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UỶ BAN NHÂN DÂN                      CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
    TỈNH NGHỆ AN                                       ðộc lập - Tự do - Hạnh phúc 

Số: 3900/Qð-UBND.VX                         Nghệ An, ngày 22 tháng 9 năm 2011 

QUYẾT ðỊNH  
Ban hành Kế hoạch triển khai Chương trình ñiều trị thay thế 

 nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng thuốc Methadone tại Nghệ An 

UỶ BAN NHÂN DÂN TỈNH NGHỆ AN 

Căn cứ Luật Tổ chức HðND và UBND ngày 26/11/2003; 
Căn cứ Luật Phòng chống ma tuý ngày 09/12/2000 và Luật sửa ñổi, bổ sung 

một số ðiều của Luật phòng, chống ma túy ngày 03/6/2008; 
Căn cứ Luật Phòng, chống nhiễm vi rút gây ra Hội chứng suy giảm miễn 

dịch mắc phải ở người (HIV/AIDS) ngày 29/6/2006 và Nghị ñịnh số 108/2007/Nð-
CP ngày 26/6/2007 của Chính phủ quy ñịnh chi tiết thi hành một số ñiều của Luật; 

Căn cứ Quyết ñịnh số 3140/Qð-BYT ngày 30/8/2010 của Bộ trưởng Bộ Y tế 
về việc ban hành "Hướng dẫn ñiều trị thay thế nghiện các chất dạng thuốc phiện 
bằng thuốc Methadone"; Công văn số 554/BYT-AIDS ngày 27/01/2011 của Bộ y tế 
về việc triển khai chương trình Methadone tại tỉnh Nghệ An; 

Căn cứ Thông báo kết luận số 228-TB/TU ngày 13/5/2011 của Ban Thường 
vụ Tỉnh ủy về chương trình cai nghiện và quản lý sau cai nghiện ma túy trên ñịa bàn 
tỉnh Nghệ An giai ñoạn 2011-2015; Công văn số 148/HðND.VHXH ngày 07/9/2011 
của Hội ñồng nhân dân tỉnh Nghệ An về việc kế hoạch triển khai chương trình ñiều 
trị thay thế nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng Methadone tại Nghệ An; 

Xét Tờ trình số 1591/TTr-SYT.NVY ngày 12/9/2011 của Sở Y tế về việc ñề 
nghị ban hành "Kế hoạch triển khai chương trình ñiều trị nghiện các chất dạng 
thuốc phiện bằng Methadone tại Nghệ An", 

QUYẾT ðỊNH: 

ðiều 1. Ban hành Kế hoạch triển khai Chương trình thay thế ñiều trị nghiện 
các chất dạng thuốc phiện bằng thuốc Methadone tại Nghệ An (Kế hoạch kèm theo). 

ðiều 2. Quyết ñịnh này có hiệu lực kể từ ngày ký. 
ðiều 3. Chánh văn phòng UBND tỉnh, Giám ñốc Sở Y tế; Thủ trưởng các 

ñơn vị có liên quan, chịu trách nhiệm thi hành Quyết ñịnh này./. 

TM. UỶ BAN NHÂN DÂN 
KT. CHỦ TỊCH 
PHÓ CHỦ TỊCH 

Nguyễn Xuân ðường 
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UỶ BAN NHÂN DÂN                       CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
  TỈNH NGHỆ AN                                        ðộc lập - Tự do - Hạnh phúc 
                                                                                                              

KẾ HOẠCH 
Triển khai Chương trình ñiều trị thay thế nghiện các chất dạng thuốc phiện 

bằng thuốc Methadone tại Nghệ An 
(Ban hành kèm theo Quyết  ñịnh số: 3900/Qð-UBND.VX  ngày 22/9/2011  

của UBND tỉnh Nghệ An) 

 
ðẶT VẤN ðỀ 
Tỉnh Nghệ An thuộc khu vực Bắc Trung bộ, có tổng diện tích tự nhiên 16.487 

km2, dân số gần 3 triệu người; Phía Bắc giáp tỉnh Thanh Hóa, phía Nam giáp tỉnh Hà 
Tĩnh, phía Tây giáp nước Cộng hòa dân chủ nhân dân Lào với 419 km ñường biên giới; 
Phía ðông có 82 km ñường bờ biển.  Toàn tỉnh gồm có 20 ñơn vị hành chính (17 huyện, 
2 thị xã và thành phố Vinh), với 479 xã/phường/thị trấn (sau ñây gọi là xã). Kinh tế nói 
chung còn nghèo, trình ñộ dân trí không ñồng ñều giữa các vùng.   

Nghệ An là một tỉnh trọng ñiểm về ma túy, tình hình buôn bán, sử dụng ma 
túy hết sức phức tạp. Trong thời gian qua, tỉnh ñã triển khai nhiều biện pháp ñể 
ngăn chặn, kiểm soát các tội phạm ma túy cũng như các tệ nạn về ma túy. Công tác 
cai nghiện cũng ñã ñược triển khai trên nhiều lĩnh vực như cai nghiện tại cộng 
ñồng, cai nghiện tập trung tại các trung tâm Giáo dục lao ñộng xã hội và giải quyết 
việc làm cho người nghiện sau cai nghiện ma túy. Tuy nhiên, kết quả chưa ñược 
duy trì bền vững, số người tái nghiện còn cao. 

I. SỰ CẦN THIẾT BAN HÀNH KẾ HOẠCH 
1. Thực trạng 
1.1. Tệ nạn ma túy, mại dâm và các tệ nạn khác 
Theo số liệu của Công an tỉnh Nghệ An, ñến ngày 31/12/2010 toàn tỉnh có 

tổng số 5.596 người nghiện ma túy. Theo ñiều tra vẽ bản ñồ ñiểm nóng tại 8 huyện, 
thành, thị thì số người nghiện còn nhiều hơn so với số ñã có danh sách. ðường biên 
giới dài trên 419 km với nước bạn Lào với hàng trăm ñường tiểu ngạch là ñiều kiện 
thuận lợi cho vận chuyển ma túy, làm cho việc ngăn chặn ma túy vào Việt Nam là 
rất khó khăn. Nghệ An là một trong các tỉnh trọng ñiểm có tệ nạn buôn bán ma túy 
từ Lào sang Việt Nam.  

Theo số liệu thống kê chưa ñầy ñủ, hiện nay trên ñịa bàn tỉnh có 4.187 cơ sở 
làm nghề kinh doanh dịch vụ với 8.954 người phục vụ, trong ñó cho nước ngoài 
thuê 24 cơ sở, các loại lưu trú khác 322 cơ sở, 286 khách sạn, 1 vũ trường, 67 cơ sở 
massage, 80 cơ sở cắt tóc, gội ñầu và 170 cơ sở karaoke; 50 ñối tượng là chủ chứa, 
20 ñối tượng môi giới mại dâm, 60 cơ sở và 317 ñối tượng nghi có hoạt ñộng mại 
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dâm, số người bán dâm có hồ sơ quản lý là 90; 63/479 xã và 4 tụ ñiểm có tệ nạn 
mại dâm. 

Tỉnh có 7 Trung tâm Giáo dục lao ñộng xã hội ñang hoạt ñộng bao gồm: 2 
Trung tâm cấp tỉnh và 5 trung tâm cấp huyện. Thành phố Vinh mỗi năm tổ chức cai 
nghiện tại cộng ñồng và ñưa người nghiện ma túy vào cai nghiện tại các Trung tâm 
Giáo dục Lao ñộng Xã hội cho khoảng 300 - 500 người nghiện ma túy. Toàn tỉnh tổ 
chức cai nghiện tại gia ñình và cộng ñồng khoảng 1.500 người.  

  Tại thành phố Vinh nơi tập trung số người nghiện ma túy cao nhất tỉnh, là 
ñiểm dự kiến triển khai cơ sở ñầu tiên ñiều trị Methadone. Theo số liệu của công an 
tỉnh tính ñến tháng 12/2010 có 1.329 người nghiện ma túy có hồ sơ quản lý. Ước 
tính qua nắm bắt của các ñồng ñẳng viên, chuyên trách, cộng tác viên và cán bộ Y 
tế xã, phường và khảo sát ñiều tra IBBS năm 2010 của Trung tâm phxòng chống 
HIV/AIDS cho thấy có 1.500 người nghiện ma tuý ñang có mặt trên ñịa bàn thành 
phố Vinh (ước tính toàn tỉnh khoảng 10.400 người).  

1.2. Chương trình can thiệp cho người sử dụng ma túy tại tỉnh Nghệ An  
Hiện nay, công tác phòng, chống HIV/AIDS là một trong những chương 

trình ñược ưu tiên tại Việt Nam do số lượng người nhiễm vẫn tiếp tục gia tăng và 
có nguy cơ lan rộng trong cộng ñồng. Nghệ An ñang là một trong 10 tỉnh thành có 
số người nhiễm HIV/AIDS cao nhất nước, trong ñó lây truyền HIV do sử dụng 
chung bơm kim tiêm trong ñối tượng NCMT chiếm tỷ lệ cao nhất (trên 86%).  

Tính ñến 31/12/2010, toàn tỉnh ñã có 5.667 người nhiễm HIV ñược phát 
hiện, trong ñó số bệnh nhân AIDS là 2.989 người, tử vong do AIDS là 1.807 người. 
Tất cả 20/20 huyện, thành, thị và 379/479 xã, phường phát hiện có người nhiễm 
HIV, ñặc biệt trong số người nhiễm HIV có trên 86% là do lây nhiễm qua tiêm 
chích ma túy.  HIV/AIDS ñã gây ra những tổn thất khủng khiếp cho xã hội và cũng 
là tấn bi kịch ñối với gia ñình người nhiễm, những người nghiện phải chịu ñựng 
những tổn thất sâu sắc về mặt tình cảm, sự bần cùng hoá như một kết cục tất yếu 
của bệnh tật. Nhiễm HIV/AIDS chủ yếu ở những người trẻ tuổi (gần 90% trong ñộ 
tuổi từ 20 - 39), hậu quả là làm gia tăng số trẻ em mồ côi và trẻ em lây nhiễm HIV 
do từ mẹ truyền qua. 

Nhận thức ñược vấn ñề về HIV/AIDS, Chính phủ Việt Nam ñã sớm thiết lập 
sự chỉ ñạo quốc gia và những chính sách kịp thời, ñúng ñắn ñể huy ñộng toàn bộ xã 
hội tham gia vào công việc phxòng chống HIV/AIDS ñem hiệu quả cao. Chính phủ 
ñã ban hành Quyết ñịnh số 36/2004/Qð-TTg ngày 17/3/2004 của Thủ tướng Chính 
phủ về việc phê duyệt Chiến lược Quốc gia về phòng chống HIV/AIDS ở Việt Nam 
ñến năm 2010 và tầm nhìn ñến năm 2020, khẳng ñịnh vai trò và tầm quan trọng của 
ñiều trị nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng thuốc Methadone và Quyết ñịnh số 
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5146/Qð-BYT ngày 27/12/2010 về việc Phê duyệt ñề án sản xuất và sử dụng thuốc 
methadone tại Việt Nam giai ñoạn 2010 - 2015.  

