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三甲医院 1300 多名员工，却只有 500 名医护

 

近日，有网友发帖称，当地市级三甲医院全体员工1000余人，约占行政管理的一半。

 

巧合的是，在一个行业集团中，一些医生报告说，他们当地的三年级医院，临床专业技术很差，医院有1
300多名员工，只有500名医疗保健。

 

还有人继续说：我们全院450人，有证医师50人，全靠这50人拉磨，护士开车，别人开车。

 

这种观点得到了很多人的认可，似乎医院管理人员太多是普遍现象。

 

那么，为什么作为一名本该救死扶伤的医务人员，他努力学医多年，却自愿放弃临床工作，选择从事与
临床基本不匹配的行政工作呢？

 

行政工作相对不忙



 

根据大多数医院行政部门的设置，主要包括：医院办公室、医务部、护理部、门诊部、科教部、人事部
、财务部、设备部、信息部、行政部、病案室、感染管理部、安全部、后勤部、采购部等，部分医院还
将设立院长办公室、党政办公室、工会等。

 

上述行政部门在医院有不同的职能和实权。对于临床医务人员，医务部、护理部、人事部、科教部、财
务部往往是实权部门。主要原因是医务处负责管理医院的临床医生是医生的直接原因「上司」，很多医
生对医务处这个行政部门都有自然的看法「恐惧」和「敬畏」。

 

护理部门主要协调护理工作，所有在临床工作过的护理人员都知道护理部门的优势。

 

人事部负责招聘，每年春秋两季*忙，统筹入职者。「生杀大权」，基本医院的所有员工都需要通过人事
科的招聘才能成为正式员工。

 

科教科负责发表医院职工论文、职称评审、继续教育等。虽然与上述三个部门相比，实权有所减弱，但
仍有少数能在医院会议上发言的职能部门，尤其是以科研著称的三年级医院。

 

财务部门非常强大，负责医院奖金的计算和分配。虽然他们没有直接接触临床实践，但我相信许多医务
人员在每个月底收到奖金时都会理解他们的力量。

 

与临床医生多年来每天出院、写病程、做手术、换药、处理各种检查等事项相比，行政人员的工作相对
来说「单调」的多。

 

例如，护理部门的工作主要是平衡各部门的护理工作，而财务部门*忙的时间往往是在月底计算奖金和工
作量。

 

行政收入怎么样？

 

与许多人的印象不同，虽然医务人员是医院*重要的医生「挣钱劳动者」，但钱的*终分配并不掌握在临
床人员手中。正如前面所说，财务部门经常协调医院各部门甚至人员的奖金分配。

 



为什么有些部门每个月都很累，但奖金不多；有些部门每天工作喝茶，吃零食，奖金可能是数万元？主
要原因之一是分配。

 

财务部掌握了整个医院的分配，许多医院的行政部门在制定奖金政策时规定，所有行政部门都获得了整
个医院的平均奖项（一些医院获得了医院前三个部门的平均奖项）。

 

这种分配方法显然可以阻挡临床人员的嘴。但在实际分配中，如何计算医院的平均奖项，如何获得行政
中位平均奖项，算法权和解释权属于行政部门，而不是临床实践。即使有不满及其理论，我们也经常得
到回答：你的药物比例超过啊，平均住院天数超过啊，三天的归档率太晚了啊等等。

 

因此，有时在医院里可以看到一个非常奇怪的现象：显然是医务人员在前线工作，但到月底，行政人员
的月薪和奖金比临床前线的医务人员要高。

 

而且，与临床要求不同的是，很多行政人员本科都可以。看着学历比自己低但工作比自己轻松的人，奖
金比自己高，很多临床医务人员难免不会动「歪脑筋」——「既然行政比临床****，为什么我不能去呢
？」

 

而且，很多医院的行政人员基本都是本地人。对于本地人来说，他不需要一直在临床实践中生存下来，
与一群学历高、科研能力强的人竞争。相反，去医院的行政人员虽然不能从事临床工作，但收入并不比
临床工作少，工作强度和性质无法与临床工作相比。

 

医院行政人员应该占多大比例？

 

既然医院的行政岗位性价比这么高，能不能「不限量」增加呢？

 

2022年11月，云南省卫生委公开征求《云南省卫生委》「十四五」《卫生人才发展规划（征求意见稿）
》公告中提到：管理人员比例不超过单位编制人数的10%，医药、药品、技术人员比例不低于单位编制
人数的60%，编制使用倾向于急需岗位。

 

近年来，像云南省这样明确规定管理人员比例的人并不多。

 



2020年12月，国家卫生健康委发布的三级医院评审标准（2020年版）通知（国卫医发）〔2020〕26号)只
有卫生专业技术人员的比例「项目」但并不具体「数字」。

 

能够查到的「二级综合医院*新评审细则」中，有「医院病床与工作人员之比」，一般来说，床位越多，
比例就越高。具体规定是300张床以下按100张床以下按1张床。：1.3～1.4，300～500张床位按1：1.4～1.5
；1500张以上床位按1张以上床位：1.6～1.7.每张床至少配备0.88名卫生专业技术人员。

 

如果按照这个比例，我们假设某医院的床位是600张，医院工作人员应该有960张～1020人，卫生专业技
术人员应配置至少528人。一般来说，除专业技术人员外，行政人员（包括后勤服务、管理等）应为4328
人。～492人，如果加上一些从事行政管理工作的卫生专业技术人员，如医务部、质量控制部、药学部、
护理部、业务院长等，估计实际临床一线人员可能没有「行政」人员多。

 

如果我们再往前看，中国医院的人员配备主要是基于卫生部（现卫生委员会）1978年颁布的《综合医院
组织编制原则（草案）》。

 

医院各类人员比例为：行政人员和工勤人员占总编制的28人％～30％，其中行政管理人员占8人％～10％
，卫生技术人员占总编制的70人％～72％。在卫生技术人员中，医生和中医占25%％，护理人员占50％，
药剂人员占8％，检验人员占4.6％，辐射人员占4.4％，其他卫生技术人员占888个％。

 

写在*后

 

医院行政部门是医院建立、发展和成长过程中不可缺少的重要职能部门之一，其存在在临床正常运行中
也发挥着重要作用。

 

更专业、更精简的行政管理是医务人员的愿望。

百诺信息咨询服务部代办业务，欢迎洽谈合作

1.提供医美诊所、门诊部、医院注册美容主诊证件；（美容外科主治主诊、美容皮肤主治主诊等）；2、
代办服务，代办医美诊所、口腔诊所、医疗美容医院、医美整形医院【全国接单】；3、医师变更、新增
执业范围; 【临床各科室医师均可办理，比如内科变更皮肤科】；4、临床医师提前医美年限并美容主诊
备案；【临床各科室医师均可办理，美容皮肤科、美容外科等】；5、医师IP打造，代注册三甲医院、某
音黄V认证；小红书认证、百家号认证；6、医美医美诊所、门诊部、医院**报白、开通团购；7、口腔诊
所、门诊部、医院**报白/开通团购；8、医师晋升中级、**课程； 9、护士实习证明、三甲进修证明、三
甲医院注册等；10、医学全日制大专【无条件入学，包毕业取证】;11、主治提前考试、代报名/医师副主
任代评/ 12、医师技能 VIP、药师VIP、中医新确有专长VIP；13、医疗美容规划设计、诊所污水处理、消
防验收协助；14、医美诊所装修设计图、优化布局、意见咨询等；15、口腔种植学分直出、官网查询。1
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