
ေနာက္ခံအေျခအေန
က်န္းမာေရးက႑သည္ ဆယ္စုႏွစ္ေပါင္းမ်ားစြာ မ်က္ကြယ္ျပဳခံရၿပီးေနာက္ ျပည္သူလူထု၏ က်န္းမာေရးအေျခအေနတိုးတက္ရန္ 
အလို႔ငွာ ႀကိဳးပမ္းမႈမ်ားကို လတ္တေလာအခ်ိန္ကာလတြင္ အားစိုက္ေဆာင္႐ြက္လွ်က္႐ွိပါသည္။ အဆိုပါႀကိဳးပမ္းမႈမ်ားေၾကာင့္ 
က်န္းမာေရးအတြက္ အစိုးရ အသံုးစရိတ္သည္ ၂ဝဝ၉ ခုႏွစ္တြင္ ဂ်ီဒီပီ၏ ၀.၂ ရာခိုင္ႏႈန္း (ကမၻာ့အနည္းဆံုး) ျဖစ္ခဲ့ရာမွ ၂ဝ၁၄ 
ခုႏွစ္တြင္ ဂ်ီဒီပီ၏ ၁ ရာခိုင္ႏႈန္းေက်ာ္ ျဖစ္လာခဲ့သည္။ ငွက္ဖ်ား၊ တီဘီ၊ ခုခံအားက်ဆင္းမႈေရာဂါ အစ ရွိသည့္ ကူးစက္ေရာဂါမ်ား 
ကာကြယ္ႏွိမ္နင္းေရး လုပ္ငန္းစဥ္တြင္လည္း ထင္သာျမင္သာသည့္ တိုးတက္ ေအာင္ျမင္မႈမ်ားရရွိခဲ့သည္။ သို႔ေသာ္လည္း 
ဂရုစိုက္ေျဖရွင္းရမည့္ စိန္ေခၚမႈမ်ားက က်န္းမာေရး က႑တြင္ ရွိေနဆဲသာ။

ျမန္မာ့လူ႔ေဘာင္အဖြဲ႔အစည္း၏ က်န္းမာေရးအေျခအေနသည္ နိမ့္က်ဆဲ၊ ေဒသတြင္းႏိုင္ငံမ်ားႏွင့္ ယွဥ္သာႏိုင္စြမ္း နည္းပါးဆဲ 
ျဖစ္သည္။ ပမာအားျဖင့္ ျမန္မာႏိုင္ငံ၏ ခန္႔မွန္းလူ႔သက္တမ္းသည္ ၆၄.၇ ႏွစ္ျဖစ္ၿပီး အာဆီယံေဒသတြင္း အနိမ့္ပါးဆံုးျဖစ္၍ 
ေနသည္။ အဆိုပါ ပ်မ္းမွ်ႀကိတ္ႏႈန္းမ်ား၏ ေနာက္ကြယ္တြင္ ေဒသႏၲရ၊ လူမ်ိဳးစုႏွင့္ လူမႈ စီးပြားဆုိင္ရာ ကြာဟခ်က္မ်ားစြာက 
ပုန္းကြယ္နစ္ျမဳပ္၍ေနေသးသည္။

