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VỤ CẤP CỨU NGOẠI VIỆN CỦA THÀNH PHỐ HÀ NỘI 
 

Căn cứ Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật, Sở Y tế đã tổ chức lấy ý 
kiến đối với hồ sơ Nghị quyết quy định mức giá dịch vụ cấp cứu ngoại viện và tỷ lệ 
đồng chi trả của người bệnh khi sử dụng dịch vụ cấp cứu ngoại viện của thành phố Hà 
Nội (theo quy định tại điểm b, điểm c Khoản 2 Điều 26 Luật Thủ đô năm 2024).

1. Tổng số cơ quan, tổ chức, cá nhân đã gửi ý kiến góp ý bằng văn bản: 51 ý 
kiến góp ý và 01 ý kiến thẩm định của Sở Tư pháp.

2. Kết quả cụ thể như sau:
2.1. Các cơ quan, đơn vị có ý kiến nhất trí, thống nhất, không có ý kiến thêm: 

Các Sở:  Khoa học và Công nghệ, Dân tộc và Tôn giáo; Các bệnh viện Bắc Thăng 
Long và Nam Thăng Long; Các Trạm y tế: Phú Cát, Yên Hoà và Ứng Hoà; Các 
UBND phường, xã: Ba Đình, Hà Đông, Hai Bà Trưng, Kim Liên, Phú Thượng, Tây 
Mỗ, Thượng Cát, Văn Miếu Quốc Tử Giám, Đại Xuyên, Xuân Mai, Yên Lãng, Hoàn 
Kiếm; Cục Thuế - Thuế thành phố Hà Nội; Công an Thành phố; Ban Quản lý khu 
công nghệ cao Láng Hoà Lạc.

2.2. Các cơ quan, đơn vị có ý kiến khác: 

Chính sách 
hoặc nhóm 
vấn đề, điều 

khoản

Chủ thể góp ý Nội dung góp ý Nội dung tiếp thu, 
giải trình

a) Ý kiến góp ý của các cơ quan, đơn vị

Về nội dung 
Nghị quyết

Bệnh viện: Hà 
Đông, Mỹ 

Đức, Thanh 
Trì, Y học cổ 

truyền Hà Nội, 
Đan Phượng, 
Phụ sản, Hoè 

Nhai, Sơn Tây, 
Thường Tín, 

Sóc Sơn, 
Thanh Oai, 
Hoài Đức, 
Quốc Oai, 

Chương Mỹ, 
Mê Linh, 

Thạch Thất, 
Đông Anh, 

- Bổ sung nội dung Nghị quyết: Trường hợp đơn 
vị đáp ứng đủ yêu cầu về định mức kinh tế kỹ 
thuật được quy định tại Quyết định số 
41/2025/QĐ-UBND (áp dụng cả trong trường hợp 
hiện nay và sau này, đơn vị đáp ứng đầy đủ định 
mức theo Quyết định số 41/2025/QĐ-UBND) thì 
được áp dụng mức giá dịch vụ cấp cứu ngoại viện 
tại Nghị quyết này.

-  Để đảm bảo thống nhất giữa các cơ sở KCB trên 
địa bàn, đề nghị Sở Y tế, HĐND Thành phố áp 
dụng giá chung cho các cơ sở KCB trên địa bàn 
khi cung cấp dịch vụ cấp cứu ngoại viện. Các cơ 
sở KCB chịu trách nhiệm về chuyên môn đáp ứng 
công tác hồi sức cấp cứu người bệnh. Việc sử 
dụng mức giá vận chuyển tại NQ chung cho các 
cơ sở KCB sẽ tạo thuận lợi cho công tác thanh 

Sở Y tế đã xem xét, 
tiếp thu
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Việt Nam 
Cuba, Phúc 

Thọ, Gia Lâm, 
Nhi Hà Nội, 
Xanh Pôn, 

Thanh Nhàn, 
Đống Đa

toán chi phí vận chuyển cho người bệnh cho thẻ 
BHYT đảm bảo quyền lợi người bệnh.

