
 - 2014)           خطة وزارة الصحة والسكان لمواجهة مرض أنفلونزا الطيور           

2016) 

 

0 

 



 (2016 - 2014)                                                     ن لمواجهة مرض أنفلونزا الطيور                    خطة وزارة الصحة والسكا

 

 1 

 

 كلمة السيد أ.د. وزير الصحة 
 

ً حيث أن المعدل السنوي للإصابة  تعد الأنفلونزا من الأمراض المعدية الشائعة وسريعة الانتشار عالمـيا

ألف مريض بالمستشفيات بالأمراض  150 مليون اصابة والمترتب عليه حجز 50-25بالأنفلونزا يتراوح من 

ً وقد تؤدى لأ عراض جانبية تصل إلى الوفاة في الفئات عالية الخطورة , كما أنه قد التنفسية الشديدة سنويا

 ألف سنوياً على مستوى العالم . 40 – 30تصل حالات الوفيات من 

 

وإحداث تفشيات وبائية  Aإن لفيروسات الأنفلونزا القدرة على التحور وبالأخص فيروس الأنفلونزا من النوع 

 2009عام  A/H1N1ء العالمي كما حدث لفيروس الأنفلونزا تصل في بعض الأحيان إلى مرحلة الوبا

والمعروف حينها بأنفلونزا الخنازير والتي تغيرت سماتها لتصبح ضمن فيروسات الأنفلونزا الموسمية طبقاً 

 .2010لإعلان منظمة الصحة العالمية المنشور في أغسطس 

 

راج المرض في قائمة الأمراض واجبة وتعد مصر من أقدم الدول في ترصد مرض الأنفلونزا حيث تم إد

, وتقوم وزارة الصحة بمراقبة الأمراض التنفسية الحادة ومرض الأنفلونزا بصفة 1919الإبلاغ منذ فبراير 

والتي يتم تنفيذها من خلال  1999خاصة من خلال منظومة شاملة للترصد الوبائي والمعملي منذ عام 

 وتعمل علي تطويرها بصفة مستمرة . مجموعة البرامج التي تدعمها وزارة الصحة

 

والذي  A/H5N1وقد سجلت مراكز ترصد الأنفلونزا العالمية ظهور لفيروس أنفلونزا الطيور من النوع 

دول ,  6ويتوطن المرض في  2003انتشر في قطعان كثيرة من الطيور في العديد من دول العالم في عام 

 .2006في مارس  حيث سجلت مصر أولي الإصابات البشرية بالمرض

 

واستمراً لما توليه وزارة الصحة المصرية من اهتمام لمكافحة مرض الأنفلونزا وخاصة مرض أنفلونزا 

ً للوضع الحالي لجميع العاملين في  الطيور فقد لزم وضع خطة محدثة لمكافحة مرض أنفلونزا الطيور طبقا

 المرض والحد من انتشاره .المجال الصحي, لتكون مرجعاً لهم في العمل علي مكافحة هذا 

 

وأود أن أتقدم بخالص الشكر لكل الزملاء الذين شاركوا في إعداد هذه الخطة الهامة وذلك من خلال جهودهم 

 الفعالة وإسهاماتهم المفيدة لضمان مكافحة مرض أنفلونزا الطيور حفاظاً علي صحة المواطن المصري .

 أ.د. عادل عدوى

 

 وزير الصحة 
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 ةــــــــــالمقدم

 

لأمراض التى تصيب الطيور بالدرجة الأولى, مرض أنفلونزا الطيور مرض حيوانى قديم ومتجدد وهو من ا

من أصل جميع فيروسات  A/H5N1الأنفلونزا  ويثيـر ظهور فـيروسوكذلك الخنازير فى بعض الأحيان. 

الأنفلونزا المنتشرة بين الطيور والتي يمكن أن تنتقل إلى الإنسان أكبر المخاوف بالنسبة لصحة البشر, وذلك 

الفيروس في حدوث العديد من الحالات المرضية الشديدة  ما في تسببّ ذلكلسببين رئيسيين يتمثلّ أوّله

, لو أتُيحت له الظروف المواتية من تطوير  A/H5N1وثانيهما احتمال تمكّن فيروس والوفيات لدى البشر,

 الوبائية وإحداث جائحة جديدة من جائحات الأنفلونزا. السمات

يواصل الإنتشار على نطاق واسع في بعض الى انه  ةجائح على إحداث H5N1 الفيروس وترجع مقدرة

وإحداث  غالبية البشر لا يمتلكون مناعة ضدهّ, ولأنهّ قادر على إحداث مرض شديد أسراب الدواجن, ولأنّ 

من  , أنماط فرعية أخرىH5N1 الفيروس الوفاة لدى البشر. وتشير التقارير إلى أنّ هناك, بالإضافة إلى

 فيروس و (H9N2) ,(H7N9) مثل فيروس على إصابة البشر  حيوانية القادرةفيروسات الأنفلونزا ال

H1N1, H3N8  , H3N2 وعليه ينبغي لدى التخطيط لمواجهة  .تصيب الخنازير قد من الفيروسات التي

 محتملة, مراعاة مخاطر حدوث تحور جيني للفيروس وظهور أنماط جديدة من فيروسات الأنفلونزا . جائحة

يسبب خسائر اقتصادية كبيرة فى مزارع الدواجن وأعراضه المرضية حادة على جسم وهذا المرض 

الإنسان, وقد يؤدى المرض للوفاة بنسبة كبيرة تقدر حسب العناية بالمريض وبدايتها المبكرة وحسب توفر 

داد جيداً الدواء أو اللقاح المضاد وحسب مقاومة الفيروس للدواء المتوفر حاليا, لذلك كان لابد من الاستع

وما زال المرض متوطن بين الطيور في مصر ويتسبب فى  .لمواجهتة في جميع السيناريوهات المحتملة

سبب التوطن إلى انتقال الطيور الحية المريضه ونقل مخلفات  ويرجع آن لآخرمن ظهور حالات بشرية 

 الطيور كالسبلة.

,  2006السابع عشر من شهر  فبراير ولقد ظهرت أول حالة إصابة بالمرض بين الطيور فى مصر فى 

. وقد ظهرت اول لى جزء كبير من الثروة الداجنة وانتشر فى عدد كبير من المحافظات المصرية , وقضى ع

وبلغ اجمالى حالات الإصابة بمرض أنفلونزا بمحافظة القليوبية .  2006حالة  بشرية مؤكدة  فى مارس 

 .( وفيات 63من بينهم عدد ) حالة( 173) : 2013 ديسمبرالطيور بين البشر فى مصر  حتى  

 بجمهورية مصر العربية الأنفلونزا من ضمن الأمراض واجبة الإبلاغتعتبر 

 1919فبراير  12منذ  المعلنة حسب الوثيقة
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وتقوم وزارة الصحة بترصد المرض عند ظهور أعراض الأنفلونزا علي المتعاملين مع الطيور سواء داخل 

المنزل أو في أماكن تداول الطيور وتربيتها , حيث يتم أخد عينات من الحالات المشتبهه وارسالها إلي 

( للرد علي استفسارات 105تخصيص الخط الساخن )ايضا تم و ية والمرجعية.المعامل الأقليمية والمركز

كما تم إنشاء غرف عمليات فى الوزارات المعنية تعمل على مدار الأربع   المواطنين علي هذا المرض.

 . وعشرين ساعة 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :H5N1الطيور  مرض أنفلونزا توطنالمخاطر التي تنطوي على 

 حدوث تحور في الفيروس يؤدي إلى الإنتشار بين البشر وحدوث جائحة جديدة

 حدوث تحور في الفيروس يؤدي إلى مقاومة التاميفلو
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 رضـــــات المـــــوبائي

 

 نفلونزا الطيورأخصائص فيروس 

انفلونزا .  C),B,(Aفيروس ال( ويوجد ثلاث أنواع من RNA) من الحمض النووي الانفلونزا فيروسيتكون 

هو أكثرها انتشارا  H5N1, ويعد فيروس Aالطيور هو مرض يسببه عدد من الفيروسات التى تتبع انفلونزا 

وهو . 2003نذ عام وربما أكثرها أهمية نظرا لانتشاره فى العديد من الدول والمناطق الجغرافية المختلفة  م

من الطيور للإنسان في حدود ضيقه. يحتوى الفيروس على اثنين من  في الأصل يصيب الطيور وينتقل

( مسئولة عن حدوث العدوى في العائل وإنتاج فيروسات جديدة. يعمل البروتين H,N) البروتينات السطحية

ية , بينما يساعد البروتين نيوروأمينيديز ( على إلتصاق الفيروس بمستقبلات الخلية الحHAهيموأجليوتونين )

(NA على حقن الشفرة الوراثية الخاصة بالفيروس إلى داخل الخلية لتبدأ عملية التكاثر, ويعتمد تأثر ) عقار 

 على غلق مستقبلات النيوروأمينيديز. ) المضاد للفيروسات(الأوسيلتاميفير
 

( وهذا التنوع ينتج عنه حدوث التفشييات  Aفي فيروس )يكثر التنوع المناعي في فيروسات الأنفلونزا خاصة 

 الوبائية والأوبئة العالمية. ويحدث التنوع المناعي نتيجة:

  استبدال البروتينات السطحية وينتج عن ذلك حدوث جائحة 

 تحورات طفيفة فى البروتينات السطحية وينتج عن ذلك تفشى وبائى 

اييام عنيد درجية  4ماد الملوث لمدة ثلاثة اشهر, وفيى المياء لميدة يتعايش الفيروس فى الدرجات الباردة فى الس

ييوم فيى درجية حيرارة صيفر. ولكين يمكين القضياء علييه عنيد  30درجة مئوية, او لمدة تزييد عين  22حرارة 

دقيقية او باسيتخدام المطهيرات  30درجية مئويية لميدة  60سياعات و  3درجية مئويية لميدة  56درجات حرارة 

 واليود. العادية مثل الكلور

 الخصائص الوبائية للفيروس

فصيل  تكثير معيدلات الاصيابة فيى الاجيواء البياردة وانخفياض الرطوبية, مين نهايية خصائص محددة بالوقت:

 الخريف وحتى بداية الربيع .

 يوجد المرض على مستوى العالم :خصائص محددة بالمكان

تعيياملين مييع الطيوربانواعهييا للاشييخاا الم كافيية الاعمييار يصيييب المييرض :خصااائص محااددة بالاشااخاص

تزييد مين مضياعفات ويمكن أن تودى بحياة الرضع, والاطفال والكبار. هناك عوامل خطورة المختلفة  

 المزمنية,  اميراض القليب صيدروتتمثل فى من يعانون من الامراض المزمنة مثل: )امراض ال المرض

 ...(, مرض السكر, أمراض الكلى, الحمل والنفاس,المزمنة
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 الحضانة: فترة

يوماً )وذلك يختلف عن الأنفلونزا الموسمية التي تتراوح  17أحياناً إلى  , وقد تصلايام  8 -2تتراوح بين  •

 تقريباً( بين يومين وثلاثة أيام

 

 مصدر العدوى:

 .الطيور المصابة سواء ظهرت عليها الأعراض أو لم تظهر  •

 السبلة.كاو مخلفاتها الطيور النافقة  •

 دوى:طرق انتقال الع

عن طريق التعامل أو التعرض لطيور نافقه أو مريضه أو سليمه ظاهريا سواء بالتربية أو الذبح أو نزع  •

 مخلفات التى تحتوى على الفيروس كالسبلةالاستخدام أدوات ملوثة بالفيروس أو التعامل مع أو الريش 

 طهي جيداً.المالبشر عن طريق تناول الطيور أو البيض  إلى  H5N1ولا ينتقل الفيروس •

حتى الآن لم يثبت وجود انتقال للمرض من إنسان لإنسان إلا أن ذلك لا ينفي إمكانية حدوث ذلك مستقبلاً  •

 فى حالة حدوث تحور للفيروس.

 الأعراض والعلامات الإكلينيكية:

ل احتقان بالحلق, سعا :واحد أو أكثر من هذه الأعراضمع درجة أو أكثر,  38ارتفاع درجة الحرارة إلى  •

في الصدر, صداع, آلام بالعضلات والمفاصل , رشح,  جاف أو مصحوب ببلغم و أحيانا مدمم, ألم

 عطس, ضيق في التنفس

 وبعض الحالات تعاني من إسهال, قئ, ألم في البطن •

, يؤدي إلى رئوى حاد وإذا لم تشخص الحالة مبكرا فإنها تتدهور بسرعة وتحدث مضاعفات مثل إلتهاب  •

 التنفسيه مما قد يؤدى الى حدوث نسبة عالية من الوفياتخلل في الوظائف 

  :تشخيص المرض

إلى يتم الاشتباه بالمرض عند ظهور الاعراض السابقة مع وجود تاريخ مخالطة للطيور خلال اسبوع  •

اسبوعين . ويتم تاكيد ذلك عن طريق اخذ العينات المناسبة لاجراء فحص فيروسات الانفلونزا بالمعامل 

 او الاقليمية. المركزية
 

o الطيور الحاملة للمرض تسبب العدوى حتى قبل ظهور الأعراض عليها مثل: البط 

o لا أنييه ينبغييي اتخيياذ أقصييى درجييات علييى الييرغم ميين عييدم انتقييال المييرض ميين إنسييان لإنسييان حتييى الآن إ

 الحرا في تطبيق إجراءات مكافحة انتقال العدوى بالمستشفيات وأماكن تقديم الخدمة الصحية والمعامل
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 الوضع الوبائي للمرض في مصر

 

  10حالة مؤكدة منهم  18والذى شهد عدد  2006بدا تسجيل الحالات المؤكدة بمصر فى بداية عام 

. واستمر تسجيل الحالات فى السنوات التالية مع وجود زيادة ملحوظة %56حالات وفيات بمعدل وفاة 

 ا في الجدول التالي:كم 2011, 2010, 2009فى الحالات اعوام 

 

 2013 2012 2011 2010 2009 2008 2007 2006 السنة

 4 11 40 28 39 8 25 18 الحالات

 3 5 16 12 4 4 9 10 الوفيات

 

  ولكن %10فى معدل شفاء الحالات حيث بلغت نسبة الوفيات  2009حدث تحسن ملحوظ خلال عام ,

اكبر معدل وفاة بلغ  2013ت اللاحقة و شهد عام لم تستمر المحافظة على على هذا المعدل فى السنوا

 .%75حوالى 

  38لاتزال مصر هى اقل الدول فى نسبة الوفيات للحالات حيث بلغت النسبة العامة للوفيات حوالى% 

 فى الدول الاخرى. %57.5مقارنة بنسبة 

  فئات العمرية . وكانت أكثر ال%40مقارنة بالذكور بنسبة  %60ينتشر المرض اكثر فى النساء بنسبة

 .%40سنوات حيث بلغت الإصابة أكثر من  5تأثرا هى الأطفال اقل من 

  من الحالات بمحافظات الدلتا والوجه البحرى وكانت اكثر المحافظات تأثرا  %70تم تسجيل أكثر من

 .هى المنوفية, الدقهلية والقليوبية . وكانت محافظة المنيا هى اكثر المحافظات تأثرا بالوجه القبلي

  كانت أهم عوامل الخطورة هي المخالطة للطيور المنزلية المشتبه إصابتها بالمرض والتي سجلت

 من الحالات, يليها العاملين بمزارع الدواجن, ثم العاملين بمحلات بيع الطيور. %96حوالي 
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 ةــــداف الخطــــــأه

 

صول إلى مصر خالية من مرض انفلونزا : الحد من انتشار مرض انفلونزا الطيور بين المواطنين للوالرؤية

 الطيور.

 

 ولا:  مرحلة ما قبل ظهور انتقال حر بين البشرأ

 الاهداف الاساسية:

 تقليل فرا إصابة الإنسان بالعدوى .1

 وفاة من الحالات المصابة تقليل معدل ال .2

 تعزيز نظام الإنذار المبكر لاكتشاف أي تحورات أو تغيرات في سمات الفيروس .3

 فرعيةالاهداف ال

 دعم نظام الترصد الوبائي الفعال للأنفلونزا.  .1

 نظمة الترصد علي مستوى الجمهوريةرفع كفاءة المعامل لدعم أ .2

 تطبيق اجراءات  مكافحة العدوى .3

ضمان توافر الاحتياجات من الأدوية المضادة للفيروسات, معدات الوقاية الشخصيية, المسيتلزمات  .4

 الطبية الأخرى  

 

 انتقال حر بين البشر: ثانياً: مرحلة ظهور

 احتواء التفشى الوبائى ومنع انتشاره .1

 الحد من زيادة الحالات المصابة والوفيات .2

 تحسين مستوى الاستجابة لاحتواء المرض والتخفيف من اثاره  .3
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 محــــاور الخطــــة 

 

 

 القيادة والتحكم .1

 مراقبة الوضع الوبائى .2

 الاجراءات الوقائية .3

 جيةالاجراءات العلا .4

 التدريب  .5

 ورفع الوعي المجتمعي الاعلام  .6

 المتابعة والتقييم .7

 الدعم التقني .8
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  القيادة والتحكم .1

  تقوم وزارة الصحة بالتنسيق مع كل الوزارات والهيئات المعنية لتدعيم اجراءات مكافحة مرض

 انفلونزا الطيور

 نفلونزا الطيور  العمل على تنفيذ مقترحات اللجنة العليا ولجنة ادارة الازمة لا 

  يتم مراقبة الوضع الوبائى وعمل التدخلات اللازمة عند حدوث جائحة 
 

 القيادة والتحكم لمواجهة مرض أنفونزا الطيورالقيادة والتحكم لمواجهة مرض أنفونزا الطيور

 اللجنة القومية  العليا

دارة أزمة دارة أزمة إإلجنة لجنة 

لونزا الطيورلونزا الطيورأنفأنف  

غرفة العمليات، مركز 

ودعم اتخاذ القرار المعلومات  

 مديرية الصحةمديرية الصحة

 الإدارات والمستشفياتالإدارات والمستشفيات

 وزارة الصحة والسكانوزارة الصحة والسكان

الوقائى()القطاع   

 منظمات أهلية وحدات صحيةوحدات صحية عيـادات  منشآت تعليمية تجمعات أخرى شرطة النجدة

 المحافظـة

WWHHOO 

 الهيئة العامة

للخدمات البيطرية   

 المحليات

 الجهات ذات الصلةالجهات ذات الصلة

عات الوزارةعات الوزارةباقي قطاباقي قطا  

 التواصل مع المجتمعالتواصل مع المجتمع

 الخط الساخن ووسائل الإعلامالخط الساخن ووسائل الإعلام

 

 إدارة الطب البيطري

يمديرية الطب البيطر  
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 :إجراءات إدارة الأزمة

 

 

 

 

 

 

 التنمية المحليةوزير العليا لمتابعة موقف مرض أنفلونزا الطيور برئاسة السيد  تشكيل اللجنة القوميةأولاً: 

 :وذلك لدورتها السنوية الاولى وعضوية كلاً من

 وزير الصحة والسكان •

 وزير الزراعة واستصلاح الاراضى •

 وزير البيئة •

 –المنيا  –القليوبية  –الدقهلية  –كفرالشيخ  –القاهرة  –السادة المحافظون لمحافظات )الجيزة  •

 المنوفية( –الفيوم  –البحيرة 

 رئيس الهيئة العامة للاستعلامات •

 رئيس غرفة إدارة الأزمات بمجلس الوزراء •

 لخدمات البيطرية بوزارة الدفاعرئيس ا •

 ممثل عن وزارة الداخلية )شرطة المسطحات المائية( •

 ممثل عن وزارة الخارجية •

 رئيس الهيئة العامة للخدمات البيطرية •

 ممثلين عن قطاع الشئون الوقائية والمتوطنة •

 على أن يتولى رئاسة اللجنة بالتناوب السادة الوزراء أعضاء اللجنة سنويا

العليااا  القومياة المعنياة ماان خالال اللجنااةوالجهااات تقاوم وزارة الصاحة بالتعاااون ماع  كاال الاوزارت 

وكاذلك فاإن وزارة  لعاماةمنع المخاطر التى قد تهدد الصاحة اوذلك بهدف لمواجهة أنفلونزا الطيور 

 .الخاصة بأنفلونزا الطيور الأزمة لإدارة لجنةالصحة بها 
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الأزمة الخاصة بانفلونزا الطيور برئاسة السيد الدكتور/ رئيس قطاع الشئون  لإدارة لجنة شكيلتثانياً: 

 من: كلاً  وعضوية الوقائية والمتوطنة

  الرعاية العلاجية رئيس قطاع •

 رئيس قطاع الرعاية الصحية والتمريض  •

 رئيس مجلس إدارة الهيئة العامة للتامين الصحى  •

  ستشفيات والمعاهد التعليميةأمين عام الهيئة العامة للم •

 رئيس الإدارة المركزية للطب العلاجى •

 رئيس الإدارة المركزية للشئون الوقائية •

 رئيس الادارة المركزية للرعاية الحرجة والعاجلة •

 رئيس أمانة المراكز الطبية المتخصصة •

 لشئون الصيدلة المركزية الادارةرئيس  •

  مدير عام المستشفيات •

 حمياتمدير عام ادارة ال •

 مدير عام الادارة العامة للامراض الصدرية •

 الامراض لمكافحة العامة الادارةمدير عام  •

 المعدية

 مدير عام الادارة العامة للشئون المالية •

 مدير وحدة الوبائيات والترصد •

 المتحدث الرسمى باسم الوزارة •

 ممثل من المجلس الاعلى للجامعات •

 

 وتختص اللجنة بما يأتي : 

 ساعة 24موقف الوبائي لانفلونزا الطيور بصورة دائمة علي مدار متابعة ال 

 اتخاذ كافة الاجراءات الوقائية والعلاجية لمواجهة المرض 

  ساعة 24التأكيد علي جاهزية فرق الطوارئ علي مدار 

  ساعة من خلال الخيط  24التأكيد علي استقبال ومتابعة كافة البلاغات الخاصة بالمرض علي مدار

 الساخن

 ابعة بروتوكولات العلاج الخاصة بالمرضمت 

 التاكيد علي توفير الأدوية والمستلزمات الطبية اللازمة لمواجهة المرض 

 متابعة تجهيزات الرعاية المركزة الخاصة باستقبال الحالات المصابة 

 تكون اجتماعات اللجنة بصفة دورية ومستمرة 

 

 
  

 
  

 
  

 
  

 
  

الجدير بالذكر أن وزارة الصحة والسكان لديها خطة استعداد لمواجهة الجائحة منذ عام 

 ، 2009/2010وقد تم تفعيلها أثناء جائحة الأنفونزا الأخيرة خلال عامي  2007

 حال حدوث جائحة جديدة وسيتم تفعيلها بتحديثاتها في
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 مراقبة الوضع الوبائى .2

 ارت المعنية من خلال اللجنة العليا لمواجهة انفلونزا الطيور لمنع المخاطر التى التعاون مع  كل الوز

 قد تهدد الصحة العامة

   مراقبة الوضع الوبائى العالمى 

   مراقبيية الانفلييونزا الموسييمية عيين طريييق البييرامج المختلفيية لترصييد الامييراض التنفسييية الحييادة علييى

 المستوى القومى.

 ت الوبائييية لمعرفيية أعييداد المرضييى, ومعييدلات الوفيييات والعمييل علييى مراقبيية المييرض خييلال التفشيييا

 اتخاذ الاجراءات اللازمة فى الوقت المناسب لحماية المواطنين .

 الاجراءات الوقائية     .3

  تنفيذ أعمال الترصد الوبائي للمرض ومراقبة تطوره علي المستوي المحلي والأقليمي والعالمي 

 و اجراءات المخالطين للحالات البشرية وبؤر الطيور  تطبيق اجراءات التقصي الوبائي 

 تحديث قاعدة البيانات الخاصة بالمرض 

 للحالات وتنشيط الترصد المعملي بالمعامل امل والعمل على التشخيص المبكر رفع كفاءة المع

 المركزية ومستوي المحافظات

 ونزا الموسمية .اتخاذ الاجراءات اللازمة لتحصين أفراد الفريق الصحى بلقاح الانفل 

 . توفير مخزون من الادوية المضادة للفيروسات لاستخدامها فى اغراض الوقاية والعلاج 

  ,الاقنعة والملابس الواقية......( . توفير مخزون من معدات الوقاية الشخصية ) الكمامات 

 العامية  رفع الوعى الصحى لدى المواطنين عين الميرض وكيفيية الوقايية منيه واتبياع اسياليب الصيحة

 ) نظافة الايدى وتجنب الاماكن المزدحمة وتغطية الانف والفم أثناء الكحة ,......(

 الإجراءات العلاجية    .4

  تحييديث الأدليية الارشييادية الاكلينيكييية عيين عييلاج الحييالات والمخييالطين لهييا وتوزيعهييا علييى المنشيي ت

 الصحية 

 لازمة لمواجهة المرض.توفير مخزون من الادوية العلاجية الاخرى والمستلزمات ال 

  تنفيذ المنش ت الصحية لخطة مكافحة المرض وعمل  الترتيبيات اللازمية بالنسيبة للعييادات الخارجيية

 . لزيادة المتوقعة فى أعداد المرضىوالخدمات الخاصة بالمرضى مع اعتبار ا

 دريبــالت .5

ً بحيث أننا  التدريب له أهمية كبيرة في العصر الذي نعيش فيه. إن التطور التكنولوجي والعلمي بات سريعا

باستمرارنحتاج لتعلم مهارات وعلوم جديدة. ان المنظمات الناجحة هي التي تسعى من وراء تدريب وتطوير 

العاملين لديها لتحقيق أهدافها في النمو والتطور, والأفراد العاملين هم الوسيلة لبلوغ المنظمة لأهدافها لذلك لابد 

 وقدرات العاملين على نحو مستمر . من تنمية وتطوير مهارات
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 الفئة المستهدفة للتدريب : 

 الفريق الصحى بالمستشفيات والمنشات الصحية 

 القطاعات المركزية المختلفة بوزارة الصحة والسكان 

  المنش ت الصحية( –الإدارات  –الفريق الوقائى على جميع المستويات )المديريات 

 مسئولى الاعلام والثقافة الصحية 

 عضاء فريق الخط الساخنأ 

 

 هم المواد التدريبية : أ

 ليات الترصد والاجراءات الوقائية ) تعريف الحالة, استمارات التقصى, متابعة المخاطين,.....(آ 

 دليل التعامل مع الحالات 

 ).......,الادلة الارشادية للمعامل ) اخذ العينات, حفظ العينات 

 اجراءات مكافحة العدوى 

 ى تساؤلات المواطنين كيفية الرد عل 

 مهارات التواصل 

 الاعلام و الأتصال  .6

  توفير المعلومات عن المرض للعاملين فى المجال الصحى 

 :يتم توزيع المعلومات من خلال 

 .على كافة المنش ت الصحية توزيع اهم الاسئلة والاجوبة عن المرض -

 .والسكانالموقع الاليكترونى لوزارة الصحة  -

 .النشرات الدورية -

 والاذاعية. ستعانة بالبوسترات والكتيبات والتنويهات التليفزيونيةالا -

 المتابعة والتقييم .7

  تحديد المسئولين على المستوى المركزى 

  تحديد المسئولين على مستوى مديريات الشئون الصحية 

  تحديد المسئولين على مستوى الادارات الصحية 

 ئولين على مستوى المنشأت الصحية تحديد المس 

اجتماعات يومية والمتابعة عن طريق تحليل البيانات وتقييم اجراءات التنفيذ والعمل على تلافى  عقد

. ويمكن إجراء الابحاث العلمية بمساعدة الهيئات اء والسلبيات على جميع المستوياتالاخط

 المتخصصة.
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 الترصد والمتابعة الوبائية

 

 

 مقدمة -

 منظومة ترصد الانفلونزا -

 ونزا الطيورتعريف حالة انفل -

 اجراءات الترصد الوبائى -

 الاجراءات الوقائية للحالات -

 اجراءات متابعة المخالطين والبؤر الايجابية -

 الترصد المعملي -

 الإجراءات الدولية -
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 مــقــدمـــــــــــــة

 

منة على حد يعتبر نظام الترصد فى الصحة العامة أداة أساسية للوقاية والحماية من الأمراض المعدية والمز

سواء. وتستخدم بيانات الترصد فى تقدير حجم المشكلة الصحية ووصف التاريخ الطبيعى للمرض واكتشاف 

التفشيات الوبائية وتوثيق توزيع وانتشار الاحداث الصحية للأمراض وتقييم التدخلات وبرامج الوقاية 

لترصد ذات قيمة فيجب أن يتم جمعها . ولكى تكون بيانات اوضع اولويات الخطط المستقبليةوالمساعدة فى 

 وتحليلها بصورة منتظمة ومستمرة .

