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摘要：目的 为零售药店执业药师增强药学服务胜任力提供建议。方法 采用随机抽样法，对浙江省杭州市上城

区零售药店在册执业药师开展药学服务胜任力问卷调查，调查内容包括个人素养、基本知识、基本技能、专业知

识、专业技能、内驱力等指标。评价胜任力并提出建议。结果 共发放调查问卷 325份，回收有效问卷 302份（有

效回收率为 92. 92%），涉及药师 302人。零售药店执业药师药学服务胜任力自评问卷总平均分为（4. 29 ± 0. 89）
分。一级指标，个人素养得分最高［（4. 80 ± 0. 44）分］，基本知识得分最低［（3. 77 ± 1. 09）分］；二级指标，诚实守信得分最高［（4. 86 ±
0. 38）分］，外语知识得分最低［（2. 85 ± 1. 09）分］。多元线性回归分析显示，执业药师的学历和供职药店类型是胜任力指标得分的显著

影响因素（P < 0. 05）。结论 该区域零售药店执业药师药学服务胜任力总体较强，但在基本知识、基本技能、专业技能方面还有待加

强；应重视外语、统计学知识及药物治疗评价、药物治疗管理和采集与分析信息能力的提升。建议从严格准入监管、创新优化培训、激

励关怀帮扶、政策支持引导、自我素质提升等方面进一步增强执业药师药学服务胜任力。
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AbstractAbstract：：Objective To provide suggestions for licensed pharmacists in retail drugstores to improve their competence in
pharmaceutical care. Methods A random sampling method was used to conduct a questionnaire survey on the pharmaceutical care
competence of licensed pharmacists in retail drugstores in Shangcheng District，Hangzhou City，Zhejiang Province around the
indicators such as personal literacy，basic knowledge，basic skills，professional knowledge，professional skills and drive. The licensed
pharmacists′ competence in pharmaceutical care was evaluated，and suggestions were put forward. Results A total of 325 questionnaires
were distributed，and 302 effective questionnaires were recovered （with an effective recovery rate of 92. 92%），involving 302
pharmacists. The total average self - evaluation score of the pharmaceutical care competence of licensed pharmacists in retail
drugstores was（4. 29 ± 0. 89） points. Among the primary indicators，the score of personal literacy was the highest［（4. 80 ± 0. 44）
points］，while that of basic knowledge was the lowest［（3. 77 ± 1. 09） points］. Among the secondary indicators，the score of honesty
and trustworthiness was the highest［（4. 86 ± 0. 38 points］，while that of foreign language knowledge was the lowest［（2. 85 ± 1. 09）
points］. Multiple linear regression analysis showed that the educational background of licensed pharmacists and the type of
drugstores they worked in were the factors significantly affecting the score of competence indicators（P < 0. 05）. Conclusion The
overall pharmaceutical care competence of licensed pharmacists in retail drugstores in this district is good，but the basic knowledge，
basic skills and professional skills need to be improved. We should pay attention to improving foreign language，statistical knowledge，
drug treatment evaluation ability，drug treatment management ability，information collection and analysis ability. It is suggested that
the pharmaceutical care competence of licensed pharmacists should be further improved through strict access regulation，innovation
and optimization of training，incentive of care and assistance，policy support and guidance and improvement of self - literacy.
Key wordsKey words：：retail drugstore；licensed pharmacist；pharmaceutical care；competence；influencing factor；drug regulation
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零售药店是药品流通领域的终端，具有分布广泛、 市场化程度高、服务灵活等诸多优势，与医疗机构药房
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互为补充，在个人医疗保健方面发挥的作用越来越

