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 باره قرنطینه جامعهنکاتی در 

 برگردان به فارسی، تهیه و تنظیم:
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 به نام خدا             

مهاجرت، سلامت برای کز بین المللی مر توسطپیرامون نکاتی درباره قرنطینه جامعه که از متن منتشر شده  این نوشتار 

به زبان انگلیسی   (International Center for Migration, Health and Developmentو توسعه )

امید است برای سیاستگذاری، برنامه . در این نوشتار نکات مهمی پیرامون قرنطینه وجود داردگردید.  تهیه ،منتشر شد

تصاویر  رد.مورد استفاده قرار گیو آینده  19-ریزی و ارتقای سلامت مردم در شرایط همه گیری کرونا ویروس کووید

 روی جلد مربوط به جاذبه های گردشگری در استان چهارمحال و بختیاری است. تصویر زیر مربوط به متن اصلی است.
 

 
 

 
  شهرکرد مرکز تحقیقات مدل سازی در سلامت دانشگاه علوم پزشکیتشکر از با                                                     
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 چکیده سیاستی

ارزش قرار  انجام شود. آسانی و سادهبه  دیهرگز نبا نهیقرنط تحتقرار دادن کل جوامع  یبرا یریگمیتصم
 توان فرض کرد که انتشاریم یاگرچه از نظر منطق مشخص نشده است،هنوز  نهیدادن جوامع تحت قرنط

 یرا بر رو یو اضاف دیجد یفشارهابار و ممکن است  نیحال، ا نیدر ع اندازد.یم ریرا به تأخ کروناویروس
 کند. جادیها او کارمندان شاغل در آن یمحل ی/ اجتماع یافراد خدمات درمان

 یدارد، اما به طور کل یبستگ یتیجمع یبه اندازه جامعه و مشخصات اجتماع یریناپذاجتنابقرنطینه به طور  
 دارد. بیش از حدانعطاف قابل  یزیرو برنامه اندیشیهمبه  ازیکرد و ن فیتوص دهیچیرا پ نهیتوان قرنطیم

 یبخش بهداشت همکار یو هماهنگ یتحت رهبر دیها بابخش هی، کلCOVID-19مقابله با چالش  یبرا
، هاستیولوژیدمیاپ یکه با همکار یتوسط مقامات مل دیجامعه با نهیقرنط اجرایمدت زمان  کنند.

در نظر گرفتن نکات زیر در . شود نییکنند تعیکار م یکارشناسان بهداشت عموم ریشناسان و ساروسیو
 اجرای قرنطینه سودمند و موثر است:

 دیهماهنگ شو یکشور /ی/ منطقه ا یبا همه وزارتخانه ها در سطح مرکز. 

  دیمرتبط سازمان ملل متحد هماهنگ شو یهاآژانس ریو ساسازمان جهانی بهداشت با. 

 دیتوانند کمک کنند به اشتراک بگذاریکه م یها را با کسانیروز رسانها و بهبرنامه. 

  دیمدت و بلند مدت فکر کنانیم ،مدتکوتاه یزیربرنامهبه. 

  دیرا استخدام کن "حل کننده مشکلاتفراد ا"و  دیفکر کن چهارچوبخارج از  . 

 دیکن یزیرو طبق شواهد برنامه دیمنعطف باش شهیهم. 

 دیمبارزه کنهای مخرب کننده کیو تحر عاتی، شایبا اخبار جعل. 

 دیکن یزیرها برنامهنیبدتر ی، برادیباش دواریها امنیبه بهتر. 

  کنید و صحبت یزیربرنامه "همه یبرا یکیو  یکی یهمه برا"در مورد. 
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 جامعه نهیدر مورد قرنط نکاتی

شناخته  پاندمی یماریب کیعنوان  به(  WHOسازمان جهانی بهداشت ) توسط COVID-19 وعی، ش2020مارس  11در 
 و محدود کردن یریکشانده است و جلوگ یاز کشورها را به شگفت یاریبس روس جدیدیکروناو انتشار زانیم شد.و گزارش 

  شده است. لیهمه کشورها تبد یبرا یبهداشت عموم یاصل تیاولو کیدر حال حاضر به  وسریانتشار و
زده  نیکل مناطق، که تخم ایها و ستانکه جوامع، شهرها، شهر دندیمناسب د ایو اسپان ایتالی، انیکشورها، از جمله چ یبرخ

، ستین یدمیاپ طیدر شرای دیجد یاستراتژ کیمع جواقرنطینه  د.هنقرار د نهیاند، تحت قرنطشده یماریب نیشود کانون ایم
جامعه در  نهیلحظه، ارزش قرنط نیا تا، نیعلاوه بر ا .ستینآن  یو نگهدار اجرا یساده و آسان برا یمیتصم گاهچیاما ه

معه جا نهیقرنط یاجرا جیترو یوجه به معنا چیبه ه نکات نیا نیبنابرا. ، اثبات نشده استگسترش و انتشار ویروس ریتأخ
 یاقدام نیچن که تصمیم بگیرندممکن است )که  اندشده هیته یمحل ای یمقامات مل یبرا یعنوان کمکها صرفاً بهآن .ستندین

 می کند.  ها کمک، به آنردیمورد توجه قرار گ دیکه با یاز موارد یبرجسته کردن برخدر یا  ورا انجام یا معرفی کنند( 

 19کووید 
COVID-19 2 روسیاز کرونا و یناش دیحاد شد یسندرم تنفس کیبه است که  ینام (SARS-CoV-2) .داده شده است 

که باعث  یروسیوناکورو. ستیهنوز در دسترس ن COVID-19 یبرا یدرمان ایواکسن  چی، هنکات نیا هیدر زمان ته

COVID-19  سالماگر افراد ی شود. منتقل م عطسه ایو  سرفه در هنگام روسیبه و آلوده قطرات افراد قیشود از طرمی 
ان و است که پزشک لیدل نیبه هم عفونت هستند. نی، در معرض خطر ابتلا به اداشته باشندقطرات  نیبا ا میتماس مستق

را که  یحورا حفظ کنند، )ب( سط گریکدی نیب "منیا" یخواهند تا )الف( فاصله اجتماعیاز مردم م متخصصان سلامت
 ایو صابون  ها را مرتباً با آب. ج( دستدنند، لمس نکنادهنش یو ضد عفون قرار گرفته آن یروتنفسی ممکن است قطرات 

که ممکن است آلوده  یافراد .دنرا بپوشان خود و دهان ینیعطسه، ب ای، )د( هنگام سرفه دینبشو (الکل)کننده  یمواد ضد عفون
 ییتوانا نی، ممکن است انداده باشندرا نشان  یماریم بممکن است علائ ایاند را تجربه نکرده یماریشده باشند اما علائم ب

 را گسترش دهند. روسیرا داشته باشند که کروناو

 قرنطینه
و تهدید دغدغه  نیترکه مهم ییهایماریب وعیش لیاست که به منظور کاهش پتانس یعموم یاقدام بهداشت کی نهیقرنط

هدف  شده است. ی، طراحستیدر دسترس ن یراحتان بهدرم ها وآن واکسن یشوند و برایمحسوب م یعموم سلامت
عفونت قرار  یدر معرض خطر بالابرآورد شده است است که  یافراد نیموقت ب فیزیکی و یفاصله اجتماع جادیا نهیقرنط

معمول به طور  نهیقرنط .می باشد نگرفتندقرار  روسیهنوز در معرض خطر ابتلا به وشود تصور می کهدم مر هیو بقاند داشته
جامعه  کیقرار دادن با این حال  است. به داشتن آلودگی )مشکوک به آلودگی( مظنون ایآلوده احتمالا افراد  یجداساز یبرا

ها از موارد عفونت در آن یادیجدا کردن کل جامعه که تعداد ز یو برا گسترده و بلند پروازانه است کردیرو کی، نهیدر قرنط
دهه گذشته، در  کی یو ط ستین دیجد یاستراتژ کیکردن کل جوامع  نهیقرنط. ه شده استدر نظر گرفت شده است، دییتأ

استفاده  2016-2014 یدر سال ها رالئونیو س ایبری، لنهیو به ابولا در گ 2002در کانادا در سال  SARS اپیدمیپاسخ به 
شود می 19ی شود( ویروسی که باعث کووید قرنطینه جوامع به عنوان راهی برای تاخیر انتشار )اگرچه متوقف نم شده است.

