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 هایگیریهمهدر  هیاول یبهداشت هایمراقبتنقش 

 یعفون هایبیماری

نو
ی

سنده
 

شور
 ک

 مطالعه هدف

نوع
 

  مطالعه

 از  یعنوان بخشبه هیاول یهامراقبت یعموم هایینیکاستفاده از کل

 حوادث و اورژانس یهاهمراه با بخش شرفتهیپ یبرنامه نظارت کی

 هایمارستانمشکوک به عفونت به ب مارانیب اژیتر 

 یها کینیمرکز حفاظت از سلامت و استفاده از کل یاندازراه 

 هاییماریعلائم ب تیریمد یبرا شدهیینتع یعموم هیاول یهامراقبت

 یاجتماع هاییماریب وعیدر هنگام ش مارانیب یعفون

 مرکز حفاظت از سلامت یاندازراه 

 مبتلابه تب و  مارانیب تیریو مد یجداساز یاتاق تب برا کی جادیا

 .کاهش انتقال یجهدرنت

 دهایکل بازد 

 بدن و سابقه سفر و  یدما یپرخطر با بررس مارانیب ییشناسا

 .یپزشک هیاول یابیارز یگروه تب برا هیها در ناحآن یجداساز

 یغربالگر 

 افراد بالقوه آلوده در جامعه اژیو تر شیآزما 
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 یافتهیشافزا یآمادگ

 یدمیاز زمان تجربه اپ

 یسندرم تنفس دیشد

 یهاحاد و پاسخ

 یهاسامانه یریگهمه

 .هاآن هیمراقبت اول

 

 

 

 

ش
 گزار

 یهاکینیو کل افتهیتوسعه یهاکینیکل یپل بینیکنزد یهمکار 

با  یارائه غربالگر یبرا یو خصوص یبهداشت عموم یآمادگ

 .هیمراقبت اول طیموارد مشکوک در مح یسواب برا یهاشیآزما

 از راه دور یپزشک ظهور 

 یهامراقبت یبرا یدولت یهاارانهیو  هاکینیکل نیا یسازفعال 

 کندیم قیبا علائم را تشو مارانیب ،یحاد تنفس یهامربوط به عفونت

 .مراجعه کنند هیاول یهامراقبت یهاکینیتا به کل

 افراد بالقوه آلوده در جامعه اژیو تر شیآزما. 
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سنگاپور
 

 یافتهیشافزا یآمادگ

 یدمیاز زمان تجربه اپ

 یسندرم تنفس دیشد

 یهاحاد و پاسخ

 یهاسامانه یریگهمه

 .هاآن هیمراقبت اول

 

 

 

ش
 گزار



 لیتسه یبرا یپزشکان عموم یبرا نیآنلا یاستفاده از بسترها 

 ساکنان جامعه نیدر ب نظارت 

 برنامه پر کردن مجدد داروخانه  کیو  یبهداشت عموم آموزش

 کاهش خطر انتقال. یشده برا جیبس

 رفتیدروازه بان را پذ نقش 

 یو آموزش بهداشت عموم نظارت 

 یماریبا ب یساکنان جامعه با تماس احتمال یریگیو پ نظارت 

 یو غربالگر شیآزما، 

 به مردم رانهیشگیپ یراهکارها ارائه 

 یهانقش ماران،یبهتر به ب یامکان دسترس جادیاطلاعات با ا یفناور 

 گسترش داده است. شتریپزشکان را ب

 و  یحفاظت زاتیتجه دیبا نیجامعه همچن یبهداشت مراکز

ارائه کنند و  یبهداشت یهامناسب را به کارکنان مراقبت رانهیشگیپ

ساکنان فراهم کنند  یو آموزش را برا یاطلاعات بهداشت عموم دیبا

 آماده شوند. ندهیآ هاییریگهمه یتا برا

 صیاز تشخ نانیاطم یبرا یآموزش و گزارش ده ستمیس تیتقو 

 تیحما تیو تقو یعفون یهایماریب عیزودهنگام و گزارش سر

-دیکوو یکه پس از بهبود یازجمله کسان ر،یپذبیاز افراد آس

 .گردندیبه خانه بازم 19
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 یافتهیشافزا یمادگآ

 یدمیاز زمان تجربه اپ

 یسندرم تنفس دیشد

 یهاحاد و پاسخ

 یهاسامانه یریگهمه

 .هاآن هیمراقبت اول

ش
 گزار

 نظارت 

 هایینیکدر کل ایمبتلابه آنفولانزا در مطب خود  مارانیدرمان ب 

 جامعه. یابیارز
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 یهامراقبتعملکرد 

پاسخ به  نیو همچن هیاول

مرور .یرگهمه یماریب کی
ی

 

 سازییمنو ا ونیناسیواکس 

 از  یمین باًیبه تقر 19-دیارائه واکسن کوو یبرا یبلندپروازانه ا برنامه

 .2021تا بهار  تیجمع

 زیآم تیموفق لیو تحو یبرنامه کودک یپوشش مل یبالا سطح 

 واکسن آنفولانزا در هرسال. هایلیونم

 .خواهد داشت یدیو کل ینقش محور هیاول یهامراقبت
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 انگلستان 

 ینتراز مهم یکی

 یبرا یاضاف یهانقش

 ه،یاول یهامراقبت

 ییهابه گروه یابیدست

طور است که به

 ریتحت تأث ینامتناسب

 یرگهمه یماریب نیا

 .اندقرارگرفته

سرمقاله
 

 دهدیدر دسترس را ارائه م یخدمات بهداشت 

 کار چندماهه در دسترس یرویمراقبت با ن تداوم 

 به بخش سوم مارانیانحراف ب یبرا اژیتر سمیمکان 

 تلفن اژیتر 

 و آموزش مشاوره 

 شده در منزل نهیقرنط یهابا خانواده ملاقات 

 قرارداد در جامعه یابیتب و رد یماریب ی/ بررس یتلفن تیریمد
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در  یعموم نیتمر

 H1N1 طول

 آنفولانزا یپاندم
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 یآموزش و آگاه 

 یریگ یپ 

  تست 
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 هند

 ستمیچگونه س

 یبهداشت یهامراقبت

متشکل از  یدر دهل هیاول

موهالا  هایینیککل

به مهار  تواندیم

کمک  دیکوو یریگهمه

 کند

ش
 گزار

 

 یو پزشکان عموم مارستانیمتخصصان ب نیب یاتیمشارکت ح 

 هایهمکار
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خدمات  تیاهم

و  هیاول یهامراقبت

 نیدر کاهش ا قاتیتحق

 توجهقابل یماریب

یک
ف

ی
 

 یتلفن یابیارز 

 بندییتاولو 

 مارانیب اژیتر 

 کنترل عفونت مربوط به دفاتر را ارائه کرد هاییهتوص 

 از مطب به اورژانس را به حداقل رساند ماری( بنیازی)ب انحراف 

 و  مارانیکرد که ب یبانیپشت یدرزمان هیاول یهامراقبت ستمیس از

دار تا حد تب یتنفس هاییماریاز ب کسانیطور دهندگان بهارائه

 .ترسیدندیاجتناب از تماس م

 هیاول یهاو مراقبت یبهداشت عموم نیب وندیپ تیتقو 

 هیاول یهامراقبت تیظرف شیافزا یبرا 

 هیبا ثانو هیاول یهامراقبت ادغام 

  یبا استفاده از اصول بهداشت عموم یعال یهامراقبت 

 منابع رساختیز 

 است تریکنزد مارانیبه خانه ب هیاول یهامراقبت 

 .شودیداده م لیپزشکان خانواده معتمد و آشنا تحو توسط
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 یهانقش مراقبت

 ینهدرزم هیاول یبهداشت

 COVID-19 یرگهمه

مورد
ی

 

 

 یریشگیپ 

 یآمادگ 

 یابیو باز پاسخ 

 یمداوم مردم به خدمات بهداشت یاز دسترس نانیحصول اطم در 

 یضرور

 ماًیکه مستق یاز علل یناش یرومعوارض و مرگ شیاز افزا یریجلوگ 

 .ستندیکرونا مرتبط ن روسیبا و

 یبهداشت هاییتفور تیریمد یها براتلاش یبرابر بهبود 

را با مشارکت مؤثر جوامع  یبه خدمات بهداشت یدسترس

 .دیعنوان شرکا حفظ کنبه
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نقش  ییشناسا

 یبهداشت یهامراقبت

 یریگدر همه هیاول

19-VIDCO 

ش
 گزار



 صیتشخ 

  یابیرد 

 ونیناسیواکس 

 یفیتو معمول باک یضرور یبهداشت یهاخدمات مراقبت ارائه 

 یشگیریپقابل یرهایومو مرگ هایماریاز ب یریجلوگ یبرا

 .یریگدر طول و پس از همه شتریب

 شیو آزما یخط مقدم، غربالگر اطلاعات COVID-19  را ارائه

 .دیده

 خدمات PHC عادلانه  عیدر توز ینقش مهم تواندیم نیهمچن

 ها در جوامع مردم داشته باشد.واکسن

 موارد  اژیترCOVID-19از  تیبا حما هایمارستان، کاهش بار ب

مراقبت از راه  ایمراقبت در منزل  قیبا شدت کمتر از طر مارانیب

 دور.

