
段锦的特异性，为更具体地推广八段锦运动提供

扎实的理论基础。
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　　护士被公认为是伴随高度压力和心身耗竭的

高风险职业。我国护士仍以女性为主，女性护士

比重高达９８％
［１］。女性护士因结婚、生育而导致

的岗位“连续性中断”可出现一系列问题，困扰着

部分产后返岗护士，研究显示，产后返岗护士已成

为护理不良事件发生的潜在高危群体［２］。随着国

家“二孩政策”的全面放开以及医院的发展，护理

队伍不断壮大，孕育期护士聚集，随之将有大批产

后返岗护士来到临床一线工作，为了解这一特殊

群体的工作压力，现将产后返岗护士工作压力研

究现状综述如下。

１　工作压力的相关概念

压力存在于生活、工作、学习的各个方面，压

力的概念如同相对论，虽然众所周知，但却很难让

人明了。工作压力是指与工作相关的负面因素激

发的躯体和精神方面的负性体验。国内学者对工

作压力的定义为：工作压力是由于人体不断暴露

于慢性的紧张源所导致的生理、心理与情绪的耗

竭或是当工作条件未能与人的工作能力、人力资

源相匹配时所产生的一种有害的身体与情绪反

应［３］。也就是在日常工作中，个体需要面对的各种

与工作相关的压力。护士工作压力是指护士在临

床护理工作中应对高强度的工作、不良的工作环

境及缺乏家庭、社会和患者的理解与支持时产生

的疲惫感［４］。护理人员生理和心理产生的疲劳并

且长期处在超负荷工作状态，不仅影响护士的心

身健康，也严重影响着护理服务质量。

２　产后返岗护士工作压力的相关研究

２．１　产后返岗护士工作压力源的研究　黄华玲

等［５］对６名二胎产后返岗护士进行深入访谈，发现

这些护士返回到工作岗位后，主要存在对孩子哺
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乳问题的担忧、适应及自我心理调适困难、积极的

