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BỘ Y TẾ 

 

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập – Tự do – Hạnh phúc 

KẾ HOẠCH  

 xét nghiệm trong công tác phòng, chống HIV/AIDS,  

giai đoạn 2013 -2017 

(Ban hành kèm theo Quyết định số 909  /QĐ - BYT ngày 21 tháng 3 năm 2013 

của Bộ trưởng Bộ Y tế) 

 

vi

,

. Xét nghiệm trong công tác phòng, chống 

HIV/AIDS bao gồm: Xét nghiệm HIV nhằm xác định tình trạng nhiễm HIV trong 

mẫu máu, mẫu dịch sinh học của cơ thể ngƣời với mục đích để sàng lọc HIV 

trong an toàn truyền máu, cấy ghép mô tạng, giám sát dịch HIV/AIDS, chẩn đoán 

HIV/AIDS và chẩn đoán sớm nhiễm HIV ở trẻ dƣới 18 tháng tuổi; xét nghiệm 

đếm tế bào T - CD4, xét nghiệm đo tải lƣợng HIV-1 và xét nghiệm định gen 

kháng thuốc HIV  theo dõi điều trị và giám sát kháng thuốc HIV.  

Sau hơn 20 năm công cuộc phòng, chống HIV/AIDS tại Việt Nam, từ 

những phòng xét nghiệm phát hiện HIV đƣợc thành lập tại Viện Vệ sinh dịch tễ 

Trung ƣơng, Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh vào năm 1986, đến năm 1990 trƣờng 

hợp nhiễm HIV đầu tiên tại Việt Nam đƣợc phát hiện tại thành phố Hồ Chí Minh 

đánh dấu cho sự hình thành và phát triển mạng lƣới các phòng xét nghiệm phục 

vụ công tác phòng, chống HIV/AIDS trên toàn quốc. 

, hệ thống phòng xét nghiệm HIV đã thiết lập đƣợc hơn 1000 

phòng xét nghiệm sàng lọc HIV, 84 phòng xét nghiệm khẳng định HIV 

 04 phòng xét nghiệm tham chiếu quốc gia theo khu vực; hệ thống xét nghiệm 

hỗ trợ theo dõi điều trị HIV/AIDS hình thành từ năm 2006 và mở rộng  56 cơ 

sở xét nghiệm tại 36 tỉnh/thành phố ; 06 

cơ sở xét nghiệm đo tải lƣợng vi HIV và 02 cơ sở xét nghiệm chẩn đoán sớm 

nhiễm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi và xét nghiệm định gen kháng thuốc HIV, 

riêng 02 phòng xét nghiệm định gen kháng thuốc đạt tiêu chuẩn của Tổ chức Y 

tế thế giới. Trong số hơn 1000 cơ sở xét nghiệm HIV, đã có 04 cơ sở xét nghiệm 

khẳng định HIV đạt tiêu chuẩn ISO 15189 : Viện Vệ sinh dịch tễ Trung 

ƣơng, Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh, Khoa Vi sinh Bệnh viện Bạch Mai, Phòng 

xét nghiệm HIV của Trung tâm Y tế dự phòng TP. Hồ Chí Minh. 
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Công tác quản lý đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm cũng đã đƣợc quan tâm 

triển khai và thực hiện ở tất cả các cơ sở xét nghiệm chuyên sâu, tuy nhiên phần 

lớn phụ thuộc vào chƣơng trình ngoại kiểm của các nƣớc trên thế giới và trong 

khu vực. Việt Nam chỉ cung cấp đƣợc chƣơng trình ngoại kiểm về huyết thanh 

học HIV đáp ứng 100% cơ sở xét nghiệm khẳng định HIV, 37,8% cơ sở xét 

nghiệm sàng lọc HIV. Bƣớc đầu nghiên cứu, thí điểm chƣơng trình nội kiểm cho 

xét nghiệm huyết thanh học, đếm tế bào T-CD4 và các xét nghiệm theo dõi kháng 

thuốc HIV. 

Công tác quản lý, đánh giá chất lƣợng sinh phẩm xét nghiệm còn hạn chế, 

chƣa xây dựng đƣợc phƣơng cách xét nghiệm tại Việt Nam. Trang thiết bị xét 

nghiệm quá cũ và lạc hậu không còn phù hợp với sự phát triển của các công nghệ 

xét nghiệm. 

Các chính sách quốc gia về xét nghiệm chƣa cập nhật đƣợc với tiến bộ 

khoa học kỹ thuật của thế giới. Nguồn lực cho công tác xét nghiệm còn thiếu,  

cán bộ xét nghiệm còn thiếu và yếu về chuyên môn chƣa đồng đều giữa các 

tuyến, các khu vực. 

Nhận thức của cộng đồng nhân dân cũng nhƣ ngƣời nhiễm HIV và cán bộ 

y tế về xét nghiệm còn thấp và chƣa thực sự quan tâm đến tính thiết yếu của xét 

nghiệm trong dự phòng lây nhiễm HIV cho bản thân và cộng đồng.   

Để thực hiện đƣợc công tác xét nghiệm phục vụ công tác phòng, chống 

HIV/AIDS trong thời gian tới phù hợp thực tế tại Việt Nam và cập nhật với các 

tiến bộ khoa học kỹ thuật trong lĩnh vực phòng, chống HIV/AIDS nói chung và 

lĩnh vực xét nghiệm nói riêng, việc xây dựng "Kế hoạch  xét nghiệm 

trong công tác phòng, chống HIV/AIDS, giai đoạn 2013-2017" là thực sự cần 

thiết. 
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PHẦN I 

CƠ SỞ XÂY DỰNG KẾ HOẠCH 

 

I. CƠ SỞ PHÁP LÝ  

Luật Phòng, chống nhiễm virus gây ra Hội chứng Suy giảm Miễn dịch Mắc 

phải ở ngƣờ

29/6/2006). 

Luật phòng, chống bệnh truyền nhiễm ngày 21 tháng 11 năm 2007. 

Luật khám bệnh, chữa bệnh ngày 23 tháng 11 năm 2009. 

Quyết định số 608/QĐ-TTg của Thủ tƣớng Chính phủ ngày 25/5/2012 phê 

duyệt Chiến lƣợc Quốc gia phòng, chống HIV/AIDS đến năm 2020 và tầm nhìn 

2030. 

Nghị định 92/2010/NĐ-CP ngày 30/8/2010 quy định chi tiết Luật phòng, 

chống bệnh truyền nhiễm và bảo đảm an toàn sinh học tại phòng xét nghiệm.  

Nghị định số 108/2007/NĐ-CP ngày 26/6/2007 quy định chi tiết thi hành 

một số điều của Luật phòng, chống nhiễm vius gây ra Hội chứng Suy giảm Miễn 

dịch Mắc phải ở ngƣời. 

ố - 04/6/2009 của Thủ tƣớng 

về ố 2010 và 

tầm nhìn 2020. 

Thông tƣ số 01/2010/TT-BYT ngày 06/01/2010 của Bộ Y tế quy định trách 

nhiệm, trình tự thông báo kết quả xét nghiệm HIV dƣơng tính. 

Thông tƣ số 33/2011/TT-BYT ngày 26/8/2011 quy định việc bắt buộc xét 

nghiệm HIV trong một số trƣờng hợp cần thiết để chẩn đoán và điều trị cho ngƣời 

bệnh. 

Thông tƣ số - ộ

. 

Quyết định số 3052/QĐ-BYT ề

quy định tiêu chuẩn và điều kiện phòng xét nghiệm đƣợc phép khẳng định các 

trƣờng hợp HIV dƣơng tính. 

Quyết định số 647/QĐ-BYT ngày 22/2/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về việc 

ban hành Hƣớng dẫn tƣ vấn, xét nghiệm HIV tự nguyện. 

ố 4139/QĐ-BYT ngày 02/11/2011 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

sửa đổi, bổ sung một số nội dụng về Hƣớng dẫn chẩ ều trị HIV/AIDS 

theo Quyết định số - 19/8/2009 của Bộ trƣởng Bộ Y tế. 
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ố - 07/11/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

Quy trình chăm sóc và điều trị Dự phòng lây truyền từ mẹ sang con. 

ố - 04/10/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tề

ề Quả 4

. 

nh số - 21/8/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

Quy trình phối hợp trong chẩ ản lý ngƣời bệnh lao/HIV. 

ố - 09/6/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

Quy trình điều trị bằng thuốc kháng vi rút HIV (ARV). 

Quyết định số 1053/QĐ-BYT ngày 02/04/2010 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

chẩn đoán sớm ở trẻ sinh ra từ bà mẹ nhiễm HIV. 

Quyết định số 3214/QÐ-BYT, ngày 28/8/2008 của Bộ truởng Bộ Y tế về 

việc thành lập các Tiểu ban chuyên môn thuộc Ban Chỉ đạo công tác kiểm chuẩn 

chất luợng xét nghiệm cận lâm sàng.  

II. THỰC TRẠNG CÔNG TÁC XÉT NGHIỆM  

HIV/AIDS. 

1. Các kết quả đã đạt đƣợc 

1.1. Hệ thống quản lý tổ chức mạng lƣới cơ sở xét nghiệm 

Hệ thống tổ chức mạng lƣới quản lý, thực hiện công tác xét nghiệm đƣợc 

thiết lập và đã từng bƣớc chuẩn hóa đến từng tuyến, cụ thể nhƣ sau: 

a) Trung ƣơng: 

- Cục Phòng, chống HIV/AIDS chịu trách nhiệm quản lý nhà nƣớc và xây 

dựng kế hoạch hàng năm đảm bảo việc cung cấp dịch vụ xét nghiệm sàng lọc, 

giám sát, chẩn đoán và theo dõi điều trị HIV/AIDS phục vụ công tác phòng, 

chống HIV/AIDS trên phạm vi toàn quốc. 

- Cục Quản lý Dƣợc chịu trách nhiệm quản lý cấp phép danh mục sinh phẩm 

xét nghiệm có liên quan đến HIV/AIDS. 

- Vụ Trang thiết bị ông trình y tế quản lý việc nhập khẩu và các hóa chất 

theo máy với các dòng trang thiết bị đóng. 

- Thanh tra Bộ Y tế chịu trách nhiệm trong việc thanh tra đảm bảo hoạt động 

xét nghiệm theo các quy định của pháp luật. 

- Viện Vệ sinh dịch tễ Trung ƣơng và các Viện khu vực đảm nhiệm vị trí là 

phòng tham chiếu quốc gia về xét nghiệm HIV theo khu vực, cung cấp và điều 

phối chƣơng trình ngoại kiểm, kiểm tra giám sát, hỗ trợ kỹ thuật và đào tạo định 

kỳ về xét nghiệm HIV; tổ chức các nghiên cứu ứng dụng và đánh giá hiệu quả mô 



6 
 

hình hiệu quả về xét nghiệm; cung cấp các dịch vụ xét nghiệm khẳng định, xét 

nghiệm đếm tế bào T - CD4, đo tải lƣợng HIV-1, chẩn đoán sớm HIV kháng 

thuốc và định gen kháng thuốc cho các tỉnh  trên toàn quốc. 

- Bệnh viện Bệnh Nhiệt đới Trung ƣơng chịu trách nhiệm

, điều phối chƣơng trình ngoại kiểm về xét nghiệm đếm tế bào T - 

CD4, kiểm tra giám sát, hỗ trợ kỹ thuật và đào tạo về xét nghiệm đếm tế bào T - 

CD4 cho các cơ sở có triển khai xét nghiệm. 

- Viện kiểm định vắc xin và sinh phẩm y tế chịu trách nhiệm tổ chức kiểm 

định cấp giấy chứng nhận tiêu chuẩn chất lƣợng cho các sinh phẩm xét nghiệm 

HIV. 

b) Địa phƣơng 

- Sở Y tế  tỉnh/thành phố chịu trách nhiệm quản lý và điều phối các hoạt 

động xét nghiệm có liên quan đến HIV trên phạm vi quy mô toàn tỉnh bao gồm 

các phòng xét nghiệm HIV thuộc các Bệnh viện đa khoa, chuyên khoa và các 

Trung tâm thuộc hệ y tế dự phòng bao gồm cả phòng, chống HIV/AIDS. 

- Trung tâm phòng, chống HIV/AIDS tỉnh/thành phố  

quản lý, tổ chức điều phối cung ứng sinh phẩm, trang thiết bị cho việc thực hiện 

xét nghiệm sàng lọc HIV, chẩn đoán HIV, đếm tế bào T - CD4, lấy mẫu cho các 

xét nghiệm chẩn đoán sớm, đo tải lƣợng HIV-1. 

c) Mạng lƣới cơ sở xét nghiệm 

Sau 20 năm củng cố và thiết lập, mạng lƣới xét nghiệm phục vụ công tác 

phòng, chống HIV/AIDS đã hình thành bao phủ và lan tỏa tới tuyến huyện cụ thể 

nhƣ sau: 

- 1.021 phòng xét nghiệm sàng lọc HIV tập trung chủ yếu ở đơn vị tuyến 

huyện và các Bệnh viện Đa khoa chuyên khoa tuyến tỉnh. 

- 84 phòng xét nghiệm khẳng định HIV, trong đó 40/84 Trung tâm phòng, 

chống HIV/AIDS tỉnh, 16/84 tỉnh, 28/84 thuộc các đơn 

vị Bệnh viện/Viện Trung ƣơng đóng trên địa bàn tỉnh . 06 cơ sở 

đạt tiêu chuẩn (ISO 15189) bao gồm Viện Vệ sinh dịch 

tễ Trung ƣơng, Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh và Bệnh viện Bạch Mai, 

, Trung tâm Y tế dự phòng TP. Hồ 

Chí Minh. 

- 56 cơ sở xét nghiệm/36 tỉnh, thành phố có triển khai kỹ thuật xét nghiệm 

đếm tế bào T - CD4 cho toàn quốc, trong đó 30/56 là cơ sở xét nghiệm thuộc các 

HIV/AIDS, 11/56 thuộc Bệnh viện Đa khoa tỉnh, 12/56 

đặt tại các Viện, Bệnh viện thuộc Trung ƣơng và Quân đội, 3/56 thuộc trung tâm 

y tế /huyện. 
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- 6 cơ sở xét nghiệm thuộc Viện Vệ sinh dịch tễ trung ƣơng, Bệnh Viện 

Bạch Mai, Bệnh viện Bệnh Nhiệt đới Trung ƣơng, Bệnh viện Xanh Pôn,

, Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh cung cấp dịch vụ xét 

nghiệm đo tải lƣợng vi rút; 2 cơ sở xét nghiệm thuộc Viện Pasteur Nha Trang và 

Trƣờng Đại học Y Thái Bình cung cấp xét nghiệm không thƣờng xuyên và phục 

vụ mục đích nghiên cứu. Trong đó có 02 cơ sở đạt ISO 15189 bao gồm (Khoa Vi 

sinh B  Bạch Mai, Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh). 

