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８５所中医医疗机构医院感染管理专职人员现状调查

张宇辉，朱小玲，肖盈盈

（湖南中医药大学第二附属医院，湖南 长沙　４１０００５）

［摘　要］　目的　了解某省县级及以上的中医医疗机构医院感染管理专职人员现状。方法　采用统一的调查表，

对该省县级及以上的中医医疗机构医院感染管理专职人员的基本情况进行调查。结果　该省县级及以上的中医

医疗机构共１１７所，参加调查的中医医疗机构８５所，共１２８名专职人员，其中二级中医医院６５所，专职人员８２名；

三级中医医院２０所，专职人员４６名。共８３所（９７．６５％）中医医院设置了医院感染管理委员会，７７所（９０．５９％）中

医医院设置了独立的医院感染管理科，５５所（６４．７１％）中医医院专职人数设置符合《医院感染监测规范》的人员要

求，２７所（３１．７６％）中医医院医院感染管理科专管医院感染管理，５８所（６８．２４％）中医医院医院感染管理科兼管其

他管理。专职人员专业主要以护理为主（９１．４１％），学历主要以大专为主（５５．４７％），职称主要以中级职称为主

（５４．６９％），年龄主要集中在４１～５０岁（６１．７２％），从事医院感染工作时间主要在１～３年（４５．３１％）。１１５名专职

人员具有医院感染管理岗位证书。结论　该省中医医疗机构医院感染管理专职人员配备不足、专业结构单一、专

业综合素质偏低，各级中医医疗机构领导应强化医院感染管理意识，加强专业素质建设，尽快培养多学科背景的复

合型人才。
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　　医院感染管理作为医疗质量管理的重要组成部

分，其工作成效直接影响医疗质量和患者安全。医

院感染管理工作的健康发展需要一支素质优良、结

构合理的医院感染专职管理人员（以下简称专职人

员）队伍为支撑［１］。目前，全国以西医为主的医疗机

构专职人员工作现状相关研究已有较为详实的资

料，而关于中医医疗机构专职人员工作现状的资料

基本未见报道。故２０１４年１２月某省中医医院感染

管理质量控制中心对该省县级及以上中医医疗机构

专职人员的基本情况进行了相关内容的问卷调查，

旨在了解该省中医医疗机构专职人员的现状，现将

调查结果报告如下。

１　对象与方法

１．１　调查医院　某省县级及以上中医医疗机构共

１１７所，８５所（编制床位数≥１００张）参加了此次调

查，占７２．６５％；其中二级中医医疗机构６５所，三级

中医医疗机构２０所。

１．２　调查方法　某省中医医院感染管理质量控制

中心统一制定中医医院感染管理专职人员基本情况

调查表，内容主要包括医院性质、等级、床位数、医院

感染管理科的设置及专职人员的基本情况（年龄、性

别、专业、职称、学历、职务、从事医院感染管理工作年

限、是否取得医院感染管理岗位证书、是否兼管其他

非医院感染管理等）。被调查者如实填写调查表，并

将填写完整的调查表电子版及纸质版（加盖单位公

章）反馈至该省中医医院感染管理质量控制中心。中

医医院感染管理质控中心调查人员进一步电话核查。

２　结果

２．１　医疗机构基本情况　共调查８５所中医医院，

其中二级综合中医医院６１所（７１．７６％），二级专科

中医医院４所（４．７１％），三级综合中医医院１９所

（２２．３５％），三级专科中医医院１所（１．１８％）。不同

级别中医医院的编制床位数及专职人员配备情况见

表１。

表１　不同级别中医医院编制床位数及专职人员配备情况

犜犪犫犾犲１　Ｎｏ．ｏｆｂｅｄａｎｄａｓｓｉｇｎｍｅｎｔｏｆｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓｉｎｄｉｆ

