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心胸外科护士作为医疗团队中不可或缺的一部
分， 其工作往往涉及心脏和肺部等关键器官的手
术，这些手术的风险性和复杂性较高，不仅需要护
士具备高度的专业知识和技能，还需要他们在高压
环境中保持冷静和专注，因此心胸外科护士通常承
担着更大的责任和压力［1］。过高的压力，往往会降低
护士的职业幸福感。 职业幸福感指的是工作人员从
所从事工作中获得的幸福感和益处感，它影响着护
士对工作的投入状态。 工作投入指的是工作人员在
工作中表现出的一种积极情绪状态， 良好的工作投
入有利于工作保质保量完成。有研究［2］显示工作投入
与工作压力、职业倦怠均呈负相关关系。

心理弹性是指个体在面对压力和逆境时能够
适应和恢复的能力，这种能力在护士的职业发展和
工作表现中扮演着重要角色［3］。 临床一线心胸外科
护士常常需要处理高压和情感负担重的情境，这要
求他们具备更高的心理弹性。研究［4］显示，心理弹性
可能在职业幸福感和工作投入之间起到桥梁作用。
具体来说，心理弹性影响着护士如何感知其工作环
境并做出相应的回应，进而影响他们的职业幸福感
和工作投入。 根据自我决定理论，个体的幸福感与
其基本心理需求的满足程度有关，这些需求包括胜
任、自主和关系需求，当这些需求得到满足时，个体
趋于展现出更高的心理弹性，从而更积极地投入到
工作中［5］。此外，职业幸福感也被认为是个体整体生
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活质量的反映，它与个体的积极情绪和消极情绪的
平衡有关。 因此，职业幸福感不仅直接影响工作投
入，还可能通过影响心理弹性间接影响工作投入。

综上所述，本研究拟通过探讨江西省 6 所三级
医院心胸外科护士的心理弹性在职业幸福感与工
作投入间的中介效应，为提升护士的工作满意度和
职业投入提供理论依据和实践指导。

1 对象与方法
1.1 对象

2024 年 1—6 月，采取方便抽样法，选取江西省
6 所三级医院心胸外科护士为调查对象。调查前，研
究者与各医院科室管理者取得联系，筛选出符合纳
入标准的护士作为研究对象填写调查表。 纳入标
准：心胸外科在岗在职护理人员；取得护士执业资
格证书；从事心胸外科临床护理工作 ≥ 1 年；了解
本次调查目的，自愿参与调查。 排除标准：休假、出
差等不在岗护士和进修、实习护士。 根据 Kendall 提
出的样本量计算方法， 样本量应为变量的 5 ~ 10
倍， 同时考虑 10%的无效问卷［6］， 本次研究变量数
为 22 个（包括一般资料 11 个项目，心理弹性 3 个
维度，工作投入 3 个维度，职业幸福感 5 个维度），
估算样本量为 121 ~ 242 个。 本次调查获得中国人
民解放军联勤保障部队第九○八医院医学伦理委
员会审核批准。
1.2 方法
1.2.1 一般资料调查

在既往研究基础上，研究者自行设计一般资料
调查表，包括年龄、性别、学历、婚姻状况、职称、聘
用类型、从事心胸外科工作年限、是否有进修经历、
月均收入、工作压力情况、睡眠情况等。
1.2.2 心理弹性调查

《心理弹性量表》（Connor-Davidson Resilience
Scale， CD-RISC）［7］由 Yu 等［8］引进并翻译为中文
版，主要用于测评被测者的心理弹性情况。 该量表
共 25 个条目，包括坚韧（13 个条目）、乐观（4 个条
目）、自强（8 个条目）3 个维度。 各条目采用 Likert 5
级评分法， 分别整数赋值 0 ~ 4 分， 总分范围 0 ~
100 分，得分越高提示心理弹性越佳。 本研究中，该
量表的 Cronbach’s 琢 系数为 0.814。
1.2.3 工作投入调查

