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薪酬管理是人力资源管理的重要组成部分，科

学合理的薪酬管理制度有利于调动医务人员积极

性，促进公立医院的改革和发展［1］。薪酬满意度作

为薪酬管理的“风向标”，不仅在薪酬改革与薪酬制

度规化中发挥着重要的导向作用［2］，同时也对员工

的工作绩效、工作行为和工作态度产生一定影响。

因此，本研究以安徽省县级公立医院医生为研究对

象，通过实地调查了解医生薪酬满意度现状并探索

主要影响因素，以期为医院管理者完善和改进薪酬

制度提供参考，从而进一步推动县级公立医院的改

革和发展。

一、对象和方法

（一）研究对象

2019年6—8月采用随机抽样方法，分别从安徽

省皖北、皖中、皖南三大区域抽取 11家县级公立医

院，以不同科室的临床医生为调查对象发放调查问

卷。共发放问卷 2 075份，回收问卷 1 737份，问卷

回收率为 83.7%。为了保证数据的有效性，将关键

问题或大批量问题未填写的问卷全部剔除，最终得

到有效问卷1 605份，有效率为77.3%。

（二）研究方法

在查阅国内外文献以及专家咨询的基础上，设

计以县级公立医院临床医生为对象的薪酬满意度

调查问卷。调查问卷涵盖人员基本信息、医生薪酬

情况、薪酬满意度评价以及调查人员访谈四大方

面。其中薪酬满意度评价内容是参照Heneman和

Schwab于 1985年开发出的薪酬满意度多维度问卷

（PSQ）设计而成，从薪酬水平、福利、薪酬提升、薪酬

结构与管理四个维度综合考量薪酬满意度［3］，评价

内容共包含 46个条目。问卷的评分采用李克特五

级评分法，将条目中的 5个选项即“非常满意”“满

意”“一般”“不满意”“非常不满意”分别赋分为5、4、
3、2、1分。
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（三）统计学方法

为保证数据的准确有效，采用EpiData3.1软件

对数据进行双录入，并采用SPSS17.0对统计数据进

行分析。利用因子分析方法分析薪酬满意度评价

内容，利用 t检验、单因素方差分析、Kruskal⁃Wallis
H秩和检验分析不同特征医生薪酬满意度的差异。

以P＜0.05为差异有统计学意义。

二、结 果

（一）调查对象基本情况

本次研究对象共 1 605名，其中，男性 1 092名

（68.04%），女性 513名（31.96%）；年龄≤30岁 545名
（33.96%），＞30~40岁 686名（42.74%），＞40~50岁

246名（15.32%），＞50岁 128名（7.98%）；学历为博

士 3名（0.19%），硕士 135名（8.41%），本科 1 368名

（85.23%），大专及以下99名（6.17%）；工作年限≤5年
493名（30.72%），＞5~15年713名（44.42%），＞15~25年
231名（14.39%），＞25年168名（10.47%）；聘用类型

中正式在编 637 名（39.69%），合同制聘用 621 名

（38.69%），院聘人事代理304例（18.94%），其他43名
（2.68%）。

（二）薪酬满意度因子分析

1. 因子分析适用性检验及条目筛选情况

对46项薪酬满意度评价条目进行KMO检验和

Bartlett球形检验。统计结果显示KMO值为 0.983，
Bartlett 球形检验的统计量值为 76 128.437，P＜
0.001，表明原始变量之间具有一定的相关性，且样

本数据适合进行因子分析。采用主成分分析法提

取公因子，采取最大方差正交旋转法进行因子旋

转，并根据相关标准筛选条目［4］：条目所归因子上的

载荷值＜0.4；在多个因子上的因子载荷都＞0.4，且
因子载荷相近；条目与公因子含义不一致。经过反

复试验与计算，删除了“薪酬改革是否影响薪酬水

平”“医院运营情况是否影响薪酬水平”“主要领导

班子的更换是否影响薪酬水平”“在薪酬水平较低

的情况下是否仍然留在当前工作岗位”“完成超额

门诊及手术工作收获的奖金”“完成重大疑难工作

收获的奖金”“科研成果奖金”“带教工作奖金”“薪

酬计划是否吸引人才”“激励方式是否促进工作热

情”“职工是否需要参与薪酬计划的制定”等11项条

目，最终得到有效条目35项（表1）。对剩余35项条

目进行效度检验，结果显示KMO值为0.982，Bartlett
球形检验统计量值为 62 394.902，P＜0.001。提取

公因子，得到特征根＞1的公因子 3个，累计方差贡

献率达到71.213%（表2），因此本研究选取3个公因

子反映35个指标的整体情况。

编号

X1
X2
X3
X4
X5
X6
X7
X8
X9
X10
X11
X12
X13
X14
X15
X16
X17
X18
X19
X20
X21
X22
X23
X24
X25
X26
X27
X28
X29
X30
X31
X32
X33
X34
X35

