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الوضع الراهن

منذ نشر خبر تفشي المرض لأول مرة في "الوضع العالمي للكولیرا" في 16 كانون الأول/دیسمبر 2022، ازداد الوضع العالمي سوءًا إذ أبلغت بلدان إضافیة عن
حالات وفاشیات.

ومنذ منتصف عام 2021 ، یواجھ العالم طفرة حادة في الموجة السابعة لجائحة الكولیرا التي یمیزھا عدد الفاشیات وحجمھا وحدوث عدد منھا في آن واحد، وانتشارھا
في مناطق ظلت خالیة منھا لعقود وارتفاع معدلات الوفیات بشكل ینذر بالخطر.

وفي عام 2021، أبلغ 23 بلدًا عن تفشي الكولیرا، ولا سیما في إقلیمي أفریقیا وشرق المتوسط التابعین للمنظمة. واستمر ھذا الاتجاه في عام 2022 حیث أبلغ 30
بلدًا في خمسة من أقالیم المنظمة الستة عن حالات أو فاشیات للكولیرا. ومن بین ھؤلاء، ثمة 14 بلدًا لم یكن قد أبلغ عن الكولیرا في عام 2021، منھا بلدان لا

یستوطن فیھا الوباء (سوریا ولبنان)(1)، (2) أو بلدان لم تكن قد أبلغت عن حالات على مدى ثلاث سنوات (الجمھوریة الدومینیكیة وھایتي)، في حین أبلغت معظم
البلدان المتبقیة عن ارتفاع أعداد الحالات ومعدلات وفاة الحالات عما كانت علیھ في السنوات السابقة.

وحتى 1 شباط/فبرایر 2023، كان ھنالك 18 بلدًا على الأقل لا یزال یبلغ عن حالات إصابة بالكولیرا (الجدول 1 ألف وباء). ووفقًا للأنماط الموسمیة، فإن أجزاء
كبیرة من العالم تمر في الوقت الحالي بفترة انخفاض في انتقال الوباء أو بفترة ما بین وبائین، ویمكن أن یزداد ھذا العدد في الأشھر القادمة.

وتثیر الوفیات المرتبطة بتلك الفاشیات قلقًا خاصًا لأن العدید من البلدان أبلغت عن معدل لوفاة الحالات أعلى مما في السنوات السابقة. وبلغ متوسط معدل وفاة الحالات
الناجمة عن الكولیرا المبلغ عنھا عالمیًا في عام 2021 1,9٪ (2,9٪ في أفریقیا)، وھي زیادة كبیرة أعلى من المستوى المقبول (<1٪) وأعلى مستوى مسجل منذ

أكثر من عقد. وتشیر البیانات الأولیة إلى اتجاه مماثل في عامي 2022 و 2023. 

ووردت في آخر منشور عن أخبار فاشیات الأمراض العوامل المحتملة التي تتسبب في حدوث الفاشیات والتحدیات التي تؤثر في أنشطة الاستجابة. إن حدوث عدد من
فاشیات الكولیرا في آن واحد مضافًا إلیھ ھشاشة الأنظمة الصحیة في البلدان التي تواجھ أزمات إنسانیة معقدة فضلاً عن تغیر المناخ الذي زاد الوضع سوءًا، یطرح

تحدیات أمام التصدي للفاشیة ویھدد بحدوث مزید من الانتشار إلى بلدان أخرى.

ویستمر استنزاف القدرة الإجمالیة على التصدي للفاشیات المتعددة والمتزامنة بسبب نقص الموارد على الصعید العالمي، بما فیھا لقاح الكولیرا الفموي، وإنھاك العاملین
في مجال الصحة العامة والعاملین في المجال الطبي، والذین یتعاملون مع عدد من فاشیات الأمراض في نفس الوقت.

واستنادًا إلى الوضع الراھن، بما في ذلك تزاید عدد الفاشیات وتوسعھا الجغرافي، فضلاً عن نقص اللقاحات والموارد الأخرى، تقیِّم منظمة الصحة العالمیة المخاطر
على الصعید العالمي بأنھا عالیة جدًا.