ｆｅｒｅｎｔｌｅｖｅｌｓｏｆＴＣＭｈｏｓｐｉｔａｌｓ

床位数

二级中医医院

医院

数

床位

数

专职

人员数

三级中医医院

医院

数

床位

数

专职

人员数

１００～ ４０ ６４４１ ４７ ０ ０ ０

２５０～ １８ ６４４８ ２２ ５ ２２４３ ８

５００～ ７ ３９４９ １３ ７ ４３８２ １６

７５０～ ０ ０ ０ ５ ４０９８ ９

１０００～１６００ ０ ０ ０ ３ ３８１５ １３

合计 ６５ １６８３８ ８２ ２０ １４５３８ ４６

２．２　 医院感染管理机构设置情况 　 共 ８３所

（９７．６５％）中医医院设置了医院感染管理委员会，７７

所（９０．５９％）中医医院设置了独立的医院感染管理

科（未设独立的医院感染管理科的负责人由医务科／

护理 部／传 染 病 管 理 科 负 责 人 兼 任），５５ 所

（６４．７１％）中医医院专职人数设置符合《医院感染监

测规范》［２］（以下简称《规范》）的人员要求，２７所

（３１．７６％）中医医院医院感染管理科专管医院感染

管理，５８所（６８．２４％）中医医院医院感染管理科兼

管其他管理。见表２。

表２　不同级别中医医院医院感染管理机构设置情况

犜犪犫犾犲２　ＥｓｔａｂｌｉｓｈｍｅｎｔｏｆＨＡＩｍａｎａｇｅｍｅｎｔｉｎｓｔｉｔｕｔｉｏｎｓｉｎ

ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｌｅｖｅｌｓｏｆＴＣＭｈｏｓｐｉｔａｌｓ

项目

二级中医

医院（狀＝６５）

医院

数

百分比

（％）

三级中医医院

（狀＝２０）

医院

数

百分比

（％）

合计

（狀＝８５）

医院

数

百分比

（％）

医院感染管理委员会 ６３ ９６．９２ ２０ １００．００ ８３ ９７．６５

独立的医院感染管理科 ５７ ８７．６９ ２０ １００．００ ７７ ９０．５９

专职人数设置符合要求 ４７ ７２．３１ ８ ４０．００ ５５ ６４．７１

专管医院感染管理 ２０ ３０．７７ ７ ３５．００ ２７ ３１．７６

兼管其他管理 ４５ ６９．２３ １３ ６５．００ ５８ ６８．２４

　　：专职人数设置符合２５０张实际使用床位配备１名医院感染

专职人员的要求

２．３　专职人员配备情况　共调查１２８名专职人员，

其中二级中医医院配备专职人员８２名，三级中医医

院配备专职人员４６名；具有医院感染管理岗位证
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书的专职人员１１５名，无医院感染管理岗位证书的

专职人员１３名（二级中医医院９名，三级中医医院

４名）。专职人员专业主要以护理为主（９１．４１％），

学历主要以大专为主（５５．４７％），职称主要以中级职

称为主（５４．６９％），年龄主要集中在４１～５０岁

（６１．７２％），从事医院感染工作时间主要在１～３年

（４５．３１％）。见表３～４。

表３　不同等级中医医院专职人员专业、学历和职称的基本

情况（名）

犜犪犫犾犲３　Ｂａｓｉｃｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆｏｃｃｕｐａｔｉｏｎｓ，ｅｄｕｃａｔｉｏｎｂａｃｋ

ｇｒｏｕｎｄ，ａｎｄｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｔｉｔｌｅｓｏｆＨＡＩｍａｎａｇｅ

ｍｅｎｔｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓｉｎｄｉｆｆｅｒｅｎｔｌｅｖｅｌｓｏｆＴＣＭｈｏｓ

ｐｉｔａｌｓ（Ｎｏ．ｏｆｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓ）

医院

等级

专职

人员

专业

护

理

临床

医学

妇幼

卫生

学历

硕

士

本

科

大

专

中

专

职称

高

级

中

级

初

级

二级 ８２ ７５ ６ １ ０ １９ ５９ ４ １８ ４９ １５

三级 ４６ ４２ ４ ０ ２ ３０ １２ ２ ２１ ２１ ４

合计 １２８ １１７ １０ １ ２ ４９ ７１ ６ ３９ ７０ １９

表４　不同等级中医医院专职人员年龄和从事医院感染工

作时间的基本情况（名）

犜犪犫犾犲４　Ｂａｓｉｃｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆａｇｅａｎｄｗｏｒｋｉｎｇｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅｏｆ

ｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓｉｎｄｉｆｆｅｒｅｎｔｌｅｖｅｌｓｏｆＴＣＭｈｏｓｐｉｔａｌｓ

