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护士职业紧张、心理资本和失眠的关系：
心理资本的中介作用
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【摘要】 目的 探讨护士职业紧张、心理资本和失眠的关系，并检验心理资本在护士职业紧张与失眠之间的中介作用。

方法 于 2021年 3月-5月，采用分层随机抽样法选取某三甲医院的 810名护士为研究对象。采用付出-回报失衡问卷（ERI）、

心理资本量表（PCQ）和阿森斯失眠量表（AIS）分别评定护士的职业紧张、心理资本和失眠情况，采用 PROCESS中介效应检验

分析心理资本在护士职业紧张与失眠之间的中介作用。结果 回收有效问卷 658份（81. 23%），护士付出-回报比与AIS评
分呈正相关（r=0. 379，P˂0. 01），与PCQ评分呈负相关（r=-0. 275，P˂0. 01）；PCQ评分与AIS评分呈负相关（r=-0. 402，P˂0. 01）。

护士职业紧张可以负向预测心理资本（β=-11. 024，t=-7. 324，P<0. 01）以及正向预测失眠（β=4. 117，t=10. 478，P<0. 01）；心理

资本可负向预测失眠（β=-0. 087，t=-9. 083，P<0. 01）。当心理资本作为中介变量加入时，职业紧张对失眠的预测作用有统

计学意义（β=3. 158，t=8. 185，P<0. 01）。结论 心理资本在护士职业紧张和失眠之间起部分中介作用。
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among nurses：the mediating effect of psychological capital

He Lang1，Zheng Wenkai2，Lang Hongjuan1，Ni Chunping1，Xu Cuiping3，Du Juan1*

（1. Department of Nursing，Air Force Medical University，Xi'an 710032，China；
2. Basic Medical College，Inner Mongolia Medical University，Hohhot 010110，China；

3. Qianfoshan Hospital of Shandong Province，Ji'nan 250014，China
*Corresponding author: Du Juan，E-mail：juandu999@126. com）

【Abstract】 Objective To explore the relationship between occupational stress，psychological capital and insomnia among
nurses，and to test the mediating effect of psychological capital on the relationship between nurses' occupational stress and insomnia.
Methods Stratified random sampling method was utilized in selecting 810 nurses from a tertiary A-level hospital from March to May
2021. The Effort-Reward Imbalance questionnaire（ERI），Psychological Capital Questionnaire（PCQ）and Athens Insomnia Scale
（AIS）were used to evaluate the occupational stress，psychological capital and insomnia of nurses，respectively. Then the mediation
effect of psychological capital on the relationship between occupational stress and insomnia in nurses was tested by PROCESS macro
program. Results A total of 658（81. 23%）questionnaires were effectively collected. Analysis found that nurses' effort-reward ratio
was positively correlated with AIS score（r=0. 379，P<0. 01），and negatively correlated with PCQ score（r=-0. 275，P<0. 01）.
Nurses' PCQ score was negatively correlated with AIS score（r=-0. 402，P<0. 01）. Nurses' occupational stress could negatively
predict psychological capital（β=-11. 024，t=-7. 324，P<0. 01），and positively predict insomnia（β=4. 117，t=10. 478，P<0. 01）.
Psychological capital could negatively predict insomnia（β=-0. 087，t=-9. 083，P<0. 01）. The predictive effect of occupational stress
on insomnia was statistically significant with psychological capital introduced as a mediating variable（β=3. 158，t=8. 185，P<0. 01）.
Conclusion Psychological capital plays a partial mediating role in the relationship between occupational stress and insomnia in nurses.
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既往研究表明，我国护士的失眠发生率为

37%~63. 9%［1-3］，失眠不仅增加护士心脑血管、焦虑、

抑郁等身心疾病发生的风险［4-6］，还导致护理事故的

发生率上升，降低护理质量，给患者、医院均造成不
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良影响［7］。职业紧张也称职业应激或职业压力，是

