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KẾ HOẠCH
TRIỂN KHAI THỰC HIỆN KẾT LUẬN SỐ 594-KL/TU NGÀY 26 THÁNG 11 NĂM 2014 CỦA BAN THƯỜNG VỤ TỈNH ỦY (KHÓA XII) VỀ NÂNG CAO CHẤT LƯỢNG CHĂM SÓC SỨC KHỎE NHÂN DÂN
Căn cứ Kết luận số 594-KL/TU ngày 26 tháng 11 năm 2014 của Ban Thường vụ Tỉnh ủy về chuyên đề “Nâng cao chất lượng chăm sóc sức khỏe nhân dân”;
Ủy ban nhân dân tỉnh xây dựng Kế hoạch “Nâng cao chất lượng chăm sóc sức khỏe nhân dân” đến năm 2020 trên địa bàn tỉnh như sau:
I. MỤC TIÊU, CHỈ TIÊU ĐẾN NĂM 2020
1. Mục tiêu chung
Bảo đảm mọi người dân được thụ hưởng đầy đủ, thuận lợi các dịch vụ chăm sóc sức khỏe ban đầu, từng bước tiếp cận các dịch vụ y tế chất lượng cao, được sống trong môi trường an toàn, phát triển tốt về thể chất và tinh thần; giảm tỷ lệ mắc bệnh, tật, nâng nao thể lực, tăng tuổi thọ và nâng cao chất lượng cuộc sống. Quan tâm đúng mức đến các đối tượng gia đình chính sách, hộ nghèo, vùng đồng bào dân tộc thiểu số, vùng căn cứ kháng chiến cũ, vùng bãi ngang ven biển, trẻ em và người cao tuổi...
2. Mục tiêu cụ thể
- Giảm tỷ lệ mắc bệnh, tử vong và tàn tật; khống chế các bệnh truyền nhiễm, các bệnh gây dịch thường gặp và mới nổi, không để dịch lớn xảy ra. Hạn chế, tiến tới kiểm soát các yếu tố nguy cơ của các bệnh không lây nhiễm, các bệnh liên quan đến môi trường, lối sống, hành vi, an toàn vệ sinh thực phẩm, dinh dưỡng, bệnh học đường.
- Nâng cao chất lượng dịch vụ khám bệnh, chữa bệnh và phục hồi chức năng ở tất cả các tuyến; giảm tình trạng quá tải ở các bệnh viện tuyến trên. Phát triển y tế phổ cập, từng bước mở rộng mô hình bác sỹ gia đình, đẩy mạnh chăm sóc sức khỏe ban đầu, bao phủ y tế toàn dân kết hợp với phát triển y tế chuyên sâu. Tăng cường chăm sóc sức khỏe cho người cao tuổi. Phát triển y tế ngoài công lập, tăng cường phối hợp công - tư. Hiện đại hóa và phát triển y học cổ truyền, kết hợp y học cổ truyền với y học hiện đại.
- Chủ động duy trì mức sinh thấp hợp lý, khống chế tốc độ tăng tỷ số giới tính khi sinh, nâng cao chất lượng dân số, đáp ứng đủ nhu cầu dịch vụ kế hoạch hóa gia đình của người dân, tăng khả năng tiếp cận dịch vụ sức khỏe sinh sản có chất lượng, tăng cường lồng ghép các yếu tố về dân số vào hoạch định chính sách, kế hoạch phát triển kinh tế - xã hội ở các cấp, các ngành.
- Tăng cường quan hệ với các đơn vị đào tạo nhằm phát triển nguồn nhân lực y tế cả về số lượng và chất lượng; tăng cường nhân lực y tế cho khu vực nông thôn, miền núi, vùng sâu, vùng xa, hải đảo và một số chuyên khoa; chú trọng phát triển nhân lực y tế có trình độ cao; Trường Cao đẳng Y tế phối hợp với các đơn vị đào tạo tuyến trên mở rộng đào tạo điều dưỡng trình độ đại học, cao đẳng, tiến tới đạt cơ cấu hợp lý giữa bác sỹ và điều dưỡng, kỹ thuật viên..., bảo đảm cân đối giữa đào tạo và sử dụng nhân lực y tế.
- Thực hiện đúng kế hoạch lộ trình tiến tới bảo hiểm y tế toàn dân, giảm tỷ lệ chi trực tiếp từ hộ gia đình cho chăm sóc sức khỏe; sử dụng nguồn tài chính y tế hiệu quả.
- Xây dựng kế hoạch nhu cầu thuốc, vắc xin, sinh phẩm y tế, máu, chế phẩm máu và trang thiết bị y tế có chất lượng với giá cả hợp lý nhằm đảm bảo đáp ứng nhu cầu khám bệnh, chữa bệnh của nhân dân; quản lý, sử dụng thuốc và trang thiết bị hợp lý, an toàn và hiệu quả.
- Nâng cao năng lực quản lý và năng lực thực hiện chính sách y tế, đẩy mạnh cải cách hành chính, phát triển hệ thống thông tin y tế đáp ứng nhu cầu đổi mới và phát triển ngành y tế.
3. Các chỉ tiêu cụ thể
	+ Tỷ lệ bác sỹ /vạn dân
	8

