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医务人员的职业满意度与其离职意向、 对病人服
务质量、服务效率及病人满意度高度相关[1-4]。医务人员
的职业满意度会影响其为患者提供的医疗服务的质量
与安全， 而医疗服务质量与安全将会直接影响患者的
满意度。医院要保证患者的满意度，首先要倾听医务人
员的心声，了解医务人员的满意度现状及其影响因素，
明确医院管理中存在的问题， 从而针对性地采取有效
措施，这在医疗纠纷、医患矛盾日趋增多的今天，不仅
有利于提高医院的医疗服务能力和医疗质量， 同时也

有利于缓解医患矛盾。 本文拟通过对新疆某地六所综
合医院医务人员的职业满意度现状进行调查， 为建立
职业满意度高、 能够保证医疗质量与安全的医疗队伍
提供参考。

1 对象与方法
1.1 对象

对新疆医科大学六所附属医院的医护人员、 管理
人员、财务人员、后勤人员等进行调查，六所附属医院
均位于新疆乌鲁木齐市，是医、教、研三位一体的三级
甲等综合公立医院。 采用分层随机抽样的方法选取调
查对象，六所附属医院分别随机抽取 60 名医务人员。
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1.2 方法
1.2.1 调查方法 对 4 名调查员进行统一培训，向调查
对象发放统一制定的《综合医院医务人员职业满意度
调查表》。 调查内容包括职称、学历、职业年限、职业紧
迫感、职业强度、职业能力的发挥、收入状况等维度，由
调查对象匿名填写信息， 将医务人员的职业满意度分
为很满意、较满意、一般、不满意 4 级，统计时将前两级
作为“满意”。 满意度等级由调查对象根据自己的实际
的感受进行选择。
1.2.2 质量控制 对收回的问卷进行审核， 对于问卷
回答不完整或出现逻辑错误的全部予以剔除。所有数据
录入电脑后， 由作者随机抽取 10%的调查表人工检查，
核查是否存在数据录入错误，以确保录入的准确性。
1.2.3 统计学分析 使用 EpiData 3.1 软件对调查问卷
数据进行录入并建立数据库，SPSS 17.0 统计学软件对
数据进行分析。计数资料以百分比表示，组间比较采用
χ2 检验； 并对医务人员职业满意度及其影响因素用多
因素 logistic 回归分析进行讨论。 检验水准 α = 0.05。

2 结果
2.1 一般情况

对六所综合医院共发放 360 份问卷， 回收合格问
卷共 334 份，问卷有效回收率为 92.78%。 334 名被调
查者中， 医生 165 名（占 49.40%）， 护士 69 名（占
20.66%），管理人员 65 名（占 19.46%），其他岗位 35 名
（占 10.48%）。 高级职称 98 名（占 29.34%），中级职称
99 名（占 29.64%），初级职称 98 名（占 29.34%），其他
职称 39 名（占 11.68%）。 研究生及以上 128 名（占
38.32%），大学本科 149 名（占 44.61%），大学专科 46
名（占 13.77%），中专及以下 11 名（占 3.29%）。
2.2 医务人员职业满意度的单因素分析

334 名医务人员中，对“您对自己职业的总体满意
度是怎样的”选项（即职业满意度）选择“满意”的共
223 人，医务人员的职业满意度为 66.76%。 依据 12 个
影响因素对员工进行分类，不同工龄、对付出与回报认
识不同、对收入评价不同、对奖金分配制度评价不同、
工作时间安排合理性不同、职业强度不同、职业能力发
挥不同员工之间职业满意度差异有统计学意义（P <
0.05）。 见表 1。
2.3 医务人员职业满意度的多因素分析

将职业满意度作为应变量， 将导致单因素分析组
间比较 P < 0.1 的因素职称、工龄、工作付出与回报比
较、收入评价、医院奖金分配制度评价、工作时间安排
合理性、职业紧迫感、职业强度、职业能力的发挥等 9
个因素作为自变量，进行多因素 logistic回归分析（α 进入

