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KẾ HOẠCH 

Phối hợp tổ chức “Triển khai các chương trình truyền thông và huy động 

xã hội” kết hợp sàng lọc phát hiện chủ động bệnh lao tại cộng đồng 

 

Căn cứ kế hoạch số 320/KH-KSBT ngày 22/8/2025 của trung tâm kiểm 

soát bệnh tật tỉnh Quảng Ngãi về việc tổ chức “Triển khai các chương trình 

truyền thông và huy động xã hội” kết hợp sàng lọc phát hiện chủ động bệnh lao 

tại cộng đồng. 

Trung tâm Y tế Đăk Tô xây dựng kế hoạch phối hợp tổ chức “Triển khai 

các chương trình truyền thông và huy động xã hội” kết hợp sàng lọc phát hiện 

chủ động bệnh lao tại cộng đồng, cụ thể như sau: 

I. MỤC ĐÍCH, YÊU CẦU 

1. Mục đích: Tăng cường phát hiện, chẩn đoán sớm ca bệnh lao bằng 

chiến lược 2X tại cộng đồng và đưa vào quản lý, điều trị lao hiệu quả; phát hiện, 

chẩn đoán lao tiềm ẩn tại cộng đồng thông qua sử dụng tiếp cận trong chiến lược 

2X để loại trừ lao hoạt động và đưa vào quản lý điều trị lao tiềm ẩn hiệu quả 

trong Chương trình chống lao quốc gia. 

2. Yêu cầu: Các nội dung triển khai phải tuân thủ đúng quy trình về 

chuyên môn kỹ thuật theo Quyết định số 2627/QĐ-BYT ngày 05 tháng 9 năm 

2024 của Bộ Y tế và các nội dung đã được quy định tại Hợp đồng trách nhiệm 

số 63/CEHS-SR ngày 04 tháng 6 năm 2025 giữa Trung tâm Nghiên cứu Môi 

trường và Sức khỏe với Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh Kon Tum.  

II. NỘI DUNG KẾ HOẠCH 

1. Tổ chức triển khai các chương trình truyền thông và huy động xã 

hội về phòng, chống bệnh lao 

1.1. Nội dung: Thực hiện truyền thông trực tiếp về tình hình mắc bệnh 

lao tại Việt Nam và tình hình bệnh lao, công tác phòng chống lao tại địa phương. 

Dấu hiệu, cách nhận biết người nghi mắc bệnh lao. Khuyến cáo các biện pháp 

phòng, chống bệnh lao; xóa bỏ kỳ thị với người mắc bệnh lao. 

1.2. Số buổi tuyên truyền: 02 buổi.  

1.3.  Thành phần tham gia 

- Khoa kiểm soát bệnh tật và HIV/AIDS - Tư vấn và điều trị nghiện chất: 

01 người. 

- Trạm Y tế Đăk Trăm, Đăk Rơ Nga: cử 01 viên chức phụ trách công tác 

phòng, chống lao. 
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- Cán bộ chính quyền xã, đại diện các Hội trên địa bàn xã, thôn (đại diện 

UBND, HĐND xã, Mặt trận tổ quốc, Đoàn Thanh niên, Trưởng, phó thôn, viên 

chức y tế xã, và các tổ chức Hội: Người cao tuổi, Cựu chiến binh, Phụ nữ, Nông 

dân, nhân dân sinh sống trên địa bàn): Mỗi xã mời 40 người tham dự. 

1.4. Thời gian và địa điểm truyền thông 

- Ngày 02/11/2025, tại xã Ngọk Tụ; 

- Ngày 03/11/2025, tại xã Kon Đào. 

1.5. Đơn vị thực hiện: Tổ chuyên trách phòng, chống lao thuộc Trung 

tâm Y tế phối hợp với Trạm Y tế Đăk Trăm, Đăk Rơ Nga tổ chức thực hiện. 