	+ Tỷ lệ trạm y tế có bác sỹ
	100%

	(trừ những nơi có bệnh viện, phòng khám đa khoa)
	 

	+ Tỷ lệ xã đạt chuẩn Quốc gia về y tế
	100%

	+ Tỷ lệ sinh
	14%

	+ Tỷ lệ tăng dân số tự nhiên
	0,9%

	+ Tỷ lệ trẻ em dưới 5 tuổi suy dinh dưỡng
	< 7%

	+ Tỷ lệ sơ sinh nặng < 2500g
	< 1%

	+ Tỷ suất chết trẻ em < 1 tuổi
	< 3‰

	+ Tỷ suất chết trẻ em < 5 tuổi
	< 4‰

	+ Tỷ số chết mẹ (100.000 trẻ đẻ ra sống)
	< 15

	+ Tỷ lệ trẻ em < 1 tuổi được tiêm chủng đầy đủ
	> 95%

	+ Tỷ lệ phụ nữ có thai được khám thai 3 lần trở lên
	> 95%

	+ Tỷ lệ phụ nữ có thai được tiêm UV2+
	100%


II. NHIỆM VỤ, GIẢI PHÁP THỰC HIỆN
1. Củng cố và hoàn thiện mạng lưới y tế, đổi mới công tác chăm sóc sức khỏe ban đầu
- Củng cố, phát triển mạng lưới y tế dự phòng nhằm tăng cường hiệu quả và nâng cao chất lượng hoạt động, bảo đảm đủ khả năng dự báo, kiểm soát các bệnh lây nhiễm, bệnh không lây nhiễm và các bệnh liên quan đến môi trường, lối sống.
- Hoàn thiện mạng lưới khám bệnh, chữa bệnh các tuyến; phát triển kỹ thuật y học ngang tầm với các tỉnh lân cận; củng cố, nâng cao năng lực hoạt động các bệnh viện tuyến tỉnh đủ khả năng khám và điều trị hầu hết các bệnh có yêu cầu kỹ thuật cao của tuyến: tỉnh, huyện; mở rộng mạng lưới khám bệnh, chữa bệnh y học cổ truyền, thành lập các bệnh viện chuyên khoa: Da Liễu, Sản - Nhi.... Củng cố cơ sở y tế kết hợp quân - dân y, đầu tư trang bị mạng lưới vận chuyển cấp cứu cả trên bộ và trên biển.
- Tiếp tục củng cố và hoàn thiện mạng lưới y tế cơ sở cả về cơ sở vật chất, trang thiết bị và đội ngũ thầy thuốc, bảo đảm 100% số xã, phường, thị trấn có trạm y tế phù hợp với điều kiện kinh tế - xã hội và nhu cầu khám chữa bệnh từng vùng (trừ những nơi đã có bệnh viện hoặc phòng khám đa khoa) để đủ sức đáp ứng nhu cầu chăm sóc sức khỏe ban đầu của nhân dân tại địa bàn dân cư; thực hiện tốt Bộ tiêu chí quốc gia về y tế xã giai đoạn 2012 - 2020; ổn định đội ngũ nhân viên y tế thôn ở miền núi; triển khai quản lý bệnh không lây nhiễm gắn với chăm sóc sức khỏe ban đầu và chăm sóc sức khỏe người cao tuổi tại cộng đồng.
- Củng cố tổ chức và đổi mới phương thức hoạt động, nâng cao hiệu quả của Ban chăm sóc sức khỏe nhân dân ở cơ sở; nâng cao nhận thức và tăng cường sự tham gia, phối hợp của chính quyền địa phương, các tổ chức chính trị xã hội, tổ chức xã hội, tổ chức xã hội nghề nghiệp đối với hoạt động chăm sóc sức khỏe ban đầu; thực hiện lồng ghép các chương trình, mục tiêu, đẩy mạnh các hoạt động truyền thông - giáo dục sức khỏe tại cộng đồng.
2. Đẩy mạnh công tác y tế dự phòng, nâng cao sức khỏe, phòng chống HIV/AIDS và an toàn vệ sinh thực phẩm
