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کورونا ویروس                                                                                                    گزارش وضعیت اپیدمی 

گاه علوم پزشکی اصفهان  در دانش

 

گا  اصفهان یپزشک  لومع ه کمیته اپیدمیولوژی دانش
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 یماریب گسترش یالگو: 1 تیفعال

 یماریب گسترش یالگو از یمختصر شرح: 1 تیفعال ریز

ست. از نمونه های ارسالی به نمونه آزمایشگاهی تهیه گردیده ا 79683تعداد  1399تیرماه  27تا تاریخ تهیه این گزارش 

مورد منفی در محدوده دانشگاه  58770مورد قطعی آزمایشگاهی و  20913آزمایشگاه های دولتی و خصوصی تعداد 

علوم پزشکی اصفهان شناسایی، ثبت و تحت مراقبت قرار گرفته اند. لازم به توضیح است که اطلاعات و داده هایی که 

 CTدانشگاه قرار می گیرند، تا زمان تهیه این گزارش، بر اساس  19-پیدمیولوژی کوویدبرای تحلیل در اختیار کمیته ا

scan  و طبقه بندی موارد به محتمل و مشکوک ثبت و طبقه بندی نشده اند. اطلاعات تعداد خوشه های انتقال و تعداد

 موارد ابتلای اعضای خانواده در اختیار این کمیته قرار داده نشده است. 
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 زیع مبتلایان قطعی و مشکوک به تفکیک شهرستانتو -1جدول

 کل موارد PCR +ve PCR -ve نام شهرستان

 1,323 1,116 207 اردستان

 1,439 1,025 414 برخوار

 133 90 43 بویین و میان دشت

 694 540 154 چادگان

 449 368 81 دهاقان

 3,562 2,528 1,034 فلاورجان

 697 535 162 فریدن

هرفریدونش  212 640 852 

 2,079 1,614 465 گلپایگان

 37,058 26,855 10203 اصفهان

 1,314 1,068 246 خوانسار

 4,342 3,096 1,246 خمینی شهر

 79 63 16 خور و بیابانک

 6,041 4,449 1,592 لنجان

 2,260 1,753 507 مبارکه

 637 497 140 نائین

 5,250 3,786 1,464 نجف آباد

 938 745 193 نطنز

 963 764 199 سمیرم

 3,531 2,528 1,003 شاهین شهر و میمه

 3,157 2,347 810 شهرضا

 1,028 807 221 تیران و کرون

 1857 1556 301 شهرستان های غیر استانی

 77,826 57,214 20,612 کل
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 یماریب بروز یزمان یروندها لیتحل: 2 تیفعال ریز

 

 
 

 1399 تیرماه 27تا  1398اسفند  1ه علوم پزشکی اصفهان از در دانشگا 19-دموارد کویروند بروز  -1نمودار

همانگونه که در نمودار شماره دو  مشاهده می شوددر استان روند صعودی میزان بروز بیماری به ویژه در دوماه خرداد و 

ن روند افزایش را در تیر به خوبی مشهود است. یعنی درست زمانی که محدودیت ها از طرف مجریان کاهش یافت. ای

شهرستان های اصفهان، تیران و کرون، شهرضا، شاهین شهر و میمه، گلپایگان، فریدون شهر، بویین و میان دشت به 

وضوح می بینیم. برخی شهرستان ها در ماههای خرداد و تیر پس از جهش چشمگیر میزان بروز یا تنفاوتی را بین خرداد 

اندکی کاهش در تیرماه همراه بوده اند. مانند سمیرم، نطنز، نجف آباد، مبارکه، لنجان،  و تیر ماه نشان نداده اند یا با
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خمینی شهر، فلاورجان، دهاقان، اردستان و برخوار. چادگان و خوانسار کاهس بسیار قابل توجهی را در ماه تیر نسبت به 

 خرداد نشان می دهند.

