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CHỈ THỊ 
VỀ THANH TOÁN BỆNH PHONG VÀO NĂM 2000

Trong những năm qua công tác phòng, chống bệnh phong đã có sự chỉ đạo trực tiếp của cấp uỷ Đảng và chính quyền các cấp, có sự tham gia tích cực của các Bộ, Ngành, các tổ chức xã hội, đặc biệt có sự hỗ trợ của các tổ chức từ thiện trong và ngoài nước; Ngành y tế có nhiều cố gắng trong điều trị và phục hồi sức khoẻ cho bệnh nhân phong. Phần lớn bệnh nhân phong đã được điều trị tại nhà, được sống chung với gia đình và xã hội, số bệnh nhân phong tàn phế, không nơi nương tựa đã được thu dung vào các khu điều trị tập trung. Hàng ngàn bệnh nhân phong đã được chữa khỏi; chỉ tính riêng từ năm 1982 đến tháng 5/1995, 31.685 trong số 40.287 bệnh nhân phong đã được điều trị khỏi; trong số họ có người đã phấn đấu trở thành anh hùng lao động, chiến sĩ thi đua, là giám đốc, kỹ sư, bác sĩ, thầy giáo... đã và đang lao động cống hiến hết sức mình cho Tổ quốc. 

Tuy nhiên hiện nay nước ta vẫn là một trong 80 nước trên thế giới có tỷ lệ người mắc bệnh phong cao đặc biệt trong những vùng điều kiện kinh tế xã hội còn thấp, số bệnh nhân bị phong bị tàn phế còn nhiều. Tính đến 30/5/1995 ngành y tế hiện đang quản lý và điều trị cho 33.860 bệnh nhân phong, trong đó có tới 15.060 bệnh nhân bị tàn phế, mất khả năng lao động. Người bệnh đang sống trong các khu điều trị phong, làng phong vẫn còn chịu nhiều đau khổ về thể chất cũng như tinh thần. Việc phát hiện bệnh nhân phong cũng còn gặp nhiều khó khăn, đặc biệt ở các tỉnh Tây Nguyên, miền núi, vùng sâu, vùng xa, có thể có nhiều người mắc bệnh phong mà chưa phát hiện được. Để có thể loại trừ bệnh phong vào năm 2000 như Chính phủ ta đã cam kết ở hội nghị Quốc tế về thanh toán bệnh nhân phong tổ chức tại Hà Nội từ ngày 4/7-7/7/1994, Thủ tướng Chinh phủ chỉ định: 

1/ Công tác thanh toán bệnh nhân phong phải được xã hội hoá. Các cấp chính quyền, các cơ quan Nhà nước, các đơn vị vũ trang nhân dân, các tổ chức sản xuất, kinh doanh và mọi người dân đều có trách nhiệm tham gia công tác thanh toán bệnh nhân phong. 

2/ Các tỉnh, thành phố trực thuộc Trung ương phải có kế hoạch thanh toán bệnh nhân phong từ nay cho đến năm 2000 và kế hoạch cụ thể của từng năm để phấn đấu đến năm 2000 bệnh phong sẽ được thanh toán tại địa phương. 

3/ Các cơ quan thông tin đại chúng phải thường xuyên tổ chức chuyên mục về bệnh nhân phong để nâng cao trình độ hiểu biết trên cơ sở khoa học về bênh phong, cho toàn dân tránh sự sợ hãi quá đáng hoặc có thái độ xa lánh, kỳ thị đối với bệnh nhân phong, đồng thời giúp người bệnh có thể tự mình phát hiện sớm những triệu chứng của bệnh phong để đến cơ sở y tế khám và chữa bệnh kịp thời. 

4/ Củng cố và hoàn thiện mạng lưới chuyên khoa da liễu, đặc biệt là mạng lưới thanh toán bệnh phong từ Trung ương đến địa phương. Các quận, huyện, thị xã phải có y, bác sĩ chuyên trách về công tác thanh toán bệnh phong, tổ chức các đội lưu động để phát hiện sớm bệnh nhân phong tại cộng đồng; các xã, phường phải có cán bộ y tế phụ trách công tác phòng chống các bệnh xã hội trong đó có bệnh phong. 

Các cấp chính quyền phải động viên, tạo mọi điều kiện thuận lợi để các cơ sở và cán bộ làm công tác thanh toán bệnh nhân phong hoàn thành tốt nhiệm vụ. 

5/ Các cơ sở khám bệnh có trách nhiệm tiếp nhận và điều trị miễn phí cho bệnh nhân phong khi họ mắc các bệnh khác, không được từ chối bất kỳ một trường hợp nào và phải đối xử với bệnh nhân phong như với các bệnh nhân khác. 

6/ Trong năm 1996 các khu điều trị phong phải được nâng cấp về cơ sở vật chất và trang thiết bị để bảo đảm chất lượng chăm sóc và điều trị cho bệnh nhân phong. 

Bộ Y tế chịu trách nhiệm giám sát và quy hoạch lại các khu điều trị phong. 

Bộ Tài chính chịu trách nhiệm cùng với Bộ Y tế trình Thủ tướng Chinh phủ quyết định ngân sách hàng năm chi cho các khu điều trị phong. 

7/ Tại các tỉnh có khu điều trị phong và làng phong, Uỷ ban Nhân dân tỉnh có trách nhiệm giúp đỡ để đáp ứng các nhu cầu chữa bệnh, nơi ăn ở của bệnh nhân, các phương tiện sản xuất, đất đai và vốn để những bệnh nhân còn sức khoẻ có thể lao động sản xuất tự cải thiện, nông cao đời sống vật chất và tinh thần của họ. 

8/ Bộ Lao động - Thương binh và Xã hội phối hợp với các Bộ, ngành có liên quan để giúp đỡ những bệnh nhân phong đã khỏi bệnh và những bệnh nhân phong bị tàn tật có việc làm thích hợp; những người tàn tật nặng phải được trợ cấp xã hội. 

9/ Từ tháng 2/1996 Nhà nước có chế độ trợ cấp tiền ăn, tiền thuốc cho bệnh nhân phong, chế độ trợ cấp cho con em bệnh nhân phong đang sống ở khu điều trị phong và làng phong, chế độ phụ cấp đặc biệt cho người trực tiếp phục vụ bệnh nhân phong. 

Bộ Y tế bàn bạc thống nhất với Bộ Tài chính trình Thủ tướng Chinh phủ quyết định các mức trợ cấp trên. 

10/ Hàng năm Ngân sách Nhà nước phải dành một tỷ lệ thích hợp để chi cho mục tiêu thanh toán bênh phong, Bộ Tài chính và Bộ Y tế chịu trách nhiệm hướng dẫn việc sử dụng khoản chi này. 

11/ Tranh thủ sự giúp đỡ của các hội từ thiện trong nước và ngoài nước, các tổ chức quốc tế và trích một phần kinh phí của chương trình xoá đói giảm nghèo để hỗ trợ cho số bệnh nhân phong nghèo. 

Bộ trưởng Bộ Y tế, Bộ trưởng Bộ Tài chính, Bộ trưởng Bộ Lao động - Thương binh và Xã hội, Bộ trưởng Bộ Văn hoá và Thông tin chịu trách nhiệm hướng dẫn thực hiện Chỉ thị này. 

Các Bộ trưởng, Thủ trưởng cơ quan ngang Bộ, Thủ trưởng cơ quan thuộc Chính phủ, Chủ tịch Uỷ ban nhân dân tỉnh, thành phố trực thuộc Trung ương chịu trách nhiệm thực hiện Chỉ thị này.
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