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برنامه حذف مالاریا در جمهوری اسلامی ایران

اداره کنترل بیماریهای منتقله توسط ناقلین 
1402بهمن 
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اهداف کلان و اختصاصی برنامه

کنی مالاریا ریشه : اندازچشم 

مالاریاجلوگیری از بازگشت انتقال مالاریا و نگهداشت شرایط عاری از : هدف اصلی

اهداف اختصاصی 
(  پذیریآسیب کاهش )مالاریا به حداقل رساندن خطرات استقرار مجدد انتقال •

پایداری و حفظ عملکرد بالای سیستم بهداشتی برای مدیریت موثر خطر ایجاد مجدد انتقال مالاریا •

کشوردر خدمات بهداشت عمومی مبارزه با مالاریا تقویت و تداوم برنامه •
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1371-1402ایران روند موارد مالاریا در 

7
6

1
8

1

6
0

4
0

5

5
1

0
4

8

6
6

0
7

5

5
5

6
9

2

3
8

4
2

4

3
2

6
1

9

2
2

9
1

2

1
9

7
1

6

1
8

9
4

8

1
5

3
7

8

2
4

2
4

0

1
3

1
6

6 1
9

2
8

5

1
5

8
6

9

1
6

4
8

9

1
1

3
3

3

5
9

2
1

2
9

6
3

3
2

7
1

1
2

3
8

1
3

8
0

1
2

5
9

8
0

5

7
0

5

9
3

9

6
2

5

8
2

4

1
0

4
6

1
0

0
8 5
8

2
2

6
7

1
6

0

10000

20000

30000

40000

50000

60000

70000

80000
1

3
7

1

1
3

7
2

1
3

7
3

1
3

7
4

1
3

7
5

1
3

7
6

1
3

7
7

1
3

7
8

1
3

7
9

1
3

8
0

1
3

8
1

1
3

8
2

1
3

8
3

1
3

8
4

1
3

8
5

1
3

8
6

1
3

8
7

1
3

8
8

1
3

8
9

1
3

9
0

1
3

9
1

1
3

9
2

1
3

9
3

1
3

9
4

1
3

9
5

1
3

9
6

1
3

9
7

1
3

9
8

1
3

9
9

1
4

0
0

1
4

0
1

0
6

 /
1

4
0

2

ریا
الا

د م
وار

د م
دا

تع

سال 

تصویب برنامه حذف 
مالاربا وآغاز پروژه 

انتقال محلیقطع 

بیشترین 
احتمال 

برقراری مجدد 
انتقال



http://icdc.behdasht.gov.ir

آخرین وضعیت مالاریا در کشور 

:دنبالبهکشوردربیماریمواردتعدادافزایش
شافزایوپاکستانمجاورهایاستاندرآساسیلهایبارندگیوهواییوآبتغییرات-1

مالاریاانتقالظرفیت
رقشجنوبمرزیصفرنقاطدرایرانیاناقامتافزایشوانسانیتجمعاتالگویتغییر-2

سوختمبادلاتجهتکشور
ویستانساستانبهشغلیهایمسافرتواسطهبهکشورهایاستانسایردرابتلاافزایش-3

(مرزهادرسوختحملدرگیررانندگانوفصلیکارگراننظامی،نیروهای)بلوچستان

گزارش گردید2022مورد در سال 5677
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کیک نوع انتقالفبه ت2022الی  2011وضعیت مالاریا از سال 

نسبت به 1401مقایسه وضعیت سال 
1400سال 

افزایش برابر 5/5حدود : کل موارد مالاریا
.داشته است

نسل اول انتقال )موارد انتقال از وارده ✓
.  شده استبرابر 7محلی بیماری، حدود 

:خطر
انتقال محلینسل دوم برقراری ✓
بازگشت و استقرار مالاریا✓
حذف مالاریا شکست برنامه ✓

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Indigenous 1652 1702 718 519 370 192 89 57 0 0 0 0 54

Imported 1342 1527 520 861 889 613 612 868 601 803 878 821 4238

Introduced 0 0 0 0 0 0 0 13 20 21 171 178 1385

relapsing/Recrudescence 0 0 0 0 0 0 3 0 3 0 2 0 0

induced 0 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0
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1401الی 1395موارد مالاریا به تفکیک گونه انگل در سال های 

