2

	UBND THÀNH PHỐ HẢI PHÒNG

SỞ Y TẾ
	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc



	
	Hải Phòng, ngày        tháng       năm 2025


BẢN TỔNG HỢP
Giải trình, tiếp thu ý kiến góp ý của cơ quan, tổ chức, cá nhân về đề nghị xây dựng Nghị quyết banh hành quy định nội dung chi, mức chi hỗ trợ cho các hoạt động thuộc Chương trình Y tế - Dân số sử dụng nguồn kinh phí ngân sách địa phương trên địa bàn thành phố Hải Phòng giai đoạn 2026 - 2030


1. Căn cứ pháp lý


Căn cứ Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật số 64/2025/QH15 được sửa đổi, bổ sung một số điều của Luật số 87/2025/QH15;

Thực hiện ý kiến chỉ đạo của Văn phòng Ủy ban nhân dân thành phố tại Công số 11270/VP-VX ngày 07 tháng 11 năm 2025 về việc tiếp thu ý kiến tham gia và hoàn thiện hồ sơ đăng ký xây dựng Nghị quyết hỗ trợ cho các hoạt động thuộc Chương trình Y tế - Dân số.


Trên cơ sở  Công văn số 3109/STP-XDVB ngày 08 tháng 9 năm 2025 của Sở Tư pháp Hải Phòng về việc tham gia ý kiến vào dự thảo Tờ trình đăng ký xây dựng Nghị quyết quy định nội dung chi, mức chi hỗ trợ cho các hoạt động thuộc Chương trình Y tế - Dân số sử dụng nguồn kinh phí ngân sách địa phương trên địa bàn thành phố Hải Phòng giai đoạn 2026-2030, trong đó xác định việc Sở Y tế đề xuất, báo cáo Ủy ban nhân dân thành phố trình Hội đồng nhân dân thành phố ban hành Nghị quyết về vấn đề này là có cơ sở pháp lý.

2. Cơ quan, tổ chức, cá nhân đã gửi xin ý kiến


- Các sở, ban, ngành, đoàn thể trong tỉnh: Ủy ban Mặt trận Tổ quốc Việt Nam thành phố; Sở Tư pháp; Sở Nội vụ; Sở Tài chính; Sở Công thương; Sở Khoa học và Công nghệ; Sở Nông nghiệp và Môi trường.

- Các đơn vị y tế trực thuộc Sở Y tế


- Đăng tải và xin ý kiến trên Cổng thông tin điện tử của Cổng thông tin điện tử thành phố Hải Phòng trong thời gian từ ngày 28/10/2025 đến hết ngày 08/11/2025

Sở Y tế được giao là cơ quan chủ trì soạn thảo Nghị quyết quy định nội dung chi, mức chi hỗ trợ cho các hoạt động thuộc Chương trình Y tế - Dân số sử dụng nguồn kinh phí ngân sách địa phương trên địa bàn thành phố Hải Phòng giai đoạn 2026 - 2030. Sở Y tế xin tiếp thu tối đa các ý kiến góp ý các của các Sở, ban, ngành. Xin cảm ơn các ý kiến góp ý đầy tâm huyết và trách nhiệm của các cơ quan, đơn vị, tạo điều kiện cho Sở Y tế, các đơn vị trực thuộc thực hiện tốt các chức năng và nhiệm vụ được giao.

Trên cơ sở ý kiến tham gia của các cơ quan, tổ chức, cá nhân và các đơn vị trực thuộc. Sở Y tế đã tổng hợp đầy đủ các ý kiến góp ý và giải trình, tiếp thu ý kiến góp ý như sau:

	CHỦ THỂ 

GÓP Ý
	 NHÓM VẤN

ĐỀ HOẶC ĐIỀU, KHOẢN
	NỘI DUNG GÓP Ý
	NỘI DUNG TIẾP THU, GIẢI TRÌNH

	Sở Tư pháp
4122/STP-XDVB ngày 03/11/2025
	a) Khoản 1 Mục I về căn cứ pháp lý
b) Điểm a khoản 1 Mục VII

Dự thảo nêu căn cứ đề xuất xây dựng Nghị quyết là căn cứ vào Luật Ngân sách nhà nước số 83/2015/QH15, Nghị định số 163/2025/NĐ-CP ngày 21/12/2016 của Chính phủ quy định chi tiết thi hành một số điều của Luật Ngân sách nhà nước.

	- Đề nghị rà soát và sửa “Luật Tổ chức chính quyền địa phương năm 2025” thành “Luật Tổ chức chính quyền địa phương số 72/2025/QH15”; sửa “Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật năm 2025” thành “Luật Ban hành văn bản quy pháp luật số 64/2025/QH15 được sửa đổi, bổ sung bởi Luật số 87/2025/QH15” .
- Việc Sở Y tế chỉ căn cứ vào điểm b khoản 1 Điều 15 Luật Tổ chức chính quyền địa phương số 72/2025/QH15 là chưa đầy đủ. Nội dung này là nội dung về thẩm quyền chung, chưa nêu quy định tại khoản 7 Điều 15 Luật Tổ chức chính quyền địa phương số 72/2025/QH15 xác định thẩm quyền của Hội đồng nhân dân thành phố trong lĩnh vực y tế. Đề nghị rà soát và bổ sung cho đầy đủ.
Sở Y tế chưa dự kiến cụ thể tổng kinh phí cho việc thi hành Nghị quyết sau khi được thông qua và phân bổ cho từng năm; đề nghị bổ sung báo cáo, trình Thường trực Hội đồng nhân dân thành phố xem xét, quyết định trong khả năng cân đối ngân sách của TP

Theo dự thảo thì Nghị quyết này dự kiến được thông qua tại kỳ họp thường lệ cuối năm 2025, dự kiến có hiệu lực từ ngày 01/01/2026 tại thời điểm Luật Ngân sách nhà nước số 89/2025/QH15 có hiệu lực và thay thế Luật Ngân sách nhà nước số 83/2015/QH15.

