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第一部分：年度施政目標與重點
本市於改制升格為直轄市後，儼然成為中台灣的核心都會，面對此契機，在公共衛生政策上更需要符合世界趨勢。本府衛生局之業務範圍廣泛，舉凡醫療救護、藥物管理、食品安全、防疫監測、健康促進及公共衛生等事項，都是攸關大臺中市民的健康與福祉，任何重大決策，都力求符合市民對健康的期待。因此，我們致力於檢討過去缺失，用心規劃未來藍圖，以「提供優質的衛生醫療與健康照護服務」當作使命，並以「讓每位市民享有健康的生活與快樂的人生」為願景。本（102）年度施政重點包括：【健康促進生活化】、【醫療救護有品質】、【防疫體系無缺口】、【食品藥物要安全】、【心理健康又快樂】、【長期照護社區化】，故訂定本計畫。
壹、年度施政目標：

一、建立優質就醫環境，落實醫療及護理機構管理，提升醫療及長期照護服務品質，建構完整醫療救護體系：(業務面向策略績效目標一)

(一)
會同都發局、消防局及環保局進行醫院及護理之家公共安全檢查，針對建築及消防等法規設施定期檢查，對於檢查不符規定部分，督促機構改善為止，以確保民眾享有安全就醫環境。

(二)
針對民眾就醫所產生之醫療糾紛，由本市醫事審議委員會進行醫療爭議之調處，建立良好的醫病關係，提升醫療服務品質。

(三)
醫院、護理之家每3年參加行政院衛生署舉辦之評鑑，針對評鑑結果缺失部分，督導追蹤醫院，護理之家改善情形。

(四)
持續監督醫療院所有無誇大不實之違規醫療廣告，並宣導民眾勿輕信不實廣告。

(五)
推動全民CPR活動，透過知識技能學習，增加民眾相互之救護能力，並透過逐年的推展，提升本市市民救護能量。
(六) 因應人口老化建構「高齡友善城市」，透過「無障礙與安全的公共空間」、「交通運輸」、「住宅」、「社會參與」、「敬老與社會融入」、「工作與志願服務」、「通訊資訊」、「社區與健康服務」等八大環境面向檢視，倡導從高齡者需求融入友善環境理念，讓高齡者可以「在地老化」、「健康老化」、「活躍老化」及「成功老化」。
二、維護飲食用藥安全，確保市民「藥求安全 食在安心」生活機    能，加強食品安全之稽核管理，推動業者衛生自主管理認證  及用藥安全、食品衛生教育宣導，加強不法藥物、化粧品查    緝：(業務面向策略績效目標二)

(一)
查緝不法藥物及化粧品。

(二)
辦理正確用藥暨藥物濫用防制教育宣導工作。

(三)
強化食品安全之稽核管理及後市場監測。

(四)
持續邀請專家學者辦理「臺中市食品業者衛生自主管理評鑑」。

三、加強預防保健、落實癌症篩檢：(業務面向策略績效目標三)

(一)
建立牙科及耳鼻喉科醫療院所口腔黏膜篩檢網，積極推動口腔黏膜篩檢措施，以早期發現口腔癌前期病變患者，早期轉介追蹤治療。

(二)
加強口腔癌防治及檳榔健康危害防制教育宣導工作，藉由教育宣導，加強民眾對嚼食檳榔和口腔癌關係及重要性的瞭解，以改變其行為，降低口腔癌之發生率。

四、強化傳染病疫情監視與防治，落實追蹤各項常規疫苗接種率及合約醫療院所冷運冷藏管理，提升高危險族群愛滋病毒篩檢率、結核病接觸者檢查及高危險族群篩檢情形：(業務面向策略績效目標四)

(一)
疑似傳染病通報個案，於期限內完成各項防治措施，包括：立即執行檢體採檢、送驗，並進行疫情調查及相關防治措施，以防止疫情爆發流行。

(二)
定期查核各醫院感染管制措施及防疫物資儲備情況，防範醫院內感染之發生。

(三)
強化本局防疫物資管理及運用，以因應大型疫情爆發防疫使用。

(四)
提升各項預防接種基礎完成率，除各區衛生所辦理預防接種門診外，並委託醫療院所協助辦理預防接種工作，合約醫療院所每年平均為280家，方便家長於非上班時段或假日攜帶幼兒於適齡完成預防接種，每年合約院所協助接種量約佔嬰幼兒接種人數之60﹪以上，提升預防接種完成率及維護幼兒健康。

