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陕西省乡镇卫生院卫生人员流动现状
及流出的影响因素研究*

渠盛辉①，张丁丁①，刘雅妮①，魏煜林②*

摘 要 目的：分析陕西省乡镇卫生院卫生人员流入、流出现状和流动特征，探寻人才流失的影响因素，为乡镇卫生院

卫生人力队伍建设提供政策依据。方法：数据来源于2014—2020年陕西省乡镇卫生院卫生人力填报数据（共28.51万例），运
用一般统计学方法描述卫生院卫生人员流动现状及特征，运用logistic回归分析人才流失影响因素。结果：2014—2020年，陕
西省乡镇卫生院卫生人力规模不断扩大，流入率和流出率均逐年上升。流入人员以“高中等院校毕业”为主，本科及以上学

历占比提升，但中级及以上职称人员流入占比下降，编制占比下降；流出人员以“流向其他卫生机构”为主，流出人员中本

科及以上学历占比增加，但编制内人员占比下降，中级及以上职称人员占比下降。人员流出影响因素分析显示，男性、36~45
岁、较高学历、医生、中级职称、编制外、就职于中心卫生院的卫生人员更高的流失可能性。结论：陕西省乡镇卫生院人员

2014—2020年均实现净流入，但高学历、高水平卫生技术人员流出问题依然严重。政府应按照乡镇卫生院实际，因地适宜地
制定招聘和人才引进机制，建立绩效激励分配制度，充分调动乡镇卫生院人员的工作积极性，加强政策支持，确保人员队伍

稳定性。
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AbstractObjective:Throughthedescriptionofthecurrentstatusofthehealthhumanresourcesmobilityinhealthhospitalsof
ShaanxiProvinceandtheanalysisofthecharacteristicsoffloatingpersonnel,itdeeplyexploredtheinfluencingfactorsofbraindrain,
andprovidespolicybasisfortheconstructionofhealthworkforceteamintownshiphealthcarecenter.Methods:Thedatawerecollect�
edfrom285083casesofhealthworkforcereportedintownshiphealthcarecentersinShaanxiprovincefrom2014to2020.General
statisticalmethodwasusedtodescribethecurrentsituationandcharacteristicsofhumanresourcesmobilityinhealthcenters,andLo�
gisticregressionwasusedtoanalyzetheinfluencingfactorsofbraindrain.Results:From2014to2020,thescaleofhealthworkforce
intownshiphealthcarecenterinShaanxiprovincekeptexpanding,andbothinfluxratesandoutflowratesincreasedyearbyyear.The
influxwasmainlycausedbycollegegraduatesandtheproportionofbachelor’sdegreeandabovehasincreased,buttheproportionof
middle-levelandaboveprofessionaltitlesandtheestablishmenthavedecreased.Theoutflowismainlycausedbygoingtoother
healthinstitutions,andtheproportionofbachelor’sdegreeandabovehasincreased.However,theproportionofstaffintheestablish�
mentdecreased,andtheproportionofintermediateandaboveprofessionaltitleshavedecreased.Theanalysisofinfluencingfactorsof
humanoutflowshowsthatmale,36~45yearsold,highereducation,doctor,intermediateprofessionaltitle,outsidetheorganization,and
workingincentralhealthcentershavehigherpossibilityofhumanoutflow.Conclusion:Therewasanetinflowoftownshiphealthcen�
tershealthworkforceinShaanxiprovincefrom2014to2020,buttheseriousproblemofthelossofhighlyeducatedandhigh-level
healthtechniciansremainedunchanged.Accordingtotheactualsituationoftownshiphealthcarecenters,thegovernmentshouldintro�
duceappropriatemechanismofrecruitmentandemployment,establishanincentiveincomedistributionsystem,fullymobilizetheen�
thusiasmoftownshiphealthcenters,strengthenpolicysupport,andensurethestabilityofpersonnel.
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□ 基层卫生服务?PRIMARYHEALTHSERVICES