ျမန္မာ့က်န္းမာေရးစနစ္သည္ လတ္တေလာ စိန္ေခၚမႈမ်ားစြာျဖင့္ ရင္ဆိုင္ႀကံဳေတြ႔ေစရပါသည္။ အဆိုပါ စိန္ေခၚမႈမ်ား၏ 
ျပႆနာရင္းျမစ္သည္ က်န္းမာေရးအတြက္ အဓိကသြင္းအားစုမ်ားျဖစ္သည့္ လူ႔စြမ္းအားအရင္းအျမစ္၊ က်န္းမာေရး ေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ 
အတြက္ အေျခခံ အေဆာက္အအံု၊ အဓိကေဆးဝါးရ႐ွိမႈ၊ ဘ႑ာေငြေၾကးအရင္းအျမစ္ စသည္တို႔ရ႐ွိ ျဖန္႔က်က္ထားႏိုင္စြမ္းတို႔ 
ျဖစ္သည့္အျပင္ ေသာ့ခ်က္လုပ္ငန္းေဆာင္တာမ်ား ျဖစ္သည့္ ေထာက္ပံ့ေစာင့္ၾကပ္စနစ္၊ လူနာညႊန္းပို႔စနစ္၊ ေဆးႏွင့္ေဆးပစၥည္းေထာက္ပံ့ 
ပို႔ေဆာင္စနစ္၊ က်န္းမာေရးသတင္းအခ်က္အလက္ စီမံခန္႔ခြဲမႈ၊ ျပည္သူ႔ ဘ႑ာစီမံခန္႔ခြဲမႈမ်ား အားေပ်ာ့ျခင္းတို႔လည္း ပါဝင္သည္။ 
စနစ္အေပၚ ၿခံဳငံုသံုးသပ္ႏိုင္စြမ္း၊ ေခါင္းေဆာင္မႈႏွင့္ ပြင့္လင္း ျမင္သာမႈဆိုင္ရာ အကန္႔အသတ္မ်ားကလည္း အဆိုပါ စိန္ေခၚမႈမ်ားကို ပိုမို 
အားေကာင္း ႀကီးထြားလာေစခဲ့ပါသည္။

လက္႐ွိအခ်ိန္တြင္ ျမန္မာႏိုင္ငံသည္ အစိုးရအသံုးစရိတ္၏ ၃.၆၅ ရာခိုင္ႏႈန္းကိုသာ က်န္းမာေရးဘတ္ဂ်က္အျဖစ္ အသံုးျပဳေနၿပီး အဆိုပါ 
ရာႏႈန္းသည္ ေဒသစံႏႈန္း ကမၻာ့စံႏႈန္းမ်ားအရ လြန္စြာနည္းပါးလွ်က္ရွိေနေသးသည္။ အက်ိဳးဆက္အရ က်န္းမာေရးဆိုင္ရာ အဓိက 
ဘ႑ာရင္းျမစ္သည္ အိမ္ေထာင္စုမ်ား၏ တိုက္႐ိုက္က်ခံသံုးစြဲေငြျဖစ္လာခဲ့ၿပီး ထိုသို႔ က်ခံသံုးစြဲရသျဖင့္ ဆင္းရဲမြဲေတျခင္းႏွင့္ႀကံဳေတြ႔ႏိုင္သ
လို လိုအပ္သည့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ားကို မရရွိႏုိင္ေအာင္ ပိတ္ပင္တားဆီးထားသကဲ့သို႔လည္း ျဖစ္၍ေနေသးသည္။

အမ်ိဳးသားက်န္းမာေရး စီမံကိန္း
၂၀၁၇ - ၂၀၂၁

၁၅၊ ဒီဇင္ဘာ၊ ၂ဝ၁၆

ရည္မွန္းခ်က္ပန္းတိုင္မ်ား

National Health Plan 
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လူသားအားလံုး လိုအပ္သည့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈကို အရည္အေသြးျပည့္ဝစြာႏွင့္ ေငြေၾကးအခက္အခဲမရွိ ရယူႏိုင္စြမ္းဟု 
အဓိပၸါယ္ဖြင့္ဆိုထားေသာ လူတုိင္းလက္လွမ္းမီႏိုင္သည့္ က်န္းမာေရးလႊမ္းၿခံဳမႈသည္ ကမၻာ့ဦးစားေပးဖြံ႔ၿဖိဳးမႈ လမ္းေၾကာင္းတစ္ခု ျဖစ္သည့္ 
အားေလ်ာ္စြာ ျမန္မာႏိုင္ငံအေနျဖင့္လည္း အဆိုပါပန္းတိုင္ကို လွမ္းကိုင္ႏိုင္ေရးအတြက္ အ႐ွိန္ျမင့္ႀကိဳးပမ္းခ်က္မ်ားကို ႏိုင္ငံေရးအရ ကတိ 
ကဝတ္ ျပဳခဲ့ၿပီးျဖစ္ပါသည္။ အမ်ိဳးသားက်န္းမာေရးစီမံကိန္းသည္ မိမိတို႔ႏိုင္ငံ၏ က်န္းမာေရးစနစ္ကို ႀကံခိုင္ေတာင့္တင္းေစၿပီး လူတိုင္း 
လက္လွမ္းမီ က်န္းမာေရးလႊမ္းၿခံဳမႈလမ္းကို ေလွ်ာက္လွမ္းရာတြင္ ႏြမ္းပါးသူဦးစားေပးသည့္လမ္းကို ေရြးခ်ယ္ခဲ့ပါသည္။

