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【摘要】  目的  了解用人单位对健康管理专业本科人才知识水平及综合能力需求现状及评价。方法  运用自行设计的问卷，对杭州师范大学健康管理专业2016届毕业生所在的12家健康管理相关实习单位的主管人员及带教教师进行调查，共回收有效问卷31份。运用SPSS19.0对主要调查结果进行描述性分析、分层分析及单向有序资料的秩和检验。结果  用人单位认为，学生最需要加强健康管理学知识和医药学知识；学生最有待提高常见疾病管理、健康危险因素干预和健康监测技能；学生在专业综合能力素质方面最有待提高的分别为医药专业基础知识水平、分析解决问题能力、团队合作及人际沟通能力。学生各项专业知识、专业技能应用程度和各项能力素质被认可度经检验，差异有统计学意义（P<0.05）。结论  根据需方调查结果，健康管理本科人才培养中应增加医学理论知识的教学比重，进行实践教学综合模块的再设计，开展外语学习引导以及利用信息化手段。
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【Abstract】  Objectives  To understand the current situation and evaluation about the employer’s demand of knowledge level and comprehensive ability of professional undergraduate talents in the health management. Methods  Using self-designed questionnaire, the investigation was carried out on the company executives and teachers from 12 health management-related enterprises where Hangzhou Normal University health management graduates practice internships in. A total of 31 valid questionnaires were recovered. SPSS19.0 software was used to conduct descriptive analysis, hierarchical analysis and rank-sum test of one-way ordinal data. Results  Employers believe that the level of knowledge needed by students is most need to strengthen the knowledge of health management and medical knowledge. The top three skills that students are most likely to improve are common disease management skills, health risk factors intervention skills and health monitoring skills. Amongst those areas of professional abilities that needed improving, three of the most important skill sets include sufficient fundamental knowledge in medicine and pharmacology, analytical and problem-solving abilities and teamwork as well as communication skills. There is a significant difference among the level of professional knowledge, the level of professional skills and the level of comprehensive ability by the rank-sum test of one-way ordinal data (P<0.05). 
Conclusion   According to the results of the demand-side’s survey, training of health management undergraduate talents should increase the proportion of teaching about medical theory knowledge, redesign practical teaching modules, carry out foreign language learning as well as promoting the training method of health talents by the means of information, in order to optimization training of professional health talents through multi-angle as well as multi-level.
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目前，国内已有10余所高等院校开设了健康管理专业。杭州师范大学作为首个在国内成立“健康管理学院”的高校[1]，目前已招收五届本科生，在人才培养模式、学科课程建设等方面均取得了一定成效，积累了一定教学经验。杭州师范大学首批健康管理专业毕业生在用人单位的实习工作情况，对于研究完善健康管理专业培养方案及教学模式具有一定的参考价值。文章通过对健康管理专业本科人才培养的需方调查，了解健康管理专业学生在实习工作过程中所反映的知识水平及综合能力现状，以期为国内开设健康管理专业的高校完善人才培养方案提供参考。
1  对象与方法

1.1 调查对象

选取杭州师范大学2016届健康管理专业应届毕业生所在实习基地的公司主管人员及带教教师为调查对象，共31人。所调查的健康管理相关用人单位涉及疗养院、综合性三甲医院健康管理中心、健康管理相关企业（健康管理公司、体检中心）、其他相关事业单位（社会福利中心）等12家规模较大单位。

1.3 调查方法

    在杭州师范大学2016届健康管理专业学生实习期结束的2016年4月，对调查对象进行匿名式问卷调查。调查内容包括对健康管理专业培养模块设置、课程设置、见习及实习安排、实践和实训要求、用人单位对健康管理毕业生的需求及招聘时所考虑因素、健康管理人员所欠缺的能力和素质、对学校人才培养上的要求及建议等。调查员为杭州师范大学2016届健康管理专业学生。调查员通过现场调查、电子邮件、邮寄调查等方法，向调查对象说明此次调查的目的及注意事项，让其在一定时间内完成用人单位调查问卷。本次调查共发放用人单位调查问卷31份，回收31份，回收率100%。

1.4  数据处理

采用EpiData3.0建立数据库，录入所有数据，运用SPSS19.0软件进行统计分析，对主要调查结果进行描述性分析。对健康管理专业学生实习单位、科室分布等基本情况进行描述；对应届生专业知识水平、专业技能水平进行单向有序资料的秩和检验，检验水准α=0.05；分析学生综合素质能力情况以及用人单位认为学生最有待提高能力等情况。
2  研究结果

2.1 健康管理相关实习单位基本情况

    被调查的带教教师来源于三级甲等医院的健康体检中心、检验科、药剂科、营养科，健康管理公司的健康体检部、普外科、针灸科、体检科，疗养院的健康疗养部、健康体检部、中医保健部、检验科、心理科，社会福利中心的健康部、后勤部等。31名被调查人员年龄范围为35~50岁，职称以副高级以上及公司主管为主，工作年限均为5年以上。

