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1 公立医院医疗设备绩效审计现状

1.1 医疗设备的分类

根据国家卫生健康委发布的《大型医用设备配置许

可管理目录（2018）》，目前只对大型医疗设备进行了
分类，其中分为甲类和乙类：甲类医疗设备是指采购价

格在3000万元以上，单次检查或治疗收费价格在1万元
以上且相对应用面广、使用率高，一般按省级或跨区域

配置；乙类医疗设备是指采购价格在500万～3000万
元，单次检查或治疗收费价格在数百至数千元以上且相

对应用面广、使用率高，一般按省级及以下区域配置。

《大型医用设备配置许可管理目录（2018）》并未对500万
元以下的医疗设备做进一步划分。本研究将采购价格在

100万～＜500万元的医疗设备划分为中型医疗设备，
100万元以下的医疗设备划分为小型医疗设备。
1.2 医疗设备绩效审计的研究情况

在“中国知网”搜索2015—2022年关于医疗设备
绩效审计的学术论文共15篇，其中只有1篇关注了医
疗设备绩效审计评价，其余均为关于医疗设备绩效审

计流程、方法的实证案例分析。李平等[1]从分析大型医

疗设备对医院重要性入手，分别从经济效益和社会效

益两个维度创建评价指标；经济效益指标包含了净现

值、投资回收期、投资报酬率；社会效益指标采用科

室主任的访谈内容，不可量化。张颖[2]从最普通的视角

分析了医疗设备绩效审计的含义、内容、步骤、重

点，基本涵盖了传统医疗设备绩效审计的各方面内

容。刘乐[3]提出了“5E”绩效审计模型，该模型采用层
次分析法建立指标权重，用德尔菲法和矩阵乘积评估

一级、二级指标，进而对医疗设备绩效作出评价。

综上所述，目前医疗设备绩效审计研究已经从过

去传统的描述含义、流程、理论方法发展到具体评价

指标的计算方法上，但是研究的关注点大部分停留在

大型医疗设备单台的经济效益上，忽视了医疗设备作

为医院重要固定资产的整体性，过多研究了各种经济

指标的计算，违背了绩效审计审查和评价的初衷，常

与医疗设备效益分析混为一谈。

《第2202号内部审计具体准则——绩效审计》提
出，绩效审计是指内部审计机构和内部审计人员对本

组织经营管理活动的经济性、效率性和效果性进行的

审查和评价。经济性是指组织经营管理过程中获得一

定数量和质量的产品或者服务及其他成果时所耗费的

资源最少。效率性是指组织经营管理过程中投入资源

与产出成果之间的对比关系。效果性是指组织经营管

理目标的实现程度。因此，医疗设备绩效审计是以医

疗设备效益分析数据为基础，针对被审计单位医疗设
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备采购前可行性论证，采购决策的合规性、合理性，

