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THÔNG TƢ 

quy định chức năng, nhiệm vụ và cơ cấu tổ chức của  

cơ sở phục hồi chức năng 

 

Thông tư số 46/2013/TT-BYT ngày 31 tháng 12 năm 2013 của Bộ trưởng 

Bộ Y tế quy định chức năng, nhiệm vụ và cơ cấu tổ chức của cơ sở phục hồi chức 

năng, có hiệu lực kể từ ngày 27 tháng 2 năm 2014, được sửa đổi, bổ sung bởi: 

Thông tư số 24/2021/TT-BYT ngày 12 tháng 12 năm 2021 của Bộ trưởng 

Bộ Y tế sửa đổi, bổ sung một số điều của Thông tư số 46/2013/TT-BYT ngày 31 

tháng 12 năm 2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế quy định chức năng, nhiệm vụ và cơ 

cấu tổ chức của cơ sở phục hồi chức năng. 

Căn cứ Nghị định số 63/2012/NĐ-CP ngày 31 tháng 8 năm 2012 của Chính 

phủ quy định chức năng, nhiệm vụ, quyền hạn và cơ cấu tổ chức của Bộ Y tế; 

Theo đề nghị của Cục trưởng Cục Quản lý Khám, chữa bệnh và Vụ trưởng 

Vụ Tổ chức Cán bộ; 

Bộ trưởng Bộ Y tế ban hành Thông tư quy định chức năng, nhiệm vụ và cơ 

cấu tổ chức của cơ sở phục hồi chức năng,
1
 

 

Chƣơng 1. 

QUY ĐỊNH CHUNG 

Điều 1. Phạm vi điều chỉnh 

Thông tư này quy định về chức năng, nhiệm vụ và cơ cấu tổ chức của cơ sở 

phục hồi chức năng. 

Điều 2. Các hình thức tổ chức của cơ sở phục hồi chức năng 

                                           
1
 Thông tư số 24/2021/TT-BYT ngày 12 tháng 12 năm 2021 của Bộ trưởng Bộ Y tế sửa đổi, bổ sung 

một số điều của Thông tư số 46/2013/TT-BYT ngày 31 tháng 12 năm 2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế 

quy định chức năng, nhiệm vụ và cơ cấu tổ chức của cơ sở phục hồi chức năng có căn cứ ban hành 

như sau: 

Căn cứ Luật khám bệnh, chữa bệnh ngày 23 tháng 11 năm 2009;  

Căn cứ Luật bảo hiểm y tế ngày 14 tháng 11 năm 2008 và Luật sửa đổi, bổ sung một số điều Luật bảo 

hiểm y tế ngày 13 tháng 6 năm 2014; 

Căn cứ Nghị định số 75/2017/NĐ-CP ngày 20 tháng 6 năm 2017 của Chính phủ quy định chức năng, 

nhiệm vụ, quyền hạn và cơ cấu tổ chức của Bộ Y tế; 

Theo đề nghị của Cục trưởng Cục Quản lý Khám, chữa bệnh, 

Bộ trưởng Bộ Y tế ban hành Thông tư sửa đổi, bổ sung một số điều Thông tư số 46/2013/TT-BYT ngày 

31 tháng 12 năm 2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế quy định chức năng, nhiệm vụ và cơ cấu tổ chức của cơ sở 

phục hồi chức năng. 
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1. Khoa Phục hồi chức năng, Trung tâm Phục hồi chức năng thuộc cơ sở 

khám bệnh, chữa bệnh. 

2. Phòng khám Phục hồi chức năng. 

3. Bệnh viện Phục hồi chức năng. 

4.
2
 Các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh không thuộc trường hợp quy định tại 

khoản 1, khoản 2 và khoản 3 Điều này nhưng đã được cấp có thẩm quyền phê 

duyệt danh mục kỹ thuật phục hồi chức năng trong phạm vi hoạt động chuyên 

môn của cơ sở theo quy định của Luật khám bệnh, chữa bệnh. 

Điều 3. Giải thích từ ngữ 

Trong Thông tư này, các từ ngữ dưới đây được hiểu như sau: 

1.
3
 Phục hồi chức năng là một tập hợp các can thiệp, bao gồm các phương 

pháp y học, kỹ thuật phục hồi chức năng, công nghệ trợ giúp, biện pháp giáo 

dục, hướng nghiệp, xã hội và cải thiện môi trường, để người bệnh và người 

khuyết tật (sau đây gọi chung là người bệnh) phát triển, đạt được, duy trì tối đa 

hoạt động chức năng, phòng ngừa và giảm khuyết tật phù hợp với môi trường 

sống của họ. 

2. Phục hồi chức năng dựa vào cộng đồng là quá trình PHCN được thực 

hiện tại cộng đồng với sự tham gia, phối hợp chung của người khuyết tật, gia 

đình người khuyết tật, chính quyền địa phương, y tế cơ sở và cơ quan, tổ chức, 

cá nhân khác có liên quan. 

3.
4  
Điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng là hình thức điều trị nội 

trú tại cơ sở phục hồi chức năng theo yêu cầu chuyên môn trong giờ làm việc ban 

ngày kể cả ngày nghỉ, ngày lễ. Giờ làm việc ban ngày là thời gian làm việc ngoài 

giờ làm việc ban đêm theo quy định tại Điều 106 của Bộ luật Lao động (giờ làm 

việc ban đêm được tính từ 22 giờ ngày hôm trước đến 06 giờ sáng ngày hôm sau). 

4. An dưỡng là hình thức phục hồi, nâng cao sức khỏe thông qua nghỉ ngơi, 

dinh dưỡng, luyện tập và biện pháp khác theo chỉ định của bác sỹ. 

5.
5
 Kỹ thuật phục hồi chức năng gồm: vật lý trị liệu, vận động trị liệu, 

hoạt động trị liệu, ngôn ngữ trị liệu, tâm lý trị liệu, can thiệp bằng dụng cụ phục 

hồi chức năng và kỹ thuật khác.  

