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救护车配置与使用管理办法

第一章 总则

第一条 为加强本市医疗急救体系建设，规范救护车配置、

使用、监督管理工作，维护救护车使用的严肃性，保障医疗急救

和交通安全，依照《中华人民共和国道路交通安全法》《医疗机

构管理条例》《院前医疗急救管理办法》《太原市医疗急救服务

条例》《机动车登记规定》《机动车登记工作规范》等有关规定，

结合我市实际，制定本办法。

第二条 本办法所称救护车，主要指医疗卫生机构用于日常

院前医疗急救、转运伤病员、处置紧急疫情、突发事件紧急救援

现场处置、突发公共卫生应急处置、重大活动或特殊事件医疗保

障以及运输血液、疫苗等特殊物品的专业特种车辆。

医疗卫生机构在太原市行政区域范围内配置、使用救护车，

适用本办法。

第三条 市卫生健康行政部门负责制定救护车配置标准、开

展救护车配置审查等管理工作；市、县（市、区）卫生健康行政

部门按照职责分工负责行政区域内救护车监督管理工作；公安机

关交通管理部门负责对卫生健康行政部门审核同意的救护车办

理车辆登记业务，负责救护车的道路交通安全管理工作。

第四条 配置与使用救护车的各级各类医疗卫生机构是救
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护车管理的责任主体。

第二章 分类及装备标准

第五条 根据《中华人民共和国卫生行业标准—救护车》

（WS/T292-2008），结合太原市实际，救护车分为下列类型：

（一）普通型救护车（A 型）：为基础处理、观察和转运轻

症病人而设计和装备的救护车。

（二）抢救监护型救护车（B 型）：为救治、监护和转运急

危重症病人而设计和装备的救护车。

（三）防护监护型救护车（C 型）：为救治、监护和转运传

染性病人装备的救护车。

（四）特殊用途型救护车（D 型）：为特殊用途设计和装备

的救护车，主要包括以下几种：

1.卫生应急专业型救护车：主要用于卫生应急现场检测、卫

生防疫、应急指挥、应急保障，转运本单位患者，巡回医疗等，

配备相应的专业设备和应急保障装备。

2.疫苗运输型救护车：主要用于医疗卫生机构疫苗运输。全

密封货厢，货厢内有专用制冷包和专用制冷系统，用于存放疫苗、

药品。

3.血液等特殊物品运输救护车：主要用于血液或特殊医疗卫

生相关物品运送，需配备专业运输设备。

第六条 本市救护车根据具体用途分为院前急救救护车、非

急救医疗转送服务救护车、其他用途救护车。
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（一）院前急救救护车参照 A、B、C 型救护车配置，车载医

疗设备按照国家有关规定配备。

（二）非急救医疗转送服务救护车参照 A、B、C 型救护车配

置，车载医疗设备可根据实际工作需要进行调整。

（三）其他用途救护车参照 D 型救护车配置，装备标准按照

相关规定及实际工作需要进行装备。

第七条 本市救护车车身外观具体按照《太原市救护车外观

制式规范》执行（见附件 3）。

救护车设计、性能、功能、电气要求、整车、医疗舱以及所

配置的医疗设备等应符合国家救护车卫生行业标准和国家卫生

健康委应急装备参考标准，并根据工作需要和行业发展及时更新

调整。

第三章 配置标准

第八条 救护车作为特种车辆，除非急救医疗转送服务救护

车外，本市对救护车配置实行总量控制制度，遵循分类管理、合

理配置的原则。救护车数量增长应当合理、有序，满足医疗卫生

服务需求。市卫生健康行政部门按照区域人口状况和医疗卫生机

构的功能划分，设置医疗卫生机构救护车分类配置标准。

第九条 院前急救救护车仅限院前急救服务机构配置和使

用，用于日常院前急救服务、转运伤病人员、突发事件紧急医疗

救援和重大活动或特殊事件医疗保障。

第十条 院前急救救护车配置应当综合考虑本市人口状况
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和医疗救护服务需求等因素，依据最短急救半径、最快反应时间

