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Phước Long, ngày        tháng       năm 2025 

 

KẾ HOẠCH 

Chuyển đổi số trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS  

giai đoạn 2025 - 2030 trên địa bàn thị xã Phước Long 
 

Căn cứ Quyết định 3868/QĐ-BYT 2024 Chương trình chuyển đổi số trong 

hoạt động phòng, chống HIV/AIDS, giai đoạn 2025-2030; 

Căn cứ Kế hoạch số 470/KH-SYT ngày 23/01/2025 của Sở Y tế tỉnh Bình 

Phước về chuyển đổi số trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS giai đoạn 

2025-2030 trên địa bàn tỉnh Bình Phước; 

Theo đề nghị của Trung tâm Y tế tại Tờ trình số 36/TTr-TTYT ngày 

19/02/2025, UBND thị xã xây dựng kế hoạch chuyển đổi số trong hoạt động 

Phòng, chống HIV/AIDS giai đoạn 2025-2030 trên địa bàn thị xã Phước Long 

như sau: 

I. TỔNG QUAN CHUNG 

 Ứng dụng công nghệ thông tin và chuyển đổi số trong hoạt động phòng, 

chống HIV/AIDS giúp tối ưu hoá quá trình quản lý chuyên môn, đồng thời giảm 

thiểu chi phí và tăng hiệu quả trong việc triển khai các chương trình phòng chống 

HIV/AIDS, cụ thể như sau: 

 1. Dữ liệu số hoá: các cơ sở dữ liệu số hoá giúp triển khai các hoạt động 

theo dõi, đánh giá, giám sát một cách hiệu quả, lưu trữ và quản lý thông tin bệnh 

nhân, tiến trình điều trị, hỗ trợ thực hiện phân tích số liệu lớn, giúp nhận biết xu 

hướng và đặc điểm của dịch HIV/AIDS. 

 2. Ứng dụng di động: các ứng dụng di động được phát triển để hỗ trợ 

người dùng trong việc tiếp cận thông tin, kiểm tra, tự chăm sóc sức khoẻ và tham 

gia tư vấn, khám chữa bệnh từ xa. 

 3. Truyền thông giáo dục và đào tạo trực tuyến: Nền tảng số cùng các khoá 

học, chương trình tư vấn và giáo dục cho cộng đồng, các chương trình đào tạo 

nhân viên y tế, giúp nâng cao nhận thức và kiến thức HIV/AIDS. 

 4. Hệ thống giám sát và cảnh báo trực tuyến: Sử dụng các công nghệ hiện 

đại như trí tuệ nhân tạo (AI) để dự đoán và cảnh báo về ổ dịch, xu hướng dịch, 

giúp đơn vị giám sát dịch đề xuất các biện pháp ứng phó phù hợp. 

 5. Tương tác và hỗ trợ cộng đồng trực tuyến: ứng dụng các kỹ thuật số 

trong việc tiếp cận nhóm cộng đồng nguy cơ thông qua nền tảng trực tuyến và 

mạng xã hội, tạo ra môi trường thuận lợi cho cộng đồng người nhiễm HIV, các tổ 

chức liên quan tương tác và hỗ trợ lẫn nhau. 
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 6. Hợp tác: Chuyển đổi số giúp tăng cường hợp tác và chia sẻ thông tin 

giữa các địa phương để nâng cao khả năng phản ứng và hợp nhất nỗ lực chống lại 

dịch bệnh AIDS. 

II. CƠ SỞ PHÁP LÝ 

1. Các văn bản chỉ đạo, hướng dẫn đang áp dụng để quản lý thông 

tin/bệnh nhân HIV/AIDS thông qua phần mềm 

- Luật Khám bệnh, chữa bệnh số 15/2023/QH15 ngày 09/01/2023; 

- Quyết định số 1246/QĐ-TTg ngày 14/8/2020 của Thủ tướng Chính phủ 

ban hành Chiến lược quốc gia chấm dứt dịch bệnh AIDS vào năm 2030; 

- Thông tư số 28/2018/TT-BYT ngày 26/10/2023 của Bộ Y tế Quy định về 

quản lý điều trị người nhiễm HIV, người phơi nhiễm với HIV tại các cơ sở y tế; 

