
书书书

ＤＯＩ：１０．１６０１６／ｊ．１０００５４０４．２０２００６０７７

军医大学护士长心理压力与情感衰竭、生活满意度及情绪调节方式的关系

徐　霞１，王亚玲１，徐　铭２，田晓翠３，鲁　芳４，袁　媛５　　４０００４２重庆，陆军特色医学中心：护理部１，健康体检中

心２，神经内科３；４０００３８重庆，陆军军医大学（第三军医大学）：护理系护理管理学教研室４，第一附属医院临床护理学教

研室５

　　［摘要］　目的　研究军医大学护士长心理压力状况及其与情感衰竭、生活满意度的关系，以及情
绪调节方式在其中的潜在作用。方法　采用知觉压力量表（Ｃｈｉｎｅｓｅｐｅｒｃｅｉｖｅｄｓｔｒｅｓｓｓｃａｌｅ，ＣＰＳＳ）、职业
倦怠量表（ｍａｓｌａｃｈｂｕｒｎｏｕｔｉｎｖｅｎｔｏｒｙｈｕｍａｎｓｅｒｖｉｃｅｓｕｒｖｅｙ，ＭＢＩＨＳＳ）的情感衰竭维度（ｅｍｏｔｉｏｎａｌｅｘｈａｕｓｔｉｏｎ，
ＥＥ）、情绪调节量表（ｅｍｏｔｉｏｎｒｅｇｕｌａｔｉｏｎｓｃａｌｅ，ＥＲＳ）和生活满意度量表（ｓａｔｉｓｆａｃｔｉｏｎｗｉｔｈｌｉｆｅｓｃａｌｅ，
ＳＷＬＳ），于２０２０年１月对３所军医大学８家附属医院的１４２名护士长的压力、情感衰竭、情绪调节水平
和生活满意度进行方便抽样调查。结果　①军医大学护士长心理压力总分为（２４．４９±６．８８）分，以
ＣＰＳＳ得分２６分为临界值，存在健康危险性压力的占比为４７．１８％。②不同年龄、婚姻状况、职称、学历
和护龄的护士长的心理压力水平差异具有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。③心理压力水平与情感衰竭呈显著
正相关（ｒ＝０．４５，Ｐ＜０．０１），与情绪调节方式的认知重评、生活满意度呈显著负相关（ｒ＝－０．３５、－０．４３，Ｐ＜
０．０１）。④表达抑制在心理压力水平对情感衰竭的影响中起调节作用。结论　军医大学护士长心理压
力水平较高，与情感衰竭、情绪调节方式、生活满意度密切相关，合理的情绪调节策略有助于缓解护士长

情感衰竭水平，提高生活满意度，促进身心健康。
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　　护士长作为医院临床一线的管理者和执行者，是
临床护理工作质量得以保证的重要力量。随着医疗水

平的提高和护理模式的转变，大众对护理服务的质量

提出了更高的要求，面对护患纠纷、工作负荷过重、护

理人力资源短缺等问题，护士长长期处于慢性应激状

态，心理压力大［１－２］。军医大学护士长相比地方医院

护士长，除了承担临床质量管理、教学与技术指导、护

理决策等责任，还经常参与公共卫生救援和军事卫勤

保障等特殊任务，因此可能承受着更大的压力。连冬

梅等［２－４］研究发现，中国的护士和护士长因职业特殊

性长期处于应激状态，如果不能进行有效应对，容易对

身心造成不利影响，引发职业倦怠，影响生活满意度。

研究表明，合理的情绪调节策略能有效降低心理压力

水平，改善个体的情绪状态，提高应激应对能力和生活

满意度［５－８］。本研究旨在了解军医大学护士长这一特

殊群体的心理压力水平及其影响因素，探讨其与职业

倦怠的核心维度情感衰竭以及生活满意度之间的关

系，并进一步探讨认知重评和表达抑制两种情绪调节

方式在其中的潜在作用，为制订针对性干预措施提供

依据，以促进其身心健康。

１　对象与方法

１．１　研究对象
　　此次横断面调查于２０２０年１月实施，采取方便抽
样的方法，首先确定调查区域覆盖上海、重庆、西安 ３
所军医大学的８家附属医院，然后根据问卷中单个量
表最大条目数的 ５～１０倍进行样本量的确定，即应至
少纳入样本１４×１０＝１４０例。本次调查共有１５０名护
士长参加，剔除资料不完整的问卷８份，最终获得有效
问卷１４２份，有效回收率为９４．６７％。被试年龄：２５～＜
３５岁４７人，３５～＜４５岁８２人，４５岁及以上１３人。男

