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 وضعیت اضطراری  سپس  ( برگزار و  IHRطبق مقررات بین المللی بهداشت )   جلسه کمیته اضطراری   ماه قبل 3

ه کمیتاین مجددا جلسه  نیز روز گذشته  و  اعلام شد  ، که بالاترین سطح هشدار در سازمان بهداشت جهانی است     

 برگزار گردید.دنیا با حضور صاحب نظران و متخصصین تمام مناطق 

سطح        COVID-19پاندمی  سلامت و همراه با نگرانی هایی در  ضطرار در حوزه  هنوز به عنوان یک اورژانس و ا

 بین المللی است .

 عبارتند از:و کشورها  WHO بهن کمیته ایصاحب نظران در جلسه اخیر رئوس مهم ترین توصیه های 

 WHO سطح در

  مشتتتر  انجام ماموریت های علمیWHO، OIE، FAO و کشتتورها در راستتتای تعیین منابو زئونوتیک

ویروس و روش انتقال آن به انستتتان و نقح احتمالی میزبان های واستتتو ، تدوین دستتتتورالعمل های      

 پیشگیری 

  صلی خدمات و مراقبت های شتی  ا شار بیماری های واگیر    بهدا شگیری از انت امه برن به ویژه در زمینه پی

مراقبت گروهای آسیب پذیر به خصوص کودکان واکسیناسیون ،مراقبت زنان در دوران بارداری و زایمان، 

سلامت روان باید همچنان ادامه داشته باشد     مراقبتمراقبت بیماریهای غیر واگیر از قبیل و سالمندان ،  

 ایت خود از کشورها در این زمینه ادامه خواهد داد. به حم WHOو
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 ی تداوم فعالیت هاWHO   ستای شارکت   risk communicationدر را و همچنین جلب همراهی و م

و اهمیت تقویت و حفظ     COVID-19طولانی مدت  کنترل پاندمی   جهت  جامعه در   شتتترکای برنامه و    

 آمادگی 

 WHO  یهمه گیرو مورد نیاز جهت پاسخ به  سفرهای ضروری    در خصوص امکان برقراری COVID-19    

برنامه ریزی ، حمل و جا به جایی محموله های باری ،بازگشت به میهن  های بشردوستانه    کمکانتقال  ،

 نماید.

 WHO  شرکای برنامه   با شارکت  سبت به   م ستورالعمل ها ن شت    یتدوین د ستراتژیک در زمینه بازگ ی ا

که رعایت فاصتتتله  تدریجی مستتتافرت ها به روال عادی و با لحام نمودن اصتتتولی که بتواند در مواردی

 اقدام نماید. فراهم کندبرای مسافران  یحفاظت مناسبباشد ، گذاری اجتماعی امکان پذیر نمی

           ست و درمان بیماران و سازی، ت صوص بیماریابی ،جدا شده در خ صیه  شورها باید همچنان اقدامات تو ک

 .پیگیری موارد تماس را ادامه دهند

 در سطح تمام دولت ها

  به اشتتترا  گذاری درس آموخته های حاصتتل از تلاش ها و اقدامات به عمل آمده در مستتتند نمودن و

 جهت کنترل پاندمی

           سلامتی ستم  سی ساخت  سلامت و  تقویت آمادگی های مورد نیاز برای مواجهه با اورژانس های حوزه 

 انعطاف پذیر با بهره از درس آموخته های پاندمی

     د ، رونسطح وسیعی از موارد مشکو  امکان پذیر نمیباشد    در مواردی که انجام تست های تشخیصی در

کلی رصتتد شتتود ف کشتتد موارد اولیه از طریق تایید آزمایشتتگاهی موارد محدودی از بیماران با تمرکز بر 

 کارکنان ارائه خدمات انجام  ، و به سرعت شاخص ها و اقدامات سلامت عمومی اجرایی گردد. 