ထို႔ေၾကာင့္လည္း အမ်ိဳးသားက်န္းမာေရးစီမံကိန္း (၂ဝ၁၇-၂ဝ၂၁) ၏ အဓိကပန္းတိုင္သည္ ၂ဝ၂ဝ-၂ဝ၂၁ ဘ႑ာႏွစ္တြင္ ျမန္မာႏိုင္ငံသူ 
ႏိုင္ငံသား အားလံုးအတြက္ အေျခခံအက်ဆံုးေသာ မ႐ွိမျဖစ္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈမ်ားကို ေငြေၾကးကုန္က်မႈနည္းပါးစြာျဖင့္ ေနရာ 
မေရြး ေဒသမေရြး ေပးစြမ္းႏိုင္ေရးျဖစ္ေပသည္။ အဆိုပါပန္းတိုင္ကို ရ႐ွိေရးအတြက္ အမ်ိဳးသားက်န္းမာေရး စီမံကိန္းသည္
•	 က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈစီမံခ်က္မ်ား 
•	 ဖြံ႔ၿဖိဳးမႈမိတ္ဖက္မ်ား
•	 တိုင္းရင္းသားက်န္းမာေရးအဖြဲ႔မ်ား - အစိုးရမဟုတ္သည့္အဖြဲ႔အစည္းမ်ား - ပုဂၢလိကက်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္သူမ်ား
•	 က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈအေကာင္အထည္ေဖာ္ေနသည့္အဖြဲ႔အစည္းမ်ားအၾကား 
ဟန္ခ်က္ညီ ေပါင္းစည္းမႈ အသြင္ရ႐ွိေရးကို ရည္မွန္းပါသည္။