Năm 2008 chương trình ñiều trị Methadone ñã ñược triển khai thí ñiểm tại 
thành phố Hải Phòng, thành phố Hồ Chí Minh và ñã thu ñược kết quả tích cực, ñến 
nay toàn quốc ñã có 9 tỉnh/thành phố triển khai Chương trình với tổng số 31 ñiểm 
ñiều trị Methadone, tổng số bệnh nhân ñược ñiều trị là: 4.300 bệnh nhân (trong ñó 
Hải Phòng trên 1.300 bệnh nhân; TP Hồ Chí Minh trên 1.000 bệnh nhân, Hà Nội 
trên 450 bệnh nhân và các tỉnh triển khai mới: Cần Thơ, ðà Nẵng, Hải Dương, 
ðiện Biên, Nam ðịnh và Thanh Hóa có số bệnh nhân từ 150 ñến 400 người). 

2. Cơ sở pháp lý 
- Luật Phòng chống ma túy; Luật sửa ñổi, bổ sung một số ðiều của Luật 

Phòng chống ma túy; 
- Luật phòng chống nhiễm vi rút gây ra Hội chứng suy giảm miễn dịch mắc 

phải ở người (HIV/AIDS)  năm 2006; 
- Nghị ñịnh số 108/2007/Nð-CP ngày 26/6/2007 của Chính phủ quy ñịnh chi 

tiết thi hành một số ñiều của Luật phòng chống nhiễm vi rút gây ra Hội chứng suy 
giảm miễn dịch mắc phải ở người (HIV/AIDS); 

- Thông báo số 193/TB-VPCP ngày 4/8/2008 của Văn phòng Chính phủ về ý 
kiến kết luận của Phó Thủ tướng Trương Vĩnh Trọng tại phiên họp Uỷ ban Quốc 
gia Phòng chống AIDS và phòng chống tệ nạn ma túy, mại dâm;  

- Quyết ñịnh số 3140/Qð-BYT ngày 30/08/2010 của Bộ trưởng Bộ Y tế về 
việc ban hành "Hướng dẫn ñiều trị thay thế nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng 
thuốc Methadone"; 

- Công văn số 554/BYT-AIDS ngày 27/01/2011 của Bộ Y tế gửi UBND tỉnh 
Nghệ An về việc triển khai chương trình Methadone tại tỉnh Nghệ An; 

- Thông báo số 228-TB/TU ngày 13/5/2011 của Tỉnh ủy Nghệ An về việc kết 
luận của Ban Thường vụ Tỉnh ủy về chương trình cai nghiện và quản lý sau cai 
nghiện ma túy trên ñịa bàn tỉnh Nghệ An giai ñoạn 2011 - 2015;  

- Công văn số 148/HðND ngày 07/9/2011 của Thường trực Hội ñồng nhân 
dân tỉnh Nghệ An về việc kế hoạch triển khai chương trình ñiều trị thay thế nghiện 
các chất dạng thuốc phiện bằng Methadone tại Nghệ An. 

3. Sự cần thiết ban hành Kế hoạch 
Methadone ít gây nghiện hơn ma túy và người sử dụng không phải tăng liều. 

Methadone hấp thu qua ñường uống nên giảm ñược nguy cơ lây nhiễm HIV và các 
bệnh lây truyền qua ñường máu khác (do người nghiện không phải tiêm chích); tác 
dụng của thuốc kéo dài 24h nên những người ñược ñiều trị chỉ phải uống 
Methadone một lần/ngày, không gây phấn khích, ảo giác dẫn ñến bạo lực như các 
loại ma túy khác, sau khi uống Methadone vẫn sinh hoạt, lao ñộng bình thường, ổn 
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ñịnh cuộc sống, hạn chế sa vào các tệ nạn xã hội và vi phạm pháp luật (phụ lục 4). 
Vì vậy ñiều trị nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng Methadone là giải pháp cần 
thiết trong giai ñoạn hiện nay, và cần phải có kế hoạch cụ thể, ñược phê duyệt ñể 
triển khai thực hiện nhằm giảm sự lây nhiễm HIV trong nhóm ñối tượng nghiện 
chích ma túy và giảm sự lây lan cộng ñồng góp phần bảo vệ và chăm sóc sức khỏe 
nhân dân, ổn ñịnh trật tự xã hội.   

II. MỤC TIÊU 
1. Mục tiêu chung 
Giảm lây nhiễm HIV và một số bệnh có liên quan trong nhóm người nghiện 

các CDTP và từ nhóm nghiện các CDTP ra cộng ñồng, cải thiện sức khoẻ và chất 
lượng cuộc sống, hỗ trợ tái hòa nhập cộng ñồng cho người nghiện các CDTP. 

2. Mục tiêu cụ thể 
- Giảm tần suất sử dụng và tiến tới ngừng sử dụng CDTP trong nhóm ñối 

tượng tham gia ñiều trị sau 2 năm. Những người còn tiêm chích ma túy tham gia 
ñiều trị Methadone không còn tiêm chích chung.  

- Tỷ lệ lây nhiễm HIV trong nhóm ñối tượng tham gia ñiều trị ñến năm 2012 
giảm 6% và ñến năm 2015 giảm 15% so với năm 2010. ðối với những bệnh nhân 
chưa nhiễm HIV không bị nhiễm HIV trong quá trình tham gia ñiều trị bằng 
Methadone. 

- Cải thiện sức khỏe của nhóm  tham gia ñiều trị. 
- Giảm tỷ lệ  tội phạm trong nhóm tham gia ñiều trị.  
- Nâng tỷ lệ hiểu biết về lợi ích của chương trình ñiều trị Methadone của lãnh 

ñạo các cấp tỉnh, thành phố, xã/phường và người dân tại thành phố Vinh (các cấp 
chính quyền ñạt 95%, người dân từ khoảng 5% lên 20% vào năm 2012). 

- 100% bệnh nhân tham gia chương trình ñiều trị Methadone ñược tư vấn hỗ 
trợ, ñiều trị theo ñúng phác ñồ, ñược ñảm bảo an toàn về tính mạng. 

- Tỷ lệ bệnh nhân tham gia ñiều trị liên tục ñạt 95%. 
- 100% cán bộ tham gia ñiều trị ñược tập huấn, có các chứng chỉ theo yêu 

cầu của Bộ Y tế và Cục Phòng chống HIV/AIDS. 
- Bảo ñảm hoạt ñộng của cơ sở ñiều trị ñược theo dõi, giám sát thường xuyên 

1 lần/tháng và giám sát, kiểm tra  ñột xuất, báo cáo ñúng thời gian quy ñịnh. 
III. NỘI DUNG KẾ HOẠCH 
1. Thiết lập cơ sở và tổ chức thí ñiểm ñiều trị Methadone 
1.1 Tổ chức bộ máy: Mỗi cơ sở ñiều trị gồm 14 người, trong ñó: 
- Bác sỹ: 02 người; 
- Dược sỹ: 02 người; 
- Cán bộ tư vấn: 02 người; 
- ðiều dưỡng: 02 người; 
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- Xét nghiệm: 02 người; 
- Hộ lý: 01 người; 
- Bảo vệ: 03 người. 
1.2. Cơ sở vật chất (Phụ lục 3) 
- Diện tích khu ñiều trị tối thiểu 100m2, ñảm bảo vệ sinh an ninh trật tự ñể 

thực hiện tốt các chức năng tư vấn, khám và ñiều trị. Bố trí khoa học, thuận tiện 
cho bệnh nhân tiếp cận sử dụng dịch vụ.  

- Khu ñiều trị gồm khu vực chờ và 6 phòng cơ bản (phòng hành chính, phòng 
tư vấn, phòng khám, phòng xét nghiệm, phòng cấp phát thuốc và kho thuốc), nhà 
bảo vệ và khu vực vệ sinh. 

- Kho bảo quản thuốc phải có cửa bằng thép tấm chắc chắn có khoá ñảm bảo 
an toàn (theo quy ñịnh của Bộ Y tế). 

1.3. ðịa ñiểm 
- Giai ñoạn 2011 - 2012: Cơ sở ñiều trị Methadone ñầu tiên ñặt tại Trung tâm 

PC HIV/AIDS Nghệ An.; 
- Giai ñoạn 2013 - 2015 và những năm tiếp theo:  
+ Duy trì và nâng cao chất lượng của cơ sở ñiều trị tại Trung tâm Phòng 

chống HIV/AIDS  
+ Trên cơ sở kết quả thực hiện thí ñiểm giai ñoạn 2011 - 2012 ñể xem xét mở 

rộng thêm các ñiểm ñiều trị mới tại ñịa bàn thành phố Vinh và các ñịa phương có 
nhiều người nghiện ma túy. 

1.4.  Trang thiết bị: (Phụ lục 2):  
2. Mô hình thực hiện 
2.1. Nguyên tắc thực hiện 
-  Việc tổ chức triển khai các hoạt ñộng của Kế hoạch phải phù hợp với tình 

hình và ñiều kiện cụ thể của từng ñịa phương; ñồng thời phải có sự ñồng thuận 
trong lãnh ñạo chỉ ñạo và cộng ñồng dân cư. 

- ðiều trị thay thế nghiện các CDTP bằng thuốc Methadone chỉ ñược thực 
hiện trên cơ sở người bệnh tự nguyện tham gia và có cam kết tuân thủ ñiều trị.  

- Việc ñiều trị thay thế bằng thuốc Methadone chỉ ñược triển khai tại các cơ 
sở y tế Nhà nước ñủ tiêu chuẩn theo quy ñịnh của Bộ Y tế.  

- ðiều trị và quản lý thuốc Methadone phải ñược thực hiện theo ñúng các 
quy ñịnh của Bộ Y tế. 

- ðiều trị thay thế bằng thuốc Methadone phải ñược lồng ghép với hoạt ñộng 
của chương trình phòng, chống HIV/AIDS; phòng chống tệ nạn ma túy, mại dâm 
và các hoạt ñộng tâm lý, xã hội ñể việc ñiều trị ñạt hiệu quả.  
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- ðảm bảo sự phối hợp chặt chẽ giữa các ngành: Y tế, Công an, Lao ñộng - 
Thương binh và Xã hội, các ban, ngành, ñoàn thể khác có liên quan và Uỷ ban nhân 
dân các cấp trong việc triển khai kế hoạch.  

- Nghiêm cấm các hành vi ngăn cản hoặc lợi dụng các hoạt ñộng ñiều trị ñể 
tiếp tay cho hoạt ñộng mua bán và sử dụng ma túy. 

- Cơ sở ñiều trị Methadone bố trí nhân sự và các ñiều kiện cần thiết ñảm bảo 
hoạt ñộng liên tục tất cả các ngày trong tuần kể cả ngày nghỉ và ngày lễ, tết. 

2.2. Quy mô ñiều trị 
- Cơ sở ñiều trị Methadone có con dấu riêng ñể giao dịch công tác; 
- Tiếp nhận và ñiều trị tối ña 250 bệnh nhân/cơ sở ñiều trị.  
2.3.  Thời gian làm việc 
- Cơ sở ñiều trị Methadone ñược bố trí ñủ số lượng nhân viên và ñủ thời gian 

làm việc ñể thực hiện việc ñiều trị liên tục cho bệnh nhân theo quy ñịnh của Bộ Y tế.  
- Làm việc tất cả các ngày trong tuần, kể cả thứ bảy, chủ nhật và ngày lễ, 

ngày tết. Thời gian làm việc 8 giờ/ngày (theo giờ hành chính). 
- Trong trường hợp cần thiết có thể tổ chức làm việc theo ca và bố trí trực 

ngoài giờ hành chính. Mỗi ca làm việc gồm có: Bác sĩ ñiều trị, tư vấn viên, ñiều 
dưỡng, dược sĩ, nhân viên hành chính và bảo vệ. 