大［1］。随着“双通道”政策的实施、医保支付制度改革等

持续推进，以及人们对医疗保健的认知不断提升，公众

对自身健康的关注及用药安全意识不断增强，要求享

有用药知情权，了解用药相关知识，合理用药呼声日益

高涨，药学服务质量越来越受到关注，故药店仅作为购

药场所已很难满足公众需求，执业药师药学服务能力

将成为未来零售药店发展的核心竞争力［2］。药学服务胜

任力，是指药师向公众提供直接、负责任、与药物使用

有关的服务，以期提高药物治疗的安全性、有效性与经

济性，改善与提高公众生活质量所应具备的知识、技

能、态度、特质及动机等的总和［3］。执业药师是零售药店

必须配备的专业技术人员，在保障药品质量安全、指导

公众合理用药、促进公众健康权益等方面发挥着不可

替代的作用，其胜任力直接影响着药学服务的质量和

水平。但目前关于零售药店执业药师胜任力方面的研

究鲜有报道。在此，以浙江省杭州市上城区零售药店执

业药师为研究对象，评价其药学服务胜任力并分析影

响因素，据此提出可行性建议及对策，以期为增强执业

药师药学服务胜任力提供参考。

1 对象与方法

1. 1 研究对象

采用随机抽样法，以杭州市上城区零售药店在册

执业药师为研究对象，并估算样本量，样本量 =调查问

卷条目数 ×（10～15）×［1 +（10%～20%）］［4］。本研究

调查问卷共 27个条目，初步取条目数 10倍的样本量，

考虑到可能有无效问卷，将样本量扩大 10%，估算最终

样本量为297份。

1. 2 方法

采用问卷调查法，调查内容包括零售药店执业药师

的基本信息和药学服务胜任力。基本信息包括药师的性

别、年龄、婚姻状况、学历、专业、供职药店类型和在药店

从业年限。药学服务胜任力自评问卷依据《药师药学服

务胜任力评价标准（试行）》［3］编制，内容包括个人素养（5个
二级指标）、基本知识（5个二级指标）、基本技能（6个二级

指标）、专业知识（4个二级指标）、专业技能（4个二级指

标）和内驱力（3个二级指标）6个一级指标及 27个二级

指标。采用Likert 5级评分法，“非常不符合”“不太符合”

“一般符合”“比较符合”“非常符合”分别赋值1，2，3，4，5分。

分值越高表明该指标胜任力越强。自评问卷总体信度

Cronbach′s α系数为0. 941，表明信度较佳。

1. 3 统计学处理

采用 SPSS 17. 0统计学软件分析。计量资料以X ± s
表示，两组间比较行 t检验，多组间比较行单因素方差

分析；计数资料以率（%）表示。采用多元线性回归法进

行多因素分析。P < 0. 05为差异有统计学意义。

2 结果

实际发放调查问卷 325份，回收有效问卷 302份
（涉及药师 302人），有效回收率为 92. 92%。零售药店执

业药师基本信息见表 1，其中大专为大学专科，本科为

大学本科（下文同）。执业药师药学服务胜任力自评问

卷总平均分为（4. 29 ± 0. 89）分。一级指标中个人素养

得分最高，基本知识得分最低。二级指标得分较低的 5
个指标（按分数由低到高排）依次为外语知识、统计学

知识、采集与分析信息能力、药物治疗评价能力和药物

治疗管理能力。详见表 2。单因素分析结果显示，年龄、

学历、供职药店类型和在药店从业年限对零售药店执

业药师药学服务胜任力有显著影响（P < 0. 05），见表1。
表1 零售药店执业药师基本信息及药学服务胜任力影响因素

单因素分析（n = 302）
Tab. 1 Basic information of licensed pharmacists in retail drugstores
and the univariate analysis of influencing factors of pharmaceutical

care competence（n = 302）

项目

性别

年龄

婚姻状况

学历

专业

供职药店类型

在药店从业年限

男

女

≤ 35岁

36～45岁

46～55岁

≥ 56岁

已婚

未婚

中专

大专

本科及以上

药学

医学

其他

单体门店

连锁门店

≤ 5年

6～10年

11～15年

16～20年

≥ 21年

分布［人（%）］

79（26. 16）
223（73. 84）
54（17. 88）
166（54. 97）
51（16. 89）
31（10. 26）
253（83. 77）
49（16. 23）
68（22. 52）
147（48. 68）
87（28. 81）
181（59. 93）
69（22. 85）
52（17. 22）
135（44. 70）
167（55. 30）
53（17. 55）
110（36. 42）
67（22. 19）
45（14. 90）
27（8. 94）

