
《中国卫生质量管理》第31卷 第6期(总第199期)2024年6月

·100  ·  Chinese
 

Health
 

Quality
 

Management Vol.31
 

No.6(SN
 

199) JUN.2024

DOI:10.13912/j.cnki.chqm.2024.31.6.20
*基金项目:四川省医院协会———地市级三级公立医院行政职能科室岗位设置与层级管理机制研究(编号:YG2338)

毛光明
 

 王 炜
 

 黄 琴
 

 张 杰
 

 但 倩
 

 张 宇
  

 明 捷
 

 尹 立
 

 杨露静 
 

徐文豪*  通信作者:徐文豪

攀枝花市中心医院
 

 四川 攀枝花 617067

基于因素计分法的
行政职能科室岗位设置与层级管理实践*

———毛光明
 

 王 炜
 

 黄 琴
 

 张 杰
 

 但 倩
 

 张 宇
  

 明 捷
 

 尹 立
 

 
杨露静 徐文豪*

【摘 要】 目的 对地市级公立医院行政职能科室的岗位设置和层级管理机制进行研究,以明确岗位权责,体现岗

位价值差异,激活行政职能科室职工干事创业活力。方法 基于因素计分法,通过问卷调查、走访座谈、观察追踪和文献

检索等方式核定岗位和筛选岗位价值评价要素。通过德尔菲法、层次分析法,建立岗位评价模型,研究岗位设置、岗位价

值评价、层级划分等岗位管理工作。结果 明确了行政职能科室岗位职责和岗位数量,推进了岗位的分层分级管理。结

论 基于因素计分法构建的岗位评价模型可以为岗位设置、层级划分、绩效分配等工作提供科学理论依据。
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Abstract Objective To
 

analyze
 

post
 

setting
 

and
 

hierarchical
 

management
 

mechanism
 

of
 

administrative
 

functional
 

departments
 

in
 

prefecture-level
 

public
 

hospitals
 

in
 

order
 

to
 

clarify
 

post
 

rights
 

and
 

responsibilities,
 

reflect
 

post
 

value
 

differences,
 

and
 

activate
 

the
 

entrepreneurial
 

vitality
 

of
 

staff
 

in
 

administrative
 

functional
 

departments. Methods Based
 

on
 

factor
 

scoring
 

method,
 

post
 

evaluation
 

factors
 

were
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and
 

selected
 

by
 

questionnaire
 

survey,
 

interview,
 

observa-
tion

 

and
 

tracking
 

and
 

literature
 

search.
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  随着我国医疗体制改革的不断

深入,公立医院人力资源配 置 越 发

重要[1]。当前各地市级公立医院规

模不断扩大,职工人数明显增加,如

何有效管理庞大的医务人 员 队 伍,

充分发挥职工的主观能动 性,成 为

需要研究和探索的重要课 题,而 岗

位设置与层级管理是人力资源管理

的重要内容。地市级公立医院行政

后勤 职 能 科 室(以 下 简 称“职 能 科

室”)是医院 的 重 要 组 成 部 分,其 合

理、有效的岗位设置与层级 划 分 对

人员的薪酬分配、工作效率、服务能

力和 精 细 化 管 理 水 平 起 到 杠 杆 作

用,甚至影响到医院的整体 管 理 效

果和运 营 质 量[2]。当 前,由 于 政 策

层面缺乏对职能科室 统 一、规 范 的

岗位设置要求,导致综合素质、工作

强度等高低不一的人员在薪酬福利

层面无差异,职能科室 人 员 工 作 的

主动性、积极性较差,严重影响医院

管理的精细化程度[3]。为加强机制

管理和制度约束,提升 职 能 科 室 的

服 务效能,攀枝花市中心医院在因
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图1 行政职能科室岗位管理实施流程

素计分法基础上,研究职能 科 室 的

岗位设置和层级管理,以期 为 地 市

级公立医院开展职能科室岗位管理

提供参考。

1 研究方法

本研 究 基 于 因 素 计 分 法[4],通

过问卷调查、走访座谈、观察追踪和

文献检索等方式初步筛选岗位评价

要素,再通过德尔菲法[5-6],最终确

定岗位评价要素,建立岗位 评 价 模

型,从而研究医院行政职能 科 室 的

岗位设置、岗位价值评价、岗位层级

划分、岗薪融合等内容。见图1。

1.1 
 

核定科室权责与岗位数量

项 目 团 队 运 用 头 脑 风 暴 法、

“6W1H”方法等管理工具进行项目

实施前讨论,明确具体工作 措 施 和

计划[7-8]。开展前期的岗位调查,并

通过 问 卷 调 查、走 访 座 谈、观 察 追

踪、文献查阅等方式,调查每个职能

科室的功能定位、人员配置、工作量

饱和 度、劳 动 产 出、绩 效 分 配 等 情

况;采集每个岗位的人员数量、工作

职责、工作量饱和度、专 业 结 构、劳

动产出,制订岗位设置核定表,逐一

对各职能科室的岗位进行 梳 理,最

后确定每个科室的岗位名称和岗位

设置数量。围绕每个岗位“谁能做”