性１人，女性１４１人。未婚１５人，已婚１２７人。科室：
内科４３人，外科５１人，妇儿科６人，其他科室４２人。
职称：初级２０人，中级９２人，高级３０人。学历：大专
９人，本科１２６人，硕士７人。护龄：５年以下２人，５～
１０年１８人，＞１０～１５年３７人，＞１５～２０年４５人，２０年
以上３９人。本研究通过陆军特色医学中心伦理委员
会审查［医研伦审（２０１９）第１８２号］。
１．２　实施程序
　　现场调查由经过统一培训的调查员对被调查的护
士长采取集中或单独发放调查问卷，填写前由研究人

员或调查员向被试解释研究目的意义和填写方法，取

得调查对象的知情同意，要求被试根据每个问卷的说

明以匿名形式独立填写，并现场回收。

１．３　测量工具
１．３．１　一般资料调查问卷　　采用自行设计的一般
资料调查表，内容包括年龄、性别、婚姻状况、护龄、学

历、职称等。

１．３．２　知觉压力量表（ＣｈｉｎｅｓｅＰｅｒｃｅｉｖｅｄＳｔｒｅｓｓＳｃａｌｅ，
ＣＰＳＳ）　　采用杨廷忠和黄汉腾于 ２００３年修订的中
文版知觉压力量表［９］，该量表在国内使用广泛，主要

用于测量个体主观感知到的压力程度，由１４个条目组
成，每个条目采用Ｌｉｋｅｒｔ０～４级评分，得分越高表明个
体感知到的心理压力越大，ＣＰＳＳ≥２６分者即可判断为
有健康危险压力。本研究中该量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα
系数为０．８１９。
１．３．３　职业倦怠量表（ＭａｓｌａｃｈＢｕｒｎｏｕｔＩｎｖｅｎｔｏｒｙ
ＨｕｍａｎＳｅｒｖｉｃｅＳｕｒｖｅｙ，ＭＢＩＨＳＳ）　　采用 ＭＡＳＬＡＣＨ
和ＪＡＣＫＳＯＮ编制的职业倦怠量表，彭美慈翻译修订
的中文版问卷的情感衰竭维度［１０］，共 ９个条目，每个
条目采用Ｌｉｋｅｒｔ０～６级计分法。根据ＭＡＳＬＡＣＨ常模
诊断标准［１１］，９～２６分为中度情感衰竭，２６分以上为
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重度情感衰竭，得分越高表示情感衰竭程度越严重。冯

莺等［１２］研究表明，该量表情感衰竭维度的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓ
α系数为０．８６，可信度较高。本研究中情感衰竭维度
的Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数为０．８３７。
１．３．４　情绪调节量表（ＥｍｏｔｉｏｎＲｅｇｕｌａｔｉｏｎＳｃａｌｅ，
ＥＲＳ）　　采用ＧＲＯＳＳ［１３］编制的情绪调节问卷，包括
认知重评和表达抑制两个分量表，共１０个条目。采用
Ｌｉｋｅｒｔ７级计分法，分数越高表示使用这种调节方式的
频率越高。以往研究表明此量表在中国被试群体中有

较高的信度和效度［１４］，本研究中 ２个分量表的
Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数分别为０．８２８、０．７０９。
１．３．５　生活满意度量表 （ＳａｔｉｓｆａｃｔｉｏｎｗｉｔｈＬｉｆｅＳｃａｌｅ，
ＳＷＬＳ）　　采用 ＤＩＥＮＥＲ等［１５］编制的生活满意度量

表，测量个体对整体生活质量的评价。由 ５个条目
组成，采用 Ｌｉｋｅｒｔ１～７级计分法，得分越高表明对生
活越满意。本研究中该量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数为
０．９１８。
１．４　统计学分析
　　采用ＳＰＳＳ２０．０统计软件进行数据录入和统计分
析，描述性统计采用频数和构成比，计量资料用 珋ｘ±ｓ表
示，组间差异采用独立样本 ｔ检验或方差分析，运用
Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析探索心理压力与情感衰竭、情绪调节
和生活满意度的相关性，采用分层回归分析和简单斜

