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摘  要 

目的：探讨实习护生工作场所暴力应对资源现状，并分析影响因素，为制定管理措施，提升实习护生工

作场所暴力的应对能力提供参考依据。方法：采用便利抽样法，于2025年7月~12月抽取浙江省杭州市

多家综合性三甲医院的264名实习护生作为研究对象。通过一般情况调查表、工作场所暴力应对资源量

表进行调查。结果：本研究回收有效问卷253份，有效回收率95.83%。实习护生工作场所暴力应对资源

总得分(77.78 ± 18.13)，知晓能力维度(23.77 ± 7.18)分，预见能力维度(18.36 ± 6.27)分，应对能力维

度(27.86 ± 7.67)分，组织支持维度(7.79 ± 2.88)分。多元线性回归分析显示，性别、家人/带教老师的

关心程度、工作沟通能力是实习护生工作场所暴力应对资源的影响因素(P < 0.05)。结论：实习护生工作

场所暴力应对资源处较高水平，但在“预见能力”与“组织支持”两个维度上仍有提升空间。建议学校

和教学医院应制定针对性干预措施，全面提升实习护生应对工作场所暴力的综合资源水平。 
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Abstract 
Objective: To investigate the current status of workplace violence coping resources among practice 
nursing students and analyze the influencing factors, in order to provide a reference basis for formu-
lating management measures and enhancing the coping ability of nursing students in workplace vio-
lence. Methods: Using the convenience sampling method, 264 nursing students in comprehensive ter-
tiary hospitals in Hangzhou, Zhejiang Province from July to December 2025 were selected as the re-
search subjects. The general situation questionnaire and workplace violence coping resource scale 
were used for investigation. Results: A total of 253 valid questionnaires were recovered, with an ef-
fective recovery rate of 95.83%. The total score of workplace violence coping resources for nursing 
students (77.78 ± 18.13), the score of the awareness dimension (23.77 ± 7.18), the score of the antici-
pation dimension (18.36 ± 6.27), the score of the coping ability dimension (27.86 ± 7.67), and the score 
of the organizational support dimension (7.79 ± 2.88) were obtained. Multivariate linear regression 
analysis showed that gender, the degree of concern from family and instructors, and communication 
ability at work were the influencing factors of workplace violence coping resources for nursing stu-
dents (P < 0.05). Conclusion: The workplace violence coping resources of nursing students are at a rel-
atively high level, but there is still room for improvement in the “anticipation ability” and “organiza-
tional support” dimensions. It is recommended that schools and teaching hospitals should formulate 
targeted intervention measures to comprehensively enhance the overall resources level of nursing 
students in coping with workplace violence. 
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1. 引言 

世界卫生组织将医院工作场所暴力定义为医护人员在职场所遭受的辱骂、威胁或人身攻击，包含身

体、言语、心理等多种形式，是全球医疗领域尤其是护理行业普遍存在的问题[1] [2]。研究显示[3] [4]，
医疗工作场所暴力多发于急诊、精神科等一线科室，患者及家属为主要施暴者，一线护理人员受害风险

更高。国外对工作场所暴力研究起步较早，研究体系完善，涵盖暴力类型、发生原因、应对策略及预防

措施等多个维度。调查指出[5]，国外约 55.1%的实习护生遭遇过工作场所暴力事件，且以语言暴力最为

高发。暴力事件会严重阻碍实习护生的学业发展，还会削弱其职业信心[6]。而国外目前已形成立法、培

训、心理干预一体化的成熟应对体系[7] [8]。国内医院职场暴力相关研究多聚焦于在职护士，对实习护生

的关注度较为匮乏。实习护生作为护理队伍核心储备力量，正处于职业过渡的关键期，其抗压及暴力应

对能力相对薄弱，是工作场所暴力的高危受害人群[9]。本文调查实习护生职场暴力应对资源现状及影响

因素，旨在为院校和医院制定针对性管理策略、优化实习环境、保障护生心理健康提供参考依据。 

2. 对象与方法 

2.1. 对象 

采用便利抽样的方法选择 2025 年 7 月~2025 年 12 月期间浙江省杭州市多家综合性三甲医院的实习
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护生为研究对象。纳入标准：(1) 全日制护理专业在读的临床实习生；(2) 实习时长 ≥ 1 个月；(3) 知情

