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学习内容



学习目标

1.掌握护理人员配置原则、排班原则及护理人员工作模式。

2.理解护理人力资源管理概念、护理人力资源管理目标、

护理人力资源管理的职能及影响护理人员配置因素。

3.应用护理人员配置的原则计算人员配置并进行科学合理

排班。



第一节 概述

一、护理人力资源管理的基本概念

二、护理人力资源管理目标

三、护理人力资源管理的基本职能



彼得.德鲁克曾说：

“企业只有一项真正的资源--人。

管理就是充分开发人力资源以作好工作 ”

人力资源管理

http://www.mathfan.net/Photo/jxsc/sxj/200404/1.html


1.人力资源又称劳动力资源：是依附于个体的经济资源，用以反映

人所拥有的劳动能力，对组织的效益和发展具有积极作用的劳动能

力总和。是组织中第一资源，是管理过程中难度最大，最体现管理

水平和艺术的管理对象。

2.护理人力资源： 指从事护理工作，具有一定护理知识技能和服务

素质的各层次护理人员。

一、基本概念



3.人力资源管理（HRA）： 有效利用人力资源实现组织目标的过程。

包括两个主要内容：

一是吸引、开发和保持一个高素质的员工队伍。

二是通过高素质的员工实现组织使命和目标。





4.护理人力资源管理：是人力资源的微观管理，是卫生服务组织利

用护理学和相关学科的知识，对组织中的护理人员进行规划、培训、

开发和利用的过程，从而达到实现组织目标，提高服务水平的目的。

https://baike.so.com/doc/5822193.html
https://baike.so.com/doc/7571313.html


二、护理人力资源管理目标



三、护理人力资源管理职能



第二节 护理人员配置及排班

一、护理人员配置

二、护理人员排班



第二节 人员的配置与排班

一、护理人员编配原则



一、护理人员编配原则

（一）人员保障（功能需要）原则—— 主要原则

护理人员数量、质量、整体结构等各方面保证完成护理工作任务，满足病

人的护理需要。

（二）能级对应原则（分层使用原则）

护理人员的资质、能力、品格等与所担负的工作职责相对应，实现个人能

力与具体岗位要求最佳匹配。做到人尽其才、才尽其用。



（三）结构比例合理原则（全面掌握护理人员状况）

管理者与专业人员比例、职称比例、年龄比例、学历比例、临

床与教学人员、科研人员等比例设置合理，形成合理人才梯队。满

足工作需要并使各级各类人优势互补，各尽所能，高工作满意度。



一、护理人员编配原则

（四）成本效益原则

人力资源管理根本目的是充分调动人的积极性，提高工作效率，

降低人力成本。

（五）动态发展原则

适应外部环境变化，调整工作安排。



练习

• 护理人员编配的主要原则是（ ）

A.功能需要原则

B.能级对应原则

C.结构比例合理原则

D.成本效率原则



二、影响护理人员编配的因素

（一）工作任务

是关键因素。如医学院附属医院的护理人员，不仅要承担临床护理工作

，还要承担护理教学任务。因此，在编制这类护理人员时，不仅要增加其数量

，还要提高其素质。

（二）人员素质

在为护理团队编制素质较高的护理人员时，可适当减少人员数量，反之，

则要增加人员。



（三）工作环境

主要指医院自然环境、建筑特点和护理设备使用情况等。

（四）管理水平

包括医院整体管理水平、护理管理水平、护理部门与其他相关部

门间的配合协调程度等。



（五）国家的政策法规

如关于护理工作人员的工作时间、休息、休假、培训要求等法

律法规。

（六）社会因素

如护理人才市场的供需情况、大众对医疗卫生的需求情况。



练习

• 影响护理人员编配的关键因素是（ ）

A.工作环境

B.管理水平

C.工作任务

D.人员素质



举例

火神山医院建成病房有1000张床位，请计算该医院工作人

员最多是多少名？请计算卫生技术人员有多少名？护理人员是

多少名？



三、护理人员配置方法



（一）按卫生部《医院分级管理标准》配置
1989年卫生部《医院分级管理办法》（试行草案）和《综合医院分级管理标准》

表 各级医院护理人员编制基本标准

三、护理人员配置的计算方法

项目 标准

一级医院 二级医院 三级医院

总人数（床 : 职工） 1 : 1~1 : 1.4 1 : 1.4 1 : 1.6 

卫生技术人员比例 80% 75% 72%~75% 

护理人员与医投人员比例 38% 50% 50% 

医师与护理人员之比 1:1 1:2 1:2 

病床与病床护理人员之比 -- 不少于1:0.4 1:0.4 

护师级以上业务职称人员比例（占护理人员总数） ≥10% ≥20% ≥30% 

护理员占护理人员总数 ≤30% ≤25% ≤20% 



（一）卫生部《编制原则》计算编制