- Thông tư số 07/2023/TT-BYT ngày 04/4/2023 của Bộ Y tế Hướng dẫn 

quy trình, phương pháp giám sát dịch tễ học HIV/AIDS và giám sát các bệnh lây 

truyền qua đường tình dục; 

- Thông tư số 05/2023/TT-BYT ngày 10/03/2023 của Bộ Y tế Quy định 

chế độ báo cáo định kỳ hoạt động phòng, chống HIV/AIDS; 

- Thông tư số 04/2023/TT-BYT ngày 28/02/2023 của Bộ Y tế Quy định 

hình thức, quy trình thông báo kết quả xét nghiệm HIV dương tính và tiếp cận 

thông tin người nhiễm HIV; 

- Quyết định số 5968/2021/QĐ-BYT ngày 31/12/2021 của Bộ Y tế về việc 

Hướng dẫn Điều trị và chăm sóc HIV/AIDS. 

2. Các văn bản về ứng dụng chuyển đổi số của Bộ Y tế/Chính phủ ban 

hành áp dụng cho lĩnh vực phòng, chống HIV/AIDS 

- Nghị định số 85/2016/NĐ-CP ngày 01/07/2016 của Chính phủ về Bảo 

đảm an toàn hệ thống thông tin theo cấp độ; 

- Quyết định số 06/2022/QĐ-TTg ngày 06/01/2022 của Thủ tướng Chính 

phủ phê duyệt Đề án phát triển ứng dụng dữ liệu về dân cư, định danh và xác 

thực điện tử phục vụ chuyển đổi số quốc gia giai đoạn 2022-2025, tầm nhìn đến 

năm 2030 (Đề án 06); 

- Thông tư số 12/2022/TT-BTTTT ngày 12/8/2022 của Bộ Thông tin và 

truyền thông Quy định chi tiết và hướng dẫn một số điều của Nghị định số 

85/2016/NĐ-CP ngày 01/7/2016 của Chính phủ về bảo đảm an toàn hệ thống 

thông tin theo cấp độ; 

- Quyết định số 5316/2020/QĐ-BYT ngày 22/12/2020 của Bộ Y tế về Phê 

duyệt chương trình chuyển đổi số y tế đến năm 2025, định hướng đến năm 2030; 

- Quyết định số 5969/2021/QĐ-BYT ngày 31/12/2021 của Bộ Y tế Phê 

duyệt Kế hoạch ứng dụng công nghệ thông tin của Bộ Y tế giai đoạn 2021-2025; 
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- Quyết định số 1928/2023/QĐ-BYT ngày 21/4/2023 của Bộ Y tế về Kiến 

trúc Chính phủ điện tử Bộ Y tế phiên bản 2.1; 

- Quyết định số 2491/2023/QĐ-BYT ngày 13/6/2023 của Bộ Y tế Phê 

duyệt Đề án thực hiện nhiệm vụ trọng tâm về chuyển đổi số của Bộ Y tế giai 

đoạn 2023-2025, định hướng đến năm 2030; 

- Nghị quyết số 157-NQ/BCSĐ ngày 03/02/2023 của Ban Cán sự Đảng Bộ 

Y tế về Chuyển đổi số y tế đến năm 2025, định hướng đến năm 2030; 

- Quyết định số 2568/QĐ-BTTTT ngày 29/12/2023 của Bộ Thông tin và 

Truyền thông quy định Khung Kiến trúc Chính phủ điện tử Việt Nam, phiên bản 

3.0, hướng tới Chính phủ số. 

III. QUAN ĐIỂM, NGUYÊN TẮC 

- Đảm bảo phù hợp với Chiến lược quốc gia chấm dứt dịch bệnh AIDS vào 

năm 2030; xây dựng Kế hoạch là cơ sở để triển khai các hoạt động ứng dụng 

công nghệ thông tin trong lĩnh vực HIV/AIDS, hướng tới chuyển đổi số toàn diện 

trong lĩnh vực phòng, chống HIV/AIDS.   

- Bảo đảm bảo mật và an toàn, an ninh thông tin phải được triển khai tại tất 

cả các thành phần, nhiệm vụ của chương trình, đồng bộ với quy trình, chính sách, 

giải pháp và đào tạo; tuân thủ các quy chuẩn, tiêu chuẩn, qui định kỹ thuật về ứng 

dụng công nghệ thông tin và an toàn thông tin của quốc gia. 