 المللی مواد غذایی، دارو و سایر ذخایر ضروری اجتناب شود. از اعمال محدودیت در جابجایی بین 

  از ، اجرا گردد  جامعهستتلامت ناشتتی از آن ها در شتتاخص ها و اقداماتی مناستتب با در نظر گرفتن فواید

 غربالگری مسافران در زمان ورود و خروج، آموزش مسافران در خصوص رفتار مسئولانه در سفر، قبیل 
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بیماریابی ، پیگیری موارد تماس ، جداسازی، قرنطینه کردن با توجه به شواهدی در خصوص نقح بالقوه   

 افراد بدون علائم بالینیانتقال بیماری در دوران قبل از بروز علائم و توسو 

 .بیماریابی و پیگیری موارد تماس مسافران با استفاده از ابزار دیجیتال مناسب انجام شود 

 ارزیابی های خطر منظم، الگوی انتقال در مبدا و بر استتاس  و تجارت ستتفر بازبینی اقدامات در خصتتوص

 انجام شود. COVID-19ر مورد اثر بخشی، سیر پاندمی و یافته های جدید د -مقصد، آنالیز هزینه 

  تمام تلاش لازم برای پاسخ به چالح های ناشی ازCOVID-19 .در تجارت دریایی به کار گرفته شود 

  محدودیت های تجارت فراتر از آنچه که به جهت اهمیت ستتتلامت عمومی و بر استتتاس توافق های بین

 المللی در نظر گرفته می شود ، اعمال نشود.

  ستیابی به برنامه های    حفاظت از کارکنان سلامت در اولویت قرار گیرد ، از طریق د ارائه دهنده خدمات 

آموزشی، ارتقاء تجهیزات حفاظت فردی ، اقدامات پیشگیر و کنترل عفونت ، ارتقاء شرایو محیو کار، به    

سو         شده تو صیه  ستراتژیهای تو شگیری ا     WHOکارگیری ا ست کردن، و پی ز انگ زدن و در زمینه ت

 حمله به کارکنان سلامت  

 

 

و بانک سرمایه گذاری اروپا بر اساس توافق نامه ای که اخیرا امضا شده است       WHOاقدامات مشترک  

 حیطه اصلی خواهد بود: 5در 

صیص منابو جدیدی برای برنامه  (1 شکلات  به منظور رفوو  مالاریا  تخ سن ها ، داروها و  موجود در  م تولید واک

   .این بیماریموثرتر برای  یتشخیصتست های 

سال   اگرچه ست      2000از  صد کاهح یافته ا شی از مالاریا به حدود ن شرفت در   ولی تعداد موارد مرگ نا این پی

های و توقد برنامه COVID-19ستتالهای اخیر متوقد شتتده استتت و حتی ممکن استتت به دنبال وقو  پاندمی   

 سیر معکوس پیدا کند.، کنترل مالاریا 
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ریشه  Lancetدر زمینه ریشه کنی مالاریا و همچنین کمیسیون  WHOمشاورین استراتژیک  سال گذشته گروه

ما برای دستتتتیابی به رویای ریشتتته کنی مالاریا به ابزارهای جدیدی نیاز             نتیجه گرفتند که    هر دو   کنی مالاریا  

 خواهیم داشت.

 جدید یتقویت برنامه ها و اقدامات در جهت دستیابی به درمان های آنتی بیوتیک (2

و تهدیدی برای دستاوردهای ناشی از   سلامت  حوزه چالشهای   مهم تریندر حال حاضر مقاومت میکروبی یکی از  

فت در حوزه پزشتتکی استتت و ما به تدریب  ابزارهای دفاعی خود در برابر عفونت هایی که قبلا به یک قرن پیشتتر

 راحتی درمان می شدند را از دست خواهیم داد.

