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介入手术室护士患者隐私保护认知评价现状及影响因素分析

陈文娟　陈付利　刘 容　彭 镜

四川省医学科学院 . 四川省人民医院介入中心　四川成都　610000

摘　要：目的：调查介入手术室护患者隐私保护认知评价现状并分析其影响因素，旨在为管理者制订科学有效的患者隐私

保护措施提供参考依据。方法：2023 年 1 月—2023 年 3 月，采用便利抽样法选取四川省 13 所三级综合医院的 227 名介入

手术室护士为研究对象，使用手术室护士患者隐私保护认知评价量表、护士心理资本量表和基于护士视角的护患关系量表

进行调查。采用单因素分析及多元线性回归分析方法探讨介入手术室护士患者隐私保护认知评价现状的影响因素。 结果：

介入手术室护士在患者隐私保护认知评价量表总分为（66.13±11.74）分，环境隐私维度得分为（18.68±3.36）分，身体因

素维度得分为（21.73±3.98）分，个人信息和生活隐私得分为（25.72±5.31）分；t 检验和单因素方差分析结果显示性别、

有无宗教信仰、职称、介入手术室工作年限、工作强度、是否接受过护理伦理相关教育与培训、是否接受过患者隐私保护

或者患者权利等相关培训或学习在患者隐私保护认知评价的得分上有差异性；Pearson 相关分析显示，介入手术室护士的心

理资本与患者隐私保护认知评价呈正相关关系（r=0.480，P ＜ 0.01），护士视角的护患关系与其也呈显著正相关关系（r=0.463，

P ＜ 0.01）；多重线性回归分析显示介入手术室工作年限、工作强度、是否接受过护理伦理相关教育与培训、是否接受过

患者隐私保护或者患者权利等相关培训或学习、心理资本、护患关系共 6 个变量进入回归方程，总共解释患者隐私保护认

知评价 33.2% 的变异量（R2=0.324，调整后 R2=0.332），且 6 个变量对患者隐私保护认知均具有正向预测作用。结论：患

者隐私保护认知评价里，介入手术室护士处于中等偏上的水平；心理资本、所感知的护患关系质量与其对患者隐私保护认

知评价存在显著正相关，介入手术室护士心理资本水平愈高且所体会的护患关系愈和谐，其关于患者隐私保护认知评价的

水准也跟着升高。

关键词：介入手术室；护士；患者隐私保护；认知评价；影响因素

引言

医疗伦理及护理实践里，患者隐私保护是重要一环，

尤其在介入手术室这种特殊的环境之内，隐私保护执行状况

直接左右着患者的安全感、信任度与医疗体验，介入手术的

过程繁复，牵扯大量个人信息暴露与身体隐私的状况，护士

身为直接介入者，在保障患者权益这件事上其隐私保护认知

水平有关键意义。处于临床实践阶段，工作压力、伦理认知

的水平、培训进展情况以及护患关系等因素起作用，隐私保

护执行后的实际成效存在差异现象，增进护士对隐私保护认

知水平，可促进医患关系达成和谐状态，还可助力护理质量

实现优化，助力患者满意度的上扬，开展对影响隐私保护认

知因素的深入探讨，向护理管理方面提供科学的支撑依据，

便于拟订具有针对性的手段，助力隐私保护工作走向完备，

推动护理实践变得更具人性化、规范化。

1 资料与方法

1.1 研究对象

研究对象为四川省 13 所三级综合医院的介入手术室护

士，调查时间为 2023 年 1 月至 2023 年 3 月，共纳入 227 名

护士。介入手术室因其操作的特殊性，对护理人员的职业素

养、伦理认知以及隐私保护意识提出了较高要求。为确保样

本的代表性，选取不同地区、不同医院规模的三级综合医院

进行调查，涵盖各级职称、不同工作年限的护士群体。所有

研究对象均知情同意，并自愿参与调查。

1.2 研究方法

利用便利抽样法甄选研究对象，使调查具有可操作的

特性以及数据的广泛度，采取问卷调查法进行数据的收集，

让问卷以匿名状态进行填写，降低社会期望效应对调查结果

产生的干扰，增进数据的真实水平，于调查开展的过程里，

研究人员跟被调查者深入说明研究目的、填写规则及注意事
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项，从而保障问卷填写具备准确性与完整性。

