
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

  ( 23)در آستانه چهلمین سالگرد انقلاب اسلامی  
 واگیردار بیماریهای اپیدمی حذف در ایران درخشان های رتبه

 خاورمیانه( در واکسن تولیدکننده تنها ایران/  کشور در واکسیناسیون درصدی صد به نزدیک پوشش) 

 

 :ی در بخش های زیر قابل دسترس استهای خبری و تولیدات پژوهشفرآورده

 http://www.iribnews.irـ وب سایت خبرگزاری صداوسیما  )سرویس پژوهش (  

 پژوهشگر: هدایتی 
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 سیاسي هایاداره پژوهش
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 نکات برجسته  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مقدمه 

 جادیا هاست، وسالم، حق مسلم همه ملت یمندي از زندگو بهره یسلامت نیتأم ه،یاول یهاي بهداشتبه مراقبت یهمگان یدسترس

تلاش براي توسعه  است.  دولتمردان آن جامعه است. ریخط ۀفیو حفظ و ارتقاي سلامت آحاد جامعه، وظ مهم نیلازم براي ا طیشرا

رسانی در این مجموعه صورت سازي خدماتاقداماتی است که در راستاي کیفیترین عدالت در سلامت و درمان بیماریها از مهم

در بخش به ویژه  کشورمان را در استانداردهاي جهانی در بسیاري از شاخصها در سطح منطقه سرآمد کرده است.گرفته و جایگاه 

در  ريیچشمگ هايتیصورت گرفته و موفق ریرواگیو غ ریواگ ماریهايیو حذف ب یکن شهیبهداشت، گامهاي مؤثري براي کنترل، ر

مروری دارد بر دستاوردهای جمهوری ستانه چهلمین سالگرد پیروزی انقلاب اسلامی آدر این گزارش کسب شده است. نهیزم نیا

  کنی بیماریهای واگیردار.ریشههداشت و واکسیناسیون و مقابله و اسلامی در حوزه ب

 چیست؟ ایران اسلامی جمهوری کشور درحوزه بهداشت و واکسیناسیون  دستاوردهایـ 

   اولیه بهداشتی مراقبتهای ارتقای  

 ۀتوسع نفکیلا جزء و «بهداشت براي همه»به هدف دنیگام در رس نیتریاساس ( ،P.H.C)هیاول یمراقبتهاي بهداشت

 ا،یمبارزه با مالار اریس هايگروه لیدر کشور با تشک هیاول یمراقبتهاي بهداشت یۀارا هر جامعه است. یاقتصادي و اجتماع

 در شد. اجرا «بهدار تیترب»و « پاه بهداشتس»طرحهاي آغاز شد. بعدها مدو یپس از جنگ جهان سالهاي سل، آبله و ... در

و استفاده از  خدمات یۀنظام ارا کیبا هدف استقرار  یو بهداشت یپزشک خدمات ۀنحوة توسع یقاتیطرح تحق 1351سال 

 یاساس استهايیس ،یانقلاب اسلام روزيیسالهاي پس از پ نیلاو دربه اجرا درآمد.  یطیمح در واحدهاي رپزشکیغ روهايین

و در سال  هیکشور ته یدرمان -یبهداشت ۀشبک ییطرح اجرا 61-62سالهاي  یط شد. نیبهداشت و درمان کشور تدو

 .دیرس یشوراي اسلام مجلس بیتصو به یدرمان -یبهداشت ۀشبک گسترش ییاجرا ۀبرنام1363

 مناطق اولویت ،اولیه بهداشتی خدمات ارایۀ محوریت :از عبارتند ایران در اولیه بهداشتی مراقبتهاي اصلی هايمشیخط

 بستري.درمان بر سرپایی درمان اولویت و درمان بر پیشگیري اولویت ،شهرها و برخوردار برمناطق روستاها و محروم

