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 :تدوین همکاران
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 :مقدمه

عفوناات سیسااتف تنفساای اساات کااه توسااط دسااته ای از     ( COVID_19) 2019بیماااری ناشاای از کروناااویروس  

ایجاد می شود و تظااهرات کلینیکای آن از علائاف شاسیه سارماخوردگی خفیا  تاا         SARS-COV-2کروناویروس ها 

 پنومونی ویرال شدید همراه با دیسترس تنفسی حاد، متفاوت است.

کاه در محایط هاای کااری متفااوت ارائاه        یاباتلای شااغلین  احتمال   در کشور، 19-با توجه به شیوع بیماری کووید

نظر به میزان بالای سرایت بیماری و وجاود علایاف غیراختصاصای     .وجود داردبه این بیماری  نیز خدمت می نمایند

مورد توجه باوده   در اکثر مستلایان، رویکرد دوری از محیط کار حتی با وجود علایف غیراختصاصی سرماخوردگی، 

از  اسات. ابل توجه ق ،می برندسر ه تعداد افرادی که با احتمال ابتلا در دوران اپیدمی بیماری، در استعلاجی ب است و

هماه ایان   بارای  و از ساوی دیگار،    ایجاد کنددی و مخل عملکرد ج عوارضبیماری می تواند  این و،از یک س آنجا که

 .پیدا می کندای  ، اهمیت ویژهآنهاشرایط بازگشت به کار  ،وجود نداردتشخیصی قطعی  یها تستامکان انجام افراد 

جهات  لازم اسات   دوره بیمااری  پس از سارری شادن    ،از محیط کار دور بوده اند ،لذا کلیه افرادی که با احتمال ابتلا

ایت جنساه اطمیناان از پایاان سار    هاف  بایسات   میاین ارزیابی  .قرار گیرند  ارزیابی تخصصی موردبازگشت به کار  

که عملکارد شااغل را   ) را شامل شود و هف بررسی عوارض بیماریو مراجعین وی پذیری بیماری به سایر شاغلین 

   .(می نمایدو یا شاغل را نسست به مواجهات محیط کار آسیب پذیرتر  می دهدتحت تاثیر قرار 

بار اسااس شاواهد    این راهنماا   ،منتشر گردیده است 19-با وجود اطلاعات اندکی که تاکنون در زمینه بیماری کووید

تدوین گردیده تا علاوه بر کمک باه   بازگشت به کارجهت یکسان سازی روند  ،فعلی از رفتار ویروس و سیر بیماری

  .به وظیفه خود عمل نماییف، در کنترل این عفونت در محیط کار و در نهایت جامعه مراقست از سلامت شاغلین

 

 دامنه کاربرد

 و اناد کاه از محایط کاار دور باوده     می باشاد   19کووید  کلیه شاغلین  با احتمال ابتلا به بیماری  مشمولاین راهنما 

 .و ارزیابی های تخصصی می باشندسلامتی نیازمند بررسی شرایط  ،جهت بازگشت به کار

 

 تعاریف

   موارد مشکوک

 با یا بدون تب بیمار با شرح حال سرفه خشک یا لرز یا گلودرد همراه با تنگی نفس 

 به صورت انفیلتراسیون مولتی لوبولر یک یاا  لوژیک وبیمار با علائف تنفسی فوقانی/تحتانی با تظاهرات رادی

 یا گرافی قفسه صدری CT scanدو طرف در 

 موارد محتمل

  سابقه تماس با مورد قطعی  ،روز قسل 14 طیهر مورد مشکوک کهCOVID-19 .را داشته باشد 



  سابقه حضور در مناطق با اپیدمی  ،روز قسل 14 طیهر مورد مشکوک کهCOVID-19  اشد.برا داشته 

 ،داشته و به شکل غیر معماول  پاسخ بالینی نامناسب  فرد مستلا به پنومونی که علی رغف درمان های مناسب

 و سرعت غیر قابل انتظاری وضعیت بالینی بیمار حادتر و وخیف تر شود.

 

 مشاغل ویژه

 مسئولیت ایمنی خویش و سایرین را به عهده دارد ،مشاغلی که شاغل. 

