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UBND TỈNH HÀ TĨNH 

SỞ Y TẾ 
CỘNG HÕA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc  

Số: 2453/KH- SYT Hà Tĩnh, ngày 01 tháng 9 năm 2020 

 

KẾ HOẠCH 
Loại trừ bệnh phong quy mô cấp huyện giai đoạn 2020-2021 

 

PHẦN I: TỔNG QUAN 
 

I. TÌNH HÌNH CHUNG 

- Hà Tĩnh là một tỉnh thuộc khu vực Bắc Trung bộ, dân số năm 2020 là 

1.288.866 người; có 13 huyện, thị xã, thành phố với 216 xã, phường, thị trấn 

(trước đây có 262 xã, phường, thị trấn). 

- Toàn tỉnh có 06 Bệnh viện và 03 Trung tâm tuyến tỉnh, 06 bệnh viện đa 

khoa tuyến huyện, 07 Trung tâm Y tế tuyến huyện; 

- Chương trình Phòng, chống bệnh Phong - da liễu trước đây thuộc Trung 

tâm Da liễu tỉnh; từ tháng 11 năm 2018 đến nay thuộc Khoa Phòng, chống bệnh 

truyền nhiễm - Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh. 

II. KẾT QUẢ ĐẠT ĐƯỢC 

- Hằng năm Trung tâm Kiểm soát bệnh tật (trước đây là Trung tâm Da 

liễu) đã xây dựng kế hoạch hoạt động phòng, chống Phong - Da liễu trên địa bàn 

toàn tỉnh. 

- Hà Tĩnh đạt mục tiêu loại trừ bệnh phong cấp tỉnh theo 03 tiêu chí vào 

năm 2000 của Bộ Y tế. Từ đó đến nay hoạt động phòng chống bệnh Phong - Da 

liễu của tỉnh tiếp tục được duy trì, giai đoạn 2015-2019 không phát hiện bệnh 

nhân phong mới.  

- Rà soát và giao các chỉ tiêu chuyên môn cho tuyến dưới, đồng thời 

thường xuyên đôn đốc kiểm tra tuyến dưới thực hiện việc quản lý, giám sát, theo 

dõi và chăm sóc bệnh nhân phong tại nhà. 

 - Mạng lưới phòng, chống bệnh Phong - Da liễu trên địa bàn tỉnh được 

duy trì, củng cố từ tuyến tỉnh đến xã, phường, thị trấn. Đến nay, 216 xã, phường, 

thị trấn đều có cán bộ phụ trách công tác phòng chống bệnh Phong - Da liễu đã 

được tập huấn về chuyên môn. 

- Hàng năm triển khai khám điều tra nhằm phát hiện chủ động bệnh nhân 

phong mới trên địa bàn toàn tỉnh, đồng thời công tác này cũng là biện pháp 

tuyên truyền để người dân đi khám phát hiện bệnh phong (phát hiện thụ động); 

từ năm 2015-2019 không phát hiện bệnh nhân phong mới. 

- Hiện tại Hà Tĩnh có 25 bệnh nhân phong đang được quản lý và chăm sóc 

sau giám sát trên 9 huyện, thị xã, thành phố: huyện Kỳ Anh (01); Cẩm Xuyên 
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(03); thành phố Hà Tĩnh (03); Lộc Hà (05); Can Lộc (03); thị xã Hồng Lĩnh 

(01); Nghi Xuân (04); Đức Thọ (03); Hương Sơn (02); 100 % bệnh nhân phong 

tàn tật đều được chăm sóc, hướng dẫn phòng tránh tàn tật, được hỗ trợ thuốc 

men, dày dép, kính bảo vệ mắt. 

 Từ các hoạt động phòng, chống Phong - Da liễu được tổ chức triển khai 

thực hiện trong giai đoạn từ 2015-2019 trên toàn tỉnh, đến nay các chỉ số dịch tễ 

phát hiện bệnh nhân Phong mới (I) và chỉ số lưu hành (P) đã giảm, đặc biệt là 

những năm gần đây (không phát hiện bệnh nhân Phong mới, tỷ lệ tàn tật độ II là 

0%) cho thấy tính hiệu quả và bền vững của hoạt động phòng chống bệnh Phong 

tiến tới đạt tiêu chí loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện trên địa bàn toàn tỉnh. 