 .واکسیناسیون در کشورپوشش نزدیک به صد درصدی  -

 است.ایران تنها تولیدکننده واکسن در خاورمیانه  -

 .توجه به پوشش عمومی و گستره فراگیر ارائه امکانات، مراکز و خدمات بهداشتی در سراسر کشور -

 .دیفتری و سیاه سرفه ، وبا و آنفلوانزاکزاز ، سرخک و سرخجه مادرزادی و کنترل های واگیر از جمله فلج اطفال، کنی بیماریموفقیت در ریشه -

 ...هاری ، کیداتیه ست، کیزخم اهیس، تب مالتمشترك بین انسان و حیوانات از جمله  هایبیماری بروز چشمگیر میزان کاهش -

در مناطق  بهداشتیی هاشاخص یبرابر و هیاول یهابه خدمات مراقبت کشورو مناطق محروم  ییروستا تیدرصد از جمع 85از  شیب یدسترس -

  به اذعان یونیسف. رانیا ییو روستا یشهر

 اولین کشور منطقه مدیترانه شرقی ، طی شش سال گذشته به عنوان(ریواگ یهایماریب عی)هشدار سردر اجرای نظام مراقبت سندرومیک  تیموفق -

 تواند الگویی برای سایر کشورها باشد.که می
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 المللیبین يهاسازمان کارشناسان تمجید و بازدید مورد کرّات به و دارد المللیبین شهرت کشور درمانی-بهداشتی شبکۀ

 .است گرفته قرار

  ی واگیرهاپایان دادن به اپیدمی بیماری  

هاي قابل پیشگیري با واکسن، توان به اولویت دادن به بیماريهاي واگیر میاقدامات مهم ایران در پایان دادن به بیماري از

هاي ناشی از آب و هاي مشترک بین انسان و دام و بیماريجذام، بیماريهایی مانند مالاریا، سل، کن کردن بیماريریشه

 ۴ها در اولویت قرار گرفت و در های بهداشتی اولیه و مبارزه با بیماریدر ایران، تقویت نظام مراقبت»   .غذا اشاره کرد

 «1.ایمدهه گذشته دستاوردهای بسیار زیادی در این زمینه داشته

 یان  قبل از انقلاب اسلامواگیر در ایرهای وضعیت بیماری

در کشور ثبت  ایهزار مورد مالار 1۰۰از  شیدرصد بود و سالانه ب ۴۰پوشش واکسن، کمتر از در سالهاي قبل از انقلاب اسلامی 

ها و يماریو مبارزه با ب هیاول یبهداشت يهاشد و شاهد ضعف نظام مراقبتیمشاهده م ایو در همه شهرها، موارد ابتلا به مالار شدیم

 2.واکسن مناسب نبود. ينگهدار طیشرا ،یدر دوران قبل از انقلاب اسلام رانیواکسن در ا دیرغم تولبه. میکم و ناقص بود یدهگزارش

 سازیو ایمن برنامه ملی واکسیناسیون

ها از طریق مبارزه با بیماري .در ایران، آغاز شد 1362هاي واگیر از سال سازي در برابر بیماريبرنامه ملی واکسیناسیون و ایمن

ها در کشور، کمتر هاي چشمگیري را به همراه داشت و تا کنون، پوشش هر کدام از واکسنواکسیناسیون در طول یک دهه، موفقیت

 .هاي سرد در دنیا در ایران وجود دارددرصد نیست و شاید بتوان گفت که یکی از بهترین زنجیره ۹5از 

 

 97 57 الس

 %99 %۴0 پوشش واکسیناسیون
 

 و مادران کودکان میر و مرگکاهش 

 1۰ هر از یعنی بود؛ کودک 1۰۰۰ در 1۰2 انقلاب، از پیش هايسال در ایران در یکسال زیر کودکان میر و مرگ میزان

 امید و یکسال از کمتر کودکان میر و مرگ زمینۀ در. کردمی فوت یکسال زیر کودک یک شدند،می متولد که ایرانی کودک

