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不同年级住院医师心理健康教育和职业倦怠感研究

王雅楠 王耀 何佳林 万姗姗 李亚 傅国胜 黄翯

[摘要] 目的 调查浙江大学医学院附属邵逸夫医院不同年级住院医师心理健康教育和职业倦怠感现状，制定针

对性的心理健康教育策略。方法 选取 753名住院医师作为研究对象，进行心理健康教育程度和心理健康状况调

查，并通过症状自评量表（SCL-90）、简单自测抑郁量表（PHQ-9）、广泛性焦虑量表（GAD-7）、职业倦怠量表

（MBI-GS）对参与者的心理健康状况进行评估。结果 二、三年级住院医师的 SCL-90总分均高于一年级（t分别=
5.04、5.79，P均＜0.05），PHQ-9 和 GAD-7 评分均高于一年级（Z分别=-5.56、-2.70；-6.27、-4.93，P均＜0.05），且三

年级住院医师的 GAD-7 评分高于二年级（Z=-2.07，P＜0.05）。二、三年级住院医师的 MBI-GS 评分中的情感衰竭

和去人格化得分均高于一年级（Z分别=-6.04、-5.97；-8.03、-7.91，P均＜0.05），成就感降低维度得分均低于一年

级（Z分别=5.53、5.29，P均＜0.05），三年级在去人格化维度得分高于二年级（Z=-1.96，P＜0.05）。结论 不同年级

住院医师在心理健康方面存在的差异性，二、三年级住院医师面临较多的心理健康问题，尤其是职业倦怠感随年级

不断增加。因此，建议根据住院医师的年级差异，实施针对性和多样化的心理健康教育措施。特别是对于一年级

住院医师，应特别进行心理健康教育，及时引导和支持。
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Investigation on mental health education and job burnout of residents in different grades WANG Yanan，WANG
Yao，HE Jialin，et al.Department of Cardiology，Sir Run Run Shaw Hospital，Zhejiang University School of Medicine，
Hangzhou 310016，China.
[Abstract] Objective To investigate the current status of mental health education and job burnout among residents of
different grades at Sir Run Run Shaw Hospital Zhejiang University School of Medicine，and to discuss and develop target⁃
ed mental health education strategies. Methods A questionnaire was used to investigate the mental health education lev⁃
el and mental health status of 753 residents.The degree of mental health education and mental health status of the partici⁃
pants were evaluated through the symptom checklist-90（SCL-90），9-item patient health questionnaire（PHQ-9），7-
item generalized anxiety disorder scale（GAD-7），and MBI-general survey（MBI-GS）. Results The scores of each fac⁃
tor and the total score of the SCL-90 for the second- and third-year residents were higher than those of the first-year
ones（t=5.04，5.79，P＜0.05）.The PHQ-9 and GAD-7 scores of the second- and third-year residents were higher than
those of the first-year ones（Z=5.56，-2.70，-6.27，-4.93，P＜0.05），and the GAD-7 score of the third-year residents
was higher than that of the second-year ones（Z=-2.07，P＜0.05）.The scores of emotional exhaustion and depersonaliza⁃
tion of job burnout of the second-and third-year residents were higher than those of the first-year ones （Z=- 6.04，

-5.97，-8.03，-7.91，P＜0.05），and the scores of reduced personal accomplishment were lower than those of the first-
year ones（Z=5.53，5.29，P＜0.05）.The score of dep⁃
ersonalization of the third-year residents was higher
than that of the second- year ones （Z=-1.96，P＜

0.05）. Conclusion There are differences in mental
health among residents of different grades. The sec⁃
ond - and third-year residents face more mental
health problems，especially the job burnout increas⁃
ing with the grade.Therefore，it is suggested to imple⁃
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ment targeted and diversified mental health education measures based on the grade differences of residents.Especially for
first-year residents，mental health education should be provided in a timely manner for guidance and support.
[Key words] mental health education； residents； professional burnout

住院医师规范化培训是我国医学继续教育的

重要组成部分，随着住院医师队伍的不断壮大，他

们所面临的心理问题也日益凸显。对住院医师而

言，维持良好的心理健康状态对于顺利完成专业培

训、成长为优秀的医疗专业人士具有重要意义[1]。

心理健康教育能够帮助住院医师提高心理素质，增

强应对压力的能力，为后续职业发展打下坚实基

础。因此，本次研究通过分析不同年级住院医师的

心理健康状态及教育程度，探索有效的心理健康教

育措施，以期为住院医师和医学生的心理健康教育

和支持体系的优化提供参考依据。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择2021年6 月至2024年 6 月期

