
               

KẾ HOẠCH 

Nâng cao chất lượng khám bệnh, chữa bệnh đáp ứng sự hài lòng người bệnh 

tại các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh trên địa bàn tỉnh Phú Yên  

giai đoạn 2023 - 2025 và định hướng đến năm 2030  

 

Triển khai thực hiện Kế hoạch số 119/KH-UBND ngày 18/5/2018 của 

UBND tỉnh Phú Yên về thực hiện Kế hoạch số 59-KH/TU ngày 11/4/2018 của 

Tỉnh ủy thực hiện Nghị quyết số 20-NQ/TW ngày 25/10/2017 của Hội nghị lần 

thứ sáu Ban chấp hành Trung ương khóa XII về “Tăng cường công tác bảo vệ, 

chăm sóc và nâng cao sức khỏe Nhân dân trong tình hình mới”; Chương trình 

hành động số 01/CTr-UBND ngày 19/01/2023 của UBND tỉnh về việc thực hiện 

Nghị quyết số 01/NQ-CP ngày 06/01/2023 của Chính phủ về nhiệm vụ, giải pháp 

chủ yếu thực hiện Kế hoạch phát triển kinh tế - xã hội, dự toán ngân sách nhà 

nước và cải thiện môi trường kinh doanh, nâng cao năng lực cạnh tranh năm 2023.  

Sở Y tế ban hành Kế hoạch nâng cao chất lượng khám bệnh, chữa bệnh đáp 

ứng sự hài lòng người bệnh tại các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh trên địa bàn tỉnh 

Phú Yên giai đoạn 2023-2025 và định hướng đến năm 2030 (sau đây gọi là Kế 

hoạch), cụ thể như sau:   

I. MỤC TIÊU 

1. Mục tiêu chung 

Xây dựng, củng cố và phát triển mạng lưới khám chữa bệnh và phục hồi 

chức năng theo hướng toàn diện, bảo đảm mọi người dân được tiếp cận và sử dụng 

thuận lợi các dịch vụ khám chữa bệnh và phục hồi chức năng; phát triển một số 

dịch vụ kỹ thuật chuyên sâu tương đương tuyến Trung ương, phấn đấu trở thành 

trung tâm y tế của khu vực các tỉnh Duyên hải Nam Trung Bộ. Nâng cao hơn nữa 

tinh thần, thái độ phục vụ người bệnh, hướng đến phong cách phục vụ chuyên 

nghiệp, đáp ứng sự hài lòng của người bệnh. 

2. Mục tiêu cụ thể 

2.1. Giai đoạn đến 2025 

a) Đối với các Trạm Y tế xã, phường, thị trấn (trạm y tế tuyến xã): 

- Xây mới, cải tạo các trạm y tế tuyến xã để duy trì tỷ lệ 100% xã đạt Tiêu 

chí quốc gia về y tế giai đoạn mới, 100% trạm y tế tuyến xã có bác sĩ làm việc, 

trong đó ít nhất 10% có trình độ sau đại học; 100% trạm y tế tuyến xã có hộ sinh cao 

đẳng hoặc y sỹ sản nhi; Kiện toàn đội ngũ y tế thôn bản, công tác viên dân số có trình 

độ chuyên môn từ sơ cấp trở lên hoặc được đào tạo từ 3 tháng trở lên theo khung 

chương trình của Bộ Y tế, đáp ứng được nhu cầu chăm sóc sức khỏe của người dân 

trên địa bàn. 
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- Phấn đấu triển khai từ 70%-80% danh mục kỹ thuật theo phân tuyến; khám 

chữa bệnh bằng Y học cổ truyền (YHCT) có kết hợp y học hiện đại đạt từ 25% 

trở lên. 

- Trên 50% trạm y tế tuyến xã triển khai hoạt động theo nguyên lý y học gia 

đình, áp dụng theo nguyên lý y học gia đình trong khám chữa bệnh, chăm sóc sức 

khoẻ ban đầu và quản lý sức khoẻ người dân.  

- Triển khai đồng bộ hệ thống thông tin quản lý theo quy định tại 100% 

trạm y tế tuyến xã, quản lý hồ sơ sức khoẻ điện tử cho từng người dân, có kết nối 

liên thông để tự động cập nhật dữ liệu giữa các tuyến y tế. 

b) Đối với các Bệnh viện, TTYT huyện, thị xã, thành phố (gọi chung là cơ 

sở KBCB): 

- Phấn đấu 100% cơ sở KBCB thực hiện đầu tư trang thiết bị y tế theo 

hướng đồng bộ, hiện đại, đáp ứng yêu cầu triển khai danh mục dịch vụ kỹ thuật 

chuyên môn theo phân tuyến kỹ thuật và dịch vụ kỹ thuật chuyên sâu được phê 

duyệt; 100% cơ sở KBCB thực hiện tối thiểu 80% danh mục kỹ thuật theo phân 

tuyến và trong đó có từ 10% - 15% danh mục kỹ thuật tuyến trên. 

- Bệnh viện đa khoa tỉnh phấn đấu đạt đủ tiêu chí của Bệnh viện hạng I; phát 

triển Bệnh viện Y học cổ truyền thành Bệnh viện đa khoa Y dược cổ truyền; các cơ 

sở KBCB còn lại duy trì đạt đủ các tiêu chí đã được xếp hạng. 

- Lựa chọn một số chuyên ngành để phát triển theo hướng chuyên sâu, đạt 

trình độ tương đương tuyến Trung ương: Bệnh viện đa khoa tỉnh ít nhất có 05 

chuyên ngành, Bệnh viện Sản Nhi ít nhất có 03 chuyên ngành, các cơ sở KCB còn 

lại ít nhất từ 01 chuyên ngành trở lên. 

