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医学本科生从事安宁疗护工作意愿及影响因素调查分析
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【摘　要】目的 了解医学本科生对从事安宁疗护工作的意愿，并分析其影响因素，为医学院校开展临终关怀教育提供参考。
方法  采用便利抽样法，对湖北医药学院 630 名全日制在校医学本科生进行从事安宁疗护工作的意愿的调查。结果  630 名医学生
有 68.6％的医学生听说过安宁疗护，仅 59.7% 的医学生表示将来愿意从事安宁疗护相关工作，91% 的医学生认为安宁疗护相关工
作的发展前景比较好；Logistic 回归分析显示，专业、是否听说过安宁疗护、对安宁疗护工作发展前景的预期是医学生从事安宁疗
护工作意愿的影响因素（P<0.05）。结论  医学生对安宁疗认知不足，安宁疗护就业意愿不够稳定。医学院校应结合专业特点和
影响因素，加强对医学生开展安宁疗护教育培训，提高医学生对安宁疗护的认知和安宁疗护工作服务意愿，以适应我国快速发展
的人口老龄化。 
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安宁疗护是指以临终患者和家属为中心，以多学科协作的

模式，控制临终患者的疼痛和其他症状，并给予临终患者和家

属包括生理、心理、精神和社会支持等全方面的舒适照护 [1]。

第七次全国人口普查结果显示，截至 2020 年，全国 60

岁及以上人口占 18.7%，其中 65 岁及以上人口占总人口的

13.5%[2]。截至 2020 年，我国失能老龄人口达到 5271 万，预计

到 2030 年，失能老龄人口在总失能人口中的占比将超过 57%，

随着人口老龄化，失能人口老龄化的挑战成为我国日益突出的

问题，使得加快发展安宁疗护变得愈发紧要。

医学生是医学事业未来发展的希望，是未来开展、宣传安

宁疗护的主力军，因此了解医学生对安宁疗护工作意愿，对推

动安宁疗护事业的发展具有重要意义。

本研究旨在调查医学生从事安宁疗护工作意愿及其影响因

素 ,现报道如下。

1 对象与方法

1.1 研究对象

采用便利抽样法，选取湖北医药学院全日制医学本科生

630 名作为研究对象，入选标准：①全日制本科生 ; ②知情同

意并自愿参与本研究。数据调查时间为 2021 年 10 月。

1.2 方法 

1.2.1 调查工具

①医学本科生一般人口学资料和工作意愿。包括性别、宗

教信仰、是否独生子女、专业、年级、家庭年收入等 13 个问题。

②中文版 Frommelt 临终关怀态度量表 [3]（FATCOD-B） 该量表

是由 Frommelt 于 1989 年编制，本研究采用的 FATCOD-B 是由

王丽萍 [4] 于 2016 年汉化并修订形成中文版，共包括 6 个维度、

29 个条目，其中正向条目 14 个、负向条目 15 个。该问卷采用

Likert 5 级评分法计分，正向问题从“非常不同意”到“非常

同意”分别计为 1～ 5分，负向问题反之，总分为 29 ～ 145 分，

得分越高说明态度越积极。FATCOD-B 量表 Cronbach'sα 系数

为 0.742，内容效度为 0.920, 重测信度为 0.959。

1.2.2 调查方法

由经过训练的调查员进行调查 , 调查前说明调查目的、意

义和注意事项，应用“投射法”着重告知研究对象，假设自己

身患重病、濒临死亡，根据自己对临终患者和家属的理解如实

填写和评价。以匿名方式自愿填写，当场填写和收回。共发放

问卷 650 份，回收有效问卷 630 份，有效回收率为 96.9% 。

1.2.3 统计学方法

使用 SPSS22.0 软件进行 t检验、方差分析、c2 检验、及多

元线性回归分析，检验水准 α=0.05。应用 SPSS22.0 软件进行

数据分析。定量资料采用均数 ± 标准差（ x ±s）表示，定性

资料采用频数、百分率（%）表示；检验水准α=0.05。

2 结果

2.1 基本情况

630 名 研 究 对 象 中 男 生 268 人， 女 生 362 人；年 龄

18 ～ 25(21.25±1.26) 岁。370 人 (58.7%）来自农村，224 人

（35.5%）是独生子女，432 名（68.6%）听说过安宁疗护，主要

通过络（44.6%），435 人（69%）有安宁疗护教育经历，236 人

（37.5%）有临终患者照护经历。

2.2 医学本科生安宁疗护态度

医学本科生临终关怀态度得分为 75.77±11.12 分，条目均

分 2.61±0.38 分，各维度条目均分依次为：针对照顾临终患

者出现恐惧不安心理的态度（3.18±0.76）分，针对临终关怀

患者的关怀态度（2.83±0.57）分，针对临终关怀患者利益的

态度（2.64±0.54）分，针对患者家属的关怀态度（2.52±0.55）

分，针对家属支持必要性的态度（2.21±0.60）分，其中与临

终患者交流的态度得分最低为（2.05±0.48）分。

2.3 医本科学生从事安宁疗护工作意愿影响因素分析  

2.3.1 医本科学生从事安宁疗护工作意愿单因素分析

本研究结果显示，630 名医学生中有 432 名（68.6%）愿意

从事安宁疗护工作，其中专业、父亲职业、母亲职业、是否听

说过安宁疗护、自己是否接受选择安宁疗护、对安宁疗护发展

前景的预期的医学生，在安宁疗护工作意愿选择上差异统计学

意义（p<0.05）。

2.3.2 医本科学生从事安宁疗护工作意愿多因素分析

