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摘要:目的　 探讨护士职业压力与生活质量的关系ꎬ研究心理困扰在职业压力与生活质量间的中介作用和神经质

在职业压力与心理困扰、生活质量关系中的调节作用ꎮ 方法　 采用生活质量 ８ 条目简明量表、职业压力角色量表、
心理困扰量表以及大五人格量表神经质分维度对 ４５９ 名护士进行调查ꎮ 使用 ＳＰＳＳ ２５.０ 中的 ＰＲＯＣＥＳＳ 程序对有

调节的中介效应进行检验ꎮ 结果　 职业压力与心理困扰正向相关(ｒ＝ ０.５１３ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ 与生活质量负向相关( ｒ＝
－０.４０９ꎬＰ<０.０１)ꎮ 心理困扰在职业压力与生活质量间存在部分中介作用ꎬ神经质在职业压力与心理困扰、生活质

量间发挥调节作用ꎮ 结论　 职业压力会直接降低护士的生活质量ꎬ也可间接通过心理困扰降低其生活质量ꎮ 较

高的神经质水平可以加剧职业压力对心理困扰、生活质量的负面影响ꎮ
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　 　 护士在医疗服务中发挥着不可或缺的作用ꎬ然
而他们在工作中需要持续面对高强度、高风险的工

作以及复杂的人际关系等多种压力源ꎬ损害了其身

心健康[１]ꎮ 生活质量是整体生活状态的综合评价

指标ꎬ可全面地反映健康状况[２]ꎮ 研究表明ꎬ护士

的生活质量显著低于一般人群[３]ꎮ 此外ꎬ他们的生

活质量下降还会进一步影响其服务对象的健康状

况[４]ꎮ 因此ꎬ进一步探究护士生活质量的危险因素

具有重要意义ꎮ
职业压力通常被认为与不良的工作表现和健康

结局有关[５]ꎮ 护士的职业压力可高达 ４０％ꎬ显著高于

其他职业[６]ꎮ 既往研究表明ꎬ职业压力是降低护士生

活质量的重要危险因素[７]ꎮ 但是ꎬ职业压力影响生活

质量的作用机制有待进一步研究ꎮ 根据压力源￣情绪

理论ꎬ个体在感知工作压力后会引发负性情绪反

应[８]ꎮ 其中ꎬ心理困扰被认为是一种焦虑、抑郁等综

合负性情绪体验[９]ꎮ 职业压力可导致心理困扰[１０]ꎬ
心理困扰会直接降低生活质量[１１]ꎮ 此外ꎬ根据压力

源－情绪理论以及压力过程模型[１２]ꎬ人格特质分别可

以调节压力与情绪、健康结局间的关系ꎮ 众多研究表

明ꎬ神经质是大五人格特质中与心理健康关系最为密

切的特质ꎬ它对个体的压力、情绪与健康均具有显著

的预测作用[１３]ꎮ 基于以上研究ꎬ本研究拟考察心理

困扰在职业压力与生活质量关系中的中介作用(假
设 １)以及神经质分别在职业压力与生活质量、职业

压力与心理困扰关系中的调节作用(假设 ２)ꎬ旨在为

提升护士的生活质量提供实证研究依据ꎮ

１　 资料与方法

１.１　 资料

２０１８ 年 １０ 月至 ２０１９ 年 ４ 月ꎬ采用方便抽样法

在山东省五家公立医院和北京市一家三甲医院选取

护士为研究对象ꎮ 纳入标准:工作时间 １ 年以上的

在岗护士ꎻ知情同意并自愿参加本研究ꎮ 本次研究

共发放问卷 ４８０ 份ꎬ剔除无效问卷 ２１ 份ꎬ实际有效问

卷为 ４５９ 份ꎬ有效率为 ９５.６％ꎮ ４５９ 名护士中ꎬ男 ２５
名ꎬ女 ４３４ 名ꎬ年龄 ２０~５９ 岁ꎬ平均年龄 ４４.４７ 岁ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 一般人口学资料调查表