 یابد. و مراکز درمانی کاهش می هابار بیمارستانپیشنهاد شده است که با انجام این کار 
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 قرنطینه یهاتیمحدود
هستند،  COVID-19مبتلا به  ای روس شدندیکروناوبه آلوده که از قبل  یافراد یبرا را یخود درمانیبه خودجامعه  نهیقرنط

قرار دارد، وجود  نهیکه تحت قرنطای در جامعه روسیکند که گسترش وینم نیتضم نیجامعه همچن نهیقرنط دهد.یرائه نما
کردن  نهیقرنط همچنین کار را خواهد کرد. نیدر جامعه ا دیشد یهایریشگیادامه پ فقط .یا ادامه نداشته باشد نخواهد داشت

را تجربه  دیجد یهاتعداد عفونت شیکشور افزا کی یهاقسمت ریکه سا ستین نیا یمنطقه به معنا ایچند جامعه  ای کی
به عنوان  دیدرک شود و همواره با دیبا توان به دست آوردمی جامعه نهیقرنط چه که باآن یهاتیمحدودبنابراین  نکنند.
  شود. یتلقاست، ده ش یطراح COVID-19عفونت  وعیاز ش یریجلوگ یبراکه تر بزرگ یمل یاستراتژ کیاز  یبخش

 قرنطینهجامعه تحت 
در آن موجود و  COVID-19 روسیهستند که و یکنند محدود به مناطقیم یزندگ نهیتحت قرنط یکه در جامعه یافراد

 همه کار دینقاط کشور با ریدر سا زیدر آن جامعه و ن یریشگیاقدامات پ دیتشد ی، برالیدل نیبه هم در حال گسترش است.
 یهاو مراقبت ردیقرار گ دیهمچنان مورد تأک دیفعال با ینیبال صیو تشخ شیآزما /یغربالگرتشخیص زودرس/  انجام شود.

 لیعلاوه بر دلا .رندیاول قرار بگ تیدر اولو دیبا و جداسازی بیماران که در حال حاضر آلوده هستند افرادی یبرا یبهداشت
است که  نیا موارد نیاز امورد  نیاول کار وجود دارد. نیا یبرا زین منطقیو  یعمل لی، دلایاخلاق لیو دلا یبهداشت عموم

و ممکن است احساس  ردیگیها مورد غفلت قرار مآن یسلامتکه  کنندیاحساس م ،رندیگیقرار م نهیتحت قرنط یافراد
اقدامات  تیبه رعا متریک لیها تما، ممکن است آنفتدیاتفاق ب نیاگر ا ."از جامعه حذف شدند )طرد شدند("کنند که آنها 

 یوقت شهیهم نهیقرنط .دهدخود را از دست می ییبه سرعت هدف و کارآ جامعه نهیقرنط ، در نتیجهداشته باشند نهیقرنط
و قبول کنند که به طور فعال و داوطلبانه در آن  نندیآن را بب یسلامت دیآن را بفهمند، فوا لیاست که افراد دلا زیآمتیموفق

 شرکت کنند.

 قرنطینهدت زمان م
کارشناسان  ریشناسان و ساروسی، وهاستیولوژیدمیاپ یکه با همکار یتوسط مقامات مل دیجامعه با نهیقرنط اجرایمدت زمان 

که تحت ای براساس شواهد و مدارک واقعى در داخل جامعه دیبا میتصم نیا. شود نییکنند تعیکار م یبهداشت عموم

در حال حاضر  COVID-19 یبرا کموندوره  .هستند باشد شده نهیخارج از منطقه قرنط کهاست و عموم مردم  نهیقرنط
مربوط به مدت  یهاینیبشیو پ ماتیاز تصم دیباهمیشه  نهیافراد جامعه تحت قرنط .ه استزده شد نیروز تخم 14حدود 

  آگاه شوند.)قرنطینه( و حساس  یزمان واقع

 نهیقرار دادن جوامع تحت قرنط
 یهاهیو توص قوی کیولوژیدمیبراساس شواهد اپ دیبا شهیجامعه هم در نهیقرنط اجرایو  یدر مورد معرف یریگمیتصم

، بیشتر  دقت کنندجامعه  نهیقرنطمدت زمان  در پیشبرد و افزایش دیبا انجام شود. یدانشمندان و متخصصان بهداشت عموم
 دیجامعه با کیکردن  نهیقرنط یبرا ماتیتصم داشته باشد. کار وجود نیا یبرا یحیصح یکیولوژیدمیاپ لیدلا نکهیمگر ا

 انجام شود. یپزشکریملاحظات غ ریسا ای عهیو نه با ترس، شا "بیشتر یعموم سلامت"و فقط با اصل  شهیهم
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 باشند نهیقرنط تحت وامعکدام جاینکه در مورد  یریگمیتصم
با استفاده از  دیشامل شود، باکه باید را  یو تعداد افراد ردیگقرار  نهیکدام جامعه تحت قرنط نکهیدرمورد ا یریگمیتصم

جامعه مورد نظر  ای ییایاز منطقه جغراف نیو همچن یطور کلکه از داخل کشور به یدر زمان واقع یماریعفونت / ب یآمارها
  محاسبه شود.آید، دست میبه

گسترش بیماری توان اثبات کرد که یکه با آن م یسرعت و یماریعفونت / ب ییایجغراف یالگو نیو همچن جامعهبه  ژهیتوجه و
  مهم خواهد بود.بسیار ، ابدییم

 دیشده باش دییتأ های کروناویروساز خوشه یبه دنبال شواهد. 

 دیشده باش دییتأ 19های کووید از خوشه یدنبال شواهد به. 

 دیمشخص کنرا  که خوشه در آن رخ داده است هاییمحدوده مکان ،با دقت. 

 دیکن فیرا تعر یبندخوشه یاجتماع ییایجغراف یپارامترها . 

 دیبزن نیمنطقه / جامعه را تخم تیتراکم جمع. 

 دیبزن نیبهداشت و درمان را در جامعه تخم تیظرف. 

 دیبزن نیجامعه را تخم یاحتمال ی درمانیبهداشت یازهاین. 

 شودیبرآورده م ی درمانیبهداشت یهامراقبت یازهاین نیو چگونه ا ایکه آ دیکن یابیارز . 

 دیبزن نیجامعه را تخمدر  نهیقرنط پذیرش زانیم . 

  دیبزن نیرا تخم نهیقرنط تبعیت و پیروی ازاحتمال 

 تنوع جامعه
از مردم، از جمله  یمتنوع بیقرار دارند، احتمالاً شامل ترک نهیکه تحت قرنط یها و مناطقستان، شهراها، شهرها، روستجوامع

افراد شامل افراد با  نیاحتمالاً ا مزمن است. یهایماریو ب تیمعلول ی، نوجوانان، سالمندان، افراد دارامردانکودکان، زنان، 
 دیبا نهیقرنط تیریو مد یزیردر هنگام برنامه. شوندیم زین یو زبان ی، مذهبیگ، فرهنی، قومیمختلف اجتماع یهانهیشیپ

 .ردیمورد توجه قرار گ اتیخصوص نیتمام ا

 دیمتخصصان مشورت کن ریو سا هاستیولوژیدمیبا اپ. 

