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KẾT LUẬN

CỦA BỘ CHÍNH TRỊ
về 3 năm thực hiện Nghị quyết số 46-NQ/TW, ngày 23-02-2005 

của Bộ Chính trị (khoá IX) về "Công tác bảo vệ, chăm sóc và nâng cao 
sức khoẻ nhân dân trong tình hình mới" và 5 năm thực hiện 

Chỉ thị số 06-CT/TW, ngày 22-01-2002 của Ban Bí thư (khoá IX) 
về "Củng cố và hoàn thiện mạng lưới y tế cơ sở"

------

Tại phiên họp ngày 06-3-2009, sau khi nghe Ban Tuyên giáo Trung 
ương và Ban cán sự đảng Bộ Y tế báo cáo về kết quả 3 năm thực hiện Nghị 
quyết số 46-NQ/TW ngày 23-02-2005 của Bộ Chính trị (khoá IX) về “Công 
tác bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khoẻ nhân dân trong tình hình mới” 
(sau đây gọi là Nghị quyết số 46-NQ/TW) và 5 năm thực hiện Chỉ thị số 
06-CT/TW ngày 22-01-2002 của Ban Bí thư (khoá IX) về “Củng cố và hoàn 
thiện mạng lưới y tế cơ sở” (sau đây gọi là Chỉ thị số 06-CT/TW), Bộ Chính 
trị đã thảo luận và kết luận : 

Bộ Chính trị cơ bản nhất trí với Báo cáo của Ban Tuyên giáo Trung 
ương và Ban cán sự đảng Bộ Y tế về kết quả 3 năm thực hiện Nghị quyết số 
46-NQ/TW, 5 năm thực hiện Chỉ thị số 06-CT/TW, đồng thời lưu ý và nhấn 
mạnh một số điểm sau : 

- Việc học tập Nghị quyết số 46-NQ/TW và Chỉ thị số 06-CT/TW được 
các cấp, các ngành từ trung ương đến địa phương triển khai nghiêm túc, nên 
đã tạo ra bước chuyển biến mới trong nhận thức và trách nhiệm của cán bộ, 
đảng viên và nhân dân, đặc biệt là vai trò và trách nhiệm lãnh đạo của các cấp 
uỷ đảng về công tác bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân, do đó, 
đã đạt nhiều kết quả khả quan, một số kết quả đạt được tốt so với mục tiêu đề 
ra. Nhiều dịch bệnh được khống chế và đẩy lùi. Hệ thống y tế ngày càng 
được củng cố; hành lang pháp luật ngày càng được hoàn thiện; công tác xã 
hội hoá chăm sóc sức khoẻ nhân dân đã đạt được nhiều kết quả tích cực. Quy 
mô và năng lực cung ứng dịch vụ của hệ thống y tế được nâng cao. Nhiều kỹ 
thuật mới, kỹ thuật cao đã được thực hiện làm cho trình độ kỹ thuật y tế của 
Việt Nam đang dần tiến bộ kịp với các nước tiên tiến trong khu vực. Người 
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dân được tiếp cận với các dịch vụ y tế ngày càng dễ dàng hơn. Đầu tư từ ngân 
sách nhà nước cho y tế ngày càng tăng và mức tăng hàng năm cao hơn mức 
tăng chung của tổng chi ngân sách. Bước đầu thực hiện đổi mới cơ cấu và cơ 
chế phân bổ ngân sách y tế.

