www.med126.com


关于印发广东省预防控制甲型H1N1流感
大流行健康教育工作指引(试行)的通知

粤卫〔2009〕78号
各地级以上市卫生局，部属、省属驻穗医药院校附属医院及厅直属各单位：

为切实做好我省预防和控制甲型H1N1流感大流行工作，确保群众身体健康，我厅制定了《广东省预防控制甲型H1N1流感大流行健康教育工作指引（试行）》（下称《指引》），现印发给你们，请按照《指引》要求，认真组织落实防控甲型H1N1流感健康教育工作。 

附件：1．《广东省预防控制甲型H1N1流感大流行健康教育工作指引（试行）》

2．预防控制甲型H1N1流感健康教育要点

二〇〇九年七月二十一日

附件1

广东省预防控制甲型H1N1流感大流行

健康教育工作指引（试行）

健康教育是预防控制传染病大流行经济和最有效的措施。为降低流感大流行的危险性，有效预防和控制甲型H1N1流感大流行，依据世界卫生组织《国家流感大流行计划指南》、《卫生部应对流感大流行准备计划与应急预案》和省卫生厅制定的《广东省流感大流行卫生应急预案》，结合近期卫生部下发的《甲型H1N1流感流行病学调查和暴发疫情处理技术指南（试行）》和《甲型H1N1流感预防干预措施应用技术指南（试行）》要求，制定本工作指引。
一、目的

通过有组织地开展大众健康教育活动，宣传普及防控甲型H1N1流感的基本知识与技能，增强广大群众的防控甲型H1N1流感的意识与能力，提高心理防护能力，科学地防控甲型H1N1流感，保障公众身心健康和生命安全，维护社会稳定和促进经济发展。
二、工作原则

预防为主、积极准备、提高能力、及时预警，明确责任、部门协作、反应迅速、群防群控。

三、工作指引 
（一）成立工作领导小组。
各级卫生行政部门负责甲型H1N1流感防控健康教育的组织管理工作，成立防控甲型H1N1流感健康教育工作领导小组（以下称“领导小组”）。省级领导小组统一领导全省防控甲型H1N1流感健康教育应对工作。省领导小组的人员组成如下：
    组  长：彭  炜  省卫生厅副厅长、省中医药局局长
    副组长：黄晓军  省卫生厅副巡视员
    成  员：巫小佳  省卫生厅基妇处处长
            伍岳琦  省卫生厅应急办主任
            李建中  省卫生厅疾控处处长
            许立凡  省卫生厅爱卫办主任
            余  琪  省卫生厅基妇处副调研员 
            汤  捷  省健康教育研究所副所长

（二）建立健全防制甲型H1N1流感健康教育工作机制，明确职责。

各级要建立健全健康教育专业机构或队伍，作为活动的技术支持部门，负责提供健康教育相关决策依据、应急预案的制定、宣传发动，以及多种形式的传播材料的设计、印刷及下发，负责咨询培训、监督检查、考核评价、总结汇报等工作。

（三）因地制宜，结合实际，制定、实施防控甲型H1N1流感流行的健康教育工作方案。
（四）积极组织开展专业技术人员、社区工作人员的防制技能培训，培养骨干队伍，发挥中坚作用。

（五）做好社会动员。

1.做好宣传发动。协调并充分利用电视、电台、报纸等大众传媒，互联网、手机短信、医院健康视频等平台传播防治知识与技能，以及相关部门采取的防控策略及措施。

2.充分利用社区卫生服务中心（站）和“亿万农民健康促进行动”等工作网络平台，组织社会各界力量开展形式多样的健康教育活动。

3.组织开展防控流感宣传周活动，在城乡开展多种形式的健康教育活动。充分发挥村（居）委会、机关、学校、企事业单位的作用，促使人人参与。
（六）组织编印防治甲型H1N1流感的核心信息及传播材料，协调指导并充分利用大众传媒、互联网、科普长廊等各种载体予以传播。

