


کارگاه آموزشی نظام مراقبت مالاریا 
واحد بیماریهای واگیر –معاونت بهداشتی 
1405/04/29: مورخه 



مالاريا
از بيماريهاي قديمي دنيا و كشور ايران است

 كشور در گير اين بيماري هستند100در حال حاضر در دنيا

 ميليون نفر به مالاريا مبتلا ميشوند و از اين 300-500هر سال در جهان
.ميليون نفر جان خود را از دست مي دهند1تعداد بيش از 

 كودك براي مبارزه با مرگ در اثر مالاريا دست و پنجه نرم مي كنند10در جهان هر ثانيه.

است( سل ، ايدز ، سرخك ، جذام ) برابر مجموعه 5ل موارد مالاريا در جهان بيش از ك.

 سال گذشته نصف موارد كل مرگ را فقط  مالاريا تشكيل ميداد 50در ايران در.

مده است بطوريكه با تلاشهاي بعمل آمده در كشور اين  بيماري بحالت كنترل در آ
.و در مرحله حذف ميباشد 

 بيشترين موارد بيماري مالاريا در ايران مربوط به استانهايدر حال حاضر
.سيستان و بلوچستان ، هرمزگان و قسمت گرمسيري كرمان مي باشد 



انتشار◄



عامل ◄

انگلهاي تك سلولي بنام پلاسموديوم ميباشند كه در
داخل گلبولهاي قرمز خون زندگي ميكنند 

 چهار گونه پلاسموديوم در انسان ايجاد بيماري ميكند:

(مالارياي خوش خيم ) پلاسموديوم ويواكس -1

(يم مالارياي بدخ) پلاسموديوم فالسيپاروم -2

پلاسموديوم مالاريه –3

پلاسموديوم اووال -4
 پلاسموديوم فالسيپاروم بسيار خطرناك بوده

و اگر بموقع درمان نشود غالبا در عرض چند 
روز منجر به كما و مرگ بيمار ميشود



ناقل◄
پشه هاي آنوفل ماده مي باشد.
  گونه آن ناقل بيماري مي باشد7گونه پشه آنوفل شناخته شده كه 19در كشور ايران.

 گونه بنامهاي آنوفل ساكاروي ، سوپرپيكتوس و ماكولي پنيس بعنوان ناقل ميباشند 3در استان اردبيل.

پشه هاي آنوفل درمناطق گرم و مرطوب و در جاهايكه زيستگاه لاروي مناسب وجود دارد يافت ميشود

 ميليمتر بوده و با چشم معمولي قابل تشخيص است 8اندازه آنوفلها تا.
 حوضچه هايپشه هاي آنوفل تخمهايشان را در داخل چاهها ، كانلها ، بركه ها ، برنجزارها و

.آب كه معمولا آب راكد است و جريان ندارد قرار ميدهد 
 در داخل اماكن انساني و حيواني  :محلهاي استراحت و خونخواري

 يكماه: طول عمر كيلومتر3تا 4: طول پرواز

 شب: ساعات خونخواري



راه انتقال◄

ميباشدشايعترين و متداولترين راه انتقال از طريق گزش پشه آنوفل ماده آلوده



علائم ◄

تب–2لرز-1

عرق-4سردرد-3



:تشخيص بيماری مالاريا 

الاريا  تشخيص بيماری با بررسي لام خون محيطي و مشاهده انگل م•
(  کيت تشخيص سريع RDT (Rapid Diagnostic Test)در آن يا با 

.  مثبت انجام مي شود



تعاريف

:مالاریامحتملمورد❖
. ارندندمثبتآزمایشگاهیشواهدولیدارندرامالاریاهاینشانهکهمواردی

:مالاریابهمشکوکمورد❖

:مالاریاقطعیمورد❖
حیطیمخوندرسریعتشخیصکیتیامحیطیخونلامازمایشانجامباکهمالاریامشکوکموارد
.استشدهمشاهدهمالاریاانگلانها

نیزولانیعضودرداستفراغوتهوعسردرد،،عمومیضعفلرز،تب،قبیلازعلائمیباهربیمار
اهمهیجدهطیمالاریامواردمحلیانتقالدارایمناطقبهمسافرتسابقههمراهبهزردی
بومیشورهایکاتباع.می‌شودتلقیمشکوکموردگذشتهدرمالاریابهابتلاسابقهیاگذشته
اندشدهوارداخیراکهعلامتبدون



