	TRUNG TÂM Y TẾ A LƯỚI

TỔ TRUYỀN THÔNG

Số: 146/TTYT-TTT

V/v Định hướng truyền thông tháng 5 - 2015
	CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc


A Lưới, ngày 04  tháng 5  năm 2015


	Kính gửi: 


	· Trung tâm TT GDSK Tỉnh;

· 21 trạm y tế xã, thị trấn;

· Các khoa lâm sàng, các thư ký chương trình.



Thực hiện công văn số 46/GDSK ngày 25 tháng 4 năm 2015 của Trung tâm TT-GDSK Tỉnh về việc Định hướng công tác truyền thông tháng 5-2015.


Thực hiện Kế hoạch truyền thông năm 2015 của Trung tâm Y tế huyện ALưới về hoạt động truyền thông trên địa bàn huyện. Để triển khai tốt hoạt động truyền thông đến người dân các khoa và trạm y tế cần tập trung vào các chủ đề theo định hướng nội dung tháng 5 năm 2015 như sau: 

I. Nội dung truyền thông:

A. TRUYỀN THÔNG NHỮNG CHỦ TRƯƠNG, QUY ĐỊNH, VĂN BẢN CỦA NHÀ NƯỚC TRONG LĨNH VỰC Y TẾ

1. Quyết định 1067/QĐ-BYT ngày 30/3/2015 của Bộ y tế về việc phê duyệt “Kế hoạch hành động phòng chống các chủng vi rút cúm mới nổi và tái nổi tại VN”. Mục tiêu của chung của kế hoạch là chủ động các tình huống nhằm ngăn chặn dịch cúm xâm nhập vào nước ta, phát hiện sớm, xử lý kịp thời không để dịch bùng phát, lây lan, hạn chế mức thấp nhất tử vong do các chủng virus cúm mới nổi và tái nổi.

2. Kế hoạch số: 538/KH-SYT ngày 07/4/2015 của Sở Y tế về “Kế hoạch triển khai cụ thể công tác cải cách hành chính năm 2015”. Trong kế hoạch, Sở Y tế chỉ đạo các phòng ban, cơ quan, đơn vị tăng cường tuyên truyền và tiếp tục phát huy hiệu quả công tác tuyên truyền về CCHC nhằm tạo môi trường thuận lợi trong việc giải quyết các thủ tục hành chính trong nội bộ cơ quan cũng như đối với cá nhân, tổ chức làm việc với ngành y tế.
3. Công văn 526/SYT-NVY ngày 07/4 của Sở Y tế tỉnh Thừa Thiên Huế về “Xây dựng kế hoạch phòng chống bệnh không lây nhiễm giai đoạn 2015-2020”. Kế hoạch này tập trung phòng, chống các bệnh ung thư, tim mạch, đái tháo đường, bệnh phổi tắc nghẽn mạn tính và hen phế quản do đây là những bệnh không lây nhiễm có tỷ lệ mắc cao, là nguyên nhân gây tàn tật và tử vong ở người trưởng thành. Các đơn vị Trung tâm Y tế dự phòng tỉnh, Trung tâm Chăm sóc sức khỏe sinh sản, Bệnh viện Lao và Bệnh phổi, Trung tâm Truyền thông- Giáo dục sức khỏe và Trung tâm y tế các huyện, thị xã, thành phố chủ động xây dựng Kế hoạch truyền thông về phòng chống bệnh bệnh không lây nhiễm tỉnh Thừa Thiên Huế giai đoạn 2015-2020.

3. Công văn số 613/KH-SYT của Sở Y tế tỉnh Thừa Thiên Huế ngày 17/4/2015về “ Kế hoạch triển khai công tác chủ động phòng chống dịch, bệnh mùa hè năm 2015”. Thừa Thiên Huế từ đầu năm đến nay đã phát hiện 15 trường hợp sốt xuất huyết xảy ra rãi rác, tay chân miệng 02 trường hợp. Tình hình dịch bệnh tại Thừa Thiên Huế trong tầm kiểm soát nhưng nguy cơ xảy ra dịch rất lớn do: thời tiết nắng nóng cho mầm bệnh phát sinh và phát triển; Thừa Thiên Huế là trung tâm giao thông và giao lưu du lịch nên cơ hội bùng phát dịch là rất lớn; tập tục chăn nuôi và sử dụng gia cầm, chứa nước trong mùa nắng cùng với kiến thức và nhận thức của người dân về phòng chống dịch, bệnh còn hạn chế.