- Củng cố và hoàn thiện hệ thống giám sát, cảnh báo dịch và phòng chống dịch bệnh chủ động; thiết lập hệ thống giám sát, phòng chống các yếu tố nguy cơ bệnh không lây nhiễm, bảo đảm đủ năng lực kiểm soát, phát hiện các đối tượng nguy cơ cao của bệnh không lây nhiễm để chủ động tư vấn, hướng dẫn điều trị dự phòng. Phát hiện và dập tắt kịp thời các loại dịch bệnh, không để lây lan.
- Đẩy mạnh hơn nữa phong trào thể dục - thể thao, rèn luyện thân thể, xây dựng lối sống văn minh, lành mạnh trong từng gia đình và từng thôn, khu phố.
- Tăng cường các hoạt động giám sát và kiểm soát các chất thải gây ô nhiễm môi trường; xử lý các chất thải y tế và các chất thải độc hại. Phát triển đội ngũ thanh tra liên ngành và kiểm tra vệ sinh an toàn thực phẩm. Phối hợp với Sở Nông nghiệp - Phát triển nông thôn xây dựng các công trình cung cấp nước sạch, công trình vệ sinh để thực hiện việc “ăn sạch, uống sạch, ở sạch” trên địa bàn nông thôn, miền núi.
- Quan tâm đầu tư, nâng cao năng lực y tế dự phòng, chú ý đầu tư đồng bộ và hướng đến đạt chuẩn quốc gia về y tế dự phòng và chuẩn quốc tế về phòng xét nghiệm an toàn sinh học phù hợp với từng tuyến và điều kiện kinh tế - xã hội của địa phương. Củng cố và nâng cao năng lực các đơn vị kiểm nghiệm bảo đảm tiêu chuẩn kiểm nghiệm phù hợp với quy định. Tiếp tục triển khai thực hiện có hiệu quả các chương trình mục tiêu quốc gia về y tế. Trung tâm y tế dự phòng tỉnh, Trung tâm phòng chống HIV/AIDS có phòng xét nghiệm đạt tiêu chuẩn an toàn sinh học cấp 2 trước năm 2015, các Trung tâm y tế tuyến huyện có phòng xét nghiệm phấn đấu đạt tiêu chuẩn an toàn sinh học cấp 2 trước năm 2020.
- Tăng cường phối hợp liên ngành trong phòng chống tai nạn, thương tích, tai nạn giao thông, tai nạn lao động, đuối nước, tự tử, bệnh nghề nghiệp, phòng chống HIV/AIDS, an toàn vệ sinh thực phẩm. Triển khai các giải pháp thích hợp để phòng và khắc phục nhanh hậu quả đối với sức khỏe do thảm họa, thiên tai, biến đổi khí hậu, già hóa dân số, bạo lực gia đình...
3. Nâng cao chất lượng dịch vụ khám bệnh, chữa bệnh và phục hồi chức năng
- Không ngừng nâng cao chất lượng khám và điều trị bệnh, chăm sóc sức khỏe nhân dân; coi trọng hơn nữa việc kết hợp chặt chẽ giữa y học hiện đại với y học cổ truyền; đẩy mạnh liên kết, hợp tác với các viện, trường, bệnh viện có uy tín trong việc nghiên cứu, ứng dụng, chuyển giao tiến bộ khoa học - kỹ thuật trong điều trị bệnh và trong đào tạo, bồi dưỡng đội ngũ thầy thuốc.
- Nâng cao năng lực khám bệnh, chữa bệnh tuyến cơ sở để giảm quá tải bệnh viện tuyến trên; từng bước thiết lập lại hệ thống chuyển tuyến trong khám bệnh, chữa bệnh; tăng cường thực hiện chăm sóc toàn diện cho người bệnh; kiện toàn cơ chế xử lý, phản hồi ý kiến, bảo vệ quyền lợi của người bệnh; thực hiện từng bước cơ cấu lại số bệnh viện và số giường bệnh của các tuyến điều trị.
