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ي فوق حاد طيوري فوق حاد طيوري فوق حاد طيوري فوق حاد طيورآنفلوانزاآنفلوانزاآنفلوانزاآنفلوانزا



عامل بيماري آنفلوانزاي پرندگان        

 و   A ، Bمي باشد كه به سه گروه           ارتوميكسوويريده   ويروس آنفلوانزا از خانواده        

C  تقسيم مي شود :

. آنفلوانزاي نوع خفيف ،ايجاد مي كنند      Cو   Bويروسهاي گروه    

. انسان را درگير مي نمايند      B و Aويروسهاي گروه    

.  شوند  پاندمي  مي توانند باعث ايجاد      A فقط ويروسهاي گروه     

  ) نورآمينيداز (Nزيرگروه 9و)هماگلوتينين (Hزيرگروه 16 داراي Aويروسهاي گروه    
.ميباشند 

 بر اساس خصوصيات آنتي ژنيك       Aتقسيم بندي زيرگروههاي ويروس        

.گليكوپروتئين هاي سطحي آنها مي باشد        
٢



پايدارى  ويروس
: ويروس آنفلوانزاى پرندگان نسبت به حرارت بسيار حساس بوده             

يا  c  ° 56 ساعت در دماى     3 در عرض   

c   ° 60 نيم ساعت در دماى       

بين خواهد    همچنين در تماس با مواد ضد عفونى كنندة رايج نظير فرمالين و يد از                  
.رفت

 ماه    3 تا ويروس آنفلوانزاى پرندگان نسبت به دماهاى پايين مقاوم بوده و حداقل                
. و گوشتهاي فريز شده  زنده بماند       بعد ممكن است در كودهاى آلوده      

 روز و در دماى صفر     4 به مدت   c  ° 22همچنين قادر است در محيط آب در دماى              
.  روز به حيات خود ادامه دهد         30درجه سانتى گراد به مدت بيش از          

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٣



مي باشند ؛ اين    مرغـان دريـايي  مخـزن بيماري، 
پرنـدگان مي توانند درهنگام مهاجرت، ويروس آنفلوانزاي    

.   انتقال دهند  ...)مرغ ، خروس و    (  ماكيانپرندگان را به 

مخزن بيماري آنفلـوانزاي پرندگان   

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٤



مخزن بيماري آنفلـوانزاي پرندگان   
 )ادامه(

اُردك وغـاز مخازن و ناقلين بدون علامت       
بيماري مي باشند ودرصورت ابتلاء،علائم      
بيماري را نشان نداده ويروس را به سايـر            

.  ماكيان و پرندگان اهلي انتقال مي دهند           

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٥



   لازم به ذكر است اين بيماري در خوك           
جهت ( هم ديده شده كه احساس نگراني             

افزايش احتمال انتقال در پستانداران مانند 

.  را دو چندان نموده است      )انسان

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٦



روشهاي انتقال بيماري در پرندگان  

استنشاق و تنفس هواي داراي ذرات آلوده به ويروس  

)  از طريق خاك،گرد وغبار، فضله و بازدم پرندگان آلوده     (

جوندگان ، ككها و تجهيزات   :  ناقلين مكانيكي مانند

...) غذا،قفس،خودرو،لباس،كفش و (آلوده 

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٧



 از يك كشور    ويروس  نحوه انتقال 
 به ساير كشورها    

تجارت پرندگان  
  10پرنده مبتلا مي تواند تا  (مهاجرت پرندگان  

، ويروس را از طريق دهان  وديـروز پس از بهب
) و مدفوع انتقال دهد 

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٨



مسير كوچ پرندگان مهاجر و آزاد پرواز 

در جهان  

در ايران

٩ مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره 



عفونت ويروسي  

انسان 

مبتلا  
ده 

پرن
تجهيزات و  

 وسايل نقليه  
باد 

پرندگان آزاد پرواز      حشرات ان 
دگ

جون

مدفوع و 
ترشحات دهاني   

ذرات معلق هوا    

خلاصه اي از روشهاي انتشار ويروس آنفلوانزاي پرندگان خلاصه اي از روشهاي انتشار ويروس آنفلوانزاي پرندگان 

