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 ھا  ھا و سازمانویژه شرکت  19-دستورالعمل غربالگری کووید
 2021آوریل  28: روز رسانیتاریخ بھ

 
 

 کاربرد این سند
ھا، با ھدف ایجاد تغییرات لازم و حفظ ایمنی  ھا و سازمانویژه شرکت 19-ھا و آلودگی کوویدھای غربالگری نشانھاین سند حاوی دستورالعمل

  .را پیش از شروع ھر شیفت اجرا کنند 19-ھای غربالگری کوویدباید روال...) کارمندان، پیمانکاران، داوطلبان و(ھمھ کارکنان . فعالیت، است

تازگی در  کھ بھ  -بدون نشانھ یا اعم از دارای نشانھ -نشدهواکسینھ کارمند ر، ھCal/OSHA 19-استانداردھای موقت اضطراری کوویدمطابق با 
و است، قرار گرفتھ  19-تازگی در معرض کوویدشده کھ بھواکسینھکاملا ھر کارمند . ، نباید وارد محل کار شوند استقرار گرفتھ 19-معرض کووید

برای کسب اطلاعات بیشتر درباره معیارھای پیشگیری از ورود بھ محل کار، بھ ندارد.  کار  بھ نیامدن بھ سردیگر نیازی بدون نشانھ است ، 
 .مراجعھ کنید Cal/OSHA 19-استانداردھای موقت اضطراری کووید

 بازگشت بھ محل کار پس از انزوا یا قرنطینھ 

از راھبردھای   از انزوای خانگی 19-خروج فرد دچار کووید برای تعیین معیارھای) Alameda )ACPHDاداره بھداشت عمومی شھرستان  
شرط ارائھ نتیجھ منفی آزمایش یا دیگر  ACPHD ؛کنداستفاده می) CDC(محور مراکز کنترل و پیشگیری از بیماری -محور و زمان-نشانھ

نامھ عمومی شھرستان برای کسب اطلاعات بیشتر، بھ . کندداند و توصیھ نمیضروری نمیمجوزھا را برای بازگشت کارکنان بھ محل کار 
Alameda دستورالعمل و  خطاب بھ کارفرمایان درباره آزمایش صدور مجوزCDC مراجعھ کنید درباره انزوا . 

 

 غربالگری کارکنان

و دمای بدن را اجرا   19-ھای کوویدارزیابی نشانھ-باید پیش از شروع ھر شیفت روال خود...) کارمندان، پیمانکاران، داوطلبان و (ھمھ کارکنان 
 19-ارزیابی کووید-دستورالعمل خودبرای کسب اطلاعات بیشتر، بھ . شود  جلوگیریلازم است کھ از ورود کارکنان دارای نشانھ بھ محل کار . کنند
 . مراجعھ کنید ه کارکنانویژ

 
 ھای غربالگری روزانھپرسش

اقدامات پیشگیرانھ، مانند شستشوی مرتب دستھا، پوشیدن ماسک، حفظ   علاوه برو آلودگی باید  19-ھای کوویدھای غربالگری نشانھروال 
گلاس، با ھدف کاھش احتمال انتقال فوتی از دیگران، بھبود کیفیت تھویھ، و ایجاد موانع فیزیکی با وسایلی مانند پلکسی 6فاصلھ فیزیکی 

 . پذیر نیست، اجرا شودھایی کھ حفظ فاصلھ فیزیکی امکاندر مکان 19-کووید

باشد، آن شخص  » بلھ«ھای زیر پاسخ شخصی بھ ھریک از پرسش اگر. پاسخ دھندھای زیر ھمھ کارکنان، پیش از شروع ھر شیفت، باید بھ پرسش
. را انجام دھد  قرنطینھ/اقدامات انزواباید بھ منزل فرستاده شود تا 

http://www.acphd.org/
https://www.dir.ca.gov/dosh/coronavirus/COVID19FAQs.html
https://www.dir.ca.gov/dosh/coronavirus/COVID19FAQs.html
https://www.dir.ca.gov/dosh/coronavirus/COVID19FAQs.html
https://www.dir.ca.gov/dosh/coronavirus/COVID19FAQs.html
https://covid-19.acgov.org/covid19/isolation-quarantine.page?#isolation
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/letter-to-employers-regarding-clearance-testing-2020.08.12.pdf
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/letter-to-employers-regarding-clearance-testing-2020.08.12.pdf
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/letter-to-employers-regarding-clearance-testing-2020.08.12.pdf
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/if-you-are-sick/isolation.html
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/self-assessment-guidance-for-personnel-eng-2020.04.28.pdf
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/self-assessment-guidance-for-personnel-eng-2020.04.28.pdf
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/self-assessment-guidance-for-personnel-eng-2020.04.28.pdf
https://covid-19.acgov.org/covid19-assets/docs/recovery/self-assessment-guidance-for-personnel-eng-2020.04.28.pdf
http://www.acphd.org/2019-ncov/resources-residents/quarantine-and-isolation.aspx
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 19-ھا و آلودگی کوویدھای غربالگری نشانھپرسش

