
www.rehabi.com.cn

Chinese Journal of Rehabilitation Medicine, Jan. 2022, Vol. 37, No.1

·特约稿·

《中国康复治疗师岗位标准编制指南》专家共识

随着“健康中国”建设的逐步深入推进，康复医学在促进全民健康进程中的重要地位日益凸显[1]。康复治疗师作为康复医

疗团队的重要组成部分，其角色与地位不可替代。随着体量的不断扩充，该群体已由高速增长阶段转向同步人才质量提升与

体制机制完善阶段。以标准为导向建设高质量的康复治疗师队伍已成为我国康复医学发展的一项重要议题[2]。目前，我国康

复治疗师岗位标准建设仍不完善，同时在标准建设路径方面存在一定困难与矛盾。为此，中国康复医学会康复治疗专业委员

会与标准委员会组织专家就《中国康复治疗师岗位标准编制指南》形成如下共识，旨在为我国多模态康复治疗师岗位标准编制

提供统一路径与规范性框架，最终形成系统、科学且具中国特色的康复治疗师岗位标准体系，为我国康复治疗师队伍高质量发

展的政策制定提供依据。

1 康复治疗师岗位标准编制的必要性

1.1 规范“康复治疗师”的职业名称

《中华人民共和国劳动法》第六十九条规定：“国家确定职业分类，对规定的职业制定职业技能标准”[3]。“康复治疗师”这一

称谓虽在行业中广泛存在，但在目前《国家职业分类大典》（2015年版）中被列为“康复技师”（目录编号2-05-07-13，专业技术人

员-卫生专业技术人员-医疗卫生技术人员-康复技师)[4]。

专家们认为，“技师”通常是在实验室或辅助科室如检验科、影像科等、围绕仪器工作，而康复治疗师是在临床一线、围绕患

者开展医疗工作，所以该职业分类名称并不足以体现康复治疗师群体对于保障人民群众健康水平的重要意义。基于这一现实

问题，本共识暂以“岗位标准”代替“职业标准”的表述。专家们建议，应按照国际通用规则并结合中国现实国情，依托中国康复

医学会的行业影响力，以团体标准的形式推动“康复治疗师”职业名称的规范，为后续相应的立规立法夯实基础。

1.2 为建立康复治疗师执业资格制度提供过渡

目前，康复治疗师群体参照“卫技”类行业管理，但“卫技”类尚无准入标准及准入类考核，业内暂以职称考试代替执业资格

考核的职能。但职称考核主要体现个体的水平等级且与个人晋升意愿相关，在职业资格管理中属于水平评价类考核，并非准

入类考核[2]。

专家们认为，现有的“卫技”类标准与考核对于康复治疗师队伍发展而言作用并不完善，亟需建立准入类标准，并依据此标
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准体系在相关人员毕业后或入岗前尽快建立统一的筛选机制，最大限度保障临床康复医疗质量，为康复治疗专业教育提供出

口导向，使康复治疗师准入管理工作有据可依、有经验可循，最终推动康复治疗师执业资格制度的建立。

2 康复治疗师岗位标准编制的思路

2.1 建立“1+X”岗位标准体系以适应多元化发展趋势

国际上，绝大多数国家都将业内从事康复治疗的专业人员分为物理治疗师、作业治疗师、言语语言治疗师等，各职业拥有

独立的资质认证、教育认证体系及学术职业团体[5—6]。而我国康复医学发展的契机与轨迹孕育了（综合的）“康复治疗师”这一

职业，且其广泛存在于各类各级康复医疗机构或部门中，体现了具有中国特色、且可行的现阶段康复治疗师教育模式[7—8]。同

时，从办学数量上看，高等职业教育的康复治疗技术专业和本科教育的康复治疗学专业目前仍是我国临床康复治疗师最主要

的人才来源[8]。近年来，我国康复治疗师群体出现了下列多元化的趋势：①专业分化：物理治疗师、作业治疗师、言语语言治疗

师、假肢矫形师等；②专科分化：神经康复治疗师、肌骨康复治疗师、心肺康复治疗师、老年康复治疗师，儿童康复治疗师、中医

康复治疗师等；③专项技术分化：如各项专项技术治疗师等。

专家们认为，我国康复治疗师的综合发展或多模态分化发展的趋势将长期存在，但无论是否分化或如何分化，康复治疗师

群体均应具备基础的、共性的岗位能力，这是人才质量的“最低标准”[2]。专家们建议，在系列标准制定中，应把握“1+X”原则，

其中，“1”为综合、基线能力标准；X为亚专业/专科/专项能力标准。“1+X”岗位标准体系可以对应我国治疗师多元化、多模态的

分类现状，从而适应不同类型岗位需求。

2.2 建立统一的内容框架为各类治疗师岗位标准编制提供“通用语言”

