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福建省重大传染病防控转移支付
2021年度绩效自评报告

一、绩效目标分解下达情况
1.福建省2021年度中央转移支付重大传染病防控项目由省卫生健康委总体负责项目组织实施和监督管理，各地卫生健康行政部门负责辖区内项目的组织协调及监督管理工作。各级疾病预防控制机构、福建省肿瘤医院、福建医大附属口腔医院、附一医院、福建省精神卫生中心具体负责项目的实施，开展技术指导和效果评估等工作。
2.牢固绩效理念，强化支出责任，组织省疾控中心、肿瘤医院等单位相关专家测算，根据国家制定的项目绩效目标将年度工作任务细化分解到各个地市和省级项目实施单位。 
3.严格执行“三重一大”议事制度和各项管理规定，坚持集体研究、民主决策、钱随事走原则，根据工作任务、补助标准、绩效目标等要素安排下达经费。 
（一）中央下达重大传染病防控经费预算和绩效目标情况
2021年中央下达福建省重大传染病防控经费34691万元（不含厦门，下同），用于实施扩大国家免疫规划，开展艾滋病防治、结核病防治、血吸虫、精神卫生与慢性非传染性疾病防治防治、新冠肺炎等重点传染病监测等工作，绩效目标随资金文件同步下达。
（2） 省内资金安排、分解下达预算和绩效目标情况
 根据国家财政部、卫健委统一部署及项目工作任务情况，福建省在2020年预拨2021年重大传染病防控经费。根据中央下达结算资金，按任务完成情况和资金管理有关要求，于2021年9月对当年的资金进行结算。2021年福建省级下达重大传染病防控经费34691万元，省级在下达补助资金时，同步下达全省绩效目标。
二、绩效目标完成情况分析
（一）资金投入情况分析。
1.项目资金执行情况。2021年福建省各级财政累计下达重大传染病防控经费34720万元，其中中央资金34691万元，地方资金29万元，项目资金执行率31.12%。
2.项目管理情况。福建省中央转移支付重大传染病防控项目由省卫健委总体负责项目组织实施和监督管理，各地卫生健康行政部门负责辖区内项目的组织协调及监督管理工作，确保各项工作任务的有效落实。福建省全年收到中央补助资金总额39358万元，已全部按时下发。
（二）总体绩效目标完成情况分析。
2021年福建省较好地完成重大传染病防控各项绩效考核指标。一是1.免疫规划疫苗接种率维持在95%以上。二是
2.加强艾滋病病人管理和抗病毒治疗，提高高危人群艾滋病筛查检测率。为全省所有孕产妇尽早、免费提供艾滋病、梅毒和乙肝检测，提高孕期检测率。对全省所有艾滋病、梅毒和乙肝感染孕产妇及所生儿童规范提供相应的综合干预措施服务，降低艾滋病、梅毒和乙肝母婴传播率。三是继续做好结核病人筛查和涂阳病人治疗和管理。四是加强慢性病综合防控措施落实，提高慢性病危险因素干预覆盖率，开展慢性病防治综合示范区建设，落实慢性病早诊早治和一体化管理工作。五是加强严重精神障碍患者筛查、登记和随访服务，有效提高严重精神障碍患者规范管理率。。六是继续加强实验室监测能力建设，提升传染识别、监测、报告质量。各项考核指标均超过预期目标。
（三）绩效指标完成情况分析。
1.产出指标完成情况分析
（1）数量指标：艾滋病免费抗病毒治疗任务完成率103.52%，艾滋病血液样本核酸检测达100%，发现并治疗管理肺结核患者任务完成率85.70%，病原学阳性肺结核患者耐药筛查率为88.70%，病原学阳性肺结核患者的密切接触者筛查率99.20%，血吸虫病监测任务完成率为100%，农村癌症早诊早治项目上消化道癌人群筛查例数2407例，新冠肺炎网络实验室建设任务完成率100%，以上指标均完成年度绩效目标。脑卒中高危人群筛查干预任务完成率89.47%，未完成年度任务完成率100%的目标。
（2）质量指标：以乡镇为单位适龄儿童国家免疫规划疫苗接种率为99.61%，艾滋病哨点监测完成率为100%，艾滋病规范化随访干预比例为94.50%，艾滋病高危人群(暗娼、男性同性性行人群)干预任务检测完成率为113.10%，艾滋病感染孕产妇所生儿童抗病毒药物应用比例98.33%，死因监测规范报告率为90%，窝沟封闭完好率为93.10%，在册严重精神障碍患者管理率为93.86%，细菌性传染病网络实验室考核合格率83.30%，病媒生物监测结果分析报告率100%。