Theo quy định tại Điều 62 Nghị định số 78/2025/NĐ-CP thì “căn cứ ban hành văn bản là văn bản quy phạm pháp luật có hiệu lực pháp lý cao hơn đang có hiệu lực hoặc đã được công bố hoặc ký ban hành chưa có hiệu lực nhưng phải có hiệu lực trước hoặc cùng thời điểm với văn bản được ban hành”. Do đó, đề nghị rà soát nội dung dự thảo và chỉnh lý căn cứ pháp lý cho phù hợp.
	- Đã tiếp thu, chỉnh sửa
- Đã tiếp thu, chỉnh sửa làm rõ tại tiết a điểm 1.2 mục 1 phần I
Đã tiếp thu ý kiến và chỉ đạo các đơn vị khẩn trương xây dựng dự toán kinh phí. Dự kiến kinh phí 45.000 triệu đồng/năm, tổng kinh phí giai đoạn 2026-2030 dự kiến 225.000 triệu đồng
Đã tiếp thu, chỉnh sửa

	Sở Tư pháp

4383/STP-XDVB ngày 14/11/2025

	Về dự thảo Nghị quyết

Đề nghị chỉnh lý căn cứ ban hành 
Điều 2 dự thảo Nghị quyết

Các nội dung khác của dự thảo

Điều 3 Quy định dự thảo

Điều 4 dự thảo

Khoản 3 Điều 6 dự thảo

Điều 9 dự thảo
	Đề nghị sửa thành “Nghị quyết ban hành Quy định...” cho thống nhất nội dung của Nghị quyết
là Luật theo hướng: “Luật...số...” (ví dụ: Luật Tổ chức chính quyền địa phương số 72/2025/QH15; Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật số 64/2025/QH15 được sửa đổi, bổ sung bởi Luật số 87/2025/QH15) cho phù hợp với mẫu số 18 Phụ lục III kèm theo Nghị định số 187/2025/NĐ-CP ngày 01/7/2025 của Chính phủ.
Đề nghị bỏ căn cứ ban hành là Nghị quyết số 202/2025/QH15, Nghị định số 78/2025/NĐ-CP, Nghị định số 187/2025/NĐ-CP vì không liên quan trực tiếp đến nội dung dự thảo
Khoản 2 Điều 2 quy định: “Nghị quyết....có hiệu lực thi hành từ ngày…tháng…năm 2025” là không thống nhất với Điều 1 dự thảo; theo đó: Nghị quyết này quy định nội dung chi, mức chi cho giai đoạn 2026-2030. Đồng thời, đề nghị xem xét bố cục lại Điều 2 dự thảo cho phù hợp với mẫu số 18 Phụ lục III kèm theo Nghị định số 187/2025/NĐ-CP
Về nơi nhận và ngôn ngữ soạn thảo
Sửa đổi tiêu đề thành: Nội dung chi và mức chi chung.
Bổ sung, sửa đổi khoản 4, 5 để tránh hiểu nhầm đối tượng và làm rõ đối tượng
Khoản 1, điểm a, b, c khoản 2, từ khoản 8 đến khoản 11 Điều 3 dự thảo chỉ quy định nội dung chi, chưa quy định mức chi. Trường hợp mức chi thực hiện theo quy định của pháp luật hiện hành thì viện dẫn đến quy định của văn bản đó.

- Đề nghị không sử dụng dấu ba chấm (…) trong văn bản quy phạm pháp luật, trường hợp liệt kê thì liệt kê cho đầy đủ
Khoản 2 Gạch đầu dòng thứ nhất điểm a quy định: Đề nghị sửa “điểm kính” thành “điểm kính hiển vi” cho rõ ràng.

+ Gạch đầu dòng thứ hai điểm a khoản 2 quy định: “Hỗ trợ người thực hiện các xét nghiệm sàng lọc lao/lao tiềm ẩn tại cơ sở y tế: 5.000 đồng/mẫu; thực hiện xét nghiệm HIV cho bệnh nhân lao 5.000 đồng/mẫu” vừa chưa rõ hỗ trợ cho nhân viên y tế hay người nào khác; vừa chưa thống nhất với tiêu đề của khoản 2 là “Hỗ trợ cho nhân viên y tế làm công tác khám, xét nghiệm…”.

Mặt khác, tại nội dung tại gạch đầu dòng thứ nhất và thứ 2 điểm a là quy định mức hỗ trợ cụ thể cho nhân viên y tế hoặc người thực hiện các xét nghiệm không thống nhất với mức hỗ trợ đã quy định cụ thể tại tiêu đề của khoản 2, theo đó: “Hỗ trợ cho nhân viên y tế làm công tác khám, xét nghiệm, chụp X-quang phát hiện nguồn lây chính tại cộng đồng và cơ sở y tế: Mức hỗ trợ: 30.000 đồng/bệnh nhân lao, lao kháng thuốc có bằng chứng vi khuẩn học”. Hoặc có thể hiểu đây là các nội dung hỗ trợ khác nhau.
Khoản 4 dự thảo:

+ Đề nghị sửa đoạn “hỗ trợ người thực hiện vấn thường xuyên” thành “hỗ trợ người thực hiện tư vấn thường xuyên” tại điểm a.

