
مرض جدري القرود - فترة الحضانة

 والتشخيص

Disaster Management Experts Club

MPOX عدوى

ينتقل الفيروس عن طريق الاتصال

الجسدي المباشر مع شخص مصاب

تظهر عليه الأعراض، أو بشكل غير مباشر

من خلال الأسطح الملوثة أو الأغراض

الشخصية للأشخاص المصابين بجدري

القرود.

كما يمكن أن تنتقل العدوى عن طريق

الاتصال المباشر مع حيوان مصاب أو

بشكل غير مباشر من خلال التعرض

لسوائل جسمه أو آفات جلده.

حضانة الفيروس

من 5 أيام وقد تمتد إلى 21 يومًا.
يعتبر المريض معديًا من وقت ظهور
الأعراض حتى تقشر جميع القروح وجفافها.
من الصعب اكتشافه خلال فترة الحضانة،

قبل ظهور الطفح الجلدي.



Disaster Management Experts Club

الأعراض الأولية للمرض:

حمى وقشعريرة

طفح جلدي

صداع

تضخم الغدد الليمفاوية

تعب

تترك التقرحات ندوبًا مرئية. وهناك

بعض المضاعفات الخطيرة، وإن كانت

نادرة جدًا، مثل الالتهاب الرئوي

والعمى وتسمم الدم والتهاب الدماغ.

الرعاية الافتراضية
يمكن إدارة تشخيص جدري القرود

وحتى إدارته في أولئك الذين لا يعانون

من مضاعفات وعلاجهم افتراضيًا من

دون الحاجة إلى التواجد فعليًا في

المستشفى، وهو ما يحتاج أيضًا إلى

استكماله بتسليم الأدوية الموصوفة

إلى المنزل.

الرعاية الافتراضية هي وسيلة لتوفير

رعاية آمنة ومتفوقة في أي جائحة،

وخاصة لأولئك الذين يحتاجون إلى

معدات الوقاية الشخصية أو تدابير

التباعد الاجتماعي وهي ممتازة عندما لا

يكون التفاعل ضروريًا.

التشخيص

يتم تشخيص جدري القرود عادة

بأخذ عينة من الجروح المفتوحة

للشخص المصاب ثم إرسالها

إلى المختبر لإجراء الاختبارات

اللازمة. قد تكون هناك حاجة

أيضًا إلى عينة دم لاختبار

الأجسام المضادة لفيروس

جدري القرود.

لا توجد علاجات محددة ومعتمدة
لمرضى جدري القرود، ولكن يتم

استخدام مضادات الفيروسات

المعتمدة لبعض الحالات في

العلاج العرضي. وقد أثبتت

فعاليتها وأمانها. يوصى

باستخدام المسكنات لعلاج

الآفات المؤلمة في الفم

والعينين والأغشية المخاطية

الأخرى

يوصى بالتطعيم في منطقة جغرافية

أو شريحة معينة من المرضى إذا
كان هناك زيادة في نشاط المرض

في تلك المنطقة المحددة أو بين

شريحة محددة من المرضى.

العلاجات

التطعيم