الخصائص الوبائية

الكولیرا ھي إصابة حادة بالإسھال. ویمیزھا لدى اشتدادھا إسھال مائي شدید وربما جفاف یؤدي إلى الوفاة. وتحدث بسبب تناول الطعام أو الماء الملوث ببكتیریا
الكولیرا Vibrio cholerae. وفترة حضانتھا قصیرة، تتراوح بین اثنتي عشرة ساعة وخمسة أیام. ومعظم الناس لا تظھر علیھم أي أعراض أو ربما تظھر أعراض
خفیفة أو معتدلة. ویصاب حوالي 20٪ من المرضى بإسھال مائي حاد مصحوب بجفاف شدید یعرضھم لخطر الوفاة. وعلى الرغم من سھولة علاج الكولیرا بإعطاء
محلول لتعویض سوائل الجسم، فلا تزال تشكل تھدیدًا صحیًا عالمیًا بسبب ارتفاع معدلات المراضة والوفیات بین السكان الضعفاء الذین لا یحصلون على الرعایة

الصحیة الكافیة.

وسجُلت سبع جائحات منفصلة للكولیرا على مدى القرنین الماضیین. وبدأت الجائحة السابعة، التي لا تزال مستمرة حتى الآن، في عام 1961.  وخلال العقدین
الأولین، بعد (عودة) الانتقال، تحولت بلدان لتصبح متوطنة بالكولیرا. وفي حین انخفض معدل الإصابات انخفاضًا كبیرًا على المستوى العالمي في أواخر الستینات، لا

تزال الكولیرا منتشرة في أجزاء من أفریقیا وآسیا.

ولا یزال العبء العالمي للكولیرا غیر معروف إلى حد كبیر لأن غالبیة الحالات لا یتم الإبلاغ عنھا، ومع ذلك، وبحسب  تقدیر الدراسات السابقة تحدث سنویًا 2,9
ملیون إصابة و000 95 حالة وفاة. 

الشكل 1: الوضع العالمي لأوبئة الكولیرا المستمرة والإسھال المائي الحاد في 1 شباط/فبرایر 2023

ملاحظة: البلدان باللون الأبیض ھي البلدان التي لم تبلغ حتى 1 شباط/فبرایر 2023عن استمرار فاشیات للكولیرا فیھا.

الشكل 2: حالات الإصابة بالكولیرا* المبلغ عنھا لمنظمة الصحة العالمیة حسب السنة والقارة، ومعدل وفاة الحالات على الصعید العالمي، 2021-1989**

* في عامي 2017 و 2019، سجلت اليمن 84٪ و 93٪ من جميع حالات الإصابة بالكوليرا على التوالي (التقرير الوبائي الأسبوعي 2018، 2020).

** لم يشمل منحنى الوباء بيانات عام 2022 لأنها (1) غير مكتملة (2) تمثل تقديرات مؤقتة. ومن المتوقع الإبلاغ الرسمي عن عدد الحالات الخاصة بكل بلد
في نهاية العام، وسيظل يتعين تجميعها في التقرير السنوي.

ملاحظة: عادةً ما تكون البيانات المتعلقة بالكوليرا غير مكتملة وغالباً ما يوجد قصور في الإبلاغ عنها. ولا توجد لدى العديد من البلدان نظم للإبلاغ عن
الكوليرا. ولهذا السبب يتعذر تقديم قوائم كاملة بالبلدان التي تحدث فيها فاشيات وإحصاءات دقيقة بعدد حالات الإصابة والوفيات.

نظرة عامة إقلیمیة

یرد في الجدول أدناه وصف البلدان الخاضعة للرصد. وتشمل ھذه البلدان تلك التي تشھد فاشیات نشطة للكولیرا وتلك التي أبلغت عن فاشیات في عام 2022. وتؤخذ
بعین الاعتبار عوامل أخرى منھا طول فترة تفشي المرض، وحجم السكان المعرضین للخطر، والتحدیات السیاقیة العامة.

إقلیم أفریقیا التابع لمنظمة الصحة العالمیة: تسبب الصراع المستمر في مقاطعة شمال كیفو في جمھوریة الكونغو الدیمقراطیة في زیادة تدفق النازحین داخلیًا إلى
مخیمات قریبة من غوما خلال الأشھر الأخیرة من عام 2022. وأدى عدم الحصول على المیاه وخدمات الإصحاح في المعسكرات إلى استمرار تفشي الكولیرا.

وبالإضافة إلى ذلك، یؤدي موسم الأمطار إلى تفاقم وضع الكولیرا في المقاطعات الشرقیة الأخرى، فیزداد خطر انتشارھا إقلیمیًا. وأعلنت بوروندي مؤخرًا عن تفشي
الكولیرا في مدینة بوجومبورا، على شاطئ بحیرة تنغانیقا وبالقرب من الحدود مع مقاطعة جنوب كیفو في جمھوریة الكونغو الدیمقراطیة. وفي حین أن عدد الحالات
المبلغ عنھا في بعض البلدان التي شھدت فاشیات واسعة النطاق في عام 2022، مثل الكامیرون ونیجیریا، آخذ في الانخفاض حالیًا، یستمر الوضع في ملاوي في

