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护理组织的常见类型
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功能型护理组织



功能型护理组织是按照护理工作

的性质和任务，将护理人员划分

为不同的功能小组，每个小组负

责特定的护理任务。

定义

强调专业化分工，注重工作效率

和护理质量的提升。

特点

定义与特点



结构

职能划分

结构与职能划分

通常由护理部主任或护士长领导，下设若干个功能小组，如病房

护理组、手术室护理组、急诊护理组等。

每个功能小组有明确的工作职责和任务，护理人员根据专业特长

和经验被分配到相应的小组中。



有利于护理人员的专业发展和技能提

升，提高工作效率；便于管理和协调，

能够快速响应患者的需求。

可能导致护理人员过于专注于自己的

专业领域，缺乏对其他领域的了解和

协作；在某些情况下，可能无法满足

患者的个性化需求。

优点与局限性

局限性

优点



VS

适用于规模较大、护理任务繁重的医疗

机构，如大型综合医院、教学医院等。

案例分析

例如，某大型综合医院的手术室采用了功

能型护理组织模式，将手术室护理人员分

为器械护士、巡回护士等不同的功能小组，

各司其职，确保了手术的高效进行和患者

的安全。

适用场景

适用场景及案例分析
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矩阵型护理组织



定义
矩阵型护理组织是一种结合了职能制和项目制特点的组织结构，在保持职能部

门基本框架的同时，根据护理工作的需要，动态组建跨职能的护理团队。

特点
具有双重领导系统，护理人员既属于某个职能部门，又参与某个或多个项目团

队的工作；强调团队协作和横向沟通，注重护理人员的多技能培养和灵活性。

定义与特点



结构
矩阵型护理组织通常由纵向的职能部门和横向的项目团队组成。职能部门包括护

理部、病房、手术室等，负责护理人员的日常管理、培训和考核等工作；项目团

队则根据具体护理任务组建，如危重病人护理小组、康复护理小组等。

职能划分

在矩阵型护理组织中，职能部门的负责人和项目团队的负责人共同对护理人员进

行管理和指导。职能部门负责人主要负责护理人员的专业技能培训和职业发展规

划，而项目团队负责人则负责具体护理任务的分配、执行和监控。

结构与职能划分



矩阵型护理组织能够充分利用护理资源，提高护理工作的效率和质量；有利于培养护理人员的多技能和团队协作

精神；能够灵活应对护理工作的变化和不确定性。

优点

矩阵型护理组织可能导致双重领导的问题，使护理人员面临多头指挥的困境；不同项目团队之间的优先级和资源

分配可能产生冲突；需要较高的管理协调能力和沟通技巧。

局限性

优点与局限性



适用场景及案例分析

矩阵型护理组织适用于大型医疗机构或需要开展多项目护理工作的场景，如综合性医院

、康复中心等。在这些场景下，矩阵型护理组织能够充分发挥其优势，提高护理工作的

整体绩效。

适用场景

例如，在某大型综合性医院中，采用了矩阵型护理组织来管理其护理工作。通过组建跨

职能的护理团队来应对不同科室和病人的护理需求。这种组织结构使得医院能够更加灵

活地调配护理资源，提高病人的满意度和护理质量。同时，医院还通过定期的培训和考

核来提升护理人员的专业技能和团队协作能力。

案例分析
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项目型护理组织



定义与特点

定义

项目型护理组织是为完成特定护理项

目而临时组建的团队，团队成员来自

不同部门和专业背景。

特点

以项目为导向，注重团队协作和跨部

门沟通，具有灵活性和高效性。



结构
项目型护理组织通常由项目经理、护士长、护士和其他辅助人员组成，形成扁平化结构。

职能划分
项目经理负责整体协调和管理，护士长负责护理工作的组织和实施，护士负责具体护理工作，辅助人

员提供必要的支持和保障。

结构与职能划分



能够快速响应护理需求，提高护理质量和效

率；促进团队成员间的交流和合作，提升团

队协作能力；有利于培养多学科、跨专业的

护理人才。

团队成员可能来自不同部门，存在沟通和协

调难度；项目结束后团队解散，可能影响成

员的归属感和连续性；需要较高的管理成本

和资源配置。

优点 局限性

优点与局限性
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