2.4. Hoạt ñộng chuyên môn 
2.4.1 Truyền thông, vận ñộng chính sách. 
- Tổ chức hội nghị vận ñộng các cấp chính quyền tuyến tỉnh và huyện:  Bao 

gồm ñại diện các tổ chức chính trị, chính quyền, ban ngành, ñoàn thể xã hội; 
 - Tuyên truyền hoạt ñộng ñiều trị Methadone bằng nhiều hình thức và  trên 

các hệ thống thông tin ñại chúng.  
2.4.2. Quy trình xét chọn người bệnh tham gia ñiều trị: 
Việc xét chọn người bệnh tham gia ñiều trị ñảm bảo nguyên tắc tự nguyện và 

tuân thủ các tiêu chí ñề ra ở trên. Công tác xét chọn ñược tiến hành như sau:  
- Thông báo rộng rãi chương trình ñiều trị nghiện các CDTP bằng thuốc 

Methadone ñể các ñối tượng nghiện ma túy ñăng ký tham gia ñiều trị; 
- ðối tượng gửi ñơn tham gia ñăng ký ñiều trị nghiện các CDTP bằng thuốc 

Methadone ñến UBND xã/phường nơi cư trú (ñối tượng có thể trực tiếp ñến cơ sở 
ñiều trị ñể ñược hướng dẫn làm thủ tục xin ñăng ký tham gia ñiều trị). 

- Ban chỉ ñạo phòng chống HIV/AIDS và phòng chống tệ nạn ma túy, mại 
dâm của ñịa phương dựa vào tiêu chuẩn quy ñịnh tham mưu cho chính quyền ñịa 
phương giới thiệu bệnh nhân về ban xét chọn bệnh nhân. 

- ðối với ñối tượng không thuộc ñịa bàn thành phố Vinh (lân cận): UBND 
các xã, thị trấn nơi ñối tượng cư trú gửi danh sách về BCð tỉnh (qua Trung tâm 
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Phòng chống HIV/AIDS tỉnh); BCð tỉnh xem xét, chỉ ñạo và giới thiệu về ban xét 
chọn thành phố). 

- Ban xét chọn bệnh nhân dựa vào tiêu chuẩn lựa chọn người bệnh, ý kiến 
của thành viên Ban xét chọn ñể quyết ñịnh chính thức người bệnh ñược tham gia 
ñiều trị và gửi danh sách bệnh nhân ñược lựa chọn tham gia ñiều trị ñến cơ sở ñiều 
trị và chính quyền ñịa phương nơi người bệnh cư trú. 

- UBND xã, phường, thị trấn nơi người bệnh cư trú thông báo cho người 
bệnh ñến tham gia chương trình ñiều trị. 

- Những trường hợp ngoại lệ, ñối tượng ñăng kí nhưng không ñảm bảo các 
tiêu chuẩn ñã quy ñịnh, ban xét chọn người bệnh trình Ban chỉ ñạo tỉnh xem xét 
quyết ñịnh. 

2.4.3. Tiếp nhận, bảo quản và phân phối thuốc Methadone (Phụ lục 5, 6): 
Nhu cầu thuốc trung bình cho 1  bệnh nhân: 100mg/người/ngày 
Quy trình tiếp nhận, bảo quản phân phối thuốc ñược thực hiện theo Thông tư 

số 10/2010/TT-BYT ngày 29/4/2010 của Bộ trưởng Bộ Y tế về việc Hướng dẫn các 
hoạt ñộng liên quan ñến chất gây nghiện và Quyết ñịnh số 2701/2001/Qð-BYT 
ngày 29/6/2001 về việc triển khai áp dụng nguyên tắc “thực hành bảo quản thuốc”. 

2.4.4. Quy trình ñiều trị thay thế bằng thuốc Methadone:   
Việc ñiều trị ñược thực hiện ñúng theo quy ñịnh tại Quyết ñịnh số 5076/Qð-

BYT ngày 12/12/2007 của Bộ trưởng Bộ Y tế về ban hành “Hướng dẫn ðiều trị 
thay thế nghiện các CDTP bằng thuốc Methadone và hướng dẫn tổ chức thực hiện”  

2.4.5. Tiêu chuẩn và ñiều kiện xét chọn người tham gia ñiều trị Methadone: 
- Từ 18 tuổi trở lên, nghiện các CDTP trong một thời gian dài và ñã cai 

nghiện nhiều lần nhưng không thành công (Trường hợp từ 16 - 18 tuổi phải có 
người giám hộ theo quy ñịnh của pháp luật). 

- Không có hành vi phạm tội  trong thời gian xét chọn vào chương trình ñiều trị. 
- Phải có ñơn tự nguyện tham gia ñiều trị bằng thuốc Methadone theo mẫu 

của Bộ Y tế và cam kết tuân thủ ñiều trị. 
- Không có chống chỉ ñịnh sử dụng thuốc Methadone. 
- Người nghiện phải có hộ khẩu thường trú và nơi cư trú ổn ñịnh. Trường 

hợp không có hộ khẩu thường trú nhưng ñang tạm trú dài hạn, phải có người cam 
kết hỗ trợ chỗ ở và tinh thần ñể ñảm bảo việc uống thuốc hàng ngày tại cơ sở ñiều 
trị Methadone. 

- Có giấy giới thiệu của UBND xã, phường, thị trấn. 
* ðối tượng ưu tiên: 
+ Người nghiện ma túy tích cực tham gia các hoạt ñộng  PC HIV/AIDS. 
+ Người nghiện ma túy thuộc hộ nghèo. 
+ Người nghiện ma tuý có cam kết hỗ trợ của gia ñình. 
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+ Người nghiện các CDTP bằng ñường tiêm chích. 
2.5. Kế hoạch ñiều trị bệnh nhân 
2.5.1. Hồ sơ bệnh án và chế ñộ báo cáo: 
a) Hồ sơ bệnh án, sổ theo dõi và biểu mẫu báo cáo: 
- Hồ sơ bệnh án và ñơn xin ñiều trị của người bệnh thực hiện theo quy ñịnh 

tại “Hướng dẫn ñiều trị thay thế nghiện các CDTP bằng thuốc Methadone và hướng 
dẫn tổ chức thực hiện” do Bộ Y tế ban hành. 

- Mỗi ñiểm ñiều trị phải có sổ theo dõi tổng số người bệnh tham gia ñiều trị 
và một số thông tin cơ bản liên quan ñến việc ñiều trị thay thế bằng Methadone.  

- Biểu mẫu báo cáo: Thực hiện theo  biểu mẫu báo cáo do Bộ Y tế quy ñịnh. 
b) Chế ñộ báo cáo: Thực hiện báo cáo ñịnh kỳ (tháng/quý/năm) và báo cáo 

ñột xuất khi có yêu cầu.  
- Thời ñiểm khóa sổ báo cáo là ngày cuối cùng của tháng, quý, năm. 
- Các cơ sở ñiều trị Methadone có nhiệm vụ thực hiện các báo cáo tuần, 

tháng, quý, năm. Báo cáo hàng tháng gồm:  
+ Báo cáo số người bệnh tham gia ñiều trị thay thế bằng thuốc Methadone 

theo mẫu quy ñịnh của Bộ Y tế. 
+ Báo cáo số lượng thuốc Methadone ñã sử dụng của Cơ sở ñiều trị 

Methadone; Báo cáo tình hình kho và dự trữ thuốc Methadone theo mẫu quy ñịnh 
của Bộ Y tế. 

- Cơ sở ñiều trị gửi báo cáo (tháng, quý, năm) về ñơn vị ñầu mối là Trung 
tâm phòng chống HIV/AIDS. Thời gian gửi báo cáo tháng: Trước ngày 05 tháng 
sau, báo cáo quý trước ngày 10 tháng ñầu quý sau, báo cáo năm trước ngày 15 
tháng 01 năm sau. 

- Trung tâm phòng, chống HIV/AIDS có nhiệm vụ tổng hợp và xử lý báo cáo 
của các cơ sở  ñiều trị (tháng, quý, năm) thành báo cáo chung của tỉnh và gửi báo 
cáo lên Ban chỉ ñạo Kế hoạch tỉnh và Bộ Y tế (Cục Phòng chống HIV/AIDS Việt 
Nam). Bên cạnh ñó gửi kèm báo cáo cho ñơn vị liên quan tại tuyến tỉnh và Trung 
ương, hoặc nhà tài trợ nếu ñược yêu cầu. Thời hạn gửi báo cáo tháng trước ngày 10 
tháng sau, báo cáo quý trước ngày 15 tháng ñầu của quý sau, báo cáo năm trước 
ngày 20 tháng 01 năm sau. 

c) Phần mềm quản lý người bệnh: Cơ sở ñiều trị triển khai áp dụng phần 
mềm quản lý bệnh nhân ñiều trị thay thế nghiện các CDTP bằng thuốc Methadone 
do Bộ Y tế xây dựng.  

2.5.2. Kiểm tra, giám sát hoạt ñộng:  
- Tổ chức giao ban hàng tuần tại các cơ sở ñiều trị Methadone ñể ñánh giá 

kết quả ñiều trị trong tuần và triển khai công việc tuần tiếp theo. 
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- Tổ chức giao ban hàng tháng giữa Trung tâm PC HIV/AIDS với các Cơ sở 
ñiều trị Methadone và Ban xét chọn bệnh nhân bao gồm ñại diện các ngành Công 
an, Lao ñộng - TB &XH tỉnh ñể ñánh giá tiến ñộ triển khai và kịp thời giải quyết 
những vấn ñề phát sinh trong quá trình triển khai kế hoạch tại ñịa phương. 

- Tổ chức họp Ban Chỉ ñạo tỉnh hàng quý hoặc tổ chức họp ñột xuất theo ñề 
nghị của bộ phận thường trực ñể ñánh giá sự phối hợp liên ngành trong việc triển 
khai Kế hoạch, những khó khăn vướng mắc và cách giải quyết. 

- Tổ chức các ñợt kiểm tra, giám sát ñịnh kỳ hoặc kiểm tra ñột xuất khi cần 
thiết của Ban Chỉ ñạo tỉnh ñể tăng cường chỉ ñạo thực hiện Kế hoạch theo ñúng các 
mục tiêu và tiến ñộ ñề ra. 

2.5.3. ðánh giá kết quả: 
Ban Chỉ ñạo hoạt ñộng ñiều trị Methadone phối hợp với Cục Phòng, chống 

HIV/AIDS tiến hành ñánh giá trước, trong và sau khi kết thúc Kế hoạch. Lượng giá 
kết quả thí ñiểm Chương trình ñiều trị thay thế nghiện các chất dạng thuốc phiện 
bằng thuốc Methadone thông qua các chỉ số. 

