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 مقدمه

اي که بتواند ما را در امر آموزش بهورزان ياري دهد و همگام با دانش نوين و به روز باشد، برآن شددي  کده    در راستاي تهيه مجموعه

 واكسيناسييون و »مراکز آموزش بهورزي، مجموعده درسدی   در سال جاري با کمک مربيان درس پيشگيري و مبارزه با بيماريهاي 

را مورد تجديد نظر قرار داده و محتوايی را تهيه نمايي  که نده تههدا بدا سدحص تح دي ت      « بيماريهاي قابل پيشگيري با واكسن

 پداييز لداا در  . باشدد بهورزان و دانش آموزان بهورزي متهاسب باشد بلکه بتواند به نحو محلوب در ارتقاي سحص س متی مدردم مدو ر   

طی  گردهمايی مربيان اين درس و چهدين بار کهترل و بررسی، ايهک اين مجموعه اماده شده است  تادر اختيار مراکدز   38سال 

 .اي مفيد براي آموزش فراگيران و بازآموزي بهورزان باشد مجموعه... آموزش بهورزي قرار گيرد انشاءا

در تهيه اين مجموعده  .گردد اند تشکر می ارزه با بيماريها که در تهيه اين مجموعه ما را ياري دادهاز کليه مربيان درس پيشگيري و مب

يدالده جففدري کارشدهاس واپدد پيشدگيري و مبدارزه بدا         دکترغ مپورکارشهاس مسئول بيماريهاي واگير واقايهاي آقاي  راههمايی

آموزش بهورزي جهاب آقاي دکتر عبداله زاده و جهاب آقاي دکتدر   هاي کارشهاس مسئول واپد بيماريها همچهين نظارت و راههمايی

 .مدير گروه توسفه شبکه و ارتقاء س مت شايان تقدير و تشکر است محمد پسن درخشان

 هاشميان ويدا                                                                                                                      

 كارشناس واحداموزش بهورزي                                                                                                 
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 ف ل اول

 اع آن وناو  سرم و واكسيناسيون ،واكسن،ريف ايمنياآشنايي با تع

 اهداف

 :بتواند فراگير رود می پس از محالفه اين ف ل انتظار

-  نمايد تفريفايمهی را. 

- د و براي هر مورد يک مثال بزندنماي انواع م ونيت را بيان. 

 .نمايد تفريفم ونيت ذاتی و غير ذاتی را  -3

- راههاي ايجاد م ونيت غير ذاتی در بدن  را شرح دهد. 

 .را بيان کهدو انواع آن واکسن  -5

 .کهد تفريفواکسيهاسيون را  -6

-  کهد فتفريسرم را. 
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 (ايمني)تعريف مصونيت 

 م ونيت عبارت است از مقاومت وتوانايی بدن در برابر عوامل بيماريزا

 انواع مصونيت

-  (: مقاومت)مصونيت ذاتي 

ن مبدت   آنيوکاسدل کده انسدان ذاتداً بده       يمدث ً بيمدار   .شدود  نمی نسبت به بفضی  از بيماريها مقاوم است و به آنها مبت  ذاتاًانسان 

 .شود ینم

-  (:اكتسابي)مصونيت غير ذاتي 

 .شود می ايجاد در بدن وجود نداشته باشد و بفداً ايمهی که ذاتاً

 :راههاي ايجاد م ونيت غير ذاتی در بدن

نوعی ايمهی است که بدن انسان خودش در به وجود آوردن آن نقش و ففاليت دارد و بر دو نوع است :فعال. 

 شدوند و پدس از بهبدودي تدا آخدر عمدر بده آن بيمداري مبدت           مدی  طور طبيفی به بفضی بيماريها مبت افرادي که به : طبيفی( الف

 شوند مانهد سرخک نمی

 ونيت نسدبتا  مبا واکسيهاسيون افراد در يک يا چهد نوبت يک بيماري خفيف در آنان ايجاد نموده که پس از بهبودي : یم هوع( ب

 .شود می پايدار در بدن ايجاد

و بر دو نوع استوعی ايمهی است که بدن خود فرد در به وجود آوردن آن نقش نداشته است ن :غير فعال.

شدود   مدی  با شير مادر که بده کدودم مهتقدل    تغايهيا ،انتقالی به صورت طبيفی از مادر به جهين از راه جفت م ونيت: طبيفی( الف

 واکسيهاسديون مانهد ايمهی پاصدله از  . شود می کودکی وره نوزادي باعث پيشگيري از ابت  به بفضی از بيماريها در دو واکسيهاسيون

 .کهد می از کزاز نوزادي پيشگيري ومادر باردار در برابر کزاز که به جهين مهتقل شده 

ايدن   اندد  انسانی يا پيوانی به افرادي که در مفرض هجوم يک بيماري قرار گرفتده  ايمنانتقالی با تزريق سرم  م ونيت: یم هوع( ب

 پيوان گزيدگی،ديفتري ،ها مانهد کزاز گويهد که براي درمان بفضی بيماري می( سرم درمانی)تراپی م سر زايی با سرم را ايمهیوش ر

 .رود مارگزيدگی به کار می

 بده افدراد م ددوم    ييا سدرم ددد هدار    ( تتابولين)شود مانهد تزريق سرم کزاز می در مواردي از سرم به عهوان پيشگيري نيز استفاده

 .و افراد پيوان گزيده آلوده به خام
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 تعريف واكسن

يا س  دفيف شده ميکروب يا آنتی ژن سححی ويروس که بده   آندفيف شده يا کشته شده  زنده عبارت است از ميکروب يا ويروس

 .شود می تزريق يا تلقيصدر بدن   ونيتممهظور ايجاد 

 انواع واكسنها

 ويروسی -2          باکتريال -3

 واكسنهاي باكتريال 

 زنده دفيف شده مانهد ب ث ژ -3

   bهموفيلوس آنفلوآنزاتيپ ، ميکروب کشته شده مانهد سياه سرفه -2

 توکسوئيدها مانهد کزاز و ديفتري -1

 واكسنهاي ويروسي 

 ده مانهد سرخک، سرخجه، اوريون و واکسن خوراکی فلج اطفالزنده دفيف ش -3

 کشته شده مانهد واکسن تزريقی فلج اطفال و هاري -2

 آنتی ژن سححی ويروس مانهد هپاتيت ب  -1

 

 

 انواع ايمهی

 ذاتی

 

 غيرذاتی

 طبيفی ففال

 م هوعی

 طبيفی غير ففال

 م هوعی
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 شكل ظاهري واكسنها 

فلدج   والان وپهتدا  واکسدن تدو،م،  د ث، هپاتيدت ب،    . باشد می( خشک)واکسن سرخک، سرخجه، اوريون و ب ث ژ ب ورت ليوفليزه 

 .باشد اطفال ب ورت پ ل می

 (سازي ايمن) واكسيناسيونتعريف 

 .گويهد می واکسيهاسيونبه وسيله واکسن را  م ونيتايجاد 

  (منيسرم ا) تعريف سرم

به بدن پيوانی مانهد اسب تلقيص کههد سپس بفدد از دو هفتده خدون پيدوان را      واي دفيف نمايهد  چهانچه س  ميکروب را به وسيله

پدادزهر   يبدوده و پداو   آنرا جدا کههد اين خونابه داراي مقدار کافی دد س  است که بهدام سدرم مفدروف     (خونابه)پ سما  ود نبگير

 .است( يباد یآنت)
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 دومف ل 

 هاي مربوطه آشنايي با زنجيره سرما و نحوه نگهداري واكسن در يخچال و فرم

 اهداف

 :ر بتواندين ف ل فراگيپس از محالفه ا

- تفريف زنجيره سرما را بيان کهد 

-  در را بيان کهيخدان و واکسن کاري ،در مورد نگهداري واکسن در يخچال هشت مورد از نکات مه.

.درا بيان که واکسيهاسيونسه مورد از نکات مه  در مورد نگهداري واکسن ههگام  -3

- دنمونه خانه بهداشت را ترسي  که نمودار دماي يخچال.

.درا بيان که رتوجه در مورد يخدان و واکسن کاري مورد از نکات قابل چهار -5

.دبرفک زدايی يخچال را تفريف که -6

- دانجام ده عم ً برفک زدايی يخچال را.

- ددر يخچال را شرح دهها  يدن واکسنصحيص چ هطريق.

.دخچال نمونه خانه بهداشت نمايش دهدر يراطريقه چيدن واکسهها  -8

1- دقادر به کار کردن با آنها باش را شرح دهيد و عم ً( عقربه اي ،ستونی ،ماکزيم  و ميهيم )مختلف  هاي  رکردن با دماسهجکا.

- دشود را نام ببر ها می رابی واکسنپهج مورد از عواملی که باعث خ.

- نحوه تبديل ماههاي مي دي به شمسی را بيان نمايد.
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 ام زنجيره سرمانظ

م زنجيره سرما عبارت است از سلسله مراپل مختلف پمل واکسن که در هر مرپلده بدراي پفدو مدو ر بدودن واکسدن سدرماي        نظا

محدل   از سدرما به شکل زير اسدت و هرچده واکسدهی در زنجيدره     هاي م ون سازي مراپل پمل  اغلب برنامهدر . مهاسبی لازم است

 .يابد می کهد افزايش می را تهديدرود مخاطراتی که آن  ترتوليد به سوي محل تزريق جلو

 .مت دي تزريق ،مرکز بهداشت ،واپد نهايی ،اي انبار ناپيه انبار مهحقه اي،  ،انبار مرکزي ،فرودگاه: کارخانه سازنده واکسن

ام ايدن نظد   رعايدت   .باشدد  مدی  نگهداري ا ر واکسن از محل توليد به محل استفاده مدورد نظدر   ،در اين نظام چگونگی توزيع واکسن

. دوام کمتدري خواهدد داشدت    درورت کامل دارد زيرا واکسن نسبت به پرارت پساسيت داشته و اگر در مفرض پرارت قرار گيدرد 

 ، سرخجه، اوريدون، سرخک ،فلج اطفال: که بترتيب ميزان پساسيت عبارتهد از. ها به گرما پساسيت بيشتري دارند اي از واکسن پاره

 .، سه گانهکزاز ،ژ.ث.ب

اگر واکسدن بده دليدل وجدود     . قادر به پفاظت افراد در مقابل بيماري نخواهد بودواکسن پساسيت خود را از دست بدهد  ههگاميکه

 .گرما مو ر بودنش را از دست بدهد پتی اگر دوباره آن را در يخچال يا فريزر قرار دههد قادر به کسب توانايی اوليه آن نخواهد بود

 .ه پرارت توصيه شده نگهداري شود براي مدت طولانی مو ر خواهد بودبحور کلی اگر واکسن در پداقل درج

مراحل حمل واكسن

 







      







 

 

 کارخانه سازنده واکسن

 فرودگاه

 انبار مرکزي واکسن

 

 انبار ناپيه اي

 انبار مهحقه اي اي

 

 انبار مرکز بهداشت

 مرکز بهداشتی درمانی

 تي  سيار مادر و کودم)کارکهان ايمن سازي
 خانه بهداشت
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 زنجيره سرما

 .کودم در دماي مهاسب نگهداري شودزمان تزريق به  بايد در تمام طول مسير از کارخانه سازنده تا ها  واکسن

دارند باه  زنجيره  می نگه( سرد)ز کارخانه سازنده تا کودم در دماي مهاسب تجهيزات و افرادي که واکسن را ا :سرماتفريف زنجيره 

 .شود می ناميده ماسر

 افراد -تجهيزات   - :دو عامل اساسي زنجيره سرما

 ها طريقه نگهداري واكسن

ثدل واکسدن   دههدد م  مدی  سدرعت قددرت ايمهدی خدود را از دسدت     به شوند نبحور کلی چهانچه واکسهها در شرايط مهاسب نگهداري 

و  تدوام  ،باشدهد و بدر عکدس واکسدن  د ث      می و فلج اطفال که در مقابل نور و پرارت فوق الفاده پساس، سرخجه، اوريون سرخک

ا بهابراين طبق نظريده دانشدمهدان واکسدهها بايسدتی در يخچدال و يخددان يد       . که در مقابل سرما پساس هستهد ، پهتاوالانهپاتيت

 .درجه سانتيگراد نگهداري و پمل گردند+ تا + در دماي بين ( ريارواکسن ک)هاي پمل واکسن  جفبه

 ريدان و واكسن كاريخ ،نكات مهم در مورد نگهداري واكسن در يخچال 

- سه طبقه مجزا باشد يبوده و پداقل دارافاقد هر گونه نقص فهی  بايد يخچال. 

- صله با فا( دور از گرما و نور آفتاب)در محل مهاسب  بايد يخچال5  تا1 خچال تراز باشدي یستيو با سانتی متر از ديوار قرار گيرد.

.هاي زودتر تحويل گرفته شده اول استفاده شود ها طوري در يخچال قرار داده شود که واکسن واکسن -3

- نمدک   آب و  زهداي پدر ا   و در قسمت پايين يخچال بايستی شيشده ( ها آيس بگ)هاي يخ  در قسمت فريزر يخچال بايستی کيسه

.گاارده شود که چهانچه برق يخچال قحع شد مدت زيادي يخچال خهک بماند

ر را يقرار دهي  بايستی قب  واکسن کارر يها را در واکسن کار واستي  واکسنخ در صورتی که به علت نقص فهی و يا برفک زدائی -5

هدا را   درجه سانتيگراد تهظي  نموده سدپس واکسدن  + تا  +را بين درجه پرارت   آن داخل آيس بگ گااشتن پس ازتميز کرده و 

هپاتيدت تمداس    پهتداوالان و  ،تدوام  ،هاي واکسن  د ث  بايستی دقت نمود که شيشه. )بهدي  می را محک  آن در آن قرار داده و درب

(.ها نداشته باشهد مستقي  با آيس بگ

هداي موجدود در درب يخچدال     و از گااردن آنها در محفظه هدادهاي پاوي واکسن را بايستی فقط در طبقات يخچال قرار  جفبه -6

ها پتما بايد فضاي خالی جهدت عبدور    بين جفبه. درجه سانتيگراد است+ بالاتر از زيرا درجه پرارت در اين قسمت  کردخودداري 

.هواي سرد وجود داشته باشد

زيرا اپتمال يخ زدن واکسن وجدود   تماس مستقي  نداشته خچال به ديواره داخلی ي و هپاتيت را ، پهتاوالانتوام ،دمها واکسن   ث

 .دارد

- هدا   شددن واکسدن   خدراب  از گااردن هر نوع غاا يا بحري نوشابه در داخل يخچال پاوي واکسن خودداري شود زيرا اين ماده به

ايدن امدر باعدث     لداا  سته شدده  نمايد چون که گااردن غاا در يخچال مستلزم اين است که به دففات درب يخچال باز و ب می کمک
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بهابراين از باز کدردن درب يخچدال بده    . درجه سانتيگراد برود+ شود پرارت داخل يخچال دائما در پال تغيير و اپيانا بالاتر از  می

زم لا. )مواقفی که اپتياج به خارج نمودن واکسن است اجتهاب نموده و دقت نمائيد که درب يخچال کدام  بسدته شدده باشدد     ازغير

 (است درب يخچال قفل داشته باشد

-  نمدوده و فدرم نمدودار درجده پدرارت       لروزي دو بار پرارت داخل يخچال را بوسيله دماسهجی که داخل آن گااشته شده کهتدر

. بت نمائيد را يخچال

.باشد تا بتوان درجه داخل آن را کهترل نمود اي ترمومتر عقربه ر بايد داراي يکهر واکسن کاري -8

1-     اگر يخچال برقی است بايد از پريزهايی استفاده کرد که دو شاخه يخچال را محک  نگه دارد تا امکان خدارج شددن آن از پريدز

.وجود نداشته باشد

-  سيلهدر مت ل بده يخچدال   اگر يخچال گازي است پتما بايستی يک عدد سيلهدر گازي به طور يدم موجود باشد که هر وقت

.سيلهدر خالی را پر نمائيد کرده و مجدداً تمام شد آن را تفويض

- يخچال را بحور مرتب برفک زدايی نمائيد.

3- ی گااردن تفداد کاف-   6عدد آيس بگ در قسمت يخدان و- یآب نمک در طبقه تحتان يعدد بحر

-  يخچال طبقه ميانی نيم  ب ورت عمودي در می دماسهج ماکزيم  وگااردن

5-  ژ در طبقده  .ث.واکسدههاي ويروسدی و ب   ،در طبقات يخچال بحوريکه در يخچالهداي داراي دو طبقده  ها  واکسنچيدن مهاسب

.ها در طبقات تحتانی نگهداري شود فوقانی و بقيه واکسن

6-  پد گرم يا سرد نشودتا يخچال بيش از  ترمومتر يخچال را تهظي  نمائي  با توجه به تغيير دما در ف ول مختلف.
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Vaccine carrier

  

 

  مهم در مورد نگهداري واكسن هنگام واكسيناسيوننكات 

-  بهتر است پفدره  ) بگ يد پتما آنرا روي آيسه اجهت انجام واکسيهاسيون خارج نمود يرواکسن کار ياوقتی واکسن را از يخچال

د و مواظب باشيد کده  يخ قرار دهي پاوي  يا در صورت موجود نبودن در يک ظرف( داشته باشد تا بتوان واکسن را درون آن قرار داد

 .آب به داخل آن نفوذ نکهد

- را در لفاف آلوميهيومی بپيچيد (ب ث ژ ،اوريون ،سرخجه ،سرخک)هاي پساس به نور  واکسن.

.باشد می سازي کشور ايمنهاي باز شده برابر آخرين دستورالفمل  مدت زمان نگهداري واکسن -3

 ريكار واكسنو  (كلد باكس) نكات قابل توجه در مورد يخدان



-  از مدواد مخ وصدی سداخته     کدارير ن واکسد يخدان و

دههد و داراي ديواره و  اند که گرما را از خود عبور نمی شده

 .باشهد می درب دخي 

- رود  می يخدان براي پمل مقدار زياد واکسن به کار

کددارير بددراي پمددل مقدددار کدد  واکسددن  و از واکسددن 

.شود می استفاده

نبايستی ترم داشته  کارير واکسنو  يخدانجداره  -3

.کهد می باشد چون پرارت به داخل آن نفوذ

-  شود بايستی چهان جفت شود که پتدی يدک ورق    می نبايد داراي نقص باشد و وقتی درب آنها بسته کارير واکسنو  يخداندرب

.کاغا نتواند از بين درب و بدنه آنها عبور داده شود

.کهد می چون اين رنگ پرارت نور خورشيد را کمتر جاب بايستی پتی المقدور سفيد باشد کارير واکسنو  يخدانرنگ  -5

.هميشه بايستی تميز و خشک نگاه داشترا  کارير واکسنو  يخدان -6

-  باشد يخدانتفداد کافی آيس بگ  داخل.

- دهمستقي  نداشته باش تماس هپاتيت با کيسه يخ و توام ،هاي   ثواکسه.

.ترمومتر قرار داده شود يخدانل در داخ -8

1-  يک شخص آموزش ديده واگاار شود هعهدبر بايد واکسننگهداري.
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 برفك زدايي

 اين کار را زمانی انجام دهيد که قحدر يدخ   .قسمت فريزر يخچال جمع شده است هيخی که در ديوارهاي  خارج کردن توده يبه مفها

 .و بيشترباشد ني  سانتيمتر ا برفک ي

 برفك زدايي طريقه

آن  ونرا درهدا   واکسندرجه سانتيگراد تهظي  نموده و بفد + تا  +را بين  کارير واکسنيخ درجه پرارت هاي  ابتدا به وسيله کيسه

 .دياست شفله آن را خاموش که يگازيا  ینفتو اگر ( اگر برقی است)سپس دو شاخه يخچال را از پريز برق  کشيده   يگاار می

شدود کده    مدی  اين کار باعدث )را داخل يخچال قرار داده و با يک تکه پارچه آغشته به آب گرم يخها را پام کهيد يک ظرف آب گرم 

 .وقتی يخها کام  آب شدند داخل يخچال را تميز و خشک نماييد( زودتر آب شوندها  يخ

 ،درب يخچال را ببهديد. را روشن نمائيد گازي است شفله آننفتی يا يد و اگر اگر يخچال برقی است دوشاخه آن را به پريز وصل که

 .را درون آن بگااريدها  درجه سانتی گراد تهظي  شد واکسن+ تا  +وقتی که درجه پرارت آن بين 

چون اين وسايل ممکن است يخچال را سوراخ کههد و باعث . ها از کارد يا وسايل نوم تيز استفاده نهمائيد براي جدا کردن يخ :توجه

 .ندخرابی آن شو

 .واکسهها را بايد به شرح ذيل در داخل يخچال قرار داد :در داخل يخچالها  طريقه چيدن واكسن

- و در غير اين صدورت در پالدت خوابيدده بده پهلدو بدا       ( عمودي)ترجيحا به صورت ايستاده ها  در قسمت فريزر يخچال آيس بگ

 .فاصله کهار ه  قرار گيرند

-  ي هاواکسهدر طبقه فوقانی يخچالM.M.R، و پ لهاي مربوطه يهار ،ژ.ث.ب ،فلج اطفال

.توام و هپاتيت ب پهتاوالان، ،  ث ،در طبقه ميانی محلول توبرکولين -1

.پاوي آب نمکهاي  در طبقه تحتانی يخچال شيشه -4

 .در درب يخچال خود داري نمائيدنمک آب هاي  از قرار دادن واکسن و شيشه: توجه
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 و دماسنجدما 

 .کهيد می شما دما را با دماسهج اندازه گيري ،آن دماي هر چيز عبارت است از سردي و يا گرمی

 (-). دههد می زند دماي زير صفر را با اعداد مهفی نشان می زير صفر درجه يخآب  -

 (. )+دههد می دماي بالاي صفر را با اعداد مثبت نشان. شود می آب ،بالاي صفر درجه خي -

 .باشد گراد می در جه سانتی+ 8تا + 2هابين  ماي مهاسب براي نگهداري واکسند -

 انواع مختلف دماسنج

-  دماسنج ماكزيمم مينيمم 

 براي نگهداري واکسن بهتر است از دماسهجی استفاده شود که تغييدرات دمداي يخچدال را ههگدامی کده بهدورز در خانده بهداشدت        

نديم  دمدا را    مدی  داراي دو لوله شبيه يکديگر هستهد که ماکزيم  وها  دهد اين نوع دماسهج باشد و يا در روزهاي تفحيل نشان نمی

هدف . کههد می هواشهاسی ه  استفادههاي  محل پرورش گلها و نهالها و نيز در پست وها  دههد از اين نوع دماسهجها در باغ می نشان

بهداشدت بدر دمدا    هداي   در خانده هدا   باشد اين دماسدهج  می دما( پداقل) نيم  می و( پداکثر)د اين دماسهجها تفيين ماکزيم رکارباز 

 2درجه سانتيگراد بالاتر رفته و يدا از   8تواند محلع شود که درجه پرارت يخچال آيا از  می يت دارند زيرا بهورزديگر ارجحهاي  سهج

توان واکسن را اسدتفاده کدرد    می زده است و آيا آيا واکسن داخل يخچال گرم شده يا ايهکه يخ. درجه سانتيگراد پايين تر آمده است

 يا نه؟

زده را از سمت  خي يبگها سيآ

خ نزده را سمت راست ي يبگها سيآ ديزر برداريچپ فر
 ديقرارده

 ترموستات

، OPV ،BCG يواکسهها
 يو واکسهها MMR سرخک،

 اولويت م رف زهيليلئوف

، DPTواکسههاي، 
DT،penta ،dT ،HepB دماسهج 

زر يزده را از سمت چپ فر خي يبگها سيآ

 ديبردار

 يی که تاريخ م رف بالاتر دارندها واکسن

هايی که تاريخ م رف کمتر  واکسن

 دارند

 جفبه پاوي ويالهاي بازشده

 بگهاي يخ نزده آيس

 قسمت يخچال

 قسمت فريزر
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 ات دماسنج ماكزيمم مينيمممشخص

باشد ايدن   می يک نوع روغن به نام روغن کريهوزوت شکل است که پر از الکل يا غالباًاي  اين دماسهج داراي يک مخزن گرد يا استوانه

باشدد خدت     مدی  لوله به پباب ديگري که الکل يدا روغدن و هدوا    شکل محتوي جيوه مت ل بوده و سر ديگر Uک يمخزن به لوله بار

و مخدزن دوم کده کدوچکتر    ( لوله قسمت ميهديم  )شود به عبارت ديگر در اين دماسهج مخزن اصلی بزرگ و به لوله سمت چپ  می

 ه و پج  آنها  زيداد داني  که مواد در ا ر پرارت و گرما مهبسط شد می مت ل است( لوله قسمت ماکزيم )است به لوله سمت راست 

شود اساس کار ايدن دماسدهج بدر اسداس خاصديت انبسدا  و        می گردد و در ا ر سرما بالفکس مهقبض شده و از پج  آنها کاسته می

 (لولده ميهديم   )باشد بلکه بر اساس خاصيت انقباض و انبسا  الکل يا روغن داخل مهبع مت ل به لوله سمت چپ  نمی انقباض جيوه

بهددي  دو درجده  . نشدانه را پرکدت ميدهدد   هاي  را در اين دماسهج ايفا کرده و ميله( هدايت کههده)ط نقش هادي باشد جيوه فق می

درجه بهدي از صفر به طرف مخزن درجه ( لوله ميهيم ) در لوله سمت چپ. شود می هاي دماسهج ديده جداگانه روي هرکدام از لوله

درجه بهدي از صفر بده طدرف   ( لوله ماکزيم )دهد در لوله سمت راست  می نشانمهفی و از صفر به طرف پايين لوله درجه مثبت را 

ولا آبدی رندگ در   کوچدک مفمد   (شاخص) ه فولاديلدو مي. دهد می مخزن درجه مثبت و از صفر به طرف پايين درجه مهفی را نشان

روي اي نيدز   دکمده . باشدهد  مدی  شهاورها  هج در بالاي سحص جيوه قرار دارد که در داخل الکل يا روغن داخل لولهسداخل دو لوله دما

دماسدهج بده صدورت سرتاسدري     هاي  دو عدد آههربا نيز در پشت لوله. فشار دادن پالت فهري دارد دماسهج وجود دارد که در ههگام

فاصله گرفته و  باشد  با فشار دادن دکمه روي دماسهج آههربا از لوله دماسهج می فولاديهاي  قرار گرفته که کار آن نگاه داشتن ميله

باشدهد   می فاقد دکمه فوقها  دماسهج یبرخ .گردند می کههد و به محل جيوه بر می آزاد شده و پرکتها  هاي فولادي يا شاخص ميله

 .شود می مخ وص استفاده يوه از آهن ربايها به محل ج برگرداندن شاخص يکه برا

 اساس كار دماسنج ماكزيمم مينيمم

 (لولده ميهديم   )اساس خاصيت انقباض و انبسا  الکل يا روغن داخل مهبع مت دل بده لولده سدمت چدپ      اساس کار اين دماسهج بر

روغدن  ( مث  در ا ر قحع برق يا خرابدی و يدا تهظدي  نکدردن ترموسدتات     )باشد بدين ترتيب که با گرم شدن هواي داخل يخچال  می

آيدد و جيدوه را    مدی  روغن در لوله سمت چدپ پدايين   ،ج گردد در نتيجه زياد شدن پ می و پج  آن زيادداخل مهبع مهبسط شده 

بحدرف  )رود  مدی  مانهد است در نتيجه جيوه در لوله سمت راسدت بدالا   Uميراند چون لوله به شکل  (بحرف مثبت)بحرف پايين لوله 

مدث  در  ) ايين بيايدد پال چهانچه درجه پرارت يخچال پد . برد می (بحرف مثبت)و با خود ميله نشانه فولادي را به طرف بالا ( مثبت

پج  الکل يا روغدن مخدزن سدمت چدپ کد        ،انقباض در ا ر  (در درجه پرارات بالاتر يا تهظي  ترموستاتخچال ي ا ر روشن شدن 

در ا ر خ ء ايجداد شدده جيدوه را بده دنبدال خدود بحدرف         و گردد می الکل يا روغن داخل لوله سمت چپ به داخل مخزن بر و شده

 (شداخص ) ولی ميله نشانه فدولادي  کهد می نيز به طرف پايين پرکت( ستون ماکزيم )در ستون سمت راست کشد جيوه  می مخزن

تواند متوجه شود که درجه پرارت يخچال تدا چهدد    می و بهورز با نگاه کردن به آن ،را آهن ربا در همان درجه قبلی نگه داشته است

درجه پرارت يخچال خيلی پايين بيايدد   (زش برف در زمستانير)چه به دليلی درجه بالا رفته آيا واکسهها گرم شده است يا نه؟چهان

گدردد و   مدی  بدر  مث  زير صفر در ا ر سرماي زياد پج  الکل يا روغن داخل مهبع سمت چپ ک  شده و الکل يا روغن به داخل مهبع
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بالاي صفر بدرود پجد  الکدل يدا روغدن       در اين ودفيت در صورتی که به هر دليل دماي يخچال مجددا به. دهد می جيوه را پرکت

ماندد و بهدورز بدا نگداه      مدی  ولی ميله نشانه همانجا بداقی کهد  می داخل مهبع سمت چپ زياد شده و جيوه را به سمت پايين هدايت