得分（X ± s，分）

4. 24 ± 0. 45
4. 31 ± 0. 49
4. 24 ± 0. 48
4. 39 ± 0. 45
4. 21 ± 0. 46
4. 00 ± 0. 49
4. 29 ± 0. 48
4. 31 ± 0. 48
4. 11 ± 0. 48
4. 30 ± 0. 47
4. 43 ± 0. 46
4. 33 ± 0. 47
4. 30 ± 0. 46
4. 15 ± 0. 50
4. 21 ± 0. 52
4. 36 ± 0. 43
4. 26 ± 0. 45
4. 39 ± 0. 48
4. 29 ± 0. 48
4. 23 ± 0. 46
4. 10 ± 0. 51

t / F值

- 1. 143

7. 479

- 0. 315

8. 494

2. 922

- 2. 596

2. 484

P值

0. 255

0. 000

0. 753

0. 000

0. 055

0. 010

0. 044

以表 1中差异有统计学意义的因素（执业药师的年

龄、学历、供职药店类型及在药店从业年限）为自变量，

以执业药师药学服务胜任力自评问卷总平均分为因变

量，进行多元线性回归分析。自变量赋值情况见表3。结果

学历和供职药店类型对总平均分有显著影响（P < 0. 05），
详见表4。
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表2 零售药店执业药师药学服务胜任力指标得分（X ± s，分）
Tab. 2 Scores of pharmaceutical care competence indicator of

licensed pharmacists in retail drugstores（X ± s，point）

一级指标

个人素养

基本知识

基本技能

二级指标

诚实守信

认真负责

爱岗敬业

服务意识

严谨有序

X ± s
心理学知识

药学计算知识

计算机知识

外语知识

统计学知识

X ± s
临床思维能力

解决问题能力

团队合作能力

采集与分析信息能力

沟通协调能力

得分

4. 86 ± 0. 38
4. 80 ± 0. 42
4. 81 ± 0. 43
4. 77 ± 0. 46
4. 75 ± 0. 48
4. 80 ± 0. 44
4. 21 ± 0. 77
4. 41 ± 0. 66
4. 06 ± 0. 85
2. 85 ± 1. 09
3. 31 ± 1. 12
3. 77 ± 1. 09
4. 09 ± 0. 91
4. 38 ± 0. 68
4. 55 ± 0. 62
3. 72 ± 1. 05
4. 54 ± 0. 67

一级指标

专业知识

专业技能

内驱力

二级指标

学习发展能力

X ± s
相关法律法规知识

临床医学知识

药物治疗学知识

药学专业知识

X ± s
处方调剂能力

药学咨询能力

药物治疗管理能力

药物治疗评价能力

X ± s
影响力

成就感

同理心

X ± s

得分

4. 43 ± 0. 76
4. 29 ± 0. 85
4. 60 ± 0. 56
4. 33 ± 0. 68
4. 20 ± 0. 88
4. 34 ± 0. 75
4. 37 ± 0. 74
4. 56 ± 0. 58
4. 47 ± 0. 66
3. 80 ± 1. 07
3. 77 ± 1. 14
4. 15 ± 0. 97
4. 32 ± 0. 75
4. 37 ± 0. 72
4. 57 ± 0. 55
4. 42 ± 0. 69

表3 自变量赋值情况

Tab. 3 Assignment of independent variables

变量名称

年龄

学历

供职药店类型

在药店从业年限

赋值说明

1 =“ ≤ 35岁”；2 =“36～45岁”；3 =“46～55岁”；4 =“≥ 56岁”

1 =“中专”；2 =“大专”；3 =“本科及以上”

1 =“单体门店”；2 =“连锁门店”

1 =“ ≤ 5年”；2 =“6～10年”；3 =“11～15年”；4 =“16～20年”；

5 =“ ≥ 21年”

