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国内外已有较多研究显示，医护人员存在不同

程度的职业倦怠。职业倦怠会给个体、家庭、组织，

甚至整个社会带来严重的负面影响，就个体而言，

职业倦怠会影响个体的身心健康、人际关系、工作

效率等［1-2］。经历职业倦怠的护士更容易请病假并

离开工作岗位［3］。在临床医疗工作中，医护人员的

职业倦怠会明显影响医疗工作质量，诱发医疗差错

甚至医疗事故的产生，给医疗安全带来隐患［4］。精

神卫生与人民群众的健康福祉息息相关。而精神科

医务人员的职业倦怠程度与职业素养、工作态度、

医疗行为紧密关联，直接影响着精神卫生工作开展。

本文对近十余年来国内外影响精神科医护人员职业

倦怠的相关因素、预测因子进行综述，为提出有针

对性的对策，有效落实相关预防和干预措施减轻职

业倦怠提供参考。

一、职业倦怠概述

1. 概念：1974 年，美国心理学家 Freudenberger

首次定义了职业倦怠，指从事助人行业的工作者

因工作的持续情感付出及在与他人互动过程中最

终导致的一种疲惫不堪的负性情绪状态。但迄今

为 止，研 究 中 被 引 用 最 多 的 是 Maslach 等［5］对 职

业倦怠的界定，她认为职业倦怠是对工作上长期

的情绪及人际应激源做出反应而产生的心理综合

征，包含情感衰竭（emotional exhaustion，EE）、去人

格化（depersonalization）与个人成就感降低（personal 

accomplishment，PA） 3 个维度。
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2. 评估工具：MBI（Maslach Burnout Inventory）职