1.传播平台。

（1）农村、社区、学校等公共场所宣传栏、科普长廊、板报等。

（2）电视、广播、报纸等大众传媒。

（3）互联网、手机短信、医院健康视屏等平台。

（4）面向个人、单位发放的材料，如折页、小册子、宣传画等。

（5）开通咨询热线等。

2.传播策略：面向疫区的家庭、易感人群、重点人群及场所利用各种传播媒介及平台力争全面覆盖，一般人群充分利用大众传媒、互联网等媒介平台进行传播。

3.传播要点。

（1）防制甲型H1N1流感基本知识与技能，包括对甲型H1N1流感基本情况的认识、普通健康人群预防行为、分类就诊措施、出行或旅行建议等。

（2）重点人群及场所预防措施。

（3）防制传染病的道德规范及有关法律要求。如在疫情发生地，出现流感样症状要及时隔离，采取有效的防护措施，如尽量避免与周围人接触、到指定的医院就诊、减少外出、外出时佩戴口罩等；陪护人员也要采取佩戴口罩、勤洗手等防护措施。

（4）疑似症状的就医指引。

（5）当前采取防控的措施与政策，疫区疫情管理政策与措施，做好舆论的引导，树立防控疫情扩散的信心，防止出现抢购药品等过度的反应。

（6）心理防护健康教育知识及技能。在防控疫情的过程中，要结合疫情发展的主要卫生问题，针对公众心理变化及关键信息，加强心理健康教育，及时调整宣传教育的策略，发挥舆论导向作用，引导广大群众科学防治，防止出现不必要的恐慌。

（七）做好疫情相关信息的收集分析整理，及时总结并评估健康教育的效果，为采取针对性的健康教育措施和今后开展工作提供依据。

四、工作保障
按属地管理、分级负责的原则，各级健康教育专业部门做好应对甲型H1N1流感大流行健康教育保障工作，建立健全应急机制，主要包括人员、设备、经费和宣传材料的准备。

各市、县（市、区）卫生行政部门要根据本工作指引，结合本地甲型H1N1流感疫情的情况，开展相应的健康教育活动。

附件2

预防控制甲型H1N1流感健康教育要点

一、对甲型H1N1流感基本情况的认识

甲型H1N1 流感是由甲型H1N1流感病毒引起的急性呼吸道传染病。该病毒是2009 年4月首次在人类分离到，是既含有人流感病毒基因片段、也含有猪流感病毒、禽流感病毒基因片段的新型H1N1流感病毒。2009 年4月30日，我国已将甲型H1N1流感（原称人感染猪流感）纳入《中华人民共和国传染病防治法》规定的乙类传染病，并采取甲类传染病的预防、控制措施。将甲型H1N1 流感纳入《中华人民共和国国境卫生检疫法》规定的检疫传染病管理。

症状：甲型H1N1 流感病毒感染后能引起人类出现流感样症状，包括发热、咳嗽、喉咙痛、身体疼痛、头痛、发冷和疲劳等。可出现严重疾病或引起死亡。甲型H1N1 流感与普通流感从症状上难以区别，只有通过实验室检测才能最终确定是否患甲型H1N1 流感。

传染源：甲型H1N1 流感的传染源是病人和隐性感染者。病人的传染期是自出现症状前1天，至发病后7天，或至病例症状消失后2天（以两者之间较长者为准）。有些人感染病毒后不发病，但也可将病毒传给他人。

传播途径：甲型H1N1 流感主要通过感染者咳嗽或打喷嚏而喷出的雾滴，经空气传播给他人。也可通过接触流感病毒污染的物体，然后触摸自己的鼻子、嘴或眼睛而感染。甲型H1N1 流感病毒为一新的病毒，目前认为，所有人群均对甲型H1N1 流感无免疫力。甲型H1N1 流感病毒已具备明显的人传人的能力，至今已造成全球范围内多个国家和地区出现病例或传播，可造成世界范围内的流感大流行。感染地点可在医院、家庭、学校或社区。