   ☐ خیر    ☐ بلھ اید؟شدهتشخیص داده ) با نتیجھ مثبت آزمایش( 19-روز گذشتھ مبتلا بھ کووید 10آیا طی 

   ☐ خیر    ☐ بلھ اید؟ داشتھ *تماس نزدیک 19-یا مشمول قرنطینھ کووید/روز گذشتھ، با فرد دارای نتیجھ مثبت آزمایش و 14آیا طی 

   ☐ خیر    ☐ بلھ اید؟  ھای زیر شده، دچار ھریک از نشانھ19-ساعت گذشتھ، بدون دلیلی غیر از ابتلای احتمالی بھ کووید 24آیا طی 

 تکان مکرر/تب، احساس سردی، یا لرزش □
 سرفھ  □
 گلو درد  □
 نفس، دشواری تنفستنگی  □
 سابقھاحساس ضعف یا خستگی بی  □
 از دست رفتن حس چشایی یا بویایی  □

 درد عضلات □
 سردرد □
 آبریزش بینی □
 گرفتگی بینی □
 اسھال  □
 یا استفراغ /تھوع و  □

نظر از  ھای بیماری، صرفروز منتھی بھ بروز نشانھ 2دقیقھ طی  15فوت بھ فرد مور نظر بھ مدت مجموعاً حداقل  6تماس نزدیک بھ معنای قرار گرفتن در فاصلھ کمتر از *
 . استفاده کردن یا نکردن فرد مورد نظر از ماسک، است

 

  19-ھای غربالگری کوویدملاحظات مربوط بھ پرسش
 شوند؟ 19-ھا و آلودگی کوویدچھ کسانی باید مشمول غربالگری نشانھ

فقط کارکنان یا ھر فردی کھ وارد ساختمان : پاسخ دھند 19-ھا و آلودگی احتمالی کوویدنشانھھای مربوط بھ تعیین افرادی کھ باید بھ پرسش
 شود؟می

 کسی باید مطرح کند؟ را چھ  19-ھای غربالگری کوویدپرسش
باید تعداد کارکنانی را کھ  پذیر نباشد،  اگر ایجاد پلتفرم دیجیتال امکان. تعیین کنید 19-آوری اطلاعات غربالگری کوویدپلتفرم دیجیتالی برای جمع

 :بھ ملاحظات زیر نیز توجھ کنید. ھا ھستند، تا حد ممکن کاھش دھیدمسئول مطرح کردن پرسش
ھای غربالگری ممکن است سبب ایجاد ازدحام در قسمت ورودی، بھ تاخیر افتادن شروع کار و زمان لازم برای مطرح کردن پرسش •

 .گیری صفھای طولانی شود شکل
ویژه در مدتی کھ با دیگران سروکار باید ھمواره، بھ 19-، افراد مجری غربالگری کوویددستور پوشیدن ماسک ایالت کالیفرنیا طبق •

 . کننددارند، از پوشش صورت یا ماسک استفاده 

  غربالگری کجا باید انجام بگیرد؟ 
 . گیری کنیددرباره مکان غربالگری تصمیم

 .غربالگری باید پیش از ورود فرد بھ ساختمان، یا بلافاصلھ پس از آن، انجام بگیرد •
 .یابدمیھا شفاھی مطرح شود، ایجاد ایستگاه غربالگری برای حفظ حریم خصوصی ضرورت اگر قرار باشد کھ پرسش •
برای  . فوتی خود را از یکدیگر حفظ کنند 6مساحت ایستگاه غربالگری باید چنان باشد کھ افراد منتظر غربالگری بتوانند فاصلھ فیزیکی  •

فوتی از   6ھایی با فاصلھ گیرند، علامتمشخص کردن نقاط مناسب برای ایستادن افرادی کھ پس از ورود در صف انتظار قرار می 
 .مین بزنیدیکدیگر روی ز