- BV xin được áp dụng giá trong Nghị quyết để sử 
dụng trong trường hợp thực hiện nhiệm vụ cấp 
cứu ngoại viện khi được giao nhiệm vụ và các nội 
dung khác trong Nghị quyết khi được phân công

- Tại khoản 1 Điều 2 dự thảo Nghị quyết quy định 
về đối tượng áp dụng

Nghị quyết là “Các cơ sở y tế của Nhà nước thuộc 
thành phố Hà Nội quản lý thực hiện dịch vụ cấp cứu 
ngoại viện”: Đề nghị Sở Y tế rà soát, thống kê, đánh 
giá cụ thể về điều kiện, năng lực của các cơ sở y tế 
công lập của Thành phố hiện nay có chức năng thực 
hiện dịch vụ cấp cứu ngoại viện (chia ra: cấp Thành 
phố quản lý; cấp xã, phường quản lý).

Đồng thời, mức giá dịch vụ cấp cứu ngoại viện 
hiện đang xây dựng trên cơ sở sở đề xuất của 
Trung tâm cấp cứu 115, tuy nhiên phạm vi áp 
dụng cho tất cả các cơ sở y tế của Nhà nước thuộc 
thành phố Hà Nội quản lý thực hiện dịch vụ cấp 
cứu ngoại viện. Đề nghị Sở Y tế thuyết minh làm 
rõ căn cứ đề xuất.

Tại khoản 5 Điều 3 Dự thảo Nghị quyết của Hội 
đồng nhân dân Thành phố quy định: “Các cơ sở y 
tế thực hiện dịch vụ cấp cứu ngoại viện (ngoài 
Trung tâm cấp cứu 115 Hà Nội), thường trực cấp 
cứu tại các địa điểm tổ chức các sự kiện, hội nghị 
được áp dụng mức giá bằng mức giá quy định tại 
Nghị quyết này”. Tại mục 1.3 dự thảo Tờ trình, Sở 
Y tế báo cáo: “Chỉ có Trung tâm cấp cứu 115 Hà 
Nội được giao nhiệm vụ vận chuyển cấp cứu 
ngoại viện – cấp cứu người bệnh tại cộng đồng và 
vận chuyển người bệnh đến bệnh viện để tiếp tục 
điều trị…”. Do số liệu trong phương án giá dịch 
vụ cấp cứu ngoại viện trên cơ sở số liệu của Trung 
tâm cấp cứu 115 Hà Nội – là đơn vị duy nhất được 
giao nhiệm vụ vận chuyển cấp cứu ngoại viện, tuy 
nhiên phạm vi và đối tượng áp dụng cho các cơ sở 
y tế của nhà nước thuộc thành phố Hà Nội quản lý 
thực hiện dịch vụ cấp cứu ngoại viện. Đề nghị Sở 
Y tế rà soát và bổ sung lý do mở rộng đối tượng 
và phạm vi áp dụng.

Sở Y tế đã tiếp thu 
và bổ sung vào dự 
thảo Nghị quyết: 
Trường hợp, các cơ 
sở y tế công lập 
khác thuộc thành 
phố Hà Nội quản lý 
đáp ứng đủ yêu cầu 
về định mức kinh tế 
kỹ thuật được quy 
định tại Quyết định 
số 41/2025/QĐ-
UBND ngày 
14/7/2025 của 
UBND Thành phố 
thì được áp dụng 
mức giá dịch vụ cấp 
cứu ngoại viện tại 
Nghị quyết này.

Sở Tài chính

- Tại khoản 2 Điều 2 dự thảo Nghị quyết quy định 
quy định đối tượng áp dụng Nghị quyết là: 
“Người dân có nhu cầu thực hiện dịch vụ cấp cứu 
ngoại viện”. Đề nghị Sở Y tế nghiên cứu rà soát 
lại để đảm bảo dịch vụ cấp cứu ngoại viện được 
áp dụng cho đúng đối tượng là người bệnh cần cấp 

Sở Y tế đã tiếp thu 
và chỉnh sửa nội 
dung Nghị quyết tại 
phần đối tượng là: 
Người dân có nhu 
cầu thực hiện dịch 
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cứu trong tình trạng khẩn cấp cần vận chuyển đến 
cơ sở y tế để hồi sức cấp cứu trên địa bàn Thành 
phố; không thực hiện dịch vụ đối với trường hợp 
người dân sử dụng dịch vụ cấp cứu cho các mục 
đích khác, đảm bảo theo đúng quy định của Luật 
Khám bệnh, chữa bệnh năm 2023 và phù hợp với 
chức năng, nhiệm vụ của Trung tâm cấp cứu 115 
và các cơ sở y tế công lập do Thành phố quản lý 
có thực hiện dịch vụ cấp cứu ngoại viện.

vụ cấp cứu ngoại 
viện theo đúng quy 
định trên địa bàn 
Thành phố.