项目

总体薪酬水平

与本地区其他事业单位相比薪酬水平

与本院其他岗位相比薪酬水平

与所在岗位其他科室相比薪酬水平

与科室其他内部人员相比薪酬水平

当前薪酬水平与工作压力的匹配

当前薪酬水平与工作量的匹配

当前薪酬水平与工作风险的匹配

最近一年薪酬涨幅

与本地区其他事业单位相比薪酬提升

目前工作压力下薪酬提升

目前工作量下薪酬提升

目前工作风险下薪酬提升

总体福利待遇

与本地区其他事业单位相比福利待遇

福利种类

经济性福利

非经济性福利

福利在收入中所占比例

医院为福利所支付的金额

通过收到的福利感受到单位给予的关怀

福利项目对人才的吸引

福利项目对医生工作热情的促进

薪酬结构体系

固定薪酬比例

可变薪酬比例

不同岗位之间薪酬差异

同一岗位不同科室之间薪酬差异

薪酬分配制度

薪酬分配方式

薪酬发放及时性

绩效考核标准

绩效考核过程公平性

科室绩效二次分配

医院提供的薪酬信息

表1 薪酬满意度因子内容

2. 因子命名与解释

因子分析结果显示，因子 1 在 X6、X7、X8、X13、

公因子

1
2
3

旋转前

特征根（λ）
22.334
01.512
01.078

方差贡献率（%）

63.812
04.320
03.080

累积方差贡献率（%）

63.812
68.133
71.213

旋转后

特征根（λ）
8.410
8.264
8.251

方差贡献率%）

24.029
23.610
23.574

累积方差贡献率（%）

24.029
47.639
71.213

表2 特征根及累积方差贡献率
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X12、X11、X3、X1、X4、X9、X10、X2、X5指标上载荷较大，

主要体现的是薪酬水平及薪酬水平的提升方面，

故将因子 1 定义为薪酬水平因子；因子 2 在 X16、

X22、X20、X15、X14、X19、X17、X21、X23、X18指标上载荷较

大，主要体现的是医院给予的福利待遇方面，故将

因子 2定义为福利因子；因子 3在X30、X33、X34、X32、

X25、X29、X26、X35、X24、X28、X31、X27指标上载荷较大，

主要体现的是医院制定的薪酬结构和薪酬制度管

理方面，故将因子 3定义为薪酬结构与管理因子

（表 3）。

变量

X6

X7

X8

X13

X12

X11

X3

X1

X4

X9

X10

X2

X5

公因子

1
0.801
0.787
0.772
0.680
0.675
0.666
0.659
0.650
0.643
0.602
0.596
0.586
0.514

2
0.233
0.253
0.277
0.502
0.506
0.526
0.349
0.320
0.304
0.511
0.516
0.377
0.121

3
0.290
0.293
0.271
0.271
0.281
0.286
0.360
0.411
0.440
0.309
0.336
0.393
0.495

变量

X16

X22

X20

X15

X14

X19

X17

X21

X23

X18

公因子

1
0.381
0.325
0.308
0.406
0.406
0.362
0.345
0.212
0.315
0.314

2
0.713
0.710
0.703
0.697
0.692
0.655
0.652
0.651
0.649
0.548

3
0.384
0.340
0.393
0.352
0.385
0.414
0.383
0.410
0.375
0.437

变量

X30

X33

X34

X32

X25

X29

X26

X35

X24

X28

X31

X27

公因子

1
0.326
0.324
0.260
0.378
0.334
0.423
0.374
0.377
0.307
0.379
0.188
0.399

2
0.342
0.386
0.271
0.430
0.362
0.448
0.440
0.451
0.440
0.373
0.259
0.398

3
0.712
0.710
0.691
0.685
0.669
0.660
0.648
0.633
0.627
0.627
0.621
0.579

表3 旋转后的因子载荷矩阵

3. 薪酬满意度得分情况

利用回归法得到因子得分系数矩阵（表 4），再

以各变量的得分系数作为其权重，得到各因子得

分表达式，即 F1（薪酬水平）= 0.152X1+0.112X2+
0.159X3+0.148X4…-0.046X35；F2（福利）= -0.097X1-
0.041X2-0.065X3-0.115X4…-0.024X35；F3（薪酬结构

