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1. Đặt vấn đề  

Cung ứng dịch vụ công (DVC) cho xã hội là một
trách nhiệm vô cùng to lớn và khó khăn của mọi nhà
nước trong thời đại ngày nay, đây đồng thời cũng là
một trong hai chức năng quản lý xã hội quan trọng
của Nhà nước. Nhu cầu về dịch vụ công của xã hội
là không có giới hạn và luôn biến động. Để bảo đảm
cung cấp đầy đủ, kịp thời và có chất lượng các dịch
vụ công cho xã hội theo đúng các nguyên tắc và luật
định là một nhiệm vụ không dễ dàng.

Ở các nước phương Tây, thuật ngữ “dịch vụ
công” được sử dụng khá sớm và việc cung ứng dịch
vụ công cho xã hội luôn là vấn đề bức xúc đặt ra
trước mọi nhà nước, quyết định sự tồn tại và đắc cử
của chính phủ. Còn ở Việt Nam, thuật ngữ dịch vụ
công mới được chính thức đưa vào sử dụng tháng 8
năm 1999 tại Hội nghị lần thứ VII Ban chấp hành
trung ương Đảng khóa VIII; việc cung ứng dịch vụ

công cho xã hội đã và đang đặt ra hàng loạt vấn đề
cả về lý luận cũng như thực tiễn đòi hỏi phải được
nghiên cứu và xử lý.

Bài viết này sẽ làm rõ khái niệm, đặc điểm và
phân loại dịch vụ công cũng như phân tích thực
trạng cung ứng một số dịch vụ công cơ bản ở Việt
Nam giai đoạn hiện nay, từ đó chỉ ra một số vấn đề
và khuyến nghị nhằm nâng cao hiệu quả cung cấp
dịch vụ công của Nhà nước.

2. Cơ sở lý luận   

Ở các nước phương Tây nói chung có cách hiểu
về dịch vụ công khá thống nhất, đó là công việc của
chính phủ nhằm mang lại lợi ích cho công chúng
không vì mục tiêu lợi nhuận; cung cấp các hàng hóa
công cộng thiết yếu như điện, nước, truyền thông,
giao thông vận tải... cho dân chúng (EC; WB,
2004). Quan điểm về dịch vụ công ở Việt Nam lại
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có nhiều cách hiểu khác nhau.

Nguyễn Ngọc Hiến (2002) cho rằng khái niệm
dịch vụ công bao gồm một số loại dịch vụ khác
nhau, thậm chí rất khác biệt nhau về tính chất. Tuy
nhiên, phân tích kỹ có thể thấy các loại dịch vụ này
có hai điểm chung: i) về tính chất sử dụng: các dịch
vụ này đều phục vụ cho nhu cầu và lợi ích chung
thiết yếu của đông đảo nhân dân, ii) về trách nhiệm
bảo đảm dịch vụ cho xã hội: Nhà nước có trách
nhiệm bảo đảm các dịch vụ này cho xã hội.

Diệp Văn Sơn (2004) thì cho rằng: dịch vụ công
là những hoạt động thực thi chức năng quản lý nhà
nước và bảo đảm phục vụ cho lợi ích chung tối cần
thiết của xã hội, do các cơ quan công quyền hay các
chủ thể được cơ quan công quyền ủy nhiệm đứng ra
thực hiện. Nói cách khác dịch vụ công là hoạt động
của các cơ quan nhà nước trong việc thực thi các
chức năng quản lý hành chính nhà nước và bảo đảm
cung ứng những hàng hóa công cộng phục vụ nhu
cầu (lợi ích) thiết yếu của xã hội.

Phạm Quang Lê (2004) không đưa ra định nghĩa
dịch vụ công mà chỉ phân tích mối quan hệ giữa
dịch vụ công và công vụ, theo đó dịch vụ công là
khái niệm trong đó từ “công” để chỉ chủ thể có trách
nhiệm cung ứng vì lợi ích chung (công cộng). Các
cơ quan nhà nước có trách nhiệm cao nhất trước xã
hội, song việc thực hiện còn có các tổ chức dân sự,
tổ chức kinh tế và tư nhân đảm nhiệm. Vì vậy, từ
“công” ở đây chính là “công cộng” thay vì công
quyền. Mục tiêu phục vụ của dịch vụ công là cung
ứng “hàng hóa công cộng” không thông qua quan hệ
thị trường đầy đủ và không nhằm mục đích thu lợi
nhuận. Còn công vụ là chỉ hoạt động hàng ngày của
bộ máy công quyền (qua người thực thi là công
chức) để thực thi pháp luật theo thể chế hành chính,
bằng quyền lực nhà nước (công quyền). Tác giả chia
dịch vụ công thành 3 loại: (i) dịch vụ công ích phục
vụ chung cho cả cộng đồng; (ii) dịch vụ sinh hoạt
công cộng (điện nước sinh hoạt, điện thoại,...); (iii)
dịch vụ xã hội phục vụ với mục đích nhân đạo. 

