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北京市人民政府办公厅转发市卫生局等部门关于建立健全乡村医生社会养

老保险制度与基本待遇保障机制意见的通知 

 
(京政办发[2007]63号) 

各区、县人民政府，市政府各委、办、局，各市属机构： 

  市卫生局等部门《关于建立健全乡村医生社会养老保险制度与基本待遇保障机制的意见》已经市

政府同意，现转发给你们，请结合实际贯彻执行。 

             二〇〇七年十月八日 

   

关于建立健全乡村医生社会养老保险制度与基本待遇保障机制的意见 

市卫生局 市农委 市财政局 

市劳动保障局 市中医局 

（二〇〇七年九月） 

  乡村医生是农村三级医疗队伍的重要组成部分，是农村基层卫生工作的主力军，为乡村卫生事业

发展做出了重要贡献。为进一步贯彻落实科学发展观，缩小城乡差距，切实维护乡村医生合法权益和

保持队伍稳定，实现广大农村居民人人享有基本卫生保健服务的目标，根据国务院《乡村医生从业管

理条例》（国务院令第386号）等有关规定，现就建立健全乡村医生社会养老保险制度与基本待遇保障

机制提出如下意见。 

  一、指导思想和基本原则 

  （一）指导思想。坚持以人为本，重视民生、保障民生、千方百计地解决民生问题，统筹城乡卫

生事业发展，逐步建立与本市农村经济社会发展水平和村级卫生机构岗位职责相适应，与农村社会养

老保险制度相衔接的乡村医生从业管理、基本待遇和养老保险制度。 

  （二）基本原则。按照“承认历史、合理确定、区县实施、自愿参加”的原则，建立乡村医生养

老保险制度；按照“分类管理、分项补助、规划设岗、优先聘用、统一标准、区县实施”的原则，确

定乡村医生基本待遇。 

  二、建立乡村医生养老保险制度 

  在全市确定养老保险制度基本原则、基本范围和趸缴补助标准的基础上，各区县可自行确定趸缴

补助标准和制定续缴具体办法。 

  （一）乡村医生养老制度基本范围。具有本市户口，取得本市卫生行政部门于1981年、1990年、

1997年颁发的《北京市乡村医生证书》和2004年颁发的《乡村医生执业证书》的乡村医生可自愿参

加。 

  （二）乡村医生养老制度基本标准。参照本市城镇居民最低生活保障标准、农民最低生活保障标

准、乡村医生平均月收入水平等，对符合执业资质并在村级医疗机构受聘执业累计满20年，且达到一

定年龄（男年满60周岁，女年满55周岁）的，每人每月领取养老金300元；执业不满20年但达到一定年
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限的，按执业年数计算，每执业1年，每人每月领取养老金的标准为15元。 

  （三）市财政对乡村医生养老保险缴费的补助政策。按照截至2007年12月31日乡村医生个人执业

累计年限确定补助标准，市财政补助趸缴资金总额的40%。原则上，市、区县和个人按照4∶4∶2的比

例承担趸缴部分。执业累计年限以20年为最高限，超过20年的按20年计算。 

  （四）做好乡村医生养老保险的政府补助政策与本市农村社会养老保险制度的衔接工作。参加农

村社会养老保险的乡村医生，由所在区县农村社会养老经办机构负责为其建立“乡村医生农村社会养

老保险个人账户”。截至2007年12月31日，乡村医生中男年满60周岁、女年满55周岁及以上者，可按

照个人执业年限，政府、个人共同趸缴相应的农村社会养老保险费后，依照农村社会养老保险的相关

规定按月领取养老金。从2008年1月1日起，乡村医生中男未满60周岁、女未满55周岁者，按照执业年

限对应的趸缴数额，政府、个人共同缴足养老保险费，纳入本市农村社会养老保险制度，实行统一管

理。在此基础上，各区县研究制定实施细则，并继续收缴在岗乡村医生的农村社会养老保险费，在岗

乡村医生在男年满60周岁、女年满55周岁后，享受相关待遇。 

  三、积极发挥乡村医生作用，规范乡村医生待遇 

  乡村医生待遇实行分类管理、分项补助，在“规划设岗、优先聘用、统一标准”的基础上，积极

发挥乡村医生作用，规范乡村医生待遇。 

  （一）分类管理，分项补助。村级社区卫生服务站隶属于乡镇卫生院，岗位人员由乡镇卫生院派

出，实行统一管理。聘用乡村医生的费用纳入对社区卫生服务机构实行收支两条线管理的范畴，聘用

费用标准由各区、县政府自行确定。 

  村卫生室和健康工作室隶属于行政村村委会，岗位人员由村委会聘用，卫生院对其实行业务“一

体化”管理。按照乡村医生承担的村级公共卫生和村级常见病防治两项职能，采取“政府购买服务”

的方式分别给予适当补助。其中，乡村医生承担村级公共卫生工作职能的部分，每人每月补助400元；

承担常见疾病防治，为群众提供零差价药品职能的部分，每人每月补助400元，合计每人每月补助800

元。乡村医生补助经费列入市及区县财政预算，市及区县政府各承担50%。鼓励区县、乡镇政府和村集

体经济结合实际情况，增加对乡村医生的补助。 

  乡镇卫生院联合村委会负责对乡村医生工作进行考核，按其承担的公共卫生、基本医疗任务及考

核实际情况给予相应补助。 

  （二）规划设岗，优先聘用。各区县按照本市农村初级卫生保健发展工作的有关要求，根据村级

医疗卫生机构设置规划，优先安排乡村医生就业。乡村医生的聘用按本市聘用合同制管理的有关规定

执行。 

  （三）统一服务，区县实施。全市统一制定村级基本卫生保健服务项目，各区、县政府按照本市

确定的基本原则，结合实际制定具体工作方案和考评细则。 

  建立乡村医生养老保险制度，规范乡村医生基本待遇，是一项政策性强、影响面大、情况复杂的

系统工程。各区、县政府要坚持从实际出发，加强分类指导，逐步完善乡村医生养老保险制度，规范

乡村医生基本待遇。 

  本意见自2008年1月1日起施行。  
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