မဟာဗ်ဴဟာမ်ား

အေျခခံအက်ဆံုးေသာ မ႐ွိမျဖစ္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈမ်ားကို ႏိုင္ငံသူ၊ႏိုင္ငံသားအားလံုး ရယူသံုးစြဲႏိုင္စြမ္း ႐ွိေရးအတြက္ 
က်န္းမာေရးႏွင့္ အားကစားဝန္ႀကီးဌာနအေနျဖင့္ ၿမိဳ ႔နယ္အဆင့္တြင္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ အဆင္သင့္ျဖစ္ေရးအတြက္ ရင္းႏွီးျမွဳ
ပ္ႏွံမႈမ်ားျပဳလုပ္ရမည္ျဖစ္သလို ေစာင့္ေ႐ွာက္မႈအဆင့္တိုင္းအတြက္ က်န္းမာေရး စနစ္ ႀကံ့ခိုင္ေရးကိုလည္း ျပဳလုပ္ရမည္ ျဖစ္ပါသည္။ 
က်န္းမာေရးဝန္ေဆာင္မႈကို အားလံုးတေျပးညီ စံမီရရွိေရးအတြက္ ျပည္သူ႔ဝန္ေဆာင္မႈက႑ျပင္ပမွ က်န္းမာေရး ေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ 
အဖြဲ႔အစည္းမ်ားႏွင့္ ေစ့စပ္ညွိႏိႈင္းမႈမ်ားကိုလည္း တက္ၾကြစြာေဆာင္ရြက္ရန္လိုပါသည္။ ေအာက္ေဖာ္ျပပါပံုျဖင့္ အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရး 
စီမံကိန္း သေဘာတရားမူေဘာင္ကို ျမင္ႏိုင္ပါသည္။
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ေဒသႏၲရႏွင့္ ပထဝီသြင္ျပင္အရ ဦးစားေပးသတ္မွတ္ျခင္း – 
အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရး စီမံကိန္းသည္ လက္႐ွိ စြမ္းေဆာင္ 
ႏိုင္စြမ္းမ်ားေပၚအေျခခံ၍ အေျခခံအက်ဆံုးေသာ မ႐ွိမျဖစ္ 
က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈမ်ားကို ႏိုင္ငံႏွင့္အဝွမ္း 
ေပးစြမ္းႏိုင္ေအာင္ လုပ္ေဆာင္မည္ျဖစ္သည္။ ထိုသို႔ 
လုပ္ေဆာင္ရာတြင္ က်န္းမာေရး ဝန္ေဆာင္မႈမ်ားေပးအပ္ရန္ 
အဆင္သင့္မျဖစ္ေသးသည့္ လိုအပ္ခ်က္အႀကီးမားဆံုးေသာ 
ၿမိဳ ႔နယ္မ်ားကို ဦးစားေပးျဖည့္ဆည္း၍ ရင္းႏွီးျမွဳပ္ႏွံသြားရန္ 
လိုအပ္ေပသည္။ မည္သည့္ေနရာကို ဦးစားေပး ျဖည့္ဆည္းရ 
မည္နည္းဆိုသည့္ ေမးခြန္းအတြက္ ဓမၼဓိဌာန္က်သည့္ 
စံသတ္မွတ္ခ်က္မ်ားေပၚ အေျခခံရမည္ ျဖစ္သည္။ 
ထို႔အတြက္ အစိုးရ-ပုဂၢလိက က်န္းမာေရးက႑တို႔မွ 
ရရွိသည့္ သတင္းအခ်က္အလက္ မ်ားေပၚမူတည္၍ 
တြက္ခ်က္ေဖာ္ထုတ္ထားေသာ အညႊန္းကိန္းအခ်ဳိ႕ကို 
သံုးစြဲပါမည္။ က်န္းမာေရး သြင္းအားစု အမွတ္ေပး 
အညႊန္းကိန္းသည္ ၿမိဳ ႔နယ္တစ္ခုအတြင္း ရွိေနသည့္ 
က်န္းမာေရးဆိုင္ရာ အေျခခံအေဆာက္အဦမ်ားႏွင့္ 
လူ႔အရင္းအျမစ္မ်ားကို အက်ယ္အဝန္းအရ လူဦးေရအရ 
တြက္ခ်က္ၿပီး စံသတ္မွတ္ခ်က္ႏွင့္ ႏိႈင္းယွဥ္အမွတ္ေပးအကဲျဖတ္ပါသည္။ က်န္းမာေရး ရလဒ္ အမွတ္ေပး အညႊန္းကိန္းသည္ ၿမိဳ ႔နယ္ 
တစ္ခု၏ အဓိက က်န္းမာေရးဆိုင္ရာ စြမ္းေဆာင္ရည္ အညႊန္းကိန္းအခ်ိဳ ႔ကို ေရြးခ်ယ္ ရမွတ္တြက္ခ်က္ၿပီး စံႏႈန္းတစ္ခုျဖင့္ ႏိႈင္းယွဥ္ အကဲ 
ျဖတ္ျခင္းျဖစ္သည္။ စံႏႈန္းမ်ားကို ေဒသတြင္းလိုအပ္ခ်က္ႏွင့္အညီ လြယ္ကူစြာ ေျပာင္းလဲသံုးစြဲ၍ ရပါသည္။ ထိုအညႊန္းကိန္းမ်ားသည္ 
ရ႐ွိလာသည့္ သတင္းအခ်က္အလက္ တိက်ခိုင္မာေလေလ ပိုမိုအားေကာင္းေလျဖစ္ေပသည္။ ထိုအညႊန္းကိန္းမ်ားအရ ဦးစားေပး 
ရင္းႏွီးျမွဳပ္ႏံွရန္ လိုအပ္သည့္ ၿမိဳ ႔နယ္စာရင္းထဲမွ အမွန္တကယ္ ရင္းႏွီးျမွဳပ္ႏွံမည့္ ၿမိဳ ႔နယ္မ်ားကို က်န္းမာေရးဆိုင္ရာ ဘ႑ာေငြရ 
ရွိႏိုင္မႈအေပၚ၊ အျခား စြမ္းအားစုမ်ားရ႐ွိႏိုင္မႈအေပၚ မူတည္၍ ႏွစ္အလိုက္ေရြးခ်ယ္သြားမည္ ျဖစ္ပါသည္။