Từ những nghiên cứu khác nhau, các quan điểm
và các cách tiếp cận không giống nhau ở trên, có thể
rút ra những điểm thống nhất sau:

(i) Dịch vụ công là một loại dịch vụ chứ không
phải là hàng hóa (vật dụng, tiện ích công cộng) nên
sẽ mang đủ các thuộc tính của dịch vụ như tính vô
hình, tính đồng thời, tính đa dạng và tính mất đi.

(ii) Dịch vụ công là dịch vụ mang đặc tính công

với nghĩa là dịch vụ:

- Do cơ quan công quyền đảm nhận (do Nhà nước
thông qua khu vực công thực hiện).

- Tạo ra hàng hóa công cộng phục vụ cho mọi
công dân.

- Đáp ứng cho các nhiệm vụ công (các đòi hỏi
mang tính thiết yếu do xã hội yêu cầu thông qua các
lợi ích chung, các quyền lợi và nghĩa vụ cơ bản của
các tổ chức và người dân mà Nhà nước đã cam kết
thực hiện).

- Hoạt động theo thể chế công (quy định bởi hiến
pháp và luật pháp) và theo quan điểm đạo đức công
(phi lợi nhuận, bình đẳng, ổn định, hiệu quả).

- Có ảnh hưởng ngoại biên dương. 

Như vậy, theo chúng tôi: dịch vụ công là các dịch
vụ mang đặc tính công (Đỗ Thị Hải Hà, 2007).

Có nhiều cách phân loại dịch vụ công tùy thuộc
các tiêu thức phân loại và ý đồ quản lý của nhà
nước, trong bài viết này chúng tôi phân loại dịch vụ
công thành 4 loại sau:

Dịch vụ công đặc thù, hay còn gọi là dịch vụ
công truyền thống nhằm thực hiện chức năng quản
lý (hay chức năng cai trị) của Nhà nước đối với xã
hội. Đây là những loại dịch vụ công do hệ thống các
cơ quan công quyền của Nhà nước trực tiếp thực
hiện thông qua đội ngũ cán bộ công chức của mình.
Các loại dịch vụ công này Nhà nước không thể ủy
quyền cho bất kỳ một loại tổ chức nào ngoài nhà
nước thực hiện; bao gồm các dịch vụ như hình thành
và phát triển đặc trưng, bản chất, hệ tư tưởng xã hội
(các giá trị, các chuẩn mực xã hội,...) nhằm bảo đảm
cho bản sắc quốc gia, dân tộc; bảo đảm an ninh và
trật tự xã hội tạo môi trường ổn định và thuận lợi
cho sự phát triển xã hội (toà án, nhà tù, công an,
cảnh sát, phòng cháy, dịch bệnh...); bảo vệ độc lập
chủ quyền quốc gia toàn vẹn lãnh thổ đất nước
(quốc phòng, chiến tranh, đối ngoại...).

Sản phẩm của dịch vụ công đặc thù là loại hàng
hóa đặc biệt không thể đem bán trên thị trường, nó
thể hiện quyền lực đơn phương của Nhà nước gắn
liền với sự sống còn của chế độ chính trị xã hội. Hầu
hết mọi nhà nước trên thế giới ngày nay đều độc
quyền thực hiện cung ứng loại hàng hóa này (Thông
tấn xã Việt Nam, 2006).

Dịch vụ hành chính công là các hoạt động của
bộ máy hành pháp nhà nước cung ứng trực tiếp cho
các tổ chức và công dân các hàng hóa công cộng
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theo luật định nhằm vận hành xã hội trong trật tự, kỷ
cương đã định, với mức thu phí bằng nhau không
đáng kể; bao gồm: cấp phép, cấp giấy xác nhận,
công chứng,...

Dịch vụ sự nghiệp công là loại dịch vụ công
cung cấp chủ yếu các hàng hóa công cộng (dưới
dạng các phúc lợi công) cho dân cư như: giáo dục
đào tạo, dạy nghề, y tế, văn hóa, thể thao và du lịch,
khoa học và công nghệ, thể dục thể thao, nghỉ ngơi
giải trí, bảo hiểm, an sinh xã hội… Nhà nước có
trách nhiệm cung ứng dịch vụ sự nghiệp công theo
nguyên tắc có thu phí, nhưng có thể từng bước xã
hội hóa lĩnh vực này bằng cách ủy quyền cho các cơ
sở (cơ quan, cá nhân, tổ chức) ngoài nhà nước thực
hiện trong khuôn khổ và quy chế đã định, đây đang
là một hướng được nhiều nước thực hiện. 

Dịch vụ công cộng là các dịch vụ có thu phí
nhằm đáp ứng các nhu cầu bức thiết của công dân
mang tính phi lợi nhuận do các cơ sở thực hiện theo
yêu cầu của cơ quan hành pháp nhà nước (thông qua
hợp đồng hoặc nhiệm vụ phân giao) như: cung cấp
nước sinh hoạt, thoát nước, vệ sinh môi trường (thu
gom rác thải), tang lễ, cây xanh, chiếu sáng, giao
thông vận tải công cộng, tài chính, ngân hàng,...

