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监护室护士心理授权和结构授权
对职业生活质量的影响

高鸿翼１　张培璐１△　孙建平１　汤丽勇１　郜效梓１　孟祥丽１　胡伟龙２

（１济宁医学院附属医院，济宁 ２７２０２９；２济宁市第二人民医院，济宁 ２７２０００）

　　摘　要　目的　探讨心理授权、结构授权与护士职业生活质量现状及其相关性，为护理管理者制定针对性
措施提供理论依据。方法　 采用一般资料调查表、心理授权量表、结构授权量表以及护士职业生活质量量表对
济宁市６所医院２３４名监护室护士进行问卷调查。结果　监护室护士职业生活质量总均分为（３．６０±０．５８）分，
结构授权总均分（３．１８±０．６９）分，心理授权总均分为（３．６１±０．４４）分，心理授权和结构授权与护士职业生活质量
呈相关性，监护室护士的年龄、工作性质、工作年限、职务、睡眠时间是影响护士职业生活质量重要因素。结论　
监护室护士职业生活质量处于中等偏上水平，心理授权和结构授权对职业生活质量起不同程度的促进作用，护

理管理者应提供授权的工作环境，提高护士心理授权和结构授权，进而提高护士职业生活质量，降低离职率。
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　　重症监护病房（ｉｎｔｅｎｓｉｖｅｃａｒｅｕｎｉｔｅ，ＩＣＵ）是一
种集现代化医疗护理技术为一体的医疗组织管理

形式［１］。ＩＣＵ是对危急重症患者集中实施抢救和

护理的场所，也是各种急救设备和仪器密集的科

室，护理人员长期处于高风险、高强度的工作环境

极易产生工作倦怠，满意度下降，离职率也会增

加［２］。工作环境及工作压力是导致监护室护士产

生离职意愿的重要影响因素。护士职业生活质量

是指注册护士在达到组织目标的同时，在工作、组
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织中的经历能够满足其重要个人需求的程度［３］。

Ｓｐｒｅｉｔｚｅｒ［４］对２０年有关授权的文献研究分析指出，
心理授权和结构授权是组织工作环境授权的表现，

两者相结合，能够创造有效地吸引和留住个体的工

作环境。心理授权是指组织中的个体心理感知，是

个体对自己工作角色的一种积极定位，是员工体验

到管理者授权的一种心理状态［５］；结构授权是指

管理者提供员工完成工作所需的信息、支持和资

源，不断为员工的发展提供机会，创造有利于员工

工作的环境［６］。研究显示［７８］有效的授权有助于

提高护士满意度，降低职业倦怠，提高职业生活质

量。当前监护室护士短缺，离职率高下，护理管理

者应该改变管理理念，采取针对性措施提高监护室

护士职业生活质量。本研究通过调查 ＩＣＵ护士心
理授权、结构授权与职业生活质量，了解心理授权

与结构授权对职业生活质量的影响，从而为护理管

理者制定针对性措施。

１　对象与方法

１．１　对象
本研究采用便利抽样方法，选取 ２０２０年 ８月

至１０月济宁市６所医院符合条件的所有监护室在
岗护士进行调查。纳入标准：１）取得护士执业资
格证书；２）从事ＩＣＵ工作满１年以上。排除标准：
转科，进修及其他原因未在岗护士。本研究通过本

院伦理学委员会审查。

１．２　方法
１．２．１　调查工具　１）一般资料调查表。由研究
者自行设计，包括年龄、性别、文化程度、婚姻状况、

职称、工作性质、工作年限、职务、职称、月收入、夜

班工作的频次、性格、睡眠时间，睡眠时间为研究对

象近三个月睡眠的平均时间、运动时间等。

２）结构授权量表。该量表由 Ｌａｓｃｈｉｎｇｅｒ编制，
贾涛［９］翻译修订，共包括６个维度１９个条目，即：
机会（３个条目）、信息（３个条目）、支持（３个条
目）、资源（３个条目）、正式权利（３个条目）、非正
式权利（４个条目）。量表各条目采用Ｌｉｋｅｒｔ５级计
分法，由１分“没有”到５分“许多”，得分越高表示
结构授权水平越高［１０］。

