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【Ab str ac t】　Ob j e ct ive:To investigate factors related to quality of life among nurses.Me t hod s:1103 nurses were sampled from

5 hospitals and administered with WHOQOL-100.Re sult s:There were significant differences between nurses' on major variables

of quality of life.Levels of depression and anxiety had important influence on the quality of life of nurses.Conc lu sion:The quali-

ty of life of nurses was within normal range.Some variables such as mental health status and family factors might play an important

role in nurses' quality of life.
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　　近十余年来 ,随着对生活质量的日益重视 ,有关

生活质量的研究也越来越多。为了使不同人群(疾

病患者和正常人群)、不同文化群体之间的生活质量

具有可比性 ,WHO在 1993年制定了世界卫生组织

生活质量评定量表(World Health Organization Quality

of Life with 100 Questions ,WHOQOL-100),并在全球

18 个国家和地区开展调查 。方积乾等于 1999年完

成了WHOQOL -100中文版的制定
[ 1 ,2]

。本研究应

用WHOQOL-100量表对综合医院 1 103名护士的

生活质量进行评定 ,为了解护士生活质量状况及其

影响因素积累资料。

1　对象和方法

1.1　对象

采取整群随机抽样方法 ,分别抽取武汉市 1家

床位 1 000张以上的大医院和 4家床位在 300到600

张的中型医院。发出问卷共 1 280 份(其中大型医

院600份 ,4家中型医院各 170 份),其中 183份因资

料不完整被剔除 ,最后回收完整资料 1 103份 ,回收

率为 86.17%。其中大医院为 522份 , 4 家中型医院

分别为145 、150 、152 、146份。1 103名护士年龄 18 ～

55岁 ,平均年龄为 32.84±9.47 岁。各医院之间护

士的文化程度无差异 ,上夜班的比率无差异 ,平均年

龄相差范围不超过 3岁。

1.2　方法

1.2.1　一般情况调查表　包括年龄 、学历 、工作科

室 、一般身体状况 、是否值夜班 、工作时间 、现任职

称 、宗教信仰(0=不信教 ,1=信教)、居住面积 、与医

院的距离 、每天回家时间 、家务时间 、娱乐时间等 。

1.2.2　量表测定　①WHOQOL-100中文版
[ 1]
:该

问卷包括生理领域 、心理领域 、独立性领域 、社会关

系领域 、环境领域 、精神支柱领域等 6 大领域 21个

因子;②症状自评量表(SCL-90);③抑郁自评量表

(SDS);④焦虑自评量表(SAS)
[ 3]
。

1.2.3　调查过程　首先由从事心理测量的专业人

员对所抽中每家医院 、各个科室的护士长集中培训 ,

再由专业测量人员与护士长一起召集被抽取的该科

室护士进行集体指导 、集体填表 。

2　结　　果

2.1　WHOQOL-100评定结果及与常模比较

与常模
[ 4]
比较 ,6 个领域均有显著性差异 ,其中

除医疗服务与社会保障 、休闲娱乐活动和环境条件

3个因子在统计学上无显著性差异外 ,其它 21 个因

子均有显著性差异 。详见表 1。

2.2　影响生活质量各领域的回归分析

将生活质量的 6 个领域(生理领域 、心理领域 、

独立性领域 、社会关系领域 、环境领域 、精神支持领

域和总生活质量)分别作为因变量 ,将年龄 、学历 、一

般身体状况 、宗教信仰 、居住面积 、与医院的距离 、每

天回家时间 、家务时间 、娱乐时间 、是否值夜班 、工作

时间 、现任职称 、SDS 总分 、SAS 总分 、SCL -90 的 9

个因子分作自变量 ,进行多元线性逐步回归 ,筛选变

量标准:P ≤0.05进入回归方程 , P≥0.1剔除 ,各领

域进入回归方程的因素及标准回归系数列于表 2。
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表 1　护士生活质量与常模的比较( x±s)