率检验分析情绪调节的调节效应，Ｐ＜０．０５为差异有统
计学意义。

２　结果

２．１　军医大学护士长心理压力水平
　　军医大学护士长心理压力总分为（２４．４９±６．８８）
分，以ＣＰＳＳ≥２６分者为有健康危险压力［９］，本组存在

健康危险压力的有６７名（４７．１８％）。不同年龄、婚姻
状况、职称、学历和护龄与心理压力水平差异具有统计

学意义（Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１，Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１），未婚者
心理压力得分高于已婚者，心理压力得分随年龄、职

称、学历和护龄的逐渐提高而递减。进一步两两比较

发现，年龄２５～＜３５岁者高于３５～＜４５岁、４５岁及以上
者，初级职称者高于中、高级职称者（Ｐ＜０．０１，Ｐ＜０．０１），
大专学历者高于本科和硕士及以上学历者（Ｐ＜０．０１，
Ｐ＜０．０１），护龄５～１０年者高于＞１０～１５年、＞１５～２０、
２０年以上者（Ｐ＜０．０５，Ｐ＜０．０１，Ｐ＜０．０１，表１）。
２．２　军医大学护士长心理压力与情感衰竭、情绪调节

各维度、生活满意度的相关分析

　　军医大学护士长总体心理压力水平与情感衰竭呈
显著正相关（ｒ值为 ０．４５，Ｐ＜０．０１）；与情绪调节方式

的认知重评、生活满意度呈显著负相关，差异有统计学

意义（ｒ值分别为－０．３５、－０．４３，Ｐ＜０．０１，表２）。

表１　不同人口学特征护士长心理压力水平 （珋ｘ±ｓ）

项目 例数（％） 评分 ｔ／Ｆ Ｐ
年龄／岁
　２５～＜３５ ４７（３３．１０） ２６．４９±７．１８
　３５～＜４５ ８２（５７．７５） ２３．８０±６．４９ ３．７２ ０．０３
　４５及以上 １３（９．１５） ２１．５４±６．８０
婚姻状况

　未婚 １５（１０．５６） ２８．００±８．９０
２．１２ ０．０４

　已婚 １２７（８９．４４） ２４．０７±６．５２
职称

　初级 ３０（２１．１３） ２８．９０±８．２７
　中级 ８２（５７．７４） ２３．７７±６．０６ ９．５６ ＜０．０１
　高级 ３０（２１．１３） ２２．０３±５．６０
学历水平

　大专 ９（６．３４） ３０．１１±６．６６
　本科 １２６（８８．７３） ２４．２３±６．８３ ３．７５ ０．０３
　硕士及以上 ７（４．９３） ２１．８６±４．９８
护龄／年
　＜５ ２（１．４１） ３１．５０±４．９５
　５～１０ １８（１２．６８） ２９．５０±６．９１
　＞１０～１５ ３８（２６．７６） ２４．７４±７．１８ ４．４４ ＜０．０１
　＞１５～２０ ４５（３１．６９） ２３．９１±６．８７
　＞２０ ３９（２７．４６） ２２．２３±５．３５

表２　心理压力水平与情感衰竭、情绪调节各维度、生活满

意度的相关性

变量
心理

压力

情感

衰竭

表达

抑制

认知

重评

生活满

意度

心理压力 １

情感衰竭 ０．４５ｂ １

表达抑制 ０．１１ ０．１４ １

认知重评 －０．３５ｂ －０．２１ａ ０．０３ １

生活满意度 －０．４３ｂ －０．３８ｂ －０．０９ ０．３５ｂ １

ａ：Ｐ＜０．０５，ｂ：Ｐ＜０．０１

２．３　情绪调节对心理压力和情感衰竭、生活满意度的
调节效应分析

　　以心理压力为自变量，以情绪调节的两个维度认
知重评和表达抑制为调节变量，以情感衰竭、生活满意

度为因变量，分别检验认知重评和表达抑制在心理压

力与情感衰竭、生活满意度之间的调节效应。前述研

究证明年龄、婚姻状况、职称、学历和护龄等人口学因

素对心理压力影响显著，因此将其纳入多元线性分层

回归模型作为协变量进行控制，进一步检验情绪调节

方式在心理压力与情感衰竭、生活满意度之间的调节

效应，结果显示只有表达抑制在心理压力与情感衰竭
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间的调节效应成立（表３）。
　　表３可见，心理压力对情感衰竭存在显著正向主
效应（β＝０．３８，ｔ＝４．７４，Ｐ＜０．００１），而表达抑制主效
应不显著。心理压力与表达抑制的交互作用项对情感

