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  [摘要] 目的 调查中国西南地区医院感染预防与控制(简称“医院感控”)人员岗位胜任力现状及其影响

因素。方法 于2023年6-9月采用便利抽样法对中国西南地区87所医院的感控人员进行问卷调查,问卷包

括一般资料调查表、医院感控人员岗位胜任力自评量表和组织支持感量表3个部分,采用多元线性逐步回归分

析医院感控人员岗位胜任力影响因素。结果 回收有效问卷340份,医院感控人员岗位胜任力自评量表平均

得分为(5.70±0.94)分,在核心维度中,医院感控基本技能和专业发展能力分别是得分最高和最低的维度。多

元线性逐步回归分析结果显示,医院等级、工作时间、组织支持(价值认同和工作支持)是医院感控人员岗位胜

任力的影响因素(P<0.001)。结论 医院感控人员岗位胜任力总体处于中上水平,不同等级医院感控人员岗

位胜任力差异较大,管理者需重视医院感控工作价值并创造支持性的工作环境,促进其岗位胜任力的提升。
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  随着我国对医院感染预防与控制(以下简称“医
院感控”)工作的重视加深,医院感控管理已成为现代

医院质量管理的重要组成部分。此外,新发和再发传

染病的频发给医院管理带来了新的挑战,医院感控工

作的重要性也日益凸显[1-2]。医院感控人员是保障医

院感控工作科学有效开展的关键,其高水平的岗位胜

任能力是保障医疗质量与安全的重要一环[3-4]。近年

来,国家相继出台了《医院感染管理办法》《关于进一

步加强医疗机构医院感控人员配备管理相关工作的

通知》[5-7]等文件,明确了医院感控人员的职责和能力

要求,并设定了针对性的培训内容和目标。尤其在新

型冠状病毒感染发生期间,针对全国各级医院感控人

员开展了系统且专业的感染防控培训。虽然既往已

有研究探讨过医院感控人员岗位胜任力现状及其影

响因素,但新型冠状病毒感染发生之后医院感控人员

岗位胜任力现状尚不可知。因此,本研究对中国西南

地区各级医疗机构医院感控人员的岗位胜任力进行

调查,并分析其影响因素,旨在为相关政策制定和专

业发展提供参考依据。
1 资料与方法

1.1 一般资料

采用便利抽样法于2023年6-9月选取中国西

南地区(包括重庆市、贵州省、四川省、云南省)87所医

院(未定级11所、一级19所、二级24所、三级33所)
的医院感控人员348人进行问卷调查。纳入标准:
(1)具有卫生职业资格;(2)正在从事医院感控相关工

作;(3)知情同意且自愿参与。排除标准:(1)规范化

培训、实习、进修等非正式聘用人员;(2)因产假、病假

或其他原因不在岗人员。本研究经自贡市第一人民

医院伦理委员会审核批准(审批号:2023124)。
1.2 方法

1.2.1 一般资料调查
  

根据前期研究和文献回顾,自行设计一般资料调

查表,调查内容包括性别、年龄、婚姻状况、专业、学
历、职称、工作时间、医院感控工作时间、月均收入、行
政职务、工作性质、医院等级共12个条目。
1.2.2 医院感控人员岗位胜任力调查

  

采用陈慧斯[8]编制的医院感控人员岗位胜任力

自评量表。该量表包含4个核心维度(包括医院感控

基本技能、组织协作能力、专业发展能力、个人特征品

质),4个核心维度包括11个子维度(包括监测能力、
检查监督、暴发处置与职业防护指导、培养或影响他

人、沟通表达能力、人际交往能力、成就动机、综合知

识、学习能力、职业价值观、个人品质),共47个条目。
采用Likert7级评分(0~6分)法,量表总分=医院感

控基本技能得分×0.266+组织协作能力×0.251+
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专业发展能力×0.237+个人特征品质×0.245,得分

越高表示岗位胜任力越强。本研究中该量表和4个

核心维度的Cronbach’s
 

α系数分别为0.988、0.968、
0.979、0.960和0.971。
1.2.3 组织支持调查

  

采用孟雪梅[9]编制的组织支持感量表,该量表包

括工作支持(5个条目)、利益关心(4个条目)和价值

认同(3个条目)3个维度共12个条目,采用Likert5
级评分(0~4分)法,得分越高表示组织支持感越高。
本研究中该量表和3个维度的Cronbach’s

 