 مشهد واحد مديريت بيماريها3مركز بهداشت شماره ١٠



علت نگراني نسبت به شيفت آنتي ژني و جهش درويروس آنفلوانزا       علت نگراني نسبت به شيفت آنتي ژني و جهش درويروس آنفلوانزا       

يجاد     يجاد     شيفت آنتي ژني كه بدليل تغييرات عمده درآنتي ژن ويروس آنفلـوانزا ا                شيفت آنتي ژني كه بدليل تغييرات عمده درآنتي ژن ويروس آنفلـوانزا ا                

    مـي گردد،ويروسهاي جديـدي را بوجود مي آورد كه جمعـيت، نسبـت به آن                        مـي گردد،ويروسهاي جديـدي را بوجود مي آورد كه جمعـيت، نسبـت به آن                        

ي هم    ي هم    ايمني ندارد و از طرفي بدليل ناشناخته بودن، واكسـن و داروي اختصاص            ايمني ندارد و از طرفي بدليل ناشناخته بودن، واكسـن و داروي اختصاص            

 آنستكه      آنستكه     موجود نمي باشد درنتيجه پاندمي ايجاد ميگردد؛اين واقعه درست ماننـد                     موجود نمي باشد درنتيجه پاندمي ايجاد ميگردد؛اين واقعه درست ماننـد                     

دشمن يك كشور،روش وتجهيزات جنگي خود را تغييردهد وحريف  خود را                  دشمن يك كشور،روش وتجهيزات جنگي خود را تغييردهد وحريف  خود را                  

..غافلگيرنمايدغافلگيرنمايد

 سال پس از چرخش ويروس در محيط    سال پس از چرخش ويروس در محيط   3030 تا  تا 1010شيفت آنتي ژنيك هر شيفت آنتي ژنيك هر 

. . ايجاد مي گردد ايجاد مي گردد 

 مشهد واحد مديريت  مشهد واحد مديريت 33مركز بهداشت شماره مركز بهداشت شماره 
بيماريها بيماريها  ١١١١



؟ پاندمي مي شود  آنفلوانزاچه زماني 
:وجود سه شرط جهت پاندمي شدن ضروري است  

 جديد از آنفلوآنزا يايجاد يك زير گروه ويروس

توان ايجاد بيماري شديد در انسان  

آسان و مداوم در ميان انسانها انتقال و گسترش  
 تمام پيش   ؛لذا دو شرط اول را محقق نموده است    H5N1ويروس   
ة و پيوست   بجزانتقال مؤثرآماده است   ي شروع يك پاندمياـشرطه

 كه اين امر نيز مي تواند از طريق ابتلاي     ويروس ازانسان به انسان   
.افرادي كه فاقد ايمني به آن هستند محرز  شود  

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

١٢



روشهاي انتقال بيماري در انسان  
 به طورمستقيم واز معمولاًويروس آنفلوانزاي پرندگان   

؛  نمي شود طريق هـوا از انسان به انسان منتقل   
 انسان  تماس مستقيم دراكثـر موارد، عفونت، ناشي از   
پركندن، تكه كردن بخصوص هنگام ذبح، (با طيـور زنده يا تازه كشته شده

با سطوح آلوده تماس مستقيم  و يا )گوشت و آماده سازي مرغ براي پخت
 .بوده است

١٣



نكته
تشخيص اينكه انتقال از انسان به انسان اتفاق افتاده   

 خانواده  ياست  اغلب غيرممكن است، زيرا اعضا
د  ـ باشن ي م  گرـاس با يكديـهمانگونه كه در تم 

.   يكسان نيز دارند ي و محيطيوان ـاس با منابع حي  ـتم

قال    ـانگر اين است كه انت  ـات بدست آمده بي ـاطلاع
در صورت اتفاق مستلزم تماس بسيار به انسان   ازانسان 

. نزديك با يك فرد بيمار است 
 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 