 نوزادان ومیر مرگ میزان زمان، آن در .بود نامناسب نیز یافتهتوسعه کمتر هايکشور بین در حتی ایران وضعیت زندگی، به

 رقم این اکنون. کردمی فوت سالگیپنج تا نفر یک ایرانی کودک پنج هر از یعنی بود؛ نفر 1۰۰۰هر در 17۴ سال، پنج زیر

 و نوزادان مادران، عفونی، هايبیماری از ناشی میر و مرگ میزان چنینهم. استمهمی  بسیار رقم که یافته کاهش 15.6 به

 نقطۀ به هنوز تصادفات از پیشگیري زمینۀ در گرچه ؛یافتههش کا اخیر، ههد چند طینیز  حوادث و تصادفات اي،تغذیه

 3 .ایمنرسیده آل ایده

 

 

 

                                                           
 5/8/13۹7دولت به نقل از وبدا،  یاطلاع رسان گاهیپا،هايماریب یدمیدادن به اپ انیپا آستانه در پنل یبهداشت در اجلاس جهان ریوز یسخنران 1

 5/8/13۹7، همان 2
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 97 55 سال

 10.67 991 نوزادان)نفر در هر هزار تولد(مرگ و میر 

 15.7۴ 102 )نفر در هر هزار تولد زنده( یکسال زیر کودکان میر و مرگ

 19.28 17۴ نفر در هر هزار تولد زنده() سالپنج  زیر کودکان میر و مرگ

 20.3 2۴52 هزار تولد زنده( 100) نفر در هر مرگ و میر مادران در بارداری و زایمان
 

 بیمارستانی هایتخت تعداد افزایش

 ۹1 سال تا نسبت این که داشتیم بیمارستانی تخت 1.5 ،جمعیت نفر 1۰۰۰هر ازاي به ، 55 سال رسمی آمار اساس بر

 که داریم کشور در بیمارستانی تخت 1.۰3 حدود نفر هر هزار ازاي به اکنون همت. اس یافته تداوم صورت همین به تقریباً

 بیمارستانیهزارتخت  73 ایران، درمان ملی سند اساس بر1۴۰۴ سال تا و شودمی بیمارستانی تخت 612هزار و 12۰ حدود

 .3شودمی اضافه تعداد این به خصوصی تعرفۀ با جدید بیمارستانی تخت هزار ۴۰ و دولتی تعرفۀ با جدید

دسترسی دارند و  میزان  یبهداشت هیاول يهابه مراقبتکشور  ییو روستا يشهر تیجم %۹8همچنین در حال حاضر  

میلیون  ۴3.5رسیده است. در حوزه بهداشت روان هم  %78.61به  ییروستا يزباله در خانوارها یو دفع بهداشت يجمع آور

 تحت پوشش برنامه بهداشت روان قرار دارند. درصد( جمعیت کشور  6۰نفر ) معادل 
 

 97سال  57سال  شاخص ها

 1.03 1.5 نفر جمعیت1000ازای هر ی به مارستانیتخت ب

 128000 56000 تعداد تخت بیمارستانی

 17636 2539 تعداد خانه های بهداشت کشور

 5۴15 2869 کشور تعداد مراکز بهداشتی درمانی

 

  های بهداشت و درمان کشور از نظر یونیسفشاخصوضعیت 

درصد از  85بیش از  »: است ستوده را ایران اولیۀ هايمراقبت سیستم گزارشی در(یونیسف) ملل سازمان کودکان صندوق

های بهداشت و درمان در شاخص. های اولیه دسترسی دارندجمعیت روستایی و مناطق محروم ایران، به خدمات مراقبت

الاتر است. ای بهای منطقهسال گذشته، بهبود فروانی یافته است و در حال حاضر از میانگینچهل جمهوری اسلامی در سی 

ها در مناطق شهری و روستایی ایران، با یکدیگر برابر های بهداشت در سراسر کشور، این شاخصبا توجه به گسترش خانه

 ۴«.است

                                                           
1  .https://data.worldbank.org/indicator/SP.DYN.IMRT.IN?locations=IR 
 6۰اوایل دهه  2

