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	CỤC KHOA HỌC CÔNG NGHỆ
VÀ ĐÀO TẠO
	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc

Hà Nội, ngày 17 tháng 9 năm 2026



BẢN TỔNG HỢP Ý KIẾN, TIẾP THU, GIẢI TRÌNH Ý KIẾN GÓP Ý, PHẢN BIỆN XÃ HỘI
ĐỐI VỚI DỰ THẢO THÔNG TƯ THAY THẾ THÔNG TƯ SỐ 24/2023/TT-BYT

Căn cứ Nghị định số 78/2025/NĐ-CP ngày 01 tháng 4 năm 2025 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 (được sửa đổi, bổ sung bởi Nghị định số 187/2025/NĐ-CP ngày 01 tháng 7 năm 2025);
Căn cứ Quyết định số 2850/QĐ-BYT ngày 10 tháng 9 năm 2025 của Bộ trưởng Bộ Y tế ban hành Quy chế xây dựng, ban hành văn bản quy phạm pháp luật của Bộ Y tế;
Cục Khoa học công nghệ và Đào tạo đã gửi văn bản lấy ý kiến góp ý đối với hồ sơ dự thảo Thông tư tới 70 cơ quan, đơn vị có liên quan; đồng thời đăng tải toàn văn hồ sơ dự thảo trên Cổng Thông tin điện tử Chính phủ và Cổng Thông tin điện tử Bộ Y tế trong thời hạn 60 ngày để lấy ý kiến rộng rãi của các tổ chức, cá nhân theo đúng quy định.
Tính đến thời điểm tổng hợp, Cục Khoa học công nghệ và Đào tạo đã nhận được văn bản góp ý của 40 cơ quan, đơn vị (với 43 văn bản góp ý). Trong đó:
· 17 cơ quan, đơn vị hoàn toàn nhất trí, không có ý kiến bổ sung.
· 23 cơ quan, đơn vị có ý kiến góp ý cụ thể vào các điều, khoản và nội dung chuyên môn của dự thảo.
Cục Khoa học công nghệ và Đào tạo tổng hợp, tiếp thu và giải trình chi tiết theo nhóm vấn đề và kết cấu của dự thảo văn bản như sau:

	STT / Điều, khoản
	Nội dung góp ý
	Chủ thể góp ý
	Ý kiến tiếp thu, giải trình của cơ quan chủ trì soạn thảo

	I
	NHỮNG Ý KIẾN CHUNG VỀ SỰ CẦN THIẾT VÀ TOÀN VĂN DỰ THẢO

	1
	Nhất trí hoàn toàn với sự cần thiết ban hành và toàn văn nội dung dự thảo Thông tư; không có ý kiến bổ sung thêm.
	17 đơn vị: Cục Bảo trợ xã hội, Cục Dân số, Viện SR-KST-CT Quy Nhơn, Viện Vắc xin và Sinh phẩm y tế, BV Trung ương Huế, BV Da liễu Trung ương, BV Trung ương Thái Nguyên, BV Thống Nhất, BV Châm cứu TW, BV Chỉnh hình & PHCN Quy Nhơn, BV Chỉnh hình & PHCN Đà Nẵng, BV Bệnh Nhiệt đới TW, BV Phụ sản TW, BV Răng Hàm Mặt TW HN, BV Tâm thần TW 2, Trường ĐH KTYT Hải Dương, Quỹ Bảo trợ trẻ em VN.
	Tiếp thu, ghi nhận: Cơ quan soạn thảo trân trọng cảm ơn sự thống nhất, đồng thuận cao của các cơ quan, đơn vị.

	2
	Đánh giá chung: Dự thảo Thông tư có kết cấu hợp lý, cập nhật các định hướng đổi mới, bám sát Luật KHCN&ĐMST năm 2025, Nghị định số 267/2025/NĐ-CP và khung biểu mẫu của Bộ KH&CN; chuyển từ phương thức nhiệm vụ cấp Bộ sang đặt hàng và tài trợ.
	Viện Vệ sinh dịch tễ TW, Viện Vệ sinh dịch tễ Tây Nguyên, Trung tâm Điều phối QG về ghép bộ phận cơ thể người, BV Đại học Y Thái Bình, BV Da liễu TW.
	Tiếp thu, ghi nhận: Cơ quan soạn thảo tiếp thu để tiếp tục hoàn thiện, chuẩn hóa dự thảo.

