
结核病防治工作总结 结核病防治工作计划
(汇总6篇)

光阴的迅速，一眨眼就过去了，成绩已属于过去，新一轮的
工作即将来临，写好计划才不会让我们努力的时候迷失方向
哦。怎样写计划才更能起到其作用呢？计划应该怎么制定呢？
下面是小编为大家带来的计划书优秀范文，希望大家可以喜
欢。

结核病防治工作总结 结核病防治工作计划篇一

全镇卫生单位在主要公共场所设置结防宣传栏，每月更换一
次结防知识内容；各级卫生所人员接诊可疑肺结核病人时应
及时向病人宣传结核病治愈难度和归口管理对治愈的重要性，
本着对病人健康高度负责的态度要求病人尽快到专业结防机构
（饶河县疾控中心结防科）进行专项检查和治疗。防疫人员
利用下乡的机会直接向群众发放宣传材料，防疫科要利用3
月24日结核防治宣传日在小佳河镇电台视台播放结防知识，
在镇主要街道口开展结核病防治咨询活动，提高群众结核病
知晓率；年内举办二期从事结核病防治人员结核病防治业务
培训，以提高结核病防治业务水平。

切实加强镇卫生院与个单位合作，每月如开一次镇级卫生院
结核病防治工作联席会，通报各单位结核病报告和转诊结核
病人到位情况。各村卫生所发现结核病人要及时报告（报告
卡一定要祥填上病人住址和联系电话，便于追踪病人），报
告率达100%。病人转诊率达到98%以上，转诊到位率达到85%
以上。住院病人出院后病人携带主管接诊医师填写的.转诊单
到饶河县疾控中心进行统一管理治疗。

涂阳病人与重症涂阴病人为全程督导服药病人，初治涂阴病
人的强化期为督导服药期，督导服药力争达100%，确保督导
质量。初治涂阴的继化期服药和复治涂阴病人服药为全程管



理，全程管理的病人要求达95%以上。

同时镇卫生院防疫科对各村卫生所的结防工作每二月进行一
次督导，并对全镇工作开展情况进行通报，镇防疫科督导人
员必须高度负责提高督导质量。

1、建立县、乡、村三级追踪网和分级负责制，各级指定专人
负责，将其姓名和联系电话统一上报饶河县疾病控制中心结
防科备案。各级追踪工作责任人应每日保证手机或电话正常
开通以便上级及时下达追踪任务。

2、防疫科搜索网报未转诊到位的病人，及时电话通病人所属
乡镇和村，同时追踪责任人前往病人住处向病人宣讲归口治
疗重要性和免费治疗政策，尽力要求结核病人尽快到饶河县
疾控中心结防科接受归口治疗，追踪到位率要达到95%以上。

3、加强和规范结核病疫情监测及网络报告工作，尤其是项目
病人治疗管理信息，确保各类数据及时准确。

结核病防治工作总结 结核病防治工作计划篇二

第一是领导重视，我们防保科在结核病归口管理方面检查出
的问题，及时向主管院长汇报，院长定期在院周会上向临床、
医技科室反馈，对工作好的科室和个人给予表扬，存在的不
足在大会上通报，这样大家就会非常重视;事实证明，大会通
报比经济奖励和处罚更为有效。

第二、前期工作基础好，我是 20xx 年 10 月份到防保科工作
的，之前我们的老科长对结防工作也付出了大量心血，做了
很多努力，完善了报告转诊制度和措施，所以多年来我们医
院在结核病归口管理方面，就有良好的基础，工作也好开展。

第三、临床科室特别是放射科、呼吸科的大力支持。防保科



作为医院的职能科室，每项工作的顺利开展，都离不开临床
科室的支持与合作。放射科和呼吸科严格排除疑似结核病患
者，和有疑似结核病症状的患者，发现一例，报告一例，转
诊一例，并耐心讲解国家对结核病患者的免费政策和法规，
使患者能到市结核病防治所进一步诊断、治疗。