业倦怠量表由 Maslach 和 Jackson 于 1981 年首先提

出，影响最大、应用最多［6］，共有 3 个版本，即职业

倦怠量表 - 人类服务工作者版（MBI-Human Services 

Survey，MBI-HSS）、职业倦怠量表 - 教育工作者版

（MBI-Educators Survey，MBI-ES）与职业倦怠量表 -

通 用 版 本（MBI-General Survey，MBI-GS）。Schaufeli

和 Enzmann［7］在已发表的有关职业倦怠的研究中统

计显示，90% 以上的研究报告和论文均采用 MBI 系

列量表作为测量工具。除此之外，还有 BM（Burnout 

Measure）职业倦怠量表［8］、SMBM（Burnout Measure 

made by Shirom and Melamed）［9］和 Oldenburg 倦怠量

表［10］（Oidenburg Burnout Invebtory，OLBL）， 与 MBI

相比，这些量表的实证研究较少。在我国，职业倦

怠的相关研究起步较晚，倦怠量表修订与编制在

2003 年开始陆续出现［11-13］。

二、精神科医护人员职业倦怠的国内外研究现

状及分析

（一）总体情况

精神科因其服务群体、工作环境及社会文化对

其态度的特殊性［14］，医护人员的职业倦怠高、工作

满意度低［15］。周莉等［16］研究显示，精神专科医院医

护人员的职业倦怠发生率高达 91.2%，姜世霞等［17］

对山东省 170 名精神科护士研究显示职业倦怠发生

率达 85.3%。Konstantinou 等［18］研究表明，希腊精神

科护士中，53.8% 存在高情感衰竭，个人成就感较高

的人群只占 25.6%。而国内石锦娟等［19］对 347 名西

安市精神专科医院医护人员研究显示，轻度倦怠占

46.69%，中度倦怠占 37.75%，重度倦怠占 12.10%。

总体来说，精神科医护人员职业倦怠整体情况不容

乐观。

（二）不同科室职业倦怠的对比

我国对医生职业倦怠的研究于 2003 年开始出

现，李于林［20］与班春霞等［21］研究表明，精神科医

生职业倦怠显著高于其他科室的医生，这和国外

Bovier 和 Perneger［22］研究一致，外科、精神科、口腔

科医生的倦怠情况都比较突出。但随着时代的进步，

国内外精神科医护人员的倦怠程度较其他科室有所

降低，如王惠和张宁［23］对无锡、南京两个城市的三

家精神专科医院的医生进行研究显示，内外科医生

情感衰竭较精神科严重，精神科职业成就感较其他

科室低。而 2016 年 Medscape 网站调查了 25 个专业

的 15 800 名医生职业倦怠情况，报告显示，倦怠情

况最严重的是重症监护室、泌尿科和急诊科医生，

而精神科医护人员职业倦怠感最轻［24］。黄晓霞等［25］

通过文献复习和横断历史的元分析显示，精神科医

生的情绪衰竭程度和个人成就感与年代呈显著的相

关性；情感衰竭随年代有所改善，去人格化保持稳

定，个人成就感随年代有所降低。分析可能的原因

有：（1）情绪衰竭水平反映的是精神科医生情绪自我

调节的能力，说明十多年来精神科医生的情绪调节

和管理能力得到了提升；（2）精神疾病较其他科室疾

病有较高的复发率和致残率，精神病患者及家属的

合作性相对较差，缺乏积极的反馈，低工资和高应

激的工作环境，导致精神科医护人员对自己的工作

难以有较高的成就感和认同感。

（三）不同人口学因素间职业倦怠的差异

精神科医护人员的职业倦怠在不同人口学因素

（如性别、职称、收入、婚姻状况、年龄等）间存在较

大差异。王惠和张宁［23］对无锡、南京两个城市的

三家精神专科医院的医生进行研究显示，在情感衰

竭和去人格化维度方面，男医生比女医生更严重，

但成就感更高；李波和杨平［26］研究显示，男性、初

级职称、经济负担大的医护人员职业倦怠相对较重。

精神科医护人员中男性及初级职称者更容易出现成

就感低落，初级职称者更容易发生工作倦怠；未婚

者得到的社会支持较少，更容易发生倦怠［27］。黄晓霞

等［25］对江苏省12家精神专科医院医护人员的职业倦

怠调查表明，倦怠防治工作需重点关注30～39岁这

个年龄段、初中级职称、离异或丧偶的、高学历的、

身体健康状况较差的医护人员。

国外 Schadenhofer 等［28］研究表明，女性比男性

更容易出现情绪衰竭，45 岁以上的男性职业倦怠易

感性显著降低，较低的教育水平对男女的去人格化

都有显著影响。Singh 等［29］对澳大利亚农村和城市

的精神科医护人员研究显示，性别、资质等级和年

龄是影响职业倦怠的3个主要因素。男性的去人格

化更严重，护士比医生经历更大的去人格化，年龄较

小的医护人员（30岁以下）的情感衰竭程度更高。低

龄的男性精神科护士经历了更高程度的去人格化。

性别、资质等级和年龄对感知职业倦怠有不同的影

响，表明需要针对不同人口学因素制定预防策略。

（四）不同岗位不同级别医院职业倦怠差异

国内专门对精神专科医院医护人员研究的文献

本身较少，黄晓霞等［25］对比了不同级别医院的精

神科医护人员的职业倦怠，显示省级精神专科医院

里的医护人员情感衰竭和去人格化维度较县市级的

严重，但个人成就感较高。由于省级医院指导下级
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医院进行日常工作，在医疗条件和资源等方面均有

