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CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc

\

ĐƠN YÊƯ CẦU CÔNG NHẬN SÁNG KIẾN 

Kính gửi: Hội đồng xét công nhận sáng kiến

Chúng tôi ghi tên dưới đây:

Số
TT

Họ và 
tẽn

Ngày
tháng năm 

sinh

Noi công 
tác

Chức
danh

Trình độ 
chuyên 

môn

Tỷ lệ (%) đóng góp 
vào việc tạo ra sáng 

kiến

1 Đỗ Thị 
Nguyên

20/9/1974 Ban Bảo 
vệ, chăm 
sóc sức 
khỏe cán 
bộ tỉnh

Trưởng
phòng
khám

Bác sỹ- 
chuyên 
khoa I

BSCKI: Đỗ Thị 
Nguyên đóng góp 
50% sáng kiến

2 Lê Anh 
Tuấn

31/01/1977 Sở y tế Phó
giám đốc

Thạc sỹ- 
Bác sỹ

Thạc sỹ- Bác sỹ: Lê 
Anh Tuấn đóng góp 
50% sáng kiến

Là nhóm tác giả đề nghị xét công nhận sáng kiến: “Nghiên cửu Mô hình bệnh 
tật ở bệnh nhân trên và dưới 60 tuổi tại phòng khám và quản lỷ sức khỏe cản bộ 
tỉnh Binh Phước”

- Lĩnh vực áp dụng sáng kiến: Y tế.

- Ngày sáng kiến được áp dụng: từ 01/01/2013.
- Mô tả bản chất của sáng kiến:
+ Nội dung sáng kiến: Mô hình bệnh tật của một quốc gia, một cộng đồng là sự 

phản ánh tình hình sức khỏe, tình hình kinh tế - xã hội của một quốc gia hay cộng 
đồng đó. Việc xác định mô hình bệnh tật giúp cho ngành y tế xây dựng kể hoạch chăm 
sóc sức khỏe cho nhân dân một cách toàn diện, đầu tư cho công tác phòng chống bệnh 
cỏ chiều sâu và trọng điểm, từng bước hạ thấp tối đa tàn suất mác bệnh và tỉ lệ tử vong 
cho cộng đồng, nâng cao sức khỏe nhân dân. Hiện tại có nhiều nghiên cứu về mồ hình 
bệnh tật được thực hiện tại một số bệnh viện ở thành phố Hồ Chí Minh như Bệnh viện 
Thống Nhất, Bệnh viện Nhân Dân 115, Bệnh viện Nhân Dân Gia Định, Bệnh viện Chợ 
Rầy. Tuy nhiên, mô hình bệnh tật của các bệnh viện đều khác nhau do đặc thù riêng 
của từng bệnh viện.

Tại tỉnh Bình Phước, đặc biệt trong các bệnh viện và phòng khám quản lý sức 
khỏe cán bộ, hiện chưa cỏ mô hình bệnh tật nào. Nhận thấy tầm quan trọng và cấp 
thiết của vấn đề, nên chúng tôi tiển hành nghiên cứu đề tài này nhằm xác định mô hình 
bệnh tật của các bệnh nhân trên và dưới 60 tuổi điều trị ngoại trú tại phòng khám và 
quản lý sức khỏe cán bộ tỉnh Bình Phước.



+ Đối tượng nghiên cứu: Hồ sơ của các bệnh nhân là cán bộ thuộc đối tượng 
quản lý của ban bảo vệ chăm sóc sức khỏe tỉnh Bình Phước đến khám và điều trị từ 
01/09/2011 đến 01/09/2012.

+ Phương pháp nghiên cứu:
Thiết kế nghiên cứu: Tiến cứu, cát ngang mô tả.

Tiêu chí chon mẫu: Tất cả bệnh nhân đến khám có đầy đủ thông tin và hồ sơ 
chân đoán bênh như sau:

Số hồ sơ Ngày khám Năm sinh Giới tính Địa chỉ Nghề Mã Mã
bệnh nghiệp ICD ICD

chính kèm

Tiêu chỉ loại trừ: Các bệnh được chẩn đoán mà bệnh đó không có trong bảng 
phân loại quốc tế về bệnh tật lần thứ 10 theo khuyến cáo của Tổ chức y tế thế giới năm 
1993 sẽ không thuộc đối tượng nghiên cứu của đề tài này.

Cỡ mẫu: Cỡ mẫu tối thiểu được tính theo công thức sau:

z2a

7  p( 1 - p )
1- —

n = —X p { \ - p )  
d

Với: n = Cỡ mẫu tối thiểu dựa trên công thức trên
z  ơ = 1,96 (do dùng độ tin cậy 95%).
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d = 0,05 (sai số cho phép trong vòng 5%).
p = 0,5 (do không có một tỉ lệ ước lượng phù hợp từ các nghiên cứu 

trước nên chúng tôi chọn p = 0,5 để có được cỡ mẫu lớn nhất)
Vậy n tính được là 384

Hồ sơ bệnh án nào đúng tiêu chuẩn chọn mẫu sẽ được chọn vào mẫu nghiên 
cứu, ít nhất là 384 hồ sơ. Tất cả các đối tượng nghiên cứu sẽ được chia ra thành 2 
nhóm: nhóm >60 tuổi và nhóm <60 tuồi.

Cách chon mẫu: Theo phương pháp ngẫu nhiên đơn.
Cách tiến hành và phương pháp thu thâp số liêu: Nghiên cứu điều tra trực 

tiếp qua hồ sơ bệnh án của bệnh nhân đến khám tại phòng khám. Công cụ thu thập số 
liệu là các biểu mẫu thu thập số liệu đã thống nhất.

Xử lý và phân tích số liêu: Các số liệu được nhập bàng phần mềm Excel, 
phân tích số liệu dựa trên phần mềm SPSS 16.0 cho ra các tỷ lệ, so sánh sự khác biệt 
giữa các tỷ lệ bằng test chi bình phương. Thống kê các bệnh thường gặp dựa trên cả 
bệnh chính và bệnh đi kèm. Sự khác biệt giữa hai nhóm được xem là có ý nghĩa thống 
kê khi p <0,05.