 دیبزن نیرا تخم روسیو انتشارعت و سر یالگو. 

 جامعه وجود دارد نهیقرنط یبرا جایگزینی هایچه راه دیکن یابیارز. 

 دیکن یابیجامعه را ارز نهیارزش افزوده برآورد شده قرنط. 

 دیریرا در نظر بگ منطقیو  ی، اقتصادیاجتماع یامدهایپ. 

 توان انتظار داشتیرا م تبعیت زانیچه م دیبزن نیتخم . 

 باشد داریپا دیتواند / بایچه مدت م نهیکه قرنط دیبزن نیتخم. 
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 در قرنطینه:

 دیکن مشخصجامعه را  یو فرهنگ یتی، جمعیمشخصات اجتماع. 

 ی را مشخص کنید.، طبقه اجتماعتی، قومبر اساس سن، زبان هر نوع خوشه بندی 

 مشخص کنید.سالمندان را  یهاها، خانهمسکن، آپارتمان یاصل نواعا 

 مشخص کنید.را  کنندیم یزندگ یمسکون هایخانه در و ییکه به تنها یسالمندان 

 مشخص کنید.را  رهیها و غخانهمیتیها، مدارس، مهد کودک، مجتمع 

 ی کنید.زیربرنامه اشدداشته بوجود ممکن است که  یمختلف اجتماع یهاخاص گروه یازهاینهر نوع  یبرا 

 ی کنید.زیربرنامه داشته باشدوجود ممکن است که مختلف  مناطق جغرافیاییخاص  یازهاینهر نوع  یبرا 

 دیکن یزیربرنامه یو اجتماع یها با خدمات بهداشتبه همه آن دنیبهتر رسچگونگی  یبرا. 

 یاطلاعات عموم
 نیطور که اهمان. تواند عامل اضطراب و ترس باشدیخواهد بود و م یدیاز افراد مفهوم جد یاریبس یبرا جامعه نهیقرنط

و  یریگدر مورد همه یو ارائه اطلاعات عموم هیته ."کندیتر از خودش مترس گرگ را بزرگ"، دیگویم یالمثل آلمانضرب
 کند.یمموردنظر کمک ردم معموم  یاز سو شتریهر چه بو پیروی  تیتبع جادیامر به ا نیا است. یضرور اریبس نهیهدف قرنط

  مؤثر واقع شود، مؤثر نخواهد بود. روسیدر کاهش خطر انتشار و دیکه با میزانیبه  نهیقرنط فعال جامعه، مشارکتدر صورت عدم 
  در موردCOVID-19 دیده حیو نحوه انتشار آن توض. 

 شودیم یتلق یجامعه ضرور نهیکه چرا قرنط دیده حیتوض. 

 دیاقدام موقت است و چه مدت طول خواهد کش کی نیکه ا دیده حیتوض. 

 دیخواهد رس یاجهیخواهد شد و به چه نت یزیشامل چه چ نهیکه قرنط دیده حیتوض. 

 را توضیح دهید. خانه فراهم کردن شرایط آن در یشود و چگونگیشروع م یکه از چه زمان دیده حیتوض 

 بدایادامه  دیاز عفونت با یریشگیکه اقدامات پ دیده حیتوض. 

 افتیادامه خواهد  یو خدمات اجتماع ی درمانیبهداشت یهاکه مراقبت دیده حیتوض. 

 شوندیهستند و باعث وحشت نم یها واقعامیکه همه پ دیحاصل کن نانیاطم. 

 مرتبط هستند یمحل یهاها به تمام زبانامیکه پ دیحاصل کن نانیاطم. 

 هستندقابل فهم  یها به زبانامیکه پ دیحاصل کن نانیاطم. 

 شوندیارائه م یامختلف رسانه یهاها در قالبامیکه پ دیحاصل کن نانیاطم. 

 دیو اطلاعات غلط مقابله کن یبا همه اخبار جعل. 

 هستنددر کنار شما و در صحنه  ها به عنوان همکار / متحدد که رسانهیحاصل کن نانیاطم. 

 دیکن ریدرگ نهیو قرنط ریگهمه یماریب حیها را در توضآن. 

  دیها قرار دهرسانه اریدر اختروز اطلاعات مختصر و بهبه طور منظم . 

 شوند. و استفاده  و تعدیل بتوانند سازگار هاآن که دیکن هیرا ته ییبا دقت متنها 

 دیو مثال بزن دیاستفاده کن اتحاد و همکاری جادیا یها براامیاز پ. 
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 کار با رهبران جامعه
 یریشگیو لزوم پ جامعه نهیقرنط یبرا یمنطق لی، دلروسی، نحوه انتقال ویماریب نیاز ا یخوب افراد درک یممکن است برخ

که معمولاً در جامعه  یکردن افراد ریدرگ .مت نشان دهندن است در ابتدا در برابر آن مقاوممک یبرخ نداشته باشند. دیشد
 خواهد بود. تیاعتبار هستند، حائز اهم یدارا دیجد دارند و در نگاه اقشار مختلف جامعه در انتقال اطلاعات ینقش رهبر

 دیکن ریرا درگ یو محل یمشهور مل یهاچهره. 

 ی کنید.همکار رهیو غ)رئیس کارگران(  انکارگرسر ، ی، افراد ورزشیبا رهبران مذهب 

 دیکن ککمها همه آنبه  رتببا دقت و م. 

 دیقرار ده ارید در اختتوانند استفاده کننیکه م یواقع یهاامیها پهمه آن یبرا . 

 زنندیحرف را م نیهم ریگهمه یماریها درباره بکه همه آن دیحاصل کن نانیاطم. 

 کنند.مقابله  هاو با آن باشند یجعل عاتیاخبار و شا یتا در جستجو دیها را حساس کنآن 

 برخورد کنند. ضیو تبع با استیگماکه  دیکن بیها را ترغآن 

 دیکن ریدرگو پایداری احساس تداوم  یاهمان نظر رهبران را بر. 

 دینگه دار ریروز و درگها را بهتا آن دیده بیجلسات منظم ترت. 

 یو اجتماع ی درمانیخدمات بهداشت
و  COVID-19 ریمرتبط با غ دیاز قبل و جد یبهداشت یازهایمشکلات و ن تیاز جمع ی، بخشنهیدر هر جامعه تحت قرنط

 یخدمات بهداشت میبدان قاًیجامعه، مهم است که دق نهیقرنط یزیردر برنامه را دارند. COVID-19مشکلات خاص  نیهمچن
با منابع  ایبدون  را مراقبتارائه ها آن که توان انتظار داشتیدر حال حاضر در دسترس است و چگونه م / اجتماعی یو درمان

 کنند. دهند یا حفظ میادامه می یاضاف

 کنید هماهنگ /را مشخص یو عموم یخصوص یهاو درمانگاه هامارستانیب. 

 را مشخص کنید.  ژهیو یبا تخت و واحد مراقبت ها یتمام مراکز درمان 

 و هی، مانند تهوژهیو زاتیدر دسترس بودن تجه ( وسایل حفاظت فردیPPE ) .را مشخص کنید 

 دیکن ییرا شناسا یاضاف زاتیتجهاز  یمنابع احتمال. 

 را مشخص کنید.  شوند آماده مارانیب یجداساز یتوانند برایم تجهیزات و امکاناتی که 

 آن را مشخص کنید. و تعداد کارمندان یهمه دفاتر عموم 

 ی را مشخص کنید. و روانشناس یوتراپیزیف یهاها، مطبداروخانه 

 آن را مشخص کنید. و پرسنل یدفاتر خدمات اجتماع 

 مشخص کنید.  را کارکنان مرتبط با بهداشت هیمحل و شماره تلفن کل 

  دیکن ستیرا براساس تخصص / در دسترس بودن ل یو اجتماع ی درمانیکارمندان خدمات بهداشتفهرست.  
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 قرنطینهسلامت مردم تحت 
به  یو اجتماعدرمانی  یخدمات بهداشت تیفیک از نظرمشابه  یحقوق یدارا، رندیگیجامعه قرار م نهیکه تحت قرنط یافراد

  .رندیدر نظر بگ زیها را نآن دیو با شده هستند نهیقرنطریتر غجامعه بزرگیک عنوان 

 دیشو یاضاف یراپزشکیآماده جذب و آموزش پرسنل پ. 