乡镇卫生院是我国农村地区三级预防保健网络的

枢纽，是中国农村居民基本医疗卫生服务的重要提供

者。卫生人力作为乡镇卫生院最为重要的资源，是医

疗服务系统正常运行的重要保障[1]，而卫生人力资源问

题是我国在加强公共卫生和基层卫生服务能力方面遇

到的主要障碍[2]。一项基于我国东、中、西部基层卫生

人力的调查显示，我国乡镇卫生院人员总量增加，但

是存在流出人员“低进高出”、高水平卫生技术人员流

失严重等问题[3]。掌握乡镇卫生院人才流动现状，对影

响人员流动的关键因素进行监控，建立起科学的卫生

人员管理制度和激励机制，对减少卫生人员流失，提

升卫生人才质量具有重要意义。本研究以陕西省乡镇

卫生院卫生人员流动为切入点，利用卫生人员大数
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据，分析卫生人员在基层医疗机构的流动现状及特

征，深入探析乡镇卫生院人员流失影响因素，以期为

加强乡镇卫生院人才队伍建设及稳定提出政策建议。

1 资料与方法

1.1 资料来源

乡镇卫生院卫生人员数据来源于2014—2020年陕
西省卫生人力统计调查。该调查是陕西省卫生健康委

员会进行的卫生资源与医疗服务调查，以掌握区域卫

生资源配置与医疗服务利用效率为主要目标，同时也

为监测与评价医改成效提供数据支持。“卫生人力基本

信息调查表”调查对象为各级各类医疗卫生机构和计

划生育技术服务机构在岗职工。调查内容包括医疗机

构基本信息、卫生人员所在科室、从事专业类别、执

业范围、专业技术资格名称、流入和流出原因等个人

信息。调查方法为全面调查。本研究选取机构类型为

“乡镇卫生院（包含中心卫生院和乡卫生院）”的数据

进行分析，共包含9788条机构信息、28.51万例人员
信息。

1.2 分析方法

本研究运用Stata17.0软件，对乡镇卫生院卫生人
员流动现状进行描述性统计分析，并运用logistic回归
对乡镇卫生院卫生技术人员流出的影响因素进行分析。

2 结果

2.1 陕西省乡镇卫生院卫生人员流动

现状

2.1.1 陕西省乡镇卫生院卫生人员基

本情况。2014—2020年陕西省乡镇卫
生院在职人数总规模不断增加，从

2014年的38718人增加到2020年的
46342人，年均增长率约为3%。平均
在职人数从2014年的25人增加到2020
年的35人，乡镇卫生院卫生人员平均
规模不断扩大（表1）。
2.1.2 陕西省乡镇卫生院卫生人员流

动现状及原因。陕西省乡镇卫生院

2014—2020年间共流入92591人，流

出13144人，7年均呈现人员净流入（表2）。
卫生人力流入原因显示，2020年陕西省乡镇卫生

院流入人员中以“高中等院校毕业生”为主（占

44.23%），其次是“其他原因（非医疗机构调入、军转
人员）”流入（占32.27%）。“其他卫生机构调入”占
23.50%，与2014年相比，这一流入形式占比下降
7.21%（图1）。

卫生人力流出原因显示，2020年陕西省乡镇卫生
院人员流出主要有“流向其他医疗机构”（38.01%），
“退休”（27.36%）和“辞职（辞退）”（16.91%）3种
去向。尽管2014—2020年乡镇卫生人员流出总人数及
流出率呈上升趋势，但“流向其他卫生机构”占比逐

年下降，2014年超过一半的卫生人员流向其他卫生机

年份

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

机构数量

（家）

1554
1516
1484
1329
1324
1270
1311

在职人数

（人）

38718
38550
38475
38700
42145
42153
46342

平均在职人数

（人）

25
25
26
29
32
33
35

表1 2014—2020年陕西省卫生院卫生人员基本情况

年份

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

人数（人）

8342
9254

10804
12897
15314
16379
19601

比例（%）
21.55
24.01
28.08
33.33
36.34
38.86
42.30

人数（人）

1289
1770
1713
1795
2004
2095
2478

比例（%）
3.33
4.59
4.45
4.64
4.76
4.97
5.35

人数（人）

7053
7484
9091

11102
13310
14284
17123

比例（%）
18.22
19.41
23.63
28.69
31.58
33.89
36.95

表2 2014—2020年陕西省卫生院卫生人员流动情况

流入 流出 净流入

图1 2014—2020年陕西省卫生院卫生人员流入原因构成
构成（%）

年
份
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构，2020年这一比例降低至38.01%。与此同时，“辞职
（辞退）”人员占比不断增加，由2014年的4.81%增加
至2020年16.91%（图2）。
2.1.3 陕西省乡镇卫生院流动人员特征分析。