+ Khả năng áp dụng của sáng kiến: sáng kiến đã được áp dụng tại Ban quản lý 
sức khỏe tỉnh Bình Phước. Từ 01/09/2011 đến 01/09/2012, chúng tôi thu thập được 
700 bệnh nhân cán bộ đến khám bệnh tại phòng khám thuộc Ban quản lý sức khỏe tỉnh 
Bình Phước. Các kết quả nghiên cứu được ghi nhận như sau:
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Có tổng số 278 bệnh nhân < 60 tuổi (chiếm 39,7%) và 422 bệnh nhân >60 
tuôi (60,3%). Phân bô các bệnh nhân theo các nhóm tuôi được trình bày trong bảng 1.

Bảngl. Phân bố mẫu nghiên cứu theo các nhóm tuổi.

Nhóm tuổi
r

n p  ^  ATan so Tỉ lệ (%) r p  À ẢTân sô Tỉ lê
(%)

Tuổi trung bình

<60 278 39,7 278 39,7 53±5,1

60-69 206 29,4

422 60,3 70,9±770-79 158 22,6
>80 58 8,3

Theo đó, nhóm người cao tuổi chiếm tỉ lệ 60,3%.
Nam giới chiếm tỷ lệ cao hơn nữ giới: nam là 84% và nữ là 16% (hình 1).

Nú

84 °  0

HNain
□Nũ

Hình 1. Tỉ lệ nam và nữ trong nghiên CÍOÃ.

Bảng 2. Mưòi bệnh thường gặp trong nghiên cứu của chúng tôi.

STT Bệnh nr Ằ ẢTan sô Tỷ lệ%

1 Tăng huyết áp 457 65,3

2 Bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính 50 7,1

3 Đái tháo đường típ 2 27 3,9

4 Viêm xoang mạn 27 3,9

5 Viêm họng cấp 21 3

6 Viêm dạ dày 20 2,9

7 Thoái hóa cột sống và khớp 17 2,4

8 Viêm gan siêu vi 14 2
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9 Viêm đại tràng mạn 12 1,7

10 Thiếu máu não thoáng qua 11 1,6

Bảng 2 cho thấy đa phần bệnh nhân đến khám bệnh là bị tăng huyết áp (chiếm 
65,3%). Tỷ lệ bệnh phôi tăc nghẽn mạn tính chiếm 7,1%, còn các bệnh khác chiếm tỷ 
lệ thâp hơn.

Bảng 3. Mưòi bệnh thường gặp ở nhóm bệnh nhân > 60 tuổi.

STT Các bệnh thưòng gặp r r i  A  ÃTan so Tỷ lệ%

1 Tăng huyết áp 312 73,9

2 Bệnh tim thiếu máu cục bộ 22 5,2

3 Thoái hóa cột sống và khớp 18 4,3

4 Viêm dạ dày 10 2,4

5 Rối loạn lipid máu 8 1,9

6 Đái tháo đường típ 2 5 1,2

7 Tăng axit uric máu 5 1,2

8 Bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính 5 1,2

9 Tăng triglyceride 4 0,9

10 Đục thủy tinh thể 4 0,9

Khi phân tích trên các đối tượng là người cao tuổi (>60 tuổi), chúng tôi nhận 
thấy trong 10 bệnh thường gặp nhất trên các đối tượng này thì tăng huyết áp chiếm tỷ 
lệ cao nhất (73,9%), kế đến là bệnh tim thiếu máu cục bộ (5,2%), các bệnh khác chiếm 
tỷ lệ thấp hơn (bảng 3).

Bảng 4. Mưòi bệnh thường gặp ỏ* nhóm bệnh nhân <60 tuối.

STT Các bệnh thường gặp r r i  À  ÁTân so Tỷ lệ%

1 Tăng huyết áp 178 64

2 Viêm họng cấp 19 6,8

3 Viêm xoang mạn 15 5,4

4 Đái tháo đường típ 2 11 4,0

5 Viêm gan siêu vi 10 3,6

6 Rối loạn lipid máu 9 3,2
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7 Viêm dạ dày 8 2,9

8 Bệnh phối tắc nghẽn mạn tính 5 1,8

9 Viêm đại tràng mạn 4 1,4

10 Viêm kết mạc 4 1,4

Khi phân tích trên các đối tượng là người không cao tuổi (<60 tuổi), chủng tôi 
nhận thây trong 10 bệnh thường gặp nhât trên các đối tượng này thì tăng huyết áp 
chiêm tỷ lệ cao nhât (64%), kê đên là bệnh viêm họng cấp (6,8%), viêm xoang mạn 
(5,4%), các bệnh khác chiếm tỷ lệ thấp hơn (bảng 4).

Bảng 5. Số lượng bệnh, số loại thuốc được sử dụng ỏ' ngưòi trên và dưói 60 tuổi
tại phòng khám.

Nhóm
tuổi

rp Ả ẢTông sô 
bệnh

Số lượng bệnh Số lượng thuốc

>60 422 2,1 ±0,75*
Thấp nhất: 1, cao nhất: 4

4,41 ±2,19**
Thấp nhất:0, cao nhất: 11

<60 278 2,06 ± 0,76*
Thấp nhất: 1, cao nhất: 4

3,93 ±1,63**
Thấp nhất:0, cao nhất: 9

Tổng 700 2,1 ±0,75 4,21± 2

Ghi chủ: * p >0,05, ** p<0,05.

Số lượng bệnh mắc trung bình trong nhóm nghiên cứu là 2,1 ± 0,75 (bệnh), số 
bệnh mắc thấp nhất là 1 bệnh, và cao nhất là 4 bệnh; số lượng bệnh mắc trung bình ở 
hai nhóm trên và dưới 60 tuổi là gần như nhau. Tuy nhiên, số lượng thuốc dùng thì có 
sự khác biệt chút ít giữa hai nhóm trên và dưới 60 tuổi. Bệnh nhân cao tuổi thì dùng 
nhiều thuốc hơn bệnh nhân không cao tuổi với p<0,05.

