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BÁO CÁO 

Giám sát chuyên đề “Tình hình thực hiện các quy định của pháp luật về 
hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh từ năm 2017 đến tháng 3/2019” 


Thực hiện Nghị quyết số 40/NQ-HĐND ngày 13 tháng 7 năm 2018 của Hội đồng nhân dân tỉnh về Chương trình giám sát năm 2019, Ban Văn hóa - Xã hội HĐND tỉnh đã tiến hành giám sát chuyên đề “Tình hình thực hiện các quy định của pháp luật về hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh từ năm 2017 đến tháng 3/2019”. Qua khảo sát, giám sát trực tiếp tại 25 cơ sở hành nghề y, dược tư nhân và 7 cơ quan, đơn vị
, Ban Văn hóa - Xã hội báo cáo kết quả cụ thể như sau: 
I. KHÁI QUÁT VỀ CÁC CƠ SỞ HÀNH NGHỀ Y, DƯỢC TƯ NHÂN TRÊN ĐỊA BÀN TỈNH
Đến tháng 3/2019, toàn tỉnh có 865 cơ sở hành nghề y, dược tư nhân được cấp phép hoạt động, trong đó:
Hành nghề y tư nhân có: 219 cơ sở, gồm: 13 phòng khám đa khoa, 136 phòng khám chuyên khoa, 42 phòng chẩn trị y học cổ truyền, 04 cơ sở làm răng giả, 02 cơ sở kính thuốc, 8 cơ sở thẩm mỹ và 14 cơ sở dịch vụ y tế khác (có phụ lục 1 kèm theo).  
Hành nghề dược tư nhân có: 646 cơ sở, gồm: 9 doanh nghiệp kinh doanh thuốc, 90 nhà thuốc, 438 quầy thuốc, 109 đại lý bán thuốc (có phụ lục 2 kèm theo). 

Về nhân lực: Có 535 người đang hành nghề tại các cơ sở hành nghề y tư nhân, trong đó có: 215 bác sỹ, 231 điều dưỡng, 49 kỹ thuật viên-hộ sinh và 40 người có văn bằng chứng chỉ khác. Có 1.309 người đang hành nghề tại các cơ sở hành nghề dược tư nhân, trong đó có: 92 dược sĩ đại học, 444 dược sĩ trung học, 773 lao động thông thường giúp việc và dược sĩ đang thực hành tại nhà thuốc.

Nhìn chung, các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân có cơ sở vật chất và trang thiết bị tương đối đồng bộ, hiện đại, phù hợp với mô hình đăng ký theo quy định. Một số phòng khám đa khoa được đầu tư xây mới, trang thiết bị hiện đại, đồng bộ như: Phòng khám Trí Tâm, phòng khám Phương Bình (TP Đồng Hới), phòng khám An Bình, phòng khám Hữu Nghị II (TX Ba Đồn)… Các cơ sở hành nghề dược đều được đầu tư mua sắm hệ thống tủ quầy trưng bày, lắp đặt hệ thống quạt, điều hòa, nhiệt kế, ẩm kế tự ghi,… đảm bảo nguyên tắc, tiêu chuẩn “Thực hành tốt cơ sở bán lẻ thuốc-GPP” của Bộ Y tế theo từng loại hình và phạm vi hoạt động của cơ sở.

