
 

 

《全国结核病防治规划（2001－2010 年）》

终期评估实施方案 

 

根据《全国结核病防治规划（2001－2010 年）》（以下简称《规

划》）的要求，在全国开展《规划》终期评估工作，并将评估结果上

报国务院。故制订此实施方案。 

一、目的 

了解《规划》的实施情况、总体目标和工作指标的完成情况；总

结《规划》实施的成功经验；分析存在的困难和问题，为制定《全国

结核病防治规划（2011－2015 年）》提供依据。 

通过终期评估，加强部门间的沟通与协调，提高各级政府对结核

病防治工作的重视程度。 

二、原则 

各级以自评为主要方式，充分利用现有资料，开展评估工作。上

级单位采取抽查及现场调研的方法对评估结果进行复核，确保各级

《规划》评估工作质量。 

三、组织领导 

全国终期评估工作由卫生部、财政部和国家发改委组织实施。各

省（自治区、直辖市）、地（市）、县（区）由本级结核病防治工作领

导小组或卫生行政部门、财政部门和发改委联合组织实施本地区的评

估工作。 

四、职责及分工 

（一）国家级 



 

1.制定并下发《规划》终期评估方案。 

2.制定《规划》终期评估实施细则，并对各省相关工作人员开展

培训。 

3.组织本级评估工作，包括各相关部门履职情况的评估。 

4.抽查部分省份评估工作，并开展调研工作。 

5.核查、整理和分析《规划》终期评估数据。 

6.撰写《规划》终期评估报告，并上报至国务院。 

（二）省级 

1.按照国家统一部署开展终期评估工作，确保按时间进度完成终

期评估的各项工作。 

2.根据终期评估实施细则，对所辖各地（市）相关人员开展培训。

培训采取逐级培训的原则，省级可根据实际情况，直接培训到县级。  

3.组织本级评估工作，包括各相关部门履职情况的评估。 

4.抽查部分地（市）及所辖县（区）评估工作，并开展调研工作。 

5.整理、分析全省《规划》终期评估数据，撰写评估报告，上报

至省政府及卫生部。 

（三）地（市）级 

1.按照国家统一部署开展终期评估工作，确保按时间进度完成终

期评估的各项工作。 

2.根据终期评估实施细则，对所辖县（区）相关工作人员开展培

训。 

3.组织本级评估工作，包括各相关部门履职情况的评估。 

4.抽查辖区内三分之一县（区）的评估工作。 

5.收集、分析和评价本级数据，撰写评估报告，并上报至当地政

府及省卫生厅。 



 

（四）县（区）级 

1.按照国的统一部署开展终期评估工作，确保按时间进度完成终

期评估的各项工作。 

2.组织本级评估工作，包括各相关部门履职情况的评估。 

3.收集、分析和评价本级数据，撰写评估报告，并上报至当地政

府及地（市）卫生局。 

五、评估内容 

（一）政府承诺 

1.《规划》及配套实施计划的制订情况； 

2.结核病防治工作领导小组的组成及活动开展情况； 

3.政府组织开展的年度工作检查总结，以及总结上报情况； 

4.相关部门履行职责情况； 

5.结核病防治专项经费的管理情况； 

6.吸引外资经费情况； 

7.政策开发和实施情况，包括结核病纳入医疗保障情况，对贫困

地区和贫困患者的扶持和补助政策，以及药品限制销售政策等内容。 

（二）防治服务体系 

1.结核病防治工作模式； 

2.结核病防治机构的基础设施及开展工作的基础条件； 

3.结防机构人员组成及能力； 

4.结防机构实验室检测能力。 

（三）《规划》目标完成及防治工作开展情况 

1.《规划》总体目标和工作指标的完成情况； 

2.常规工作的开展情况； 

（1）肺结核患者发现和治疗管理 



 

（2）结核病监控与评价 

（3）人员培训 

（4）药品管理 

（5）健康促进 

（6）实验室检测 

（7）应用性研究 

3.应对流动人口、羁押人群、耐多药和结核菌/艾滋病毒双重感

染结核病防治工作等新挑战所采取的行动及效果。 

（四）成本效果/效益的估算 

当地《规划》产生的社会效果（减少死亡、减少发病）和社会效

益（减少医疗费用，挽回社会经济），评估《规划》实施对社会发展

的贡献。 

六、质量控制 

1.制定统一的终期评估实施细则； 

2.各级按照终期评估方案及实施细则的要求，进行本级终期评估

工作的部署和培训； 

3.各级疾病预防控制机构（结防机构）负责填写调查表格，收集、

录入数据，确保资料的完整性和准确性； 

4.上级单位组织开展对下级单位的抽查工作，对于抽查中发现自

评结果与实际情况严重不符的单位，要求其重新评估。 

七、评估报告 

    各级根据本级终期评估结果撰写本级评估报告。报告应对《规划》

实施十年所取得的成绩、采取的措施、总结的经验、存在的问题以及

对下一步工作的建议等方面进行重点叙述。确保评估报告在规定时间

内提交至上一级单位。 



 

八、时间安排 

1. 2010年 9 月上旬，各省（自治区、直辖市）、地（市）、县（区）

召开领导小组会议，部署终期评估工作，并组织开展培训。 

2. 2010年 9 月-10 月各级组织自评、抽查和现场调研。 

3. 2010 年 10 月中旬，省级上报评估调查表；10 月底，省级上

报评估报告。 

4．2010年 10 月-11 月，国家评估团对部分省份进行督导检查。 

5. 2010年 12 月中旬，汇总、分析省级评估报告，完成全国评估

报告，并上报国务院。 

九、附件 

《全国结核病防治规划（2001-2010年）》终期评估实施细则 
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说  明 

根据《全国结核病防治规划（2001-2010 年）》（以下简称《规划》）终期评估方案的要

求，各级以自评为主要方式，充分利用现有资料，开展评估工作。为确保终期评估工作的顺

利开展，特制订本实施细则，供各级使用。 

一、数据收集 

为方便各级开展终期评估工作，实施细则将评估内容分为三个部分进行数据收集:  

第一部分：需要收集分析并逐级上报的数据。各级均要收集、分析该部分数据。县（区）

级将本部分评估调查表的纸质版填写完整，签字盖章后上报地（市）级单位；地（市）级汇

总所辖县（区）级数据（纸质版），与本级数据汇总后上报省级单位；省级将本级以及所辖

各地（市）、县（区）级数据（电子版）进行汇总，并上报国家级单位。本部分评估调查表

的数据需录入由中国疾病预防控制中心统一制作的软件。各省可根据实际情况，具体安排录

入工作。建议由省级或地（市）级进行录入，以确保数据质量。 

第二部分：需要收集分析并报给上一级的数据。各级均要收集、分析该部分数据，同时

将调查表的纸质版填写完整，盖章后报给上一级单位即可，上级单位在收到下级单位的数据

后需要进行汇总统计，作为本省/地（市）的评估数据。该部分数据不需要录入到软件中，

国家级仅收集省级单位的数据。 

第三部分 ：通过报表或专报导出并分析的数据。各级均要收集分析该部分数据，但不

需要录入到软件中，也不需上报。 

为尽快完成终期评估初步报告，为制定“十二五”结核病防治规划提供科学依据，以

上三部分的数据收集结点为 2009年 12月 31日。同时，为全面分析和总结十年间（2001-2010

年）全国结核病防治工作的成绩，并保持数据的完整性，建议各地在 2011 年初将评估报告

的数据更新至 2010年，形成最终的终期评估报告。 

二、注意事项 

1.对于承担县（区）级结防机构职责的地（市）级结防机构，除填写本级评估调查表外，

应按照与规划报表相一致的县区编码，为所代管的县（区）级单位填写相应的县（区）级评

估调查表。填写时要注意区分地（市）级和县（区）级的经费、人员等数据，避免数据的混

淆或重复。 

2.第一部分数据均为本级的相关数据，不包含下级的数据。如某地（市）级在填写收到

省级经费时，仅填写本级所收到的省级经费，不包括所辖县（区）收到的省级经费。 

3.凡表中年份栏有“……”（省略号）的是对表中的年份进行省略，但在实际填表时要

补充完整。 

4.附件中的“报告撰写框架”供各级在撰写终期评估报告时参考；各省级/地（市）级

单位在撰写评估报告时，要分析、评价所辖地（市）/县（区）相关工作的开展情况，做好



 

全省/地（市）工作的汇总与总结。 

三、上报数据及报告的时间要求 

根据本次终期评估实施方案时间进度要求，各级上报数据库、调查表及终期评估报告的

时间要求具体如下： 

（一）县（区）级 

9 月 15 日前，县（区）级卫生行政部门将本级数据调查表（包括第一部分数据和第二

部分数据）以纸质版形式（需加盖公章）上报至地（市）级卫生行政部门；9 月 20 日前将

本级终期评估报告分别上报至县（区）政府和地（市）级卫生行政部门。 

（二）地（市）级 

9 月 30 日前，地（市）级卫生行政部门将所辖县（区）级上报的第一部分数据和本级

第一部分数据录入软件，形成数据库并上报至省级卫生行政部门；将本级数据调查表（包括

第一部分数据和第二部分数据），以纸质版形式（需加盖公章）上报至省级卫生行政部门；

10月 10日前将本级终期评估报告分别上报至地（市）级政府和省级卫生行政部门。 

如第一部分数据的录入工作由省级单位完成，则需将所辖县（区）级的第一部分数据以

纸质版的形式上报至省级单位。 

（三）省级 

10 月 20日前，省级卫生行政部门将数据库和本级数据调查表（包括第一部分数据和第

二部分数据，需加盖公章）上报至卫生部疾控局，10月 31日前将本级终期评估报告分别上

报至省级政府和卫生部疾控局。                    
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省级评估内容及方法 

                     

一、需要收集分析并逐级上报的数据 

（一）基本情况 

评估方法：查阅当地的统计年鉴及相关材料，完成表 1-1的填写。 

表 1-1： 基本情况 

2009年地（市）级行政单位数：      个 

2009年人口数：本地户籍人口数：        万人；本地户籍人口流出数：        万人； 

外地常住人口数：        万人； 

 

（二）政府承诺 

1. 本级《规划》及配套实施计划的制订情况 

评估方法：通过查阅原始档案，完成表 1-2的填写。 

表 1-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在省级表 2-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 省政府   2.卫生厅、财政厅、发改委等联合  3.卫生厅； 

2. 《规划》前五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在省级表 2-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 省政府   2.卫生厅、财政厅、发改委等联合  3.卫生厅； 

3.《规划》后五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在省级表 2-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 省政府   2.卫生厅、财政厅、发改委等联合  3.卫生厅； 

 

2. 结核病防治工作领导小组成立情况 

评估方法：查阅原始档案以及调研报告、工作总结等，完成表 1-3的填写。 

表 1-3: 结核病防治工作领导小组成立情况 

结核病防治工作领导小组 

    是否成立：  1. 是 （时间：      年     月）   2. 否（若否，请在省级表 2-3填写未成立原因）； 

    组长来自: 1. 省政府  2. 卫生厅  3. 其他 
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（三）经费 

1. 结核病防治专项经费的管理情况 

评估方法：卫生部门与有关部门共同完成。查阅财务相关报表及档案，完成表 1-4的填

写。 

       表 1-4：省本级结核病防治经费的到位与使用情况          单位：万元 

年度 
中央级经费 省级投入经费 

到位 实际支出 到位 实际支出 

2001         

……         

2009         

合计         

填表说明：  

①仅填写各级政府投入给省本级经费的到位和实际支出额度； 

②请按照年度经费逐一填写。填写“到位”和“实际支出”时，一定是以该年度已经投入的经费为基础。“实际支出”要小

于“到位”；  

③尽管 2004 年度的中央经费为 2005 年使用，但填至 2004 年栏中； 

④省级投入经费含省政府为国际项目所投入、用于省本级工作的配套经费；  

⑤在“实际支出”栏中，因每年度经费往往不在当年使用完，因此该项并不是指在当年的使用数，而是指截至本评估的时

间，该年度投入经费的实际支出额度。 

 

2. 吸引外资筹措经费：各个项目的支持额度 

评估方法：卫生部门会同项目办共同完成。查阅财务相关报表及档案，完成表 1-5的填

写。 

      表 1-5 : 省本级结核病防治国际项目经费管理情况           单位：万元 

年度 

全球基金 世行项目 JICA项目 
其他（注明国际项目名

称） 

计划 到位 
实际

支出 
计划 到位 

实际 

支出 
计划 到位 

实际

支出 
计划 到位 

实际 

支出 

2001 —  —  —              

……                   

2009       — — —    

合计             

    填表说明：只需填写本级每年度从各个国际项目中所得到的经费（含设备费），不包括配套经费。 

 

 

 

（四）防治服务体系 

以省级疾控中心/结防所为主完成对本级的“防治服务体系”工作评估。 

1. 结核病防治机构 

评估方法：结合目前情况，完成表 1-6的填写。 

表 1-6： 2009 年结核病防治机构现状 
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结防机构： 
1.  结防机构的设置为： （） 

    A. 疾控中心下的独立科室；            B. 疾控中心下的科室，兼管其他任务； 

    C. 疾控中心与定点医院分别承担；      D. 独立结防所；     E. 其他_______ 

2. 结防机构（或所在机构）的单位性质为：（） 

   A. 全额拨款；            B. 差额拨款         C. 自收自支 

3. 结防机构是否有医疗机构执业许可证：（） 

   A. 有；              B. 否 

4. 结防机构是否有临床执业医师：（） 

   A. 有； （如有，数量    人）             B. 否       C. 不承担诊断和治疗工作 

5. 结防机构是否发放高风险津贴：（） 

   A. 是； （如是，发放数量    元/月）             B. 否        

 

2. 结防机构的设备情况 

评估方法：根据现有设备及既往设备情况，完成表 1-7 的填写。 

表 1-7： 2001 和 2009 年结防机构的设备装配情况（仅限结防机构） 

设备种类 
数量 

2001年 2009年 

督导车辆   

X-光机   

计算机   

打印机   

复印机   

多媒体投影仪   

双目显微镜   

恒温培养箱   

生物安全操作柜   

紫外线灯   

填表说明：如在某个年度没有，则用“0”表示；  填写的数量是正在使用的，计算机包括便携的 

     

3. 结防人员的能力情况 

评估方法：查找历年工作总结报告以及相关人事材料，完成表 1-8的填写。 

表 1-8： 省本级结防机构专职人员的学历情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

 

4. 结核病实验室能力 

评估方法：查阅实验室有关档案记录，完成表 1-9对实验室的评估。 

表 1-9： 省本级结防机构实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 
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是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米   

实验室专职人员数：   单位： 人   

能否开展痰涂片工作： 1. 是      2. 否   

能否开展痰培养工作： 1. 是      2. 否   

能否开展药敏试验工作： 1. 是      2. 否   

能否开展菌型鉴定工作： 1. 是      2. 否   

填表说明：“是否有实验室”，如在某年度选择 2（否），则该年度相应的内容均不再填写。 

 

二、需要收集分析并报给上一级的数据 

（一）基本情况 

评估方法：查阅当地的统计年鉴及相关材料，完成表 2-1的填写。 

表 2-1：各年度人口数及人均 GDP 情况 

年度 
人口数 

（万） 

人均 GDP 

（万元） 

 
年度 

人口数 

（万） 

人均 GDP 

（万元）  

2001     2006    

2002     2007    

2003     2008    

2004     2009    

2005         

填表说明: 人口数为户籍人口数. 

