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摘　 要　 目的　 调查临床护士叙事护理的知信行现状,并分析其影响因素,为临床应用提供参考。 方法

采用叙事护理知识、态度、行为问卷对某三甲医院 80 名临床护士进行调查。 结果 临床护士叙事护理知识得

分为(27. 55±2. 34)分,得分率为 91. 83%;态度得分(35. 99±3. 38)分,得分率 89. 96%;行为得分(28. 80±3. 00)
分,得分率 72. 00%。 多元线性回归分析结果显示,工作年龄、职称和叙事护理的态度是叙事护理行为的影响

因素(均 P<0. 05)。 结论 临床护士对叙事护理的知识掌握较好,态度和行为有待提高。 护理管理者应加大

临床护士叙事护理的培训力度,合理分配人力资源,促进叙事护理在临床的有效开展与应用。
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Abstract:Objective　 To
 

investigate
 

the
 

current
 

situation
 

of
 

knowledge,
 

belief
 

and
 

practice
 

of
 

narrative
 

nursing
 

among
 

clinical
 

nurses,
 

and
 

analyze
 

its
 

influencing
 

factors,
 

so
 

as
 

to
 

provide
 

reference
 

for
 

clinical
 

application.
 

Methods
80

 

clinical
 

nurses
 

in
 

a
 

third
 

class
 

hospital
 

were
 

investigated
 

by
 

narrative
 

nursing
 

knowledge,
 

attitude
 

and
 

behavior
 

questionnaire. Results The
 

score
 

of
 

narrative
 

nursing
 

knowledge
 

of
 

clinical
 

nurses
 

was
 

(27. 55±2. 34),
 

and
 

the
 

score
 

rate
 

was
 

91. 83%;
 

The
 

attitude
 

score
 

was
 

(35. 99±3. 38),
 

and
 

the
 

score
 

rate
 

was
 

89. 96%;
 

The
 

behavior
 

score
 

was
 

(28. 80±3. 00),
 

and
 

the
 

scoring
 

rate
 

was
 

72. 00%.
  

Multiple
 

linear
 

regression
 

analysis
 

showed
 

that
 

working
 

age,
 

pro-
fessional

 

title
 

and
 

narrative
 

nursing
 

attitude
 

were
 

the
 

influencing
 

factors
 

of
 

narrative
 

nursing
 

behavior
 

( all
 

P<0. 05).
Conclusion Clinical

 

nurses
 

have
 

a
 

good
 

grasp
 

of
 

narrative
 

nursing
 

knowledge,
 

and
 

their
 

attitude
 

and
 

behavior
 

need
 

to
 

be
 

improved.
 

Nursing
 

managers
 

should
 

strengthen
 

the
 

training
 

of
 

clinical
 

nurses′
 

narrative
 

nursing,
 

reasonably
 

allocate
 

human
 

resources
 

and
 

promote
 

the
 

extensive
 

development
 

of
 

narrative
 

nursing
 

in
 

clinic.
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　 　 “健康中国 2030”规划纲要明确提出“加强医
疗服务人文关怀,构建和谐医患关系” [1-2] 。 让人
文关怀落到实处已成为未来护理管理的主要任
务[3] 。 叙事护理的本质是人文关怀。 叙事护理[4]

是将科技和人文巧妙地融合,通过“讲故事”的方
式,对患者的“故事”进行倾听、外化、解构和改写,
并针对性地给予护理干预措施。 国外叙事护理的
开展较为广泛,叙事护理已从研究层面转向干预层