( دولة على مستوى العالم 85( مركزاً منتشرة فى )114توجد مراكز إقليمية للأنفلونزا يصل عددها حتى الان )

ية فى: ( معامل مرجع4تنفذ البرامج العالمية لترصد الانفلونزا بالتعاون مع منظمة الصحة العالمية, منها )

(. وتتصل هذه المعامل بشبكة استراليا) (, وملبورن)انجلترا (, لندن)اليابان (, طوكيوأطلنطا )الولايات المتحدة

تراقب نشاط الانفلونزا على مستوى العالم وتقوم بارسال الفيروس المعزول الى مراكز التعاون التابعة لمنظمة 

 لات الجديدة من الفيروس.الصحة العالمية لضمان التعرف المبكر على السلا

وأحد المراكز المعرٌفة كمركز تعد المعامل المركزية بوزارة الصحة والسكان المعامل المرجعية للجمهورية 

المعامل الإقليمية لمنظمة الصحة العالمية )وحدة ومسئولة عن تمييز الفيروسات بالتعاون مع قومي للأنفلونزا 

تأكيد ( كما تقوم المعامل المركزية بوزارة الصحة بتأكيد التشخيص و3-روالنام -الابحاث البحرية الامريكية

دوية وعمل التحليل تحديد مقاومة الفيروس للأوكذلك السلالات الجديدة  بما في ذلكالتعرف على الفيروس 

 الجينومى .

 

 للآتي:ترصد الأنفلونزا على المستوى القومى  يهدف

 يالمرض على الجهاز التنفس وصف أثر وشدة  -

 عزل الفيروس لتطوير الطعم السنوى ورصد التغيرات فى المضادات الفيروسية -

 تصنيع الطعم سياسة التخطيط واتخاذ قرارات بشأن بيانات البرامج المختلفة فى تساهم -

 الإنذار المبكر للتفشيات الوبائية وإكتشاف الأنماط الجديدة لفيروس الأنفلونزا لمواجهة جائحة محتملة -
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 داخل الجمهوريةوالأمراض التنفسية نفلونزا الأمرض  ترصدمنظومة 

 

  حيث تم تقسيم الامراض المعدية 2000تم إنشاء نظام ترصد الامراض المعدية فى الجمهورية عام ,

)واجبة الابلاغ  C)واجبة الابلاغ الاسبوعى(,  B)واجبة الابلاغ الفورى( ,  Aالى ثلاث فئات :

 الشهرى(.

 طيور على مستوى جميع المنش ت الصحية بجميع انحاء الجمهورية منذ فبراير يتم الترصد لانفلونزا ال

 من خلال نظام يعتمد الابلاغ الفورى للحالات المشتبهه عن كفاءة النظام والبيانات المجمعة.  2006

 ( يتم ترصد فيروسات الأنفلونزا الموسميةILI منذ عام )بالمرضى المترددين على العيادات   1999

 محافطات تمثل مناطق الجمهورية. 7مواقع مختارة موزعة على  8بالعيادة الخارجية فى  الخارجيه

م كحة أو إلتهاب بالحلق º 38≤: إرتفاع فى درجة الحرارة (ILIللأنفلونزا الموسمية ) تعريف الحالة -
 أيام الأخيرة العشرةفى عدم وجود أسباب أخرى خلال 

كل موقع إسبوعيا ينطبق عليهم تعريف الحالة ويتم أخذ  مريض(  من 12يتم إختيار ): طريقة الترصد -
وترسل فى تانك  3-لتقسم بالتساوى بين المعامل المركزية والنامرو 3-مسحة حلق وترسل للنامرو 

 وعزل الفيروس ثم تدمج البيانات عند ظهور النتائج RT-PCRنيتروجين ويتم عمل 
  تم تطبيق برنامج ترصد الأمراض التنفسية الشديدة(SARI للحالات المعزولة بالمستشفيات منذ )

 مواقع مختارة تمثل مناطق الجمهوريه. 8ويتم تنفيذة فى  2007أكتوبر 
  مراض تنفسية حادة لأتعريف الحالة(SARI :) فى مريض محجوز داخليا ولديه تاريخ إرتفاع فى

 أيام الأخيرة العشرةم كحة أو إلتهاب بالحلق خلال º 38≤درجة الحرارة 
 قة الترصد :طري  

تم أخذ المرضى المحجوزين بأمراض تنفسية شديدة ويتم ملئ إستبيان يحتوى على الأعراض ي  -
 .الإكلينيكية ,بيانات التعرض للطيور والتعرض المهنى , بيانات المعمل وبيانات العلاج

مناصفة  ان فى عينة واحدة ثم تقسم العينةمسحة حلق ومسحة بلعوم أنفى وتخلط العينت  -
 RT-PCR ويتم عمل 3-المعامل المركزية والنامرو  بين

  - Influenza A  -  Influenza  B -  H5N1-  H1N1:  يتم فحص العينات لفيروسات -

H3N2 Adenovirus-  RSV 

 يا  عأسبو  : تحليل البيانات  -
  ا تم توسيع نظام ترصد نشاط الانفلونزا عن طريق البلاغ الاسبوعى عن المصابين بأعراض الانفلونز

 2009مستشفى منذ ظهور حالات الجائحة  يونيو  450فى أكثر من 
 يتم بصورة منتظمة متابعة التحور الجينى على المستوى العالمى والإقليمى والقومى 
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 .جمع المعلومات عن وبائيات الانفلونزا على المستوى القومي والعالمي 

 وطلب الاستشارة فلونزا بصفة منتظمةبالموقف الوبائي لفيروسات الأن ابلاغ منظمة الصحة العالمية 

 .والمساعدات التقنية عند الحاجة لذلك
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 لمرض أنفلونزا الطيور تعريف الحالة

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   حالة مشتبهه:

 أسبوعين قبل ظهور الأعراضخلال   مخالطة للطيورمع تاريخ   أعراض الأنفلونزاشخص تظهر عليه 

 

 أعراض الأنفلونزا: 

درجة مئوية مع واحد من الأعراض التالية )سعال, ضيق في التنفس,  38حرارة أكثر من أو تساوي 

 لات والعظام(احتقان بالحلق, آلام بالعض

 تاريخ المخالطة للطيور:

التعرض/المخالطة مع طيور )حية أو نافقة( سواء كان في )المنزل, محل طيور, سوق طيور حية, مزرعة 

 طيور, خلال سفر لمنطقة بها طيور(,

 وذلك خلال أسبوعين قبل ظهور الأعراض.

 

 الاجراءات:

 ر, عام, مركزي أو أي مستشفى حكومي(احالة الحالات المشتبهه إلى أقرب مستشفى )حميات, صد -1

 الحالات هوضع المريض في قسم العزل المخصص لهذ -2

  serumأخذ مسحة من الحلق ومسحة من الأنف في نفس الأنبوبة بالأضافة إلى عينة من الدم  -3

ترسل في الحال للمعامل المركزية بوزارة الصحة والسكان بالقاهرة أو المعامل الاقليمية 

 بالمحافظات 

م اعطاء عقار التاميفلو فور أخذ العينة حسب الجرعات المقررة بواسطة الأطباء المعالجين يت -4

 حسب بروتكول التعامل مع حالات الأنفلونزا

 ابلاغ الجهات الصحية والبيطرية على مستوى المديريات والادارات التابعة لها -5

 حالة مؤكدة:

( تم إجراؤه بالمعامل المركزية H5, H7, H9( لأنماط )PCRحالة لها نتيجة ايجابية بفحص معملي )

 بوزارة الصحة أو أحد المعامل المرجعية المعترف بها من قبل منظمة الصحة العالمية
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 إجراءات الترصد الوبائي

 تحديث  وطباعة وتوزيع تعريف الحالة على كافة المنشأت الصحية العامة والخاصة 

 يور من جميع أماكن تقديم الخدمة الصحية وفق تعريف حالة قياسي موزع الإشتباه في حالات أنفلونزا الط

 (1عليها ) مرفق 

  الإبلاغ الفوري للحالات من خلال مصادر الإبلاغ المحددة في برنامج الترصد القومي للأمراض )مكان

  الغرفة الوقائية بالوزارة ووحدة الوبائيات والترصد( –المديرية  –الإدارة  –تقديم الخدمة 

  إنشاء قواعد بيانات للحالات المشتبهة والمؤكدة وعمل التقارير اليومية والدورية وتحديث الوضع الوبائى 

  تنشيط الترصد للأنفلونزا والالتهاب الرئوي بكافة المستشفيات بجميع المحافظات بصفة يومية للوقوف

 على الوضع الوبائي لنشاط الأنفلونزا والالتهاب التنفسى الحاد  

 يع البيانات عن الحالات المشتبهه والمؤكدة في قاعدة بيانات ومراجعتها واستكمالها.تجم 

 .تحليل بيانات الحالات المؤكده والمشتبهه وإصدار التقارير اليومية والأسبوعية 

 ج المعامل المركزية بوزارة متابعة فيروسات الأنفلونزا  المنتشرة من خلال برامج الترصد المختارة ونتائ

 . الصحة

  متابعة الوضع الوبائي العالمى والاطلاع على توصيات منظمة الصحة العالمية فى هذا الشأن وكذلك

 متابعة التحور الجينى على المستوى العالمي والاقليمى بشكل منتظم. 

 ( منظمة الصحة العالمية التنسيق مع الجهات الخارجيةWHO –   مركز مكافحة الأمراض بأطلنطاCDC 

( لتبادل المعلومات بشأن البؤر والمستجدات بالنسبة لفيروس أنفلونزا لخدمات البيطريةامة لالهيئة الع –

 الطيور السائد حالياً. 

  فور تأكيد الحالة يتم عمل بيان إعلامي ويحتوى على نوع الحالة )ذكر وأنثى( والعمر ومحافظة السكن

 وإجمالي عدد الحالات والوفيات.



 (2016 - 2014)                                                     ن لمواجهة مرض أنفلونزا الطيور                    خطة وزارة الصحة والسكا

 

23 

 

 

 تالإجراءات الوقائية للحالا

  (... -الجامعى –التأمين الصحى  –المركزى  –العام  –الحميات  -عزل المريض بالمستشفى )الصدر 

  عمل مسحة حلق وأنف للحالات بمجرد الإشتباه في الحالة وترسل العينات لمعمل الفيروسات الإقليمي

 بالمحافظة  أو للمعامل المركزية بوزارة الصحة

 ( 2 ت المقررة ) مرفقإعطاء عقار التاميفلو حسب الجرعا 

  ويتم مراعاة الدقة في البيانات صي المحدثة استمارة التق إجراء التقصي الوبائي للحالات وملئيتم

 (3  ارسالها لوحدة الوبائيات والترصد والغرفة الوقائية بالوزارة )مرفقو

  لوزارة الصحة والسكانإبلاغ النتائج الإيجابية للمديريات وللمستشفيات وذلك من قبل المعامل المركزية 

  يتم متابعة اجراءات العزل وأخذ العينات من المرضى بالمستشفيات لحين الشفاء أو تكون العينة سلبية

 للفيروس.

  فور الاشتباه وكذلك الابلاغ بالحالات المؤكده.إبلاغ الطب البيطري بالحالات المشتبهة 

 يور.التخلص الامن من الطيور النافقه والمريضة ومخلفات الط 

 

  الحالات ومخالطي البؤر الايجابيةاجراءات متابعة مخالطين 

 

 يتم حصر دقيق للمخالطين للحالة فى نفس استمارة التقصى 

  يوم من تأكيد الحالة الإيجابية وذلك ترقبا لظهور ارتفاع في درجة الحرارة  14تتم متابعة المخالطين لمدة

 (4 متابعة المخالطين لحالة أنفلونزا الطيور )مرفق أو ظهور أعراض الأنفلونزا عليهم طبقا لنموذج

  يوم يبدأ حسابها من تاريخ عزل الحالة المؤكدة أو من تاريخ تأكيد البؤرة في  14تتم المتابعة يوميا لمدة

 الطيور )عند عدم وجود حالة بشرية( وعند الإشتباه يتم التعامل معه طبقاً لإجراءات الحالة المشتبهة

  يوم وإرسالها إلى المعامل  14سيرم من المخالطين للحالة المؤكدة فور تأكيد الحالة وبعد يتم أخذ عينات

 (5 المركزية بوزارة الصحة على نموذج بيان عينات المخالطين. ) مرفق

  يتم إرسال تقرير يومي لمتابعة المخالطين من الإدارة الصحية لمديرية الشئون الصحية على أن تحتفظ

 المتابعة اليومية في سجل خاا لكل حالة مؤكدة أو بؤرة في الطيورالمديرية بتقارير 

  على مستوى الإدرة والمديرية للتأكد من تطبيق الاجراءات يتم المتابعة والتنسيق مع الطب البيطري

 الوقائية للبؤرة الايجابية والمشتبهة في الطيور.

  للمستوى المركزي كما يلي:متابعة المخالطين ارسال تقاريريتم  

 التقرير الأول: فور عمل التقصي الميداني للحالة -
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 أيام من المتابعة  7التقرير الثاني: الموقف بعد  -

 يوم )انتهاء المتابعة( 14التقرير الثالث: بعد  -

  عند ظهور أكثر من حالة مؤكدة ذات ارتباط وبائي يتم تشديد إجراءات المراقبة الوبائية للمخالطين

يوم جديدة يبدأ حسابها من تاريخ عزل الحالة الثانية وهكذا مع كل حالة  14دة ومتابعة جميع المخالطين لم

جديدة. على أن ترسل تقارير إضافية عن اكتشاف حالات جديدة بنفس الفترات الزمنية السابقة )أول يوم 

 يوم متابعة( وذلك لدراسة احتمالية وجود انتقال من إنسان لإنسان. 14 -أيام متابعة  7 –متابعة 

 .تقوم المديرية بعمل زيارات مفاجئة للتاكد من قيام الادارات الصحية بمتابعة المخالطين 

 

 الترصد المعملى

  تجميع العينات من جميع الحالات المشتبهة للفحص بالمعامل الإقليمية بالمحافظات والمعامل المركزية

 بوزارة الصحة 

 فيات  بصفة مستمرة. متابعة نتائج العينات والتنسيق مع المحافظات والمستش 

  متابعة التحور الجينى  وذلك من خلال التنسيق لارسال العينات للفحص للتركيب الجينى الى المعامل

 CDC( و المعامل المرجعية لمنظمة الصحة العالمية 3المرجعية لمنظمة الصحة العالمية )نامرو 

المتحدة,  كما يتم ارسال بعض العينات  المملكة -, ومعامل لندنالولايات المتحدة الامريكية –باتلانتا 

 الى المركز القومي للبحوث . 

 كما يتم ارسال عينات الحالات المؤكدة لأنفلونزا الطيور إلى معامل هونج كونج بجنوب شرق أسيا 

 :تخطر الجهات البيطرية للقيام بالمهام التالية 

 لك أخذ عينات بيئية من مخلفات الطيور.أخذ العينات من الطيور المصابة أو المذبوحة أو المجمدة , وكذ -

 الإبلاغ بنتائج عينات الطيور المشتبه اصابتها لمسئولي القطاع الوقائي -

 

 الإجراءات الدولية

 إبلاغ منظمة الصحة العالمية عن الحالات الإيجابية وحالات الوفاة مبموجب اللوائح الصحية الدولية يت 

 .ساعة من تأكيد التشخيص 24خلال 
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 الخدمات المعملية
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تقوم المعامل المركزية بترصد فيروس الأنفلونزا لإكتشاف اي فيروس جديد أو غير قابل للتصنيف كجزء من 

النشاط الدوري في برنامج ترصد الأنفلونزا الموسمية وأيضا دراسة الفيروس فى حالات انفلونزا الطيور فى 

عينة من الفيروس إلى احد المعامل المرجعية لمنظمة ظهور أي نوع جديد وإرسال  عندالانسان والابلاغ 

 الصحة العالمية.
 الهدف من تحليل العينة:

 التأكيد المعملي للعينة -1

 عمل التتابع الجيني -2

 أماكن تحليل العينة:

  المعامل الإقليمية في حال وجودها أو قربها من المحافظة وعند تأكيد الحالة ترسل عينة أخرى

 ة بالقاهرةللمعامل المركزي

 المعامل المركزية بالقاهرة وذلك بغرض تأكيد الحالة 

 أحد المعامل المرجعية لمنظمة الصحة لعمل التتابع الجيني 

 

 نوع العينة:

يتم عمل مسحة حلق بلعومي ومسحة أنف للحالات المشتبهة في نفس الأنبوبة المخصصة لحفظ العينة 

(VTMويرفق مع العينة نموذج البيانات المعم )(6 لية للحالة )مرفق 

 

 المواد المستخدمة:

 

 يجب أن تكون المسحات من الدرايون :مسحات حلق بوليستر, 

 الرايون أوألياف البوليستر. 

 لا تستخدم المسحات القطنية        

 

 

 

 خافض لسان 

 

 الوسط الناقل (VTM): 

ويستخدم فى جميع العينيات لعيزل الفييروس واختبياره وهيو ضيرورى 

 وس ويمنع جفاف العينة ويمنع نمو البكتريا والفطرياتلحياة الفير
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 كيفية جمع العينات:

 

 .اذا كان المريض قادر على التنفس بدون أجهزة مساعدة:1

 يتم عمل مسحة من الحلق البلعومي ومسحة من الأنف.

 VTMيجب جمعها في نفس انبوبة الـ  
 

 
 

 . إذا كان المريض على جهاز التنفس الصناعي:2

 ائل من الجهاز التنفسي السفليسحب س
 

 

 طريقة عمل مسحة الحلق:

 

 نطلييييييييب ميييييييين المييييييييريض أن يفييييييييتح فمييييييييه واسييييييييعاً ويقيييييييياوم الغثيييييييييان 

 والرغبة فى اغلاق فمه عندما تلامس المسحة مؤخرة الحلق قرابة اللوزتين .

 

 

 VTMالعينات في  كيفية تخزين

o يتم نقل العينات للمعمل فى نفس اليوم 

o ساعة. 48م  قبل وأثناء النقل في خلال °4في درجة حرارة  يتم تخزين العينات 

o  م. °70-ساعة يتم تخزينها في درجة حرارة  48في حالة زيادة المدة عن 

o احفظها في صندوق الثلج أو الثلاجة.-لا تقم بتخزين العينات في فريزر عادي 

o .تجنب تكرارالتثليج ثم الإذابة 

 

 يجب مرعاة الآتى عند نقل العينات:

o  تكون العينات في وضع رأسى أثناء النقل.أن 

o  .احتواء صندوق نقل العينات على مطهر وقفازات واقية 

o .تدريب الشخص المعين للنقل للتعامل مع أي حادث قد يحدث 

o : أن يتضمن النموذج المرسل مع العينة المعلومات التالية 

 إسم وعنوان المرسل -

 عنوان المستلم -

 تاريخ ووقت إرسال العينة -

 لشخص الذي يحمل الشحنة.              اسم ا -
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o .أخذ العينات وحفظها و شحنها بشكل سليم هو أساس نجاح التحاليل 

o كد من  حفظ المعلومات الخاصة بالعينات فى قاعدة بيانات أو دفتر تسجيل العينات.أالت 

o .اتخاذ اجراءات الأمان عند التعامل مع مواد ملوثة فى المعمل أو الحقل الميدانى 

o خلص الآمن من النفايات الملوثة.الت 

 

 هم الاجراءات والانشطة المقترحة:أ

 ( لفحص فيروسات الانفلونزا  6دعم المعامل المركزية بالوزارة والمعامل الاقليمية بالمحافظات )معامل

( بالكواشف والمستلزمات اللازمة لفحص , الإسكندرية)اسوان , اسيوط, المنيا , الغربية , البحيرة 

 ت الحالا

  أشهر 6توفير الكواشف ومستلزمات أخذ العينات مركزياً واللازمة لفحص الانفلونزا يكفي لمدة لا تقل عن 

 .تدريب العاملين بالمعامل على مستوى المحافظات بطرق سحب وحفظ ونقل العينات اللازمة 

 ى للبحوث بوزارة التعاون والتنسيق مع المعامل المرجعية لمنظمة الصحة العالمية وكذلك المركز القوم

 البحث العلمى لفحص العينات
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 جراءات مكافحة العدوىإ
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يمثل غياب الالتزام بإجراءات مكافحة العدوى عاملا أساسيا في استمرار انتقال العدوى لانفلونزا الطيور. وقد 

بالرغم من أن برنامج ساهم البرنامج القومى لمكافحة العدوى فى تقليل انتقال عدوى الامراض المعدية, إلا أنه 

مكافحة العدوى قد تم تطبيقه في معظم المنش ت الصحية التابعة لوزارة الصحة ووحدات الرعاية الصحية 

من حالات الدخول للمستشفيات ويتم تقديم الجزء الباقى  %60الأساسية , فإن هذه المنش ت تمثل فقط حوالى 

, المستشفيات العسكرية ومستشفيات الشرطة, ستشفيات الجامعية, القطاع الخاامن الخدمة في الم

والمستشفيات الحكومية غيرالتابعة للوزارة. ولابد من الأخذ في الاعتبار الخدمات التي يتم تقديمها بالعيادات 

الخارجية ضمن الجهود التي تهدف لتحسين إجراءات مكافحة العدوى في مصر فالقطاع الخاا )العيادات 

 في الصدارة من حيث تقديم خدمة العيادات الخارجية .الخاصة والصيدليات( تظل 

 الفريق الطبي المخصص للتعامل مع الحالات:

فنيين( المخصص للتعامل  –عمال  –تمريض  –أطباء (  يجب أن يتم تحديد الفريق الطبي .1

 مع الحالات المشتبه فيها. 

 ومنع انتقاله. أن يكون الفريق الطبي المخصص على دراية بالمرض وكيفية الوقاية منه  .2

 أن يكون مدربا على الإجراءات الواجب إتباعها. .3

 أن يكون لكل منهم دور محدد في هذه الإجراءات. .4

 

  المستلزمات الواجب توافرها:

 

 أدوات وقاية شخصية وهي: .1

 قفازات نظيفة 

 

 ( قناع واقي تنفسي عالي الكفاءة مثلN95  ) 

 

 ماسك جراحي 
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  أبرون(مرايل بلاستيكية واقية( 

 

 العباءات الطبية 

 

 النظارات الواقية للعينين 

 

 غطاء واقي للرأس 

 
 

 

فوق أكسيد الهيدروجين بتركيز  -جزء فى المليون  1000مطهرات للأسطح والبيئة )كلور بتركيز  .2

6.5%.) 

 تخصيص أدوات ومستلزمات خاصة بالمريض المشتبه به. .3

 

 تقبال المرضى وتشمل ما يلي:إجراءات مكافحة انتقال العدوى بقسم اس

  عند وصول مريض يشتبه في إصابته بمرض انفلونزا الطيور إلى الاستقبال أو العيادة الخارجية

بالمستشفى, فيجب تقييمه في مكان منفصل للفحص إن أمكن ذلك, لتحديد ما إذا كان تعريف حالة 

 الاشتباه في مرض إنفلونزا الطيور ينطبق عليه أم لا. 

  للمريض: يتم وضع ماسك جراحي )القناع التنفسي الدارج( على وجه المريض المشتبه فى بالنسبة 

 إصابته بمرض انفلونزا الطيور إن أمكن ذلك. 

  يجب الالتزام بنظافة الأيدي: باستخدام الماء والصابون أو الدلك بالكحول, ويجب الاهتمام بغسل

 محيطة به وبعد خلع القفازات الأيدي قبل وبعد أي تلامس مع المريض أو البيئة ال

 ارتداء الماسك الجراحي العادي ويفضل استخدام الواقي التنفسي(N95)  

  إتباع الأساليب المانعة للتلوث: تخصيص أدوات ومستلزمات خاصة بالمريض وتجنب استخدام أي

 عبوات علاج مشتركة مع باقي المرضى

 حيحةتنظيف وتعقيم الآلات التي يعاد استخدامها بطريقة ص 
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  تنظيف وتطهير البيئة المحيطة بالمريض باستخدام المطهرات البيئية القادرة على القضاء على

جزء في المليون وماء الأوكسجين بتركيز أعلى من  1000الفيروسات بأنواعها كالكلور بتركيز 

6.5% 

 يتم تنظيف وتطهير المفروشات الخاصة بالمريض في مغسلة المستشفى كباقي المفروشات 

 صل المخلفات الطبية )الخطرة / الحادة / العادية(ف 

 

 إجراءات مكافحة انتقال العدوى بالأقسام الداخلية بالمستشفى )العزل(

يجب إتباع الاحتياطات القياسية لمكافحة العدوى واحتياطات الأمراض المنقولة عن طريق الرذاذ عند 

 زا الطيور وهي :التعامل مع المرضى المشتبه فى إصابتهم بفيروس الإنفلون

 بالنسبة لمكان العزل :

  ضييرورة تخصيييص غرفيية )فردية/مشييتركة( للمرضييى المشييتبه أو المؤكييد إصييابتهم  بفيييروس إنفلييونزا

الطيور ويفضل وجود حمام وحوض خاا بها , وفيى حالية عيدم وجيود حميام وحيوض داخلهيا يسيمح 

رتييداء المييريض للماسييك للمييريض باسييتخدام أقييرب حمييام وحييوض خييارج الغرفيية بشييرط أن يراعييى ا

 الجراحي )القناع التنفسي الدارج(

  يفضل أن يكون مكان عزل المرضى المشتبه فيهم مستقل عن مكان المرضى المؤكد إصابتهم بفيروس

 إنفلونزا الطيور 

 مسموح باستخدام م فتحه إلا للضرورة , وغير يجب تهوية الغرفة جيداً مع إحكام غلق باب الغرفة وعد

 ل الغرفةالمراوح داخ

  في جميع الأحوال ينبغي أن لا تقل المسيافة البينيية بيين أسيرة المرضيى عين واحيد متير ويفضيل وضيع

اتجاه الأسرة في العزل الجماعي بحيث يكون قدم أحيد المرضيى فيي اتجياه قيدم الميريض الآخير لزييادة 

 المسافة بينهما.
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 التصميم المثالي لغرف العزل

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 بالنسبة للمريض: 

ديد حركة المريض بحيث لا يخرج من الغرفة إلا للضرورة القصوى ويجب في هذه الحالة ارتداء تح 

 المريض للماسك الجراحي )القناع التنفسي الدارج(

  باستخدام الماء والصابون أو الدلك بالكحول, ويجب الاهتمام بغسل الالتزام بنظافة الأيدييجب :

 البيئة المحيطة به وبعد خلع القفازات الأيدي قبل وبعد أي تلامس مع المريض أو

 اللازمة عند دخول أحد أفراد الفريق الطبي )طبيب/ممرضة( غرفة  الواقيات الشخصية ارتداء

 المريض وهي:

o .ارتداء القناع التنفسى الواقي 

o قفازات نظيفة 

o العباءات الطبية 

  عمل شفط  –صبة هوائية من المريض مثل )تركيب أنبوبة ق إجراء قد ينتج عنه تطاير رذاذعند عمل

 للجهاز التنفسي( يجب ارتداء الواقيات الشخصية الآتية:

o ( ارتداء واقيات الأمراض التنفسيةN95 ) 

o قفازات نظيفة 

o  النظارات الواقية للعينين 

o العباءات الطبية 

o )الأردية غير المنفذة )أبرون 

o غطاء الرأس 
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 القناع الجراحي, الأردية غير منفذة (زام بلبس , يتم الالتلتنظيف وتطهير الغرفة عند دخول احد العمال

 )أبرون(, قفازات نظيفة(.