III. THUẬN LỢI VÀ KHÓ KHĂN 

1. Thuận lợi: 

- Đây là chương trình mục tiêu Y tế - Dân số, nhận được sự quan tâm của 

Bệnh viện Da liễu Trung ương, Bệnh viện Phong - Da liễu Trung ương Quỳnh 

Lập, cùng UBND tỉnh, Sở Y tế và các cấp ch nh quyền, đoàn thể trên địa bàn 

tỉnh. 

- Đội ngũ cán bộ làm công tác phong - da liễu đoàn kết nhiệt tình; hệ 

thống được duy trì hỗ trợ với các đề án chuyển giao kỹ thuật, khám hội chẩn cho 

bệnh nhân khó, tập huấn nâng cao kiến thức công tác Phong - Da liễu của bệnh 

viện Da liễu Trung ương và Bệnh viện Phong - Da liễu Trung ương Quỳnh Lập. 

2. Khó khăn: 

- Nguồn nhân lực hạn chế, đặc biệt là sau khi sát nhập Trung tâm Kiểm 

soát bệnh tật tỉnh chỉ có 01 Bác sĩ chuyên khoa da liễu; Cán bộ phụ trách công 

tác Phong - Da liễu các huyện, thị xã, thành phố kiêm nhiệm nhiều việc hoặc 

thuyên chuyển thường xuyên. 

-  inh ph  chương trình được cấp hàng năm từ nguồn ngân sách trung 

ương hạn chế, đặc biệt là nguồn ngân sách địa phương không có nên các hoạt 

động chương trình gặp khó khăn ảnh hưởng đến hiệu quả và tiến độ kế hoạch. 

 

PHẦN II 

KẾ HOẠCH LOẠI TRỪ BỆNH PHONG QUY MÔ CẤP HUYỆN  

GIAI ĐOẠN 2020 – 2021 

 

I. CĂN CỨ XÂY DỰNG KẾ HOẠCH 

- Quyết định số 1125/QĐ-TTg ngày 31/7/2017 của Thủ tướng Ch nh phủ 

phê duyệt Chương trình mục tiêu quốc gia Y tế dân số giai đoạn 2016-2020; 

- Thông tư số 26/2018/TT-BTC ngày 21/3/2018 của Bộ trưởng Bộ Tài 

Ch nh về việc Quy định quản lý và sử dụng kinh ph  sự nghiệp thực hiện 

Chương trình mục tiêu Y tế - Dân số giai đoạn 2016-2020; 

https://thuvienphapluat.vn/van-ban/the-thao-y-te/quyet-dinh-1125-qd-ttg-2017-phe-duyet-chuong-trinh-muc-tieu-y-te-dan-so-2016-2020-357420.aspx
https://thuvienphapluat.vn/van-ban/tai-chinh-nha-nuoc/thong-tu-26-2018-tt-btc-quan-ly-va-su-dung-kinh-phi-su-nghiep-thuc-hien-chuong-trinh-y-te-dan-so-381622.aspx
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- Thông tư số 17/2013/TT-BYT ngày 06/6/2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế 

Quy định tiêu ch  và hướng dẫn kiểm tra, công nhận và loại trừ bệnh Phong ở 

quy mô cấp tỉnh và cấp huyện; 

II. MỤC TIÊU 

1. Mục tiêu chung: 

Nâng cao kiến thức về bệnh Phong - Da liễu cho nhân dân; củng cố và 

hoàn thiện mạng lưới phòng, chống bệnh Phong - Da liễu đáp ứng yêu cầu trong 

tình hình mới; đạt loại trừ bệnh phong quy mô cấp huyện giai đoạn 2020-2021. 

2. Mục tiêu cụ thể: 

Năm 2020, có 04/09 huyện có bệnh nhân phong được công nhận loại trừ 

bệnh phong quy mô cấp huyện theo thông tư số 17/2013/TT-BYT ngày 

06/6/2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế; năm 2021 phấn đấu đạt các tiêu ch  loại trừ 

bệnh phong quy mô cấp huyện theo 4 tiêu ch  trên 09/09 huyện có bệnh nhân 

phong. 