- 2 cơ sở xét nghiệm sinh học phân tử, phục vụ mục đích chẩn đoán sớm và 

định gen kháng thuốc đƣợc đặt tại Viện Vệ sinh dịch tễ Trung ƣơng và Viện 

Pasteur TP. Hồ Chí Minh.  02 Cơ sở đạt tiêu chuẩn phòng kháng thuốc của Tổ 

chức Y tế thế giới.   

1.2. Hệ thống văn bản pháp quy 

Các văn bản chỉ đạo, quản lý nhà nƣớc có liên quan đến tổ chức triển khai 

thực hiện xét nghiệm phục vụ công tác phòng, chống HIV/AIDS đã đƣợc ban 

hành và áp dụng: 

- Thông tƣ số 01/2010/TT-BYT ngày 06/01/2010 của Bộ Y tế quy định trách 

nhiệm, trình tự thông báo kết quả xét nghiệm HIV dƣơng tính. 

- Thông tƣ số 33/2011/TT-BYT ngày 26/8/2011 quy định việc bắt buộc xét 

nghiệm HIV trong một số trƣờng hợp cần thiết để chẩn đoán và điều trị cho ngƣời 

bệnh. 

- Quyết định số - ề

ịnh tiêu chuẩn và điều kiện phòng xét nghiệm đƣợc phép khẳng định 

các trƣờng hợp HIV dƣơng tính. 

- Quyết định số 647/QĐ-BYT ngày 22/2/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

việc ban hành Hƣớng dẫn tƣ vấn, xét nghiệm HIV tự nguyện. 

- ố - 04/10/2007 của Bộ trƣởng Bộ Y tề

ề Quả 4. 

- Quyết định số 1053/QĐ-BYT ngày 02/04/2010 của Bộ trƣởng Bộ Y tế về 

chẩn đoán sớm ở trẻ sinh ra từ bà mẹ nhiễm HIV. 

1.3. Cung cấp dịch vụ xét nghiệm 

- Trong năm 2011, xét nghiệm sàng lọc và chẩn đoán HIV thực hiện trung 

bình 2 triệu xét nghiệm sàng lọc HIV/năm; 160.000 xét nghiệm khẳng định/năm 

và 200.000 xét nghiệm giám sát HIV. Xét nghiệm chẩn đoán sớm HIV cho 1.804 

trẻ dƣới 18 tháng tuổi  có 199 trẻ dƣơng tính PCR lần 1 chiếm tỷ lệ 

11,03% và 125 trẻ dƣơng tính PCR lần 2. Xét nghiệm theo dõi điều trị HIV/AIDS 

đã thực hiện 125.000 đếm tế bào T - CD4 tƣơng đƣơng với 55% 

nhu cầu xét nghiệm của bệnh nhân điều trị HIV/AIDS; 4.605 mẫu xét nghiệm đo 
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tải lƣợng HIV-1. -

-

. 

- Các dịch vụ xét nghiệm sàng lọc đã đƣợc cung cấp đến tuyến huyện, các 

xét nghiệm khẳng định đang đƣợc thực hiện tại tuyến tỉnh . Xét nghiệm 

đếm tế bào T - CD4 đã bắt đầu đƣợc nghiên cứu và triển khai đến tuyến 

/huyện . Xét nghiệm đo tải lƣợng HIV-1 và định gen 

kháng thuốc HIV đang đƣợc thực hiện ở tuyến khu vực và Trung ƣơng. 

1.4. Công tác quản lý đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm 

a) Chƣơng trình ngoại kiểm 

- Chƣơng trình ngoại kiểm về huyết thanh học HIV đã bắt đầu đƣợc Viện Vệ 

sinh dịch tễ Trung ƣơng cung cấp từ năm 2007, đến năm 2012 chƣơng trình này 

đƣợc hỗ trợ thêm của Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh cung cấp chƣơng trình ngoại 

kiểm cung cấp bao phủ 100% phòng khẳng định; 37,8% phòng sàng lọc. Trung 

bình mẫu ngoại kiểm đƣợc cung cấp 1-2 lần/năm. Mẫu ngoại kiểm là các mẫu 

huyết thanh tƣơi. 

- Chƣơng trình ngoại kiểm về xét nghiệm đếm tế bào T - CD4 đƣợc thực 

hiện thông qua chƣơng trình QASI-Canada cho 39 phòng xét nghiệm và 20 phòng 

-  trung bình từ 3 đến 6 lần/năm. 

Mẫu ngoại kiểm là các mẫu huyết tƣơi khô. 

- Chƣơng trình ngoại kiểm cho các xét nghiệm sinh học phân tử nhƣ xét 

nghiệm , x

HIV-1 và định gen kháng thuốc đƣợc thực hiện do các phòng xét nghiệm của tổ 

chức (WHO) và CDC . 

b) Chƣơng trình nội kiểm 

- Việc đảm bảo chất lƣợng thông qua nội kiểm phần lớn đƣợc thực hiện bằng 

các mẫu chứng có sẵn trong bộ sinh phẩm xét nghiệm. 

- Bắt đầu nghiên cứu sản xuất và thí điểm cung cấp  nội kiểm huyết 

thanh học do Viện Vệ sinh dịch tễ Trung ƣơng đảm nhiệm và  nội kiểm 

xét nghiệm đếm tế bào T - CD4 do Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh tiến hành. 

c) Quản lý chất lƣợng sinh phẩm xét nghiệm 

- Các sinh phẩm xét nghiệm HIV sử dụng tại Việt Nam đều là các sinh phẩm 

đƣợc kiểm định và cấp phép lƣu hành, cho đến nay có 32 sinh phẩm đang lƣu 

hành trên thị trƣờng, tuy nhiên chất lƣợng của sinh phẩm không ổn định vì việc 

kiểm định chất lƣợng chƣa theo các khuyến cáo của tổ chức y tế thế giới. 
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- Việt Nam đã tổ chức đánh giá chất lƣợng đƣợc 11/32 sinh phẩm và đƣợc 

thực hiện ở giai đoạn I tại phòng xét nghiệm của Viện Vệ sinh dịch tễ Trung 

ƣơng. 

- Tron ác hóa chất cho 5 dòng máy xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 thì 

chỉ có 02 danh mục hóa chất cho dòng máy Cyflow và PIMA là đƣợc cho phép 

lƣu hành tại Việt Nam còn lại các hóa chất khác đƣợc nhập theo chƣơng trình 

viện trợ. 

- Sinh phẩm sử dụng cho xét nghiệm sinh học phân tử chỉ 01 sinh phẩm 

đƣợc cấp số đăng ký lƣu hành tại Việt Nam, còn lại là các dòng sinh phẩm phục 

vụ mục đích nghiên cứu khoa học. 

d) Quản lý trang thiết bị  

- Các trang thiết bị xét nghiệm phần lớn đã cũ và lạc hậu, mặc dù công tác 

bảo trì, bảo dƣỡng đƣợc thực hiện định kỳ nhƣng hiệu quả và công suất sử dụng 

chƣa . 

- Công tác hiệu chỉnh các trang thiết bị chƣa đƣợc các đơn vị quan tâm đầu 

tƣ, đồng thời các trung tâm kiểm chuẩn và hiệu chỉnh trang thiết bị chƣa phát 

triển đồng bộ, cho đến nay chỉ có 02 đơn vị bao gồm Khoa Vi sinh Bệnh viện 

Bạch Mai chịu trách nhiệm hiệu chuẩn pipet, Khoa An toàn sinh học của Viện Vệ 

sinh dịch tễ Trung ƣơng hiệu chuẩn tủ an toàn sinh học và nồi hấp ƣớt. 

đ) Quản lý thông tin phòng xét nghiệm 

- Công tác quản lý thông tin phòng xét nghiệm đƣợc thực hiện thủ công với 

quá nhiều biểu mẫu sổ sách bao gồm: 07 Biểu mẫu số sách cho xét nghiệm phát 

hiện và chẩn đoán, 03 Biểu mẫu và sổ sách cho xét nghiệm T - CD4, 02 Biểu mẫu 

và sổ xét nghiệm tải lƣợng HIV-1, 02 Biểu mẫu và sổ sách xét nghiệm cho xét 

nghiệm chẩn đoán sớm. 

- Dữ liệu thông tin phòng xét nghiệm rời rạc, nhiều thông tin chƣa đƣợc tổng 

hợp báo cáo cho tuyến trên  lập kế hoạch và hoạch định chính 

sách. 

- Quản lý thông tin thô sơ, chƣa có phần mềm chuyên dụng và kết nối dữ 

liệu và các phần mềm khác về HIV/AIDS. , Việt Nam đang 

tiến hành nghiên cứu và thí điểm phần mềm 

(OpenELIS) 27  

 10 tỉnh, thành phố  06/27

/AIDS, 03/27 

 18/27 .   
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1.5. Đào tạo tăng cƣờng năng lực cho nhân lực làm công tác xét nghiệm 

- Chƣơng trình đào tạo chính quy cung cấp nhân lực cho hệ thống xét 

nghiệm nói chung và xét nghiệm phục vụ công tác phòng, chống HIV/AIDS nói 

riêng đang đƣợc các Trƣờng 

ƣơng thực hiện, tuy nhiên chƣơng trình và giáo trình  

đang từng bƣớc đƣợc cập nhật, chuẩn hóa. 

- Chƣơng trình và tài liệu đào tạo lại đang từng bƣớc đƣợc thống nhất và áp 

dụng trên toàn quốc, hiện tại đã hoàn thành 01 Bộ tài liệu đào tạo chuẩn quốc gia 

về xét nghiệm T - CD4. 

- Công tác đào tạo đƣợc thực hiện thƣờng xuyên, nhƣng chƣa tổng thể trên 

quy mô toàn quốc. 

2. Các khó khăn tồn tại 

2.1. Về hệ thống tổ chức mạng lƣới xét nghiệm 

- Chƣa thống nhất một đơn vị quản lý và đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm 

phục vụ hoạt động phòng, chống HIV/AIDS cấp độ quốc gia. 

- Mạng lƣới xét nghiệm đã đƣợc hình thành và bao phủ trên toàn quốc nhƣng 

chƣa đồng bộ và đồng đều giữa các vùng miền, hệ thống tham chiếu quốc gia mới 

đang từng bƣớc hình thành và củng cố chất lƣợng tiến tới việc ứng dụng các kỹ 

thuật chuyên sâu; Các kỹ thuật chuyên sâu chỉ tập trung tại một số đơn vị trọng 

điểm do đó cũng có những khó khăn tồn tại nhất định trong việc tiếp cận với dị

. 

- Chƣa có sự phối hợp chặt chẽ giữa các đơn vị kiểm định chất lƣợng, cấp 

phép và đơn vị theo dõi quản lý chất lƣợng trong quá trình sử dụng. 

- Nguồn nhân lực từ Trung ƣơng đến địa phƣơng còn thiếu; các cán bộ còn 

thƣờng xuyên thay đổi, việc đào tạo tập huấn cập nhật còn 

hạn chế. Năng lực và trình độ chuyên môn chƣa đáp ứng kịp với sự phát triển tiến 

bộ của khoa học công nghệ trên thế giới. 

2.2. Về hệ thống văn bản pháp luật, cơ chế chính sách về xét nghiệm 

-  Các chính sách quốc gia về xét nghiệm , hệ thống 

văn bản pháp luật các quy định về tiêu chuẩn, quy chuẩn đã đƣợc xây dựng và 

ban hành quá lâu hiện có nhiều bất cập với tình hình thực tế. 

-  Các văn bản hƣớng dẫn chuyên môn kỹ thuật thực hiện các xét nghiệm 

HIV chƣa đầy đủ, đặc biệt là thiếu hƣớng dẫn về phƣơng cách xét nghiệm HIV. 

-  Các văn bản hƣớng dẫn thực hiện các chƣơng trình đảm bảo chất lƣợng, 

kiểm định còn chƣa bao phủ hết các lĩnh vực xét nghiệm. 
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-  Các cơ chế chính sách về xét nghiệm chƣa phù hợp với điều kiện thực tế 

phát sinh trong điều kiện hạn chế nguồn lực, đặc biệt là các hƣớng dẫn triển khai 

xã hội hóa công tác xét nghiệm. 

2.3. Về quản lý sinh phẩm, trang thiết bị xét nghiệm và sản xuất sinh phẩm 

vắc xin. 

- Việc kiểm định chất lƣợng sinh phẩm đƣợc Viện Kiểm định 

Vắc xin và sinh phẩm y tế tiến hành nhƣng chƣa đáp ứng đƣợc với các khuyến 

cáo của Tổ chức Y tế thế giới do đó việc kiểm soát chất lƣợng sinh phẩm tiền thị 

trƣờng gặp không ít khó khăn. Đặc biệt là với sự tiến bộ của khoa học kỹ thuật 

những sinh phẩm và hóa chất xét nghiệm với sự ra đời của nhiều thế hệ sinh 

phẩm nhƣ sinh phẩm xét nghiệm phát hiện kháng nguyên, sinh phẩm cho các xét 

nghiệm sinh học phân tử. 

- Hệ thống các cơ sở triển khai đánh giá chất lƣợng sinh phẩm hậu kiểm mới 

dừng ở giai đoạn thí điểm, việc xây dựng quy trình chuẩn mới bắt đầu đƣợc xây 

dựng. 

- Các cơ sở kiểm chuẩn trang thiết bị và hiệu chỉnh trang thiết bị rời rạc chƣa 

thống nhất đầu mối. 

- Các kỹ thuật nuôi cấy vi rút mới chỉ dừng ở mức độ nghiên cứu cho sản 

xuất mẫu panel thực hiện ngoại kiểm. 

2.4. Về công tác kiểm tra, giám sát, theo dõi, đánh giá chƣơng trình 

- Công tác kiểm tra, giám sát đƣợc thực hiện thƣờng xuyên định kỳ. Tuy 

nhiên, chƣa có bộ công cụ và phƣơng pháp kiểm tra giám sát thống nhất trên toàn 

quốc. 

- Việc triển khai theo dõi, đánh giá chƣơng trình xét nghiệm chƣa đƣợc triển 

khai thƣờng xuyên và lồng ghép với chƣơng trình theo dõi, đánh giá. 

- Thiếu các nghiên cứu đánh giá hiệu quả mô hình cung cấp dịch vụ xét 

nghiệm để xây dựng và hoạch định chính sách. 

2.5. Về quản lý chất lƣợng và hậu kiểm. 

- Việc triển khai chƣơng trình ngoại kiểm chƣa đƣợc thống nhất về quy 

chuẩn trên toàn quốc do 02 đơn vị  Viện Vệ sinh dịch tễ Trung ƣơng 

và Viện Pasteur TP. Hồ Chí Minh. Chƣơng trình ngoại kiểm xét nghiệm đếm tế 

bào T - CD4, chẩn đoán sớm HIV kháng thuốc và tải lƣợng HIV-1 còn phụ thuộc 

vào các chƣơng trình của các nƣớc trong khu vực và trên thế giới. 

- Việc đánh giá chất lƣợng hậu kiểm trong quá trình sử dụng chƣa đƣợc triển 

khai đồng bộ. 
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- Chƣa có tiêu chuẩn lựa chọn sinh phẩm, hóa chất và trang thiết bị xét 

nghiệm cho chƣơng trình phòng, chống HIV/AIDS của Quốc gia.  

