Phụ lục 2
MẪU BÁO CÁO KẾT QUẢ XÉT NGHIỆM HIV 
(Ban hành kèm Thông tư số …………………………………………………… của Bộ trưởng Bộ Y tế)

	TÊN ĐƠN VỊ CHỦ QUẢN

TÊN ĐƠN VỊ

Số: ........../.........

	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc


                              ......., ngày.....tháng ..... năm.......


Kính gửi:........................................................................

BÁO CÁO KẾT QUẢ XÉT NGHIỆM HIV TRONG THÁNG
Tháng….năm……
	STT
	Đối tượng xét nghiệm
	Nhóm tuổi
	Giới
	Tổng

	
	
	<15
	15- <25
	25-49
	>49
	Không rõ
	Nam
	Nữ
	

	
	
	XN
	(+)
	XN
	(+)
	XN
	(+)
	XN
	(+)
	XN
	(+)
	XN
	(+)
	XN
	(+)
	XN
	(+)

	1
	Người sử dụng ma túy.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Người bán dâm.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Người có quan hệ tình dục đồng giới.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Người chuyển đổi giới tính.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Người có quan hệ tình dục với người nhiễm HIV.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	Người mắc các bệnh lây truyền qua đường tình dục.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	Phạm nhân, người bị tạm giam, trại viên cơ sở giáo dục bắt buộc, học sinh trường giáo dưỡng, học viên cơ sở cai nghiện ma túy.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Nhóm bệnh nhân Lao.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Người nghi ngờ AIDS
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	Các đối tượng khác (ghi rõ)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	NGƯỜI TỔNG HỢP

(Ký, ghi rõ họ tên)
	THỦ TRƯỞNG ĐƠN VỊ

(Ký tên, đóng dấu)
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