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国内外物理治疗师岗位胜任力比较研究与思考*

孟繁媛1 莫晓艳1 唐 欣1 保文莉1 敖丽娟1，2

随着社会对康复医疗需求的日益增长，近年来国外已开

展了许多针对物理治疗师岗位胜任力的相关研究[1]。许多国

家已针对物理治疗师岗位胜任力制定并发布了相关文件，将

岗位胜任力划分为不同领域，并细述相关领域所需的能力，

从而将物理治疗师的专业技能、行为与素养标准化。而国内

虽然在卫生领域已广泛开展岗位胜任力研究，并将其在人才

培养层面的应用提到了新的高度，但针对物理治疗师岗位胜

任力的研究仍处于起步阶段[2—3]，目前仅有针对康复治疗师

岗位胜任力的简单描述，并不足以构建全面且规范的物理治

疗师岗位胜任力体系。本文通过查阅整理国内外物理治疗

师岗位胜任力相关资料，探讨我国物理治疗师岗位胜任力框

架与评价体系，以期为今后构建标准化、结构化的物理治疗

师岗位胜任力体系提供借鉴。

1 物理治疗师岗位胜任力的国际发展情况

胜任力的概念最早源于古罗马时代，20世纪初，泰勒提

出了“管理胜任特征运动”，从而开启了岗位胜任力的研

究 [4]。随着研究的进展，心理学家 McClelland 于 1973 年提

出，岗位胜任力是指绩效者所具备的知识、技能、能力和素

质[5]，即在特定工作岗位、环境和文化氛围中能够胜任岗位需

求并取得优异表现所具备的能力和素质[6]。

1.1 加拿大物理治疗师岗位胜任力

加拿大物理治疗教育认证和加拿大物理治疗协会于

2017 年参与编制发布的加拿大物理治疗师岗位胜任力

（competency profile for physiotherapists in Canada）提出了

基本能力与入门实践里程碑两个概念，其将物理治疗师的岗

位胜任力划分为7个领域，分别是：专业知识、沟通、合作、管

理、倡导、学术与专业精神。物理治疗师在 7个领域中扮演

着不同的角色为患者提供服务。作为活动和功能方面的专

家，物理治疗师运用临床推理来提供优质的服务，改善患者

的健康状况；作为沟通者，物理治疗师运用有效的策略来交

换信息并促进治疗；作为合作者，物理治疗师要与他人有效

地合作，以提供专业间—内的照护（inter-and intra-profes-

sional care）；作为管理者，物理治疗师需要管理自己、时间、

资源和优先事项，以确保安全有效和可持续的服务；作为倡

导者，物理治疗师应设想并倡导建立能够改善社会福利的卫

生系统；作为学术从业者，物理治疗师通过不断学习、对证据

水平的评估以及对学术的贡献，在实践上精益求精；作为具

有自主性的专业人士，物理治疗师致力于患者和社会的最佳

利益，保持高标准的行为规范[7]。

1.2 美国物理治疗师岗位胜任力

美国物理治疗联邦国家委员会于2006年修订的能力标

准提出：由于治疗环境的多变，除了临床表现以外，物理治疗

师的行为和实践环境的设置都影响着物理治疗服务的整体

水平。在专业实践领域，要求物理治疗师具备专业责任、行

为和发展的能力，同时要遵守法律法规，倡导终生学习，不断

提高自身的知识与技能。在患者管理领域，要求物理治疗师

实施专业的检查、评估、诊断和干预，为患者及家属进行宣教

并制定出院计划[8]。2014年美国物理治疗协会提出的实践

标准在之前的基础上，增加了伦理和法律、实践环境、教育、

学术研究与社会责任方面的岗位胜任力要求，进一步细分与

完善了物理治疗师所要具备的能力[9]。

1.3 澳大利亚与新西兰物理治疗师岗位胜任力

澳大利亚和新西兰物理治疗委员会于2015年共同制定

的物理治疗实践最低标准（physiotherapy practice thresh-

olds in Australia and Aotearoa New Zealand）描述了注册

物理治疗师执业所需的基本能力水平包括：知识、技能、态

度、价值观和判断力。每个物理治疗师的能力水平和所选的

实践领域可能会随着时间而发生变化，物理治疗师可专注于

某一特定的服务群体/领域或从事不直接接触患者的工作。

注册物理治疗师若从事管理、行政、教育、研究、政策制订、咨

询、监管或其他与物理治疗有关的工作，亦须具备上述能

力。而物理治疗实践最低标准也并非衡量能力的唯一手段，

可利用额外的绩效指标和等级量表有效衡量物理治疗师在

不同目的、环境和实践领域的能力[10]。

2 国内物理治疗师岗位胜任力的发展现状

2.1 国内物理治疗师职业现状
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随着社会的进步、人们生活方式的改变以及人口老龄化

