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 های راهبردی گزارشضرورت ترجمه 

دهند. جهان امرروز نیرز دربرریرنرده هرزاران اندی،رکدهس ممسسره م العرات         نوشتارها به افکار جهت و افکار به جهان شکل می

های راهبردی  اند و با انت،ار رزارش رران راهبردی را در خود ررد آورده های فکری است که کارشناسان و تحلیل راهبردی و اتاق

رذارند. نزدیک به هفت هزار اندی،کده در جهان وجرود دارد   ها و جوامع تأثیر می مدارانس بخش خصوصیس رسانهبر افکار سیاست

المللس و مسائل نظامی  زیست تا اقتصادس روابط بین ای از دانش راهبردی درباره موضوعات مختلفی از محیط که مجموعه رسترده

پژوهی یکری از   کوشند تا برآوردهای خود از آینده را نیز ارائه کنند و آینده می چنین کنند. این ممسسات هم و امنیتی را منت،ر می

 هاست. ترین اقدامات آن مهم

های تفکر راهبرردی در   ها و ممسسات م العات راهبردی در جهان یکی از ضرورت آراهی یافتن از موضوعات مدنظر اندی،کده

هایی کره متضرمن ترأمین منرافع ملری باشرد بره شرناخت          ای ارائه تحلیلهای ایرانی بر رران و استراتژیست ایران است. تحلیل

شرناختی نیرز رراه حرائز اهمیرت       چنین به لحاظ روش ها هم رونه رزارش های خارجی نیازمند هستند. این های اندی،کده رزارش

بردی ممثر نیرز در  های راه های راهبردی و حتی راه شیوه نگارش رزارش شناسی پژوهش هستند. پوشیده نیست که هنوز روش

 هایی دارد. های ایرانی کاستی میان بسیاری از اندی،کده

یابی مدیرانی کره در   چنین جهت اطلاع رران ک،ورس و هم های استراتژیک با هدف توجه دادن کارشناسان و تحلیل مرکز بررسی

ای از متون  محدود یا عمومی مجموعه های راهبردی هستندس نسبت به ترجمه و بنا به مورد انت،ار ریری معرض مسائل و تصمیم

افزاید و تلاش  ها می های کوتاهی را به ابتدای این رزارش های استراتژیک اررچه پی،گفتار کند. مرکز بررسی راهبردی اقدام می

هرای مرکرز    اههرا الزامراب بیرانگر دیردر     رران این مرکز از هر رزارش را ارائه نمایدس اما مندرجات این رزارش دارد تا قرائت تحلیل

هرای اسرتراتژیک از    های استراتژیک نیستند. امید است این اقدام به تعمیق تفکر راهبردی کمک نمایرد. مرکرز بررسری     بررسی

کند. کارشناسران و   ها استقبال می چنین دریافت نظرات مخاطبان این مجموعه درباره مندرجات رزارش هررونه نقد و نظر و هم

ررران راهبرردی ک،رور     ها به جامعه کارشناسان و تحلیرل  را که ترجمه و ارائه آن  انند متون راهبردیتو چنین می رران هم تحلیل

 مناسب است به این مرکز پی،نهاد کنند.
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چین  هوبیجدید در شهر ووهان استان  های کروناویروسس موارد جدیدی از ابتلا به عفونت ریوی ناشی از 2112از دسامبر 

شده به عفونت ریوی  موقع موارد مبتلا  راهنمایی در مورد ت،خیص و رزارش بهشناسایی شده است. این پروتکل به منظور ارائه 

موقع و جلوریری از   های جدید در س ح محلی تهیه و تنظیم شده است تا از ت،خیص و رزارش به ناشی از کروناویروس

 د.ری این بیماری اطمینان حاصل شوری همه

 اهداف

 به صورت فردی و رروهی؛ سشده به عفونت ریوی ناشی از کروناویروس جدید موقع موارد مبتلا  ( شناسایی و رزارش به1

های جدید در ک،ور به منظور  های ناشی از کروناویروس ریری عفونت های وضعیت همه ها و ویژری ( درک شاخص2

 ریری. موقع روند همه ارزیابی به سنجش و

 تعریف مورد بر  نظارت

  هوبیهای خارج از  استان

 ،کوکمالف( موارد 

 :دیانجام ده ریز ینیو علائم بال ریری همه خچهیجامع را بر اساس تار لیتحل

 :ریری همه خچهی. تار1

 مواردی س یماریروز قبل از شروع ب 11که طی  یجوامع ریسادر  ایاقامت در ووهان و مناطق اطراف آن  ایمسافرت  سابقة