  فرض قيود مشددة على الزيارة, ويجب على الزوار ارتداء الواقيات الشخصية كاملةً أثناء التواجد

 مع المريض وهي:

o .ارتداء القناع الجراحي 

o قفازات نظيفة 

o العباءات الطبية 

  لمرضىلفي المكان الخاا   ينيحظر تواجد العاملين الغير ضروري 

 الطبية: التعامل مع المستلزمات 

 يجب الاحتفاظ بالمستلزمات النظيفة لمرضى العزل فى مكان مركزي خارج الغرفة .1

يجب أن يراعى دخول المستلزمات إلى داخل غرف العزل طبقا للاحتياج الفعلي لاستخدام  .2

 المريض

ة المريض فانه غير مسموح بإرجاعها في حالة عدم الاستخدام لأي مستلزمات دخلت غرف .3

 إلى المخزن وغير مسموح باستخدامها لمريض آخر

إتباع الأساليب المانعة للتلوث: تخصيص أدوات ومستلزمات خاصة بالمريض وتجنب  .4

 استخدام أي عبوات علاج مشتركة مع باقي المرضى

 تنظيف وتعقيم الآلات التي يعاد استخدامها بطريقة صحيحة 

 ر غرف العزل:تنظيف وتطهي 

جزء  1000يجب تنظيف غرف المرضى وتطهيرها بمطهر بيئي مناسب كالكلور بتركيز  .1

وذلك يومياً وبعد خروج المريض  %6.5في المليون أو فوق أكسيد الهيدروجين بتركيز 

 من المستشفى

يجب أن تكون )المراتب/الوسادات/الكراسي( بغرف العزل مغلفة بطبقة مانعة لتسرب الدم  .2

 ل الجسم وحتى يسهل تنظيفها وتطهيرهاوسوائ

 يفضل تخصيص أدوات نظافة خاصة لغرف العزل .3

 يتم تنظيف وتطهير المفروشات الخاصة بالمريض في مغسلة المستشفى كباقي المفروشات 

 )فصل المخلفات الطبية )الخطرة / الحادة / العادية 

  الاستخدام الواحد  ذويفضل أن يتم استخدام صواني ومستلزمات الأكل للمريض من النوع

, وفى حالة استخدام مستلزمات وصواني معدنية يجب في هذه الحالة تنظيفها بالماء )البلاستيكية(
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والصابون ثم تطهيرها جيدا باستخدام الماء المغلي مع مراعاة أن يتم ارتداء القفازات النظيفة وغسيل 

 اليدين جيدا

 ليل مخاطر انتقال العدوى بإتباع آداب السعال تشجيع المرضى,الفريق الصحي والزائرين على تق

 وتشمل:

تغطية الأنف والفم أثناء السعال , العطس وتنظيف الأنف باستخدام مناديل ذات  -

 الاستعمال الواحد )مناديل ورقية(

 التخلص من المناديل الورقية بعد الاستعمال فى سلة النفايات الخطرة -

 الأشياء المتسخة غسل اليدين بعد السعال, العطس أو ملامسة -

 إبقاء اليدين بعيدة عن الأنسجة المخاطية للعين والأنف )تجنب الملامسة( -

 ضرورة تلقي الفريق الصحي التطعيم ضد الانفلونزا الموسمية 

 إجراءات مكافحة العدوى في عربات الإسعاف الطبي

 المرضى المشتبه  يجب على العاملين بعربات الإسعاف اتخاذ الاحتياطات السابقة عند التعامل مع

إصابتهم بالفيروس مع إعطاء أهمية خاصة لتطهير منطقة نقل المريض )تروللي المريض(  بالإسعاف 

جزء في المليون أو فوق أكسيد الهيدروجين بتركيز  1000بالمطهرات البيئية المناسبة )كالكلور بتركيز 

6.5%.) 

اء فحص عينات مرتبطة بمرض إرشادات السلامة البيولوجية في المعامل عند تداول وإجر

 الإنفلونزا)عينة دم للفحص السيرولوجى/الكيميائي/مكونات الدم(

  يجب عدم محاولة عزل الفيروس إلا في معامل بها إحتياطات أمان من المستوى الثالث )كبائن أمان

 من الدرجة الثالثة(

  جميع الإحتياطات القياسية يجب مراعاة تداول العينات باعتبارها شديدة الخطورة مع مراعاة إتباع

 السابق ذكرها

 :ل الآمن لمرضى انفلونزا الطيورماعإجراءات التشريح والت

كقاعدة عامة فإن إجراءات منع العدوى المطبقة أثناء الحياة تسري بعد الوفاة, ويتم وضع علامة )خطورة نقل 

 العدوى( حول معصم المتوفى.

 استخدام وتحضير أقراص الكلور

 خدام:دواعي الاست 

 أسطح العمل" -الحوائط  –يستخدم في أغراض التطهير المختلفة "الأرض      

 :العبوات 
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 جم(  2.5قرا )كل قرا  100عبارة عن علبة تحتوى على عدد          

 :طريقة التحضير 

جزء في المليون . وللوصول إلى  1000عند تحضير تركيز للتطهير عالي المستوى يستخدم بتركيز          

جم ( على  2.5أقراا من الكلور)كل قرا  4جزء في المليون( يتم وضع عدد  1000ذا التركيز )ه

 لتر ماء 5

  ساعة 48أقصى فترة ثبات بعد التحضير هي 

 يراعى فترة صلاحية العبوة 

 

 كيفية تحضير تركيزات الكلور السائل المختلفة

هو التركيز الشائع. ولذلك  %5 تتوافر مستحضرات الكلور في مصر بتركيزات مختلفة ولكن تركيز

فلتوحيد طريقة الحصول على التركيز الملائم تستخدم وحدة الجزء في المليون بدلاً من النسبة المئوية. 

ويجب معرفة تركيز الكلور القادم من المصنع حتى يتسنى تحضير محلول توجد به نسبة الكلور النشط 

 ور السائل المركز. الصحيحة وتلاحظ هذه المعلومات على عبوات الكل

 : معيار الماء المطلوب إضافته إلى معيار واحد كلورالآتية لحساب   استخدم المعادلة

 =  معيار الماء المطلوب إضافته إلى معيار واحد كلور

 

 

 

   %5جزء كلور في المليون من سائل كلور تركيزه  1000: تحضير مثال

 

 

 

 معيار ماء  49 معيار الماء المطلوب إضافته =

أو   %5جزء ماء إلى جزء واحد كلور تركيزه  49جزء في المليون من الكلور, يضاف  1000لذلك فلتحضير 

 ملل كلور على لتر ماء(20)

  ساعة . 24أقصى فترة ثبات بعد التحضير هى 

- 1 ( 
 100 ÷ ( نسبة مئوية) تركيز الكلور القادم من المصنع 

 ( 1000000 ÷( جزاء من المليون عدد الأتركيز الكلور المطلوب ) 

   5 ÷ 100 

1000 ÷ 1000000 

- 1 ( ) 
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 طريقة إستخدام ) لبس ( القناع التنفسى عالى الكفاءة بالمستشفيات

 

 مبين بالصورة بحيث تكون الدعامة المعدنيـــــــةإمسك القناع كما هو  -1

 الخاصة بالتثبيت على الأنف في مواجهة أطراف الأصابع  وأن تتحرك 

 أربطة الرأس بحرية  تحت ظهر كف اليد .

 

 

 ثبت القناع على الوجه على أن يغطي أسفل الذقن مع مراعاة أن تكون -2

 لعلوي .الدعامة المعدنية الخاصة بالتثبيت فى  الاتجاه ا

 

 

 

 اسحب الرباط العلوي على الرأس وثبته جيداً خلف الرأس ثم إسحــــب  -3

 الرباط السفلي وثبته بمستوى منخفض عن الرباط العلوي )تحت الأذن( .

 

 

 

 قم بتثبيت الدعامة المعدنية باستخدام أصابع اليدين معاً ليتم تثبيتها جيداً  -4

  خلال أطراف القناع .على الانف بحيث لا تسمح بمرور الهواء من   

 انتبه إلى أن تثبيت الدعامة المعدنية باستخدام يد واحدة قد يؤدي إلى   

 تقليل كفاءة إحكام القناع نظراً لانبعاج الدعامة المعدنية .  

 

 قم بألتأكد من إحكام القناع بوضع اليدين معاً على أطراف القناع مع مراعاة  -5

 التأكد من إحكام القناع من خلال التنفس  أن لا يتم تحريك وضع القناع ثم يتم

 بقوة ) في الشهيق والزفير( لمعرفة ما إذا كان هناك تسرب للهواء من 

 أطراف القناع  وفى هذة الحالة يتم إعادة التثبيت مرة اخرى .
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 خطوات وترتيب استخدام أدوات الوقاية الشخصية بالمستشفيات

 

 

 للازمة وهى :يتم تجهيز أدوات الوقاية الشخصية ا -1

 أقنعة جراحية عادية   -أقنعه عاليه الكفاءة  -) قفازات نظيفة 

 غطاء واقي للرأس ( . –نظارات واقية للعينين  –عباءات طبية   

 

 

 إبدأ باستخدام ) ارتداء ( العباءة الطبية أولاً . -2

 

 

 

 

 ضع القناع التنفسي عالي الكفاءة  . -3

 ة استخدام ولبس القناع التنفسي عالي الكفاءة ( )يتم الرجوع إلى إرشادات طريق     

 

 

 

 

 استخدم النظارات الواقية للعينين . -4

 

 

 

 

 استخدم  القفازات النظيفة . -5    
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 خطوات وترتيب خلع ) نزع ( أدوات الوقاية الشخصية بالمستشفيات

 

 قم بخلع العباءة الطبية بحرا شديد ) بطيه من الداخل للخـــــارج ( -1

 على أن يراعي عند خلع العباءة الطبية من ناحية اليدين أن يتم خلــــع    

 القفازات أيضا من السطح الداخلى للقفاز)يتم طيه من الداخل للخارج(    

 مع مراعاة عدم لمس السطــــــح الخارجى للقفاز بعد أو اثناء خلعــــه     

 ثم يتم التخلص منه .    

 

 حالة عم توافر مستلزمات غسل الايدى يتم  قم بغسل اليدين جيداً )فى -2

 دعك الأيدى بالكحول ( .     

 

 

 

 

 قم بخلع النظارات الواقية للعينين من خلال مسك الرباط الخلفى لها . -3

 

 

 

 

 قم بنزع القناع التنفسى عالى الكفاءة من خلال الاربطة الخلفية . -4

 

 

 

 

 سل الايدى يتم قم بغسل اليدين جيداً )فى حالة عم توافر مستلزمات غ -5

 دعك الأيدى بالكحول ( .     

 

 

 

 –دوات الوقاية الشخصية التى سيعاد استخدامها ) العباءة الطبية أيتم تجميع  -: ملاحظة

 منة لإعادة معالجتها آالنظارات الواقية للعينين ( بطريقة 
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 التجهيزات والمستلزمات

 

 

 الطعوم 

 الأدوية 

 معدات الوقاية الشخصية 

 التجهيزات والمستلزمات الطبية 

 الهيكل التنظيمي لتوزيع الأدوية والمستلزمات 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 (2016 - 2014)                                                     ن لمواجهة مرض أنفلونزا الطيور                    خطة وزارة الصحة والسكا

 

41 

 

 

, ليذا يجيب دميج  خيلال السينوات القادميةوقيع  بالأخذ فيي الاعتبيار زييادة عيدد الحيالات والوفييات اكثير مين المت

منظومة الخدمات الصحية فى كل الجهات والهيئات المعنية بالجمهورية داخل اطار متناسق ومينظم تحيت قييادة 

 وزارة الصحة والسكان على المستوى المركزى والطرفى.

المناسيب أثنياء وفيى الوقيت  تهدف الخطة الى تهيئة وإعداد جميع مقدمى الخدمة الصحية للعميل بطريقية منظمية

 وذلك لتوفير: الازمات والطوارىء

 الطعوم .1

 طعم الانفلونزا الموسمية

نفليونزا الموسيمية. للا المضياد بيالطعم -وهيم الفئية الاكثير عرضية للاصيابة-تطعيم مقدمى الخدمة الصيحية 

نفليونزا الموسيمية علما بان هذا الطعم لا يوفر المناعة ضد فييروس انفليونزا الطييور ولكين ضيد فييروس الا

 والذى من السهل الخلط بالاصابة بأحدهما لاحقا. 

 الادوية  .2

 الادوية المضادة للفيروسات

تم تطوير بعيض الادويية المضيادة للفيروسيات فيى الاونية الاخييرة لاسيتخدامها فيى الاغيراض الوقائيية 

 والعلاجية من الانفلونزا وتوجد فئتان من تلك الادوية هما:

 لريمانتدينالامانتدين وا 

 التاميفلو والريلينزا 

 الادوية الخافضة للحرارة 

 مثل الباراسيتامول, ويتم استخدامها لعلاج الاعراض الجانبية للانفاونزا.

 أدوية المضادات الحيوية

العدوى البكتيرية احد المضاعفات الشائعة للانفلونزا,وتعد المضادات الحيوية امرا حيوييا لانقياذ الحيياة 

 لالتهاب الرئوى.فى حالات ا

 معدات الوقاية الشخصية .3

يجب عليى مقيدمى الرعايية الطبيية اسيتخدام ادوات الوقايية الشخصيية عنيد تقيديم الخدمية الصيحية وفيى 

 الزيارات الميدانية لتقليل معدل انتشار العدوى.

 التجهيزات  والمستلزمات الطبية  .4

دوات الطبيية التيى تحتاجهيا خاصية بعيد يجب على كل منش ة صحية تقييم التجهيزات والمستلزمات والا

الزيييادة الملحوظيية فييى الاعييداد ميين خييلال تحضييير قائميية تشييمل علييى سييبيل المثييال) اجهييزة التيينفس الصييناعى, 

 مونيتور, أكسجين. السرنجات, المنظفات, المطهرات,..الخ (.
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 الهيكل التنظيمي لتوزيع الادوية والمستلزماتالهيكل التنظيمي لتوزيع الادوية والمستلزماتالهيكل التنظيمي لتوزيع الادوية والمستلزمات

 

 وزارة الصحة و السكان

من  %25الاحتفاظ بنسبة 

 دوية كمخزون آحتياطىالأ

 

الصحية  مديريات الشئون 

 بالمحافظات

الوحدات الصحية التابعة 

 للادارة

  للمديرية المستشفيات التابعة 

 المستشفيات التعليمية 

 المستشفيات الجامعية 

 المستشفيات الخاصة 

 مستشفيات التأمين الصحي  

 ت صحية متحركةآمنش 

 الإدارة الصحية
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 لات التعامل مع الحا

 دور المستشفيات و
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ساعة من ظهيور  48ول أدوية المضادة للفيروسات خاصة فى وضحت منظمة الصحة العالمية أهمية تناول الأأ

. هاالمضياعفات ويقليل مين فتيرة الاعيراض فيى حيال حيدوث , وإن اتباع ذلك من شأنه الحد من حدوثالاعراض

الجرعيات, تيوافر  ,فئيات المسيتهدفةعند تحديد استخدام الادوية المضادة للفيروسات يجب الاخذ فى الاعتبار الو

   دوية, والقدرة على الاستجابة السريعة للزيادة المفاجئة فى الاحتياجات. لأا

 دوية الحالية المضادة للفيروساتالأ

تستعمل كوقاية وعلاج للانفلونزا ويوجد حاليا مجموعتان من الادوية ذات تأثير على فييروس الانفليونزا, تثيبط 

 لفة من تكاثر الفيروس:كل مجموعة مراحل مخت

 يمكن اسيتعمالهما كوقايية وعيلاج ضيد فييروس الانفليونزا  : الريلينزاو التاميفلوA) وتعيد الاثيار ,)

ساعة الاولى من  48الجانبية الناتجة عنهما نادرة وهذه الأدوية مرتفعة الثمن وعند استعمالهما خلال 

تجيية عيين الاصييابة بييالفيروس. ويمكيين بداييية المييرض فإنهييا تقلييل ميين حييدة المييرض والمضيياعفات النا

اسييتعمال التيياميفلو فييى الحوامييل والمرضييعات اذا كانييت الفوائييد الناتجيية عيين الاسييتعمال اكثيير ميين 

الخطورة المحتمل حدوثها ويعد عقار التاميفلو فعالا فى علاج الاطفال عمر أقل من عام عليى اليرغم 

وييتم تحدييد عيلاج الاطفيال فيى هيذة المجموعية  من عدم تأكيد استعماله كوقاية فى تلك الفئة العمرية,

  بناءً على الخطورة والمنفعة.

  )حاليا. فى علاج الانفلونزالا ينصح باستخدام  المجموعة الاخرى )الامانتدين والريمانتدين 

عليهيا أعيراض ميرض أنفليونزا الطييور حييث  في الحالات التي ظهرته تم إستخدامي :التاميفلو)أوسيلتاميفير(

أن هييذا العقييار يقلييل ميين نشيياط الفيييروس داخييل جسييم الأنسييان ويقلييل ميين حييالات الوفيييات الناجميية عيين تبييين 

 مضاعفات المرض

  ساعة من ظهور الاعراض 48يجب ان يبدأ العلاج فى خلال 

 )الاعراض الجانبية تشمل : الارق, الصداع, الشعور بالاجهاد, قىء, اسهال, شعور بالدوخة 

 و يتم إعطاءه للاشخاا البالغين من عمير عيام واكثير وييتم تناوليه حسيب  يتم تناوله عن طريق الفم

 كما يلى: والعمروزن ال

 :الاطفال من عمر عام وأكثر 

 15    :مجم  30 كجــــم ً  مرتين يوميا

 15-  >23   :مجم 45 كجم  ً  مرتين يوميا
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 23- >40    :مجم 60 كجم  ً  مرتين يوميا

 40      :75 كجـــم  ً   مجم مرتين يوميا

  مجم  75: عاما واكثر 13الاطفال من عمر ً   مرتين يوميا

حيال وجيود أعيراض شيديدة عليى الميريض النظير فيي إمكانيية مضياعفة الجرعية  وقد يرى الطبيب المعالج فيي

 (6 مرفقالعلاج حسب بروتوكول التعامل مع الحالات )  اليومية الموصى بها و/أو تمديد فترة

مين العيدوى والمصيابين بيأعراض معويية شيديدة  صيابين بحيالات شيديدةيتعرقيل امتصياا اليدواء ليدى الم وقد

 الفيروس, وينبغي مراعاة ذلك الاحتمال عند التدبير العلاجي لأولئك المرضى جرّاء ذلك

  ئات التالية:فعلاج التاميفلو فى ال أويجب ان يبد

 التى تتطلب دخول المستشفى ةحالات الانفلونزا الشديد -

 مع وجود عوامل خطورة مثل: الالتهاب الرئوى, الحمل, السكر, امراض الكلى, .....مرضى الانفلونزا  -

 ساعة( لمدة خمسة ايام 12بخة" / 2مجم " 10مجم/اليوم ) 20 :ريلينزا )زاناميفير(ال

ظهةرت فعاليةة الريلينةزا و  سةنوات فمةا فةو   5يتم استعماله للوقايةة مةن المةرض للكبةار والأطفةال ابتةدا ا  مةن سةن  
ةال مةن انتشةار  علميةةالوقاية من الإنفلونزا الموسمية من خلال دراسات في  وُجةد أن ذةذا الةدوا  قةد حةدل بشةكل فع 

 المرض.

فةةي الأنةةف, التهةةاب فةةي  احتقةةان, قةةى , إسةةهال, يثيةةان, صةةداعتضةةمنت ااثةةار الجانبيةةة عنةةد الكبةةار مةةا يلةةي:   
. أمةةا عنةةد ارهابةةات فةةي الأذن والأنةةف والحنجةةرة, دو , التالأنفيةةة , سةةعال, التهابةةات فةةي الجيةةوبة الهوائيةةةالقصةةب

سةهال.  قةى الأطفةال فقةد كانةت الأعةراض الجانبيةة علةى النحةو التةالي: التهابةات فةي الأذن والأنةف والحنجةرة,  وا 
  والحساسيةتضمنت الطفح الجلدي  الحدوثكما كانت ذناك بعض ااثار الجانبية القليلة 

الإنفلةةونزا الموسةمية لةةدى المرضةى المصةابين بةةأمراض تنفسةية مزمنةةة  مةن وقايةةلالا يُسةتعمل الريلينةزا لعةةلاج أو  
مثةةل الربةةو أو مةةرض الانسةةداد الرئةةوي المةةزمن, كمةةا أن ذةةذا العةةلاج لا يُشةةكل بةةديلا  عةةن اللقةةا  والةةذي يُعتبةةر فةةي 

 المقام الأول للوقاية من المرض.
   

المتاحة والمستخدمة  الطعومواقي ضد مرض أنفلونزا الطيور حتي الآن، كما أن  طعملا يوجد 

 الطيورلا توفر الحماية اللازمة ضد مرض أنفلونزا  الموسمية ضد مرض الأنفلونزا
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 أدوية علاج الأعراض

ط وليس للقضاء على الفيروس, وتشمل المسيكنات ومثبطيات الحيرارة مثيل تستخدم لعلاج أعراض الأنفلونزا فق

الباراسيتامول. كما يوجد العديد من الأدوية والتي تستخدم للتقليل من التهابات الحلق والسيعال ولتخفييف احتقيان 

 الأنف وغير ذلك. 

 مضاعفات الإنفلونزا

سبب المرض نفسيه )مضياعفات أوليية( أو بسيبب ربما تحدث مضاعفات في الجهاز التنفسي العلوي أو السفلي ب

تسيبب الأنفليونزا مضياعفات خطيرة عنيد الأشيخاا اليذين يعيانون مين  وقيدعدوى أخرى )مضاعفات ثانوية(. 

السين. كميا توجيد عيدة مضياعفات أخيرى للأنفليونزا ولكنهيا غيير ر مشاكل مرضيية أخيرى وعنيد الأطفيال وكبيا

 لونزا كالتالي: شائعة الحدوث,ويمكن تلخيص مضاعفات الأنف

  مثل : مضاعفات الجهاز التنفسي

  فيروسىالتهاب رئوي  

  التهاب رئوي بكتيري ثانوي 

  تفاقم أو زيادة حدة الأمراض الصدرية المزمنة 

 التهاب الشعيبات عند الرضع والأطفال 

 : مضاعفات أخرى

  الوسطىالتهاب الأذن 

  )تشنجات حمية )بسبب الحمى 

   متلازمة الصدمة السمية 

  متلازمة ريReye's syndrome  لذلك ينصح بعدم استخدام مشتقات الاسبرين خاصة فيى الاطفيال (

  اعوام. 5اقل من 

  التهاب عضلي 

  التهاب عضلة القلب 
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 الالتهاب الرئوي

 تعريف المرض

الإلتهاب الرئوى هو التهاب يحدث في جزء من الرئة بسبب وصول ميكروب معين عادة يكيون نوعيا 

البكتيريييا إلييى هييذا الجييزء ميين الرئيية. والالتهيياب الرئييوى عييدوى تصيييب إحييدى الييرئتين أو ميين أنييواع 

 الأثنتين, ويتسبب فيها إما بكتريا أو فيروس أو فطريات.

 طرق العدوى

  عن طريق استنشاق رذاذ محمل بالبكتريا أو الفيروس المسبب للالتهاب الرئوى وييأتى هيذا اليرذاذ عين

 لة العطس.طريق سعال المريض أو في حا

  الرئيية  -الموجييودة فييي الفييم أو الحلييق أو الأنييف-كميا تحييدث العييدوى عنييدما تهيياجم البكتريييا أو الفييروس

 وتدخل هذه البكتريا من خلال إفرازات الفم والأنف إلى الرئتين.

  فيى حييالات الضيعف العييام للجسييم ميثلا عنييد الإصييابة بيأمراض أخييرى مثييل: أميراض القلييب, أو وجييود

ع, أو من يستخدمون الأدوية بكثرة, حالات الجلطات, حالات التشنجات, أو عند إساءة صعوبة في البل

 استعمال العقاقير)إدمان المخدرات( أو الكحوليات.

 الأعراض

 . تبدأ أعراض المرض بنزلة برد يعقبها ارتفاع حاد في درجة الحرارة.1

 . رعشة.2

 . سعال ببلغم وقد يكون به دم. 3

 بعض الأحيان يكون في جهة واحدة من الصدر.  . ألم في الصدر وفي4

 . صعوبة في التنفس أحيانا. 5

 في بعض الحالات تتسم الأعراض بالتالى: 

 أ. ظهور الأعراض السابقة ولكن ببطء نسبى. 

 ب. سعال يسوء تدريجيا, صداع, ألم في العضلات. 

 يصل للدم.ج. تغير لون الجلد إلى اللون الأزرق عندما يقل الأكسجين الذى 
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 تشخيص الالتهاب الرئوى

 . الكشف الإكلينيكى1

 . أشعة عادية على الصدر.2

 . عينة من البصاق وتفحص عن طريق الميكروسكوب. 3

 . أخذ عينة من الدم لاختبار كرات الدم البيضاء.4

 . المنظار الرئوى لأخذ عينة من السائل. 5

 النقل إلى وحدة الرعاية المركزة

اربع او خمس نقياط  CURB-65لديهم التهاب رئوي فيروسي )أولى( أو كانت نتيجة نظام المرضى الذين 

 يتم نقلهم إلى وحدة الرعاية المركزة.

 المؤشرات الأخرى للنقل إلى وحدة الرعاية المركزة:

  نقص الأكسجين فى الدم(Pao2<8 Kpa)  ملم زئبق على الرغم من اعطاء الأكسجين60او 

 ملم زئبق >60سيد الكربون فى الدم تزايد ارتفاع ثانى أك  

  حموضة شديدةPH<7.26  

  صدمة العفنة( Septic Shock) 

 (Mechanical Ventilation) التنفس الصناعى

التينفس باسيتخدام جهياز التينفس الصيناعى عنيدما يكيون الميريض غيير قيادر  هو طريق للتنفس او المساعدة فيي

غيير  غازات الكافية لاحتياج الجسم والانسجة او عندما يكيون الميريضالكافي لعملية تبادل ال على التنفس بالقدر

 .قادر تماما على التنفس

 :أنواع التنفس الصناعى

 .تنفس صناعى علاجى   -أ

 .تنفس صناعى اجباري - ب

 التنفس الصناعى العلاجى -أ

 حالات فقد الوعى وانعاش القلب والصدر. 

 الصدمات لتوقف التنفس والقلب حالات. 

 الوهن العضلى ت امراض الجهاز العضلي العصبي مثل حالاتحالا. 

 التنفس بالمخ الشوكى وذلك لتأثر مركز حالة حدوث خلل في الجهاز العصبي مثل اصابة المخ والحبل. 
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 حالات اصابة العمود الفقري. 

 حيييالات اميييراض الجهييياز التنفسيييي التيييى تيييؤدى اليييى نقيييص الاكسيييجين مثيييل COPD (Chronic 

Obstructive Pulmonary Diseases,)pulmonary  edema     , ARDS (Acute 

Respiratory Distress Syndrome) 

 حالات امراض القلب مثل CONGESTIVE HEART Failure القلبية الصدمة و حالات. 

 التنفس الصناعى الاجباري -ب

  خدير طويلعمليات القلب المفتوح والعمليات التى تحتاج الى ت بعد العمليات الجراحية مثل 

 الرأس وذلك لتاثر مركز التنفس بالمخ حالات اصابات. 

 

 الصناعى مؤشرات وضع المريض على جهاز التنفس

  نفس/دقيقة . 35عدد مرات التنفس اكثر من 

 ( ملل/كجم مين  7)-5(المعدل الطبيعى ) ملل/كجم من وزن الجسم5حجم الهواء في التنفس الواحد اقل من

 وزن الجسم

   ملم زئبق  60 <بالدم  في تحليل الغازاتنسبة الاكسجن 

 زئبق( ملم40 -35ملم زئبق )المعدل الطبيعى من 60  >نسبة ثانى اكسيد الكربون. 

  تنفس – اضطراب في الوعى –عرق غزير  –وجود بعض المؤشرات الاخري مثل: الزرقة  

 .سطحى وسريع         

 

 (Modes of ventilation )الطرق المختلفة لاستخدام جهاز التنفس الصناعى

 :انواع هى الاكثر شيوعاً  توجد عدة طرق لاستخدام جهاز التنفس الصناعى ولكن يوجد ثلاث

 ( CMV -Controlled Mechanical Ventilation)التنفس الصناعى الاجبارى المستمر. 1

الطبيب وفي بواسطة  همرات تنفس وحجم من الهواء محدد على الجهاز ويتم ضبط يمد الجهاز المريض عدد

  .هذه الحالة لا يقوم المريض بالتنفس تلقائياً ولكن يعتمد اعتماداً كلياً على الجهاز فقط

 :ستخدم هذه الطريقةت

 مركز التنفس ويرتفع الضغط داخل المخ للمرضي المصابين باصابات الراس حيث توقف. 

 خى العضلاتالمريض أدوية مخدرة وأدوية تر أثناء العمليات الجراحية وذلك لاعطاء. 