 

 به تفکیک شهرستان 1399ج ماهه منتهی به تیر در در پن 19-ن بروز کوویدمقایسه میزا -2نمودار

رات آن در الگوی تغیی این الگو تقریبا در موارد سرپایی بیماری نیز دیده می شود و به علت بالا بودن موارد سرپایی قاعدتا

 (.3)نمودارهم خود را نشان می دهدموارد کل بیماری 
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 به تفکیک شهرستان 1399در پنج ماهه منتهی به تیر  19-ان بروز موارد سرپایی کوویدمقایسه میز -3نمودار

 استان کل در خرداد و اردیبهشت در. ایم داشته امسال فروردین در را موارد این بروز بیشترین که است آن از حاکی بستری موارد بررسی اما

 این بر تواند می اریبیم مختلف های شدت با برخورد مدیریت و درمانی های سیاست. است یافته افزایش دوباره آن از بعد و بوده ثابت موارد

 .(4 نمودار) است نداشته گزارشی ماه تیر و خرداد در بیابانک و خور. باشد موثر جنبه
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 در به تفکیک شهرستان 1399در در پنج ماهه منتهی به تیر  19-قایسه میزان بروزموارد بستری کوویدم -4نمودار
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 سکونت محل و یجنس ،یسن عیتوز لیتحل: 3 تیفعال ریز

 

 ی در شهرستانهای تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی اصفهانتوزیع جنسی موارد قطع -5نمودار

 

  توزیع سنی موارد قطعی در شهرستانهای تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی اصفهان -6نمودار
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 موجود یها رساختیز تیوضع: 2 تیفعال

 موجود یها رساختیز تیوضع از یمختصر شرح: 1 تیفعال ریز

 ماهتیر 29لغایت 1399 خرداد 21 از تاریخ  حت پوشش دانشگاه علوم پزشکی اصفهانتهای در بیمارستان خت خالیتآمار  -3جدول

 13 12 11 7 6 5 2 1 31 30 29 28 26 25 24 22 21 تاریخ

 ICU 10 11 11 13 5 9 9 9 10 5 8 12 5 2 8 9 6تعداد تخت خالی  

 71 88 70 101 82 66 68 73 93 168 135 89 125 180 130 85 195 تعداد تخت خالی معمولی

  29 28 27 26 25 24 23 22 21 20 19 18 17 16 15 14 تاریخ

  ICU 12 10 5 6 3 2 4 7 6 5 4 7 7 3 4 3تعداد تخت خالی  

  83 57 40 48 83 44 117 63 62 76 30 107 89 82 91 68 تعداد تخت خالی معمولی

 برای روزهایی که در جدول درج نشده است، اطلاعات در دسترس نبود

 COVID-19 یبستر موارد تخت اشغال روند: 2 تیفعال ریز

 
 یص و فوت شدهترخروند اشغال تخت موارد قطعی و مشکوک با احتساب موارد  -7نمودار
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حت پوشش دانشگاه علوم پزشکی تهای پنومونی مشکوک بیماران در بیمارستانو اعزام موارد  ، فوتی، ترخیصآمار بستری -3جدول

 تیرماه 29لغایت 1399 خرداد 21 از تاریخ  اصفهان

 13 12 11 7 6 5 2 1 31 30 29 28 26 25 24 22 21 تاریخ

 647 687 568 545 567 527 507 509 474 447 445 444 447 437 436 453 445 تعداد بستری موجود

 76 111 85 93 74 82 66 77 73 64 68 71 70 60 81 78 87 ساعته 24تعداد پذیرش 

 49 90 86 57 36 60 77 45 64 12 67 33 78 19 46 56 52 تعداد ترخیص

 8 7 4 3 7 8 2 4 7 7 5 7 5 9 8 11 6 تعداد فوتی مشکوک

 4 3 1 1 4 4 4 4 2 3 10 4 6 1 8 1 2 تعداد اعزام

  29 28 27 26 25 24 23 22 21 20 19 18 17 16 15 14 تاریخ

  821 817 790 772 746 798 717 737 754 741 720 678 675 688 636 709 تعداد بستری موجود

  135 97 105 132 111 137 108 83 85 89 121 114 104 115 134 106 ساعته 24تعداد پذیرش 

  89 96 55 101 139 72 51 94 78 65 72 72 94 84 73 96 تعداد ترخیص

  13 10 11 13 17 18 12 22 7 7 12 13 14 7 2 12 تعداد فوتی مشکوک

  9 1 0 4 5 4 6 8 7 5 4 5 6 9 11 6 عداد اعزامت

 برای روزهایی که در جدول درج نشده است، اطلاعات در دسترس نبود
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 درمان امدیپ تیوضع: 3 تیفعال