2. Sàng lọc phát hiện chủ động bệnh lao cho người tiếp xúc hộ gia 

đình và nhóm người có nguy cơ mắc lao cao 

2.1. Điều tra, lập danh sách 

- Trạm Y tế thực hiện lập danh sách bệnh nhân lao phổi định hướng từ sổ 

đăng ký điều trị bệnh lao thường và lao kháng thuốc trong vòng 2 năm. Phối hợp 

với các Trưởng thôn, nhân viên y tế thôn tiến hành thăm hộ gia đình, phỏng vấn 

bệnh nhân lao, xác định người tiếp xúc với bệnh nhân lao phổi.  

- Thực hiện tư vấn cho bệnh nhân lao và người tiếp xúc hiểu rõ tầm quan 

trọng của khám sàng lọc lao cho người tiếp xúc bệnh nhân lao phổi và các đối 

tượng nguy cơ cao khác, vận động người dân tham gia sàng lọc lao theo kế 

hoạch.  

2.2. Chụp X-quang phổi cho người tiếp xúc hộ gia đình với bệnh nhân lao 

phổi và nhóm người có nguy cơ mắc lao cao. Xét nghiệm Gene Xpert chẩn đoán 

bệnh lao cho người có tổn thương nghi lao trên phim Xquang.  

2.3. Thành phần Đoàn khám sàng lọc  

2.3.1. Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh Quảng Ngãi thành lập 02 đoàn, 

gồm: 01 Đoàn khám sàng lọc và lấy mẫu xét nghiệm, 01 Đoàn chụp và đọc phim 

Xquang  

- Đoàn khám sàng lọc và lấy mẫu xét nghiệm: 05 người, cụ thể:  

+ 01 người thu thập thông tin ban đầu, điền thông tin của người dân vào 

phiếu khám bệnh.  

+ 01 người sàng lọc và phân loại đối tượng người đến khám, phỏng vấn 

sàng lọc triệu chứng nghi mắc lao; chỉ định chụp Xquang. 

+ 01 người tư vấn kết quả khám, kết luận và thông báo kết quả cho người 

dân đến khám.  

+ 01 người cập nhật danh sách số người được khám sàng lọc, tổng hợp số 

liệu báo cáo nhanh kết quả khám mỗi ngày; cấp tiền hỗ trợ đi lại cho người đến 

khám sàng lọc theo quy định. 
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+ 01 kỹ thuật viên xét nghiệm tham gia lấy mẫu, đóng gói bảo quản mẫu 

đờm.  

- Đoàn chụp và đọc phim Xquang: 08 người, cụ thể: 

+ 01 kỹ thuật viên hình ảnh y học tham gia chụp Xquang. 

+ 02 bác sĩ đọc phim Xquang và chỉ định xét nghiệm. 

+ 01 Bác sĩ tư vấn xét nghiệm và nhập danh sách, kết quả chụp Xquang 

để báo cáo số liệu mỗi ngày về văn phòng Dự án. 

+ 01 người hỗ trợ hướng dẫn người dân trong phòng chụp phim Xquang. 

+ 01 người hướng dẫn, phân luồng ngoài phòng chụp phim Xquang. 

+ 02 lái xe: 01 lái xe Xquang và 01 lái xe đưa đón Đoàn cán bộ tham gia 

chụp và đọc phim Xquang. 

2.3.2. Trung tâm Y tế Đăk Tô, Trạm Y tế Đăk Trăm, Đăk Rơ Nga: 04 

người, gồm: 

- Trung tâm Y tế Đăk Tô: 02 người gồm Khoa Kiểm soát bệnh tật và 

HIV/AIDS - Tư vấn và điều trị nghiện chất: 01 người; Khoa Xét nghiệm - Chẩn 

đoán hình ảnh - Kiểm soát nhiễm khuẩn: 01 người (tham gia phỏng vấn, tuyên 

truyền vận động người dân tham gia khám sàng lọc, lập danh sách theo dõi các 

trường hợp người có nguy cơ mắc lao cao để tư vấn khám định kỳ). 

- Mỗi Trạm Y tế cử 02 người tham gia phỏng vấn, tuyên truyền vận động 

người dân tham gia khám sàng lọc, lập danh sách theo dõi các trường hợp người 

có nguy cơ mắc lao cao để tư vấn khám định kỳ. 