 )(Synchronous Intermittent Mandatory Ventilation ضوالمري التنفس المتوافق بين الجهاز. 2

الجهاز ولكن الجهاز يعطى فرصة  المريض مرات من التنفس بحجم محدد من الهواء علي وهى طريقة لإمداد

 ً نفس الصناعى حيث يتنفس المريض المريض من جهاز الت وتستخدم كطريقة لبدء فصل للمريض للتنفس تلقائيا

 .النفس ثم يكمل الجهاز باقي
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 (CPAP التنفس عن طريق اعطاء هواء بضغط ) -3

 الميريض بهيواء تحيت ضيغط معيين اثنياء عمليية التينفس ميع السيماح بيبعض الهيواء داخيل وهى طريقية لاميداد

اليرئتين, وتسيتخدم عنيد فصيل  فياءةالحويصلات الهوائية بالرئة مما يساعد على عملية تبادل الغيازات وزييادة ك

 .المريض عن جهاز التنفس الصناعى

 قبل وضع المريض على جهاز التنفس الصناعى دور التمريض

 .الوصلات وكفاءتها واختبار الجهاز والتاكد من كفاءته كد من كلأتحضير الجهاز والت * 

 .ومصدر الاكسجين  توصيل الجهاز بالكهرباء 

 جهاز قسطرة تشفيط )للفم والانبوبة 2جهاز تشفيط,  وائية, منظار حنجرى, انبوباج,* تحضير انبوبة قصبة ه 

 رباط شاش,  بلاستير, انبوبة معدية, معدات الوقاية الشخصية بالإضافة إلى ماء معقم,  الحنجرية(

 الصناعى دور التمريض اثناء وبعد وضع المريض علي جهاز التنفس

 (ضربات القلب )عددها او شكلها وملاحظة المونيتور لاى تغير في ملاحظة العلامات الحيوية للمريض* 

 .(لون المريض ملاحظة لون المريض )ملاحظة اى زرقة او تغير* 

 :ملاحظة جهاز التنفس الصناعي للاتى *

 مل/كجم من وزن         7الى  5وهى من  tidal volume في كل نفس كمية الهواء الداخل للمريض -   

 الجسم     

 مرة/دقيقة 24الى  16معدل التنفس =  -  

 سم ماء 20الى  10وهو من  ضغط الهواء الداخل والخارج لانه مؤشر لكفاءة الرئة ومرونتها -  

 مثل تجمع الافرازات داخل صدر   حدوث اى ارتفاع في ضغط الهواء فهو مؤشر لحدوث مشكلة - 

 المخدر او وجود ضغط على انابيب جهاز   رالمريض او بداية يقظة المريض على الجهاز من تاثي    

 .التنفس الصناعى    

 :المريض * ملاحظة حركة صدر

الرئتين وذلك لاحتمال دخول انبوبة  لابد ان تكون متساوية في كلتا الرئتين لضمان تساوى توزيع الهواء على

وصيا الرئية خص فيي احيدى اليرئتين دون الاخيرىETT (Endo – Tracheal Tube ) القصيبة الهوائيية

مميا يسيهل دخيول اى جسيم  لان الشعب الهوائية اليمنى اقصر واعرض وعمودية عن الشيعب اليسيري ىاليمن

 .البداية غريب بها او دخول الانبوبة الحنجرية بها في

 :* ملاحظة المرطب

 المحدد على المرطب وملاحظة درجة حرارة       ملاحظة مستوى الماء يجب ان يكون عند المستوى   

 .درجة مئوية 36 الى 34المرطب : يجب ان تكون عند المستوى بين    

 .المريض نف حسب احتياج* التشفيط من الأنبوبة الحنجرية والفم والأ

 .نبوبة القصبة الهوائيةأالعناية ب* 

* تقليب المريض وتغير وضعه بالفراش حسب الحالة الصحية لتحريك الافرازات داخل صدر المريض 

 .قرح الفراش طها وتجنبلتسهيل تشفي

 .تمرينات للصدر والاطراف باستمرار* 

 .المريض العناية بنظافة *

 .كميات التى يحددها الطبيبالتغذية المريض من الانبوبة المعدية وب* 
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 Weaning) ) امـــــــــالفط

 

         ي, تحسين , ميع ثبيات الجهياز القلبيي الوعيائ للتنفس الصناعىيبدأ عندما تزول الحاجة الأساسية  .1

 . واع نشط المريضغازات الدم , 

أقيل مين Fi O2 (Fractional inspired Oxygen concentration ) ـللي الميريضيكيون احتيياج  .2

 . سم / ماء 25أقل من  PIP لل . % 50

 . لعمرلطبيعي بالنسبة معدل التنفس  .3

 C.P.A.P , ثيييمI.M.V (Intermittent Mandatory Ventilation) . يوضيييع أولاً عليييى4

(Continuous Positive Airway Pressure) لانبوبةرفع ات, ثم . 

 . صائماً قبل وبعد إزالة التنبيب بعدة ساعات المريض. يترك 5

 .. يوضع على الأكسجين 6

 . A.B.G . يراقب ال7

 إذا كان زمن التنبيب طويلاً  اذذر.الستيرويدات وريدياً أو بال8
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 اتــــيــدور المستشف

 

لذلك يتحتم على المستشفيات وضع الخطية  تعتبر المستشفيات هى المكان الذى يسعى اليه الأفراد طلبا للمساعدة

اللازمة للتعامل مع الامراض والتدريب عليهيا بدقية وبطريقية منظمية دون سييطرة الشيعور بالمفاجيأة والتيى قيد 

 بل وقد تزيد مضاعفات الكارثة.  تؤدى إلى قرارات عشوائية أو عكسية تؤخر تقديم الخدمة 

 الأهداف

 تامين استقبال وعلاج المرضى 

 تقليل تنقلات المرضى بين المستشفبات 

 توفير المستلزمات الطبية والادوية 

 تأمين استمرارية تقديم الخدمات الطبية 

 

 آليات العمل
 

 :  تجهيز المنش ت الصحية فيما يخص 

 القوى البشرية . -

 تلزمات ) مستلزمات مكافحة العدوى / ,...الخ ( .التجهيزات الطبية والمس -

 الأدوية اللازمة . -

 . تحديد المستشفيات التى تقوم باستقبال وحجز الحالات المؤكدة 

  / تحديد المستشفيات التى بها رعايات مركزة جاهزه لاستقبال الحالات بها )اجهزة عناية مركزة

 مونيتور / فريق مدرب /,...الخ ( .

 اله للحالات الى المستشفيات على جميع المستويات )مستشفيات / مديريات /    رعاية نشر نظام الاح

 عاجلة ,... الخ ( . 

  .التأكد من استكمال تجهيز وحدات الرعاية المركزة بالمستشفيات 

 . العمل على توفير التجهيزات الطبية اللازمة وصيانتها 

 التنفسية الحادة . تطبيق الأدلة الارشادية للتعامل مع حالات الامراض 

 . تطبيق إجراءات استقبال ودخول وتحويل الحالات طبقاً لنظام الاحالة 
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  بصفة ً تسجيل وجمع وإرسال كافة البيانات المتعلقة بالمرضى للادارات والمديريات التابعة لها يوميا

 مستمرة ومنتظمة .

 . توفير الأدوية والمستلزمات لاستقبال وعلاج الحالات 

 فات والمطهرات وأدوات الوقاية الشخصية .توفير المنظ 

 . ًترصد المرض بين العاملين ومتابعة نسب الغياب مع إبلاغ الإدارة والمديرية التابع لهــــا يوميا 

  وضع البوسترات والملصقات الخاصة بتعريف الحالة وأدلة التعامل مع المرضى في الاستقبال– 

 لمركزة . الرعاية ا –الاقسام الداخلية  –العيادات 

 . تنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجراءات العلاجية 

 

 برتوكول العلاج :

 . تحديث بروتوكول العلاج للحالات المؤكدة والمحتملة 

 . توزيع بروتوكول العلاج على المستشفيات 

 . تدريب الأطباء والتمريض بالمستشفيات على بروتوكول العلاج 

 زمات والأجهزة لضمان تطبيق البروتوكول .توفير العلاجات / الأدوية والمستل 

 . الاشراف والمتابعة على تطبيق بروتوكول العلاج 

  .عمل الملصقات والبوسترات المساعدة على تطبيق بروتوكول العلاج 
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خط سير الإجراءات 
الخاص بمرض 
أنفونزا الطيور 

 بالمستشفى

 شخص يشكو من أعراض مرضية

 يقوم الطبيب بتوقيع الكشف الطبي وتقييم حالة المريض

  

 +إبلاغ فوري للإدارة+ بدء التاميفلو وأنف مسحة حلق

نتيجة 

 العينة

 يستكمل العلاج حسب الدليل

 أيام 5عينة بعد 
 بدء العلاج: من 

 نتيجة العينة؟
يتم تقييم الحالة بواسطة 
الطبيب المعالج للخروج 

 من المستشفى

 يعالج حسب حالته 

 إيجابي
  

 سلبي
  

 يعالج حسب حالته 

 ابيإيج
  

 سلبي
  

 لا
  

 نعم
  

 يستكمل علاج الحالة وفقاً للدليل

هل تحتاج الحالة للتنفس 

 ؟الصناعي

هل المستشفى بها تنفس 

 صناعي متاح؟

 نعم
  

تحال الحالة فوراً بسيارة 
إسعاف مجهزة لأقرب 
مستشفى بها تنفس 

 صناعي بعد التنسيق معها

تعزل الحالة بنفس 
 المستشفى

 لا
  

ل العلاج بنفس المستشفى حسب الدليليستكم  

هل ينطبق تعريف  
 الحالة؟

 حالةخط سير الإجراءات الخاصة ب

 أنفونزا الطيور بالمستشفى

 نعم
  

 لا
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 مهام منسق الامراض التنفسية الحادة بالمستشفيات 

فسية الحادة سواء المتيرددة عليى المستشيفى الإشراف العام و متابعة العمل فيما يخص حالات الامراض التن .1

 او المحجوزة و تذليل العقبات و حل المشكلات

 التنسيق مع باقى العاملين فى اقسام المستشفى. .2

 الرد علي الإتصالات من قبل الوزارة ومديرية الشئون الصحية والإدارة الصحية .3

 الاعلى .او الجهات  القيام بما يكلف به من أعمال من قبل مدير المستشفي .4

 ( طبقاً للبيانات الفعلية ILI  - SARI – Pneumoniaاستيفاء وارسال البلاغ الاسبوعى عن حالات ) .5

الابلاغ الفورى عن اى حالات مشتبهه للانفلونزا بصفة عامة وانفلونزا الطيور بصفة خاصة بقائميه السيرد  .6

 الخطى الى مدير المستشفى

 وفاة( -الخروج )شفاءعمل بيان بحالات الدخول والخروج ونتيجة  .7

 عمل بيان تجميعي للحالات التي تم أخذ مسحات منها .8

 التأكد من إرسال العينات و النماذج و التقارير في المواعيد المحددة .9

احضييار النتييائج و تقييارير التغذييية العكسييية ميين المعامييل المركزييية و الإدارة العاميية لمكافحيية الأمييراض  .10

 المعدية و توصيلها إلى المستشفى

 لتأكد من استكمال سجلات المعمل و نماذج النتائج و التقارير المعمليةا .11

 التأكد من توافر مستلزمات المعمل المطلوبة للترصد و الإبلاغ عند الحاجة .12

سياعة وذليك بالتنسييق ميع الإدارة  24التأكد مين وجيود فرييق ميدرب بالمستشيفى لأخيذ العينيات عليى ميدار  .13

  الصحية ومديرية الشئون الصحية

وافاة المدير العلاجى بالمديرية وقطاع الطب العلاجى بالوزارة بتقرير طبى متضمن الاجراءات العلاجية م .14

 المتخذة للحالات التى يتم حجزها وذلك بصفة يومية .

 بالمستشفي عمل بيان بالفريق الصحي المستهدف للتطعيم بطعم الانفلونزا الموسمية .15

 تابعة تطبيقهانشر الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات وم .16

 متابعة إجراءات أستقبال ودخول وتحويل الحالات .17

  ند الحاجةعاستدعاء الفريق الصحي بالمستشفي  .18

 استدعاء الإسعاف عند وجود حاجة لتحويل الحالات  .19

 التاكد من توفير الأدوية و المستلزمات لإستقبال و علاج الحالات .20

قييا لبروتوكييول التعامييل مييع حييالات الأمييراض شييراب ( طب –التأكييد ميين صييرف عقييار التيياميفلو ) كبسييول  .21

 التنفسية الحادة.
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شييراب ( يتناسييب مييع معييدلات الاسييتهلاك والصييرف  –وجييود رصيييد كييافى ميين عقييار التيياميفلو ) كبسييول  .22

 للحالات المترددة على المستشفى  

  المرور اليومي على قسم العزل والعيادة الخارجية والإستقبال .23

ليي درايية تامية بتعرييف الحالية )انفليونزا الطييور , الكورونيا , .... ( ونمياذج التأكد من أن جميع الأطباء ع .24

 الوزارة للتعامل مع الحالات المشتبهة والمؤكدة

لصييق الأدليية الإرشييادية الخاصيية بييالمرض بالإسييتقبال والعيييادات الخارجييية والأقسييام الداخلييية والرعايييات  .25

 المركزة 

 من مرض الأنفلونزا ت الواجب اتخاذها بالمنزل للحالات البسيطة الإجراءاالتأكد ومتابعة توزيع ارشادات  .26

التاكييد ميين قيييام السييادة الاخصييائيين والاستشيياريين بالمتابعيية اليومييية وعنييد الحاجيية للمرضييى المحجييوزين  .27

 بامراض تنفسية حادة واتخاذ الاجراءات اللازمة طبقاً لتطور الحالة .

طياع الطيب العلاجيى بيالوزارة فيى حالية وجيود حيالات بيامراض التنسيق مع الميدير العلاجيى بالمديريية وق .28

 تنفسية حادة وتحتاج الى تحويل من مستشفى الى اخرى ويراعى ما يلى :

 . تحديد الرعايات المركزة التى سيتم نقل الحالة اليها 

 . التاكد على نقل الحالة بسيارة اسعاف مجهزة باجهزة ومستلزمات وطبيب 

 حالة من الطبيب المعالج الى المستشفى المحول اليهاكتابة تقرير مفصل عن ال 

 التأكد من وجود مستلزمات مكافحة العدوي .29

الابلاغ والتحرى عن حدوث غياب لشخصين أو أكثير مين افيراد الفرييق الصيحى نتيجية اصيابتهم بالعيدوى  .30

 التنفسية الحادة بعد التعامل مع حالات محجوزة لديها امراض تنفسية حادة.
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 وحدات  إجراءات

 الرعاية الصحية الاساسية
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 أنفونزا الطيورمرض فيما يخص  وحدات الرعاية الصحية الأساسية إجراءات

 تلك الإجراءات الهدف من

 الاكتشاف المبكر للحالات والعلاج  .1

 الحد من إنتشار المرض بين أفراد المجتمع   .2

 الوقاية من حدوث مضاعفات المرض .3

 تأمين استمرارية تقديم الخدمة الصحية  .4

 مل: آليات الع

 إعداد خطة العمل. .1

 الترصد والابلاغ .2

 تصنيف الحالات وتقديم الخدمات العلاجية .3

 إجراءات مكافحة العدوى .4

 توفير المستلزمات .5

 التدريب  .6

 التثقيف الصحى والتوعية لأفراد المجتمع  .7

 إعداد خطة العمل .1

 عمل وتطبيق خطة للطوارئ خاصة بوحدات الرعاية الصحية لمواجهة زيادة الحالات 

 اد و التدريب الميداني على خطة الطوارئالإعد 

  إعداد خريطة تبين معالم حدود ) نطاق ( كل وحدة صحية وتقسيمها إلى مربعات سكنية )فيي حالية الميدن

 يتم حصر العمارات والمباني السكنية العالية(

  حيادة تحديد أعضاء الفريق الصحى المسئولين عن )الكشف وتحويل الحالات المترددة بيأعراض تنفسيي ة

 متابعة المخالطين( -التثقيف الصحى  -بسيطة 

  عمييل خطيية للإحاليية / أو إجييراءات واضييحة ومكتوبيية خاصيية بإحاليية حييالات الأعييراض التنفسييية الشييديدة

 واشتباه أنفلونزا الطيور.

  تطبييق نظيام الاحالية بالنسييبة للحيالات التيى تسييتدعى علاجهيا بالمستشيفى )تحويييل الحيالات الحرجية إلييى

 ( .المستشفى

 الترصد والابلاغ .2

 طيور والإبلاغ عن ظهور الحالاتلتطبيق تعريف الحالة وضرورة السؤال الإيجابي عن التعرض ل 

 .متابعة المخالطين للبؤر الايجابية للطيور 

 .متابعة المخالطين فى المنازل التي ظهر بها حالات ايجابية لأنفلونزا الطيور فى الإنسان 
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 ت العلاجية الأوليةوتقديم الخدماتصنيف الحالات  .3

  . يقوم الطبيب بسرعة تقييم الحالات المرضية طبقا لتعريف الحالة 

  وتحويال الحاالات المشاتبهة فاورا لأقارب مستشافى يتم تطبيق تعرييف الحالية الخياا بيأنفلونزا الطييور

 وإخطار الإدارة الصحية ومدير الوحدة البيطرية تابعة لوزارة الصحة

 فاي حالاة التأكاد التاام مان عادم شبيه أنفونزا وليست اشتباه أنفونزا الطييور ) وفي حالة كون الحالة مجرد

 ( يتم تطبيق تصنيف الحالات وفق بروتوكول التعامل مع الأنفلونزاوجود تعرض للطيور

  عيلاج الاميراض  –التطعيميات  –تستمر المنشاة فى تقديم الخدمات الاساسيية )عيلاج حيالات الطيوارىء

 المزمنة,.......( 

 والتنسيق مع مدير المنشأة لتوفير سيارة إسعاف يقوم الطبيب بتحويل الحالة  حالة وجود مضاعفات, في 

 مكافحة العدوى .4

 سياسات مكافحة العدوى بشكل عام وخاصة إجراءات مكافحة العدوى الخاصة بالأنفونزا الإلتزام بتطبيق 

 توفير المستلزمات .5

  والمطهرات لضمان استمرارية العملالعمل على توفير كافة المستلزمات والمنظفات 

 .)توفير وصرف مضادات الأنفلونزا )التاميفلو / التامينيل( بكميات كافية )كبسول / شراب 

 التدريب .6

  وضع وتنفيذ خطة تدريبية فيما يخص الإجراءات الوقائية والعلاجية 

 ريب عليى الوقايية التدريب الدوري للأطباء على الإجراءات الخاصة بمرض الأنفلونزا كجيزء مين التيد

( فيي فرييق Turnoverوذلك للتغليب عليى مشيكلة التغييرات المسيتمرة ) والتحكم في الأمراض المعدية

 العمل خاصة الأطباء

 . تدريب مقدمى الخدمة من الأطباء على الادلة الاسترشادية للتعامل مع الحالات 

 د من انتشار المرض.تدريب مقدمى الخدمة من الفريق الصحى على مكافحة العدوى وطرق الح 

  تدريب كل من الفريق الطبى ,  المتطوعين على الرسائل الصحية الخاصة بالمرض وعوامل الخطورة

 وتعريف الحالة 

  يقوم الفريق المركزى بتدريب مدربين بالإدارت الصحية والمديريات 
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 شخص يشكو من أعراض مرضية

 لطبيب بتوقيع الكشف الطبي وتقييم حالة المريضيقوم ا

  

 والوحدة البيطرية تحويل فوري للحالة لأقرب مستشفى حكومي + إبلاغ فوري للإدارة

 يعالج حسب حالته 
 لا

  

 نعم
  

هل ينطبق تعريف  
 الحالة؟

نتيجة 

 العينة

 يتم حصر ومتابعة المخالطين من قبل فريق الوحدة 

يوم من عزل الحالة 14لمدة والإدارة الصحية   

 إيجابي
  

ريةتقوم الإدارة بإرسال نتائج المتابعات يومياً إلى المدي  

 بالوحدة الصحيةأنفونزا الطيور اشتباه  حالةب ةخط سير الإجراءات الخاص

 يعالج حسب حالته 
 سلبي
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 التثقيف الصحى لرفع وعى المواطنين  .7

توافر المعلومات الكاملة الصحيحة فى الوقت المناسب سيرفع مين درجية اليوعى ليدى أفيراد المجتميع لا شك أن 

   ويسهل عليهم حماية أنفسهم بتغيير سلوكياتهم واتباع الطرق الصحية السليمة.

 القائمون بالتوعية 

 أفراد الفريق الصحى بوحدات الرعاية الصحية الأساسية   -1

 والجمعيات الاهليةالجامعات المتطوعون من المدرسين وطلاب  -2

 القادة الدينيون والدعاة وقادة المجتمع  -3

 أفراد الفريق الصحى فى القطاع الخاا  -4

 أهم الأنشطة المقترحة 

 إعداد المواد الإعلامية والرسائل واختبارها لقياس مدى فهمها وتأثيرها 

  تدريب القائمين بالتوعية على كيفية توصيل الرسائل بطريقة صحيحة 

 ع  المواد الإعلامية مثل الملصقات والمطويات ويجب تعليق الملصقات فى أماكن ظاهرة مثيل توزي

الجوامع والكنائس والأسواق والصيدليات والمنش ت الصيحية ووسيائل المواصيلات أميا المطوييات 

  .فيجب توفيرها فى المنش ت الصحية 

   دينيون واليدعاة وقيادة المجتميع فيى رفيع التنسيق مع المجيالس القرويية و العميد و المشيايخ والقيادة الي

 الوعي الصحي لدى افراد المجتمع

  رفييع الييوعي الصييحي لييدى افييراد المجتمييع فييى لكييل الفئييات المسييتهدفة مثييل ) القييائمين علييى التربييية

 ..............( -مراكز الشباب  –تلاميذ المدارس  –المنزلية 

 ى القائمين على التربية المنزليية وعميل تغطيية تفعيل دور الرائدات الريفيات رفع الوعي الصحي لد

 للمنازل من خلال زيارات ) من منزل الى منزل (.

 أهم الرسائل الصحية التي يمكن استخدامها من خلال عمل الرائدات الريفيات : 

نصح المواطنين الذين يتعاملون مع الدواجن بالتوجه الفوري لأقرب مستشفى لتلقي الخدمة الصحية في  .1

هور أعراض أنفلونزا علييهم حييث ان تلقيي المصيابين لميرض انفليونزا الطييور لعقيار التياميفلو حالة ظ

ساعة من بدء ظهور الأعراض يزيد من معدلات الشفاء من المرض ويقلل من معيدلات  24خلال أول 

 الوفاة.

 لدواجننصح المواطنين الذين يتعاملون مع الدواجن بضرورة تغطية الفم والأنف عند التعامل مع ا .2
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 غسل الأيدي بالماء والصابون بعد التعامل مع الطيور .3

 عدم اصطحاب الأطفال لأماكن تربية الطيور أو الذبح  .4

 ضرورة فصل الطيور عن أماكن المعيشة  .5

فى حالة حدوث نفوق فى بعيض اليدواجن المنزليية يجيب تجنيب ذبيح بياقي اليدواجن وييتم ابيلاغ الوحيدة  .6

 البيطرية على الفور.
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 علام ورفع الوعى الصحىالإ
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 السيطرة نالا أ مصر فى الطيور انفلونزا لمرضى والعلاج الرعاية على الحصول فرا تحسن  من الرغم على

 يساهمون قد الذين وكذلك للاصابة عرضة الاكثر الاشخاا تشمل خاصة فئات استهداف تتطلب المرض على

 الفريق ,والدواجن للطيور والمخالطين المتعاملين ,نوالدواج الطيور بمزارع العاملين مثل المرض انتشار فى

 يؤدى هانتقال وطرق بالمرض اللازم للوعى هؤلاء افتقار لان ,الطيور انفلونزا مرض لحالات المتابع الصحى

 .وتأخر التشخيص والعلاج الاصابات من مزيد الى

 الى تؤدى التى الخاطئة ياتالسلوك لتغيير الأولى الخطوة هى المرض وطبيعة الخطورة عوامل معرفة ان

 ان.المرض انتشار وتقليل الوعى رفع فى لتساهم الاعلامية الاستراتيجية الخطة تاتى لذلك المرض انتشار

 .تنسيقا اكثر جهودا تتطلب المرض مكافحة آليات استدامه وضمان للمرض عرضة الاكثر للفئات الوصول

يأتي ذلك و , المجتمع وفى الصحية المنشأت فى مرضال انتشار من تحد التى السياسات دعم الضرورى من

 صنع فى الاطراف جميع اشراك من ولابد. بالجهات المختصة العليا المستويات منلتزام الإعن طريق  الدعم

 .الاولويات وتحديد المرض انتشار من تحد التى السياسات ودعم

 الأهداف العامة 1

  المرض المجتمعى عن كيفية التعامل معرفع درجة الوعى 

 تثقيف وتدريب العاملين بالمجال الصحى عن مرض انفلونزا الطيور 

 .تعزيز ممارسات التربية  المنزلية السليمة  فى المجتمع 

 دعم السياسات اللازمة للحد من انتشار المرض 

  زيييادة الثقيية فييي النظييام الصييحى العييام وتيسييير تطبيييق الإجييراءات الوقائييية عيين طريييق نشيير

 الكاملة التى لا تتعارض مع الحفاظ على سرية المرضى البيانات الدقيقة 

 الاهداف الفرعية 2

 إعداد رسائل صحية مسبقة عن المرض وكيفية الوقاية 

 مشاركة مقدمى الخدمات فى إعداد الرسائل الصحية لرفع التوعية بالاجراءات الوقائية 

  التنسيق بين جميع الجهات والهيئات المعنية بأنشطة خطة الاتصال 

 م الإرشادات العلمية والفنية اللازمة لتصحيح المفاهيم لدى المجتمع والافراد تقدي 

  تقديم إرشادات توعوية فردية تتماشى مع الاحتياجات الصحية 
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 الجمهور المستهدف 3

  العاملون في المجال الصحى 

 المرضى والمخالطون 

 العاملون بمزارع الطيور والدواجن 

  لدواجنالمتعاملون والمخالطون للطيور وا 

  العاملون فى مجال الإعلام 

  جميع فئات المجتمع 

 قنوات الاتصال  4

 الإذاعة و التليفزيون 

 الصحافة 

  (105الخط الساخن ) رقم 

 ) ....... المطبوعات ) كتيبات , ملصقات , مطويات 

  خطوط المحمول ) رسائل قصيرة( SMS  

  الموقع الألكترونى لوزارة الصحةwww.mohp.gov.eg) ) 

 لاهم الرسائل الإعلاميةمحتوى  5

 اتباع اساليب النظافة العامة 

 )....... ,وبائيات المرض ) أعراضه,طرق العدوى, الوقاية 

 اساسيات تربية الطيور السليمة 

  الإعلان عن الخط الساخن 

 ضروريات وطرق استخدام الادوية والطعوم 

  النصائح المتبعة للتعامل مع المرضى 

 الأنشطة المقترحة 6

 ل سنوية مع النقابات المهنية ومنظميات المجتميع الميدنى وإميدادهم بالمعلوميات عقد ورش عم

 اللازمة عن المرض
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  اخصيائى أميراض صيدرية  –عمل فريق من مختلف التخصصات )مثل أخصيائى وبائييات– 

 خبراء إعلام(  لمراجعة المواد العلمية  التثقيفية وتحديثها. 

  المسيتوى المجتمعيي بكيفيية التعاميل الأمين أثنياء تفعيل وتنشييط دور الرائيدات الريفييات عليي

تربية الطيور والتخلص من الطيور المريضة / النافقية والتشيخيص المبكير للحيالات والإحالية 

 إلى المستشفيات 

  تصميم وإنتاج مواد إعلاميية وتنزيهيات تلفزيوينية للعياملين فيى مجيال الخيدمات الصيحية  ميع

 ه المنش ت الصحية والصيدلياتوضع خطه لتوزيع هذه المواد على كاف

  تصيييميم وإنتييياج و توزييييع ميييواد إعلاميييية )كتيبيييات , مطوييييات , لوحيييات إرشيييادية( للأطبييياء

 والممرضات والصيادلة والجمهور

 اطلاق حملة قومية  للوقاية من انفلونزا الطيور 

 ضاشراك الجمعيات المهنية ومنظمات المجتمع المدنى فى دعم السياسات لمنع انتشار المر 

 التنسيق والتدريب لمسئولى الاعلام والثقافة الصحية بالمحافظات 

  العمييل مييع منظمييات المجتمييع المييدنى ورجييال الييدين وقييادة المجتمييع علييى المسييتوى المحلييى

 )العمدة(  لنشر رسائل التوعية الخاصة بالمرض

 عقد ندوات تثقيفية للفئات المستهدفة 

 ( للييرد علييى أسييئلة ا105تفعيييل الخييط السيياخن ) لمييواطنين والتعامييل مييع الشييكاوى الخاصيية

 ساعة. 24بانفلونزا الطيور والعمل على مدار 

  التحديث المستمر لموقع الوزارة 

 التحديات وكيفية المواجهة  7

 . الوصول إلى جميع فئات المجتمع 1

اسييتخدام كافيية قنييوات الاتصييال المتعييددة كييالأعلام المرئييي والمسييموع وإلانترنييت والخطييوط  -

 الساخنة .