第四、医院信息化是坚强后盾，自从去年 7 月份以来，随着
我们

医院电子病历系统的全面推广应用，结核病防治工作也进入
了全新的时代，主要体现在：1、防保科配备了专门的内网电
脑，能够和临床科室电脑联网，直接查看全院患者病历和各
项检查结果。2、电子病历提醒报卡，如果有结核病阳性检查
结果或诊断，则弹出对话框提示转诊和上报病人，否则无法
打印和提交病历;3、目标科室像呼吸科、普胸外科每日入院
病人查对，通过查看首次病程记录和 dr 检查结果，发现疑似
病人及时和医生联系，对符合条件的病人进行转诊。

1、针对每年的转诊任务，结合各科室具体情况，把医院的转
诊任务合理的分配到各科室，对于长期卧床的病人较多、容
易并发结核的科室，像内分泌科、血液科、肾病科进行重点
监控，不漏掉每一个疑似病人。

2、每周参加医院联合业务查房，重点检查结核病人及疑似病
人报告及转诊情况;联合业务查房因为由业务院长带队，临床
科室更加重视和配合，比咱们防保科自己去检查效果要好。

3、加强宣传：经常深入科室，向科主任、医生、病人宣传结
核

病转诊的规定和优惠措施，特别是告诉病人：住院期间去结
防所做相关检查的费用，出院时可以通过医保和农合按比例
报销，同时和医保科、农合办协调好报销流程，解除了病人
的后顾之忧。



第六、对结核病防治政策、治疗等方面存在疑问时，及时向
结防所的老师们请教，在他们的指导下，把工作做好、做规
范、做到位。

以上是我一年来的结核病归口管理工作总结。

结核病防治工作汇报材料
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结核病防治工作总结 结核病防治工作计划篇三

一、主要完成的工作

1、做好宣教工作

结核病防治工作最主要的是提高群众的防治意识，以预防为
主，防患于未然。所以做好结核病防治知识的宣传就显得十
分重要。为此，我院在今年的结核病防治工作中开展了结核
病防治知识的宣教工作，比如在“3.24”结核病防治日通过
设点，宣传结核病防治知识、健康咨询、散发宣传资料等方
式开展结核病防治的宣教活动；不定期入村进行结核病防治
宣教；对辖区内结核病患者及其家属进行随访、服药督导、
密切接触者预防指导；对本院医务人员、村站医生进行不定
期相关知识培训等。以此来提高辖区人群、辖区医务人员对
结核病的防治意识和防治水平。



2、加强结核病的预防工作，对新生儿及时予以卡介苗的接种。

3、病人筛查工作：加强门诊医生的责任心，要求门诊医生对
慢性咳嗽咳痰2周以上的首诊病人要常规进行结核病的排查工
作，发现疑似病人即转至县疾控中心进行确诊。

4、病人治疗全程管理：

本镇内的肺结核病人，我们都纳入了结核病随访管理，定期
按时上门进行随访督导。督导内容包括：解释病情、用药指
导、服药记录的填写、服药副反应的处理以及坚持规则用药
的重要性等。

（1）结核病是呼吸道传染病，治疗头2个月一定要注意对家
人及周围人群的空气传播。

（2）结核病是可以治愈的,要树立坚定信心,充分与医生配合。

（3）坚持按制定的化疗方案规则治疗,完成规定的疗程是治
好结核病的关键。

（4）服药后可能出现副反应，如一旦出现副反，就及时找医
生处理,不要自行停药。

二、存在问题

1、我镇患者及其家属的.文化素质低，难以接受结防知识的
宣教，造成防病意识难以提高。

2、患者的认识水平有限，在出现药物反应后病人不听医生劝
告，不坚持服药。

三、今后的工作意见

1、加强临床医生、村医业务和职业道德学习，提高工作责任



心和业务水平。

2、经常开展各种培训班，以提高村医的业务水平。

3、加大健康教育的宣传力度，特别是有针对性的在辖区内开
展结核病防治知识的宣传。强化意识，提高群众的防病意识。

结核病防治工作总结 结核病防治工作计划篇四

结核病是一种非常严重的疾病，那么日常生活中结核病症状
是怎样的呢?结核病的饮食原则又有哪些呢?那么接下来就随
小编一起来了解一下吧!

