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摘要:[目的]了解新型冠状病毒肺炎疫情期间援鄂护士工作压力及应对方式,为护理管理者提供科学的决策依据,为新型冠状病毒

肺炎诊疗和护理提供参考。[方法]应用护士工作压力源量表、简易应对方式量表对52名新型冠状病毒肺炎疫情期间援鄂护士进行

问卷调查,对其现状及影响因素进行分析。[结果]不同职称的援鄂护士对积极应对维度有较大影响(P<0.05),援鄂护士工作压力

源的各个维度与简易应对方式的积极应对方式维度呈负相关,与消极应对方式维度呈正相关。[结论]新型冠状病毒肺炎疫情期间

援鄂护士工作压力受工作压力源与应对方式的影响,医院决策者与护理管理者应密切关注援鄂护士的心理健康状况,做好心理调

适,以缓解其工作压力及疲惫感,保证援鄂护士身心健康发展。
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  湖北省卫生健康委员会于2019年12月31日首

次公布1例不明原因的肺炎病例[1],随着疫情迅速发

展,我国大部分省市地区相继启动重大突发公共卫生

事件一级响应,并波及亚洲、北美洲、欧洲、澳洲等国

家。世界卫生组织将造成武汉市肺炎疫情的新型冠状

病毒命名为2019-nCoV(新型冠状病毒)[2]。国务院联

防联控机制于2020年2月8日正式将新型冠状病毒

感染的肺炎统一称为新型冠状病毒肺炎,简称“新冠肺

炎”。医院是救治病人的主要场所,是抗击新型冠状病

毒肺炎的主战场[3]。而医护人员成为此次重要的主力

军,在地震、泥石流及疫情等灾难、突发公共卫生事件

面前,医护人员首当其次奔赴前线,积极响应国家的号

召,始终坚持以救死扶伤的人道主义精神、无私奉献的

使命感为宗旨,救治受伤人员。此次疫情发生,全国

31个省市积极响应号召,纷纷自愿报名奔赴武汉前线

参与救治病人[4]。目前,对新型冠状病毒肺炎的相关

研究正在进行,援鄂护士在临床一线工作正面临着较

大的工作压力,本研究针对此现象进行调查研究并对

影响因素进行分析,从而缓解援鄂护士的工作压力,为
护理决策者提供依据。

1 对象与方法

1.1 对象 从新型冠状病毒肺炎疫情期间援鄂护士
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中选取52人,男9人,女43人;年龄21~44(30.67±
5.18)岁;已婚30人,未婚21人,离异1人;学历:中专

2人,专科22人,本科27人,硕士研究生1人;工作医

院等级:二级乙等医院3人,二级甲等医院5人,三级

乙等医院6人,三级甲等医院38人;工作时间1~24
(8.13±5.53)年;护士11人,护师31人,主管护师10
人;月收入<4000元9人,4000~6999元28人,7
000~10000元12人,>10000元3人;其中7人参加

过公共卫生突发事件应对工作,有75%的家人支持援

鄂。

1.2 方法

1.2.1 调查工具 经查阅相关文献,研究者设计新型

冠状病毒肺炎疫情期间援鄂护士工作压力及应对方式

调查问卷,共有55个条目,分别为以下三部分内容。

①一般资料:包括性别、年龄、婚姻状况、学历、职称、工
作医院级别与工作时间及月收入、是否参加过公共卫

生突发事件应对工作及社会支持现状。②护士工作压

力源量表:应用李小妹等[5]修订的护士工作压力源量

表,共有27个条目组成,研究者结合实际情况删除护

理专业及工作方面问题的7个子条目,因护理的对象

为新型冠状病毒肺炎病人,此类病人需采用隔离措施,
故删除第四部分病人护理方面问题中的病人家属不礼

貌的子条目,此量表采用1~4级评分法,得分越高表

明护士工作压力程度越大。③采用解亚宁[6]的简易应

对方式问卷,根据实际情况研究者删除2个子条目,问
卷共有18个子条目组成,问卷应用多级评分,在每一

条目后有不采用、偶尔采用、有时采用和经常采用,相
对应的评分为0分、1分、2分、3分。

1.2.2 调查方法 本研究以问卷调查的形式收集资
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料,对支援湖北省武汉市抗击新型冠状病毒肺炎疫情