（1）流入人员基本特征：2020年，乡镇卫生院流
入人员以卫生技术人员为主（占91.63%），职称以中级
以下职称（占93.57%）为主，学历主要是本科以下学
历（占83.21%），流入人员仅有58.66%取得编制。对比
2014—2020年流入人员特征变化发现：第一，乡镇卫
生院流入人员的编制比例下降，从2015年的74.59%下

降到2020年的58.66%；第二，流入人员的本科及以上
学历占比有较大提升，从2014年本科及以上学历占比
8.75%，提高至2020年的16.79%；第三，中级及以上
职称流入占比略有下降，从2014年的8.56%下降至
2020年的6.43%（表3）。（2）流出人员基本特征：
2020年乡镇卫生院流出人员以卫生技术人员为主（占
92.98%）；从职称看，中级及以上职称流出占比为
13.40%；从学历看，本科及以上学历人员流出占比
8.47%；从编制看，有编制的人员流出占比仅为
1.33%。对比2014—2020年流出人员特征变化发现：第

一，乡镇卫生院编制内人员的流出

比例下降，从2015年47.74%下降
至2020年的1.33%；第二，本科及
以上学历人员流出占比增加，从

2014年的4.27%增加至2020年的
8.47%；第三，中级及以上职称人
员流出占比略有下降，从2014年
的16.91%下降到2020年的13.40%
（表4）。
2.2 陕西省乡镇卫生院卫生技术

人员流失的影响因素分析

乡镇卫生院卫生人才流失是其

发展过程中面临的困难和问题之

一，聚焦乡镇卫生院卫生技术人员

流出，进一步分析人员流出的影响

因素。依据“卫生系统宏观模型”

表3 2014—2020年陕西省卫生院流入人员情况

年份

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

编制内

人数（人）

6903
7863
8473
9425
10037
11497

占比（%）
-

74.59
72.78
65.70
61.54
61.28
58.66

本科及以上学历

人数（人）

730
983

1467
2028
2641
2999
3291

占比（%）
8.75

10.62
13.58
15.72
17.25
18.31
16.79

中级及以上职称

人数（人）

714
764
847
896

1032
1048
1260

占比（%）
8.56
8.26
7.84
6.95
6.74
6.40
6.43

卫生技术人员

人数（人）

7304
8071
9501

11530
13899
14914
17961

占比（%）
87.56
87.22
87.94
89.40
90.76
91.06
91.63

表4 2014—2020年陕西省卫生院流出人员情况

年份

2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020

编制内

人数（人）

845
338
2

59
29
33

占比（%）
-

47.74
19.73
0.11
2.94
1.38
1.33

本科及以上学历

人数（人）

55
74
67

111
127
143
210

占比（%）
4.27
4.18
3.91
6.18
6.34
6.83
8.47

中级及以上职称

人数（人）

218
296
282
296
304
310
332

占比（%）
16.91
16.72
16.46
16.49
15.17
14.80
13.40

卫生技术人员

人数（人）

1154
1595
1555
1634
1862
1945
2304

占比（%）
89.53
90.11
90.78
91.03
92.91
92.84
92.98
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图2 2014—2020年陕西省卫生院卫生人员流出原因构成
构成（%）

年
份
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关于人员素质概念的可选指标，乡镇卫生院卫生技术

人员流失影响因素指标选用年龄、性别、教育程度、

职称、从事专业类别、编制等作为解释变量[4]。

logistic回归分析结果显示，陕西省乡镇卫生院中
女性卫生技术人员流出的可能性低于男性；与20~35岁
年龄段的卫生技术人员相比，36~45岁年龄段的人员更
容易流出，而60岁及以上的人员流出的可能性较低；
学历方面，卫生技术人员学历越高越容易流出，研究