  دیشو یاضاف یو آموزش پرسنل خدمات اجتماع نامثبتآماده. 

  را لیست کنید. بازنشسته راًیاخی و خدمات اجتماع ی )بهداشتی درمانی(پرسنل پزشکفهرست 

 کنید. ریو در صورت لزوم درگ آماده کنیدت آنها را به سرع 

 در دسترس( را ارزیابی و مشخص کنید.  موجود روسیوناکرو شی/ آزما یغربالگر تیظرف( 

 در دسترس را ارزیابی و مشخص کنید. یلیتحل شگاهیآزما تیظرف 

 آماده باشید.تمام موارد فوق در هرجا که لازم باشد لیتکم یبرا ، 

 تدارکات و تمهیدات لازم را فراهم کنید ماریآلوده و ب ی درمانیبهداشت یهاکارکنان مراقبت یبرا 

 دیکن هیته یاحتمال یهاها برنامهآن بتیمقابله با غ یبرا. 

  دیشو یو ماد یانسان دیجدهای و درخواست کمک هیآماده ته. 

صحیح  زین یسلامت عمومنظر ز بلکه ا هست یاخلاق امرینه تنها از تا حد ممکن  نهیقرنط تحتسالم نگه داشتن افراد 
به کاهش  نیامر همچن نیکند. ایکمک م یاضاف یبهداشت یهابه مراقبت یینها ازیامر به کاهش ن نیا باشد.می  )درست(

  کند.یم لیتسه تیرا پس از بهبود وضعپربار  یعاد یمردم به زندگ عیکمک خواهد کرد و ورود سر نهیمدت زمان قرنط

  از  یشگیریهای پپیاماز ادامهCOVID-19 دیحاصل کن نانیاطم. 

  دیحاصل کن نانیاطم شی/ آزما یغربالگرمداوم از ارائه. 

 دیرا مشخص کن نهیقبل از قرنطشناخته شده  جامعه یمشخصات بهداشت. 

 دیرا مشخص کن یو مشکلات روح یعروق یقلب یهایماری، بابتیمانند د ریواگریمزمن غ یهایماریب. 

  دیکن مشخصرا کم تحرک با افراد معلول و. 

 دیحاصل کن نانیاطم، که قبلاً تحت درمان هستند یاز مراقبت مداوم در مورد افراد. 

 یخطوط خدمات اطلاعات COVID-19 دیکن جادیا. 

  دیبا دقت آموزش ده ها راآن و نام کنیدثبتخطوط پرسنل  نیابرای. 

 ندهست عیو سر یها واقعکه مشاوره و پاسخ دیحاصل کن نانیاطم. 

 شودیم برخورد یتحساسبا به سؤالات  شهیکه هم دیحاصل کن نانیاطم. 

 دهید.  حیتوض آن رااجتناب ی و از اخبار جعل یرینحوه جلوگ 

  استفاده کنید. راهنماها استفاده کردخطوط از و باید توان یچگونه م کهنیا حیتوض یبرااز رسانه ، 

 را مشخص کنید. رندیگب تماستوانند میافراد با علائم  هایی کهکانم 

 منزل آماده شوید. از جمله مراجعه به  یریگیپ یبرا 

 دیرا محدود کن یو ساعات کار دیکن اجتنابکارکنان اطلاعات  ی و خستگی دراز فرسودگ. 
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 خطوط اطلاعات

که کنند احساس  اید پاسخ داده نشو هاآن سوالاتبه اگر  سؤال خواهند داشت. نهیو قرنط یماریاز افراد در مورد ب یاریبس
در قرنطینه و شوند  یعصبان و دینگران، ناامتوانند می یراحتشود، افراد بهیها پاسخ داده مبه آن اسیتحس دونب ای رید

 .نداشته باشند مشارکت

 شود. و لازم می مورد لازم هستند نیا یبرای چه لوازم پزشک برآورد کنید 

 ریغ ییازهایکه چه ن برآورد کنید COVID-19 کندی ظهور م ادیبه احتمال ز. 

 گرفت.تواند کمک یخواهد بود و از کجا م ازیمورد ن یگرید زیچه چ دیکن یابیارز 

 ریزی کنید. دار می شوند، برنامهکه بدون علامت هستند علامت یافراد یبرا 

 شوید.آماده  ابیو کم یتخصص یهابه مراقبت ازین ماریافراد ب یبرا 

 دیآماده شو رهیو غ و جراحت بی، آس یعروق یقلب یهایماری، بمانیمانند زا یبهداشت دیجد یدادهایرو یبرا. 

 دیآماده شو روان سلامتی / اضطرار یبهداشت یازهاین یبرا. 

 دیکن یابیارائه بهتر آن را ارز یو چگونگ دیآماده شو در منزلمراقبت  یبرا. 

 شیمشاوره و آزما
ی که گرید. افراد اندکرونا آلوده شده روسیخواهد شد که قبلاً به و ی، شامل افراددگیرنمیقرار  نهیکه تحت قرنط یجوامع

 یها امرآن عتریهرچه سر یسازو مستند ییشناساها و محافظت از افراد دیگر جامعه برای مراقبت از آنشوند. یآلوده م
نیممکن است از ا یبرخ داشته باشد. دیدتر انجام آزمایشگروه ها  ممکن است نسبت به  ایافراد و /  یبرخ .است یضرور

که به آن  یکسان یبرا دیاست و با یضرور شیمشاوره و آزما کنند. نگرانیمحرمانه رفتار نشود، احساس  جشانینتا با که
 .ردیدر دسترس قرار گ دنخواهیم ایدارند  ازین

 شی/ آزما یاز تمام غربالگر یکه مشاوره بخش دیحاصل کن نانیاطم COVID-19 است. 

  دهید. آموزش و ثبت نام کنید مشاوره یبرارا کارمندان 

 موجود  شی/ آزما یغربالگر تیظرفCOVID-19 دیکن تیرا تقو . 

 شی/ آزما یغربالگرها کدام مکانکه  دیده حیتوض COVID-19 در دسترس است. 

 دیاستفاده کن شی/ آزما یغربالگر غیتبل یبرا یاجتماع یهاها و رسانهاز رسانه. 

 از عفونت  احتمالی میچه علادنبال که  دیده حیضتوCOVID-19 هستید.  
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 قرنطینهدر مناطق  یجداساز

شدن در  یبه بستر ازیشوند و نیم ماریب یماریب نیاز افراد آلوده به ا ی، برخقرار دارد نهیکه تحت قرنط یادر هر جامعه

 گانیخانواده، دوستان و همسا یبرا یحیصحعمل و  ماریب یابر یخوب عمل COVID-19افراد با  یجداساز دارند. مارستانیب

 .دارد یتخصص زاتیو تجه ICU یها، تختمارستانیب مبتنی بر جداسازی یبرای یامدهایوجود پ نیبا ا است.

 جداسازی تیبا ظرف یمحل یها و درمانگاه مارستانهایب  /ICU .را مشخص کنید 

  جداسازی استفاده شوند را مشخص کنید. یتوانند برا یکه م یگریدو تسهیلات امکانات 

  زاتیتجهو مربوطه جداسازی از ICU دیحاصل کن نانیاطم در دسترس. 

 دیحاصل کن نانیاطم جداسازی یهاکیدر تکن دهیاز کارکنان آموزش د. 