 و درجه پرارت زير صفر بوده يا خير؟ه يخ زدها  تواند بفهمد که آيا واکسن می کردن به ميله نشانه فولادي سمت چپ

هدا   در پقيقت نشان دادن تغييرات دماي يخچال اسدت کده بهدورز بدا نگداه کدردن بده آن        (شاخص)هاي فولادي  راين عمل ميلهبهاب

 يفدولاد  ها گرم شده يا يخ زده است چهانچه در ههگام کهترل درجه پدرارت يخچدالی ميلده نشدانه     تواند متوجه شود که واکسن می

ها گرم شده اسدت و چهانچده ميلده نشدانه فدولادي       واکسنراد بيشتر را نشان دهد درجه سانتيگ+ 8ستون ماکزيم  از )سمت راست 

 .استيخ زده ها  را نشان دهد واکسن از صفر درجه سانتيگراد کمتر ستون ميهيم )سمت چپ

 :مميقسمتهاي مختلف دماسنج ماكزيمم مين

 مهفا ورود و خروج هوا -3

 هوا -2

 الکل يا روغن -1

 (شاخص)ميله نشانه فولادي  -4

 جيوه -5

 (مخزن اصلی)الکل يا روغن  -6

 ربا دکمه دورکههده آهن -7

 

 

 

 

 

دهد که پداقل دمداي قبلدی    می فولادي نشانهاي  ميله باشد می درجه سانتيگراد 4دهدکه دماي ففلی  می شکل مقابل نشان :لمثا

ميلده سدمت   )ه سدانتيگراد رسديده اسدت    درجد + 36وپداکثر دماي آن بده   (ميله سمت چپ)درجه سانتيگراد  6يخچال به مههاي 

 (راست

3 

  

2 
0 

2 

1 

1 

4 
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- اي دماسنج عقربه: 

کهد و مانهد عقربه ساعت بدر روي   می دهد بر روي صفحه مدرجی پرکت می که دما را نشاناي  مدور است و عقربهاي  ب ورت صفحه

 .قرار گيرد نشان دههد دما است (-يا + )هر عدد 

 

 (:اي ميله)دماسنج ستوني  -3

 پدايين ( سدردتر )دماهداي کمتدر    رود و در می با افزايش دما درستون مدرج بالا( جيوه)رنگی  اي است که مايع يله شيشهداراي يک م

 .آيد می

کهد و تغييرات دما در زمانهاي ديگر را  می را مشخص( مشاهده)و ستونی اين است که که دماي همان لحظه اي  ايراد دماسهج عقربه

 .نشان نخواهد داد

 ها  ز در مورد كنترل واكسنوظايف بهور

نمدودار  . بار دمارا روي نمودار يخچال  بت نمايد2بهورز بايد درهر روز چهد بار درجه پرارت يخچال را کهترل نمايد و روزي پداقل 

 در هدر بدار کهتدرل درجده    . ماه مربوطه جمع آوري و در پوشه مخ وص بايگدانی گدردد   با ذکر تاريخ سال وان هر ماه يدر پا يخچال

وه داخدل لولده را نگداه    يسحص ج يفولادهاي  لهيپس از کهترل مپرارت يخچال بهورز ابتدا بايد دو ميله نشانه فولادي را نگاه کرده و

بهدورز در صدورت   . .نمودار رس  گردد يرو یستيباشد که با می خچالي یففل ينشان دههده دماها  وه هر کدام از لولهيد سحص جينما

را طدی يدک صورتجلسده بدا ذکدر      موجود  يها واکسن ايستی از م رف آن خودداري وب موجود را هاي  سنگرم شدن يا يخ زدن واک

واکسدن   به مرکز بهداشتی درمانی برگشت دهد و مابا پفو زنجيره سر ن را ذکر کرده ومقدار واکس علت گرم يا سرد شدن و ،تاريخ

هداي   ورز بايد دکمه روي دماسدهج را فشدار داده تدا آههربدا از ميلده     در هر بار کهترل درجه پرارت يخچال به .تحويل بگيرد را جديد

 .کهترل بفدي به ما نشان دهد در هاي فولادي به سحص جيوه برگردد تا تغييرات درجه پرارت را فولادي فاصله بگيرد و ميله

ن را ب ورت افقی داخل يخچدال  لازم به توديص است که اين دماسهج بايستی در داخل يخچال ب ورت عمود گااشته شود زيرا اگر آ

ها و همچهدين   رود که باعث گير کردن ميله می (شاخص) هاي نشانه به پشت ميله قرار دهي  به مرور زمان مقداري جيوه جدا شده و

از پشت دما سدهج   دماسهج ممکن است وه يج  نگردد گاهی اوقات نيز به علت افتادن و دربه خورد به  خوردن تهظي  دماسهج می

 .ودماسهج درست کار نکهد ج شدهخار

 را نشدان  همزمدان يدک دمدا    (سمت راسدت و سدمت چدپ   )کههد سحص جيوه در هر دو ستون  هايی که درست کار می دماسهج:نكته

 .دهد می

 .           بهمايهد دماسهجنگهداري اين  بهورزان محترم بايد نهايت دقت را در پفو و
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 سي شم هجري روش تبديل ماههاي ميلادي به

 :ازفرمول زير استفاده نمودها  می توان بدون استفاده ازجدول تبديل ماه

 .آيد می تاريخ هجري شمسی بدست .کهي  می سال را کسر 623 ،ماه2 ،روز 21اعداد   (سال –ماه  –روز )به ترتيب از تاريخ مي دي 

را به تفدداد روزهدا    11ي يک ماه کسر وبه جاي آن عدد کمتر ويا مساوي آن بوده از ماه مي د21چهانچه تاريخ روز مي دي از عدد 

 .کهي  می ادافه

بده مداه مدي دي اددافه      را 32عددد   کمتر ويا مساوي آن بود ازسال مي دي يک سدال کسدر و   2چهانچه تاريخ ماه مي دي از عدد 

 .نمايي  می

 سال 623ماه و2روز و 21باشد بفد از کسر اعداد  یم مي دي 25/4/3335تاريخ انقضا، يک واکسن ويا يک نوع دارو  به عهوان مثال

 هجري شمسی  5/2/3174شود  می

 .مي دي است 35/4/2111يا يک دارو  تاريخ انقضا، يک واکسن و( 3مثال 

  .آيد می بدست 45/1/2111تاريخ  .نمايي  می به روز ادافه را 11را از ماه ک  وعدد  3عدد  –مرپله اول 

 .آيد بدست می 25/3/3173نمايي  تاريخ  می سال را کسر 623ماه و  2وز و ر 21اعداد  –پله دوم رم

  :مي دي باشد 35/3/2115چهانچه تاريخ انقضا، يک فرآورده بيولوژيک مانهد واکسن ( 2 مثال

 .آيد می بدست 35/1/2114تاريخ  .نمائي  می رابه ماه مي دي ادافه32را از سال مي دي ک  وعدد  3ابتدا عدد  –مرپله اول 

 .آيد می بدست 45/32/2114تاريخ  .کهي  می رابه روز مي دي ادافه 11راازماه مي دي ک  وعدد  3عدد  –مرپله دوم 

 آيد  می بدست 25/31/3181تاريخ  .نمائي  می سال راکسر 623ماه و 2روز و21اعداد   (1مرپله 

 يل ماههاي هجري شمسي به ميلادي روش تبد

 .نمائي  می سال رابه تاريخ هجري شمسی ادافه 623ماه و2روز  21کهي  يفهی اعدد  می عکس روش قبلی عمل

  :رابه مي دي تبديل کهيد 5/5/3181تاريخ   (3مثال

 .آيد می مي دي بدست 25/7/2114سال تاريخ  623ماه و  2روز و  21بفد از ادافه کردن اعداد 

 :هيدرابه تاريخ مي دي تبديل ک 25/2/3181تاريخ  (2مثال 

 .آيد می بدست 45/4/2114 .کهي  می سال را ادافه 623ماه و  2روز و  21به ترتيب اعداد  –مرپله اول 

 

هداي   توان ازجدول تبدديل مداه   می …سرمها و ،بيولوژيک مهجمله داروهاهاي  وساير فرآوردهها  واکسن  به مهظور کهترل تاريخ انقضاء

  .استفاده نمود مي دي به شمسی وهمچهين از تقوي  ساليانه

 .آيد می مي دي بدست  35/5/2114 ،کهي  می از تفداد روز ک  وبه جاي آن يک ماه به تفداد ماه شمسی ادافه را11سپس عدد -مرپله دوم



f,ن 
 

33  

 رابده سدال اددافه    3از مداه کسدر وعددد     را 32عددد   دشد  32چهانچه بفد ازادافه نمودن به تفداد ماه عدد بدست آمدده بيشدتر از   

توان از جدول ماههاي  می ...سرمها و ،بيولوژيک مهجمله داروهاهاي  و ساير فراوردهها  به مهظور کهترل تاريخ انقضاء واکسن.نمائي  می

 مي دي به شمسی و همچهين از تقوي  ساليانه استفاده نمود 

 تبديل ماههاي ميلادي به شمسيجدول 

شماره ماههاي 

 ميلادي
 ارسيماههاي معادل ف نام ماههاي ميلادي

 بهمن 33دي تا  33از  Jan                       ژانويه  

 اسفهد 3بهمن تا  32از  Feb               فوريه         2

 فروردين 33اسفهد تا  31از  Mar                    مارس   1

 ارديبهشت 31فروردين تا  32از  Apr            آوريل            4

 خرداد 31ارديبهشت تا  33از  May              می           5

 تير 3خرداد تا  33از  Jun         ژوئن               6

 مرداد 3تير تا  31از  Jul         جولاي              7

 شهريور 3مرداد تا  31از  Aug        آگوست            8

 مهر 8تا شهريور  31از  Sep      سپتامبر              3

 آبان 3مهر تا  3از  Oct        اکتبر                31

 آذر 3آبان تا  31از  Nov       نوامبر               33

 دي 31آذر تا  31از  Dec         دسامبر           32
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 تمرين در ک س 

 .زنجيره سرما را بيان کهد تفريف -3

 .را بيان کهد کاريريخدان و واکسن  .رد نگهداري واکسن در يخچالهشت مورد از نکات مه  در مو -2

 .سه مورد از نکات مه  در مورد نگهداري واکسن ههگام واکسيهاسيون را بيان کهد -1

 .را بيان کهد کاريرچهار مورد از نکات مورد توجه در مورد يخدان و واکسن  -4

 .م ببردشود را نا ها می پهج مورد از عواملی که باعث خرابی واکسن -5

 

 

 

 

 تمرين خارج از ک س

 (توسط دانش آموز).اي يخچال نمونه خانه بهداشت را روزانه و نوبتی رس  کهدنمودار دم -3

 .را در صورت لزوم برفک زدايی کهد يخچال نمونه خانه بهداشت -2

 .طريقه صحيص چيدن واکسهها را در يخچال نمونه خانه بهداشت نمايش دهد -1

فضاي بيرون در سايه و آفتاب را انددازه گيدري    ،داخل يخچال ،مونه خانه بهداشت دماي ک سموجود در نهاي  با دماسهج -4

 .نمايد
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 سومفصل 

 تزريق ايمن

 اهداف

 ؛ بتواندر يرود  فراگ می ن درس انتظاريپس از محالفه ا

 .من را نام ببرديرايقات غيانواع تزر -3

 .ديست نمايمن را ليقات اين تزريمواز -2

 .را شرح دهد ADپل استفاده از سرنگ مرا -1

 .ديان نمايک دست را بيک يبا استفاده از تکه ينحوه استفاده از سرپوش گاار -4

 .سرپوش گااري با تکهيک يک دست را انجام دهد -5

 .دهص ديرا تود Safety Boxز و روش استفاده از يص اجسام نوم تيصح يآور نحوه جمع -6
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 من يقات ايتزر

هزار  81  361و  Cت يون ابت  به هپاتيليم B، 5  2ت يون ابت  به هپاتيليم 8  36من موجب پدود يا ريقات غيرهر سال تز

 . گردد می HIVمورد 

 من اتفاقيرايقات غيز در ا ر تزرين یقارچ يو عفونتهاها  ر آبسهيال نظيباکتر يا، عفونتهايمانهد مالار یانگل يهايمارين بيهمچه

 . من هستهديرايدرصد آنها غ 51شود که  می ق انجاميارد تزريليم 32زند در سال  می نيبهداشت تخم یمان جهانساز. افتهد می

  :من شامليرايقات غيتزر

 ق يروش غلط تزر 

 قيمحل نامهاسب تزر 

 ص يناصح يدارو 

  پ ل غلط 

  دز غلط 

 (امحاء نامهاسب)افراد جامفه به سرنگ و سر سوزن استفاده شده  یدسترس  

فرد  یمهيکه ا یق به افراد جامفه به صورتيارائه خدمت تزر يبرا يیزات و آموزش هايل و تجهين وسايه و تأميته یفهيمن يق ايتزر

 . رنده، خدمت دههده و جامفه فراه  شوديخدمت گ

 یفاتيباعث تجمع دا دهد و نمی قرار يچ خحريق کههده را در مفرض هيرساند و تزر نمی بيرنده خدمت آسيمن به گيق ايک تزري

 : گريد یگردد به عبارت نمی جامفه داشته باشد يکه خحر برا

  استفاده از سرنگAD قات يدر تزر 

  استفاده ازSafety Box یسرنگ و سر سوزن م رف يجمع آور يبرا  

 يجمع آور Safety Box  پرشده و سوزاندن در زباله سوز هاي 

 ق هستهديمن تزرين کههده ايرندگان خدمت از عوامل تأميئه دههده و گلازم به اراهاي  یآموزش و ارائه آگاه . 

تواند  می صيقات ناصحيس  فرض کرد تزريکروارگانيم يد پاويط را بايپوست و مح. پاتوژن فرض شود يد پاويفات بدن بايهمه ما

 . عفونت را مهتقل کهد یا تماس جهسيو  ی، خوراکیتهفس يرهايراپت تر از مس

ق تماس با سر يتواند از طر می ن صورت انتقاليتوانهد باعث بروز عفونت در افراد شوند در ا می رديمن انجام گيرايقات غيچهانچه تزر

که قب ً  یق سوزن و سرنگيا از طريگردند و  می قيکه تزر یفاتيا توسط مايپوست، فرورفتن سر سوزن بداخل بدن  يسوزن، از رو

 .جاد شوديم رف شده ا
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  :منيقات اين تزريمواز

  :(Clean work plan)ز يمحل تم (الف

خاص را  یون مکانيهاسيواکس يدر هر مرکز برا

 يافت واکسن و آماده سازيمحل در. دين نمائييتف

. ن مکان در نظر گرفته شوديد در ايواکسن با

ق شامل پهبه الکل و سرنگ يتزر يل لازم برايوسا

د يه ان امر اخت اص داديکه به ا يزيم يرا بر رو

 يکه رو یليد وسايد به خاطر داشته باشيقرار ده

..... ز بوده و خون و پهبه آلوده ويد تميز است بايم

ا يون يهاسين محل به واکسيکتريرا جهت دفع ب فاصله سرنگ در نزد Safety Boxبهتر است . آن را زشت نکرده باشد ي مهظره

 . ديرد، قرار دهآن قرار دا يون بر رويهاسيل واکسيکه وسا يزير ميز

 

  :(Hand washing)دست  يشستشو (ب

ق کههده يفرد تزر يد دستهايگردد با يماريمارزا باشد و باعث انتقال بيعوامل ب ياز بدن ممکن است پاو یفيکه هر ما یاز آنجائ

ق به طور کامل با آب و صابون شسته يقبل از تزر

 .شود
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  :ليسرنگ و سر سوزن استر( ج

 .دينمائ یهيو هر گونه صدمه بازب یآن را از نظر وجود پارگ يل را برداشته و بسته بهديترک سرنگ اسي -3

 . ديخ انقضاء آن را کهترل کهيتار -2

 . ديد از آن استفاده نمائيتوان می ل بودنيهان از استريدر صورت اطم -1

ق دست ياز سر سوزن قبل و بفد از تزر یچ قسمتيبه ه -4

. ديمجدد سر سوزن اجتهاب که يرد و از سرپوش گااينزن

مثال کودم به علت  يلازم است برا ياگر سرپوش گاار

. شود می ر انجاميق با تأخيدهد و تزر می انجام یترس پرکات

را که  یسر سوزن. ديک دست را بکار ببريک استفاده از يتکه

 .ديهدازيل تماس داشته باشددور بير استريبا سحص غ

 

 

 

  :ک دستيک ياستفاده از تکه لهيبه وس يسرپوش گاار

 . ديز قرار دهيم يسرپوش را رو -3

گرفته و بدون استفاده  ک دستيسرنگ و سرسوزن را در -2

د قرار يا ز گااشتهيم يکه رو یگر داخل سرپوشياز دست د

 .ديده

 

 

  :ال و پ ل مهاسبيو (د

 .ديآن استفاده نمائ یهر واکسن از پ ل اخت اص يبرا یبه عبارتد يار داريزه را در اختيد پ ل مربو  به هر واکسن لئوفليمحمئن شو -3

 .باشهد (گراد یدرجه سانت 2  8)کسان يدرجه پرارت  يد دارايواکسن، واکسن و پ ل با يبه ههگام بازساز -2

 . ديک سرنگ و سر سوزن استفاده نمائيال واکسن از يهر و يبازساز يبرا -1

 . ديستفاده نمائال را ايهمه پ ل موجود در و -4

 . ديهدازيب Safety Boxدر  يبفد از استفاده از سرنگ، آن را بدون سرپوش گاار -5

د يتوان استفاده کرد و پس از آن با می يساعت پس از بازساز 6شده را فقط تا  يبازساز يد همه واکسههايبه خاطر داشته باش -6

 .خته شونديدور ر
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 .ديال نگااريال واکسن، داخل ويک وي يبفد يزهادن ديکش يک سر سوزن را برايهرگز  -7

 

 (: Skine cleaning)ق يز کردن محل تزريتم (ه

ف بودن يون را در صورت کثيهاسيمحل واکس -3

 . ديق ابتدا با آب و صابون شستشو دهيمحل تزر

درصد به صورت  71ق را با پهبه الکل يمحل تزر -2

 .ديکه یدد عفوناي  رهيدا

الکل از قبل آماده شده استفاده هرگز از پهبه  -1

 .دينکه

 

 (Appropriate collection of sharps)ز يص اجسام نوم تيصح يجمع آور (و

 .ديهدازيب  Safety Boxشه دريم رف شده را همهاي  سرنگ و سر سوزن -3

ون، يهاسياز فرو رفتن نوم سوزن در دست هرگز بفد از واکس يريجلوگ يبرا -2

 . ديمجدد سر سوزن اجتهاب که يد و از سرپوش گااريبه سر سوزن دست نزن

 . ديهدازيب Safety Boxسرنگ و سر سوزن استفاده شده را ب فاصله در  -1

 .ديرا پر نکه Safety Boxپج  شتر از سه چهارم يب -4

 .ديدفع ببهد يپر شده را قبل از پمل براهاي  Safety Boxدرب  -5

6- Safety Box  مکان محمئن و خشک و دور از  کيپر شده را در هاي

 . موجود دفع شوندهاي  د تا محابق دستورالفمليدسترس کودکان و مردم قرار ده

7- Safety Box  ا مورد استفاده يد ينکه ید، خاليپر شده را دوباره باز نکههاي

 .ديمجدد قرار نده

  :(Appropriate waste management)فات يص دايدفع صح (ز

انجام  يها يزير را محابق دستورالفمل و برنامه Safety Boxون يهاسيفات پاصله از واکسيتماس با دا ز خحرپفو جامفه ا يبرا

 .ديشده دفع نمائ
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 AD (Auto Disable)مراحل استفاده از سرنگ 

 . ديخارج که يسرنگ و سر سوزن را از بسته بهد :گام اول

 .ديد، برداريهکه سوزن را لمس کهيسرپوش سوزن را بدون ا. دينگ مت ل کهست سر سوزن را به سرياگر سر سوزن آن  ابت ن :گام دوم

ستون را يد پيد توجه کههد که نبايبا ین کارکهان بهداشتيد، بهابرايده و بازگردانيد به عقب کشيتوان می کباريستون را فقط يپ :تاکر

 . شود می ر قابل استفاده شدن سرنگيموجب غن مسئله يق کههد چون ايال تزريا هوا را به داخل ويمورد پرکت دههد و  یب

 .ع قرار گرفته باشديد که سر سوزن پتماً داخل مايال نمائيد و سوزن را وارد ويال واکسن قرار دهيو يسر سوزن را رو :گام سوم

 یليم 5/1ت شود چهانچه به ع م می ک متوقفيستون به طور اتوماتيپ. د تا سرنگ پر شوديستون را به عقب بکشيپ :گام چهارم

 . ديد شهيخواه "کيکل" يک صدايتر برسد، شما يل

د و به بدنه سرنگ ي  نگه داريهوا، سرنگ را مستقهاي  ن بردن پبابياز ب يبرا. ديال خارج کهيسر سوزن را از داخل و :گام پنجم

 . ديسپس به دقت به سمت ع مت توقف فشار ده. ديدربه بزن

 .ديد، داخل کهيکه قب ً آماده کرده ا قيسر سوزن را در محل تزر :گام ششم

شود و  می ک قفليستون به طور اتوماتيق پيبفد از تزر. ديق کهيد و واکسن را تزريستون را به سمت جلو فشار دهيپ :گام هفتم

داً را مجد د بفداز استفاده ازسرنگ آنيباش بخاطر داشته. رديتواند مورد استفاده مجدد قرارگ نمی کهد و سرنگ نمی پرکت

 . دينکه يگاار سرپوش

 .باشد نمی ونيراسيبه آسپ يازيون نيهاسيقات مربو  به واکسيدر تزر :تاکر

 یر قابل نفوذ و مقاوم نسبت به سوراخ شدگيغ (Safety Box)منيسرنگ و سر سوزن استفاده شده را داخل جفبه ا :گام هشتم

 .ديهدازين شده است، بييفات تفيدا يجمع آور يکه برا

 

 در ک س تمرين

 .ش دهدينما یک دست را به صورت عمليک يبا استفاده از تکه ينحوه انجام سرپوش گاار -3

 .ش دهدينما یرا به صورت عمل Safety Boxنحوه کار با  -2

 .من را شرح دهدير ايقات غيانواع تزر -1
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 هارمچفصل 

 بيماريهاي قابل پيشگيري با واكسن و ايمن سازي

 اهداف

 :رود فراگير بتواند ن ف ل انتظار میپس از محالفه اي

 .عامل ايجاد هر يک از بيماريها را نام ببرد -3

 .مخزن، راه سرايت، دوره کمون و واگيري هر يک از بيماريها را بيان نمايد -2

 .پساسيت و مقاومت افراد را در برابر هر يک از بيماريها توديص دهد -1

 .يماريها را توديص دهدنحوه مراقبت و پيشگيري در هر يک از ب -4

 .عوارض هر يک از بيماريها را فهرست کهد -5

 .ماهيت، مقدار تلقيص، محل و روش واکسن هر يک از بيماريها را شرح دهد -6

 .وسايل مورد نياز براي انجام واکسيهاسيون را آماده نمايد -7

 .تلقيص هر يک از واکسهها را بر روي ماکت انجام دهد -8

 .زم پس از واکسيهاسيون را به مادر ارايه نمايدهاي لا آموزش -3
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 OPVسن كيماري فلج اطفال و واب

 اهداف

 :ر بتوانديفراگرود  می پس از محالفه اين درس انتظار

 .عامل ايجاد فلج اطفال را نام ببرد -3

 .ع ئ  بيماري فلج اطفال را ليست نمايدمراپل و  -2

 .ديان نمايرا ب( AFP)اد د فلج شل پف استانداريتفر -1

 .همه گير شهاسی بيماري فلج اطفال را شرح دهد -4

 .بيان نمايد را و دوره واگيري بيماري فلج اطفال کموندوره  ،راه سرايت ،مخزن -5

 .پساسيت و مقاومت افراد را در برابر فلج اطفال بيان نمايد -6

 .عوارض بيماري فلج اطفال را فهرست کهد -7

 .وظائف بهورز را در خ وص مراقبت و پيشگيري از فلج اطفال شرح دهد -8

 .ديان نمايرا ب (Hot case)پرخحر  مورد فيتفر -3

 .ص دهديمار را توديه نمونه مدفوع از موارد تماس بيدر صورت وجود موارد پرخحر روش ته -31

 .وسايل مورد نياز واکسيهاسيون پوليو را ليست کهد -33

 .محل و روش تلقيص آن را بيان کهد ،مقدار تلقيص ،اکسن پوليوماهيت و -32

 .نمايش دهد پوليو را شرح داده و عم ً روش کار واکسيهاسيون -31

 .لازم پس از واکسيهاسيون را به مادر ارائه دهدهاي  آموزش -34
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 ((Poliomyelitis فلج اطفال

 تعريف

 بيماري عفونی واگيردار ويروسی بودهت يليوميپول

هدا   در انددام  که اغلب اوقات با يک فلدج ناگهدانی  

را  يمرکدز  یو سيسدت  ع دب   شدود  مدی  شهاخته

 .کهد می درگير

فقدط در انسدان ايجداد     کده ويروس  ینوع :عامل

 باشدد  می 3ووتيپ  3کهد و داراي  می بيماري

 .شود می و بهام پوليو ويروس ناميده

  علائممراحل و  ،پيش نشانه

 وخود را نشان دهد  بدون ع مت، يا با ع ئ  خفيف مثل سرماخوردگی تا فلج ناگهانی اندام   از پالت یبا طيفتواند  می يمارين بيا

، درد وددفف عضد ت و سدرفه، شدل شددن      یتب، سدردرد، بدی پدال    يماريع ئ  ب .دينما می مبت  را  سال 5زير  یگروه سه بيشتر

اما بايدد توجده داشدت     افتد می باشد، اتفاق می ج ناگهانی که مهمترين ع متفل  یگاه کهد و می عض ت و اسهال و يا يبوست ظهور

 .شود می آن ديده یشکل فلج% 3ع ي  باليهی داشته و فقط در % 3بدون ع مت است و % 31که تا 

و  یبرنامه مراقبت 3171ز از سال ين راستا در کشور ما نيشود که در ا می يريگيا پيفلج اطفال در سحص دن يماريب یشه کهيبرنامه ر

فلج اطفدال فاقدد    يعفونتها% 33ش از يهکه بيز پاصل شده است با توجه به اين یخوب يتهايون فوق الفاده اجرا و و موفقيهاسيواکس

ه يد در کل لداا در جامفده شدود    يمدار يد مهجر به گسدترش ب توان می بموقع آنان يیر در شهاسايو تاخ باشد می و فلجع مت مشخص 

مراجفه کرده و سابقه دربه نداشته باشدهد تحدت عهدوان فلدج      یسال که با فلج ناگهان 35کليه افراد زير  یدرمان یشتبهدا يواپدها

شود که ممکدن اسدت بدا ع مدت      می ها را شامل يمارياز ب يطيف زيادفلج شل پاد  .شوند می و گزارش يیشهاسا (AFP)شل پاد 

انجدام و از ابدت  بده فلدج اطفدال       ی د ياقددامات تشخ  ،بموقع یگزارش ده و فپس از کش یول ،ظاهر شود یپرکت يفلج در اندامها

 .گردد می هان پاصلياطم
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  Acute flaccid Paralysis :(AFP)ف استاندارد فلج شل حاد يتعر

 سال 35زير  افراد در (دربه سابقه بدون)اندامهادر ناگهانی شل فلج هرگونه وقوع

 یفلج ناگهانع هر گونه وقو(: AFP)انه فلج شل پاديف عاميتفر

بهبدود وددفيت واکسيهاسديون تفدداد کشدور هدايی را کده         .اين بيماري در تمام نقا  دنيا پراکهده بود ،قبل از کشف واکسن: وقوع

 .ريشه کهی آن بر آمده استصدد ده است و سازمان جهانی بهداشت درشود بشدت کاهش دا می ويروس پوليو در آنها يافت

  .باشد می فقط انسان :مخزن

 :راههاي سرايت

- (دهانی-مدفوعی)fecal-oral:   وبده هرطريدق بده دهدان افدراد سدال  برسدد بيمداري را          کدرده  ازطريق مدفوع محديط را آلدوده

 .کهد میايجاد

- از طريق ترشحات پلق نيز ممکن است به بيرون مهتشر شود. (oral-oral) 

 .روز است35تا3دامهه بين  روز باتادر شکل فلجی بيماري مفمولا  :دوره كمون

بيشترين زمان سرايت در چهد روز اول بفد از شدروع   .شود سرايت وجود دارد می تا موقفی که ويروس از مدفوع دفع: دوره واگيري

 .ماند می هفته و شايد بيشتر در مدفوع و تقريبا يک هفته در ترشحات گلو باقی 6تا3اما ويروس پوليو  ،باشد می باليهیهاي  نشانه

بيماران مبت  به فلج شل پاد که اپتمال ابت ي انها به پوليو خيلی زياد اسدت و واجدد شدرايط    : HOT CASE مورد پرخطر يا