衰竭的预测效应显著（β＝０．１６，ｔ＝２．０７，Ｐ＜０．０５），交
互项对情感衰竭变异量的解释增加了 ２．３％，说明表
达抑制在心理压力和情感衰竭间具有调节效应。进一

步简单斜率检验表明（图１），表达抑制对于心理压力
水平较高者的情感衰竭水平影响更大，说明表达抑制

对心理压力与情感衰竭之间的关系具有增强作用。

表３　表达抑制对心理压力和情感衰竭调节效应的分层回
归分析

因变量 变量 Ｂ △Ｒ２ Ｆ
情感衰竭 第１步 年龄 ０．９１ ０．１０ ４．０７

婚姻状况 －５．６６
职称 －４．１３
学历 －０．２７
护龄 －０．４４

第２步 心理压力 ０．５６ ０．２２ ７．６８
第３步 表达抑制 ０．１５ ０．２２ ６．６８
第４步 心理压力×表达抑制 ０．０４ ０．２４ ６．５３
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图１　表达抑制对心理压力与情感衰竭的调节效应的简单
斜率检验图

３　讨论

　　军医大学护士长心理压力总分为（２４．４９±６．８８）
分，４７．１８％存在健康危险性压力，略高于全国常模［９］

［（２４．２２±５．８１）分，４４．５４％，Ｐ＜０．０５］。ＬＵＡＮ等［４］研

究结果显示，中国护士长的工作性压力处于中等水平，

其压力源主要来自时间分配和工作量。苏布道额尔

敦［１６］调查研究发现，蒙古国护士长群体承受着较大的

职业压力，其工作压力与护士长工作本身因素、角色冲

突与角色模糊、人际关系、职业生涯发展等因素有关。

军医大学护士长的压力源可能与其身兼临床护理、教

学科研一线管理和军事卫勤保障等多重使命，军队医

院特殊的管理考核体制，军队调整改革导致护士编制

数量减少等原因有关，提示军医大学护士长心理健康

问题应引起重视。

　　人口统计学结果显示，军医大学护士长未婚者心
理压力水平高于已婚者，可能与其来自结婚本身的压

力较大和家庭支持缺乏有关；心理压力水平随年龄、职

称、学历、护龄的提高而递减，这与以往的研究结果一

致［１６－１９］。随着年龄、职称、文化教育程度和护龄的提

高，使其积累了丰富的专业知识和工作经验，在处理护

患、医护关系时更游刃有余，加之职称晋升的压力相比

较低，以致他们在应激状态下能更加合理地评价应激

情境，更理智有效地运用自身优势进行自我调节，因此

呈现出更为积极健康的状态。

　　本研究中军医大学护士长心理压力水平与情感衰
竭显著正相关，与生活满意度显著负相关，心理压力水

平越高，其情感衰竭程度越严重，生活满意度越低。临

床护理管理工作繁琐、负荷重，在处理护患、医护关系

时有可能得不到理解认可［１４，２０］。特别是作为军医大

学护士长，还要经常执行高强度、高危险性的军事卫勤

任务和非战争军事行动，这些都使得他们面临巨大压

力，负性情绪增多，易引发情感衰竭，并对积极生活体

验和满意程度下降，这与徐芳等［２１－２３］研究结果一致。

与此同时，心理压力水平与情绪调节方式的认知重评

高度负相关，这一结果为进一步探讨情绪调节方式在

心理压力与情感衰竭、生活满意度之间起的调节作用

提供了前提条件。认知重评是一种适应性情绪调节策

略，是个体在负性事件发生引起情绪反应时，以更加积

极的方式重新认识和解释负性事件；而表达抑制则是

一种非适应性情绪调节策略，是指个体在负性事件中

通过自我控制来抑制情绪表达的行为［２４］。通过分析，

我们认为，在压力时面对如果更多地采用认知重评情

绪调节策略，可能会在一定程度上缓解压力。

　　分层回归分析和简单斜率检验显示：表达抑制在
心理压力水平对情感衰竭的影响中起调节作用，侧重

使用表达抑制的个体对于心理压力水平较高者的情感

衰竭水平影响更大，这一结果也印证了以往研究者的

观点［２５－２７］。亚洲文化因顾虑伤害他人和努力保持和

谐关系而推崇情感抑制，对于亚洲人而言，情感抑制更

合乎标准，使用起来更忠实于社会道德准则［１４］。因

此，在中国传统价值观的影响下，鼓励在积极的社会互

动中为了亲社会的目标而抑制情感表达，加之长期受

军队严格纪律约束的影响，容易造成在工作中压抑个

人情绪反应，从而使心理压力水平升高，引发或加重情

感衰竭。
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　　军医大学护士长心理压力水平较高，与情感衰竭、
情绪调节方式和生活满意度密切相关，心理压力水平

