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摘　要:本文通过对计划生育历程的回顾 , 揭示了人民群众 , 尤其是广大农民 , 为国家的持续 、 稳

定 、 健康发展 , 克制压抑个人生育意愿所做出的巨大牺牲。客观分析了实施计划生育政策所产生的正

负效应 , 再现了中央和地方正视和重视 “三农” 问题所做的各项努力和尝试 , 勾画出计划生育工作由

单纯注重 “处罚多生” 向 “奖励少生 、 处罚多生” 并重转变的轨迹。通过对奖励扶助制度内容 、 框架

和实践的揭示和分析 , 说明该制度对农民生存权 、 发展权的维护 , 对农村社会的稳定及和谐社会的构

建的重大意义。
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2004年 , 一项惠及数以万计实行计划生育的群众的阳光政策 ———农村部分计划生育家庭奖

励扶助制度在十个省市试行。它是中央继制定 《土地承包法》 、 取消农业税 、 恢复农村合作医疗

后的又一项有效解决 “三农” 问题的重大举措 , 是 “多予 、少取 、 放活” 的具体体现 , 其制定和

实施为社会主义和谐社会的构建奠定了基础 。目前 , 在巴蜀大地都传诵着 “奖励扶助 , 和谐之

路” 的话语。

一 、奖励扶助制度的提出与实施

在各地调查研究的基础上 , 国家人口计生委于 2003年 8月 18日向中央提交专题报告 , 以更

宽的视角 , 更新的思路 , 更高的起点提出由中央财政拿出一笔专项资金对农村部分计划生育家庭

进行奖励扶助 , 并形成一项制度性安排 , 以实现由 “惩罚多生” 为主向 “奖励少生” 为主的转

变。报告随即得到多位中央领导同志的明确批示 。经国家人口计生委与财政部多次协商 , 于

2004年2月形成了 《关于开展对农村部分计划生育家庭实行奖励扶助制度试点工作的意见》 , 并

上报国务院 。2004年 2月 27日 , 国务院办公厅予以转发 。当年 4月 1日 , 全国农村部分计划生

育家庭奖励扶助试点工作会议在京召开。5 月 13日 , 财政部 、 国家人口计生委联合下发了 《农

村部分计划生育家庭奖励扶助制度试点方案》 , 决定在川 、 滇 、 甘 、 青 、 渝五省市和冀 、晋 、黑 、

吉 、 赣 、 皖 、豫 、湘 、鄂 、贵各一个地 (市 、州)试点。自此 , 奖励扶助制度试点工作正式全面

启动 。

(一)主要内容

奖励扶助制度试点 , 是在各地现行计划生育奖励优惠政策基础上 , 针对农村年满 60周岁 ,

只有一个子女和两个女孩的计划生育家庭父母 , 由中央和地方财政安排专项资金进行奖励扶助 。

其中 , 按西部试点地区的奖励扶助金基本标准 , 中央财政负担 80%, 地方财政负担 20%;中部
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试点地区由中央和地方分别负担 50%;东部地区自行安排资金试点。奖励扶助金标准为:按人