က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈလုပ္ငန္းမ်ား ဦးစားေပးသတ္မွတ္ျခင္း – အေျခခံအက်ဆံုးေသာ မ႐ွိမျဖစ္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ား 
ဟူသည္မွာ ၂ဝ၂ဝ-၂၁ ဘ႑ာႏွစ္တြင္ အားလံုးအတြက္ တေျပးညီ ရ႐ွိႏိုင္ရန္ ကတိကဝတ္ျပဳထားမည့္ လုပ္ငန္းမ်ားျဖစ္ၿပီး 
ေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ားကို အခ်ိန္ႏွင့္အမွ် တိုးျမွင့္ေပးႏိုင္ရန္ ေမွ်ာ္လင့္ထားသည္။ ထိုသို႔ေသာ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ 
လုပ္ငန္းအစုအေဝးကို ေဖာ္ထုတ္ျခင္းသည္ ေငြေၾကးတတ္ႏိုင္စြမ္းႏွင့္ ေစာင့္ေ႐ွာက္မႈေပးႏိုင္စြမ္းတို႔ေပၚအဓိက မူတည္ေန၏။ 
ထိုအစုအေဝးထဲ မပါဝင္သည့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈဆိုသည္မွာ အဆိုပါက်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈကို မေပးႏိုင္ပါဟု 
ျငင္းဆန္ျခင္းမ်ိဳးမဟုတ္ပဲ လတ္တေလာအေနျဖင့္ အားလံုးအတြက္ ကတိကဝတ္ျပဳထားသည့္ ေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ အစုအေဝးထဲတြင္ 
မပါဝင္ေသးျခင္းသာျဖစ္သည္ဟု အဓိပၸါယ္ရေပသည္။ အဆိုပါ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ အစုအေဝးကိုလည္း ဓမၼဓိဌာန္က်သည့္ 
စံေပတံမ်ားျဖင့္ သတ္မွတ္ေဖာ္ထုတ္လွ်က္ရွိရာတြင္ ၿမိဳ ႔နယ္အဆင့္ႏွင့္ေအာက္ေဒသမ်ားတြင္ အမွန္တကယ္ ေပးႏိုင္စြမ္းရွိေသာ 
ပဏာမက်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ၏ အခန္းက႑ကို အေလးေပး၍ လူထုအတြင္း စတင္ႏိုင္စြမ္းကို ဦးစားေပးပါသည္။