:انواع‌مراقبت‌مالاریا‌

هبابتلاخطرمعرضدرجمعیتمراقبتتوعایندر•
تیبهداشمامورینخانهبهخانهمراجعهبامالاریا

ومراجعهزماندرمالاریاهاینشانهبودندارانظراز
ربالغگذشتهماهیکدرمالاریاهاینشانهسابقهیا

هتهیمحیطیخونلاممشکوکمواردازوشدهگری
شوندمیازمایشسریعتشخیصکیتبایا/و

(:‌‌اکتیو)فعالمراقبت‌•

معیت در این توع مراقبت با فراهم کردن امکانات تشخیص و درمان برای ج•
در معرض خطر امکان مراجعه بیماران برای دریافت خدمات تشخیص 

راهمدر‌سراسر‌کشور‌فمراقبت عیر فعال باید .مالاریا میسر می شود
نگل سابقه قرار گرفتن در معرض تماس با ا( . حتی کانونهای پاک)شود 

مالاریا معمولا برای ظن به مالاریا و ارجاع بیمار برای تهیه لام ضروری
ک مراجعه بیمار به پزشک، خانه بهداشت و یا ازمایشگاه مالاریا ی. است

.  نمونه از مراقبت پاسیو محسوب می شود

(:پاسیو)غیر‌فعال‌مراقبت‌•





گزارش ماهانه بیماریابی مالاریا 104-1فرم



کانونهایی که موارد )مناطق مالاریاخیز •
ه سال گذشته در ان گزارش شد2مالاریا در 

عال در این مناطق مشابه بیماریابی ف(:است
.رندافراد مشکوک تحت بررسی قرار می گی مراقبت‌پاسیو‌چه‌کسانیدر‌

برای‌ازمایش‌مالاریا‌به‌
:ازمایشگاه‌ارجاع‌می‌شوند

3درمالاریابهمبتلامواردهیچ)پاکمناطق•
ایندر(استنشدهگزارشاندرگذشتهسال

،نندکمیکسالتاحساسکهکسانیازمناطق
لاحاصبهودارندرامالاریاعلائمسایریا/وتب
هسابقحالعیندروهستندمشکوکدارتب
راورکشخارجیاداخلمالاریاخیزمناطقبهسفر

بهابتلاسابقهیاودارندراگذشتهماه18در
.دارندرامالاریا

:نکته مهم 

نی نسبی بدون اتباع افغانستان و پاکستان و اتباع سایر مناطق اندمیک دنیا که به کشور سفر کرده اند ممکن است به دلیل ایم
دای روتین انها به خصوص در ابتآزمایش لذا توصیه می شود نسبت به . علامت باشند اما پارازیتمی را در خون  داشته باشند

.شروع فصل انتقال حتی اگر بدون نشانه های مالاریا هستند اقدام شود



:گزارش دهي

موارد مالاريای تشخيص داده شده در ( ساعت 24کمتر از در ) فوری  گزارش ❖
.  کليه مراکز درماني خصوصي و دولتي اجباری است

يمارستانبوآزمايشگاهدرموردیهيچصورتيکهدرکتبيصفرگزارشارسال❖
ایآزمايشگاههکليه.استالزاميشهرستانبهداشتمرکزبهنشدهمشاهده

الزاممشمولدولتيوخصوصيازاعمکشوربيمارستانهایوطبيتشخيص
.باشندميمالاريااجباریصفرگزارش



:درمان مالاريا راهنمای *
شهرستانستاد *
مالاريادرمانگر بيمارستان *
بهداشتيمراکز *



:مراکز درمان کننده مالاریا 



:داروهای مالاريا

تزریقیتزریقی و کینین آرتیسونات -1
کوارتمقرص کینین ، قرص آرتیسونات و قرص -2

:  توضیحات
نبود داروی تزریقی به معنای . وجود حداقل یکی از داروهای تزریقی در بیمارستان الزامی است

. تطابق با استاندارد کشوری می باشدعدم 
وجود حداقل  یکی از داروهای بند دوم توصیه می شود 

. ساعت شبانه روز در کمتر از یک ساعت از زمان تجویز در دسترس باشد24باید در تمام دارو 
اشدبعدم دسترسی به داروی خوراکی در بیمارستان به منزله عدم تطابق با استاندارد کشوری نمی 

.ساعات از زمان تجویز توسط مزکز بهداشت شهرستان تامین گردد6مشروط به اینکه در کمتر از  



:فرم های مربوط به درمان مالاریا 



بررسي اپيدميولوژيک بيمار مبتلا به مالاريا 

میولوژیک برای کلیه تکمیل دقیق فرم بررسی اپیدمیولوژیک و متعاقب ان طبقه بندی اپید•
.بیماران الزامی است