调查显示，健康管理专业学生实习单位主要集中于健康管理相关企业，为13例（41.9%）；其次是医疗机构及其他保险公司、事业单位等，各7例（均为22.6%）；在疗养院中进行实习工作的4例（12.9%）。所调查的实习单位中，28例（90.3%）表示需要健康管理专业毕业生，3例（6.5%）表示暂时不需要。所调查实习单位与健康管理专业相关度大。

健康管理专业学生被分配到的各类实习科室比例较为均衡，其中，健康康复部门14例（18.1%），其次为行政管理及健康体检各科室，各13例（均为16.9%），健康宣教部门10例（13%），中医治未病诊室、全科诊室、市场部各5例（均为6.5%）。

2.2  学生专业知识水平分布

用人单位对健康管理专业学生专业知识水平的评价为：统计学知识良好以上的有30例（96.7%）；健康管理知识良好以上的有25例（80.6%）；管理学知识及基础医学知识良好以上的有24例（77.4%）；其他相关知识良好及以上的有26例（83.9%）。根据单向有序资料的秩和检验，(2=14.717，P<0.05，差异有统计学意义。健康管理专业学生不同类型基础知识应用程度不尽相同，详见表1。
表1   2012届杭州师范大学学生基础知识应用程度情况
	理论知识
	频数[n（%）]
	(2值
	P值

	
	优秀
	良好
	中等
	较差
	合计
	
	

	基础医学知识
	7（22.6）
	17（54.8）
	7（22.6）
	0（0.0）
	31（100.0）
	14.717
	0.045

	临床医学知识
	4（12.9）
	17（54.8）
	9（29.0）
	1（3.2）
	31（100.0）
	
	

	中医学
	5（16.1）
	17（54.8）
	8（25.8）
	1（3.2）
	31（100.0）
	
	

	健康管理学知识
	13（41.9）
	12（38.7）
	5（16.1）
	1（3.2）
	31（100.0）
	
	

	管理学
	9（29.0）
	15（48.4）
	6（19.4）
	1（3.2）
	31（100.0）
	
	

	经济法律知识
	6（19.4）
	15（48.4）
	10（32.3）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	心理学知识
	9（29.0）
	12（38.7）
	10（32.3）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	统计学知识
	9（29.0）
	21（67.7）
	1（3.2）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	其他相关知识
	11（35.5）
	15（48.4）
	4（12.9）
	0（0.0）
	30（96.8）
	
	


所调查用人单位的主管人员中，有14位（45.2%）主管人员认为健康管理人员最需要的是健康管理学知识，其次是医药学知识，为11位（35.5%），健康管理学及基础医学理论知识为各用人单位认为学生最重要的知识储备内容。根据医疗机构、事业单位、健康管理相关企业的分层分析结果，除却健康管理专业学生基础医学专业知识储备外，医疗机构提出心理学知识的重要性，以大健康观念，关注身理、心理、社会的全面健康。疗养院提出统计学知识的重要性，适应于对健康相关大数据的操作工作。健康管理企业要求一定的经济管理学知识储备，以适应市场化环境对学生能力、知识结构提出的要求。

2.3  学生专业技能水平分布

调查显示，用人单位评价健康管理学生掌握程度最好的是健康监测技能及健康评估技能，优良的有30例（96.8%），其次是健康危险因素干预技能，有27例（87.1%）。根据单向有序资料的秩和检验，(2=14.848，P<0.05，差异有统计学意义。不同类型专业技能健康管理学生掌握程度不尽相同，详见表2。

表2   2012届杭州师范大学学生专业技能应用程度情况
	理论知识
	频数[n（%）]
	(2值
	P值

	
	优秀
	良好
	中等
	较差
	合计
	
	

	健康监测技能
	15（48.4）
	15（48.4）
	1（3.2）
	0（0.0）
	31（100.0）
	14.848
	0.021

	健康评估技能
	11（35.5）
	19（61.3）
	1（3.2）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	健康危险因素干预技能
	10（32.3）
	17（54.8）
	4（12.9）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	社区健康管理技能
	10（41.9）
	15（38.7）
	5（16.1）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	常见疾病管理技能
	5（16.1）
	18（58.1）
	8（25.8）
	0（0.0）
	31（100.0）
	
	

	中医养生与保健技能
	6（19.4）
	19（61.3）
	5（16.1）
	0（0.0）
	30（96.8）
	
	

	其他相关技能
	10（32.3）
	16（51.6）
	2（6.5）
	0（0.0）
	30（96.8）
	
	


最有待提高技能的前三位是常见疾病管理技能（25.8%）、健康危险因素干预技能（22.6%）和健康监测技能（16.1%）。医疗机构更偏重于中医学养生保健、常见疾病管理等疾病治疗方面的技能，疗养院及健康管理相关企业认为学生在健康监测与危险因素干预方面技能最需提升，偏重于预防与检测。

