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BỘ Y TẾ 

VIỆN SỐT RÉT - KST - CT  

TP. HỒ CHÍ MINH 

CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM 

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc 

 

Số:         /BC-VSR TP. Hồ Chí Minh, ngày       tháng      năm 2017 
 

BÁO CÁO 

Tình hình sốt rét tháng 5 năm 2017 

 

1. Công tác phòng chống sốt rét tại khu vực tháng 5/2017 

- Tình hình sốt rét ở khu vực NB-LĐ tháng 5/2017: tổng số bệnh nhân sốt rét có 

74 trường hợp, trong đó số bệnh nhân có KST là 73 trường hợp, tập trung chủ yếu ở 

tỉnh Bình Phước và Lâm Đồng, có 01 trường hợp sốt rét ác tính, không có tử vong do 

sốt rét (Bảng 1). 

Bảng 1. Tình hình bệnh nhân sốt rét tháng 5/2017 

TT TỈNH, THÀNH 
Tổng số 

BNSR 

BNSR thường 

SRAT 
 TV 

do SR  Tổng 

số 
BNSRLS 

BNSR 

có KST  

KST 

nội 

địa 

1 Lâm Đồng 17 17 0 17 0 0 0 

2 Đồng Nai 0 0 0 0 0 0 0 

3 Bình Dương 1 1 0 1 0 0 0 

4 Bình Phước 51 51 0 51 32 0 0 

5 Tây Ninh 1 1 0 1 0 0 0 

6 BR-VT 0 0 0 0 0 0 0 

7 TP. HCM 2 2 0 2 0 0 0 

8 Long An  0 0 0 0 0 0 0 

9 Tiền Giang 0 0 0 0 0 0 0 

10 An Giang  0 0 0 0 0 0 0 

11 Bến Tre 0 0 0 0 0 0 0 

12 Kiên Giang 0 0 0 0 0 0 0 

13 Đồng Tháp 1 0 0 0 0 1 0 

14 Vĩnh Long 0 0 0 0 0 0 0 

15 Trà Vinh 0 0 0 0 0 0 0 

16 Cần Thơ 0 0 0 0 0 0 0 

17 Hậu Giang 0 0 0 0 0 0 0 

18 Sóc Trăng 0 0 0 0 0 0 0 

19 Bạc Liêu 0 0 0 0 0 0 0 

20 Cà Mau 1 1 1 0 0 0 0 

TỔNG CỘNG 74 73 1 72 32 1 0 

- Tình hình sốt rét tỉnh Bình Phước giảm 38,55% (51/83), KSTSR giảm 38,55% 

(51/83) so với cùng kỳ năm trước, giảm 21,53% (51/65) so với tháng trước, 7/11 

huyện thị có ca mắc sốt rét trong tháng, chủ yếu tập trung tại huyện Bù Gia Mập, 
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chiếm 60,78% (31/51) số lượng BNSR toàn tỉnh; có 4/11 huyện không có bệnh nhân 

sốt rét là huyện TX. Đồng Xoài, huyện Đồng Phú, Hớn Quản, Chơn Thành.  

- Tổng số liều thuốc sử dụng của toàn khu vực là 335 liều, trong đó 74 liều điều 

trị cho BNSR, 252 liều cấp tự điều trị và 09 liều điều trị khác.  

- Tổng số lam xét nghiệm KST SR là 40.336 lam, 7.943 que thử và 5.196 lam 

và que thử, trong đó phát hiện 73 trường hợp có KST SR dương tính, chiếm 0,14% 

KST/lam. Tỷ lệ nhiễm KST P. falciparum là 56,16%, nhiễm P. vivax là 41,10% và 

nhiễm phối hợp là 2,74%. (Bảng 2). 

Bảng 2. Tình hình sử dụng thuốc tại khu vực trong tháng 5/2017 

TT TỈNH, THÀNH 

Tổng 

số 

BNSR 

Tổng số liều thuốc sử dụng 

Tổng 

số 

Điều 

trị 

BNSR 

Cấp 

thuốc tự 

điều trị 

Điều 

trị 

khác 

Điều 

trị mở 

rộng 

1 Lâm Đồng 17 17 17 0 0 0 

2 Đồng Nai 0 6 0 6 0 0 

3 Bình Dương 1 3 1 2 0 0 

4 Bình Phước 51 199 51 146 2 0 

5 Tây Ninh 1 4 1 3 0 0 

6 Bà Rịa - Vũng Tàu 0 25 0 25 0 0 

7 TP. Hồ Chí Minh 2 8 2 0 6 0 

8 Long An  0 0 0 0 0 0 

9 Tiền Giang 0 29 0 29 0 0 

10 An Giang  0 0 0 0 0 0 

11 Bến Tre 0 8 0 8 0 0 

12 Kiên Giang 0 0 0 0 0 0 

13 Đồng Tháp 1 7 1 5 1 0 

14 Vĩnh Long 0 0 0 0 0 0 

15 Trà Vinh 0 16 0 16 0 0 

16 Cần Thơ 0 0 0 0 0 0 

17 Hậu Giang 0 1 0 1 0 0 

18 Sóc Trăng 0 7 0 7 0 0 

19 Bạc Liêu 0 0 0 0 0 0 

20 Cà Mau 1 5 1 4 0 0 

TỔNG CỘNG 74 335 74 252 9 0 
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* Tình hình sốt rét khu vực tháng 5/2017 so với cùng kỳ năm 2016 

