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黔江区濯水镇人民政府
关于印发《濯水镇2025年度重大传染病防控结核病防治项目实施方案》的通知

各村（居）委：
为进一步减少结核病危害，加快推进健康黔江建设，根据《重庆结核病防治行动方案（2024-2035）》、黔江区疾病预防控制中心关于转发《重庆市结核病患者病案登记实施方案的通知》、黔江区卫生健康委员会《关于实施结核病关爱行动试点项目的通知（2024—2027年》等文件精神，经镇党委、政府研究同意，现将《濯水镇2025年度重大传染病防控结核病防治项目实施方案》印发给你们，请认真贯彻执行。

                  黔江区濯水镇人民政府
                  2025年4月22日
濯水镇2025年度重大传染病防控结核病防治项目实施方案

一、目标
（一）总目标
降低结核病的发病与死亡，提高全人口的健康水平。
（二）防治目标。
严格落实《中国结核病预防控制工作技术规范（2020年版）》《中国结核病防治工作技术指南》（2021年版）和《关于进一步加强和规范结核病诊疗工作的通知》（渝卫办发﹝2021﹞37号）的要求，做好肺结核病患者发现及诊疗等相关工作。
1、报告肺结核患者和疑似肺结核患者的总体到位率达到95%以上。病原学检查阳性肺结核患者的密切接触者筛查率达到95%。肺结核患者病原学阳性率达到50%以上。耐多药肺结核高危人群耐药筛查率达到95%以上，纳入治疗率达到70%。落实结核病患者全程管理，提高患者成功治疗率达到90%。
2、辖区肺结核患者规范管理率达到90%以上。
3、学生体检结核病筛查比例明显提高。艾滋病病毒感染者的结核病检查率达到90%以上。公众结核病防治核心知识知晓率达到85%以上。
二、工作目标
1.降低发病率：通过早期发现、规范治疗，减少肺结核的传播和发病率。
2.提高治愈率：确保肺结核患者得到及时、规范地治疗，提高治愈率。
3.加强健康教育：提高群众对肺结核的认知和防控意识。
4.完善防控体系：建立健全乡镇肺结核防控网络，提升防控能力。
三、健全组织、完善管理制度
（一）成立结核病防治领导小组。
组  长：孙承纲（镇政府分管领导）
副组长：梁利东（院长）
刘飞（民政和社会事务办主任）
成  员：刘东（濯水镇中学校校长）
徐沛康（濯水镇小学校校长）
各村（社区）书记
领导小组下设办公室在民政和社会事务办公室，其工作职责是具体负责辖区结核病防控工作领导、组织协调、预案的制定、疫情应急处置指挥等工作，由刘飞负责日常事务工作。
（二）成立肺结核防控工作小组
组  长：梁利东（卫生院院长）
副组长：陈建芳（卫生院副院长）
成  员：陈敏、王美菊、冉娇、各村（社区）乡村医生
负责具体实施和日常管理工作，办公室设在卫生院疾控办公室，由王美菊负责日常事务工作。
四、防治措施
（一）多途径发现患者
1、加大就诊人群中患者发现力度。卫生院及辖区各村卫生室在诊疗和健康体检工作中，加强排查，强化首诊负责制，发现肺结核疑似患者及时转诊到定点医院（中心医院）进行规范诊断。
2、开展重点人群主动筛查。做好对病原学检查阳性肺结核患者的密切接触者、艾滋病病毒感染者和患者、65岁以上老年人、糖尿病患者等结核病重点人群的主动转诊筛查工作。加强出入境人员结核病主动筛查工作，将结核病筛查纳入学生入学和流动人口等人群的健康体检项目，早期发现传染源。
3、及时发现耐多药肺结核患者，并将耐多药肺结核疑似患者转到民族医院进行耐药检测和诊断。掌握结核病流行传播规律和菌株变异情况，优化防治政策。
（二）规范诊疗行为，提高诊治水平
1、实施结核病分类、分级诊疗服务。继续推行结核病“三位一体”管理模式，加强肺结核病人归口管理，形成基层首诊、双向转诊、急慢分治、上下联动的分级诊疗模式。
2、规范结核病诊疗行为。病情稳定的患者要转回基层后，由疾控科室及村卫生室提供健康管理服务，确保患者接受全程规范治疗。规范诊疗行为，严格归口诊疗及转诊。
3、规范耐多药肺结核患者诊疗和管理。中心医院对可疑耐药肺结核患者的筛查、发现、转诊工作。民族医院对发现的耐药肺结核患者及时纳入治疗管理，规范耐多药患者住院治疗，患者出院后纳入门诊登记管理。
4、落实儿童结核病防治措施。提高卡介苗接种覆盖率和接种质量。卫生院对临床医生开展结核病防治技术培训，规范儿童结核病诊断和治疗服务。对传染性肺结核患者的儿童密切接触者中发现的潜伏期感染者进行重点观察。
