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BÁO CÁO ĐÁNH GIÁ TÁC ĐỘNG CỦA CHÍNH SÁCH
Nghị quyết Hội đồng nhân dân tỉnh Quy định chính sách hỗ trợ đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế giai đoạn 2021 – 2025 


I. Vấn đề bất cập tổng quan

1. Bối cảnh xây dựng chính sách

Triển khai thực hiện nhiều chủ trương, chính sách. pháp luật của Đảng, Nhà nước về phát triển nguồn nhân lực ngành y tế phù hợp với tình hình thực tiễn phát triển kinh tế - xã hội của tỉnh thông qua Nghị quyết số 03-NQ/TU ngày 07/11/2011 của Ban Chấp hành Đảng bộ tỉnh khóa XII về phát triển và nâng cao chất lượng nguồn nhân lực giai đoạn 2011-2020; Nghị quyết số 31/2011/NQ-HĐND ngày 14/12/2011 của Hội đồng nhân dân tỉnh Quy hoạch Phát triển hệ thống y tế tỉnh Ninh Thuận giai đoạn 2011-2020; Nghị quyết số 25/2015/NQ-HĐND ngày 20/7/2015 về việc phê duyệt chính sách thu hút nhân lực y tế về làm việc tại các cơ sở y tế công lập tỉnh Ninh Thuận giai đoạn 2015-2020 của Hội đồng nhân dân tỉnh Ninh Thuận, gồm các nội dung như sau:
- Chính sách đào tạo, bồi dưỡng công chức viên chức theo Quyết định số 546/QĐ-UBND ngày 13/12/2011 về phê duyệt Quy hoạch phát triển nhân lực tỉnh giai đoạn 2011-2020;
- Chính sách đào tạo và hỗ trợ kinh phí cho thí sinh trúng tuyển đại học Y, Dược diện đào tạo hệ chính quy theo địa chỉ sử dụng giai đoạn 2009-2020 theo Quyết định số 47/2014/QĐ-UBND ngày 16/6/2014 về việc sửa đổi, bổ sung Điều 1 Quyết định số 378/2008/QĐ-UBND ngày 24/12/2008 của UBND tỉnh Ninh Thuận ban hành Đề án đào tạo và hỗ trợ kinh phí cho thí sinh trúng tuyển đại học Y, Dược diện đào tạo hệ chính quy theo địa chỉ sử dụng giai đoạn 2009 – 2020;
- Chính sách thu hút nhân lực y tế về làm việc tại các cơ sở y tế tỉnh Ninh Thuận, giai đoạn 2015-2020 theo Quyết định số 71/2015/QĐ-UBND ngày 29/9/2015 về việc quy định chính sách thu hút nhân lực y tế làm việc tại các cơ sở y tế công lập tỉnh Ninh Thuận, giai đoạn 2015-2020.
Trong quá trình triển khai thực hiện từ năm 2009 đến nay, các chính sách, đề án cơ bản đã đáp ứng mục tiêu về xây dựng, phát triển đội ngũ cán bộ y tế bảo đảm số lượng và chất lượng đào tạo; nhiều chỉ tiêu về nhân lực y tế đạt kết quả tốt: so với năm 2011, số bác sĩ/10.000 dân từ 5,7 tăng lên 10, dược sĩ đại học/10.000 dân từ 0,17 tăng lên 2,3; Tỷ lệ xã, phường, thị trấn có bác sĩ làm việc từ 33,8% tăng lên 89,8%; Tỷ lệ xã, phường, thị trấn đạt tiêu chí Quốc gia về y tế từ 40% tăng lên 92,3%
Thông qua Đề án đào tạo và hỗ trợ kinh phí cho thí sinh trúng tuyển đại học Y Dược diện đào tạo hệ chính quy theo địa chỉ sử dụng giai đoạn 2009-2020 được phê duyệt tại Quyết định số 378/2008/QĐ-UBND ngày 24/12/2008 của UBND tỉnh Ninh Thuận, Nghị quyết số 25/2015/NQ-HĐND ngày 20/7/2015 của HĐND tỉnh và Quyết định số 71/2015/QĐ-UBND ngày 29/9/2015 của UBND tỉnh Quy định chính sách thu hút nhân lực y tế về làm việc tại các cơ sở y tế công lập tỉnh Ninh Thuận; ngành y tế đã đào tạo 103 sinh viên đến nay có 57 bác sĩ được tiếp nhận bố trí công tác và thu hút 41 bác sĩ và 03 bác sĩ Chuyên khoa 1 góp phần tăng số lượng bác sĩ đại học và trên đại học toàn ngành y tế hiện nay là 585 người; đạt 10 Bs/vạn dân trên địa bàn tỉnh. 
Tuy nhiên, nguồn nhân lực bác sĩ của ngành trong giai đoạn 2010-2020 có những bất cập trong phân bổ tại các đơn vị. Sau khi đào tạo bác sĩ không nhận nhiệm vụ tại Trung tâm Y tế huyện, đặc biệt là Trạm y tế xã, gây nên thiếu hụt bác sĩ tuyến y tế cơ sở. Nhiều bác sĩ sau đào tạo và thu hút đã bỏ việc, chuyển công tác vì thu nhập thấp. Trong tuyển dụng nhân sự hàng năm, các đơn vị tuyến huyện và các bệnh viện chuyên khoa đặc biệt chuyên ngành như Lao, Phong, Tâm thần và Pháp y không tuyển dụng được bác sĩ. 
Bên cạnh đó khi nhà nước thay đổi cơ chế tài chính công theo cơ chế chuyển dần theo hoạt động tự chủ; nguồn thu không đủ chi như huyện Bác Ái nhiều năm liền Ủy ban nhân dân tỉnh phải hổ trợ kinh phí bù đắp; chính sách đào tạo theo Quyết định số 40/2019/QĐ-UBND ngày 09/8/2019 của Ủy ban nhân dân tỉnh Ninh Thuận trong nhiều năm qua cũng không đào tạo được nhiều bác sĩ để bổ sung đảm bảo đủ cơ cấu, thay thế người về hưu, nghỉ việc; phát triển kỹ thuật, nâng hạng bệnh viện, khai thác trang thiết bị đầu tư, thiết bị dự án tại các đơn vị y tế.
Dự báo giai đoạn 2021-2025, tình hình kinh tế xã hội của tỉnh phát triển mạnh, nhu cầu khám chữa bệnh và chăm sóc sức khỏe của  nhân dân địa phương và các vùng lân cận; khách du lịch, nhà đầu tư, chuyên gia đến làm việc tại tỉnh ngày càng tăng. Đồng thời mô hình bệnh tật đã và đang thay đổi theo chiều hướng tăng các bệnh lý ung thư, tim mạch, tiểu đường, đặc biệt dịch bệnh nguy hiểm mới nổi như Covid-19 đòi hỏi ngành y tế phải thay đổi cơ cấu tổ chức bộ máy và nguồn nhân lực chất lượng cao để đáp ứng nhu cầu xã hội. 