的原则，按照每 3 万常住人口配置 1 辆院前急救救护车，负压救

护车配置比例不低于 40%，根据城市发展和工作需要调整。

古交市、清徐县、阳曲县、娄烦县根据区域人口的 300%估

算人口基数，再按照每3万人口1辆的标准配备院前急救救护车。

市级院前急救服务机构可以配置 1—2 辆应急指挥车，2 辆

应急保障型救护车。

第十一条 非急救医疗转送服务救护车仅限开展非急救医

疗转送服务的医疗卫生机构按有关规定配置和使用，用于日常非

急救医疗转送服务、社会活动医疗保障以及根据卫生健康行政部

门调派承担医疗卫生保障等任务。

第十二条 其他用途救护车仅限开展卫生应急现场检测、卫

生防疫、应急指挥、应急保障，转运本单位患者，疫苗、血液、

器官、标本等特殊医疗卫生物品运输，巡回医疗以及根据卫生健

康行政部门调派承担医疗卫生保障等任务。

未经卫生健康行政部门批准不得用于开展院前急救服务，不

得用于向社会开展非急救医疗转送服务工作。

第十三条 其他用途救护车原则上由医疗卫生机构按照以

下标准配置和使用：

（一）编制床位少于 100 张的医疗机构原则上不配置救护

车，编制床位在 100 张以上 200 张以下的医疗机构可配置 1 辆救

护车，编制床位在 200 张以上的医疗机构按照每 200 张床位配置
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1 辆救护车，但总数不超过 4 辆。

（二）承担了基本公共卫生服务的乡镇卫生院、社区卫生服

务中心可配置 1 辆救护车。乡镇中心卫生院根据工作需要，可增

加 1 辆救护车。

（三）承担了产儿危重症救治的妇幼机构可在编制床位数配

置基础上增配 1—2 辆抢救监护型救护车（B 型）用于母婴急救

转运。

（四）学校内设医疗机构可按照每 1 万—2 万师生人数配置

1 辆救护车。

（五）机场按照国家标准《民用运输机场应急救护设施设备

配备》相关要求配置救护车。

（六）卫生应急队伍依托承建单位可依据其职能、承担任务、

相关装备标准适当增配相应型号救护车。

（七）疾病预防控制、采供血等其他医疗卫生机构根据职能

和任务，按照保障工作所需、厉行节约的原则，合理配置相应种

类、相应数量的救护车。血液运送型救护车仅限采供血专业机构

配置和使用，用于血液运送。

第四章 配置审核程序

第十四条 本市医疗卫生机构新增或更新救护车，应到市卫

生健康行政部门办理配置申请；县级医疗卫生机构配置救护车，

由县（市、区）卫生健康行政部门统一向市卫生健康行政部门办

理；院前急救服务机构配置救护车，由太原市急救中心统一向市
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卫生健康行政部门办理；拟开展非急救医疗转送服务工作的医疗

机构直接向市卫生健康行政部门办理。

医疗卫生机构办理救护车配置时，应提交下列材料：

（一）《太原市救护车配置申请表》（见附件 1）；

（二）法人证书副本或营业执照副本复印件，属于医疗机构

的还需提供《医疗机构执业许可证》副本复印件；

（三）更新车辆的，提供旧车《机动车注销证明书》《报废

汽车回收证明》复印件。

第十五条 市卫生健康行政部门在正式受理之日起 15 个工

作日内进行审核，符合条件的，出具《太原市救护车配置通知单》

（见附件 2）；不符合条件的，告知理由。

第十六条 医疗卫生机构持车辆合格证及购置发票复印件

等有关材料及市卫生健康行政部门出具的《太原市救护车配置通

知单》，到当地公安机关交通管理部门办理车辆登记相关手续。

第十七条 救护车不得任意转让。如因特殊情况确需转让或

调拨的，受让方应为符合救护车配置条件的医疗卫生机构，按照

本办法规定办理救护车配置相关手续，并到当地公安机关交通管

理部门办理转让登记。

第十八条 医疗卫生机构在注销前，应及时到当地公安机关

交通管理部门办理救护车注销登记手续，并向所属卫生健康行政

部门报备。

第十九条 市卫生健康行政部门建立全市救护车信息化管
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理平台，将救护车的信息全部录入平台，并向社会公布，接受公