- Nâng cao năng lực quản lý bệnh viện, bảo đảm sử dụng hiệu quả nguồn lực ở các bệnh viện; tăng cường cải cách thủ tục hành chính, ứng dụng công nghệ thông tin trong quản lý bệnh viện. Phát huy hiệu quả hoạt động của hội đồng thuốc và điều trị, tăng cường kiểm soát kê đơn, sử dụng thuốc, chỉ định xét nghiệm, chỉ định kỹ thuật; hạn chế tối đa việc lạm dụng thuốc và công nghệ y tế; thực hiện các biện pháp phòng ngừa và giảm các tai biến, sai sót chuyên môn, bảo đảm an toàn cho người bệnh và minh bạch trong quản lý, hoạt động chuyên môn và phân bổ nguồn lực. Tăng cường giáo dục y đức, quy chế ứng xử cho cán bộ y tế và xây dựng môi trường văn hóa trong từng đơn vị thuộc ngành y tế với những quy định cụ thể, rõ ràng, sát hợp.
- Nâng cấp, bổ sung các trang thiết bị y tế thiết yếu cho các bệnh viện tuyến tỉnh và các bệnh viện tuyến huyện theo quy định của Bộ Y tế. Đảm bảo đến năm 2015 có 90% các bệnh viện tuyến tỉnh, có 80% các bệnh viện tuyến huyện được đầu tư các trang thiết bị y tế đồng bộ.
4. Phát triển y dược học cổ truyền
- Triển khai thực hiện có hiệu quả chính sách quốc gia về y dược học cổ truyền và kế hoạch hành động về phát triển y, dược cổ truyền; nâng cao chất lượng và hiệu quả hoạt động của các khoa y học cổ truyền tại các bệnh viện đa khoa tỉnh, huyện; tăng cường hoạt động y học cổ truyền tại các trạm y tế.
- Xây dựng quy trình kỹ thuật điều trị bằng y dược cổ truyền và quy trình điều trị kết hợp y học cổ truyền với y học hiện đại đối với một số chứng, bệnh. Ban hành phác đồ điều trị bằng y dược cổ truyền đối với một số bệnh mà y dược cổ truyền có khả năng điều trị đạt kết quả tốt; tăng cường quản lý thị trường thuốc đông y, thuốc từ dược liệu và dược liệu.
- Phấn đấu đến cuối năm 2015 mỗi bệnh viện trong tỉnh có ít nhất 1 bác sỹ chuyên khoa y học cổ truyền, 80% số phòng khám đa khoa khu vực, 80% trạm y tế xã thực hiện khám chữa bệnh bằng y học cổ truyền theo đúng quy định phân tuyến của Bộ Y tế và tỷ lệ này là 100% vào năm 2020; tăng tỷ lệ lượt người khám chữa bệnh bằng y học cổ truyền trong tỉnh so với tổng số lượt người khám chữa bệnh ở toàn tỉnh từ 20% (2010) lên 25% năm 2015 và 30% năm 2020. Triển khai chương trình phục hồi chức năng dựa vào cộng đồng ở 80% số huyện, 60% số xã vào năm 2015, đến năm 2020 các tỷ lệ này là 100% và 80%.
- Phát huy tốt đa hiệu quả đầu tư dự án Bệnh viện Y Dược học cổ truyền - phục hồi chức năng, đưa Bệnh viện trở thành là trung tâm điều trị, nghiên cứu khoa học đào tạo cán bộ điều dưỡng - phục hồi chức năng của toàn tỉnh.
5. Đẩy mạnh chăm sóc sức khỏe sinh sản, dân số - kế hoạch hóa gia đình
- Nâng cao năng lực đội ngũ cán bộ làm công tác dân số, chăm sóc sức khỏe sinh sản ở các cấp. Tăng cường kiểm tra, thanh tra; xây dựng cơ chế phối hợp liên ngành; nâng cao vai trò giám sát của cộng đồng trong thực hiện chính sách, pháp luật về dân số - sức khỏe sinh sản, kế hoạch hóa gia đình.
