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摘 要:目的 分析新毕业护士安全态度的潜在类别及其影响因素。方法 采用便利抽样法,于2024年4-5月选取

浙江省2所三级甲等医院符合纳入标准的临床新毕业护士作为调查对象,采用一般资料调查表、病人安全态度调查问卷和

医院患者安全文化调查问卷2.0版进行问卷调查。对新毕业护士的安全态度进行潜在类别分析,并采用单因素分析、lo-
gistic回归分析新毕业护士安全态度不同类别的影响因素。结果 共调查281名新毕业护士,其病人安全态度调查问卷得

分为(128.99±14.26)分,其安全态度可分为高安全-工作满意组(85.4%)和低安全-工作压力组(14.6%)2个类别。新毕

业护士的年龄(OR=1.917)、安全培训(OR=12.958)、工作准备度(不确定OR=254.522、部分准备OR=81.244、完全准

备OR=35.928)和医院患者安全文化调查问卷2.0版得分(OR=1.106)是安全态度的影响因素,差异具有统计学意义

(P<0.05)。结论 新毕业护士安全态度可分为2个类别,其中,参与安全培训、工作准备度高、年龄大、安全文化感知水

平高的新毕业护士归于高安全-工作满意组的概率较大。护理管理者可根据新毕业护士安全态度的影响因素,为其提供精

准化、人本化的培训与支持,同时新毕业护士也应加强自身建设,以改善自身安全态度水平,促进患者安全。
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convenience
 

sampling
 

method
 

was
 

employed
 

to
 

select
 

eligible
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graduated
 

nurses
 

from
 

two
 

tertiary
 

Grade
 

A
 

hospitals
 

in
 

Zhejiang
 

Province
 

between
 

April
 

and
 

May
 

2024.The
 

survey
 

was
 

conducted
 

using
 

a
 

general
 

information
 

questionnaire,the
 

Safety
 

Attitudes
 

Questionnaire,
 

and
 

the
 

Hospital
 

Survey
 

on
 

Patient
 

Safety
 

Culture
 

Version
 

2.0(HSOPSC
 

2.0).
 

Latent
 

class
 

analysis
 

was
 

used
 

to
 

explore
 

the
 

latent
 

categories
 

of
 

safety
 

attitudes
 

among
 

newly
 

graduated
 

nurses.
 

Uni-
variate

 

analysis
 

and
 

logistic
 

regression
 

analysis
 

were
 

then
 

conducted
 

to
 

analyze
 

the
 

influencing
 

factors
 

of
 

different
 

latent
 

cate-
gories.Results A

 

total
 

of
 

281
 

newly
 

graduated
 

nurses
 

were
 

surveyed,
 

the
 

score
 

of
 

Safety
 

Attitudes
 

Questionnaire
 

was
 

(128.99±14.26).Their
 

safety
 

attitudes
 

were
  

divided
 

into
 

two
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categories,
 

which
 

were
 

high
 

safety
 

&
 

work
 

satisfaction
 

group
 

(85.4%)
 

and
 

low
 

safety
 

&
 

work
 

pressure
 

stress
 

group
 

(14.6%).
 

The
  

factors
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attitudes
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newly
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were
 

age
 

(OR=1.917),
 

safety
 

training
 

(OR=12.958),
 

work
 

readiness
 

(uncertain
 

OR=254.522,
 

partially
 

ready
 

OR=81.244,
 

fully
 

ready
 

OR=35.928),
 

and
 

score
 

of
 

HSOPSC
 

2.0
 

(OR=1.106),
 

with
 

all
 

these
 

associa-
tions

 

being
 

statistically
 

significant(P<0.05).Conclusion The
 

safety
 

attitudes
 

of
 

newly
 

graduated
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could
 

be
 

divided
 

into
 

two
 

categories.
 