2.效益指标完成情况分析
根据国家卫健委工作部署以及我省工作实际，2021年福建省认真组织实施扩大国家免疫规划，做好常规免疫接种监测管理，适时调整免疫程序，开展免疫规划疫苗查漏补种活动，加强对各地新冠常态化防控下预防接种实施的指导。2021年，全省适龄儿童国家免疫规划疫苗接种率继续维持在95%以上。通过保持高水平接种率，建立了人群免疫屏障，免疫规划疫苗可预防疾病得到有效控制，福建省连续28年无脊髓灰质炎病例，连续19年无白喉病例，2021年未发现流行性乙型脑炎病例、流行性脑脊髓膜炎病例，麻疹、百日咳、免疫规划适龄儿童风疹发病率均控制在1/10万以下。全面落实艾滋病防治各项措施，进一步做好结核病防控工作，巩固血吸虫病防治成果，做好新冠肺炎等重点传染病监测。通过建设综合防控示范区，开展全民健康生活方式行动，开展死因监测、心脑血管事件报告、食物营养成分分析、心血管筛查，完善严重精神障碍患者管理治疗，组织上消化道癌人群筛查以及学龄儿童口腔检查等一系列工作举措继续推进慢性非传染病防控工作。通过实施重大传染病防控项目，我省公共卫生均等化水平和居民健康水平得到进一步提高。1.实施扩大国家免疫规划，落实国家免疫规划疫苗预防接种
做好常规免疫接种监测管理，适时调整免疫程序，实施积极有效的策略措施，开展免疫规划疫苗查漏补种活动，加强对各地新冠常态化防控下预防接种实施的指导。2021年，全省适龄儿童国家免疫规划疫苗接种率继续维持在95%以上。通过保持高水平接种率，建立了人群免疫屏障，免疫规划疫苗可预防疾病得到有效控制，福建省连续28年无脊髓灰质炎病例，连续19年无白喉病例，2021年未发现流行性乙型脑炎病例、流行性脑脊髓膜炎病例，麻疹、百日咳、免疫规划适龄儿童风疹发病率均控制在1/10万以下。
    2.认真落实艾滋病各项防控措施
根据上级的部署和要求，全面落实艾滋病治各项措施。一是做好实验室管理和质量控制。对全省10家确证实验室和408家筛查实验室和129家检测点，开展质量控制考评，参加率和合格均为100%。筛查各类人群385.37万人次，占全人口比例为9.78%。二是做好病人随访管理。全省艾滋病病毒感染者/艾滋病病人随访检测比例95.9%，艾滋病病毒感染者/艾滋病病人的配偶/固定性伴HIV抗体检测率95.3%，艾滋病病毒感染者/艾滋病病人接受结核病检查（痰检或胸片）的比例98.8%。三是做好哨点监测、监管场所检测和自愿咨询检测服务。完成7类人群约5万人次的哨点监测工作，发现HIV阳性131人，梅毒阳性494人，丙肝阳性356人。完成监管场所筛查56571人次；咨询检测完成81495人次。四是落实抗病毒治疗。依托65个抗病毒治疗门诊，累计治疗18373例，存活16448例，在治15630例，其中当年新增抗病毒治疗人数为2602人，全省治疗覆盖率约为92.8%。五是做好干预和宣传教育。全省累计首次HIV检测暗娼人群29245人，HIV检测率91.8%。累计干预男男性行为者45275人次，本年度首次检测8424人，已完成全年检测率指标。全省戒毒药物维持治疗门诊在治952人，保持率87.1%，。采用经常性宣传教育和重点宣传教育相结合的原则，不断扩大宣传教育的覆盖面和针对性，增强公众艾滋病防治意识。通过线上和线下相结合的方式艾滋病公益宣传活动，普及艾滋病防治知识，倡导文明健康的生活方式，营造良好的社会防治氛围。积极开展艾滋病综合防治示范区创建工作，探索和创新防治工作模式与方法。
3.进一步做好结核病防控工作
根据全省结核病防治工作计划，全省顺利完成患者治疗及随访管理、可疑者检查、密切接触者检查、耐药可疑者筛查、耐药监测、监测与干预、各项质量控制、耐药监测、健康促进及百千万志愿者宣传等各项工作。
全省发现并治疗管理肺结核患者任务完成率为85.7%，病原学阳性肺结核患者耐药筛查率为88.7%，病原学阳性肺结核患者的密切接触者筛查率为99.2%，肺结核患者管理率为95.7%，均达到绩效指标要求。
4.巩固血吸虫病防治成果
2020年，全省共设立16个监测点（县）和2个风险监测点，开展人群、引进家畜和钉螺监测等血吸虫病监测工作。巩固了血吸虫病消除成果，维持了血吸虫病消除状态。全省共完成血检3090人，引进家畜监测227头，野粪监测198份，监测结果均为阴性；25个乡（镇）开展钉螺监测，查螺面积420.27万平方米，查出钉螺面积12.37万平方米。
