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ک در اکثر محیط عمومی سر بسته )دستور افسر بهداشت کانتی آالمیدا به الزامی شدن استفاده از ماس  (02-22های 
 سواالت پر تکرار

 دستور
ک در فضای سر بسته را از سرگرفته است؟  چرا کانتی آالمیدا الزام استفاده از ماس

هر   ما   19-ای از پاندمی به جز موج اومیکرون زمستان با نرخ باالی سرایت کوییدنقطهکانتی آالمیدا به میزان یا بیشتر از  روبرو است. همچنین 
میدانیم که گزارشات موارد ابتال تنها بخشی از کل آلودگیمی هند زیرا بیشتر آزمایشات مثبت که در خانه انجام میها را بازتاب  شوند گزارش  د
هر   آزمایش نمیشوند و بسیاری از افراد مبتالنمی موج اومیکرون زمستان، از  هند. طبق برآورد ما، در طول  مورد گزارش شدند و   1آلودگی   4د

هر  هد افزایش تعداد بستری افراد مبتال به کویید 1مورد   8امکان دارد که در حال حاضر از  -مورد یا کمتر گزارش شوند. ما در حال حاضر شا
هستیم. الزام استفاد 19 ک میدر این موج  ک کند و سریعتواند برای جلوگیری از تعداد بستری ه از ماس هش میزان سرایت کم تر به این  ها به کا

هد. د  موج پایان 

هد شد؟ ک برداشته خوا  چه زمانی الزام استفاده از ماس
آماری که در  هش پایداری شود، طبق  شود، الزام استفاده از  ما نشان داده می  19-های کوییدداشبورد دادهزمانی که گزارشات مورد روزانه دچار کا

ک را برمی ما اساسا برای داریم. دادهماس هد داریهای اولیه الزام را برنمیباشند، و ما تنها بر اساس دادهروز گذشته می 7های  م، مگر اینکه شوا
مثل داده محکم هش شیوع کوییددیگری  هد در دست داشته باشیم. برداشتن خیلی زود این الزام موجب را نشان می  19-های فاضالب که کا د

هد شد. اثربخشی آن خوا  تضعیف 

می  دهد؟چرا کانتی آالمیدا اکنون این کار را انجام 
موج هر نقطه  19-ای آلودگی کوییدهما در حال تجربه کردن یکی از بدترین  ایم. در سراسر این  ای از پاندمی با آن مواجه بودههستیم که تاکنون در 

را تجربه کند که با افزایش تعداد بستری  مشخص  موج، افسر بهداشت کانتی آالمیدا عنوان کرده است که اگر کانتی وخیم شدن نوع شدید بیماری  ها 
ک  شود، یا اگر جوامعی که قبال بهمی مجددا بار نامتناسب این بیماری را متحمل شوند، الزام استفاده از ماس شدت درگیر این بیماری بودند 

میامکان  هر دو وضعیت در حال حاضر در کانتی آالمیدا وجود دارد. با به اوج رسیدن تعداد بستری پذیر  ما برای محافظت از بهداشت شود.  ها 
در مورد سایر حوزهل شدیم. ما نمیعمومی ساکنین کانتی آالمیدا وارد عم های استحفاظی صحبت کنیم اما در سراسر پاندمی، ساکنین کانتی  توانیم 

اثرات پاندمی  آالمیدا در مقایسه با بسیاری از اماکن دیگر از اقدامات بهداشت عمومی قوی  تر استقبال کردند و نتیجه این شد که ما از وقوع بدترین 
 جلوگیری کردیم.

 شوند؟س شامل این دستور نمیچرا مدار
های باقی K-12معاف کردن مدارس  ک برای روز ممکن است اثر این اقدام را ضعیف    2021-22مانده سال تحصیلی فعال از الزام استفاده از ماس

ک تنها برای چند روز در محیط مدرسه کار ساده های تحصیلی نیمی از ناحیه ای نیست. خوشبختانه،کند ولی اجرا کردن الزام جدید استفاده از ماس
از مدا ک در بسیاری  ک سال تحصیلی خود را به پایان بردند، و میزان استفاده از ماس رس حتی  در کانتی آالمیدا قبل از الزام جدید استفاده از ماس

ک را برای مدارس تابستانی و سایر محیط  بدون الزام ایالت یا کانتی باال بوده کنیم.  ی نوجوانان در حد امکان الزامی میهااست. ما استفاده از ماس
منعطف برای کودکان و خانوادهما از مدارس و کادر مدرسه می ک رویکرد  ک ی هیم در استفاده از ماس داشته باشند.خوا  هایشان 

