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上海市浦东新区继续医学教育满意度影响因素分析 *
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摘要 目的：探讨浦东新区医务人员对继续医学教育的满意度现况。方法：采用自制调查问卷对浦东新区卫生技术培训中心正在

接受继续医学教育的 155名学员进行调查。结果：浦东新区继续教育总体满意度为 61.2%；教育内容满意度为 66.4%，教学形式满

意度为 57.9%，培训教材满意度为 53.9%，授课教师满意度为 69.7%，教育时间安排满意度为 45.4%。结论：浦东新区继续医学教育
总体符合区域医学发展与医学人才培养需求，但教学满意度等方面的问题有待改进与提高。
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Affecting Factors Analysis of Continuing Medical Education Satisfaction in
Pudong New Area of Shanghai*

To investigate the satisfaction of Continuing Medical Education of medical staff in Pudong New Area.

155 trainees undergoing continuing medical education from Pudong New Area Health Technical Training Center was investi-

gated by Homemade questionnaire. In Pudong New Area,the overall satisfaction of continuing education was 61.2%; continuing

medical education content satisfaction was 66.4%, continuing Medical Education Teaching forms satisfaction was 57.9%, the satisfaction
of the training materials was 53.9%, the satisfaction of the instructor was 69.7%, the satisfaction of Continuing Medical Education timing

was 45.4% . Continuing Medical Education in Pudong New Area, generally in line with the regional development of
medicine and medical personnel training needs, but teaching satisfaction problem still need to be improved and enhanced.
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前言

继续教育是传统的学校教育向终身教育发展的一种新型

的教育制度[1，2]。现代医学科学的新理论、新知识、新技术和新方

法不断涌现，知识更新周期缩短，越来越多的医务人员要接受

这一终身教育[3，4]。本研究以参加上海市浦东新区继续医学教育

的学员为研究对象，主要分析卫生技术人员对继续医学教育质

量和效果的满意情况以及他们对继续医学教育的需求方向。

1 对象与方法

1.1 调查对象
2012年 4月至 7月来浦东新区卫生技术培训中心接受继

续医学教育的 155名学员，均为医务工作者。
1.2 调查方法与内容
采用随机个体抽样法，获取来自继续医学教育接受者的有

效数据。本次调查使用的问卷，是经过信度和效度检验、因子分

析法、相关分析以及回归分析等研究，被证明了的科学合理，能

够准确反映出满意度和需求现状的有效量表。

1.3 统计学方法

通过 DataEasy3.2录入数据，建立原始数据库，然后使用
SPSS13.0统计软件进行统计分析。采用描述性统计对数据情况

进行描述，采用卡方检验进行单因素分析，采用 Logistic 回归

进行多因素分析。检验水准 α =0.05。

2 结果

2.1 一般情况

发放调查问卷 155份，收回 152份，其中，男性 38人，女性
114人。医生 77人，占 50.7%，护士 75人，占 49.3%。
2.2 继续医学教育满意情况
2.2.1 必要性与有用性 在被调查对象中，认为目前所进行的

继续医学教育，对自己所从事的工作有必要的占 90.8%；对自

己所从事的工作有帮助的占 94.1%。
2.2.2 满意度 在被调查对象中，对浦东新区继续医学教育总

体感到满意的人数所占比例为 61.2%，其余人员认为浦东新区

继续医学教育一般或不满意。

其中，按职业划分，医生总体满意度为 67.5%，护士总体满
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意度为 54.7%，卡方检验 P值大于 0.05，差异不显著，即职业对

总体满意度无显著影响。按用工制度划分，在编员工总体满意

度为 62.5%，非在编员工总体满意度为 57.5%，卡方检验 P 值

大于 0.05，差异不显著，即用工制度对总体满意度也无显著影

响。

在被调查对象中，对浦东新区继续医学教育内容感到满意

的人数占 66.4%，对继续医学教育教学形式感到满意的人数占
57.9%，对培训教材感到满意的人数占 53.9%，对授课教师感到

满意的人数占 69.7%，对继续医学教育时间安排感到满意的人

数占 45.4%。

2.3 继续医学教育满意度的影响因素
2.3.1 继续医学教育满意度影响因素单因素分析 本研究将

所有相关的连续及分类变量纳入分析，分别对各变量是否影响

继续医学教育满意度进行单因素分析，结果显示：专业、文化程

度、职称、必要性、有用性、对教学形式满意、对授课教师满意、

时间安排满意、教学内容有用、费用合理等对满意度有影响。见

表 1。
2.3.2 继续医学教育满意度影响因素多分类 logistic 回归分析

专业、必要性、对授课教师满意、时间安排合理、教学内容有用、

费用合理是继续医学教育影响的显著影响因素，见表 2。

影响因素 Factors X 2 P

性别 Gender

年龄 Age

专业 Profession

文化程度 Education

职称 Title

用工制度 Employment system

月收入 Monthly income

必要性 Necessity

有用性 Usefulness

内容满意 Contentsatisfied

教学形式满意 Satisfaction of teaching form

培训教材满意 Satisfaction of training materials

对授课教师满意 Satisfaction of instructor

时间安排满意 Satisfaction of timeline

教学内容有用 Useful for teaching content

个人承担费用的合理 Rightfulness of personally liable for the cost

0.445

2.507

11.320

22.214

6.784

4.905

0.800

32.025

23.326

52.623

46.213

3.701

23.081

24.276

68.639

14.148

0.532

0.251

0.017

0.000

0.029

0.415

0.866

0.000

0.000

0.000

0.000

0.451

0.000

0.000

0.000

0.006

表 1 继续医学教育满意度影响因素单因素分析

Table 1 Univariate analysis of satisfaction factors in Continuing Medical Education