- Trên 50% cơ sở KBCB công lập tuyến tỉnh, tuyến huyện đạt mức chất 

lượng từ loại “khá” (không có tiêu chí ở mức 1 và 2), trong đó có ít nhất 01 cơ sở 

KBCB đạt mức chất lượng bệnh viện từ “tốt” trở lên; tỷ lệ người bệnh hài lòng với 

dịch vụ y tế đạt 90% trở lên. 

- Thực hiện Chương trình chuyển đổi số y tế, trong đó có ít nhất 15% các cơ 

sở khám chữa bệnh chuyển đổi số thành công theo quy định của Chính phủ, các 

Bộ, Ngành Trung ương và địa phương. 

- Triển khai khám, chữa bệnh bằng YHCT có kết hợp y học hiện đại tại các 

cơ sở KBCB tuyến tỉnh, huyện đạt từ 20% -25% trở lên. 

2.2. Giai đoạn đến 2030 

 Tiếp tục duy trì và phát triển các kết quả đến năm 2025. 

a) Đối với Trạm y tế tuyến xã: 

- 100% trạm y tế tuyến xã có bác sĩ làm việc, trong đó ít nhất 15% có trình 

độ sau đại học; 100% trạm y tế tuyến xã có hộ sinh cao đẳng hoặc y sỹ sản nhi; đảm 

bảo duy trì đủ đội ngũ y tế thôn, bản, công tác viên dân số đáp ứng được nhu cầu 

chăm sóc sức khỏe của người dân trên địa bàn. 
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- Phấn đấu triển khai trên 80% danh mục kỹ thuật theo phân tuyến; khám 

chữa bệnh bằng YHCT có kết hợp y học hiện đại đạt từ 30% trở lên. 

- Trên 70% trạm y tế tuyến xã triển khai hoạt động theo nguyên lý y học gia 

đình, áp dụng theo nguyên lý y học gia đình trong khám chữa bệnh, chăm sóc sức 

khoẻ ban đầu và quản lý sức khoẻ người dân.  

b) Đối với các cơ sở KBCB: 

- Tiếp tục thực hiện đầu tư bổ sung trang thiết bị y tế đồng bộ, hiện đại cho 

các cơ sở KBCB đáp ứng yêu cầu triển khai danh mục dịch vụ kỹ thuật chuyên 

môn theo phân tuyến kỹ thuật và dịch vụ kỹ thuật chuyên sâu được phê duyệt; 

100% cơ sở KBCB thực hiện được trên 80% danh mục kỹ thuật theo phân tuyến 

và trong đó có trên 15% danh mục kỹ thuật tuyến trên. 

- Phấn đấu xây dựng Bệnh viện đa khoa tỉnh, Bệnh viện Sản Nhi trở thành 

Bệnh viện tuyến cuối trong khu vực Duyên hải Nam Trung Bộ, lựa chọn một số 

chuyên ngành để phát triển theo hướng chuyên sâu, đạt trình độ tương đương 

tuyến Trung ương (Bệnh viện đa khoa tỉnh tối thiểu 07 chuyên ngành, Bệnh viện 

Sản Nhi tối thiểu 05 chuyên ngành, các cơ sở KCB còn lại ít nhất từ 03 chuyên 

ngành trở lên). Có ít nhất 01 Trung tâm Y tế tuyến huyện phấn đấu đạt đủ tiêu chí 

của đơn vị sự nghiệp y tế hạng II. 

- Đề xuất thành lập một số bệnh viện chuyên khoa tuyến tỉnh theo Quy 

hoạch được UBND tỉnh phê duyệt. 

- Trên 70% cơ sở KBCB công lập tuyến tỉnh, tuyến huyện đạt mức chất 

lượng từ loại “khá” (không có tiêu chí ở mức 1 và 2), trong đó có ít nhất 03 cơ sở 

KBCB đạt mức chất lượng bệnh viện từ “tốt” trở lên; tỷ lệ người bệnh hài lòng với 

dịch vụ y tế đạt 95% trở lên. 

- Duy trì việc triển khai Chương trình chuyển đổi số y tế, ứng dụng công 

nghệ thông tin trong khám chữa bệnh tại 100% cơ sở y tế công lập tuyến tỉnh, 

tuyến huyện, trong đó 50% số bệnh viện trên toàn tỉnh chuyển đối số thành công 

theo quy định của Chính phủ, các Bộ, Ngành Trung ương và địa phương. 

- Triển khai khám, chữa bệnh bằng YHCT có kết hợp y học hiện đại tại các 

cơ sở KBCB tuyến tỉnh, huyện đạt trên 25%. 

  II. NHIỆM VỤ VÀ GIẢI PHÁP 

  1. Công tác chỉ đạo, điều hành 

           - Phát huy vai trò lãnh đạo của cấp ủy Đảng, chính quyền trong công tác 

bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân nói chung và công tác nâng 

cao chất lượng trong khám chữa bệnh nói riêng. Tăng cường nhận thức, quyết 

tâm hành động của cả hệ thống, xác định việc nâng cao chất lượng khám chữa 

bệnh hướng tới sự hài lòng của người bệnh là một trong những nhiệm vụ chính 

trị hàng đầu của từng cơ quan, đơn vị cho cả giai đoạn. 
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  - Các mục tiêu, chỉ tiêu, nhiệm vụ cơ bản về nâng cao chất lượng khám 

chữa bệnh phải được cụ thể hóa bằng chương trình, kế hoạch hoạt động hàng 

năm; thường xuyên được rà soát, đồng thời đánh giá tiến độ và hiệu quả trong 

việc triển khai thực hiện. Phân công trách nhiệm cụ thể, rõ ràng đối với từng cơ 

quan, đơn vị, đoàn thể trong thực hiện các mục tiêu, chỉ tiêu và giải pháp trong 

công tác nâng cao chất lượng khám chữa bệnh.  