 :شوند می ناميده( HOT CASE) مورد پرخحر ،ذيل هستهد

  .سال داشته باشهد 5سن کمتر از ( الف

  .باشهد می داراي سابقه واکسيهاسيون ناقص( ب

  .باشد(روز و فلج غيرقرنيه 1امل فلج در کمتر از تک -وجود تب در زمان بروز فلج) تظاهر باليهی اصلی پوليو 1همزمان داراي ( ج

 تهيه نمونه مدفوع از موارد تماس روش 

که فاقد نمونه کافی هستهد و کليده   AFPو از موارد تماس با بيماران ( ساعت 24به فاصله  نمونه مدفوع2)از بيماران فلج شل پاد 

 .بايد تهيه شود( گرم يا به اندازه ناخن شست دست 8پداقل )گزارش شده از مهاطق صفب الفبور يک نمونه مدفوع  AFPواردم

سال و مدوارد تمداس    5کودکان کمتر از )ترجيحاً از سهين نزديک به سن فرد مبت   ،مورد تماس بيمار 1بدين صورت که از پداقل 

ذکر شود تدا   Hot caseنمونه تهيه گردد و نيز برروي ظروف پمل نمونه بيمار عبارت ( ه اندبا بيمار که تماس نزديک و مکرر داشت

 .توجه آزمايشگاه ويروس شهاسی جهت اولويت دادن به آزمايش نمونه واصل شده جلب گردد
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 متوحساسيت و مقا

ميدزان فلجدی    .شوند می بيماري مبت  ع فلجیاز افراد آلوده به نو% 3 پساسيت به ويروس پوليو در همه افراد وجود دارد ولی پدوداً

ايمهی دائمی در صورت ابت  بده شدکل بداليهی ويدا      ،در بزرگسالان غير ايمن نسبت به نوزادان و کودکان واکسيهه نشده بيشتر است

 .آيد می مخفی بيماري در مقابل همان تيپ ويروسی که عفونت را ايجاد کرده بوجود

 .افتد می اتفاقس ع اب، بلع و تهفا ر فلج ا دريوي کهعوارض ر -عوارض

- اخت لات مف لی -3           اريرعوارض اد           - عوارض قلبی -5          زخ  بستر 

  -دقيقده 1تسدکين درد و اسپاسد  عضد ت بدا قدراردادن کيدف آب گدرم بمددت         ، جلوگيري از انسدداد مجدراي تهفسدی    :درمان

 .وغيره فيزيوتراپی صحيص

 .شود می انجام ،به فلج اطفال مشکوم باشدکه پزشک  سال گزارش موارد فلج شل پاد فقط در صورتی 35 يدر افراد بالا :توجه

 مراقبت و پيشگيري

  يکشور انجام واکسيهاسيون جاري طبق دستورالفمل -3

 تکميل واکسيهاسيون موارد ناقص  -2

 در مهاطق پرخحر يريو لکه گ   يساز منيا یمل يروزها درانجام واکسيهاسيون  -1

 آموزش به مردم در خ وص راههاي پيشگيري و اهميت واکسيهاسيون  -4

 نظام مراقبت فلج شل پاد يبرقرار -5

 در سحص مهحقهگزارش موارد صفر فلج در هر ماه   -6

و  ونه مدفوع و ارسدال بده آزمايشدگاه   نم 2تهيه   ،مرکز بهداشتی درمانیبه   AFP گزارش تلفهی و ارجاع فوري فرد مشکوم به -7

 پيگيري تا پ ول نتيجه 

 بيمار يابی در روستاهاي تحت پوشش -8

 پيگيري بيماران شهاخته شده -3

 و مراکز بهداشتی درمانی تمرکز بهداشهاي  با اکيپ همکاري -31
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 (پوليو)واكسن فلج اطفال 

که در پال پادر درکشور  است و تزريقی خوراکی واکسن پوليو يک نوع واکسن ويروسی است که دو نوع

از نوع  انبراي کودک در مرپله ريشه کهی اي  روده ارزانی و ايجاد م ونيت ،ما به دليل سهولت استفاده

و از نور آفتاب  ،واکسن پوليو پساسترين واکسن در برابر گرما ميباشد.(OPV).شود می خوراکی استفاده

 .بايد محافظت شود

 :ونيناسيهت انجام واكسج وسايل مورد نياز

 غ ارهيت -2             آيس بگ  -3

 قحره چکان -4                  و پهپه خشک یظرف پهبه الکل -1

 محافظت واکسن از سرما و آفتاب يبرا یوميهيلفاف آلوم -6       باکس یسفت -5

 ار ي  سيقمر و ت يبه روستا هاسيونوسايل واکسيجهت پمل  يريگيف پيک -8    کاريرواکسن  - 7

 پهس - 31              ويواکسن پول -3

 صابون، پوله، سحل و کيسه زباله براي جمع آوري آشغال بفد از واکسيهاسيون -33

 :وسايل ثبت واكسن

 دفتر  بت واکسيهاسيون -2           کارت رشد يا کارت واکسن -3

 انهيماه يمن سازيا يفرم آمار -4           دفتر واجدين شرايط واکسن -1

 (يا جدول  بت واکسيهاسيون کودم سال  8و7فرم )پرونده خانوار  -5

 .باشد می ه شدهويروس کشت  IPVتزريقیيف شده و در نوع ويروس زنده دف یکدر نوع خورا: ماهيت واكسن

 «واكسن تلقيح و روش محل ،مقدار»

و با اسدتفاده از قحدره   باشد  میاي  شيشه ال ويو مايع صورتی رنگ بوده و به دو فرم تيوپ پ ستيکی به شکل واکسن پوليو خوراکی 

 .شود می چکان و به مقدار دو قحره در دهان تجويز

 .شود می بر پسب سن برابر آخرين دستورالفمل ايمهسازي کشوري انجام: نوبتهاي تلقيح

 روش كار

 .سمت سرپوش آن را با دست راست در جهت عقربه ساعت چرخانده تا از تيوپ جدا شودواکسن پوليو اگر به صورت تيوپ است ق

. دقت شود از کهدن قحفه در پوش خود داري شود زيرا در اين صورت ممکدن اسدت سدوراخ تيدوپ بديش از پدد لازم گشداد شدود        

در پوش قحدره  اي  و در نوع ويالهاي شيشهسر پوش آن را بر عکس کرده و سر تيوپ را بپوشانيد  ،همچهين بفد از استفاده از واکسن

سپس کودم را در ودفيت مهاسبی در بغل مادر و يا روي تخت قرار . ه چکان قرار دهيدرچکان را بفد از استفاده از واکسن روي قح
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نچده قحدره در   دقدت شدود چها  . داده و دهان کودم را باز کهيد و دو قحره از واکسن خوراکی پوليو را مستقيما روي زبان او بچکانيد

در کودکدان زيدر   . واکسن را با دقت بيشتر و در دهان کودم چکاندده شدود   مجدداً( روي گونه و لب ها). اطراف دهان کودم ريخت

 يک سال

و در خاتمه تاريخ تلقيص واکسن . از مچ روي پيشانی کودم باشددستی که قحره چکان را گرفته ايد  ،دن قحرهانبهتراست ههگام چک

و در  بدت  دفتر واجدين شدرايط   ،کودممراقبت کارت ،(جدول واکسيهاسيون کودم سال )پرونده خانوار  و  ،سيهاسيوندر دفتر واک

 .آماري چوب خط زده شود فرم 

 مدت استفاده

پداکثر يدک مداه قابدل اسدتفاده      پس از باز شدن ويال در صورتی که زنجيره سرماي آن به طور کامل رعايت شوددر خانه بهداشت 

اي  د ايدن شداخص بده شدکل دايدره     هميباشد ( V.V.M) داراي شاخص ويدال واکسدن  پوليو هاي  ولی در پال پادر واکسن. دميباش

دقت شود چهانچه مربع همرنگ دايره و يدا تيدره تدر از     .باشد که در وسط آن مربفی به رنگ روشهتر از دايره اطراف آن قرار دارد می

 (.استفاده نخواهد بود ياقمارشده برگشت داده شده از تي  سيار و يا  واکسههاي باز) .آن شود واکسن استفاده نشود

 .ندارداي  مفمولا عارده :اثرات جانبي

  آموزش

مهفدی نددارد و اسدتفراغ     شود شير مادر بفد از تجدويز واکسدن  جفه به موقع آموزش داده و گفته به مادر در خ وص نوبت بفدي مرا

 .باشد نمی مسئله مهمی نبوده و نياز به تجديد واکسن دقيقه از تجويز واکسن 31مخت ر بفد از 

 (IPV) واكسن تزريقي پوليو

فمل کارخانه سازنده البرابر دستور HIVبيماران مبت  به  مثل ،دارند از اين نوع واکسن فقط براي افرادي که نقص سيست  ايمهی

.شود  می استفاده
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 تمرين در ک س

 .فلج اطفال را بيان کهد واگيريو دوره  کمون دوره ، راه سرايتمخزن،ع ئ ،عامل -3

 .محل و روش تلقيص آنرا توديص دهد،مقدار تلقيص  ،ماهيت واکسن پوليو -2

 .تزريقی را بهويسد يخوراکی و پوليو يپوليو واکسن ع مت اخت اري -1

 .تزريقی را شرح دهد يخوراکی و پوليو يتفاوت پوليو -4

 

 

 

 

 تمرين خارج ک س 

 .ن پوليو را شرح داده و عم   روي ماکت نمايش دهدروش کار واکسيهاسيو -3

کدارت   ( يا جدول واکسيهاسيون فرم کودم سال  8و7فرم )يک نمونه فردی تاريخ واکسن فلج اطفال را در  پرونده خانوار  -2

 .رشدکودم، دفتر واکسيهاسيون، دفتر واجدين شرايط  بت و در فرم آمار ماهيانه چوب خط شمار ع مت بزند

 .ر شهاسی بيماري فلج اطفال را توديص دهدهمه گي -1

 .وظايف بهورز را در خ وص مراقبت و پيشگيري از فلج اطفال شرح دهد -4
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 ب، هپاتيت ب ، هموفيلوس انفلوانزا تيپ سياه سرفه ،كزاز ،بيماريهاي ديفتري

 پنتاوالان، سه گانه، توام و هپاتيتهاي و واكسن 

 اهداف

 :ر بتوانديفراگ رود می پس از محالفه اين درس انتظار

 .يدمارا بيان ن هپاتيت ب و هموفيلوس انفلوانزا تيپ ب ،سياه سرفه، کزاز ،تفريف بيماريهاي ديفتري -3

 .يدرا بيان نما  هپاتيت ب و هموفيلوس انفلوانزا تيپ ب، سياه سرفه، کزاز ،عامل بيماريهاي ديفتري -2

 .ص دهديرا تود هپاتيت ب و هموفيلوس انفلوانزا تيپ ب، سرفهسياه  ،کزاز ،گير شهاسی بيماريهاي ديفتري همه -1

هموفيلوس انفلدوانزا تيدپ   ، سياه سرفه و کزاز ،مخزن و تظاهرات باليهی بيماريهاي ديفتري ،اگيريدوره و ،کموندوره  ،راه انتقال -4

 .را بيان نمايد هپاتيت ب و ب

هپاتيدت   و هموفيلوس انفلدوانزا تيدپ ب  ، سياه سرفه ،کزاز ،اي ديفتريبيماريه از مراقبت و پيشگيري را درخ وص وظايف بهورز -5

 .را شرح دهد ب

 .  ث و توام يخ زده را شرح دهد روش تشخيص واکسههاي هپاتيت  -6

 .وسايل مورد نياز واکسيهاسيون را ليست کهد -7

 .مقدار تلقيص، محل و روش تلقيص آن را بيان کهد ماهيت واکسن، -8

 .کسيهاسيون را شرح داده و عم ً نمايش دهدروش کار وا -3

 .هاي لازم پس از واکسيهاسيون را به مادر ارائه دهد آموزش -31
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 (Diphteria)ديفتري 

 

بيماري پاد باکتريايی و مسدري کده بددون درمدان     : تعريف

دهد و بيشتر  نمی یدائمکشهده بوده و ابت  به آن م ونيت 

ا مبت  نموده و بده نددرت در   پهجره و بيهی ر ،گلو  ها، لوزه

  .کهد می بافتهاي ديگر بدن ايجاد بيماري

 

 

کده توليدد سد  کدرده و      کوريهه با کتريوم ديفتريدا  : عامل

 (تيسيم انترمديوس  گراويس . )باشد می داراي سه نوع سوش

 مراحل و علائم ها، پيش نشانه

شود که به طور شايع با عفونت پرده مههژ، انسدداد گلدو و    می يدهوجود غشاء خاکستري رنگ با نواپی ملتهب محيحی در مودع د -

 .گرفتگی گلو، رنگ پريدگی و اپساس دفف در بيمار همراه است ،همراه با تب خفيف سپس کوفتگی بدنها  تورم لوزه

 .باشد می همراه با خونريزيها  جدا کردن غشاء خاکستري رنگ روي لوزه -

 .ادرار ک  و استفراغ وجود دارد -

 .شود می سال غير واکسيهه شده و همچهين بزرگسالان غير ايمن ديده 5در ماههاي سرد سال و بيشتر در نزد کودکان زير : وقوع

 .فقط انسان است: مخزن

شدود و بهددرت تمداس بدا      می تماس از طريق ترشحات بيهی، گلو، پوست و چش  افراد بيمار به افراد سال  مهتقل :راههاي سرايت

 .گيرد می صورتاند  عحسه و سرفه آلوده شده. بيماران که از طريق ترشحات بزاقهاي  لوازمی که آلوده به ترشحات زخ وسايل و 

 .روز است 5تا  مفمولا : دوره كمون

 جراپات بيمار از بين نرفته است واگيدري بيمداري ادامده دارد کده     در متفاوت بوده و تا وقتی که با سيل زنده ففال  :دوره واگيري

ماه ممکن اسدت عامدل را دفدع کههدد در صدورت شدروع        6آيهد تا  می ناقلين مزمن که ندرتا به وجود. باشد می هفته تا  مفمولا 

 .کهد می درمان  دوره واگيري کاهش پيدا
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 حساسيت و مقاومت

و نه هميشه بده   ،خفيف بيماري مفمولاًابت  به شکل باليهی و يا . ماهگی مقاومت پاسيو دارند 6نوزادان متولد شده از مادر م ون تا 

 .کهد می واکسيهاسيون ايمهی طولانی ولی نه براي همه عمر ايجاد .شود نمی ايجاد م ونيت دائمی مهجر

 .شود می رفع عوارضاز عوارض آن بيماريهاي قلبی و عروقی است در صورت بهبود اين : عوارض

 .باشد می پزشک آنتی توکسين ديفتري و آنتی بيوتيک طبق نظر: ماندر

 مراقبت و پيشگيري

 انجام واکسيهاسيون جاري طبق دستورالفمل کشوري -3

 تکميل واکسيهاسيون موارد ناقص  -2

 آموزش به مردم در مورد نحوه انتقال و اهميت پيشگيري از بيماري  -1

 آموزش به بيمار در مورد پوشاندن جلو دهان به وسيله دستمال موقع عحسه و سرفه -4

 .اند د عفونی تمامی وسايلی که بوسيله ترشحات بدن بيمار آلوده شدهد -5

 گزارش تلفهی و ارجاع فوري فرد مشکوم به مراکز بهداشتی و درمانی و پيگيري تا پ ول نتيجه  -6

 همکاري با اکيپهاي مرکز بهداشت و مراکز بهداشتی درمانی -7
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 (Tetanus) كزاز

  :تعريف

کشدهده،  گ و مير بدالا، غالبدا   بيماري پاد خحرنام با مر

سديل غيدر   دهدد و در ا در رشدد با    نمدی  ابت  به آن ايمهی

 ايجداد  س هوازي کزاز در محل آسيب ديده بدن و توليد 

 .شود می

 مفمولا در ا ر زايمانهاي غير بهداشتی واز : کزاز نوزادي

ن نوع يدمها اآيد  می طريق آلودگی زخ  بهد ناف، بوجود

 یمد يچگونده عد    يهد تدا روز دوم ندوزا  از بدو تولدد  کزاز 

 .نيسته کردن ير خوردن و گرينوزاد قادر به ش 28از روز سوم تا  یوله کردن است ير خوردن و گرينداشته و کودم قادر به ش

آيد می نزديک زخ  آلوده بوجود در اسپاس  مودفی: کزاز مودفی 

 کهد می ماري را ايجادباسيل کزاز که با ترشص س  بي  کلستريديوم تتانی يا :عامل

 و مراحل و علائمها  پيش نشانه

لغين سدفتی  در کودکان بزرگتر و بدا ) شود می ظاهر عض ت شک  ت جونده و گردن و سپس با انقباضابتدا انقبادی دردنام عض  -

 .(باشد می متداولهاي  عض ت ناپيه شک  از اولين نشانه

خهدده شديحانی يدا خهدده تمسدخرآميز يدا       ) شدود  مدی  اي خاص در بيمار چهره شديد عض ت صورت که باعث بوجودآمدن انقباض -

 ( ستريسمو

بده  ها  شوند ودر طول يک هفته اسپاس  می خارجی تحريکهاي  در ا ر محرم انقباض عض تشروع بيماري غالبا تدريجی بوده و  -

 .کهد می هش پيداروند در عرض چهد هفته کا می رسد سپس در افرادي که رو به بهبودي می پد اکثر

  .اندازد می بيمار را به صورت يک تکه چوب بر زمين ،گرفتگی عض ت ستون فقرات بدن -

 تحريک پايري و ترس از نور  -

 زادان عدم توانايی شير خوردن در نو -

 انقباض عمومی عض نی  وشدن دهان  قفل -

  .تک گير استهاي  گسترش جهانی داشته  واز بيماري :وقوع

 

باسيل کزاز  يهاگها .وجود داردبه مدفوع انسان و پيوان آلوده  خامو در  روده اسب و ساير پيوانات، انساندر باسيل کزاز  :مخزن

 .در مقابل جوشاندن مقاوم هستهد ها  گاين ها .شود می در تمام نقا  دنيا يافت
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 :راههاي سرايت

 .شوند می رد بدن فرد زخمیوا ، با سيل کزازهاي  از طريق هر نوع خراش يا بريدگی هاگ -

  با ابزار پزشکی آلوده تزريقات و سوراخ کردن گوش ،بريدن بهد ناف ،ختهه انجام -

باشد، آلودگی شديد، دوره کمدون کوتداهی خواهدد      می دوره کمون متغير ،بر اساس شرايط خاص، وسفت و محل زخ : دوره كمون

             . باشد می روز تا3داشت و مفمولا بين 

 .اين بيماري از فردي به فرد ديگر خحر سرايت ندارد: اگيريدوره و

 : حساسيت و مقاومت

د شدده از مدادر   نوزادان متولد . کهد می سال ايجاد 1واکسيهاسون م ونيت ففالی براي . تمامی افراد به اين بيماري پساسيت دارند

 .ايمن داراي م ونيت پاسيو هستهد

 .دارد یگوارش،یمتابوليک، بیع ،عوارض قلبی عروقی: عوارض

 درمان

 .باشد می ع متی و نگهدارنده -3

 .تجويز سرم دد کزاز انسانی يا پيوانی و دد دردهاي قوي -2

 مراقبت و پيشگيري

 يکشور انجام واکسيهاسيون جاري طبق دستورالفمل -3

 تکميل واکسيهاسيون موارد ناقص -2

 باروري براي پيشگيري از کزاز نوزاديتکميل واکسيهاسيون زنان باردار در سهين  -1

 .راههاي پيشگيري و اهميت واکسيهاسيون و زايمان ايمن به گروههاي هدف ،آموزش راههاي سرايت بيماري -4

 بهورز ماما و تربيت ها  فراه  نمودن تسهي ت زايمانی در روستا -5

 هی موارد مشکوم و ارجاع فوري آنهاگزارش تلف -6

 یدرمان یمرکز بهداشت و مراکز بهداشتهاي  پيبا اک يهمکار -7

مه کتابچده  يبراساس آنچه کده در ددم   يمن سازيه کزاز براساس نوع زخ  و سابقه ايعل يريشگيدر مورد فرد مجروح از جدول پ -8

 .آمده اقدام شود چاپ هفت  يمن سازيا يراههمابرنامه و 
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 (Pertusis) سياه سرفه

 

 تعريف

و  یدو مرپله مقددمات  يکه دارااري تهفسی بيماري باکتريايی پاد مج

انهدد آبريدزش از بيهدی    با ع ئمدی م آن مرپله مقدماتی  استاي  پمله

کده در فاصدله يدک تدا دو      تشدهجی  د يشدهاي  با سرفه شروع شده و 

 کشدد تظداهر   می پيدا نموده و يک تا دو ماه طولاي  پمله هفته پالت

 .کهد می

 يسسردت پروتووب: عامل

 مراحل و علائم ها، پيش نشانه

شود و امکدان ابدت  در سدهين بدالاتر نيدز       می سال بيشتر ديده5در اطفال زير  افتد و مفمولاً می هاي سرد سال بيشتر اتفاق در ف ل

ع ئ  در مرپله مقدماتی با يک عفونت تهفسی فوقانی خفيف شروع و در مرپله دوم . در شير خواران بسيار مسري است ،وجود دارد

 شدديد از بدازدم   یناشد صدداي خداص    بدا هدا   باشدد و در پايدان هدر دوره سدرفه     مدی  هاي قحاري و بدون فرصت براي تهفس هسرفبا 

(whoopin gcough )استفراغ وجود داردها  شود و مفمولاً بدنبال اين سرفه می شهيده. 

انجدام واکسيهاسديون ففدال و بده     . است بيماري بومی بوده و در تمام نقا  دنيا نزد کودکان بخ وص کودکان کوچکتر شايع: وقوع

در نقداطی کده   . بده شددت کداهش خواهدد داد     را ميدزان بدروز ايدن بيمداري     پزشدکی هداي   غايه مهاسب و مراقبتموقع به همراه ت

 .باشد می از عوامل مه  مرگ و مير شيرخواران يمارين بيا شود نمی واکسيهاسيون انجام

 .است فقط انسان: مخزن

 صدورت  آب دهدان هداي   هوا و اپتمالا قحره ا ر تماس مستقي  با ترشحات دستگاه تهفسی افراد آلوده از طريقدر  :راههاي سرايت

 .رديگ می

 .است روز 1تا  مفمولا : دوره كمون

 اگيريودوره 

 .يابد می شکاه آن قحاري به شدت سرايتهاي  واگير است و بفد از سرفه به شدت يبيمار تشهجی و قحاري هاي  شروع سرفهقبل از  -

 .گيرد می روز بفد از آلوده شدن تا سه هفته بفد از شروع ع ئ  انتقال بيماري صورت 7در صورت عدم درمان  -

 .روز بفد از شروع درمان بيماري واگيري دارد 7تا  5در صورت درمان فقط  -
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 حساسيت و مقاومت

 سدال  5بيشتر به عهوان بيماري کودکان خ وصدا زيدر   . باشد می قالايمهی از مادر به جهين قابل انت .افراد غير ايمن پساسيت دارند

 .ديده شده است یابت  مجدد گاه ،دهد می ايمهی قحفی و طولانی ،ابت  رباشهد يک با می

 .شود می طبق نظر پزشک استفاده آنتی بيوتيک داروهاي از: درمان

 مراقبت و پيشگيري

 يکشور انجام واکسيهاسيون جاري طبق دستورالفمل -3

 تکميل واکسيهاسيون موارد ناقص -2

 اهميت آن و راههاي پيشگيري ،آموزش به مردم در خ وص بيماري -1

 هی و ارجاع فوري موارد مشکوم وپيگيري تا پ ول نتيجه در سحص مراکز بهداشتی درمانی گزارش تلف -4

 یمرکز بهداشت و مراکز بهداشتی و درمانهاي  همکاري با اکيپ -5
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 لوس آنفلوانزاهموفي

  :تعريف بيماري

پدود . اين باکتري شايفترين عامل ايجاد مههژيت هاي باکتريال وعامل اصلی عفونت هاي مهاج  جدي ديگر درکودکان  بوده است 

هاي گرم مهفی اي هستهد که اولين بار در يک  هموفيلوس آنفلوانزا، باسيل.  از کودکان مبت  دچار مههژيت می شوند% 65تا55%

تواند در پالت بی هوازي  اين باکتري، هوازي است اما می. توسط ريچارد فيفر توصيف شدند ۲۹۸۱اپيدمی آنفلوانزا در سال 

شد تا ايهکه عامل  به عهوان عامل آنفلوانزا در نظر گرفته می ۲۸۱۱هموفيلوس آنفلوانزا به اشتباه تا سال . اختياري نيز رشد کهد

 . کهد هاي گوناگونی را در انسان ايجاد می تواند بيماري اين وجود، هموفيلوس آنفلوانزا می با. ويروسی آنفلوانزا کشف شد

 bباکتري هموفيلوس آنفلوآنزاي تيپ     :عامل

 :اپيدميولوژي وعلائم باليني

 .ماهيت اندميک دارند بيماريهاي هموفيلوس گسترش جهانی داشته و در بيشتر موارد،

ماهه بيشتر درمفرض خحرند 4-38ولی کودکان .ا بيشتر  در کودکان زير پهج سال ديده می شود عفونت با هموفيلوس آنفلوآنز

باکتري هموفيلوس آنفلوآنزا  دربيهی و گلو  وجود داشته واز طريق ذرات تهفسی ، با عحسه يا سرفه از فردي به فرد ديگر مهتقل ..