 رسیده است؛ تأییداز ابتلا در آن به 

  11سابقة تماس با بیماران آلوده به کروناویروس جدید )که آزمایش اسید نوکلئیک آنها مثبت بوده است( طی مدت زمان 

 روز قبل از شروع بیماری؛  

 روز قبل  11که در طی  یجوامع ریسا ایووهان و مناطق اطراف آن  به تماس با بیماران مبتلا به تب و علائم تنفسی که

 اند؛ رسیده استس مسافرت کرده تأییدیس مواردی از ابتلا در آن به ماریاز شروع ب

 ای از این موارد. همه یا مجموعه 

 . تظاهرات بالینی:2

 تب یا علائم تنفسی؛ 

  رادیولوژی عفونت ریوی؛ نتایج 

  ها در مراحل اولیة شروع بیماری؛   و همچنین کاهش تعداد لنفوسیت خون دیسف یها رلبولعادی یا کاهش یافتة تعداد 

ریری به علاوة هر  ریریس مورد م،کوک عبارت است از کسی که هررونه سابقة همه وجود سابقة م،خص همه در صورت عدم 

 دو یا هر سة تظاهرات بالینی را داشته باشد.
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 شده تأییدب. موارد 

 شناختی زیر را داشته باشند: یکی از شواهد سببشدهس موارد م،کوکی هستند که  تأییدموارد 

  1زمان واقعی مرازیپل یا رهیواکنش زنج یسیوارونوانجام آزمایش (RT-PCR بر روی )یها نمونه ای یتنفس یها نمونه 

 .2جدید روسیکروناو کینوکلئ دیاست،خیص  و خون

 است. 3ساخت اندس بسیار هم که به تازری شناخته شده یهای کروناویروسهای ویروسی در  توالی ژنوم 

 ج( افراد آلودة بدون علامت 

های آنها مثبت اعلام شده است. این افراد  های تنفسی و سایر نمونه اما آزمایش نمونه ساند افرادی که فاقد علائم بالینی بوده

  شوند. انجام تحقیقات در مورد منبع عفونت شناسایی میرروهی و های ابتلای  پروندهعمدتاب از طریق بررسی 

 د( موارد رروهی 

در یک رروه کوچک مانند یک  روز 11طی  کهرردد  بازمیشده یا افراد بدون علامت  تأییدموارد رروهی به دو یا چند مورد 

معرض ثر تماس نزدیک یا قرار ررفتن در در ااحتمال انتقال انسان به انسان  که اند خانوادهس کارراهس یا محل کار شناسایی شده

 داشته است.منبع م،ترک وجود یک 

  هوبیاستان 

 الف( موارد م،کوک

 و علائم بالینی زیر انجام دهید: ریری تحلیل جامع را بر اساس تاریخچة همه

 ریری: همه خچهی. تار1

 یس مواردی ماریروز قبل از شروع ب 11که طی  یجوامع ریسادر  ایاقامت در ووهان و مناطق اطراف آن  ایمسافرت  سابقة

 رسیده است؛ تأییدبه  ها از ابتلا در آن

  11سابقة تماس با بیماران آلوده به کروناویروس جدید )که آزمایش اسید نوکلئیک آنها مثبت بوده است( طی مدت زمان 

 روز قبل از شروع بیماری؛  

 روز قبل از  11که طی  یجوامع ریسا ایووهان و مناطق اطراف آن  هب تماس با بیماران مبتلا به تب و علائم تنفسی که

 اند؛ رسیده استس مسافرت کرده تأییدیس مواردی از ابتلا در آن به ماریشروع ب

 ای از این موارد. همه یا مجموعه 

 

                                                           
1 .Real-time RT-PCR 

همچنین روشی بسیار قدرتمند و حساس در تعیین تعداد  Real-time PCRرود.  های کمی بیان ژن به کار می تکنیکی است که به طور گسترده در بررسی

 کند.  بردن به مقدار اسید نوکلئیک اولیه موجود در نمونه را برای ما فراهم می  های موجود در یک نمونه است. این تکنیک همچنین، امکان پی ویروس

2. new coronavirus nucleic acid 

3. Homologous 

 پردازد.  شناختی که ناشی از اشتراک نیایی است می های زیست به بررسی شباهت ویژگی
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 . تظاهرات بالینی 2

 تب یا علائم تنفسی؛ 

  ها در مراحل اولیة شروع بیماری؛   و همچنین کاهش تعداد لنفوسیت خون دیسف یها رلبولعادی یا کاهش یافتة تعداد 

ریری به علاوة هر  ریریس مورد م،کوک عبارت است از کسی که هررونه سابقة همه وجود سابقة م،خص همه  در صورت عدم

 دو یا هر سة تظاهرات بالینی را داشته باشد.