开查询。医疗卫生机构在新增、更新、报废救护车后，应在 5 个

工作日内向平台上传相关数据。

本市将逐步推进平台信息与市公安机关交通管理部门互联

互通，实现救护车配置、使用情况、使用期限及违法记录等信息

及时更新。

第五章 监督管理

第二十条 救护车属于严格控制的特种车辆，救护车使用单

位须严格服从卫生健康行政部门和公安机关交通管理部门的监

督管理。救护车原则上应在机动车号牌归属地开展医疗服务，不

得私自到外省、市长期从事医疗服务，不得由无关人员驾乘救护

车，不得私自改装、出借、借用、转卖、转让、调拨救护车或挪

作他用，不得使用已注销机构救护车。

第二十一条 救护车使用单位应当建立健全救护车管理制

度，定期对救护车的车况、设备、药品进行检查，并按照有关规

定和实际需要，进行清洗、消毒和更新。

第二十二条 救护车执行任务时应严格遵守《中华人民共和

国道路交通安全法》的有关规定，使用警灯警报器。

第二十三条 除非急救医疗转送服务救护车外，其他救护车

原则上不得进行跨市转运，执行跨市紧急救护任务或政府指令性

任务的救护车除外。

第二十四条 救护车要保持车况良好、车身整洁，禁止利用
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救护车发布或变相发布医疗广告。除院前急救救护车外，其他救

护车辆不得喷涂“120、急救中心、蓝色生命之星、急诊”等与

院前医疗急救相混淆的标识和颜色。

“120”号码是院前急救唯一特服呼叫号码，未经卫生健康

行政部门批准，任何医疗机构不得擅自在救护车上设置或喷涂任

何其他形式的急救电话。

第二十五条 救护车驾驶员需取得相应准驾车型驾驶资格，

上岗前还应进行相关规章制度、院前基本知识等培训，经考核合

格后上岗。救护车使用单位应当定期对驾驶员开展心理干预管

理。

根据院前急救服务需求，在执行院前急救和运送伤病员任务

时，随车人员应包括医生、护士、担架员及驾驶员等。

第二十六条 院前急救救护车应当安装院前急救调度指挥

信息系统终端，接入全市统一的调度指挥信息系统，接受 120 调

度指挥中心统一调度指挥。

紧急情况下，市卫生健康行政部门统一调度指挥全市院前急

救救护车及卫生应急等相关救护车。

第二十七条 院前急救医疗服务收费严格执行本市医疗服

务价格标准，严禁擅自提高收费标准、重复收费。

非急救医疗转送救护车项目收费标准按相关法律法规和文

件规定执行。

第二十八条 医疗机构应当做好宣传引导，引导公民知晓救
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护车相关政策，主动选择正规救护车辆。同时要加强日常管理，

制止非法营运救护车进入医疗机构从事相关活动，及时清理非法

营运救护车发放的宣传材料，收集相关信息向有关行政部门举

报。

第二十九条 救护车应在医疗卫生机构指定地方停放，其他

车辆不得占用 120 救护车通道，确保 120 及时出车。

第三十条 卫生健康、公安等相关部门按照各自职责和有关

规定对救护车配置使用等情况进行监督管理，对违反救护车管理

使用规定的，依照有关法律法规进行处罚。

卫生健康行政部门负责督促辖区内医疗卫生机构按照有关

规定开展工作，对不按规定使用救护车的医疗卫生机构依照有关

法律法规处理，对涉及违法的单位或个人依法追究法律责任。

公安机关交通管理部门负责查处非法套牌、改装或仿冒、盗

用救护车外观标识及安装使用标志灯具、警报器等违反道路交通

安全法规规定的车辆。

第六章 附则

第三十一条 本办法由太原市卫生健康委员会、太原市公安

局按照各自职责分别负责解释。

第三十二条 本办法自 2024 年 7 月 1 日起实施，有效期 5

年。

附件：1．太原市救护车配置申请表
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2．太原市救护车配置通知单

3．太原市救护车外观制式规范

4．太原市救护车外观制式涂装