Để giải quyết thực trạng vấn đề nêu trên, Ủy ban nhân dân tỉnh chỉ đạo Sở Y tế nghiên cứu, tìm hiểu chủ trương, chính sách của Đảng và Nhà nước đồng thời nghiên cứu, tham khảo các Đề án của các tỉnh khác nhằm xây dựng “Đề án đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế tỉnh Ninh Thuận giai đoạn 2021 – 2025 ” để đáp ứng các mục tiêu sau:

 2. Mục tiêu xây dựng chính sách
Đào tạo đội ngũ bác sĩ y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế cùng với sự phát triển của hệ thống cơ sở y tế từ tuyến tỉnh đến tuyến y tế cơ sở nhằm đảm bảo tính đồng bộ, hiện đại, đội ngũ cán bộ y tế nâng cao chất lượng chăm sóc và điều trị người bệnh, đáp ứng nhu cầu khám chữa bệnh của nhân dân tỉnh Ninh Thuận.
Mục tiêu xã hội 
Nâng cao năng lực cung ứng và chất lượng dịch vụ của mạng lưới y tế cơ sở; đảm bảo cung ứng đầy đủ các dịch vụ chăm sóc sức khỏe ban đầu, khám chữa bệnh cho từng người dân trên địa bàn, cung ứng dịch vụ theo hướng toàn diện, liên tục, phối hợp lồng ghép chặt chẽ giữa dự phòng và điều trị, giữa các cơ sở y tế trên địa bàn tỉnh và tuyến trên.
Hướng tới thực hiện bao phủ chăm sóc sức khỏe và bảo hiểm y tế toàn dân; mọi người dân đều được quản lý, chăm sóc sức khỏe; được bảo đảm bình đẳng về quyền và nghĩa vụ trong tham gia bảo hiểm y tế và thụ hưởng các dịch vụ y tế. 
Góp phần thực hiện chính sách an sinh xã hội phù hợp với sự phát triển kinh tế - xã hội của tỉnh trong tình hình mới. 
Mục tiêu kinh tế
- Khuyến khích cán bộ viên chức nỗ lực phấn đấu nâng cao năng lực chuyên môn và tinh thần thái độ phục vụ đáp ứng sự hài lòng của người bệnh.