التدھور في أوائل عام 2023 إذ تبلغ عن أكثر من 600 حالة جدیدة یومیًا. وتشھد البلاد أكثر فاشیات الكولیرا فتكًا في التاریخ مع ارتفاع معدل وفاة الحالات باستمرار
(>3٪) منذ آذار/مارس 2022. وبالإضافة إلى ذلك، سجلت موزمبیق المجاورة زیادة حادة في الحالات والإنذارات منذ منتصف كانون الأول/دیسمبر 2022، حیث

أبلغ عن حالات من خمس مقاطعات، بما في ذلك المقاطعات المتاخمة لملاوي.

وفي 26 كانون الثاني/ینایر 2023، أخطرت زامبیا منظمة الصحة العالمیة بتفشي الكولیرا في المقاطعة الشرقیة المتاخمة لملاوي وموزامبیق. ولا یزال یوجد خطر
كبیر بسبب انتشار المرض إلى بلدان أخرى في المنطقة، منھا تنزانیا وزمبابوي. وعلاوة على ذلك، أبلغت ثلاثة بلدان في القرن الأفریقي (إثیوبیا وكینیا والصومال في
إقلیم شرق المتوسط) عن استمرار تفشي الكولیرا. ویدفع الجفاف المستمر تحركات السكان، الأمر الذي یزید من خطر انتشار الكولیرا، وارتفاع مستویات سوء التغذیة،

مما یزید من خطر حدوث نتائج وخیمة من جراء الكولیرا في الإقلیم. وھناك حالات طوارئ عدیدة مصنفة وإنھاك للموارد والقدرات البشریة بسبب وجود حالات
طوارئ صحیة عامة أخرى (كوفید-19، وجدري القردة، وسوء التغذیة). وتعاني العدید من المناطق المتضررة من انعدام الأمن إلى حد كبیر، ولا یمكن الوصول إلى

السكان إلا بقدر محدود، الأمر الذي حد من فرص الوصول إلى الرعایة الصحیة. ویؤدي تغیر المناخ إلى الجفاف في بعض المناطق في أفریقیا، والفیضانات في
مناطق أخرى، مما یؤدي إلى زیادة نزوح السكان وانخفاض فرص الحصول على المیاه النظیفة. وأبُلغ عن ارتفاع في معدلات وفاة الحالات بسبب فاشیات متعددة.

وثمة خطر كبیر ناشئ عن انتشار المرض على الصعید الإقلیمي في كل من الجنوب الأفریقي مع اقتراب موسم الأمطار/الأعاصیر وفي حوض بحیرة تشاد حیث توجد
قدرة محدودة على الاستجابة بسبب انعدام الأمن.

إقلیم الأمریكتین التابع لمنظمة الصحة العالمیة: یستقر الوضع في المقاطعة الغربیة لھایتي (التي تشمل منطقة بورت أوبرنس الحضریة). وأبلغت المقاطعة عن أن ثلث
الحالات التي أبُلغ عنھا خلال ذروة تشرین الأول/أكتوبر - تشرین الثاني/نوفمبر 2022 ھي حالات مؤكدة. ومع ذلك، لم تتم السیطرة بعد على الفاشیة، ولا یزال یُبلغّ
عن حالات كولیرا مشتبھ فیھا ومؤكدة في جمیع مقاطعات البلد العشر. وبالإضافة إلى ذلك، یتواصل الإبلاغ عن حالات وافدة وانتقال محلي محدود من سانتو دومینغو،

عاصمة الجمھوریة الدومینیكیة المجاورة.

وتمثل حركة السكان المحلیین - على الرغم من القیود المفروضة بسبب انعدام الأمن الشدید في البلاد ونقص الوقود - خطرًا مستمرًا یھدد بانتشار المرض على
الصعیدین الوطني والدولي. ومن الممكن انتقال الفاشیة من ھایتي إلى بلدان وأقالیم أخرى في إقلیم الأمریكتین. ووفقا لتقییم المخاطر السریع لإقلیم الأمریكتین الذي
أجري في 2 كانون الأول/دیسمبر 2022، صُنِّفت درجة الخطر في ھیسبانیولا على أنھا عالیة جدا وأجُري تقییم للمخاطر الإقلیمیة فتبیَّن أنھا متوسطة. وتتواصل

الجھود لتحسین قدرات الترصد والمختبرات في الإقلیم. وتجري حالیاً حملة تطعیم ضد الكولیرا في جزیرة ھیسبانیولا.