表4 零售药店执业药师药学服务胜任力影响因素多元线性

回归分析

Tab. 4 Multiple linear regression analysis of influencing factors
on the pharmaceutical care competence of licensed pharmacists in

retail drugstores

变量

（常量）

年龄

学历

供职药店类型

在药店从业年限

B

3. 974
- 0. 048
0. 128
0. 122

- 0. 012

SE

0. 160
0. 035
0. 039
0. 054
0. 024

β

- 0. 085
0. 192
0. 127

- 0. 030

t值

24. 914
- 1. 374
3. 280
2. 270

- 0. 491

P值

0. 000
0. 170
0. 001
0. 024
0. 623

3 讨论

3. 1 药学服务胜任力现状

调查结果显示，该区域零售药店执业药师药学服

务胜任力整体水平较好，受访执业药师自认为基本能

胜任本职工作。一级指标得分从高到低依次为个人素

养、内驱力、专业知识、基本技能、专业技能和基本知

识，且以后3项的得分较低。

基本技能：是执业药师提供药学服务所必须具备

的专业技术方法与工作能力，涉及临床思维、解决问

题、团队合作、采集与分析信息、沟通协调、学习发展等

方面的能力。基本技能水平会影响专业知识和专业技

能的发挥，从而影响药学服务质量。药学服务是一项专

业性、技术性较强的工作，面对疾病谱的变化、药物研

发技术的发展、药学模式的更新、患者需求的变化，执

业药师要通过不断学习以更新自己的知识和技能，结

合患者的病历等资料，应用临床思维模式进行综合分

析，必要时通过团队合作解决问题，得出最优的药物治

疗方案；与患者良好沟通，从而提高患者用药依从性、

减少药品不良反应（ADR）发生及提高疗效［5］。本次调查

中各药师基本技能得分偏低，其中二级指标“采集与分

析信息能力”得分在所有二级指标中居倒数第 3位，胜

任力水平较低。执业药师应具备医药信息收集整理、检

索和分析等能力，通过多渠道、多方式获取信息，如参

与专题学术交流，了解药学前沿知识和先进理念，进一

步开阔视野；查阅临床指南、专家共识及相关文献，获

取临床用药证据，归纳整理形成指导药学实践的有效

信息，从而做出合理的判断与选择，为患者提供最优的

用药建议。

专业技能：二级指标中各药师在处方调剂能力和

药学咨询能力方面得分较高，提示相应胜任力较强。可能

因为这两项工作是执业药师日常工作的主要内容，也是

药店及执业药师十分关注和重视的服务内容。一项调

查研究表明，53. 33%和 72. 67%的执业药师表示 1周内

每天均提供处方调剂和药学咨询服务［6］。各药师在药物

治疗管理能力和药物治疗评价能力方面得分较低。药

物治疗管理以患者为中心、以药师为主导，可帮助患者

优化药物使用、降低ADR发生风险［7］。执业药师应主动

参与患者的药物治疗管理，为患者合理用药、优化药物

疗效提供专业服务［8］。有研究显示，良好的药物治疗管

理服务在减少用药错误、提高患者用药依从性、降低再

入院率和住院费用等方面的作用显著［9 - 12］。随着人口

老龄化的加剧，糖尿病、心脑血管疾病、癌症及慢性呼

吸系统疾病等慢性病的患病率逐年上升，患病人群基

数不断增大，慢性病多病共存已成为普遍现象，大部分

患者需长期甚至终身服药，给社会和家庭带来沉重的

经济和医疗负担，加强慢性病管理迫在眉睫［13］。因此，

通过药物治疗管理评估患者药物治疗的有效性、安全

性和经济性，提供合理的药物治疗方案，达到有效、安

全且经济的目标，以最小治疗风险来获得最大效益，是

执业药师亟待提升的能力。

基本知识：得分最低的一级指标，其二级指标外语

知识、统计学知识得分在全部二级指标中较低。说明执

业药师对这两方面知识重视程度不够，且存在短板和
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盲点，提示执业药师要全方位适应零售药店药学服务