II. KẾT QUẢ THỰC HIỆN
1. Công tác chỉ đạo, tuyên truyền 
Trong những năm gần đây, hệ thống các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh có sự phát triển mạnh cả về số lượng và chất lượng với nhiều dịch vụ đa dạng, phong phú, góp phần quan trọng trong việc nâng cao hiệu quả công tác chăm sóc sức khỏe cho người dân. Các nhiệm vụ quản lý nhà nước về y tế, trong đó có công tác quản lý về hành nghề y, dược tư nhân đã được các cấp, các ngành quan tâm, chỉ đạo và thu được nhiều kết quả. Thực hiện các văn bản chỉ đạo, hướng dẫn của Chính phủ, các bộ, ngành Trung ương, từ năm 2017 đến nay, UBND tỉnh đã kịp thời xây dựng, ban hành nhiều đề án, quyết định, kế hoạch liên quan đến công tác quản lý Nhà nước trên lĩnh vực y tế nói chung và các văn bản hướng dẫn tổ chức, quản lý hoạt động của các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân nói riêng
. Sở Y tế cũng đã ban hành 43 văn bản chỉ đạo, hướng dẫn liên quan đến hoạt động hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh
. 
Trên cơ sở các văn bản của trung ương, của tỉnh, của Sở Y tế, UBND và Phòng Y tế các huyện, thành phố, thị xã cũng đã ban hành các văn bản chỉ đạo, hướng dẫn, kiểm tra hoạt động các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân và việc chấp hành các quy định của pháp luật về điều kiện hành nghề. Đồng thời phối hợp với các đơn vị liên quan tăng cường các hoạt động tuyên truyền, tổ chức thanh tra, kiểm tra các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân để kịp thời phát hiện, chấn chỉnh các hành vi vi phạm pháp luật về hành nghề.
Công tác tuyên truyền, phổ biến các chủ trương, chính sách của Đảng, pháp luật của Nhà nước về y tế, trong đó có công tác quản lý về hành nghề y, dược tư nhân đã được các cấp, các ngành và các địa phương chú trọng, triển khai tích cực trên các phương tiện thông tin đại chúng như báo, đài và trang thông tin điện tử của Sở Y tế, bản tin truyền thông giáo dục sức khỏe của ngành, qua đó giúp các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân nắm bắt kịp thời và thực hiện đầy đủ các quy định về hành nghề, đồng thời giúp người dân dễ dàng tiếp cận với các dịch vụ khám, chữa bệnh của nhà nước và tư nhân.
UBND các huyện, thành phố, thị xã đã quan tâm triển khai công tác tuyên truyền, phổ biến, tập huấn các văn bản pháp luật liên quan đến hành nghề y, dược tư nhân trên các phương tiện thông tin đại chúng, trang thông tin điện tử, hệ thống truyền thanh cơ sở; phối hợp với các đoàn thể chính trị thực hiện các hoạt động tuyên truyền trực tiếp tại cộng đồng dân cư và cơ sở hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn. 

Hàng năm, Sở Y tế đã chủ động tham mưu tổ chức các lớp tập huấn về kiến thức chuyên môn cũng như hướng dẫn thực hiện các quy định pháp luật cho tất cả các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn. Từ năm 2017 đến tháng 3 năm 2019, Sở Y tế đã tổ chức 11 lớp tập huấn cho hơn 1.397 đối tượng hành nghề trong các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân.
Tuy nhiên, công tác tuyên truyền, phổ biến, cập nhật các văn bản pháp luật liên quan đến hoạt động hành nghề y, dược tư nhân đến các cơ sở có lúc còn thiếu kịp thời, nên việc áp dụng thực hiện còn chậm. Chính quyền một số địa phương chưa quan tâm đúng mức đến công tác quản lý nhà nước về hành nghề y, dược tư nhân. 
2. Tình hình chấp hành các quy định pháp luật của các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh
2.1. Đối với các cơ sở hành nghề y

