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一、基本情况
玉溪市人民医院作为全省地州市医院中唯一的一所三级甲等医院，是玉溪市基本医疗服务的重要载体，对实现规划的总体目标，促进玉溪市医疗卫生事业的发展起着举足轻重的作用。但随着病人人数的增加，现有的业务用房面积远远达不到《综合医院建设标准》的要求，病床紧张、住院难、就诊流程不顺畅等问题日益突出，难以提高医院的医护质量，制约了医院的发展及规划目标的实现。因此，玉溪市人民医院计划实施改扩建项目，改善玉溪市人民医院的医疗服务条件和工作环境，扩大服务量，完善服务功能，推动玉溪市卫生事业的发展，逐步实现公共医疗卫生服务能力均等化。
二、绩效评价结论
玉溪市人民医院改扩建建设项目绩效评价得分77.03分，评价等级为“中”。玉溪市人民医院坚决贯彻“实现公共医疗卫生服务能力均等化”的决策部署，肩负起作为全省地州市医院中唯一的一所三级甲等医院的职责，积极应对疫情影响和经济下行多重压力，完成了医院改扩建项目，增加了医院床位数及门诊、医技和住院等业务用房，实现了医院门诊收入年平均增长率≥5%，住院收入年平均增长率≥2%的目标，为医院创造了良好的效益，员工满意度达到了95.78%。同时，新大楼投入使用后，门诊人数年平均增长率为2.42%，住院人数年平均增长率为8.46%，缓解了部分就医压力，患者满意度达到了83.46%。
三、存在的主要问题
（一）项目建设管理不规范，制度执行力度待提升
一是项目在竣工验收前提前投入使用，存在安全隐患。改扩建项目于2019年9月30日由玉溪市人民医院转移占有并正式投入使用（手术室除外），而根据竣工验收报告，项目直到2021年1月20日才完成五方责任主体单位的竣工验收工作，与《建设工程质量管理条例》的规定不符。二是项目目前未完成竣工决算，不符合《基本建设项目竣工财务决算管理暂行办法》（财建〔2016〕503号）中的规定，新增资产价值难以确认。
（二）专债资金使用不够规范，监督管理不到位
一是玉溪市人民医院未将项目专项债券银行存款利息347.96万元未上缴国库，利息收入全部用于支付项目工程款，不符合中共中央办公厅、国务院办公厅《关于做好地方政府专项债券发行及项目配套融资工作的通知》（厅字〔2019〕33号）中的规定。二是主管部门项目动态监管，检查考核不到位。项目自2018年申报专项债至2023年6月底，未根据《中共云南省委 云南省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》（云发〔2019〕11号）的要求开展绩效自评和监控工作。
（三）运营成本高于预期，存在专债本息偿还风险
一是对于医院改扩建新大楼，2020年-2022年新大楼经营收入为243,828万元，支出为246,639万元，运营利润为-2,811万元，新大楼利润无法偿还专债本息，存在还款风险。二是对于医院整体，2020年-2022年医院总收入为414,574万元（包括财政拨款收入及其他收入），总支出为404,890万元，总利润为9,684万元，根据债券发行及利息偿还情况，项目2018年-2025年每年应上缴利息及服务费812.04万元，到2025年一次性还本付息共计25,684.28万元，而2020年-2022年医院总利润为9,684万元，预计到2025年医院累计经营收益较难实现20,000万元，存在专债本息偿还风险。
（四）医疗服务质量不足，增加了医疗安全隐患
一是玉溪市人民医院2023年1-6月床位使用率为100.88%，不符合国家卫健委《三级综合医院医疗服务能力指南》中“年床位使用率93%-97%”的要求，床位负荷过高，影响医疗服务质量。二是玉溪市人民医院2020年-2023年1-6月医院卫生技术人员与实际开放床位之比分别为1.13、1.16、1.11、1.08，不符合《三级综合医院医疗服务能力指南》中“卫生技术人员与实际开放床位之比≥1.2”的要求，影响医院的服务质量和效率，增加医疗安全隐患风险。
（五）绩效管理有待加强，未发挥激励约束作用
未根据《中共云南省委 云南省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》（云发〔2019〕11号）中“各部门对本部门政策、项目实施效果开展绩效自评”和“各地区各部门对绩效目标实现程度和预算执行进度实行‘双监控’”的要求开展绩效自评和监控工作。
四、建议
（一）严格制度执行，防范安全风险
一是建议加强内部监督与检查机制，对项目建设过程中的各个环节进行监督和检查，及时发现问题并提出整改要求，确保项目执行符合制度规定。此外，医院应重视基本建设项目竣工财务决算工作，加强对竣工财务决算的组织领导，加快竣工结算审查，增强项目各相关方的沟通协作，督促代建单位及时编制竣工财务决算，保证竣工财务决算的真实、完整、准确。二是建议进行详细的风险评估，识别医院改扩建项目潜在的质量和安全风险。针对不同风险制定相应的应对措施，以防范可能出现的问题。
（二）规范资金管理，强化监督审查
一是严格遵守相关政策文件，将项目对应的政府性基金收入和偿还专项债券的专项收入及时足额缴入国库，确保专项债券的使用符合规定。二是落实专项债券资金使用管理规定，玉溪市卫生健康委应加强对医院建设项目及专项债券资金使用的监督和审查，确保项目的质量以及资金使用的合规性。
（三）实施开源节流，提高偿债能力
一是精细化成本管理。通过合理的成本控制，优化资源利用，减少浪费，从而为债务偿还提供更多资金来源。二是寻求政策支持。针对防疫带来的额外成本，可以积极争取相关政策支持或补贴，以减轻医院的财务压力。三是寻求多元融资途径。探索其他融资途径，如合作、引入投资等，以获得额外的资金支持，提高债务偿还的能力。四是合理控制扩建和设备投入。对于医院运营的新大楼、设备投入等，需要合理规划，平衡扩建和设备投入，避免过度扩张导致资金不足的情况，保障医院的可持续发展。
（四）优化资源配置，改善医疗服务
一是优化人员配置。根据实际情况，调整医务人员的数量和结构，确保医务人员的配备能够满足床位的扩张和医疗服务需求。二是提升医疗服务效率。通过引入信息化管理系统、合理安排医疗流程等方式，减少医务人员的重复劳动，提高医疗服务效率。三是改善床位利用率。优化病患的入住计划，确保床位的高效利用，减少因床位不足而导致的压力。四是定期评估和调整。定期评估医疗服务能力，发现问题并及时调整，以确保医院的服务能力与需求相匹配。
（五）加强绩效管理，推动效能提升
一是熟悉政策要求，强化绩效管理意识。二是落实《中共云南省委 云南省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》（云发〔2019〕11号）要求，实施全过程预算绩效管理，包括绩效监控和自评、第三方绩效评价、结果应用等，及时发现并纠正项目实施中存在的问题，堵塞管理漏洞，确保资金使用安全高效。
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根据《中共云南省委 云南省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》（云发〔2019〕11号）、《云南省项目支出绩效评价管理办法》（云财绩〔2020〕11号）及《玉溪市财政局关于开展2023年市级部分项目重点绩效管理的通知》（玉财投〔2023〕3号）的要求，市财政局委托华昆工程管理咨询有限公司，于2023年7月至9月对玉溪市人民医院改扩建工程项目开展绩效评价。现将评价情况报告如下：
[bookmark: _Toc144740036][bookmark: _Toc9439733]一、基本情况
[bookmark: _Toc144740037][bookmark: _Toc9439739]（一）项目概况
[bookmark: _Toc143294636][bookmark: _Toc143605579][bookmark: _Toc144740038][bookmark: _Toc142490519]1.设立背景
《云南省人民政府关于印发云南省“十三五”深化医药卫生体制改革规划的通知》（云政发〔2017〕51号）（以下简称“规划”）中明确了“基本建立覆盖城乡居民的基本医疗卫生制度，实现人人享有公平可及的基本医疗卫生服务”的总体目标。玉溪市人民医院作为全省地州市医院中唯一的一所三级甲等医院，是玉溪市基本医疗服务的重要载体，对实现规划的总体目标，促进玉溪市医疗卫生事业的发展起着举足轻重的作用。但随着病人人数的增加，现有的业务用房面积远远达不到《综合医院建设标准》的要求，病床紧张、住院难、就诊流程不顺畅等问题日益突出，难以提高医院的医护质量，制约了医院的发展及规划目标的实现。因此，玉溪市人民医院计划实施改扩建项目，改善玉溪市人民医院的医疗服务条件和工作环境，扩大服务量，完善服务功能，推动玉溪市卫生事业的发展，逐步实现公共医疗卫生服务能力均等化。
[bookmark: _Toc142490520][bookmark: _Toc144740039][bookmark: _Toc143294637][bookmark: _Toc143605580]2.主要内容
改扩建工程位于红塔区棋阳路和玉兴路交叉口西南侧，按1,000张床位规模设计，总建筑面积为92,968.38平方米，地下2层，地上21层，建筑高度为约90.05米，地下两层为停车库和设备用房一至四层为门诊医技用房，六至十九层为住院病房，二十、二十一层为全科医生临床培养基地用房。批复项目概算总投资为52,040.37万元，本项目计划建设期约为36个月，预计2019年投入使用，由玉溪物流投资有限公司代建。2018年调整项目初步设计部分建设内容及投资概算，新增8个子项建设，调减地基与基础工程等费用，调整后批复的项目概算总投资为55,395.79万元。此外，2018年，玉溪市人民医院与代建公司签订了相关协议，于2018年1月起将玉溪市人民医院改扩建工程项目代建管理主体从玉溪城市建设投资集团有限公司变更为玉溪物流投资有限公司。
[bookmark: _Toc143605581][bookmark: _Toc143294638][bookmark: _Toc142490521][bookmark: _Toc144740040]3.资金投入和使用情况
截至2023年6月30日，项目计划到位55,395.79万元，实际到位55,395.79万元，累计使用资金43,698.54万元，具体见下表：
表1：资金使用情况表
单位：万元
	序号
	资金类型
	计划到位金额
	实际到位金额
	使用金额