 مقام معظم رهبري.رسانی دفتر حفظ و نشر آثار پایگاه اطلاع به نقل از  22/6/۹7، حوزه ،  انقلاب اسلامی ایراننگاهی بر دستاوردهاي بهداشتی و پزشکی  . 3

  22/6/۹7، همان.  ۴
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 1واگیر بیماریهای مدیریت 

، شدیدرصد مردم انجام م 3۰حدود  يبرا ونیناسیبود و واکس ریواگ يهايماریبر اثر ب رهایدرصد مرگ و م 7۰قبل از انقلاب 

 2.است دهیرس درصد 1۰۰ حدود به ونیناسیو واکس رصدد 1۰به کمتر از  ریواگ يهايماریاز ب یناش ریمرگ و ممیزان  اکنوناما 

دهه پیش است  6سابقه مبارزه با این بیماري در ایران، مربوط به  است. ایران در انگلی بیماري مهمترین مالاریا  :امالاری -الف

 درصد مالاریا بروز میزان 1358 سالشد. گیر شده بود و در همه شهرها، موارد ابتلا به مالاریا، مشاهده میو این بیماري، همه

همین سال،  در« . ، برنامه حذف مالاریا در ایران مورد توجه جدی قرار گرفت138۴از سال  ». بود نفر 1۰۰از بیش نفر، هزار

مورد در سال کاهش یافته که این موارد نیز مربوط به  5۰به کمتر از  اکنونو هزار مورد بود  18ابتلا به مالاریا در کشور حدود 

 .3هاي همجوار با افغانستان و پاکستان بوده و متاسفانه بیشتر موارد ابتلا به مالاریا وارداتی و از کشورهاي همسایه استاستان

 

 واگیربیماری 
 میزان شیوع

 97سال اکنون در  ابتدای انقلاب

 در صد هزار نفر جمعیت مورد ۴0کمتر از  هزار نفر جمعیتمورد در صد  100از بیش مالاریا

 مورد در صد هزار نفر جمعیت 1۴ مورد در صد هزار نفر جمعیت 1۴2 سل

 سال قبل ریشه کن شده 17از  ۴ 50مورد در دهه  1000تا  500برآورد سالانه  فلج اطفال

 مورد در سال 60- 50 هزار مورد ابتلا در سال 10-5 سرخک

 وقوع نزدیک به صفر است. بیماری کشنده و شایع بود دیفتری

 درصد 1.5کمتر از  درصد B 3.5هپاتیت 

 ۴۴مورد اپیدمی از سال  13 وبا
گزارش  هیچ موردیتاکنون  92از سال 

 نشده

 درصد مرگ و میرها 10کمتر از  درصد مرگ و میرها 70 واگیری به دلیل بیمارمرگ 

 

 سازمان اختصاصی به هدف است شده موفق ایران اسلامی جمهوري هاي اخیر،سال طی در گرفته صورت هايتلاش با  :سل  -ب

تعداد موارد ابتلا به  اکنون هم. یابد دست سل ریوي به مبتلا جدید موارد %85 حداقل درمان یعنی موفقیت بهداشت، جهانی

در  و 22.6سال قبل  12 در میزان این حالیکه در .5هزار نفر در سال کاهش یافته است 1۰۰مورد در هر  1۴سل در ایران به 

 درصد هزار نفر بوده است.  1۴2سال قبل  ۴۰

 شاخصهاي بهبود با. ایماپیدمی بوده مورد13 شاهد تاکنون 13۴۴ سال از دارد و طولانی نسبتاً  سابقۀ ایران در بیماري این  :وبا  -پ

 وسیع هايبروز اپیدمی شاهد دیگر و شده کاسته کشور وبا در موارد از اسلامی انقلاب پیروزي از پس هاي در سال کشور توسعۀ