Bảng 6. Các nhóm thuốc thường dùng cho bệnh nhân trên và dưói 60 tuối.

Bệnh nhân <60 tuổi STT Bệnh nhân >60 tuổi

Tỉ lê
(%)

rri ÀTân
sô

Thuốc 1 Thuốc Tần
sô

Tỉ lê
(%)

58,6 163 Vitamin 2 Vitamin 286 67,8

45,7 127 Úc chế kênh canxi 3 ức chế thụ thế 
AII

232 55

44,6 124 ức chế thụ thế AI1 4 Kháng kết tập 
tiểu cầu

184 43,6

33,5 93 Kháng kết tập tiếu 5 Kháng viêm 150 35,7
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cầu nonsteroid

38,8 80 Kháng viêm 
nonsteroid

6 ức chế kênh 
canxi

140 32,2

25,2 70 Fibrate 7 Lợi tiểu 113 26,8

23,7 66 Kháng viêm 8 Nitrate 101 23,9

21,9 61 Kháng sinh 9 Kháng sinh 97 23

20,9 58 Lợi tiểu 10 Statin 94 22,3

20,5 57 Metformin 11 Kháng viêm 88 20,9

20,5 57 Sulfonylureas 12 Phosphalugel 87 20,6

17,3 48 Statin 13 Metformin 79 18,7

14 39 ức chế beta 14 ức chế bơm 
proton

79 18,7

11,9 33 Phosphalugel 15 Sulfonylureas 77 18,2

10,4 29 ức chế bơm proton 16 ức chế beta 77 18,2

8,3 23 Dãn cơ 17 Dãn phế quản 65 15,4

7,9 22 Acarbose 18 Corticoids 64 15,1

5,4 15 Nitrate 19 Dãn cơ 62 14,7

3,3 9 Corticoids 20 Tăng tuần hoàn 
não

44 10,4

2,9 8 Dãn phế quản 21 Acarbose 30 7,1

2,2 6 Tăng tuần hoàn não 22 Fibrate 21 5

Trong các thuốc được kê đơn thì chúng tôi nhận thấy vitamin được kê nhiều 
nhất cho cả hai nhóm trên và dưới 60 tuổi với tỷ lệ lần lượt là 67,8% và 58,6%. Trong 
các nhóm thuốc hạ huyết áp thì ức chế kênh canxi được kê nhiều nhất cho nhóm <60 
tuổi (45,7%), trong khi đó thì ức chế thụ thể angiotensin II được kê nhiều nhất cho 
nhóm >60 tuổi (55%). Ngoài ra, nhóm thuốc kháng kết tập tiểu cầu và kháng viêm 
nonsteroids cũng được kê đơn nhiều cho cả hai nhóm tuổi. Trong nhóm <60 tuổi thì 
thuốc tăng tuần hoàn nào được kê ít nhất (2,2%), còn ở nhóm >60 tuổi thì nhóm thuốc 
được kê ít nhất là fibrate (5%).

- Các điều kiện cần thiết để áp dụng sáng kiến:
+ Cần có các bác sỹ có trình độ chuyên môn: Khám tư vấn sức khỏe cho bệnh

nhân.
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+ cần có kinh phí để in ấn tài liệu phổ biến kiến thức cho mọi người dân để họ 
hiêu được nguyên nhân gây bệnh, cách phòng tránh để bệnh không xảy ra, nếu đã có 
bệnh thì biêt bệnh có thể gây những nguy hiểm gì, để sớm điều trị không để xảy ra tai 
biển.

+ Cần có kinh phí đảm bảo nguồn thuốc điều trị bệnh liên tục không bị gián
đoạn

+ Cần có sự phối hợp đồng bộ giữa thầy thuốc- bệnh nhân- người nhà bệnh
nhân.

+ Phối hợp với Trung tâm truyền thông, tuyên truyền cho người dân hiểu biết 
về bệnh từ đó giâm bớt nguy cơ các bệnh thường gặp.

+ Cần có các chương trình đào tạo, cập nhật kiến thức cho cán bộ y tế hàng năm 
để nâng cao trình độ chuyên môn, nghiệp vụ trong khám và chữa bệnh.

- Đánh giá lợi ích thu được hoặc dự kiến có thể thu được do áp dụng sáng kiến 
theo ý kiến của tác giả:

+ Kết quả nghiên cứu đã đánh giá được tỷ lệ độ tuổi và giới tính của bệnh nhân 
dễ mắc bệnh. Cụ thể: Nghiên cứu của chúng tôi gồm 700 bệnh nhân, trong đó có 278 
bệnh nhân (39,7%) <60 tuổi và 422 bệnh nhân (60,3%) >60 tuổi. Người cao tuổi trong 
nghiên cứu này chiếm tỷ lệ khá cao, điều này cho thấy sau 60 tuổi, cán bộ thường dễ bị 
mắc bệnh hơn nên đi khám bệnh nhiều hơn. Ở nhóm bệnh nhân cao tuổi, thì độ tuổi từ 
60-69 chiếm tỷ lệ cao nhất 29,4%. về giới tính thì tỷ lệ nam là 84% và nữ là 16%.

+ Đưa ra được tỷ lệ bệnh thường gặp: Trong 10 chương bệnh thường gặp thì 
chương tim mạch (tăng huyết áp -110) chiếm tỷ lệ cao nhất (65,3%), kế đến là chương 
hô hấp (bệnh phổi tác nghẽn mạn tính - J44) (7,1%), chương nội tiết (đái tháo đường 
típ 2 - Eli) 3,1%, các chương còn lại chiếm tỷ lệ ít hơn. Các bệnh thường gặp ở bệnh 
nhân >60 tuổi là tăng huyết áp, bệnh tim thiếu máu cục bộ, thoái hóa cột sống và khớp, 
viêm dạ dày; các bệnh thường gặp ở bệnh nhân <60 tuồi là tăng huyết áp, viêm họng 
cấp, viêm xoang mạn, đái tháo đường típ 2.