	1
	上级财政补助
	9,700
	9,900
	9,900

	2
	地方财政补助
	275.30
	3,805.30
	3,805.30

	3
	专项债券
	20,000
	20,000
	20,000

	4
	自筹资金
	25,420.49
	21,690.49
	9,993.24

	合计
	55,395.79
	43,698.54


[bookmark: _Toc9439737][bookmark: _Toc144740041]（二）绩效目标设立情况
玉溪市人民医院改扩建工程项目申报年份较早，未设置绩654目标及绩效指标。
[bookmark: _Toc144740042]（三）项目组织管理情况
[bookmark: _Toc143294642][bookmark: _Toc143605584][bookmark: _Toc144740043][bookmark: _Toc142490525][bookmark: _Toc11427713]1.项目相关方职责分工
玉溪市卫生健康委员会负责组织项目单位编制医院建设项目收支计划，做好医院建设专项债券的规划期限、投资计划、收益和融资平衡方案、预期收入等测算，配合做好医院建设专项债券发行准备工作；负责对医院建设资金项目建设情况动态监管；负责对医院建设项目的工程进度、质量安全等进行检查考核；严格审核资金支付审批表和支付依据等资料，负责组织医院建设项目的竣工验收。
玉溪市财政局负责医院建设专项债券额度管理和预算管理，组织做好债券发行、还本付息等工作，并按照专项债务风险防控要求审核项目资金需求；负责对医院建设项目的实施情况评审；对医院建设专项债券资金专户进行监督；负责协调专项债券资金按时偿还。
玉溪市人民医院负责向财政局和市卫生健康委员会上报资金需求、资金使用计划申请，按省财政部门的要求提供项目有关资料：对项目实施企业提供的医院建设专项债券资金拨付资料的真实性负责：承接医院建设专项债券资金；严格按照批准的资金用途合理使用债券资金，做到专款专用。提高资金使用效率，按时、足额偿还贷款本金、利息，按要求向市卫生健康委员会、财政局、审计局和债券存款银行报送医院建设专项债券资金项目进度说明和财务报表。
代建单位是医院改扩建工程项目代建管理单位，负责参与项目前期工作，负责项目招投标、合同签订、投资控制、工程进度和质量监督、竣工验收备案、移交等工作。
[bookmark: _Toc144740044][bookmark: _Toc143294643][bookmark: _Toc142490526][bookmark: _Toc143605585]2.管理流程
玉溪市卫生健康委员会组织办理项目前期批复，协调处理项目建设过程产生的问题，确保项目按照计划进行，监督项目建设质量、投资工期、安全等，保证项目按时按质按量完成。在专项债券申报阶段，市卫生健康委员会根据项目规模、投资额和资金来源等，与市财政局共同审核把关项目资料与专项债券方案，提出符合本项目专项债券申报要求的额度需求。专项债券发行完成后，市财政局督促项目实施单位及时足额上缴项目收益，根据项目还款计划按时偿还专项债券的本金和利息。
[bookmark: _Toc143294644][bookmark: _Toc143605586][bookmark: _Toc142490527][bookmark: _Toc144740045]3.组织实施
玉溪市人民医院作为医院改扩建项目的实施主体，按照相关法律法规等实施基本建设程序，按要求落实法人责任制、招标投标制、工程监理制、合同管理制等，建设过程中以质量、投资、进度作为工程建设的三大控制目标，以工程合同、安全、信息作为工程建设的三大管理范畴，利用“组织、技术、经济、管理、合同”等措施严格控制，建设质量符合设计及国家规范要求，投资控制在目标值内，进度符合工期计划目标，变更的预防和控制科学合理，合同签批审核严格把控把关，安全管理及保障措施落实到位，确保项目顺利实施。
[bookmark: _Toc144740046][bookmark: _Toc143605587][bookmark: _Toc142490528][bookmark: _Toc143294645]4.制度建设
为规范医院建设专项债券资金使用管理，确保专项债券项目有序推进和债券资金专款专用，充分发挥债券资金使用效益，市财政局和市卫生健康委员会制定了《玉溪市人民医院建设专项债券资金使用暂行管理办法》（玉财债〔2018〕40号），作为项目经费管理使用的制度依据，玉溪市人民医院制定了《玉溪市人民医院关于修订下发卫生事业专项资金管理规定的通知》（玉市医发〔2023〕9号）。
[bookmark: _Toc18357][bookmark: _Toc144740047]二、绩效评价工作开展情况
[bookmark: _Toc144740048][bookmark: _Toc15890]（一）绩效评价目的、对象和范围
[bookmark: _Toc143605590][bookmark: _Toc143294648][bookmark: _Toc142490531][bookmark: _Toc144740049]1.绩效评价目的
通过评价客观的反映专项债券投入后项目实施单位建设项目、经营管理、资金使用、项目实施成效及绩效目标完成情况，总结经验和做法，分析产生问题和原因，提出解决措施和办法。为进一步规范财政资金运行和预算绩效管理，推动相关方有效履职，优化资源配置，强化支出责任，为提高财政资金使用效益提供支撑。
[bookmark: _Toc142490532][bookmark: _Toc143605591][bookmark: _Toc143294649][bookmark: _Toc144740050]2.绩效评价对象和范围
本次绩效评价对象为玉溪市人民医院改扩建工程项目，评价范围涉及玉溪市卫生健康委员会、玉溪市人民医院及代建单位。
[bookmark: _Toc22725][bookmark: _Toc144740051]（二）绩效评价原则、评价指标体系、评价方法、评价标准和评价抽样
[bookmark: _Toc143605593][bookmark: _Toc144740052][bookmark: _Toc142490534][bookmark: _Toc143294651][bookmark: _Toc9899]1.绩效评价原则
本次绩效评价遵循科学公正、统筹兼顾、激励约束、公开透明的基本原则：
（1）科学公正原则。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）统筹兼顾原则。职责明确，在单位绩效管理工作的基础上开展此次绩效评价工作。
（3）激励约束原则。绩效评价结果与预算安排、政策调整、改进管理实质性挂钩，体现奖优罚劣和激励相容导向，有效要安排、低效要压减、无效要问责。
（4）公开透明原则。绩效评价结果依法依规公开，并自觉接受社会监督。
[bookmark: _Toc143605594][bookmark: _Toc143294652][bookmark: _Toc144740053][bookmark: _Toc142490535]2.绩效评价指标体系
[bookmark: _Toc73936743][bookmark: _Toc11440974][bookmark: _Toc11440975]（1）绩效评价指标
[bookmark: _Hlk136374216]本项目未设置绩效目标和指标，结合本项目专项债申报实施方案中项目实施内容和本项目可研批复中的主要建设内容，评价组重新梳理了绩效目标和绩效指标。
调整后的绩效目标为：为深化云南省“十三五”医药卫生体制改革，实现“基本建立覆盖城乡居民的基本医疗卫生制度，实现人人享有公平可及的基本医疗卫生服务”的总体目标，促进玉溪市医疗卫生事业的发展，实施玉溪市人民医院改扩建项目，通过建设门诊医技综合用房、住院用房和全科医生临床培养基地，新增设置1000张床位，新增特需及VIP病房、新生重症监护病房和产科产房、急诊医学科建设等，解决病床紧张、住院难、就诊流程不顺畅等问题，改善玉溪市人民医院的医疗服务条件和工作环境，扩大服务量，完善服务功能，推动玉溪市卫生事业的发展，逐步实现公共医疗卫生服务能力均等化。
将调整后的绩效目标进行分解，调整后的绩效指标为：调整后设置了绩效指标17项。其中数量指标3项，质量指标2项，成本指标1项，时效指标1项，经济效益指标2项，社会效益指标4项，可持续效益指标2项，满意度指标2项，详见附件1。
本次绩效评价指标体系共有三级指标，一级指标4个（决策、过程、产出和效益），二级指标13个，三级指标27个。具体详见附件2。
[bookmark: _Toc73936744]（2）绩效评价指标分值权重
