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ĐỀ ÁN
Can thiệp giảm thiểu mất cân bằng giới tính khi sinh

I. SỰ CẦN THIẾT XÂY DỰNG ĐỀ ÁN

1. Thực trạng tỷ số giới tính khi sinh

Đồng Nai là một tỉnh thuộc miền Đông Nam Bộ, có diện tích 5.894,73 km2, chiếm 1,76% diện tích tự nhiên cả nước và chiếm 25,5% diện tích tự nhiên của vùng Đông Nam Bộ. Dân số toàn tỉnh theo số liệu thống kê năm 2008 là 2.308.218 người, mật độ dân số: 380,37 người/km2. Tỷ lệ tăng dân số tự nhiên của toàn tỉnh năm 2008 là 1,16%. Tỉnh có 11 đơn vị hành chính gồm: Thành phố Biên Hòa, là trung tâm chính trị kinh tế văn hóa của tỉnh; thị xã Long Khánh và 09 huyện: Long Thành, Nhơn Trạch, Trảng Bom, Thống Nhất, Cẩm Mỹ, Vĩnh Cửu, Xuân Lộc, Định Quán, Tân Phú.

Sau nhiều năm thực hiện công tác dân số - kế hoạch hóa gia đình (DS-KHHGĐ) tỉnh Đồng Nai đã đạt được một số kết quả quan trọng: Số con trung bình của một phụ nữ trong tuổi sinh đẻ giảm từ 2,3 con năm 1999 xuống còn 1,9 con năm 2008; tỷ lệ tăng dân số tự nhiên năm 2001 của tỉnh là 1,45% và đến năm 2008 là 1,16%, bình quân mỗi năm tỷ lệ tăng dân số tự nhiên giảm 0,04%. Tỷ lệ trẻ suy dinh dưỡng giảm xuống còn 15,5%; chất lượng dân số về thể lực, trí tuệ, tinh thần từng bước được cải thiện. Kết quả thực hiện chính sách DS-KHHGĐ thời gian qua đã góp phần quan trọng vào thành tựu phát triển kinh tế - xã hội của tỉnh, thực hiện xóa đói giảm nghèo, nâng cao chất lượng cuộc sống nhân dân. Tuy nhiên công tác DS-KHHGĐ trong cả nước nói chung và tỉnh Đồng Nai nói riêng hiện có nhiều biến động, bộc lộ nhiều khó khăn thách thức: Việc triển khai thực hiện chính sách dân số chưa đáp ứng với yêu cầu giải quyết đồng bộ, toàn diện mà vấn đề dân số đòi hỏi; mức giảm sinh hàng năm có giảm nhưng thiếu tính bền vững, tiềm ẩn nguy cơ tăng dân số trở lại. Cùng với sự gia tăng về quy mô, hạn chế về chất lượng dân số và quản lý dân số, sự thay đổi cơ cấu dân số đang là vấn đề bức xúc, trong đó có vấn đề về tỷ số giới tính khi sinh gia tăng và duy trì ở mức cao trong những năm gần đây.
Tỷ số giới tính khi sinh (Sex Ratio at Brith - SRD) được tính bằng số trẻ trai so với 100 trẻ gái khi sinh trong một năm, bình thường trong khoảng 103 - 107. Với những điều kiện về kinh tế, xã hội và văn hóa, các chỉ số này có thể khác nhau giữa các nước, giữa các địa phương trong một nước.

Ở Đồng Nai, tỷ số giới tính khi sinh giai đoạn 2003 - 2008 có nhiều biến động và xu hướng mất cân bằng giới tính khi sinh. 
	Chỉ tiêu
	Năm

2003
	Năm

2004
	Năm

2005
	Năm

2006
	Năm 2007
	Năm 2008

	Tổng số sinh
	38.185
	38.085
	38.036
	37.951
	37.858
	38.172

	Trẻ em nam
	19.742
	19.385
	19.474
	19.165
	20.626
	20.505

	Tỷ lệ (%)
	51,7%
	50,9%
	51,2%
	50,5%
	54,5%
	53,7%

	Trẻ em gái
	18.443
	18.700
	18.562
	18.786
	17.232
	17.667

	Tỷ lệ (%)
	48,3%
	49,1%
	48,8%
	49,5%
	45,5%
	46,3%

	Tỷ số giới tính khi sinh
	107 nam

/100 nữ
	104 nam

/100 nữ
	105 nam

/100 nữ
	102 nam

/100 nữ
	119 nam

/100 nữ
	116 nam

/100 nữ


2. Nguyên nhân mất cân bằng giới tính khi sinh

Về văn hóa, do tập quán, tâm lý, đặc biệt là quan niệm "Trọng nam, khinh nữ", "Nối dõi tông đường"... tạo nên tâm lý nhất thiết phải có con trai vẫn còn tồn tại ở một số đông dân cư. Bên cạnh đó, việc thực hiện bình đẳng trong học tập, việc làm và tiếp cận các dịch vụ xã hội của phụ nữ vẫn còn những hạn chế; hệ thống an sinh - xã hội cho người già vẫn chưa phát triển nhất là ở vùng nông thôn làm cho những cặp vợ chồng mong muốn có con trai để nương tựa khi về già.
Về kỹ thuật, sự phát triển của khoa học kỹ thuật cho phép cung cấp dịch vụ tư vấn và nhiều phương pháp kỹ thuật vừa rẻ tiền vừa sinh được con theo ý muốn. Siêu âm có thể chẩn đoán được từ sớm giới tính thai nhi và phá thai nếu giới tính của đứa con tương lai không đáp ứng được mong muốn của cha mẹ.