 

（二）政府承诺 

1. 本级《规划》及配套实施计划的制订情况 

评估方法：通过查阅原始档案，完成表 2-2的填写。 

表 2-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

   《规划》的全称： __________________________________； 

    下发时间： _______年____月； 

    未下发的原因：_______________________________________（简述）。 

2. 《规划》前五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

3.《规划》后五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 
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    填表说明: 如果表 1-2 选择未下发《规划》和《实施计划》，此表则填写“未下发原因”。 

 

2. 结核病防治工作领导小组成立及活动开展情况 

评估方法：查阅原始档案以及调研报告、工作总结等，完成表 2-3的填写。 

表 2-3: 结核病防治工作领导小组及活动开展情况 

1. 结核病防治工作领导小组 

    领导小组是否发生变动：1. 是（若是，请回答变动的结果）          2. 否； 

    领导小组变动的结果：1.增加或减少成员  2.被撤销  3.被合并 

    领导小组发生变动后对工作产生的影响：                                      （简述）。 

    未成立原因：                                    （简述，结束本表调查）。 

2. 领导小组活动情况 

    工作形式（可多选）：    1. 会议（频度：      次/年）   2. 考察调研   3. 检查督导 

4. 其他__________；  

    规划期间，有特色且有效的领导小组活动有： 

________________________________________________________（描述）   

填表说明： 

①若未成立领导小组，则回答原因后，不再填写“领导小组活动情况”；是否成立领导小组的调查见省级表 1-3；            

②文字描述有特色的领导小组活动。如主管领导现场办公，参与现场宣传活动等 

   

3. 年度工作计划制定和工作检查，及检查结果上报情况 

评估方法：查阅相关档案，包括计划、工作总结报告等，完成表 2-4的填写； 

 

表 2-4 :年度工作计划和检查工作情况 

年度 

年度工作计划 年度工作检查 

制定 下发 下发单位 开展 组织单位 
检查结果

上报 
1.是/ 

2.否 

1.是/ 2.

否 
1.政府 2.多部门联合  3.

仅卫生部门 

1.是/ 2.

否  
1.政府 2.多部门联合 1.是/ 2.否  

2001             

……             

2009             

填表说明：① “年度工作检查”是指当地政府对本地区年度《规划》执行情况进行的工作检查； 

② 根据实际情况，在相应的栏目中选择对应的数字。如 2001 年度制定了年度工作计划但未下发，则在 2001 栏

的“制定”和“下发”框中，分别填写为“1”和“2”，同时“下发单位”框中则不再填写。 

 

    4. 相关部门《规划》执行情况 

评估方法：查阅有关会议纪要和工作报告，在各相关部门的协助下，完成表 2-5的填写；  

表 2-5: 相关部门《规划》执行情况 

相关部门 在《规划》中的工作开展情况（简要描述） 是否达到规划要求 

发改委   

财政   
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药品监管   

新闻宣传、广电   

教育   

劳动保障   

民政   

政法   

工会、共青团、妇联   

……   

填表说明： 

① 可自行增加“相关部门”的条目； 

②各部门要将本部门在《规划》期间，主要完成的工作和提供的支持进行简要描述。如，广电部门提供免费结核病宣传，

民政部对困难结核病患者进行生活补助等; 

③是否达到《规划》要求，“是”填 1，“否”填 2. 

 

5. 政策开发：省级对县级的经费支持政策 

评估方法：查阅有关文件，完成表 2-6的填写 

表 2-6： 省级对县级的经费支持政策 

1. 省级是否对县级提供了经费支持：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 对哪些县进行了经费支持（可多选）： 

A. 国贫县      B.省贫县          C. 非贫困县 

 

3. 请简述省级对县级的经费支持政策： 

______________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

 

  

（三）结核病防治服务体系 

以省级疾控中心/结防所为主完成对本级的“防治服务体系”工作评估。 

评估方法：查阅相关文档，完成表 2-7的填写。  

表 2-7： 结核病防治模式 
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1. 本《规划》期间，结防机构所承担的省级结核病防治职能是否进行了变化，即防治模式发生了改变：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 描述下列单位在变化前的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

3. 描述下列单位在变化后的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

4. 请简述防治模式进行变化的原因，即现模式与原模式相比，它的优势为： 

    ____________________________________________________（请罗列） 

 

5. 请简述现防治模式存在的问题有： 

   _____________________________________________________（请罗列） 

 

  

（四）特殊人群结核病防治工作开展情况 

针对流动人口、耐多药和 TB/HIV 双重感染，以及特殊人群的结核病防治情况；此部分

内容通过收集各地（市）的调查表进行汇总而成。 

1. 流动人口结核病防治 

表 2-8 ： 2009 年全省县（区）级流动人口结核病防治情况汇总表 

流动人口患者与当

地居民享有同等待

遇的县(区)数 

有针对流动人口

的特殊补助政策

的县(区)数 

转入当地的肺结核

提供后续治疗和管

理的县(区)数 

对转入当地的肺结核的后

续治疗管理信息反馈给转

出地结防机构的县(区)数 

发现的流动

人口活动性

肺结核患者

数量 

     

 

2. 耐多药结核病防治 

表 2-9： 全省耐多药结核病防治情况 

1. 开展耐多药肺结核患者治疗工作的地（市）数有：_______个（如无，则填写“0”） 

 

2. 2001-2009年期间，全省共对________例耐多药肺结核患者进行治疗与管理（如无，则填写“0”） 

 

 

3. TB/HIV双重感染结核病防治 

表 2-10：2009 年全省县(区)级 TB/HIV 双重感染结核病防治情况汇总表 

对 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查 对肺结核病患者进行常规 HIV检测 

县 执行部门 执行部门 筛查 HIV 发 现 县 执行部门 执行部门 筛 查 发 现
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(区 )

数 

为结防机

构 的 县

(区)数 

为艾防机

构 的 县

(区)数 

感染者和

艾滋病患

者的数量 

肺 结

核 患

者 的

数量 

(区 )

数 

为结防机

构 的 县

(区)数 

为艾防机

构 的 县

(区)数 

肺 结

核 病

患 者

数量 

HIV 阳

性患者

数量 

          

 

4. 羁押人群的结核病防治 

表 2-11 ： 2009 年全省县（区）级羁押人群的结核病防治情况汇总表 

有监狱、劳教、看守所等羁押场

所的县(区)数 

治疗羁押人群结核病患者所需的抗结核药品由谁提供 

由当地结防机构提供的 

县(区)数 

由羁押场所提供的 

县(区)数 

由患者自付的 

县(区)数 

    

 

   （五）《规划》成本效果/效益的估算 

    本次《规划》的成本效果/效益估算以未经化疗为对照前提，即假设活动性肺结核患者

在发病后没有采取化学药物治疗的疾病自然转归状态为基期。参考国际经验和既往研究结

果，这些患者在发病后，如果未经化学药物治疗，其后两年内的病死率为 50%。本次估算中，

假设患者发病后，如果未经化疗，当年的病死率为 25%。 

1. 社会效果 

（1）减少肺结核患者死亡人数 

通过对结核病患者的治疗和管理，可以明显减少肺结核患者的死亡人数，从而降低肺结

核病死率。 

具体计算公式如下表： 

            表 2-12  《规划》期内通过控制所减少的死亡人数         单位：人 

年度 

登记活动性肺结核患

者数 
未经治疗死亡人数 

登记患者中因结核

病死亡的人数 
减少死亡的总人数 

A B=A×0.25 C D=B-C 

2001     

……     

2009     

合计     

填表说明：1. 登记活动性肺结核患者数来自于表 3-1《肺结核患者发现、登记等情况分析》中的第[1]栏合计数。 

2. 登记患者中因结核病死亡的人数可由表 3-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》中得到。 

 

（2）减少肺结核发病人数 

通过治愈传染性肺结核患者，可以避免其将结核杆菌传染给其他健康人群，使健康人群

免受不必要的感染，从而减少产生新的肺结核患者。 

具体计算公式如下表： 

        表 2-13  《规划》期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数    单位：人 
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年度 

涂阳患者        

治疗成功数 

涂阴患者        

治疗成功数 

规划贡献因子 
避免感染人数 

避免新发患者

数 

 E F T=治愈率-0.25 G=(E+0.3F)×T×10 H=G×0.1 

2001      

……      

2009      

合计      

填表说明： 

①涂阳患者治疗成功数，包括治愈人数和完成疗程人数。由表 3-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》中获得。 

    ②涂阴患者治疗成功数即完成疗程人数。由表 3-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》获得。 

    ③规划贡献因子是因规划工作而提高的治愈率水平。根据文献，化疗前结核病治愈率为 25%，故开展化疗后治愈率水平为每

年实际治愈率减去 0.25。 

 

2. 社会效益 

（1）避免新发肺结核患者所减少的社会医疗费用支出（直接社会效益） 

通过治愈传染性肺结核患者，避免新发肺结核患者的产生，可以减少这些新发患者因治

疗疾病所带来的医疗费用支出，避免不必要的社会医疗资源消耗。 

具体计算公式如下： 

表 2-14  《规划》期内避免产生新发患者所减少的社会医疗费用 

年度 
避免新发病人数（人） 

次均门诊医疗费用 

（元） 

每例患者年门诊人次数

（人次） 

减少的医疗费用

（元） 

H I=136.25 5 J=H×I×5 

2001     

……     

2009     

合计     

填表说明： 

①避免新发病人数由上表 2-13《<规划>期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数》获得; 

②136.25 元来自于 2003 年全国卫生服务调查数据。 

 

（2）避免劳动力损失而挽回的社会经济价值（间接效益） 

由于肺结核病具有传染性，通过治愈传染性患者，除了挽回患者治愈后个人的劳动力损

失以外，还可以因避免传染给其他健康人而产生的额外劳动力损失，从而为社会挽回更多的

社会经济价值。 

具体计算公式如下： 

表 2-15     《规划》期内避免劳动力损失所挽回的社会经济效益 

年度 

活动性患者治疗成

功数（人） 

治疗一例

患者挽回

的 DALY 

挽回的总
DALY 

活动性患者

劳动力人口

比例 

人均 GDP

（元） 

挽回的社会总价

值（元） 

K=(E+F)×T 9.5 L=K×9.5 0.7 M N=L×0.7×M 

2001       

……       

2009       

合计       

填表说明： 

①活动性患者治疗成功数指的是涂阳患者治愈数、涂阳患者完成疗程数、涂阴患者的完成疗程数之和；由表 2-13《<规划>

期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数》中获得。 
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② DALY 是指“伤残调整生命年”，是作为衡量疾病负担的单位。治疗成功一例患者挽回的 DALY 为 9.5，来自于龚幼龙,万利

亚，武桂英,李玉梅等.《结核病控制经济与管理学评价》，2003. 

    ③人均 GDP 可由表 2-1《各年度人口数及人均 GDP情况》中获得。 

 

3. 社会成本 

社会成本是指《规划》期内用于结核病防治的各种实际使用的费用总和。具体内容包括：

《规划》期内各级政府投入、国际组织投入以及社会团体、民间组织等其它渠道投入的资金。 

具体计算公式如下： 

               表 2-16   《规划》期内的经费投入            单位：万元 

年度 

全省实际支出的各级

政府经费总和 

全省实际支出的各级 

国际项目经费总和 

全省实际支出的各级

其他经费总和 
全省社会总成本 

O P Q R=O+P+ 

2001     

……     

2009     

合计     

填表说明： 

    ①全省实际支出的各级政府经费总和可由表 1-4《本级结核病防治经费的到位与使用情况》、本省所有地（市）的表 4-4《本

级结核病防治经费的到位与使用情况》、本省所有县的表 7-4《各级政府投入结核病防治经费的到位与使用情况》中的实际支出

一栏进行汇总。 

    ②全省实际支出的各级国际项目经费总和可由表 1-5《结核病防治国际项目经费管理情况》、本省所有地（市）的表 4-5《地

（市）级结核病防治国际项目经费管理情况》、本省所有县的表 7-5《县级结核病防治国际项目经费管理情况》中的实际支出一

栏进行汇总。 

③全省实际支出的各级其他经费包括各社会团体、民间组织等对本地区结核病防治工作的经费投入，这部分数据由省级根据

各地实际掌握的情况进行全省汇总。 

 

4. 成本效用/效益成本比 

    成本效用比指每挽回 1个 DALY损失所需要的投入金额。 

    具体计算公式为：成本效用比=社会总成本(R)/挽回的总 DALY(L) 

    效益成本比指每投入 1元结核病防治经费，可产生多大的社会经济效益。 

具体计算公式：效益成本比=（直接效益 j+间接效益 n）/社会总成本(R) 

 

三、通过报表或专报导出并分析的数据 

以下数据主要反映《规划》目标完成情况及防治工作开展情况，由省级疾控中心/结防

所来完成。本部分内容为《规划》常规监控内容，可从日常的季报和年报中获得相应的资料。

下列数据由省级通过专报导出，供评估《规划》目标完成及防治工作开展情况使用。（建议

作为最终评估报告的附件）。 

表 3-1：肺结核患者发现、登记等情况分析 

年份 

患者发现情况 登记率（1/10万） 
新涂阳任务指标完

成情况 复治涂阳/涂

阳（%） 合

计 

新涂

阳 

复治

涂阳 

新涂

阴 

未痰

检 

活动

性 

涂

阳 

新涂

阳 

任务

数 
完成率（%） 
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2001            

……            

2009            

 

表 3-2 ：2009 年登记肺结核患者年龄性别分布 

患者

分类 
0- 5- 15- 25- 35- 45- 55- 65- 75- 合计 

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 

活动

性 
                                        

涂阳                     

新涂

阳 
                    

 

表 3-3 不同地（市）级活动性肺结核患者登记情况 

地（市）

名称 

2001年 2005年 2009年 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

          

 

 

表 3-4：初诊病人的来源及所占比例 

年份 

就诊情况 就诊者来源 

肺结核可疑者 

就诊人数 

就诊人数占人口的

比例（1/1000） 

因症就诊

人数 

转诊人数 

 
集中推荐人数 因症推荐 其他 

2001  
 

     

……  
 

     

2009  
 

     

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 
   

表 3-5：非结防机构报告肺结核患者转诊、追踪及核查情况 

年份 
网络实际报告患者

数 

转诊患者

数 

转诊到位

数 

应追踪

数 

追踪

数 

追踪到位

数 

总体到位

数 

2005        

……        

2009        

     

 

表 3-6：初治涂阳患者治疗第 2 个月时痰涂片转阴情况 

年份 

初治涂阳 复治涂阳 

 

登记数 

2个月阴转 
 

登记数 

2个月阴转 

患者数 阴转率(%) 患者数 阴转率(%) 

2001       
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……       

2009       

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 

 

