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摘要.以西安交通大学医学院第一附属医院 2013 年至 2015 年员工离职数据为基础，通过离职

人员质控图，分析公立医院员工离职内部原因、外部原因。提出相关管理政策和建议，改善

员工工作满意度，减少员工离职现象。 
 

引言 
随着医疗体制改革深入，行业制度完善，医疗行业人员就业平台进一步扩大。公立医院

从业人员工作机会增多，执业机制趋向社会化。医疗岗位员工面对工作选择机会越来越多，

打破原有体制观念。优秀医生到合资医院、私立医院现象增多；同时，护理岗位员工寻求新

的择业机会，转行现象增多。本文通过公立医院员工离职质控图分析公立医院员工离职原因，

提出减少公立医院员工离职方案。 
研究对象： 

本文通过 2013 年 1 月 1 日至 2015 年 12 月 31 日西安交通大学第一附属医院 140 名离职

人员进行统计分析。2014 年离职 79 人，2015 年离职 61 人。离职人员结构：医疗岗位人员

29 人，占离职人员 21%；护理人员 97 人，占离职人员 69%；其它岗位人员 14 人，占离职人

员 10%。 
研究目的： 

改进公立医院管理方式，提高员工满意度，减少员工离职现象。  
研究方法： 

对 2013 年 1 月至 2015 年 12 月共计 24 个月离职人数进行统计分析，利用 R-X 控制图分析

人员离职现象。通过制定平均离职人数 X 上控限(UCL)、下控限(LCL)、1中心线(CL)，离职

人数极差值 Rs 上控限(UCL)、中心线(CL)，观察员工离职结构分布，分析离职原因，改进管

理方式，制定管理控制图。 
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表 1  2013-2015 年员工离职数据表 
 

 

平均离职人数： 83.5



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移动极差均值： 21.4
1s 



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R
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查表： n=2, E2=2.660        
n=2, D4=3.267 

X 控制图控制限 

中心线： 83.5 XCL               

上控制线： 29.13
3

2
2  sREXUCL   

下控制线： 64.1
3

2
2  sREXLCL  

Rs 控制图控制限 
中心线： 21.4 sRCL       

采样号 年份 月份 离职人数 移动极差 Rs 

1 2013 1 1 -- 

2 2013 2 3 2 

3 2013 3 10 7 

4 2013 4 6 4 

5 2013 5 6 0 

6 2013 6 8 2 

7 2013 7 9 1 

8 2013 8 21 12 

9 2013 9 8 19 

10 2013 10 3 5 

11 2013 11 2 1 

12 2013 12 2 0 

13 2014 1 3 1 

14 2014 2 3 0 

15 2014 3 4 1 

16 2014 4 6 2 

17 2014 5 3 3 

18 2014 6 2 1 

19 2014 7 17 15 

20 2014 8 11 6 

21 2014 9 4 7 

22 2014 10 6 2 

23 2012 11 2 4 

24 2014 12 0 2 

合计   140 97 
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上控制线： 17.9
3

2
4  sRDUCL       
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图 1：离职人员 X-R 控制图 
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图 2：离职人员 X-R 控制图 

X 分析质控图中： 8 号、9 号点离职人数超过离职上控制限 13.29(人)，两个点代表时间

分别为 2013 年 8 月、2014 年 9 月，说明这两个月离职人员激增； Rs分析质控图中 8 号点、

9 号点及 19 号点超越控制限 9.17(人)，三个点代表时间分别为 2013 年 8 月、9 月、2014 年 7
月，说明这三个月与相邻月份离职人数的离散度偏大。一般情况下，Rs 值超越控制限概率较

小，剔除 8 号点、9 号点及 19 号点，重新计算中心线及控制线。 
剔除后 X 控制限： 
中心线：CL =4.25 
上控制线：UCL=8.19  
下控制线：LCL=0.31  
Rs控制限 
中心线：CL=2.22. 
上控制线：UCL=4.84 
每年 7 月、8 月出现离职人数突增，达到峰值。原因分析：在我院无编制聘用制员工得

到事业编制医院工作机会，造成大量聘用制员工离职。 
公立医院员工离职原因错综复杂，有时离职原因单一，有时离职原因有几个因素叠加。
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CL 
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CL 
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员工通过权衡利弊，最终做出离职决定。 
 