بيماريها 
١٤



توجه

   و حومهي در مناطق روستاي يكنون اغلب موارد انسانتا

مرغ ،   (ان ـ ماكيتعدادي  از مردم ي كه بسياريشهر

 واغلب ي نمايند ميدارگه درخانه نرا...) خروس ، اردك يا     

 كنند رخ داده ي اين مرغان آزادانه در اطراف گردش م

. است

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

١٥



علائم بيماري   
 آنفلوانزاي پرندگان   

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها  ١٦



علائم بيماري در پرندگان و ماكيان       
انتشار ناگهانى بيمارى در پرندگان       

بيحالى شديد، پ ژمردگى و دور هم جمع شدن  گله ماكيان يا پرندگان                  
نفس نفس زدن و آبريزش از منقار و چشم          

كاهش مصرف آب و دان      
تورم، سياه شدن و خونمردگي درتاج ، ريش، ساق و انگشتان پا             

ز بين   ماكيان معمولاً در همان روز شروع علائم بيماري، به طور دسته جمعي ا                
. مي روند 

 مشهد واحد 3مركز بهداشت شماره 
مديريت بيماريها

١٧



علائم بيماري در انسان   

    علائـم گزارش شده اصـولاً به شكـل آنفـلوانزاي معمـولي              
كه بتـدريج به ازكارافتـادن   ... تب، سرفـه،گلودرد و  : شامل (

بروز مي كند؛ جهـت         ) ريـه ها و ساير اعضـاء منجر ميشود  
تشـخيـص آنفلـوانزاي پرنـدگـان در انسـان و افتـراق      
آن از آنفلوانزاي معمولي لازم است به تعاريف مشكوك،         

: محتمل و قطعي بيماري توجه گردد   

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

١٨



تعريف مورد مشكوك بيماري    
C °38 زير زباني بالايتب١.

حداقل    به همراه              
)سرفه، گلودرد، تنگي نفس، كنژونكتيويت   ( از علائم  يكي

                  و
: از يافته هاي زير يكي 

)به دليل يك بيماري( روز قبل از شروع علائم با حيوان زندة مبتلا يا مرده 10سابقه تماس در طي 

 A/Hو A/H7 روز قبل از شروع علائم با يك مورد تأ ييد شدة آنفلوانزاي 10سابقه تماس در طي 

) روز بعد از شروع علائم10يك روز قبل از شروع علائم تا (كه در مرحلة واگير داري بيماري بوده است  5

 روز قبل از شروع علائم با سطوح و محيط آلوده7سابقه تماس در طي 
مشكوك به  روز قبل از شروع علائم در آزمايشگاه نمونه هاي انساني يا حيواني  10سابقه كار طي 

)  HPAI(آنفلوانزاي فوق حاد طيور
 كه نتواند نوع ويروس را مشخص كند      ادامه Aوجود يك تست آزمايشگاهي مثبت آنفلوانزاي 

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

١٩



)ادامه  (تعريف مورد مشكوك بيماري     

 )Unexplained( مرگ بدليل بيماري حاد تنفسي با علت نا مشخص    . 2
: از موارد زير  يكي و حد اقل   

اقامـت در مناطـقي كه موارد مشكوك يا تأ ييد شده    
.آلودگي با آنفلوانزاي بسيار بيماريزا گزارش شده است     

 روز قبل از شروع علائـم با يك مورد      10سابقه تماس در طي  

كه در مرحلة واگير داري   A/H 5      تأ ييد شدة آنفلوانزاي  
.بيماري بوده است

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٢٠



تعريف مورد محتمل بيماري    

  شواهـد آزمايشگاهي  هر بيمار مشكوك، به همـراه    

جدا سازي  (  A/H7 يا  A/H5محدود براي آنفلوانزاي  

  )در يك نمونه سرم  H7يا H5آنتي بادي اختصاصي 

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٢١



تعريف مورد قطعي بيماري      
:مورد مشكوك يامحتمل به همراه حداقل يكي از آزمايشات زير      

   A/H7 يا  A/H5 مثبت براي آنفلوانزاي  كشتنتيجه 

PCR براي آنفلوانزاي     مثبتA/H5  يا A/H7 

 با بكار بردن منوكلنال آنتي   )IFA(روش آنتي بادي ايمنوفلورسنت 
 A/H7 يا  A/H5براي آنفلوانزاي    بادي