                     表 3-7：肺结核患者登记和治疗转归情况统计 

年份 分类 

登记

患者

人数 

治疗转归 

治愈 完成疗程 失败 死亡人数 其他 

人数 
治愈

率（%） 

人

数 

完成疗

程率（%） 

人

数 

失败率

（%） 
结核 

非结

核 
人数 

 …… 
涂阳 

新

涂

阳 

                    

复

治

涂

阳 

                    

涂阴   —— ——               

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写，按每年度进行统计。 
     

表 3-8：督导情况 

年份 接受国家级督导次数 
对地（市）级的督导

次数 

对县（区）级的督导

次数 

实际访视患者

人数 

2001     

……     

2009     

合计     

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 

    
表 3-9：开展结防工作培训情况 

年份 

合计 

管理培训 专业培训 

其他 项目管

理 
财务 采购 防治 统计 检验 放射 

药品管

理 
临床 

乡村医

生培训 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

2001                         

2005                         

2009                         

 
 

 

表 3-10：健康教育开展情况 

年份 

结核病防治健康教育材料

资源库 
结核病健康教育开展情况 

是否应用 

（是/否） 

是否进行更新 

（是/否） 

电视节

目播放 

（次） 

广播节

目播放 

（次） 

报刊杂志

发表文章 

（篇） 

宣传印刷

品发放 

（份） 

标语 

 

（条） 

宣传栏 

 

（期） 

现场宣传 

 

（次） 

其他 

 

（次） 

2001           

2005           

2009           
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地（市）级评估内容及方法 

 

一、需要收集分析并逐级上报的数据 

（一）基本情况 

评估方法：查阅当地的统计年鉴及相关材料，完成表 4-1的填写。 

表 4-1： 基本情况 

2009年县区级行政单位数：      个；县级结防机构数：      个；承担      个县区级的县级职能。 

2009年人口数：本地户籍人口数：        万人；本地户籍人口流出数：        万人；外地常住人口数：        

万人； 

 

（二）政府承诺 

1. 本级《规划》及配套实施计划的制订情况 

评估方法：通过查阅原始档案，找出下表包括的原始文件或复印件，完成表 4-2的填写。 

表 4-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 5-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 地（市）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

2. 《规划》前五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 5-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 地（市）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

3.《规划》后五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 5-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 地（市）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

 

2. 结核病防治工作领导小组成立情况 

评估方法：查阅原始档案以及调研报告、工作总结等，完成表 4-3的填写。 

表 4-3: 结核病防治工作领导小组成立情况 

结核病防治工作领导小组 

    是否成立：  1. 是 （时间：      年     月）   2. 否（若否，请在地（市）级表 5-3未成立原因）； 

    组长来自: 1. 地（市）政府 2. 卫生局 3. 其他 

          

    （三）经费 

1. 结核病防治专项经费的管理情况 

评估方法：卫生部门与有关部门共同完成。查阅财务相关报表及档案，完成表 4-4的填

写。     
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      表 4-4：地（市）本级结核病防治经费的到位与使用情况       单位：万元 

年度 
上级经费 地（市）级经费 

到位 实际支出 到位 实际支出 

2001         

……         

2009         

合计         

    填表说明： 

①仅填写各级政府投入给市本级经费的到位和实际支出额度，上级经费是指中央和省级的投入经费； 

②请按照年度经费逐一填写。填写“到位”和“实际支出”时，一定是以该年度投入经费为基础。“实际支出”要小于“到

位”；  

③尽管 2004 年度的中央经费为 2005 年使用，但填至 2004 年栏中； 

④本表经费含各级政府为国际项目所投入的、用于地市本级的配套经费；  

⑤在“实际支出”栏中，因每年度经费往往不在当年使用完，因此该项并不是指在当年的使用数，而是指截至本评估的时

间，该年度经费的实际使用额度. 

 

2. 吸引外资筹措经费：各个项目的支持额度 

评估方法：卫生部门会同项目办共同完成。查阅财务相关报表及档案，完成表 4-5的填

写。 

           表 4-5 : 地（市）本级结核病防治国际项目经费管理情况       单位：万元 

年度 

全球基金 世行项目 JICA项目 其他 

计划 到位 
实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 
计划 到位 

实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 

2001                   

……                   

2009       —— —— ——    

合计             

    填表说明：只需填写市本级每年度从各个国际项目中所得到的经费（含设备费），不包括配套经费。 

 

 

    

（四）防治服务体系 

以地（市）级疾控中心/结防所为主完成对本级的“防治服务体系”工作评估。 

1. 地（市）级结核病防治机构 

评估方法：结合目前情况，完成表 4-6的填写。 

表 4-6： 2009 年地（市）级结核病防治机构现状 
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结防机构： 
1.  结防机构的设置为： （） 

    A. 疾控中心下的独立科室；            B. 疾控中心下的科室，兼管其他任务； 

    C. 疾控中心与定点医院分别承担；      D. 独立结防所；     E. 其他_______ 

2. 结防机构（或所在机构）的单位性质为：（） 

   A. 全额拨款；            B. 差额拨款         C. 自收自支 

3. 结防机构是否有医疗机构执业许可证：（） 

   A. 有；              B. 否 

4. 结防机构是否有临床执业医师：（） 

   A. 有； （如有，数量    人）             B. 否       C. 不承担诊断和治疗工作 

5. 结防机构是否发放高风险津贴：（） 

   A. 是； （如是，发放数量    元/月）             B. 否        

 

医院： 
1. 本市是否有定点医院： （） 

   A. 有；              B. 否（跳至第 2 题） 

1.1. 如有定点医院，该医院承担的工作：（） 

   A. 仅是重症结核病的救治；            B. 仅承担诊断和治疗； 

   C．有诊断、治疗，同时负责登记与报告 

1.2. 定点医院的性质：（） 

   A. 综合医院      B. 中医院       C. 传染病医院    D.结核病专科医院    E.其他 

 

 

2. 结防机构的设备情况 

评估方法：根据现有设备及既往设备情况，完成表 4-7 的填写。 

表 4-7： 2001 和 2009 年结防机构的设备装配情况（仅限结防机构） 

设备种类 
数量 

2001年 2009年 

督导车辆   

X-光机   

计算机   

打印机   

复印机   

多媒体投影仪   

双目显微镜   

恒温培养箱   

生物安全操作柜   

紫外线灯   

    填表说明：如在某个年度没有，则用“0”表示；  填写的数量是正在使用的，计算机包括便携的 

     

3. 结防人员的能力情况 

评估方法：查找历年工作总结报告以及相关人事材料，完成表 4-8和 4-9的填写。 

表 4-8： 地（市）本级结防机构专职人员的学历情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     
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2009                     

 

表 4-9： 地（市）本级定点医院专职结防人员职称情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

    填表说明：该表仅在该地区有定点医院（不含仅负责重症救治的定点医院）才填写；且填写直接参与结核病诊断治疗的人

员。 

 

4. 结核病实验室能力 

评估方法：查阅实验室有关档案记录，完成表 4-10和 4-11对实验室的评估。 

表 4-10： 地（市）本级结防机构实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做药敏试验： 1. 是      2. 否   

能否做菌型鉴定： 1. 是      2. 否   

填表说明：“是否有实验室”，如在某年度选择 2（否），则该年度相应的内容均不在填写。 

 

表 4-11： 地（市）本级定点医院实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

是否有生物安全柜： 1. 是      2. 否   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做药敏试验： 1. 是      2. 否   

能否做菌型鉴定： 1. 是      2. 否   

    填表说明：该表仅在该地区有定点医院（不含仅负责重症救治的定点医院）才填写。 

  

二、需要收集分析并报给上一级的数据 

（一）基本情况 

评估方法：查阅当地的统计年鉴及相关材料，完成表 5-1的填写。 
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表 5-1：各年度人口数及人均 GDP 情况 

年度 
人口数 人均 GDP  

年度 
人口数 人均 GDP 

（万） （万元）  （万） （万元） 

2001     2006    

2002     2007    

2003     2008    

2004     2009    

2005         

填表说明: 人口数为户籍人口数. 

 

（二）政府承诺 

1. 本级《规划》及配套实施计划的制订情况 

评估方法：通过查阅原始档案，找出表 5-2 所包括的原始文件或复印件，完成表 2-2

的填写。 

表 5-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

   《规划》的全称： __________________________________； 

    下发时间： _______年____月； 

    未下发的原因：_______________________________________（简述）。 

2. 《规划》前五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

3.《规划》后五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

    填表说明: 如果表 1-2 选择未下发《规划》和实施计划，此表则填写“未下发原因”。 

 

2. 结核病防治工作领导小组成立及活动开展情况 

评估方法：查阅原始档案以及调研报告、工作总结等，完成表 5-3的填写。 

表 5-3: 结核病防治工作领导小组及活动开展情况 

1. 结核病防治工作领导小组 

    领导小组是否发生变动：1. 是（若是，请回答变动的结果）          2. 否； 

    领导小组变动的结果：1.增加或减少成员  2.被撤销  3.被合并 

    领导小组发生变动后对工作产生的影响：                                      （简述）。 

    未成立原因：                                    （简述，结束本表调查）。 

2. 领导小组活动情况 

    工作形式（可多选）：    1. 会议（频度：      次/年）   2. 考察调研   3. 检查督导 
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    4. 其他__________；  

    规划期间，有特色且有效的领导小组活动有： 

                                           （描述）。  

填表说明： 

① 若未成立领导小组，则回答原因后，不再填写“领导小组活动情况”；是否成立领导小组的调查见第一部分； 

②文字描述有特色的领导小组活动。如主管领导现场办公，参与现场宣传活动等 

   

3. 年度工作计划制定和工作检查，及检查结果上报情况 

评估方法：查阅相关档案，包括计划、工作总结报告等，完成表 5-4的填写； 

表 5-4 :地（市）本级年度工作计划和检查工作情况 

年度 

年度工作计划 年度工作检查 

制定 下发 下发单位 开展 组织单位 
检查结果

上报 
1.是/ 

2.否 

1.是/ 2.

否 
1.政府 2.多部门联合  3.

仅卫生部门 

1.是/ 2.

否  
1.政府 2.多部门联合  1.是/ 2.否  

2001             

……             

2009             

    填表说明：① “年度工作检查”是指当地政府对本地区年度《规划》执行情况进行的工作检查； 

②根据实际情况，在相应的栏目中选择对应的数字。如，2001 年度制定了年度工作计划但未下发，则在 2001

栏的“制定”和“下发”框中，分别填写为“1”和“2”，同时“下发单位”框中则不再填写。 

 

    4. 相关部门《规划》执行情况 

评估方法：查阅有关会议纪要和工作报告，在各相关部门的协助下，完成表 5-5的填写；  

表 5-5: 相关部门《规划》执行情况 

相关部门 
在《规划》中的工作开展情况（简要描述） 是否达到《规划》要

求 

发改委   

财政   

药品监管   

新闻宣传、广电   

教育   

劳动保障   

民政   

政法   

工会、共青团、妇联   

……   

填表说明： 

① 可自行增加“相关部门”的条目； 

②各部门要将本部门在《规划》期间，主要完成的工作和提供的支持进行简要描述。如，广电部门提供了免费的结核病宣

传，民政部对困难结核病患者进行生活补助等。 

③是否达到《规划》要求，“是”填 1，“否”填 2 
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5. 政策开发：地（市）级对县级的经费支持政策 

评估方法：查阅有关文件，完成表 5-6的填写 

表 5-6： 地（市）级对县级的经费支持政策 

1. 地（市）级是否对县级提供了经费支持：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 对哪些县进行了经费支持（可多选）： 

A. 国贫县      B.省贫县   C. 非贫困县 

 

3. 请简述地（市）级对县级的经费支持政策： 

______________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

 

  

（三）结核病防治服务体系 

以地（市）级疾控中心/结防所为主完成对本级的“防治服务体系”工作评估。 

1. 结核病防治机构工作职责 

评估方法：结合现在情况，完成表 5-7的填写。 

表 5-7： 2009 年地（市）级结核病防治工作职责分工 

工作职责 结防机构 定点医院 其他医疗机构 

痰实验室检查    

X线胸片检查    

诊断结核    

推荐可疑者    

转诊    

追踪    

网络疫情报告    

登记（规划）    

结核病专报    

重症救治    

抗结核治疗    

提供免费药品    

督导治疗（DOT）    

督导访视    

举办培训    

项目管理    
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健康促进    

填表说明：若某单位承担结核病防治工作的某项内容，则在相应的栏中划“+” 

 

    2. 地（市）级防治模式情况 

评估方法：查阅相关文档，完成表 5-8的填写。  

表 5-8： 地（市）级结核病防治模式 

1. 本规划期间，结防机构所承担的地（市）级结核病防治职能是否进行了变化，即防治模式发生了改变：

（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 描述下列单位在变化前的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

3. 描述下列单位在变化后的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

4. 请简述防治模式进行变化的原因，即现模式与原模式相比，它的优势为： 

    ____________________________________________________（请罗列） 

 

5. 请简述现防治模式存在的问题有： 

   _____________________________________________________（请罗列） 

 

  

（四）特殊人群结核病防治工作开展情况 

针对流动人口、耐多药和 TB/HIV 双重感染，以及特殊人群的结核病防治情况；此部分

内容可通过收集所辖各县（区）级上报的调查表进行汇总，耐多药防治情况要通过表 5-10

的填写来完成。 

1. 流动人口结核病防治 

表 5-9 ： 2009 年地（市）所有县（区）级流动人口结核病防治情况汇总表 

流动人口患者与当

地居民享有同等待

遇的县(区)数 

有针对流动人口

的特殊补助政策

的县(区)数 

转入当地的肺结核

提供后续治疗和管

理的县(区)数 

对转入当地的肺结核的后

续治疗管理信息反馈给转

出地结防机构的县(区)数 

发现的流动

人口活动性

肺结核患者

数量 
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2. 耐多药结核病防治 

表 5-10： 地（市）级耐多药结核病防治情况 

1. 本地是否开展对耐多药肺结核患者的治疗工作：（） 

A. 是       B. 否（结束本表调查） 

2. 何时开展：  _________年_______月 

3. 患者治疗费用由谁承担：（） 

A.患者本人    B. 当地政府     C. 全球基金项目    D其他：_________（请注明） 

4. 2001-2009共对________例耐多药肺结核患者进行治疗与管理 

 

3. TB/HIV双重感染结核病防治 

表 5-11：2009 年地（市）所有县（区）级 TB/HIV双重感染结核病防治情况汇总表 

对 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查 对所有肺结核病患者进行常规 HIV检测 

县

(区 )

数 

执行部门

为结防机

构 的 县

(区)数 

执行部门

为艾防机

构 的 县

(区)数 

筛查 HIV

感染者和

艾滋病患

者的数量 

发 现

肺 结

核 患

者 的

数量 

县

(区 )

数 

执行部门

为结防机

构 的 县

(区)数 

执行部门

为艾防机

构 的 县

(区)数 

筛 查

肺 结

核 病

患 者

数量 

发 现

HIV 阳

性患者

数量 

          

 