 .ھای ساختمان مسدود شودبرای این کھ ھمھ افراد تحت غربالگری قرار بگیرند، ممکن است لازم باشد کھ برخی ورودی •

http://www.acphd.org/
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/Pages/COVID-19/guidance-for-face-coverings.aspx


 
 

COVID-19 Screening Guidance for Businesses and Organizations-Farsi 3   ver: 5-7-2021 
 

Alameda County Health Care Services Agency 
Public Health Department 
www.acphd.org 

Public Health Department: Main Line (510) 267-8000 

COVID-19 Information: (510) 268-2101 

Colleen Chawla, Director 
Kimi Watkins-Tartt, Director

Nicholas Moss, MD, Health Officer 

 :دیگر ملاحظات مربوط بھ ایمنی و رھگیری غربالگری
 .   ھمھ افراد باید در فرآیند غربالگری از ماسک یا پوشش صورت استفاده کنند •
افراد بدون ماسک یا پوشش صورت . گیرندھای غربالگری قرار می و بھ صورت حضوری در معرض پرسش. ھنگامی کھ طبق  •

ای مثل دستمال پوشش صورت ممکن است وسیلھ ساده. ممکن است، در صورت فراھم بودن امکانات، این وسایل را دریافت کنند
 .صورت یا پارچھ چھارگوش مشابھ باشد

اگر قرار است از وسایل مشترک استفاده کنید، آنھا را . مثلاً از خودکار مشترک استفاده نکنید. را کنار بگذاریدوسایل مشترک  •
 .پس از ھر نوبت استفاده ضدعفونی کنید

 
 ملاحظات مربوط بھ سنجش دما  

ارزیابی -ھا و خودمانند غربالگری نشانھنیست، غربالگری دما جایگزین دیگر اقدامات کنترلی  .شودھا توصیھ نمیغربالگری دما بھ بیشتر شرکت
ای ھای شیشھفوتی از دیگران، پوشیدن محافظ صورت یا ماسک، و استفاده از موانع فیزیکی مانند پنجره 6، حفظ فاصلھ  19-آلودگی احتمالی کووید

 .پذیر نباشدفوتی بین آنھا امکان 6صلھ  یا پلاستیکی بین افراد در صورتی کھ حفظ فا

ارزیابی مثبت باشد، مشمول الزام  -ھای خودکارکنانی کھ پاسخ آنھا بھ ھریک از پرسش. را انجام دھید 19-ھای کوویدابتدا غربالگری نشانھ: توجھ
 .بھ منزل بروند/شوند و باید در منزل بمانندسنجش دما نمی

ھای غربالگری مطرح کردن پرسش ھم) CDC(شود، مراکز کنترل و پیشگیری از بیماری ھا توصیھ نمیکھ سنجش دما بھ برخی شرکتاینبا
 :کنندھای زیر توصیھ میسنجش دما پس از ورود را برای گروه و ھم 19-کووید
برای کسب اطلاعات بیشتر، . آیندلندمدت بھ محل کار میکارکنانی کھ از مراکز درمانی، از جملھ مراکز پرستاری تخصصی و مراقبت ب •

 .مراجعھ کنید Alamedaمراکز مراقبت بلندمدت شھرستان بھ 
 .ھاوتربیت و بازداشتگاهکارکنان، مھمانان و ساکنان مراکز اصلاح •
 :مجاز بھ ادامھ فعالیت ھستند؛ مثلاً  19-ھای حیاتی کھ پس از تماس نزدیک با موارد مشکوک یا تاییدشده کوویدکارکنان زیرساخت •

 مجریان قانون در سطح فدرال، ایالتی و محلی 
  911کارکنان مرکز تماس 
  کارکنانFusion Center 
 کارکنان دفع مواد خطرناک از بخش دولتی و خصوصی 
  کارکنان سرایداری و متصدیان دیگر 

  ھای حیاتی، فناوری اطلاعات، کشاورزی، زیرساختدر حوزه غذا و  -از جملھ فروشندگان قراردادی-کارگران
 ترابری، انرژی و مراکز دولتی

 خانمان مراجعان بھ مراکز پذیرش افراد بی 

 ھای ھای مراقبت از کودک، شامل برنامھکننده در برنامھکودکان شرکتpre-K )مھدکودک -پیش ( 
تواند دمای بدن کودک را با دماسنج و  ن میھای مراقبت از کودک یکی از والدی، در برنامھCDCطبق رھنمودھای 

