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摘 要 目的 系统梳理国内外药师岗位胜任力评价工具的现状，为我国构建科学、适用的药师岗位胜任力评价工具提供理论依

据。方法 通过文献综述与比较分析，对15种国内外代表性药师岗位胜任力评价工具进行系统归纳，对比其理论基础、核心维度、

方法学特征及实践应用等现状并提出启示。结果与结论 国外已形成较为成熟的药师岗位胜任力评价工具，以英国、美国等国家

以及国际药学联合会为代表开发的评价工具结构科学、应用广泛，具有动态性和国际适用性；国内相关研究虽在临床药师、执业药

师、儿科药师等亚专业岗位方面有所进展，但仍存在标准化不足、验证不充分、更新滞后及实践应用局限等问题。造成国内外评价

工具差异的原因包括药学服务模式差异、药师培养体系不同、文化与社会背景因素以及行业管理与国际影响不同。据此，笔者建

议从机制构建、体系完善、标准化建设、实践落地4个方面推动我国药师岗位胜任力评价工具的开发研究。
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ABSTRACT  OBJECTIVE To systematically review the status on pharmacist competency assessment tools both domestically 

and internationally， providing a theoretical basis for constructing scientific and applicable pharmacist competency assessment tools 

in China. METHODS Through literature review and comparative analysis， 15 representative domestic and international pharmacist 

competency assessment tools were systematically summarized， and their theoretical foundations， core dimensions， methodological 

characteristics and practical applications were compared and implications were given. RESULTS & CONCLUSIONS International 

research has established relatively mature evaluation systems. Represented by those developed from the United Kingdom， the United 

States， and the International Pharmaceutical Federation， these assessment tools demonstrate scientific structure， wide application， 

and dynamic and international applicability. While domestic research has progressed in sub-specialties such as clinical pharmacists， 

licensed pharmacists and pediatric pharmacists， it still faces challenges including insufficient standardization， inadequate validation， 

delayed updates， and limitations in practical application. The reasons for the disparities in assessment tools between China and other 

countries include differences in pharmaceutical care models， varying pharmacist training systems， cultural and social background 

factors， as well as differences in industry management and international influence. Based on this， the author suggests promoting the 

development and research of assessment tools for pharmacist job competency in China from four aspects： mechanism construction， 

system refinement， standardization development， and practical implementation.
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随着药学服务模式从单纯“药品供应”向“以患者为 中心”转型，药师在医疗体系中的作用愈发关键，科学评

估其岗位胜任力成为提升药学服务质量的重要环节[1]。

岗位胜任力作为评估体系的核心要素，其科学性与适用

性将直接影响评价结果的有效性。国外学者对药师岗

位胜任力评价工具的研究起步较早，且已形成较为成熟

的体系，其中英国、美国、爱尔兰共和国等国家及国际药

学联合会（International Pharmaceutical Federation，FIP）

等组织开发了一系列具有影响力的评价工具，已在药师

职业发展与队伍建设中发挥了重要作用[2―5]。国内学者
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对药师岗位胜任力评价工具的研究始于21世纪初，随着