《工作投入量表》（Utrecht Work Engagement
Scale，UWES）［9］由李金波等［10］引进并翻译为中文
版，主要用于测评被测者的工作投入水平。 该量表
共 16 个条目，包括活力（6 个条目）、奉献（5 个条

目）、专注（5 个条目）3 个维度。 各条目采用 Likert 7
级评分法，从“非常不同意”到“非常同意”分别整
数赋值 1 ~ 7 分，总分范围 16 ~ 112 分，得分越高
提示工作投入水平越高 。 本研究中， 该量表的
Cronbach’s 琢 系数为 0.823。
1.2.4 职业幸福感调查

《医务工作者职业幸福感量表》为胡冬梅等［11］

编制，主要用于测评被测者的职业幸福感水平。 该
量表共 24 个条目，包括身心健康（6 个条目）、价值/
能力体现（6 个条目）、经济收入（3 个条目）、工作环
境（4 个条目）、社会支持（5 个条目）5 个维度。 各条
目采用 Likert 5 级评分法，从“完全不符合”到“完全
符合” 分别整数赋值 1 ~ 5 分， 总分范围 24 ~ 120
分，得分越高提示职业幸福感水平越高。 本研究中，
该量表的 Cronbach’s 琢 系数为 0.851。
1.2.5 质量控制

首先， 研究者与医院护理管理者取得联系，获
得在该医院开展调查的许可。 其次，研究者于调查
前使用统一指导语向调查对象解释研究的目的、方
法和意义。 采用电子问卷的方式让研究对象匿名填
写调查表，每份问卷填写时间约为 20 min，问卷填
写完成后方能递交回收。 对于明显呈现有规律作
答、答题结果前后矛盾的问卷予以剔除。
1.2.6 统计学分析

采用 SPSS 24.0 软件进行数据录入和分析。 计
数资料以频数（率/%）表示；满足正态分布的计量资
料以均数 ± 标准差（x ± s）表述，2 组差异比较采用
独立样本 t 检验，组间关联情况采用 Pearson 相关性
分析，3 组及以上组间差异采用单因素方差分析；运
用多元线性回归模型， 系统探究变量间的因果关
系，并重点考察心理弹性在职业幸福感与工作投入
间的中介效应；接着调用 Process 宏程序中的 Model
4 模型， 采用偏差校正 bootstrap 法进行 1 000 次重
复抽样， 构建 95% 置信区间以评估中介效应的显
著性。 检验水准 琢 = 0.05。

2 结果
2.1 心胸外科护士心理弹性、工作投入和职业幸福
感得分

共发放问卷 162 份， 回收有效问卷 149 份，有
效回收率为 92.0%。 149 名心胸外科护士年龄范围
22 ~ 53 岁；男性 41 名（占 27.5%），女性 108 名（占
72.5%）；大学专科及以下 62 名（占 41.6%），大学本
科及以上 87 名（占 58.4%）； 初级职称 79 名（占
53.0%），中级职称 53 名（占 35.6%），高级职称 17
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项目 人数 心理弹性 工作投入 职业幸福感
年龄/岁

22 ~ 29 44 47.88 ± 15.73 61.59 ± 12.73 68.97 ± 15.70
30 ~ 39 72 52.44 ± 11.10 64.15 ± 10.16 73.26 ± 12.12
40 ~ 53 33 60.24 ± 13.98 72.06 ± 12.10 82.57 ± 13.95
F 值 8.248 8.474 8.133
P 值 < 0.001 < 0.001 < 0.001

性别
男性 41 49.41 ± 10.99 61.53 ± 9.01 70.02 ± 11.33
女性 108 54.12 ± 14.68 66.51 ± 12.68 75.28 ± 15.08
t 值 -1.862 -2.302 -2.025
P 值 0.065 0.023 0.045

学历层次
大学专科及以下 62 48.16 ± 14.60 61.50 ± 12.28 69.32 ± 14.91
大学本科及以上 87 56.14 ± 12.40 67.74 ± 11.09 77.05 ± 13.01
t 值 -3.597 -3.240 -3.363
P 值 < 0.001 0.001 0.001