的迅速发展，民众对健康生活的需求日益提高，社会对康复

医疗服务的需求进一步扩大[11—12]。然而截至2017年，国内仅

有极少数院校以物理治疗学专业进行单独招生[13]，专业人才

输出严重不足。按照国际标准，每 10万人口需要 15名以上

的物理治疗师[14]，而目前我国康复治疗师仅2万人，平均1—

2人/10万人，在数量上存在极大的缺口[15]。导致目前大部分

的康复治疗从业者是由其他医学相关专业转行而来，存在专

业基础薄弱、专业技能不规范等问题[16—17]。我国物理治疗行

业的发展面临着巨大的机遇和挑战[18]。为了完善物理治疗

师的专业知识、规范临床技能，提高专业素养并促进我国物

理治疗服务的发展，构建针对物理治疗师的岗位胜任力要求

显得尤为重要。

2.2 国内物理治疗师岗位胜任力发展现状

国内目前仅有针对康复治疗师岗位胜任力的简单描述，

但未对其构建过程进行研究与阐述，不足以充分阐明康复治

疗师岗位胜任特征[19]。虽然中国康复医学会康复医学教育

专业委员会发表的《康复治疗专业技术人才准入标准》从人

文素质、理论知识、专业技能、相关能力方面对康复治疗专业

技术人才提出相关要求[20]，但其仅从专业技能部分对物理治

疗师提出了特定要求，并未全面和标准化地阐述物理治疗师

岗位胜任力。其次，物理治疗师的准入和资格认证可被视为

基准胜任力，然而目前国内大多地区尚未建立起完备的物理

治疗师专业资格认证体系，在考核评定时仍使用全国职称考

试[21]，并不能全面地、有针对性地评估与考核物理治疗师的

岗位胜任力。

3 国内物理治疗师岗位胜任力内容思考

结合国内基本情况并参考国外物理治疗师岗位胜任力

相关资料，构建物理治疗师岗位胜任基本能力框架可分为七

个方面：物理治疗专业知识、沟通、合作、管理、领导力、学术、

专业精神。此框架为云南省康复医学会物理治疗委员会治

疗师岗位胜任力模型提供借鉴。

3.1 物理治疗专业知识

要求物理治疗师计划并实施一个有效的、符合文化背景

的、以患者为中心的物理治疗评估；让患者和其他相关人员

积极参与安全有效的物理治疗计划和实施，运用循证实践为

临床决策提供指导；持续关注物理治疗进程，提高患者在日

常生活中的参与度[22]。物理治疗专业知识基本能力见表1。

3.2 沟通

表1 物理治疗专业知识基本能力

基本能力

以患者为中心

确保患者人身安全

对患者进行评估

做出诊断与预后

制定、实施、监控和评估干预计划

完成照护或周转照顾

入门实践里程碑

①尊重其独特性，实现患者的最大利益；②让其积极参与决策和自我照顾；③建立良好的医患关系；
④确保患者及家属的知情同意。

①确定预防措施、禁忌证和风险；②对其采用安全操作技术，提高舒适度；③对其身体和情绪状态进行
监控和及时回应。

①面谈获得信息；②确定其期望；③确定会对评估产生影响的并发症；④确定需立即关注并采取措施
的紧急健康状况；⑤选择并执行恰当的评估。

①解释评估结果；②确定其身体结构和功能障碍、活动和参与限制；③确定物理治疗诊断；④做出预后
判断；⑤确定是否需要物理治疗；⑥确定其是否需要转介。

①建立物理治疗目标；②确定干预计划和措施；③培养其自我健康管理能力；④监管患者；⑤重新评估
疗效和需求；⑥根据提示调整干预计划。

①评估其康复目标完成情况；②制定出院或周转计划，并做准备；③确保周转时信息的有效传递。

物理治疗师要使用清晰、准确、有效的沟通来与患者及

相关其他人员建立关系；记录并有效传达物理治疗评估结

果、以积极的方式有效地处理实际和潜在的冲突[23]。沟通的

基本能力包括：①有效地使用口头和肢体语言交流；②有效

地运用书面交流，准备全面准确的健康记录；③根据情况调

整沟通方式，使用恰当的专业术语，沟通时保持同理心和尊

重；④有效地使用沟通工具和技术，以提高患者的自我管理

能力[24]。

3.3 合作

物理治疗师团队合作能力体现为：建立互相包容、协作