生、本科学历流出的可能性是中专及以下学历的4.52
倍、2.71倍；从事职业类别方面，医生流出的可能性高
于护士、药剂、检验、影像技师；相较于初级职称，

中级职称流出的可能性更高，同时编制外比编制内流

出可能性更大；就职于中心卫生院的卫生技术人员流

出的可能性更高；与2014年相比，2020年卫生技术人
员流出的可能性是2014年的6.83倍（表5）。
3 讨论

3.1 乡镇卫生院人员总量在增加，学历结构在提供

多项研究指出，2013年之前存在中西部乡镇卫生
院卫生人员流出现象和流入人员素质偏低的问题[5-9]。

2014—2020年陕西省乡镇卫生院人员的流动情况呈现
以下几种变化：第一，乡镇卫生院人员净流入人数逐

年增多，卫生人力总量持续增加；第二，流入人员中

本科及以上学历员工占比稳步提升，学历结构更为合

理。乡镇卫生院卫生人员总量及学历结构的提升，一

方面得益于高等教育扩招，医学类毕业生人数持续增

加；另一方面，卫生人力向基层医疗机构倾斜的政策

可能发挥了重要作用。例如，定向医学生免费培养、

全科医生“特岗计划”、乡村医生定期免费培训制度、

万名医师支援农村卫生工程、简化职称评审制度等，

从人才培养、优化激励机制、完善管理制度等多个方

面发力，拓增量、稳存量。以陕西省全科医生“特岗

计划”为例，自2017年开始实施基层全科医生特设岗
位计划以来累积招聘特岗全科医师341人，初步解决了
乡镇卫生院缺乏执业医师的问题。

3.2 乡镇卫生院依旧存在人员流动“低进高出”“医生

短缺”问题

职称是反映专业技术人员的技术水平、工作能力

的标志。本研究发现，陕西省乡镇卫生院新入职的人

员中具有中高级职称的仅占6.43%，而外流的中高级职
称人员占比高达13.40%，同时卫生技术人员专业类别
对陕西省乡镇卫生院卫生人员流失有影响，其中医生

比护士、药技、其他卫生技术人员更容易流失，具有

中级职称的中青年医生不断流失，说明乡镇卫生院高

水平卫生人员流出、“医生短缺”问题仍未得到有效解

决。虽然，近年来医药类高校毕业生逐年增加，全国

全科医生队伍不断壮大，但是大多流向东部地区[10]，即

便留在陕西省内，医学生正式上岗前需要取得规培

证，但培训周期长，规范化培训基地多在省会城市三

自变量

性别（对照组：男性）

年龄（对照组：20~35岁）

学历（对照组：中专及以下）

职业类别（对照组：医生）

专业技术职务（对照组：初级）

编制（对照组：编制外）

卫生院类型（对照组：一般卫生院）

年份（对照组：2014年）

截距

分组

女性

36~45岁
46~60岁
60岁及以上
大专

本科

研究生

护士

药剂/检验/影像技师
其他卫生技术人员

中级

高级

编制内

中心卫生院

2015年
2016年
2017年
2018年
2019年
2020年
Constant

OR
0.925***

1.490***

1.036
0.785***

1.774***

2.713***

4.518***

0.926**

0.898***

0.733***

1.674***

1.119
0.048***

1.616***

5.129***

4.561***

4.907***

5.284***

5.799***

6.834***

0.015***

95%CI
[0.874，0.980]
[1.401，1.585]
[0.960，1.118]
[0.698，0.883]
[1.677，1.875]
[2.458，2.995]
[1.943，10.51]
[0.862，0.995]
[0.829，0.972]
[0.686，0.782]
[1.510，1.854]
[0.853，1.469]
[0.045，0.052]
[1.537，1.698]
[4.641，5.668]
[4.120，5.050]
[4.447，5.415]
[4.801，5.816]
[5.273，6.377]
[6.234，7.491]
[0.013，0.018]