 يا A/H5افزايش تيترآنتي بادي اختصاصي آنفلوانزاي     چهاربرابر  
A/H7   در دو نمونه سرم 

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٢٢



دانستنيهاي لازم در خصوص
 آنفلوانزاي پرندگان در انسان 

. روز است  1-3اين مدت كوتاه بوده و معمولاً بين        : دوره كمون  
:دوره واگيري   

 روز بعد از بروز نشانه هاي بيماري           3-5: در بالغين 
 روز بعد از بروز نشانه هاي بيماري          7تا   : دركودكان  

در زمان بروز يك ويروس جديد تمام كودكان و                  :  حساسيت و مقاومت   
در اپيدمي     بالغين حساس خواهند بود بجز افرادي كه با ويروسي مشابه          

ولي دوام مقاومت بستگي به تغييرات آنتي ژني و         قبلي مواجه شده اند؛  
  دفعات آلودگي قبلي داردبه همين دليل دراغلب اپيدميها بيشترين ميزان             

.بروز را كودكان سن مدرسه دارند         

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٢٣



تشخيص آزمايشگاهي 

: طريق امكان پذير است 3به 
جدا سازي ويروس از طريق كشت  

به روش ايمنوفلورسانس  ) Ag(شناسايي ويروس 
شناسايي آنتي باديهاي ضد ويروس به روش ممانعت   

هماگلوتيناسيون

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٢٤



كشت
 است كه بايد      ترشحات حلق و بيني، غرغره گلو و يا سواپ گلو        : نمونه مناست

. بيماري تهيه شود    روز  اول    3در

 ترانسپورت آنفلوانزا   جهت انتقال نمونه به محيط كشت  و آزمايشگاه از محيط                   
.استفاده گردد   

  درصورت توان،بيمارمحيط ترانسپورت راغرغره كرده ودرليوان يكبارمصرف                
خل    برگرداند وگرنه مي توان از سواپ استفاده نمود؛سپس محيط غرغره شدةدا               

.ليوان ويا سواپ ، به لوله در پوش دار انتقال داده شود          
 و در شـرايط        اسـرع وقت  لوله حاوي نمونه  با ثبت مشخصـات كامل در            

يخ  بطوريكه نمونه   ) Ice bag(   در يك يخدان حاوي يخ            )  درجه  4(سـرد          
. به آزمايشگاه جهت تلقيح به كشت سلول يا تخم مرغ جنين دارمنتقل شود              نزند

 درجه و يا ازت مايع       -70در صورت عدم امكان انتقال سريع، نمونه بايد در        
.نگهداري شود 

٢٥



درمان
درمان آنفلوانزاي پرندگان بواسطه دو   

: دسته از داروها امكان پذير مي باشد 

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
بيماريها 

٢٦



) ادامه ( درمان 

:مهاركننده هاي نورامينيداز   ١.
  Oseltamivir ) تاميفلو  يبا نام تجار   ) اوسلتاميوير 
  Zanamivir ) رلنزا  يبا نام تجار  )   زاناميوير 
:توجه

آنفلوانزارا كاهش    ي   بيمارة وطول دور شدت  توانندي ماين دسته ازداروها    
.دهند

و  ويز آنها دارد   ـان تج  ـه زمـ بي نورامينيداز بستگ  يتاثير مهار كننده ها     
 روز  7 بيماري به مدت    مئشروع علا پس از  ساعت  48 بايستي حداكثرتا  

.مصرف شوند

گسترده   ة   استفاد  ي در ط   و  ي اين احتمال وجود دارد در طول يك پاندم        
. بيشتر شود  يمقاومت داروي از آنها   

��� وا�� ������ ����٣ ���ا�� ���ر� � 

���ر����

٢٧



و كنترل
 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 

بيماريها 
٢٨



روشهاي پيشگيري در پرندگان     
رعايت بهداشت در نگهداري پرندگان و ماكيان

قطع هر گونه ارتباط طيور با پرندگان مهاجر و وحشي   
)بخصوص ازپاييزتا شروع فصل گرما (