	3
	Đề nghị bổ sung Báo cáo tổng kết đánh giá việc thi hành Thông tư số 24/2023/TT-BYT giai đoạn 2023 - 2025 vào hồ sơ dự thảo để làm rõ cơ sở thực tiễn.
	Vụ Bảo hiểm y tế
	Tiếp thu: Cơ quan soạn thảo đã xây dựng Báo cáo tổng kết thi hành Thông tư số 24/2023/TT-BYT và đính kèm đầy đủ trong hồ sơ trình theo quy định.

	II
	CĂN CỨ PHÁP LÝ VÀ TÊN GỌI DỰ THẢO THÔNG TƯ

	4
	- Thuyết minh rõ căn cứ pháp lý tại Tờ trình (đặc biệt là Điều 51 Nghị định 267/2025/NĐ-CP).

- Về các Nghị định viện dẫn: bỏ thời gian ban hành; rà soát căn cứ Nghị định số 313/2026/NĐ-CP thay cho Nghị định số 131 cũ.

- Bỏ các Thông tư của các bộ khác tại phần Căn cứ ban hành theo Điều 62 Nghị định số 78/2025/NĐ-CP.
	Vụ Pháp chế, Viện KSATVSTP Quốc gia
	Tiếp thu: Đã bổ sung Điều 51 Nghị định 267/2025/NĐ-CP tại Tờ trình; rà soát bỏ các Thông tư của bộ khác tại phần Căn cứ ban hành theo đúng Điều 62 Nghị định 78/2025/NĐ-CP; cập nhật Nghị định số 313/2026/NĐ-CP của Chính phủ.

	5
	Đề nghị bổ sung thêm Luật Khám bệnh, chữa bệnh số 15/2023/QH15 và Nghị định số 96/2023/NĐ-CP vào phần căn cứ ban hành.
	BV Đại học Y Thái Bình
	Giải trình (Bảo lưu): Thông tư này là văn bản hướng dẫn chuyên ngành về quản lý nhiệm vụ KH, CN & ĐMST theo thẩm quyền giao tại Luật KHCN&ĐMST 2025 và Nghị định 267/2025/NĐ-CP. Các quy định của Luật Khám bệnh, chữa bệnh được dẫn chiếu trực tiếp tại các điều khoản chuyên môn (Điều 21).

	6
	Thống nhất tên gọi Thông tư và phần căn cứ ban hành, ghi rõ: "Thông tư quy định về quản lý nhiệm vụ khoa học, công nghệ và đổi mới sáng tạo thuộc trách nhiệm quản lý của Bộ Y tế".
	Vụ Pháp chế, BV Trung ương Thái Nguyên, Trường ĐH Điều dưỡng Nam Định
	Tiếp thu: Cơ quan soạn thảo đã chuẩn hóa thống nhất toàn bộ tên gọi văn bản trên Tờ trình, dự thảo Thông tư và các văn bản kèm theo.

	III
	CHƯƠNG I - QUY ĐỊNH CHUNG (ĐIỀU 1 ĐẾN ĐIỀU 4)

	7
	Về phạm vi điều chỉnh (Điều 1):

- Nghị định 267/2025/NĐ-CP phân loại 02 nhóm nhiệm vụ (KH&CN và Đổi mới sáng tạo), đề nghị làm rõ dự thảo có bao hàm cả nhóm đổi mới sáng tạo hay không.

- Khoản 2 Điều 1 dự thảo cũ chỉ quy định "nghiên cứu y sinh học trên con người", thu hẹp phạm vi, chưa bao quát các lĩnh vực quản lý y tế, dược học, thiết bị y tế, công nghệ sinh học.

