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UỶ BAN NHÂN DÂN 

HUYỆN MƯỜNG KHƯƠNG  
 

Số:        /KH-UBND                           

                                         

CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

Mường Khương, ngày      tháng      năm 2020 

 

KẾ HOẠCH  

Hành động phòng, chống bệnh viêm phổi cấp do chủng mới của  

vi rút Corona (nCoV) tại huyện Mường Khương 

 

I. TÌNH HÌNH DỊCH BỆNH 

Bệnh viêm phổi cấp do vi rút nCoV ban đầu được xác định là một loại 

Coronavirus mới, khác với bất kỳ loại Coronavirus nào khác được phát hiện cho 

đến nay. Vi rút nCoV là một họ virus hô hấp lớn có thể gây ra các bệnh từ cảm 

lạnh thông thường cho đến hội chứng hô hấp Trung Đông và Hội chứng hô hấp 

cấp tính nặng (SARS). 

1. Trên thế giới 

Cơ quan đầu mối quốc gia thực hiện Điều lệ Y tế của bộ Y tế tổng hợp từ 

các nguồn tin tính đến ngày 27/01/2020 thế giới ghi nhận 2.797 trường hợp mắc 

bệnh viêm đường hô hấp cấp do (nCoV) trong đó có 80 trường hợp tử vong (đều 

tại thành phố Vũ Hán, tỉnh Hồ Bắc, Trung Quốc). So với ngày 26/01/2020 (Sau 

1 ngày) số ca mắc tăng 779 trường hợp, số tử vong tăng 24 trường hợp. 

Tại Trung Quốc ghi nhận 2.747 trường hợp tại 30 tỉnh/thành phố. Trung 

Quốc đã triển khai phong tỏa 18 thành phố, dừng phương tiện giao thông ra vào, 

dừng tất cả các sự kiện lớn mừng năm mới. 

Ngoài Trung Quốc đã ghi nhận 50 trường hợp bệnh tại 12 quốc gia: Thái 

Lan (7 trường hợp), Australia (4 trường hợp), Singapore (4 trường hợp), 

Malaysia (4 trường hợp), Pháp (3 trường hợp), Hàn Quốc (3 trường hợp), Nhật 

Bản (3 trường hợp), Hoa Kỳ (3 trường hợp), Việt Nam (2 trường hợp), Nepal (1 

trường hợp), Canada (1 trường hợp), Pakistan (1 trường hợp), và 3 vùng lãnh thổ 

thuộc Trung Đông Hồng Kông (6 trường hợp), Ma Cao (5 trường hợp), Đài 

Loan (3 trường hợp). 

2. Tại Việt Nam 

Ngày 23/01/2020 ghi nhận 2 trường hợp bệnh xâm nhập là công dân Vũ 

Hán tỉnh Hồ Bắc, Trung Quốc đang được điều trị tại Bệnh viện Chợ Rẫy, hiện 

tại sức khỏe đã ổn định và tiếp tục được theo dõi trong phòng cách ly. 

Hiện Việt Nam vẫn chưa ghi nhận trường hợp nào nghi ngờ mắc bệnh nói 

trên. Đến ngày 27/01/2020 đã ghi nhận 63 trường hợp sốt và có tiền sử đi vùng 

dịch, trong đó 25 trường hợp loại trừ do nhiễm các tác nhân khác, hiện tại đang 

điều trị cách ly. Theo dõi điều trị 38 trường hợp. 

3. Nhận định, dự báo  
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Hiện tại huyện Mường Khương đến ngày 30/01/2020 chưa ghi nhận 

trường hợp mắc bệnh Viêm phổi cấp tính do chủng vi rút mới Corona. 

Căn cứ vào tình hình và đặc điểm dịch tễ của bệnh, nguy cơ dịch có thể 

xâm nhập vào huyện Mường Khương cũng như có khả năng bùng phát thành 

dịch lớn tại cộng đồng nếu không chủ động triển khai các biện pháp phòng 

chống do: 

- Huyện Mường Khương có đường biên giới giáp danh với Trung Quốc 

dài hơn 73km, có 1 cửa khẩu và nhiều lối mòn cửa khẩu phụ, lối mở giáp ranh 

với Trung Quốc, nhiều người dân sang Trung Quốc làm thuê, có giao thương 

kinh doang buôn bán tại chợ Mường Khương…do đó là một trong những nguy 

cơ dịch bệnh xâm nhập vào địa bàn huyện. 

- Điều kiện khí hậu mùa đông xuân lạnh, ẩm ướt rất thuận lợi cho tác 

nhân gây bệnh phát sinh và phát triển. 

- Hiện chưa có Vắc xin phòng bệnh, chưa có thuốc điều trị đặc hiệu. 