  - Tham mưu cấp có thẩm quyền điều chỉnh, quy hoạch bổ sung mạng lưới 

khám chữa bệnh và PHCN theo từng giai đoạn, căn cứ theo các quy hoạch chung 

và quy hoạch chuyên ngành đã được phê duyệt và các văn bản quy định về tổ chức 

bộ máy trong hệ thống y tế của Chính phủ, của Bộ Y tế và của tỉnh. 

  - Hoàn thiện mạng lưới khám khám chữa bệnh các tuyến, củng cố, nâng cao 

năng lực hoạt động khám chữa bệnh tại tuyến cơ sở. Phát huy năng lực tại các 

bệnh viện tuyến tỉnh, hình thành các đơn nguyên chuyên sâu tại các bệnh viện đa 

khoa và chuyên khoa, từng bước đủ khả năng khám và điều trị hầu hết các bệnh có 

yêu cầu kỹ thuật cao, một số chuyên ngành ngang tầm tuyến trung ương.  

  - Căn cứ Bộ tiêu chí chất lượng Bệnh viện Việt Nam tổ chức kiểm tra/đánh 

giá chất lượng tại các cơ sở KBCB; đồng thời tăng cường công tác kiểm tra, giám 

sát định kỳ/đột xuất trong việc triển khai thực hiện Kế hoạch nâng cao chất lượng 

khám chữa bệnh hướng tới sự hài lòng của người bệnh tại các cơ sở KBCB.  

  2. Phát triển nguồn nhân lực: Xây dựng và tổ chức triển khai thực hiện Kế 

hoạch về “Phát triển nguồn nhân lực ngành y tế giai đoạn 2023-2025 và định 

hướng đến năm 2030” nhằm bảo đảm đủ số lượng và chất lượng nguồn nhân lực 

phù hợp theo từng chuyên khoa, chuyên ngành. 

  3. Đẩy mạnh công tác truyền thông 

           - Phối hợp với cơ quan truyền thông trong và ngoài tỉnh để tăng cường các 

phương thức, mô hình truyền thông đa dạng, hiệu quả để nâng cao nhận thức của cán 

bộ, công chức, viên chức, người lao động và mọi người dân về trách nhiệm, nghĩa vụ 

và quyền lợi của mình trong chăm sóc sức khỏe. 

           - Xây dựng, quảng bá thương hiệu, dịch vụ khám chữa bệnh và PHCN tại 

các tuyến y tế đến mọi người dân trên địa bàn trong tỉnh cũng như ngoài tỉnh, 

nhằm mục đích cung cấp đầy đủ các thông tin về năng lực, khả năng cung cấp dịch 

vụ khám chữa bệnh và PHCN của các cơ sở KBCB để người dân biết và chủ động 

lựa chọn. 

- Vận động sự tham gia tích cực, thường xuyên của các sở, ban, ngành, đoàn 

thể và các tổ chức xã hội trong công tác truyền thông. 

4. Ứng dụng công nghệ thông tin 

- Tiếp tục tổ chức triển khai đồng bộ, hiệu quả Kế hoạch chuyển đổi số y tế 

đến năm 2025, định hướng đến năm 2030 được UBND tỉnh phê duyệt, đặc biệt là các 

nội dung liên quan đến hoạt động khám chữa bệnh: 
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+ Triển khai bệnh án điện tử tại các cơ sở KCB tuyến tỉnh, huyện: hoàn thiện, 

tích hợp hệ thống HIS, LIS, PACs/RIS. Kết nối các dữ liệu từ HIS, LIS, PACs/RIS 

cho từng hồ sơ bệnh án. Phấn đấu triển khai Bệnh án điện tử đến tuyến xã khi tập 

trung đầy đủ nguồn lực và các điều kiện cần thiết. 

+ Đẩy mạnh ứng dụng trí tuệ nhân tạo hỗ trợ chẩn đoán và điều trị, tiếp cận 

y học hiện đại và chuyên sâu; phẫu thuật bằng Robot tại bệnh viện tuyến tỉnh. 

+ Xây dựng các ứng dụng đăng ký khám chữa bệnh qua mạng, cổng tra cứu 

thông tin y tế, tư vấn từ xa, thẻ khám chữa bệnh thông minh được tích hợp nhiều 

tiện ích gồm cả thanh toán điện tử các chi phí khám chữa bệnh… hướng tới không 

dùng giấy và tiền mặt. 

+ Triển khai đồng bộ, thống nhất CNTT trong quản lý hoạt động trạm y tế 

tuyến xã, quản lý bệnh tật, quản lý tiêm chủng; hoàn thiện hệ thống quản lý hồ sơ 

sức khoẻ điện tử cá nhân gắn với quản lý khám chữa bệnh cho từng người dân, có 

kết nối liên thông để tự động cập nhật dữ liệu giữa các tuyến y tế.  

+ Phát triển, mở rộng mô hình hỗ trợ chuyên môn của Trung tâm y tế tuyến 

huyện, Bệnh viện tuyến trên đối với Trạm y tế xã thành hoạt động thường quy, 

định kỳ. Áp dụng Telemedicine kết nối trạm y tế - bệnh viện/bác sỹ - người bệnh 

để cung cấp dịch vụ tư vấn chuyên môn, khám chữa bệnh từ xa và chăm sóc sức 

khoẻ tại nhà.  