并以患者为中心的合作模式，建立并保持有效的工作伙伴关

系以实现共同目标[25]。合作的基本能力包括：①将患者纳入

团队；②尊重他人的团队角色并协商重叠的角色和职责，分

享有关物理治疗的知识；③尊重团队合作原则，参与团队评

估和改进措施；④识别冲突并做出建设性的回应。

3.4 管理

物理治疗师应对其工作量和资源进行排序与管理，以确

保安全、有效和可持续的服务[7]。同时，在相关专业以及道德

和法律框架内有效地领导和管理其他人员。管理的基本能

力包括：①遵守单位规章和制度，处理用人单位期望与专业
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标准之间的差异；②高效利用资源，有效地管理自己的时间；

③确保实践环境的安全性；④改进服务质量和评估疗效，向

其他相关人员寻求适当的指导和支持；⑤监管参与物理治疗

服务的人员所提供的服务；⑥保持全面、准确、及时的患者医

疗实践记录，并通过适当的权限来维护记录和数据的机密

性[10]。

3.5 领导力

领导力包括：①满足患者的健康需求，提倡以患者为中

心的文化；②促进医疗保健创新，保持对新兴技术的认知；③
在行业中发挥领导作用，参加支持物理治疗专业发展的活

动。④鼓励和指导他人在实践中有效地合作[10]。

3.6 学术

学术的基本能力包括：①使用循证实践的方法，将现有

的最佳循证证据、患者背景、个人知识和经验纳入临床决策，

并评估决策的有效性；②从事学术研究，在符合伦理的基础

上提出与实践有关的可研究问题；③整合自我反思和外部反

馈以提高个人实践能力，进行批判性反思和相关学习[10]；④
获取与实践领域相关的新兴信息，确定信息对个人实践的适

用性；⑤对他人进行宣教，致力于其他医务人员的宣教和学

生的临床教育、对公众进行教育并提供咨询服务[9]。

3.7 专业精神

专业精神的基本能力包括：①遵守法律法规，维护机密

和隐私；②遵守道德规范；③了解影响健康的社会决定因素

和影响物理治疗实践的新兴趋势；④保持专业操守，在能力

水平范围内实践，并对决策和行为负责；⑤处理对工作表现

有负面影响的身体、情绪和心理的因素；⑥参与社区健康服

务，辅助相关公共卫生政策的制定[9]。

4 物理治疗师岗位胜任力评价

对于基准胜任力的评估即物理治疗师专业资格认证体

系可借鉴加拿大的模式。监管机构先对申请考核者的教育

背景相关材料进行审核[26]，审核通过后方可进行资格认证考

试。加拿大物理治疗师执业能力认证资格考试（physiothera-

py competency exam，PCE）内容包括笔试与临床考试，笔

试部分约90%的题为案例分析，旨在评定考生对所学知识的

综合掌握和实际应用能力。考试内容包括评定、诊断、预后

判断和职业道德修养等类别[27]。除了对于专业知识的全面

掌握之外，还应关注申请者对学科进展及循证医学的掌握能

力[28—29]。应用不同的案例，综合考察申请者的实践能力、专

业技能、沟通、决策技巧以及伦理道德修养等[30—32]。基于我

国目前无明确监管机构、考试形式单一，临床实践综合能力、

道德规范等方面考核不全等问题[33]，应在借鉴国际标准的基

础上，充分考虑我国国情，明晰我国物理治疗师发展现状与

问题，建立一套客观、公正、完善的物理治疗考核体系[34]，将

物理治疗从业人员的职业规范、职业道德标准化。

5 小结

随着国内康复的蓬勃发展，大大增加了对专业物理治疗

师的需求，但国内物理治疗师岗位胜任力框架和体系尚未成

熟。国外关于物理治疗师岗位胜任力特征的研究可为国内

本土化的体系探讨提供借鉴。需要综合文化和国情不断优

化以促进国内物理治疗的发展。探讨国内物理治疗师岗位

胜任力框架和体系，不但可促进培养优秀物理治疗师，而且

可提高临床物理治疗的质量，从而不断促进国内物理治疗专

业的发展。
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