 تقديم مواد اعلامية متنوعة الأساليب  لكافة فئات المجتمع  -

 . تضارب البيانات والشائعات و فقدان الثقة 2

 السرعة فى اصدار البيان الاعلامى بمعلومات دقيقة وصحيحة -
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تييوفير جميييع المصييادر اللازميية لاسييتبعاد الرسييائل الصييحية المضييللة وغييير العلمييية وضييمان  -

 وصولها للمجتمع 

 لمعلومات المقدمة من وزارة الصحة والسكان والاستعانة بمصادر اهل للثقةشفافية ا -

 وجود متحدث رسمى يمثل جميع الوزارات المعنية لتوحيد البيان الاعلامى  -

 التنسيق بين الجهات المعنية و كافة وسائل الإعلام   -

 :قناعات واعتقادات خاطئة -3

 و العشوائيةالإعتقاد بقصور الإصابة على الأماكن الريفية أ -

 القناعة بعد وجود مرض أنفلونزا الطيور  -

 انكار الأهالي أو المريض لتعرضه للطيور -

 عات والاعتقادات الخاطئة :االحلول المقترحة لتغيير القن

o  تأكيد أولوية الصحة وأن الإبلاغ عن التعرض قد يساعد في انقاذ المريض وأقاربه المتعرضون

 للطيور

o  وللمريض لا الدخول في مشادات ومصادمات وذلك بذكر الحقائق بأسلوب الإقناع الإيجابي للأهل

 سهل ومقنع

o إعلامهم أنه لا عقاب على حدوث العدوى 

o توعية الطبيب بدوره وأهمية السؤال بشكل جيد لكل الحالات التي يشتبه اصابتها بالأنفلونزا 

o المتخذه بشأن القضاء على  وضع خطة إعلامية شامله برسائل موحده تتماشى مع السياسات والتوجهات

 هذا المرض أو الحد منه.
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 دور وزارة الصحة والسكان

 ياتعلي جميع المستو
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 القطاع الوقائى

  مع باقى القطاعات لمكافحة مرض انفلونزا الطيورالمساعدة فى وضع خطة الاستعداد 

  التعاون والتنسيق مع المستويات القيادية العليا فى الوزارة 

 الوقائى على مستوى المديريات  القيادة والتنسيق مع إدارات الطب 

 مع باقى القطاعات لى مديريات الصحة لمواجهة المرضالإشراف ع 

   إعداد وتنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجرا ات الوقائية 

  تقييم و متابعة أعمال الترصد 

 إدارة يرفة العمليات المركزية الوقائية 

  تقييم ودعم الوحدات الصحية فيما يخص 

 شريةالقوى الب -

 التجهيزات الطبية -

 الأدوية الأساسية -

 المستلزمات و المنظفات و المطهرات -

 تجهيز الخط الساخن على المستوى المركزى وتوفير الكوادر الفنية المدربة 

 إعداد الأدلة الأرشادية و متابعة تطبيق إجراءات مكافحة العدوى بالمنش ت الصحية 

 خطية للخيدمات المعمليية والعميل عليى تيوفير كافية المسيتلزمات عداد الادلة الارشادية للمعامل مع إعيداد إ

 اللازمة للتشخيص   والكواشف المعملية

  زيادة كفاءة المعامل على كافة المستويات 

  تعزيز الاتصال بالمعامل المرجعية العالمية 
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  عن المرض وتوزيعها علي المنش ات الصحيةإعداد المنشورات والكتيبات 

 و الملابس الواقية بالتعاون مع باقى القطاعات المعنية يفلوتوفير مخزون من التام 

 التعاون و التنسيق مع منظمة الصحة العالمية 

 القطاع العلاجى

 ادارة المستشفيات  -

 العلاج الحر والعيادات الخاصة  -

 المراكز الطبية المتخصصة -

 الهيئة العامة للتأمين الصحي -

 هيئة المستشفيات والمعاهد التعليمية -

 العلاجية المؤسسة -

 الإجراءات المطلوبة:

  الانفلونزا مع باقى القطاعات مرضالمساعدة فى وضع خطة الاستعداد لمواجهة 

  التعاون مع المستويات القيادية العليا فى الوزارة 

 القيادة والتنسيق مع إدارات الطب العلاجى على مستوى المديريات 

 القطاعات مع باقى لى مديريات الصحة لمواجهة المرضالإشراف ع 

   إعداد وتنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجراءات العلاجية 

  تقييم ودعم المستشفيات فيما يخص 

 القوى البشرية -

 التجهيزات الطبية -

 الأدوية العلاجية -

 المستلزمات و المنظفات و المطهرات -

 أدوات الوقاية الشخصية -
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 ياتالتأكد من أستكمال تجهيز وحدات الرعاية المركزة بالمستشف 

  وتحديثها بشكل دوريإعداد الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات 

 الإشراف على تطبيق الأدلة الإرشادية لعلاج حالات الأمراض التنفسية الحادة 

 . توزيع بروتوكول العلاج على المستشفيات 

 . تدريب الأطباء والتمريض بالمستشفيات على بروتوكول العلاج 

 روتوكول العلاج .الاشراف والمتابعة على تطبيق ب 

  .عمل الملصقات والبوسترات المساعدة على تطبيق بروتوكول العلاج 

  تجهيز سيارات الأسعاف وتدريب الفرق الصحية العاملة بها 

 وضع السياسات و الإجراءات اللازمة لتقديم الخدمة الإسعافية 

 ة, ....(تقديم الخدمات الأسعافية للمرضى ) نقل المرضى, تقديم الإسعافات الأولي 

 . تحديد المستشفيات التى تقوم باستقبال وحجز الحالات المؤكدة 

 ها )اجهزة عناية مركزة / تحديد المستشفيات التى بها رعايات مركزة جاهزه لاستقبال الحالات ب

 / فريق مدرب /,...الخ ( .مونيتور

 رعاية عاجلة / مديريات / يات )مستشفيات نشر نظام الاحاله للحالات الى المستشفيات على جميع المستو

 ,... الخ ( . 

 . العمل على توفير التجهيزات الطبية اللازمة وصيانتها 

  بصفة ً تسجيل وجمع وإرسال كافة البيانات المتعلقة بالمرضى للادارات والمديريات التابعة لها يوميا

 مستمرة ومنتظمة .

 

 قطاع الصيدلة

 عتبار إحتمال زيادة التفشى الوبائى والعمل على توفيره توفير التاميفلو أقراا وشراب مع الأخذ فى الإ

 اشهر 6فى الصيدليات الخاصة لمدة لا تقل عن 

 القيادة و التنسيق مع إدارات الصيدلة على مستوى المديريات 

  متابعة توفير وامداد كافة المستويات بالجمهورية بكافة الأدوية والمستلزمات الطبية 

 ية المستخدمة فى الأمراض الشبيهة بالإنفلونزا بالمستشفيات و الصيدلياتمراقبة صرف و مبيعات الأدو 

 توفير مخزون استراتيجى من الأدوية و المستلزمات للحفاظ على استمرارية تقديم الخدمات الصحية 
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 توفير مخزون إستراتيجى من الطعوم والأمصال للحفاظ على استمرارية تقديم الخدمات الصحية 

  ن المادة الخام لعقار التاميفلوالإشراف على تخزي 

 الإشراف على تصنيع و تخزين وتوزيع عقار التاميفلو 

  الإشراف و المتابعة على تخزين الأدوية و الطعوم ووضع السياسات والإجراءات المنظمة لذلك 

  توزيع بروتوكول التعامل السليم مع حالات الانفلونزا على الصيدليات الخاصة 

 قطاع التأمين الصحى

 لتعاون مع المستويات القيادية العليا فى الوزارة ا 

 القيادة والتنسيق مع فروع هيئة التأمين الصحى 

  المرضالإشراف على فروع هيئة التأمين الصحى لمواجهة 

   إعداد وتنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجراءات العلاجية و الوقائية 

 ا يخص تقييم ودعم مستشفيات و عيادات التأمين الصحى فيم 

 القوى البشرية -

 التجهيزات الطبية -

 الأدوية العلاجية -

 المستلزمات و المنظفات و المطهرات                      -

 التأكد من أستكمال تجهيز وحدات الرعاية المركزة بمستشفيات التأمين الصحى 

 تطبيق الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات ومتابعتها 

 فروع التأمين الصحى بالمحافظات

  التعاون و التنسيق مع مديرية الشئون الصحية بالمحافظة 

   تنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجراءات العلاجية و الوقائية 

 تقييم ودعم مستشفيات و عيادات التأمين الصحى التابعة للفرع فيما يخص 

 القوى البشرية -

 التجهيزات الطبية -
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 الأدوية العلاجية -

 هرات                     المستلزمات و المنظفات و المط -

 التأكد من أستكمال تجهيز وحدات الرعاية المركزة بمستشفيات التأمين الصحى 

 تطبيق الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات 

 الاشراف على تطبيق إجراءات التخلص الآمن من النفايات 

 مستوى مديريات الشئون الصحية

 المديرية على مستوى  لمرضإعداد خطة الاستعداد لمواجهة ا 

  مختلف الجهات داخل نطاق المحافظةالتعاون و التنسيق بين مديرية الشئون الصحية و 

  الإدارات  –الأشييراف و المتابعيية لتنفيييذ كافيية المهييام والمسييئوليات علييى كافيية المسييتويات) المديرييية– 

 المنش ت الصحية(

 بالمرض جمع وتحليل كافة البيانات المتعلقة  

 والطوارىء على مستوى المديرية انشاء غرفة العمليات 

 القيادة والتنسيق عند تقديم الخدمات 

 متابعة ومراقبة المستشفيات ونظام الاحالة للحالات 

   إعداد وتنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجراءات الوقائية و العلاجية 

  تقييم و متابعة أعمال الترصد 

 تقييم ودعم المنش ت الصحية  فيما يخص:  

 بشريةالقوى ال -

 التجهيزات الطبية -

 الأدوية الأساسية -

 المستلزمات و المنظفات و المطهرات -

 تطبيق الأدلة الأرشادية و متابعة تطبيق إجراءات مكافحة العدوى بالمنش ت الصحية 

   العمل على توفير كافة المستلزمات والكواشف المعملية اللازمة للتشخيص 

 تطبيق الادلة الارشادية للمعامل 
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 لمرض علي كل الادارات والوحدات التابعة لهامنشورات والكتيبات عن اتوزيع ال 

 توزيع  التاميفلو و الملابس الواقية طبقاً للتعليمات 

  ستكمال تجهيز وحدات الرعاية المركزة بالمستشفياتإالتأكد من 

  تطبيق الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات 

 ملة بها سعاف وتدريب الفرق الصحية العاتجهيز سيارات الإ 

 الإجراءات اللازمة لتقديم الخدمة الإسعافيةتنفيذ السياسات و 

 ).... ,تقديم الخدمات الأسعافية للمرضى ) نقل المرضى, تقديم الإسعافات الأولية 

 متابعة توفير وامداد كافة الأدوية والمستلزمات الطبية على كافة المستويات بالمحافظة 

 تخدمة فيييى الأميييراض الشيييبيهة بيييالإنفلونزا بالمستشيييفيات و مراقبييية صيييرف و مبيعيييات الأدويييية المسييي

 الصيدليات بالمحافظة

  توفير مخزون استراتيجى من الأدوية و المستلزمات للحفاظ على استمرارية تقديم الخدمات الصحية 

 الإشراف على تخزين وتوزيع عقار التاميفلو و الطعوم و الأدوية الأخري 

 لأدوية و الطعوم وتنفيذ خطة توزيعها    الإشراف و المتابعة على تخزين ا 

 الإشراف على تطبيق إجراءات التخلص الآمن من النفايات 

 

 مستوى الإدارات الصحية

  على مستوى الإدارة  المرضإعداد خطة الاستعداد لمواجهة 

  التعاون و التنسيق بين الإدارة و مختلف الجهات داخل نطاق الإدارة 

  المنشي ت الصيحية  –الأشراف و المتابعة لتنفيذ كافة المهام والمسئوليات على كافة المسيتويات )الإدارة

 التابعة لها (

 المشاركة فى إعداد وتجهيزالمستشفيات المتحركة و الميدانية و المنش ت العامة عند الحاجة 

  كافة البيانات المتعلقة بالمرضجمع وتحليل 

 يات ونظام الاحالة للحالاتمتابعة ومراقبة المستشف 

   المشاركة فى تنفيذ أنشطة التدريب فيما يخص الإجراءات الوقائية و العلاجية 
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  القيام  بأعمال الترصد 

  :الأشراف والمتابعة للمنش ت الصحية  فيما يخص 

 القوى البشرية -

 التجهيزات الطبية -

 الأدوية الأساسية -

 المستلزمات و المنظفات و المطهرات -

 دلة الأرشادية و متابعة تطبيق إجراءات مكافحة العدوى بالمنش ت الصحيةتطبيق الأ 

   العمل على توفير كافة المستلزمات والكواشف المعملية اللازمة للتشخيص 

 تطبيق الادلة الارشادية للمعامل 

 توزيع الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات 

  على كافة المنش ت الصحية بالإدارةمتابعة توفير وامداد كافة الأدوية والمستلزمات الطبية 

 الإشراف على تطبيق إجراءات التخلص الآمن من النفايات 

 

 المنشآت الصحية التابعة للرعاية الصحية الاساسية

 ت الرعاية الصحية لمواجهة المرضالإعداد و التدريب وتطبيق خطة الطوارئ الخاصة بوحدا 

  التثقيف الصحى لرفع وعى المواطنين 

 خالطين للحالاتمتابعة الم 

  استمرارية تقديم الخدمات العلاجية و الوقائية 

  القيام بأعمال الترصد 

  تطبيق الأدلة الإرشادية لعلاج الحالات 

 تطبيق نظام الاحالة بالنسبة للحالات التى تستدعى علاجها بالمستشفى 

  وإرسالها للإدارة الصحيةجمع البيانات المتعلقة بالمرض 

 ص الآمن من النفاياتتطبيق إجراءات التخل 

 تطبيق إجراءات مكافحة العدوى داخل المنش ة الصحية 
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 دور الوزارات المعنية
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انفلونزا لدعم وتنفيذ خطة مواجهة مرض  بعض المهام والادوار التى ستقوم بها بعض الوزارات المعنية

 الطيور فى المجال الصحى وعلى كل وزارة وضع الخطة التنفيذية الخاصة بها لمواجهة المرض .

 : الهيئة العامة للخدمات البيطرية()واستصلاح الأراضي  ارة الزراعةوز

ضرورة وضع خطة وقائية متكاملة للقضاء على مرض أنفلونزا الطيور في الدواجن حيث أن مرض أنفلونزا 

 تشمل الآتى :  2006الطيور متوطن في الدواجن في مصر منذ عام 

 لدواجن )المزارع , الأسواق , محلات بيع الطيور , ضرورة تفعيل وتنشيط وتكثيف الترصد للمرض في ا

 التربية المنزلية ( على مستوى جميع المراكز والمحافظات. 

  عمل قاعدة بيانات  –متابعة وتحليل بيانات الترصد للمرض واتخاذ القرارات المناسبة بناءً على تلك النتائج

 للمزارع المرخصة والغير مرخصة لتربية الطيور. 

 مان الحيوي بكافة المزارع.تطبيق الأ 

 .مراقبة تطبيق إجراءات مكافحة العدوى أثناء التخلص من الطيور فى المنطقة المصابة 

 .زيادة أعداد المجازر بأعداد مناسبة لأعداد الدواجن 

  (.  -الرياشات  –وضع خطة زمنية لهيكلة ومتابعة ) الاسواق / محلات بيع الطيور الحية ...... 

 واضحة للتعامل مع بؤرة الإصابة الايجابية بالدواجن للمرض وما سيتم تنفيذه في هذه  وضع وتفعيل خطة

 البؤرة والمنطقة المحيطة وتحديدها )التخلص الآمن من النفوق , .... (. 

  التعاون مع القيادات المحلية فى عزل المنطقة ومنع خروج أي دواجن او منتجاتها من المنطقة التي ظهر

 بها الفيروس.

 اقبة الأسواق بالمحافظة التي تم عزل الفيروس بها , وتنظيم حركة تداول الطيور من الأماكن المصابة مر

  للمحافظات الأخرى.

  دراسة سياسة تطعيم الدواجن ومدى ملائمتها في الوضع الحالي وخلال الفترة القادمة 

  .متابعة فحص العينات في الدواجن والتحورات والتغيرات الجينية 
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 الدولة لشئون البيئة وزارة

  .وضع وتنفيذ خطة على كافة المستويات للتخلص الآمن من الطيور النافقة 

 وزارة الدولة للتنمية المحلية / المحليات

 .وضع وتنفيذ خطة على كافة المستويات للتخلص الآمن من الطيور النافقة والسبله 

 لى منع انتشاره من المناطق المصابة الى التنسيق مع وزارة الزراعة في السيطرة على المرض والعمل ع

 مناطق اخرى.

  محلات بيع الطيور الحية  –التنسيق مع وزارة الزراعة في وضع خطة زمنية لهيكلة ومتابعة ) الاسواق– 

 ...... ( لتغير النشاط او لبيع الطيور المجمدة.  -الرياشات 

 تلفة الهيئة العامة للاستعلامات واجهزة الاعلام المخ

 وعى المواطنين على مرض انفلونزا الطيور وكيفية الوقاية منه. رفع 

 .ًبث التنويهات الاذاعية والتليفزيونية للوقاية ضد انفلونزا الطيور مجانا 

 ة بيطريالمشتركة بين وزارة الصحة والهيئة العامة للخدمات الالأنشطة 

 التدريب:

 ندوات رفع الوعي 

 دورات تنشيطية لترصد المرض 

 لتقصي الميداني المشترك:اجراءات ا

 تقصي الحالة والمخالطين 

 تاريخ التعرض والتاريخ المرضي 

 بيان الحالة المرضية للطيور 

  الثلاجة( –المذبوحة  –أخذ عينات من الطيور )التربية 

 وصف مكان التربية 

 إجراءات التخلص الآمن من الطيور 

 تطهير مكان التربية 

 المرور على المنازل المجاورة 
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 ة في تحديد عوامل الخطورة في كل حالةالمشارك 

 الجشني الميداني 

 لحدوث العدوى مصدر المحتملال 

 

 البيطري الصحة الإجراء

   المسح الميداني للمنازل

   زيارة المزارع

   زيارة المحلات

   التقصي الميداني للحالات

   الإجتماعات

   دراسة حالة مقارنة

   في الطيور والإنسان مقارنة التتابع الجيني

 : اجتماع شهري على مستوى المركزي والمديرياتالإجتماعات

مثال: في حالة وجود تفشي وبائي كبير في الطيور أو وجود حالة على الأقل في أسبوعين متتاليين يعقد اجتماع 

 طارئ أوحسب رأي اللحنة.
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 تقييم المخاطر
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لوبائيات والمعامل من وزارة الصحة وقسم الوبائيات والمعامل من تم تشكيل لجنة رباعية من كل من قسم ا

الهيئة البيطرية وذلك للتقييم الدوري للمخاطر حيث يتم عقد اجتماع كل شهر وعند الضرورة لمناقشة وعرض 

 التطورات الوبائية والمعملية لاكتشاف الفيروس مما يحقق تكامل الصورة.

 الأهداف العامة لتقييم المخاطر

 يم أنشطة ترصد أنفلونزا الطيورتقي 

 تقييم الإستجابة السريعة 

 تقييم التدخلات الطبية والإحالة 

 هل يوجد تفشي وبائي بين الطيور 

  متابعة دراسة خصائص الفيروس من حيث التحور مما قد يهدد للإنتقال بين البشر والإستجابة لمضاد

 الفيروس )التاميفلو(

 ناقيد البشرية )حدوث أكثر من حالة في نفس الأسرة أو نفس المكان تحديد الأسباب المحتملة لحدوث الع

 في فترة زمنية متقاربة(

 تقييم الوعى المجتمعى 
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واحتمال ان يتسبب فى تفشي وبائي يجب الاجابة على  H5N1لتقييم مخاطر انتشار فيروس انفلونزا الطيور 

 ثلاثة أسئلة هامة وهى :

 ؟H5N1الانتقال لفيروس انفلونزا الطيور هل يوجد تحور جيني يتسبب في زيادة .1

 هل من المتوقع زيادة انتشار المرض في الطيور؟  .2

 هل من المتوقع زيادة الحالات البشرية فى جمهورية مصر العربية؟  .3

 ؟H5N1هل يوجد تحور جيني يتسبب في زيادة الانتقال لفيروس انفلونزا الطيور أولا:

يروس المعزول من الطيور والأنسان وتقييم التغيرات في التسلسل يتم من خلال متابعة التحور الجيني للف

 الجيني

 هل من المتوقع زيادة انتشار المرض في الطيور؟  ثانيا:

قدرة الجهات المعنية من خلال دراسة منهجية وسياسة انتاج الدواجن, بواسطة الطب البيطري وذلك يتم التقييم 

التحصين ضد المرض في الطيور )جدوى الوقاية , ض في الطيورعلى الاستجابة والسيطرة على انتشار المر

 القدرة على تنظيم التداول والتحكم في الأسواق والتخلص الأمن من المخلفات , مدىوالأضرار المتوقعة(

 جمهورية مصر العربية؟  يهل من المتوقع زيادة الحالات البشرية ف ثالثا:
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التعرض والاختلاط بين الطيور , مدى الفيروس في البيئة ريانمعدلات سزيادة يتم التقييم من خلال دراسة 

جدوى العلاجات , وتعدد أنواع التعرض والسلوكيات الخاطئة الخصائص الوبائية لانتشار المرض, والأنسان,

 الحالية ومدى توافرها

 

 أداة تقييم المخاطر لحدوث تفشي وبائي لانفلونزا الطيور

 

   خصائص الفيروس

 1 (؟التسلسل الجيني عن زيادة انتقال في الطيور والأنسانهل يكشف جينية )التغيرات ال 

 2 (؟التسلسل الجيني عن سهولة استقبال وعدوى الفيروسهل يكشف مستقبلات ملزمة ) 

 3 (؟يوجد دليل لانتقال الفيروس بين أنواع الحيوانات في المختبر هلانتقال في حيوانات المختبر ) 

 4 مقاومة لمضاد الفيروسات( عن التسلسل الجينيهل يكشف الفيروسات ) مقاومة علاج مضاد 

   سمات السكان 

 5 مناعة السكان الحالية 

 6 (بين الحالات, نسبة الحالات التي تم دخولها العناية المركزة شدة المرض )نسبة الوفيات 

 7 ؟(يوجد لقاح لانفلونزا الطيورهل علاقة المستضدات باللقاح ) 

   امل بيئيةعو 

 8 (؟تواجد الطيور في جميع محافظات الجمهوريةمدى التوزيع الجغرافي للحيوانات ) 

, أنواع التعرض وطول مدة ؟التعرض للطيور الداجنةما مدى العدوى من الأنماط الحيوانية المختلفة ) 

 التعرض(

9 

 10 (؟نيوجد دليل لانتقال الفيروس من انسان لأنساهل العدوى في الانسان ) 

 

score 1-3  منخفضمستوى  

score 4-7  متوسطمستوى  

score 8-10   عاليمستوى  
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 الصحية المبادئ التوجيهية لاتخاذ القرارات في تقييم الأحداث

يتم ابلاغ منظمة الصحة العالمية بجميع حالات انفلونزا الطيور في مصر كإجراء ضمن تطبيق اللوائح الصحية 

ن انفلونزا الطيور من الأمراض المستجدة والتي قد تشكل طارئة من طوارئ الصحة العمومية الدولية نظرا لكو

 ً  وذلك باستخدام المبادئ التوجيهية لاتخاذ القرارات في تقييم تلك الأحداث كالتالي؟ تثير قلقا دوليا

 أولاً: هل أثر الحدث على الصحة العمومية خطير؟

يات الناجمة عن مثل هذا الحدث كبير بالنسبة للمكان أو للوقت هل عدد حالات الإصابة و/أو عدد الوف -1

 أو السكان المعنيين؟

 هل ينطوي الحدث على إمكانية التأثير تأثيرا كبيرا على الصحة العمومية؟ -2

هل هناك حاجة إلى مساعدة خارجية لكشف الحدث الراهن واستقصائه والاستجابة له ومكافحته أو  -3

 ديدة؟للحيلولة دون ظهور حالات ج

 ثانياً: هل الحدث غير عادي أو غير متوقع؟

 هل الحدث غير عادي؟ -4

 هل الحدث غير متوقع من زاوية الصحة العمومية؟ -5

 ثالثاً: هل هناك مخاطر محتملة كبيرة من انتشاره على الصعيد الدولي؟

 هل هناك بيانات على وجود صلة وبائية بأحداث مماثلة من دول أخرى؟ -6

 ي أن ينبهنا إلى إمكانية انتقال العامل أو الناقل أو المضيف عبر الحدود؟هل هناك أي عامل ينبغ -7

 رابعاً: هل هناك مخاطر محتملة كبيرة من فرض قيود دولية على السفر الدولي أو التجارة الدولية؟

 هل أفضت أحداث مماثلة وقعت في الماضي إلى فرض قيود دولية على التجارة و/أو السفر؟ -8

فيه أو المعروف بأنه منتج غذائي أو ماء أو أي سلع أخرى قد تكون ملوثة, قد  هل المصدر المشتبه -9

 صُدرّ إلى دول أخرى أو استوُرد منها؟

 هل وقع الحدث بالاقتران مع تجمع بشري دولي أو في منطقة من مناطق الساحة الدولية الكثيفة؟ -10

ة الحصول على مزيد من هل تسبب الحدث في طلب المسؤولين الأجانب أو وسائل الإعلام الدولي -11

 المعلومات بشأنه؟
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 مراحل الجائحة

 

 

 

 

 

 

 

 

يتم عمل تقييم للمخاطر لتحديد خطورة الوضع الوبائي القومي طبقاً لمراحل الجائحة حيث يساعد علي معرفة 

 المخاطرواتخاذ الاجراءات اللازمة لمواجهة تلك  المخاطرفي أي مرحلة تكون هذه 

  

 عند حدوث عنقود بشريطريقة العمل الميداني 

 ( دراسة تفاصيل كل حالةLab- Epi-Clinical ًبداية من التعرض حتى الشفاء أو الوفاة مرورا :)

 بالتفاصيل الإكلينيكية والمعملية

 )ًدراسة علاقة الحالات ببعضها )وبائيا 

 معرفة تفاصيل التربية والنفوق وحركة الطيور 

 وجود تعريف الحالة بأماكن تقديم الخدمة 

 راسة توقيت الأحداثد 

  الترع  –الصرف الصحى  –دراسة الوضع البيئى بأماكن حدوث الحالات من حيث : مصدر المياه

 والمصارف لوجود اى طيور نافقة

 مراجعة أعمال الترصد الوبائي 

  وجود تعريف الحالة فى اماكن تقديم الخدمة الصحية ومراجعة اعداد الحالات الشبيهه بالانفلونزا

(ILIخلا )ل شهرين من دفتر العيادة الخارجية ومقارنتها بالفترة المناظرة للعام السابق 

 معرفة نتائج عينات الطيور من مكان الإصابة والأماكن المجاورة 

 دراسة التتابع الجيني للفيروسات المعزولة من الحالات البشرية والطيور 
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 المتابعة والتقييم
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 عمال مكافحه مرض انفلونزا الطيورالمتابعة والتقييم لأ

 م عملية المتابعة من خلال عدة آليات منها:تت

 أولاً: متابعة الجهات الإدارية التابعة لوزارة الصحية

 ثانياً: المتابعة الميدانية لعوامل الخطورة لمرض أنفونزا الطيور

 أولاً: متابعة الجهات الإدارية التابعة لوزارة الصحية

م كافة الجهات المعنية التابعة لوزارة الصحة والسكان من تتم عملية التقييم الدورية للمحافظات للتأكد من قيا

 قيامها بأدوارها المختلفة في التعامل مع مرض أنفونزا الطيور والأنفلونزا بصفة عامة.

وفي هذا الصدد تم عمل نماذج قياسية تستخدم في تقييم أداء الإدارات الفنية المختلفة على مستوى مديرية 

الوحدة , الصيدلة, ةالصحي ةفاثق, الرعاية الأساسية, الوالمستشفيات العلاجية )الوقائي, الشئون الصحي

 (14-7ات من مرفق) (.الصحية, الرائدات

حيث يقوم كل فريق مركزي بالتنسيق مع مديرية الشئون الصحية قبل التوجه الي المحافظة لترتيب عقد 

 -نزا الطيور وذلك كما يلي:لتقييم أعمال مكافحة مرض أنفلو -بحضور فريق المرور -اجتماعات

 مقابله مدير المديرية لتعريفه بالهدف من المهمة -1

)المدير الوقائى, مدير العلاجى, مدير الرعاية  اجتماع مع مديري الإدارات الفنية المختلفة -2

 الاساسية,الصيدلة, الثقافة الصحية, مسئول الرائدات الريفيات على مستوى مديرية الشئون الصحية(

مستشفى  4تشمل مستشفى الحميات , الصدر, بالاضافة إلى عدد  مستشفيات بالمحافظة: 6 زيارة عدد -3

 أخري تابعة للمديرية. 

 )تشمل احداها عاصمه المحافظه ( وعمل ما يلى: ادارة صحيه بالمحافظه 2المرور على عدد  -4

 ساسيه, الثقافه عقد اجتماع مع مدير الادارة الصحيه, المدير الوقائى, مدير العلاجى, الرعايه الا

الصحيه, مسئول الرائدات الريفيات على مستوى الادارة الصحيه لتقييم اعمال مكافحه مرض 

انفلونزا الطيور مثل )الالتزام بالتعليمات المرسله من القطاع الوقائى بهذا الشأن, مدى معرفه 

 العاملين بالمرض , وجود تعريف الحاله , عقار التاميفلو وصرفه....الخ(. 