                                           
2
 Khoản này được bổ sung theo quy định tại khoản 1 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có 

hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
3
 Khoản này được sửa đổi theo quy định tại khoản 2 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có 

hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
4
 Khoản này được sửa đổi theo quy định tại khoản 3 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có 

hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
5
 Khoản này được bổ sung theo quy định tại khoản 4 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có 

hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
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a) Vật lý trị liệu là kỹ thuật sử dụng các tác nhân vật lý nhằm mục tiêu 

nâng cao sức khỏe; điều trị, can thiệp, phục hồi chức năng bệnh lý, sau chấn 

thương hoặc điều chỉnh, thích nghi với các khiếm khuyết của cơ thể người bệnh; 

phòng ngừa các yếu tố nguy cơ khuyết tật liên quan đến vận động; 

b) Hoạt động trị liệu là sử dụng các kỹ thuật huấn luyện kỹ năng, thay đổi 

cách thức thực hiện hoạt động chức năng, điều chỉnh môi trường sống và cung 

cấp các dụng cụ thích nghi nhằm tăng cường khả năng tham gia các hoạt động 

trong đời sống, sinh hoạt hàng ngày của mỗi người bệnh, phù hợp với nhu cầu 

và theo cách người đó mong muốn;  

c) Ngôn ngữ trị liệu là kỹ thuật sử dụng các hình thức giao tiếp và tương 

tác để lượng giá, chẩn đoán, phòng ngừa và điều trị, can thiệp, nghiên cứu các 

vấn đề rối loạn về giao tiếp, ngôn ngữ, lời nói, giọng nói, sự trôi chảy (nói khó), 

nghe, nhận thức và nuốt của người bệnh; 

d) Tâm lý trị liệu là kỹ thuật sử dụng các hình thức giao tiếp và tương tác 

để lượng giá, chẩn đoán, điều trị và can thiệp các rối loạn chức năng về phản ứng 

cảm xúc, cách suy nghĩ và mẫu hành vi của người bệnh; 

đ) Can thiệp b ng dụng cụ phục hồi chức năng là việc sử dụng một hoặc 

một số sản phẩm, thiết bị hoặc phần mềm để can thiệp về vận động hoặc di 

chuyển (bao gồm dụng cụ chỉnh hình, chân tay giả), nghe, nhìn, giao tiếp, nhận 

thức, chỉnh sửa môi trường, sinh hoạt hàng ngày để người bệnh phát triển, duy 

trì, cải thiện chức năng, phòng ngừa, giảm hậu quả của khuyết tật và thích nghi 

tối đa với môi trường sống của họ. 

Điều 4. Nhiệm vụ của các chức danh chuyên môn về phục hồi chức năng 

1. Bác sỹ chuyên khoa PHCN là bác sỹ đã được đào tạo định hướng chuyên 

khoa PHCN trở lên và được cấp chứng chỉ hành nghề khám bệnh, chữa bệnh về 

PHCN theo quy định của pháp luật về khám bệnh, chữa bệnh. 

Bác sỹ chuyên khoa PHCN có nhiệm vụ khám bệnh, chẩn đoán bệnh, chỉ 

định điều trị và PHCN cho người bệnh. 

2. Y sỹ chuyên khoa PHCN là y sỹ đã được đào tạo định hướng chuyên 

khoa PHCN và được cấp chứng chỉ hành nghề khám bệnh, chữa bệnh về PHCN 

theo quy định của pháp luật về khám bệnh, chữa bệnh. 

Y sỹ chuyên khoa PHCN có nhiệm vụ hỗ trợ bác sỹ trong chẩn đoán bệnh, 

chỉ định PHCN, thực hiện chế độ hồ sơ bệnh án; xây dựng kế hoạch và PHCN 

cho người bệnh. Đối với địa phương thiếu bác sỹ chuyên khoa PHCN, giám đốc 

sở Y tế có thể quy định y sỹ chuyên khoa PHCN đã có thời gian hành nghề 

khám bệnh, chữa bệnh về PHCN từ 24 tháng trở lên được chẩn đoán bệnh và chỉ 



4 

 

định PHCN. Việc quy định này phải thể hiện bằng văn bản (quyết định) của 

giám đốc sở Y tế. 

3. Cử nhân kỹ thuật y học là người được đào tạo về chuyên ngành vật lý trị 

liệu, hoạt động trị liệu trình độ đại học. 

Cử nhân kỹ thuật y học có nhiệm vụ hỗ trợ bác sỹ chuyên khoa PHCN 

trong chẩn đoán bệnh, xây dựng kế hoạch và thực hiện PHCN cho người bệnh. 

4. Cử nhân ngôn ngữ (âm ngữ) trị liệu là người được đào tạo về chuyên 

ngành ngôn ngữ trị liệu trình độ đại học. 

Cử nhân ngôn ngữ trị liệu có nhiệm vụ hỗ trợ bác sỹ chuyên khoa PHCN 

trong chẩn đoán bệnh, xây dựng kế hoạch và thực hiện ngôn ngữ trị liệu cho 

người bệnh. 

5. Kỹ thuật viên vật lý trị liệu là người được đào tạo chuyên ngành vật lý trị 

liệu có trình độ trung cấp hoặc người được đào tạo chuyên ngành điều dưỡng có 

trình độ từ trung cấp trở lên và đã được đào tạo, bồi dưỡng kiến thức về vật lý trị 

liệu ít nhất 03 (ba) tháng tại các cơ sở đào tạo do Bộ Y tế quy định; được cấp 

chứng chỉ hành nghề khám bệnh, chữa bệnh về PHCN theo quy định của pháp 

luật về khám bệnh, chữa bệnh. 

Kỹ thuật viên vật lý trị liệu có nhiệm vụ thực hiện các kỹ thuật vật lý trị 

liệu và hoạt động trị liệu cho người bệnh. 

6. Kỹ thuật viên hoạt động trị liệu là người được đào tạo chuyên ngành 

hoạt động trị liệu có trình độ trung cấp hoặc người được đào tạo chuyên ngành 

điều dưỡng có trình độ từ trung cấp trở lên và đã được đào tạo, bồi dưỡng kiến 

thức về hoạt động trị liệu ít nhất 03 (ba) tháng tại các cơ sở đào tạo do Bộ Y tế 

quy định; được cấp chứng chỉ hành nghề khám bệnh, chữa bệnh về PHCN theo 

quy định của pháp luật về khám bệnh, chữa bệnh. 