ھای مراقبت از از برنامھ. بلافاصلھ پس از ورود اندازه بگیرد و مقدار مرتبط را بھ مسئولان مھدکودک اعلام کند/پیش
 :توان بھ اینھا اشاره کردکودک می

 )محور-مثلاً مھدکودک خانھ(ھای مراقبت از کودک خانواده برنامھ ·

http://www.acphd.org/
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 در مدارس خصوصی و عمومی ) مھدکودک-مثلاً پیش ( Pre-Kھای برنامھ ·

 Early Head Startو  Head Startھای برنامھ ·

 مراکز خصوصی مراقبت از کودک ·
 

 کنندگان بھ محل را انجام دھند؟  یا دیگر مراجعھ/باید غربالگری دمای کارکنان و -کھ در فھرست بالا قرار ندارند-ای آیا دیگر مراکز حرفھ
را   ،19-عنوان روش تشخیص آلودگی احتمالی کوویدبھ، سنجش منظم دمای کارکنان Alamedaدر حال حاضر، اداره بھداشت عمومی شھرستان 

ھای زیر نتایج مطلوبی سنجش دما در موقعیت بھ ھمراهھا توجھ داشتھ باشید کھ پرسش درباره نشانھ. داندای ضروری نمیبرای ھمھ مراکز حرفھ 
 :دارد

قرار گرفتھ باشند و ماندن ھمھ افراد احتمالاً آلوده در قرنطینھ   19-ھای اساسی در معرض کوویدزمانی کھ تعدادی از فعالان زیرساخت •
 .مگیر در نیروی کار شودروز، سبب بروز کمبود چش  14خانگی بھ مدت 

 .شود 19-ای کھ حضور کارکنان آنھا در مراکزی مانند آسایشگاه، زندان و بازداشتگاه سبب گسترش سریع کوویدھای بستھمحیط •
پذیر نباشد؛ پوشش صورت امکان/فوتی و اعمال الزام پوشیدن ماسک 6ھایی کھ در آنھا اقدامات موثرتر مانند حفظ فاصلھ وضعیت •

 .ھای مراقبت از کودکرنامھمانند ب
 ).، درمانگاه، آسایشگاهمانند بیمارستان(در آنھا حضور دارند  19-ھایی کھ افراد مستعد ابتلا بھ نوع شدید کوویدمکان •

 
 ھای کارکنان را در بایگانی نگھ دارند؟ ای باید اطلاعات دمای بدن و غربالگری نشانھآیا مراکز حرفھ

اگر شرکتی مایل بھ  . ای بستگی داردکارکنان بھ تصمیم مراکز حرفھ  19-ھای کوویدت دمای بدن و غربالگری نشانھنگھداری اطلاعات اطلاعا
برای کسب اطلاعات . سال پس از خروج آن کارمند در بایگانی نگھ دارد 30اد ھر کارمند را بھ مدت باید اسن Cal/OSHAچنین کاری باشد، طبق  

 .مراجعھ کنید )CCR 3204 8(استاندارد دسترسی بھ پرونده مواجھھ و پزشکی کارکنان  :Cal/OSHAبیشتر، بھ 
 

 ھای غربالگری دمااندازی ایستگاهملاحظات مربوط بھ راه
: این سند باشد 19-ھای غربالگری کوویدملاحظات مربوط بھ پرسشگیری درباره سھ عامل زیر باید مبتنی بر اطلاعات بخش  تصمیم •

کسی باید مطرح کند؟ را چھ  19-ھای غربالگری کوویدشوند؟ پرسش  19-ھا و آلودگی کوویدچھ کسانی باید مشمول غربالگری نشانھ
 غربالگری کجا باید انجام بگیرد؟

 
ای یا پلاستیک دھند، مانع فیزیکی مانند پنجره شیشھشوند و افرادی کھ کار سنجش دما را انجام میبین افرادی کھ وارد ساختمان می •

 .  شفاف قرار دھید
 ھا باید طوری باشد کھ حریم خصوصی  آرایش ایستگاه. فوتی از یکدیگر دایر شود-6ھا باید با فاصلھ حداقل  ایستگاه

 .افراد مشمول غربالگری حفظ شود
 پذیر نباشد، فرد مسئول سنجش دما باید از وسایل محافظت شخصی اگر ایجاد مانع امکان)PPE (ماسک،  : استفاده کند

، و دستکش  )ھای صورت را کاملاً بپوشاندمصرف کھ قسمت جلو و کناره-عینک یا حفاظ صورت یکبار(محافظ چشم 
در ضمن، کارکنان باید با روش استفاده . بھ مانع داردکارآیی کمتری نسبت  PPEالبتھ، استفاده صرف از . مصرف-یکبار