[bookmark: _Toc11440976]结合玉溪市人民医院改扩建项目的实施背景与绩效目标，通过与相关专业人员开展讨论，征求项目实施主管部门意见，综合判断各级评价指标对实现绩效目标的关键程度为基础，确定各评价指标的分值权重。决策指标权重为15%；过程指标权重为20%；产出指标权重为30%；效益指标权重为35%。
[bookmark: _Toc73936745]（3）指标解释
[bookmark: _Hlk136374709]绩效评价指标体系以项目管理流程所包含的“决策-过程-产出-效益”环节为依据，将绩效评价指标划分为决策、过程、产出、效益四个方面，作为一级指标，对专项资金进行全面绩效评价。
①决策：反映项目前期工作准备情况。根据项目特点，结合关键评价问题，将决策指标分解为项目立项、工作任务目标和资金投入3个二级指标，主要考核立项依据充分性、立项程序规范性、工作任务目标合理性、实施方案编制科学性、专债资金投入合理性等方面。
②过程：反映项目过程管理情况。结合项目特点及评价要点，将过程指标分解为资金管理、组织实施2个二级指标，主要考核专债资金管理合规性、项目资金到位率、项目资金执行率、资金使用合规性、制度健全性、制度执行规范性及绩效管理情况等方面。
③产出：反映项目实施是否实现预期任务目标。结合项目特点及评价要点，将产出指标细化为产出数量、产出质量、产出成本、产出时效4个二级指标，主要考核项目建设完成情况、竣工验收合格率、质量与安全控制有效性、建设完成及时性、建设投资控制有效性等方面。
④效益：反映通过项目预期可产生的效益情况。结合项目特点及评价要点，将效益指标细化为经济效益、社会效益、可持续性和满意度4个二级指标，主要考核医院门诊及住院收入年平均增长率、门诊及住院人数年平均增长率、新增床位利用率、辖区内就医条件改善情况、项目融资收益平衡性、专债风险可控性、患者及医院员工满意度等方面。
[bookmark: _Toc144740054][bookmark: _Toc143605595][bookmark: _Toc142490536][bookmark: _Toc143294653]3.绩效评价方法
结合本次绩效评价项目的具体情况，本次绩效评价采用定量与定性相结合，对收集的相关基础资料、各种技术经济数据，在归集、整理、分析的基础上，结合项目特点确定评价方法，主要的评价方法有：
（1）综合比较法
对项目实际情况，采取不同维度的比较方法。对于实施目的明确，绩效目标连续的项目内容，将当期经济效益或社会效益水平与预先目标标准进行对比分析。
（2）因素分析法
通过综合分析影响玉溪市人民医院改扩建工程项目资金管理、绩效目标、资金使用效益的内外部因素，按照不同因素对结果的影响程度设置评价指标权重，对资金的管理情况与资金的绩效实现情况进行综合评分。在本次绩效评价中，对玉溪市人民医院改扩建工程项目资金全过程绩效管理中的问题表象进行归集整理，对其影响原因进行深入分析，探寻问题根源，提出解决方案。
（3）公众评判法
对于无法用指标计量其效益的情形，基于医院建设公益性质的属性，通过选择项目社会相关方进行综合评价，如项目受益方、项目参与方等，进行访谈、问卷或抽样调查以评判其效益，社会公众的认同度高低为其评价标准。
（4）实地评价
按审定后的实施方案及评价指标体系，采用资料收集与数据填报、案卷研究、实地调研、座谈会、问卷调查等方式，组织开展实地评价。
[bookmark: _Toc143605596][bookmark: _Toc143294654][bookmark: _Toc144740055][bookmark: _Toc142490537]4.绩效评价等级
本次评价采用百分制，各级指标依据其指标权重确定分值，评价人员根据评价情况对各级指标进行打分，最终得分由各级评价指标得分加总得到。根据最终得分情况将评价标准分为四个等级：优（得分≥90分）；良（80分≤得分＜90分）；中（60≤得分＜80分）；差（得分＜60分）。
[bookmark: _Toc144740056][bookmark: _Toc143294655][bookmark: _Toc142490538][bookmark: _Toc143605597]5.绩效评价抽样
本次绩效评价仅涉及玉溪市人民医院改扩建工程项目，建设地点位于玉溪市中心城区原市人民医院院内，玉兴路与棋阳路交叉路口处，因此绩效评价组对本项目进行100%实地抽查。
[bookmark: _Toc144740057]（三）绩效评价工作过程
[bookmark: _Toc142490540][bookmark: _Toc143605599][bookmark: _Toc143294657][bookmark: _Toc144740058][bookmark: _Toc22691]1.实施方案编制
在受托对项目开展绩效评价后，评价组及时与玉溪市卫生健康委员会、玉溪市人民医院进行沟通，了解项目的基本情况，包括项目设立的背景和目的、政策内容、基金收支情况、组织管理情况等，并收集相关文件资料。组织组员对收集到的文件资料进行研读，并查阅与项目实施密切相关的规章制度、文件规定，力求获取对项目全方位的了解。根据委托方的要求，结合本项目特点，形成项目评价的总体思路，结合项目政策内容，形成项目绩效评价指标体系和方案初稿，并就方案的可行性、合理性进行交流，根据反馈意见修改后，在规定时间内提交委托方组织评审，根据意见进一步修改完善，形成了最终的项目绩效评价指标体系和绩效评价方案。
[bookmark: _Toc144740059][bookmark: _Toc143605600][bookmark: _Toc142490541][bookmark: _Toc143294658]2.数据填报和采集
评价组就所需采集的数据与玉溪市卫生健康委员会、玉溪市人民医院进行沟通，并赴现场收集项目收支情况、目标完成情况、项目管理制度与执行情况及效果实现情况等相关资料，所有数据经核查后汇总。
[bookmark: _Toc144740060][bookmark: _Toc143605601][bookmark: _Toc143294659][bookmark: _Toc142490542]3.社会调查
根据实施方案中确定的调查对象、调查内容和抽样方式，评价组以问卷调查的形式对玉溪市人民医院覆盖受众（医院员工和就医患者）开展满意度调查，发放并回收问卷753份，其中：医院员工问卷124份，就医患者问卷629份。
[bookmark: _Toc143605602][bookmark: _Toc142490543][bookmark: _Toc143294660][bookmark: _Toc144740061]4.综合分析评价及报告撰写
（1）数据整理
评价组在评价实施过程中，采用合理的方法对收集的基础资料进行分类整理、核实和全面分析，要求被评价单位对缺失的资料及时补充，对存在疑问的重要基础数据资料进行解释说明。同时利用各种公开的统计数据，如政府部门政务公开信息、统计或研究机构的各类数据库及研究成果、互联网上各类相关数据信息。通过充分收集、分析和加工数据信息，形成对绩效评价宏观与微观层面的数据信息支撑。
（2）绩效分析与评分
按照评价实施方案确定的评价指标、评价标准和评价方法，根据评价基础数据，对评价对象的绩效情况进行全面的定量、定性分析和量化评分。一是绩效评价指标分析，结合评价指标体系中决策、过程、产出、效益四个方面分别分析各指标的评价情况；二是对绩效目标实际完成情况进行量化、具体分析。完成绩效分析后运用既定的评价标准和评价方法，根据收集整理的数据和分析结果，对各项指标进行打分。根据各项指标权重，计算出综合绩效分值，根据绩效得分，确定绩效等级。
（3）综合评价
在对评价对象的绩效情况进行全面的定量、定性分析、量化评分的基础上，总结分析评价对象总体的绩效情况及相关经验与做法，形成初步评价结论。并以事实为依据，认真梳理评价过程中发现的问题，剖析影响绩效的主要问题，分析产生问题的原因。针对存在的问题，总结教训，提出对策建议。
（4）撰写报告
评价组根据绩效评价的原理和委托方的要求，对采集的数据进行甄别、分析；同时，提炼结论、撰写报告，并与玉溪市卫生健康委员会、玉溪市人民医院保持充分的沟通，确保每个观点均有理有据后，形成最终的绩效评价报告。
[bookmark: _Toc144740062]三、绩效评价结论
[bookmark: _Toc6065][bookmark: _Toc144740063]（一）绩效评价综合结论
[bookmark: _Hlk525314439]玉溪市人民医院改扩建建设项目绩效评价得分77.03分，评价等级为“中”。一级指标具体得分情况详见下表：
表2：绩效评价得分情况表
	一级指标
	指标分值
	评价得分
	得分率