同意且自愿参与本研究。排除标准：(1) 近期有参加过类似调查研究者；(2) 实习期间休假不在岗者；(3)
患有抑郁、焦虑等精神疾患者。根据 Kendall [10]原则，样本量应为总研究变量的 10～20 倍。本研究拟

分析自变量 22 项，考虑 20%的无效问卷，最终确定样本量 264 例。 

2.2. 调查工具 

2.2.1. 一般资料问卷 
由研究者自行设计，调查内容包括性别、年龄、学历、家庭所在地、实习时长、是否本地人、是否

热爱护理事业、带教老师关心程度、工作中沟通能力、目前实习科室、是否适应临床护理工作等 18 项

条目。 

2.2.2. 工作场所暴力应对资源量表 
工作场所暴力应对资源量表由王培席[11]于 2006 年开发。此量表共计 4 个维度 20 个条目，分别为

知晓能力(6 个条目)，预见能力(5 个条目)，应对能力(7 个条目)，组织支持程度(2 个条目)。采用 Likert6
级评分法，每个条目计 1~6 分。各条目累计得分为量表总分，计 20~120 分。分数越高，说明应对资源

水平越高。应对资源程度评定：低应对资源 ≤ 46 分(Ⅰ级)；中应对资源为 47~73 分(Ⅱ级)；高应对资源 
≥ 74 分(Ⅲ级)。该量表 Cronbach’s α 系数为 0.954，效度采取因子分析，四个公因子的累计贡献率为

68.534%。 

2.3. 调查方法  

问卷调查借助问卷星平台开展线上匿名作答。问卷首页设置统一指导语，明确界定医院工作场所暴

力的定义、性质分类及表现形式，帮助实习护生准确理解概念，规范完成问卷填写。问卷提交后由两名

研究人员独立核查，如有缺项漏项及规律作答的问卷予以剔除。本调查共发放问卷 264 份，回收 253 份，

有效回收率 95.83%。 

2.4. 统计学方法  

数据由双人双机核对录入，并采用 SPSS26.0 软件进行分析处理。计量资料以均数 ± 标准差( X S± )
表示，计数资料以百分比(%)表示。实习护生工作场所暴力应对资源水平单因素分析采用独立样本 t 检验

或方差分析，多因素分析则采用多元线性回归，P < 0.05 具有统计学差异。  

3. 结果 

3.1. 研究对象一般资料 

Table 1. General information of clinical practice nursing students (n = 253) 
表 1. 临床实习护生的一般资料(n = 253) 

项目 人数 占比(%) 

