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项目支出绩效评价报告

一、基本情况

（一）项目概况

1、项目背景

福州是福建省省会,位于福建东部、闽江下游沿岸。福

州具有 2200 多年的建城史,是近代中国最早开放的五个通商

口岸之一,福州马尾是中国近代海军的摇篮、中国船政文化

的发祥地。福州不仅是中国东南沿海重要的贸易港口和海上

丝绸之路的门户,而且是重要的经济文化中心和东南沿海重

要都市,海峡西岸经济区政治、经济、文化、科研中心以及

现代金融服务业中心。

福州市辖6区1县级市5县,2024年福州市常住人口812

万人，全年人口出生率为 7.02‰，人口死亡率为 9.58‰，

自然增长率为-2.57‰。近年来福州市全力推进福州新区发

展,在更高起点上加快建设闽江口金三角经济圈,打造福建

自贸区福州板块。2024 年福州市实现地区生产总值 14236.76

亿元，比上年增长 6.1%。

经过长期发展,我市已经基本建立了由医院、基层医疗

卫生机构、专业公共卫生机构等组成的覆盖城乡的医疗卫生

服务体系。



随着工业化、城镇化、人口老龄化进程的加快，人口流

动增加，社会转型加速，生产生活方式变革迅速，疾病谱变

得更为复杂，疾病负担日趋加大，人民群众对多层次、多样

化医疗卫生服务提出了更高要求。医疗卫生服务能力与需求

增长之间，特别是高质量高水平服务能力与需求增长之间的

矛盾将更加凸显。这些都对医疗卫生能力提升、布局调整、

服务方式和保障制度建设提出 了更高的要求。福建省卫生

事业发展与人民群众健康需求还比较空出。主要是全省卫生

资源总量不足、配置不合理、医疗卫生服务能力还提升。产

科和儿科资源紧缺；精神卫生防治能力亟待提升；村卫生所

发展相对滞后；疾病预防控制机构建设急需加强，公共卫生

管理的任务艰巨；医药卫生体制改革有待进一步深化，综合

改革配套政策有待完善。

为进一步改善医疗服务环境，完善福州市医疗布局

和规划，发展医疗卫生事业，满足居民群众的需求，我

市正持续开展医疗卫生基础设施补短板建设。

2、主要内容

根据《福州市“十三五”卫生计生事业发展规划》、《福

州市“十四五”卫生计生事业发展规划》、市政府专题会议

纪要〔2017〕202 号、市政府专题会议纪要〔2018〕84 号、

市政府专题会议纪要〔2019〕239 号、市政府常务会议纪要

〔2023〕38 号等文件精神，根据榕政综〔2017〕473 号，



安排建设及征地补助资金，按各医院建设项目进度统筹使

用。

3、实施情况、资金投入和使用情况

本项目 2024 年资金计划 20000 万元，其中：本级财政

当年预算 20000.00 万元、以前年度结余结转 0.00 万元、当

年追加 5680.427035 万元，其它来源资金 0.00 万元。当年

财政核拨 25680.427035 万元，其中：本级财政当年预算

20000.00 万元、以前年度结余结转 0.00 万元、当年追加

5680.427035 万元，其它来源资金 0.00 万元。当年实际支出

25680.427035 万元，其中：本级财政当年预算 20000.00 万

元、以前年度结余结转 0.00 万元、当年追加 5680.427035

万元，其它来源资金 0.00 万元。当年结余 0 万元，其中：

本级财政当年预算 0.00 万元、以前年度结余结转 0.00 万元、

当年追加 0.00 万元，其它来源资金 0.00 万元。

当年预算执行率(当年预算支出数/当年预算计划

数)100%，当年预算资金使用率(当年预算支出数/当年预算

核拨数)100%，结余结转资金执行率(以前年度结余结转支出

数/以前年度结余结转计划数)0%，预算综合执行率(本级财