 دیکن یزیربرنامه یاضاف زاتیتجه هیته یبرا. 

 دیکن یزیرکارکنان برنامه شتریو آموزش ب ثبت نام/  صیتخص یبرا. 

 حاصل کنید.  نانیاطم یشخص تاز ادامه عرضه مواد محافظ 

 دیکن ییرا شناسا نهیخارج از جامعه قرنط یجداساز یهانهیگز. 

 بیرونی را ایجاد کنید.  یهامارستانیب هارجاع ب یهالینک 

 ی کنید.زیربرنامهتسهیلات  نیبه ا مارانیب یاحتمالجایی جابه یبرا 

 ماریب منیا جاییجابه ستمیس (PMS) دیکن جادیرا ا . 

  پرسنلPMS دهید.  آموزش یمنیا یهاروشمورد ، از جمله رانندگان در 

 پرسنل  هیکه کل دیحاصل کن نانیاطمPMS  مجهز بهPPE  )هستند.)وسایل حفاظت فردی 

 پرسنل بهداشت و درمان تندرستیو  یسلامت
پرسنل بهداشت و درمان . است یضرور یو اخلاق یعمل لیبه دلا یبهداشت یهاپرسنل مراقبت تندرستیحفظ سلامت و 

باعث  نهیقرار دادن جوامع تحت قرنط. برخوردار باشند یمانند همه افراد از سلامت دیسالم باشند و با ،عملکردحفظ  یبرا دیبا
ها بر آن اضافه یتواند فشار روانیم نیهمچن. شودیم یبهداشت یهابه کارکنان مراقبت ادیز حجم کاریاضافه شدن زمان و 

  وارد کند.
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 برای کادر بهداشت و درمان:
 دارند یدسترس شیبه آزماها آنو خانواده  یکه همه کارکنان بهداشت دیحاصل کن نانیاطم . 

 یدارا یکه کارکنان بهداشت دیحاصل کن نانیاطم PPE مناسب هستند . 

 کنندیم یرویکنترل عفونت پ یهاروشاز  یبهداشت یهاکه کارکنان مراقبت دیحاصل کن نانیاطم . 

 دیکن نیتضم هامارستانیرا به خصوص در ب "معقول" یساعات کار. 

 باشند فرسودگی شغلی )خستگی(تا به دنبال علائم  دیآموزش ده ی درمانیبهداشت یهابه کارکنان مراقبت. 

 باشند اریدر همکاران هش یتا نسبت به علائم فرسودگ دیکن قیکارمندان را تشو. 

 دیرا گزارش ده فرسودگیفاصله علائم بلا. 

 دیرا به کارمندان ارائه ده یو مشاوره روانشناخت یبانیپشت. 

 دیده بیکارمندان را ترتبرای منظم  یهیجلسات توج. 

 دیرا کشف کن یاز پرسنل بهداشت یبانیپشت یبرا ی )انتخابی(اریاخت یروشها. 

 کنید.روز و به نامرا ثبت اندبازنشسته شده راًیکه اخ یپرسنل پزشک 

 دیپرسنل ارائه ده هیکل یبرارا کار  حین های جدید درآموزش . 

 شود.یمراقبت م یبه خوب ماریآلوده و ب ی درمانیپرسنل بهداشتاز که  دیحاصل کن نانیاطم  

 و گزارش)نظارت(  پایش
جوامع  تیاطلاعات در مورد وضع یرسانروزو به فیتوص نیو همچن تیفیو با ک ، پایش پایدارنهیو قرنط یدمیاپ تیریمدبرای 

توان ی، نمشده یآورطور مرتب جمعو به تیفیبا ک یهادر صورت عدم وجود داده .نیاز هست عموم مردمو  نهیتحت قرنط
   .موثر هستندمداخلات  آیااست و  رییدر حال تغ یبهداشت یامدهایروند عفونت و پ ایکرد که آ نییتع

  یلداده مح ستمیس کیبه سرعت COVID-19 دیکن جادیا. 

  است یضرور یکه چه اطلاعات دیریبگ میتصم سلامتبا متخصصان . 

 دیحاصل کن نانیاطم موارد فیو تعر یده، گزارشیغربالگر یهااز پروتکل. 

 کندیم یرویاستاندارد پ یهااز پروتکل همه موارد تیریکه مد دیحاصل کن نانیاطم . 

 ها آگاه هستنداز پروتکلدرمانی  یبهداشت یهادان مراقبتکارمن هیکه کل دیحاصل کن نانیاطم. 

  یها بر روو متمرکز کردن داده ثبت، تعداددر اصل: 

o قرار گرفته اند شیو آزما غربالگریکه قبلاً مورد  یتعداد افراد . 

o شوندیم شیو آزما یروز غربالگرهر که در  یتعداد افراد. 

o  تعداد افراد مبتلا بهCOVID-19 ده شده استدا صیتشخ. 

o روز و هفتههر داده شده در  صیتعداد موارد تشخ 

o تعداد افراد تحت درمان 

o یرویپتبعیت و ، از جمله رندیگیکه تحت درمان قرار م یافراد پیامد  

o تعداد افراد مرخص شده 

o (زاتیآمده )پرسنل، تجه شیمشکلات پ 

 دیها بحث کنافتهیکرده و در مورد  هیها تهافتهیمنظم را درباره  یهاگزارش. 
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 مرتبط با سلامت نیازهایبهداشت و 
جامع  یزیربرنامه یک نیا. است دهیچیپ پروسه بسیار  کی روسیوناکورو اپیدمیدر پاسخ به  نهیقرنطتحت قرار دادن جوامع 

گیرد را  که باید مورد توجه قرارمرتبط با خدمات سلامت را  یهاو حوزه یبهداشت عموم یهااز چالش یاگسترده فیو ط
و  یسلامتو باید هستند  تیاولو ستهیشا هاحوزه نیاز ا ی، برخادامه یابد نهیقرنط ی کهوجود، در صورت نیبا ا .طلبدمی

  .ردیگیها را در بر محوزه نیاز ا یتعداد نکات نیبخش از ا نیا .شود تا حد ممکن تقویتشده حفظ و  نهیافراد قرنطتندرستی 
 تندرستیسلامت روان و  -1

 ماً یکه مستق یکسان. تجربه دشوار باشد کیتواند یهستند م ریدرگ میرمستقیو غ میکه مستق یافراد یبرا جامعه نهیرنطق
رود به یها انتظار مکه از آن یافراد. هستند نهیتحت قرنط یو اجتماع ییایهستند که در منطقه جغراف یهستند کسان ریدرگ

اما  دارندقرار  یانهیاست که در خارج از منطقه قرنط کینزددوستان اقوام و  ،شوند شامل خانواده ریدرگ میمستقریطور غ
هستند،  نهیکه در منطقه تحت قرنط افرادی یبرا کنند.قبول می را( کینزددوستان ، اقوام و خانواده) نهیقرنط شرایط زندگی

، نشود تیریمد یاگر به خوب. نش شودو ت )ترس از جاهای تنگ و کوچک( کیکلاستروفوبباعث تواند به سرعت یم نهیقرنط
افتد، برداشت یبه ندرت اتفاق م نیاگرچه ا اند.شده و طرد رها "خارج یایدن"احساس را بدهد که توسط  نیتواند به مردم ایم

 لیقب نیاز ا یاحساسات کند.کنترل و عزت نفس کمک از دست دادن احساس و به  شود یثبات یبباعث تواند یم از رها شدن
و  نهیفعال در قرنط مشارکت نیخود و همچن یمراقبت از سلامتکردن دنبال  از دست دادن علاقه افراد برایتواند باعث یم

یا  یریگدر پاسخ به همه یخط مقدم که سعکارکنان به کارمندان دولت و  یاعتمادیو ب تیعصبانشود.  روسیمبارزه با و
 طور که احساس کسالت مزمن است.شود، همان یریاز آن جلوگ دیااست که ب یگرید یاحتمال جهیدارند نت اپیدمی
 کنندیرا درک م نهیقرنط ماتیکه مردم تمام تصم دیحاصل کن نانیاطم. 