Về kinh tế, trong nền sản xuất nông nghiệp, thủ công, năng suất lao động thấp nên cha mẹ thường không thể tích lũy để dành cho tuổi già nên khi hết khả năng lao động cuộc sống hoàn toàn phải dựa vào con, mà chủ yếu là con trai vì con gái đi lấy chồng.

Về mặt thống kê, việc đăng ký dân số không đầy đủ, thống kê không chính xác cũng làm mất cân đối giới tính một cách giả tạo. Chẳng hạn, nếu sinh được con trai, cha mẹ sẽ đi khai sinh ngay, nhưng nếu sinh con gái, cha mẹ lại chậm trễ trong việc này; hoặc hiện nay trong đặt "Họ và tên" của nhiều cháu gái không có chữ đệm là "Thị" nên có thể cán bộ thống kê nhầm là con trai...

3. Hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh

Tỷ số giới tính khi sinh tăng cao hoặc giảm quá thấp sẽ tác động đến tỷ số giới tính các nhóm tuổi và toàn bộ dân số. Hậu quả là:

- Khó khăn trong việc kết hôn: Theo Luật hôn nhân gia đình với chế độ "Một vợ, một chồng" nhưng nam nhiều hơn nữ thì việc kết hôn của nam, nữ thanh niên sẽ không thể thuận lợi và có thể xảy ra tình trạng bất ổn xã hội với các biểu hiện sau: Tranh giành trong hôn nhân (ngăn cản người địa phương khác sang địa phương mình tìm hiểu, kết hôn); kết hôn muộn, thậm chí là không thể kết hôn do khó hoặc không tìm được bạn đời; phải kết hôn với người nước ngoài.

- Gia tăng tội phạm xã hội: Do khan hiếm phụ nữ nên xảy ra các loại tội phạm lừa đảo, bắt cóc, buôn bán trẻ em gái và phụ nữ; tệ mại dâm đã xảy ra và có thể sẽ tăng lên. Phụ nữ có thể bị ép buộc sinh thêm con, ép buộc phá thai nhi gái, bất chấp sức khỏe và tính mạng, bị ngược đãi, phụ tình, ruồng bỏ khi không sinh được con trai.

- Nhiều hậu quả khác về kinh tế - xã hội và nhân khẩu học sẽ xảy ra nếu có sự mất cân bằng giới tính khi sinh.

Từ thực trạng, nguyên nhân và hậu quả nêu trên nếu xu hướng gia tăng tỷ số giới tính khi sinh vẫn tiếp tục tiếp diễn như hiện nay sẽ gây hậu quả xấu nhiều mặt đối với sự phát triển kinh tế - xã hội của tỉnh. Để giải quyết toàn diện vấn đề dân số, cùng với việc thực hiện mục tiêu giảm sinh, nâng cao chất lượng dân số và phân bổ dân cư, cần phải có những giải pháp can thiệp các yếu tố tác động làm tăng tỷ số giới tính khi sinh, đảm bảo tỷ số giới tính khi sinh ổn định theo quy luật sinh sản tự nhiên, cơ cấu dân số về giới tính phù hợp, thực hiện có hiệu quả chính sách DS-KHHGĐ, góp phần phát triển kinh tế - xã hội của tỉnh nhà nói riêng và đất nước nói chung.

II. CÁC CĂN CỨ XÂY DỰNG ĐỀ ÁN

- Pháp lệnh Dân số của Ủy ban Thường vụ Quốc hội số 06/2003/PL-UBTVQH11 ngày 09/01/2003;
- Nghị quyết 47-NQ/TW ngày 22/3/2005 của Bộ Chính trị về tiếp tục đẩy mạnh thực hiện chính sách dân số và kế hoạch hóa gia đình;

- Quyết định 170/2007/QĐ-TTg ngày 08/11/2007 của Thủ tướng Chính phủ về việc phê duyệt chương trình mục tiêu Quốc gia dân số - KHHGĐ giai đoạn 2006-2010;

- Pháp lệnh sửa đổi Điều 10 của Pháp lệnh Dân số của Ủy ban Thường vụ Quốc hội số 15/2008/PL-UBTVQH12 ngày 27/12/2008;
- Thông tư Liên tịch số 32/2008/TTLT-BTC-BYT ngày 14/4/2008 của Bộ Tài chính và Bộ Y tế về việc hướng dẫn quản lý và sử dụng kinh phí thực hiện chương trình mục tiêu quốc gia DS-KHHGĐ giai đoạn 2006 - 2010;