Thực hiện kế hoạch số 32/KH-UBND ngày 28/01/2020 của Ủy ban nhân dân 

tỉnh Lào Cai, về việc hành động phòng, chống bệnh viêm phổi cấp do chủng mới 

của vi rút nCoV tại tỉnh Lào Cai. Ủy ban nhân dân huyện Mường Khương xây 

dựng kế hoạch hành động phòng, chống Viêm phổi cấp do vi rút Corona, với 

những nội dung cụ thể như sau:  

II. MỤC TIÊU 

1. Mục tiêu chung 

Phát hiện sớm trường hợp có biểu hiện của Viêm phổi cấp tính do vi rút 

nCoV, xử lý kịp thời ngay từ ca bệnh đầu tiên không để dịch lây lan, hạn chế 

thấp nhất tử vong. 

2. Mục tiêu cụ thể (theo tình huống dịch bệnh) 

Để đạt được mục tiêu chung, trên cơ sở diễn biến dịch bệnh Viêm phổi 

cấp tính do vi rút nCoV trên thực tế và tình hình thực tế của công tác phòng 

chống dịch trên địa bàn huyện, các mục tiêu cụ thể dựa trên các tình huống sau: 

2.1. Tình huống 1: Khi chưa ghi nhận ca bệnh tại Mường Khương 

Chủ động giám sát phát hiện sớm ca bệnh đầu tiên xâm nhập vào Mường 

Khương để xử lý triệt để, tránh lây lan cho cán bộ y tế và cộng đồng. 

2.2. Tình huống 2: Xuất hiện các ca bệnh xâm nhập vào Mường 

Khương 

Nhanh chóng khoanh vùng, xử lý kịp thời triệt để nhằm hạn chế thấp nhất 

tử vong và lây ra cộng đồng. 

2.3. Tình huống 3: Dịch lây lan trong cộng đồng 

Đáp ứng nhanh, khoanh vùng xử lý kịp thời triệt để ổ dịch, điều trị tích 

cực nhằm giảm thiểu tác động của dịch đối với cuộc sống, sức khỏe của người 

dân và sự phát triển kinh tế - xã hội của huyện.  

III. NỘI DUNG HOẠT ĐỘNG 
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1. Tình huống 1: Khi chưa ghi nhận ca bệnh tại huyện Mường 

Khương 

a) Công tác chỉ đạo, kiểm tra 

- Tăng cường hoạt động của Ban chỉ đạo phòng chống dịch bệnh nguy 

hiểm, xây dựng kế hoạch và triển khai đồng bộ các biện pháp phòng chống dịch 

trên địa bàn huyện. 

- Thành lập đội đáp ứng nhanh phòng, chống dịch bệnh do vi rút nCoV từ 

huyện đến xã. 

- Ban hành các văn bản chỉ đạo triển khai hoạt động tại các đơn vị Y tế 

trên địa bàn huyện. 

- Tổ chức các đoàn kiểm tra, giám sát, hướng dẫn công tác giám sát, sẵn sàng 

thu dung, điều trị xử lý ổ dịch tại địa phương.  

- Thường xuyên cập nhật tình hình dịch Viêm phổi cấp do vi rút nCoV 

trên thế giới cũng như ở Việt Nam. 

b) Công tác truyền thông 

- Truyền thông các thông điệp, khuyến cáo phòng chống dịch tại cửa 

khẩu, cơ sở điều trị và cộng đồng. Đẩy mạnh các hoạt động kịp thời cung cấp 

thông tin để người dân không hoang mang lo lắng, thực hiện tốt các biện pháp 

phòng bệnh. 

- Truyền tải các thông điệp, khuyến cáo phòng chống dịch bệnh tới các 

đoàn du lịch, người lao động tới các vùng dịch có Viêm phổi cấp do vi rút 

nCoV. 

c) Công tác giám sát, dự phòng 

- Tăng cường giám sát phát hiện tại cửa khẩu Quốc gia, đường mòn lối 

mở tiểu ngạch, áp dụng khai báo y tế đặc biệt lưu ý khách, người dân đi đến từ 

Trung Quốc, kiểm tra khám sàng lọc nhằm phát hiện sớm, cách ly kịp thời hạn 

chế lây lan. 

- Giám sát chặt chẽ tại cộng đồng và cơ sở y tế nhằm phát hiện sớm các 

trường hợp nghi ngờ mắc Viêm phổi cấp do vi rút nCoV và có yếu tố dịch tễ liên 

quan. 

- Chuẩn bị các trang thiết bị, vật tư, hóa chất, trang thiết bị xét nghiệm và 

phòng hộ cá nhân cho cán bộ y tế. 

- Tổ chức tập huấn cho cán bộ tham gia công tác phòng chống dịch, cập 

nhật về các hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật trong giám sát, phòng chống dịch. 

