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摘 要

一、 项目概述

为贯彻落实天津市人民政府办公厅转发市卫生计生委等四部门《关

于进一步加强我市乡村医生队伍建设实施意见的通知》（津政办发〔2015〕

56号）、《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市推进镇村卫生服务

一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71号）要求，进一步加

强宝坻区基层医疗卫生服务体系和乡村医生队伍建设，全面推进镇村卫

生服务一体化管理模式，不断提升农村基层医疗卫生服务能力，更好地

为人民群众提供基本医疗卫生服务，宝坻区制定了《宝坻区关于进一步

加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝政办发〔2017〕6号）、《宝

坻区镇村卫生服务一体化管理实施细则的通知》确保镇村卫生服务一体

化工作和乡村医生队伍建设工作落到实处，《宝坻区镇村卫生服务一体化

管理实施细则的通知》重点对老年乡村医生生活补助方案、补助申请书

以及补助申请和认定办法进行了详细规定，妥善安排老年乡村医生生活

补助。本项目自 2019年开始认定，从事乡村医生服务年限认定的截止时

间为 2018年 12月 31日，按照每从事乡村医生服务满一年每月不低于 30

元，原则上每月发放最高不超过 600元进行补贴。截至 2021年下半年实

际认定了 1821人，2022年上半年新认定了 17个人（其中上半年 10个人；

下半年 7个人）。

本次项目为 2022年的老年乡医补助，项目预算资金为 902.403万元

（其中年初预算 880万元，追加预算资金 22.403万元），实际到位资金

902.403万元，资金到位率 100%。实际支出资金 902.403万元，资金预算

执行率为 100%。



二、评价结论和绩效分析

本项目立项依据充分、立项程序规范、资金分配合理、预算编制科

学，预算执行良好、资金使用规范、管理制度健全，产出质量达标、产

出时效完成及时基本达到预期目标；在妥善解决老年乡村医生养老方面

体现了项目效益。

经过综合评价，老年乡医生活补助得分 89.8分，评价等级为“良”。

三、主要问题及建议

本项目在项目决策方面存在绩效目标设置不够全面，指标设置不够

细化量化的问题；过程方面存在项目制度未随项目情况及时更新，制度

执行不够规范，补助资金拨付频率不规范，部分街镇资金发放滞后等问

题。针对以上问题提出以下建议：

（1）加强项目预算绩效管理能力，提升绩效管理水平

建议区卫健委组织开展预算绩效管理理论和实操培训，科学设置项

目绩效目标和指标，充分体现项目预期完成的目标和工作任务，通过指

标的形式完整体现项目资金投入后的产出和效益。注意搜集预算单位在

实践过程中遇到的较为凸显的问题，提高项目绩效目标申报表填报的准

确性，助力预算绩效管理能力提升。

（2）加强对实际工作的管理，提升管理的规范性

本项目主要工作方案为《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施

细则》中的补助方案，建议及时更新补助方案中涉及的区领导小组成员，

对于已不再本区域任职或者人员有调动的及时进行小组成员更新，建立

长期的工作机制，而不是仅限于某一固定的年份，同时按照补助资金实

际发放周期调整方案中资金发放周期相关规定。另外建议加强项目档案



归档管理，保证项目资料留存的完整性。

（3）提高资金拨付规范性，跟踪项目资金发放情况

建议区卫健委保证补助资金拨付频率与管理制度相匹配，及时追踪

资金到位各镇、街后的去向，保障资金足额及时发放到老年乡医个人账

户上，监督各街镇及时拨付老年乡医补助专项资金。
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第一章 项目基本情况