- Chỉ thị số 23/2008/CT-TTg ngày 04/8/2008 của Thủ tướng Chính phủ về việc tiếp tục đẩy mạnh công tác dân số và kế hoạch hóa gia đình “Đẩy nhanh tiến độ và nâng cao chất lượng việc thử nghiệm, nhân rộng các mô hình, giải pháp can thiệp về kỹ thuật về kinh tế và xã hội, góp phần kiểm soát tỷ số giới tính khi sinh và nâng cao chất lượng dân số”;
- Quyết định số 2416/QĐ-UBT ngày 16/7/2002 của Ủy ban nhân dân tỉnh về việc phê duyệt chiến lược dân số Đồng Nai 2001 - 2010;

- Chỉ thị số 38-CT/TU ngày 13/7/2005 của Tỉnh ủy Đồng Nai về tiếp tục đẩy mạnh thực hiện chính sách DS-KHHGĐ;

- Quyết định số 64/2006/QĐ-UBND ngày 17/8/2006 của Ủy ban nhân dân tỉnh về việc ban hành chương trình hành động thực hiện Quyết định số 09/2006/QĐ-TTg ngày 10/01/2006 của Thủ tướng Chính phủ, tiếp tục đẩy mạnh chính sách DS-KHHGĐ tỉnh Đồng Nai giai đoạn 2006 - 2010.
III. NỘI DUNG ĐỀ ÁN

1. Mục tiêu

a) Mục tiêu chung: Từng bước khống chế tốc độ gia tăng mất cân bằng, tiến tới ổn định cân bằng giới tính khi sinh.
b) Mục tiêu cụ thể:
* Tăng cường cung cấp thông tin về giới và mất cân bằng giới tính khi sinh cho người dân, trước hết là các cặp vợ chồng trong độ tuổi sinh đẻ, những người cung cấp dịch vụ siêu âm và dịch vụ nạo phá thai, những người có uy tín trong cộng đồng nhằm hạn chế các hành vi không phù hợp với sinh đẻ theo quy luật tự nhiên.
Chỉ báo kiểm định đến năm 2010:
70% người dân thuộc địa bàn Đề án có hiểu biết cơ bản về hậu quả của tình trạng mất cân bằng giới tính khi sinh; biết lựa chọn giới tính khi sinh là bất hợp pháp.

75% - 80% cặp vợ chồng trong độ tuổi sinh đẻ có hiểu biết đầy đủ về hậu quả mất cân bằng giới tính khi sinh đối với việc kết hôn trong tương lai của con cái họ.

80% - 90% cán bộ Lãnh đạo Đảng, chính quyền, đoàn thể, tổ chức xã hội các cấp và những người có uy tín thuộc địa bàn đề án có hiểu biết đúng hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh đối với sự phát triển kinh tế, xã hội.

70% - 80% người cung cấp dịch vụ siêu âm, nạo phá thai, xét nghiệm (máu, gen, nước ối, tế bào) có hiểu biết đúng các quy định nghiêm cấm về lựa chọn giới tính thai nhi khi tham gia cung cấp dịch vụ này. 

* Thực thi và hoàn thiện hệ thống pháp luật về các nội dung liên quan đến giới tính khi sinh.
Chỉ báo kiểm định đến năm 2010:

50% các quy định, quy ước có nội dung không phù hợp với sinh đẻ theo quy luật tự nhiên được bổ sung, sửa đổi và hoàn thiện.

70% - 80% các cơ sở cung cấp dịch vụ siêu âm, xét nghiệm (máu, gen, nước ối, tế bào), nạo phá thai thuộc địa bàn Đề án cam kết không vi phạm quy định của pháp luật về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi.
80 - 90% các hành vi vi phạm về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi thuộc địa bàn Đề án bị phát hiện được xử lý kịp thời, đúng quy định.
* Khuyến khích, hỗ trợ phụ nữ và trẻ em gái trong học tập, chăm sóc sức khỏe sinh sản, phát triển sản xuất.
Chỉ báo kiểm định đến năm 2010:

50% - 70% số xã thuộc địa bàn Đề án thành lập và duy trì hoạt động câu lạc bộ phụ nữ không sinh con thứ ba trở lên giúp nhau phát triển kinh tế.
Từ 90% - 100% phụ nữ trong độ tuổi sinh đẻ sinh con một bề là gái không sinh con thứ ba được giúp đỡ về kinh nghiệm sản xuất và xây dựng gia đình. 
Từ 95% - 100% các cháu gái con nhà nghèo đạt thành tích học tập giỏi năm cuối phổ thông trung học cơ sở được tham gia các hoạt động chia sẻ kinh nghiệm học tập rèn luyện với các bạn khác trường thuộc huyện.
2. Phạm vi áp dụng Đề án