- Tỷ lệ bệnh nhân tuân thủ ñiều trị. 
- Tình  hình ñiều trị: liều ñiều trị, thời gian dò liều,... 
- Theo dõi trong quá trình ñiều trị: Tỷ lệ bệnh nhân gặp các tác dụng phụ của 

thuốc, tỷ lệ bệnh nhân quá liều trong thời gian ñiều trị,... 
- Tỷ lệ lây nhiễm HIV trong  nhóm người bệnh tham gia chương trình. 
- Tần suất sử dụng các chất ma túy dạng thuốc phiện của người bệnh tham 

gia chương trình trước, trong và sau khi ñiều trị thay thế bằng Methadone. 
- Hành vi nguy cơ nhiễm HIV của người bệnh tham gia chương trình. 
- ðối tượng tham gia chương trình có việc làm. 
- Hành vi tội phạm hình sự của các ñối tượng  tham gia chương trình. 
- Mối quan hệ của các ñối tượng tham gia chương trình với gia ñình. 
- Các yếu tố ảnh hưởng ñến hiệu quả của chương trình. 
3. Thời gian thực hiện 
3.1. Giai ñoạn 2011 - 2012 
3.1.1. Chuẩn bị bước 1: Từ ngày 05/2011 - 9/2011 
-  Khảo sát, lựa chọn ñiểm triển khai ñiều trị. 
- Thành lập Ban Chỉ ñạo tỉnh. 
- Thành lập nhóm hỗ trợ kỹ thuật 
- Xây dựng kế hoạch triển khai. 
- Xin ý kiến góp ý Cục phòng chống HIV/AIDS, các chương trình dự án 

phòng chống HIV/AIDS, ý kiến của UBND và các Sở, ban, ngành cấp tỉnh. 
3.1.2 Chuẩn bị bước 2: Từ tháng  9 - 12/2011: 
- Chỉnh sửa và hoàn thiện kế hoạch trình Cục phòng chống HIV/AIDS - Bộ 

Y tế, UBND tỉnh, nhà tài trợ (9/2011) 
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- Cải tạo, sửa chữa cơ sở vật chất (9 - 11/2011) 
- Mua sắm trang thiết bị sau khi kế hoạch ñược phê duyệt (9 - 12/2011) 
- Tuyển chọn và gửi cán bộ ñi tào tạo (11 - 12/2011) 
- Thành lập Ban chỉ ñạo (dựa trên thành viên trong Ban Chỉ ñạo phòng, 

chống HIV/AIDS và phòng chống tệ nạn ma túy, mại dâm tỉnh, huyện, tuyến 
phường/xã), Ban xét duyệt (11/2011) 

- Tuyên truyền, vận ñộng chính sách tạo sự ñồng thuận cho triển khai hoạt 
ñộng tại tuyến huyện (thành phố, thị xã) và xã/phường (12/2011) 

-  Xét chọn chuẩn bị người bệnh tham gia chương trình ñiều trị Methadone. 
- Phối hợp Cục Phòng, chống HIV/AIDS Việt Nam - Bộ Y tế và Nhà tài trợ 

chuẩn bị thuốc Methadone cho cơ sở ñiều trị (12/2011). 
3.1.3 Triển khai cơ sở ñiều trị Methadone (1 - 12/2012) 
- Triển khai hoạt ñộng cơ sở ñiều trị Methadone sau khi ñược Bộ Y tế thẩm 

ñịnh và ñồng ý cho phép thực hiện. 
- Kiểm tra, ñánh giá kết quả hoạt ñộng của cơ sở ñiều trị Methadone. 
- Họp tổng kết, rút kinh nghiệm triển khai năm 2012 và triển khai kế hoạch 

giai ñoạn năm 2013 - 2015. 
3.1.4 Duy trì hoạt ñộng và ñánh giá kết quả thí ñiểm mô hình ñiều trị thay thế 

nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng thuốc Methadone (2012): 
3.2. Giai ñoạn 2013 - 2015 và những năm tiếp theo 
- Trên cơ sở kết quả thực hiện Chương trình ñiều trị thay thế nghiện các chất 

dạng thuốc phiện bằng thuốc Methadone giai ñoạn 2011-2012, xem xét việc duy trì 
và nâng cao chất lượng của cơ sở ñiều trị tại Trung tâm phòng chống HIV/AIDS 
bằng nguồn ngân sách của trung ương, ñịa phương, xã hội hóa và các nguồn hợp 
pháp khác và  ñề xuất mở rộng thêm các ñiểm ñiều trị mới tại TP Vinh và các ñịa 
phương có nhiều người nghiện ma tuý. 

- Thực hiện các nội dung khác của chương trình ñiều trị thay thế bằng thuốc 
Methadone theo chỉ ñạo của Chính phủ và quyết ñịnh của UBND tỉnh. 

4. Kinh phí thực hiện kế hoạch (Phụ lục 1) 
4.1. Giai ñoạn 2011 - 2012 
 Tổng kinh phí thực hiện: 2.242.000.000ñ (Hai tỷ, hai trăm bốn mươi hai 

triệu ñồng). Trong ñó: 
- Kinh phí ñịa phương (Vốn ñối ứng): Xây dựng, sửa chữa cơ sở vật chất cơ 

sở ñiều trị: 500.000.000ñ; ( Năm trăm triệu ñồng chẳn ) 
- Kinh phí dự án LIFE-GAP tài trợ (trang thiết bị, hoạt ñộng chuyên môn, 

lương và phụ cấp cho cán bộ của cơ sở ñiều trị): 1.742.000.000ñ; 
- Thuốc Methadone: Do dự án LIFE-GAP cấp theo thực tế sử dụng. 
4.2. Giai ñoạn 2013 - 2015 và những năm tiếp theo 
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+ Kinh phí thực hiện (trang thiết bị, hoạt ñộng chuyên môn, lương và phụ 
cấp cho cán bộ của cơ sở ñiều trị):  1.742.000.000ñ/năm. 

- Nguồn ngân sách tỉnh; 
- Nguồn kinh phí hợp tác quốc tế; 
- Nguồn xã hội hóa và các nguồn hợp pháp khác. 
+ Chi phí thuốc Methadone: Thực hiện theo chỉ ñạo của Bộ Y tế. 
IV. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 
UBND tỉnh giao cho các Sở, ban ngành thực hiện các nhiệm vụ sau: 
1. Thành lập Ban chỉ ñạo, nhóm kỹ thuật 
1.1 Ban chỉ ñạo ñiều trị nghiện các chất dạng thuốc phiện bằng thuốc 

Methadone tỉnh Nghệ An: 11 thành viên 
a) Thành phần: 
- Phó chủ tịch UBND tỉnh - Phụ trách khối. (Trưởng ban) 
- ðại diện lãnh ñạo Sở Y tế. (Phó trưởng ban) 
- ðại diện lãnh ñạo Uỷ ban Mặt trận Tổ quốc tỉnh. 
- ðại diện lãnh ñạo Hội Liên hiệp Phụ nữ tỉnh. 
- ðại diện lãnh ñạo ðoàn Thanh niên CS HCM tỉnh. 
- ðại diện lãnh ñạo Sở Lao ñộng – Thương binh và Xã hội. 
- ðại diện lãnh ñạo Công an tỉnh.  
- ðại diện lãnh ñạo Sở Tài chính. 
- ðại diện lãnh ñạo Sở Kế hoạch và ñầu tư. 
- ðại diện lãnh ñạo Sở Nội vụ. 
- Giám ñốc Trung tâm phòng, chống HIV/AIDS. 
b) Nhiệm vụ của Ban chỉ ñạo: 
- Tổ chức thực hiện Kế hoạch theo ñúng chỉ ñạo của Chính phủ, hướng dẫn 

của Bộ Y tế về quản lý thuốc Methadone, quy trình chuyên môn kỹ thuật, ñịa bàn 
triển khai, ñối tượng tham gia ñiều trị, an toàn, hiệu quả và ñạt ñược các mục tiêu 
của Kế hoạch. 

- Xây dựng và chỉ ñạo cơ chế phối hợp giữa các ban, ngành trong việc thông 
tin, tuyên truyền về nội dung Kế hoạch; quản lý ñối tượng tham gia ñiều trị; ñảm 
bảo an ninh, trật tự an toàn xã hội tại ñịa phương và tại các cơ sở ñiều trị 
Methadone.  

- Vận ñộng chính sách tạo môi trường thuận lợi cho việc triển khai kế hoạch. 
- Quản lý và triển khai ñiều trị tại cơ sở ñiều trị Methadone. 
- Theo dõi, kiểm tra, giám sát và ñánh giá hoạt ñộng của cơ sở ñiều trị. 
- Huy ñộng, quản lý và ñiều phối các nguồn kinh phí. 
- ðịnh kỳ giao ban rút kinh nghiệm và bổ khuyết nhiệm vụ kịp thời; sơ kết, 

tổng kết và báo cáo kết quả thực hiện về UBND tỉnh và Bộ Y tế theo quy ñịnh. 
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 1.2. Thành lập Nhóm hỗ trợ kỹ thuật: 8 thành viên 
a) Thành phần 
- ðại diện lãnh ñạo Trung tâm phòng, chống HIV/AIDS (Trưởng nhóm). 
- ðại diện phòng chuyên môn Sở Y tế (Phòng Nghiệp vụ Y) 
- ðại diện phòng quản lý dược - Sở Y tế 
- ðại diện phòng chuyên môn Sở Lao ñộng - TBXH ( Phòng PCTNXH). 
- ðại diện phòng chuyên môn Công an tỉnh ( Phòng PC47). 
- ðại diện Bệnh viện Tâm thần tỉnh 
- ðại diện chuyên khoa hồi sức cấp cứu, chuyên khoa Lây (truyền nhiễm), 

Bệnh viện Hữu nghị ða khoa Nghệ An;  
b) Nhiệm vụ  
Nhóm hỗ trợ kỹ thuật có nhiệm vụ giúp Ban chỉ ñạo tỉnh xây dựng và tổ 

chức thực hiện các hoạt ñộng ñể triển khai cơ sở ñiều trị. Cụ thể như sau: 
- Khảo sát, xây dựng kế hoạch triển khai ñiều trị thay thế nghiện các CDTP  

bằng thuốc Methadone tại tỉnh và kế hoạch chi tiết. 
- Phối hợp với Cục phòng, chống HIV/AIDS và các Tổ chức Quốc tế có liên 

quan xây dựng chương trình, kế hoạch tập huấn và tổ chức tập huấn cho cán bộ làm 
việc tại cơ sở ñiều trị Methadone. 

- Xây dựng chức năng, nhiệm vụ của Ban xét chọn người bệnh tham gia ñiều 
trị, nhiệm vụ của các cán bộ làm việc tại cơ sở ñiều trị Methadone. 

- Xây dựng quy trình theo dõi, kiểm tra, giám sát và ñánh giá bao gồm ñánh 
giá ñầu vào, ñánh giá ñịnh kỳ và ñánh giá ñầu ra. Tham gia việc kiểm tra, ñánh giá 
ñịnh kỳ hoặc ñột xuất các hoạt ñộng của chương trình và các cơ sở ñiều trị 
Methadone. 