(五)
確保合約院所疫苗品質及接種效益，各轄區衛生所至少每3個月，定期前往合約院所進行輔導，查核執行預防接種業務及疫苗冷運冷藏管理情形，並不定期實地抽查，以確保預防接種效益及疫苗品質。

(六)
完整建置民眾預防接種資料，全面配合行政院衛生署疾病管制局，辦理合約診所門診醫療系統（HIS）與全國性預防接種資訊管理系統（NIIS）整合作業，合約診所完成整合率達100﹪，並於每月定期將預種資料匯入轄區衛生所進行轉介歸戶，提升本市預防接種紀錄之完整性，各項預防接種基礎完成率達95﹪。
五、強化自殺防治網絡，提升心理輔導層次，加強社區宣導活動，    以提升全民身心健康：(業務面向策略績效目標五)

(一)
每年度辦理2場次跨局處精神衛生及心理衛生網絡聯繫會議，邀請衛政、勞政、社政、教育、醫療等工作人員與會。

(二)
針對村里長辦理自殺防治守門人訓練，村里長完成訓練比率達70%。

(三)
運用衛生局所及民間團體力量，每月至少辦理1場次社區自殺防治宣導活動。
六、合理調整機關員額，建立活力政府：(人力面向策略績效目標一)
(1) 機關年度預算編制員額成長率百分比≦0。

(2) 依法足額進用身心障礙人員及原住民人數。

(3) 依據市府102年度規定需達到考試分發人員比例，提報本局考試分發職缺數。
七、落實各機關年度經常門預算執行：(經費面向策略績效目標一)
督促業務單位確實配合業務計畫進度分配預算數並積極執行，以達預定目標進度。
八、落實各機關年度資本門預算執行：(經費面向策略績效目標二)
督導本局及所屬各衛生所加強預算執行，避免發生進度嚴重落後及經費鉅額保留，以提高本局主管資本門預算執行率。
貳、衡量指標
一、業務面向

	策略績效目標
	衡量指標

	
	衡量指標
	評估體制
	評估方式
	衡量標準
	102年

年度目標值

	一
	建立優質就醫環境，落實醫療及護理機構管理，提升醫療及長期照護服務品質，建構完整醫療救護體系（15﹪）


	一
	執業醫師數/每萬人口數（5﹪）
	1
	統計數據
	每年增加上年度執業人口數0.1人/每萬人口數
	100%

	
	
	二
	輔導轄內醫院完成針對評鑑或不定期追蹤訪查建議事項檢討改善（5﹪）
	1
	醫院回報成果資料
	（本年度完成改善醫院家數/本年度接受評鑑或不定期訪查醫院家數）*100%
	100%

	
	
	三
	每年定期完成護理之家督導考核

（5﹪）


	1
	實際完成家數評估
	（本年度督導考核護理之家家數/本年度立案護理之家家數）*100%
	100%

	二
	維護飲食用藥安全，確保市民「藥求安全   食在安心」生活機能，加強食品安全之稽核管理，推動

業者衛生自主管理認證及用藥安全、食品衛生教育宣導，加強不法藥

物、化粧品查緝（15﹪）
	一
	提升業者參加認證比例(5%)
	1
	統計數據
	（輔導家數/參與家數）x100%
	100%

	
	
	二
	食品安全稽核限期改善完成率(5%)
	1
	統計數據
	（完成限期改善家數/開立限期改善家數）x100%
	100%

	
	
	三
	抽驗藥物及化粧品(3%)
	1
	統計數據
	每年抽驗藥物及化粧品檢體件數
	420

	
	
	四
	執行用藥安全、食品衛生教育宣導場次(2%)
	1
	統計數據
	各年度預定達成宣導場次
	150

	三
	加強預防保健、落實癌症篩檢

（15﹪）
	ㄧ
	達成每年口腔黏膜篩檢數（5%）
	1
	統計數據
	每年口腔黏膜篩檢數
	60,000人

	
	
	二
	提升口腔癌篩檢陽性追蹤率（5%）
	1
	統計數據
	（陽性個案追蹤數/陽性個案數）×100%
	70%

	
	
	三
	新住民生育健康指導及建卡管理達成率（5%）
	1
	統計數據
	依據行政院衛生署國民健康局：婦幼健康管理資料庫統計分析
	95%

	四
	強化傳染病疫情監視與防治，落實追蹤各項常規疫苗接種率及合約醫療院所冷運冷藏管理，提升高危險族群愛滋病毒篩檢率、結核病接觸者檢查及高危險族群篩檢情形（15﹪）
	一
	定期執行校園及人口密集機構疫情監測，早期偵測群聚事件發生（4﹪）
	1
	系統通報資料
	通報家數/應通報家數×100％
	100％