婚姻状况
已婚 87 54.72 ± 11.71 66.36 ± 10.53 75.48 ± 12.18
未婚 46 52.23 ± 15.20 64.84 ± 13.01 73.43 ± 16.14
其他 16 44.18 ± 17.94 59.37 ± 14.97 66.06 ± 17.52
F 值 4.113 2.371 3.035
P 值 0.018 0.097 0.051

职称
初级 79 49.62 ± 14.79 62.73 ± 12.24 70.73 ± 15.19
中级 53 54.86 ± 11.46 66.32 ± 10.70 75.66 ± 11.99
高级 17 61.35 ± 12.20 72.70 ± 11.28 82.58 ± 12.74
F 值 6.300 5.576 5.820
P 值 0.002 0.005 0.004

聘用类型
编制内 61 58.01 ± 12.61 69.49 ± 11.48 78.96 ± 13.22
合同制 54 50.96 ± 13.01 63.25 ± 11.18 71.85 ± 13.56
其他 34 46.47 ± 14.37 60.35 ± 11.70 67.79 ± 14.58
F 值 9.226 8.134 8.194
P 值 < 0.001 < 0.001 < 0.001

从事心胸外科工作年限/年
1 ~ < 5 32 44.75 ± 15.08 59.09 ± 11.84 66.01 ± 15.11
5 ~ < 10 59 52.06 ± 11.48 63.89 ± 10.35 72.79 ± 12.47
10 ~ < 15 33 55.36 ± 13.38 67.27 ± 11.92 76.36 ± 13.74
≥15 25 61.60 ± 12.70 73.04 ± 11.38 82.64 ± 12.80
F 值 8.470 7.878 7.827
P 值 < 0.001 < 0.001 < 0.001

有进修经历
是 43 59.25 ± 11.75 70.69 ± 10.56 80.37 ± 12.46
否 106 50.21 ± 13.88 62.89 ± 11.81 71.18 ± 14.21
t 值 3.3755 3.762 3.698
P 值 < 0.001 < 0.001 < 0.001

月均收入/元
< 6 000 39 47.61 ± 13.64 61.01 ± 11.17 68.43 ± 13.56
6 000 ~ < 9 000 76 52.22 ± 13.34 64.43 ± 11.54 73.36 ± 14.07
≥ 9 000 34 60.14 ± 12.57 71.50 ± 11.50 81.08 ± 12.94
F 值 8.279 7.949 7.845
P 值 < 0.001 0.001 0.001

名（占 11.4%）；编制内聘用 61 名（占 40.9%），合同
制聘用 54 名（占 36.2%），其他 34 名（占 22.8%）。
149 名护士心理弹性得分范围（25 ~ 79）分，平均得
分（52.82 ± 13.89）分；工作投入得分范围（45 ~ 89）
分，平均得分（65.14 ± 11.96）分；职业幸福感得分范
围（48 ~ 99）分，平均得分（73.83 ± 14.31）分；若均
以 100 分制计算，以上量表平均得分分别为 52.82、
58.16、61.52 分，均超过中间值 50 分，其中工作投入
和职业幸福感得分相对较高。 见表 1。

