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BÁO CÁO

Tổng kết 10 năm thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW, ngày 30/11/2005 
của Ban Bí thư (khoá IX) về  “Tăng cường công tác 
phòng chống HIV/AIDS trong tình hình mới”

------------------

Ngày 30/11/2005 Ban Bí thư đã ban hành Chỉ thị 54-CT/TW về “Tăng cường công tác phòng chống HIV/AIDS trong tình hình mới”. Sau 10 năm triển khai thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư, Ban Thường vụ Huyện ủy Thăng Bình báo cáo tổng kết với những nội dung sau: 


 I- Công tác lãnh đạo, chỉ đạo triển khai thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW:
1- Công tác tổ chức học tập, nghiên cứu và quán triệt Chỉ thị 54-CT/TW:

Việc triển khai quán triệt, học tập Chỉ thị 54- CT/TW của Ban Bí thư Trung ương Đảng được Ban Thường vụ Huyện uỷ chỉ đạo chặt chẽ. Sau khi tiếp thu Chỉ thị 54-CT/TW ở tỉnh, Ban Thường vụ Huyện uỷ đã tổ chức hội nghị triển khai, quán triệt Chỉ thị đến cán bộ chủ chốt của huyện và các xã, thị trấn. Sau hội nghị cán bộ chủ chốt, các chi, đảng bộ trực thuộc, các ban, ngành, đoàn thể huyện tổ chức quán triệt cho toàn thể cán bộ, đảng viên và hội, đoàn viên trong cơ quan đơn vị, địa phương mình. Nhìn chung, việc triển khai thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư (Khóa IX) được tiến hành nghiêm túc: 100% các chi, đảng bộ đã tổ chức triển khai, quán triệt với tỷ lệ cán bộ, đảng viên tham gia học tập đạt trên 95%. Qua nghiên cứu học tập, nhìn chung các cấp uỷ Đảng, chính quyền, đoàn thể và đội ngũ cán bộ, đảng viên đã nhận thức và quán triệt sâu sắc nội dung tinh thần của Chỉ thị 54 - CT/TW, thấy được yêu cầu cần thiết của việc thực hiện công tác phòng, chống HIV/AIDS.   
Cùng với công tác tổ chức quán triệt, học tập, Ban Thường vụ Huyện uỷ chỉ đạo các cấp ủy, chính quyền, ngành Y tế, Mặt trận Tổ quốc và các đoàn thể chính trị - xã hội xây dựng chương trình, kế hoạch thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW sát với tình hình cụ thể của địa phương, đơn vị, đưa nội dung công tác phòng chống HIV/AIDS vào chương trình công tác hằng năm; xác định rõ đây là nhiệm vụ vừa cấp bách, vừa lâu dài và là một trong những nhiệm vụ chính trị quan trọng cần phải tăng cường lãnh đạo, chỉ đạo và đầu tư nguồn lực để hạn chế tốc độ gia tăng lây nhiễm HIV/AIDS trên địa bàn.

Để tổ chức thực hiện có hiệu quả Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư, Huyện ủy, UBND huyện đã ban hành các văn bản như:

- Chương trình hành động số 06-CTHĐ/HU, ngày 05/9/2006 của Huyện uỷ Thăng Bình thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư "về tăng cường lãnh đạo công tác phòng, chống HIV/AIDS trong tình hình mới”; 

- Quyết định số 201/QĐ-UBND, ngày 08/5/2009 của UBND huyện về việc “Thành lập Ban Chỉ đạo phòng chống dịch bệnh và các chương trình y tế quốc gia huyện Thăng Bình”;
- Kế hoạch số 28/KH-UBND, ngày 12/01/2015 của UBND huyện Thăng Bình về “thực hiện Chương trình hành động Quốc gia vì trẻ em bị ảnh hưởng bởi HIV/AIDS giai đoạn 2015-2020”.  
- Từ năm 2005 - 2014, hằng năm Trung tâm Y tế huyện đều có Kế hoạch triển khai công tác Phòng chống HIV/AIDS. 