Kỹ thuật viên hoạt động trị liệu có nhiệm vụ luyện tập cho người bệnh các 

hoạt động tự chăm sóc bản thân trong đời sống và sinh hoạt hàng ngày, giúp 

người bệnh tái hòa nhập với môi trường sống ở gia đình và cộng đồng. 

7. Kỹ thuật viên ngôn ngữ (âm ngữ) trị liệu là người được đào tạo chuyên 

ngành ngôn ngữ trị liệu có trình độ trung cấp hoặc người được đào tạo chuyên 

ngành điều dưỡng có trình độ từ trung cấp trở lên và đã được đào tạo, bồi dưỡng 

kiến thức về ngôn ngữ trị liệu ít nhất 03 (ba) tháng tại các cơ sở đào tạo do Bộ Y 

tế quy định; được cấp chứng chỉ hành nghề khám bệnh, chữa bệnh về PHCN 

theo quy định của pháp luật về khám bệnh, chữa bệnh. 

Kỹ thuật viên ngôn ngữ trị liệu có nhiệm vụ luyện tập cho người bệnh có 

rối loạn chức năng ngôn ngữ và nhận thức giao tiếp. 
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8. Kỹ thuật viên dụng cụ chỉnh hình là người được đào tạo chuyên ngành 

dụng cụ chỉnh hình có trình độ trung cấp và được cấp chứng chỉ hành nghề 

khám bệnh, chữa bệnh về PHCN theo quy định của pháp luật về khám bệnh, 

chữa bệnh. 

Kỹ thuật viên dụng cụ chỉnh hình có nhiệm vụ chế tạo, sản xuất, sửa chữa 

dụng cụ trợ giúp, dụng cụ thay thế và hướng dẫn người bệnh, gia đình người 

bệnh và cộng đồng tự làm một số dụng cụ trợ giúp phù hợp. 

9. Ngoài các chức danh chuyên môn quy định từ Khoản 1 đến Khoản 8 

Điều này, việc chỉ định, tham gia thực hiện PHCN còn có các chức danh chuyên 

môn về chấn thương chỉnh hình, y học thể thao, bác sĩ đa khoa, bác sĩ chuyên 

khoa, điều dưỡng và các chức danh chuyên môn khác có kiến thức, kỹ năng về 

PHCN. 

10. Người bệnh và gia đình người bệnh có nhiệm vụ phối hợp với nhóm 

PHCN trong quá trình khám bệnh, chữa bệnh và PHCN cho người bệnh. Người 

bệnh và gia đình của người bệnh là thành viên không thể thiếu của nhóm PHCN. 

11. Ngoài các nhiệm vụ chính của các chức danh chuyên môn quy định từ 

Khoản 1 đến Khoản 9 Điều này, các chức danh chuyên môn PHCN thực hiện 

các nhiệm vụ khác theo quy định của pháp luật về khám bệnh, chữa bệnh. 

Điều 4a. Điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng
6
 

1. Chỉ định điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng: 

 Việc chỉ định điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng đối với 

người bệnh thuộc thẩm quyền và trách nhiệm của bác sỹ có chứng chỉ hành nghề 

khám bệnh, chữa bệnh theo quy định của Luật khám bệnh, chữa bệnh và phải 

đáp ứng các tiêu chí sau đây: 

a) Tình trạng sức khỏe, bệnh lý của người bệnh phải điều trị nội trú và 

không cần theo dõi, điều trị liên tục 24/24 giờ tại cơ sở phục hồi chức năng 

nhưng vẫn đảm bảo chất lượng, mục đích, yêu cầu của điều trị phục hồi chức 

năng; 

b) Tổng thời gian theo dõi, chăm sóc, thực hiện các phương pháp y học, kỹ 

thuật phục hồi chức năng đối với người bệnh theo yêu cầu chuyên môn tại cơ sở 

phục hồi chức năng không dưới 04 (bốn) giờ trong một ngày. 

2. Người bệnh điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng được chuyển 

sang điều trị nội trú hoặc chuyển từ điều trị nội trú sang điều trị nội trú ban ngày 

về phục hồi chức năng theo chỉ định của bác sỹ. 

                                           
6
 Điều này được bổ sung theo quy định tại khoản 5 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có hiệu 

lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022      
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3. Người bệnh đáp ứng tiêu chí tại khoản 1 Điều này nhưng không cư trú 

trên cùng địa bàn huyện, quận, thị xã, thành phố thuộc tỉnh, thành phố thuộc 

thành phố trực thuộc trung ương nơi đặt trụ sở cơ sở phục hồi chức năng thì 

người bệnh có thể được điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng hoặc 

điều trị nội trú 24/24 giờ.  

4. Người bệnh điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng được bác sỹ 

thăm khám lâm sàng, cận lâm sàng hằng ngày hoặc theo lịch hẹn của bác sỹ điều 

trị và được hưởng chế độ điều trị nội trú, theo dõi và chăm sóc trong thời gian 

điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng. Các lần thăm khám hàng ngày 

trong thời gian điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng không được tính 

tiền khám bệnh. 

5. Thủ tục, quy trình khám bệnh, chữa bệnh, hồ sơ bệnh án, ứng dụng công 

nghệ thông tin đối với điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng thực hiện 

theo quy định của Bộ trưởng Bộ Y tế. 

6. Giường bệnh điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng 

a) Đối với cơ sở khám bệnh, chữa bệnh của Nhà nước: Giường bệnh điều 

trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng nằm trong tổng số giường kế hoạch 

do cơ quan có thẩm quyền phê duyệt; 

b) Đối với cơ sở khám bệnh, chữa bệnh tư nhân: Giường bệnh điều trị nội 

trú ban ngày về phục hồi chức năng nằm trong tổng số giường bệnh cơ sở khám 

bệnh, chữa bệnh đã được cơ quan nhà nước có thẩm quyền phê duyệt;  

c) Số người bệnh cần phục hồi chức năng được chỉ định điều trị nội trú ban 

ngày về phục hồi chức năng tối đa không quá 03 (ba) người trên 01 (một) 

giường bệnh trong một ngày. 