α系数分

别为0.958、0.941、0.903和0.872。
1.2.4 质量控制

在中国西南地区各市州医院感染管理质控中心

的支持下,使用问卷星平台发放电子问卷,附上本次

调查的目的、内容、意义及填写说明,调查对象在线作

答,匿名填写,所有选项填写完整方可提交问卷。设

定同一手机、电脑或IP地址限填1次,防止重复。
1.3 统计学处理

  

采用SPSS24.0软件进行数据统计分析。计量资

料用x±s表示,比较采用t检验或单因素方差分析;
计数资料用例数或百分比表示。相关性分析采用

Pearson相关系数法。岗位胜任力影响因素分析采用

多元线性逐步回归法(α入=0.05,α出=0.10)。以P<
0.05为差异有统计学意义。
2 结  果

2.1 医院感控人员岗位胜任力自评量表得分情况
  

共回收有效问卷340份,有效回收率为97.70%。
医院感控人员岗位胜任力自评量表总分为(5.70±
0.94)分;核心维度得分由高到低依次是医院感控基

本技能、组织协作能力、个人特征品质、专业发展能

力;学习能力是得分最低的子维度,其余子维度得分

均不低于5.5分,
 

见表1。
表1  医院感控人员岗位胜任力得分情况(分)

项目 最小值 最大值 平均值(x±s)

医院感控基本技能 2.33
 

7.00
 

5.81±1.05

 监测能力 1.00
 

7.00
 

5.68±1.24

 检查监督 3.00
 

7.00
 

5.93±1.02

 暴发处置与职业防护指导 2.50
 

7.00
 

5.84±1.10
组织协作能力 3.23

 

7.00
 

5.72±0.99

 培养和影响他人 2.80
 

7.00
 

5.76±1.04

 沟通表达能力 3.00
 

7.00
 

5.75±1.01

 人际交往能力 2.25
 

7.00
 

5.63±1.04
专业发展能力 2.15

 

7.00
 

5.28±1.06

 成就动机 1.60
 

7.00
 

5.54±1.08

 综合知识 2.25
 

7.00
 

5.50±1.07

 学习能力 1.00
 

7.00
 

4.72±1.34
个人特征品质 2.00

 

7.00
 

5.70±1.00

 职业价值观 2.80
 

7.00
 

5.86±1.00

 个人品质 1.00
 

7.00
 

5.50±1.09
总量表 3.22

 

6.99
 

5.70±0.94

2.2 医院感控人员岗位胜任力的单因素分析

不同年龄、职称、工作时间、月均收入及医院等级

的医院感控人员岗位胜任力自评量表得分差异有统

计学意义(P<0.05),见表2。
表2  医院感控人员岗位胜任力单因素分析(n=340)

项目 n 得分a(x±s,分) t P

性别 0.736 0.468

 男 27 5.83±0.99

 女 313 5.69±0.94

年龄 6.197 <0.001

 ≤30岁 63 5.28±1.01

 >30~40岁 151 5.77±0.93b

 >40~50岁 82 5.75±0.89b

 >50岁 44 5.98±0.78b

婚姻状况 2.350 0.097

 已婚 292 5.71±0.93

 未婚 33 5.45±1.01

 其他 15 6.07±0.85

专业 0.413 0.799

 临床医学 44 5.60±1.02

 护理学 270 5.73±0.92

 公共卫生 9 5.45±0.85

 检验 6 5.52±0.92

 其他 11 5.66±1.19

学历 2.302 0.102

 硕士及以上 20 5.43±0.99

 本科 243 5.77±0.92

 专科及以下 77 5.56±0.97

职称 4.283 0.002

 未定级 15 5.46±0.99c

 初级 84 5.50±1.01c

 中级 153 5.67±0.95c

 副高级 70 5.87±0.80c

 正高级 18 6.38±0.47

工作时间 3.804 0.002

 0~5年 43 5.39±1.01de

 >5~10年 62 5.64±0.95de

 >10~15年 91 5.56±0.99de

 >15~20年 32 6.07±0.84

 >20~25年 37 5.66±0.97

 >25年 75 5.97±0.75

医院感控工作时间 1.204 0.307

 0~1年 68 5.64±1.00

 >1~3年 113 5.57±0.99

 >3~5年 68 5.86±0.87
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续表2  医院感控人员岗位胜任力单因素分析(n=340)

