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【摘要】目的:对比分析吉大一院不同年级的医学研究生心理压力程度差异，并探讨开展具有针对性的心理健康教育的对策。方法:选取吉大一院麻醉专业不同年级医学研究生作为研究对象，进行问卷调查及统计分析，一方面分析不同年纪麻醉专业医学研究生心理压力程度是否有差异，另一方面针对不同年纪研究生心理压力源、心理需求的分析制定相应的对策。结果:通过调查统计得出，麻醉专业不同年纪研究生的心理压力分布程度没有明显统计学差异；但是由于各个年级面对的问题有所差异，不同年级研究生心理压力来源与心理需求不尽相同，应根据压力源差异制定相关对策来提高学生心理健康程度。结论:大部分吉大一院麻醉专业研究生心理压力处于正常状态，只有小部分人群存在心理压力过重。不同年级研究生心理压力程度不存在差异，但心理压力来源与心理需求有所差异。
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【Abstract】Objective: To compare and analyze the differences in psychological stress levels of medical graduate students in different grades of the First Hospital of Jilin University, and to explore the countermeasures for carrying out targeted mental health education. Methods: Different grades of medical graduate students in the Department of Anesthesiology of the First Hospital of Jilin University were selected as the research objects, and questionnaire surveys and statistical analyses were carried out, on the one hand, whether there were differences in the degree of psychological stress of different age medical graduate students in anesthesiology, and on the other hand, corresponding countermeasures were formulated for the analysis of psychological stressors and psychological needs of graduate students of different ages. Results: Through survey statistics, there was no significant difference in the distribution of psychological stress among graduate students of different ages in anesthesiology. However, due to the different problems faced by each grade, the sources of psychological stress and psychological needs of graduate students in different grades are different, and relevant countermeasures should be formulated according to the differences in stressors to improve students' mental health. Conclusion: Most of the graduate students majoring in anesthesia are under normal psychological pressure, and only a small number of people have excessive psychological pressure. There was no difference in the degree of psychological stress of different graduate students, but the sources of psychological stress and psychological needs were different.

[bookmark: _Hlk104386779]当前，在我国社会高速发展，教育理念与时俱进的大环境下，如何培养身心健康的高素质医学人才以满足当代社会对医学生的需求成为现代医学教育的热门课题。麻醉医学专业学位硕士研究生是以培养具有从事临床实践能力的高级应用型人才为目标，不仅要求具有较强的医学实践能力，还应具备健全的心理素质以应对各种突发情况，心理健康状况将直接关系到培养质量。有研究显示17.17%的医学研究生存在心理问题，主要表现为强迫、人际关系敏感、抑郁、焦虑、恐怖和偏执[1]。但目前对于医学院校研究生心理压力差异的研究相对薄弱。为更深入了解麻醉专业硕士研究生心理健康状态，本研究调查并分析吉林大学第一医院麻醉专业硕士研究生的心理健康状态，深入探究不同阶段研究生所面临的问题，并针对具体因素进行具体措施，为其身心健康的维护提供科学依据。


1 资料与方法
1.1研究对象
本次调查对象为2020～2022级吉林大学附属第一医院全日制在读医学专业型硕士研究生，调查三个年级研究生在2022年9-12月的心理压力状况，共收获有效问卷122份。
1.2研究方法
[bookmark: _Hlk104649527]根据研究目的，设计调查问卷，调查内容包括调查对象一般情况和心理压力状况，其中心理压力状况采用 DASS-21压力子量表。DASS-21压力子量表得分标准：正常( ≤7分) ，轻中度压力( 8-12分) ，重度/极重度压力( ≥13分)。
一般情况调查表通过查阅相关文献[2–5]调查不同年级研究生的心理压力差异特征：性别，年级，年龄，对录取专业是否满意，婚恋情况，人际交往中是否存在困难，经济是否存在困难，每月补贴，在日常工作中与患者/家属沟通是否存在困难，认为自己是否能处理好医患关系，导师是否尽责，与导师沟通的频率，对目前生活状态是否满意，学习/科研是否具有明确的目标，是否对医院规培存在抗拒心理，在临床工作中是否能够控制自己的情绪，对研究生期间发表学术论文是否感到困难，是否担心执业医师/规培考试，是否认为自己专业知识/能力不足，是否觉得科研/临床任务过重，对能否如期毕业感到焦虑/不确定，对未来就业是否感到焦虑/不确定，是否有睡眠障碍/疲惫，隔离期间学习效率，近期疫情是否影响到课程/实验/学习，隔离期间学校开展的课程是否有帮助，隔离期间日常必备用品是否充足，疫情的发生是否对未来职业的选择产生影响，隔离期间导师对你的帮助，你现在需要的帮助，平时解压的方式，当心情不佳时会选择与谁进行沟通。
1.3统计学分析 
使用SPSS 25. 0软件进行数据处理和分析，计数资料以例（%）表示，计量资料以（例）表示，采用多个独立样本秩和检验进行统计学分析，Kruskal-Wallis检验进行两两比较，P<0.05则差异有统计学意义