一般人口学资料由研究者自编的调查表进行测

量ꎬ包括性别、年龄、婚姻状况、受教育程度等ꎮ
１.２.２　 生活质量

本研究采用生活质量 ８ 条目简明量表(８￣Ｉｔｅｍ
Ｓｈｏｒｔ Ｆｏｒｍꎬ ＳＦ￣８)测量护士的生活质量水平ꎮ 研究

表明ꎬＳＦ￣８ 中文版具有良好的信度和效度[１４]ꎮ 该量

表共有 ８ 个条目ꎬ分为生理功能、生理职能、躯体疼

痛、总体健康、活力、社会功能、情感职能和精神健康

８ 个维度ꎮ 采用 ５ 级评分法ꎬ１ 分代表状态最差ꎬ５
分代表状态最好ꎮ 得分越高ꎬ表示研究对象生活质

量水平越高ꎮ 量表原始得分可转化为百分制标准得

分ꎬ转化公式为:标准分数＝(实际原始分数－最低可

能原始分数)×１００ /原始分数范围[１５]ꎮ 该量表在本

研究的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ̓ｓ α 值为 ０.９１５ꎮ
１.２.３　 职业压力

本研究采用 Ｆｅｎｇ 等[１６]修订的职业角色量表测

量护士的职业压力ꎮ 该量表共有 ２２ 个条目ꎬ分为任

务过重、任务冲突、工作责任、工作环境 ４ 个维度ꎮ
采用 ５ 级评分ꎬ１ 分代表“没有”ꎬ５ 分代表“经常

有”ꎮ 得分越高ꎬ说明研究对象职业压力越高ꎮ 该

量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ̓ｓ α 值为 ０.８８１ꎮ
１.２.４　 心理困扰

本研究采用凯斯勒心理困扰量表[１７] 测量护士

的心理困扰ꎮ 该量表评估了护士过去四周内经历的

焦虑和抑郁等非特定的精神健康状况ꎮ 该量表包含

１０ 个条目ꎬ使用 ５ 点计分法ꎬ１ 分代表“几乎没有”ꎬ
５ 分代表“所有时间”ꎬ得分越高ꎬ表明心理健康状况

越差ꎮ 总分范围为 １０ ~ ５０ 分ꎬ得分<１６ 分被认为几

乎没有心理困扰ꎬ得分≥１６ 分被认为有轻到重度的

心理困扰ꎮ 该量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ̓ｓ α 值为 ０.９２５ꎮ
１.２.５　 神经质

本研究采用 Ｊｏｈｎ 等[１８] 大五人格量表的神经质

分维度测量护士的神经质水平ꎬ 该维度共有 ８ 个题

目ꎬ采用 ５ 点计分ꎬ所有项目得分平均值代表个体的

神经质水平ꎬ得分越高ꎬ表明神经质水平越高ꎮ 该量

表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ̓ｓ α 值为 ０.７８１ꎮ
为了考察神经质的调节效应ꎬ将其分为高、中、

低三组ꎬ具体分组方法参考国内外调节效应研究的

普遍方法ꎬ即平均值±１ 个标准差[１９]ꎮ
１.３　 统计学处理

采用 ＳＰＳＳ ２５.０ 软件ꎬ分别采用独立样本 ｔ 检
验与单因素方差分析考察一般人口学资料对护士生

活质量的影响ꎻ采用 Ｐｅａｒｓｏｎ 相关分析探讨神经质、
职业压力、心理困扰与生活质量间的相关性ꎻ采用

ＰＲＯＣＥＳＳ 插件检验心理困扰的中介作用以及神经

质的调节效应ꎮ 检验水准 α＝ ０.０５ꎮ

２　 结　 果

２.１　 共同方法偏差检验

采用 Ｈａｒｍａｎ 单因素检验对共同方法偏差进行

检验ꎬ结果表明第一个因子解释了 ２７.５７％的方差变
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异ꎬ小于 ４０％的临界标准ꎮ 因此本研究数据不存在