采购过程的合法性，运行后经济性、效率性、效果性

指标的真实性，预期目标的实现程度，未能实现既定

目标的原因，后续运用情况的综合审查与评价。

2 医疗设备绩效审计可量化模型构建

本研究构建的医疗设备绩效审计可量化模型在

“5E”绩效审计模型的基础上进行了拓展和改进，参考
了刘乐[3]提出的“大型医用设备绩效审计评价指标体

系”及层次分析法计算评价指标权重[4]。本研究从合规

性、合法性、真实性、经济性、效率性、效果性、运用

性7个可量化维度建立了医疗设备绩效审计可量化模型。
2.1 绩效审计可量化模型指标构建

本研究建立的医疗设备绩效审计可量化模型必须

基于良好的医疗设备效益分析评价基础数据之上，注

重医疗设备全生命周期管理及综合效益，覆盖了从医

疗设备采购前可行性论证到医疗设备运行后效益分析

评价结果运用。该模型包含7个一级指标和17个二级
指标用于全面审查和评价医疗设备绩效情况（表1）。

2.2 关于指标及评分的详细说明

本研究中每一项指标权重通过层次分析法加权计

算[4]，不同类型医疗设备指标权重按实际情况设置。合

规性、合法性、真实性、运用性指标由审计人员根据

实际情况按评分细则打分，具有一定主观性，一般来

说权重较小。经济性、效率性、效果性指标以实际数

据按评分方法计算分值，客观性较强，其中二级指标

所需基础数据如投资回报率、投资回收期、设备开机

率、设备完好率等指标计算公式在其他医疗设备效益分

析研究文献中已有记载，不再赘述。下面详细说明经济

性、效率性、效果性3个量化指标的具体评分方法。
（1）经济性指标。经济性指标下设投资收益达标

率、投资回收期达标率、净收益增长率3个二级指标，
60分达标，100分为上限，其得分由二级指标加权求和
得出。投资收益达标率＝（投资收益率/预期投资收益
率）?100%，投资收益达标率＝100%定义为60分，超
过或未达标的按比例进行加减分，如投资收益达标率

为80%，该项指标得分为48分，其计算过程为60?
80%＝48分；投资回收期达标率＝（预期投资回收
期－投资回收期）/预期投资回收期?100%，投资回收
期达标率＝0定义为60分，超过或未达标的按比例进行
加减分，如预期投资回收期为5年，投资回收期为4
年，投资回收期达标率为 20%，其计算过程为
［（5-4）/5］?100%＝20%，该项指标得分为72分，
其计算过程为60?（1+20%）＝72分；净收益增长率＝
（本期净收益-上期净收益）/上期净收益?100%，净收
益增长率＝0定义为60分，超过或未达标的按比例进行
加减分，如净收益增长率为10%，该指标得分为66
分，其计算过程为60?（1+10%）＝66分。
（2）效率性指标。效率性指标下设设备开机率、

设备完好率、维修费用率3个二级指标。设备开机率与
设备完好率指标满分均为100分，如设备开机率为
80%、设备完好率为90%，两项指标得分分别为80分
和90分；维修费用率＝0定义为100分，超过的按比例
进行扣分，如维修费用率为5%，该项指标得分为95
分，其计算过程为100?（1－5%）＝95分。
（3）效果性指标。效果性指标下设检查阳性率、

检查人员增长率、科研成果完成率3个二级指标。检查
阳性率＝100%定义为100分，未达标的按比例进行扣
分，如检查阳性率为32%，该指标得分为32分，其计
算过程为100?32%＝32分；检查人员增长率＝0定义为
60分，超过或未达标的按比例进行加减分，如检查人
员增长率为15%，该指标得分为69分，其计算过程为
60?（1+15%）＝69分；科研成果完成率＝100%定义为
60分，超过或未达标的按比例进行加减分，如科研成
果完成率为50%，该指标得分为30分，其计算过程为
60?50%＝30分。
3 样本医院的案例分析

本研究以重庆医科大学附属巴南医院（以下简称

样本医院）截至2022年底的100万～＜500万元医疗
设备数据为样本，演示医疗设备绩效审计可量化模型

的运用。

本研究的医疗设备绩效审计样本包含50台医疗设
备，设备原值为11101万元，设备净值为4281万元，
按20%样本率抽样审计，抽出10台样本设备，设备名
称以A1～A10代替，计算每台设备绩效得分，按原值
权重对10台设备绩效得分加权求和作为样本医院医疗

表1 医疗设备绩效审计的可量化模型指标

一级指标

合规性

合法性

真实性

经济性

效率性

效果性

运用性

二级指标

可行性论证资料完整性

“三重一大”集体决策资料完整性

采购程序资料完整性

采购合同内容完整性、合法性

经济性指标的真实性

效率性指标的真实性

效果性指标的真实性

投资收益达标率

投资回收期达标率

净收益增长率

设备开机率

设备完好率

维修费用率

检查阳性率

检查人员增长率

科研成果完成率

效益指标在科室新增设备预算控制的运用情况
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设备绩效审计情况评价依据。表2为样本医院A1的绩
效审计一级、二级指标权重和得分，指标权重均由样