- Kiện toàn các đội chống dịch cơ động, đội cấp cứu lưu động, thực hiện 

thường trực phòng, chống dịch tại các đơn vị y tế. 

d) Công tác điều trị 

- Các cơ sở khám, chữa bệnh chuẩn bị sẵn sàng cơ số thuốc, khu vực cách 

ly, giường bệnh sẵn sàng tổ chức thu dung, cách ly, điều trị bệnh nhân. 
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- Đẩy mạnh công tác kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng chống nhiễm chéo tại 

bệnh viện. 

- Thiết lập mạng lưới các đơn vị thu dung điều trị bệnh nhân, lập khu cách 

ly riêng để khám và điều trị các trường hợp mắc Viêm phổi cấp do vi rút nCoV. 

- Rà soát, cập nhật các hướng dẫn chẩn đoán điều trị, chăm sóc bệnh 

nhân. 

- Kiện toàn các đội cấp cứu lưu động, sẵn sàng hỗ trợ tuyến dưới khi có 

yêu cầu. 

e) Công tác phối hợp 

- Các ban ngành phối hợp trong công tác truyền thông trên tất cả các lĩnh 

vực, ở mọi cấp về tình hình dịch bệnh và cách phòng, chống dịch bệnh. 

- Ngành y tế tăng cường phối hợp với các Đồn biên phòng có cửa khẩu để 

giám sát, kiểm tra người, phương tiện vận tải và hàng hóa nhập cảnh, nhập khẩu 

qua các cửa khẩu, lối mòn giáp ranh với Trung Quốc. 

f) Công tác hậu cần  

- Rà soát, thống kê trang thiết bị y tế, thuốc hóa chất, dịch truyền, trang bị 

bảo hộ phục vụ cho công tác giám sát, xử lý ổ dịch, thu dung cấp cứu, điều trị 

bệnh nhân, xây dựng kế hoạch sửa chữa, bổ sung trình các cấp có thẩm quyền 

phê duyệt. 

- Đề xuất nhu cầu kinh phí giám sát, vật tư, hóa chất, phương tiện, kịp 

thời triển khai các biện pháp phòng, chống Viêm phổi cấp do vi rút nCoV tại các 

địa phương. 

2. Tình huống 2: Xuất hiện các ca bệnh tại Mường Khương 

a) Công tác chỉ đạo, kiểm tra 

- Duy trì các hoạt động của Ban chỉ đạo phòng, chống dịch các cấp. 

- Ban chỉ đạo phòng chống dịch tổ chức họp hàng tuần và đột xuất để chỉ 

đạo triển khai các hoạt động phòng chống dịch. 

- Kiểm tra việc triển khai các hoạt động phòng, chống dịch tại địa phương 

- Duy trì báo cáo dịch 24/24 giờ. 

- Thực hiện quy chế phát ngôn về tình hình dịch bệnh trên địa bàn. 

- Tổ chức các đoàn kiểm tra, giám sát, các khu vực trọng điểm về phòng, 

chống dịch bệnh. 

b) Công tác giám sát, dự phòng 

- Tăng cường giám sát các trường hợp nghi ngờ mắc Viêm phổi cấp do vi 

rút nCoV có yếu tố dịch tễ liên quan, giám sát, theo dõi tình trạng sức khỏe, 

những người có tiếp xúc gần với người bệnh trong vòng 21 ngày kể từ khi tiếp 

xúc lần cuối. 

- Tổ chức điều tra phát hiện ổ dịch, khoanh vùng, xử lý triệt để bùng phát 

dịch trong cộng đồng. 
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- Giám sát chặt chẽ tất cả các hành khách, nhân dân đi ra vào tại các cửa 

khẩu, duy trì kiểm tra khám sàng lọc và khai báo y tế để phát hiện các trường 

hợp nghi ngờ. 

- Tăng cường giám sát tại các cơ sở khám chữa bệnh và cộng đồng, tăng 

cường giám sát các trường hợp viêm đường hô hấp cấp tính, viêm phổi nặng tại 

bệnh viện, phòng khám đa khoa khu vực và trạm Y tế các xã. 

- Triển khai các biện pháp cách ly chặt chẽ các trường hợp mắc bệnh, nghi 

ngờ mắc bệnh; điều tra theo dõi sức khỏe các trường hợp tiếp xúc với bệnh 

nhân. 

- Thiết lập báo cáo hàng ngày và chia sẻ thông tin kịp thời. 

- Tổ chức thường trực phòng, chống dịch 24/24 giờ tại các đơn vị y tế, các 

đội chống dịch cơ động hỗ trợ các địa phương để xử lý ổ dịch. 