Việc phân chia các loại dịch vụ công chỉ có tính
tương đối, nó phụ thuộc không ít vào thể chế xã hội
và trình độ phát triển của lực lượng sản xuất xã hội.
Chẳng hạn việc cung cấp nhà ở cho người có thu
nhập thấp có nước xếp vào khu vực dich vụ công
cộng, có nước xếp vào khu vực dịch vụ sự nghiệp

công, nhưng cũng có nước không đưa vào khu vực
dịch vụ công.

Việc phân loại dịch vụ công như trên chỉ rõ mức
độ tham dự của Nhà nước có xu hướng giảm dần và
mức tham dự của thị trường cũng như mức phải trả
lệ phí có xu hướng tăng dần trong việc cung ứng và
sử dụng mỗi loại dịch vụ công (Hình 1).

3. Thực trạng cung ứng dịch vụ công ở Việt
Nam hiện nay  

Thứ nhất, cung ứng dịch vụ công đặc thù

Thời gian vừa qua, Đảng, Nhà nước đã triển khai
rất nhiều hoạt động giáo dục, các cuộc vận động,
phong trào thi đua yêu nước, tạo môi trường lành
mạnh để thế hệ trẻ rèn luyện, trưởng thành, góp
phần hình thành lý tưởng cách mạng, đạo đức cao
đẹp, lối sống nghĩa tình, tuân thủ pháp luật, từng
bước hoàn thiện nhân cách. Chính điều đó đã tạo
nên những tác động tích cực về tỷ lệ thanh niên sẵn
sàng tham gia các hoạt động tình nguyện vì cộng
đồng đạt 75,4% ở năm 2012 so với mức 67,8%
trong năm 2008 (Quỳnh Hoa, 2015). Công tác phát
triển Đảng trong các doanh nghiệp cũng được đẩy
mạnh thông qua các biện pháp giáo dục chính trị, tư
tưởng, nâng cao nhận thức cho cán bộ, đảng viên,
người lao động, chủ doanh nghiệp; cán bộ, đảng
viên, người lao động được tham gia học tập, nghiên
cứu nắm vững chủ trương, quan điểm của Đảng,
chính sách, pháp luật của Nhà nước về phát triển các
thành phần kinh tế; về phát triển đảng viên, đoàn thể
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Hình 1: Mức độ tham dự của thị trường và mức đóng góp lệ phí các loại dịch vụ công

Nguồn: Đỗ Thị Hải Hà (2007)
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trong doanh nghiệp... Tuy nhiên, giáo dục lý tưởng
cách mạng, đạo đức, lối sống văn hóa cho thế hệ trẻ
còn nhiều hạn chế, yếu kém; Nhiều tổ chức, cá nhân
chưa nhận thức đúng và đầy đủ tầm quan trọng của
nhiệm vụ giáo dục thế hệ trẻ, nhất là trong bối cảnh
đất nước có nhiều thay đổi; Một bộ phận giới trẻ
giảm sút niềm tin, thiếu ý thức chấp hành pháp luật,
sống thực dụng, thiếu lý tưởng, xa rời truyền thống
văn hóa tốt đẹp của dân tộc; Một số ít thanh niên bị
các thế lực thù địch lôi kéo, kích động chống sự
nghiệp cách mạng của Đảng và dân tộc ta; Tình
trạng tội phạm và tệ nạn xã hội trong giới trẻ diễn
biến phức tạp (Báo thanh niên online, 2015).

Thứ hai, cung ứng dịch vụ hành chính công

Dịch vụ chứng thực, xác nhận trong hệ thống dịch
vụ hành chính công của chính quyền địa phương
được người dân nhìn nhận có sự chuyển biến tích
cực nhất khi mà nhiều địa phương đã thực hiện
những bước cải thiện lớn trong việc cung cấp thông
tin về thủ tục, niêm yết công khai phí, cũng như nâng
cao chất lượng đội ngũ công chức trực tiếp làm việc
với dân để cải thiện thái độ nhũng nhiễu trong làm
việc, thiếu tôn trọng dân... Mức độ hài lòng của
người dân về dịch vụ này, do đó, cao hơn so với 3
dịch vụ hành chính công còn lại được cung cấp bởi
chính quyền cấp quận/huyện/xã/phường trên địa bàn
cả nước trong năm 2013 (Cencodes và các đối tác,
2014). Tuy nhiên, những đánh giá tích cực đối với
cung ứng dịch vụ chứng thực xác nhận không phải
đồng đều trên phạm vi cả nước, khi mà người dân
Đồng Tháp đang mong muốn chính quyền địa
phương làm tốt hơn việc công khai phí và lệ phí, cải
thiện mức độ thạo việc của công chức thừa hành và
yêu cầu các đơn vị cung ứng dịch vụ đưa ra lịch hẹn
cụ thể và đảm bảo trả kết quả đúng hẹn; người dân
Cao Bằng và Khánh Hòa còn phàn nàn nhiều về sự
thiếu minh bạch thông tin về phí và lệ phí, thủ tục
hành chính rườm rà và việc không trả kết quả đúng
hẹn của cơ quan cung ứng dịch vụ chứng thực, xác
nhận ở địa phương.

