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	ỦY BAN NHÂN DÂN
TỈNH HƯNG YÊN

	CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc

	Số:           /TTr-UBND
	          Hưng Yên, ngày       tháng      năm 2026


DỰ  THẢO

TỜ TRÌNH
Về việc dự thảo Nghị quyết “Quy định mức hỗ trợ tiền ăn cho người bệnh mắc tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần, bệnh nhân tâm thần nghèo và bệnh nhân tâm thần lang thang điều trị nội trú tại Bệnh viện Sức khoẻ tâm thần trên địa bàn tỉnh Hưng Yên”

[bookmark: _Hlk206148672]Kính gửi: Hội đồng nhân dân tỉnh.
Thực hiện quy định của Luật ban hành văn bản quy phạm pháp luật, Ủy ban nhân dân tỉnh trình Hội đồng nhân dân tỉnh dự thảo Nghị quyết “Quy định mức hỗ trợ tiền ăn cho người bệnh mắc tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần, bệnh nhân tâm thần nghèo và bệnh nhân tâm thần lang thang điều trị nội trú tại Bệnh viện Sức khoẻ tâm thần trên địa bàn tỉnh Hưng Yên”, cụ thể như sau:
I. SỰ CẦN THIẾT BAN HÀNH NGHỊ QUYẾT
1. Cơ sở chính trị, pháp lý
- Nghị quyết số 72-NQ/TW ngày 09/9/2025 của Bộ Chính trị về một số giải pháp đột phá tăng cường, bảo về, chăm sóc và nâng cao sức khỏe nhân dân. 
- Luật Tổ chức chính quyền địa phương số 72/2025/QH15;
- Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật số 64/2025/QH15 được sửa đổi, bổ sung bởi Luật số 87/2025/QH15;
- Luật Ngân sách nhà nước ngày số 89/2025/QH15;
- Nghị định số 78/2025/NĐ-CP của Chính phủ quy định chi tiết một số điều và biện pháp để tổ chức, hướng dẫn thi hành Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật và Nghị định số 187/2025/NĐ-CP của Chính phủ sửa đổi, bổ sung một số điều của Nghị định số 78/2025/NĐ-CP; Nghị định số 79/2025/NĐ-CP của Chính phủ về kiểm tra, rà soát, hệ thống và xử lý văn bản quy phạm pháp luật; 
- Nghị định số: 60/2021/NĐ-CP ngày 21/06/2021; Nghị định số 111/2025/NĐ-CP ngày 22/5/2025 Sửa đổi, bổ sung một số điều của Nghị định số 60/2021/NĐ-CP của Chính phủ quy định cơ chế tự chủ tài chính của đơn vị sự nghiệp công lập;
- Chủ trương của Đảng nhằm đảm bảo quyền lợi, giảm gánh nặng tài chính và nâng cao chất lượng cuộc sống cho người bệnh tâm thần, đặc biệt là những người có hoàn cảnh khó khăn. Theo Nghị quyết 72-NQ/TW, Đảng nhấn mạnh việc chuyển từ tư duy chữa bệnh sang chăm sóc toàn diện, bao gồm cả sức khỏe tâm thần, phát hiện sớm và điều trị kịp thời. Chú trọng chăm sóc sức khỏe tâm thần, tạo môi trường sống, làm việc, học tập cân bằng, giảm căng thẳng, áp lực. 
[bookmark: _GoBack]- Hiện tại tỉnh: Ninh Bình, Thành Phố Hồ Chí Minh đã có Nghị quyết hỗ trợ tiền ăn cho người bệnh tâm thần điều trị nội trú tại bệnh viện.
Theo quy định của pháp luật về ngân sách nhà nước, Hội đồng nhân dân cấp tỉnh có thẩm quyền quyết định các chế độ hỗ trợ nhằm bảo đảm an sinh xã hội thực hiện nhiệm vụ phát triển kinh tế - xã hội tại địa phương.
2. Cơ sở thực tiễn 
