
探索护士岗位管理 

建立优质护理服务长效机制 

首都医科大学宣武医院  王力红 



内    容 



 建院：1958年 

 性质：市属公立综合医院 

 级别：三级甲等 

 特色：神经科学、老年医学 

 新中国神经病学的初创基地之一 

一、医院概况 



 

医院占地面积： 3.6万平方米 

 总建筑面积：    8.0万平方米 

 开设床位：        981张 

 实际开放床位：1127张 

 日均门急诊量：7000人次 

 

一、医院概况 



一、医院概况 

• 12月22日，宣武医院改扩建一期工程暨中国国际神经科学研究所（颅

脑型大厦）等五项工程正式动工兴建 

– 建筑面积将增加80675平方米 

– 病床增加480张 

– 医院的总床位数达到1500张 



出院病人持续增长 
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较去年下降0.37天 较去年增长8.11% 

一、医院概况 



一、医院概况 
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2011年护理工作取得诸多成绩： 

获全国总工会“巾帼文明岗”荣誉称号 

获卫生部“优质护理服务考核优秀的医院”荣誉称号 

3人获卫生部“优质护理服务考核优秀的个人” 

7个病区获“北京市优质护理服务创优病区” 

“老年痴呆护理模式的研究”获第二届“中华护理学会科技进步”二等奖 

 

一、医院概况 



二、优质护理服务开展情况 

• 2010年成为卫生部 “优质护理服务示范工程”重点联系医
院  

实行责任制整体护理 

全面提升护理服务水平 

• 2011年成为卫生部 “护士岗位管理试点” 医院  



二、优质护理服务开展情况 

• 医院为优质护理服务创造条件： 

– 根据科室工作量及重症度补充护士及护理员 

• 增加护士199名，增加护理员118名 

• 床护比普通病房达到1:0.46，监护室达到1:2.5 

– 支持系统全面启动、减少护士非护理工作 

• 实现药剂科负责摆药并双核对，外送公司直送病区的模式 

• 聘请专业外送公司，负责陪检、运送等 

• 后勤、医工科物资下送 

• 增加门卫、增设保安 

 



二、优质护理服务开展情况 

• 医院为优质护理服务创造条件： 

– 购置高仿真综合模拟人，加强基础设施建设 

– 投入200万元购置新型护理用具 

• 婴儿洗澡车、婴儿电子体重称 

• 过床易、防压疮脂肪垫、除颤仪  

• 输液泵、注射泵、便携式监护仪等 



二、优质护理服务开展情况 

• 国家为优质护理服务创造条件： 

– 荣获卫生部国家临床重点专科“专科护理专业”项目 

– 获批项目资金400万元，成立临床护理培训中心 

– 北京市卫生局匹配支持资金872万元 



• 2011年2月病房“优质护理服务”达100% 

• 6月份门诊系统、手术室开展 

• 2012年延伸推广科室  

     急诊、血液净化室、胃镜室、供应室、产房、介入诊断治疗中心 

二、优质护理服务开展情况 



– 长效机制？持续性？ 

– 专业内涵建设？ 

– 如何稳定护理队伍？ 

– 有效调动护理人员的积极性？ 

– 科学呈现工作运行效率现状？ 

 

优质护理服务发展面临诸多问题 

护士 

护师 

主管护师 

副主任护师 

主任护师 



宣武医
院 

三、创新护理管理机制 



身份管理转变为岗位管理 

护士岗位管理是以医院护理岗位为对象，科学地进行岗位设置、岗位分析、岗位
描述、岗位监控和岗位评估等一系列活动的管理过程 



岗位分析 

岗位能力=通用能力

+专业能力 

岗位设置 

评估 

培养 

分析医院结构

特点，设定岗

位类别和等级 

建立与岗位 

等级配备的 

胜任力模型 

根据岗位能力 

要求对护士评 

估制定培养计划 

构建基于胜任力的岗位管理实施方案 



1、护士岗位晋级设置  

• 护士岗位分级分类 

– 岗位类别： 

• 医院护理岗位：两种类别 

– 护理管理、专业技术岗位 

– 岗位等级： 

• 护理管理岗位：3个等级 

– 护理部主任、护理部副主任、护士长 

• 专业技术岗位：9个等级 

– 1-9级护士 



护理部副主任 

临床护理人员1级 

临床护理人员2级 

临床护理人员3级（申报护师） 

临床护理人员4级 

临床护理人员5级（申报主管） 

注册护士6级 

注册护士7级
（申报副高） 

 

 