面[5] 。 我国叙事护理尚处在起步阶段。 叙事护理

主要集中于癌症患者和临终患者,其他领域相对较

少且缺乏具体规范化的实施[6] 。 本文旨在通过调

查临床护士叙事护理的知信行现状,分析其影响因

素,提出建议,为促进叙事护理的临床应用,提高护

理质量提供参考与借鉴。

1　 对象与方法

1. 1　 对象

采用便利抽样的方法,于 2021 年 12 月 2022
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年 2 月,选取济南市某三甲医院 80 名临床护士为
研究对象。 纳入标准:1)自愿参与本研究;2)已考
取护士执业资格证书,且未超出有效期限;3)在岗
护士,工作年龄≥1 年。 排除标准:1)调查期间未
在岗的护士,包括产假、事假以及特殊原因请假者;
2)实习护生,来院进修护士。 其中,男 16 人,女 64
人;年龄 21 ~ 46(29. 34±2. 13)岁;工作年龄 1 ~ 26
(8. 11±4. 32)年;本科 70 人,研究生及以上 10 人;
护士 38 人,护师 29 人,主管护师 13 人。 本研究经
济宁医学院伦理委员会批准。
1. 2　 方法

1. 2. 1　 调查工具 　 1)一般资料调查问卷。 自行
设计内容包括性别、年龄、学历等。 2)临床护士叙
事护理知识-态度-行为问卷。 由黄辉等[6] 研制,共
包含 3 个维度,22 个条目,分别是叙事护理知识(6
个条目)、叙事护理态度(8 个条目)、叙事护理行为
(8 个条目),每个条目使用 Likert

 

5 级评分法,知识
总分为 6 ~ 30 分、态度和行为总分均为 8 ~ 40 分,维
度得分表明研究对象在该维度的表现越好。 得分
率= 各维度均分 / 各维度总分计算,该量表 Cron-
bach′s

 

α 系数为 0. 846,信效度较高。
1. 2. 2　 调查方法　 研究者当场发放并当场收回。
共收集问卷 80 份,其中有效问卷 80 份,有效回收
率为 100%。

1. 3　 统计学方法

采用 SPSS25. 0 软件统计。 计数资料用 n / %
表示;计量资料采用 x± s 描述;组间比较采用行 t
检验或单因素方差分析法,影响因素用多元线性回
归分析,以 P<0. 05 有统计学差异。

2　 结果

2. 1　 临床护士叙事护理知识、态度、行为得分

知识维度得分率最高,态度次之,行为最低。
见表 1。

表 1　 临床护士叙事护理的知识、态度和行为得分

项目 得分(分,x±s) 得分率 / %
知识 27. 55±2. 34 91. 83
态度 35. 99±3. 38 89. 96
行为 28. 80±3. 00 72. 00

