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督导检查总结

为了全面掌握我县各医疗机构传染病预防控制工作情况，进一步提升我县传染病预防控制能力，县疾病预防控制中心传染病预防控制科在县卫健委的部署组织下于2023年3月7日-2023年3月17日对全县各医疗机构传染病预防控制工作开展督导检查，现将督查情况总结如下：  
一、督查对象  
永修县人民医院、永修县中医院、永修县妇幼保健院、永修惠民医院、各乡镇卫生院。
二、督查内容  
传染病防治相关工作，主要包括传染病信息报告及管理工作、肠道传染病防治工作（手足口病防控等）、食源性疾病预防控制、卫生应急工作、发热门诊工作及新冠感染等。  
三、督查结果
通过本次督查，各单位各项工作较往年提高，管理上更趋于规范，一些工作有所改进。但是各医疗机构还是存在许多不足，特别是个别医疗机构几乎无任何查证资料（燕山卫生院、燕坊卫生院），存在问题的医疗机构要高度重视，举一反三，对存在的问题全面梳理，即日起做好整改。
（一）传染病防治相关工作
1、传染病信息报告及管理工作中存在问题
（1）电子病历系统
①各乡镇卫生院医疗电子病例系统门诊日志项目设置不齐全、出入院登记项目设置不齐全；
②各乡镇卫生院医疗电子病例系统中传染病报告管理功能不足：不具备记录导出功能；临床医生诊断了传染病不具备提示要求填报电子传染病报告卡功能；不具备查询本单位本年度或者往年报告卡功能；对于已诊断未报卡没有提示功能；不能自动打印报告卡；电子病例系统诊断不符合国标ICD-10，部分疾病不能准确录入。 
（2）疫情管理方面
①部分医疗机构传染病疫情报告管理制度、自查制度、奖惩制度、突发事件建立不齐全；
②人员配置上除县人民医院外有专职网报人员负责外，其他直报单位均兼职人员，且网络直报员更换，未对新进人员进行上岗前培训；
③部分医疗机构未开展传染病疫情报告自查、传染病疫情分析，有自查记录的医疗机构,但与实际工作不符，部分无通报奖罚和整改措施；
④部分医疗机构传染病登记本项目设置不齐全，且未有检验和影像登记，异常检测结果没有及时反馈给送检医生并留下记录；
⑤部分医疗机构未对全院医生开展传染病诊断、报告、法律责任等相关知识培训。
2、 肠道传染病防治工作存在问题
①绝大部门医疗机构未设置肠道门诊、未有腹泻病人登记表、肠道传染病登记本、未有送检及记录，设置了肠道门诊的医疗机构全部不符合设置规范，未设置在医疗机构独立区域并与普通门诊相隔离、未按照“六专”要求、未有醒目标识、未安装沙门纱窗等防蝇防蚊措施、设施设备药品消毒工作未配备齐全；
②部分医疗机构未按要求及时开展肠道门诊工作，未制定肠道门诊工作制度、隔离消毒制度、节假日交接班制度等工作制度；
③部分医疗机构在肠道疾病多发季节未对相关科室医务人员开展霍乱等肠道传染病防治知识、如何采集保管标本等培训，且未开展肠道传染病防治知识宣传。
3、 手足口病防控工作存在问题
①部分医疗机构未成立或更新院内手足口病防控领导小组、手足口病病例转诊制度等制度，未开展手足口病预检分诊工作；
②部分医疗机构未对医务人员开展手足口病防治知识及《江西省5岁及以下发热或皮疹病例管理办法（试行）》培训，医务人员不清楚留观条件和转诊条件，流行季节，部分医疗机构未在院内开展手足口防治知识宣传。
③各报病医疗机构均未采集手足口病例咽拭子标本送永修县疾控中心。
4、食源性疾病预防控制工作存在问题
①绝大部分医疗机构未制定食源性监测工作方案，未成立监测领导小组，未做好食源性疾病病例登记、报告卡打印及材料整理工作；
②部分医疗机构未开展院内食源性疾病相关知识培训，未开展食源性疾病相关知识宣传；
5、卫生应急工作存在问题
部分医疗机构未成立卫生应急领导小组和机动队伍，未制定突发公共卫生事件应急预案，未制定卫生应急年度工作计划，未开展卫生应急处置相关知识培训。
6、 发热门诊工作存在问题
①各医疗机构发热门诊设置不合理，分区不合理，且设施配备不齐全；
②部分医疗机构发热门诊无明显的标识和导诊医护人员，无发热门诊工作制度、医务人员自我保护制度等制度，未规范做好发热病人登记工作；
