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附件：1

部门整体绩效评价报告

一、部门整体概况

本部门 2021 年度年初预算项目 12 个，申请预算资金 12251

万元，实际支出 4898.38 万元，预算执行率 39.98%；后期追加项

目 3 个，预算资金 4136.61 万元，实际支出 4136.61 万元，预

算执行率 100%。其中：专项项目 15 个，金额合计 16387.61 万

元，实际支出 9034.99 万元，执行率 55.13%。

二、部门总体绩效目标和绩效指标设定情况

完善统一的城乡居民基本医疗保险制度和大病保险制度，建

立健全覆盖城乡的多层次医疗保障体系，确保医保资金稳定可持

续合理使用，安全可控推进医疗、医保、医药、医价“四医联动”

改革，更好 的保障人民群众就医需求，减轻医药费用负担。确

保新机构规范有序运行，不断提高全市医疗保障服务水平，持续

增强人民群众幸福感。

具体的绩效评价指标体系设置如下：（一）设产出类指标四

个，分别是：1、数量指标（参保率大于等于 70%）；2、质量指

标（工作完成率 95%以上）；3、时效指标（项目完成时限 2021

年 12 月底前完成）；4、成本指标（预算资金完成率达到 95%以

上）。（二）设效果指标四个，分别是：1、报销及时率≧70％；2、
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社会影响力达到≧70％；3、参保面达到 70%以上；4、生态指标，

环保意识增强 90%以上。（三）设满意度指标一个，即服务对象

满意度指标，具体为受益群体满意度，目标值≧95％。

三、绩效评价组织情况

本次绩效评价项目 15 个，占部门项目总数的 100%，涉及金

额 16387.61 万元。采取成立本部门绩效自评工作组的形式，本

着客观、公正、公开的原则开展自评工作，所有项目的绩效自评

均设计了合理、明晰、可考核的、关键性产出指标和效果指标。

自评结果真实可靠。

四、绩效实现情况分析

（一）项目决策情况

根据单位工作职责，结合上级部门文件完善全市城镇职工和

城乡居民医疗保险、生育保险、医疗救助等医疗保障相关规范性

文件以及政策、制度、规划和标准。组织实施全市城镇职工、城

乡居民参保筹资和保障待遇政策,统筹城乡医疗保障政策标准,建

立健全与筹资水平相适应的待遇调整机制。负责医疗保障经办管

理、公共服务体系和信息化建设。组织制定和完善异地就医管理

和费用结算政策并组织实施。建立健全医疗保障关系转移接续制

度。

（二）项目过程情况

2021年年初项目资金12251万元，其中本级财政11513万元，

提前下达转移支付738万元。后期追加项目3个，预算资金4136.61
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万元。

严格按《预算法》规定，在全市一般公共预算收入和政府性

基金收入达到时间进度的基础上，在达到或超过序时进度情况

下，尽量实现均衡支出，上级专款支出进度在6月底和10月底分

别达到60%和90%。因先用上级专款本级项目支出进度过低。

（三）项目产出情况

项目产出情况：一是2021年参加城乡居民基本医疗保险的

629629人（其中含特殊人群31893人），职工基本医疗保险参保人

数为70992人，2021年基本医疗保险参保率达到99.1%。二是稳步

提高了保障水平，参保患者住院政策范围内报销比例达70%以上，

报销及时率达到95%以上；三是社会认可度提高，办事群众满意

度达到95%以上。

（四）项目效益情况

本年度安排的专项项目资金保障了各个项目的顺利实施，项

目社会效益指标均达到95%以上，充份体现了医疗保险事业对人

民的基本保障作用，有效减少因病致贫，因病返贫问题。

1.2021年城乡居民基本医疗保险本级补助按政府项目支付

制度执行，专款专用，项目实际支出符合财务规定和财务管理制

度，资金使用合理，项目开支符合预算规定，无超支挪用现象。

该项目的受益群体是全市城乡居民医疗保险参保人员，对于减轻

城乡居民医疗负担，提高抵御疾病风险能力，促进社会和谐稳定

发展意义重大。
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2.完善基本医疗保险、大病保险和医疗救助“三重保障线”