- Hỗ trợ kỹ thuật cho tỉnh và các cơ sở ñiều trị Methadone theo ñúng quy 
trình trong “Hướng dẫn ñiều trị thay thế nghiện các CDTP  bằng thuốc Methadone 
và hướng dẫn tổ chức thực hiện” do Bộ Y tế ban hành. 

- Hỗ trợ ñịa phương và cơ sở ñiều trị Methadone tổ chức thông tin giáo dục 
truyền thông về hoạt ñộng của chương trình ñiều trị thuốc Methadone tại tỉnh. 

2. Nhiệm vụ của các Sở, ban, ngành, ñoàn thể 
2.1. Sở Y tế 
a) Thành lập Ban chỉ ñạo ngành Y tế ñể giúp Ban chỉ ñạo chương trình tỉnh 

tổ chức triển khai tốt các hoạt ñộng của cơ sở ñiều trị. 
b) Chỉ ñạo việc tổ chức hoạt ñộng của các cơ sở ñiều trị Methadone theo 

ñúng quy ñịnh chuyên môn của Bộ Y tế. 
c) Chỉ ñạo việc phối kết hợp giữa các ñơn vị y tế ñịa phương ñể hỗ trợ 

chuyên môn y tế cho cơ sở ñiều trị Methadone. 
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d) Phối hợp với các cơ quan liên quan kiểm tra ñịnh kỳ hoặc ñột xuất việc 
tuân thủ các quy ñịnh về ñiều trị cho người bệnh tại cơ sở ñiều trị Methadone. 

e) Phối hợp các cơ quan liên quan kiểm tra việc thực hiện các quy ñịnh về tiếp 
nhận, bảo quản, cấp phát và sử dụng thuốc Methadone theo quy ñịnh của Bộ Y tế. 

* Trung tâm Phòng chống HIV/AIDS tỉnh: 
- Là ñơn vị thường trực, làm ñầu mối ñể triển khai các hoạt ñộng của cơ sở 

ñiều trị theo ñúng kế hoạch và lộ trình thực hiện. 
- Thường xuyên theo dõi, kiểm tra, giám sát các hoạt ñộng chuyên môn và 

ñánh giá hiệu quả của Kế hoạch.  
- Tham gia huy ñộng, quản lý và ñiều phối các nguồn kinh phí cho Kế hoạch. 
- Làm trưởng Nhóm, trực tiếp ñiều hành các hoạt ñộng của Nhóm hỗ trợ kỹ thuật. 
- Làm ñầu mối tổng hợp và báo cáo kết quả hoạt ñộng của Kế hoạch. 
- Chuẩn bị cơ sở vật chất của cơ sở ñiều trị Methadone theo ñúng hướng dẫn 

của Bộ Y tế và Ban chỉ ñạo tỉnh. 
- Tuyển chọn, bố trí nhân sự cho cơ sở ñiều trị Methadone và cử người tham 

dự các khóa tập huấn về ñiều trị Methadone. 
- Thường xuyên chỉ ñạo triển khai, giám sát và kiểm tra cơ sở ñiều trị 

Methadone. 
2.2. Công an tỉnh 
a) Phối hợp chỉ ñạo chặt chẽ với ngành Y tế và các Sở, ban, ngành, ñoàn thể 

khác trong việc triển khai các hoạt ñộng của cơ sở ñiều trị. 
b) Có nhiệm vụ ñảm bảo an ninh, trật tự an toàn xã hội trên toàn tỉnh khi 

triển khai các hoạt ñộng của kế hoạch, ñặc biệt tại ñiểm ñiều trị Methadone. 
c) Chỉ ñạo Công an ñịa phương có cơ sở ñiều trị Methadone phối hợp chặt 

chẽ với các cơ quan, ban, ngành có liên quan trong việc ñảm bảo an ninh, trật tự an 
toàn xã hội tại ñịa phương. ðồng thời phối hợp chặt chẽ với cơ quan y tế và hỗ trợ 
lực lượng ñể bảo vệ cơ sở ñiều trị, bảo vệ kho thuốc, giữ gìn an ninh trật tự và quản 
lý người bệnh tham gia ñiều trị nghiện các CDTP  bằng thuốc Methadone. 

2.3. Sở Lao ñộng - Thương binh và Xã hội 
a) Phối hợp chặt chẽ với cơ quan Y tế và các ban ngành khác trong việc triển 

khai các hoạt ñộng tại cơ sở ñiều trị Methadone như: Tham gia công tác quản lý 
người bệnh tại cộng ñồng, hỗ trợ ñào tạo dạy nghề và tạo công ăn việc làm ñể giúp 
người bệnh tái hòa nhập cộng ñồng. 

b) Phối hợp với các Sở, ban, ngành liên quan trong công tác thông tin giáo 
dục truyền thông về việc triển khai thí ñiểm ñiều trị thay thế nghiện các CDTP bằng 
thuốc Methadone. 

c) Không ñưa những ñối tượng ñang ñiều trị bằng Methadone vào các trại cai 
nghiện ma túy tập trung. 
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2.4. Sở Thông tin và truyền thông, Sở Văn hóa, Thể thao và Du lịch 
Thực hiện tốt công tác thông tin tuyên truyền về mục ñích ý nghĩa của việc triển 

khai ñiều trị Methadone tại ñịa phương góp phần nâng cao nhận thức, tạo sự ñồng thuận 
trong các cấp các ngành và các tầng lớp nhân dân nơi triển khai cơ sở ñiều trị. 

 2.5. Sở Tài chính, Sở Kế hoạch và ðầu tư 
Sở Tài chính và Sở Kế hoạch và ðầu tư tham mưu cho UBND tỉnh xem xét, 

quyết ñịnh ñầu tư ngân sách sửa chữa cơ sở vật chất của cơ sở ñiều trị Methadone 
và phê duyệt kinh phí hàng năm cho các cơ sở ñiều trị. ðồng thời triển khai và 
hướng dẫn các ñơn vị sử dụng và thanh quyết toán kinh phí ñúng luật ngân sách. 

 2.6. Sở Nội vụ 
Sở Nội vụ căn cứ vào quy ñịnh hiện hành phối hợp với Sở Y tế xem xét, 

tham mưu cho UBND tỉnh quyết ñịnh ñịnh biên, mức lương, phụ cấp và một số chế 
ñộ chính sách có liên quan ñến các cán bộ làm việc tại cơ sở ñiều trị. 

 2.7. Uỷ ban Mặt trận Tổ quốc Việt Nam tỉnh Nghệ An 
Chỉ ñạo hệ thống Mặt trận Tổ quốc các cấp, các tổ chức thành viên: 
a) Phối hợp chặt chẽ với các Sở, ban, ngành liên quan trong công tác thông 

tin giáo dục truyền thông, tạo sự ñồng thuận của xã hội về việc triển khai ñiều trị 
thay thế nghiện các CDTP bằng thuốc Methadone. 

b) Tham gia công tác quản lý, hỗ trợ người bệnh tham gia chương trình và tái 
hòa nhập cộng ñồng. 

2.8. Các Sở, ban, ngành, ñoàn thể khác 
Các ban, ngành, ñoàn thể khác có liên quan phối hợp ñể triển khai tốt Kế 

hoạch theo sự phân công của Ban Chỉ ñạo tỉnh. 
2.9. Ủy ban nhân dân huyện (thành phố, thị xã) 
Chủ ñộng phối hợp với các Sở, ngành liên quan tổ chức thực hiện tốt các 

công việc sau ñây: 
a) Phối hợp với các ñơn vị liên quan triển khai các hoạt ñộng vận ñộng chính 

sách tạo môi trường thuận lợi cho việc triển khai. ðặc biệt phải ñẩy mạnh công tác 
truyền thông ñể cộng ñồng dân cư hiểu và tích cực tham gia ủng hộ hoạt ñộng ñiều 
trị Methadone. 

b) Chỉ ñạo các ban, ngành liên quan thuộc ñịa phương phối hợp triển khai 
hoạt ñộng ñiều trị trên ñịa bàn, ñặc biệt chú trọng ñến sự tham gia phối hợp của 
Công an thành phố, thị xã và các huyện, xã/phường/thị trấn cho việc ñảm bảo an 
ninh, trật tự trên ñịa bàn ñặt cơ sở ñiều trị Methadone, chú ý bảo vệ kho thuốc 
Methadone. 

c) Hỗ trợ công tác theo dõi, giám sát và ñánh giá hoạt ñộng ñiểm ñiều trị. 
d) Chỉ ñạo các ban, ngành liên quan và Uỷ ban nhân dân các xã/phường tổ 

chức quản lý, giám sát, hỗ trợ người bệnh tham gia chương trình. 
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e) Chỉ ñạo tổ chức ñào tạo, dạy nghề, tìm việc làm và hỗ trợ tâm lý, xã hội 
cho người bệnh. 

f) Chỉ ñạo, kiểm tra, giám sát các cơ quan y tế ñịa phương trong suốt quá 
trình triển khai các hoạt ñộng phục vụ công tác ñiều trị tại ñịa phương. 

2.10. Nhiệm vụ của Trung tâm Y tế huyện (thành phố, thị xã) 
Trung tâm Y tế huyện (thành phố, thị xã) tham gia phải thực hiện tốt các 

nhiệm vụ ñược giao. Cụ thể như sau: 
a) Bố trí nhân sự tham gia ban chỉ ñạo và ban xét chọn bệnh nhân tuyến 

tỉnh/thành phố. 
b) Chỉ ñạo các trạm y tế xã, cộng tác viên, nhân viên tiếp cận cộng ñồng 

tuyên truyền, vận ñộng người nghiện chích ma túy tham gia ñiều trị thuốc 
Methadone và hỗ trợ, ñộng viên bệnh nhân tuân thủ ñiều trị. 

c) Tạo ñiều kiện cho người bệnh ñược nhận các dịch vụ dự phòng, chăm sóc 
và hỗ trợ khác. 

d) Phối hợp chặt chẽ với công an xã (phường, thị trấn) ñể có phương án hỗ 
trợ về an ninh, trật tự tại cơ sở ñiều trị Methadone. 

e) Phối hợp với phòng Lao ñộng - Thương binh và Xã hội ñể hỗ trợ về vấn 
ñề ñào tạo nghề và tạo việc làm. 

f) Phối hợp với các cơ quan, ban, ngành có liên quan ở huyện (thành phố, thị 
xã) và xã (phường, thị trấn) ñể ñẩy mạnh thông tin, tuyên truyền về lợi ích của ñiều 
trị Methadone. 

2.11. Ủy ban nhân dân xã (phường, thị trấn) 
Ủy ban nhân dân xã (phường, thị trấn) nơi lựa chọn ñối tượng tham gia ñiều trị 
Ban chỉ ñạo xã (phường, thị trấn) 
a) Thành phần: Như ban chỉ ñạo phòng chống AIDS và tệ nạn ma túy, mại 

dâm xã (phường, thị trấn) 
b) Nhiệm vụ: 
Ban Chỉ ñạo giúp Ủy ban nhân dân xã (phường, thị trấn) thực hiện tốt các 

nhiệm vụ sau: 
- Thông tin, truyền thông tạo môi trường ñồng thuận cho việc triển khai Kế hoạch 
- Giới thiệu người nghiện tại ñịa phương, cư trú tại ñịa phương khi làm ñơn 

tham gia chương trình 
- Bảo ñảm an ninh, trật tự an toàn xã hội và cơ sở ñiều trị Methadone. 
- Quản lý, giáo dục và hỗ trợ người nghiện tham gia chương trình, ñảm bảo 

sử dụng có hiệu quả nguồn thuốc Methadone./. 
 