- Cộng tác viên các thôn: Mỗi thôn 01 người (tham gia hỗ trợ Đoàn khám: 

Phiên dịch, hỗ trợ hướng dẫn người dân đi chụp Xquang và lấy mẫu xét 

nghiệm). 

- Số lượng người được sàng lọc phát hiện bệnh lao: Dự kiến 1.200 người 

(khoảng 100 người/điểm x 6 điểm/xã x 02 xã; số người được xét nghiệm Gene 

Xpert (dự kiến): 15 người/điểm x 6 điểm/xã x 02 xã. 

- Đối tượng sàng lọc: 

+ Người tiếp xúc của bệnh nhân lao phổi định hướng (bệnh nhân lao phổi 

được phát hiện lao phổi trong vòng 2 năm đến thời điểm triển khai chiến dịch): 

Là các thành viên sống cùng nhà với bệnh nhân lao phổi hoặc những người đáp 

ứng các điều kiện sau: Ngủ cùng nhà với bệnh nhân lao phổi ít nhất 1 đêm/tuần 

trong 3 tháng trước khi bệnh nhân được chẩn đoán; Ở cùng nhà với bệnh nhân 

lao phổi ít nhất 1 giờ/ngày và liên tục 5 ngày/tuần trong 3 tháng trước khi bệnh 

nhân lao phổi được chẩn đoán. 

+ Nhóm người nguy cơ mắc lao cao: Người có triệu chứng nghi lao (ho, 

khạc đờm, ho ra máu, sốt kéo dài không rõ nguyên nhân, ra mồ hôi đêm, sút cân, 

mệt mỏi, chán ăn, đau ngực, khó thở...), người hoàn thành điều trị bệnh lao trong 

vòng 2 năm. 
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+ Nhóm người mắc các bệnh mạn tính (hen, COPD, tim mạch, tiểu 

đường, suy thận, lọc máu ngoài thận, bụi phổi), người mắc hoặc đang điều trị 

thuốc gây suy giảm miễn dịch (HIV, ung thư, điều trị corticoid kéo dài, người 

ghép tạng, chuẩn bị cấy ghép tạng, v.v...). 

+ Nhóm người nguy cơ khác (người trên 60 tuổi, người hút thuốc, người 

uống rượu, người suy dinh dưỡng), người nhẹ cân (có trọng lượng cơ thể dưới 

chuẩn > 10%), nằm trong độ tuổi lao động, thường xuyên làm công việc nặng 

nhọc. 

2.4. Thời gian và địa điểm khám sàng lọc và chụp Xquang (theo phụ 

lục I gửi kèm) 

2.5. Đơn vị thực hiện: Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh Quảng Ngãi 

phối hợp với  Trung tâm Y tế Đăk Tô và Trạm Y tế Đăk Trăm, Đăk Rơ Nga tổ 

chức thực hiện. 

2.6. Quy trình khám sàng lọc 

- Khảo sát trước triển khai: Phối hợp với Trung tâm Kiểm soát bệnh tật 

thành lập Đoàn khảo sát, tiến hành chọn địa bàn triển khai. Thảo luận, thống 

nhất với địa phương về nhân lực, thời gian, địa điểm, phương thức thực hiện; 

chọn địa điểm thuận tiện cho người tham gia và xe Xquang lưu động, bố trí khu 

vực lấy đờm đảm bảo kiểm soát nhiễm khuẩn.  

- Điều tra, lập danh sách đối tượng: Hướng dẫn Trạm Y tế Đăk Trăm, Đăk 

Rơ Nga thực hiện lập danh sách bệnh nhân lao phổi định hướng từ sổ đăng ký 

điều trị bệnh lao thường và lao kháng thuốc trong vòng 2 năm. Sau đó, lập danh 

sách người tiếp xúc và danh sách các đối tượng nguy cơ cao khác. 

- Tiến hành thăm hộ gia đình, phỏng vấn bệnh nhân lao định hướng và 

xác định người tiếp xúc với bệnh nhân lao phổi; tư vấn cho bệnh nhân lao và 

người tiếp xúc hiểu rõ tầm quan trọng của khám sàng lọc lao, lao tiềm ẩn cho 

người tiếp xúc bệnh nhân lao phổi.  

