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 شكر وتقدير 

في إطار  للفريق العامل المعني بتعزيز البيانات واستخدامها    ةالرصد الاستدراكي التابعالمعنية ب   فرقة العملهذه الوثيقة بشكل تعاوني    تأعد  
الأساسي إبراهيم داداري، ولورين فرانسيس، وريمي موامبا، وجورج موينيا )منظمة الأمم المتحدة   صياغة وضم فريق ال.  2030خطة التمنيع لعام  

شركة جون  قدرة الصحة المتكاملة على الصمود/  :"مومنتوم  مشروع؛ غنورفاتيون بالينفو )تحالف غافي للقاحات(كريستينا سكادوتو )و للطفولة(؛  
الأعضاء  و .  وليةمع م. كارولينا دانوفارو وكورنيليوس راو )منظمة الصحة العالمية( كمؤلفين للمسودات الأ  ؛(؛ وآنا موريس )مستشارة مستقلة( سنو

سيارا سوجرمان، وكيرستن وارد )مراكز مكافحة الأمراض والوقاية و كريستوفر موريل،    :الذين قدموا ملاحظات هم  الفريق العاملالآخرون في  
ريجيس كاتساندي، وفرانك مبوسو، وشاه نواز جيسكاني )منظمة الصحة العالمية(؛  و ؛  (للطفولة  المتحدة  الأمم  منظمة)  بانسييرا  وروكو  ؛منها(

بيتر هانسن وجنيفر ريكيخو )البنك الدولي/مرفق و   ؛روي بورستين وتوف ريمان )مؤسسة بيل وميليندا غيتس(و   ؛افي(تحالف غهوب جونسون ) و 
حسين ولورا شيمب   وإقبال  ؛(أستراليا  سيدني،  جامعة)  شيل  وميرو(؛  المدنيمنظمات المجتمع  ل  غافي  شيزوبا ونودي )منصةو التمويل العالمي(؛  

الفريق الاستشاري وأحمد رزاق وجوليا بيرهارد )  ؛(الصحة  مجال  في  الملائمة  التكنولوجيا  برنامجتشيلونغا بوتا ولوري فيرنر )و )شركة جون سنو(؛  
 (.لمؤسسة أكاسوس

 
  نيك   دوبو، وآن ليندستراند، وليزا مينينغ، ولورا  -مارتا غاسيك    :ونعرب عن امتناننا للمساهمات الإضافية المقدمة من الأفراد التالية أسماؤهم

كزافييه بوش كاببلانش )جامعة بازل(؛  و لوشلين، وستيفاني شينديل، وألبا فيلاجيليو، وسارة ويثيرا، وآرون والاس )منظمة الصحة العالمية(؛  
للطفولة(؛  و  المتحدة  الأمم  )منظمة  تراوري  وسيلستين  فوكام  فوتسو  )و زكاري  ميكونين  سنو(؛  شركة  ديسي  دي و جون  وأليكس  ديفيس  توم 

 (منها والوقاية الأمراض مكافحة مراكز) بيري  وروبرت(؛ تحالف غافيجونكييريس )
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 موجز تنفيذي 

أثناء    التغطية بالتمنيعالناجمة عن تراجع    الثغرات المناعيةلسد    2023في نيسان/أبريل    أُطلقتمبادرة عالمية    يحملة الاستدراك الواسعة ه
.  منيعلا يتجزأ من برامج الت  جزءا    الأنشطة الاستدراكيةبحيث تصبح    منيعالت   نظم، واستعادة مستويات التمنيع العالمية، وتعزيز  19-جائحة كوفيد

، مثل تقديم الخدمات  كاف    بشكل  تطعيمهم   يتم  لم   الذين  أو  المطع مين  غير   ستدراك ما فات من تطعيم للأطفالهجا مختلفة لاوتستخدم البلدان نُ 
، وأنشطة التمنيع التكميلي. ومع ذلك، يتمثل أحد التحديات الكبيرة في أن نظم المعلومات  التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتينيالروتينية، و 

ترشد هذه الوثيقة و اللقاحات الاستدراكية.    لتحديد  في أغلب الأحيان  بعدُ   تُكي ف  لمالروتينية، بما في ذلك أدوات تسجيل التطعيم والإبلاغ عنه،  
والاستدراك كجزء  حملة الاستدراك الواسعة  وزارات الصحة وشركاء التمنيع داخل البلدان وأصحاب المصلحة الإقليميين والعالميين بشأن رصد  

 لا يتجزأ من التمنيع الروتيني. 

داخل البلد مثل صحائف    موجودةتتمثل الخطوة الأولى في تكييف الأدوات الو احتياجات كل بلد.  حسب    الاستدراكاستراتيجيات    كي فوينبغي أن تُ 
كل جرعة لقاح لها. وينبغي تدريب العاملين الصحيين   تعطى الفئة العمرية التي تحديدل التمنيعوالسجلات المنزلية وسجلات  اليومي الإحصاء

و  التطعيم  طفل وحالة  فحص عمر كل  تكون    وفقا    تطعيمهعلى  أن  وينبغي  الوطني.  الصعيد  متاح على  استدراكي  زمني  الأنشطة لجدول 
  أو الرصد   التغطية  بشأن  الحملة   بعد  جرى الذي ي   المسح التقييمي، مثل  محددة الهدفواسعة النطاق مصحوبة بتقييمات ميدانية  ال  الاستدراكية

بما في ذلك  النظر في إجراء تقييمات أكثر تقدما    أيضا  . ويمكن  (RCMلملاءمة التغطية )السريع   ودراسات الحالة المتعمقة. المسوحات  ، 
اللقاحات لفهم العوامل التمكينية   على  للإقبالالدوافع السلوكية والاجتماعية  ب   المتعلقة  بياناتالوبالإضافة إلى ذلك، ينبغي للبلدان أن تجمع  

