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المكتب القطري لمنظمة الصحة العالمية 

في العراق  

    مرض ف�وس كورونا     

  (كوفيد-19)

  تقرير الحالة الأسبوعي (الأسبوع 17)

من 26 إبريل/نيسان إلى 2 مايو/أيار 2021

أبلغ العراق عن إج�لي عدد إصابات تراكمي بلغ 1,074,940 حالة مؤكدة و15,536 حالة   .1
وفاة متصلة بالمرض منذ 24 فبراير/شباط 2020.

خلال الأسبوع 17، أبلغت وزارة الصحة عن 43,608 حالة إصابة جديدة مؤكدة بكوفيد-19،   .2
ما »ثل انخفاضاً بنسبة 20% مقارنةً بالأسبوع 16. وبلغ عدد الوفيات المبلغ عنها 279 حالة 

وفاة في الأسبوع 17، ما »ثل زيادة بنسبة 1% مقارنةً بالأسبوع 16. 

سجلت محافظات بغداد وواسط ودهوك النسب الأعلى من حالات الإصابة المبلغ عنها، في�   .3
سجلت محافظتا الأنبار ونينوى النسبتµ الأد´.

تستمر عملية التحصµ مع طلب محلي كب� على لقاح فايزر. وحتى تاريخ 2 مايو/آيار   .4
2021، حصل ما مجموعه 358104 شخصاً على اللقاح. وقد  تلقى العراق اللقاحات عبر 
مبادرة كوفاكس المدعومة من قبل منظمة الصحة العالمية والاتفاقµ الثنائيµ مع فايزر 

وسينوفارم.

في إطار استجابتها لجائحة كوفيد-19 في العراق، دعمت منظمة الصحة العالمية في العراق   .5
وزارة الصحة العراقية بشحنتµ من الأدوية والمستلزمات الطبية، Æا في ذلك معدات الح�ية 
الشخصية بقيمة بلغت حوالي 300,000 دولار أمريÊ. وأصبح تقديم تلك الشحنات ممكناً 

بفضل الكويت وألمانيا والوكالة الأمريكية للتنمية الدولية.

دعمت منظمة الصحة العالمية في العراق دائرة صحة كركوك بتقديم 20 طرداً من   .6
المستلزمات والتكنولوجيات الطبية التي تشمل كمية كب�ة من معدات الوقاية الشخصية، 

والمعدات الطبية التي تضمنت مواد مخبرية، ومركزات أوكسجµ، وأجهزة طرد مركزي، 
وغ�ها من المعدات.

ملاحظة: جميع الأرقام الواردة هي اعتباراً من الفترة المشمولة بالتقرير 2 مايو/أيار 2021.

النقاط الرئيسية
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1. الحالة الوبائية للمرض في الأسبوع 17، (26 إبريل/نيسان - 2 مايو/أيار 2021)
بدأت الموجة الثانية من كوفيد-19 في العراق في الأسبوع الخامس من عام 2021، ويبدو أنها قد وصلت ذروتها في الأسبوع 16 مع   (1
الإبلاغ عن إج©لي 54147 حالة مؤكدة £عدل إيجابية بلغ 17%. وانخفضت الحالات المبلغ عنها في الأسبوع 17 لتصل إلى 43608 

حالة £عدل إيجابية 15%، وهي تقل بشكل ملحوظ عن عدد الحالات المبلغ عنها في الأسبوع 16 مع 10539 حالة، ما يش® إلى 
انخفاض محتمل في الموجة ¼كن تأكيده إذا تم الالتزام بإجراءات الاحتواء وأدوات الوقاية.

Ä يلاحظ هذا الأسبوع أي تغ® كب® في معدل إماتة الحالات البالغ 0.4% مقارنة £عدل 0.6% المسجل في الأسبوع 16.   (2

الشكل 1: المنحنى الوباÆ للمرض في العراق حسب الأسبوع
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توزيع حالات الوفاة الناجمة عن كوفيد-19 حسب الأسبوع 2021

الشكل 2: توزيع حالات الوفاة الناجمة عن كوفيد-19 حسب الأسبوع

الشكل 3: حالات كوفيد-19 في المستشفيات حسب الأسبوع

ص ٣

حالات كوفيد-19 في المستشفيات العراقية 2021 حسب الأسبوع

ك� انخفض معدل الوفيات ب� مرضى كوفيد-19 في المستشفيات في الأسبوع 17 إلى 1.7% مقارنة �عدل 2% المسجل في الأسبوع 16.  (3
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صُنفت العدوى المجتمعية في الأسبوع 17 من منخفضة إلى متوسطة بعد أن كانت متوسطة إلى شديدة في الأسبوع 16  (4

كان معدل الإصابات في محافظات بغداد وواسط ودهوك هو الأعلى مع (100000/2666)، في� سجلت محافظتا الأنبار ونينوى   (5
المعدل الأد². وتم رصد أعلى معدل حدوث ب¬ الفئة العمرية 60-69 سنة، أي أن 51% من الحالات المؤكدة تقع ضمن الفئة 

العمرية 15-45 سنة تليها 31% من الحالات ضمن الفئة العمرية 45-65 سنة. 