- Tạo động lực cho các bệnh viện đảm bảo kinh phí đầu tư cơ sở vật chất, trang thiết bị gắn liền với đào tạo nguồn nhân lực phát triển về chuyên môn của hệ thống y tế cơ sở; 
- Thuận tiện cho người bệnh tiếp cận các dịch vụ y tế chất lượng cao, góp phần giảm chi phí điều trị, chi phí đi lại khi khám bệnh, chữa bệnh của người bệnh.
II. Đánh giá tác động của chính sách
1. Chính sách 1: Củng cố, kiện toàn tổ chức bộ máy hoạt động, phát triển nguồn nhân lực y tế.
1.1. Vấn đề bất cập
Chiến lược phát triển nguồn nhân lực chưa đồng bộ với sự đầu tư phát triển cơ sở vật chất, trang thiết bị y tế từ tuyến tỉnh đến cơ sở. Đa số bác sĩ được đào tạo theo địa chỉ được phân bố về các bệnh viện tuyến tỉnh, gây thiếu bác sĩ ở các vùng trũng tại các huyện, thành phố, đặc biệt ở vùng cao không có bác sĩ về công tác. 
+ Nhân sự bác sĩ còn thiếu, trình độ chuyên môn và kinh nghiệm điều trị chưa đồng đều vì vậy chưa thể triển khai đầy đủ các kỹ thuật chuyên môn sâu đáp ứng kỳ vọng của người bệnh.

+ Năng lực chuyên môn của cán bộ y tế tuyến xã vẫn còn hạn chế nhất định trong chẩn đoán và điều trị bệnh cũng như công tác phòng chống dịch bệnh,  chưa tạo niềm tin cho nhân dân khi đến khám chữa bệnh tại y tế cơ sở.

+ Chế độ đãi ngộ đối với cán bộ y tế chưa phù hợp, lương và phụ cấp thấp, chưa tương xứng với thời gian học tập, công sức, môi trường, điều kiện làm việc vất vả, độc hại, nguy hiểm. 

+ Các cơ sở khám chữa bệnh chưa có điều kiện tăng thu nhập đủ sức thu hút “giữ chân” bác sĩ giỏi công tác lâu dài, tình trạng bác sĩ trong ngành xin nghỉ việc để ra hệ thống y tế tư nhân vẫn còn phổ biến.

1.2. Mục tiêu giải quyết vấn đề
Bổ sung nhân lực kiện toàn tổ chức bộ máy ngành y tế đạt chất lượng từ tuyến tỉnh đến cơ sở, hiệu quả, bền vững; bảo đảm mọi người dân trong tỉnh được quản lý sức khỏe, tiếp cận và sử dụng dịch vụ y tế và chăm sóc sức khỏe có chất lượng.
1.3. Các giải pháp đề xuất để giải quyết vấn đề
- Giải pháp 01: Xây dựng Đề án đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế, trong đó nội dung về chính sách hỗ trợ kinh phí đào tạo của Đề án.

- Giải pháp 02: Giữ nguyên hiện trạng, tiếp tục thực hiện Đề án được phê duyệt từ trước đây.
1.4. Đánh giá tác động của các giải pháp đối với đối tượng chịu sự tác động trực tiếp của chính sách và các đối tượng khác có liên quan
- Giải pháp 01: Xây dựng Đề án đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế, trong đó nội dung về chính sách hỗ trợ kinh phí đào tạo của Đề án.

Tác động của giải pháp:

- Tác động tích cực:
+ Củng cố, kiện toàn bộ máy hoạt động của y tế cơ sở nhằm đáp ứng nhân lực cho công tác phòng chống dịch bệnh và khám, chữa bệnh tại tuyến y tế cơ sở;
+ Quản lý tốt công tác chăm sóc sức khỏe và điều trị các bệnh lây nhiễm và không lây nhiễm tại cộng đồng.

+ Đưa dịch vụ y tế chất lượng về cơ sở thông qua mô hình bác sĩ gia đình. 

+ Trình độ cán bộ viên chức có được nâng lên, có được bằng cấp, chứng chỉ chuyên môn.

+ Cán bộ viên chức phấn khởi, có điều kiện học hỏi, cập nhật các kiến thức mới, có điều kiện thăng tiến trong nghề nghiệp, bằng cấp chuyên môn.