 . الأنشطة الاستدراكيةالتي تعترض  العوائق

 الأنشطة الاستدراكية ، وأدوات مكيفة لجمع البيانات، وعدد  للاستدراكوتشمل المؤشرات المقترحة على الصعيد القطري توافر سياسة وجدول زمني  
اك  المنفذة. وتشمل المؤشرات المقترحة على الصعيد العالمي توافر الخطط والسياسات والجداول الزمنية والأدوات والأنشطة المعتمدة للاستدر 

الجرعات المتأخرة، والميزنة المناسبة، واللقاحات الإضافية المطلوبة والمستلمة، والجرعات المتأخرة  تحديد  والتعافي، ونظم المعلومات اللازمة ل 
 المعطاة، والوصول إلى الأطفال. 

التعلم من  أيضا  الأمراض. ومن الضروري  فاشياتومنع المزيد من  الثغرات المناعيةلسد  حيويا   عنصرا  حملة الاستدراك الواسعة   ويشكل رصد
وما   حملة الاستدراك الواسعةنجاح المبادرة، وضمان المساءلة بين البلدان، والشركاء داخل البلدان، وأصحاب المصلحة العالميين. وخلال فترة  

رصد التغطية الروتينية    نظمالاستدراكي في جميع    النشاط  الجرعات المتأخرة، وينبغي دمج رصد  تحديدبعدها، ينبغي تعزيز نظم البيانات ل
 بالتطعيم لضمان عدم تخلف أحد عن الركب. 
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السياق والغرض   -1

الواسعة الاستدراك  أنشطة    خطة  :حملة  هي   الأساسي  التمنيعاستعادة 
  التغطية بالتمنيعالناجمة عن تراجع  الثغرات المناعيةاستراتيجية عالمية لسد 

وتركز الاستراتيجية على الوصول إلى الأطفال  1. 19-خلال جائحة كوفيد
التطعيم   فاتهم  بالتطعيم الروتيني  2020منذ عام  الذين  التغطية  ، واستعادة 

الإطار  على الأقل، وتعزيز نظم التمنيع )انظر    2019إلى مستويات عام  
1 .) 

تون الجرعات فو  وينبغي أن يكون توفير التطعيم الاستدراكي للأطفال الذين يُ 
هناك العديد ففي جميع برامج التمنيع الروتينية. ومع ذلك،    مستمرا    عنصرا  

مع السياسات والبرامج   يتسن  فيها بعدُ تنفيذ ذلك ومواءمتهمن البلدان التي لم  
النهائية   تتمثل الرؤية  الواسعة الوطنية. ونتيجة لذلك،  في    لحملة الاستدراك 

، بما في استدراك ما فات من التمنيع الروتينيإضفاء الطابع المؤسسي على  
وتوثيقها والإبلاغ عنها على المدى الطويل. ولتنفيذ حملة الاستدراك   الجرعات الاستدراكيةذلك صياغة السياسات وتعزيز النظم الروتينية لرصد  

، تستخدم البلدان مجموعة متنوعة كاف    بشكل  تطعيمهم  يتم  لم  الذين  أو  المطع مين  غيرإلى الأطفال    المكثف للوصول أساسا    النشاطالواسعة، أو  
مثل أيام صحة الطفل أو أسابيع التطعيم    2، الروتينيالتكثيف الدوري لأنشطة التمنيع  في تقديم الخدمات الروتينية، و   الاستدراك  :هجمن النُ 

 3،4وأنشطة التمنيع التكميلي، أو مزيج من هذه النهج. 

على الأقل    أن يوفر الرصد  نبغيواللقاحات، ي   فئات السكانيةلبعض ال  الثغرات المناعيةسد    قادرة على  الاستدراك لفهم ما إذا كانت جهود  و 
. ومع ذلك، يتمثل أحد التحديات الكبيرة  تسنى تطعيمهموعدد الأطفال الذين  تدارك التأخير المتعلق بهم    تعينمعلومات عن عدد الأطفال الذين ي 

  ، أو سجلات اليومي  في أن أدوات تسجيل التطعيم الروتيني والإبلاغ عنه التي تستخدمها البلدان، مثل السجلات المنزلية، أو صحائف الإحصاء
على سبيل المثال، قد تسمح  و .  الاستدراكية  اللقاحات  لتحديد  الأحيان  أغلب   في  بعدُ   تُكي ف  لمالورقية، أو سجلات التمنيع الإلكترونية،    المرافق

لتسجيل اللقاحات   غير كاف  حيزا     السجلات المنزلية فقط بتسجيل اللقاحات المعطاة لفئات عمرية معينة، أو قد توفر    اليومي  صحائف الإحصاء
إلى الفئة    الجرعات الاستدراكيةالمشاكل عواقب لاحقة، مثل المبالغة في تقدير التغطية الإدارية إذا نسبت    وقد تترتب على هذه 5ة. الاستدراكي 

. وينبغي  السجلات المنزليةالجرعات الاستدراكية في    تُوث قإذا لم  المسوحات  المستقاة من    تغطية المجموعاتالعمرية الخطأ، أو التقليل من شأن  
، حتى سن الخامسة على تطعيم، والآليات القائمة لتتبع المتخلفين عن الالسجلات المنزلية، واستخدام  التمنيعأن يدعم تعزيز نظم معلومات  

 الروتيني بعد ذلك.  الاستدراكو  حملة الاستدراك الواسعةالجهود الرامية إلى تنفيذ ورصد الأقل، جميع 