IV. MỤC TIÊU  

1. Mục tiêu chung: Thúc đẩy việc phát triển hoàn thiện hệ thống quản lý 

thông tin HIV/AIDS và tăng cường hoạt động chuyển đổi số trong lĩnh vực 

HIV/AIDS góp phần xây dựng hệ thống phòng, chống HIV/AIDS hiện đại, chất 

lượng, công bằng, hiệu quả. 

2. Mục tiêu cụ thể  

- Từng bước nâng cấp hạ tầng, cơ sở vật chất về CNTT nhằm đáp ứng 

được điều kiện để triển khai các hệ thống ứng dụng trong ngành (bệnh án điện tử, 

HIV INFO, hệ thống HMED...); 

- Nâng cấp hoàn thiện hệ thống mạng trong cơ quan kết nối Internet tốc độ 

cao. Nâng cao năng lực, chất lượng dịch vụ và mở rộng kết nối, giám sát, kiểm 

soát truy cập, bảo đảm ổn định, thông suốt sẵn sàng đáp ứng cho chuyển đổi số. 

- Đảm bảo 95% số lượng người nhiễm HIV được quản lý, 100% bệnh nhân 

đang điều trị HIV được quản lý tập trung trên nền tảng số, 100% bản ghi thông 

tin về những người nhiễm đang quản lý và được điều trị này được tích hợp thông 

tin điều trị, xét nghiệm theo thời gian. Sử dụng hồ sơ bệnh án điện tử trong điều 

trị bệnh nhân HIV/AIDS. Bảo đảm thu thập đầy đủ, chính xác dữ liệu để hỗ trợ 

tính toán đúng, đủ và kịp thời các chỉ số báo cáo của quốc gia, địa phương và các 

chương trình; 
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- Đẩy mạnh cung cấp dịch vụ về phòng chống HIV/AIDS trên các nền tảng 

số. Phấn đấu trên 70% các cơ sở điều trị HIV/AIDS triển khai hệ thống khám, 

chữa bệnh từ xa vào năm 2030. 

V. NHIỆM VỤ  

 1. Áp dụng chuyển đổi số trong quản lý, điều hành hoạt động phòng, chống 

HIV/AIDS, đáp ứng các yêu cầu trong kế hoạch ứng dụng CNTT và chương trình 

chuyển đổi số y tế của Bộ Y tế. 

 2. Chuyển đổi số trong hoạt động chuyên môn phòng, chống HIV/AIDS 

góp phần thực hiện thành công chiến lược quốc gia chấm dứt dịch bệnh AIDS 

vào năm 2030. Hoàn thiện hệ thống quản lý thông tin người nhiễm HIV (hệ thống 

HIV-INFO); hệ thống quản lý điều trị và dự phòng HIV/AIDS (hệ thống 

HMED); quản lý bệnh nhân điều trị nghiện chất dạng thuốc phiện bằng thuốc 

thay thế, quản lý các nhóm đối tượng có nguy cơ lây nhiễm HIV trên nền tảng số. 

 3. Triển khai cung cấp dịch vụ về phòng, chống HIV/AIDS và chăm sóc 

sức khỏe người có hành vi nguy cơ cao lây nhiễm HIV và người nhiễm HIV trên 

nền tảng số. 

VI. GIẢI PHÁP 

1. Phối hợp đề xuất hoàn thiện thể chế về chuyển đổi số trong lĩnh vực 

phòng chống HIV/AIDS 

1.1. Sử dụng bệnh án ngoại trú, bệnh án điện tử điều trị người nhiễm HIV, 

người phơi nhiễm với HIV; 

1.2. Triển khai các hướng dẫn chuyên môn về lĩnh vực phòng, chống 

HIV/AIDS và đáp ứng các nhiệm vụ được giao trong Chương trình mục tiêu 

Quốc gia về Phòng, chống ma túy đến năm 2030: 

-  Đảm bảo an toàn thông tin và tính riêng tư của thông tin HIV/AIDS; 

-  Ứng dụng chữ ký số trong các biểu mẫu, trong đó có phiếu trả kết quả 

xét nghiệm khẳng định HIV trên nền tảng hệ thống HIV-INFO; 

- Triển khai ứng dụng HMED trong công tác quản lý dữ liệu bệnh nhân 

điều trị ARV, báo cáo theo yêu cầu của chương trình phòng, chống HIV/AIDS 

quốc gia. 