- Thường xuyên cập nhật, đánh giá rút kinh nghiệm để kịp thời điều chỉnh 

các hướng dẫn, chỉ đạo cho phù hợp. 

c) Công tác điều trị 

-  Bệnh viện đa khoa huyện, phòng khám đa khoa khu vực, Trạm y tế các 

xã/thị trấn làm tốt công tác khám sàng lọc phát hiện các trường hợp nghi mắc 

Viêm phổi cấp do vi rút nCoV; tổ chức khu vực cách ly đảm bảo đặc thù cho 

điều trị bệnh nhân mắc Viêm phổi cấp do vi rút nCoV. Khi có trường hợp nghi 

mắc Viêm phổi cấp do vi rút nCoV lấy mẫu xét nghiệm để gửi lên Trung tâm 

kiểm soát bệnh tật tỉnh và thông báo cho Trung tâm Y tế huyện để phối hợp triển 

khai các biện pháp phòng chống dịch. Khi có kết quả xét nghiệm dương tính với 

vi rút nCoV hoặc bệnh nhân có diễn biến nặng, các cơ sở khám chữa bệnh 

chuyển tuyến về viện Nhiệt đới Trung ương để tiếp tục điều trị tích cực.  

- Thực hiện việc tiếp nhận bệnh nhân phân tuyến điều trị, thực hiện 

nghiêm ngặt việc tổ chức cách ly bệnh nhân, kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng 

chống lây chéo tại bệnh viện. 

- Thực hiện đầy đủ công tác phòng hộ cho cán bộ y tế trực tiếp tham gia 

khám, điều trị, chăm sóc bệnh nhân không để lây nhiễm cho cán bộ y tế. 

- Tổ chức thường trực cấp cứu, thu dung, điều trị, các đội cấp cứu lưu 

động sẵn sàng hỗ trợ chống dịch khi có yêu cầu. 

- Thường xuyên cập nhật, đánh giá rút kinh nghiệm trong chẩn đoán, điều 

trị, chăm sóc bệnh nhân. 

d) Công tác thông tin truyền thông 

- Hàng ngày cập nhật các thông tin, điều chỉnh các thông điệp truyền 

thông, khuyến cáo phòng chống dịch phù hợp với đối tương nguy cơ.  

- Tiếp tục đẩy mạnh các hoạt động tuyên truyền kịp thời cung cấp thông 

tin để người dân không hoang mang lo lắng, thực hiện tốt các biện pháp phòng 

bệnh. 
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- Quản lý các tin đồn về tình hình dịch bệnh ngăn chặn kịp thời các thông 

tin phóng đại, thông tin sai, không chính xác về tình hình dịch bệnh gây hoang 

mang trong cộng đồng 

e) Công tác hậu cần 

- Căn cứ vào tình hình bệnh tham mưu bổ sung kinh phí vật tư, hóa chất, 

phương tiện kịp thời triển khai các biện pháp phòng, chống không để dịch bệnh 

bùng phát diện rộng. 

- Thực hiện chính sách cho cán bộ tham gia công tác điều tra, xác minh ổ 

dịch, thường trực phòng chống dịch và cán bộ thu dung, điều trị, chăm sóc bệnh 

nhân. 

- Xây dựng kế hoạch dự trữ, bổ sung thuốc, vật tư trang thiết bị đề phòng 

dịch lan rộng và kéo dài. 

3. Tình huống 3: Dịch lây lan trong cộng đồng 

a) Công tác chỉ đạo, kiểm tra 

- Báo cáo hàng ngày tình hình diễn biến của dịch cho Sở Y tế, UBND tỉnh 

để kịp thời đưa ra chỉ đạo về công tác phòng, chống dịch kịp thời. 

- Đánh giá tình hình dịch bệnh, thực hiện việc công bố dịch theo quy định 

của Luật phòng chống bệnh truyền nhiễm. 

- Ban hành các văn bản chỉ đạo triển khai các hoạt động phòng, chống 

dịch tại các địa phương, huy động nguồn lực cho các hoạt động phòng chống 

dịch, đảm bảo an sinh xã hội không để rối loạn các hoạt động về kinh tế xã hội. 

- Phối hợp với các phòng, ban ngành liên quan triển khai quyết liệt các 

hoạt đông phòng chống dịch. 

- Tổ chức các đoàn kiểm tra, giám sát, hướng dẫn và đánh giá công tác 

triển khai phòng chống dịch bệnh tại các địa phương của ngành y tế. 

b) Công tác giám sát, dự phòng 

- Tổ chức khoanh vùng ổ dịch, triển khai các biện pháp hạn chế đi lại, tiếp 

xúc với người bệnh, áp dụng các biện pháp phòng bệnh rộng rãi, bắt buộc với 

toàn bộ người dân trong khu vực ổ dịch. 

- Giám sát chặt chẽ khách du lịch tại cửa khẩu và khu vực biên giới, duy 

trì khám sàng lọc, khai báo y tế đối với khách nhập cảnh phù hợp với tình hình 

thực tế và thông lệ quốc tế. 

- Báo cáo tình hình diễn biến của dịch thường xuyên để nhận được chỉ đạo 

kịp thời. 

- Thường xuyên đánh giá rút kinh nghiệm trong công tác giám sát, chẩn 

đoán điều trị, dự phòng, xử lý ổ dịch để kịp thời điều chỉnh các hướng dẫn, chỉ 

đạo phù hợp với đặc điểm dịch bệnh. 