 
 وما بعده   2023لعام   الأساسي  التمنيع  أنشطة   استعادة خطة   :. حملة الاستدراك الواسعةللقاحات  غافي  وتحالف  للطفولة،  المتحدة  الأمم  ومنظمة   العالمية،  الصحة  منظمة 1

 . للقاحات غافي وتحالفمنظمة الصحة العالمية واليونيسيف  :نيويورك ]بالإنكليزية[.
منظمة الصحة العالمية،    :جنيف  قبل الطباعة.نشرة    .التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني الدروس المستفادة والآثار المترتبة على العمل   منظمة الصحة العالمية. 2

2009 . 
  التكميلي أنشطة التمنيع  جرعات    ولا تحدد، بغض النظر عن حالة التطعيم السابقة.  من ذوي السن المؤهل للتطعيم التمنيع التكميلي اللقاحات لجميع الأشخاص  توفر أنشطة   3

 .التمنيعمعلومات  نظمكجرعات روتينية بواسطة 
  دليل ميداني   :تخطيط وتنفيذ أنشطة التمنيع التكميلي عالية الجودة للقاحات القابلة للحقن باستخدام مثال لقاحات الحصبة والحصبة الألمانية  منظمة الصحة العالمية.   4
 . 2016منظمة الصحة العالمية،  :. جنيف[بالإنكليزية]
 . 2021منظمة الصحة العالمية،  :. جنيف[]بالإنكليزية التطعيم الاستدراكي وتنفيذه: إرشادات لتخطيط  الركب خلف  أحد أي ترك عدم منظمة الصحة العالمية. 5

 الاستدراك الواسعة استراتيجية: 1الإطار 

،  2020الوصول إلى الأطفال الذين فاتهم التطعيم منذ عام  :الاستدراك
 . غير المكتملةجميع اللقاحات قديم إلى الجائحة، وت جزئيا   والذي يُعزى 

الحالية إلى مستويات مواليد استعادة تغطية التطعيم لمجموعة ال  :الاستعادة
 على الأقل. 2019عام 

تعزيز أنظمة التمنيع ضمن نهج الرعاية الصحية الأولية لتحسين  التعزيز:
لم قدرة البرنامج على الصمود والإسراع نحو الوصول إلى الأطفال الذين 

بما يتماشى مع أهداف وغايات خطة التمنيع  يحصلوا على أي جرعات 
 .1- 5واستراتيجية غافي   2030لعام 

https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240075511
https://www.mchip.net/sites/default/files/PIRI%20monograph_Feb09_0.PDF
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241511254
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240016514
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مستمر وجزء لا يتجزأ من التمنيع    مسعىك  2025-2023للفترة    والاستدراك  أنشطة حملة الاستدراك الواسعةتركز هذه الوثيقة على رصد  و 
على رصد   الوثيقة  هذه  ستركزكمفهوم على التطعيم طوال الحياة،    الاستدراك  ينطبقوفي حين  .  الروتيني في سياق الرعاية الصحية الأولية

وزارات الصحة، وشركاء التمنيع داخل البلدان، وأصحاب المصلحة    إرشادهو    االتطعيم الاستدراكي للأطفال دون سن الخامسة. والغرض منه
 والاحتياجات المحددة لكل بلد. حسب تُكي ف، وينبغي أن  استدراك ما فات من التمنيع الإقليميين والعالميين في رصد 
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التطعيمات الاستدراكية  توزيع   -2

لت  استراتيجيتان  و استراتيجية    :التطعيموزيع  هناك  الت   وفقا  روتينية  الجرعة  ال  وتُعطى.  إضافية""  تكميليةأخرى  روتينية   الاستدراكو   منيع لجدول 
 السجلات المنزلية  فييجب توثيق الجرعة الروتينية  و وأهداف التغطية.    الفردية لدى الطفل  الكامل"  التمنيعحالة "  تحقيق  الوطني، مما يساهم في

 التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتينيالروتيني    استدراك ما فات من التمنيع  تشمل أنشطةو والسجلات وأدوات تسجيل البيانات الأخرى.  
  التطعيم   فرصوالتمارين المتعلقة ب (،  منيعوالتطعيم بشكل انتقائي بناء على حالة الت   تحري )حملات التمنيع متعدد المستضدات التي تقوم بال

 المحددة الهدف.، وغيرها من الأنشطة للأطفال أو الرعاية النهارية الالتحاق بالمدرسة، وفحوصات الفائتة

ل أو لا تُسج ل، وقد  التطعيم الفردي حالة  عدم تحري    على  ويدل ذلكمن ناحية أخرى، تعتبر الجرعة التكميلية "إضافية".  و  الجرعات   تُسج 
تساعد الجرعات التكميلية في زيادة مناعة السكان بسرعة، وبالتالي يمكن  و .  السجلات المنزليةالمقدمة من خلال أنشطة التمنيع التكميلي في  

التكثيف الدوري    حالة  في  تي تعطيال  مثلما تفعل الجرعات ،  الروتينية، ولكنها لا تساهم في تحقيق أهداف التغطية  استدراكيا    اعتبارها نشاطا  
إلا إذا كانت هناك إرشادات واضحة بشأن تسجيل    لاستدراك ما فات من التمنيع. ولا يمكن أن يحدث الرصد الفعال  لأنشطة التمنيع الروتيني

للاطلاع على مقارنة بين    1 الجدول. انظر  لتوزيع التطعيمات  ستراتيجية المستخدمةالاالجرعات الاستدراكية والإبلاغ عنها بغض النظر عن  
 لتمنيع التكميلي.  اونشاط  التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتينيالتمنيع الروتيني و 