表5 陕西省卫生院卫生技术人员流失的影响因素分析

注：**示P＜0.05，***示P＜0.01。

陕西省乡镇卫生院卫生人员流动现状及流出的影响因素研究——渠盛辉 等

??39



ChineseHealthEconomicsVol.41No.12(SumNo.478)Dec.2022

甲医院，基层医疗机构当前的“医生荒”问题仍得不

到解决。造成高水平卫生技术人员流出的原因还有继

续教育等在职培训受限、职称晋升困难等。一是乡镇

卫生院高级职称晋升名额少，限制多，继续教育培训

项目较少，对个人发展的促进作用有限；二是城市、

县级二级以上公立医院持续扩张吸纳周边乡镇卫生院

人员，使得高学历人才和技术骨干主动辞职或被调往

上级医院。多种原因造成高水平卫生技术人力流失，

降低了乡镇卫生院医疗服务能力。

3.3 待遇低、事业发展受限是影响乡镇卫生院卫生技

术人员稳定的主要因素之一

薪酬、社会认同感及职业发展通道等收入待遇问

题是长期影响乡镇卫生院人员队伍稳定的重要因

素[11-13]。首先，乡镇卫生院除了负责辖区内基本的医疗

服务，还要承担基本公共卫生服务和其他行政工作，

但是按职级分配为主，工作量为辅的绩效考核模式对

调动人员工作积极性效果有限，综合服务质量、个人

晋升等多方位考量的激励机制尚未建立，尚不能体现

多劳多得、优绩丰酬的原则，使卫生技术人员积极性

受到不同程度的影响。其次，虽然目前陕西省卫生健

康主管部门正在积极探索和推行“县管镇用、镇管村

用”的基层医生队伍管理的新模式，但乡镇卫生院全

科医师待遇仍与县级公立医院医师有较大差距，且职

业发展通道不明朗。最后，乡镇卫生院有编难用，经

常出现一人多岗，一岗多责的现象，但为了完成基本

医疗与基本公共卫生服务任务又大量使用编外人员，

通常编外人员流动性较大，编外人员过多不利于基层

医疗机构的整体能力发展和长期人才梯队建设。

4 对策建议

4.1 扩大乡镇卫生院招人自主权

加强乡镇卫生院在人才录用方面的自主权，按照

乡镇卫生院实际确定岗位数和招聘条件，放宽乡镇卫

生院编制申请条件，对于急需紧缺类专业人才和高层

次人才简化招聘程序，降低招聘门槛，同时由县级卫

生主管部门统筹，综合考虑地理位置、区域服务人

口、医疗卫生服务需求等核定编制，定期动态调整。

4.2 依托县域医共体建设，创新人员聘用机制

紧密型县域医共体建设的过程中不仅仅是医院向

乡镇卫生院提供技术指导，还应按照县域内实际卫生

服务需要在人员招聘、培训等方面建立综合协调管理

机制，统筹核定不同级别职称比例和相应岗位数量，

并向基层建立有序“上下流动”机制，促进上级医疗

机构优质医疗资源“下沉”基层，基层优秀卫生技术

人员也可进入上级医疗机构工作。探索职称聘用制度

改革，乡镇卫生院自主管理专业技术评聘，可根据卫

生技术人员服务能力进行“低职高聘”或“高职低

聘”，调动卫生技术人员工作积极性。加强医共体内部

卫生技术人员业务交流和技术指导，提升基层医疗机

构医疗服务能力。

4.3 提高乡镇卫生院卫生技术人员薪酬收入水平

建立积极的激励机制，鼓励乡镇卫生院工作人员

提供高质高效的医疗和公共卫生服务，动态调整绩效

工资总量，将参与继续教育等在职培训项目纳入绩效

考核，按劳分配，优绩优酬，不断增加卫生技术人员

收入，为卫生技术人员提供职业发展支持。实施倾斜

性质的工资分配制度，落实各项工龄补助和特岗津贴

等补贴政策，提高卫生技术人员薪酬收入水平，稳定

人才队伍。

4.4 树立榜样，增强基层医疗机构人员荣誉感

对基层卫生技术人员优先开展各级评优树模、评

奖评先等活动，重点关注临床一线、业务骨干、关键

岗位、紧缺人才等，要增强他们的职业荣誉感。对长

期扎根基层并为基层做出重大贡献的卫生技术人员给

与奖励，不断增强职业荣誉感。
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