Thủ tục cấp phép xây dựng, ít có sự biến động
trong đánh giá của người dân đối với hoạt động cấp
giấy phép xây dựng của chính quyền cấp
quận/huyện/xã/phường trên địa bàn cả nước giai
đoạn 2011- 2013 bởi số hộ gia đình có khả năng tiến
hành cải tạo lớn hoặc xây mới nhà xưởng, nhà ở
trong thời gian 36 tháng trước thời điểm 2013 là
không nhiều do tình hình kinh tế giảm sút trên bình

diện quốc gia trong giai đoạn này. Mặc dù nhiều tỉnh
thành người dân không còn phải đi qua nhiều nơi,
gặp nhiều người mới làm xong thủ tục xin cấp phép
xây dựng, tuy nhiên cũng có những tỉnh thành chỉ có
khoảng 12,6% số người khi hoàn thành thủ tục xin
cấp phép xây dựng không phải “qua nhiều cửa”
(Cencodes và các đối tác, 2014). Nói cách khác bên
cạnh những tỉnh thành đã thực hiện cải cách thủ tục
hành chính làm cho người dân có cái nhìn tích cực
về thủ tục cấp phép xây dựng, thì nhiều địa phương
trong quá trình thực hiện thủ tục cấp phép xây dựng
còn chưa thông tin rõ về thủ tục cần làm, chưa niêm
yết đầy đủ thông tin về phí và lệ phí, công chức
chưa thạo việc và chưa trả kết quả đúng theo lịch
hẹn. Đồng Nai, Đà Nẵng, Quảng Ninh... là những
tỉnh đại diện cho tình trạng người dân còn gặp khó
khăn khi tiếp cận dịch vụ hành chính công về xin
giấy phép xây dựng.

Thủ tục liên quan đến cấp giấy chứng nhận quyền
sử dụng đất trong hệ thống dịch vụ hành chính công
được cung ứng bởi chính quyền địa phương nhận
được sự đánh giá thấp nhất của người dân về sự biến
đổi trong cung ứng dịch vụ của chính quyền cấp
quận/huyện/xã/phường trên địa bàn cả nước. Kết
quả điều tra của Cencodes và các đối tác (2014) chỉ
ra rằng mặc dù so với năm 2012, trên phạm vi cả
nước, số người không phải “qua nhiều cửa” mới làm
xong thủ tục cấp giấy chứng nhận quyền sử dụng
đất của năm 2013 là nhiều hơn (tăng khoảng 4%).
Tuy nhiên, kết quả điều tra này cũng chỉ ra khoảng
thời gian để người dân làm xong thủ tục liên quan
đến giấy chứng nhận quyền sử dụng đất và nhận
được kết quả dao động từ 1 ngày đến 700 ngày
(tương đương 2 năm); thêm vào còn tồn tại tình
trạng, thay vì trực tiếp đến bộ phận “một cửa” làm
thủ tục, người làm thủ tục nhờ cấp trung gian. Nói
cách khác, người sử dụng dịch vụ vẫn phàn nàn
nhiều về việc thiếu công khai phí và lệ phí, ‘hẹn rõ
ngày nhận kết quả’, ‘trả kết quả đúng lịch hẹn’ và
‘công chức thạo việc’... như trường hợp của Bắc
Giang, Phú Yên...

Thứ ba, cung ứng dịch vụ sự nghiệp công

Công tác y tế dự phòng và mạng lưới y tế cơ sở
từng bước được cải thiện. Đến cuối năm 2013, 63
tỉnh/thành đều có trung tâm y tế dự phòng tuyến
tỉnh, trung tâm truyền thông- giáo dục sức khỏe...
Các trung tâm y tế dự phòng huyện đã được tăng
cường đầu tư về cơ sở vật chất, trang thiết bị và bảo
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Nguồn: CECODES và các đối tác (2014).

đảm được 15% cán bộ có trình độ đại học trở lên,
trên 80% cán bộ được đào tạo, tập huấn chuyên môn
về y tế dự phòng. Tại tuyến xã năm 2012, 100% số
xã và 96,6% số thôn, bản, ấp thuộc xã và thị trấn đã
có nhân viên y tế hoạt động, 76,0% số xã có bác sĩ
hoạt động; 93,4% tuyến y tế xã có y sĩ sản nhi hoặc
hộ sinh; ở các thôn bản dân tộc thiểu số ở vùng xa,
hơn 1200 cô đỡ thôn bản đã được đào tạo và chính
thức hoạt động trong hệ thống y tế; 74,1% xã đạt
chuẩn quốc gia về y tế xã cũ hoặc tiêu chí quốc gia
về y tế xã mới và khoảng 78,8% tuyến y tế xã đã
thực hiện khám chữa bệnh bằng bảo hiểm y tế (Bộ
Y tế và nhóm đối tác, 2013). Từ năm 2013 thực hiện
Quyết định số 317/2013/QĐ-TTg phê duyệt Đề án
phát triển y tế biển, đảo đến năm 2020 ngành y tế
tập trung củng cố mạng lưới y tế tại vùng biển, đảo.  