	决策
	15
	13.00
	86.67%

	过程
	20
	15.30
	76.50%

	产出
	30
	25.00
	83.33%

	效益
	35
	23.73
	67.80%

	合计
	100
	77.03
	77.03%


玉溪市人民医院坚决贯彻“实现公共医疗卫生服务能力均等化”的决策部署，肩负起作为全省地州市医院中唯一的一所三级甲等医院的职责，积极应对疫情影响和经济下行多重压力，完成了医院改扩建项目，增加了医院床位数及门诊、医技和住院等业务用房，实现了医院门诊收入年平均增长率≥5%，住院收入年平均增长率≥2%的目标，为医院创造了良好的效益，员工满意度达到了95.78%。同时，新大楼投入使用后，门诊人数年平均增长率为2.42%，住院人数年平均增长率为8.46%，缓解了部分就医压力，患者满意度达到了83.46%。但存在以下问题：绩效管理工作不到位；专债债券使用、管理及项目建设管理不规范；实际成本高于专项债实施方案预测成本，预期收益不能合理保障专项债券的本金和利息，存在债务风险和运营风险；医院目前部分医疗服务能力指标达不到三级医院要求。
[bookmark: _Toc144740064][bookmark: _Toc9176]（二）绩效目标实现情况
[bookmark: _Hlk525314457]根据实地评价情况，设置的17个绩效指标中，“建设床位数”“竣工验收合格率”“投资控制有效性”等10个绩效指标完成，“新增床位利用率”“辖区内就医条件改善情况”和“专债风险可控性”3个绩效指标部分完成，“项目建设完成及时性”“门诊人数年平均增长率”“项目融资收益平衡性” 和“患者满意度”4个绩效指标未完成，详见下表：
表3：绩效指标完成情况表
	绩效指标名称
	指标值
	指标实现情况
	完成情况说明