Nhìn chung, các cơ sở hành nghề y đều đảm bảo các điều kiện hoạt động và được các cơ quan có thẩm quyền thẩm định, cấp phép như: Chứng chỉ hành nghề, giấy phép hoạt động và giấy phép đăng ký kinh doanh; có cơ sở vật chất, trang thiết bị đáp ứng yêu cầu hoạt động chuyên môn. Đội ngũ y, bác sỹ, nhân viên tại các cơ sở hành nghề y tư nhân đều có văn bằng, chứng chỉ chuyên môn và thực hiện chuyên môn đúng phạm vi cho phép. Các cơ sở đã thực hiện nghiêm việc đóng bảo hiểm xã hội, bảo hiểm y tế, bảo hiểm thất nghiệp cho người lao động. Tinh thần, thái độ phục vụ của cán bộ, nhân viên y tế tại các cơ sở y tư nhân nhiệt tình, chu đáo, làm hài lòng người bệnh. 
Về chất lượng khám chữa bệnh: Các cơ sở hành nghề y tư nhân đều có đội ngũ chuyên môn có chất lượng cao, là các y, bác sỹ giỏi tại các bệnh viện, có cơ sở vật chất đảm bảo, dịch vụ thuận tiện, nhanh chóng nên tạo được niềm tin với người dân, thu hút được một số lượng lớn bệnh nhân đến khám chữa bệnh, góp phần giảm tải cho các bệnh viện công và giải quyết được công ăn việc làm cho một số con em trên địa bàn ra trường không xin được việc làm. Từ năm 2017 đến nay trên địa bàn tỉnh chưa có sự cố y khoa tại các cơ sở hành nghề y tư nhân.
Tuy nhiên, ngoài một số phòng khám đa khoa được đầu tư có quy mô, cơ sở vật chất đảm bảo, thì hầu hết các cơ sở hành nghề y còn lại đều có quy mô nhỏ, việc đầu tư nguồn lực còn hạn chế. Các cơ sở mới chỉ cơ bản đáp ứng nhu cầu khám chữa bệnh thông thường, chưa có các dịch vụ chất lượng cao. 
Vẫn còn tình trạng hành nghề y không phép, hành nghề ngoài giờ tại nhà riêng hoặc dưới dạng phục vụ tại nhà người bệnh (phổ biến là tình trạng tiêm, truyền dịch, khám bệnh bán thuốc) nên rất khó kiểm soát và khó khăn trong công tác kiểm tra, xử lý vi phạm. Một số cơ sở hành nghề y tư nhân chưa quan tâm cập nhật các văn bản mới ban hành liên quan đến điều kiện hành nghề, các quy định về xử lý vi phạm hành chính; chưa thực hiện đúng quy định về công khai niêm yết giá dịch vụ khám chữa bệnh
. 
2.2. Đối với các cơ sở hành nghề dược

Các cơ sở hành nghề dược cơ bản chấp hành nghiêm các quy định như: Có giấy chứng nhận đủ điều kiện kinh doanh dược; cơ sở vật chất, trang thiết bị đảm bảo quy định, niêm yết giá thuốc, có hóa đơn, sổ sách xuất nhập thuốc, có hồ sơ, giấy tờ về nguồn gốc hàng hóa; treo biển hiệu phù hợp với phạm vi giấy phép hoạt động. Việc kinh doanh thuốc cơ bản bảo đảm các nguyên tắc, tiêu chuẩn về “Thực hành tốt cơ sở bán lẻ thuốc-GPP”; đã sắp xếp, phân loại các loại thuốc đảm bảo yêu cầu như thuốc kê đơn, không kê đơn, thực phẩm chức năng; thường xuyên kiểm tra hạn sử dụng và vệ sinh hàng ngày. Một số quầy thuốc, nhà thuốc đã triển khai ứng dụng phần mềm lưu trữ thông tin thuốc, hóa đơn chứng từ và quản lý hạn sử dụng thuốc.
Tuy nhiên, một số cơ sở hành nghề dược còn để chung thuốc với thực phẩm chức năng, mỹ phẩm; niêm yết giá thuốc chưa đầy đủ theo quy định; chưa có đầy đủ hóa đơn, chứng từ mua thuốc, thực phẩm chức năng so với số lượng, chủng loại thuốc, thực phẩm chức năng có tại quầy; thông tin trên hóa đơn, chứng từ chưa đầy đủ. Tình trạng bán thuốc kê đơn nhưng không có đơn của bác sỹ còn phổ biến; rất ít quầy thuốc lưu đơn của bác sỹ kê khi bán thuốc. Một số cơ sở bảo quản thuốc chưa đảm bảo yêu cầu (không đảm bảo độ ẩm, nhiệt độ theo quy định). Việc lưu trữ, thiết lập sổ sách và thực hiện chế độ báo cáo với cơ quan quản lý nhà nước chưa được chú ý, không thường xuyên và mang tính hình thức. Một số dược liệu, vị thuốc tại các phòng chẩn trị y học cổ truyền chưa rõ nguồn gốc đầu vào. 
Việc triển khai Đề án tăng cường kiểm soát kê đơn thuốc và bán thuốc kê đơn giai đoạn 2018 - 2020 trên địa bàn tỉnh Quảng Bình còn chậm.
Phần mềm ứng dụng công nghệ thông tin kết nối nhà thuốc tại các cơ sở đã triển khai, nhưng chưa đồng bộ, danh mục thuốc y tế cập nhật chưa đầy đủ
; chưa thực hiện đồng bộ việc kết nối mạng từ cơ sở khám chữa bệnh đến cơ sở bán lẻ thuốc, do đó hiệu quả việc kiểm soát kê đơn và bán thuốc theo đơn còn hạn chế.
3. Thực trạng công tác quản lý nhà nước về hoạt động hành nghề y, dược tư nhân
3.1. Về cấp phép chứng chỉ hành nghề, giấy phép hoạt động và các điều kiện đảm bảo thực hiện hành nghề y, dược tư nhân
Thời gian qua, Sở Y tế đã đẩy mạnh cải cách các thủ tục hành chính, đảm bảo thuận tiện, nhanh chóng, đúng quy trình, quy định cho các tổ chức, cá nhân đến giao dịch; thực hiện nghiêm túc việc thẩm định hồ sơ, tạo điều kiện cho các tổ chức, cá nhân hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn hoạt động đảm bảo theo quy định của pháp luật. Các thủ tục hành chính cấp chứng chỉ hành nghề, giấy phép hoạt động khám bệnh, chữa bệnh và giấy chứng nhận đủ điều kiện kinh doanh thuốc được tiếp nhận và trả kết quả qua Trung tâm hành chính công của tỉnh, đảm bảo đúng trình tự thủ tục và thời gian quy định.