Ngoài ra, các cơ quan, ban ngành, đoàn thể và Đảng ủy 22 xã, thị trấn trên địa bàn huyện đã xây dựng kế hoạch, chương trình hành động để triển khai thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư. 


2- Công tác kiểm tra, giám sát và đánh giá việc thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư: 

Cùng với việc chỉ đạo, triển khai thực hiện, công tác kiểm tra, giám sát thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư được các cơ quan chức năng phối hợp thực hiện đồng bộ và thường xuyên. Hằng tháng, hằng quý, bộ phận chuyên trách phòng chống HIV/AIDS của huyện thường xuyên kiểm tra giám sát các xã, thị trấn về công tác triển khai kế hoạch hoạt động, phối hợp cùng cán bộ chuyên trách xã rà soát đối tượng nhiễm HIV, tư vấn cho người nhiễm HIV về các biện pháp phòng tránh lây nhiễm HIV/AIDS. Điều tra, khảo sát nắm danh sách các đối tượng có nguy cơ cao để quản lý, theo dõi và tư vấn.    
Thăng Bình là một trong những huyện trọng điểm về công tác phòng chống HIV/AIDS của tỉnh. Do vậy, ngay từ đầu hằng năm Trung tâm y tế huyện đều xây dựng kế hoạch hoạt động phòng chống HIV/AIDS và kế hoạch triển khai tháng hành động phòng chống AIDS theo sự chỉ đạo, hướng dẫn của tỉnh.

 II- Kết quả thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư:
 1- Sự chuyển biến về nhận thức và ý thức trách nhiệm của các cấp ủy đảng, chính quyền, các đoàn thể xã hội và của mọi người dân đối với công tác phòng, chống HIV/AIDS:  
Sau khi được quán triệt, tuyên truyền thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW, nhận thức của các cấp ủy Đảng, chính quyền, Mặt trận Tổ quốc, các ban, ngành, đoàn thể, đặc biệt là của cán bộ, đảng viên và nhân dân đối với công tác phòng chống HIV/AIDS ngày càng được nâng cao. Các cấp ủy đảng và các cấp chính quyền cần xác định rõ phòng, chống HIV/AIDS là nhiệm vụ vừa cấp bách, vừa lâu dài; thường xuyên theo dõi, phân tích, đánh giá tình hình lây nhiễm HIV/AIDS ở địa phương, có kế hoạch thực hiện các giải pháp cần thiết nhằm phòng, chống HIV/AIDS gắn với phòng, chống các tệ nạn ma túy, mại dâm và với các chương trình phát triển kinh tế - xã hội; lãnh đạo, chỉ đạo chặt chẽ việc tổ chức thực hiện và kiểm tra, giám sát thực hiện. Các phong trào phòng chống HIV/AIDS được đẩy mạnh như: phong trào toàn dân tham gia phòng chống AIDS tại cộng đồng dân cư, chiến dịch dự phòng lây nhiễm HIV từ mẹ sang con, Tháng hành động quốc gia phòng chống HIV/AIDS... Nhiều người trong nhóm có nguy cơ lây nhiễm cao đã chủ động trong việc phòng chống HIV/AIDS, tự nguyện xét nghiệm, kiểm tra trước khi kết hôn, kiểm tra sức khỏe trước khi mang thai. Đặc biệt, trong Tháng hành động phòng chống HIV/AIDS hằng năm (từ ngày 15/11 - 15/12) ngành y tế huyện phối hợp cùng các xã điểm tổ chức mítting diễu hành, tuyên truyền, truyền thông nâng cao nhận thức cho cộng đồng dân cư về công tác phòng, chống HIV/AIDS, chỉnh sửa một số panô, treo băng rôn tại các địa điểm phù hợp, tổ chức xe tuyên truyền lưu động, phát động phong trào “Toàn dân tham gia phòng chống HIV/AIDS tại cộng đồng”, cấp phát các ấn phẩm tài liệu tuyên truyền, tăng cường chăm sóc, hỗ trợ người nhiễm HIV cũng như tạo điều kiện cho họ hoà nhập cộng đồng...
2- Đổi mới, đa dạng hóa và đẩy mạnh hoạt động thông tin, tuyên truyền, giáo dục rộng rãi trong cộng đồng dân cư, từng người dân, từng gia đình, nhất là đến các thanh, thiếu niên và những nhóm người có nguy cơ cao lây nhiễm HIV/AIDS:
Nhận thức được tầm quan trọng của công tác phòng, chống HIV/AIDS, Huyện uỷ, UBND huyện đã thường xuyên chỉ đạo các ngành, các đoàn thể và địa phương đẩy mạnh công tác tuyên truyền trong mọi tầng lớp nhân dân, thanh niên, học sinh, làm cho mọi người nhận thức được nguy cơ lây nhiễm HIV/AIDS đối với từng người, từng gia đình, từng thôn, xã làm cho mọi người thấy rõ trách nhiệm của mình tự giác và chủ động tham gia phòng chống HIV/AIDS.