“健康中国2030”规划的推进，针对不同细分岗位的评价

工具逐渐增多[6]。药师岗位胜任力评价工具作为能力标

尺，其科学性关系到药师队伍建设的质量。因此，系统

梳理国内外药师岗位胜任力评价工具的现状不仅是对

现有工具的评述，更是对我国药师职业化评价方法的思

考。本文通过对比分析国内外相关工具的共性与差异，

旨在为我国构建兼具本土特色及国际视野的药师岗位

胜任力评价工具提供理论依据与参考。

1　药师岗位胜任力评价工具概述
岗位胜任力是药师适应药学服务模式转变、提升临

床药学服务质量的核心保障，要深入研究药师岗位胜任

力评价工具，需要明确胜任力的基础概念与理论模型[7]。

1.1　胜任力的理论模型及分类

胜任力理论起源于管理学，常见的 6种胜任力理论

模型包括冰山模型（iceberg model）及其演化的洋葱模型

（onion model）、行为事件访谈模型（behavioral event in‐

terview）、通用胜任力模型（universal competency frame‐

work）、岗位胜任力模型（job competency model）及情境

胜任力模型（situational competency model）。这6类常见

胜任力模型均提供了系统化、结构化的评价框架，但在

评价侧重点和适用范围上各有差异，其核心特征与适用

场景[8―13]见表1。

胜任力模型为构建各个领域的岗位胜任力评价工

具提供了参考，包括医药领域。例如周娟等[8]使用冰山

模型构建了消毒供应中心管理者岗位胜任力评价工具，

王熙等[9]基于洋葱模型构建了三级甲等医院产科新入职

护士岗位胜任力评价工具。在药师领域，苏雪等[14]和钱

蕾等[15]也基于冰山模型分别构建了零售药店药师和临

床药师岗位胜任力评价工具。

1.2　药师岗位胜任力评价工具的定义

药师岗位胜任力是指药师在特定的药学服务场景

中，为有效完成药品调剂、处方审核、用药指导等工作所

需具备的知识、技能、态度、价值观、特质及动机等综合

能力的集合。这些综合能力相互关联、相互影响，共同

决定个人在药师岗位上的工作表现和服务质量[16]。

药师岗位胜任力评价工具是用于评估、测量或提升

上述药师岗位胜任力的系统化评价工具。其可将抽象

的“胜任力”转化为可操作、可量化的评价指标，用来客

观判断药师的能力水平，为培养和考核药师提供依

据[17]。根据表现形式，评价工具可分为量表、问卷、评估

清单等；根据适用范围，可分为通用型和专用型评价

工具[18]。

2　药师岗位胜任力评价工具的现状
目前，FIP 和 10个国家/地区制定了共计 15种公认

的药师岗位胜任力评价工具，通过系统梳理这些工具的

一级指标、框架维度和开发方法，本研究发现上述评价

工具之间既有共性，又各有特点。

2.1　国内外药师岗位胜任力评价工具的共性内容

2.1.1　一级指标与框架维度

本研究通过汇总分析各个国内外药师岗位胜任力

评价工具的一级指标发现，15种工具的一级指标有 4～

11个，且这些一级指标可归为职业素养与道德法律、患

者照护与服务、沟通与协作、领导力与管理、知识与专业

能力、公共卫生与发展及其他共7个维度，具体分布情况

如图1所示。其中，职业素养与道德法律、患者照护与服

务、知识与专业能力3个维度是药师岗位胜任力的核心，

构成了药师岗位胜任力评价工具的基本框架，是药师保

障用药安全、提供专业服务和恪守职业伦理的核心环

节，具体分析如下。

（1）职业素养与道德法律：职业素养是药师长期执

业形成的包含敬业等特征的综合品质，道德法律则是包

含职业道德与相关法律规范的执业准则体系，二者因关

乎患者健康、保障患者权益、影响行业信誉，是药师胜任

岗位的必备能力[19]。如图 1所示，涉及职业素养与道德

法律这一维度的评价工具共有 13种，占总体的 86.7%。

例如，FIP《全球药师胜任力框架》（Global Competency 

Framework，GbCF）提出，药师要遵循国际通用的药事法

规和职业素养[5]；爱尔兰共和国药师学会（Pharmaceuti‐

cal Society of Ireland，PSI）在 GbCF 的基础上针对注册后

0～3年的药师制定了《药师核心能力框架》（Core Com‐

petency Framework for Pharmacists），该框架的 2022 年

版包括职业素养与道德法律等 5个一级指标[4]，旨在确

保药师具备与可持续发展要求相匹配的职业素养，更好

地满足本地患者和医疗环境的需求。

（2）患者照护与服务：患者照护与服务是药师履行

表1　常见的6种胜任力理论模型对比

模型
名称
冰山模
型[8]

洋葱模
型[9]

行为事
件访谈
模型[10]

通用胜
任力模
型[11]

岗位胜
任力模
型[12]

情境胜
任力模
型[13]

模型分类
    维度
按“特征层
次”分类

按“特征层
次”分类

按“ 行 为 -

绩效关联”

