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工作场所欣赏量表的汉化及在护士中的信效度检验

黄秋月1,梁嫣然1,赵雨娟1,敬洁2

摘要:目的
 

汉化工作场所欣赏量表并在护士群体中检验信效度。方法
 

遵循改良Brislin翻译模型对英文版工作场所欣赏量表进行

翻译,并开展文化调适和预调查,形成中文版量表。采用便利抽样法选取420名临床护士进行问卷调查,检验量表的信效度。结果
 

中文版工作场所欣赏量表包括领导的欣赏、同事的欣赏、患者的欣赏3个维度,共15个条目。内容效度显示I-CVI为0.900~
1.000,S-CVI/UA=0.867,S-CVI/Ave=0.987。探索性因子分析提取3个公因子,累计方差贡献率为61.727%。验证性因子分

析显示,χ2/df=1.598,RMSEA=0.054,CFI=0.975,TLI=0.970,IFI=0.975。量表整体Cronbach's
 

α系数为0.904,各维度

Cronbach's
 

α系数分别为0.887、0.874、0.880;量表整体折半信度为0.942,各维度折半信度分别为0.894、0.891、0.885;量表整

体重测信度为0.775,各维度重测信度分别为0.758、0.749、0.746。结论
 

中文版工作场所欣赏量表具有良好的信度和效度,可作

为评估我国护士感知到的工作场所欣赏水平的有效测量工具。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

translate
 

the
 

Appreciation
 

at
 

Work
 

Scale
 

(AAWS)
 

into
 

Chinese
 

and
 

test
 

its
 

reliability
 

and
 

validity
 

among
 

nurses.Methods
 

The
 

English
 

version
 

of
 

the
 

AAWS
 

was
 

translated
 

following
 

the
 

modified
 

Brislin
 

translation
 

model,
 

after
 

which
 

cul-
tural

 

adaptation
 

and
 

a
 

pre-survey
 

were
 

conducted
 

to
 

form
 

a
 

Chinese
 

version.A
 

convenience
 

sample
 

of
 

420
 

clinical
 

nurses
 

was
 

inves-
tigated

 

to
 

test
 

its
 

reliability
 

and
 

validity.Results
 

The
 

Chinese
 

version
 

of
 

the
 

AAWS
 

consisted
 

of
 

three
 

dimensions,
 

namely
 

apprecia-
tion

 

from
 

supervisors,
 

appreciation
 

from
 

colleagues,
 

and
 

appreciation
 

from
 

patients,
 

with
 

a
 

total
 

of
 

15
 

items.The
 

item-level
 

con-
tent

 

validity
 

index
 

(I-CVI)
 

ranged
 

from
 

0.900
 

to
 

1.000,
 

the
 

scale-level
 

content
 

validity
 

index/universal
 

agreement
 

(S-CVI/UA)
 

was
 

0.867,
 

and
 

the
 

scale-level
 

content
 

validity
 

index/average
 

(S-CVI/Ave)
 

was
 

0.987.Exploratory
 

factor
 

analysis
 

extracted
 

three
 

common
 

factors,
 

with
 

a
 

cumulative
 

va-riance
 

contribution
 

rate
 

of
 

61.727%.Confirmatory
 

factor
 

analysis
 

revealed
 

χ2/df=1.598,
 

RMSEA=0.054,
 

CFI=0.975,
 

TLI=0.970,
 

and
 

IFI=0.975.The
 

Cronbach's
 

α
 

coefficient
 

of
 

the
 

scale
 

was
 

0.904,
 

which
 

were
 

0.887,
 

0.874,
 

and
 

0.880
 

for
 

the
 

three
 

subscales.The
 

split-half
 

reliability
 

coefficient
 

of
 

the
 

scale
 

was
 

0.942,
 

which
 

were
 

0.894,
 

0.891,
 

and
 

0.885
 

for
 

the
 

subscales.The
 

test-retest
 

reliability
 

coefficient
 

of
 

the
 

scale
 

was
 

0.775,
 

which
 

were
 

0.758,
 

0.749,
 

and
 

0.746
 

for
 

the
 

subscales.Conclusion
 

The
 

Chinese
 

version
 

of
 

the
 

AAWS
 

demonstrates
 

good
 

reliability
 

and
 

validity,
 

and
 

it
 

can
 

serve
 

as
 

an
 

effective
 

tool
 

for
 

assessing
 

the
 

level
 

of
 

workplace
 

appreciation
 

perceived
 

by
 

clinical
 

nurses.
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  工作场所欣赏指在工作环境中,个体获得他人