二、普通健康人群预防行为

(一)维持健康行为，保证充足的睡眠，保持好的精神心理状态，饮用足够的液体和食用有营养的食物等。

（二）尽量避免接触流感样病例，必须接触时做好个人防护措施（如戴口罩）。

（三）注意个人卫生，经常使用肥皂和清水洗手，尤其在咳嗽或打喷嚏后要洗手。酒精类洗手液同样有效。

（四）尽量避免外出尤其是前往人群密集的场所。疾病流行地区的居民必须外出时尽可能戴口罩，且应尽可能缩短在人群聚集场所停留的时间。

（五）咳嗽或打喷嚏时用纸巾、毛巾等遮住口鼻。

（六）尽量避免触摸眼睛、鼻或口。

（七）保持家庭和工作场所的良好通风状态。

（八）如出现流感样症状，尽量减少外出或与其他人接触。同时，告知家人与其接触时戴口罩，并尽快电话咨询当地疾病预防控制机构和医生，包括是否需要就诊、在何处就诊、如何就诊等。

三、分类就诊措施

宣传轻症流感样病例避免不必要就医和重症患者及时就医的分类就诊措施，以及就诊时戴口罩等个人防护措施。流感样病例可根据病情轻重程度，分类就诊。轻症病例应减少不必要的就诊，可居家休息和隔离治疗。重症病例和易引起严重并发症的高危人群应及时就诊。疑似或确诊甲型H1N1流感病例应到当地指定医院隔离治疗。

（一）轻症流感样病例居家休息和隔离治疗时应尽量减少不必要的外出（包括上学、工作和其他社会活动），尤其是避免到人群聚集的场所或参加公众活动。如需外出（包括就医），必须戴口罩。

居家休息和隔离治疗期间尽可能减少与家人的密切接触，接触时做好个人防护（如戴口罩）。隔离治疗的场所尽可能与家庭公共区域隔开，最好是单独的房间。

流感样病例需保持良好的休息，多补充水分（如水、运动饮料、婴儿饮用电解质饮料等），并注意个人卫生。居家休息和隔离治疗时间自出现症状始，到病后7天或症状消失后1天（以两者中较长者为准）。

（二）以下流感样病例应及时到医院就诊：

1．儿童病例在前期症状的基础上，出现下述症状或体征之一：呼吸急促或呼吸困难；皮肤颜色发紫或灰白，或紫绀；食欲减退；严重或持续呕吐；嗜睡或反应迟钝；烦躁；流感样症状进行性加重。

2．成人病例在前期症状的基础上，出现下述症状或体征之一：胸痛或腹痛，或胸闷或腹胀；突发式眩晕；意识障碍；严重或持续呕吐；流感样症状进行性加重。

3．易引起严重并发症的高危人群，包括：5岁及以下儿童，尤其是2岁及以下的婴儿；65岁及以上老年人；心血管疾病（除高血压）、慢性呼吸系统疾病、肝肾功能不全、血液病、神经系统疾病、神经肌肉功能障碍，代谢病等慢性病患者；患有免疫抑制疾病的成人和儿童（包括药物或HIV感染引起的免疫抑制）；孕妇;小于18岁青少年中长期接受阿司匹林治疗者；养老院和其他慢性病康复机构的人员。

四、出行或旅行建议

（一）流感样病例尽可能避免一切不必要的外出。

（二）甲型H1N1流感流行地区的居民尽可能减少或避免一切不必要的离开该流行地区的旅行，以降低甲型H1N1流感广泛传播的风险。

（三）其他地区的居民尽可能减少或者避免进入甲型H1N1流感流行地区旅行。如必须前往，应参照有关部门发布的旅行注意事项，做好个人防护
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