+ Đề nghị sửa điểm b thành “Hỗ trợ đối tượng có nguy cơ lây nhiễm HIV cho mẫu máu, bệnh phẩm phục vụ giám sát, phát hiện nhiễm HIV/AIDS: 50.000 đồng/mẫu” cho rõ ràng.

+ Điểm c quy định: “Chi phụ cấp cho nhân viên tiếp cận cộng đồng đã được cấp thẻ: 500.000 đồng/người/tháng”. Việc sử dụng cụm từ “phụ cấp” sẽ gây hiểu nhầm nội dung này có tính chất tiền lương, tiền công thuộc thẩm quyền của Chính phủ tại điểm b khoản 5 Điều 10 Luật Tổ chức Chính phủ số 63/2025/QH15. Do đó, đề nghị sửa thành “hỗ trợ” tránh gây hiểu nhầm.
Các nội dung khác:
Dự thảo sử dụng nhiều từ ngữ chuyên môn như: “bệnh nhân nhóm ít vi khuẩn”, “bệnh nhân nhóm nhiều vi khuẩn” (khoản 1 Điều 4); “các thể lao còn lại” (điểm b khoản 2 Điều 4); “nhóm tuyên truyền viên đồng đẳng” (khoản 4 Điều 4)…hoặc các từ viết tắt như “xét nghiệm CD4”, “bảng hỏi Bek”...

Dự thảo có nhiều nội dung hỗ trợ chưa xác định rõ đối tượng hỗ trợ như “cán bộ”, “người thực hiện”, “nhân viên tiếp cận cộng đồng”... Đề nghị rà soát nội dung dự thảo và xác định cụ thể đối tượng thụ hưởng chính sách (đối tượng được hỗ trợ) cho rõ ràng, thống nhất
“Hỗ trợ người tham gia đội lưu động cung cấp các gói dịch vụ Dân số - Kế hoạch hóa gia đình trong các thực hiện dịch vụ chiến dịch ngoài chế độ công tác phí hiện hành: 50.000 đồng/người/ngày”. Tuy nhiên, việc cung cấp các gói dịch vụ Dân số - Kế hoạch hóa dịch vụ là hoạt động dịch vụ có thu, do đó, đề nghị bỏ nội dung này
Đề nghị loại bỏ vì nội dung này không có quy định mới mà chỉ thực hiện theo quy định của Luật Ngân sách

	Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Đã tiếp thu, chỉnh sửa, bổ sung quy định tại Thông tư số 40/2017/TT-BTC ngày 28 tháng 4 năm 2017 của Bộ trưởng Bộ Tài chính quy định chế độ công tác phí, chế độ chi hội nghị được sửa đổi bổ sung tại Thông tư số 12/2025/TT-BTC ngày 19 tháng 3 năm 2025
Đã tiếp thu, chỉnh sửa.

Mỗi nhân viên y tế thực hiện các nhiệm vụ khác nhau về nội dung chuyên môn thì được hưởng mức hỗ trợ khác nhau. Đây là nội dung có mức hỗ trợ khác nhau.
Đã tiếp thu, chỉnh sửa
Giải trình:
Là phân loại bệnh nhân phong theo hướng dẫn WHO và Bộ Y tế: Ít vi khuẩn (PB): thể bệnh có ≤ 5 tổn thương da, xét nghiệm trực khuẩn âm tính. Nhiều vi khuẩn (MB): thể bệnh có > 5 tổn thương da hoặc xét nghiệm trực khuẩn dương tính.

Các thể lao còn lại” Là các thể bệnh lao không thuộc lao kháng thuốc, không thuộc lao tiềm ẩn, gồm: lao phổi, lao ngoài phổi, lao trẻ em… theo phân loại chuyên môn của Bộ Y tế.
Nhóm tuyên truyền viên đồng đẳng” Là nhóm người thuộc cùng cộng đồng nguy cơ (như nhóm nghiện chích, nhóm MSM…), được đào tạo để: tiếp cận, tư vấn, hỗ trợ giảm hại và dự phòng lây nhiễm HIV.
“Xét nghiệm CD4” Là xét nghiệm đếm số tế bào lympho T-CD4, dùng để: đánh giá mức độ suy giảm miễn dịch, chỉ định điều trị ARV và theo dõi bệnh nhân HIV/AIDS.

“Bảng hỏi Beck” Là thang đánh giá trầm cảm Beck (BDI – Beck Depression Inventory) gồm 21 câu hỏi, dùng để sàng lọc mức độ trầm cảm.
Không chỉnh sửa loại bỏ vì chi cho đối tượng làm công tác tuyên truyền phổ biến, giới thiệu các gói dịch vụ DS-KHHGĐ không phải đi thực hiện dịch vụ chuyên môn trực tiếp nhà người dân
Không chỉnh sửa loại bỏ vì cần thiết phải quy định rõ nguồn kinh phí bảo đảm thực hiện.