- Các đơn vị tổ chức thường trực phòng, chống dịch 24/24; tăng cường 

thêm các đội chống dịch cơ động, đội cấp cứu lưu động hỗ trợ các địa phương 

xử lý ổ dịch. 
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- Tổ chức các đoàn kiểm tra giám sát thường xuyên, hướng dẫn tại các 

xã/thị trấn, đặc biệt là khu vực có ổ dịch. 

c) Công tác điều trị 

- Thực hiện quyết liệt việc tiếp nhân bệnh nhân theo phân tuyến điều trị, 

thực hiện nghiêm ngặt việc tổ chức cách ly với bệnh truyền nhiễm nhóm A, 

Kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng chống lây nhiễm chéo tại bệnh viện, làm thông 

thoáng buồng bệnh, tập ttrung tối đa nguồn lực và chuyên môn kỹ thuật để điều 

trị bệnh nhân hạn chế tối đa tử vong. 

- Bệnh viện đa khoa huyện, phòng khám khu vực, trạm y tế các xã/thị trấn 

chủ động thu dung, điều trị bệnh nhân, sẵn sàng thiết lập bệnh viện dã chiến để 

điều trị bệnh nhân theo quy định nhằm giảm tải bệnh viện tuyến trên. 

- Kêu gọi sự hỗ trợ, hướng dẫn chuyên môn kỹ thuật của tuyến trên. 

- Tổ chức thường trực cấp cứu, thu dung, điều trị, các đội cấp cứu lưu 

động sẵn sàng hỗ trợ chống dịch khi có yêu cầu. 

- Thường xuyên cập nhật, đánh giá rút kinh nghiệm trong chẩn đoán, điều 

trị, chăm sóc bệnh nhân. 

d) Công tác truyền thông 

  Hàng ngày cung cấp các thông tin về tình hình dịch bệnh, tiếp tục đẩy 

mạnh các hoạt động tuyên truyền kịp thời cung cấp thông tin để người dân 

không hoang mang lo lắng, thực hiện tốt các biện pháp phòng bệnh. 

e) Công tác hậu cần 

- Căn cứ vào dự báo tình hình dịch tiếp tục bổ sung kinh phí, vật tư hóa 

chất, phương tiện kịp thời triển khai các biện pháp phòng, chống không để dịch 

bệnh bùng phát diện rộng. 

- Thực hiện chính sách cho cán bộ tham gia công tác điều tra, xác minh ổ 

dịch, trực phòng chống dịch và cán bộ thu dung, điều trị, chăm sóc bệnh nhân. 

- Xây dựng kế hoạch cấp bổ sung máy móc, thuốc, vật tư, hóa chất từ 

nguồn ngân sách của huyện đáp ứng cho công tác phòng, chống dịch bệnh. 

IV. CÁC GIẢI PHÁP 

1. Tổ chức, chỉ đạo 

a) Tại huyện 

- Ban chỉ đạo phòng chống dịch huyện chỉ đạo các phòng, ban, các xã, thị 

trấn chủ động xây dựng kế hoạch và triển khai đồng bộ các hoạt động phòng 

chống dịch phù hợp với cấp độ của dịch. 

- Ban chỉ đạo phòng chống dịch huyện chỉ đạo các đơn vị xây dựng kế 

hoạch hành động cụ thể và triển khai có hiệu quả các biện pháp phòng chống 

dịch do Viêm phổi cấp do vi rút nCoV. Tổ chức họp hàng tuần hoặc họp đột 

xuất khi cần thiết, trường hợp dịch có diễn biến phức tạp lan rộng tổ chức họp 

hàng ngày để kịp thời chỉ đạo công tác phòng chống dịch. 
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- Chỉ đạo các đơn vị y tế từ huyện đến cơ sở tăng cường giám sát, phát 

hiện sớm, đẩy mạnh tuyên truyền về tình hình dịch bệnh và các biện pháp dự 

phòng cho cộng đồng. 

- Tổ chức các lớp tập huấn về giám sát ca bệnh do Viêm phổi cấp do vi 

rút nCoV cho trạm Y ế các xã, thị trấn, các phòng khám đa khoa khu vực, cho 

cán bộ y tế Bệnh viện và Trung tâm y tế. 

- Phối hợp với cơ quan báo chí của huyện trong công tác tuyên truyền về 

các biện pháp phòng chống dịch bệnh Viêm phổi cấp do vi rút nCoV theo mức 

độ của dịch, thông báo thường xuyên tình hình của dịch không để người dân 

hoang mang, lo lắng. 

- Đề xuất với Ủy ban nhân dân tỉnh bổ sung kinh phí thực hiện đầy đủ chế 

độ chính sách cho cán bộ tham gia chống dịch bệnh do Viêm phổi cấp do vi rút 

nCoV: Phụ cấp chống dịch, trực dịch cho công tác phòng chống dịch từ nguồn 

kinh phí dự phòng trong trường hợp dịch bùng phát. 

b) Tại các đơn vị: 

- Xây dựng kế hoạch phòng chống dịch và chỉ đạo công tác phòng chống 

dịch theo chỉ đạo. 