استفاده شده است؟  برای گرفتن این تصمیم از چه معیارهایی 
روزانه افراد مبتال به کوییدما از تعداد بستری  معیار اصلی بیماری شدید استفاده میICU، از جمله بستری در بخش  19-های  کنیم.  این  ، به عنوان 

معیاری است که در کل پاندمی استفاده کردیم و در  ک روزه در دسترس می داشبورد ماهمان  نفر در کانتی   124باشد. در حال حاضر، با تاخیر ی
هستند، که نسبت به  همان زمان که تصمیم گرفتیم این الزام را عملی کنیم افزایش پیدا کرده است. از  28می ) 31مورد در  97بستری  % افزایش( 

همچنین تعداد متوسط پذیرش و تبدیل روزانه کویید% افزایش پیدا کرده است190  19-های کوییدآغاز ماه می تعداد بستری  در بیمارستان    19-. ما 
می های سرایت از گزارش روزانه  50مورد به  30ژوئن از  1می تا  27کنیم که بین  را پیگیری  روند مورد رشد داشته است. ما برای پیگیری 

 کنیم.بر حسب تاریخ دوره )معموال تاریخ شروع عالئم یا دادن آزمایش در آزمایشگاه( استفاده می  19-وارد کوییدم

 اند؟و برابری سالمت چگونه در این تصمیم لحاظ شده  19-های کوییدنابرابری 
ها را تجربه کردند. در موج بهار به طور  فوتی ها وها، بستری در کل دوران پاندمی، جوامع رنگین پوست کم درآمد بدترین تاثیرات آلودگی

هایی که قبال به شدت درگیر این بیماری بودند برای الزام جدید در محالت و گروه  19-های کوییدعمومی اعالم کردیم که ظهور دوباره نابرابری 
ک مورد مالحظه قرار می هد بدتر شدن بیماری شدیاستفاده از ماس ترین جوامع مبنای  د باشیم. محافظت از محرومگیرند، به ویژه اگر ما شا

 شود.ما در کانتی آالمیدا محسوب می  19-استراتژی کویید
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ک الگوی متفاوت پیروی می موارد  کرد به طوریکه در این گروهموج بهار امسال در ابتدا از ی هایی که قبال به شدت درگیر این بیماری بودند نرخ 
هده شد. با این حال، این الگو در حال تغییر است، و جدیدترین دادهری ابتالی کمتر و در کل تعداد بست مشا های اولیه حاکی از آن است که های کمتر 

هستند، که   هفتگی  هد باالترین نرخ موارد  ها بار دیگر شا می17التین تبار شناسی بیماران  باشد.  دانستن جمعیت% بیشتر از دومین گروه درگیر 
 شوند.است زیرا موارد ابتال با تاخیر گزارش میبستری اکنون خیلی زود 

 شوند؟های شاخص ویژه برای اجرا یا برداشتن این الزام استفاده نمیچرا از این آستانه 
ک میکنیم چرا مردم برای سنجشما درک می هان آستانههایی که موجب اجرای اقداماتی مثل الزام استفاده از ماس هستند.  شوند خوا های ویژه 

میآستانه  گرچه ک کنند بفهمند چه چیزی در انتظار آنها است، اما ما باید چندین سنجش مختلف را در نظر بگیریم، از جمله  ها  توانند به مردم کم
میتعداد بستری  هنگام عکس العمل ما درحال تغییر  هیت دائما در حال تغییر بودن ها، نرخ موارد ابتال، و میزان سرعتی که آنها در    باشند. ما

های ما برای مبارزه با آن، از قبل تعیین کردن آستانه  19-کویید میو ابزار مناسب متعادل   کنند، کار دشواری است.هایی که این عوامل را به طور 

میبر اساس تجربه ما حتی انتخاب دقیق آستانه  ک آستانه تعیین  هنگامی که ی ارزیابی مجدد دائمی است.  ها  کنیم، تغییر دادن استراتژی ها نیازمند 
النی  ها و یا باقی ماندن خیلی طوتواند باعث وضع شدن خیلی زود محدودیتشود، حتی اگر شرایط آن را تضمین کند. این امر میبسیار سخت می

همین سبب، ما آستانه تعیین نمی موج، ما اعالم کردیم که افزایش تعداد بستری آنها گردد. به  ها و ظهور دوباره  کنیم. در عوض، از آغاز این 
ک را از سر گرفتیم.نابرابری  هستند که بر اساس آنها ما به طور بالقوه الزام استفاده از ماس  ها شرایطی 