4. 羁押人群的结核病防治 

           表 5-12：2009 年地（市）所有县（区）级羁押人群的结核病防治情况汇总表 

有监狱、劳教、看守所等羁押场

所的县(区)数 

治疗羁押人群结核病患者所需的抗结核药品由谁提供 

由当地结坊机构提供的县

(区)数 

由羁押场所提供的县

(区)数 

由患者自付的县

(区)数 

    

 

   （五）《规划》成本效果/效益的估算 

    本次《规划》的成本效果/效益估算以未经化疗为对照前提，即假设活动性肺结核患者

在发病后没有采取化学药物治疗的疾病自然转归状态为基期。按照国际的经验和以往的研

究，这些患者在发病后，如果未经化学药物治疗，其后两年内的病死率为 50%。本次估算中，

假设患者发病后，如果未经化疗，当年的病死率为 25%。 

1. 社会效果 

（1）减少肺结核患者死亡人数 

通过对结核病患者的治疗和管理，可以明显减少肺结核患者的死亡人数，从而降低肺结

核病死率。 

具体计算公式如下表： 
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    表 5-13  《规划》期内通过控制所减少的死亡人数           单位：人 

年度 

登记活动性肺结核患

者数 
未经治疗死亡人数 

登记患者中因结核

病死亡的人数 
减少死亡的总人数 

A B=A×0.25 C D=B-C 

2001     

……     

2009     

合计     
填表说明： 

①登记活动性肺结核患者数来自于表 6-1《肺结核患者发现、登记等情况分析》中的第[1]栏合计数。 

②登记患者中因结核病死亡的人数可由表 6-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》得到。 

 

（2）减少肺结核发病人数 

通过治愈传染性肺结核患者，可以避免其将结核杆菌传染给其他健康人群，使健康人群

免受不必要的感染，从而减少产生新的肺结核患者。 

具体计算公式如下表： 

        表 5-14  《规划》期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数    单位：人 

年度 

涂阳患者        

治疗成功数 

涂阴患者        

治疗成功数 

规划贡献因子 
避免感染人数 

避免新发病人

数 

 E  F T=治愈率-0.25 G=(E+0.3F)×T×10 H=G×0.1 

2001      

……      

2009      

合计      

填表说明： 

①涂阳患者治疗成功数，包括治愈人数和完成疗程人数，由表 6-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》。 

    ②涂阴患者治疗成功数即完成疗程人数，由表 6-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》获得。 

    ③规划贡献因子是因规划工作而提高的治愈率水平。根据文献，化疗前结核病治愈率为 25%，故开展化疗后治愈率水平为每

年实际治愈率减去 0.25。 

 

2、社会效益 

（1）避免新发肺结核患者所减少的社会医疗费用支出（直接社会效益） 

通过治愈传染性肺结核患者，避免新发肺结核患者的产生，可以减少这些新发患者因治

疗疾病所带来的医疗费用支出，避免不必要的社会医疗资源消耗。 

具体计算公式如下： 

         表 5-15  《规划》期内避免产生新发患者所减少的社会医疗费用       

年度 
避免新发患者数（人） 

次均门诊医疗费用 

（元） 

每例患者年门诊人次数

（人次） 

减少的医疗费用

（元） 

H I=136.25 5 J=H×I×5 

2001     

……     

2009     

合计     

填表说明： 

①避免新发患者数由上表 5-14《<规划>期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数》获得。 

    ②136.25 元来自于 2003 年全国卫生服务调查数据。 
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（2）避免劳动力损失而挽回的社会经济价值（间接效益） 

由于肺结核病具有传染性，通过治愈传染性患者，除了挽回患者治愈后个人的劳动力损

失以外，还可以因避免传染给其他健康人而产生的额外劳动力损失，从而为社会挽回更多的

社会经济价值。 

具体计算公式如下： 

表 5-18  《规划》期内避免劳动力损失所挽回的社会经济效益 

年度 

活动性患者治疗

成功数（人） 

治疗一例患者

挽回的 DALY 

挽回的总

DALY 

活动性患者劳

动力人口比例 

人均 GDP

（元） 

挽回的社会总价值

（元） 

K=(E+F)×T 9.5 L=K×9.5 0.7 M N=L×0.7×M 

2001       

……       

2009       

合计       
填表说明： 

①活动性患者治疗成功数指的是涂阳患者治愈数、涂阳患者完成疗程数、涂阴患者的完成疗程数之和；由表 5-14《<规划>

期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数》中获得。 

② DALY 是指“伤残调整生命年”，是作为衡量疾病负担的单位。治疗成功一例患者挽回的 DALY 为 9.5，来自于龚幼龙,万利

亚，武桂英,李玉梅等.《结核病控制经济与管理学评价》，2003。 

    ③人均 GDP 可由表 5-1《各年度人口数及人均 GDP情况》中获得。 

 

3. 社会成本 

社会成本是指《规划》期内用于结核病防治的各种实际使用的费用总和。具体内容包括：

《规划》期内各级政府投入、国际组织投入以及社会团体、民间组织等其它渠道投入的资金。 

具体计算公式如下： 

                表 5-19    《规划》期内的经费投入            单位：万元 

年度 

本地（市）实际支出

的各级政府经费总和 

本地（市）实际支出的

各级国际项目经费总

和 

本地（市）实际支出的

各级其他经费总和 
本地（市）社会总成本 

O P Q R=O+P+Q 

2001     

……     

2009     

合计     

    填表说明： 

    ①本地（市）实际支出的各级政府经费总和可由表 4-4《本级结核病防治经费的到位与使用情况》、本地（市）所有县的表

7-4《各级政府投入结核病防治经费的到位与使用情况》中的实际支出一栏进行汇总。 

    ②本地（市）实际支出的各级国际项目经费总和可由表 4-5《地（市）级结核病防治国际项目经费管理情况》、本地（市）

所有县的表 7-5《县级结核病防治国际项目经费管理情况》中的实际支出一栏进行汇总。 

    ③本地（市）实际支出的各级其他经费包括各社会团体、民间组织等对本地区结核病防治工作的经费投入，这部分数据由

市级根据各地实际掌握的情况进行本地（市）汇总 

 

4. 成本效用/效益成本比 

    成本效用比指每挽回 1个 DALY损失所需要的投入金额。 
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    具体计算公式为：成本效用比=社会总成本(R)/挽回的总 DALY(L) 

    效益成本比指每投入 1元结核病防治经费，可产生多大的社会经济效益。 

具体计算公式：效益成本比=（直接效益 J+间接效益 N）/社会总成本(R) 

 

三、通过报表或专报导出并分析的数据 

以下数据主要反映《规划》目标完成情况及防治工作开展情况，由地（市）级疾控中心

/结防所来完成。本部分内容为《规划》常规监控内容，可从日常的季报和年报中获得相应

的资料。下列数据由地（市）级通过专报导出，供评估《规划》目标完成及防治工作开展情

况使用。（建议作为最终评估报告的附件）。 

表 6-1 ：肺结核患者发现、登记等情况分析 

年份 
患者发现情况 登记率（1/10万） 

新涂阳任务指标完

成情况 复治涂阳/涂

阳（%） 合

计 

新涂

阳 

复治

涂阳 

新涂

阴 

未痰

检 

活动

性 

涂

阳 

新涂

阳 

任务

数 
完成率（%） 

2001            

……            

2009            

 

表 6-2 ：2009 年登记肺结核患者年龄性别分布 

患者

分类 
0- 5- 15- 25- 35- 45- 55- 65- 75- 合计 

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 

活动

性 
                                        

涂阳                     

新涂

阳 
                    

 

表 6-3 不同县区活动性肺结核患者登记情况 

县区

名称 

2001 年 2005 年 2009 年 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

          

 

 

表 6-4：初诊病人的来源及所占比例 

年份 

就诊情况 就诊者来源 

肺结核可疑者 

就诊人数 

就诊人数占人口的

比例（1/1000） 

因症就诊

人数 

转诊人数 

 
集中推荐人数 因症推荐 其他 

2001  
 

     

……  
 

     



 

34 

 

2009  
 

     

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 
   

表 6-5：非结防机构报告肺结核患者转诊、追踪及核查情况 

年

份 

网络实际报告患者

数 

转诊患者

数 

转诊到位

数 

应追踪

数 

追踪

数 

追踪到位

数 

总体到位

数 

200

5 
       

…

… 
       

200

9 
       

    

表 6-6：初治涂阳患者治疗第 2 个月时痰涂片转阴情况 

年份 

初治涂阳 复治涂阳 

 

登记数 

2个月阴转 
 

登记数 

2个月阴转 

患者数 阴转率(%) 患者数 阴转率(%) 

2001       

……       

2009       

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 

 

                   表 6-7：肺结核患者登记和治疗转归情况统计 

年份 分类 

登记

患者

人数 

治疗转归 

治愈 完成疗程 失败 死亡人数 其他 

人数 
治愈

率（%） 

人

数 

完成疗

程率（%） 

人

数 

失败率

（%） 
结核 

非结

核 
人数 

……  
涂阳 

新涂

阳 
                    

复治

涂阳 
                    

涂阴   —— ——               

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写，按每年度进行统计。 
     

表 6-8：督导情况 

年份 接受国家级督导次数 
接受省级督导

次数 

对县（区）级的督导

次数 

实际访视患者

人数 

2001     

……     

2009     

合计     

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 
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表 6-9：开展结防工作培训情况 

年份 

合计 

管理培训 专业培训 

其他 项目管

理 
财务 采购 防治 统计 检验 放射 

药品管

理 
临床 

乡村医

生培训 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

2001                         

2005                         

2009                         

 
表 6-10：健康教育开展情况 

年份 

结核病防治健康教育材料

资源库 
结核病健康教育开展情况 

是否应用 

（是/否） 

是否进行更新 

（是/否） 

电视节

目播放 

（次） 

广播节

目播放 

（次） 

报刊杂志

发表文章 

（篇） 

宣传印刷

品发放 

（份） 

标语 

 

（条） 

宣传栏 

 

（期） 

现场宣传 

 

（次） 

其他 

 

（次） 

2001           

2005           

2009           
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县（区）级评估内容及方法 

 

一、需要收集分析并逐级上报的数据 

（一）基本情况 

评估方法：查阅当地的统计年鉴及相关材料，完成表 7-1的填写。 

                          表 7-1： 基本情况 

何时启动 DOTS：  ___ 年   月； 

是否贫困县：   1. 国贫县    2. 省贫县     3. 非贫困县； 

是否民族自治县：1.是  如果是,填写哪个民族为主           2.否 

2009年乡村级行政单位数：乡级数（含街道）______个，村数（含居委会）______个； 

2009年人口数：本地户籍人口数：        万人；本地户籍人口流出数：        万人；外地常住人口数：        

万人； 

 

(二)政府承诺 

1. 本级《规划》及配套实施计划的制订情况 

评估方法：通过查阅原始档案，找出下表包括的原始文件或复印件，完成表 7-2的填写。 

表 7-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在县区级表 8-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 县（区）级政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

2. 《规划》前五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在县区级表 8-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 县（区）级政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

3.《规划》后五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在县区级表 8-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 县（区）级政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

  

 

2. 结核病防治工作领导小组成立情况 

评估方法：查阅原始档案以及调研报告、工作总结等，完成表 7-3的填写。 

表 7-3: 结核病防治工作领导小组成立情况 

 结核病防治工作领导小组 

    是否成立：  1. 是 （时间：      年     月）   2. 否（若否，请在县区级表 8-3未成立原因）； 

    组长来自: 1. 县（区）级政府 2. 卫生局 3. 其他 

          

(三)经费 
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1. 结核病防治专项经费的管理情况 

评估方法：卫生部门与有关部门共同完成。查阅财务相关报表及档案，完成表 7-4的填

写。     

表 7-4： 各级政府投入结核病防治经费的到位与使用情况        单位: 万元 

年度 
上级经费 县级经费 

到位 实际支出 到位 实际支出 

2001         

……         

2009         

合计         

填表说明： 

①仅填写各级政府投入给县级经费的到位和实际支出额度，上级经费是指中央、省级和地市级投入的经费； 

②请按照年度经费逐一填写。填写“到位”和“实际支出”时，一定是以该年度投入经费为基础。“实际支出”要小于“到

位”；  

    ③尽管 2004年度的中央经费为 2005 年使用，但填至 2004 年栏中； 

④本表经费含各级政府为国际项目所投入的、用于县级的配套经费；  

⑤在“实际支出”栏中，因每年度经费往往不在当年使用完，因此该项并不是指在当年的使用数，而是指截至本评估的时

间，该年度经费的实际使用额度. 

 

2. 吸引外资筹措经费：各个项目的支持额度 

评估方法：卫生部门会同项目办共同完成。查阅财务相关报表及档案，完成表 7-5的填

写。 

              表 7-5: 县（区）级结核病防治国际项目经费管理情况       单位: 万元 

年度 

全球基金 世行项目 JICA项目 其他 

计划 到位 
实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 
计划 到位 

实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 

2001                   

……                   

2009       —— —— ——    

合计             

    填表说明：只需填写本级每年度从各个国际项目中所得到的经费（含设备费），不包括配套经费。 

 

3. 结核病诊疗费用在医疗保障中补偿情况 

评估方法：卫生部门与有关部门共同完成。查阅有关政策和文件，完成表 7-6的填写。 
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表 7-6： 2009 年结核病诊疗费用在医疗保障中的补偿情况 

 
新农合 城镇居民医疗保险 城镇职工医疗保险 

住院 门诊 住院 门诊 住院 门诊 

结核病各种诊疗费用能否报销       

是否制定有相关的结核病诊疗报销规范       

开始报销时间（年）       

起付线（元）       

封顶线（元）       

报销比例（%）或额度（元）       

目前，我国纳入到《国家基本药物目录》中的抗结核药品有： 

一线抗结核药：异烟肼、利福平、吡嗪酰胺、乙胺丁醇、 

二线抗结核药：链霉素、对氨基水杨酸钠、阿米卡星、诺氟沙星、环丙沙星、左氧氟沙星 

 

除此之外，本地区有哪些抗结核药物纳入到当地的“基本药物目录”中（多选）： 

1.卡那霉素     2.丁胺卡那霉素     3.卷曲霉素      4.莫西沙星      5.氧氟沙星 

6.乙硫异烟肼   7.丙硫异烟肼       8.环丝氨酸      9.特立齐酮      10.对氨基水扬酸 

11.氯法齐明    12.利奈唑胺       13.阿莫西林/克拉维酸        14.氨硫脲     

15.克拉霉素    16.亚胺培南 
填表说明： 

①“结核病各种诊疗费用能否报销”：如能报销，填“1”；如不能报销，填“0”。 

②“是否制定有相关的结核病诊疗报销规范”：如是，填“1”；如否填“0”。 

 

（四）防治服务体系 

以县（区）级疾控中心/结防所为主完成对本级的“防治服务体系”工作评估。 

1. 县（区）级结核病防治机构 

评估方法：结合现在情况，完成表 7-7的填写。 
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表 7-7： 2009 年县（区）级结核病防治机构现状 