 یماریمؤثر بر ب نظارت 

   در داخل و خارج کشورها یماریب وعیکمک به کاهش سرعت ش 

مادر  ،یبارور یبهداشت یهاازجمله مراقبت – یضرور خدمات

مراقبت از سلامت  ا؛ی، سل و مالارHIV/AIDSو کودک؛ خدمات 

مزمن؛ مراقبت  هاییماریمعمول؛ درمان ب هایسازییمنروان؛ ا

 گریو موارد د ینیتسک
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 و 19-دیکوو ارتباط

 یبهداشت یهامراقبت

 هیاول

ش
 گزار

  از خدماتPHC دیکن یبانینگهبان پشت یهاعنوان سامانهبه 

 اعتماداطلاعات منسجم، هماهنگ و قابل ارائه 

 اعتمادمنبع قابل کیاز  یناش 

 دیکن فیتعر هایریگرا در طول همه هیاول یهامراقبت نقش 

 و کنترل عفونت  یریشگیو آموزش پ یآمادگ یهابرنامه ارائه

 PHCمتناسب با 

 شده روشن  یدموارد مشکوک و تائ یمراقبت را برا یرهایمس

 دیبه مراقبت منظم را حفظ کن یو دسترس دیکن

 و  یروسیضدو یهاها و واکسنبه درمان یاز دسترس نانیاطم

 داریتاولو یهامحافظت از گروه

 و تداوم  یکننده از سلامت، رفاه روانمحافظت یرفتارها

 دیوکار را ارتقا دهکسب

 دیکن هیته یحفاظت فرد زاتیتجه 
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کردن  بیترک یبرا

 یهادرس یهاحساب

از  هیاول یهامراقبت

گذشته و  یهایدمیاپ

ها با ارتباط آن
COVID-19 

مرور
 

نظام
مند

 

 که مشکوک به  یکسانCOVID-19 هستند 

 مبتلابه  مارانیبCOVID-19 بدون  ای)با  شیشده توسط آزما یدتائ

 علائم

 شده اما بدون علائم یدتائ ایدر تماس با موارد مشکوک  مارانیب 

 که در مورد  یمارانیبCOVID-19 ( مضطرب هستند، وv) مارانیب 

 COVID-19 ریغ یبهداشت یازهایبا ن

 مارانیمراقبت از ب یبرا هیاول یهادهندگان مراقبتارائه یبرا نیتمر 

 سالمندان یهادر خانه
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 انگلستان

 اتیخلاصه تجرب

 هیمراقبت اول یهاسامانه

 المللیینب

ش
گزار

 
نظر

ی
 



 19-دیمشکوک به علائم کوو مارانیب ن،یسیاستفاده از تله مد با 

 لیمیبا تماس، ا توانستندیمجبور به شرکت در مطب نبودند، اما م

در صورت  - ایدر منزل  یابیمشاوره، ارز یبرا ییویدیمشاوره و ای

 شوند. ییراهنما یمارستانیب یهامراقبت یبرا - دیبروز علائم شد

 موارد  انیجرCOVID-19 یرو غ COVID-19 ساعات  کیبا تفک

 قیاز طر یدسترسمناطق در مطب، قابل یجداساز ایو/ نیتمر

 مختلف هاییورود

 مشکوک» یهاجدا کردن مراقبت یرا برا اژیتر »COVID-19  از

 کرد. یمعرف COVID-19 ریغ

 

 یضرور یحفظ خدمات بهداشت 

 از  یریشگیپCOVID-19 از اقدامات مؤثر  تیحما قیاز طر

 یبهداشت عموم

 موارد  صیتشخCOVID-19 

و متوسط  فیموارد خف تیریمد یبرا یاز ارجاع کاف نانیاطم
COVID-19 
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 ییشناسا

 از تیحما یراهکارها

ش 19-دیکوو درکارکنان 
 گزار

 سلامت  قیاز طر یضرور هیاز ارائه مستمر خدمات مراقبت اول نانیاطم

 .یمراقبت مجاز یهاروش ریسا ایاز راه دور 

 یعملکرد بهداشت عموم کیعنوان به نظارت 

 مختلف یهابخش یمنعطف و هماهنگ با شرکا یسازمان یهامدل 

 خدمات یو نگهدار شیافزا تی: ظرفینیخدمات بال ارائه 

 یو کنترل ی: اقدامات نظارتیبهداشت عموم یعملکردها 

 در  کپارچهی یزیر: برنامههیاول یهامرکز مراقبت یاتیعمل سطح

 یهاامکانات مراقبت ریمثال، با ساعنوانسلامت، به ستمیسراسر س

و  یبهداشت عموم یواحدها ،ییسرپا یهاخدمات مراقبت ه،یاول

 هایمارستانب

 هیاول یهادر مرکز مراقبت اتیعمل 

 به داروها و ارتباطات و تداوم یحداقل رساندن گسترش و دسترس به 

 یمال ینتأم ،یگذارقانون کپارچه،ی یزیرسلامت: برنامه یهاسامانه 
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 کانادا

 یهادستورالعمل

 هیاول یهامراقبت یمل

-COVID یموجود برا

 دیکن یرا بررس 19

مرور
 

سر
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 شوند،یم تیریدر خانه مد 19-دیکوو یهارا که عفونت یتیاکثر 

 دیکن تیها حماداده و از آن صیتشخ

 ونیناسیواکس 

 یریجلوگ 

 هیاول یهادسترس بودن قرار ملاقات مراقبت در 

 یمجاز یدهایدسترس بودن بازد در 

 مشکوک به عفونت  مارانیب یبرا یعمل یراهنماCOVID-19 

 ارائه کرد هیاول دیبازد یرا برا یمجاز یدهایبازد 
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 نکهیا فیتوص یبرا

مراقبت  هاییوهچگونه ش

مشکوک به  مارانیب هیاول

 ییرا راهنما 19-دیکوو

 .کندیم

یک
ف

ی
 



 نظارت بر سلامت در مناطق 

 نهیقرنط 

 افراد در جامعه ریفاصله از سا نییتع 

 منظور کاهش انتقالبه یمورد نظارت 

 عفونت یانتقال بالا تیقابل لیخاص و به دل یداروها 

 از کاربران مبتلابه  مراقبتCOVID-19 

 پذیریبآس یهااز گروه یاجتماع تیحما 

 منظم  هاییتفعال تداومPHC 

 متخصصان  یرا برا ینیبال ییراهنما یابزارهاPHC  در صورت انتقال

 کندیدر جامعه فراهم م 19-دیکوو

 ( در 19-دیکرونا )کوو روسیمراقبت و مهار و ص،یتشخ ،یریشگیپ

 خانمان یب تیجمع
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احتمالات اقدامات 

در  PHC خدمات

 یبهداشت مل ستمیس

را  (SUS) لیمتحد برز

 .کندیم وتحلیلیهتجز

مرور
ی

 

 یریشگیپ 

 کردن محافظت 

 جیترو 

 درمان 

 یقیحق اشخاص 

 جوامع 

 سازییمنا 

 سلامت از راه دور برنامه 
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 تیتقو تیاهم

PHC در زمان  لیدر برز

 یماریب یریگهمه

 2019 روسیکروناو

ش
 گزار

 کیستماتیارائه آموزش س 

 هیاول یهاشده در مراقبتاعمال یهاو انتشار دستورالعمل توسعه 

 و مؤسسات سطح  هیاول یهامراقبت نیارجاع ب هاییسممکان یبررس

 بالاتر

 هیاول یدر امکانات پزشک یتنفس هاییماریو درمان ب صیتشخ 

 تیریمد یو دارو. آموزش دانش ضرور زاتیبه تجه یدسترس

مراکز  نیب یپزشک یها ومیکنسرس جادیو ا یمزمن تنفس هاییماریب

 سطح بالاتر یو مؤسسات پزشک یپزشک هیاول

 و کنترل  یریشگیازجمله مقررات پ یقیدق هایییراهنما راهنما نیا

اطلاعات در  یو خاص و کاربرد فناور یعموم هاییتجمع یبرا

 .دهدیارائه م یآموزش بهداشت عموم

 10 توسط  هیاول یهاپزشکان مراقبت یبرا نیجلسه آنلا

CARDPC برگزار شد 

 یریشگیدرمان، پ ص،یتشخ ،یاقدامات حفاظت ت،یریمد ،یغربالگر 

 اطلاعات. بیو کنترل و ترک

 مبتلابه  مارانیجامعه ب تیریهنجارها و اصول مد مار،یب آموزش

 یماریعروق کرونر قلب، ب یماریب ن،یریش ابتیفشارخون بالا، د

اصول  نیو همچن ،یریگدر طول همه COPDو  یعروق مغز

خاص: مانند افراد مسن، کودکان،  یهاگروه یسلامت برا تیریمد
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 دیبه اشتراک بگذار