表 1 149 名心胸外科护士心理弹性、
工作投入和职业幸福感得分情况

项目 条目数 满分 最低分 最高分 平均得分（x ± s）

乐观 4 16 4 13 9.05 ± 2.39

自强 8 32 7 28 17.08 ± 5.36

工作投入总分 16 112 45 89 65.14 ± 11.96

活力 6 42 17 34 24.86 ± 4.17

奉献 5 35 12 29 20.47 ± 4.14

专注 5 35 13 29 19.80 ± 4.09

职业幸福感总分 24 120 48 99 73.83 ± 14.31

身心健康 6 30 12 25 18.18 ± 3.43

价值/能力体现 6 30 12 25 18.34 ± 3.65

经济收入 3 15 6 14 9.59 ± 2.08

工作环境 4 20 7 18 12.47 ± 2.55

社会支持 5 25 9 22 15.23 ± 3.16

坚韧 13 52 12 40 26.69 ± 6.61

心理弹性总分 25 100 25 79 52.82 ± 13.89

2.2 不同特征护士心理弹性、工作投入和职业幸福
感得分比较

年龄、学历、婚姻状况、职称、聘用类型、工作年
限、进修经历、月均收入、工作压力、睡眠等情况不
同的护士心理弹性得分比较，差异均有统计学意义
（P < 0.05）。年龄、性别、学历、职称、聘用类型、工作
年限、进修经历、月均收入、工作压力、睡眠等情况
不同的护士工作投入得分比较，差异均有统计学意
义（P < 0.05）。年龄、性别、学历、职称、聘用类型、工
作年限、进修经历、月均收入、工作压力、睡眠等情
况不同的护士职业幸福感得分比较，差异均有统计
学意义（P < 0.05）。 在以上有差异的项目中，均表现
为编制内、已婚、女性、工作压力正常、有进修经历，
以及年龄大、学历高、职称高、工作年限长、月均收
入高、睡眠好的护士的得分相对较高。 见表 2。
2.3 心理弹性与工作投入和职业幸福感的相关性

Pearson 相关性分析结果显示，149 名心胸外科
护士心理弹性、工作投入、职业幸福感 3 个量表总
得分以及各维度得分之间，均呈现两两正相关关系
（r = 0.816 ~ 0.987，均 P < 0.01）。 见表 3。

表 2 不同特征心胸外科护士心理弹性、
工作投入和职业幸福感得分比较 （x ± s，分）
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3 讨论
3.1 江西省 6 所三级医院心胸外科护士心理弹性、
职业幸福感、工作投入得分情况

心胸外科护士经常面对患者生死攸关的紧急
情况，需要在高压下保持冷静和专业；此外，心胸外

科护士在手术中需要协助进行复杂的手术操作，并
在术后管理中密切监测患者的生命体征，处理各种
管道和伤口护理，这些工作对护士的专业技能和心
理承受能力提出了更高的要求。 研究表明，具有良
好心理弹性的个体， 在面临挫折或不良环境时，能

图 1 心理弹性在职业幸福感与工作投入间的中介效应路径

表 3 心理弹性与工作投入和职业幸福感的相关性（r 值）

2.4 职业幸福感、心理弹性和工作投入的回归分析
在控制各人口学特征等一般资料的前提下，采

用多元线性回归分析检验心理弹性、职业幸福感和
工作投入的相关性。 首先，以工作投入为响应变量，
以职业幸福感为预测变量，建立回归方程；其次，以
心理弹性为响应变量，以职业幸福感为预测变量建
立回归方程；接着，以工作投入为响应变量，以职业
幸福感和心理弹性为预测变量建立回归方程。 3 个
方程均有统计学意义 （R2 分别为 0.974、0.983、
0.978，均 P < 0.01）；将心理弹性引入方程后，职业
幸福感对工作投入的标准回归系数变小，且职业幸
福感对工作投入的预测作用仍有统计学意义（P <
0.01），表明心理弹性在职业幸福感与工作投入间存
在部分中介作用。 见表 4。
2.5 心理弹性在职业幸福感与工作投入间的中介
效应验证

在控制各人口学特征等一般资料的前提下，以
职业幸福感为预测变量， 以心理弹性为中介变量，
工作投入为响应变量，运用 Process 插件进行中介效
应分析，以 bootstrap 法进行抽样，如果抽样所得的
95%CI 值不包括 0，即中介效应有统计学意义。结果
显示，心胸外科护士职业幸福感对工作投入的直接
效应为 0.391， 心理弹性在职业幸福感与工作投入
间的间接效应为 0.434，总效应为 0.825，中介效应
占总效应的 52.6%（即 0.434/0.825）。见表 5 和图 1。

项目 人数 心理弹性 工作投入 职业幸福感
工作压力

较大 44 47.63 ± 12.54 60.54 ± 10.41 68.11 ± 12.85
一般 73 53.02 ± 12.52 65.16 ± 10.57 74.28 ± 12.98
正常 32 59.50 ± 15.93 71.43 ± 14.23 80.68 ± 16.17
F 值 7.353 8.444 7.892
P 值 0.001 < 0.001 0.001