7. Chi phí khám, chữa bệnh, tiền giường bệnh điều trị nội trú ban ngày về 

phục hồi chức năng: 

a) Đối với người bệnh tham gia bảo hiểm y tế: Thực hiện theo quy định tại 

Thông tư số 39/2018/TT-BYT ngày 30 tháng 11 năm 2018 của Bộ trưởng Bộ Y 

tế và Thông tư số 13/2019/TT-BYT ngày 05 tháng 7 năm 2019 sửa đổi, bổ sung 

Thông tư số 39/2018/TT-BYT quy định thống nhất giá dịch vụ khám bệnh, chữa 

bệnh bảo hiểm y tế giữa các bệnh viện cùng hạng trong toàn quốc và hướng 

dẫn áp dụng giá, thanh toán chi phí khám bệnh, chữa bệnh bảo hiểm y tế trong 

một số trường hợp; 

b) Đối với người bệnh không tham gia bảo hiểm y tế: Thực hiện theo 

quy định tại Thông tư số 37/2018/TT-BYT ngày 30 tháng 11 năm 2018 của Bộ 

trưởng Bộ Y tế và Thông tư số 14/2019/TT-BYT ngày 05 tháng 7 năm 2019 sửa 
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đổi, bổ sung một số điều của Thông tư số 37/2018/TT-BYT ngày 30 tháng 11 

năm 2018 quy định mức tối đa khung giá dịch vụ khám bệnh, chữa bệnh không 

thuộc phạm vi thanh toán của Quỹ bảo hiểm y tế trong các cơ sở khám bệnh, chữa 

bệnh của Nhà nước và hướng dẫn áp dụng giá, thanh toán chi phí khám bệnh, 

chữa bệnh trong một số trường hợp và giá dịch vụ y tế do cơ quan có thẩm quyền 

phê duyệt.  

Điều 5.
7
 Được bãi bỏ               

Chƣơng 2. 

CHỨC NĂNG, NHIỆM VỤ VÀ CƠ CẤU TỔ CHỨC CỦA  

CƠ SỞ PHỤC HỒI CHỨC NĂNG 

MỤC 1. KHOA PHỤC HỒI CHỨC NĂNG 

Điều 6. Chức năng của khoa Phục hồi chức năng 

Khoa PHCN là đơn vị lâm sàng thuộc cơ sở khám bệnh, chữa bệnh, có 

chức năng khám bệnh, chữa bệnh và PHCN cho người bệnh. 

Điều 7. Nhiệm vụ của khoa Phục hồi chức năng 

1. Khám bệnh, chữa bệnh và PHCN tại khoa PHCN và các khoa khác trong 

cơ sở khám bệnh, chữa bệnh theo các hình thức nội trú, ngoại trú và PHCN ban 

ngày. 

2. Cung cấp và hướng dẫn sử dụng dụng cụ trợ giúp cho người bệnh. 

3. Tư vấn cho người bệnh và gia đình người bệnh về PHCN, tâm lý, giáo 

dục, hướng nghiệp. 

Điều 8. Cơ cấu tổ chức của khoa Phục hồi chức năng 

1. Khoa PHCN thuộc cơ sở khám bệnh, chữa bệnh tối thiểu phải có các bộ 

phận sau: 

a) Hành chính; 

b) Vật lý trị liệu; 

c) Điều trị nội trú. 

2. Ngoài quy định tại Khoản 1 Điều này, cơ sở khám bệnh, chữa bệnh căn 

cứ vào quy mô giường bệnh và yêu cầu về hoạt động PHCN của cơ sở để tổ 

chức khoa PHCN có thêm một hoặc một số bộ phận sau đây: 

a) Hoạt động trị liệu; 

b) Tâm lý trị liệu; 

c) Ngôn ngữ trị liệu. 

                                           
7
 Điều này được bãi bỏ theo quy định tại khoản 1 Điều 2 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có hiệu 

lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
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MỤC 2. TRUNG TÂM PHỤC HỒI CHỨC NĂNG 

Điều 9. Chức năng của trung tâm Phục hồi chức năng 

1. Trung tâm PHCN là đơn vị lâm sàng thuộc cơ sở khám bệnh, chữa bệnh, 

có chức năng khám bệnh, chữa bệnh và PHCN cho người bệnh. 

2. Trung tâm PHCN có thể có con dấu riêng, tài khoản riêng. 

Điều 10. Nhiệm vụ của trung tâm Phục hồi chức năng 

1. Khám bệnh, chữa bệnh và PHCN tại trung tâm và tại các khoa khác 

trong cơ sở khám bệnh, chữa bệnh theo các hình thức nội trú, ngoại trú và 

PHCN ban ngày. 

2. Tổ chức sản xuất, cung cấp và hướng dẫn sử dụng dụng cụ trợ giúp cho 

người bệnh. 

3. Tư vấn cho người bệnh và gia đình người bệnh về PHCN, tâm lý, giáo 

dục, hướng nghiệp. 

4. Thực hiện việc tuyên truyền phòng ngừa khuyết tật, bệnh tật. 

5. Làm đầu mối của cơ sở khám bệnh, chữa bệnh thực hiện công tác chỉ 

đạo tuyến về PHCN và PHCN dựa vào cộng đồng. 

6. Thực hiện nhiệm vụ khác liên quan đến khám bệnh, chữa bệnh khi có đủ 

điều kiện và được cấp có thẩm quyền phê duyệt. 

Điều 11. Cơ cấu tổ chức của trung tâm Phục hồi chức năng  

1. Trung tâm PHCN thuộc cơ sở khám bệnh, chữa bệnh tối thiểu phải có 

các khoa, phòng sau: 

a) Các khoa, phòng quy định tại Khoản 1 Điều 8 Thông tư này; 

b) Xưởng sản xuất dụng cụ trợ giúp (PHCN). 

2. Ngoài quy định tại Khoản 1 Điều này, cơ sở khám bệnh, chữa bệnh căn 

cứ vào quy mô giường bệnh và yêu cầu về hoạt động PHCN của cơ sở để tổ 

chức Trung tâm PHCN có thêm một hoặc một số bộ phận quy định tại Khoản 2 

Điều 8 Thông tư này. 