 موقت است نهیکه قرنط ها توضیح دهیدبه آن. 

 را توضیح دهید شتریب یمنافع عموم یبرا یبه عنوان عمل "مشارکت" وجود 

 را تضمین کنید. "خارج یایدن"و  ارتباط آسان با خانواده یبرقرار 

 ونیزی، تلوویکه مردم به طور منظم به راد دیحاصل کن نانیاطم ،Wi-Fi دارند. یدسترس رهیو غ 

 دیباش تیمعلول یکنند و افراد دارایم یزندگ ییکه به تنها یافراد به دنبال. 

 را دارند نهیبهداشت روان قبل از قرنط یازهایکه ن دیباش یافراد به دنبال. 

 اطمینان حاصل کنید. از تداوم مراقبت، دارو و محرمانه بودن 

 فقدان و محرومیت )غم و فرهنگی را در  -حمایت روانشناختی  .دیپاسخ ده عاًیو سر دیبهداشت روان باش دیجد یازهایبه دنبال ن
 .دیآماده باش هاتیظرفافزایش و  اریس یتوسعه واحدها یبرا  تضمین کنید. عزاداری(

 دیکن ییرا شناسا مارستانیب یهانهیبهداشت روان و گز ژهیو یهامراقبت. 

 دیباشهمکاران  یآماده مشاوره و آموزش مشاوره برا. 

 دیکمک کن تیقوم ایعفونت  رامونیپ استیگما/  ضیاز تبع یریجلوگ جهت. 

 دیاسترس ارائه ده تیریمقابله / مد یمشاوره در مورد روشها. 

  دیباشدچار اختلال در استقلال و آزادی شده اند،  که تیمعلولبا به دنبال افراد . 

 دهید. مقدم ارائهخط دهندگان و پرسنل بهداشت مشاوره به پاسخ 
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 غذا و تغذیه -2

علاوه  .دداشته باش ییبالا تیدر جامعه اولو نهیقرنط یزیردر هنگام برنامه شهیهم دیاست و با یضرور هیسالم و تغذ یغذا
 افراد برای شهیهم یعاد یمنظم به غذاها یدسترس باشد. تیو امن یبانی، پشتمهم مراقبتنماد  کیتواند ی، غذا مهیبر تغذ
  است. راحت

 

 دهندیم حیکنند / ترجیاستفاده م ییاز چه غذاها نهیکه مردم در قرنط دیکن یابیارز . 

 تهیه کرد.  به صورت عمده یی رامواد غذا نیتوان ایکه از کجا م دیکن یابیارز 

 دیکن میرا تنظ یمال نیتأم یو سازوکارها و خرید هیته یهامستیس. 

 دیکن جادیمتعادل ا ییغذا یهامیتا رژ دیکار کن هیبا متخصصان تغذ. 

 دیحاصل کن نانیبه جامعه اطم به اندازه )کافی( ییمنظم مواد غذا لیاز تحو. 

 دیحاصل کن نانیاطم و ایمن تیفیبا ک ییاز مواد غذا. 

 دیکن تیو تقو یابیرا ارز ییمواد غذا یسازرهینات ذخدر صورت لزوم امکا. 

 دیکن یابیرا در جامعه ارز ییمواد غذا یخرده فروش بازار یهانهیگز. 

 دیکن ریدرگ ییموادغذا عیو توز رهیرا در ذخ یبخش خصوص. 

 دیکن جادیا دیجد ییمواد غذا عیتوز ستمیدر صورت لزوم س. 

 دیکن جادیرا ا در درب منزل لیتحو یهانهیگز. 

 دیبزن نیرا تخم یمذهب ی، سالمندان، گروههاکودکانزنان باردار، نوزادان و  ژهیو ییغذا یازهاین . 

 دیبزن نیتخم ازهایبرآوردن تمام ن یمختلف را برا یغذاها ریمقاد. 

 کنید جادیا یینظارت بر در دسترس بودن و استفاده از مواد غذا ستمیس. 
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 آب و فاضلاب -3

نقاط  هیدر کل و ایمن فاضلاب سالمسیستم تخلیه از  یو نگهدار زیجامعه، در دسترس بودن آب تم نهیطقرن طیدر هر شرا
 شود. یزیرآن برنامه یبرا دیشده و با لیتبد ینگران کیجامعه احتمالاً به 

  را مشخص کنید. نقاط جامعه هیدر کل یآبرسانذخایر 

 ابدی شیتقاضا افزا ممکن استکه، چگونه، و کجا  دیبزن نیتخم . 

 دیمقابله کن دیتا بتوان دیبزن نیموجود را تخم تیظرف. 

 را مشخص کنید.  هامارستانیدر اطراف ب ژهی، به وی دفع بهداشتی فاضلابهاستمیس هیکل 

 را برآورد کنید.  لازم باشدکه ممکن است  یاقدامات اضاف هر گونه 

 دیکن یندهخاص مانند سالمندان سازما یهاگروه یازهایبرآوردن ن یبرا. 

 کنید. آب و فاضلاب نظارت ستمیبر استفاده از س 
 یبهداشت عموم -4

قابل مشاهده  تیفیبا ک یبهداشت عموم. است یدر جامعه ضرور نهیدر هر نوع قرنط یو بهداشت عموم یطیمح تیفیحفظ ک
تواند یم نیا شود.یم یتلق یات محلتداوم و تعهد مقام شواهدی ازاز آن، غالباً به عنوان  نانیاطم یلازم برا ریهمراه با تداب

 داشته باشد. یعموم هیدر روح یمثبت ریتأث

 دیارائه ده یمنظم را در مورد بهداشت عموم یهارسان امیپ. 

 دیده ارتباطاز عفونت  یریشگیرا به پ یبهداشت عموم. 

 دیحاصل کن نانیکننده اطمزیکننده و تم یمواد ضدعفون نیاز تأم . 

 دیحاصل کن نانیول سطوح اطمکردن معم یعفونداز ض . 

 سازماندهی کنید. هاو کارآمد زباله منیا دفع 

 را  رهیاستفاده شده، دستکش، سواب و غ یها، مانند ماسکشده ختهیدور ر یپزشک یهازباله منیاو  عیدفع سر
 سازماندهی کنید. 

 شودیم تصفیهتوسط بخش بهداشت  یپزشک هایفاضلابکه  دیحاصل کن نانیاطم. 

 یها هیصتو WHO دیرا دنبال کن یپزشک یهادر مورد دفع زباله . 

 دیرا استخدام کن یافراد محل ینظافت عموم یدر صورت لزوم برا. 

 دیکن زیها را تجهآن بیترت نیو به هم دیآموزش ده روسیاز و پیشگیری یها را براآن. 

 دیرا ارتقا ده یمشارکت جامعه در بهداشت عموم. 
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 کودکان -5

از  یکه ممکن است در معرض خطر کمتر یدر حال مختلف خواهد بود. نیشامل کودکان در سن نهیقرنط طیراش شتریب

در خانه  گرانیو د نیها، حاملان بالقوه عفونت والددر صورت آلوده شدن آنولی باشند،  COVID-19مربوط به  پیامدهای
  هستند.

 دهندانجام اقبت از کودکان را در خانه کنند مریم یها سعآن رایز دیکن تیها حمااز خانواده . 

 کنند یریروزمره کودکان جلوگ یدر زندگ یتا از سردرگم دیکمک کن نیبه والد . 