 یبرا نیکه اتحاد چ

در  یتنفس هاییماریب

 هیاول یهامراقبت

(CARDPC)  چگونه

نقش  یریگدر همه

 داشته است

مورد
ی

 

 



که تازه  یمزمن. ، زنان باردار و کسان هاییماریمبتلابه ب مارانیب

 اند.کرده مانیزا

 موارد مشکوک به  یاز مراقبت چهره به چهره برا دیتا حد امکان با

COVID-19 یدر واحدها PHC یکم ریاجتناب شود )علاوه بر تأث 

گروه  یخطر ابتلا به عفونت را هم برا رای(، زیماریب جهیبر نت

 .گیردیدر برم مارانیب ریسا یو هم برا یبهداشت یهامراقبت

 گسترش عفونت کاهش 

   دیکنترل کن یخانگ یرا در انزوا فیموارد خف 

   یاجتماع یگذارجوامع در طول فاصلهاز  تیحما 

 یجمع ای یفرد پذیریبآس هاییتو مقابله با موقع ییشناسا 

 یبهداشت یهابه مراقبت یدسترس نیتضم 

   یدمیمراحل اپ ترینیارجاعات لازم در بحران 

 یرگهمه یماریاثرات ب کاهش 

 نیاول یبه دسترس یآن مانند دسترس هاییژگیو گسترش و حفظ 

 تماس

   متمرکز بر شخص مدتیمراقبت طولان 

 جامع مراقبت 

 مراقبت یهماهنگ 

 خانواده و جامعه یریگو جهت یفرهنگ تیصلاح یژهوبه 

 یوهایو راد یاجتماع یهارسانه قیاز طر یگذاراقدامات فاصله با 

به مردم در مورد  توانندیسلامت خانواده م یهاگروه ،یاجتماع

کنند و مردم را در مورد مراکز تماس  هیانتقال توص یهاروش

 آگاه کنند. یبهداشت یهامراقبت

 علائم  ییو شناسا یساز زولهیموارد مشکوک در ا میتقس

 هشداردهنده

 ها مراقبت کننددر خانه از آن توانندیکه نم یمارانیب ییشناسا 

 موارد مشکوک نیا ینیتکامل بال یبررس 

   دیانجام ده یمشاوره تلفن تریچیدهموارد پ یبرا 
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 نقش یبررس

 هیاول یبهداشت مراقبت

 19-دیکوو برابر در

مورد
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 علائم وخامت  ییدر صورت شناسا مارستانیارجاع به ب درخواست

 ینیبال

 ونیناسیمانند واکس رانهیشگیپ هاییتفعال تداوم 

 مانند زنان باردار و  داریتاولو یهامزمن و گروه مارانیب یریگیپ

 نوزادان

 مزمن هاییماریحاد ب دیو تشد یجزئ یهااز اورژانس مراقبت 

 یو هماهنگ نظارت 

 جانبهمراقبت همه 

 پذیریبآس یهانظارت بر خانواده 

 فیموارد مشکوک و خف یریگیپ 

 است یضرور ریموارد ز نیبنابرا 

 مجدد خدمات با توجه به  یدهبرداده، سازمان یمبتن یزیربرنامه

 یریگهمه هاییژگیو

 یمنابع مال صیتخص 

 که در حال انجام  یریگمقابله با همه یاقدام خاص برا یهایاستراتژ

 است.

 یصیتشخ یهاتست یادیز ریمقاد 
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 یهااز جنبه یبرخ

 مربوط به سازمان

PHC  و نقش آن در

ها را مواجهه با چالش

 موردبحث قرار دهد

مقاله
 

نظر
ی

 

 موارد مشکوک یغربالگر 

 نهیاز ساکنان قرنط دیبازد 

 تماس و نظارت یابیرد 

 یبازرس هاییستدر ا نظارت 

 تیحما نهیبه ساکنان قرنط یمحل سیو پل یاجتماع کارگران 

 کنندیم یرپزشکیغ

 هااطلاعات مربوط به کار در برگه ثبت 

 محله  تهیها را در کمبرگه یارگذارب
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درک بهتر  یبرا

در کنترل  PCPsموانع 

 COVID-19 یرگهمه

یک
ف

ی
 

 ینیبال یهادروازه بان و پاسخ 

 یموارد احتمال شیو آزما ییشناسا COVID-19 

 زودهنگام صیتشخ 

 مقابله با اضطراب خود در مورد  یبرا پذیریببه افراد آس کمک

 روسیو

 یمارستانیخدمات ب یتقاضا برا کاهش 

 و  یبهداشت یهاکارکنان مراقبت نیدر منزل که اعتماد ب مراقبت

 کندیم تیجوامع را تقو

 در طول  هیاول یهادر سطح مراقبت یضرور یخدمات بهداشت ارائه

 COVID-19 وعیش

 شده یدمشکوک و تائ مارانیب منیموقع، مؤثر و ابه یتیحما تیریمد 

 ونیناسیواکس 

  پرونده تیریمد 

   یریشگیپ ( و کنترل عفونتIPC) 

   یمل هاییشگاهآزما 
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نقش  یبررس

 یبهداشت یهامراقبت

  هایریگدر همه هیاول

ش
 گزار



   هیاول قاتیتحق یهاپروتکل 

   خطر ارتباط و مشارکت جامعه 

   دیرا حفظ کن یضرور یارائه خدمات بهداشت 

 دیکن تیریو مد ییرا در اسرع وقت شناسا یاحتمال موارد 

 یبهداشت یهاخطر انتقال عفونت به افراد تماس و کارکنان مراقبت از 

 دیکن یریجلوگ

 یمارینظارت موجود مانند ب شیافزا ( شبه آنفلوانزاILI)  و عفونت

 (118) دیشد یحاد تنفس

 سکیارتباط ر تیتقو 

 جوامع مشارکت

 و کاهش خطر  یریجلوگ یاقدامات جامعه و نظارت بر سلامت برا

 یرگهمه یماریب وعیش

 ارتقاء سلامت روال 

 و ارائه مراقبت به مردم و مشارکت و مشارکت  یماریاز ب یریشگیپ

 یماریکاهش ب یبرا یبهداشت یهادستورالعمل تیدر رعا یاجتماع

 هاواکسن 

   سوابق 

 از منزل دیبازد 

 دارو زیتجو 

 یبرا مارانیب تیزیو یریگیارجاع پ ستمیو س رشیپذ میتنظ ستمیس 

 ییجوار، در مناطق روستاهم یها در روستاهاآن ییشناسا

 مشترک، و  یکیاز راه دور، با سوابق الکترون یپزشک یبانیپشت

 هیاول یهاهمه متخصصان مراقبت یبرا یفنّاورانه کاف یبانیپشت

 یماریو درمان ب صیتشخ ،یریشگیپ جیترو 

 و  نهیسرطان س یبرا اژیو تر سازییمنازجمله ا رانه،یشگیپ خدمات

 یشگیریپقابل هاییماریب ریدهانه رحم و سا

 مراقبت از جامعه هاییتفعال 
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 یهاسازمان مراقبت

را در  هیاول یبهداشت

 یدمیپاسخ به اپ

COVID-19 یبررس 

 کندیم

توص
فی

ی
 

 ونیناسینظارت بر واکس 

 یقرار دارند که نقش یتیدر موقع هیاول یهامراقبت پزشکان 

 کنند فایا یرگهمه یماریب کیدر  یاتیفرد و حمنحصربه

 دیو ارتباط برقرار کن دیده آموزش 

 نظارت 

 پذیریبآس هاییتجمع انیاز گسترش در م یریشگیپ 

 در جامعه یرگهمه هاییماریو درمان ب اژیتر 

 در منزل و جامعه با دقت بالاتر مراقبت 

 یرگهمه ریغ یماریب 

 ونیناسیواکس 

 یریگپس از همه یبهبود 
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 کانادا

 سر بر موانع یبررس

 یبهشت یهامراقبت راه

 19-دیکوو برابر در
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 ماندن از  منیمردم در مورد ا یآگاه شیافزاCOVID-19 

 که  یافراد بریژهمردم به خدمات، با تمرکز و یبهبود دسترس یبرا

 در معرض خطر هستند. شتریب

 را ارائه کرد یضرور یبهداشت خدمات 

 هایمارستانب یکاهش بار و بار بر رو یبرا اژیتر 

 صورت معمول، تلفن به قیموارد مشکوک در جوامع از طر یریگیپ

 افراد رینپذیرتیبازجمله آس

 مراقبت در منزل ازجمله ماماها و کارکنان  یمل یهاپروتکل از

که مراقبت و مشاوره از راه دور به مادران باردار  یمحل یبهداشت

 .دیکن یروی، پدهندیارائه م

 کیکه  دهدیکردن خدمات به جوامع و نشان م ترکینزد

 ،PHCبر  یمبتن ریپذسلامت با عملکرد خوب و انعطاف ستمیس

 تیو امن UHCبه سمت اهداف مرتبط  شرفتیپ یبرا یبستر

 سلامت است.