3.
8
 Được bãi bỏ 

Điều 12. Nhân lực của khoa Phục hồi chức năng và trung tâm Phục hồi 

chức năng 

                                           
8
 Khoản này được bãi bỏ theo quy định tại khoản 2 Điều 2 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có hiệu 

lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 



9 

 

1. Khoa PHCN hoặc trung tâm PHCN phải có các chức danh chuyên môn 

quy định tại Điều 4 Thông tư này phù hợp với chức năng, nhiệm vụ, cơ cấu tổ 

chức và phạm vi hoạt động chuyên môn của đơn vị. 

2. Căn cứ nhu cầu khám bệnh, chữa bệnh, PHCN của nhân dân trên địa 

bàn, thực trạng cơ sở vật chất, trang thiết bị của đơn vị, người đứng đầu cơ sở 

khám bệnh, chữa bệnh xây dựng đề án vị trí việc làm, xác định số lượng người 

làm việc và cơ cấu nhân lực của khoa PHCN hoặc trung tâm PHCN, trình cấp có 

thẩm quyền phê duyệt, làm cơ sở tuyển dụng nhân lực phù hợp với quy định của 

Bộ luật Lao động, Luật viên chức và các văn bản hướng dẫn thi hành Luật. 

 

MỤC 3. PHÒNG KHÁM PHỤC HỒI CHỨC NĂNG 

Điều 13. Chức năng, vị trí pháp lý của phòng khám Phục hồi chức 

năng 

1. Phòng khám PHCN có chức năng khám bệnh, chữa bệnh chuyên khoa 

PHCN cho người bệnh và người dân có nhu cầu. 

2. Phòng khám PHCN là phòng khám chuyên khoa độc lập, có con dấu 

riêng và tài khoản riêng. 

Điều 14. Nhiệm vụ của phòng khám Phục hồi chức năng 

1. Khám bệnh, chữa bệnh chuyên khoa PHCN theo các hình thức nội trú, 

ngoại trú và PHCN ban ngày. 

2. Tư vấn cho người bệnh và gia đình người bệnh về PHCN, tâm lý, giáo 

dục, hướng nghiệp. 

3. Thực hiện việc tuyên truyền phòng ngừa khuyết tật, bệnh tật. 

4. Thực hiện chế độ thống kê, báo cáo chuyên môn theo quy định nhiệm vụ 

khác liên quan đến khám bệnh, chữa bệnh khi có đủ điều kiện và được cấp có 

thẩm quyền phê duyệt. 

Điều 15. Cơ cấu tổ chức và nhân lực của phòng khám Phục hồi chức 

năng  

1. Phòng khám PHCN tối thiểu phải có 01 bác sỹ chuyên khoa PHCN và 

01 Điều dưỡng hoặc 01 kỹ thuật viên PHCN. 

2. Ngoài quyết định tại Khoản 1 Điều này, phòng khám PHCN có thể có 

các chức danh chuyên môn khác quyết định tại Điều 4 Thông tư này phù hợp 

với phạm vi hoạt động chuyên môn. 

3. Cơ cấu tổ chức của phòng khám PHCN tối thiểu phải có bộ phận chức 

năng sau đây: 
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a) Khám bệnh; 

b) Vật lý trị liệu. 

4. Tùy theo cơ sở vật chất, trang thiết bị, nhân lực và phạm vi hoạt động 

chuyên môn, phòng khám PHCN có thể có thêm các bộ phận chuyên môn phù 

hợp khác. 

 

MỤC 4. BỆNH VIỆN PHỤC HỒI CHỨC NĂNG 

Điều 16. Chức năng, vị trí pháp lý của Bệnh viện Phục hồi chức năng  

1. Bệnh viện PHCN là cơ sở khám bệnh, chữa bệnh có chức năng khám 

bệnh, chữa bệnh, PHCN và tổ chức an dưỡng cho người bệnh và đối tượng khác 

có nhu cầu. 

2. Bệnh viện PHCN là bệnh viện chuyên khoa, có con dấu riêng và tài 

khoản riêng. 

Điều 17. Nhiệm vụ của bệnh viện Phục hồi chức năng  

1. Khám bệnh, chữa bệnh, PHCN theo các hình thức nội trú, ngoại trú, 

PHCN ban ngày và tổ chức an dưỡng: 

a) Khám bệnh, chữa bệnh chuyên khoa PHCN; 

b) Khám bệnh, chữa bệnh đa khoa; 

c) Hồi sức, cấp cứu; 

d) An dưỡng; 

đ) Khám và chứng nhận sức khỏe theo quy định; 

e) Tham gia khám giám định xác định khuyết tật khi được trưng cầu. 

2. Đào tạo nhân lực: 

a) Là cơ sở đào tạo thực hành cho các cơ sở đào tạo chuyên ngành y và các 

cơ sở giáo dục đào tạo hợp pháp khác; 

b) Thực hiện việc đào tạo liên tục, bồi dưỡng kiến thức về chuyên ngành 

PHCN và cấp giấy chứng nhận theo đúng chương trình đào tạo. 

3. Nghiên cứu khoa học: 

a) Thực hiện nghiên cứu khoa học và ứng dụng kỹ thuật mới, phương pháp 

mới về khám bệnh, chữa bệnh và PHCN; 

b) Tham mưu cho cơ quan quản lý cấp trên về công tác nghiên cứu khoa 

học trong khám bệnh, chữa bệnh và PHCN. 

4. Chỉ đạo tuyến về PHCN và PHCN dựa vào cộng đồng: 

a) Chỉ đạo tuyến dưới phát triển kỹ thuật, nâng cao chất lượng PHCN; 
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b) Chủ trì, phối hợp với các đơn vị liên quan để thực hiện PHCN dựa vào 

cộng đồng theo hướng dẫn của Bộ Y tế; 

c) Tham mưu cho cơ quan quản lý cấp trên về xây dựng, phát triển mạng 

lưới và hoạt động PHCN. 

5. Phòng bệnh: 

a) Thực hiện việc tuyên truyền phòng ngừa khuyết tật, bệnh tật; 

b) Tham gia công tác phòng chống dịch bệnh theo quy định. 

6. Truyền thông giáo dục sức khỏe: 

a) Tổ chức tuyên truyền các chủ trương, chính sách của Đảng, Nhà nước và 

các văn bản quy phạm pháp luật về công tác bảo vệ, chăm sóc và nâng cao sức 

khỏe cho nhân dân; 

b) Truyền thông giáo dục sức khỏe để nâng cao nhận thức của các cấp, các 

ngành và toàn thể người dân về vai trò, tầm quan trọng của công tác PHCN, 

PHCN dựa vào cộng đồng. 