分类
按“应用范
围”分类

按“应用范
围”分类

按“应用范
围”分类

适用场景

通用岗位胜
任力评估

通用岗位胜
任力评估

人才选拔和
评估

跨岗位和跨
行业人才
管理
特定岗位胜
任力评估

动态情境胜
任力评估

组成要素

水 上 层 ：知 识 、技
能；水下层：社会角
色 、自 我 概 念 、特
质、动机（共 2 层）

最 外 层 ：知 识 、技
能；中间层：态度、

价值观、社会角色、

自我形象；最内层：

特质、动机（共 3 层）

访谈提纲、行为事
件分析、模型构建

核心通用胜任力、

行业通用胜任力、

组织通用胜任力
岗位分析、要素提
取、模型构建

情境分析、情境分
类、要素确定、模型
构建

优点

简洁区分显/隐性胜
任 力 、便 于 深 度 分
析、适用于长期发展
潜力评估
层 次 清 晰 、结 构 直
观、指标要素涵盖全
面、指导明确、应用
灵活

实证性强、可量化、

信度较高、适用性广

适用性广泛、提供统
一标准和基础框架、

培养通用能力
针 对 性 强 、实 用 性
强、目标明确、评估
准确、实施效果好
关注动态情境对胜
任力的要求、提高个
体的适应力、提供实
践指导、具有前瞻性

缺点

隐性特征难以量化、评估
成本较高、需结合访谈或
心理测评、主观性强、实施
复杂
模型相对复杂、落地需拆
解、与冰山模型类似、隐性
维度评估难度大、主观性
强、实施复杂

耗时费力、存在信息偏差、

对访谈者要求高、访谈样
本量大、分析过程复杂
缺乏差异性、特定岗位适
配度低、更新维护成本高

灵活性差、开发成本高、跨
岗位通用性差、更新维护
成本高
情境界定复杂、评估成本
高、实施难度大、通用性
低、更新维护成本高
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岗位职责、保障患者用药安全有效、适应现代药学服务