Từ năm 2017 đến tháng 3/2019, Sở Y tế đã cấp 626 chứng chỉ hành nghề y, 86 giấy phép hoạt động cho các cơ sở khám chữa bệnh; cấp 205 chứng chỉ hành nghề dược, 230 giấy chứng nhận đủ điều kiện kinh doanh dược. Hồ sơ cấp chứng chỉ hành nghề, giấy phép hoạt động và giấy chứng nhận đủ điều kiện kinh doanh dược được quản lý, lưu trữ tại Sở Y tế đầy đủ theo quy định của pháp luật.
Tuy nhiên, công tác hậu kiểm tại các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân chưa được các cơ quan quản lý nhà nước duy trì thường xuyên, qua thanh tra, kiểm tra vẫn còn nhiều cơ sở vi phạm nhưng việc khắc phục còn chậm.
3.2. Về quản lý giá thuốc

Qua giám sát, hầu hết các cơ sở hành nghề dược đều chấp hành đúng quy định về các điều kiện kinh doanh và quản lý thuốc. Các cơ sở bán lẻ thuốc căn cứ giá thuốc mua vào (ghi trên hoá đơn, chứng từ theo quy định của nhà nước)  của các cơ sở đủ điều kiện kinh doanh dược để quy định giá bán lẻ thuốc phù hợp với thị trường (theo cơ chế thị trường, tôn trọng quyền tự định giá, cạnh tranh về giá của tổ chức, cá nhân kinh doanh thuốc theo quy định của pháp luật). Các cơ sở bán lẻ thuốc đã thực hiện đầy đủ các quy định về sử dụng hoá đơn, chứng từ đối với hàng hoá lưu thông trên thị trường của cơ quan nhà nước có thẩm quyền. Việc quản lý giá thuốc tại các cơ sở bán lẻ trên thị trường, hiện đang được quản lý theo cơ chế cạnh tranh, giá thuốc tại các cơ sở bán lẻ đã được niêm yết công khai bằng các hình thức in, ghi hoặc dán giá bán lẻ trên bao bì chứa đựng thuốc hoặc bao bì ngoài của thuốc để người mua thuốc có thể biết và so sánh giá giữa các nhà thuốc khi mua thuốc. Riêng cơ sở bán lẻ thuốc trong khuôn viên cơ sở khám bệnh, chữa bệnh công lập, giá bán lẻ thuốc được quản lý chặt chẽ hơn với việc áp dụng quy định về thặng số bán lẻ với mức thặng số bán lẻ tối đa từ 2% - 15% theo trị giá thuốc mua vào của các nhà thuốc.

