
上海市宝山区医疗急救中心

2022 年度项目绩效自评结果信息

一、预算绩效管理情况

上海市宝山区医疗急救中心 2022 年度预算绩效管理工作开展

情况如下：本单位建立了如下预算绩效管理制度：上海市宝山区

医疗急救中心预算绩效管理制度，建立了预算立项时申报绩效目

标、执行中跟踪调整绩效管理、执行完成后评价绩效目标的全面

预算绩效管理工作机制；全过程绩效管理实施情况：编报绩效目

标的 2022 年度项目 7 个，涉及一般公共预算财政拨款资金金额

1,778.98 万元；绩效跟踪评价的 2022 年度项目 7 个，涉及一

般公共预算财政拨款资金金额 1,778.98 万元；绩效自评的 2022

年度项目 7 个，涉及一般公共预算财政拨款资金金额 1,778.98

万元，平均得分 91.56 分（其中，绩效评级为“优”的项目 5 个；

绩效评级为“良”的项目 2个；绩效评级为“合格”的项目 0 个；

绩效评级为“不合格”的项目 0 个。绩效自评中共发现问题 5

个，已经完成整改的 4 个，正在整改的 1 个）。

已完成整改的 4 个问题主要是：1、专项“2021 年疫情防控经

费（宝财业务（2022）36 号）”、“2022 年宝山区卫生系统首轮“新

冠”防控经费补助（区府办理函（2022)12 号）”中病人满意度

未达标。主要原因为由于疫情发展变化，年内转运业务量激增至

原先的 3 倍以上，加上各医院资源挤兑以及消杀等因素大大延长

了急救车的周转率，故病人对于长时间等候有诸多不满意。后续



随着疫情防控政策变化以及人们生活逐步恢复常态，院前急救业

务量已恢复至正常水平，病人满意度也已恢复正常值。2、专项

“2021 年疫情防控经费（宝财业务（2022）36 号）”、“2022 年

宝山区卫生系统首轮“新冠”防控经费补助（区府办理函（2022)12

号）”、“车辆”、“车辆---监护型救护车新增与更新”、“医疗设备”

