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[bookmark: _Toc5882][bookmark: _Toc30100]一、项目概况
基本公共卫生服务项目是由国家出资购买，基层医疗卫生机构具体实施，以儿童、孕产妇、老年人、慢性疾病患者为重点人群，面向全体居民免费提供的最基本的公共卫生服务，主要是对城乡居民健康问题实施干预措施，减少主要健康危险因素，有效预防和控制主要传染病及慢性病，提高公共卫生服务和突发公共卫生事件应急处置能力，使城乡居民逐步享有均等化的基本公共卫生服务。
项目实施单位为临猗县20个乡镇卫生院、9个专业服务机构，服务对象为临猗县59.55万常住人口。
临猗县基本公共卫生服务项目2020年共下达资金4176.39万元，其中中央资金2444.17万元；省级资金838.91万元；市级资金12万元；县级资金881.31万元。
该项目2020年实际支付完成3673.92万元，结余资金502.5万元。主要用于支持建立居民健康档案管理、健康教育、预防接种、儿童健康管理、孕产妇健康管理、老年人健康管理、慢性病管理（高血压、2型糖尿病）、严重精神障碍患者管理、结核病患者健康管理、中医药健康管理等原12项基本公卫项目；和2019年新划入的原重大公共卫生服务和计划生育项目中的妇幼卫生、老年健康服务、医养结合、卫生应急、孕前检查等内容。
[bookmark: _Toc3260][bookmark: _Toc4777]二、评价结果
（一）总体评分情况
绩效评价项目组通过实施数据采集、现场核查、问卷调查、重点访谈、汇总分析等程序，依据相关文件和经审定的评价指标体系及评分标准，对临猗县基本公共卫生项目绩效进行客观评价，最终结果为：总得分为71.731分，绩效评级为“中”，各指标详细打分情况见附件1。具体得分情况见下表：
 项目绩效评价得分表
	指标
	决策
	过程
	产出
	效益
	合计

	权重
	8.00
	24.00
	40.00
	28.00
	100.00

	分值
	6.00
	17.58
	28.007
	20.144
	71.731

	得分率
	75.00%
	73.25%
	70.02%
	71.94%
	71.731%


（二）评价结论
[bookmark: _Toc20472][bookmark: _Toc9983]经过资料收集、现场勘查以及评价分析等评价程序，我们认为临猗县2020年基本公卫项目能按照项目实施方案开展具体工作，项目实施基本符合国家相关规范要求，项目监督考核有效，项目效益发挥明显，基本能达到预期目标，但在项目服务质量、项目政策知晓度、项目管理、基层公卫人员配置等方面需要进一步完善。
整体来看，2020年基本公卫项目的实施，进一步提升了辖区居民的健康管理意识；能够更加规范有效的管理老年人、妇女、儿童等重点人群；有效完成辖区内新冠肺炎疫情的管理、登记、报告及处置工作；并且通过对项目政策持续宣传，使项目服务目标群体不断增长，对实现“基本公共卫生服务逐步均等化的机制基本完善，重大疾病和主要健康危险因素得到有效控制，城乡居民健康水平得到进一步提高”的目标起到了扎实的推动作用。
三、项目主要经验做法
[bookmark: _Toc17148][bookmark: _Toc23768]临猗县基本公共卫生服务项目紧紧围绕“保基本、强基层、建机制”的总体要求，积极推进基本公共卫生服务项目的开展，使越来越多的群众成为受益者，城乡居民健康管理取得较好成效。
　1.职责明确，年度项目任务落实到位
临猗县卫生健康和体育局制定下发了《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》，明确了医疗集团、各专业公共卫生机构、基层医疗卫生机构、卫健委各相关股室开展2020年基本公卫项目的工作职责；并向各机构下达了2020年基本公共卫生服务项目的工作任务，任务目标明确。各项目实施单位按照《国家基本公共卫生服务规范》（第三版）、《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》（2019版）和《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》的相关要求，严格履行工作职责，全面落实完成2020年工作任务。
2.项目管理制度完善，运行规范
临猗县基本公卫工作在中央、省、市级相关部门领导下，不断完善项目管理制度，优化服务内涵。为了提高项目实施的科学性和有效性，临猗县基本公卫各级机构已完成了包括服务范围、服务要求、服务内容、服务流程、操作规范、绩效考核、职责分工、业务指导、业务宣传、业务培训、监管评价、资金管理等内容的标准化管理体系建设。各基层服务机构在项目实施中能够按照标准规范体系开展工作，现已基本形成以制度强化管理、以考核促进提高的的长效机制。
3.强化项目绩效考核、问题整改落实到位
临猗县基本公共卫生服务项目实行乡、村两级考核管理。临猗县卫生健康和体育局主要以乡镇卫生院为考核对象，每半年组织一次。2020年8月和2021年2月临猗县卫生健康和体育局分别组织公共卫生专业技术人员对各基层实施单位进行了半年和年终基本公共卫生服务项目绩效评价。对评价中发现的问题下发督导通报，提出整改意见，并采取“回头看”的工作模式督促问题整改落实。年终依据年度绩效评价结果与各基层机构进行项目资金结算，有效推动了项目的规范实施、提高了资金的使用效率。
为强化村卫生室工作监督管理，各乡镇卫生院均制定了村级卫生室考核制度，按季考核，并将考核结果作为工作经费结算依据。
四、项目实施及管理过程中存在的问题及原因分析
（一）项目基础数据申报缺乏统一性、严谨性
1.辖区常住人口信息误差较大
2020年临猗县基本公卫项目申请资金时的常住人口数为    595476人，但经过2020年全国第七次人口普查，截止2020年11月1日临猗县常住人口数现为482559人，常住人口相差11万余人；2020年申报65万以上老年人摸底人数为65319人，但人口普查后65岁及以上老年人为73607人，相差8288人。
2.部分项目年度任务指标完成数据不实
现场评价中，每个卫生院我们随机抽查40份老年人健康管理和慢病随访档案进行查看，其中有30份档案下村核查，我们发现：猗氏、庙上、北景档案中各有1名核查对象实际未进行体检；中医院老年健康管理花名册中有80余人年龄在65岁以下；北景卫生院老年人健康体检表中有40余人年龄在65岁以下，且名单中有个别身份证号重复的情况（如尚梨花）。
3.项目基本数据统计缺乏规范性及统一性
基本公卫项目涉及的子项目较多，需向上级部门及专业指导机构报送的报表数据较多，在评价中我们发现，部分项目数据在不同的部门或不同的报表中出现了不同的数字，如：因统计截止时间不同，全县2020年活产数，妇幼部门是3463人、公卫报表是3586人、孕产妇妇健康管理考核报告中是3589人；卫体局年终绩效评价报告中65岁及以上老年人摸底数为65319人，但中医药健康管理中65岁及以上老年人为62305人；在抽取的5家基层机构中，各家对于老年人健康管理率中“年内辖区内65负及以上常住居民数”的来源数据均不同，有的使用摸底数、有的使用建档数、有的按档案的一定百分比计算；各卫生院儿保、妇保管理项目每月上报临猗妇幼院的数据与上报卫体局的基本公卫报表数据每月均不一致。
(二）居民健康档案管理不够规范、档案信息不能共享使用
经全国人口普查后临猗县现有常住人口482559人，但在评价中我们得知截止2020年末临猗县已建立电子健康档案人数为547038人，而且临猗县中医院所管理的辖区现有3万余人尚未建立电子健康档案，可知已建立的电子建康档案中应终止或清理的档案约有10万余份，在评价中我们发现各基层机构的档案均未能及时进行清理。
已建立的电子健康档案信息尚未向居民开放、尚不能对外共享使用，发挥不出建立电子建康档案的初始作用。
（三）部分项目未完成年度目标任务
从现场评价中，我们发现基本公卫项目服务对象群体庞大，平均每名公卫人员需服务约400-500名左右的常住居民，但基层专业的基本公卫人员紧缺，尤其缺少中医、儿保、妇保等专业特色医务人员，服务人员工作任务繁重，加之基层卫生院医用设备短缺等方面原因，使卫生院服务功能相对弱化，群众常见病、多发病的诊疗和基本公共卫生服务质量得不到有效保障。具体项目实施中存在的问题如下：
1.部分项目完成数量未达预期
我们抽查的5家基层公卫服务机构中，中医院服务辖区的0-3岁儿童中医院健康管理未实施、老年人中医药健康管理率完成为40.82%未达到80%的要求；全县高血压规范管理率实际完成为56.75%未到65%的要求；建康档案动态使用率完成56.02%未到70%的要求；猗氏、庙上、北景的早孕建册率完成均未达到90%的要求。
2.部分项目完成质量未达预期
猗氏、牛杜的新生儿访视和产妇访视工作均由村级卫生室完成，受村卫生室工作人员业务水平限制，访视工作质量未能完全达到服务规范的要求；中医院基本公卫工作人员仅为4名，慢病随访工作大部分通过电话随访完成，未能达到面对面随访的要求；抽查中4家卫生院的中医药健康管理完成数量虽很高，但通过查看档案发现存在部分人员体质辨识错误、服务对象对中医药健康管理内容知晓率低的情况。
（四）绩效指标不完整，项目考核内容不全面
2019年基本公共卫生服务项目在原来12项内容的基础上，将原重大公共卫生服务和计划生育项目中的妇幼卫生、老年健康服务、医养结合、卫生应急、孕前检查等内容纳入基本公共卫生服务。但《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》中项目工作内容及任务指标设置仍为原12项目服务内容，未包括新划入基本公共卫生服务项目。
临猗县2020年基本公卫项目年终绩效评价时，未组织专业人员对新划入基本公共卫生服务项目进行评价；未评价临猗县城区基本公卫实施单位的慢性病健康管理情况。
（五）财务管理不规范，财务监管程序执行不到位
1.预算执行进度缓慢，各基层机构2020年项目资金尚未最终结算
项目预算实际到位资金为4176.39万元，截止绩效评价日实际支付为3673.92万元，预算执行率为87.97%，2020年项目尚有502.47万元资金未进行结算、分配。
2.专项资金使用不规范
基本公卫补助资金使用时，未能严格按照《基本公共卫生服务补助资金管理办法》的相关规定进行财务核算，具体如下：
超范围列支基本公卫支出，如：北景列支二类疫苗支出82,490.00元；庙上支付住院部房屋维修费、床单、枕套、报刊等与公卫无关的支出28,073.00元；猗氏列支二类疫苗支出255,621.00元；妇幼院在基本公卫项目中列支非公卫项目使用的化验检验材料款67,000.00元（如甲胎蛋白）。
提前列支下年度费用，如：临猗县卫生监督所2020年12月列支协管员2021年1-6月工资33,600.00元。
《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》要求：明确乡村两级任务分工，根据村卫生室服务能力，将40%以上的工作任务量交由村卫生室承担，村卫生室项目服务补助经费总额不低于乡镇补助经费总额的40%，但从现场查看4家乡镇卫生院来看，各卫生院对本辖区卫生室的基本公卫资金补助均未达到40%。
五、下一步改进建议
（一）推进人口监测项目实施，核实辖区人口数量，规范档案管理
结合全国第七次人口普查结果，按照《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》要求，积极推动人口监测项目的实施，核实辖区常住人口数量，以利于更科学、有效的开展基本公共卫生服务项目。
    建议在人口核实的基础上，进行一次居民电子健康档案清理活动，对已迁出和长期不更新的档案进行彻底清理，夯实辖区健康档案建档情况，为居民电子健康档案逐步对外开放打下良好的基础。
（二）数据上报统一口径，提高数据准确度
基本公卫监管部门应统一规范上报数据的截止时点、数据来源、计算要求、基本取数表格样式等内容，提高相同项目报出数据的一致性及不同项目数据的关联性。
（三）创新考核机制，加强队伍建设，提升项目完成情况
基本公卫项目服务的群体大部分是老年人和儿童，在现场评价中，不论是电话回访还是下村核查，失访率均很高，为提升项目完成的质量，建议可以尝试项目事中考核，组织专业力量参与到实施单位的老年人健康体检、中医药管理、慢病回访等项目实施中；或各基层实施机构之间交叉监督项目实施，以保证项目完成的真实度。
加强村级卫生室儿保、妇保专业技术的培训；对新生儿、产妇访视应出具统一的访视通知书，明确列出规范要求的管理内容，并口头告知被服务对象，且服务结果由被服务对象确认，以保证项目实施质量；建议适当扩充孕产妇管理的专业人才，村卫生室确实无法完成的孕产妇管理工作，应由卫生院妇保专业人员承担完成，确保孕产妇健康管理的顺利实施。
转变及创新服务理念，提高基层医疗人员的服务意识。基层医务人员要认识到开展医疗卫生服务不是指令性的、被动性的、单一性的，要积极走到村民身边提供服务，用村民喜闻乐见的形式开展服务，项目开展要从量的积累走向质的飞跃。
（四）完善绩效目标设置内容，提高项目绩效评价范围
建议将《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》中的项目内容加入2021年基本公共卫生服务项目实施方案，明确现有基本公卫所有项目的工作内容及年度任务目标，以便于基本公卫项目逐步统一管理、统一考核；依据人员配置、服务群体数量、资金数量等合理设置各项目绩效指标，强化绩效指标的可实现性、合理性。
建议将《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》中的项目加入2022年基本公卫项目绩效考核方案，会同当地财政部门，同时进行项目年度绩效评价，及时对外公布绩效评价结果。
（五）规范财务核算，加强财务监管
 加强《基本公共卫生服务补助资金管理办法》的学习；各基层单位应严格按照资金管理办法相关规定进行财务核算，规范专项资金使用范围，提高资金使用效率；项目主管单位应在基本公卫项目绩效考核方案中增加资金使用情况评价内容，加强项目资金监管。
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临猗县2020年国家基本公共卫生服务项目
[bookmark: _Toc26052][bookmark: _Toc23823]绩效评价报告
晋广和绩评（2021）0015号
临猗县财政局：
为深入贯彻落实《中共山西省委 山西省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》，落实山西省财政工作会议的部署要求，全面实施预算绩效管理，提高财政资源配置效率和使用效益，增强政府公信力和执行力。根据《预算法》有关规定，按照《项目支出绩效评价管理办法》（财预〔2020〕10号）要求，我单位接受贵局委托，对临猗县2020年国家基本公共卫生服务项目（以下简称“临猗县基本公共卫生服务项目”）进行绩效评价。该项目评价结果为71.731分。有关情况如下：
1、 [bookmark: _Toc1340][bookmark: _Toc29647_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc25032_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc1866_WPSOffice_Level2]项目基本情况
[bookmark: _Toc23011]（一）项目概况
[bookmark: _Toc29647_WPSOffice_Level3]1.政策背景
[bookmark: _Toc29367_WPSOffice_Level3]医药卫生事业关系亿万人民的健康，是重大民生问题。新中国成立以来，特别是改革开放以来，我国医药卫生事业取得了显著成就，人民群众健康水平明显改善，但城乡和区域医疗卫生事业发展不平衡，资源配置不合理，公共卫生和农村、社区医疗卫生工作比较薄弱，为解决这一矛盾和问题，2009年4月6日，《中共中央国务院关于深化医药卫生体制改革的意见》提出了建立健全覆盖城乡居民的基本医疗卫生制度，为群众提供安全、有效、方便、价廉的医疗卫生服务，并全面加强公共卫生服务体系建设。2009年7月7日下发《关于促进基本公共卫生服务逐步均等化的意见》，制定了基本公共卫生服务项目，明确了服务内容。至此，国家和省市卫生部门全面推进基本公共卫生服务均等化项目，力争到２０２０年，普遍建立比较完善的公共卫生服务体系和医疗服务体系，人民群众健康水平进一步提高。
基本公共卫生服务项目是由国家出资购买，基层医疗卫生机构具体实施，所有居民均可免费享受的服务项目。项目从2009年开始实施，人均经费从2009年的15元逐年提高到2020年的74元，项目内容从9大类扩展至32大类。
2.政策目标
该项目政策目标是：通过实施国家基本公共卫生服务项目和重大公共卫生服务项目，对城乡居民健康问题实施干预措施，减少主要健康危险因素，有效预防和控制主要传染病及慢性病，提高公共卫生服务和突发公共卫生事件应急处置能力，使城乡居民逐步享有均等化的基本公共卫生服务。
[bookmark: _Toc19653_WPSOffice_Level3]3.项目立项依据
[bookmark: _Toc9017_WPSOffice_Level3]（1）《关于促进基本公共卫生服务逐步均等化的意见》（卫妇社发〔2009〕70号）
（2）《国家基本公共卫生服务规范》（第三版）
（3）《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》（2019年版）
（4）《关于做好2020年基本公共卫生服务项目工作的通知》（国卫基层发〔2020〕9号）
（5）临猗县卫生健康和体育局《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》（临卫健体发〔2020〕128号）
    （6）其他相关规定
4.政策内容
原基本公共卫生服务内容：建立居民健康档案、健康教育、预防接种、儿童健康管理、孕产妇健康管理、老年人健康管理、高血压和2型糖尿病等慢性病患者健康管理、严重精神障碍患者管理、肺结核患者健康管理、中医药健康管理、传染病和突发公共卫生事件报告和处理、卫生监督协管等12类项目。
新划入基本公共卫生服务内容：2019年起将原重大公共卫生服务和计划生育项目中的妇幼卫生、老年健康服务、医养结合、卫生应急、孕前检查等内容纳入基本公共卫生服务。
[bookmark: _Toc29367_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc15842_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc8021][bookmark: _Toc12362_WPSOffice_Level2]5.实施范围 
临猗县内常住居民（居住半年以上的户籍和非户籍居民），均可免费享受基本公共卫生服务，以0-6岁儿童、孕产妇、老年人、慢性病患者等人群为重点。
6.项目实施期限为2020年度。
（二）资金概况
[bookmark: _Toc9672_WPSOffice_Level3][bookmark: _Toc1305_WPSOffice_Level3]1.项目资金预算及来源
根据国办发（2018）67号《国务院办公厅关于印发医疗卫生领域中央与地方财政事权和支出责任划分改革方案的通知》和历年基本公共卫生服务项目人均补助经费增长情况（年人均增长5元），临猗县卫生健康和体育局以临猗县2018年常住人口数595476人和人均补助经费74元为依据，申请项目2020年预算，其中中央资金承担比例为60%，省级资金承担比例为20%，临猗县资金承担比例为20%。
2.资金下达情况
截至2020年12月31日，临猗县基本公共卫生服务项目下达资金4176.39万元，具体资金下达情况见下表：
表1-1：基本公卫项目2020年财政资金下达明细表
金额：元
	资金来源
	日期
	用途
	金额
	合计