60 xã thuộc 06 huyện Tân Phú, Định Quán, Xuân Lộc, Cẩm Mỹ, Thống Nhất và Trảng Bom. Bao gồm: Đắk Lua, Phú An, Phú Sơn, Phú Trung, Phú Bình, Phú Lâm, Thanh Sơn, Phú Thanh, Phú Xuân, Trà Cổ, Phú Điền và Phú Lộc (huyện Tân Phú); Phú Cường, Túc Trưng, Phú Túc, Suối Nho, La Ngà, Phú Ngọc, Ngọc Định, Thanh Sơn, Gia Canh và Phú Lợi (huyện Định Quán); thị trấn Gia Ray, Xuân Thành, Xuân Bắc, Lang Minh, Xuân Hiệp, Xuân Hưng, Suối Cao, Suối Cát, Xuân Định và Xuân Trường (huyện Xuân Lộc); Xuân Mỹ, Xuân Đường, Thừa Đức, Long Giao, Nhân Nghĩa, Xuân Quế, Sông Nhạn, Xuân Bảo và Bảo Bình (huyện Cẩm Mỹ); Gia Tân 1, Gia Tân 2, Gia Tân 3, Gia Kiệm, Quang Trung, Bàu Hàm 2 và Hưng Lộc (huyện Thống Nhất); Hưng Thịnh, Sông Thao, Bàu Hàm, Đông Hòa, Trung Hòa, Tây Hòa, thị trấn Trảng Bom, Sông Trầu, Cây Gáo, Thanh Bình, Đồi 61 và An Viễn (huyện Trảng Bom). 

3. Các hoạt động của Đề án

a) Các hoạt động thực hiện mục tiêu 01: Tăng cường cung cấp thông tin về giới và mất cân bằng giới tính khi sinh cho người dân, trước hết là các cặp vợ chồng trong độ tuổi sinh đẻ, những người cung cấp dịch vụ siêu âm và dịch vụ nạo phá thai, những người có uy tín trong cộng đồng nhằm hạn chế các hành vi không phù hợp với sinh đẻ theo quy luật tự nhiên.
a1) Hội thảo, cung cấp thông tin về giới tính khi sinh cho Lãnh đạo Đảng, chính quyền, ban, ngành, đoàn thể tỉnh/huyện/xã thuộc địa bàn đề án.
Mục đích: Giới thiệu về Đề án, cung cấp thông tin, kiến thức về giới và giới tính khi sinh.

Nội dung: Giới thiệu các mục tiêu, nội dung và các hoạt động của Đề án; các văn bản quy định liên quan đến giới và giới tính khi sinh; các yếu tố ảnh hưởng giới tính khi sinh và hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh.

Đối tượng: Cán bộ Lãnh đạo Đảng, chính quyền, đoàn thể và tổ chức xã hội các cấp. 

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh xây dựng kế hoạch và tổ chức thực hiện.

Số lượng người tham dự: 50 người/lớp, thời gian tổ chức: 01 ngày/lớp.
Thời gian thực hiện: Hàng năm, theo tiến độ mở rộng địa bàn Đề án.

a2) Tập huấn về kiến thức và kỹ năng tuyên truyền, tư vấn về giới và giới tính khi sinh cho cán bộ chuyên trách DS-KHHGĐ, cộng tác viên DS-KHHGĐ, nhân viên y tế thôn bản.
Mục đích: Cung cấp kiến thức về giới và giới tính khi sinh. 

Nội dung: Khái niệm về giới và giới tính khi sinh; các yếu tố ảnh hưởng giới tính khi sinh và hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh; các văn bản quy định liên quan đến giới và giới tính khi sinh và bình đẳng giới; các hoạt động của đề án. 

Đối tượng: Cán bộ y tế/dân số các cấp; cán bộ tư pháp xã; y tế thôn bản và cộng tác viên dân số. 

 Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh xây dựng kế hoạch, tổ chức các lớp tập huấn.

Số lượng người tham dự: 50 người/ lớp, thời gian tổ chức: 01 ngày/lớp.
Thời gian thực hiện:  

- Năm 2009: Tập huấn 100% cán bộ tỉnh, huyện và 50% số xã. 

- Năm 2010: Tập huấn cho 50% số xã còn lại, cán bộ thay thế.

a3) Tổ chức tuyên truyền trên hệ thống truyền thanh xã/phường.
Mục đích: Tuyên truyền về giới và giới tính khi sinh.

Nội dung: Các hoạt động của Đề án; các văn bản quy định liên quan đến giới và giới tính khi sinh; những phong tục tập quán lạc hậu ảnh hưởng giới tính khi sinh cần phải hạn chế và loại bỏ, hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh; bình đẳng giới; những gương gia đình thực hiện tốt chính sách dân số.

Phương thức thực hiện: Cán bộ dân số phối hợp với cán bộ văn hóa xã thực hiện biên tập tài liệu truyền thông và thực hiện tuyên truyền trên hệ thống phát thanh mỗi tháng 01 lần. 

Thời gian thực hiện: Hàng năm, theo tiến độ mở rộng địa bàn Đề án.

a4) Tổ chức nói chuyện chuyên đề về giới tính khi sinh tại cộng đồng

 Mục đích: Cung cấp kiến thức về giới và giới tính khi sinh, các quy định về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi.