睡眠情况
经常失眠 59 48.81 ± 13.75 62.01 ± 11.64 69.98 ± 14.08
偶尔失眠 66 54.01 ± 13.20 65.98 ± 11.25 74.93 ± 13.81
几乎不失眠 24 59.45 ± 13.45 70.58 ± 12.77 80.29 ± 13.91
F 值 5.784 4.926 5.036
P 值 0.004 0.009 0.008

表 2（续）

注：均 P < 0.01。

项目 坚韧 乐观 自强 心理弹性总分

奉献 0.933 0.857 0.942 0.954

专注 0.927 0.839 0.941 0.948

职业幸福感总分 0.972 0.889 0.976 0.992

身心健康 0.845 0.870 0.945 0.963

价值/能力体现 0.956 0.868 0.950 0.970

经济收入 0.872 0.816 0.889 0.897

工作环境 0.912 0.835 0.936 0.938

社会支持 0.957 0.863 0.948 0.969

活力 0.941 0.823 0.943 0.953

工作投入总分 0.969 0.871 0.978 0.987

表 4 职业幸福感、心理弹性和工作投入的回归分析

方程 响应变量 预测变量 偏回归系数 标准误 标准回归系数 t 值 95%CI 值 P 值 R2 值

方程一 工作投入 职业幸福感 0.825 0.011 0.987 74.166 0.803 ~ 0.847 < 0.01 0.974

方程二 心理弹性 职业幸福感 0.962 0.010 0.992 96. 238 0.942 ~ 0.983 < 0.01 0.983

方程三 工作投入
职业幸福感 0.391 0.078 0.468 5.012 0.237 ~ 0.545 < 0.01 0.978

心理弹性 0.451 0.080 0.524 5.611 0.292 ~ 0.610 < 0.01

注：① P < 0.01。

表 5 心理弹性在职业幸福感与工作投入间的中介效应检验

效应关系 路径关系 boot
SE 值

bootstrap
95%CI 值 效应值 效应

占比/%

直接效应 职业幸福感-
工作投入 0.078 0.236 ~ 0.545 0.391 47.4

总效应 职业幸福感-
工作投入 0.011 0.803 ~ 0.847 0.825 100

间接效应
职业幸福感-
心理弹性-
工作投入

0.065 0.309 ~ 0.567 0.434 52.6
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激发其潜在行为能力和认知能力［12］。 然而，本次研
究发现心胸外科护士心理弹性平均得分处于中等
水平，与文献［13］的研究结果较为一致，提示江西省 6
所三级医院心胸外科护士心理弹性水平有待提高。

较高的工作投入表明护士对工作持有积极态
度，愿意为工作付出额外努力［14］。 本次研究中，相比
心理弹性得分，心胸外科护士工作投入和职业幸福
感得分相对较高，但依旧处于中等水平。 这一方面
表明尽管他们面临着高压力的工作环境，但仍能保
持积极的工作态度，也有一定的职业成就感、认同
感和归属感；同时反映出他们在工作投入和职业幸
福感方面依旧有较大的提升空间。

为了提升心胸外科护士的心理弹性、工作投入
和职业幸福感， 护理管理者应该重视以下几个方
面：首先，通过合理调整排班、提高工作组织气氛等
措施，减轻护士的工作压力；其次，加强心胸外科护
理专业建设， 提升护士的专业技能和护理服务质
量；最后，通过下沉或输出管理、培训、技术等方式，
帮助提高心胸外科护理服务能力。 这些措施不仅可
以提升心胸外科护士的工作满意度和职业投入，还
能促进护理事业的健康发展。