中职工满意度未达标。主要原因为（1）单位职工核酸检测覆盖

中心全部分站，但由于中心分站较为分散，而核酸检测点相对固

定，无法满足全体中心职工不出分站就能完成核酸检测需求；后

续根据疫情防控要求，不再强制要求核酸检测，故职工不满意的

情况也已不存在。（2）由于因节约能源更新车型是柴油车，需要

加尿素，冬天碰到零度以下天气需要加-10 号柴油，但此种柴油

不是所有加油站都可以加到，另整体车型较大，提速较慢，进老

式小区十分不便，故驾驶员有所不满意；后续随着中心增加培训

以及驾驶员慢慢适应、使用习惯逐步改变，职工不满意情况也已

逐步减弱。（3）由于一部分职工在新配套车载医疗设备实操技能

培训时未达标，对设备使用不够熟练，故出现该专项职工满意度

未达标；后续急救科联合质控科通过下分站现场培训已解决。3、

专项“医疗设备”中培训考核合格率未达标。主要原因为由于疫

情原因，无法全面系统的进行考核前实操培训，大部分是用线上

培训教学。后续在疫情稳定后，急救科联合质控科通过下分站现

场培训已解决。4、专项“退休职工体检”中项目完成数量和上

年结转专项“马泾桥修缮”项目完成及时性未达标。主要原因（1）

因年内疫情原因，部分退休职工放弃体检；随着目前疫情因素影

响的减弱，退休职工体检工作已转回正常，未来需根据退休职工



个性化需求多次分批安排体检工作，来保证此项指标如期达标。

（2）“马泾桥修缮”工程启动于 2021 年 2 月，综合楼主体改造

完成于 2021 年底，由于疫情因素，中心庭院改造未能如期完成，

已于 2022 年疫情解封后完成。

二、自评结果信息

附 2022 年度财政专项“车辆”、“车辆---监护型救护车新增

与更新”自评表。



财政项目支出绩效自评表

（2022 年度）
项目

名称
车辆---监护型救护车更新与新增

主管

部门
上海市宝山区卫生健康委员会 实施单位 上海市宝山区医疗急救中心

项目

资金

（元

）

年初预算数 全年预算数 全年执行数 分值 执行率 得分

年度资金总额 6,800,000.00 6,800,000.00 6,742,782.32 10 99.16% 9.92

其中：当年财政拨款 6,800,000.00 6,800,000.00 6,742,782.32 — 99.16% 9.92

上年结转资金 — —

其他资金 — —

年度

总体

目标

预期目标 实际完成情况

根据沪府（2016）12号文和上海市院前医疗急救事业发展

”十三五“规划核心指标、沪卫计医政（2016)1号文统一

全市院前急救机构车辆配置标准，按照“3万人1辆救护车

“统一配备高性能底盘监护型救护车；根据宝山区2021年

常住人口223.52万人，中心应配置75部救护车；截止10月

，中心实有73部救护车,通过本项目立项新增2部监护型救

护车。根据沪卫计医改【2016】2号文件要求，为确保行驶

安全，经济型底盘救护车使用8年或者15万公里应予以更新

报废；截止2022年12月，我单位一线有6辆服务超15万公里

，按规定应及时更新报废已严重超过报废标准的车辆，通

过本项目更新6部监护型救护车。计划通过绿色通道紧急采

购完成执行整个项目，更新6部监护型救护车、新增2部监

护型救护车，并及时投入使用，保障因疫情突发各种状况

时市民对救护车需求的增加，特别是应对疫情防控开放后

的医疗资源挤兑，确保急救平均反应时间和急救服务能力

以及一线急救任务和保障任务中救护车安全使用，保证急

救反应时间在12分钟内，群众满意度达到90%以上。同时达

到相关文件对院前急救机构车辆配置标准要求以及市府、

区府和各级主管机关对院前急救工作要求。

于2022年12月份完成6辆监护型救护车更新，2辆监护

型救护车新增，并投入到急救一线使用中。该项目的

完成，使我中心院前急救的急救反应时间提快至11

分33秒；而且由于是高性能底盘救护车，在舒适性、

操控性、安全性上都比之前低性能底盘救护车好很多

，患者满意度达到90%以上；同时新增的2部监护型救

护车使我中心达到了政府相关文件对院前急救机构

车辆配置标准要求及市府、区府和各级主管机关对院

前急救工作要求。

绩

效

指

标

一级

指标
二级指标 三级指标

年度

指标值

实际

完成值
分值 得分

偏差原因分析及

改进措施

产出

指标

数量指标 车辆购置数 =8辆 =8 辆 10 10 无

质量指标 验收合格率 100% 100% 20 20 无

时效指标
项目完成及时

性
及时 及时 10 10 无

成本指标
购入成本增长

率
<=3% <=3% 10 10 无



效益

指标

经济效益

指标

日常维护成本

增长率
<5% <10% 5 0

原因分析：2022 年因

疫情因素加上年底医

疗资源挤兑，出车量

大大增加，总业务量

同比增长 25%，创历年

最高；驾驶员连轴加

班致使事故率随业务

量增加而增加，维修

率同比也大大增长；

另新购车型为柴油

车，使用中需额外添

加尿素；另受车型限

制维修配件价格较

高；故致使日常维护

成本增长率未达标。

改进措施：适当扩充

驾驶员队伍，减少连

轴加班疲劳驾驶现

象，减少事故维修；

增加培训，改变驾驶

员使用习惯，使其适

用车型。

社会效益

指标

区内急救车辆

配置标准

平均每三万人

一辆

平均每三万人

一辆
5 5

急救反应时间 <=12 分钟 =11.33 分钟 5 5

生态效益指标 环保国六标准 达到 达到 5 5

可持续影响指

标

救护车管理制

度健全性
健全 健全 5 5

驾驶员培训制

度健全性
健全 健全 2.5 2.5

救护车养护维

修制度健全性
健全 健全 2.5 2.5

满意

度度

指标

服务对象满意

度指标

患者家属满意

度
>=90% >=90% 5 5

工作人员满意

度
>=90% =88% 5 2

原因分析：由于年内

受各种因素限制采购

车型是柴油车，需要

额外加尿素，且冬天

碰到零度以下天气需

要加-10号柴油，但此

型号柴油不是每个加

油站都有，给驾驶员

加油工作增加了麻烦

；另整体车型较大，

提速较慢，进老式小

区十分不便，故工作

人员还未适应，感觉

不便。

改进措施：来年在选

择车型时不仅要考虑

驾驶安全性与保障病

患上车舒适安全还需

兼顾考虑驾驶员工作

便利性和操作感受。

总分 100 91.92
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