注册护士8-9级 

大中专毕业 

本科毕业 

硕士毕业 

护士长 

护理部主任 

       专科技能 
（专科护士资格认证 ） 

护理管理 

（卫生部培训 ） 

教研室主任 

教学老师 

护士岗位晋级设置 



• 将学历作为晋级起点 

– 大专学历从1级开始晋级 

– 硕士学历从4级开始晋级 

• 院内晋级是职称晋升的基础 

– 通过院内5级考核后方可受聘主管护士 

• 将护理患者的数量作为晋级不可缺少的条件之一 

– 二级护士需完成护理患者总量达到1000例次/年 

– 其中Ⅰ级护理≥100例次/年  

护士晋级标准设定原则 



• 三级护士（例）： 

– 二级护士岗位任职满1年； 

– 完成护理患者总量达到1500例次/年，其中Ⅰ级护理≥200例次/年；

或完成特级护理≥200例次/年； 

– 完成准三级护士岗位晋级培养（本科学历护士同时取得护士执业

资格证书并完成岗位轮转），合格者为三级护士。 

– 具备三级护士的资格即可向医院人事部门申请受聘护师职称。 

护士晋级标准设定 



各护理岗位要求 



2、岗位评价 

 院科两级绩效评价 

 护理部负责以病区为单位的绩效考核评价——团队评价 

 护理部每月以病区为单位进行月绩效评价 

 根据绩效考核成绩发放各病区绩效奖励基金 

 科室护士长负责以个人为单位的绩效考核评价——个人评价 

 护士长每月以个人为单位进行月绩效评价 

 将护理部绩效奖励基金发放给个人 

 护理部对分配方式的合理性给予监督 

 



 体现重症度： 

 指标——I级护理所占比例 

计算方法：每月 I级护理人天占病房住院患者人天总数的百分比 

 体现人力资源配置： 

 指标——人均护理工作量比值 

计算方法：各单元人均护理工作量占全院人均护理工作量比例。 

人均护理工作量=等级护理数量*权重/（护士人数+护

理员数*0.5） 

团队（病房）关键绩效指标 

           ——三类五项关键指标 



 体现护理质量： 

 指标——护理质量评价 

计算方法：依据“优质护理服务示范病房质量评价标准”的检查

结果 

 指标——平均住院日 

计算方法：科室每月平均住院日 

 指标——陪住率 

计算方法：指每月患者家属陪住的百分比 

团队（病房）关键绩效指标 

           ——三类五项关键指标 
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科室负责个人绩效管理 



           依据《首都医科大学宣武医院护理岗位职业生涯发展规划》

中的《护士岗位培养方案》实施护士分层培养： 

• 国家级培训：积极输送护士参与国家级专科护士培养 

• 市级培训：积极参与市级各类培训项目及专科护士培养 

• 院内培训：根据护士能级参与不同层次的培养计划 

3、岗位培养 



建立“临床护理培训中心” 
• 2011年4月召开“临床护理培训中心揭牌仪式 ” 

• 购置高仿真综合模拟人补充基础设施 

• 培养10名师资接受培训 

• 开发3个临床护理项目教学培训软件 



 

 
护士工作站实时在线考核、在线培训 

护理部应用统计分析功能完成考核后期的成绩统计分析 

研发护士在线培训考核系统软件 



四、推动护理专业内涵建设 



护理专业三级查房 

• 护理部开展护理专业查房，提升专科护理内涵和质量 

– 制定护士专业查房的内容、流程、要求及评价标准 

– 查房旨在解决临床护理工作中的难点、针对典型病例开展讨论 

 



多学科护理专业联合查房 

• 神经内科、神经外科、功能神经外科护理专业联合查房 

–以脑血管病、癫痫为主题 

 



创新竞赛展示护士的创新实力  
• 开展“患者安全在我心——临床护理小革新 ”竞赛 

– 选送35件作品参赛 

• 个人参赛项目25项 

• 集体参赛项目10项  

– 通过初筛、展板公示、无记名投票等方式 



创新竞赛展示护士的创新实力  

• 开展“患者安全在我心——临床护理小革新竞赛 ” 

– 15件作品获奖： 

• 床档保护套 

• 改良ICU病号服 

• 防引流管打折裤 

• 造影患肢固定器 

• 改良造口腹带 

  … … 



加强学术交流 

• 邀请美国霍普金斯大学医院副院长Karen Haller教授进行学术交流 

– 美国护士分层培养 

– 美国磁性医院认证计划 

 



延伸护理服务 

• 护理部组织33名护士参与37次“健康教育大讲堂”讲课 

• 科室组织开展病友联谊会 30余次 

–  造口患者联谊会 

–  肾病患者联谊会 

… … 

 



患者满意是优质护理服务的最终目标 

• 7月份医院启动出院患者满意度电话回访 

• 6个月成功回访6972位出院病人 

• 结果： 
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结束语 

           护理专业整体发展与护理人员的职业生涯发展息息相

关，每个医疗机构和护理教育机构均应重视护理生涯发展

的规划与推动，让护理人员在进入护理职场时即可看到自

己的未来，并努力耕耘。护理界也应积极建立互通渠道，

让护理人员可以依据个人的兴趣与能力，选择未来发展的

道路。 



谢谢聆听！ 
谢谢！ 