 

  (:HCWدرمانی )کارکنان مراکز بهداشتی 

کارکناان مراکاز     COVID-19و کنترل عفونات   راهنمای پیشگیری"بر اساس  COVID-19به  ریسک ابتلای این افراد

 ، طسقه بندی می شود."بهداشتی و درمانی

 ریسک پایین ابتلا در کارکنان مراکز بهداشتی درمانی 

 ریسک متوسط ابتلا در کارکنان مراکز بهداشتی درمانی 

 در کارکنان مراکز بهداشتی درمان ابتلا ریسک بالا 

 

 افراد مجاز به بررسی بازگشت به کار شاغلین

معایناات  انجاام  دارای مجاوز  که بر اساس دستورالعمل انجام معایناات سالامت شا لی    تمامی افراد/مراکز  -

معاینات بازگشت به کار افراد مشکوک یا مستلا انجام مجاز به  ،می باشند )دولتی/خصوصی( سلامت ش لی

 هستند. COVID-19به 

دارای آسیب به ارگانهای هدف، در صاورتی کاه پزشاک معایناه کنناده       و افراد ویژهدر مشاغل : 1تبصره  -

تناساب شا لی و   تعیاین  ، لازم است مشااوره باا متخصاص طاب کاار جهات       نمی باشدمتخصص طب کار 

 بازگشت به کار انجام گردد.

( Officeworkersمواجهات اداری )  لی دیگری به جز: در کارکنان اداری که هیچگونه مواجهه ش2تبصره  -

گاواهی متخصاص عفاونی مسنای بار کنتارل        ،اماور اداری و دفتاری اسات    شرح وظیفه آنها صرفاًو ندارند 

 .قابل قسول استبازگشت به کار آنها  جهت بیماری و عدم امکان انتقال بیماری به دیگران

 روش کار:

 ارزیابی مواجهات محیط کار: -1

محایط  وی در ضمن آگاهی از روند فعالیت ش لی فارد و آشانایی و شاناخت مواجهاات      می بایستپزشک 

کساب اطالاع کامال از شارح      راساتا   هماین در اقدام به بررسی وضعیت بازگشت به کاار فارد نمایاد.     ،کار

ش انادازه گیاری مواجهاات    اساتفاده از گازار  باا  و مواجهات ش لی شرایط ویژه محیط کار  ،وظای  شاغل



هداشت حرفه ای شاغل در واحد کاری و یاا بازدیاد   ستعلام از کارشناس بامحیط کار و شناسنامه ش ل یا 

 .ضروری است  ،مستقیف از واحد کاری

، ارزیابی مواجهات تنفسی، حلالهاا، هراتوتوکسایک هاا و    19-های هدف در بیماری کووید با توجه به ارگان

 در اولویت بررسی مواجهات ش لی قرار دارند.و کاردیوتوکسیمک ها، نفروتوکسیک ها 

 

 :19-به کووید ارزیابی وضعیت ابتلای فرد -2

 19-سایر باالینی فارد در بیمااری کوویاد      مای بایسات   ، بیماار ت باه کاار   بازگشوضعیت تعیین  به منظور

 .موارد زیر مورد توجه قرار گیردو  شدهمشخص 

 ؟بستریبه صورت یا صورت گرفته است به صورت سرپایی  بیمار درمان -

قسل از تارخیص چگوناه    PCRوضعیت  ارگان ها ودر موارد بستری : مدت زمان بستری، آسیب سایر  -

 بوده است؟

چند روز طول کشیده است؟ تنگی نفس جاز   بیماری ؟ است چگونه بوده در موارد سرپایی: سیر علائف -

منفای دارد یاا    PCRبرای تشخیص انجام شاده اسات؟ در پایاان درماان      PCR؟ خیرعلائف وی بوده یا 

       خیر؟

 

 سلامت جسمی فرد:  ارزیابی وضعیت -3

و وضاعیت فعلای    19-علائف و نشانه های بیماری کووید در ارزیابی ،فرد و معاینه فیزیکی کامل شرح حال

 -فسای، قلسای  تنهایی از قسیل سیساتف    . با توجه به امکان درگیری ارگانمی باشد ویژه دارای اهمیتشاغل 

 .ها لازم می باشد عروقی، کلیوی و یا کسدی در این بیماری، ارزیابی جامع این ارگان

 

 ارزیابی سیستم تنفسی: -

وجود علائف تنفسی و ارزیاابی وضاعیت ریاه در معایناه فیزیکای، در صاورت نیااز بایاد         علاوه بر بررسی 

 ارزیابی های پاراکلینیک مرتسط هف صورت پذیرد.