- Tác động tiêu cực: Giải pháp không mang lại tác động tiêu cực.

- Giải pháp 02: Tiếp tục thực hiện Đề án đã được phê duyệt từ trước đây.

Tác động của giải pháp:

- Tác động tích cực: 
+ Nâng cao trình độ chuyên môn điều trị của các bệnh viện tự chủ tài chính;

+ Huy động tối đa các nguồn lực từ xã hội hóa cùng với sự đầu tư của Nhà nước để phát triển các dịch vụ khám chữa bệnh, bảo đảm người dân được thụ hưởng các dịch vụ chăm sóc sức khỏe với chất lượng cao.

- Tác động tiêu cực: 
+ Thiếu bác sĩ ở các bệnh viện chuyên khoa, bệnh viện tuyến huyện, thành phố.
+ Tăng chi phí cho đào tạo, thu hút từ nguồn ngân sách tỉnh và kinh phí của các bệnh viện.
+ Bệnh viện không đủ kinh phí tái đầu tư cho các hoạt động phục vụ người bệnh.
+ Không thu hút được bác sĩ về làm việc tại tuyến y tế cơ sở.
1.5. Kiến nghị giải pháp lựa chọn

Sau khi phân tích đánh giá, kiến nghị lựa chọn giải pháp 01 là giải pháp tối ưu nhất để triển khai thực hiện.
Lý do:  Lựa chọn giải pháp 01 là giải pháp tối ưu vì mang lại hiệu quả cao và đạt được các mục tiêu đề ra đồng thời đảm bảo cho tuyến y tế cơ sở phát triển bền vững.

2. Chính sách 02: Tăng cường đào tạo nâng cao năng lực chuyên môn đối với bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm từ nguồn nhân lực hiện có của các đơn vị trực thuộc.

2.1. Vấn đề bất cập

Sau khi nhà nước thay đổi cơ chế tài chính công theo cơ chế chuyển dần theo hoạt động tự chủ; Giá dịch vụ y tế hiện nay chưa tính đủ các yếu tố đầu vào của cơ cấu giá (5/7yếu tố trực tiếp) trong đó chưa tính chi phí đào tạo vào giá; nguồn thu không đủ chi nên nhiều đơn vị y tế trong và ngoài tỉnh gặp khó khăn trong công tác đào tạo do thiếu kinh phí, không đủ sức động viên, khuyến khích cán bộ y tế triển khai thực hiện để góp phần tăng thêm thu nhập cũng như bệnh viện không đủ nguồn kinh phí để tái hoạt động cho các dịch vụ khám chữa bệnh.

Đa số đội ngũ bác sĩ, sau khi đào tạo không nhận nhiệm vụ tại Trung tâm Y tế huyện, đặc biệt là Trạm y tế xã, gây nên thiếu hụt bác sĩ tuyến y tế cơ sở và các chuyên ngành như Lao, Phong, Tâm thần và Pháp y. Nhiều bác sĩ sau đào tạo và thu hút đã bỏ việc, chuyển công tác vì thu nhập thấp. 
Thiếu nguồn nhân lực tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm như lao, tâm thần... đáp ứng không kịp thời cho công tác bảo vệ, chăm sóc sức khỏe nhân dân trong thời kỳ dịch bệnh Covid – 19 như hiện nay.

2.2. Mục tiêu giải quyết vấn đề
- Bổ sung thiếu hụt bác sĩ tuyến y tế cơ sở và các chuyên ngành như Lao, Phong, Tâm thần và Pháp y...
- Nâng cao chất lượng khám, chữa bệnh tuyến y tế cơ sở.

2.3. Các giải pháp đề xuất giải quyết vấn đề

- Giải pháp 01: Xây dựng Đề án đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế, trong đó nội dung về chính sách hỗ trợ kinh phí đào tạo của Đề án.

- Giải pháp 02: Giữ nguyên chính sách đào tạo theo Quyết định số 40/2019/QĐ-UBND ngày 09/8/2019 của Ủy ban nhân dân tỉnh Ninh Thuận.
2.4. Đánh giá tác động của các giải pháp đối với đối tượng chịu sự tác động trực tiếp của chính sách và các đối tượng khác có liên quan
Giải pháp 01: Xây dựng Đề án đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế, trong đó nội dung về chính sách hỗ trợ kinh phí đào tạo của Đề án.

Tác động của giải pháp:

- Tác động tích cực: 
+ Khuyến khích cán bộ viên chức nỗ lực phấn đấu nâng cao năng lực chuyên môn để an tâm trong công tác và gắn bó lâu dài với đơn vị.