模式转型的核心能力，也是以患者为中心这一理论的具

体表现[20]。图 1中的 15种药师岗位胜任力评价工具均

涉及患者照护与服务。2009年版韩国《药师胜任力标

准》首次提出，药师应具备为患者评估和提供临床药学

服务的能力[21]。2011年版新加坡《药师初级职业能力标

准》也提出，提供患者照护与服务是初级药师的基础能

力[22]。2017年版美国《临床药师胜任力标准》将患者照

护列为药师应该具备的首要能力[3]。2024年版加拿大

《药师职业胜任力框架》将患者服务细分为获得患者信

息、健康状况评估和独特需求、个性化的照护计划[23]。

（3）知识与专业能力：知识与专业能力是指药师应

具备药学及相关领域的理论知识，以及运用这些知识解

决药学实践中各类问题的综合能力[24]。15种药师岗位

胜任力评价工具中，14种（93.3%）涉及知识与专业能力

这一维度。该维度是药师履行岗位职责的基础，直接关

系到药学服务的质量和患者的用药安全，因此大多数国

家（如英国、韩国、中国等）开发的评价工具均将其纳入

核心评价内容[2，21，23―24]。

2.1.2　工具开发的方法学及信效度

上述 15种药师岗位胜任力评价工具在开发时主要

采用文献综述法、问卷调查法、德尔菲法，开发过程涉及

包括政府机构、药店、医疗机构、行业协会等不同主体在

内的利益相关方，工具框架大多为二级指标或三级指标

结构。

在信度与效度方面，虽然国内外药师岗位胜任力评

价工具的完善程度存在差异，但都将信效度作为验证评

价工具的重要指标。国外评价工具大多通过信效度检

验，国内部分评价工具也进行了一定的信效度评估，以

保证胜任力评价结果的有效性和可靠性[14，25―28]。15种药

师岗位胜任力评价工具研究情况见表2。

2.2　国外药师岗位胜任力评价工具的特点与局限性

2.2.1　分层评价与动态调整

国外药师岗位胜任力评价工具的开发与应用呈现

分层评价和动态调整的个性特征。英国和新加坡根据

药师的不同职称，设置不同的评价维度与指标，随着药

师职业发展阶段的提升，药师岗位胜任力的评价内容也

随之不断深化和拓展。例如，对于初级药师，英国和新

加坡的评价工具侧重处方审核、药品调配等基础技能的

评估；对于中级药师，增加临床药物治疗方案参与、药物

不良反应监测等能力的评估；对于高级药师，则涵盖学

科建设、政策制定等更高层次的能力评估[2，22，30，34]。此

外，评价工具的内容与时俱进，例如，GbCF 根据全球药

学实践的发展定期修订，2020年版新增数字素养、应急

响应等方面要求，以适应新形势下药师胜任岗位的能力

需求[5]。

2.2.2　国际通用与文化融合

国外药师岗位胜任力评价工具不仅注重国际通用

性，也强调文化与实践融合性。FIP 开发的 GbCF 在多个

国家的验证研究中显示出了良好的结构效度，适用于不

表2　15种药师岗位胜任力评价工具研究情况

名称

《药师能力基准》[29]

《一般水平框架》[30]

《高级药师框架》[2]

《药师胜任力标准》[31]

《临床药学实践标准》[32]

《药师国家胜任力标准框架》[33]

《药师职业胜任力框架》[23]

《临床药师胜任力标准》[3]

《药师胜任力标准》[21]

《药师初级执业能力标准》[22]

《药师高级执业能力标准》[34]

《全球药师胜任力框架》[5]

《药师核心能力框架》[4]

《药师药学服务胜任力评价标准（试行）》[35]

《中国临床药师核心胜任力框架专家共识（2023）》[24]

国家

日本
英国
英国
新西兰
澳大利亚
澳大利亚
加拿大
美国
韩国
新加坡
新加坡
－

爱尔兰共和国
中国
中国

开发组织

日本制药协会
能力发展和评价组织
英国皇家药学会
新西兰药师公会
澳大利亚药学会
澳大利亚药学会
加拿大国家药品监管协会
美国临床药学会
韩国国家卫生人员执照检查委员会
新加坡理事会
新加坡健康专业学会
FIP

药师学会
中国药师协会
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同国家或地区的药师岗位胜任力评价，具有广泛的国际