间在浙江大学医学院附属邵逸夫医院接受住院医

师规范化培训的学员，研究对象且均签署知情同

意书，并通过医院伦理委员会审查。共有 753 名

住院医师入选作为本次调研对象，其中男性331名、

女性 422名；一年级 299名、二年级 213名、三年级

241名；面向社会招收的住院医师 38名、本单位培

训的住院医师 398 名、外单位委培的住院医师

147 名、全日制学生 170 名；本科生 619 名、硕士生

52 名、博士生 82名；科室分布：急诊专业 27名、麻

醉专业 62 名、重症医学 16 名、内科 176 名、外科

100名、全科专业100名、超声54名、放射科55名、妇

产科 24 名、骨科 29 名、精神卫生科 15 名、耳鼻喉

科 9名、康复8名、口腔29名、病理19名、皮肤11名、

眼科15名。

1.2 方法 对 753 名住院医师进行心理健康教

育程度和心理健康状况调查，并通过症状自评

量表（symptom checklist-90，SCL-90）、简单自测

抑 郁 量 表（9 - item patient health questionnaire，
PHQ-9）、广 泛 性 焦 虑 量 表（7 - item generalized
anxiety disorder scale，GAD-7）、职 业 倦 怠 量 表

（MBI-general survey，MBI-GS）对参与者的心理

健康状况进行评估。

采用手机答题方式。为确保数据的有效性，若

所有选项都相同，则该份问卷会被视为无效问卷，

会视情况要求调查对象重新填写。

1.2.1 SCL-90 SCL-90包含躯体化、强迫症状、人

际关系敏感、抑郁、焦虑、敌对、恐怖、偏执及精神

病性 9 个因子，共 90 各项目，每个项目均采用

Likert 5级评分，从“无”到“严重”分别计为 1~5 分，

若某一因子分≥2 分，则说明该因子呈阳性，其中

2～3 分为轻度，3～4 分为中度，4～5 分为重度。

总分≥160 分提示总分指标呈阳性。本次研究中

SCL-90的Cronbach's α系数为 0.97。
1.2.2 PHQ-9 采用 PHQ-9对住院医师的抑郁程

度进行评估。PHQ-9由 9个条目组成，每个条目评

分从 0（完全不会）~3（几乎每天）分，总分范围 0～
27 分，总分 0～4 分表示没有抑郁，5～9 分轻度

抑郁，10～14 分中度抑郁，15～19 分中重度抑郁，

20～27 分 重 度 抑 郁 。 本 次 研 究 中 PHQ-9 的

Cronbach's α系数为0.88。
1.2.3 GAD-7 采用GAD-7对住院医师的焦虑程

度进行评估。GAD-7由 7个条目组成，每个条目评

分 0（完全不会）~3（几乎每天）分，总分范围 0～
21 分，总分0～4 分表示正常，5～9 分轻度焦虑，10
～14 分中度焦虑，15～21 分重度焦虑。本次研究