1.1 项目名称

老年乡医生活补助

1.2 项目背景

乡村医生是我国医疗卫生服务队伍的重要组成部分，是最贴近亿万

农村居民的健康“守护人”，是发展农村医疗卫生事业、保障农村居民健

康的重要力量。近年来特别是新一轮医药卫生体制改革实施以来，乡村

医生整体素质稳步提高，服务条件显著改善，农村居民基本医疗卫生服

务的公平性、可及性不断提升。但乡村医生队伍仍是农村医疗卫生服务

体系的薄弱环节，难以适应农村居民日益增长的医疗卫生服务需求。

为贯彻落实天津市人民政府办公厅转发市卫生计生委等四部门《关

于进一步加强我市乡村医生队伍建设实施意见的通知》（津政办发〔2015〕

56号）、《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市推进镇村卫生服务

一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71号）要求，进一步加

强宝坻区基层医疗卫生服务体系和乡村医生队伍建设，全面推进镇村卫

生服务一体化管理模式，不断提升农村基层医疗卫生服务能力，更好地

为人民群众提供基本医疗卫生服务，宝坻区制定了《宝坻区关于进一步

加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝政办发〔2017〕6号）、《宝

坻区镇村卫生服务一体化管理实施细则的通知》确保镇村卫生服务一体

化工作和乡村医生队伍建设工作落到实处，《宝坻区镇村卫生服务一体化

管理实施细则的通知》重点对老年乡村医生生活补助方案、补助申请书
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以及补助申请和认定办法进行了详细规定，安排老年乡村医生生活补助。

本项目自 2019年开始认定，从事乡村医生服务年限认定的截止时间

为 2018 年 12 月 31 日，按照每从事乡村医生服务满一年每月不低于 30

元，原则上每月发放最高不超过 600元进行补贴。截至 2021年下半年实

际认定了 1821人，2022年上半年新认定了 17个人（其中上半年 10个人；

下半年 7个人）。

1.3 主要内容

该项目内容主要是根据《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施

细则》要求，采取发放生活补助的方式，妥善解决老年乡村医生养老。

老年乡医生活补助资金由区级财政承担。本项目按照每从事乡村医生服

务满一年每月不低于 30元，原则上每月发放最高不超过 600元确定发放

标准，服务年限认定的截止时间为 2018年 12月 31日。

1.4 项目组织管理

为保障项目的顺利实施，成立宝坻区老年乡村医生生活补助认定工

作领导小组，由区长任组长，各涉及单位负责具体工作。其中：

区政府办：负责统筹、协调各成员单位积极、正确履行好各自职责；

筹备启动工作会议。

区财政局：负责资金的筹措、拨付。

公安分局：负责做好申报人刑事犯罪情况的核查。

区人力社保局：负责老年乡村医生生活补助申请人员不具备党政机

关、国有（含集体）企事业单位人员身份的审核；缴纳企业职工养老保

险情况核实。



3

区医保局：负责将符合条件的村卫生室纳入医保协议管理，实现医

保门诊联网结算。

区信访办：负责协调处理有关信访事项。

区政法委：负责做好安全维稳、突发情况处置等工作。

区网信办：负责网络舆情的监控与处置工作。

区卫生健康委：负责依法依规制定我区工作实施细则、做好全区启

动会议的相关准备工作、做好政策宣传和解释工作、指导各街镇开展调

查摸底、初审、公示及补助经费发放等工作。

各街镇党委、政府要切实做好初审认定和维稳工作，成立老年乡村

医生生活补助认定工作组（以下简称街镇认定工作组）。组长由镇长（主

任）担任，副组长由有关分管负责同志担任，建立工作机构和工作机制。

负责对辖区内老年乡村医生生活补助认定工作的前期调查摸底工作，以

及对符合老年乡村医生生活补助身份及工作年限的初审认定核实、初审

公示和复审公示。认定结果要按照程序经区认定小组审定批准，并逐人

建立档案。

1.5 资金投入和使用情况

1.5.1 资金投入情况

2022年老年乡医生活补助年初预算 880万元，追加预算资金 22.403

万元，2022年全年预算合计 902.403万元，均为区级资金。

1.5.2 资金到位情况

截止 2022年 12月 31日，本项目实际到位资金 902.403万元，资金

到位率 100%。
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1.5.3 资金使用情况

截止 2022年 12月 31日，本项目实际支出资金 902.403万元，资金

预算执行率 100%。具体拨付情况见表 1-1：

表 1-1 资金拨付明细表

资金发放时间 序号 街镇名称 补贴人数（人） 补贴金额（元）

2022年 1月

1 史各庄镇 74 180000

2 周良街道 54 115800

1月小计 128 295800

2022年 7月

1 宝平街道 31 77940

2 海滨街道 48 112740

3 钰华街道 64 146340

4 八门城镇 130 324060

5 林亭口镇 101 246240

6 大钟庄镇 133 339480

7 新安镇 112 308820

8 口东街道 72 187920

9 方家庄镇 106 225900

10 霍各庄镇 73 161100

11 朝霞街道 129 288540

12 牛道口镇 116 285810

13 大口屯镇 121 270780

14 王卜庄镇 102 264420

15 史各庄镇 74 178860

16 新开口镇 60 146340

17 黄庄镇 42 96600

18 大白庄镇 22 42060

19 大唐庄镇 49 85680

20 牛家牌镇 39 96900

21 潮阳街道 46 134460
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资金发放时间 序号 街镇名称 补贴人数（人） 补贴金额（元）