 
Ngành Y tế tăng cường chỉ đạo các hoạt động chuyên môn, nghiệp vụ trong công tác phòng chống HIV/AIDS. Tập trung tuyên truyền, hướng dẫn đội ngũ cán bộ trong ngành thường xuyên nâng cao ý thức trách nhiệm trong công tác chăm sóc sức khỏe đối với những người HIV/AIDS tại cộng đồng. Ngành Công an trực tiếp tham gia công tác tuyên truyền và kiên quyết xử lý những tụ điểm, những đối tượng có sử dụng ma túy, mại dâm tạo ra môi trường xã hội lành mạnh.  

   Mặt trận Tổ quốc và các đoàn thể chính trị - xã hội trên cơ sở chức năng, nhiệm vụ chủ động xây dựng kế hoạch đẩy mạnh công tác tuyên truyền cho đoàn viên, hội viên; vận động đoàn viên, hội viên tích cực tham gia phòng chống HIV/AIDS như: thành lập tổ nhóm nòng cốt, đội tự nguyện thăm hỏi, động viên bệnh nhân mắc HIV/AIDS tại cộng đồng dân cư. Vận động những người mắc HIV/AIDS tham gia tuyên truyền, vận động và phát biểu ý kiến tại các buổi tuyên truyền, các hội nghị truyền thông từ đó giúp cho mọi người hiểu được cách phòng chống HIV/AIDS và các đường lây nhiễm góp phần hạn chế số ca mắc bệnh trong cộng đồng.

 Hằng năm, Huyện đoàn thanh niên đã phối hợp với nhiều trường học tổ chức lễ mít tinh phát động và biểu diễn các vở kịch ngắn có nội dung sinh động, mang tính giáo dục cao để tuyên truyền trong học sinh về công tác phòng chống ma tuý và HIV/AIDS. 