Among
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newly
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safety
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work
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safety
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and
 

thereby
 

promote
 

the
  

safety
 

of
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  医疗过程中的不安全医疗导致的不良事件是

全球性的问题,据统计,全球每年因不良事件死亡

人数近4
 

300万[1]。安全态度是医护人员在为患

者提供医疗操作时尽可能减少患者受到伤害的价

值理念,是决定患者是否安全的重要因素,若医护

人员安全态度不端正,就会产生不安全行为,进而

导致医疗差错的发生[2-3]。安全文化是指医疗机

构及医护人员为保障患者安全所形成的个体与组
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织的信念、态度、价值观及行为方式,其通过影响

医护人员对患者安全的态度和行为,进而促进患

者的安全[4]。新毕业护士是指从学校毕业后进入

医院工作1年内的护士[5]。新毕业护士缺乏对患

者安全文化和安全态度的理解与感知以及临床经

验的积累与沉淀,是护理不良事件发生率较高的

群体,这严重影响了患者安全目标的落实[6]。有

研究[7]表明,提高新毕业护士安全文化认知将有

利于其改善安全态度水平,从而促进患者安全。
但是,目前关于安全文化与安全态度的相关研究

多以量表得分作为评价标准,不同人群中不同特

征的组别及组别间的差异性却并不了解。潜在类

别分析是以个体为中心,根据其外显变量,将其分

为具有显著特征的不同亚组,从而最大化地区分

各组别之间的差异。本研究基于潜在类别模型,对
新毕业护士安全态度进行分类,并探讨其不同分类

的影响因素及与安全文化的关系,为制定提高新毕

业护士安全态度的精准干预措施提供参考依据。

1 对象与方法

1.1 研究对象
  

采用便利抽样法,于2024年4-5月,选取浙

江省某2所三级甲等医院的新毕业护士作为研究

对象。新毕业护士纳入标准:取得护士执业资格

证书,且在临床一线工作≥3个月;毕业1年内的

新护士;≥18岁。排除标准:既往有临床工作经验

者;休病假、事假等不在岗者。本研究根据横断面

研究样本量计算公式[8]:n=μ2α/2 σ2/δ2,设置α=
0.05,则μα/2=1.96。既往研究[9]表明,护士安全

态度得分为(111.11±15.05)分,故σ=15.05,取
δ=2,计算样本量为218名,在此基础上考虑20%
的无效问卷,故所需样本量至少为

 

273名。本研

究最终纳入281名新毕业护士。本研究已通过医

院伦理委员会审核批准,批件号:2024研第0603号。
所有调查对象均知情同意,自愿参与本研究。
1.2 研究工具

1.2.1 一般资料调查问卷
  

由研究者查阅相关文献后自行编制,包括新

毕业护士的性别、年龄、文化程度、是否为独生子

女、在校期间专业课平均成绩、实习医院等级、有
无参与安全培训、工作准备度等。
1.2.2 病人安全态度调查问卷

  

采用郭霞等[10]汉化的病人安全态度调查问卷

调查新毕业护士对患者的安全态度。该量表包含

6个维度,共31个条目,分别是团队协作(6个条

目)、安全氛围(7个条目)、管理感知(4个条目)、
工作满意(5个条目)、工作条件(5个条目)、压力

感知(4个条目),各条目采用Likert
 

5级评分,从
“非常不认同”到“非常认同”,赋值为1~5分,量表

总分范围为31~155分,得分越高表明新毕业护士

安全态度越好。该量表的Cronbach's
 

α系数为0.850。
本研究中该量表总体Cronbach's

 

α系数为0.954。
1.2.3 医院患者安全文化调查问卷2.0版

  

采用医院患者安全文化调查问卷2.0版[11]调

查新毕业护士对所在工作环境的安全文化感知。
该问卷包含10个维度,内含32个条目及两个单独

变量(患者安全等级和不良事件报告数量,不纳入

计分)。各条目采取Likert
 

5级评分,从“强烈不同

意/从不”到“强烈同意/总是”,赋值为1~5分,问
卷的总分范围为32~160分,总分越高表示护士对

患者安全文化认知水平越高。该问卷的Cronbach's
 

α系数为0.952。本研究中该问卷总体Cronbach's
 

α系数为0.922。
1.3 资料收集与控制方法

  