Với những nỗ lực nâng cao chất lượng dịch vụ sự
nghiệp công ngành y tế trong công tác y tế dự phòng
và mạng lưới y tế cơ sở, tỷ lệ người mắc mới, số
người mắc và tử vong những bệnh truyền nhiễm
giảm qua các năm... Tuy nhiên tỷ lệ người mắc các
bệnh lao, sốt xuất huyết, chân tay miệng ở Việt Nam
vẫn còn cao (Việt Nam đứng thứ 12 trong 22 nước
có gánh nặng bệnh lao cao trên toàn cầu đồng thời
đứng thứ 14 trong số 27 nước có gánh nặng bệnh lao
kháng thuốc cao); số đối tượng được khám sàng lọc
phòng chống đái tháo đường và xét nghiệm đường
huyết tại y tế tuyến xã năm 2010 đạt 1443438
người. Tuy nhiên, theo đánh giá của Bộ Y tế và đối
tác (2013) hoạt động phòng chống bệnh không lây
nhiễm chưa đạt được phần lớn các chỉ tiêu mục tiêu
theo kế hoạch trong đó là các chỉ tiêu về sàng lọc
phát hiện, quản lý đối tượng tại tuyến chăm sóc sức
khỏe ban đầu, các chỉ tiêu về xây dựng mạng lưới tổ
chức và đào tạo nhân lực cho chương trình.

Chăm sóc y tế tại các bệnh viện công lập tuyến
quận/huyện bên cạnh đánh giá tích cực về việc các
bệnh viện công lập tuyến quận/huyện đã có những
chuyển biến tích cực trong điều trị bệnh nhân sử

dụng thẻ bảo hiểm y tế trong quá trình khám chữa
điều trị bệnh, nhìn nhận của người dân về sự cải
thiện về chất lượng phục vụ tại những cơ sở điều trị
tuyến cơ sở này có tăng qua theo thời gian do sự
nâng cấp về hạ tầng trang thiết bị, về phương thức
và biện pháp điều trị... nhưng đánh giá tổng quan về
chất lượng dịch vụ tại những cơ sở khám chữa bệnh
công lập tuyến quận/huyện vẫn chỉ ở mức trung
bình bởi tình trạng phải nằm chung giường trong
quá trình điều trị tại bệnh viện, thái độ phục vụ bệnh
nhân còn chưa chuyên nghiệp, chuyên môn điều trị
của bác sĩ còn hạn chế... Chính vì thế dẫn đến tình
trạng quá tải ở các bệnh viện tuyến trung ương
(CECODES và các đối tác, 2014). 

Có rất nhiều nguyên nhân làm ảnh hưởng kết quả
cung ứng dịch vụ y tế công, Bộ Y tế và đối tác
(2014) cho rằng: Kiến thức, thực hành của cán bộ y
tế cấp cơ sở còn hạn chế; Thiếu cán bộ có trình độ
(nhất là bác sĩ) trong khi rất khó tuyển dụng do thiếu
cơ chế khuyến khích; Trang thiết bị còn thiếu thốn,
không bảo đảm đúng theo quy định của Bộ Y tế;
Kinh phí không đủ đáp ứng yêu cầu hoạt động và
không khuyến khích được y tế cơ sở triển khai hoạt
động (kinh phí cho hoạt động chuyên môn của bệnh
viện huyện từ nguồn ngân sách nhà nước chỉ khoảng
10–20%, kinh phí cho hoạt động chuyên môn của
tuyến y tế xã không bảo đảm tối thiểu 10 triệu/năm
theo quy định của Thông tư số 119/2002/TTLT-
BYT-BTC), xã hội hóa y tế còn nhiều hạn chế... là
những vấn đề cần được quan tâm giải quyết nhằm
nâng cao chất lượng dịch vụ công cộng ngành y tế.