                                                           
 . 1387ی، اسفند وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک، انتشارات "نظام سلامت کشور ۀسه دهه تلاش؛ در عرص"س( و...، عبا)نژاد  ارعز.  1

 22/11/۹6، دکتر قاضی زاده هاشمی در برنامه تیتر امشب، رانیا یپزشک يهاشرفتیها و پدستاوردشرح  2

 8/13۹7/ 5دولت به نقل از وبدا،  یاطلاع رسان گاهیپا،هايماریب یدمیدادن به اپ انیپا آستانه در پنل یبهداشت در اجلاس جهان ریوز یسخنران.  3
، 2۰18تا سال  یقیساخت واکسن تزر يمجهز شدن به تکنولوژ يفرصت کشورها برا /رانیفلج اطفال در ا ونیناسیو استفاده از واکس دیفراز و فرود تول.  4

 26/1/۹6مهرخانه، 

 8/13۹7/ 5، همان 5
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 درمانی،  -بهداشتی پرسنل تمام و است ادغام شدهاولیه  بهداشتی خدمات شبکۀ نظام وبا در بیماري مراقبت نظام. ایمنبوده

 میزانهمواره  خدمات مناسب، ارایۀ و بیماري موقع به شناسایی به دلیل. دارند وبا بیماري با برخورد چگونگی با آشنایی کامل

ضعیت ایران در وبه طوري که به گفته دکتر هاشمی وزیر بهداشت،  .است بوده مبتلایان  %1 از بیماري کمتر از ناشی مرگ

سال گذشته،  ۴هاي ناشی از آب و غذا، بسیار مناسب است و در بین انسان و دام و همچنین بیماريهاي مشترک زمینه بیماري

 .1هیچ موردي از وبا در کشور مشاهده و ثبت نشده است

 سه در آنفلوانزا مراقبت آنفلوانزا، احتمالی پاندمی بروز از ناشی خطر و جهان در بیماري آنفلوانزا وضعیت به توجه با :آنفلوانزا -ت

 وردیده هايپایگاه گرفت. قرار کار دستور در 1382 سال از آنفلوانزا پاندمی و پرندگان آنفلوانزاي (انسانیفصلی ) آنفلوانزاي بخش

 از مراقبتاولویت به  با برنامه، این در. شد اجرا کشو سطح در گسترده آموزشهاي و اندازي راه پزشکی علوم هايدانشگاه در

 اقدامات ؛ بیمارستانی مراقبت و (مرزي هايقرنطینه) مرزي مراقبت اقدامات و آنفلوانزا مشکوک تنفسی اپیدمیهاي و طغیانها

 و بهداشتی مداخلات محدودسازي، و یشگیري، پارزیابی و وضعیت پایش ،هماهنگی و ریزيبرنامه قالب در بهداشت وزارت

 اجرایی شده است. و  طراحی آنفلوانزا پاندمی با مقابله جامع   برنامۀ و آموزشی و ارتباطی فعالیتهاي، درمانی
 

 گسترش ایمن سازی برنامۀ 

 وسیع گسترش با زمانهم .در ایران، آغاز شد 1362هاي واگیر از سال سازي در برابر بیماريبرنامه ملی واکسیناسیون و ایمن

ها از طریق واکسیناسیون در طول یک دهه، مبارزه با بیماري .یافت افزایش سازيایمن پوشش درمانی، -بهداشتی هايشبکه

درصد نیست و شاید  ۹5هاي چشمگیري را به همراه داشت و تا کنون، پوشش هر کدام از واکسن ها در کشور، کمتر از موفقیت

 2.بتوان گفت که یکی از بهترین زنجیره هاي سرد در دنیا در ایران وجود دارد

  در کشور ونیناسیواکس کاملپوشش 

 هم اکنون .است ریدرصد متغ ۹۹تا  ۹5 نیکودکان ب ونیناسیسال است که همه ساله پوشش واکس 25به  کیدر حال حاضر نزد

 نیا است.  رسیده هدف جمعیت %۹8بالاي  یعنی کشوري شده تعیین اهداف به تمام واکسنها براي واکسن ایمن سازي پوشش