本次研究结果显示，编制内、已婚、女性、工作
压力正常、有进修经历，以及年龄大、学历高、职称
高、工作年限长、月均收入高、睡眠好的护士的 3 个
量表的得分均相对较高（P < 0.05）。 年龄较大的护
士在积累专业知识和技能的同时，可能会面临职业
压力和身体疲劳的挑战，但其丰富的经验也可能带
来更多的工作认同感和归属感，从而提高其心理弹
性和工作投入。 女性护士的工作投入得分较高，这
可能与女性天生的关怀和同情心有关，以上特质使
女性护士在护理工作中更容易产生满足感和幸福
感［15］。 此外，大学本科及以上学历和高职称的护士
通常具有更高的专业素养、自我期望以及职业发展
机会，促使其在工作中表现出更高的投入，面对挫
折和困难时展现更高的心理弹性。 从工作相关因素
来看，编制内聘用的护士享有更稳定的工作环境和
完善的福利待遇，而月均收入较高的护士则因更好
的经济条件拥有更高的生活质量，这两者都有助于
提高护士的心理弹性、工作满意度和工作投入。 有
进修经历的护士在心理弹性和工作投入方面表现
更佳，这可能是因为进修让其接触到新的护理理念
和先进技术，有助于提高工作效率和质量，提升自
身素养［16］。 同时，良好的工作压力管理和充足的睡
眠对维持护士的心理弹性、工作投入、职业幸福感
也至关重要。

相关性分析结果显示，心胸外科护士职业幸福
感水平越高， 其工作投入和心理弹性状态越佳，且
显示出高度的正相关关系（P < 0.01）。 这与相关研
究［17］的结果类似，即职业幸福感的提升能够显著增
强护士的工作投入， 进而促进心理弹性的发展，提
示护理管理者需通过多种措施来提升护士的职业
幸福感，从而间接促进其工作投入和心理弹性的发
展。 例如，管理者可通过优化工作流程，合理安排工
作任务，减少不必要的工作压力，为护士创造一个
更加轻松、和谐的工作环境。 同时，通过开展职业培
训和教育活动，培养护士对护理事业的热爱，增强
其职业认同感和归属感，以进一步提升其工作投入
水平。 此外，管理者还应关注护士的心理健康，提供
必要的心理支持和辅导服务，帮助护士应对工作中
的压力和挑战， 提高护士心理弹性和工作投入水
平。
3.2 心理弹性在职业幸福感和工作投入中的中介
效应

本次研究结果还显示，心理弹性在心胸外科护
士职业幸福感与工作投入之间发挥了中介效应，其
中介效应占总效应的 52.6%。 表明心理弹性不仅直
接影响心胸外科护士的工作投入，而且通过提升职
业幸福感可间接促进工作投入。 具体而言，当心胸
外科护士感受到职业幸福感时，其心理弹性得到增
强，这种正向的情绪（职业幸福感）通过正向的心理
素质（心理弹性），促进了更高的工作投入，该研究
结果与社会资源交换理论相呼应， 即护士在获得
职业幸福感和较好的心理弹性后， 更易于融入组
织核心，实现资源共享，从而增强工作投入［18］。 因
此， 医院管理层应当重视护士心理弹性的培养，通
过提供心理支持和压力管理培训，营造积极的工作
环境，以提升护士的职业幸福感和工作投入，进而
提高医疗服务质量。 未来的研究应进一步探讨具体
的心理弹性干预措施，以及这些措施对心胸外科护
士心理弹性、职业幸福感和工作投入的长期影响。
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更为全面地评估用人单位存在的职业健康风险，具
有较好的科学性和可操作性， 但对专业性要求较
高。 通过本次评估，能全面掌握嘉定区用人单位职
业卫生管理现状及职业病危害综合风险分类，为进
一步实施职业卫生分类监督执法及差异化监管提
供科学参考。 综合本次评估结果，为进一步改善辖
区用人单位职业病防治工作整体水平，提出以下建
议：首先，聚焦职业病危害综合风险为“丙类”及职
业卫生管理状况分级为“C 级”的用人单位，重点加
强培训指导及监督检查；其次，充分发挥职业卫生
协管队伍及职业卫生技术服务机构等各类职业卫
生服务力量作用，积极探索持续有效的小微企业职
业卫生帮扶模式；最后，加强《职业病防治法》及职
业病防治知识的宣传，进一步提高用人单位的职业
病防治主体责任意识和能力。
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