نسبت به 1401مقایسه سال 
:1400سال 
تعداد موارد فالسیپارم✓

برابر9

:  خطر
ابتلا به مالاریای سخت✓
مرگ ناشی از مالاریا✓

ویواکس      موارد تعداد ✓
برابر5
: خطر
عود موارد و برقراری ✓

چرخه انتقال

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 Sep-23

P. falciparum/Mix 427 562 198 300 119 106 86 93 50 117 121 119 1114 2278

P. vivax 2567 2667 1040 1080 889 693 618 846 575 707 924 877 4562 4438

Other species 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 3 1 0
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فارسپزشکیعلومهایدانشگاهدرمالاریاحذفبرنامهمدیریتایمنطقهکارگاهسهبرگزاری•
هایدانشگاهازنماینده63حضوربا(آذرماه20-22)تهرانومهرماه16-18)همدان،(شهریور7-5)

1402سالدرکشورپزشکیعلوم

Proficiency)مالاریامیکروسکوپیتشخیصعملکردآزموناجراییپروتکلتدوین• Test)23در
جاریسالماهدیاواسطازبرنامهاجرایجهتهماهنگیوکشورپزشکیعلومدانشگاه

1402برنامه در سال سازمان جهانی بهداشت از  EMROبرنامه مالاریا منطقه و ارزیابی مدیر بازدید •

و ARC GISمالاریا، شناسیجلسات آموزشی و بازآموزی در زمینه های کنترل ناقلین و حشره برگزاری •
1402و 1401مجازی سال بصورت... 

1402ماه اول سال 9تا 1401از سال اهم فعالیتهای برنامه حذف مالاریا
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بازدید های دوره ای از برنامه حذف مالاریا در دانشگاههای علوم پزشکی و مناطق مرزی •
(علوم پزشکیازدانشگاههایبازدید 100بیش از )پرخطر

عمدتا با حمایت سازمان جهانی مورد نیاز برنامه حذف لجستیکمنابع و تامین و تدارک •
(.... و سمپاش، پشه بند ، پمپ فاگترمال، دستگاه مناسب کش ، حشره  RDTs)بهداشت

لارو و اجرای اقدامات کنترل ناقلین در کانون های آسیب پذیر انتقال مالاریا از قبیل سمپاشی•
مقاومت به به برنامه مدیریتو با توجه المللیرعایت استاندارد های بین و بهسازی محیط با کشی 

حشره کش ها 

1402ماهه سال 10لغایت 1401اهم فعالیتهای برنامه حذف مالاریا از سال 
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دوره تعیین صلاحیت تشخیصی میکروسکوپی مالاریا در سطح ملی برگزاری دو •
(National Competency Assessment) سال چابهارو هرمزگاندر شهرستان های

1401

و 1401سال -آزمایشگاهبرگزاری دوره بازآموزی تشخیص میکروسکوپی برای کارشناسان •
1402

از ( دانشگاه علوم پزشکی63)اجرای برنامه اعتبار بخشی آزمایشگاههای تشخیصی مالاریا  •
1401لغایت 1400سال 

1402ماهه سال 10لغایت 1401حذف مالاریا از سال برنامه اهم فعالیتهای 
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حذف تداوم برگزاری جلسات آموزشی و بررسی عملکرد واحدهای تابعه بر  اساس استراتژی•
1402و 1401سال -دانشگاههاو تقویت کمیته های حذف مالاریا در 

با WHOکارشناسان ارزشیابی  تدوین مستندات برنامه حذف مالاریا جهت بازدید تیم •
1402و 1401سال -همکاری دانشگاههای علوم پزشکی 

ماهه سال 9لغایت 1401برنامه حذف مالاریا از سال فعالیتهای اهم 
1402
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وچستان به شهرستان های مرزی کشور بخصوص به استان سیستان و بل( ذخیره انگلی)افزایش ورود مهاجرین •

به دلیل ناآرامی های افغانستان و سیل پاکستان 

توجه ناکافی به موارد مشکوک مالاریا در بیمارستان های کشور•

لوچستانتوجه ناکافی سازمان های نظامی به آموزش و بیماریابی در بین نیروی انسانی اعزامی به سیستان و ب•

انسیل استان سیستان و بلوچستان و افزایش ظرفیت پتمشرف به مرزهای درمناطقآسابارندگی های سیل •

انتقال مالاریا

چالشهای برنامه
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ت به انسانی و افزایش اقامت ایرانیان در مرزهای جنوب شرق کشور جهت مبادلات سوختجمعاتتغییر الگوی •

دلیل نوسانات ارزی و بسته بودن مرز از سوی دولت پاکستان

نظامی، )انافزایش ابتلا در سایر استان های کشور به واسطه مسافرت های شغلی به استان سیستان و بلوچست•

(شاغل در جابجایی سوختکارگران فصلی و کارگران 

کروناو پسا کروناحذف مالاریا در دوران پاندمی افت نیروی انسانی برنامه •

جهت مدیریت برنامه حذف مالاریالجستیکناوگان  فرسوده بودن •

به مدیریت برنامه حذف مالاریااختصاص یافته کافی نبودن بودجه •

چالشهای برنامه 