- 100% các huyện, thị xã, thành phố không còn bệnh nhân phong mới 

trong 5 năm liên tục. 

- 100% các huyện, thị xã, thành phố không còn bệnh nhân phong mới 

trong 3 năm liên tục (Trong 03 năm liên tục t nh đến thời điểm kiểm tra có tỷ lệ 

lưu hành bệnh phong dưới < 0,2/10.000 dân). 

- 100% bệnh nhân phong tàn tật được giáo dục y tế về chăm sóc tàn tật 

phục hồi chức năng tái hòa nhập cộng đồng và không có sự phân biệt đối xử, kỳ 

thị người bệnh phong . 

- 100% bệnh nhân phong nghèo, tàn tật có nhà ở (tối thiểu là nhà cấp 4). 

- 100% bệnh nhân phong mới được cấp thuốc điều trị miễn ph  tại nhà. 

3. Một số chỉ tiêu cơ bản: 

- Các chỉ số dịch tễ: 

TT Các chỉ số ĐVT 2020 

1 Tỷ lệ phát hiện (Tiêu chuẩn < 1/100.000 ) 0/0000 < 0,2 

2 Tỷ lệ lưu hành (Tiêu chuẩn < 0,2/10.000) 0/000 < 0,02 

3 Tỷ lệ khuyết tật nặng ở bệnh nhân phong . 0/0 < 15 

- Các chỉ số khác: 

TT Các chỉ số ĐVT 2020 

1 
Tổng số lần khám để phát hiện bệnh nhân phong 

mới 
Lần 1.500 

2 Số bệnh nhân mới phát hiện Người 0 

https://thuvienphapluat.vn/van-ban/the-thao-y-te/thong-tu-17-2013-tt-byt-tieu-chi-va-huong-dan-kiem-tra-loai-tru-benh-phong-192325.aspx
https://thuvienphapluat.vn/van-ban/the-thao-y-te/thong-tu-17-2013-tt-byt-tieu-chi-va-huong-dan-kiem-tra-loai-tru-benh-phong-192325.aspx
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3 Số bệnh nhân quản lý điều trị Người 0 

4 Số bệnh đang giám sát sau điều trị Người 01 

5 Số bệnh nhân được chăm sóc tàn tật sau giám sát Người 24 

6 

Truyền thông giáo dục sức khỏe về bệnh phong tại 

4 huyện loại trừ bệnh phong quy mô cấp huyện năm 

2020: Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, Đức 

Thọ (01 phóng sự, 04 tin bài) 

 05 

7 Số lớp tập huấn Lớp 04 

8 Số người tham dự tập huấn Người 240 

9 
Tổng các loại tranh ảnh, áp ph ch, tờ rơi, thời khóa 

biểu, phiếu đánh giá kiến thức 
Tờ 1000 

10 Các loại giày phòng ngừa tàn tật giày, dép Đôi 25 

III. GIẢI PHÁP THỰC HIỆN 

1. Công tác chỉ đạo, triển khai thực hiện: 

- Tăng cường sự lãnh đạo, chỉ đạo của các cấp ủy Đảng và ch nh quyền 

địa phương trong công tác loại trừ bệnh Phong; 

- Tăng cường công tác xã hội hóa, nâng cao hơn nữa vai trò phối hợp giữa 

các ban, ngành, đoàn thể liên quan tại địa phương trong công tác phòng chống 

Phong; 

- Các huyện đưa chỉ tiêu loại trừ bệnh Phong vào kế hoạch phát triển kinh 

tế xã hội của huyện giai đoạn 2020 - 2021 và chỉ đạo thực hiện. 

- Có các hình thức động viên, khen thưởng kịp thời đối với các tổ chức, cá 

nhân tham gia t ch cực và thực hiện tốt công tác phòng, chống Phong. 

- Duy trì mạng lưới và đội ngũ làm công tác Phong ở cả 3 tuyến (tỉnh, 

huyện, xã), hạn chế tối đa việc xáo trộn cán bộ chuyên trách. Tăng cường công 

tác đào tạo mới và đào tạo lại cho cán bộ chuyên trách tuyến huyện, xã kiến thức 

cơ bản về bệnh Phong cũng như các kỹ năng giáo dục truyền thông phòng, 

chống Phong tại địa phương. 