与管理）= 0.008X1- 0.010X2- 0.032X3 + 0.030X4…+
0.135X35。公因子得分按照从高到低的顺序排列，

依次是薪酬结构与管理［（2.76±0.83）分］、福利

［（1.59±0.88）分］、薪酬水平［（1.48±0.83）分］。为

准确反映计算结果，将各公因子对应的方差贡献

率占所有主成分累计方差贡献率的比值作为各

公因子的权重，继而可以计算薪酬满意度的综合

得分，其表达公式为：F（总体薪酬满意度）=
（24.029F1+23.610F2+23.574F3）/71.213，薪酬满意

度最终得分为（1.94±0.49）分，转化为百分率后，

得到安徽省县级公立医院医生薪酬满意度为

38.8%。

变量

X1

X2

X3

X4

X5

X6

X7

X8

X9

X10

X11

X12

X13

薪酬

水平

0.152
0.112
0.159
0.148
0.123
0.265
0.253
0.244
0.102
0.093
0.132
0.142
0.147

福利

-0.097
-0.041
-0.065
-0.115
-0.214
-0.147
-0.133
-0.107
-0.066
-0.061
-0.066
-0.054
-0.053

薪酬结构

与管理

-0.008
-0.010
-0.032
-0.030
-0.144
-0.057
-0.059
-0.077
-0.104
-0.089
-0.132
-0.130
-0.135

变

量

X14

X15

X16

X17

X18

X19

X20

X21

X22

X23

薪酬

水平

-0.047
-0.043
-0.064
-0.065
-0.064
-0.064
-0.097
-0.132
-0.081
-0.077

福利

0.199
0.213
0.218
0.190
0.116
0.177
0.227
0.213
0.245
0.198

薪酬结构

与管理

-0.087
-0.106
-0.090
-0.064
-0.006
-0.051
-0.069
-0.026
-0.104
-0.062

变

量

X24

X25

X26

X27

X28

X29

X30

X31

X32

X33

X34

X35

薪酬

水平

-0.074
-0.050
-0.047
-0.013
-0.024
-0.028
-0.057
-0.085
-0.049
-0.068
-0.067
-0.046

福利

-0.012
-0.080
-0.035
-0.044
-0.070
-0.046
-0.104
-0.092
-0.055
-0.077
-0.125
-0.024

薪酬结构

与管理

0.148
0.192
0.147
0.119
0.157
0.143
0.224
0.226
0.171
0.209
0.247
0.135

表4 因子得分系数矩阵
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（三）不同特征医生薪酬满意度比较