 .آشنا شوید  PPEاز 

http://www.acphd.org/
https://www.dir.ca.gov/title8/3204.html
https://www.dir.ca.gov/title8/3204.html
https://www.dir.ca.gov/title8/3204.html
https://www.dir.ca.gov/title8/3204.html
https://www.dir.ca.gov/title8/3204.html
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 :برای انتخاب نوع دماسنج •
 از  . تر خواھد بودآید، احتمالاً دقیقتر بھ دست میدر مورد ھمھ انواع دماسنج، مقادیری کھ از دماسنج مرغوب

 .ھای سازنده پیروی کنیددستورالعمل
 ت عمومی شھرستان  اداره بھداشAlameda  البتھ در این . کندرا پیشنھاد می) مادون قرمز(استفاده از دماسنج غیرتماسی

 :زمینھ بھ نکات زیر باید توجھ کنید
ویژه در فضای باز، دما را کمتر نشان ھای دھانی، معمولاً و بھدماسنج غیرتماسی، در مقایسھ با دماسنج ·

 .دھدمی
  دقیقھ مانده بھ زمان سنجش ممکن است دقت  30اگر دماسنج دھانی استفاده شود، خوردن یا آشامیدن در فاصلھ

 .گیری را کاھش دھداندازه
 

 ھای سنجش دما روال 
یعنی دارای  ( دارتب یا بالاتر را ) گراددرجھ سانتی 37.8(درجھ فارنھایت   100افراد دارای دمای بدن  Alamedaاداره بھداشت عمومی شھرستان  

باید بلافاصلھ بھ منزل فرستاده شوند و از ورود  ) گراد درجھ سانتی 37.8(درجھ فارنھایت  100ھمھ افراد دارای دمای بدن . کندمحسوب می) تب
 . ی آن تضمین گرددباید دوباره بررسی شود تا درست) گرادسانتی °35.6(فارنھایت  °96دمای کمتر از . بھ محل کار منع شوند

را داشتھ باشد، باید بلافاصلھ محل کار را ترک کند، موضوع را بھ سرپرست خود اعلام کند  19-ھای کوویدھر فردی کھ تب یا دیگر نشانھ: توجھ
ھای مراقبت از کودک کھ دارای نشانھ ھستند، باید از کودکان مشمول برنامھ. دھنده اصلی خدمات درمانی یا خانھ پزشکی تماس بگیردیا با ارائھ

 . ھای دیگر، بھ پروتکل سازمان مرتبط مراجعھ کنیدزامات مربوط بھ گروهبرای مشاھده ال. ورود بھ این مراکز منع شوند
 

 ):روش ترجیحی(ھای دارای مانع محافظ دستورالعمل سنجش دما در مکان
در صورت استفاده از دماسنج غیرتماسی  .مصرف بپوشید-پس از رسیدن بھ ایستگاه سنجش دما، حتماً دستھا را بشویید و دستکش یکبار •

مجری ) افراد(یا گیجگاھی، تعویض دستکش پیش از مورد بعدی غربالگری دما ضروری نیست؛ البتھ اگر فرد) مادون قرمز(
 . غربالگری دما فرد مشمول غربالگری را لمس نکند

ترتیب، از صورت خود در برابر بدین ،لاستیکی، بایستید ای یا پارتیشن پھنگام سنجش دما، پشت مانع فیزیکی شفاف، مثلاً پنجره شیشھ •
افراد مسئول غربالگری دما . کنیدشود، محافظت میذرات تنفسی کھ ممکن است بھ دلیل عطسھ، سرفھ یا صحبت کردن فرد مقابل ایجاد  

  .در حین حرکت در اطراف مانع فیزیکی باید دقت کنند کھ صورت آنھا ھمواره پشت مانع قرار بگیرد

http://www.acphd.org/
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 : شود ولی مانع فیزیکی وجود ندارداستفاده می PPEدستورالعمل غربالگری دما در شرایطی کھ از 

ھای  مصرف صورت کھ قسمت جلو و کناره-عینک یا پوشش یکبار(پس از ورود، دستھا را بشویید و از ماسک، محافظ چشم  •
 .مصرف استفاده کنید-یکبارو یک جفت دستکش ) پوشاندصورت را کاملاً می

 ھای جاری توصیھCDC  را رعایت کنید محافظ چشمو  ماسکدر زمینھ. 
 ھای محل کار خود در زمینھ روش درست پوشیدن و برداشتن از دستورالعملPPE اگر دستورالعملی در این . پیروی کنید

