كورونا ويروس MERS
(MERS: Middle  East  Respiratory  Syndrom)
ويروس كشنده جديدي از خانواده سارس ، كه براي اولين بار از خاورميانه (عربستان و اردن ) گزارش شد و به تدريج به قاره اروپا و آفريقا راه يافت . 
 (
راه ها انتقال: 
تماس مستقيم با فرد بيمار ( تماس با ترشحات آلوده بيمار و راه تنفس ) 
تماس غير مستقيم با اشيايي كه با ترشحات تنفسي و يا ترشحات بدن بيمار مبتلا به 
MERS
 آلوده شده باشد. 
تماس مستقيم با شتر يا ترشحات آلوده بدن شتر ، يا تماس غير مستقيم با 
محيط آلوده يا محصولات لبني غير پاستوريزه و يا فرآورده هاي آلوده دامي (نوشيدني ها و مواد غذايي غير مطمئن در عربستان در حال حاضر بعنوان منبع احتمالي مطرح مي گردد و توصيه شده است كه از خريد و مصرف اين مواد خودداري شود. 
) (
معمولاً كورونا ويروس ها ابتدا در مخاط مژكدار تنفسي در ناحيه حلق و بيني ايجاد عفونت مي نمايند كه علائم شبيه سرماخوردگي معمولي بروز مي نمايد. حدود 15 درصد از موارد سرماخوردگي ها توسط كوروناويروس ها ايجاد مي شود . گاهي ممكن است ، كورونا ويروس هاي ايجاد كننده سرماخوردگي ، باعث بروز بيماري هاي شديدتري مانند عفونت برونش هاي انتهايي در شيرخواران ، عفونت گوش يا تشديد آسم در كودكان و نوجوانان ، تشديد آسم و برونشيت مزمن در بالغين و حتي عفونت ريه (پنوموني ) در بالغين ، سالمندان و افراد داراي سيستم ايمني ضعيف شوند. 
ويروس 
MERS
 بر خلاف ساير كورونا ويروس ها كه بيشتر به سلول هاي بافت تنفسي انسان علاقه دارند و كمتر مشاهده شده كه سلول هاي ديگر را آلوده نمايند ، مي توانند باعث آلودگي بافت هاي مختلف بدن شود و بافت تنفسي ، كبد ، كليه ها ، روده و همچنين ماكروفاژها را آلوده نمايند و دقيقاً به همين دليل است كه بيماران مبتلا گاهي دچار نارسايي چند ارگان بدن شده و فوت مي نمايند. 
)








 (
تعريف بيمار مشكوك به كورونا ويروس : 
فرد تب دار كه به دليل بيماري تنفسي تب دار
 يا سندرم دشواري تنفسي حاد 
 نياز به بستري در بيمارستان 
دارد. بعلاوه حداقل داراي يكي از شرايط زير نيز باشد: 
1-
سابقه سفر حج اخير داشته باشد. 
2-سابقه سفر به كشورهاي خاورميانه داشته باشد. 
3-با زائر يا مسافر بازگشته از اين كشورها 
در 2 هفته اخير تماس داشته باشد. 
4-يا سابقه مسافرت به كشورهايي كه موارد مثبت كورونا ويروس جديد در آنها گزارش شده باشد. 
)










 (
علائم 
باليني 
 : 
1-تب2-علائم تنفسي خفيف3-اسهال ، ضعف و بي حالي 4-نارسايي ت
نفسي5-نارسايي كليوي
امكان سرايت بيماري به ديگران تا 24 ساعت بعد از پايان تب و ساير علائم بيماري وجود دارد. 
 
بيمار تا 24 ساعت بعد از پايان علائم بيماري و قطع تب بايد در ايزوله بماند و در صورتيكه در اين زمان نمونه تنفسي تهيه شود و منفي باشد ، مي تواند از ايزوله خارج شود . در مورد بازگشت به محل كار نيز بايد بعد از خروج از ايزوله 
تصميم گيري شود. 
)

	





 (
اقدامات پيشگيرانه لازم جهت مواجهه با موارد مشكوك در بيمارستان ها : 
1
-راه رفتن به مدت كوتاه يا نشستن در اتاق انتظار به مدت كوتاه داراي نقش قابل توجه در انتقال بيماري 
MERS
 نمي باشد. 
2-زماني كه فاصله فرد مراقبت با بيمار كمتر از 2 متر مي شود ، استفاده از ماسك ترجيحاً ماسك 
N95
 اجباري مي باشد. 
3-
اتاق ايزوله بيمار بايد ايزوله تنفسي فشار منفي باشد. در صورت نبود اتاق ايزوله فشار تنفسي منفي ، اصول پايه كنترل عفونت شامل : اقدامات احتياطي استاندارد و ريز قطرات و هوابرد و تماسي بايد در زمان بستري بيمار رعايت و اجرا شود . 
4-تعداد كساني كه مسئول مراقبت از بيمار مي شوند ، بايد محدود و مشخص باشد. 
5-ترياژ و جداسازي بيماران مشكوك تنفسي كه به اورژانس مراجعه مي كنند ، الزامي مي باشد. 
6-
بيماران مشكوك تنفسي در بخش سرپايي و غير سرپايي بايد از ماسك طبي استفاده نمايد. 
7-تعويض وسايل حفاظت فردي جهت ارائه خدمات بهداشتي از يك بيمار به بيمار ديگر الزامي است. 
8-كليه سطوح و ابزار استفاده شده بر اساس اصول كنترل عفونت بايد تميز و با مواد مناسب ضد عفوني شوند. ويروس 
MERS
 با الكل 70 % از بين مي رود. 
توجه: كليه ارائه كنندگان خدمات بهداشتي درماني در صورت مشاهده موارد مشكوك موظف به گزارش فوري به سيستم بهداشتي مي باشند. 
 
) (
پيشگيري و درمان : 
1-رعايت موازين بهداشت فردي 
: 
الف) شستشوي مكرر دست ها 
ب) رعايت آداب تنفسي ( پوشاندن دهان با دستمال يا به ناچار با آستين هنگام سرفه و عطسه كردن ) 
ج) خودداري از دست دادن و روبوسي كردن 
2-واكسن و درمان اختصاصي ندارد . 
3-عموماً نياز به بستري دارد. 
توجه: در صورت بروز علائم فوق ، 
از آغاز سفر تا 10 روز بعد از بازگشت حتماً به نزديكترين مركز بهداشتي درماني يا پزشك معالج خود مراجعه نماييد. 
)
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