性别、年龄、学历、工作年限、聘用类型对薪酬

水平、福利、薪酬结构与管理以及总体薪酬满意度

有不同影响。其中，性别对薪酬结构与管理维度、

总体薪酬满意度有影响，女性得分均高于男性；年

龄对薪酬水平、福利、薪酬结构与管理三个维度和

总体薪酬满意度均有影响，＞30~40岁医生薪酬水

平、福利维度得分以及总体薪酬满意度得分均最

低；学历对薪酬水平维度有影响，博士学历得分最

低；工作年限对薪酬水平、福利维度以及总体薪酬

满意度有影响，工作＞5~15年的医生得分均最低；

聘用类型对福利、薪酬结构与管理维度以及总体薪

酬满意度有影响，院聘人事代理人员得分均最低

（P＜0.05，表5）。

变量
性别

男
女

年龄（岁）
≤30
＞30~40
＞40~50
＞50

学历

博士
硕士
本科
大专及以下

工作年限（年）

≤5
＞5~15
＞15~25
＞25

聘用类型

正式在编
院聘人事代理
合同制聘用
其他

F1（薪酬水平）

1.47±0.83
1.49±0.84

1.59±0.87
1.37±0.79
1.47±0.82
1.61±0.83*

1.38±0.74
1.53±0.78
1.45±0.83
1.75±0.87*

1.62±0.87
1.37±0.79
1.49±0.84
1.50±0.83*

1.48±0.81
1.43±0.85
1.49±0.85
1.56±0.76

F2（福利）

1.58±0.90
1.62±0.84

1.56±0.93
1.55±0.86
1.70±0.86
1.75±0.77*

1.44±1.57
1.60±0.89
1.59±0.89
1.60±0.75

1.59±0.92
1.51±0.88
1.77±0.83
1.69±0.80*

1.60±0.82
1.40±0.88
1.65±0.93
1.97±0.79*

F3（薪酬结构与管理）

2.73±0.87
2.87±0.73*

2.84±0.79
2.76±0.86
2.67±0.81
2.65±0.86*

3.12±1.00
2.76±0.84
2.77±0.83
2.65±0.74

2.82±0.78
2.76±0.87
2.72±0.81
2.66±0.82

2.69±0.79
2.63±0.94
2.91±0.80
2.70±0.76*

F（总体薪酬满意度）

1.92±0.51
1.99±0.45*

1.99±0.50
1.89±0.47
1.94±0.49
2.00±0.53*

1.98±0.96
1.96±0.47
1.94±0.49
1.99±0.49

2.01±0.49
1.88±0.48
1.99±0.49
1.94±0.49*

1.92±0.48
1.82±0.49
2.01±0.48
2.08±0.52*

表5 不同特征医生薪酬满意度得分情况 ［分，（x ± s）］

组内比较，*P＜0.05。

三、讨 论

（一）医生总体薪酬满意度低

安徽省县级公立医院医生总体薪酬满意度得

分为（1.94±0.49）分，低于杨涛等［5］调查的上海市三

级医院以及鲁胜锟［6］调查的安徽省乡镇卫生院结

果，满意度呈现低水平。结果低于上海市三级医

院，可能是与上海市相比，安徽省地区经济发展水

平较低，医疗资源不充足。而低于同地区乡镇卫生

院，可能是县级医院与乡镇卫生院相比，经济条件

较好，医生的薪酬期望较高，而实际收入并没有达

到期望，从而导致薪酬满意度较低。建议政府与医

院管理层联合协作，调查了解医生薪酬现状，从

多方面、多角度审视考量医生薪酬满意度，找出

其薪酬满意度低的原因并采取有效措施进行改

善和提高。医疗机构资金的来源离不开政府的

财政投入［7］，因此提高县级公立医院医生薪酬满意

度还需要政府增加卫生支出投入比重，建立长效的

补偿机制，有效保障医生薪酬。

（二）薪酬水平是影响医生薪酬满意度的最重

要因素

调查结果显示，薪酬水平因子的方差贡献率为

24.029%，贡献程度最大，说明薪酬水平是影响薪酬

满意度的最重要因素。其中，薪酬水平与工作压

力、工作量、工作风险的匹配对薪酬水平因子影响

较大，然而薪酬水平因子在三个因子中综合得分最

低，为（1.48±0.83）分，提示相关部门应高度重视医

生薪酬水平对薪酬满意度的影响。2019年安徽省

统计局统计数据显示，2018年安徽省卫生行业平均

工资是城镇非营利单位就业人员的 1.3倍，工资水

平仅比其他行业略高，且远低于烟草制品业和资本

市场服务业［8］。而医疗行业又具有培养周期长、职

业风险高、技术难度大、责任承担重的工作特点，在

这样的工作性质下，医生的薪酬水平没有与其劳务
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价值相匹配，必然使得其产生心理不平衡感，从而