 .منيعأنواع مختلفة من أنشطة الت :1 الجدول

التكثيف الدوري   الروتين  النشاط
لأنشطة التمنيع  

 الروتيني

نشاط للتمنيع 
 التكميلي 

 

 لا نعم نعم التمنيع الوطنيالتطعيم وفقا  لجدول 

 لا نعم نعم التعافي والاستدراك رصديمكن استخدامه ل

    تواتر النشاط 

 لا لا نعم مستمر طوال العام 

 نعم نعم لا دوري ومحدود الوقت 

    التحري قرار التطعيم على أساس 

 نعم نعم نعم للتطعيم  المؤهل سنال

 لا نعم نعم تاريخ التطعيم السابق 

    استراتيجي ات توفير اللقاحات 

 النقاط الرئيسية 

 لأخذه.لأي سبب من الأسباب في تلقي لقاح لا يزال مؤهلا    "تأخر"إلى تطعيم فرد   التطعيم الاستدراكييشير  ●
ذلك على أنه شهر على الأقل بعد العمر الموصى به والفاصل الزمني بين   د  يُعقد يختلف حسب البلد، ولكن عادة  ما  "متأخرا " ا  ما يعتبر تطعيم ●

 في البلد. منيعالجرعات، وفق ا لجدول الت
هم اللقاحات الموصى بها في السنة الأولى من العمر،  توالذين فات ا  شهر  59و 12تركز هذه الوثيقة على الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين  ●

 والذين فاتهم اللقاحات الموصى بها في السنة الثانية من العمر. ا  شهر  59و  24والأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين 
  ا  ولا تعتبر تطعيم "إضافية"الجرعة التكميلية و . " تكميلية"وتلك التي تعتبر  الاستدراك من المهم التمييز بين جرعات اللقاح التي يتم احتسابها في   ●

 ا .روتيني
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 نعم نعم نعم مواقع ثابتة

 نعم نعم نعم جوال ال

 نعم نعم نعم  توعيةال

    المعطاة تسجيل اللقاحات  

 *ليس دائما   نعم نعم سجل منزلي 

 لا ليس دائما   نعم السجل 

 نعم نعم نعم صحيفة إحصاء

 **نعم نعم نعم مقدم الرعاية بموعد استحقاق الجرعة )الجرعات( الروتينية التاليةإخبار 

 لا نعم نعم الجرعات المدرجة في نظام جمع البيانات الإدارية الروتيني

  منظمة :جنيف. وتوصياته الاجتماع تقرير. 2010 ويوني / حزيران 30- 29 المعنية بممارسات التمنيع الاستشارية اللجنة اجتماع .العالمية الصحة منظمة :من مقتبس
عن  أن تعطي رسالة  نبغييو ** الجرعة التكميلية التالية المستحقة؛  ة.الروتيني  "الجرعة التكميلية" وليس ، يجب ذكربنعم الإجابة كانت إذا*  2010 العالمية، الصحة

 الروتينية.  التمنيعخدمات 

 التمنيع الروتيني  

. ويمكن تقديمه من  به البلدان اللقاحات الموصى بها للأطفال باتباع جدول تمنيع محدد سلفا    وزعالتمنيع الروتيني هو النهج الأساسي الذي ت 
، بما في المعطاةالجرعة والتوثيق الدقيق للقاحات    تلقي  أهلية  تحري ثابتة أو عن طريق التوعية والتطعيم المتنقل. وهو ينطوي على    نقاطخلال  

يوثق موظفو المرافق الصحية جرعة  و رقم دفعة اللقاح في بعض البلدان.    وكمثال على ذلك ذلك تاريخ الإعطاء والتفاصيل الأخرى ذات الصلة،  
وسجل التمنيع الورقي أو الإلكتروني، وصحيفة إحصاء   الطفل  منيعت صحة/بطاقة  )على سبيل المثال،    السجلات المنزليةاللقاح المعطاة في  

 على أدوات جمع البيانات القطرية.ا  الجلسات، اعتماد

باستخدام نموذج إبلاغ موحد.    همعن   ويبلغ  من المستضدات المحددةالمرفق عدد الأشخاص الذين تلقوا كل مستضد    جم عي نهاية كل شهر، يُ وف
 صحائف الإحصاء اليوميالثابتة أو التوعية. وتقدم    نقطة، أي الوزيعالشائع في النظم الورقية الفئة العمرية واستراتيجية الت   صنيفويشمل الت 

في المرفق. وتقوم هذه الأخيرة بجمع وتجميع البيانات من جميع المرافق   منيعمجمعة إلى وحدة الإدارة الصحية التي تشرف على أنشطة الت 
وفي حالة استخدام برنامج  المستوى الوطني.  على الموسع في المقاطعة أو منيعإلى مستوى أعلى، مثل برنامج الت رفعها الخاضعة لولايتها ثم ت 

  وتُجم ع. 6تصريح بالدخولالمؤشرات في النظام بأكمله في وقت واحد لكل شخص لديه تاح البيانات مرة واحدة فقط، وتُ  تُدخل التمنيع الموسع، 
 . حسب المستوى تلقائيا   صحائف الإحصاء اليومي

 
مزيد من  وللحصول على . سجلات التمنيع الإلكترونيةتمنيع مع التركيز على ال  بشأنعلى إعداد "مجموعة أدوات التكيف الرقمية"  عكف منظمة الصحة العالمية حاليا  ت 6

optimizing-https://usaidmomentum.org/webinar-و https://iris.paho.org/handle/10665.2/34865، انظر  عن سجلات التمنيع الإلكترونيةالمعلومات 
 future/-the-for-investments-data-vaccination-19-ovidc 
  