结防机构： 
1.  结防机构的设置为： （） 

    A. 疾控中心下的独立科室；            B. 疾控中心下的科室，兼管其他任务； 

    C. 疾控中心与定点医院分别承担；      D. 独立结防所；     E. 其他_______ 

2. 结防机构（或所在机构）的单位性质为：（） 

   A. 全额拨款；            B. 差额拨款         C. 自收自支 

3. 结防机构是否有医疗机构执业许可证：（） 

   A. 有；              B. 否 

4. 结防机构是否有临床执业医师：（） 

   A. 有； （如有，数量    人）             B. 否       C. 不承担诊断和治疗工作 

5. 结防机构是否发放高风险津贴：（） 

   A. 是； （如是，发放数量    元/月）             B. 否        

 

医院： 
1. 本县（区）是否有定点医院： （） 

   A. 有；              B. 否（跳至第 2 题） 

1.1. 如有定点医院，该医院承担的工作：（） 

   A. 仅是重症结核病的救治；            B. 仅承担诊断和治疗； 

   C．有诊断、治疗，同时负责登记与报告 

1.2. 定点医院的性质：（） 

   A. 综合医院      B. 中医院       C. 传染病医院    D.结核病专科医院    E.其他 

2. 该县辖区内医疗机构情况： 

   三级医院数：     家；  二级医院数：     家；一级医院数：     家。 

   乡镇卫生院：     家；  社区卫生服务中心：     家。 

   村卫生室：     家；    社区卫生服务站：     家。 

   私人医院/诊所：     家。 

 

2. 结防机构的设备情况 

评估方法：根据现有设备及既往设备情况，完成表 7-8 的填写。 

表 7-8： 2001 和 2009 年结防机构的设备装配情况（仅限结防机构） 

设备种类 
数量 

2001年 2009年 

督导车辆   

X-光机   

计算机   

打印机   

复印机   

多媒体投影仪   

双目显微镜   

恒温培养箱   

生物安全操作柜   

紫外线灯   

    填表说明：如在某个年度没有，则用“0”表示；  填写的数量是正在使用的，计算机包括便携的； 

     

3. 结防人员的能力情况 

评估方法：查找历年工作总结报告以及相关人事材料，完成表 7-9和 7-10的填写。 

表 7-9： 结防机构专职人员的学历情况 
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年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

 

表 7-10： 定点医院专职结防人员职称情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

    填表说明：该表仅在该地区有定点医院（不含仅负责重症救治的定点医院）才填写；且填写参与直接参与结核病诊断治疗

的人员。 

 

4. 村医生（社区卫生服务站医生）数量及接受过培训的医生人数 

                  表 7-11：2009 年村级医生及接受过培训的数量 

2009年承担公共卫生职责的村级医生数 

（含社区卫生服务站的医生） 

2007-2009年至少接受过一次 

乡级以上组织的结核病防治培训的人数 

  

    填写说明：由县级人员组织调查并统计；2007-2009 年至少接受过一次乡级以上组织的结核病防治培训的人数是指 2009 年

在岗的并承担公共卫生职责的村医生（含社区卫生服务站的医生）中，至少接受过一次乡级以上组织的结核病防治培训的人数。 

 

5. 结核病实验室能力 

评估方法：查阅实验室有关档案记录，完成表 7-12和 7-13对实验室的评估。 

表 7-12： 结防机构实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做生化检测 1. 是      2. 否   

能否做尿液检测 1. 是      2. 否   

能否做血细胞分析 1. 是      2. 否   

填表说明：“是否有实验室”，如在某年度选择 2（否），则该年度相应的内容均不在填写。 

 

 

表 7-13： 定点医院实验室情况 
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实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

是否有生物安全柜： 1. 是      2. 否   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做生化检测 1. 是      2. 否   

能否做尿液检测 1. 是      2. 否   

能否做血细胞分析 1. 是      2. 否   

填表说明：该表仅在该地区有定点医院（不含仅负责重症救治的定点医院）才填写。 

 

二、需要收集分析并报给上一级的数据 

（一）基本情况 

评估方法：查阅当地的统计年鉴及相关材料，完成表 8-1的填写。 

表 8-1：各年度人口数及人均 GDP 情况 

年度 
人口数 人均 GDP  

年度 
人口数 人均 GDP 

（万） （万元）  （万） （万元） 

2001     2006    

2002     2007    

2003     2008    

2004     2009    

2005         

填表说明: 人口数为户籍人口数. 

 

（二）政府承诺 

1. 本级《规划》及配套实施计划的制订情况 

评估方法：通过查阅原始档案，找出下表所包括的原始文件或复印件，完成表 8-2的填

写。 

表 8-2：《规划》及《实施计划》的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

   《规划》的全称： __________________________________； 

    下发时间： _______年____月； 

    未下发的原因：_______________________________________（简述）。 

2. 《规划》前五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

3.《规划》后五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 
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    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

填表说明：如果表 7-2 选择未下发《规划》和《实施计划》，此表则直接填写“未下发原因”。 

 

2. 结核病防治工作领导小组成立及活动开展情况 

评估方法：查阅原始档案以及调研报告、工作总结等，完成表 8-3的填写。 

表 8-3: 结核病防治工作领导小组及活动开展情况 

1. 结核病防治工作领导小组 

    领导小组是否发生变动：1. 是（若是，请回答变动的结果）          2. 否； 

    领导小组变动的结果：1.增加或减少成员  2.被撤销  3.被合并 

    领导小组发生变动后对工作产生的影响：                                      （简述）。 

    未成立原因：                                    （简述，结束本表调查）。 

2. 领导小组活动情况 

    工作形式（可多选）：1.会议（频度：      次/年） 2. 考察调研  3. 检查督导  4. 其他__________；  

    规划期间，有特色且有效的领导小组活动有： 

    ________________________________________________________（描述）   

填表说明： 

① 若未成立领导小组，则回答原因后，不再填写“领导小组活动情况”；是否成立领导小组的调查见表 7-3； 

② 文字描述有特色的领导小组活动。如主管领导现场办公，参与现场宣传活动等 

   

3. 年度工作计划制定和工作检查，及检查结果上报情况 

评估方法：查阅相关档案，包括计划、工作总结等，完成表 8-4的填写； 

表 8-4: 年度工作计划和检查工作情况 

年度 

年度工作计划 年度工作检查 

制定 下发 下发单位 开展 组织单位 
检查结果

上报 
1.是/ 

2.否 

1.是/ 2.

否 
1.政府 2.多部门联合  3.

仅卫生部门 

1.是/ 2.

否  
1.政府 2.多部门联合 1.是/ 2.否  

2001             

……             

2009             

填表说明：① “年度工作检查”是指当地政府对本地区年度《规划》执行情况进行的工作检查； 

②根据实际情况，在相应的栏目中选择对应的数字。如 2001 年度制定了年度工作计划但未下发，则在 2001 栏

的“制定”和“下发”框中，分别填写为“1”和“2”，同时“下发单位”框中则不再填写。 

 

4. 相关部门《规划》执行情况 

评估方法：查阅有关会议纪要和工作报告，在各相关部门的协助下，完成表 8-5的填写；  

 

 

表 8-5: 相关部门《规划》执行情况 
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相关部门 在《规划》中的工作开展情况（简要描述） 是否达到《规划》要求 

发改委   

财政   

药品监管   

新闻宣传、广电   

教育   

劳动保障   

民政   

政法   

工会、共青团、妇联   

……   

填表说明： 

① 可自行增加“相关部门”的条目； 

②各部门要将本部门在《规划》期间，主要完成的工作和提供的支持进行简要描述。如，广电部门提供了免费的结核病宣

传，民政部对困难结核病患者进行生活补助等。 

③是否达到《规划》要求，“是”填 1，“否”填 2 

 

5. 政策的开发和实施情况 

评估方法：查阅有关政策文件，完成表 8-6的填写。 

在国家免费政策的基础之上，本县（区）是否还有额外政策：1. 有（如选择，请继续完成表 8-6 的调

查）   2. 无 

表 8-6： 县级结核病防治政策实施情况 

政策 

领域 
政策描述  

是否实施 

(1.是  2.否)  

何时开始 

（年 月） 

何时结束 

（ 年  月） 

由谁提 

供经费 

备注 

国家 

可疑者检查（诊断）：3

份痰涂片和 1次 X线胸片 

 
   

 

治疗：一线抗结核药品      

随访管理：3次痰涂片，

1次 X线胸片 

 
   

 

报病补助费：每例 10元      

治疗管理补助费：每例

100-120元 

     

省级       

地（市）

级 

      

县区级       

填表说明： 

①各级免费政策可增加条目,领域范围包括 1.检查(包括辅助检查) ;2.诊断;3.治疗;4.随访检查;5.患者管理;6.心理支持;7.

补助;8.其它 

②简述除国家提供的政策外，本地区还实施的政策。如，省级提供了“1 次肝功能检查”，描述后完成其他内容的填写；又

如，在县区级实施了“为每例患者提供 10 元交通费”，描述该政策后完成其他内容的填写。  

③“何时结束”：若政策尚在实施，则不填写该项。 
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④“由谁提供经费”，可从“1. 省财政  2. 地（市）财政  3. 县财政 4.新农合  5. 城镇居民医保  6.职工医保  7.民

政局  8.扶贫办  9.其他” 中选择相应的数字。 

⑤如果有免费政策但是没有实施的, 请在备注栏说明原因. 

 

表 8-7： 抗结核药品的销售管理情况 

1. 本地区是否有限制抗结核药品在非结防机构使用的文件或要求：（） 

A. 是                B. 否 

2. 本地区共有多少家药品零售店？_________ 

 

3. 抽查 3个药品零售店，填写下述信息。 

药品 

零售店 

是否销售 

抗结核药品 

是否根据 

处方销售抗结核药品 

是否销售 

二线抗结核药品 

1.    

2.    

3.    

注：是填“1”，否填“2”。 

 

（三）结核病防治服务体系 

以县级疾控中心/结防所为主完成对本级的“防治服务体系”工作评估。 

1. 县级结核病防治机构 

评估方法：结合现在情况，完成表 8-8的填写。 

 

表 8-8： 2009 年县级结核病防治工作职责分工 

工作职责 结防机构 定点医院 其他医疗机构 

痰实验室检查    

X线胸片检查    

诊断结核    

推荐可疑者    

转诊    

追踪    

网络疫情报告    

登记（规划）    

结核病专报    

重症救治    

抗结核治疗    

提供免费药品    

督导治疗（DOT）    
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督导访视    

举办培训    

项目管理    

健康促进    

填表说明：若某单位承担结核病防治工作的某项内容，则在相应的栏中划“+” 

 

2. 县（区）级防治模式情况 

评估方法：查阅相关文档，完成表 8-9的填写。  
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表 8-9： 县（区）级结核病防治模式 

1. 本规划期间，结防机构所承担的县级结核病防治职能是否进行了变化，即防治模式发生了改变：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 描述下列单位在变化前的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

3. 描述下列单位在变化后的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

4. 请简述防治模式进行变化的原因，即现模式与原模式相比，它的优势为： 

    ____________________________________________________（请罗列） 

 

5. 请简述现防治模式存在的问题有： 

   _____________________________________________________（请罗列） 

 

  

（四）特殊人群结核病防治工作开展情况 

针对流动人口、耐多药和 TB/HIV 双重感染，以及特殊人群的结核病防治情况；此部分

内容通过完成下述调查表进行评估。 

1. 流动人口结核病防治 

表 8-10 ： 流动人口结核病防治情况 

1. 流动人口患者是否与当地居民享有同等待遇： （） 

A．是    B. 否 

2. 是否有针对流动人口的特殊补助政策： （） 

A．是    B. 否（跳至第 4 题） 

3. 如有特殊补助政策，请简述： __________________； 

4. 是否对转入当地的肺结核提供后续的治疗和管理： （） 

A．是    B. 否 

5. 转入当地的肺结核的后续治疗管理信息是否反馈给转出地结防机构： （） 

A．是    B. 否 

6. 2009年发现的流动人口活动性肺结核患者数： ______例，占当年发现患者的比例____% 

 

2. 耐多药结核病防治 

表 8-11 ： 耐多药结核病防治情况 
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1. 当地是否开展对耐多药肺结核患者的治疗工作：（） 

A. 是       B. 否（结束本表调查） 

2. 何时开展：  _________年_______月 

3. 患者治疗费用由谁承担：（） 

A.患者本人    B. 当地政府     C. 全球基金项目    D其他：_________（请注明） 

4. 2001-2009共对________例耐多药肺结核患者进行了治疗管理。 

 

3. TB/HIV双重感染结核病防治 

表 8-12： TB/HIV 双重感染结核病防治情况 

1. 是否对所有 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查：（） 

A. 是        B. 否 

如是，由哪个部门执行：______（A. 结防机构     B. 艾防机构）  

对所有 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查从哪年开始：________年_______月 

截止到 2009年 12月 31日，共对     HIV感染者和艾滋病患者进行筛查，发现     肺结核患者 

2. 是否对所有肺结核病患者进行常规 HIV 检测： 

A. 是        B. 否 

如是，由哪个部门执行：______（A. 结防机构     B. 艾防机构） 

对所有肺结核病患者进行常规 HIV检测从哪年开始：________年_______月 

截止到 2009年 12月 31日，共对     肺结核病患者进行常规 HIV检测，发现     HIV阳性患者 

 

4. 羁押人群的结核病防治 

表 8-13 ： 羁押人群的结核病防治情况 

1. 本地区是否有监狱、劳教、看守所等羁押场所：（） 

A. 有        B. 无  

2. 治疗羁押人群结核病患者所需的抗结核药品由谁提供：（） 

A. 当地结防机构        B. 羁押场所    C. 患者自付 

 

    （五）《规划》成本效果/效益的估算 

    本次《规划》的成本效果/效益估算以未经化疗为对照前提，即假设活动性肺结核患者

在发病后没有采取化学药物治疗的疾病自然转归状态为基期。按照国际的经验和以往的研

究，这些患者在发病后，如果未经化学药物治疗，其后两年内的病死率为 50%。本次估算中，

假设患者发病后，如果未经化疗，当年的病死率为 25%。 

1. 社会效果 

（1）减少肺结核患者死亡人数 

通过对结核病患者的治疗和管理，可以明显减少肺结核患者的死亡人数，从而降低肺结

核病死率。 

具体计算公式如下表： 
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         表 8-14   《规划》期内通过控制所减少的死亡人数         单位：人 

年度 

登记活动性肺结核患

者数 
未经治疗死亡人数 

登记患者中因结核

病死亡的人数 
减少死亡的总人数 

A B=A×0.25 C D=B-C 

2001     

……     

2009     

合计     

填表说明： 

①登记活动性肺结核患者数来自于表 9-1《肺结核患者发现、登记等情况分析》中的第[1]栏合计数。 

②登记患者中因结核病死亡的人数可由表 9-7《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》中得到。 

 

（2）减少肺结核发病人数 

通过治愈传染性肺结核患者，可以避免其将结核杆菌传染给其他健康人群，使健康人群

免受不必要的感染，从而减少产生新的肺结核患者。 

具体计算公式如下表： 

         表 8-15  《规划》期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数  单位：人 

年度 

涂阳患者        

治疗成功数 

涂阴患者        

治疗成功数 

规划贡献因子 
避免感染人数 

避免新发病人

数 

 E F T=治愈率-0.25 G=(E+0.3E)×T×10 H=G×0.1 

2001      

……      

2009      

合计      

填表说明： 

①涂阳患者治疗成功数，包括治愈人数和完成疗程人数，由表 9-1《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》中获得。 