使得薪酬满意度低下［9］。有学者指出，公立医院医

务人员薪酬水平应依照国际惯例与职业特点，达到

社会平均工资的 2.5倍［10］。解决这个问题，不仅需

要政府加大对县级公立医院建设的财政投入，更需

要公立医院自身遵循公平公正原则，确保医生所得

薪酬充分体现其劳动价值，体现公平合理性。同

时，医生薪酬水平还需做到不断调整，保证薪酬增

长与当地经济和物价水平、政府财政情况、其他行

业薪酬变化等因素联动［11］。

（三）福利种类、福利项目对人才的吸引、医院为福

利所支付的金额是福利满意度的重要影响因素

结果显示，福利因子的综合得分在三个因子排

名中位居第二，其中福利种类、福利项目对人才的

吸引、医院为福利所支付的金额对福利因子的影响

较大。通过人员访谈了解到，医生福利满意度较低

的原因可能在于三个方面。首先，医院发放的福利

种类过少，只有基础的社会保险、住房公积金补贴，

缺乏加班、餐饮、交通补贴等福利项目；其二，福利

项目局限于“物质福利”，缺乏带薪休假、晋升、进修

学习等非经济性福利；其三，医院为发放福利所支

付的金额不符合职工对福利价值的期望，例如奖

品、节日礼物的价钱和质量未能满足职工的实际需

求。物质福利与精神福利都是福利内容的重要方

面。因此，建议公立医院完善不同形式的福利保障

项目，在提供餐饮、交通、节假日补贴等经济性福利

的同时，发挥非经济性福利的激励作用，如提供带

薪休假、外出学习机会、岗前和进修培训等以提升

医生工作积极性［12］，或提供体检、心理咨询、心理疏

导等保健服务缓解医生工作压力和心理疲惫。在

设计规化福利制度时，要鼓励职工参与，做好福利

沟通，了解职工的真正需求。

（四）薪酬结构与管理满意度得分最高

薪酬结构与管理因子在三个因子中得分最高，

为（2.76±0.83）分。此维度得分较高的原因可能是，

近年来，县级公立医院作为医疗卫生中心和农村三

级医疗卫生服务网络的龙头［13］，被国家高度重视，

政府等相关部门也出台了一系列的政策措施，从不

同方面改革其不合理的薪酬分配制度，完善薪酬结

构体系，从而促进了满意度的提高。结果显示，薪

酬分配方式、绩效考核过程公平性、科室绩效二次

分配对此因子影响较大，提示相关部门应重点关注

上述因素，以提高薪酬满意度。此次调查发现目前

公立医院在绩效考核过程中，缺乏公平公开的考核

体系，且在二次分配中存在按照职称、职位等因素

来决定考核标准的现象，这与江蒙喜［14］指出的目前

公立医院绩效考核的弊端一致。这样不合理的绩

效考核制度难以体现薪酬分配公平性，同时也降低

了医生的工作热情，影响医生工作态度。建议公立

医院在制定绩效考核方案时，根据不同岗位或科室

的工作特点、劳动强度、责任、风险、精神压力等岗

位评价要素进行综合评价考核［15］，尽量减少对职

务、学历、工作年限的侧重，以实际贡献大小作为考

核的主要标准，真正构建以体现劳动价值为主的薪

酬结构体系。同时要建立绩效考核监管机制，规范

考核管理流程，可以设置监察小组对考评过程进行

监督，保证考核过程的公正公开。

（五）注重学历、工作年限、聘用类型对薪酬满

意度的影响

本研究得出博士学历的医生在薪酬水平维度

得分最低，这可能因为学历越高者薪酬期望越高，

而实际薪酬水平未达到理想值时，薪酬水平满意度

下降。工作年限为＞5~15年的医生在薪酬水平、福

利维度以及总体薪酬满意度上的得分均最低，可能

是在此阶段的医生一般都处于职业生涯的高峰阶

段，工作能力和业绩都很突出，对薪酬各方面的要

求可能更高，因此更容易产生不满情绪［16］。值得注

意的是，博士学历以及工作＞5~15年的医生都是医

院发展的中坚力量，公立医院应该更加关注此类人

群薪酬满意度低的情况，采取相应的薪酬激励措施

予以改善，才能稳定人才队伍，防止人才流失和人

才匮乏。另外，本研究发现，院聘人事代理人员在

福利、薪酬结构与管理维度以及总体薪酬满意度的

得分均最低。编制不同而导致的薪酬制度模式不

同可能是产生此现象的原因［17］，若不加以重视，就

会使得医生产生职业倦怠和不公平感。因此，公立

医院应改进“同工不同酬”现象，做到有无编制人员

都按照实际工作贡献分配薪酬，从而更好地促进医

生工作热情，提高工作积极性。

参考文献

［1］ 麻若蒙，方鹏骞. 湖北省公立医院医护人员薪酬制度调

查分析［J］. 中国医院管理，2016，36（9）：25-28
［2］ 王素娟. 劳动密集型企业员工薪酬满意度的结构维度

及影响效应［J］. 山东大学学报（哲学社会科学版），

2015（4）：83-92
［3］ HENEMAN H G，SCHWAB D P. Pay satisfaction：its

multidimensional nature and measurement［J］. Interna⁃
tional Journal of Psychology，1985，20（1）：129-141