TM. UỶ BAN NHÂN DÂN 
KT. CHỦ TỊCH 
PHÓ CHỦ TỊCH 

Nguyễn Xuân ðường 
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CÁC PHỤ LỤC 
Phụ lục 1. Kinh phí thực hiện giai ñoạn 2011 - 2012 
 

TT Nội dung Kinh phí 
(triệu ñồng) Nguồn kinh phí 

1 Kinh phí sửa chữa, nâng cấp cơ sở vật 
chất 500 ðịa phương (ðối 

ứng) 
2 Trang thiết bị (Phụ lục 2) 400 Dự án LIFE- GAP  
3 Kinh phí hoạt ñộng cơ sở ñiều trị  1.342 Dự án LIFE- GAP  
 * Thông tin, truyền thông  200  
 * Lương và phụ cấp cho các cán bộ : 744  
                 02 Bác sỹ 144  
                 09 nhân viên 528  
                 03 bảo vệ 72  
 * Mua sắm vật tư tiêu hao 150  

 * Theo dõi, giám sát ñánh giá chương 
trình 148  

 * Chi phí khác 100  
4 Thuốc  ðược cấp Dự án LIFE- GAP  
 Tổng số 2.242  
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Phụ lục 2. Danh mục trang thiết bị 
 

Số lượng trang thiết bị 

TT 
Tên vật tư, trang 

thiết bị 
Phòng 

chờ 

Phòng 
hành 
chính 

Phòng 
tư vấn 

Phòng 
khám 

Phòng 

lấy 

mẫu 

Phòng 
cấp 
phát 
thuốc 

Kho 
thuốc 

Phòng 
họp 

Tổng 

Trang thiết bị văn phòng 

1 
Ghế ñợi tại khu 

vực ñón tiếp 
(băng) 

4        4 

2 
Ghế ñợi tại khu 

vực ñón tiếp (cái) 
20        20 

3 
ðồng hồ treo 

tường 
1 1 1 1  1  1 6 

4 
Bộ bàn ghế làm 

việc (1 bàn, 3 ghế) 
1 1 1 1 1 1   6 

5 
Bộ bàn ghế phòng 

họp 
       1 1 

6 Bộ máy tính bàn  1 1 1 1 1   5 

7 Máy ảnh  1       1 

8 Máy ghi âm  1 1      2 

9 
Bộ video (tivi, 

ñầu VCD/DVD) 
1       1 2 

10 ðầu ñọc mã vạch   1       1 

11 ðiện thoại  1    1  1 3 

12 Máy fax  1       1 

13 Tủ ñựng hồ sơ lưu  2 1  1   1 5 

14 
Tủ sắt ñựng hồ sơ 

lưu 
   1  1   2 

15 Quạt treo tường 2 1 1 1 1 2  2 10 

16 Quạt thông gió 1 1 1 1 1 1 1 1 8 

17 ðiều hoà nhiệt ñộ 1 1   1 1  1 5 

18 Camera 1     1 1  3 

19 
Bộ thu phát  tín 

hiệu camera 
1        1 

20 
Két sắt 2 khoá (≥ 

30 lít) 
      1  1 

21 Két  ñựng thuốc lẻ      1   1 

22 
Hệ thống báo 
ñộng tự ñộng 

      1  1 

23 
Giá ñể tài liệu 
truyền thông 

1  1      2 

24 Bộ bàn ghế (bảo         1 
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Số lượng trang thiết bị 

TT 
Tên vật tư, trang 

thiết bị 
Phòng 

chờ 

Phòng 
hành 
chính 

Phòng 
tư vấn 

Phòng 
khám 

Phòng 

lấy 

mẫu 

Phòng 
cấp 
phát 
thuốc 

Kho 
thuốc 

Phòng 
họp 

Tổng 

vệ) 

25 
Giường nằm (bảo 

vệ ca ñêm) 
        3 

26 Máy phát ñiện         1 

Trang thiết bị y tế 

1 
Tủ ñựng thuốc và trang 

thiết bị cấp cứu 
  1      1 

2 
Bộ trang thiết bị cấp 

cứu ban ñầu 
  1      1 

3 Cáng cứu thương   2      2 

4 
Máy ño huyết áp và ống 

nghe (bộ) 
  2      2 

5 
Cân sức khỏe (cân bàn, 

có thước ño) 
  1      1 

6 Nhiệt kế thủy ngân   2      2 

7 Giường bệnh   2      2 

8 Xe ñẩy (ghế)   2      2 

9 
Bàn lấy máu và 2 ghế 

inox (bộ) 
   1     1 

10 Tủ lạnh trữ bệnh phẩm    1     1 

11 
Bình lạnh ñựng mẫu 

máu (loại ñựng vaxin) 
   1     1 

12 Bơm thuốc Methadone     3    3 

13 
Tủ sắt ñựng thuốc 

Methadone hàng ngày 
    1    1 

14 Bộ khám ngũ quan   1      1 

15 
Bình oxy và các loại 

thuốc chống sốc, 
choáng 

  1      1 
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Phụ lục 3 
CƠ SỞ ðIỀU TRỊ METHADONE 

Giai ñoạn Tên gọi cơ sở ñiều trị 
2011 - 2012 Cơ sở ñiều trị Methadone - Trung tâm PC HIV/AIDS Nghệ An 

2013 - 2015 

- Duy trì và nâng cao chất lượng của cơ sở ñiều trị tại Trung 
tâm phòng chống HIV/AIDS bằng nguồn ngân sách của trung 
ương, ñịa phương, xã hội hóa và các nguồn hợp pháp khác.. 
- Xem xét mở rộng thêm các ñiểm ñiều trị mới tại ñịa bàn có 
nhiều người nghiện ma tuý. 

- Cơ sở ñiều trị Methadone có con dấu riêng ñể giao dịch công tác. 
- Trung tâm phòng, chống HIV/AIDS là cơ quan thường trực của Sở Y tế 

chịu trách nhiệm chỉ ñạo, hướng dẫn, giám sát và hỗ trợ về chuyên môn, kỹ thuật 
về ñiều trị thay thế Methadone trên ñịa bàn tỉnh. 

Sơ ñồ bố trí các phòng chức năng cho cơ sở ñiều trị Methadone: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
 

 

Phòng khám 
bệnh 

 

Phòng xét 
nghiệm 

 

Phòng tư 
vấn  

 

Phòng hành 
chính  

 

Kho thuốc 

 

Phòng cấp 
phát thuốc 

 

Phòng ñợi 

Phòng 
họp, sinh 

hoạt 
chung 

 
Phòng 
bảo vệ 



52 CÔNG BÁO/Số 37+38/Ngày 03-10-2011

Phụ lục 4:   
MỘT SỐ THÔNG TIN VỀ THUỐC METHADONE 

1. Thông tin cơ bản về Methadone 
Methadone là một chất ñồng vận với các CDTP, tác ñộng chủ yếu trên các 

thụ thể muy (µ) ở não. Tương tự như các CDTP khác, Methadone có tác dụng giảm 
ñau, giảm ho, yên dịu, giảm hô hấp và gây nghiện, nhưng gây khoái cảm yếu. 

Methadone ñược dùng bằng ñường uống, tác dụng khoảng 30 phút sau khi 
uống và ñạt nồng ñộ tối ña trong máu sau khoảng 3 ñến 4 giờ. Thời gian bán hủy 
trung bình của Methadone là 24 giờ. Thời gian ñạt ñược nồng ñộ ổn ñịnh khoảng 3 
ñến 10 ngày.  

Sau một thời gian ñiều trị bằng thuốc Methadone, có thể giảm liều và tiến tới 
ngừng sử dụng Methadone. Trong quá trình này, người bệnh vẫn xuất hiện hội 
chứng cai tuy nhiên nhẹ hơn rất nhiều so với việc ngừng sử dụng Heroin. 

2. Lợi ích của việc ñiều trị thay thế bằng thuốc Methadone 
Vì Methadone là chất ñồng vận toàn phần, do vậy ñiều trị thay thế bằng 

thuốc Methadone có thể giúp người nghiện chất dạng thuốc phiện giảm cảm giác 
thèm ma túy, giảm tần suất sử dụng chất dạng thuốc phiện, giảm các hành vi nguy 
cơ lây nhiễm HIV, giúp ổn ñịnh cuộc sống, có cơ hội tái hòa nhập với gia ñình và 
cộng ñồng.  

 Các nghiên cứu quốc tế ñã ñưa ra những bằng chứng thống nhất là ñiều trị 
thay thế bằng thuốc Methadone giúp người nghiện các CDTP giảm tần suất sử dụng 
chúng, giảm các hành vi tội phạm và tử vong do quá liều, tăng hiệu quả của ñiều trị 
bằng ARV.  

- Dự phòng lây nhiễm HIV: ðiều trị thay thế bằng thuốc Methadone ñường 
uống làm giảm nguy cơ lây nhiễm HIV trong nhóm người nghiện các CDTP. 
Nghiên cứu tại Mỹ cho thấy người NCMT không ñược ñiều trị có tỷ lệ huyết thanh 
dương tính với HIV tăng từ 21% tới trên 51% sau 5 năm theo dõi. Với nhóm người 
NCMT ñược ñiều trị bằng thuốc Methadone, tỷ lệ này chỉ tăng từ 13% lên 21%. Sự 
khác biệt này có ý nghĩa thống kê.  

- Giảm sử dụng ma tuý bất hợp pháp: Các nghiên cứu về kết quả ñiều trị 
thay thế bằng thuốc Methadone tại Anh, Mỹ và Úc cho thấy việc giảm sử dụng 
Heroin trong nhóm người bệnh ñược ñiều trị. Trong một nghiên cứu tại Mỹ, người 
nghiện các CDTP không tham gia ñiều trị Methadone có tần suất sử dụng Heroin 
cao hơn 9,7 lần, tỷ lệ bị bắt giam cao gấp 5,3 lần so với những người ñược ñiều trị. 

- Giảm tội phạm: Nghiên cứu ñánh giá Quốc gia của Úc về trị liệu dược lý 
cho những người lệ thuộc Opioid cho thấy tỷ lệ tội phạm do sử dụng Heroin ở 
những người ñược ñiều trị giảm từ 20% xuống 13% trong nhóm tội phạm về trộm 
cắp tài sản và giảm từ 23% xuống 9% trong nhóm tội phạm liên quan ñến buôn bán 
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ma tuý. Theo ñánh giá ban ñầu của Trung Quốc cho thấy tỷ lệ tội phạm liên quan 
ñến ma tuý tại cộng ñồng giảm ñáng kể từ khi có chương trình ñiều trị thay thế 
bằng thuốc Methadone. 

- Giảm tỷ lệ tử vong: Tỷ lệ tử vong ở người nghiện Heroin tham gia ñiều trị 
thay thế bằng thuốc Methadone thấp hơn ở nhóm người không ñược ñiều trị 
Methadone từ 3 ñến 4 lần tùy theo nghiên cứu. 