 

PHẦN II 

KẾ HOẠCH TRIỂN KHAI GIAI ĐOẠN 2013-2017 

 

I. MỤC TIÊU 

1. Mục tiêu chung: 

Củng cố và tăng cƣờng hoạt động xét nghiệm nhằm đáp ứng việc cung ứng 

các dịch vụ xét nghiệm phục vụ công tác dự phòng, giám sát, chẩn đoán và theo 

dõi điều trị HIV/AIDS tại Việt Nam  

2. Mục tiêu cụ thể: 

2.1. Nâng cao năng lực và chất lƣợng của hệ thống phòng xét nghiệm phát 

hiện và chẩn đoán HIV nhằm tăng cƣờng khả năng đƣợc tiếp cận dịch vụ xét 

nghiệm chẩn đoán của ngƣời dân góp phần vào công tác dự phòng, giám sát, 

chăm sóc và điều trị ngƣời nhiễm HIV. 

2.2. Tăng cƣờng việc cung ứng và bao phủ dịch vụ xét nghiệm chẩn đoán 

sớm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi trên toàn quốc. 

2.3. Đảm bảo việc cung ứng dịch vụ xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 cho 

ngƣời bệnh kịp thời, chính xác và dễ tiếp cận. 

2.4. Xây dựng và hoàn thiện mạng lƣới cơ sở xét nghiệm trong hệ thống xét 

nghiệm có khả năng cung cấp dịch vụ xét nghiệm . 

2.5. Tổ chức thực hiện hệ thống quản lý chất lƣợng cho các phòng xét 

nghiệm (ISO 15189). 

2.6. Cải tiến hệ thống quản lý thông tin phòng xét nghiệm bằng các giải pháp 

quản lý thông tin bền vững và hiệu quả. 

2.7. Đảm bảo công tác an toàn sinh học phòng xét nghiệm HIV, ngăn ngừa 

phơi nhiễm và lây nhiễm ra bên ngoài. 

2.8. Củng cố và tăng cƣờng hệ thống chuỗi cung ứng dịch vụ xét nghiệm 

phát hiện, chẩn đoán và theo dõi điều trị HIV/AIDS nhằm đảm bảo việc cung cấp 

dịch vụ xét nghiệm chất lƣợng, đầy đủ, an toàn và kinh tế. 

2.9. Triển khai hoạt động theo dõi, đánh giá chƣơng trình xét nghiệm định 

kỳ thƣờng xuyên. 
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2.10. Huy động nguồn lực và tăng cƣờng sử dụng dịch vụ hợp lý

húc đẩy các hợp tác quốc tế có liên quan đến lĩnh vực xét nghiệm: 

- Củng cố và tăng cƣờng các mối quan hệ hợp tác đã có, đồng thời tìm kiếm 

các khả năng hợp tác mới với các nƣớc, các tổ chức quốc tế trong lĩnh vực xét 

nghiệm HIV. 

- Mời các chuyên gia các nƣớc và các tổ chức quốc tế tƣ vấn và hỗ trợ kỹ 

thuật, chia sẻ kinh nghiệm về xét nghiệm và quản lý hệ thống phòng xét nghiệm. 

- Tổ chức và tham gia các hội thảo, hội nghị khoa học quốc tế để chia sẻ kinh 

nghiệm, cập nhật thông tin liên quan đến xét nghiệm HIV. Tham quan học tập kỹ 

thuật và kinh nghiệm của các nƣớc. 

 

II. LĨNH VỰC HOẠT ĐỘNG 

1. Xét nghiệm phát hiện, chẩn đoán HIV  

1. 1. Chỉ tiêu: 

- 100% các tỉnh/thành phố có phòng xét nghiệm đƣợc phép khẳng định các 

trƣờng hợp HIV dƣơng tính vào năm 2013. 

- 100% các phòng xét nghiệm sàng lọc HIV đạt và thực hiện theo tiêu chuẩn 

Quốc gia vào năm 2015. 

- 100% các phòng xét nghiệm sàng lọc, phòng xét nghiệm đƣợc phép khẳng 

định HIV dƣơng tính xây dựng đƣợc quy trình thao tác chuẩn (SOPs) vào năm 

2015. 

1.2. Hoạt động 

a) Kiện toàn và củng cố hệ thống cơ sở xét nghiệm phát hiện và chẩn đoán 

HIV trên toàn quốc:  

-  Quy hoạch tổng thể hệ thống các cơ sở xét nghiệm HIV tích hợp với hệ 

thống xét nghiệm phục vụ công tác chăm sóc sức khỏe nhân dân nói chung cụ thể 

nhƣ sau: 01 phòng xét nghiệm tham chiếu Quốc gia về xét nghiệm HIV và 03 

phòng xét nghiệm tham chiếu theo khu vực, 63/63 tỉnh thành phố có ít nhất 01 cơ 

sở xét nghiệm khẳng định HIV , 100% tuyến quận 

huyến có triển khai xét nghiệm sàng lọc HIV nhằm duy trì hệ thống xét nghiệm 

đáp ứng tố ệnh đồng nhiễm với HIV nhƣ 

viêm gan B, viêm gan C, Lao và một số bệnh lây truyền qua đƣờng tình dục nhƣ 

giang mai, lậu và chlamydia 

-  Thống nhất tiêu chuẩn, chức năng, nhiệm vụ, phân tuyến kỹ thuật xét 

nghiệm và quản lý, chỉ đạo, giám sát, kiểm tra đánh giá công tác xét nghiệm. 

-  Tạo sự liên kết chặt chẽ giữa các cơ sở xét nghiệm HIV trong hệ thống y tế 

nhà nƣớc, giữa nhà nƣớc và tƣ nhân,  các trƣờng đại học, bệnh viện, viện 



14 
 

nghiên cứu trong nƣớc và trên thế giới để chia sẻ, trao đổi kinh nghiệm và đào tạo 

cán bộ. 

- . 

-  Đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm phục vụ ngƣời dân từ đó thu hút ngƣời 

dân có nhu cầu đến các cơ sở xét nghiệm HIV. 

-  Cập nhật các tiến bộ khoa học, kỹ thuật trong công tác xét nghiệm, quản lý 

chất lƣợng xét nghiệm HIV. 

b) Chỉnh sửa, cập nhật và phổ biến các văn bản quy phạm pháp luật, hướng 

dẫn kỹ thuật có liên quan: 

-  Rà soát các quy định có liên quan đến xét nghiệm HIV trong Luật phòng, 

chống HIV/AIDS và các văn bản quy phạm pháp luật không còn phù hợp với 

thực tiễn trong giai đoạn tới để đề xuất cập nhật, sửa đổi và bổ sung.  

-  Chỉnh sửa và ban hành các chính sách mới của quốc gia để đảm bảo việc 

huy động tối đa nguồn lực cho công tác xét nghiệm. 

-  Chỉnh sửa và ban hành Hƣớng dẫn quốc gia về xét nghiệm HIV. 

-  Khảo sát, đánh giá và nghiên cứu thí điểm và nhân rộng các mô hình cung 

cấp dịch vụ xét nghiệm HIV mới và phƣơng cách xét nghiệm cho giám sát, chẩn 

đoán, sàng lọc HIV phù hợp. 

c) Quản lý chất lượng xét nghiệm HIV. 

-  Xây dựng và áp dụng hệ thống quản lý chất lƣợng xét nghiệm (QMS). 

+ Lập kế hoạch và hƣớng dẫn triển khai thực hiện công tác đảm bảo 

chất lƣợng (QA). 

+ Xây dựng và thực hiện chƣơng trình nội kiểm cho các loại xét 

nghiệm.   

+ Chuẩn hóa, phân cấp, phân tuyến và thực hiện chƣơng trình ngoại 

kiểm cho tất cả các phòng xét nghiệm HIV. 

+ Hƣớng dẫn các cơ sở y tế xây dựng quy trình thao tác chuẩn (SOP), 

các quy trình trong phòng xét nghiệm, đảm bảo tất cả các phòng đều 

có các quy trình chuẩn. 

+ Phối hợp với các đơn vị có liên quan xây dựng các hƣớng dẫn về 

đảm bảo chất lƣợng, phân công cán bộ chuyên trách theo dõi, quản 

lý công tác đảm bảo chất lƣợng và tổ chức đào tạo cấp chứng chỉ về 

đảm bảo chất lƣợng. 

-  Các phòng xét nghiệm lập kế hoạch xây dựng và duy trì về đảm bảo chất 

lƣợng theo tiêu chuẩn phòng xét nghiệm y học quốc gia hoặc theo tiêu chuẩn 

quốc tế (ISO). 

d) Từng bước quản lý chất lượng hệ thống xét nghiệm y tế tư nhân.  
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-  Khảo sát thực trạng các cơ sở xét nghiệm tƣ nhân trên  triển khai xét 

nghiệm HIV.  

-  Kiểm tra, đánh giá các cơ sở xét nghiệm và xây các cơ chế biện pháp 

thích hợp để tăng cƣờng chất lƣợng. 

e) Xây dựng củng cố cơ sở vật chất, trang thiết bị phù hợp với kỹ thuật xét 

nghiệm đang thực hiện tại cơ sở:  

-  Xây dựng, nâng cấp các phòng xét nghiệm theo tiêu chuẩn. 

-  Bổ sung trang thiết bị, dụng cụ xét nghiệm theo tiêu chuẩn. 

-  Xây dựng kế hoạch về duy trì, bảo dƣỡng, sửa chữa, hiệu chỉnh trang thiết 

bị định kỳ và loại bỏ các trang thiết bị, dụng cụ xét nghiệm không đảm bảo chất 

lƣợng nhằm đảm bảo các trang thiết bị có độ chính xác cao và hoạt động tốt. 

f) Quản lý sử dụng sinh phẩm xét nghiệm:  

-  Đảm bảo các phòng xét nghiệm sử dụng các sinh phẩm phù hợp có chất 

lƣợng ổn định và giá thành hợp lý. 

-  Triển khai đánh giá sinh phẩm trƣớc cấp phép, sinh phẩm đang lƣu hành 

trên thị trƣờng, đánh giá sinh phẩm theo lô. 

-  Tiến hành các nghiên cứu đánh giá chất lƣợng sinh phẩm, từ đó xây dựng 

các phƣơng cách xét nghiệm cho kết quả xét nghiệm chính xác, giá thành hợp lý 

và phù hợp với từng mức độ phòng xét nghiệm HIV ở Việt Nam. 

-  Xây dựng ngân hàng mẫu phục vụ cho công tác đánh giá chất lƣợng sinh 

phẩm. 

-  Quản lý hệ thống cung ứng sinh phẩm, vật tƣ tiêu hao hợp lý đảm bảo các 

phòng xét nghiệm có đƣợc sinh phẩm, vật tƣ tiêu hao tốt, giá thành hợp lý và luôn 

có sẵn sinh phẩm. 

 g) Xét nghiệm phục vụ giám sát tỷ lệ nhiễm mới: Phối hợp với chƣơng trình 

giám sát nhằm nghiên cứu, ứng dụng các công nghệ xét nghiệm trong giám sát 

dịch phát hiện tỷ lệ nhiễm mới, tỷ lệ HIV kháng thuốc trong cộng đồng dân cƣ và 

trong các nhóm hành vi nguy cơ cao, phát hiện các tỷ lệ đồng nhiễm. 

h) Duy trì công tác đào tạo đội ngũ cán bộ y tế làm công tác xét nghiệm HIV 

cho các tuyến: 

-  Xây dựng kế hoạch đào tạo, đào tạo lại đội ngũ cán bộ . 

-  Đào tạo cán bộ khung cho các phòng xét nghiệm chuẩn thức quốc gia, khu 

vực là nòng cốt để đào tạo các cán bộ trong nƣớc và để xây dựng hệ thống phòng 

xét nghiệm HIV Việt Nam theo xu hƣớng quốc tế. Chú trọng cho việc quản lý 

phòng xét nghiệm và quản lý đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm. 

-  Thành lập nhóm giảng viên quốc gia và khu vực. Tập huấn cho giảng viên 

tuyến tỉnh để họ đào tạo lại cho đội ngũ cán bộ làm công tác xét nghiệm tại tuyến 

huyện.  
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-  Chuẩn hóa các gói đào tạo liên quan đến xét nghiệm HIV (kỹ thuật xét 

nghiệm, an toàn sinh học, đảm bảo chất lƣợng…) ở các tuyến khác nhau, phù hợp 

với từng .  

-  Đa dạng tối ƣu hóa tài liệu giảng dạy, loại hình, phƣơng thức đào tạo. 

-  Tổ chức các buổi sinh hoạt khoa học, hội nghị, hội thảo mức độ địa 

phƣơng, khu vực, quốc gia và quốc tế để chia sẻ kinh nghiệm, cập nhật thông tin 

về xét nghiệm HIV, quản lý và chất lƣợng xét nghiệm. 

2. Xét nghiệm chẩn đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi (EID) 

2.1. Chỉ tiêu: 

- 100% trẻ phơi nhiễm và nghi ngờ nhiễm với HIV đƣợc tiếp cận với chƣơng 

trình EID.  

- Đảm bảo kết nối giữa cận lâm sàng và lâm sàng để 100% trẻ có kết quả 

PCR lần 1 dƣơng tính đƣợc bắt đầu điều trị ARV.  

- Không quá 10% trẻ tử vong và mất dấu sau khi đăng ký vào Phòng khám 

ngoại trú (OPC) bao gồm trƣớc, trong và sau khi làm xét nghiệm PCR. 

- 100% cơ sở y tế đang tham gia chƣơng trình EID thực hiện theo quy định.   

2.2. Hoạt động: 

a)  Tăng cường mô hình tổ chức kết nối hợp lý 

- Tiếp tục củng cố 2 phòng xét nghiêm chẩn đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 

tháng tuổi tại Viện Vệ sinh dịch tễ Trung ƣơng và Viện Pasteur Tp. Hồ Chí Minh. 

- Nghiên cứu xây dựng mô hình kết nối giữa các cơ sở chăm sóc điều trị, tƣ 

vấn xét nghiệm tự nguyện, dự phòng lây truyền từ mẹ sang con, xét nghiệm chẩn 

đoán sớm hợp lý và hiệu quả. Tổ chức các nghiên cứu đánh giá để cải tiến  mô 

hình phù hợp. 