	中央资金
	2020/1/16
	基本公共卫生服务项目
	1,786,400.00
	1,786,400.00

	
	2019/12/29
	基本公共卫生服务项目
	18,716,400.00
	20,127,300.00

	
	
	地方病防治
	259,000.00
	

	
	
	重大疾病与健康危害因素检测补助资金
	117,900.00
	

	
	
	“两癌”检查
	459,000.00
	

	
	
	孕前优生健康检查
	310,000.00
	

	
	
	支持计划生育免费技术服务
	
	

	
	
	免费基本避孕手术
	110,000.00
	

	
	
	健康素养促进
	35,000.00
	

	
	
	随机监督抽查
	20,000.00
	

	
	
	人口监测
	80,000.00
	

	
	
	卫生健康项目监督管理
	20,000.00
	

	
	2020/6/2
	基本公共卫生服务项目
	2,286,000.00
	2,449,000.00

	
	
	“两癌”检查
	158,000.00
	

	
	
	孕前优生健康检查
	5,000.00
	

	
	2020/7/8
	职业病防治
	78,000.00
	79,000.00

	
	
	重大疾病与健康危害因素检测补助资金
	1,000.00
	

	中央资金小计
	
	24,441,700.00

	省及资金
	2019/12/28
	基本公共卫生服务项目
	7,145,700.00
	7,793,700.00

	
	
	地方病防治
	27,000.00
	

	
	
	职业卫生监督
	20,000.00
	

	
	
	卫生宣传经费
	35,000.00
	

	
	
	地方公共卫生-村级计生服务员报酬
	155,000.00
	

	
	
	“两癌”检查
	150,000.00
	

	
	
	孕前优生健康检查
	100,000.00
	

	
	
	支持计划生育免费技术服务
	161,000.00
	

	
	2020/1/16
	基本公共卫生服务项目
	595,400.00
	595,400.00

	省级资金小计
	
	8,389,100.00

	市级资金
	2020年11月11日
	基本公共卫生服务项目
	120,000.00
	120,000.00

	运城市级资金小计
	
	120,000.00

	县级资金
	2020/1/16
	基本公共卫生服务项目
	595,400.00
	595,400.00

	
	2020年4月28日
	基本公共卫生服务项目
	8,217,700.00
	8,217,700.00

	县级资金小计
	
	8,813,100.00

	合    计
	
	41,763,900.00


3.资金分配情况
   临猗县卫生健康和体育局依据基本公卫项目各具体实施单位承担的工作量进行项目资金分配，2020年资金分配情况如下：
表1-2：各项目实施单位2020年基本公卫项目财政资金分配表
单位：元
	基层单位名称
	2020年分配财政资金
	基层单位名称
	2020年分配财政资金

	嵋阳
	1,672,472.00 
	楚侯
	1,091,425.00 

	北景
	1,372,359.00 
	牛杜
	1,906,069.00 

	角杯
	1,594,232.00 
	耽子
	1,629,081.00 

	庙上
	1,973,619.00 
	猗氏
	2,033,486.00 

	孙吉
	2,620,561.00 
	临晋
	1,977,446.00 

	北辛
	1,633,273.00 
	县医院
	554,359.50 

	东张
	1,767,405.00 
	县二院
	65,364.00 

	大闫
	1,297,110.00 
	中医院
	563,584.00 

	闫家庄
	1,495,644.00 
	妇幼院
	1,806,000.00 

	张吴
	909,376.00 
	眼科医院
	15,040.00 

	卓里
	771,573.00 
	监督所
	281,400.00 

	李汉
	851,081.00 
	疾控中心
	1,024,900.00 

	南赵
	541,016.00 
	医疗集团
	3,360,578.00 

	三管
	1,595,017.00 
	卫生局
	812,652.00 

	七级
	1,870,110.00 
	
	 

	分配资金合计
	39,086,232.50


    2020年分配的项目资金39,086,232.50元,其中有378,374.75元为使用的2019年项目资金结余。
4.资金支付情况
[bookmark: _Toc10483_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc11273_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc23522_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc8165_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc17644_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc1280_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc19468_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc17147_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc17405][bookmark: _Toc966_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc9337_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc19653_WPSOffice_Level2]截至绩效评价日，该项目共计支付36,739,209.75元，结余资金5,024,690.25元。资金涉及20个乡镇卫生院及下属的村卫生室和10个专业服务机构。
（三）项目绩效目标
[bookmark: _Toc19816_WPSOffice_Level3][bookmark: _Toc27762_WPSOffice_Level3]1.项目总体绩效目标
实现基本公共卫生服务逐步均等化的机制基本完善，重大疾病和主要健康危险因素得到有效控制，城乡居民健康水平得到进一步提高。
2.2020年年度目标
[bookmark: _Toc31100]（1）免费向居民提供基本公共卫生服务。
（2）开展对重点疾病及危害因素监测，有效控制疾病流行，为制订相关政策提供科学依据。助力国家脱贫攻坚，保持重点地方病防治措施全面落实。开展职业病监测，最大限度的保护放射工作人员、患者和公众的健康权益。同时推进妇幼卫生、健康素养促进、医养结合和老年健康服务、卫生应急、计划生育等方面工作。
（四）项目实施情况
[bookmark: _Toc18495_WPSOffice_Level3][bookmark: _Toc9337_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc966_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc10059][bookmark: _Toc29367_WPSOffice_Level1]1.资金拨款部门及职责：
临猗县财政局，负责审批、拨付预算资金，对专项资金的使用进行监管，组织开展绩效评价工作等。
[bookmark: _Toc341_WPSOffice_Level3]2.项目主管部门、项目实施单位及职责：
临猗县卫生健康和体育局，是全县基本公共卫生服务项目的责任主体，主要负责明确年度项目工作任务、职责分工、流程规范；完善绩效评价与资金拨付制度，做好补助经费预算、预拨与核算工作；负责项目实施单位的工作监督和考核；对项目实施效果进行评价并对绩铲评价结果进行运用。
临猗县医疗集团，牵头总抓医疗集团各公卫项目实施单位公卫工作，负责组织所有项目综合管理、督导、考核、协调。
[bookmark: _Toc9017_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc30269_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc30914_WPSOffice_Level2]临猗县各乡镇卫生院、村卫生室是基本公共卫生服务项目的具体实施单位，负责基本公共卫生服务项目的指导、开展、落实和部分监督。
    医疗专业服务机构（疾控、妇幼、卫生监督、中医院）负责履行各自职责范围内的全县基本公共卫生服务项目的技术指导、专业培训、督导考核及项部分项目的实施工作。
3.利益相关方
（1）项目拨款部门：临猗县财政局。
（2）项目主管部门：临猗县卫生健康和体育局。
（3）项目实施单位：临猗县医疗集团、临猗县各乡镇卫生院、村卫生室、各专业医疗服务机构。
（4）项目利益者：全县常住人口。
二、评价实施思路
[bookmark: _Toc18664][bookmark: _Toc6697_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc9672_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc29448_WPSOffice_Level2]（一）评价目的和依据
[bookmark: _Toc24866][bookmark: _Toc9340_WPSOffice_Level3]1.评价目的
财政支出绩效评价旨在通过评价改善预算部门的财政支出管理，优化资源配置及提高公共服务水平。本次绩效评价遵循财政部《关于推进绩效管理的指导意见》（财预〔2011〕416号）、《项目支出绩效评价管理办法》（财预〔2020〕10号）及山西省财政厅《山西省预算绩效评价管理办法》（晋财资〔2014〕36号）等文件的相关规定，客观、公正、全面地评价临猗县基本公共卫生项目项目决策、项目管理与实施情况、资金管理与使用情况、效益实现情况等，总结经验，发现问题，并提出改进的相关措施和建议。
[bookmark: _Toc15428_WPSOffice_Level3]    2.评价依据
绩效评价依据包括但不限于：
[bookmark: _Toc26285][bookmark: _Toc27594_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc20879_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc18748_WPSOffice_Level2]（1）《中华人民共和国预算法》
（2）《中华人民共和国招标投标法》
（3）《中共中央 国务院关于全面实施预算绩效管理的意见》（中发〔2018〕34号）
（4）财政部《关于推进绩效管理的指导意见》（财预〔2011〕416号）
（5）财政部《预算绩效评价共性指标体系框架》（财预〔2013〕53号）
（6）《财政部关于贯彻落实〈中共中央国务院关于全面实施预算绩效管理的意见〉的通知》（财预〔2018〕167号）
（7）山西省人民政府《山西省人民政府办公厅关于全面推进我省预算绩效管理的指导意见》（晋政办发〔2013〕80号）
（8）山西省财政厅《山西省预算绩效评价管理办法》（晋财资〔2014〕36号）
（9）《项目支出绩效评价管理办法》（财预〔2020〕10号）
（10）《国家基本公共卫生服务项目绩效考核指方案》
（11）中国注册会计师协会关于印发《会计师事务所财政支出绩效评价业务指引》的通知（会协〔2016〕10号）
（12）其他相关文件及规定
（二）评价对象和范围
[bookmark: _Toc25078_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc769_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc3041_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc23317]本次绩效评价对象是临猗县基本公共卫生项目4176.39万元，评价范围为该专项资金支持的项目和资金使用情况及效果。
（三）绩效评价原则
[bookmark: _Toc18495_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc18876_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc10037_WPSOffice_Level2]1.科学公正。绩效评价应当运用科学合理的方法，按照规范的程序，对项目绩效进行客观、公正的反映。
2.统筹兼顾。单位自评应职责明确，各有侧重，相互衔接。单位自评应由项目单位自主实施，即“谁支出、谁自评”。
3.公开透明。绩效评价结果应依法依规公开，并自觉接受社会监督。
[bookmark: _Toc24501]（四）绩效评价方法
1.比较分析法：是指通过对绩效目标和实施效果、历史和当期情况，综合分析绩效目标的实现程度和效果。本次评价工作，通过对项目之间的横向、纵向比较，资金实际绩效与目标绩效之间比较，以及项目实际状况与设定评价标准的比较等，对项目资金进行综合评价。
2.因素分析法：是指通过综合分析影响绩效目标实现、实施效果的内外因素，评价绩效目标实现程度。本次主要分别就项目完成情况、项目产出、效益以及其他措施等因素进行分析评价。
3.综合指数评价法：是指把各项绩效指标的实际水平，对照评价标准值，分别计算各项指标评价得分，再按照设定的各项指标权数计算出综合评价得分，分析评价绩效目标实现情况的评价方法。
4.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。
[bookmark: _Toc19084_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc341_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc6522][bookmark: _Toc27934_WPSOffice_Level2]（五）评价的组织及实施
[bookmark: _Toc28969_WPSOffice_Level3]1.人员分工
根据临猗县基本公共卫生项目情况，成立绩效评价工作组。本次绩效评价工作组成员名单见下表2-1：
[bookmark: _Toc26280_WPSOffice_Level3]表2-1：评价组成员分工表
	序号
	姓  名
	在本项目中担任职责
	技术职称
	工作内容

	1
	陈创存
	质量控制复核人
	注册会计师、评估师
	协调沟通，参与制定实施方案，修改绩效评价报告，督导项目进度和项目质量。

	2
	阴文平
	二级复核人
	注册会计师
	参与制定实施方案，督促项目组按照时间进度执行业务，参与报告修改，审核报告。

	3
	薛丽芳
	项目负责人
	注册会计师
	组织制定方案与现场绩效评价、负责总报告撰写。

	4
	王云霞 
	绩效评价组成员
	中级会计师
	参与制定实施方案、现场绩效评价及总报告撰写。

	5
	张晓兰
	绩效评价组成员
	中级会计师
	参与现场绩效评价、问卷调查等

	6
	王晶
	绩效评价组成员
	助理
	参与现场绩效评价、问卷调查等


2.评价时间及主要工作进程安排
[bookmark: _Toc3505][bookmark: _Toc30269_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc19653_WPSOffice_Level1]绩效评价工作分为评价准备阶段、评价实施阶段和评价报告撰写阶段。
①评价准备阶段（2021年8月26日—9月12日）
制定项目评价实施方案。评价人员与被评价项目负责人进行沟通、了解，并在收集、审核相关资料的基础上，根据项目具体情况制定绩效评价实施方案，拟定评价指标体系，细化评分标准，2021年9月15日报临猗县财政局审核，评价小组根据审核论证意见对方案和指标进行修改并完善，确定绩效评价方案、指标体系、调查问卷及访谈内容。
②评价实施阶段（2021年9月15日—10月10日）
评价组根据确定的工作方案，下发基础表、资料清单等至被评价单位，由项目负责人填写基础表，准备相关资料。评价组进行实地数据采集，完善评价基础资料，并进行查验，深入了解项目情况。同时，对该项目进行问卷调查。
③评价报告撰写阶段（2021年10月11日—10月25日）
评价组整理、综合分析项目相关信息，根据评价指标体系、评价标准和评价方法，对评价对象的绩效情况进行全面的定量、定性分析和综合评价，并提炼结论撰写绩效评价报告。2021年10月26日提交报告初稿进行评审，依据专家评审意见对报告进行修改完善，10月31日形成绩效评价报告终稿提交临猗县财政局。
（六）绩效评价指标体系
[bookmark: _Toc10901_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc9216_WPSOffice_Level2]1.指标体系设计思路
[bookmark: _Toc9340_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc8936_WPSOffice_Level2]根据绩效评价的基本原理、原则和项目特点，结合绩效目标，根据《项目支出绩效评价管理办法》（财预〔2020〕10号）等相关文件规定，按照“决策-过程-产出-效益”的逻辑思路对绩效目标进行分解，结合计划标准、通用标准等制定指标目标值，形成临猗县基本公共卫生项目绩效评价指标体系。
2.评价指标设置
[bookmark: _Toc31629_WPSOffice_Level3][bookmark: _Toc6697_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc9017_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc29448_WPSOffice_Level1]本次绩效评价从决策、过程、产出、效益四方面进行评价。绩效评价指标共分三级。一级指标四个：决策（8分）、过程（24分）、产出（40分）、效益（28分）；二级指标二十八个：其中决策类三个、过程类二个、产出类十九个、效益类四个；三级指标五十六个，其中决策类五个、过程类七个、产出类三十四个、效益类十个。
（1）决策、过程类指标设置
临猗县基本公共卫生项目的决策、过程类指标的设置，主要是在《项目支出绩效评价管理办法》（财预〔2020〕10 号）规定的基础上，依据项目资金自身的特点对决策类、过程类指标的具体评价内容进行了编写。决策类从项目决策、绩效目标、资金投入三方面进行评价，过程类从资金管理、组织实施两方面进行评价。决策类设置3个二级指标、5个三级指标，过程类设置2个二级指标、7个三级指标。
（2）产出类指标设置
项目产出包含19个二级指标，34个三级指标，主要从居民健康档案管理、健康教育、预防接种、儿童健康管理、孕产妇女健康管理、老年人健康管理、慢性病健康管理、严重精神障碍患者管理、结核病患者健康管理、中医药健康管理、传染病和突发公共卫生事件报告和处理、卫生计生监督协管、基本避孕服务、健康素养促进行动、地方病防治、职业病防治、重大疾病与健康危害因素监测、国家随机监督抽查、人口监测19个方面进行评价。
（3）效益类指标设置
项目效益共设置4个二级指标，10个三级指标，主要从重点人群管理效果、社会效益、可持续影响和满意度四个方面进行评价。
具体评价指标设置、权重、指标解释、评分依据、评分标准见附件1。
[bookmark: _Toc1257_WPSOffice_Level2]3.项目分值评级
项目评价结果分为优、良、中、差四个档次，根据评价分值，确定评价对象对应的档次。具体分值与档次见下表：
[bookmark: _Toc30421_WPSOffice_Level2]表2-2：  评价分值与评价等级表
	等级
	优
	良
	中
	差