适用性[25]。这种国际化特点使其能在全球范围内得以

推广应用，促进了各国之间的交流，也便于各国药师岗

位胜任力评价工具的比较。还有一些工具，如新西兰针

对本土多元文化特点开发的药师岗位胜任力评价工具，

融入了毛利文化健康理念，在沟通协作维度中特别设置

了跨文化沟通能力的评价条目，通过专家咨询法和实证

研究确保了评价工具的文化适用性和有效性[31]。加拿

大《药师职业胜任力框架》也体现了注重文化与融合实

践的特点[21]。

2.2.3　国外评价工具在本土化应用中的局限性

尽管国外药师岗位胜任力评价工具具有以上优势，

但仍存在一定局限性：首先，部分工具在本土化应用时

表现出文化相融性和适用性不足，例如，FIP 制定的

GbCF，其指标体系主要基于西方药学服务体系构建，无

法用于我国中药药师岗位胜任力的评价等[5]。其次，部

分工具在实施过程中对我国基层药房的适用性较差，不

能充分匹配我国基层药房的实际工作场景[2―3]。因此，

在借鉴国外工具时，需结合我国药学发展现状进行本土

化调适与验证。

2.3　国内药师岗位胜任力评价工具的特点与不足

目前，有关国内药师岗位胜任力评价工具的研究陆

续发表，表明国内这一领域逐渐活跃，且已初步呈现出

若干特点和不足。

2.3.1　国内药师岗位胜任力评价工具的特点

国内研究者针对药师岗位胜任力评价工具的研究

主要集中在某些亚专业岗位，开发了针对临床药师、零

售药店药师、儿科药师等群体的评价工具。例如，钱蕾

等[15]基于“专业知识-服务技能-个人品质”维度开发了临

床药师岗位胜任力评价标准，其条目设计紧密围绕临床

药师的工作内容，因子分析检验表明其结构效度良好；

苏雪等[14]基于胜任力冰山模型及双螺旋结构理论，参考

《药师药学服务胜任力评价标准（试行）》，构建了零售药

店执业药师岗位胜任力评价的双螺旋模型，并且通过验

证性因子分析发现执业药师在岗位胜任力上还有待提

高；王之羽等[36]开发的四级指标评价工具，细化到了对

婴幼儿剂量换算、儿童用药依从性提升等具体能力的评

估，该工具通过专家评议和预调查显示具有一定的实用

性。这些工具的开发，丰富了我国药师领域某些细分岗

位胜任力评价的具体内容。

2.3.2　国内岗位胜任力评价工具的不足

目前，国内药师岗位胜任力评价工具尚未形成统

一、通用的评价体系框架，以覆盖各类药师。在评价维

度层面，中国药师协会开发的《药师药学服务胜任力评

价标准（试行）》和中国医学科学院北京协和医院牵头开

发的《中国临床药师核心胜任力框架专家共识（2023）》

已经较为全面，但如能借鉴国外评价工具，纳入对药师

公共卫生与发展能力的要求，可能更为完善[24，35]。在实

践应用层面，多数工具只在单个医疗机构或某个区域内

进行了验证，缺乏多地区、多中心、大样本的实证研究。

例如，某省三级医院开发的药师胜任力评价工具虽在结

构效度上表现良好，但未在真实临床环境中进行长期追

踪验证，导致其推广效能可能受限[26]。近年来，虽有部

分学者尝试将评价工具推广至多地医院，但仍缺乏统一

的实施路径。此外，工具的评价过程多依赖专家评分或

药师自我报告，缺乏处方干预成功率、患者用药依从性

改善率等客观指标。而且，现有工具评价结果尚未与药

师职称晋升、绩效考核等激励机制有效挂钩，导致工具

在实际管理中的应用价值未得以充分体现[37]。

3　国内外药师岗位胜任力评价工具差异的成因
3.1　药学服务模式差异

欧美国家药学服务模式已完成从传统“药品供应”