7. Tư vấn cho người bệnh và gia đình người bệnh về PHCN, tâm lý, giáo 

dục, hướng nghiệp, tạo cơ hội cho người bệnh tự lập trong cuộc sống, tái hòa 

nhập cộng đồng. 

8. Thực hiện quy chế dược bệnh viện theo quy định hiện hành. 

9. Quản lý kinh tế: 

a) Quản lý, sử dụng có hiệu quả ngân sách nhà nước và các nguồn kinh phí 

hợp pháp khác; 

b) Thực hiện xã hội hóa trong hoạt động của bệnh viện theo quy định của 

pháp luật;  

c) Tiếp nhận và sử dụng các nguồn viện trợ. 

10. Hợp tác quốc tế: 

a) Thực hiện các chương trình hợp tác quốc tế về PHCN và PHCN dựa vào 

cộng đồng; 

b) Tham mưu cho cơ quan quản lý cấp trên về hợp tác quốc tế trong lĩnh 

vực PHCN và PHCN dựa vào cộng đồng. 

11. Thủ tục sản xuất, cung cấp và hướng dẫn sử dụng hiệu quả dụng cụ trợ 

giúp cho người bệnh. Hướng dẫn người dân sản xuất và sử dụng dụng cụ trợ 

giúp đơn giản cho người bệnh tại cộng đồng. 

12. Thực hiện chế độ thống kê, báo cáo chuyên môn theo quy định và 

nhiệm vụ khác liên quan đến khám bệnh, chữa bệnh khi có đủ điều kiện và được 

cấp có thẩm quyền phê duyệt. 
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Điều 18. Cơ cấu tổ chức bệnh viện Phục hồi chức năng 

1. Lãnh đạo bệnh viện và người chịu trách nhiệm chuyên môn kỹ thuật của 

bệnh viện: 

a) Giám đốc và các Phó giám đốc; 

b) Người chịu trách nhiệm chuyên môn kỹ thuật của bệnh viện: Được 

người đứng đầu bệnh viện phân công bằng văn bản. 

2. Các phòng chức năng: 

a) Tổ chức cán bộ; 

b) Kế hoạch tổng hợp; 

c) Tài chính kế toán; 

d) Hành chính - Quản trị; 

đ) Vật tư - Thiết bị y tế; 

e) Đào tạo và chỉ đạo tuyến (bao gồm nghiên cứu khoa học và hợp tác quốc 

tế); 

g) Điều dưỡng; 

3. Các khoa, phòng chuyên môn. 

a) Khám chuyên khoa PHCN; 

b) Khám bệnh đa khoa; 

c) Cấp cứu, hồi sức; 

d) Vật lý trị liệu; 

đ) Hoạt động trị liệu; 

e) Ngôn ngữ trị liệu; 

g) Tâm lý trị liệu; 

h) Nội; 

i) Ngoại - Chỉnh hình; 

k) Nhi; 

l) Mắt - TMH - RHM; 

m) Y học cổ truyền; 

n) Dinh dưỡng; 

o) Kiểm soát nhiễm khuẩn; 

p) An dưỡng; 

q) Chẩn đoán hình ảnh và thăm dò chức năng; 

r) Xét nghiệm; 
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s) Dược; 

t) Xưởng sản xuất dụng cụ trợ giúp; 

u) Các khoa khác. 

4. Căn cứ nhu cầu khám bệnh, chữa bệnh, PHCN của nhân dân trên địa 

bàn, thực trạng cơ sở vật chất, trang thiết bị y tế, nhân lực và phạm vi chuyên 

môn của bệnh viện, người đứng đầu bệnh viện phê duyệt cơ cấu tổ chức của 

bệnh viện phù hợp với quy định tại Khoản 1, Khoản 2 và Khoản 3 Điều này 

hoặc trình cấp có thẩm quyền phê duyệt theo quy định. 

 

Chƣơng 3. 

TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

Điều 19. Chỉ đạo tuyến và chuyển tuyến 

1. Công tác chỉ đạo tuyến chuyên ngành PHCN được thực hiện theo quy 

định tại Quyết định số 4026/QĐ-BYT ngày 20 tháng 10 năm 2010 của Bộ Y tế 

ban hành quy định phân công công tác chỉ đạo tuyến trong lĩnh vực khám, chữa 

bệnh. 

2. Sở Y tế các tỉnh, thành phố trực thuộc Trung ương phân công chỉ đạo 

tuyến về PHCN như sau: 

a) Nếu có bệnh viện PHCN trên địa bàn thì bệnh viện PHCN làm đầu mối 

thực hiện công tác chỉ đạo tuyến về PHCN và PHCN dựa vào cộng đồng tại địa 

phương; 

b) Nếu chưa thành lập bệnh viện PHCN thì khoa PHCN hoặc trung tâm 

PHCN của bệnh viện đa khoa tỉnh, thành phố trực thuộc Trung ương làm đầu 

mối thực hiện công tác chỉ đạo tuyến về PHCN và PHCN dựa vào cộng đồng tại 

địa phương. 

3. Cơ sở khám bệnh, chữa bệnh thuộc sự quản lý của Bộ, ngành thì việc chỉ 

đạo tuyến về PHCN theo sự phân công của cơ quan quản lý nhà nước về y tế của 

Bộ, ngành. 

4. Việc chuyển tuyến khám bệnh, chữa bệnh của cơ sở PHCN thực hiện 

theo quy định về chuyển tuyến chuyên môn kỹ thuật của Bộ Y tế. 