 واستيفاء بيانات النموذج المحدد لذلك بعد عمل  صحيه إدارة بكلوحده صحيه  2لمرور على عدد ا

 ما يلى:
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o  عقد اجتماع مع العاملين بالوحده الصحيه ) اطباء, مراقبين صحيين, الثقافه الصحيه, الرائدات

قطاع الوقائى الريفيات.( لتقييم مدى معرفتهم بالمرض والتزامهم بماتم ارساله من تعليمات من ال

وجود بروتوكول التعامل مع حالات تعريف الحاله المحدث وكذلك وجود والتأكد من  بهذا الشأن

تقييم الوحده الصحيه من حيث تطبيق و الاعراض التنفسيه الحاده المتردده على المستشفيات

 تعريف الحاله وصرف التاميفلو...

o (منزل فى كل وحده صحيه 20عمل جشنى ميدانى لعدد ) لتقييم مدى معرفه ودرجه وعى

او  على المنازل مرور الرائدات الريفياتوالسؤال عن  المواطنين بمرض انفلونزا الطيور.

 حضور اى ندوات توعيه بالوحده او خارجها.

مشتملاً على عناصر أساسية قياسية بالإضافة لما تلاحظ أثناء  :يتم كتابة تقرير عن نتائج الزيارة -5

 السيد الدكتور رئيس القطاع.الزيارة ويقدم إلى 

 ثانياً: المتابعة الميدانية لعوامل الخطورة لمرض أنفونزا الطيور:

يتم عمل بحث ميداني بالمرور على المحافظات ذات الاختطيار السيابق والحيالي لميرض أنفيونزا الطييور وذليك 

صيى مييدانى وذليك بهدف التعرف عليى عواميل الخطيورة الخاصية بميرض أنفليونزا الطييور حييث ييتم عميل تق

بزيارة عينة من كل من )المنازل , المزارع, الأسواق, محيلات بييع الطييور الحيية, الباعية الجيائلين( حييث ييتم 

تشييكيل فييرق مشييتركة ميين أطبيياء وزارة الصييحة ومييديريات الشييئون الصييحيه والادارات الصييحيه بالمحافظييات 

 التالية: لذلك العمل الميداني تستخدم النماذج القياسيةالمختاره و

 (15 استبيان منازل )مرفق.1

 (16 )مرفق استبيان تقصى لتجار الدواجن.2

 (17 )مرفق الطب البيطرىبمديرية استبيان خاا لتقصى انفلونزا الطيور .3

 (18 )مرفق الطب البيطرىبادارات استبيان خاا لتقصى انفلونزا الطيور .4

 (19 مرفق) استبيان خاا لتقصى انفلونزا الطيور بوحدات الطب البيطرى.5
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 خطة العمل:

طبقياً لعيدد الحيالات المؤكيدة وكيذلك  الأماكن التي يتم زيارتهايتم اختيار  :والإدارات والقرىختيار المحافظات ا

 ة للطيورالبؤر الإيجابي

منيزل( لعميل الجشينى  20)كل مربع مختلفة بداخل كل قرية مربعات  3( منزل من 60عمل جشنى لعدد )يتم  -

مصيدر  –التحصيين  –النفوق خلال آخر شيهرين  –رة تتضمن بيانات عن : التربية المنزلية من خلال إستما

 الحالات المشتبهه خلال آخر أسبوعين  -طرق  التخلص من الطيور ومخلفاتها  –الطيور 

 –خيييذ عينيييات أ -النفيييوق –زييييارة بعيييض الأسيييواق والباعييية الجيييائلين للطييييور بيييالإدارات )مصيييدر الطييييور  -

 الخ....(  -التحصيين

 التخلص من النفايات( –التحصين  -النفوق -نوع التربية  –استبيان لبعض المزارع بالإدارات ) عدد الطيور  -

 المطلوب أثناء العمل الميداني:

 )زيارة مديرية الصحة )كل الفريق 

 )زيارة مديرية الطب البيطري )عدد ممثل من الفريق 

  3اختيار  ً  :وبكل إدارة يتم عمل الآتي( إدارات )بمعرفة المشرف مركزيا

o )زيارة الإدرة الصحية )كل فريق إدارة يزور إدارته 

o )زيارة الإدارة البيطرية )كل فريق إدارة يزور إدارته 

  وبكل قرية يتم عمل الآتي:( فة المشرفقرى )بمعر 3اختيار بكل ادارة سيتم 

 زيارة الوحدة الصحية 

 زيارة الوحدة البيطرية 

  عرفة الباحث الميدانيمربعات بم 3اختيار 

  منزلاً متجاوراً بكل مربع 20زيارة عدد 

 :ملئ استمارة الجشني المنزلي مع مراعاة ما يلي 

o يتم البدء بالسؤال عن التحصين 

o عند السؤال عن النفوق يتم السؤال خلال شهرين 

o  ة جمالي التي كانت موجودالإيتم إضافة عدد الطيور النافقة إلى الطيور المتبقية لمعرفة

 قبل النفوق
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 :يتم عمل استمارة تفصيلية للمنزل عند وجود واحد على الأقل مما يلي 

   10 ≥نفوق%  

  أو أكثر + كحة أو احتقان بالحلق مع عدم وجود أسباب  38حالة شبيهة أنفلونزا )حرارة

 أيام الأخيرة( 10أخرى خلال 

 يتم زيارة عدد من محلات بيع الطيور الحية إذا أمكن ذلك 

 عمل استمارة الباعة الجائلين بالسوق إذا أمكن ذلك يتم 

 يتم زيارة مزرعة على الأقل في كل قرية إذا أمكن ذلك 

 يتم توثيق العمل الميداني قدر المستطاع بالصور الفوتوجرافية كلما أمكن ذلك 
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 الدعم التقني
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 الدعم التقني:
اصة بالأمرض  التنفسية الحادة وأنفلونزا المراقبة والتقصي والابلاغ وادارة البيانات الختيسيراً لتنفيذ إجراءات 

 تتكون من: تم تهيئة منظومة دعم تقنيالطيور 

 لمعوماتا تكنولوجيا فريق 

o المشاركة في إدخال البيانات 

o تحديث قواعد البيانات وربطهاإنشاء و 

 ومن أمثلتها: قواعد للبيانات 

o  قاعدة بيانات الحالات المشتبهة 

o قاعدة بيانات الحالات المؤكدة 

o اعدة بيانات البؤر المشتبهة والمؤكدةق 

o  بيانات التقييم والمتابعةقاعدة 

  وذلك بغرض ذاتية الإنشاءتقارير: 

o عمل تحليل وصفي سريع للبيانات 

o تيسير المتابعة الأولية 

o  توفير الوقت وومن ثم ً   تقليل معامل الخطأ في إعداد التقارير يدويا

ً أنه تتم عملية تدقيق متعدد المراحل ل سواء بالتواصل مع البيان لبيانات والتأكد من صحة علما

المديريات والمستشفيات أو بعمل التقصيات الميدانية بواسطة فريق مركزي من القطاع الوقائي كلما 

 اقتضت الضرورة.

 ترصد أنفلونزا الطيور:لكتروني البرنامج الال 

o الحاله كتروني لدخول الحالات المشتبهه ويتم تحديثها بعد تأكيدبرنامج إل 

o  يتضمن شاشة إدخال لبيانات الحالات المشتبهه بالإضافة إلى شاشة أخرى للبيانات التفصيلية

 للحالات المؤكدة

o : بيانات إكلينيكية  –البيانات الديموغرافية  -الرقم المسلسل  )ويتضمن كل المتغيرات من– 

الحالة عند  – نتائج المعمل –عوامل الخطورة  –تاريخ ظهور الأعراض  -تاريخ الدخول

طرق التعامل  –أنواع الطيور  –تربية الطيور  –عوامل الخطورة  –نات السفر ابي – الخروج

 (خط سير الحالة  –مع الطيور 

o  الحالات بالفئات  –والمؤكدة  قائمة السرد الخطي للحالات المشتبهة )التقارير المستخرجة

التقصي الوبائي  –نتائج الخروج  –ئية الأسابيع الوبا –السكن  –الحالات بالنوع  –العمرية 

 للحالات 
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 رصد والمتابعة الوبائيةالتات ـمرفق

1 
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 تعريف حالة مرض انفلونزا الطيور
 

 

 

 

 

   حالة مشتبهه:

 

 أعراض الأنفلونزا: 

درجة مئوية مع واحد من الأعراض التالية )سعال, ضيق في  38حرارة أكثر من أو تساوي 

 التنفس, احتقان بالحلق, آلام بالعضلات والعظام(

 تاريخ المخالطة للطيور:

التعرض/المخالطة مع طيور )حية أو نافقة( سواء كان في )المنزل, محل طيور, سوق طيور 

 حية, مزرعة طيور, خلال سفر لمنطقة بها طيور(,

 وذلك خلال أسبوعين قبل ظهور الأعراض.

 الاجراءات:

أو أي احالة الحالات المشتبهه إلى أقرب مستشفى )حميات, صدر, عام, مركزي  -1

 مستشفى حكومي(

 وضع المريض في قسم العزل المخصص لهذة الحالات -2

أخذ مسحة من الحلق ومسحة من الأنف في نفس الأنبوبة بالأضافة إلى عينة من الدم  -3

serum   ترسل في الحال للمعامل المركزية بوزارة الصحة والسكان بالقاهرة أو

 المعامل الاقليمية بالمحافظات 

لتاميفلو فور أخذ العينة حسب الجرعات المقررة بواسطة الأطباء يتم اعطاء عقار ا -4

 المعالجين حسب بروتكول التعامل مع حالات الأنفلونزا

 ابلاغ الجهات الصحية والبيطرية على مستوى المديريات والادارات التابعة لها -5

 حالة مؤكدة:

إجراؤه بالمعامل ( تم H5, H7, H9( لأنماط )PCRحالة لها نتيجة ايجابية بفحص معملي )

المركزية بوزارة الصحة أو أحد المعامل المرجعية المعترف بها من قبل منظمة الصحة 

 العالمية

 

 أسبوعينخلال  مخالطة للطيورمع تاريخ  أعراض الأنفلونزاشخص تظهر عليه 

 قبل ظهور الأعراض

 (1مرفق )
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 وزارة الصحة والسكان )القطاع الوقائي(
 محافظة:.............
 إدارة:.................

 (ARI)استمارة اشتباه عدوى الأمراض التنفسية الحادة 

 فيروس الكورونا المستجد ☐طيور أنفلونزا ☐(A/H1N1, A/H1N1pdm09, A/H3N2, Flu B) موسمية لونزاأنف ☐ نوع الاشتباه:

 تليفون/ فاكس المستشفى:. 2 المستشفى:اسم . 1

  ............تاريخ تحرير الاستمارة: .3

 البيانات الديموجرافية

 شهور ☐سنوات    ☐العمر:     .5 اسم الحالة: .4

 الحالة الاجتماعية:  .7 أنثى ☐ذكر     ☐النوع:   .6

 رقم التليفون:  .10 الجنسية:  .9 :.......تذكر أخرى ☐مجال الخدمة الصحية       يعمل في  ☐الوظيفة: .8

 العنوان بالتفصيل: .11

 الوحدة الصحية/مكتب الصحة: .14 ادارة السكن: .13 محافظة السكن: .12

 البيانات الاكلينيكية

 غير معروف ☐لا  ☐نعم ☐الحجز بالمستشفى:      .15

  .....................خروج:التاريخ ...............................حجز:التاريخ  ,نعم حالةفي 
 اذكر إذا تم تحويله من مستشفى أخرى.....................      

 تاريخ ظهور الأعراض: ..................... .16

 صعوبة بالتنفس    ☐سعال ☐احتقان بالحلق ☐حمى ☐الأعراض:  .17

 ...........تذكر أخرى☐إسهال       ☐قيء                  ☐لمفاصل      آلام با☐

 اكلينكيا     ☐الأشعة  ☐عن طريق     , تم التشخيص نعم في حالة  غير معروف ☐لا ☐نعم ☐تشخيص التهاب رئوي:  .18

 نقص المناعة☐    السمنة المفرطة☐أمراض القلب ماعدا ارتفاع ضغط الدم ☐المزمنة أمراض الصدر☐عوامل الخطورة: .19

 ...........تذكر أخرى ☐الكبدأمراض☐أمراض الكلى ☐مرض السكري ☐سيدات حوامل☐

 غير معروف  ☐لا     ☐نعم  ☐الحجز بوحدة العناية المركزة:   .20

 ...................حجز:  التاريخ ,نعم في حالة
 ....................خروج:التاريخ و              

 غير معروف ☐لا     ☐نعم  ☐تنفس الصناعي:  استخدام جهاز ال .21

 بيانات التعرض

 يوم قبل ظهور الأعراض: 14تاريخ سفر للخارج خلال  .22

 غير معروف ☐لا   ☐نعم   ☐

 ...................سبب السفر:...................اسم الدولة: 
 تاريخ العودة: ................

 يوم قبل ظهور الأعراض: 14مخالطة مباشرة لحالة ايجابية خلال  .23

 غير معروف ☐لا     ☐نعم    ☐

 .......................اسم الحالة:.................تشخيص الحالة:

 : ........... تذكر أخرى ☐جمال☐خفافيش ☐خنازير☐طيور ☐مباشر مع:  تعامل .24

 لا ☐نعم ☐يوم؟ 14هل سبق زيارة أسواق أو أماكن إعاشة حيوانات في أخر  .25

 اذكر سبب الزيارة .......... لا     ☐نعم    ☐يوم؟ 14ق زيارة مركز تقديم خدمة طبية في أخر هل سب .26

 وفاة ☐هروب☐تحويل☐شفاء☐الحالة عند الخروج : .27

 البيانات المعملية

 تمليء بمعرفة المستشفى .28

 تاريخ سحب العينة رقم العينة نوع العينة

   

   

   

    

 ية/ الإقليميةتمليء بمعرفة المعامل المركز .29

 نتيجة التحليل المعملي تاريخ اختبار العينة

  

  

  

   
 

 القائم بأخذ العينة: .30
 :الاسم

 التوقيع:
 رقم التليفون:

 الطبيب المسئول: .31
 :الاسم

 التوقيع:
 رقم التليفون:

 يعتمد مدير المستشفى: .32
 :الاسم

 التوقيع:
 رقم التليفون:

 أن جميع البيانات الواردة تحت مسئولية الموقعين على هذا النموذج.ضرورة ملئ جميع البيانات بدقة علماً ب -
 سحب القصبات الحويصلات الهوائية (. -بصاق -سيرم  -مسحه مزدوجه حلق وأنف  -العينات المطلوبة ) مسحه حلق  -

 (2مرفق )
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 H5N1لحالة انفلونزا طيور الوبائي تقصي الاستبيان 

 

 المستشفى: الادارة: المحافظة:

 اسم الطبيب المعالج: ير الاستمارة:تاريخ تحر

 البيانات الديموجرافية للمريض

 اسم المريض رباعياً: رقم الدخول:

 شهور ☐ ☐سنوات  ☐ ☐العمر:  تاريخ الميلاد:     /     / أنثى ☐ذكر   ☐ :النوع

 الوظيفة: الحالة الإجتماعية: الجنسية:

 المحافظة التي تمت الإصابة بها: محافظة السكن:

 عنوان االسكن بالتفصيل:

 التليفون المحمول: تليفون المنزل:

 البيانات الإكلينيكية

 تاريخ ظهور الأعراض: .....................

 :بالتردد على المنشأت الصحية الخاصة أو العامة خط سير الحالة منذ ظهور الأعراض

اسم المنشأة الصحية 

)عيادة خاصة أو مستشفى 

 أو وحدة صحية(

لادارة التابع لها ا

العيادة/ المستشفى/ 

 الوحدة الصحية

تاريخ 

 الزيارة

التشخيص 

 المبدئي

الدخول 

 بالمستشفى

تاريخ 

 الدخول

تاريخ 

 الخروج

   لا ☐نعم, ☐    -1

   لا ☐نعم, ☐    -2

   لا ☐نعم, ☐    -3

   لا ☐نعم, ☐    -4

   لا ☐نعم, ☐    -5

   لا ☐نعم, ☐    -6

 ملاحظات:

 

 صعوبة بالتنفس    ☐           سعال ☐           احتقان بالحلق ☐            حمى ☐الأعراض: 

 ...........تذكر أخرى☐إسهال           ☐قيء                       ☐آلام بالمفاصل   ☐             

                   السمنة المفرطة☐     لدمأمراض القلب ماعدا ارتفاع ضغط ا ☐المزمنة     أمراض الصدر☐عوامل الخطورة:

 مرض السكري ☐                                 سيدات حوامل☐ نقص المناعة              ☐           

 ...........تذكر أخرى ☐الكبد               أمراض ☐             أمراض الكلى ☐                    

 غير معروف ☐    لا ☐   نعم☐    تشخيص التهاب رئوي:

 مزدوج ☐آحادى      ☐,الالتهاب الرئوي:  اكلينكيا     ☐الأشعة ☐عن طريق  , تم التشخيص نعم في حالة 

 (3مرفق )
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 غير معروف  ☐  لا ☐  نعم ☐الحجز بوحدة العناية المركزة: 

 ...................حجز:  التاريخ ,   نعم في حالة

 .................... خروج:التاريخ و           

 استخدام جهاز التنفس الصناعي: 

 غير معروف ☐  لا    ☐    نعم ☐

 العلاج الحالي والجرعات:

 الجرعة تاريخ بدء العلاج نوع العلاج

   

   

   

   

   

   

    

 شديدة☐متوسطة       ☐بسيطة    ☐الحالة العامة للحالة:   

 البيانات المعملية

 ة المستشفىتمليء بمعرف

 نوع العينة
رقم 

 العينة

أخذ تاريخ 

 العينة

تاريخ 

 الارسال

    

    

    

     

 تمليء بمعرفة المستشفى

 نوع العينة
رقم 

 العينة

أخذ تاريخ 

 العينة

تاريخ 

 الارسال

    

    

    

     

 بيانات التعرض

 يوم السابقة لظهور الأعراض 14خلال الـ : التعرضات

 طيورالتعرض لل

 حالة الطيور مكان التعرض نوع التعرض نوع الطيور

 ذبح تربية

تنظيف 

أو 

 تجهيز

تواجد 

مع 

 الطيور

 نافقة مريضة سليمة مزرعة محل سوق منزل

            دجاج

            بط

            أوز

            رومى

            حمام

            سمان

            طيور مهاجرة
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 لا ᵟنعم       ᵟإذا نعم ، هل كانت تتعامل الحالة مع الطيور باستخدام وسائل حماية         

 إذا نعم ، ماهى؟ ............

 

 يوم السابقة لظهور الأعراض 14:  خلال الـ التعرض المهنى

 هل تعمل الحالة بأى من الأماكن التالية: -

ᵟ      مزرعة طيورᵟ      محل طيورᵟ   سوق طيور  δ       تاجر طيورᵟ متجول     بائع طيور 

ᵟ          معمل حيث يتم جمع أو فحص عينات الانفلونزاᵟ مجال الخدمة الصحية 

 لا ᵟنعم   ᵟإذا كان يعمل بمجال الخدمة الصحية , هل يقوم بالرعاية الصحية المباشرة للمرضى          

 تاريخ السفر:

 يوم السابقة لظهور الأعراض ؟ 14ل الـ هل سافرت الحالة خارج  ج.م.ع خلا - 

 إذا نعم , اذكر الدولة:  

 /   تاريخ السفر:    /            

 يوم السابقة لظهور الأعراض ؟ 14هل سافرت الحالة داخل  ج.م.ع خلال الـ  - 

 إذا نعم , اذكر تفاصيل السفر: 

 

 التعرض للحالات البشرية:

 لا ᵟنعم                  H5N1   ᵟ                 حالة مؤكدة انفلونزا الطيور -

 لا ᵟنعم                  δ  حالة توفيت بمرض تنفسى شديد غير معلوم السبب   -

 إذا نعم ,اذكر:

 اسم الحالة:

 عنوان الحالة بالتفصيل:

 صلة القرابة:

 لا ᵟنعم                  ᵟهل الحالة ضمن مجموعة حالات أخرى مشتبهة؟   

 أخرى اذكرها ...... ᵟمستشفى     ᵟأسرة كبيرة متشعبة     ᵟمنزل    ᵟنعم , أين توجد هذه المجموعة   إذا 

 العوامل البيئية:

 وصف مكان الإقامة: 

 تراب ᵟبلاط         ᵟالأرضيات         

 طوب أحمر ᵟطوب لبن    ᵟالحوائط            

 أخرى اذكر ᵟخوا    ᵟخشب      ᵟمسلح         ᵟالسقف              

 لا ᵟنعم         ᵟهل يتم تربية الطيور بالمنزل                     

 لا ᵟنعم         ᵟهل يوجد مكان خاا لتربية الطيور بالمنزل  

 منفصل عن مكان المعيشة ᵟداخل المنزل           ᵟإذا نعم , أين يوجد                                   

 مغلق ᵟمفتوح                   ᵟى مواصفاته                          إذا نعم , ما ه

 ملاحظات:
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 التاريخ المرضي للطيور

 أنواع الطيور الموجودة بالمنزل وعددها وحالتها:

 سمان حمام رومي أوز بط دجاج النوع
أخرى 

 )اذكرها(

        العدد

الحالة الصحية للطيور 

 )جيدة/مريضة(

       

 
 لا □  نعم □  هل يوجد نفوق بالطيور؟ 

 إذا كانت الإجابة نعم , 

 كم عدد الطيور النافقة؟ ........................ -

 ما هو تاريخ بدء النفوق؟ ...................... -

 لا □            نعم □ هل تم أخذ عينات من قبل البيطري؟ -

  تجمع بالقمامة □            المصرف □            الترعة □ كيف تم التخلص من الطيور النافقة؟ -

 أخرى, ذكرها............... □            أرض فضاء □          الشارع □                           

 لا □            نعم □   هل يوجد فرد معين في العائلة هو الذي يقوم برعاية الطيور؟

 ن هو هذا الشخص؟ .....................إذا كانت الإجابة نعم , م

 لا □  نعم □   هل تم تحصين الطيور؟

 لا □  نعم □  هل يوجد طيور مذبوحة بثلاجة المنزل؟ 

 منزل ( 50إلى  40حالة الطيور بالمربع المحيط بالمنزل )جشني ميداني لعدد من 

 عدد المنازل التي تم المرور عليها:............ -
 لتي بها طيور: ............. , النسبة:.....%عدد المنازل ا -
 :.....%النسبة ,: ............. بالطيور بها نفوق التي المنازل عدد -

 بيانات المخالطين  في حالة انفلونزا طيور

مع حالة  ة مع مصادر العدوى المحتملة )الطيور المشتبه اصابتها أومباشر مخالطةتعريف المخالط: هو شخص كان على 

  (ؤكدة بانفلونزا طيورم

طرق  -4شخص قام بزيارة المريض أو العكس   ,  -3بالعمل  ,  مخالطة -2اقامة بالمنزل  ,  -1نوع المخالطة: 

 أخرى مخالطة

 العنوان العمر النوع اسم المخالط م
رقم 

 التليفون

نوع 

 المخالطة

تاريخ 

آخر 

 مخالطة

وجود 

أعراض 

 انفلونزا؟

تاريخ 

ظهور 

 الأعراض
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 (4)مرفق 
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  H5N1 المخالطين للحالات المؤكدة لانفلونزا الطيور عينات بيان

 

                          النوع :.................    اسم الحاله المؤكده :................................       

 السن:.......................

    .......        ...........................تاريخ تأكيد الحالة:..........................

 ............................................العنوان:.............................

 

 القرابةدرجة  السن النوع اسم المخالط
 سيرم

 مسحة حلق
 عينة ثانية عينة أولى

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

         /    /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

        /     /    /    /  

             //    /    /  

 

 

 مسئول الترصد بالمديرية                                                                                      المدير الوقائى

                                                                                                          الاسم:..........................                                                    الاسم: ..........................

 التوقيع:..........................     التوقيع:.........................                                                                   

 

 محافظة .........................................

 إدارة .............................................

 0227942034يتم إرسال العينات إلى المعامل المركزية بالقاهرة.المعامل المركزية لوزارة الصحة و السكان ت: / 

 0227923078/ 9: ت والسكان الصحة بوزارة والترصد الوبائيات وحدة

 

 

 (5رفقم)
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-

 (أ6مرفق)
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 جرعات عقار التاميفلو
 الجرعة وزن ال المريض

 12البالغين والأطفال أكثر من عمر 
 12كل  (كبسوله واحدةمللي جرام ) 75 كجم 40أكثر من  عام فأكثر

 ساعه
 

 عام حسب الوزن  12الأطفال أقل من 
 ملاحظات الجرعه المريض

 عام  12عام وأقل من عمر  من أكثرأطفال 
 

 كجم 40الوزن أكثر من 
 

 )كبسولة أو شراب( مللى جرام 75
 ساعه 12كل 

سم 6.25مللي جرام ) 60 كجم 40إلى  24الوزن من   12أطفال أكثر من عمر عام وأقل من عمر 
 ساعة 12بالسرنجة( كل 

  12أطفال أكثر من عمر عام وأقل من عمر 
 23كجم إلى  15الوزن من 

 كجم
 

 سم بالسرنجة(4) مللى جرام 45
 ساعه 12كل 

 عام  12فال أكثر من عمر عام وأقل من عمر أط
 كجم فأقل 15الوزن من 

 
سم  2.5) مللى جرام 30

 ساعه 12كل  بالسرنجة(

من وزن  لكل كجم)مللى جرام  3 حسب الوزن وتقييم الطبيب شهور وأقل من عمر عام 3كثر من عمر أطفال أ
 ساعه 12كل  الطفل(

 3كثر من عمر شهر وأقل من عمر أطفال أ
من وزن  لكل كجم) مللى جرام 2.5 حسب الوزن وتقييم الطبيب رشهو 

 ساعه 12كل الطفل( 

 حسب الوزن وتقييم الطبيب كثر من يوم وأقل من شهرأطفال أ
من وزن  لكل كجم) مللى جرام 2

 مرتين يوميا   الطفل(
 

 ملاحظات 
 ساعة الأولي( 36م التالي له )من الأفضل في الـينبغي أن يبدأ العلاج في اليوم الذي تظهر فيه أعراض الأنفلونزا أو اليو  -

 أيام حسب نتيجة الفحص المعملي للفيروس وتقييم الطبيب المعالج 10أيام قد تمتد إلي  5يتم اعطاء التاميفلو لمدة  -

 مللى.  1مللى جرام من المادة الفعالة لكل  12تحتوى عبوه التاميفلو الشراب بعد تحضيره على تركيز  -

 (ب6مرفق)
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 استمارات المتابعة والتقييم

2 
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  والسكانوزارة الصحة      

 الإدارة المركزية للشئون الوقائية

   استبيان التعامل مع حالات الأنفلونزا بالمستشفيات

 اء: ـعدد الاطب                 اسم المستشفى/                                     المحافظة/

 عدد التمريض :                   رة/القائم بالزيا/                         /      تاريخ الزيارة

 NA 0 2 3 الموضوع م

     موجود بالمستشفيهل الدليل الإرشادي للتعامل مع حالات الأنفلونزا   (1)

 الأماكن الموجود بها الدليل الأرشادى: 

 -----اخرى تذكر  -الصدر والباطنه       –الاطفال      –العيادات الخارجية      -الاستقبال  -

     أطباء( 4-3)يتم سؤال ( 2015ل فريق المستشفى على دراية بتعريف حالة أنفلونز الطيور )تحديث يناير ه  (2)

 موجود بالأماكن التالية: ( 2015أنفلونز الطيور )تحديث يناير هل تعريف حالة   (3)

 مركزة   العناية ال -الصدر والباطنه     –الاطفال      –العيادات الخارجية       -الاستقبال   -
 ----اخرى تذكر  - 

    

هل المهام والمسئوليات للفريق المعالج بالمستشفي معروفة فيما يخص الدليل الأرشادى والإجراءات   (4)
 الأقسام الداخلية باطنه وصدر وأطفال (   –العناية المركزة  –الخاصة بأنفلونزا الطيور ) الاستقبال 

    

 هام؟ التاريخ    /      /     في حالة نعم: متى تم توزيع هذه الم

     )سؤال مدير المستشفي( هل الأدوار والمهام لمدير المستشفي معروفة ومطبقة؟  (5)

     هل مهام مسئول مكافحة العدوي معروفة  (6)

     هل الدليل الأرشادى لمكافحة العدوى موجود   (7)

                                           الاتية                     هل هناك فريق مدرب على أخذ العينات  (8)
 (oro pharengeal swap – Naso pharengeal swap -  broncho alveolar 

lavage- tracheal wash – sputum   ) 

    

 في حالة نعم    ما هو عدد الفريق:  أطباء )        (   ، فنيين )        (   ، تمريض )        (          

 (7مرفق)
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     والمتخصصين لمتابعة الحالات الحرجة  و اسم استشاري الأمراض الصدريةماه  (9)