“做什么”“如何考核”等问题,编制

岗位职责说明书。

1.2 建立与实施岗位评价体系

1.2.1
 

 筛选岗位评价要素
 

 基于

因素计分法,在借鉴英国国 民 健 康

服务岗位评价系统(NHS)、海氏评

估系统、美氏评估系统等岗 位 评 价

模型的基础上[9-12],结合问卷访谈、

文献检索等方式初步获得评价职能

科室岗位的共同评级主要素和子要

素。通过两 轮 专 家 函 询,最 终 筛 选

确定职能科室岗位的评价主要素和

子要素。

1.2.2
 

 确定评价要素权重与分值
 

 建立由主要素、主要素权重、子要

素、子要素权重、子要素等级和总评

价分值1
 

000分的岗位价值评价模

型。采取层次分析法确定评价要素

的权重并计算其对应分值。同时项

目组根据岗位的评价要素 差 异,商

定该评价要素的等级数量。最后确

定每个子要素的总分值,并 按 照 等

差数列设置每个等级的分值。

1.2.3
 

 评价人员纳入标准
 

 (1)

在职能科室有两年以上工 作 经 验;

(2)业务能力较强,熟悉职能科室权

责。(3)职能科室高、中年资和科室

负责人等各个层次均有人 员 参 与,

以提高岗位评价结果的可 接 受 度。

最后确定38人作为评价人员。

1.2.4
 

 现场培训与评价 
 

制订岗

位评价手册,手册中包含每 个 要 素

的定 义 及 不 同 等 级 的 评 价 标 准 描

述。岗位管理小组集中对评价人员

进行培训,发放评价手册和评分表,

讲解岗位评价目的、基本要求、方法

和注意事项,保证评价人员 能 独 立

完成评分。评价人员参照手册对职

能科室不同岗位逐一评价。

1.2.5 划分岗位层级
 

 根据医院

高质量发展需要、岗位设定情况,结

合岗位价值评分和问卷调 查 结 果,

划分岗位层级分数段,从高 到 低 划

分为核心、关键、基 础、辅 助 等4个

岗位大层级。每个大层级设置小层

级,大层级与小层级间 预 留 晋 升 空

间,同时设置每个小层 级 晋 升 的 基

本条件、业绩条 件,为 业 绩 突 出、表

现优异的职工设置破 格 晋 升 机 会,

以满足各类人员岗位晋升需求。

2 统计分析方法

层次分析法借助 Yaahp软件开

展,使 用 Excel
 

2013和 SPSS
 

26.0
软件对数据进行统计 分 析,测 算 不

同评价要素的权重和 等 级 分 值,剔

除超过两倍标准差的 离 群 值,计 算

各岗位的相对价值得分。对评价数

据进行 分 析,Cronbach's
 

α>0.8表

示评价量表信度好。

3 实施结果

3.1 
 

职能科室权责清晰明确

结合医 院 战 略 目 标、政 策 等 要

求,最后形成包括25个职能科室的

医院行政后勤服务组织架构。全面

梳理各职能科室的权责,汇编25个

科室的职责说明书,明 确 各 职 能 科

室权责内容和工作标 准,为 冗 杂 机

构“瘦身”,减 少 了 部 分 工 作 的 负 责

盲区、权责交叉等情况出现,有效提

升了职能科室的执行力。如病案统

计科、教务科、科研与学科建设管理

办公室等科室从医务 部 独 立 出 来,

对部分存在职能交叉 的 工 作,明 确

牵头科室与协助科室,从 而 避 免 科

室间互相推诿、无科室负责等情况。
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表1 
 

岗位价值评价模型

主要素 权重 子要素 权重
等级分值/分

1级 2级 3级 4级 5级 6级

岗位资质 0.197
专业技术知识、工作经
验与培训 0.115 20 39 58 77 96 115

学历或职称(职务) 0.082 18 34 50 66 82

岗位技能 0.275
 

沟通与协调能力 0.080
 

20 40 60 80

分析与判断能力 0.043 15 29 43

创新能力 0.061 21 41 61

计划、组织、总结能力 0.091 19 37 55 73 91

岗位责任 0.298
任务实施与管理决策
责任 0.115 20 39 58 77 96 115

工作质量与安全责任 0.098
 

22 41 60 79 98