 بالینی ی ب( موارد ت،خیص

 اند. عفونت ریوی ت،خیص داده شده که با نتایج رادیولوژیآنها موارد م،کوکی هستند 

 شده تأییدج( موارد 

 زیر برخوردارند:   شناختی سببآنها موارد ت،خیص بالینی یا موارد م،کوکی هستند که از یکی از شواهد 

 مرازیپل یا رهیواکنش زنج یسیوارونو شیانجام آزما (RT-PCR) خون و  یها نمونه ای یتنفس یها نمونه یبر رو

 ؛ دیجد روسیکروناو کینوکلئ دیاس صیت،خ

 ساخت است. هم اریاندس بس شناخته شده یکه به تازر ییها روسیدر کروناو یروسیو یها ژنوم یتوال 

 افراد آلودة بدون علامت د(

های آنها مثبت اعلام شده است. این افراد  های تنفسی و سایر نمونه اما آزمایش نمونه ساند افرادی که فاقد علائم بالینی بوده

 شوند.  های ابتلای رروهی و انجام تحقیقات در مورد منبع عفونت شناسایی می عمدتاب از طریق بررسی پرونده

 ز( موارد رروهی 

روز در یک رروه کوچک مانند یک  11رردد که طی  زمیشده یا افراد بدون علامت با تأییدموارد رروهی به دو یا چند مورد 

اند که احتمال انتقال انسان به انسان در اثر تماس نزدیک یا قرار ررفتن در معرض  خانوادهس کارراهس یا محل کار شناسایی شده

 ک منبع م،ترک وجود داشته است.ی

  ها و وظایففهرست کار

 تشخیص موارد . 1

 سبت به ت،خیص و رزارش موارد مبتلا به عفونت ریوی نباید آراهی خود را  حدر تمامی س و یو درمان یبهداشت مراکز

که دلیل آن  غیرهبیمارانی با علائمی مانند تبس سرفهس تنگی نفس و باید از ناشی از کروناویروس جدید افزایش دهند. 

یا سایر جوامعی که مواردی از ابتلا به  م،خص استس در مورد سابقة مسافرت یا اقامت در ووهان یا مناطق اطراف آننا

الذکر در معرض تماس با بیمارانی با تب یا علائم تنفسی  این بیماری رزارش شده استس سمال شود؛ خواه در مناطق فوق

روز قبل از شروع بیماری با افراد آلوده به  11س خواه بخ،ی از موارد ابتلای رروهی باشند و یا طی مدت اند یا خیر بوده

 اند یا خیر.  روناویروس جدید در تماس بودهک
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 باید به رصد افرادی بپردازند که دارای سابقة مسافرت یا اقامت در ووهان یا مناطق اطراف  مربوطه 1های مردمی سازمان

یس روز رذشته علائم تنفس 11طی و احیاناب آن یا جوامعی که مواردی از ابتلا به این بیماری در آنها رزارش شدهس هستند 

بالا   عنوان افرادِ با ریسک  روز رذشته به 11اند. افرادی که ظرف  داشتهو غیره  التهاب ملتحمهتبس لرزس خستگیس اسهالس 

 آوری و آزمایش شود. ای جمع های آنها باید توسط ممسسات حرفه اند و نمونه قلمداد شده

 . گزارش پرونده2

(س هوبیاستان  ی)فقط برا ینیبالی صیموارد م،کوکس موارد ت،خیس س وحنوع و در همه  یو درمان یکه مراکز بهداشت یهنگام

شبکه  قیساعت از طر 2ظرف این اطلاعات را  دیبا دادندس صیشده و موارد عفونت بدون علامت را ت،خ تأییدموارد 

رزارش بیماری عفونیس به آدرس اختصاص داده شده  کارتمست یلی که در رزارش دهند.  میمستقطور   به نیآنلا یده رزارش

س شماره و محلهمن قه سکونتس  محلروستاس  اطلاعاتی چونپر شود و بیمار باید در زمان شروع بیماری با محل سکونت  استس

 افتیبلافاصله پس از در دیباس 5یماریب یری،گیو پ تیریمراکز مدردیابی کرد.  را شود تا بتوان آن پرونده درجخانوار و غیره 

را رزارش شده از اطلاعات س ح  سهاین  تأییدو  بازبینیساعتس  2در مدت و قرار دهند  تصدیقو  قیتحق س آن را موردرزارش

مراکز به  عابیسر دیرا ندارند با نیآنلا میمستق یده رزارش ییکه توانا یو درمان یبهداشت مراکز. به انجام برسانندشبکه  قیاز طر

ساعت ارسال  2 یرا ط یعفون یماریرزارش دهند و کارت رزارش کامل باستان /شهرستانبخش  یماریب یری،گیو پ تیریمد

و  نیآنلا میبلافاصله رزارش مستق دیرزارشس با افتیپس از دراستان شهرستان/ یماریب یری،گیو پ تیریمراکز مدکنند. 