的援鄂护士发放问卷,在其支援2周后与其中1名援

鄂护士取得联系,研究者说明调查目的和意义,征得其

同意与配合,通过微信发放问卷。本研究共发放问卷

52份,收回有效问卷52份,有效回收率为100%。

1.3 统计学方法 应用SPSS24.0软件进行统计学

分析,对相应数据进行统计描述。

2 结果

表1 援鄂护士工作压力与应对方式

得分情况(x±s,n=52) 单位:分

量表 维度 得分

工作压力源量表 工作量及时间分配 2.61±0.15
工作环境及资源 2.40±0.15
病人护理    2.21±0.24
管理及人际关系 1.71±0.20

简易应对方式量表 积极应对维度  2.97±0.17
消极应对维度  2.22±0.51

表2 不同职称护士简易应对方式

得分情况(x±s) 单位:分

职称 人数 积极应对维度 消极应对维度 总分

护士  11 2.61±0.50 2.02±0.18 2.36±0.31
护师  31 3.05±0.37 2.23±0.47 2.71±0.42
主管护师 10 3.09±0.55 2.43±0.55 2.81±0.30
F值 3.484 2.130 4.409
P 0.038 0.130 0.017

表3 援鄂护士工作压力与应对方式的Pearson相关分析(r值)

维度 工作量及时间分配 工作环境及资源 病人护理 管理及人际关系

积极应对方式 -0.226① -0.109① -0.086① -0.042①

消极应对方式  0.031①  0.068①  0.121①  0.168①

  ①P<0.05。

3 讨论

3.1 援鄂护士工作压力与应对方式分析 本研究调

查了52名援鄂护士,护士工作压力源各维度得分为

(2.23±0.19)分,为中等较高水平。略低于黑龙江省

12所三级甲等医院ICU护士工作压力的研究[7],与山

东省感染性疾病科护士工作压力较高[8]的研究结果一

致。可能与疫情严重、医疗物资短缺、医护人员配备不

足、心理承受能力等有关。在52名援鄂护士工作压力

源各维度得分中工作量及时间分配问题方面得分为

(2.61±0.15)分,得分最高。与徐明川等[9]研究结果

一致,表明工作量及时间分配问题是导致援鄂护士工

作压力的主要原因,可能与疫情突发、护理人员配备不

充分、工作量大、时间分配不合理有关。简易应对方式

中积极应对维度得分为(2.97±0.17)分,明显高于消

极应对维度得分。表明在援鄂工作压力上护士都能够

积极应对,此次疫情的发生,国家高度重视,全民动员,
强化社会支持系统,将危机作为成长的契机,齐心协力

共渡难关。

3.2 援鄂护士简易应对方式的单因素分析 本研究

结果显示,不同职称的援鄂护士对积极应对维度有较

大的影响,差异有统计学意义(P<0.05)。在不同职

称护士简易应对方式得分情况中不同职称护士得分排

序依次为护士(2.61±0.50)分,护师(3.05±0.37)分,
主管护师(3.09±0.55)分,呈逐级递增的趋势。提示

援鄂护士职称越高,其应对行为越积极。可能与工作

年限久、经验丰富、核心能力及心理调适能力较强有

关。

3.3 援鄂护士工作压力与应对方式的Pearson相关

分析 本次调查结果显示,援鄂护士工作压力源的各

个维度与简易应对方式的积极应对方式维度呈负相

关,与消极应对方式维度呈正相关。即采取积极的应

对方式去应对压力,所感受到的工作压力就越小,反之

则会越大。可能是因为当援鄂护士采取用积极的方式

去应对压力时内心极度紧张的情绪得以释放,从而提

高自身主观能动性,以饱满的精神应对临床一线高度

紧张的工作。其次,合理的应对方式容易降低对压力

的感知。目前武汉市疫情严重,医护人员不足,工作量

与休息时间不成正比,因此医院决策者与护理管理者

应密切关注援鄂护士的心理健康状况,及时提供心理

咨询,为其提供充足的物资和人力,并做好护理人员结

构配置、工作量与休息时间合理分配,以降低其工作压

力及疲惫感[10],与全国人民同心,坚决打赢这场战

“疫”。
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