2. Giải pháp thực hiện chuyển đổi số trong quản lý, điều hành hoạt 

động phòng, chống HIV/AIDS  

 2.1. Thực hiện các nhiệm vụ về chuyển đổi số trong lĩnh vực phòng, chống 

HIV/AIDS giai đoạn 2025 - 2030: 

- Đầu tư cơ sở hạ tầng công nghệ thông tin phục vụ triển khai các hệ thống 

thông tin trong công tác phòng, chống HIV/AIDS;  

- Triển khai thực hiện đầy đủ các nhiệm vụ phân công tại các kế hoạch ứng 

dụng CNTT và chương trình chuyển đổi số của Cục phòng, chống HIV/AIDS.  
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2.2. Triển khai ứng dụng chuyển đổi số trong quản lý, điều hành hoạt động 

phòng, chống HIV/AIDS: 

- Đảm bảo việc vận hành, sử dụng, quản lý an toàn hệ thống quản lý văn 

bản điều hành, hệ thống thư điện tử; 

- Triển khai thực hiện các dịch vụ công trực tuyến trong lĩnh vực 

HIV/AIDS; 

- Áp dụng tài khoản định danh điện tử để quản lý tổ chức, cá nhân trong 

các hệ thống dịch vụ công trực tuyến trong lĩnh vực phòng, chống HIV/AIDS; 

- Triển khai hướng dẫn chuyển đổi số trong công tác thống kê, báo cáo 

hoạt động phòng chống HIV/AIDS. 

3. Sử dụng hiệu quả các nền tảng số đã được triển khai trong hoạt 

động giám sát và xét nghiệm HIV/AIDS 

Dữ liệu người nhiễm HIV, được thu thập tại cộng đồng, các cơ sở xét 

nghiệm, cơ sở điều trị cần phải trao đổi, liên thông với nhau để đảm bảo có đầy 

đủ dữ liệu giám sát ca bệnh cũng như hình thành được hồ sơ điện tử quản lý vòng 

đời chăm sóc sức khỏe người nhiễm. Các thống kê y tế quốc gia về ca bệnh, số bỏ 

trị và số tử vong cần phải tổng hợp dữ liệu từ nhiều nguồn khác nhau.  

3.1. Duy trì hệ thống quản lý thông tin HIV/AIDS (sau đây gọi là hệ thống 

HIV-INFO) đáp ứng các yêu cầu báo cáo theo giám sát dịch tễ học HIV/AIDS và 

giám sát các bệnh lây truyền qua đường tình dục, bảo đảm theo dõi định kỳ thông 

tin của mỗi người nhiễm HIV từ khi chẩn đoán nhiễm HIV, tiến trình điều trị đến 

khi tử vong; theo dõi tình hình dịch thông qua xu hướng nhiễm mới HIV, Lao và 

tỷ lệ tử vong; đặc điểm nhân khẩu học (tuổi, giới tính, địa bàn và các yếu tố nguy 

cơ) của người nhiễm HIV. Sử dụng được số liệu giám sát ca bệnh để theo dõi, cải 

thiện được chất lượng, tác động của các chương trình HIV/AIDS; 

- Cập nhật đầy đủ thông tin người nhiễm trên hệ thống HIV-INFO, hệ 

thống HMED và các hệ thống thông tin HIV/AIDS khác; 

- Triển khai ứng dụng chữ ký số trong quy trình xét nghiệm, điều trị cho 

bệnh nhân HIV/AIDS; 

- Sử dụng tính năng theo dõi, giám sát các bệnh lây truyền qua đường tình 

dục và liên thông với hồ sơ người nhiễm HIV/AIDS trên hệ thống thông tin HIV-

INFO. Từ đó, tổng hợp, phân tích và theo dõi tình hình lây nhiễm các bệnh lây 

qua đường tình dục và nhiễm HIV, cũng như phân tích các mối liên quan. 