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/immunization/ipac/archive-meeting-reports/ipac_meeting-report_june2010.pdf?sfvrsn=d37be543_6
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34865
https://usaidmomentum.org/webinar-optimizing-covid-19-vaccination-data-investments-for-the-future/
https://usaidmomentum.org/webinar-optimizing-covid-19-vaccination-data-investments-for-the-future/
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 . 2021منظمة الصحة العالمية،  :. جنيف]بالإنكليزية[ إرشادات لتخطيط التطعيم الاستدراكي وتنفيذه  :الركب خلف أحد أي ترك عدممنظمة الصحة العالمية.   :المصدر

 

 لتمنيع التكميلي انشاط 

هذا  أو وقف وتهدف إلى الحد من انتقال أمراض معينة بوجه عام مناعة على مستوى السكانال زيادةأنشطة التمنيع التكميلي ل تُنظ م عادة  ما
لجميع الأفراد  وتتاحجرعات تكميلية في إطار زمني قصير ومحدد.  وتُعطى. 7الفاشيات أو القضاء عليها أو استئصالها  لمكافحة الانتقال

.  التمنيعوسجلات  السجلات المنزليةل جرعات التمنيع التكميلي في سج  ما لا تُ  المؤهلين، بغض النظر عن تاريخ التطعيم الخاص بهم. وكثيرا  
 (.1الجدول روتيني )انظر   تمنيععلى أنها  تُحتسبلا لذلك، و 

أو التقييم   والرصد السريع للملاءمة  ،الحملة  أثناء  حقيقيفي الوقت ال   الرقمي  رصدالتكميلي الأنشطة التمنيع  المتعلقة ب شمل أنشطة الرصد  وت 
بشأن مستوى التغطية    المسوحاتو ،  اجتثاث الأمراضلتوجيه أنشطة    ، وعادة ما تستخدماللقاحات  تشغيلات  من  الجودة  ضمان  عيناتباستخدام  

للوصول إلى    حملة الاستدراك الواسعة  في إطار  المقررة. وتستخدم بعض البلدان حملات التمنيع التكميلي الوقائية أو التفاعلية  8بعد الحملة
بوصفها    نشاط التمنيع التكميليإلى جنب مع جرعات    جنبا    اللقاحات الروتينية للأطفالوتُعطى  الأطفال الذين فاتتهم الجرعات وتطعيمهم.  

 لمحة عامة عن منهجيات رصد أنشطة التطعيم.   2الجدول حملات متعددة المستضدات. ويقدم 

 التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني 

"التوعية المكثفة"، إلى تسريع اكتمال التمنيع الروتيني الفردي من     اسم، الذي يطلق عليه أحيانا  التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتينييهدف  
.  بانخفاض تغطية التطعيم الروتيني  مؤخرا    خلال تقديم الجرعات باستخدام نهج مكثف شبيه بالحملة يستهدف عادة المجتمعات المحلية المعروفة

وفي الكثير  ، في شكل أسابيع صحية، كنهج منتظم لاستكمال التمنيع الروتيني  التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتينيوتستخدم بعض البلدان  
ألف والتخلص من الديدان، من بين أمور أخرى.   توزيع مكملات فيتامينمجموعة من التدخلات الصحية، بما في ذلك    من الأحيان لتقديم

حالة تطعيم الأفراد وأعمارهم كأساس لفهم اللقاحات   وتينيالتكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الر ستخدم  ي لى عكس أنشطة التمنيع التكميلي،  وع
 وفقا    تُعطىلأن الجرعات    روتينيا    ا  تمنيع  التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني تعتبر جرعات  و توفيرها، إن وجدت.  نبغي  الروتينية التي ي 

ل وتُجمع وتُرصدلجدول التمنيع الوطني،   (.1الجدول للتوصيات الملخصة في  وفقا  ) وتُسج 

 
 داني تخطيط وتنفيذ أنشطة التمنيع التكميلي عالية الجودة للقاحات القابلة للحقن باستخدام مثال لقاحات الحصبة والحصبة الألمانية: دليل مي منظمة الصحة العالمية.  7
 . 2016منظمة الصحة العالمية،  :جنيف. [بالإنكليزية]
  Tools for monitoring the coverage of integrated public health interventions. Vaccination andمنظمة الصحة للبلدان الأمريكية. 8

helminthiasistransmitted -deworming of soil .2017 الأمريكية، للبلدان الصحة  منظمة: العاصمة  واشنطن . 

 ؟والإبلاغ عنه ستدراكيأن يعرفه العاملون الصحيون عن تسجيل التطعيم الا نبغيما الذي ي :2الإطار 

 : والإبلاغ عنها بدقة الاستدراكيتدريب العاملين الصحيين على كيفية تسجيل جرعات التطعيم نبغي ي

الإلكترونية، والتقارير  منيعالإحصاء، والسجلات، وسجلات الت وصحائفتسجيل جميع الجرعات، بغض النظر عن وقت إعطائها، في السجل المنزلي، ينبغي  •
 الوطني.   منيعلجدول الت  " وفقا  ؤجلة، حتى لو اعتبرت "متأخرة" أو "مالشهرية، وفقا لوقت إعطاء اللقاح فعليا  

ولم يتلق قط لقاح الحصبة، ينبغي تسجيل  شهرا   15)على سبيل المثال، إذا كان عمر الطفل  ليا  ينبغي تسجيل جميع الجرعات بالترتيب الذي أعطيت به فع •
  المحتوي  اللقاح من ثانيةال الجرعةلإعطائه أن يطلب من مقدم الرعاية إعادة الطفل  نبغيالجرعة على أنها الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبة؛ وي

إذا لم يتلق الطفل   الحصبة  على المحتوي  اللقاح من ثانيةال الجرعةلا ينبغي أبدا تسجيل الجرعة والإبلاغ عنها على أنها و أسابيع.  4في غضون  الحصبة على
 (. أولا   الجرعة الأولى

  انقضىتشغيل السلسلة، بغض النظر عن الوقت الذي  قم بإعادةفي سلسلة لقاح، فلا ت وليس كلها إعطاء بعض الجرعات قد جرى إذا أظهر تاريخ التطعيم أنه  •
 .الجرعة التالية المطلوبة في السلسلة واستمر في إعطاءبين الجرعات. 