３）心理授权量表。该量表由Ｓｐｒｅｉｔｚｅｒ编制，李
超平等［１１］翻译修订，共包括 ４个维度 １２个条目，
即：工作意义（３个 条目）、自主性（３个条目）、自
我效能（３个条目）以及工作影响（３个条目）。量
表各条目采用 Ｌｉｋｅｒｔ５级计分法，由 １分“非常不
同意”到５分“非常同意”，得分越高表示心理授权

水平越高［１２］。

４）护士生活质量量表。该量表由Ｂｒｏｏｋｓ［１３］等
编制，包括４个维度４２个条目，即工作家庭平衡（７
个条目）、工作量（１０个条目）、工作环境（２０个条
目）、社会环境（５个条目）。采取６级评分，１６分
分别为很同意、同意、稍同意、不同意、很不同意。

得分越高说明护士职业生活质量越好。国内学者

黄惠根［１４］已将其翻译为中文并进行信效度检验，

量表的Ｃｒｏｎｂａｃｈ＇ｓα为０．９４０。
１．２．２　调查方法　向调查对象说明调查的目的和
研究意义，获得知情同意后，由研究者统一发放，采

用统一的指导语以保证问卷的准确性，问卷填写完

毕检查无误后当场收回。本次调查发放问卷 ２３４
份，回收有效问卷２３４份，有效回收率为１００％。
１．３　统计学方法

采用 ＳＰＳＳ１７．０统计软件进行分析，其中计数
资料采用ｎ、％表示；计量资料采用 珋ｘ±ｓ表示；采用
Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析和多元线性回归分析。检验水准
α＝０．０５，取双侧检验，Ｐ＜０．０５为差异有统计学意
义。

２　结果

２．１　ＩＣＵ护士心理授权、结构授权和职业生活质
量得分情况

见表１。

表１　ＩＣＵ护士结构授权、心理授权和职业生活质量总分
及各维度得分（珋ｘ±ｓ，ｎ＝２３４）

项目 条目均分 维度得分

结构授权 总分 ３．１８±０．６９ ６６．８６±１４．４９
机会 ３．１９±０．６８ ９．５７±２．０４
信息 ２．７２±０．９５ ８．１６±２．８５
支持 ３．１６±０．７９ ９．４７±２．３６
资源 ３．０７±０．７６ ９．２０±２．２７
正式授权 ３．００±０．８３ ９．０１±２．４８
非正式权利 ３．１０±０．７７ １２．４１±３．０７

心理授权 总分 ３．６１±０．４４ ４３．３５±５．３３
工作意义 ３．７９±０．５１ １１．３６±１．５２
自主性 ３．５４±０．５７ １０．６２±１．７０
自我效能 ３．６２±０．４８ １０．８６±１．４４
工作影响 ３．５０±０．５７ １０．５１±１．７１

职业生活质量 总分 ３．６０±０．５８ １５０．９９±２４．２２
工作家庭平衡 ３．７６±０．６７ ２６．３２±４．６８
工作量 ３．３６±０．８０ ３３．６２±８．００
工作环境 ３．６２±０．６１ ７２．３８±１２．１５
社会环境 ３．７４±０．９０ １８．７０±４．５１

２．２　不同人口学特征 ＩＣＵ护士的职业生活质量
得分情况

见表２。
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２．３　护士心理授权、结构授权和职业生活质量的
相关性

心理授权、结构授权各变量与职业生活质量之

间均存在相关性。见表３。

表２　不同人口学特征的ＩＣＵ护士职业生活质量得分比较（ｎ＝２３４）

项目 ｎ／％ 得分（分，珋ｘ±ｓ） ｔ／Ｆ Ｐ
性别

　　男
　　女

３２／１３．７
２０２／８６．３

１５４．７２±２８．４９
１５０．４０±２３．５００．８７７ ０．３５０

年龄／岁
　　１８～
　　２６～
　　３６～

２９／１２．４
１７３／７３．９
３２／１３．７

１５８．１９±２９．６１
１５０．６±２３．２５
１４５．９±２２．４０

４．１０９ ０．０４１

婚姻状况

　　未婚
　　已婚

５９／２５．２
１７５／７４．８

１５０．９３±２４．６４
１５１．０１±２４．１５０．０００ ０．９８３

工作性质

　　合同制
　　人事代理
　　正式在编

６２／２６．５
１５７／６７．１
１５／６．４

１４６．６９±１９．３６
１５４．４７±３１．３９
１６１．０５±３０．０５

８．７６７ ０．００３

工作年限／年
　　１～ ５２／２２．２ １４４．８１±１４．４０
　　４～ ６２／２６．５ １４９．０８±２２．２３
　　７～ ６６／２８．２ １５３．１９±２５．９８４．５９１ ０．０３３
　　１１～ ４３／１８．４ １５６．７９±３１．７５
　　１５～ １１／４．７ １４６．５±９．１９
职务