که  ییهاواکسن شوند. کینزد ونیناسیسطح از پوشش واکس نیاز کشورها هنوز نتوانستند به ا ياریبس ایکه در دن ستیدرحال

 ونیناسیموارد پوشش واکس یدر برخ یندارد. حت یتفاوت چیه افتهیتوسعه يما وجود دارد، با کشورها ونیناسیدر برنامه واکس

 3 است. شتریب افتهیتوسعه يکشورها یاز برخ رانیا

  انهیکننده واکسن در خاورم دیکشور تولتنها ایران 

 کند،یم دیکه واکسن تول يتنها کشور انهیو در منطقه خاورم میکنیم دیها را در داخل کشور تولاز واکسن ياریدر حال حاضر بس

ارائه خدمات در  يبرا یخوب اریحال ساختار بس نیبزرگ است. در ع اریبس یتیموضوع موفق نیاست. ا رانیا یاسلام يجمهور

 ۴.کندیمردم به خدمات سلامت را در شهر و روستا فراهم م یسکشور شکل گرفته است که امکان دستر

                                                           
   8/13۹7/ 5دولت به نقل از وبدا،  یاطلاع رسان گاهیپا،هايماریب یدمیدادن به اپ انیپا آستانه در پنل یبهداشت در اجلاس جهان ریوز یسخنران.  1

 8/13۹7/ 5، همان.  2

 16/2/۹7، دکتر محسن زهرایی رئیس اداره بیماریهاي قابل پیشگیري وزارت بهداشت، ایسنا، رانیدر راه ا دیواکسن جد . سه 3

 16/2/۹7، همان ۴
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  ، دیفتری و سیاه سرفه سرخک و سرخجه مادرزادی و کنترلحذف کزاز 

. شد انجام سال15 تا ماه۹ سنی گروه در نفر میلیون 6.5 واکسیناسیون با سرخک علیه کودکان سازيایمن بسیج 1376 سال در

 .شد انجام 1382 سال در نفر میلیون 33 پوشش با (سرخجه سرخک،) MR واکسیناسیون بسیج همچنین

 تحقق اطفال فلج کنیریشه برنامۀ اجراي با 138۰سال از اطفال فلج صفر مورد تعداد و 137۴ سال از نوزادي کزاز حذف

زمینه محدود به حذف بیماري کزاز نوزادي نیستتت بلکه با تلاش خستتتگی ناپذیر موفقیت هاي ایران در این  البته .استتت یافته

محققان و دولت مردان این مرز و بوم سه نوع کزاز دیگر، کزاز ژنرالیزه ) شایع ترین شکل کزاز (، کزاز موضعی وکزاز سفالیک، از 

 کنترل و مادرزادي سرخجه سندرم و سرخک حذف 1. انواع کزاز هاي شناخته شده در ایران، به طور کلی ریشه کن شده اند

 گسترش برنامۀ هايبرنامه مهمترین از جهانی کنیریشه تا اطفال فلج صفر وضعیت نگهداري همچنین و سرفه سیاه و دیفتري

ریشه  کنترل و ،حذف جشن بار نخستین براي سازي، ایمن برنامۀ گسترش ارزندة دستاوردهاي به توجه با .است سازي ایمن

 .شد برگزار 87 ماه ملی در بهمن سطح در واگیر بیماریهايکنی 

 اطفال فلج ریشه کنی 

 

 

 

شمسی سالانه بین  5۰شود که در دهه بیماري فلج اطفال در دست نیست اما برآورد میدر کشور ما تاریخچه دقیقی از موارد 

وزارت بهداري وقت ایران براي مبارزه با فلج اطفال  13۴6مورد بیماري فلج اطفال در کشور رخ داده است. از سال  1۰۰۰تا  5۰۰

سازي کودکان کشور قرار گرفت. مؤسسه اري ایمناقدام به خرید واکسن خوراکی این بیماري کرد و این واکسن در برنامه ج