 . می شود

 :گروه هاي در معرض خطر

مههژيت دراين گروه پداقل دو برابر شايفتر ازکودکانی است که )بحور تمام وقت شرکت می کههد کودکانی که در مهد کودم -

 (مهزل مراقبت می شوند

 کودکان با نقص توليد يا عملکرد آنتی بادي  -

 HIVعفونت با  -

 پيوند مغز استخوان کودکان  -

 اجتماعی –کودکان با سحص پائين اقت ادي  -

 .بيماري می باشدانسان تهها مخزن :  مخزن 

 :راههاي سرايت بيماريزائي و

ارگانيس  ها از طريق قحرات الوده موجود در هوا به  سيست  تهفسی وارد می شوند و در سحص سلول هاي اپيتليوم نازوفارنکس 

 .ن ع مت استاين تکثير باکتري ها مفمولا شايع و همراه با عفونت بدو.سپس تکثير يافته و کلونيزه می شوند.ات ال می يابهد

از بالغين ناقل هموفيلوس انفلوانزا در گلو يا نازوفارنکس هستهد که در ههگام صحبت کردن %5کودکان و % 61-31در پدود 

 .،عحسه و يا سرفه انها را در هوا پراکهده کرده و از طريق استهشاقی به ديگران مهتقل می کههد
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 :عوارض هموفيلوس آنفلوآنزا تيپ

سالگی را به  1ماهگی تا  1ت پاد،شديدترين فرم بيماري هموفيلوس انفلوانزا است که شايفترين علت مرگ کودگان مههژي: مههژيت

 خود اخت اص می دهد

يکی از .بهابراين،نسبت به مههژيت در سهين بالاتري بروز می کهد.سالگی ديده ميشود 1-5اپيگلوتيت پاد  که در کودکان سهين 

 .که شروع پاد و پيشرفت سريع و بدخي  دارد اورژانس هاي طب اطفال است

گونه ها مهمترين کانون سلوليت .سالگی و به ندرت در بالغين ديده می شود 1ماهگی تا  1سلوليت در کودکان سهين :سلوليت

کل پاد شروع ع ئ  بيماري به ش.هموفيلوس انفلوانزا هستهد اما نواپی اطراف چش  و اندامهاي فوقانی نيز از محلهاي ابت  هستهد

 می شود که همراه با تورم،درد و تغيير رنگ ابی ارغوانی در پوست محل ابت ء است

 .هموفيلوس انفلوانزا دومين علت عفونت گوش ميانی بفد از پهوموکوم است:عفونت گوش ميانی

 ين يکی از عوامل مه  سيهوزيت،ع وه بر ا.هموفيلوس انفلوانزا علت شايع ارتريت چرکی و پهومونی در کودکان است:بقيه عفونتها

 .برونشيت مزمن و پهومونی بالغين است

 : : تشخيص

نمونه هاي مهاسبی براي شهاسايی  اسپيراسيون گوش ميانی و خلط، مايع مف لی،خون، مايع مغزي نخاعی، :برداشت نمونه

 .ارگانيس  و تشخيص بيماري هستهد

 

 :اقدامات مراقبتي بهورز پيشگيري و 

 .تجويز واکسن است پيشگيري،بهترين راه 

 آموزش در خ وص راههاي انتقال بيماري
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 بيماري هپاتيت ب 

 تعريف

هپاتيت بيماري عفونی کبد بوده که با توجه به نوع عامدل  

  .شود طبقه بهدي می E و Dو  Cو Bو  Aبه انواع 

هاي آن از پالت خفيف کده فقدط    بيماري عفونی که نشانه

بل تشخيص است تا اشکال بسيار هاي کبدي قا با آز مايش

 .کهد تظاهر می شودشديدتري که مهجر به مرگ مي

 است ويروس هپاتيت ب: عامل

 

 ها، مراحل و علائم پيش نشانه

و  غوع و اسدتفرا هد هاي مبه  شکمی، پالت ت هاي بی اشتهايی ناراپتی بيماري عموما ناگهانی و يا با تب خفيف بدون ع مت با نشانه

در اين ههگام پوست و ملتحمه چش  زرد رندگ و ادرار پدر رندگ و تيدره      .شود و اغلب با يرقان نيز همراه است می درد مفاصل شروع

 .شود می

 در تمامی نقا  دنيا به صورت بومی وجود دارد : وقوع

 .انسان مخزن بوده و شامپانزه نيز به اين بيماري پساسيت دارد: مخزن

 راههاي سرايت

بزاق، مايع نخاع، ترشحات پرده صفاق قدادر بده انتقدال     ترشحات جهسی مردانه و زنانه، هاي خونی فرآورده مايفات بدن مانهد خون و

تماس جهسی بين افراد، مادر به جهين بوسيله جفدت و پدين زايمدان و بفدد از زايمدان       انتقال خون،  باشهد که از طريق ويروس می

 .      انتقال استو استفاده مشترم از ابزار پزشکی آلوده قابل ( شير)

 .باشد روز است که با توجه به مقاومت فرد و تفداد ويروس عامل و راه ورود متغير می 5تا  مفمولا بين : دوره كمون

ها قبل از شروع ع ئ  بيماري قدرت آلوده کههدگی دارند و ممکن است بفضدی از بيمداران بده     خون افراد آلوده هفته: دوره واگيري

 ( پاملين سال )ولی خود به ظاهر سال  باشهد  قل کههدتآمده و مدتها بيماري را مهصورت پامل در 
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 تمحساسيت و مقاو

 .هاي باليهی ندارد و همچهين در کودکان خفيف تر بوده و همانهد ع ئ  يرقان است در نوزادان نشانه. پساسيت به اين بيماري عموميت دارد

 سيروز کبدي ن ففال،هپاتيت مزم ،هپاتيت مزمن پايدار: عوارض

 .بستري کردن در بيمارستان الزامی است در موقفی که ع ئمی همچون استفراغ شديد و مکرر دارد،: درمان

 مراقبت و پيشگيري

مهمتدرين   .طبق دسدتوالفمل ايمهسدازي کشدوري    بويژه پرسهل بهداشتی درمانی  واکسيهاسيون کودکان و افراد در مفرض خحر -3

 .با شد ايمهی ففال از طريق واکسن میروش پيشگيري ايجاد 

 .دههد افرادي که خالکوبی کرده يا پجامت غير بهداشتی انجام  میمردم در خ وص خحر بيماري و نحوه انتقال، مخ وصا به  به آموزش -2

 هاي م رفی ها و سر سوزن جمع آوري صحيص سرنگ -1

 استفاده از وسايل استريل در تزريقات و پانسمانها  -4

 ري تا پ ول نتيجه يزارش موارد مشکوم و ارجاع موارد به مراکز بهداشتی در مانی و پيگگ -5

 .کههد و واکسيهاسيون خانواده بيمار که زير يک سقف زندگی می پيگيري بيماران شهاخته شده -6

 یهاي مرکز بهداشت و مراکز بهداشتی درمان همکاري با اکيپ -7
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 تزريقيوسايل مورد نياز براي واكسيناسيون

 پنتا والان ،هپاتيت ب ، ثلاث ،توام

 براي انجام واکسيهاسيون ADسرنگ  -3

 سفتی باکس -2

 تيغ اره -1

 (الکلی  خشک  )دو ظرف براي پهبه  -4

 بک يا کيسه يخی آيس -5

 لفاف آلوميهيومی براي محافظت واکسن در برابر سرما، نور آفتاب -6

 واکسن کارير جهت پمل واکسن -7

 پيگيري جهت پمل وسايل واکسيهاسيون به روستاي قمر و تي  سيار کيف -8

 واکسن مورد نظر -3

 (آوري آشغال بفد از واکسيهاسيون صابون، پوله، سحل وکيسه زباله براي جمع -31

 وسايل ثبت واكسن

 کارت مراقبت کودم يا کارت واکسيهاسيون -3

 فرم آمار ايمن سازي ماهيانه  -2

 سيوندفتر  بت واکسيها -1

 دفتر واجدين شرايط واکسيهاسيون -4

(جدول  بت واکسيهاسيون کودم سال )پرونده خانوار  -5
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 penta( پنجگانه) پهتاوالانواكسن 

 تعريف

 ،واکسدن ديفتدري، کدزاز، سدياه سدرفه      پدهج يک واکسن ميکروبی است و همانحور که از نامش پيداست ترکيبی از پهتاوالان واکسن 

در  3131آبانمداه   27واکسدن از  .است که به شکل مايع آماده و به صورت ويال موجود است bآنفلوآنزاتيپ هموفيلوس  وbهپاتيت 

 برنامه ايمن سازي کشوري ادغام شده است 

   bپلی ساريد هموفيلوس آنفلوآنزاتيپ  کزاز و ديفتري و ميکروب کشته شده سياه سرفه( شبه س )توکسوئيد  :ماهيت واكسن

 .درجه 81ني  سی سی، عض نی عميق با زاويه : ح واكسن ثلاثمقدار و روش تلقي

سدال در عضدله    سده سال در ناپيه قدامی خارجی قسمت ميانی ران پاي چپ و در کودکان بالاي  سهدرکودکان زير : محل تلقيح

 .دلتوئيد بازوي چپ تلقيص گردد 

 روش كار

واکسدن را   انقضداء و   ابتددا تداريخ  .دهي  دربغل مادرش قرارمیتخت و يا  کودم را در ودفيت مهاسبی روي قبل از تلقيص واکسن

کهترل و تاريخ بازشدن ويال واکسن را روي آن  بت و سپس به آرامی ويال را تکان داده تا رسوب کام  در واکسن پل شود سدپس  

 ADدر ادامه کار بوسيله سرنگ .کهي الکل ب ورت دورانی سرپوش ويال را ددعفونی مي با تيغ اره درپوش فلزي را برداشته و با پهبه

جدايی تمداس    کشيدن واکسن از ويال، سرسوزن با هديچ  شود موقع دقت)کشي   سی از واکسن را به آرامی به داخل سرنگ می ني  سی

جدايی   قبل از تزريق سر سوزن با هيچ. کهي  و با پهبه الکل ب ورت دورانی از داخل به خارج محل تزريق را دد عفونی می( پيدانکهد

واکسدن را ب دورت عضد نی طبدق دسدتورالفمل کشدوري تزريدق        . تماس پيدا نکهدد و در صدورت تمداس مورداسدتفاده قرارنگيدرد     

سپس تداريخ تلقديص واکسدن در دفتدر     .باکس انداخته شود بفداز اتمام تلقيص واکسن، سرنگ و سرسوزن بحورکامل در سفتی.کهي  می

شرايط،کارت مراقبت کودم  بت و در فدرم   ل  بت واکسيهاسيون کودم سال ، دفتر واجدينخانوار يا جدو واکسيهاسيون وفرم پرونده

 .شود خط شمارع مت زده آمارماهيانه چوب
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 .ويالهاي باز شده در صورت رعايت زنجيره سرما و توجه به  تاريخ انقضاء پداکثر تا يک ماه قابل استفاده است: مدت استفاده

 .رض واکسن، نحوه درمان آن و نوبت بفدي مراجفه آموزش دهيدبه مادر در خ وص عوا: آموزش

 روش كار

 .هر دو شيشه واکسن را به شدت تکان دهيد -3

 .به محتواي آن به دقت نگاه کهيد -2

 .توان ديد در واکسن يخ زده ذرات مفلق را می -1

 . ا به پال خود بگااريد تا رسوب تشکيل شودآنها ر(  درجه سانتی گراد+  8تا +  2)در دماي مهاسب )دقيقه  11تا  35مدت  -4

اما در واکسن سال  مايع ههدوز يکهواخدت و کددر    . در واکسن يخ زده در ته شيشه رسوب ايجاد شده، مايع شفاف بالاي آن است -5

 .است و رسوبی ايجاد نشده است

 

 :فوايد واكسن پنتاوالان
 کاهش درد و ناراپتی براي شيرخوار  -                                   کاهش دففات تزريق   -

 سهولت برنامه ريزي  -                          کاهش عوارض ناشی از تزريق  -

 افزايش پوشش ايمن سازي  -                                            هزيهه ا ربخش  -

 کاهش م رف سرنگ   -

 :گروه سني واجد شرايط دريافت واكسن
 هفتگی 6: ل سن دريافت واکسنپداق -

 ماهگی شروع  می شود 2واکسن در برنامه ايران از  -

 (مگر در گروه پر خحر )سالگی  توصيه نمی شود  5بفد از  -

  سالگی به بفد ممهوع است 7به دليل جزء  سياه سرفه ، از  -

 :عوارض واكسن

 درد ،تورم و قرمزي در محل تزريق و تب: خفيف

 .....تا مربو  به جزء سياه سرفه مانهد تب شديد ، آنسفالوپاتی ، تشهج ونادر و عمد: شديد



f,ن 
 

51  

   :موارد منع مصرف واكسن پنتاوالان

 پساسيت شديد به دز قبلی واکسن -

+ در صورت بروز عوارض شديد مهتسب به جزء سياه سرفه ، در نوبت بفدي واکسيهاسيون ، واکسن دوگانه خردسالان  -

  .تزريق می شوند(سه واکسن مجزا )Hibن واکس+ Bواکسن هپاتيت 

 (بجز پيامد مرتبط با نقص ايمهی مادرزادي ) سابقه خانوادگی پيامد نامحلوب ايمن سازي  مهع دريافت واکسن نيست  -

 .سابقه خانوادگی تشهج مهع دريافت واکسن نيست  -

و تاخير تکاملی مهع دريافت   CPونده مانهد بيماري کهترل شده ع بی  مانهد صرع تحت درمان،  بيماري ع بی غير پيشر -

 .واکسن نيست 

 .در موارد سابقه شخ ی اخير تشهج ، واکسيهاسيون تا زمان رد بيماري پيشرونده ع بی به تفويق می افتد -

می با يا بدون تب، واکسيهاسيون تا زمان بهبودي پال عمومی کودم به تفويق   در موارد بيماري  پاد متوسط تا شديد ، -

 افتد

 بر تفويق ايمن سازي نيست ابت  به سرماخوردگی ،تب مخت ر ، اسهال دليلی -  

 اثرات جانبي و موارد منع همانند واكسن ثلاث مي باشد: نکته 

 :واكسيناسيون در مراجعه تاخيري  

 ماه داشته باشد 32کمتر از   در صورتی که کودم در ههگام مراجفه -

 نپهتاوالا:  اولين مراجفه -

 پهتاوالان: يک ماه پس از اولين مراجفه -

 (1-3-4)پهتاوالان : سه ماه پس از دومين مراجفه -

  استهفته    B 36پداقل فاصله بين نوبت اول و سوم هپاتيت -

، فلج اطفال و دزهاي يادآور   ث و فلج اطفال، محابق برنامه جاري ايمن سازي BCG   ،MMRتجويز واکسن هاي  -

 . است

 داشته باشدماه  49تا   03رتي كه كودک در هنگام مراجعه  در صو

 پهتاوالان:  اولين مراجفه -

  B  ث و هپاتيت : يک ماه پس از اولين مراجفه -

 B  ث و هپاتيت : سه ماه پس از دومين مراجفه -
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 داشته باشدسال يا بيشتر  4 در صورتي كه كودک در هنگام مراجعه 
 .نمی شودبراي کودکان سال  دروري نبوده و توصيه  Bآنفولانزاي تيپ  تجويز واکسن هموفيلوس - 

 :نكته

 . ،   ث وفلج اطفال ، محابق برنامه جاري ايمن سازي استBCG   ،MMRجويز واکسن هاي ت -

 .واکسن پهتاوالان همزمان با همه واکسن ها قابل تجويز است-

  .م می شودتزريق واکسن پس از سه سالگی در عضله دلتوئيد انجا-

 

 

 

 تمرين در ک س درس

 .کهد آمادهرا  يهاسيونوسايل مورد نياز واکس

 .، مقدار تلقيص، و روش تلقيص واکسن را توديص دهدپهتاوالانماهيت واکسن 

 .محل تلقيص واکسن را روي ماکت نشان دهد

 

 

 

 تمرين در خارج از ک س درس

 .ت انجام دهدرا بر روي ماک پهتاوالان روش کار واکسيهاسيون -

واکسيهاسيون ودر فدرم   ، دفترکارت مراقبت کودم ،سال  کودميک نمونه فردی تاريخ واکسن پهتاوالان را در پرونده خانوار فرم  -

 .آمار ايمن سازي ماهيانه چوب خط شمار نمايد

 .را انجام دهد (SHAKE TEST) تست تکان دادن -
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 DPT( سه گانه)واكسن ثلاث 

 تعريف

  ث يک واکسن ميکروبی است و همانحور که از نامش پيداست ترکيبی از سه واکسن ديفتدري، کدزاز،    واکسن

 .سياه سرفه است که به شکل مايع آماده و به صورت ويال موجود است

 کزاز و ديفتري و ميکروب کشته شده سياه سرفه( شبه س )توکسوئيد  :ماهيت واكسن

 .درجه 81سی سی، عض نی عميق با زاويه ني  : مقدار و روش تلقيح واكسن ثلاث

درکودکان زير دو سال در ناپيه قدامی خارجی قسمت ميانی ران پاي چدپ و در کودکدان بدالاي دو سدال در عضدله      : محل تلقيح

 (.سال ه  در ناپيه قدامی خارجی ران تزريق شود در کودکان لاغر بالاي )دلتوئيد بازوي چپ تلقيص گردد 

 روش كار

واکسدن را   انقضداء و   ابتددا تداريخ  .دهي  تخت و يا دربغل مادرش قرارمی کودم را در ودفيت مهاسبی روي لقيص واکسنقبل از ت

کهترل و تاريخ بازشدن ويال واکسن را روي آن  بت و سپس به آرامی ويال را تکان داده تا رسوب کام  در واکسن پل شود سدپس  

 ADدر ادامه کار بوسيله سرنگ .الکل ب ورت دورانی سرپوش ويال را ددعفونی ميکهي  پهبه با تيغ اره درپوش فلزي را برداشته و با

جدايی تمداس    کشيدن واکسن از ويال، سرسوزن با هديچ  شود موقع دقت)کشي   سی از واکسن را به آرامی به داخل سرنگ می ني  سی

قبل از تزريق سر سوزن با هيچ جدايی  . کهي  را دد عفونی میو با پهبه الکل ب ورت دورانی از داخل به خارج محل تزريق ( پيدانکهد

واکسدن را ب دورت عضد نی طبدق دسدتورالفمل کشدوري تزريدق        . تماس پيدا نکهدد و در صدورت تمداس مورداسدتفاده قرارنگيدرد     

سدن در دفتدر   سپس تداريخ تلقديص واک  .باکس انداخته شود بفداز اتمام تلقيص واکسن، سرنگ و سرسوزن بحورکامل در سفتی.کهي  می

شرايط،کارت مراقبت کودم  بت و در فدرم   خانوار يا جدول  بت واکسيهاسيون کودم سال ، دفتر واجدين واکسيهاسيون وفرم پرونده

 .شود خط شمارع مت زده آمارماهيانه چوب

 .اه قابل استفاده استويالهاي باز شده در صورت رعايت زنجيره سرما و توجه به  تاريخ انقضاء پداکثر تا يک م: مدت استفاده

 اثرات جانبي

کهد که ممکن است يک تا دو روز طول بکشد به مدادر آمدوزش دهيدد چهانچده      چهد ساعت پس از تلقيص واکسن کودم تب می -3

 يا بيشتر، بايد کودم را با آب ولرم و پارچه پاشويه نموده و بسته به سن کودم( درجه سانتيگراد زير بغل 13)تب کودم بالا باشد 

شود همزمان با تزريق واکسن   ث يک قحره استاميهوفن تجويز و بده   توصيه می. قحره، شربت، يا قرص استاميهوفن به او داده شود

 .ساعت آنرا تکرار کههد 4مادر آموزش داده شود تا در صورت تب يا بيقراري هر 

 

شود و  روز بفد خوب می 4تا  1ام ميشود که مفمولا در بفضی از کودکان محل تزريق متورم، ملتهب، قرمز رنگ، سفت و درد ن -2

 .در صورت بالا بودن تب ميتواند باعث کاهش تب کودم شود( استاميهوفن)پاشويه و م رف مسکن . درمان خاصی نياز ندارد
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هوفن داده در صورت ايجاد آبسه چرکی بفلت استريل نبودن سر سوزن و يا آبسه بدليل تزريق سححی، بايستی به کودم اسدتامي  -1

 .و او را به مرکز بهداشتی درمانی ارجاع فوري داد

گاهی بهدرت کودم دچار بی قراري، تب شديد وتشهج ميگردد که در اين صورت لازم است در نوبتهاي بفدي به جداي واکسدن    -4

 .  ث از واکسن تو،م خردسال استفاده نمائيد

 موارد منع تلقيح واكسن

 اعت اول بفد از تزريق واکسن س 72تشهج همراه با تب طی  -3

 (تورم)روز بفد از تزريق  7آنسفالوپاتی طی  -2

 درجه سانتی گراد يا بالاتر دو روز بفد از واکسن  41تب پدود  -1

 ساعت طول بکشد 1قراري که بيش از  جيغ زدن مداوم يا بی -4

 .آموزش دهيد به مادر در خ وص عوارض واکسن، نحوه درمان آن و نوبت بفدي مراجفه: آموزش

 

 SHAKE TEST( تست تكان دادن)زده  هاي ثلاث و توام يخ روش تشخيص واكسن

. هاي سال  از همان  کارخانه سازنده که يدخ زده اسدت مقايسده کهيدد     در صورت امکان واکسن يخ زده و دوباره باز شده را با واکسن

شاهد آگاهانه مهجمدد نمائيدد و پدس از مددتی آن را در دمداي       توانيد يک شيشه واکسن را به عهوان اگر واکسن يخ زده نداريد می)

 .(مهاسب بگااريد تا باز شود

 روش كار

 .هر دو شيشه واکسن را به شدت تکان دهيد -3

 .به محتواي آن به دقت نگاه کهيد -2

 .توان ديد در واکسن يخ زده ذرات مفلق را می -1

 . آنها را به پال خود بگااريد تا رسوب تشکيل شود(  درجه سانتی گراد+  8تا +  2)در دماي مهاسب )دقيقه  11تا  35مدت  -4

اما در واکسن سال  مايع ههدوز يکهواخدت و کددر    . در واکسن يخ زده در ته شيشه رسوب ايجاد شده، مايع شفاف بالاي آن است -5

 .است و رسوبی ايجاد نشده است
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 تمرين در ک س درس

 .کهد آمادهرا  ونيهاسيوسايل مورد نياز واکس

 .ماهيت واکسن   ث، مقدار تلقيص، و روش تلقيص واکسن را توديص دهد

 .محل تلقيص واکسن را روي ماکت نشان دهد

 

 

 

 تمرين در خارج از ک س درس

 .روش کار واکسيهاسيون   ث را بر روي ماکت انجام دهد -

آمار واکسيهاسيون ودر فرم  ، دفترکارت مراقبت کودم ،سال  کودمم يک نمونه فردی تاريخ واکسن   ث را در پرونده خانوار فر -

 .ايمن سازي ماهيانه چوب خط شمار نمايد

 .را انجام دهد (SHAKE TEST) تست تکان دادن -
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 (دو گانه) واكسن توام

 تعريف

سن ديفتدري و  و همانگونه که از نام آن پيدا است ترکيبی از دو واک استميکروبی  ،نهد   ثاين واکسن هما

 .کزاز ميباشد که به شکل مايع در ويال به دو صورت تهيه شده است

 (Td ) :توام بالغين -3

 .بالغين و زنان در سهين باروري بکار ميرود ،بالاتر و ساله 7که براي کودکان 

 (DT:)توام خردسالان -2

تفاوت اين دو واکسن مربدو    (موارد مهع واکسن   ث.)سال که به واکسن   ث پساسيت دارند بکار ميرود 7که براي کودکان زير 

به غلظت واکسن ديفتري ميباشد که در نوع توام خردسالان بيشتر از توام بزرگسالان است واکسن توام عد وه بدر گرمدا در ا در يدخ      

 .و واکسن يخ زده به هيچ وجه نبايد مورد استفاده قرار گيرد. زدگی نيز خراب ميشود

 .س  کزاز و ديفتري استشبه : ماهيت واكسن

 .درجه 81ه يق با زاويعم یعض ن ني  سی سی: تلقيحو روش  مقدار

در کودکان بالاي دو سدال و بزرگسدالان    ،چپ يران پا ميانیقسمت  یخارج یه قداميناپدرکودکان زير دو سال در : تلقيح محل

 .در عضله دلتوئيد بازوي چپ تلقيص گردد

استفاده ميشدود ولدی تدوام بدالغين     در کودکان زير شش سال در صورت نياز به جاي واکسن   ث  توام خردسالان: نوبتهاي تلقيح

طبدق دسدتورالفمل راههمداي    نوبدت   براي زنان در سهين باروري در صورت مشاهده مشخص نبودن سدابقه واکسيهاسديون جمفدا    

سدال   1کسيهاسيون   ث دوران کودکی فقط هر شود ولی در صورت انجام کامل وا می سال يکبار تکرار 1ايمهسازي و سپس هر 

 .يکبار تکرار ميشود

 روش كار

واکسدن را کهتدرل و    VVMابتدا تاريخ انقضاء و .دهي  می قبل از تلقيص واکسن فرد را در ودفيت مهاسبی روي تخت يا صهدلی قرار

ا رسوب کام  در واکسن پل شود سپس بدا تيدغ   تاريخ باز شدن  ويال واکسن را روي آن  بت و سپس به آرامی ويال را تکان داده ت

 ADدر ادامه کار به وسيله سدرنگ  .اره درپوش فلزي را برداشته و با پهبه الکل به صورت دورانی سرپوش ويال را دد عفونی ميکهي 

چ جدايی  سدر سدوزن بدا هدي     ،دقت شود موقع کشيدن واکسن از ويال)کشي   می ني  سی سی از واکسن را به آرامی به داخل سرنگ

قبل از تزريق سدر سدوزن بدا     .کهي  می و با پهبه الکل به صورت دورانی از داخل به خارج محل تزريق را دد عفونی( تماس پيدا نکهد

واکسن را به صورت عضد نی طبدق دسدتورالفمل کشدوري     . هيچ جايی تماس پيدا نکهد و در صورت تماس مورد استفاده قرار نگيرد

سدپس تداريخ تلقديص    .سرنگ و سر سوزن به طور کامل در سدفتی بداکس انداختده شدود      ،مام تلقيص واکسنبفد از ات.کهي  می تزريق
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دفتر واجدين شرايط،کارت مراقبدت     ،واکسن در دفتر واکسيهاسيون  و فرم پرونده خانوار يا جدول  بت واکسيهاسيون کودم سال  

 .دکودم  بت و در فرم آمار ماهيانه چوب خط شمار ع مت زده شو

 .باشد می در صورت رعايت زنجيره سرما پداکثر يک ماه قابل استفاده: استفاده تمد

 اثرات جانبي

ولی در صدورت تدورم و   . ندشوند و نياز به درمان ندار می تب، قرمزي تورم، سفتی و درد محل تزريق که مفمولا خود به خود برطرف

 .شود می م رف مسکن ترجيحا استاميهوفن توصيه درد زياد

که بايدد درمدان شدوم را بدراي      (Faint) شوند می (شوم ناگهانی)غش  بفضی افراد به دليل ترس زياد و درد ناشی از تزريق دچار

 .اين افراد انجام داد

 .دمراجفه آموزش دهي به مادر در خ وص عوارض واکسن نحوه درمان آن و نوبت بفدي: آموزش

 

 تمرين در ک س

 .ست کهيدوسايل مورد نياز واکسن را لي

 .مقدار و روش تلقيص واکسن را توديص دهيد ،ماهيت واکسن توام -3

ديفتري را بيدان   ،و تظاهرات باليهی بيماريهاي کزاز، مخزن اگيريوه رو، ددوره کمون ،راه انتقال ،همه گير شهاسی ،عامل ،تفريف -2

 .نمائيد

 

 

 

 تمرين خارج از ک س

 .ي ماکت انجام دهيدورروش کار واکسيهاسيون توام را بر  -3

 ،کدودم  مراقبدت  کدارت ،( جدول  بت واکسيهاسيون کدودم سدال   )پرونده خانوار  تاريخ واکسن توام را در  یيک نمونه فرددر  -2

 .آمار ايمن سازي ماهيانه ع مت بزنيدو در فرم دفتر واکسيهاسيون 

 .ي را انجام دهيداقدامات مراقبت و پيشگير ديفتري و کزازجهت يک نمونه فردی بيماري  -1
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 (HBV)واكسن هپاتيت ب 

 

ماهيت و جهس و واکسن آنتی  .باشد می اين واکسن ويروسی و به صورت ويالهاي محتوي مايع شفاف

باشد و در صورت يخ  می ژن سححی و يروس است و ع وه بر گرما در برابر يخ زدگی نيز بسيار پساس

 .زدگی نبايد از آن استفاده نمود

نامه واکسيهاسديون روتدين کودکدان در کشدور مدا مدورد       ردر ب 3172يت ب از ابتداي سال واکسن هپات

بيماران مبت  بده هپاتيدت    اگيرد و ع وه بر کودکان براي کليه افراد خانواده در تماس ب می استفاده قرار

 ب و همچهين افراد و گروههاي در مفرض خحر بيماري از جمله 

 ،همدوفيلی  ،بيمداران ديداليزي   ،مامدائی  ،اطاق عمل ،بهورزان، پرسهل  آزمايشگاه .پرستاران، بهياران ،جراپان ،دندانپزشکان ،پزشکان

 .گيرد می سسات نگه داري کودکان عقب افتاده و خانه سالمهدان نيز مورد استفاده قرار ؤم پرسهل ،لاسمیات

 .استويروس  یآنتی ژن سحح: ماهيت واكسن

ساله وبيشتر يک سی سی و براي بيمداران ديداليزي و    1سال ني  سی سی براي افراد  1اد زير براي کودکان و افر: مقدار تلقيح

دو برابدر دز مفمدول هدر گدروه سدهی       (...موفيلی و ه ،مانهد بيماران تا لاسمی)آن هاي  ساير بيماران در يافت کههده خون و فرآورده

 .شود می تزريق

 و بدراي بقيده افدراد در عضدله دلتوئيدد      راسدت   يپا ران  ميانیقسمت  یخارج ،یامه قديناپ سال  در کودکان زير : محل تلقيح

 .شود می قيتزر

 .شود می ت عض نی تزريقرشود در بقيه افراد به صو می بجز در بيماران هموفيلی که زير جلدي تزريق: روش تلقيح

 روش كار

 همدت استفاده بفد از باز شدن ويال در صورت رعايت زنجيدر .شود می با استفاده از سرنگ مشابه روش کار واکسن   ث و توام انجام

 .باشد می يک ماه قابل استفادهپداکثرسرما 

 اثرات جانبي

 .درد در محل تزريق مفمولا عارده ديگري ندارد و اکسن بجز مخت ري تبواين 

 .ودم به وي آموزش داده شودکبه موقع نوبت بفدي مادر جهت واکسيهاسيون  ،ع وه بر اهميت مراجفه به موقع: آموزش



f,ن 
 

58  

 

 

 تمرين در ک س درس

 وسايل مورد استفاده واکسن هپاتيت ب را شرح دهد -3

 .مقدار و روش تلقيص واکسن هپاتيت ب  را توديص دهد ،ماهيت واکسن هپاتيت ب -2

هی بيمداري هپاتيدت ب را بيدان    مخزن و تظداهرات بدالي   ،دوره واگيري ،دوره کمون ،را ه انتقال ،همه گير شهاسی ،عامل ،فريفت -1

 .نمايد

 

 

 

 تمرين در خارج از ک س درس

 بر روي ماکت نمايش دهد عم ً  روش کار و اکسيهاسيون هپاتيت ب را شرح دهيد و -3

دفتدر   ،کودممراقبت  کارت  ،(ون کودم سال يهاسيجدول واکس)پرونده خانوار  ن هپاتيت ب را دريک نمونه فردی تاريخ واکس -2

 .انه ع مت بزنديماه يمن سازيو فرم آمار ادفتر واجدين شرايط يهاسيون واکس

 .شرح دهد را( ب)وظايف بهورز در صورت بروز بيماري هپاتيت  -1
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 MMRواكسن و اوريون  ،هجسرخ ،بيماري سرخك

 اهداف

 :ر بتوانديفراگرود  می پس از محالفه اين درس انتظار

 .و اوريون را بيان نمايد ،هجسرخ ،ماري سرخکيعامل و همه گير شهاسی ب،تفريف -3

 .مخزن و تظاهرات باليهی بيماريهاي سرخک و سرخجه و اوريون را بيان نمايد ،دوره واگيري ،دوره کمون ،را ه انتقال -2

 .سرخک و سرخجه و اوريون شرح دهد ،وظايف بهورز را در بيماريهاي -1

  .درا فهرست که MMR واکسن  وسايل مورد نياز -4

 .را بيان کهد MMRو روش تلقيص واکسن  ،مقدار تلقيص ،MMR واکسن ماهيت واکسن -5

 .نمايش دهد ماکت يرو را شرح و عم ً MMRروش کار واکسهاسيون  -6

 .دات جانبی واکسن به مادر ارائه دهآموزشهاي لازم را در مورد ا ر -7

 .را بيان کهد MMRم رف واکسن  مهع موارد -8
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 (Measles) سرخك