情感体验和表达、心身疲惫感强烈、工作－家庭冲

突５个方面的问题。吴克梅等
［６］通过自行设计的

产后返岗护士压力源问卷对３１名心脏监护室的返

岗护士进行调查发现，孩子不健康或有缺陷、怕出

差错担心无法胜任工作、不适应母亲的角色、工作

忙无法照顾好孩子、工作竞争压力大、经济负担

重、人际关系处理不协调是其主要压力源。国外

也有研究，发现护士平衡工作和照顾孩子的困难

是阻止护士返岗的主要因素［７］。Ｌｉｎｅｓ
［８］等研究证

实，身为护士，当其孩子生病时，这种双重角色使

其工作时压力及焦虑感倍增。

２．２　产后返岗护士工作压力程度的研究　在中

国，由于传统文化及国策的影响，形成了具有特色

的隔代抚育现象［９］。绝大部分产后女性在休完法

定产假后就不得不返岗工作，孩子基本由隔代的

祖辈抚育，面对生活、工作中的种种应激事件，产

后返岗女性的工作压力受到各个行业的关注。王

加凤等［１０］通过对照研究发现，哺乳期护士工作压

力分值显著高于非哺乳期护士。陈伟娟等［１１］的研

究也证实了以上结论，指出护士产后返岗适应状

况不容乐观，产后返岗适应性处于中等以下水平。

而刘洋［４］的研究显示，有子女的护士压力高于无子

女的护士，但差异不具有统计学意义。文献中少

有国外产后返岗护士工作压力的研究报告，这与

各个国家文化差异有关，日本女性一旦结婚生子，

就把主要精力放在家庭和孩子身上，完全脱离职

场，许多欧洲国家有相对完善的生育保险制度，产

后女性依法享有长时间的产假，专门在家全身心

抚育孩子，而政府又对育儿家庭提供各种津贴减

轻其家庭负担，因此职场女性不必为抚育孩子而

辞职，也不必为辞职后再就业而忧心忡忡［１２］。

２．３　产后返岗护士工作压力对个体及组织的影

响　国内学者研究认为，护士在哺乳这一特殊时

期对周围环境更为敏感，更易受人际交往中矛盾

冲突的影响，产生焦虑和倦怠感［１０］。程迪［１３］的研

究表明，产后返岗外科护士由于工作繁忙没有时

间哺乳或排空乳汁、返岗后心理压力大担心无法

胜任工作、工作量大身体疲劳及人际关系不协调

导致继续母乳喂养困难。产后返岗护士因工作压

力所致的心身不良反应十分严重。稀缺理论认

为，精力对于每个人来说都不是无限的，产后返岗

护士的主要精力往往放在孩子身上，在某种程度

上减退了工作积极性，弱化了工作状态［１４］。李慧

等［１５］也认为，产后返岗护士存在疲乏等不良感受，

同时护理过程中缺乏连续性、精力难以集中，工作

存在安全隐患，往往易出现护理差错事故。“二孩

政策”出台后，面对产后返岗护士增多的情况，护

士长在管理上同样面临着人力资源短缺、夜班轮

转护士减少、排班困难、护理质量下降等压力和挑

战［１６］。由此可见，工作压力已严重影响到产后返

岗护士的心身健康、护理质量以及医院护理管理。

如何加强心身健康服务、疏导工作压力是当前关

注的热点问题，医院各级领导应重视这一特殊护

士群体，为其构建健康的职业环境，提供有效的情

感支持，只有护士保持健康的心身状态，才能保证

护理服务的质量。

２．４　产后返岗护士工作压力的调节及缓冲变量

２．４．１　返岗培训及情感支持　现代护理管理强

调“以人为本”，将调动护士积极性、创造性作为管

理的根本手段［１７］。温润姑等［１８］研究发现，通过对

产后返岗护士进行有计划、有系统的培训和科学

的安排、人性化的管理，这一特殊的护士群体心理

需求得以满足，提高了产后返岗护士的工作效率

和生活幸福感。为了避免培训盲点，缩短产后护

士返岗的不适应期，郭艳等［１４］通过对５４名产后护

士实行规范化返岗培训，培训内容包括理论知识

和技能操作，考核要求及考核程序由护理部专人

负责，考核合格后方可返岗工作，上岗前，再接受

岗前教育，结果显示，５４名产后护士均通过考核，

返岗工作１年内护理服务满意度高，护理不良事件

发生率为０％。除加强培训外，李慧等
［１５］认为加强

与产后护士在休假期间的感情交流和信息沟通、

返岗后给予合理的岗位、实行弹性排班、护士长做

好返岗后的环节控制等方式管理产后返岗护士的

工作，提高护理质量。

２．４．２　同事支持　近年来，同事支持作为介于压

力与健康之间的中介因素，被广泛应用于各个健

康领域。护士群体同事支持对缓解工作压力有重

要意义［１９］。国外学者Ｃａａｄａｓ－Ｄｅ等
［２０］研究显

示同事支持能够减轻护士的不良情绪，缓解护士

去人格化，从而激发其工作热情。Ｗｉｔｔｅｎｂｅｒｇ－
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Ｌｙｌｅｓ等
［２１］学者表明同事支持能够在改善情感耗

竭的同时提升护理工作效率。国外的同事支持可

以从医院或社区、家庭、计算机远程等机构中获

取，其方式与模式较多元化，例如自我协助、两人

互助、专业相关人员的支持等模式。国内的同事

支持相关研究发展较晚。郑旭娟等［２２］认为护士长

对护士工作的支持度越高，越能激发护士的工作

热情和奉献精神，调动护士的工作积极性；杨阳［２３］

研究表明，护士群体同事支持可以提高满意度，缓

解职业压力，提高心理健康意识，促进心身健康，

协调同事间矛盾，提高应对能力，提高工作积极

性，增加护士留职率。

２．４．３　优质护理服务　开展优质护理服务以来，

作为优质护理服务的主要实施者，临床护士工作

压力源及对策的研究已成为热点，研究的对象侧

重于不同科室的护士（ＩＣＵ、急诊、儿科、手术室护

士）来调查，对减轻护士工作压力提出了许多良

策，但尚未形成系统的压力管理对策［２４］。

３　结　　语

综上所述，护士因生育导致生活环境和人际

关系的变化，职业规划被打乱，产后返岗时普遍表

现适应性差、工作压力大。国内学者主要从压力

源着手研究，以改善产后返岗护士的适应性，缓解

工作压力，文献中尚未对影响工作压力的中介因

素（个性特征、系统支持等）进行报道。国家“二孩

政策”全面开放后，生二孩的护士剧增，而这些护

士是护理队伍的中坚力量，这一特殊群体对护理

队伍的稳定发展及护理质量安全的把控至关重

要。目前，对于逐渐增多的生二孩的护士，产后返

岗面对工作与家庭、工作与哺育、子女的抚育等问

题，其工作压力情况尚无文献报道。希望在今后

的研究中，对生二孩返岗护士工作压力现状与护

士群体同事支持、离职倾向作进一步研究，为管理

者采取积极有效的干预措施、进行有针对性的指

导、降低离职率、稳定护理队伍、提高护理质量提

供科学的依据。
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［９］张杰．生命历程视角下的城市家庭育儿的代际差异分析［Ｄ］．