(包括领导、同事及服务对象)对其工作表现或个人价

值的积极认可、肯定与尊重[1]。随着护理行业的发

展,护士的职业心理健康与工作体验愈发受到关

注[2]。研究表明,工作场所欣赏能够缓解员工的工作

压力、减少职业倦怠、增强工作幸福感与满意度[3-4]。
相反,缺乏欣赏可能会引发负面情绪,影响工作状

态[1]。因此,准确评估护士感知到的工作场所欣赏水

平,对优化护理工作环境、促进护理事业发展具有重

要意义。目前国内缺乏经过系统汉化与信效度检验、

并适用于临床护士的工作场所欣赏量表,多依赖自行

设计的问卷或单维度评估工具,其科学性和可推广性

存在局限。Jacobshagen等[5]于2008年编制了工作场

所欣赏量表(Appreciation
 

at
 

Work
 

Scale,AAWS),该量

表已在多个国家和地区的不同职业群体中广泛应用,
且多项研究证实其具有良好的信效度,是评估工作场

所欣赏水平的成熟工具[6-8]。因此,本研究对该量表

进行汉化并开展信效度检验,旨在为科学、可靠地评

估我国护士感知到的工作场所欣赏水平提供有效测

量工具。

1 对象与方法

1.1 对象 2026年3月采用便利抽样法选取四川

省医学科学院·四川省人民医院青羊院区、草堂院区

的临床护士为研究对象。纳入标准:获得护士执业资

格证并注册;在所在科室临床工作实践≥1年;自愿

参与本研究。排除标准:研究期间不在岗;实习、进修
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或轮转护士。中文版AAWS共15个条目,基于探索

性因子分析样本量为条目数的5~10倍,验证性因子

分析样本量至少为200的要求[9-10],考虑20%的无效

问卷,故最少样本量为344。本研究共有效调查420
名护士,其中男25人,女395人;年龄21~<30岁

182人,30~<40岁199人,40~<50岁36人,≥50
岁3人;学历为大专及以下13人,本科315人,硕士

研究生及以上92人;工作年限<5年142人,5~<10
年97人,10~<15年125人,≥15年56人;职称为

护士33人,护师179人,主管护师206人,副主任护

师及主任护师各1人;科室为内科116人,外科112
人,手术室56人,急诊48人,ICU

 

68人,门诊20人。
本研究已通过四川省医学科学院·四川省人民医院

基础及临床研究伦理委员会审查[伦审(研)2025年

第911-1号]。
1.2 方法

1.2.1 AAWS简介 英文版 AAWS旨在通过测量

个体在工作场所的经历来反映个体感知到的欣赏水

平[5]。该量表涵盖领导的欣赏、同事的欣赏、服务对

象的欣赏3个维度,每个维度5个条目,共15个条

目。量表采用Likert
 

7级评分法,从“完全不符合”到
“完全符合”依次赋1~7分。量表总分15~105分,
得分越高,说明个体感知到的工作场所欣赏越强。该

量表已被广泛使用,并表现出良好的信度和效度[11]。
1.2.2 量表翻译 通过邮件获得原作者授权后,采
用改良Brislin翻译模型[12-13]对 AAWS进行翻译。
①正译:由2名具有英语国家留学背景、熟悉测量工

具研发背景且母语为汉语的翻译人员(1名护理专业

博士、1名英语专业博士)进行独立翻译,形成中文译

稿1和译稿2。经课题组讨论、修改后形成中文译稿

3。②回译:由2名未接触过原量表的翻译人员(1名

具有临床经验且通过英语六级的护理专业硕士、1名

英语专业硕士)将中文译稿3回译为英文,形成英文

回译稿1和回译稿2。经课题组讨论、修改后形成英

文回译稿3。③检译:研究者通过邮件将回译稿3发

送给原作者,课题组针对原作者提出的意见和建议进

行讨论修改,形成中文版AAWS初稿。
1.2.3 文化调适 2026年1-2月,选取10名专家

组成专家函询小组。专家遴选标准:①本科及以上学

历;②具有护理管理、临床护理、护理教育等相关经

验;③工作时间≥10年;④副高及以上职称;⑤知情

同意且能如期完成专家函询。2轮专家函询问卷回

收率均为100%,专家权威系数(Cr)分别为0.91和

0.94,协 调 系 数 (W)分 别 为 0.307、0.362(χ2=
42.990、50.626,均 P<0.001),专家意见 趋 于 一

致[14],结束函询。课题组在整合专家意见后进行讨

论修改,其中文化相关条目修订共3条:①条目9“我
和同事之间有很多愉快的互动(一起用餐、谈论私事

等)”改为“我和同事之间经常有愉快的互动(如工作

讨论、经验交流等)”;②将条目11~15中“顾客”改为

“患者”;③条目14“有时我会收到顾客送的小礼物”
改为“我有时会收到患者表达感谢的非物质回馈”。
最终形成中文版AAWS预调查版。
1.2.4 预调查 2026年2月采用便利抽样法选取