	
	
	二
	提升各項預防接種基礎劑完成率

（4﹪）
	1
	統計數據
	接種數/應接種數×100﹪
	95﹪

	
	
	三
	高危險族群愛滋病毒篩檢率（4﹪）
	1
	統計數據
	高危險族群總篩檢人數÷（本市15-49歲年中人口數×5%）100%
	100%

	
	
	四
	結核病高危險族群篩檢數（3﹪）
	1
	統計數據
	每年結核病高危險族群篩檢人數23,000人
	100%

	五
	強化自殺防治網絡，提升心理輔導層次，加強社區宣導活動，以提升全民身心健康

（10﹪）
	一
	每年定期完成醫院自殺防治通報督導考核（10%）
	1
	實際完成家數評估
	每年度預定達成家數
	18


二、人力面向

	策略績效目標
	衡量指標

	
	衡量指標
	評估體制
	評估方式
	衡量標準
	102年

年度目標值

	一
	合理調整機關員額，建立活力政府

（15﹪）
	一
	機關年度預算編制員額成長率百分比（5﹪）
	1
	統計數據
	(明年度-本年度預算員額數）÷本年度預算員額數×100﹪
	≦0

	
	
	二
	依法足額進用身心障礙人員及原住民人數（5﹪）
	1
	統計數據
	是否依法足額進用身心障礙及原住民人員
	是

	
	
	三
	分發考試及格人員比例（5﹪）
	1
	統計數據
	機關提報考試職缺數÷機關年度總出缺數）×100﹪
	80％


三、經費面向

	策略績效目標
	衡量指標

	
	衡量指標
	評估體制
	評估方式
	衡量標準
	102年

年度目標值

	一
	合理分配資源，提升預算執行績效。
(15%)
	一
	經常門預算執行率。(10%)
	1
	統計數據
	(經常門實支數+應付未付數+節餘數)/經常門預算數*100% 
       
	80％

	
	
	二
	資本門預算執行率。(5%)
	1
	統計數據
	(資本門實支數+應付未付數+節餘數)/資本門預算數*100%
	90％


註:評估體制之數字代號意義如下:

1. 指實際評估作業係運用既有之組織架構進行。

2. 指實際評估作業係由特定之任務編組進行。

3. 指實際評估作業係透過第三者方式（如由專家學者）進行。

4. 指實際評估作業係運用既有之組織架構並邀請第三者共同參與進行。

5. 其它。

第二部分：年度重要施政計畫
	業務別
	重要施政計畫項目
	實施內容

	一、醫事管理業務
	建立優質就醫環境，提升醫療及長期照護服務品質
	1、 主動監測醫療及護理機構資源，建立優質就醫及照護環境，確保民眾就醫的權利。

2、 每年實施醫療及護理機構公共安全普查，確保醫療及護理機構合法執行醫療及照護業務，確保民眾安全就醫環境。

3、 追蹤各醫院及護理之家針對行政院衛生署評鑑結果之改善情形，提升服務品質。

4、 建立醫療廣告監督管理制度，淨化醫療廣告，並查處不法，以確保市民就醫安全。
5、 將以各場域（學校、職場、醫院及社區）分別建立CPR種子師資並逐年擴大推展對象。

6、 推動高齡友善行動方案，包括：

(1) 「交通方面」：低底盤公車、公車乘車8公里免費、老人每月1,000元乘車補助、復康巴士。

(2) 「社會參與及文化方面」：設立144處關懷據點、14所樂齡中心、22家長青學苑、行動式老人文康休閒巡迴服務。

(3) 「社區及健康服務方面」：推動老人日間照顧、居家服務、老人健康促進活動及長照服務體系等等。

	二、食品藥物管理

    業務
	(1) 食品業衛生自主管理認證工作計畫


	1、 評估各食品業別之家數及消費影響層面，採分階段方式推動輔導驗證     工作。

2、 訂定輔導驗證標準作業流程及評鑑標準。

3、 成立評鑑小組，辦理實地評核。

4、 依評核結果予以驗證，並派員定期抽檢查核。

	
	(2) 加強食品安全之稽核管理
	1、 依據「食品良好作業規範（GHP）」加強食品製造業者源頭管理。

2、 稽查不符限期改善缺失之後續追蹤並確認改善。

	(3) 
	(4) 加強不法藥物、化粧品查緝，杜絕不合格產品於市面流通販賣
	1、 主動稽查並不定期配合檢警調等司法單位，於藥局、藥房、藥廠、藥品公司、地下電臺、網路、直銷、地攤、夜市、遊覽車、情趣商店等處查緝偽劣禁藥。