- Đề nghị bỏ nội dung về Tiêu chuẩn quốc gia (TCVN), Quy chuẩn kỹ thuật quốc gia (QCVN).
	Vụ Pháp chế, Cục Bà mẹ và Trẻ em, Viện VSDT Trung ương, Viện KSATVSTP Quốc gia, BV Tai Mũi Họng TW, Trường ĐH Điều dưỡng Nam Định, BV Phong - Da liễu TW Quy Hòa
	Tiếp thu: Đã chỉnh sửa toàn diện Điều 1: Bao quát đầy đủ cả 02 nhóm nhiệm vụ (nhiệm vụ giải quyết vấn đề về KH&CN và nhiệm vụ giải quyết vấn đề về ĐMST) theo Điều 4 Nghị định 267/2025/NĐ-CP; làm rõ nghiên cứu y sinh học trên người là một nhóm nhiệm vụ đặc thù thuộc phạm vi quản lý của Bộ Y tế. Bãi bỏ nội dung TCVN, QCVN do Bộ KH&CN đã ban hành Thông tư số 13/2026/TT-BKHCN và 15/2026/TT-BKHCN điều chỉnh riêng.

	8
	Về đối tượng áp dụng: Đề nghị làm rõ đối tượng áp dụng của dự thảo Thông tư.
	Vụ Pháp chế, Viện VSDT Trung ương
	Tiếp thu: Tiếp thu ý kiến thẩm định, dự thảo không quy định một điều riêng về đối tượng áp dụng do Thông tư áp dụng chung cho mọi cơ quan, tổ chức, cá nhân tham gia quản lý, thực hiện nhiệm vụ KH,CN&ĐMST của Bộ Y tế theo Luật Ban hành VBQPPL.

	9
	Về Mã số nhiệm vụ (Điều 2): Ký hiệu mã số chưa thống nhất, còn thiếu ký hiệu cho thử nghiệm lâm sàng (TNLS); đề nghị chuẩn hóa.
	Viện VSDT Trung ương, Viện VSDT Tây Nguyên
	Tiếp thu: Đã hoàn thiện cấu trúc mã số tại Điều 2, bổ sung đầy đủ mã số định danh cho từng loại hình nhiệm vụ: NCCB, NCUD, PTCN, PTXH, UDCG, ĐMST, KNST, TNLS.

	10
	Về Tiêu chí nhiệm vụ (Điều 3): Đề nghị không sao chép lại quy định tại Nghị định 267/2025/NĐ-CP; quy định rõ các tiêu chí đặc thù ngành y tế (an toàn, y đức, phục vụ chẩn đoán, điều trị, chính sách y tế); tránh quy định quá cứng về bài báo quốc tế gây khó khăn cho đơn vị y tế thực hành.
	Vụ Kế hoạch - Tài chính, Viện CL&CS Y tế, Viện Pasteur TP.HCM, BV K, BV Chợ Rẫy, BV Việt Đức, BV Trung ương Huế
	Tiếp thu: Đã thiết kế lại Điều 3: Dẫn chiếu áp dụng các tiêu chí chung tại Điều 6, Điều 7 Nghị định số 267/2025/NĐ-CP; chỉ quy định các tiêu chí đặc thù y tế tại Khoản 3 (tính cấp thiết, giá trị chăm sóc sức khỏe, y đức, không trùng lặp); không quy định cứng tiêu chí bài báo quốc tế cho từng loại hình nhiệm vụ để đảm bảo tính linh hoạt, khả thi cho các cơ sở thực hành.

	IV
	CHƯƠNG II - NHIỆM VỤ KH, CN VÀ ĐỔI MỚI SÁNG TẠO (ĐIỀU 4 ĐẾN ĐIỀU 17)
	
	

	11
	Về thông báo kế hoạch và nộp hồ sơ (Điều 4, Điều 5):

- Thời hạn tiếp nhận hồ sơ tối thiểu 10 ngày là quá ngắn, nên quy định tối thiểu 20-30 ngày.

- Quy định cụ thể biểu mẫu đơn đăng ký, thuyết minh nhiệm vụ, cam kết đồng tài trợ.
	Vụ Pháp chế, Viện VSDT Tây Nguyên
	Tiếp thu: Cơ quan soạn thảo đã quy định cụ thể tại Điều 5 các biểu mẫu hồ sơ nộp (dẫn chiếu BM-09, BM-10, BM-11, BM-12 của Thông tư 36/2025/TT-BKHCN); thời hạn thông báo và nhận hồ sơ tuân thủ theo khoản 7 Điều 10 Nghị định số 267/2025/NĐ-CP bảo đảm đủ thời gian cho các đơn vị chuẩn bị hồ sơ.