Phương thức thực hiện: Cán bộ dân số, y tế tổ chức nói chuyện tại các cụm dân cư.
Thời gian thực hiện: Hàng năm, theo tiến độ mở rộng địa bàn Đề án.
a5) Xây dựng mới một số cụm Panô tuyên truyền về giới tính khi sinh tại địa điểm tập trung đông dân; phụ nữ trong độ tuổi sinh đẻ.
Mục đích: Cung cấp cho đối tượng kiến thức về giới tính khi sinh thông qua thông điệp ngắn gọn, dễ đọc, dễ hiểu.
Nội dung: Tỉnh lựa chọn các thông điệp phù hợp với nội dung tuyên truyền của Đề án để thực hiện như các quy định của pháp luật nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh tổ chức lựa chọn địa điểm phù hợp và thực hiện theo quy định.

Thời gian thực hiện: Năm 2009 và 2010.
a6) Hội thảo với phóng viên, Biên tập viên Báo, Đài tỉnh về giới tính khi sinh
Mục đích: Nâng cao nhận thức cho những người làm công tác truyền thông đại chúng.
Nội dung: Mục đích, ý nghĩa, các nội dung, kết quả triển khai thực hiện Đề án; các quy định nghiêm cấm lựa chọn giới tính khi sinh; hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh; nêu những gương gia đình thực hiện tốt chính sách dân số.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh phối hợp với cơ quan thông tin đại chúng ở địa phương hoặc cơ quan liên quan tổ chức hội thảo.
Số lượng người tham dự: 50 người; thời gian: 01 ngày.

Thời gian thực hiện: Năm 2010.
a7) Tuyên truyền trên Báo, Đài Phát thanh - Truyền hình tỉnh

Mục đích: Làm cho công chúng biết về Đề án, kết quả thực hiện Đề án; mất cân bằng giới tính khi sinh và hậu quả; các quy định nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi.

Nội dung: Mục đích, ý nghĩa, các nội dung, kết quả triển khai thực hiện Đề án; các quy định nghiêm cấm lựa chọn giới tính khi sinh; hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh; nêu những gương gia đình thực hiện tốt chính sách dân số.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh phối hợp với cơ quan thông tin đại chúng ở địa phương hoặc cơ quan liên quan viết bài, xây dựng phóng sự, chuyên đề. Ban Quản lý Đề án tỉnh phê duyệt nội dung và hợp đồng đăng tải trên các phương tiện thông tin đại chúng.

Thời gian thực hiện: Mỗi quý thực hiện ít nhất 01 phóng sự hoặc chuyên mục.

a8) Biên soạn, nhân bản và cung cấp các sản phẩm truyền thông
Mục đích: Cung cấp cho đối tượng kiến thức về giới tính khi sinh thông qua ấn phẩm.

Nội dung: Ban Quản lý Đề án tỉnh biên soạn phù hợp với nội dung tuyên truyền của Đề án, sản xuất và cấp cho đối tượng các sản phẩm gồm:

Các tài liệu sẽ nhân bản phục vụ Đề án gồm: (1) Tài liệu hướng dẫn tư vấn, tuyên truyền dùng cho nhân viên tuyên truyền cấp cơ sở; các quy định của pháp luật về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi. (2) Tờ rơi tuyên truyền về giới và giới tính khi sinh. (3) Băng/đĩa hình tuyên truyền về hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh; các quy định về nghiêm cấm lựa chọn giới tính khi sinh; các hoạt động của Đề án.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh tổ chức thực hiện theo quy định.

Thời gian thực hiện: 

- Năm 2009: Nhân bản tài liệu, tờ rơi.

- Năm 2010: Nhân bản các tài liệu còn lại.

a9) Tổ chức cung cấp thông tin cho nam/nữ thanh niên đăng ký kết hôn tại nơi kết hôn
Mục đích: Cung cấp kiến thức về giới và giới tính khi sinh, các quy định về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi.

Phương thức thực hiện: Cán bộ Tư pháp xã trực tiếp tư vấn, cung cấp các tài liệu và tờ rơi cho đối tượng khi đến đăng ký kết hôn tại phòng đăng ký kết hôn ở xã.

Thời gian thực hiện: Hàng năm, theo tiến độ mở rộng địa bàn Đề án.

a10) Hội thảo vai trò và phương thức lồng ghép tuyên truyền về giới tính khi sinh với các hoạt động thường xuyên của ban/ngành
Mục đích: Lồng ghép tuyên truyền về giới tính khi sinh với các hoạt động truyền thông của các ban/ngành liên quan.
Nội dung: Giới thiệu các mục tiêu, nội dung và các hoạt động của Đề án; các văn bản quy định liên quan đến giới và giới tính khi sinh; các yếu tố ảnh hưởng giới tính khi sinh và hậu quả của mất cân bằng giới tính khi sinh.

Đối tượng: Cán bộ các ban, ngành liên quan.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh xây dựng kế hoạch và tổ chức hội thảo.
Số lượng người tham dự: 50 người/lớp; thời gian: 01 ngày/lớp.

