	 SỞ Y TẾ ĐỒNG THÁP
	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

	BỆNH VIỆN ĐKKV HỒNG NGỰ
	Độc lập - Tự do - Hạnh phúc

	Số: 38a / KH-BV.
	TX Hồng Ngự, ngày 10 tháng 02 năm 2020


KẾ HOẠCH (Bổ sung)
Phòng, chống bệnh viêm phổi cấp do virus Corona

Căn cứ Kế hoạch số: 12/KH - SYT ngày 25 tháng 01 năm 2020 của Sở Y tế Đồng Tháp về việc phòng, chống bệnh viêm phổi cấp do chủng mới của virus corona tỉnh Đồng Tháp năm 2020.
Để chủ động phát hiện sớm các trường hợp viêm phổi cấp do chủng mới của virus corona và xử lý kịp thời không để dịch lây lan, hạn chế đến mức thấp nhất tỷ lệ mắc và tử vong. Bệnh viện ĐKKV Hồng Ngự lập kế hoạch phòng, chống bệnh viêm phổi cấp do virus corona năm 2020 với các nội dung sau:

I. MỤC TIÊU:

1. Mục tiêu chung: Phát hiện sớm trường hợp viêm phổi cấp do chủng mới của virus Corona, xử trí kịp thời không để dịch lây lan, hạn chế đến mức thấp nhất tỷ lệ mắc và tử vong.
2. Mục tiêu cụ thể:

2.1.Tình huống 1: Chưa ghi nhận trường hợp bệnh tại Bệnh viện, dịch bệnh ở cấp độ 1 (chưa có ca bệnh xác định).
Phát hiện sớm các trường hợp viêm phổi cấp nghi do chủng mới của virus corona vào nhập viện từ vùng có dịch bệnh về.

2.2.Tình huống 2: Phát hiện trường hợp nhiễm bệnh vào nhập viện, dịch bệnh ở cấp độ 2 (Có ca bệnh xác định xâm nhập vào địa bàn tỉnh).
Cách ly và điều trị kịp thời.

2.3.Tình huống 3: Phát hiện nhiều trường hợp mắc bệnh nhập viện và dịch bệnh lây lan trong cộng đồng, dịch bệnh ở cấp độ 3 và 4 (Dịch bệnh lây lan trên 20 trường hợp mắc trên địa bàn tỉnh, tình trạng khẩn cấp về tình hình dịch bệnh):

 Tiến hành cách ly, điều trị và yêu cầu hỗ trợ từ tuyến trên (nếu cần thiết).
II. CÔNG TÁC TỔ CHỨC: 
- Ra quyết định thành lập Ban điều hành, tổ phản ứng nhanh, tổ điều trị phòng, chống dịch bệnh viêm đường hô hấp cấp do chủng vi rus Corona mới năm 2020.

- Ban điều hành có nhiệm vụ tổ chức triển khai kế hoạch phòng, chống dịch bệnh viêm phổi cấp do virus corona; thực hiện có hiệu quả kế hoạch hành động phòng, chống khi có dịch bệnh xảy ra.

III. NỘI DUNG THỰC HIỆN:
3.1. Tình huống 1: Chưa ghi nhận trường hợp bệnh tại Bệnh viện, dịch bệnh ở cấp độ 1 (chưa có ca bệnh xác định).
- Giám sát chặt chẽ, phát hiện kịp thời các trường hợp viêm phổi nặng, đặc biệt các trường hợp có tiền sử đi đến từ thành phố Vũ Hán, tỉnh Hồ Bắc và các tỉnh có dịch viêm phổi cấp do chủng mới của vi rút corona (Trung Quốc).
        - Chuẩn bị sẵn sàng cơ số thuốc, đồ bảo hộ, khu vực cách ly, phòng cách ly, giường bệnh, tổ chức tốt việc thu dung, cách ly điều trị bệnh nhân. 
- Sắp xếp, bố trí phòng cách ly riêng để khám và điều trị các trường hợp nghi ngờ mắc bệnh không để lây nhiễm trong bệnh viện.
- Tổ chức tập huấn phác đồ chẩn đoán và điều trị viêm phổi cấp do virus corona cho toàn thể CBVC bệnh viện. theo Quyết định 125/QĐ-BYT ngày 16 tháng 01 năm 2020 và Quyết định 322/QĐ-BYT ngày 06 tháng 02 năm 2020 của Bộ Y tế về việc hướng dẫn chẩn đoán, điều trị bệnh viêm phổi cấp do chủng vi rút corona mới (nCoV).
- Viết bài tuyên truyền về tình hình dịch bệnh viêm phổi cấp do corona virus, cách phòng chống, phát hiện và phát thanh hàng ngày tại Bệnh viện cho người dân biết.
- Thực hiện tốt công tác kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng chống lây nhiễm chéo trong Bệnh viện.
- Củng cố lại đội phản ứng nhanh phòng chống cúm Corona virus, sẵn sàng hỗ trợ địa phương cấp cứu, điều trị bệnh nhân khi có yêu cầu.
3.2. Tình huống 2: Phát hiện trường hợp nhiễm bệnh vào nhập viện, dịch bệnh ở cấp độ 2 (Có ca bệnh xác định xâm nhập vào địa bàn tỉnh) 
- Trưng dụng toàn bộ Khoa Nhiễm, chuyển thành khu vực cách ly điều trị, duy chuyển bệnh nhân Khoa Nhiễm đến Khoa Nội TM-LH và Khoa Nội Tổng hợp ;
- Tổ chức cách ly và điều trị tại khu cách ly thuộc khoa Truyền nhiễm bệnh viện. Trường hợp bệnh diễn biến nặng có thể xem xét chuyển tuyến trên, theo tinh thần công văn 190/SYT-NVY ngày 29 tháng 01 năm 2020 của Sở Y tế Đồng Tháp.

