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 خلاصه:

 تاریخ انتشار مطلبCDC ، و بر مبنای داده   است 2024 سال ماه اکتبر 4 اروپا

 تنظیم شده است. 2024 سال براکت 4تا سپتامبر 28تاریخ  از ها

 مریکاآدر کشور   A(H5N1)فوق حاد پرندگان مورد انسانی آنفلوانزای 
 کالیفرنیاایاللت را در  (  A(H5N1) فوق حاد پرندگانآنفلوانزای  انسانی  مورد دو آمریکا  CDC، 2024  اکتبر  4درتاریخ -

 کشور گزارش کرد.این 

 کار می کردند. A(H5N1)هر دو مورد کارگرانی بودند که با گاو آلوده به آنفلوانزای فوق حاد پرندگان  -

 گزارش نشده است.  A(H5N1)تاکنون  در اروپا ، مورد انسانی آنفلوانزای فوق حاد پرندگان -

ویروس است و با طغیان اخیر در طیور یا    B13  ، clade 2.3.4.4bژنوتیپ  آزمایش سکانس انجام شده دال بر-

  گاو آلوده در آمریکا مرتبط است.

  شد.حاصل و بهبودی  دریافت کرد تری و درمان ضد ویروسیدر بیمارستان بسدارای بیماری زمینه ای بوده و بیمار -

 شناسائی نشده است. مواجهه شناخته شده ای با حیواندر بیمار فوق، تاکنون -

 ششدر آمریکا گزارش شده است.  A(H5N1)مورد انسانی آنفلوانزای فوق حاد پرندگان  16تاکنون،  2024از ابتدای سال -

وجود  A(H5N1)ای فوق حاد پرندگان مورد از موارد فوق، در کارگران شاغل در گاوداری هائی که گاو آلوده به آنفلوانز

 .داشت، رخ داده است

 پیگیری فعال افراد مواجهه یافته توصیه می شود.-

 تاکنون انتقال پایدار انسان به انسان گزارش نشده است.-

 اروپا CDCارزیابی   

 نمی توان رد کرد. ،آلوده با حیوان( PPEمستقیم محافظت نشده )بدون استفاده از  در افراد دارای مواجهه  موارد تک گیر-

پیگیری اسرع وقت  است درضروری شود،  یداده م صیتشخ آنفلوانزای فوق حاد پرندگان یانسان مورد کیکه  یهنگام-

 .و اجرای اقدامات کنترلی صورت پذیرد موارد تماس
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 است. پائین اریبس  یعموم تیجمع یبرا فوق حاد پرندگان یآنفلوانزاارزیابی خطر  -

حیوان بیمار یا گروه دارای مواجهه شغلی با  درA(H 5N1)آنفلوانزای فوق حاد پرندگان ارزیابی خطر -

مناسب خطر  PPEلذا استفاده از وسایل حفاظت فردی   است.تا متوسط  ، پائین مرده یا محیط آلوده 

 انتقال را کاهش می دهد.

 .با حیوان دارای اهمیت استافزایش آگاهی در خصوص علائم و  پرسش در  مورد مواجهه -

 2024سال 39در هفته   مرور کلی بر اپیدمیولوژی بیماریهای تنفسی در اروپا
اگر افزایش یافته است. 2024هم در سطح اول)سرپائی( و هم در سطح دوم)بستری( از اواخر بهار 19-فعالیت کووید در اروپا -

یا  نزولی بسیاری از کشورهای اروپائی روند در درحال حاضرزمان اپیدمی در کشورهای مختلف اروپائی متفاوت است،  چه 

 .وجود دارد ایستا

رش کرده و یک کشور)دانمارک( افزایش به سطح متوسط را گزا ARIدو کشور اروپائی)لیتوانی و اوسلوانی( افزایش فعالیت  -

 را به سطح متوسط گزارش کردند. ILIفعالیت 

  سال  است. 65در سطح بستری در گروه سنی بالای  19-میزان مثبت شدن آزمایش کوویدبالاترین  همچنان _