2.4  学生综合素质能力情况

调查显示，健康管理专业应届生专业综合能力素质较为被用人单位认可：思想品德优秀30例（96.8%）；沟通协调能力优秀25例（80.6%）；团队合作能力优秀、计算机应用能力优秀及外语应用能力优秀分别有24例（77.4%）、23例（74.2%）、22例（71.0%）。健康管理专业学生营销策划、医药专业知识运用能力以及科研技术能力等更为凸显实践性的能力偏弱，优秀率均未超过50%。根据单向有序资料的秩和检验，(2=42.473，P<0.001，差异有统计学意义。
用人单位认为健康管理专业学生最有待提高的能力为医药专业基础知识水平，为21例（67.7%），其次为分析解决问题能力、团队合作及人际沟通能力，各16例（均为51.6%）。15例（48.4%）主管人员认为学生最有待提高的能力为健康管理专业基础技能，9例（29.0%）主管人员认为学生操作及计算机应用能力也是最重要能力之一，详见表3。
表3  用人单位认为健康管理专业学生最有待提高的能力

	综合能力
	频数[n（%）]
	排序

	医药专业基础知识水平
	21（67.7）
	1

	分析解决问题能力
	16（51.6）
	2

	团队合作及人际沟通能力
	16（51.6）
	2

	健康管理专业基础技能
	15（48.4）
	4

	操作及计算机应用能力
	9（29.0）
	5

	书面及口头表达能力
	5（16.1）
	6

	外语运用水平
	2（6.5）
	7

	创新能力
	3（9.7）
	8

	自我管理能力
	2（6.5）
	9

	接纳新知识能力
	1（3.2）
	10


3  讨论与建议
结合调查结果，健康管理专业学生普遍存在以下共性问题，在调整培养方案时应有所注意。第一，医药学知识基础偏薄弱。这是健康管理专业学生存在的共性问题，在实际工作中，较易形成能力短板，影响工作质量。调查显示近五成用人单位认为健康管理人员最需要的是健康管理学知识，其次是医药学知识，而健康管理专业学生理论知识实际掌握情况还远未达到优秀水平。第二，实践综合能力有待加强。充分的、高质量的专业实践是健康管理类人才教育质量的重要保证[2]。健康管理类用人单位认为学生专业技能最需要提高的前三位为常见疾病管理技能、健康危险因素干预技能与健康监测技能。可见，实践综合能力是甄选人才的重要考虑因素。以培养实践综合能力为目的的实训课程的缺失，易造成学生难以满足健康相关企事业单位的用人要求，影响健康管理学生就业率，以及毕业生步入实际工作岗位后的不适应与脱节等现象[3]。第三，外语能力有待提升。流利的外语水平是健康管理人才接轨国际的最基本要求。健康管理类企事业单位中，有近三成的用人单位认为健康管理专业学生外语运用水平有待提高。但由于本次调查选取的用人单位均属于国有企业，不存在跨国外企或卫生组织，因此未暴露出明显问题，实际上健康管理专业学生外语水平仍存在提升空间。第四，信息化应用能力不强。关于健康管理专业学生相关信息化操作及计算机应用能力，调查中存在近三成的健康管理类用人单位认为学生最有待提高计算机操作等方面的能力。健康管理类人才缺乏一定的信息化应用能力时，对于健康信息数据的质量以及真实性难以甄别，对于利用数据挖掘分析工具采集健康数据，对于健康数据进行深度整合、加工、深度解读等工作时将会出现困难，难以发挥出健康数据的价值，响应国家“互联网+健康管理”发展路径，达到健康管理应有的服务质量[4]。

基于上述研究结论，本文对我国高校健康管理人才培养方案的改进提出以下几点建议：一是强调医学素质，提升课程设置中医学内容所占比重。可考虑在专业基础课、专业核心课及专业选修课各模块中提升如基础医学、临床医学、药学、营养学、预防医学等医药卫生类内容的教学比重，深化教学难度，以强化健康管理专业学生知识结构中的医药学相关知识，满足日后服务于健康体检科室、全科科室或健康康复、宣教等部门对医学知识能力的要求。二是重视综合能力，重新设计实训教学模块。应考虑实践教学地点由课堂教学转向社会，早期化、完全化让健康管理专业学生融入社区层面进行实践性学习[5]，以常见性疾病、多发性疾病、慢性疾病分级诊疗为突破口，提供学生自我检验临床知识的平台，使健康管理专业学生在实地解决复杂卫生问题的过程中，全面提高医疗卫生服务相关的实践操作技能。根据企业对健康管理人才的要求，将实训课程由原有的选修模式列为学生必修科目，并适当增加学时，改变传统的以描述性与介绍性为主的理论导向的教学形式，在理论性教学与实践性教学间实现平衡[6]。三是注重人才培养国际化，开展外语学习引导。将专业英语课程由选修模式改革为必修课形式，增强健康管理专业学生专业英语素养；适当引进国际通用教材，采取双语模式教授专业课程，增强高层次健康管理人才的国际化程度及竞争力。四是接轨互联网发展趋势，培养信息化健康人才。高等院校可考虑在健康管理专业培养方案中增加健康信息课程的比重，注重学生信息素养、健康信息分析、健康平台研发与运营三方面能力的培养，将先进的信息服务技术引入健康管理教学环节，建立学生与教师之间互联互通的沟通平台[7]。
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