شتر آن ها فواید کمی     ستند. بی سیار کمی در خو تولید ه  وجودمدرمان های  مازاد بر آنتی بیوتیک های جدید ب

 دارند. مقاوم به درماناصلی تاثیر بسیار کمی بر روی باکتری های  همچنین دارند و

 تقویت مراقبت های بهداشتی اولیه و ایجاد سیستم های بهداشتی انعطاف پذیر (3

یماری باین برای مقابله با هم  نشان می دهد که حتی پیشرفته ترین سیستم های بهداشتی  COVID-19 بحران 

 10ما جهت تقویت زیر ستتاخت های بهداشتتتی و نیروهای ارائه دهنده خدمات ستتلامت در   نیاز به تلاش دارند.

 کشور در آفریقا و خاورمیانه سرمایه گذاری خواهیم نمود.

چگونگی حمایت و تسهیل توزیو تجهیزات تشخیصی ، تجهیزات حفاظت فردی و سایر ذخایر پزشکی مورد        (4

 دارند. به کشورهایی که نیاز بیشتری  COVID-19نیاز 

 

سی نق  (5 شت عمومی   ایبرر سایر زمینه های بهدا سی  همچنین  وص بازار در  ضو  که برر سرمایه گذاری   این مو

افزایح دسترسی به محصولات و     سرمایه گذاری و موجود در مسیر  می تواند به غلبه بر موانو چگونه نوآورانه 

 خدمات نجات بخح زندگی کمک کند.
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مرکز مدیریت بیماریهای واگیر -معاونت بهداشت -آموزش پزشکیوزارت بهداشت درمان و   

 COVID-19خبر نامه

 15/2/1399- 28شماره 

 موارد بیماری در دنیا:

 مورد جدید(8657)  238.628تعداد کل موارد مرگ :مورد جدید(  82.763) 3.349.786تعداد کل موارد تایید شده آزمایشگاهی

 منطقه اروپا (1

 مورد جدید( 2081) 142.667تعداد کل موارد مرگ : جدید(                                      مورد  27.032)  1.518.895تعداد کل موارد تایید شده 

 (منطقه آمریکا2

 مورد جدید( 6213)78.409تعداد کل موارد مرگ :مورد جدید( 44.050)1.348.641تعداد کل موارد تایید شده آزمایشگاهی

 منطقه مدیترانه شرقی(3

 مورد جدید( 130) 7871تعداد کل موارد مرگ :مورد جدید(                      5618( 200.609تعداد کل موارد تایید شده آزمایشگاهی 

 منطقه غرب اقیانوس آرام(4

 مورد جدید( 63) 6229تعداد کل موارد مرگ : مورد جدید( 1041)151.444تعداد کل موارد تایید شده آزمایشگاهی

 منطقه جنوب شرق آسیا(5

 مورد جدید( 119)  2375تعداد کل موارد مرگ :مورد جدید( 3557)64.047تعداد کل موارد تایید شده آزمایشگاهی

 منطقه آفریقا(6

مورد جدید( 51)  1064تعداد کل موارد مرگ :مورد جدید(                                1465) 29.438اد کل موارد تایید شده آزمایشگاهی تعد

 برای کل دنیا:     بسیار بالا WHOارزیابی خطر 

 

 

 1399اردیبهشت  14گزارش شده در دنیا ،  لغایت Coronavirus disease (COVID-19)عفونت با  تعداد کل موارد  و موارد جدید
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شت     سازمان جهانی بهدا شار     طبق اعلام اخیر  شور ها در خطر انت ستند و نیاز به تدوین برنامه   COVID- 19کلیه ک ه

 همسو با استراتژیهای کلی آمادگی و پاسخ در دنیا دارند .  COVID- 19کشوری آمادگی و پاسخ به همه گیری

  مدیترانه شرقی  ،آفریقادر مناطق  ساعت گذشته 24تعداد موارد گزارش شده در دنیا طی روند تغییرات روزانه

 کاهشی بوده است. غرب اقیانوس آرامو  اروپاآمریکا ،  افزایشی و در مناطق جنوب شرق آسیاو 

    علام بق ا ین     WHOط تر بوط         بیشتت مر ماری  ی ب حده       به  موارد  ت م یالات  کا     ا ی مر مورد(،   880.1.093) آ