+ Các Bệnh viện tuyến huyện có điều kiện tái đầu tư cho các hoạt động chuyên môn và các dịch vụ khám chữa bệnh y tế cơ sở.
+ Người bệnh dễ dàng tiếp cận các dịch vụ y tế chất lượng, góp phần giảm chi phí điều trị, chi phí đi lại khi khám bệnh, chữa bệnh của người bệnh..

- Tác động tiêu cực: Tăng chi phí đào tạo từ Nguồn ngân sách địa phương;
Giải pháp 02: Giữ nguyên chính sách đào tạo theo Quyết định số 40/2019/QĐ-UBND ngày 09/8/2019 của Ủy ban nhân dân tỉnh Ninh Thuận.
Tác động của giải pháp:

- Tác động tích cực: Giảm chi phí đào tạo từ Nguồn ngân sách địa phương.

- Tác động tiêu cực:
+ Tăng chi phí đào tạo phát triển chuyên môn kỹ thuật của các bệnh viện; 
+ Thiếu biên chế bác sĩ làm việc tại các Trạm y tế xã, phường, ảnh hưởng đến công tác bảo vệ và chăm sóc sức khỏe cộng đồng.
+ Các bệnh viện tuyến huyện không đủ nguồn kinh phí để động viên cán bộ viên chức phấn đấu nâng cao năng lực chuyên môn.
3.5. Kiến nghị giải pháp lựa chọn

Sau khi phân tích đánh giá, kiến nghị lựa chọn giải pháp 01 là giải pháp tối ưu nhất để triển khai thực hiện.
Lý do:  Lựa chọn giải pháp 01 là giải pháp tối ưu vì mang lại hiệu quả cao và đạt được các mục tiêu đề ra đồng thời đảm bảo cho phát triển tuyến y tế cơ sở bền vững.

- Sở Y tế tham mưu Ủy ban nhân dân tỉnh trình Hội đồng nhân dân tỉnh xem xét thông qua Nghị quyết quy định chính sách hỗ trợ đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế giai đoạn 2021 – 2025. 
- Tham mưu UBND tỉnh phê duyệt Đề án đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế giai đoạn 2021 – 2025;
- Các sở, ban, ngành thuộc tỉnh tạo điều kiện giúp đỡ và phối hợp cùng Sở Y tế trong quá trình thực hiện và triển khai Đề án.

- Thẩm quyền ban hành chính sách để giải quyết vấn đề: Hội đồng nhân dân tỉnh ban hành Nghị quyết Quy định chính sách hỗ trợ đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế tỉnh Ninh Thuận giai đoạn 2021 – 2025.
III. Lấy ý kiến
1. Dự thảo Báo cáo đánh giá tác động của chính sách được gửi lấy ý kiến của các tổ chức, cơ quan, đơn vị có liên quan; đồng thời, đăng tải trên cổng thông tin điện tử của tỉnh để các tổ chức, cá nhân tham gia đóng góp ý kiến.

2. Ý kiến góp ý của các tổ chức, cá nhân được thể hiện bằng văn bản. Sở Y tế là cơ quan chủ trì soạn thảo tổ chức lấy ý kiến; tổng hợp, tiếp thu, giải trình các ý kiến góp ý và hiệu chỉnh dự thảo, hồ sơ để gửi cơ quan có thẩm quyền thẩm định trước khi trình Ủy ban nhân dân tỉnh.

IV. Giám sát và đánh giá
1. Sở Y tế là cơ quan chủ trì tham mưu Ủy ban nhân dân tỉnh triển khai thực hiện Nghị quyết của Hội đồng nhân dân tỉnh Quy định chính sách hỗ trợ đào tạo bác sĩ tuyến y tế cơ sở và chuyên ngành hiếm ngành y tế tỉnh Ninh Thuận giai đoạn 2021 – 2025. Chỉ đạo các đơn vị trực thuộc chủ động triển khai thực hiện Nghị quyết; định kỳ báo cáo kết quả thực hiện về UBND tỉnh và Hội đồng nhân dân tỉnh.

2. Hội đồng nhân dân tỉnh, Ủy ban nhân dân tỉnh chỉ đạo, giám sát và Sở Y tế, các đơn vị trực thuộc ngành y tế tổ chức thực hiện Nghị quyết./.
	Nơi nhận: 

- Thường trực HĐND tỉnh;

- CT, các PCT UBND tỉnh;

- Các Sở, ban, ngành cấp tỉnh;

- Lưu: VPUB, VT, KGVX.
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