	12
	Về Hội đồng xét tài trợ, đặt hàng (Điều 6):

- Đề nghị quy định số lượng thành viên là số lẻ (07–09 thành viên) để tránh tỷ lệ biểu quyết ngang nhau.

- Bỏ viện dẫn Thông tư số 20/2023/TT-BKHCN do đã hết hiệu lực từ ngày 01/10/2025.

- Làm rõ vai trò của Thư ký hành chính và Thư ký khoa học.
	Vụ Pháp chế, Cục Bà mẹ và Trẻ em, Viện VSDT Trung ương, Viện KSATVSTP Quốc gia, BV Đại học Y Thái Bình
	Tiếp thu: Đã sửa đổi Khoản 1 Điều 6: Hội đồng gồm từ 07 đến 09 thành viên (số lẻ); bãi bỏ toàn bộ viện dẫn Thông tư 20/2023/TT-BKHCN; quy định rõ Thư ký khoa học là thành viên Hội đồng tham gia biểu quyết, Thư ký hành chính là công chức của Cục KHCN&ĐT phục vụ cuộc họp. Ban hành mẫu phiếu BM-01, BM-02, BM-03, BM-04 tại Phụ lục 1 kèm theo Thông tư.

	13
	Về Tổ thẩm định kinh phí và phê duyệt (Điều 8, Điều 9, Điều 10):

- Quy định rõ trách nhiệm của đại diện Vụ Kế hoạch - Tài chính tại Tổ thẩm định kinh phí về rà soát định mức, sự phù hợp với chế độ chi tiêu hiện hành theo điểm b khoản 7 Điều 12 Nghị định 267/2025/NĐ-CP.

- Đề nghị bỏ Điều 11 cũ về phê duyệt nhiệm vụ do đã được quy định chi tiết tại Điều 13, 14 Nghị định 267/2025/NĐ-CP.
	Vụ Kế hoạch - Tài chính, Vụ Pháp chế, BV K
	Tiếp thu: Tiếp thu hoàn toàn ý kiến của Vụ KHTC tại điểm b khoản 4 Điều 8 dự thảo; bãi bỏ điều khoản trùng lặp với Nghị định 267; hoàn thiện quy trình làm việc và biên bản thẩm định kinh phí theo Biểu mẫu BM-05. Đối với nhiệm vụ tài trợ vốn tư nhân/quốc tế không dùng NSNN thì thẩm định kinh phí theo phương án tự cân đối của đơn vị.

	14
	Về Hợp đồng, theo dõi tiến độ, điều chỉnh và đánh giá cuối kỳ (Điều 11, Điều 12, Điều 13, Điều 14):

- Tránh dùng từ "nghiệm thu" hành chính cũ, chuyển sang "đánh giá cuối kỳ, đánh giá hiệu quả đầu ra" theo Luật mới.

- Quy định chế độ báo cáo tiến độ và cơ chế cấp tiếp kinh phí.

- Bỏ từ "Quỹ" tại các điều khoản và biểu mẫu do Bộ Y tế không có mô hình Quỹ.
	Viện CL&CS Y tế, Viện VSDT Trung ương, BV Việt Đức, BV Trung ương Thái Nguyên, Trung tâm Điều dưỡng Việt Trì
	Tiếp thu: Đã thống nhất thuật ngữ "đánh giá cuối kỳ", "đánh giá hiệu quả đầu ra" theo đúng Nghị định 267/2025/NĐ-CP; rà soát loại bỏ triệt để từ "Quỹ"; quy định cập nhật tiến độ thực hiện định kỳ 01 lần/tháng trên Hệ thống nền tảng số của Bộ Y tế; áp dụng các biểu mẫu Hợp đồng BM-18, Đánh giá trong kỳ BM-19, BM-20, Báo cáo cuối kỳ BM-23, Thanh lý BM-26 của Bộ KH&CN.

	15
	Về Quản trị rủi ro và Công nghệ chiến lược (Điều 16, Điều 17):

- Cần có cơ chế quản trị rủi ro khoa học rõ ràng để bảo vệ nhà khoa học khi nghiên cứu không thành công vì nguyên nhân khách quan.