3.2. Ứng dụng, liên thông dữ liệu giữa hệ thống HIV-INFO và các hệ 

thống khác: 

- Chia sẻ dữ liệu hiện tại trên hệ thống HIV-INFO làm nền tảng tích hợp 

dữ liệu HIV/AIDS chung trên toàn quốc; 

- Duy trì ổn định việc kết nối dữ liệu xét nghiệm, dữ liệu điều trị; 
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- Áp dụng cơ sở dữ liệu quốc gia về dân cư trong việc xác định ca nhiễm 

HIV để lọc trùng và cập nhật tình trạng cư trú của người nhiễm; 

- Thực hiện liên thông dữ liệu giữa hệ thống HIV-INFO với các nền tảng 

số y tế: nền tảng hồ sơ sức khỏe điện tử, nền tảng trạm y tế, các hệ thống bệnh 

truyền nhiễm và bệnh không lây nhiễm khi có yêu cầu từ Bộ Y tế; 

- Phối hợp xây dựng, các tiêu chuẩn liên thông thông tin HIV/AIDS; các 

nguyên tắc trong việc sử dụng, quản trị dữ liệu HIV/AIDS cho phép trao đổi và 

sử dụng dữ liệu HIV/AIDS một cách an toàn, bảo mật theo các quy định của pháp 

luật. 

3.3. Duy trì hệ thống HIV-INFO tại các tuyến: 

- Hướng dẫn, tập huấn các Trạm y tế có thể sử dụng, khai thác dữ liệu 

thuận tiện đối với thông tin người nhiễm trên hệ thống HIV-INFO trên địa bàn, 

xử lý được các vấn đề lọc trùng trên hệ thống; 

- Bảo đảm tất cả các cơ sở xét nghiệm sàng lọc sử dụng và khai thác thông 

tin trên hệ thống HIV-INFO.  

3.4. Duy trì hệ thống thông tin báo cáo định kỳ hoạt động phòng, chống 

HIV/AIDS và đảm bảo thống nhất, hoàn thiện các hệ thống phần mềm về báo cáo 

thống kê: 

- Hỗ trợ và tập huấn các Trạm y tế cung cấp thông tin đầy đủ trên hệ thống 

báo cáo Thông tư số 05/2023/TT-BYT; 

- Cập nhật đầy đủ, kịp thời thông tin bệnh nhân trên các hệ thống thông tin 

HIV/AIDS và báo cáo Thông tư số 05/2023/TT-BYT. 

4. Duy trì các hệ thống thông tin trong hoạt động quản lý Điều trị 

HIV/AIDS 

- Tiếp tục sử dụng dữ liệu liên thông giữa các hệ thống thông tin xét 

nghiệm, cận lâm sàng, các hệ thống thông tin của các chương trình Lao, viêm gan 

B, viêm gan C, các bệnh không lây nhiễm liên quan tới HIV; duy trì vận hành 

hoạt động cung ứng, điều tiết thuốc trên hệ thống HMED. 

- Áp dụng bệnh án điện tử trong quản lý điều trị HIV/AIDS. 

- Thực hiện triển khai ứng dụng công nghệ thông tin trong khám bệnh, 

chữa bệnh từ xa đối với điều trị và điều trị dự phòng nhiễm HIV. 

5. Úng dụng hệ thống thông tin trong hoạt động dự phòng lây nhiễm 

HIV/AIDS 

5.1. Sử dụng hệ thống quản lý điều trị nghiện chất dạng thuốc phiện bằng 

thuốc thay thế: đảm bảo các chức năng quản lý người bệnh, thăm khám, kê đơn, 

theo dõi quá trình điều trị; quản lý và cấp phát thuốc…; triển khai bệnh án điện tử 

cho bệnh nhân điều trị Methadone; 
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5.2. Phối hợp triển khai chuyển đổi số đáp ứng các nhiệm vụ được giao 

trong Chương trình mục tiêu quốc gia Phòng, chống ma túy đến năm 2030: 

- Quản lý các nhóm đối tượng nguy cơ cao lây nhiễm HIV; 

- Quản lý số dữ liệu về xác định tình trạng nghiện ma túy; 

- Quản lý số về người nghiện chất dạng thuốc phiện tham gia điều trị bằng 

thuốc Methadone (kết nối dữ liệu, tạo lập trên ứng dụng VNeID để người điều trị 

methadone được điều trị tại các cơ sở điều trị không cần xác thực tại nơi cư 

trú…). 