- Nâng cao năng lực của cơ sở y tế về tổ chức và quản lý chƣơng trình xét 

nghiệm chẩn đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi.  

b) Chỉnh sửa và cập nhật các văn bản hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật có 

liên quan trong lĩnh vực chẩn đoán sớm 

- Chỉnh sửa và cập nhật định kỳ những tiến bộ kỹ thuật, phƣơng pháp xét 

nghiệm, phƣơng pháp chăm sóc và điều trị mới và bổ sung các nội dung thay đổi 

trong các hƣớng dẫn chẩn đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi;   

- Xây dựng hƣớng dẫn chuyển tuyến bệnh nhân nội tỉnh và ngoại tỉnh đến 

Phòng khám ngoại trú nhi chi tiết và rõ ràng; 
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c) Đào tạo cung cấp kiến thức và kỹ năng có liên quan: 

- Xây dựng Bộ tài liệu đào tạo chuẩn về xét nghiệm chẩn đoán sớm cho trẻ 

dƣới 18 tháng tuổi bao gồm lấy mẫu, bảo quản, kiểm soát và vận chuyển mẫu 

DBS; phân tích tƣ vấn và theo dõi bệnh nhân hiệu quả.  

- Thành lập nhóm giảng viên quốc gia, tập huấn cho giảng viên tuyến tỉnh về 

lấy bệnh phẩm và kiểm soát chất lƣợng DBS. 

- Củng cố năng lực và kỹ năng cho các cán bộ y tế về Quy trình xét nghiệm 

chẩn đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi, kỹ thuật lấy mẫu giọt máu khô 

(DBS), đóng gói, bảo quản và vận chuyển đến phòng xét nghiệm bằng cách tập 

huấn mới, tập huấn lại, giám sát và hỗ trợ kỹ thuật (TA). 

- Tăng cƣờng nâng cao năng lực và kỹ năng cho các cán bộ phòng xét 

nghiệm về kỹ thuật xét nghiệm PCR thông qua các lớp tập huấn cho các cán bộ 

mới, tập huấn lại cho các cán bộ đang thực hiện xét nghiệm PCR, hỗ trợ kỹ thuật, 

giám sát chất lƣợng xét nghiệm PCR, tham gia các chƣơng trình nội kiểm (IQC) 

và ngoại kiểm (EQA). 

- Nâng cao chất lƣợng xét nghiệm chẩn đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 tháng 

tuổi, dịch vụ chăm sóc và điều trị thông qua việc thực hiện quản lý chất lƣợng 

(QM) tại phòng khám ngoại trú và phòng xét nghiệm. 

3. Xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 

3.1. Chỉ tiêu: 

- 100% các phòng xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 đảm bảo tiêu chuẩn và 

thực hiện xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 theo quy định. 

- 90% các phòng xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 đảm bả ợc 

những yêu cầu cụ thể của Bộ Y tế về thời gian trả kết quả, quy trình nhận mẫu và 

các yêu cầu khác liên quan đến báo cáo, lƣu trữ hồ sơ. 

- 100% các phòng xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 tham gia chƣơng trình đảm 

bảo chất lƣợng; 

- 100% xét nghiệm đƣợc cung cấp theo chỉ định của bác sỹ. 

3.2. Hoạt động 

 a) Quản lý đảm bảo cung ứng dịch vụ xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 kịp 

thời, chất lượng. 

- 

ếm tế - . Tái 

cấu trúc hệ thống cơ sở xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 hiệu quả, phù hợp, đáp 

ứng các thay đổi công nghệ mới trong chăm sóc, điều trị HIV/AIDS nhằm đảm 

bảo việc duy trì mạng lƣới cung cấp dịch vụ xét nghiệm T-CD4 nhanh chóng, giá 
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thành rẻ, phù hợp với từng khu vực và địa bàn. 

ệm đếm tế bào T- . 

- Hƣớng dẫn thực hiện việc quản lý và điều phối xét nghiệm cho các đơn vị 

phòng, chống HIV/AIDS các tuyến. 

- hỉ đạo, hƣớng dẫn các phòng xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 

xây dựng và thực hiện hệ thống quản lý chất lƣợng (QMS).  

- Thành lập nhóm hỗ trợ kỹ thuật, tổ chức việc kiểm tra giám sát, theo dõi, 

đánh giá định kỳ hoạt động xét nghiệm đếm tế bào T-CD4. 

 b) Chỉnh sửa, cập nhật các hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật: 

- Xây dựng và ban hành tiêu chuẩn quốc gia về điều kiện thực hiện xét 

nghiệm đếm tế bào T-CD4, hƣớng dẫn kiểm tra, giám sát, theo dõi và đánh giá, 

hƣớng dẫn quốc gia về chƣơng trình nội kiểm và ngoại kiểm.  

- Phối hợp với các đơn vị xây dựng các hƣớng dẫn thực hiện việc xã hội hóa 

chi phí xét nghiệm đa dạng về hình thức.   

- Xây dựng hệ thống quản lý thông tin về xét nghiệm đếm tế -

. 

- Cập nhật tài liệu đào tạo, hƣớng dẫn xét nghiệm đếm tế bào T-CD4. 

- Liên tục cập nhật nâng cao năng lực cho nhóm hỗ trợ kỹ thuật quốc gia về 

xét nghiệm đếm tế bào T-CD4. Đào tạo mới, đào tạo lại về kỹ thuật xét nghiệm 

đếm tế bào T-CD4 và thực hiện đảm bảo chất lƣợng.  

4. Xét nghiệm tải lƣợng HIV -1 và định gen kháng thuốc 

4.1. Chỉ tiêu: 

- Củng cố hệ thống phòng xét nghiệm tải lƣợng HIV-1 đảm bảo việc cung 

ứng  xét nghiệm theo yêu cầu của chƣơng trình chăm sóc và điều trị HIV/AIDS. 

- 100% cơ sở xét nghiệm tải lƣợng HIV-1 tham gia chƣơng trình nội kiểm 

tra và ngoại kiểm tra. 

- Thí điểm sử dụng bộ dụng cụ lấy giọt máu khô DBS/DPS làm xét nghiệm 

tải lƣợng HIV-1 và theo dõi xét nghiệm thƣờng quy cho bệnh nhân điều trị ARV. 

- Củng cố và duy trì 02 phòng xét nghiệm định gen kháng thuốc đạt tiêu 

chuẩn của tổ chức Y tế thế giới. 

4.2. Hoạt động: 

a) Quản lý đảm bảo cung ứng dịch vụ xét nghiệm kịp thời, chất lượng. 

- Hoàn thiện hệ thống mạng lƣới cơ sở xét nghiệm tải lƣợng HIV: Khảo sát 

thực trạng và phân vùng mạng lƣới các cơ sở xét nghiệm tải lƣợng HIV; Tổ chức 
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thực hiện việc phân tuyến kỹ thuật và trách nhiệm của các cơ sở xét nghiệm tải 

lƣợng HIV; Quy hoạch theo khu vực, vùng, miền và xây dựng số lƣợng phòng xét 

nghiệm tải lƣợng HIV-1 dựa trên nhu cầu, nguồn lực, tính sẵn có, phù hợp với 

thực tế, đảm bảo hiệu quả sử dụng và đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm bao gồm:  

+  01 phòng xét nghiệm tham chiếu quốc gia. Duy trì chất lƣợng 

và hoạt động của 6 phòng xét nghiệm đo tải lƣợng HIV-1. 

+ Đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm tải lƣợng HIV-1 chính xác, tin cậy; 

+ Đảm bảo nguồn cung ứng sinh phẩm, dụng cụ, vật tƣ tiêu hao kịp thời, 

an toàn và hiệu quả; 

+ Đảm bảo các phòng xét nghiệm tải lƣợng HIV triển khai và thực hiện 

theo quy định. 

- Xây dựng cơ chế phối hợp chặt chẽ giữa các phòng xét nghiệm và các cơ 

sở điều trị;   

- Thành lập nhóm chuyên gia hỗ trợ kỹ thuật nhằm nâng cao năng lực thực 

hiện xét nghiệm tải lƣợng HIV-1. 

- Củng cố và duy trì hoạt động của 02 cơ sở xét nghiệm định gen kháng 

thuốc phục vụ cho hoạt động nghiên cứu k . 

b) Chỉnh sửa và cập nhật các văn bản hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật có 

liên quan trong lĩnh vực xét nghiệm tải lượng HIV-1 

-  Xây dựng Hƣớng dẫn quốc gia và hƣớng dẫn triển khai thực hiện xét 

nghiệm tải lƣợng HIV-1 trong theo dõi và điều trị HIV/AIDS; 

- Hoàn thiện và triển khai kế hoạch hoạt động về xét nghiệm tải lƣợng HIV-

1 giai đoạn 2013-2017; 

- Ban hành và hƣớng dẫn thực hiện quy trình chuẩn trong xét nghiệm tải 

lƣợng HIV-1; 

- Xây dựng Bộ công cụ giám sát hoạt động, tổ chức kiểm tra giám sát đảm 

bảo chất lƣợng hoạt động xét nghiệm tải lƣợng HIV-1. 

c)  Đào tạo nâng cao năng lực thực hiện xét nghiệm đo tải lượng HIV-1 

- Xây dựng tài liệu đào tạo quốc gia và đội ngũ giảng viên quốc gia về xét 

nghiệm tải lƣợng HIV-1; 

- Tổ chức đào tạo và hƣớng dẫn việc thực hiện các văn bản quy phạm pháp 

luật, hƣớng dẫn chuyên môn kỹ thuật xét nghiệm tải lƣợng HIV-1; 

- Đào tạo, đào tạ ề chỉ định, lấy mẫu máu, vận chuyển mẫu xét nghiệm 

an toàn về phòng xét nghiệm tải lƣợng HIV-1; 
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- Tổ chức hội thảo để chia sẻ kinh nghiệ ật thông tin về xét nghiệm 

tải lƣợ - ến bộ khoa học, kỹ thuật trong công tác xét 

nghiệm, quản lý chất lƣợng xét nghiệm tải lƣợng HIV-1; 

- Tổ chức triển khai các nghiên cứu về xét nghiệm tải lƣợng HIV-1. 

5. Quản lý chất lƣợng xét nghiệm 

5.1. Chỉ tiêu 

- 100% cơ sở xét nghiệm HIV/AIDS tham 

gia khóa đào tạo về quản lý chất lƣợng tuân thủ các hƣớng dẫn về đảm bảo 

chất lƣợng xét nghiệm. 

- Ít nhất 12 phòng xét nghiệm đƣợc cấp chứng chỉ ISO 15189 vào năm 2015 

và phấn đấu 30 phòng xét nghiệm đạt đƣợc chứng chỉ ISO 15189 vào năm 2020. 

- Thiết lập 01 hệ thống các cơ sở cung cấp chƣơng trình ngoại kiểm và nội 

kiểm phù hợp trên phạm vi quy mô toàn quốc. 

5.2. Hoạt động 

a) Kiện toàn hệ thống các cơ sở tham gia quá trình quản lý đảm bảo chất 

lượng xét nghiệm: 

- Duy trì và nâng cấp các cơ sở xét nghiệm tham chiếu quốc gia và khu vực 

đạt tiêu chuẩn ISO 15189 và 17043 hoặc tƣơng đƣơng về việc sản xuất và cung 

cấp mẫu nội kiểm và ngoại kiểm : 01 cơ sở xét nghiệm tham chiếu quốc 

gia về huyết thanh học; 01 cơ sở xét nghiệm tham chiếu quốc gia về sinh học 

phân tử (EID, Tải lƣợng HIV và định gen kháng thuốc); 01 cơ sở xét nghiệm 

tham chiếu quốc gia về đếm tế bào T - CD4. 

- Củng cố hệ thống chƣơng trình ngoại kiểm huyết thanh học HIV (EQAS) 

và chƣơng trình nội kiểm xét nghiệm HIV; từng bƣớc thí điểm và chủ động trong 

việc đảm bảo duy trì chƣơng trình ngoại kiểm đếm tế bào T - CD4, xét nghiệm đo 

tải lƣợng HIV. 

- Nâng cấp, củng cố cơ sở xét nghiệm tiền kiểm và hậu kiểm sinh phẩm xét 

nghiệm chẩn đoán HIV tiến tới công tác kiểm định chất lƣợng sinh phẩm, hóa 

chất xét nghiệm đếm tế bào T - CD4 và các xét nghiệm sinh học phân tử có liên 

quan. 

- Phối hợp với các trung tâm kiểm định và các cơ sở xét nghiệm có năng lực 

để thiết lập hệ thống các cơ sở kiểm chuẩn trang thiết bị, hiệu chỉnh các trang 

thiết bị xét nghiệm. 

b) Quản lý, chỉ đạo việc thực hiện quản lý chất lượng xét nghiệm. 

- Phối hợp với các đơn vị có liên quan xây dự , ổ chức 

thực hiện hệ thống quản lý chất lƣợng; 
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- Điều phối thống nhất việc cung cấp chƣơng trình ngoại kiểm và nội kiểm 

hợp lý, hiệu quả. 

- Thành lập Ban điều phối, nhóm hỗ trợ kỹ thuật quốc gia, đội ngũ cán bộ

ản lý chất lƣợng; 

- Xây dựng chiến lƣợc chi phí hiệu quả để tạo điều kiện thuận lợi tiếp cận 

xét nghiệm HIV công bằng phù hợp với vùng miền và địa lý. 

- Khảo sát và lựa chọn các cơ sở xét nghiệm  để tiến hành việc hỗ 

trợ xây dựng đạt tiêu chuẩn ISO 15189 

c) , cập nhật các văn bản hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật   

- Xây dự ẩn tối thiểu cho một phòng xét 

nghiệm; 

- ; 

- ệ thống chuyển gửi mẫu bệnh phẩm 

cho tất cả các loại xét nghiệm; 

- ệm; 

- Xây dự  cho 

xét nghiệm huyết thanh học HIV, đếm tế bào T - CD4 và đo tải lƣợng HIV -1. 

d) Đào tạo quản lý chất lượng xét nghiệm: 

- . 

- Phối hợp vớ ựng kế hoạ

việ . 

- Xây dựng các công cụ giám sát để đánh giá tiến độ thực hiệ .   

- Xây dựng kế hoạch cải tiến chất lƣợng. 

6. Quản lý thông tin xét nghiệm  

6.1. Chỉ tiêu: 

- 50% các phòng xét nghiệm /AIDS 

triển khai hệ thố ; 

- 100% phòng xét nghiệm có ít nhất một nhân viên đƣợc tập huấn về các 

nguyên tắc quản lý thông tin, dữ liệu; 

- Trao đổi dữ liệu 2 chiều

 

6.2. Hoạt động 

a) Cải thiện việc thực hiện quản lý thông tin phòng nghiệm 
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- Giám sát hệ thống thu thập và báo cáo thông tin phòng xét nghiệm HIV để 

đảm bảo tính phù hợp với yêu cầu, quy định củ ; 

- Tiêu chuẩn hóa, cập nhật các biểu mẫu, sổ sách; 

- Đào tạo cho ít nhất một cán bộ tại tất cả các phòng xét nghiệm về nguyên 

tắc quản lý thông tin thông qua tập huấn QMS và giám sát, hỗ trợ kỹ thuật; 

- Thống nhất các nội dung trong tài liệu hƣớng dẫn quản lý thông tin, dữ liệu 

phòng xét nghiệm và các tiêu chuẩn quản lý thông tin đƣợc cung cấp trong các tài 

liệu tham khảo, nhƣ tài liệu hƣớng dẫn xét nghiệm HIV, tài liệu hƣớng dẫn xét 

nghiệm đếm tế bào T-CD4 và các tiêu chuẩn. 

b) Triển khai và thực hiện  điện tử 

(eLIS) tại các phòng xét nghiệm 

- Triển khai hệ thống thông tin phòng xét nghiệm điện tử (eLIS) tại các 

phòng xét nghiệm theo cách phù hợp thực tế đảm bảo bền vững; tiếp tục hỗ trợ 

giao diện kết nối giữa các trang thiết bị phòng thí nghiệm với LIS; duy trì, hỗ trợ 

các đơn vị hiện đang triển khai eLIS. 