中GAD-7的 Cronbach's α系数为0.89。
1.2.4 MBI-GS 采用 MBI-GS 评估住院医师的职

业倦怠感[2]。MBI-GS由3 个子维度组成，包含15个

条目，分别是情感衰竭（5 个条目）、去人格化（4 个

条目）和成就感降低（6 个条目），每个条目采用

Likert 7评分，从“从不”到“每天都有”，正性条目

按 1～6 分赋值，成就感降低则反向赋值。将得分

的三分之一为截断值[3]，即情感衰竭＞10 分、去人

格化＞8 分、成就感降低＞18 分作为各维度倦怠

的判断标准。根据职业倦怠评价标准[4]，3 个维度

均低于截断值得分为零倦怠，1 个维度高于截断值

为轻度倦怠，2 个维度为中度倦怠，3 个维度则为重

度倦怠。本次研究3 个子维度的Cronbach's α系数

分别为：0.92、0.93和0.92。
1.3 统计学方法 采用SPSS 22.0统计学软件进行

数据分析。呈正态分布计量资料以均数±标准差

（x±s）表示，组间计量资料比较采用 t检验；非正态

分布的计量资料以中位数（四分位数）[M（P25，P75）]
表示，采用Mann-Whitney U检验。设P＜0.05为差

异有统计学意义。
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2 结果

2.1 问卷回收情况 共发放 3 012份调查问卷，最

终回收有效问卷 2 944 份，包括 722 份 SCL-90 问

卷、752份PHQ-9问卷、734份GAD-7问卷和 736份

MBI-GS问卷，问卷有效回收率为97.74％。

2.2 不同年级住院医师SCL-90 各因子得分及总分

比较见表1
表1 不同年级住院医师SCL-90各因子得分及总分比较/分
因子

躯体化

强迫症状

人际关系敏感

抑郁

焦虑

敌对

恐怖

偏执

精神病性

SCL-90总分

一年级

1.15± 0.29
1.51± 0.43
1.34± 0.35
1.27± 0.36
1.25± 0.32
1.20± 0.29
1.13± 0.27
1.16± 0.26
1.16± 0.25

112.46±25.10

二年级

1.31± 0.40*
1.68± 0.63*
1.53± 0.57*
1.49± 0.55*
1.41± 0.47*
1.32± 0.43*
1.24± 0.39*
1.32± 0.44*
1.27± 0.39*

127.10±38.90*

三年级

1.35± 0.43*
1.68± 0.57*
1.50± 0.53*
1.53± 0.55*
1.45± 0.53*
1.38± 0.51*
1.23± 0.38*
1.32± 0.46*
1.32± 0.46*

129.43±40.80*
注：*：与一年级比较，P＜0.05。

由表 1可见，二、三年级住院医师的 SCL-90的

9 个因子评分以及SCL-90总分均高于一年级，差异

均有统计学意义（t分别=4.84、3.64、4.42、5.27、4.53、
3.76、3.49、4.79、3.85、5.04；6.27、3.93、4.10、6.34、
5.27、5.11、3.24、4.93、4.83、5.79，P均＜0.05）；二、三

年级住院医师的各因子评分和总分比较，差异均无

统计学意义（t分别=1.18、-0.02、-0.49、0.73、0.78、
1.32、-0.32、0.13、1.03、0.61，P均＞0.05）。
2.3 不同年级住院医师的PHQ-9和GAD-7评分比