- Tổ chức thường trực cấp cứu, thu dung, điều trị, quản lý ca bệnh. 
- Thực hiện tốt việc kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng chống lây nhiễm chéo tại Bệnh viện theo quy định. Thực hiện đầy đủ các biện pháp phòng hộ cho các cán bộ y tế trực tiếp tham gia khám, điều trị, chăm sóc bệnh nhân, không để xảy ra hiện tượng lây nhiễm sang cán bộ y tế, thân nhân, bệnh nhân. 
- Thực hiện lấy mẫu bệnh phẩm các trường hợp nghi ngờ mắc bệnh, bệnh nhân nặng, tử vong nghi do viêm phổi nặng chưa rõ nguyên nhân.
- Thường xuyên cập nhật, đánh giá rút kinh nghiệm trong công tác chẩn đoán điều trị, kiểm thảo tử vong (nếu có), cập nhật phác đồ chẩn đoán, cách ly, điều trị bệnh nhân và phòng lây nhiễm phù hợp với đặc điểm dịch bệnh.
     - Báo cáo kịp thời các trường hợp mắc bệnh, tử vong theo qui định.
3.3. Tình huống 3: Phát hiện nhiều trường hợp mắc bệnh nhập viện và dịch bệnh lây lan trong cộng đồng, dịch bệnh ở cấp độ 3 và 4 ( Dịch bệnh lây lan trên 20 trường hợp mắc trên địa bàn tỉnh, tình trạng khẩn cấp về tình hình dịch bệnh): 
- Thành lập 2 tổ phản ứng nhanh thường trực cấp cứu sẵn sàng tiếp nhận, cách ly và điều trị bệnh nhân và hỗ trợ địa phương cấp cứu, điều trị bệnh nhân khi có yêu cầu.
- Tổ chức thu dung các trường hợp nghi viêm phổi cấp do virus corona, đưa về khu cách ly thuộc khoa Truyền Nhiễm bệnh viện điều trị, theo dõi đúng theo hướng dẫn của Bộ Y tế.
- Tập trung tối đa nguồn lực như: Nhân lực, vật lực, tài lực (trang thiết bị, thuốc, vật tư…) và chuyên môn kỹ thuật để điều trị bệnh nhân, hạn chế tối đa trường hợp tử vong.
- Trong quá trình theo dõi điều trị tại Bệnh viện nếu trường hợp bệnh diễn tiến nặng hoặc lượng bệnh đông, thì tổ phản ứng nhanh, mời hội chẩn, xin ý kiến lãnh đạo, chuyển bệnh nhân lên tuyến trên. 
- Thực hiện tốt việc cách ly, kiểm soát nhiễm khuẩn, phòng chống lây nhiễm chéo tại bệnh viện theo quy định; làm thông thoáng buồng bệnh để giảm nồng độ vi rút. 
- Thực hiện đầy đủ các biện pháp phòng hộ cho các cán bộ y tế trực tiếp tham gia khám, điều trị, chăm sóc bệnh nhân, không để xảy ra hiện tượng lây nhiễm sang cán bộ y tế.
- Thường xuyên cập nhật, đánh giá rút kinh nghiệm trong công tác chẩn
đoán điều trị, chăm sóc để kịp thời điều chỉnh các hướng dẫn chẩn đoán điều trị phù hợp với đặc điểm dịch bệnh.

- Cập nhật, báo cáo tình hình dịch bệnh viêm phổi cấp do corona virus tại bệnh viện hàng ngày về Sở Y tế đúng theo quy định.

- Thông báo các ca bệnh về tuyến dưới để có biện pháp xử lý ổ dịch, phòng ngừa lây lan ra cộng đồng.