22 尔王庄镇 54 138540

23 周良街道 53 114840

24 郝各庄镇 42 104220

7月小计 1819 4378590

2022年 12月

1 宝平街道 32 78660

2 海滨街道 48 113040

3 钰华街道 64 145890

4 八门城镇 130 324060

5 林亭口镇 101 246240

6 大钟庄镇 133 330090

7 新安镇 112 308760

8 口东街道 72 187920

9 方家庄镇 105 222300

10 霍各庄镇 72 159300

11 朝霞街道 128 286740

12 牛道口镇 116 283020

13 大口屯镇 120 272760

14 王卜庄镇 102 264420

15 史各庄镇 72 171660

16 新开口镇 61 148440

17 黄庄镇 41 96300

18 大白庄镇 23 46260

19 大唐庄镇 50 86160

20 牛家牌镇 37 92700

21 潮阳街道 47 135060

22 尔王庄镇 54 133800

23 周良街道 53 111840

24 郝各庄镇 42 104220

12月小计 1815 4349640
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资金发放时间 序号 街镇名称 补贴人数（人） 补贴金额（元）

总计 24个街镇 - 9024030

1.6 项目绩效目标

根据本项目绩效目标申报表，本项目绩效目标为保障和提高老年乡

村医生生活质量，维护社会和谐稳定。
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第二章 绩效评价工作开展情况

2.1 绩效评价目的

本次绩效评价旨在通过科学、合理的评价指标、评价标准和评价方

法，系统地评估老年乡医生活补助的实施效果。通过对该补贴与实施效

果的现场调查和分析，围绕项目资金，针对项目决策、过程、产出和效

益情况开展评价，总结项目主要经验，并指出项目存在的问题，有针对

性地给出科学合理化的建议。本次评价的结果是对财政资金管理使用的

综合评价，将作为资金分配和资金管理的重要依据。财政部门可根据绩

效考评结果，及时总结经验，查找不足，完善资金、项目管理制度和程

序，不断提高管理水平和资金使用效益。

2.2 绩效评价原则及依据

2.2.1评价原则

根据天津市财政局关于印发《天津市市级财政项目支出绩效评价管

理办法》的通知（津财绩效〔2020〕12号），老年乡医生活补助绩效评价

遵循以下基本原则：

（1）科学规范原则。执行规定的程序，按照科学可行的要求，采用

定量与定性分析相结合的方法；

（2）公正公开原则。符合真实、客观、公正的要求，贪污公开并接

受监督；

（3）绩效相关原则。针对具体支出及其产出绩效进行，评价结果清

晰反映支出和产出绩效之间的紧密对应关系。
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2.2.2评价依据

本次绩效评价主要依据如下：

（1）财政部关于印发《项目支出绩效评价管理办法》的通知（财预

〔2020〕10号）；

（2）天津市财政局关于印发《天津市市级财政项目支出绩效评价管

理办法》的通知（津财绩效〔2020〕12号）；

（3）《宝坻区关于全面实施预算绩效管理的意见》；

（4）《天津市人民政府办公厅转发市卫生计生委等四部门<关于进

一步加强我市乡村医生队伍建设实施意见的通知>》（津政办发〔2015〕

56号）；

（5）《市卫生健康委等 6部门<关于印发天津市推进镇村卫生服务

一体化管理实施方案的通知>》（津卫基层〔2019〕71号）；

（6）《宝坻区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》

（宝政办发〔2017〕6号）；

（7）《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》；

（8）与项目相关的审批文件、财务资料等；

（9）相关行业政策、行业标准及专业技术规范；

（10）预算管理制度、资金及财政管理办法。

2.3 绩效评价指标体系及评价方法

2.3.1 评价指标体系

本次绩效评价指标体系根据财政部关于印发《项目支出绩效评价管

理办法》的通知（财预〔2020〕10号）、天津市财政局关于印发《天津市

市级财政项目支出绩效评价管理办法》的通知（津财绩效〔2020〕12号）
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有关要求设置适用于本项目的指标，包括决策、过程、产出及效益 4个