6. Triển khai các ứng dụng, dịch vụ khác 

- Triển khai thực hiện ứng dụng quản lý cấp phát sinh phẩm tự xét nghiệm: 

Công khai cổng thông tin cấp phát sinh phẩm tự xét nghiệm cho phép cá nhân có 

thể tự lấy mẫu bệnh phẩm, tự thực hiện xét nghiệm và tự đọc kết quả.  

- Ứng dụng tư vấn, đào tạo trực tuyến: Dành cho những người muốn tìm 

hiểu về HIV, cách phòng tránh, các vấn đề liên quan đến điều trị cho người 

nhiễm; hỗ trợ công tác đào tạo liên tục cho cán bộ y tế trong lĩnh vực phòng 

chống HIV/AIDS; quản lý báo cáo các hoạt động, chương trình tập huấn nâng 

cao năng lực tại cơ sở. 

- Hướng dẫn sử dụng ứng dụng giáo dục và truyền thông về HIV: Cung 

cấp tài nguyên học tập và video giáo dục truyền thông để nâng cao nhận thức và 

kiến thức về HIV trong cộng đồng. 

7. Giải pháp về hạ tầng kỹ thuật cho hệ thống thông tin HIV/AIDS 

Đảm bảo đủ trang thiết bị, đường truyền internet cho các hệ thống: hệ 

thống HIV-INFO, HMED, hệ thống quản lý điều trị nghiện chất dạng thuốc phiện 

bằng thuốc thay thế, kho dữ liệu và nền tảng liên thông thông tin HIV/AIDS. 

8. Giải pháp về bảo đảm an toàn thông tin và bảo vệ dữ liệu cho các hệ 

thống quản lý thông tin HIV/AIDS 

- Phối hợp các đơn vị, thường xuyên rà soát, triển khai cập nhật các kế 

hoạch, quy chế, quy định về bảo đảm an toàn thông tin mạng của các hệ thống 

thông tin HIV/AIDS. 

- Tham gia các hoạt động đào tạo và diễn tập an toàn thông tin. 

9. Giải pháp phát triển nguồn nhân lực 

- Bố trí ít nhất một cán bộ có chuyên môn về công nghệ thông tin để quản 

lý hệ thống thông tin quản lý phòng chống HIV/AIDS; 

- Tham gia đào tạo, tập huấn về ứng dụng công nghệ thông tin trong lĩnh 

vực phòng, chống HIV/AIDS, đặc biệt là các cán bộ phụ trách công nghệ thông 

tin về bảo mật, an toàn, an ninh thông tin để nâng cao năng lực nghiệp vụ chuyên 

môn đáp ứng yêu cầu nhiệm vụ chuyển đổi số; 
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- Tham gia đào tạo, tập huấn về việc sử dụng, khai thác dữ liệu trong lĩnh 

vực phòng, chống HIV/AIDS; 

- Các cơ sở cung cấp dịch vụ về HIV/AIDS xây dựng các phương án nhân 

sự về bảo đảm hoạt động ứng dụng công nghệ thông tin và chuyển đổi số trong 

lĩnh vực HIV/AIDS tại đơn vị, trình các cấp có thẩm quyền phê duyệt. 

10.  Giải pháp tuyên truyền, phổ biến nâng cao nhận thức về ứng dụng 

công nghệ thông tin trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS 

- Đẩy mạnh tuyên truyền nâng cao nhận thức của các cơ sở y tế, các cá 

nhân và tổ chức về vai trò và lợi ích của các hệ thống thông tin y tế trong phòng, 

chống HIV/AIDS; tuyên truyền trên các phương tiện thông tin đại chúng về ý 

nghĩa, vai trò của công nghệ thông tin trong phòng, chống HIV/AIDS; 

- Triển khai các kênh hỗ trợ trực tiếp, trực tuyến để hỗ trợ cá nhân, tổ chức 

khi sử dụng các dịch vụ y tế trực tuyến trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS; 

- Biểu dương, khen thưởng các cá nhân, tổ chức có thành tích tiêu biểu 

trong phát triển công nghệ thông tin trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS. 

12. Giải pháp tài chính 

Các cơ quan, đơn vị chủ động xây dựng kế hoạch dự toán ngân sách hằng 

năm gửi phòng Tài chính - Kế hoạch thẩm định, tham mưu trình UBND thị xã 

phê duyệt và triển khai thực hiện Kế hoạch Chuyển đổi số theo giai đoạn. 