+ Đánh giá được thực trạng việc sử dụng thuốc: số lượng thuốc dùng trung 
bình cho nhóm >60 tuổi cao hơn nhóm <60 tuổi. Trong các nhóm thuốc được kê đơn 
cho người cao tuổi và không cao tuổi thì chúng tôi nhận thấy vitamin được kê nhiều 
nhất với tỷ lệ lần lượt là 67,8% và 58,6%, kế đến là nhóm thuốc hạ áp (ức chế kênh 
canxi và ức chế thụ thể angiotensin II), khảng kết tập tiểu cầu, kháng viêm 
nonsteroids.

Qua kết quả nghiên cứu sẽ giúp cho người quản lý ngành y tế có chiến lược phù 
hợp để nâng cao khả năng dự phòng và chăm sóc sức khỏe người dân; tuyên truyền 
nhằm giảm bớt nguy cơ ở các bệnh mãn tính thường gặp.

- Đánh giá lợi ích thu được hoặc dự kiến có thể thu được do áp dụng sáng kiến 
theo ý kiến của đơn vị ảp dụng sáng kiến là Ban bảo vệ chăm sóc sức khỏe tỉnh Bình 
Phước:

+ Sau thời gian một năm áp dụng sáng kiến: Từ 01/01/2013- 31/12/2013, tỉ lệ 
mắc bệnh mạn tính phải nhập viện điều trị của bệnh nhân khám ngoại trú tại phòng 
khám quản lý sức khỏe cán bộ có giảm đáng kể (năm 20Ỉ2 tổng số bệnh nhân phải 
nhập viện tại Bệnh viện Đa khoa tỉnh ỉà 95/5460 lượt bệnh nhân (chiếm ỉ ,73%) , 
/3. ỉ 99 đổi tượng quản lý (chiếm tỷ lệ 2,96% trên tổng sổ đối tượng phòng khảm quản
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lý ). năm 2013 là ỉ 02 /6.620 lượt bệnh nhân (chiếm 1,53%, giảm 0,2% so với năm 
2012, /3.503 đoi tượng quản lý (chiếm tỷ lệ 2,9% trên tổng so đối tượng phòng khám 
quản lý, giảm 0,06% so với năm 2012)

Bảng so sánh

Năm
Tổng số bệnh 
nhân nhập 

viện

Tổng sổ 
lượt 

khám

Tý
lệ%

Tong số đoi 
tượng phòng 
khảm quản ỉỷ

Tỳ lệ %> Nhận xét

2012 95 5.460 1,76 3.199 2.96
Tý lệ nhập 
viện giảm 
0.2%. Ty lệ 
khảm bệnh 
giảm 0.06% so 
với năm 2012

2013 102 6.620 1,53 3.503 2.9

(Nguồn số liệu đu-ợc ỉuru trữ tại phòng khảm và quản lý sức khỏe cản bộ tỉnh)
+ Hiện tại phòng khám và quản lý sức khỏe cán bộ tỉnh vẫn chưa có kinh phí để 

thực hiện áp dụng đề tài vào thực tiễn, vì vậy phần lớn chủ yếu là thực hiện áp dụng 
việc tư vấn sức khỏe trực tiếp giữa thầy thuốc- bệnh nhân và sự phối hợp đồng bộ giữa 
thầy thuốc- bệnh nhân- người nhà bệnh nhân. Do đó kết quả đạt được vẫn chưa cao, 
nhưng qua đó cũng thể hiện được hiệu quả tích cực của đề tài nếu được thực hiện một 
cách đồng bộ thì mục tiêu nghiên cửu của đề tài sẽ đóng góp một phần không nhỏ vào 
kế hoạch phòng chống bệnh tật trong tương lai.

- Danh sách những người đã tham gia áp dụng sáng kiến lần đầu: là tất cả bệnh 
nhân đến khám tại phòng khám và quản lý sức khỏe cán bộ tỉnh (đều được tư vấn sức 
khỏe và hướng dẫn cách sử dụng thuốc đặc biệt là các bệnh nhân bị mắc bệnh cao 
huyết áp, bệnh tim mạch, tiểu đường típ 2, bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính...)

Chúng tồi xin cam đoan mọi thông tin nêu trong đơn là trung thực, đúng sự thật 
và hoàn toàn chịu trách nhiệm trước pháp luật.

Đồng xoài, ngày 12 thảng 06 năm 2015 

Thay mặt nhóm tác giả
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ƯBND TỈNH BÌNH PHƯỚC 
HỘI ĐỒNG SÁNG KIẾN

SỐ: A U ị  /QĐ-HĐSK

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc

Bình Phước, ngàyJ9 tháng ỉ  năm 20Ỉ5

QUYẾT ĐỊNH
Công nhận sáng kiến cấp tỉnh (lần 2) năm 2015

CHỦ TỊCH HỘI ĐỒNG SÁNG KIẾN TỈNH BÌNH PHƯỚC

Cãn cứ Q uyết định số 08 /2015/QĐ-UBND ngày 12/5/2015 của UBND 
tỉnh ban  hành Quy định về quản lý hoạt động sáng kiến trên địa bàn tỉnh;

Căn cứ Q uyết định số 1242/QĐ-UBND ngày 18/6/2015 của Chủ tịch 
UBND tỉnh về việc thành lập Hội đồng và Tổ thư ký giúp việc Hội đồng sáng 
kiến tỉnh B ình Phước;

Cãn cứ B iên bản họp Hội đồng xét công nhận sáng kiến cấp tỉnh ngày 
29/7/2015;

X ét đề nghị của Cíám  đốc Sở K hoa học và Công nghệ (Thường trực Hội 
đồng sáng kiến) tại Tờ trình số 632/TTr-SKHCN ngày 10/8/2015,

QUYÉT ĐỊNH:

Điều 1. Công nhận sáng kiến cấp tỉnh và cấp giấy chứng nhận sáng kiến 
cấp tỉnh  (lần 2) năm  2015 cho 60 tác giả, nhóm  tác giả (Có danh sách kèm theo).