	分值
	 90≤分值
	80≤分值＜90 
	60≤分值＜80
	60＜分值 


[bookmark: _Toc29054_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc14409][bookmark: _Toc19816_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc17147_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc19468_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc14295_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc23522_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc10483_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc9002][bookmark: _Toc16838_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc27594_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc30512_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc20879_WPSOffice_Level1]三、综合评价情况及评价结论
（一）总体评分情况
绩效评价项目组通过实施数据采集、现场核查、问卷调查、重点访谈、汇总分析等程序，依据相关文件和经审定的评价指标体系及评分标准，对临猗县基本公共卫生项目绩效进行客观评价，最终结果为：总得分为71.731分，绩效评级为“中”，各指标详细得分情况见附件1。具体得分情况见下表：
[bookmark: _Toc8893_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc19598_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc9954_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc30903_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc17956_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc15796_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc31966_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc7889_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc6413_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc5892_WPSOffice_Level2]表3-1： 项目绩效评价得分表
	指标
	决策
	过程
	产出
	效益
	合计

	权重
	8.00
	24.00
	40.00
	28.00
	100.00

	分值
	6.00
	17.58
	28.007
	20.144
	71.731

	得分率
	75.00%
	73.25%
	70.02%
	71.94%
	71.731%


[bookmark: _Toc24529_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc31433_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc16468_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc29108_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc2356_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc17477_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc13565_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc30705_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc6205_WPSOffice_Level2]（二）评价结论
经过资料收集、现场勘查以及评价分析等评价程序，我们认为临猗县2020年基本公卫项目能按照项目实施方案开展具体工作，项目实施基本符合国家相关规范要求，项目监督考核有效，项目效益发挥明显，基本能达到预期目标，但在项目服务质量、项目政策知晓度、项目管理、基层公卫人员配置等方面需要进一步完善。
整体来看，2020年基本公卫项目的实施，进一步提升了辖区居民的健康管理意识；能够更加规范有效的管理老年人、妇女、儿童等重点人群；有效完成辖区内新冠肺炎疫情的管理、登记、报告及处置工作；并且通过对项目政策持续宣传，使项目服务目标群体不断增长，对实现“基本公共卫生服务逐步均等化的机制基本完善，重大疾病和主要健康危险因素得到有效控制，城乡居民健康水平得到进一步提高”的目标起到了扎实的推动作用。
四、绩效评价指标分析情况
[bookmark: _Toc16005_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc25126_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc24178_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc27526_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc26463][bookmark: _Toc2932_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc7303_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc9333_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc7835_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc31911_WPSOffice_Level2]临猗县基本公卫项目现场评价，我们实地查看了10家相关单位，包括：猗氏卫生院、牛杜卫生院、庙上卫生院、北景卫生院、县中医院、县医疗集团、县卫生监督所、县疾控中心、县妇幼院、县卫生健康和体育局，在项目分析评价时，部分指标得分是依据各基层单位的具体得分和其专项资金占比加权平均得出的。
（一）决策情况分析
[bookmark: _Toc13749]决策情况分别从项目决策、绩效目标和资金投入三个方面进行分析，共设置三个二级指标五个三级指标。决策类指标分值8分，实际得分6分，得分率75%。各分项指标得分情况如下表所示：
[bookmark: _Toc21950]表3-2 决策类指标得分情况

	二级指标
	三级指标
	权重
	得分

	项目决策
	决策依据充分性
	1.00
	1.00

	绩效目标
	绩效目标合理性
	2.00
	1.00

	
	绩效指标明确性
	2.00
	1.00

	资金投入
	预算编制科学性
	1.00
	1.00

	
	资金分配合理性
	2.00
	2.00

	决策
	合    计
	8.00
	6.00


[bookmark: _Toc4468]1.项目决策，权重1分，得分1分
[bookmark: _Toc3954]临猗县2020年基本公卫项目主要依据国卫基层发（2020）9号《关于做好2020年基本公共卫生服务项目工作的通知》、运卫基层发（2020)60号《关于切实做好2020年基本公共卫生服务项目工作的通知》和临卫健体发（2020）128号《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》等文件实施，项目决策依据充分、实施内容及相关实施单位职责明确。
本指标权重1分，得1分。
[bookmark: _Toc26205]2.绩效目标，权重4分，得分2分
（1）绩效目标合理性
[bookmark: _Toc20057][bookmark: _Toc14430]该项目总体及年度绩效目标基本明确，项目预期产出及效果与国家基本公卫项目实施内容、相关要求基本相关，该项目设立绩效目标符合专项资金支持范围，但《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》中的绩效目标未包括2019年新划入基本公卫的项目，修正后的绩效目标申报表仍未能全面反映2020年基本公卫服务项目的全部内容。
本指标权重2分，依据项目绩效目标设定的实际情况扣去1分，得分1分。
[bookmark: _Toc7118]（2）绩效指标明确性
[bookmark: _Toc14004]依据2020年的绩效目标和基本公共卫生的服务内容，将绩效目标细化分解为了12个具体的绩效指标，但部分指标未能明确具体考核期间和计算办法，如：新生儿访视率、产妇访视率中用到的活产人数因数据截止日期不同，报送至妇幼部门的数字与报送至卫体局的数字不一致；老年人健康管理率中使用的“年内辖区内65岁及上常住居民”，部分单位使用建档数、部分单位使用摸底数，指标值计算标准未能明确、统一。
部分指标计划完成率设置过高，未考虑项目的具体情况，如：中医药健康管理服务率，中央资金要求达到大于等于44%，运城市资金要求大于等于55%，但临猗县要求老年人达到大于等于80%， 儿童要求达到大于等于70%，但各基层机构配置的基本公卫中医药管理人员基本是1 个人，按规范要求完成年度中医药管理服务的难度很大。
本指标权重2分，依据项目实际情况扣去1分，得分1分。
3.资金投入，权重3分，得分3分
[bookmark: _Toc22870]（1）预算编制科学性
根据历年基本公共卫生服务项目人均补助经费增长情况（年人均增长5元），临猗县卫生健康和体育局以临猗县2018年使用的常住人口数595476人和人均补助经费74元为依据，申请项目预算资金。
预算确定的资金量与2020年度工作任务可以匹配。
本指标权重1分，得分1分。
    （2）资金分配合理性
 临猗县2020年基本公卫项目资金分配采取“先预拨后结算”的办法实施，项目前三季度资金采取预拨的方式，年终组织专家开展基本公卫项目绩效评价，对各单位工作量进行核查，再依据《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》、《关于印发基本公共卫生服和项目成本测算标准的通知》和《基本公共卫生服务项目补助资金管理办法》的相关规定进行资金最终分配，资金分配依据充分，分配额度合理。
本指标权重2分，得分2分。
[bookmark: _Toc9198_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc26873_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc23760][bookmark: _Toc25524_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc14818_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc19204_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc28114_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc32103_WPSOffice_Level2]（二）过程情况分析
[bookmark: _Toc12551]过程情况分别从资金管理和组织实施两个方面进行分析，共设置两个二级指标七个三级指标。过程类指标分值24分，实际得分17.58分，得分率73.25%。各分项指标得分情况如下表所示：
[bookmark: _Toc26043_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc30298_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc19451][bookmark: _Toc10374_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc224_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc31868_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc5760_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc30281_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc29290_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc14013_WPSOffice_Level2]表3-3 过程类指标得分情况
	二级指标
	三级指标
	权重
	得分

	资金管理
	资金到位率
	2.00
	2.00

	
	预算执行率
	2.00
	1.40

	
	资金使用合规性
	6.00
	3.68

	
	小  计
	10.00
	7.08

	组织实施
	组织分工
	2.00
	1.74

	
	管理制度健全性
	2.00
	2.00

	
	制度执行有效性
	8.00
	5.09

	
	档案管理
	2.00
	1.67

	
	小  计
	14.00
	10.50

	过  程
	合  计
	24.00
	17.58


[bookmark: _Toc9978_WPSOffice_Level3][bookmark: _Toc20501_WPSOffice_Level3][bookmark: _Toc1218]1.资金管理，权重10分，得分7.08分
[bookmark: _Toc3746]（1）资金到位率
[bookmark: _Toc29075]该项目预算资金为4176.39万元，实际到位资金为4176.39万元资金到位率为100%。
本指标权重2分，得分2分。
[bookmark: _Toc28916][bookmark: _Toc6323]（2）预算执行率
[bookmark: _Toc8715]截至绩效评价日，项目实际支付金额为3673.92万元，预算执行率为87.97%，预算执行未完成主要原因为：基本公卫项目2020工作量核定工作延后。
根据评分标准，预算执行率在60%以下不得分，60%-100%区间按比例计算得分。本指标满分2分，本指标得分=（87.97%-60%）/40%×2=1.40分
（3）资金使用合规性
    现场评价时，我们抽查审核了10家基本公卫实施单位的财务核算情况，部分指导机构存在超范围列支公卫经费的情况；各基层卫生院均未能做到将40%的工作量下放村级卫生室的要求，对本级卫生室的基本公卫资金补助也远低于40%。
评价人员抽查的10家医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重6分，得分3.68分。
2.组织实施，权重14分，得分10.50分
[bookmark: _Toc3122]（1）组织分工
临猗县卫生健康和体育局为加强国家基本公共卫生服务项目管理，推动项目任务落实，提高服务质量，于2019年8月12日制订了《临猗县卫生健康和体育局关于基本公共卫生服务项目机构设置的通知》，明确了各级机构及相关部门的工作职责，但未能将新划入的基本公卫项目纳入组织管理；基本公卫实施单位也存在业务分配不科学的情况。
评价人员抽查的10家医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.74分。
（2）管理制度的健全性
[bookmark: _Toc13446]国家基本公共卫生服务项目主要依据《国家基本公共卫生服务规范（第三版）》和《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》（2019年版）实施，涉及项目30余项。临猗县卫生健康和体育局每年会制订基本公卫项目的具体实施方案、考核办法等，规范本辖区基本公卫项目的服务对象、内容、流程、要求、工作指标、服务记录、组织管理、考核要求等。公卫项目具体实施单位还制订了规范、全面的项目考核制度，定期考核项目的实施情况。
依据财社（2019）113号《关于印发基本公共卫生服务等5项补助资金管理办法的通知》，临猗县卫体局和基本公卫具体实施单位均制订了《基本公共卫生服务项目补助资金管理办法》，用以规范管理临猗县2020年基本公共卫生服务项目的资金管理。
[bookmark: _Toc17361]评价人员抽查的10家医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分2分。 
（3）制度执行有效性
[bookmark: _Toc28814]2020年基本公卫服务项目未能完全按照《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》、《国家基本公共卫生服务规范（第三版）》和《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》的相关要求落实，如新生儿及产妇随访、中医药保管理和慢性病随访存在重数量轻质量的问题、老年人健康管理率存在个别虚报、人口监测数据不准确、基层工作任务繁重业务水平提升较慢、宣传不到位等。
临猗县卫健委、疾控中心、妇幼保健院等主管及指导机构2020年已按项目实施方案和绩效考核制度要求，对各基层医疗卫生机构进行了技术指导、业务培训、业务督导和考核，并对督导过程中发现的问题提出了整改意见，现场评价时，我们查看了各基层医疗机构的整改情况，部分项目整改不到位（如慢病随访规范管理人数、产妇随访质量要求等）。
    基本公共卫生服务项目包括的项目很多，各项目均有不同的系统平台进行管理，信息化建设比较规范，但平台较多，管理不统一，要求不一致，容易出现错误，无形中也加重了基层工作人员的业务量。
    在评价过程中我们还发现，项目资金使用监管工作开展不及时，专业监管人员不到位，各单位的资金使用均未能完全按照《关于基本公共卫生服务项目补助资金管理暂行办法的通知》的相关规定规范使用。
本指标权重8分，得分5.09分。
（4） 档案管理
    各单位基本能配备专（兼）职人员，对基本公卫项目的纸质和电子档案进行管理，但实际评价过程中，我们发现部分项目档案存在归档不及时、资料不齐全，内容填写不完整等情况。
[bookmark: _Toc28163]评价人员抽查的10家医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.67分。 
[bookmark: _Toc15663_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc26569_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc14824_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc17158_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc1191_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc18520_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc31567_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc20280_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc27750_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc16206_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc13363]（三）产出情况分析
产出情况分别从居民健康档案管理、健康教育、预防接种、儿童健康管理、孕产妇女健康管理、老年人健康管理、慢性病健康管理、严重精神障碍患者管理、结核病患者健康管理、中医药健康管理、传染病和突发公共卫生事件报告和处理、卫生计生监督协管、基本避孕服务、健康素养促进行动、地方病防治、职业病防治、重大疾病与健康危害因素监测、国家随机监督抽查、人口监测19个方面进行评价。共设置十九个二级指标三十四个三级指标。产出类指标分值40分，实际得分28.007分，得分率70.02%。各分项指标得分情况如下表所示：
[bookmark: _Toc17655]表3-4 产出类指标得分情况