- Tuy nhiên, trong những năm qua, việc thực hiện Nghị quyết số 
46-NQ/TW và Chỉ thị số 06-CT/TW vẫn còn những khuyết điểm, yếu kém; 
những bất cập, yếu kém nêu trong Nghị quyết số 46-NQ/TW của Bộ Chính 
trị chậm được khắc phục, có mặt còn trầm trọng hơn : Một là, việc triển khai 
tổ chức thực hiện chỉ thị, nghị quyết đối với các bộ, ngành, đoàn thể ở Trung 
ương và một số tỉnh uỷ, thành uỷ còn chậm và chưa quyết liệt; việc thể chế 
hoá thành các chính sách, đề án, dự án cụ thể diễn ra muộn và tiến độ thực 
hiện chậm. Hai là, Nhận thức về các quan điểm và một số giải pháp đã nêu 
trong Nghị quyết số 46-NQ/TW chưa đầy đủ và sâu sắc. Đặc biệt, quan điểm 
thứ năm của Nghị quyết số 46-NQ/TW "Nghề y là một nghề đặc biệt, cần 
được tuyển chọn, đào tạo, sử dụng và đãi ngộ đặc biệt" chưa được triển khai 
thành một nhóm chính sách tổng thể mang tính hệ thống. Ba là, mô hình tổ 
chức hệ thống y tế còn chưa phù hợp và không ổn định, nhất là hệ thống y tế 
cơ sở và y tế dự phòng. Bốn là, chưa có chính sách đãi ngộ hợp lý đối với cán 
bộ, nhân viên y tế. Đội ngũ cán bộ y tế hiện nay đang rất thiếu về số lượng, 
yếu về chất lượng, cơ cấu và phân bổ chưa hợp lý giữa các lĩnh vực, các 
vùng, miền; biểu hiện xuống cấp về đạo đức nghề nghiệp của một bộ phận 
cán bộ, nhân viên ngành y tế vẫn chưa được ngăn chặn và khắc phục triệt để. 
Năm là, kiểm tra, kiểm soát vệ sinh an toàn thực phẩm còn yếu; quản lý cơ sở 
y tế ngoài công lập, quản lý thuốc chưa thật chặt chẽ. Tổng đầu tư cho y tế 
còn thấp so với nhu cầu đặt ra trong công tác chăm sóc sức khỏe nhân dân 
(chỉ chiếm bình quân/năm là 2,4% so với GDP); diện bao phủ bảo hiểm y tế 
vẫn còn ở mức thấp, khả năng cân bằng quỹ bảo hiểm y tế yếu; tỉ trọng ngân 
sách y tế từ nguồn người dân chi trả trực tiếp khi sử dụng các dịch vụ y tế so 
với tổng ngân sách chi tiêu y tế vẫn ở mức cao (trên 60%). Sáu là, xã hội hoá 
y tế chưa đáp ứng được nhu cầu bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân 
dân. Bảy là, công tac thông tin, giao duc, truyên thông thay đôi hanh vi sức 
khỏe đã có đổi mới bước đầu, song chưa đáp ứng được yêu cầu, đặc biệt 
trong các lĩnh vực y tế dự phòng, an toàn vệ sinh thực phẩm.

- Có những nguyên nhân chủ quan và khách quan của các khuyết điểm, 
yếu kém trên, song nguyên nhân cơ bản là do một số cấp uỷ đảng, chính 
quyền các cấp chưa thực sự quan tâm lãnh đạo, chỉ đạo công tác bảo vệ, 
chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân; một số cán bộ, đảng viên chưa 
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nhận thức một cách đầy đủ 5 quan điểm của Đảng về công tác chăm sóc sức 
khoẻ, chưa hiểu biết một cách đầy đủ những đặc điểm về quản lý y tế. Một số 
cấp uỷ đảng, chính quyền và một bộ phận nhân dân còn trông chờ và ỷ lại 
vào bao cấp của Nhà nước. Ngành y tế chậm đổi mới cải cách hành chính, cơ 
chế hoạt động, tổ chức bộ máy để nâng cao hiệu quả của nguồn lực.

Để thực hiện thắng lợi Nghị quyết số 46-NQ/TW và Chỉ thị số 06-CT/TW, 
Bộ Chính trị yêu cầu các cấp uỷ đảng, các cấp chính quyền, các ban, ngành, 
đoàn thể chính trị - xã hội và toàn xã hội tiếp tục quán triệt, tổ chức thực 
hiện đầy đủ và tích cực hơn nữa 5 quan điểm của Đảng về công tác y tế, các 
mục tiêu và 7 nhiệm vụ, giải pháp chủ yếu đã được đề ra trong Nghị quyết số 
46-NQ/TW. Trước mắt, cần tập trung vào một số điểm sau : 

- Tổ chức sắp xếp hệ thống y tế công, đặc biệt là y tế cơ sở, tạo ra mô 
hình hợp lý và ổn định dựa trên quản lý theo ngành đối với y tế địa phương 
(từ tuyến tỉnh trở xuống). Ngoài ra, trước mắt cần cho phép vận dụng làm thí 
điểm mô hình y tế cơ sở theo Thông tư liên tịch số 03/2008/TTLT-BYT-BNV 
ngày 25-4-2008 của liên bộ Nội vụ và Y tế. Sau đó tiến hành tổng kết, đánh 
giá, rút kinh nghiệm để có kiến nghị, điều chỉnh cho phù hợp. Đổi mới cơ chế 
hoạt động, quản lý về tài chính, nhân lực của các cơ sở y tế công, từng bước 
áp dụng các công nghệ hiện đại để nâng cao chất lượng và bảo đảm công 
bằng trong chăm sóc sức khỏe nhân dân. Tạo mọi điều kiện thuận lợi nhằm 
khuyến khích phát triển và mở rộng các cơ sở y tế tư nhân.