性别 
男 24 9.5% 

女 229 90.5% 

年龄 18~20 岁 74 29.2% 

 >20 岁 179 70.8% 

学历 本科 132 52.2% 
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续表 

 专科 109 43.1% 

 硕士及以上 12 4.7% 

家庭所在地 农村 140 55.3% 

 城市 113 44.7% 

是否为实习医院所在市的户籍居民 是 15 5.9% 

 否 238 94.1% 

家人关心程度 比较少 20 7.9% 

 一般 143 56.5% 

 比较多 90 35.6% 

实习时长 ≤3 个月 8 3.2% 

 3~6 个月 196 77.5% 

 ≥6 个月 49 19.4% 

是否热爱护理事业 是 240 94.9% 

 否 13 5.1% 

带教老师关心程度 比较少 24 9.5% 

 一般 149 58.9% 

 比较多 80 31.6% 

工作中沟通能力 擅长 60 23.7% 

 良好 93 36.8% 

 一般 80 31.6% 

 较差 20 7.9% 

目前实习的科室 内科 101 39.9% 

 外科 140 55.3% 

 急诊室 6 2.4% 

 重症监护室 6 2.4% 

是否适应临床护理工作 是 242 95.7% 

 否 11 4.3% 

以前是否听说过“工作场所暴力” 有 245 96.8% 

 无 8 3.2% 

实习前，学校有无相关讲座/课程 有 78 30.8% 

 无 175 69.2% 

实习期间，医院有无相关讲座/课程 有 212 83.8% 

 无 41 16.2% 

开展工作场所暴力的相关教育和干预的需要性 需要 247 97.6% 

 不需要 6 2.4% 
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续表 

是否在实习过程中亲身经历或目睹过工作场所暴力 是 178 70.4% 

 否 75 29.6% 

是否了解医院关于工作场所暴力的报告流程和处理机制 是 106 41.9% 

 否 147 58.1% 
 
253 名临床实习护生中，女性占 90.5%；20 岁以上者占 70.8%；学历以本科(52.2%)、专科(43.1%)为

主；农村生源占 55.3%，略高于城市生源的 44.7%。77.5%护生实习时长为 3~6 个月，主要在内科(39.9%)、
外科(55.3%)轮转实习。绝大多数护生热爱护理事业(94.9%)、能适应临床工作(95.7%)，96.8%听说过工作

场所暴力；家人与带教老师关心程度多为一般，分别占 56.5%、58.9%；护生自评沟通能力以良好(36.8%)
和一般(31.6%)居多。97.6%护生认为有必要开展相关教育干预，但 69.2%护生实习前未接受学校相关课程

培训，83.8%护生在实习期间参与过医院相关讲座及课程。70.4%护生在实习中亲身经历或目睹过护理工

作场所暴力，仅 41.9%了解医院相关上报流程与处置机制。详见表 1。 

3.2. 实习护生工作场所暴力应对资源现况 

结果数据显示，临床实习护生工作场所暴力应对资源总得分为(77.78 ± 18.13)。维度得分分别为：知

晓能力(23.77 ± 7.18)分，预见能力(18.36 ± 6.27)分，应对能力(27.86 ± 7.67)分，组织支持(7.79 ± 2.88)分。

详见表 2。 
 
Table 2. Score of resources for dealing with workplace violence (n = 253, X S± ) 
表 2. 工作场所暴力应对资源得分(n = 253, X S± ) 

项目 得分范围 均分 总分 

知晓维度 6~36 3.96 ± 1.20 23.77 ± 7.18 

预见维度 5~30 3.67 ± 1.25 18.36 ± 6.27 

应对维度 7~42 3.98 ± 1.10 27.86 ± 7.67 

组织支持 2~12 3.90 ± 1.44 7.79 ± 2.88 

应对资源总分 20~120 3.89 ± 0.91 77.78 ± 18.13 

3.3. 影响实习护生工作场所暴力应对资源的单因素分析 

调查显示，性别、家人关心程度、带教老师关心程度、工作中沟通能力和学校有无相关讲座/课程在

工作场所暴力应对资源得分上有显著差异(P < 0.05)。详见表 3。 
 
Table 3. Univariate analysis of workplace violence coping resources among nursing interns (point, X S± ) 
表 3. 实习护生工作场所暴力应对资源单因素分析(分， X S± ) 

项目 分组 例数 得分( X S± ) F/t 值 P 

性别    2.209 0.028 

 男 24 85.50 ± 16.87   

 女 229 76.97 ± 18.10   

年龄    −1.814 0.071 

 <18 岁 0 /   

 18~20 岁 74 74.58 ± 15.91   
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续表 