注：期望频数＜5时，采用 Fisher精确概率法。

Note:Using Fisher exact test when expected frequencies<5

社会功能 Social function X 2 P

专业 Profession

文化程度 Education

职称 Title

必要性 Necessity

有用性 Usefulness

对教学形式满意 Satisfaction of teaching form

对授课教师满意 Satisfaction of instructor

时间安排满意 Satisfaction of timeline

教学内容有用 Useful for teaching content

费用合理 Reasonable cost

预防 Prevention

医技Medical Technology

护理 Attendance

大专 College degree

本科 Undergraduate degree

初级 Primary

中级 Intermediate

高级 High grade

是 Yes

是 Yes

是 Yes

是 Yes

是 Yes

是 Yes

是 Yes

-0.090

1.944

17.584

-19.012

-16.675

-16.764

-16.047

-0.213

-3.829

17.908

11.528

2.315

-0.082

2.003

-4.008

0.030

0.668

10382.165

2292.954

2292.954

2292.954

2292.954

0.539

1.765

9140.458

8979.830

0.711

0.034

0.709

0.758

0.003

0.004

0.999

0.993

0.994

0.994

0.994

0.693

0.030

0.998

0.999

0.001

0.014

0.005

0.000

0.914

6.986

43319501.700

0.000

0.000

0.000

0.000

0.808

0.022

59859377.692

101540.928

10.124

1.086

7.414

0.018

表 2 继续医学教育满意度影响因素 logistic回归分析

Table 2 Logistic regression analysis of satisfaction factors in Continuing Medical Education
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3 讨论

3.1 浦东新区继续教育总体满意度有待提高

从需方的角度来测评继续医学教育的满意度是本文的侧

重点，研究结果表明浦东新区继续教育总体满意度为 61.2%，
即有 61.2%的学员对浦东新区继续教育总体感到满意，其余的

感觉一般或不满意，这说明浦东新区继续教育总体满意度有待

提高。

医生和护士由于在学历、职称、岗位、工作内容、收入上的

不同，为了更好的观测职业对总体满意度的影响，故将他们分

为两个群体来研究满意度；另外，在中国的事业单位中，员工按

用工制度分为在编员工和非在编员工，非在编员工与在编员工

相比，有许多劣势，他们精神压力大，工作稳定性差，收入有时

也不如在编员工高，所以本研究也从用工制度角度观测学员总

体满意度[5-7]。尽管研究结果表明护士总体满意度低于医生，非

在编员工总体满意度低于在编员工，但经过卡方检验，p值均

大于 0.05，显著性并不强，原因可能一方面因为现在事业单位

正处于转型期间，更加强调绩效分配，公平分配，致使非在编员

工与在编员工差别进一步缩小；另一方面可能因为本研究的样

本量偏小。

对影响总体满意度的各个具体项目满意度排序，可以看出

对授课教师满意度最高，为 69.7%，对时间安排满意度最低，为
45.4%。由于授课教师都是来自高校的教师或医疗系统经验丰

富的专家，他们有着良好的教学水平广博的专业知识，所以对

于整天面对繁琐业务的医生和护士来说，这些老师带给他们的

是耳目一新的体验，促进了对教师满意度的提高；而浦东继续

医学教育的时间大部分都安排在学员非工作时间，如周末或休

班时间，因此和他们的休息时间冲突，更有甚者一部分学员还

要请假来上课，故他们感觉时间总是不够用，造成了对时间安

排满意度的降低[8-11]。

3.2 帮助学员提高认识,强化观念，树立“主动受教育”的意识

继续医学教育是卫生技术人员在整个职业生涯中获取新

知识、新技术的重要途径[12-14]。必须提高广大卫技人员对继续教

育工作重要性的认识，不断提高他们学习的自觉性，逐渐从“要

我学”变为“我要学”，必须“活到老，学到老”。同时，管理部门要

完善管理制度，对未按要求完成学分的卫技人员在职称晋升、

职务聘用、执业注册以及年度评优等问题上严加限制，并与奖

金挂钩[15]。

3.3 利用现代科技手段搭建医院信息高速公路

条件允许，可以在基层医院开通继续医学教育管理系统微

机联网、继续医学远程教育平台[16]。通过远程教育系统，可以随

时在网上学习；通过继续医学教育管理系统(ICME)的应用，可

以摒弃烦琐的学分手工登记、检查、审核和统计工作，极大地提

高继续医学教育规范化管理的力度和效率[17，18]。

3.4 合理安排继续教育时间

大多数卫生技术人员希望一年中参加继续医学教育培训

4-5次，每次外出参加继续医学教育活动不超过 7天[19，20]。同时

继续医学教育活动的时间安排应合理，尽量短时高效，避免工

学矛盾，针对不同性质、级别等具体卫生技术人员应有所侧重。

3.5 制定管理制度和办法，保证继续教育的实施

应根据行政主管部门的规定，结合本单位实际情况，从内

容、形式、考核、学分登记及验证等方面制定本单位的继续医学

教育管理制度和实施办法，同年终专业技术考核、晋升职称、评

优等直接挂钩，建立以继续医学教育内容管理为主的专业技术

人员技术档案，实现继续医学教育管理的规范化、制度化和科

学化。
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