2、 稽查及抽驗市售化粧品標示及品質，查獲違規案件依法處辦或移製造廠（進口商）縣市衛生局查明。

3、 依據行政院衛生署食品藥物管理局訂定「產品後市場監測計畫（藥品、醫粧類）抽樣品項」稽查市售產品。

	
	(5) 推動健康用藥及飲食文化--執行用藥安全、食品衛生教育宣導
	1、 媒體：

(1) 網站：衛教宣導內容放置於本局網站，建立「社區藥局」、「社區家庭藥師」等醫療資源，並定期更新及公布相關資源於衛生局（所）網站，提供民眾查詢，增加民眾用藥安全。
(2) 平面媒體：透過本局健康大台中月刊、公會所發行之月刊配合刊登衛教資訊。藉由宣導海報及單張於宣導活動中分送，主動傳送訊息給相關單位及民眾。 
2、 社區：結合本市各區衛生所，依分眾特性規劃與宣導，以提升各類民眾正確知能及行為改變能力，辦理相關宣導活動。

3、 學校：將相關議題宣導內容，併入學校推動範圍，辦理校園宣導工作。

4、 醫藥衛生團體：與公會等民間公益團體合作，針對各面向、各族群進行宣導「用藥安全」、「食品衛生」等教育宣導工作，教育市民正確常識，導正錯誤的行為。

5、 職場：依據業者類別規劃目標族群宣導重點：分析業者之屬性與需要，提供宣導主題及宣導內容，並依政策需要調整，以符合業者之需求。

	三、保健業務
	(1) 提升口腔癌篩檢率及陽性個案轉介追蹤率。
	1、 結合轄區牙科及耳鼻喉科醫療院所，建立口腔癌篩檢服務網，針對吸菸及嚼檳榔者積極推動定點口腔黏膜篩檢，共同推動口腔癌防治之工作。

2、 積極轉介篩檢陽性個案就醫，以早期治療及早痊癒。

	
	(2) 落實新住民生育健康指導及諮詢建卡管理
	1、 運用「婦幼健康管理資料庫」匯入之新婚及外縣市轉入之新住民進行建卡管理，針對個案的需求，提供產前、產後、優生保健、嬰幼兒保健、生育調節及其子女之健康照護、新住民未納保前之產前檢查補助等保健服務給予指導及諮詢。

2、 鼓勵懷孕之新住民婦女定期接受產前檢查，並配合國民健康局提供設籍前未納健保懷有身孕之新住民，可至各區衛生所申請產前檢查補助單乙式五聯，每胎最高補助3,000元（每胎補助5次，每次最高補助600元），提升未納保新住民產前檢查利用率。

	四、疾病管制業務
	(1) 強化傳染病疫情監視與防治，降低傳染病危害
	1、 每週執行學校傳染病監視通報系統及人口密集機構傳染病監視通報系統通報資料統計分析，針對疑似傳染病群聚學校或機構，立即進行相關調查及防治，以利疫情控制。

2、 接獲疑似急性傳染病通報個案，立即執行檢體採檢、送驗，並進行疫情調查及相關防治措施，以防止疫情爆發流行。

3、 定期查核各醫院感染管制品質及防疫物資儲備情況，以利重大疫情發生時緊急因應。

	
	(2) 落實追蹤各項常規疫苗及專案計畫接種率
	1、 提升各項預防接種完成率，以期透過預防接種，增進對傳染病之免疫力，減少疾病危害市民健康。

2、 落實疫苗冷運冷藏管理，保障疫苗安全有效，杜絕傳染病發生。

	
	(3) 提升高危險族群愛滋病毒篩檢率
	1、 結合醫療資源，鼓勵醫療院所配合推動「性病患者及藥癮者全面愛滋病毒篩檢計畫」，以早期發現感染者，遏止疫情擴散。

2、 透過NGO(非政府組織)的力量並資源結合，培訓同志同儕員及志工，以協助HIV篩檢之外展服務。

3、 與男同志三溫暖業者合作，進入場域提供HIV篩檢及諮詢服務。

4、 為能提升警方查獲各類對象及社區藥癮者篩檢人數，提報警政人員敘獎標準方案，以達目標。

5、 加強與警政單位之聯繫，取得列管之特殊營業場所名冊，開闢篩檢管道提升性工作者及社區藥癮者之篩檢率。

6、 連結警政單位、醫療機構及非政府組織共同加入防治行列，冀望藉由主動出擊能篩檢出新感染個案，早期介入輔導個案及追蹤接觸者，以有效遏止愛滋病疫情。
7、 為提升本市高危險族群愛滋病毒篩檢率，將與NGO(非政府組織)合作開闢網路外展服務，執行同志愛滋病毒篩檢，以提升篩檢率。