严重的共同方法偏差问题ꎮ
２.２　 护士一般人口学资料及其对生活质量的影响

本研究的护士中ꎬ男 ２５ 名(５.４％)ꎬ女 ４３４ 名

(９４.６％)ꎬ年龄≤４０ 岁者 ８４ 名(１８.３％)ꎬ>４０~≤５０

岁者 ２９５ 名 ( ６４. ３％)ꎬ > ５０ ~ ≤ ６０ 岁 者 ８０ 名

(１７.４％)ꎬ本科学历者占 ６６.７％ꎬ已婚者占 ９４.３％ꎮ
不同年龄段护士的生活质量得分存在统计学差异

(Ｐ<０.０５)ꎬ其中ꎬ≤４０ 岁护士的生活质量得分高于

>４０~≤５０ 岁的护士ꎮ 见表 １ꎮ
表 １　 一般人口学资料对护士生活质量的影响

Ｔａｂｌｅ １　 Ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ｇｅｎｅｒａｌ ｄｅｍｏｇｒａｐｈｉｃ ｄａｔａ ｏｎ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ ｌｉｆｅ ｏｆ ｎｕｒｓｅｓ
项目 例数 / ｎ(％) 生活质量得分 ｔ / Ｆ Ｐ
性别 ０.５３５ ０.５９３
　 男 ２５(５.４) ７２.２２±１６.５８
　 女 ４３４(９４.６) ７０.３１±１７.４１
年龄 /岁 ６.２９１ ０.００２
　 ≤４０ ８４(１８.３) ７４.１３±１５.５８
　 >４０~≤５０ ２９５(６４.３) ６８.２９±１７.３７
　 >５０~≤６０ ８０(１７.４) ７４.３１±１７.９０
婚姻状况 １.６１６ ０.２００
　 未婚 １６(３.５) ６９.３４±１４.２４
　 已婚 ４３３(９４.３) ７０.６８±１７.２５
　 离异 /丧偶 １０(２.２) ６０.８１±２４.４１
受教育程度 ０.１５７ ０.８５４
　 专科及以下 １３９(３０.３) ７０.９５±１８.１７
　 本科 ３０６(６６.７) ７０.２５±１６.９９
　 研究生及以上 １４(３.１) ６８.５７±１７.８９

２.３　 护士职业压力、心理困扰、神经质与生活质量

的描述性统计及相关分析

Ｐｅａｒｓｏｎ 相关分析结果显示ꎬ护士的职业压力总

分(ｒ＝ －０.４０９ꎬＰ<０.０１)、心理困扰总分( ｒ ＝ －０.６１８ꎬ

Ｐ<０.０１)、神经质总分(ｒ＝ －０.４１９ꎬＰ<０.０１)与生活质

量总分间均存在负向相关ꎬ职业压力总分 ( ｒ ＝
０.５１３ꎬＰ<０.０１)、神经质总分( ｒ ＝ ０.５１２ꎬＰ<０.０１)与
心理困扰总分间均存在正向相关ꎮ 见表 ２ꎮ

表 ２　 护士职业压力、心理困扰、神经质与生活质量的描述统计及相关性(ｒ)
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｔｈｅ ｄｅｓｃｒｉｐｔｉｖｅ ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ａｎｄ ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｏｆ ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ｓｔｒｅｓｓꎬ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｄｉｓｔｒｅｓｓꎬ ｎｅｕｒｏｔｉｃｉｓｍ ａｎｄ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ ｌｉｆｅ (ｒ)
变量 􀭰ｘ±ｓ １ ２ ３ ４
１ 职业压力 ５１.３８±１３.１５ １
２ 心理困扰 ２０.０９±６.７８ ０.５１３∗∗ １
３ 神经质 ２１.４２±５.７８ ０.２８７∗∗ ０.５１２∗∗ １
４ 生活质量 ７０.４１±１７.３５ －０.４０９∗∗ －０.６１８∗∗ －０.４１９∗∗ １