- Cung cấp thư mời có ngày giờ cụ thể và hướng dẫn đường đến điểm 

khám sàng lọc. 

- Tổ chức khám sàng lọc, chụp phim Xquang và lấy mẫu đờm xét nghiệm: 

Trạm Y tế bố trí các bàn khám và phân công cán bộ phối hợp với Đoàn công tác 

phát phiếu khám bệnh, hướng dẫn người dân tham gia khám sàng lọc thực hiện 

theo sơ đồ, cụ thể:   

- Bàn 1- Phỏng vấn: Hỏi triệu chứng sàng lọc lao cho tất cả người tham 

gia và đánh dấu trả lời vào phiếu phỏng vấn. Chỉ định các yêu cầu phù hợp, tư 

vấn chụp Xquang phổi. 

- Bàn 2- Chụp Xquang: Kiểm tra chỉ định trên phiếu khám bệnh, chụp 

Xquang phổi cho tất cả người được yêu cầu chụp Xquang (không chỉ định chụp 

Xquang cho phụ nữ đang mang thai và người có chống chỉ định chụp Xquang). 

Bác sĩ đọc và điền kết quả vào “Phiếu chụp Xquang”. 
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- Bàn 3- Tư vấn y khoa:  Bác sĩ đọc kết quả và tư vấn về kết quả Xquang 

cho những người được chụp Xquang, nếu: Xquang bất thường nghi lao, chuyển 

bàn 4; Xquang bất thường không nghi lao: Chuyển sang bàn 5, (nếu có triệu 

chứng nghi lao: Hẹn đến khám lại tại Trung tâm Y tế để tiếp tục khám và chẩn 

đoán bệnh lao). 

- Bàn 4- Lấy mẫu đờm: Tư vấn lấy mẫu đờm tại chỗ để vận chuyển về 

Trung tâm Kiểm soát bệnh tật làm xét nghiệm Gene Xpert MTB/RIF hoặc 

Truenat, kiểm tra chất lượng mẫu. Trong trường hợp người tham gia không lấy 

được mẫu đờm tại chỗ, hướng dẫn cách lấy mẫu tại nhà và mang đến Trạm Y tế 

hoặc địa điểm tổ chức chiến dịch khác vào sáng ngày hôm sau. 

- Bàn 5- Xét nghiệm TST (Mantoux): Thực hiện tiêm TST cho người 

được chỉ định. Đưa phiếu hẹn đọc kết quả TST và tư vấn về tầm quan trọng của 

việc quay lại để đọc kết quả TST sau 65-72 giờ tại Trạm Y tế. 

- Bàn 6- Kết luận: Rà soát lại toàn bộ phiếu khám bệnh, kiểm tra các bước 

người tham gia cần hoàn thành, thu thập, kiểm tra và tư vấn hoàn thành việc 

khám sàng lọc.  

III. KINH PHÍ : Sử dụng nguồn kinh phí theo Kế hoạch số 320/KH -

KSBT ngày 22/8/2025 của Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh Quảng Ngãi. 

IV. TỔ CHỨC THỰC HIỆN 

1. Khoa Kiểm soát bệnh tật và HIV/AIDS - Tư vấn và điều trị nghiện 

chất 

- Phối hợp tổ chức triển khai thực hiện Kế hoạch này theo đúng thời gian, 

địa điểm và tiến độ. 

- Phối hợp với Trạm Y tế Kon Đào, Ngọk Tụ tổ chức tuyên truyền vận 

động đối tượng đến các điểm khám phát hiện bệnh lao chủ động.  

- Cử 01 cán bộ tham gia thực hiện các hoạt động chuyên môn, khám sàng 

lọc phát hiện bệnh lao chủ động theo kế hoạch. 