 

https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240016514
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241511254
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
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للطبيعة المركزة والمكثفة للنهج.   ، نظرا  لتنفيذ حملة الاستدراك الواسعة  التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتينيتستخدم العديد من البلدان  و 
للحصول على    اللازمة  الأهلية  تحري   ، أي مع التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني التكميلي و   منيع وتجمع بعض البلدان بين أنشطة الت

يمكن تكييف بعض الأدوات و لحالة التطعيم لكل فرد.  وفقا  لهذه الجرعات  توزيع المحدد الهدفالتمنيع التكميلي وال جرعات نشاط جرعات غير
التكميليالمستخدمة لرصد   التمنيع  التمنيع الروتيني لرصد    نشاط  الدوري لأنشطة  الوقت الحقيقي والتقييمات  التكثيف  ، ولا سيما الرصد في 
 الميدانية السريعة.  

  على الفعال الرصد يعتمد ذلك، ومع. لحملة الاستدراك الواسعة رئيسية  وزيعت  استراتيجية وه التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني
 الطفل، عمر لتقييم اللازمة والمعلومات ،السجلات المنزلية توافر خلال من ذلك تيسير ويجب. التطعيم حالة تحري و  الدقيق التوثيق

 .الزمني الجدول هذا ضوء  في طفل لكل التمنيع حالة تحري  على مدربين الصحية الرعاية مجال في وعاملين ،استدراك وطني جدولو 

 التمنيع. رصد أنشطة  ل مختلفة منهجيات :2 الجدول

 إرشادات  التحديات مزايا ال الخصائص المنهجية 
 

البسط هو العدد المبلغ عنه  - ةالإداري  سجلاتال
  جرى للأشخاص الذين 

المقام هو التقدير  و تطعيمهم؛ 
 الرسمي للسكان. 

لا   قد أو اسمية قد تكون  -
 كذلكتكون 

وفر معلومات دورية لرصد ت -
 تقدم التغطية. 

وفر معلومات تغطية موحدة ت -
لكل نوع من أنواع اللقاحات  

الوقت والمكان    استنادا  إلى
 والشخص. 

على جودة البيانات،  اعتمادا   -
والمقامات   وطيمكن لكل من البس

المبالغة في تقدير التغطية أو  
 التقليل من شأنها.   

تتأثر البسوط  يمكن أن  –
بالتسجيل غير الدقيق لمكان 

الإقامة أو بإدراج السكان  
في  يُحتسبواالمهاجرين الذين لم 

إجمالي السكان المستهدفين 
 لبرنامج. با
الأشخاص المعاد   سُج لإذا  -

،  تطعيمهم ولم يكن السجل اسميا  
في تقدير   فستكون هناك مبالغة

 التغطية. 
قد تحتوي البيانات الديموغرافية  -

 الرسمية على أخطاء أو تحيزات. 

 
   منظمة الصحة العالمية.

تقييم وتحسين دقة تقديرات  
الفئات السكانية المستهدفة في  

. مسودة التغطية بالتمنيع
 :جنيف ]بالإنكليزية[. العمل

منظمة الصحة العالمية،  
2015 . 

لملاءمة  الرصد السريع 
المعروف  ،  التغطية

التقييم  باسم  أيضا  
 السريع للمواءمة 

لنسبة  سريعا   تقييما   تيحي -
في   طُع مواالأشخاص الذين 

منطقة صغيرة ومختارة بشكل  
 ملائم.

 تستخدم كأداة إشرافية.  -

يقدم أداة بسيطة ومنخفضة  -
التكلفة توفر المعلومات على  

 الفور. 
فريق الصحة المحلي   نفذهي -

تحت إشراف مستويات أخرى،  
تعزيز  فهو يؤدي إلى وبالتالي

تقييم أداء البرنامج وتحسين 
 الخدمة. 

سنى  البيانات التي تلا تمثل  -
جرى  الحصول عليها المنطقة التي 

ولا   ؛لا يمكن تجميعهاو  ؛تقييمها
الإحصائية   تنباطاتبالاس تسمح
 التغطية. بشأن 

من المحتمل بدرجة إذا كان  -
الأطفال في المنازل   أكبر تلقي

زيارتها للتطعيم أو إذا  جرت التي 
بسبب  العديد من المنازل استبُعدت 

عدم أو  لديها  معلوماتعدم توافر 
السريع، فقد   مشاركتها في الرصد

بأن   خاطئا   تعطي النتائج انطباعا  
جميع السكان في منطقة الدراسة  

 . تلقوا تطعيما  جيدا  قد 

 
منظمة الصحة للبلدان  

أدوات لرصد   ية.الأمريك
تغطية تدخلات الصحة العامة  

المتكاملة. التطعيم والتخلص  
الديدان التي تسببها  من 

العدوى الديدانية المنقولة  
واشنطن  ]بالإنكليزية[. بالتربة

منظمة الصحة    :العاصمة
للبلدان الأمريكية/منظمة  

 . 2017الصحة العالمية، 

https://www.who.int/publications/m/item/assessing-and-improving-the-accuracy-of-target-population-estimates-for-immunization-coverage
https://www.who.int/publications/m/item/assessing-and-improving-the-accuracy-of-target-population-estimates-for-immunization-coverage
https://www.who.int/publications/m/item/assessing-and-improving-the-accuracy-of-target-population-estimates-for-immunization-coverage
https://www.who.int/publications/m/item/assessing-and-improving-the-accuracy-of-target-population-estimates-for-immunization-coverage
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
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عينات ضمان الجودة 
 اللقاحات  تشغيلاتمن 

 عشوائيا  تشغيلاتتُختار  -
 إلى حد ما.  موحدة داخليا  

د الحد الأدنى والحد  حد  يُ  -
 الأقصى للقيم كمعايير للقبول. 

