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 الإجراءات الصحية الموصى بها مدة العزل  الأمراض

  يوما ابتداء من ظهور السعال 21 السعال الديكي ) شاهوق (

 دعم وسائل حفظ الصحة والنظافة  ابتداء من تطبيق العلاج أيام 10 الزحار المتحولي

 ومراقبة مياه الشرب وتطهيرها 

 وتطهير المراحيض

 الكشف الفصلي للمحيط العائلي

 العزل إلى غاية الشفاء الزحار العضوي

داء  -التهاب الكبد الحمى الراشحة

 البروسيلات ) الحمى المالطية (

 السريريالعزل إلى غاية الشفاء 

أيام بعد الشفاء أو باختبار  10العزل إلى  التيفوئيد -داء السلمونيلات التيفوئيد 

 صحي

  شهادة طبية تثبت أن التلميذ غير مصاب داء القرع

 -التهاب النكفة  -الحصبة  -الحماق 

 نزلة الوافدة

  العزل إلى غاية الشفاء السريري

تثبت عدم إلى غاية تقديم شهادة طبية  الجرب

 الإصابة

 

تقرحات الجلد  –القوباء المعدية 

 الخطيرة

  إلى غاية الشفاء السريري

 مراقبة مياه الشرب وتطهير المراحيض يوما من بداية المرض 30إلى غاية  شلل الأطفال

 مراقبة التلقيح لدى الأشخاص المحاطين

 به وإعادة جدول التلقيح 

المثبت باختبار العزل إلى غاية الشفاء  الخناق

 صحي

 مراقبة التلقيح لدى زملائه في الصف

 وإعادة التلقيح للذين لم يلقحوا جيدا 

بواسطة لقاح الخناق والكراز وشلل 

 الأطفال

  الى غاية تقديم تحليل يفيد بالشفاء التام )كورونا(19كوفيد 

  يوما من بدء العلاج 25 الحمى القرمزية

المخية النخامية  التهاب السحايا

 بالمكورات السحائية

 العلاج الوقائي بأدوية لأفراد العائلة العزل إلى غاية الشفاء السريري

 التلميذ وزملائه في الصف

تطبيق العلاج بالمرهم العينية على  شهادة طبية تثبت أن المصاب تحت العلاج الحثر

 التلاميذ

 في الصف وأفراد العائلة 

تقديم شهادة طبية تثبت عدم إلى غاية  السل

 العدوى

كشف فعلي للمرض لدى تلاميذ الصف 

وأفراد العائلة وذلك وفق تعليمات دليل 

 مكافحة السل

  يوما إلى غاية تقديم شهادة طبية 18 الحميرة
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