结核病就是由于结核杆菌侵入人体后引起的危害性非常大的
传染性疾病，而且传染性都比较强，所以人们对此非常畏惧。

随着科学技术的进展，已经研制出十数种有效的抗结核药物，
只要早期发现，正规治疗，是完全可以治愈的。

结核杆菌可以侵入人体任何器官，也就是说人体的各种器官
都可以发生结核病。

但是结核杆菌主要是通过人体的呼吸道进行传播的，所以就
会出现了在人体被结核杆菌感染之后，肺结核的出现是最多
的.。

因此，“防控结核，人人有责。

结核病是如何感染、发病和传染的

结核菌主要通过飞沫传播，肺结核病人在其咳嗽，大声说话，
打喷嚏时喷出的飞沫中含有结核菌，因此有咳嗽症状的排菌
病人是最主要的结核病传染源。



健康人受到结核菌感染后，不一定发病，是否发病取决于结
核菌的毒力和身体抵抗力的强弱，人体初次感染结核菌，通
常无任何症状，但当抵抗力下降时可发病。

(一)全身症状

1、首先患有结核病的人，日常生活中经常会感到全身不适，
经常会感到非常的疲倦，乏力，严重影响到患者的正常生活。

2、病人多表现为低热或午后潮热。

3、多发生在半夜及清晨，病人不知不觉醒来，内衣已浸湿。

4、食欲不振，消瘦，体重减轻。

(二)呼吸系统症状

1、咳嗽，咳痰是肺结核病最常见的早期症状，开始为轻微或
短促的干咳，可伴有少量粘液痰，常不引起病人的注意，常
误认为感冒，气管炎随着病情的进展，痰量渐增多，多为黄
白色或黄灰色粘痰。