Theo phân loại bệnh quốc tế đang áp dụng tại Việt nam các bệnh rối loạn tâm thần có 98 mã bệnh, động kinh có 68 mã bệnh trong đó có 03 mã bệnh là: Bệnh tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần là bệnh tiến triển mạn tính, tỷ lệ tái phát cao, cần điều trị suốt đời, ngay cả khi triệu chứng đã giảm. Bệnh nhân thường ngưng thuốc hoặc không nhận thức được mình bị bệnh, dẫn đến các đợt cấp tính, hoang tưởng, ảo giác và hành vi lạ lùng. Mặt khác các đối tượng trên khó tìm việc hoặc không thể duy trì công việc, dẫn đến mất khả năng tạo ra thu nhập (chi phí gián tiếp) và đối với các đối tượng hộ nghèo, cận nghèo, bệnh nhân tâm thần lang thang không có người thân. Đặc biệt với các bệnh nhân chậm phát triển tâm thần (IQ < 70-75) là tình trạng khiếm khuyết trí não và kỹ năng sống, gây gánh nặng lớn lên gia đình (tài chính, tâm lý) và xã hội (nguồn lực y tế, giáo dục). Chi phí điều trị các đối tượng trên thường kéo dài, thuốc và viện phí khi bệnh tái phát gây kiệt quệ tài chính. Người chăm sóc thường phải giảm giờ làm, nghỉ việc, hoặc mất thu nhập để chăm sóc bệnh nhân, gây nên áp lực lớn về kinh tế cho gia đình người bệnh. 
Chính sách quan tâm đến những người tâm thần hiện nay là một chủ trương đúng đắn, kịp thời động viên người bệnh và gia đình nỗ lực vươn lên trong cuộc sống thì rất cần có sự quan tâm chung tay hỗ trợ của cả cộng động và xã hội, không kỳ thị, xa lánh, cảm hóa họ bằng tình người, tạo điều kiện giúp người bệnh phục hồi sức khỏe, sớm hòa nhập cộng đồng. Người bệnh tâm thần thuộc nhóm đối tượng trên gặp rào cản lớn về kinh phí điều trị, thiếu sự chăm sóc gia đình, cơ sở vật chất bệnh viện còn hạn chế chưa đáp ứng nhu cầu thực tế. 
Việc điều trị dài ngày của người bệnh mắc tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần, bệnh nhân tâm thần nghèo và bệnh nhân tâm thần lang thang làm ảnh hưởng đến kinh tế của gia đình người bệnh, do vậy việc an sinh xã hội đối với người yếu thế có ý nghĩa nhân văn và phù hợp với kinh tế phát triển của tỉnh.
Dự kiến trung bình một năm Bệnh viện Sức khỏe tâm thần trên địa bàn tỉnh điều trị khoảng 5.186 lượt điều trị nội trú, với số ngày trung bình điều trị nội trú là 22,5 ngày đối với người bệnh mắc tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần và bệnh nhân tâm thần lang thang dự kiến 60 ngày. Với đề xuất hỗ trợ tiền ăn cho các nhóm người bệnh trên điều trị nội trú là 50.000 đồng/ngày/ người. Tổng kinh phí đề nghị hỗ trợ là 6.215.750.000 đồng.
II. MỤC ĐÍCH BAN HÀNH NGHỊ QUYẾT, QUAN ĐIỂM XÂY DỰNG DỰ THẢO NGHỊ QUYẾT
1. Mục đích ban hành Nghị quyết
Chuyển đổi tư duy từ điều trị bệnh đơn thuần sang chăm sóc sức khỏe toàn diện, trong đó chú trọng cả sức khỏe thể chất và sức khỏe tâm thần. Đồng thời, góp phần giảm gánh nặng kinh tế cho người bệnh và gia đình, nâng cao chất lượng cuộc sống của cộng đồng, qua đó thúc đẩy sự phát triển bền vững về kinh tế – xã hội của tỉnh.