一级指标，10 个二级指标和 18 个三级指标，具体如下：一是决策（19

分），主要评价项目立项、绩效目标和资金投入情况；二是过程（21分），

主要评价资金管理和组织实施情况；三是产出（39分），主要评价产出数

量、产出质量、产出时效和产出成本完成情况；四是效益（21分），主要

评价项目实施的社会效益、可持续影响和满意度实现情况。指标体系及

赋分权重详见附件 1。

本次绩效评价综合绩效级别依据《天津市市级财政项目支出绩效评

价管理办法》的通知（津财绩效〔2020〕12号）文确定，分为 4个等级：

综合得分在 90（含）-100分为“优”；

综合得分在 80（含）-90分为“良”；

综合得分在 60（含）-80分为“中”；

综合得分在 60分以下为“差”。

2.3.2 评价方法

绩效评价方法主要包括成本效益分析法、比较法、因素分析法、最

低成本法、公众评判法、标杆管理法等。具体如下：

（一）成本效益分析法。是指将一定时期内的投入与产出、效益进

行关联性分析的方法。

（二）比较法。是指将实施情况与绩效目标、历史情况、不同部门

和地区同类支出情况进行比较的方法。

（三）因素分析法。是指综合分析影响绩效目标实现、实施效果的

内外部因素的方法。

（四）最低成本法。是指在绩效目标确定的前提下，成本最小者为
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优的方法。

（五）公众评判法。是指通过专家评估、公众问卷及抽样调查等方

式进行评判的方法。

（六）标杆管理法。是指以国内外同行业中较高的绩效水平为标杆

进行评判的方法。

本次评价采用全面评价和重点评价相结合、现场评价和非现场评价

相结合、定性分析与定量分析相结合的方式，运用比较法、因素分析法

和公众评判法等方法，对项目决策、过程、产出、效益四方面进行综合

评价。

2.4 绩效评价过程

本项目绩效评价主要包括前期准备、评价实施、报告撰写三个阶段。

工作流程如下：

（1）前期准备阶段

第一步：确定评价项目。宝坻区财政局组织开展老年乡医生活补助

绩效评价工作，通过比选的方式选取天津信永众合工程咨询有限公司对

老年乡医生活补助进行绩效评价。

第二步：组建绩效评价工作小组。绩效评价工作小组人员构成包括：

财务审计、绩效评价、后评价、经济管理类等。

第三步：制定绩效评价工作方案。绩效评价工作方案包括评价对象

概况、评价依据和目的、评价组织和方法、评价内容与重点、评价人员

和评价时间安排等。

（2）评价实施阶段

第一步：收集项目基础资料和相关数据。其中，项目基础数据和信
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息具体包括：

①预算管理制度、资金及财务管理办法。

②行业政策、标准及专业技术规范。

③项目申报时确定的项目目标等批复文件，依法批复的项目预算，

年度预算执行情况。

④项目实施过程相关文件，与项目有关的账簿、报表、各类凭证等

财务资料。

⑤相关法律、法规和规章制度。

第二步：基础数据分析与审核。组织相关人员对基础数据进行整理、

分析和审核，为进一步的评价工作做好数据准备。

第三步：现场调研，与相关部门沟通评价指标并进一步收集资料，

并对项目有关情况进行调查，对掌握有关信息资料进行分类、整理和分

析。

第四步：现场访谈。评价工作组在相关资料汇总与分析的基础上，

通过现场访谈方式对收集和抽取的资料、数据进行核实。访谈内容可以

从决策、过程、产出和效益等维度展开。与预算部门或实施单位相关人

员进行现场访谈，听取其对项目的情况介绍并对有关问题进行询问、评

议。

第五步：现场踏勘。评价工作组与预算部门或实施单位相关人员对

项目进行现场踏勘，详细了解项目现状和各类信息。
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图 2-1-1 区卫健委现场踏勘照片 图 2-1-2 区卫健委现场踏勘照片

