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KẾ HOẠCH
Truyền thông phòng, chống bệnh viêm não vi rút và 
viêm não Nhật Bản trên địa bàn xã Măng Đen

Thực hiện Công văn số 1114/TTKSBT-TT ngày 12 tháng 7 năm 2026 của Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh Quảng Ngãi về tăng cường công tác truyền thông phòng, chống bệnh viêm não vi rút và viêm não Nhật Bản, Ủy ban nhân dân (UBND) xã Măng Đen[footnoteRef:1] ban hành kế hoạch triển khai thực hiện như sau: [1:  Trên cơ sở đề nghị của Phòng Văn hoá – Xã hội tại Văn bản số 1081/VHXH-TH ngày 23/7/2026.] 

I. MỤC ĐÍCH, YÊU CẦU, ĐỐI TƯỢNG TRUYỀN THÔNG
1. Mục đích
- Nâng cao nhận thức của người dân về mức độ nguy hiểm của bệnh viêm não vi rút và viêm não Nhật Bản.
- Tăng cường truyền thông các biện pháp phòng bệnh, phát hiện sớm dấu hiệu bệnh và đưa người bệnh đến cơ sở y tế điều trị kịp thời.
- Nâng cao tỷ lệ tiêm chủng vắc xin phòng viêm não Nhật Bản đầy đủ, đúng lịch.
- Huy động sự tham gia của chính quyền địa phương, các ban, ngành, đoàn thể, trường học và cộng đồng trong công tác phòng, chống bệnh.
2. Yêu cầu
- Triển khai truyền thông thường xuyên, liên tục, đặc biệt trong mùa hè và thời điểm nguy cơ gia tăng bệnh.
- Nội dung truyền thông chính xác, dễ hiểu, phù hợp với từng nhóm đối tượng.
- Đa dạng hình thức truyền thông, ưu tiên truyền thông trực tiếp tại cộng đồng và trên các nền tảng số.
- Trạm Y tế và các đơn vị liên quan phối hợp chặt chẽ trong quá trình thực hiện.
3. Đối tượng truyền thông
- Người dân trên địa bàn.
- Cha mẹ, người chăm sóc trẻ.
- Trẻ em trong độ tuổi tiêm chủng.
- Giáo viên, học sinh tại các trường mầm non, mẫu giáo, tiểu học.
- Đồng bào dân tộc thiểu số, người dân vùng sâu, vùng xa.
- Cán bộ, công chức, viên chức, người lao động.
II. NỘI DUNG TRUYỀN THÔNG
1. Tình hình dịch bệnh
- Thông tin về tình hình bệnh viêm não vi rút, viêm não Nhật Bản tại Việt Nam, tỉnh Quảng Ngãi và trên địa bàn xã.
- Diễn biến dịch bệnh theo mùa và nguy cơ mắc bệnh.
2. Mức độ nguy hiểm của bệnh
- Bệnh có tỷ lệ tử vong cao.
- Nhiều trường hợp để lại di chứng thần kinh, tâm thần lâu dài.
- Trẻ em là nhóm nguy cơ cao.
3. Dấu hiệu nhận biết
- Tuyên truyền các dấu hiệu: Sốt cao; Đau đầu dữ dội; Buồn nôn, nôn; Cứng cổ; Co giật; Ngủ li bì; Hôn mê.
- Khuyến cáo người dân đưa bệnh nhân đến cơ sở y tế ngay khi xuất hiện các triệu chứng nghi ngờ.
4. Các biện pháp phòng bệnh
- Tuyên truyền người dân thực hiện:
- Vệ sinh môi trường sạch sẽ.
- Phát quang bụi rậm.
- Khơi thông cống rãnh.
- Loại bỏ lăng quăng, bọ gậy.
- Dời chuồng gia súc xa nhà.
- Ngủ màn kể cả ban ngày.
- Sử dụng các biện pháp diệt và xua muỗi.
- Rửa tay bằng xà phòng thường xuyên.
- Ăn chín, uống chín.
- Đeo khẩu trang khi chăm sóc người bệnh.
- Hạn chế tiếp xúc với người mắc bệnh.
5. Tiêm chủng vắc xin
Tuyên truyền lợi ích của tiêm chủng và lịch tiêm:
- Mũi 1: khi trẻ đủ 12 tháng tuổi.
- Mũi 2: sau mũi 1 từ 1-2 tuần.
- Mũi 3: sau mũi 2 một năm.
- Tiêm nhắc lại mỗi 3-4 năm đến khi trẻ trên 15 tuổi.
III. HÌNH THỨC TRUYỀN THÔNG