اقدام توصيه شده(بعد از کشف بيمار)زمان 

(ساعت2در مالاریای شدید بعد از )شروع درمان ساعت 6

دا اگر گزارش به دانشگاه ، اداره کنترل مالاریا و شهرستان مبساعت24
بیمار وارده از سایر شهرستانهای استان است

گاهارسال فرم بررسی اپیدمیولوژیك از شهرستان به دانشساعت48

ه اگر شهرستان مبدا در سایر استانها قرار دارد توسط ادارساعت72
کنترل مالاریا به شهرستان مبدا اطلاع داده شود

نترل ارسال فرم بررسی اپیدمیولوژیك از دانشگاه به اداره ک
مالاریا

تایید ارسال بازخورد توسط اداره کنترل مالاریا به دانشگاه  وکمتر از يک هفته
تشخیص اپیدمیولوژیك

 Case))بررسي بيمار •
Investigation)  انجام

ارسال فعاليتها و سلسله مراتب
گزارشات فوری پس از کشف

يک مورد بيماری



فرم درمان بیمار مثبت مالاریا  یافرم بررسی انفرادی بیمار مثبت مالار



اپيدميولوژيک موارد بيماریبندی طبقه 

هرکهتاساینمالاریاموارداپیدمیولوژیکبندیطبقهمفهوم
وعفونتمنشأزمان،محل،نظرازبایستیمالاریامورد

طبقهیاپیدمیولوژیکنظرازوشدهبررسیانتقالچگونگی
.شودبندی

ت بوده و اپیدمیولوژیک بخشی ازبرنامه مراقبت و نظاربررسی 
اهمیت آن مشخص کردن منشا عفونت در هر یک از موارد 

.مالاریای کشف شده است

ونکانیکازکهبیماریموارداپیدمیولوژیکبندیطبقه
میتشکیلراکانونبندیطبقهاساسشود،میگزارشمالاریا

.دهد

عد از کشف بندی اپیدمیولوژیکی باید در اولین فرصت بطبقه 
.بیمار انجام شود



( Imported)وارده موارد 
ز زمانی که گزش انجام شده بیمار درخارج ا•

.استکانون مورد نظر بوده 

:(Induced)موارد‌انتقال‌از‌خون
شود و از طریق خون آلوده مبتلا میفرد 

گزش پشه درآن نقشی ندارد

(Indigenous)‌موارد‌انتقال‌محلی

ومي اگر يک فرد ساکن منطقه مورد نظراز يک مورد ب•
ر صورتي به عبارتي د. کندديگر بيماری را دريافت مي

در که قبلا يک مورد انتقال از وارده يا انتقال محلي
ريا کانون مشاهده شده است و مورد جديد مبتلا به مالا

ف در کانون به فاصله يک دوره کمون بعد از کش
مورد مورد يا موارد قبلي به بيماری مبتلا  شده است