	二级指标
	三级指标
	权重
	得分

	居民健康档案管理
	电子档案建档率
	1.00
	0.50

	
	健康档案动态使用率
	1.00
	0.20

	健康教育
	公众健康咨询活动
	1.00
	0.968

	
	健康知识讲座
	1.00
	0.745

	
	健康教育宣传栏设置
	1.00
	0.95

	
	健康教育宣传资料
	1.00
	0.816

	预防接种
	建证率
	1.00
	1.00

	
	疫苗接种率
	2.00
	1.412

	儿童健康管理
	新生儿访视率
	2.00
	1.21

	
	儿童健康管理率
	2.00
	2.00

	孕、产、妇女健康管理
	孕产妇健康管理
	2.00
	1.055

	
	农村妇女“两癌”检查
	2.00
	1.90

	
	增补叶酸预防神经管缺陷
	1.00
	0.978

	
	免费孕前优生健康检查
	1.00
	0.50

	老年人健康管理
	老年人健康管理率
	2.00
	1.164

	
	老年健康与医养结合
	1.00
	0.20

	慢性病健康管理
	高血压患者规范管理率
	2.00
	1.086

	
	 2型糖尿病患者规范管理率
	2.00
	1.069

	严重精神障碍患者管理
	严重精神障碍患者规范管理率
	1.00
	0.864

	结核病患者健康管理
	结核病患者健康管理
	1.00
	1.00

	中医药健康管理
	老年人中医药健康管理率
	1.00
	0.476

	
	 0-36个月儿童中医药健康管理率
	1.00
	0.33

	传染病和突发公共卫生事件报告和处理
	传染病和突发公共卫生事件报告和处理
	2.00
	2.00

	卫生计生监督协管
	卫生计生监督协管
	1.00
	0.70

	基本避孕服务
	免费提供基本避孕药具
	0.30
	0.265

	
	免费基本避孕手术
	0.70
	0.50

	健康素养促进行动
	健康素养促进行动
	1.00
	0.444

	地方病防治
	地方病防治
	1.00
	1.00

	职业病防治
	职业病防治
	1.00
	0.60

	重大疾病与健康危害因素监测
	疾病监测
	1.00
	1.00

	
	健康危害因素监测
	0.50
	0.375

	国家随机监督抽查
	国抽完成情况
	0.50
	0.30

	人口监测
	人口监测
	1.00
	0.4

	产出
	合计
	40.00
	28.007


[bookmark: _Toc24051]1.居民健康档案管理，权重2分，得分0.70分
[bookmark: _Toc20817]（1）电子健康档案建档率
2020年度临猗县辖区内常住居民数为595476人，建立电子健康档案人数为547038人，电子健康档案建档率为91.87%，但经查看临猗县第七次全国人口普查公报得知，现临猗县常住人口为482559人，建档人数已超过常住人数64479人，档案中应清理未清理的人数较多，不利于常住人口健康档案的管理和使用。
与2019年比较我们发现，2019年电子健康档案建档人数为546065人，2020年新建电子健康档案人数仅有973人，但在实地评价中，临猗中医院一家2020年新建档案就有4200份，电子健康档案数字缺少严谨性。
[bookmark: _Toc7092]评价人员抽查了5家基层医疗机构进行评价，并结合2020年数据的准确性对本指标进行评分，本指标权重1分，得分0.50分。
（2）健康档案动态使用率
从2020年城乡居民健康档案管理报表可知，建立电子健康档案人数547038人，档案中有动态记录的档案份数306439份，健康档案使用率56.02%，未达到年度目标70%的要求；健康档案动态使用情况因2020年更换管理系统无法与2019年进行准确比较。
评价人员抽查了5家基层医疗机构对进行评价，健康档案使用率均未超过50%，经加权平均计算后，本指标权重1分，得分0.2分。
[bookmark: _Toc28868]2.健康教育，权重4分，得分3.479分
[bookmark: _Toc12247]2020年度辖区内卫生院开展公众健康咨询活动314次、咨询人数31437人；健康知识讲座5714次、参加人数105235人；播放健康教育音像资料种类89类；发放健康教育宣传资料44种683907份；设置健康教育宣传栏1704个，2020年更新8311次。
    在评价中我们发现，播放健康教育音像资料种类和发放健康教育宣传资料种数未达到年度目标任务；中医院的公众健康咨询活动未过到9次；猗氏和庙上的健康知识讲座未达年度目标、庙上部分卫生室的宣传栏设置不足。
[bookmark: _Toc26376]评价人员抽查的5家基层医疗机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重4分，得分3.479分。
[bookmark: _Toc5800]3.预防接种，权重3分，得分3分
[bookmark: _Toc12514]（1）建证率
2020年辖区内应建立预防接种证人数为32361人，辖区内已建立预防接种证人数为32361人，建证率为100%。
评价人员抽查了4家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重1分，得分1分。
（2）疫苗接种率
2020年度辖区内各疫苗接种率分别为：乙肝疫苗97.26%、卡介苗99.93%、脊灰疫苗97.73%、百白破疫苗91.24%、白破疫苗94.40%、含麻疹成份疫苗97.36%、流脑疫苗95.78%、乙脑疫苗接种率94.23%、甲肝疫苗96.15%，各项疫苗接种率均达到90%以上。
评价人员抽查的4家基层医疗卫生机构进行评价，猗氏疫苗接种总体未达到90%，庙上有6种疫苗接种未达到90%，部分机构疫苗管理工作不够规范，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.412分。
[bookmark: _Toc11481]4.儿童健康管理，权重4分，得分3.21分
[bookmark: _Toc18224]（1）新生儿访视率
2020年度辖区内活产数为3589人，出生一周后访视新生儿人数3457人，新生儿访视率为96.32%.
在实际评价中，我们抽查的5家儿童健康管理机构，猗氏的新生儿访视率未达到≥95%的目标；猗氏、牛杜新生儿访视全部由村医完成，庙上有140余户新生儿访视由村医完成，访视质量得不到有效保证。
评价人员抽查的5家基层医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.21分。
（2）儿童健康管理率
从全市0-6岁儿童健康管理报表可知，0-6岁儿童人数为35774人，辖区内接受1次及以上随访的0-6岁儿童数33234人，儿童健康管理率为92.90%，各乡镇0-3岁儿童由当地乡镇卫生院管理，3-6岁由妇幼部门管理。
[bookmark: _Toc17120]评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分2分。
[bookmark: _Toc20325]5.孕、产、妇女健康管理，权重6分，得分4.433分
   孕、产、妇女健康管理主要从孕产妇健康管理、农村妇女“两癌”检查、增补叶酸预防神经管缺陷、免费孕前优生健康检查四个三级指标进行评价，具体如下：
（1）孕产妇健康管理，权重2分，得分1.055分
[bookmark: _Toc19467]2020年度辖区内活产数为3589人，孕13周之前建册并进行第一次产前检查的产妇人数为3322人，早孕建册率为92.56%，产后访视的人数为3437人，产后访视率为95.76%。
    在我们抽取的5家孕产妇健康管理机构中，猗氏、庙上、北景的早孕建册率均未达到年度目标任务；猗氏产后访视率未达到年度目标任务；猗氏、牛杜的产后访视全部由村卫生室完成（卫生室有相当一部分是男医生）、庙上产后访视有140余户由村卫生室完成、北景部分产后访视由儿保人员完成，非专业人员无法按规范要求完成产后访视的工作，只能进行一部分简单的测量和询问工作。
[bookmark: _Toc19624]评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.055分。
（2）农村妇女“两癌”检查，权重2分，得分1.90分
2020年山西省级下达临猗县的宫颈癌检查任务数为14000人，实际完成宫颈癌筛查检查人数14000人，完成率为100%。对于可疑病例共转诊阴道镜294例，进一步取组织进行病理检查，共200例,病理结果异常93例，包括：低级别病变27例、高级别病变48例、浸润癌2例，微小浸润癌16例，早诊率为100%，宫颈癌及癌前病变随访率为100%。
2020年山西省级下达临猗县的乳腺癌检查任务数为3000人，实际完成检查人数3062人，完成率为102%，其中检出良性8人，阳性8人（均为浸润性导管癌），乳腺癌检出率为0.26%，早期乳腺癌检出率为62.5%，乳腺癌前病变及乳腺癌治疗随访率100%。
在评价中，我们发现在宫颈癌筛查管理中，转诊阴道镜检人数为294例，但宫颈癌筛查阴道镜登记本的人数与上报给卫生管理部门的人数不一致。
本指标权重2分，依据评分标准扣去0.1分，得分1.90分。
（3）增补叶酸预防神经管缺陷，权重1分，得分0.978分
增补叶酸预防神经管缺陷项目主要是为了降低神经管缺陷发生率，提高出生人口素质。2020年临猗县农村妇女增补叶酸发放项目任务数为4300名准备怀孕的农村妇女和500名城镇妇女。实际完成农村妇女增补叶酸发放4206人，完成率97.81%；城镇妇女增补叶酸发放611人，完成率116.88%。
叶酸服用率均达到80%以上，目标人群增补叶酸知识知晓率均达到90％以上，叶酸服务依从率均达到70%。该项目主要由村、乡两级卫生机构具体实施，临猗县妇幼保健院做为该项目的指导机构已对该项目的具体实施进行了有效督导。
农村妇女增补叶酸发放指标得分=（97.81%-60%）/40%×0.4=0.378分，城镇妇女增补叶酸发放任务完成得0.3分，叶酸服务率完成得0.3分。 
本指标权重1分，得分0.978分。
（4）国家免费孕前优生健康检查，权重1分，得分0.5分
国家免费孕前优生健康检查是预防和减少出生缺陷发生，提高出生人口素质的重要手段。临猗县2020年度计划对2000对计划怀孕夫妇提供免费孕前优生健康检查，全年实际完成2246对，完成率为112.30%，其中检查异常人数507人。本次评价通过审核资料，发现免费孕前优生健康检查的19项服务内容中，风险评估、早孕和妊娠结局追踪随访工作未具体实施，依据评分标准应扣去0.5分。
本指标权重1分，得分0.5分。
[bookmark: _Toc3988]6.老年人健康管理，权重3分，得分1.364分
[bookmark: _Toc16186][bookmark: _Toc19204_WPSOffice_Level1]（1）老年人健康管理率
本次核查的5家基层基本公卫机构均按照2020年实施方案要求，对本区域内的65岁及以上老年人和50岁及以上建档立卡贫困户人口进行了摸底，确定了具体的人数；50岁以上建档立卡贫困户基本做到了应检尽检的要求；2020年度辖区内的65岁及以上常住老年人为65319人，健康管理的人数为55702人，健康管理率为85.27%，完成了老年人健康管理的年度目标任务。
[bookmark: _Toc13050]在实际评价是过程，我们通过查看临猗县卫生健康和体育局的2020年基本公卫工作量核查表、各基层机构的体检花名册，在抽评的基层机构中抽查调阅40份档案并下村调查30份，发现部分基层机构老年人健康体检花名册中有虚报体检人数的情况、连续两年体检血压超标仍未列入慢病管理、失访人数较多、对体检结果反馈工作不重视等情况。
评价人员抽查了5家基层医疗机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.164分。
（2）老年人健康与医养结合
临猗县65岁以上老年人医养结合服务工作2020年尚未完全开展，2020年65岁以上老年人医养结合服务人口仅为33人。
本指标权重1分，得分0.20分。
[bookmark: _Toc19412]7.慢性病健康管理，权重4分，得分2.155分
[bookmark: _Toc4885]（1）高血压患者规范管理率
[bookmark: _Toc8406]2020年内辖区内高血压患者应管理人数为103338人，2020年度辖区内已管理的高血压患者人数为42367人，规范管理的人数为24043人，规范管理率为56.70%。
（2） [bookmark: _Toc16788] 2型糖尿病患者规范管理率
[bookmark: _Toc24747]2020年度辖区内2型糖尿病患者应管理数为39804人，已管理的2型糖尿病患者人数为10562人，规范管理的人数为6156人，规范管理率为58.30%。
高血压和糖尿病患者规范管理率均未达到年度目标，且糖尿病已管理人数未能达到年度目标要求的13930人；在实际评价中，我们通过电话回访、核对卫生院与村级卫生室资金结算明细表，查看疾控部门和卫体委的年度督导报告、查看卫生院对村级卫生室的年度督导报告，发现存在高血压和糖尿病患者规范管理人中的随访未能完全做到面对面随访、随访记录不实，随访率虚高，应纳未纳入慢病随访等问题。
[bookmark: _Toc5331]评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，慢性病健康管理指标权重4分，得分2.155分。
[bookmark: _Toc3653]8.严重精神障碍患者规范管理率，权重1分，得分0.864分
[bookmark: _Toc16802]2020年度辖区内登记在册的确诊严重精神障碍患者人数为2937人，规范管理的人数为2719人，规范管理率为92.58%；服药人数为2523人，服药率为85.9%.
[bookmark: _Toc25634]评价人员抽查了4家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，猗氏卫生院严重精神障碍患者服药率未达到要求，牛杜患者档案中有药剂指导用药量填写有误等情况，经加权平均计算后，本指标权重1分，得分0.864分。
[bookmark: _Toc13262]9.结核病患者健康管理，权重1分，得分1分
[bookmark: _Toc6258]2020年度辖区同期内经上级定点医疗机构确诊并通知基层医疗卫生机构管理的肺结核患者人数为137人,已管理的肺结核人数为137人，肺结核患者的管理率为100.00%。
同期辖区内已完成治疗的肺结核患者人数为120人，按照要求规则服药的肺结核患者人数为118人，肺结核患者规则服药率98%。
[bookmark: _Toc17399]评价人员抽查了4家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经对各机构打分并加权平均计算后，本指标权重1分，得分1分。
[bookmark: _Toc30661]10.中医药健康管理，权重2分，得分0.806分
[bookmark: _Toc12596]（1）老年人中医药健康管理率
[bookmark: _Toc24207]2020年度辖区内的65岁及以上常住老年人为65319人，接受中医药健康管理服务的人数为54374人，中医药健康管理率为83.24%。
[bookmark: _Toc248]评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，我们发现，临猗中医院的老年人中医院管理率未完成年度任务；经查看档案及电话回访，各机构普通存在受益群众中医药健康管理知晓率低、体质辨识结果不准确、档案填写不规范的情况，经对各机构打分并加权平均计算后，本指标权重1分，得分0.476分。
[bookmark: _Toc13309]（2）0-36个月儿童中医药健康管理率
[bookmark: _Toc16160][bookmark: _Toc6230]2020年度辖区内的 0-36个月儿童人数为11710人，接受中医药健康管理服务的人数为9504人，中医药健康管理率为81.16%。
评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，我们发现各机构普遍存在对中医药管理质量不够重视的情况，临猗县中医院负责的部分城区社区未开展0-36个月儿童中医药健康管理工作；猗氏卫生院儿童中医药健康管理未完成计划数量；各机构儿童中医药管理均未能完全按照规范要求进行，经对各机构打分并加权平均计算后，本指标权重1分，得分0.33分。
[bookmark: _Toc10051]11.传染病和突发公共卫生事件报告和处理	,权重2分，得分2分
[bookmark: _Toc19324]2020年度辖区内登记的传染病事件2728例，网络申报2728例，报告及时率100%；2020年度辖区报告突发公共卫生事件11起，均已及时报告，突发公共卫生事件报告率100%。
评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后本指标权重2分，得分2分。
[bookmark: _Toc18883]12.卫生计生监督协管	，权重1分，得分0.7分
[bookmark: _Toc13380]该项目主要由临猗县卫生监督所实施和督导，具体执行机构为该单位综合一股、综合二股、各乡镇卫生院和村卫生室，现场评价时，我们抽查了监督所相关股室和卫生院2020年的监督协管档案，覆盖了公共场所、生活饮用水、学校卫生、医疗卫生、餐饮具消毒、传染病防治等方面，档案清晰、督管内容明确；2020年全县乡镇卫生监督协管共摸底879户，其中：医疗453户，学校155户，计划生育相关单位18户，生活饮用水187户，职业病风险单位66户；全年共巡查3516户次，其中医疗1812户次，学校620户次，计划生育相关单位72户次，生活饮用水748户次，职业病风险单位264户次，全部完成每年不少于4次的监督频次，经常性卫生巡查覆盖率达到100%。
    2020年各乡镇食源性疾病、食品污染等危害线索或事件已按时上报，但卫生监督部门未对其进行核查和统计，本次评价我们无法得出全县2020年的卫生监督协管信息报告情况。
本指标权重1分，依据评分标准，扣去0.3分，得分0.7分。
[bookmark: _Toc4660]13.基本避孕服务，权重1分，得分0.765分
    基本避孕服务从免费提供基本避孕药具和免费基本避孕手术两方面进行评价，具体如下：
①免费提供基本避孕药具	，权重0.3分，得分0.265分
[bookmark: _Toc30652]全县免费避孕药具均通过“免费提供避孕药具服务管理业务及息系统”进行调入调出库的管理，该系统只有药具数量的管理，未涉及药具领用人次的统计，也未统计避孕药具发放覆盖率，对避孕药具免费提供后产生的效果未进行随访和调查。
避孕药具主要通过免费发放机器、计生宣传活动、村级卫生室发放三种方式进行发放，根据抽查的5家基层医疗卫生机构和临猗县幼保健院的情况，各基层医疗机构和计划生育服务中心已建立比较完整的接收、存储、发放制度体系，但经过对村级卫生室 实际抽查，部分村级卫生室的避孕药具存在发放记录不完整情况。
评价人员抽查的5家基层医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重0.3分，得分0.265分。
②免费基本避孕手术，权重0.7分，得分0.5分
2020年由临猗县妇幼保健院主导实施的免费计划生育技术服务共完成查环查孕17428人次、免费上环401人、免费取环312人、免费放置皮下埋植剂1人、人流85人、药流75人。
2020年该工作查环查孕人数较多，但享受免费基本避孕手术服务的人较少，基本避孕手术服务率未能达到≥60%的目标，主要原因是免费节育器材质量和基层医疗机构的服务技术低于服务对象的期望。
本指标权重0.7分，得分0.5分。
基本避孕服务，权重1分，得分0.765分
[bookmark: _Toc521]14.健康素养促进行动，权重1分，得分0.444分
[bookmark: _Toc18343]临猗县疾控中心及各基层医疗单位均认真开展了健康素养促进行动，通过多方式健康教育、宣传、利用个体化健康教育与家庭医生签约相结合等方式进一步加强慢性病、儿童、孕产妇、地方病等重点领域和青少年远离烟草、重点人群的健康教育；2020年还重点开展了健康生活方式、合理膳食、三减三健、学生营养改善、儿童视力保健等相关的宣传活动，同时临猗县疾控中心对各基层医疗机构健康素养促进行了定期的考核和指导。各基层机构均对辖区居民的健康知识知晓率、健康素养水平提升情况进行了调查，但部分机构对具体的知晓率未统计汇总，无法得出准确的结果。
2020年“5.31世界无烟日”，围绕“保护青少远离传统烟草产品和电子烟”的活动主题 ，各乡镇卫生院大力宣传烟草和二手烟的危害；向群众普及烟草危害知识，开展健康干预，提高了居民对吸烟及二手烟的危害认识；但通过2020年临猗县15岁及以上人群烟草使用流行率较上年是否降低不低于0.6%无法得知准确结果。 
评价人员抽查的5家基层医疗卫生机构进行评价，经加权平均计算后，本指标权重1分，得分0.444分。
[bookmark: _Toc18862]15.地方病防治，权重1分，得1分
地方病防治工作主要包括：碘缺乏防治、饮水型氟中毒和布病管理，具体工作由临猗县疾病预防控制中心实施完成，具体情况如下：
[bookmark: _GoBack]①2020年度碘缺乏防治工作任务为：在楚侯、三管、北辛、角杯、猗氏五个乡镇，每个乡镇抽1所小学采集8-12岁儿童家中食盐40份，尿样40份；每个乡镇各采集孕妇食用盐20份，尿样20份，进行尿碘、盐碘含量监测并开展碘缺乏病健康教育活动。
    2020年实际选取了200位8-12岁儿童、100位孕妇家中食盐及尿样进行了监测，300份食用盐中合格碘盐食用率为96%、碘盐覆盖率100%；200名儿童尿碘中位数为288ug/L；100名孕妇尿碘中位数为300ug/L，儿童孕妇尿碘中位数均符合国家标准。该项指标权重0.4分，得0.4分。
②饮水型氟中毒
依据《山西省地方病防治专项攻坚行动实施方案（2018—2020年》，临猗县疾控中心制订《临猗县2020年饮用水型地方性氟中毒监测工作方案》对全县历史氟区328个病区村实施生活饮用水氟含量监测、8-12岁儿童氟斑牙病情监测和氟骨症患者进行健康管理。
全县328个病区村已全部改水，2020年共监测106个改水工程，水氟含量均合格；对病区村7917名8-12岁儿童进行氟斑牙监测，检出氟斑牙患者1025例，氟斑牙检出率为12.95%；2020年复核评估547名氟骨症，现确诊209例，其中轻度100例，中度71例，重度38例，对中重症病例纳入城乡民居民医保门诊慢性病保障范围，在病种限额内采取定点救治，病人的随访督导工作已完成。
该项指标权重0.4分，得0.4分
③临猗县2020年布病工作任务为：高危人群筛查200人，职业人群防治行为干预300人，布病病例管理80次，达到高危人群筛查率、职业人群防治行为干预率、病病例治疗督导服药次数均达到100%。
    为及时发现、诊断、治疗布病病例，避免慢性化造成的进一步危害，临猗县疾控中心对全县11个乡镇的271名高危职业人群进行了布病筛查，确诊布病2例，隐性感染者35例；2020年度通过制作防治宣传材料、布病知识问卷调查、举办健康教育讲座对布病防治进行了宣传，让更多的群众关注布病，认识布病；并向养殖等职业人群发放300份行为干预包；通过乡镇卫生防疫员和中心工作人员的共同督导，2020年布病病例治疗督导服药次数已超过128人次。该项指标权重0.2分，得0.2分。
地方病防治，权重1分，得1分。
16.职业病防冶  权重1分，得0.6分
临猗县职业病防治项目分为两个子项目，包括：职业病危害因素监测和重点职业病监测。
临猗县2020年完成20家企业的职业病危害因素监测，其中开展职业健康体检的有10家。
临猗县2020年重点职业病监测主要完成情况：对新中国成立至临猗县的尘肺病人开展回顾性调查，运城市疾控中心转发的临猗县3名尘肺患者，经核查现均已不在临猗辖区居住。
临猗县疾控中心2020年完成2户非医疗机构放射性危害因素监测，监测对象类别分别是密封源测井和核仪表，相关放射工作人员共计17人，2020年均已进行职业健康检查，并对其进行了放射防护培训。
临猗县职业病监测单位的职业危害网络申报情况无数据；2020年接触职业危害因素的劳动者体检具体人数无数据，且未能获取到临猗县重点行业职业病危害具体现状、发病特点、变化趋势和规律等资料。
职业病防治，权重1分，依据项目的实际开展情况，扣去0.4分，得0.6分。
17.重大疾病与健康危害因素监测
临猗县2020年重大疾病与健康危害因素监测包括疾病监测和健康危害因素监测，由临猗县疾病预防控制中心完成。
①疾病监测
2020年临猗县报告传染病2632例，其中：乙类传染病1766例、丙类传染病866例，重点传染病报告30例，其中：手足口病28例、乙脑2例；疑似疟疾不明原因发热325例，复核40例；新冠疫情流调115人（密接58人），采集冷链食品、相关工作人员、环境样本共计17799份。
2020年临猗县未发现有人禽流感、SARS、鼠疫、不明原因肺炎。
疾病监测，权重1分得1分。
②健康危害因素监测
A.中国青少年烟草流行动态监测2020年未实施，扣掉权重0.125分。
B.饮用水和环境卫生监测
2020年已完成《2020年山西省饮用水水质监测工作方案》和《运城市2020年饮用水水质卫生监测工作方案》中下达的饮用水监测任务。具体为：本年分别于丰水期（8月31日至9月24日）和枯水期（4月21日至5月20日）各采集临猗县城区、乡镇及学校共计51个监测点的城乡饮用水，其中：城区6个监测点，乡镇42个监测点，学校3个监测点，水样类型包括出厂水和末梢水，经检测氟化物、砷、硒、汞、铝等含量均符合《生活饮用水卫生标准》。
为贯彻落实《关于印发运城市水污染防治工作方案（2016-2020）的通知》的要求，保障临猗县2020年城区水龙头水质卫生监测工作的实施，依据《2020年临猗县城区水龙头水质监测工作方案》，临猗县疾控中心分别于2020年的每个季度对选取的25个监测点水质进行监测，水样检测内容是按照《生活饮用水标准检验方法》（GB/T5750-2006）对每份水样包括感官性状和一般化学指标、毒理学指标、微生物学指标等20项指标进行检测，检测结果全部达标。
C食品安全风险监测
疾控部门制订了《2020年临猗县食品安全风险监测采样方案》，依据方案，2020年共采集、送检食品样品73份；全年审核医院食源性疾病病例1452例；监测到临猗县2020年发生5起食源性疾病暴发事件。
D妇幼卫生监测
2020年孕死监测工作:活产数3463人，孕产妇死亡0例；2020年5岁以下儿童死亡监测工作：活产数3463人，5岁以下儿童死亡33例，其中：婴儿死亡23例（其中新生儿死亡21例），1-4岁儿童死亡10例。
新生儿死亡第一原因是早产或低出生体重造成，第二死亡原因是意外窒息，第三死亡原因是其他先天异常，通过分析，妇幼部门将加大孕产期保健宣传，逐步提升基层妇幼工作人员的业务水平，以降低儿童死亡率。
健康危害因素监测权重0.5分，依据评标准得0.375分。
重大疾病与健康危害因素监测，权重1.5分，得分1.375分。
 18.国家随机监督抽查
“双随机、一公开”监管是新形势下国务院全面深化改革和转变政府职能的一项重大决策，2020年4月20日《关于印发2020年山西省随机监督抽查计划的通知》进一步明确2020年国家双随机的抽检任务，临猗县2020年国家双随机抽查任务是75家单位，该项工作由临猗县卫生监督所完成。
2020年已全部完成国抽任务75户单位，包括公共场所25户、放射卫生5户、学校卫生12户、医疗卫生13户、传染病防治12户、消毒产品2户、餐饮具消毒1户、妇幼健康5户。项目单位对检查中发现的问题，要求被抽检单位进行整改，情节严重的，进行跟踪管理。2020年国抽双随机任务完成后，监督部门未按照“谁检查、谁录入、谁公开”的原则，对抽查结果信息向社会公开。
国家随机监督抽查，权重0.5分，依据评分标准得分0.3分。
19.人口监测 
人口监测是为了完善人口信息，及时掌握人口出生、死亡、流动迁移情况，为评估生育政策效果、研判人口形势、推进健康中国建设和完善人口发展战略提供支撑。
人口监测是2019年新划入基本公共卫生服务的项目，工作尚未完全启动，在评价中，我们从不同机构仅获取了全县2020年的死亡人口和出生人口监测数据，2020年临猗县死亡人口为3301人，死亡原因主要是心脏病、心脑血管、肿瘤造成的；2020年临猗县新出生人口为3463例。
本指标权重1分，依据实际情况扣去0.6分，得分0.4分。
（四）效益情况分析
[bookmark: _Toc2472]效益分别从重点人群管理效果、社会效益、可持续影响、社会公众满意度四个方面进行分析，共设置四个二级指标九个三级指标。效益类指标分值28分，实际得分20.144分，得分率71.94%。各分项指标得分情况如下表所示：
[bookmark: _Toc31609]表3-5 效益类指标得分情况
	二级指标
	三级指标
	权重
	得分