2、咯血及血痰。

3、胸闷，胸痛。

4、气急。

因此，凡有咳嗽咳痰2周以上，咯血和血痰，胸痛2周以上，
发热2周以上等症状中的任何一项，就应怀疑是否得了结核病，
必须到正规结核病防治机构进行检查。

患者需多进食高蛋白、高维生素、高纤维素、高热量、低脂
肪饮食。



适宜食物

1、高蛋白食品包括鸡、鸭、瘦猪肉、瘦牛肉、蛋类以及各种
新鲜鱼类等。

2、高维生素指重点补充维生素abcd。维生素a能增强肌体免疫
力，b族维生素有改善食欲的作用，维生素c有利于病灶愈合和
血红蛋白合成，维生素d促进钙吸收。

3、另外宜多吃小米、小麦、豆类、玉米以及各种新鲜蔬菜水
果如黄瓜、白菜、藕、百合、银耳、胡桃、栗子、大枣、白
果、西瓜、苹果、梨等。

1、菠菜要少食，咯血的病人要忌食。

2、有些用异烟肼治疗的结核病人，食用鱼类和海鲜易发生过
敏症状。能引起过敏的鱼类一般为无鳞鱼类和不新鲜的海鱼、
淡水鱼。

无鳞鱼类有金枪鱼、马条鱼、竹荚鱼、鱿鱼、沙丁鱼等。不
新鲜的海鱼如带鱼、黄花鱼等。淡水鱼类有鲤鱼等。

3、有过敏体质结核病人使用抗痨药期间，要少食茄子。

4、结核病人在使用利福平或利福类抗痨药期间，不宜用牛奶
送服药物，也不宜用茶水送服药物。

5、酒能增加抗痨药物对肝脏的毒性作用，导致药物性肝炎，
并能扩张血管，引起咯血的可能。

6、油炸、油腻食品易加重抗痨期间肝脏的负担，妨碍肝细胞
功能的恢复，宜少食。

7、对辛辣、生痰上火的辣椒、胡椒、葱、姜、茴香、桂皮、



八角、狗肉、羊肉、鹅肉、烟薰和干烧等食品应不吃或少吃。

结核病防治工作总结 结核病防治工作计划篇五

一、结核病发现及时有效

扎实有序开展因症就诊、转诊。病人系统管理率达100%。截
止6月底登记并管理涂阳病人4例，涂阴病人1例。并规划服
药23例，到区疾控复查四例。追踪2例，追踪到位2例，追踪
到位率100%。

每月一次防疫人员例会坚持不懈，雷打不动，及时分析并解
决了结防工作存在的突出问题。另外，根据项目要求，先后
于每月例会时间举办了六次乡村人员培训班，受训66人次。
培训中坚持结合实际，分门别类对防疫专干、村医等不同岗
位进行相应知识培训，业务水平和技能得到大幅提升，为结
核病防治奠定了坚实基础。

从年初至今，我们采取2月一次现场督导和电话督导相结合方
式，对全辖区结核病人给予访视。对今年耐药监测纳入的患
者定期进行随访，以了解患者服药、复查等基本情况。

对村级医疗机构每季度定期督导一次，主要查看门诊日志、
传染病登记本严格按照传染病管理办法进行登记、上报，确
保无漏诊现象发生。

我们不断加大宣传力度,采取多种形式,广泛,深入地对国家的
结核病防治工作政策和策略进行宣传,普及结核病防治知识,
有效地提高了人民群众结核病防治知识知晓率,增强了防病治
病的意识,为防治工作营造舆论氛围.。一是对每一例前来就
诊、咨询的群众实行进行面对面宣传、讲解，并发放结核病
防治宣传卡，做到健康教育经常化、随时化。二是利用3.24
世界结核病宣传日深入我辖区集贸市场进行了“大手拉小手，



健康你我他”、“消除结核，健康和谐”专题宣讲签名活动，
累计发放宣传单300余张，各类折页150余份，接受咨询50余
人，直接、间接接受健康教育的人数达200余人，使更多人了
解结核病知识,提高了全民结核病防治知识知晓率。

结核病防治工作总结 结核病防治工作计划篇六

一、结核病发现及时有效

扎实有序开展因症就诊、转诊、因症推荐.截止12月31日新结
核病防治所要求追踪可疑患者19例，追踪到位19例，追踪到
位率100%，结核病患者要求督导10例，督导到位10例，督导
到位100%。

二、业务培训常抓不懈

每月一次医务人员例会坚持不懈，雷打不动，及时分析并解
决了结防工作存在的突出问题。另外，根据要求，先后举办
了乡村人员培训班，受训17人次。培训中坚持结合实际，分
门别类门诊医生、村医等不同岗位进行相应知识培训，业务
水平和技能得到大幅提升，为结核病防治奠定了坚实基础。

三、病人督导循规推进

从年初至今，我们采取2月一次现场督导和电话督导相结合方
式，对全县结核病人给予访视。对今年耐药监测纳入的患者
定期进行随访，以了解患者服药、复查等基本情况。

四、健教宣传成效显现

我们不断加大宣传力度,积极采取多种形式,广泛,深入地对国
家的结核病防治工作政策和策略进行宣传,普及结核病防治知
识,有效地提高了人民群众结核病防治知识知晓率,增强了防
病治病的意识,为防治工作营造舆论氛围.。一是利用结防门



诊，对每一例前来就诊、咨询的群众实行进行面对面宣传、
讲解，并发放结核病防治宣传卡，做到健康教育经常化、随
时化。二是利用3.24世界结核病宣传日深入街道进行了宣传
活动，累计发放宣传画1000余张，接受咨询50余人，直接、
间接接受健康教育的人数达2000余人，使更多人了解结核病
知识,提高了全民结核病防治知识知晓率。
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