سپانیا  ستان مورد(، 209.328)ایتالیا  ،مورد( 216.582)ا سیه  ، مورد(162.496) آلمانمورد(،182.264) انگل  رو

 می باشد. جمهوری اسلامی ایران و مورد(  375.241)ترکیه ،مورد ( 458.921)فرانسه مورد( 134.687)

   شورهای با گزارش موارد بیماری در شرقی) ک شور   EMRO) 21منطقه مدیترانه  ش ک : جمهوری عبارتند از که  دنمی با

تان ستتعودی)   ایران،استتلامی  تان)    مورد(، 25459عربستت حده    مورد(،14872قطر ) مورد(، 19103پاکستت مارات مت ا

بی)    کش)    مورد(، 6193مصتتتر) مورد(، 35991عر یت)   مورد( ،  4729مرا ین)     مورد(،  4619کو حر  مورد(، 2647ب

 733لبنان)  مورد(،1009تونس) مورد( ، 1112جیبوتی )مورد(، 2219عراق)مورد( ، 2469افغانستتتان)   مورد(،5682عمان) 

 مورد( 01و یمن) مورد( 44سوریه )مورد ( ،  63لیبی ) ،مورد( 592سودان ) مورد(،474اردن) ، مورد(671سومالی ) مورد(،

 1399 اردیبهشت 14،  لغایت  در دنیا Coronavirus disease (COVID-19)توزیع جغرافیایی 
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 :موارد بیماری در ایران

 

 مورد 98.647:یشگاهیزماآشده  دییتعداد کل موارد تا

 

 مورد  79.379تعداد بهبود یافتگان:

  مورد6277کل موارد فوت: تعداد

مورد 2676تعداد بیماران در وضعیت شدید بیماری :

انجام شده:    COVID-19تشخیص  اتتعداد کل آزمایش 

 مورد 508.288

 

 

 1399 اردیبهشت 15گزارش شده در جمهوری اسلامی ایران  ، لغایت   Coronavirus disease (COVID-19)عفونت  تعداد کل موارد  و موارد جدید
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 و کشورهای همجوار  جمهوری اسلامی ایرانگزارش شده در  Coronavirus disease (COVID-19) عفونت با نقشه پراکندگی جغرافیایی

 1399اردیبهشت  15لغایت 
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 چکیده ای از اقدامات انجام شده  

 

 ایلام دانشگاه علوم پزشکی

 گزارش و استان  اپیدمیولوژیک نقشه  طراحی 

  روزانه

 نظارت بر زندانها های میت لیتشک 

  در خانه سالمندان  یابیماریب 

 برگزاری جلسات هماهنگی با نیروی انتظامی  

  جمعیت تحت پوشح %91غربالگری 

  یاستان شگاهیبهبود استاندارد آزما 

 از نظر مادران باردار و کودکان مثبت      گزارش

به گروه بهداشتتتت خانواده جهت انجام کرونا 

 یلیمراقبت تکم

 پا    میاستتتتقرار ت بت   گاه یستتتلامت در  مراق

 یمرز انهیپا یبهداشت

 نقاط پرخطر استان نییتع 

 یان      ت ماران و اطراف با بی هت  ماس تلفنی   ج

 هایمراقبت دریافت  آزمایی یراستارزیابی و 

 مورد نیاز

 زاهدان دانشگاه علوم پزشکی

   غربالگری اتبا  بیگانه در اردوگاه  ها 

  غربالگری در مراکز دیده وری 

           نداری با فرما بازدید های مشتتتتر   انجام 

جهت بررستتتی اجرای طرا فاصتتتله گذاری 

 اجتماعی

   برنتتامتته نظتتارت بر عملکرد مراکز           اجرای

 خدمات جامو سلامت شهری 

  شتی های  اکیپ های مشتر  بازدید  اب بهدا

ماکن  و راهور پلیس عت  و عمومی ا و  صتتتن

 پیگیری خصتتتوص در نی دادستتتتا و معدن

  گذاری فاصله طرا

  مشتتاوره روانشتتناستتی از طریق  4558انجام

 4030سامانه 

   مورد مشتتکو  از  400شتتناستتایی بال  بر

در ایستتتگاه های غربالگری طریق غربالگری 

 واقو در مبادی ورودی شهر
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 توصیه های بهداشتی