政资金支出数/本级财政资金计划数)100%。

（二）项目绩效目标

1、总体目标

到 2030 年，全民健康素养水平大幅提升，健康生活方



式基本普及，居民主要健康影响因素得到有效控制，因重大

慢性病导致的过早死亡率明显降低，人均健康预期寿命得到

较大提高，居民主要健康指标水平超过全国平均水平，健康

公平基本实现。到 2035 年，每千常住人口建成医疗机构床

位数达 8 张。

2、阶段性目标

构建整合型医疗服务体系，实现优质资源配置的均等

化，合理调控总量，优化配置结构。创新医疗服务供给模式，

为全市人民提供更加优质高效医疗服务。到 2025 年，每千

常住人口医疗机构床位数达 6.3 张，2024 年每千常住人口医

疗机构床位数达 6.19 张。

二、绩效评价工作开展情况

（一）绩效评价的目的、对象和范围

为深入贯彻落实中共中央、国务院《关于全面实施预算

绩效管理的意见》（中发(2018）34 号)、《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)等文件要求，根据《项目支出

绩效评价管理办法》（财预(2020）10 号)文件规定，对建设

及征地经费项目的执行情况和资金使用情况进行绩效评价。

1、目的

一是根据《项目支出绩效评价管理办法》（财预(2020）

10 号)文件精神，对建设及征地经费项目开展 2024 年绩效评



价，围绕项目决策、项目过程、项目产出、项目效益等四方

面开展评价工作，综合反映项目支出成效，梳理项目可能存

在的问题，提出相应的建议，强化单位预算绩效管理理念，

提高财政资金的使用效率。二是通过本次绩效评价工作的开

展，为我委预算绩效管理工作积累经验，探索更加符合建设

及征地经费项目管理特点的绩效管理模式和方法，优化项目

顶层设计，提升福州市卫生健康委员会项目执行力，有效推

动工作重心下移、资源下沉。

2、对象

本次绩效评价对象为建设及征地经费项目，涉及资金

25680.427035万元。评价时间范围为2024年1月1日至2024

年 12 月 31 日。

3、范围

2024 年支付建设及征地经费项目。

（二）绩效评价原则

根据《财政支出绩效评价管理暂行办法》（财预〔2011〕

285 号），绩效评价指标的确定应当遵循以下基本原则：

1.相关性原则。确定的绩效评价指标应当与绩效目标有

直接的联系，能够恰当反映目标的实现程度，而与绩效目标

无关的指标不应列入评价体系。

2.重要性原则。应当优先使用最具评价对象代表性、最

能反映评价要求的核心指标，而对于那些无足轻重、可有可



无的指标应该舍弃，否则，可能造成评价体系过于庞杂，可

操作性不强，且不能突出反映问题。

3.可比性原则。对同类评价对象要设定共性的绩效评价

指标，以便于评价结果可以相互比较。

4.系统性原则。应当将定量指标与定性指标相结合，系

统反映财政支出所产生的社会效益、经济效益、环境效益和

可持续影响等。

5.经济性原则。绩效评价指标不是设计得越复杂越好，

应当通俗易懂、简便易行，数据的获得应当考虑现实条件和

可操作性，符合成本效益原则。

（三）评价指标体系

项目绩效评价小组根据财政部和福建省财政支出绩效

评价管理办法的要求，以项目产出、项目效益和满意度为评

价内容，依据相关性、重要性、可比性、系统性及经济性原

则，设计绩效评价指标体系。指标体系共设置 4 个一级指标、

6 个二级指标、7 个三级指标。评价指标体系满分值为 100

分，其中：项目成本 10 份；项目产出 50 分；项目效益 30

分；满意度 10 分。调整指标共设置 2 个一级指标、3 个二级

指标、12 个三级指标。调整指标体系满分值为 50 分，其中：

项目产出 18 分；绩效管理 17 份；过程管理 15 分。最终自

评等级为“优”