	一级指标
	二级指标
	三级指标
	
	
	

	产出指标

	数量指标
	建设床位数
	1000张
	完成
	项目建设完成后医院共有编制床位1500张。

	
	
	建设停车位数
	≥300辆
	完成
	地下机动车停车位347辆，地下非机动车停车位350辆。

	
	
	业务用房布局
	与初设批复内容一致
	完成
	建筑功能分区一至四层为门诊医技用房，第五层为手术用房，第六层为设备用房，第七层为重症（ICU）用房，八至十五层为住院部住院病房，十六、十七层为干疗科住院病房，十八层、十九层为住院病房，二十层，二十一层为全科医生临床培养基地用房，地下两层为设备用房和机动车停车库，与初设批复建设内容一致。

	
	质量指标
	竣工验收合格率
	100%
	完成
	竣工验收合格率达到100%。

	
	
	质量与安全控制有效性
	项目质量、安全管理符合相关规范要求
	完成
	项目质量管理、安全管理符合相关规范要求，未出现行业专业质量不达标及安全事故情况

	
	时效指标
	项目建设完成及时性
	建设期≤36个月
	未完成
	项目按计划于2015年开工，竣工时间为2019年9月30日，实际建设工期为48个月，超过专项债实施方案中规定的“本项目建设期约为36个月”。

	
	成本指标
	投资控制有效性
	项目建设投资较概算投资节余
	完成
	项目初设批复概算为55395.79万元，根据代建单位提供的项目资金使用计划表，项目投资为51133.15万元，项目建设投资较概算投资节余7.69%。

	效益指标
	经济效益指标
	门诊收入年平均增长率
	≥5%
	完成
	根据玉溪市人民医院填报的基本情况调查表，2020年门诊收入为38231.03万元，2021年为43682.46万元，2022年为47979.89万元，年平均增长率为8.97%。

	
	
	住院收入年平均增长率
	≥2%
	完成
	根据玉溪市人民医院填报的基本情况调查表，2020年住院收入为79427.2万元，2021年为84736.08万元，2022年为94552.73万元，年平均增长率为7.49%。

	
	社会效益指标
	门诊人数年平均增长率
	≥5.42%
	未完成
	根据玉溪市人民医院填报的基本情况调查表，2019年门诊人数为1445516人，2020年为1345578人，2021年为1450063人，2022年为1542961人，年平均增长率为2.42%。

	
	
	住院人数年平均增长率
	≥6.18%
	完成
	根据玉溪市人民医院填报的基本情况调查表，2019年住院人数为65210人，2020年为64809人，2021年为73194人，2022年为82758人，年平均增长率为8.46%。

	
	
	新增床位利用率
	介于93%-97%之间
	部分完成
	各年床位使用率分别为：2020年：89.04%；2021年：91.36%；2022年：93.66%；2023年1-6月：100.88%，仅有2022年满足要求。

	
	
	辖区内就医条件改善情况
	项目实施后改善辖区居民就医条件
	部分完成
	医院门诊医技综合用房、住院用房和全科医生临床培养基地配套设备均到位，可正常开展工作。但2020年医院卫生技术人员与实际开放床位之比为1.13,2021年为1.16,2022年为1.11,2023年1-6月为1.08，不符合国家卫健委《三级综合医院医疗服务能力指南》中“卫生技术人员与实际开放床位之比≥1.2”的要求。

	
	可持续效益指标
	项目融资收益平衡性
	具备还款能力，保证项目持续运行
	未完成
	项目实际成本高于专项债实施方案测算成本，项目实际产生的收益未达到专项债券申报时收益预测。由于项目资金缺口较大，医院将2019年-2021年定额补助400万元/年用于偿还专项债利息。

	
	
	专债风险可控性
	不存在风险或风险可控
	部分完成
	医院专项债券到期本金偿还压力大，且未建立风险防范机制或风险预警指标体系，存在债务偿还风险。

	满意度指标
	服务对象满意度
	患者满意度
	≥90%
	未完成
	发放并回收就医患者问卷629份，满意问卷占比为83.46%。

	
	
