BHYT đóng vai trò quan trọng với bệnh nhân ung thư

Sáng ngày 12/4/2016, tại Hà Nội, Bộ Y tế tổ chức Hội thảo “Tiếp cận điều trị Ung thư hiệu quả và đáp ứng khả năng chi trả”. Thứ trưởng Bộ Y tế Phạm Lê Tuấn và Phó Tổng Giám đốc BHXH Việt Nam Nguyễn Minh Thảo đồng chủ trì hội thảo. Tham dự vào trao đổi tại hội thảo có đại diện một số Cục, Vụ của Bộ Y tế, Ban Thực hiện chính sách BHYT, BHXH Việt Nam, lãnh đạo các bệnh viện hàng đầu về điều trị ung thư, chuyên gia nghiên cứu từ một số tổ chức quốc tế.
Theo thống kê của Bộ Y tế, Việt Nam hiện đang có tỷ lệ mắc ung thư cao. Đa phần các bệnh nhân ung thư ở nước ta đều được phát hiện ở giai đoạn muộn, vì vậy chi phí điều trị tăng cao; tỷ lệ tử vong sau chẩn đoán là 75%. Chi phí thuốc điều trị ung thư hàng năm chiếm khoảng 10% tổng chi khám, chữa bệnh BHYT.

Hiện Quỹ BHYT đang chi trả cho 65 thuốc, hoạt chất điều trị ung thư, trong đó có 51 loại được thanh toán 100%. Đồng thời, Quỹ BHYT cũng đang chi trả 299 loại vật tư y tế, hơn 17.000 dịch vụ kỹ thuật được sử dụng cho bệnh nhân ung thư. Cụ thể hơn, Ban Thực hiện chính sách BHYT, BHXH Việt Nam đưa ra con số của năm 2015; theo đó, tính riêng tại các bệnh viện tuyến trung ương, đã có 579.669 lượt bệnh bệnh nhân ung thư được Quỹ BHYT chi trả, tổng chi phí là trên 3.905 tỷ đồng. Hà Nội và TP. Hồ Chí Minh là hai địa bàn có số lượt điều trị ung thư được BHYT chi trả lớn nhất; lần lượt là 70.846 và 33.680; đứng sau đó là Nam Định (18.023 lượt),  Thanh Hóa (15.691 lượt). 

Tuy nhiên, việc thanh toán BHYT với các bệnh nhân ung thư cũng đang phải đối mặt với nhiều khó khăn, thách thức. Mức đóng BHYT ở nước ta hiện nay vẫn còn thấp (621.000 đồng/người/năm); còn xảy ra nhiều tình trạng “lựa chọn ngược”, phát hiện ung thư rồi mới tham gia BHYT. Nhiều loại thuốc điều trị ung thư đắt tiền nhưng chưa có đánh giá về hiệu quả sử dụng. Người bệnh ung thư thường bắt đầu điều trị muộn, khi bệnh diễn biến nặng rồi mới đến bệnh viện nên chi phí BHYT thanh toán rất lớn... 

Tại hội thảo, hầu hết các đại biểu đều thống nhất quan điểm, Quỹ BHYT là nguồn lực tài chính quan trọng giúp cho bệnh nhân ung thư được điều trị hiệu quả, giảm gánh nặng chi phí bệnh tật. Tuy nhiên, cần cân nhắc về việc lựa chọn phương pháp, thuốc điều trị, bảo đảm tính hiệu quả, phù hợp với điều kiện kinh tế các hộ gia đình và khả năng chi trả của Quỹ BHYT. 
Phát biểu tại hội thảo, Thứ trưởng Bộ Y tế Phạm Lê Tuấn nhấn mạnh con số thống kê: tại Việt Nam, mỗi năm có khoảng 150.000 các mắc ung thư mới và trên 75.000 trường hợp tử vong vì căn bệnh này, gấp 07 lần số ca tử vong do tai nạn giao thông. Ung thư cũng là một trong 10 căn bệnh gây gánh nặng bệnh hàng đầu tại Việt Nam. Chi phí điều trị ung thư rất cao so với các bệnh khác, tạo gánh nặng tài chính rất lớn với các cá nhân, hộ gia đình và nhất là tạo áp lực lớn với việc cân đối Quỹ BHYT. 

Trước thách thức lớn từ việc chi phí các ca điều trị ung thư tăng cao, để bảo đảm quyền lợi BHYT cho người dân, cân đối Quỹ BHYT, Phó Tổng Giám đốc BHXH Việt Nam Nguyễn Minh Thảo đề nghị Bộ Y tế nên sớm ban hành quy trình để kiểm soát chi phí điều trị ung thư, tránh việc lạm dụng chỉ định. Qua đó cơ quan BHXH cũng sẽ thuận lợi hơn trong công tác giám định, chi phí chi trả từ tiền túi người dân và từ Quỹ BHYT sẽ được bảo đảm tính hợp lý, hiệu quả hơn./. 
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