    ②涂阴患者治疗成功数即完成疗程人数，由表 9-1《肺结核患者登记和治疗转归情况统计》中获得。 

    ③规划贡献因子是因规划工作而提高的治愈率水平。根据文献，化疗前结核病治愈率为 25%，故开展化疗后治愈率水平为每

年实际治愈率减去 0.25。 

 

2. 社会效益 

（1）避免新发肺结核患者所减少的社会医疗费用支出（直接社会效益） 

通过治愈传染性肺结核患者，避免新发肺结核患者的产生，可以减少这些新发患者因治

疗疾病所带来的医疗费用支出，避免不必要的社会医疗资源消耗。 

具体计算公式如下： 

          表 8-16   《规划》期内避免产生新发患者所减少的社会医疗费用       

年度 
避免新发病人数（人） 

次均门诊医疗费用 

（元） 

每例患者年      门诊

人次数（人次） 

减少的医疗费用

（元） 

H I=136.25 5 J=H×I×5 

2001     

……     

2009     

合计     
填表说明： 

①避免新发病人数由上表 8-15《<规划>期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数》获得。 

    ②136.25 元来自于 2003 年全国卫生服务调查数据。 
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（2）避免劳动力损失而挽回的社会经济价值（间接效益） 

由于肺结核病具有传染性，通过治愈传染性患者，除了挽回患者治愈后个人的劳动力损

失以外，还可以因避免传染给其他健康人而产生的额外劳动力损失，从而为社会挽回更多的

社会经济价值。 

具体计算公式如下： 

              表 8-17  《规划》期内避免劳动力损失所挽回的社会经济效益       

年度 

活动性患者治疗成

功数（人） 

治疗一例

患者挽回

的 DALY 

挽回的总

DALY 

活动性患者

劳动力人口

比例 

人均 GDP（元） 挽回的社会总价

值（元） 

K=(E+F)×T 9.5 L=K×9.5 0.7 M N=L×0.7×M 

2001       

……       

2009       

合计       
填表说明： 

①活动性患者治疗成功数指的是涂阳患者治愈数、涂阳患者完成疗程数、涂阴患者的完成疗程数之和；由表 8-15《<规划>

期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数》中获得。。 

   ② DALY 是指“伤残调整生命年”，是作为衡量疾病负担的单位。治疗成功一例患者挽回的 DALY（伤残调整生命年）为 9.5，

龚幼龙,万利亚，武桂英,李玉梅等.《结核病控制经济与管理学评价》，2003. 

   ③人均 GDP 可由表 8-1《各年度人口数及人均 GDP情况》中获得。 

 

3. 社会成本 

社会成本是指《规划》期内用于结核病防治的各种实际使用的费用总和。具体内容包括：

《规划》期内各级政府投入、国际组织投入以及社会团体、民间组织等其它渠道投入的资金。 

具体计算公式如下： 

                   表 8-18    《规划》期内的经费投入              单位：万元 

年度 

本县（区）实际支出

的各级政府经费总和 

本县（区）实际支出的

各国际项目经费总和 

本县（区）实际支出的

各级其他经费总和 
社会总成本 

O P Q R=O+P+Q 

2001     

……     

2009     

合计     
填表说明： 

①实际支出的各级政府经费总和可由表 7-4《各级政府投入结核病防治经费的到位与使用情况》中的实际支出一栏进行汇总。 

    ②实际支出的各级国际项目经费总和可由表 7-5《县级结核病防治国际项目经费管理情况》中的实际支出一栏进行汇总。 

    ③实际支出的各级其他经费包括各社会团体、民间组织等对本地区结核病防治工作的经费投入，这部分数据根据本县（区）

实际掌握的情况填写。 

 

4. 成本效用/效益成本比 

    成本效用比指每挽回 1个 DALY损失所需要的投入金额。 

    具体计算公式为：成本效用比=社会总成本(R)/挽回的总 DALY(L) 

    效益成本比指每投入 1元结核病防治经费，可产生多大的社会经济效益。 
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具体计算公式: 效益成本比=（直接效益 J+间接效益 N）/社会总成本(R) 

 

三、通过报表或专报导出并分析的数据 

以下数据主要反映全县《规划》目标完成情况及防治工作开展情况，由县（区）级疾控

中心/结防所来完成。本部分内容为《规划》常规监控内容，可从日常的季报和年报中获得

相应的资料。下列数据由县（区）级通过专报导出，供评估《规划》目标完成及防治工作开

展情况使用。（建议作为最终评估报告的附件）。 

表 9-1：肺结核患者发现、登记等情况分析 

年份 
患者发现情况 登记率（1/10万） 

新涂阳任务指标完

成情况 复治涂阳/涂

阳（%） 合

计 

新涂

阳 

复治

涂阳 

新涂

阴 

未痰

检 

活动

性 

涂

阳 

新涂

阳 

任务

数 
完成率（%） 

2001            

……            

2009            

 

表 9-2：2009 年登记肺结核患者年龄性别分布 

患者

分类 
0- 5- 15- 25- 35- 45- 55- 65- 75- 合计 

男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 男 女 

活动

性 
                                        

涂阳                     

新涂

阳 
                    

 

表 9-3：不同乡镇活动性肺结核患者登记情况 

乡镇

名称 

2001 年 2005 年 2009 年 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 

人

口

数 

活动性肺

结核患者

登记数 

登记率

（1/10万） 
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表 9-4：初诊病人的来源及所占比例 

年份 

就诊情况 就诊者来源 

肺结核可疑者 

就诊人数 

就诊人数占人口的

比例（1/1000） 

因症就诊

人数 

转诊人数 

 
集中推荐人数 因症推荐 其他 

2001  
 

     

……  
 

     

2009  
 

     

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 
   

表 9-5：非结防机构报告肺结核患者转诊、追踪及核查情况 

年份 
网络实际报告 

患者数 

转诊 

患者数 

转诊 

到位数 

应追 

踪数 

追踪

数 

追踪 

到位数 

总体 

到位数 

2005        

……        

2009        

     

表 9-6：初治涂阳患者治疗第 2 个月时痰涂片转阴情况 

年份 

初治涂阳 复治涂阳 

 

登记数 

2个月阴转 
 

登记数 

2个月阴转 

患者数 阴转率(%) 患者数 阴转率(%) 

2001       

……       

2009       

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 

 

                     表 9-7：肺结核患者登记和治疗转归情况统计 

年份 分类 

登记

患者

人数 

治疗转归 

治愈 完成疗程 失败 死亡人数 其他 

人数 
治愈

率（%） 

人

数 

完成疗

程率（%） 

人

数 

失败率

（%） 
结核 

非结

核 
人数 

 …… 
涂阳 

新

涂

阳 

                    

复

治

涂

阳 

                    

涂阴   —— ——               

    填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写，按每年度进行统计。 
     

表 9-8：督导情况 

年份 
接受国家级督

导次数 

接受省级督导

次数 

接受地（市）级督导

次数 
对乡级的督导次数 

实际访视患者

人数 

2001      

……      
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2009      

合计      

填表说明：从 DOTS 策略启动年份开始填写。 

    
表 9-9：开展结防工作培训情况 

年份 

合计 

管理培训 专业培训 

其他 项目管

理 
财务 采购 防治 统计 检验 放射 

药品管

理 
临床 

乡村医

生培训 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

次

数 

人

次

数 

2001                         

2005                         

2009                         

 
表 9-10：健康教育开展情况 

年份 

结核病防治健康教育材料

资源库 
结核病健康教育开展情况 

是否应用 

（是/否） 

是否进行更新 

（是/否） 

电视节

目播放 

（次） 

广播节

目播放 

（次） 

报刊杂志

发表文章 

（篇） 

宣传印刷

品发放 

（份） 

标语 

 

（条） 

宣传栏 

 

（期） 

现场宣传 

 

（次） 

其他 

 

（次） 

2001           

2005           

2009           
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附件 1： 

评估调查表 

一、省  级 

第一部分数据 

 

评估单位：_____________省（自治区、直辖市） 

单位编码：            （6位国标码） 

 

表 1-1： 基本情况 

2009年地（市）级行政单位数：      个 

2009年人口数：本地户籍人口数：        万人；本地户籍人口流出数：        万人； 

外地常住人口数：        万人； 

 

表 1-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 2-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 省政府   2. 卫生厅、财政厅、发改委等联合    3. 卫生厅； 

2. 《规划》前五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 2-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 省政府   2. 卫生厅、财政厅、发改委等联合    3. 卫生厅； 

3.《规划》后五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 2-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 省政府   2. 卫生厅、财政厅、发改委等联合    3. 卫生厅 

 

表 1-3: 结核病防治工作领导小组成立情况 

结核病防治工作领导小组 

    是否成立：  1. 是 （时间：      年     月）   2. 否（若否，请在地（市）级表 2-3未成立原因）； 

    组长来自: 1. 省政府 2. 卫生厅 3. 其他 

            

      表 1-4：省本级结核病防治经费的到位与使用情况          单位：万元 

年度 
中央级经费 省级投入经费 

到位 实际支出 到位 实际支出 

2001         

……         

2009         

合计         
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             表 1-5: 省本级结核病防治国际项目经费管理情况            单位：万元 

年度 

全球基金 世行项目 JICA项目 其他 

计划 到位 
实际

支出 
计划 到位 

实际 

支出 
计划 到位 

实际

支出 
计划 到位 

实际 

支出 

2001                   

……                   

2009             

合计             

                

表 1-6： 2009 年结核病防治机构现状 

结防机构： 
1.  结防机构的设置为： （） 

    A. 疾控中心下的独立科室；            B. 疾控中心下的科室，兼管其他任务； 

    C. 疾控中心与定点医院分别承担；      D. 独立结防所；     E. 其他_______ 

2. 结防机构（或所在机构）的单位性质为：（） 

   A. 全额拨款；            B. 差额拨款         C. 自收自支 

3. 结防机构是否有医疗机构执业许可证：（） 

   A. 有；              B. 否 

4. 结防机构是否有临床执业医师：（） 

   A. 有； （如有，数量    人）             B. 否       C. 不承担诊断和治疗工作 

5. 结防机构是否发放高风险津贴：（） 

   A. 是； （如是，发放数量    元/月）             B. 否        

 

表 1-7： 2001 和 2009 年结防机构的设备装配情况（仅限结防机构） 

设备种类 
数量 

2001年 2009年 

督导车辆   

X-光机   

计算机   

打印机   

复印机   

多媒体投影仪   

双目显微镜   

恒温培养箱   

生物安全操作柜   

紫外线灯   

 

 

表 1-8： 省本级结防机构专职人员的学历情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     
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表 1-9： 省本级结防机构实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做药敏试验 1. 是      2. 否   

能否做菌型鉴定 1. 是      2. 否   

 

 

调查单位：___________（盖章） 

时    间：______年____月___日
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第二部分数据 

 

评估单位：            省 

单位编码：           （6位国标码） 

 

表 2-1：各年度人口数及人均 GDP 情况 

年度 
人口数 

（万） 

人均 GDP 

（万元） 

 
年度 

人口数 

（万） 

人均 GDP 

（万元）  

2001     2006    

2002     2007    

2003     2008    

2004     2009    

2005         

 

表 2-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

   《规划》的全称： __________________________________； 

    下发时间： _______年____月； 

    未下发的原因：_______________________________________（简述）。 

2. 《规划》前五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

3.《规划》后五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

 

表 2-3: 结核病防治工作领导小组及活动开展情况 

1. 结核病防治工作领导小组 

    领导小组是否发生变动：1. 是（若是，请回答变动的结果）          2. 否； 

    领导小组变动的结果：1.增加或减少成员  2.被撤销  3.被合并 

    领导小组发生变动后对工作产生的影响：                                      （简述）。 

    未成立原因：                                    （简述，结束本表调查）。 

2. 领导小组活动情况 

    工作形式（可多选）：    1. 会议（频度：      次/年）   2. 考察调研   3. 检查督导 

4. 其他__________；  

    规划期间，有特色且有效的领导小组活动有： 
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________________________________________________________（描述）   

 

表 2-4 :年度工作计划和检查工作情况 

年度 

年度工作计划 年度工作检查 

制定 下发 下发单位 开展 组织单位 
检查结果

上报 
1.是/ 

2.否 

1.是/ 2.

否 
1.政府 2.多部门联合  3.

仅卫生部门 

1.是/ 2.

否  
1.政府 2.多部门联合  1.是/ 2.否  

2001             

……             

2009             

   

表 2-5: 相关部门《规划》执行情况 

相关部门 在《规划》中的工作开展情况（简要描述） 是否达到规划要求 

发改委   

财政   

药品监管   

新闻宣传、广电   

教育   

劳动保障   

民政   

政法   

工会、共青团、妇联   

……   

 

表 2-6： 省级对县级的经费支持政策 

1. 省级是否对县级提供了经费支持：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 对哪些县进行了经费支持（可多选）： 

A. 国贫县      B.省贫县   C. 非贫困县 

 

3. 请简述省级对县级的经费支持政策： 

______________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

 

  

 

表 2-7： 结核病防治模式 
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1. 本《规划》期间，结防机构所承担的省级结核病防治职能是否进行了变化，即防治模式发生了改变：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 描述下列单位在变化前的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

3. 描述下列单位在变化后的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

4. 请简述防治模式进行变化的原因，即现模式与原模式相比，它的优势为： 

    ____________________________________________________（请罗列） 

 

5. 请简述现防治模式存在的问题有： 

   _____________________________________________________（请罗列） 

 

  

表 2-8 ： 2009 年全省县（区）级流动人口结核病防治情况汇总表 

流动人口患者与当

地居民享有同等待

遇的县(区)数 

有针对流动人口

的特殊补助政策

的县(区)数 

转入当地的肺结核

提供后续治疗和管

理的县(区)数 

对转入当地的肺结核的后

续治疗管理信息反馈给转

出地结防机构的县(区)数 

发现的流动

人口活动性

肺结核患者

数量 

     

 

表 2-9： 全省耐多药结核病防治情况 

1. 开展耐多药肺结核患者治疗工作的地（市）数有：_______个（如无，则填写“0”） 

 

2. 2001-2009年期间，全省共对________例耐多药肺结核患者进行治疗与管理（如无，则填写“0”） 

 

 

表 2-10：2009 年全省县(区)级 TB/HIV 双重感染结核病防治情况汇总表 

对 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查 对所有肺结核病患者进行常规 HIV检测 

县

(区 )

数 

执行部门

为结防机

构 的 县

(区)数 

执行部门

为艾防机

构 的 县

(区)数 

筛查 HIV

感染者和

艾滋病患

者的数量 

发 现

肺 结

核 患

者 的

数量 

县

(区 )

数 

执行部门

为结防机

构 的 县

(区)数 

执行部门

为艾防机

构 的 县

(区)数 

筛 查

肺 结

核 病

患 者

数量 

发 现

HIV 阳

性患者

数量 

          