人员管理责任 0.038 12 25 38
资产管理与成本控制
职责 0.047 15 31 47

工作自主性 0.098 工作自主性 0.066 22 44 66

工作复杂性 0.032 10 21 32

工作强度压力0.132 精神强度和压力 0.055 13 27 41 55

体力强度 0.038 12 25 38

脑力强度 0.039 11 25 39
 

表2 
 

教务科岗位价值评价

岗位
主要素评价得分/分

岗位资质 岗位技能 岗位责任 工作自主性 工作强度压力 总分

教务科科长 178.2 246.4 235.3 80.2 90.4 830.5

教务科副科长 138.4 209.7 193.0 78.2 74.8 694.1

临床技能培训管理组组长
(兼临床技能培训师) 105.3 185.4 126.0 65.0 74.8 556.5

毕业后教育管理组组长 105.3 178.4 126.0 65.0 74.8 549.5

院校教育管理组组长 104.1 175.9 121.5 65.0 68.9 535.4

临床技能培训师 83.6 160.7 68.9 63.2 63.0 439.4

毕业后教育管理员 78.5 156.2 68.9 63.2 63.0 429.8

院校教育管理员 72.3 148.4 68.9 62.1 60.5 412.2

技能培训中心管理员 38.0 76.8 44.5 32.0 55.3 246.6

教学助理 38.0 73.2 42.1 32.0 49.0 234.3

对部分科室进行整合,形成“一套人

马、多块牌 子”的 科 室 结 构,有 效 整

合了人力与办公设备资源,降 低 了

运营成本。如组织人事科兼离退休

职工管理工作,党委办公室兼工会、

团委、统战等工作。

3.2 完成岗位设置与职责说明书

编制

完成25个 职 能 科 室173个 岗

位的核定,并编制各岗位职 责 说 明

书,明 确 了 岗 位 基 本 信 息、任 职 资

格、工作职责、绩效考 核 要 点、工 作

权限等5方面要求。并逐步将岗位

职责说明书运用于人员招 聘、试 用

期满考核、年度考核、廉洁高风险岗

位监管等人事工作中。

3.3 建立岗位价值评价模型

3.3.1 
 

岗位价值评价模型 
 

建立

了包含5个主要素15个 子 要 素 的

职能科室岗位价值评价模型(表1)。

在5个主要素中,“岗位责任”的权

重最高,其 次 是“岗 位 技 能”;在15
个子要素中,“任务实施与管理决策

责任”“专业技术知识、工作经验与

培训”的权重最高。结果提示,职能

科室在促进医院精细化管理和医院

高质量发展方面,需要岗位 人 员 履

职尽责并具有较强的岗位 胜 任 力,

而岗位责任、岗位技能、工作经验和

专业知识是重要的评价要素。

3.3.2 
 

岗位价值评分结果
 

 向每

个评价人员发放岗位评 分 表38份

(每份含173个 岗 位),剔 除 无 效 评

分 表3份,有 效 回 收 率 为92.1%。

统计有效的35份评分表,共计算得

到所核定的每个岗位的子 要 素、主

要素得分及岗位总分,Cronbach's
 

α
为0.83,说 明 评 价 量 表 信 度 较 好。

以教务科岗位为例(表2),岗位评价

总分依次为科长、副科长、临床技能

培训管理 组 组 长。结 果 提 示,在 教

务科岗位中,担当作为、执行力及工

作技能 等 是 岗 位 工 作 的 重 要 影 响

因素。

3.4 
 

完成岗位分层分级设置

根据岗 位 价 值 评 价 结 果,按 照

医院顶层设计,将岗位评价 分 数 从

高到低划分为4个区间:≥650分,

为核心层;500分~<650分,为 关

键层;350分~<500分,为基础层;

<350分,为辅助层。以教务科岗位

为例,主任和副科长为核心层;临床

技能培训管理组组长、毕 业 后 教 育

管理组组长与院校教育管理组组长

为关键层;临床技能培训师、毕业后

教育管理员与院校教育管理员为基

础层;技能培训中心管 理 员 和 教 学

助理为辅助层(表3)。同时,每个大

层级设置6个小层级。以关键层为

例,岗位层级晋升基本 条 件 主 要 通

过学历、职 称(职 务)、工 龄 等 评 价;