向“以患者为中心”的临床药学服务转型。药师在医疗

团队中承担着更多的临床决策、患者教育等职责，临床

药师在住院患者照护中的正向作用也已被证实[38]。因

此，欧美国家的药师岗位胜任力评价工具更注重对综合

能力进行多维度评估，以适应不断变化的服务需求。而

我国药学服务模式转型尚在进行中，部分地区和机构仍

以“药品供应”为主要服务内容，药师的临床参与度相对

较低[39]。这种现状使得国内药师岗位胜任力评价工具

聚焦于对特定岗位基础技能的评估，对综合能力评估的

要求相对较弱。

3.2　药师培养体系不同

目前，中国及部分发达国家均已建立相对完善的药

师培养体系，涵盖了学历教育、继续教育、规范化培训、

专科药师认证等多阶段的能力提升。但由于我国药师

专业化起步较晚，培养体系的发展与部分发达国家相比

仍有差距：首先，我国要求药师具有大专及以上学历，而

日本、英国和美国均要求硕士及以上学历[40]。其次，我

国药师准入的专业过于宽泛，药学类或中药学类均可执

业，不同专业学历教育阶段培养方式的差异可能导致药

师岗位能力的参差不齐。再次，我国药学专业培养以理

论学习为主、实践学习为辅，仅涉及少量临床实践；而日

本、英国和美国等国家的药师在学历教育中融入了大量

的临床实践，两者存在明显差异。再者，我国药师管理

包含医院药师和执业药师两套体系，前者主要由国家卫

生健康委及医疗机构内部药事管理部门共同管理，后者

主要由药品监督管理部门和医保部门监管，实际管理过

程中存在职责交叉问题；而美国、日本、英国将药师准入

考试作为临床（医院）药师和社会药房药师的准入条件，

实行统一管理与认定。最后，我国药师的继续教育包括

自学、选课两种模式，但课程间彼此独立，不具有系统性

和连贯性；而美国较高层级的法律文件已明确了执业药

师 继 续 教 育 的 组 织 机 构 和 体 系 ，具 有 统 一 性 和 系

统性[41]。
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3.3　文化与社会背景因素

国外许多国家具有多元文化社会背景，不同种族、

民族的患者有着不同的健康观念和用药习惯。为了更

好地为患者提供药学服务，国外药师岗位胜任力评价工

具更注重文化融合。例如，澳大利亚、新西兰和加拿大

等国家的药师岗位胜任力评价工具都融入了多元文化，

以适应社会需求[23，31―33]。我国也是多民族国家，在文化

传统和健康观念上的需求也有所不同，但现有评价工具

对药师岗位跨文化沟通能力的考量仍相对有限。同时，

我国对药师角色的认知多局限于药品发放者，对其在医

疗团队中的核心作用和综合服务能力的预期亦相对较

低，从而影响了国内药师岗位胜任力评价工具相关维度

的设置。

3.4　更新互认与国际影响

FIP 通过20余年跨国验证形成了全球互认框架，其

2020年版新增的数字素养能力指标已被多国认可并采

纳[5]；美国卫生系统药师协会建立了评价工具修订委员

会，每2年根据实践更新评估条目[3]。相比之下，我国药

师岗位胜任力评价工具的全国统一性和动态更新略显

滞后，不同地区、机构的管理模式和要求也存在差异，从

而导致国内评价工具标准化受限，难以统一推广应用。

同时，国内开发工具的国际外推性不足，制约了评价工

具的国际影响力与行业认可度。

4　我国药师岗位胜任力评价工具开发的建议
基于前述国内外差异及国内评价工具存在的不足，

结合我国药学服务转型需求，笔者从机制构建、体系完

善、标准化建设、实践落地4个方面尝试提出建议，以期

为推动我国药师岗位胜任力评价工具的研究提供参考。

4.1　组织多学科联合构建，保障权威性与时效性

建立由政府引导、行业主导、机构落实、药师参与的

多主体协同构建机制。可由国家卫生健康委联合中国

药师协会组建包含药学专家、临床专家、方法学专家、信

息技术人员等在内的多学科修订委员会，保证评估工具

开发的权威性和专业性；此外，可参考英国及 FIP 评价工

具每3～5年定期修订的模式，以动态更新的形式持续完

善更新。例如，新增智慧药学场景下的“人工智能处方

审核结果复核准确率”“远程药学服务能力”等新兴

指标。

4.2　完善横纵向立体评价，实现精准化与本土化

针对我国药师岗位胜任力评价工具岗位细分不足、

能力分层不明的问题，可借鉴英国《高级药师框架》的分

级逻辑，构建覆盖药师不同职称的纵向分层评价工具，

突出初级药师、中级药师、高级药师能力评估不同的侧

重点。同时，可将岗位进一步横向细分亚专业岗位，开

发针对亚专业特点的岗位评价指标和工具。例如，可为

临床药师岗位增设“个体化给药方案制定数”等指标，为

中药师岗位增设“中药饮片真伪鉴别准确率”等体现中

医药特色的指标。

4.3　实施标准化广泛验证，提升可比性与可操作性

标准化是今后我国药师岗位胜任力评价工具推广

应用的关键，现有部分工具基于单中心、小样本开发，可

能导致工具评分标准、分析方法差异显著，评价工具结

果缺乏可比性。建议制订药师岗位胜任力评价工具开

发技术规范，统一各级指标的定义、数据来源、评分细则

及统计方法，以及开展覆盖多级别医疗机构的多中心实

证研究，充分验证评价工具的信效度。

5　结语
本文综述了国内外 15种岗位胜任力评价工具的异

同，阐释了国外药师岗位胜任力评价工具具有分层评

估、动态更新、跨文化适应性等特点，为我国药师岗位胜

任力评价提供了重要参考。未来，我国药师岗位胜任力

评价工具的构建不仅要积极借鉴国际经验，而且要探索

引领性的“中国模式”，以切实提升药师岗位胜任力、助

力高质量药学服务发展。
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