岗位，除对药学、医学相关知识等进行系统学习外，还

应加强相关基本知识的学习与应用。药店执业药师在

实际执业中，对于外语、统计学方面知识的需求较低，

因此常易忽视这两方面知识的巩固与提升。外语是一

种学习和交流工具，执业药师具备一定阅读外文资料、

专业文献和外文药品说明书的能力，方能及时了解国

外医药的新动态、新技术、新知识，学习借鉴国外先进

的药学知识和药学服务模式，以不断改进和完善药学

服务质量。基本外语口语交流能力也是对药师的新要

求，杭州作为国际旅游城市、亚运之城，需为大量外国

友人提供服务，当然也包括药学服务，这需要执业药师

提高自身外语交流水平。统计学是收集、整理和分析数

据的方法，可将收集到的数据进行量化分析、总结，作

出判断和预测，为科学决策提供依据和参考。药店经营

活动中形成的顾客基本信息、用药咨询记录、电子药历

和处方、ADR报告、药品销售等数据资料，具有一定的

地域性、原始性和客观性特点，定期对其进行统计学分

析，充分挖掘其价值并有效利用，将使药学服务更精

准，进而促进消费者用药依从性和疾病治疗有效性的

提高；同时也能为药物流行病学、药物经济学等医药学

科方面的研究提供有用的第一手资料。

3. 2 药学服务胜任力影响因素分析

本调查结果显示，本科及以上学历执业药师占比

不足 30%，符合我国执业药师学历偏低现状，这主要与

其准入门槛较低有关，同时存在执业水平良莠不齐的

现象，无法满足社会对药学服务的需求［14 - 15］。中专、大

专、本科及以上学历 3个层次胜任力得分逐级升高，且

不同学历层次得分差异有统计学意义。一般而言，不同

学历层次者接受院校教育的深度及广度不同，初始学

历越高其理解和学习能力越强，接受新知识的速度更

快［16］。执业药师学历水平越低越担心自身药学服务能

力不足［17］，越不利于执业药师队伍专业素质和执业能

力的提升，在一定程度上难以满足公众日益增长的合

理用药需求，难以适应行业发展的需要［18 - 19］。高学历

执业药师，接受教育的年限更长，知识储备更丰富，本

科以上学历人员通常还经历过一定科研训练，在信息

查阅、统计分析、逻辑思维等方面的能力更具优势，更

易解决药学实践中的难题，具有更好的胜任力表现。

本调查结果显示，单体药店的执业药师药学服务

胜任力得分显著低于连锁药店。可能是因为单体药店

更注重销售业绩、缺失企业长期规划和发展，职业获得

感相对差，员工缺乏归属感，影响胜任力的整体表现。

连锁药店具有共同的企业文化、经营理念、服务规范和

完善的质量管理体系，培训体系完整，学习氛围浓厚，

个人发展空间大，执业药师更有归属感和获得感，特别

是一些大型连锁企业，发展前景好，能在待遇保障、培

训提升和成长空间方面提供更有效的支撑，对执业药

师更具吸引力，从而提升其工作积极性。另外，连锁药

店为顾客提供的药学服务内容及其形式等更全面、更

具特色，也有助于执业药师药学服务胜任力快速提升。

3. 3 建议与对策

3. 3. 1 严格准入监管

优化执业药师考试制度，适当提高学历和专业要

求，选拔更“优质”、更“专业”的人才加入执业药师队

伍。执业药师的挂靠现象严重影响了零售药店药学服

务质量，给安全用药带来一定风险。因此，要坚持依法

依规配置使用执业药师，除严格注册审查外，加强事后

监管，核查社保缴纳、工资发放、考勤记录、履职记录等

情况；同时，借助面部识别考勤、指纹审方、远程视频巡

查等数字化技术手段，核实其在岗履职情况，杜绝执业

药师“代考勤”“代上岗”等现象，确保执业药师真正在

岗履职；依法严厉查处执业药师挂靠行为，予以撤销注

册证书，列入信用管理黑名单，关联药店同步予以查

处，涉及医保药店的同时通报当地医保管理部门，提高

违法违规成本，倒逼药店规范经营秩序和执业药师执

业行为。

3. 3. 2 创新优化培训

优化培训内容，注重实用性：坚持“以需定学”的原

则，确定培训内容和重点，解决培训与需求脱节问题，

如通过问卷调查了解培训需求；整合优质资源，组织医

药高等院校、医疗机构及大型零售连锁企业药学服务

领域方面的专家，开发内容实用，贴近药学服务实践的

课程教材、专题微课、案例小视频等培训资料，执业药