 >20 岁 179 79.11 ± 18.85   

学历    0.718 0.489 

 本科 132 78.83 ± 17.17   

 专科 109 77.03 ± 18.83   

 硕士及以上 12 73.08 ± 22.2   

家庭所在地    1.050 0.295 

 农村 140 78.86 ± 17.61   

 城市 113 76.45 ± 18.73   

是否为实习医院所在市的户籍居民    0.444 0.658 

 是 15 79.80 ± 15.20   

 否 238 77.66 ± 18.32   

家人关心程度    15.402 <0.001 

 比较少 20 64.75 ± 20.13   

 一般 143 75.08 ± 17.26   

 比较多 90 84.97 ± 16.13   

实习时长    0.346 0.708 

 <3 个月 8 72.75 ± 12.476   

 3~6 个月 196 77.81 ± 12.48   

 >6 个月 49 78.51 ± 18.80   

是否热爱护理事业    −0.798 0.426 

 是 240 77.57 ± 18.33   

 否 13 81.69 ± 13.94   

带教老师关心程度    24.156 <0.001 

 比较少 24 59.58 ± 13.40   

 一般 149 76.40 ± 16.66   

 比较多 80 85.83 ± 17.52   

工作中沟通能力    23.215 <0.001 

 擅长 60 64.95 ± 18.46   

 良好 93 77.67 ± 16.69   

 一般 80 83.29 ± 14.00   

 较差 20 94.80 ± 13.53   

目前实习的科室    0.628 0.597 

 内科 101 77.52 ± 18.38   

 外科 140 77.53 ± 18.34   

 急诊室 6 87.83 ± 17.44   

 重症监护室 6 78.00 ± 4.90   
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续表 

是否适应临床护理工作    −0.976 0.346 

 是 242 77.65 ± 18.43   

 否 11 80.64 ± 9.34   

以前是否听说过“工作场所暴力”    −0.509 0.611 

 有 245 77.68 ± 18.13   

 无 8 81.00 ± 18.94   

实习前，学校有无相关讲座/课程    2.049 0.042 

 有 78 74.31 ± 15.21   

 无 175 79.33 ± 19.12   

实习期间，医院有无相关讲座/课程    1.768 0.078 

 有 212 78.67 ± 18.56   

 无 41 73.22 ± 15.07   

开展工作场所暴力的相关教育和干预的需要性    −1.362 0.180 

 需要 247 77.74 ± 18.34   

 不需要 6 79.67 ± 1.97   

是否在实习过程中亲身经历或目睹过工作场所暴力    1.837 0.067 

 是 178 79.13 ± 19.12   

 否 75 74.57 ± 15.15   

是否了解医院关于工作场所暴力的报告流程和处理机制    1.644 0.101 

 是 106 79.98 ± 19.70   

 否 147 76.20 ± 16.80   

3.4. 影响实习护生工作场所暴力应对资源的多因素分析 

以工作场所暴力应对资源总得分为因变量，将上述单因素分析具有统计学差异的变量作为自变量，

采用多元线性回归分析，自变量赋值见表 4。结果显示，性别、家人关心程度、带教老师关心程度和工作

中沟通能力是实习护生工作场所暴力应对资源的影响因素(P < 0.05)。详见表 5。 
 
Table 4. Assignment of independent variables 
表 4. 自变量赋值 

自变量 赋值情况 

性别 男 = 1，女 = 2 

家人关心程度 比较少 = 1，一般 = 2，比较多 = 3 

带教老师关心程度 比较少 = 1，一般 = 2，比较多 = 3 

工作中的沟通能力 擅长 = 1，良好 = 2，一般 = 3，较差 = 4 

实习前，学校有无相关讲座/课程 有 = 1，无 = 2 

https://doi.org/10.12677/ns.2026.156199


李慧，姬倞 
 

 

DOI: 10.12677/ns.2026.156199 248 护理学 
 

Table 5. Multivariate analysis of resources for coping with workplace violence among nursing interns 
表 5. 实习护生工作场所暴力应对资源多因素分析 