附表 1：

2024 年度建设及征地经费项目绩效评价指标体系及评价得分表

预算绩效目标

一级指标 二级指标 三级指标 分值 得分

成本指标 经济成本指标 财政投入总数 10 10

产出指标

数量指标

新增病床位 15 15

新增建设规模 15 15

质量指标

市属医院基础设

施建设工程完工

验收通过率

10 10

时效指标
新增病床位建成

时间
10 10

效益指标 经济效益指标
市属医院新增可

开放床位
30 30

满意度指

标

服务对象满意度

指标

服务对象投诉次

数
10 10

附表 2：

2024 年度建设及征地经费项目调整指标体系及评价得分表



一级指标 二级指标 三级指标 分值 得分

决策指标 绩效目标

绩效目标合理性 6 3

绩效指标明确性 5 5

资金管理

指标
支出情况

当年预算资金使

用率
6 6

结余结转资金执

行率
6 6

预算综合执行率 6 6

过程管理

指标

绩效管理

评价工作组成员 1 1

实际完成值与目

标值综合偏离度
5 3

绩效监控填报情

况
3 3

实际完成值与监

控预测完成值综

合偏离度

5 5

绩效监控应用情

况
3 3

项目管理 管理制度健全性 2 2



制度执行有效性 2 2

注：1.绩效评价指标得分 S≧90 时，评价等级为“优”；80≦S<90

时，评价等级为“良”；60≦S<80 时，评价等级为“中”；

S<60 时，评价等级为“差”。

2.调整指标得分 C<30 时，评价等级不超过“中”。

（四）评价方法

本次专项经费绩效评价主要采用成本效益分析法、比较

法、服务对象评判法等。

1.比较法。是指通过实际支出、实施效果等与绩效目标、

历史情况、不同地区同类支出等的比较，综合分析绩效目标

实现程度。

2.成本效益分析法。是指将一定时期内的支出与效益进

行对比分析，以评价绩效目标实现程度。

3.服务对象评判法。是指通过对服务对象进行问卷及抽

样调查等对财政支出的效果进行评判，评价绩效目标实现程

度。

（五）评价标准

绩效评价标准是衡量财政支出绩效目标完成程度的尺

度，对福州市 2024 年度建设及征地经费项目绩效评价采用

的标准主要包括：



1.计划标准。是指以预先制定的目标、计划、预算、定

额等数据作为评价的标准。

2.历史标准。是指参照同类指标的历史数据制定的评价

标准。本次福州市 2024 年度建设及征地经费项目绩效评价

有些指标的评价是以上一年的实际执行情况作为参照基准

的。

3.行业标准。是指参照其他地方财政机关基础设施建设

专项经费绩效所采用的指标数据而制定相应的评价标准。

（三）绩效评价工作过程。

1.成立绩效评价小组，制定工作实施方案。福州市卫生

健康委员会根据财政部《财政支出绩效评价管理暂行办法》

（财预〔2011〕285 号）、福建省财政厅《福建省财政支出

绩效评价管理办法》（闽财绩〔2015〕4 号），成立绩效评

价小组并制定绩效评价工作实施方案。

2.实地调研座谈，采集数据资料。绩效评价小组前往市

属医院、施工现场进行调研座谈，查阅相关的档案、资料，

收集相关基础数据等。此外，通过各项目实施医院进行问卷

调查，获取服务对象满意度数据以及与项目执行后的社会效

益相关的数据资料。

3.拟定绩效评价指标体系，完成反馈和修改。绩效评价

小组拟定专项资金绩效评价指标体系，与福州市财政局商讨

指标体系，根据反馈意见，修订绩效评价指标体系。



4.根据评价需要补充新的数据资料。根据修订后的指标

体系以及初步评价过程中出现的新问题，进一步搜集绩效评

价所需的数据和资料。

5.全面分析并撰写报告。根据已确定的指标体系，对专

项资金的使用情况、使用效益和服务对象满意度进行全面分

析，并完成绩效评价报告。

三、综合评价情况及评价结论

（一）预算绩效目标得分具体分析