 

图 3：员工离职分析图 

 

本文通过鱼骨图将员工离职分为外部原因和内部原因，根据原因影响程度进行罗列分析，

造成公立医院员工离职外部原因依次为： 
 1．医院聘用制员工和编制员工做不到同工同酬，员工福利低于预期，造成员工满意率

低。当外部提供更好的工作机会，薪酬、福利达到员工心理预期，离职现象就会出现。医疗

岗位人员离职率居高不下影响医院整个医疗队伍发展，从战略角度分析对医院学科发展不利。

培养一名优秀医疗人才周期长，中途流失或是培养完成后流失此类人才，对医疗管理有极大

负面影响[1] [2]。 
2. 科室文化不能深入人心，团队凝聚力低。科室主任、护士长不能从科室员工角度分析

问题，员工情感变化被忽略。 
3. 医护人员常年工作量大，员工身体、心理长期承受巨大压力而无法得到释放。造成员

工满意度差，导致员工离职。 
4. 职称晋升难度大，尤其护理人员晋升条件高，晋升年限久。 

    公立医院员工离职外部原因依次为： 
    1. 员工与科室成员人际关系差，导致与其他工作人员协调程度低，沟通不顺畅，影响双

方工作情绪。 
2. 员工自身工作能力低下，无法胜任岗位工作，无法其他工作人员协作，年中考核不合

格，科室对员工满意度评价低。 
3. 员工健康状况低，长期处于身体亚健康状态，继续就职目前岗位工作会存在不安全隐

患。对员工自身、患者都存在潜在危害[3]。 
4. 员工长期处于高强度工作压力下，精神状态长期处于高度紧张，心理压力大，长期处

于亚健康状态。 
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随着国家医疗体制不断完善，为提高医疗水平，使整个社会提高生活水平，打破了公立

医院多年垄断状况，引入多种医疗竞争机制，相关政策、制度逐渐向私立医院倾斜。公立医

院为保持优质员工队伍，适时在管理制度和管理理念进行调整才能保持公立医院目前的行业

优势。 
医护人员工作对象是患者，员工满意度是医疗质量的风向标。医护人员满意度提升，工

作效率高，医疗质量提升，患者满意度也随之提升，随之进入员工管理良性循环模式[4]。改

进管理方式，提高员工满意度，减少员工离职现象。 
1. 为优秀医技人员提供进修、培训机会 
从医院角度出发，挖掘战略性人才，重视员工培养；从员工角度出发，提高自身技术能

力与竞争力。 
医疗岗位人员：对优秀医疗岗位人员提供保送攻读博士研究生名额，提供国外一流大学

交流学习机会，拓宽与国际前沿接轨渠道。推进“青年骨干医师出国研修项目”，以战略视角

发现培养医疗人才。院内实施多层次、全方位、建立健全住院医师培训制度。以项目研修为

主线，推进临床高级人才的能力培养与水平提升。护理岗位人员：鼓励优秀护理人员攻读硕

士学位，推荐国际一流医院进修及联合培养机会[5]。在广泛实施临床护理技能培训的基础上，

推进高级护理项目培训，提高护理人员工作技能[6]。 
2. 为优秀员工提供晋升机会 
将连续考核成绩优秀、获得相关荣誉、患者满意度高的员工树立典型。同时，将优秀员

工荣誉、表彰经历纳入员工晋升条件中。为医疗岗位人员、护理岗位人员及其他专业技术人

员提供更多晋升机会[7] 。 
3. 提高员工薪酬、福利 
通过职工达标大会通过--福利和待遇上做到同工同酬决议，使聘用制员工与正式编制员

工在薪酬、福利上保证一致性。进一步调整薪酬体系，让薪酬分配更加科学合理，兼顾到每

位员工的利益。 
4. 加强科室文化建设 
关心科室员工，及时解决员工工作、生活中的出现的问题。定期开展科室员工生活会，

强调科室柔性化管理。调动员工工作积极性，提升员工归属感[8] 。 
5. 心理疏导缓解员工心理压力 
组织对员工自上而下、由医院层面到科室层面的心理疏导，缓解员工工作压力。对工作

中出现情绪问题和不良医疗事件中分析原因，制定相关心理疏导课程，从源头帮助由于心理

压力过大导致出现问题的员工。 
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