ၿမိဳ ႔နယ္အဆင့္ လက္ေတြ႔စီမံကိန္းေရးဆြဲျခင္း – အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရးစီမံကိန္း၏ ပန္းတိုင္ကို ေရာက္႐ွိေရးအတြက္ အားလံုးပါဝင္ေသာ 
ေဒသိယ စီမံကိန္းမ်ားသည္ မ႐ွိမျဖစ္လိုအပ္ေပသည္။ အဆိုပါစီမံကိန္းမ်ားကို ေရးဆြဲရာတြင္ မည္သူက မည္သည့္ေနရာတြင္ 
မည္သည့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈမ်ားကို မည္သို႔ လုပ္ေဆာင္ေနသည္ဆိုေသာ ပစၥကၡအေျခအေနကို ေကာင္းစြာနားလည္သိ႐ွိၿပီး 
လိုအပ္ခ်က္မ်ားႏွင့္ မည္သို႔မည္ပံု ျဖည့္ဆည္းမည္ဆိုျခင္းမ်ားကို ထည့္သြင္းစဥ္းစားၿပီး အမ်ိဳးသား ေဒတာေဘ့စ္ သတင္းအခ်က္အလက္ 
စနစ္တခုကို တည္ေထာင္ကာ စဥ္ဆက္မျပတ္ အခ်က္အလက္မ်ား ျဖည့္ဆည္းရင္း စနစ္၏ အဆင့္တိုင္းတြင္ ေစာင့္ၾကပ္ၾကည့္ရႈႏိုင္ရန္ 
ဖန္တီးေပးထားရမည္ျဖစ္သည္။ ထို သတင္းအခ်က္အလက္မ်ားကို သံုးစြဲျခင္းျဖင့္ ၿမိဳ ႔နယ္အဆင့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္သူမ်ားက 
စံမီ ေစာင့္ေရွာက္မႈအရည္အေသြးျဖစ္ေစေရး အတြက္ လိုအပ္ခ်က္မ်ားကို ျဖည့္ဆည္းသြားႏိုင္ရန္ လက္ေတြ႔က်သည့္ စီမံကိန္းမ်ားကို 
ေရးဆြဲၿပီး ကုန္က်စရိတ္ကိုပါ တြက္ခ်က္ႏိုင္ေပလိမ့္မည္။ ၿမိဳ ႔နယ္အဆင့္စီမံကိန္းမ်ားသည္ ျပည္နယ္၊ တိုင္းေဒသႀကီးအဆင့္ႏွင့္ 
ေပါင္းစပ္ညွိႏိႈင္းရင္း က်န္းမာေရးဆိုင္ရာသြင္းအားစုမ်ားေပၚမူတည္ကာ ဦးစားေပးအဆင့္သတ္မွတ္ရန္လိုေပသည္။ ထိုကိစၥအားလံုးသည္ 
အမ်ိဳးသားအဆင့္ လမ္းညႊန္ခ်က္မ်ားႏွင့္ ပံုစံမ်ားကို တေျပးညီအသံုးျပဳမည့္  အားလံုးပါဝင္ေသာ ၿမိဳ ႔နယ္က်န္းမာေရးစီမံကိန္း  
ျဖစ္လာၿပီး ႏိုင္ငံႏွင့္အဝွမ္း အခ်ိန္ႏွင့္တေျပးညီ ေဖာ္ထုတ္ေရး ဆြဲပါမည္။ အဆိုပါ အားလံုးပါဝင္ေသာ ၿမိဳ ႔နယ္က်န္းမာေရးစီမံကိန္းမ်ား၏ 
လက္ေတြ႔အေကာင္အထည္ေဖာ္မႈႏွင့္ ဘ႑ာေငြေၾကးဆိုင္ရာ ကိစၥရပ္မ်ားကို ပံ့ပိုးကူညီ ႀကီးၾကပ္ရန္အတြက္ သက္ဆိုင္ရာ ျပည္နယ္ႏွင့္ 
တိုင္းေဒသႀကီးမ်ားက အေရးပါေသာ အခန္းက႑မွ ပါဝင္ေပမည္။
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လက္ေတြ႔အေကာင္အထည္ေဖာ္ေဆာင္မႈ

အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရး စီမံကိန္းကို အေသးစိတ္ အေကာင္အထည္ေဖာ္ရန္ ႏွစ္အလိုက္ စီမံကိန္းမ်ားအျဖစ္ အသြင္ေျပာင္းၿပီး အနီးကပ္ 
ေစာင့္ၾကပ္ၾကည့္႐ႈသြားမည္ ျဖစ္သည္။ အားေကာင္းေသာ ေစာင့္ၾကပ္ၾကည့္႐ႈသံုးသပ္မႈ မူေဘာင္ကို ေဖာ္ထုတ္၍ စီမံကိန္း အေကာင္ 
အထည္ေဖာ္ျခင္းဆိုင္ရာ သုေတသနမ်ားကို အဓိကေနရာမွ ထည့္သြင္းကာ စီမံထားသည့္အတိုင္း အေကာင္အထည္ေဖာ္ႏိုင္စြမ္း႐ွိမ႐ွိ ႏွင့္ 
လမ္းေၾကာင္းေသြဖည္ျခင္း ႐ွိခဲ့လွ်င္ လမ္းမွန္တည့္ေပးႏိုင္သည့္ အစီအမံမ်ားကိုပါ ေဖာ္ထုတ္ပါမည္။