	医院职工满意度
	≥90%
	完成
	发放并回收医院职工问卷124份，满意问卷占比为95.78%。


[bookmark: _Toc2777][bookmark: _Toc144740065]四、绩效评价情况分析
[bookmark: _Toc144740066][bookmark: _Toc15650]（一）决策情况分析
[bookmark: _Toc4948]项目决策评价满分为15分，绩效评价得分13分，得分率86.67%，具体分析如下：
[bookmark: _Toc142490549][bookmark: _Toc144740067][bookmark: _Toc143294666][bookmark: _Toc143605608]1.项目立项方面
根据《玉溪市医疗机构设置规划（2016-2020年）》《玉溪市“十三五”卫生与健康规划》和《玉溪市区域卫生规划（2016-2020年）》等文件规定，玉溪市人民医院2014年编制医院改扩建项目可研报告进行项目报建，并取得玉溪市发展改革委可研批复，项目符合国民经济和社会发展规划及行业专项规划。此外，该项目是有收益的公益性项目，符合专项债券资金支持的范围。玉溪市人民医院申请专项债券资金前完成了项目建设用地规划许可证、可研批复、环评批复等审批，2018年编制了专项债券实施方案、财务评价报告、法律意见书等文件向主管部门申请专项债券资金支持。
[bookmark: _Toc142490550][bookmark: _Toc144740068][bookmark: _Toc143605609][bookmark: _Toc143294667]2.工作任务目标方面
根据项目专项债券实施方案，医院改扩建项目的主要目标为“改善玉溪市人民医院的医疗服务条件和工作环境，扩大服务量，完善服务功能，提高医院的生存能力，扩大服务范围，提升服务水平，逐步实现公共医疗卫生服务能力均等化”，与实际建设内容及预算投资匹配。
[bookmark: _Toc142490551][bookmark: _Toc143294668][bookmark: _Toc143605610][bookmark: _Toc144740069]3.资金投入方面
项目专债申报实施方案建设内容与实际改扩建建设内容相匹配，资本金占比符合国务院规定的固定资产投资项目资本金制度要求，截至2023年6月30日，资本金已全部到位。但项目实际资金来源与专债实施方案中不一致，其中，上级财政补助资金到位9,900万元，到位率102.06%；地方财政补助资金到位3,805.30万元，到位率1382.24%。此外，项目实际成本高于专债实施方案中预测成本，2020-2022年预测成本分别为115,618.24万元、119,086.24万元、122,683.52万元，共357,388万元，但根据玉溪市人民医院提供的《2020年至2022年收支情况表》，2020-2022年实际成本分别为123,036万元、133,906万元、147,948万元，共404,890万元，高于预测成本13%。
[bookmark: _Toc144740070]（二）过程情况分析
[bookmark: _Toc8395]项目过程评价满分20分，绩效评价得分15.30分，得分率76.50%，具体分析如下：
[bookmark: _Toc143294670][bookmark: _Toc142490553][bookmark: _Toc144740071][bookmark: _Toc143605612]1.资金管理方面
（1）专债资金管理合规性
玉溪市人民医院严格按照“一个专项债券项目对应一个银行账户”的要求，及时开设了专项债券资金管理专户；严格按照专户管理的要求存储专项债券资金，不存在擅自变更账户、分设子账户及擅自转出、入其他账户，脱离监管等行为。于2019年至2022年每年按时上缴利息812万元，利息服务费用0.041万元，共计支付专项债券利息3,248万元，服务费0.16万元。专项债券还本付息按计划执行。项目专项债申报相关信息均在中国地方政府债券信息公开平台公开，专项债券信息公开披露及时、全面。
（2）项目资金到位率
截止2023年6月30日，项目计划到位55,395.79万元，实际到位资金55,395.79万元，到位率100%。
（3）项目资金执行率
根据项目计量支付资料，达到合同付款条件资金为43,698.54万元，实际到位资金额43,698.54万元，项目资金执行率100%。
（4）资金使用合规性
项目专债资金拨付有完整的审批程序和手续，并与项目建设进度相匹配，资金使用符合项目预算批复或合同规定用途。为贯彻落实《玉溪市财政局关于印发玉溪市贯彻落实财政资金监管“清源行动”的工作方案的通知》(玉财监〔2023〕8号)精神，玉溪市人民医院围绕2020年以来财政资金管理使用中存在的问题，对照《财政资金监管“清源行动”工作清单》的六大类问题细化的39种情形查找问题，于2023年4月-7月形成月度自查报告。根据报告内容，玉溪市人民医院不存在上述情形问题。经实地评价，未发现专项债券资金截留、挤占、挪用、虚列支出、违规使用等情况。但部分专债资金使用不规范，评价中发现项目专项债券存款利息347.96万元未上缴国库，用于支付工程款，不符合《关于做好地方政府专项债券发行及项目配套融资工作的通知》（厅字〔2019〕33号）中“项目对应的政府性基金收入和用于偿还专项债券的专项收入及时足额缴入国库，纳入政府性基金预算管理”的规定。
[bookmark: _Toc143605613][bookmark: _Toc142490554][bookmark: _Toc143294671][bookmark: _Toc144740072]2.组织实施方面
（1）制度健全性
玉溪市财政局和市卫生健康委员会出台了《玉溪市人民医院建设专项债券资金使用暂行管理办法》（玉财债〔2018〕40号），明确了项目各相关方的职能职责，以规范医院建设专项债券资金使用管理，确保专项债券项目有序推进和债券资金专款专用。玉溪市人民医院制定了《玉溪市人民医院卫生事业专项资金管理办法》（玉市医发〔2022〕43 号），以进一步加强项目资金管理，落实支出责任。
（2）制度执行规范性
玉溪市人民医院与玉溪物流投资有限公司签订了《代建管理合同》，由玉溪物流投资有限公司负责按照规章制度对工程质量、投资、进度和安全进行有效控制，招投标、合同签订、工程变更等实施程序均符合法律法规及行业规范。但实地调研发现，项目在建设管理过程中存在部分不符合管理规定的情况：一是项目于2019年10月投入使用，但2021年1月20日才完成竣工验收，未经竣工验收提前投入使用，不符合《建设工程质量管理条例》第58条：“违反本条例规定，建设单位有下列行为之一的，责令改正，处工程合同价款百分之二以上百分之四以下的罚款；造成损失的，依法承担赔偿责任：（一）未组织竣工验收，擅自交付使用的；……”的规定；二是截至2023年6月30日，项目仍在开展竣工结算审查，尚未编报竣工财务决算，编制进度较慢，不符合《基本建设项目竣工财务决算管理暂行办法》（财建〔2016〕503号）中“项目完工可投入使用或者试运行合格后，应当在3个月内编报竣工财务决算，特殊情况确需延长的，中小型项目不得超过2个月，大型项目不得超过6个月”的规定；三是根据《玉溪市人民医院建设专项债券资金使用暂行管理办法》（玉财债〔2018〕40号），“卫生计生部门负责组织医院建设专项债券资金项目的竣工验收”，但玉溪市卫生健康委未组织项目的竣工验收，而由医院组织验收。