Thời gian thực hiện: Năm 2010.

b) Các hoạt động thực hiện mục tiêu 02: Thực thi và hoàn thiện hệ thống pháp luật về các nội dung liên quan đến giới tính khi sinh

b1) Rà soát các quy định, quy ước của địa phương liên quan đến giới và giới tính khi sinh
Mục đích: Góp phần đề xuất sửa đổi, xây dựng các văn bản của địa phương liên quan đến giới và giới tính khi sinh.

Nội dung: Rà soát các văn bản quy định của địa phương về giới và giới tính khi sinh. 

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh phối hợp với các đơn vị liên quan thực hiện.
Thời gian thực hiện: Năm 2009.

b2) Đề xuất sửa đổi, ban hành các văn bản quy định, quy ước của địa phương liên quan đến giới tính khi sinh
Mục đích: Đề xuất với các cơ quan có thẩm quyền sửa đổi, xây dựng các văn bản của địa phương liên quan đến giới và giới tính khi sinh.
Nội dung: Trên cơ sở kết quả rà soát các văn bản quy định của địa phương về giới và giới tính khi sinh, đề xuất với các cơ quan có thẩm quyền sửa đổi, ban hành các văn bản liên quan đến giới tính khi sinh. 

 Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh phối hợp với các đơn vị liên quan thực hiện.

Thời gian thực hiện: Năm 2010.
b3) Hệ thống hóa, in ấn và phát hành tài liệu quy định của pháp luật về giới và giới tính khi sinh
Mục đích: Làm cơ sở để hướng dẫn thực thi các quy định của pháp luật trong tuyên truyền vận động. 

Nội dung: Hệ thống hóa các văn bản quy định của pháp luật về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi thành tài liệu phù hợp với địa phương. 

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh phối hợp với các cơ quan liên quan thực hiện hệ thống và in ấn theo quy định hiện hành và cấp phát cho đối tượng.
Thời gian thực hiện: Năm 2009 và 2010.

b4) Phổ biến các văn bản quy định nghiêm cấm lựa chọn giới tính khi sinh cho lãnh đạo các cơ sở có khả năng cung cấp dịch vụ siêu âm, nạo phá thai và cán bộ trực tiếp tham gia cung cấp dịch vụ này tại các cơ sở y tế
Mục đích: Phổ biến những quy định nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi của pháp luật.

Nội dung: Các văn bản quy định nghiêm cấm giới tính thai nhi hiện hành.

Đối tượng: Cán bộ quản lý và cung cấp dịch vụ siêu âm và phá thai công lập và tư nhân.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án kết hợp với các đơn vị lập danh sách đối tượng, xây dựng kế hoạch và tổ chức tập huấn. 

Thời gian thực hiện: Hàng năm.
b5)  Thanh tra, kiểm tra, giám sát định kỳ và đột xuất các cơ sở y tế có dịch vụ siêu âm; nạo phá thai đối với việc thực hiện các quy định của pháp luật về thực hiện nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi
Mục đích, nội dung: Thanh tra, kiểm tra, giám sát sự tuân thủ các quy định của pháp luật, đề xuất xử lý nghiêm những hành vi vi phạm về nghiêm cấm lựa chọn giới tính thai nhi.

Đối tượng: Cơ sở cung cấp dịch vụ siêu âm và phá thai.

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án phối hợp với Thanh tra Sở Y tế và các đơn vị liên quan xây dựng kế hoạch và tổ chức thực hiện kiểm tra, giám sát. 

Thời gian thực hiện: Hàng năm.
b6) Thanh tra, kiểm tra, giám sát định kỳ và đột xuất các cơ sở sản xuất, kinh doanh các loại sách, báo, văn hóa phẩm đối với việc thực hiện các quy định của pháp luật về nghiêm cấm tuyên truyền, phổ biến phương pháp tạo giới tính thai nhi
Mục đích, nội dung: Thanh tra, kiểm tra, giám sát sự tuân thủ các quy định của pháp luật về nghiêm cấm sản xuất, buôn bán và lưu hành các tài liệu phổ biến phương pháp tạo giới tính thai nhi, đề xuất xử lý nghiêm những hành vi vi phạm.

 Đối tượng: Cơ sở sản xuất, kinh doanh các ấn phẩm văn hóa. 

 Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án phối hợp với Thanh tra Sở Văn hóa và các đơn vị liên quan xây dựng kế hoạch và tổ chức thực hiện kiểm tra, giám sát. 
Thời gian thực hiện: Hàng năm.
c) Các hoạt động thực hiện mục tiêu 03: Khuyến khích, hỗ trợ phụ nữ và trẻ em gái trong học tập, chăm sóc sức khỏe sinh sản, phát triển sản xuất
c1)  Xây dựng và duy trì hoạt động của các câu lạc bộ phụ nữ không sinh con thứ ba giúp nhau phát triển kinh tế
Mục đích, nội dung: Lồng ghép các nội dung về giới và giới tính khi sinh trong các hoạt động sinh hoạt câu lạc bộ.
Phương thức thực hiện: Tổ chức xây dựng và duy trì hoạt động các câu lạc bộ ở cấp xã; mỗi quý tổ chức sinh hoạt câu lạc bộ 01 lần. 
Thời gian thực hiện: Năm 2010.

c2) Tổ chức hội thảo chia sẻ kinh nghiệm học tập, rèn luyện của các cháu gái có thành tích học tập giỏi ở lớp 9 cấp trung học cơ sở giữa các trường trong tỉnh
Mục đích, nội dung: Khuyến khích trẻ em gái trong học tập.
Đối tượng: Trẻ em gái thuộc gia đình hộ nghèo chỉ có 02 con là gái và học giỏi. 