	
	(4) 提升接觸者檢查及高危險族群篩檢情形
	1、 建立合作醫師佈點，以達接觸者轉介就醫之就近性及合作性，提升接觸者檢查人數。

2、 落實接觸史之調查，以降低無接觸者之比率。

3、 主動提供胸部X光檢查巡迴服務，以提升高危險族群之篩檢人數。

4、 確診結核病個案，13歲以上接觸者進行胸部X光檢查，13歲以下接觸者除進行胸部X光檢查外另進行結核菌素測驗。

5、 透過中央傳染病監控系統進行接觸者檢查監控機制。

6、 訂定衛生所考核指標，並列入每月衛生所聯繫會討論事項。

	五、心理健康業務
	(1) 自殺防治透過各局處網絡定期及臨時聯繫會議，建全自殺防治體系
	1、 每年至少辦理2次自殺防治網絡聯繫會議。

2、 每年定期完成醫院自殺防治通報督導考核。

	
	(2) 促成專業人力配置，落實自殺防治「早期發現、早期介入、早期協助」，以期降低自殺率
	每年至少聘僱一位專業心理師，以達到每區至少一位專業心理師，提升專業心理輔導層次。

	六、人事業務
	(1) 機關年度預算編制員額成長率百分比≦0
	102年度編制員額維持187人，本局將貫徹員額精簡政策並撙節人事經費，總員額管制為「零成長」。

	
	(2) 依法足額進用身心障礙人員及原住民人數
	1、 依身心障礙者權益保障法第38條，進用具有就業能力之身心障礙者人數，不低於員工總人數百分之三。

2、 依原住民族工作權保障法第4條規定，足額進用原住民人數。

	
	(3) 分發考試及格人員比例
	依據市府102年度規定需達到考試分發人員比例，提報本局考試分發職缺數。

	七、會計業務
	(1) 落實各機關年度經常門預算執行
	督促業務單位確實配合業務計畫進度分配預算數並積極執行，以達預定目標進度。

	
	(2) 落實各機關年度資本門預算執行
	督促本局及所屬各衛生所加強預算執行，避免發生進度嚴重落後及經費鉅額保留，以提高本局主管資本門預算執行率。


第三部分：上(101)年度實施狀況及成果概述
一、業務面向                            101年1月1日至6月30日
	策略績效目標
	衡量指標
	原定目標值
	績效衡量暨達成情形分析

	建立優質就醫環境，落實醫療及護理機構管理，提升醫療及長期照護服務品質，建構完整醫療救護體系
	執業醫師數/每萬人口數
	100%
	依據行政院衛生署醫事管理系統及臺中市民政局本市人口統計資料顯示，101年5月底為每萬人口執業醫師數30.2人，相較100年5月底29.5人，增加了0.7人(目前達成度100％)。

	
	輔導轄內醫院完成針對評鑑或不定期追蹤訪查建議事項檢討改善
	100%
	5月1日起開始執行本市醫院公共安全方案聯合稽查及醫院督導考核作業，至6月25日止，已輔導37家次，針對評鑑或不定期追蹤訪查建議事項已完成檢討改善(目前達成度100％)。

	
	每年定期完成護理之家督導考核
	100%
	配合衛生署評鑑，預定於下半年完成護理之家督導考核(目前達成度0％)。

	維護飲食用藥安全，確保市民「藥求安全食在安心」生活機能，加強食品安全之稽核管理，推動

業者衛生自主管理認證及用藥安全、食品衛生教育宣導，加強不法藥物、化粧品查緝
	提升業者參加認證比例
	97%
	1、 辦理食在安心驗證工作，第一波校園團膳及餐盒工廠共有46家業者通過。