إقلیم شرق المتوسط التابع لمنظمة الصحة العالمیة: إن ضعف نظم الترصد (مثل ترصد الأحداث غیر المتوقعة في المستشفیات) في العدید من بلدان الإقلیم یجعل من
تفسیر البیانات أمرًا صعبًا. وما یمیز ھذا الإقلیم وجود ضغط كبیر على قدرات الموظفین بسبب وجود أزمات إنسانیة معقدة، فضلاً عن ھجرة الموظفین المدربین.

وتنتشر الفاشیات في الإقلیم، مع ازدیاد حركة السكان بسبب الصراع وتغیر المناخ والجفاف والفیضانات. وفي عام 2022 ، أبلغ عن أول تفشٍ للكولیرا منذ أكثر من
10 سنوات في سوریا ولبنان، بینما سجلت باكستان أكبر تفشٍ فیھا منذ عقود.  وتتراجع حالیًا الحالات في أفغانستان وباكستان والصومال ولبنان، ولا تزال بلدان أخرى

في المنطقة أبلغت عن تفشي المرض في عام 2022، مثل إیران والعراق قید الرصد.  ولا تزال الفاشیة تنتشر في نطاق واسع في أجزاء من الجمھوریة العربیة
السوریة، ولا یزال خطر استمرار انتشارھا إلى بلدان أخرى في الإقلیم وخارجھ قائمًا.

الإقلیم الأوروبي لمنظمة الصحة العالمیة: الكولیرا لیست متوطنة في الإقلیم الأوروبي لمنظمة الصحة العالمیة. وفي وجود النظم الفعالة الحالیة في مجال الصحة
العامة، التي تشمل تطبیق المعاییر الملائمة في النظافة العامة والإصحاح في المرافق المجتمعیة ومرافق الرعایة الصحیة، ووجود قدرات للترصد والاستجابة،

سینخفض خطر انتقال العدوى الوافدة من الخارج. ومع ذلك، فإن البلدان المتاخمة لسوریا ولبنان، التي یبلَّغ عن استمرار فاشیات كبیرة فیھا، ربما تواجھ خطر متزاید
من دخول العدوى ومن ثم انتقالھا في أماكن معینة، على سبیل المثال، بین اللاجئین والنازحین (تركیا). وینبغي توقع تزاید خطر تفشي الكولیرا في تركیا نظرا للزلزال
الكبیر الأخیر الذي ضرب الأجزاء الجنوبیة والوسطى من البلاد في 6 شباط/فبرایر 2023، وخلف دمارًا ھائلاً في البنیة التحتیة. وبالإضافة إلى ذلك، أبلغت إسرائیل

في تشرین الثاني/نوفمبر 2022 منظمة الصحة العالمیة باكتشاف بكتریا الكولیرا Vibrio cholerae OI السامة في عینات بیئیة من نھر الیرموك لدى دخولھ
إسرائیل. وقد اتخذت إسرائیل تدابیر استباقیة كبیرة لمنع دخول الكولیرا وانتقالھا، ونتیجة لذلك، یعتبر الخطر العام منخفضًا. ومن المتوقع أن تؤدي الحرب المستمرة
في أوكرانیا إلى زیادة تدھور الظروف البیئیة والصحیة وإضعاف البنیة التحتیة الصحیة في ھذه المنطقة، ومع ذلك، فإن حدوث الكولیرا أقل خطورة خلال أشھر

الشتاء.

وفي تشرین الثاني/نوفمبر 2022، دعا المنسق المعني باللوائح الصحیة الدولیة في الإقلیم الأوروبي التابع للمنظمة الدول الأعضاء إلى الإبلاغ عن أي حالة وافدة أو
أصلیة من حالات الكولیرا عند ظھورھا، وذلك لدعم جھود رصد الفاشیة على الصعید العالمي.  وحتى 27 كانون الأول/دیسمبر 2022، أبلغت ثماني دول أعضاء في

الإقلیم الأوروبي المنظمة بوجود 28 حالة إصابة بالكولیرا، منھا 24 حالة مرتبطة بالسفر إلى البلدان المتضررة من الكولیرا.

إقلیم جنوب شرق آسیا التابع لمنظمة الصحة العالمیة: لم تكن الذروة المتوقعة في أعقاب الریاح الموسمیة في عام 2022 ظاھرة للعیان. ویستمر انتقال العدوى
بمستوى منخفض في كوكس بازار في بنغلادیش في عام 2023، ولا سیما بین مواطني میانمار النازحین قسرًا. ولا تزال كل من نیبال والھند، اللتین أبلغتا عن
فاشیات في عام 2022، قید الرصد. وتوجد جھود ترصد محدودة (عادة ترتبط بالأحداث غیر المتوقعة) وانخفاض في مستوى الإبلاغ. ولا یزال یتواصل خطر

تصدیر العدوى إلى مناطق أخرى.