1.成本指标

经济成本指标-财政投入总数，反向，目标为小等于

201000 万元，满分 10.00 分。实际完成 100%，得 10 分。

2.产出指标

数量指标-新增病床位，正向，目标为大于等于 700 张，

满分 15 分。实际完成 2656 张，得 15 分。

数量指标-新增建设规模，正向，目标为大于等于 39 万

平方米，满分 15 分。实际完成 50 万平方米，得 15 分。

质量指标-市属医院基础设施建设工程完工验收通过

率，正向，目标为大于等于 100.00%，满分 10 分。实际完成

100%，得 10 分。

时效指标-新增病床位建成时间，反向，目标为小于等

于 12 月，满分 10 分。实际完成 12 月，得 10 分。

3.效益指标



经济效益指标-市属医院新增可开放床位，正向，目标

为大于等于 600 张，满分 30 分。实际完成 600 张，得 30 分。

4.满意度指标

服务对象满意度指标-服务对象投诉次数，反向，目标

为大于等于 90.00%，满分 10 分。实际完成 100%，得 10 分。

（二）调整指标体系得分具体分析

1.决策指标

绩效管理-绩效目标合理性，满分 6 分，评分标准为“绩

效目标细化程度较为合理清晰，可衡量性好，与项目任务数

一一对应”，该项目共编制绩效目标 7 条，还可进一步细化

增加绩效指标，此项指标得 3 分。指标未得满分的原因为：

还可进一步细化增加绩效指标。

绩效管理-绩效指标明确性，满分 5 分，评分标准为“设

立的绩效目标与保健工作相关性好，目标值科学合理，符合

预算资金安排”，该项目编制满意度指标 1 条，产出、效益

类指标共 6 类，绩效指标与保健工作相关性好，目标值科学

合理，符合预算资金安排，此项指标得 5 分。

2.资金管理指标

支出情况-当年预算资金使用率，满分 6 分，评分标准

为“当年预算资金使用率 A=当年预算支出数/当年预算核拨

数，得分为 6×A。当年预算核拨数为 0 时，本项不得分。”。

如上所述项目当年预算资金使用率为 100.00%，得 6 分。



支出情况-结余结转资金执行率，满分 6 分，评分标准

为“结余结转资金使用率 B=以前年度结余结转支出数/以前

年度结余结转计划数，得分为 6×B。结余结转资金计划数为

0 时，本项得满分”。如上所述项目结余结转资金执行率为

0.00%，得 6 分。

支出情况-预算综合执行率，满分 6 分，评分标准为“预

算综合执行率 C=本级财政资金支出数/本级财政资金计划

数，得分为6×C。当年财政资金计划数为0时，本项不得分。”。

如上所述项目预算综合执行率为 100.00%，得 6 分。

2.过程管理指标

绩效管理-评价工作组成员，满分 1 分，评分标准为“评

价工作组成员资质符合财政部门年度评价方案要求得 1 分，

否则不得分。”。该项目评价组含有 3 位副科或中级职称以

上成员，占总成员 100%，得 1 分。

绩效管理-实际完成值与目标值综合偏离度，满分 5 分，

评分标准为“实际完成值与目标值综合偏离度 D≤5%得 5 分，

5%＜D≤50%得 3 分，D≥50%不得分。”。如上所述项目实际

完成值与目标值综合偏离度为 28.2%，得 3 分。指标未得满

分的原因为：床位增加开放，住院病人增加。

绩效管理-绩效监控填报情况，满分 3 分，评分标准为

“项目单位及时上报监控表和监控报告得 3 分，实际上报时

间逾期不超过 5 日得 1 分，逾期 5 日以上不得分。”。该项



目无需上传 2024 年度绩效监控材料，得 3 分。

绩效管理-实际完成值与监控预测完成值综合偏离度，

满分 5 分，评分标准为“实际完成值与监控预测完成值综合

偏离度 E≤5%得 5 分，E≤25%得 3 分，E≥25%不得分。（执

行过程中新增项目未填写预算绩效监控信息的，此条指标得