Sở Nội vụ

1. Cơ bản thống nhất;

2. Hiện nay Sở Nội vụ có các đơn vị sự nghiệp bao 
gồm Trung tâm điều dưỡng người có công, Trung 
tâm Nuôi dưỡng và điều dưỡng người có công và 
đặc biệt là Trung tâm Chăm sóc, nuôi dưỡng và điều 
trị nạn nhân bị nhiễm chất độc da cam/dioxin; trong 
đó có các nạn nhân là con của các cựu chiến binh 
nhiễm chất độc da cam/dioxin cần được cấp cứu, 
vận chuyển đến các Bệnh viện và Trung tâm để điều 
trị, chăm sóc, quản lý… Do vậy Sở Nội vụ đề nghị 
Sở Y tế quan tâm, chỉ đạo Trung tâm cấp cứu 115 
Hà Nội chủ trì, phối hợp với các đơn vị nêu trên của 
Sở Nội vụ hỗ trợ xử lý và vận chuyển người bệnh 
theo chức năng, nhiệm vụ được giao.

Sở Y tế tiếp thu.

Về thể thức 
văn bản Sở Tư pháp

(1) Sở Y tế tham mưu Nghị quyết là có căn cứ pháp 
lý và đúng thẩm quyền; Sở Y tế căn cứ Luật và các 
Nghị định hướng dẫn thực hiện xây dựng hồ sơ, dự 
thảo, đảm bảo quy trình ban hành văn bản;

(2) Để dự thảo hoàn thiện hơn, cơ quan soạn thảo 
sắp xếp, bố cục dự thảo Tờ trình phù hợp với Mẫu 
số 02 Phụ lục IV ban hành kèm theo Nghị định số 
187/2025/NĐCP;

(3) Về thể thức, kỹ thuật trình bày văn bản: Đề 
nghị dự thảo Nghị quyết đảm bảo theo Mẫu số 17 
Phụ lục III ban hành kèm theo Nghị định số 
187/2025/NĐ-CP;

Đối với dự thảo Nghị quyết, tại từng căn cứ pháp lý 
ban hành văn bản nên ghi rõ; rà soát, lược bỏ Luật 
đã hết hiệu lực thi hành tại phần căn cứ pháp lý; 
nên cân nhắc việc sử dụng các văn bản quy phạm 
pháp luật không liên quan đến nội dung Nghị quyết 
để làm căn cứ pháp lý;

Nên chuyển nội dung "Theo quy định tại điểm c 
khoản 2 Điều 26 Luật Thủ đô" tại phần tên gọi 
xuống phần phạm vi điều chỉnh của Nghị quyết và 
sửa đổi thành "thực hiện điểm c khoản 2 Điều 26 
Luật Thủ đô";

Điều 5 dự thảo nên sửa đổi thành:

Sở Y tế tiếp thu các 
ý kiến của Sở Tư 
pháp
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"1. Nghị quyết này có hiệu lực thi hành kể từ ngày 
01/01/2026; 2. Nghị quyết được Hội đồng nhân 
dân thành phố Hà Nội khóa XVI, kỳ họp thứ 
…thông qua ngày …tháng…năm 2025"; Lưu ý: 
Nên lược bỏ nội dung "Trường hợp các văn bản 
quy định tại Nghị quyết này sửa đổi, bổ sung, thay 
thế thì thực hiện theo quy định tại văn bản mới" vì 
nguyên tắc khi các văn bản mới được ban hành 
mặc nhiên sẽ được áp dụng;

(4) Đối với nội dung chi, mức chi: Đề nghị thống 
nhất với Sở Tài chính để đảm bảo phù hợp với khả 
năng cân đối ngân sách của Thành phố.

Ủy ban mặt trận 
Tổ quốc thành 

phố Hà Nội

Đề nghị bỏ chữ “Nghị quyết” trong tiêu đề của 
Nghị quyết. Sở Y tế đã tiếp thu

Về mức giá dịch 
vụ cấp cứu 
ngoại viện

Sở Tài chính

Về các yếu tố chi phí cấu thành giá: Tại Công văn 
số 6030/STC-QLG ngày 26/5/2025, Sở Tài chính 
đã có ý kiến đối với các yếu tố chi phí cấu thành 
giá. Đề nghị Sở Y tế nghiên cứu để hoàn thiện.