Tuy nhiên, vẫn còn tình trạng một số cơ sở kinh doanh thuốc chưa lưu đầy đủ hóa đơn mua thuốc, việc niêm yết giá còn mang tính hình thức, giá bán lẻ một số thuốc chưa phù hợp với thực tế giá nhập và giá bán.
3.3. Về quản lý thực phẩm chức năng, mỹ phẩm và dược liệu
Về quản lý thực phẩm chức năng, mỹ phẩm: Hiện nay, các cơ sở kinh doanh dược trên địa bàn tỉnh đều có đủ điều kiện và đều có kinh doanh thực phẩm chức năng, mỹ phẩm, tùy theo điều kiện của từng quầy thuốc và nhà thuốc mà số lượng thực phẩm chức năng và mỹ phẩm khác nhau, quầy nhỏ có khoảng vài chục loại, quầy lớn từ 200-300 loại thực phẩm chức năng và mỹ phẩm. Việc quản lý thực phẩm chức năng và mỹ phẩm đối với các cơ sở này đã được thực hiện theo đúng Luật An toàn thực phẩm, như: Các cơ sở phải đáp ứng các yêu cầu về điều kiện con người, cơ sở vật chất, trang thiết bị, điều kiện bảo quản, hồ sơ giấy tờ chứng minh nguồn gốc, xuất xứ, công bố chất lượng sản phẩm .... Các cơ sở kinh doanh dược đã có khu vực bày bán thực phẩm chức năng, mỹ phẩm riêng, có biển tên, không để lẫn thực phẩm chức năng, mỹ phẩm với thuốc.
Tuy nhiên, vẫn còn tình trạng một số cơ sở kinh doanh thực phẩm chức năng, mỹ phẩm chưa nắm rõ các quy định của pháp luật trong kinh doanh nên việc lưu trữ hồ sơ liên quan của các sản phẩm thực phẩm chức năng chưa đầy đủ, một số cơ sở còn để lẫn thực phẩm chức năng, mỹ phẩm với thuốc hoặc chưa treo biển đúng theo quy định.

Về quản lý thuốc dược liệu: Toàn tỉnh có 01 doanh nghiệp kinh doanh dược liệu, vị thuốc y học cổ truyền có kho thuốc đạt GSP và đủ điều kiện nhập khẩu trực tiếp. Dược liệu nhập vào các cơ sở khám chữa bệnh đều thông qua đấu thầu và có nguồn gốc xuất xứ rõ ràng. Hàng năm, Sở Y tế ban hành nhiều văn bản về quản lý chất lượng dược liệu và vị thuốc y học cổ truyền, chỉ đạo các đơn vị tăng cường kiểm tra,  giám sát chất lượng dược liệu, vị thuốc y học cổ truyển.
        Tuy nhiên, qua giám sát cơ sở kinh doanh, sử dụng dược liệu, vị thuốc y học cổ truyền vẫn còn tồn tại như: Hóa đơn, chứng từ chứng minh nguồn gốc, xuất xứ của các dược liệu, phiếu kiểm nghiệm chất lượng,… chưa đầy đủ, sổ sách ghi chép, cập nhật còn thiếu.