- Tiếp tục duy trì các hoạt động phòng, chống bệnh Phong ở tuyến tỉnh và 

tuyến y tế cơ sở, lồng ghép công tác phòng, chống bệnh Phong vào mạng lưới 

chăm sóc sức khỏe ban đầu: 

+ Tăng cường công tác chăm sóc phòng chống tàn tật và phẫu thuật phục 

hồi chức năng cho người tàn tật; 

+ Xã hội hóa công tác chống Phong, tranh thủ sự tài trợ các tổ chức từ 

thiện và sự quan tâm của địa phương để đào tạo nghề, phát triển kinh tế giúp 

bệnh nhân Phong nâng cao chất lượng cuộc sống nhất là vấn đề nhà ở; 
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+ Cải cách quản lý chương trình Phong, giảm các thủ tục mang t nh hình 

thức, chuyển giao công việc cho tuyến xã, huyện; tập trung vào công tác phòng 

chống tàn tật, phục hồi chức năng cho bệnh nhân; quan tâm đến đời sống vật 

chất và nhu cầu sống tối thiểu nhất là nhà ở cho bệnh nhân Phong nghèo tàn tật. 

2. Hoạt động và giải pháp chuyên môn: 

2.1. Công tác truyền thông giáo dục sức khỏe: 

Đẩy mạnh phổ biến, tuyên truyền pháp luật, ch nh sách về phòng, chống 

bệnh Phong bằng nhiều hình thức phù hợp trên địa bàn toàn tỉnh, đưa kiến thức 

bệnh Phong vào trường tiểu học, trung học cơ sở và cán bộ Ch nh quyền địa 

phương. 

2.2. Công tác đào tạo, tập huấn: 

Tổ chức các lớp tập huấn tuyến tỉnh, huyện về: Tình hình dịch tễ bệnh 

Phong; kiến thức cơ bản về bệnh Phong (nguyên nhân, triệu chứng, phân loại, 

chẩn đoán, phản ứng Phong, quản lý điều trị); cách khám phát hiện bệnh nhân 

Phong; biện pháp và kỹ thuật phòng chống tàn tật; tiêu ch  loại trừ bệnh Phong 

cấp huyện và các bước tiến hành. 

2.3. Công tác khám phát hiện bệnh nhân Phong mới: 

Tăng cường và đẩy mạnh công tác khám phát hiện bệnh nhân Phong mới 

theo kế hoạch xây dựng công tác phòng chống bệnh Phong hàng năm với nhiều 

hình thức như:  hám có hình ảnh lâm sàng, khám cụm dân cư, khám tiếp xúc 

cho người nhà bệnh nhân Phong và tiếp xúc mở rộng khi phát hiện bệnh nhân 

Phong mới, khám lồng ghép với các chuyên khoa khác như Lao, Tâm thần ... 

2.4. Công tác quản lý điều trị và săn sóc tàn tật: 

Lập hồ sơ quản lý đối với tất cả các trường hợp điều trị bệnh nhân Phong : 

- Số bệnh nhân mới được xét nghiệm BH, lập hồ sơ bệnh án, quản lý điều 

trị đúng phác đồ đa hóa trị liệu và quy định quản lý bệnh nhân. 

- Bệnh nhân đang điều trị và giám sát được theo dõi phát hiện xử lý kịp 

thời phản ứng Phong và viêm dây thần kinh. 

- Bệnh nhân có bàn chân mất cảm giác được cấp giày phòng ngừa, giày 

biến dạng phù hợp với loại hình tàn tật. 

- Bệnh nhân bị tàn tật được cán bộ hướng dẫn các kỹ thuật và cách chăm 

sóc tàn tật và phục hồi chức năng tại cộng đồng. 

- Bệnh nhân bị lỗ đáo được điều trị và cấp giày phòng ngừa lỗ đáo. 

3. Công tác kiểm tra, giám sát: 

- Tuyến tỉnh: Giám sát công tác phòng chống Phong tại huyện, xã trọng 

điểm mỗi quý 1 lần và 6 tháng 1 lần cho tất cả các huyện còn lại. 