- Về hồ sơ phương án giá: Sở Tài chính đề nghị 
Sở Y tế hoàn thiện thành phần hồ sơ theo quy định 
tại Điều 9 Thông tư số 21/2024/TT-BYT khi trình 
UBND Thành phố.

- Về nguyên tắc và căn cứ định giá: Đề nghị Sở Y tế 
lưu ý rà soát để không tính trùng lắp các yếu tố chi 
phí cấu thành trong giá và các khoản chi không được 
tính vào chi phí hợp lý, hợp lệ trong phương án giá 
theo quy định tại điểm b khoản 2 và khoản 3 Điều 1 
Thông tư số 21/2024/TT-BYT.

- Các khoản chi phí trong yếu tố hình thành giá: 
Sở Tài chính đề nghị Sở Y tế: Bổ sung thuyết 
minh về căn cứ pháp lý, phương pháp tính đơn giá 
nhân công; Rà soát lại công thức tính đơn giá tiền 
lương để đảm bảo quy định; Lưu ý các khoản phụ 
cấp trong phương án giá đảm bảo phù hợp quy 
định ại khoản 4 Điều 119 Nghị định số 
96/2023/NĐ-CP. Trên cơ sở ý kiến của Sở Nội vụ 
về chi phí nhân công, đề nghị Sở Y tế nghiên cứu 
xem xét tổng hơp báo cáo UBND Thành phố.

- Chi phí vật tư trực tiếp: đề nghị Sở Y tế bổ sung phần 
thuyết minh về nguồn dữ liệu sử dụng để xác định đơn 
giá vật tư để thực hiện theo quy định tại điểm b Khoản 
2 Điều 7 Thông tư số 21/2024/TT-BYT.

- Về chi phí khấu hao thiết bị y tế, tài sản cố định: 
Đề nghị Sở Y tế rà soát, chỉ tính chi phí khấu hao 
đối với tài sản đủ tiêu chuẩn là tài sản cố định.

- Khoản tích lũy: Sở Y tế tính khoản tích lũy 10%, 

Sở Y tế đã tiếp thu 
và chỉ đạo Trung 
tâm cấp cứu 115 Hà 
Nội hoàn thiện hồ 
sơ theo quy định, 
không tính trùng lắp 
các yếu tố chi phí, 
bổ sung thuyết minh 
căn cứ pháp lý, 
phương pháp tính 
đơn giá nhân công, 
công thức tính đơn 
giá tiền lương, phụ 
cấp, bổ sung thuyết 
minh về nguồn dữ 
liệu xác định đơn 
giá vật tư theo ý 
kiến của Sở Tài 
chính.

- Chi phí khấu hao 
thiết bị y tế, tài sản 
cố định chưa tính 
vào giá dịch vụ cấp 
cứu ngoại viện theo 
ý kiến của Bộ Y tế.

- Chi phí khác 
(10%) không tính 
vào giá dịch vụ cấp 
cứu ngoại viện.
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đồng thời có mục chi phí khác (10%) mà chưa có 
thuyết minh về cơ sở tính toán. Đề nghị Sở Y tế rà 
soát để xác định đảm bảo không trùng lặp chi phí 
và khoản tích lũy được xác định theo quy định tại 
Điều 8 Thông tư số 21/2024/TT-BYT.

Về chi phí nhân công: Đề nghị Sở Y tế nghiên 
cứu, rà soát lại tiền thưởng và các khoản phụ cấp 
đặc thù (nếu có) đã được ngân sách nhà nước đảm 
bảo trong phương án giá đảm bảo phù hợp quy 
định theo khoản 1, khoản 2 Điều 110 Luật Khám 
bệnh, chữa bệnh và khoản 4 Điều 119 Nghị định 
số 96/2023/NĐ-CP.

Sở Y tế đã chỉ đạo 
Trung tâm cấp cứu 
115 rà soát, nghiên 
cứu; thực hiện góp 
ý của Sở Tài chính, 
phương án giá của 
đơn vị không tính 
chi phí tiền thưởng 
vào chi phí nhân 
công.