- Rà soát lại danh sách của các Trạm Y tế theo đúng tiêu chuẩn sàng lọc, 

xác nhận lại danh sách sàng lọc của các Trạm Y tế để chuẩn bị giấy mời, xác 

định số lượng người cần phát phiếu mời theo thứ tự ưu tiên từ các nhóm người 

có nguy cơ cao, đảm bảo đủ số lượng, đúng đối tượng đến khám sàng lọc tại các 

Trạm Y tế, đảm bảo số người được chụp phim theo dự kiến (ít nhất 100 

người/điểm khám). 

2. Khoa Xét nghiệm - Chẩn đoán hình ảnh - Kiểm soát nhiễm khuẩn: 

Cử cán bộ tham gia thực hiện các hoạt động chuyên môn, khám sàng lọc phát 

hiện bệnh lao chủ động theo kế hoạch. 

3. Trạm Y tế Đăk Trăm, Đăk Rơ Nga 

- Xây dựng kế hoạch phối hợp triển khai thực hiện, báo cáo UBND xã về 

mục đích, nội dung của Kế hoạch khám sàng lọc phát hiện bệnh lao chủ động tại 
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địa phương. Đồng thời thông báo, tuyên truyền rộng rãi trên các phương tiện 

thông tin đại chúng để người dân biết và tham gia. 

- Thông báo đến Ủy ban nhân dân xã về thành phần, nội dung, thời gian, 

địa điểm làm việc của Đoàn công tác cho Ủy ban nhân dân xã biết để phối hợp. 

- Tham mưu Ủy ban nhân dân xã chỉ đạo chính quyền và các tổ chức xã 

hội của xã, thôn (Mặt trận tổ quốc, Đoàn Thanh niên, Trưởng, phó thôn, nhân 

viên y tế thôn, và các tổ chức Hội: Người cao tuổi, Cựu chiến binh, Phụ nữ, 

Nông dân…) tham gia tuyên truyền, vận động đối tượng đến các điểm khám 

phát hiện bệnh lao chủ động. 

- Lập danh sách đối tượng nguy cơ mắc lao cao, phát phiếu mời khám, 

hoàn thành gửi về Khoa Kiểm soát bệnh tật và HIV/AIDS - tư vấn và điều trị 

nghiện chất trước ngày 26/9/2025.  

- Cử 02 cán bộ tham gia phục vụ cho công tác hướng dẫn, tư vấn, phân 

luồng bệnh nhân, tránh tập trung người dân quá đông người trong cùng một thời 

điểm, đảm bảo an toàn trong phòng chống lây nhiễm trong suốt thời gian đoàn 

làm việc tại Trạm Y tế. Chịu trách nhiệm thực hiện các nhiệm do trưởng đoàn 

phân công (truyền thông, tư vấn, hướng dẫn người nghi lao cách lấy đờm…) 

trong quá trình tổ chức triển khai các hoạt động truyền thông và khám phát hiện 

bệnh lao chủ động trên địa bàn xã. 

- Chuẩn bị địa điểm, bàn ghế.... cho đợt khám sàng lọc. 

- Cộng tác viên các thôn: Mỗi thôn 01 người (tham gia hỗ trợ Đoàn khám: 

Phiên dịch, hỗ trợ hướng dẫn người dân đi chụp Xquang và lấy mẫu xét 

nghiệm). 

V. ĐỀ NGHỊ 

Ủy ban nhân dân xã Ngọk Tụ, Kon Đào chỉ đạo Trạm Y tế Đăk Rơ Nga, 

Trạm Y tế Đăk Trăm và các phòng, ban có liên quan phối hợp chặt chẽ với 

Trung tâm Y tế Đăk Tô để triển khai thực hiện tốt Chiến dịch khám sàng lọc 

phát hiện bệnh lao chủ động tại cộng đồng./. 

 
Nơi nhận: 

- Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh; 

- UBND  xã Ngọk Tụ, Kon Đào; 

- Lãnh đạo TTYT; 

- Các khoa, phòng; 

- TYT Đăk Trăm, Đăk Rơ Nga; 
-  Lưu VT, KSBT.  

KT.GIÁM ĐỐC 

PHÓ GIÁM ĐỐC 

 

 

 

 

 

Trần Quốc Ngữ 
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