- Quy định quản lý nhiệm vụ công nghệ chiến lược ngành y tế.
	BV K, BV Trung ương Thái Nguyên, Viện VSDT Trung ương
	Tiếp thu: Đã bổ sung Điều 16 về quản trị rủi ro khoa học dẫn chiếu các Điều 35, 36, 37, 38, 39 Nghị định 267/2025/NĐ-CP; bổ sung Điều 17 về nhiệm vụ phát triển công nghệ chiến lược y tế theo Nghị định số 260/2026/NĐ-CP.

	V
	CHƯƠNG III - CHƯƠNG TRÌNH KH, CN VÀ ĐỔI MỚI SÁNG TẠO (ĐIỀU 18 ĐẾN ĐIỀU 20)

	16
	Đề nghị làm rõ căn cứ lập, hồ sơ đăng ký và thẩm quyền triển khai Chương trình KH, CN & ĐMST của Bộ Y tế và cấp Quốc gia.
	Vụ Kế hoạch - Tài chính, Viện VSDT Trung ương
	Tiếp thu: Đã hoàn thiện toàn bộ Chương III (từ Điều 18 đến Điều 20): Quy định nguyên tắc xây dựng, thẩm định Chương trình; áp dụng Biểu mẫu BM-01, BM-02 Thông tư số 36/2025/TT-BKHCN cho hồ sơ đăng ký Chương trình.

	VI
	CHƯƠNG IV - NGHIÊN CỨU Y SINH HỌC TRÊN CON NGƯỜI VÀ TỔ CHỨC THỰC HIỆN (ĐIỀU 21 ĐẾN ĐIỀU 27)

	17
	Về nghiên cứu y sinh học trên con người (Điều 21):

- Cần quy định bắt buộc phải thông qua Hội đồng đạo đức trong nghiên cứu y sinh học các cấp trước khi triển khai nghiên cứu.

- Phân định rõ phạm vi thử nghiệm lâm sàng kỹ thuật mới, thiết bị y tế và thử thuốc trên lâm sàng.
	BV K, BV Da liễu Trung ương, Viện KSATVSTP Quốc gia
	Tiếp thu: Đã quy định rõ tại Điều 21 và nguyên tắc tại Điều 1: Bắt buộc tuân thủ nguyên tắc đạo đức trong nghiên cứu y sinh học theo Thông tư số 43/2024/TT-BYT; dẫn chiếu thực hiện thử thuốc lâm sàng theo Thông tư 50/2025/TT-BYT và thử kỹ thuật mới, thiết bị y tế theo Thông tư 32/2023/TT-BYT; ban hành Phụ lục 2 về Thực hành tốt thử kỹ thuật mới, thiết bị y tế.

	18
	Về Điều khoản chuyển tiếp (Điều 24):

- Cần bao quát các trường hợp: hồ sơ đã nộp trước khi Thông tư có hiệu lực; nhiệm vụ cấp Bộ đang triển khai dở dang theo Thông tư 24/2023/TT-BYT; nhiệm vụ đang đánh giá, nghiệm thu để tránh khoảng trống pháp lý.
	Vụ Bảo hiểm y tế, Viện VSDT Trung ương
	Tiếp thu: Đã hoàn thiện toàn diện Điều 24 (Điều khoản chuyển tiếp): Hồ sơ nộp trước ngày hiệu lực tiếp tục áp dụng theo quy định tại thời điểm nộp (trừ trường hợp tự nguyện đề nghị áp dụng Thông tư mới); các nhiệm vụ đã phê duyệt trước 01/10/2025 tiếp tục thực hiện theo Hợp đồng và Thông tư số 24/2023/TT-BYT đến khi hoàn thành.

	19
	Về Trách nhiệm của Vụ Kế hoạch - Tài chính và Cục KHCN&ĐT (Điều 26):

- Làm rõ trách nhiệm của Cục KHCN&ĐT trong tổng hợp dự toán kinh phí nhiệm vụ gửi Bộ KH&CN và Vụ KHTC.

- Quy định trách nhiệm Vụ KHTC tổng hợp dự toán chung của Bộ gửi Bộ Tài chính và tham mưu phân bổ dự toán theo Luật Ngân sách nhà nước; không quy định tùy nghi giữ lại kinh phí dự phòng.
	Vụ Kế hoạch - Tài chính, Vụ Pháp chế
	Tiếp thu: Tiếp thu hoàn toàn góp ý của Vụ Kế hoạch - Tài chính tại khoản 1, khoản 2 Điều 26 dự thảo Thông tư, bảo đảm tuân thủ nghiêm ngặt Luật Ngân sách nhà nước.