年均不低于600元的标准发放 , 直至奖励扶助对象亡故为止 。

(二)基本做法

该制度由资格确认 、 资金管理 、资金发放 、 检查监督四大部分构成。四部分工作由计生 、财

政 、 代理发放机构 、 纪检监察部门分别承担 , 并行使相应职权 。即奖励扶助对象资格确认权归各

级计生部门;资金管理权归各级财政部门;资金发放权归代理发放机构;检查监督权归各级纪检

监察部门 。四部门的工作相互衔接 、相互制约。奖励扶助资金实行集中管理 , 封闭运行 , 直接发

到个人。

(三)进展情况

2004年 , 中央财政下拨各试点地区 1.6亿元奖励扶助金 , 试点地区配套 0.5亿元 。中央和省

级财政负担比例达到资金总规模的 90%以上。在中央财政专项中 , 为西部地区安排的奖励扶助

资金占到 90%, 金额达 1.45亿元 。各试点地区共计有 3l万人领到第一笔奖励扶助金 , 使这些老

人步入养老有靠的幸福晚年 。2005年 , 试点扩大到 23个省 、 市 、自治区的绝大部分地区 , 西藏

自治区的 12个县 、 山东省的 22个市也进入国家试点范围。纳入国家试点范围的奖励扶助人群为

93万人 , 加上东部自行试点地区 , 奖励扶助制度覆盖的受益人群达 135万以上 。

二 、 奖励扶助制度与和谐社会的建立

奖励扶助制度的意义在于它是铺就和谐社会的重要基石。社会的和谐性体现在:社会成果共

享;各阶层利益协调;人际环境包容宽松;人与自然和睦相处 。从奖励扶助制度试点一年多情况

看 , 该制度已达到或正在达到和谐社会的上述目标值 。

(一)奖励扶助制度激发了群众实行计划生育的积极性。奖励扶助政策兑现落实后 , 群众的

第一反应是实行计划生育不吃亏 , 养老终于有靠了 , 愿意实行计划生育 , 由 “要我计划生育” 向

“我要计划生育” 转变。以重庆为例 , 据初步统计 , 该市去年放弃再生育户同比增加 50%, 违法

生育同比减少 38%, 合法生育率则提高了0.56个百分点 , 领取独生子女父母光荣证的人数激增 ,

同比增发 5万多个。而2005年 1 ～ 8月 , 我市独生子女办证率 、 综合避孕率也分别较去年同期上

升了 7.5个百分点和 0.57个百分点。解除了后顾之忧的农民已全力投入到勤劳致富奔小康方面 。

(二)奖励扶助制度开启了城市反哺农村的序幕 。农业税取消减轻农民负担 , 奖励扶助金发

放则将城市经济发展的成果直接作用于生活困难 、生产难以为继的计划生育农民身上。几十年的

纳税人一跃而成为公共财政政策的受益者 , 因城乡二元结构所致的差异和裂痕正在得到修补和纠

正 , 社会公平开始显现出来。奖励扶助制度演绎了富裕群体利益增进与困难群众生活改善同步进

行的真实一幕 , 共生共赢 , 共同富裕 , 助困济贫开始成为时代主旋律之一 。奖励扶助制度正在使

城乡之间 、各阶层之间的发展更加公平 、公正和协调 。

(三)奖励扶助制度改善了干群关系。长期以来 , 计划生育工作较难做 , 各方面矛盾很多 ,

尤其是干群关系紧张 。但奖励扶助制度日益显现的社会效应却使其成为干群关系趋稳的润滑剂 ,

党群关系升温的催化剂。在调查摸底期间 , 乡村干部不辞辛劳 , 严守纪律 , 规范运作 , 为民谋利

给群众留下了深刻印象。正因为如此 , 经群众确认的对象误差率不到十万分之七。群众对政策公

开 、政策公平 、 资金发放的满意度均在 95%以上 , 干群关系进一步改善 , 形成了比较和睦相处 ,

真诚相待的和谐氛围 。

(四)奖励扶助制度是解决 “三农” 问题的一剂良方。“三农” 问题始终是中央和地方关注的

焦点 , 其解决程度关乎着全社会的稳定和谐 。如按” 多予 、少取 、 放活” 的要求衡量 , 取消农业

税 、恢复合作医疗等系列措施是少取的具体体现 , 而奖励扶助 、 “少生快富” 工程等则是多予的

具体表现 , 一取一予在农民心中的斤两自是不同 。这一 “予” 恰是雪中送炭 , 缓解了群众的困

难 , 送来了致富的希望 , 人心得以稳定 , 农村得以稳定 , 农业得以发展。这一 “予” 意味着农村
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社会保障制度的建设又注入了新的活力 , 社会保障政策开始普照农村 , 农民不再成为社会的弃

儿。不少农民发出质朴的感慨 , “计划生育好 , 政府养我老” 。

三 、 结论及建议

农村的稳定和谐决定着整个社会的稳定和谐 。奖励扶助制度正与国家有关农村的改革政策一

道 , 发挥着社会稳定器 、 财富制造器 、 和谐增进器的作用 , 和谐农村面貌已初现 , 一条和谐之路

正在铺就并延伸 。

在调查中 , 不少群众尤其是尚未退出育龄期又符合生育条件的群众 , 对这一政策的连续性还

存在一定的疑虑 , 害怕又成为一项月亮政策 , 难以为继。为此 , 建议将此项政策常态化 , 就象土

地承包政策一包 30年不变一样 , 并列为社会保障的不可分割的组成部分 , 引导群众自愿抑制生

育 , 使低生育水平得以长期持久地稳定 , 实现广大农村的和谐稳定 , 实现人口资源环境的可持续

发展 。 [责任编辑　王树新]
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