5. Đẩy mạnh công tác nghiên cứu khoa học và ứng dụng kết quả nghiên 

cứu vào thực tiễn 

- Tiếp tục đẩy mạnh nghiên cứu khoa học trong các cơ sở KBCB các tuyến; 

lựa chọn các đề tài, giải pháp, sáng kiến phù hợp và mang tính ứng dụng cao vào 

thực tiễn, góp phần nâng cao chất lượng khám chữa bệnh.  

- Khuyến khích mọi cán bộ, nhân viên y tế, người lao động tham gia hoạt 

động nghiên cứu khoa học, sáng kiến cải tiến kỹ thuật; xây dựng cơ chế, quỹ khen 

thưởng kịp thời, xứng đáng với các giải pháp, sáng kiến có giá trị ứng dụng vào 

thực tiễn tại đơn vị. 

- Kiện toàn, củng cố hoạt động của Hội đồng Khoa học của ngành Y tế và 

Hội đồng khoa học của các cơ sở KBCB. Định hướng hoạt động nghiên cứu khoa 

học tập trung vào một số chuyên đề, gồm: (i) Nghiên cứu phát triển và ứng dụng 

công nghệ trong dự phòng bệnh, tật; (ii) Nghiên cứu phát triển, ứng dụng các kỹ 

thuật tiên tiến trong chẩn đoán và điều trị bệnh; (iii) Nghiên cứu ứng dụng kỹ thuật 

và công nghệ tiên tiến nhằm phát triển dược phẩm, dược liệu, bài thuốc gia truyền 

và trang thiết bị y tế; (iv) Nghiên cứu phát triển và ứng dụng công nghệ sinh học. 

6. Cải cách thủ tục hành chính 

- Đẩy mạnh việc triển khai thực hiện cải cách hành chính, trọng tâm rà soát, 

nâng cao chất lượng hiệu quả cải cách thủ tục hành chính; đẩy mạnh triển khai 

dịch vụ công trực tuyến và số hoá toàn bộ dữ liệu, thông tin cần thiết trong quá 
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trình thực hiện cũng như đảm bảo liên thông, kết nối dữ liệu nhằm giảm thời gian 

xử lý hồ sơ, góp phần hướng đến sự hài lòng của người bệnh. 

- Trên cơ sở các quy định của Bộ Y tế xây dựng quy trình hướng dẫn khám 

chữa bệnh tại các cơ sở KBCB, đáp ứng yêu cầu thuận tiện nhất, giảm phiền hà, giảm 

yêu cầu thủ tục với người bệnh, đặc biệt là người bệnh có thẻ BHYT. Thực hiện rà 

soát, hoàn thiện các quy trình nội bộ về khám chữa bệnh theo hướng khoa học, đơn 

giản hóa và thống nhất, đảm bảo mỗi hoạt động khám chữa bệnh đều được chuẩn 

hóa về quy trình. 

7. Cải tạo, nâng cấp, xây mới cơ sở hạ tầng, đầu tư trang thiết bị y tế. 

Xây dựng Kế hoạch/Phương án huy động tối đa các nguồn lực duy tu, cải 

tạo, nâng cấp, xây mới cơ sở hạ tầng, đầu tư trang thiết bị y tế theo hướng hiện 

đại, đồng bộ, bám sát quy hoạch đã được phê duyệt để đảm bảo thống nhất, bền 

vững, không lãng phí nguồn lực đầu tư, đồng thời đáp ứng yêu cầu triển khai dịch 

vụ kỹ thuật cao chuyên sâu. 

8. Nâng cao chất lượng cung ứng dịch vụ, năng lực chuyên môn, kỹ 

thuật chuyên sâu; đẩy mạnh kết hợp YHCT và PHCN với Y học hiện đại 

trong hoạt động khám chữa bệnh. 

8.1. Trạm y tế tuyến xã 

- Đổi mới phương thức hoạt động của trạm y tế tuyến xã theo nguyên lý y 

học gia đình để chăm sóc sức khoẻ ban đầu và quản lý sức khoẻ người dân trên địa 

bàn một cách toàn diện, liên tục với sự hỗ trợ chuyên môn của Trung tâm y tế tuyến 

huyện và các Bệnh viện tuyến trên. Nâng cao năng lực khám chữa bệnh ban đầu, kỹ 

năng xử trí cấp cứu, hồi sức tim phổi tại tuyến xã thông qua công tác đào tạo lại, 

đào tạo liên tục, trực tiếp, thường xuyên cho cán bộ y tế làm việc tại các Trạm y tế 

tuyến xã; xây dựng, phát triển mô hình cung cấp dịch vụ chăm sóc sức khoẻ tại nhà 

theo hướng toàn diện và chuyên nghiệp. 

- Đẩy mạnh triển khai danh mục kỹ thuật phê duyệt cho tuyến xã trong điều 

trị các bệnh thường gặp, quản lý điều trị bệnh không lây (tăng huyết áp, đái tháo 

đường...), các trường hợp cần điều trị YHCT hoặc PHCN đơn giản, các trường 

hợp có thể chỉ định chăm sóc giảm nhẹ tại nhà. 

8.2. Các cơ sở KBCB 

- Bố trí các hướng dẫn, quy định, nội quy, sơ đồ, biển báo tại vị trí phù hợp, 

dễ thấy, dễ đọc, dễ hiểu. Khu vực chờ khám bệnh được bố trí đủ ghế ngồi, có mái 

che nắng, che mưa, thoáng mát, sạch sẽ, vệ sinh, đủ quạt, nước uống và một số tiện 

ích, kết hợp tuyên truyền giáo dục sức khỏe thông qua hệ thống truyền hình, tranh 

ảnh,pano, áp phích… 

- Sắp xếp, bố trí khoa khám bệnh hợp lý; sẵn sàng tăng cường thêm nhân 

lực, phòng/bàn khám bệnh trong những ngày, giờ cao điểm có nhiều người bệnh 

đến khám bệnh; triển khai đón tiếp, khám bệnh sớm hơn giờ hành chính. Tổ chức 
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bộ phận tiếp đón, thông tin, hướng dẫn người bệnh các thủ tục đến khám, nhập 

viện hoặc phải chuyển viện sau khi khám bệnh. 