W
h

o
 2

0
2

0
(1

6
6

) 

یا
ران

 

در نظر  نیما همچن

که کشورها به  میریگیم

دارند تا  ازین یتیچه حما

 یبهداشت یهامراقبت

 یطور مؤثرتررا به هیاول

سلامت به یابیدست یبرا

 همه اعمال کنند یبرا

ش
 گزار

 یماریمورد خاص ب ییشناسا 

 منیارجاع ا ایمناسب کنترل عفونت  یهابا روش ،یتیحما تیریمد 

 به بعد

 هیاول یهاپرونده در سطح مراقبت تیریمد 

 یرسانمانند اطلاع یبهداشت عموم هاییتفعال 

 یماریبر ب نظارت 

 سازییمنمانند ا رانهیشگیپ مداخلات 

 فعال و ارتباط مناسب با جوامع تعامل
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 یهامراقبت کردیرو

 پایهیک هیاول یبهداشت

 تیریمد یبرا یاساس

خطر و اورژانس سلامت و 

جامعه و  یآورتاب جادیا

 یهاکشور در سامانه

 است. یبهداشت

ش
 گزار

 یموارد اضطرار تیریو مد ییشناسا 

 مؤثر یبا سلامت عموم یماریب وعیاز ش یریشگیپ 

 یمارینظارت بر ب انجام 

 و جوامع توانمند افراد 

 سلامت یبرا یو اقدام چندبخش استیس 

 یهابر مراقبت یخوب مبتن یفیتو باک کپارچهی یبهداشت خدمات 

 یبانیپشت یبهداشت عموم یاساس یکه توسط عملکردها هیاول

 شودیم

 یریشگیو پ یاضطرار یآمادگ 

 یبهداشت نیخدمات روت تداوم 
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بر  شتریفشار ب

که از  یبهداشت ستمیس

فشار قرارگرفته قبل تحت

 است

ش
 گزار



 یکارکرد ضرور 10)نظارت و واکنش( ازجمله  یو آمادگ نظارت 

 است یبهداشت عموم

   و حفظ نظم و قانون  هیها مانند مهاجرت، شستشو، تغذهمه بخش

 .شودیرا شامل م

 و کارگران یرفتن از امکانات بهداشت فراتر 

PHC یو متعلق به اعضا کپارچهیتوسط خدمات  نیهمچن 

مانند مدارس،  گریو ممکن است احزاب د شودیم یبانیجامعه پشت

 کند. ریرا درگ یو مشاوران فرهنگ یمؤسسات مذهب

 نظارت 

  موارد مشکوکH1N1 و  ییشناسا یماریب وعیکاهش ش یرا برا

 جدا کرد

 موارد بدون  تیریکمک کرد و با مد مارانیب نیا تیدرمان و تثب به

 برداشت. مارستانیب ستمیفشار را از س روس،یعارضه و

 ماریب اژیتر 

 هیاول یریشگیپ 

 ،ها و ارائه اطلاعات مهم داروها و واکسن عیازجمله توز درمان

 .یبهداشت

 یسینوگزارش 

با  هیاول یهادهندگان مراقبتارائه یارتباط برا یبرقرار

 .کندیتر مرا آسان یبهداشت یهامراقبت ستمیس هیو با بق گریکدی

A
sh

w
in

 V
asan

2
0
1

6
(1

6
9

) 

سر
ی

لانکا
 

- 

ش
 گزار

 سلامت یخطر اضطرار یو اقدام برا یزیربرنامه 

 تیریمد 

 یو نظارت قو یولوژیدمیاپ یهاسامانه 

 محورمتخصصان سلامت جامعه آموزش 

 یریجلوگ 

 یآمادگ 

  واکنش 

 بهبود 

 یو اقدام برا یزیردر برنامه دیبا هیاول یهامراقبت متخصصان 

 باشند لیسلامت دخ یخطر اضطرار تیریمد

 اطلاعات به پزشکان،  یمنجر به آبشار یبا سلامت عموم یهماهنگ

از  یاطلاعات بهداشت یآورارتباط با مردم و جمع یبرقرار

 .شودیخط مقدم م هیاول یهامراقبت
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 انگلستان

و پاسخ به  یآمادگ

  هایریگهمه

ش
 گزار



 و نظارت یولوژیدمیاپ یهاسامانه 

 وعیو نظارت بر ش صیتشخ 

 یابیپاسخ و باز ،یآمادگ ،یریشگیپ. 

 یسلامت یجلو درب 

 یو اقدام برا یزیردر برنامه دیبا هیاول یهامراقبت متخصصان 

 باشند. لیسلامت دخ یخطر اضطرار تیریمد

 بهداشت  یهابا سرنخ توانندیم هیاول یهامراقبت یمل ینهادها

را به پزشکان ارسال کنند، با  یهماهنگ کنند تا اطلاعات یعموم

 هیاول یهارا از مراقبت یمردم ارتباط برقرار کنند و اطلاعات بهداشت

 کنند یآورخط مقدم جمع
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 انگلستان

 ینقش اصل

در  هیاول یهامراقبت

و واکنش  یآمادگ

 یاضطرار

مورد
 ی

 

 قرارداد یابیو رد شیظارت، آزما 

از  هایمارستاناز پر شدن ب یریجلوگ یپوشش واکسن برا  

 بدحال مارانیب
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 یهامراقبت

 تواندیم هیاول یبهداشت

در  یبه صاف کردن منحن

بحران  کیطول 

 مانند یبهداشت

COVID-19  کمک

 کند

ش
 گزار

 هاییماریکوچک ب هاییدمیو اپ هایدمیاپ شیو پا ییشناسا 

 در جامعه یروسیو

 سواد سلامت جامعه یو ارتقا یتوانمندساز 

 یاطیاقدامات احت ریو سا یاز بهداشت فرد تیحما 

 یبرا ییهادر توسعه پروتکل توانندیم نیهمچن یعموم پزشکان 

شبه  هاییماریمبتلابه ب مارانیب هیاول یهامراقبت تیریمد

اقدامات  یدر مورد استانداردها ینیبال هاییزیآنفولانزا و انجام مم

 کمک کنند. یو درمان رانهیشگیپ

 مبتلابه آنفولانزا مارانیزودهنگام ب صیتشخ 

 عنوان که به یریگهمه یآمادگ یبرا کیچند استراتژ کردیرو

 یبندطبقه یی( و داروی)بهداشت عموم ییدارو یراقدامات غ

 .شودیم

 هیها و نظارت، و اقدامات اولداده یآورخطر، جمع ارتباطات 

 هستند. یهمه اقدامات مهم بهداشت عموم ،یبهداشت تنفس

 یروسیضدو یداروها ون،یناسیشامل واکس ییدارو اقدامات، 

 نیبود. ا عیانباشت واکسن و دارو و تلاش هماهنگ در توز

 یو درمان موارد برا یریگقبل از همه ونیناسیشامل واکس

 است. هیثانو یریشگیپ
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اقدامات مراقبت 
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 مانند آب جامعه، بهداشت و بهداشت  هیاول رانهیشگیمداخلات پ

 وعیکاهش خطر ش یبرا ونیناسیواکس سانیبرنامه نو ای( 129)

 مهم هستند.

 یکارکرد ضرور 10)نظارت و واکنش( ازجمله  یو آمادگ نظارت 

 است یبهداشت عموم
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 یماریاز ب یریشگیسلامت، حفاظت از سلامت و پ یارتقا 

 تواندیباشد، م یرپذو انعطاف یکه قو یزمان ه،یاول یهامراقبت 

محافظ در برابر عدم ارائه خدمات عمل کند و تداوم  کیعنوان به

مانند  پذیریبآس یهاگروه انیدر م یژهوکند، به نیمراقبت را تضم

 و کودکان. یابتید مارانیب

 لیپاکستان، کارکنان بهداشت جامعه که در طول و پس از س در 

کرد، به کار خود ادامه دادند،  رانیو 2010که استان سند را در سال 

کردند و  یریمانند اسهال جلوگ یعفون یهایماریب وعیاز ش

کودکان  یسازمنیا یاتیکردند که خدمات ح نیتضم حالیندرع

 .ابدیبدون وقفه ادامه 

 یاصل نقش PHC از ارائه خدمات  نانیاطم یدر مواقع اضطرار

 خوب است. یفیتباک یو اورژانس نیروت

 یشکنندگ طیو بهبود در شرا نینظارت، تضم ت،یفیک تیریمد، 

 باثبات و پردرآمد  یو خشونت نسبت به کشورها یریدرگ

 است یزتربرانگو چالش تریچیدهپ

 و  هایماریو درمان ب تیریدر مد ینقش مهم هیاول یهامراقبت

 دارد میطور مستقبه طیشرا

 دیدهیبآس تیجمع ینقطه تماس برا نیاول 

 