Các xã, thị trấn cũng thường xuyên chú trọng đến công tác tuyên truyền, vận động nhân dân tham gia phòng chống HIV/AIDS; đồng thời kẻ, vẽ hàng trăm khẩu hiệu, panô, áp phích để tuyên truyền, cổ động trực quan nhằm giáo dục về đạo đức, lối sống và nguy cơ lan truyền HIV để mọi người chủ động tham gia phòng chống HIV/AIDS có hiệu quả. Bên cạnh đó, hoạt động tuyên truyền, giáo dục còn được tổ chức hiệu quả thông qua các phong trào được tiếp tục thực hiện như Phong trào “Toàn dân tham gia phòng, chống HIV/AIDS tại cộng đồng”, biểu dương những tập thể, cá nhân có thành tích đóng góp trong công tác phòng chống HIV/AIDS. 
Trong 10 năm qua, toàn huyện đã tổ chức 10 đợt truyền thông về công tác phòng chống HIV/AIDS, cấp phát hàng chục nghìn tờ rơi, treo hàng trăm băng rôn, khẩu hiệu để tuyên truyền về công tác phòng chống HIV/AIDS. Tổ chức tập huấn hơn 20 lớp cho 800 lượt đối tượng có nguy cơ và cán bộ các ban ngành đoàn thể ở cơ sở, tổ chức hàng chục lượt xe tuyên truyền lưu động trên khắp địa bàn huyện. Ngành y tế đã phối hợp với các xã điểm tổ chức lễ mitting vào ngày 01/12 hằng năm nhân Tháng hành động phòng chống HIV/AIDS. Thông qua các hoạt động truyền thông, giáo dục và vận động đã nâng cao nhận thức trách nhiệm của từng người dân về công tác phòng chống HIV/AIDS, giảm sự phân biệt, kỳ thị đối với những người nhiễm HIV/AIDS. 
3- Công tác xây dựng, củng cố, kiện toàn tổ chức bộ máy cán bộ làm công tác phòng, chống HIV/AIDS
Tổ  chức bộ máy cán bộ làm công tác phòng, chống HIV/AIDS từ huyện đến cơ sở thường xuyên được củng cố, kiện toàn. Trung tâm y tế huyện có 01 cán bộ lãnh đạo và 01 cán bộ chuyên trách công tác phòng, chống HIV/AIDS. Mỗi xã, thị trấn đều có 1 cán bộ chuyên trách, đều thành lập Ban Chỉ đạo phòng chống HIV/AIDS tại địa phương. Hằng quý, Trung tâm y tế huyện tổ chức giao ban với cán bộ chuyên trách các xã, thị trấn để nắm tình hình, triển khai hoạt động và báo cáo kết quả hoạt động về tỉnh. Đối với Ban Chỉ đạo các xã, thị trấn định kỳ họp và báo cáo hoạt động về Trung tâm y tế huyện.
Hằng năm, Ban Chỉ đạo phòng chống HIV/AIDS của huyện đã tổ chức các lớp tập huấn cho cán bộ chủ chốt các ban ngành, đoàn thể, lãnh đạo các địa phương 22 xã, thị trấn. Riêng 6 xã điểm (Bình Định Bắc, Bình Định Nam, Bình Trị, Thị trấn Hà Lam, Bình Nguyên và Bình Triều) đã tổ chức tập huấn cho cán bộ cơ sở và những người làm công việc liên quan đến yếu tố nguy cơ lây nhiễm cao như: thợ hớt tóc, làm móng chân, tay, lương y châm cứu, lể… Bên cạnh đó, cán bộ y tế huyện (thường trực Ban chỉ đạo) đã phối hợp với cán bộ các địa phương để thăm hỏi, tư vấn, giúp đỡ người nhiễm HIV và gia đình có người nhiễm. Đồng thời hỗ trợ thuốc điều trị bội nhiễm, hoá chất khử trùng cho bệnh nhân nhiễm HIV chuyển sang AIDS điều trị tại gia đình. 
Về kinh phí hoạt động, cán bộ chuyên trách 6 xã điểm được hưởng phụ cấp mỗi tháng 400.000đ. Ngoài ra, 15 xã, thị trấn có người nhiễm HIV/AIDS đều có kinh phí về tuyên truyền, thuộc chương trình mục tiêu y tế Quốc gia.  
4- Công tác xã hội hóa làm công tác phòng chống HIV/AIDS

Công tác xã hội hóa về công tác phòng chống HIV/AIDS trên địa bàn huyện được đẩy mạnh, đã phát huy truyền thống tương thân, tương ái, chăm sóc, giúp đỡ của cộng đồng, chống kỳ thị và phân biệt đối xử với người nhiễm HIV/AIDS; tạo điều kiện để những người nhiễm bệnh và gia đình thấy rõ trách nhiệm, tự giác tham gia tích cực các hoạt động phòng chống HIV/AIDS. Tổ chức các hoạt động để phát huy nhóm “đồng cảm” trong tuyên truyền, vận động người có hành vi nguy cơ và người nhiễm HIV tích cực tham gia phòng chống HIV/AIDS. Lồng ghép các nội dung tuyên truyền phòng, chống HIV/AIDS vào các buổi sinh hoạt thường kỳ và các chương trình văn hóa, văn nghệ của các hội đoàn thể. Qua đó, người dân đã ý thức được tác hại to lớn của đại dịch HIV/AIDS, hạn chế được số ca lây nhiễm mới trong cộng đồng. Kịp thời động viên, khuyến khích những người nhiễm HIV/AIDS, giúp họ đỡ mặc cảm, tự ty, tin tưởng nhiều hơn vào cộng đồng, mạnh dạn đến với các cơ sở tư vấn và điều trị.

