


بیماری آنفلوانزا یک بیماری حاد تنفسی است که به وسیله ی سه نوع ویروس 

تنها در انسان توانایی ایجاد  C,Bایجاد میشود، انواع (C,B,A) آنفلوانزای

عللاوه بر انسان توانایی ایجاد بیماری در بسیاری از Aبیماری دارد ولی نوع 

حیوانات از جمله پرندگان و سایر پستانداران را نیز دارد، که به  راحتی از 

ویروس بیماری در کل دنیا در گردش .فردی به فرد دیگر منتقل میگردد

این بیماری .میباشد و براحتی هر فردی را درهرگروه سنی گرفتار میکند

مسبب طغیان ها و اپیدمی های سالیانه با شدت بیشتر در پاییز و زمستان 

بخصوص در مناطق معتدله میباشد این بیماری یک مشکل بهداشتی خطیر 

 بوده و سبب بیماری شدید و مرگ در جمعیت های انسانی پرخطر میباشد 



روز یا بیشتربعد از  7افراد مبتلا به آنفلوانزا قبل از شروع علایم تا 

 :بروز علایم میتوانند بیماری را از دو طریق به دیگران انتقال دهند

 
 و حتی صحبت کردن افراد آلوده با افراد سالم(  drop let)از طریق قطرات تنفسی -

 

 از طریق تماس سطوح آلوده به ترشحات شخص آلوده-

 

دستگیره در، گوشی تلفن،کیبورد )ساعت روی سطوح مانند 8تا  2ویروس آنفولانزا میتواند 

 .باقی بماند(کامپیوتر

 

 

 



-زنان باردار خصوصا در سه ماهه دوم و سوم بارداری 

 

 سال 5سال و کودکان زیر  65سالمندان بالای 

 

مبتلایان به بیماریهای مزمن ریوی، قلبی، کلیوی و نقص سیستم ایمنی 

 

مبتلایان به دیابت کنترل نشده 

 

پزشکان،پرستاران و کارکنان بیمارستان ها و مراکز بهداشتی و درمانی 



 دست های خود را روزانه با آب و صابون بشویید یا با محلول

 ضدعفونی کننده تمیز کنید

اگر علایم بیماری دارید حداقل یک متراز دیگران فاصله بگیرید. 

استفاده از وسایل حفاظت فردی بخصوص ماسک جراحی سه لایه 

از تماس دست های خود با چشم ، دهان و بینی خودداری کنید. 

 تا حد امکان در دید و بازدیدها از دست دادن و روبوسی با

 .یکدیگرخودداری کنید

 درهنگام ادای فریضه نماز درمساجد از چادر،سجاده و مهرشخصی

 .استفاده نمایید



 دقیقه در فواصل مناسب درروزتهویه  10با بازکردن پنجره به مدت

 .مناسبی را در اتاق برقرار کنید

 

 درهنگام عطسه و سرفه جلوی بینی و دهان خود را با دستمال کاغذی

ازآرنج ( کاغذی)در صورت در دسترس نبودن دستمال یکبارمصرف .بپوشانید

 .خود استفاده کنید

 



 راه اندازی و فعالسازی اتاق ایزوله تنفسی دارای فشار منفی با
به منظور رعایت اصول (باردرساعت 12گردش حداقل هوای )

کنترل عفونت و ایزولاسیون بیماران مشکوک یا 
قطعی،بخصوص تنفسی درراستای برنامه جامع آمادگی مقابله 
با اپیدمی یا پاندمی های آینده و جلوگیری از انتشارو گسترش 

بیماری در محل ارایه خدمات پرستاری از اصول فنی با 
 .اهمیت بالا میباشد

اکسیناسیون سالیانه افراد پرخطرمثل پرسنل درمانی،مادران و
باردارو کودکان و افراد دارای بیماری زمینه ای و نقص سیستم 

 ایمنی



 وجود داروی ضد ویروس اوسلتامیویر به تعداد کافی در داروخانه
بخصوص )بیمارستان و در دسترس بودن برای گروه های پرخطر

 با تجویز پزشک متخصص عفونی مرکز درمانی(مادران باردار

 برای موارد پرخطری که با بیماری حاد وشدید تنفسی مراجعه نموده
اند در صورت صلاحدید پزشکان بالینی از دوز دوبرابر داروی 

 .ضد ویروس اوسلتامیویرنیز میتوان استفاده نمود
 بیمار تب دار تنفسی شدید براساس تعریف نظام مراقبت سندرومیک

نامیده میشود لذا براساس دستورالعمل کشوری تیم درمانی ( SARI)کشور
موظف است تا تیم کنترل عفونت مرکز درمانی را درجریان بیمارتب دار حاد 

(  SARIبخش  IISSسامانه)تنفسی قرار دهد تا در سامانه مخصوص این بیماران
 .نیز ثبت گردد

 نمونه گیری از بیماران حاد تنفسی از نظر ویروس آنفولانزا تنها محدود به
موارد شدید  و بستری است و از موارد خفیف و سرپایی نمونه گیری انجام 

 .نمیشود

 

 

 