 یرگهمه مارانیب تیریو مد شیآزما ،یابیارز 

 شواهد  گاهیپا کی جادیو کمک به ا یماریبه نظارت بر ب کمک

 یاستیاقدامات س یبرا ینیبال

 از خانواده در مواقع پراضطراب تیحما 

 کاهش  یکنترل عفونت برا هاییامو پ یرگهمه یماریخطر ب تیتقو

 عفونت وعیش

 در صورت وجود  ریگهمه ونیناسیواکس یهااز تلاش تیحما

 واکسن

 که منابع  یدرزمان یضرور یخدمات بهداشت ریبه حفظ سا کمک

 هستند. ابیکم یانسان

 که به  یرگهمه یماریبه ب انیمبتلا یهاتماس تیریکمک به مد در

افسران بهداشت  ی، با همکارشوندیارجاع م یخانگ نهیقرنط

 .یعموم

و دورافتاده باشد  ییدر مناطق روستا جادیبه ا ازیاست ن ممکن

وجود  یدهنده خدمات بهداشتچند ارائه ای کیکه ممکن است تنها 

 یمحل یبا خدمات بهداشت دیداشته باشد. متخصصان بهداشت با

آنفولانزا  یریگها در طول همهکنند تا نقش آن یزیرخود برنامه

 مشخص شود.
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در مراحل  ییشناسا

 یماریب کی هیاول

 دیبالقوه شد یرگهمه

 اخبار



 انداز توسعه از قبل موجود، که در چشم یهااز تله یامجموعه

شده است، بر مشخص 2019در سال  نیلات یکایآمر یاقتصاد

 کرده است. دیاز بحران در منطقه تأک یناش هاییبآس

 که منطقه  یوبیمع یهاشکستن چرخه یبرا دیتوسعه با یهامدل

 .ابدیداشته، تکامل قبل از وقوع بحران عقب نگه یرا حت

 وع،یش هیو نظارت بر علائم اول ص،یتشخ ،یریشگیپ قیطر از 

 یازهاین ریسا یو تداوم مراقبت برا ده،یچیدرمان موارد کمتر پ

 .یبهداشت

 یرگهمه یماریب وعیو مهار ش نظارت، 

 علائم  رانهیشگیپ پرداختنCOVID-19، 

 یریگمعمول در طول همه یهامراقبت حفظ 

 ونیناسیاستقرار واکس یبرا یعنوان بستربه هیاول یهامراقبت 

 دیکوو یابیو رد یابیرد
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و نقش  هایریگهمه

 یبهداشت یهامراقبت

 هیاول

ش
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 PHC فایا یواکنش و بهبود ،یآمادگ ،یریشگیدر پ ینقش مهم 

به خدمات  تیمداوم جمع یدسترس نیو در تضم - کندیم

 یضرور یبهداشت

 که  یاز علل یناش یرومعوارض و مرگ شیاز افزا یریجلوگ

 .ستندیکرونا مرتبط ن روسیبا و ماًیمستق

 PHC تیریمد یها برادر بهبود عدالت تلاش ینقش نیهمچن 

با  یبه خدمات بهداشت یو حفظ دسترس یبهداشت هاییتفور

 عنوان شرکا دارد.مشارکت مؤثر جوامع به
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 یهاقش مراقبتن

در پاسخ  هیاول یبهداشت

 یریگبه همه

COVID-19  و بهبود

ش شرویعادلانه پ
 گزار

 خدمات و مقابله با  ینگهدار: یبهداشت هیاول یهاتداوم مراقبت

 استرس

   و خدمات در پاسخ  هیرو ریی: تغهیاول یبهداشت یهاتداوم مراقبت

 یریگبه همه

   و آموزش  یریشگیپCOVID-19 

   موارد مشکوک یبندو طبقه صیتشخ یبرا منیا ینیبال یابیارز 

 COVID-19 تیریدر مد هیاول یبهداشت یهامراقبت نقش
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از کارکنان 

 یبهداشت یهامراقبت

حفظ خدمات  یبرا هیاول

 یماریو کنترل ب یضرور

 حالینو درع یرگهمه

ها آن یمنیاز ا نانیاطم

 کندیم یبانیپشت

ش
 گزار

 فیکه علائم خف یاز افراد COVID-19 کنندیرا تجربه م 

 دیمراقبت کن

 مبتلابه  مارانیب یبرا یبخشمراقبت و توان یریگیپCOVID-19 

 یابیو رد یابیرد صیبه تشخ کمک COVID-19 اقدامات  جیترو

 یبهداشت عموم

   مارانیاز ب یکیزیف تیحما 

 هایینهدر انطباق با زم یو اجتماع یازنظر روان COVID-19 

 بحران  میرمستقیو غ میاثرات مستق لیکه به دل یاز افراد مراقبت

 کنندیخود را تجربه م یسلامت طیبدتر شدن شرا 19-دیکوو

 یو اجتماع یروان تیحما

   که به دنبال بحران در طول یکسان یبرا یاجتماع زیتجو 
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 یهاینوآور

در پاسخ به  شدهیمعرف

حفظ  دیبا یریگهمه

 یهاشوند تا سامانه

 طیدر برابر شرا یبهداشت

سلامت  یاضطرار

 ندهیدر آ یعموم

 .شوند رتریپذانعطاف

ش
 گزار



 پس از  2020 هیدر هفته دوم ژانو سکیر یابیارز تهیکم یسازفعال

 و نظارت بر حرکت مهاجرت سکیر یغربالگر هاییتماعمال الگور

 نی. ادیرس بیمارس به تصو 12در  هیپس از اعلام یاضطرار طرح 

 یبرا شدهیطراح رانهیشگیاز اقدامات پ یاطرح شامل مجموعه

موارد  ریخود انزوا و سا نه،یمحافظت از سلامت مردم، مانند قرنط

 بود. یاضطرار

 یرگهمه یماریب وعیمهار، نظارت و کنترل ش یبرا یاقدامات. 

 سازییمنا یهابرنامه 

 المللیینب یهمکار 

 نظارت
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را در  PHC نقش

پاسخ  ا،یکلمب یسازآماده

پس از  یو بهبود

 یبررس یریگهمه

 کندیم
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 یرگهمه مارانیب تیریو مد شیآزما ،یابیارز 

 شواهد  گاهیپا کی جادیو کمک به ا یماریبه نظارت بر ب کمک

 یاستیاقدامات س یبرا ینیبال

 از خانواده در مواقع پراضطراب تیحما 

 کاهش  یکنترل عفونت برا هاییامو پ یرگهمه یماریخطر ب تیتقو

 عفونت وعیش

 در صورت وجود  ریگهمه ونیناسیواکس یهااز تلاش تیحما

 واکسن

که  یدرزمان یضرور یخدمات بهداشت ریبه حفظ سا کمک

 .هستند ابیکم یمنابع انسان
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نقش پزشکان 

 ریو سا (GPs) یعموم

دهندگان ارائه

احتمالًا  هیاول یهامراقبت

 یماریب کیدر طول 

بسته به مرحله و  یرگهمه

 رییتغ یماریشدت ب

 .کندیم

ش
 گزار

 

 یربالگرغ 

 نیروت صیتشخ 

 رفتار 

 انزوا 

 مشاهده 

 عبور و مرور تیریمد 

 و کنترل  یریشگیپ دیکل ،یرگهمه هاییماریب وعیمواجهه با ش در

 هاییتبهبود قابل یچگونگ ه،یاول یبهداشت یهامؤسسات مراقبت

 و کنترل است. یریشگیپ

   مؤثر و جامع یینحوه انجام اقدامات پاسخگو 

 در  هیاول یبهداشت یهامؤسسات مراقبت هاییوهاساس ش بر

و  اتیهمراه با تجرب ن،یدر چ COVID-19و کنترل  یریشگیپ

 المللیینو ب یداخل یخیتار یهادرس

 و کنترل مشترک یریشگیپ 

 پزشکان خانواده جامعه ،یریگخاص همه یهاطرح 

 و آموزش یماریاز ب یریشگیپ 

 و کنترل فعال یریشگیپ 

 موردبحث قرارگرفته  یو خطرات سلامت هایماریب هیاول هشدار

 است.
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مطالعه باهدف  نیا

 یبرا ییشنهادهایارائه پ

 تیبهبود بهتر قابل

و کنترل  یریشگیپ

 یرگهمه هاییماریب

مؤسسات  یبرا

 یبهداشت یهامراقبت

 .شده استانجام هیاول

مورد
ی

 