	UBMTTQVNTP
558/MTTQ-BTT

ngày 07/11/2025
	Tại điều 4 khoản 4a dự thảo Nghị quyết: 
Tại điều 4 khoản 4c dự thảo Nghị quyết

Tại điều 4 khoản 6 dự thảo Nghị quyết

Điều 6 tại khoản 1, khoản 2 
	- “Hỗ trợ người thực hiện vấn thường xuyên hàng tháng tại cơ sở xét nghiệm HIV: 100.000 đồng/người tư vấn/buổi tư vấn, tối đa 500.000 đồng/người tư vấn/tháng.” Nên điều chỉnh thành “Hỗ trợ người thực hiện tư vấn thường xuyên, đột xuất tại các cơ sở xét nghiệm HIV: 100.000 đồng/người tư vấn/buổi tư vấn, tối đa 500.000 đồng/người tư vấn/tháng”.
 - “Chi phụ cấp cho nhân viên tiếp cận cộng đồng đã được cấp thẻ: 500.000 đồng/người/tháng. Nhân viên tiếp cận cộng đồng đưa được đối tượng nguy cơ cao đi xét nghiệm có kết quả dương tính hoặc điều trị thuốc kháng HIV thì được hỗ trợ thêm 200.000 đồng/đối tượng, nhưng không quá 600.000 đồng/tháng. Trường hợp nhân viên tiếp cận cộng đồng đã được hưởng chế độ hỗ trợ từ các nguồn kinh phí khác thì không được hưởng chế độ hỗ trợ từ nguồn kinh phí Chương trình và ngược lại.” Nên điều chỉnh thành: “Chi phụ cấp cho nhân viên tiếp cận cộng đồng đã được cấp thẻ: 500.000 đồng/người/tháng. Nhân viên tiếp cận cộng đồng chưa được cấp thẻ vận động được đối tượng có nguy cơ cao đi xét nghiệm với kết quả dương tính hoặc đồng ý đi điều trị thuốc kháng HIV thì được hỗ trợ 200.000 đồng/đối tượng. Trường hợp nhân viên tiếp cận cộng đồng đã được hưởng chế độ hỗ trợ từ các nguồn kinh phí khác thì không được hưởng chế độ hỗ trợ từ nguồn kinh phí Chương trình và ngược lại.”
- “… phục hồi phế quản tại cộng đòng: 10.000 đồng/lần đo” sửa lỗi chính tả “… phục hồi phế quản tại cộng đồng: 10.000đồng/lần đo

- “… phục hồi chức năng một lần cho bệnh nhân mắc bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính và hen phế quản tại các cơ sở y tế tế và tại cộng đồng….” chỉnh lại “… phục hồi chức năng một lần cho bệnh nhân mắc bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính và hen phế quản tại các cơ sở y tế và tại cộng đồng….”.

- Lỗi chính tả thừa chữ “có” trong nội dung dự thảo
	- Đã tiếp thu, chỉnh sửa
- Đã tiếp thu, chỉnh sửa

- Đã tiếp thu, chỉnh sửa

- Đã tiếp thu, chỉnh sửa

	UBMTTQVNTP

631/MTTQ-BTT

ngày 14/11/2025
	Phần căn cứ các văn bản quy phạm pháp luật
Sửa đổi khoản 7 Điều 3

Khoản 2đ, Điều 3

Khoản 3d Điều 4

Các nội dung khác

Khoản 4c Điều 4

Khoản 1 Điều 6

Khoản 5 Điều 6

Khoản 2 Điều 8

Một số nội dung khác
	Dự thảo ghi “Luật Ngân sách nhà nước số 83/2015/QH13, được sửa đổi, bổ sung bởi Luật Doanh nghiệp số 59/2020/QH14…” là không chính xác vì “Luật Doanh nghiệp” không sửa “Luật Ngân sách nhà nước”
Luật số 56/2024/QH15 sửa đổi, bổ sung nhiều luật nhưng cần làm rõ những điểm liên quan trực tiếp đến NSNN hoặc nội dung chi của Chương trình Y tế, Dân số (Nên trích dẫn rõ điều khoản được sửa đổi có liên quan).
Nghị định số 187/2025 sửa đổi, bổ sung Nghị định số 78/2025 nhưng dự thảo lại dẫn song song cả hai, làm câu thiếu mạch lạc dẫn đến dài và lặp (Nên tách ra hoặc rút gọn mô tả nội dung sửa đổi).
“bao gồm các hoạt động … và các hoạt động cần thiết khác theo quy định hiện hành”. Đề nghị điều chỉnh ghi rõ “Các hoạt động khác thực hiện theo định mức, đơn giá do UBND thành phố ban hành” hoặc “Theo dự toán được cấp có thẩm quyền phê duyệt”
quy định mức thanh toán “không quá mức nêu trên” nhưng “mức nêu trên” gồm nhiều hình thức khác nhau đề nghị làm rõ
Chi trả công người trực tiếp phun, tẩm hóa chất diệt muỗi: 300.000 đồng/người/ngày. Cần đối chiếu với Thông tư02/2017/TT-BYT, Thông tư 01/2023/TT-BYT,Thông tư 03/2023/TT-BYT và các văn bản sửa đổi để đảm bảo thống nhất.
Các mức chi nên điều chỉnh theo biến động giá và lương tối thiểu. Nhiều mức chi được xác định bằng số tiền tuyệt đối (ví dụ: 5.000 đồng/mẫu, 10.000 đồng/lần…). Tuy nhiên từ 2026 - 2030 mức lương tối thiểu và giá thị trường có thể thay đổi. Đề nghị bổ sung cơ chế “Khi Chính phủ điều chỉnh mức lương tối thiểu hoặc khung giá dịch vụ, các mức chi tương ứng được điều chỉnh theo hướng dẫn của UBND thành phố".
Trường hợp nhân viên tiếp cận cộng đồng hưởng 2 nguồn hỗ trợ cần quy định rõ cơ chế kiểm soát trùng lặp
…. người dân sống tại các xã, phường khi thành phố có có tổng tỷ suất sinh trên 2,3 con cần có cơ quan xác định (Sở Y tế? Chi cục DS-KHHGĐ?).
“5.000 đồng/phiếu thu tin của ít nhất 5 hộ” nên ghi rõ “5.000 đồng/phiếu, mỗi phiếu gồm tối thiểu 5 hộ gia đình”
“Hỗ trợ tiền thuốc, vật tư, trang thiết bị y tế: 300.000 đồng/người được khám bệnh, chữa bệnh” mức này khá cao, cần cân nhắc khả năng ngân sách và tham chiếu quy định Bộ Tài chính
“điều trị bằng thuốc kháng vi rút HIV” vi rút hay virus, thống nhất theo Thông tư hướng dẫn của Bộ Y tế;
Về kỹ thuật trình bày văn bản