.  انتقال محلي طبقه بندی مي شود

Relaps) )موارد‌عود•

وال برای پلاسمودیوم ویواکس و اوفقط •
ه در س)تر شود که فرد پیشمطرح می

لا مبت( سال قبل از بروز مجدد بیماری
ود بوده و عفونت اولیه قبلی در وی وج

و بدون گزش پشه عود بیماریداشته 
شودمیمشاهده 



بررسي کانونهای مالاريا
بهوشدهژیکاپیدمیولوبندیطبقهبایدکانونهاکلیه•

ایدبکانوندرمالاریاجدیدموردیکمشاهدهمحض
دروودشبررسیکانوناپیدمیولوژیکبندیطبقه

یبررسفرمتکمیل.نمایدتغییرنیازصورت
بهپاکزاکهکانونهاییبرایکانوناپیدمیولوژیک

حتملمازیاوجدیدفعالبهپاکازیاجدیدمحتمل
تاسالزامیاندشدهتبدیلجدیدفعالبهجدید

از کانون يک روستا يا درمنظور 
مناطق شهری جمعيت تحت پوشش

.يک پايگاه بهداشتي مي باشد

 Foci)بررسی کانون •
Investigation) انجام

ب ارسال فعالیتها و سلسله مرات
ف گزارشات فوری پس از کش

یک مورد مثبت

اقدامات توصيه شده)بعد از کشف بيمار(زمان 

مراقبت بيماريابي بررسي كانون انجام و شروع سمپاشي اگرساعت24

ضروري است

ساعت به 24فهرست كانون هاي فعال جديد بايد در كمتر از 

.دانشگاه و اداره كنترل مالاريا اطلاع داده شود

قسمت نخست فرم بررسي كانون تكميل شودساعت48

انون بايد قسمت فرم بررسي ك. اگر نياز باشد سمپاشي به اتمام برسدساعت72

به به دانشگاه براي تاييد ارسال شود و در صورت تاييد همان روز

اداره كنترل مالاريا ارسال شود

راي تاييد قسمت دوم فرم بررسی کانون تکميل و فرم بررسي كانون بهفته2

به دانشگاه ارسال شود

ا فرم كامل شده بررسي كانون براي تاييد به اداره كنترل مالاريهفته3

ارسال شود

رسي بازخورد توسط اداره كنترل مالاريا به دانشگاه در مورد فرم برهفته4

كانون 



کانون های مالاریا

کهکونیمسمنطقهیکازاستعبارتمالاریاکانون:کانونتعریف
یمارباگرحتیاست،فراهمسالازایبرههدرآندرانتقالشرایط

.باشدنداشتهوجودزمانآندرومحلآندرمالاریابهمبتلا

:باشدمیهفته3ازبیشمدتبرایهمزمانزیرفاکتورسهوجودانتقالشرایطبودنفراهمازمنظور

مالاریاناقلوجود(1

گرادسانتیدرجه40ازکمتروگرادسانتیدرجه16بالایدمای(2

(%50بالای)مناسبرطوبت(3



Cleared upکانونهای پاک •
ن‌ماه‌گذشته‌‌هیچ‌مورد‌‌مبتلا‌به‌مالاریای‌آنددمیک‌در‌ا36به‌کانونی‌که‌حداقل‌در‌‌مدت‌

.گزارش‌نشده‌است

New potentialجدیدمحتملکانونهای•
. باشدداشتهوجودانتقال  شرایط  مالاریامواردگزارشباهمزمان

New activeجدیدفعالکانون•
کانوندرمالاریاانتقالکهماهیاخرینازماه36ازبیشگذشتازبعدکهصورتیدر

دهدرخمجددانتقالاست،شدهگزارش

Residual activeکانونهای فعال قدیمی•
.‌‌ده‌است‌به‌کانونی‌که‌برای‌بیش‌از‌یک‌سال‌‌متوالی‌انتقال‌مالاریا‌در‌آن‌گزارش‌ش

در‌کانون‌فعال‌قدیمی‌انتقال‌قطع‌نشده‌و‌کماکان‌ادامه‌دارد





: وضعیت بیماری مالاریا در کشور 



وضعيت مالاريا در استان اردبيل 
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1404لغايت1380تعداد موارد مالاريا  استان از سال 

مغانآبادپارسشهرستاندرمالاریابیماریمحلیانتقالشهرستان،10بینازاردبیلاستاندر
1382سالدربیماریمحلیانتقال1377سالازعملیاتیبرنامهاجرایبا.استگرفتهصورت
.استنشدهگزارشبیماریمحلیانتقالتاکنونوشدهقطعکاملا
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1404لغايت 1388تعداد لامهای خوني آزمايش شده و مثبت مالاريای استان از سال 





:انتظارات
وني و داخلي حساس سازی پزشکان مراکز بهداشتي درماني استان بخصوص پزشکان متخصص عف✓

وک شرح حال گيری از موارد مشک) بيمارستانها در خصوص تشخيص و درمان بيماری مالاريا 
...( بيماری و بررسي سابقه مسافرت ، مشاغل پرخطر و 

بيماری مالاريا تجهيزکليه مراکز بهداشتي درماني سطح استان به ملزومات نمونه برداری و تشخيص✓
تقويت و حفظ آمادگي همکاران آزمايشگاه مالاريا شهرستانها جهت تشخيص بيماری ✓
هاتقويت گزارش گيری بيماريهای واگير از مراکز درماني دولتي و خصوصي شهرستان✓
درماني گزارش فوری موارد مثبت شناسائي شده بيماری به معاونت بهداشتي جهت پيگيری✓
ائي استان پيگيری و شناسائي رانندگان ترانزيت و همراه رانندگان ساکن درمناطق شهری و روست✓

جهت بررسي علائم و ارائه آموزشهای لازم در خصوص بيماری مالاريا 
جهت ...( نيروهای نظامي ، مهندسين و ) شناسائي و آموزش پرسنل مشاغل در معرض خطر ✓

پيشگيری از بيماری و خودمراقبتي در خصوص بيماری مالاريا  
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