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Trong quá trình khám bệnh, chữa bệnh tại 
bệnh viện, ngoài nỗi đau bệnh tật, người 
bệnh còn có trạng thái tâm lý tiêu cực như 
căng thẳng, lo âu, trầm cảm vv... Điều này có 
thể ảnh hưởng đến quá trình lành bệnh của 
người bệnh. Do đó, họ không chỉ được chăm 
sóc, điều trị bệnh mà còn phải được chăm 
sóc cả về mặt tinh thần và hỗ trợ về mặt xã 
hội. Hoạt động công tác xã hội (CTXH) có 
vai trò quan trọng trong việc hỗ trợ người 
bệnh, người nhà người bệnh trong suốt quá 
trình khám chữa bệnh, tạo nên sự hài hòa 
giữa thể chất và tinh thần trong mối quan 
hệ giữa người bệnh với những người xung 
quanh tại cơ sở y tế (1, 2, 3). 

Tại nhiều bệnh viện trên thế giới, nghề CTXH 
phát triển theo hướng chuyên nghiệp và xuất 
phát từ chính nhu cầu y tế và chăm sóc sức 
khỏe (4). Ở đó nhân viên CTXH là một thành 
phần trong ê kíp trị liệu với những kỹ năng 
chuyên nghiệp để trợ giúp tâm lý – xã hội phù 
hợp với từng người bệnh (5, 6). Ở Việt Nam, 
sau khi Thủ tướng Chính phủ ban hành Đề 
án Phát triển nghề công tác xã hội giai đoạn 
2020 – 2020 đã đánh dấu sự ra đời của CTXH 
chuyên nghiệp, tiếp đó ngày 15/07/2011, Bộ 
trưởng Bộ Y tế ban hành Quyết định 2514/
QĐ-BYT về việc phê duyệt Đề án “Phát triển 
nghề Công tác xã hội trong ngành Y tế giai 
2011-2020” (7). Để triển khai CTXH trong 
bệnh viện, Bộ Y tế ban hành Công văn số 

5830/BYT-KCB về xây dựng mô hình điểm 
Trung tâm CTXH/hoặc Phòng CTXH trong 
6 bệnh viện, tiếp đó là Thông tư số 43/2015/
TT-BYT quy định nhiệm vụ và hình thức 
tổ chức thực hiện nhiệm vụ công tác xã hội 
trong bệnh viện (8). Kể từ đó, hệ thống CTXH 
trong các bệnh viện dần được hình thành và 
ngày càng phát triển. Theo kết quả khảo sát 
giữa Trường Đại học Y tế công cộng và Vụ 
tổ chức cán bộ, Bộ Y tế thực hiện trên 500 
bệnh viện trong cả nước năm 2019 cho thấy: 
100% các bệnh viện ở tuyến Trung ương đều 
đã thành lập Phòng hoặc Tổ CTXH, tuyến 
tỉnh là 96,14% và tuyến huyện là 88,65%. 
Tỷ lệ bệnh viện thành lập Phòng/tổ CTXH 
tương đối cao, nhưng chỉ có 64.29% bệnh 
viện tuyến Trung ương có nhân viên CTXH 
chuyên trách, tuyến tỉnh là 44.22% và tuyến 
huyện là 25.2%. Những bệnh viện còn lại đều 
bố trí nhân viên kiêm nhiệm làm CTXH (9). 
Trong số nhân viên CTXH chuyên trách thì 
tỷ lệ được đào tạo đúng chuyên ngành CTXH 
là khá khiêm tốn, một số ít được đào tạo về 
chuyên ngành xã hội học và tâm lý, còn lại 
đều là nhân viên y tế được điều chuyển sang 
làm nhiệm vụ CTXH (9).