符合纳入和排除标准的30名护士进行预调查。采用

问卷星平台设计线上问卷,通过短信或微信向研究对

象发送链接并说明研究目的。问卷回收后研究者综

合研究对象填写反馈,对理解歧义、表述模糊的条目

进行记录,经课题组讨论后进行修订。其中条目11
“患者会注意到我付出的额外努力”改为“患者会注意

到我在常规工作之外付出的额外努力”;条目14“我
有时会收到患者表达感谢的非物质回馈”改为“我有

时会收到患者表达感谢的物品(如感谢信、锦旗等)”。
1.2.5 正式调查 利用问卷星平台创建电子问卷,
获得医院护理管理人员的支持与配合,将电子问卷链

接及研究对象的纳入和排除标准发放给各院区的专

科护士长,再由各专科护士长发放给各专科内符合纳

入和排除标准的临床护士。数据由双人核对,以保证

数据的准确性。本研究共回收问卷438份,剔除无效

问卷18份后,最终保留420份有效问卷,有效回收率

为95.9%,其中青羊院区有效样本216份、草堂院区

有效样本204份。
1.2.6 统计学方法 采用SPSS26.0与AMOS29.0
软件进行统计分析。①项目分析:采用临界比值法和

相关系数法进行分析。②效度检验:邀请10名专家

采用4级评分法评定内容效度,基于第2轮专家评分

结果,计算条目水平的内容效度指数(I-CVI)、全体一

致量表水平的内容效度指数(S-CVI/UA)、平均量表

水平的内容效度指数(S-CVI/Ave)。将青羊院区216
份样本用于项目分析、探索性因子分析,草堂院区

204份样本用于验证性因子分析。计算各维度平均

方差抽取量(AVE)和组合信度(CR)、维度间相关系

数评价聚合效度和区分效度。③信度检验:采用

Cronbach's
 

α系数与折半信度(Spearman-Brown系

数)评价量表内部一致性;正式调查2周后便利选取

30名护士复测,基于IP地址匹配2轮数据,计算2次

得分的Pearson相关系数评价重测信度。检验水准

α=0.05。

2 结果

2.1 项目分析结果 ①将量表总分由高到低排序,
前27%为高分组,后27%为低分组,进行独立样本t
检验,CR值为8.754~11.904(均P<0.001),说明

条目区分度较好。②量表总分与各条目得分的相关

系数(r)为0.544~0.695(均P<0.001),说明同质

性较高[15]。保留所有条目。
2.2 效度检验结果

2.2.1 内容效度 量表的I-CVI为0.900~1.000,
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S-CVI/UA为0.867,S-CVI/Ave为0.987,提示内容

效度良好[16]。
2.2.2 结构效度 探索性因子分析显示,KMO值

为0.860,Bartlett球性检验χ2=1
 

443.786(df=
105,P<0.001),表明适合进行因子分析[17]。采用主

成分分析法和最大方差正交旋转后提取出特征值≥1

的3个公因子,因子载荷均>0.4且无交叉载荷,累
计方差贡献率为61.727%。旋转后因子载荷矩阵见

表1。验证性因子分析构建一阶3因子模型,运用极

大似然法进行参数估计,结果显示,χ2/df=1.598,
RMSEA=0.054,CFI=0.975,TLI=0.970,IFI=
0.975,模型拟合指标均符合标准[18]。

表1 中文版AAWS旋转后因子载荷矩阵(n=216)

条目 领导的欣赏 同事的欣赏 患者的欣赏

1.当我出色地完成任务时,领导会公开表扬我 0.791 0.177 0.124
2.当我和领导交谈时,我可以自由地表达我的观点 0.777 0.122 0.183
3.领导总是愿意听我表达我的顾虑 0.742 0.261 0.091
4.领导会因认可我的专业能力而委以我更具挑战性的任务 0.672 0.194 0.199
5.领导会肯定我的日常工作表现 0.755 0.276 0.115
6.同事很感谢我在他(她)遇到问题时能提供帮助 0.137 0.784 0.154
7.同事会主动向我寻求意见和建议 0.196 0.651 0.138
8.同事在很多方面表示他(她)信任我(如团队合作、信息共享等) 0.235 0.731 0.246
9.我和同事之间经常有愉快的互动(如工作讨论、经验交流等) 0.207 0.821 0.117
10.同事会询问我的看法,体现出对我的看法的重视 0.244 0.686 0.216
11.患者会注意到我在常规工作之外付出的额外努力 0.098 0.276 0.731
12.患者会在与我的日常互动中认可我的工作价值 0.324 0.007 0.615
13.患者会在我的领导面前表扬我的工作 0.126 0.212 0.750
14.我有时会收到患者表达感谢的物品(如感谢信、锦旗等) 0.065 0.199 0.779
15.很多患者更愿意我来为他(她)提供护理服务 0.147 0.136 0.778
特征值 5.927 1.824 1.508
累计方差贡献率(%) 21.151 41.994 61.727