• 医院护理人员总编制的计算《编制原则》

医院病床数与工作人员的计算方法

（1）300张床位以下的医院， 按1:1.3~1:1.4 计算工作人员总数

（2）300~500张床位的医院，按1:1.4~1:1.5 计算工作人员总数

（3）500张床位以上的医院， 按1:1.6~1:1.7 计算工作人员总数



（一）护理人员编配的计算方法

表 医院各类人员比例

卫生技术

人员

卫生技术人员分布 行政管理

人员

工勤

人员
医师 护理人员 药剂人员 检验人员 放射人员 其他

70%~72
%

25% 50% 8% 4.6% 4.4% 8% 8%~10% 8%~22%



500张床位：

医院工作人员（1:1.4~1:1.5）：750名

（卫生技术人员（70%~72%）：525~540名

护理人员(50%)： 263~270名

医师（25%）： 132~135名

行政管理人员（8%~10%）： 60~75名



• 特殊科室的护理人员配置稍有不同

急诊护理人员与病床之比为1:100~1.5:100

急诊留查室护理人员与留查床位之比为1:2~1:3

ICU病房护理人员与监护床位之比为2:1~3:1

手术室护理人员与手术台之比为2:1~3:1

（一）护理人员编配的计算方法



• 护理人员职称比例配置

（1）一般病房

护师与病床之比为1:15~1:20；主管护师与病床之比为1:30~1:40。

（2）特殊科室

手术室护师与手术台之比为1:2；主管护师与手术台之比为1:6~1:8。

ICU、CCU、血液透析病房等，护师与病床之比为1:3~1:4；主管护师与病床之比

为1:4；重症监护中心至少有1名副主任护师。

（一）护理人员编配的计算方法



某三级综合医院妇产科40张床位，ICU20张床位，请问：ICU及妇产科病房需

配置多少护理人员？

妇科病房(1:0.4) 16名；

ICU病房护理人员与床位（2:1~3:1）应40~60名 。



• 护理工作量与人员数量配置

根据住院病房每名护理人员工作任务来配置。
表 每名护理人员负责的病床工作量

（一）护理人员配置的计算方法

科别 每名护理人员负责的床位数

白班 小夜班 大夜班

内外科

妇产科

呼吸科 12~14 18~22 34~36

感染科

眼、耳鼻喉科、口腔科

皮肤科 中医科 14~16 24~26 38~42 

儿科 8~12 14~16 24~26 



• 根据分级护理的各级护理所需时间，求应编护士人数。

（公式-1）

• 根据床位数，求应编护士人数。

（公式-2）

（二）工时测定法



（二）工时测定法

1.根据分级护理要求计算护理人员编制

• 一级护理： 4.5小时/天

• 二级护理： 2.5小时/天

• 三级护理： 0.5小时/天

间接护理时数为40张床平均13.3小时/天。



• 直接护理：每日面对面直接为患者提供护理服务的护理活动，如晨

间护理、输液、测量生命体征等。

• 间接护理：指核对处理医嘱、输液前准备等为直接护理做准备的项

目，以及晨会、交接班、书写记录、查阅病史等沟通协调工作所需

要的护理活动。

•



• 卫生部规定各级医院病床使用率，一级医院＞或等于60%；

• 二级医院85% ~ 90%；

• 三级医院大于或等于93%。

• 每名护士平均每日工作时间为8小时（480分）。

• 机动按17% ~ 20%计算，是对全年法定假日、护士产假、病假等

缺勤补充



练习

• 一级护理患者每人每天需要多少小时护理工作量（ ）

A. 5小时

B. 4.5小时

C. 2.5小时

D. 0.5小时



三、护理人员排班
（一）护理人员排班原则



三、护理人员排班

（二）护理人员排班方法

1.周排班法： 以一周为一个排班周期。

这种方法是我国大多数医院所采用的

排班法。

特点：值班安排周期短，有一定灵活性，

但较为费时费力。



2.周期性排班法：又称周期性排班法，

一般以2~4周为一个排班周期。

特点：排班模式相对固定，

满足护理工作同时兼顾

护士个人需要。

（二）护理人员排班方法



3.自我护理排班法：

依据个人需要选择班次，

较难推行。

（二）护理人员排班方法



4.A P N 连续排 班 方 式

☎ A 8：00―16：00

☎ P 16：―24：00

☎ N 0―8：00

（二）护理人员排班方法

优点：减少交班次数；加强P、N班薄弱环节

中的人员力量；在A班各P班均由高年资护

士担任组长，对疑难、危重病人的护理把

关，充分保证护理安全；有利于护士安排

自己工作。

缺点：N班时间较长，护士可能疲劳；

不适于护理人力资源不足的科室。



（二）护理人员排班方法

5.功能制排班法：

依据工业流水作业方式对护理人员

进行分工。

优点：分工明确，工作效率较高；

缺点：岗位和职责不分层级，班次不

连续，交换班频繁，不利于全面掌握

病人整体情况。





小结