	20
	Về Phân cấp cho đơn vị cơ sở (Điều 26): Đề nghị phân quyền chủ động cho Thủ trưởng đơn vị chủ trì trong việc bố trí nguồn lực, phê duyệt nội bộ và tự chịu trách nhiệm giải trình kết quả nghiên cứu.
	BV Chợ Rẫy, BV Trung ương Huế, BV Da liễu TW
	Tiếp thu: Đã quy định rõ tại khoản 4 Điều 26: Tăng quyền tự chủ cho Tổ chức chủ trì trong tổ chức thực hiện, quản lý nghiên cứu viên và sử dụng kinh phí được phê duyệt, chuyển mạnh từ tiền kiểm sang hậu kiểm gắn với đánh giá hiệu quả đầu ra.

	VII
	THỦ TỤC HÀNH CHÍNH, CHUYỂN ĐỔI SỐ VÀ KỸ THUẬT SOẠN THẢO
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	Về thủ tục hành chính: Đề nghị thuyết minh rõ Thông tư không quy định thủ tục hành chính ngoài thẩm quyền đối với tổ chức, cá nhân bên ngoài xã hội theo Nghị định 63/2010/NĐ-CP.
	Vụ Pháp chế
	Tiếp thu: Đã làm rõ tại mục V Tờ trình: Thông tư không ban hành TTHC đối với người dân, doanh nghiệp ngoài xã hội; các quy trình nội bộ được số hóa và Cục KHCN&ĐT đang phối hợp Văn phòng Bộ xây dựng dự thảo Quyết định công bố TTHC nội bộ để trình ban hành đồng thời theo Công văn 8536/VPCP-KSTT.

	22
	Về chuyển đổi số trong quản lý: Đề nghị đẩy mạnh số hóa, ứng dụng CNTT từ khâu nộp hồ sơ, thẩm định, quản lý tiến độ đến đánh giá kết quả.
	Viện VSDT Trung ương, BV Da liễu Trung ương, BV Trung ương Huế
	Tiếp thu: Tiếp thu toàn bộ, quy định bắt buộc toàn bộ quy trình thực hiện trực tuyến, đồng bộ trên Hệ thống phần mềm quản lý nhiệm vụ KH&CN ngành y tế (khoản 1 Điều 12 và điểm e khoản 1 Điều 26).

	23
	Về kỹ thuật lập quy, lỗi chính tả, số hiệu văn bản:

- Ký hiệu số hiệu Thông tư ghi nhầm ".../2026/TT-BKHCN" sửa lại thành ".../2026/TT-BYT".

- Sửa các lỗi chính tả ở bản thảo cũ: "ghĩ rõ", "Thổ thẩm định", "phẩm mềm", "dại Điều 15".

- Đánh số thứ tự các Chương, các Điều bị nhảy cách, trùng lặp.
	BV Trung ương Thái Nguyên, Trường ĐH Điều dưỡng Nam Định, Trung tâm Điều dưỡng Việt Trì, BV K, Viện VSDT Tây Nguyên
	Tiếp thu: Cơ quan soạn thảo đã rà soát, chỉnh lý toàn bộ kỹ thuật lập quy: thống nhất ký hiệu Thông tư của Bộ Y tế; đánh lại số thứ tự logic gồm 04 Chương, 27 Điều; khắc phục toàn bộ các lỗi chính tả và lỗi trình bày văn bản.



Bản tổng hợp ý kiến, tiếp thu, giải trình này được hoàn thiện trên cơ sở nghiên cứu kỹ lưỡng toàn bộ ý kiến đóng góp của các cơ quan, đơn vị; tuân thủ đúng quy định của Luật Ban hành văn bản quy phạm pháp luật, Nghị định số 78/2025/NĐ-CP (sửa đổi, bổ sung bởi Nghị định số 187/2025/NĐ-CP) và phản ánh trung thực kết quả chỉnh lý hồ sơ dự thảo Thông tư.
Cục Khoa học công nghệ và Đào tạo kính báo cáo Lãnh đạo Bộ Y tế xem xét, quyết định./.