 

 تعريف

و بسيار پاد بوده که بيشدتر   یويروس بيماري عفونیيک 

مفمدولاً   شود و در ماههاي سرد سدال  می در اطفال ديده

 .باشد می تر شايع

 .باشد می ويروس سرخک: عامل

 

 مراحل و علائم ها، پيش نشانه

سدرخ رندگ بدا    هداي   برجسدتگی  ،آب ريزش بيهدی  ،سرفه ،ملتهمه چش  يو قرمز تورم ،بيماري با پالتی شبيه سرما خوردگی با تب

کشدد و در سدومين تدا     مدی  اين مرپله سه تا چهار روز طدول  .کهد می و عحسه تظاهر( ک  کوپليانق)مرکز سفيد روي مخا  دهان 

 و سپس در ساير نقا  بددن تظداهر  شروع صورت پشت گوش و  که از  ،قرمز مشخص بيماريهاي  هفتمين روز بفد از شروع تب لکه

سدرخک در ندوزادن و    .يابدد  می رنگ خاتمهاي  قهوههاي  کشد و بفضی اوقات با تبديل شدن به پوسته می روز طول 7تا  4کهد و  می

 .باشد می بزرگسالان شديدتر از کودکان

 .شدند می سالگی به آن مبت  1از مردم تا سن % 81و  بودهشايع  به شدت قبل از ايمن سازي گسترده بيماري در کودکان: وقوع

 .روس استين ويمخزن ا انسان: مخزن

 راههاي سرايت

 آب دهانهاي  تماس مستقي  با ترشحات مخا   تهفسی افراد آلوده از طريق هوا و اپتمالا قحره از طريق -3

 تازه آلوده شده به ترشحات بيهی و گلوي فرد آلوده اشياء   با يرمستقيتماس غ طريقاز  -2

.باشد می روز تا  : دوره كمون

لازم به ذکر است کده   .هاي جلدي قابليت انتقال وجود داردشروز بفد از ظهور را 5الی  کمی قبل از شروع تب و تا : دوره واگيري

 .زمستان و اوايل بهار سرايت بيشتر خواهد بودهاي  در ف ل
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 حساسيت و مقاومت

ندوزادان متولدد شدده از     .باشدد  مدی  م ونيت بفد از ابت  دائمی. پساس هستهداند  افت نکردهيدرمبت  نشده و يا واکسن  که افرادي

ن يد ا يبفدد  و روندد کداهش  اندد   از مادر گرفتده  جهيهی  هتهی که در دوردمادران مبت  شده به اين بيماري در گاشته و بر پسب پا

 .خواهد بودم ون ماه بفد از تولد  3تا  6بين  ،پادتن

هستهد ممکن است مهجر به ايجاد سهدرم کواشيور کور و کمبود ويتدامين آ و در ادامده    که در مرز فقر غاائی یدر کودکان: عوارض

 .، اوتيت گوش ميانی نيز ممکن است به وجود آيدیپهومون ،موارد آنسفاليت. مهجر به کوري گردد

 .گيرد درمان خاصی ندارد و بيشتر درمان ع متی انجام می: درمان

 يريشگيمراقبت و پ

 کشوري يمن سازياسيون طبق برنامه انجام واکسيها -3

 تکميل موارد ناقص واکسيهه شده -2

 ملی واکسيهاسيونهاي  نجام برنامها -1

  از آن آموزش به مردم در مورد نحوه انتقال بيماري و راههاي پيشگيري -4

 گزارش تلفهی و ارجاع فوري موارد مشکوم و پيگيري تا پ ول نتيجه -5

 و در صورت لزوم واکسيهاسيون اطرافيانشده و آموزش به اطرافيان بيمار ن شهاخته اپيگيري بيمار -6

 …مراکز بهداشتی درمانی و مرکز بهداشت و هاي  همکاري با اکيپ -7

 روز بفد از بروز بثورات جلدي 5تا  1جداسازي دانش آموزان  -8

 :اصطلاحات

 ست  مراقبت مهاسبيبا وجود سشتر يا بيماهه   يک دوره يدر  ینبود موارد سرخک بوم: حذف سرخك

هه ير واکسد يد غ يبخ وص اگر در تماس با گروهها .ان باشديک طغيتواند شروع کههدۀ  می هر مورد سرخک وارده: طغيان سرخك

 .رديقرار گ

 عبارتست از قحع کامل زنجيره انتقال از طريق پاف عامل بيماريزاي سرخک : ريشه كني سرخك
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  بثورات ماکولوپاپولار تب و هاي نشانه داراي خصش هر :ف مورد مشكوک سرخكيتعر

ک مداه از شدروع بثدورات    يد  ید شدده سدرخک در طد   ييد اسدت کده در مدوارد تا    يمارياز ب یهر مرگ ناش: كاز سرخ يمرگ ناش

. رخ دهد(راش)يجلد

 نحوه مراقبت از موارد تماس بيماري

منزل (الف     

فرد مبت  به سرخک در صورت نداشتن ممهوعيت دريافت واکسن، بايسدتی   با(بدون سابقه واکسيهاسيون)افراد در مفرض تماس 

روز تحدت مراقبدت قدرار بگيرندد و      34در صورتيکه امکان تجويز واکسن به هر علتی براي آنان ميسر نباشد، بايد.واکسيهه گردند

ين افراد برمبهاي تشخيص پزشدک  طول مدت استراپت و جداسازي ا.عهوان اپتمال شروع بيماري تلقی گردد بروز تب در آنها به

 . مفالج خواهد بود

سداعت   72سال است، بايد در فاصلة زمانی کمتر از  32ماه تا  3اند و سن آنها بين  افراد خانوادۀ فرد مشکوم که واکسيهه نشده

 . بفد از شروع ع ئ  در بيمار، واکسيهه شوند

ازاء هر کيلدوگرم وزن و   ليتر به ميلی 1/2به مقدار )مونوگلوبولين استاندارد ماه و زنان باردار، تجويز اي 3در مورد کودکان کمتر از 

 . توصيه شده است( ليتر ميلی 35پداکثر 

تجدويز واکسدن قبدل از ايدن مددت،      . )ماه بفد واکسيهه شوند 5کههده ايمونوگلوبولين اخت اصی سرخک بايد  کليه افراد دريافت

 (.ا ر خواهد بود بی

 مدارس  (ب     

نوبدت   2مدارس ب فاصله بفد از تشخيص باليهی بيماري، تمامی مح لين مدرسه بايد از نظر سابقة واکسيهاسيون و دريافدت  در 

 واکسن سرخک بررسی شوند 

، (ا پافظده مفتبروالددين  يد بر اساس کارت واکسن يدا شهاسدهامه سد مت داندش آمدوز      )در صورت تکميل نبودن واکسيهاسيون 

 . ب فاصله واکسيهه گردند

  .ساعت بفد از شهاسايی مورد اوليه، دروري است 48بررسی موارد در مدت 
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مكانهاي تجمعي (ج     

يک مورد قحفی مبدت  بده سدرخک گدزارش گدردد و ع ئمدی از گدردش        ..( .مدرسه، اداره، پادگان و)اگر در يک کانون تجمفی 

سدال آن کدانون بددون     32مداه تدا    3اشد، بايد تمامی افدراد  ويروس در مدت سه هفته پس از شروع ابت  نفر اول وجود داشته ب

  .توجه به سابقة واکسيهاسيون، واکسيهه شوند

مناطق شهري و روستايي (د     

تدا  )ر شدهرها درهمسدايگان   يبزرگ بايد در همان بلوم مسدکونی و در سدا   يا محل، در شهرهايک مهحقه يدر بررسی موارد در 

 یلد يون تکميهاسد ييدابی و واکس  در کل روستا نسبت به پاسخگويی سئوالات زير و بيمار يیوستاو در مهحقه ر( متر 3111شفاع 

  :اقدام نمود

 هفته اخير، مورد ديگري با ع ئ  مشابه ديده شده است؟ 1آيا در  

سال در اين مهحقه چگونه است؟  32ودفيت واکسيهاسيون افراد زير 

 تردد نموده است؟ ...( ن ومدرسه، اداره، پادگا)بيمار به چه مکانهايی 

  .استفاده گردد (  MMRيا MR  يا  M)مهظور پيشگيري در موارد تماس، از واکسن پاوي جزء سرخک  به

 ت موارد سرخكيريمد

 سرخکموارد  یبررس -3

  .رديه اهداف بدقت صورت پاب یابيج و دستير نتايه گردد تا تفسيد تهيبا یهي  باليدر زمان مهاسب و با توجه به زمان شروع ع ها  نمونه -2

 . ه گردديو ته يه از شروع راش جمع آوريروز اول 28 ید در طيبا يسرولوژهاي  نمونه -1

مدار  يبده ب  ی  امکدان دسترسد  يهکه محمئن باشد يگردد مگر ا ين تماس با مورد مشکوم اقدام به نمونه برداريگردد در اول می هيتوص

 . گردد می هيپس از بروز راش ته 1 - 4 ن پالت نمونه در روزيوجود دارد که در ا

  .رۀ سرما مهتقل گردديت زنجيه شده و با رعايمار تهيا در مهزل بي یدرمان یتواند در مرکز بهداشت می نمونه

ل شدده  يد ک فدرم ارسدال نمونده تکم   ي يد دارايهر نمونه با. شگاه مهتقل گردديروز به آزما 7 ید طيه شده بايخون ته يها نمونه -4

 .باشد
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 (Rubella) سرخجه

 

 تعريف

 بتدورات اسدت کده    یيک بيمداري ويروسدی تدب دار خفيفد    

 پراکهده که گاهی اوقات شبيه سرخک و يا مخملکاي  نقحه

نشدانه عمدومی    نزد کودکان  يماريب کهد باشد تظاهر می می

 بده آن ابدت    .باشدد  مدی  بيماري عفونی و مسدري يک  .ندارد

در  .زمستان شدايع اسدت   بهار ودهد و در  می م ونيت عمومی

ماه اول بارداري مبدت  شدود امکدان     1صورتی که مادر باردار در

  .رداشديد در جهين وجود دهاي  بروز ناههجاري

 .است يمارين بيا یعامل عفون ويروس روب  : عامل

 مراحل وعلائم ،ها پيش نشانه

با پيشرفت بيماري شروع بثورات از قسدمت مرکدز   . شود یم التهاب مخا  چش  و تب خفيف ظاهر ،سردرد ،دفف ،ابتدا بی اشتهايی

شدود و   مدی  شدروع  و صدورت  پشدت گدوش  از  اتدر پاليکه در سرخک اول بثور ،ودش می ديدهها  شود و کمتر در اندام می ظاهر بدن

 .شود می ديگر مهتشرهاي  سپس به اندام

 .ددر تمام نقا  دنيا وجود دار: وقوع

 .روس استين ويتهها مخزن ا انسان: مخزن

از طريق تماس مستقي  با ترشحات مخا  افراد آلوده از طريق هوا و انتقال غير مستقي  از طريق اشياء تازه آلدوده  : سرايتهاي  راه

 .شده

 است روز تا : دوره كمون

 روز بفد از آن ادامه دارديک هفته قبل از شروع بثورات پوستی تا پداقل : دوره واگيري
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 مت حساسيت و مقا

د، ابت  يدک بدار بده ايدن     هکه می نوزادان متولد شده از مادران ايمن تا مدتی ايمهی را پفو  ،اري عموميت داردمپساسيت به اين بي

 .بيماري م ونيت دائمی دارد

 گاارد می در جهين ناههجاري مادرزادي بجا مادر در سه ماه اول بارداري در صورت ابت : عوارض

 رديگ می انجام یشتر درمان ع متيو ب ،رددرمان خاصی ندا: درمان

 يريشگيمراقبت و پ

 يکشورانجام واکسيهاسيون طبق دستورالفمل  -3

 ملی واکسيهاسيون هاي  انجام طرح -2

 تکميل موارد نقص واکسيهاسيون  -1

 ارجاع موارد مشکوم و پيگيري تا پ ول نتيجه  -4

 لوي دهان ههگام سرفه و ياعحسهآموزش به مردم در مورد استفاده از دستمال در ج -5

 بيمار از مادر باردار يجداساز -6

      استسرخجه تماس داشته  مبت  به ين به مادر بارداري که سه ماهه اول بارداري با بيمارولتزريق ايمونوگلو ب -7
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 (Mumps)اوريون 

 

 تعريف

مسري و شايع دوران کدودکی   ،پاد ،يک بيماري ويروسی

که با تب و تورم و ( ساله 34الی  5سه بيشتر سهين مدر)

کده مفمدولاً غدده     پساس شدن يک يا چهد غدده بزاقدی  

اي  رآروارهيد ا زيد  یر زبدان يد اوقدات غددد ز   ید و بفضيپاروت

 .است تراين بيماري در زمستان و بهار شايفکهد می تظاهر

 .است ويروس اوريون: عامل

 علائم مراحل و،ها پيش نشانه

 .سال نشانه باليهی ندارد 2زير هاي کودکان  اکثر عفونت

 .اشکال در بلع و جويدن ،تورم غده بها گوشی ،تورم و سفتی و درد در ناپيه جلو و پائين گوش ،کوفتگی بدن ،خستگی ،تب

 .گردند می گيرند مبت  به شکل مخفی بيماري می پدود يک سوم از افراد پساس که در مفرض آلودگی قرار: وقوع

 .روس استين ويمخزن ا انسان: مخزن

گردد و در ا ر سرايت به انسان سال  از طريدق   می از طريق ترشحات دستگاه تهفسی بيمار ويروس به محيط پخش: يتراههاي سرا

 .کهد می بيماري را ايجاد ،مجاري تهفسی

 است روز 5تا   : دوره كمون

 باشد می یهاب غدد بزاقالت روز بفد از  دو روز قبل از ابت ي غدد بزاقی و تا : دوره واگيري

 ساسيت و مقاومتح

 .ماند می تا آخر عمر باقی به عفونت مخفی يا اشکار  ايمهی پاصل از ابت 

 اورکيدت و تدورم تخمددان از ديگدر عدوارض آن      ،عوارض چشدمی  ،تورم مفاصل،ابت ي مههژ شايع بوده و آنسفاليت اوريونی: عوارض

 .باشد می

 

  .درمان خاصی ندارد :درمان
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 اقبت و پيشگيري مر

 يدستورالفمل کشور انجام واکسيهاسيون طبق -3

 تکميل موارد ناقص واکسيهاسيون -2

 پيشگيري از بيماري هاي  آموزش به مردم در مورد روش -1

 آموزش به اطرافيان بيمار در خ وص دد عفونی کردن وسايل بيمار  -4

 گزارش موارد مشکوم به مرکز بهداشتی درمانی -5

 روز بفد از تورم غده بزاقی 7زي دانش آموزان از سايرين مفمولاً تا جداسا -6

 توجه ويژه به موارد زير و ارجاع فوري -7

 روز 1درجه به مدت بيش از  5/18تب بالاي  (الف

 ورم بيضه در بيماران پسر (ب

 کحرفه  يا دو طرفهي تورم شديد غدد بها گوش (ج

 جخواب آلودگی و تشه ،دل درد و استفراغ (د
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 (M.M.R)ريون وا .جهسرخ .كواكسن سرخ

 ورت ويالهاي تيره رندگ محتدوي   که ب. وريون ميباشدسرخجه و ا ،اين واکسن از نوع ويروسی بوده و ترکيبی از سه واکسن سرخک

 .قبل از استفاده از واکسن بايدآن را بازسازي و از پ ل مخ وص آن استفاده شود که بوده ( ليوفيليزه)پودر خشک 

 ريون وا ،سرخجه ،زنده دفيف شده سرخکهاي  ويروس: يت واكسنماه

 عضله دلتوئيد  ميانیدر ناپيه يک سوم  ني  سی سی: تزريق و محل مقدار

 .نمائي  می وارد درجه  5به صورت مايل و با زاويه  را که در اين روش سر سوزن ،زير جلدي: روش تزريق

 .شود می تزريق هگیما و    در سن ،دو نوبت: نوبتهاي تزريق

 

 روش كار

تمدام پد ل را داخدل سدرنگ      22سی سی با سر سدوزن   5يا  2و به وسيله سرنگ شکسته  آمپول پ ل را از قسمت گردن شيشه 

 که پد ل  بده آهسدتگی بده ديدواره       کهي  می داخل آن واردطوري سر سوزن را  و کردهپوش ويال را دد عفونی بکشيد سپس با در

ددمها تداريخ و سداعت    .چرخاني  تا واکسن کام  پل شدود  می چهدين بار به نرمیه يخ سيويال را روي کايد سپس برخورد نمويال 

از وارد کردن پ ل با فشار به داخل ويدال واکسدن همچهدين تکدان دادن آن بفدد از پدل       .بازسازي را روي ويال واکسن درج نمائي 

 .يابد می يده و ا ر ايمهی زائی آن کاهششدن خود داري شود چرا که با اين کار واکسن صدمه د

ابتددا محدل تزريدق را بدا     . کودم در بغل مادر و در ودفيت مهاسبی قرار گيرد تا تزريق به درستی انجام شود ،قبل از تلقيص واکسن

به داخدل  کام  خشک شود سپس ني  سی سی از واکسن باز سازي شده را الکل کهي  تا  می پهبه الکلی ددعفونی نموده سپس صبر

سرنگ و سر سدوزن بده طدور کامدل در سدفتی بداکس        ،بفد از اتمام تزريق.کهي  می کشيده و ب ورت زير جلدي تزريق ADسرنگ 

 .انداخته شود

دفتدر  کدودم و  مراقبتکارت  ،(جدول واکسيهاسيون کودم سال )پرونده خانوار و   و در خاتمه تلقيص واکسن در دفتر واکسيهاسيون

 .چوب خط زده شودآمار ايمن سازي ماهيانه ر فرم د واجدين شرايط و 

 .ساعت بفد مورد استفاده قرار داد 6واکسن بازسازي شده را بايد هر چه زودتر و پداکثر تا  :مدت استفاده
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 اثرات جانبي

در . يدمابثوراتی مثل سرخک خفيف بروز ن گاهی ظاهر شود ممکن است يک هفته پس از تزريق واکسن به مدت يک تا سه روز تب

سن وي به  مهاسببايد به مادر آموزش داده شود که کودم را پاشويه نموده و ( زير بغلدرجه يا بيشتر 13)صورتی که تب بالا باشد

 .ن بدهدشربت يا قرص استاميهوف يا وي قحره

وارض بهتدر اسدت   آنسفاليت ميباشد که در صورت مشاهده ايدن عد   ،شوم ،عوارض آلرژيک ،ساير عوارض واکسن شامل درد مفاصل

دقت شود در صورتی کده کدودم بفدد از تزريدق واکسدن دچدار ع ئد         . کودم را جهت درمان به مرکز بهداشتی درمانی ارجاع داد

 .سريفا به مرکز بهداشتی درمانی ارجاع فوري داده شود ،پساسيت يا آلرژي گردد

 آموزش

کدودم   بررسدی تمالی و همچهين مواردي که مادر بايد جهت در خ وص نحوه درمان و مراقبت از کودم در صورت بروز عوارض اپ

 .به مرکز بهداشتی درمانی ارجاع شود به مادر آموزش دهيد

 .به مادر يادآوري شود  بت و  در کارت واکسن  همچهين نوبت بفدي مراجفه جهت واکسيهاسيون کودم

 

 

 تمرين در ک س

 .را آماده کهد MMRوسايل مورد نياز واکسن  -3

 .را شرح دهد MMRروش تلقيص واکسن ومقدار  .MMRهيت واکسن ما -2

 

 

 

 تمرين خارج از ک س درس

 .نمايش دهد را بر روي ماکت عم ً MMRروش کار واکسيهاسيون  -3

دفتر ،کدودم  مراقبدت کدارت   (جددول واکسيهاسديون  بدت کدودم سدال      )پرونده خدانوار  يک نمونه فردی تاريخ واکسن را در  -2

  . بت نمايدفرم آمار ايمن سازي ماهيانه و در دفتر واجدين شرايط  ،واکسيهاسيون
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 بيماري سل و واكسن ب ث ژ

 اهداف

 :ر بتوانديفراگ رود می پس از محالفه اين درس انتظار

 .و تظاهرات باليهی بيماري  را بيان نمايد ، مخزنه فراگيريرو، ددوره کمون،راه انتقال  ،همه گير شهاسی ،عامل ،تفريف -3

 .روش تهيه نمونه خلط از افراد مشکوم و بيماران مسلول را شرح دهد -2

 .وظائف بهورز در موقع بروز بيماري سل را شرح دهد -1

 .روش درمان بيماران مسلول را بيان کهد -4

 .نحوه استفاده از کارت درمان سل را بيان نمايد-5

 .وسايل مورد نياز واکسن ب ث ژ را فهرست کهد -6

 .واکسن ب ث ژ را بيان کهد تلقيص مقدار تلقيص و روش ،ت واکسن ب ث ژماهي -7

 .نمايش دهد ماکت يرو و عم ً دادهروش کار واکسيهاسيون ب ث ژ را شرح  -8

 .ا رات جانبی واکسن ب ث ژ به مادر ارائه دهد قعهاي لازم را در مو آموزش -3

 .وي با اسمير مثبت را در بالغين و کودکان توديص دهدنحوه پيگيري را در اطرافيان بيمار مبت  به سل ري -31
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 (Tuberculosis) سل

 تعريف

 م ايجداد ومزمن که بوسيله مدايکو بداکتري  ،بيماري مسري، عفونی

اين بيمداري عامدل نداتوانی در جهدان بدوده امدا قابدل         1شود می

و تحدت  بيمداري قددمت تداريخی زيدادي دارد     . پيشگيري است

و بده عهدوان    کهدد  می رج ريوي تظاهرعهوان سل ريوي و سل خا

پتی بيشتر از ايدز و مالاريا  ،شايفترين عامل مرگ و مير بالغين

در هدر  ده  انيده    شدود و  می شود و در هر چهار  انيه يک نفر به بيماري سل مبت  می در هر  انيه يک نفر به باسيل سل آلوده.است

 .ميرد می بت  به سلايک نفر در ا ر 

 .باشد می مکان بافت ريه شايفترينتواند در تمام نقا  بدن جايگزين شود ولی  می کولوزيس کهبرم تووه مايکو باکتريمجموع: عامل

 مراحل و علائم ها، پيش نشانه

 هفته که ممکن است با خلط يا بدون خلط همراه باشد دويش از بسرفه. 

 سرفه همراه با خلط خونی پتی براي يک بار 

عرق شبانه باشد ز سه هفته مخ وصا اگر همراه يش ابطولانی هاي  تب. 

لاغري همراه با کاهش وزن 

بی اشتهايی مزمن 

درد قفسه سيهه 

 .شود می دمن ايهکه ميزان ابت  و مرگ و مير با افزايش سن زياد. در تمام دنيا مهتشر است: وقوع

 .است گاوهاي بيمار  و ين مخزن انسان ربيشت: مخزن

جوشديده  نب ورت خدام و   يو خوردن شير آلوده به ميکروب سل گاو( کخ)واي آلوده به ذرات باسيل سل تهفس ه :يتاهاي سر راه

 .شود می يبيمارافراد باعث ايجاد  یدر بفض

 .باشد می هفته تا  متغير بوده و بسته به مقاومت بدن افراد پدود : دوره كمون

 

شوند واگيري ادامه خواهدد داشدت و ممکدن اسدت خلدط       می سل خارج آلوده کههدههاي  در تمام مدتی که ميکروب: دوره واگيري

 .از نظر ميکروب سل مثبت باشدها  مدتبيماران درمان نشده و يا نافص درمان شده براي 

 .رسد می به پداقلدهد که بفد از دو هفته از شروع درمان سرايت  می درمان مؤ ر واگيري را سريفا کاهش
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 حساسيت و مقاومت

عفونت سل در نزد مبت يان بده  .گيرد بستگی دارد می فونت باسيل مستقيما به خ وصيات ميزبانی که مورد هجوم قرارخحر ايجاد ع

 .يابد می افزايشاي  ايدز وساير اشکال نارسايی ايمهی به شکل قابل م پظه

ديابت نسبت به ايدن بيمداري   هاي  اريو بيم يسسيليکوز ،سرطان ،ناتوان کههده مثل نارسايی مزمن کليههاي  ت  به بيماريبافراد م

 .تر هستهد پساس

 سير بيماري

 .آيد می دو پالت پيش ،پس از ورود ميکروب سل به بدن اشخاص سال 

 .شود می فرد دچار بيماري سل ففال کمون  هو پس از طی دور شود  می دفاع بدن مغلوب ،در پمله ي ميکروب سل به بدن( الف

بدا ايهکده ميکدروب    .کهدد  مدی  شود و ميکروب را در داخل پوسته محافو محاصره می يکروب سل پيروزدفاع بدن در برابر پمله م (ب

در طول زندگی اين گونه افراد ممکن اسدت  ( سل اوليه)ميکروب سل است  به نيست و فقط بدن او آلودهزنده است اما شخص بيمار 

امدا  ( سل  انويده )مسلول گردد و فرد (ديگرهاي  و يا بيماري به علت کاهش قدرت دفاعی بدن در ا ر فقر غاايی)ميکروب ففال شود 

سدال  در اجتمداع    ظداهراً    ورت مخفی باقی بماند و فرد آ ار بيماري را ظاهر نکهد و به عهوان فدرد بدگی تا آخر عمرممکن است آلو

 .کهد می زندگی

 سل بيماريابي مراحل

 روش انجام بيماريابي

 ندن آن در افراد مشکوم به بيماري و موارد تماس با بيماران شهاخته شده انجام آزمايش توبوکولين و خوا -3

 آن به آزمايشگاهمشکوم و ارسال  دتهيه سه نوع نمونه خلط از افرا -2

اما ع ئ  باليهی بيمار  ،کولين مهفیردر صورتيکه نتيجه آزمايش توب)لينرکوارجاع بيمار در صورت مثبت بودن نتيجه آزمايش توب-1

 (او را ارجاع دهيدنيز   بودهمشکوم 
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 0فرم شماره 

 رانيا ياسلام يجمهور

 مبارزه با سل يبرنامه كشور

 موارد مشكوک يابيماريفرم ب

 
 :يابيماريمحل ب

 ........................................ار يم سيت....... .......................... يگاه بهداشتيپا................................... خانه بهداشت ................  يدرمان يمركز بهداشت

 .....................................مطب .........................( شماره پرونده ............... تخت ................. بخش ................................... )مارستان يب...................................... زندان 

 .....................................................................................................................(ذكر شود ) ير مراكز درمانيسا

 ..........................................................: ..............................................شخص ارجاع دهنده فرد مشكوک ينام و نام خانوادگ

  يرانير ايغ              يرانيا: تيمل        زن           مرد : جنس: ......................... سن: ...................................................... ينام و نام خانوادگ

 : .................وزن                   همسر مرده                 متأهل         جدا شده از همسر                مجرد : ت تأهليوضع.....  : ...............نام پدر

 .................................................................................................................................: ...........................................................................................................كامل ينشان

 (: ..............................................................................ماران تحت درمانيب يبرا)شماره سل شهرستان 

 

 ادامه درمان   ص     يتشخ: شيانجام آزما علت

 ندارد دارد سابقه  ندارد دارد اتيو شكا ينيعلائم بال

   به سل يقبل يابتلا    (ش از دو هفتهيب)سرفه 

   (ك ماهيش از يب)ضد سل  يمصرف دارو    خلط

   سل در خانواده يماريب    خون يخلط حاو

   دهگر خانوايوجود سرفه در افراد د    تب

 

 مشكوک                         ندارد                      دارد :          ح ب ث ژياسكار تلق

 كارت واكسن ندارد            ر يخ      يمار وجود دارد؟ بليح ب ث ژ در كارت واكسن بيا سابقه تلقيآ

 

  شگاهيسال نمونه به آزماخ اريتار ماريافت نمونه از بيخ دريتار شماره مسلسل نمونه 

 :رنده نمونهيگ ينام و امضا

............................................. 

    0نمونه 

    3نمونه 

    2نمونه 
 

 

 خلط يشناس كروبيم يشگاهيج آزماينتا
 

 : شگاهيخ وصول نمونه به آزمايتار

............................................................................... 

 : ...............................................ريه اسميخ تهيتار

 : .......................................شگاهيآزماشماره دفتر 

 :ش كنندهيآزما ينام و امضا

............................................................................... 

 : ..............................................................ملاحظات

................................................................................

.................................................................................................................................................................................................................................................................................................. 

 

 

 : ........................................................................................جه توسط مركز درمانگريافت نتيخ دريتار

 

 .(ن ستون منعكس گردديبود در هم يا ناكافيچنانچه نمونه خشك )ذكر شود ( يخون/ يمخاط يچرك/ آب دهان)نمونه  ين ستون شكل ظاهريدر ا: ت نمونهيفيك* 
 

 

 نمونه
خ انجام يتار

 شيآزما

ت يفيك

 *نمونه 

 ريدرجه مثبت بودن اسم جهينت

 مثبت يمنف
ل يباس 9تا  0

 (تعداد ذكر شود)
+0 +3 +2 
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  مشخصات نمونه خلط مناسب (الف   

  :است کهاي  نمونه خوب نمونه .نمونه مورد بررسی بايد به روش صحيص جمع آوري شود, گيري دقيق از يک آزمايش  يجهبراي نت

(آب دهان نباشد)و به مقدار کافی گرفته شده باشد  دباش یچرک 

در ظرفی مهاسب با  بت مشخ ات کامل بيمار قرار گيرد.  