ک  ها و الزاماتماس
هستند؟آیا  ک موثر   الزامات استفاده از ماس

ک در سطح کانتی با بهبود سریع هستند. الزامات استفاده از ماس ک موثر  موجبله، الزامات استفاده از ماس مرتبط بودند، و کانتی   19-های کوییدتر 
ک به عنوان قسم اثرات پاندمی از الزامات استفاده از ماس آمیزی  تی از استراتژی چند الیه به طور موفقیتآالمیدا جهت جلوگیری از بروز بدترین 

می  19-استفاده کرده است. کویید هوا شیوع پیدا  ک بیماری تنفسی است که از طریق  کی هان را  کند، و ماس مناسب که باالی بینی و د های با کیفیت 
های سربسته می میدر فضا هش  ک آلودگی را کا کپوشانند ریس هند. ماس ترشان برای به دلیل فیلتراسیون با کیفیت N95یا   KF94 ،KN95های  د

ک ماس هستند. گرچه  این منظور بهترین  کها  میها در محیط را در بین گروه  91-ها سرایت کوییدثابت شده است که ماس هش  هند، های سربسته کا د
هنوز کویید هایی که افراد نیاز دارند به طور مثال برای نوشیدن  های خصوصی یا محیط شیوع دارد، به ویژه در محیط   19-اما علی رغم این الزام 

ک ک میهای بیشتری  های خود را بردارند. با این حال، اگر در محیط یا غذا خوردن ماس ما شیوع آلودگی  تعداد افرادی که ماس زنند بیشتر باشند، 
هیم داد. هش خوا  را کا

ک در کانتی آالمیدا می موثر باشد؟آیا الزام استفاده از ماس  تواند 
ما در موج ک استفاده کردند، به طوریکه در دادهکامال. ساکنین  ک در  های نظرسنجی آنالین، اسهای قبلی بیشتر از سایر اماکن از ماس تفاده از ماس

ک 94موج اومیکرون   ک به محافظت از خود و دیگران دوباره ماس % خود اظهاری شده بود. ما از ساکنین کانتی آالمیدا تقاضا داریم برای کم
ک در کانت همان نظرسنجی، بعد از فروکش کردن موج اومیکرون و قبل از اجرای الزام جدید، میزان استفاده از ماس ی آالمیدا با بزنند. بر اساس 

محدود کردن شیوع کویید 65% – 60 هد کرد.  19-همچنان باالست، و این الزام جدید برای  ک خوا  به افزایش میزان استفاده دوباره کم

ک بزنند؟  ماس  چرا الزم است کودکان 
ها   19-توانند به کوییدکودکان می هند. معاف کردن صد ساکنین کودک از این الزام مانع اثربخشی مورد مبتال شوند و آن را به دیگران سرایت د

ه  گردد.نظر می از ابتال به کوییدآکادمی پزشکی اطفال آمریکا  در مواقعی که سرایت در جامعه باالست استفاده از    19-مچنان به منظور پیشگیری 
ک برای کودکان باالی   می 2ماس معنی که بر  کند.سال را تشویق  ک برای کودکان »در حد امکان« است، به این  بعالوه، الزام استفاده از ماس

ک نزدن گاه گدار کودکان   می  های سر باز مانعی ندارد.در محیط اساس این دستور ماس و مدیران تقاضا  کنیم به ما تنها از معلمان، کارکنان 
هند و دانشآموزان و خانوادهدانش ک حمایت کنند، ولی کسانی که نمیها در مورد این الزام آموزش د توانند یا آموزان را برای استفاده از ماس

ما تمایلی به رعایت این الزام ندارند را مجب هدف  ور به این کار نکنند. چنین مسئولیتی به نیروی کار آموزش فشار بسیار زیادی وارد کرده است و 
هد کرد.برای نگه داشتن کودکان در کالس  های درس تضعیف خوا

 

 

 وضعیت پاندمی

 )منطقه خلیج( چگونه است؟ Bay Areaوضعیت موارد گزارش شده در 
های   همگی جز باالترین نرخ  2ژوئن و  1می،   31برای کانتی آالمیدا، موارد گزارش شده روز هستند که ما در طول  ژوئن  موارد روزانه  های 

هد آن بودیم. این داده هنوز اولیه هستند، و وقتی نهایی شوند نرخموج امسال بهار شا های  های کل ممکن است باالتر باشند. برخی از حوزهها 
هش پیدا کرده  Bay Areaفاظی استح هد افزایش موارد ابتال بودند و ممکن است در حال حاضر گزارشات موارد ابتال کا قبل از کانتی آالمیدا شا

