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“十三五”期间中央对地方卫生健康转移支付
基本药物制度补助资金项目绩效自评报告

（广东省卫生健康委员会）

根据《国家卫生健康委办公厅关于开展“十三五”期间和 2020

年度国家基本药物制度补助项目绩效评价工作的通知》的要求，

我委认真组织开展“十三五”期间中央对地方卫生健康转移支付

基本药物制度补助资金项目绩效评价工作。现将有关情况报告如

下：

一、基本情况

（一）专项资金概况。

2016-2020年，财政部和国家卫生健康委向我省转移支付基

本药物制度补助资金共计 102,794万元（不含深圳，以下均不含

深圳），其中补助基层医疗卫生机构实施基本药物制度 81,153

万元、补助村卫生室实施基本药物制度 21,641 万元。另，

2016-2020年广东省财政安排基层医疗卫生机构实施国家基本药

物制度和综合改革以奖代补专项 50,000 万元。我省根据年度人

口系数、卫生现状、财力系数情况等因素，按照全省卫生健康事

业发展情况以及基本药物制度开展实际拟定资金分配方案。“十

三五”期间中央对地方转移支付国家基本药物制度补助项目资金

及省级补助资金已按要求及时予以拨付执行。
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（二）区域绩效目标下达或备案情况。

1.数量指标：政府办基层医疗卫生机构实施国家基本药物制

度覆盖率指标值为 100%。2016年村卫生站实施国家基本药物制

度覆盖率指标值以 75%为标准，低于 75%按比例扣减；2017 年

至 2018年村卫生站实施国家基本药物制度覆盖率指标值以 90%

为标准，低于 90%按比例扣减；2019 年开始村卫生站实施国家

基本药物制度覆盖率指标值以 100%为标准，低于 100%按比例

扣减。

2.经济效益指标：乡村医生收入指标值为保持稳定。

3.社会效益指标：基层医疗卫生机构服务水平指标值为得到

提高；基层医疗卫生机构药品供应保障水平指标值为有所提高。

4.可持续影响指标：国家基本药物制度在基层持续实施指标

值为中长期。

二、项目实施及管理情况

为规范基层医疗卫生机构实施国家基本药物制度补助资金

管理，我委及时印发了《广东省卫生计生委办公室关于加强基层

医疗卫生机构实施国家基本药物制度中央和省级补助资金管理

有关工作通知》（粤卫办函〔2017〕95号）、《广东省卫生计

生委办公室关于印发广东省基层医疗卫生机构实施国家基本药

物制度中央和省级补助资金工作方案的通知》（粤卫办函〔2017〕

155号）、《广东省卫生健康委办公室关于进一步推进村卫生站

实施基本药物制度的通知》（粤卫办函〔2019〕22号）和《广

东省卫生健康委办公室关于印发基层医疗卫生机构实施国家基
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本药物制度和综合改革以奖代补项目实施方案和任务清单的通

知》（粤卫办函〔2019〕221号）、《广东省卫生健康委办公室关

于印发 2020年省级财政补助基层医疗卫生机构实施国家基本药

物制度和综合改革以奖代补项目任务清单的通知》（粤卫办药政

函〔2019〕5号）等文件将资金管理工作规范化。同时，结合阳

光用药制度建设等药政管理工作，对资金执行情况进行抽查并在

年度全省药政工作会议上对各地市资金执行情况进行通报。事项

支出合规，没有超范围、超标准支出，未发现虚列支出、截留、

挤占、挪用资金的情况。我委根据省财政厅印发的《专项资金支

出进度情况通报》及时对各地市专项资金执行情况进行跟踪、通

报和指导，加快资金使用进度，确保资金使用效益。

三、绩效自评工作开展情况

我委高度重视绩效自评工作，一是认真学习贯彻国家财政

部、发展改革委、人力资源社会保障部、卫生健康委、医保局、

中医药管理局等部门多次制定修改的《基本药物制度补助资金管

理办法》《关于开展年度中央对地方专项转移支付绩效目标自评

工作的通知》等文件精神，明确管理部门和资金使用单位的责任

分工、工作流程、时间安排等。二是及时转发相关文件通知，并

要求各地市卫生健康行政部门安排专人负责绩效自评工作，对照

制订的绩效目标结合实际工作，真实、准确、客观填报绩效自评

表格和撰写自评报告，及时向我委报送自评结果。各地市卫生健

康行政部门负责联系辖区内的县（市、区），指导督促各县（市、

区）真实、准确填报绩效自评表格。三是根据通知要求倒排时间、
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督促进度，在收集、认真审核汇总、分析绩效自评数据和报告的

基础上，对项目实际补助资金情况、项目绩效指标完成情况进行

客观、科学的评价，同时对绩效目标未完成的原因和下一步改进

措施等进行分析说明，形成自评报告。

四、绩效目标实现情况分析

（一）项目资金情况分析。

1.项目资金到位情况分析。

2016-2020年，财政部和国家卫生健康委向我省转移支付基

本药物制度补助资金共计 102,794万元（不含深圳,以下均不含深

圳），其中补助基层医疗卫生机构实施基本药物制度 81,153 万

元、补助村卫生室实施基本药物制度 21,641 万元。省级补助资

金共计 50,000万元。“十三五”期间中央对地方转移支付国家基本

药物制度补助项目资金及省级补助资金按要求及时拨付到位。

2.项目资金执行情况分析。

2016-2020年，财政部和国家卫生健康委向我省转移支付基

本药物制度补助资金共计 102,794 万元，省级补助资金共计

50,000万元。广东省财政厅已将中央转移支付预算 102,794万元

和省级补助资金 50,000 万元。全部足额下达至地级以上市、省

财政直管县，资金到位率 100%。2016-2020 年，中央和省基本

药物制度实施支出为 152,794万元，预算执行率 100%。

（二）项目绩效指标完成情况分析。

1.产出指标完成情况分析。

（1）全省所有政府办基层医疗卫生机构均按要求实施国家
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基本药物制度，加快推进我省基层医疗卫生机构综合改革，深入