指工作环境中的压力源导致个体生理、心理或行为

紧绷的状态，从而造成长期对健康的不良影响的过

程［8］。Siegrist［9］提出了付出-回报失衡模型，该模型

认为工作中付出和回报的失衡使员工产生职业紧

张，从而导致其出现身心健康问题［10］。研究显示，

由付出-回报失衡引起的职业紧张与较差的睡眠质

量密切相关，医护人员的职业紧张水平越高，睡眠

质量越差［10］。故本研究提出假设 1：护士的职业紧

张正向预测其失眠。

目前，关于失眠影响因素的研究多集中在个人

行为因素，如频繁饮酒［11］和不良饮食习惯［12］等，而

忽视了个体积极心理品质对失眠的潜在影响。研

究表明，积极的心理力量是可开发和改善的内在资

源，有助于激发个体的自身潜能［13］。心理资本是个

体在成长和发展过程中表现出来的积极心理品

质［14］，是职业紧张和失眠的保护性因素［15-17］。彭珊

等［18］对重症监护室 120名护士的研究显示，护士的

职业压力、心理资本及失眠两两相关。而既往研究

多关注护士职业紧张对失眠的直接影响，对其内部

中介机制的研究相对不足。鉴于此，本研究提出假

设 2：护士的心理资本在职业紧张和失眠之间起部

分中介作用。本研究从积极心理学角度出发，探

讨护士职业紧张、心理资本和失眠的关系及其内

部中介机制，以期为临床护士失眠的预防和治疗

提供参考。

1 对象与方法

1. 1 对象

于 2021年 3月-5月，按科室采用分层随机抽样

法选取某三甲医院的护理人员为调查对象。抽样

方法：①确定样本容量与总体之比 810∶1 320≈3∶5；
②根据抽样比确定各科室应抽取的人数，分别为内

科 173人、外科 243人、妇产科 74人、儿科 53人、急

诊科 49人、手术室 95人、重症监护室 123人；③利用

简单随机抽样中的抽签法，从以上科室随机抽取相

应人数的护士组成样本。纳入标准：①为临床注册

护士，参与临床护理工作 1年以上；②知情同意，自

愿参加本研究。排除标准：在研究期间休病假、产

假。符合纳入标准且不符合排除标准共 810人，共

发放问卷 810份，回收有效问卷 658份，有效问卷回

收率 81. 23%。本研究经山东省千佛山医院伦理委

员会审查批准（审批号：2022-S007）。

1. 2 调查工具

采用付出-回报失衡问卷（Effort-Reward Im⁃
balance Questionnaire，ERI）［19］评定护士的职业紧张

情况。共 23个条目，包括外在付出（6个条目）、回报

（11个条目）、内在投入（6个条目）3个分量表。采用

Likert 5级评分，从“非常不同意”到“非常同意”分别

计 1~5分。本研究以付出-回报比作为职业紧张的

度量指标，付出-回报比=外在付出评分/（回报评分*
0. 5454）［20］，比值越高，表明职业紧张水平越高。本研

究中，外在付出、回报、内在投入分量表的Cronbach’s
α系数分别为0. 874、0. 941、0. 915。

采用心理资本量表（Psychological Capital Ques⁃
tionnaire，PCQ）［21］评定护士的心理资本水平。本研

究采用李超平［13］译制的中文版，共 24个条目，包括

自我效能、希望、乐观、韧性 4个维度，每个维度各 6
个条目，采用 1~6分 6级评分，总评分越高表明心理

资本水平越高。该量表具有良好信度和效度［22］。

本研究中，该量表的Cronbach’s α系数为0. 956。
采用阿森斯失眠量表（Athens Insomnia Scale，

AIS）［23］评定护士的失眠情况。AIS共8个条目。采用

0~3分 4级计分，总评分范围 0~24分。总评分<4分
为无睡眠障碍，4~6分为可疑失眠，>6分为失眠。本

研究中，该量表的Cronbach’s α系数为0. 883。
1. 3 评定方法

由经统一培训的调查人员进行评定，在科室护

士长安排的专门场所统一发放问卷，问卷指导语清

楚说明本研究的目的、内容及填写要求，问卷填写

遵循自愿原则，当场填写并回收问卷，问卷填写时

间约10 min。剔除项目填写不全的问卷。

1. 4 统计方法

采用 SPSS 25. 0进行统计分析，正态分布的计

量资料以（
-x±s）表示，计数资料以［n（%）］表示。采

用 Pearson相关分析进行相关性检验；采用 PRO⁃
CESS 3. 4 Model 4检验中介效应。通过Bootstrap法
抽取 5 000 Bootstrap样本估计各种效应 95%的置信

区间。采用Harman单因素检验对共同方法偏差进

行统计检验。检验水准α=0. 05。
2 结 果

2. 1 共同方法偏差分析

Harman单因素检验结果显示，共析出特征值大

于 1的公因子 8个，其第一个公因子方差解释率为
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32. 29%，小于40%的临界标准。说明本研究调查数

据受共同方法偏差影响较小。

2. 2 护士的一般资料

共 658 名 护 士 完 成 调 查 ，其 中 男 性 109 人

（16. 57%），女性 549人（83. 43%）；年龄方面：≤30岁
473人（71. 89％），30~40岁 132人（20. 06％），>40岁
53人（8. 05％）；科室方面：内科 109人（16. 56%）、外

科 213人（32. 37%）、妇产科 61人（9. 27%）、儿科 42
人（6. 38%）、急诊科 39人（5. 93%）、手术室 84人

（12. 77%）、重症监护室110人（16. 72%）。

2. 3 相关分析

护士付出-回报比为（0. 76±0. 42），PCQ评分为

（101. 59±17. 02）分，AIS 评分为（7. 70±4. 62）分。

相关分析显示，付出-回报比与 AIS评分呈正相关

（r=0. 379，P˂0. 01），与PCQ评分呈负相关（r=-0. 275，
P˂0. 01）；PCQ评分与AIS评分呈负相关（r=-0. 402，
P˂0. 01）。