- Tăng cường kiểm tra, giám sát việc thực hiện phòng chống dịch. 

- Báo cáo tình hình dịch bệnh hàng ngày theo quy định. 

c) Tuyên truyền phòng, chống dịch: 

- Thường xuyên tuyên truyền các biện pháp phòng chống dịch, đảm bảo 

cho người dân không hoang mang và không chủ quan, có đủ kiến thức để tự bảo 

vệ bản thân, gia đình và cộng đồng. 

- Tuyên truyền đến các đối tượng nguy cơ lây nhiễm từ khách nhập cảnh, 

người nước ngoài ngăn chặn các ca bệnh xâm nhập vào địa bàn huyện qua 

đường nhập cảnh. 

- Tập huấn nâng cao khả năng đáp ứng của cán bộ y tế. huy động cán bộ, 

ban ngành, đoàn thể tham gia công tác tuyên truyền phòng chống dịch. 

- Tăng cường công tác tuyên truyền phổ biến các biện pháp phòng chống 

dịch trên hệ thống truyền hình phát thanh huyện, xã để người dân biết chủ động 

phòng chống, tự bảo vệ, tăng cường vệ sinh cá nhân nâng cao thể trạng. Thông 

tin kịp thời diễn biến, tình hình dịch bệnh, khu vực có dịch để người dân hạn chế 

đi lại đến những vùng có ổ dịch.  

- Đẩy mạnh công tác truyền thông giáo dục sức khỏe dưới nhiều hình 

thức: Tuyên truyền trực tiếp (tờ rơi, phát thanh,…), truyền thông nguy cơ, giáo 

dục sức khỏe, phổ biến kiến thức về các biện pháp phòng bệnh. 

2) Giải pháp chuyên môn kỹ thuật 

2.1. Các giải pháp giảm mắc: 

- Tăng cường giám sát tại cộng đồng phát hiện sớm các trường hợp mắc 

bệnh đầu tiên để có biện pháp cách ly, thu dung, điều trị kịp thời. 
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- Thường xuyên cập nhật hướng dẫn giám sát, phòng chống dịch bệnh, 

điều tra dịch tễ, điều tra người tiếp xúc và nguồn lây truyền để có kế hoạch, biện 

pháp phòng chống phù hợp. 

- Thực hiện tốt các biện pháp phòng hộ cá nhân cho cán bộ y tế để tránh 

lây nhiễm từ bệnh nhân. 

- Củng cố và duy trì hoạt động của đội cơ động chống dịch. Thực hiện 

tiến độ thường trực phòng chống dịch và trực chống dịch 24/24 giờ. 

- Tuyên truyền vận động nhân dân thực hiện các biện pháp phòng bệnh do 

Viêm phổi cấp do vi rút nCoV.  

- Thành lập các đoàn kiểm tra công tác triển khai các biện pháp phòng 

chống dịch tại các địa phương. 

2.2. Các biện pháp giảm tử vong 

- Tổ chức công tác khám sàng lọc phát hiện ca bệnh để cách ly, điều trị 

tích cực hạn chế thấp nhất tử vong. 

- Trang bị phương tiện chẩn đoán, điều trị, cấp cứu bệnh nhân để đạt mục 

tiêu giảm tử vong. 

- Đảm bảo cơ số thuốc, trang thiết bị y tế, dịch truyền cho cấp cứu, điều rị. 

- Thực hiện đúng nguyên tắc phân tuyến điều trị. 

- Tập huấn cho cán bộ điều trị và điều dưỡng tại bệnh viện, phòng khám, 

trạm y tế về chẩn đoán, điều trị bệnh do viêm phổi cấp do vi rút nCoV và sử 

dụng các trang thiết bị hồi sức cấp cứu. 

- Chuẩn bị sẵn khu vực cách ly, tiếp nhận bệnh nhân viêm phổi cấp do 

chủng vi rút nCoV. 

V. NHU CẦU KINH PHÍ 

Thực hiện phương châm 4 tại chỗ, trước mắt là sử dụng nguồn kinh phí đã 

cấp hàng năm cho công tác phòng chống dịch của địa phương, căn cứ diễn biến 

tình hình dịch, tổng hợp nhu cầu kinh phí đề nghị UBND huyện, tỉnh cấp bổ 

sung theo các tình huống cụ hể như sau:  

- Tình huống 1: Chưa ghi nhận ca bệnh tại Mường Khương. 

- Tình huống 2: Xuất hiện ca bệnh xâm nhập vào Mường Khương. 

- Tình huống 3: Dịch lây lan cho cộng đồng. 