Về chi phí quản lý: Sở Tài chính đề nghị Sở Y tế 
rà soát đề xuất của Bộ Y tế tại Báo cáo số 
857/BC-BYT ngày 24/6/2025 và Báo cáo số 
986/BC-BYT ngày 21/7/2025 đã được cấp có 
thẩm quyền xem xét, quyết định chưa; đồng thời 
rà soát việc tính chi phí quản lý và các chi phí 
khác trong phương án giá đảm bảo phù hợp với lộ 
trình tính giá dịch vụ sự nghiệp công sử dụng 
ngân sách nhà nước theo quy định tại điểm a 
Khoản 3 Điều 5 Nghị định số 60/2021/NĐ-CP (đã 
được sửa đổi tại Nghị định số 111/2025/NĐ-CP).

Sở Y tế đã rà soát, 
ngày 22/8/2025, Bộ 
Y tế có Tờ trình 
1167/TTr-BYT về 
việc tính chi phí 
quản lý vào giá dịch 
vụ khám bệnh chữa 
bệnh. Đồng thời, 
Ngày 22/8/2025, Bộ 
Y tế có Tờ trình 
1167/TTr-BYT về 
việc tính chi phí quản 
lý vào giá dịch vụ 
khám bệnh chữa bệnh.

Ngày 17/10/2025, 
Chính phủ ban hành 
Nghị quyết số 
335/NQ-CP về việc 
tính chi phí quản lý 
vào giá dịch vụ 
khám bệnh chữa 
bệnh, trong đó, 
Chính phủ quyết 
nghị: (i) Thống nhất 
với đề xuất của Bộ Y 
tế về việc thực hiện 
tính chi phí quản lý 
vào giá dịch vụ 
khám bệnh, chữa 
bệnh tại các cơ sở 
khám bệnh, chữa 
bệnh của Nhà nước; 
(ii) Bộ Y tế, Hội 
đồng nhân dân các 
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tỉnh, thành phố trực 
thuộc trung ương 
theo chức năng, 
nhiệm vụ, thẩm 
quyền quy định 
tại Điều 110 Luật 
Khám bệnh, chữa 
bệnh số 
15/2023/QH15 ngày 
09/01/2023 thực 
hiện việc tính chi phí 
quản lý vào giá dịch 
vụ khám bệnh, chữa 
bệnh theo quy định.

- Tại Tờ trình số 2210/TTr-SYT ngày 12/5/2025, 
Sở Y tế chưa đề xuất số kinh phí dự kiến để triển 
khai thực hiện Nghị quyết. Đề nghị Sở Y tế ghiên 
cứu, bổ sung dự kiến tổng nhu cầu kinh phí thực 
hiện Nghị quyết để làm cơ sở xác định khả năng 
cân đối ngân sách Thành phố.

Sở Y tế đã bổ sung 
số kinh phí thực 
hiện vào Tờ trình 

Sở Tài chính đề nghị Sở Y tế nghiên cứu, bổ sung 
làm rõ trong dự thảo Tờ trình, dự thảo Nghị quyết 
một số nội dung quy định cụ thể như sau: 

- Cơ sở pháp lý đề xuất mức hỗ trợ: Ngân sách 
Nhà nước hỗ trợ 100% kinh phí sử dụng dịch vụ 
cấp cứu ngoại viện cho người bệnh theo mức giá 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện tương ứng ban hành tại 
Nghị quyết này.

Sở Y tế đã tiếp thu 
và làm rõ nội dung 
này

- Về phương thức hỗ trợ: Ngân sách Nhà nước hỗ 
trợ kinh phí thông qua các cơ sở y tế công lập thuộc 
thành phố Hà Nội để thực hiện dịch vụ cấp cứu 
ngoại viện cho người bệnh theo quy định. Việc 
thanh quyết toán kinh phí hỗ trợ để thực hiện dịch 
vụ cấp cứu ngoại viện cho người bệnh theo quy 
định của Luật Ngân sách nhà nước và các quy định 
hiện hành trên cơ sở số lượng (hoặc số lượt) và 
danh mục dịch vụ thực tế thực hiện của cơ sở y tế.

Sở Y tế tiếp thu 

Về tỷ lệ đồng 
chi trả của 
người bệnh 
khi sử dụng 
dịch vụ cấp 

cứu ngoại viện

Sở Tài chính

- Thẩm quyền, trách nhiệm của các cơ quan, đơn 
vị liên quan trong việc ban hành tiêu chí, tiêu 
chuẩn, chất lượng cung cấp dịch vụ cấp cứu ngoại 
viện đối với các cơ sở y tế; Quy trình, trách nhiệm 
trong việc kiểm soát, giám sát quá trình thực hiện 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện theo quy định và 
chuyên môn của ngành y tế.