  همچنان غالب است.  KP.3و ساب واریانت آن از جمله   BA.2.86واریانت -

و  19-پیشگیرانه در خصوص پیشگیری از فرم شدید کوویدو آنفلوانزا یکی از موثرترین اقدامات  19-واکسیناسیون کووید-

 این توصیه ها در هر کشور بر اساس راهنمای ملی متفاوت است. است. ی فصلیآنفلوانزا

 ی، عدم گزارش دهات تاخیریگزارش ریتأث ر،یاخ یدر هفته ها ژهیروند، به و ریتفس ضروری است در -

 مورد ملاحظه قرار گیرد. مراکز بهداشتیدر  شیحجم کم آزما یبه طور کل ایتوسط کشورها 

، شش هفته زودتر شروع شده 2023امسال در اروپا درمقایسه با تابستان سال  19-فعالیت کووید-

 است.

 (سرپائی (یک در سطح نظام مراقبت دیده وری در   19-میزان مثبت شدن آزمایش کوویددر  اروپا،  -

( 1403مهر  6)منتهی به   2024سال   39در هفته   %16حدود  به  2024سال   29در هفته  %32از 

  کاهش یافته است.
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  29در هفته  %20از   بستری درنظام مراقبت دیده وری SARIموارد  در  19-میزان مثبت شدن کووید  -

در  .استکاهش یافته  ( 1403مهر  6)منتهی به   2024سال   39در هفته   %15حدود  به  2024سال 

 (%22سال و بالاتر بود.)حدود  65بوط به گروه مر  19-کوویدمثبت شدن بیشترین میزان  ریهفته اخ

در پییشگیری از فرم شدید بیماری موثر است  که با گذشت زمان افت می  19-واکسیناسیون کووید-

 کند. واکسیناسیون بویژه در افراد پر خطر دارای اهمیت است.

مثبت  نمونه های تعداد روند نزولی  ،درسطح دوم)بستری( 19-کووید دیده وریمراقبت غیر نظام  در  در اروپا -

اگر  شده است.گزارش  پایدار یا نزولی 19-بعلت کووید و مرگ   ICUبستری در تعداد موارد ، یدر سطح بستر 19-کووید

 گزارش شده است.  19-سلواکی روند صعودی تعداد موارد بستری کوویدچه در جمهوری چک و ا

لهستان، لیتوانی، ، در بلغارستان،جمهوری چک، مجارستان، 19-دافزایش تعداد موارد مرگ بعلت کووی-

نسبتاٌ پائین  در این کشورها نیز اگر چه آمار مرگ در چند هفته اخیر گزارش شده است. و سوئد رومانی

 است. ایستا یا نزولی 19-دیدر سایر کشورهای اروپائی تعداد موارد مرگ بعلت کووو است.

یک کشور اروپائی)مالت( افزایش روند صعودی مثبت  پائین است.پایدار و  اروپا در سطح پائینی آنفلوانزا درفعالیت بطور کلی  -

در کشور SARIدر موارد  گزارش کرده و در حال حاضر میزان مثبت شدن آنفلوانزا   2024سال  31از هفته  شدن آنفلوانزا را 

 شناسائی شده است. Aاست و آنفلوانزای  %15 بالاتر  از مالت  

 در اروپا پائین است. RSVفعالیت -

 رصد شود. زین یآت یدر هفته ها یماریب تیوضع -

 

 اروپا   CDCارزیابی 

  .است یدر اروپا در سطح پائین  RSVدرحال حاضر فعالیت آنفلوانزای فصلی و  -

،  هم در سطح  19-پس ازیک دوره فعالیت بسیار پائین کووید 19-در اروپا فعالیت کووید  -