项目 回归系数 标准误 标准回归系数 t 值 P 

常量 45.033 8.243  5.463 <0.001 

性别 −7.392 3.206 −0.120 −2.305 0.022 

家人的关心程度 3.862 1.829 0.128 2.112 0.036 

带教老师的关心程度 8.007 1.808 0.266 4.430 <0.001 

工作中的沟通能力 7.588 1.068 0.378 7.104 <0.001 

实习前，学校有无相关讲座/课程 1.937 2.066 0.049 0.938 0.349 

4. 结论 

4.1. 实习护生工作场所暴力应对资源现状 

本研究显示，实习护生工作场所暴力应对资源总分为(77.78 ± 18.13)分，处于高应对资源水平，高于

徐钰珊[12]报道得分 61.00。该结果可能得益于近年来护理教育中对职业防护、沟通技能与人文关怀内容

的强化，以及临床实习环节对安全教育的逐步重视，使得护生对工作场所暴力形成了基础性的认知与心

理准备。维度得分从高到低依次为应对能力、知晓能力、预见能力和组织支持。应对能力得分最高，可

能与护生在校系统学习沟通技巧、应急处理知识，加之临床实习中不断积累冲突处置经验有关，使其具

备良好的自我调适与临场应对能力。预见能力和知晓能力处于中等水平，说明护生对职场暴力相关知识

有一定了解，但风险预判意识仍有待加强。组织支持得分最低，反映出医院及护理管理层对实习护生工

作场所暴力的专项防护培训、心理疏导及权益保障机制尚不健全。护生难以获得来自医院、科室层面充

分的制度支持与人文关怀，进而拉低了组织支持维度整体评分。 

4.2. 实习护生工作场所暴力应对资源的影响因素 

4.2.1. 男性实习护生工作场所暴力应对资源处较高水平 
结果显示，性别对实习护生工作场所暴力应对资源的总分有一定影响，男性总得分要显著高于女性，

该现象与国外多项研究结论一致[13] [14]。社会性别角色理论指出，男性通常被社会化为更具竞争性和主

动性，而女性则更具亲和性[15]。因此面临冲突时，男性更倾向于采取直接聚焦式应对策略，而非退缩回

避或情绪内化。国外一项针对医务人员的系统性评价指出[16]，女性遭遇工作场所暴力之后，产生焦虑或

抑郁症状的概率要显著高于男性。此外，不同性别在生理特征与心理特质上存在显著差异。女性护理人

员在生理及体力层面相对弱势，对职场暴力事件更具易感倾向，事后容易产生恐惧情绪，进而降低其应

对信心与资源评估能力[17]。建议院校与教学医院从社会文化、职业环境、个体特质等多角度综合施策，

构建更具包容性的职场暴力应对支持体系。社会文化层面，需加强性别平等与职业安全宣教，破除性别

刻板印象，营造尊重、支持、反暴力的护理职业氛围；职业环境层面，完善医院暴力防控与支持制度，优

化临床工作场景的安全配置，营造不因性别差异而区别对待的公平支持环境；个体特质层面，开展精准

化、差异化的应对能力培训，针对女性实习护生重点强化心理调适、情境把控与自信表达训练，帮助其

建立职业安全感与应对信心。男性实习护生则应加强情绪觉察与非对抗性沟通指导，以缓解刻板印象带

来的应对方式固化问题。 

4.2.2. 家庭关怀程度越高的实习护生具备更充足的工作场所暴力应对资源 
研究表明，家人关心程度是实习护生工作场所暴力应对资源的正向影响因素。家庭作为个体的重要
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支持系统，其提供的情感关怀与鼓励能够增强个体心理安全感与自我效能感[18]。当护生在临床实习中遭

遇或目睹工作场所暴力、人际冲突等压力事件时，来自家人的倾听、理解与安慰能够有效缓解其焦虑、

恐惧与无助感，防止负面情绪的累积与泛化[19]。这种情感缓冲作用使护生能够保存心理资源，以更积极

的状态投入到应对准备中，从而提升总体应对资源水平。同时，家人的鼓励与正向引导能够帮助护生将

临床挑战视为成长机会，增强其面对逆境的控制感[20]。建议护理院校与医院应重视家庭支持系统的潜在

作用，尝试建立家长沟通平台，帮助家长了解实习护生可能面临的职业风险与心理需求，引导其掌握倾

听、鼓励而非过度担忧或责备的支持方式。同时，需向护生强调家庭支持的积极作用，使其学会在需要

时主动与家人沟通求助。 

4.2.3. 带教老师关心程度越高的实习护生工作场所暴力应对资源水平更高 
结果指出，带教老师的关心程度是提升实习护生工作场所暴力应对资源的影响因素。带教老师对护