高容易造成情感衰竭和生活满意度降低。情绪调节方

式在心理压力水平对情感衰竭的影响中发挥调节作

用，情绪调节的表达抑制策略可以加重心理压力水平

对情感衰竭的影响。因此，卫生管理部门应积极开展

针对性心理健康培训，引导护士长们采用合理的情绪

调节方式应对压力，降低心理压力对其心理健康和生

活质量的负性影响，从而有效预防和缓解情感衰竭的

发生，提高生活满意度。本研究的局限性：一方面，横

断面研究设计对于情绪调节与情绪衰竭、生活满意度

的因果关系尚不能肯定，需要在未来进行纵向研究或

干预研究进一步验证；另一方面，采用方便抽样方法，

且样本例数偏少，结论具有一定的局限性，下一步的研

究可以采用整群或者分层抽样，扩大样本规模，使研究

更完善、更深入。
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ｉｎｇａｎｄｓｔａｔｕｓｏｆｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌｈｅａｌｔｈａｍｏｎｇｈｅａｄｎｕｒｓｅｓｉｎ
ｔｅｒｔｉａｒｙｈｏｓｐｉｔａｌｓ［Ｊ］．ＰｒａｃｔＰｒｅｖＭｅｄ，２０１９，２６（１０）１２２４－
１２２７．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１００６３１１０．２０１９．１０．０１８．

［３］连冬梅，孙静，程蕾，等．北京市５家三甲医院儿科护士
压力源、职业倦怠及焦虑情绪的调查［Ｊ］．中华现代护理杂
志，２０１８，２４（２３）：２７６２－２７６５．ＤＯＩ：１０．３７６０／ｅｍａ．ｉ．
ｉｓｓｎ．１６７４２９０７．２０１８．２３．００８．
ＬＩＡＮＤＭ，ＳＵＮＪ，ＣＨＥＮＧＬ，ｅｔａｌ．Ｓｔｒｅｓｓｏｒ，ｊｏｂｂｕｒｎｏｕｔ
ａｎｄａｎｘｉｅｔｙｏｆｐｅｄｉａｔｒｉｃｎｕｒｓｅｓｏｆ５ＣｌａｓｓＩｌｌＧｒａｄｅＡｈｏｓｐｉｔａｌｓ
ｏｆＢｅｉｊｉｎｇ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＭｏｄＮｕｒｓ，２０１８，２４（２３）：２７６２－
２７６５．ＤＯＩ：１０．３７６０／ｅｍａ．ｉ．ｉｓｓｎ．１６７４２９０７．２０１８．２３．００８．

［４］ＬＵＡＮＸ，ＷＡＮＧＰ，ＨＯＵＷ，ｅｔａｌ．Ｊｏｂｓｔｒｅｓｓａｎｄｂｕｒｎｏｕｔ：
ａｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｓｔｕｄｙｏｆｓｅｎｉｏｒａｎｄｈｅａｄｎｕｒｓｅｓｉｎＣｈｉｎａ［Ｊ］．
ＮｕｒｓＨｅａｌｔｈＳｃｉ，２０１７，１９（２）：１６３－１６９．ＤＯＩ：１０．１１１１／
ｎｈｓ．１２３２８．

［５］ＲＡＹＲＤ，ＷＩＬＨＥＬＭＦＨ，ＧＲＯＳＳＪＪ．Ａｌｌｉｎｔｈｅｍｉｎｄ’ｓ
ｅｙｅ？Ａｎｇｅｒｒｕｍｉｎａｔｉｏｎａｎｄｒｅａｐｐｒａｉｓａｌ［Ｊ］．ＪＰｅｒｓＳｏｃ