£)iều 2. Các ông (bà) G iám  đốc Sở K hoa học và Công nghệ, Thành viên 
Hội đồng sáng kién tỉnh, Thủ trưởng các cơ quan, đơn vị có liển quan và các ông 
(bà) có tên ừong danh sách tại Đ iều 1 chịu trách nhiệm  thi hành Quyết định này, 
kể từ  ngày ký.,/.

Nơi nhận:
- CT, PCT UBND tỉnh;
- Như Điều 2;
- Sở KH&CN (05 bản);
- LĐVP, Phòng KTTH;
“ Lưu: VT, (Quế - 17.8).^

Phó Chủ tịch UBND tỉnh 
Phạm Văn Tòng
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DANH SÁCH CÔNG NHẬN SÁNG KIẾN CẤP TỈNH
(Kèm  theo Q uyết định số 1813/QĐ-H Đ SK  ngày 19 tháng 8 năm  2015 của Hội đồng Sáng kiến tỉnh  B ình Phước)

STT Tên sáng kiến Tác giả (nhóm tác giả) Chức vụ Ghi
chú

BAN TUYÊN GIÁO TỈNH ỦY

01
Đ ề án Phòng chống suy thoái tư  tưởng chính 
trị, đạo đức lối sống trong đảng bộ tỉnh B ình 
Phước.

T rần Thị Tuyết M inh Phó Trưởng ban

s ở  TÀI NGUYÊN YÀ MÔI TRƯỜNG

02 X ây dựng phần m ềm  ứng dụng tra  cứu giá 
đất tỉnh B ình Phước. H uỳnh V iết Thắng Giám đốc Trung tâm  CNTT

03
Đ ánh g iá  thực trạng suy thoái m ôi trường đất 
nông nghiệp tỉnh  B ĩnh Phước và đề xuảt m ột 
số giải pháp khắc phục.

D iệp Trường V ũ PTP. Quy hoạch - K ế hoạch

04

X ây dựng Phần m ềm  Đ ăng ký  thống kê, in  
giấy chứng nhận quyền sử dụng đất, quyền 
sở hữu nhà ở và tài sản khác gắn liền với đất 
lập hồ sơ địa chính.

Trần V ăn H iếu
N hân viên Trung tâm  kỹ thuật 
địa chính

s ở  KIIOA HỌC VÀ CÔNG NGHỆ

05
G iải pháp hỗ trợ  các tổ chức, cá nhân đăng 
ký  đề xuất đề tài, dự án nghiên cứu K H & CN  
trực tuyến.

Phạm  Thị H ồng V ân 

Tràn N guyên c ố p

TP. Q uản lý khoa học 

CV Phòng Quản lý khoa học

06
X ây dựng và phát triển Phần m ềm  Q uản lý 
hồ sơ Cuộc thi sáng tạo thanh thiếu niên, nhi 
đồng tỉnh B ình Phước

Đ oàn Thanh Hải 

N guyễn A nh K hiếu 

B ùi Thanh Liêm

TP. TTTL& SHTT 

Phó Chánh V ăn phòng 

cv Phòng TTTL& SHTT



SỞ X Â Y D ựN G

07
Tham m ưu xây dựng đề án tổng thể đầu tư 
xây dựng Khu Trung tâm  hành chính và Đô 
thị m ới thị xã Phước Long

N guyễn Văn Tuấn
TP. Quản lý chất lượng công 
trình xây dựng

08
Tham  m ưu xây dựng đề án N âng cấp đô thị 
Đ ông Xoài đạt m ột sô tiêu chí của đô thị loại 
III giai đoạn 2011 - 2015

N guyễn M inh Bình
TP. H ạ tàng Kỹ thuật và  Phát 
triển đô thị

s ở  VĂN HÓA, THẺ THAO VÀ DU LICH

09

Tham  m ưu lập Hồ sơ khoa học để trình xếp 
hạng di tích lịch sử Đ ịa điểm  chiến thắng 
Đ ồng Xoài, phường Tân Phú, TX Đồng 
X oài, tỉnh B ình Phước

N guyễn Quang Toản Giám  đốc Sở

10

N ghiên cứu đánh giá các bài tập thể lực 
chuyên m ôn của đội tuyển Đ iền kinh tỉnh 
nhằm  nâng cao hiệu quả thi đấu cho vận 
động viên điền kinh năm  2014

N guyễn A nh Tuấn
PGĐ Trung Tâm  Thể dục - Thể 
thao

11
Sáng tác ca khúc về người chiến sĩ B iên 
phòng phục vụ công tác biểu diễn (Tên ca 
khúc: Quê hương người chiến sĩ Biên phòng)

Trần M inh Đức
Trưởng Đ oàn ca m úa nhạc tổng 
hợp

VĂN PHÒNG UBND TỈNH

12
Tham  m ưu lập đề án trang bị phần m ềm  đăng 
ký và quản lý hộ tịch đối UBND tỉnh, cấp 
huyện, cấp xã trên địa bàn tỉnh

Phan X uân Linh 

Trần Thị Hóa

Phó Chánh V ăn phòng 

Cán sự

TRUNG TÂM XÚC TIẾN ĐÀU T ư , THƯONG MAI VÀ DU LICH

13
Tổ chức giao thương trực tiếp của doanh 
nghiệp nhằm  nâng cao hiệu quả hỗ trợ  doanh 
nghiệp trong hoạt động xúc tiến thương m ại

Võ Đ ăng K hoa Giám  đốc



SỞ  N Ộ I VỤ

14

Tham  m ưu xây dựng hồ sơ điện tử  cán bộ, 
công chức, viên chức và ban hành Quy chế 
quản lý Hồ sơ điện tử  cán bộ, công chức, 
viên chức trên  địa bàn tỉnh Bình Phước