 .مراجعھ کنید PPEبرای پوشیدن و خارج کردن  CDCترتیب پیشنھادی زمینھ وجود نداشتھ باشد، باید بھ 
 استفاده از محافظ چشم،   .پوشاندھای صورت را نمیشود زیرا کنارهعینک وسیلھ محافظتی مناسبی برای چشم محسوب نمی

 . شودھای صورت را کاملاً بپوشاند، اکیداً توصیھ میمصرف صوت کھ قسمت جلو و کناره-مثلاً عینک یا پوشش یکبار
   کننده  اگر آب و صابون در دسترس نباشد، باید از ضدعفونی . ثانیھ با آب و صابون بشویید 20دستھای خود را بھ مدت حداقل

اگر دستھا بسیار آلوده باشد، لازم است کھ ابتدا آنھا را با آب و صابون بشویید  . استفاده کنید% 60ل حداقل دست با محتوای الک 
 .پایھ دست استفاده کنید-کننده الکلو سپس از ضدعفونی

 .غربالگری دما را اجرا کنید •
  اندازه بگیریدباشد، باید آن را دوباره ) گرادسانتی °35.6(فارنھایت  °96اگر دما زیر. 
  در صورتی کھ فرد تحت غربالگری را لمس نکرده باشید، نیازی بھ  )مادون قرمز(در صورت استفاده از دماسنج گیجگاھی ،

 .تعویض دستکش برای سنجش بعدی نخواھید داشت
  ای آغشتھ بھ  گلولھ پنبھیا (در صورت استفاده از دماسنج گیجگاھی، لازم است کھ آن را بین ھر دو نوبت استفاده با پنبھ الکلی

 .استفاده از یک پنبھ الکلی تا زمانی کھ مرطوب بماند، اشکالی ندارد. تمیز کنید) الکل ایزوپروپیل
  در صورت استفاده از دماسنج دھانی، برای ھر نفر از یک جفت دستکش تمیز استفاده کنید و دماسنج را پس از ھر بار استفاده

 .مصرف قسمت فلزی نیز استفاده کنید-توانید از دماسنج دھانی با پوشش یکبارمی. کاملاً تمیز کنید
گفتھ  را خارج کنید و دور بیندازید و دستھا را بھ روش پیش PPE، )مثلاً برای صرف نھار(در پایان ھر شیفت یا ھنگام خروج از محل  •

 .بشویید
 

 :شرایط تاثیرگذار بر دقت سنجش دما
 .در فضای باز را کاھش دھد) گیجگاھی( مادون قرمزدمای محیط، تابش آفتاب و وزش باد ممکن است دقت سنجش دما با دماسنج  •
گیری با دماسنج  دقیقھ مانده بھ سنجش دما نیز ممکن است دقت اندازه  30یا نوشیدنی گرم یا سرد در فاصلھ /مصرف غذا و •

 .دھانی را کاھش دھد
 .ھا مقداری بیشتر از مقدار واقعی را نشان دھنددقیقھ مانده بھ سنجش ممکن است باعث شود کھ ھمھ دستگاه 30ورزش کردن در فاصلھ  •
یا ) Advilیا  Motrinمانند (ایبوپروفن  ،)Tylenolمانند (فن بر مانند آسپرین، استامینومصرف داروی مسکن و داروھای تب •

 . شود، کاھش دھدھای تب در آنھا دیده میممکن است دقت سنجش را در افرادی کھ نشانھ) Aleveمانند (ناپروکسن 
 .یا دچار نقص سیستم ایمنی ممکن است چندان دچار تب نشوند/افراد سالخورده و •
دستگاه سنجش دما مقدار واقعی دمای بدن . تر باشدمناطق سرد، حتی با وجود ابتلا بھ عفونت، ممکن است پاییندمای بدن بیماران ساکن  •

را خارج کنید و دور بیندازید و دستھا را بھ روش  PPE ،دھد ولی دمای بدن ممکن است بر اثر ابتلا بھ عفونت افزایش نیابدرا نشان می
 .گفتھ بشوییدپیش

http://www.acphd.org/
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/ppe-strategy/face-masks.html
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/ppe-strategy/eye-protection.html
https://www.cdc.gov/niosh/npptl/pdfs/PPE-Sequence-508.pdf
https://www.cdc.gov/niosh/npptl/pdfs/PPE-Sequence-508.pdf
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