哈尔滨：哈尔滨工程大学，２０１５．

［１０］王加凤，王艳．哺乳期护士工作压力因素的分析［Ｊ］．江苏医

药，２０１０，３６（２４）：３００３－３００４．

［１１］陈伟娟，刘进，陈晓云，等．护士产后返岗适应状况及相关因

素的研究［Ｊ］．中华护理杂志，２０１６，５１（１２）：１４３４－１４３８．

［１２］刘清华，林雅楠．国外产后女性就业政策研究［Ｊ］．科技视界，

２０１５（３）：５０－５１．

［１３］程迪．外科护士产后返岗母乳喂养压力及应对措施探讨［Ｊ］．

卫生管理，２０１５，１３（１）：２７４．

［１４］郭艳，戴冬梅，马丽静，等．产后护士返岗培训模式的建立与

应用［Ｊ］．解放军护理杂志，２０１５，３２（２１）：７５－７６．

［１５］李慧，周正宏，赵丹．手术室产后返岗护士工作体验的质性研

究［Ｊ］．现代临床护理，２０１７，１６（１１）：１３－１８．

［１６］丁桂兰，翟荣慧，武霞．二胎政策下护士长管理体验的质性研

究［Ｊ］．护理学杂志，２０１７，３２（１３）：６１－６３．

［１７］胡斌春，陈爱初，冯志仙，等．浙江省护理人员工作和职业现

状调研报告［Ｊ］．护理与康复，２０１３，１２（８）：７２２－７３０．

［１８］温润姑，王雅苹，苏素红．产后返岗护士的人性化管理举

措［Ｊ］．医院管理论坛，２０１２，２９（８）：４２－４３．

［１９］韩雪．护士同事支持、工作压力、心理适应、主观幸福感现状

及关系研究［Ｄ］．长春：吉林大学，２０１６．

［２０］ＣＡＡＤＡＳ－ＤＥＬＦＧＡ，ＶＡＲＧＡＳＣ，ＳＡＮ－ＬＵＩＳＣ，ｅｔ

ａｌ．Ｒｉｓｋｆａｃｔｏｒｓａｎｄｐｒｅｖａｌｅｎｃｅｏｆｂｕｒｎｏｕｔｓｙｎｄｒｏｍｅｉｎｔｈｅ

ｎｕｒｓｉｎｇｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎ［Ｊ］．ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＪｏｕｒｎａｌｏｆＮｕｒｓｉｎｇＳｔｕｄ

ｉｅｓ，２０１５，５２（１）：２４０－２４９．

［２１］ＷＩＴＴＥＮＢＥＲＧ－ＬＹＬＥＳＥ，ＧＯＬＤＳＭＩＴＨＪ，ＲＥＮＯＪ．Ｐｅｒ

ｃｅｉｖｅｄｂｅｎｅｆｉｔｓａｎｄｃｈａｌｌｅｎｇｅｓｏｆａｎｏｎｃｏｌｏｇｙｎｕｒｓｅｓｕｐｐｏｒｔ

ｇｒｏｕｐ［Ｊ］．ＣｌｉｎｉｃａｌＪｏｕｒｎａｌｏｆＯｎｃｏｌｏｇｙＮｕｒｓｉｎｇ，２０１４，１８（４）：

７１－７６．

［２２］郑旭娟，刘华平．北京市三级甲等综合医院护士工作满意度

影响因素的研究［Ｊ］．中华护理杂志，２０１０，４５（３）：２５６－２５９．

［２３］杨阳．护士感知的领导行为、同事支持与工作满意度相关性

研究［Ｄ］．延吉：延边大学，２０１７．

［２４］柳学华，马莉．护士减压方法的国内外研究进展［Ｊ］．中国护理

管理，２０１７，１７（３）：２９１－２９４．
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