- Hiệu quả chi phí: Theo nghiên cứu về hiệu quả ñiều trị quốc gia của Anh 
(NTORS-Study UK), ước tính cứ 1 ñôla ñầu tư vào chương trình ñiều trị thay thế 
bằng thuốc Methadone thì sẽ tiết kiệm ñược 3 ñôla cho các chi phí pháp lý. Theo 
kinh nghiệm quốc tế, chương trình ñiều trị thay thế bằng thuốc Methadone sẽ giúp 
cộng ñồng tiết kiệm ñược từ 7 ñến 10 lần các chi phí liên quan ñến luật pháp, hành 
pháp, y tế, xã hội, bảo hiểm, hải quan, v.v…  

3. Một số hệ quả không mong muốn 
Phương pháp ñiều trị bằng thuốc Methadone ñã ñược thực hiện nhiều năm ở 

nhiều quốc gia trên thế giới, tuy nhiên trong quá trình thực hiện có thể sẽ xảy ra 
một số hệ quả không mong muốn sau: 

- Hiện tượng quá liều: Có thể xảy ra ở một số người bệnh trong khoảng 1-2 
tuần ñầu ñiều trị (giai ñoạn dò liều) do liều ñiều trị chưa ñược phù hợp với người 
bệnh, trong quá trình ñiều trị duy trì thì hiện tượng quá liều rất hiếm khi xảy ra. 

- Tiếp tục sử dụng ma tuý: Trong thời gian ñầu ñiều trị thay thế bằng 
Methadone, người bệnh có thể vẫn sử dụng ma tuý. Nhiều nghiên cứu trên thế giới 
ñã chứng minh mối liên quan giữa việc sử dụng CDTP với thời gian ñiều trị bằng 
thuốc Methadone và liều lượng Methadone người bệnh uống hàng ngày. Người 
bệnh ñược ñiều trị bằng thuốc Methadone càng lâu thì tỷ lệ sử dụng CDTP sẽ giảm 
ñi ñáng kể, người bệnh uống Methadone với liều thấp (dưới 40mg/ngày) có xu 
hướng sử dụng chất dạng thuốc phiện cao hơn gấp 5 lần so với những người ñược 
ñiều trị bằng Methadone liều cao hơn. 

- Bỏ ñiều trị: Việc người bệnh bỏ ñiều trị phụ thuộc vào rất nhiều yếu tố. 
Trong giai ñoạn thí ñiểm ñiều trị bằng thuốc Methadone ở Trung Quốc (giai ñoạn 
2002-2005), tỷ lệ bỏ ñiều trị là  24% (487 trong số 2000 người bệnh), tỷ lệ này thay 
ñổi tùy theo từng ñịa phương. Lý do bỏ ñiều trị của người bệnh do nhiều nguyên 
nhân, trong ñó chủ yếu là do người bệnh bị ñưa ñi cai nghiện tập trung hoặc ñưa 
vào trại giam do vi phạm pháp luật, người bệnh không tuân thủ ñiều trị nên không 
ñược phép tham gia ñiều trị. 
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Phụ lục 5                       DỰ TRÙ SỐ LƯỢNG METHADONE 
SỬ DỤNG CHO  CƠ SỞ ðIỀU TRỊ  NĂM 2012 

- Ước lượng số lượng người bệnh: 
+ Số lượng người bệnh ước tính trong tháng thứ 1: 15 người bệnh. 
+ Số lượng người bệnh ước tính trong tháng thứ 2: 50 người bệnh. 
+ Sau tháng thứ 2, sẽ tăng dần 50 người bệnh/tháng và ñạt 250 người bệnh 

vào tháng thứ 6 . 
- Ước lượng liều ñiều trị Methadone trung bình: 100mg/ngày/người bệnh.  
- Ước lượng số ngày trung bình/tháng: 30,5 ngày/tháng. 
Nếu tính mỗi tháng tổ chức xét duyệt hồ sơ và ñiều trị trong 2 ngày ñầu 

tháng ta có lượng thuốc mỗi người nghiện cần dùng như sau: 
 

TT Ngày trong 
tháng 

Số 
ngày 

Loại liều 
thuốc 

Số mg 
thuốc/người/ngày 

Số mg 
thuốc/người/tháng 

1 1 - 3 3 Khởi ñầu 20 60 
2 4 - 10 7 ðiều chỉnh 40 280 
3 11 - 31 21 Duy trì 60 2.100 
 Cộng    2.440 

Các trường hợp ñiều trị sau 1 tháng, bắt ñầu từ tháng thứ 2 trở ñi dùng liều 
duy trì ước tính 100 mg/người/ngày. Căn cứ vào các thông tin trên ta có số lượng 
thuốc trong năm như sau: 

 

Tháng 
Số lượng 

người 
bệnh 

Lượng thuốc 
(mg) 

Lượng thuốc(ml) 
(dung dịch 
10mg/ml) 

Lượng thuốc(lít) 
(dung dịch 
10mg/ml) 

1 15 36.600 3.660 3,66 
2 50 131.150 13.115 13,115 
3 100 274.500 27.450 27,45 
4 150 427.000 42.700 42,70 
5 200 579.500 57.950 57,95 
6 250 732.000 73.200 73,20 
7 250 762.500 76.250 76,25 
8 250 762.500 76.250 76,25 
9 250 762.500 76.250 76,25 

10 250 762.500 76.250 76,25 
11 250 762.500 76.250 76,25 
12 250 762.500 76.250 76,25 

Cộng 250 6.755.750 675.575 675,575 
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Phụ lục 6: 
SƠ ðỒ QUY TRÌNH TIẾP NHẬN, BẢO QUẢN 

VÀ PHÂN PHỐI  THUỐC METHADONE TẠI TỈNH 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
            

 

 

 
   =  Chỉ ñạo, cung ứng trực tiếp.   
  =  Báo cáo. 
 

 
 
 
 
 
 

Ban Chỉ ñạo Kế hoạch tỉnh 
Sở Y tế, Sở Công an... 

 
- Chỉ ñạo, theo dõi, quản lý việc tiếp nhận, phân 
phối và bảo quản thuốc Methadone tại ñịa phương. 
- Tổng hợp, phê duyệt nhu cầu sử dụng thuốc 
Methadone tại ñịa phương. 
- Làm ñầu mối và phối hợp với BCð Kế hoạch TƯ 
giải quyết các vấn ñề phát sinh trong quá trình thực 
hiện. 
 

               Trung Tâm  
     Phòng, chống HIV/AIDS 

 
- Tổng hợp nhu cầu sử dụng thuốc 

Methadone của các cơ sở ñiều trị, báo cáo 
Ban Chỉ ñạo Kế hoạch tỉnh. 

- Chỉ ñạo, theo dõi, quản lý việc tiếp nhận, 
bảo quản và ñiều trị thuốc Methadone tại 
các cơ sở ñiều trị 

 

Hàng ngày, 
hàng tuần 

hoặc hàng tháng 
tùy ñiều kiện 
thực tế tại ñịa 

phương 

 

Phân phối: 
 Cty Dược ñược chỉ ñịnh 

- Bảo quản & phân phối ñến 
các cơ sở ñược chỉ ñịnh 

- Thu hồi thuốc Methadone 
hết hạn/hỏng (nếu có). 

Cơ sở ñiều trị Methadone 

- Tiếp nhận thuốc Methadone từ Công ty 
Dược ñược chỉ ñịnh 

- Tổ chức bảo quản theo quy ñịnh. 
- Cấp phát cho bệnh nhân theo chỉ ñịnh ñiều 

trị. 
- Thực hiện báo cáo theo ñịnh kỳ. 
- Xây dựng nhu cầu sử dụng thuốc 

Methadone. 

Cung cấp 
theo dự trù 

ñã  ñược phê 
duyệt 

 

Bệnh nhân 

- Tuân theo quy ñịnh ñiều trị 
của bác sỹ. 

- Uống thuốc tại cơ sở ñiều 
trị. 

- Tuân theo các quy ñịnh 
khác của cơ sở ñiều trị 
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QUY TRÌNH TIẾP NHẬN, BẢO QUẢN, PHÂN PHỐI, CẤP PHÁT 
THUỐC THUỐC METHADONE 

I. MỤC ðÍCH 
 Mô tả các bước tiến hành và xác ñịnh trách nhiệm của từng ñối tượng tham 

gia vào quá trình tiếp nhận, vận chuyển, bảo quản, phân phối, cấp phát thuốc 
Methadone ñể các hoạt ñộng ñược tiến hành theo một trật tự nhất ñịnh nhằm cấp 
phát thuốc Methadone ñến bệnh nhân ñảm bảo chất lượng, an toàn, ñúng kế hoạch, 
hạn chế tối ña các nguy cơ thất thoát. 

II. PHẠM VI ÁP DỤNG 
Quy trình tiếp nhận, bảo quản, phân phối, cấp phát thuốc Methadone áp dụng 

trong phạm vi kế hoạch của tỉnh. Các ñối tượng thực hiện kế hoạch có liên quan 
ñến tiếp nhận, bảo quản, phân phối, cấp phát thuốc Methadone có trách nhiệm 
nghiên cứu và thực hiện ñúng các quy ñịnh tại Quy trình này.  

III. MÔ TẢ QUÁ TRÌNH THỰC HIỆN 
1. Phân phối thuốc Methadone 
a) Dự trù, duyệt dự trù sử dụng thuốc Methadone 
- Căn cứ nhu cầu sử dụng thực tế, Các cơ sở ñiều trị Methadone lập báo cáo và 

dự trù thuốc Methadone hàng tháng theo mẫu tại Phụ lục 9A của Kế hoạch. Dự trù 
lập thành 04 bản, gửi Sở Y tế 03 bản ñể phê duyệt (lưu Sở Y tế, gửi Công ty phân 
phối  01 bản, cơ sở ñiều trị lưu 01 bản), gửi Trung tâm phòng chống HIV/AIDS 01 
bản (ñể báo cáo, không cần gửi bản ñã phê duyệt vì cơ sở ñã lưu 01 bản). 

- Khi có nhu cầu phát sinh, cơ sở ñiều trị Methadone có thể lập dự trù bổ 
sung, kèm theo giải trình lý do gửi Sở Y tế ñể ñược phê duyệt. 

- Dược sỹ ñại học chịu trách nhiệm về việc lập dự trù, báo cáo sử dụng thuốc 
Methadone ñịnh kỳ và  các trường hợp ñột xuất ñể phụ trách cơ sở ñiều trị ký duyệt. 

b) Xuất kho, vận chuyển thuốc Methadone: 
-  Căn cứ kế hoạch sử dụng, dự trù của các cơ sở ñiều trị Methadone, Công ty 

nhập khẩu thông báo kế hoạch, số lượng giao nhận cho từng cơ sở. ðảm bảo giao 
mỗi tháng ít nhất một lần. Thời gian giao nhận, số lượng giao nhận phải ñược thống 
nhất giữa nhà nhập khẩu và cơ sở ñiều trị Methadone. Các cơ sở ñiều trị Methadone 
chỉ ñược nhận thuốc Methadone tối ña theo số lượng ñã ñược duyệt trong dự trù. 