-  Tích cực chỉ đạo và thực hiện nghiêm các chính sách đối với người 
nghèo, trẻ em dưới 6 tuổi, người già, đồng bào dân tộc thiểu số và các đối 
tượng chính sách xã hội; vận động và hỗ trợ người cận nghèo mua thẻ bảo 
hiểm y tế; quan tâm đến sức khỏe người lao động, đặc biệt là công nhân tại 
các khu công nghiệp; y tế trường học.

- Tăng cường hiệu lực, hiệu quả, kỷ luật, kỷ cương trong quản lý nhà 
nước về y tế; cải cách mạnh mẽ thủ tục khám bệnh, chữa bệnh nhằm giảm 
phiền hà cho nhân dân; tăng cường quản lý nhà nước đối với bảo hiểm y tế; 
tổ chức thực hiện quy định của pháp luật về quản lý giá thuốc, quản lý hành 
nghề y dược tư nhân; quản lý vệ sinh an toàn thực phẩm, nâng cao y đức và 
trách nhiệm của cán bộ y tế, xử lý nghiêm minh các vi phạm pháp luật về y tế.

- Cơ cấu lại nguồn tài chính cho y tế để tiến đến nguồn tài chính công 
(ngân sách nhà nước và bảo hiểm y tế) chiếm một tỉ trọng cao (ít nhất là trên 
50%) trong tổng ngân sách chi tiêu y tế từ tất cả các nguồn; ưu tiên sử dụng 
ngân sách nhà nước cho y tế dự phòng, đầu tư cải tạo, nâng cấp các cơ sở y 
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tế, đặc biệt là các vùng khó khăn; tiếp tục chuyển việc đầu tư trực tiếp ngân 
sách nhà nước cho các cơ sở dịch vụ công sang đầu tư trực tiếp cho người 
hưởng dịch vụ bằng cách mua thẻ bảo hiểm y tế cho người nghèo, người có 
công với cách mạng, người tàn tật và rủi ro về sức khoẻ, hỗ trợ việc mua thẻ 
bảo hiểm y tế cho người cận nghèo; đẩy nhanh tiến độ thực hiện bảo hiểm y 
tế toàn dân, từng bước tiến đến bảo hiểm y tế bắt buộc toàn dân, nâng cao 
chất lượng và hiệu quả khám chữa bệnh cho các đối tượng tham gia bảo hiểm 
y tế; đổi mới chính sách viện phí trên cơ sở tính đúng, tính đủ chi phí phục vụ 
người bệnh. Ban hành các chính sách khuyến khích xã hội hoá công tác y tế, 
đồng thời không ngừng đổi mới cơ chế tiền lương cho cán bộ y tế theo hướng 
được hưởng như giáo viên.

- Triển khai đồng bộ các giải pháp để nâng cao hiệu quả công tác thông 
tin, giáo dục, truyền thông, thay đổi hành vi về chăm sóc sức khỏe, chính 
sách pháp luật, các chủ trương của Đảng, Nhà nước về công tác chăm sóc sức 
khỏe nhân dân. Tăng cường sự chỉ đạo của ban tuyên giáo các cấp trong việc 
phối hợp các ban, ngành, đoàn thể trong công tác thông tin, giáo dục, truyền 
thông thay đổi hành vi về chăm sóc sức khỏe cho nhân dân trên địa bàn. 

- Giao Ban Tuyên giáo Trung ương chủ trì, cùng Ban cán sự đảng Bộ Y 
tế, Ban cán sự đảng Bảo hiểm xã hội Việt Nam xây dựng Chỉ thị của Ban Bí 
thư về “Tăng cường sự lãnh đạo của Đảng đối với công tác bảo hiểm y tế  
trong tình hình mới”, trình Ban Bí thư ban hành trong quý II-2009.

Nơi nhận :   
- Các tỉnh uỷ, thành uỷ,
- Các ban đảng, ban cán sự đảng, đảng đoàn, 
  đảng uỷ trực thuộc Trung ương,
- Các đồng chí Uỷ viên 
Ban Chấp hành Trung ương Đảng,

- Lưu Văn phòng Trung ương Đảng.

T/M BỘ CHÍNH TRỊ

 

Trương Tấn Sang
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