
preencoded.png

رانایتب خونریزی دهنده کریمه کنگو در 
)مواجههتاکید بر پروفیلاکسی بعد از با (

:نویسندگان
یرازـکی شــزشــوم پــگاه علـت دانشـهداشـاون بــعــممـتخــصص بیماریهای عفــونی، فلــوشـیپ تروپیـکال و ؛ لامیــگ ایــر اورنــدکت▪
اپیدمیولوژیست و رئیس مرکز مدیریت بیماریهای واگیر وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکیقباد مرادی؛ ر ــدکت▪
گروه پیشگیری و مبارزه با بیماریهای واگیر معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی شیراز▪
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مقدمه
کوهاسو  شودیدویروسو بیموریییو  (CCHF) کنگوو-کریمهخونریزی دهندهتب 

و بور  مرگ ومیورنرخ برو م  برشد Bunyaviridae خرنوادهاز  Nairovirus عرمل آن
شگوزطریو عمودتر  از ویورو ایو . م  شودشنرختهافزایشیو به فصل شیوع

دام هوریبرفو یورخوون بورمستقیمتمر  یر Hyalommaاز جنسآلودهکنه هری
 دی آنکوهاسو  بیمورییایو بووم کشویهریاز یک ایران. م  شودمنتقل آلوده

CCHF و ، خراسورن، افوانرن، فوری بلوچسوترنو سیسوترناسوترن هریدی به ویژه
( 1.)م  شودشنرختهعموم بنداش تندیدی به عنوانخوزسترن

ذبح یرخرنگ اس  ذبح ممک کهقربرن عیدمرنندهر و اعیرد مختلف منرسب دی 
، مرسو ، دسوتکشاز اسوتاردهعودم )بنداشوت استرندایدهریخریج از شرایطدی 

  ویوروبوراحتمرل تمور  انسورن چشمگیریبه طوی، گیردفویت ( چکمهو عین 
تجنیووزاتاز اسووتارده، عوودم غیربنداشووت خوورنگ ذبح هووری. افووزایش موو  یربوود

افوزایشافول از عوامل زیست ایمن نسب  به مسرئل پریی آگره و ، محرفظت 
(2.)هستندایرمای مواید ابتلا دی سر نه
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ایراندر  CCHF اپیدمیولوژی
:بیماریناقل و مخازن 

دی کووه Hyalomma marginatum سووخ کنووه: اصلل  ناقللل 
فراوان اس ایرانخش و گرممنرط  

، بووز و شووتر بووه فووویت بوودونگوورو، گوسوواند: حیللوان مخللازن 
. داینوودو نقووش مخووزن یا م  کننوودیا حموول ویوورو علاموو 

اسووترندی ( 2006)همکووریانو ایلاموو دکتوورتوسووط مطرلعووه ای
% ۵۷.۸و محلو گوسانداناز % ۷۸.۹کهافانرن نشرن داد 

کووه، داشووتندا یCCHFضوودآنت  بووردیوایداتوو گوسووانداناز 
ایوراندامو جمعیو دی ویرو ای بر یشیوعنشرن دهنده

.س ا

:انتقال به انسانراه های
گردشگریو کشرویزی، یوستری دی منرط  کنهگزش•
ر و هومنرسوب دی عمووم یورخورنگ دی ذبوح به ویژهآلودهحیوانبرف یرخون برمستقیمتمر  •

مختلفاعیرد
یمورن و دبنداشو شورغل دی بخوش پرسنلترشحرت بدن؛ یرخون طری انتقرل انسرن به انسرن از •

(3.)دایندخطر یا بیشتری 

:فص  الگوی
 هرکنوهفعرلیو افوزایشبورهم زمرنکهم  شودمشرهده تربسترندی فصل بنری و  CCHF بروزبیشتری 

ط ایتبورنشورن دهندهکوهم  شووداز مواجنوه ببو  پوسمواید ابتلا دی دو هاته افزایشمعمو   . اس 
(4).ذبح دام اس براپیدمیولوژی 

  انجورم یسوت  زمواید ابتلا به ای  بیمریی بر افزایش تمر  انسرن بر دام و فرآیندهری ذبح که اغلوب دی محیط هوری غیربنداشوت ، بودون یعریو  الزامورت ایمنو
ط  هاته هری بعد از ای  ایورم  CCHFای  امر، عرمل افل  دی بروز خوشه ای مواید جدید.  افزایش م  یربد( به خصوص دی منرسب  هر و اعیرد مختلف)م  شود 