5- Kết quả cụ thể của công tác phòng, chống HIV/AIDS:
Ở Thăng Bình, người bị nhiễm HIV phát hiện đầu tiên vào tháng 09/1997, đến nay tổng số bệnh nhân nhiễm HIV/AIDS là 73 người (trong đó, chuyển sang AIDS và tử vong do AIDS là 62 người, hiện có 11 người còn sống), 15/22 xã, thị trấn có đối tượng lây nhiễm, trong đó có 6 xã điểm (Bình Định Bắc, Bình Định Nam, Bình Trị, Thị trấn Hà Lam, Bình Nguyên và Bình Triều); đối tượng lây truyền chủ yếu là do tiêm chích ma túy. Trong những năm qua, Huyện ủy, UBND huyện đã chỉ đạo ngành Y tế huyện phối hợp cùng các ngành, đoàn thể huyện đẩy mạnh công tác truyền thông, giáo dục thay đổi hành vi, tập trung cho các đối tượng có nguy cơ cao (nghiện ma túy, nhóm dân di biến động, thanh thiếu niên và vùng dân cư có người nhiễm HIV sinh sống) nhằm cung cấp kiến thức phòng, chống lây lan HIV/AIDS trong cộng đồng như: cấp phát tài liệu, tờ rơi, panô, ápphích, mitting cổ động, phát thanh, tuyên truyền trên đài truyền thanh huyện 02 lần/tháng. Đặc biệt đã thực hiện tốt chiến dịch truyền thông phòng, chống HIV/AIDS ở 22 xã, thị trấn nhân ngày Quốc tế phòng chống AIDS (01/12). Đồng thời phối hợp với các ban ngành, đoàn thể, chính quyền các địa phương tuyên truyền vận động nhân dân thực hiện các biện pháp phòng, chống nhằm giảm thiểu tác hại của HIV/AIDS, tiếp cận chăm sóc, hỗ trợ, giúp đỡ và giới thiệu bệnh nhân đến Trung tâm Y tế Dự phòng tỉnh tiếp cận điều trị ARV. Tổ chức thực hiện giám sát phát hiện, tư vấn, xét nghiệm sàng lọc cho các đối tượng có nguy cơ cao. Tập trung công tác tuyên truyền, phòng chống HIV/AIDS ở 6 xã trọng điểm. Đến nay 100% xã, thị trấn có thành lập Ban Chỉ đạo phòng, chống HIV/AIDS; 100% trạm y tế xã, thị trấn đưa công tác phòng, chống HIV/AIDS vào mục tiêu ưu tiên trong chương trình y tế quốc gia ở địa phương mình và có hơn 80% trạm y tế và các ngành liên quan triển khai thực hiện các văn bản quy phạm pháp luật và Luật phòng, chống HIV/AIDS.

Sau 10 năm triển khai thực hiện trên địa bàn huyện đã có nhiều phong trào, mô hình về công tác phòng, chống HIV/AIDS mang lại hiệu quả thiết thực như: Phong trào toàn dân phòng chống HIV/AIDS, thực hiện Chương trình can thiệp giảm thiểu tác hại; Chương trình chăm sóc, hỗ trợ người nhiễm HIV/AIDS; Chương trình điều trị ARV, chương trình bơm kim tiêm sạch và bao cao su... qua đó, đã triển khai kịp thời có hiệu quả và đạt được các chỉ tiêu nhiệm vụ cơ bản về phòng chống HIV/AIDS. 100% đơn vị máu đã sàng lọc HIV theo quy định; phòng chống các bệnh lây truyền qua đường tình dục được lồng ghép vào các hoạt động khám chữa bệnh, tư vấn sức khỏe của Trung tâm y tế huyện.
III- Đánh giá chung:

1- Ưu điểm: 
      