- Phát triển phiên bản Open ELIS Việt Nam nhằm tăng cƣờng sự thân thiện 

cho ngƣời sử dụng và cung cấp thêm nhiều chức năng bổ trợ. 

- Thí điểm triển khai LIS tại các phòng xét nghiệ

/AIDS sử dụng trung tâm . 

- Thực hiện trao đổi dữ liệu điện tử giữa các hệ thống quản lý thông tin khác 

nhƣ phần mềm VCT, PreventHIV, phần mềm OPC và hệ thống thông tin bệnh 

viện (HIS). 

-  cho tất cả phòng xét nghiệm có ứng dụng LIS về cách 

thức sử dụng cơ bản; nâng cao quả .  

c) Phát triển các chính sách và cung cấp những dẫn chứng để hỗ trợ quản lý 

thông tin phòng xét nghiệm.  

- Hỗ trợ xây dựng, thiết lập các chính sách và hƣớng dẫn kỹ thuật về LIS và 

quản lý dữ liệu; tạo cơ chế cho việc chấp nhận các kết quả xét nghiệm điện tử 

nhằm cho phép thực hiện việc trao đổi dữ liệu điện tử trong hệ thống quản lý và 

báo cáo dữ liệu. 

- Thực hiện việc phân tích lợi ích – chi phí của việc triển khai ứng dụng hệ 

thống LIS. 

d) Nâng cao năng lực về quản lý thông tin hệ thống phòng xét nghiệm 

- Xây dựng chƣơng trình, tài liệu và tổ chức đào tạo nâng cao năng lự

ằm duy trì việc sử dụng LIS, hỗ trợ kỹ thuậ
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các báo cáo, triển khai OpenELIS thông qua việc thể chế hóa LIS trong 

thông tin. 

- Tổ chức các cuộc hội thảo nhằm thúc đẩy sự phát triển, chia sẻ kinh 

nghiệm của chƣơng trình LIS quốc gia, phát triển các giải pháp kỹ thuật và nâng 

cao nhận thức về LIS. 

- Kết hợp chƣơng trình và chiến lƣợc thực hiện LIS với kế hoạch chiến lƣợc 

về hệ thống thông tin sức khỏe HIV.  

7. An toàn sinh học phòng xét nghiệm 

7.1. Chỉ tiêu: 

- 100% phòng xét nghiệm đảm bảo đúng cấp độ an toàn sinh học theo tiêu 

chuẩn quố  không có bất kỳ trƣờng hợp nào bị phơi nhiễm 

do nghề nghiệp và không có các trƣờng hợp bị lây nhiễm từ phòng xét nghiệm.  

- 100% các chất thải từ phòng xét nghiệm đƣợc xử lý theo quy định của Bộ 

Y tế. 

- 100% cán bộ phòng xét nghiệm chẩn đoán HIV đƣợc cấp chứng chỉ/nhận 

về an toàn sinh học phòng xét nghiệm vào năm 2015.          

7.2. Hoạt động: 

a) Phối hợp với các đơn vị có liên quan hướng dẫn việc tổ chức thực hiện  

đảm bảo an toàn sinh học phòng xét nghiệm HIV theo quy định. 

- Các văn bản về an toàn sinh học phòng xét nghiệm, thực hành tốt phòng thí 

nghiệm. 

- Hƣớng dẫn áp dụng quy định an toàn sinh học của đơn vị và thực hiện 

đúng các quy định này. 

- Hƣớng dẫn việc quy định kiểm tra sức khỏe trƣớc khi vào làm việc tạ

ịnh kỳ hằng năm, đƣợc tiêm phòng hoặc khuyến cáo về 

việc tiêm phòng các bệnh truyền nhiễm mà họ có nguy cơ bị phơi nhiễm khi làm 

việ .  

- Kiể ệm: 

+ Chỉ đạo điều phối và củng cố hệ thống kiểm tra, theo dõi và đánh giá 

phòng xét nghiệm của Bộ Y tế và các tuyến. 

+ Xây dựng, hoàn thiện quy trình, công cụ kiểm tra, đánh giá hệ thống 

phòng xét nghiệm HIV toàn quốc. 

+ Lập kế hoạch kiểm tra định kỳ và đột xuất các phòng xét nghiệm HIV. 

- Tiếp tục huy động nguồn lực từ các nhà tài trợ, từ xã hội và cộng đồng 

cho việc duy trì và triển khai thực hiện an toàn phòng xét nghiệm. 
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b) Đầu tư trang thiết bị, cơ sở vật chất và đào tạo nâng cao năng lực cán bộ 

nhằm đảm bảo việc thực hiện kỹ thuật xét nghiệm HIV phù hợp cấp độ an toàn 

sinh học. 

- Củng cố và duy trì các phòng xét nghiệm khu vực đạt tiêu chuẩn an toàn 

cấp độ II trở lên   

- Về cơ sở vật chất, trang thiết bị 

+ Từng bƣớc nâng cấp cơ sở vật chất của hệ thống các phòng xét nghiệm 

HIV tuyến tỉnh đạt các tiêu chuẩn theo quy định, dần tiến tới toàn bộ hệ 

thống các phòng xét nghiệm HIV đáp ứng các yêu cầu về an toàn sinh 

học phù hợ . 

+ Xây dựng kế hoạ ết bị cơ bản cho cấp độ an toàn 

sinh học dành cho phòng xét nghiệm HIV. 

+ Cung cấp đầy đủ, đúng chủng loại các trang thiết bị và vậ

. 

+ Định kỳ kiểm tra, bảo dƣỡng và hiệu chỉnh trang thiết bị 

+ ệ thống xử lý rác thải y tế ị. 

- Về đào tạo nâng cao năng lực cán bộ 

+ Đào tạo, đào tạo lại đội ngũ cán bộ làm công tác xét nghiệm HIV từ

ịa phƣơng về an toàn sinh học và thực hành tốt phòng 

xét nghiệm, bố trí phòng xét nghiệm và vận hành trang thiết bị xét 

nghiệm HIV. 

+ Hƣớng dẫn việc phân công một cán bộ phụ trách về an toàn sinh học. 

Nhân viên phụ ệm vụ lập kế hoạch bảo 

đảm an toàn sinh học, theo dõi, giám sát và định kỳ báo cáo lãnh đạo về 

các vấn đề liên quan đế . 

c) Thực hiện các hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật đặc thù cho an toàn sinh 

học phòng xét nghiệm bao gồm: 

- Xây dựng các tài liệu đào tạo về an toàn sinh học, thực hành tốt phòng 

nghiệm, bố trí phòng cho phù hợp cũng nhƣ các hƣớng dẫn về nội quy phòng xét 

nghiệm. 

- Tăng cƣờng công tác quản lý, giám sát đảm bảo an toàn sinh học phòng xét 

nghiệm HIV trên toàn quốc, thƣờng xuyên kiểm tra, giám sát hoạt động an toàn 

sinh học. 

- Hoàn thiện và phổ biến các hƣớng dẫn về xử lý sự cố phòng nghiệm, 

điều trị dự phòng khi có phơi nhiễm.  

- Xây dựng các hƣớng dẫn về an toàn hóa chất, lửa, điện, bức xạ và trang 

thiết bị. 
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8. Quản lý Trang thiết bị, hóa chất sinh phẩm 

8.1. Chỉ tiêu: 

- 100% Trang thiết bị do chƣơng trình phòng, chống HIV/AIDS cung cấp 

cho các cơ sở xét nghiệm đƣợc quản lý, theo dõi đảm bảo việc thực hiện xét 

nghiệm cho kết quả chính xác. 

- 100% Sinh phẩm, hóa chất có chất lƣợng đƣợc cung cấp cho các đơn vị sử 

dụng đƣợc giám sát  quản lý trong quá trình sử dụng. 

8.2. Hoạt động 

a) Quản lý sử dụng sinh phẩm, hóa chất, vật tư tiêu hao: 

- Xây dựng, chỉnh sửa, cập nhật hƣớng dẫn quốc gia về đánh giá, kiểm định 

chất lƣợng sinh phẩm hóa chất và vật tƣ tiêu hao cho các kỹ thuật xét nghiệm 

HIV. 

- Thiết lập 01 ngân hàng mẫu quốc gia phục vụ cho việc nghiên cứu đánh 

giá, kiểm định chất lƣợng sinh phẩm chẩn đoán HIV. 

- Nghiên cứu ứng dụng và cập nhật các phƣơng cách xét nghiệm HIV tại 

Việt Nam.  

- Thực hiện đánh giá chất lƣợng sinh phẩm xét nghiệm HIV trƣớc cấp phép, 

theo lô và khi đƣợc yêu cầu.  

- Thực hiện đánh giá chất lƣợng sinh phẩm đang lƣu hành trên thị trƣờng.  

- Phối hợp với các đơn vị có liên quan theo dõi, giám sát quản lý đảm bảo 

việc sử dụng sinh phẩm, hóa chất xét nghiệm HIV có chất lƣợng và triển khai các 

nghiên cứu sản xuất cung ứng sinh phẩm, hóa chất xét nghiệm trong nƣớc. 

b) Quản lý sử dụng trang thiết bị xét nghiệm HIV: 

- Xây dựng các tiêu chuẩn trang thiết bị cho từng loại kỹ thuật xét nghiệm 

liên quan đến HIV phù hợp cho từng tuyến. 

- Hƣớng dẫn triển khai việc quản lý, hiệu chuẩn và kiểm chuẩn trang thiết bị; 

Tổ chức thực hiện việc quản lý, hiệu chuẩn, bảo trì, bảo dƣỡng, thay thế sửa chữa 

trang thiết bị xét nghiệm;  

- Quản lý điều phối, sử dụng trang thiết bị. 

- Triển khai các đánh giá hiệu quả và tính ứng dụng của các trang thiết bị 

phù hợp với điều kiện thực tế và các vùng địa lý của Việt Nam. 
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9. Quản lý chuỗi cung ứng dịch vụ xét nghiệm  

9.1. Chỉ tiêu: 

- 

. 

- 

, . 

- 

. 

- ứng 100% nhu cầu xét nghiệm 

theo quy định. 

9.2. Hoạt động: 

a) Xây dựng mô hình tổ chức và các văn bản hướng dẫn có liên quan đến 

chuỗi cung ứng dịch vụ 

- Phát triển hệ thống văn bản quy định và quy trình chuẩn về ứng 

sinh phẩm, hóa chất và vật tƣ tiêu hao cho xét nghiệm chẩn đoán và theo dõi điều 

trị HIV/AIDS phù hợp cho từng tuyến bao gồm; 

+ Hệ thống các dịch vụ xét nghiệm, loại xét nghiệm sẽ đƣợc cung cấp ở 

từng tuyến trong hệ thống phòng chống, chống HIV/AIDS. 

+ Hoàn thiện danh mục trang thiết bị khuyến cáo cho từng loại xét 

nghiệm. Danh mục hóa chất, vật tƣ, sinh phẩm trên cơ sở danh mục 

trang thiết bị khuyến cáo. 

+ Xây dự ản lý chuỗi cung ứng ở các tuyế

: lựa chọn sản phẩm, dự trù, mua sắ

, phân phối, sử dụng hợp lý, hủy hàng an toàn, quản lý 

tài chính, giám sát và đánh giá.  

- Thiết lập hệ thống tổ chức quản lý chuỗi cung ứng tại các cấp bao gồm: 

+ Củng cố mô hình tổ chức đảm bảo đủ nguồn nhân lực cần thiết từ trung 

ƣơng đến địa phƣơng. 

+ ẩn, chức năng và nhiệm vụ cho nhân sự tại các tuyến 

theo mô hình tổ chức cơ bản nêu trên. 

+ ế hoạ ể đảm bảo việ . 

- Thực hiện điều phối và kết hợp giữa các cấ ảm bả

thực hiện quản lý chuỗi cung ứng xét nghiệ

. 

- Nâng cao năng lực của hệ thống cung ứ : 

+ Xây dựng tài liệ . 
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+ Đánh giá năng lực và báo cáo kết quả định kỳ . 

+ 

chung. 

b) Thực hiện công tác quản lý chuỗi cung ứng  

- Xây dựng cơ chế , qu . 

- ồm: Giám sát nhà cung cấp, hệ thống 

phân phối, bảo quản, sử dụng hợp lý, hủy hàng an toàn, quả

ực tế . 

- Dự trù hóa chất, vật tƣ và máy móc (bao gồm cả việc bảo dƣỡng máy 

móc) dựa theo hệ thống cung cấp dịch vụ xét nghiệm và danh sách vật tƣ đã đƣợc 

xây dự . 

- Ƣớ . 

- Xây dựng kế hoạch mua sắ . 

- . 

- . 

c) ẩn hóa các công cụ quả . 

- , xây dự

 

- Triển khai và phân tích hiệu quả . 

- Giám sát việc triển khai và cung cấp hỗ trợ cho cán bộ quản lý chuỗi cung 

ứng để thu thập, phân tích và báo cáo theo quy trình và thời gian quy đị

. 

10. Huy động nguồn lực và tăng cƣờng sử dụng dịch vụ hợp lý hiệu quả 

a) Huy động nguồn lực và xã hội hóa công tác xét nghiệm 

- Xây dựng kế hoạch đề xuất với Chính phủ tăng cƣờng đầu tƣ kinh phí từ 

nguồn ngân sách nhà nƣớc, hƣớng dẫn các tỉnh, thành phố sử dụng nguồn ngân 

sách quốc gia trong việc xây dƣng cơ sở hạ tầng và đầu tƣ trang thiết bị; 

- Xây dựng kế hoạch các hoạt động ƣu tiên thông qua sự hỗ trợ từ các tổ 

chức quốc tế; 

- Huy động kinh phí từ Bảo hiểm y tế; 

- Triển khai các dịch vụ tƣ vấn xét nghiệm có sự đóng góp của ngƣời dân. 

b) Sử dụng dịch vụ hợp lý, hiệu quả 

- Phổ biến rộng rãi kiến thức, văn bản, hƣớng dẫn chuyên môn tới cán bộ y 

tế và ngƣời dân; 
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-  các mô hình truyền thông hiệu 

quả tại cộng đồng; 

- Phân tuyến kỹ thuật và lồng ghép các loại hình xét nghiệm nhằm tăng khả 

năng tiếp cận và tăng cƣờng hiệu quả của chƣơng trình xét nghiệm. 