Hoạt động CTXH tại các bệnh viện tuyến tỉnh 
và huyện ở Việt Nam mới chỉ tập trung vào hỗ 
trợ người bệnh, người nhà người bệnh có khó 
khăn khi đến khám, chữa bệnh như chỉ dẫn, 
đón tiếp, hướng dẫn hỗ trợ các thủ tục hành 
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chính. Các hoạt động hỗ trợ kinh phí cho người 
bệnh chủ yếu tập trung ở bệnh viện tuyến trung 
ương và một số bệnh viện tuyến tỉnh nơi có 
nhiều người bệnh điều trị với những kỹ thuật 
cao, tốn kém, người bệnh có hoàn cảnh khó 
khăn (10, 11). Chỉ có một số ít các bệnh viện 
tuyến trung ương có thực hiện hỗ trợ về tâm 
lý, can thiệp CTXH cho người bệnh. Có nhiều 
bệnh viện xem hoạt động CTXH là một trong 
những hoạt động nâng cao hình ảnh của bệnh 
viện thông qua việc tiếp cận, hỗ trợ người 
bệnh, để họ an tâm điều trị hơn. Họ đầu tư 
kinh phí của bệnh viện để thực hiện các hoạt 
động CTXH (24,52% bệnh viện bố trí kinh phí 
từ nguồn thu) (9). Họ cho rằng thông qua các 
hoạt động CTXH, người bệnh hiểu nhiều hơn 
về bệnh viện, cảm thông và chia sẻ công việc 
với nhân viên y tế (9, 10, 12). 

Nhiều nghiên cứu về CTXH trong bệnh viện 
tại Việt Nam chỉ ra rằng những yếu tố ảnh 
hưởng đến CTXH trong bệnh viện là hệ thống 
chính sách chưa hoàn thiện, mặc dù có hướng 
dẫn triển khai CTXH trong bệnh viện nhưng 
chưa rõ ràng, cụ thể. Chưa có quy định bố 
trí biên chế CTXH trong bệnh viện cũng như 
chưa ban hành chuẩn năng lực, chuẩn đạo đức 
cho nhân viên CTXH trong bệnh viện (11-13). 
Hệ thống quản lý CTXH trong bệnh viện từ 
Bộ Y tế đến các Sở Y tế còn mỏng, chưa được 
đào tạo và có sự liên kết nên việc quản lý các 
hoạt động CTXH thiếu tính định hướng và 
chưa liên tục. Sự quan tâm của lãnh đạo đóng 
vai trò quan trọng trong việc quyết định triển 
khai hoạt động CTXH bởi chỉ khi họ quan 
tâm các hoạt động CTXH mới có điều kiện 
thuận lợi để triển khai liên tục và hiệu quả. Họ 
quan tâm mới có thể bố trí phương tiện, kinh 
phí để tổ chức các hoạt động CTXH, chỉ đạo 
các bộ phận khác trong bệnh viện phối hợp 
thực hiện hoạt động CTXH (11, 14).

Các nghiên cứu cũng chỉ ra rằng hoạt động 
đào tạo cho nhân viên CTXH trong bệnh 
viện tại Việt Nam chưa chuyên nghiệp. Đến 
nay chưa có khung chương trình, tài liệu đào 
tạo nghiệp vụ CTXH một cách chính thức 
cho các đối tượng trong bệnh viện (15, 16). 
Mặc dù khối các trường chuyên về CTXH 
có đào tạo nhân viên CTXH nhưng chưa 
chuyên sâu, chỉ tổ chức một số khóa đào tạo 
CTXH trong bệnh viện ngắn hạn. Trong các 
trường đại học khối Y, Dược mới chỉ có duy 
nhất Trường Đại học Y tế công cộng đào tạo 
cử nhân CTXH định hướng trong bệnh viện. 
Bên cạnh đó cũng chỉ có 32 bệnh viện tuyến 
trung ương, tuyến tỉnh (6,82%) có phối 
hợp hướng dẫn thực hành nghề CTXH cho 
học sinh, sinh viên các cơ sở đào tạo nghề 
CTXH và có 10,87% bệnh viện phối hợp đào 
tạo, bồi dưỡng kiến thức cơ bản về y tế cho 
người làm việc về công tác xã hội. Do đó 
chỉ có 19,4% bệnh viện có nhân viên CTXH 
trong bệnh viện đào tạo nghiệp vụ CTXH (7, 
9, 11, 13).

Thực tế cho thấy CTXH là bộ phận không 
thể thiếu trong các bệnh viện. Để thúc đẩy sự 
phát triển CTXH trong bệnh viện, trong thời 
gian tới Bộ Y tế tiếp tục hoàn thiện các chính 
sách liên quan, xây dựng mạng lưới và hoàn 
thiện hệ thống quản lý hoạt động CTXH trong 
bệnh viện. Xây dựng quy định biên chế, định 
biên và ban hành tiêu chuẩn người hành nghề 
CTXH. Từ đó thúc đẩy hoạt động đào tạo, bồi 
dưỡng cho người làm CTXH để hướng tới 
chuyên nghiệp hoạt động CTXH trong bệnh 
viện nói riêng, trong ngành Y tế nói chung.
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