در ودفيت مهاسب نگهداري شود و به روش صحيص انتقال يابد . 

          در ترشدحات  تدوان آندرا    مدی  همچهدين  .مايع مغزي نخاعی و ساير مايفات بددن جددا کدرد   , ادرار , توان از خلط  می ميکروب سل را

 جهت تشخيص سدل ريدوي خلدط    .برداشت شده از اعضاي بدن نيز جستجو کردهاي  نسجی يا تکههاي  باز چرکی و نمونههاي  پفره

 .است يبهتر نمونه صبحگاهی

 زمان تهيه نمونه خلط  (ب   

  .بيمار به واپد بهداشتی دريافت شود در اولين مراجفه, نمونه اول  .گيرد ربايد پتماً سه نمونه از خلط مورد آزمايش قرا

و پدس از يدک    ،بيمار قبل از برخاسدتن از جداي خدود    ،براي جمع آوري اين نمونه .است (صبص روز بفد)خلط صبحگاهی ،نمونه دوم

   .نفس عميق با سرفه خلط خارج شده را در ظرف بريزد

  .شود می به واپد بهداشتی درمانی دريافت (صبحگاهیخلط )همزمان با مراجفه بيمار براي تحويل نمونه دوم  ،نمونه سوم 

 نمونه مناسب  تهيهزم براي دستورات لا (ج   

شود که نمونه اول در اولدين مراجفده بيمدار بده ههگدام تکميدل فدرم مخ دوص          می به مهظور کاهش مراجفه مکرر بيمار توصيه -3

راي جمع آوري نمونه دوم  به بيمار توصيه شود که روز بفد بده  ب ، دمن تحويل ظرف داراي مشخ ات بيمار .بيماريابی دريافت شود

بدون ايهکه غاايی بخورد بدا  , استن از رختخواب داد که صبص همان روز قبل از برخ واپد بهداشتی مراجفه کهد بايد به بيمار آموزش

از بسدتن در ظدرف و گااشدتن در     در ظرف دريافتی از واپد بهداشتی خالی کهد و پدس , عميق خلط خود را خارج کرده هاي  سرفه

تواند در خانه بهداشت  سومين نمونده خلدط را    می  بيمار .را ببهدد و با خود به واپد بهداشتی بياورد آن( کيسه فريزر)کيسه نايلونی 

يدزان آن  بهورز بايد از نظر وجدود خلدط و م   .با سرفه عميق از سيهه خارج کرده داخل ظرف نمونه بريزد بهورزتحت نظارت مستقي  

  .ميلی ليتر باشد 5تا  1بهتر است پج  خلط بين  .ظرف نمونه را بررسی کهد

 .گيدرد  مدی  نشيهد و بهورز پشت سدر بيمدار قدرار    می بيمار در فضاي باز روي صهدلی ،ههگام جمع آوري نمونه در واپد بهداشتی -2

شدود   می گيرد به بيمار توصيه می ر دست ديگر قرارگيرد در پالی که در ظرف خلط د می ظرف نمونه را شخص بيمار مقابل دهانش

ظرف نمونده بايدد کدام ً نزديدک لبهداي      )عميق خلط را خارج کهد و درون ظرف بريزد اي  که ابتدا يک نفس عميق کشيده با سرفه

نه زيدر روي بدنده   بهورز موظف است مشخ ات بيمار را محابق نمو. و بفد در ظرف را بسته و تحويل فرد مسئول دهد (بيمار قراگيرد

  .ظرف با خط خوانا بهويسد
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 مرکز بهداشتی درمانی -خانه بهداشت -تاريخ دريافت نمونه  -شماره مسلسل نمونه -نام پدر -نام ونام خانواداگی

  .بهورز بايد آنرا در محل خهک و سايه نگهداري کهد (نه روي درب آن)پس از  بت مشخ ات بيمار روي بدنه ظرف  -1

  .مراپل گرفتن ظرف پاوي خلط بهورز بايد از دستکش استفاده کهد در تمام -4

 بايد مشخصات زير را داشته باشد  ظرف نمونه (د   

سانتيمتر باشد تا بيمار خلط خود را براپتی داخل آن بريدزد و کارکهدان آزمايشدگاه     7تا  5دهانه ظرف گشاد و قحر آن پدود  (الف

به مهظور جلوگيري از نشت خلط از داخل ظدرف   .ب را از نمونه خلط براي آزمايش انتخاب کههدمهاسهاي  نيز بتوانهد به سهولت تکه

  .در ظرف نمونه بايد پيچ دار باشد ،در جريان انتقال يا ههگام بازکردن آن در آزمايشگاه ،به بيرون

  .ميلی ليتر باشد 51پج  ظرف نمونه پدود  (ب

  ساخته شود  تا نمونه داخل آن از نظر  مقدار و کيفيدت بددون  بداز کدردن قابدل      ظرف نمونه از جهس پ ستيک شفاف و محک (ج

  .رويت باشد

لاا به هيچ وجده   مشخ ات بيمار بايد روي بدنه ظرف بحور خوانا نوشته شود تا پس از برداشتن در ظرف نيز قابل شهاسايی باشد (د

 .درب نوشته شود يشود که مشخ ات رو نمی توصيه

اسدتفاده از ظرفهداي چهدد بدار      .بايد از جهس پ ستيک قابل سوختن ساخته شود تا بتوان آنرا به آسانی مفدوم کدرد ظرف نمونه  (ه

 پتی پس از استريل کردن ظرف نمونه باعدث نتدايج مثبدت کداذب در آزمدايش     ،م رف به دليل اپتمال باقی ماندن با سيل در آنها

  .شود می

 يادآوري نكات مهم به بيمار

آموزش داده شودا جم ت ساده به بيمار همه محالب ب. 

ظرف خلط در دست بيمار و در ظرف در دست بهورز قرار گيرد.   

خلدط خدود را در   , نفس خود را در سيهه پبس کهد و با سرفه عميدق  اي  بيمار نفس عميقی از راه بيهی کشيده و براي لحظه

 . داري نمايدداخل ظرف تخليه کهد و از ريختن خلط به جدار خارجی ظرف خود

 انجام گيرد (در مهزل يا واپد بهداشتی درمانی)گرفتن خلط از جانب بيمار بايد در فضاي باز.  

نمونه خلط بدهد بايد به او ياد داد که به روش زير عمل کهد ،در صورتی که بيمار نتواند با سرفه کردن براي انجام آزمايش.  

  .صورت او رو به پايين بوده و سر او پايين تر از سيهه قرار گيردبيمار روي تخت مفايهه طوري بخوابد که  (الف

ايدن عمدل بايدد تدا دريافدت       ،سپس با بازدمی محک  خلط را خارج کهد ،نفس خود را نگه داشته ،بيمار پس يک دم عميق( ب

 .نمونه کافی از خلط ادامه يابد



f,ن 
 

76  

 :نكاتي كه بهورز در زمان تحويل نمونه بايد به آنها توجه كند

  (ميلی ليتر 1پداقل )پج  نمونه بايد کافی باشد  (الف

 نمونه دريافتی غليو و از ترشحاتی باشد که بيمار با سرفه عميق از سيهه خود خارج کرده  (ب

  .نمونه دريافتی از آب دهان يا ترشحات پلق و بيهی نباشد (ج

را تکميل و همراه با  (فرم شماره يک بيماريابی) ت خلطفرم مخ وص درياف ،بهورز بايد دمن  بت مشخ ات بيمار در دفتر خود (د

  .کد مخ وص به آزمايشگاه ارسال کهد

 نكات مهم

اپتمدال يدافتن باسديل درآن بيشدتر     , هر قدر نمونه سريفتر به آزمايشگاه برده شودنمونه بايدسريع به آزمايشگاه برده شود زيرا  -3

کاهش ،نتيجده  زدن بده باسديل سدل و در    اعث تکثير باکتريهاي فلوردهان و صددمه تر شدن زمان قبل از آزمايش ب زيرا طولانی ،است

 .شود می کشف آن

 .داري شود در جاي خهک نگهده و آوري ش دار جمع خلط بايد در ظرف تميز و يکبار م رف و در پيچ -2

  .داشته شود نمونه از گرما و نور مستقي  دور نگه ،درپين پمل -1

 .ساعت به آزمايشگاه ارسال گردد 72نمونه پداکثر تا  -4

 نظارت و پيگيري

 را تکميل و در پرونده خانوار نگهداري نمايد 36و  35بهورز جهت مراقبت و پيگيري فرم. 

کهد می به طرق مختلف اطميهان پاصل کهيد که بيمار به طور مرتب داروهاي خود را م رف. 

ها را بررسی نمائيدکليه بيماران تحت درمان را پيگيري نموده و بهبودي آن. 

براي پيگيري مهظ   و بت نموده  و مراقبت روزانه  يريگيدفتر پيا  د مهزل يدفتر بازد ول را در لنام و نام خانوادگی بيمار مس

 .باشد را تکميل کهيد می و  به درمان که همراه بيمار و همچهين در خانه بهداشتبمرهاي  کارت در بت هاي  تاريخ

وارض دارويی در آنها ظاهر شده است ارجاع فوري نمائيدبيمارانی را که ع. 

 

 مراقبت و پيشگيري

 آموزش (الف

بيماري سل را به مهظور پيشگيري به مردم آموزش دهيدهاي  ع ئ  و نشانه. 

 (دقيقه بجوشانهد کي شير را پداقل )شير نجوشيده اجتهاب نمايهد م رفبه مردم آموزش دهيد از. 

خود را در اطراف محيط زندگی خود و مردم نريزند و ههگام سرفه کردن بدا   طکه خل ده کهييتوص (انخ وصا بيمار) به مردم

 .گرفته و دستمال را بحور صحيص دفع نمايهددستمال جلوي دهان خود را 
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 ردن لزومدی بده جددا کد    )  به اطرافيان بيمار آموزش دهيد وسايل شخ ی بيمار را پد الامکان در مفرض نور آفتاب قدرار داده

 .(باشد نمی لباس و اشياء بيمار از ديگران ،ظرف غاا

 را ها  بار در غياب بيمار پهجره 2به اطرافيان بيمار آموزش دهيد که پدالامکان اتاق بيمار داراي نورگير و پهجره باشد و روزي

 .باز کهيد تا تهويه صورت گيرد

 آموزش دهيد مبه مرد ژ را.ث.ب اهميت واکسيهاسيون. 

و اطرافيان اهميت درمان و م رف به موفع و مرتب داروهاي سل را آموزش دهيد به بيمار. 

باورهاي نادرست را در مورد بيماري سل در جمفيت تحت پوشش خود تغيير دهيد. 

 هفته پس از شروع درمان از بوسيدن افدراد   2به بيمار مبت  به سل ريوي خلط مثبت بايستی آموزش داده شود که پداقل تا

 .و پتماً از ماسک استفاده نمايد کردن کودکان خودداري نمايد و بغل

ک  شدن شهوايی، خدارش شدديد پوسدت، قرمدز      ،وز وز گوش ،چون در ا ر م رف داروهاي دد سل ممکن است بی اشتهايی

چهدين  ان وي آموزش داده شود که در صدورت بدروز   يشود بايستی به بيمار و اطراف می اشک و بزاق ايجاد ،شدن رنگ ادرار

 .نمايهدبهداشت مراجفه ب  فاصله به خانه  عواردی

 واکسيهاسيون جاري برابر برنامه ايمن سازي کشوري (ب

 بيمار يابی (ج

 گزارش و ارجاع موارد مشکوم به مرکز بهداشتی درمانی و پيگيري تا پ ول نتيجه( د

ري مجددا در آنها ظهور کدرده و يدا عدوارض دارويدی در آنهدا      يا ع ئ  بيمااند  اي که قحع دارو داشته ارجاع بيماران شهاخته شده (ه

 .شده استظاهر 

 

 پيگيري بيماران شهاخته شده تحت درمان و نظارت بر نحوه داروهاي تجويز شده توسط پزشک( و

 یو درمان شهرستان و مرکز بهداشتی  مرکز بهداشتهاي  پهمکاري با اکي (ز
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 درمان 

 Directly Observed Treatment Short تاه مددت تحدت نظدارت مسدتقي     يفهی درمان کو DOTSدرمان بيماري سل تحت عهوان 

course 

و پداقل براي تمدام بيمداران مبدت  بده     اي  پداقل در طی درمان پمله ،ي درمان استاندارد کوتاه مدت تحت نظارت مستقي با اجرا

اين روش درمدانی محلدوب تدرين روش جهدت     .پاصل نمود سل ريوي اسمير خلط مثبت بايد از م رف دارو توسط بيماران اطميهان

مفتمدد   ،نظارت مستقي  بر درمان است که بيمار در برابر ديد کارکهان بهداشتی و يا فرد محمئن و آموزش ديده ديگري مانهد مفل 

بهداشتی درمانی هر هفته از  ی مراکز ارائه خدماتاز طرف ،وزانه خود را م رف نمايدداروي ر...  يکی از اعضاي خانواده بيمار و ،محل

  .گيرند می طريق فرد ناظر بر درمان که همراه بيمار خواهد بود در جريان روند درمان بيمار قرار

 اهداف

بهبود بيماران مسلول 

پيشگيري از مرگ يا عوارض ناشی از بيماري سل 

پيشگيري از گسترش بيماري 

 پيشگيري از موارد مقاوم به درمان 

رد عودپيشگيري از موا 

 اصول درمان

 :دکاريرهاي درمانی و موارد  رژي 

 ي نگهدارنده مرحله اي ي حمله مرحله يم درمانيرژ

 (دارو 4)دو ماه  (ماهه6) رژيم درماني يك
(H75R150 E275 Z400) 

 (دارو 2)ماه  4

(H75R150) 

 

 (ماهه8)دو  درمانيرژيم 
 (دارو 4)يك ماه  -(دارو 5 (دو ماه

(H75R150 E275 Z400)+s 

 (دارو 3)ماه  5

(H75R150 E275) 
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 :د اساسي در درمان و كنترل بيماري دارند عبارتند ازربكارداروهاي اصلي ضد سل كه 

 استرپتومايسين روزانه در دو ماه اول+ دوره حمله اي گروه درماني دوم 

 
 (2و  1در هر دو گروه درماني )دوره حمله اي 

 

 
تركيبي در روز تعداد قرص چهار گروه وزني  

(H75R150 E275 Z400) 

تعداد قرص دو تركيبي 

 در روز

(H75R150) *** 

 

  

 30-35 Kg 2    

 36-39 Kg 2 1  

 40-49 Kg 3    

 50-52 Kg 3 1  

 53-70 Kg 4    

 
>70 Kg  

    5 سال 66كمتر از 

 
   4 سال و بالاتر 66

 
 دوره نگهدارنده          

  1گروه درمانی 

  
 2گروه درمانی 

قرص دو ترکيبی  تعداد گروه وزنی

 روز در

(H75R150) 

 

قرص دو ترکيبی  تعداد

 روز در

(H150R300) 
 

تعداد قرص  گروه وزنی

سه ترکيبی در 

 روز

(H75R150 

E275) 

تعداد قرص دو 

روز ترکيبی در  

(H75R150) 
*** 

30-35 Kg 2 1 30-35 Kg 2   

36-49 Kg 3 
 

1/5 

36-39 Kg 2 1 
40-49 Kg 3   

50-70 Kg 4 
2 
 

50-52 Kg 3 1 
53-70 Kg 4   

>70 
Kg  

 66کمتر از 

 سال
5 2/5 

>70Kg  

کمتر از 

 سال 66
5   

سال و  66

 بالاتر
4 2 

سال  66

 و بالاتر
4   
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 ن درمان ينكات مهم ح

 يويد د مبت  بده سدل ر  يمار جدير خلط بيش اسميجه آزماياگر نت یماه است ول 2ک يه گرو رژي  درمانی درخ وصاي  مرپله پمله

ان يد   و در پايدهد  می ز ادامهيان ماه سوم نيرا تا پااي  مانده باشد درمان پمله یان ماه دوم درمان ههوز مثبت باقير مثبت در پاياسم

 ش خلط آغداز يجه آزمايشدن نت یا مهفيا بدون توجه به مثبت و   و سپس درمان نگهدارنده ريکه می ش خلط را تکراريماه سوم آزما

 . يکه می

مدار مثبدت   ير خلدط ب يش اسدم يجه آزمايان ماه سوم ههوز نتياگر در پا یماه است ول 1دو درمانی  درخ وص گروه اي  مرپله پمله

جه ههوز ي  و اگر نتيکه می ش خلط را تکراريزماان ماه چهارم آي  و بفد در پايده می ان ماه چهارم ادامهيرا تاپااي  باشد درمان پمله

   يکه می   و درمان نگهدارنده را آغازيدهيرا انجام م يیت دارويش پساسيمانده باشد کشت خلط و آزما یمثبت باق

ی از راديدوگراف  ،سدير بهبدودي ددايفات    ن يدي ص و تفيبه مهظور کمک به تشدخ  يويماران مبت  به سل ريان درمان بيدر شروع و پا

 .قفسه سيهه استفاده شود

 موارد كاربرد

 دارنده نگه  ي مرحله حمله مرحله ي بيماران تحت درمان گروه درماني

3 
اسمير  ،بيماران جديد با اسمير مثبت

 خارج ريويو بفضی از موارد سل مهفی 

ماه                  2
HRZE 
 يا

ماه                  2
HRZS 

 HRماه         4

 موارد شکست درمان و ساير –د موارد عو 2
ماه            2

HRZES 
 HRZEماه             3

 HREماه         5

 

 .بهورزان بايد طوري روزانه برنامه ريزي نمايهد که لااقل در مرپله پمله در پضور آنها بيمار داروي خود را ميل نمايد :0نكته 

و بددون نظدارت شدما     +م رف دارو با نظارت شما ع مت  ،را ع مت بزنيددر کارت درمان ودفيت نظارت بر م رف دارو  :3نكته 

 .ماند می و عدم م رف دارو مربع مربوطه سفيد -ع مت

 ماران استيبه مراتب بدتر از درمان نکردن ب،ماران مسلوليب درمان ناقص و ناکامل  :2نكته 

سدل   يمدار يبحدرف ب  یوم سدل يبداکتر کوياز ما یشرفت عفونت ناشد يماه مانع پ 6مدت  يد برايازيزو نيبا ا يريشگيدرمان پ :1نكته 

ر خلدط مثبدت   يبا اسم يويمادران مبت  به سل ر افراد در مفرض خحر بالا مانهد نوزادان يدرمان فقط برا ،ن صورتيخواهد شد به ا

 .باشهد می سال در مفرض تماس مستمر6 ريه کودکان زيو کل

 .باشد می شوند که گاهی بيش از يکسال می براساس نظر پزشک متخ ص درمان در مورد سل خارج ريوي بيماران :4نكته 



f,ن 
 

83  

 پيگيري بيماران بعد از بهبود 

از  ،عود مجدد در بيمارانی که داروها را به طور مهظ  م رف کرده و دوره درمان را بحور کامل طی کرده باشهد بسيار نادرست اسدت 

 نيازندارند اين رو بيماران بفد از قحع درمان به پيگيري 

يه شود بهابراين بايد به بيماران توص ،دبحور مفمول در سال اول بفد از پايان درمان و با بروز ع ئ  باليهی همراه خواهد بو :زمان عود

 .سی مراجفه کههدرب فاصله براي مفايهه و بر ،که در صورت پيدايش مجدد ع ئ 

عود بيماري در فواصل زمانی مفدين مدورد بررسدی و پيگيدري قدرار       رايد از نظب( مقاوم به درمان) MDRموارد مبت  به سل  :نكته

 .گيرد

 طلدرمان از طريق تهيه نمونه خ فقيتيش روند مواپ

 .قيد شده زير از خود بيمار تحت درمان بايد توسط بهورز تهيه و جهت آزمايش ارسال شودهاي  دو نمونه در زمان

 (ماهه1)گروه درماني دو  (ماهه2)گروه درماني يك  طلزمان تهيه نمونه خ

 پابان ماه سوم پايان ماه دوم اي پايان مرپله پمله

 پايان ماه پهج  پايان ماه چهارم نگه دارنده در طی مرپله

 در طی ماه هفت  در طی ماه شش  پايان درمان

 

 .درمان ناقص و ناکامل سل به مراتب از درمان نکردن آن بدتر است: نکته

 عوارض دارويي

تشخيص به ههگام و سريع عوارض .رسانهد می اغلب بيماران مبت  به سل درمان خود را بدون ابت  به هرگونه عارده دارويی به اتمام

 .دارويی به عهده پزشک و کارکهان بهداشتی است

 :شوند می دو گروه تقسي  هدارويی سل ب ضعوار

، بايدد بده بيمدار    .ين بهتر است درمان دد سل را به همان ترتيدب ادامده داد  بهابرا ،يابهد می مفمولا خود به خود بهبود:عوارض خفيف

 .داد و او را براي ادامه درمان تشويق کرد اطميهان

 .ارجاع دهيد نزد پزشک بيمار راو داروها فورا قحع  ،در صورت بروز شديد عوارض در ا ر م رف:عوارض شديد
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 عوارض شديد عوارض خفيف نام دارو

 ريفامپين
 عتهو –اشتهايی  بی

 شک  درد
 شوم –نارسايی پاد کليه 

 پيرازيهاميد

 
  درد مفاصل

 ايزونيازيد
اپساس سوزش در 

 پاها
 

 (قرمز و سبز)اخت ل ديد رنگ  اتامبوتول

 کاهش شهوايی يا کري و نيستاگموس-خارش  استرپتوماسين

استرپتوماسين و ايزو نيازيد و ريفامپين و گاهی 

 پيرازيهاميد
 هاي پوستی کل 

 اپتمال هپاتيت دارويی –استفراغ  - زردي  پيرازيهاميدايزونيازيد و ريفامپين و 

 

 

 

 

بهدابراين  .ه بروز بدارداري ناخواسدته مهجدر شدود    بدهد و ممکن است  می م رف ريفامپين ا رات دارويی دد باروري را کاهش :نكته

 .شود می پايان دوره درمان دد سل توصيهس از پا يک ماه يشگيري از بارداري تغير هورمونی پهاي  استفاده از روش

شدود و فقدط    نمدی  آيد که عارده محسوب می با م رف ريفامپين ادرار و ساير ترشحات بدن به رنگ نارنجی مايل به قرمز در :توجه

 .که مه  نيست اطميهان بدهيد و یآگاهبه بيمار  ديبا

رنگ باشد  یصورت در صورتيکه –سفيد رنگ باشد يفهی سل خارج ريويدر صورتيکه کارت درمانی تحويل داده شده به بيمار  :نکته

 .يفهی سل ريوي خلط مثبت و در صورتيکه کارت آبی رنگ باشد يفهی سل ريوي خلط مهفی
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 (فرم شماره )كارت درمان سل 

شود و بايد توسدط پزشدک مفدالج مسدتقر در مرکدز درمدان کههدده         می وبکارت درمان سل مفادل پرونده بيمار مبت  به سل محس

کارت درمان را تکميل و به مرکز درمدان   ،البته در شرايط محدودي ممکن است پزشک هماههگ کههده سل شهرستان .تکميل شود

ار و تقويدت اسدتراتژي   تد ش بدراي اسدتقر    ،نکته پائز اهميت .کههده ارسال کهد که بيمار جزء جمفيت تحت پوشش آن مرکز است

تحت نظارت مسدتقي  آن مرکدز    ،سپس اين بيمار يا با مراجفه به مرکز درمان کههده .ادغام برنامه مبارزه با سل در نظام شبکه است

 به مهدزل  ،روزانه ،کهد و يا يکی از کارکهان بهداشتی آن مرکز يا فرد ناظر محمئن و آموزش ديده جهت دادن دارو می دارو را دريافت

اگر بيمدار تحدت پوشدش مرکدز      .کهد می مراتب را روي کارت درمان  بت ،بيمار مراجفه و پس از نظارت بر م رف دارو توسط بيمار

 نسدخه دوم کدارت درمدان وي بده خانده بهداشدتی فرسدتاده        ،شود می اين فرم در دو نسخه تهظي  ،بهداشتی درمانی روستايی است

م رف روزانه دارو توسط بيمار در پضور و تحت نظارت بهورز انجام گيدرد  و سدپس بده    شود که بيمار تحت پوشش آن است تا  می

و  +مربوطده ع مدت   هداي   باشد در خانه.. .رابط و  ،روزهايی که دارو با نظارت مستقي  بهورز  .طور روزانه در کارت درمان  بت شود

روزهايی که بيمار داروهاي خود را م رف نکرده باشدد   .زده ميشود روزهايی که دارو بدون نظارت مستقي  م رف ميشود ع مت 

 .ماند می مربوطه بدون ع متهاي  خانه

  :در اين فرم بايد

 .مشخ ات و نشانی کامل بيمار به دقت نوشته شود -3

با مراجفه بده   ،اشدنام و نشانی يکی از نزديکان بيمار به دقت  بت شود تا اگر بيمار بدون اط ع مرکز درمانگر تغيير مکان داده ب -2

  .وي بتوان نشانی جديد بيمار را دريافت و  بت نمود

اي  شدماره  ،شدود  مدی  به هر بيمار مبت  به سل که در دفتر سدل شهرسدتان  بدت   )شماره سل شهرستان بيمار به دقت  بت شود  -1

ر مزبور چهدمين بيماري است کده از روز  دهد که بيما می اين شماره نشان .شود می گيرد که شماره سل شهرستان او ناميده می تفلق

شماره سل شهرستان براي هر بيمار توسط پزشک هماههدگ   .اول سال تشخيص داده شده و در دفتر سل شهرستان  بت شده است

 .(شود می کههده سل شهرستان تفيين و به مرکز درمان کههده اع م

لازم به ذکر است که محل بيماريدابی همدان واپددي    )ل نوشته شود حور کامبی و همچهين مرکز درمان کههده بنام محل بيماريا -4

ارسدال نمدوده و   / تشخي دی او را بده آزمايشدگاه ارجداع     هاي  است که به ابت ي فرد به بيماري سل مشکوم و بهابراين او و يا نمونه

پد ديگدري باشدد مرکدزي اسدت کده      تواند همان محل بيماريابی و يا وا می اما مرکز درمان کههده که  .سبب تشخيص گرديده است

  .(کهد می بيمار از آن دارو دريافت

ژ براساس کارت واکسن و نتيجه آزمون . ث. ژ و سابقه تلقيص ب. ث. اسکار ب ،ودفيت تأهل ،مليت ،سن ،تمام متغيرهاي جهس -5

  . بت شود (بايد بر پسب ميلی متر نوشته شود)توبوکولين  
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شدامل  )و نوع بيمار  (نشان دههده عضو مبت  و محل جايگزيهی بيماري)ارت شامل نوع بيماري در اين ک ح شدهاصح پات محر -6

 .يل آمده است تفاريف مربو   درزير به تف .است (وارده و ساير موارد ،درمان بفد از غيبت ،عود ،جديد

 .شود می وي  بتبيماري که همزمان ه  سل ريوي و ه  سل خارج ريوي مبت  باشدبه عهوان سل ري :سل ريوي

به عهدوان مد م   ن بيشدتر باشدد  شده باشدعضوي که شدت بيماري در آ بيماري که همزمان به سل خارج ريوي در چهد عضو مبت 

 .شود می ر گرفتهتفيين نوع سل در نظ

او کمتر از بيماري که در گاشته هيچگاه درمان دد سل دريافت نهموده است و يا سابقه م رف داروهاي دد سل در  :مورد جديد

 هفته باشد. 