1.3 研究工具

为系统评估介入手术室护士在患者隐私保护认知上的

水准及其影响因子，采用以下 3 种标准化量表开展测评：

1）衡量患者隐私保护认知水平的评价量表：涉及环境

隐私、个人信息跟生活隐私、身体隐私三个维度，分别审视

护士对手术室环境隐私维护、患者身体隐私保护以及个人信

息及生活隐私管理的认知水平。

2）护士心理资本量表：涉及到自信、韧性、希望、乐

观四个维度方面，审视护士在职业环境中的心理素质与他们

工作的积极程度，个体内在的正向心理资源——心理资本，

大概会对护士在隐私保护认知方面产生显著影响。

3）从护士角度出发的护患关系量表：用以衡量护士对

护患关系质量的主观认知，涉及沟通、信任、合作等范畴，

护士于临床实践时对患者隐私保护的态度及行为，有可能被

良好护患关系左右。

国内外已普遍运用且信效度优良的测评工具包含上述

量表，正式调查实施前安排预调查，用来核实问卷的适用性

以及可行性。

1.4 统计学方法

所有数据均采用 SPSS 统计软件进行分析，主要分析方

法包括：

1）单因素分析：采用 t 检验及单因素方差分析（ANOVA）

探讨不同人口学特征（如性别、职称、工作年限、是否接受

过相关培训等）对患者隐私保护认知评价的影响，以筛选出

可能的关键影响因素。

2）相关分析：采用 Pearson 相关分析，探讨护士心理

资本、护患关系质量与患者隐私保护认知评价之间的相关

性，分析其关联强度及方向。

3）回归分析：采用多元线性回归分析，将显著变量纳

入回归模型，进一步探讨其对患者隐私保护认知评价的预测

作用，分析各变量的影响程度及解释力。

通过以上方法，综合评估介入手术室护士患者隐私保

护认知水平及其影响因素，为护理管理提供科学依据，优化

患者隐私保护措施，提高护理服务质量。

2 结果

2.1 介入手术室护士患者隐私保护认知评价现状

调查结果显示，介入手术室护士在患者隐私保护认知

评价量表的总分为（66.13±11.74）分，整体处于中等偏上

水平。如表 1 所示。

表 1  各维度得分

维度 得分（均值 ± 标准差）

总分 66.13±11.74

环境隐私 18.68±3.36

身体隐私 21.73±3.98

个人信息和生活隐私 25.72±5.31

相较而言，护士在个人信息和生活隐私方面的认知水

平较高，而对环境隐私保护的认知相对较低，提示需要加强

该领域的管理与培训。

2.2 单因素分析

分析结果表明，性别、宗教信仰、职称、工作年限、

工作强度、护理伦理培训及患者隐私保护培训等变量对隐私

保护认知评价得分存在显著影响（P ＜ 0.05）。不同性别的

护士在隐私保护认知方面存在一定差异，宗教信仰可能对护

士的职业伦理观念产生影响，高职称护士在隐私保护方面的

认知明显优于低职称护士。此外，随着工作年限的增加，护

士在隐私保护方面的认知水平逐步提升，而工作强度较大的

