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·医院管理·

医疗和护理在医疗实践中密不可分， 需要相互
协作、相互配合。 我们于 2012 年 6~9 月在我院进行
医护合作态度的调查分析，以了解医护合作现状，提
高医护合作水平，报告如下。

对象与方法
1． 研究对象：选择医生 100 例、护士 100 例作为

调查对象。 排除标准：①既往有精神病史；②严重认
知功能障碍不合作者；③进修、实习、试工人员。

2. 方法：对医生和护士进行问卷调查。一般资料
问卷包括年龄、婚姻状况、自我判断性格。 采用 Jef鄄
ferson 医护合作态度量表分别测定医生和护士对医
护合作所持有的态度[1，2]。 该量表共 15 个条目，归纳
为 4个方面内容：共有的教育和团队合作、护理和治
疗对照、护士工作的自主性、医生的支配。 量表具有
良好的效度和可靠的信度 ， 总表的内部一致性
Cronbach 'α 系数为 0.74～O.86， 重测信度系数为
0.70～O.86[1，2]。

3． 统计学方法：应用 SPSS 13.0 统计软件，计量

资料以x軃 ± s表示，采用 t检验。
结 果
1. 一般资料 ： 本研究共发放问卷 200 份 ，回

收 200 份，有效问卷 189 份，有效回收率为 94.5%。
护士 93 例，均为女性；年龄 21~44 岁，平均（30±7）
岁；外科 46例（49.5%），内科 47 例（50.5%）。医生 96
例，男 52 例（54.2%），女 44 例（45.8%）；年龄 23~54
岁，平均（35±7）岁；外科 51 例（53.1%），内科 45 例
（46.9%）。

2. 医生和护士关于医护合作态度的比较： 医护
合作态度评分见表 1。 医护合作态度总分、教育和团

队合作、护士工作自主性 3 个方面，护士的评分明显
高于医生，差异有统计学意义（P ＜ 0.05），提示护士
对医护合作态度比医生更积极。

3. 医护人员的一般情况对医护合作态度的影
响： 性格内向护士比性格外向护士的医护合作态度
评分高（P = 0.000）；不同年龄、婚姻状况、职称、科
室、工作年限、学历的护士医护合作态度评分无明显
差异，见表 2。年龄＜30 岁的医生、未婚医生比年龄≥
30 岁医生、已婚医生的医护合作态度评分高，差异
有统计学意义（P = 0.005，P = 0.000）；其他因素对医
生的医护合作态度无明显影响，见表 3。

讨 论
本研究显示， 石景山医院医生和护士的医护合

作态度总分处于中等偏上水平。 护士的医护合作态
度要比医生积极， 体现出在石景山医院医疗为主导
的医护关系模式仍为主流。 可能是由于医生在传统
意义上处于权威地位， 很少表达愿与护士合作且分
享权力的意向，而护士更倾向于医护合作 [3，4]。 医生
与护士在学术水平、 文化程度和临床经验方面有很
大不同，部分医生认为护士只会“打针、发药”，忽视
了护理专业所具有的独立性和重要性， 医护之间便
会发生冲突[5]。只有建立并列-互补型医护关系，才能
减少冲突，提高医疗护理水平。

表 1 显示，“共有的教育和团队合作”和“护士工
作的自主性”这两方面有明显差别。护理教育中引入
了并列-互补型医护关系的内容，使得护理人员在这
方面更为认同。护理工作作为诊疗的具体实施环节，
既受到医院整体布局、综合服务水平的限制，同时也
能最早发现政策制度的缺陷和不足。 在护士工作自
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组别 例数 总分 共有的教育和团队合作 护理和治疗对照 护士工作的自主性 医生的支配

医生 96 45.69±4.63 22.32±2.62 9.58±1.22 9.30±1.13 4.48±1.21
护士 93 48.00±4.39 23.56±2.30 9.88±1.32 9.80±1.25 4.76±1.32
t 值 -3.52 -3.44 -1.61 -2.859 -1.546
P 值 0.001 0.001 0.109 0.005 0.124

表 1 医护合作态度量表（分，x軃 ± s）
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项目 例数（%） 评分（x軃 ± s） t 值 P 值
年龄

＜30 岁 26（27.1） 47.85±3.95 -2.890 0.005
≥30 岁 70（72.9） 44.89±4.63

婚姻

未婚 24（25.0） 48.96±3.87 4.358 0.000
已婚 72（75.0） 44.60±4.36

职称

初级 56（58.3） 45.82±4.64 0.334 0.739
中级以上 40（41.7） 45.50±4.67

科室

非外科 45（46.9） 46.27±4.33 1.153 0.252
外科 51（53.1） 45.18±4.87

工作年限

＜10 年 54（56.3） 46.41±4.90 1.746 0.084
≥10 年 42（43.7） 44.76±4.14

性格

内向 14（14.6） 46.04±4.78 1.809 0.074
外向 82（85.4） 46.64±3.03

学历

本科 52（54.2） 44.94±4.64 -1.651 0.102
本科以上 44（45.8） 46.52±4.63

项目 例数（%） 评分（x軃 ± s） t 值 P 值
年龄

＜30 岁 43（46.2） 47.77±4.11 0.472 0.638
≥30 岁 50（53.8） 48.20±4.65

婚姻

未婚 30（32.3） 47.50±4.49 -0.756 0.451
已婚 63（67.7） 48.24±4.35

职称

护士 40（43.0） 47.98±4.05 -0.047 0.962
护师以上 53（57.0） 48.02±4.68

科室

非外科 47（50.5） 47.87±5.27 -0.282 0.778
外科 46（49.5） 48.13±3.31

工作年限

＜10 年 55（59.1） 47.27±4.07 1.903 0.054
≥10 年 38（40.9） 49.05±4.67

性格

内向 40（43.0） 49.32±4.82 3.802 0.000
外向 53（57.0） 45.97±2.77

学历

大专及以下 70（75.3） 47.89±3.48 -0.436 0.664
本科及以上 23（24.7） 48.35±6.51

主性方面，医护两个群体的认识明显不同。
要建立理想的医护关系模式，即并列-互补型医

护关系， 一方面要求护理人员提高自身素质和技术
水平，也需要医生的支持和配合[6]。在现代护理学中，
新型护士角色是与医生相互合作、 相互补充的新型
合作伙伴关系[7]，但这种理念在医学生的教育中还是
相当缺乏的。

本研究显示， 内向性格护士的医护合作态度比
外向护士更积极。 在目前仍以医疗主导型的医护关
系的情况下，重视医疗，忽略护理的现象普遍存在 [8]，
性格内向的护士可能更容易耐受当前的医护关系。
婚姻状况、 年龄这两个因素仍然是影响医护合作态
度的因素， 说明传统的医疗主导的观念对年长医生
的影响更大，而年轻医生有更好的医护合作态度。据
此特点对年轻医生加强并列-互补的医护关系教育
应该会取得良好的效果。
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表 2 93 例护士一般情况与医护合作态度的比较 表 3 96 例医生一般情况与医护合作态度的比较
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