- Tuyến huyện: Giám sát công tác phòng chống Phong mỗi tháng 1 lần đối 

với các xã có bệnh nhân đang quản lý, bệnh nhân chăm sóc tàn tật. 
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Trong các đợt kiểm tra giám sát tổ chức chấm điểm theo bảng điểm chuẩn 

loại trừ bệnh Phong cấp huyện. 

4. Hoạt động thống kê báo cáo, sổ sách biểu mẫu: 

- Trung tâm Y tế các huyện, thị xã, thành phố, TYT các xã, phường, thị 

trấn cần củng cố: 

+  ế hoạch, báo cáo hàng năm và báo cáo 3 năm liền trước khi được kiểm 

tra. 

+ Hoàn thiện bệnh án, các biểu mẫu thống kê và hoạt động phòng chống 

Phong: Danh sách bệnh nhân đang quản lý, báo cáo tình hình quản lý bệnh nhân, 

mẫu thống kê tình hình bệnh nhân Phong tàn tật, báo cáo hoạt động phòng 

chống tàn tật, phục hồi chức năng, sổ kế hoạch hoạt động phòng chống Phong, 

sổ giám sát hoạt động tuyến trước. 

5. Công tác tổ chức kiểm tra công nhận loại trừ bệnh Phong cấp 

huyện: 

Vào tháng 10 hàng năm, Sở Y tế sẽ căn cứ vào kế hoạch đã xây dựng và 

đối chiếu với các tiêu ch  loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện đề xuất loại trừ 

bệnh Phong . 

IV. DỰ KIẾN KINH PHÍ NĂM 2020 

1. Ngân sách Trung ương: Được phân bổ hàng năm theo Chương trình 

mục tiêu Y tế - Dân số: 70.000.000 đồng 

2.  inh ph  địa phương (có bản phụ lục chi tiết kèm theo) Đơn vị tính: vnđ 

TT Kinh phí địa phương 2020 

1 

Tổ chức 8 lớp nói chuyện chuyên đề về kiến thức cơ bản phòng 

chống bệnh phong trong các trường học tại các huyện LTBP: 

Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, Đức Thọ 

14.240.000 

2 

Tập huấn cho Phụ nữ, đoàn thanh niên, YTTB, Trưởng 

thôn…về kiến thức cơ bản bệnh phong: 1 lớp/huyện x 60 học 

viên x 4 huyện/thị xã/tp (Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, 

Đức Thọ) 

28.280.000 

3 

Truyền thông giáo dục sức khỏe về bệnh phong tại 4 huyện 

LTBP quy mô cấp huyện năm 2020: Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX 

Hồng Lĩnh, Đức Thọ 

9.000.000 

4 
Công tác tổ chức loại trừ bệnh phong quy mô cấp huyện tại 4 

huyện: Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, Đức Thọ 
18.480.000 

Tổng cộng 70.000.000 

V. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

1. Phòng Nghiệp vụ Y, Sở Y tế: 
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- Tham mưu chỉ đạo các đơn vị trực thuộc t ch cực tham mưu cho các cấp 

ủy Đảng, ch nh quyền địa phương tổ chức triển khai các hoạt động phòng, chống 

Phong; phấn đấu đạt các tiêu ch  loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện với mục 

tiêu hoàn thành 4 tiêu ch  của Việt Nam. 

- Theo dõi tiến độ thực hiện nhiệm vụ chuyên môn để tiến tới lạo trừ bệnh 

Phong quy mô cấp huyện theo mục tiêu kế hoạch đã đề ra. 

2. Trung tâm Kiểm soát bệnh tật Hà Tĩnh: 

- Tham mưu cho Sở Y tế các văn bản và kế hoạch công nhận loại trừ bệnh 

Phong quy mô cấp huyện trình UBND công nhận; 

- Hàng năm, lập dự toán kinh ph  cụ thể lồng ghép trong Chương trình 

mục tiêu Y tế - Dân số trình Sở Y tế thẩm định, phê duyệt. 

- Đầu mối thực hiện công tác chuyên môn để thực hiện công tác công 

nhận loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện;  

- Phối hợp với ch nh quyền địa phương tổ chức triển khai kế hoạch loại 

trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện. 

