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 خلاصه:

 تاریخ انتشار مطلبCDC ، و بر مبنای   است 2024 سال  آگوستماه  23 اروپا

 تنظیم شده است. 2024 سال آگوست 23تا  17تاریخ  از داده ها

 در کشور کامبوج  A(H5N1)مورد انسانی آنفلوانزای پرندگان 
را در این کشور   A(H5N1)وج یک مورد مرگ بعلت آنفلوانزای پرندگان ، وزارت بهداشت کامب2024آگوست  24درتاریخ -

 گزارش کرد.

 بیمار یک نوجوان بوده که علائم تب، سرفه، گلودرد، تنگی نفس در ایشان بروز کرده و علیرغم درمان، فوت شد. -

 سابقه تماس با دارای بیمار  و  دادرخ بیمار  محل زندگی غ در روستای، مرگ تعدادی مربیمار  پنج روز قبل از بروز علائم -

 است.بوده در پنج روز قبل از بروز علائم  ،حین آماده سازی برای پخت مرغ )خام(لاشه 

در  A(H5N1)آنفلوانزای پرندگان  و دومین مورد مرگ انسانی A(H5N1)انسانی آنفلوانزای پرندگان  این دهمین مورد-

 در کشور کامبوج است. 2024سال 

مورد مرگ بعلت  43از جمله   A(H5N1)مورد انسانی آنفلوانزای پرندگان  72تاکنون،  2003کشور کامبوج از سال -

 را گزارش کرده است.  A(H5N1)آنفلوانزای پرندگان 

 

 

 

 

 تاکنون انتقال پایدار انسان به انسان گزارش نشده است.-

مورد مرگ از چهار کشور جهان گزارش شده  3از جمله  A(H5N1)مورد انسانی آنفلوانزای پرندگان  26، 2024در سال -

 گزارش کردند: 2024را در سال   A(H5N1)کشورهای زیر موارد انسانی آنفلوانزای پرندگان  است.

  :مورد ، از جمله دو مورد مرگ 10کشور کامبوج 

 24از  A(H5N1) فوق حاد پرندگان یآنفلوانزا یمورد انسان 908، 2024آگوست  لیتا اوا 2003از سال 

  .گزارش شده است جهانکشور  

 .است %51 یماریب یکشندگ زانی. ممرگ رخ داده استمورد  464 انیم نیاز ا 
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  :مورد 13آمریکا 

 مورد مرگ 1مورد، از جمله  2م: ناویت 

  :مورد 1استرالیا 

 

براساس ارزیابی مشترک سازمان جهانی بهداشت، سازمان غذا و دارو و سازمان سلامت حیوانات، -

می باشد و    H52.3.4.4b clade در جهان  از 2020از سال  A(H5N1)اکثریت ویروسهای آنفلوانزای  

از  کامبوجدر کشور که  مورد انسانی آنفلوانزای پرندگان    13 از تفاوت های منطقه ای وجود دارد.

 است.  clade 2.3.2.1cمورد از  10گزارش شده،  2024تا جولای  2023فوریه 

 اروپا CDCارزیابی   

شواهد در جهان قبلاٌ نیز گزارش شده است.   A(H5Nx)موارد تک گیر ساب تایپ های مختلف  آنفلوانزای پرندگان -

انسان  پایدار    انتقالشبه پرنده باقی مانده است.  A(H5N1)اپیدمیولوژیک و  ویروس شناسی حاکی از آن است که ویروس 

 به انسان تاکنون گزارش نشده  است.

 است نیپائ یعموم تیدر اروپا در جمع یماریخطر انتقال ب یطور کل -

 شده است. یابیتا متوسط ارز نیباشند، پائ یم یمواجهه شغل یکه دارا یدر گروه  یماریخطر انتقال ب-

اخیر در آسیا و  آمریکای جنوبی در کودکان و افرادیکه مواجهه با طیور آلوده،  بیمار و مرده در حیاط منزل داشته موارد شدید -

 اند، اهمیت خطر تماس های محاظت نشده با پرندگان آلوده در حیاط منزل مورد تاکید قرار می دهد.