هاي پروفسور میرشمسی واکسن با تلاش 1353به فکر تهیه واکسن خوراکی فلج اطفال افتاد و در سال  13۴۹رازي از سال 

تی هاي بهداشخوراکی فلج اطفال ساخت ایران مورد تأیید سازمان بهداشت جهانی قرار گرفت. اما به دلیل پوشش پایین شبکه

 .2و درمانی در کشور، واکسیناسیون کودکان علیه بیماري فلج اطفال از پوشش بالایی برخوردار نشد

 ارایۀ شبکۀ نظام گسترش به توجه با. است شده انجام اطفال فلج کنیریشه براي زیادي بسیار هايفعالیت1373از سال  ایران در

. است شده حفظ درصد ۹5 بالاي بعد به 1۹۹2 سالاز  OPV3 واکسن پوشش ایران، نقاط تمام در درمانی -بهداشتی خدمات

 به خانه صورت به تکمیلی سازي ایمن ،(سال یک زیر کودکان در خوراکی چهارنوبت)جاري سازيایمن بالاي پوشش بر علاوه

 سابقۀ به توجه بدون و نوبت دو گیري حداقل لکهواکسیناسیون،  سازي، ایمن ملی روزهاي قالب در کشور مرزي مناطق در خانه

 بوده چشمگیر نیز بیماري هايمراقبت سیستم تقویت. است گرفته صورت سال پنج زیر کودکان تمام براي قبلی واکسیناسیون

 را آزمایش کیفیت نظر از لازم امتیاز درصد 100 بهداشت جهانی سازمان بازدید آخرین در اطفال فلج ملی آزمایشگاه .است

سال است که در ایران هیچ موردي از فلج اطفال مشاهده  18تا کنون  شده، مشخص هاياستراتژي اجراي با . است کرده دریافت

                                                           
  16/11/87، اطلاعات، ریشه کن کردن بیماري هاي صعب العلاج پس از انقلاب اسلامی 1
، 2۰18تا سال  یقیساخت واکسن تزر يمجهز شدن به تکنولوژ يفرصت کشورها برا /رانیفلج اطفال در ا ونیناسیو استفاده از واکس دیفراز و فرود تول.  2

 26/1/۹6مهرخانه، 

 در ایران شروع شد و ۱3۷3برنامه ریشه کن کردن بیماری فلج اطفال از سال 

 .سال است که در ایران، هیچ موردی از فلج اطفال مشاهده و ثبت نشده است ۱۸ 
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 در که اطفال فلج کنیریشه برنامه عملکرد شاخصهاي اساس بر و بهداشت جهانی سازمان توسط موضوع این 1و ثبت نشده است.

 .است گرفته قرار تأیید مورد است، بیماري احتمالی موارد هرگونه کشف پی

میلیون نفر در برابر این بیماري  33در کشور آغاز شد و در یک ماه، بیش از  1382از سال  کن کردن بیماری سرخکریشه

درصد از  ۴۰مورد کاهش یافت. البته  2۰۰هزار مورد در سال به کمتر از  11واکسینه شدند و موارد ابتلا به سرخک در ایران از 

 .2ري، مربوط به خارج از کشور استموارد ابتلا به این بیما

 انسان و حیوان بین انتقال قابل هایبیماری با مبارزه 

 وزارت مهم هايبرنامه از یکی آنها کشندگی میزان و عوارض کاهش و انسان و حیوان بین انتقال قابل بیماریهاي کاهش براي

 منظم جلسات راستا این در است.« انسان و حیوان بین انتقال قابل بیماریهاي با مبارزه« پزشکی آموزش و درمان بهداشت،

 بیماریها این مراقبت و درمان تشخیص، پروتکلهاي و تشکیل لپتوسپیروز و مالت تب لیشمانیوز، هاري، بیماریهاي فنیّ هايکمیته