	重点人群管理效  果
	高血压患者血压控制率
	2.00
	1.532

	
	2型糖尿病患者血糖控制率
	2.00
	1.532

	
	老、妇、幼健康水平提升
	2.00
	2.00

	
	小  计
	6.00
	5.064

	社会效益
	目标群体覆盖范围增长
	3.00
	2.00

	
	居民健康管理意识提高
	3.00
	2.00

	
	小  计
	6.00
	4.00

	可持续影响
	专业服务水平提升
	3.00
	2.00

	
	政策宣传持续性
	3.00
	1.50

	
	小   计
	6.00
	3.50

	社会公众
满意度
	居民综合满意度
	6.00
	4.94

	
	基层医务人员满意度
	4.00
	2.64

	
	小   计
	10.00
	7.58

	效     果
	合  计
	28.00
	20.144


[bookmark: _Toc12056]1.重点人群管理效果，权重6分，得分5.064分
[bookmark: _Toc29337]（1）高血压患者血压控制率
[bookmark: _Toc24926]2020年度临猗县管理的高血压患者人数42367人，最近一次随访血压达标人数为30915人，高血压患者血压控制率72.97%。
[bookmark: _Toc27753]现场评价时，通过电话回访服务对象、下村调查，以及查看临猗县卫健委2020年基本公卫项目绩效评价报告等工作，发现中医院高血压患者管理面访率较低、有三个村庄的高血压患者管理工作未开展，最近一次随访血压达标人数大于规范管理人数等情况。
评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.532分。
[bookmark: _Toc31653]（2)2型糖尿病患者血糖控制率
[bookmark: _Toc22915]2020年度临猗县管理2型糖尿病患者人数为10562人，最近一次随访血糖达标人数为7239人，2型糖尿病患者血糖控制率为68.54%。
现场评价时，通过电话回访服务对象、下村调查，以及查看临猗县卫健委2020年基本公卫项目绩效评价报告等工作，发现个别机构糖尿病患者随访记录不实、中医院面访率较低、有三个村庄的糖尿病患者管理工作未开展，最近一次随访血糖达标人数大于规范管理人数等情况。
评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分1.532分。
（3）老、妇、幼健康水平提升
[bookmark: _Toc1828]随着老龄化程度不断加深，老年人的健康服务成为了党和政府最为关注的领域之一。老年人是健康状况最令人担忧、医疗费用耗费最多的弱势群体，为了提升老年人的生活及生命质量，国家基本公共卫生服务项目为辖区内65岁及以上老年人每年提供一次健康管理服务和中医药健康管理服务，同时对患有高血压和2型糖尿病的老年人进行健康跟踪管理，具体内容包括：体格检查、生活方式和健康状态评估、辅助检查和中医药保健指导、高血压和2型糖尿病的随访及干预等健康管理服务，通过这些服务项目的落实，达到了老年人疾病早发现、早干预、早治疗的目的。
各基层机构在体检结束后，还会对辖区老年人常见病、多发病做出预警分析，通过体检结果反馈指导老年人通过改变生活方式降低健康风险，维护老年人生活自理能力，延缓疾病发生发展，降低失能率、伤残率、死亡率，提高生活质量。
妇幼健康是全民健康的基础，保护妇女儿童健康权益，促进妇女儿童全面发展，有助于从源头和基础上提高国民健康水平。基本公共卫生项目中涉及妇女儿童的管理项目包括：0-6岁儿童和孕产妇的健康管理、免费孕前优生健康检查、增补叶酸、农村妇女“两癌”检查、基本避孕服务、中医药健康管理和预防接种服务等，这些项目的实施对于提高出生人口素质、减少出生缺陷、早期发现和治疗新生儿疾病、保障母婴安全、关怀妇女健康撑起了“保护伞”，有效提高和保障了妇女儿童的健康水平。
评价人员抽查了5家基层医疗卫生机构对本指标进行评价，经加权平均计算后，本指标权重2分，得分2分。
[bookmark: _Toc10946]2.社会效益，权重6分，得分4分
[bookmark: _Toc29657]（1）目标群体覆盖范围增长
[bookmark: _Toc4209]通过对2019年和2020年基本公卫服务情况进行比较，2020年的预防接种率、儿童建册率、新生儿访视率、儿童健康管理率、早孕建册率、产后访视率、中医药健康管理率与2019年相比均有提高，例如：在中医药管理人才紧缺的情况下，65岁以上老年人中医药管理人数2020年比2019年增长1352人，增长率为4.98%；接受中医药健康管理服务的0-3岁儿童数管理率增长1.5%， 0-6岁儿童健康管理率增长3.94%，早孕建册率比2019年增长20.45%，产后访视率比2019年增长12.67%，高血压患者建档管理人数比2019年增加672人等。通过项目的不断实施，重点人群和重点疾病得到规范化管理，不断缩小了城乡居民基本公共卫生服务的差距，进一步促进了城乡公共卫生的均等化。
但通过比较，有个别项目2020年服务人数比2019年有所下降，如：2020年接受健康管理的老年人数比2019年下降2193人，健康管理率下降4.55%；高血压和糖尿病的规范管理人员均有所降低。
本指标权重3分，依据项目具体开展情况酌情扣去1分，得分2分。
[bookmark: _Toc22532]（2）居民健康管理意识提高
[bookmark: _Toc23145]基本公共卫生服务项目的普及，使成千上万居民从中得到实惠，有效减轻居民就医费用负担，切实缓解了“看病难、看病贵”问题。项目通过各种形式大力开展健康教育宣传，增强健康、医药卫生知识的传播，向群众倡导健康文明的生活方式，促进公众合理营养，提高群众的健康意识和自我保健能力，辖区居民已逐步树立起了自我健康管理的理念。如：通过每年体检，健康知识普及，逐渐提高了老年人自身对预防和发现疾病的判断，也为提高老年人生活质量和安享晚年生活提供了更有效的保障；对宫颈癌、乳腺癌等严重威胁妇女健康的恶性肿瘤，通过多种形式进行宣传教育，引导育龄妇女树立预防为主、早诊早治的理念，逐步提高了辖区妇女防病意识。
但在现场评价中，我们发现仍有部分群众健康管理意识不高，如在慢性管理电话回访中有个别人员拒绝接受慢病管理；对健康体检结果的异常项目未能引起重视等，下一步仍需基层工作人员上门宣传，耐心讲解，才能让群众享受国家免费检查。
本指标权重3分，依据项目具体开展情况酌情扣去1分，得分2分。
[bookmark: _Toc29769]3.可持续影响，权重6分，得分3.50分
（1）专业服务水平提升
为进一步规范国家基本公共卫生服务项目的实施，提高项目的业务能力和管理水平，2020年临猗县卫健委多次组织各专业指导机构、项目实施单位开展国家基本公共卫生服务项目相关培训工作，并要求各乡镇卫生院定期对村级卫生室的专业服务人员进行专业知识培训，并对培训内容、培训次数进行监督考核。
2020年，临猗县已组建家庭医生团队数118个，在管高血压患者家庭医生签约人数36791人，糖尿病患者签约数8896人，慢病管理医防融合业务正在稳步推进。
在现场评价过程中，我们发现基层公卫人员力量配置薄弱，中医、儿保、妇保人员紧缺，服务能力无法正常满足业务所需，尤其是村医的业务水平有待进一步提升；经测算每名基层医护人员平均管理服务对象在400人左右，工作任务繁重，业务水平提升空间有限；另一方面基层医务人员因受医疗设备和业务水平限制，对疑难杂症处理能力有限。
本指标权重3分，得分2分。
（2）政策宣传持续性
通过项目的持续宣传，居民对基本公共卫生服务的政策内容理解得更为深入，会更加主动地选择服务，基本公共卫生服务的利用率将会得到提高，可持续地发挥服务效益。通过现场评价，各基层医疗机构均在显著位置张贴了国家卫健委或省级卫生健康卫生机构统一制作的宣传壁报；凡使用基本公卫服务经费开展工作的，在宣传材料显著位置均以醒目字体明示“基本公共卫生项目”；2020年国家卫健委制作的基本公共卫生服务项目公益广告均按要求广泛播放；各基层机构政策宣传内容全面，易懂，且宣传渠道多样化。
在现场评价中，我们发现，临猗县2020年基本公卫项目宣传均为各具体实施机构在小范围内的宣传活动，未能统一组织大型、有影响力、范围广泛的宣传活动，宣传力度和项目知晓度未能完全达到预期。
本指标权重3分，得分1.5分。
4.社会公众满意度，权重10分，得分7.58分
[bookmark: _Toc32302][bookmark: _Toc15266]（1）居民综合满意度
[bookmark: _Toc20549]通过问卷调查基本公共卫生服务项目对象对项目开展的满意度，满意度分为“非常满意、满意、一般、不满意、非常不满意”五个选项，分别给予权重1分、0.8分、0.6分、0.3分、0分。通过发放问卷，本次共计收回问卷91份，有效问卷91份。满意度调查结果见下表：
	选项
	小计
	比例