HỒ M inh Hiệp Phó Chánh Văn phòng

15
Số hóa tài liệu và ứng dụng công nghệ thông 
tin  trong công tác quản ý  và khai thác tài liệu 
lưu trữ

Lê Thị L ịch 

Vô Quốc Thanh 

Phạm  Thị Quỳnh N ga 

Đ inh Thị N gọc H à 

Trần Thị Phượng H ằng 

N guyễn Thị Thùy N hi

Chi cục trưởng Chi cục V TLT 

PTP T ổ chức SDTLLT& Ư DTH 

PTP. H ành chính - Tổng hợp 

PTP. Thu thập-Chinh lý 
PTP. Tổ chức SDTLLT&ƯDTH 
PTP. Hành chính - Tổng hợp

BA N  DÂN TÔC •

16
Tài liệu tuyên truyền về “Bác Hồ với các dân 
tộc th iểu số; Các dân tộc thiểu số với Bác Hồ 
kính yêu

H uỳnh Thanh 

N guyễn Lư ong N hân 

N guyễn M inh Trí 

Thạch Lực 

H oàng A nh Dũng 

N guyễn V ăn Phương 

N gô D uy Thuý 

Trần V ăn N hã 

N guyễn Công Sởi 

Trần V ăn Quân

N guyên Trưởng ban

Phó Trưởng ban

Trưởng phòng Tuyên truyền

Chánh Thanh ừ a

Phó Trưởng phòng Tuyên truyền

Bộ Chỉ huy BĐBP tỉnh

Bộ Chỉ huy BĐBP tỉnh

Bộ Chỉ huy BĐBP tỉnh

Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ

B an Tuyên giáo Tỉnh uỷ

17
Tham  m ưu ban hành Quy định thực hiện 
chính sách đối với người có uy  tín  trong 
đồng bào dân tộc thiểu số

N guyễn M inh Trí 

H oàng A nh Dũng

Trưởng phòng Tuyên truyền 

Phó Trưởng phòng Tuyên truyền



18

Tham  mưu xây dựng Đề án “Đẩy m ạnh giảm 
nghèo bền vững cho đồng bào dân tộc thiểu 
số tỉnh Bình Phước giai đoạn 2014-2015 và 
định hướng đển năm  2020”

Huỳnh Thanh 

N guyễn Lương N hân 
N guyễn Đ ình Sang 

N guyễn Thị Bạch Vân 

N guyễn M inh Trí 

N guyễn B á Chính

N guyên Trưởng ban

Phó Trưởng ban

Phó Trưởng ban

Trưởng phòng Chính sách

Trưởng phòng Tuyên truyền

Chuyên viên Phòng Chính sách

THANH TRA TỈNH

19

Tham  mưu ban hành Quy trình công bố kết 
quả thanh tra, kiểm  tra; kết quả phòng chống 
tham  nhũng, lãng phí trên  các phương tiện 
thông tin đại chứng trên địa bàn tỉnh B ình 
Phước

Hồ Thanh Bông Phó Chánh Thanh tra

HỘI NÔNG DÂN TỈNH

20
Tham  m ưu và thực hiện biên soạn L ịch sử 
phong ừào nông dân và Hội N ông dân V iệt 
N am  tỉnh Bình Phước (1930 — 2010)

N guyễn Thị K im  N ga 

Lê Khắc N guyên 

N guyễn Văn Chơ 

Lê Lý Tưởng 

L ưu Đức H iền

Chủ tịch 

Phó Chủ tịch 

Phó Chủ tịch 

Trưởng ban K inh tế 

Trưởng ban Tuyên huấn

HÔI CƯU CHIẾN BINH TỈNH
9

21
Giải pháp và h iệu quả của hoạt động giúp 
nhau xóa nghèo bền vững trong nội bộ hội 
viển Cựu chiến binh tỉnh B ình Phước

H uỳnh Thiện H ùng Chủ tịch

22
Các giải pháp tiế t kiệm  thu chi ừong  quản lý 
nguồn kinh phí do ngân sách nhà nước cấp 
tại H ội Cựu chiến binh tỉnh B ình Phước

D ương Thị Lân Phó Chánh V ăn phòng - K e toán



BÁO BÌNH PHƯỚC

23

Thay đồi giao diện và nâng cao chất lượng 
nội dung nhằm  thu hút bạn đọc và tăng xếp 
hạng của Báo Binh Phước điện tử  
(baobinhphuoc .com.vn)

Trần V ăn Phương Thư ký tòa soạn

BAN BẢO VẼ CHĂM SÓC sức KHỎE CÁN B ô  • •

24
N ghiên cứu M ô hình bệnh tật ở bệnh nhân 
ừ ên  và dưới 60 tuổi tại phòng khám  và quản 
lý sức khỏe cán bộ tỉnh B ình Phước

Lê A nh Tuấn 

Đỗ Thị N guyên

Phó Giám đốc Sở Y  tế

TP Khám - Ban BV CSSK  cán 
bộ

LDÊN MINH HỢP TÁC XÃ TỈNH

25

Tham  m ưu ban hành Đề án Phát triển các 
loại hình kinh tế hợp tác trong vùng đồng 
bào dân tộc thiểu số trên địa bàn tỉnh giai 
đoạn 2013-2015 và đến năm  2020

Trần V ăn Phụng Chủ tịch

TRƯỜNG CHÍNH TRỊ TỈNH

26 Tham  m ưu xây dựng Đe án m ở m ã ngành 
đào tạo Trung cấp Luật

N guyễn Văn Hậu 
N guyễn V ăn Quyết 
N guyễn Thanh Thuyên 
Lê V ăn Quyến 
N guyễn Thị N inh 
N guyễn Văn Thành 
Trần Thị H ạnh Dung 
N guyễn Thị Lan H ương 
V ũ Công Thương

N guyễn N gọc H iền 
Võ D uy Linh

H iệu trưởng
Phó H iệu trưởng
Phó Hiệu trưởng
Trưởng phòng Đào tạo
T. K hoa Lý luận M ác - Lê nin
PTP. TC-HC-QT
GV K hoa N hà nước và Pháp luật
Chủ tịch LH CH  K H K T tỉnh
GV K hoa triết - H ọc viện Báo
chí tuyên truyền
TP. Đào tạo, Sở N ội vụ
PTP. THCN - Sở G D& ĐT