 کنید.  / کمک قیکودک تشو یحفظ نظم در زندگ یبرا نیبه والد 

 دیدر خانه کمک کن« آموزش»از تداوم  برای اطمینان نیبه والد. 

 در زمان محدودی هست. )موقتی هست(. نهیقرنطکه  دهند حیتا توض دیکمک کن نیبه والد 

  دیدست و بهداشت بپرداز یشستشو تیاهمتوضیح در ادامه به . 

 کنید. / کمک قینسبت به علائم عفونت تشو یاریهش یبرا نیبه والد 

 را نمایش ندهند. )برای بچه ها عفونت را بیش ازاز حد عفونت  شیکه ب دیو کمک کن قیپدر و مادرها را تشو 
 حد بزرگ نکنند(. 

 دیکنند، استفاده کنیاستفاده م یرسانامیکه کودکان در پ ییهاها، تبلتاز تلفن. 

 دیده حیتوض نهیرا در مورد قرنط نیآنلا یهاها / داستانیباز. 

 کنند یم یو ذهن یکه کودکان به طور منظم ورزش بدن دیحاصل کن نانیاطم. 

 غذا بخورند و بنوشندو خوب رتب که کودکان به طور م دیحاصل کن نانیاطم. 

 دارند یو اجتماع یستیز ژهیو یازهایدهند که نوجوانان ن صیتشخ. 

 دیده بیها ترتآن یرا برا نیآنلا یاجتماع یتهایآموزش و فعال. 

 دنمختلف استفاده کن یسنسطوح که از زبان متناسب با  دیکن یادآوری. 
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 یناتوان یافراد مسن و افراد دارا -6

شوند یگرفته م دهیجامعه ناد نهیقرنط نهیدر زم یراحتکنند بهیم یمعلول زندگ با افراد افرادی کهافراد سالخورده و ، سالمندان
 نیخود و همچن یو اجتماع یشخص تیمربوط به وضع یاجتماع - یروان یهاتجربه چالش یبرا یو در معرض خطرات جد

به  کنند، است.یم یکه تنها زندگ یخصوصاً در مورد افراد نیا ند.کنند، هست جادیکه ممکن است ا یهرگونه مشکل سلامت
 کروناویروسدر صورت آلوده شدن به  زین تیمعلول ی، افراد مسن و افراد دارایو اجتماع بیولوژیکی لیاز دلا یبیترک لیدل

COVID-19   هستند. و تندرستی یبهداشت نامطلوب پیامدهایدر معرض خطر  

 را مشخص کنید. تیمعلول یاد داراسالمندان و افر تعداد 

 کنید. قیتشو ی/ پرستار یپزشک و روتین معمول یریگیپ 

  حاصل کنید. نانیاطمی در مورد هرگونه درمان افراد مسن و سالخوردهاز مراقبت مداوم 

 کنندتوجه که به سالمندان  دیکن قیرا تشو گانیدوستان / همسا. 

 ها انجام دهندآنمراقبت از را در  روسیدر مورد و یاطیکه اقدامات احت دیکن یادآوریها به آن . 

 کنید. قیتشو هاآن ملاقات یبرا را و داوطلبان یمددکاران اجتماع 

 کنید.  نظارت / گزارش را هاآن یو روان یسلامت جسم 

 کنید. نظارت / گزارش را هاآن یریگیداروها و پ تیوضع 

 نیدی کسازماندهرا  رهیغذا، داروها و غ خانگی لیتحو. 

 کنید نظارت / گزارش تیریمد یبرا را هاآن یشخص تیظرف. 

 مهاجران و پناهندگان -7

 هستند.مختلف  یو زبان یفرهنگ یهانهیشیپ با مهاجران و پناهندگان از مناطق مختلف جهانجوامعی از  یکشورها دارا شتریب

مختلف ممکن است  لیباشد و به دلا ممکن است متفاوت یو اجتماعدرمانی  یها به خدمات بهداشتآن یحق و دسترس
مهاجران و  ممکن است درک نشده باشد. ایشناخته  یها به خوبآن یسلامت طیها در جامعه و شراآن ییایمکان جغراف
و استفاده از  یتا چه اندازه قادر به دسترسکه اینو  خود یحفاظت از سلامت یدر مورد چگونگ یادیاطلاعات زپناهندگان 

   د.ننداشته باشهستند،  COVID-19ط به اطلاعات مربو

 



 

 
 وم پزشکی شهرکرد، دانشگاه عل 19-کمیته اپیدمیولوژی کووید –نکاتی پیرامون قرنطینه جامعه  17

 

 

 مهاجرین

 دیتعداد مهاجران / پناهندگان شناخته شده را مشخص کن. 

 دیکن مشخصآنها شناخته شده است را  یآنها و آنچه در مورد سلامت یمحل زندگ. 

 دیکن مشخصها را آن یقانون تیو وضع ی/ زبان یفرهنگ یهانهیشیپ. 

 دیکن یابیها شناخته شده است ارزآن ی/ استفاده از خدمات درمان یآنچه را که در مورد دسترس. 

 دیمربوطه توسعه ده یهارا به زبان یریشگیپ یهاامیپ. 

  که کمک کنند دیها بخواهو از آن دیرا مشخص کن هاآنرهبران جامعه. 

  ذیبا( نفعانNGOs  ) دیکن یدارند همکار ارتباطکه قبلاً با آنها . 

 دیو استفاده کن ییرا شناسا احاطه کامل به آنها() ها آنبه  یابیتدس جدید یهاروش . 

 کنندیها کمک مبه آن یو خدمات اجتماع ی درمانیبهداشت یهاکه کارکنان مراقبت دیحاصل کن نانیاطم. 

 دارند شی/ آزما یبه خدمات غربالگر یخوب یها دسترسکه آن دیحاصل کن نانیاطم . 

 کنند دایپ یدسترسدرمانی  یبهداشت یهاتوانند به خدمات مراقبتیدانند چگونه میها مکه آن دیحاصل کن نانیاطم. 

  ،دیکن فراهمرا  یفرهنگ ترجمانو م گرانمیانجیدر صورت امکان. 

 کنید. حفظان را مهاجر یهاها و آدرسمحرمانه بودن نام 

 کنید. نظارت / گزارشرا  هاآن بهداشتی تیوضع 

 یبدن تیفعال -8

 یاریهوش تناسب اندام و تر از مهم یتحرک باشند. در عوض، ورزش به بخشیب دیکه افراد با ستین نیا یبه معنا نهیقرنط
 هایورزشهستند،  نهیکه تحت قرنط یاست، و در مناطق حیصح یافراد در هر سن یبرا نیا خواهد شد. لیتبد یروانشناخت

 .ابدیارتقاء  یافراد در هر سن یبرا شهیهم دیبا یخانگ
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 فعالیت فیزیکی

  دیکن یابیارز ورزش یبرادر دسترس را باز  هایفضا ومناطق. 

 دیرا توسعه ده یاریاخت ورزشی یهاها و دستورالعملبرنامه . 

 کنید. پخش یاجتماع یهابا استفاده از رسانه و رسانهرا ها برنامه نیا 

 کنید. قیارتقاء ورزش تشو یبرا یو درمان یکارکنان خدمات بهداشت 

 تا ورزش کنند دیبه سالمندان و افراد معلول کمک کن. 

 ی کنید./ سازمانده قیکودکان تشو یسن هایهمه گروه نیدر ب را ورزش 

 دیروزانه از ورزش استفاده کن یزندگبه نظم دادن  یبرا. 