本研究通过问卷星平台创建电子问卷进行资

料收集,问卷星设置为同一设备只能作答1次。在

征得医院主管部门同意后,将问卷链接发送至护

士长微信群,再由护士长将其转发至各自科室的

新毕业护士微信群。问卷首页设置统一指导语,
告知调查的目的、方法及问卷填写注意事项,获得

新毕业护士的同意后,其通过点击链接进行匿名

的在线调查,完成所有必答题后进行问卷星的提

交。调查结束后,将数据导入Excel,由两名研究

人员对数据进行逐一核查,剔除答题时间短于300
 

s、
规律作答、明显逻辑错误等不合格的问卷。本次

调查共发放问卷300份,回收有效问卷281份,有
效回收率为93.7%。
1.4 统计学方法

  

采用Mplus
 

8.0软件对新毕业护士安全态度

进行潜在类别分析,从单一类别模型开始,逐步增

加类别数目以确定本研究的最佳模型。模型拟合

指数主要包括艾凯克信息标准(Akaike
 

informa-
tion

 

criteria,
 

AIC)、贝叶斯信息标准(Bayesian
 

in-
formation

 

criteria,
 

BIC)、校正贝叶斯信息标准

(adjusted
 

Bayesian
 

information
 

criteria,
 

aBIC),
其统计量越小,代表模型拟合越好;罗梦-戴尔-鲁
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本似然比检验(Lo-Mendell-Rubin
 

likelihood
 

ratio
 

test,
 

LMRT)和基于 Bootstrap的似然比检验

(Bootstrapped
 

likelihood
 

ratio
 

test,
 

BLRT),用于

类别模型拟合程度的比较,当P<0.05时,表明

k个类别模型的拟合程度优于k-1个类别模型;信
息熵(entropy)用于评估类别划分的精确程度,其
数值越接近1表明类别越准确[12]。最后,综合衡

量各指标结果以判断最优类别模型。采用SPSS
 

26.0软件进行统计分析。符合正态分布的计量资

料采用(x±s)描述,组间比较采用t检验;非正态

分布的计量资料以M(P25,P75)描述,组间比较采

用 Wilcoxon秩和检验。计数资料采用例(%)描
述,组间比较采用􀱽2 检验,有序分类变量采用

Wilcoxon秩和检验。用logistic回归分析探讨各

因素对新毕业护士安全态度不同潜在类别的影

响。以P<0.05为差异有统计学意义。

2 结果
2.1 新毕业护士病人安全态度调查问卷和医院

患者安全文化调查问卷2.0版得分情况
  

281名新毕业护士病人安全态度调查问卷得

分为(128.99±14.26)分,其中团队协作维度得分

为(25.23±3.28)分、安全氛围维度得分为(29.51±
3.56)分、管理感知维度得分为(17.00±2.18)分、

工作满意维度得分为(21.07±3.26)分、工作条件

维度得分为(21.31±2.84)分、压力感知维度得分

为(14.87±3.37)分。新毕业护士的医院患者安全

文化调查问卷2.0版得分为(128.38±15.79)分。
2.2 新毕业护士安全态度潜在类别分析

  

对新毕业护士病人安全态度调查问卷得分进

行潜在类别分析,可得2个潜在类别模型,各模型

的拟合指标见表1。结果显示,类别数目为3时,
LMR和BLRT检验均达到显著水平(P<0.05),
entropy也最理想,但其中一个潜在类别占比仅为

3.2%,分类精准性较差,故为保持模型简约性及

结果可解释性,综合比较各模型的拟合指标后,选
择模型2为最优拟合模型,此时各类别归属于该潜

在类别的平均概率为97.4%~99.8%,均>
95.0%,表明该类别的潜在类别分析结果可信度

较高。2个类别在病人安全态度调查问卷各条目

上的条件概率分布情况见图1。类别1包含240名

(85.4%),该类别中各条目得分概率均大于类别2,
以条目18、19、21最为显著,因这3个条目均在工

作满意度这一维度,故命名为“高安全-工作满意

组”。类别2包含41名(14.6%),该类别除工作压

力维度的条目外,其余维度条目得分概率均处于

较低水平,故命名为“低安全-工作压力组”。

表1 新毕业护士安全态度潜在类别模型拟合指标(n=281)