医疗保障救助体系，全面提高医疗保联救助水平，对参加城乡居

民医疗保险的农村五保对象、孤儿、城乡低保对象、享受40%救

济的退职老弱残职工兜底保障医疗救助;对患重特大疾病的困难

群众实施医疗救助等多项救助工作。明显减轻贫困人口就医负

担，确保有效解决因病致贫返贫问题。由特殊人群或医疗机构提

供需报销明细，我单位核实后向财政局申请资金，及时拨付，保

障特殊人群的经济利益。2021年“一站式”与“非一站式”结算

医疗救助资金477.45万元，受益总人次18616人次，其中特困693

人次，重疾3人次，低保17800人次，五保116人次，40%退职4人

次。

3.经办业务专项资金使用时，严格执行专项资金使用制度

和财务制度，同时对各项专项资金的使用流程进行监督，定时查

看财务报表检查专项资金使用情况，最大程度保障医疗保险报销

事项的及时传递与办结。

五、存在的问题

（一）预算数据精准度不够高。例如医保中心三重保障及其

他困难群众医疗救助资金测算前，我单位应多与财政沟通，估算

上级专款数，适量减少本级预算数，最大限度提高预算数据精准

度。

（二）个别项目预算执行不够均衡，预算资金未能全额执行，

有使用上级专款的原因，也有与部门间衔接和配合不够顺畅等主
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观原因，这就需要和上级各部门的密切配合，加强沟通，尽力采

取措施加以解决。

六、相关建议

加强预算管理，在不超出预算的情况下，保障部门支出，可

很好的保障财政预算资金的执行率。
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附件 2：

2021 年绩效评价信息汇总表
注：含一般公共预算和政府性基金项目 单位：万元

序号
单位名

称
项目名称

预算数

（含调整

数）

自评决算

数
自评结论

备

注

合计 16387.61 9034.99

专款专用，严格按照项目资金申报、批复、

项目资金管理办法等程序执行，确保资金按

需支付。

1
医疗保

障局

冀财社[2020]201号提前下达2021年省

级财政城乡居民医保村级代办员补助

资金

11 11
提高了代办员工作积极性，为医保工作顺利

开展提供了动力。

2
医 疗 保

障局

冀财社[2020]147号2021年中央财政医

疗救助补助资金
277 277

保障参保群众切身利益，保障医疗救助工作

平稳运行。

3
医 疗 保

障局

冀财社[2020]195号2021年省级财政医

疗救助补助资金
450 450

保障参保群众切身利益，保障医疗救助工作

平稳运行。

4
医 疗 保

障局
医保中心特殊人群参保费用 555 118.4

对特殊人群进行医疗保险参保资助，切实保

障特殊人群享受医疗保险待遇。

5

医 疗 保

障局 医保中心光纤租赁费 6 6

较好完成基层城乡居民基本医疗保险参保

登记，待遇核发等经办服务管理工作顺利进

行，按合同按时拨付光纤租赁费。

6
医 疗 保

障局
硫酸厂等七家挂账企业缴费补贴 120 46.09

保证原国有集体困难企业退休人员医疗保

险缴费补贴及时、足额缴费到位。

7
医 疗 保

障局
管理站经费 42 0 各管理站较好的完成了医疗保障工作任务。

8
医 疗 保

障局
综合业务经费 32 4.23 保障日常工作顺利开展。

9
医 疗 保

障局

医保中心三重保障及其他困难群众医

疗救助
273 0

切实保障参保群众切身利益，保障医疗救助

工作平稳运行。

10
医 疗 保

障局
离休干部医药费 1100 794.97 切实保障离休干部医药费及时报销。

11
医 疗 保

障局
城乡居民基本医疗保险本级补助 9360 3190.69

减轻城乡居民医疗负担，提高抵御疾病风险

能力，促进社会和谐稳定发展。

12
医 疗 保

障局

建档立卡贫困人口基本和大病保险提

高部分
25 0

保障参保群众切身利益，保障医疗救助工作

平稳运行。

13
医 疗 保

障局

冀财社【2020】78 号 2021 年省级城乡

居民基本医疗保险财政补助资金
4083.61 4083.61

保障城乡居民基本医疗保险参保百姓及时

享受待遇

14
医 疗 保

障局

冀财社【2021】42 号 2021 年中央财政

医疗救助补助资金预算（第二批）
31 31

保障参保群众切身利益，保障医疗救助工作

平稳运行。

15
医 疗 保

障局

冀财社【2021】69 号 2021 年中央专项

彩票公益金支持城乡医疗救助资金
22 22

保障参保群众切身利益，保障医疗救助工作

平稳运行。