سل يدک  بيماري که در پال پادربا اسمير خلط مثبت مراجفه کرده ولی در گاشته به دليل ابت به هر يک از اشکال بيماري : عود

 .موده و توسط پزشک به عهوان بهبود يافته و يا تکميل دوره درمان اع م شده استدوره درمان دد سل دريافت ن

ماه يا بيشتر از شروع درمان ههوز مثبت باقی ماندده باشددو يدا در    5که آزمايش مستقي  خلط وي پس از بيماري  :شكست درمان

عرض همين مدت پس از مهفی شدن مجددا مثبت گرددهمچهين مواردي که در ابتدا ي درمان داراي اسمير خلط مهفی بدوده ولدی   

 .ماه درمان آزمايش خلط آنها مثبت شده باشد پس از 

مداه غيبدت از درمدان     بيماري که پد اقل يک ماه از درمان دد سل خود را گارانده باشد و پداقل پس از : از غيبت درمان بعد

 .مجددا با اسمير خلط مثبت جهت مداوا مراجفه کرده باشد

قدل شدده   ديگر تحت درمان بوده و جهت ادامه درمان بده ايدن واپدد مهت    (شهرستان)بيماري که در يک واپد گزارش دهی  :وارده

 .باشد

شود لازم به ذکر است که موارد مدزمن بيمداري    می بيماري که با تفاريف فوق محابقت نداشته باشد در اين گروه طبقه بهدي :ساير

 .در اين گروه قرار دارد

( رژيد  درمدانی گدروه    )و يدک دوره کامدل درمدان مجددد       درمان مشتمل بر پد اقل يک دوره گدروه رغبيماري که علي: مزمن

.همچهان اسمير مستقي  خلط وي مثبت باقی بماند

مهفدی   (يا يک ماه قبل از ان)بيمار مبت  به سل ريوي با اسمير خلط مثبت که آزمايش خلط وي درزمان پايان درمان : هتود يافبهب

 .باشدنيز مهفی اع  شده (که با هدف پايش پين درمان انجام شده است)شده و پداقل نتيجه آزمايش خلط قبلی وي 

بيمار يکه دوره کامل   درمان دد سل را دريافت داشته ولی فاقد مفيارهاي طبقه بهدي در گروهاي بهبود  :تکميل دوره درمان

  (به عهوان مثال از انجام يا نتيجه آزمايش خلط وي در پايان درمان اط عی در دست نباشد)يافته و شکست درمان باشد 

 .ر طول مدت درمان دد سل فوت نمايدبيماري که به هر علت د :فوت شده

 .ماه متوالی يا بيشتر قحع شده باشد بيماري که درمان او به مدت  :غيبت از درمان
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ديگر انتقدال يافتده و از نتيجده درمدان      (شهرستان)بيماري که پس از شروع درمان به يک واپد  بت و گزارش دهی  :افتهيانتقال 

 . اط  عی در دست نباشد

 ( 3فرم شماره )بيمار  كارت همراه

شودو در موقع شروع درمان و تشکيل پرونده توسط پزشک مرکز درمان کههده تهظي  و به  می اين فرم به صورت کارت مقوايی چاپ

گرددکه تا پايان دوره درمان و بهبود ي کامل اين کدارت را بايدد همدراه خدود داشدته       می شودو به بيمار تاکيد می بيمار تحويل داده

 .و در هر بار مراجفه به مرکز درمان کههده کارت را ارائه نمايد باشد

وخانده   یدرمدان  تاريخ مراجفه بيمار به مرکزبهداشدتی در اين ستون به مهظور دريافت دارو و کهترل عوارض دارويی :تاريخ مراجعه

 .بهداشت  بت ميشود

 . پايرد می و در مرپله نگه دارنده ماهی يکبار صورتهفته يکبار  2هر اي  مراجفه مفمول براي ويزيت پزشک در مرپله پمله

 .شود می تاريخ مراجفه بفدي در نوبت بفدي تفيين و  بت :تاريخ مراجعه بعدي

  (پد اقل ماهی يکبار)وزن بيمار پس از کهترل  بت ميشود  :وزن بيمار

ن نظر خود را در خ وص سير بيماري وعوارض يا کاردا بهورز ،در اين ستون پزشک مفالج :بهورز يا کاردان ،نظريه پزشک مفالج

اپتمالی ناشی از داروهاي م رفی و چگونگی همکاري بيمار  بت ميشود
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 دفتر ثبت بيماران مبتلا به سل

ست دمها اگدر  شود و محل استقرار آن همان محل استقرار پزشک هماههگ کههده سل شهرستان ا می اين فرم به صورت دفتر چاپ

قرار باشد هماههگ کههده سل شهرستان بها به دليلی در محلی جز واپد پيشگيري و مبارز با بيماريهاي مرکدز بهداشدت شهرسدتان    

مستقر باشد آن محل بايد همان مرکز بهداشتی درمانی باشد که به امکانات آزمايش ميکروب شهاسی سل به روش مسدتقي  مجهدز   

  .باشد
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 (اسيل كالمت و گرينب)واكسن ب ث ژ 

ايدن ندوع واکسدن يدک ندوع واکسدن       .سال توصيه شدده اسدت   6ن ب ث ژ به مهظور پيشگيري از بيماري سل براي سهين زير سواک

اين واکسن به صورت پدودر  .گرين گرفته شده است ،کالمتهاي  است که نام آن از اول اسامی دانشمهدان کاشف آن به نام باکتريايی

  .استه شده رنگ و همراه با پ ل مخ وص ساخت تيرهي ها سفيد رنگ در شيشه

 براي واكسيناسيون  وسايل مورد نياز

 سی جهت بازسازي سی دوجهت تزريق به داخل جلد و سرنگ سی  سرنگ يک سی -3

 (يکی الکلی –يکی خشک )دو ظرف براي پهبه  -2

 سفتی باکس -1

 تيغ اره -4

 ي يخی يا کيسه گبآيس -5

 هت پمل واکسنواکسن کارير ج -6

 ژ.ث. واکسن و پ ل ب -7

 ن به روستاي قمر و تي  سياريهاسيوواکسوسايل  کيف پيگيري جهت پمل  -8

 آوري آشغال بفد از واکسيهاسيون کيسه زباله براي جمعسحل و  ،تميز پوله ،صابون -3

 وسايل ثبت واكسن

 يا کارت واکسيهاسيون کودم مراقبتکارت  -3

 انهيماه يمن سازيا يفرم آمار -2

 دفتر  بت واکسيهاسيون -1

 و دفتر واجدين شرايط (ون کودم سال يهاسيجدول  بت واکس) پرونده خانوار -4

 

 باسيل زنده دفيف شده: ماهيت واكسن

 روش كار

واره پد ل بده ديد    سی سی پ ل را با آرامی در ويال واکسن خالی نموده بحوريکه مايع 2بفد از کشيدن پ ل با استفاده از سرنگ 

کده   دقت شدود  .انيد تا کام  پودر واکسن با پ ل مخلو  شوداکسن را به آرامی روي آيسبک بچرخسپس ويال و.ويال برخورد کهد

 .شود می و کاهش ا ر ايمهی زائی آن باسيل پ ل با فشار وارد ويال نشود زيرا اين عمل موجب کشته شدن 

س از هدواگيري  کشديده و پد   26يدا   25سی سی و سدر سدوزن    3تفاده از سرنگ سپس مقدار لازم از واکسن بازسازي شده را با اس

و در خاتمده  .اتمام تزريق سرنگ و سر سوزن به طور کامل در سفتی باکس انداختده شدود   زبفد ا.شود می صقيب ورت داخل جلدي تل
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دفتدر    ،کدودم  مراقبت  کارت( سال ون کودم يهاسيجدول  بت واکس)پرونده خانوار و  ،واکسن در دفتر واکسيهاسيون تاريخ تلقيص

 .ع مت زده شود انهيماه يمن سازيا يآمار و در فرم واجدين شرايط  بت

در ههگدام تزريدق ندوزاد آرام    .کام  خشک شده و سپس واکسن تلقيص شدود  ،محل تزريق بفد از دد عفونی با پهبه الکلی دقت شود

سرنگ مماس با پوست باشد و بريدگی سدر سدوزن بده     ،در موقع تزريق.يردبوده و روي تخت يا بغل مادر در ودفيت مهاسبی قرار گ

سدوزش و درد و همچهدين ايجداد يدک     نشانه ي صحت و درستی تزريق اپساس .طرف بالا و فقط بريدگی سر سوزن در پوست باشد

بده جداي داخدل جلددي بده      چهانچه مقدار واکسن بيشتر از پد نياز بوده و يدا  .مدگی به اندازه ي يک عدس د رمحل تزريق استآبر

 .يابد می افزايش (بزرگی غدد لهفاوي زير بغل يا اطراف شانه)نيت ريق شود اپتمال بروز عارده لهفادصورت زير جلدي تز

محلول داخل ويال يکهواخدت شدود    امجدد ويال را به نرمی بچرخانيد تتفاده سي شده مدتی استفاده نشد قبل از ااگر واکسن بازساز

 .يک دز واکسن به اندازه مورد نياز باشد  و تفداد باسيل

 سی سی  /1بالاتر از يک سال  دسی سی يا يک بيست  سی سی و افرا 15/1کودکان زير يک سال : مقدار تلقيح

 (ابتداي عضله دلتوئيد)فوقانی بازوي دست راست در فاصله يک سوم از شانه و دو سوم از آرنج  قسمت ،در داخل جلد: محل تلقيح

 و مماس با پوست درجه 5داخل جلدي با زاويه  :قيحروش تل

 .ساعت قابل استفاده است 6بفد از باز سازي پداکثر : مدت استفاده

 فقط يک بار در بدو تولد: نوبتهاي تلقيح

 

 اثرات جانبي

بوجود آمده که خدود  دانه قرمز رنگی در محل تزريق  ،هفته بفد از تلقيص واکسن 1تا  2: زخ  ايجاد شده در محل تلقيص واکسن -3

يابد و بفدد از بهبدودي يدک     می ماه بهبود 2آيد که به تدريج و درعرض  می به خود زخ  شده و ترشص دارد و روي زخ  دلمه بوجود

 .گويهد می سلماند که آنرا اسکار بيماري  می به جاي گی کوچک و شفاف به اندازه يک عدسفرو رفت

کهش يا به علدت تلقديص   هفته ظاهر شود و يا زخ  ايجاد شده شديد تر باشد که اين وا 2محل تزريق زودتر از  زخ ممکن است  -2

باشد که در اين پالت بايد کودم را جهت بررسی از نظر بيمداري   می قبلی کودم با ميکروب سل تماس و يا به علت قبلی ب ث ژ 

 .سل به مرکز بهداشتی در مانی ارجاع داد

بوجود آيد کده   (بزرگی غدد زير بغل) هفادنيتدن مقدار واکسن تزريق شده عارده لت و زياد بوممکن است به علت تلقيص نادرس -1

کهد ولی گاهی اوقات ممکن است بزرگ بوده و مثل آبسه چرکی شود که در اين صدورت   می در بفضی موارد کوچک بوده و فروکش

 .شود داده  لازم است کودم به مرکز بهداشتی درمانی ارجاع فوري

 آموزش
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به مادر توصيه شود محل زخ  را دستکاري و پانسمان نکهد و از پماد يا مواد ددد عفدونی کههدده اسدتفاده نهمايدد و فقدط زخد  را        

 .دجهت درمان به خانه بهداشت بياور زخ  روي بازو و يا عارده لهفادنيت کودم را و در صورت چرکی شدن .زه نگه داردپاکي

 

 

 

 

 تمرين در ک س درس 

 .واگيري و ع ئ  بيماري سل را بيان نمايد ،دوره کمون،را ه انتقال ،همه گير شهاسی ،عامل،تفريف -3

 .واکسن ب ث ژ را شرح دهدوسايل مورد نياز  -2

 .مقدار و روش تلقيص واکسن ب ث ژ را بيان کهد .ماهيت واکسن ب ث ژ -1

 .درمانی بيمار مبت  به سل را شرح دهدهاي  رژي  -4

 

 

 

 ارج  از ک س درس تمرين در خ

 .بر روي ماکت نمايش دهد عم ً روش کار واکسيهاسيون ب ث ژ را شرح دهيد و -3

  ،کدودم  مراقبدت  کدارت  (جدول  بت واکسيهاسيون کدودم سدال   )پرونده خانوار را در  ب ث ژ يک نمونه فردی تاريخ واکسن  -2

 .ع مت بزند سازي ماهيانه آمار ايمنو در فرم دفتر واجدين شرايط  ، بت واکسيهاسيون دفتر

 .يک نمونه کارت درمان سل را براي يک بيمار فردی تکميل نمايد -1

 .مراقبت و پيگيري بيماري سل را بيان نمايد -4
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 آزمايش توبر كولين

 اهداف

 :ر بتوانديفراگ رود می پس از محالفه اين درس انتظار

  دز آزمايش توبر کولين را فهرست کهوسايل مورد نيا -3

 .مقدار و روش تلقيص آن را بيان کهد ،ماهيت مايع توبر کولين -2

 .نمايش دهد ماکت يرو روش کار آزمايش توبر کولين را شرح دهيد و عم ً -1

 .نتيجه آزمايش توبر کولين را به روش صحيص قرائت نمايد -4

 .دلائل نتيجه مهفی کاذب و مثبت کاذب تست توبر کولين را بيان نمايد -5

 زمايش توبر كولينآ

توبر کولين يدک فدر آورده    .رود می اين آزمايش به مهظور تشخيص تماس قبلی شخص با ميکروب سل به کار

از پروتئين خدالص شدده ميکدروب سدل     ( PPD)اين محلول  .کشته شده سل استهاي  آنتی ژنيک از باسيل

کده در برنامده مبدارزه بدا سدل       واپدي موجدود اسدت   2،5،31آيد که به صورت ويالهاي  می انسانی به دست

 .شود می واپدي استفاده 5کشوري توبر کولين 

 نيش توبركوليآزما يبرا وسايل مورد نياز

 سفتی باکس   -2سرنگ يک سی سی  -3

 پهبه خشک وظرف پهبه الکلی  -4تيغ اره -1

 کيسه زباله،پوله ،صابون -6کيسه يخ -5

 نيلول توبرکولمح  -Safety box 8باکس  یسفت -7

 سی سی  /1  :مقدار تلقيح

که زخد  نبدوده و مدوي     یقسمت قدامی ساعد دست چپ به فاصله يک سوم از آرنج و دو سوم از مچ دست و در محل: محل تلقيح

 .کمتري دارد

هگدام  اپسداس سدوزش و درد  در ه   ،نشدانه درسدتی تزريدق   . باشد می ژ.ث .به صورت داخل جلدي همانهد واکسن ب: حيروش تلق

 .است تزريق و ايجاد يک بر آمدگی شفاف به اندازه يک عدس در محل انجام تزريق 

 .شود وصيه میاند ت سال که در تماس با بيماري سل ريوي خلط مثبت قرار داشته 6تست توبرکولين براي کودکان زير  :توجه
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بدار از   31از  مشرو  بدر ايهکده بديش   ) .تفاده استاسدر صورت رعايت زنجير سرما و تاريخ انقضاء تا آخرين دز قابل : مدت استفاد

 (يک ويال استفاد ه نشده باشد

 .ندارداي  مفمولا عارده: اثرات جانبي

 ش كاررو

به صورت داخل جلدي قسمت قدامی ساعد دسدت چدپ    26يا  25سی سی وسرسوزن 3همانهد واکسن ب ث ژ بااستفاده ازسرنگ 

وتداريخ وزمدان تزريدق را بدت      کدرده  ا کشيدن يدک دايدره ع مدت گدااري    ببا خودکار وسپس دور محل تزريق رانمايي  و می تزريق

 .ودرخاتمه سرنگ در سفتی باکس انداخته شود.کهي  می

 زمان خواندن آزمايش توبر كولين 

شدد  با نمدی  دقت شود قرائت نتيجه تست زودتر ويا ديرتر ازموعدد تفيدين شدده مجداز     باشد می ساعت پس از انجام تست 72تا  48

 .ونتيجه آن قابل قبول نيست

 لين نحوه خواندن نتيجه آزمايش توبر كو

براي اين کار اندازه گيري سفتی درمحل انجام تست مه  است وقرمزي پوست مه  نبوده 

لاا ابتدا پوست محل تلقيص بايک دست کشيده وبا دست ديگر به وسيله .دي نداردربکارو

ازقسمت خارج  (جهت عردی ساعد)محور تلقيص خودکار به صورت تماس با پوست وعمود بر

محل واکهش به طرف سفتی خودکار راپرکت دهيد تاجايی که خودکار پرکت نکهد ويک 

نقحه بجاي بگاارد وبه همين ترتيب ازطرف مقابل عمل کهيد تاخودکار يک نقحه ديگر بجاي بگاارد سپس فاصله بين دو نقحه را 

بر اساس  تفسير آن شود که می سفتی محل انجام تست نتيجه آزمايش توبرکولين مشخصبراساس قحر .اندازه بگيريد کش باخط

 باشد جدول ذيل می

    .ساعت واکهش شديدي داشته باشهد بايستی ازنظر بيماري سل بررسی بيشتر بفمل آيد 72درکودکانی که کمتر از 

 كودكان غير واكسينال كودكان واكسينه شده اندازه سفتي
با بيماري  كودكان درتماس

 سل ريوي خلط مثبت

 مهفی مهفی مهفی ميليمتر 5بدون ا ر ياکمتر از 

 مثبت (مثبت بيهابيهی)مشکوم  مهفی ميليمتر 3-5

 مثبت مثبت ومشکوم سل ريوي واکسيهال مثبت ميليمتر 35-31

 ميليمتر 35بيشتراز
قويا مثبت ومشکوم به سل 

 ريوي

قويا مثبت ومشکوم به سل 

 ريوي

ومشکوم به سل  قويا مثبت

 ريوي
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 :اگر مركز بهداشتي درماني ارجاع دهيد بررسي ازنظر سل به درموارد زير كودكان رابراي تشخيص و

 .ميليمتر باشد 35نتيجه آزمايش توبرکولين کودکان واکسيهه شده بيشتر از -3

 .باشدمتر  یليم 31بيشتر از  نتيجه آزمايش توبرکولين کودکان غير واکسيهه شده -2

 .ميليمتر باشد 5ان درتماس بابيماري سل ريوي خلط مثبت بيشترازکنتيجه آزمايش توبرکولين کود -1

 پيگيري اطرافيان بيمار 

 :تمام اطرافيان بيمار مبت  به سل ريوي با اسمير خلط مثبت نياز به بررسی دارند به شرح ذيل

- نمونه خلط  3وان مورد مشکوم به سل تحت بررسی قرار گيرد و به عه بايد در صورتی فردي دچار سرفه باشد :پيگيري بالغين

کافی است بده   ،وزش ع ي  بيماريدمن آم ،اگر اطرافيان ع ي  خاصی در اين زميهه نداشته باشهد .جهت آزمايش از وي تهيه گردد

 .افراد مورد مفايهه مجدد قرار گيرندنيز اين  يکماه بفدشود  می توصيه .تا در صورت اپساس ناراپتی مراجفه نمايهدآنها ياد آور شد

- سال  6تمام کودکان به ويزه کمتر از  :پيگيري كودكان(    سدال و  5از بددو تولدد تدا   مداه و8 روز )   مفيدار از   3کده واجدد

 .مفيارهاي پهج گانه تشخيص سل کودکان باشهد بايد به عهوان بيمار مبت  به سل تحت مفالجه قرار گيرند

 

 ص سل كودكانيتشخانه معيارهاي پنج گ

 نزديک با فرد مبت  به سل ريوي اسمير مثبت تماس داشتن سابقه -3

 وجود ع ي  باليهی -2

 راديوگرافی مشکوم ريه -1

 تست توبرکولين مثبت -4

  باسيل سل خلط يا شيره مفده مثبت از نظر -5

تماس نزديک با بيمار مبت  به سل ريوي اسدمير  )اند  سال که فقط در مفرض تماس بوده 6در غيراين صورت تمام کودکان کمتر از 

 .نزد پزشک ارجاع شونددرمان پيشگيري  يبرا بررسی و در صورت لزوم  جهت (مثبت

ممکن است تست توبرکولين مهفدی داشدته و ظداهراً سدال  باشدهد و بدروز ع يد         ( اع  از کودم يا بزرگسال)افراد با آلودگی جديد 

 بهابراين بررسی مجدد اطرافيدان يکمداه بفدد از ويزيدت اوليده توصديه       ،مکن است با تاخير آشکار شودبيماري و مثبت شدن تست م

 .شود اگر بيمار کودم است بررسی افراد خانواده جهت شهاسايی فرد انتقال دههده با سيل به کودم دروري است می

 .افراد خانواده بيماران مسلول مشمول پيگيري ففال هستهد
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 نفي كاذب تست توبركوليندلايل نتيجه م

 تزريق عمقی  -2استفاده از توبرکولين تاريخ م رف گاشته -3

 سوء تغايه -4 ب بودن پوست در محل تلقيصخيس يا مرطوب يا ملته -1

 نوزادان -6هاي پاوي ويروس زنده تلقيص همزمان واکسن -5

 ايدز  -8ارزيابی زودتر يا ديرتر از موعد مقرر -7

 الکليس    -31سل پيشرفته بيماران  -3

 قبل از خشک شدن الکل روي پوست PPDتلقيص  -33

 هاي ويروسی مثل سرخک، آبله مرغان، اوريون و پوليو  ت ء به عفونتبا -32

 دلايل نتيجه مثبت كاذب تست توبركولين

 عفونت  انويه در محل تلقيص   -2تلقيص محلول توبرکولين بيش از دز استاندارد  -3

 دريافت خون در فاصله ي نه چهدان دور  -4کوچک در محل تلقيص هاي  پار گی رگ -1

 ( اندوراسيون)به جاي سفتی ( اريت )قرمزي  اشتباه در اندازه گيري -5

 

شدود و مثبدت بدودن     مدی  واکهش آزمون توبرکولين مهفی ،در بدو تولد BCGپس از تلقيص  سال 31لازم به ذکر است مفمولا 

 .باشد نمی BCGمربو  به واکسيهاسيون  (ميلی متر يا بيشتر 31)نتيجه ي تست 
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 تمرين در ک س درس 

 .وسايل مورد نياز آزمايش توبرکولين را بيان کهد -3

 .و روش تلقيص آنرا شرح دهد ،مقدار تلقيص ،ماهيت مايع توبرکولين -2

 .پهج گانه تشخيص سل کودکان را بيان کهد يمفيارها -1

 

 

 

 

 در خارج از ک س تمرين 

 .اکت نمايش دهدمکار آزمايش توبرکولين را بر روي روش  -3

 .نتيجه آزمايش توبرکولين را به روش صحيص تفسير کهد-2

 .بت تست توبرکولين را بيان نمايددلايل نتيجه مهفی کاذب و مث-1
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 پنجمفصل 

 ي اجراي دستورالعمل واكسيناسيون در كشور آشنايي با نحوه

 :ر بتوانديفراگ رود می پايان اين ف ل انتظارپس از 

 .سالگی را بيان کهد 6و  ،يک سالگی ،دوماهگی ،هاي سهی زيريک ماهگی مهظور از گروه -3

 .نمايد بيانبرنامه گسترش ايمن سازي را هاي  و ع ئ  اخت اري واکسنها  بيماري -2

 .ايدو تکميل نمتوديص جدول برنامه ايمن سازي عادي کودکان را  -1

 .هر واکسن رابيان نمايدهاي  پداقل فاصله بين نوبت -4

 .و تکميل نمايد توديصرا اند  در وقت مقرر مراجفه نهمودهکه جدول برنامه ايمن سازي کودکانی از يک سالگی تا شش سالگی  -5

 .تکميل نمايد و توديصرا اند  ساله که در وقت مقرر مراجفه نکرده 38تا  7جدول برنامه ايمن سازي افراد  -6

جدول برنامه ايمن سازي زنان سهين باروري بدون سابقه ي ايمن سازي رابا واکسن دوگانه ويدژه بزرگسدالان ترسدي  و تکميدل      -7

 .نمايد

 .پرخحر بر عليه هپاتيت ب را بيان نمايدهاي  برنامه ايمن سازي گروه -8

 .ل مربی بيان نمايدنکات مه  مورد توجه در مورد هر واکسن را با توجه به سؤا -3

 .  راه تجويز و شرايط نگه داري هر واکسن را بيان نمايد ،تلقيص مقدار -31

 .استفاده گردد« اكسيناسيون كشوريبرنامه و راهنماي و» براي تدريس اين فصل از محتواي كتابچه 

                      

                                              Vaccine

****BCG

************************OPV

****Hep B

************Penta

********DTP

********MMR
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 مششفصل 

 يكشور اجراي دستورالعمل واكسيناسيون هنحووآن  دريافت ،درخواست واكسن گونگيباچ آشنايي

 :ر بتوانديرود فراگ ین ف ل انتظار ميان ايدر پا

 .روش برآورد نيازواکسن راشرح دهيد -3

 .روش درخواست واکسن مورد نياز را شرح دهيد -2

 .روش تحويل گرفتن واکسن راشرح دهيد -1

 .ن بيان کهيدهفت مورد ازنکات موردتوجه رادرههگام تحويل واکس -4

 .را شرح دهيدها  واکسن ويال  طريقه باز نمودن -5

 .را شرح دهيدها  واکسن پ ل طريقه بازنمودن  -6

 .نحوه محاسبه درصد دورريزواکسن وتکميل فرم جدول عمليات واکسيهاسيون رابيان نماييدوعم  قادربه محاسبه آن باشيد -7
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 درخواست واكسن  يچگونگ

باشدد چراکده درخواسدت واکسدن      می اکسن ولوازم مورد نياز جلسات ايمن سازي درهرماه ازاهميت زيادي برخوردارتامين به موقع و

وتجهيزات کمترازپدنيازباعث تاخير دراجراي برنامه واکسيهاسيون خواهد شدوچهانچه واکسن درخواستی بيشتر ازمورد نياز باشددبه  

 .خواهد گرديدها  داشت باعث کاهش کيفيت واکسنبهرف وشرايط نگهداري واکسن درخانه دليل عدم م 

 :باشد می به طورکلی مراپل درخواست واکسن به شرح زير

 استخراج و بت اسامی واجدين شرايط واکسن درماه آيهده  -3

 قدار واکسن باقی مانده درپايان هر ماه درفرم جدول عمليات واکسيهاسيون  بت م -2

کز بهداشتی درمانی باتوجه به تفداد واجدين شرايط واکسيهاسيون ومقدار کسيهاسيون ازمرواکسن وتجهيزات وادرخواست کتبی  -1

 واکسن موجودي

مرکدز بهداشدتی درمدانی     کداردان  آماري تاسوم ماه بفد بده  هاي  پس ازتهظي  فرم درخواست واکسن بايد اين فرم همراه باساير فرم

 .تحويل داده شود

فرم تحويل واکسن را تهظي  کرده وبرطبق ايدن فدرم واکسدن ولدوازم مدورد نيداز شدامل        ،ن فرممرکز پس از بررسی وتاييد اي کاردان

 .پهبه والکل رابه خانه بهداشت تحويل ميدههد،سرنگ

 :دهي  می پال به ترتيب هر يک از مراپل درخواست وتحويل واکسن راتوديص

- ثبت واستخراج واجدين شرايط 

ي واکسيهاسديون  اههمدا ماه لازم است دفترواکسيهاسيون خانوار رامرور نموده وطبق جدداول ر قبل ازاجراي برنامه واکسيهاسيون درهر

 بدت   واجددين شدرايط  از دفتدر واکسيهاسديون اسدتخراج ودردفتدر      (...و راندکودکان وما)اسامی واجدين شرايط آن ماه  ،وسن افراد

براپتی شهاسايی ودرپايان هرجلسه ايمدن سدازي مدورد    اند  شود آن عده ازواجدين شرايحی که مراجفه نکرده می اين کار باعث.نمود

روز آيهدده واکسديهه   7تا1درروزهاي بفدادامه يافته وپداکثر طی ها  پيگيري آن چهانچه درمحل پضورنداشتهد و پيگيري قرار گيرند

 دفتر مراقبت و پيگيري روزانده  يا گيرنددردفتربازديد مهزل می به همين مهظور اسامی کليه افرادي که مورد پيگيري اکتيوقرار. شوند

 .شود می  بت
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 .ازدفتر بت اسامی واجدين شرايط واکسن رانشان ميدهداي  فرم ذيل نمونه

 ...........سال............... .در ماه........... .فرم ثبت اسامي واجدين شرايط واكسن خانه بهداشت

ف
دي

ر
 

 شماره خانوار
نام و نام خانوادگي 

 كودک يا مادر
 نوع واكسن ريخ تولدتا

تاريخ مراجعه 

 مورد انتظار

تاريخ تلقيح 

 واكسن
 ملاحظات

        

        

        

        

        

        

        

        

        
 

- درخواست واكسن 

 :شود می درخواست واکسن هرواپدبهداشتی براساس فرم زيرمحاسبه

A: يهدمقدار واکسن درخواستی ماه آB: تفداد واجدين شرايط ماه آيهده   

C:  ادافه واکسن%  21ميزانD: واکسن يموجود   

A = (B + C) – D 

فرم درخواست واکسن هرواپد بهداشتی بهتر است براي دو نيمه ماه تهظي  شود ولی تحويل واکسن بسته به جمفيت تحت پوشدش  

 .وبت تحويل شوددريک يادون( خانوار 111خانوار يا بالاي  111زير )

 ه درخواسدت واکسدن بده شدکل زيدر     ند وشود نم می پهبه والکل نيز  بت ،درفرم درخواست واکسن ساير لوازم مورد نياز شامل سرنگ

 .باشد می
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 فرم درخواست واكسن وسرم

 :خانه بهداشت               :   تيم سيار              :     پايگاه بهداشتي                  : درماني مركزبهداشتي

 درماه                        سال

 

 نوع واكسن ياسرم رديف
 نيمه دوم ماه نيمه اول ماه

 ملاحظات
 ويال دز ويال دز

      واکسن پهتاوالان 3

      واکسن   ث 2

      واکسن پوليو 1

      MMRواکسن  4

      واکسن ب ث ژ 5

      واکسن توام بزرگسالان 6

      واکسن هپاتيت ب 7

      واکسن توام خردسالان 8

      واکسن مههژيت 3

      واکسن هاري 31

      سرم ددهاري 33

      سرم ددمارگزيدگی 32

      سرم ددعقرب گزيدگی 31

      رکولينبمايع تو 34

      سی سی 3سرنگ  35

      سی سی 2سرنگ  36

      سی سی 5سرنگ  37

      ADرنگ س 38

      الکل 33

      پهبه 21
 

 .گيري و مبارزه با بيماريها تحويل داده شودشهر ماه تهظي  و به واپد پياين فرم ميبايست 