生应对资源的促进作用，可以通过“专业指导”与“情感支持”两个方面实现。一方面，带教老师作为

临床知识与技能的传授者，其专业胜任力直接影响护生的自我效能感[21]。如带教老师能够详细讲解工作

场所暴力风险识别要点，示范有效沟通策略，护生在面对潜在冲突时也会更加自信和从容[22]。另一方面，

带教老师所给予的关心、尊重与信任，可直接增强护生的心理安全感和归属感[23]。在支持性的关系氛围

中，护生倾向于将带教老师视为可信赖的求助对象，在遭遇或目睹暴力事件时，更愿意求助带教老师，

而非独自承受或非正式处理。建议医院将“暴力应对教学”明确纳入带教老师的核心职责与培训体系，

帮助其掌握从“专业指导”到“情感支持”的完整教学技能。同时，考虑将支持性师生关系的建设纳入

教学评价体系，激励带教老师有意识地为护生营造开放、信任的求助氛围。此外，医院还应建立强制性、

非惩罚性的暴力事件报告系统，畅通实习护生暴力事件上报渠道，规范事件处置流程；并常态化为实习

生提供定期匿名心理督导，及时疏导护生遭遇职场暴力后产生的负面情绪，全方位筑牢实习护生心理健

康防线，切实提升其工作场所暴力综合应对能力。 

4.2.4. 沟通能力越好的实习护生工作场所暴力应对资源水平更高 
研究发现，沟通能力对实习护生工作场所暴力应对资源水平具有显著影响。有效护患沟通能够建立

信任关系，缓解患者因疾病痛苦、环境陌生或信息不对称引发的负面情绪，从而避免其将不满指向护生，

从源头上降低冲突发生的风险[24] [25]。同时，良好的沟通能力有助于护生敏锐识别患者或家属的非言语

信号与情绪变化，早期感知潜在的冲突风险，以提高预见能力[26]。基于此，建议院校与教学医院将沟通

技能训练与职场暴力防范教育进行深度融合。培训内容可涵盖非对抗性语言表达、积极倾听技巧、情绪

安抚策略及事态降级方法，帮助护生在感知潜在风险时，妥善疏导患者负面情绪、及时化解认知误解，

进而缓和现场紧张氛围，阻断人际冲突向暴力行为演变。同时，培训可融入真实案例剖析与标准化情景

模拟，引导护生客观评估自身沟通能力，规避“沟通万能化”或“沟通无效化”等片面认知偏差。最终旨

在促使护生将沟通技巧、风险识别能力与组织支持资源有机整合，构建系统化、综合性的职场暴力应对

能力体系。 

5. 小结 

综上所述，实习护生工作场所暴力应对资源总体处于较高水平。性别、家人和带教老师的关心程度、

工作中沟通能力是暴力应对资源的影响因素。建议从多维度采取措施有效预防和减少暴力伤害，保障实

习护生职业安全与身心健康。例如学校和医院积极开展性别包容性培训，以提升性别敏感认知与防暴意

识；搭建家长联络平台，充分发挥家庭情感支持作用；针对带教老师开设暴力应对教学培训，加强护生

可倚靠的组织支持资源；重视护生沟通技能训练，引导其把沟通技巧、风险认知与组织支持有机结合，
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培养综合性的暴力应对能力。本研究初步揭示了实习护生工作场所暴力应对资源现状及影响因素，对提

出改进措施具有参考价值。但调查范围局限，未来研究需扩大样本量开展多中心大范围调研，且可实施

纵向研究，进一步探讨实习护生工作场所暴力应对资源的动态变化，以期分阶段提出针对性干预措施，

全面提升实习护生应对工作场所暴力的综合资源水平。 
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