Việc ban hành Nghị quyết “Quy định mức hỗ trợ tiền ăn cho người bệnh mắc tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần, bệnh nhân tâm thần nghèo và bệnh nhân tâm thần lang thang điều trị nội trú tại Bệnh viện Sức khoẻ tâm thần trên địa bàn tỉnh Hưng Yên”, đảm bảo an sinh xã hội cho người yếu thế.
2. Quan điểm xây dựng Dự thảo Nghị quyết
Việc xây dựng Nghị quyết “Quy định mức hỗ trợ tiền ăn cho người bệnh mắc tâm thần phân liệt, động kinh, chậm phát triển tâm thần, bệnh nhân tâm thần nghèo và bệnh nhân tâm thần lang thang điều trị nội trú tại Bệnh viện Sức khoẻ tâm thần trên địa bàn tỉnh Hưng Yên” là cơ sở pháp lý thực hiện thống nhất chính sách an sinh xã hội trên địa bàn toàn tỉnh. Đảm bảo phù hợp với chủ trương, đường lối của Đảng, quy định của pháp luật và phù hợp với tình hình thực tiễn của địa phương.
III. QUÁ TRÌNH XÂY DỰNG DỰ THẢO NGHỊ QUYẾT
	1. Nghiên cứu chủ trương của đảng, chính sách pháp luật của Nhà nước, các văn bản hướng dẫn của Bộ, ngành, của tỉnh và các tài liệu có liên quan.
2. Tham khảo Nghị quyết của tỉnh: Ninh Bình, Thành Phố Hồ Chí Minh, đồng thời điều chỉnh phù hợp với điều kiện thực tế của tỉnh Hưng Yên sau sáp nhập.  
3. Xây dựng dự thảo Tờ trình; dự thảo Nghị quyết.
4. Đăng tải, tổ chức lấy ý kiến dự thảo Nghị quyết, tổng hợp, tiếp thu, giải trình ý kiến tham gia của các cơ quan, đơn vị, địa phương; chỉnh lý, hoàn thiện dự thảo Tờ trình, dự thảo Nghị quyết.
5. Đề nghị Sở Tư pháp thẩm định văn bản; tổng hợp, tiếp thu giải trình ý kiến thẩm định của Sở Tư pháp; chỉnh lý, hoàn thiện dự thảo Tờ trình, dự thảo Nghị quyết trình Ủy ban nhân dân tỉnh.
IV. BỐ CỤC VÀ NỘI DUNG CƠ BẢN CỦA DỰ THẢO NGHỊ QUYẾT
1. Bố cục của dự thảo Nghị quyết
Dự thảo Nghị quyết gồm 06 Điều, cụ thể:
Điều 1. Phạm vi điều chỉnh.
Điều 2. Đối tượng áp dụng.
Điều 3. Nội dung chi và mức hỗ trợ.
Điều 4. Hiệu lực thi hành.
Điều 5. Nguồn kinh phí hỗ trợ.
Điều 6. Tổ chức thực hiện.
2. Nội dung cơ bản của dự thảo Nghị quyết: Theo dự thảo Nghị quyết đính kèm.
V. DỰ KIẾN NGUỒN LỰC, ĐIỀU KIỆN BẢO ĐẢM CHO VIỆC THI HÀNH NGHỊ QUYẾT VÀ THỜI GIAN THÔNG QUA
1. Dự kiến kinh phí thực hiện: Nguồn kinh phí thực hiện dự kiến được bố trí trong dự toán chi thường xuyên hằng năm của ngân sách tỉnh, đồng thời được quản lý và sử dụng theo đúng quy định của pháp luật về ngân sách nhà nước.
2. Thời gian thực hiện: Từ khi Nghị quyết có hiệu lực đến khi có quy định mới điều chỉnh, thay đổi (do HĐND tỉnh quyết định).
3. Dự kiến thời gian trình: Tại kỳ họp chuyên đề Quý III năm 2026 của Hội đồng nhân dân tỉnh.
(Tài liệu kèm theo: (1) Tờ trình số ......./TTr-SYT ngày ...../7/2026 của Sở Y tế; (2) Dự thảo Nghị quyết của Hội đồng nhân dân tỉnh; (3) Bản tổng hợp ý kiến, tiếp thu, giải trình ý kiến góp ý (4) Báo cáo thẩm định của Sở Tư pháp; (5) Báo cáo số ......./BC-SYT ngày ....../7//2026 của Sở Y tế về việc giải trình, tiếp thu ý kiến thẩm định; (6) Dự thảo Văn bản thông báo ý kiến của Ban thường vụ Tỉnh ủy.
Ủy ban nhân dân tỉnh trân trọng trình Hội đồng nhân dân tỉnh./.
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