27 Tham  m ưu xây dựng Đề án m ở m ã ngành 
đào tạo Trung cấp H ành chính

N guyễn V ăn Hậu 
N guyễn V ăn Quyết 
N guyễn Thanh Thuyên 
Lê V ăn Quyến 
N guyễn Thị N inh 
N guyễn V ăn Thành 
Trần Thị H ạnh Dung 
N guyễn Thị Lan Hương 
Vũ Công Thương

N guyễn N gọc Hiền 
Võ D uy L inh

Hiệu trưởng Trường Chính trị
Phó Hiệu trưởng
Phó H iệu trưởng
Trưởng phòng Đào tạo
T. Khoa Lý luận M ác - Lê nin
PTP. TC-HC-QT
GV K hoa N hà nước và Pháp luật
Chủ tịch LHCH KHKT tỉnh
GV K hoa triết - Học viện Báo
chí tuyên truyền
TP. Đào tạo, Sở N ội vụ
PTP. THCN - Sở GD&ĐT

THỊ XÃ ĐỒNG XOÀI

28
N âng cao chất lượng công tác cán bộ công 
chức Phòng Tài chính - K e hoạch thị xã 
Đồng Xoài

Giang N gọc Đẩu TP. Tài chính - Kế hoạch

29

Tư vấn nhóm, thực trạng, nguyên nhân và 
đưa ra m ột giải pháp để nâng cao chất lượng 
công tác truyền thông dân số - kế hoạch hoá 
gia đình trên địa bàn TX Đ ồng Xoài

Pliạm Thị K im  Loan
Giám đốc Trung tâm  D ân số - 
Ke hoạch hóa gia đình thị xã

30

Đổi m ới phưomg pháp, cải tiến kỹ thuật trong 
công tác trang trí, tuyên truyền kỷ niệm  40 
năm ngày giải phóng Đồng Xoài, 15 năm  
ngày thành lập thị xã, công nhận Đồng Xoài 
đạt chuẩn đô thị loại III

Trần V ăn Tuấn
V iên chức Trung tâm  V ăn hóa - 
Thể thao thị xã

31 Cải tiến phương pháp sinh hoạt câu lạc bộ 
khuyến nông

Lê Quốc V inh Trưởng trạm  Khuyến nông



32
Giải pháp nâng cao chất lượng, hiệu quả 
công tác lãnh đạo tư  tưởng, giáo dục chính trị 
của Đ ảng trên địa bàn xã Tiến Thành

Trịnh Phú D iễn Bí thư Đảng ủy xã Tiến Thành

THỊ XÃ PHƯỚC LONG

33
M ột số biện pháp tuyên truyền, giới thiệu 
sách ở thư  viện Trung tâm V ăn hoá - thể thao 
đến các trường học

H oàng Thị H ợp
Phó Giám đốc Trung tâm  V ăn 
hóa - Thể thao

34
X ây dựng mô hình Câu lạc bộ pháp luật, câu 
lạc bộ dân vận trong tình hình mới

N guyễn V iệt H oàng
Bí thư Đ ảng ủy phường Long 
Phước

35 N âng cao hiệu quả công tác đoàn kết, tập 
hợp thanh niên

Tràn Công Chuẩn
Bí thư  Đ oàn TNCS phường 
Long Thủy

36

Cải cách thủ tục hành chính về rút ngắn thời 
gian trong quá trình cấp Giấy chứng nhận 
quyền sử dụng đất, quyền sở hữu nhà ở và tài 
sản khác gắn liền với đất tại V ãn phòng đăng 
ký quyền sử dụng đất thị xã

Lê Quang N ghĩa TP. Tài nguyên và M ôi trường

37

K hám  phát hiện bệnh tăng huyết áp và truyền 
thông giáo dục sức khoẻ cho người dân >= 
50 tuổi bị cao huyết áp tại khu phố 3, phường 
Long Thuỷ, thị xã Phước Long

Phạm  Thị H ả 

Đ àm  Thị Thúy

Phó Giám đốc Trung tâm  Y  tế 

Trưởng trạm  Y  tế p. Long Thủy

38
T uyên truyền vận  động phụ m ì tôn giáo ở địa 
phương tham  gia vào tổ chức Hội

Phan Thị K im  V ân
Chủ tịch Hội L iên hiệp Phụ nữ 
xã Phước Tín

THI XÃ BÌNH LONG *

39
Giải pháp trong công tác tiếp dân, tham  m ưu 
giải quyêt đơn khiếu nại, tranh chấp, tố cáo 
của nhân dân trên địa bàn thị xã

N guyễn H oàng Phi
Chuyên viên V ăn phòng HĐND 
-U B N D



40
N âng cao công tác xây dựng và bồi dưỡng 
đội ngũ ban chấp hành đội trong các trường 
học

N guyễn Thị Lệ Thi Giám đốc N hà Thiếu nhi

41 Giải pháp hướng dẫn đánh giá phân loại công 
chức, viên chức

Đỗ Thành Tư PTP. Nội vụ

42 Phưomg pháp vận động nhân dân đóng góp 
xây dựng đường giao thông nông thôn

Võ Văn Quốc
Chủ tịch ƯBND xã Thanh 
Lương

43
Giải pháp nâng cao hiệu quả quản lý, điều 
hành triền khai thực hiện dự án xây dựng

N guyễn Quang Long
Giám đốc Ban Quản lý dự án 
xây dựng

44 Đổi m ới nội dung phương thức hoạt động thu 
hút phụ nữ tham  gia tố chức Hội

Đ ặng Thị Sợi Chủ tịch Hội L iên hiệp Phụ nữ
...... ___________

HUYỆN HỚN QUẢN

45
Phát triển  và nâng cao hiệu quả hoạt động 
khuyến học, khuyến tài, góp phần xây dựng 
xã hội học tập từ  cơ sở

Lê M inh Sum
Phó Chủ tịch thường trực Hội 
K huyến học huyện

46
Công khai tài chính cho từng CBCC theo 
phương pháp mới

Phùng Thị B ích Hồng Chuyên viên Thanh tra huyện

47
M ột số giải pháp làm giảm  bớ t sai xót trong 
cấp thẻ BHYT

N guyễn K iều Lệ Y Cán sự phòng LĐTB và X ã hội

48

X ây dựng tiêu chuẩn đánh giá trình độ thế 
lực chuyên m ôn của vận động viên 
Taekwondo nam  lứa tuổi 14 -15 đội tuyển 
huyện H ớn Quản