دی برای افرادیکه و محیط آلوده شایع ترین منبع عفونت است و استفاده از وسایل حفاظت فر ، طیور  تماس مستقیم با پرنده -

 و ترشحات و فضولات آنها دارند، خطر انتقال عفونت را کاهش می دهد. مواجهه با پرنده و طیور بالقوه آلوده
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 2024سال 33در 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 -

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

 است.همچنان صعودی  19-روند فعالیت کووید ی کشورهای اروپائبرخی در  ، در حالیکه دارد

بیشترین تعداد موارد بستری، در میان افراد   نسبتا پائین است. از ماه می بر بستری و مرگ 19-کلی کووید   impactتاثیر -

  گروه پرخطر است. بر اهمیت دال  گردید و این نکتهسال و بالاتر مشاهده  65

بر اساس یافته های فعلی، بنظر نمی رسد  همچنان غالب است.  KP.3و ساب واریانت آن از جمله   BA.2.86واریانت -

KP.3  .با افزایش شدت بیماری و کاهش قابل ملاحظه اثر بخشی واکسن همراه باشد 

و  19-م شدید کوویدو آنفلوانزا یکی از موثرترین اقدامات پیشگیرانه در خصوص پیشگیری از فر 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 -

 قرار گیرد.مورد ملاحظه  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،  -

مربوط به یک کشور  در هفته اخیر 19-ی کوویدنمونه ها %05بیش از  است.  % 22حدود 

   است. %23، در کشور اسپانیا  19 -اروپائی)اسپانیا( است و میزان مثبت شدن کووید

  %14حدود  پایدار و  بستری درنظام مراقبت دیده وری SARIموارد  در  19-میزان مثبت شدن کووید  -

سال و بالاتر بود.)حدود  65بوط به گروه مر  19-کوویدمثبت شدن بیشترین میزان  ریدر هفته اخ .است

21%) 

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.
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نمونه تعداد روند پایدار و نزولی  ،درسطح دوم)بستری( 19-کووید مراقبت غیر دیده ورینظام  در  در اروپا -

 شده است.گزارش   ICUو بستری در   یدر سطح بستر 19-مثبت کووید های 

 نیز در هفته اخیر گزارش شد.روند ایستا یا نزولی مرگ -

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

 هفته گذشته گزارش کرده است. 4صعودی مثبت شدن آنفلوانزا در موارد بستری را در طی روند 

 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  

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

، رصد دقیق تاثیر ویروس و سایر ویروس های تنفسی در بیمارستان و 19-فعالیت کووید

ICU  .حیاتی است 

 اقدامات

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

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

 کاهش می یابد.
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 در اروپا 19-واریانت های کووید

   (2024 آگوست 11جولای تا  29از ) 2024 سالتا سی و دوم   سی ویکمهفته   در  -

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

 بشرح زیر است: را به اشتراک می گذارند،

- KP.3 :%73  در (  نمونه سکانس انجام شده،  477کشور اروپائی، در  8KP.3  .)شناسائی شده است 

است، نمی   sub-lineage BA.2.86که خود  KP.3) این شامل  BA.2.86 :%27سایر واریانت های  -

شناسائی شده   BA.2.86سایر واریانت های  ،سکانس انجام شدهنمونه 166 کشور اروپائی در  8شود(. 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  29تا  26در 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. LB.1و  KP.3.1.1 شیوع  -

-JN.1   کشور جهان گزارش شده است. 136تاکنون از 

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 

 میزان شیوع واریانت ها در کشورهی مختلف تا حدی متفاوت است.-

-KP.2   واریانت در چرخش را دراین مقطع زمانی نشان می دهد. %45در کشور سنگاپور بیش از 
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 را به خود اختصاص می دهد.در کشور ژاپن  واریانت های در چرخش  %85بیش از   KP.3واریانت -

 (2024سال  م وسو سی هفته(در جهان19-کوویدمثبت شدن آزمایش 

 

 (2024سال  م وسوسی  هفته(در جهان آنفلوانزات شدن آزمایش مثب
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