Ｐｓｙｃｈｏｌ，２００８，９４（１）：１３３－１４５．ＤＯＩ：１０．１０３７／００２２
３５１４．９４．１．１３３．

［６］陈秀秀，左昕，彭李，等．某部新兵集训期心理状况与情
绪调节方式及认知偏向的关系［Ｊ］．第三军医大学学报，
２０１６，３８（１６）：１９００－１９０４．ＤＯＩ：１０．１６０１６／ｊ．１０００５４０４．
２０１５１２０３０．
ＣＨＥＮＸＸ，ＺＵＯＸ，ＰＥＮＧＬ，ｅｔａｌ．Ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｏｆｍｅｎｔａｌ
ｓｔａｔｕｓｗｉｔｈｅｍｏｔｉｏｎｒｅｇｕｌａｔｉｏｎａｎｄｃｏｇｎｉｔｉｖｅｂｉａｓｉｎａｔｒｏｏｐｏｆ
ｒｅｃｒｕｉｔｓｄｕｒｉｎｇｔｒａｉｎｉｎｇ［Ｊ］．ＪＴｈｉｒｄＭｉｌＭｅｄＵｎｉｖ，２０１６，３８
（１６）：１９００－１９０４．ＤＯＩ：１０．１６０１６／ｊ．１０００５４０４．２０１５１２０３０．

［７］王广曦，李颖，李永娟．基于日记法探索工作压力对生活
满意度的溢出效应［Ｊ］．中国临床心理学杂志，２０１６，２４
（４）：６８９－６９４．ＤＯＩ：１０．１６１２８／ｊ．ｃｎｋｉ．１００５３６１１．２０１６．
０４．０２６．
ＷＡＮＧＧＸ，ＬＩＹ，ＬＩＹＧ．Ｓｐｉｌｌｏｖｅｒｅｆｆｅｃｔｏｆｊｏｂｓｔｒｅｓｓｏｎ
ｌｉｆｅｓａｔｉｓｆａｃｔｉｏｎ：ａｄｉａｒｙｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＣｌｉｎＰｓｙｃｈｏｌ，
２０１６，２４（４）：６８９－６９４．ＤＯＩ：１０．１６１２８／ｊ．ｃｎｋｉ．１００５
３６１１．２０１６．０４．０２６．

［８］ＥＸＴＲＥＭＥＲＡＮ，ＲＥＹＬ．Ｔｈｅｍｏｄｅｒａｔｏｒｒｏｌｅｏｆｅｍｏｔｉｏｎｒｅｇ
ｕｌａｔｉｏｎａｂｉｌｉｔｙｉｎｔｈｅｌｉｎｋｂｅｔｗｅｅｎｓｔｒｅｓｓａｎｄｗｅｌｌｂｅｉｎｇ［Ｊ］．
ＦｒｏｎｔＰｓｙｃｈｏｌ，２０１５，６：１６３２．ＤＯＩ：１０．３３８９／ｆｐｓｙｇ．２０１５．
０１６３２．

［９］杨廷忠，黄汉腾．社会转型中城市居民心理压力的流行病
学研究［Ｊ］．中华流行病学杂志，２００３，２４（９）：７６０－７６４．
ＹＡＮＧＴＺ，ＨＵＡＮＧＨＴ．Ａｎｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｉｃａｌｓｔｕｄｙｏｎｓｔｒｅｓｓ
ａｍｏｎｇｕｒｂａｎｒｅｓｉｄｅｎｔｓｉｎｓｏｃｉａｌｔｒａｎｓｉｔｉｏｎｐｅｒｉｏｄ［Ｊ］．ＪＣｈｉｎ
Ｅｐｉｄｅｍｉｏｌ，２００３，２４（９）：７６０－７６４．

［１０］陈素坤．临床心理护理指导［Ｍ］．北京：科学技术文献出
版社，２００２：２０７－２１９．
ＣＨＥＮＳＫ．Ｃｌｉｎｉｃａｌｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌｎｕｒｓｉｎｇｇｕｉｄｅ［Ｍ］．Ｂｅｉ
ｊｉｎｇ：Ｓｃｉ＆ＴｅｃｈＤｏｃｕｍｅｎｔＰｒｅｓｓ，２００２：２０７－２１９．