 :پالس اکسیمتری     - 

مای باشاد. ایان     19-( یکی از معیار های آسیب ریوی در بیماری کوویدO2satدرصد اشساع اکسیژن خون )  

 نیاز به بررسی بیشتر دارد. ،نرمال و کمتر از آن باشد %93بالای مقدار اگر 

- Six-minute walk test (6MWT) : 

بار اسااس معیاار     آن جهت ارزیابی افت درصد اشساع اکسیژن حین فعالیت استفاده می شاود. روش انجاام  

 .می باشد ATS (American Thoracic society)های 

 



 ارزیابی قلبی عروقی: -

یاادی  زاهمیت  ویبازگشت به کار تعیین وضعیت در  فرد کامل سیستف قلسی عروقیشرح حال و معاینه فیزیکی 

در افرادی که ماهیت کاری آنها به نحوی است کاه فعالیات فیزیکای متوساط باه باالا نیااز اسات.          ویژهدارد به 

 موارد زیر می شود: املش ،ارزیابی های پاراکلینیک برحسب مورد

 ( ، اکوکاردیوگرافی و تست ورزش  EKGنوار قلب )  سطح خونی تروپونین،

 

 ارزیابی کلیوی: -

و در صاورت تشاخیص پزشاک و یاا وجاود       کلیاه هاا مای باشاد     ،19-های هدف بیماری کووید یکی از ارگان

 مواجهات نفروتوکسیک در محیط کار لازم است فعالیت کلیوی نیز مورد ارزیابی قرار گیرد.

 

 ارزیابی عملکرد کبدی: -

زمان بیماری و یا وجود مواجهات هراتوتوکسایک در محایط کاار باا تشاخیص پزشاک       در صورت آسیب کسدی در 

 انجام می گردد.

 

 تطابق با الگوریتم بازگشت به کار:

پس از ارزیابی کامل بیمار با شرح حال، معاینه فیزیکی و پاراکلینیک، لازم است بازگشت به کاار فارد براسااس    

و نتیجه در فرم مربوطه )فرم بازگشت به کار شاغلین با احتمال اباتلا   یتف پیوست مورد بررسی قرار گیردالگور

 .(  ثست و به کارفرما بازخورد گرددCOVID19به 

 

 :عیین بازگشت به کارت

امکاان بازگشات باه کاار را     اساس نتایج بررسی های انجام شده، چنانچه مشخص شود بیمار در حال حاضر  رب

 را تعیین نماید.ندارد، پزشک می بایست زمان ارزیابی مجدد وی 

 

 

 

 

 

 

 

 



 COVID-19فرم بازگشت به کار شاغلین با احتمال ابتلا به 

 

 نام و نام خانوادگی:                                     سن:                                      کد ملی:  

 کارخانه/کارگاه/سازمان:                                   عنوان شغلی:نام 

  19-وضعیت ابتلا به کووید

  تشخیص باPCR  با  ایید بهبودیت مثبت وPCR منفی 

  تشخیص باPCR مثبت و عدم انجام PCR پس از تکمیل درمان 

  اختلال در تستهای آزمایشگاهی یا رادیولوژیموارد مشکوک یا محتمل با علایم تنفسی تیپیک یا آتیپیک و 

  فاقد علایم تنفسی و یافته های پاراکلینیک طبیعی 

  دارای علایم تنفسی آتیپیک  و یافته های پاراکلینیک طبیعی 

 شرایط محیط کار

کارکنان مراکز بهداشتی و  

 درمانی

 مشاغل ویژه 

)راننده، آتشنشان 

 (لکوموتیوران، غواص، خلبان...