专家们认为，在康复治疗师多模态发展的背景下，各类治疗师岗位标准的编制需要统一内容框架，即需要先行建立“编制

标准的标准”以保证各类康复治疗师岗位标准在同一基准下的一致性表述。因此，共识组专家在参考中华人民共和国人力资

源和社会保障部2018年颁布的《国家职业技能标准编制技术规程》基础上融入学科元素，并吸纳国际先进经验，提出以下编制

指南意见。

为避免分类及表述混乱，本共识暂以“康复治疗师”这一名称指代所有类型的治疗师，各种专业、专科、专项分类均可参照

本共识制定相应标准。

3 康复治疗师岗位标准编制原则

3.1 整体性原则

依照本共识所编制的标准，应能反映当前康复治疗师岗位活动在我国的整体状况和水平。不仅要突出该职业的主流技

术、主要技能要求，而且还应兼顾不同地域或行业间可能存在的差异，同时还应适当考虑其未来发展。原则上应定位于全国平

均水平，且是多数人员经过教育、培训或岗位实践能够达到的水平。

3.2 准入性原则

康复治疗从业人员职业活动范围的宽窄、工作责任的大小、工作难度的高低或技术复杂程度不同，在临床工作中可能存在

不同等级。专家们认为，本项工作目标与康复治疗师的准入工作相关。因此，依照本共识所制定的标准应着眼于该岗位准入

层面最低标准，暂不纳入考虑更高等级的制定。

3.3 规范性原则

标准的内容结构、表述方法应符合《GB/T1.1标准化文件的结构和起草规则》[9]；术语应保持一致，同一概念应使用同一个

术语；文字描述应简洁明确且无歧义，能被专业人员所理解；所用技术术语与文字符号应符合国家最新技术标准。

3.4 实用性原则

所制定的标准不仅应客观、准确地反映工作现场对从业人员的理论知识和技能要求，而且应符合教育培训和人力资源管

理工作的需要。

3.5 可操作性原则

标准内容应力求具体化，可度量、可检验，以便为后期康复治疗师准入考核（执业资格考核）提供实施依据。

4 康复治疗师岗位标准的内容要素

4.1 范围
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应简明扼要阐述所编制标准的内容范围和适用范围。

4.2 术语和定义

需对所编制标准中涉及的核心词条进行定义，术语名称需中英文对照。

4.3 岗位概述

4.3.1 环境条件：康复治疗师所处的客观工作环境。

4.3.2 工具设备：岗位工作中所采用的工具和设备。

4.3.3 岗位能力特征：指从业人员从事该岗位须具备的素质特质和潜力特质。如物理治疗师可参照加拿大物理治疗协会提出

的下列康复治疗师岗位胜任力要素框架制定：①专业能力；②交流；③合作；④管理；⑤领导力；⑥学术；⑦专业性[10]。

4.3.4 普通受教育程度：从业人员初入岗位时须具备的最低学历要求及受教育的专业要求。

4.4 基本要求

4.4.1 职业道德：从业人员在岗位活动中应遵循的基本观念、意识、品质和行为的要求，即一般社会道德以及工作精神和敬业

精神在岗位活动中的具体体现。应列出最能反映本岗位特点的职业守则。主要包括：职业道德基本知识、职业守则两部分。

4.4.2 基础知识：从业人员在职业活动中应掌握的通用基本理论知识、安全知识、环境保护知识和有关法律法规知识等，即通

识知识。应本着实用、够用的原则，列出与本岗位密切相关并贯穿于整个岗位活动的核心基础知识。

4.5 岗位要求

岗位要求是在分析、细化岗位活动的基础上，对从业人员完成本岗位具体工作所应具备的技能要求和相关知识要求的描述，

是标准的核心部分。岗位要求包括：岗位功能、工作内容、技能要求、相关知识要求四项内容，相关内容之间的关系见表1。

表1 康复治疗师岗位要求编制样表

岗位功能

1. ×××

2. ×××

……

工作内容

1.1××

1.2××

2.1×××

2.2×××

……

技能要求

1.1.1能××
1.1.2能×××
……
1.2.1能××
1.2.2能×××
……
2.1.1能××
2.1.2能×××
……
2.2.1能××
2.2.2能×××
……