VI. Tổ chức thực hiện 

1. Trung tâm Y tế huyện 

- Tham mưu UBND huyện xây dựng kế hoạch phòng, chống dịch bệnh 

viêm phổi cấp do vi rút nCoV và tổ chức kiểm tra công tác phòng chống dịch, 

bệnh của các xã, thị trấn. Tham mưu chỉ đạo các hoạt động phòng chống dịch 

bệnh tại địa phương. 

- Giám sát chặt chẽ phát hiện sớm ca mắc đầu tiên tại thôn, bản để khoanh 

vùng xử lý kịp thời, thông báo ngay cho Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh Lào 
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Cai để được hướng dẫn và phối hợp điều tra dịch tễ, lấy mẫu bệnh phẩm xác 

định vi rút, xử lý ổ dịch. 

- Tuyên truyền cho cộng đồng thực hiện cách phát hiện, các biện pháp 

phòng, chống dịch bệnh viêm phổi cấp do vi rút nCoV. 

- Cung cấp tin bài tuyên truyền phòng lây nhiễm bệnh viêm phổi cấp do vi 

rút nCoV cho Trung tâm Văn hóa, thể thao-Truyền thông huyện, UBND các xã, 

thị trấn để phát trên hệ thống phát thanh địa phương. 

- Kiểm tra, đề xuất đảm bảo đầy đủ cơ số hóa chất, trang thiết bị cho công 

tác phòng, chống dịch. Phân công các đội phòng chống dịch cơ động trực 24/24 

giờ sẵn sàng triển khai xử lý ổ dịch. 

- Thường xuyên kiểm tra việc thực hiện công tác phòng chống dịch của 

Trạm Y tế xã, thị trấn. 

- Tổ chức tập huấn về giám sát, chẩn đoán, điều trị bệnh viêm phổi cấp do 

chủng mới của vi rút nCoV cho ngành Y tế khi có hướng dẫn của tuyến trên. 

- Tổng hợp tình hình dịch bệnh trên địa bàn báo cáo với Ban chỉ đạo 

phòng chống dịch huyện và Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh theo quy định.  

2. Bệnh viện Đa khoa huyện 

- Thực hiện nghiêm việc cách ly, kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng lây 

nhiễm chéo và thực hiện các biện pháp phòng hộ cho cán bộ y tế. 

- Xây dựng kế hoạch tổ chức thu dung, cấp cứu, cách ly và điều trị, duy trì 

hoạt động thường xuyên của bệnh viện khi có dịch. 

- Chuẩn bị đầy đủ thuốc, trang thiết bị hồi sức cấp cứu và các phương tiện 

cần thiết sẵn sàng tiếp nhận, cấp cứu và điều trị bệnh nhân. 

- Tập huấn phác đồ cấp cứu, điều trị, hướng dẫn các phòng khám đa 

khoa khu vực, trạm y tế xã và phòng khám tư nhân trên địa bàn. 

- Chủ động thông tin ca bệnh nghi mắc bệnh viêm phổi cấp do vi rút 

nCoV cho Trung tâm Y tế huyện đầy đủ, chính xác, kịp thời theo quy định. 

- Thực hiện chuyển tuyến điều trị theo nguyên tắc chuyển tuyến bệnh 

truyền nhiễm. 

- Tổ chức thành lập đội điều trị, cấp cứu cơ động sẵn sàng hỗ trợ tuyến 

dưới khi cần thiết. 

- Trao đổi thông tin tình hình dịch bệnh với Trung tâm Y tế và các đơn vị 

liên quan được kịp thời. 

- Tiến hành lấy mẫu xét nghiệm tất cả các trường hợp mắc để gửi lên 

tuyến trên theo đúng quy định và hướng dẫn của Bộ Y tế. 

- Phối hợp với Trung tâm Y tế tổ chức điều tra, xử lý, khoanh vùng dập 

dịch nếu có dịch bệnh xảy ra. 

3. Các Đồn biên phòng, Ban Chỉ huy Quân sự, Công an huyện, Chi 

cục Hải quan 
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- Phối hợp với Trung tâm y tế, Bệnh viện đa khoa huyện, Phòng Khám đa 

khoa khu vực và trạm Y tế các xã, thị trấn làm tốt công tác giám sát, phòng chống 

dịch tại cửa khẩu. 

- Chỉ đạo lực lượng Quân Y triển khai công tác phòng chống dịch bệnh, 

tuyên truyền và tổ chức thực hiện trong đơn vị, làm tốt công tác Quân dân y kết 

hợp trong mọi tình huống. 

- Thực hiện kiểm tra, giám sát chặt chẽ việc đi lại của công dân khi sang 

Trung Quốc hoặc từ Trung Quốc sang Mường Khương. 

- Huy động lực lượng Quân đội, Công an, Hải quan huyện phối hợp phòng, 

chống dịch bệnh trong tình huống dịch bệnh xảy ra và lan rộng trong cộng đồng. 

