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附件2-7
广东省传染病报告和处理服务项目实施方案

一、目标

辖区内传染病疫情报告率达100％；传染病疫情报告及时性达100％。

二、 服务对象

辖区内法定传染病病人、疑似病人、密切接触者及相关人群。

三、实施机构

社区卫生服务中心（站）、乡镇卫生院、村卫生站。

四、 服务内容

（一） 发现、登记。

规范填写门诊日志、入/出院登记本、X线室或化验室检测结果登记本。首诊医生在诊疗过程中发现传染病病人、疑似病人后，按照要求填写《中华人民共和国传染病报告卡》。

（二） 报告。

1. 报告程序与方式。

已开通传染病网络直报系统的单位，在规定时间内使用该系统报告；未开通网络直报系统的单位，按相关要求通过传真、电话等方式尽快进行疫情报告，同时送（寄）出传染病报告卡至辖区疾病预防控制机构。根据疫情，当怀疑有传染病暴发流行的可能时，应依据《突发公共卫生事件应急条例》向上级卫生行政部门报告。

2. 报告时限。

发现甲类传染病和乙类传染病中的肺炭疽、传染性非典型肺炎、脊髓灰质炎、人感染高致病性禽流感的病人或疑似病人以及按照甲类管理的传染病时，或发现其他传染病和不明原因疾病暴发时，应于2小时内将传染病报告卡通过网络直报系统报告；未实行网络直报的责任报告单位,应于2小时内以最快的通讯方式向上级卫生行政部门报告，并于2小时内寄送出传染病报告卡。

对其他乙、丙类传染病病人、疑似病人和规定报告的传染病病原携带者，在诊断后实行网络直报的责任报告单位应于24小时内进行网络报告；未实行网络直报的责任报告单位应于24小时内寄送出传染病报告卡。

3. 做好传染病报告的订正工作，对漏报的传染病病人，应及时补报。

（三） 处理。

1. 病人处置。对传染病患者，原则上要求就地隔离治疗，不具备隔离条件和相应救治能力的单位，应将病人及其病历记录复印件一并转移至具备相应救治能力的医疗机构。

2. 消毒处理。依照法律、法规的规定，对本单位内被传染病病原体污染的场所、物品以及医疗废物，实施消毒和无害化处置。

3. 病人的流行病学调查和随访。协助专业公共卫生机构做好流行病学调查和重点管理的传染病居家病人的随访工作。

4. 密切接触者管理。协助专业公共卫生机构查找密切接触者，按照有关要求做好管理工作。

5. 协助上级专业防治机构做好结核病和艾滋病患者的宣传、指导服务以及非住院病人的治疗管理工作，相关技术要求参照有关规定。

五、 服务流程
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1.规范填写门诊

日志 ， 入出院登

记本 ， X线室或

化验室检测结果

登记本 。

2.首诊医生在诊

疗过程中发现传

染病病例 、 疑似

病例后 ， 按照要

求填写 《 中华人

民共和国传染病

报告卡 》 。

报告 处理

1.已开通传染病网络直报系统的单位 ， 在规定时间内使用该系

统报告 ； 未开通网络直报系统的单位 ， 按相关要求通过传真 、

电话等方式尽快进行疫情报告 ， 同时送 （ 寄 ） 出传染病报告卡

至辖区疾病预防控制机构 。

2.当怀疑有传染病暴发流行可能时 ， 应向当地卫生行政部门报

告 。

3.发现甲类传染病和乙类传染病中的肺炭疽 、 传染性非典型肺

炎 、 脊髓灰质炎 、 人感染高致病性禽流感的病例以及按照甲类

管理的病例时 ， 或发现其他传染病和不明原因疾病暴发时 ， 应

于 2小时内将传染病报告卡通过网络直报系统报告 ； 未实行网络

直报的责任报告单位 ,应于 2小时内以最快的通讯方式向上级卫

生行政部门报告 ， 并于 2小时内寄送出传染病报告卡 。

4.对其他乙 、 丙类传染病病例 、 疑似病例和规定报告的传染病

病原携带者 ， 在诊断后实行网络直报的责任报告单位应于 24小

时内进行网络报告 ； 未实行网络直报的责任报告单位应于 24小

时内寄送出传染病报告卡 。

5.做好传染病报告的订正工作 ， 对漏报的传染病病例 ， 应及时

补报 。
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六、 服务要求

（一） 乡镇卫生院、村卫生室、社区卫生服务中心（站）要建立健全传染病报告管理制度。配备专（兼）职人员负责传染病疫情报告管理工作，定期对工作人员进行传染病防治知识、技能的培训。

（二） 传染病病种报告、报告卡填写等工作按照国家法律、法规及有关管理规范执行。

（三） 做好相关服务记录，《传染病报告卡》应至少保留3年。

七、 考核指标及解释

（一） 传染病疫情报告率＝报告卡片数/登记传染病病人数×100％。

（二） 传染病疫情报告及时率＝报告及时的传染病病人数/登记传染病病人数×100％。
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发现、登记


1.规范填写门诊日志，入出院登记本，X线室或化验室检测结果登记本。
2.首诊医生在诊疗过程中发现传染病病例、疑似病例后，按照要求填写《中华人民共和国传染病报告卡》。


报告


处理


1.已开通传染病网络直报系统的单位，在规定时间内使用该系统报告；未开通网络直报系统的单位，按相关要求通过传真、电话等方式尽快进行疫情报告，同时送（寄）出传染病报告卡至辖区疾病预防控制机构。
2.当怀疑有传染病暴发流行可能时，应向当地卫生行政部门报告。
3.发现甲类传染病和乙类传染病中的肺炭疽、传染性非典型肺炎、脊髓灰质炎、人感染高致病性禽流感的病例以及按照甲类管理的病例时，或发现其他传染病和不明原因疾病暴发时，应于2小时内将传染病报告卡通过网络直报系统报告；未实行网络直报的责任报告单位,应于2小时内以最快的通讯方式向上级卫生行政部门报告，并于2小时内寄送出传染病报告卡。
4.对其他乙、丙类传染病病例、疑似病例和规定报告的传染病病原携带者，在诊断后实行网络直报的责任报告单位应于24小时内进行网络报告；未实行网络直报的责任报告单位应于24小时内寄送出传染病报告卡。
5.做好传染病报告的订正工作，对漏报的传染病病例，应及时补报。
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