ခ်က္ျခင္းလက္ငင္း အေကာင္အထည္ေဖာ္ရမည္ကိစၥရပ္မ်ားမွာ-
•	 အေျခခံ အက်ဆံုးေသာ မ႐ွိမျဖစ္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈ လုပ္ငန္းအစုအဖြဲ႔ကို အတည္ျပဳေဖာ္ထုတ္ျခင္း
•	 အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရး စီမံကိန္း အေကာင္အထည္ေဖာ္ေရး ကုန္က်စရိတ္ တြက္ခ်က္ျခင္း
•	 ဦးစားေပးရင္းႏွီးျမွဳပ္ႏွံရမည့္ ၿမိဳ ႔နယ္စာရင္းျပဳစုျခင္း
•	 အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရး စီမံကိန္း ေစာင့္ၾကပ္ ၾကည့္ရႈ သံုးသပ္မႈ မူေဘာင္ ေဖာ္ထုတ္ျခင္း
•	 စီမံကိန္းလုပ္ငန္းမ်ား လက္ေတြ႔အေကာင္အထည္ေဖာ္ျခင္းဆိုင္ရာ သုေတသနကို စနစ္တက်လုပ္ေဆာင္ျခင္း
•	 ၿမိဳ ႔နယ္အဆင့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေ႐ွာက္မႈလုပ္ငန္းမ်ား လႊမ္းၿခံဳမႈ ဆန္းစစ္ျခင္းဆိုင္ရာ အမ်ိဳးသားအဆင့္ ခ်ဥ္းကပ္မႈကို ျပင္ဆင္ျခင္း
•	 အားလံုးပါဝင္သည့္ ၿမိဳ ႔နယ္ က်န္းမာေရး စီမံကိန္း ဆိုင္ရာ အမ်ိဳးသားအဆင့္ မူေဘာင္ႏွင့္ စံမ်ားျပဳစုျခင္း
•	 က်န္းမာေရးစနစ္ အားေကာင္းႀကံ့ခိုင္ရန္ လတ္တေလာလိုအပ္ခ်က္မ်ားကို ေဖာ္ထုတ္ျခင္း စသည္တို႔ျဖစ္ေသာ္လည္း 

ထိုလုပ္ငန္းစဥ္မ်ားသာ ေဆာင္ရြက္မည္ဟု ေဘာင္ခတ္ ကန္႔သတ္ထားျခင္း မရွိပါေခ်။

စနစ္မ်ားကို တည္ေဆာက္ျခင္း – ၿမိဳ ႔နယ္ႏွင့္ ေအာက္အဆင့္မ်ားတြင္ အေျခခံ အက်ဆံုးေသာ မရွိမျဖစ္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈမ်ား 
ေပးစြမ္းရန္အတြက္ ေကာင္း မြန္ စြာ လည္ပတ္ေနသည့္ က်န္းမာေရးစနစ္ ရွိရမည္ျဖစ္ေပသည္။ သြင္းအားစုမ်ား၊ လုပ္ငန္းေဆာင္တာမ်ား၊ 
က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္သူတို႔၏ အမူအက်င့္မ်ား အားလံုး ဟန္ခ်က္ညီေနမွသာ ေစာင့္ေရွာက္မႈေပးရန္ အဆင္သင့္ဆိုသည့္ 
အေနအထားတစ္ရပ္ ရယူပိုင္ဆိုင္ႏိုင္ပါလိမ့္ မည္။ ထို႔အတြက္ က်န္းမာေရးစနစ္ကို အဆင့္အားလံုးတြင္ ေကာင္းစြာ လည္ပတ္ေနေရး 
အတြက္ ရင္းႏွီးျမွဳပ္ႏွံမႈမ်ား ျပဳလုပ္ရပါမည္။ ဆိုလိုသည္မွာ အဓိက ေဒါက္ေလးတိုင္ျဖစ္သည့္ လူ႔စြမ္းအားအရင္းအျမစ္၊ အေျခခံ 
အေဆာက္အဦ၊ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈ ေပးျခင္း ႏွင့္ က်န္းမာေရး ဆိုင္ရာ ဘ႑ာေရးက႑တို႔ကို အားေကာင္းေတာင့္တင္းေအာင္ေ
ဆာင္ရြက္ျခင္း ျဖစ္သည္။