 VII. KINH PHÍ THỰC HIỆN 

Kinh phí thực hiện từ nguồn ngân sách địa phương đầu tư cho việc chuyển 

đổi số; kinh phí tự chủ của các đơn vị bố trí cho ứng dụng Công nghệ thông tin và 

các nguồn phợp pháp khác (nếu có).  

VIII. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

1. Trung tâm Y tế 

- Chủ trì phối hợp với các đơn vị có liên quan triển khai thực hiện Kế 

hoạch, đầu tư nguồn lực hàng năm để triển khai Kế hoạch chuyển đổi số trong 

hoạt động phòng chống HIV/AIDS. 

- Chủ trì, phối hợp với các đơn vị liên quan xây dựng, nâng cấp, duy trì, 

vận hành các hệ thống thông tin HIV/AIDS: hệ thống HIV-INFO, HMED, hệ 

thống quản lý điều trị nghiện chất dạng thuốc phiện bằng thuốc thay thế, kho dữ 

liệu HIV/AIDS, nền tảng tích hợp dữ liệu HIV/AIDS. 

- Tham mưu UBND thị xã chỉ đạo các cơ sở y tế nâng cấp, duy trì, vận 

hành hệ thống thông tin HIV/AIDS quốc gia. 

- Thường xuyên rà soát, cập nhật và thông báo, hướng dẫn kịp thời các quy 

định, yêu cầu về công tác chuyển đổi số đến các đơn vị; thực hiện chế độ báo cáo 

theo quy định. 
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2. Văn phòng HĐND và UBND thị xã  

Tham mưu UBND thị xã chỉ đạo tổ chức việc khai thác, sử dụng dữ liệu từ 

các nền tảng số y tế phục vụ công tác quản lý nhà nước về y tế; phối hợp, hướng 

dẫn, theo dõi, đôn đốc việc triển khai thực hiện Kế hoạch chuyển đổi số của các 

đơn vị. 

3. Phòng Tài chính - Kế hoạch  

Tham mưu UBND thị xã bố trí kinh phí thực hiện Kế hoạch Chuyển đổi số 

trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS hàng năm và theo giai đoạn 2025 - 

2030; thẩm định và hướng dẫn thanh quyết toán theo quy định. 

4. Các cơ quan, ban ngành, đơn vị có liên quan 

- Chủ động phối hợp với Trung tâm Y tế trong việc tổ chức triển khai kế 

hoạch chuyển đổi số trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS tại cơ quan, đơn 

vị mình. 

- Ưu tiên đầu tư, bố trí nguồn cho việc triển khai Kế hoạch chuyển đổi số, 

đảm bảo hệ thống thông tin HIV/AIDS được thực hiện theo đúng quy định về 

công nghệ thông tin của Trung ương, tỉnh. 

5. Uỷ ban nhân dân các xã, phường 

- Chủ động xây dựng kế hoạch triển khai thực hiện phù hợp với đặc điểm 

tình hình tại địa phương; tham mưu cấp có thẩm quyền, bố trí nguồn lực thực 

hiện Kế hoạch Chuyển đổi số trong hoạt động phòng, chống HIV/AIDS giai đoạn 

2025 - 2030 phù hợp với nhiệm vụ và tình hình thực tế xem đây là nhiệm vụ 

trọng tâm, xuyên suốt của đơn vị. 

- Chỉ đạo Trạm Y tế, các đơn vị liên quan xây dựng, nâng cấp, duy trì, vận 

hành các hệ thống thông tin HIV/AIDS quốc gia. 

Trên đây là Kế hoạch chuyển đổi số trong hoạt động phòng, chống 

HIV/AIDS giai đoạn 2025 – 2030 trên địa bàn thị xã Phước Long, đề nghị các 

cơ quan, đơn vị liên quan và UBND xã, phường triển khai thực hiện./. 

 

Nơi nhận:  

- UBND tỉnh; 

- Sở Y tế; 

- TT.TU, TT.HĐND thị xã; 

- CT, PCT.UBND thị xã; 

- Các CQ, BN, ĐT thị xã; 

- UBND các xã, phường; 

- Trung tâm Y tế; 

- Trạm Y tế các x/p; 

- LĐVP, CVVP; 

- Lưu: VT.  

 

KT. CHỦ TỊCH 

PHÓ CHỦ TỊCH 
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