- Công ty nhập khẩu chuẩn bị và chịu trách nhiệm giao thuốc Methadone ñến 
từng cơ sở ñiều trị Methadone. Công ty nhập khẩu phải có quy trình giải quyết 
công việc cụ thể, ñảm bảo: 

+ Thủ kho và người chịu trách nhiệm vận chuyển thuốc Methadone cùng 
kiểm tra: Phiếu ñóng gói, Nhãn (bao gồm tên thuốc, nồng ñộ, hàm lượng, dung 
tích); số lượng; số lô; hạn dùng. 
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+ Thuốc Methadone phải ñược ñóng gói phù hợp ñể vận chuyển (trong hòm có 
khóa chắc chắn hoặc trong các thùng carton có dán niêm phong ñặt trong xe có khóa); 

-  Người chịu trách nhiệm vận chuyển phải theo dõi lô hàng ñến khi bàn giao 
cho cơ sở ñiều trị Methadone. Trong quá trình vận chuyển nếu có bất thường xảy ra 
thì phải có biện pháp khắc phục kịp thời, tuỳ mức ñộ phải có báo cáo ñể phối hợp 
giải quyết. 

c) Giao, nhận thuốc Methadone 
Công ty phân phối thuốc Methadone và các cơ sở ñiều trị Methadone phải có 

quy trình làm việc cụ thể ñể ñảm bảo: 
-  Bên giao thuốc Methadone là dược sĩ ñược Công ty phân phối (Công ty 

nhập khẩu) phân công. Bên nhận thuốc Methadone gồm hai người, trong ñó một 
người là dược sĩ ñại học hoặc dược sĩ trung học do cơ sở ñiều trị phân công. 

- Người giao thuốc Methadone phải kiểm tra tình trạng khoá, niêm phong 
của lô hàng, nếu phát hiện có sự bất thường (bật khoá, rách niêm phong, vỡ ...)  
phải lập biên bản, báo cáo. 

- Hai bên phải mở ñóng gói, kiểm tra các thông số về: Nhãn (bao gồm tên 
thuốc , nồng ñộ, hàm lượng, dung tích); số lượng; số lô; hạn dùng.   

- Trường hợp có hư hỏng, vỡ hoặc rách, mất niêm phong phải lập biên bản mô 
tả ñầy ñủ hiện trạng, kèm theo hiện vật, gửi báo cáo cho Công ty nhập khẩu giải quyết. 

- Biên bản giao nhận do Công ty phân phối quy ñịnh phải ñảm bảo có các nội 
dung: Tên thuốc, nồng ñộ, quy cách ñóng gói, số lượng, số lô, tên cơ sở nhận, tình 
trạng thuốc, ngày xuất kho, ngày giao nhận, tên và chữ ký của thủ kho xuất, tên và 
chữ ký của người vận chuyển, tên và chữ ký của các bên giao nhận, chữ ký của 
lãnh ñạo và dấu của 2 bên giao nhận. 

- Hai bên phải ký nhận biên bản giao nhận (03 bản: 01 bản lưu tại cơ sở ñiều 
trị, 02 bản lưu tại nhà nhập khẩu), ký sổ xuất nhập thuốc Methadone kèm theo nhập 
dữ liệu. 

2. Bảo quản thuốc Methadone tại cơ sở ñiều trị 
a) Nguyên tắc chung 
- Thuốc Methadone phải ñược bảo quản trong tủ có khoá ñặt trong phòng 

riêng có cửa và khoá chắc chắn, ñảm bảo ñiều kiện nhiệt ñộ, ñộ ẩm như quy ñịnh, ít 
người qua lại. Tủ bảo quản thuốc Methadone của cơ sở ñiều trị gọi là tủ chính, tủ 
bảo quản thuốc Methadone cho ca làm việc trong ngày gọi là tủ lẻ. Tủ chính phải 
chắc chắn, có 02 khoá ñộc lập (chỉ mở ñược tủ khi mở hai khoá ñồng thời), tủ lẻ 
phải có khoá chắc chắn, cả hai tủ phải cố ñịnh, ñảm bảo không bị mất, thất thoát, 
ñổ, vỡ.   
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- Nguời giữ chìa khoá thứ nhất của tủ chính phải là dược sĩ ñại học (hoặc 
dược sĩ trung cấp ñược uỷ quyền) và người giữ chìa khoá thứ hai do phụ trách cơ 
sở ñiều trị giữ hoặc phân công người có trách nhiệm giữ. 

- Người giữ chìa khoá tủ lẻ phải là dược sĩ (ñại học hoặc trung học) trực tiếp 
phụ trách cấp phát thuốc cho bệnh nhân. 

- Mỗi cơ sở phải có phân công nhiệm vụ cụ thể của từng người liên quan ñể 
ñảm  bảo: 

+ Khi xuất nhập thuốc Methadone phải có mặt cả hai người giữ chìa khoá và 
mở ñồng thời. 

+ Dược sỹ ñại học hoặc dược sỹ trung cấp ñược uỷ quyền giữ tủ thuốc  
Methadone là người chịu trách nhiệm về chế ñộ bảo quản thuốc Methadone, chế ñộ 
ghi chép sổ xuất nhập, xuất nhập tồn hàng ngày, hàng tháng, theo dõi hạn dùng, 
theo dõi chất lượng thuốc (ñánh giá cảm quan, nếu có bất thường phải lập biên bản, 
gửi thông báo cho nhà phân phối);  

+  Khi ñổi ca làm việc hay hết giờ làm việc phải bàn giao chìa khoá, kiểm 
tra, ñối chiếu số lượng tồn. Mỗi khoá chỉ có 01 chìa. Bộ chìa khoá dự trữ phải ñược 
niêm phong và do phụ trách cơ sở ñiều trị Methadone cất tại một nơi an toàn. Hết 
giờ làm việc, chìa khoá phải ñược niêm phong thành từng hộp riêng cho mỗi chìa, 
có niêm phong của người giữ, gửi bảo vệ. Khoá phải ñược niêm phong bởi người 
giữ chìa khoá. Khi bị mất chìa khoá hoặc có nghi ngờ chìa khoá bị sao chép thì phải 
báo cho Ban Chỉ ñạo Kế hoạch thành phố ñể có biện pháp khắc phục ngay (thay 
khoá, thay tủ...). 

b) Xuất thuốc Methadone cho bộ phận cấp phát lẻ 
Dược sĩ ñại học hoặc dược sĩ trung học ñược uỷ quyền chuẩn bị số lượng 

phù hợp ñể xuất cho bộ phận cấp phát. Việc xuất thuốc Methadone phải ñược ghi 
chép ñầy ñủ vào sổ xuất nhập, có chữ ký của cả 2 người giữ chìa khoá tủ. 

c) Nhập thuốc Methadone từ bộ phận cấp phát 
 Thuốc Methadone chưa sử dụng trong ngày ñược nhập lại tủ bảo quản 

Methadone của cơ sở ñể bảo quản theo quy ñịnh. Lượng thuốc Methadone nhận lại 
này phải ñược vào sổ cấp phát, sổ xuất nhập, có ký nhận.  

3. Cấp phát thuốc Methadone cho bệnh nhân 
- Cơ sở ñiều trị Methadone phải bố trí, trang bị khu vực cấp phát thuốc  

Methadone ñảm bảo riêng biệt tránh nhầm lẫn, tránh bị ñổ, vỡ, an toàn cho người 
cấp phát, thuận tiện cho bệnh nhân vào uống thuốc. 

- Người chịu trách nhiệm cấp phát thuốc Methadone cho bệnh nhân là dược 
sỹ ñại học hoặc dược sĩ trung học ñược uỷ quyền. Người chịu trách nhiệm cấp phát 
thuốc Methadone có một số người giúp việc theo phân công của phụ trách cơ sở 
ñiều trị Methadone. Những người tham gia cấp phát thuốc Methadone phải ñược 
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tập huấn về ñiều trị thay thế bằng thuốc Methadone theo chương trình tập huấn của 
Kế hoạch.  

- Người cấp phát chịu trách nhiệm cấp phát ñúng thuốc, ñúng liều, ñúng 
phương pháp cho ñúng người bệnh theo chỉ ñịnh của bác sỹ. Người cấp phát thuốc  
phải theo dõi ñể ñảm bảo rằng người bệnh ñã uống hết lượng thuốc Methadone 
ñược cấp phát và phải thực hiện ghi chép theo quy ñịnh. 

- Trong thời gian tạm ngừng cấp phát thuốc Methadone (nghỉ giải lao, họp 
ñột xuất, trao ñổi chuyên môn, giải quyết tình huống ñặc biệt...), lượng thuốc 
Methadone chưa cấp phát phải ñược bảo quản trong tủ lẻ có khoá. Ca làm việc chịu 
trách nhiệm bảo quản lượng Thuốc  Methadone của ca ñó. 

- Cuối ngày làm việc, người cấp phát tính tổng lượng thuốc Methadone ñã 
cấp cho người bệnh, kiểm tra lượng thuốc Methadone còn tồn, vào sổ và ký. Lượng 
thuốc  Methadone tồn phải nhập lại vào tủ bảo quản thuốc Methadone của cơ sở 
ñiều trị ñể bảo quản.  

4. Xử lý tình huống ñặc biệt, thu hồi, vỡ hỏng, huỷ thuốc Methadone 
- Dược sỹ ñại học hoặc dược sỹ trung học ñược uỷ quyền chịu trách nhiệm 

theo dõi toàn bộ quá trình bảo quản, cấp phát thuốc Methadone, nếu có sự cố xảy ra 
như: ñổ, vỡ bình ñựng thuốc Methadone, phát hiện hao hụt, mất chìa khoá tủ ñựng 
thuốc Methadone, nghi ngờ các trường hợp không tuân thủ quy ñịnh về ñiều trị, 
ngộ ñộc, phản ứng không mong muốn... phải có biện pháp xử lý kịp thời hoặc báo 
cáo lãnh ñạo cơ sở ñiều trị Methadone có biện pháp xử lý. Tuỳ theo mức ñộ, nếu có 
dấu hiệu bất hợp pháp hoặc liên quan ñến vấn ñề an ninh, phụ trách cơ sở ñiều trị 
Methadone phải có biện pháp xử lý kịp thời và báo cáo ngay cho Ban Chỉ ñạo Kế 
hoạch tỉnh. 

- Dược sỹ ñại học chịu trách nhiệm theo dõi chuyên môn chung, theo dõi 
chất lượng, hạn dùng, chế ñộ ghi chép  và ñề xuất với phụ trách cơ sở xử lý các tình 
huống ñặc biệt.  

- Hàng tháng, các trường hợp vỡ, hết hạn, có nghi ngờ về chất lượng ñược 
ghi chép và bàn giao lại cho Công ty phân phối (có biên bản bàn giao ghi rõ lý do 
kèm theo các bằng chứng, hiện vật) ñể Công ty phân phối tập hợp làm ñầu mối xử 
lý chung. 

- Công ty phân phối chịu trách nhiệm báo cáo, xin ý kiến Ban Chỉ ñạo Kế 
hoạch tỉnh về việc huỷ thuốc Methadone, tình trạng hỏng vỡ, hư hao... làm các thủ 
tục huỷ thuốc  theo quy ñịnh tại Quy chế Quản lý thuốc gây nghiện./. 

 