图 2-1-3 区卫健委现场踏勘照片 图 2-1-4 区卫健委现场踏勘照片

图 2-1-5 宝平街道现场踏勘照片 图 2-1-6 新开口镇现场踏勘照片

图 2-1 现场踏勘
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（3）报告撰写阶段

第一步：形成初步评价报告。评价工作组在梳理、分析项目资料和

相关数据，邀请相关研究领域专家研讨的基础上，结合文献研究，分别

对项目决策、过程、产出、效益进行综合分析，按照规定的要求撰写项

目绩效评价报告（初稿）。

第二步：根据反馈意见，形成正式绩效评价报告。根据财政部门、

预算部门或实施单位的反馈意见，进行补充评价，完善后出具正式绩效

评价报告。

2.5 绩效评价的局限性

（1）鉴于本次评价项目问卷调查人数有限，可能有项目的实际情况

无法进行全面、深入、细致的了解与评价；另外绩效评价人员在设计评

价方案和设计问卷调查时，无法顾及所有的支出项目和所有的利益相关

方，故可能有个别利益相关方的情况未得到全面反映。

（2）本次绩效评价为项目事后评价，项目已于绩效评价开展前完成，

数据大多来源于后期的结果，时间上存在滞后性；调查结果可能与评价

制度实施情况存在偏差；抽样调查误差也可能造成项目实际绩效与评价

结果存在一定误差。
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第三章 综合评价情况及评价结论

本项目立项依据充分、立项程序规范、资金分配合理、预算编制科

学，预算执行良好、资金使用规范、管理制度健全，产出质量达标，产

出时效完成及时基本达到预期目标。但本项目绩效目标和指标设置不够

细化量化；制度管理不够规范，申请人员归档管理有待加强；补助资金

拨付频率不规范，部分街镇发放资金滞后。

经过综合评价，老年乡医生活补助项目得分 89.8 分，评价等级为

“良”。其中项目决策 17.6分，项目过程 18.2分，项目产出 35分，项目

效益 19分。具体情况见表 3-1。

表 3-1 老年乡医生活补助绩效得分情况表

指标 项目决策 项目过程 项目产出 项目效益 合计

分值 19 21 39 21 100

得分 17.6 18.2 35 19 89.8

得分率 92.63% 86.67% 89.74% 90.48% 89.8%
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第四章 绩效评价指标分析

4.1 项目决策（指标分值 19分，评价得分 17.6分）

项目决策指标包括立项依据充分性、立项程序规范性、绩效目标合

理性、绩效指标明确性、预算编制科学性、资金分配合理性六项三级绩

效评价指标，总分为 19分，本指标得分为 17.6分。

4.1.1项目立项充分性（指标分值 5分，评价得分 5分）

本项目立项符合天津市人民政府办公厅转发市卫生计生委等四部门

《关于进一步加强我市乡村医生队伍建设实施意见的通知》（津政办发

〔2015〕56号）、《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市推进镇村

卫生服务一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71号）、《宝坻

区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝政办发〔2017〕

6号）等政策文件的要求。

本项目由区卫健委负责组织实施，符合区卫健委“负责推进老年健康

服务体系建设和医养结合工作、负责重要会议与重大活动的医疗卫生保

障工作，完成区委、区政府交办的其他工作”的部门职责范围。

项目为老年乡医生活补助，属于公共服务的内容，是公共财政支持

的范围。区财政参照补贴标准给予补助符合地方事权支出责任划分原则。

未与相关部门同类项目或部门内部相关项目重复。

4.1.2立项程序规范性（指标分值 3分，评价得分 3分）

本项目按照《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市推进镇村

卫生服务一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71号）、《宝坻
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区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝政办发〔2017〕