Điều 20. Khám bệnh, chữa bệnh bảo hiểm y tế của cơ sở Phục hồi chức 

năng  

Cơ sở PHCN được tiếp nhận người có thẻ bảo hiểm y tế đăng ký khám 

bệnh, chữa bệnh ban đầu nếu có đủ điều kiện theo quy định của pháp luật về bảo 

hiểm y tế. 
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Điều 21. Phối hợp công tác chuyên môn giữa khoa PHCN hoặc trung 

tâm PHCN và các khoa, phòng trong bệnh viện 

1. Khoa PHCN hoặc trung tâm PHCN có trách nhiệm: 

a) Cử bác sỹ, kỹ thuật viên chuyên khoa PHCN đến khoa lâm sàng để 

khám bệnh, đánh giá nhu cầu PHCN của người bệnh khi nhận được thông báo 

của khoa lâm sàng; 

b) Phối hợp với khoa lâm sàng để lập kế hoạch, hướng dẫn và hỗ trợ điều 

dưỡng, kỹ thuật viên khoa lâm sàng thực hiện PHCN cho người bệnh tại khoa 

lâm sàng; 

c) Tiếp nhận và PHCN cho người bệnh từ khoa khác chuyển đến. 

2. Các khoa lâm sàng có trách nhiệm: 

a) Thông báo cho khoa PHCN biết người bệnh tại khoa có nhu cầu PHCN; 

b) Phối hợp và tạo điều kiện cho bác sĩ, kỹ thuật viên chuyên khoa PHCN 

đến khám bệnh, hướng dẫn, hỗ trợ điều dưỡng, kỹ thuật viên khoa lâm sàng thực 

hiện PHCN cho người bệnh. 

c) Thực hiện PHCN cho người bệnh tại khoa lâm sàng với sự trợ giúp của 

bác sĩ, kỹ thuật viên chuyên khoa PHCN. 

d) Tùy theo yêu cầu chuyên môn, bác sĩ lâm sàng và bác sĩ chuyên khoa 

PHCN phải tổ chức hội chẩn theo quy định. 

3.
9
 Giám đốc bệnh viện có trách nhiệm:  

a) Quy định việc phối hợp giữa khoa phục hồi chức năng hoặc trung tâm 

phục hồi chức năng với các khoa, phòng và các đơn vị có liên quan trong bệnh 

viện; 

b) Quy định việc phối hợp giữa các thành viên trong nhóm phục hồi chức 

năng để khám, chẩn đoán, lượng giá, xác định mục tiêu, lập kế hoạch, điều trị và 

can thiệp phục hồi chức năng có hiệu quả. Nhóm phục hồi chức năng bao gồm: 

Bác sỹ phục hồi chức năng làm trưởng nhóm, các thành viên là bác sỹ điều trị 

của các khoa, phòng hoặc các đơn vị có liên quan trong bệnh viện, kỹ thuật viên 

phục hồi chức năng, điều dưỡng và nhân viên công tác xã hội. 

Điều 22. Bảo đảm nhân lực Phục hồi chức năng 

1. Cục Khoa học Công nghệ và Đào tạo chủ trì, phối hợp với Cục Quản lý 

Khám, chữa bệnh và các đơn vị liên quan để xây dựng kế hoạch đào tạo chuyên 

ngành PHCN, trình cấp có thẩm quyền phê duyệt và chỉ đạo các trường đại học, 

                                           
9
 Khoản này được sửa đổi theo quy định tại khoản 6 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có 

hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
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cao đẳng, trung cấp y dược và các cơ sở có chức năng đào tạo chuyên ngành y, 

dược tổ chức đào tạo các loại hình, các cấp đào tạo chuyên ngành PHCN. 

2. Vụ Tổ chức Cán bộ chủ trì, phối hợp với Cục Quản lý Khám, chữa bệnh 

và các đơn vị liên quan để xây dựng chế độ, chính sách bảo đảm tuyển dụng, sử 

dụng, duy trì nguồn nhân lực về PHCN cho các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh 

theo quy định, trình cấp có thẩm quyền phê duyệt. 

Điều 23. Phối hợp với Hội Phục hồi chức năng Việt Nam 

1. Cục Quản lý Khám, chữa bệnh, Cục Khoa học công nghệ và Đào tạo chủ 

trì, phối hợp với các Vụ, Cục, Tổng cục thuộc Bộ Y tế, căn cứ chức năng, nhiệm 

vụ được giao có trách nhiệm phối hợp với Hội PHCN Việt Nam trong việc tham 

mưu cho Bộ trưởng Bộ Y tế về chế độ, chính sách, văn bản quy phạm pháp luật, 

tài liệu chuyên môn và kế hoạch phát triển chuyên ngành PHCN. 

2. Các cơ sở khám bệnh, chữa bệnh phối hợp với Hội PHCN Việt Nam và 

Hội PHCN các tỉnh, thành phố trực thuộc trung ương trong quá trình hoạt động 

khám bệnh, chữa bệnh và PHCN. 

Điều 24. Trách nhiệm thực hiện        

1.
10

 Trách nhiệm của các đơn vị thuộc Bộ Y tế: 

a) Cục Quản lý Khám, chữa bệnh chủ trì, phối hợp với các đơn vị liên quan 

chỉ đạo, tổ chức và kiểm tra việc thực hiện Thông tư này đối với các cơ sở khám 

bệnh, chữa bệnh trong toàn quốc; 

b) Vụ Bảo hiểm y tế có trách nhiệm chủ trì, phối hợp với Cục Công nghệ 

thông tin, Cục Quản lý Khám, chữa bệnh, Vụ Kế hoạch - Tài chính và các đơn 

vị có liên quan xây dựng, hướng dẫn việc mã hóa tiền giường bệnh điều trị nội 

trú ban ngày về phục hồi chức năng để phục vụ công tác quản lý và giám định, 

thanh toán chi phí khám bệnh, chữa bệnh bảo hiểm y tế; 

c) Cục Công nghệ thông tin có trách nhiệm chủ trì, phối hợp với Cục Quản 

lý Khám, chữa bệnh hướng dẫn triển khai bệnh án điện tử đối với các cơ sở phục 

hồi chức năng. 

2. Sở Y tế tỉnh, thành phố trực thuộc trung ương, Thủ trưởng Y tế các Bộ, 

ngành có trách nhiệm chỉ đạo, tổ chức và kiểm tra việc thực hiện Thông tư này 

đối với cơ sở khám bệnh, chữa bệnh thuộc thẩm quyền quản lý. 