 تیبهبود بهتر قابل یبرا ییشنهادهایمطالعه باهدف ارائه پ نیا

 یهامؤسسات مراقبت یبرا یرگهمه هاییماریو کنترل ب یریشگیپ

 .شده استانجام هیاول یبهداشت

 به نوع برنامه اقدام و  نیهمچن یدمیپاسخ به اپ یثربخشا

 دارد. یشده بستگساخته یارتباط یراهبردها

 به نوع برنامه اقدام و  نیهمچن یدمیپاسخ به اپ یاثربخش

 دارد. یشده بستگساخته یارتباط یراهبردها

 نظارت  یبا اقدامات جمع یفرد ینیتداخل مراقبت بال امکان

و  یکار یندهایفرآ شتریب لیامکان تعد نیو همچن ک،یولوژیدمیاپ

 موارد مشکوک یخاص برا یبهداشت یهامراقبت

   هیمثال. در ترکعنوانسازتر بود ]بهمشکل یادغام نیکه چن ییجا 

19 ،PHC  موظف به اطلاع دادن مواردH5N1  نبود[، احتمال

خدمات،  ریکار، مشکلات در ارجاع کاربران به سا انیدر جر نظمییب

و  ینیبال یهاها و دستورالعملپروتکل رشیمشکلات مربوط به پذ

 .بود شتریب یلوازم ضرور هیته

 منظم نظارت 

 به نوع برنامه اقدام و  نیهمچن یدمیپاسخ به اپ یخشاثرب

 دارد. یشده بستگساخته یارتباط یراهبردها

در  میرمستقیغ ای میطور مستقکه به ینفعانیتعداد ذ حداکثر

 یهاکارکنان مراقبت ران،یهستند: مد لیدخ یدمیمقابله با اپ

 یردولتیو غ یاحرفه یهارهبران جامعه، و سازمان ،یبهداشت

در  دیرا در مورد آنچه با یمتفاوت هاییدگاهد توانندیم یضرور

 .ارائه دهند رد،یساختار پاسخ به بحران موردتوجه قرار گ
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 یهاسازمان مراقبت

در  هیاول یبهداشت

: یرگهمه هاییماریب

 عیسامانمند سر یبررس

در زمان  اتیادب

COVID-19. 
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 توسط  لاتیبر تسه یمبتن هیخدمات مراقبت اول یجستجو برا

 قرارگرفته است ریتحت تأث ییجوامع روستا

 ترس  لیبلکه به دل یاجتماع یریپذ بیو آس یدور لیتنها به دلنه

 یماریب نیاز ابتلا به ا

 یجهدرنت یرسم یبه ساختارها قیعم یاعتماد یخدمت و با ب در 

 یمسلحانه قبل هاییریدرگ

 تنها به ناامنی و محور با کارگران داوطلب نهخدمات اجتماع تدوین

 PHCکمبود منابع کشور پاسخ داد، بلکه به افزایش پیوند مردم با 

 ایجاد دسترسی و امکان درمان نیز کمک کرد. یجهو درنت

 کار چند  بریهبر جامعه با تک یمبتن هیاول یهامراقبت خدمات

ازجمله مراقبت  ت،یو ارائه خدمات متنوع و خوب به جمع یاحرفه

 در منزل و نظارت بر سلامت.

 کنندیم یزندگ ییکه در جوامع روستا یاز مردم یتوجهقابل بخش ،

شانس را  نیدارند و ا یردولتیغ ای یبا خدمات دولت یروابط مشکل

موجود در  یسنت یبهداشت هاییوهکه مردم ش دهدیم شیافزا

و عوارض  یرمنجر به تأخ تواندیجامعه را انتخاب کنند، که م

 شود. یصیتشخ
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مطالعه همان 

ابتلا که در سال  یدمیاپ

قاره  یدر کشورها 2014

 آغاز شد. قایآفر

ترک
بی

ی
 

 یدمیاپ نهیانعکاس زم H1N1 پاسخ  چیدر کانادا، ه

M .وجود ندارد یبحران نیبه چن یو خط یجهان
aso

tti et al(1
8
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) 

کانادا
 

- 

ی 
 مورد

 که قبلاً توسط پزشکان خانواده با  یاکه چگونه رابطه دهدینشان م

در  H5N1موارد  نیاول ییبود، امکان شناسا یجادشدهها اجامعه آن

نظارت  انیگام در ب نیدهنده اولکه نشان کردیقلمرو را فراهم م

 است. یو اقدامات بهداشت عموم کیولوژیدمیاپ

  

 یخوبمردم به یاجتماع تیاز واقع PHCکارکنان  قیدق دانش

مورداستفاده قرار نگرفت و فرصت بالقوه  یبهداشت ستمیتوسط س

 شده با جامعه را هدر داد.از تعارضات مشاهده یکاهش برخ یبرا
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 تیوضع 

 بر نظارت 

 یابیارز 

 و مهار یریشگیپ 

 ارتباط 

 نظام سلامت واکنش 

 یهماهنگ
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 یهامراقبت پاسخ

-دیکوو به هیاول یبهداشت

19 

ش
 گزار



 اییندهفزا تیاهم تالیجیموضوع که مداخلات سلامت د نیدرک ا 

 خواهد داشت

 باشد داریو پا کیاستراتژ ندیفرآ کی دیبا تالیجید تحول 

 ارائه  یاز راه دور برا مراقبتPHC یژهو، بههایریگدر طول همه 

 است یدیدر معرض خطر، کل هاییتجمع یبرا

 یبرا PHCدر  تالیجیسلامت د یهاحلسامانمند راه یاجرا

 یهاماه یط نیلات یکایشده در آمرانجام یهاتلاش یداریپا

 خواهد بود. دیکل ،یریگفراتر از همه اریگذشته، بس
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انگلستان
  

ختلال در ا یبررس

 یارائه خدمات بهداشت

در سراسر جهان،  یضرور

شده ازجمله موارد ارائه

 یهادر سطح مراقبت

 هیاول یبهداشت

ش
 گزار

 یصیتشخ ییتمرکززدا یبرا ینظارت هاییتمشکلات ظرف 

 زات،یمربوط به در دسترس بودن تجه هاییتظرف 

 یو منابع انسان منابع 

 سلامت وجود ندارد کپارچهیجامع و  یهاشبکه 

   دهندگان خدماتارائه 

 هیدر طول اول دهیچیپ اریخدمات بس یمنابع بر رو گذارییهسرما 

 متمرکز بود

 هاییترا در جمع یداشتبه هیبه خدمات اول یدسترس انزوا 

 مارانی، بهایابتیمانند زنان باردار، کودکان، د پذیریبآس

 .دکاهش دا نهیمزمن و پرهز مارانیب ریفشارخون بالا و سا
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 هیاول یهاخدمات مراقبت یتقاضا برا شیفزاا 

  هیاول یهامراقبت یضرور ای یخدمات فور ریحفظ سا. 

  نظارت مؤثر 

 یاقدامات کنترل یاجرا 

  وعیبه حداقل رساندن خطر ش COVID-19 نیتمر طیدر مح. 

  به داروها یدسترس 

 و نظام سلامت یبهداشت عموم ماران،یمستمر با ب ارتباط 

 اتیتداوم عمل نیتضم 

 نظام سلامت یکل یدهسازمان
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 یهاپاسخ

به  یمل هیاول یهامراقبت

COVID-19: یبررس 

 اتیادب عیسر

مرور
 

سر
عی

 

 ونیناسیواکس 

 در اسرع وقت یموارد احتمال تیریو مد ییشناسا 

 یهاخطر انتقال عفونت به افراد تماس و کارکنان مراقبت از 

 دیکن یریجلوگ یبهداشت

 یمارینظارت موجود مانند ب شیافزا ( شبه آنفلوانزاILI)  و عفونت

 دیشد یحاد تنفس

 و مشارکت جامعه سکیارتباطات ر تیتقو 

، SARS-CoV-2 هیعل ونیناسیارائه خدمات واکس از

 کندیم یبانی، پشتشودیم COVID-19که باعث  یروسیو
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  ارائه خدمات مشترک درCHC  افت،یتا کاهش 

 ًاست. یحضور یهاکاهش مراقبت لیبه دل احتمالا 

 یریشگیدر پ کاهش 

 ریتأث تیمزمن ممکن است بر سلامت جمع یماریاز ب مراقبت 

 بگذارد.
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 انگلستان

 

مثبت  شیآزما جینتا

در خدمات  راتییو تغ

منتخب در  هیمراقبت اول

 از یالتیشبکه چند ا کی

CHCها 

مورد
ی

 

 کردن شیآزما 

 و واکسن آنفولانزا شیآزما هاییتک 

 هیاول یهاگسترده در مراقبت راتییتغ ازمندین یرگهمه یماریب نیا 

 است

 یو تا حدود ییفضا یگذارفاصله نیقوان لیبه دل یتا حد ا،یاسترال در 

 .هاییشآزما شیبه افزا ازیپاسخ به ن یبرا

 از دست داد. دیرا نبا یرگهمه یماریمثبت ب اتیتجرب نیا 

 هیاول یهامراقبت یبرا دیجد یکردهایرو جادیا یبرا دیها باآن

 استفاده شوند. یریگپس از همه ندهیدر آ
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پاسخ به  ییشناسا
COVID-19 

را  هیاول یهامراقبت

 متحول کرد

مورد
ی

 

 است نیساکن یبرا هینقطه تماس اول 

 منظم هی(، اولونیناسیمثال، واکسعنوان)به یپزشک یفور ازین بدون 

 یسلامت عموم یارتقا هاییتو فعال یمراقبت یدهایبازد. 