	Đã tiếp thu ý kiến và chỉnh sửa. Đã thay thế bằng Luật Ngân sách nhà nước số 89/2025/QH15 ngày 25 tháng 6 năm 2025 có hiệu lực thi hành từ 01/01/2026
Chỉ nêu tiêu đề văn bản căn cứ pháp lý, không nêu điều khoản cụ thể trong Nghị quyết
Tên của Nghị định số 187/2025/NĐ-CP do cơ quan soạn thảo tham mưu trình Chính phủ ban hành. Do đó tên tiêu đề của Nghị quyết không thể thay đổi được. Không tiếp thu ý kiến góp ý
Đã tiếp thu và sửa đổi tại khoản 9 Điều 3 và sửa lại “Mức chi theo các quy định hiện hành”.
Đã tiếp thu tại khoản 3 Điều 3 và chỉnh sửa ghi rõ “không quá mức quy định tại Khoản 3 Điều này” 
Mức chi đã được quy định tại Nghị quyết 01/2024/NQ-HĐND ngày 01/3/2024 của HĐND tỉnh Hải Dương. Để bảo đảm tính thống nhất do đó không sửa đổi.
Nghị quyết này quy định chính sách do NSNN hỗ trợ thêm từ nguồn NS của thành phố để thực hiện các nhiệm vụ chi hoạt động của Chương trình Y tế - Dân số nên không các địn mức chi không tính theo hệ số và mức lương cơ sở.
Sau khi Nghị quyết được thông qua, Sở Y tế sẽ hướng dẫn các đơn vị triển khai thực hiện bảo đảm không chi chế độ trùng lặp cho cùng một nội dung chuyên môn.
Không cần ghi rõ tên cơ quan xác định, việc xác định tỷ suất trên cơ sở hướng dẫn của Bộ Y tế và cơ quan thống kê Chi cục Dân số và Trẻ em.
Đã tiếp thu chỉnh sửa tại Khoản 4 Điều 6
Mức chi đã được quy định tại Nghị quyết 01/2024/NQ-HĐND ngày 01/3/2024 của HĐND tỉnh Hải Dương. Để bảo đảm tính thống nhất do đó  không sửa đổi.
Cách viết đúng: “Vi rút” Theo Quyết định 1975/QĐ-BYT năm 2007 của Bộ Y tế Và theo Quyết định 3869/QĐ-BKHCN năm 2015 ban hành Thuật ngữ khoa học tiếng Việt.  Thuật ngữ “virus” trong tiếng Anh được chuẩn hóa sang tiếng Việt là “vi rút”. Đây là dạng phiên âm tiếng Việt, dùng trong các văn bản pháp luật, văn bản quản lý nhà nước, tài liệu chuyên môn của Bộ Y tế.

 “Virus” Là dạng giữ nguyên tiếng Anh, thường dùng trong báo chí, đời sống, nhưng không phải thuật ngữ chính thức trong văn bản nhà nước.
Đã tiếp thu chỉnh sửa lỗi chính tả


	Sở Khoa học và Công nghệ
3902/SKHCN-VP

Ngày 06/11/2025
	Tham gia ý kiến về việc ứng dụng, thúc đẩy phát triển khoa học, công nghệ, đổi mới sáng tạo và chuyển đổi số
	Sở Khoa học và Công nghệ không có ý kiến theo quy định tại khoản 2 Điều 44 Nghị định số 78/2025/NĐ-CP của Chính phủ quy định chi tiết một số điều và biện pháp để tổ chức, hướng dẫn thi hành Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật (được sửa đổi bổ sung bởi Nghị định số 187/2025/NĐ-CP) do dự thảo văn bản gửi xin ý kiến không có nội dung quy định về việc ứng dụng, thúc đẩy phát triển khoa học, công nghệ, đổi mới sáng tạo và chuyển đổi số.
	Đã tiếp thu ý kiến

	Sở Công thương
5997/SCT-VP 

Ngày 06/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	Sở Tài chính
8211/STC-TCHCNS

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nguồn tài chính.
	Ngày 03/10/2025, Sở Tài chính có Văn bản số 6740/STC-QLNS báo cáo Ủy ban nhân dân thành phố về rà soát nguồn lực thực hiện các Nghị quyết của thành phố Hải Phòng sau sáp nhập. Theo đó, Sở Tài chính đề xuất Ủy ban nhân dân thành phố chỉ đạo các Sở, ngành xây dựng Nghị quyết theo nguyên tắc: “Xây dựng các chính sách với định mức chi, đối tượng phù hợp để đảm bảo kinh phí phát sinh tối đa của các Nghị quyết mới được thay thế, ban hành trong một lĩnh vực bình quân không vượt quá tốc độ tăng chi thường xuyên của năm 2026 so năm 2025 (18%), trong đó ưu tiên các Nghị quyết về các chính sách an sinh xã hội”.
	- Đã tiếp thu ý kiến và chỉ đạo các đơn vị khẩn trương xây dựng dự toán kinh phí.
- Tùy theo tình hình kinh tế - xã hội của thành phố, Sở Y tế đề nghị Sở Tài chính bố trí nguồn thực hiện, trên cơ sở bố trí dự toán kinh phí để thực hiện các nội dung của Nghị quyết với tổng số tiền dự kiến là 45.000 triệu đồng.