（3）绩效管理情况
玉溪市人民医院未对项目开展绩效自评及绩效监控，不符合《中共云南省委 云南省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》（云发〔2019〕11号）中“各部门对本部门政策、项目实施效果开展绩效自评”和“各地区各部门对绩效目标实现程度和预算执行进度实行‘双监控’”的要求。
[bookmark: _Toc144740073]（三）产出情况分析
从评价得分情况看，此项评价满分为30分，绩效评价得分25分，得分率83.33%，具体分析如下：
[bookmark: _Toc142490556][bookmark: _Toc143605615][bookmark: _Toc144740074][bookmark: _Toc143294673]1.产出数量方面
项目建设完成后医院共有编制床位1500张，地下机动车停车位347辆，地下非机动车停车位350辆，建筑功能分区一至四层为门诊医技用房，第五层为手术用房，第六层为设备用房，第七层为重症（ICU）用房，八至十五层为住院部住院病房，十六、十七层为干疗科住院病房，十八层、十九层为住院病房，二十层，二十一层为全科医生临床培养基地用房，地下两层为设备用房和机动车停车库，与初设批复建设内容一致。
[bookmark: _Toc142490557][bookmark: _Toc143605616][bookmark: _Toc143294674][bookmark: _Toc144740075]2.产出质量方面
项目于2021年1月20日在玉溪市住建局质检站及市相关监督单位和五方责任主体单位的参与下，完成了最终验收工作，验收合格率达到100%，未出现行业专业质量不达标的情况，未发生安全事故，质量与安全控制有效。
[bookmark: _Toc142490558][bookmark: _Toc144740076][bookmark: _Toc143294675][bookmark: _Toc143605617]3.产出时效方面
根据项目《工程竣工验收证明书》及《建筑工程施工许可证》，项目开工时间为2015年10月1日，竣工时间以发包人转移占有建设工程之日2019年9月30日为竣工日期，实际施工时间为48个月，超过专项债实施方案中规定的“本项目建设期约为36个月”。
[bookmark: _Toc143294676][bookmark: _Toc143605618][bookmark: _Toc142490559][bookmark: _Toc144740077]4.产出成本方面
由于项目暂未竣工结算和决算，以代建单位提供的项目资金使用计划表计算项目实际建设投资。根据计划表，项目剩余待付款金额合计10,073.02万元，项目建设总投资为53,771.56万元，较初设批复概算投资55,395.79万元节余2.93%。
[bookmark: _Toc689][bookmark: _Toc144740078]（四）效益情况分析
[bookmark: _Toc20170]从评价得分情况看，此项评价满分为35分，绩效评价得分23.73分，得分率67.80%，具体分析如下：
[bookmark: _Toc144740079][bookmark: _Toc142490561][bookmark: _Toc143294678][bookmark: _Toc143605620]1.经济效益方面
2020年玉溪市人民医院门诊收入为38,231.03万元，2021年为43,682.46万元，2022年为47,979.89万元，年平均增长率为8.97%；2020年住院收入为79,427.2万元，2021年为84,736.08万元，2022年为94,552.73万元，年平均增长率为7.49%，门诊收入和住院收入年平均增长率均远远大于专项债申报实施方案中的预期收入增长率。
[bookmark: _Toc143294679][bookmark: _Toc144740080][bookmark: _Toc143605621][bookmark: _Toc142490562]2.社会效益方面
（1）就医人数增长率
一是门诊人数年平均增长率。2019年门诊人数为1445516人，2020年为1345578人，2021年为1450063人，2022年为1542961人，年平均增长率为2.42%，未达到专项债申报实施方案中“改扩建后医院门诊人数年平均增长率≥5.42%”的预期增长率。二是住院人数年平均增长率。2019年住院人数为65210人，2020年为64809人，2021年为73194人，2022年为82758人，年平均增长率为8.46%，已达到专项债申报实施方案中“改扩建后医院住院人数年平均增长率≥6.18%”的预期。
（2）新增床位利用率
玉溪市人民医院各年度床位使用率分别为：2020年89.04%；2021年91.36%；2022年93.66%；2023年1-6月100.88%，其中，2020年和2021年低于93%，2023年1-6月大于97%，不符合国家卫健委《三级综合医院医疗服务能力指南》中“年床位使用率93%-97%”的要求。
（3）辖区内就医条件改善情况。医院门诊医技综合用房、住院用房和全科医生临床培养基地配套设备均到位，可正常开展工作，患者满意度为83.46%。但医院2020年卫生技术人员与实际开放床位之比为1.13,2021年为1.16,2022年为1.11,2023年1-6月为1.08，不符合国家卫健委《三级综合医院医疗服务能力指南》中“卫生技术人员与实际开放床位之比≥1.2”的要求。
[bookmark: _Toc143605622][bookmark: _Toc144740081][bookmark: _Toc143294680][bookmark: _Toc142490563]3.可持续性方面
一是医院2020-2022年实际门诊收入为129,893万元、住院收入为258,716万元，专项债方案预测门诊收入为127,998.76万元、住院收入为231,463.56万元，实际收入均达到预测收入，且医院实际综合收入高于预测综合收入8.11%（详见表4-1）。二是医院2020-2022年实际成本为402,453.88万元，专项债方案预测成本为357,388.01万元，实际成本超过预测成本12.61%（详见表4-2）。三是项目实际产生的收益未达到专项债券申报时收益预测，导致医院2019年-2021年项目资金缺口较大，将2019年-2021年定额补助400万元/年用于偿还专项债利息，还款资金来源与专项债利息偿还方案不一致。四是除支付剩余工程款、专项债利息外，医院将于2025年偿还专项债本金2亿元，还款金额激增，专项债券到期偿还本息存在一定风险，但医院未建立风险防范机制或风险预警指标体系，专债风险不可控。
表4-1 医院实际收入与预测收入对比表
单位：万元
	[bookmark: _Toc143294681][bookmark: _Toc142490564][bookmark: _Toc143605623]年度
	2020年
	2021年
	2022年
	总偏差率