افزایش نشان داده است. این افزایش   2024، از ماه می سرپائی و هم در سطح بستری

 سال و بالاتر مشاهده شده است. 65بویژه در گروه سنی  

برخی کشورهای پائین است،  19-و مرگ بعلت کووید ICUاگر چه هنوز بستری، بستری در  -

 اروپائی افزایش این شاخص ها را گزارش کردند.
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 اقدامات

 در گروه های پر خطر، براساس راهنمای ملی هر کشور دارای اهمیت است.  19-واکسیناسیون کووید -

اثر بخشی آن در پیشگیری از فرم شدید بیماری اثر بخشی بالائی دارد، اگر چه با گذشت زمان  19-واکسن کووید -

 کاهش می یابد.

 رصد بیماریهای تنفسی توصیه می شود.-
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 در اروپا 19-واریانت های کووید

   (2024 سپتامبر  22تا  9از ) 2024 سال  هشتمتا سی و  هفتمسی و هفته   در  -

 19-کوویدسکانس  10کشور اروپائی که هر هفته حداقل نتیجه  دهاز  19-شیوع واریانت های کووید ،در اروپا 

 بشرح زیر است: را به اشتراک می گذارند،

 Variant of Interest(VOI)سویه مورد توجه 

- KP.3 :%65  در (  نمونه سکانس انجام شده،   492کشور اروپائی، در  10KP.3  .)شناسائی شده است 

است، نمی   sub-lineage BA.2.86که خود  KP.3) این شامل  BA.2.86 :%16سایر واریانت های  -

شناسائی شده   BA.2.86سایر واریانت های  ،سکانس انجام شدهنمونه  163 کشور اروپائی در 10شود(. در 

 است.

   است. Variant of interest(VOI)سویه مورد توجه  BA.2.86ر است که لازم به ذک -

 VOIرا بعنوان  JN.1 ، JN.1افزایش سریع میزان سازمان جهانی بهداشت بعلت ، 2023دسامبر  19از -

 در گروه بندی قرار داد.،   BA.2.86  lineage  )نسب/دودمان(مستقل از
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سال میلادی  33تا  30در جهان) از هفته  19-شیوع  هفتگی واریانت های کووید

 (، سازمان جهانی بهداشت2024
 

 

 

 

  JN.1های   lineageاز  Variant Unver Monitoring(VUM)هر شش واریانت تحت رصد فعلی  -

 می باشند.

 در جهان در حال افزایش است. KP.3.1.1 شیوع  -

 پایدار است.می باشند( JN.1 lineageکه هر دو از (  JN.1. 18و LB.1شیوع  -

-JN.1   کشور جهان گزارش شده است. 139 در بیش ازتاکنون 

را به خود  روز اخیر 28در کشور اسپانیا % واریانت در چرخش در 35بیش از  KP.3.1.1واریانت -

 است.  %16حدود  انگلستان اختصاص می دهد و درحالیکه در 
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 ی مختلف تا حدی متفاوت است.امیزان شیوع واریانت ها در کشوره-

-KP.2   واریانت در چرخش را دراین مقطع زمانی نشان می دهد. %45در کشور سنگاپور بیش از 

 را به خود اختصاص می دهد.در کشور ژاپن  واریانت های در چرخش  %85بیش از   KP.3واریانت -

  

کمتر از میزان واقعی است، زیرا  19-آمار مرگ بعلت کووید سازمان جهانی بهداشت اشاره بر این موضوع کرده است که -

 را متوقف کرده یا تواتر ارسال آن را تغییر داده اند.19-کووید رش ارسال گزابسیاری از کشورها 

بعلت کاهش تعداد در جهان   19-کووید جدید و مرگ 19-کوویدضروری است تعداد موارد جدید  -

 دهی با احتیاط تفسیر شود.تست انجام شده و تاخیر در گزارش
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 (2024سال  م تهشو سی هفته(در جهان19-کوویدمثبت شدن آزمایش 

 

 

 (2024م  سال شتههفته سی و(مثبت شدن آزمایش آنفلوانزا در جهان
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