表 1 医务人员职业满意度影响因素的单因素分析 人数（占比/%）

人数

能力未发挥 14

岗位

医疗 165

满意组

5（35.71）

115（69.70）

不满意组 χ2 值 P值

50（30.30）

3.88 0.57

9（64.29）

护理 69 42（60.87） 27（39.13）

管理 65 44（67.69） 21（32.31）

其他 35 22（62.86） 13（37.14）

职称

高级 98 74（75.51） 34（34.69）

7.57 0.06
中级 99 69（69.70） 35（35.35）

初级 98 61（62.24） 22（22.45）

其他 39 19（48.72） 20（51.28）

学历

研究生及以上 128 81（63.28） 47（36.72）

1.88 0.59
本科 149 101（67.79） 48（32.21）

大专 46 34（73.91） 12（26.09）

中专及以下 11 7（63.64） 4（36.36）

工龄/年

< 5 103 58（56.31） 45（43.69）

11.69 0.00
5 ~ 87 68（78.16） 19（21.84）

10 ~ 63 39（61.90） 24（38.10）

20 ~ 81 58（71.60） 23（28.40）

工作付
出与回
报相比

付出大于
回报 196 117（59.69） 79（40.31）

21.67 0.00付出等于
回报 78 69（88.46） 9（11.54）

付出小于
回报 60 37（61.67） 23（38.33）

收入
评价

满意 16 13（81.25） 3（18.75）

10.89 0.01
较满意 64 47（73.44） 17（26.56）

一般 142 97（68.31） 45（31.69）

不满意 112 66（58.93） 46（41.07）

医院奖
金分配
制度的
评价

满意 24 15（62.50） 9（37.50）

8.37 0.04
较满意 72 57（79.17） 15（20.83）

一般 137 92（67.15） 45（32.85）

不满意 101 59（58.42） 42（41.58）

工作时
间安排
合理性

合理 47 41（87.23） 6（12.77）

32.45 0.00
较合理 136 105（77.21） 31（22.79）

一般 123 63（51.22） 60（48.78）

不合理 28 14（50.00） 14（50.00）

职业
紧迫感

紧迫 182 111（60.99） 71（39.01）

6.34 0.09
较紧迫 120 88（73.33） 32（26.67）

一般 31 23（74.19） 8（25.81）

不紧迫 1 1（100.00） 0（0）

职业
强度

已经超负荷 237 147（62.03） 90（37.97）

8.62 0.01
工作量还能
提高 1% ~ 5% 83 66（79.52） 17（20.48）

工作量还能
提高 5%以上 14 10（71.43） 4（28.57）

职业能
力能否
胜任当
前的工
作

完全胜任 205 141（68.78） 64（31.22）

2.40 0.31基本胜任 122 79（64.75） 43（35.25）

不胜任 7 3（42.86） 4（57.14）

职业
能力
发挥

已尽己所能 190 147（77.37） 43（22.63）

24.34 0.00能力未完全
发挥 130 71（54.62） 59（45.38）

影响因素
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表 3 影响医务人员职业满意度的多因素 logistic 回归分析结果

= 0.05，α 退出 = 0.10）。 变量赋值见表 2。
结果显示： 医务人员职业满意度的影响因素为工

龄、收入评价、工作时间安排的合理性和职业能力的发
挥。以工龄 < 5 年组为对照，工龄 20 ~ 年组的 OR 值为
1.836（95 %CI：1.257 ~ 2.736）；以对收入不满意组为对
照， 对收入满意组的 OR 值为 2.471（95 %CI：1.347 ~
3.563）；以工作时间安排不合理组为对照，工作时间安
排较合理组的 OR 值为 1.841（95%CI：1.323 ~ 2.550），
工作时间安排合理组的 OR 值为 2.709（95%CI：1.878
~ 3.549）；以职业能力不胜任组为对照，职业能力完全
胜任组的 OR 值为 9.143（95%CI：6.013 ~ 12.712）。 见
表 3。