  در مورد اطلاعات را انجام دهد. ینظر بعد  دیهررونه تجد

 یطبقه بند یو برا دیانتخاب کن «عفونت ریوی ناشی از کروناویروس»ی را ماریب دیس نوع جدنیهنگام رزارش موارد آنلا

 شیآزما» ای «شده مورد تأیید»(س ی)فقط در استان هوب «ت،خیصی بالینیمورد »س «مورد م،کوک»بر اساس رزارش را  مواردس

 دیشده با ( و موارد تأییدهوبی)فقط در استان ی نیبال یصیم،کوکس موارد ت،خ اردمو 6«ینیشدت بال». بندی کنید دسته« مثبت

س «فیخف»عنوان  تحت س)نسخه پنجم( «عفونت ریوی ناشی از کروناویروس جدید و درمان صیپروتکل ت،خ»برمبنای 

بدون علامت اشاره دارد و شدت  ةآلود فردطور خاص به  به «تمثب شیآزما»رزارش شوند.  «یبحران» ای «حاد»س «متوسط»

 .شود محسوب می «فرد آلوده بدون علامت»آن  ینیبال

 دیبا سشوند رزارش می( هوبی)فقط در استان  «ینیبالی صیموارد ت،خ»و  «موارد م،کوک»مواردی که تحت عنوان 

بگنجند یا از لیست  «شده تأییدموارد » بنابراین باید یا در لیستاطلاعات آنها اصلاح شود و  ،گاهیآزما جینتابر اساس  بلافاصله

 باید در زمان مناسبس باشند ینیتظاهرات بال س دارایرزارش شده «افراد آلوده بدون علامتِ». ارر موارد م،کوک حذف شوند

موارد با توجه  هیکل «ینیبال شدت»باید در فرصت مناسبس  .قرار بگیرند« شده تأییدموارد » اطلاعات آنها اصلاح و در فهرست

 .بندی رردد دسته 7«ییحالت نها»عنوان  بهبیماران حالت  نیدتریشدو اصلاح شودس  یماریب ،رفتیبه پ

 

 
                                                           

4 .grassroots organizations 

5. The Centers for Disease Control and Prevention (CDC) 

6 .clinical severity 

7. final state 
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 وقایعو گزارش  تشخیص. 3

رزارش و مدیریت  یمقررات مل»و  8«یبهداشت عموم به سوانح غیرمترقبة یاض رارواکنش  یملبرنامه »م ابق با الزامات 

فهرست موارد فردی یا رروهی مبتلا به عفونت (س نسخة آزمای،ی) 2«یعموم بهداشتسوانح غیرمترقبة  مرتبط بااطلاعات 

در  یمحل یماریب یری،گیکز کنترل و پامرتوسط دو ساعت  یط دیباها  استان/شهرستاندر ریوی ناشی از کروناویروس جدیدس 

. س رزارش شوندیبهداشت عموم یموارد اض رار یبرا نیآنلا مِیمستق دهی رزارش ستمیس قیاز طر استحفاظی هایزهحو

س ح حادثه را بر اساس  دیبا ی و درمانیبهداشت اتکرد. مقام یبند طبقه 11«ن،ده بندی رده»س ح حادثه را فعلاب توان  یم

س هیو رزارش اول دهندس ان باق ستمیس باد و آن را نکن یبند طبقه سسکیر یابیارز جیو نتا آتی های،رفتیس پاتقیتحق یها افتهی

 و به موقع ارسال کند. نیصورت آنلاه را ب ییو رزارش نها ،رفتیرزارش پ

 گیری همه یبررس .4

)فقط در  ینیبال صیرزارش موارد م،کوکس موارد ت،خ افتیپس از در ها شهرستان/استان یماریب یری،گیکز کنترل و پامر

 یها ساعت انجام دهند و تماس 21 یپرونده را ط یبررس دیشده و افراد آلوده بدون علامتس با تأییدس موارد (یاستان هوب

مبتلا به عفونت موارد  یبرا ریرشناختی همه قاتیتحق کلپروت»س ل فاب به ،تریب اتیجزئ یرا به موقع ثبت کنند. برا 11کینزد