الشكل 4: جدول يش· إلى معدل الحدوث في العراق، الأسبوع 17  

ص ٤

معدل الإيجابية حسب الأسبوع ٢٠٢١
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2. المؤشرات الوبائية للأسبوع 17:

3. تأهب واستجابة منظمة الصحة العالمية:

حملة التطعيم ضد كوفيد-19:  أ - 

حتى تاريخ 2 مايو/آيار 2021، تم إعطاء إج�لي *425628 جرعة لقاح في جميع أنحاء البلاد، ما يش� إلى أن 1.23% من السكان   -
المستهدف� في العراق قد تلقوا حتى الآن جرعة واحدة على الأقل من اللقاح ضد كوفيد-19. ومن إج�لي عدد الحاصل� على 

اللقاح، تلقى 267958 شخصاً الجرعة الأولى من اللقاح، في� تم تحص� 17338 تحصيناً كاملاً بكلتا الجرعت�.

في الأسبوع 17، كشفت إحصائيات إعطاء اللقاح أن 174,389 (69%) من الذكور  قد تلقوا الجرعة الأولى من اللقاح مقابل 77,080   -
(31%) من الإناث. في� تلقى 11,949 (62%) من الذكور الجرعة الثانية مقابل 7,308 (38%) من الإناث.

وقد تكون أسباب انخفاض الإقبال ب� النساء مرتبطة ببقاء معظم الإناث في المنزل لرعاية أسرهن، إلى جانب الشائعات حول   -
اللقاحات.

ص ٥



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

يش� تحليل بيانات بدء التطعيم أن 87,889 (31%) من   -
المجموعات ذات الأولوية التي تم تلقيحها تزيد أع�رهم 

عن 50 عاماً، تليها 197,407 (69%) من الفئة العمرية 
18-50 عاماً. ك� أن التطعيم في مخي�ت النازح� 

واللاجئ� � يبدأ بعد.

قدمت بغداد- الكرخ أكبر عدد من اللقاحات بالجرعة   -
الأولى وصلت إلى 57664 (2,87%)، تليها النجف بنسبة 

2.13%، والديوانية بنسبة 1,42%، وكركوك بنسبة %1.32، 
ودهوك بنسبة 1.31%، وبابل بنسبة 1.29%. وسجلت 

ميسان وواسط والسلي�نية النسبة الأقل من التطعيم ب� 
المحافظات اعتباراً من الأسبوع 17. 

الشكل 5: إعطاء اللقاح

الشكل 6: التطعيم وفق أنواع اللقاحات المستخدمة

*ملاحظة: وفقاً لإحصاءات وزارة الصحة، بلغ إج�لي عدد الجرعات المقدمة للسكان في العراق 425,628 جرعة. وÀثل هذا الرقم عدد 

الجرعات الذي تبلغ عنه يومياً دوائر الصحة في جميع المحافظات. ولكن، تجدر الإشارة إلى أن التقارير المتعمقة الواردة من النظام 

الوطني تستغرق عادة بضعة أيام حتى يتم الانتهاء من إعداها، ما يفسر الاختلاف في الأرقام ب� الإحصائيات داخل لوحة المعلومات 

التفاعلية لمنظمة الصحة العالمية والأرقام اليومية التي تبلغ عنها وزارة الصحة.

ص ٦



 

 
 
 
 
 
 

الخدمات اللوجستية وإدارة الإمدادات ب- 

في إطار استجابتها لجائحة كوفيد-19 في العراق،   -
دعمت منظمة الصحة العالمية في العراق وزارة 

الصحة العراقية بشحنت� من الأدوية والمستلزمات 
الطبية، �ا في ذلك معدات الح�ية الشخصية 

بقيمة بلغت حوالي 300,000 دولار أمري�. وتم 
¨ويل الشحنت� من قبل الجهات المتبرعة التالية: 
دولة وشعب الكويت، والوكالة الأمريكية للتنمية 

الدولية (USAID)، وشعب وحكومة ألمانيا.

دعمت منظمة الصحة العالمية في العراق دائرة   -
صحة كركوك بتقديم 20 طرداً من المستلزمات 

والتكنولوجيات الطبية التي تضم كمية كب¹ة من 
معدات الوقاية الشخصية، والتجهيزات الطبية 

النوعية، وأك¾ من 44,000 من المعدات الطبية 
التي تضمنت مواد مخبرية، ومركزات أوكسج�، 

وأجهزة طرد مركزي، وغ¹ها من المعدات.