- Làm tốt hơn nữa công tác dân số, kế hoạch hóa gia đình. Tăng cường phổ biến, giáo dục chính sách, pháp luật, cập nhật, cung cấp thông tin về dân số, kế hoạch hóa gia đình đến các cấp ủy Đảng, chính quyền, tổ chức chính trị - xã hội và những người có uy tín trong cộng đồng. Triển khai mạnh, có hiệu quả các hoạt động truyền thông, giáo dục phù hợp với từng nhóm đối tượng. Mở rộng và nâng cao chất lượng giáo dục về dân số, sức khỏe sinh sản trong và ngoài nhà trường. Kết hợp tốt truyền thông đại chúng với truyền thông trực tiếp thông qua mạng lưới cộng tác viên dân số.
- Kiện toàn mạng lưới cung cấp dịch vụ theo phân tuyến kỹ thuật, đảm bảo cung cấp các gói dịch vụ dân số, chăm sóc sức khỏe sinh sản thiết yếu ở tất cả các tuyến. Nâng cao chất lượng công tác dự báo, xây dựng kế hoạch sử dụng phương tiện tránh thai hợp lý và cung cấp đủ dịch vụ chăm sóc sức khỏe sinh sản.
- Mở rộng cung cấp các dịch vụ tư vấn và khám sức khỏe tiền hôn nhân, sàng lọc, chẩn đoán trước sinh và sơ sinh trên cơ sở xây dựng hệ thống các trung tâm khu vực, từng bước chuyển giao kỹ thuật cho trung tâm tuyến tỉnh; đưa các dịch vụ này vào danh mục các dịch vụ y tế được bảo hiểm y tế chi trả.
6. Sắp xếp tổ chức ngành y tế, phát triển nhân lực y tế
Tiến hành sắp xếp tổ chức bộ máy của ngành hợp lý, tinh gọn gắn với tăng cường nhân lực ở những địa bàn, những cơ sở đang thiếu, đang cần; đi đôi với tích cực đổi mới cơ chế quản lý nội bộ ngành nói chung và từng cơ sở y tế nói riêng theo hướng tự chủ, đề cao đúng mức trách nhiệm của người đứng đầu. Rà soát quy hoạch, đồng thời tiếp tục đẩy mạnh hơn nữa công tác đào tạo, bồi dưỡng, không ngừng nâng cao trình độ tay nghề của đội ngũ cán bộ, thầy thuốc của tỉnh. Chú ý nâng cao năng lực của Trung tâm y tế Quân dân y huyện đảo Phú Quý, các trạm y tế xã, phường, thị trấn; nhất là các xã vùng đồng bào dân tộc thiểu số, vùng căn cứ kháng chiến, vùng bãi ngang ven biển.
- Tiếp tục liên kết với Trường Đại học Y Dược thành phố Hồ Chí Minh, Trường Đại học Y Dược Cần Thơ và các cơ sở đào tạo, các Bệnh viện tuyến Trung ương để triển khai đào tạo nhân lực y tế hệ cử tuyển, đào tạo theo địa chỉ, đào tạo bác sỹ... và phối hợp thực hiện, trao đổi chuyên môn, chuyển giao công nghệ... nhằm đáp ứng nhu cầu nhân lực, nâng cao chất lượng khám chữa bệnh cho đội ngũ y, bác sĩ tại các cơ sở y tế công lập, nhất là tại vùng sâu, vùng xa, vùng khó khăn; giảm dần quy mô đào tạo cử tuyển khi có đủ cán bộ. Bảo đảm đủ chức danh cán bộ cho các cơ sở y tế, đặc biệt cho các khu vực miền núi, vùng sâu, vùng xa, vùng khó khăn, hải đảo. Đẩy mạnh đào tạo sau đại học cho tuyến tỉnh và tuyến huyện, trước hết là các cán bộ lãnh đạo đơn vị, phụ trách khoa, phòng.