مبتلا به عفونت ریوی ناشی از موارد  کینزد تماس تیریپروتکل مد»)نسخه چهارم( و  12«ریوی ناشی از کروناویروس جدید

 یماریب یری،گیمراکز کنترل و پس مربوط به موارد قاتی. پس از اتمام تحقدی)نسخه چهارم( مراجعه کن 13«کروناویروس جدید

 ستمیس قیافراد آلوده بدون علامت را از طر وشده  تأیید مواردمربوط به  قاتیاطلاعات تحقبه موقع  دیبا ها شهرستان/استان

 ارسال کند. نیآنلا میمستق دهی رزارش

به مقامات بهداشتی در را  ریری همه لیو تحل یرزارش بررس دیباها  /استانها شهرستان یماریب یری،گیمراکز کنترل و پ

 د.ندر س ح بالاتر ارائه ده یماریب یری،گیمراکز کنترل و پزمان به  همو س ح همان 

 یشگاهیآزما های تستو  ها نمونه یآور جمع .5

را پذیرفته موارد ابتلای رروهی بالینی )فقط برای استان هوبی( و  یموارد ت،خیصس بهداشتی و درمانی که موارد م،کوک مراکز

 ییزا یماریب هایشیآزما یبراوقت را در اسرع  آنهاآوری کنند و  های بالینی مربوطه را جمع باید نمونه سکنند و درمان می

ارسال  خصوصی معینمراکز بهداشتی و درمانی یا ممسسات  سها /استانها شهرستان یماریب یری،گیبه مراکز کنترل و پمربوطهس 

 .کنند

و  ینیرلوس سواب ب یها )مانند سواب مارانیب یفوقان یدستگاه تنفس یها نمونهعبارتند از: شده  یآور جمع بالینی یها نمونه 

 یلاواژ آلوئول عیلاواژ برونشس ما عیس مایتنفس مجرای نمونةس قی)مانند خلط سرفه عم یتحتان یدستگاه تنفس یها نمونه(س رهیغ

                                                           
8 .National Public Health Emergency Response Contingency Plan 

9. National Public Health Emergency Related Information Reporting and Management Rules 

10. unclassified 

11. Close Contacts 

12. Epidemiological Investigation Protocol for Novel Coronavirus Pneumonia Cases 

13. Protocol for Management of Close Contacts of Novel Coronavirus Pneumonia Cases 



                                                                                                                               

                                                                                                          

 (چهارم نسخة) جدید کروناویروس از ناشی ریوی عفونت به مبتلاشده موارد بر نظارت پروتکل: 1 پیوست                                                                           

 

7 

 یها تلاش شود تا نمونه دیبا .رهیسرم و غ سیضد انعقاد یها مدفوعس نمونه ةچ،مس نمون ةملتحم یها (س سوابرهیو غ یویر

روز از زمان  7حاد ظرف ة سرم در مرحل سیماریشروع ب لی( در اوایتحتان یدستگاه تنفس یها )خصوصاب نمونه یدستگاه تنفس

 .شود یآور جمع پس از شروع مدر هفته سوم تا چهار 11سرم نقاهتو  سشروع

عفونت  ی،گاهیآزما های تست یپروتکل فن»در  ی،گاهیآزما های تستو  ینیبال یها نمونه یآور جمع یالزامات خاص برا

 )نسخه چهارم( شرح داده شده است. 15«ناشی از کروناویروس جدیدریوی 

س ح  یزا یماریب اریبس یها سمیکرواررانیم»عنوان  طور موقت به هها ب نمونه شیو آزما یساز رهیس ذخانتقال و  نقلس یآور جمع

نقل و  تیرینامه مد نییآ» س«زا بیماری یکروبیم یها ،گاهیآزما زیستی یمنیا تیرینامه مدنییآ» شوند. بر اساس مدیریت می« 2

وزارت بهداشت(  15شماره دستور « )ها را آلوده کنند توانند انسان یکه م ییها نمونه ازا ی بیماری اریبس یها سمیکرواررانیم انتقال

 شوند. یم تیریمد سالزامات مرتبط ریو سا

 موارد گروهی یشگاهیآزما جینتا تأیید. الزامات 6

 به دیدر هر من قه با عفونت ویروسی ناشی از کروناویروس جدیدس مبتلا به «،تریب ایو نفر  5 موارد رروهیِ» یاصل یها نمونه

 ارسال شود. 16«تأییدرسیدری و برای  یماریاز ب یری،گیکنترل و پ ینیمرکز چ»

 

                                                           
14. convalescence serum 

15. Technical Protocol for Laboratory Testing of Novel Coronavirus Pneumonia 

16 .Chinese Center for Disease Control and Prevention for verification and confirmation 