护士在隐私保护认知方面的得分相对较低。接受过护理伦理

培训和患者隐私保护培训的护士，其隐私保护认知评价得分

显著高于未接受相关培训者。如表 2 所示。

表 2  单因素分析

变量 分组 均值 ± 标准差 F 值 / t 值 P 值

性别 男性 64.52 ± 10.89 2.34 <0.05

女性 67.21 ± 12.03

宗教信仰 有宗教信仰 68.37 ± 11.21 3.12 <0.05

无宗教信仰 65.29 ± 11.89

职称 初级职称 63.48 ± 10.72 5.29 <0.01

中级职称 67.84 ± 11.45

高级职称 70.21 ± 12.18

工作年限 <5 年 62.39 ± 10.35 6.14 <0.01

5-10 年 66.92 ± 11.78

>10 年 69.54 ± 12.31

工作强度 低 69.78 ± 11.92 4.76 <0.01

中 66.14 ± 11.57

高 63.49 ± 10.85

护理伦理培训 接受过培训 69.03 ± 11.36 5.87 <0.01

未接受培训 62.95 ± 10.98

患者隐私保护
培训 接受过培训 68.29 ± 11.74 4.21 <0.01

未接受培训 64.17 ± 10.63
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2.3 相关分析

相关分析结果显示，护士心理资本与患者隐私保护认知

评价之间存在显著正相关关系（r=0.480，P ＜ 0.01），表明

心理资本水平越高，护士在隐私保护方面的认知评价越高。

同时，护患关系质量与隐私保护认知评价之间也呈正相关关

系（r=0.463，P ＜ 0.01），即护患关系越和谐，护士对隐私

保护的认知水平越高。如表 3 所示。

表 3   相关分析

变量 相关系数 (r) 显著性 (P 值 ) 相关性强度

护士心理资本 与 隐私保护
认知 0.480 <0.01 中等正相关

护患关系质量 与 隐私保护
认知 0.463 <0.01 中等正相关

2.4 多元线性回归分析

多元线性回归分析显示，工作年限、工作强度、护理伦

理培训、患者隐私保护培训、心理资本及护患关系等六个变

量进入回归方程，总共解释患者隐私保护认知评价的 33.2%

变异量（R2=0.324，调整后 R2=0.332）。回归分析结果表明，

这六个变量均对隐私保护认知评价产生正向预测作用，说明

护士的工作经验、培训经历、心理资本水平以及护患关系感

知对隐私保护认知具有重要影响。因此，通过优化护理培训、

降低工作强度、提升心理资本水平以及促进和谐护患关系，

可有效提高护士对患者隐私保护的认知水平。如表 4 所示。

表 4   多元线性回归分析

变量 回归系数 
(β) 标准误 (SE) t 值 P 值 变异量解释 

(%)