إقلیم غرب المحیط الھادئ التابع لمنظمة الصحة العالمیة: في الفلبین، أبلغ عن فاشیات متكررة للكولیرا في عام 2022 وارتفاع في أعداد الحالات المسجلة ثلاث
مرات عما كانت علیھ الحال في عام 2021.  وفي حین أن بلدان الإقلیم لدیھا عمومًا مستوى جید من القدرة على المراقبة، فإن رصد نوعیة میاه الشرب غیر كاف.

الجدول 1 ألف وباء: موجز فاشیات الكولیرا المستمرة المبلغ عنھا حتى كانون الثاني/ینایر 2023

 

Public health response

تعمل منظمة الصحة العالمیة مع الشركاء على الصعد العالمیة والإقلیمیة والقطریة لدعم الدول الأعضاء في الأنشطة التالیة المتعلقة بالتصدي لفاشیة الكولیرا:

التنسیق

أنُشئ في المقر فریق معني بنظام إدارة حوادث الكولیرا.
صُنِّف في 26 كانون الثاني/ینایر 2023 تفشي الكولیرا في أقالیم متعددة على المستوى العالمي بأنھ حالة طوارئ من الدرجة الثالثة، وھي أعلى درجة.

تنظیم منتدى لتبادل الخبرات الفنیة عبر تنسیق فرقة العمل العالمیة المعنیة بمكافحة الكولیرا، والتعاون في الأنشطة المتعلقة بالكولیرا لتعزیز قدرة البلاد على الوقایة
من الكولیرا ومكافحتھا.

تقدیم الدعم الفني لجمیع الفاشیات القائمة حالیاً (المختبرات، والتدبر العلاجي للحالات، واللقاح الفموي المضاد للكولیرا، والوقایة من العدوى ومكافحتھا، والمیاه
والإصحاح والنظافة العامة).

التعاون مع الشركاء الرئیسیین (الیونیسف ومنظمة أطباء بلا حدود) لتنسیق الإمدادات والوصول الأمثل إلیھا.
الاستفادة من الموارد في دعم جھود الرصد العالمي لجائحة الكولیرا، وتقدیم الدعم الفني للبلدان، وتعزیز جمع البیانات والإبلاغ، وتعزیز جھود المناصرة، وإتاحة

المواد الطبیة وغیر الطبیة للبلدان المحتاجة، ولا سیما تلك الخاصة بالتدبر العلاجمي للحالات وتشخیصھا.
دعم نشر الخبراء من خلال الشبكة العالمیة للإنذار بحدوث الفاشیات ومواجھتھا والشركاء الاحتیاطیین.

زیادة نشاط الشركاء في مجال الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعیة بشأن المخاطر من خلال "الخدمة الجماعیة".
الاضطلاع بأنشطة المناصرة وتعبئة الموارد لدعم الوقایة من الكولیرا ومكافحتھا على الصعد الوطنیة والإقلیمیة والعالمیة.

الترصّد

تعزیز الترصد، بما في ذلك تعزیز خوارزمیات التشخیص، واستخدام الاختبارات التشخیصیة السریعة، وجمع العینات ونقلھا، وتعزیز قدرة المختبرات على زراعة
.V.cholerae بكتریا الكولیرا

التطعیم

تقدیم إرشادات لتحدید السكان المستھدفین بالتطعیم وطلب اللقاح من خلال آلیة فریق التنسیق الدولي، عندما تكون الإمدادات محدودة للغایة.
دعم جھود المناصرة لزیادة إنتاج اللقاح الفموي المضاد للكولیرا وإشراك مصنعي اللقاح الجدد.

العمل مع البلدان لتحدید المناطق/البؤر الساخنة التي تشتد فیھا الحاجة إلى التطعیم.3

 

التدبر العلاجي للحالات

تعزیز الوصول إلى الرعایة وتحسین جودتھا للمرضى من خلال إنشاء مرافق رعایة صحیة مخصصة (مراكز علاج الكولیرا) ووحدات علاج الكولیرا) تتیح: 1)
مستوى عالیًا من تصنیف المرضى؛ 2) تدبر العلاج السریري بالتركیز علیھ وتحدید إجراءاتھ؛ 3) تحدید المضاعفات وتدبر علاجھا. ویتطلب ذلك قوة عاملة
ماھرة ومسارات واضحة للعلاج السریري، تتاح من خلال تدریب العاملین الصحیین وتوفیر التوجیھ التقني. وتحتاج المجتمعات المحلیة أیضا إلى المشاركة