- Triển khai hẹn khám bệnh theo giờ qua điện thoại, qua mạng đối với người 

bệnh không phải đối tượng cấp cứu để chủ động phân bổ thời gian khám hợp lý, 

giúp người bệnh giảm thời gian chờ đợi và để đơn vị chủ động việc tăng cường 

nhân lực cho khoa khám bệnh. 

- Áp dụng quy trình phát số khám tự động có kiểm soát, thông báo trên bảng 

điện tử hoặc phát phiếu khám, số khám cho từng người bệnh và thông báo phiếu 

khám, số khám qua loa đài; truyền thông mạnh mẽ để người dân thực hiện đăng ký 

khám chữa bệnh qua tổng đài đặt lịch hẹn khám. 

- Thực hiện nghiêm các quy trình chuyên môn, đảm bảo chất lượng. Xây 

dựng lộ trình, bố trí nguồn lực đầu tư các máy sinh ảnh chuẩn DICOM để kết nối 

với phần mềm PACS; nâng cấp và đảm bảo liên thông HIS- LIS, HIS-PACS; triển 

khai các bàn/khu vực lấy mẫu bệnh phẩm xét nghiệm tại giường bệnh và/hoặc tại 

các tòa nhà, xây dựng kế hoạch, lộ trình triển khai hệ thống vận chuyển mẫu xét 

nghiệm tự động bằng phương pháp chân không. Thực hiện trả kết quả cận lâm sàng 

nhiều lần trong ngày; hẹn rõ thời gian trả kết quả cận lâm sàng hoặc tuỳ trường hợp 

có thể trả qua đường bưu điện, tăng cường ứng dụng công nghệ thông tin trong trả 

kết quả. 

- Tổ chức làm theo ca, kíp tại một số vị trí, khoa quan trọng (Hồi sức cấp 

cứu, chống độc, chấn thương, phụ sản, tim mạch, đột quỵ); bố trí đủ nhân lực chăm 

sóc người bệnh, tăng tỷ lệ người bệnh được chăm sóc toàn diện; tăng cường giám 

sát tuân thủ phác đồ điều trị và/hoặc hướng dẫn điều trị, giám sát chặt chẽ việc chỉ 

định thuốc, cận lâm sàng phù hợp với bệnh lý.  

- Bố trí đủ giường bệnh, đảm bảo không để người bệnh phải nằm ghép; cung 

cấp chế độ dinh dưỡng bệnh lý; đảm bảo cung cấp nước sạch, các điều kiện vệ 

sinh người bệnh, vệ sinh môi trường buồng bệnh và bệnh viện, tạo môi trường 

thân thiện và an toàn đối với người bệnh và nhân viên y tế. Xây dựng thí điểm và 

mở rộng mô hình khoa Điều trị trong ngày tại tuyến tỉnh, tuyến huyện nhằm giảm 

tải người bệnh nội trú và giảm chi phí cho người bệnh. 

- Tăng cường hỗ trợ, chuyển giao kỹ thuật giữa các tuyến để giảm dần 

khoảng cách về chất lượng chuyên môn trong khám chữa bệnh giữa tuyến tỉnh và 

tuyến huyện đối với các chuyên khoa cơ bản, trong đó cần ưu tiên hỗ trợ chuyên 

môn kỹ thuật toàn diện về Hồi sức tích cực và chống độc, Nhi khoa, Sản khoa, 

Ngoại khoa, Chấn thương tại tuyến huyện; có lộ trình liên thông kết quả chẩn đoán 

hình ảnh, xét nghiệm giữa các cơ sở KBCB nhằm tiết kiệm thời gian, nguồn lực, 

giảm phiền hà, giảm chi phí khám chữa bệnh. Chủ động nâng cao năng lực trong 

triển khai các dịch vụ kỹ thuật, bao gồm cả các dịch vụ kỹ thuật của tuyến trên khi 

đã có đủ điều kiện.  

- Xây dựng Kế hoạch/Phương án giảm thiểu sự cố y khoa hàng năm, đặc 

biệt là giảm thiểu sự cố y khoa nghiêm trọng, có tính hệ thống; thực hiện nghiêm 
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túc việc báo cáo sự cố y khoa bắt buộc; xây dựng cơ chế khen thưởng phù hợp đối 

với các báo cáo sự cố y khoa tự nguyện, khuyến khích xây dựng thành văn hóa 

báo cáo sự cố y khoa tự nguyện một cách nề nếp. 

- Tiếp tục xây dựng, củng cố, nâng cấp các ứng dụng CNTT trong khám 

chữa bệnh tạo thành hệ sinh thái khám chữa bệnh thông minh, gồm: PACS Cloude; 

Bệnh án điện tử hoàn thiện có kết nối liên thông với Hồ sơ sức khỏe điện tử của cá 

nhân; tư vấn khám chữa bệnh từ xa; ứng dụng trí tuệ nhân tạo; triển khai các Robot 

phẫu thuật; kê đơn thuốc điện tử; ứng dụng cơ sở dữ liệu quản lý công dân vào 

khám chữa bệnh BHYT; thanh quyết toán khám chữa bệnh BHYT điện tử; thanh 

toán điện tử không dùng tiền mặt ..vv.  