优势，很多医生都有自己的科研成果，加上带教和

授课培训的工作，诸多因素导致他们成就感来源较

多，因此成就感较高。但正因为平日承担的事物比

较多，导致需要处理的问题更多。在分配时间、个

人精力、工作和生活平衡等方面处理不好易导致压

力大，情感易疲惫。因此，在情感衰竭和去人格化

维度更严重。

McTiernan 和 McDonald［30］研究显示医院和社区

精神科护士在去人格化和个人成就方面存在显著差

异。医院护士的去人格化得分更高，社区的个人成

就感更强。分析原因可能为去人格化是职业倦怠的

人际关系维度，是人与人之间相互作用的成分，指

在与他人互动的工作中，个人以不带感情和消极悲

观的态度回应周围的人和工作。医院的护士面对

的大多是精神科急性期的患者，无自知力或自知力

不全，难以建立有效的医患关系，更容易去人格化。

社区护士面对的大多是精神科稳定期的患者，基本

能维持正常的工作和生活，也能得到一定程度的积

极反馈，所以职业成就感相对较高。

（五）影响职业倦怠的相关因素

1. 个体因素：（1）焦虑抑郁患者：Papathanasiou

等［31］研究表明，情绪耗竭和去人格化与焦虑和抑郁

量表具有相关性。在希腊各地的精神卫生部门工作

的员工中，工作倦怠对他们的焦虑和抑郁程度起着

重要的作用。（2）睡眠：李波和杨平［26］研究显示，有

效的睡眠、社会支持多、生活满意度高是职业倦怠

的保护因素。黎玮琴等［32］研究显示，精神科护理

人员的睡眠质量和职业倦怠密切相关。Stewart等［33］

研究显示，虽然睡眠不足与临床倦怠相关，但缺乏

直接研究表明睡眠延长可改善倦怠恢复。早期发

现和早期干预，以改善睡眠剥夺和倦怠是必要的。

（3）积极的应对方式：彭燕等［34-36］多项研究均表明，

积极的应对方式是有职业倦怠的保护因素。当精神

科医护人员面对工作压力时采用积极的应对方式，

调整个体的主观认识，改善情绪，接受并面对问题，

可缓解情感的衰竭和工作的冷漠感，有利于提高心

理适应能力。除此之外，影响职业倦怠的个体因素

还有自身健康状况、职业兴趣等。

2. 组织社会因素：个体的睡眠质量、应对方式

对职业倦怠有较大影响，个体所处的环境因素对职业

倦怠的影响也不容忽视。Sherring和Knight［3］研究表

明，职业倦怠的程度与临床监护的频率、对工作的支持

感和被重视感以及对决策和变化的参与感显著相关。

而国内黄晓霞等［25］对江苏省 12 家精神专科医

院医护人员的研究表明，薪酬、自我价值体现程度、

工作晋升空间是影响精神科医护人员职业倦怠的重

要因素。不论是物质及精神的奖励对提高一个从业

人员的自尊心及专业自豪感具有非常重要的作用。

医院提供给精神科医护人员的发展平台越广阔，工

作晋升空间就越大；精神科受重视程度越来越高，

受到更多人们的尊重，自我工作价值体现程度就会

越来越高。无论是和期望值趋近的过程还是目标实

现的过程，必然伴随着成功的满足感，它会使人们

更加丰富与自信，建立起强大的自我效能感，从而

减轻职业倦怠。

（六）职业倦怠的预测因子及预防

迄今为止，有关职业倦怠预测的研究为数不多。

Konstantinou 等［37］研究表明，职业倦怠的最佳预测

因子为角色冲突、工作量满意度、角色模糊度、薪酬

满意度和严重家庭问题的存在。这些发现对组织和

个人干预都有一定的启示，说明医护人员心理健康

的倦怠可以通过团队建设策略、培训、操作管理的

应用、明确的指导和心理支持来降低甚至预防。

巴林特小组是专门针对缓解医护人员职业压力

培训的研讨小组。研究显示，巴林特小组应用在改

善精神科医护人员职业压力与职业倦怠中有显著效

果［38-39］。

在研究精神科职业倦怠特点及相关因素的基础

上，相比于国内，国外对于如何避免职业倦怠以及

干预措施方面研究较多，Brower［40］提出了医生自我

治疗的方案；美国匹兹堡大学医学院 Szigethy［41］针

对精神科医师提出了 6 个预防医生职业耗竭的策略：

（1）评价工作内容：减少或排除任何不必要的任务，

将剩余的工作列为可执行的表格，提前识别耗竭及

相关的风险因素；（2）评估工作状态：由于特殊的工

作性质及服务对象，精神科医生成为一个特别容易

出现职业耗竭的群体，治疗存在创伤史、自杀 / 杀人

观念、敌意或不认可的痛苦患者，往往使临床医生

感到无助、无能为力与精疲力尽；（3）保证睡眠：充

足有效的睡眠能够改善职业倦怠，所以需将获得充

足睡眠及定期锻炼真正列入日程安排。（4）每天进

行愉快的“休息”，如瑜伽、兴趣爱好、冥想等，帮助

医生获取能量、放松身心；（5）寻求支持：建立一个

专业化与个性化的支持系统，如专门的家庭时间，

不定期与导师讨论对职业满意度的管理及出现的障

碍；（6）利用假期：利用假期来调整自己的目标与期

望，以应对情感耗竭。
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一项有关职业倦怠的系统综述及荟萃分析中，

美国梅奥诊所的 West 等［42］评估了现有干预手段，

强调组织及个人层面干预措施对预防及减轻医师职

业耗竭的有效性。组织层面包括缩短主治医师的轮

转时长，针对临床工作流程进行各种优化，缩短住

院医师的值班时长；个人层面主要包括正念治疗、

压力管理及小组课程。研究并未发现某种干预手段

显著优于其他手段。

三、展望

WHO 对全球疾病负担的研究提升了人们对精

神健康的重视，并提出“没有精神健康就没有健康”

的指导［43］，现阶段要加强心理健康服务、健全社会

心理服务体系，而精神科医护人员作为心理健康服

务的重要人才，他们的工作满意度、职业倦怠程度

与职业素养、工作态度、医疗行为紧密关联，直接影

响着心理健康服务工作的开展。

未来应研制专门针对精神科医护职业倦怠筛查

和评估的量表，并开展相应的职业倦怠防治策略研

究，以促进精神卫生专业人员的心理健康，为更好

地为开展心理健康服务工作。
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