6号）文件要求，发放老年乡村医生活补助。本项目自 2019年开始认定，

从事乡村医生服务年限认定的截止时间为 2018年 12月 31日，截至 2021

年下半年实际认定了 1821人，2022年上半年新认定了 17个人（其中上

半年 10个人；下半年 7个人），各街镇认定工作组组织 2022年新增符合

条件的人员填报符合老年乡村医生生活补助身份和工作年限认定相关资

料，建档组卷，进行初审，并按要求进行初审公示，无异议后报区认定

工作组。区认定工作组组织做复审及公示工作。因此，本项目立项程序

符合老年乡村医生生活补助相关文件对补贴对象、补贴标准、补贴范围、

实施步骤等内容的要求。

4.1.3绩效目标合理性（指标分值 3分，评价得分 2分）

本项目按预算绩效管理要求编制项目支出绩效目标申报表，绩效目

标的设定符合项目资金量，与项目预算服务内容相符，但绩效目标内容

设定为“保障和提高老年乡村医生生活质量，维护社会和谐稳定”，绩效

目标设置不够完善，未反映项目的实际工作内容及产出。目标申报表详

见附件 2、3。

4.1.4绩效指标明确性（指标分值 2分，评价得分 1.6分）

本项目将项目绩效目标已细化量化为绩效指标，主要包含产出指标、

效益指标、满意度指标；绩效指标设置清晰、完整、可衡量，并且与绩

效目标相对应。但产出绩效指标设置较为笼统，不够精准，如成本指标

值仅设置了总成本“补助经费”，建议进一步完善成本指标，增加三级指

标“老年乡医每人补贴标准”。

4.1.5预算编制科学性（指标分值 4分，评价得分 4分）
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自 2019年开展此项工作以来，近三年发放补助人数在 1700-1800人

左右，发放补助金额约 860-880万元左右，具体详见表 4-1。
表 4-1 2019年-2021年发放人数和金额汇总

年份 人数（人） 领取金额（元） 合计 备注

2019年 1769 8623380 8623380

2020上半年 1784 4347450
8777640

2020下半年 1801 4430190 新增 26，
死亡 12

2021上半年 1815 4478940
8868300

新增 31，
死亡 17

2021下半年 1821 4389360 新增 25，
死亡 19

考虑每年有新增人员和死亡人员，结合 2021年补助人数，区卫健委

预估发放人数约 1821人，结合补贴标准确定年初预算金额 880万元。测

算依据较为充分，测算结果较为合理。

4.1.6资金分配合理性（指标分值 2分，评价得分 2分）

依据《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市推进镇村卫生服

务一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71号）、《宝坻区关于

进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝政办发〔2017〕6号）

文件：老年乡村医生生活补助领取金额，按照每从事乡村医生服务满一

年每月不低于 30元，原则上每月发放最高不超过 600元确定发放标准。

本项目补助标准按照每从事乡村医生服务满一年每月 30元、每月发

放最高 600元进行补助。补助标准符合天津市及宝坻区关于老年乡村医

生生活补助标准。项目资金分配依据充分，资金分配合理。

4.2 项目过程（指标分值 21分，评价得分 18.2分）

项目过程指标包括资金到位率、预算执行率、资金使用合规性、管
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理制度健全性、制度执行有效性五项三级绩效评价指标，总分为 21分，

本指标得分为 18.2分。

4.2.1资金到位率 （指标分值 5分，评价得分 5分）

区卫健委年初预算金额 880万元，追加预算金额 22.403万元，2022

年全年预算合计 902.403万元。截止 2022年 12月 31日，本项目实际到

位资金 902.403万元，分别于 2022年 1月 28日到位 29.58万元、2022年

7月 22日到位 437.859万元、2022年 12月 13日到位 434.964万元。

本项目资金到位率=（实际到位资金/预算资金）×100%=（902.403

万元/902.403万元）×100%=100%。

4.2.2预算执行率 （指标分值 4分，评价得分 4分）

截止 2022年 12月 31日，本项目实际支出资金 902.403万元。

本项目预算执行率=（实际支出资金/实际到位资金）×100%=（902.403

万元/902.403万元）×100%=100%，项目预算执行率 100%。

4.2.3资金使用合规性（指标分值 4分，评价得分 4分）

本项目资金使用严格《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市

推进镇村卫生服务一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71

号）、《宝坻区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝

政办发〔2017〕6号）、《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》

的文件要求。

经查阅区卫健委关于本项目资金拨付相关申请表、记账凭证、项目

明细账等资料，本项目资金使用符合实施细则要求，未出现截留、挤占、

挪用、虚列支出等情况。

4.2.4管理制度健全性（指标分值 4分，评价得分 3.2分）
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为贯彻落实《宝坻区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的