	非常满意
	70
	[image: ][image: ]76.92%

	比较满意
	10
	[image: ][image: ]10.99%

	基本满意
	4
	[image: ][image: ]4.4%

	不满意
	5
	[image: ][image: ]5.49%

	非常不满意
	2
	[image: ][image: ]2.2%

	本题有效填写人次
	91
	


受益对象满意度为：76.92%*1+10.99%*0.8+2.4%*0.6+5.49%*0.3+2.2*0=88.80%
[bookmark: _Toc12725]平均满意度在95分及以上的，得满分，低于60分，得0分，满意度在60-95区间，按比例计算得分。本指标得分=（88.80-60）/（95-60）*6=4.94。
[bookmark: _Toc5612]本指标权重6分，得分4.94分。
[bookmark: _Toc2348]（2）基层医务人员满意度 
[bookmark: _Toc17838]现场评价时，我们向基本公卫人员随机发放了100份满意度问卷，收回100份，均为有效问卷。主要对基本公共卫生服务管理工作满意度；绩效考核标准满意度；基本公共卫生目前的运行模式满意度；基本公共卫生医疗人员待遇满意度；基本公共卫生项目每年专业培训内容满意度五个方进行了调查，我们对问卷调查结果进行汇总，得出平均满意度为83.14%。具体计算情况详见附件2-2：“临猗县2020年国家基本公共卫生项目调查问卷报告”。
[bookmark: _Toc19728]该指标平均满意度在95分及以上的，得满分，低于60分，得0分，满意度在60-95区间，按比例计算得分。本指标得分=（83.14-60）/（95-60）*4=2.64。
[bookmark: _Toc16061]本指标权重4分，得分2.64分。
[bookmark: _Toc11552][bookmark: _Toc27526_WPSOffice_Level1]五、项目主要经验做法
[bookmark: _Toc664]临猗县基本公共卫生服务项目紧紧围绕“保基本、强基层、建机制”的总体要求，积极推进基本公共卫生服务项目的开展，使越来越多的群众成为受益者，城乡居民健康管理取得较好成效。
　1.职责明确，年度项目任务落实到位
临猗县卫生健康和体育局制定下发了《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》，明确了医疗集团、各专业公共卫生机构、基层医疗卫生机构、卫健委各相关股室开展2020年基本公卫项目的工作职责；并向各机构下达了2020年基本公共卫生服务项目的工作任务，任务目标明确。各项目实施单位按照《国家基本公共卫生服务规范》（第三版）、《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》（2019版）和《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》的相关要求，严格履行工作职责，全面落实完成2020年工作任务。
2.项目管理制度完善，运行规范
临猗县基本公卫工作在中央、省、市级相关部门领导下，不断完善项目管理制度，优化服务内涵。为了提高项目实施的科学性和有效性，临猗县基本公卫各级机构已完成了包括服务范围、服务要求、服务内容、服务流程、操作规范、绩效考核、职责分工、业务指导、业务宣传、业务培训、监管评价、资金管理等内容的标准化管理体系建设。各基层服务机构在项目实施中能够按照标准规范体系开展工作，现已基本形成以制度强化管理、以考核促进提高的的长效机制。
3.强化项目绩效考核、问题整改落实到位
临猗县基本公共卫生服务项目实行乡、村两级考核管理。临猗县卫生健康和体育局主要以乡镇卫生院为考核对象，每半年组织一次。2020年8月和2021年2月临猗县卫生健康和体育局分别组织公共卫生专业技术人员对各基层实施单位进行了半年和年终基本公共卫生服务项目绩效评价。对评价中发现的问题下发督导通报，提出整改意见，并采取“回头看”的工作模式督促问题整改落实。年终依据年度绩效评价结果与各基层机构进行项目资金结算，有效推动了项目的规范实施、提高了资金的使用效率。
为强化村卫生室工作监督管理，各乡镇卫生院均制定了村级卫生室考核制度，按季考核，并将考核结果作为工作经费结算依据。
[bookmark: _Toc23193]六、项目实施及管理过程中存在的主要问题及原因分析
[bookmark: _Toc18520_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc15258]（一）项目基础数据申报缺乏统一性、严谨性
1.辖区常住人口信息误差较大
2020年临猗县基本公卫项目申请资金时的常住人口数为    595476人，但经过2020年全国第七次人口普查，截止2020年11月1日临猗县常住人口数现为482559人，常住人口相差11万余人；2020年申报65万以上老年人摸底人数为65319人，但人口普查后65岁及以上老年人为73607人，相差8288人。
2.部分项目年度任务指标完成数据不实
现场评价中，每个卫生院我们随机抽查40份老年人健康管理和慢病随访档案进行查看，其中有30份档案下村核查，我们发现：猗氏、庙上、北景档案中各有1名核查对象实际未进行体检；中医院老年健康管理花名册中有80余人年龄在65岁以下；北景卫生院老年人健康体检表中有40余人年龄在65岁以下，且名单中有个别身份证号重复的情况（如尚梨花）。
3.项目基本数据统计缺乏规范性及统一性
基本公卫项目涉及的子项目较多，需向上级部门及专业指导机构报送的报表数据较多，在评价中我们发现，部分项目数据在不同的部门或不同的报表中出现了不同的数字，如：因统计截止时间不同，全县2020年活产数，妇幼部门是3463人、公卫报表是3586人、孕产妇妇健康管理考核报告中是3589人；卫体局年终绩效评价报告中65岁及以上老年人摸底数为65319人，但中医药健康管理中65岁及以上老年人为62305人；在抽取的5家基层机构中，各家对于老年人健康管理率中“年内辖区内65负及以上常住居民数”的来源数据均不同，有的使用摸底数、有的使用建档数、有的按档案的一定百分比计算；各卫生院儿保、妇保管理项目每月上报临猗妇幼院的数据与上报卫体局的基本公卫报表数据每月均不一致。
(二）居民健康档案管理不够规范、档案信息不能共享使用
经全国人口普查后临猗县现有常住人口482559人，但在评价中我们得知截止2020年末临猗县已建立电子健康档案人数为547038人，而且临猗县中医院所管理的辖区现有3万余人尚未建立电子健康档案，可知已建立的电子建康档案中应终止或清理的档案约有10万余份，在评价中我们发现各基层机构的档案均未能及时进行清理。
已建立的电子健康档案信息尚未向居民开放、尚不能对外共享使用，发挥不出建立电子建康档案的初始作用。
（三）部分项目未完成年度目标任务
从现场评价中，我们发现基本公卫项目服务对象群体庞大，平均每名公卫人员需服务约400-500名左右的常住居民，但基层专业的基本公卫人员紧缺，尤其缺少中医、儿保、妇保等专业特色医务人员，服务人员工作任务繁重，加之基层卫生院医用设备短缺等方面原因，使卫生院服务功能相对弱化，群众常见病、多发病的诊疗和基本公共卫生服务质量得不到有效保障。具体项目实施中存在的问题如下：
1.部分项目完成数量未达预期
我们抽查的5家基层公卫服务机构中，中医院服务辖区的0-3岁儿童中医院健康管理未实施、老年人中医药健康管理率完成为40.82%未达到80%的要求；全县高血压规范管理率实际完成为56.75%未到65%的要求；建康档案动态使用率完成56.02%未到70%的要求；猗氏、庙上、北景的早孕建册率完成均未达到90%的要求。
2.部分项目完成质量未达预期
猗氏、牛杜的新生儿访视和产妇访视工作均由村级卫生室完成，受村卫生室工作人员业务水平限制，访视工作质量未能完全达到服务规范的要求；中医院基本公卫工作人员仅为4名，慢病随访工作大部分通过电话随访完成，未能达到面对面随访的要求；抽查中4家卫生院的中医药健康管理完成数量虽很高，但通过查看档案发现存在部分人员体质辨识错误、服务对象对中医药健康管理内容知晓率低的情况。
（四）绩效指标不完整，项目考核内容不全面
2019年基本公共卫生服务项目在原来12项内容的基础上，将原重大公共卫生服务和计划生育项目中的妇幼卫生、老年健康服务、医养结合、卫生应急、孕前检查等内容纳入基本公共卫生服务。但《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》中项目工作内容及任务指标设置仍为原12项目服务内容，未包括新划入基本公共卫生服务项目。
临猗县2020年基本公卫项目年终绩效评价时，未组织专业人员对新划入基本公共卫生服务项目进行评价；未评价临猗县城区基本公卫实施单位的慢性病健康管理情况。
（五）财务管理不规范，财务监管程序执行不到位
1.预算执行进度缓慢，各基层机构2020年项目资金尚未最终结算
项目预算实际到位资金为4176.39万元，截止绩效评价日实际支付为3673.92万元，预算执行率为87.97%，2020年项目尚有502.47万元资金未进行结算、分配。
2.专项资金使用不规范
基本公卫补助资金使用时，未能严格按照《基本公共卫生服务补助资金管理办法》的相关规定进行财务核算，具体如下：
超范围列支基本公卫支出，如：北景列支二类疫苗支出82,490.00元；庙上支付住院部房屋维修费、床单、枕套、报刊等与公卫无关的支出28,073.00元；猗氏列支二类疫苗支出255,621.00元；妇幼院在基本公卫项目中列支非公卫项目使用的化验检验材料款67,000.00元（如甲胎蛋白）。
提前列支下年度费用，如：临猗县卫生监督所2020年12月列支协管员2021年1-6月工资33,600.00元。
《临猗县2020年基本公共卫生服务项目实施方案》要求：明确乡村两级任务分工，根据村卫生室服务能力，将40%以上的工作任务量交由村卫生室承担，村卫生室项目服务补助经费总额不低于乡镇补助经费总额的40%，但从现场查看4家乡镇卫生院来看，各卫生院对本辖区卫生室的基本公卫资金补助均未达到40%。
七、下一步改进建议
[bookmark: _Toc6825_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc26642]（一）推进人口监测项目实施，核实辖区人口数量，规范档案管理
结合全国第七次人口普查结果，按照《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》要求，积极推动人口监测项目的实施，核实辖区常住人口数量，以利于更科学、有效的开展基本公共卫生服务项目。
    建议在人口核实的基础上，进行一次居民电子健康档案清理活动，对已迁出和长期不更新的档案进行彻底清理，夯实辖区健康档案建档情况，为居民电子健康档案逐步对外开放打下良好的基础。
（二）数据上报统一口径，提高数据准确度
基本公卫监管部门应统一规范上报数据的截止时点、数据来源、计算要求、基本取数表格样式等内容，提高相同项目报出数据的一致性及不同项目数据的关联性。
（三）创新考核机制，加强队伍建设，提升项目完成情况
基本公卫项目服务的群体大部分是老年人和儿童，在现场评价中，不论是电话回访还是下村核查，失访率均很高，为提升项目完成的质量，建议可以尝试项目事中考核，组织专业力量参与到实施单位的老年人健康体检、中医药管理、慢病回访等项目实施中；或各基层实施机构之间交叉监督项目实施，以保证项目完成的真实度。
加强村级卫生室儿保、妇保专业技术的培训；对新生儿、产妇访视应出具统一的访视通知书，明确列出规范要求的管理内容，并口头告知被服务对象，且服务结果由被服务对象确认，以保证项目实施质量；建议适当扩充孕产妇管理的专业人才，村卫生室确实无法完成的孕产妇管理工作，应由卫生院妇保专业人员承担完成，确保孕产妇健康管理的顺利实施。
转变及创新服务理念，提高基层医疗人员的服务意识。基层医务人员要认识到开展医疗卫生服务不是指令性的、被动性的、单一性的，要积极走到村民身边提供服务，用村民喜闻乐见的形式开展服务，项目开展要从量的积累走向质的飞跃。
（四）完善绩效目标设置内容，提高项目绩效评价范围
建议将《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》中的项目内容加入2021年基本公共卫生服务项目实施方案，明确现有基本公卫所有项目的工作内容及年度任务目标，以便于基本公卫项目逐步统一管理、统一考核；依据人员配置、服务群体数量、资金数量等合理设置各项目绩效指标，强化绩效指标的可实现性、合理性。
建议将《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》中的项目加入2022年基本公卫项目绩效考核方案，会同当地财政部门，同时进行项目年度绩效评价，及时对外公布绩效评价结果。
（五）规范财务核算，加强财务监管
 加强《基本公共卫生服务补助资金管理办法》的学习；各基层单位应严格按照资金管理办法相关规定进行财务核算，规范专项资金使用范围，提高资金使用效率；项目主管单位应在基本公卫项目绩效考核方案中增加资金使用情况评价内容，加强项目资金监管。
八、绩效评价结果应用建议
[bookmark: _Toc12604]绩效评价结果应用，既是开展绩效评价工作的重要后续环节，又是加强财政支出管理、增强资金绩效理念、合理配置公共资源、优化财政支出结构、强化资金管理水平、提高资金使用效益的重要手段。为此，特提出以下三点建议。
[bookmark: _Toc15835]（一）应将评价结果反馈告知项目实施单位。以“绩效评价结果反馈告知书”形式，将评价项目绩效分值、等级，存在的问题及相关建议及时反馈给项目资金使用单位，使其了解绩效评价结果，并针对性地结合绩效评价要求，巩固成果，整改问题，延续绩效评价结果的导向与激励作用。
[bookmark: _Toc3674]（二）应在一定范围内通报或公示绩效评价结果。依据《政府信息公开条例》等相关规定，对绩效评价情况在一定范围内公开，或在相关网站，采取内部通报、公示的形式，公开绩效评价结果。促进和增强项目实施单位及社会各界对绩效评价工作重要性的认识，逐步形成社会监督机制，进一步提高财政资金绩效评价结果的影响和社会的理解认同。
[bookmark: _Toc28088][bookmark: _Toc21511_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc23457_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc828_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc3198_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc29777_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc3643_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc1166_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc31184_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc6564_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc22410_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc7342_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc17050_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc28236_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc4995_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc11198_WPSOffice_Level1]（三）将此次绩效评价结果作为以后年度财政资金分配的重要依据。绩效评价是对效果的评价，评价结果直接反应项目实施的效益。

[bookmark: _Toc316]附件1：临猗县基本公共卫生项目绩效评价指标评分表
[bookmark: _Toc19521_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc28421_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc1812_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc10460_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc25268_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc32331_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc1351][bookmark: _Toc23757_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc32669_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc6837_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc20234_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc17413_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc23617_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc28491_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc27541_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc19501_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc9132_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc25524_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc23722_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc3703_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc10767_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc4966_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc788][bookmark: _Toc5800_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc28993_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc26483_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc2871_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc11054_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc13567_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc24243_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc16586_WPSOffice_Level1][bookmark: _Toc10661_WPSOffice_Level1]附件2：调查问卷分析报告
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	附件1-1：

	
临猗县基本公共卫生项目绩效评价指标评分表（决策）

	一级指标
	二级指标
	三级指标
	权重
	指标解释
	评分依据
	评分标准
	分值

	决策
（8分）
	项目决策
（1分）
	决策依据
充分性
	1
	项目决策是否符合法律法规、相关政策、发展规划以及部门职责，用以反映和考核项目决策依据情况。
	通用标准
	1.项目符合国家基本公共卫生服务法律法规、国家卫生事业相关发展规划和相关政策，得0.5分，否则不得分；
2.项目实施与部门职责范围相符，属于部门履职所需，得0.5分，否则不得分。
	1　

	
	绩效目标
（4分）
	绩效目标合理性
	2
	项目所设定的绩效目标是否依据充分，是否符合客观实际，用以反映和考核项目绩效目标与项目实施的相符情况。
	通用标准
	1.项目设有明确且可实现的绩效目标，得0.5分。否则不得分；
2.项目绩效目标与基本公共卫生服务项目实际工作内容具有相关性，得0.5分，否则不得分；
3.项目预期产出效益和效果符合基本公共卫生服务项目的要求，得0.5分，否则不得分；
4.项目与预算确定的项目资金量相匹配，得0.5分，否则不得分。
	1　

	
	
	绩效指标明确性
	2
	依据项目绩效目标设定的绩效指标是否清晰、细化、可衡量等，用以反映和考核项目绩效目标的明细化情况。
	通用标准
	1.绩效目标细化分解为具体的绩效指标，得1分，否则不得分；
2.绩效目标通过清晰、可衡量的指标值予以体现，得1分，否则不得分。
	1　

	决策
（8分）
	资金投入
（3分)
	预算编制
科学性
	1
	项目预算编制是否经过科学论证、有明确的标准，资金额度与年度目标是否相适应，用以反映和考核项目预算编制的科学性、合理性。
	通用标准
	
1.项目预算按照标准编制，且编制过程及结果经过科学论证，得0.3分，否则不得分；
2.基本公共卫生服务项目预算内容与实际内容相匹配，得0.3分，否则不得分；
3.预算确定的项目资金量与2020年度工作任务相匹配，得0.4分，否则不得分。
	1　

	
	
	资金分配
合理性
	2
	项目预算资金分配是否有测算依据，与补助单位或地方实际是否相适应，用以反映和考核项目预算资金分配的科学性、合理性情况
	通用标准
	1.项目预算资金分配依据充分，得1分，否则不得分；
2.资金分配额度是否合理，与项目实际实施情况相适应，得1分，否则不得分；
	2　
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	附件1-1：

	临猗县基本公共卫生项目绩效评价指标评分表（过程）

	一级指标
	二级指标
	三级指标
	权重
	指标解释
	评分依据
	评分标准
	分值

	过程
（24分）
	资金管理
（10分）

	资金到位率
	2
	项目实际到位资金与预算资金的比率，用以反映和考核资金落实情况对项目实施的总体保障程度
	通用标准
	资金到位率=（实际到位资金/预算资金）×100%。
实际到位资金：2020年度落实到基本公共卫生项目的资金；预算资金：2020年度预算安排到基本公共卫生项目的资金。
实际到位资金达到计划投入，得2分，否则每减少5个百分点扣0.2分，扣完为止。
	2　

	
	
	预算执行率
	2
	项目预算资金是否按照计划执行，用以反映和考核项目预算执行情况
	通用标准
	预算执行率=（实际支出资金/实际到位资金）×100%。
实际支出资金：2020年度基本公共卫生项目实际支出的资金；
实际到位资金：2020年度落实到基本公共卫生项目的资金
预算执行率100%，得2分，低于60%不得分,60%至100%之间按比例计算得分。
	1.4

	
	
	资金使用合规性
	6
	项目资金使用是否符合专项资金管理办法、财务管理制度规定，用以评价资金的规范运行情况。
	通用标准
	1. 资金使用符合相关财务管理办法的规定，得1分，否则不得分；
2. 2.资金的申请、分配、拨付、使用有完整的审批程序和手续，得1分，否则不得分；
3. 3.基本公卫专项资金的重大开支经过评估认证，得1分，否则不得分
4.资金使用符合项目规定的用途，得2分，否则不得分；
5.资金核算做到专款专用、单独核算，得1分，否则不得分。
如发现存在截留、挤占、挪用、虚列支出等情况，本指标不得分。
	3.68　

	












过程 
（24分）
	













组织实施
（14分）

	组织分工
	2
	项目组织机构是否健全，分工是否明确。
	通用标准
	项目具体实施机构职责明确且业务分配科学合理，符合得2分，否则不得分（或依据项目单位实际情况打分）
	1.74

	
	
	管理制度健全性
	2
	项目实施单位的财务和业务管理制度是否健全，用以反映和考核财务和业务管理制度对项目顺利实施的保障情况。
	通用标准
	1.制定了或具有相应的财务和业务管理制度，得1分，否则少一项制度减0.5分；
2.财务和业务管理制度合法、合规、完整，符合业务实际，得1分，否则不得分；
	2