	Sở Nông nghiệp và Môi trường

8983/SNNMT-CCPTNT

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	Sở Nội vụ

9289/SNV-CCHC&PC

Ngày 13/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	Chi cục Dân số và Trẻ em

196/CCDSTE-HCTH

Ngày 08/11/2025
	Tại Điều 3. Nội dung và định mức chi chung Bổ sung Khoản 8

Tại Điều 3. Nội dung và định mức chi chung Bổ sung Khoản 10

Tại Điều 3. Nội dung và định mức chi chung Bổ sung Khoản 11

Tại Điều 6: Hỗ trợ hoạt động Dân số và Phát triển

Đề nghị bổ sung Khoản 2: 

Đề nghị bổ sung thêm Khoản

Đề nghị bổ sung thêm Khoản

Đề nghị Bỏ Khoản 6


	Chi tổ chức các cuộc thi tìm hiểu về chính sách, pháp luật, kiến thức liên quan đến chương trình. Chi tổ chức mit tinh, tháng hành động, chiến dịch truyền thông, truyền thông lồng ghép, các hoạt động truyền thông, đào tạo…

Lý do: Quyết định số 1679/QĐ-TTg ngày 22/11/2019 của Thủ tướng Chính phủ về Phê duyệt Chiến lược Dân số Việt Nam đến năm 2030, trong đó nêu rõ: đẩy mạnh truyền thông về dân số và phát triển, tổ chức các chiến dịch truyền thông, tháng hành động quốc gia về dân số, các sự kiện hưởng ứng Ngày Dân số Việt Nam 26/12 và đa dạng hóa hình thức truyền thông: hội thi, tọa đàm, mít tinh, nói chuyện chuyên đề,…

Chi công tác kiểm tra, đánh giá,…thuộc  chương trình; Chi phí xăng xe hoặc thuê phương tiện

Chi sản xuất, biên tập các chương trình, toạ đàm, phóng sự trên các phương tiện thông tin đại chúng (phát thanh, truyền hình, báo chí); Chi mua, sản xuất, nhân bản, phát hành, sửa chữa các sản phẩm truyền thông, thông tin khác (tờ rơi, áp-phích, pa-nô, khẩu hiệu, đoạn băng hình (video clip)) để tăng cường nội dung thông tin, tuyên truyền về chương trình. Chi thông tin, tuyên truyền, phổ biến giáo dục; in ấn các loại sổ sách phục vụ hoạt động của chương trình.

Đề nghị bỏ Khoản 1: Hỗ trợ thực hiện chính sách triệt sản

Chi mua phương tiện tránh thai theo danh mục do Bộ Y tế ban hành …tổng tỷ suất sinh trên 2,3 con; người dân sinh sống tại đặc khu Bạch Long Vỹ

Hoạt động khám sức khoẻ trước khi kết hôn: Chi khám sức khỏe trước khi kết hôn theo chuyên môn y tế do Bộ trưởng Bộ Y tế quy định. Mức chi thực hiện theo giá dịch vụ KCB của cơ quan có thẩm quyền quy định đối với cơ sở KCB công lập hiện hành. Đối tượng được hỗ trợ: Người thuộc hộ nghèo, hộ cận nghèo, đối tượng bảo trợ xã hội, người dân sống tại các vùng có nguy cơ cao và các đối tượng khác.

Hỗ trợ hoạt động chăm sóc sức khỏe người cao tuổi: Chi triển khai mô hình, câu lạc bộ chăm sóc sức khỏe tại cộng đồng, tại đơn vị nuôi dưỡng, chăm sóc sức khỏe tập chung và các hoạt động khác.

Hỗ trợ nhân viên y tế của Trạm Y tế chăm sóc người tự nguyện triệt sản tại nhà sau phẫu thuật (nếu có): 50.000 đồng/người tự nguyện triệt sản
	- Đã tiếp thu, chỉnh sửa (tại khoản 9 Điều 3)

Đã tiếp thu, chỉnh sửa (tại khoản 3 Điều 3)

Đã tiếp thu, chỉnh sửa (tại khoản 9 Điều 3)

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 



	Bệnh viện Phong CL

344/BVP-KT

Ngày 04/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan

Bổ sung thêm điểm c, d vào khoản 1 Điều 4 - Hoạt động phòng chống phong:


	Bổ sung thêm điểm c, d vào khoản 1 Điều 4 - Hoạt động phòng chống phong:

c. Chi mua, sản xuất vật dụng đặc thù để trang cấp cho bệnh nhân phong theo quy định của Bộ trưởng Bộ y tế. Việc mua sắm thực hiện theo quy định của pháp luật về đấu thầu (Căn cứ điểm a khoản 1 điều 5 Thông tư 26/TT-BTC, ngày 21/3/2018 của Bộ Tài chính)

d. Hỗ trợ cho bệnh nhân phong thuộc hộ nghèo:

- Chi hỗ trợ dụng cụ chỉnh hình: 650.000 đồng/bệnh nhân.