Phương thức thực hiện: Cán bộ dân số xã phối hợp với các trường học thực hiện theo quy định của Ban Quản lý Đề án tỉnh. 

Thời gian thực hiện: Kết thúc mỗi năm học.

c3) Tổ chức hội thảo chia sẻ kinh nghiệm sản xuất, xây dựng gia đình văn hóa của phụ nữ sinh con một bề là gái không sinh con thứ ba hàng năm ở các cấp tỉnh, huyện
Mục đích, nội dung: Chia sẻ kinh nghiệm sản xuất, xây dựng gia đình văn hóa. 
Đối tượng: Gia đình có phụ nữ từ 15 - 49 tuổi chỉ có 02 con (là gái).

Phương thức thực hiện: Ban Quản lý Đề án tỉnh phối hợp với cơ quan liên quan tổ chức hội thảo.

Thời gian thực hiện: Hàng năm.

d) Các hoạt động xây dựng, triển khai và quản lý Đề án
d1) Xây dựng Đề án.
d2) Khảo sát đầu vào của Đề án.
Mục đích: Xác định thực trạng về giới tính khi sinh ở địa bàn triển khai Đề án. Tìm hiểu nhận thức, thái độ của các đối tượng tham gia Đề án.
Nội dung chính: 
- Tỷ lệ trẻ em trai/trẻ em gái;

- Tỷ lệ phụ nữ mang thai siêu âm;

- Tỷ lệ các cặp vợ chồng sinh con có áp dụng các hình thức lựa chọn giới tính;

- Những hiểu biết của các cặp vợ chồng trong độ tuổi sinh đẻ về giới tính khi sinh;

- Thái độ của các cặp vợ chồng đối với các hoạt động của Đề án.

Phương thức thực hiện: Xây dựng đề cương chi tiết trình Ban Quản lý Đề án tỉnh phê duyệt, tổ chức thực hiện khảo sát. Ban Quản lý Đề án tỉnh tổ chức nghiệm thu.

Thời gian thực hiện: Năm 2009.
d3) Hội thảo xây dựng cơ chế hoạt động và chính sách hỗ trợ

Mục đích:  


- Thống nhất cơ chế hoạt động của Đề án.

- Thống nhất với các cơ quan liên quan thuộc tỉnh về chính sách hỗ trợ đối tượng thực hiện Đề án và chính sách đối với cán bộ trực tiếp thực hiện Đề án từ các nguồn kinh phí của Trung ương, tỉnh, huyện.

Thành phần tham gia hội thảo:

- Lãnh đạo Ủy ban nhân dân tỉnh - chủ trì.
- Ban Quản lý Đề án tỉnh.
- Đại diện các cơ quan liên quan.

Số lượng đại biểu: 50 người.
Thời gian:  01 ngày.
Thời gian thực hiện: Năm 2009.
d4) Hội thảo triển khai Đề án
Nội dung:  


- Phổ biến cơ chế hoạt động của Đề án.

- Triển khai các hoạt động của Đề án.
Thành phần tham gia hội thảo:

- Ban Quản lý Đề án tỉnh.
- Đại diện các cơ quan liên quan.
Số lượng đại biểu: 50 người.
Thời gian:01 ngày.
Thời gian thực hiện: Năm 2009.
 d5) Rà soát, xác định số trẻ em sinh ra hàng năm trên địa bàn
Mục đích: Nắm chắc số trẻ em trai, em gái được sinh ra trong năm.

Phương thức thực hiện: Cộng tác viên dân số lập danh sách theo dõi tất cả trẻ em được sinh ra trên địa bàn mình quản lý. Ban Quản lý Đề án tỉnh, huyện thẩm định số liệu.

Thời gian thực hiện: Hàng năm.
d6) Giám sát và kiểm tra

Mục đích: Nắm bắt tình hình triển khai Đề án ở cơ sở, kịp thời đôn đốc, chỉ đạo cơ sở triển khai các hoạt động của Đề án có hiệu quả, đúng tiến độ.

Nội dung:

- Công tác triển khai các hoạt động của Đề án;

- Kiểm tra, giám sát chất lượng đào tạo;

- Kiểm tra, giám sát việc sử dụng kinh phí theo từng nội dung của Đề án.

Chế độ giám sát:

- Tỉnh giám sát huyện: Quý 01 lần/huyện.

- Huyện giám sát xã: Tháng 01 lần/xã.