项目 n 得分a(x±s,分) t P

 >5~10年 59 5.74±0.89

 >10~20年 24 5.88±0.87

 >20年 8 5.90±0.83
月均收入 3.241 0.013

 ≤3
 

000元 16 5.23±0.98

 >3
 

000~5
 

000元 120 5.54±1.01

 >5
 

000~7
 

000元 114 5.79±0.87fg

 >7
 

000~10
 

000元 68 5.94±0.84fg

 >10
 

000元 22 5.70±0.99
行政职务 -0.690 0.491

 有 99 5.64±0.95

 无 241 5.72±0.94
工作性质 0.247 0.805

 专职 202 5.71±0.93

 兼职 138 5.68±0.96
医院等级 22.173 <0.001

 一级 34 4.96±0.88

 二级 78 5.88±0.80h

 三级 228 5.82±0.92h

  a:医院感控人员岗位胜任力自评量表得分;b:P<0.05,与≤30岁

比较;c:P<0.05,与正高级比较;d:P<0.05,与工作时间>15~20年

比较;e:P<0.05,与工作时间>25年比较;f:P<0.05,与月均收入≤
3

 

000元比较;g:P<0.05,与月均收入>3
 

000~5
 

000元比较;h:P<
0.05,与一级医院比较。

2.3 医院感控人员岗位胜任力与组织支持感相关性

分析
  

医院感控人员组织支持感量表得分为(3.58±
0.67)分,其 中 工 作 支 持 维 度 条 目 均 分 为(3.64±
0.72)分,利益关心维度条目均分为(3.40±0.76)分,
价值认同维度条目均分为(3.71±0.68)分。Pearson
相关分析结果显示,医院感控人员组织支持及其各维

度与岗位胜任力及其各核心维度均呈正相关(P<
0.001),见表3。
2.4 医院感控人员岗位胜任力多因素分析

  

以医院感控人员岗位胜任力作为因变量,将单因

素分析中差异有统计学意义的变量和组织支持感各

维度作为自变量进行多元线性逐步回归分析。结果

显示,工作时间、医院等级、组织支持(工作支持和价

值认同)是医院感控人员岗位胜任力的影响因素(P<
0.001),见表4。

表3  医院感控人员岗位胜任力与组织支持感相关性分析(r)

项目
医院感控

基本技能

组织协作

能力

专业发展

能力

个人特征

品质

岗位胜

任力

工作

支持

利益

关心

价值

认同

组织

支持

医院感控基本技能 1
组织协作能力 0.831a 1
专业发展能力 0.733a 0.883a 1
个人特征品质 0.723a 0.831a 0.806a 1
岗位胜任力 0.935a 0.919a 0.869a 0.880a 1
工作支持 0.395a 0.460a 0.467a 0.493a 0.465a 1
利益关心 0.364a 0.440a 0.466a 0.466a 0.441a 0.828a 1
价值认同 0.442a 0.511a 0.486a 0.530a 0.508a 0.768a 0.768a 1
组织支持 0.424a 0.500a 0.506a 0.529a 0.501a 0.951a 0.939a 0.884a 1

  a:P<0.001。

表4  医院感控人员岗位胜任力多因素分析

项目 B SE β t P 95%CI

工作时间(vs.
 

0~5年)

 >5~10年 0.103 0.154 0.043 0.672 0.502 -0.199~0.406

 >10~15年 0.030 0.162 0.014 0.185 0.853 -0.290~0.350

 >15~20年 0.633 0.212 0.197 2.982 0.003 0.215~1.051

 >20~25年 0.270 0.244 0.090 1.105 0.270 -0.211~0.751

 >25年 0.464 0.285 0.205 1.630 0.104 -0.096~1.025

医院等级(vs.
 

一级医院)