- Xử lý sát khuẩn phòng bệnh, khu vực cách ly sau khi bệnh nhân ra viện.

IV. TỔ CHỨC THỰC HIỆN:
1. Ban chỉ đạo phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp do corona vi rus của Bệnh viện:
· Tiếp nhận đầy đủ thông tin, lệnh của Ban chỉ đạo phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp do virus corona của Sở Y tế qua đường công văn hoặc đường dây điện thoại

· Lập kế hoạch chi tiết và triển khai kịp thời các văn bản chỉ đạo của cấp trên, chuẩn bị tài liệu và tổ chức tập huấn phòng, chống dịch bệnh viêm phổi cấp đến các khoa, phòng. 
· Giám sát tình hình bệnh nhân nhập viện, điều trị tại bệnh viện; thống kê báo cáo kịp thời về BCĐ phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp corona của Sở Y tế theo quy định.
2. Phòng Kế hoạch tổng hợp- Phòng Tổ chức- Phòng Điều dưỡng:

 - Phối hợp tham mưu BGĐ ra quyết định thành lập BĐH phòng, chống dịch bệnh viêm phổi cấp, Tổ phản ứng nhanh điều trị viêm phổi cấp gồm: trực lãnh đạo làm tổ trưởng, 01 Bs điều trị, 01 điều dưỡng, 01 hộ lý, 01 xe cứu thương. Tình huống Cấp độ 2 (Có ca bệnh nghi ngờ vào khu cách ly) thành lập 02 Tổ điều trị luân phiên trực tiếp chăm sóc, điều trị tại Khu vực cách ly.
- Tập huấn hướng dẫn cho CBVC cập nhật Phác đồ điều trị bệnh viêm phổi cấp do corona vi rus cho toàn thể CBVC Bệnh viện.
- Căn cứ kế hoạch chi tiết để đôn đốc, kiểm tra việc thực hiện. Thu thập thông tin phòng chống dịch bệnh và toàn bộ tình hình thực hiện kế hoạch tại các khoa phòng, bộ phận đã được phân công, báo cáo kịp thời về BĐH phòng chống dịch Bệnh viện, thực hiện các chế độ thông tin báo cáo dịch bệnh theo quy định.
 - Điều động đội cấp cứu lưu động theo lệnh của BĐH, điều động vật tư, thuốc, trang thiết bị phòng chống dịch tại Bệnh viện và hỗ trợ TTYT huyện, địa phương xảy ra dịch theo lệnh của BCĐ phòng chống dịch của Sở Y tế.
- Tổ chức phun xịt cloramin B tại khu cách ly và các khu vực nguy cơ trong khuôn viên Bệnh viện khi có dịch bệnh xảy ra.
3. Khoa HSCC, Khoa Khám bệnh:

- Tổ chức tiếp đón khám sàng lọc, phát hiện kịp thời và phân loại bệnh chuyển về khoa Truyền nhiễm điều trị.
- Bố trí nhân lực, sắp xếp khu vực khám bệnh riêng để cách ly bệnh Viêm phổi corona cấp khi dịch bùng phát.
4. Khoa Truyền nhiễm:
- Chuẩn bị sẵn sàng khu vực cách ly, phòng cách ly, thuốc điều trị, vật tư, phương tiện và trang bị y tế thiết yếu…
- Khám sàng lọc và cách ly bệnh nhân, lên kế hoạch di chuyển Bệnh nhân khoa truyền nhiễm đang nằm tại khoa đến các khoa hệ nội nếu có trường hợp nhiễm Corona vi rus.
- Báo cáo về BCĐ phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp corona, tình hình chuẩn bị, thực hiện kế hoạch hành động phòng chống dịch, tình hình thu dung điều trị bệnh nhân tại khoa. 
5. Khoa Kiểm soát nhiễm khuẩn

- Chuẩn bị cơ số hóa chất tẩy trùng, sát khuẩn; phối hợp với các khoa có bệnh truyền nhiễm đang điều trị để tẩy trùng vùng cách ly.

6. Khoa Dược:

- Chuẩn bị sẵn sàng cơ số dịch truyền, thuốc, hóa chất, vật tư và phương tiện bảo hộ cho điều trị nội trú và cấp cứu lưu động ngoại viện phòng chống dịch theo dự trù của các khoa.

7. Khoa CĐHA-XN:

- Lấy mẫu bệnh phẩm gửi xét nghiệm theo đúng hướng dẫn của Bộ y tế.
8. Tổ vật tư trang thiết bị:

- Chịu trách nhiệm về hoạt động của trang thiết bị y tế phòng chống dịch bệnh, phương án điều động trang thiết bị cho phòng chống dịch trong Bệnh viện cũng như hỗ trợ tuyến dưới khi có yêu cầu.