本医院专家委员会比较指标之间重要性的差异，并通

过层次分析法加权计算而来[4]。合规性、合法性、真实

性、运用性的二级指标得分由样本医院审计组根据A1
实际情况进行讨论打分，经济性、效率性、效果性二

级指标得分由审计组根据本文2.2小节中的指标评分详
细说明对A1效益分析基础数据计算得到。一级指标得
分由对应二级指标得分加权求和得到，A1审计绩效得
分由所有一级指标得分加权求和得到。根据表2中数据
计算得出A1绩效得分为73.49分。

同理，按上述方法计算出A2～A10的绩效得分，
详见表3。表3中的权重代表该台设备原值在样本原值
总和中的比例（原值越高该台设备绩效情况对医院医

疗设备总体情况影响越大），A1～A10的绩效总得分由
每台设备绩效得分通过加权求和得到，由此，A1～A10
的绩效总得分为72.26分。

通过医疗设备绩效审计可量化模型计算结果可

知，10台样本设备中A5、A7绩效情况较好，A4、A9
绩效情况较差，并且可以通过查询单台设备的绩效评

分，进而找到该台设备绩效评分不高的原因，如A1的

效率性指标较高，但经济性、效果性指标一般，说明

该设备质量好不易损坏、维修费用较低，但创收能

力、使用频率一般。A1绩效得分为73.49分略高于10
台设备的平均分（70.29分），说明该设备绩效评价属于
中等水平，但具体某项指标得分优劣还要跟其他设备

作横向对比后才能得出结论。此外，设备原值的大小

决定了其绩效对整个医院的影响，样本设备单台绩效

得分通过加权求和得到其总绩效得分为72.26分，已高
于设备的平均分（70.29分），说明样本医院的医疗设备
绩效情况属于中等水平。

4 结论

公立医院医疗设备绩效审计对医疗设备精细化管

理有着监督审查和评价的作用，运用本研究提出的医

疗设备绩效审计可量化模型可以高效、准确地发现被

审计单位医疗设备绩效问题并作出审计评价，但必须

建立在较好的医疗设备可行性分析和效益分析数据之

上，且本模型可塑性较强，不同医院可根据实际情况

调整指标权重，但参数须设定一致后，医疗设备的横

纵向对比才能具有可比性。医院应加强对医疗设备绩

效审计的重视程度，结合自身状况积极开展审计可量

化模型的探索和运用，拓宽卫生健康系统审计人员的

审计方法和思路，促进审计结果的有效运用，为医院

高质量发展保驾护航。
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表2 样本医院A1的绩效审计权重和得分 分

指标

合规性

可行性论证资料完整性

“三重一大”集体决策资料完整性

合法性

采购程序资料完整性

采购合同内容完整性、合法性

真实性

经济性指标的真实性

效率性指标的真实性

效果性指标的真实性

经济性

投资收益达标率

投资回收期达标率

净收益增长率

效率性

设备完好率

设备开机率

维修费用率

效果性

检查阳性率

检查人员增长率

科研成果完成率

运用性

效益指标在科室新增设备预算控制的运用情况

权重

0.04
0.60
0.40
0.03
0.50
0.50
0.05
0.40
0.30
0.30
0.33
0.30
0.54
0.16
0.16
0.17
0.52
0.30
0.19
0.30
0.48
0.22
0.20
1.00

得分

87.00
85.00
90.00
92.50
90.00
95.00
87.70
88.00
90.00
85.00
64.10
70.00
65.00
50.00
94.10
90.00
95.00
98.00
61.26
45.00
72.00
60.00
75.00
75.00
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设备名称

A1
A2
A3
A4
A5
A6
A7
A8
A9
A10

设备原值（元）

3786000.00
3380000.00
2967000.00
2179065.43
1993000.00
1838000.00
1688000.00
1589800.00
1175000.00
1138800.00

权重

0.17
0.16
0.14
0.10
0.09
0.08
0.08
0.07
0.05
0.06

得分（分）

73.49
78.28
75.12
58.50
81.25
68.80
83.60
67.20
49.68
67.00

表3 A1～A10绩效审计评分汇总
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