工作年限 0.215 0.048 4.48 <0.01 33.2%

工作强度 -0.189 0.052 -3.63 <0.01 33.2%

护理伦理培训 0.276 0.039 7.08 <0.01 33.2%

患者隐私保护
培训 0.238 0.042 5.67 <0.01 33.2%

心理资本 0.301 0.045 6.69 <0.01 33.2%

护患关系 0.267 0.041 6.51 <0.01 33.2%

3 讨论

3.1 介入手术室护士对患者隐私保护认知评价的总体水

平分析

调查结果显示，介入手术室护士在患者隐私保护认知

评价方面总体处于中等偏上水平，表明多数护士对患者隐私

保护的重要性有一定认知，但仍存在提升空间。从各维度得

分来看，个人信息与生活隐私维度得分最高，说明护士较为

关注患者的基本个人信息和日常隐私保护，如病历信息、身

份信息的保密性等。而环境隐私维度得分最低，故在实际工

作中，手术室环境对患者隐私保护的影响可能被忽视，如手

术室内人员流动、信息泄露风险等方面仍需进一步加强管理

和培训。

3.2 影响因素分析

护士对患者隐私保护认知的影响因素呈多元性，主要

涉及到个人特质、职业特性及培训经历等层面：

1）个人因素：心理资本以及工作年限是影响隐私保护

认知的关键个体因素，临床实践期间工作年限较长的护士积

累起更多经验，对隐私保护问题有更深入的认知领悟，处于

较高心理资本水平状态的护士，面对隐私保护相关问题时体

现出更显著的主动性与责任感，可助力其隐私保护认知水平

得以提高。

2）职业因素：职称以及工作强度对护士隐私保护认知

有着同等重要的影响，高职称护士鉴于经历了更全面专业培

训，呈现出更强烈的责任理念，所以在隐私保护相关方面表

现更胜一筹，工作强度颇大的护士也许会因工作负荷过重，

精力分散造成隐私保护执行出现偏差。

3）培训经历：以护理伦理教育和患者隐私保护培训为

重要手段可提升护士隐私保护认知，接受过相关培训的护士

对隐私保护重要性有更透彻的理解，体现出更高效的执行能

力，因此系统化、持续性的护理伦理教育及隐私保护培训应

成为护理管理里的重点内容，以推动整体护理团队隐私保护

意识的提高。

3.3 心理资本对隐私保护认知的影响

心理资本身为个体积极心理资源的关键部分，包含乐

观、自信、韧性、希望四个范畴，在隐私保护认知里发挥正

向的积极效应，研究得出的结果表明，心理资本展现越高的

水平，护士在隐私保护认知评判上的水平越高，心理资本偏

高的护士面对复杂的临床工作环境时，可以凭借更积极向上

的心态与更重的职业责任感应对隐私保护问题，于是提升认

知层次并改良实际操作模式。

就这一影响因素而言，可借助一系列实现心理资本提

升的干预途径，若如职业心理辅导、打造激励机制、开展情

绪管理培训这般，增强护士在职业上的自信心和心理韧性。

3.4 护患关系对隐私保护认知的影响

调查得到的数据说明，护患关系质量同隐私保护认知
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评价呈正向关联，表明护患间关系的融洽度越高，护士对患

者隐私保护方面认知的评价水平越高，在护患关系达到和谐

的情形下，护士得以更充分地把握患者的隐私需求，由此在

护理活动中更积极主动地采取隐私保护行动，增进患者对护

理的信任与安全感。

为使护患关系达成有效改善，应在护理实践期间提升

医患沟通技巧培训强度，提高护士实施沟通活动的能力，抑

制因信息不对称造成的矛盾，同时实施护理服务模式优化，

如丰富患者隐私权宣传形式并给予更具个性化的护理服务，

为增强患者对护理工作所抱有的信任感，让患者更自觉地对

相关隐私保护措施进行配合。

3.5 护理管理的建议

依托研究取得的结果，可自以下几个范畴提出护理管

理优化举措，以增进护士对患者隐私保护相关的认知：

1）优化护理培训体系：增进隐私保护与护理伦理教育

实施，推动护士实现对患者隐私权全面系统的认知，提升其

在隐私保护上的意识与执行水平。

2）减少工作强度：采用科学合理的排班方式，消除护

士面临的职业倦怠情绪，促使护士更专注地聚焦于护理工

作，强化隐私保护的实施质量。

3）提升心理资本：创设心理健康辅助体系，给出职业

心理辅导与情绪管理的培训，增进护士心理坚韧程度与职业

成就感，由此提升护士在隐私保护方面的意识。

4）构建和谐护患关系：采用医患沟通培训方式，增进

护士的沟通本领，加大患者隐私权方面的宣传教育力度，促

使医患搭建起相互信任的桥梁，实现患者满意度的有效提

高，促使隐私保护措施更易落地实施。

4 结论

经调查后结果表明，总体而言介入手术室护士针对患

者隐私保护认知评价处于中等偏上级别，然而环境隐私保护

这方面依旧有待强化，心理资本、护患关系、工作年限、工

作强度与相关培训经历是影响隐私保护认知的主要方面，其

中护患关系质量和心理资本水平与隐私保护认知有显著正

相关关联。

在隐私保护事宜上 心理资本水平较高的护士表现得更

主动，呈现出更高的认知评价水平，和谐的护患关系能强化

护士对患者隐私需求的灵敏性，进而更精准地实施隐私保护

手段，此外工作时间跨度更长、工作强度为适中程度、接受

过护理伦理或患者隐私保护学习培训的护士，其对隐私保护

的认知水准更为出色，护理管理者应把护士心理资本培养当

作要事，实施面向心理支持的干预手段，与此同时对护理培

训体系进行优化，采用科学方法分配工作负荷，且积极营造

融洽的护患关系局面，为全面增进护理的质量成效，提升患

者的满意水平。
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