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رئیس مرکز مدیریت بیماریهای واگیر



اهمیت پیشگیری و کنترل عفونت 

 بیمار بستری، یک نفر دچار عوارض ناشی از ارائه 10در کل جهان از هر

.  می گرددخدمات غیر ایمن 

12 % می گردددائم و یا فوت معلولیت هااز این صدمات منجر به  .

 می شوندمیلیون مرگ  3سالانه منجر به بیش از ناایمنخدمات می شودبرآورد

. میلیون به کشورهای کم درآمد تعلق دارد2.6که از این میان 

WHO. Global report on infection prevention and control 2024 



، می شوندHAIمیانگین درصد بیمارانی که طی مدت بستری دچار حداقل یک 

2022-2023



 درICU از بیماران دچار حداقل یک % 30ها، حدودHAIخواهندد شدد .
برابر 20تا 2نوزادان، بخش هایاین رقم در کشورهای کم درآمد، بویژه در 

. استپردرآمدبالاتر از کشورهای 

 عفونت %(23.6)بستری در بیمارستان، یک مورد سپسیسمورد 4از هر ،
. را در داخل بیمارستان کسب کرده است

 که دچدار نارسدایی ارگدان سپسیساز مبتلایان به %( 48.7)حدود نیمی
. کرده اندعفونت را در داخل بیمارستان کسب ، شده اند

گزارش بانک جهدانی، در کشدورهای در حداو توسدعه، دو سدو  برطبق
.می شودهزینه بیمارستان هااعتبارات نظا  سلامت در 



AMR-HAIs

 میلیون عفونت بیمارسدتانی بدا میوروبهدای136در سطح جهان سالانه

. مقاو  رخ میدهد

 ،از مدوارد مقاومدت میوروبدی، مربدو  بده % 63.5در کشورهای اروپایی

. عفونتهای بیمارستانی بوده است



 موثر برنامه هایوجودIPC30% کاهش بروزHAIs

 بهداشت دست برنامه هایارتقا50% پاتوژن هاکاهش در انتقاو

 برقراری نظا  مراقبت(surveillance )25 کاهش % 57تا

HAIsبروز 



اومتاثیر مداخلات  بهداشت دست بر بروز عفونتهای بیمارستانی مق

بر بروز عفونت تاثیر
بیمارستانی

ت تغییر در پذیرش بهداش
دست

موقعیت ساو/ کشور 

کلونیزاسیون/ عفونتکاهش 
MRSA روز-بیمارده هزاردر

%  57افزایش بهداشت دست از 
%  85به 

بیمارستان 2013اسپانیا،

، MRSA ،UTIکاهش قابل توجه 
ور و عفونتهای مرتبط با ونتیلات

جریان خون

%  38فزایش بهداشت دست از 
%  85به 

بیمارستان عربستان 
2013سعودی، 



د در دومین نشست مجمع عمومی سازمان ملل متحاز تعهدات برخی 

AMR-2024زمینه 

 2030تا ساو % 10کاهش مرگ مرتبط با مقاومت میوروبی به میزان

 در ندپسمابه آب سالم، فاضلاب بهداشتی و مدیریت صحیح دسترسی
.مراکز ارائه دهنده خدمات% 100

 پیشگیری و کنترو عفونتبرنامه هایپیاده سازی کلیه الزامات(IPC)

.  2030از کشورها تا ساو % 90در 



IPCدومین برنامه جهانی مقاومت میکروبی در زمینهتوصیه هایبرخی از 

در بخش انسانی

دماتتشدید اقدامات پیشگیری و کنترو عفونت در مراکز ارائه دهنده خ

 برنامه هایالزا  به اجرایIPC حتی در شرایط بحران و حتی در

کشورهای کم درآمد 



IPCمرکز مدیریت بیماریهای واگیر در زمینه برنامه های

در بازبینی نظا  مراقبت عفونت بیمارستانی به منظور ساده سازی و

راستای راهنمای سازمان جهانی بهداشت

 طراحی و پایلوت انتقاو سامانهINIS ریگولاتوریاپراتوریبه سیستم

  طراحی برنامه ادغاIPC/AMR ارائه خدمات بهداشتی اولیهدر نظا



از توجه شما متشکرم