)ناقلين بدون علامت(توجه ويژه به اردك و غاز 
معدوم سازي سريع پرندگان آلوده و دفن صحيح آنها   

قرنطينه كردن مزارع آلوده
ضد عفوني اماكن آلوده

٢٩



روشهاي پيشگيري در انسان 
رعايت بهداشت فردي 

بخصوص بين انگشتان،    (شستشوي دائـم دستها با آب وصـابون   
وآبكشي     ثانيه10-15 به مدت حداقل  زيرناخنها،كف و مچ دست    

كامل دستها  بويژه پس ازتماس با ماكيان وفرآورده هاي مرغي  يا           
)وسايل آلوده،قبل ازصرف غذا وبعد ازسرفه يا عطسه        

 صحيح  ساختن پوشاندن دهان درزمان سرفه ياعطسه ومعدوم     
) ترجيحاً از دستمال كاغذي استفاده شود          (دستمالها پس از استفاده  
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) ادامه  (روشهاي پيشگيري در انسان     

 )بخصوص كودكان( مهاجر  كاهش تماس با پرندگان     

خودداري ازدست زدن به پرندگان وماكيان بيمار يا لاشه آنها                
نگهداري پرندگان و ماكيان درقفس و دورازمحل اتاق سكونت            

 با    پختي مرغ برا ي تكه كردن گوشت و آماده ساز       شستشو، پركندن،     انجام  
مراقبت كامل و ترجيحاً استفاده ازدستكش         

)به زبان عاميانه مغزپخت شوند     (پخت و پز مناسب گوشت ماكيان و فرآورده هاي مرغي           

 ماه در گوشت منجمد وفريز شده زنده           3ويروس آنفلوانزا مي تواند تا     
.بماند

پرهيزازحضوردراماكن تجمعي و شلوغ        
 پرهيزاز تماس با ديگران درموقع بيماري          

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
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) ادامه  (روشهاي پيشگيري در انسان     

                           %70و يا الكل % 1 وسايل و سطوح آلوده باهيپوكلريت سديمضد عفوني 

فقط واكسن آنفـلوانزاي انساني ساخته شـده كه احتمالاميتوانـد  از  ( واكسيناسيون 
زمان بـروز ويـروس جديد و همه گيـري جهاني بكـاهد؛ ازآنجـا كـه ورود همـ

 خواهد داد؛ ويروسهاي آنفلوانزاي انساني و پرندگان در بدن احتمال جهش را افزايش
) ازبروز بيماري انجام شودقبـل و پيشگيـريلذالازم است واكسن،فقط جهت 

استفاده از درمان طبي مناسب با نظر پزشك         

استفاده ازعينك، كلاه، گان بلند با آستين كشدار             
جهت كاركنان     ...  و يقه بسته ، چكمه و       

، دامپزشكي ومشاغـل      مرغـداريها    

 پرخطر بويژه هنگام بروز بيماري        

 مشهد واحد مديريت 3مركز بهداشت شماره 
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روش و ميزان تجويز واكسن آنفلوانزا 
راه تزريق واكسن آنفلوانزا بر حسب راهنمايي كارخانه سازنده      

عضله دلتوئيد در بزرگسالان و ناحيه (  زير جلدي يا عضلاني عميقبصورت 

 مي باشد ، يك نوبت واكسن كشته شده  )قدامي جانبي ران در كودكان
.  براي بالغين كافي است )اوايل پاييز (درهرسال 

. درطبقه بالايي يخچال مي باشد         c 8-2° دماي نگهداري واكسن آنفلوانزا       

   <13     4-12 ساله4 ماهه تا 6

ميزان مصرف  ميلي ليتر   25/0 دوز، 2
 هفته4-6به فاصله 

 ميلي ليتر  5/0 دوز، 2
 هفته4-6به فاصله 

ميلي ليتر 5/0يك دوز، 
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شهرستان 3مركز بهداشت شماره 
مشهد مقدس

واحد مديريت بيماريها