.دی منرط  آندمی  محسوب م  شود
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و دیشوده اسو  گوزایشدیفود50تور 30بی ایراندی بیمرییمرگ ومیرنرخ 
سو  اممک دیمرن محدود امکرنرتو دیرهنگرمتشخیصبریوستری منرط  
(5.)برشدنیزبر تر

رمرگ ومی
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کنترلو پیشگیریراهبردهای
فردیمحافظت اقدامات. ۱
یر ذبح دامهنگرم تمر  بر دام(بلندو لبر پوشیدن دستکش، مرس ، عین  ایمن  )استارده از تجنیزات محرفظت  •
و لبر پوس یوی( یر پرمتری (DEETدافع  حشرات  قلم یر اسپری استارده از •
دامو خرنگ اجتنرب از ذبح غیر بنداشت  •

(کنه)ناقل کنترل. ۲
بر اسر  شیوه نرمه هری سرزمرن دامپزشک یوی دام هر از جمله پرمتری  و دلترمتری استارده از آکرییسیدهر•
(تسطیح کف محل نگندایی دام)محل نگندایی دام بنسرزی و همچون کوتره کردن علازای مبریزه بر کنه دی مراتع •
دامپزشک سرزمرنبر اسر  شیوه نرمه هری قرنطینه دام هر •

درمان مراکزدر اقدامات. ۳
شیلد فویتودستکش، گرناستارده از استرندایدهری کنترل عاون  شرمل یعری  •
ELISAیر RT-PCR تشخیص زودهنگرم از طری •
(6.)افراد دی معرض خطربرایاز تمر  پسپیشگیریبه عنوانییبرویری تجویز•
ایزوله کردن بیمریان برای جلوگیری از انتقرل بیمریسترن •

عموم آموزشو نظارت. ۴
و ایتقرء سطح همرهنگ  هری برون بخش  CCHFتقوی   نظرم مراقب  بیمریی•
اجتمرع و شبکه هری هری آگره  یسرن  از طری  یادیو، تلویزیون اجرای پویش•
پیشگیریو انتقرل یاه هریدیبریهسلام کریکنرنو ، عموم مردم یوحرنیون، دامپزشکرن، و سلاخنرقصرب هر، دامدایانآموزش•

.بودخواهددامپزشک خوب نظریتبرآندمی دی منرط  به ویژه، ویرو انتقرل پیشگیری ازبرای" کرملکنترل"ی زمینه سرزیکدیگرکنریعوامل دی ای یعری 

یا بدنبرل خواهد داش nosocomialانتقرل و خطردیمرن مراکزبری مراجعه به افزایشموجب کهچرا، م  آویدبه وجود کشویسلام نظرم برایویژه ایچرلشبنداشت نکرتیعری عدم 
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:بیماریدرمان موارد 
(Ribavirin) ییبرویری : اص  داروی

:عملمکانیسم
اتابورانسورن و حیوان آزمریش هریدی کهاس  وسیعطیفبرضدویرو دایویی ییبرویری •

.نشرن داده شده اس  CCHF علیهمثب  آن 

:بیماردرمان موارد جهتخوراكينوع ريباويرينداروي
)گرم2حداكثر ( يكجروزن بدن به فویت كيلوگرمبه ازاي هر گرمميلي 30ابتدا 1.
(گرم یوزانه4حداكثر )یوز 4براي سرع 6ميلي گرم به ازاي هركيلوگرم وزن بدن هر 15سپس  2.
یوز6تر ( یوزانهگرم2حداكثر)سرع 8وزن بدن هر كيلوگرمبه ازاي هر گرمميلي 7/5از آن پس3.
از شوروع پوسیوز اول ششدی یيبرويري دایويیوز اس ، تجويز 10یيبرويري برطول مدت دیمرن 4.

.بوده اس همراهبر تريبنبوديميزان بربرليني علايم
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درمان و پیشگیری پس از مواجهه
در تلب  (Post-Exposure Prophylaxis - PEP) از مواجهلهپلسپیشلگیریو بیملاریدرملان ملوارد 

کنگوکریمهخونریزی دهنده
، خوونیورترشوحرت بودن طریو از بوه ویژه CCHF ترییدشدهیرمشکوکمواید برمستقیمدی فویت تمر  

بوراییژهبه واقدام ای . کندایاربیمرییاز بروز جلوگیریدی منم نقش م  توانداز مواجنه پسپیشگیری
.دایداهمی بیمریانخرنوادهاعضریو ، دامپزشکرن، قصربرن، دیمرن پرسنل

؟هستند PEP شرایطواجد کسان چه
بوه دنپرشوییورزخوم طری مثلا  از )آلودهبیمریترشحرت یرخون برمخرط یرپوس مستقیمتمر  •