- Triển khai các giải pháp hiệu quả, phù hợp với điều kiện kinh tế - xã hội của các địa phương để tăng cường thu hút cán bộ y tế làm việc lâu dài tại miền núi, vùng sâu, vùng xa, vùng khó khăn. Triển khai thực hiện quy định về nghĩa vụ, trách nhiệm xã hội đối với các cán bộ y tế mới ra trường và cấp chứng chỉ hành nghề cho cán bộ y tế.
7. Đổi mới công tác tài chính
- Mở rộng quyền tự chủ về tài chính đối với các đơn vị sự nghiệp y tế công lập; gắn việc điều chỉnh giá dịch vụ y tế với lộ trình bảo hiểm y tế toàn dân, lộ trình cải cách tiền lương; thực hiện tính đúng, tính đủ chi phí dịch vụ, bảo đảm phù hợp với trình độ chuyên môn, chất lượng dịch vụ ở từng tuyến và khả năng chi trả của nhân dân; minh bạch giá dịch vụ y tế, phân định rõ phần chi từ ngân sách nhà nước và phần chi của người sử dụng dịch vụ y tế.
8. Phát triển hệ thống thông tin y tế
- Xây dựng kế hoạch phát triển hệ thống thông tin y tế từ tỉnh đến xã, phường, thị trấn; theo dõi được các vấn đề y tế ưu tiên và tình hình thực hiện mục tiêu y tế quốc gia, mục tiêu cam kết quốc tế.
- Xây dựng cơ sở dữ liệu thông tin y tế ở các cấp và cơ chế chia sẻ, phản hồi thông tin; nâng cao chất lượng thông tin y tế. Tăng cường khả năng tổng hợp, phân tích và xử lý số liệu, thông tin y tế; đẩy mạnh hoạt động phổ biến thông tin với các hình thức đa dạng và phù hợp với người sử dụng ở từng đơn vị, từng tuyến, phục vụ cho việc xây dựng kế hoạch, quản lý ngành y tế.
9. Đẩy mạnh công tác quản lý nhà nước, truyền thông - giáo dục sức khỏe
- Làm tốt công tác quản lý Nhà nước trên các lĩnh vực y tế, đặc biệt chú ý công tác quản lý vệ sinh an toàn thực phẩm, vệ sinh môi trường, giá thuốc và giá các loại dịch vụ y tế, hoạt động của các cơ sở y dược tư nhân. Hàng năm, Hội đồng nhân dân và Ủy ban nhân dân các cấp có kế hoạch cụ thể, bố trí kinh phí hợp lý với khả năng cao nhất để đáp ứng yêu cầu xây dựng và phát triển ngành y tế tỉnh nhà.
- Kiện toàn mạng lưới truyền thông - giáo dục sức khỏe. Tăng cường đào tạo, đào tạo lại, tập huấn nâng cao năng lực hoạt động và kỹ năng truyền thông - giáo dục sức khỏe cho các tuyến.
- Xây dựng chương trình truyền thông phù hợp với nhóm đối tượng theo vùng miền, phù hợp với các yếu tố về văn hóa, giới, lứa tuổi và dân tộc. Phát triển các mô hình truyền thông hiệu quả tại cộng đồng; mở rộng và đa dạng hóa các hoạt động truyền thông để nâng cao nhận thức của các cấp ủy đảng, chính quyền và người dân với quan điểm “Sức khỏe cho mọi người”, và “Mọi người vì sức khỏe”.