 

                 表 2-11 ： 2009 年全省县区级羁押人群的结核病防治情况汇总表 
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有监狱、劳教、看守所等羁押场

所的县(区)数 

治疗羁押人群结核病患者所需的抗结核药品由谁提供 

由当地结坊机构提供的县

(区)数 

由羁押场所提供的县

(区)数 

由患者自付的县

(区)数 

    

 

               表 2-12  《规划》期内通过控制所减少的死亡人数         单位：人 

年度 

登记活动性肺结核患

者数 
未经治疗死亡人数 

登记患者中因结核

病死亡的人数 
减少死亡的总人数 

A B=A×0.25 C D=B-C 

2001     

……     

2009     

合计     

 

      表 2-13  《规划》期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数      单位：人 

年度 

涂阳患者        

治疗成功数 

涂阴患者        

治疗成功数 

规划贡献因子 
避免感染人数 

避免新发病人

数 

 E F T=治愈率-0.25 G=(E+0.3F)×T×10 H=G×0.1 

2001      

……      

2009      

合计      

 

表 2-14  《规划》期内避免产生新发患者所减少的社会医疗费用 

年度 
避免新发病人数（人） 

次均门诊医疗费用 

（元） 

每例患者年门诊人次数

（人次） 

减少的医疗费用

（元） 

H I=136.25 5 J=H×I×5 

2001     

……     

2009     

合计     

 

表 2-15     《规划》期内避免劳动力损失所挽回的社会经济效益 

年度 

活动性患者治疗成

功数（人） 

治疗一例

患者挽回

的 DALY 

挽回的总
DALY 

活动性患者

劳动力人口

比例 

人均 GDP

（元） 

挽回的社会总价

值（元） 

K=(E+F)×T 9.5 L=K×9.5 0.7 M N=L×0.7×M 

2001       

……       

2009       

合计       

 

               表 2-16    《规划》期内的经费投入            单位：万元 

年度 

全省实际支出的各级

政府经费总和 

全省实际支出的各级 

国际项目经费总和 

全省实际支出的各级

其他经费总和 
全省社会总成本 

O P Q R=O+P+ 

2001     

……     

2009     

合计     
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调查单位：___________（盖章） 

          时    间：_____年____月___日 
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二、地（市）级 

第一部分数据 

 

评估单位：        省         市 

单位编码：            （6位国标码） 

 

表 4-1： 基本情况 

2009年县区级行政单位数：      个；县级结防机构数：      个；承担      个县区级的县级职能。 

2009年人口数：本地户籍人口数：        万人；本地户籍人口流出数：        万人；外地常住人口数：        

万人； 

 

表 4-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 5-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 地（市）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

2. 《规划》前五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 5-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 地（市）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

3.《规划》后五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在地（市）级表 5-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 地（市）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

 

表 4-3: 结核病防治工作领导小组成立情况 

结核病防治工作领导小组 

    是否成立：  1. 是 （时间：      年     月）   2. 否（若否，请在地（市）级表 5-3未成立原因）； 

    组长来自: 1. 地（市）政府 2. 卫生局 3. 其他 

          

表 4-4：地（市）本级结核病防治经费的到位与使用情况       单位：万元 

年度 
上级经费 地（市）级经费 

到位 实际支出 到位 实际支出 

2001         

……         

2009         

合计         

      

 

 

     表 4-5 : 地（市）本级结核病防治国际项目经费管理情况    单位: 万元 
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年度 

全球基金 世行项目 JICA项目 其他 

计划 到位 
实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 
计划 到位 

实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 

2001                   

……                   

2009       —— —— ——    

合计             

 

                   表 4-6： 2009 年地（市）级结核病防治机构现状 

结防机构： 
1.  结防机构的设置为： （） 

    A. 疾控中心下的独立科室；            B. 疾控中心下的科室，兼管其他任务； 

    C. 疾控中心与定点医院分别承担；      D. 独立结防所；     E. 其他_______ 

2. 结防机构（或所在机构）的单位性质为：（） 

   A. 全额拨款；            B. 差额拨款         C. 自收自支 

3. 结防机构是否有医疗机构执业许可证：（） 

   A. 有；              B. 否 

4. 结防机构是否有临床执业医师：（） 

   A. 有； （如有，数量    人）             B. 否       C. 不承担诊断和治疗工作 

5. 结防机构是否发放高风险津贴：（） 

   A. 是； （如是，发放数量    元/月）             B. 否        

 

医院： 
1. 本市是否有定点医院： （） 

   A. 有；              B. 否（跳至第 2 题） 

1.1. 如有定点医院，该医院承担的工作：（） 

   A. 仅是重症结核病的救治；            B. 仅承担诊断和治疗； 

   C．有诊断、治疗，同时负责登记与报告 

1.2. 定点医院的性质：（） 

   A. 综合医院      B. 中医院       C. 传染病医院    D.结核病专科医院    E.其他 

 

 

 

 

 

 

 

 

表 4-7： 2001 和 2009 年结防机构的设备装配情况（仅限结防机构） 

设备种类 
数量 

2001年 2009年 

督导车辆   

X-光机   

计算机   

打印机   

复印机   

多媒体投影仪   
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双目显微镜   

恒温培养箱   

生物安全操作柜   

紫外线灯   

     

表 4-8： 地（市）本级结防机构专职人员的学历情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

 

表 4-9： 地（市）本级定点医院专职结防人员职称情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

 

 

表 4-10： 地（市）本级结防机构实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做药敏试验： 1. 是      2. 否   

能否做菌型鉴定： 1. 是      2. 否   

 

 

表 4-11： 地（市）本级定点医院实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

是否有生物安全柜： 1. 是      2. 否   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做药敏试验： 1. 是      2. 否   

能否做菌型鉴定： 1. 是      2. 否   
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调查单位：___________（盖章） 

时间：________年____月___日
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第二部分数据 

 

评估单位：        省         市 

单位编码：            （6位国标码） 

 

表 5-1：各年度人口数及人均 GDP 情况 

年度 
人口数 人均 GDP  

年度 
人口数 人均 GDP 

（万） （万元）  （万） （万元） 

2001     2006    

2002     2007    

2003     2008    

2004     2009    

2005         

 

表 5-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

   《规划》的全称： __________________________________； 

    下发时间： _______年____月； 

    未下发的原因：_______________________________________（简述）。 

2. 《规划》前五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

3.《规划》后五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

    

表 5-3: 结核病防治工作领导小组及活动开展情况 

1. 结核病防治工作领导小组 

    领导小组是否发生变动：1. 是（若是，请回答变动的结果）          2. 否； 

    领导小组变动的结果：1.增加或减少成员  2.被撤销  3.被合并 

    领导小组发生变动后对工作产生的影响：                                      （简述）。 

    未成立原因：                                    （简述，结束本表调查）。 

2. 领导小组活动情况 

    工作形式（可多选）：    1. 会议（频度：      次/年）   2. 考察调研   3. 检查督导 

    4. 其他__________；  

    规划期间，有特色且有效的领导小组活动有： 
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                                           （描述）。  

 

表 5-4 :地（市）本级年度工作计划和检查工作情况 

年度 

年度工作计划 年度工作检查 

制定 下发 下发单位 开展 组织单位 
检查结果

上报 
1.是/ 

2.否 

1.是/ 2.

否 
1.政府 2.多部门联合  3.

仅卫生部门 

1.是/ 2.

否  
1.政府 2.多部门联合  1.是/ 2.否  

2001             

……             

2009             

    

表 5-5: 相关部门《规划》执行情况 

相关部门 
在《规划》中的工作开展情况（简要描述） 是否达到《规划》要

求 

发改委   

财政   

药品监管   

新闻宣传、广电   

教育   

劳动保障   

民政   

政法   

工会、共青团、妇联   

……   

 

 

表 5-6： 地（市）级对县级的经费支持政策 

1. 地（市）级是否对县级提供了经费支持：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 对哪些县进行了经费支持（可多选）： 

A. 国贫县      B.省贫县   C. 非贫困县 

 

3. 请简述地（市）级对县级的经费支持政策： 

______________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

_____________________________________________________ 

 

 

表 5-7： 2009 年地（市）级结核病防治工作职责分工 

工作职责 结防机构 定点医院 其他医疗机构 
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痰实验室检查    

X线胸片检查    

诊断结核    

推荐可疑者    

转诊    

追踪    

网络疫情报告    

登记（规划）    

结核病专报    

重症救治    

抗结核治疗    

提供免费药品    

督导治疗（DOT）    

督导访视    

举办培训    

项目管理    

健康促进    

 

 

 

 

 

表 5-8： 地（市）级结核病防治模式 

1. 本规划期间，结防机构所承担的地（市）级结核病防治职能是否进行了变化，即防治模式发生了改变：

（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 描述下列单位在变化前的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

3. 描述下列单位在变化后的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

4. 请简述防治模式进行变化的原因，即现模式与原模式相比，它的优势为： 
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    ____________________________________________________（请罗列） 

 

5. 请简述现防治模式存在的问题有： 

   _____________________________________________________（请罗列） 

 

  

表 5-9 ： 2009 年地（市）所有县（区）级流动人口结核病防治情况汇总表 

流动人口患者与当

地居民享有同等待

遇的县(区)数 

有针对流动人口

的特殊补助政策

的县(区)数 

转入当地的肺结核

提供后续治疗和管

理的县(区)数 

对转入当地的肺结核的后

续治疗管理信息反馈给转

出地结防机构的县(区)数 

发现的流动

人口活动性

肺结核患者

数量 

     

 

表 5-10： 地（市）级耐多药结核病防治情况 

1. 本地是否开展对耐多药肺结核患者的治疗工作：（） 

A. 是       B. 否（结束本表调查） 

2. 何时开展：  _________年_______月 

3. 患者治疗费用由谁承担：（） 

A.患者本人    B. 当地政府     C. 全球基金项目    D其他：_________（请注明） 

4. 2001-2009共对________例耐多药肺结核患者进行治疗与管理 

 

 

 

表 5-11：2009 年地（市）所有县（区）级 TB/HIV双重感染结核病防治情况汇总表 

对 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查 对所有肺结核病患者进行常规 HIV检测 

县

(区 )

数 

执行部门

为结防机

构 的 县

(区)数 

执行部门

为艾防机

构 的 县

(区)数 

筛查 HIV

感染者和

艾滋病患

者的数量 

发 现

肺 结

核 患

者 的

县

(区 )

数 

执行部门

为结防机

构 的 县

(区)数 

执行部门

为艾防机

构 的 县

(区)数 

筛 查

肺 结

核 病

患 者

发 现

HIV 阳

性患者

数量 
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数量 数量 

          

 

           表 5-12：2009 年地（市）所有县（区）级羁押人群的结核病防治情况汇总表 

有监狱、劳教、看守所等羁押场

所的县(区)数 

治疗羁押人群结核病患者所需的抗结核药品由谁提供 

由当地结坊机构提供的县

(区)数 

由羁押场所提供的县

(区)数 

由患者自付的县

(区)数 

    

 

    表 5-13  《规划》期内通过控制所减少的死亡人数           单位：人 

年度 

登记活动性肺结核患

者数 
未经治疗死亡人数 

登记患者中因结核

病死亡的人数 
减少死亡的总人数 

A B=A×0.25 C D=B-C 

2001     

……     

2009     

合计     

 

      表 5-14  《规划》期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数      单位：人 

年度 

涂阳患者        

治疗成功数 

涂阴患者        

治疗成功数 

规划贡献因子 
避免感染人数 

避免新发病人

数 

 E  F T=治愈率-0.25 G=(E+0.3F)×T×10 H=G×0.1 

2001      

……      

2009      

合计      

 

         表 5-15  《规划》期内避免产生新发患者所减少的社会医疗费用       

年度 
避免新发病人数（人） 

次均门诊医疗费用 

（元） 

每例患者年门诊人次数

（人次） 

减少的医疗费用

（元） 

H I=136.25 5 J=H×I×5 

2001     

……     

2009     

合计     

 

 

表 5-16  《规划》期内避免劳动力损失所挽回的社会经济效益 

年度 

活动性患者治疗

成功数（人） 

治疗一例患者

挽回的 DALY 

挽回的总

DALY 

活动性患者劳

动力人口比例 

人均 GDP

（元） 

挽回的社会总价值

（元） 

K=(E+F)×T 9.5 L=K×9.5 0.7 M N=L×0.7×M 

2001       

……       

2009       

合计       
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                表 5-17    《规划》期内的经费投入            单位：万元 

年度 

本地（市）实际支出

的各级政府经费总和 

本地（市）实际支出的

各级国际项目经费总

和 

本地（市）实际支出的

各级其他经费总和 
本地（市）社会总成本 

O P Q R=O+P+Q 

2001     

……     

2009     

合计     

    

 

调查单位：___________（盖章） 

          时    间：_____年____月___日 
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三、县（区）级 

第一部分数据 

 

评估单位：      省       市          县（区） 

单位编码：         （6位国标码）              

                           

                          表 7-1： 基本情况 

何时启动 DOTS：  ___ 年   月； 

是否贫困县：   1. 国贫县    2. 省贫县     3. 非贫困县； 

是否民族自治县：1.是  如果是,填写哪个民族为主           2.否 

2009年乡村级行政单位数：乡级数（含街道）______个，村数（含居委会）______个； 

2009年人口数：本地户籍人口数：        万人；本地户籍人口流出数：        万人；外地常住人口数：        

万人； 

 

表 7-2：《规划》及实施计划的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在县区级表 8-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 县（区）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

2. 《规划》前五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在县区级表 8-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 县（区）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

3.《规划》后五年实施计划 

    是否制定并下发：   1. 是          2. 否（若否，请在县区级表 8-2中填写原因）； 

    由哪个部门下发：  1. 县（区）政府   2. 卫生局、财政局、发改委等联合    3. 卫生局； 

  

 

表 7-3: 结核病防治工作领导小组成立情况 

结核病防治工作领导小组 

    是否成立：  1. 是 （时间：      年     月）   2. 否（若否，请在县区级表 8-3未成立原因）； 

    组长来自: 1. 县（区）政府 2. 卫生局 3. 其他 

          

表 7-4： 各级政府投入结核病防治经费的到位与使用情况        单位: 万元 

年度 
上级经费 县级经费 

到位 实际支出 到位 实际支出 

2001         

……         

2009         

合计         
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                表 7-5: 县级结核病防治国际项目经费管理情况          单位:万元 

年度 

全球基金 世行项目 JICA项目 其他 

计划 到位 
实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 
计划 到位 

实际

支出 
计划 到位 

实际支

出 

2001                   

……                   

2009             

合计             

 

表 7-6： 2009 年结核病诊疗费用在县级各种医疗保障中的补偿情况 

 
新农合 城镇居民医疗保险 城镇职工医疗保险 

住院 门诊 住院 门诊 住院 门诊 

结核病各种诊疗费用能否报销       

是否制定有相关的结核病诊疗报销规范       

开始报销时间（年）       

起付线（元）       

封顶线（元）       

报销比例（%）或额度（元）       

目前，我国纳入到《国家基本药物目录》中的抗结核药品有： 

一线抗结核药：异烟肼、利福平、吡嗪酰胺、乙胺丁醇、 

二线抗结核药：链霉素、对氨基水杨酸钠、阿米卡星、诺氟沙星、环丙沙星、左氧氟沙星 

 