（Ｎｏ．ｏｆｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎａｌｓ）

项目
二级中医医院

（狀＝８２）

三级中医医院

（狀＝４６）

合计

（狀＝１２８）

专职人员年龄（岁）

　２１～ ６ ４ １０

　３１～ ２２ ８ ３０

　４１～ ５１ ２８ ７９

　≥５１ ３ ６ ９

从事医院感染工作时间（年）

　＜１ ９ ４ １３

　１～ ４１ １７ ５８

　４～ ２１ １６ ３７

　７～ ７ ７ １４

　≥１０ ４ ２ ６

３　讨论

共调查８５所中医医院，１２８名专职人员，５５所

（６４．７１％）中医医院的专职人员设置数量符合《规

范》要求，其中三级中医医院和二级中医医院的专职

人员设置数量符合《规范》要求，分别为４０．００％、

７２．３１％，县级及以上的中医医疗机构的专职人员配

备数量不足，尤其是三级中医医院，说明中医医院领

导对从事医院感染管理的专职人员配备重视不够，

三级中医医院专职人员承担的医院感染管理任务难

度相当大。本调查结果显示，８所二级中医医院的

医院感染管理科未设独立的医院感染管理科，由医

务科、护理部主任等其他管理部门领导兼管医院感

染管理工作，并且有５８所中医医院专职人员还兼管

传染病防治、死亡病例上报、计划生育、体检、健康教

育、病案管理、医务、护理等其他工作。医院感染管

理专职人员兼管其他工作，造成实际人员不足，不能

充分发挥专职人员作用［３］。造成目前状况的原因考

虑：一是中医医疗机构的领导仍然持有“医院感染管

理只投入不产出”错误观点，在专职人员配备、资金

投入方面表现不积极；二是２００８年后多次出现的医

院感染事件，各级中医医疗机构领导虽然有所重视，

但未深刻认识到医院感染管理关系整个医院的医疗

安全。文献［４］报道，降低１％的医院感染率，就可以

支付医院感染管理人员及进行医院感染管理研究所

需要的一切费用。医院领导的重视与支持是更好开

展医院感染管理的前提，因此卫生行政部门应加强

对中医医疗机构院长的医院感染管理重要性宣传，

使其接受医院感染管理学教育，了解并熟悉医院感

染的特点，产生危机感和紧迫感，密切关注医院感染

管理的发展，依据医院感染管理科工作职责制定其

职能，合理配备专职人员，保证专职人员编制数，充

分发挥并强化医院感染管理科的督导管理作用。

１２８名专职人员专业主要以护理（９１．４１％）为

主，硕士及以上学历仅占 １．５６％，高级职称占

３０．４７％，远低于２００９年李六亿等
［５］报道，５５．４７％

的专职人员从事医院感染管理工作时间少于４年，

由此可见专职人员专业背景单一、高学历的专职人

员匮乏、专职人员流动性较大。本组调查数据显示，

该省中医医院专职人员在专业、学历、职称等方面分

布欠合理。医院感染管理科作为具有一定管理职能

的业务科室，专职人员应具备临床医疗、护理、预防、

检验、管理等专业背景，是监督、指导、预防和控制医

院感染的直接责任者，要求专职人员具有很高的职

业素养及丰富的相关学科知识。而本次调查的中医

医院专职人员绝大部分是从护理岗位调转而来，比

例高于全国２００９年的水平
［５］。从专职人员的护理

专业背景来看，虽然专职人员在指导消毒隔离等方

面有独到之处，但在指导合理应用抗菌药物、多重耐

药的管理、医院感染诊断、医院病原微生物药敏分析

及报告方面相对薄弱，指导临床作用甚微。另外，临

床医学等其他专业的专职人员配置比例低，使得医
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院感染管理业务职能发挥受限，如参加医院感染性

疾病会诊或咨询能力欠缺。故需各级中医医疗机构

领导认真贯彻并落实《规范》要求，加强医院感染管

理工作，逐步优化专职人员的专业结构，配备以临床

医学、护理、检验、预防等人员参与的结构合理、具有

高水平医院感染专业背景的专职人员，最大程度发

挥医院感染管理职能。

调查结果显示，专职人员年龄为２１～５４岁，≥

４１岁的专职人员占６８．７５％，大专及中专学历的专

职人员占６０．１６％；专业层次偏低、年龄偏大、知识

储备不足、教学培训和科研能力欠缺，导致专职人员

在面对复杂多样的临床医院感染管理工作时无法得

心应手，难以应对新形势下医院感染管理控制工作

的要求。靳桂明等［６］提出，专职人员所具备的知识

应是“Ｔ”型结构，对专职人员的知识层面要求高、

精、广，一方面要掌握医院感染管理相关的各种理论

知识和操作技能，另一方面还需要参加相关学习班，

提高自身管理素质；因涉及的内容和环节多，医院感

染管理工作繁重，专职人员感到医院感染管理工作

岗位压力大，加之医院领导的不理解、自身精力相对

不足，很容易造成专职人员不安心本职工作，难以长

期固定，不利于医院感染管理专业的持续发展。韩

佳音等［７］报道，医院感染专职人员年龄偏高，缺少年

轻的管理人员，医院感染管理工作后劲不足。各级

中医医院领导应根据医院感染管理工作需要，增加

年轻、专业层次较高的专职人员，持续稳定、高效地

开展医院感染管理工作，制定相关制度调动专职人

员工作积极性，特别是专业技术职称晋升，解决专职

人员的后顾之忧。另外，此次调查专职人员中，１３

名无医院感染管理岗位证书。随着临床业务的不断

开展，医院感染预防与控制措施需同步实施，因而专

职人员不论具有何种专业背景，均应加强医院感染

专业知识的继续教育，适应工作及学科的发展。

通过此次调查，发现该省县级及以上中医医疗

机构的专职人员配备不足、专业结构单一、专业综合

素质偏低，故各级中医医疗机构的领导应强化医院

感染管理意识，加强专业素质建设，尽快培养多学科

背景的复合型人才。

致谢：对参与调查的８５所中医医院表示衷心

的感谢！
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