


نظام مراقبت سندرمیک 
(  نظام مراقبت هشدار سریع بیماریهای واگیر)

:ارائه دهندگان

دکتر محمد مهدی گویا

دکتر پیمان همتی

مرکز مدیریت بیماریهای واگیر

وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی

کدوره مدیریت طغیان بیماریهای واگیر با رویکرد سندرمی

بازپدید اکنلو/پایگاه تحقیقاتی بیماریهای نوپدید

1400مهرماه 25الی 21









District Health Center

Hospital

Rural / Urban 
Health Centers

Health Post 
(Urban)

Health  House (Rural)

Mass Gatherings /or 
closed communities

Private Offices / Clinics

2 diarrhea cases

1
0

 d
ia

r. c
a
s
e
s

Diarrhea 

Outbreak

1 diar. cases

Border Health 
Surveillance Units







یاقدامات بهداشتی در قبال سندرم تب و خونریز

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

اتی در فرم  گزارش دهی و اطلاع به سطوح بالاتر عملیثبت سندرم •
ویزیت فوری توسط پزشک -

و رعایت (Strict isolation)جداسازی با رعایت کلیه احتیاطات •

آموزش بهداشت فردی -اصول حفاظت فردی 

اطلاع رسانی به -و آموزش اطرافیانبررسی موارد تماس •

گروههای در معرض خطر و در معرض تماس

در صورت فوت، دفن بهداشتی اجساد•







ماکولوپاپولرحاد بثوراتاقدامات بهداشتی در قبال سندرم تب و 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

گیرینمونه-بررسیفرمتکمیل-دهیگزارشوثبت•

بعدهفته3تاتماسمواردواطرافیانبررسیوپیگیری•

خطرمعرضدریاپرخطرافرادشناسایی•

تفادهاس)بیمارتوسطتنفسیوتماسیبهداشترعایتبهتوصیه•

آغوشدروروبوسیعدمندادن،دستماسک،یادستمالاز
(گرفتن







ولرماکولوپاپحاد غیر بثوراتاقدامات بهداشتی در قبال سندرم تب و 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

نمونه گیری  -ثبت و گزارش دهی  •

هفته بعد 3و موارد تماس تا پیگیری و بررسی اطرافیان •

شناسایی افراد پرخطر یا در معرض خطر•

ستفاده ا) رعایت بهداشت تماسی و تنفسی توسط بیمار توصیه به •

و در آغوش روبوسیاز دستمال یا ماسک، دست ندادن، عدم 
(گرفتن







اقدامات بهداشتی در قبال سندرم شبه آنفلونزا

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

تجمعیدراماکنبررسی و شناسایی موارد –ثبت و  گزارش دهی •

مونه و ندر صورت تغییر به بیماری شدید تنفسی معرفی فوری به پزشک •
گیری

ک، ماس) توسط بیمارجداسازی نسبی و توصیه به رعایت بهداشت تنفسی •
(شستشوی دست

به توسط بیماران با علائم شتوصیه به استراحت و مصرف مایعات فراوان •
آنفلوانزا توسط پزشک

افراد پر خطروشناساییپیگیری اطرافیان •

اطلاع رسانی به گروههای در معرض خطر•







شدید تنفسی( بیماری)سندرم اقدامات بهداشتی در قبال 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

ثبت و  گزارش دهی فوری•

ویزیت فوری توسط پزشک•

تمال یا دس)جداسازی نسبی و  توصیه به رعایت بهداشت تنفسی توسط بیمار•
(و در آغوش گرفتنروبوسیماسک،عدم

رعایت احتیاطات تنفسی و تماسی در برخورد با بیمار•

رعایت موازین بهداشت فردی و خصوصا توسط پرسنل•

شناسایی افراد پر خطر-(موارد تماس با بیمار) پیگیری اطرافیان•







(عصبی)نورولوژیکتب و علائم اقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

ثبت و  گزارش دهی فوری•

ر توسط پزشک دارجاع فوری به بیمارستان و ویزیت فوری توسط پزشک مرکز •
صورت تأیید سندرم

در موارد لازمجداسازی  و رعایت اصول حفاظت فردی •

شناسایی افراد پر خطر-بررسی موارد تماس با بیمار•

رعایت موازین بهداشتی فردی توسط پرسنل بهداشتی و درمانیتوصیه به •

(در معرض خطر) اطلاع رسانی به گروههای در معرض تماس •

ل جمع آوری اطلاعات غیر انسانی مرتبط با بیماریهای مذکور از سازمانها مربوطه مث•
مرگ و میر پرندگان و کلاغها یا مرگ حیوانات در هاری