除此之外，本地区有哪些抗结核药物纳入到当地的“基本药物目录”中（多选）： 

1.卡那霉素     2.丁胺卡那霉素     3.卷曲霉素      4.莫西沙星      5.氧氟沙星 

6.乙硫异烟肼   7.丙硫异烟肼       8.环丝氨酸      9.特立齐酮      10.对氨基水扬酸 

11.氯法齐明    12.利奈唑胺       13.阿莫西林/克拉维酸        14.氨硫脲     

15.克拉霉素    16.亚胺培南 
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表 7-7： 2009 年县级结核病防治机构现状 

结防机构： 
1.  结防机构的设置为： （） 

    A. 疾控中心下的独立科室；            B. 疾控中心下的科室，兼管其他任务； 

    C. 疾控中心与定点医院分别承担；      D. 独立结防所；     E. 其他_______ 

2. 结防机构（或所在机构）的单位性质为：（） 

   A. 全额拨款；            B. 差额拨款         C. 自收自支 

3. 结防机构是否有医疗机构执业许可证：（） 

   A. 有；              B. 否 

4. 结防机构是否有临床执业医师：（） 

   A. 有； （如有，数量    人）             B. 否       C. 不承担诊断和治疗工作 

5. 结防机构是否发放高风险津贴：（） 

   A. 是； （如是，发放数量    元/月）             B. 否        

 

医院： 
1. 本县（区）是否有定点医院： （） 

   A. 有；              B. 否（跳至第 2 题） 

1.1. 如有定点医院，该医院承担的工作：（） 

   A. 仅是重症结核病的救治；            B. 仅承担诊断和治疗； 

   C．有诊断、治疗，同时负责登记与报告 

1.2. 定点医院的性质：（） 

   A. 综合医院      B. 中医院       C. 传染病医院    D.结核病专科医院    E.其他 

2. 该县辖区内医疗机构情况： 

   三级医院数：     家；  二级医院数：     家；一级医院数：     家。 

   乡镇卫生院：     家；  社区卫生服务中心：     家。 

   村卫生室：     家；    社区卫生服务站：     家。 

   私人医院/诊所：     家。 

 

表 7-8： 2001 和 2009 年结防机构的设备装配情况（仅限结防机构） 

设备种类 
数量 

2001年 2009年 

督导车辆   

X-光机   

计算机   

打印机   

复印机   

多媒体投影仪   

双目显微镜   

恒温培养箱   

生物安全操作柜   

紫外线灯   

     

表 7-9： 结防机构专职人员的学历情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历（人） 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     
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表 7-10： 定点医院专职结防人员职称情况 

年份 
专职人

员数 

专职人员学历 专职人员职称（人） 

本科

以上 
本科 大专 中专 

中专

以下 
正高 副高 中级 

初级及

以下 

2001                     

2005                     

2009                     

 

                  表 7-11：2009 年村级医生及接受过培训的数量 

2009年承担公共卫生职责的村级医生数 

（含社区卫生服务站的医生） 

2007-2009年至少接受过一次 

乡级以上组织的结核病防治培训的人数 

  

 

 

表 7-12： 结防机构实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做生化检测 1. 是      2. 否   

能否做尿液检测 1. 是      2. 否   

能否做血细胞分析 1. 是      2. 否   

 

表 7-13： 定点医院实验室情况 

实验室情况 选项 2001年 2009年 

是否有实验室： 1. 是      2. 否   

实验室面积：   单位：平米 2   

实验室专职人员数：   单位： 人   

是否有生物安全柜： 1. 是      2. 否   

能否痰涂片： 1. 是      2. 否   

能否痰培养： 1. 是      2. 否   

能否做生化检测 1. 是      2. 否   

能否做尿液检测 1. 是      2. 否   

能否做血细胞分析 1. 是      2. 否   

 

                     调查单位：___________（盖章） 

          时    间：_____年____月___日



 

75 

 

第二部分数据 

 

评估单位：      省       市          县（区） 

单位编码：         （6位国标码） 

 

表 8-1：各年度人口数及人均 GDP 情况 

年度 
人口数 人均 GDP  

年度 
人口数 人均 GDP 

（万） （万元）  （万） （万元） 

2001     2006    

2002     2007    

2003     2008    

2004     2009    

2005         

 

表 8-2：《规划》及《实施计划》的制定情况 

1. 《规划》的制定与下发 

   《规划》的全称： __________________________________； 

    下发时间： _______年____月； 

    未下发的原因：_______________________________________（简述）。 

2. 《规划》前五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

3.《规划》后五年实施计划 

    实施计划的全称：____________________________________； 

    下发时间：      年     月； 

    未下发的原因：                                    （简述）。 

 

表 8-3: 结核病防治工作领导小组及活动开展情况 

1. 结核病防治工作领导小组 

    领导小组是否发生变动：1. 是（若是，请回答变动的结果）          2. 否； 

    领导小组变动的结果：1.增加或减少成员  2.被撤销  3.被合并 

    领导小组发生变动后对工作产生的影响：                                      （简述）。 

    未成立原因：                                    （简述，结束本表调查）。 

2. 领导小组活动情况 

    工作形式（可多选）：1.会议（频度：      次/年） 2. 考察调研  3. 检查督导  4. 其他__________；  

    规划期间，有特色且有效的领导小组活动有： 

    ________________________________________________________（描述）   
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表 8-4: 年度工作计划和检查工作情况 

年度 

年度工作计划 年度工作检查 

制定 下发 下发单位 开展 组织单位 
检查结果

上报 
1.是/ 

2.否 

1.是/ 2.

否 
1.政府 2.多部门联合  3.

仅卫生部门 

1.是/ 2.

否  
1.政府 2.多部门联合  1.是/ 2.否  

2001             

……             

2009             

 

表 8-5: 相关部门《规划》执行情况 

相关部门 在《规划》中的工作开展情况（简要描述） 是否达到《规划》要求 

发改委   

财政   

药品监管   

新闻宣传、广电   

教育   

劳动保障   

民政   

政法   

工会、共青团、妇联   

……   

 

在国家免费政策的基础之上，本县（区）是否还有额外政策：1. 有（如选择，请继续完成表 8-6 的调

查）   2. 无 

表 8-6： 县级结核病防治政策实施情况 

政策 

领域 
政策描述  

是否实施 

(1.是  2.否)  

何时开始 

（年 月） 

何时结束 

（ 年  月） 

由谁提 

供经费 

备注 

国家 

可疑者检查（诊断）：3

份痰涂片和 1次 X线胸片 

 
   

 

治疗：一线抗结核药品      

随访管理：3次痰涂片，

1次 X线胸片 

 
   

 

报病补助费：每例 10元      

治疗管理补助费：每例

100-120元 

     

省级       

地（市）

级 

      

县区级       
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表 8-7： 抗结核药品的销售管理情况 

1. 本地区是否有限制抗结核药品在非结防机构使用的文件或要求：（） 

A. 是                B. 否 

2. 本地区共有多少家药品零售店？_________ 

 

3. 抽查 3个药品零售店，填写下述信息。 

药品 

零售店 

是否销售 

抗结核药品 

是否根据 

处方销售抗结核药品 

是否销售 

二线抗结核药品 

1.    

2.    

3.    

注：是填“1”，否填“2”。 

 

表 8-8： 2009 年县级结核病防治工作职责分工 

工作职责 结防机构 定点医院 其他医疗机构 

痰实验室检查    

X线胸片检查    

诊断结核    

推荐可疑者    

转诊    

追踪    

网络疫情报告    

登记（规划）    

结核病专报    

重症救治    

抗结核治疗    

提供免费药品    

督导治疗（DOT）    

督导访视    

举办培训    

项目管理    

健康促进    

 

表 8-9： 县（区）级结核病防治模式 
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1. 本规划期间，结防机构所承担的县级结核病防治职能是否进行了变化，即防治模式发生了改变：（） 

   A. 是；              B. 否（结束本表的调查） 

2. 描述下列单位在变化前的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

3. 描述下列单位在变化后的防治职能分别为： 

   结防机构：_________________________________________________； 

   综合医院：_________________________________________________； 

   定点医院（如有，则填写）：___________________________________； 

   专科医院：（如有，则填写）___________________________________。 

4. 请简述防治模式进行变化的原因，即现模式与原模式相比，它的优势为： 

    ____________________________________________________（请罗列） 

 

5. 请简述现防治模式存在的问题有： 

   _____________________________________________________（请罗列） 

 

  

表 8-10 ： 流动人口结核病防治情况 

1. 流动人口患者是否与当地居民享有同等待遇： （） 

A．是    B. 否 

2. 是否有针对流动人口的特殊补助政策： （） 

A．是    B. 否（跳至第 4 题） 

3. 如有特殊补助政策，请简述： __________________； 

4. 是否对转入当地的肺结核提供后续的治疗和管理： （） 

A．是    B. 否 

5. 转入当地的肺结核的后续治疗管理信息是否反馈给转出地结防机构： （） 

A．是    B. 否 

6. 2009年发现的流动人口活动性肺结核患者数： ______例，占当年发现患者的比例____% 

 

表 8-11 ： 耐多药结核病防治情况 

1. 当地是否开展对耐多药肺结核患者的治疗工作：（） 

A. 是       B. 否（结束本表调查） 

2. 何时开展：  _________年_______月 

3. 患者治疗费用由谁承担：（） 

A.患者本人    B. 当地政府     C. 全球基金项目    D其他：_________（请注明） 

4. 2001-2009共对________例耐多药肺结核患者进行了治疗管理。 
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表 8-12： TB/HIV 双重感染结核病防治情况 

1. 是否对所有 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查：（） 

A. 是        B. 否 

如是，由哪个部门执行：______（A. 结防机构     B. 艾防机构）  

对所有 HIV感染者和艾滋病患者进行常规结核病检查从哪年开始：________年_______月 

截止到 2009年 12月 31日，共对     HIV感染者和艾滋病患者进行筛查，发现     肺结核患者 

2. 是否对所有肺结核病患者进行常规 HIV 检测： 

A. 是        B. 否 

如是，由哪个部门执行：______（A. 结防机构     B. 艾防机构） 

对所有肺结核病患者进行常规 HIV检测从哪年开始：________年_______月 

截止到 2009年 12月 31日，共对     肺结核病患者进行常规 HIV检测，发现     HIV阳性患者 

 

表 8-13 ： 羁押人群的结核病防治情况 

1. 本地区是否有监狱、劳教、看守所等羁押场所：（） 

A. 有        B. 无  

2. 治疗羁押人群结核病患者所需的抗结核药品由谁提供：（） 

A. 当地结防机构        B. 羁押场所    C. 患者自付 

 

           表 8-14   《规划》期内通过控制所减少的死亡人数         单位：人 

年度 

登记活动性肺结核患

者数 
未经治疗死亡人数 

登记患者中因结核

病死亡的人数 
减少死亡的总人数 

A B=A×0.25 C D=B-C 

2001     

……     

2009     

合计     

 

       表 8-15  《规划》期内通过治愈传染性患者所避免的新发肺结核患者数     单位：人 

年度 

涂阳患者        

治疗成功数 

涂阴患者        

治疗成功数 

规划贡献因子 
避免感染人数 

避免新发患者

数 

 E F T=治愈率-0.25 G=(E+0.3E)×T×10 H=G×0.1 

2001      

……      

2009      

合计      

 

 

 

          表 8-16   《规划》期内避免产生新发患者所减少的社会医疗费用       

年度 
避免新发病人数（人） 

次均门诊医疗费用 

（元） 

每例患者年      门诊

人次数（人次） 

减少的医疗费用

（元） 

H I=136.25 5 J=H×I×5 

2001     

……     
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2009     

合计     

 

              表 8-17  《规划》期内避免劳动力损失所挽回的社会经济效益       

年度 

活动性患者治疗成

功数（人） 

治疗一例

患者挽回

的 DALY 

挽回的总

DALY 

活动性患者

劳动力人口

比例 

人均 GDP（元） 挽回的社会总价

值（元） 

K=(E+F)×T 9.5 L=K×9.5 0.7 M N=L×0.7×M 

2001       

……       

2009       

合计       

 

                   表 8-18    《规划》期内的经费投入              单位：万元 

年度 

本县（区）实际支出

的各级政府经费总和 

本县（区）实际支出的

各国际项目经费总和 

本县（区）实际支出的

各级其他经费总和 
社会总成本 

O P Q R=O+P+Q 

2001     

……     

2009     

合计     
 

 

调查单位：___________（盖章） 

          时    间：_____年____月___日 
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附件 2.  

《XXX结核病防治规划（2001－2010年）》终期评估报告 

撰写框架 

（供省、地和县级撰写报告时参考） 

摘要 

前言 

第一部分  《规划》概述 

一、《结核病防治规划（2001－2010）年》的总体目标和工作指标 

 二、《结核病防治规划（2001－2010）年》的主要措施与组织保障 

第二部分  《规划》评估方法 

一、目的 

二、实施原则与方法 

三、评估单位 

四、评估内容 

五、现场抽查结果 

第三部分  评估结果 

一、基本情况 

二、主要目标完成情况 

1. DOTS启动及覆盖情况 

2. 01-09年涂阳患者发现数及任务完成情况 

3. 患者转诊及追踪工作的总体到位率 

4. 村级医生结核病防治技术培训率 

5. 涂阳患者的治愈率 

三、《规划》实施情况 

（一）政府承诺 

1. 《规划》及配套实施计划的制订情况； 

2. 结核病防治工作领导小组成立及活动开展情况； 

3. 年度工作计划制定和工作检查的情况； 

4. 相关部门《规划》执行情况； 

5. 各级结核病防治专项经费到位和使用情况； 
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6. 吸引外资筹措经费； 

7. 政策的开发和实施情况 

    （1）结核病纳入医疗保障情况，如新农合； 

（2）对贫困地区和贫困患者的扶持和补助政策； 

（3）其他 

（二）防治服务体系 

1. 结核病防治模式（结防机构、医疗机构、社区卫生服务中心的职责分工

等情况）； 

2. 结核病防治机构的基础设施及开展工作的基础条件情况； 

3. 结防机构人员配备及能力情况； 

4. 结防机构实验室检测能力情况； 

（三）《规划》工作的开展情况 

1. 常规工作的开展情况 

（1）肺结核结核患者发现和治疗管理 

（2）结核病监控与评价 

（3）人员培训工作 

（4）药品管理 

（5）健康促进 

（6）实验室工作 

（7）应用性研究工作 

2. 针对流动人口、耐多药、结核菌/艾滋病毒双重感染、羁押人群和学校的

防治工作所采取的行动与效果。 

（四）《规划》成本效果/效益的估算 

第四部分  主要成就、经验和问题 

一、主要成就及贡献（包括经济效益和社会效益） 

二、主要经验 

三、主要问题 

第五部分  主要建议 

附件 