Đ oàn Thanh Lâm
V iên chức Trung tâm  V ăn hóa - 
Thể thao huyện

49 V ận động công tác tôn giáo Lê X uân Dũng
Phó Chủ tịch ƯBND xã M inh 
Đức

50
N âng cao hiệu CỊUẩ phong trào toàn dân bảo 
vệ an ninh tổ quốc trong tình hình mới

N guyễn Đ ình N hư PCT. UBMTTQVN xã Tân Khai



HUYỆN BÙ ĐÓP

51
N âng cao chất lượng tham  mưu, tổng hợp 
phục vụ cấp ủy  bằng bản tin hoạt động của 
văn phòng cấp huyện

Trịnh Tiến Tâm
Phó Chánh Vãn phòng H uyện 
ủy

52
Sinh hoạt chuyên đề - M ột cách làm  m ới và 
th iết thực để nâng cao chất lượng công tác 
văn thư, lưu trữ

N guyễn Thị Luyến
V ăn thư - Lưu trữ  V ăn phòng 
H uyện ủy

H U Y Ệ N  BÙ  Đ Ă N G

53 X ây dựng giải pháp phần m ềm  ứng dụng 
CN TT trong hoạt động của H Đ ND  huyện

Lê Đức Tú
Phó Chánh V ăn phòng H Đ ND  - 
U BN D  huyện

54 Cải tiến  quy trình khám  chữa bệnh tại Bệnh 
v iện Đ a khoa huyện B ù Đăng

N guyễn V àn Thanh
Phó Giám đốc Bệnh viện đa 
khoa huyện

H U Y Ê N  BÙ  G IA  M Â P • •

55
N âng cao chất lượng công tác tham  m ưu 
công tác nội chính phục vụ  công tác lãnh 
đạo, chỉ của cấp ủy Đ ảng

Lê H oàng N am Chánh V ăn phòng H uyện ủy

56
Đổi m ới phương pháp kiểm  tra, sát hạch 
trong tuyển dụng viên chức

Trương Thị H ồng Anh PTP. N ội vụ

57

V ận động nhân dân giải tỏa hàng rào, sân bê 
tông, hiến đất làm  đường giao thông nông 
thôn và vận động các hộ dân vay vốn ngân 
hàng chính sách xã hội, chai lỳ nộp tiền  lãi 
v à  gôc cho nhà nước

N guyễn T iến D ũng
Phó Chủ tịch ƯBND xã B ình 
Thắng

H U Y Ệ N  Đ Ồ N G  P H Ú

58
Phân công, sắp xếp các bộ phận của V ăn 
phòng HĐND và UBND huyện

N guyễn M ạnh H ùng
Chánh V ăn phòng H Đ ND  và 
UBND huyện



CÁ C SÁNG K IẾ N  Đ Ặ C C Á C H

59

Đe tài nghiên cứu khoa học cấp tỉnh (được 
Hội đồng K H & CN  tỉnh nghiệm  thu năm 
2014): "Nâng cao năng lực Bí thư Đảng uỷ 
cấp xã ở tỉnh B ình Phước ừong tình hình 
hiện nay"

N guyễn Thị Lan Hương 
N guyễn V ăn H ậu 
N guyễn V àn Quyết 
Lương Thị Hồng Vân 
N guyễn V ăn Cộng 
N guyễn Thị Khuyến 
Đàm  Thị K im  Hương 
N guyễn Công Sởi 
N guyễn Thị M inh Nhâm  
Vũ Công Thương 
Trần M ạnh Tuyển 
Từ Công Thành

Liên hiệp các Hội KH& KT 
Trường Chính trị tỉnh 
Trường Chính ừ ị tỉnh 
Trường Chính trị tỉnh 
Trường Chính trị tỉnh 
Trường Chính trị tỉnh 
Trường Chính trị tỉnh 
Ban Tuyên giáo Tỉnh ủy 
Ban Tuyên giáo Tỉnh ủy 
Học viện Báo chí “ Tuyên truyền 
Ban Tổ chức Tỉnh uỷ 
Ban Tổ chức Tỉnh uỷ

60

Đề tài nghiên cứu khoa học cấp tỉnh (được 
Hội đồng K H & CN  tỉnh nghiệm  thu năm  
2011): Tăng cường vai ừò  của cán bộ lãnh 
đạo, quản lý cấp cơ sở trong việc đảm bảo 
thực hiện quyền trẻ em ở tỉnh Bình Phước 
hiện nay

Đ oàn Tấn Dũng 
N guyễn Thị M inh Nhâm  
GS.TS N guyễn Đ ình Tấn 
N guyễn Thị Lan Hương 
N guyễn Công Sởi 
N guyễn V ãn Tư 
Phạm  V ăn Triều 
D ương Thị Tuyết

Trần H ữu Quyền 
Trần Hiệp
N guyễn Thị K im  D ung 
N guyễn M inh Giang

Ban Tổ chức Tỉnh uỷ 
Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ 
V iện xã hội học 
L iên hiệp các Hội KH& KT 
Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ 
Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ 
Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ 
Hội BTNTT, TEM C và Bệnh 
nhân nghèo 
Sở LĐ, TB và X ã hội 
Trường TCN Tôn Đức Thắng 
Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ 
Ban Tuyên giáo Tỉnh uỷ