……

相关知识要求

1.1.1××
1.1.2×××
……
1.2.1××
1.2.2×××
……
2.1.1××
2.1.2×××
……
2.2.1×
2.2.2××
……

……

所需能力特征程度

能力特征1★★★
能力特征2★★
……
能力特征×★★★★★
能力特征×★★★
……
能力特征×★★★
……

能力特征×★★★★
……

……

4.5.1 岗位功能：从业人员所要实现的工作目标，或本岗位活动的主要方面（活动项目）。应根据岗位的特点，按照工作领域、

工作项目、工作程序、工作对象或工作成果等划分岗位功能。具体要求为：①每项岗位功能都应是：可就业的最小技能单元；从

业人员的主要工作职责之一，在本岗位的日常工作中定期出现；可独立进行培训和评价。②岗位功能的划分标准要统一。③
岗位功能的规范表述形式是：“动词+宾语”。

4.5.2 工作内容：完成岗位功能所应做的工作，是岗位功能的细分。在制定标准时，应按照工作种类、工作流程或工作对象等

划分工作内容。具体要求为：①每项工作内容应是一个有始有终的完整过程，或是可观察到的具体工作单元，或是完成一项服

务，或是产生一种结果。②通常情况下，每项岗位功能应包含2项或2项以上的工作内容。③工作内容的规范表述形式与岗位

功能相同。

4.5.3 技能要求：完成每项工作内容应达到的结果或应具备的能力，是工作内容的细分。标准制定时应列出从业人员可独立

完成的技能要求，其描述应具有可操作性。具体要求为：①技能要求的内容应具有可操作性，对每项技能应有具体的描述，能

量化的要量化；对于不同等级中同一项工作或技能，应分别写出不同的具体要求，不建议用“了解”“掌握”“熟悉”等词语或仅用

程度副词来区分等级。②技能要求的规范表述形式为：“能……+动词……”或“能+动词……”等。③技能要求中涉及工具设备

的使用时，不能单纯要求“能使用……工具或设备”，而应写明“能使用……工具或设备做……”。

4.5.4 相关知识要求：达到每项技能要求必备的知识。在制定标准时，应列出完成岗位活动所需掌握的技术理论、技术要求、

操作规程和安全规范等知识点。相关知识要求应与技能要求相对应，是具体的知识点，而不是宽泛的知识领域。
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4.5.5 所需能力特征程度：指“4.3.3 岗位能力特征”所述的各项能力特征在各项工作内容的重要程度，以5等分法描述（采用

“★”到“★★★★★”标识），未涉及的能力特征可不列出。

4.6 权重表

4.6.1 理论知识权重表：列出基本要求和岗位功能对应的相关理论知识要求在培训、考核评价中所占的权重，样表见表2。

4.6.2 技能要求权重表：列出和岗位功能对应的技能要求在培训、考核评价中所占的权重，样表见表3。

5 编制程序

按照国家标准化管理委员会、民政部2019年印发的《团体标准管理规定（试行）》(国标委〔2019〕1号)[11]及中国康复医学会

2020年印发的《中国康复医学会团体标准制定常规工作程序（试行）》(中康发〔2020〕47号)[12]实施，一般按照提案、立项、起草、

征求意见、技术审查、批准、编号、发布、复审的程序进行。本共识主要阐述起草部分内容规范，其余程序由归口单位统筹实施。

6 小结

系统、科学、规范地建设康复治疗师人才队伍，保证并提升其服务水平是满足人民群众日益增长的健康需求的着力点之

一。鉴于现在与未来康复治疗师队伍已呈现专业/专科化发展趋势，因此建议各专业/专科分别制定相应的岗位标准，即实行

“统一体系、分类评价”。本共识专家组从尊重学科发展规律的角度出发，力争通过此文的发布，为各类康复治疗师岗位标准的

起草编制提供规范性框架，从而推动建立符合国情的康复治疗师系列岗位标准，以行业自律精神不断促进康复治疗师队伍的

高质量发展与相关政策体系的健全。由于涉及面广，加之专家组在该领域实践经验难免有限，谨以此抛砖引玉，并希冀能够在

各类治疗师岗位标准编制的实践工作中将之不断完善。
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表2 理论知识权重样表

项目

权重（%）

基本要求
职业道德

×
基础知识

×

相关理论知识要求
岗位功能1

×
岗位功能2

×
……

×

合计

100

表3 技能要求权重样表

项目

权重（%）

相关技能要求
岗位功能1

×
岗位功能2

×
岗位功能3

×
……

×

合计

100
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