- Tổ chức kiểm tra đánh giá định kỳ/đột xuất và đề ra biện pháp cụ thể, phù 

hợp nhằm cải thiện các tiêu chí chất lượng bệnh viện trong Bộ tiêu chí đã được Bộ 

Y tế ban hành. Tổ chức, triển khai việc tiếp nhận và xử lý thông tin các ý kiến của 

người bệnh qua hòm thư góp ý, đường dây nóng và các kênh thông tin khác. 

- Phối hợp chặt chẽ với cơ quan Bảo hiểm xã hội để giải quyết các khó 

khăn, vướng mắc về khám chữa bệnh BHYT; thường xuyên nghiên cứu kỹ các 

quy định mới, thực hiện rà soát, kịp thời bổ sung các điều kiện, các quy trình nhằm 

hạn chế tối đa, tiến tới xóa bỏ tình trạng bị xuất toán nguồn kinh phí khám chữa 

bệnh BHYT do thực hiện không đúng quy định.   

8.3. Đẩy mạnh phát triển kỹ thuật y tế chuyên sâu tại Bệnh viện đa 

khoa tỉnh và Bệnh viện Sản Nhi 

Hoàn thiện, bổ sung nguồn lực và nâng cao chất lượng các “kíp” triển khai kỹ 

thuật chuyên sâu đối với một số chuyên khoa/lĩnh vực đã có ưu thế (Hồi sức tích 

cực, Tim mạch can thiệp, Đột quỵ, Ung bướu, Phẫu thuật thần kinh, Nội tiết, IVF, 

Sản phụ khoa, Phẫu nhi). 

8.4. Kết hợp y học hiện đại với YHCT và PHCN 

- Tiếp tục phát triển, nâng cao chất lượng dịch vụ của Bệnh viện Y học cổ 

truyền và Bệnh viện Phục hồi chức năng của tỉnh với quy mô hợp lý; củng cố hệ 

thống tổ chức y dược cổ truyền từ tỉnh đến cơ sở, nâng cao chất lượng và hiệu quả 

hoạt động của các khoa YHCT tại các Bệnh viện đa khoa tỉnh, huyện, tăng cường 

hoạt động YHCT tại các trạm y tế tuyến xã. Tiếp tục thực hiện xây dựng, cải tạo, 

nâng cấp và đầu tư trang thiết bị y tế thiết yếu theo quy định. 

- Xây dựng các quy trình điều trị kết hợp YHCT với y học hiện đại đối với 

một số chứng bệnh. Đẩy mạnh nghiên cứu, kiểm nghiệm, chứng minh tác dụng của 

các phương thức chẩn trị, điều trị không dùng thuốc, các bài thuốc, vị thuốc YHCT. 

Hỗ trợ phát hiện, đăng ký, công nhận sở hữu trí tuệ và thương mại hoá các bài thuốc 

YHCT; tôn vinh và bảo đảm quyền lợi của các lương y, danh y. 

- Đẩy mạnh nghiên cứu khoa học về YHCT, triển khai các nhiệm vụ khoa 

học và công nghệ về YHCT. 

8.5. Công tác Dược, Dược Lâm sàng 
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- Tăng cường công tác dược lâm sàng trên toàn tỉnh nhằm đảm bảo sử dụng 

thuốc an toàn, hợp lý và hiệu quả. Phấn đấu đến năm 2025 đạt từ 1-2 dược sỹ làm 

công tác dược lâm sàng/200 giường bệnh và 2-3 người cho mỗi 1.000 đơn thuốc 

được cấp phát cho người bệnh ngoại trú có thẻ bảo hiểm y tế trong một ngày. 

- Tăng cường công tác tập huấn, đào tạo, bồi dưỡng chuyên môn về dược đặc 

biệt là các khóa đào tạo về dược lâm sàng, thông tin thuốc; đẩy mạnh đào tạo chuyên 

sâu, cập nhật kiến thức chuyên môn cho dược sĩ làm công tác Dược lâm sàng. 

- Đẩy mạnh ứng dụng CNTT trong thông tin thuốc, quản lý sử dụng thuốc, 

quản lý kê đơn thuốc và bán thuốc theo đơn, xây dựng các phần mềm cảnh báo, 

phần mềm giám sát kê đơn; xây dựng Bệnh án điện tử có tích hợp công cụ giám 

sát, phản hồi, tương tác giữa dược sĩ lâm sàng với bác sĩ điều trị về chỉ định thuốc 

hợp lý. 

 - Cải thiện chất lượng hoạt động cảnh giác dược tại các cơ sở KBCB, nhà 

thuốc; tập trung nâng cao vai trò và năng lực của người dược sĩ trong thực hành tư 

vấn sử dụng thuốc hợp lý, an toàn, hiệu quả nhằm tối ưu hóa việc sử dụng thuốc. 

 - Củng cố, nâng cao chất lượng cung ứng thuốc của các Nhà thuốc bệnh 

viện, không để tình trạng người bệnh phải mua từ bên ngoài cơ sở KBCB; xây 

dựng và kiểm soát tốt việc thực hiện các quy trình chuyên môn, kỹ thuật, phác đồ 

điều trị nhằm chống lạm dụng thuốc. 

- Tổ chức, triển khai thực hiện cuộc vận động "Người Việt Nam ưu tiên 

dùng hàng Việt Nam", đặc biệt là sử dụng thuốc sản xuất trong nước. 