شرایط ویژه )کار در ارتفاع، کار 

فضای بسته و محدود، کار با  در

 (وسایل دوار برنده، ....

 ( MET>6فعالیت فیزیکی سنگین )

 

 مواجهات محیط کار:
 مواجهات تنفسی مواجهات نفروتوکسیک  ..........................: سایر مواجهات 

  مواجهات هپاتوتوکسیک  حلالها 

 و معاینه فیزیکی:شرح حال 

 

 

 

 

 

 

 پاراکلینیک: 

 بازگشت به کار:شرایط 

 بلامانع 

 .....................: مشروط به 

 عدم امکان بازگشت به کار و بررسی مجدد  ........ روز بعد 

 و امضای پزشک طب کار مهر

 تاریخ                                                                                                                                    

 



 

 COVID-19بازگشت به کار شاغلین با احتمال ابتلا به الگوریتم  *         

 

 



 

 

 

 

 این الگوریتم پس از طی مراحل درمان و جهت بازگشت به کار فرد تهیه شده است.*

 انجام می شود. "بررسی شرایط محیط کار و نیازمندیهای شغل"بازگشت به کار پس ار  **

تب/ بیمار با علایم تنفسی فوقانی/تحتانی با تظاهرات رادیولوژیک به صورت انفلیتراسیون مولتی لوبولر یکک یکا   موارد مشکوک:  بیمار با شرح حال سرفه خشک یا لرز یا گلودرد همراه با تنگی نفس با یا بدون  .1

 دو طرفه در سی تی اسکن یا گرافی قفسه صدری

را داشته باشکد / فکرد مبکتلا بکه پنومکونی ککه         COVID-19اپیدمی یا سابقه حضور در مناطق با  COVID-19سابقه تماس نزدیک با مورد قطعی  ،روز قبل 14هر مورد مشکوک که در عرض  موارد محتمل: .2

 تر گردد.علیرغم  درمان های مناسب پاسخ بالینی نامناسب داشته و به شکل غیر معمول و سرعت غیر قابل انتظار وضعیت بالینی بیمار حاد تر و وخیم 

   .دارد مشاغلی که شاغل مسئولیت ایمنی خویش و سایرین را به عهده مشاغل ویژه: .3

 کارکنان مراکز بهداشتی و درمانی.  COVID-19ریسک متوسط و بالای  ابتلا: مراجعه شود به راهنمای پیشگیری و کنترل عفونت  .4

 کارکنان مراکز بهداشتی ودرمانی.  COVID-19مراجعه شود به راهنمای پیشگیری و کنترل عفونت  ریسک پایین ابتلا: .5

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

تهیه شده است. شایان ذکر است راهنماهای عموومی و    COVID-19این راهنما با هدف ارزیابی سلامت شاغلین با احتمال ابتلا به 

 کوار بوه ردرس   در سوایت مرکوس سولامت محویط و    محیط کار و وسایل حفاظت فردی  در COVID-19در خصوص  اختصاصی

http://markazsalamat.behdasht.gov.ir/ .در دسترس می باشد 

 

 

 منابع:

معاونت درمان وزارت بهداشت، درمان و آموزش -)معاونت بهداشت دستورالعمل کشوری کرونا ویروس جدید -

 نسخه سوم-پزشکی(

 برای کارکنان مراکز بهداشتی درمانی nCOV-2019 راهنمای پیشگیری و کنترل عفونت  -

 

- Interim Guidance for Businesses and Employers 

www.cdc.gov/coronaviruse/2019-nov/specific-groups/guidance-business-response.html  

- Interim U.S. Guidance for Risk Assessment and Public Health Management of Healthcare 

Personnel with Potential Exposure in a Healthcare Setting to Patients with Coronavirus Disease 

(COVID-19) 

www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/guidance-risk-assesment-hcp.html  

 

 1397نحوه انجام معاینات سلامت ش لی مصوب  دستورالعمل -

 

 

 

 

 

http://www.cdc.gov/coronaviruse/2019-nov/specific-groups/guidance-business-response.html
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