لضمان تقدیم الدعم السریع لتعویض سوائل الجسم لدى الأشخاص المشتبھ في إصابتھم بالكولیرا ولتبني سلوكیات التماس الرعایة السریعة.
إدارج نقاط تعویض السوائل الفموي في الاستجابة لیكون بمثابة تدخل مبكر، مما یقلل من خطر استفحال المرض ویحسن عملیات الإحالة عندما یقتضي الأمر

الإدخال إلى المستشفى.
تنسیق جمع البیانات السریریة والإبلاغ وتمكین تحسین الجودة والتدقیق من خلال إتاحة نماذج ووثائق مشتركة للإبلاغ عن الحالات.

الوقایة من العدوى ومكافحتھا

دعم البلدان في تقییم وتنفیذ التدخلات التي تركز على السلامة وجودة الرعایة في المرافق الصحیة للحد من مخاطر عدوى الكولیرا المرتبطة بالرعایة الصحیة.

الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعیة

العمل عن كثب مع المجتمعات والدول الأعضاء والشركاء لإنشاء آلیات تنسیق لأنشطة الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعیة مدمجة في الأنشطة الأوسع
الخاصة بمواجھة الفاشیة، وتحدید الشركاء، وتحدید المجتمعات المعرضة للخطر والقنوات الموثوق بھا/ المؤثرین الموثوق بھم، (خاصة تدخلات المیاه والإصحاح

والنظافة العامة، وتدبر علاج الحالات، وحملات التطعیم، والترصد المجتمعي). 
تقدیم الدعم للحفاظ على الثقة وبنائھا وإدارة إدراك المخاطر والمعرفة بین المجتمعات بشأن المرض وأعراضھ والمخاطر المرتبطة بھ والاحتیاطات الواجب

اتخاذھا ومتى یجب إعطاء السوائل الكافیة وطلب العلاج عند ظھور الأعراض.
جمع البیانات الاجتماعیة والسلوكیة وتحلیلھا واستخدامھا كي یُستفاد منھا في أنشطة مواجھة الفاشیة في فھم الدوافع السلوكیة لانتقال العدوى، والتدخلات والمعارف

الفعالة، والمواقف والممارسات على مر الزمن.

 

المیاه والإصحاح والنظافة العامة

العمل عن كثب مع المجتمعات المحلیة والدول الأعضاء والشركاء لتعزیز أنظمة المیاه والنظافة العامة والإصحاح من خلال آلیات متعددة القطاعات، تشمل الوقایة
من العدوى ومكافحتھا والإرشادات المتعلقة بمراقبة جودة میاه الشرب.

دعم البلدان في تنفیذ استراتیجیات فعالة لمكافحة الكولیرا ورصد التقدم المحرز.
دعم المجتمعات المحلیة لمناصرة وتخطیط وتنفیذ التدخلات المستدامة ذات الصلة بالمیاه والإصحاح والنظافة العامة للحد من مخاطر تفشي الكولیرا ودعم جھود

الاستجابة.

العملیات والدعم والخدمات اللوجستیة

العمل عن كثب مع الموردین لإتاحة مجموعات أدوات الكولیرا، والحصول على الإمدادات الأخرى المتعلقة بالمیاه والإصحاح والنظافة العامة، وإنشاء خط لإمداد
المواد السائبة.

 

WHO risk assessment

لا یتوزع خطر الكولیرا بالتساوي بین الإقالیم أو البلدان أو داخل البلدان. ویزداد خطر الإصابة بالكولیرا مع انخفاض فرص الحصول على المیاه النظیفة وخدمات
الإصحاح.

ومع ذلك، ھناك عدد من الفاشیات التي تحدث في وقت واحد في جمیع أقالیم منظمة الصحة العالمیة الستة (الإقلیم الأفریقي، وإقلیم الأمریكتین، وإقلیم شرق المتوسط،

والإقلیم الأوروبي،(3) وإقلیم جنوب شرق آسیا،(4) وإقلیم غرب المحیط الھادئ)، الأمر الذي یجھد عمومًا القدرة على مواجھة الوباء. وتؤدي فاشیات الكولیرا التي
یطول أمدھا إلى إرھاق العاملین في مجال الاستجابة في الصحة العامة واستنزاف الموارد العالمیة والمحلیة.