	
	
	制度执行有效性
	8
	项目实施是否符合相关管理规定，用以反映和考核相关管理制度有效执行的情况。
	通用标准
	1. 基本公共卫生服务项目工作内容已按照《2019年基本公共卫生服务项目实施方案》、《国家基本公共卫生服务规范（第三版）》和《新划入基本公共卫生服务相关工作规范》的要求落实2019年度工作任务，得2分，否则不得分；
2. 专业公共卫生机构承担的专业培训、技术指导、业务督导等工作实施到位，得1分，否则不得分；
3. 责任主体单位对基本公卫项目的督导和考核已按方案要求实施完成，并对考核过程中存在的问题提出整改意见，得1分，否则不得分；
4.对各项目指导单位、实施单位资金使用进行监管，得2分，否则不得分；
5.项目督导和考核中发现的问题，已及时整改，得1分，否则不得分；
6.信息化建设稳步推进，不断优化电子健康档案使用渠道，提高健康档案使用率，得1分，否则不得分。

	5.09

	
	
	档案管理
	2
	项目实施单位档案管理是否规范，反映和考核项目档案管理的有效性。
	通用标准
	1.各单位纸质及电子档案均设有专（兼）职人员管理，资料归档及时，得1分，否则不得分； 2.项目档案资料分类管理、资料齐全、内容完整，得1分，否则不得分；        
	1.67


-

	
附件1-1：

		临猗县基本公共卫生项目绩效评价指标评分表（产出）

	一级指标
	二级指标
	三级指标
	权重
	指标解释
	评分依据
	评分标准
	分值

	产出
（40分）
	居民健康档案管理   （2分）
	电子健康档案建档率
	1
	辖区常住居民中，已经建立了电子健康档案的居民比例，反映和考核电子健康档案建设工作的进展。
	计划标准
	1.电子档案建档率≥90%，且居民健康档案填写完整、上报规范，得0.5分，否则不得分；                        2.本年新建健康档案达到总人口数的2%，得0.5分，否则不得分。

	　0.5

	
	
	健康档案动态使用率
	1
	年度内已建立的居民健康档案中，有动态记录的档案份数，反映和考核健康档案的使用。
	计划标准
	1.健康档案动态使用率与上年相比有所提高，得0.2分，否则不得分；                                             2.健康档案动态使用率≥70%，且动态信息更新完整、及时得0.8分，否则不得分。
	　0.2

	
	健康教育（4分）
	公众健康咨询活动
	1
	按照国家基本公共卫生服务规范要求，开展公众健康咨询的次数和内容，反映和考核健康教育咨询开展的数量和质量。
	计划标准
	1.每个乡镇卫生院开展公众健康咨询活动每年不少于9次，得0.5分，否则不得分。
2.健康咨询活动的内容符合服务规范要求且有活动记录和资料、现场照片，得0.5分，否则不得分。
	　0.968

	
	
	健康知识讲座
	1
	按照国家基本公共卫生服务规范要求，开展健康知识讲座的次数和内容，反映和考核健康教育咨询开展的数量和质量。
	计划标准
	1.每个乡镇卫生院开展健康知识讲座每年不少于12次，村卫生室每两个月至少举办一次健康知识讲座，得0.5分，否则不得分。
2.健康知识讲座内容符合服务规范要求且有讲座教案或课件、现场照片，得0.5分，否则不得分。
	0.745

	
	
	健康教育宣传栏设置
	1
	基层医疗卫生机构设置健康教育宣传栏的数量、更换频次和内容是否符合国家基本公共卫生服务规范要求，反映和考核健康教育宣传栏设置的数量和质量。
	计划标准
	1.乡镇卫生院宣传栏不少于2个（不少于2平米），村卫生室宣传栏不少于1个（不少于2平米），得0.5分，每发现一个机构未达标，扣0.1分，至本项分数扣完。
2.每个机构每两个2月更换1次健康教育宣传栏内容且每次更换均留图片资料，得0.5分，否则不得分。
	0.95

	产出
（40分）
	
	健康教育宣传资料
	1
	健康教育宣传资料摆放或播放的种类和内容是否符合按照国家基本公共卫生服务规范要求，反映和考核健康教育宣传资料的数量和质量。
	计划标准
	1.放置在乡镇卫生院、村卫生室门诊候诊区、诊室等处的健康教育印刷资料，每个机构每年不少于12种，得0.3分，每发现一个机构未达标，扣0.1分，至本项分数扣完。
2.乡镇卫生院应在正常应诊时间内，在门诊侯诊区、观察区、或宣传活现场播放健康教育音像资料，每个机构每年播放音像资料不少于6种，得0.3分，每发现一个机构未达标，扣0.1分，至本项分数扣完。
3.宣传资料内容通俗易懂、科学有效，得0.2分，否则不得分。
4.各种宣传资料更新补充及时，设施设备可以正常使用，得0.2分，否则不得分。
	0.816

	
	预防接种（3分）
	建证率
	1
	年度辖区内0-6岁适龄儿童是否及时建立预防接种证，反映和考核预防接种的数量。
	计划标准
	建证率≥100%，得1分，否则不得分。
	1

	
	
	疫苗接种率
	2
	年度辖区内0-6岁适龄儿童实际接种国家免疫规划疫苗的情况，反映和考核疫苗的实际接种情况
	计划标准
	国家免疫规划单种疫苗接种率以镇为单位≥90%，得2分，否则有一种疫苗未达到比例，减0.2分，至本项分值扣完。
	1.412

	
	


儿童健康管理       （4分）
	新生儿访视率
	2
	年度辖区内接受1次及以上访视的新生儿人数，且其是否按照服务规范要求的内容进行访视，反映和考核新生儿健康管理服务的数量的质量。
	计划标准
	年度辖区内按照规范要求接受1次及以上访视的新生儿访视率≥95%，得2分，否则依据项目实际情况得分。
	1.21

	产出   （40分）
	
	儿童健康管理率
	2
	年度辖区内接受1次及以上访视的0-6岁儿童人数，且其是否按照服务规范要求的内容进行随访，反映儿童健康管理服务的数量和质量。
	计划标准
	年度辖区内按照规范要求接受1次及以上随访的0-6岁儿童健康管理率≥85%，得2分，否则依据项目实际情况得分。
	2

	
	孕、产、妇女健康管理      （6分）
	孕产妇健康管理
	2
	年度辖区内是否对在孕13周之前建立《孕产妇保健手册》的孕妇进行规范管理；是否按照规定时间对产妇进行产后访视，并按规范要求对产妇产褥期进行健康指导。反映孕产妇健康管理的数量和质量
	计划标准
	1.辖区内孕13周之前建册并进行第一次产前检查的产妇，早孕建册率≥85%，得1分，否则不得分。           2.辖区内产妇出院后28天内按照规范要求接受过产后访视的产妇产后访视率≥85%，得1分，否则不得分。
	1.055

	
	
	农村妇女“两癌”检查
	2
	是否按照工作规范要求对对辖区内35-64岁农村妇女进行宫颈癌检查检查，并进行了两癌防治知识普及，反映和考核农村妇女“两癌”检查项目的开展情况。
	计划标准
	1.完成农村妇女宫颈癌检查14000人，得0.4分，否则不得分；2.完成农村妇女乳腺癌检查3000人，得0.4分，否则不得分；3.宫颈癌早诊率≥90%，得0.4分，否则不得分；4.乳腺癌早疹率≥60%，得0.4分，否则不得分；5.异常病例管理规范，得0.4分，否则视项目管理情况扣分。
	1.90

	
	
	增补叶酸预防神经管缺陷
	1
	是否对辖区内每位准备怀孕和孕早期3个月的农村妇生育妇女提供免费增补叶酸服务，以达到有效降低神经管缺陷发生率。
	计划标准
	1.完成4300名准备怀孕的农村妇女，免费增补叶酸，完成率100%，得0.4分，低于60%不得分,60%至100%之间按比例计算得分；2.完成500名城镇妇女在免费增补叶酸，完成率100%，得0.3分，低于60%不得分,60%至100%之间按比例计算得分；3.叶酸服务率达到80%以上，得0.3分，否则不得分
	0.978

	
	
	免费孕前优生健康检查
	1
	是否对辖区目标人群提供规范的孕前优生健康检查服务，以有效降低出生缺陷发生风险。
	计划标准
	1.农村计划怀孕夫妇孕前优生健康检查年度目标人群覆盖率达到90%以上，得0.5分，否则不得分。2.免费孕前优生健康检查基本服务内容均按规定进行，得0.5分，否则不得分。
	0.5

	产出   （40分）
	老年人健康管理  （3分）
	老年人健康管理率
	2
	年度辖区内65岁及以上接受健康管理服务的人数，反映老年人健康管理的数量的质量。
	计划标准
	1.确定辖区内65岁及以上老年人和50岁及以上建档立卡贫困人口数，得0.5分，少确定一项扣0.3分。
2.老年人健康管理率≥85%，得0.5分，否则不得分。
3.50岁及以上建档立卡贫困人口做到应检尽检，得0.2分，否则不得分。
4.老年人健康管理服务项目完整，符合规范要求，得0.8分，否则视项目具体完成情况扣分。
	1.164

	
	
	老年健康与医养结合
	1
	年度辖区内65岁及以上目标人群接受医养结合服务和健康服务的情况，反映和考核老年健康与医养结合服务的数量和质量。
	计划标准
	1.65岁及以上老年人医养结合服务率≥60%，得0.5分，否则不得分；2.65岁以上失能老年人健康服务率≥60 %，得0.5分，否则不得分；
	0.2

	
	慢性病健康管理  （4分）
	高血压患者健康管理率
	2
	年度辖区内35岁及以上原发性高血压患者接受健康管理服务的人数，反映高血压患者健康管理的数量。
	计划标准
	高血压患者管理41391人以，规范管理率≥65%，得2分，否则不得分。
	1.086

	
	
	2型糖尿病患者健康管理率
	2
	年度辖区内35岁及以上2型糖尿病患者接受健康管理服务的人数，反映2型糖尿病患者健康管理的数量。
	计划标准
	2型糖尿病患者管理13930人以上，规范管理率≥65%，得2分，否则不得分。
	1.069

	
	严重精神障碍患者管理    （1分）
	严重精神障碍患者管理率
	1
	年度辖区内常住居民中诊断明确，在家中居住的严重精神障碍患者是否纳入规范管理，反映和考核严重精神障碍患者管理服务的数量和质量。
	计划标准
	1.规范管理率≥80%，得0.5分，否则不得分；2.服药率≥70%，得0.5分，否则不得分。
	0.864

	产出   （40分）
	结核病患者健康管理（1分）
	结核病患者健康管理
	1
	年度辖区内确诊的常住肺结核患者，是否进行了及时规范化的管理，反映和考核结核病患者管理服务的数量和质量。
	计划标准
	1.肺结核患者健康管理率≥90%，得0.5分，否则不得分。
2.肺结核患者规则服药率≥90%， 得0.5分，否则不得分。
	1.00

	
	中医药健康管理   （2分）
	老年人中医药健康管理率
	1
	年度辖区内65岁及以上常住居民接受中医药健康管理服务的人数，反映和考核老年人中医药服务的数量的质量。
	计划标准
	年内65岁以上老年人接受中医药健康管理服务率≥80%，得1分，否则视具体管理情况得分。
	0.476

	
	
	0-36个月儿童中医药健康管理率
	1
	年度辖区内-36个月儿童接受中医药健康管理服务的人数，反映和考核儿童中医药服务的数量的质量。
	计划标准
	年内0-36个月儿童接受中医药健康管理服务率≥70%，得1分，否则不得分。
	0.33

	
	传染病和突发公共卫生事件报告和处理      （2分）
	传染病疫情报告和处理
	1
	反映年度内及时上报传染病病情的情况。
	计划标准
	传染病疫情报告率≥100%，报告及时率、准确率100%，得1分，否则视具体管理情况得分。
	1

	
	
	突发公共卫生事件报告和处理
	1
	反映年度内及时上报传染病病情的情况。
	计划标准
	突发公共卫生事件报告率≥100%，报告及时率、准确率100%，得1分，否则不得分。
	1

	
	卫生计生监督协管（1分）
	卫生计生监督协管
	1
	反映年度内开展卫生监督协管实地巡查的覆盖率。
	计划标准
	1.协助开展的食源性疾病、饮用水卫生、学校卫生、非法行医、非法采供血、计划生育实地巡查数量明确，且巡查覆盖率为100%，得0.7分，否则不得分；2.协管信息报告率达到100%，得0.3分，否则不得分。
	0.7

	产出   （40分）
	基本避孕服务    （1分）
	免费提供基本避孕药具
	0.3
	反映年度辖区内免费提供基本避孕药具的情况。
	计划标准
	避孕药具发放率≥80%，辖区基本避孕药具发放覆盖率≥60%，得0.3分，否则不得分。
	0.265

	
	
	免费基本避孕手术
	0.7
	反映年度辖区内免费提供基本避孕手术的情况
	计划标准
	年度辖区内基本避孕手术服务率≥60%，得0.7分，否则不得分。
	0.5

	
	健康素养促进行动   （1分）
	健康素养促进行动
	1
	是否按照服务规范开展健康素养促进项目、无烟环境创建、烟草危害宣传等工作，反映和考核年度辖区内健康素养促进项目开展情况。
	计划标准
	1.城乡居民健康知识知晓率达到85%，得0.2分，否则不得分；2.居民健康素养水平较上年度提高不少于2%，得0.3分，否则不得分；3.15岁及以上人群烟草使用率较上年度降低不低于0.6个百分点，得0.5分，否则不得分。
	0.444

	
	地方病防治（1分）
	地方病防治
	1
	反映年度辖区内重点地方病的防控及消除情况
	计划标准
	                                 
1. 对临猗县氟区328个病区村进行地方性氟中毒监测。生活饮水氟含量符合国家生活饮用水卫生标准（GB5749）；当地出生居住的8-12周岁儿童氟斑牙患病率≤30%；完成氟骨症患者管理，得0.4分，少完成一项扣0.1分；
2. 8-10儿童尿碘、孕妇尿碘、碘盐含量均合规，达到儿童尿碘中位数≥100μg/L、孕妇尿碘中位数≥150μg/L、合格碘盐覆盖率>95% ，符合得0.4分，否则一项不符合扣0.1分。
3.完成布病年度高危人群筛查200人、防治干预200人、病例管理80次的任务，得0.2分，否则不得分；
	1.00

	
	职业病防治（1分）
	职业病防治
	1
	反映辖区内职业病及重点职业病的监测情况
	计划标准
	1.完成职业病危害因素企业监测任务20家，得0.4分，否则不得分；                                                  2.完成非医疗机构放射性危害因素任务，得0.3分，否则不得分。
3.年度监测任务及监测内容明确，得0.3分，否则不得分。
	0.6

	产出    （40分）
	重大疾病与健康危害因素监测  （1.5分）
	疾病监测
	1
	是否及时掌握辖区内传染病病情情况及流行动态，对异常状况及时做出预警。
	计划标准
	1. 完成年度重点寄生虫病监测和干预，得0.2分，否则不得分；2.100%及时发现报告人禽流感、SARS等突发急性传染病疫情，得0.2分，否则不得分；
3.100%及时发现不明原因肺炎病例，开展不明原因肺炎病例的追踪、排查和疫情处理，得0.2分，否则不得分；
4完成流感、布病、流行性出血热、手足口等重点传染病的监测，得0.2分，否则不得分。 5.100%及时发现人间鼠疫疫情，得0.2分，否则不得分。
	1

	
	
	健康危害因素监测
	0.5
	是否对辖区内涉及青少年烟草流行、饮用水、环境卫生、食品安全、妇幼卫生等风险因素进行规范监测。
	计划标准
	完成2020年度中国青少年烟草流行动态监测、饮用水监测、食品安全监测、妇幼卫生监测，得0.5分，否则每缺一项扣0.125分，至本项扣完。
	0.375

	
	国家随机监督抽查 （0.5分）
	国抽完成情况
	0.5
	 是否完成上级下达的国家随机监督抽查项目任务，反映和考核监督执法职责的履行情况。
	计划标准
	1.完成2020年下达的75户监督抽查任务，得0.3分，否则不得分；
2.抽查结果信息及时对社会公开，得0.2分，否则不得分。
	0.3

	
	人口监测 （1分）
	人口监测
	1
	是否及时掌握辖区内人员的出生、死亡、流动迁移情况，反映和考核辖区内全员人口信息监测的覆盖率和准确率。
	计划标准
	1. 1.已按规定对县域内常住人口、出生人口、死亡进行登记，得0.6分，否则少一顶扣0.2分；
2. 2.全员人口信息准确率≥85%，得0.4分，否则不得分。
	0.4




	附件1-1：

	临猗县基本公共卫生项目绩效评价指标评分表（效益）

	一级指标
	二级指标
	三级指标
	权重
	指标解释
	评分依据
	评分标准
	分值

	效益
（28分）
	重点人群管理效果（6分）
	高血压患者血压控制率
	2
	评价健康管理服务对高血压患者病情控制的效果。
	计划标准
	最近一次随访的血压控制达标人数占已管理高血压患者的人数≥40%，得2分，否则视项目具体开展情况扣分。
	1.532

	
	