较见表2
表2 不同年级住院医师的PHQ-9和GAD-7评分比较/分
年级

一年级

二年级

三年级

PHQ-9评分

1（0，3）
3（1，6）*
4（0，7）*

GAD-7评分

1（0，3）
2（0，4）*
2（0，5）*#

注：*：与一年级比较，P＜0.05；#：与二年级比较，P＜0.05。
由表 2 可见，二、三年级住院医师的 PHQ-9、

GAD-7评分均高于一年级，差异均有统计学意义（Z

分别=-5.56、-2.70；-6.27、-4.93，P均＜0.05）。 三

年级GAD-7评分高于二年级，差异有统计学意义（Z

=-2.07，P＜0.05），二、三年级PHQ-9评分比较，差异

无统计学意义（Z=-0.76，P＞0.05）。
2.4 不同年级住院医师的MBI-GS评分比较见表3

表3 不同年级住院医师的MBI-GS评分比较/分

年级

一年级

二年级

三年级

MBI-GS评分

情感衰竭

9（5，11）
11（8，16）*
13（9，19）*

去人格化

2（0，5）
4（2，8）*
6（2，10）*#

成就感降低

28（22，33）
23（16，30）*
24（17，30）*

注：*：与一年级比较，P＜0.05；#：与二年级比较，P＜0.05。
由表3可见，二、三年级在职业倦怠感的情感衰

竭和去人格化方面得分均高于一年级，差异均有统

计学意义（Z分别=-6.04、-5.97；-8.03、-7.91，P均＜

0.05），成就感降低维度得分均低于一年级，差异均

有统计学意义（Z分别=5.53、5.29，P均＜0.05）。三

年级去人格化维度得分高于二年级，差异有统计学

意义（Z=-1.96，P＜0.05）。
3 讨论

住院医师规范化培训是医生职业中最具有挑

战性的一个阶段，住院医师在临床工作中工作强度

大，同时兼顾学习、生活各方面的压力，以及从学生

到社会人的身份转变多带来的孤独感等心理调整。

与医学生和医院正式员工不同，住院医师承受着高

强度的工作、学习、应试等多重压力，这可能导致他

们产生困扰和心理问题[5]。其中，职业倦怠感是尤

为突出的心理问题，国内外对此已关注已久。近年

来，对住院医师心理健康和职业倦怠的关注持续增

加，因此本次研究通过调查研究住院医师的心理现

状和职业怠倦情况，为制定和改进住院医师心理健

康教育和干预策略提供依据，帮助医院及相关机构

设立更合理和有效的心理健康教育系统。

本次研究结果显示，二、三年级住院医师的

SCL-9各因子得分及总分均高于一年级住院医师（P

均＜0.05），二、三年级住院医师的 PHQ-9、GAD-7
评分均高于一年级，且三年级住院医师的PHQ-9评

分高于二年级（P均＜0.05），另外，二、三年级住院医

师的MBI-GS评分中的情感衰竭和去人格化得分均

高于一年级，成就感降低维度得分均低于一年级，

且三年级在去人格化维度得分高于二年级（P均＜

0.05）。以上结果表明二、三年级住院医师的不良心

理状况较多且出现明显的职业倦怠感；二、三年级

住院医师心理健康状况较差，且随着年级增长，住

院医师的焦虑和抑郁明显加重。本次研究的结果
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与国内外的研究结果一致，均说明现阶段住院医师

心理健康问题较为突出。2011年发表在《美国医学

会杂志》上的一项涵盖了大部分美国内科住院医师

的研究发现他们对生活品质和工作生活平衡感到

不满。这项研究结果显示45.8％的受访者报告了情

感衰竭的症状，28.9％报告了人格解体的症状，

51.5％的受访者至少报告了一种倦怠症状[6]。我国

对住院医师的心理健康状况和职业倦怠感的研究

同样揭示了一些令人关注的趋势。2021年针对北

京市三年级内科住院医师的一项研究显示 2.4％被

调查者表现出重度职业倦怠的症状[7]。2018年对黑

龙江省哈尔滨市住院医师规范化培训学员的一项研

究中，抑郁症检出率为67.1％。其中中度抑郁以上达

到 33.1％[8]。本次研究进一步观察到，随着培训年限

的增加，住院医师的心理健康问题及职业倦怠感情

况趋于严重。分析其原因，可能包括以下几个方面：

①心理健康教育课程设置不足：住院医师缺乏系统

的心理学理论和实践培训，在面对激增的心理压力

时缺乏必要的心理调适技能和应对策略；②临床工

作量与责任的增加：随着规培年资的提高，住院医师

承担的临床工作量与工作责任也随之增加，这可能

导致他们感受到更大的职业压力；③职业发展与考

试压力：高年资规培医师面临着结业考试和就业的

压力，同时对未来职业生涯的规划感到焦虑，这些因

素可能加剧了职业倦怠感；④社会压力：随着规培年

限的增加，住院医师在经济、住房、婚姻以及家庭责

任等方面的社会性压力也随之增大。

针对住院医师心理健康教育缺乏及职业倦怠

感现状，建议可考虑从以下几点提升和改善心理健

康教育：①开设专门的心理健康教育课程，将心理

健康教育整合至现有的课程培养体系，并针对医学

职业设立专题课程，普及基础心理学、压力管理、情

绪调节、职业倦怠感管理等内容；②开展及时有效

的心理健康筛查，构建成熟的心理健康预警系统，

并建立精准有效的教育与干预体系；③提高住院医

师的待遇和津贴，并出台相关的人事制度、薪酬制

度、激励机制等政策，以改善住院医师的收入状况；

④建设专业的住院医师规范化培训管理机构和团

队，增加心理健康教育小组，根据不同年级住院医

师的特点和需求，提供心理、生活、学业、毕业或结

业上的帮助，建立住院医师良好的心理预期管理，

传递心理关爱和积极的生活态度。

本次研究仍有不足之处，比如此调查问卷仅聚

焦一家三甲医院的住院医师，可能导致研究结果无

法反映所有住院医师的心理状况。另外，研究依赖

于自我报告的调查问卷，可能导致数据的主观性，

住院医师的回答可能受到社会期望、自我保护等因

素影响。此外，研究未控制其混杂变量对心理状况

的影响，如年龄、性别、婚姻、收入、学历、轮转科室、

运动情况等。因此，在未来的研究中应采用多方法

数据收集（如结合半结构式访谈），控制混杂变量，

以全面深入地了解住院医师的心理状况并制定有

效干预策略。

综上所述，我国住院医师在培训过程中普遍面

临心理健康学习参与度不足，心理健康问题及职业

倦怠感。鉴于此，迫切需要对住院医师实施及时有

效的心理健康教育措施，提高住院医师的心理调试

能力。特别是，应根据住院医师不同年级的心理健

康状况特点，制定并实施差异化的教学和干预策略。
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