B. TRUYỀN THÔNG PHÒNG, CHỐNG DỊCH BỆNH

Thực hiện sự chỉ đạo của Sở Y tế về chủ động phòng, chống các dịch bệnh mùa hè, “Tháng hành động vì an toàn thực phẩm năm 2015” và “Tuần Lễ tiêm chủng”, hoạt động truyền thông giáo dục sức khỏe tháng 5/2015 cần tập trung thực hiện một số nội dung:

1. Bệnh Sởi
Từ đầu năm 2015 đến nay, Việt Nam ghi nhận nhiều trường hợp mắc sởi và sốt phát ban nghi sởi. Các ca bệnh chủ yếu là chưa tiêm chủng hoặc tiêm không đủ 2 mũi vắc-xin sởi và do tiếp xúc với nguồn bệnh. 
Để phòng bệnh Sởi có hiệu quả, trẻ cần được tiêm đủ 2 mũi theo quy định trong chương trình tiêm chủng quốc gia (mũi thứ nhất được tiêm cho trẻ từ 9 đến 11 tháng tuổi, mũi thứ hai được tiêm khi trẻ được 18 tháng tuổi). Theo chỉ đạo của Sở y tế, các đơn vị liên quan tiếp tục thực hiện truyền thông và giám sát tiêm chủng Sởi.

Đa số người mắc bệnh Sởi có thể được điều trị, chăm sóc tại nhà để hạn chế lây nhiễm chéo trong bệnh viện trừ một số trường hợp do bệnh gây biến chứng cần được điều trị tại bệnh viện, do vậy cần truyền thông hướng dẫn cách chăm sóc tại nhà và cách phát hiện sớm những biến chứng để điều trị kịp thời tránh tử vong cũng như biết cách phòng lây nhiễm chéo trong bệnh viện.
2. Bệnh Tay chân miệng

Từ đầu năm 2015 đến nay, Việt Nam ghi nhận nhiều trường hợp bệnh Tay chân miệng và theo diễn biến dịch hàng năm thì đây là giai đoạn cao điểm của dịch. Do vậy để phòng, chống bệnh Tay chân miệng có hiệu quả, cần truyền thông khuyến cáo  người dân như sau:
- Thường xuyên rửa tay bằng xà phòng. 

- Thực hiện ăn chín, uống chín, không cho trẻ ăn bốc, mút tay, ngậm mút đồ chơi.

- Thường xuyên lau rửa đồ chơi, dụng cụ học tập, mặt bàn/ghế, sàn nhà bằng xà phòng hoặc các chất tẩy rửa thông thường.

- Phân, chất thải của trẻ phải được thu gom, xử lý và đổ vào nhà tiêu hợp vệ sinh. 
- Theo dõi sức khỏe của trẻ hàng ngày, khi phát hiện trẻ có biểu hiện bệnh cần cách ly và đưa ngay trẻ đến các cơ sở y tế để được khám và điều trị.

Các thư ký chương trình và trạm y tế phối hợp chặt chẽ với y tế trường học kiểm tra, giám sát hoạt động và tăng cường truyền thông về phòng, chống bệnh Tay chân miệng, đặc biệt khu vực trường mầm non, mẫu giáo và tiểu học để phát hiện sớm các ổ dịch.