- Đôn đốc và phối hợp với tuyến dưới để hoàn thiện các biểu mẫu hồ sơ 

sổ sách phục vụ cho hoạt động kiểm tra công nhận loại trừ bệnh Phong. 

3. Phòng Kế hoạch Tài chính, Sở Y tế:  

Theo dõi, kiểm tra, giám sát việc sử dụng nguồn kinh ph  phòng, chống 

Phong theo đúng quy định. 

4. Ủy ban nhân dân các huyện, thị xã, thành phố: 

- Trên cơ sở kế hoạch loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện đã được phê 

duyệt, từng huyện xây dựng kế hoạch phòng chống Phong và công tác kiểm tra 

công nhận loại trừ bệnh Phong tại địa phương giai đoạn 2020 - 2021. 

- Tổ chức công tác chỉ đạo các ban ngành, đoàn thể liên quan và UBND 

các xã, phường, thị trấn trong việc thực hiện tốt các tiêu ch  loại trừ bệnh Phong 

trên quy mô cấp huyện giai đoạn 2020 - 2021. 

- Thành lập/kiện toàn Ban chỉ đạo loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện 

tại địa phương.  

- Hỗ trợ kinh ph , chỉ đạo các phòng, ban, hội, đoàn thể t ch cực phối hợp 

với ngành y tế trong việc triển khai các hoạt động phòng, chống Phong; 

- Chỉ đạo các đơn vị chuyên môn liên quan kiểm tra hoàn tất các số liệu, 

sổ sách, báo cáo, tài liệu hoạt động phòng, chống Phong; 

- Chỉ đạo Phòng Giáo dục và Đào tạo phối hợp với ngành y tế tổ chức 

tuyên truyền kiến thức về bệnh Phong trong các trường trung học cơ sở, tuyên 

truyền cho cán bộ và quần chúng nhân dân hiểu, nhằm phục vụ tốt cho công tác 

kiểm tra công nhận đạt tiêu chuẩn loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện. 

5. Các Trung tâm Y tế tuyến huyện: 
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- Tham mưu cho UBND huyện Kế hoạch loại trừ bênh Phong quy mô cấp 

huyện theo 4 tiêu ch ; 

- Rà soát lại các hồ sơ sổ sách và các biểu mẫu theo quy định; 

- Quản lý điều trị, giám sát theo dõi và phòng tránh tàn tật cho tất cả các 

bệnh nhân Phong trên địa bàn; 

- Chỉ đạo các trạm y tế xã, phường, thị trấn thực hiện tốt công tác chuyên 

môn; tăng cường công tác tuyên truyền cho nhân dân qua hệ thống phát thanh 

xã, thôn xóm và tại trường học theo Thông tư số 17/2013/TT-BYT ngày 

06/6/2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế. 

Trên đây là kế hoạch loại trừ bệnh Phong quy mô cấp huyện giai đoạn 

2020 - 2021 trên địa bàn tỉnh Hà Tĩnh. Đề nghị các đơn vị nghiêm túc triển khai 

thực hiện./. 

 
Nơi nhận: 
- UBND tỉnh (B/c); 
- Bệnh viện Phong - Da liễu TW Quỳnh Lập (B/c); 

- Trung tâm  iểm soát bệnh tật (thực hiện); 

- Phòng NVY;  HTC Sở Y tế; 

- UBND các huyện, thị xã, thành phố (phối hợp); 

- Các TTYT tuyến huyện (thực hiện); 

- Lưu VT, NVY. 

KT. GIÁM ĐỐC 

PHÓ GIÁM ĐỐC 

 

 

 

 

 

Đường Công Lự 
 

 

https://thuvienphapluat.vn/van-ban/the-thao-y-te/thong-tu-17-2013-tt-byt-tieu-chi-va-huong-dan-kiem-tra-loai-tru-benh-phong-192325.aspx


 

KINH PHÍ HOẠT ĐỘNG LOẠI TRỪ BỆNH PHONG QUY MÔ CẤP HUYỆN NĂM 2020 

TT 
Nội dung hoạt 

động 
Nội dung chi 

Số 

lượng/số 

người 

Đơn vị tính 

Định 

mức   

chi                  

(VN

Đ) 