3 分。）”。如上所述项目实际完成值与监控预测完成值综

合偏离度为 0%，得 5 分。

绩效管理-绩效监控应用情况，满分 3 分，评分标准为

“项目单位开展绩效监控时认为应减少下年度项目预算，下

年度同一项目预算期初批复数减少得 3 分，否则不得分。”。

该项目 2021 年度绩效监控认为不需减少下年度预算，本指

标得 3 分。

项目管理-管理制度健全性，满分 2 分，评分标准为“项

目有管理制度得 2 分，否则不得分。”。该项目有管理制度，

本指标得 2 分。

项目管理-制度执行有效性，满分 2 分，评分标准为“项

目管理符合管理制度得 2 分，有 1 处不符合扣 1 分，扣完为

止。无制度此项不得分。”。该项目管理符合管理制度，本

指标得 2 分。

本项目主要采用成本效益分析法、比较法、因素分析法、

最低成本法、公众评判法进行绩效评价，共设置绩效评价指

标 7 条，评价指标总分为 100 分，评价指标得分 100.00 分，



原始自评等级为“优”。调整指标 12 条，调整指标总分 50

分，调整指标得分 45.00 分，最终自评等级为“优”。

四、绩效评价指标分析

（一）项目决策情况。

1、市属医院建设项目符合我市医疗卫生“十三五”、

“十四五”规划，与国家提出的大健康思路保持一致，结合

我市实际情况，提升市属医院基础设施建设，补齐医疗卫生

短板的要求，属于我市市级公共财政支持范围。

2、市属医院建设项目经医院提出申请，我委审核，报

请市政府审定，通过发改、建设、规划等部门进行立项、社

会稳定风险、规划指标、建设审批等相关建设程序审批。

3、项目设置合理绩效目标，目标与医疗资源总量及建

设项目的具体情况紧密结合，在一般预算资金基础上考虑地

方政府专项债的资金作为整体预算支出的目标。

4、设置产出指标、效益指标、满意度指标绩效评价指

标 7 条、调整指标 12 条，并将指标量化。

5、相关指标的设置与预算的需求紧密向关联，充分与

项目年度形象进度及工程量结合。

6、预算资金根据建设项目的实际工程量完成情况及形

象进度的进展进行分配。

（二）项目过程情况。

1、本项目 2024 年资金计划 25680.427035 万元，其中：



本级财政当年预算 20000.00 万元、当年追加 5680.427035

万元。当年财政核拨 25680.427035 万元，其中：本级财政

当年预算 20000.00 万元、当年追加 5680.427035 万元。资

金到位率 100%。

2、当年实际支出 25680.427035 万元，其中：本级财政

当年预算 20000.00 万元、当年追加 5680.427035 万元。

3、资金的使用符合合国家财经法规和财务管理制度以

及有关专项资金管理办法的规定；资金的拨付在符合项目合

同规定的前提下经过施工单位提出申请、监理、代建、第三

方审核，通过医院、卫健委、市财政把关，市政府审批

4、我委制定相应的财务和业务管理制度，财务和业务

管理制度合法、合规、完整。

5、项目调整及支出调整手续符合国家财经法规和财务

管理制度，项目合同书、验收报告、技术鉴定等资料齐全并

及时归档，实施的人员条件、场地设备、信息支撑等落实到

位。

（三）项目产出情况。

1、市属医院 2024 年床位计划增加 600 张，实际增加 600

张，实际完成率 100%。

2、项目实施依法开工建筑工程施工图设计文件审查，

审查率 100%。

3、资金使用在 2024 年度内使用完成。



（四）项目效益情况。

1、项目实施后 2024 年市属医院门诊量增加至 150 多万，

新建医院绿化覆盖率达 30%。

2、通过问卷调查，施工单位对于资金拨付使用满意率

100%。
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