Cung ứng dịch vụ giáo dục mạng lưới giáo dục
ngày càng được phát triển rộng khắp trong toàn
quốc tạo đã mở rộng cơ hội học tập cho người dân.
Trẻ em tại các xã trên phạm vi toàn quốc được tiếp
cận các lớp nhà trẻ/mẫu giáo thuộc bậc mầm non;
trẻ em tiểu học không còn gặp nhiều khó khăn về di
chuyển khi các trường tiểu học công lập có ở tất cả
các xã. Trung bình toàn quốc, khoảng cách từ nhà
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đến trường là gần 1 km, và quãng thời gian để học
sinh đi đến trường là khoảng 9,6 phút (CECODES
và các đối tác, 2014); người dân tộc thiểu số được
theo học ở các trường phổ thông dân tộc nội trú, phổ
thông dân tộc bán trú trên địa bàn các huyện cư trú,
nhiều trẻ em dân tộc thiểu số còn được học các
chương trình giáo dục phổ thông bằng tiếng mẹ đẻ;
24,22% tổng số trẻ khuyết tật đang theo học cấp
trung học cơ sở (Bộ Giáo dục và Đào tạo, 2014b).

Đội ngũ giáo viên các trường phổ thông cũng
được đào tạo để chuẩn hóa kiến thức và phương
pháp giảng dạy. Tỷ lệ giáo viên phổ thông đạt chuẩn
và trên chuẩn đào tạo tăng đáng kể trong những năm
gần đây, từ 89,53% năm học 2000-2001 lên 99,33%
vào năm học 2012-2013. Chính điều này đã góp
phần làm giảm tỷ lệ lưu ban ở cấp tiểu học trong 5
năm trở lại đây (tỷ lệ lưu ban toàn cấp năm học
2006-2007 là 2,89%, đến năm học 2012-2013 chỉ
còn 1,02%); tỷ lệ duy trì học sinh đến lớp 5 tăng
dần; tỷ lệ học sinh hoàn thành cấp tiểu học tăng đều
hàng năm (từ 83,66% năm học 2005- 2006 đến
92,25% năm học 2012- 2013); tỷ lệ tuyển mới tinh

vào trung học cơ sở tăng đều (từ 69,5% năm học
2000-2001 lên 92,09% năm học 2012-2013); tỷ lệ
lưu ban toàn cấp khối trung học cơ sở giảm từ 3,1%
vào năm học 2006-2007 còn 1,16% vào năm học
2012-2013. 

Tuy nhiên, việc cung ứng dịch vụ giáo dục công
vẫn còn những điểm chưa thỏa đáng, khi mà trình
độ sư phạm của giáo viên ở nhiều địa phương còn
chưa tốt; tình trạng phụ huynh học sinh phải “bồi
dưỡng thêm” giáo viên hoặc ban giám hiệu nhà
trường để con em mình được quan tâm hơn, hay
giáo viên ưu ái những học sinh tham gia các lớp học
thêm tự tổ chức diễn ra phổ biến ở 63 tỉnh thành;
thiếu phòng học dẫn đến việc học sinh phải học ca
ba, và sĩ số lớp học lớn hơn quy định là những vấn
đề chưa được giải quyết ở cấp tiểu học (CECODES
và các đối tác, 2014).

Thứ tư, cung ứng dịch vụ công cộng

Đảm bảo nước sinh hoạt

Với những nỗ lực cung ứng nước sạch cho người
dân đô thị, công suất cấp nước cho khu vực này đã
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tăng gấp 3 lần so với năm 1975, tuy nhiên so với quá
trình đô thị hóa diễn ra nhanh chóng, rất nhiều khu
công nghiệp, khu đô thị mới được hình thành và dân
số đô thị cũng tăng nhanh nên hệ thống cấp nước đô
thị vẫn chưa đáp ứng được nhu cầu tiêu thụ của dân
cư thành thị. Theo báo cáo của đánh giá lĩnh vực cấp
nước về vệ sinh môi trường Việt Nam năm 2011,
năm 2009 trên địa bàn cả nước chỉ có 35/67 thành
phố khảo sát đảm bảo cung cấp nước liên tục 24
giờ/ngày. Hầu hết các thành phố còn lại chỉ hoạt
động 14-20 giờ /ngày, thậm chí có những thành phố
việc cung cấp nước cho người dân chỉ có thể kéo dài
từ 8-10 tiếng/ngày. Chính vì thế mà đến hết 2010
mới có khoảng 18,15 triệu dân đô thị (~ 69% tổng
dân số đô thị) có thể tiếp cận được nước sạch với
mức độ sử dụng nước trung bình 80-90
lít/người/ngày đêm. Mặc dù, nước được cung cấp từ
các nhà máy cho các hộ gia đình đạt tiêu chuẩn chất
lượng nước cấp cho ăn uống theo QCVN
01:2009/BYT. Tuy nhiên, do chất lượng đường ống
kém, tỷ lệ thất thoát rò rỉ cao, nước cấp đến hộ gia
đình chỉ đảm bảo được tiêu chuẩn nước cấp cho sinh
hoạt theo QCVN 02:2009/BYT và người dân không
được đảm bảo an toàn khi uống trực tiếp (Cục Quản
lý môi trường y tế và các đối tác, 2012).