 二级医院 0.760 0.133 0.340 5.712 <0.001 0.498~1.022

 三级医院 0.713 0.117 0.369 6.072 <0.001 0.482~0.944

价值认同 0.469 0.091 0.339 5.165 <0.001 0.290~0.647

工作支持 0.302 0.086 0.231 3.522 <0.001 0.133~0.471

  R2=0.436;调整R2=0.437;F=23.065;P<0.001。医院等级参考值为一级医院,工作时间参考值为0~5年,价值认同得分和工作支持得

分原值带入。
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3 讨  论
 

医疗机构感控人员的合理配置对于巩固新型冠

状病毒感染防控成果、保障患者安全及提升医疗质量

至关重要[2,10]。本次调查发现,中国西南地区医院感

控工作时间≤3年的医院感控人员占53.24%,医院

感控人员专业以护理为主(79.41%),且高学历、高职

称人员比例偏低,与我国其他地区报道的结果一

致[11-12]。本研究结果显示中国西南地区医院感控队

伍存在队伍不稳定、结构欠缺合理、准入门槛低和后

备力量不足等问题[12-14],这与发达国家医院感控人员

的配置差距较大,可能影响新时期医院感控工作的开

展,并成为制约我国医院感控高质量发展的关键[15]。
为改善这一现状,需从多方面持续加强医院感控人才

队伍建设,首先,应借鉴国际经验,在高等教育中设立

医院感控专业,培养高质量人才[16];其次,建立标准化

的继续教育体系,并将其纳入职称评审,以提升在职

人员的专业素养;最后,医院管理者应关注医院感控

人员的职业发展,提供明确的晋升通道和合理的薪酬

待遇,以增强其职业认同感和归属感[10],从而稳定医

院感控人才队伍,吸引更多优秀人才投身医院感控

事业。
医院感控工作科学有效的开展需要以高水平的

岗位胜任力为支撑[17],它涵盖了工作人员在特定组织

内完成本职工作所需的知识、技能、能力及特质[18]。
本次调查结果显示,中国西南地区医院感控人员岗位

胜任能力总体处于中上水平,略高于既往研究[11-13,19]

结果,表明岗位胜任能力具有动态性,可以通过学习

和实践得以提升[8]。在各核心维度中,医院感控基本

技能得分最高,这与既往研究结果不同[11-13,19],可能

得益于新型冠状病毒感染期间对医院感控人员进行

的系统培训,特别是隔离防护、清洁消毒等基础知识

与技能的强化。此外,新型冠状病毒感染期间线上培

训的形式也增加了医院感控人员获取知识的便利性。
进一步分析发现,检查监督是医院感控基本技能维度

中得分最高的子维度,这可能与新型冠状病毒感染期

间医院感控人员有更多机会开展检查监督,促进了这

一能力的提升有关。专业发展能力得分最低,尤以学

习能力不足最为突出,这与既往研究[11-13,19]结果一

致,说明医院感控人员继续教育项目和学术活动参与

不足,且文献综述、论文撰写等能力有待加强。未来

应重点提升这些方面的能力,以推动我国医院感控事

业的持续发展。
本次调查发现,医院等级是岗位胜任力的影响因

素,与其他研究结果[12,14,19]类似。二级、三级医院感

控人员的岗位胜任力虽无明显差异,但均明显高于一

级医院。一方面,医院级别越高,平台规模与质量、学

术交流、进修培训、个人发展方面更具优势,且其整体

抗风险能力更高,医院感控管理要求更为严格,这也

要求医院感控人员努力提升自我以胜任岗位工作要

求。此外,二级、三级医院接受上级卫生管理部门的

医院感控相关督查机会较多,增强了对专业领域业务

的理解和实践能力。另一方面,一级医院感控人员聘

任条件往往更低,且医院感控人员结构不合理现象更

为明显,制约了医院感控人员岗位胜任力的提升。而

一级医院是新发、再发传染病防控的前哨防线,其在

传染病防控中的作用不可或缺[20];但基层医疗机构往

往缺乏医院感控人才,医院感控能力不足[21],因此今

后还应重点关注基层医疗机构医院感控人员岗位胜

任力现状及其提升策略。
组织支持感是指员工对组织认可其工作贡献和

关注其福祉程度的整体感知[22]。本次调查发现医院

感控人员的组织支持感与其岗位胜任力呈正相关,且
其两个维度(工作支持和价值认同)正向影响岗位胜

任力,与其他研究[23]结果类似。这表明,当组织给予

医院感控人员更多工作支持和价值认同时,能激发其

内在动力,提升岗位胜任力。因此,医院管理者应营

造积极、公平的组织环境,为医院感控人员提供充分

的工作支持。同时,完善绩效评估机制,通过激励措

施激发其工作积极性和创造性。此外,还需加强职业

认同感教育,使医院感控人员深刻认识到自身工作的

重要性,从而持续提高岗位胜任力。
综上所述,中国西南地区医院感控人员岗位胜任

力总体处于中上水平,但专业发展能力尚需加强。不

同个人及医院特征的医院感控人员岗位胜任力存在

明显差异,且医院等级、工作时间、组织支持是其岗位

胜任力的主要影响因素。医疗机构及卫生主管部门

应重视医院感控队伍建设,及时采取切实可行的干预

措施,为医院感控人员创造支持性的工作环境,促进

其岗位胜任力的提升。本研究受限于样本范围和变

量选择,未来可拓展研究范围,探讨更多影响因素,并
采用混合研究方法以获得更深入全面的理解。此外,
建议采用主客观结合的评价方式,以提高研究的准确

性和客观性,为医院感控人员岗位胜任力的提升提供

更为科学的依据。
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