	糖尿病患者血糖控制率
	2
	评价健康管理服务对糖尿病患者病情控制的效果。
	计划标准
	最近一次随访的血糖控制达标人数占已管理2型糖尿病患者的人数≥30%，得2分，否则视项目具体开展情况扣分。
	1.532

	
	
	老妇幼健康水平提升
	2
	评价健康管理服务对老、妇、幼患者病情控制的效果。
	计划标准
	接受健康管理的65岁以上老年人、0-6岁儿童及孕妇女人群健康状况得到明显改善，得2分，健康改善状况与上年相比无变化，不得分。
	2

	
	社会效益（6分）
	目标群体覆盖率增长
	3
	评价该项目目标群体健康管理覆盖增长情况，是否进一步促进了城乡公共卫生的均等化。
	计划标准
	已接受健康管理的目标群体，逐年递增，有效促进了城乡公共卫生的均等化，得3分，否则视项目具体开展情况扣分。
	2

	
	
	居民健康管理意识提高
	3
	评价居民健康管理意识的提高程度。
	计划标准
	居民健康管理意识不断提高，得3分，未提高不得分。
	2

	效益
（28分）
	可持续
影响    （6分）   
	专业服务水平提升
	3
	评价专业服务水平提升对项目持续运行的推动作用。
	计划标准
	1.基本公卫服务人员队伍建设不断提升，得1分，否则不得分；2.以高血压为突破口慢病管理医防融合进一步深化，得1分，否则得分；3.各专业机构承担的技术指导工作按项目实施方案要求已完成，得1分，否则不得分。
	2

	
	
	政策宣传的持续性
	3
	评价政策宣传对项目持续运行的推动作用。
	计划标准
	1.宣传内容及宣传方式符合项目内容要求、适应社会发展所需，得1分，否则不得分。
2.项目知晓度逐年提升，得2分，否则不得分；
	1.5

	
	社会公众满意度  （10分）
	居民综合满意度
	6
	评价城乡居民对国家基本公共卫生服务项目有关服务的满意程度。
	计划标准
	平均满意度在95分及以上的，得满分，低于60分，得0分，满意度在60-95区间，按比例计算得分。
	4.94

	
	
	基层医务人员满意度
	4
	评价基层医务人员对国家基本公共卫生服务项目有关服务的满意程度。
	计划标准
	平均满意度在95分及以上的，得满分，低于60分，得0分，满意度在60-95区间，按比例计算得分。
	2.64

	绩效得分
	
	
	
	
	71.731



	附件1-2：

	卫体局与抽查的10家基层医疗卫生机构评分表

	一级指标
	二级指标
	三级指标
	权重
	猗氏
	牛杜
	庙上
	北景
	中医院
	医疗集团
	监督所
	临猗县疾控中心
	临猗妇幼院
	卫体局
	综合得分

	决策 
 （8分）
	项目决策
（1分）
	决策依据充分性
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	1

	
	绩效目标
（4分）
	绩效目标合理性
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	1

	
	
	绩效指标明确性
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	1

	
	资金投入
（3分）
	预算编制科学性
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	1

	
	
	资金分配合理性
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	2

	过程
 （24分）
	资金管理（10分）
	资金到位率
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	2

	
	
	预算执行率
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1.4
	1.4

	
	
	资金使用合规性
	6
	4
	3
	3
	3
	4
	5
	3
	4
	3
	3
	3.68

	
	组织实施（14分）
	组织分工
	2
	2
	2
	2
	2
	1
	1
	2
	2
	2
	2
	1.74

	
	
	管理制度健全性
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	2

	
	
	制度执行有效性
	8
	5
	6
	5
	4
	4
	5
	6
	6
	5
	5
	5.09

	
	
	档案管理
	2
	2
	2
	1.5
	1.5
	1.5
	2
	1.5
	1
	1
	2
	1.67

	产出 
（40分）
	居民健康档案管理
（2分）
	电子健康档案建档率
	1
	0.5
	0.5
	0.5
	0.5
	0.5
	
	
	
	
	
	0.5

	
	
	健康档案动态使用率
	1
	0.2
	0.2
	0.2
	0.2
	0.2
	
	
	
	
	
	0.2

	
	健康教育
（4分）
	公众健康咨询活动
	1
	1
	1
	1
	1
	0.6
	
	
	
	
	
	0.968

	
	
	健康知识讲座
	1
	0.5
	1
	0.5
	1
	1
	
	
	
	
	
	0.745

	
	
	健康教育宣传栏设置
	1
	1
	1
	0.8
	1
	1
	
	
	
	
	
	0.95

	
	
	健康教育宣传资料
	1
	0.8
	0.8
	0.8
	0.8
	1
	
	
	
	
	
	0.816

	
	预防接种
（3分
	建证率
	1
	1
	1
	1
	1
	
	
	
	
	
	
	1

	
	
	疫苗接种率
	2
	1
	2
	1
	1.8
	
	
	
	
	
	
	1.412

	
	儿童健康管理(4分）
	新生儿访视率
	2
	0.5
	1
	1
	1.8
	
	
	
	
	2
	
	1.21

	
	
	儿童健康管理率
	2
	2
	2
	2
	2
	
	
	
	
	2
	
	2

	

产出 
（40分）
	孕、产、妇女健康管理   （6分）
	孕产妇健康管理
	2
	0.5
	1.5
	0.5
	0.8
	
	
	
	
	2
	
	1.055

	
	
	农村妇女“两癌”检查
	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	1.9
	
	1.9

	
	
	增补叶酸预防神经管缺陷
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	0.978
	
	0.978

	
	
	免费孕前优生健康检查
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	0.5
	
	0.5

	
	老年人健康管理 （3分）
	老年人健康管理率
	2
	1
	1.5
	1.2
	1.2
	0.5
	
	
	
	
	
	1.164

	
	
	老年健康与医养结合
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	0.2
	0.2

	
	慢性病健康管理 （4分）
	高血压患者健康管理率
	2
	1
	1.5
	1
	0.8
	1
	
	
	
	
	
	1.086

	
	
	2型糖尿病患者健康管理率
	2
	1
	1.5
	1
	0.7
	1
	
	
	
	
	
	1.069

	
	严重精神障碍患者管理   （1分）
	严重精神障碍患者管理率
	1
	0.7
	0.8
	1
	1
	
	 
	
	
	
	
	0.864

	







产出    （40分）
	结核病患者健康管理（1分）
	结核病患者健康管理
	1
	1
	1
	1
	1
	
	
	
	
	
	
	1

	
	中医药健康管理（2分）
	老年人中医药健康管理率
	1
	0.5
	0.5
	0.5
	0.5
	0.2
	
	
	
	
	
	0.476

	
	
	0-36个月儿童中医药健康管理率
	1
	0
	0.5
	0.5
	0.5
	0
	
	
	
	
	
	0.33

	
	传染病和突发公共卫生事件报告和处理（2分）
	传染病疫情报告和处理
	1
	1
	1
	1
	1
	1
	
	
	
	
	
	1

	
	
	突发公共卫生事件报告和处理
	1
	1
	1
	1
	1
	1
	
	
	
	
	
	1

	
	卫生计生监督协管（1分）
	卫生计生监督协管
	1
	
	
	
	
	
	
	0.7
	
	
	
	0.7

	
	基本避孕服务(1分）
	免费提供基本避孕药具
	0.3
	0.3
	0.3
	0.3
	0.2
	
	
	
	
	0.2
	
	0.265

	
	
	免费基本避免手术
	0.7
	
	
	
	
	
	
	
	
	0.5
	
	0.5

	产出    （40分）
	健康素养促进行动（1分）
	健康素养促进行动
	1
	0.3
	0.5
	0.5
	0.5
	
	
	
	
	
	
	0.444

	
	地方病防治（1分）
	地方病防治
	1
	
	
	
	
	
	
	
	1
	
	
	1

	
	职业病防治（1分）
	职业病防治
	1
	
	
	
	
	
	
	
	0.6
	
	
	0.6

	
	重大疾病与健康危害因素监测（1.5分）
	疾病监测
	1
	
	
	
	
	
	
	
	1
	
	
	1

	
	
	健康危害因素监测
	0.5
	
	
	
	
	
	
	
	0.375
	
	
	0.375

	
	国家随机监督抽查(0.5分 )
	国抽完成情况
	0.5
	
	
	
	
	
	
	0.3
	
	
	
	0.3

	
	人口监测（1分）
	人口监测
	1
	0.4
	0.4
	0.4
	0.4
	
	
	
	
	
	
	0.4

	





效果    （28分）
	重点人群管理效果   （6分）
	高血压患者血压控制率
	2
	1.5
	1.8
	1.5
	1.5
	1
	
	
	
	
	
	1.532

	
	
	糖尿病患者血糖控制率
	2
	1.5
	1.8
	1.5
	1.5
	1
	
	
	
	
	
	1.532

	
	
	老妇幼健康水平提升
	2
	2
	2
	2
	2
	2
	
	
	
	
	
	2

	
	社会效益 （6分）
	目标群体覆盖率增长
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2

	
	
	居民健康管理意识提高
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2

	
	可持续影响（6分）
	专业服务水平提升
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2

	
	
	政策宣传的持续性
	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1.5

	
	社会公众满意度（10分）
	居民综合满意度
	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	4.94
	4.94

	
	
	基层医务人员满意度
	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2.64
	2.64

	绩效得分
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	71.731
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[bookmark: _Toc23248]附件:2-1：
临猗县2020年国家基本公共卫生项目调查问卷报告
（受益群众）
一、调查背景
本次调查旨在了解临猗县2020年国家基本公共卫生项目的产出及效益，为本次绩效评价做出合理的分析。
二、调查对象与调查内容
（一）调查对象
临猗县辖区内的常住居民。
（二）调查内容
（1）基本信息
被调查者的居住地及年龄。
（2）调查内容
您知道政府免费为群众提供基本公共卫生服务吗；您从什么渠道得到政府免费为居民提供基本公共卫生服务的；基层医疗卫生机构提供的服务，对防病治病、改善健康的效果如何；您对基本公共卫生项目医护人员的态度是否满意。
（3）满意度问题调查
对2020年基本公共卫生服务工作是否满意。
三、调查方法与调查方式
（一）调查方法
针对上述问卷调查对象开展问卷调查，在抽样调查全面开展之前，先对部分样本问卷进行论证，依据论证结果对问卷和抽样方案进行修改和调整，以保证调研切合实际，顺利进行。
（二）调查方式
本次调查采用现场发放方式，在4个乡镇卫生院和12个村级卫生室分别进行问卷发放，每个地点发放不少于10份问卷进行调查。
（三）问卷的发放和回收 
评价组安排专业调查人员，组织安排问卷调查工作。本次问卷共计发放200份，收回91份，有效问卷91份。
（四）调研安排
根据项目进度安排，评价组于2021年9月12日-2020年9月20日对调查对象开展问卷调查并回收、分析。
四、问卷满意度分析汇总
在分析问卷时，我们设“非常满意”权重为1；“满意”权重为0.8;“一般满意”权重为0.6；“不太满意”权重为0.3；“非常不满意”权重为0，回收的有效问卷91份，“非常满意”70份；“满意”10份；“一般满意”4份；“不太满意”5份；“非常不满意”2份，对调查对象满意度进行汇总分析，平均满意度为：76.92%*1+10.99%*0.8+2.4%*0.6+5.49%*0.3+2.2*0=88.80%





[bookmark: _Toc20679]




附件2-2：
[bookmark: _Toc12279]临猗县2019年国家基本公共卫生项目调查问卷报告
[bookmark: _Toc9789]（公卫工作人员）
[bookmark: _Toc31257]一、调查背景
本次调查旨在了解公卫工作人员对临猗县2020年国家基本公共卫生项目的满意度。
[bookmark: _Toc17393]二、调查对象与调查内容
[bookmark: _Toc6608]（一）调查对象
各基层医疗卫生机构的公卫工作人员。
[bookmark: _Toc13033]（二）调查内容
您对本院（中心）基本公共卫生服务管理工作是否满意；您对上级部门制定的绩效考核标准是否满意；您对基本公共卫生目前的运行模式是否满意；您对基本公共卫生医疗人员待遇是否满意；您对基本公共卫生项目每年专业培训内容是否满意。
[bookmark: _Toc14507]三、调查分析
根据基本信息分析，本次调查的
1. 您对本院（中心）基本公共卫生服务管理工作是否满意?   [单选题]
	选项
	小计
	比例

	非常满意
	62
	[image: ][image: ]62%

	比较满意
	29
	[image: ][image: ]29%

	基本满意
	8
	[image: ][image: ]8%

	不满意
	1
	[image: ][image: ]1%

	非常不满意
	0
	[image: ]0%

	本题有效填写人次
	100
	


结果分析：本次共发放100份问卷，收回100份。62%的公卫工作人员对本院基本公共卫生服务管理工作非常满意，说明基层卫生院的公共卫生管理工作有待进一步提高。
2.您对上级部门制定的绩效考核标准是否满意?   [单选题]

	选项
	小计
	比例

	非常满意
	41
	[image: ][image: ]41%

	比较满意
	34
	[image: ][image: ]34%

	基本满意
	20
	[image: ][image: ]20%

	不满意
	4
	[image: ][image: ]4%

	非常不满意
	1
	[image: ][image: ]1%

	本题有效填写人次
	100
	



结果分析：本次共发放100份问卷，收回100份。41%的公卫工作人员对上级部门制定的绩效考核标准非常满意，34%的人员基本满意，说明上级部门制定的绩效考核标准基本合理。
3.您对基本公共卫生目前的运行模式是否满意?   [单选题]

	选项
	小计
	比例

	非常满意
	42
	[image: ][image: ]42%

	比较满意
	39
	[image: ][image: ]39%

	基本满意
	17
	[image: ][image: ]17%

	不满意
	2
	[image: ][image: ]2%

	非常不满意
	0
	[image: ]0%

	本题有效填写人次
	100
	



结果分析：本次共发放100份问卷，收回100份。42%的公卫工作人员对基本公共卫生目前的运行模式非常满意，有39%的公卫工作人员对基本公共卫生目前的运行模式比较满意，说明临猗县基本公卫工作运行模式比较规范。
4.您对基本公共卫生医疗人员待遇是否满意?   [单选题]
	选项
	小计
	比例

	非常满意
	32
	[image: ][image: ]32%

	比较满意
	36
	[image: ][image: ]36%

	基本满意
	22
	[image: ][image: ]22%

	不满意
	8
	[image: ][image: ]8%

	非常不满意
	2
	[image: ][image: ]2%

	本题有效填写人次
	100
	



结果分析：本次共发放100份问卷，收回100份。32%的公卫工作人员对基本公共卫生医疗人员待遇非常满意，36%的人员比较满意，22%的人基本满意，有10%的医疗人员对工作待遇不满意，基本公共卫生医疗人员待遇基本符合工作人员需求。
5.您对基本公共卫生项目每年专业培训内容是否满意?   [单选题]
	选项
	小计
	比例

	非常满意
	47
	[image: ][image: ]47%

	比较满意
	30
	[image: ][image: ]30%

	基本满意
	20
	[image: ][image: ]20%

	不满意
	2
	[image: ][image: ]2%

	非常不满意
	1
	[image: ][image: ]1%

	本题有效填写人次
	100
	


  结果分析：本次共发放100份问卷，收回100份。97%的公卫工作人员对每年专业培训内容非常满意、比较满意和基本满意，基本公卫项目每年的专业培训内容符合项目工作实际。
四、问卷满意度分析汇总
[bookmark: _Toc26941_WPSOffice_Level2][bookmark: _Toc9922_WPSOffice_Level2]在分析问卷时，我们设“非常满意”权重为1；“满意”权重为0.8;“一般满意”权重为0.6；“不太满意”权重为0.3；“非常不满意”权重为0，对调查对象满意度进行汇总平均，平均总满意度达到了83.14%。
问卷调查满意度情况表
	[bookmark: RANGE!A1]题目
	非常满意
	比较满意
	基本满意
	不满意
	非常不满意

	您对本院基本公共卫生服务管理工作是否满意
	62%
	29%
	8%
	1%
	0%

	您对上级部门制定的绩效考核标准是否满意
	41%
	34%
	20%
	4%
	1%

	您对基本公共卫生目前的运行模式是否满意
	42%
	39%
	17%
	2%
	0%

	您对基本公共卫生医疗人员待遇是否满意
	32%
	36%
	22%
	8%
	2%

	您对基本公共卫生项目每年专业培训内容是否满意
	47%
	30%
	20%
	2%
	1%



问卷调查满意度汇总计算表
	题目
	满意度计算过程
	平均满意度

	您对本院基本公共卫生服务管理工作是否满意
	62%*1+29%*0.8+8%*0.6+1%*0.3
	90.30%

	您对上级部门制定的绩效考核标准是否满意
	41%*1+34%*0.8+20%*0.6+4%*0.3+1%*0
	81.40%

	您对基本公共卫生目前的运行模式是否满意
	42%*1+39%*0.8+17%*0.6+2%*0.3+0%*0
	84.00%

	您对基本公共卫生医疗人员待遇是否满意
	32%*1+36%*0.8+22%*0.6+8%*0.3+2%*0
	76.40%

	您对基本公共卫生项目每年专业培训内容是否满意
	47%*1+30%*0.8+20%*0.6+2%*0.3+1%*0
	83.60%

	总平均满意度
	　
	83.14%
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