- Tổng số bệnh nhân sốt rét giảm: 46,76% (74/139) 

- KST SR giảm: 24,74% (73/97) 

- Sốt rét ác tính không tăng không giảm (1/1) 

- Không có tử vong do sốt rét (0/1), giảm 01 trường hợp so với cùng kỳ 

- Tổng số liều thuốc điều trị giảm: 34,96% (253/389) 

- Tỷ lệ KST SR (+)/lam XN không tăng không giảm (0,14%/0,14%)  

Nhận xét: 

Tình hình sốt rét chung khu vực Nam Bộ - Lâm Đồng trong tháng 5/2017 giảm 

so với cùng kỳ năm trước. Trong đó, số ca mắc sốt rét phân bổ cụ thể như sau: 

- Có 7/20 tỉnh, thành phố có BNSR, tập trung chủ yếu tại Lâm Đồng và Bình 

Phước. Trong đó, tỉnh Lâm Đồng có BNSR tăng mạnh 76,47% (17/4); 5 tỉnh còn lại có 

BNSR giảm là Bình Dương, Đồng Tháp, Cà Mau 50% (1/2), Bình Phước 38,55% 

(51/83); TP.HCM 50% (2/4), Tây Ninh không tăng không giảm (1/1) 

- Có 13/20 tỉnh, thành phố không có BNSR, trong đó 4/16 tỉnh, thành phố có 

BNSR giảm so với cùng kỳ năm trước là Đồng Nai (0/13), Bà Rịa – Vũng Tàu (0/26), 

Long An (0/1), Sóc Trăng (0/1).  

- Số KST sốt rét toàn khu vực tập trung chủ yếu tại tỉnh Bình Phước 69,86% 

(51/73) và Lâm Đồng 23,29% (17/73), giảm 24,74% (73/97) so với cùng kỳ. 

- Trong tháng, ghi nhận 01 trường hợp sốt rét ác tính tại Đồng Tháp, bằng so 

với cùng kỳ năm trước (1/1).  

- Không có trường hợp tử vong do sốt rét, giảm 01 trường hợp so với cùng kỳ 

năm trước (0/1).  

2. Các hoạt động phòng chống sốt rét đã triển khai 

- Tiếp tục cập nhật thường xuyên diễn biến sốt rét tại các tỉnh có tình hình sốt 

rét tăng trong tháng, đặc biệt tỉnh Bình Phước cập nhật diễn biến sốt rét hàng tuần. 

- Soi lam kiểm tra của các tỉnh gửi lên là 727 lam, trong đó 721 lam (-), 06 lam 

(+), cụ thể: P. falciparum: 04, P.vivax: 02, PH: 00. Tỷ lệ sai sót là 0,00%. 

- Triển khai giám sát dịch tễ, giám sát véc tơ, giám sát các biện pháp phòng 

chống tại các tỉnh trong khu vực NB-LĐ. 

- Tiếp tục thu thập mẫu ký sinh trùng sốt rét làm tiêu bản phục vụ cho công tác 

nghiên cứu, giảng dạy và làm thư viện mẫu. 

- Tiếp tục cấp phát thuốc, hóa chất PCSR đợt 1 cho các địa phương, chỉ đạo các 

địa phương chủ động trong công tác PCSR, đặc biệt các xã có tình hình sốt rét biến 

động. 
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3. Đề nghị 

- Đề nghị các Trung tâm PCSR/YTDP các tỉnh chủ động triển khai các hoạt 

động PCSR, đồng thời có biện pháp dự phòng cho tình huống diễn biến sốt rét bất 

thường và có khả năng đáp ứng nhanh, hiệu quả. 

- Các tỉnh có SRLH thấp, không còn sốt rét lưu hành trong khu vực cần theo 

dõi, giám sát các đối tượng dân di biến động vào các vùng sốt rét lưu hành nhằm phát 

hiện sớm, điều trị kịp thời bệnh nhân mắc mới theo phác đồ của Bộ Y tế. 

- Các địa phương báo cáo UBND tỉnh, Sở Y tế và các ban/ngành liên quan, các 

Bộ/ngành tạo điều kiện hỗ trợ kinh phí để thực hiện công tác phòng chống và loại trừ 

sốt rét trên địa bàn, đặc biệt là kinh phí chi trả công phun, tẩm hóa chất, truyền thông, 

giám sát, … 

 

Nơi nhận: VIỆN TRƯỞNG 
- Cục YTDP (để b/c); 

- Ban Quản lý DAQG PCSR; 

- TTYTDP (TTPCSR) NB-LĐ; 

- Ban Biên tập website Viện; 

- Lưu: VT, DT, KH. 
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