جزء من دعم منظمة الصحة العالمية للسلطات الصحية المحلية في العراق_كركوك 

في إبريل/نيسان .2021 منظمة الصحة العالمية في العراق

الدعم الطبي المقدم من منظمة الصحة العالمية إلى وزارة الصحة_أبريل/نيسان 

2021. منظمة الصحة العالمية في العراق

الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعية  ت - 

تعمل منظمة الصحة العالمية في العراق حالياً مع المكتب الإقليمي لشرق المتوسط على مشروع صندوق التضامن لبناء قدرات   (1
منظ�ت المجتمع المدÐ العراقية - الشركاء المحليون المنفذون لمشاريع المنظمة - على قيادة أنشطة التوعية والوقاية من كوفيد19- 
التي تستهدف الفئات الضعيفة من السكان، والنازح� داخليا في خمسة مخي�ت للنازح� في دهوك ومخيم واحد للنازح� داخلياً/ 

اللاجئ� في السلي�نية. وسيقدم المشروع التدريبات إلى 80 متطوعاً بشأن الإبلاغ عن المخاطر في إطار التوعية المنزلية، والتثقيف 
حول التداب¹ الاحترازية والسيطرة على العدوى، بالإضافة إلى معالجة التردد بشأن أخذ اللقاح ب� أفراد هذه الفئة السكانية الضعيفة 

إلى جانب المجتمعات المضيفة في المواقع المستهدفة.  

ص ٧



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

للتعامل مع المفاهيم المغلوطة والمعلومات الخاطئة: أنشأ المقر الرئيسي لمنظمة الصحة العالمية مركزاً لإدارة المعلومات الوبائية �كن   (2
الوصول إليه من خلال التفاصيل الموجودة في مربع الإعلان أدناه:

التعلم الصحي عبر الانترنت: وسعت منظمة الصحة   (3
العالمية نطاق الوصول إلى التعلم عبر الإنترنت من خلال 
إنشاء منصة تعليمية مفتوحة حول كوفيد-19 وحالات 

الطوارئ الصحية الأخرى. 
ونشرت المنصة التي تم إنشاؤها في يونيو/حزيران 
2017 أول وحداتها التعليمية حول كوفيد19- 28 
يناير/كانون الثا¾ 2020؛ يرجى زيارة الموقع على 

.OpenWHO.org

(لمزيد من المعلومات حول الدعوة التي أطلقتها منظمة الصحة العالمية للعمل وكيف تصبح أحد الموقع�، انقر هنا) 

ص ٨

المؤ�ر الافتراضي الثالث بشأن "الوبائيات المعلوماتية"

الاستجابة للوبائيات المعلوماتية
دعوة إلى العمل

كن من الموقع� على الدعوة إلى العمل

أثرت وفرة المعلومات، Íا في ذلك المعلومات 
المغلوطة والمضللة، بشكل كبÑ على مجتمعاتنا، 

ولا تزال تشكل تهديداً على صحتنا ورفاهيتنا.

انضم إلى منظمة الصحة العالمية وشركائها في التعهد 
بتحمل المسؤولية عن إدارة الوبائيات المعلوماتية.

وقع دعوتنا إلى العمل لإظهار دعمك.

يرجى قراءة الدعوة إلى العمل والتوقيع عليها هنا:

http://bit.ly/WHOmanifesto

#societyvsinfodemic

 

تدريب في الوقت الفعلي
حول كوفيد-19

وحدات تعليمية مجانية عبر الانترنت تقدمها 
منظمة الصحة العالمية

مقدمة إلى 
كوفيد-19

معدات 
الح°ية

مواضيع نظافة اليدين
الوقاية الأخرى

قدرات
 البلدان

المرافق 
العلاجية

أداة البيانات 
الميدانية

التجمعات 
الج°ه·ية

الصحة 
والسلامة

الرعاية 
السريرية

الوقاية من 
العدوى 
ومكافحتها

https://www.who.int/news/item/11-12-2020-call-for-action-managing-the-infodemic
https://openwho.org/
https://www.who.int/news/item/11-12-2020-call-for-action-managing-the-infodemic


 
 

المتطلبات والاحتياجات العاجلة  .4

ض	ن توف� إمداد ثابت من لقاحات كوفيد-19 عبر مبادرة كوفاكس والاتفاق الثنا� لض	ن الحصول على مناعة كافية ب� نسبة   -
كب�ة من السكان المؤهل� لأخذ اللقاح في أقرب وقت ممكن.

مواصلة حملات الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعية لزيادة الإقبال على اللقاح ب� السكان.  -

البحث عن ²ويل إضافي لدعم حملة التطعيم من خلال حملات الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة المجتمعية ومن خلال التقييم المناسب   -
والمراقبة الميدانية في الوقت المناسب.