3.4. Về công tác phối hợp trong quản lý hành nghề y, dược tư nhân

Công tác phối hợp với các ngành, các cơ quan, đơn vị, địa phương trong công tác quản lý hoạt động hành nghề y, dược tư nhân đã được Sở Y tế tích cực triển khai thực hiện. Phòng Y tế các huyện, thành phố, thị xã đã phối hợp với Sở Y tế và các ngành liên quan như công an, quản lý thị trường và UBND các xã, phường, thị trấn để quản lý các cơ sở y, dược tư nhân trên địa bàn. Một số địa phương đã tổ chức các đoàn liên ngành để thực hiện việc thanh tra, kiểm tra nhằm chấn chỉnh, xử lý kịp thời các cơ sở vi phạm.
Tuy nhiên, công tác phối hợp giữa các ngành chức năng với ngành y tế trong công tác quản lý, thanh tra, kiểm tra hoạt động hành nghề y, dược tư nhân từ cấp tỉnh đến huyện, xã còn thiếu đồng bộ, chưa thường xuyên. 

3.5. Về công tác thanh tra, kiểm tra
Công tác thanh tra, kiểm tra, xử lý vi phạm trong hoạt động hành nghề y, dược tư nhân đã được các cấp, các ngành, các địa phương quan tâm thực hiện, cụ thể: Từ năm 2017 đến tháng 3/2019, Sở Y tế đã tổ chức 05 cuộc thanh tra chuyên đề theo kế hoạch và thanh tra đột xuất tại 148 lượt cơ sở, phát hiện 71 lượt cơ sở có biểu hiện vi phạm, đã nhắc nhở, chấn chỉnh 58 cơ sở, đình chỉ hoạt động 15 cơ sở, phạt tiền 5 cơ sở với số tiền 86.500.000 đồng.
UBND các huyện, thành phố, thị xã đã tiến hành thanh tra, kiểm tra theo kế hoạch 51 cuộc, tại 1.404 lượt cơ sở, qua đó đã phát hiện 313 cơ sở vi phạm, đã đình chỉ hoạt động 24 cơ sở, xử phạt hành chính 53 cơ sở với tổng số tiền là 87.971.000 đồng.
Tuy nhiên, do đội ngũ cán bộ làm công tác chuyên môn về y, dược tại Sở Y tế và Phòng Y tế một số huyện, thành phố, thị xã quá mỏng nên công tác thanh tra, kiểm tra nhìn chung còn hạn chế về số lượng, nhất là công tác hậu kiểm đối với các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân đã được thẩm định cấp, cấp lại giấy phép hoạt động
. Việc xử lý vi phạm sau thanh tra, kiểm tra còn hạn chế, số vụ vi phạm nhiều nhưng xử phạt hành chính ít, chủ yếu là nhắc nhở. Việc thanh tra, kiểm tra tại các cơ sở hành nghề y, dược đôi lúc còn chồng chéo, không có sự phối hợp giữa các phòng ban chuyên môn của Sở Y tế và giữa các cơ quan chức năng cấp huyện
.

Một số cơ sở chấp hành chưa nghiêm các quy định của pháp luật về lĩnh vực hành nghề, ý thức chấp hành pháp luật và phối hợp với các cơ quan quản lý còn chưa cao, đôi khi còn né tránh, không hợp tác trong công tác thanh tra, kiểm tra. 

III. ĐÁNH GIÁ CHUNG
Trong những năm qua, công tác quản lý Nhà nước về hoạt động hành nghề y, dược tư nhân đã có những chuyển biến tích cực. Nhận thức pháp luật về hành nghề y, dược tư nhân của cán bộ, chính quyền cơ sở và các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân từng bước được nâng cao. Hoạt động của các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh cơ bản đã đi vào nề nếp và chấp hành nghiêm các quy định của pháp luật. Nhiều cơ sở y tế tư nhân đã ứng dụng các kỹ thuật cao, cung cấp cho người dân dịch vụ chăm sóc sức khỏe có chất lượng, tỷ lệ bệnh nhân đến khám, chữa bệnh hàng năm ngày một tăng, góp phần tích cực vào việc giảm tải cho các cơ sở y tế công lập.
Tuy nhiên, hiện nay công tác quản lý nhà nước đối với các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân còn nhiều hạn chế, khó khăn. Một số chính quyền địa phương chưa thực hiện tốt công tác quản lý hoạt động của các cơ sở y tế tư nhân trên địa bàn. Việc bố trí nhân lực tại các phòng y tế huyện, thị xã, thành phố không đồng đều đã ảnh hưởng rất lớn đến việc thực hiện nhiệm vụ quản lý nhà nước về y tế trên địa bàn trong đó có công tác quản lý nhà nước về hành nghề y, dược tư nhân
. 
IV. KIẾN NGHỊ, ĐỀ XUẤT  