9. Phát triển và hoàn thiện mạng lưới cấp cứu ngoại viện. 

- Tiếp tục duy trì, phát triển Trung tâm Cấp cứu 115 và hệ thống cấp cứu 

ngoại viện tại các cơ sở KBCB đảm bảo cấu trúc hạ tầng hiện đại, phù hợp với 

nhiệm vụ và chức năng theo hướng chuyên nghiệp, hệ thống điều hành thông minh 

để bảo đảm bao phủ cung cấp dịch vụ cho 100% các xã, phường, thị trấn. 

 - Phát triển số lượng, nâng cao chất lượng nguồn nhân lực tham gia hoạt 

động cấp cứu ngoài bệnh viện; thực hiện đào tạo liên tục chương trình cấp cứu 

ngoại viện. Phát triển mạng lưới chuyên gia tư vấn chuyên môn thuộc nhiều lĩnh 

vực và chuyên khoa khác nhau, có sự hỗ trợ của công nghệ thông tin, góp phần 

nâng cao hiệu quả xử lý cấp cứu người bệnh trong tình trạng nguy kịch tại hiện 

trường và trên đường vận chuyển đến các bệnh viện. 

  - Triển khai rộng rãi các hoạt động đào tạo, phổ cập kiến thức, đào tạo kỹ 

năng sơ cấp cứu trong cộng đồng.   

III. KINH PHÍ 

1. Ngân sách nhà nước: Ngân sách sự nghiệp y tế hàng năm và vốn hỗ trợ 

khác từ ngân sách nhà nước thông qua chương trình, dự án. 

2. Nguồn thu sự nghiệp y tế của các đơn vị. 

3. Nguồn xã hội hóa và các nguồn vốn huy động hợp pháp khác. 
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IV. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

1. Phòng Nghiệp vụ Y  

- Là đầu mối thường trực giúp Giám đốc Sở Y tế chỉ đạo, tổ chức thực 

hiện thành công các nội dung, mục tiêu, chỉ tiêu trong Kế hoạch. Phối hợp với 

các phòng chức năng và các cơ quan, đơn vị có liên quan hướng dẫn, chỉ đạo, 

đôn đốc các cơ sở KBCB tuyến tỉnh/huyện xây dựng Kế hoạch nâng cao chất 

lượng khám chữa bệnh đáp ứng sự hài lòng người bệnh giai đoạn/hàng năm của 

đơn vị; định kỳ hàng quý, 6 tháng, cả năm hoặc đột xuất tổng hợp báo cáo kết 

quả công tác khám chữa bệnh từ các cơ sở KBCB trong tỉnh, báo cáo Giám đốc 

Sở Y tế trước ngày 31/12 hàng năm.   

- Chủ trì, phối hợp với Phòng Nghiệp vụ Dược tổ chức các nội dung trong 

Đề án kê đơn thuốc điện tử và quản lý bán thuốc theo đơn do Bộ Y tế ban hành; 

phối hợp với Phòng Tổ chức cán bộ hướng dẫn tổ chức tốt công tác xã hội trong 

Bệnh viện; phối hợp với Phòng Nghiệp vụ Dược, Thanh tra Sở tổ chức các đợt 

thanh tra, kiểm tra chuyên ngành định kỳ, đột xuất, giải quyết khiếu nại tố cáo 

về các nội dung liên quan tới công tác khám chữa bệnh. 

- Phối hợp chặt chẽ với cơ quan Bảo hiểm xã hội các cấp trong tổ chức thực 

hiện tốt các quy định, quy trình chuyên môn khám chữa bệnh BHYT; phê duyệt 

Danh mục kỹ thuật cho cơ sở KBCB làm căn cứ thanh quyết toán kinh phí khám 

chữa bệnh BHYT; điều chỉnh, bổ sung phạm vi chuyên môn trong Chứng chỉ hành 

nghề của người hành nghề khám chữa bệnh, giấy phép hoạt động của cơ sở 

KBCB; kịp thời tham mưu cấp mã cho cơ sở KBCB BHYT, đăng ký khám chữa 

bệnh BHYT ban đầu và chuyển tuyến khám chữa bệnh BHYT phù hợp, đúng quy 

định và đúng thẩm quyền.  

2. Phòng Kế hoạch - Tài chính 

- Rà soát, tham mưu và đề xuất kinh phí thuộc nguồn ngân sách nhà nước 

cấp để triển khai thực hiện kế hoạch; phổ biến và tổ chức thực hiện kịp thời các 

văn bản, chế độ, chính sách tài chính- kế toán của nhà nước; xây dựng các văn bản 

hướng dẫn thực hiện các chế độ chính sách, quy định của Nhà nước về quản lý tài 

chính- kế toán trình Giám đốc Sở Y tế hoặc cơ quan có thẩm quyền phê duyệt để 

áp dụng thống nhất; hướng dẫn, đôn đốc, kiểm tra, giám sát các cơ sở KBCB thực 

hiện công tác quản lý tài chính và kế toán theo quy định. 

- Phối hợp chặt chẽ với cơ quan BHXH hướng dẫn, đôn đốc, kiểm tra, giám 

sát và thực hiện thanh quyết toán nguồn kinh phí khám chữa bệnh BHYT, đảm 

bảo đúng quy định, tiết kiệm, hiệu quả; phát hiện, ngăn chặn những biểu hiện lạm 

dụng, trục lợi, thất thoát, lãng phí trong sử dụng nguồn kinh phí khám chữa bệnh 

BHYT. 