模型 AIC BIC aBIC P 值(LMRT) P 值(BLRT) entropy 类别概率

1 6
 

565.924 6
 

678.713 6
 

580.413 - - - -
2 5

 

106.524 5
 

335.740 5
 

135.970  0.012 <0.001 0.982 0.854/0.146
3 4

 

778.719 5
 

124.362 4
 

823.121 <0.001 <0.001 0.986 0.801/0.032/0.167

图1 新毕业护士安全态度2个潜在类别分析图
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2.3 两组新毕业护士一般资料及病人安全态度

调查问卷得分比较
  

两组新毕业护士在年龄、有无参与安全培训、
工作准备度及医院患者安全文化调查问卷2.0版

得分上差异具有统计学意义(P<0.05),见表2。
  

表2 新毕业护士安全态度潜在类别的单因素分析
  

项 目
高安全-

工作满意组
(n=240)

低安全-
工作压力组
(n=41)

统计
量值 P 值

性别/例(%)  0.2681) 0.605
 男 14(5.8) 1(2.4)

 女 226(94.2) 40(97.6)
年龄/岁 23.0(23.0,

24.0)
23.0(22.0,
23.5)

 2.8892) 0.004

文化程度/例(%)  1.1571) 0.282
 本科 219(91.2) 40(97.6)

 硕士 21(8.8) 1(2.4)
独生子女/例(%)  0.1793) 0.672
 是 74(30.8) 14(34.1)

 否 166(69.2) 27(65.9)
在校期间专业课平均成绩/例(%)  0.5512) 0.581
 <80分 29(12.1) 4(9.8)

 80~90分 176(73.3) 30(73.2)

 >90分 35(14.6) 7(17.1)
实习医院等级/例(%)  0.0101) 0.918
 三级甲等 238(99.2) 40(97.6)
 三级乙等  2(0.8) 1(2.4)
安全培训/例(%) 10.4323) 0.001
 有 235(97.9) 36(87.8)

 无  5(2.1) 5(12.2)
工作准备度/例(%)  5.1622)<0.001
 部分未准备  4(1.7) 3(7.3)

 不确定 12(5.0) 5(12.2)

 部分准备 157(65.4) 28(68.3)

 完全准备 67(27.9) 5(12.2)
独立值班/例(%) <0.0011)>0.999
 是 224(93.3) 38(92.7)

 否 16(6.7) 3(7.3)
每月夜班数/例(%)  1.6542) 0.098
 ≤5次 200(83.3) 30(73.2)

 6~10次 35(14.6) 8(19.5)

 ≥11次  5(2.1) 3(7.3)