 امضاء مسئول مربوطه                                            امضاء درخواست کههده
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 تحويل واكسن  -3

 بايگدانی  استی درفرم تحويل واکسن  بت وبفد ازتحويل واکسن يدک بدرگ ازآن درخانده بهداشدت    دراين مرپله واکسن ولوازم درخو

 .شود می

 .....................در تاريخ............... .فرم تحويل واكسن واحد بهداشتي

 نوع واكسن و تجهيزات رديف
 مقدار تحويلي

 شماره سريال
نام كارخانه و  تاريخ انقضاء

 شمسي ميلادي به ويال ه دزب كشور سازنده

       واکسن پهتاوالان 3

       واکسن   ث 2

       پوليو 1

4 MMR       

       ب ث ژ 5

       توام بزرگسالان 6

       توام خردسالان 7

       هپاتيت ب 8

       مايع توبرکولين 3

       سرنگ يک سی سی 31

       سرنگ دو سی سی 33

       ADسرنگ  32

       سی سی 5سرنگ  31

       پهبه 34

       الکل 35
 

             

                                                                                                

 

 ت مورد توجه درهنگام تحويل واكسننكا

درجه نباشد ازتحويل  8تا  2ويا کلدباکس راکهترل نماييد وچهانچه اين دما بين ر يردماي داخل واکسن کا،ههگام تحويل واکسن -3

 .نمائيد گرفتن واکسن خودداري 

نحوه بررسی واستفاده از شاخص واکسن پوليو بده  ،باشد آنراکهترل نماييد می چهانچه واکسن پوليو داراي شاخص پساس به گرما -2

 :باشد می شرح ذيل

 

  :نام و نام خانوادگی تحويل دههده
 امضاء

  :گيرندهنام و نام خانوادگی تحويل 
 امضاء
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 .باشد که مربع کوچکتري داخل آن قرار دارد میاي  يو به شکل دايرهشاخص واکسن پول( الف

 .باشد می چهانچه مربع از دايره اطرافش روشن تر باشد واکسن قابل استفاده (ب

 .چهانچه مربع همرنگ دايره اطرافش باشد واکسن رااستفاده نکهيد( ج

 .ستفاده نکهيدچهانچه مربع تيره تر از دايره اطرافش باشد باز ه  واکسن راا (د

باشدد طبدق دسدتورالفمل مربوطده آن      می پساس به سرماويخ زدگی راکهترل نماييد وچهانچه مشکوم به يخ زدگیهاي  واکسن -1

  ث وتوام پس ازتکان دادن چهانچه به خدوبی پدل نشدده وذرات ريدزي درآن     هاي  طبق دستورالفمل قبلی واکسن.آزمايش کهيد را

اين  شدهاشت ني  ساعت درقسمت ته ويال رسوب دخي  ودرقسمت بالاي آن مايع شفاف تشکيل مشاهده شود وهمچهين پس ازگ

 مددت زمدان ندي  سداعت رسدوب     باشد ونبايد استفاده شود واکسن   ث وتوام سال  پس ازتکدان دادن وگاشدت    می واکسن يخ زده

نظر کهترل شود وچهانچه يخ اين  ت نيز بايد ازهپاتي ،يخ زدگی واکسن   ث وتوام مشکوم بودن به  هی است درصورتيدبکهد  نمی

 .زده باشد نبايد مورد استفاده قرار گيرد

ليدوفيليزه  هداي   هی اسدت تفدداد واکسدن   يبدد .نوع ومقدار واکسن  وپ ل راکهترل نماييد که بافرم تحويل واکسن مهحبق باشدد  -4

 .بايدباتفدادپ ل مخ وص آن واکسن هابرابر باشد( خشک)

آن به پايان رسديده اسدت ازتحويدل آن خدودداري     ءروي برچسب ويال واکسن راکهترل نماييد وچهانچه تاريخ انقضاء اتاريخ انقض -5

 باشدد کده بدرروي فدرم تحويدل واکسدن نيدز  بدت         مدی  Expiry Dateمخفدف   (EXP) ءع مت اخت اري تداريخ انقضدا  .نماييد

نيز بايدد در فدرم تحويدل     NOويا  LOTاکسن با ع مت اخت اري نام کشور سازنده وشماره سريال و ءع وه برتاريخ انقضا.شود می

 .واکسن  بت شود تادرمواقع مورد نياز مهجمله گزارش عوارض وپيامدهاي نامحلوب واکسيهاسيون مورد استفاده قرار گيرد

 ازن بده هجدري شمسدی    توان براي تبدديل آ  می ههگام کهترل تاريخ انقضا، واکسن چهانچه اين تاريخ به مي دي  بت شده باشد -6

 .کمک گرفت انهي  ساليا از تقوي مي دي به شمسیهاي  ماه ل يتبدجدول 

در  یقبلد  يهدا  که واکسنيد بحورييد مجزا نمايل گرفته شده و جديتحو يمانده از ماه قبل را از واکسهها يد واکسههايدقت نمائ -7

 .رديد واکسن قرار گبس يد در انتهايجد يها جلو و واکسن

 ديداشت نمائايافت آنرا يخ دريبرچسب واکسن تار يرو -8

 دينمائ یگانيک برگه آنرا در خانه بهداشت بايل واکسن امضاء نموده و يرنده را در فرم تحويل گيمحل مخ وص امضاء تحو -3

مداه در خانده   کيش از يل شدده بد  يد تحو يشما باشد تا واکسدهها  یاز واقفيمحابق با ن یليو تحو ید واکسن درخواستيدقت نمائ -31

 .نشود يداربهداشت نگه
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 ايمن سازيمراحل اجراي برنامه 

- جلسه ايمن سازي  يك تدارک لوازم وتجهيزات مورد نياز 

 دفتر واکسيهاسيون  -2    واکسن مورد نياز -3

 واکسن کارير مخ وص روستاي قمر -4   يخچال -1

 ماکزيم  ميهيم  دماسهج  -6    (ترجيحاً پفره دار)کيسه يخ  -5

 دفتر  بت واجدين شرايط واکسن  -8   مخ وص واکسن کاريراي  ترمومتر عقربه -7

 جمع آوري سرنگ سر سوزن يا سفتی باکس ظرف -31    آمار ايمن سازي ماهيانهفرم  -3

 درجه 75تا  71الکل رقيق شده  -32    پهبه-33

 MMR واکسنبازسازي  سی سی جهت 5سرنگ   -AD    34سرنگ  -31

 روستاي قمر ل واکسن بهيجهت پمل وسا پيگيريکيف  -36     واکسن ب ث ژ سی سی جهت بازسازي  2سرنگ  -35

 لیترا -38     کارت واکسيهاسيون -37

 تيغ اره يا پهس   -21    اي جا پهبه -33

- آماده سازي جلسه ايمن سازي 

ايمن سازي و آماده نمودن محل اجراي برنامه شامل تهيه ميز کار، صهدلی و نيمکت مورد نياز،  تهيه و تدارم لوازم مورد نياز جلسه

 .تامين وسايل گرم کههده و سرد کههده هواي اطاق بسته به ف ل، تامين نور در صورت نياز، انجام نظافت محل کار

 ارائه خدمات ايمن سازي -3

روز  35اين خدمات در روستاي قمر بايد پداقل هدر  . سازي را دريافت ميهمايهدواجدين شرايط به ترتيب مراپل زير خدمات ايمن 

 .يکبار انجام شود

 خوش آمدگوئی به مراجفين و بررسی کارت واکسيهاسيون و موارد مهع واکسيهاسيون توسط کارمهد بهداشتی -3

 شرايط بت تاريخ تلقيص و نوبت بفدي مراجفه در کارت واکسيهاسيون براي افراد واجد  -2

 انهيماه يمن سازيآمار ا  بت دفتر واکسيهاسيون و فرم  -1

 آماده کردن کودم در ودفيت مهاسب براي انجام واکسيهاسيون -4

 يکشور تلقيص واکسن طبق دستور الفمل -5

 دفع سرنگ و سر سوزن در سفتی باکس -6

 مادرآموزش در خ وص عوارض واکسن و نحوه درمان آن و نوبت بفدي مراجفه به  -7
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- پيگيري واجدين شرايط 

در پايان هر جلسه ايمن سازي با استفاده از دفتر  بت اسامی واجدين شرايط کليه موارد تاخير و يا غيبت مشخص و سپس در دفتر 

د در تواند  مدی  بدديهی اسدت پيگيدري   .  بت و ب ورت اکتيو مورد پيگيري قرار ميگيرندد  روزانه يريگيا دفتر مراقبت و پي بازيد مهازل

 صورت امکان تلفهی نيز انجام شود که در صورت مراجفه افراد در همان روز نيازي به  بت دفتر بازديد مهازل و پيگيري درب مهدازل 

 .باشد نمی

 دفع بهداشتي سرنگ و سر سوزن -5

جلدد سدرنگ در   وسايرددايفات مانهدد پهبده و     باکس انداخته شود  یداخل سفتسرنگ و سر سوزن  فقط  در هر جلسه ايمن سازي

 ديد بداکس جد  یسدفت سه چهارم رسيد درب آن را بسدته و از  باکس به  یسفت و زمانی که پج  .شود جمع آوري عفونی سحل زباله

تحويل تدا در زبالده سدوز مرکدز بهداشدتی       یدرمان یبهداشت پرشده بايد به کاردان مرکزهاي  استفاده شود بديهی است سفتی باکس

 .وزانيده و مفدوم شونددرمانی يا بيمارستان محل س

 انهيماه يمن سازيفرم آمار ا -6

ان مداه  ين فرم در پايچوب خط شمار شود و از هم يمن سازيا يق در فرم آماريتفداد تزر يمن سازيان هر جلسه ايلازم است در پا

 شود  یگانيگر در خانه بهداشت بايداي  ل کاردان مرکز و نسخهينسخه تحو کيل که يدو نسخه تکم
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 يي آمار ايمن ساز0

 يگروه سن
 ژن  يآنت

 كسالير يز
 كسالهي

 ماه 32-03 
سال  3

 بالا به
  جمع

 يگروه سن
 ژن  يآنت

 كسالير يز
 كساله ي
 ماه 32-03

سال به  3
 بالا

 جمع

     MMR1      ب ث ژ

     MMR2      1ويپول

 0پوليو
     

 0هپاتيت 

ساعت 31

 اول

31بعداز

 ساعت
   

  

     3تيهپات      3 ويپول

     2ت يهپات      2و يپول

     تيمننژ      0ادآوري

           3ادآوري

Penta1           

Penta2      ي آمار واكسيناسيون كزاز يا توأم بزرگسالان 

Penta3      
 

 نس و سن

 
 آنتي ژن

زنان 

غيرباردار 

 سال 19-04

 دانش آموزان  زنان باردار

ساير 
اي گروهه

جنسي و 
 سني

 
 0ادآوري جمع

   ث
     

 3ادآوري
   ث

      0ا توأم يكزاز      

      3ا توأم يكزاز       0توام خردسال

      2ا توأم يكزاز       3توام خردسال

      1ا توأم يكزاز       2توام خردسال 

            0يادآور

 3يادآور

 
 

 

 

    
 يادآور 

      (يكبار سال 01هر )

 

 يوزارت بهداشت درمان و آموزش پزشک

 ........ يدرمان و خدمات بهداشتي يه علوم پزشکدانشکد/ دانشگاه    .......... شهرستان 

 014کد فرم 
 :.............................نام واحد 

 02.............سال............... ماه               خانه بهداشت     يشهر يدرمان يمرکز بهداشت   شگاه يزا: وع واحدن

 متفرقه    ر يعشا   گاه بهداشت يپا   ار يم سيت

ل کننده ينام و امضاء تکم................................ ل فرم يخ تکميتار

نام و امضاء مسؤول ..........................................

 ..........................................واحد
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-  و ويال واكسناي  نوع شيشه( حلال)روش باز نمودن آمپول 

 .با پهس و يا تيغ اره قسمت فلزي سر ويال واکسن را جدا کهيد -3

 .خط دار نيست با تيغ اره دور آنرا خط بيهدازيداي  چهانچه دور گردن آمپول يا پ ل شيشه -2

 .ل را در دست چپ خود نگه داريدبا استفاده از يک تکه گاز تميز آمپو -1

 .با دست راست و به آرامی و با اپتيا  به گردن آمپول فشار بياوريد تا بشکهد -4

 .سی سی بکشيد و براي بازسازي واکسن استفاده کهيد 5سی سی يا  2پ ل را با سرنگ  -5

- د دور ريز واكسن وسرنگ سر سوزن روش محاسبه درص 

 از فرم جدول عمليات واکسيهاسيون ومحاسبه درصد دور ريدز واکسدن وسدرنگ سدر سدوزن م درفی انجدام       براي اين کار با استفاده 

 :باشد می آن به شرح ذيل لشود که فرمو می

A:           موجودي اول اين ماهB:   (رسيده)مقدار واکسن وياتفداد سرنگ دريافتی درطول اين ماه   

C:  جمع کل موجودي(A + B = C ) D: ليات انجام يافته براي هر واکسن کل عم 

E: باقيمانده آخر اين ماهF:  واکسن ياسرنگ م رفی 

G: مقدار دور ريز شده واکسن يا سرنگ H:  درصد دور ريز 

 .کهي  می براي محاسبه درصد دور ريز ابتدا مقدار م رفی واکسن يا سرنگ را محاسبه

  (F)مقدار واکسن يا سرنگ م رفی =  (C)د جمع کل موجودي  (E)باقيمانده آخر اين ماه 

 (G)مقدار دور ريز شده =  (F)د مقدار م رفی  (D)عمليات انجام يافته هر واکسن 

 

 

 

(G)

(F)

(H) 311
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 31نفر وباقيمانده آخر اين ماه  21عمليات انجام يافته  ،دز 11دز، دريافتی درطول ماه  MMR 21موجودي اول ماه واکسن  (مثال

  :باشد می به شرح ذيل MMRواکسن  درصد دور ريز .باشد می دوز

 (C)کل موجودي =  (A)موجودي اول ماه +  (B)دريافتی 

C = 20 + 30 =50 

 م رفی= باقيمانده آخر ماه  د کل موجودي =  51 – 31=41

 مقدار دور ريز شده= عمليات د م رفی =  41د  21=  21دز 

50100
40
20

% درصد دور ريز 

 .باشد  (% 5پداکثر )باشهد بايد درپد محلوب  می ريز واکسن هايی که تا آخرين دز قابل استفاده دقت شود درصد دور
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 «نمونه فرم جدول عمليات»

 مركز بهداشت شهرستان

 یسه سرنگ و سرسوزن م رفيافته و مقايون انجام يهاسيات واکسيجدول عمل

 ..........................................یگاه بهداشتيپا........................................................................ يیروستا/ يشهر یدرمان یمرکز بهداشت

 31........................سال............................ در ماه.......................................... اري  سيت................................................ خانه بهداشت

 

واکسن سرنگ و 

 سرسوزن
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 شرح

           موجودي از ماه قبل

اين دريافتی در طول 

 ماه
          

           جمع

عمليات انجام يافته 

 ماهيانه
          

           م رفی اين ماه

           موجودي ففلی آخر ماه

           درصد دور ريز

           درخواست نيمه اول

           درخواست نيمه دوم
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 هفت ف ل 

 ايمن سازي و پايش واكسيناسيون

گيدرد تدا    مدی  ال در پايان هر ماه صورتسو پايش واکسيهاسيون به مهظور کهترل ودفيت پوشش ايمهسازي کودکان زير يک ارزيابی

را در اولين فرصت ممکن شهاسايی و با انجام مداخله و بکار گيدري   (%35پوشش بالاي )بتوان موانع اجرايی در راه رسيدن به هدف 

 .گيرد می در همين راستا موارد ذيل مورد تاکيد قرار .وداستراتژي مهاسب اين موانع را مرتفع نم

گيدري   ريدزي و ت دمي    رفتده برنامده   رفته را در پايان هرماه مشخص و براي رفع موارد موجود و فرصتهاي از دست فرصتهاي از دست

 .نمائيد

 .روستا داشته باشيد روپانی و مفل  ،مفتمدين ،اس می شوراي  در همين ارتبا  ممکن است نياز به همکاري اعضاء

همچهين کليه مشک ت و موانع موجود را با کاردان و پزشک مرکز در ميان بگااريد و از آنها راههمايی بخواهيد تا در رفع اين مواندع  

 .به شما کمک نمايهد

 :عبارتهد ازفرصتهاي از دست رفته هاي  بفضی از نمونه  (الف

 دير رسيدن واکسن به خانه بهداشت  -3

 ود وسيله نقليه مهاسب جهت مراجفت به روستاي قمرنب -2

 در بفضی از ف ول سال مث  کشاورزي و دامداري خ وصا عشاير (پدر و مادر کودم)ل و گرفتاري شغلی اهالی روستا غنوع ش -1

 مشکل دوري راه و عدم امکان دسترسی مهاسب اهالی به دريافت خدمات ايمهسازي -4

 .…اسهال و استفراغ و  ،هجمله آنفلوآنزا، پهومونیمبين کودکان  ر درشيوع بيماريهاي واگير دا -5

 بسته شدن را ه به علت ريزش برف و باران ات جوي در بفضی از ف ول سال مث ًمشکل راه ارتباطی به علت تغيير -6

رمهدد بهداشدتی از بررسدی    کههدد و کا  می غافل شدن از واجدين شرايط که براي دريافت ساير خدمات به واپد بهداشتی مراجفه -7

بده   کهد ولی ههگام مراجفده  می مادر و يا کودکی که جهت مراقبت بهداشتی مراجفه :مثال .باشهد می سازي او بی خبر ودفيت ايمن

 .شود نمی تلقيص وي واکسن مورد نياز

 .…و واکسن کارير، کيسه يخ  ،کمبود تجهيزات و لوازم مورد نياز جلسات ايمهساز ي مهجمله يخچال -8

تا پايان سن يک سالگی محاسبه و نمودار آن را در فرم جدول پايش واکسيهاسديون   از واکسهها رادرصد پوشش ماهيانه هر يک   (ب

 .رس  نمائيد

 

 



f,ن 
 

 

332  

  روش محاسبه درصد پوشش

را  (ولدين سدال قبدل  مت )براي اين مهظور تفداد کل کودکان زير يک سال  .ابتدا تفداد کودکان مورد انتظار هر ماه را مشخص نمائيد

 .تقسي  کهيد تا تفداد مورد انتظار ماهيانه به دست آيد 32بر عدد 

مث  چانچه تفداد کودکان زير يک سال  .براي ماههاي دوم به بفد به ترتيب عدد مورد انتظار ماهيانه را بر رديف آن ماه درب نمائيد

 .يابد می و به همين ترتيب ادامه 3و ماه سوم  6و ماه دوم  1نفر باشد تفداد مورد انتظار ماه اول عدد  16

را بر تفداد مورد انتظار  (جمع تزايدي کودکان واکسيهه شده از اول سال تا پايان آن ماه سال)تفداد کودکان واکسيهه شده تا آن ماه 

 .نمائي  می درب 311تقسي  و در عدد 

و تفداد کودکان واکسيهه شدده از فدروردين لغايدت شدهريور مداه       نفر 16به عهوان مثال چهانچه تفداد کودکان زير يک سال محلی 

 باشد می در صد 51نفر باشد درصد پوشش تا پايان شهريور ماه  3و  2،3،1،3 و3 همان سال به ترتيب

 .باشد می روش محاسبه به شرح ذيل

 16 ÷32=1مورد انتظار ماهيانه   

 6*1=38      :تفداد موارد انتظار تا پايان شهريور ماه

 2+3+3+1+3+3=3 :تفداد کودکان واکسيهه شده تا پايان شهريور ماه

51= %311(*38÷ 3) 

واکسدههاي چهدد    يه در سن زير يک سالگی بدوده و بدرا  کودکان واکسيهه شده  فقط شامل کودکان واکسيهه شد ددقت نمائيد تفدا

 .گيرد می مورد محاسبه قرار (1و هپاتيت  1 ويو پول  ث  )پاتيت ب فقط آخرين نوبت يفهی و ه ،ويپول،نوبتی مانهد   ث

 .شود می با توجه به جمع تزايدي واکسن مورد نظر در پايان هر ماه و درصد پوشش محاسبه شده نمودار پايش واکسيهاسيون رس 
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  ...(:و pentaوِ MMRدرصد افت )دستورالعمل رسم نمودار پايش ايمنسازي 

زاري است که روند ودفيت ايمهسازي را در مراکز ارائه خدمات ايمهسازي در پايان هر ماه ودر مجموع نمودار پايش ايمهسازي اب

سالانه به ما نمايش می دهدومشخص می کهددر پايان هر ماه ففاليت ايمهسازي در چه ودفيتی وچقدر در راستاي هدف تفيين 

 .می باشد(درصد311)شده ابتداي سال 

ايمهسازي برپسب هرواپد ارائه خدمات ،براي يک واکسن  بت وسپس نمودار 315را با استفاده از فرمداده هاي ايمهسازي هرماه 

 .آن را رس  نمائيد

واکسن تزريق شده درهمان ماه وجمع تزايدي ماه قبل آورده شده ودر روي  ماههاي سال وتفداد محورافقی اين نمودار در روي

ماه تقسي  شده وعدد پاصله در هر ماه 32داي هرسال سرشماري شده است به محور عمودي جمفيت هدف زير يکسال که در ابت

درماه (جمفيت زير يکسال تزايدي)با محور عمودي (دوزواکسن تزايدي )ازط قی محور افقی .وجمع تزايدي ماه قبل آورده شود 

روال همه هاهه از ط قی محور  خاص،نقحه اي پاصل می گردد که نشان دههده ففاليت ايمهسازي در آن ماه می باشدبه همين

افقی با محور عمودي ونقا  بدست آمده وات ال اين نقا  نموداري پاصل می گرددکه می توان ان رابا خط هدف سالانه مقايسه 

 .کرد

از اين نمودار می توان ففاليت ارائه خدمات ايمهسازي در سحوح مختلف وهمچهين براي محاسبه ميزان افت واکسيهاسيون 

به 1سههاي چهد توبتی مث  با رس  نمودار پهتاوالان نوبت اول و رس  نمودار پهتاوالان نوبت سوم مقدار افت بين پهتاوالان درواک

 .قابل محاسبه ورس  خواهد بود3پهتاوالان

 

 :محاسبه ميزان درصد افت درواکسههاي چهد نوبتی بدين قرار است

 

 3تفدادکل تزايدي پهتاوالان -1تفدادکل تزايدي پهتاوالان                                                    

------------------------------------------------ دربدرصد  

 3تفدادکل تزايدي پهتاوالان  

 

 

 

 

 



f,ن 
 

 

335  

 



f,ن 
 

 

336  



 ناخواسته عوارض

 :د گزارش شونديباپس از واكسيناسيون  كه يعوارض

 .هديون بروز نمايهاسيز واکسساعت پس ا 24که در مدت  يیه شوم هايکل -3

 .هديون به وجود آيهاسيساعت پس از واکس 72ق واکسن که در مدت يمحل تزرهاي  ه آبسهيکل -2

 24د در مددت  يد جاد شوند بايق واکسن ايکه پس از تزر  (ماه بفد 6پتی تا ) از واکسن ب ث ژ در هر زمان یناشهاي  هتيلهفاد -1

 .ساعت گزارش شوند

 .هديون به وجود آيهاسياز واکس پس ساعت 72د که در مدت يرشديا غيد يشد یعوارض مودف -4

 .هديون بروز نمايهاسيساعت پس از واکس 72که در مدت  یربغليگراد ز یدرجه سانت 1885تب بالاتر از  -5

 .جاد شوديژه واکسن فلج اطفال ايافت هر نوع واکسن به ويک ماه پس از دريکه در مدت  یفلج -6

 .ديون بروز نمايهاسيساعت پس از واکس 72در مدت  تشهج که -7

 .ديون بوجود آيهاسيدرد مفاصل که متفاقب واکس -8

 .ش از سه ساعت به طول انجامديکه ب يقرار یا بيغ زدن مداوم يج -3

 .افتدياتفاق ب رربروز استفراغ که به طور مک -31

 يبدرا  يگدر يل قابل قبول ديا دليخاص  يماريچ بياتفاق افتد و هون يهاسيهفته پس از واکس 4ه موارد مرگ که در فاصله يکل -33

 .آن وجود نداشته باشد

 .ون باشديهاسيشود مربو  به واکس می ون که ت وريهاسيرمفمول در مدت چهارهفته پس از واکسيغ يدادهاير رويسا -32

کده بفدد از انجدام     يقدرار يب ،نفدس  یتهگد  ،ياريکداهش سدحص هوشد    ،یپوسدت هاي  تيل پساسير عوارض و واکهشها از قبيسا -31

 .ديون بروز نمايهاسيواکس

 () يمنسازينامطلوب پس از ا يامدهايپ يطبقه بند

 د يت واکسن به وجود آيل ماهيتواند به دل می که یعوارد :به واکسن شهواک -3

 ،پمدل و نقدل   ،قيد مثدل نحدوه تزر  ) دهد يرو يمهسازيل بروز اشتباه در مراپل ايکه ممکهست به دل یعوارد :اشتباه در برنامه -2

 ...(آماده کردن و

 مربو  نباشد اما موقتاً به واکسن ارتبا  داده شود يمهسازيکه ممکهست به ا یعوارد :یهمزمان -1

 ی کسد يشدوم آناف )د يد نما مدی ق بروزيد از تزر یا درد ناشد يد در ا ر تدرس و  شيل ادحراب وتشويکه بدل یعوارد :قيتزر شهواک -4

 (Faintو
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 .شوند می جاديکه در ا ر عوامل ناشهاخته ا یعوارد :کهش ناشهاختهوا -5

کده   MMRبده جدز واکسدن     افتدد   مدی  ون اتفداق يهاسيک تا دو روز بفد از واکسيواکهشها مفمولاً از  :فيو خف يعاد يواکهشها -6

 :باشهد می ليافتد که به شرح ذ می اتفاق يمهسازيروز پس از ا 6-32عوارض آن 

بده جدز واکسدن    )اسدت  % 31اغلب واکسهها پدود  يزان انتظار برايق که ميمحل تزر يقرمز ،تورم ،شامل درد :یفواکهش مود :الف

 (برسد% 51م که ممکهست تا ادآور تو،ي  ث و 

شدامل   یعمدوم  ير واکهشهايباشد  سا می ا کمتري% 31اغلب واکسهها پدود  يمهسازيکه پس از ا ،شامل تب :یعموم يواکهشها: ب

 ون بدا واکسدن  د ث اتفداق    يهاسد يو از دست دادن اشدتها بفدد از واکس   یدگيو رنگ پر یخستگ ،(یپساست پوست) يريک پايتحر

 .افتد می

 ليآبسه استر

ال قبدل از  يد و یجداد شدده و تکدان دادن ناکداف    يواکسهها بخ وص واکسدن  د ث ا   یوم در بفضيهيل وجود آلومين نوع آبسه به دليا

هدزار   صدد  ک دريد ن ک  و پدود وع آيدهد و ش می شين نوع آبسه را افزايواکسن خحر بروز ا یزدگخ يا يو  یق سححيتزر ،استفاده

 .است

 ال يآبسه باكتر

 ال شود يتواند مهحر به آبسه باکتر می قيل تزرير  وسايا سابواکسن  یآلودگ

 (قيزرنوع ت) ق باشدينادرست تزر کياز تکه یتواند ناش می قيدر مورد واکسن ب ث ژ آبسه محل تزر

 یبه ههگام بودن و دقت در گزارشده ،کامل بودن (الف

 ها پس از وصول گزارش عوارض یسرعت بررس (ب

 بودن گزارشات یهان از کافيران و پ ول اطميموارد توسط مد یها و بررس گزارش يبازنگر (ج

 :واكسن كه بايد در اسرع وقت گزارش شود يعوارض فور

 اسيوناز واکسيه یکليه موارد مرگ ناش -3

 در بيمارستان به علت واکسيهاسيون يکليه موارد بستر -2

 محل تزريقهاي  کليه آبسه -1

 .جامفه شود یو نگران یکه باعث تشويش عموماي  هرگونه عارده -4
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 علايم اختصاري واكسنها 

1- EPI =Expanded program immunization 

2-   B.C.G = Bacil – Calmet and Grin (سل)

3-  DT=tetanus.Diphtheria (وام خردسالت)

4- ( توام بزرگسال) T.d=Tetanus.diphtheria 

(ثلاث) -5  D.P.T= Diphtheria. Pertussis.Tetanus 

6-  H. B=Hepatitis.B (هپاتيت ب)

7- ( ونياور ،سرخجه ،سرخك)  MMR=Measles.Mumps.Rubella  

8-   T.T-TetanusToxoid (د كزازيتوكسوئ)

9- ( فلج اطفال يواكسن خوراك)  O.P.V=Oral.Poliomyelitis.Vaccine  

10- ( فلج اطفال يقيواكسن تزر)  I.P.V=Intramuscular.Poliomyelitis.Vaccine  

(=ن خالص شده سل انسانيپروتئ) -11 P.P.D=Purified Protein Derivative  

12- Hib: Heamophilus Influenzae Type b 

13- V.V.M = Vaccine vial monitor  

14- A.D =Atuo Disable 

15- AFB=Acid Fast bacell 

16- AEFI = Adver event following immunization 