业绩条件主要通过年 度 考 核、工 作

创 新等情况评价;破格条件为优秀
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表3 
 

教务科岗位大层级设置

岗位 评价总分/分 大层级划分

教务科科长 830.5 核心层

教务科副科长 694.1 核心层

临床技能培训管理组组长(兼临床技能培训师) 556.5 关键层

毕业后教育管理组组长 549.5 关键层

院校教育管理组组长 535.4 关键层

临床技能培训师 439.4 基础层

毕业后教育管理员 429.8 基础层

院校教育管理员 412.2 基础层

技能培训中心管理员 246.6 辅助层

教学助理 234.3 辅助层
 

表4 关键层岗位分级标准(部分层级)
岗位分层 岗位分级 基本条件 业绩条件 破格条件

关键层
B7(聘期5

 

a,期
满考核优秀者
续聘)

满足以下条件任
一项:1.硕士学
历,工龄≥20

 

a;
2.本科学历,工
龄≥25

 

a;3.聘任
到正高专业技术
职务≥10

 

a;4.博
士学历,工龄≥
10

 

a;5.担任组长

≥15
 

a

满足以下条件任一项(B8层级期
内):1.年度考核优秀不少于2次;
2.获得市(厅)级及以上荣誉表彰;
3.获得省级医院管理奖二等奖及
以上(前3);4.参与结题2项市厅
级科研项目(前3)或1项省部级
项目(前5);5.发表核心期刊论文

3篇;6.受邀在市级及以上会议上
发言交流≥4次;7.优化科室工作
服务流程≥5次(得到医院认可)

具备以下任一条件
(B8层级期内):1.发
表核心期刊论文(一
作或通讯作者)6篇;
2.主持结题省部级及
以上科研1项;3.获得
省部级荣誉表彰;4.主
持获得国家级管理奖
三等奖及以上

B8

满足以下条件任
一项:1.硕士学
历,工龄≥15

 

a;2.
本科学历,工龄≥
20

 

a;3.聘任到正
高专业技术职务

≥5
 

a;4.博士学
历,工龄≥6

 

a;5.
担任组长≥10

 

a

满足以下条件任一项(B9层级期
内):1.年度考核优秀不少于1
次;2.获得市卫生健康委及以上
荣誉表彰;3.获得省级医院管理
奖三等奖及以上(前3);4.参与
结题1项市厅级科研项目(前3)
(省部级前5);5.发表核心期刊
论文2篇;6.负责起草方案文件、
规章制度≥6次;7.优化科室工
作服务流程≥4次(得到医院认
可);8.受邀在市级及以上会议
上发言交流≥3次

具备以下任一条件
(B9层级期内):1.发
表核心期刊论文(一
作或通讯作者)4篇;
2.主持结题市厅级及
以上科研2项;3.获
得市厅级荣誉表彰≥
2次;4.主持获得省级
医院管理奖三等奖及
以上