2. 4 心理资本在护士职业紧张与失眠间的中介

效应分析

中介效应分析结果显示，护士职业紧张负向预

测心理资本（β=-11. 024，t=-7. 324，P˂0. 01），心理

资本负向预测失眠（β=-0. 087，t=-9. 083，P˂0. 01），职
业紧张正向预测失眠（β=4. 117，t=10. 478，P˂0. 01），

且当加入中介变量心理资本后，职业紧张仍可正向

预测失眠（β=3. 158，t=8. 185，P˂0. 01）。心理资本

在职业紧张与失眠之间起部分中介作用［间接效应

=0. 959（95% CI：0. 532~1. 518，P<0. 01），间接效应

占总效应的23. 29%］。见表1、表2。

3 讨 论

本研究中，护士的付出-回报比与AIS评分呈正

相关，与既往研究结果类似［24-25］。职业紧张水平高

的个体更容易出现失眠现象，其原因可能是长期处

于紧张状态会导致应激，使其思虑过多，无法入睡，

睡眠质量降低从而加重职业紧张，形成恶性循

环［26］。长期职业紧张产生的压力导致下丘脑-垂
体-肾上腺轴（HPA）过度活跃，压力应激激素皮质

醇水平长期升高，扰乱睡眠周期，从而使个体出现

浅睡眠、易醒和睡眠碎片化等睡眠障碍［27-28］。若护

士的睡眠质量无法得到保障，可能导致其在工作期

间出现反应迟钝、工作执行力及效率偏低等问题，

进而导致护理差错，影响护理质量［10］。此外，本研

究显示，心理资本能负向预测护士失眠。心理资源

保存理论认为，个体自我资源充足时，能够拥有更

好的应对能力，从而体会到更多的积极情绪，加强

自身心理防御能力，进而可以调节职业压力，发生

失眠的可能性较低［29］。心理资本较低的个体自我

调节能力较差，可导致一系列身心健康问题，身体

与心理的不适可使护士睡眠质量降低或失眠［30］。

本研究结果显示，护士的职业紧张对其失眠有正向

预测作用，可能因为职业紧张程度越严重，对个体

自我资源的消耗越多，会使得心理资本水平降低，

从而使失眠发生率升高。医院宜关注护士的睡眠

质量，制定相应策略，通过缓解职业紧张以及提高

心理资本水平来降低失眠发生率。

本研究表明，护士职业紧张不仅可以直接影响

失眠，而且可以通过心理资本对失眠产生间接影

响。既往研究也表明［15-17］，心理资本分别在工作压

力与职业倦怠、职业紧张与工作满意度以及职业紧

张与焦虑之间起中介作用，可能的原因是心理资本

作为个体的积极心理资源，在对抗职业紧张的负面

影响方面发挥着重要作用，进而减少心理健康问

题。相关研究表明，工作压力水平与入睡困难和睡

眠维持困难密切相关［31］，而心理资本作为个人资源

的重要组成部分，影响个体对自身思想和行动的意

识控制，高心理资本水平的个体可有效地处理问

题，达到良好的预期结果，能迅速从挫折中恢复，并

以更好的态度面对消极情况，缓冲职业紧张对其睡

眠的不良影响［32-34］。基于以上分析，研究结果提示

高水平的心理资本可能有助于缓减职业紧张对失

眠的不良影响。

综上所述，心理资本在护士职业紧张和失眠关

系之间起部分中介作用。本研究存在一定局限性：

表1 心理资本在职业紧张与失眠之间的中介效应分析

Table 1 Analysis of the mediating effect of psychological capital
on occupational stress and insomnia

结果变量

失眠

心理资本

失眠

预测变量

职业紧张

职业紧张

职业紧张

心理资本

R

0. 379
0. 275
0. 489

R2

0. 143
0. 076
0. 239

F

109. 791a
53. 642a
102. 968a

β

4. 117
-11. 024
3. 158
-0. 087

t

10. 478a
-7. 324a
8. 185a
-9. 083a

注：aP<0.01
表2 职业紧张、心理资本与失眠间的效应分解

Table 2 Effect factorization between occupational stress，
psychological capital and insomnia

效应类型

中介效应

直接效应

总效应

效应值

0. 959
3. 158
4. 117

SE

0. 252
0. 386
0. 393

95% CI

0. 532~1. 518
2. 401~3. 916
3. 350~4. 895

P

˂0. 010
˂0. 010
˂0. 010

相对效应值

23. 29%
76. 71%
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本研究采用横断面研究，无法论证各因素间的因果

关系，未来可通过纵向队列研究进行探讨；另外，本

研究的数据来源于某三甲医院，样本量有限且仅限

于一家医院，建议未来扩大取样范围，以获取更加

全面的大样本数据。
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