附件3
学校结核病防治知识
1.根据《中国结核病防控指南（2020版）》，新生入学必须进行结核病筛查，目的是及时发现新同学中的肺结核患者，防止传染源进入学校。
    2.学生容易得肺结核的原因是多方面的，首先中国是结核病高负担国家，每年有不少的新发肺结核患者；其次学校是人员密集场所，一旦有人患病，很容易在同学之间传播；再者学生处于青春期发育阶段，免疫系统仍在发育过程中，尚不完善，加上学习负担重，生活不规律，体育锻炼活动较少、卡介苗保护力减弱等因素，导致学生感染结核分枝杆菌后容易发病。
3.通过新生入学结核病筛查、在校期间的晨检与因病缺勤追踪、疫情发生后的密切接触者筛查等方式能及早发现肺结核患者。
   4.得了肺结核，不要惊慌，调整好心态，只要遵医嘱，规范治疗，绝大多数肺结核是可以治愈的，而且治愈以后对以后的学习、工作和生活都不会有影响。
在医疗机构就诊时，要主动说明自己学生身份和详细学校、班级等信息，以便疾控部门及时开展接触者筛查等疫情处置工作。同时要及时主动向学校报告，不可隐瞒病情，带病上课，以免传染给其他同学。
确诊肺结核以后，根据定点医疗机构诊断证明，明确是否需要休学，不需要休学的，在学校校医或指定人员督促下规范用药，及时复查。如需休学，凭结核病定点医疗机构的休学证明，办理休学手续，返回常住地的结核病定点医疗机构进行规范治疗，治疗结束后，凭结核病定点医疗机构的复学证明办理复学。
5.肺结核患者的接触者筛查范围由疾控部门做了专业流行病学调查后确定。肺结核患者接触者分为密切接触者、一般接触者和偶尔接触者三类。第一次筛查一般限于密切接触者，主要包括患者同教室，同寝室的同学以及同社团、好友等人员。
    6.15岁以下的密切接触者，同时进行肺结核可疑症状筛查和 TST 检测（有禁忌症可采用 IGRA）。有肺结核可疑症状者或 TST 检测强阳性者 /IGRA 阳性者须进行胸部 X 光片检查。对需要鉴别诊断者可进一步采用 CT 等检查。
15岁及以上的接触者，须同时进行肺结核可疑症状筛查、TST 检测（有禁忌症者可采用 IGRA）和胸部 X 光片检查。对需要鉴别诊断者可进一步采用 CT 等检查。 
有肺结核可疑症状者、TST 检测强阳性/IGRA 阳性、胸部 X 光片异常者进行病原学检查；病原学阳性者需进一步开展菌种鉴定和药物敏感性试验。
7.对筛查出的结核潜伏感染者（PPD强阳性/EC阳性/IGRA阳性）需进行预防性治疗。拒绝治疗者，在观察期（12个月）内实行线上教学，并且必须在3.6.12月末各进行一次胸片复查，没问题的才可以恢复线下教学。
8.潜伏感染者是指机体内已经感染了结核病分枝杆菌，但未发展成活动性肺结核病的人。这部分人在自身抵抗力比较低的时候，就有可能发展成为肺结核病人。学校又属于人员密集场所，一旦有学生患病，极易传染给其他同学。所以对潜伏感染者实施有效的预防性治疗干预可显著降低结核病发病风险，减少结核病在校园内的传播。
9.学生确诊肺结核以后需要休学，经规范治疗、病情好转后，凭定点医疗机构的复学证明和相关检查证明办理复学。
10.正在休学的学生肺结核患者或正在隔离的学生疑似肺结核患者，经过辖区教育行政部门审批同意、参加考试时，需按以下要求做好考场结核感染控制。
①考点做好相关医疗应急救护方面的准备，如条件许可，建议设置医疗点。 
②单独设立考场，考场做好开窗通风，并安排与其他考生错开时间出入考场。
③对学生患者进行一次考前结核病知识健康教育，教育其不要随地吐痰，佩戴医用外科口罩。 
④在疾控机构的指导下，中高考期间对患者所在考场每半天进行一次消毒，可采用紫外线灯或化学消毒剂进行空气和物表消毒，并处理好患者的口鼻分泌物。 
⑤对监考老师开展一次结核病防控的健康教育，消除其心理恐慌，做好个人防护，监考期间需佩戴医用防护口罩。
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