وتعاني بلدان عدیدة، من بینھا إثیوبیا وباكستان وجمھوریة الكونغو الدیمقراطیة (الجزء الشرقي من البلاد) وسوریا والصومال والكامیرون ولبنان ونیجیریا (شمال
شرق البلاد) وھایتي من أزمات إنسانیة معقدة ونظم صحیة ھشة، وعدم كفایة فرص الحصول على المیاه النظیفة وخدمات الإصحاح، وعدم كفایة القدرة على مواجھة

تفشي المرض. كما یساھم تغیر المناخ وانعدام التنمیة في تفشي المرض.

وبالإضافة إلى ذلك، توجد في العدید من البلدان المتضررة مجموعات سكانیة كثیرة التنقل قد تنشر الكولیرا إلى البلدان المجاورة (مثل ارتفاع خطر انتشار الكولیرا بین
ملاوي وموزامبیق، وانتشارھا إلى تنزانیا وزامبیا وزمبابوي؛ وارتفاع عدد الحالات في مقاطعتي كیفو الشمالیة وكیفو الجنوبیة في جمھوریة الكونغو الدیمقراطیة الذي
یزید من خطر انتشار المرض إلى أوغندا وبوروندي ورواندا؛، وانعدام الرقابة في الصومال على حركة الأشخاص عبر الحدود، بما في ذلك اللاجئون/طالبو اللجوء،
مع البلدان المجاورة وخاصة إثیوبیا وجیبوتي وكینیا والیمن؛ وحركة السكان الكثیفة بین أفغانستان وإیران وباكستان والعراق؛ وتفشي المرض وانتشاره من سوریا إلى
لبنان مع استمرار خطر انتشاره إلى الأردن). وھناك أیضا خطر انتشار المرض إلى المناطق غیر المتأثرة حالیا عن طریق السفر الدولي إلى بلدان مثل سیرالیون

ولیبیریا، المعرضتین لخطر كبیر بسبب تفشي الكولیرا. وبعد الإبلاغ عن 10 حالات على الأقل وافدة من ھایتي بین تشرین الأول/أكتوبر 2022 وكانون الثاني/ینایر
2023، تواصل الجمھوریة الدومینیكیة المجاورة الإبلاغ عن حالات مرتبطة بانتقال العدوى محلیا في عام 2023. وثمة احتمال أن ینتشر المرض في الأمریكتین.

ومن المحتمل أن تزید حركة السكان عبر الحدود وارتفاع معدل السفر العالمي بعد انتھاء القیود المتعلقة بكوفید-19 من الانتشار على المستوى الدولي.

وفي تشرین الأول/أكتوبر 2022، اتخذ فریق التنسیق الدولي قرارًا غیر مسبوق بتعلیق الجرعة الثانیة من اللقاح الفموي المضاد للكولیرا مؤقتا لمواجھة الفاشیة، بسبب
النقص العالمي ذلك اللقاح، وسیستمر التعلیق إلى عام 2023. وعلى الرغم من فعالیة استراتیجیة الجرعة الواحدة، فإنھا ستؤدي إلى تقصیر مدة المناعة التي یكونھا

اللقاح، ولا سیما لدى الأطفال دون سن الخامسة، مما یترك السكان عرضة للإصابة بالكولیرا في العام التالي.

وبناء على الوضع الراھن، وتحدیدًا 1) العدد المتزاید من الفاشیات والتوسع الجغرافي؛ 2) السیاق الإنساني المعقد للعدید من الأزمات؛ 3) استمرار خطر الانتشار؛ 4)
نقص اللقاحات والقدرة المحدودة على الاستجابة (الإمدادات والموارد البشریة)، تُقیَّم درجة المخاطر على المستوى العالمي على أنھا عالیة جدًا ولا تزال الكولیرا

تمثل تھدیدًا عالمیًا للصحة العامة ومؤشرًا على عدم الإنصاف ونقص التنمیة الاجتماعیة.

WHO advice

توصي منظمة الصحة العالمیة بتحسین فرص الحصول على التدبر العلاجي السلیم وفي الوقت المناسب لحالات الكولیرا، وتحسین فرص الحصول على میاه الشرب
المأمونة والبنیة التحتیة للإصحاح، فضلا عن تحسین الوقایة من العدوى ومكافحتھا في مرافق الرعایة الصحیة. وھذه التدابیر، إلى جانب تعزیز تعویض سوائل الجسم
سریعًا وسلوكیات التماس الرعایة لحالات الكولیرا المحتملة وممارسات النظافة الوقائیة وسلامة الأغذیة في المجتمعات المحلیة المتضررة، ھي أكثر الوسائل فعالیة
لمكافحة الكولیرا. ومن الضروري الاستماع إلى شواغل المجتمع المحلي واحتیاجاتھ وتحدیاتھ وقدراتھ وفھمھا والتعامل مع المجتمعات بصفتھا شركاء في تخطیط