推进基层医疗卫生机构人事制度及分配制度改革，建立健全基层

医疗卫生机构多渠道补偿机制。

（2）有序推进村卫生站实施基本药物制度，提高村卫生站

医疗服务能力，2017 年全省村卫生站实施国家基本药物制度零

差率销售基本药物，覆盖率达到 81.19%；2018年全省村卫生站

实施国家基本药物制度零差率销售基本药物，覆盖率达到 91%；

2019 年全省村卫生站实施国家基本药物制度零差率销售基本药

物，覆盖率达到 92.1%（因未达 2019年预期目标即：村卫生室

基本药物制度全覆盖，扣除村卫生站实施基本药物制度补助资金

459万元）；2020年全省行政村卫生站实施国家基本药物制度零

差率销售基本药物，覆盖率达到 100%，基本按计划完成国家预

期指标。

2.效益指标完成情况分析。

（1）项目实施的经济效益分析。

有效提高乡村医生收入，保障了乡村医生的正常待遇,稳定

了基层医务人员队伍。

（2）项目实施的社会效益分析。

基层医疗卫生机构服务水平得到提高；基层医疗卫生机构药

品供应保障水平有所提高。

（3）项目实施的可持续影响分析。

国家基本药物制度在基层持续实施，医务人员用药行为得到

规范，对基本药物制度有更加深入的了解，并优先配备使用基本
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药物，群众医疗费用负担增长得到遏制，享受到政策实惠。

五、综合评价结论

（一）主要指标情况及结论。

“十三五”期间我省已按要求完成国家制定的各项指标。该专

项资金实施以来，对我省基层医疗卫生机构清理化解历史债务、

弥补政策改革造成的亏损及建立健全财政投入保障机制等方面

发挥了重要作用，促进和引导地方财政加大对基层医疗卫生机构

的投入，推动各地有效改革完善基本药物制度，是“保基本、强

基层、建机制”的一项重要举措。

（二）主要经验及做法。

1.明确实施标准，加强专项资金监管力度。

完善基本药物项目的资金管理和绩效评价方案，加大对村医

实施基本药物制度的指导力度。我省结合国家财政部、发展改革

委、人力资源社会保障部、卫生健康委、医保局、中医药管理局

等部门多次修订印发的《基本药物制度补助资金管理办法》，及

时印发《广东省卫生计生委办公室关于加强基层医疗卫生机构实

施国家基本药物制度中央和省级补助资金管理有关工作通知》

《广东省卫生计生委办公室关于印发广东省基层医疗卫生机构

实施国家基本药物制度中央和省级补助资金工作方案的通知》

《广东省卫生健康委等六部门关于贯彻落实国家基本药物制度

的实施意见》《广东省卫生健康委等五部门关于印发整体推进国

家基本药物制度实施方案的通知》《广东省基层医疗卫生机构实

施国家基本药物补助项目任务清单》等文件，对基层医疗卫生机
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构实施国家基本药物制度专项资金管理和任务目标做出明确的

要求和规范，进一步明确基本药物制度工作与专项资金的绩效相

关联、相匹配要求。

2.督促各地市落实村医基本药物补助政策的主体责任。

按照省政府《关于印发进一步加强乡村医生队伍建设实施方

案的通知》（粤办函〔2015〕442号）关于“对重视不够、工作进

展不力、政策落实不及时、不到位的地区予以通报批评”的要求，

由我委对年度村医基本药物补助经费拨付率不足 90%的县区和

村未执行基本药物制度的县区进行通报；同时，要求各市政府全

面梳理在落实乡村医生待遇方面存在的问题，确保各项政策落实

到位工作。

（三）存在的困难、问题。

乡村医生实施基本药物制度积极性有待提高。从 2011年至

今，中央财政每年对我省村卫生站实施基本药物制度人均补助标

准不足 2元，且未能明确对村卫生站实施基本药物制度专项补助

标准。随着人民生活水平提高，相应药品销售收入也有所提高，

目前村卫生站以公建民营为主，因实施基本药物制度后药品零差

率销售将导致乡村医生收入减少，同时部分地区未完成镇村一体

化，对村卫生站实施基本药物制度的补助资金水平低，直接限制

乡村医生实施基本药物制度的积极性。

（四）工作建议。

建议国家卫生健康委协调财政部在中央转移支付国家基本药物

制度补助项目资金中明确人均补助标准和中央与地方财政分担
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比例，以便于各省根据文件要求更好的落实基本药物制度在基层

的持续实施开展，进一步保障基层用药需求，促进药品供应保障

体系建设，强化基本药物的功能定位，推动分级诊疗，增强人民

群众的获得感。
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