3. Các bệnh mùa nắng nóng:

Thời tiết nắng nóng trong thời gian vừa qua là điều kiện thuận lợi cho các bệnh như: tiêu chảy cấp, ngộ độc thực phẩm, bệnh về da... bùng phát, đặc biệt là trên đối tượng trẻ em và người cao tuổi, vì đây là những người có sức đề kháng yếu. Để ngăn chặn tình trạng nhập viện do các bệnh mùa nắng nóng, cần tăng cường truyền thông đến mọi người, mọi nhà các biện pháp vệ sinh cá nhân, ăn uống đảm bảo an toàn thực phẩm và bổ sung nước đầy đủ để đề phòng mất nước.

4. Bệnh Sốt xuất huyết:

Nhiệt độ khô nóng xen lẫn với mưa trong thời gian gần đây là thời điểm thuận lợi cho dịch SXH bùng phát. Bệnh chưa có thuốc điều trị đặc hiệu cũng như vắc-xin phòng bệnh, trong khi đó tập quán trữ nước tại nhiều khu vực vẫn còn, do đó nguy cơ xảy ra dịch là rất lớn. Việc chủ động thực hiện các biện pháp phòng, chống như thau vét và diệt bọ gậy/lăng quăng, phun hóa chất diệt muỗi chủ động tại các điểm nguy cơ cao, xử lý ổ dịch ngay khi phát hiện để giảm tối đa số mắc, tử vong là rất cần thiết.

C. CÁC ĐỢT CHIẾN DỊCH TRUYỀN THÔNG TRONG THÁNG

1. Ngày thế giới Không Thuốc lá (31/05/2015). 
Năm nay, WHO chọn chủ đề “Tăng thuế thuốc lá” nhằm kêu gọi các quốc gia thực hiện chính sách thuế và giá các sản phẩm thuốc lá như một biện pháp hiệu quả để giảm tiêu thụ thuốc lá, giảm tỷ lệ mắc các bệnh và tử vong do sử dụng thuốc lá. Đại dịch thuốc lá trên toàn cầu giết chết gần 6 triệu người mỗi năm, trong đó có hơn 600.000 người không hút thuốc chết vì hút thuốc lá thụ động. Hút thuốc lá là nguyên nhân gây tử vong duy nhất có thể phòng ngừa được và hiện gây ra 10% các ca tử vong ở người lớn trên toàn thế giới.
Theo ước tính của Tổ chức Y tế thế giới, con số này có thể lên đến 8 triệu người vào năm 2030. Ngoài ra, thuốc lá đã và đang gây ra những tổn thất to lớn về sức khoẻ kinh tế và môi trường cho các nước trên thế giới trong đó có Việt Nam.

WHO và các đối tác đánh dấu ngày thế giới không thuốc lá bằng cách nhấn mạnh về những nguy cơ đối với sức khỏe có liên quan đến sử dụng thuốc lá và ủng hộ cho các chính sách hiệu quả để giảm tiêu thụ thuốc lá. Mục tiêu cuối cùng là đóng góp vào việc bảo vệ các thế hệ hiện tại và tương lai khỏi những hậu quả sức khỏe nghiêm trọng do việc sử dụng thuốc lá và phơi nhiễm với khói thuốc lá (exposure to tobacco smoke). 

2. Ngày Hen suyễn thế giới (tuần 1 tháng 5/2015 )
Ngày Hen suyễn thế giới là một sự kiện thường niên của Tổ chức sáng kiến toàn cầu về hen suyễn (Global Initiative For Asthma – GINA) phối hợp với các nhóm chăm sóc sức khỏe và giáo dục bệnh hen suyễn tổ chức nhằm nâng cao nhận thức cũng như cải thiện việc chăm sóc và điều trị bệnh hen suyễn trên toàn thế giới. 

Hưởng ứng ngày Hen toàn cầu năm 2015 với chủ đề “Bạn có thể kiểm soát bệnh hen của chính mình” (You can control your asthma)

Kiểm soát bệnh hen suyễn là mục tiêu điều trị và có thể đạt được ở phần lớn bệnh nhân hen suyễn với phương pháp quản lý thích hợp. Kiểm soát hen suyễn gồm có: kiểm soát triệu chứng và nguy cơ tương lai. Điều này có nghĩa là bệnh sẽ được kiểm soát khi người đó:

- Không có hoặc có tối thiểu các triệu chứng hen suyễn.