　　临床护士
　　带教老师
　　院级护理培训师

２１１／９０．２
１４／６．０
９／３．８

１４９．９２±２３．１６
１５５．６４±２８．１２
１６８．７８±３６．０２

６．０３２ ０．０１５

文化程度

　　中专 ２／０．８５ １４８．５±１２．０２
　　大专 ５４／２３．０８ １４９．３０±２４．５７０．３６６ ０．５４６
　　本科级以上 １７８／７６．０７１５１．５３±２４．２８

项目 ｎ／％ 得分（分，珋ｘ±ｓ） ｔ／Ｆ Ｐ
职称

　　护士 ４９／２０．９ １５２．７３±２５．６７
　　护师 １２２／５２．１ １５１．０７±２０．２４０．４９８ ０．４８１
　　主管护师 ６３／２６．９ １４９．４８±２９．８４
月收入／元
　　１０００～
　　３０００～
　　５０００～
　　１００００～

１９／８．１
７０／２９．９
１２９／５５．１
１６／６．８

１４７．８４±１４．９０
１４７．９７±２３．２３
１５６．１３±２５．９１
１５６．６３±３０．０６

０．３０８ ０．５７９

夜班频次

　　极少或无
　　１～２次／月
　　３～６次／月
　　＞６次／月

２０／８．５
１０／４．３
５３／２２．６
１５１／６４．５

１５９．７０±３０．６４
１５４．８９±２５．７５
１４９．８２±２０．９５
１４８．５４±２２．７０

４．２７９ ０．０４０

睡眠时间／ｈ
　　０～
　　４～
　　６～
　　８～

３／１．３
４７／２０．１
１７４／７４．４
１０／４．３

１４２．１７±１２．６９
１４６．８８±１９．６８
１５２．４９±２６．３６
１５４．６３±２５．９１

４．２０８ ０．０４１

运动时间／日
　　每天
　　每周至少３次
　　每周至少１次
　　较少活动

８／３．４
９／３．８
３２／１３．７
１８５／７９．１

１５４．７５±４０．４８
１６７．２２±３４．３１
１５０．９７±２７．９０
１５０．０４±２２．０

２．１４３ ０．１４５

性格

　　内向 ３６／１５．４ １４６．６４±１７．５２
　　外向 ５２／２２．２ １５３．５６±２８．１２０．４２３ ０．５１６
　　中间型 １４６／６２．４ １５１．１５±２４．１５

表３　ＩＣＵ护士心理授权、结构授权与职业生活质量的相关性（ｒ）
项目 工作意义 自主性 自我效能 工作影响 机会 信息 支持 资源 正式授权 非正式权利

工作家庭平衡 ０．２６７ ０．３６６ ０．２６０ ０．２８８ ０．３３６ ０．４３２ ０．３９４ ０．４９５ ０．４６２ ０．３８８
工作量 ０．２７５ ０．３０４ ０．２２０ ０．１９４ ０．２４５ ０．１１４ ０．１５０ ０．１７５ ０．１３９ ０．１４８
工作环境 ０．３１４ ０．２９５ ０．２７８ ０．２８６ ０．３４１ ０．３１０ ０．３５１ ０．３９６ ０．２９９ ０．３２３
社会环境 ０．０６８ ０．０７２ ０．０８１ ０．０８８ ０．１０９ ０．１９２ ０．２２７ ０．２４７ ０．１９６ ０．１２２