1. Đối với Bộ Y tế
Xem xét bãi bỏ quy định việc xác nhận thời gian hành nghề 36 tháng đối với các đối tượng hành nghề tại các cơ sở chẩn trị Y học cổ truyền.
Ban hành quy định về việc quản lý giá thuốc, xây dựng khung giá bán buôn, bán lẻ tại các cơ sở hành nghề dược ngoài khuôn viên cơ sở khám, chữa bệnh công lập; ứng dụng phần mềm quản lý kết nối tại các phòng khám được cấp phép tới các cơ sở kinh doanh thuốc để quản lý chặt chẽ đầu vào và đầu ra của đơn thuốc; việc quản lý, kinh doanh thuốc, mỹ phẩm, thực phẩm chức năng, thuốc đông y trên mạng Internet.

3. Đối với UBND tỉnh

Tăng cường chỉ đạo UBND các huyện, thành phố, thị xã trong công tác quản lý Nhà nước về hành nghề y, dược tư nhân, nhất là trong công tác tuyên truyền về hoạt động hành nghề y, dược tư nhân.

Tăng cường chỉ đạo quản lý giá thuốc, việc kinh doanh các loại thực phẩm chức năng, mỹ phẩm, dược liệu, thuốc đông y.

4. Đối với Sở Y tế

Thường xuyên tổ chức bồi dưỡng, phổ biến kiến thức pháp luật, quy định, quy chế chuyên môn cho các cán bộ làm công tác quản lý nhà nước tại các Phòng Y tế và đối tượng hành nghề y, dược tư nhân. Kịp thời khuyến khích, khen thưởng những cá nhân và cơ sở hành nghề y, dược tư nhân có thành tích và cống hiến cho cộng đồng.
Tăng cường công tác hậu kiểm tra đối với các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân đã được thẩm định cấp giấy phép hoạt động khám chữa bệnh và giấy chứng nhận đủ điều kiện kinh doanh dược; kiên quyết chấm dứt hoạt động đối với các cơ sở không phép, không đảm bảo điều kiện hành nghề.

Tăng cường công tác tuyên truyền, thanh tra, kiểm tra, kiểm soát, quản lý chất lượng thuốc, các loại thực phẩm chức năng, chất lượng dược liệu, thuốc đông y…

Tham mưu UBND tỉnh ban hành quy chế phối hợp trong thanh tra, kiểm tra các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân nhằm tránh sự chồng chéo, gây phiên hà và bỏ sót cơ sở không được kiểm tra.

Tăng cường ứng dụng công nghệ thông tin trong công tác hành nghề y, dược tư nhân; thường xuyên kiểm tra, rà soát việc cấp giấy chứng nhận hành nghề y, dược tư nhân để các cơ sở có đủ điều kiện pháp lý hoạt động theo quy định; đồng thời giám sát chặt chẽ đối với các tổ chức, cá nhân giới thiệu, kinh doanh thực phẩm chức năng trên địa bàn.
4. Đối với UBND các huyện, thành phố, thị xã
Nâng cao vai trò và trách nhiệm trong công tác quản lý nhà nước về lĩnh vực y tế nói chung và quản lý hành nghề y, dược tư nhân nói riêng.
Chỉ đạo các phòng chức năng tăng cường phối hợp với Phòng Y tế trong quản lý, thanh tra, kiểm tra và xử lý vi phạm các cơ sở hành nghề y, dược tư nhân.