- Chi hỗ trợ dụng cụ tập phục hồi chức năng phù hợp với người khuyết tật: 1.300.000 đồng/bệnh nhân. (Căn cứ điểm c khoản 1 điều 5, điểm b khoản 2 điều 7 Thông tư 26/TT-BTC, ngày 21/3/2018 của Bộ Tài chính)
	Đã tiếp thu, chỉnh sửa



	BV SK tâm thần HD

662/CV-BV

Ngày 06/11/2025
	Dự thảo Nghị Quyết phần Chương II Điều 3
	Chi mua sắm thuốc (thuốc điều trị cho người bệnh tâm thần và động kinh) vì từ nhiều năm trước đến nay Bệnh viện vẫn đang triển khai việc quản lý, điều trị ngoại trú ngoài cộng đồng đối với người bệnh tâm thần phân liệt và động kinh
	 Đã tiếp thu, chỉnh sửa

	
	
	
	

	BV Phổi Hải Phòng

2070/CV-BVPHP

Ngày 01/11/2025
	Bổ sung khoản 1 Điều 3

Bổ sung khoản 3 Điều 3

Bổ sung điểm d khoản 3 Điều 3

Bổ sung điểm e khoản 3 Điều 3

Bổ sung khoản 4 Điều 3

Bổ sung khoản 5 Điều 3

Bổ sung mục 7, 8

Sửa đổi bổ sung điểm a khoản 2 Điều 4

Sửa đổi bổ sung điểm b khoản 2 Điều 4

Sửa đổi bổ sung khoản 6 Điều 4


	Chi mua sắm thuốc …chưa được BHXH thanh toán …. kiểm định, kiểm xạ, hiệu chuẩn trang thiết bị máy móc

Hỗ trợ người … vận chuyển, … khám sàng lọc

Hỗ trợ người vận chuyển mẫu …. (không quá 3 lần/ngày).

Chi bảo quản … chụp X quang, đo chức năng hô hấp, test phục hồi phế quản và các dịch vụ kỹ thuật y tế khác phục vụ hoạt động điều tra, sàng lọc, thống kê, giám sát của Chương trình….

Chi điều tra, … giám sát hoạt động phòng chống lao, hen, bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính….

Hỗ trợ cán bộ thực hiện tư vấn …. tại cơ sở y tế

7. Chi hoạt động truyền thông, đào tạo, tập huấn, sinh hoạt khoa học, sinh hoạt câu lạc bộ bệnh nhân...; hoạt động sơ kết, tổng kết chương trình; Chi ấn phẩm chuyên môn (các biểu mẫu, sổ sách theo dõi bệnh nhân cho mạng lưới …);  8. Khám sàng lọc phát hiện chủ động tại cộng đồng: bao gồm các hoạt đông hội nghị tập huấn quy trình khám sàng lọc; vận chuyển thiết bị y tế tới điểm khám; Cơ sở hạ tầng các buổi khám sàng lọc; nhân lực tham gia khám sàng lọc; Vật tư y tế tiêu hao, văn phòng phẩm… và các hoạt động cần thiết khác theo quy định hiện hành.

- … xét nghiệm, chụp Xquang; 

- Hỗ trợ nhân viên Y tế tại các điểm kính: 150.000đ/1 điểm kính hiển vi/1 tháng 

- Hỗ trợ cán bộ thực hiện các xét nghiệm sàng lọc lao/lao tiềm ẩn tại cơ sở Y tế: 5.000đ/mẫu; Thực hiện xét nghiệm HIV cho bệnh nhân lao 5.000đ/ mẫu

b) Hỗ trợ cho nhân viên tại các cơ sở y tế trực tiếp cấp phát thuốc, kiểm tra, giám sát bệnh nhân lao, lao kháng thuốc, lao tiềm ẩn điều trị đủ thời gian tại cộng đồng theo hướng dẫn của Bộ Y tế: 120.000 đồng/bệnh nhân/đợt điều trị 6-12 tháng; 100.000 đồng/bệnh nhân lao tiềm ẩn/đợt điều trị; 200.000 đồng/bệnh nhân lao kháng đa thuốc/đợt điều trị 6- 9 tháng; 400.000 đồng/bệnh nhân lao kháng đa thuốc/đợt điều trị 20 tháng; 120.000 đồng/bệnh nhân/đợt điều trị 6-24 tháng cho các thể lao còn lại.

Hoạt động phòng chống bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính và hen phế quản

Hỗ trợ nhân viên y tế thực hiện quy trình đo chức năng hô hấp + test phục hồi phế quản tại cộng đồng: 10.000 đ/lần đo.

Hỗ trợ nhân viên tại các cơ sở y tế hướng dẫn tập, phục hồi chức năng một lần cho bệnh nhân mắc bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính và hen phế quản tại các cơ sở y tế và tại cộng đồng: Mức hỗ trợ là 15.000 đồng/bệnh nhân hoặc 100.000 đồng/nhân viên y tế/ngày trong trường hợp hướng dẫn ít nhất từ 7 bệnh nhân trở lên tại cùng một địa điểm.