1. Phát thanh trên hệ thống truyền thanh xã và các thôn ít nhất 02 lần/ngày trong thời gian cao điểm.
2. Đăng tải tin, bài trên Trang thông tin điện tử, Trang Facebook, Zalo OA (nếu có) của xã; chia sẻ infographic, video ngắn về phòng, chống bệnh.
3. Tuyên truyền trực tiếp tại các cuộc họp thôn, sinh hoạt của các đoàn thể, họp tổ dân cư.
4. Tuyên truyền tại Trạm Y tế xã, các điểm tiêm chủng và khu vực khám bệnh.
5. Phối hợp với các trường học tổ chức truyền thông cho giáo viên, học sinh và phụ huynh.
6. Treo băng rôn, pa nô, áp phích; cấp phát tờ rơi tại các khu dân cư, trường học, chợ và nơi tập trung đông người.
IV. THÔNG ĐIỆP TRUYỀN THÔNG VÀ THỜI GIAN THỰC HIỆN
1. Thông điệp truyền thông
- Theo phụ lục khuyến cáo phòng, chống bệnh viêm não, vi rút.
- Truy cập vào đường dẫn sau để tải tài liệu tuyên truyền Tài liệu truyền thông phòng, chống bệnh viêm não vi rút, viêm não Nhật Bản
2. Thời gian thực hiện 
Triển khai từ tháng 7 năm 2026 và thực hiện thường xuyên trong năm, tập trung cao điểm vào mùa mưa và thời điểm nguy cơ dịch bệnh gia tăng.
V. TỔ CHỨC THỰC HIỆN
1. Trạm Y tế xã
- Tham mưu Uỷ ban nhân dân xã triển khai thực hiện kế hoạch.
- Chủ trì xây dựng nội dung truyền thông; hướng dẫn chuyên môn.
- Theo dõi tình hình dịch bệnh; tổng hợp, báo cáo kết quả thực hiện.
2. Phòng Văn hóa - Xã hội xã
- Phối hợp tổ chức các hoạt động truyền thông.
- Quản lý việc phát tin trên hệ thống truyền thanh và các nền tảng truyền thông của xã.
3. Các đơn vị trường học 
- Phối hợp tuyên truyền cho giáo viên, học sinh và phụ huynh. 
- Vận động học sinh trong độ tuổi được tiêm chủng đầy đủ.
- Theo dõi sức khỏe học sinh, thông báo kịp thời khi phát hiện trường hợp nghi ngờ mắc bệnh.
4. Đề nghị Mặt trận Tổ quốc và các tổ chức chính trị - xã hội xã
- Đẩy mạnh tuyên truyền đến hội viên, đoàn viên và Nhân dân; vận động các hộ gia đình thực hiện tốt các biện pháp phòng bệnh. 
- Phối hợp với các đơn vị liên quan tư vấn người bệnh và người nhà về các biện pháp phòng bệnh.
5. Trưởng các thôn
- Phối hợp với Trạm Y tế tổ chức tuyên truyền tại cộng đồng.
- Vận động Nhân dân vệ sinh môi trường, diệt lăng quăng, bọ gậy và đưa trẻ đi tiêm chủng đúng lịch.
6. Các cơ quan, đơn vị trên địa bàn xã
Phối hợp triển khai các hoạt động truyền thông, tạo điều kiện để cán bộ, công chức, viên chức và người lao động tham gia các hoạt động phòng, chống dịch bệnh.
Trên đây là Kế hoạch truyền thông phòng, chống bệnh viêm não vi rút và viêm não Nhật Bản năm 2026 của Ủy ban nhân dân xã Măng Đen. Đề nghị các ban, ngành, đoàn thể, các đơn vị trường học trên địa bàn xã, Trạm Y tế, trưởng các thôn và các đơn vị liên quan nghiêm túc triển khai thực hiện; định kỳ báo cáo kết quả về UBND xã để tổng hợp theo quy định./.
	Nơi nhận: 
- Trung tâm Kiểm soát bệnh tật tỉnh;
- Chủ tịch, các PCT UBND xã;
- Ủy ban MTTQ Việt Nam và các tổ chức 
chính trị - xã hội xã;
- Trung tâm Y tế Kon Plông;
- Các phòng chuyên môn thuộc xã;
- Các trường học, 
- Trạm Y tế xã;
- Trưởng các thôn;
- Lưu VT, VHXH.