أدوات جمع البيانات بسيطة  -
 . نسبيا  

التوحيد النسبي  ظهر ت -
 . تشغيلاتللتغطية بين ال

ليس من الضروري الحصول   -
على معلومات عن جميع  

  ؛ لاتخاذ القرارات تشغيلات ال
قياسات محددة لكل   تؤخذو 

 فر النتائج. ابمجرد تو تشغيلة 

  ؛تشغيلةقدر تغطية كل تلا  -
فقط إلى ما إذا كانت   تبين

 تفي بمعايير القبول.  تشغيلةال
من خلال تحديد قيمة دنيا   -

لتقرير قبول الدفعة أم لا، هناك  
خطر استنتاج أن الدفعات فوق  
نقطة الفصل هذه لا تحتاج إلى  

  أيضا  تدخلات. وبالتالي، يجب 
التي تفي   التشغيلاتتحليل 

 بمعايير القبول.
بالنسبة لهوامش القبول العالية   -

 نسبة )على سبيل المثال، تغطية
٪( ونطاقات القبول الضيقة،  95

  اتيجب أن يكون حجم العين
. وتعاني خدمة عينات كبيرا  

  تشغيلاتضمان الجودة من 
  المتعلقةاللقاحات من نفس القيود 

التكلفة والخدمات اللوجستية مثل  ب
 . العنقودية  المسوحات

إرشادات عالمية  لا توجد حاليا  
عينات ضمان الجودة بشأن 

من تشغيلات اللقاحات في  
التمنيع الروتيني. مجال 

رشادات  الإيرجى الرجوع إلى و 
المتعلقة بعينات ضمان الجودة  

من تشغيلات اللقاحات  
 الخاصة بكل بلد، إن وجدت. 

المسح العنقودي 
 التمنيع بتغطية لل

تصميم أخذ العينات   -
احتمالي، مع اختيار عشوائي 

للسكان، مما يسمح  
 الإحصائية.  ستنباطاتبالا

مجموع  يقيس مباشرة تغطية  -
 .السكان

يسمح بتجميع معلومات عن   -
عدد أكبر من المتغيرات  

من   باستخدام أشكال أكثر شمولا  
تلك المستخدمة في الرصد 

 السريع. 

  ا  وتنظيم ا  يتطلب تخطيط -
ومهنيين متخصصين   ينتفصيلي

 لوجستية.  وموارد وخدمات
يتطلب استثمارا أكبر للوقت   -

والموارد لإدخال البيانات 
 ومعالجتها وجدولتها وتحليلها.

على عكس عينات ضمان   -
  اللقاحات، لا تشغيلات الجودة من 

 تسمح الدراسة الاستقصائية
باستخلاص استنتاجات  ةالعنقودي

ر  لكل مجموعة في العينة.  وتُفس 
التقديرات من خلال جمع البيانات 

 من جميع وحدات أخذ العينات. 
 قد تؤثر التحيزات على النتائج.  -

 
   منظمة الصحة العالمية.
الدراسات الاستقصائية 

لتغطية المتعلقة با العنقودية
  دليل مرجعي :بالتطعيم

منظمة   :جنيف ]بالإنكليزية[.
 . 2018الصحة العالمية، 

  المنقولة الديدانية العدوى الديدان التي تسببها أدوات لرصد تغطية تدخلات الصحة العامة المتكاملة. التطعيم والتخلص من  . الأمريكية  للبلدان الصحة منظمة :من مقتبس
  2017 الأمريكية، للبلدان الصحة  منظمة  :العاصمة واشنطن. 29 الصفحة ،4 الجدول .]بالإنكليزية[ بالتربة

https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
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 شروط تصنيف جرعة اللقاح على أنها استدراكية 

للتمييز   هم في مجال التسجيلممارسات ب من الأهمية بمكان الاعتماد على المعايير المرتبطة بعملية صنع القرار الخاصة بالقائمين على التطعيم و 
استخدام هذه المعايير للإشارة بدقة إلى نوع الجرعات    في مجال التمنيع  مديري التمنيع والشركاءل  وينبغيبين الجرعات الروتينية والتكميلية.  

الأنشطة  و   أنشطة حملة الاستدراك الواسعةوتحديد ما إذا كان يمكن استخدام هذه الجرعات لرصد    من أنشطة التمنيعالمقدمة في أي نشاط  
لتعزيز دقة وموثوقية تقديرات    هاوتنفيذ  الروتينية. وهذا التوضيح ضروري لضمان تخطيط ممارسات التسجيل والإبلاغ المطلوبة  الاستدراكية

 العالمي والوطني ودون الوطني. مستوياتالتمنيع الاستدراكي على الالتغطية ب و  الاستعادة

هذه الجرعات ليست مناسبة  و الإبلاغ عنه بشكل منفصل.  نبغيالروتينية جرعة تطعيم تكميلية وي يعتبر أي تطعيم لا يفي بمعايير الجرعة 
في نموذج الإبلاغ الإلكتروني المشترك بين منظمة الصحة العالمية و . منهوأنشطة استدراك ما فات التمنيع   أنشطة استعادةلرصد 