Sở Y tế đã ban hành 
Quyết định số 
616/QĐ-SYT ngày 
11/4/2025 ban hành 
tài liệu hướng dẫn quy 
trình kỹ thuật dịch vụ 
cấp cứu ngoại viện. 
Trong thời gian tới, 
Sở Y tế tiếp tục rà 
soát, hoàn chỉnh
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Về thời gian 
thực hiện 

chính sách
Sở Tài chính

Tại dự thảo Tờ trình, đề nghị Sở Y tế xác định rõ 
thời gian bắt đầu thực hiện chính sách sau khi 
Nghị quyết được ban hành để làm cơ sở cân đối, 
bố trí nguồn kinh phí ngân sách nhà nước.

Thời gian thực hiện 
bắt đầu từ 
01/01/2026, Sở Y tế 
đã tiếp thu và bổ 
sung vào Tờ trình.

Về nguồn kinh 
phí thực hiện Sở Tài chính

Trên cơ cơ sở rà soát, thống kê các cơ sở y tế công 
lập của Thành phố hiện nay có chức năng thực hiện 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện (chia ra: cấp Thành phố 
quản lý; cấp xã, phường quản lý):

- Trường hợp Sở Y tế xác định toàn bộ các cơ sở y 
tế công lập của Thành phố hiện nay có chức năng 
thực hiện dịch vụ cấp cứu ngoại viện do cấp Thành 
phố quản lý; đề nghị Sở Y tế chỉnh sửa nguồn kinh 
phí thực hiện là Ngân sách cấp Thành phố.

- Trường hợp Sở Y tế xác định các cơ sở y tế công 
lập của Thành phố hiện nay có chức năng thực hiện 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện bao gồm cả cấp Thành 
phố quản lý và cấp xã quản lý; đề nghị Sở Y tế 
chỉnh sửa nguồn kinh phí thực hiện là Nguồn ngân 
sách nhà nước theo phân cấp.

- Đồng thời bổ sung tại mục này: Nguồn kinh phí 
hợp pháp khác theo quy định của pháp luật (nếu có).

- Về dự kiến kinh phí: Tại Tờ trình, Sở Y tế báo 
cáo kinh phí dự kiến thực hiện là 41 tỷ đồng, đề 
nghị Sở Y tế rà soát kinh phí đã tính cho trung tâm 
cấp cứu 115 hay cho tất cả các cơ sở y tế thực hiện 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện.

Sở Y tế đã tiếp thu 
và hoàn thiện dự 
thảo Tờ trình, Nghị 
quyết. 

Kinh phí dự kiến 
thực hiện là theo 
báo cáo của Trung 
tâm cấp cứu 115 tại 
Trung tâm cấp cứu 
115.

Về tổ chức 
thực hiện: Sở Tài chính

Tại điểm b khoản 1 Điều 4 dự thảo Nghị quyết 
quy định trách nhiệm của

UBND Thành phố: “Chỉ đạo các cơ quan chuyên 
môn và đơn vị liên quan rà soát, chịu trách nhiệm 
về tính chính xác của số liệu tính toán xác định giá 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện theo quy định”.

Sở Tài chính đề nghị sửa lại như sau: “Chỉ đạo Sở 
Y tế, Trung tâm cấp cứu 115 và đơn vị liên quan 
rà soát, chịu trách nhiệm về tính chính xác của số 
liệu tính toán xác định giá dịch vụ cấp cứu ngoại 
viện theo quy định”.

Nội dung này, Sở Y 
tế giữ nguyên vì nội 
dung UBND Thành 
phố: “Chỉ đạo các 
cơ quan chuyên 
môn và đơn vị liên 
quan rà soát, chịu 
trách nhiệm về tính 
chính xác của số 
liệu tính toán xác 
định giá dịch vụ cấp 
cứu ngoại viện theo 
quy định” có phạm 
vi rộng hơn và đầy 
đủ các đối tượng 
liên quan.

b) Ý kiến thẩm định của Sở Tư pháp

Tính hợp hiến, 
tính hợp pháp, 

Sở Tư pháp a) Để đảm bảo theo Mẫu số 17 Phụ lục III ban hành 
kèm theo Nghị định số 187/2025/NĐ-CP, đề nghị cơ 