Thành 

tiền 

Tổng 

tiền 

Thời 

gian 

thực 

hiện 

Huyện/ 

xã 
Lớp 

Đêm/

ngày 

Trang,

bộ,tờ, 

quyển 

Đợt 

Hộp, 

test, 

đôi 

Tháng 
Mẫu/

BN 
Cái 

1 
Tổ chức 8 lớp nói chuyện chuyên đề về kiến thức cơ bản phòng chống bệnh phong trong các trường học tại các huyện LTBP: Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX 

Hồng Lĩnh, Đức Thọ 
14,240 

Quý 

3  

1.1 
Hội trường, nước 

uống 
8 lớp 1   8 

 
            700 5600 5600   

1.2 Báo cáo viên 1 người x 8 lớp 1   8 
 

            500 4000 4000   

1.3 Ban tổ chức lớp 1 người x 8 lớp 1   8 
 

            200 1600 1600   

1.3 Tiền công tác ph  

2 người x 8 lớp 2   8 1             100 1,600 1600   

2 người x 8 lớp 2   8 1             90 1,440 1440   

2 
Tập huấn cho Phụ nữ, đoàn thanh niên, YTTB, Trưởng thôn…về kiến thức cơ bản bệnh phong: 1 lớp/huyện x 60 học viên x 4 huyện/thị xã/tp (Cẩm 

Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, Đức Thọ) 
 28,280  

Quý 

3  

2.1 
Giảng viên tuyến 

tỉnh 

01 người/ lớp x 1 ngày x 1 

lớp 
1 4 1 1 

      
1,200 4,800 4,800   

2.2 Ban tổ chức lớp học 
02 người/ lớp x 1 ngày x 1 

lớp 
2 4 1 1 

      
200 1,600 1,600   

2.3 
Tài liệu, văn phòng 

phẩm 
1 bộ/ người x 60 người 60 4 

 
1 1 

     
20 4,800 4,800   

2.4 

Hội trường, loa 

máy, maket tổ chức 

tại các huyện 

1 lớp 
 

4 1 1 
      

2500 10,000 10,000   

ỦY BAN NHÂN DÂN TỈNH HÀ TĨNH 

SỞ Y TẾ 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 
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2.5 Giải khát 1 lớp x 60 người/lớp 60 4 1 1 
      

20 4,800 4,800   

2.6 Tiền công tác ph  

3 người x 4 lớp x 1 ngày 3 
 

4 1 
      

100 1,200 1,200   

3 người x 4 lớp x 1 ngày 3 
 

4 1 
      

90 1,080 1,080   

3 Truyền thông giáo dục sức khỏe về bệnh phong tại 4 huyện LTBP quy mô cấp huyện năm 2020:Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, Đức Thọ 9,000  
Quý 

3 

  

Công tác truyền 

thông giáo dục sức 

khỏe 

Thực hiện 01 phóng sự 

chuyên đề về công tác 

phòng chống bệnh phong 

tại 4 huyện. Công tác loại 

trừ bệnh phong quy mô 

cấp huyện 
                      

               

9,000  

          

9,000  

  

  

Viết 4 tin, bài về các hoạt 

động: tập huấn, nói chuyện 

chuyên đề, khám sàng lọc, 

chăm sóc bệnh nhân tại 

nhà… 
                      

  

4  Công tác tổ chức loại trừ bệnh phong quy mô cấp huyện tại 4 huyện: Cẩm Xuyên, Can Lộc, TX Hồng Lĩnh, Đức Thọ 18,480  
Quý 

4 

4.1 

Tiền phụ cấp lưu trú 
11 người/ngày x 02 ngày x 

4 huyện  
11 4 

 
2 

      
100 8,800 8,800 

 

  
11 người/ngày x 02 ngày x 

4 huyện  
11 4 

 
2 

      
90 7,920 7,920 

 

4.2 

In ấn tài liệu hồ sơ 

bảng kiểm 11 người x 01 bộ x 2 

xã/huyện x 4 huyện (8 xã) 
11 8 

  
1 

     
20 1,760 1,760 

 

Tổng kinh phí (mục 1+2+3+4) 70,000    

Bằng chữ: Bảy mươi triệu đồng chẵn./. 
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