2. 2　 不同特征的临床护士叙事护理知识、态度、行
为得分

学历与职称等对叙事护理知识维度有统计学

意义(P<0. 05),性别与工作年龄对态度维度差异

有统计学意义(P<0. 05),工作年龄与职称对行为

维度差异有统计学意义(P<0. 05)。 见表 2。
2. 3　 临床护士叙事护理知识、态度、行为影响因素

的多元线性回归分析　 见表 3。

表 2　 不同特征临床护士叙事护理知识、态度、行为得分比较

项目 n 知识 t / F P 态度 t / F P 行为 t / F P
性别

　 男

　 女

16
64

28. 38±1. 96
27. 34±2. 39

0. 760 0. 115 35. 50±2. 92
36. 11±3. 50

0. 380 0. 032 28. 25±2. 24
28. 94±3. 17

2. 742 0. 416

年龄 / 岁
　 20 ~
　 31 ~
　 41 ~

48
29
3

35. 65±3. 06
36. 21±3. 89
39. 33±0. 57

1. 808 0. 171 27. 50±2. 36
27. 55±2. 41
28. 33±1. 53

0. 176 0. 839 28. 35±3. 05
29. 31±2. 69
31. 00±4. 58

0. 839 0. 174

婚姻状况

　 未婚

　 已婚

30
50

27. 40±2. 34
27. 64±2. 35

0. 196 0. 660 35. 37±2. 88
36. 37±3. 63

1. 628 0. 206 27. 97±3. 09
29. 30±2. 87

3. 827 0. 054

工作年龄 / 年
　 1~
　 11 ~
　 21 ~

57
21
2

27. 44±2. 35
27. 71±2. 41
29. 00±1. 41

0. 495 0. 612 35. 80±3. 08
36. 14±4. 16
39. 50±0. 71

1. 186 0. 031 28. 46±2. 95
29. 29±2. 87
33. 50±2. 12

3. 725 0. 043

学历

　 本科

　 硕士及以上

70
10

27. 50±2. 31
27. 90±2. 64

0. 254 0. 016 35. 93±3. 28
36. 40±4. 22

0. 168 0. 683 28. 66±3. 01
29. 80±2. 86

0. 263 0. 263

职称

　 护士

　 护师

　 主管护师及以上

38
29
13

27. 13±2. 41
27. 79±2. 17
28. 23±2. 42

1. 327 0. 027 34. 84±3. 15
36. 86±2. 92
37. 38±4. 09

4. 644 0. 121 28. 37±3. 00
28. 45±2. 65
30. 84±3. 11

3. 869 0. 025
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以行为维度得分作为因变量,采用多元线性回

归分析影响因素。 工作年龄、职称以及态度是临床

护士叙事护理行为的影响因素。

表 3　 临床护士对叙事护理的行为影响因素的

多元线性回归分析(n= 80)

影响变量 B SE 标准偏回归系数 t P

常量 12. 827 3. 250 - 3. 946 <0. 001

工作年龄 1. 369 0. 638 0. 236 2. 145 0. 035

职称 0. 996 0. 446 0. 245 2. 233 0. 028

态度 0. 418 0. 090 0. 471 4. 646 <0. 001

知识 0. 060 0. 130 0. 047 0. 456 0. 647

注:变量赋值,工作年限 1 ~ 10 = 1,11 ~ 20 = 2,21 ~ = 3;职称,护
士= 1,护师= 2,主管护师以上 = 3;R2 = 0. 232,标准 R2 = 0. 212,F =

11. 607,P<0. 001。

3　 讨论

3. 1　 临床护士叙事护理知识、态度、行为现状

本研究结果显示,叙事护理知识得分(27. 55±
2. 34) 分,得分率为 91. 83%;态度得分 ( 35. 99 ±
3. 38)分,得分率 89. 96%;行为得分(28. 80±3. 00)
分,得分率 72. 00%,临床护士叙事护理的知识维