(چشم
آلودهیرمشکوککنهتوسط گزش•
حارظت وسریلبدون آلودهدام برف برتمر  •
ریوبیمریسوترندی پوسو بوه آلودهسرسوزنفرو یفت  یعن  needle steakمثلا  )شغل آسیب هری•

(دیمرن مراکز
منرسبحارظت وسریلاز استاردهدی ذبح دام بدون مشریک •
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اقدامات
از تمر پسیوز 14تر ( سردید، عضلان تب، دید )اولیهبرلین علائم کنترل•
بیمرییتر زمرن ید مشکوکفرد کردنایزوله•
دی فویت بروز علائم(  ELISAیر (RT-PCRآزمریش•
از مواجنهنرش اضطراب کرهشبراییوان شنرخت مشرویه ایائه•

درمان و پیشگیری پس از مواجهه
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:بر اساس نظر کمیته کشوریپروفيلاكسي دارويي پس از تماس
تمر  محتمل ير قطعيبيمریانهريبرف و يرخون برفرد كه خرنوادهو پزشكيكریكنرن•

بدن آننر هور حرایتو دیجهشده پيگيرياز تمر  پسیوز 14تر حداقلبريدداشته اند 
، دیمورن لدسوتویالعمبورمطورب  بلافرفلهبرليني علايمدی فویت ظنوی . شود كنترلیوز 

.شروع شود
يور هورسووزناز مواید محتمل ير قطعوي، گيريكه دی حي  خون پزشكيكریكنرندی موید •

راي بوخوویاكيیيبورویي از اسوتاردهآننر فورو موي یود، پوس به ديگرآلودهوسيله تيز 
براي ها  الي ده یوزسرع 6هر گرمميلي 600به ميزان پيشگيري

پروفیلاکس  بعد از تماس در تب کریمه کنگو

:)تخصص و منابع WHO طبق مطالعات(PEP دوز پیشنهادی برای
:خوراک دوز 

دی دوز واحدخویاک گرم2: یوز اول•
سرع 6هر گرم1: پنجمدوم تر یوزهری•
سرع 6هر میل  گرم500: چنریدهمتر ششمیوزهری•

بیمریوضعی و بسته به شدت تمر  م  شودمحدود نیزیوز 10تر 7دویه دیمرن به پروتکل هربرخ دی 
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تنوع، استاراغ•
(طو ن دی فویت مصرف )همولیتی آنم •
، اضطرابب  خواب •
غیرطبیع کبدیآزمریش هریو کبدیآنزیم هریاختلال •
.اس ضروییدی طول دویه مصرف برلین پریشبنربرای •

ریباویریناحتمال عوارض 
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زیلر هلایگروهبرایهدفمنداطلاع رسان و آموزش هابایدبیماریکنترلدر موفقیتبرای
:انجام شود

و پزشوكرن، دام عشورير، كشورویزانهور، كشوتریگرهكریكنورن، سلاخرن، قصوربرن، دامدایان•
اویژانسو دیمرن کردی، پزشكيدام كریكنرن

آندمی و یوستری عموم مردم دی منرط  •
اطلاع یسرن کمپی  هریدی و مسرجدمجرزیفضری، محل و مل یسرنهاز استارده•

اطلاع رسان و عموم آموزش
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:جمع بندی
ز یکو  اتب خونریزی دهنده کریموه کنگوو بوه عنوان یو  بیموریی خطرنورک زئونووز

و تربسوترنتندیودات مکوری دی ایوران اسو  کوه اوج گیری هوری فصول  آن دی بنوری 
مقربلوه بور ایو  . یا مو  طلبودایتوجه ویژهو اعیرد مختلف،  تر ویژه دی منرسببه

  بیمریی نیرزمند پرسخ چندبخش  شورمل کنتورل نرقول، آمووزش عمووم ، آموردگ
ت  دی یعری  افوول بنداشو)چندسطح سیرس  هری پیشگیرانهو اجرایپزشک  

جورایو اذبح دام، کنترل کنه هر، تقوی  نظریت دامپزشک ، آمردگ  مراکز دیمورن  
ینوه هری تلاش هری پیشگیری برید بر توجه بوه زم. اس (پیشگیری پس از مواجنه

قورای هدفیا فرهنگ  طراح  شوند تر یفتریهری  که دی انتقرل بیمریی نقش دایند 
.از بروز اپیدم  هر جلوگیری کندداده و 

یو  ، کلیود موفقمذهب همرهنگ  بی  حوزه هری بنداشت ، دیمرن ، دامپزشک  و 
.ای  بیمریی اس مدیری دی 
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