Sở Y tế tiếp thu
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quan soạn thảo lược bỏ phần gạch chân và nội dung 
"Hội đồng nhân dân thành phố Hà Nội khóa XVI, 
kỳ họp thứ 26"dưới phần tên gọi của Nghị quyết; 
lược bỏ nội dung "Quyết nghị" trước Điều 1.

b) Về căn cứ pháp lý ban hành Nghị quyết:

- Nên chuyển "Căn cứ Luật Thủ đô số 
39/2024/QH15" xuống dưới căn cứ Luật Tổ chức 
chính quyền địa phương. Thực hiện quy định tại 
khoản 38 Điều 1 Nghị định số 187/2025/NĐ-CP 
sửa đổi, bổ sung khoản 1 Điều 68 Nghị định số 
78/2025/NĐ-CP, đề nghị cơ quan soạn thảo sửa 
đổi cách thức viện dẫn văn bản quy phạm tại phần 
căn cứ pháp lý ban hành quyết định.

- Đề nghị cân nhắc, xem xét bổ sung Luật Ngân 
sách nhà nước số 89/2025/QH15 vào phần căn cứ 
pháp lý ban hành Nghị quyết.

- Nên lược bỏ nội dung "theo quy định tại điểm b, 
điểm c khoản 2 Điều 26 Luật Thủ đô năm 2024" 
tại dòng cuối cùng của phần căn cứ ban hành Nghị 
quyết vì nội dung này đã được thể hiện tại "phạm 
vi điều chỉnh" của Nghị quyết.

Sở Y tế tiếp thu

c) Đối với Điều 3 (Mức giá dịch vụ cấp cứu ngoại 
viện chưa được cơ quan nhà nước có thẩm quyền 
quy định theo pháp luật về khám bệnh, chữa bệnh 
và tỷ lệ đồng chi trả của người bệnh khi sử dụng 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện).

tính thống 
nhất của dự 
thảo Nghị 

quyết với hệ 
thống pháp 

luật

- Khoản 2 Điều 3 nên biên tập, bố cục lại theo 
hướng chia thành các nhóm: nhóm những đối 
tượng - dịch vụ nào được ngân sách nhà nước hỗ 
trợ 100%, tỷ lệ đồng chi trả của người bệnh khi sử 
dụng dịch vụ cấp cứu ngoại viện 0%; nhóm những 
đối tượng - dịch vụ nào tỷ lệ ngân sách nhà nước 
hỗ trợ 80%, tỷ lệ đồng chi trả của người bệnh khi 
sử dụng dịch vụ cấp cứu ngoại viện 20%.

Sở Y tế giữ nguyên 
nội dung tại Dự 
thảo Nghị quyết với 
lý do: NSNN hỗ trợ 
gồm hỗ trợ theo 
dịch vụ và hỗ trợ 
theo đối tượng.

- Có 8 danh mục dịch 
vụ đề xuất Ngân sách 
hỗ trợ 100%:  Hoạt 
động thường trực cấp 
cứu tại các địa điểm 
tổ chức các sự kiện, 
hội nghị (khi được 
yêu cầu) và 07 dịch 
vụ xe cấp cứu đến 
hiện trường không 
đón được người 
bệnh, nội dung hỗ trợ 
này không phân biệt 
đối tượng.
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- Còn lại là 14 danh 
mục mà NSNN chỉ 
hỗ trợ theo đối tượng 
là các trường hợp 
người bệnh tai nạn, 
thiên tai, thảm họa, 
dịch bệnh truyền 
nhiễm nhóm A; trẻ 
em dưới 6 tuổi và 
bệnh nhân tâm thần 
lang thang. 

Việc trình bày như 
trên sẽ tránh bị nhầm 
lẫn giữa đối tượng 
và dịch vụ.

- Đối với "trường hợp không thu được của người 
bệnh (thất thu), ngân sách nhà nước sẽ hỗ trợ 
100% theo mức giá dịch vụ cấp cứu ngoại viện 
tương ứng ban hành tại Nghị quyết này" thuộc 
trường hợp tỷ lệ đồng chi trả của người bệnh khi 
sử dụng dịch vụ cấp cứu ngoại viện là 20% theo 
mức giá dịch vụ cấp cứu ngoại viện cần được quy 
định rõ thành một điểm của khoản 2 Điều 4 
(phương thức chi trả, hỗ trợ).