师结合形势要求、岗位特点、能力短板、知识盲区、兴趣

专长及个人发展需要进行“自助点餐式”选课，变被动

学习为主动学习，以积极的态度接受培训，增加培训的

实际效果，有力推动在培训中取得更大收获。

实施差异培训，提高针对性：坚持“差异化”培训方

式，通过“精准滴灌”，以更合理、科学的举措，充分调动

药师学习的兴趣，解决被动参与培训的困境。以执业药

师岗位胜任力提升为目标，综合考虑培训对象年龄、学

历层次、专业类别及从业年限、所在药店类别的不同，

有区别地确定课程内容，采取小班化、专题化、研讨式

等多种方式和专题讲座、案例教学、考察交流等多种形

式，开展精准化、个性化培训，增强教育培训的针对性。

创新培训模式，突出实战性：坚持“以用定训练”的

原则，增加实践技能的考核要求，全面提升执业药师的

综合素质［20］。依托实训基地，开展药学服务项目化实践

技能考核，以案例演绎、情景模拟的形式，让执业药师

在仿真环境中开展“沉浸式”交流、“体验式互动式”考

核，不仅能增加学习的趣味性，还能提高解决实践问题
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能力，从而弥补其实操技能不足的短板，使其能快速适

应岗位而发挥作用。

3. 3. 3 激励关怀帮扶

企业要坚持以人为本的理念，注重人性化管理，增

强与员工的情感联系和思想沟通，尽力满足其学习、晋

升、待遇等个人需求，增强执业药师工作的积极性和稳

定性，尽可能减少人员流动带来的不利影响。行业协会

组织可开展执业药师职业技能竞赛、年度评优评先等

活动，对优秀执业药师予以奖励，对其供职药店予以行

政审批优先权，并可作为药店信用等级评定、医保申请

的重要考量因素，促使药店积极主动地留住优秀执业

药师，从而稳定执业药师队伍。与医药高等院校合作，

鼓励执业药师参加学历教育，完善执业药师知识结构

体系和内容，弥补执业药师在药学基础课和核心专业

课知识的不足，提升学历和专业能力，以适应执业药师

工作的需要。与人力社保部门对接，把执业药师与职称

挂钩，提高执业药师的职业保障和薪酬待遇，可考虑将

优秀的执业药师认定为高层次人才，使其享受购房资

助、落户、医疗等多方面的优惠政策，提高执业药师岗

位的含金量，增强药师职业的吸引力，激发执业药师的

工作热情，从而进一步确保药学服务质量的提升。

3. 3. 4 政策支持引导

通过规范性文件、审批制度改革举措等政策支持

企业通过加盟、兼并、重组等形式整合单体药店，提高

药店连锁率和规范化水平，发挥连锁企业品牌效应、规

模成本、质量管理方面的优势，有效地增强消费者对零

售药店的信任度和忠实度，提高药店的经济效益，从而

吸引优秀执业药师，通过资源良性竞争机制，改善药店

执业药师数量不足及服务水平不高的现状［21］。全面落

实药店分类、执业药师分级管理，实施零售药店差异化

配备执业药师，进一步提升药店、执业药师的专业化程

度。建立科学的执业药师岗位胜任力评价体系和执业

行为规范、药学服务标准，规范发展药学服务，实现零

售药店药学服务的同质化，提升药学服务水平。探索建

立药学服务项目标准和以药学服务项目收费为主的补

偿机制，体现执业药师的服务价值，激发执业药师的潜

力和工作热情，从而自觉提升药学服务水平。

3. 3. 5 自我素质提升

执业药师作为安全用药的“守门员”，责任重大，要

主动接受继续教育培训，不断提高药学专业水平和服

务能力，顺应时代发展带来的机遇与挑战，满足公众日

益增长的药学服务需求，为公众安全合理用药保驾护

航。积极主动开展药学服务，拓宽服务空间，丰富药学

服务项目，细化药学服务内容，提高公众知晓度，树立

执业药师的专业形象和服务品牌，如走进社区、家庭、

养老机构，走到公众身边，积极宣传合理用药知识，指

导公众健康生活，体现自身专业价值；尝试设立药学服

务工作站、作为签约家庭药师，进一步拓展服务渠道，提

供精细化药学服务。借助互联网信息化手段，如微信公

众号、直播课堂、智慧药学平台，突破时间、地域限制，使

公众享受全时段、专业化、个体化的远程药学服务。
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