 استانی، و کشوري متعدد هايکارگاه برگزاري تلویزیونی، آموزش هايبرنامه تهیه شامل آموزشی فعالیتهاي کنار در و  شده تدوین

 دنبال به .است شده اقدام خصوص این در نیز پزشکان براي بازآموزي مدون سمینارهاي اجراي به نسبت ... و هاري آموزش

 طوري به است داشته چشمگیر کاهش مشترک بیماریهاي بروز میزان اخیر سالهاي طی در زمینه این در گرفته صورت فعالیتهاي

 هزار درصد2به زخم سیاه نفر، صدهزار در 35 به جلدي لیشمانیوز  نفر، هزار درصد 3۰ به مالت تب بروز میزان ،1386سال  از که

 3.است یافته کاهش مورد 1۰ به نیز هاري از ناشی مرگ و است یافته کاهش نفر صدهزاردر ۰.51 به هیداتیک کیست و نفر

 برنامه ملی کنترل ایدز 

با توجه به  يماریب نیکه ا میدانستیمشاهده شد و از همان ابتدا م رانیدر ا دزیا يماریب ز،ین یدهه بعد از انقلاب اسلام کی

در مورد کنترل ۴. آوردیکشور به وجود م يرا برا یبه اروپا، مشکلات رانیدر جامعه و قاچاق مواد مخدر از شرق ا ادیوجود اعت

کنترل  یو در چارچوب برنامه مل میداشته ا یخوب يبه موقع، دستاوردها صیبا توجه به مشکلات موجود و عدم تشخ دزیا يماریب

 . میکن یعمل م یبه تعهدات جهان دزیا

  اجرای نظام مراقبت سندرومیک 

اولین کشور منطقه سال گذشته، هفت طی شش  ،(ریواگ يها يماریب عی)هشدار سرایران در اجراي نظام مراقبت سندرومیک 

در  کینظام مراقبت سندروم .کشور خاورمیانه و شمال آفریقا آن را اجرا می کند 22شود و همراه با شناخته می مدیترانه شرقی

بیماري واگیر را به سرعت شناسایی می کند و سرعت شناسایی  17۰ شود یاجرا م نترنتیو ا انهیاز را يریبا بهره گ که رانیا

 ترانهیدفتر مد ندهینما ن،یدکتر ترن ماي است که به گفته به گونه. است حدود یک و نیم ساعت افزایش یافتهموارد مشکوک، 

 یکشورها یالگو دیبخش با جهینت و دیبه عنوان روش جد رانیا کینظام مراقبت سندروم، یسازمان بهداشت جهان یشرق

 5 باشد. قایو شمال آفر انهیمنطقه خاورم

                                                           
 5/8/13۹7دولت به نقل از وبدا،  یاطلاع رسان گاهیها،پايماریب یدمیدادن به اپ انیآستانه در پنل پا یبهداشت در اجلاس جهان ریوز یسخنران.  1

 5/8/13۹7، همان.  2

  22/6/۹7، حوزه ،  نگاهی بر دستاوردهاي بهداشتی و پزشکی انقلاب اسلامی ایران.  3

 5/8/13۹7 همان.  ۴

 13/۴/۹6، ایرنا ،هاي واگیر در ایران باید الگوي منطقه باشدنظام مراقبت بیماري :نماینده سازمان بهداشت جهانی.  5
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 کلام آخر    

 و عزم راستین ارزشمند در حوزه بهداشت و سلامت کشور طی سالهاي پس از انقلاب، ناشی از تعهد بالا دستیابی به دستاوردهاي

 یو درمان یدر شبکه بهداشت هیاول یبهداشت يهانظام مراقبت ایجادو  ریواگ يهایماریکنترل ب نهیدر زم رانیا یاسلام يجمهور

اي که در بسیاري از شاخصهاي که دسترسی همگانی به خدمات بهداشتی اولیه را فراهم کرده است. به گونه است بودهکشور 

 بهداشتی همگام و گاه بالاتر از استاندارهاي جهانی پیش رفته ایم.

  