Sở Y tế tiếp thu

- Nên chuyển, biên tập khoản 3, khoản 4 Điều này 
vào khoản 1 Điều 2 (đối tượng áp dụng) theo 
hướng như sau: Các cơ sở y tế công lập của Nhà 
nước thuộc thành phố Hà Nội quản lý thực hiện 
dịch vụ cấp cứu ngoại viện (bao gồm Trung tâm 
cấp cứu 115 và các cơ sở y tế công lập khác đáp 
ứng đủ điều kiện thực hiện cấp cứu ngoại viện 
theo quy định của Bộ Y tế và Thành phố).

Sở Y tế giữ nguyên 
vì nội dung này liên 
quan đến mức giá 
dịch vụ cấp cứu 
ngoại viện và việc 
thanh toán theo 
phương thức đặt 
hàng.

d) Khoản 3 Điều 5 nên sửa đổi thành "Đề nghị Ủy 
ban Mặt trận Tổ quốc Việt Nam thành phố Hà Nội 
phối hợp tuyên truyền, vận động tạo sự đồng 
thuận trong Nhân dân và tham gia giám sát việt tổ 
chức thực hiện Nghị quyết".

Sở Y tế tiếp thu

đ) Khoản 2 Điều 6 nên lược bỏ nội dung Nghị 
quyết …"có hiệu lực thi hành từ 
ngày…tháng…năm 2025, áp dụng từ ngày 
01/01/2026" vì nội dung này đã được quy định tại 
khoản 1 Điều 6.

Sở Y tế tiếp thu

Cơ quan soạn thảo cần thống nhất với Sở Tài 
chính về tỷ lệ đồng chi trả của người bệnh khi sử 
dụng dịch vụ cấp cứu ngoại viện, đặc biệt là 
nguồn kinh phí thực hiện để đảm bảo thi hành 

Sở Tài chính đã có 
văn bản góp ý và Sở 
Y tế đã tiếp thu, giải 
trình nêu trên.
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Nghị quyết trên thực tế.

Sự cần thiết, 
tính hợp lý của 

thủ tục hành 
chính

Sở Tư pháp

Nội dung quy định không phát sinh thủ tục hành 
chính mới. Tuy nhiên, đề nghị cơ quan soạn thảo 
cần lưu ý về cách thức tổ chức thực hiện, cách 
thức chi trả cho các đối tượng được hỗ trợ theo 
Nghị quyết.

Sở Y tế tiếp thu

Nguồn tài 
chính, nguồn 
nhân lực, việc 
phân cấp, thực 
hiện nhiệm vụ, 

quyền hạn 
được phân 

cấp, việc ứng 
dụng, thúc đẩy 
phát triển khoa 

học, công 
nghệ, đổi mới 

sáng tạo và 
chuyển đổi số

Sở Tư pháp

Việc ban hành văn bản sẽ phát sinh thêm nguồn 
lực so với quy định hiện hành; vì vậy, đề nghị cơ 
quan soạn thảo cần chủ trì phối hợp với Sở Tài 
chính để tổng hợp dự kiến chính xác về nguồn lực, 
đánh giá kỹ về khả năng đáp ứng ngân sách của 
Thành phố.

Sở Tài chính đã có 
văn bản góp ý và Sở 
Y tế đã tiếp thu, giải 
trình nêu trên.

Ngôn ngữ, thể 
thức, kỹ thuật 
trình bày và 
trình tự, thủ 

tục soạn thảo 
văn bản

Sở Tư pháp

Đề nghị cơ quan soạn thảo nghiên cứu, áp dụng 
các quy định tại Chương V (Điều 60 đến Điều 71) 
Nghị định số 78/2025/NĐ-CP được sửa đổi, bổ 
sung bởi Nghị định số 187/2025/NĐ-CP. Đồng 
thời lưu ý: Nghị quyết cần được dự thảo theo Mẫu 
số 17 Phụ lục III ban hành kèm theo Nghị định số 
187/2025/NĐ-CP; Về nơi nhận: Cần bổ sung rõ 
nơi nhận là Cục kiểm tra văn bản và quản lý xử lý 
vi phạm hành chính (KTVB&QLXLVPHC) của 
Bộ Tư pháp.

Sở Y tế tiếp thu
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