 ریم و مرگ یزمان یروندها لیتحل: 1 تیفعال ریز

 

 1399 تیرماه 27تا  1388اسفند  2در دانشگاه علوم پزشکی اصفهان از  19مرگ و میر موارد کویدروند  -8نمودار
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 ندهیآ یها هفته و روزها در یماریب گسترش روند یچگونگ از یابیارز: 4 تیفعال

 یماریب گسترش برابر در ریپذ بیآس یروههاگ و مناطق: 1 تیفعال ریز

ه کوجود دارد  19-کویدمورد ابتلا به میلیون  17براساس یکی از جدیدترین مقالات منتشر شده در مجله نیچر، بیش از 

مثل جنس مرد، سن  بیماری فوت کرده اند. در این مقاله اظهار شده که عواملی اینهزار نفر در اثر  11بین انها حدود  از

تنفسی،  بیماریهای زمینه ایهمچنین  .خطر مرگ را افزایش می دهندالا، دیابت، آسم شدید، چاقی و مصرف سیگار ب

ت و اسیای قلبی، کبدی، سکته مغزی، آرتریت رماتویید، پیوند عضو، نقص ایمنی، سرطان و همچنین نژادهای سیاه پوس

 .https://doi.org/10.1038/s41586-020-2521-4))است این مطالعه در حال به روزرسانیجنوبی از دیگر عوامل خطرهستند. 

 امل خطر در مبتلایان ایران و اصفهان نیز حائز اهمیت است.به نظر میرسد که همین عو

 حوزه در یماریب کنترل و یریشگیپ اقدامات ییاجرا یها تیمحدود و شنهاداتیپ ارائه: 2 تیفعال ریز

 یپزشک علوم دانشگاه یاستحفاظ

 قطع و انها زا نمونه تهیه و مراقبت و فعال صورت به قطعی و مشکوک بیماران با تماس موارد پیگیری کاملو  گسترش غربالگری -1

 انتقال زنجیره

 مزمن نبیمارا و خطر معرض در های گروهدر  درصد 100پوشش و اولویت با جامعه در بیماری و عفونت موارد زودرس شخیصت  -2

 مربوطه ولانئمس توسط تجمعات هرگونه برگزاری عمن  -3

 جتماعیا گذاری فاصله ویژه به و جامعه در بیماری کنترل های استراتژی بر قوی و فعال نظارت و ها تماس سازی محدود  -4

 اجرایی یها دستگاه و شغلی های محیط و شلوغ های مکان در بویژه هوابرد انتقال از جلوگیری و ماسک از استفاده الزام  -5

 پاییز به شدن نزدیک با ویژه به استان در 19 -کووید اپیدمی بعدی های موج و ها پیک با مواجهه برای کافی آمادگی  -6
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 رایطش با متناسب مردمی های پویش ارتقای و جامعه در پذیری مسئولیت و اجتماعی و فردی پاسخگویی های برنامه تقویت -7

 19 -کووید با مبارزه امر در مردم سلامت مدافعین و سلامت نظام حامیان و کارکنان از تقدیر  -8

 عیتتب و پیشگیری فرهنگ سازی نهادینه برای شناختی جامعه و بهداشتی اعتقاد های مدل بر مبتنی های آموزش ارایه  -9

 19 -کووید اپیدمی کنترل برای مردم عملکرد ارتقای و بهداشتی ازدستورات

 استان اینترنت و الکترونیک های زیرساخت توسعه و مجازی صورت به جلسات و امتحانات و ها آموزش برگزاری  -10

 اپیدمی کنترل برای حاکمیت و دولت مردم، همیاری و عمومی اعتماد و اجتماعی سرمایه تقویت   -11

  بیماری انتشار زمینه در پرخطر اما غیرضروری خدمات مراکز و صنوفویا محدود کردن  بستن   -12

 بیماری انتقال از پیشگیری و بهداشتی اقدامات رعایت برای خدمات مراکز و صنوف بر قوی نظارت  -13

  مختلف های هسامان در بیماران اطلاعات منابع سازی یکپارچه و بیماران های داده صحیح ثبت ویژه به و مراقبت نظام تقویت  -14

 امکان این مهم وجود دارد. اجرای مجدد دورکاری در ادارات و مؤسساتی که -15

 تست و بررسی در دانشجویان و خوابگاه ها. -16

 