分别以安宁疗护工作意愿为因变量，以医学生人口学资料

中统计有差异的 6 个因素为自变量，进行 Logistic 回归分析，

结果显示，是否听说过安宁疗护、安宁疗护教育经历、对安宁

疗护发展前景预期是医学生从事安宁疗护工作意愿的影响因

素。见表 1。

3 讨论

3.1 医学本科生安宁疗护态度适中

本研究显示，医学本科生临终关怀态度的得分为

75.77±11.12 分，处于中等水平，低于郭其花 [5] 的调查结果

（94.13±5.16）分，积极性有待提升。从得分最高的前 5 个条

目（这 5 个条目属于反向条目，得分越高，越反对）能看出，

医学生对安宁疗护持肯定态度。本研究结果显示，维度得分排

前三为的是针对临终患者心理、关怀和利益的态度得分，表明

医学生对临终患者的支持和照护尤为重视。其中与临终患者交

流的态度维度得分最低，分析原因可能与传统观念忌讳谈论死
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亡有关，使医学生与临终患者难以沟通，提示教育者需重视和

加强医学生与临终患者沟通交流能力的培养，可邀请安宁疗护

的专家、医护工作者、“丧亲者家属”、有照护临终患者经历的

医学生等，进行分享、情境模拟、角色扮演、叙事医学教育等，

使医学生能从临终患者、家属的情境中思考，培养医学生的共

情能力和有效沟通能力。

3.2 医学本科生从事安宁疗护工作意愿影响因素分析

本研究结果显示，432 名（68.6%）医学生愿意从事安宁疗

护工作，表明医学生基本能接受安宁疗护这项工作，低于陈倩
[6] 的调查结果 305 人 (75.1%)。其中是否听说过安宁疗护、安

宁疗护教育经历、对安宁疗护发展前景预期是医学生安宁疗护

工作意愿选择的影响因素（P＜ 0.05）。

①专业。本研究显示，护理专业学生选择安宁疗护工作意

愿较其他专业低，而护理人员是安宁疗护多学科团队中重要成

员，因此，需要医学院校调动护理专业学生的积极性，优化专

业设置，开展安宁疗护相关知识、技能及态度等相关教育培训，

为安宁疗护临床实践的开展提供高素质人才保证。

②是否听说过安宁疗护。了解安宁疗护的医学生中有 319

名（73.8%）安宁疗护工作愿意更强烈，其了解的主要途径是

网络，提示可以中国传统节日如清明节、重阳节等祭祖活动为

媒介 [7]，对医学生进行安宁疗护理念的推广和宣传，提高医学

生对安宁疗护的认知。本研究显示，父母亲是医护工作者的医

学生反而选择安宁疗护工作意愿更低，提示要加大对公众尤其

是医护人员的宣传力度，使安宁疗护理念得到社会广泛的接受

和认可。

③对安宁疗护发展前景预期。对安宁疗护发展前景预期越

好的医学生，安宁疗护工作意愿越强烈，说明大力宣传和解读

国家出台的系列安宁疗护政策文件、安宁疗护的优势、“优逝”

等方面起着重要作用。

3.3 医学本科生临终关怀态度培养途径

可通过以下几个方面：

①开设课程。医学院校可单独、早期开设安宁疗护选修课程，

或不单独课设，但注重将安宁疗护在其他课程中的融入和渗透。

②跨学科教学：组建跨学科安宁疗护教学团队，包括护理、

医学、心理学、营养学、社会工作、志愿服务等方面的专家给

学生授课，教学内容涵盖理论、技能和沟通交流等，旨在提高

医学生的安宁疗护能力，从而为临终患者提供包括身、心、社、

灵 4个方面完整的、个性化的照护。

③创新教育模式。以真实临床病例、观看主题电影、开展

主题讲座等形式，给学生创设一个轻松、自然讨论死亡话题的

氛围，从而以平常客观的心态面对死亡和临终患者。

④注重将安宁疗护理论与实践相结合。从在校的安宁疗护

情境模拟、角色扮演等，循序渐进过渡到参观临终关怀机构、

访问殡仪馆，在符合伦理条件下 , 安排到安宁疗护病房临床见

习或实习、参加安宁疗护志愿服务活动等体验式实践，有助于

医学生从与临终患者面对面交流中切身体会到安宁疗护服务的

价值和意义，能引导学生树立积极的生死观，从而改变学生对

临终关怀的态度，提高工作意愿。

4 小结

医学本科生安宁疗护态度处于中等水平，积极性还有待提

高。医学院校应酌情开设相关课程，进行教学模式的创新和改

革，根据不同专业的学生需求开展生命教育，使医学生对生命、

临终的有深刻认知，推动其观念的转变，能从积极的安宁疗护

态度转变为积极的工作意愿，承担起照护临终患者的重任，做

一个“有声的、会爱的”医学工作者。
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表 1  630 名医学本科生对从事安宁疗护工作意愿的 Logistic 回归分析

变量 B 值 标准误 Wald P 值 OR (95%Cl)

常数项 -0.237 0.380 0.389 0.533 0.789

专业（以护理为参照）

临床 0.597 0.222 7.221 0.007 1.817 1.175 ～ 2.809

心理 0.898 0.328 7.478 0.006 2.455 1.290 ～ 4.674

医学相关专业 -0.981 0.285 11.864 0.001 0.375 0.214 ～ 0.655

是否听说过安宁疗护（以没听说过，不了解为参照）

有点了解 -0.817 0.204 16.079 0.000 0.442 0.296 ～ 0.659

了解 -0.924 0.330 7.856 0.005 0.397 0.208 ～ 0.757

对安宁疗护发展前景预期（以不好为参照）

-0.775 0.325 5.679 0.017 0.461 0.244 ～ 0.871