هنوز نشانه  ای مبنی بر ثبات در کانتی آالمیدا وجود ندارد.باشد، اما 
  

https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/science/science-briefs/masking-science-sars-cov2.html#anchor_1634654801820
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/science/science-briefs/masking-science-sars-cov2.html#anchor_1634654801820
https://publications.aap.org/patiented/article/doi/10.1542/ppe_document202/555/Face-Masks-for-Children-During-COVID-19?autologincheck=redirected
https://publications.aap.org/patiented/article/doi/10.1542/ppe_document202/555/Face-Masks-for-Children-During-COVID-19?autologincheck=redirected
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مسائل دیگری بستری شده  یید آنها مثبت شده باشد؟اند و آزمایش کوآیا افرادی هستند که به خاطر 
ما شامل افرادی میتعداد بستری  همچنین افرادی که به خاطر مسائل   19-شود که به خاطر عالئم شدید ناشی از بیماری کوییدهای  بستری شدند 

می  19-دیگری بستری شدند ولی آزمایش کویید هر موجی این مسئله صدق  ک این دو را در   کرد، و ما برآورد واقعیآنها مثبت شده است. در  تفکی
هر دو دسته افراد را نشان میاختیار نداریم. با این حال، افزایش تعداد بستری  هد که میها افزایش  تواند به افزایش نگران کننده بار روی سیستم  د

ک مضاعفی را به اند فکه به دالیل دیگری بستری شده  19-مراقبت درمانی منجر گردد. قابل توجه است که، افراد مبتال به کویید شار و ریس
مراقبت درمانی وارد میسیستم هند.  19-توانند کوییدکنند، زیرا آنها میهای   را به افراد پرخطر و نیازمند سطح باالتر اقدامات احتیاطی سرایت د

 ابتال به نوع شدید این بیماری قرار داریم؟به دلیل اینکه بسیاری از افراد واکسینه شدند و دوز بوستر دریافت کردند آیا ما در معرض خطر کمتر  
همچنین به دلیل    19-های کوییدبسیاری از ساکنین به دلیل واکسیناسیون و دریافت دوز بوستر، ایمنی ناشی از آلودگی قبلی و دسترسی به درمان 

دارند. با این حال، برخی از ساکنین حتی با انجام شان در معرض خطر کمتر ابتال به نوع شدید این بیماری قرار  ای سالمتوضعیت زمینه
آسیب همچنان  هستند، و بستری واکسیناسیون به روز  و فوتیپذیر  های اخیر ما ترکیبی از افراد واکسینه شده و واکسینه نشده بودند. وقتی گردش ها 

هد یافت حتی وقتی  19-کویید استفاده ما از چندین الیه محافظت در دسترس ساکنین  در جوامع ما باال باشد، میزان بیماری شدید افزایش خوا مان 
 کنیم.می

ما قبال به کویید همه  هیم شد؟  19-آیا  ما به آن مبتال نخوا همه  آیا   مبتال نشدیم؟ 
هالی کالیفرنیا تا پایان فوریه  56شود که برآورد می هنوز  19-به کویید    2022% ا موج بسیاری از افراد  مبتال   19-به کوییدمبتال شوند. قبل از این 

همین دلیل است که در حال حاضر از موارد ابتال بسیار باال در شبکه خود باخبر می شویم. بدون انجام واکسیناسیون که مانع سرایت  نشده بودند، به 
ه ما در زندگیمی هم ه با کوییدشود، احتماال  ه ما نهقرار می  19-مان چند برابر بیشتر در مواجه هم ولی اکثرا چندین بار به آن مبتال  گرفتیم و اگر 
اثرات می معنی است که برای جلوگیری از وقوع بدترین  هستیم، به این  هد افزایش بیماری شدید در جوامع خود  شدیم. با این حال، وقتی ما شا

می  19-کویید هیم و برای جلوگیری از بدترین عواقب باید به مردم فرصت بیشاقدامات بیشتری  هیم.توانیم انجام د  تری بد

نفر در سراسر ایالت به دلیل ابتال به   1690آنفلونزا،    2017-18ناپذیر قلمداد کنیم. در طول فصل نامساعد  ما نباید بستری شدن و فوت را اجتناب 
ها و درمان 2022ژانویه،   1آنفلونزا فوت کردند. از  هالی  نفر 15024های پزشکی، ، علی رغم در دسترس بودن گسترده واکسن، بوستر از ا

 فوت کردند.  19-کالیفرنیا در اثر ابتال به کویید