 -----------------من هو مسئول الاتصال بهم :           

هل يوجد سجل لحالات الأنفلونزا موجود بالمستشفي )أو هل يتم الإحتفاظ بالبلاع الأسبوعي وصورة من  (10)
 أورنيك المعمل الخاص بكل حالة(

    

 هل يتم التسجيل به بانتظام  (11)
 تاريخ اخر تسجيل للحالات      /      /     

    

     هل الحالات التى به مطابقة لتصنيف الحالات حسب دليل الوزارة (12)

 عدد الحالات المطابقة:                                          عدد الحالات الغير مطابقة:

 محجوزة بالمستشفي لمطابقتها مع الموجودة بالسجل وقت الزيارة( )مناظرة الحالات ال

     على دليل التعامل مع الحالات والمهام والمسئوليات للمسئولين بالمستشفي  جميع العاملين هل تم تدريب  (13)

 في حالة نعم: تم التدريب عن طريق: 

   التاريخ     /    /    -المستشفي                      - 
 التاريخ     /    /      -    المديرية                    - 
 التاريخ      /    /     -المستوي المركزي             - 

 )            حالة اشتباه( 2015عدد الحالات المشتبهة أنفلونزا الطيور خلال شهر يناير (14)

 =أكثر من حالة اشتباه(3حدة اشتباه،   الدرجة = حالة وا2= لا يوجد أي اشتباه،   الدرجة 0)الدرجة 

    

بالمستشفى حسب الدليل الإرشادي وتعريف حالة  المعزولة حاليا  في الجدول التالي يتم مراجعة الحالات  (15)
 ( قم بإعطاء الدرجة هنا وفقا لمدى المطابقة2015الأنفلونزا )تعديل يناير 

    

 

ً المعزولة حالييتم مراجعة الحالات   : ونزابالمستشفى حسب الدليل الإرشادي وتعريف حالة الأنفل ا

 ةـــــالحال
 اعطاء التاميفلو أخذ عينات تصنيف الحالة حسب الدليل

 غير مطابق مطابق غير مطابق مطابق غير مطابق مطابق

       بسيطة 
       فئات خطورة

       شديدة 
       لا يوجد مكان عزل بالمنزل

       أنفلونزا الطيوراشتباه 
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 عدد الحالات التي أخذت التاميفلو بالمنازلو بيان بعدد حالات الأنفونزا التي تم عزلها بالمستشفى

عدد حالات الأنفونزا التي تم عزلها  الشهر
 بالمستشفى

عدد الحالات التي أخذت التاميفلو 
 بالمنازل

   2014نوفمبر 

   2014ديسمبر 

   2015يناير 

 
 

 NA 0 2 3 الموضوع م

عوامل  بهاالتاميفلو بالمنازل للحالات التي  أخذتالتى  ILIمطابقة حالات  (16)
 )خلال أسبوع( خطورة

    

)في حالة عدم وجود بيان بتصنيف الحالات التي تم صرف التاميفلو لها يتم مراجعة التذاكر التي بها  
ت المتاحة بعد صرف الدوا  من الصيدلية على مدار أسبوع وسؤال عدد من الحالا ILIتشخيصات 

 إن وجد(

 السن, وجود عامل خطورة مدون على التذكرة( من التذكرة أتعرف على الآتي:

 

 )       (  عدد حالات الإلتهاب الرئوى الموجودة بالمستشفى -

 (     )         عدد العينات التى تم اخذها لتلك الحالات -

 للمريض الواحدمن عينه ملحوظة : ممكن ان يتم اخذ اكثر 
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 المستلزمات:

 

 NA 0 2 3 الموضوع م

     هل مسحات الحلق متوفرة بالمستشفى وقت الزيارة 22

 العدد )       (  Media -العدد )       (                    Swab -المسحات  

 عدد الاطباء : )      (                          عدد التمريض : )         ( -   الاستقبال: مناظرة

 NA 0 2 3 الموضوع م

     هل مهام مدير الاستقبال معروفة )سؤال لمدير الاستقبال(  .23

     هل توجد ملصقات توضح طرق التعامل مع الحالات   .24

     أطباء( 4-3)يتم سؤال ع حالات الأنفلونزا طبقا  لدليل الوزارة  هل الأطباء على دراية بدليل التعامل م  .25

     هل التمريض على دراية بالتعامل مع الحالات  .26

     هل توجد ملصقات التوعية بالاستقبال   .27

     هل الارشادات الخاصة بالعلاج في المنازل للحالات البسيطة متوفرة  .28

رسالها إلي المنزل هل يتم توزيع الإرشادات على الحالا  .29      ت التى يتم مناظرتها وا 

     قفازات( بالاستقبال  –هل تتوافر وسائل الوقاية الشخصية )قناع   .30

     مطهرات( بالاستقبال -قفازات  –هل يتم استخدام وسائل الوقاية الشخصية )قناع   .31

 NA 0 2 3 الموضوع م

     هل عقار التاميفلو / التامينيل متوفر بالعيادة الخارجية وقت الزيارة 17
     هل عقار التاميفلو / التامينيل متوفر بالإستقبال وقت الزيارة )شراب وكبسولات( 18
     التامينيل هل توجد الية واضحة لصرف عقار التاميفلو او 19

 الكمية الموجودة بالصيدلية      كبسولات )      (                           شراب    )      ( زجاجة 
     هل الأقنعة التنفسية متوفرة بالمستشفى وقت الزيارة 20

 العدد )     (       عدد الأقنعة عالية الكفاءة      

 العدد )     (       عدد الأقنعة الجراحية          

     هل المطهرات اللازمة لتطهير الأيدي والبيئة موجودة 21

 في حالة وجود قصور حدد:
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 (    عدد التمريض : )     (   عدد الاطباء : )     - مناظرة العيادة الخارجية )الباطنة والأطفال(:

 NA 0 2 3 الموضوع م

     هل يوجد الدليل الإرشادي للنعامل مع الحالات بالعيادات الخارجية   .32

     هل توجد ملصقات توضح طرق التعامل مع الحالات   .33

     أطباء( 4-3هل الأطباء على دراية بدليل التعامل مع الحالات )يتم سؤال   .34

     ى دراية بالتعامل مع الحالاتهل التمريض عل  .35

     العيادات هل توجد ملصقات التوعية ب  .36

     الارشادات الخاصة بالعلاج في المنازل للحالات البسيطة متوفرة  .37

رسالها إلي المنزل   .38      هل يتم توزيع الإرشادات على الحالات التى يتم مناظرتها وا 

      جوانتى( – تتوافر وسائل الوقاية الشخصية )قناعهل   .39

 

 عدد الاطباء : )      (                          عدد التمريض : )         ( -مكان العزل: 

 NA 0 2 3 الموضوع م

     لعزل الحالات المشتبهة أو المؤكدة يوجد مكان مخصص  .40

     سياسة معلنة لمكافحة العدوى توجد    .41

     ض والآخر في أماكن العزل الجماعيمسافة متر على الأقل بين كل مري توجد  .42
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 عدد الاطباء : )      (                          عدد التمريض : )         ( -المركزة:  الرعاية

 NA 0 2 3 الموضوع م

                                                  توجد وحدة للرعاية المركزة  .43

     تعامل مع الحالات بالعناية المركزة  هل يوجد الدليل الإرشادي لل  .44

     هل توجد ملصقات توضح طرق التعامل مع الحالات   .45

     هل الأطباء على دراية بدليل التعامل مع الحالات )الأطباء الموجودين(  .46

     هل التمريض على دراية بالتعامل مع الحالات  .47

أقنعة تنفسية عالية  –هل تتوافر وسائل الوقاية الشخصية )قناع جراحى   .48
 مطهرات  ...( بالعناية المركزة -جوانتي  –الكفاءة  

    

     هل يتم استخدام وسائل الوقاية الشخصية  .49

 

 تابع العناية المركزة:

 )       ( سرير عدد الاسرة بالرعاية

 عدد أجهزة المونيتور               تعمل )      ( ، لا تعمل )      ( 

 أجهزة التنفس الصناعي )          ( جهاز               تعمل )      ( ، لا تعمل )      (   إجمالي عدد

 عدد أجهزة التنفس الصناعي للأطفال )          ( جهاز              تعمل )      ( ، لا تعمل )      (

 )      ( طبيب            عدد الأطباء المدربين على التعامل مع أجهزة التنفس الصناعي 

 عدد التمريض بوحدة العناية المركزة  )        ( ممرضة

 نعم     لا          هل يوجد مولد للكهرباء:   

 في حالة نعم: هل المولد يعمل؟     نعم      لا

 في حالة لا: ما هي الإجراءات التي تمت )قم بالإطلاع على المكاتبات التي تمت في هذا الشأن(:
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  بمديرية الشئون الصحية حادة تنفسية باعراض الاصابة بحالات متابعة الإجراءات الخاصة تبياناس
                    )استبيان مدير الوقائي(    / المحافظة

     /بالزيارة القائم     /     /            الزيارة تاريخ
 NA 0 2 3 الموضوع م

     متوافر بالوقائي حادة تنفسية باعراض الاصابة تحالا مع للتعامل الإرشادى الدليل ذل  .1

      حادة تنفسية باعراض الاصابة حالات مع للتعامل الارشادى فريق الوقائي على دراية بالدليل ذل  .2

     ( معروف لفريق الوقائي2015ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث يناير   .3

     ( موجود مع فريق الوقائي2015يناير  ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث  .4

      معروفة؟ حادة لأنفلونزا الطيور ولحالات الإصابة بأعراض تنفسية الخاصة بالوقائي والمهام الأدوار ذل  .5

     الخاص بالأنفلونزا موجود العدوى  لمكافحة الارشادى الدليل ذل  .6

     وأنفلونزا الطيور متاحة بالوقائي؟ الحادة التنفسية البيانات الخاصة بحالات الأعراض ذل  .7

     ذل يتم مراجعة تلك البيانات وتحليلها والإستفادة منها؟

 : )املأ الجدول( Pneumoniaو  SARIو  ILIعدد حالات 
 ILI SARI Pneumonia الشهر

    2014ديسمبر 
     2015يناير 

 )           مشتبهة (  )            مؤكدة (  2014في ديسمبرمن أنفلونزا الطيور  المؤكدة أو المشتبهة الحالات عدد
 )           مشتبهة (  )            مؤكدة (    2015من أنفونزا الطيور في يناير  المؤكدة أو المشتبهة الحالات عدد

الحادة وأنفلونزا  سيةالتنف عمل اجتماعات أو تدريب لفريق الوقائي فيما يخص حالات الإصابة بحالات الأعراض تم ذل  .8
 الطيور )الإطلاع على محاضر الإجتماع(

    

 )                اجتماع(     تاريخ آخر اجتماع      /    /  2015عدد الإجتماعات ابتدا   من يناير 
 ي(يتم الإطلاع على كافة محاضر الإجتماعات يرفق آخر محضر اجتماع     )من المفترض أن يتم عمل اجتماع أسبوع

 ما ذي أذم التوصيات خلال الإجتماع الأخير

 ذل تم تنفيذ تلك التوصيات؟        نعم        لا
 في حالة لا لأي من التوصيات أذكر السبب:

     الحادة وأنفلونزا الطيور متاحة  التنفسية ذل المنشورات والتعليمات والمخاطبات المرسلة الخاصة بحالات الأعراض  .9

     ا على كافة الجهات المستفيدة منها؟ ذل تم توزيعه  .10

ذل ذناك إجرا ات متابعة للمخالطين لكل حالة لمدة أسبوعين )يتم الإطلاع على حصر المخالطين وتقارير المتابعة الواردة   .11
 من الإدارات(

    

 نوالسكا الصحة وزارة

 الوقائية للشئون المركزية الادارة
 (8مرفق )
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 NA 0 2 3 الموضوع م

     ذل ذناك تعاون بين الصحة والبيطري على مستوى المديرية  .12

 )                اجتماع(     تاريخ آخر اجتماع      /    /  2015جتماعات مع الجانب البيطري ابتدا   من يناير عدد الإ
 يتم الإطلاع على كافة محاضر الإجتماعات والمكاتبات يرفق آخر محضر اجتماع.    

 ما ذي أذم التوصيات خلال الإجتماع الأخير
 نعم     لا  ذل تم تنفيذ تلك التوصيات؟      

 في حالة لا: ما ذي المعوقات:
 

 )          مشتبهة (  )          مؤكدة (  )            إجمالي ( 2014عدد البؤر في الطيور والمبلغة من الطب البيطري  بداية من ديسمبر 
 غ   نعم         لا    )يتم مناظرة دفتر الإشارات أو السجل(عدد الحالات المشتبهة والمبلغة من الصحة للبيطرية   )          (  ذل يوجد سجل للإبلا

 وحتى وقت الزيارة   2014وذلك للفترة بداية من ديسمبر 
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  بمديرية الشئون الصحية حادة تنفسية باعراض الاصابة بحالات متابعة الإجراءات الخاصة استبيان

 )استبيان مدير العلاجي ومدير إدارة المستشفيات(
                         /لمحافظةا

     /بالزيارة القائم  /     /            الزيارة تاريخ
 

 NA 0 2 3 الموضوع م

     متوافر بالعلاجي حادة تنفسية باعراض الاصابة حالات مع للتعامل الارشادى الدليل ذل  .1

      حادة تنفسية باعراض لاصابةا حالات مع للتعامل الارشادى فريق العلاجي على دراية بالدليل ذل  .2

     ( معروف لفريق العلاجي2015ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث يناير   .3

     ( موجود مع فريق العلاجي2015ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث يناير   .4

      ؟ معروفة حادة راض تنفسيةلأنفلونزا الطيور ولحالات الإصابة بأع الخاصة بالعلاجي والمهام الأدوار ذل  .5

     الخاص بالأنفلونزا موجود العدوى  لمكافحة الارشادى الدليل ذل  .6

 الحرجة  الحالات لمتابعة والمتخصصين الصدرية الامراض استشارى  اسم ذو ما  .7

 : .................... بهم الاتصال مسئول ذو من       
     الحادة وأنفلونزا الطيور متاحة بالعلاجي؟ التنفسية البيانات الخاصة بحالات الأعراض ذل  .8

     ذل يتم مراجعة تلك البيانات وتحليلها والإستفادة منها؟  .9

الحادة وأنفلونزا  التنفسية عمل اجتماعات أو تدريب لفريق العلاجي فيما يخص حالات الإصابة بحالات الأعراض تم ذل  .10
 الطيور

    

 )                اجتماع(     تاريخ آخر اجتماع      /    /  2015ن يناير عدد الإجتماعات ابتدا   م
 يتم الإطلاع على كافة محاضر الإجتماعات ويرفق آخر محضر اجتماع   

 ما ذي أذم التوصيات خلال الإجتماع الأخير
 ذل تم تنفيذ تلك التوصيات؟        نعم        لا

 التوصيات أذكر السبب:في حالة الإجابة بة  )لا( لأي من 
     الحادة وأنفلونزا الطيور متاحة  التنفسية ذل المنشورات والتعليمات والمخاطبات المرسلة الخاصة بحالات الأعراض  .11

     ذل تم توزيعها على كافة الجهات المستفيدة منها؟   .12

 )        مشتبهة (  )        مؤكدة (    2014من أنفلونزا الطيور بداية من ديسمبر المؤكدة أو المشتبهة الحالات عدد  .13

ذل يتم التنسيق مع المستشفيات الجامعية والتأمين والتعليمية والمراكز الطبية المتخصصة والمؤسسة العلاجية والإسعاف فيما   .14
 الحادة وأنفلونزا الطيور فيما يخص علاج الحالات الشديدة التنفسية يخص حالات الأعراض

    

 للتنسيق والمتابعة مع تلك المستشفيات )يتم الإطلاع عليها(  نعم      لاذل توجد خطة 
 ............التعليق على الخطة: ..........................................................................................................

 والسكان الصحة وزارة (9مرفق )

 الوقائية للشئون المركزية الادارة
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 NA 0 2 3 الموضوع م

إجرا ات واضحة ومكتوبة خاصة بإحالة حالات الأعراض التنفسية ذل ذناك خطة للإحالة / أو   .15
 الشديدة واشتباه أنفلونزا الطيور؟

    

 ما ذي المستشفيات التي يتم إحالة تلك الحالات إليها من الرعاية الأولية:  .16
 
 

 )يتم تقييمها حسب كفايتها, ومعرفة فريق العلاجي لها, ودراية المستشفيات بأنها مستشفى إحالة(

    

ما ذي المستشفيات التي يتم تحويل الحالات التي تحتاج إلى عناية مركزة أو تنفس صناعي   .17
 إليها:

 
 

 )يتم تقييمها حسب كفايتها, ومعرفة فريق العلاجي لها, ودراية المستشفيات بأنها مستشفى إحالة(

    

 نعم       لا يات خارج المحافظة؟    ذل تم تحويل حالات أنفونزا الطيور أو أعراض تنفسية شديدة إلى مستشف  .18
 في حالة نعم يتم السؤال عن الأسباب:

 
 
 

 ذل ذناك خطة إشراف على المستشفيات في نطا  المحافظة فيما يخص مرض أنفلونزا الطيور؟   .19
 )يتم الإطلاع على الخطة(

    

لتهاب الرئوي واشتباه والإ SARI مقارنة صرف التاميفلو المنصرف من المستشفبات بالحالات المبلغة   .20
 )خلال شهر يناير(: أنفلونزا الطيور من نفس المستشفى

 
 أسابيع ومقارنتها بمنصرف التاميفلو بداخل المستشفيات 4يتم تجميع بيانات آخر 

 
في جميع الأحوال لابد أن تزيد منصرفات التاميفلو عن عدد الحالات  خاص بفريق التقييم:)

وجب البروتوكول تتلقى جرعة مضاعفة, علما بأن المنصرفات يالبا وذلك لأن الحالة الشديدة بم
 ما تكون محسوبة بالكبسولة فلابد من تحويلها إلى منصرفات بالعلبة لتسهيل الحساب(
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 :  المركزة ةيالرعا
 
 سرير(         )    بالرعاية الاسرة عدد

 (          )  تعمل لا التي      (              )  التي تعمل        المونيتور اجهزة عدد

 (       )   تعمل لا(               )  تعمل          جهاز(          )       الصناعى التنفس اجهزة عدد اجمالى

 (     )     تعمل لا  (              )  تعمل          جهاز(           )     للاطفال الصناعى التنفس اجهزة عدد

 طبيب(          )              الصناعى التنفس أجهزة مع التعامل على المدربين لأطباءا عدد

 التعليق على توزيع الأطباء المدربين على الأماكن التي بها أجهزة تنفس صناعي )يرفق البيان الآتي(:

........................................................................................................................ 

 التعليق على تعامل المديرية مع أجهزة تنفس صناعي المعطلة:

........................................................................................................................ 

 التعليق:في حالة وجود مشكلة في المولدات يتم 

........................................................................................................................ 

 
 بيان بالمستشفيات يوضح عدد أجهزة التنفس الصناعي والأطباء المدربين عليها

 المستشفى

 تنفس صناعي أطفال تنفس صناعي كبار
 زةعدد الأجه

عدد 
الأطباء 
 المدربين

عدد 
التمريض 
بالرعاية 
 المركزة

 عدد الأجهزة
عدد 
الأطباء 
 المدربين

عدد التمريض 
بالرعاية 
 المركزة

 لا تعمل تعمل لا تعمل تعمل
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 (10مرفق )
  بمديرية الشئون الصحية حادة فسيةتن باعراض الاصابة بحالات متابعة الإجراءات الخاصة استبيان

 )استبيان مدير الرعاية الأساسية(
  /بالزيارة القائم  /     /            الزيارة تاريخ                          / المحافظة

 NA 0 2 3 الموضوع م

     عاية الأساسية بالمديريةمتوافر لدى فريق الر  حادة تنفسية باعراض الاصابة حالات مع للتعامل الارشادى الدليل ذل  .1
      حادة تنفسية باعراض الاصابة حالات مع للتعامل الارشادى فريق الرعاية الأساسية على دراية بالدليل ذل  .2
     ( معروف لفريق الرعاية الأساسية2015ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث يناير   .3
     ( موجود مع فريق الرعاية الأساسية2015اير ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث ين  .4
      ؟ معروفة حادة لأنفلونزا الطيور ولحالات الإصابة بأعراض تنفسية الخاصة بالرعاية الأساسية والمهام الأدوار ذل  .5
     الخاص بالأنفلونزا موجود العدوى  لمكافحة الارشادى الدليل ذل  .6
     الحادة وأنفلونزا الطيور متاحة بالرعاية الأساسية؟ التنفسية البيانات الخاصة بحالات الأعراض ذل  .7
     ذل يتم مراجعة تلك البيانات وتحليلها والإستفادة منها؟  .8

9.  
 التنفسية عمل اجتماعات أو تدريب لفريق الرعاية الأساسية بالمديرية فيما يخص حالات الإصابة بحالات الأعراض تم ذل

 الحادة وأنفلونزا الطيور
    

 
 ) يتم الإطلاع على كافة محاضر الإجتماعات ويرفق آخر محضر اجتماع   (   )   اجتماع(  تاريخ آخر اجتماع  /   / 2015عدد الإجتماعات ابتداء  من يناير 

 ما ذي أذم التوصيات خلال الإجتماع الأخير:

10.  
 يما يخص حالات الإصابة بحالات الأعراضعمل اجتماعات أو تدريب لفريق وحدات ومراكز الرعاية الأساسية ف تم ذل

 الحادة وأنفلونزا الطيور التنفسية
    

11.  
 )                اجتماع(     تاريخ آخر اجتماع      /    /  2015عدد الإجتماعات ابتدا   من يناير 

 يتم الإطلاع على كافة محاضر الإجتماعات ويرفق آخر محضر اجتماع   
    

12.  
 التوصيات؟        نعم        لا ذل تم تنفيذ تلك

 في حالة الإجابة بة  )لا( لأي من التوصيات أذكر السبب:
    

     الحادة وأنفلونزا الطيور متاحة  التنفسية ذل المنشورات والتعليمات والمخاطبات المرسلة الخاصة بحالات الأعراض  .13
     ذل تم توزيعها على كافة الجهات المستفيدة منها؟   .14

15.  
 ل ذناك خطة إشراف على وحدات ومراكز الرعاية الأساسية فيما يخص مرض أنفلونزا الطيور؟ ذ

 )يتم الإطلاع على الخطة(
    

     ذل توجد تقارير للزيارات الإشرافية فيما يخص متابعة إجرا ات أنفلونزا الطيور بوحدات ومراكز الرعاية الأساسية؟  .16
     شرافية ذل تم متابعة التوصيات التي وردت بها؟في حالة وجود تقارير للزيارات الإ  .17

ذل ذناك خطة للإحالة / أو إجرا ات واضحة ومكتوبة خاصة بإحالة حالات الأعراض التنفسية الشديدة واشتباه   .18
 أنفلونزا الطيور؟

    

 ما ذي المستشفيات التي يتم إحالة تلك الحالات إليها من الرعاية الأولية:  .19
 ب كفايتها, ومعرفة فريق الرعاية الأساسية لها, ودراية المستشفيات بأنها مستشفى إحالة()يتم تقييمها حس

    

     ( على وحدات ومراكز الرعاية الأساسية بصرف التاميفلوILIمقارنة الحالات المترددة )  .20
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  الصحية بمديرية الشئون  حادة تنفسية باعراض الاصابة بحالات متابعة الإجراءات الخاصة استبيان

 )استبيان مدير إدارة الثقافة الصحية(
                         / المحافظة

     /بالزيارة القائم  /     /            الزيارة تاريخ
 

 NA 0 2 3 الموضوع م

     متوافر لدى إدارة الثقافة الصحية حادة تنفسية باعراض الاصابة حالات مع للتعامل الارشادى الدليل ذل  .1

      حادة تنفسية باعراض الاصابة حالات مع للتعامل الارشادى فريق الثقافة الصحية على دراية بالدليل ذل  .2

     ( معروف لفريق الثقافة الصحية2015ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث يناير   .3

     الصحية( موجود مع فريق الثقافة 2015ذل تعريف حالة أنفلونزا الطيور )تحديث يناير   .4

      ؟ معروفة حادة لأنفلونزا الطيور ولحالات الإصابة بأعراض تنفسية الخاصة بالثقافة الصحية والمهام الأدوار ذل  .5

     البيانات الخاصة بحالات أنفلونزا الطيور متاحة بالثقافة الصحية؟ ذل  .6

     ذل يتم مراجعة تلك البيانات وتحليلها والإستفادة منها؟  .7

 التنفسية عمل اجتماعات أو تدريب لفريق الثقافة الصحية بالمديرية فيما يخص حالات الإصابة بحالات الأعراض تم ذل  .8
 الحادة وأنفلونزا الطيور

    

 

 )                اجتماع(     تاريخ آخر اجتماع      /    /  2015عدد الإجتماعات ابتدا   من يناير 
 الإجتماعات ويرفق آخر محضر اجتماع   يتم الإطلاع على كافة محاضر 

 ما ذي أذم التوصيات خلال الإجتماع الأخير:
 

الحادة وأنفلونزا  التنفسية عمل اجتماعات أو تدريب للرائدات الريفيات فيما يخص حالات الإصابة بحالات الأعراض تم ذل  .9
 الطيور

    

 
 اجتماع(     تاريخ آخر اجتماع      /    /  )                2015عدد الإجتماعات ابتدا   من يناير 

 يتم الإطلاع على كافة محاضر الإجتماعات ويرفق آخر محضر اجتماع   
 ذل تم تنفيذ تلك التوصيات؟        نعم        لا

 في حالة الإجابة بة  )لا( لأي من التوصيات أذكر السبب:
 

     الحادة وأنفلونزا الطيور متاحة  التنفسية اصة بحالات الأعراضذل المنشورات والتعليمات والمخاطبات المرسلة الخ  .10

 (11مرفق )
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     ذل تم توزيعها على كافة الجهات المستفيدة منها؟   .11

 ذل توجد تقارير للزيارات الإشرافية فيما يخص متابعة أنشطة رفع الوعي الخاص بأنفلونزا الطيور؟  .12
 

    

     تم متابعة التوصيات التي وردت بها؟ في حالة وجود تقارير للزيارات الإشرافية ذل  .13

     ذل ذناك خطة لرفع الوعي خاصة بأنفلونزا الطيور؟  .14

     ذل ذناك قاعدة بيانات للمتدربين على رفع الوعي بأنفلونزا الطيور:   )اطلب الإطلاع عليها(  .15

     لونز الطيور؟ذل يتم تسجيل للكميات التي تم توزيعها من المطويات والبوسترات الخاصة بأنف  .16

     ذل يتم متابعة تفعيل استخدامها وعدم تركها بالمخازن؟  )يتم التأكد أثنا  المرور(  .17

 
 ذل تم رصد مشاكل بمعرفة الثقافة الصحية بالمديرية في ذذا الشأن؟

 

 ؟ذل تم رصد مشاكل بمعرفة فريق التقييم في ذذا الشأن
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 استمارة تقييم أنشطة رفع الوعي
 

 NA 0 2 3 وضوعالم م

     ذل الرسائل الخاصة برفع الوعي لأنفلونز الطيور محددة ومتاحة للفريق؟  .18

 ذل يتم مراجعة تلك الرسائل مع وقائي المديرية  .19
 

    

 ن؟الرعاية الأساسية( في ذذا الشأ –العلاجي  –ذل ذناك مكاتبات داخلية بين الثقافة الصحية والأقسام الأخرى بالمديرية )الوقائي 
 )في حالة نعم اطلب الإطلاع على آخر مكاتبة( 
 
 

 بمعرفة الثقافة الصحية بالمديريةبيان بعدد الندوات التي تمت 

الندوات بوحدات ومراكز الرعاية  الشهر
 الأساسية

 ندوات بمنشآت صحية أخرى 
 ندوات أخرى 

 حدد).....................(

    2014ديسمبر 

    2015يناير 

 وحدات ومراكز الرعاية الأساسيةطة رفع الوعي التي تمت بمعرفة بيان بأنش

 الشهر
 عدد الزيارات المنزلية عدد الندوات خارج الوحدة عدد الندوات بالوحدات

    2014ديسمبر 

    2015يناير 

 
 
  



 (2016 - 2014)                                                     ن لمواجهة مرض أنفلونزا الطيور                    خطة وزارة الصحة والسكا

 

- 122 - 

 

 
  حيةبمديرية الشئون الص حادة تنفسية باعراض الاصابة بحالات متابعة الإجراءات الخاصة استبيان

 )استبيان تقييم الصيدلة(
                         / المحافظة

     /بالزيارة القائم  /     /            الزيارة تاريخ
 

 NA 0 2 3 الموضوع م

1 
  الخاصة بفريق الصيدلة فيما يخص توفير وتوزيع التاميفلو معروفة؟ والمهام الأدوار ذل
 

    

     على دراية بجرعات التاميفلو  ذل فريق الصيدلة بالمديرية 2
     ذل المنشور الخاص بجرعات التاميفلو متا  لفريق الصيدلة بالمديرية 3

4 
ذل تم التأكد من وجود المنشور الخاص بجرعات التاميفلو بجميع الصيدليات التي تقوم بصرف التاميفلو بالمنشآت الصحية 

 المنشآت الصحية من وجوده بالصيدلية(التابعة للمديرية )يتم التأكد أثنا  زيارة 
    

5 
 ذل يتم متابعة توافر التاميفلو ضمن خطة الإشراف على المنشآت الصحية التابعة للمديرية؟ 

 )يتم الإطلاع على الخطة(
    

6 
 ذل توجد تقارير للزيارات الإشرافية فيما يخص ذلك؟

 في حالة نعم )يتم الإطلاع عليها(
    

7 
 تقارير للزيارات الإشرافية ذل تم متابعة التوصيات التي وردت بها؟ في حالة وجود

 
    

 
 

 (12مرفق )
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 استمارة تقييم توافرالأدوية والمستلزمات
 NA 0 2 3 الموضوع م

     الزيارة وقت التامينيل بالمديرية/  التاميفلو عقار توافر (1)

     التامينيل أو التاميفلو عقار لتوزيع واضحة الية توجد ذل (2)

 (                  ) كبسولات    بالجرعة الموجودة الكمية
 زجاجة(                )      مللي 30زجاجة شراب          (                )      مللي 15شراب                    

 ( بيان بمنصرف عقار التاميفلو أو التامينيل من المديرية3)
 مللى 30شراب  مللى 15شراب  كبسولات الشهر

    2014نوفمبر 
    2014ديسمبر 

    2015يناير 
     الزيارة وقت بالمديرية متوفرة التنفسية الأقنعة ذل (4)

 (                 )  العدد   الكفا ة عالية الأقنعة عدد
 (                 )  العدد      الجراحية الأقنعة عدد

 من المديرية الجراحية والأقنعة الكفاءة ةعالي ( بيان بمنصرف الأقنعة5)
       الجراحية الأقنعة عدد    الكفا ة عالية الأقنعة عدد الشهر

   2014نوفمبر 
   2014ديسمبر 
   2015يناير 
 

 . التعليق العام على المستلزمات:6
 

 NA 0 2 3 هل بيانات التاميفلو متوافرة لدى: م

     الصيدلة 1

     الوقائي 2

     العلاجي 3

     إدارة المستشفيات 4

     الرعاية الأساسية 5

 
 NA 0 2 3 هل بيانات الماسكات متوافرة لدى: م

     الصيدلة 1

     الوقائي 2

     العلاجي 3

     إدارة المستشفيات 4

     الرعاية الأساسية 5
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  بمديرية الشئون الصحية حادة تنفسية راضباع الاصابة بحالات متابعة الإجراءات الخاصة استبيان

 )استبيان تقييم الوحدة الصحية(
                    / الوحدة         / الإدارة         / المحافظة

     /بالزيارة القائم  /     /            الزيارة تاريخ
 

 NA 0 2 3 الموضوع م

     (؟2015الطيور )تحديث يناير هل فريق العمل على دراية بتعريف حالة أنفلونزا   .1

     (؟2015متاح )تحديث يناير  هل تعريف حالة أنفلونزا الطيور   .2

 الأماكن الموجود بها تعريف الحالة:           

 -----اخرى تذكر  -العياداة                     -الاستقبال                -          
     بمرض أنفلونزا الطيور وطرق الوقاية منه ؟ هل توجد بوسترات بالوحدة للتعريف  .3

     هل توجد إرشادات العزل المنزلي وعلامات تدهور المرض؟  .4

5.  
 هل الأطباء على دراية بالإجراءات اللازمة لحالة أنفلونزا الطيور المشتبهة؟ 

 )يتم سؤال جميع الأطباء البشريين الموجودين وقت الزيارة(

    

6.  
  ؟إليهاتحويل حالات الإشتباه  ية بالمستشفيات التي يتمهل الأطباء على درا

 )يتم السؤال حتى في حالة عدم وجود حالات مشتبهة من الوحدة(

    

7.  