 مدیریت مرگ و میر -9

. وجود خواهد داشت گرید لیدلاه مرگ و میر ب نیو همچن COVID-19از  یناش ریجامعه مرگ و م نهیدر طول دوره قرنط
در  شوند. تیریمد یو محل یشده توسط مقامات بهداشت مل انیب یعفون یهایماریمطابق با مشخصات ب دیها باهمه آن

نباشد و ممکن  ریپذکنند، امکانیجنازه که احتمالاً جماعات بزرگ را به خود جلب م عیی، ممکن است خدمات تشموارد شتریب
خارج از منطقه به  مسافرت نیهمچن نباشد. ریامکان پذ )مبتنی بر فرهنگ( و فرهنگ محور دینی/  یسم مذهبمرا یاست برخ

 اینقاط کشور  ریساوطن یا امکان بازگشت اجساد به  لیدل نیو به هم پذیر نباشداماکن یخاکسپار رایشده ب نهیقرنط
  .ستیممکن ن زین گرید یکشورها

 ی کنید.زیر/ دفن برنامه یکالبدشکاف یامدهایپاز حد و  شیب ریمرگ و م یبرا 

 اجسام  )رسیدگی به(واضح در مورد  یپروتکل هاCOVID-19  دهید. ارائهرا 

 دیکن ریدرگ اختیاراتبحث در مورد  یمختلف را برا انیاد ندگانینما. 

  دیده حیتوضمقررات را . 

 دیبعد کشف کن برایاز جمله حفظ اجساد را  یهاروش . 

 کنید. ریدرگ دینی رامشاوره همه رهبران های راهتوسعه  یبرا 

 حاصل کنید. نانیهمه اجساد مردگان اطم یو با عزت برا منیا یاز خاکسپار 

 دیبازگشت مجدد اجساد اکتشاف کن یرا برا ییهانهیگز لیدر صورت تما. 

 ی کنیدبررسجایی اجساد را جابهو  در دسترس قرار دادندر مورد های قانونی راه. 
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 خلاصه

انجام  آسانی و سادهبه  دیهرگز نبا نهیقرنط تحتقرار دادن کل جوامع  یبرا یریگمیتصم

اگرچه از نظر  هنوز مشخص نشده است، نهیارزش قرار دادن جوامع تحت قرنط شود.

 نیحال، ا نیدر ع اندازد.یم ریرا به تأخ کروناویروس توان فرض کرد که انتشاریم یمنطق

 ی/ اجتماع یافراد خدمات درمان یرا بر رو یو اضاف دیجد یارهافشبار و ممکن است 

به اندازه ی ریناپذاجتنابقرنطینه به طور  کند. جادیها او کارمندان شاغل در آن یمحل

را  نهیتوان قرنطیم یدارد، اما به طور کل یبستگ یتیجمع یجامعه و مشخصات اجتماع

 یبرا دارد. بیش از حدانعطاف قابل  یزیرنامهو بر اندیشیهمبه  ازیکرد و ن فیتوص دهیچیپ

بخش بهداشت  یو هماهنگ یتحت رهبر دیها بابخش هی، کلCOVID-19مقابله با چالش 

 کنند. یهمکار

 دیهماهنگ شو کشوری /ی/ منطقه ا یبا همه وزارتخانه ها در سطح مرکز. 

  دیماهنگ شومرتبط سازمان ملل متحد ه یهاآژانس ریو ساسازمان جهانی بهداشت با. 

 دیتوانند کمک کنند به اشتراک بگذاریکه م یها را با کسانیروز رسانها و بهبرنامه. 

  دیمدت و بلند مدت فکر کنانیم ،مدتکوتاه یزیربرنامهبه. 

  دیرا استخدام کن "حل کننده مشکلاتافراد "و  دیفکر کن چهارچوبخارج از  . 

 دیکن یزیرو طبق شواهد برنامه دیمنعطف باش شهیهم. 

 دیمبارزه کنهای مخرب کننده کیو تحر عاتی، شایبا اخبار جعل. 

 دیکن یزیرها برنامهنیبدتر ی، برادیباش دواریها امنیبه بهتر. 

  کنید و صحبت یزیربرنامه "همه یبرا یکیو  یکی یهمه برا"در مورد. 
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 پیوست واژه ها                   

 اپیدمیولوژی: 

تعریف گردید.  "شناخت آنچه بر مردم می گذرد"و به معنای  "لوژی "و  "دموس "،  "اپی"ز سه واژه اپیدمیولوژی ا

مطالعه چگونگی اپیدمیولوژی دانش پایه و مادر در علوم پزشکی است که به بررسی سلامت و بیماری می پردازد. اپیدمیولوژی 

دانش مطالعه و مت در یک جمعیت معین و استفاده از این سلا مرتبط باوقوع، انتشار و تعیین کننده های حالات و وقایع 

است. اپیدمیولوژی با مطالعه توزیع و الگوی بیماری ها، عوامل بیماری زا و مولفه  برای مدیریت و ساماندهی مسائل بهداشتی

جامعه علمی و مردم  های مرتبط با سلامتی در جمعیت های مختلف و مقایسه آنها، راهکارهای پیشگیرانه یا درمانی را برای

می نامند. مانند سایر علوم شاخه  "اپیدمیولوژیست"و تبحر دارد را آکادمیک معرفی می کند. فردی که در این زمینه تخصص 

، اپیدمیولوژی سرطان، های عفونی، اپیدمیولوژی اجتماعی ها و زیرگروه های تخصصی متعددی مانند اپیدمیولوژی بیماری

 شاخه های دیگری دارد. و  ، دیجیتال اپیدمیولوژیو اپیدمیولوژی ژنتیک، اپیدمیولوژی بالینیمولکولار اپیدمیولوژی 

نقش اساسی را می توانند های باتجربه اپیدمیولوژیست  ،واگیر عفونی و در بررسی طغیان ها و اپیدمی های بیماری های

 بازی کنند و به مدیریت اپیدمی و کنترل آن کمک نمایند.

 :19کووید  ساسی برای کنترل اپیدمیاصول پایه و ا

، جداسازی بیماران، ردیابی و ردگیری موارد تماس با بیماران، قرنطینه زودرس موارد عفونت و پیدا کردن بیمارانتشخیص 

، بررسی اپیدمیولوژیک همه موارد بیماری و مراقبت آنها، رعایت نزدیک با بیماران موارد مظنون به بیماری و تماس یافتگان

صله از دیگران در همه تماس ها، شستشوی منظم و مرتب دست ها، خودداری از حضور در مکان های سرپوشیده و دارای فا

در عصر حاضر که معروف به  و بویژه هنگام قرارگرفتن در مکان های عمومی و شلوغ. تجمع جمعیتی، استفاده از ماسک

یری از روش های اپیدمیولوژیک و فناوری اطلاعات و تکنولوژی عصر فناوری اطلاعات و تکنولوژی است می توان با بهره گ

به صورت هوشمندانه به مدیریت کنترل دیجیتال اپیدمیولوژی های در دسترس و با کاربرد تحلیل شخص، مکان و زمان و 

 اپیدمی کرونا ویروس کمک شایانی نمود.

  قرنطینه:

تماس نزدیک داشتند و هنوز  قطعی . این افراد چون با بیمارانجداسازی افراد فاقد علامت بیماری و به ظاهر سالم است

را به دیگران علائم بیماری را ندارند یا در دوره نهفتگی بیماری هستند و امکان بالقوه آلودگی و بیمار شدن و انتقال عفونت 

مینان حاصل گردد. نباید قرنطینه را دارند باید از بقیه افراد جامعه در طی دوره کمون بیماری جدا گردند تا از سلامت آنها اط

قرنطینه محدود سازی رفت و به عبارتی با ایزولاسیون یا جداسازی که مختص افراد بیمار قطعی است اشتباه گرفته شود. 

راهکاری است برای قطع زنجیره انتقال در کنار سایر بودند. قرنطینه قطعی آمد افرادی است که در معرض تماس با بیماران 

ی متعددی دارد که برای اطلاع بیشتر درباره آن باید به منابع علمی معتبر سطوح مختلف و روش ها ، انواع،ا. قرنطینهروش ه

 رجوع نمود. 