通知》（宝政办发〔2017〕6号）要求，进一步完善我区老年乡村医生养

老待遇政策，有效维护社会安全稳定，依据《天津市发放老年乡村医生

生活补助的实施方案》，特在 2019年 10月 18日制定《宝坻区推进镇村

卫生服务一体化管理实施细则》，并严格按该实施细则内容执行。该实

施细则中明确了工作原则、工作目标、组织领导、补助范围、补助标准、

人员认定办法、资金发放渠道和工作进度安排及工作要求。业务管理制

度合法、合规、较为完整；同时，区卫健委制定了财务收支管理制度，

规范财务秩序，提高资金使用效益。

但是存在项目制度未随项目情况及时更新的情况。一是《宝坻区推

进镇村卫生服务一体化管理实施细则》为 2019年发布，部分领导小组成

员已不再本区域任职，未对其进行及时更新。二是《宝坻区推进镇村卫

生服务一体化管理实施细则》中补助方案要求“2019年 11月底前完成全

区老年乡村医生生活补助身份和年限认定工作，12月底前补助全部发放

到位。”本项目是经常性的项目，方案中设定的工作节点仍是 2019年，

未结合本项目的时间进度及时更新及同步。

4.2.5制度执行有效性（指标分值 4分，评价得分 2分）

区卫健委严格按照《天津市卫生健康委等 6部门关于印发天津市推

进镇村卫生服务一体化管理实施方案的通知》（津卫基层〔2019〕71号）、

《宝坻区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则的通知》（宝政办发

〔2017〕6号）、《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》及相关

业务管理规定要求执行。
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抽查发现本项目在开展过程中存在以下问题：一是补助实际发放频

率为半年一次，未按照《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》

按月发放乡村医生生活补助的要求执行；且部分街道资金存在未及时发

放的情况，例新开口镇 2022年 7月 19日收到 2022年上半年老年乡村医

生生活补助资金 14.634万元，但实际拨付至老年乡医个人账户的时间为

2022年 10月 22日。二是部分街道未将《关于对老年乡村医生生活补助

申请人员》初审、复审结果的公示照片资料进行归档。

4.3 项目产出（指标分值 39分，评价得分 35分）

项目过程指标包括实际完成率、质量达标率、完成及时性、成本节

约率四项三级绩效评价指标，总分为 39分，本指标得分为 35分。

4.3.1实际完成率（指标分值 10分，评价得分 10分）

本项目 2022年计划发放老年乡医补助人数 1821人。2022年上半年

实际补助 1819人，2022年下半年实际补助 1815人，全年平均补助 1817

人。

本项目实际完成率=（实际执行数/计划执行数）×100%=（1817/1821）

×100%=99.78%，项目实际完成率 99.78%。

4.3.2质量达标率 （指标分值 10分，评价得分 10分）

根据《宝坻区关于发放老年乡村医生生活补助的实施细则》文件要

求：“老年乡村医生生活补助领取金额，按照每从事乡村医生服务满一年

每月不低于 30元，原则上每月发放最高不超过 600元确定发放标准，经

查 24个街镇 2022年上半年 1819人以及 2022年上半年 1815人的生活补

助领取表（年平均 1817人次），本项目补贴发放标准均符合要求。

同时 2022年新认定的老年乡村医生人员的资料及程序符合《宝坻区
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关于发放老年乡村医生生活补助的实施细则》中的补助申请与认定办法。

本项目质量达标率=（质量达标产出数/实际产出数）×100%=（1817

人/1817人）×100%=100%，项目质量达标率 100%。

4.3.3完成及时性（指标分值 10分，评价得分 6分）

根据《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》文件要求，

各街镇政府按月为符合发放人员发放生活补助。实际 2022年度区卫健委

于 1月、7月、12月分别收到 29.58万元、437.859万元、434.964万元，

共计收到宝坻区财政局 902.403万，对应三次拨款到 24个镇、街。但项

目资金在 2022年 1月发放的 29.58万元，为史各庄镇、周良街道 2021年

下半年老年乡医生活补助经费未及时转存被区财政局收回的资金，存在

跨年滞后拨付的情况。

4.3.4成本节约率（指标分值 9分，评价得分 9分）

本项目年初计划成本 880万元，年中追加 22.403万元项目支出绩效

自评表，调整后 2022 年全年计划成本 902.403 万元；实际执行 902.403

万元。

本项目成本节约率=〔（计划成本-实际成本）/计划成本）〕×100%=

〔（902.403-902.403）/902.403）〕×100%=0%，项目成本节约率 0%。

4.4 项目效益（指标分值 21分，评价得分 19分）

项目过程指标包括社会效益、可持续影响、满意度三项三级绩效评

价指标，总分为 21分，本指标得分为 19分。

4.4.1社会效益（指标分值 6分，评价得分 5分）

通过老年乡医生活补助发放，减轻了老年乡医人员经济负担，保障

老年乡村医生养老。根据满意度调研问卷统计分析结果分析，有 95%的
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老年乡医群众知晓老年乡医补助的政策，经过 2022年老年乡医生活补助