［１１］ＭａｓｌａｃｈＣ，ＳｃｈａｕｆｅｌｉＷ Ｂ．Ｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｂｕｒｎｏｕｔ：Ｒｅｃｅｎｔ
ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｓｉｎｔｈｅｏｒｙａｎｄｒｅｓｅａｒｃｈ［Ｍ］．ＷａｓｈｉｎｇｔｏｎＤ
Ｃ：Ｔａｙｌｏｒ＆Ｆｒａｎｃｉｓ，１９９３：１－１６．

［１２］冯莺，骆宏，叶志弘．ＭＢＩ量表在护士工作倦怠研究中
的测试［Ｊ］．中国心理卫生杂志，２００４，１８（７）：４７７－
４７９．
ＦＥＮＧＹ，ＬＵＯＨ，ＹＥＺＨ．Ｊｏｂｂｕｒｎｏｕｔｏｆｎｕｒｓｅｓ［Ｊ］．
ＣｈｉｎＭｅｎｔＨｅａｌＪ，２００４，１８（７）：４７７－４７９．

［１３］ＧＲＯＳＳＪＪ，ＪＯＨＮＯＰ．Ｉｎｄｉｖｉｄｕａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓｉｎｔｗｏｅｍｏ
ｔｉｏｎｒｅｇｕｌａｔｉｏｎｐｒｏｃｅｓｓｅｓ：Ｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓｆｏｒａｆｆｅｃｔ，ｒｅｌａｔｉｏｎ
ｓｈｉｐｓ，ａｎｄｗｅｌｌｂｅｉｎｇ［Ｊ］．ＪＰｅｒｓＳｏｃＰｓｙｃｈｏｌ，２００３，８５
（２）：３４８－３６２．ＤＯＩ：１０．１０３７／００２２３５１４．８５．２．３４８．

［１４］李佳欢，孙继伟，柴娜，等．情绪调节在护士职业压力
与职业倦怠间的中介效应［Ｊ］．中国实用护理杂志，
２０１７，（３３）：１４４－１４８．１０．３７６０／ｃｍａ．ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２７０８８．
２０１７．０２．０１７．
ＬＩＪＸ，ＳＵＮＪＷ，ＣＨＡＩＮ，ｅｔａｌ．Ｍｅｄｉａｔｉｎｇｅｆｆｅｃｔｏｆｅｍｏ
ｔｉｏｎｒｅｇｕｌａｔｉｏｎｏｎｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌｓｔｒｅｓｓ

７３４２　ｈｔｔｐ：／／ａａｍｍｔ．ｔｍｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ　　 　　　　　　第三军医大学学报，２０２０，４２（２４）



ａｎｄｊｏｂｂｕｒｎｏｕｔｏｆｎｕｒｓｅｓ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＰｒａｃｔｌＮｕｒｓ，２０１７，３３
（２）：１４４－１４８．１０．３７６０／ｃｍａ．ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２７０８８．２０１７．
０２．０１７．

［１５］ＤＩＥＮＥＲＥ．Ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅｗｅｌｌｂｅｉｎｇ［Ｊ］．ＰｓｙｃｈｏｌＢｕｌｌ，１９８４，
９５（３）：５４２－５７５．

［１６］苏布道额尔敦．对蒙古国综合医院护士长的护理职业压
力评价研究［Ｄ］．通辽：内蒙古民族大学，２０１８．
ＳＵＢＤＥＥＤ．Ｍｏｎｇｏｌｉａｎｇｅｎｅｒａｌｈｏｓｐｉｔａｌｓｈｅａｄｎｕｒｓｉｎｇｗｏｒｋ
ｌｏａｄ［Ｄ］．Ｔｏｎｇｌｉａｏ：ＩｎｎｅｒＭｏｎｇｏｌＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｆｏｒＮａｔｉｏｎａｌｉ
ｔｉｅｓ，２０１８．

［１７］黄华玲，朱海华，杨银玲，等．组织变革背景下护士长
工作体验的质性研究［Ｊ］．护理学杂志，２０１８，３３（１８）：
５１－５３．ＤＯＩ：１０．３８７０／ｊ．ｉｓｓｎ．１００１４１５２．２０１８．１８．０５１．
ＨＵＡＮＧＨＬ，ＺＨＵＨＨ，ＹＡＮＧＹＬ，ｅｔａｌ．Ｑｕａｌｉｔａｔｉｖｅ
ｓｔｕｄｙｏｎ ｗｏｒｋ ｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅ ｏｆｈｅａｄ ｎｕｒｓｅｓｕｎｄｅｒｔｈｅ
ｂａｃｋｇｒｏｕｎｄｏｆｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎａｌｃｈａｎｇｅ［Ｊ］．ＪＮｕｒｓＳｃｉ，２０１８，３３
（１８）：５１－５３．ＤＯＩ：１０．３８７０／ｊ．ｉｓｓｎ．１００１４１５２．２０１８．１８．０５１．