医院患者安全
文化调查问卷

2.0版得分

131.00±
15.06

113.07±
10.45

 9.4324)<0.001

  注:1)连续校正􀱽2值;2)Z值;3)Pearson
 

􀱽2值;4)t值。

2.4 两组新毕业护士安全态度潜在类别的多因素

分析

以新毕业护士安全态度的2个潜在类别作为

因变量,以低安全-工作压力组作为参照,将单因素

分析中差异有统计学意义的变量作为自变量,进
行logistic回归分析。自变量赋值情况如下:安全

培训,无=0、有=1;工作准备度,部分未准备(0,
0,0)、不确定(0,0,1)、部分准备(0,1,0)、完全准

备(1,0,0);年龄及医院患者安全文化调查问卷

2.0版得分原值代入。新毕业护士安全态度潜在

类别的logistic回归分析结果见表3,结果显示,参
与安全培训、工作准备度高、年龄大、安全文化感

知水平高的新毕业护士归于高安全-工作满意组的

概率较大(P<0.05)。

3 讨论

3.1 新毕业护士安全态度现状
  

本研究结果显示,新毕业护士病人安全态度

调查问卷得分为(128.99±14.26)分,高于既往研

究[13-14]结果。这可能与研究对象文化程度的差异

有关,本研究中新毕业护士学历均为本科及以上,
其相较于专科生具有更为丰富的知识素养和更高

水平的心理资本,因此呈现出较高的安全态度水

平。此外,本研究所调查的医院均为磁性医院,通
过共享治理的管理模式,调动护士的工作积极性;
利用弹性排班,减少护士的工作负荷等,营造的积

极、安全的工作环境也使得本研究中新毕业护士

安全态度呈现较高水平。并且本研究中的新毕业

护士接受的是“先定科再轮转”的培训模式,在这

一模式下,新毕业护士在固定科室工作期间,可以

系统、深入地学习该专科的理论知识和操作技能,
从而打下扎实的专业基础;同时,该模式可以减少

新毕业护士因频繁更换工作环境而产生的焦虑和

压力,增强了其职业归属感和稳定性,进而使其更

专注于工作安全态度的提高。

3.2 新毕业护士安全态度可分为2个潜在类别
  

本研究发现新毕业护士安全态度可分为2个

类别,即高安全-工作满意组和低安全-工作压力

组。新毕业护士高安全-工作满意组占比85.4%,
是安全态度的主要类别。原因可能是该类别大部

分新毕业护士认为自身做好了从事临床工作的准

备,而较高的工作准备度有助于新毕业护士较快

地进入工作状态、更好地迎接工作挑战,进而提升
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表3 新毕业护士安全态度潜在类别的logistic回归分析(n=281)

项  目 标准化回归系数 标准误 Wald
 

􀱽2值 P 值 OR值 95%CI
常  量 -32.238 6.642 23.561 <0.001 - -
安全培训(以“无”为参照) 2.562 1.000 6.558 0.010 12.958 1.824~ 92.053
工作准备度(以“部分未准备”为参照)
 不确定 5.539 1.457 14.463 <0.001254.52214.652~4

 

421.223
 部分准备 4.397 1.293 11.572 0.001 81.244 6.448~1

 

023.586
 完全准备 3.582 1.400 6.543 0.011 35.928 2.310~ 558.794
年  龄 0.651 0.212 9.399 0.002 1.917 1.265~ 2.905
医院患者安全文化调查问卷2.0版得分 0.101 0.019 26.995 <0.001 1.106 1.065~ 1.149

工作满意度,从而在临床工作中饱含积极、团结、
认真的工作安全态度。新毕业护士低安全-工作压

力组占比14.6%,安全态度得分较低。原因可能

是该类别新毕业护士多处于较高工作压力氛围

中,繁忙的工作任务和多变且紧急的工作环境会

导致新毕业护士专注力的分散与职业倦怠,从而

降低安全意识及对临床安全风险的预见性和敏锐

性[15]。因此,管理者应关注新毕业护士的心理状

态,通过提高新毕业护士的压力应激水平与优先

级管理能力,降低自我感知的工作负荷,进而增强

工作安全态度水平。
3.3 新毕业护士安全态度的影响因素分析

3.3.1 参与安全培训的新毕业护士归于高安全-
工作满意组的概率较大

  

本研究结果表明,相较于未参与安全培训者,
参与安全培训的新毕业护士更可能归入高安全-工
作满意组,这与谢建飞等[16]的研究结果一致。安

全培训在帮助新毕业护士巩固、强化在校期间专

业知识与临床技能的同时,也有助于训练其在临

床真实情景中迅速且准确判断患者病情的能力及

与医生、其他护士沟通协作的能力,通过积累医疗

安全相关经验,进而增强安全态度水平。目前,我
国正处于老龄化阶段,多病共患现象较为普遍;且
近年来推行的“全院一张床,跨科收治”的医疗管

理模式在打破科室壁垒的同时,也意味着护士需

识别且掌握多种疾病的病情变化与处理方式[17]。
因此,对于经验不足的新毕业护士,多学科交叉、
多层次融合的安全培训显得尤为重要。本研究显

示仍有10名(3.6%)新毕业护士未参与安全培训,
建议管理者重视新毕业护士的安全培训,尤其对

于跨科收治患者的科室,应了解其培训需求,采取

活页式教材和真实情景培训法进行安全培训。同

时,新毕业护士也应科学规划时间,积极参与各类

安全培训课程,从而系统掌握药物核对等安全工

具系统、无菌操作和手卫生等安全技术、“三查七

对”等安全行为规范及疾病风险预判与干预等应

急措施,以全面提升护理安全。
3.3.2 工作准备度高的新毕业护士归于高安全-
工作满意组的概率较大

  