2、 今(101)年預計推展120家業者通過驗證(目前達成度38％)。

	
	食品安全稽核限期改善完成率
	100%
	101上半年度食品安全稽核（GHP表單）限期改善家數189家，皆於期限內完成改善(目前達成度100％)。

	
	抽驗藥物及化粧品
	410件
	上半年計抽驗藥物及化粧品計218件(目前達成度54.5％)。

	
	執行用藥安全、食品衛生教育宣導場次
	105場
	上半年執行用藥安全、食品衛生教育宣導共計69場次10,606人參加(目前達成度69％)。

	加強預防保健、落實癌症篩檢
	達成每年口腔黏膜篩檢數
	10,100人
	101年1-6月執行口腔粘膜篩檢人數44,000人(目前達成度440％)。

	
	提升口腔癌篩檢陽性追蹤率
	70%
	101年1-6月口腔癌篩檢陽性追蹤率達58%(目前達成度82.9％)。

	
	新住民生育健康指導及建卡管理達成率
	95%
	101年1月1日至6月20日止外籍配偶應建卡290人，已建卡163人，完成率56.21%；大陸配偶應建卡123人，已建卡59人，完成率47.97%，持續積極加強辦理中(目前達成度54.5％)。

	強化傳染病疫情監視與防治，落實追蹤各項常規疫苗接種率及合約醫療院所冷運冷藏管理，提升高危險族群愛滋病毒篩檢率、結核病接觸者檢查及高危險族群篩檢情形
	定期執行校園及人口密集機構疫情監測，早期偵測群聚事件發生
	100％
	每週執行學校傳染病監視通報系統及人口密集機構傳染病監視通報系統通報資料統計分析，針對疑似傳染病群聚學校或機構，立即進行相關調查及防治，有效控制疫情。1月至6月各機構通報率100％(目前達成度100％)。

	
	提升各項預防接種基礎劑完成率
	95﹪
	1、 針對未達目標數之疫苗接

    種，除了以NIIS資訊系統 

    及電話、明信片執行催

    注，加強衛生所地段人員 家訪追蹤，提升完成率。

2、 各項預防接種基礎劑完成 

    率：五合一疫苗96.6%、B 

    型肝炎疫苗97.42%、麻疹 腮腺德國麻疹混合疫苗95.6%、水痘疫苗95.9%(目前達成度100％)。

	
	高危險族群愛滋病毒篩檢率
	85%
	對高危險族群主動執行HIV篩檢，並結合醫療院所資源推動性病患者全面執行HIV篩檢，至101年6月止篩檢率已達54.94%，下半年度積極執行此項篩檢(目前達成度68.7％)。

	
	結核病高危險族群篩檢數
	100%
	辦理結核病個案接觸者檢查、矯正機關篩檢、山地鄉巡檢及社區胸部X光巡迴篩檢，至101年6月共計18,754人接受篩檢服務，達目標數81.53％，將積極辦理相關篩檢活動，以達目標(目前達成度81.53％)。

	強化自殺防治網絡，提升心理輔導層次，加強社區宣導活動，以提升全民身心健康
	每年定期完成醫院自殺防治通報督導考核
	18家
	截至101年6月25日止，已完成澄清綜合醫院中港分院等7家醫院之自殺防治通報督導考核，預計8月31日前完成18家自殺防治通報督導考核業務(目前達成度38.9％)。


二、人力面向
	策略績效目標
	衡量指標
	原定目標值
	績效衡量暨達成情形分析

	合理調整機關員額，建立活力政府
	機關年度預算編制員額成長率百分比
	≦0
	101年度編制員額187人，100年度編制員額187人，本局貫徹員額精簡政策並撙節人事經費，總員額管制為「零成長」(目前達成度100％)。

	
	依法足額進用身心障礙人員及原住民人數
	是
	1、 依身心障礙者權益保障法第38條，進用具有就業能力之身心障礙者人數，不低於員工總人數百分之三。

2、 依原住民族工作權保障法第4條規定，足額進用原住民人數(目前達成度100％)。

	
	分發考試及格人員比例
	50﹪
	依據市府102年度規定需達到考試分發人員比例，提報本局考試分發職缺數(目前達成度100％)。


三、經費面向

	策略績效目標
	衡量指標
	原定目標值
	績效衡量暨達成情形分析

	落實各機關年度資本門預算執行
	機關年度資本門預算執行率
	90％
	落實各機關年度資本門預算執行，執行績效達85%(目前達成度94％)。

	落實各機關中程歲出概算額度內編報概算
	機關中程歲出概算額度內編報概算數
	5％
	全年度預算數144,476,000元，僅編列中程歲出5,000,000元，執行績效5.22%(目前達成度100％)。