　 　 ∗∗Ｐ<０.０１ꎮ

２.４　 心理困扰的中介效应检验以及神经质的调节

效应检验

控制有意义的一般人口学资料ꎬ使用 ＰＲＯＣＥＳＳ
模型 ４ 检验心理困扰在职业压力与护士生活质量间

的中介作用ꎮ 结果显示ꎬ职业压力对生活质量的直

接效应显著(β ＝ －０.１６７ꎬ９５％ＣＩ:－０.２７８ ~ －０.０５７)ꎬ
并且职业压力通过心理困扰对生活质量的间接效应

显著(β＝ －０.３７５ꎬ９５％ＣＩ:－０.４７０ ~ －０.２８８)ꎬ表明心

理困扰在职业压力与生活质量间存在部分中介

作用ꎮ
纳入神经质作为调节变量ꎬ使用 ＰＲＯＣＥＳＳ 模

型 ８ 检验其效应ꎮ 职业压力正向预测心理困扰(β ＝

０.１９４ꎬ９５％ＣＩ:０.１５６~ ０.２３２)ꎬ神经质与职业压力的

乘积项对心理困扰存在正向影响( β ＝ ０.０１０ꎬ９５％
ＣＩ:０.００３~０.０１７)ꎮ 同时ꎬ职业压力负向预测生活质

量(β＝ －０.１４８ꎬ９５％ＣＩ:－０.２５７ ~ －０.０４０)ꎬ神经质与

职业压力的乘积项对生活质量存在负向影响( β ＝
－０.０２２ꎬ９５％ＣＩ:－０.０３７ ~ －０.００６)ꎬ说明神经质在职

业压力与心理困扰与生活质量间存在调节效应ꎮ
神经质的调节效应图(图 １)显示ꎬ伴随职业压

力水平的增加ꎬ心理困扰出现上升趋势ꎮ 并且与低

神经质水平组相比ꎬ中高神经质水平组对心理困扰

的预测作用增强ꎮ 此外ꎬ伴随职业压力水平的增加ꎬ
生活质量则出现下降趋势ꎮ 在低神经质水平组内ꎬ
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职业压力对生活质量预测作用不显著ꎮ 而在中高神

经质水平组内ꎬ职业压力对生活质量存在负向预测

作用ꎮ 见表 ３ꎮ 因此ꎬ神经质可以加剧职业压力对

于心理困扰及生活质量的负向影响ꎮ

图 １　 护士神经质对职业压力与心理困扰(Ａ)、职业压力与生活质量(Ｂ)间关系的调节作用图
Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｔｈｅ ｍｏｄｅｒａｔｉｎｇ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ｎｅｕｒｏｔｉｃｉｓｍ ｏｎ ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ｓｔｒｅｓｓ ａｎｄ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｄｉｓｔｒｅｓｓ (Ａ)ꎬ ａｎｄ

ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ｓｔｒｅｓｓ ａｎｄ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ ｌｉｆｅ (Ｂ)

表 ３　 神经质在护士职业压力与心理困扰及生活质量间的调节作用
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｔｈｅ ｍｏｄｅｒａｔｉｎｇ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ｎｅｕｒｏｔｉｃｉｓｍ ｏｎ ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌ ｓｔｒｅｓｓꎬ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｄｉｓｔｒｅｓｓ ａｎｄ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ ｌｉｆｅ

变量
心理困扰

β ｔ ９５％ＣＩ
生活质量

β ｔ ９５％ＣＩ
低神经质 ０.１５７ ５.５５４ ０.１０１~０.２１２ －０.０２２ －０.３００ －０.１６８~０.１２３
中神经质 ０.１９９ １０.１９４ ０.１６１~０.２３７ －０.１４８ －２.６８６ －０.２５７~ －０.０４０
高神经质 ０.２４１ ９.９１７ ０.１９４~０.２８９ －０.２７４ －４.００２ －０.４０９~ －０.１４０