发放，有效改善了老年乡村医生生活质量，妥善解决老年乡村医生养老。

4.4.2可持续影响（指标分值 6分，评价得分 6分）

为落实天津市人民政府办公厅转发市卫生计生委等四部门《关于进

一步加强我市乡村医生队伍建设实施意见的通知》（津政办发〔2015〕56

号），宝坻区制定了《宝坻区关于进一步加强乡村医生队伍建设实施细则

的通知》（宝政办发〔2017〕6号）、《宝坻区镇村卫生服务一体化管理实

施细则的通知》确保镇村卫生服务一体化工作和乡村医生队伍建设工作

落到实处。本项目自 2019年 10月至今，区卫健委按照相关文件要求在

区级财政的支持下连续开展了 4年，有效减轻了老年乡村医生养老经济

负担，促进老年乡村医生养老保障体系可持续性发展。

4.4.3满意度（指标分值 9分，评价得分 8分）

本项目对享受老年乡医生活补助的人员开展问卷调查，调查问卷共

设置 7个问题，实际发放问卷 170份，共收回有效问卷 170分，综合平

均分为 95.25分，参与问卷调查的老年乡医补助人员，对本项目政策实施

整体情况较为满意。
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第五章 存在问题及原因分析

（1）绩效目标设置不够全面，指标设置不够细化量化

一是年度总体目标为“保障和提高老年乡村医生生活质量，维护社

会和谐稳定”，未反映出项目的实际工作内容及产出，目标设置不够全面。

二是本项目成本指标值仅设置了总成本“补助经费”，未体现老年乡

医每人补贴标准，绩效指标设置较为笼统，不够细化量化。

（2）制度管理不够规范，申请人员归档管理有待加强

一是《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》为 2019年发

布，部分领导小组成员已不再本区域任职，未对其进行及时更新。

二是《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施细则》中补助方案

要求“2019年 11月底前完成全区老年乡村医生生活补助身份和年限认定

工作，12月底前补助全部发放到位。”本项目是经常性的项目，方案中

设定的工作节点仍是 2019年，未结合本项目的时间进度及时更新及同步。

三是经现场调研随机抽查，发现部分街道未将《关于对老年乡村医

生生活补助申请人员》初审、复审结果的公示照片资料进行归档。

（3）补助资金拨付频率不规范，部分街镇发放资金滞后

补助实际发放频率为半年一次，另外部分街道资金存在未及时发放

的情况，例新开口镇 2022年 7月 19日收到 2022年上半年老年乡村医生

生活补助资金 14.634 万元，但实际拨付至老年乡医个人账户的时间为

2022年 10月 22日。未按照《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施

细则》保障措施中的要求：按月发放乡村医生生活补助。
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第六章 有关建议

（1）加强项目预算绩效管理能力，提升绩效管理水平

建议区卫健委组织开展预算绩效管理理论和实操培训，科学设置项

目绩效目标和指标，充分体现项目预期完成的目标和工作任务，通过指

标的形式完整体现项目资金投入后的产出和效益。注意搜集预算单位在

实践过程中遇到的较为凸显的问题，及时收集参与培训人员的反馈意见，

不断完善培训课程内容设置，提高培训效果，助力预算单位预算绩效管

理能力提升。

（2）加强对实际工作的管理，提升管理的规范性

本项目主要工作方案为《宝坻区推进镇村卫生服务一体化管理实施

细则》中的补助方案，建议及时更新补助方案中涉及的区领导小组成员，

对于已不再本区域任职或者人员有调动的及时进行小组成员更新，建立

长期的工作机制，而不是仅限于某一固定的年份，同时按照补助资金实

际发放周期调整方案中资金发放周期相关规定。另外建议加强项目档案

归档管理，保证项目资料留存的完整性。

（3）提高资金拨付规范性，跟踪项目资金发放情况

建议区卫健委保证补助资金拨付频率与管理制度相匹配，及时追踪

资金到位各镇、街后的去向，保障资金足额及时发放到老年乡医个人账

户上，监督各街镇及时拨付老年乡医补助专项资金。
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