11. Theo dõi đánh giá công tác xét nghiệm. 

a) Xây dựng Bộ chỉ số theo dõi đánh giá chương trình xét nghiệm bao gồm 

các chỉ số sau:  

- Chính sách và chiến lƣợc quốc gia về xét nghiệm đƣợc xây dựng trên 

bằng chứng. 

- Số các phòng xét nghiệm đạt tiêu chuẩn theo quy định. 

- Tỷ lệ các cuộc giao ban của giữa các phòng xét nghiệm khu vực và các 

tuyến theo từng cấp độ đƣợc thực hiện hàng năm. 

- Số chƣơng trình đào tạo về ngoại kiểm  đƣợc cung cấp. 

- Tỷ lệ các phòng xét nghiệm đạt trong chƣơng trình ngoại kiểm. 

- Tỷ lệ trang thiết bị đƣợc mua đáp ứng các thông số kỹ thuật đƣợc nên 

trong kế hoạch quốc gia về xét nghiệm. 

- Tỷ lệ các phòng xét nghiệm trải qua tình trạng thiếu  để hoạt 

động trong khung thời gian cho phép. 

- 01 Bản kế hoạch quốc gia về đảm bảo an toàn sinh học phòng xét nghiệm 

HIV và tỷ lệ các phòng đạt tiêu chuẩn theo quy định. 

- Tỷ lệ các phòng xét nghiệm đƣợc kiểm tra đạt tiêu chuẩn theo quy định 

định kỳ hàng năm. 

- Tỷ lệ các phòng xét nghiệm có hệ thống quản lý thông tin điện tử dƣới 

nhiều cấp độ khác nhau. 

- Các nghiên cứu hoạt động xét nghiệm đƣợc hoàn thành trong vòng 1 năm. 

- Tỷ lệ các bài kiểm tra quy trình thực hiện xét nghiệm có sẵn. 

- Tỷ lệ các phòng xét nghiệm thực hiện chƣơng trình quản lý đảm bảo chất 

lƣợng xét nghiệm. 

- Tỷ lệ các phòng xét nghiệm thực hiện điều hành theo tiêu chuẩn sức khẻo 

cộng đồng. 

b) Phát triển các phương pháp và công cụ theo dõi, đánh giá chương trình 

- Phát triển các phƣơng pháp và biểu mẫu thu thập dữ liệu cho hoạt động 

xét nghiệm thông qua các sổ sách, các biểu mẫu báo cáo thu thập định kỳ. 
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- Lựa chọn và tích hợp các chỉ số theo dõi, đánh giá chƣơng trình xét 

nghiệm trong bộ chỉ số theo dõi, đánh giá chƣơng trình phòng, chống HIV/AIDS 

quốc gia. 

c) Định kỳ tổng hợp, phân tích sử dụng số liệu cho việc xây dựng chính sách 

và kế hoạch quốc gia  

- Thu thập số liệu hoạt động định kỳ thông qua các biểu mẫu báo cáo hoạt 

động sổ sách ghi chép tại các tuyến. 

- Định kỳ 1 năm/lần, tổng hợp phân tích số liệu xét nghiệm trên phạm vi 

quy mô toàn quốc.  

- Cung cấp báo cáo số liệu cho các đơn vị lập kế hoạch và hoạch định chính 

sách quốc gia. 

- Tổ chức các nghiên cứu đánh giá hiệu quả mô hình, chi phí hiệu quả giữa 

các tuyến. 

III. CÁC GIẢI PHÁP THỰC HIỆN 

1. Giải pháp về tổ chức quản lý, cơ chế chính sách 

- Quy hoạch phát triển mạng lƣới xét nghiệm HIV từ nay đến năm 2020 

nhằm đảm bảo các tiêu chí: mở rộng việc cung cấp dịch vụ phù hợp hiệu quả và 

hợp lý với điều kiện kinh tế xã hội của địa phƣơng và thống nhất với quy hoạch 

mạng lƣới y tế trên toàn quốc; tăng cƣờng quản lý đảm bảo chất lƣợng phù hợp 

theo từng tuyến. 

- Tăng cƣờng sự quản lý chỉ đạo và điều phối thống nhất từ Trung ƣơng đến 

địa phƣơng; thống nhất hài hòa hoạt động xét nghiệm và lồng ghép triệt để trong 

các hoạt động về chăm sóc sức khỏe nhân dân. 

- Rà soát, sửa đổi, bổ sung văn bản quy phạm pháp luật về quản lý hoạt 

động xét nghiệm phục vụ công tác phòng, chống HIV/AIDS. 

2. Giải pháp về chuyên môn nghiệp vụ 

- Điều tra, nghiên cứu, đánh giá thực trạng và quản lý thống nhất công tác 

xét nghiệm phục vụ hoạt động phòng, chống HIV/AIDS; 

- Gắn kết chặt chẽ giữa hoạt động nghiên cứu khoa học, đào tạo nâng cao 

năng lực và quản lý nhà nƣớc trong lĩnh vực xét nghiệm phòng, chống 

HIV/AIDS; 

- Nghiên cứu ứng dụng các khuyến cáo của Tổ chức Y tế thế giới và các tổ 

chức quốc tế khác có liên quan trong điều kiện thực tế tại Việt Nam; 

- Tích cực ứng dụng các khoa học công nghệ trong lĩnh vực xét nghiệm sản 

xuất sinh phẩm và vắc sinh phục vụ công tác phòng, chống HIV/AIDS. 
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- Tiêu chuẩn hóa, hài hòa hóa và tối ƣu các giải pháp mô hình cung ứng dịch 

vụ xét nghiệm và triệt để công tác quản lý đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm.  

3. Giải pháp nâng cao năng lực quản lý và hợp tác quốc tế 

- Xây dựng các chính sách phù hợp nhằm thu hút nguồn nhân lực có chuyên 

môn cao cho hệ thống xét nghiệm. 

- Đào tạo và đào tạo lại về chuyên môn kỹ thuật cho đội ngũ cán bộ tham gia 

công tác xét nghiệm tại các tuyến. 

- Hoàn thiện hệ thống thu thập số liệu, báo cáo và quản lý chƣơng trình xét 

nghiệm.  

- Tăng cƣờng nguồn nhân lực, nâng cấp cơ sở vật chất và chuẩn hóa trang 

thiết bị phù hợp với kỹ thuật và loại hình xét nghiệm.  hỗ trợ kỹ 

thuật của tuyến trên cho tuyến dƣới trong công tác xét nghiệm phục vụ giám sát, 

dự phòng, chẩn đoán và theo dõi hỗ trợ điều trị HIV/AIDS công tác kiểm tra, 

giám sát chƣơng trình xét nghiệm. 

- Triển khai các nghiên cứu khoa học liên quan tới kỹ thuật xét nghiệm và 

đánh giá chi phí hiệu quả mô hình. 

- Tăng cƣờng hợp tác quốc tế nhằm đẩy mạnh công tác xét nghiệm phục vụ 

giám sát, dự phòng, chẩn đoán và hỗ trợ theo dõi điều trị HIV/AIDS; 

4. Giải pháp về truyền thông, giáo dục đào tạo 

- Phối hợp tăng cƣờng hoạt động truyền thông về xét nghiệm. 

- Phổ biến, cập nhật các văn bản, hƣớng dẫn chuyên môn, quy trình tới các 

cán bộ y tế làm công tác xét nghiệm. 

5. Giải pháp về tăng cƣờng nguồn lực 

- Đầu tƣ tối thiểu 15% tổng kinh phí của Chƣơng trình phòng, chống 

HIV/AIDS cho hoạt động xét nghiệm. 

- Huy động tối đa các nguồn lực cho chƣơng trình phòng, chống HIV/AIDS 

nói chung và công tác xét nghiệm nói riêng. 

- Từng bƣớc xã hội hoá công tác xét nghiệm. 

- Cơ cấu hợp lý các mô hình tổ chức cung ứng dịch vụ xét nghiệm. 

IV. DANH MỤC CHI TIẾT CÁC HOẠT ĐỘNG (Phần phụ lục ban hành kèm 

theo) 

V. KINH PHÍ DỰ KIẾN: Sử dụng các nguồn kinh phí hợp pháp của nhà nƣớc 

và các nguồn viện trợ hợp pháp (nếu có) 

 



31 
 

VI. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

1. Cục Phòng, chống HIV/AIDS chịu trách nhiệm: 

- Phối hợp với các đơn vị có liên quan thực hiện việc quản lý điều phối và 

đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm phục vụ công tác phòng, chống HIV/AIDS;  

- Chủ trì xây dựng và triển khai kế hoạch  xét nghiệm trong công 

tác phòng, chống HIV/AIDS; 

- Tổ chức kiểm tra, giám sát về thực hiện hoạt động theo kế hoạch. 

- Phối hợp với Cục Quản lý dƣợc, Vụ Trang thiết bị công trình y tế trong 

việc quản lý đảm bảo chất lƣợng trang thiết bị và sinh phẩm, vật tƣ phục vụ công 

tác xét nghiệm; 

- Phối hợp với Cục Quản lý khám chữa bệnh trong việc tổ chức triển khai 

công tác đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm HIV; 

- Phối hợp với Cục Y tế dự phòng trong việc quản lý tổ chức việc sản xuất 

cung ứng, nhập khẩu và phân phối các mẫu thực hiện ngoại kiểm và nội kiểm 

đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm HIV.  

2. Các viện và bệnh viện thuộc Bộ Y tế có các cơ sở tham chiếu quốc gia về 

xét nghiệm /AIDS chịu trách nhiệm: 

- Chủ trì thực hiện các hoạt động đánh giá chất lƣợng sinh phẩm, đánh giá 

độ chính xác và hiệu quả trang thiết bị xét nghiệm; 

- Xây dựng các tiêu chuẩn và quy chuẩn quốc gia về cơ sở vật chất, sinh 

phẩm, trang thiết bị và kỹ thuật khi thực hiện các xét nghiệm phục vụ công tác 

phòng, chống HIV/AIDS; 

- Phối hợp thực hiện các hoạt động trong kế hoạch theo phân công của Bộ 

Y tế;   

- Đầu tƣ nâng cấp các cơ sở xét nghiệm đảm bảo thực hiện chức năng tham 

chiếu quốc gia về xét nghiệm đƣợc phân công; 

- Giám sát kiểm tra và hỗ trợ kỹ thuật  theo phân công; 

3. Các bệnh viện, trƣờng đại học và các đơn vị trực thuộc Bộ Y tế

: 

- Tổ chức đào tạo tập huấn về các kỹ thuật xét nghiệm và đảm bảo chất 

lƣợng khi thực hiện xét nghiệm phòng, chống HIV/AIDS; 

- Triển khai các chƣơng trình quản lý đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm 

phòng, chống HIV/AIDS. 
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PHỤ LỤC 1 

DANH MỤC DỊCH VỤ XÉT NGHIỆM /AIDS 

(Ban hành theo Quyết định số  909 /QĐ-BYT ngày  21  tháng  3  năm 2013 của Bộ Y tế) 

 

TT  xét nghiệm 

Xã Huyện Tỉnh Khu vực 

Gửi 

mẫu xét nghiệm 

Gửi 

mẫu xét nghiệm 

Gửi 

mẫu xét nghiệm 

Gửi 

mẫu xét nghiệm 

1 Xét nghiệm phát hiện HIV         

     Sàng lọc HIV  x  x  x  x 

     Khẳng định HIV   x x  x  x 

2 Chẩn đoán sớm nhiễm HIV    x  x   x 

3 Đếm tế bào T - CD4    x  x  x 

4 Đo tải lƣợng HIV 1   x  x   x 

5 Định gen kháng thuốc HIV   x  x   x 
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PHỤ LỤC 2 

DANH MỤC CHI TIẾT CÁC HOẠT ĐỘNG 

(Ban hành theo Quyết định số   909  /QĐ-BYT ngày  21  tháng 3  năm 2013 của Bộ Y tế) 

 

TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

1 
Mục tiêu 1: Nâng cao năng lực và chất lƣợng của hệ thống phòng xét nghiệm HIV nhằm tăng cƣờng khả năng đƣợc tiếp cận dịch vụ chẩn đoán 

của ngƣời dân góp phần vào công tác dự phòng, giám sát, chăm sóc và điều trị ngƣời nhiễm HIV 

 

 phòng xét 

nghiệm đƣợc phép khẳng định các 

trƣờng hợp HIV dƣơng tính 

X X X X X 200 
, 

 63 

 

HIV/AIDS 

 

 

 phòng xét nghiệm sàng lọc 

HIV đạt và thực hiện theo tiêu 

chuẩn Quốc gia vào năm 2015 

X X X X X 300 
/AIDS 

Các tiểu ban 

chuyên môn  

 Q

gia 

X X X X X 200 
/AIDS 

 

 

 Xây dựng và hoàn thiện các quy X X X X  300 C Tài liệu đƣợc phê 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

định, tài liệu hƣớng dẫn chuyên 

môn kỹ thuật và đảm bảo chất 

lƣợng, an toàn sinh học 

/AIDS 

Trung ƣơng 

duyệt và ban hành 

 

 

X X X X X 200 

 

HIV/AIDS 
 

 
Thực hiện quy trình đảm bảo chất 

lƣợng  
X X X X X 200 

/AIDS  

HIV/AIDS 

100% các phòng 

xét nghiệm sàng 

lọc, phòng khẳng 

định HIV dƣơng 

tính tham gia  

 

Xây dựng chính sách nhằm củng cố 

và nâng cấp trang thiết bị, cơ sở vật 

chất cho các cơ sở xét nghiệm đạt 

theo các tiêu chuẩn quốc gia và 

quốc tế. 

X X X X X 50 
/AIDS 

Các tiểu ban 

chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện 

Trung ƣơng 
 

 

Xây dựng cơ chế nhằm thu hút 

nguồn nhân lực cho hệ thống xét 

nghiệm HIV 

X X X X X 50 
/AIDS chuyên môn 

sâu 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

Xây dựng chính sách đào tạo tạo 

cán bộ khung cho các phòng xét 

nghiệm tham chiếu quốc gia, khu 

vực và xây dựng đội ngũ giảng viên 

quốc gia. 

X X X X X 500 
/AIDS chuyên môn 

 

 

Xây dựng chính sách trong việc kết 

nối, tham gia các loại hình đào tạo: 

tập huấn, Hội thảo trao đổi kinh 

nghiệm trong nƣớc và quốc tế. 