လူတိုင္းလက္လွမ္းမီ က်န္းမာေရး လႊမ္းၿခံဳမႈအတြက္ ဘ႑ာေရးက႑ကို ထင္ဟပ္ေဖာ္ျပႏိုင္သည့္ ရွင္းလင္းေသာ က်န္းမာေရးဆိုင္ရာ 
ဘ႑ာေရး မဟာဗ်ဴဟာကို ေရးဆြဲျပဳစုၿပီး ဝင္ေငြေပၚမူတည္သည့္ လူတန္းစားအလႊာမ်ားၾကား စံမီက်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈကို 
ေငြေၾကး အခက္အခဲမရွိ ရယူသံုးစြဲႏိုင္ေရးအတြက္ အားစိုက္ေဆာင္ရြက္သြားပါမည္။

အေထာက္အပံ့ ရပ္ဝန္း – အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရးစီမံကိန္းကို ေအာင္ျမင္စြာ အေကာင္အထည္ေဖာ္ႏိုင္ရန္ အားေကာင္းသည့္ 
အေထာက္အပံ့ ရပ္ဝန္းလိုအပ္ ပါ သည္။ အေထာက္အပံ့ ရပ္ဝန္းဟူသည္ လိုအပ္ေသာ မူဝါဒမ်ား၊ ထိန္းခ်ဳပ္မႈမ်ား၊ ေစာင့္ၾကည့္မႈမ်ား၊ 
တာဝန္ခံမႈမ်ား၊ ရလာဒ္အေျချပဳ ဆံုး ျဖတ္ခ်က္မ်ား ႏွင့္ က်င့္ဝတ္တရားဆိုင္ရာ က်င့္ထံုးမ်ား အစရွိသျဖင့္ ျဖစ္ပါသည္။

လူထုပါဝင္ပူးေပါင္းမႈ – လူတိုင္းလက္လမ္းမီ က်န္းမာေရး ေစာင့္ေရွာက္မႈ ေပးစြမ္းႏိုင္ရန္ အဆင္သင့္ျဖစ္ေရး သည္ အမ်ိဳးသား 
က်န္းမာေရး စီမံကိန္း (၂ဝ၁၇-၂ဝ၂၁) ၏ အဓိက ကိစၥရပ္ျဖစ္ေသာ္လည္း ျပည္သူလူထု၏ အခန္းက႑ကို လ်စ္လွ်ဴရႈထားရန္ 
မျဖစ္ႏိုင္ပါ။ အမ်ိဳးသား က်န္းမာေရး စီမံကိန္းတြင္ ျပည္သူလူထု၏ ပူးေပါင္းပါဝင္မႈႏွင့္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈလုပ္ငန္းမ်ားအေပၚ 
ေတာင္းဆိုမႈမ်ားကို ကူညီေဖာ္ထုတ္ရန္ အေလးထားၿပီး အဓိကအားျဖင့္ အေျခခံအက်ဆံုးေသာ မရွိမျဖစ္ က်န္းမာေရးေစာင့္ေရွာက္မႈ
မ်ားအေပၚ အေလးဂရုထားမည္ျဖစ္သည္။ ျပည္သူ႔အသံမ်ားႏွင့္ လူထုတာဝန္ယူမႈမ်ားကို ထည့္သြင္းျခင္းအားျဖင့္ က်န္းမာေရးစနစ္၏ 
တံု႔ျပန္မႈမ်ား ပိုမို အားေကာင္းလာေစပါမည္။

အမ်ိဳးသားက်န္းမာေရး စီမံကိန္း (၂ဝ၁၇-၂ဝ၂၁)