- Thực hiện nghiêm các quy định về kiểm tra, giám sát, chế độ báo cáo khi 

có dịch bệnh theo quy định của Bộ Y tế. 

4. Phòng Tài chính - Kế hoạch huyện  

Thẩm định, tham mưu cho UBND huyện kinh phí đảm bảo yêu cầu 

phòng, chống dịch bệnh nCoV tại địa phương. 

5. Trung tâm Văn hóa, thể thao - Truyền thông huyện 

- Thông tin kịp thời, chính xác về diễn biến dịch bệnh và công tác phòng 

chống dịch bệnh trong và sau khi dịch bệnh ghi nhận xảy ra trên địa bàn huyện. 

- Tăng cường thời lượng tuyên truyền về phòng chống dịch bệnh nCoV.  

- Tổ chức giám sát truyền thông phòng chống dịch tại các xã, thị trấn. 

6. Phòng Giáo dục và Đào tạo huyện 

- Chỉ đạo các trường học tăng cường tuyên truyền về bệnh viêm phổi cấp 

tính do chủng mới của vi rút nCoV trong tất cả các cấp học (Mầm non, Tiểu học, 

Trung học cơ sở….) 

- Chỉ đạo các trường thông báo kịp thời cho cơ sở y tế gần nhất khi có học 

sinh nghỉ học do bị ốm, viêm phổi cấp tính. Lên kế hoạch dạy và học phù hợp 

trong thời gian có dịch. 

- Vệ sinh sạch sẽ phòng học đảm bảo thông thoáng, hướng dẫn học sinh 

vệ sinh cá nhân, thường xuyên rửa tay với xà phòng , phòng chống dịch bệnh. 

7. Các trường THPT số 1,2,3, trường PTDTNT, THCS, THPT huyện 

- Tăng cường tuyên truyền về bệnh viêm phổi cấp tính do chủng mới của 

vi rút Corona. 

- Báo cáo kịp thời cho Trung tâm Y tế các trường hợp nghi ngờ mắc Viêm 

phổi cấp do vi rút Corona. 

8. Ủy ban nhân dân các xã, thị trấn 

- Xây dựng kế hoạch phòng chống dịch bệnh nCoV và lập dự toán kinh 

phí chi cho các hoạt động phòng chống dịch bệnh do vi rút nCoV từ nguồn kinh 

phí địa phương. 
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- Thành lập, kiện toàn đội phòng chống dịch và phân công nhiệm vụ cho 

các thành viên phụ trách giám sát, kiểm tra tình hình dịch bệnh taị các thôn, tổ 

dân phố. 

- Tổ chức truyền thông tại các thôn bản về dịch bệnh nhằm hạn chế người 

dân đi làm ăn tại Trung Quốc trong thời gian có dịch. 

- Thống kê số người đi làm ăn bên Trung Quốc trở về địa phương ghi rõ 

ngày tháng trở về để thuận tiện cho công tác theo dõi và báo cáo số liệu cho 

UBND huyện (qua Trung tâm Y tế). 

- Chỉ đạo các ban ngành của xã phối hợp với Trạm y tế tăng cường công 

tác tuyên truyền, hướng dẫn người dân phòng chống dịch bệnh theo khuyến cáo 

của ngành y tế. 

- Cử cán bộ phối hợp với Trạm y tế tham gia công tác kiểm tra giám sát 

tình hình dịch bệnh và khi có dịch xảy ra trên địa bàn xã. 

9. Các cơ quan đơn vị, các ban, ngành đoàn thể, tổ chức xã hội trên 

địa bàn huyện 

- Triển khai tới cán bộ công nhân viên chức trong cơ quan đơn vị về tình 

hình dịch bệnh và cách phòng chống dịch bệnh nCoV. 

- Chỉ đạo các cấp đoàn thể trực thuộc tích cực, chủ động tham gia cùng 

chính quyền các cấp và ngành y tế triển khai, thực hiện có hiệu quả các hoạt 

động phòng chống dịch bệnh nCoV. 

- Tham gia các hoạt động truyền thông với các đơn vị y tế khi có yêu cầu. 

Trên đây là kế hoạch phòng chống bệnh Viêm phổi cấp do vi rút nCoV 

của Ủy ban nhân dân huyện Mường Khương. Đề nghị các cơ quan, ban, ngành, 

đoàn thể, Ủy ban nhân dân các xã, thị trấn triển khai thực hiện./. 

 

Nơi nhận:  
- Sở Y tế Lào Cai; 

- TT: HU, HĐND, UBND huyện;  

- Ban chỉ đạo PC dịch huyện;                                             
- Các cơ quan, đoàn thể liên quan;  

- UBND các xã, thị trấn; 

- Lưu: VT, TTYT. 

 

TM. ỦY BAN NHÂN DÂN 

KT. CHỦ TỊCH 

 PHÓ CHỦ TỊCH 

 

 

 

 

 

 Phùng Khánh Toàn  
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