 X X X X 300 
/AIDS 

chuyên môn

/AIDS 
 

 

Thành lập và duy trì ngân hàng mẫu 

cho việc đánh giá sinh phẩm xét 

nghiệm 

X X X X X 2000 

h  

HIV/AIDS 

Ngân hàng mẫu 

Quốc gia

 

 Định kỳ kiểm tra, giám sát và hỗ trợ X X X X X 200 Năng lực phòng 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

kỹ thuật /AIDS 

HIV/AIDS 

xét nghiệm đƣợc 

cải thiện 

2 Mục tiêu 2: Nâng cao năng lực của hệ thống y tế để phát hiện trẻ phơi nhiễm, nghi ngờ nhiễm với HIV và thúc đẩy việc điều trị sớm 

 

Củng cố phòng xét nghiệm chẩn 

đoán sớm HIV cho trẻ dƣới 18 

tháng tuổi  

X X X X X 300 

 

HIV/AIDS   

 

Xây dựng, cải tiến mô hình kết nối 

giữa các cơ sở chăm sóc điều trị, tƣ 

vấn xét nghiệm tự nguyện, dự 

phòng lây truyền từ mẹ sang con, 

xét nghiệm chẩn đoán sớm hợp lý 

và hiệu quả 

X X X X X 100 
Các tiểu ban 

chuyên môn  HIV/AIDS 

 

 

Xây dựng và hoàn thiện các hƣớng 

dẫn xét nghiệm chẩn đoán sớm HIV 

cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi 

X  X  X 100 
/AIDS 

... 

Hƣớng dẫn đƣợc 

phê duyệt và ban 

hành 

 Xây dựng và hoàn thiện sổ tay quy  X  X  100 Sổ tay đƣợc phê 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

trình phát hiện nhiễm HIV cho trẻ 

dƣới 18 tháng tuổi cùng với các 

bệnh thông thƣờng khác 

/AIDS 

... 

duyệt và ban hành 

 

Nâng cao năng lực cho cán bộ bao 

gồm Bác sĩ, cán bộ y tế tại khoa 

Sản, chƣơng trình Dự phòng lây 

truyền từ mẹ sang con  

X  X  X 100 
Các tiểu ban 

chuyên môn  HIV/AIDS 

Năng lực cán bộ 

đƣợc cải thiện 

 

Tăng cƣờng truyền thông về quy 

trình xét nghiệm EID từ Trung 

ƣơng đến địa phƣơng 

X X X X X 300 
/AIDS 

 

Cơ sở, bệnh nhân 

biết thông tin 

 

Tổ chức đào tạo và Hội thảo chia sẻ 

kinh nghiệm giữa cơ sở lấy mẫu và 

cơ sở xét nghiệm 

X X X X X 300 
V/AIDS 

... 
 

 

Huy động nguồn lực duy trì chƣơng 

trình xét nghiệm chẩn đoán HIV 

cho trẻ dƣới 18 tháng tuổi 

X X X X X  
ng HIV/AIDS 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 
Kiểm tra, giám sát và hỗ trợ kỹ 

thuật định kỳ 
X X X X X 100 

 

HIV/AIDS  

Cơ sở thực hiện 

đúng quy định và 

cải thiện chất 

lƣợng 

3 Mục tiêu 3: Đảm bảo việc cung ứng dịch vụ xét nghiệm đếm tế bào T-CD4 cho ngƣời bệnh chính xác, kịp thời và dễ tiếp cận 

 
-

-

 

X X X X X 200 , các tiểu 

ban chuyên môn  
HIV/AIDS 

 

 

Chỉ đạo, hƣớng dẫn các phòng xét 

nghiệm đếm tế bào T-CD4 xây 

dựng và thực hiện hệ thống quản lý 

chất lƣợng

(ISO 

15189) 

X X X X X 50 
/AIDS 

, các tiểu 

ban chuyên 

môn,

HIV/AIDS 

h
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

Xây dựng và hoàn thiện các tài liệu 

hƣớng dẫn kỹ thuật, đảm bảo chất 

lƣợng và quản lý chƣơng trình 

 X X   100 
/AIDS 

Các đơn vị liên 

quan 

Các tài liệu đƣợc 

phê duyệt 

 

Xây dựng chƣơng trình nội, ngoại 

kiểm tra bao gồm sản xuất, phân bổ 

và phân tích, hỗ trợ kỹ thuật cho 

các đơn vị thực hiện chƣơng trình 

X X X X X 500 
Đơn vị đƣợc phân 

công  HIV/AIDS 

Mẫu nội kiểm và 

ngoại kiểm đƣợc 

sản xuất và phân 

bổ cho các đơn vị 

sử dụng 

 

Xây dựng hệ thống lƣu trữ văn bản 

điện tử, quản lý thông tin phòng xét 

nghiệm 

X X X X X 100 
/AIDS 

các đơn vị liên 

quan 

Hệ thống quản lý 

thông tin 

 

Xây dựng  , hƣớng 

dẫn chuyên môn thực hiện việc 

quản lý và điều phối xét nghiệm 

theo tuyến (Trung ƣơng, tỉnh/thành 

phố, quận/huyện) 

 X  X  100 
/AIDS 

ban chuyên môn 

Hƣớng dẫn đƣợc 

phê duyệt 

 

Thiết lập cơ chế chuyển mẫu thuận 

tiện và hiệu quả, đảm bảo chất 

lƣợng v

 

X X X X X 50 

HIV/AIDS,  

Viện, Bệnh viện, 

/AIDS  

Bảng phân vùng 

chuyển mẫu đƣợc 

phê duyệt 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

 

X X X X X 1.000 

 

Viện, Bệnh viện, 

/AIDS  

 

Tổ chức các lớp tập huấn hƣớng 

dẫn kỹ thuật, nâng cao năng lực 

quản lý, Hội thảo chỉ đạo và chia sẻ 

kinh nghiệm giữa lâm sàng và xét 

nghiệm 

X X X X X 500 

, 

 

/AIDS 

HIV/AIDS,  

Cán bộ đƣợc cập 

nhật thông tin và 

định hƣớng hoạt 

động xét nghiệm 

 

Củng cố và thiết lập các chuỗi cung 

ứng bền vững về sinh phẩm, dụng 

cụ và vật tƣ tiêu hao 

X X X X X 300 
/AIDS 

Viện, Bệnh viện, 

, 

HIV/AIDS 

Chuỗi cung ứng 

bền vững 

 
Thành lập và duy trì nhóm hỗ trợ 

kỹ thuật 
X X X X X 100 

/AIDS chuyên môn 

Nhóm kỹ thuật 

đƣợc thành lập 

 
Kiểm tra, giám sát và hỗ trợ kỹ 

thuật định kỳ 
X X X X X 150 

ban c

 

/AIDS 

Cơ sở thực hiện 

đúng quy định và 

đảm bảo chất 

lƣợng 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

HIV/AIDS  

4 
Mục tiêu 4: 

 

 

 

X X X X X 100 
ng HIV HIV/AIDS  

 

Lập kế hoạch tổng thể hoạt động 

xét nghiệm tải lƣợng HIV-1 dựa 

trên chỉ tiêu kế hoạch và lộ trình 

tăng bệnh nhân điều trị ARV ngƣời 

lớn, trẻ em. 

X X    100 
/AIDS 

 

Kế hoạch đƣợc phê 

duyệt 

 

Xây dựng  Hƣớng dẫn 

quốc gia về xét nghiệm tải lƣợng 

HIV-1 trong theo dõi và điều trị cho 

ngƣời bệnh HIV/AIDS 

X  X  X 150 
/AIDS 

môn, Vi

 

Hƣớng dẫn đƣợc 

ban hành 

 

Xây dựng, hoàn thiện 

các quy trình chuẩn trong: thực hiện 

tại phòng xét nghiệm, đảm bảo chất 

X X  X  100 

 
HIV/AIDS 

Quy trình đƣợc áp 

dụng rỗng rãi 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

lƣợng, giao nhận mẫu, chỉ định xét 

nghiệm… 

 

Thành lập Nhóm kỹ thuật theo dõi 

và đánh giá quốc gia trong việc xây 

dựng các hƣớng dẫn chuyên môn, 

triển khai các nghiên cứu và đánh 

giá cũng nhƣ hỗ trợ giám sát ở địa 

phƣơng. 

X X    120 
, 

/AIDS 

Trung ƣng 

Nhóm kỹ thuật 

đƣợc thành lập 

 

Ban hành hƣớng dẫn phân vùng 

chuyển mẫu xét nghiệm tải lƣợng 

HIV và chuẩn hóa bộ công cụ đánh 

giá phòng xét nghiệm, cơ sở điều 

trị. 

 X  X  100 
/AIDS 

Viện, Bệnh viện, 

/AIDS 

Bảng phân vùng 

hợp lý 

 

Áp dụng hệ thống quản lý thông tin 

phòng xét nghiệm nhằm nâng cao 

chất lƣợng thu thập thông tin, phân 

tích, báo cáo số liệu. 

 X X X X 300 
/AIDS 

, 

HIV/AIDS 

Hệ thống quản lý 

thông tin bền vững 

 

Thành lập và duy trì phòng xét 

nghiệm chuẩn thức quốc gia về xét 

nghiệm tải lƣợng HIV-1 

 X X X X 300 
/AIDS 

 

chuyên môn 

Phòng chuẩn thức 

Quốc gia 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

Củng cố và thiết lập các chuỗi cung 

ứng bền vững về sinh phẩm, dụng 

cụ và vật tƣ tiêu hao 

 X X X X 300 

Viện, Bệnh viện, 

HIV/AIDS  

HIV/AIDS 

Chuỗi cung ứng 

bền vững 

 

Tổ chức Hội thảo 

đảm bảo chất lƣợng xét nghiệm tải 

lƣợng HIV-1  

giữa lâm sàng với xét nghiệm và 

lâm sàng với lâm sàng 

 X  X  200 
/AIDS 

chuyên môn,

, 

Trung t

/AIDS 

Cán bộ đƣợc cập 

nhật thông tin và 

chia sẻ kinh 

nghiệm triển khao 

hoạt động 

 

Đào tạo, cấp chứng chỉ và đào tạo 

lại cho cán bộ thực hiện xét nghiệm 

tải lƣợng HIV-1 

 X X X X 300 chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện  
HIV/AIDS 

Cán bộ dƣợc cấp 

chứng chỉ 

 

Kiểm tra, giám sát và hỗ trợ kỹ 

thuật định kỳ và đột xuất cho các cơ 

sở xét nghiệm và các cơ sở điều trị 

X X X X X 100 
/AIDS 

chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện

/AIDS 

Cơ sở thực hiện 

đúng quy định và 

đảm bảo chất 

lƣợng 

5 Mục tiêu 5: Tổ chức thực hiện hệ thống quản lý chất lƣợng cho các phòng xét nghiệ (ISO 15189). 

 
Xây dựng cơ chế và 

hƣớng dẫn tổ chức thực hiện hệ 
X X  X  50 

/AIDS chuyên môn,  
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

thống quản lý chất lƣợng Viện, Bệnh viện 

 

Thành lập Ban điều phối, nhóm kỹ 

thuật chuyên đào tạo về hệ thống 

quản lý chất lƣợng 

X X    120 
/AIDS 

chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện 

Nhóm kỹ thuật có 

kinh nghiệm về 

thực hiện hệ thống 

quản lý chất lƣợng 

và có khả năng 

giảng dạy 

 

Củng cố và duy trì 

đội ngũ giảng viên về 

quản lý chất lƣợng tại các tuyến 

 X X X X 400 
/AIDS 

Viện, Bệnh viện, 

/AIDS 

Đội ngũ giảng viên 

đƣợc duy trì và 

nâng cao năng lực 

 

  

X X X X X 1.000 

 

HIV/AIDS 

 

 

Xây dựng  kế hoạch, 

chƣơng trình đào tạo hoàn chỉnh và 

công cụ phân tích những hạn chế và 

cải tiến về 

 

 X  X  200 
/AIDS 

chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện, 

chƣơng trình dự 

án 

Đạt đƣợc kế hoạch 

thực hiện, chƣơng 

trình đào tạo và 

công vụ đánh giá 

QMS 

 ố chiến lƣợ  X    300 Tất cả các cơ sở y 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

g

 

/AIDS chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện 

tế

,

HIV/AIDS nắm 

đƣợc chiến lƣợc 

QMS quốc gia 

 

Tiến hành đánh giá

  

X X X X X 200 chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện  
HIV/AIDS 

- Hoàn tất đánh 

giá theo đúng hạn 

định 

- 100% các cơ sở 

tham gia đầy đủ 

các khóa đào tạo về 

QMS, hiểu và có 

khả năng tự thực 

hiện. 

- 70% các lãnh 

đạo PXN có khả 

năng truyền đạt lại 

các nội dung đã 

học cho các cơ sở 

khác khi đƣợc yêu 

cầu. 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

-  70% các cơ sở 

thực hiện đầy đủ và 

hiệu quả.  

 
Đánh giá hiệu quả  xây dựng kế 

hoạch cải tiến chất lƣợng 
 X X X X 100 

chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện 

Trung ƣơng  

HIV/AIDS 

- 70% các cơ sở 

cần thực hiện các 

hành động cải tiến 

 

Xây dựng kế hoạch đào tạo và hỗ 

trợ kỹ thuật nhằm phấn đấu ít nhất 

12 phòng xét nghiệm đƣợc công 

nhận ISO 15189-2007 vào năm 

2015 và phấn đấu đạt đƣợc 30 

phòng vào năm 2020 

X X X X X 350 

/AIDS 

HIV/AIDS 

Phòng xét nghiệm 

đƣợc công nhận 

ISO 

 

Tổ chức đào tạo về quản lý chất 

lƣợng cho cán bộ lâm sàng và xét 

nghiệm 

 X X X X 600 
chuyên môn,  

Viện, Bệnh viện 

Trung ƣơng,  

HIV/AIDS 

Cán bộ đƣợc đào 

tạo và hiểu về tầm 

quan trọng của 

QMS và thực hiện 

theo quy định 

 X X X X X 900 
chuyên môn,  HIV/AIDS 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

Viện, Bệnh viện 

Trung ƣơng,

HIV/AIDS 

 

 
, giám sát 

 
X X X X X 200 

chuyên môn, 

Viện, Bệnh viện 

Trung ƣơng  

HIV/AIDS 

Hoàn tất đánh giá 

theo đúng hạn định 

6 
Mục tiêu 6: Cải tiến hệ thống quản lý thông tin phòng xét nghiệm chẩn đoán, hỗ trợ theo dõi điều trị HIV/AIDS bằng các giải pháp bền vững và 

hiệu quả 

 

Giám sát các hệ thống thu thập và 

báo cáo thông tin của các phòng thí 

nghiệm kiểm tra HIV để đảm bảo 

hòan toàn tuân thủ các yêu cầu của 

Bộ Y Tế/VAAC (tối thiểu là 1/năm) 

X X X X X 200 
/AIDS 

Viện, Bệnh viện 

HIV/AIDS 

Số liệu báo cáo 

 

 

X X X X X 100 

 
HIV/AIDS 

qu  

 X  X  X 150 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 môn HIV/AIDS 

 

 

Đào tạo tập huấn cho nhân sự của 

các phòng thí nghiệm về các 

nguyên tắc quản lý thông tin qua 

việc cung cấp các chƣơng trình đào 

tạo QMS, SLMTA và 

giám sát tại  

X X X X X 300 

 
HIV/AIDS  

Cán bộ đƣợc 

 

 

Xây dựng  mô hình kết 

nối và hƣớng dẫn sử dụng dữ liệu 

xét nghiệm kịp thời phục vụ công 

tác chăm sóc sức khỏe và cảnh báo 

dịch bệnh 

 X  X  200 
môn HIV/AIDS 

Triển khai mô hình 

 