本研究结果表明,工作准备度越高,新毕业护

士归入高安全-工作满意组的概率越大。原因可能

是,较高的工作准备度意味着新毕业护士能较顺

利地转换从学生到护士的身份,同时也意味着其

基本具备了在复杂的工作环境与紧迫的病情变化

面前所需的基本专业能力与素养,这将有助于新

毕业护士胜任临床工作,进而增强工作自信心与

职业成就感,从而激发其内在动力、工作潜能和工

作激情,在临床中更加重视患者的安全[18]。因此,
高校可借助高仿真模拟教学与标准化患者等课

程,将理论与临床实践紧密结合;临床带教老师应

重视对新毕业护士的人文关怀与职业正向引导;
管理者需为带教老师提供教学支持并关注新毕业

护士的心理健康;新毕业护士则应积极提升护理

操作技能,并深入学习疾病相关知识与应急预案,
从而提高自身工作准备度,为患者提供更安全的

护理。
3.3.3 年龄大的新毕业护士归于高安全-工作

满意组的概率较大
  

本研究结果表明,新毕业护士的年龄越大,越
可能归属于高安全-工作满意组,也有相关研究[19]

证实年龄与安全态度水平呈正相关。原因可能

是,年龄相对较大的新毕业护士基本是硕士学历,
一方面硕士阶段医学理论知识的深入学习、临床

实践与科研培训增强其在临床高压工作环境中的

抗逆力水平;另一方面研究生在读期间培养的批

判思维、慎独和团队精神,提高其在临床工作中质
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疑、自律及与医生、其他护士、患者有效沟通的能

力,从而促进其安全态度水平的提高。因此,护理

管理者应提供持续教育、强化安全意识;新毕业护

士也应主动向高年资护士及带教老师请教临床安

全经验和技巧,并定期总结和反思工作经历,从而

逐步构建个体化临床经验,以弥补由于年龄不足

带来的安全风险。
3.3.4 安全文化感知水平高的新毕业护士归于

高安全-工作满意组的概率较大
  

本研究结果表明,新毕业护士感知的安全文

化水平越高,归属于高安全-工作满意组的概率越

大。Labrague[20]也指出,安全文化的建设有助于

优化护士执业的物理环境和组织环境,从而促使

护士积极地投入工作;同时形成的科室安全文化

氛围也有助于增强护士对安全问题的认知和态

度,进而提升护理安全质量。因此,对于专业技能

生疏、面临角色转型冲击的新毕业护士,护理管理

者应给予信息支持、物质保障与情感关怀,同时采

取变革型领导方式并结合磁性医院的管理理念,
营造专业、尊重、团结且高效的工作氛围,以提高

新毕业护士的工作满意度。此外,新毕业护士也

应注重提升与医生、其他护士等的沟通协调能力

与跨专业协作能力,通过增强工作控制感,减少威

胁患者安全的转型冲击、职业倦怠与隐形离职等

现象[21],从而提高自身的安全态度水平。

4 结论
  

本研究表明,新毕业护士的安全态度存在群

体异质性,可分为2个潜在类别。护理管理者可根

据不同类别的特征,制定针对性及人本化的干预

策略;同时,新毕业护士也应积极加强自身安全态

度的培养与建设,共同促进患者安全水平的提高。
然而,本研究调查对象仅来自浙江省2所三级甲等

综合医院的新毕业护士,调查范围和样本量较局

限。未来可开展多中心研究,全面了解新毕业护

士的安全态度;此外,亦可通过纵向研究,动态探

讨新毕业护士安全态度进展的变化轨迹。
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