3.
11 

Cơ sở khám bệnh, chữa bệnh có trách nhiệm: 

                                           
10 

Khoản này được sửa đổi, bổ sung theo quy định tại khoản 7 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-

BYT, có hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
11 

Khoản này được sửa đổi, bổ sung theo quy định tại khoản 8 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-

BYT, có hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
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a) Tuyển dụng, bố trí đủ nhân lực theo quy định để thực hiện hoạt động 

phục hồi chức năng có hiệu quả; 

b) Quy định, phân công đơn vị làm đầu mối phụ trách hoạt động phục hồi 

chức năng; 

c) Đầu tư, nâng cấp cơ sở hạ tầng, trang thiết bị y tế, tổ chức sản xuất, cung 

cấp và hướng dẫn sử dụng dụng cụ phục hồi chức năng đáp ứng các quy định tại 

Thông tư này;     

d) Thông báo cho cơ quan Bảo hiểm xã hội cấp tỉnh nơi cơ sở khám bệnh, 

chữa bệnh hoạt động về việc triển khai điều trị nội trú ban ngày về phục hồi 

chức năng của cơ sở và ký hợp đồng hoặc bổ sung phụ lục hợp đồng thanh toán 

chi phí khám bệnh, chữa bệnh điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng 

đối với người tham gia bảo hiểm y tế trong trường hợp lần đầu cơ sở khám bệnh, 

chữa bệnh triển khai điều trị nội trú ban ngày về phục hồi chức năng;  

đ) Thông báo công khai về việc triển khai điều trị nội trú ban ngày về phục 

hồi chức năng của cơ sở theo quy định. 

4.
12

 
 
Trạm y tế xã, phường, thị trấn có nhiệm vụ: 

a) Thực hiện các nhiệm vụ về phục hồi chức năng theo quy định tại Thông 

tư số 33/2015/TT-BYT ngày 27 tháng 10 năm 2015 của Bộ trưởng Bộ Y tế 

hướng dẫn chức năng, nhiệm vụ của Trạm y tế xã, phường, thị trấn; 

b) Tổ chức tuyên truyền, giáo dục, phổ biến kiến thức, hướng dẫn người 

khuyết tật về tự chăm sóc, bảo vệ sức khỏe, phục hồi chức năng, phòng ngừa, 

giảm khuyết tật; 

c) Xây dựng và triển khai kế hoạch phục hồi chức năng dựa vào cộng đồng 

theo hướng dẫn của Bộ trưởng Bộ Y tế; phát hiện sớm, can thiệp sớm trẻ em 

khuyết tật; lập hồ sơ theo dõi, quản lý sức khỏe người khuyết tật. 

 

Chƣơng 4. 

ĐIỀU KHOẢN THI HÀNH 

Điều 25. Điều khoản tham chiếu 

Trường hợp các văn bản dẫn chiếu trong Thông tư này được thay thế hoặc 

sửa đổi bổ sung thì áp dụng theo văn bản thay thế hoặc văn bản sửa đổi, bổ sung 

đó. 

 

                                           
12

 Khoản này được sửa đổi theo quy định tại khoản 9 Điều 1 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có 

hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
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Điều 26.
13 

Được bãi bỏ              

Điều 27. Hiệu lực thi hành 
14

 

1. Thông tư này có hiệu lực thi hành kể từ ngày 27 tháng 02 năm 2014. 

2. Quyết định số 963/1999/QĐ-BYT ngày 02 tháng 4 năm 1999 của Bộ 

trưởng Bộ Y tế về việc ban hành bản “Quy định chức năng, nhiệm vụ và tổ chức 

bộ máy của bệnh viện Điều dưỡng và Phục hồi chức năng thuộc Sở Y tế tỉnh, 

thành phố trực thuộc Trung ương”; Khoản 10, Phần V Quy chế công tác một số 

khoa của Quy chế bệnh viện được ban hành kèm theo Quyết định số 

1895/1997/QĐ-BYT ngày 19 tháng 9 năm 1997 của Bộ trưởng Bộ Y tế về việc 

ban hành Quy chế bệnh viện và Tiết 5, Điểm c, Khoản 1 Điều 25 Thông tư số 

41/2011/TT-BYT hết hiệu lực thi hành kể từ ngày Thông tư này có hiệu lực.  

Trong quá trình thực hiện, nếu có khó khăn, vướng mắc, đề nghị các cơ 

quan, tổ chức, cá nhân phản ánh về Cục Quản lý Khám, chữa bệnh, Bộ Y tế để 

được hướng dẫn, giải quyết kịp thời./. 

  

 

 

                                           
13

 Điều này được bãi bỏ theo quy định tại khoản 3 Điều 2 của Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có hiệu 

lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 
14

 Điều 3 Thông tư số 24/2021/TT-BYT, có hiệu lực từ ngày 01 tháng 02 năm 2022 quy định như sau: 

Điều 3. Hiệu lực thi hành 

1. Thông tư này có hiệu lực thi hành kể từ ngày 01 tháng 02 năm 2022. 

2. Điều 5 Thông tư số 18/2016/TT-BYT ngày 30 tháng 6 năm 2016 của Bộ trưởng Bộ Y tế quy định 
Danh mục kỹ thuật, danh mục vật tư y tế dùng trong phục hồi chức năng và việc chi trả chi phí phục 
hồi chức năng ban ngày thuộc phạm vi thanh toán của Quỹ bảo hiểm y tế hết hiệu lực kể từ ngày 
Thông tư này có hiệu lực thi hành.  
Trong quá tr nh thực hiện, nếu có khó khăn, vư ng m c, các cơ quan, tổ chức, cá nhân phản ánh về 

Bộ Y tế (Cục Quản lý Khám, chữa bệnh) để xem xét, giải quyết./. 
 

BỘ Y TẾ 

Số:            /VBHN-BYT 

 

XÁC THỰC VĂN BẢN HỢP NHẤT 

Hà Nội, ngày      tháng 12 năm 2021 

 

Nơi nhận: 
- Văn phòng Chính phủ (Công báo, Cổng 

thông tin điện tử Chính phủ); 

- Bộ Tư pháp (Cục Kiểm tra VBQPPL); 

- Bộ trưởng (để báo cáo); 

- Các đồng chí Thứ trưởng; 

- Cổng Thông tin điện tử Bộ Y tế; 

- Lưu: VT, PC, Cục QLKCB (02b). 

 

 

KT. BỘ TRƢỞNG 

THỨ TRƢỞNG 
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