［4］ 邹海欧，李峥，王红星，等. 精神分裂症患者自我管理量

表的编制［J］. 中国心理卫生杂志，2014，28（1）：51-56
［5］ 杨涛，陶蓉，李国红. 基于 4家三级医院调查的上海市

公立医院医师薪酬满意度分析［J］. 上海交通大学学报

（医学版），2016，36（6）：896-900，916
［6］ 鲁胜锟. 新医改背景下乡镇医疗机构员工薪酬现状及

满意度研究［D］. 合肥：安徽医科大学，2015

·· 526



南京医科大学学报（社会科学版）
Journal of Nanjing Medical University（Social Sciences）

第6期 总第101期
2020年12月

［7］ 夏冕，裴丽昆. 我国公立医院医生薪酬制度研究［J］. 中
国医院，2016，20（4）：40-43

［8］ 安徽省统计局. 安徽统计年鉴 2019［EB/OL］.［2020-
03-27］. http：//tjj.ah.gov.cn/ssah/qwfbjd/tjnj/index.html

［9］ 薛云，谢宇，刘博，等. 我国典型地区公立医院薪酬

改革进展比较研究［J］. 中国医院管理，2018，38
（4）：5-7

［10］李芳琦. 辽宁省36家公立医院医务人员薪酬水平及其

满意度研究［D］. 大连：大连医科大学，2016
［11］杨涛，陶蓉，李国红. 上海市公立医院医务人员薪酬满

意度结构及维度分析［J］. 上海交通大学学报（医学

版），2017，37（1）：93-97
［12］刘颖，梁立波，孙宏，等. 公立医院薪酬激励的国际经验

及对我国的启示［J］. 中国医院管理，2015，35（6）：12-15
［13］ 冉仁斌. 县级公立医院绩效考核的现状及对策探析

［J］. 中国集体经济，2018（5）：143-144
［14］江蒙喜. 建立符合行业特点的公立医院薪酬制度的思

考［J］. 卫生经济研究，2019，36（5）：3-5
［15］魏震，高淑红，王志刚，等. 两级三要素法用于量化护理

岗位绩效工资的应用研究［J］. 中国医疗管理科学，

2016，6（4）：16-21
［16］ 罗毓芬. 医师职业生命周期对医院科室管理的启示

［J］. 中国卫生人才，2014（2）：78-82
［17］刘颖，梁立波，孙宏，等. 县级公立医院薪酬水平感知

及满意度影响因素分析［J］. 中国医院管理，2015，35
（6）：19-21

Research on the salary satisfaction of doctors in county⁃level public
hospitals of Anhui Province

SHEN Chunhan1，WANG Heng1，2，LI Niannian3

1. School of Health Management，Anhui Medical University，Hefei 230032；2. Dean’s Office，3. Department of Research
Administration，the First Affiliated Hospital of Anhui Medical University，Hefei 230032，China

Abstract：To understand the status of doctors’salary satisfaction in county⁃level public hospitals of Anhui
Province，we investigated a total of 1 605 clinicians from 11 county level public hospitals by questionnaire
survey ，and the survey data were analyzed by factor analysis and influence factor analysis using SPSS software，
exploring the major influencing factors of doctors salary satisfaction. It showed that the overall salary satisfaction
score of doctors was 1.94±0.49. Salary satisfaction was summarized into three factors，which are salary level，
welfare，salary structure and management according to the influence degree. The score of these factors in order
was salary structure and management（2.76 ± 0.83），welfare（1.59 ± 0.88），salary level（1.48 ± 0.83）. The
influences of gender，age，education attainment，working years，and employment type on salary satisfaction
and overall salary satisfaction were different. The overall salary satisfaction of doctors in county ⁃ level public
hospitals was low. It is suggested to raise the salary level of doctors，enrich the welfare subsidies，adjust and
improve the salary structure，establish a reasonable performance appraisal system and attach importance to the
influence of education attainment，working years and employment type on salary satisfaction.

Key words：county⁃level public hospital；salary satisfaction；factor analysis；influencing factor
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