	实际收入
	门诊收入
	38,231.00
	43,682.00
	47,980.00
	8.11%

	
	住院收入
	79,427.00
	84,736.00
	94,553.00
	

	方案预测收入
	门诊收入
	40,602.30
	42,632.42
	44,764.04
	

	
	住院收入
	75,555.22
	77,143.39
	78,764.95
	

	年度偏差率
	1.29%
	7.22%
	15.38%
	


表4-2 项目实际成本与预测成本对比表
单位：万元
	[bookmark: _Toc144740082]年度
	2020年
	2021年
	2022年
	总偏差率

	实际成本
	人员经费
	48,664.00
	52,635.00
	55,969.00
	12.61%

	
	卫生材料费
	23,681.00
	26,428.00
	29,293.00
	

	
	药品费
	34,581.00
	34,527.00
	40,086.00
	

	
	固定资产折旧费
	4,492.00
	6,857.00
	8,374.00
	

	
	无形资产摊销费
	175.00
	308.00
	328.00
	

	
	提取医疗风险基金
	185.00
	114.00
	388.00
	

	
	其他费用
（扣除还款费用）
	10,445.96
	12,224.96
	12,697.96
	

	方案预测成本
	人员经费
	36,448.78
	37,584.15
	38,761.85
	

	
	卫生材料费
	22,770.36
	23,479.65
	24,215.38
	

	
	药品费
	42,906.79
	44,243.33
	45,629.70
	

	
	固定资产折旧费
	4,120.15
	4,120.15
	4,120.15
	

	
	无形资产摊销费
	165.33
	165.33
	165.33
	

	
	提取医疗风险基金
	296.00
	305.22
	314.78
	

	
	其他费用
（扣除还款费用）
	8,910.84
	9,188.41
	9,476.33
	

	年度偏差率
	5.71%
	11.76%
	19.93%
	


4.服务对象满意度
根据实施方案中确定的调查对象、调查内容和抽样方式，评价组以问卷调查的形式对玉溪市人民医院就医群众和医院员工开展满意度调查，发放并回收问卷753份，其中：医院员工问卷124份，就医患者问卷629份，医院员工问卷满意度得分95.78分，就医患者问卷满意度得分83.46分。
[bookmark: _Toc144740083]五、绩效自评重点抽查复核情况
玉溪市人民医院改扩建工程项目未开展绩效自评，无法开展绩效自评复核。
[bookmark: _Toc144740084]六、存在的问题及原因分析
[bookmark: _Toc144740085][bookmark: _Toc8976]（一）项目建设管理不规范，制度执行不到位
1.项目在竣工验收前投入使用，存在安全隐患。改扩建项目于2019年9月30日由玉溪市人民医院转移占有并正式投入使用（手术室除外），而根据竣工验收报告，项目直到2021年1月20日才完成五方责任主体单位的竣工验收工作，与《建设工程质量管理条例》的规定不符。医院作为“生命线工程”，具有服务功能广、自身行业要求多、特殊功能要求多等特点，未经正式验收提前投入使用可能会存在安全隐患。
2.未在规定时间内编报竣工财务决算。项目于2021年1月20日在玉溪市住建局质检站及市相关监督单位和五方责任主体单位的参与下，完成了最终验收工作，但截至2023年6月30日，项目因提供结算资料不及时、设计变更多等原因仍在开展竣工结算审查，尚未编报竣工财务决算，不符合《基本建设项目竣工财务决算管理暂行办法》的规定，导致新增资产价值难以确认。
3.玉溪市卫生健康委未组织项目竣工验收，而由玉溪市人民医院组织，不符合《玉溪市人民医院建设专项债券资金使用暂行管理办法》“卫生计生部门负责组织医院建设专项债券资金项目的竣工验收”相关规定。
[bookmark: _Toc144740086]（二）专债资金使用不规范，监督管理不到位
1.玉溪市人民医院未将项目专项债券银行存款利息347.96万元未上缴国库，利息收入全部用于支付项目工程款，不符合中共中央办公厅、国务院办公厅《关于做好地方政府专项债券发行及项目配套融资工作的通知》（厅字〔2019〕33号）“项目对应的政府性基金收入和用于偿还专项债券的专项收入及时足额缴入国库，纳入政府性基金预算管理，确保专项债券还本付息资金安全”相关规定。
2.主管部门项目动态监管，检查考核不到位。项目自2018年申报专项债至2023年6月底，未根据《中共云南省委 云南省人民政府关于全面实施预算绩效管理的实施意见》（云发〔2019〕11号）中“各部门对本部门政策、项目实施效果开展绩效自评”和“各地区各部门对绩效目标实现程度和预算执行进度实行‘双监控’”的要求开展绩效自评和监控工作。
[bookmark: _Toc144740087]（三）运营成本高于预期，存在专债本息偿还风险
一是对于医院改扩建新大楼，2020年-2022年新大楼经营收入为243,828万元，支出为246,639万元，运营利润为-2,811万元，新大楼利润无法偿还专债本息，存在还款风险。二是对于医院整体，2020年-2022年医院总收入为414,574万元（包括财政拨款收入及其他收入），总支出为404,890万元，总利润为9,684万元，根据债券发行及利息偿还情况，项目2018年-2025年每年应上缴利息及服务费812.04万元，到2025年一次性还本付息共计25,684.28万元，而2020年-2022年医院总利润为9,684万元，预计到2025年医院累计经营收益较难实现20,000万元，存在专债本息偿还风险（医院收支情况详见附件7）。
[bookmark: _Toc144740088]（四）医疗服务质量不足，增加了医疗安全隐患
根据玉溪市人民医院填报的基本情况调查表，2023年1-6月床位使用率为100.88%，不符合国家卫健委《三级综合医院医疗服务能力指南》中“年床位使用率93%-97%”的要求。2020年-2023年1-6月医院卫生技术人员与实际开放床位之比分别为1.13、1.16、1.11、1.08，不符合《三级综合医院医疗服务能力指南》中“卫生技术人员与实际开放床位之比≥1.2”的要求。床位使用率较高，医院卫生技术人员不足，超出医务人员正常工作负荷，影响医院的服务质量和效率，进一步增加医疗安全隐患风险。
[bookmark: _Toc144740089]七、建议
[bookmark: _Toc144740090]（一）加强内部检查，严格制度执行
建议项目主管单位和实施单位加强内部监督与检查机制，对项目建设过程中的各个环节进行监督和检查，及时发现问题并提出整改要求，确保项目执行符合制度规定。此外，医院应重视基本建设项目竣工财务决算工作，加强对竣工财务决算的组织领导，加快竣工结算审查，增强项目各相关方的沟通协作，督促代建单位及时编制竣工财务决算，保证竣工财务决算的真实、完整、准确。
[bookmark: _Toc144740091]（二）强化绩效意识，规范资金管理
一是严格遵守专债资金管理相关政策文件，将项目对应的政府性基金收入和偿还专项债券的专项收入及时足额缴入国库，确保专项债券的使用符合规定。二是落实专项债券资金使用管理规定，玉溪市卫生健康委应加强对下属医疗机构建设项目动态监管及资金使用审查，确保项目的质量以及资金使用的合规性。三是建议强化绩效管理意识，实施全过程预算绩效管理，及时发现并纠正项目实施中存在的问题，堵塞管理漏洞，确保资金使用安全高效。
[bookmark: _Toc144740092]（三）实施开源节流，提高偿债能力
一是精细化成本管理。针对医院的运维、折旧以及其他成本，建议建立更加精细的成本管理体系。通过合理的成本控制，优化资源利用，减少浪费，从而为债务偿还提供更多资金来源。二是寻求政策支持。针对防疫带来的额外成本，可以积极争取相关政策支持或补贴，以减轻医院的财务压力。三是寻求多元融资途径。医院可以探索其他融资途径，如合作、引入投资等，以获得额外的资金支持，提高债务偿还的能力。四是合理控制扩建和设备投入。对于医院运营的新大楼、设备投入等，需要合理规划，平衡扩建和设备投入，避免过度扩张导致资金不足的情况，保障医院的可持续发展。
[bookmark: _Toc144740093]（四）优化资源配置，改善医疗服务
一是优化人员配置。医院应当根据实际情况，调整医务人员的数量和结构，确保医务人员的配备能够满足床位的扩张和医疗服务需求。二是提升医疗服务效率。医院可以优化医疗服务流程，提高工作效率。通过引入信息化管理系统、合理安排医疗流程等方式，减少医务人员的重复劳动，提高医疗服务效率。三是改善床位利用率。医院可以考虑更好地管理床位，优化病患的入住计划，确保床位的高效利用，减少因床位不足而导致的压力。四是定期评估和调整。医院应定期评估医疗服务能力，发现问题并及时调整，以确保医院的服务能力与需求相匹配。
[bookmark: _Toc144740094][bookmark: _Toc4797]八、其它需说明的情况
[bookmark: _Hlk525314575]无。

附件：1.绩效目标表
[bookmark: _Hlk527019547]2.绩效评价指标体系及评分表
[bookmark: _Hlk527019566]3.抽样点资金使用情况表
[bookmark: _Hlk527019595]4.抽样点发现问题汇总表
[bookmark: _Hlk527019673]5.调查问卷结果汇总表
6.玉溪市人民医院基本情况调查表
7.玉溪市人民医院2020年至2022年收支情况表
8.绩效评价报告意见反馈表
9.绩效评价报告意见反馈采纳情况表
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