 از موارد تنفسی شدید مشکوک به پنومونی بخصوص فصل های سرما از بیمار شرح

قطر،کویت،عمان،اردن،یمن، )حال دقیق از نظرسفر به کشورهای عربی بخصوص 

گرفته شود تا درمواردی که بیمار در دوهفته اخیربه این کشورها ( عربستان سعودی

سفر داشته ویا با افرادی که به این کشورها سفر کرده اند تماس داشته است یا 

 .خیرمدنظر قرار دهند

 رعایت موازین بهداشتی تنفسی در جداسازی فوری بیماران تنفسی تب دار حاد

درفضای امن مناسب مورد تاکید قرار دهد،این موازین ازهمان بدو ورود بیماران در 

 .اورژانس مراکز درمانی و در قسمت تریاژاورژانس بیمارستانی انجام شود

 علامت گذاری و نشانه دارکردن مسیر انتقال بیمار مشکوک از واحد تریاژبه اتاق

 (واحد تریاژ       اتاق انتظار         اتاق ایزوله)ایزوله ترجیحا با رنگ خاکستری

 



 ترجیحا خارج از بخش اورژانس مهیا شده است و در صورت نبود اتاق :اتاق ایزوله

ایزوله با شرایط فوق به طور موقت به اتاق ایزوله اورژانس دارای تهویه مناسب 

 .منتقل شود

 بیماری تنفسی ،مشکوک به بیماری آنفلوانزای پرندگان،مشکوک به بیماری کرونا

 .ویروس مرس،ترجیحا از ابتدا دراتاق ایزوله تنفسی با فشار منفی بستری شود

 درصورت عدم وجود اتاق اختصاصی ایزوله برای بیماران مشکوک به آنفلوانزا با

 .متر ازهم دراتاق بستری شود2حفظ فاصله 

 تهویه اتاق معاینه پزشک،اتاق بستری سرپایی،اتاق تزریقات و سایر اتاق های بخش

 .اورژانس باید بخوبی برقرار باشد

 

 

 

 

 



 اقدامات مربوط به احیای ریوی بیماران مشکوک بهH1N1  در اتاق ایزوله با رعایت

 انجام میگیرد( Air Born)الزامات بهداشتی و هوابرد

 ترجیح آن است اتاق انتظار بیماران تنفسی مجزا با دسترسی آسان به پزشک اورژانس

 .باشد

رعایت احتیاطات استاندارد: 

 بهداشت دست  و ضد عفونی دست((hand wash/hand rub 

 رعایت الزامات(PPE  (personal protective equipment  در تمام

 مراحل و به ترتیب پوشیدن و بیرون آوردن وسایل حفاظت فردی

 

 







: ،جمع آوري و انتقال تجهیزات و وسایل مراقبت از بیمار که با خون
مایعات بـدن، ترشـحات و یا مواد دفعی آلوده شده اند، باید به گونه اي 
باشد که از مواجهه پوسـت و مخـاط هـا بـا آن هـا، آلوده شدن لباس و 
انتقال میکروارگانیسم ها به سایر بیماران و محیط جلوگیري به عمل 

وسایلی که قابل استفاده مجدد هستند و با پوست آسیب دیده، خون، .آید
مایعات بدن، یـا مخاطـات در تماس بوده اند، باید قبل از استفاده براي 
بیمار دیگر، با مـاده گنـدزداي مناسـب بیمارسـتانی، پاک و تمیز شوند 

قبل از تمیز کردن کامل این وسایل، نباید آن ها را در اتـاق بیمـاران .
دیگـر یـا مناطق تمیز دیگر، قرار داد هر نوع وسیله مراقبت از بیمار 
که از بخش هاي مختلف جهت تعمیر یا سرویس فرسـتاده شـده است، 

 باید با ماده گندزداي مناسب بیمارستانی پاک شود



 و انتقال ملحفه و لباس مورد استفاده و آلوده با خون، جمع آوري

البسه عفونی )اندمایعات بـدن، ترشـحات و یا مواد دفعی آلوده شده 

باید به گونه اي باشد که از مواجهه پوسـت و ، (محسوب می شوند

مخـاط هـا بـا آن هـا، آلوده شدن لباس و انتقال میکروارگانیسم ها به 

هرگز نباید ملحفه کثیف .سایر بیماران و محیط جلوگیري به عمل آید

 .دادرا روي زمین یا سطوح تمیز قرار 

 حتی الامکان از ملحفه یکبار مصرف برای بیماران مبتلا به آنفلوانزا

 .استفاده شود



 به منظور جلوگیري از آسیب دیدگی حین جمع آوري و انتقال سوزن، و
سایر وسایل نوک تیز باید بسیار احتیاط نمود و فورا آنها را در داخل 

هرگز نباید سرپوش سوزن ها .ظروف مخصوص اشیاي نوک تیز قرار داد
را مجددا روي سوزن هاي مصرف شده قرار داد یا از هرروشی که باعث 

شود نوک سوزن یا اشیاي تیز به طرف بدن قرار گیرد نباید استفاده کرد 
نباید سر سوزن استفاده شده از روي سرنگ توسط دست برداشته هرگز 

شودهرگز نباید سر سوزن استفاده شده از روي سرنگ توسط دست خم 
شودهرگز نباید سر سوزن استفاده شده از روي سرنگ با دست حمل نقل 
شودسرنگ و سرسوزن آن باید بلافاصله پس از استفاده با رعایت اصول 

 شونددفع ( Safety Box)تزریق ایمن 

 و  1،0واکسیناسیون پرسنل درمانی در برابر هپاتیت بی در فواصل زمانی
 .انجام می گیرد 10ماه در صورت تیتر آنتی بادی کمتر از  5



 