Sau 10 năm tổ chức quán triệt và triển khai thực hiện Chỉ thị 54 của Ban Bí thư, nhận thức của các cấp ủy Đảng, chính quyền, cán bộ, đảng viên và nhân dân về công tác phòng, chống HIV/AIDS có nhiều chuyển biến tích cực. Tổ chức bộ máy công tác phòng, chống HIV/AIDS được củng cố từ huyện đến cơ sở, duy trì các hoạt động thường xuyên về công tác phòng, chống HIV/AIDS tại cộng đồng. Các hoạt động phòng, chống HIV/AIDS đã được triển khai với nhiều mô hình, nhiều cách làm có hiệu quả. Công tác truyền thông, giáo dục và vận động người dân thực hiện chính sách, pháp luật liên quan đến công tác phòng, chống HIV/AIDS được tăng cường. Sự tham gia tích cực của nhiều cơ quan, ban, ngành, đoàn thể và đông đủ quần chúng nhân dân đã làm cho công tác phòng, chống HIV/AIDS trở thành một hoạt động của toàn xã hội. Từng bước khống chế tốc độ lây nhiễm HIV, giảm số nhiễm mới hàng năm và giảm số tử vong do AIDS. Nếu như năm 2010 trở về trước Thăng Bình là huyện đứng đầu toàn tỉnh về số người nhiễm HIV/AIDS  thì đến nay đã giảm xuống thứ 3 toàn tỉnh.
2- Những hạn chế, tồn tại:

- Một số cấp ủy, chính quyền địa phương chưa nhận thức đầy đủ về trách nhiệm lãnh đạo thực hiện và kiểm tra, giám sát việc thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW của Ban Bí thư. Công tác tuyên truyền, giáo dục còn hạn chế, sự phối hợp giữa các cấp, các ngành, các tổ chức trong hệ thống chính trị chưa chặt chẽ, hiệu quả chưa cao. Công tác tư vấn đối với người nhiễm HIV còn hạn chế.
- Ban chỉ đạo các cấp hoạt động chưa hiệu quả, đội ngũ cán bộ chuyên trách vừa thiếu, kiêm nhiệm nhiều việc, năng lực còn hạn chế. 
- Công tác quản lý, kiểm soát được các đối tượng ở các địa phương khác đến sinh sống, làm trên địa bàn huyện cũng như các đối tượng nhiễm HIV nơi khác đến địa phương sinh sống còn hạn chế.

- Một số đơn vị, địa phương chưa hưởng ứng thực hiện tốt các hoạt động phòng, chống HIV/AIDS tại địa phương, việc tham gia các phong trào còn mang tính hình thức.

- Kinh phí, phương tiện phục vụ cho công tác truyền thông phòng, chống HIV/AIDS còn nhiều hạn chế.   
3- Nguyên nhân hạn chế, tồn tại: 

- Thăng Bình là một trong những huyện có địa bàn huyện rộng, có một số điểm khai thác vàng sa khoáng là nơi tụ tập những người tiêm chích ma tuý, trên địa bàn có quốc lộ 1A, 14E đi qua, đối tượng tiêm chích ma tuý, gái mại dâm nơi khác đến rất khó theo dõi, quản lý. Hơn nữa, các đối tượng nhiễm HIV/AIDS thường xuyên đi làm ăn xa và ít sinh sống tại địa phương.  
- Vai trò lãnh đạo, chỉ đạo của cấp ủy, chính quyền ở một số địa phương chưa được quan tâm đúng mức. Các ban, ngành, đoàn thể chưa có sự phối hợp chặt chẽ để tạo nên sức mạnh tổng hợp của toàn xã hội trong công tác phòng chống HIV/AIDS.
- Nguồn nhân lực làm công tác phòng chống HIV/AIDS từ huyện đến cơ sở còn thiếu, cán bộ làm việc kiêm nhiệm, chế độ ưu đãi thấp nên chất lượng hoạt động còn hạn chế.

- Sự kỳ thị, phân biệt đối xử với người nhiễm HIV/AIDS còn nặng nề. Một số gia đình có con em nghiện ma túy do mặc cảm, không đến các cơ sở tư vấn, điều trị làm ảnh hưởng đến công tác phòng, chống HIV/AIDS.