度得分较高,态度次之,行为维度得分最低。
临床护士对叙事护理的知识掌握较好。 本研

究显示,学历、职称越高,叙事护理知识维度的得分

也越高。 此次调查的研究对象学历都是本科起点,
学历较高,对知识的学习意愿强,接受能力高,获取

途径广,进而对叙事护理的学习与了解也就更加深

入全面。 在职称方面,42 人都是护师及以上,职称

较高,丰富的临床经验及较强的职业能力,使他们

更加明确叙事护理在实际工作中的重要性及具体

运用。 赵莉等[7] 研究也证明了这一点,护士职称

越高,越要承担一定的培训、带教、科研等任务,自
主学习的能力越高,对知识的掌握也越好。

临床护士对叙事护理的态度仍有提高空间。
本研究显示, 临床护士叙事护理态度得分为

(35. 99±3. 38)分,得分率为 89. 96%。 男护士得分

低于女护士,可能与男护士占比增高有关。 本研究

男性有 16 人,占研究对象的 20%。 男护与女护对

护理职业的态度呈现不同。 正如张浩等[8] 对男护

士职业态度的研究所示,17. 33%的男护士认为护

士的社会地位不容乐观,无法发挥自身价值,工作

缺乏成就感,职业态度得分较低,因此对叙事护理

的态度有影响也不失可能。 在工作年龄方面,护理

人员工作年龄越长,叙事护理的态度得分越高。 本

研究工作年龄处于 1 ~ 10 年的有 57 人,占大多数。
年资低的护士由于缺乏工作经验,对患者护理多偏

向于基础护理、护理文书书写以及进行相关培训等

工作[9] ,与患者沟通仅停留在入院宣教、治疗相关

注意事项及配合要点等方面,无法与患者进行深入

沟通。 年资高的护士工作经验丰富,工作效率较

高,有更多的时间可以和患者进行有效的、深度的

沟通。 他们在工作过程中积累了与人沟通的相关

技巧,可以站在患者的角度思考问题,与患者达到

共情,从而使患者愿意敞开心扉和他们交流内心最

真实的想法,他们能够意识到人文关怀对于患者健

康恢复的重要性,对叙事护理的开展有较高的认

可度。
临床护士叙事护理的行为欠缺。 本研究显示,

临床护士叙事护理行为得分为(28. 80±3. 00)分,
得分率为 72. 00%,明显低于知识和态度得分,说
明临床护士叙事护理的行为亟待加强。 不同的工

作年龄和职称的临床护士叙事护理行为得分之间

有差异。 工龄越长,临床经验越丰富,掌握更多与

病人沟通交流的技巧。 职称越高,工作经验丰富,
懂得合理安排工作时间,对时间的利用度更高,在
叙事护理的实施方面有时间保障。 吴金凤等[10] 对

我国医院护理工作时间的分配的调查显示,直接和

间接护理时间占据了总护理时间的绝大多数,且对

患者的巡视时间和与患者和家属沟通时间不在其

内,可见护士与患者沟通交流的时间是非常少的。
因此,医院护理管理者应改善护士的排班制度,增
加弹性工作时间,留给护士和病人足够的时间

保障。
3. 2　 临床护士叙事护理行为维度的影响因素

根据多元线性回归分析得出,职称不同,行为

维度的得分不同。 职称越高,行为的得分越高。 职

称越高的护理人员对专业知识的掌握更加牢固,对
技能操作更加熟练,能够为患者提供更加优质的服

务。 雷伟娜等[11]对不同职称的护士关怀能力的调

查中可知,职称越高,护士的关怀能力越强,对患者

更有耐心,愿意花时间倾听患者的需求,从而懂得

对患者进行心理疗愈的重要性。 由于更加重视叙

事护理,也愿意花时间和精力去学习并将它用于患

者身上,给患者带去不再是单纯机械地治疗而是多

方面全方位的整体护理。
根据多元线性回归分析得出,工作年龄越长,
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行为得分越高。 工作年龄越长,不管是临床经验还

是生活阅历都会更加丰富,会更加注重患者的全方

位的护理,会认识到心理因素对于疾病恢复的重要

性,从而采取叙事护理的方法为患者服务。 工作年

龄越短,由于缺乏工作经验,工作流程相对陌生,往
往会注重相关治疗的完成情况而忽视患者情绪的

变化[12] ,不能认识到叙事护理的重要性,从而不能

在工作当中合理应用叙事护理。
根据多元线性回归分析得出,态度对行为有显

著影响,表明态度对行为有正向影响。 对叙事护理

的态度越好,说明认识到叙事护理的重要程度,明
确叙事护理的优势,愿意并能够将叙事护理广泛应

用到患者身上,帮助患者更好更快地恢复。 态度推

动着行为的发展。 对叙事护理的信念增强,从而愿

意积极主动采取实践[13] 。

4　 小结

本研究结果显示,叙事护理的态度和行为得分

低于知识维度,表明护士叙事护理的态度和行为有

待进一步加强。 在态度方面,护士需要加强叙事护

理知识的学习,如浏览大量相关文献,提取要点并

做好笔记,只有充分掌握相应知识,对叙事护理有

全面了解,才能更好地施以运用。 护理管理者应加

大叙事护理的培训,可以设立专门的叙事护理培训

学习小组,专人专项负责,制定合理的培训制度及

相关方案。 在行为方面,提高临床护士对其态度是

非常重要的。 其次,工作量及时间分配问题是护士

压力的主要来源[14] 。 因此,护理管理者应合理分

配工作任务,合理分配人力资源,制定合理排班制

度,保证护士的工作质量。 除此之外,医院可以从

国内外学习先进的技术,引进先进的设备以提高护

士们的工作效率,保证时间高效的利用。
利益冲突:所有作者均申明不存在利益冲突。
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