5、加强结核病医疗质量控制。将结核病诊疗纳入卫生院医疗质量控制工作体系，纳入绩效考核。
（三）做好患者健康管理，提高治疗依从性。按照国家基本公共卫生服务项目要求做好肺结核患者健康管理服务，并将服务质量纳入对疾控科室、村级人员及本院临床医生的考核内容。卫生院要做到患者转诊追踪、治疗管理等工作全程无缝衔接，要按照基本公共卫生服务项目要求做好居家服药治疗肺结核患者的随访管理，按规范要求督促患者定期到定点医疗机构进行复查。推行结核病患者家庭医生签约服务制度，在治在管肺结核患者签约服务覆盖率达到95%以上。创新方法和手段，充分利用移动互联网等新技术为患者开展随访服务，提高患者治疗依从性。
（四）加大重点人群防治，落实早诊早治
1、加强结核菌/艾滋病病毒双重感染防控。积极督促辖区艾滋病病毒感染者和病人到疾控中心进行结核病筛查。
2、强化学校结核病防控。完善定期例会和信息通报制度，全面落实新生入学体检、因病缺课登记、病因追踪、健康教育等综合防控措施，对学校中的肺结核患者密切接触者加强转诊，及早发现肺结核患者，加强治疗管理，防止学校出现聚集性疫情。进一步加强学校结核病疫情监测和处置，为学校开展结核病防控工作提供专业培训、技术指导等。
3、加强流动人口结核病防控。按照属地管理原则，做好流动人口结核病患者诊断、报告、转诊追踪、信息登记和治疗、随访服务等工作。对跨区域治疗的患者，做好信息衔接。加强流动人口聚集场所宣传教育，提高流动人口结核病防控意识和能力。
（五）加强信息化建设，提高信息化管理水平。结合人口健康信息平台建设，充分收集数据，整合信息资源。实现结核病患者筛查、转诊追踪、诊断治疗、随访复查、治疗管理等全流程信息化管理，提高结核病管理信息的及时性、完整性和准确性，规范结核病信息报告。
（6） 加强医源性感染控制，做好生物安全工作。要加强卫生院及各村卫生室感染控制工作的制度建设和设施建设，开展感染控制和职业安全防护的技术培训，落实结核病感染控制工作制度，加强对医疗卫生人员的防护，增强医务人员的生物安全意识，为结核病患者及其家属、医生和相关人员提供相对安全的个人防护。
（7） 强化宣传教育，普及防治知识。坚持结核病宣传教育的公益性，将结核病宣传教育纳入健康教育工作，有计划、有针对性地开展宣传教育工作。并全方位、多维度开展健康宣传工作，不断改进和创新，积极宣传结核病防治知识，切实增强宣传教育的实效性，营造有利于结核病防治的社会氛围。
五、工作要求
（一）加强组织领导，健全防控机制。按照“属地管理”原则，将结核病防治工作作为重要民生实事，纳入各部门、村（社区）年度目标管理考核内容。
（二）落实职责，形成防治合力。卫生院要加强结核病人的管理和规范转诊，卫生监督执法科室将结核病防治作为传染病防治监督执法的重要内容；各部门、村社区完善结核病防治服务网络和专业队伍；建立健全结核病防治信息管理和共享机制。
（三）健全服务体系，推进防治结合。卫生院继续推行结核病管理模式，区疾控中心负责规划协调，医疗机构负责初筛转诊，中心医院负责确诊收治，民族医院负责耐药治疗，卫生院及各村卫生室负责患者全程管理的结核病防控新型服务体系。
卫生院要强化结核病疫情报告制度，发现肺结核患者和疑似患者要按照传染病报告要求进行网络直报，并及时转诊至定点医疗机构。负责转诊，疾控科及各村卫生室追踪肺结核患者或疑似患者及有可疑症状的密切接触者，并根据定点医疗机构制定的治疗方案，对居家治疗的患者进行督导管理，对患者及其家属进行健康教育等。
（四）保障经费投入，落实防治措施。落实村级发现、转诊和管理结核患者的激励机制，确保结核病诊疗任务的高质量完成。
（五）充分依从保障政策，减轻患者负担。卫生院严格执行国家现行结核病免费诊疗政策，归口转诊和管理。
（六）保障人才队伍，提高防控能力。进一步加强结核病防治服务体系能力建设，按照国家有关规定由疾控科任芙蓉、王美菊负责结核病防治工作。卫生院加强院内人员及各村级人员的培训，提高我镇结核病的防治能力。
六、监督与评估
各村社区要根据结核病防治工作目标和任务，落实各项工作责任；卫生院将结核病和疑似结核病转诊、归口管理及防控工作纳入院内绩效考核制度，并作为村级基本公共卫生经费发放的依据。
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