تب طول کشیدهاقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

نمونه گیری در صورت وجود امکانات -ثبت و  گزارش دهی •

دی آموزش بیمار و اطرافیان در خصوص توصیه به رعایت اصول بهداشت فر•
با تاکید بر موازین کنترل کننده  بیماریهای تب دار بومی منطقه

مصرف غذاهای کاملا پخته و شستشوی صحیح  : توصیه های غذایی •
خصوصا گندزدایی سبزیجات قبل از مصرفجاتسبزیجات و میوه 

شده، جوشیده، بطریکلرزنی: استفاده از آب آشامیدنی مطمئن•

استفاده از ظروف شخصی•

استفاده از محصولات لبنی پاستوریزه توسط اطرافیان•

استفاده از لباس آستین بلند و مناسب •

ن استفاده از وسایل حفاظت فردی در حی-جدا کردن محل زندگی انسان و دام •
کار 

حفظ فاصله  مناسب از بیمار در صورت شک به عفونتهای تنفسی•

ورت در اطرافیان پرخطر پس از تعیین عامل بیماری در صپروفیلاکسیانجام •
داشتن ضرورت







مسمومیت غذاییاقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

نمونه گیری-ثبت و  گزارش دهی •

ارجاع فوری بیمار•

انداستفاده نموده بررسی علائم و بیماریابی افرادی که از منبع مشترک غذایی •

هآموزش بیمار و اطرافیان و توصیه به آنها برای گزارش دهی سریع پیدایش موارد مشاب•

پخت کامل غذا ها، عدم مصرف کنسرو های نجوشیده و ماهی های ) توصیه های غذایی •
بل از خصوصا گندزدایی سبزیجات قجات، شستشوی صحیح سبزیجات و میوه هیستامینی

مصرف

(شده، جوشیده، بطریکلرزنی) استفاده از آب آشامیدنی مطمئن •

الی و در بیمارستان بمنظور اطلاع از تشخیص احتم( فوکال پوینت )تماس با پزشک معالج •
در اطرافیان پروفیلاکسیانجام 

(در معرض خطر) اطلاع رسانی به گروههای در معرض تماس •







(آبکی)اسهال حاد اقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)
نمونه گیری همزمان با تکمیل فرم خطی -ثبت  و گزارش دهی •

انداستفاده نموده بیماریابی افرادی که از منبع مشترک آب یا ماده غذایی •

گزارش دهی سریع موارد مشابهآموزش بیمار و اطرافیان و توصیه به آنها برای •

بررسی موارد جهت شناسایی بیماران دارای علائم مشابه و شناسایی منبع آب یا غذایی مشکوک•

در اطرافیان پرخطرپروفیلاکسیانجام •

ان اطرافیپروفیلاکسیاطلاع از تشخیص احتمالی و انجام تماس با پزشک معالج در بیمارستان بمنظور •

رعایت موازین بهداشتی فردی توسط پرسنلتوصیه به •

خصوصا گندزدایی جاتپخت کامل غذا ها و شستشوی صحیح سبزیجات و میوه ) توصیه های غذایی •
(سبزیجات قبل مصرف

(  شده، جوشیده، بطری آب آشامیدنی بسته بندی شدهکلرزنی) استفاده از آب آشامیدنی مطمئن •

(در معرض خطر) اطلاع رسانی به گروههای در معرض تماس •







اسهال خونیاقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)
نمونه گیری -ثبت  و  گزارش دهی •

ویزیت فوری پزشک و بررسی آزمایشگاهی•

انداستفاده نموده بیماریابی افرادی که از منبع مشترک آب یا ماده غذایی •

موارد مشابهپیدایش توصیه به اطرافیان بیمار برای گزارش دهی سریع•

یان در اطرافپروفیلاکسیانجام بمنظور اطلاع از تشخیص احتمالی و تماس با پزشک معالج در بیمارستان •
پرخطر 

خصوصا گندزدایی جاتپخت کامل غذا ها و شستشوی صحیح سبزیجات و میوه ) توصیه های غذایی •
(سبزیجات قبل مصرف