- Nguồn kinh phí cho các hoạt động phòng chống HIV/AIDS còn thấp, chủ yếu bằng nguồn ngân sách nhà nước cấp hàng năm và từ nguồn chương trình mục tiêu quốc gia. Chưa huy động được nhiều nguồn lực cho công tác xã hội hóa hoạt động phòng, chống  HIV/AIDS  nên một số hoạt động chưa đạt hiệu quả cao.
          4- Bài học kinh nghiệm:
Một là, tăng cường sự lãnh đạo, chỉ đạo của các cấp ủy Đảng, chính quyền đối với công tác phòng, chống HIV/AIDS tại địa phương; tăng cường đầu tư kinh phí, cơ sở vật chất, trang thiết bị cho công tác phòng chống HIV/AIDS. 
Hai là, trong công tác phòng, chống HIV/AIDS cần quán triệt sâu sắc quan điểm lấy dự phòng làm chính, phòng ngừa là quan trọng nhất. Vấn đề cốt lõi là nâng cao nhận thức chung cho mọi người để từ đó có hành vi đúng, hành vi an toàn và có trách nhiệm nhằm hạn chế và ngăn chặn sự lây lan trong cộng đồng. Công tác tuyên truyền, giáo dục phòng chống HIV/AIDS phải được làm thường xuyên, liên tục, bằng nhiều biện pháp, hình thức phù hợp để đưa thông tin đến được từng gia đình, từng người dân, thôn xóm. Các tài liệu tuyên truyền, giáo dục phải đơn giản, dễ hiểu, dễ nhớ...  
Ba là, huy động sự tham gia của các cấp, các ngành, cơ quan, đơn vị  và mọi người dân vào công tác phòng, chống HIV/AIDS.

Bốn là, công tác phòng chống HIV/AIDS cần được tiến hành lồng ghép vào phong trào “Toàn dân đoàn kết xây dựng đời sống văn hóa”, chương trình phòng chống tệ nạn ma tuý, mại dâm và các chương trình kinh tế - xã hội khác. Thực hiện có hiệu quả phong trào “Toàn dân tham gia phòng, chống HIV/AIDS tại cộng đồng”.                 

IV- Phương hướng, nhiệm vụ, giải pháp thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW trong thời gia đến:

1-  Phương hướng chung:

Đẩy mạnh công tác thông tin, giáo dục và truyền thông về phòng, chống HIV/AIDS bằng nhiều hình thức đa dạng, phong phú, trong đó tập trung giáo dục cho thanh, thiếu niên nhằm mục đích dự phòng sớm, trong đó tập trung truyền thông tại các xã có người nhiễm HIV/AIDS, trong đó có 6 xã điểm. Mục tiêu là khống chế tỉ lệ nhiễm HIV/AIDS trong cộng đồng dân cư trên địa bàn huyện và hạn chế giảm tác hại của HIV/AIDS đối với sự phát triển kinh tế - xã hội của địa phương.
2- Một số nhiệm vụ, giải pháp chủ yếu:

2.1- Tiếp tục quán triệt sâu rộng Chỉ thị 54-CT/TW về “Tăng cường công tác phòng chống HIV/AIDS trong tình hình mới” nhằm tạo chuyển biến mạnh mẽ về ý thức trách nhiệm của các cấp ủy Đảng, chính quyền, các đoàn thể chính trị và của toàn xã hội. Các cấp ủy Đảng, chính quyền, các ban, ngành, đoàn thể chính trị - xã hội và toàn xã hội cần phải xác định: HIV/AIDS là đại dịch nguy hiểm, là mối hiểm họa đối với sức khỏe, tính mạng của con người và tương lai nòi giống của dân tộc; HIV/AIDS tác động trực tiếp đến phát triển kinh tế, văn hóa, trật tự và an toàn xã hội của địa phương; công tác phòng, chống HIV/AIDS là nhiệm vụ quan trọng, lâu dài và phức tạp. 
2.2- Mặt trận và các hội đoàn thể ở địa phương cần phối hợp tổ chức tốt công tác tuyên truyền công tác phòng, chống HIV/AIDS và các tệ nạn xã hội. Nội dung, hình thức tuyên truyền phong phú, thiết thực, dễ hiểu phù hợp với từng đối tượng, nhất là thanh niên và học sinh nhằm tạo ra phong trào toàn dân phòng chống HIV/AIDS tại cộng đồng dân cư và gia đình. Mặc khác, cần lồng ghép có hiệu quả công tác phòng chống AIDS với phòng chống tệ nạn xã hội gắn với cuộc vận động “Toàn dân đoàn kết xây dựng đời sống văn hoá ở khu dân cư”, đưa tiêu chí không có người nhiễm HIV, nghiện ma tuý vào việc xét công nhận gia đình văn hoá, thôn văn hoá. 
2.3- Thường xuyên làm tốt công tác kiện toàn bộ máy Ban Chỉ đạo phòng, chống HIV/AIDS các cấp, nâng cao chất lượng hoạt động của các tổ, nhóm nòng cốt, đội tình nguyện, thăm hỏi, động viên bệnh nhân mắc HIV/AIDS tại cộng đồng dân cư. Tiếp tục bồi dưỡng, nâng cao nghiệp vụ, chuyên môn cho đội ngũ cán bộ làm công tác phòng, chống HIV/AIDS.
2.4- Chủ động tích cực theo dõi, phân tích, đánh giá tình hình lây nhiễm  HIV/AIDS ở địa phương, đơn vị. Gắn việc phòng chống HIV/AIDS và các tệ nạn ma túy, mại dâm với các chương trình phát triển kinh tế - xã hội. Lực lượng Công an và UBND các xã, thị trấn cần phối hợp chặt chẽ cùng ngành y tế nắm chắc những đối tượng nhiễm HIV/AIDS, quản lý chặt chẽ những đối tượng đã nhiễm và các đối tượng có nguy cơ lây nhiễm nhằm hạn chế sự lây lan trong cộng đồng.

2.5- Tăng cường công tác kiểm tra, giám sát và định kỳ sơ kết, tổng kết, đánh giá việc triển khai thực hiện Chỉ thị số 54-CT/TW. Tăng cường lãnh đạo, chỉ đạo và phối hợp liên ngành trong phòng, chống HIV/AIDS để triển khai các hoạt động một cách hiệu quả.  

2.6-  Đẩy mạnh xã hội hóa làm công tác phòng, chống HIV/AIDS; gắn công tác phòng, chống HIV/AIDS; phòng, chống tệ nạn xã hội với phong trào “Toàn dân đoàn kết xây dựng đời sống văn hóa”, xây dựng gia đình văn hóa, tộc họ văn hóa, cơ quan có đời sống văn hóa tốt, đưa tiêu chí không có người nhiễm HIV/AIDS, người nghiện ma túy, không mắc các tệ nạn xã hội vào việc xét công nhận gia đình văn hóa, tộc họ văn hóa, thôn, tổ dân phố văn hoá, xây dựng lối sống lành mạnh, văn minh trong cộng đồng dân cư.

2.7- Đảm bảo kinh phí từ ngân sách Nhà nước, huy động nguồn lực từ cộng đồng để đáp ứng yêu cầu của công tác phòng, chống HIV/AIDS trên địa bàn huyện. 


V- Kiến nghị, đề xuất

- Sở Y tế cần tổ chức các lớp tập huấn về kỹ năng phòng, chống HIV cho cán bộ chuyên trách làm công tác phòng, chống HIV/AIDS ở cơ sở. Cấp phát tài liệu truyền thông về phòng, chống HIV/AIDS đến cơ sở.

- Tỉnh cần quan tâm đầu tư trang bị cơ sở vật chất, thiết bị y tế hiện đại và bố trí ngân sách cho các hoạt động phòng, chống HIV/AIDS của cấp cơ sở, đặc biệt là có chế độ phụ cấp cho đội ngũ chuyên trách ở xã, thị trấn... nhằm phục vụ tốt hơn cho công tác phòng, chống HIV/AIDS.  
Trên đây là báo cáo tổng kết 10 năm thực hiện Chỉ thị 54-CT/TW về “Tăng cường công tác phòng chống HIV/AIDS trong tình hình mới”. Ban Thường vụ Huyện ủy Thăng Bình kính báo cáo Ban Tuyên giáo Tỉnh ủy theo dõi, chỉ đạo./.
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