　　注：表示Ｐ＜０．０５

２．４　监护室护士的职业生活质量影响因素
以监护室护士的职业生活质量得分为因变量，

以单因素分析总有统计学意义的项目为自变量，进

行多元线性回归分析。见表４、５。

表４　自变量赋值方式

项目 赋值方式

年龄／岁 １８～＝０；２６～＝１；３６～＝２

工作性质 合同制＝０，人事代理＝１；正式在编＝２

工作年限／年 １～＝０；４～＝１；７～＝２；１１～＝３；１５～＝４

职务 临床护士＝０；带教老师＝１；院级护理培训师＝２

夜班频次 极少或无＝０；１～２次／月＝１；３～６次／月＝２；＞６次／月＝３

睡眠时间／ｈ ０～＝０；４～＝１；６～＝２；８～＝３

表５　监护室护士职业生活质量影响因素
多元线性回归分析（ｎ＝２３４）

项目 Ｂ ＳＥ β ｔ Ｐ
常量 １５２．６４４ １１．５２０ — １３．２５０ ＜０．００１
年龄 －１２．０３７ ３．３１６ －０．２６６ －３．６３０ ＜０．００１
工作性质 ８．６１４ ２．９９５ －０．１９１ －２．８７６ ０．００４
工作年限 －６．１５６ １．８３７ ０．２３５ ３．３５１ ０．００１
职务 ９．２９０ ２．８０４ ０．２４４ ３．３１３ ０．００１
夜班频次 －０．２６３ １．８５５ －０．０１０ －０．１４２ ０．８８７
睡眠时间 ４．３２４ １．８９８ ０．１４１ ２．２７８ ０．０２４
工作意义 ０．２４３ ０．１０６ ０．１８５ ２．２８５ ０．０２３
自主性 ０．２２３ ０．０９８ ０．１９０ ２．２８１ ０．０２３
自我效能 －０．０３５ ０．１２８ －０．０２５ －０．２７３ ０．７８５
工作影响 ０．００９ ０．１１５ ０．００８ ０．０８０ ０．９３６
机会 ０．１９７ ０．０８８ ０．２０１ ２．２３７ ０．０２６
信息 －０．５３ ０．０６７ －０．０７５ －０．７９１ ０．４３０
支持 －０．０６９ ０．０９２ －０．０８２ －０．７５２ ０．４５３
资源 ０．０３６ ０．０８７ ０．０４１ ０．４０９ ０．６８３
正式授权 －０．０３８ ０．０８０ －０．０４７ －０．４６８ ０．６４０
非正式权利 ０．１１８ ０．０８５ ０．１３６ １．３８６ ０．１６７

　　注：表示Ｐ＜０．０５
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３　讨论

３．１　ＩＣＵ护士职业生活质量处于中等偏下水平
本研究结果显示，ＩＣＵ护士职业生活质量得分

为（１５０．９９±２４．２２）分，处于中等偏下水平，低于黄
惠根等［１５］报道的广东省三级医院 １８６１例临床护
士职业生活质量得分（１５６．４９±２５．１２）分。分析
其原因可能与各研究的研究对象、样本量、研究场