9. Các khoa phòng và bộ phận khác đã được phân công phòng chống dich:
- Thực hiện theo kế hoạch chỉ đạo, tổ chức triển khai và điều động của BĐH phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp corona của Bệnh viện.
Trên đây là Kế hoạch phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp do virus corona năm 2020 của Bệnh viện ĐKKV Hồng Ngự. Nhận được Kế hoạch này đề nghị các khoa, phòng nghiêm túc triến khai thực hiện.
	Nơi nhận:

- Sở Y tế (để báo cáo);
	                       GIÁM ĐỐC 

	- Các khoa, phòng (thực hiện);
- Lưu VT, KHTH.
	


QUY TRÌNH TIẾP NHẬN BỆNH NHÂN VIÊM PHỔI CẤP

DO CORONA VI RÚT
I. TRƯỜNG HỢP BỆNH NHÂN VÀO VIỆN TRONG GIỜ HÀNH CHÍNH (Cán bộ các khoa, phòng tiếp nhận bệnh)
- Bước 1: Báo bệnh nhân mang khẩu trang y tế (nếu chưa mang).

- Bước 2: Vận chuyển bệnh nhân theo đường hành lan trước Bệnh viện, xuống phòng cách ly khoa Truyền Nhiễm, Bác sĩ khoa truyền nhiễm làm thủ tục khai báo các yếu tố dịch tể liên quan và nhập viện khi cần. 

- Bước 3: Cách ly, điều trị bệnh nhân, 02 Tổ điều trị nhận nhiệm vụ luân phiên trực tiếp chăm sóc, điều trị,  nếu tình trạng bệnh diễn tiến nặng hội chẩn chuyển tuyến trên.
- Bước 4: Báo cáo về phòng Kế hoạch - Tổng hợp, Ban điều hành bệnh viện, Trung tâm kiểm soát bệnh tật tỉnh, Ban chỉ đạo phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp do virus corona của Thị xã Hồng Ngự và Sở Y tế. 
II. TRƯỜNG HỢP BỆNH NHÂN VÀO VIỆN NGOÀI GIỜ HÀNH CHÍNH :
(Cán bộ của tổ phản ứng nhanh)
- Bước 1: Báo bệnh nhân mang khẩu trang y tế (nếu chưa mang).

- Bước 2: Vận chuyển bệnh nhân theo đường hành lan trước Bệnh viện, xuống phòng cách ly khoa Truyền Nhiễm, Bác sĩ Tổ phản ứng nhanh làm thủ tục khai báo các yếu tố dịch tể liên quan và nhập viện khi cần. 
- Bước 3: Cách ly, điều trị bệnh nhân, 02 Tổ điều trị nhận nhiệm vụ luân phiên trực tiếp chăm sóc, điều trị, nếu tình trạng bệnh diễn tiến nặng hội chẩn chuyển tuyến trên.

- Bước 4: Báo cáo về phòng Kế hoạch - Tổng hợp, Ban điều hành bệnh viện, Trung tâm kiểm soát bệnh tật tỉnh, Ban chỉ đạo phòng chống dịch bệnh viêm phổi cấp do virus corona của Thị xã Hồng Ngự và Sở Y tế.  
QUY TRÌNH TIẾP NHẬN BỆNH NHÂN TẠI KHU CÁCH LY

Bước 1: Bệnh nhân được vận chuyển vào buồng cách ly vào cửa chính của khu cách ly. Bố trí bệnh nhân vào các Buồng cách ly như sau :

+ Bệnh nhân nghi ngờ vào Buồng số 5 (Buồng cách ly số 1) ;


+ Bệnh nhân xác định vào Buồng số 6 (Buồng cách ly số 2) ;


+ Bệnh nhân ổn định chờ xuất viện vào Buồng số 7 (Buồng cách ly số 3) ;

+ Bệnh nhân tử vong chuyển vào Buồng số 8.

Bước 2: Bác sĩ, điều dưỡng, cán bộ khác của khoa Truyền Nhiễm hoặc Tổ phản ứng nhanh, Tổ điều trị thay trang phục bảo hộ tại buồng số 3, sang buồng 4 (Phòng đệm) sát khuẩn nhanh và đi theo hành lang trước đến các Buồng cách ly theo cửa Trước của từng buồng cách ly ;
Bước 3: Thăm khám và thực hiện thủ thuật, kỹ thuật cho bệnh nhân xong , CBYT ra khỏi buồng cách ly bằng cửa Sau, trang phục bảo hộ cưởi ra cho vào sọt đồ dơ, vào buồng vệ sinh rửa tay, vệ sinh cá nhân trước khi ra khỏi khu vực cách ly.
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