- Không thức dậy vào ban đêm do hen suyễn.

- Không sử dụng hoặc sử dụng tối thiểu các thuốc giảm đau (thuốc giãn phế quản).

-  Có khả năng hoạt động thể chất bình thường và tập thể dục.

-  Kết quả kiểm tra chức năng phổi (FEV1 hoặc PEF) bình thường.

-  Không có hoặc hiếm khi xảy ra các cơn suyễn.

-  Nguy cơ hen suyễn trong tương lai và các biến chứng khác thấp.

Ngày hen suyễn thế giới đầu tiên là vào năm 1998, được tổ chức tại hơn 35 quốc gia. Từ đó đến nay, sự tham gia tăng lên mỗi năm và đã trở thành một trong những sự kiện nâng cao nhận thức và giáo dục bệnh hen suyễn quan trọng nhất của thế giới.

II. Phân công nhiệm vụ: 

     1. Thư ký các chương trình có liên quan:


Xây dựng kế hoạch truyền thông thuộc lĩnh vực được phân công phụ trách, triển khai cụ thể công tác truyền thông cho khoa phòng, 21 trạm y tế và báo cáo kết quả thực hiện cho tổ truyền thông TTYT A Lưới.

     2. Các khoa phòng: 


- Đưa các nội dung trên tuyên truyền cho bệnh nhân và người nhà bệnh nhân trong các buổi sinh hoạt hội đồng người bệnh.


- Phổ biến cho bệnh nhân và người nhà về các chủ trương, đường lối của Đảng, chính sách, pháp luật của nhà nước về bảo vệ và chăm sóc sức khoẻ nhân dân. 

     3. Các Trạm Y tế xã, Thị trấn:


- Căn cứ vào kế hoạch truyền thông của các chương trình để thực hiện truyền thông tại địa bàn phụ trách.


- Hợp đồng với Văn hoá thông tin xã về kế hoạch phát thanh trên loa phát thanh xã, thị trấn.


- Theo dõi truyền thông qua loa phát thanh của UBND xã, thị trấn và có sổ sách ghi chép.


- Tổ chức các buổi nói chuyện sức khoẻ với các ban ngành đoàn thể, lồng ghép vào các buổi họp cộng đồng, chỉ đạo cho mạng lưới y tế thôn, bản tiến hành thăm hộ gia đình, phát tờ rơi (Nếu có).


- Phổ biến cho bệnh nhân và người nhà về các chủ trương, đường lối của Đảng, chính sách, pháp luật của nhà nước về bảo vệ và chăm sóc sức khoẻ nhân dân. 

III. Các hình thức truyền thông:

     1. Các thư ký chương trình huyện Truyền thông gián tiếp qua Đài phát thanh huyện, xe loa lưu động. Các trưởng trạm truyền thông qua loa phát thanh xã.

     2. Truyền thông trực tiếp: tổ chức các buổi nói chuyện sức khoẻ với các ban ngành đoàn thể, lồng ghép vào các buổi họp cộng đồng, chỉ đạo cho mạng lưới y tế thôn, bản tiến hành thăm hộ gia đình, phát tờ rơi.


Đề nghị các thư ký chương trình, các khoa phòng, 21 trạm y tế xã, thị trấn căn cứ nội dung cụ thể triển khai tuyên truyền và báo cáo hàng tháng theo mẫu quy định cho Tổ truyền thông để tổng hợp báo cáo cho Trung tâm TT-GDSK Tỉnh./.

Ghi chú: Tham khảo thêm tài liệu tại các trang web:

- Website của Bộ Y tế: http://www.moh.gov.vn
- Website của T5G: http://www.t5g.org.vn
- Website của Sở Y tế: http://www. syt@thuathienhue.gov.vn
- Website của T4G: http://www. ttttgdsk@thuathienhue.gov.vn./.
	Nơi nhận: 
- Như trên;  

- Ban Giám đốc;

- Lưu: VT, TTT.  
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