Hỗ trợ cho nhân viên tại các cơ sở y tế trực tiếp cấp phát thuốc, kiểm tra, giám sát bệnh nhân hen, bệnh phổi tắc nghẽn mãn tính điều trị ngoại trú theo hướng dẫn của Bộ Y tế: 120.000 đồng/bệnh nhân/đợt điều trị 3 - 12 tháng.
	 Đã tiếp thu, chỉnh sửa tại khoản 4 Điều 3 dự thảo NQ

Đã tiếp thu, chỉnh sửa tại khoản 4 Điều 3 dự thảo NQ

Đã tiếp thu, chỉnh sửa tại khoản 4 Điều 3 dự thảo NQ
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Đã tiếp thu, chỉnh sửa tại khoản 5 Điều 3 dự thảo NQ

Đã tiếp thu, chỉnh sửa tại khoản 6 Điều 3 dự thảo NQ

Đã tiếp thu, chỉnh sửa tại khoản 9 Điều 3 dự thảo NQ

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

	TT Điều dưỡng NTT Hải Dương

132/TTĐDNTTHD

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TT Nuôi dưỡng BTXH Hải Phòng

209/TTNDBTXHHP-HCTH

Ngày 06/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	BV YHCT Hải Phòng

354/CV-YHCT

Ngày 06/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TTYT Kinh Môn

411/TTYTKN-KHNV

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TTYT Hải Dương

906/BC-TTYT

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TT Điều dưỡng NTT Hải Phòng

1000/TTĐDNTTHP-TCHCKT

Ngày 06/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TTYT Tứ Kỳ

409/TTYT 

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TT Nuôi dưỡng BTXH Hải Dương

420/TTNDBTXH-HCTH

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TTYT Chí Linh

490/TTYT-TCHC

Ngày 07/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TTYT Thủy Nguyên

495/TTYT 

Ngày 10/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	TT Kiểm soát bệnh tật Hải Phòng

2243/KSBT-TCKT

Ngày 10/11/2025
	Bổ sung khoản 1 Điều 3

Tách toàn bộ Tiết đ Khoản 2 thành Khoản 3

Bổ sung thêm nội dung tại khoản 9

Bổ sung Khoản 10 Điều 3

Bổ sung khoản 3 Điều 

Bổ sung khoản 4 Điều 4

Bổ sung khoản 7 Điều 6

Sửa đổi Điều 8


	- Bổ sung cụm từ “và động kinh” trong cụm từ “...thuốc điều trị bệnh nhân tâm thần và động kinh...”; Thêm cụm từ “Mức chi theo hóa đơn, chứng từ chi tiêu hợp pháp và theo quy định của pháp luật hiện hành về mua sắm.” vào cuối Khoản 1

Thay thế Tiết đ Khoản 2 Điều 3 bằng nội dung: “Chi vận chuyển: thuốc, vắc xin, phương tiện tránh thai, mẫu bệnh phẩm, thực phẩm, nguyên liệu sản xuất, chế biến thực phẩm; vật tư, hóa chất phục vụ sản xuất, kinh doanh cần tiêu hủy; trang thiết bị, người tham gia phục vụ tiêu hủy. Mức chi theo quy định tại Khoản 3 Điều này”.

Bổ sung cụm từ “tổ chức hội nghị, hội thảo” trong cụm từ “Chi hoạtđộng truyền thông; tổ chức hội nghị, hội thảo; đào tạo, tập huấn;...” tại Khoản 9. Thêm cụm từ “Mức chi theo các quy định hiện hành.”

Chi hỗ trợ cơ sở y tế thực hiện triển khai mô hình quản lý, phát hiện và ghi nhận bệnh nhân các bệnh không lây nhiễm (đái tháo đường, tăng huyết áp, tai biến mạch não/đột quỵ não, nhồi máu cơ tim, ung thư, bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính, hen phế quản, sức khỏe tâm thần…) theo quy định của Bộ Y tế, mức chi hỗ trợ 200.000 đồng/bệnh/cơ sở y tế/tháng để thực hiện các nội dung sau:

- Lập phiếu đánh giá nguy cơ bệnh, lập phiếu ghi nhận, lập bảng phỏng vấn bệnh nhân (nếu có);

- Lập hồ sơ bệnh án hoặc sổ theo dõi định kỳ bệnh nhân theo yêu cầu của chương trình;

- Tư vấn phòng, chống các bệnh không lây nhiễm (bao gồm cả hướng dẫn về tuân thủ điều trị và tư vấn chăm sóc sức khỏe).

Thêm cụm từ “Chi hỗ trợ ngoài chế độ công tác phí hiện hành những
nội dung sau:” 

Bổ sung mức hỗ trợ “Xét nghiệm huyết thanh chẩn đoán sốt rét, sốt xuất huyết (từ khâu lấy máu, vận chuyển đến bảo quản và xét nghiệm): 25.000 đồng/mẫu. Xét nghiệm PCR, giải trình tự gen: 30.000 đồng/mẫu;” vào cuối Tiết a Khoản 3.

- Bổ sung mức hỗ trợ “Chi hỗ trợ cán bộ thực hiện nuôi cấy, phân lập vi rút: 40.000 đồng/mẫu;” vào đầu Tiết đ Khoản 3.

Thêm cụm từ “Hỗ trợ phần đồng chi trả xét nghiệm CD4 và xét nghiệm tải lượng virut HIV.”

- Chi hỗ trợ dụng cụ chỉnh hình cho người khuyết tật: 650.000 đồng/bệnh nhân.

- Chi hỗ trợ dụng cụ tập phục hồi chức năng phù hợp với người khuyết tật: 1.300.000 đồng/bệnh nhân.

Sửa cụm từ “tại Khoản 6 Điều 3 Nghị quyết này” thành cụm từ “tại Khoản 7 Điều 3 Nghị quyết này”
	Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 

Đã tiếp thu, chỉnh sửa 



	TTYT An Dương

1143/TTYT-TCKT

Ngày 12/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	BV Phục hồi chức năng Hải Dương

221/BV-KHTC

Ngày 15/11/2025
	Tham gia ý kiến về nội dung, định mức chi và các nội dung có liên quan
	Nhất trí với nội dung dự thảo Nghị quyết
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