所等不同有关。本研究工作家庭平衡得分最高，社

会环境其次。本研究入选工作满 １年及以上的
ＩＣＵ护士，已经适应了ＩＣＵ的工作模式并且很好地
调整工作与家庭之间的关系，本次调查护士的学历

普遍较高，平均月收入也较高。有研究［１６］表明学

历、较高的护士理论知识与专科知识的学习能力更

强，工作更具有胜任力，较高的经济条件为生活质

量的提高提供了基础。随着社会的发展，人们对护

士职业的态度与看法的转变，使得护理人员地位普

遍提高。工作量及工作环境得分较低可能由于本

院为三级综合性医院，收治患者病情复杂，护士接

触的新技术、新设备较多，工作繁杂，且医院要求高

管理严格，考评，查房要求过高有关。这就要求护

理管理者科学统筹安排护士的工作时间与工作量，

保证人员得到充足的休息，从而保证工作质量。

３．２　 ＩＣＵ护士心理授权、结构授权现状分析
本研究结果表明，ＩＣＵ护士心理授权量表总分

处于中等水平，其中工作意义得分最高，自主性得

分最低。工作意义是指个体根据自己内在的价值

标准，对自己所做工作是否重要的认知。ＩＣＵ处于
危急重症患者集中实施抢救和护理的场所，而且监

护室内不允许家属陪伴，护士是患者的主要照顾

者，对患者的治疗起着不可忽视的作用，护理人员

对此有着深刻的认识，定期对监护室护士进行培

训，明确自身的工作意义。自主性是指个体对资源

运用、工作方式，自己努力程度等方面的控制能力

的感知，由于目前普遍存在的“大医生，小护士”的

观点，使得护士的自主性受到一定的限制。

护士结构授权量表总分处于中等水平，其中机

会得分最高，支持次之，信息得分最低。机会、支持

是指领导者为员工提供的建议和指导，帮助员工出

色地完成工作或解决工作中的难题，说明监护室管

理者了解护士工作中存在的问题，积极主动地解决

问题，帮助护士完成工作同时为护理人员提供学

习、进修、晋级的机会，提高了护理人员的职业生活

质量。信息是指领导者为员工传达组织的发展目

标、规划、核心价值体系等有助于个体了解组织的

机会。本研究结果表明护士信息条目得分较低，可

能原因是领导者没有为员工传达组织的发展目标、

规划、核心价值体系等有助于个体了解组织的机

会，护士不能及时地获取与工作有关的重要信息，

也就是说医院的管理体制不够公开，管理者不能将

医院的现状及发展目标等信息及时传达给 ＩＣＵ护
士，同时ＩＣＵ护士工作较为繁重，对于除与自身密
切相关的其他信息不够重视有关。这就要求护理

管理者提高护士的组织意识，加强对医院、组织信

息的关注度。

３．３　心理授权、结构授权与职业生活质量的相关
性

相关性分析结果显示，心理授权、结构授权与

职业生活质量的各个维度呈相关性。进一步回归

分析表明工作意义、自主性以及机会是工作家庭平

衡的积极因素。自主性越高，工作量得分越高，只

有获得更多的自主性护士才能在规定范围内给予

患者针对性的护理，才能提高工作效率，在工作中

护士与其他医务人员有良好的人际关系，工作氛围

较好，能比较出色地完成工作任务，也不会把工作

中的负面情绪带到生活中，这样有利于工作家庭的

平衡；支持维度与工作量呈正相关，领导者为护士

提供解决问题的建议和指导，才能帮助护士出色的

完成临床工作中遇到的难题，更好地完成工作；工

作意义、资源是工作环境和社会环境的积极因素，

只有明确自己的工作意义，获得更多的资源帮助自

己提升知识及能力在规定范围内给予患者针对性

的护理，才能更好地利用工作环境及社会环境，为

患者提供更好的服务，同时创造更多的自我价值，

提高自身职业生活质量。

３．４　ＩＣＵ护士职业生活质量的影响因素分析
回归分析结果显示，年龄、工作性质、工作年

限、职务、睡眠时间为护士职业生活质量的主要影

响因素。其中年龄、工作年限与工作性质与职业生

活质量呈负相关，表明随着工作年龄的增加，护士

职业生活质量则越差，合同制护理人员的职业生活

质量高于正式在编人员。分析原因为，随着工作年

龄的增加，工作经验的累及以及临床不良事件的经

历，护士对于临床工作严谨性以及认知程度高于年

资较低的护士，考虑的事情也较多，其职业生活质

量相对较低。相比较合同制、人事代理，编制护理
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人员的职业生活质量较高，可能与编制人员普遍认

为体制内生活保障较强，心理压力较小有关。职

务、睡眠时间与职业生活质量呈正相关，随着职务

的升高，护士的价值能够得到充分的发挥，其职业

生活质量也就越高，充足的睡眠时间，才能保证护

理人员的身心健康水平，使护理人员保持充足的精

力投身于临床护理工作中，提高护士职业生活质

量。

４　小结

综上所述，ＩＣＵ护士职业生活质量处于中等偏
上水平。心理授权和结构授权对 ＩＣＵ护士职业生
活质量具有积极的促进作用。护理管理者应鼓励

护士主动参与到科室、甚至是医院的一些决策活

动，实现人人学会管理和人人参与管理，这样才能

有效地提高护士的心理授权、结构授权，提高护士

职业生活质量，降低离职率，才能为患者提供高质

量的护理。本研究的局限性为没有对提高监护室

护士职业生活质量的具体措施进行效果评价，下一

步研究中探索并切实改善监护室护士职业生活质

量的有效干预措施。
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