Đề nghị cân đối biên chế được giao để bố trí hợp lý biên chế cho các Phòng Y tế đảm bảo thực hiện tốt chức năng quản lý nhà nước về y tế trên địa bàn, trong đó có việc quản lý nhà nước về hành nghề y, dược tư nhân.
Tăng cường đầu tư cơ sở vật chất, trang thiết bị cho các Phòng Y tế, để thực hiện tốt chức năng quản lý nhà nước về hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn.

Trên đây là Báo cáo kết quả giám sát chuyên đề "Tình hình thực hiện các quy định của pháp luật về hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn tỉnh từ năm 2017 đến tháng 3/2019” của Ban Văn hóa - Xã hội HĐND tỉnh. 
	 Nơi nhận: 
- Bộ Y tế;

- Thường trực HĐND; 

- Các đại biểu HĐND tỉnh;

- UBND tỉnh;  

- Sở Y tế;
- UBND các huyện, thị xã, thành phố;

- Lưu VT, Ban VH-XH.

	TM. BAN VĂN HOÁ - XÃ HỘI
TRƯỞNG BAN 

(Đã ký)

Nguyễn Công Huấn


� Các đơn vị khảo sát, giám sát  trực tiếp gồm: 25 cơ sở hành nghề y, dược tư nhân trên địa bàn toàn tỉnh; UBND các huyện, thị xã, thành phố: Lệ Thủy, Đồng Hới, Quảng Ninh; Phòng Y tế các huyện, thị xã: Ba Đồn, Bố Trạch, Tuyên Hóa và Sở Y tế


� UBND tỉnh đã ban hành: Quyết định 4143/QĐ-UBND ngày 27/11/2018 về việc công bố danh mục TTHC trong lĩnh vực dược phẩm thuộc thẩm quyền giải quyết của Sở Y tế để các tổ chức, cá nhân dể dàng tiếp cận và thực hiện các thủ tục hành chính. Kế hoạch số 1389/KH-UBND ngày 21 tháng 8 năm 2018 về triển khai Đề án tăng cường kiểm soát kê đơn thuốc và bán thuốc kê đơn giai đoạn 2018 - 2020 trên địa bàn tỉnh Quảng Bình…


� Sở Y tế đã ban hành 13 văn bản chỉ đạo, hướng dẫn về hành nghề y tư nhân và 30 văn bản chỉ đạo, hướng dẫn về hành nghề dược tư nhân.


� Phòng khám đa khoa An Đức không có bảng niêm yết giá dịch vụ; Phòng khám Đa khoa Trí Tâm, Tâm Phúc…có bảng niêm yết giá dịch vụ nhưng chưa đúng kích cở, người dân khó theo dõi.


� Chỉ cập nhật được một số loại thuốc, nhiều loại thuốc không có trong phần mềm; các công ty cung cấp phần mềm như VNPT, Viettel chỉ cài đặt phần mềm, chậm hỗ trợ, hướng dẫn nên các cở sở rất khó khăn, lúng túng trong triển khai thực hiện.


� Qua giám sát tại nhiều cơ sở hành nghề y, dược tư nhân cho thấy sau khi đã được thẩm định, cấp phép cơ sở không tuân thủ đúng các điều kiện hành nghề như: Chưa niêm yết giá dịch vụ khám chữa bệnh hoặc niêm yết ở những nơi khó theo dõi.  Quầy thuốc không sử dụng điều hòa để duy trì điều kiện bảo quản thuốc; ghi chép số sách mang tính hình thức; không mang trang phục, đeo phù hiệu theo quy định…


� Qua giám sát các cơ sở hành nghề y, dược tại một số địa phương như: Quảng Ninh, Đồng Hới, Ba Đồn… đều đề nghị nên có sự lòng ghép, phối hợp trong công tác thanh tra, kiểm tra vì trong 1 năm các cơ sở đều có 4 - 5 đoàn thành tra, kiểm tra đến làm việc.


� Phòng Y tế huyện Quảng Ninh có 2 người, Phòng Y tế huyện Tuyên Hóa, Minh Hóa có 3 người, Phòng Y tế thị xã Ba Đồn có 6 người, Phòng Y tế Đồng Hới có 4 người.
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