③自新冠疫情后，部分医疗机构未开展预检分诊工作，除县人民医院发热门诊正常开诊外，其余医疗机构发热门诊均未正常开诊，未起到预警作用；
④部分医疗机构未定期对医务人员进行传染病防治的法律、法规以及传染病诊断、治疗、预防等内容的培训。
4、 下一步工作要求
（1）传染病信息报告及管理工作
①乡镇卫生院启用的医疗电子病例系统应规范设置门诊日志及出入院登记项目【门诊日志项目设置：必须包含以下项目：就诊日期、姓名、有效证件号、性别、年龄、人群分类、现住址、病名（初步诊断）、发病日期、初诊或复诊。出入院登记项目设置：必须包含以下项目：姓名、有效证件号、性别、年龄、人群分类、现住址、入院日期、入院诊断、出院日期、出院诊断、转归情况】；
②乡镇卫生院启用的医疗电子病例系统应具备记录导出功能（例如：门诊日志、出入院登记、放射影像、检测检验），在无法导出电子表格之前，建议各乡镇卫生院重新启用纸质登录，并按要求规范项目设置和填写。同时医疗电子病例系统要具备上述传染病报告管理功能不足中的其他未有功能；
③各医疗机构应按照传染病报告管理制度的要求，建立传染病疫情报告管理制度、自查制度、奖惩制度、突发事件处置制度，明确各项制度责任人及各项突发事故处置流程；
④各医疗机构应配置专职网报人员负责传染病网报工作，若网络直报员更换，及时开展岗前培训；
⑤各医疗机构应每季度至少开展一次自查和院内传染病疫情分析，有自查记录、传染病疫情分析报告，有整改措施和院内通报，提高疫情报告率、准确率、完整性和及时性，防止漏报；
⑥各医疗机构应完善更新传染病登记本，并做好检验和影像登记，异常检测结果及时反馈给送检医生并留下记录；
⑦各医疗机构应对医院内所有职工，特别是新参加工作人员对传染病诊断、报告、法律责任等相关知识要进行全面培训，培训内容包括《传染病防治法》、《传染病信息报告管理规范》、《突发公共卫生事件报告管理规范》等内容，提高业务人员技术水平，增强责任心，提高传染病报告质量。
（2）肠道传染病防治工作要求
①各医疗机构应按要求规范设置肠道门诊，实行预检分诊制度；
②各医疗机构每年4月-10月应开展肠道门诊工作，制定肠道门诊工作制度、隔离消毒制度、节假日交接班制度等工作制度，并做好腹泻病人登记、肠道传染病登记、在未使用抗生素前采样送检腹泻病例至县疾控中心检测，要求送检率达到10%以上；
③各医疗机构应加强医务人员对肠道传染病，特别是霍乱等传染病防治知识、如何采集保管标本等培训，同时夏秋季做好肠道传染病宣传防治工作。
（3）手足口病防控工作要求
①各医疗机构应成立并及时更新院内手足口病防控领导小组、手足口病病例转诊制度，且定点医院应成立并及时更新成立手足口病临床救治专家组，开展手足口病预检分诊工作，为手足口疫情高发做好应对计划；
②各医疗机构应对医务人员开展手足口病防治知识及《江西省5岁及以下发热或皮疹病例管理办法（试行）》培训，提高医务人员防治意识；流行季节，在院内及辖区内开展手足口防治知识宣传；
③各医疗机构发现手足口病例，应及时采用非灭活管采集病例咽拭子送县疾控中心。
（4）食源性疾病预防控制工作要求
①各医疗机构应按要求做好辖区食源性疾病病例监测工作，制定食源性监测工作方案，成立监测领导小组，做好食源性疾病病例登记、报告卡打印及材料整理工作；
②各医疗机构应开展院内食源性疾病相关知识培训，开展食源性疾病相关知识宣传。
（5）卫生应急工作要求
各医疗机构应成立卫生应急领导小组和机动队伍，储备卫生应急物资，制定突发公共卫生事件应急预案，制定卫生应急年度工作计划，每年开展卫生应急演练，院内开展卫生应急处置相关知识培训。
（6）发热门诊工作要求
①各医疗机构应按要求规范设置发热门诊，合理分区，设施配备齐全；
②各医疗机构应制定发热门诊工作制度、医务人员自我保护制度等制度等制度，发热门诊应设置明显的标识和配备导诊医护人员；
③各医疗机构应正常开展发热门诊预检分诊工作，并规范做好发热病人登记工作；
④各医疗机构应定期对医务人员进行传染病防治的法律、法规以及传染病诊断、治疗、预防等内容的培训。
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