Đào tạo nâng cao cho các cán bộ 

giám sát và quản lý phòng thí 

nghiệm; và đào tạo cấp 1 về quản 

trị IT cho các nhân sự hỗ trợ IT 

X X X X X 300 
/AIDS môn 

Cơ sở đƣợc trang 

bị trang thiết bị hỗ 

trợ việc quản lý 

thông tin phòng xét 

nghiệm 

 
Kết hợp mô hình đào tạo về quản lý 

thông tin với đào tạo về quản lý 
 X  X X 300 

/AIDS 
Đơn vị liên quan  

Cán bộ đƣợc đào 

tạo và cấp chứng 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

chất lƣợng chỉ  

7 
Mục tiêu 7: Đảm bảo thực hiện tốt công tác an toàn sinh học phòng xét nghiệm, ngăn ngừa những phơi nhiễm không mong muốn hoặc gây lây 

nhiễm ra bên ngoài tại cơ sở xét nghiệm từ Trung ƣơng tới địa phƣơng 

 

Xây dựng  các 

văn bản quy phạm pháp luật và các 

thông tƣ hƣớng dẫn thi hành các 

quy định 

X X  X X 200 

 
HIV/AIDS  

 
Ban hành và áp dụng quy định an 

toàn sinh học trên toàn quốc 
X X X X X 50 

, 

c /AIDS 
Đơn vị phụ trách 

 

 

 

X X X X X 200 môn, đơn 

 
HIV/AIDS   

 
 

X X X X X 400 

 
HIV/AIDS 

Hoàn thành chỉ tiêu 

 Xây dựng  công cụ kiểm X  X  X 50 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

tra về an toàn sinh học  HIV/AIDS  

 
Kiểm tra, giám sát định kỳ việc 

thực hiện an toàn phòng xét nghiệm 
X X X X X 200 

HIV/AIDS 

HIV/AIDS 

 

8 
Mục tiêu 8: Tăng cƣờng việc quản lý và sử dụng sinh phẩm và trang thiết bị phục vụ công tác xét nghiệm chẩn đoán, theo dõi hỗ trợ điều trị 

HIV/AIDS hiệu quả 

 

Xây dựng, chỉnh sửa, cập nhật 

hƣớng dẫn quốc gia về đánh giá và 

kiểm định chất lƣợng sinh phẩm, 

hóa chất và vật tƣ tiêu hao cho các 

kỹ thuật xét nghiệm HIV 

X X X X X 200 
 

/AIDS 
  

 

Xây dựng và duy trì ngân hàng mẫu 

Quốc gia phục vụ nghiên cứu, đánh 

giá và kiểm định chất lƣợng sinh 

phẩm chẩn đoán HIV 

X X X X X 3.000 

 

 

HIV/AIDS 
 

 

Xây dựng các tiêu chuẩn về trang 

thiết bị cho từng loại kỹ thuật xét 

nghiệm liên quan phù hợp cho từng 

tuyến 

X X X X X 100 
h   HIV/AIDS 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

Hƣớng dẫn triển khai việc quản lý, 

hiệu chuẩn, kiểm chuẩn trang thiết 

bị. 

X X X X X 50 
/AIDS c 

 

 

Tổ chức triển khai đánh giá hiệu 

quả và tính ứng dụng của các trang 

thiết bị phù hợp với điều kiện thực 

tế và các khu vực theo vùng sinh 

thái 

X X X X X 200 
 

/AIDS  
 

 
Kiểm tra, đánh giá, theo dõi, quản 

lý việc sử dụng trang thiết bị  
X X X X X 100 

 

HIV/AIDS 

HIV/AIDS  

9 
Mục tiêu 9: Củng cố và tăng cƣờng hệ thống chuỗi cung ứng dịch vụ xét nghiệm phát hiện, chẩn đoán và theo dõi điều trị HIV/AIDS nhằm đảm 

bảo việc cung cấp dịch vụ xét nghiệm chất lƣợng, đầy đủ, an toàn và kinh tế 

 

/AIDS 

 X    100 
/AIDS 

Trung ƣơng 
 

 
Xây dựng danh sách các hóa chất, 

vật tƣ và máy móc và phân loại cho 
 X X   100 

HIV/AIDS 

Danh mục hóa 

chất, sinh phẩm 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

từng tuyến từ trung ƣơng đến địa 

phƣơng trong hệ thống phòng 

chống, chăm sóc và điều trị. 

HIV/AIDS  

đƣợc phép lƣu 

hành  

 

Xây dự ản 

lý chuỗi cung ứng ở các tuyến khác 

nhau: lựa chọn sản phẩm, dự trù, 

mua sắm, phân phối, sử dụng hợp 

lý, hủy hàng an toàn, quản lý tài 

chính, nâng cao năng lực, giám sát 

và đánh giá. 

 X    50 

HIV/AIDS  

HIV/AIDS 

Quy trình đƣợc phê 

duyệt 

 

 

 X X X X 100 

, 

Vi

HIV/AIDS  

HIV/AIDS 
 

 
Xây dựng và hoàn thiện tài liệ

ản lý chuỗi cung 
 X  X  100 

,

 HIV/AIDS 

Bộ tài liệu đào tạ
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

ứng để tăng cƣờng năng lực cho 

nhân sự ở các cấp 

 

 

 X X X X 300 
, c

HIV/AIDS 

HIV/AIDS  

 

ết hợp với các cơ sở giáo dục 

để tăng cƣờng việc đào tạo và cung 

cấp nhân lực có chuyên môn về 

quản lý chuỗi cung ứng ở các cấp. 

 X X X X 300 

T

HIV/AIDS  

HIV/AIDS 

cán bộ đƣợc đào 

tạo và cấp chứng 

chỉ 

 

 

X X X X X 50 
/AIDS 

/AIDS 

 

 

Xây dựng cơ chế giám sát hỗ trợ và 

tăng cƣờng chức năng để đánh giá 

và tăng cƣờng năng lực trong quản 

lý chuỗi cung ứng. 

 X    50 
/AIDS 

Viện, Bênh viện, 

chƣơng trình dự 

án 
 

 Giám sát việc triển khai và cung  X X X X 200 Cơ sở thực hiện 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

cấp hỗ trợ cho cán bộ quản lý chuỗi 

cung ứng để thu thập, phân tích và 

báo cáo thông tin theo quy trình và 

thời gian quy định 

HIV/AIDS 

HIV/AIDS đúng quy định  

10 
Mục tiêu 10: Đảm bảo việ ện hoạt động theo dõi, đánh giá chƣơng trình xét nghiệm chẩn đoán, theo dõi hỗ trợ điều trị HIV/AIDS trên 

toàn quốc 

 

Xây dựng  bộ chỉ số theo 

dõi, đánh giá chƣơng trình xét 

nghiệm 

 X  X  100 
/AIDS 

các đơn vị liên 

quan 

Bộ chỉ số đƣợc phê 

duyệt 

 
Tổng hợp, phân tích số liệu báo cáo 

các hoạt động xét nghiệm 
 X X X X 50 

 /AIDS 
Kết quả báo cáo 

 

Nghiên cứu, đánh giá hiệu quả mô 

hình, chi phí hiệu quả gi a các 

tuyến 

 X X  X 200 
chuyên môn  HIV/AIDS 

 

 
Xây dựng các phƣơng pháp và công 

cụ theo dõi, đánh giá chƣơng trình 
 X    100 

môn 
HIV/AIDS 

 

 
g k

X X X X X 200 ng 
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TT Nội dung hoạt động 

Thời gian (Năm) Ƣớc tính 

kinh phí 

(triệu 

đồng) 

Trách nhiệm 

thực hiện 

Phối hợp thực 

hiện 
Kết quả mong đợi 

2013 2014 2015 2016 2017 

 

môn HIV/AIDS  

 

 

X X    50 

môn 
HIV/AIDS  

 
Hội thảo chia sẻ kinh nghiệm và 

định hƣớng hoạt động 
 X  X X 300 

/AIDS 

các đơn vị liên 

quan 

Các đơn vị đƣợc 

cập nhật thông tin 

và định hƣớng triển 

khai hoạt động  

 

 

X X X X X 200 

 
HIV/AIDS  
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P /AIDS NĂM 2012 

TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

    Miền núi phía Bắc               

1 Điện Biên TTPC HIV/AIDS X X       X   

    BVĐK           X   

       X           

2 Bắc Cạn TTPC HIV/AIDS               

3 Bắc Giang TTPC HIV/AIDS X             

4 Cao Bằng TTPC HIV/AIDS X X           

5 Hà Giang TTPC HIV/AIDS   X 
 

        

6 Hoà Bình TTPC HIV/AIDS X             

7 Lào Cai TTPC HIV/AIDS X             

8 Lạng Sơn TTPC HIV/AIDS  X X           

9 Lai Châu TTPC HIV/AIDS X             

10 Phú Thọ TTPC HIV/AIDS X             

11 Quảng Ninh TTPC HIV/AIDS X X           
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

    BVĐK   X       X   

    BV Thủy Điển - Uông Bí X X           

12 Sơn La TTPC HIV/AIDS X X           

13 Thái Nguyên TTPC HIV/AIDS và Da Liễu X         X   

    BVĐKTƢ   X       X   

14 Tuyên Quang TTPC HIV/AIDS               

15 Yên Bái TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS   X           

    Đồng bằng Bắc Bộ               

16 Bắc Ninh TTPC HIV/AIDS X             

    TTYTDP X             

17 Hà Nam TTPC HIV/AIDS  X             

18 Hà Nội TTPC HIV/AIDS Hà Nội (CS1) X X       X   

    09   X           

       X       X   
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

    TTPC HIV/AIDS Hà Nội (CS2) X         X   

    Viện VSDTTW X X X X X X   

    BV Việt Đức (Khoa HHTM) X             

    BV Bạch Mai (Khoa Vi sinh) X X   X     X 

    Viện Da liễu Quốc gia X X           

    Bệnh viện Bệnh nhiệt đới TW X X   X       

    BV Nhi TƢ   X           

    BV Lao và bệnh phổi X             

    BV 198 Bộ Công An X             

    Viện VS PD Quân Đội X X   X       

    Viện HHTM TW X             

    BV Phụ sản TW X             

    BV Đa khoa Xanh Pôn X     X       

               X X 

    BV 103 X             
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

19 Hải Dƣơng TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS   X       X   

20 Hải Phòng TTPC HIV/AIDS  X X       X   

    BV Việt Tiệp X X           

21 Hƣng Yên TTPC HIV/AIDS   X           

22 Nam Định TTPC HIV/AIDS X X           

    TTYTDP  X             

               X   

23 Ninh Bình TTPCHIV/AIDS  X X           

24 Thái Bình TTPC HIV/AIDS X             

    BVĐK   X           

    TTYTDP  X             

25 Vĩnh Phúc TTPC HIV/AIDS  X X           

    Bắc Trung Bộ               

26 Hà Tĩnh TTPC HIV/AIDS  X             
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

27 Nghệ An TTPC HIV/AIDS  X X           

    BVHNĐK   X           

28 Quảng Bình TTPC HIV/AIDS  X             

29 Quảng Trị TTPC HIV/AIDS X             

    TTYTDP  X             

30 Thanh Hoá TTPC HIV/AIDS X X           

       X           

31 Thừa Thiên Huế TT PC HIV/AIDS  X             

    BV Đa khoa Huế (TT TM) X X       X X 

    Duyên hải M Trung               

32 Đà Nẵng TTPC HIV/AIDS  X             

     17   X           

33 Bình Định TTPC HIV/AIDS  X X           

    BV Phong Da liễu TW X             

34 Khánh Hoà TTPC HIV/AIDS  X X           
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

    Viện Pasteur Nha Trang               

35 Ninh Thuận TTPC HIV/AIDS                

36 Phú Yên BV Đa khoa Phú Yên X             

    TTPC HIV/AIDS                

37 Quảng Nam TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS               

38 Quảng Ngãi TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS               

    Tây Nguyên               

39 Đăklăk TTPC HIV/AIDS X X           

    Viện VSDT Tây Nguyên X X           

40 Đắc Nông TTPC HIV/AIDS               

41 Gia Lai TTPC HIV/AIDS               

42 Kontum TTPC HIV/AIDS   X           

    Miền đông Nam Bộ               
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

43 Đồng Nai TTYTDP  X 
 

          

    TTPC HIV/AIDS   X           

44 Bình Dƣơng TTYTDP & PC HIV/AIDS X X           

45 Bình Phƣớc TTPC HIV/AIDS                

46 Bình Thuận TTPC HIV/AIDS  X X           

47 Bà Rịa - VT TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS   X       X   

48 Lâm Đồng TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS               

49 Tây Ninh TTYTDP  X             

    TTPC HIV/AIDS               

50 Hồ Chí Minh TTYTDP  X         X X 

    4           X   

    4           X   

               X   
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

    BV Nhiệt đới X X           

    BV Phạm Ngọc Thạch X X       X X 

    BV Từ Dũ X             

               X   

    10           X   

               X   

    BV Hùng Vƣơng X             

    BV Nhi Đồng 1 X         X   

    BV Nhi Đồng 2           X   

    Viện Pasteur HCM X X X X X   X 

    TTXN y khoa   X       X   

    BV Chợ rẫy (Vi sinh) X             

    BV Chợ rẫy (HHTM) X             

     X X       X   

    ĐB Sông Cửu Long               
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

51 Đồng Tháp TTPC HIV/AIDS  X X           

52 An Giang TTYTDP  X             

    BVĐK Trung tâm    X           

    TTPC HIV/AIDS               

53 Bạc Liêu TTPC HIV/AIDS  X             

54 Bến Tre TTPC HIV/AIDS  X             

55 Cà Mau TTPCHIV/AIDS  X             

56 Cần Thơ TTYTDP  X             

    TT PC HIV/AIDS    X           

       X           

    121   X           

57 Hậu giang TTPC HIV/AIDS  X             

58 Kiên Giang TTPC HIV/AIDS  X X           

59 Long An TTPCHIV/AIDS  X X           

60 Sóc Trăng TTPCHIV/AIDS  X             
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TT Tỉnh/TP  
 T-CD4 

EID VRL 
 

LIS ISO 15189 

61 Tiền Giang TTPC HIV/AIDS   X X           

62 Trà Vinh TTPC HIV/AIDS               

63 Vĩnh Long TTPC HIV/AIDS X X           

 
 

 
84 56 2 6 2 27 6 
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2012 

TT  Thông tin 
thanh 

T-CD4 
EID Viral Load  

QASI COE 

1  

/năm 1     2 2 2 

 398           

 CDC     CDC CDC 
-

 

2  

/năm 1     3 
CDC-2; NIH-2,  

- - 1 
4 

 77           

 CDC     CDC 
-

-  

- -

 

3  

/năm   3 6   1   

   39 20       

   
QASI, 

CDC 
CDC   NRL-Australia   

            
- , 

UKNEQAS-Anh 
  

            
-  

  

            Không   

 