كيفية التعامل مع حالات نفوق يتم سؤال المراقب الصحي ومدير الوحدة الصحية )أو المركز الصحي( عن 

 الطيور فى القرية؟

 ما يلي:تقيم الإجابة إيجابا عند الرد ب

 . إخطار الإدارة الصحية2. إخطار الوحدة البيطرية                 1

    

     المترددة على الوحدة ILIمقارنة صرف التاميفلو خلال آخر أسبوع بأعداد حالات   .8

 تعاون بين الصحة والبيطري؟قم بالتعليق على مدى ال

 

 (13مرفق )
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 )استبيان تقييم الرائدات الريفيات(

 
                    / الوحدة         / الإدارة    / المحافظة

     /بالزيارة القائم  /     /            الزيارة تاريخ
 

 NA 0 2 3 الموضوع م

     ؟فيما يخص أنفلونزا الطيور للتثقيف الصحى للرائدات اتر لتسجيل أنشطةهل يوجد دف  .1

2.  

 الندوات المسجلة بالدفتر( )الإطلاع على هل يتم عمل ندوات لأنفلونزا الطيور ؟

 

 تاريخ آخر ندوة خاصة بأنفلونزا الطيور     /     /

 

    

3.  

 هل تم تدريبهم علي التثقيف الصحي الخاص بأنفلونزا الطيور؟

 )          عدد الرائدات المدربين( )          عدد الرائدات غير المدربين( 

 نفلونزا:تاريخ آخر تدريب تلقته الرائدات فيما يخص الأ 

    

4.  
 يتم السؤال عن معلومات الرائدات فيما يخص أنفلونزا الطيور؟

 )وصف أعراض المرض, ماذا تفعل الحالة عند ظهور الأعراض, سبل الوقاية من العدوى, التربية الآمنة( 
    

     وجود وسائل التوعية الخاصة بأنفلونزا الطيور؟  .5

     ل آخر أسبوع؟عدد المنازل التي تم المرور عليها خلا  .6

7.  

 الإشراف والمتابعة من قبل الإدارة؟

 قم بالسؤال عن عدد الزيارات خلال آخر شهر للمرور على أنشطة التثقيف الصحي؟

 تاريخ آخر زيارة إشرافية     /      /

 ئدات(أهم التوصيات: .....................                         )من واقع السجلات وكذلك بسؤال الرا

    

     هل قامت الرائدات بتنفيذ التوصيات التي رصدها إشراف الإدارة في آخر زيارة له بالوحدة؟  .8

 

 

 (14مرفق )
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 منازل لمتابعة مستوى رفع الوعي الخاص بمرض أنفلونزا الطيور 10جشني منزلي لعدد 

 م
اسم الشخص الذي تمت 

 مقابلته

هل قامت أحد 
الرائدات بزيارة 

 الأسرة 

في حالة نعم ما 
 تاريخ الزيارة؟

في حالة نعم هل قامت 
الرائدة بالحديث عن 
 أنفلونزا الطيور؟

قمت بحضور ندوة  هل
خلال الشهرين الأخيرين 
عن أنفلونزا الطيور 

 بالوحدة

مستوى المعرفة بطرق 
 الوقاية من العدوى 

مستوى المعرفة 
 بالمرض

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        

8        

9        

10        

 = جيد فما فوق 3= متوسط   2=ضعيف    1= لا يوجد معرفة   0 نعم    /     لا   =لا0=نعم   3  نعم  /   لا   >> مفتاح الإجابات
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 جدول توزيع درجات التقييم

 لاحظاتم النسبة % الدرجة النهائية المرصوده  الدرجة الجهة التي تم تقييمها

     الوقائي

     العلاجي

     الرعاية الأساسية

     الثقافة الصحية

     الصيدلة

     مستشفى .....

     مستشفى .....

     مستشفى .....

     مستشفى .....

     مستشفى .....

     وحدة........

     وحدة........

     وحدة........

     الرائدات ........

     الجشني المنزلي ........

     إجمالي
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مرفقات الجشني الميداني 

 الخطورةلعوامل 

3 
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 حالات مشتبهة للأنفلونزاأو  نفوق للطيور إستبيان تقصى المنازل التى بها

_________  المدينة/ المركز:    الإدارة :____________  المحافظة:_______________

 المنزل:___________________________ _                 إسم صاحب___البلد/القرية:__________

 مسلسل الجشني: 

 أنواع الطيور بالمنزل:

 أخرى )أذكرها( سمان حمام رومى أوز بط دجاج النوع

        العدد

        فترة التربية

 

 = أخرى حدد ..5محل بالسو     =4 = مفرخة أذلية  3 = مزارع 2 = بائع متجول1   مصدر الطيور:

 )في حالة ظهور أعراض أنفلونزا على المريض خلال أسبوعين(  ت المشتبهة إن وجد:موقف الحالا

اسم 

ن الشخص
س

ال
ع 

و
لن
ا

 

 حمى

حة
ك

 

احتقان 

 بالزور

تاريخ بداية 

 الأعراض

هل 

يوجد 

تعرض 

 للطيور

نوع 

 التعرض

هل 

 كشفت ؟

في حالة نعم 

 أذكر الوحدة/

/ المستشفى

 العيادة

تم 

قياسها 

≥ 38 

مجرد 

 شكوى

       /      /     

       /      /     

       /      /     

 التعامل مع الطيور النافقة ومخلفات الطيور:
 فى حالة نعم أذكر نسبة النفوق:  = لا     2 = نعم1:      هل يوجد نفوق بالطيور      % 

  2014تاريخ العينة  /   /   = لا   2  = نعم1    هل تم أخذ عينات من قبل البيطري في حالة النفوق 

 تجمع القمامة3 =المصرف2    = الترعة 1  :كيفية التخلص من الطيور النافقة=  

 = أخرى 6 =أرض فضا 5 =الشارع  4
 كيفية التخلص من مخلفات الطيور: 

 = أخرى حدد ...4       = لاأعلم3       =نجمعه ثم يوقد بة الفرن 2   = يجمع ويوضع بكيس محكم   1  
____________________________________________________________________ 

 201  تاريخ الزيارة: ____ / ____ /       ......................................القائم بالإستبيان: 

 وزارة الصحة والسكان

 ىالقطاع الوقائ

 وحدة الوبائيات والترصد المركزية

 

 (15مرفق )
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 وزارة الصحة والسكان          

 القطاع الوقائى                  

 ركزيةوحدة الوبائيات والترصد الم

 

  

 نموذج الوحدة الصحية

 
 = لا 2 = نعم                 1 هل يوجد تعريف حالة أنفلونزا الطيور؟        -1

 = لا             2 نعم                   =1 إذا نعم  هل التعريف متاح؟                       -2

 = لا             2          نعم           =1 إذا نعم هل التعريف الموجود محدث             -3

 = لا 2 = نعم                 1 هل فريق الوحدة على دراية بتعريف الحالة؟  -4

 = لا 2 = نعم                 1 هل يوجد دفتر للتثقيف الصحى للرائدات؟     -5

 = لا 2 = نعم                 1 هل يتم عمل ندوات لأنفلونزا الطيور ؟       -6

 ندوة خاصة بأنفلونزا الطيور     /     /تاريخ آخر  -7

 أين يتم تحويل حالات الإشتباه ؟  -8

 كيفية التعامل مع حالات نفوق الطيور فى القرية ؟ -9

 هل هناك تعاون بين الصحة والبيطري؟ -10

 التعليق العام:  -11

..................................................................................................................................

..................................................................................................................................

.................................................................................................................................. 

 

_________________________________________________ 

 201...القائم بالإستبيان: ......................................      تاريخ الزيارة: ____ / ____ / 

 (16مرفق )
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 وزارة الصحة والسكان

 القطاع الوقائى     

  لترصدوحدة الوبائيات وا

 

 استبيان تقصى لتجار الدواجن

 

 --------------------------الادارة:                           ----------------------------------المحافظة: 

 ----------------------البلد/ القرية:                          -----------------------------المدينة/ المركز:

 بائع متجول -2 محل             -1:   منشأةنوع ال

 ----------------------------------------------------------------------------------عنوان المنشأة : 

 -------------------------------------عدد العاملين بالمنشأة :

 مصدر الطيور :

  لمحافظة        مزارع من نفس ا -1 

 :                    المركز                      القرية                    زارع من محافظة اخرى اذكر المحافظةم -2 

 منازل أهالى -3 

 أوز                       -3  بط                         -2  دجاج            -1   نشاط بيع الطيور: 

 حمام -6          سمان              -5   رومى -4 

 لا -2نعم                        -1 هل يتم ذبح الطيور بالمحل :      

 (---------------------مصنع تدوير المخلفات ) اذكر الموقع  -1كيفية التخلص من المخلفات :     

 المصارف –الترع  -3        صناديق القمامة                      -2                                         

 ارض فضاء -5الشارع                                         -4                                         

 لا -2       نعم         -1     النفوق :

 % ----------نسبة النفوق : 

 لا -2نعم          -1هل لديك معلومات عن مرض انفلونزا الطيور : 

  :: مصدر المعلومات فى حالة نعم

 احد افراد الاسرة -3ندوة                     -2     التليفزيون                     -1                      

 

 ----------------------------------------------القائم بالاستبيان:

                                   تاريخ الزيارة:      /       /

 (17مرفق )
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 وزارة الصحة والسكان

 القطاع الوقائى

 وحدة الوبائيات والترصد المركزية

 

  استبيان خاص لتقصى انفلونزا الطيور

 مديرية الطب البيطرىب

 201/     /..    التاريخ : محافظة ........................                                                

          

  لترصدا -1

  لا  نعم          منازل( –توجد قاعدة بيانات خاصة بالطيور ) مزارع 

   لا  نعم      سجلات الابلاغ والنفو 

 لا  نعم      تقارير التقصى الميدانى 

 لا  نعم      خطة لجمع العينات 

 لا  نعم       سجلات للعينات 

  201..فى حالة نعم كم عينة تم اخذذا 

  201..تم اخذ عينات منها خلال عدد القرى التى 

  201..عدد البؤو الايجابية خلال  

  

 الطعوم وسلسلة التبريد -2

 لا  نعم      توجد خطة للتحصين 

  لا  نعم   ديب فريزر صالحة لحفظ الطعوم –توجد ثلاجة 

 لا  نعم             د تعليمات خاصة بسلسلة التبريدتوج 

 

 

 

 

 (أ18مرفق )
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 وزارة الصحة والسكان

 ائىالقطاع الوق

 وحدة الوبائيات والترصد المركزية

 

  استبيان خاص لتقصى انفلونزا الطيور

 الطب البيطرى بإدارات

 

 201/       /..    لتاريخ :ا    الإدارة :   المحافظة :

  لترصدا -1

  لا  نعم  منازل( –توجد قاعدة بيانات خاصة بالطيور ) مزارع 

   لا  نعم             سجلات الابلاغ والنفو 

 لا  نعم      تقارير التقصى الميدانى 

 لا  نعم      خطة لجمع العينات 

 لا  نعم       سجلات للعينات 

  201..فى حالة نعم كم عينة تم اخذذا 

  201..عدد القرى التى تم اخذ عينات منها خلال 

  201..عدد البؤو الايجابية خلال     

 الطعوم وسلسلة التبريد -2

 لا  منع      توجد خطة للتحصين 

  لا  نعم   ديب فريزر صالحة لحفظ الطعوم –توجد ثلاجة 

 لا  نعم     توجد كولمانات لحفظ الطعوم 

 (  العدد )

 لا  نعم      اكياس ثلج لحفظ الطعوم  

 (  العدد )

 لا  نعم    توجد تعليمات خاصة بسلسلة التبريد 

 

 ب(18مرفق )
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 وزارة الصحة والسكان

 القطاع الوقائى

 د المركزيةوحدة الوبائيات والترص

 
 

  استبيان خاص لتقصى انفلونزا الطيور

 الطب البيطرى بوحدات

 

 التاريخ :                       الوحدة :  الإدارة :   المحافظة :

  لترصدا -1

  لا  نعم  منازل( –توجد قاعدة بيانات خاصة بالطيور ) مزارع 

   لا  نعم            سجلات الابلاغ والنفو 

 لا  نعم      لميدانىتقارير التقصى ا 

 لا  نعم      خطة لجمع العينات 

 لا  نعم       سجلات للعينات 

  201..فى حالة نعم كم عينة تم اخذذا 

  201..عدد القرى التى تم اخذ عينات منها خلال 

  201..عدد البؤو الايجابية خلال     

 الطعوم وسلسلة التبريد -2

 لا  نعم      توجد خطة للتحصين 

 لا  نعم   ديب فريزر صالحة لحفظ الطعوم –ة توجد ثلاج 

 لا  نعم     توجد كولمانات لحفظ الطعوم 

 (  العدد )

 لا  نعم      اكياس ثلج لحفظ الطعوم  

 (  العدد )

 

 لا  نعم    توجد تعليمات خاصة بسلسلة التبريد 

 (ج18مرفق )
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 201 .....................      محافظة: ...............  التاريخ :     /     /:.....        بإدارةبمنازل قرية :................             الجشنى الميدانى بالمربع رقم:

 ظهور حالات بها أعراض أنفلونزا          

 كم عدد الحالات  إذا نعمخلال اسبوعين        

    %10≤ النفوق   

 ) نعم /   لا (   
 نسبة النفوق

 النفوق  

 )عدد(  

 التربية 

 )عدد( 

 مكان   

 التحصين

 هل تم  

 تحصين  

 الطيور  

 م      اسم صاحب المنزل   

        1 

        2 

        3 

        4 

        5 

        6 

        7 

        8 

        9 

        10 

        11 

        12 

        13 

        14 

        15 

        16 

        17 

        18 

        19 

        20 
>  

 السؤال عن التحصين والنفوق خلال شهرين 

    :الشارع3= المنزل                 2= الوحدة البيطرية           1مكان التحصين = 

  بها حالات مشتبهة أو حالة مشتبهة يتم ملئ استبيان تقصي المنازل التي بها نفوق أو  %10≤ في حالة وجود نفوق 

 ملحوظة: التحصين ضد الأنفلونزا عن طريق الحقن 

  / ____ / ____ :201  القائم بالإستبيان: ......................................      تاريخ الزيارة   

 (19مرفق )
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 (20مرفق )

 
 

 
 

المواد  ملحقات

 والإرشاديةالتثقيفية 
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 أسئلة وأجوبة عن مرض أنفلونزا الطيور

 

 ؟ الطيور أنفلونزا ما هي

ض من الأمراض المعدية بين الحيوانات وتنتج عن فيروس من المعتاد أن هو مر

معرضة للإصابة  الطيور فقط وفي بعض الأحيان الخنازير . وكل فصائل الطيور يصيب

بالعدوى ولكن الحيوانات الداجنه المنزلية هي الأكثر عرضة للعدوى والتي قد تصل سريعا إلي 

  .مستوي التفشي الوبائي

 وفيروسات الأنفلونزا التي تصيب الإنسان؟ الطيور أنفلونزا ق بين فيروساتما هو الفر

توجد عدة أنواع من فيروسات الأنفلونزا وهي ) أ ؛ ب ؛ ج ( حيث يصيب الفيروس )أ( الإنسان 

من ضمن  الطيور أنفلونزا والطيور بينما يصيب الفيروسات )ب؛ ج( الإنسان فقط . وفيروس

 لي )تحديث عدد الأنماط(المجموعة أ التي تحتوي ع

 كيف يظهر المرض في الطيور؟

 :-بصورتين الطيور يظهر المرض في

 .الأولي : حاله مرضيه خفيفة وتكون أحيانا في تجعد للريش أو الإقلال من أنتاج البيض

 الشديدة العدوى ومميتة للطيور. الطيور أنفلونزا الثانية : ذو الأهمية الكبرى والمعروفة باسم

 لفترة التي يستطيع أن يعيش فيها الفيروس في البيئة الخارجية ؟ما هي ا

  .يتعايش الفيروس في الدرجات الباردة في السماد الملوث لمده ثلاث أشهر

  .درجة مئوية 22أيام عند درجة حرارة  4في الماء لمده 

  . يوم في درجة حرارة صفر 30لمدة تزيد علي 

 كيف يمكن القضاء علي الفيروس ؟

درجة  60ساعات و 3درجة مئوية لمده  56القضاء علي الفيروس عند درجات الحرارة )  يمكن

  . دقيقة( . بالمطهرات العادية مثل الكلور ومشتقات الايودين 30مئوية لمدة 

 ؟ الطيور كيف تحدث التفشيات الوبائية لأنفلونزا

من طائر إلى   الطيور الملوثة بالفيروس  تنتقل العدوى عن طريق الهواء الذي ينقل  إفرازات -

  أخر.

الأجهزة الملوثة والعربات والغذاء والأقفاا والملابس خاصة الأحذية من الممكن أن تحمل  -

 العدوى من مزرعة إلي أخري ومن منزل إلى أخر.

البرية عندما تستخدم نفس مصدر المياه والذي من الممكن أن يكون ملوث  الطيور مخلفات -

 . البرية الحاملة للفيروس الطيور بفضلات أو مخلفات

الحية والتي تكون في معظم الأحوال مزدحمة ولا تتوفر  الطيور كذلك الأسواق التي تباع بها -

  . بها وسائل للصرف الصحي ممكن أن تكون مصدر أخر لانتشار العدوى

 (21مرفق )

http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
http://forum.nooor.com/t23723.html
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 كيف ينتشر المرض من دوله إلي أخري ؟ 

  التجارة الدولية للدواجن من الحية -

البحري هو المستودع الطبيعي البرية الصغيرة  خصوصا البط  الطيور الطيور المهاجرة مثل -

وهي مقاومه للمرض بشكل كبير وتظهر أعراض المرض عليها خفيفة   الطيور أنفلونزا لفيروس

  . وقصيرة ؛ غير أنها تحمل الفيروس لمسافات بعيدة وتفرزه بشكل كبير في اخراجاتها

 إلي الإنسان ؟ الطيور كيف ينتقل المرض من

مصابة )الداجنة أو البرية( سواء ظهر عليها المرض أو تبدو الاختلاط المباشر بالطيور ال  -

  .سليمة ظاهرياً وشاملة للفيروس وتستطيع أن تنقل المرض دون ظهور أي أعراض عليها

التعرض للرذاذ المتطاير من أفواه الدجاج وإفرازات جهازها التنفسي أو الدم الناتج عن الذبح  -

  والتنظيف.

 فى الأسواق . الاختلاط بالطيور الحية -

 التعامل مع مخلفات الطيور المصابة بدون وسائل حماية مناسبة. -

  .الطيور المهاجرة وطيور الزينة ممكن أن تلعب دورا هاما في نقل الفيروس -

 هل يمكن أن ينتقل المرض من إنسان إلي أخر ؟

غير انه في  حالة  لم يثبت انتقال المرض من إنسان إلي أخر حتى الآن إلا في حالات نادرة جدا

  .ظهور فيروس جديد يمكن أن تزداد نسبة حدوث عدوي مباشرة من إنسان لأخر

 

 ما هي فترة الحضانة لفيروس أنفلونزا الطيور ؟ 

 أيام وفي بعض الأحيان تمتد إلى أسبوعين. 8-2تتراوح فترة الحضانة ما بين  -

 

 في الإنسان ؟ الطيور أنفلونزا ما هي أعراض مرض

آلم -إسهال-قئ –احتقان بالحلق  -سعال–درجة 38ا يعاني المريض من حرارة أكثر من غالياً م

التهاب  –الم بالعضلات وقد يحدث منها مضاعفات مثل التهاب بالعين -ضيق بالتنفس-في البطن

 . وبلغم مدمم رئوي

 

 كيف يتم الاشتباه في الإصابة بأنفلونزا الطيور؟

ضه أو تعامله مع طيور خلال أسبوع إلى أسبوعين ويتم إذا حدث أعراض الأنفلونزا عقب تعر-

 التوجه لأقرب مستشفى وللتأكد من المرض وعمل الإجراءات العلاجية اللازمة

 يجب إجراء تحليل مخبري لمعرفة ما إذا كان الإنسان مصاباً بأنفلونزا الطيور.-

 

 هل يوجد حالات أنفلونزا الطيور في دول أخرى ؟

 كمبوديا( -مصر-فيتنام-بنجلاديش-اندونيسيا-بات بشرية هي )الصيندول سجلت إصا 6أكثر 
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 ؟H5N1هل يوجد لقاح لوقاية الإنسان من الإصابة بفيروس 

. لكن تبذل H5N1لا يتوفر تجارياً في الوقت الحاضر لقاح لوقاية الإنسان من الإصابة بفيروس 

وث لتجربة لقاح يقي الإنسان من حالياً جهود لتطوير لقاحات مضادة. وقد بدأت الدراسات والبح

, وتجرى حالياً مجموعة من الاختبارات 2005في نيسان/إبريل,  H5N1الإصابة بفيروس 

 السريرية عليه.

 ؟ الطيور أنفلونزا هل هناك علاج لمرض

ولكن هناك الأدوية المضادة للفيروسات  الطيور أنفلونزا لا توجد أي أدوية تمنع الإصابة بمرض

التامنيل(  تقلل من حدة أعراض المرض عند -يلتاميفير المعروف بعقار )التاميفلومثل عقار أوس

 ساعة. 48. وخاصة عند إعطاؤه في أول وتزيد من قرا الشفاء بالمرض   الإصابة به

 

 ؟ الطيور أنفلونزا من هم أكثر الأشخاص عرضة لمرض

  : هم الطيور أنفلونزا أكثر الأشخاا عرضة لمرض

  . لمخالطون للطيور والدواجنالمتعاملين وا -

  المتعاملين والمخالطين للطيور بأسواق الطيور الحية ومحلات بيع الطيور. -

  . الدواجن العاملين بمزارع -

 

 ما هي تداعيات إنفلونزا الطيور على صحة الإنسان؟

ة ( خطر العدوى المباشر1تنطوي إنفلونزا الطيور على خطرين رئيسيين لصحة الإنسان هما, )

عندما ينتقل الفيروس من الطير المصاب إلى الإنسان, الأمر الذي يؤدي أحياناً إلى مرض شديد, 

( خطر تحول الفيروس, إذا سنحت له فرا كافية, إلى نوع معدٍ بدرجة عالية للبشر وينتقل 2و)

 بسهولة من شخص إلى آخر.

 

 ؟ الطيور لماذا هذا الاهتمام بأنفلونزا

( قد يؤدي إلي اندماج هذا النوع من  H5N1من النوع الفيروسي ) يورالط هناك وباء قاتل في

الفيروس مع فيروسات الأنفلونزا الأخرى في الإنسان المسببة للأنفلونزا في الإنسان وهذا ممكن 

  :أن يؤدي إلي حدوث وباء في العالم نتيجة

 . عدم وجود مناعة لدي الإنسان لهذا النوع من الفيروس -

  . م لهذا الفيروسعدم وجود طع -

 

 المهاجرة تقوم بنشر المرض من دولة إلي أخرى؟ الطيور هل

 .نعم إذا كانت مصابة وإختلطت بالطيور الداجنة -

 . هناك إحتمال أن تنقل المرض للصيادين المتعاملين معها -

 

 الداجنة عرضة للإصابة بالمرض ؟ الطيور هل

 ر الداجنه عن طريق الهواء نعم و بالتأكيد لان الفيروس ينتقل إلى الطيو
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 هل هناك لقاح ضد مرض الأنفلونزا الموسمية؟

نعم, بالنسبة الأنفلونزا الموسمية يتم أنتاج طعم جديد كل سنة و حسب نوع الفيروس المنتشر في 

 السنة الحالية , حيث أن فيروس الأنفلونزا له القدرة على التغير بصورة كبيرة من آن لآخر.

 

 ية لانتقال العدوى بالفيروس من  شخص مريض إلى شخص آخر سليم؟هل هناك إمكان

لم تسجل حتى الآن وقائع تثبت حدوث ذلك, و لتجنب الإصابة بالمرض يجب الابتعاد عن 

 .الأماكن التي توجد بها الدواجن الحية حيث يمكن أن يتفشى الفيروس بشدة

 

 ؟هل تنتقل أنفلونزا الطيور عن طريق أكل الدجاج أو البيض

لا تنتقل عن طريق أكل الدجاج أو البيض ويجب طهي لحوم الدواجن والبيض والتأكد من نضجها 

  نضجا تاما

 

 ؟عراض أنفلونزا بعد التعرض للطيورماذا افعل إذا شعرت بأ

إذا كان هناك تعامل مع طيور سليمة أو مصابة أو نافقة بالرعاية أو التربية أو التعرض لها بالذبح 

احتقان -رشح-سعال-التعامل مع المخلفات وشعرت بأعراض الأنفلونزا )حرارة أو التنظيف أو

ضيق بالتنفس( فيجب التوجه إلى أقرب منشأة مع ذكر التعرض للطيور لمقدمي الخدمة -بالحلق

 الصحية 
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 (22مرفق )

 
 

 
 

 الدعم التقني ملحقات
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