 باید بدانند و به آن عمل کنند: موضوعات اصلی که مردم

 

 با  مرتبط پوستی عارضه پنج شناسایی COVID-19 

 .اند کرده شناسایی را کروناویروس شیو  با مرتبو پوستی عارضه پنب پوست متخصصان جدید مطالعه یک طبق

 در کروناویروس از ناشی COVID-19 بیماری بروز چگونگی تا گرفت انجام اسپانیا  در بیمار 375 روی ای مطالعه

 .شود مشخص پوست

سپانیا  در پوست  متخصصان   تمام از بررسی  این انجام منظور به سایی   به که شد  درخواست  ا بی که بیمارانی شنا

ستی  ضایعات  دچار دلیل شته  هفته دو طی پو  یا شده  مبتلاCOVID-19 بیماری به که افرادی و اند شده  گذ

 .کنند کمک اند بوده مشکو 

 از پوست،  بر ویروس احتمالی تاثیر الگوی تشخیص  منظور به و شد  داده قرار افراد این اختیار در هایی پرسشنامه  

 به نمیتوان موارد از بعضی  در که دادند هشدار  مطالعه این محققان هرچند .شد  گرفته عکس آنان پوست  وضعیت 

سانی  شخیص  آ ضه  که داد ت ستی  عار شی   پو ستقیم  تاثیر ازنا شانه  اینکه یا بوده پوست  بر کروناویروس م  از ای ن

  .است دیگری بیماری

 COVID-19  بیماری تشخیص  در پوستی  علائم براساس  که کردند درخواست  مردم از همچنین آنها

 از برخورداری بدون آن ها تشخیص  امکان و هستند  معمول پوستی  ضایعات  زیرا نشوند  دچار اشتباه 

 .ندارد وجود تخصص کافی
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 مشاهده شده است که عبارتند از :عارضه پوستی در بیماران  5در این بررسی  محققان گفته به

شده   درگیر پاها دستها و  ناحیه پوست  که شده  مشاهده  سرمازدگی  به شبیه  علائمی موارد درصد  19 در 

 .اند

 

صد  9 در  شاهده  وزیکولار بثورات موارد در ضه  دراین .شد  م ستی  عار  با که معمولا کوچک های تاول پو

 .میشود ظاهر پوست روی هستند همراه خارش

 

 شناخته  کهیرنام  با معمولا که شد  مشاهده  صورتی  یا سفید  رنگ به پوستی  ضایعات  موارد درصد  19 در 

 . شود پخح بدن سراسر در میتواند و است خارش با همراه ضایعات این .میشوند

 

صد  47 رد  ستی  بثورات در سایی    ماکولوپاپولر پو  روی کوچک و رنگ قرمز های برآمدگی با که شده  شنا

 .میشود شناخته پوست

 است  ممکن و هستند  شایعی  های عارضه  کهیر و ماکولوپاپولر پوستی  بثورات که اند کرده تاکید محققان

 کمک COVID-19 بیماری تشتتخیص در نمیتوانند دلیل همین به شتتوند، ظاهر مختلفی عوامل اثر بر

 .باشند کننده

 
 خون گردش که میشود  ایجاد زمانی عارضه  این .است  شده  داده تشخیص  نکروز عارضه  موارد درصد  6در 

 .است پوست بافت زودهنگام مرگ دهنده نشان نکروز .شود اختلال دچار پوست خونی رگهای در

 

 اگرچه شده  مشاهده  COVID-19  شدید  موارد با سالخورده  بیماران در ها عارضه  این است  آمده مطالعه این در

 .است بوده متفاوت نیز سنی گروه این در بیماری علائم
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