Đối với khu vực nông thôn, đến hết năm 2011,
khoảng 40% người dân nông thôn mới được tiếp cận
đến nước hợp vệ sinh (nước đạt QCVN 02:2009/BYT)
trong sinh hoạt hàng ngày. Tỷ lệ hộ gia đình còn lại
trong khu vực nông thôn phải tự đảm bảo nguồn
nước sinh hoạt hàng ngày chiếm đến 60%, trong đó
15,1% hộ gia đình ở nông thôn đang sử dụng nước
suối/ao hồ làm nguồn nước cho sinh hoạt, ăn uống;
30,4% hộ gia đình gia đình có nguồn nước chính
không hợp vệ sinh; tỷ lệ hộ còn lại phải sử dụng
nước sinh hoạt có nguy cơ ô nhiễm cao và rất cao
(Cục Quản lý môi trường y tế và các đối tác, 2012).
Đến năm 2015 chương trình nước sạch và vệ sinh
môi trường nông thôn đã triển khai một số dự án
làm tăng tỷ lệ hộ gia đình nông thôn được sử dụng
nước sạch và nhà tiêu hợp vệ sinh, góp phần làm
giảm tỷ lệ trẻ mắc bệnh tiêu chảy, hạn chế bệnh sốt
rét... tăng cường sức khỏe cho người dân từ đó giảm
chi phí khám chữa bệnh cho gia đình và xã hội.

Đảm bảo điện sinh hoạt

Nếu năm 1994 cả nước mới có 60,4% số xã và
50% số thôn có điện, năm 2006 các con số tương
ứng là 98,9% và 92,4% thì đến năm 2010 có tới

99,8% số xã và 95,5% số thôn có điện. Năm 2010,
cả nước còn 16 xã ở vùng hải đảo, biên giới, vùng
cao chưa có điện (trên tổng số 9.071 xã của toàn
quốc). Những nỗ lực trong cung ứng điện đến từng
hộ gia đình đã làm 100% hộ gia đình ở 31 tỉnh thành
được sử dụng mạng lưới điện quốc gia, tuy nhiên ở
một vài địa phương, tỷ lệ người dân chưa được tiếp
cận lưới điện quốc gia còn nhiều, như tình trạng của
Điện Biên (CECODES và các đối tác, 2014).

Giao thông công cộng

Đối với khu vực đô thị, tốc độ phát triển kinh tế
cao, cộng với việc dân số gia tăng nhanh chóng đã
gây áp lực lớn lên mạng lưới hạ tầng kỹ thuật của
những Thành phố lớn nhà Thủ đô Hà Nội và Thành
Phố Hồ Chí Minh. Số lượng xe ô tô gia tăng nhanh
chóng đã buộc chính quyền phải xem xét lại việc
phân chia làn đường và làm gia tăng các vấn đề tiêu
cực mà trước đây vốn chỉ do xe máy gây ra như tắc
đường, ô nhiễm, tai nạn giao thông. Các phương
tiên giao thông công cộng hiện tại chỉ đáp ứng một
phần nhỏ nhu cầu di chuyển của người dân (Clé-
ment MUSIL, 2015). Hai thành phố lớn đang triển
khai xây dựng hệ thống giao thông công cộng quy
mô lớn, gồm các tuyến tàu điện ngầm, tàu trên
không và các làn đường riêng của xe buýt chạy
nhằm tạo điều kiện di chuyển tốt hơn cho người dân
trong những năm tới. 

Từ năm 2010, ô tô không chỉ đến được 98,6%
UBND xã trên phạm vi toàn quốc, mà loại hình
phương tiện này còn có thể di chuyển đến 89,5% số
thôn. Trong những năm gần đây, sự cải thiện về chất
lượng giao thông có dấu hiệu không đồng đều ở các
địa phương, trong khi ở các đường giao thông mà
người dân Hải Phòng sử dụng trong di chuyển đi lại
chủ yếu là đường rải nhựa, trong khi đó người dân
Cao Bằng lại di chuyển chủ yếu bằng đường đất
hoặc đường rải sỏi khi di chuyển gần nhà
(CECODES và các đối tác, 2014).

4. Trao đổi và thảo luận

Trong thời gian vừa qua, Đảng và Nhà nước đã
triển khai rất nhiều hoạt động nhằm nâng cao chất
lượng cung ứng dịch vụ công. Nhìn chung kết quả
đánh giá của người dân cho thấy việc cung ứng dịch
vụ công của Việt Nam đã có những chuyển biến tích
cực theo thời gian. Tuy nhiên, thực tế triển khai hoạt
động ở các tỉnh thành cho thấy, chất lượng cung ứng
dịch vụ công ở các tỉnh thành không đồng đều, cung
về dịch vụ công thấp hơn cầu dịch vụ công, từ đó
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dẫn tới việc vi phạm các nguyên tắc của cung ứng
dịch vụ công.

Nguyên nhân của những bất cập kể trên chủ yếu
là do:

Nhận thức chưa đúng mức về dịch vụ công, chưa
coi đó là trách nhiệm của Nhà nước đối với xã hội;
việc tổ chức cung ứng các dịch vụ công còn mang
tính bao cấp, ban phát chính trị, đối phó với dư luận
của xã hội.