دی شده منظور از بطری آب آشامیدنی بسته بن( شده، جوشیده، بطریکلرزنی) استفاده از آب آشامیدنی مطمئن•
.می باشد

رعایت موازین بهداشتی فردی توسط پرسنلتوصیه به •

(در معرض خطر) اطلاع رسانی به گروههای در معرض تماس •







زردی حاداقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)
ثبت  و  گزارش دهی•

تهیه و ارسال نمونه های توصیه شده  ویزیت فوری پزشک جهت بررسی دقیق آزمایشگاهی و •

(نزدیکبیماریابی در افراد با تماس) میکننددر فضای مشترک کار یا زندگی بررسی بروز زردی حاد در افرادی که با بیمار •

توصیه به اطرافیان بیمار برای گزارش دهی سریع پیدایش موارد مشابه•

در فرد بیمار و اطرافیانBسابقه واکسیناسیون هپاتیت بررسی •

انداقامت داشته سابقه واکسیناسیون تب زرد در افرادی که به تازگی در مناطق آندمیک بررسی •

در صورت سفر به منطقه آندمیک مالاریاپروفیلاکتیکسابقه مصرف و نوع داروی بررسی •

خصوصا گندزدایی جاتمصرف غذا های کاملا پخته شده و شستشوی صحیح سبزیجات و میوه ) توصیه های غذایی •
(سبزیجات قبل از مصرف

(  شده، جوشیده، بطریکلرزنی) آب آشامیدنی مطمئناستفاده از •

لباس آستین بلند و پوشش مناسباستفاده از •

در حین کاروسایل حفاظت شخصی استفاده از •







فلج شل حاداقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

دهیگزارشوثبت•

گیرینمونه–پزشکتوسطفوریویزیت•

یکدرحادشلفلجبیمارباکهسال5زیرکودکان)تماسمواردبررسی•
آنهاازگیرینمونهو(میکنندزندگیخانه







شوک عفونیاقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

ثبت  و  گزارش دهی•

ارجاع فوری به بیمارستان و معرفی و ویزیت فوری پزشک •

نمونه گیری در بیمارستان جهت تشخیص قطعی•

گیری تشخیص های محتمل با وابدلیل)جداسازی نسبی و رعایت اصول حفاظت فردی •
(پرندگانآنفلوانزای-طاعون -بالا و خطرناک نظیر پنومونی 

ش و دستک)رعایت اصول حفاظت فردی توسط پرسنل بهداشتی درمانیتوصیه به •
(نازالشستشوی دست، گان ، ماسک در برخورد با بیماران دارای اکسیژن 

بررسی موارد تماس با بیمار•

شناسایی افراد پر خطر یا در معرض خطر•







سرفه طول کشیدهاقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

ثبت  و گزارش دهی•

ویزیت توسط پزشک و نمونه گیری خلط•

ام تماس با توصیه به استفاده از ماسک توسط بیمار هنگرعایت بهداشت تنفسی توسط بیمار ، •
درصورت همراه نبودن ماسک استفاده از دستمال کاغذی مخصوصا به هنگام ) سایرین  

(  سرفه

اصول حفاظت فردی توسط پرسنلو همچنین رعایت •

ی منجمله شستشوآموزش رعایت اصول بهداشت  فردی و تنفسی به بیماران و اطرافیان •
دست با آب و صابون

خوداری) متر 2الی 1منجمله حفظ فاصله مناسب از بیمار یعنی حدود جداسازی نسبی بیمار •
(تماس نزدیک با یک بیمارclose contactاز 

توصیه به قطع مصرف سیگار•

توصیه به مراجعه سریع اطرافیان در صورت ابتلا به علائم مشابه•







غیرمنتظرهمرگ ناگهانی اقدامات بهداشتی در قبال سندرم 

(وظایف کادر بهداشتی درمانی)