护士(n=1 103) 常模

生理领域 15.27±2.20 15.10±2.30＊　

　疼痛与不适 8.20±2.61 8.50±2.60＊＊

　精力与疲倦 15.02±2.58 14.30±2.80＊＊

　睡眠与休息 14.99±3.05 15.40±3.00＊＊

心理领域 14.93±1.81 13.89±1.89＊＊

　积极感受 12.70±2.89 12.12±2.59＊＊

　思想 、学习、记忆注意 13.50±2.32 13.16±2.51＊＊

　自尊 15.96±2.61 13.18±2.59＊＊

　身材与相貌 15.96±2.61 15.67±2.57＊＊

　消极感受 7.47±2.67 8.69±2.62＊＊

独立性领域 16.61±1.75 15.64±2.22＊＊

　行动能力 15.02±2.66 13.98±3.14＊＊

　日常生活能力 16.38±2.17 15.57±2.54＊＊

　对药物及医疗手段依赖性 5.69±2.78 6.75±3.14＊＊

　工作能力 16.71±2.13 15.76±3.24＊＊

社会关系领域 14.45±1.98 13.93±2.06＊＊

　个人关系 15.58±2.20 15.08±2.37＊＊

　社会帮助 13.15±2.54 12.87±2.75＊＊

　性生活 14.53±2.53 13.78±2.50＊＊

环境领域 12.69±1.83 12.14±2.08＊＊

　社会安全保障 14.21±2.88 13.56±2.52＊＊

　住房环境 12.50±2.87 10.76±3.19＊＊

　经济来源 13.46±3.26 12.82±3.30＊＊

　医疗服务与社会保障 11.17±2.51 11.30±2.65

　获取新信息 11.73±2.90 11.16±3.04＊＊

　休闲娱乐活动 11.76±2.61 11.71±2.89　

　环境条件 12.10±2.59 12.07±2.61　

　交通条件 14.46±2.92 13.76±3.13＊＊

精神支柱领域 11.48±3.91 11.05±3.68＊＊

　精神支柱个人信仰 11.48±3.91 11.05±3.68＊＊

总的生存质量及健康状况 14.12±2.72 13.38±2.91＊＊

　　注:＊ P<0.05;＊＊ P<0.01 ,以下均同

表 2　总体生活质量及各领域逐步回归分析结果

(进入方程的因素及标准回归系数)
生理

领域

心理

领域

独立性

领域

社会关系

领域

环境

领域

精神支柱

领域

总体生活

质量

SAS总分　-0.215-0.164 -0.194 -0.092 -0.090 -0.145

SDS总分　-0.113-0.269 -0.216 -0.281 -0.180 -0.151 -0.197

工作时间　 -0.121

回家时间　-0.053

娱乐时间　0.047

居住条件　 0.087 0.074

宗教信仰　 0.069

SCL-90总分 -0.083

抑郁　　　-0.115-0.348 -0.230 -0.183 -0.232

恐怖　　　 -0.099

躯体化　　-0.131-0.180 -0.082 -0.161

精神病性　-0.081

强迫　　　 -0.145

3　讨　　论

本研究结果表明 ,护士对自己生活质量的评估

高于普通人群。Raines ,Marcia L
[ 5]
指出 ,大约 80%的

护士认为自己承受着较高的压力(如果按 0 ～ 10级

将压力分级 ,护士的压力评分在 6 级以上), 同时

87.6%的护士自己用积极 、适应挑战 、解决问题和寻

求支持的方式来缓解压力 ,较少用消极方式来应付

压力 , 因而能较好地处理好自己的压力。Harri.

Marjia
[ 6]
对 625 名护士和他们的伴侣进行生活质量

评估 ,发现护士对自己生活质量的评估相当高 、对自

己的工作 、所受教育 、工作能力等均有较高的评估。

我们的研究与上述结果有相似之处。笔者分析可能

与护士的特殊工作性质有关 ,在完成救死扶伤工作

的过程中 ,护士的学习能力 、独立性 、工作能力 、生活

能力 、人际交往等得到有效的锻炼与提高 ,经济收入

也较高;在适应压力与挑战的同时 ,护士也体验到强

烈的自豪感和自信心。

主观生活质量是一个综合性的指标 ,其中既有

客观外界环境的作用 ,也有个体性格 、文化修养 、期

望水平和应付方式的影响;还有社会支持 、闲暇时间

的利用等社会资源因素的作用
[ 7 , 8]

。我们的研究结

果显示 ,在护士的客观物质生活水平到达一定程度

后 ,其个性 、需求及心理状态就成了影响生活质量的

首要因素 ,情绪越稳定 ,生活质量越高 。
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