Thời gian thực hiện: Hàng năm.
d7) Sơ kết đề án hàng năm và sau hai năm
Nội dung:

- Đánh giá hoạt động năm.
- Phổ biến, triển khai hoạt động năm tiếp theo.

Thành phần hội thảo:

- Ban Quản lý Đề án tỉnh.
- Đại diện các cơ quan có liên quan.

Số lượng đại biểu: 50 người.
Thời gian: 01 ngày.
Thời gian thực hiện: Hàng năm.
d8) Duy trì hoạt động của Ban quản lý Đề án
- Ban Quản lý Đề án tỉnh: Sinh hoạt 01 quý/1 lần.

- Sinh hoạt bất thường theo triệu tập của Trưởng ban.

d9) Trao đổi kinh nghiệm triển khai thực hiện Đề án giữa các tỉnh
Nội dung: Tổ chức cho Ban Quản lý tỉnh và một số xã đi học tập kinh nghiệm ở một số tỉnh có mô hình tốt.

Thời gian thực hiện: Năm 2010.
4. Kinh phí thực hiện Đề án

- Tổng kinh phí thực hiện:  738.538.000 đồng.

Trong đó:
- Ngân sách Trung ương: 638.538.000 đồng.                                   

- Ngân sách địa phương: 100.000.000 đồng.                         

- Ngân sách Đề án chia theo các năm và nguồn:                                                                                   
                                                             


 Đơn vị tính: Đồng

	Năm
	Ngân sách 
Trung ương
	Ngân sách 
địa phương
	Tổng cộng

	2009
	230.048.000
	0
	230.048.000

	2010
	408.490.000
	100.000.000
	508.490.000


IV. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

1. Thành lập và duy trì hoạt động của Ban Quản lý Đề án tỉnh
Chi cục dân số - KHHGĐ thuộc Sở Y tế chủ trì, phối hợp với các đơn vị liên quan tham mưu cho Sở Y tế ban hành quyết định thành lập Ban Quản lý Đề án tỉnh, xây dựng quy chế hoạt động của Ban Quản lý Đề án tỉnh.

Thành phần:

- Lãnh đạo Sở Y tế  - Trưởng ban.
- Chi cục Trưởng Chi cục DS-KHHGĐ - Phó Trưởng ban Thường trực.
- Trưởng phòng DS, Chi cục DS-KHHGĐ - Thành viên, thư ký.

- Giám đốc Trung tâm DS-KHHGĐ các huyện triển khai Đề án - Thành viên.

- Phòng Nghiệp vụ Y- Sở Y tế - Thành viên.

- Thanh tra Sở Y tế - Thành viên.

- Giám đốc Trung tâm Chăm sóc SKSS tỉnh - Thành viên.
- Giám đốc Bệnh viện Đa khoa tỉnh - Thành viên.
- Các sở, ngành, đoàn thể thành viên - Thành viên.
Nhiệm vụ:

- Xây dựng Đề án; hướng dẫn, theo dõi, kiểm tra việc tổ chức thực hiện Đề án tại các địa bàn được chọn để triển khai.
2. Cơ chế hoạt động, cơ chế quản lý tài chính của Đề án
- Cơ chế hoạt động, quản lý và điều hành Đề án được thực hiện tại Quyết định số 42/QĐ-TTg ngày 19/3/2002 của Thủ tướng Chính phủ về việc quản lý và điều hành chương trình mục tiêu Quốc gia.

3. Trách nhiệm thực hiện

a) Chi cục Dân số - KHHGĐ tỉnh tham mưu giúp Sở Y tế:
- Xây dựng kế hoạch và dự toán kinh phí thực hiện Đề án.

- Chủ trì phối hợp với các sở, ngành có liên quan, hướng dẫn UBND cấp huyện triển khai thực hiện Đề án phù hợp với chương trình kế hoạch phát triển kinh tế - xã hội ở địa phương giai đoạn 2009 - 2010.

- Chủ trì phối hợp với Sở Tư pháp, Sở Văn hóa - Thể thao & Du lịch, Sở Thông tin Truyền thông, các cơ quan báo, đài tăng cường tuyên truyền, phổ biến, giáo dục pháp luật về dân số; bình đẳng giới…
b) Sở Tài chính, Sở Kế hoạch và Đầu tư căn cứ vào nguồn ngân sách hàng năm bố trí nguồn lực thực hiện các hoạt động của Đề án.

c) Sở Lao động TB & XH, Sở Giáo dục - Đào tạo, Sở Tư pháp, Sở Văn hóa TT &  DL, Công an tỉnh, Cục Thống kê, Ủy ban MTTQ, Liên đoàn Lao động, Hội Liên hiệp Phụ nữ, Hội Nông dân, Hội Cựu chiến binh, Hội Chữ thập đỏ, Tỉnh Đoàn, Ban Dân tộc, Sở Nội vụ tham gia thực hiện Đề án theo chức năng nhiệm vụ được giao./.
	
	KT. GIÁM ĐỐC

PHÓ GIÁM ĐỐC

Huỳnh Cao Hải
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