5.继续推进慢性非传染病防控工作
（1）综合防控示范区。指导和推进全省48个已获命名示范区开展持续性建设，所有示范区均完成年度工作进展信息的网络填报。尤溪、湖里、丰泽示范区建设被国家慢病中心选为优秀案例，通过线上活动在全国推广。
（2）全民健康生活方式行动。全年累计建成105个健康支持性环境。组织6个县区开展第五届“万步有约”健走激励大赛活动。
（3）死因监测。20个国家死因监测点共报告2021年死亡个案5.9万例，户籍死亡率为561.96/10万，常住死亡率为547.84/10万。审核率为99.59%，身份证填写完整率为99.44%，死因不明比例为3.45%。
（4） 心脑血管事件报告。增加国家级监测点至14个，开展线上启动会暨培训，指导项目点按照新的方案开展监测，积极推动设区市在市级层面的覆盖。
（5）食物营养成分分析。完成福建省主产和居民常消费食物调查，获得食物清单共1393种，完成福建省市场常见或具有地方特色的50份蔬菜水果的食物成分监测工作，任务完成率为100%（50/50）。
（6）心血管筛查。在柘荣、漳平、延平、大田、寿宁、台江、涵江、武平、晋江、龙海、海沧、南安和平潭等十三个项目点开展心血管筛查工作。全省完成初筛完14654人，高危调查干预4089人，短期随访7179人，长期随访22092人。
（7）继续完善严重精神障碍患者管理治疗工作。积极开展培训和技术指导，强化数据质控工作；在全省推进心理健康服务体系建设工作；继续落实信息调查报告制度，每月开展信息报告与收集汇总工作；结合“世界精神卫生日”宣传活动，积极开展精神卫生健康教育。至2021年底，全省在册患者185750例，管理率93.86%，规范管理率89.01%。在册患者服药率85.22%，规律服药率71.97%。
（8）全省完成学龄儿童窝沟封闭6291颗六龄牙，学龄前儿童口腔检查2096人，实施氟化物防龋干预10104人。学龄儿童窝沟封闭剂保留率达93.1%，接受口腔检查的学龄前儿童用氟率100%。
（9）上消化道癌人群筛查共完成735例，筛查任务完成率30.6%。检出病例14例，检出率1.9%；其中早期病例8例，早诊率57.1%；治疗14例，治疗率100%。




三、偏离绩效目标的原因和下一步改进措施
脑卒中高危人群筛查干预任务完成率略低于年初绩效目标，癌症早诊早治项目整体完成率低，尤其是涉及集中人群筛查的上消化道癌人群筛查项目、肝癌人群筛查项目和城市癌症早诊早治项目。其原因主要有以下几个方面：主要原因是部分项目医院因其院外筛查点，即部分社区卫生服务中心参与疫情防控导致人力不足、社区居民参与复筛意愿下降、缺乏专门数据录入团队等原因未能完成绩效目标。

下一步
1.项目周期调整，导致2020年真正实施项目的时间有限。2019年项目周期为2019年7月至2020年6月。2020年11月底国家癌症早诊早治专家委员会才通知2020年起项目周期按自然年执行，不再跨年度。因此各项目单位用于开展2020年项目的时间只有短短几个月时间，难以完成全年的任务。
2.新冠疫情防控需要，在人群宣传和来院检查环节受到限制。上消化道癌人群筛查和肝癌筛查项目，需要人群宣传动员，存在人员聚集现象。为了应对疫情，因此无法和以往一样开展大范围宣传，群众筛查愿识无法得到提高。为避免医院发生医源性感染新冠病例发生，各家医院控制每日内镜检查人数，并要求进行胃镜检查患者完善新冠核酸检测、健康码登记等等。这些也影响了筛查工作的进度。
[bookmark: _GoBack]改进措施：今后将督促各项目单位克服困难，优化流程，必要时安排工作人员周末加班，尽早完成筛查任务项目医院加强对院外筛查点的支持及质控，。同时继续加强技术指导，提高项目单位的技术水平必要时增加人力投入，确保尽快保质保量完成筛查癌症早诊早治项目任务。
4、 绩效自评结果拟应用和公开情况
   根据《财政部关于开展2021年度中央对地方转移支付预算执行情况绩效自评工作的通知》（财监〔2022〕1号）要求，省卫健委会同省财政厅就重大传染病防控转移支付资金开展年度绩效自评。绩效自评结果将作为分配预算资金、改进项目管理的重要依据，并及时向社会公开。



附：转移支付整体绩效目标自评表