2结果
2.1不同年级研究生心理压力调查结果
参与问卷调查的122名专业型研究生中，处于正常压力状态的有101人，占总人数的82.78%，分别占三个年级调查人数的85.41%，84.78%，75%；处于轻中度压力状态的有12人，占总人数的9.84%,分别占三个年级调查人数的8.33%，8.7%，14.28%；处于重度/极重度压力状态的有9人，占总人数的7.38%，分别占三个年级调查人数的6.25%，6.52%，10.71%（见表1）。
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2.2不同年级研究生心理压力程度比较分析
通过多个独立样本的秩和检验进行统计学分析，得出P＞0.05，可知研一，研二和研三年级研究生心理压力程度分布没有明显统计学差异。在此基础上对三个年级心理压力程度进行Kruskal-Wallis检验进行两两比较，结果显示三个年级研究生心理压力程度均没有明显统计学差异（见表2）。
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2.3不同年级研究生心理压力源分析
通过问卷评估，专业型研究生心理压力主要来自生活，学业，社交以及未来发展四个方面。同时根据调查结果显示，不同年纪研究生主要心理压力来源构成并不相同:在生活方面三个年级研究生主要的压力来源均为每月补贴1000以下;在学业方面:一年级和二年级研究生主要压力来源于对研究生期间发表论文感到困难以及隔离期间学习效率不高，而三年级研究生主要压力来源于对研究生期间发表论文感到困难，认为自己专业知识不足，觉得临床/科研任务过重以及隔离期间学习效率不高;在社交方面:三个年级研究生主要压力均来源于与导师沟通频率低;在未来发展方面:一年级和二年级研究生主要压力来源于对未来就业感到焦虑，而三年级研究生心理压力主要来源于对能否如期毕业感到焦虑（见表3）。
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2.4不同年级研究生心理需求分析
       通过调查发现，不同年纪研究生目前对于自身压力状态有不同的外界需求以及应对方式。一年级研究生主要的需求包括:希望导师制定相应的学习计划（47.92%），需要导师推荐优质的学习/研究资源占45.83%;主要的解压方式包括:娱乐活动/睡觉（68.75%），运动（62.5%）。二年级研究生主要的需求包括:希望导师制定相应的学习计划（52.17%），需要导师对论文进行指导（47.83%）;主要的解压方式包括:睡觉（60.87%），娱乐活动（56.52%）。三年级研究生主要的需求包括:希望导师制定相应的学习计划（45.83%），需要导师对论文进行指导（35.71%），;主要的解压方式包括:运动（64.29%），娱乐活动（57.14%）。见表4。
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3 讨论
本次调查通过将DASS-21与自制问卷相结合方式因地制宜的对吉大一院麻醉专业三个年级研究生的心理状态进行相应分析并制定相应对策。根据问卷结果表明:虽然不同年级研究生心理压力程度分布并不具有明显统计学差异，但是不同年纪研究生由于需求不同所导致心理压力来源各不相同，因此应针对不同年纪医学研究生提出相应的对策来预防以缓解学生的心理压力，引导学生正确面对心理将压力并将其进行良性转化。
综上所述，医学硕士研究生肩负国家医疗卫生健康事业的未来[6]，加强医学研究生心理健康教育，针对性缓解不同年级研究生心理压力已成为医学人才培养的一项刻不容缓的重要工作。 


4 对策
4.1加强学生心理健康教育，完善心理危机干预体系
学校需要始终秉持“三全育人”的教育理念，不仅要为学生制定科学的专业课程体系，还需注重学生的心理健康教育以及心理危机干预。首先，针对一年级新生开展心理健康普查，并建立心理健康档案，同时重点关注心理健康状态异常的新生[7]。并且为新生制订合理的心理教育课程普及心理健康知识。其次，对于二年级学生需要定期开展心理健康知识讲座以及定期评估学生心理健康状态，发现心理状态异常的学生应立即开展心理危机干预措施，以减少不良事件发生。最后，三年级学生在加强心理健康教育的基础上，还亟需校方建立全覆盖、全程化的就业指导与服务体系[8]，为卫生健康事业输送高素质高层次复合型医学人才。
4.2转变传统的教育方式，注重培养学生自身能力
在医学生心理健康教育工作中，教师要积极地转变传统的教育观念，将学生作为中心，积极地引导学生自主解决问题[9]，注重培养学生个人能力。例如，导师可以为一年级新生提供系统合理的基础课程，注重培养专属于医学生的临床思维与动手能力，提高新生对于未来科研学习与临床工作的自信心。次之，对于二年级学生要立足于引导学生对医学热点课题的敏感度，提升学生自身的科研与创新能力，同时也应加强与学生的沟通，制定合理的学习规划，注重对学生论文进行初步指导，在学业与生活上及时给予帮助。最后，针对三年级学生，要关注学生的毕业与就业问题，对其毕业论文做出指导，了解学生未来规划，还要重视学生此时的心理压力与心理需求，妥善处理好此时学生的内外矛盾，基于转化式学习的发展阶段理论，引导医学生面对不熟悉或未接触过的环境和问题，为健康中国战略培养更多更好的医学人才[10]。
4.3树立积极的人生态度，充分发挥主观能动性
相比于其他专业，医学研究生在肩负巨大的科研压力的同时还需面对繁重的临床工作任务，因而培养积极的人生态度，以“北海虽赊，扶摇可接”的乐观精神面对人生显得尤为重要。例如一年级学生可以在学习与工作之余积极培养自己的兴趣爱好，以拓宽自己的知识面与社交群体，帮助自己提升自信缓解压力，在生活中提高社交能力，保持乐观健康的心理状态。其次，二年级学生可以发挥主观能动性，掌握好学校与老师所提供的学术资源，不断提高自己的科研能力与热点敏感度，为自己的毕业论文做好准备，同时积极主动地关注自己的心理健康状态，对于异常的心理波动进行及时梳理与调整，构筑自身牢不可破的心理城墙[2]。最后，三年级学生在巨大的毕业与就业压力下，更应该向各方积极主动地寻求学习与工作上的帮助，并且增强自我心理调控能力。具备良好的心理素质和正确的人生观价值观，成为二十一世纪医疗行业最需要的高素质科研，应用型人才[11]。
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