人员在未达到基本条件时,因 获 得

奖项、荣 誉、创 新 等 情 况 给 予 晋 升

(表4)。通过医院人力资源系统,建

立人员岗位层级管理信息 化 模 块,

设置模块参数,按照当前人 员 具 备

条件,信息系统自动对现有 岗 位 人

员匹配到相应岗位层级,同 时 结 合

人工审核等方式,最终确定 岗 位 人

员的层级划分,实现职能科 室 人 员

的岗位分层分级信息化管理。

4 讨论

4.1 
 

医院顶层设计是岗位层级管

理的保障

岗位设置与层级管理机制研究

是一项较重大的院内改革项目,该项

工作的实施首先影响到各职能科室

的权责分配、发展建设、人员薪酬绩

效,最终将影 响 职 能 科 室 的 服 务 效

能、精细化管 理 及 医 院 的 高 质 量 发

展。由于在具体实践中,还存在少部

分科室人员对此项工作不理解、消极

对待等情况,部分科室配合度还不够

高,会影响项目推进度。为此,需要

医院从顶层设计方面领导实施,成立

领导小组,组 织 各 科 室 专 家 深 入 调

研、分析、论证,明确具体的实施步骤

与措施。在具体实施前、中、后过程

中,要做好统筹协调,及时研判项目

存在问题与难点,深入宣讲项目实施

的目的、意义、方法、措施等,便于科

室配合,员工理解与支持,减少信访

投诉,从而推动项目顺利完成。

4.2 
 

岗位评价分析是岗位层级实

施的关键

《关于建立现代医院管理制度的

指导意见》《关于深化公立医院薪酬

制度改革的指导意见》等政策文件均

提出,要体现岗位差异,实行以岗定

责、以岗定薪、责薪相适的岗位职责

薪酬体系。地市级公立医院职能科

室由于历史遗留等原因,人员综合素

质不一,整体学历较低,年龄偏大,对

待工作的热情与积极性不高,同时对

可能触及到个人利益的改革项目存

在抵触情绪。为此,开展科学、可行

的岗位价值评价是有效实施岗位层

级划分的关键,可提升岗位价值评价

的公平、公正及评价结果的认可度,

有效减少岗位层级划分的争议。国

内关于医院行政后勤岗位价值评价

体系建设还不完善,加之每个医院情

况不一,还缺乏一套通用、科学、准确

的评价模型。地市级医院在开展岗

位价值评价时,可借鉴国内外相对比

较成熟的评价体系,结合医院实际,

探索建立一套适合院情的岗位价值

评价模型,在评价实施中,要对评价

结果进行审核,尤其对离群值、异常

值要进行分析,及时调整评价要素或

分值,修正评价结果,以保障岗位评

价结果的准确性,从而为岗位层级划

分或薪酬分配提供有力依据。

4.3 
 

岗位层级晋升是员工职业发

展的动力

地市级公立医院行政后勤人员

存在职业晋升通道断层的突出情况。

由于医院对行政后勤人员的职业发

展仅设置科室主任与普通科员的岗

位,同时很多职能科室人员还不具备
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专业技术职称晋升的条件,科室人员

在职务和专业技术职称方面晋升的

空间较小。同时科室具有不同知识、

专业技能、工作量的人员在薪酬绩效

方面无法体现差异性,导致职工缺乏

提升的动力,工作能力及水平难以提

高,严重 影 响 服 务 效 能 的 提 升。因

此,通过岗位层级划分,对每个层级

确定差异化的绩效系数,同时赋予科

室负责人考核权力,引入科室绩效考

核系数,破除“吃大锅饭”的状况,有

效体现不同岗位的价值属性,充分发

挥绩效指挥棒作用,提升人员工作的

积极性、执 行 力。在 岗 位 层 级 设 置

时,相关评价要素的内容宜简单、适

用、可行,既能满足大众化要求,又能

满足个性化需要。

4.4 
 

动态长效机制是岗位持续管

理的重点

岗位设置与层级管理机制建立

后,要想持续有效发挥作用,需要建

立良 好 的 动 态 长 效 管 理 机 制。定

岗、定责、分层、分级不能一成不变,

而应随着科室、医院的发展 与 上 级

相关政策 方 针 动 态 调 整。为 此,对

岗位层级实行动态管理,建 议 每 年

对岗位设置、岗位职责说明书、层级

晋升条件等进行微调;每3年 对 岗

位设置、岗位职责说明书进 行 较 大

范围核定调整,并对岗位价值属性、

岗位层级晋升条件进行再 评 价,确

保岗位设置与层级划分符 合 实 际,

保障岗位层级绩效分配的 合 理 性。

同时,严格按照岗位设置与 层 级 管

理机制,将相关制度要求运 用 于 人

才招聘、试用期满考 核、年 度 考 核、

绩效分配等人力资源管理工作中。

4.5 因素计分法是岗位胜任力模

型构建的适宜方法

当前,用于岗位胜任力模型构建

的评价方法较多,相关应用模型在国

内外公司企业运用较为广泛,但用于

医院行政后勤岗位胜任力评价的研

究还较少。例如,王敌等[13]采用探索

性因子分析和适配度检验形成含6
个维度、30个胜任力要素的医院中层

行政管理人员胜任力模型;李晶等[14]

通过专家咨询和问卷调查,建立了含

5个维度、28个胜任力要素的医院行

政中层管理干部胜任力模型。上述

岗位胜任力模型的构建对医院加强

行政管理人员的选拔、培训、考核等

有一定的参考借鉴价值,但由于胜任

力要素较多,部分要素主观性较强,

未进一步细化每个要素的分级得分

权重,也缺乏理论支撑,在实践过程

中,可能会出现工作量繁重,部分要

素评分结果客观性略差,导致评价结

论出现偏差。本研究使用因素计分

法所建立的岗位胜任力模型,也存在

评价过程复杂、工作量较大的情况,

但具有可靠性和稳定性可能更强且

易于接受的优势,可相对全面、公平

地运用于行政后勤人员的岗位层级

划分、绩效分配、培养考核等工作中。

目前,已建立的各类岗位胜任力模型

的维度和评价要素间存在一定差异,

加之每家医院行政后勤的情况差异

较大,所适用的评价模型可能有所不

同,故不能简单评价模型间的优劣,

还有待进一步验证。
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