	TM. ỦY BAN NHÂN DÂN
KT. CHỦ TỊCH
PHÓ CHỦ TỊCH





Trương Văn Minh








Phụ lục
KHUYẾN CÁO PHÒNG, CHỐNG BỆNH VIÊM NÃO VI RÚT[footnoteRef:2] [2:  Bộ Y tế hướng dẫn phòng, chống bệnh viêm não vi rút] 

(kèm theo KH số         /KH-UBND ngày     /7/2026
của Ủy ban nhân dân xã Măng Đen)
_____________________________________________
Bệnh viêm não vi rút là bệnh truyền nhiễm nguy hiểm do nhiều loại vi rút gây nên thường gây tổn thương ở não, để lại di chứng thần kinh và tử vong cao. Biểu hiện chính của bệnh là có sốt cao và kèm theo các triệu chứng liên quan đến tổn thương hệ thần kinh trung ương bao gồm: nhức đầu dữ dội, buồn nôn và nôn mửa, cứng cổ, lú lẫn, mất định hướng, thay đổi nhân cách, co giật, rối loạn nghe nói, ảo giác, mất trí nhớ, đờ đẫn, hôn mê... 
Các căn nguyên gây viêm não thường là các vi rút arbo (trong đó có vi rút viêm não Nhật Bản), vi rút herpes, các vi rút đường ruột (như EV71 gây bệnh tay chân miệng), sởi, quai bị và các vi rút khác mà ta chưa biết rõ... Bệnh viêm não do vi rút có thể bị lây nhiễm qua côn trùng đốt, lây qua đường tiêu hóa hoặc qua đường hô hấp. 
Để phòng chống bệnh viêm não vi rút, viêm não Nhật Bản, Bộ Y tế khuyến cáo người dân thực hiện tốt các biện pháp sau:
1. Thực hiện tốt vệ sinh môi trường, nhà ở sạch sẽ, vệ sinh chuồng trại chăn nuôi để hạn chế nơi trú đậu của muỗi, dời chuồng gia súc xa nhà, loại bỏ các ổ lăng quăng/bọ gậy. Khi ngủ cần mắc màn, thường xuyên sử dụng các biện pháp xua, diệt muỗi; không để trẻ em chơi gần chuồng gia súc.
2. Thực hiện tốt vệ sinh cá nhân, thường xuyên rửa tay với xà phòng, đảm bảo an toàn thực phẩm, ăn chín, uống chín.
3. Thực hiện tốt việc cách ly cũng như hạn chế tiếp xúc với người bệnh và đeo khẩu trang khi chăm sóc người bệnh.
4. Riêng đối với vi rút gây bệnh viêm não Nhật Bản, thực hiện tiêm vắc xin viêm não Nhật Bản đầy đủ và đúng lịch là biện pháp phòng bệnh quan trọng và hiệu quả nhất. Tiêm chủng với 3 liều cơ bản: 
- Mũi 1: Khi trẻ vừa đủ 1 tuổi.
- Mũi 2: Sau mũi 1 từ 1 đến 2 tuần.
- Mũi 3: Sau mũi 2 là 1 năm.
Sau đó cứ 3-4 năm tiêm nhắc lại một lần cho đến khi trẻ qua 15 tuổi.
5. Khi có các dấu hiệu sốt cao cùng với các triệu chứng tổn thương hệ thần kinh trung ương cần phải đưa ngay người bệnh đến các cơ sở y tế để được khám, tư vấn và điều trị kịp thời.