2.2.3 聚合效度和区分效度 见表2。
表2 中文版AAWS聚合效度与区分效度

维度
聚合效度

AVE CR

区分效度

患者的欣赏 同事的欣赏 领导的欣赏

患者的欣赏 0.630 0.895 0.794&

同事的欣赏 0.667 0.909 0.538* 0.817&

领导的欣赏 0.701 0.921 0.570* 0.438* 0.837&

  注:*P<0.001;&AVE平方根。

2.3 信度检验 量表的Cronbach's
 

α系数、折半信

度及重测信度见表3。
表3 中文版AAWS的信度

项目 Cronbach's
 

α系数 折半信度 重测信度

领导的欣赏 0.887 0.894 0.758
同事的欣赏 0.874 0.891 0.749
患者的欣赏 0.880 0.885 0.746
总体 0.904 0.942 0.775

3 讨论

3.1 中文版AAWS信效度检验良好 效度反映量

表测 量 的 准 确 性 和 有 效 性[19]。量 表 的I-CVI为

0.900~1.000,S-CVI/UA 为0.867,S-CVI/Ave为

0.987,当专家人数≥6人时,I-CVI≥0.78、S-CVI/
UA≥0.80、S-CVI/Ave≥0.90[16],表明各条目与工

作场所欣赏具备较强的内容相关性。探索性因子分

析提取出3个公因子,所有条目因子载荷均>0.40
且无交叉载荷,各条目所属维度与原量表结构保持一

致,累计方差贡献率为61.727%;验证性因子分析的

拟合指标均符合标准[17-18],结构效度较好。聚合效度

方面,各维度 AVE值>0.5且CR值>0.7,提示同

一潜在构念下的各条目之间的相关性较好;区分效度

方面,各维度AVE平方根均大于维度间相关系数,说
明各潜在构念区分度良好[20]。信度用于评价量表测

量结果的一致性、稳定性与可靠性。量表整体Cron-
bach's

 

α系数为0.904,各维度Cronbach's
 

α系数分

别为0.887、0.874、0.880;整体折半信度为0.942,各
维度折 半 信 度 分 别 为0.894、0.891、0.885,均>
0.80,表明量表具有良好的内部一致性。量表整体重

测信度为0.775,各维 度 重 测 信 度 分 别 为0.758、
0.749、0.746,均>0.70,表明跨时间稳定性较好[21]。
但本研究重测样本量偏小,且采用线上问卷收集数

据,对受试者测量环境及心理状态控制有限,可能对

重测结果产生一定影响。
3.2 中文版AAWS具有良好的应用前景 在护理

行业持续关注执业环境改善、着力提升护士职业幸福

感的背景下,工作场所欣赏对临床护士的重要性愈发

受到重视。本研究对 AAWS进行汉化及信效度检

验,为我国护理领域工作场所欣赏相关研究提供了有

效测量工具。该量表包含领导的欣赏、同事的欣赏和
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患者的欣赏3个维度:领导的欣赏反映护士感知到的

来自上级的肯定与支持;同事的欣赏聚焦护士在团队

协作中收获的同伴信任与尊重;患者的欣赏则用于评

估护士感知到的来自服务对象的认可与赞扬。基于

中文版 AAWS,护理管理者能够明确护士感知到的

工作场所欣赏水平,量化不同主体下的欣赏现状并识

别薄弱环节,进而制订针对性的管理策略,如优化管

理者的正向激励机制、搭建高效的团队协作平台、畅
通患者的正向反馈渠道等,以期构建更加积极稳定的

护理执业环境,推动护士职业获得感与归属感的提

升。此外,中文版 AAWS维度划分贴合护理工作实

际、条目数量适中、表述清晰易懂,具有较好的可操作

性,适合在大规模临床护理管理研究与实践中推广应

用。

4 结论
中文版AAWS包含3个维度共15个条目,具有

良好的信效度,可用于评估临床护士感知到的工作场

所欣赏水平,也能为护理管理者优化管理策略提供参

考。然而,本研究仅选取四川省1所三级综合医院2
个院区的临床护士为研究对象,样本代表性有限,后
续可开展多中心、大样本调研,进一步验证中文版

AAWS在我国护士群体中的有效性和可靠性。
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