- Tăng cường truyền thông nâng cao nhận thức cho nhân dân về lối sống, hành vi ảnh hưởng đến sức khỏe như hút thuốc lá, lạm dụng rượu bia, tình dục không an toàn, dinh dưỡng không hợp lý; về sức khỏe học đường, dân số - kế hoạch hóa gia đình, sức khỏe sinh sản, rèn luyện thể dục - thể thao, giúp người dân có các kiến thức cơ bản về phòng chống bệnh tật, có lối sống lành mạnh, tự rèn luyện để giữ gìn và nâng cao sức khỏe. Đẩy mạnh truyền thông về lợi ích, quyền lợi của người tham gia bảo hiểm y tế và giá dịch vụ y tế.
10. Xã hội hóa công tác y tế
Tiếp tục đẩy mạnh xã hội hóa y tế, khuyến khích và tạo mọi điều kiện thuận lợi để các thành phần kinh tế đầu tư các cơ sở khám và điều trị bệnh, góp phần đáp ứng ngày càng tốt hơn nhu cầu chăm sóc sức khỏe của nhân dân. Tranh thủ tối đa các nguồn vốn, tiếp tục đầu tư cơ sở vật chất, trang thiết bị của các bệnh viện công lập theo hướng hiện đại.
III. TỔ CHỨC THỰC HIỆN
1. Sở Y tế
- Xây dựng nội dung cụ thể để triển khai thực hiện Kế hoạch này trong toàn ngành y tế của tỉnh; trong đó chú ý giao nhiệm vụ gắn với thời gian, tiến độ thực hiện cụ thể cho từng cơ quan, đơn vị trực thuộc, bảo đảm hoàn thành tất cả các mục tiêu, chỉ tiêu đã được đề ra trong Kế hoạch này.
- Giúp Ủy ban nhân dân tỉnh theo dõi, kiểm tra, đôn đốc việc tổ chức thực hiện kế hoạch này, định kỳ tháng 12 hàng năm tổng hợp, báo cáo tình hình, kết quả thực hiện cho Ủy ban nhân dân tỉnh.
2. Các cơ quan thuộc Ủy ban nhân dân tỉnh, Ủy ban nhân dân các huyện, thị xã, thành phố
Căn cứ chức năng, nhiệm vụ được giao để xây dựng nội dung cụ thể phối hợp với Sở Y tế tổ chức thực hiện Kế hoạch này tại ngành, địa phương mình. Định kỳ hàng năm báo cáo kết quả cho Sở Y tế để theo dõi, tổng hợp chung.
3. Sở Giáo dục và Đào tạo
Chủ trì, phối hợp với Sở Y tế và các cơ quan liên quan nghiên cứu, xây dựng các bài giảng về truyền thông, giáo dục sức khỏe phòng chống dịch, bệnh, như: tay chân miệng, phong, HIV/AIDS, sốt rét, suy dinh dưỡng... chính khóa và ngoại khóa phù hợp với từng lứa tuổi, nhằm nâng cao nhận thức và thay đổi hành vi cho giáo viên, học sinh trong các trường học về phòng chống dịch bệnh.

4. Sở Kế hoạch và Đầu tư, Sở Tài chính
Cùng phối hợp với Sở Y tế giúp Ủy ban nhân dân tỉnh cân đối, bảo đảm các nguồn lực để chi đầu tư phát triển và chi cho hoạt động của ngành y tế.
5. Sở Thông tin Truyền thông, Báo Bình Thuận, Đài Phát thanh - Truyền hình tỉnh
Tiếp tục phối hợp chặt chẽ với Sở Y tế đẩy mạnh công tác thông tin, truyền thông giáo dục sức khỏe về phòng chống dịch bệnh, phổ biến rộng rãi kiến thức về vệ sinh phòng bệnh, các chương trình mục tiêu y tế quốc gia và các các bệnh thường xuyên xảy ra, nhất là đối với những dịch bệnh mới phát sinh... để nâng cao ý thức chủ động tự phòng bệnh, tự bảo vệ sức khỏe của mỗi người, mỗi gia đình./.
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