３　 讨　 论

本研究结果验证了心理困扰在职业压力与生活

质量之间的中介效应以及神经质在其中的调节效

应ꎬ即假设 １ 与 ２ 均得以验证ꎮ
本研究中护士的生活质量得分为 ( ７０. ４１ ±

１７.３５)ꎬ低于国内常模[２０]ꎬ与之前的研究结果一致ꎬ
说明这些护士的生活质量不容乐观ꎮ 此外ꎬ研究表

明ꎬ>４０~≤５０ 岁护士的生活质量得分显著低于≤
４０ 岁护士ꎬ可能的原因是相比于≤４０ 岁护士ꎬ>４０~
≤５０ 岁护士身体机能有所下降ꎬ并且容易产生工作

倦怠感ꎬ以及需要承担更多的家庭责任[２１]ꎬ因此其

面临的压力增加ꎬ生活质量下降ꎮ 这提示管理者应

注重>４０~≤５０ 岁护士人群的心理健康ꎬ引导他们

在面对压力时积极应对ꎬ从而提高生活质量ꎮ
本研究结果发现ꎬ职业压力与生活质量存在负

向相关ꎬ这与 Ａｌｍｏｇｂｅｌ[２２]的研究结果一致ꎮ 职业压

力是职业者的能力、资源等不符合工作要求时所导

致的有损害的身体和情绪反应ꎮ 研究表明ꎬ职业压

力不仅是导致高血压、肌肉骨骼疾病和心血管疾病

等的主要原因ꎬ也是导致精神障碍等的主要原

因[２３]ꎻ即职业压力严重危害了护士的身心健康ꎬ导

致其生活质量下降ꎮ 此外ꎬ本研究也发现ꎬ职业压力

可通过心理困扰间接影响护士的生活质量ꎮ 职业压

力越大ꎬ其心理困扰越高ꎬ与之前研究结果一致[２４]ꎮ
护士长期面临职业压力ꎬ会导致其精力下降、自我效

能降低ꎬ从而诱发心理困扰[２５]ꎮ 心理困扰不仅危害

护士的心理健康ꎬ还可能会通过影响健康生活方式导

致其身体健康状况下降ꎬ从而降低其生活质量[２６]ꎮ
本研究结果表明ꎬ神经质加剧了职业压力对心

理困扰的负性影响ꎮ 原因是高神经质的护士会更加

关注职业压力所导致的不利后果ꎬ同时其情绪调节

能力较差ꎬ容易促使其陷入负性情绪之中ꎬ进而加重

心理困扰的发生[２７]ꎮ 此外ꎬ神经质也负向调节职业

压力与生活质量间的关系ꎮ 神经质较高的护士倾向

于采用消极的应对方式面对职业压力ꎬ即他们不善

于利用个体有效资源(如领悟社会支持等)缓解职

业压力对于身心健康的负面影响ꎬ从而导致生活质

量更易下降[２８￣２９]ꎮ
本研究存在以下局限性ꎮ 首先ꎬ本研究为横断

面研究ꎬ因此无法确定变量间的因果关系ꎬ未来的研

究可以采用纵向研究来考察它们之间的因果关系ꎮ
其次ꎬ采用方便抽样的方式ꎬ且>４０ ~≤５０ 岁的人群

占比过高ꎬ样本的代表性不足ꎬ可能影响研究结果的

准确性ꎮ 最后ꎬ本研究只探讨了心理困扰的中介作
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用ꎬ未来的研究可探究其他变量的中介作用ꎬ从而为

提高护士生活质量提供更多的理论依据ꎮ
综上所述ꎬ心理困扰在职业压力与生活质量间

存在中介作用ꎻ神经质可以加剧护士职业压力对于

心理困扰以及生活质量的负面影响ꎮ 鉴于此ꎬ为了

保障护士的生活质量ꎬ护理管理者们不仅应积极开

展相关活动降低其心理困扰水平ꎬ还应该密切关注

作为脆弱人群的高神经质个体ꎬ帮助其有效疏导负

性情绪ꎬ积极应对压力ꎬ从而提高其生活质量ꎮ
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