دعم إنتاج مقاطع مصورة للتوعية العامة تركز على معالجة التردد بشأن أخذ اللقاحات وإدارة الشائعات.هناك حاجة أيضاً إلى الدعم   -
لمعالجة النقص في مجموعة  ادوات فحوصات PCR في المرافق الصحية ¾حافظة كركوك. 

التحديات  .5

فرض القيود الاحترازية لاحتواء التجمعات الج	ه�ية المتوقعة مع حلول عيد الفطر والسيطرة عليها. اللقاءات الاجت	عية تعني   -
المزيد من العدوى م	 يؤدي إلى ارتفاع معدل الإصابة.

لا يزال خطر وصول سلالة كوفيد-19 الهندية إلى البلاد حقيقياً ويتطلب المزيد من اليقظة.  -

ما يزال التردد في أخذ اللقاح ب� أفراد المجتمع، خاصة النساء، يؤثر على جهود التطعيم بسبب التغطية الاعلامية السلبية للقاح   -
استرازينكا.

القيود المفروضة على التمويل اللازم لاستدامة التدخلات بشأن كوفيد19- ودعمها ¾ا في ذلك حملات الإبلاغ عن المخاطر والمشاركة   -
المجتمعية. 

التوصيات  .6

زيادة  التوعية والمشاركة المجتمعية لتشجيع السكان على الالتزام بتداب� الصحة العامة وأخذ لقاح كوفيد-19 والإقبال عليه.   -

تعزيز حملات الإبلاغ عن المخاطر والتعبئة الاجت	عية والمشاركة الإعلامية لتشجيع الناس على مواصلة ارتداء الك	مات والالتزام   -
بإرشادات الوقاية من كوفيد-19. 

الإدارة السليمة والتحكم في السلالة الجديدة من الف�وس (المتحور الهندي) من خلال المراقبة الصارمة للحدود، والإدارة المناسبة   -
للحالات، وتتبع المخالط� بعناية. 

إنشاء خطوط ساخنة للمرضى الخاضع� للعزل المنزلي.  -

ص ٩
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نسقت مجموعة شركاء الصحة، جنباً إلى جنب مع مديري برنامج التحص� الموسع في دهوك والسلي�نية، والمفوضية السامية   
للأمم المتحدة لشؤون اللاجئ�، ومنظمة الصحة العالمية، اجت�عاً ب� وزارة الصحة المركزية ووزارة الصحة في إقليم كردستان في 

28 أبريل/نيسان لمناقشة قضايا كوفيد-19 التالية: 

تطعيم الأشخاص الذين لا ®تلكون وثائق.  •

الدعوة الى الحركة عبر نقاط التفتيش.  •

تقديم خدمات التطعيم المتنقلة للأشخاص العاجزين عن الوصول إليها أو الذين لا ®تلكون وثائق.  •

مشاركة رسائل التوعية مع النازح� داخلياً القادم� إلى مراكز الرعاية الصحية الأولية.  •

توفÅ رابط للأشخاص الراغب� بالتسجيل للحصول على التطعيم.  •

بحث حالة التدريب على إدارة المخي�ت بشأن نظام تسجيل اللقاحات.   •

المستجدات حول مواقع الحجر الصحي والعزل في مخي�ت النازح� داخلياً.    •

طلب منسق الشؤون الإنساË/ الفريق القطري للعمل الإنساË إجراء تدريب لتحديد حالة مواقع الحجر الصحي والعزل في 10   
مخي�ت للنازح� داخلياً. وبالتعاون مع منظمتي WASH وShelter، بدأت مجموعة الصحة تنسييق وإدارة المخيمـات في وضع 

وثيقة دعم قصÅة لتقد®ها أثناء اجت�ع الفريق القطري للعمل الإنساË المقرر في 4 مايو/ آيار من هذا العام. 

لمزيد من المعلومات، يرجى الاتصال بـ:

sultanya@who.int :Ëمسؤولة اتصالات في منظمة الصحة العالمية، هاتف: 9647740892878 +، بريد إلكترو ،Ëالسيدة أجيال سلطا  .1

 sabaratnamv@who.in :Ëساباراتنام، مسؤول فني، الصحة العامة، هاتف: 9647729877244 +، بريد إلكترو íد. في  .2

 albadrij@who.int :Ëد. جيهان البدري، مسؤولة فنية، الأمراض المعدية، هاتف: 9647809269509+، بريد إلكترو  .3

 ajellopa@who.int :Ëالسيدة بول� أجيلو، مسؤولة اتصال في منظمة الصحة العالمية، رقم الجوال: 96477729877288+، البريد الإلكترو  .4

نشكر شركاء منظمة الصحة العالمية في العراق على مساه�تهم السخية في الاستجابة لجائحة كوفيد-19 
في العراق، وهم:

ص ١٠