ویزیت فوری پزشک•

ثبت و  گزارش دهی در صورت تأیید مرگ توسط پزشک•

درخواست فوری برای بررسی و تحقیق توسط تیم بهداشتی مستقر•

(  verbal autospy)همکاری پزشک و کارشناس بهداشتی جهت تکمیل فرم بررسی انفرادی•

با مشورت مرکز مدیریت بیماریهای واگیرو انجام نمونه گیری های لازم 

رعایت اصول بهداشت فردی توسط اطرافیانتوصیه به •

رعایت موازین بهداشتی فردی توسط پرسنل توصیه به •

اطلاع رسانی به گروه در معرض خطر•



سندرم تب و تورم غدد لنفاوی

Fever & Lymphadenopathy



مهم ترین تشخیص های افتراقی

طاعون•

تولارمی•



سندرم بیماریهای آمیزشی

Sexually transmitted syndromes
:وجود هر یک از علائم زیر

ترشح چشمی: در نوزادان•

ترشح واژینال، درد زیر شکم: در خانم ها•

ترشح مجرا، تورم بیضه: در آقایان•

ه زخم یا زگیل تناسلی، التهاب مقعد، تورم ناحی: در هر دو جنس•
اینگوینال



مهم ترین تشخیص های افتراقی

سوزاک•

سیفیلیس•

زگیل تناسلی•

شانکروئید•



نوع احتياطات پيشنهادي (سندرم)نوع شكايت 
(precautions)

چندانيتفاوتكودكانو بالغينسندرم در ايننحوه تظاهر )تنفسيشديدبيماري
(ندارد هر چند عوامل پاتوژن متفاوت باشند

احتياطات استنشاقي

كه TBبدليل )احتياطات استنشاقي سرفه مزمن
(شايع است

احتياطات + احتياطات قطره اي تب و خونريزي
تماسي كامل

احتياطات استنشاقيتب و بثورات حاد ماكولوپاپولر
احتياطات استنشاقيتب و بثورات حاد غير ماكولوپاپولر

احتياطات قطره اي(نورولوژيك)تب و علائم عصبي 
احتياطات استانداردتب طول كشيده 
احتياطات استانداردمسموميت غذايي

تماسي+ احتياطات استاندارد اسهال خوني/ اسهال حاد / زردي حاد
احتياطات + احتياطات استاندارد شوك عفوني

مثلاً در )برحسب سندرم اوليه 
روز صورتيكه سندرم اوليه قبل از ب

د ، شوك ، بيماري شديد تنفسي باش
(احتياطات استنشاقي

تماسي+ احتياطات استنشاقي مرگ غير منتظره
احتياطات استانداردفلج شل حاد

خلاصه انواع احتیاطات لازم در قبال هر سندرم



مورد بررسی هیئت ارزیاب 1396این نظام در تیرماه •
WHO قرار گرفته و مورد تقدیر آن هیئت و صاحب

نظران جهانی قرار گرفت



پدید باز-چگونه از نظام مراقبت سندرمیک برای بیماریهای نوپدید

استفاده Aedes-borne diseasesمنتقله از طریق پشه آئدس 

کنیم ؟

• (WHO regional) Strategic framework for
establishing syndromic and event based
surveillance for Zika virus and other arboviral
diseases (Chikungunya and Dengue) transmitted by
Aedes mosquitos



قله از بازپدید منت-چگونه از نظام مراقبت سندرمیک برای بیماریهای نوپدید

استفاده کنیم ؟Aedes-borne diseasesطریق پشه آئدس 
(بیماری وجود داشته و حداقل در یک بیماری شیوع آن زیاد یعنی سه مثبت باشد3علائمی که در هر )

Symptoms Dengue Chikungunya Zika

Fever ++++ +++ +++

Myalgia/Arthralgia +++ ++++ ++

Edema of extremities 0 0 ++

Maculopapular rash ++ ++ +++

Retro-orbital pain ++ + ++

Conjunctivitis 0 + +++

Headache ++ ++ ++

Vomiting ++ ++ ++

Joint pains + +++ +

Lymphadenopathies ++ ++ +

Hepatomegaly 0 +++ 0

Leukopenia/thrombopenia +++ +++ 0

Hemorrhage (petechiae, ecchymosis, purpura, epistaxis, 

bleeding gums, hematuria, or a positive tourniquet test result)

+ 0 0

Oropharynx and facial erythema + 0 0

[



Transmission Based Precautions

• Hand Hygiene

• Gown

• Gloves
Contact Precautions

• Hand Hygiene

• Mask (surgical, medical)

• Face Shield/goggle
Droplet Precautions

• Hand Hygiene

• Negative pressure room

• PAPR/N-95 Respirator mask

Airborne Precautions

https://www.cdc.gov/hicpac/2007IP/2007isolationPrecautions.html











با تشكر از توجه شما

سؤالات؟