 مزمن یماریبر ب نظارت 

 ،پر کردن مجدد نسخه ون،یناسیواکس درمان 

 آنفولانزا از قبل منتشر شد تا امکان تفاضل بهتر را فراهم کند واکسن 

 نیب صیتشخ COVID-19  وH1N1 یریشگیو پ 

و  COVID-19) یفصل یتنفس یهازمان سندرمهم کیپ دو

 آنفلوانزا(

M
ark

 J S
ied

n
er 2

0
2
0

(1
9

3
) 

برز
ی

 ل

 یهاارائه مراقبت ایآ

در طول  هیاول رانهیشگیپ

 ادامه دارد؟ یریگهمه

مورد
 ی

 

 زیبه حوضه آبر یدانش دسترس 

 کاربر خدمات و گروه سلامت نیب وندیپ 

 جامع مراقبت 

 فیموارد مشکوک و خف یریگیو پ پذیریبآس یهابر خانواده نظارت 

 یمراقبت نهیگز کیعنوان از راه دور به بهداشت 

 انجام  یازجمله عوامل سلامت جامعه، برا ،یکاف یبهداشت کارکنان

 یو خانگ یاجتماع هاییطنظارت در مح

 کارکنان  یبرا یکاف ریدر مقاد یکاف یحفاظت فرد زاتیتجه

 علامت یو افراد دارا یبهداشت

 یفیتمردم را باک یهاتا خواسته اندیدهدآموزش یبهداشت کارکنان 

 راستا وجود دارد نیدر ا یموجب آن اقداماتبرآورده کنند، به

 ساختار  یاگر تست انبوه برا ،یصیتشخ یهااز تست یادیز ریمقاد

 انتخاب شود یلیتکم یهادرخواست تست یبرا

 که به  یموارد مشکوک احتمال رشیپذ یبرا یکاف یکیزیف امکانات

  رسندیم یخدمات بهداشت
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 یبحث در مورد برخ

مربوط به  یهااز جنبه

و نقش  PHCسازمان 

آن در مواجهه با 

 شدهیلتحم یهاچالش

 COVID-19توسط 

 لیدر برز

مورد
ی

 



 یهامشاوره و با گزارش افتیدر یبرا یزمان انتظار طولان 

 کنندهنگران

 دیشد در خانه بمان هیتوص 

 یمعمول هیاول یهامراقبت یمشاوره از راه دور برا مدل 

 شدن با علائم  زولهیا خودCOVID-19 

 هیاول یهااطلاعات موجود در مراقبت یفناور هاییرساختز
NHS 
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 نقش ییشناسا

 در یبهداشت یهامراقبت

 19-دیکوو

مورد
 ی

 

 یو بررس قیتحق 

 شناختن تیرسم به 

 شروع 

 شتاب 

 سرعت کاهش 

 یسازآماده
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 هاییوهچگونه ش

 توانندیم هیمراقبت اول

طور مداوم سرعت و بهبه

 کیخود را در طول 

 یرگهمه یماریب

 کنند ینیبازآفر

مورد
ی

 

 یلیمیا/یو مشاوره تلفن دیبازد
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ین
وزلند

 

در  راتییتغ

 یمشکلات بهداشت

 یشده و تقاضا براارائه

در  هیاول یهامراقبت

 .هیطول بحران اول

مورد
ی

 

 انتقال را  یجهو درنت دیکن تیریو مد زولهیمبتلابه تب را ا مارانیب

 .دیکاهش ده

 وجود ندارد یعموم ستمیدر س یمشخص اژیتر کینیکل چیه 

 یسندرم حاد تنفس یگلو برا یبزاق عمق شیبا آزما توانندیم مارانیب 

 شوند شیآزما دیشد

 نظارت برنامه 

 یانسان یرویدر منابع ن یشتریب یبانیاز پشت یعموم هایینیککل، 

 برخوردار هستند. یخدمات بهداشت عموم ستمیاز س PPEفضا و 

کردن و  اژیتر ماران،یهمه ب ییدما یبه غربالگر ازیاغلب ن که

از  یموانع، برخ نیا لیدار دارد. به دلعلامت مارانیب یجداساز

بسته  COVID-19 یریگدر اوج همه یخصوص هایینیککل

 شدند
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 نیا کهییازآنجا

 یماریب کیبه  یماریب

 شدهیلتبد یرگهمه

است، درک نقش و پاسخ 

در هر  هیاول یهامراقبت

نکات  تواندیشهر م

 ریسا یرا برا یریادگی

 .کشورها فراهم کند

مورد
ی

 

 مزمن یماریبار ب تیریمد یمنابع برا 

 یدر مورد ملاقات حضور ینگران 

 سواب  تستSARS-CoV-2 کمک به انجام ماسک  یبراN95 

 یخصوص یپزشک عموم یبرا مناسب 

 کمبود  رسدینظر م بهPPE هیمراقبت اول یهاتوسط مقامات و شبکه 

 است شدهیریتمد یدرستبه

در معرض خطر قرار گرفتن  یبهداشت یهامراقبت متخصصان

 قبل از علامت هستند ایبدون علامت  مارانیدر معرض ب
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سنگاپور
 

 نیا کهییازآنجا

 یماریب کیبه  یماریب

 شدهیلتبد یرگهمه

است، درک نقش و پاسخ 

در هر  هیاول یهامراقبت

نکات  تواندیشهر م

 ریسا یرا برا یریادگی

 .کشورها فراهم کند
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ی

 



 ینظارت و آموزش بهداشت عموم 

 یماریبا ب یساکنان جامعه با تماس احتمال یریگیازجمله نظارت و پ 

 یو غربالگر شیآزما، 

 به مردم رانهیشگیپ یراهکارها ارائه 

 است ادیز اریبس نهیو قرنط شیآزما ،یبه غربالگر ازین 

 مارستانیموارد مشکوک به ب اژینظارت، و تر ش،یآزما  
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 عملکرد یسربر

 یبهداشت یهامراقبت

 19-دیکوو در هیاول

مورد
ی

 

 موقع و مهم به هیاول یهادر مراقبت ییدئویو یهااستفاده از مشاوره

 است

 یعمل مفهوم 

 ییدئویو یهامشاوره 

 شده از تلفن هوشمند  یرمزگذار ییویدیو وندیپ قیاز طر مشاوره

 به تلفن هوشمند
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 انگلستان

خدمات  عیپاسخ سر

 هیاول یهامراقبت

را به  هایوهانگلستان و ش

 یدر نظر گرفتن اجرا

 نیگزیجا یهاروش

 است ختهیبرانگ

مورد
ی

 

 شیآزما ینمونه برا یآورو انجام جمع یهماهنگ یدور زدن برا. 

 نشده است.نظارت و مشارکت جامعه استفاده یجامعه برا یکادرها از 

 نظارت 

 واکنش 

 و  یریشگیدر پ یکاف نانیبر جامعه را با اطم یمبتن یهامراقبت

 دیارجاع مؤثر انجام ده هاییسمکنترل عفونت و مکان
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 تیوضع یابیارز

 یهامراقبت یفعل

در دوران  هیاول یبهداشت

 داریآستانه، پا هیاعلام

توسعه،  اهداف

بهداشت و  یپوشش جهان

 یرگهمه یماریب

 .2019 روسیکروناو

مورد
ی

 

 بر ارائه  یقیعم راتیتأث 19-دیدر پاسخ به کوو عیسر راتییتغ

 داشت ایتانیدر بر هیاول یهامراقبت

 افتی شیافزا یتوجهقابل زانیبه م ییدئویو و یلیمیا ،یتلفن مشاوره 

 داشت. یو منافع بالقوه بر خطرات آن برتر رییتغ تیریمد 

 کامل ندارند یدسترس مارانیمرکز تماس به سوابق ب کارکنان 

 و  مارانیب یستیهمز طیدر مورد شرا یاطلاعات محدود نیبنابرا و

 دارندخانه تیوضع

 دارد قیدق یابیبه ارز ازین 
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پاسخ  تیتقو

 ایتانیبر هیاول یهامراقبت

 19-دیبه کوو
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 کردیرو PHC  کندیم نیرا تضم کپارچهیدر دسترس بودن 

 یهامراقبت قیاز طر یبهداشت یازهایاکثر ن یبرا یبهداشت خدمات 

 هیاول

   کاهش عوارض و  یجهو درنت ،یبهداشت عموم یضرور یو کارکردها

 یاورژانس ریغ یروممرگ

 یاضطرار طیشرا تیریو مد ییدر شناسا یدیکل نقش 

 ،و  یبا اقدامات مؤثر بهداشت عموم یماریب وعیاز ش یریشگیپ موارد

 یماریانجام نظارت بر ب

 کندیدر تعامل با جوامع، که امکان بهبود را فراهم م یدیکل نقش 

 ،استفاده را بهبود دهدیم شیاعتماد به خدمات را افزا نظارت ،

 بخشدیم

 و یکه آمادگ کندیم نیو تضم ،یمواقع اضطرار در 

 است. یمحل نهیپاسخ مناسب با زم هاییتفعال 
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 یاضطرار طیکاهش و مقاومت در برابر شرا ،یریشگیپ 

 روسیو یماریموارد ب نیاول ییشناسا یبرا فیضع یبهداشت ستمیس 

مهار آن مجهز نبود. عدم اعتماد به مقامات  یبرا ریابولا و اتخاذ تداب

 اوضاع را بدتر کرد دیدهیبآس یدر کشورها یارکنان بهداشتو ک

 مانند آب جامعه، بهداشت و بهداشت  هیاول رانهیشگیپ مداخلات

مهم  وعیکاهش خطر ش یبرا ونیناسیواکس سانیبرنامه نو ای( 129)

 هستند.