［１８］ＧＵＯＨ，ＮＩＣ，ＬＩＵＣ，ｅｔａｌ．Ｐｅｒｃｅｉｖｅｄｊｏｂｓｔｒｅｓｓａｍｏｎｇ
ｃｏｍｍｕｎｉｔｙｎｕｒｓｅｓ：ａｍｕｌｔｉｃｅｎｔｅｒｃｒｏｓｓｓｅｃｔｉｏｎａｌｓｔｕｄｙ［Ｊ］．
ＩｎｔＪＮｕｒｓＰｒａｃｔ，２０１９，２５（１）：ｅ１２７０３．ＤＯＩ：１０．１１１１／
ｉｊｎ．１２７０３．

［１９］ＢＲ?ＮＮＬＵＮＤＡ，ＨＡＭＭＡＲＳＴＲ?ＭＡ．Ｈｉｇｈｅｒｅｄｕｃａｔｉｏｎ
ａｎｄｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌｄｉｓｔｒｅｓｓ：ａ２７ｙｅａｒｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｃｏｈｏｒｔ
ｓｔｕｄｙｉｎＳｗｅｄｅｎ［Ｊ］．ＳｃａｎｄＪＰｕｂｌｉｃＨｅａｌ，２０１４，４２（２）：
１５５－１６２．ＤＯＩ：１０．１１７７／１４０３４９４８１３５１１５５９．

［２０］张淑豪，郝玉玲，杨旭，等．山东滨州地区三级综合性
医院护士职业倦怠与工作压力、职业认同的相关性［Ｊ］．
解放军护理杂志，２０１５，３２（９）：１４－１７．
ＺＨＡＮＧＳＨ，ＨＡＯＹＬ，ＹＡＮＧＸ，ｅｔａｌ．Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ
ｂｅｔｗｅｅｎｊｏｂｂｕｒｎｏｕｔａｎｄｊｏｂｓｔｒｅｓｓｏｒｓ，ｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｉｄｅｎｔｉｔｙ
ｏｆｎｕｒｓｅｓｉｎＢｉｎｚｈｏｕｏｆＳｈａｎｄｏｎｇＰｒｏｖｉｎｃｅ［Ｊ］．ＮｕｒｓＪＣｈｉｎ
ＰＬＡ，２０１５，３２（９）：１４－１７．

［２１］徐芳，孙红．正念在精神科护士职业压力与生活满意度
间的中介及调节作用［Ｊ］．中国护理管理，２０１８，１８（９）：
１２１３－１２１６．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２１７５６．２０１８．０９．０１．
ＸＵＦ，ＳＵＮＨ．Ｍｅｄｉａｔｉｎｇａｎｄｍｏｄｅｒａｔｉｎｇｅｆｆｅｃｔｓｏｆｍｉｎｄｆｕｌ
ｎｅｓｓｂｅｔｗｅｅｎｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌｓｔｒｅｓｓａｎｄｌｉｆｅｓａｔｉｓｆａｃｔｉｏｎｉｎｐｓｙ

ｃｈｉａｔｒｉｃｎｕｒｓｅｓ［Ｊ］．ＣｈｉｎＮｕｒｓＭａｎａｇ，２０１８，１８（９）：１２１３－
１２１６．ＤＯＩ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２１７５６．２０１８．０９．０１．

［２２］ＳＣＨＡＤＥＮＨＯＦＥＲ Ｐ，ＫＵＮＤＩＭ， ＡＢＲＡＨＡＭＩＡＮ Ｈ，
ｅｔａｌ．Ｊｏｂｒｅｌａｔｅｄｍｅａｎｉｎｇｆｕｌｎｅｓｓｍｏｄｅｒａｔｅｓｔｈｅａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ
ｂｅｔｗｅｅｎｏｖｅｒｃｏｍｍｉｔｍｅｎｔａｎｄｅｍｏｔｉｏｎａｌｅｘｈａｕｓｔｉｏｎｉｎｎｕｒｓｅｓ
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