Hạn chế về nguồn lực dành cho việc cung ứng
dịch vụ công dẫn đến sự phân bổ nguồn lực cho
cung ứng dịch vụ công không bảo đảm tính công
bằng; các khu vực, vùng miền trọng tâm phát triển
kinh tế thường được ưu đãi hơn các khu vực và
vùng miền khác; khoảng cách chênh lệch giữa các
vùng, miền ngày một cách xa; tạo ra sự bất ổn định
xã hội (di dân ra thành phố và các khu vực công
nghiệp...).

Quản lý cung ứng dịch vụ công của Nhà nước:
Việc phân loại chính xác các loại dịch vụ công gần
như không được nghiên cứu một cách thỏa đáng;
các cam kết về cung ứng dịch vụ công gần như
không có; chưa có chiến lược cung ứng dịch vụ
công. Việc xử lý các vấn đề công thường quá chậm
trễ so với đòi hỏi của thực tế; điều này một phần do
thiếu hụt kinh phí, một phần do tầm nhìn hạn hẹp,
thái độ trách nhiệm yếu kém của các cấp quản lý và
đội ngũ cán bộ công chức. Tình trạng tham nhũng,
lợi dụng vị trí chức quyền trong bộ máy công quyền
còn diễn ra khá phổ biến và nặng nề. Bộ máy quản
lý còn cồng kềnh, nhiều tầng lớp; chi phí hoạt động
cho bộ máy quá lớn và quá ngưỡng cho phép; việc
tuyển chọn cán bộ công chức còn nặng về quan hệ
cá nhân, không công khai, không minh bạch.

Sự bất cập của việc đưa vào sử dụng các thành
tựu khoa học công nghệ trong cung ứng dịch vụ
công: Cùng với xu thế phát triển chung của lịch sử
và của xã hội, việc đưa vào các thành tựu khoa học
công nghệ trong khu vực công ngày một phát triển,
các tri thức và kỹ năng quản lý hiện đại, việc cung
ứng các dịch vụ công ngày một tiện lợi, hiệu quả,
tiết kiệm, phong phú. Tuy nhiên, việc sử dụng các

thành tựu khoa học công nghệ dẫn tới năng suất lao
động, chất lượng công tác của đội ngũ cán bộ công
chức quản lý cao hơn; họ phải làm việc căng thẳng
và khó khăn hơn; nhưng nếu mức thu nhập quá thấp
họ sẵn sàng quay lưng lại với việc sử dụng các thành
tựu khoa học công nghệ. Thêm vào đó là sự tăng
giảm, thu nhỏ bộ máy quản lý cũng là một trở ngại
mà đội ngũ cán bộ công chức thuộc các cơ quan
quản lý không hề mong muốn, nhất là các cán bộ
công chức lớn tuổi bị hạn chế về kỹ năng ngoại ngữ
và tin học. Việc sử dụng các thành tựu khoa học
công nghệ hiện đại, nhất là mạng Internet và hệ
thống truyền thông quốc tế, một mặt giúp cho việc
cung ứng dịch vụ công hiệu quả hơn; nhưng mặt
khác lại gây không ít khó khăn cho công việc bảo
mật thông tin của Nhà nước và việc truyền bá các tư
tưởng, lối sống văn hóa độc hại.

Do vậy, để nâng cao chất lượng và hiệu quả cung
ứng dịch vụ công, cần (1) trước hết cần nhận thức
chính xác khái niệm cũng như vai trò cung ứng dịch
vụ công của Nhà nước trong sự nghiệp xây dựng và
phát triển đất nước. (2) Nhà nước cần có một chiến
lược khoa học trong việc cung ứng dịch vụ công cho
xã hội, cần chỉ rõ các loại dịch vụ công nào cần phải
được ưu tiên xử lý trước trong điều kiện ngân sách
có hạn (nhà trẻ, mẫu giáo, tiểu học, phổ thông các
cấp, y tế, quốc phòng). (3) Cải thiện quản lý nhà
nước đối với cung ứng dịch vụ công thông qua việc
đưa ra những cam kết về chất lượng dịch vụ công,
hoàn thiện bộ máy quản lý cung ứng dịch vụ công
(tinh giản bộ máy và nâng cao năng lực đội ngũ cán
bộ công chức, cải thiện môi trường làm việc và chế
độ đãi ngộ), tăng cường sự minh bạch và trách
nhiệm giải trình trong cung ứng dịch vụ công. (4)
Xã hội hoá việc cung ứng một số dịch vụ công để
huy động nguồn lực trong và ngoài nước nhằm nâng
cao chất lượng và đa dạng hoá các loại hình dịch vụ
công. (5) Tăng cường ứng dụng tiến bộ khoa học
công nghệ trong cung ứng dịch vụ công để nâng cao
hiệu quả và hiệu lực cung ứng dịch vụ công.r
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