وتنفیذ جھود الاستجابة. ویشمل ذلك فھم ومعالجة الحواجز التي تؤثر على تبني السلوكیات الوقائیة، وتأثیر الوصم والتمییز، والثقة في النظم الصحیة والجھات الفاعلة
والسلطات. ومن خلال الاعتراف بمعارف المجتمع وقدراتھ وإشراك المجتمعات بشكل منھجي في تعزیز خدمات المیاه والإصحاح والنظافة العامة، وأنشطة الترصد
المجتمعیة، والتدبر العلاجي للحالات وممارسات الدفن الآمنة والكریمة یمكن بناء الثقة والمواءمة بین جھود استجابة النظام الصحي واحتیاجات المجتمع. وسیكون
تھیئة العاملین الصحیین للعمل مع المجتمعات المحلیة لضمان تبني سلوكیات لالتماس الرعایة سریعًا وممارسات الدفن الآمنة والكریمة أمرا ضروریًا لاستدامة الثقة

بین المجتمعات المحلیة والنظام الصحي. 

وینبغي استخدام اللقاح الفموي المضاد للكولیرا، وفي الآن ذاتھ إدخال تحسینات على خدمات المیاه والإصحاح للسیطرة على تفشي الكولیرا وللوقایة في المناطق
المستھدفة المعروفة بأنھا معرضة لخطر كبیر بسبب تفشي الكولیرا. ونظرًا لأن ھناك نقصًا في لقاحات الكولیرا الفمویة على مستوى العالم، یجب أن تكون جھود

الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعیة وطلب اللقاحات جزءًا مھمًا من حملات التطعیم لضمان أقصى قدر من الاستفادة منھا.

وتوصي المنظمة الدول الأعضاء بتعزیز جھود ترصد الكولیرا واستدامة تلك الجھود، ولا سیما على مستوى المجتمع المحلي، من أجل الكشف المبكر عن الحالات
المشتبھ فیھا وإتاحة العلاج المناسب لھا ومنع انتشارھا. ویخفض العلاج المبكر والكافي من معدل وفاة المرضى إلى أقل من ٪1.

واستنادًا إلى المعلومات المتاحة حالیًا لا توصي المنظمة، بفرض أیة قیود على السفر أو التجارة بالنسبة للدول الأعضاء. ومع ذلك، وبما أن الفاشیة تؤثر أیضًا في
المناطق الحدودیة حیث توجد حركة كبیرة عبر الحدود، فإن المنظمة تشجع الدول الأعضاء على ضمان التعاون وتبادل المعلومات بانتظام في جمیع مستویات المنظمة

حتى یتسنى تقییم أي انتشار عبر الحدود واحتوائھ بسرعة.

Further information

صحیفة وقائع الكولیرا
القضاء على الكولیرا، خارطة طریق عالمیة حتى عام  2030 (بالإنكلیزیة)

أخبار فاشیات الأمراض؛ الكولیرا – جمھوریة الكونغو الدیمقراطیة (بالإنكلیزیة)
أخبار فاشیات الأمراض؛ الكولیرا – ھایتي (بالإنكلیزیة)

أخبار فاشیات الأمراض؛ الكولیرا – ملاوي
أخبار فاشیات الأمراض؛ الوضع العالمي

فرقة العمل العالمیة المعنیة بمكافحة الكولیرا (بالإنكلیزیة)  

Cholera Haiti - Risk assessment - PAHO/WHO | Pan American Health Organization [WWW Document], n.d. URL  .1
.(https://www.paho.org/en/documents/cholera-haiti-risk-assessment (accessed 12.15.22

Cholera- Haiti [WWW Document], n.d. URL https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2022-  .2
.(DON427 (accessed 12.15.22

About the International Coordinating Group (ICG) on Vaccine Provision [WWW Document], n.d. URL  .3
.(https://www.who.int/groups/icg/about (accessed 12.12.22

(1) المنطقة المتوطنة بالكولیرا ھي المنطقة التي اكتشفت فیھا حالات كولیرا مؤكدة خلال السنوات الثلاث الماضیة مع وجود بینات على انتقال العدوى محلیًا (أي أن
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عام 2030.

(3) شمال غرب سوریا

(4) بنغلادیش

 

المرجع المقتبس: منظمة الصحة العالمیة (11 شباط/فبرایر 2023). أخبار فاشیات الأمراض؛ الكولیرا – الوضع العالمي متاح على الرابط:
  https://www.who.int/ar/emergencies/disease-outbreak-news/item/2023-DON437
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