表 2 医务人员职业满意度影响因素的变量及其赋值

编码 变量名称 赋值

X1 职称 初级 = 1，中级 = 2，高级 = 3，其他 = 4

δ 应变量 满意 = 1； 不满意 = 0

X2 工龄/年 < 5 = 1，5 ~ = 2，10 ~ = 3，20 ~ = 4

X3 工作付出与回报
相比

付出小于回报 = 1，付出等于回报 = 2，付
出大于回报 = 3

X4 收入评价 不满意 = 1，一般 = 2，较满意 = 3，满意 = 4

X5 医院奖金分配制
度评价 不满意 = 1，一般 = 2，较满意 = 3，满意 = 4

X6 工作时间安排合
理性 不合理 = 1，一般 = 2，较合理 = 3，合理 = 4

X7 职业紧迫感 不紧迫 = 1，一般 = 2，较紧迫 = 3，紧迫 = 5

X8 职业强度 超负荷 = 1，工作量还能提升 1% ~ 5% =
2，工作量还能提升 5%以上 = 3

X9 职业能力的发挥 能力未发挥 = 1，能力未完全发挥 = 2，已
尽己所能 = 3

变量 B值

5 ~ 0.264

基本胜任 0.277

10 ~ 0.290

SE值

0.169

0.586

0.442

Wald χ2 值 P值 OR值（95%CI值）

2.457 0.117 1.303（0.936 ~ 1.832）

0.429 0.513 1.336（0.536 ~ 2.833）

0.224 0.636 1.319（0.413 ~ 3.233）

20 ~ 0.622 0.201 9.600 0.002 1.836（1.257 ~ 2.736）

收入评价
（以不满意组为对照）

满意 0.905 0.306 8.760 0.003 2.471（1.347 ~ 3.563）

较满意 - 0.228 0.379 0.362 0.547 0.796（0.347 ~ 1.564）

一般 0.248 0.298 0.694 0.405 1.282（0.747 ~ 2.565）

工作时间安排合理性
（以不合理组为对照）

合理 0.997 0.187 28.426 0.000 2.709（1.878 ~ 3.549）

较合理 0.610 0.169 13.099 0.000 1.841（1.323 ~ 2.550）

一般 0.189 0.187 1.017 0.313 1.208（0.823 ~ 1.751）

职业能力的发挥
（以不胜任组为对照）

完全胜任 2.213 0.179 152.381 0.000 9.143（6.013 ~ 12.712）

工龄/年
（以 < 5年组为对照）

3 讨论
医务人员是高技术性的职业群体， 其所从事的职

业具有高风险性[5]。只有当医务人员对职业满意度较高
时，医务人员才能够以较大的热情投入到工作中去，发
挥积极性和主动性，确保医疗质量与安全，创造性地为
患者提供医疗服务。提高医务人员工作满意度，是医院
管理的一项重要目标[6]。

本文调查的新疆六所综合医院 334 名医务人员
中，职业满意度为 66.76%，高于程海玲等、热西旦等的
研究[7-8]。 因为本次所调查的新疆六所综合医院均是新
疆综合实力较强的集医、教、研三位一体的三甲医院，
职业发展空间大、收入水平相对较高、职业技能提升机
会多，所以其职业满意度相对较高。

多因素 logistic 回归分析显示， 工龄 > 20 年医务
人员的职业满意度明显高于低年资医师， 其 OR 值为
1.836（P < 0.01）。 < 5 年工龄医务人员的满意度最低，
为 56.31%。低年资医师在科室里往往承担着书写病历
的任务，或担任科室秘书和其他兼职，他们既要完成基

础的医疗工作， 又要不断学习专业知识， 工作任务繁
重，在事业上处于不稳定期，他们既渴望受到重视，但
又没有实力和平台去证实自己，心理压力大，对职业前
途存在一定的担忧。

收入满意组医务人员职业满意度高于不满意组，
其 OR 值为 2.471（P < 0.01）。 核心技术人员对薪酬的
满意度下降，将会导致人才流失[9]。 新疆属于经济发展
较落后地区， 新疆公立医院医务人员收入普遍低于国
内发达省市同级别医院[7]。薪酬激励机制是最普通但同
时是最有效的激励机制，建立完善的薪酬管理制度，有
利于医院的和谐发展。 本次调查显示，334 名被调查者
中仅有 16 人（4.79%）认为对收入水平满意。 医务人员
对收入水平不满意，认为付出大于回报时，会直接影响
职业态度，进而影响医疗质量。

认为工作时间安排较合理、 合理组的医务人员职
业满意度均高于认为工作时间安排不合理组， 其 OR
值分别为 1.841、2.709（P < 0.01）。 此次调查的六所综
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合医院因医疗技术水平在全疆领先，新疆各地的患者都
前来就诊。 三级医院的规模不断扩张，而实际的人力、物
力却远远不足， 由于在承担繁重的医疗工作任务的同
时，还肩负着较多的教学和科研任务，从而使医务人员
往往超负荷地工作，缺少必要的休息时间，长期承受着
较大的压力。 这也必将导致他们对职业满意度的降低。

职业能力完全胜任组医务人员的职业满意度高于
职业能力不胜任组，其 OR 值为 9.143（P < 0.01）。 职业
能力完全胜任会减少职业紧张感、 压抑感， 充满自信
心，而职业能力不胜任会缺乏自信心，忐忑不安。

医院是人力资源知识密集型组织，医务人员在追求
收入回报的同时，还注重自身发展的前景[10]。 因此，医院
应在提高医务人员的劳动报酬的同时，为医务人员提供
学习、交流的平台及发展的空间。 应发挥每名医务人员
的优势，将医务人员的专业技术发展与科室、医院的学
科发展紧密结合起来，尊重人才、留住人才、重用人才。
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分女职工自我防护意识淡薄， 增加了有害因素接触机
会和接触量。 企业应做好职业卫生培训，提高职工对职
业性有害因素的识别和防范意识， 特别做好女职工在
月经期、孕期、产期、哺乳期和更年期的劳动保护及保健
指导。 在企业设立女职工健康保健组织，是提高女性生
殖健康的重要环节。 企业应定期进行常规妇科疾病的
普查普治，对疾病及早发现、及时治疗。同时，加强女性
生殖健康知识的宣讲宣教，提高女职工自我保健意识。
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