 یکارکرد ضرور 10)نظارت و واکنش( ازجمله  یو آمادگ نظارت 

  یبهداشت عموم

 در مواقع  نیروت یاز تداوم خدمات بهداشت نانیحصول اطم

 .یاضطرار

 محافظ در  کیعنوان به تواندیباشد، م یرپذو انعطاف یقو کهیهنگام

کند،  نیبرابر عدم ارائه خدمات عمل کند و تداوم مراقبت را تضم

 و کودکان. یابتید مارانیمانند ب پذیریبآس یهاگروه انیدر م یژهوبه

 سازییمنا 

 انتشار  ایترس از انقباض  لیاحتمالاً به دلEVD  در داخل مرکز، باعث

 شوند اژیتر مارانیشده است که ب

 یضرور یبهداشت یهابه مراقبت یدسترس 

 یرگهمه هاییماریب ای یعیطب یایاز بلا یتلفات ناش درمان 

 یدسترسظ کمک به حف یکمک برا المللیینب یهاآژانس یبرا 

 یهاازجمله مراقبت یبهداشت یهامراقبت هیبه خدمات اول

 یهاو برنامه هیاول یهاو مراقبت مانیو زا یدوران باردار

 کودکان مهم است. یبرا ونیناسیواکس
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 یبرا یاتیح ازین

از خدمات  تیحما

 یهامراقبت یضرور

در طول  یبهداشت

بشردوستانه  یهابحران

یپ کندیم یدتأک
یما

ش
ی

 

 هیاول یبهداشت یهابر مراقبت یمبتن یقو یبهداشت یهاسامانه 

 ،یدر مواقع اضطرار یرا حت یضرور یخدمات بهداشت توانندیم

مادر، نوزاد و  ،یبارور یبهداشت یهامراقبت یازجمله درمان برا

خدمات  ؛یهسوءتغذ ر؛یواگ هاییماریکودک حفظ کنند. عدم وجود ب

HIV/AIDSشتریبو  ا؛ی، سل و مالار 

 یبهداشت هیاول یهاهوشمند در مراقبت هایگذارییهسرما با، 

کار سالم و  یروین یحاصل کنند که دارا نانیاطم توانندیکشورها م

که توسط  یکارآمد و مجهز یساتهستند که در تأس یتوانمند

 شدهیتتقو هایمارینظارت بر ب یهاو شبکه یقو ینتأم هاییرهزنج

هستند که به  یمردم و جوامع یگوو پاسخ کنندیم تیاست، فعال

 .کنندیها خدمت مآن

 تیامن داتیو تهد یماریب وعیدر برابر ش یقو یخط دفاع نیاول 

 یبهداشت جهان

 ماریکه ب یتماس گرفته تا درمان و ارجاع افراد یابیتا رد شیآزما از 

را هرروز  هیاول یهاکارکنان خط مقدم سلامت که مراقبت شوند،یم

 ریگهمه یماریپاسخ به ب یهاستون فقرات تلاش زین کنندیارائه م

 هستند.
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با  یمنیا یچگونگ

 هیاول یهامراقبت

  یقو یبهداشت
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 دارد که  یمردم بستگ نانیمؤثر به اعتماد و اطم یابیو رد شیآزما

ها وجود دارد و اقدامات خدمت به آن یبرا یبهداشت ستمیس

 نگه دارد. منیها را اآن تواندیم یبهداشت عموم شدهیهتوص

 دیاعتماد کل نیمؤثر در دسترس هستند، هم یهاو درمان هاواکسن 

 منابع خواهد بود. نیعادلانه ا عیتقاضا و توز جادیا

 در مواقع بحران و آرامش. با  -داشتن جوامع خود و سالم نگه منیا

ما به  کردیدر هسته رو یقو هیاول یبهداشت یهاقرار دادن مراقبت

 یرگهمه یماریب نیاز ا توانندیکشورها م ،یبهداشت جهان تیامن

 خارج شوند. یرترپذو انعطاف تریقو

 ندهیدر آ یماریب داتیتهد 

 سابقهیب یریگهمه یعدم آموزش برا 

 بر ارائه خدمات ریو تأث یمنابع انسان کمبود 

 کارکنان و در جامعه انیدر م یبه ترس و نگران پرداختن 

 خدمات لیبر تحو ریبه تأث پرداختن 

 سابقهیب یریگهمه یبرا یآمادگ عدم
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 یآمادگ یبررس

رهبران خط مقدم مراکز 

 یبهداشت یهامراقبت

 یماریدر مقابله با ب  هیاول

 COVID-19 یرگهمه

ها در آن اتیو درک تجرب

مداخلات  یاجرا

 رانهیشگیپ
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 یشواهد برا PHC  وPH بهداشت  ستمیهر س یعنوان سنگ بنابه

 صرفه بدون شک است.بهمقرون یعموم

 PHC یو خصوص یعموم یبهداشت ستمیهر دو س یسنگ بنا 

 .نشده است یعمل نیاست که در سطح زم
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عربستان
 ستمیکه از س یدرس 

 انهیخاورم یتنفس

 شده استگرفته

 (MERS) سندرم

 یدر عربستان سعود
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 یدر جوامع برا یبه خدمات و محصولات بهداشت یدسترس شیافزا 

 وعیو کاهش احتمال ش تیبهبود سلامت جمع

 به  یمناسب ازنظر فرهنگ اییوهرا به ش یمهم بهداشت عموم میمفاه

 دیاشتراک بگذار

 یهامراقبت یرسم یهابار احساس شده توسط سامانه کاهش 

 ینیبال یهامراقبت تیفیو بهبود ک یبهداشت

 سازمان  ان،یعنوان مرببه یعفون هاییماریب وعیهنگام ش در

 دیکنندگان در سطح جامعه عمل کن جیدهندگان و بس

 یمارینظارت بر ب یهامعمول، در سامانه یهاتیانجام فعال نیح در 

 دیمشارکت کن یسندرم

 پر  یبرا یعفون یماریب وعیمرتبط با ش ریغ یپزشک فیوظا انجام

 .وعیپس از ش ایدر طول  یخدمات بهداشت یهاکردن شکاف

 یاجتماع جیبس شیافزا 

 ینظارت هاییتفعال لیتکم، 

 وعیشی که در پ یبهداشت یهاسامانه یهاکردن شکاف پر 

 است ماندهیباق یعفون هاییماریب
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موضوع  نیبا درک ا

ها در حال  CHW که

 یدر آمادگ یحاضر نقش

 فایا یرگهمه یماریب

، ما احساس کنندیم

که گسترش  کنیمیم

   هاییتها و مسئولنقش

CHW دهنده نشان

بهبود  یبرا یعمل یابزار

و در  یرگهمه یآورتاب

 .سطح جامعه است
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 ها به خدمات مراقبت بخش ریکارکنان سا ییمبود کارکنان با جابجاک

 افتیکاهش  یضرور

 مارانیکارکنان و ارائه خدمات بدون وقفه به ب یمنیاز ا نانیاطم. 

 یبرا هایمارستاندر ب مارانیب یغربالگر COVID-19 

 از کارکنان حفاظت 

 در عموم یآگاه جادیا 

 سخت مارانیبا ب برخورد 

 مارانیبا ترس در ب مقابله 

 مارانیدر ب یآگاه عدم 

 ونیناسیواکس یبرا یزیربرنامه 
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رهبران  یآمادگ

 یبهداشت یهامراقبت

 وعیدر طول ش هیاول

COVID-19 

یک
ف

 ی

 یسند مل هاییتبر اساس اولو یعموم ونیناسیواکس 

   از راه  ی)حضور یفعال و ضرور یارائه خدمات و خدمات بهداشت /

 دور(

   زودهنگام موارد  ییشناساCOVID-19 کیتماس نزد یابیو رد 

 هاآن

 )خانواده/محل کار( 

 معکوس( نهی)قرنط پذیریبآس هاییتو انزوا از جمع حفاظت 

 هتل و  نهی)قرنط نهیو قرنط زولهیا نیقوان تیاز رعا نانیاطم حصول

 منزل( نهیقرنط

 ییو بهبود درمان سرپا توسعه COVID-19 

 هیاول یاتر 

 صیتشخ 

 هیاول یهامراقبت 

 پزشک تیزیو 

 یپزشک 

 یمل ییبر اساس درمان سرپا درمان 

 پروتکل 

 19-دیکوو یصیتشخ یهاتست انجام 
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 یهامراقبت

و  هیاول یبهداشت

در  19-دیکوو یریگهمه

 رانیا یاسلام یجمهور
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