3. Phòng Tổ chức cán bộ 

Chủ trì tham mưu xây dựng quy hoạch cán bộ, các kế hoạch đào tạo, đào tạo 

lại, tập huấn, bồi dưỡng cán bộ, nhân viên y tế cả về chính trị, chuyên môn nghiệp 
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vụ, ngoại ngữ, quản lý, phong cách làm việc, ứng xử…; tham mưu triển khai toàn 

bộ các nội dung liên quan đến tổ chức bộ máy và cán bộ trong Kế hoạch nâng cao 

chất lượng khám chữa bệnh đáp ứng sự hài lòng người bệnh; phối hợp với Phòng 

Nghiệp vụ Y tham mưu, chỉ đạo tổ chức tốt công tác xã hội trong cơ sở KBCB 

theo hướng dẫn của Bộ Y tế, nhằm hỗ trợ tối đa về vật chất, tinh thần và xã hội 

cho người bệnh khi điều trị tại cơ sở KBCB.  

4. Phòng Nghiệp Vụ Dược 

- Là đầu mối tham mưu chỉ đạo công tác chuyên môn về lĩnh vực dược, trang 

thiết bị để đảm bảo hoạt động khám chữa bệnh trên địa bàn tỉnh; hướng dẫn tổ chức 

thực hiện công tác dược bệnh viện đảm bảo an toàn, hợp lý, tiết kiệm.  

- Phối hợp với Phòng Nghiệp vụ Y tổ chức thực hiện tốt các nội dung trong 

Đề án kê đơn thuốc điện tử và quản lý bán thuốc theo đơn do Bộ Y tế ban hành; 

phối hợp với Thanh tra Sở và các cơ quan, đơn vị liên quan trong tổ chức hoạt 

động thanh tra, kiểm tra định kỳ, đột xuất đối với các tổ chức, cá nhân sản xuất, 

kinh doanh, cung ứng thuốc, trang thiết bị y tế và nguyên liệu làm thuốc trên địa 

bàn tỉnh. 

5. Thanh tra Sở 

 Xây dựng Kế hoạch kiểm tra, thanh tra y tế hàng năm theo quy định của 

pháp luật, hướng dẫn của Bộ Y tế, trong đó có các nội dung về chấp hành pháp 

luật chuyên ngành, các quy định chuyên môn kỹ thuật, quy tắc quản lý ngành, lĩnh 

vực của cơ quan, tổ chức, cá nhân thuộc phạm vi quản lý của Sở Y tế. 

6. Các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh 

- Chủ động xây dựng và tổ chức triển khai thực hiện Kế hoạch Nâng cao chất 

lượng khám bệnh, chữa bệnh đáp ứng sự hài lòng người bệnh giai đoạn 2023 - 2025 

và định hướng đến năm 2030 của đơn vị gắn với việc thực hiện các mục tiêu, chỉ 

tiêu, nhiệm vụ của Kế hoạch này và định hướng phát triển của đơn vị.  

- Chủ động bố trí kinh phí từ nguồn kinh phí giao tự chủ, ngân sách nhà 

nước cấp, các nguồn vốn huy động và các nguồn thu hợp pháp khác, đảm bảo kinh 

phí hàng năm để triển khai thực hiện kế hoạch của đơn vị. 

7. Văn phòng sở 

Chủ trì, phối hợp với cơ quan, đơn vị liên quan triển khai có hiệu quả 

Chương trình Chuyển đổi số y tế; tích hợp, liên thông dữ liệu ngành Y tế với 

các hệ thống thông tin của tỉnh phục vụ công tác chỉ đạo, điều hành của lãnh 

đạo, chính quyền các cấp và phục vụ nhu cầu khai thác thông tin của người dân, 

doanh nghiệp. 

8. Trung tâm Kiểm soát bệnh tật 

Chủ trì, phối hợp chặt chẽ với các cơ sở KBCB, cơ quan báo, đài Trung 

ương, địa phương đóng trên địa bàn đẩy mạnh thông tin, tuyên truyền nhằm 

quảng bá thương hiệu, dịch vụ khám chữa bệnh và PHCN tại các tuyến y tế đến 
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mọi người dân trên địa bàn trong tỉnh cũng như ngoài tỉnh, nhằm mục đích cung 

cấp đầy đủ các thông tin về năng lực, khả năng cung cấp dịch vụ khám chữa bệnh 

và PHCN của các cơ sở KBCB để người dân biết và chủ động lựa chọn. 

9. Các cơ quan, đơn vị y tế khác trực thuộc Sở Y tế 

Căn cứ chức năng, nhiệm vụ phối hợp với các phòng, cơ sở KBCB trong 

quá trình tổ chức thực hiện kế hoạch; tham gia triển khai các chương trình, dự 

án đầu tư phát triển y tế thuộc phạm vi của ngành, đơn vị mình, đảm bảo nội 

dung, tiến độ và hiệu quả. 

Trên đây là Kế hoạch Nâng cao chất lượng khám bệnh, chữa bệnh đáp 

ứng sự hài lòng người bệnh tại các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh trên địa bàn 

tỉnh Phú Yên giai đoạn 2023 - 2025 và định hướng đến năm 2030, Sở Y tế yêu 

cầu các cơ quan, đơn vị trực thuộc Sở phối hợp triển khai thực hiện. Trong quá 

trình triển khai thực hiện nếu phát sinh khó khăn, vướng mắc, yêu cầu các 

phòng, đơn vị trực thuộc Sở kịp thời phản ánh về Sở Y tế (qua Phòng Nghiệp 

vụ Y) để tổng hợp, báo cáo Lãnh đạo sở xem xét, giải quyết hoặc điều chỉnh, bổ 

sung Kế hoạch cho phù hợp./. 

 

Nơi nhận: 

- Bộ Y tế (báo cáo); 

- Thường trực Tỉnh ủy (báo cáo); 

- Thường trực HĐND tỉnh (báo cáo); 

- UBND tỉnh (báo cáo); 

- GĐ, các PGĐ sở; 

- Các phòng, đơn vị thuộc sở; 

- Lưu VT, NVY (Ng). 
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