 "الأنشطة التكميلية".قسم في هذه الجرعات  ينبغي إدراج ،اليونيسيفو 

لتحديد   انسيابيا    مخططا    1الشكل  يبين    9، 2011في عام    اليونيسيفالمذكرة التوجيهية الصادرة عن منظمة الصحة العالمية و   استنادا  إلىو 
 ة. ستدراكي الا جرعة الالأهلية للاستدراك وتوثيق 

 
مذكرة توجيهية مشتركة بين منظمة الصحة العالمية واليونيسيف: معايير لتحديد ما إذا كان التطعيم المعطى    منظمة الصحة العالمية، منظمة الأمم المتحدة للطفولة.  9

 . 2011جنيف: منظمة الصحة العالمية، اليونيسيف،   جرعة روتينية أو تكميلية.

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/immunization/who-unicef-guidance_note_on_vaccination_doses_2011.pdf
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/immunization/who-unicef-guidance_note_on_vaccination_doses_2011.pdf
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 .الجرعة الاستدراكيةمخطط انسيابي لتحديد الأهلية للاستدراك وتوثيق  :1الشكل 

مذكرة توجيهية مشتركة بين منظمة الصحة العالمية واليونيسيف: معايير لتحديد ما إذا كان التطعيم     للطفولة.منظمة الصحة العالمية، منظمة الأمم المتحدة  :من مقتبس
 .2011جنيف: منظمة الصحة العالمية، اليونيسيف،   المعطى جرعة روتينية أو تكميلية.

. 

م ا  باستخدام الاستعمال وموانع التطعيم، وتاريخ الطفل، عمرلقائم بعملية التطعيم يقي 
م الرعاية، مقدمذاكرة  أو/و السجل المنزلي  وفقا   مؤهلا   الفرد/الطفل كان إذا ما ويقي 

 .وسياسات الاستدراك الوطني منيعالت لجدول

 العمر من أصغر
 به؟ الموصى

م لا  طع   وفقا   به، الموصى التطعيم سن عن أعمارهم تقل الذين الأفراد/الأطفاليُ
 .الوطني للجدول

 التطعيم تاريخ
 معروف؟

 في المبينة اللقاحات ويعطى القائم بعملية التطعيم ،طعمم غير الفرد/الطفليعتبر 
 .جديد سجل منزلي إصدار وينبغي. وسياسات الاستدراك جدول التمنيع الوطني

لما  استدراك مناسب جدول لكل الصلة ذات اللقاحات القائم بعملية التطعيم يعطي
 28 عن عادة لقت لا في فترة للفواصل الزمنية بين الجرعات، ا  وفق اتاللقاحفات من 

بلغ أو المعطاة اللقاحات وتُحصى. ا  يوم ا منفصل بشكل عنها يُ  لفئةل وفق 
 .للطفل ي العمر صنيفالت/يةالعمر

 التحصين بيانات جمع أدوات حسب إحصاء الجلسات وصحيفة الإلكتروني، أو الورقي منيعالت وسجل ،تمنيع الطفل/صحة بطاقة) السجل المنزلي في إعطائه وتاريخ اللقاح جرعة تسجل
ع بعد ذلك. المتاحة  العمرية الفئة ضمن للأطفال تُعطىتي ال الجرعات البيانات ونظم أدوات تميز أن يجبو(. 2 الشكل) الشهري  الموجز التقرير في وتُدرج هذه اللقاح جرعات وتُجم 

 .لقاح جرعة كلب المستهدفة العمرية الفئة أعمار أفراد عن أعمارهم تزيد الذينوللأفراد  بها الموصى المستهدفة

 

 نعم

 نعم

 لا

 لا

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/immunization/who-unicef-guidance_note_on_vaccination_doses_2011.pdf
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/immunization/who-unicef-guidance_note_on_vaccination_doses_2011.pdf
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 الرصد الكلي مقابل الرصد الفردي لأنشطة التحصين. :2الشكل 

 3. إرشادات مبدئية . واستخدامها التطعيم بيانات بجمع المتعلقة الاعتبارات: 19- رصد التطعيم ضد  كوفيد (. اليونيسيفمنظمة الأمم المتحدة للطفولة )   :المصدر
 .2021، اليونيسيفمنظمة الصحة العالمية و  :جنيف ونيويورك .2021آذار/مارس 

 

  

https://www.who.int/publications/i/item/monitoring-covid-19-vaccination-interim-guidance
https://www.who.int/publications/i/item/monitoring-covid-19-vaccination-interim-guidance
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الرصد على المستوى القطري    -3

عوامل مثل مدى تعطل خدمات التمنيع أثناء الجائحة،    استنادا  إلى،  حملة الاستدراك الواسعة  لتتلاءم معالبلدان على تكييف استراتيجياتها    تُشجَّع
 10ى.وتوزيعها، والموارد المتاحة، من بين عوامل أخر  الثغرات المناعيةوالتغطية التاريخية بالتمنيع الروتيني، وحجم 

 من قبيل ما يلي:على عوامل  الأنشطة الاستدراكيةرصد  سيتوقف، ولذلك

  ؟أفضل  بشكل القطري  السياق تناسب التي الاستدراك استراتيجيات هي ما -1
 ما هي اللقاحات والفئات العمرية المستهدفة المشمولة في أنشطة التطعيم الاستدراكي؟  -2
   ؟المتأخرة الجرعة مقابل المناسبة التوقيت  الجرعة تحدد كيف -3
لجدول التمنيع الوطني أثناء وجودهم في الفئة العمرية المستهدفة لتلك  وفقا  عدد الأطفال الذين فاتتهم جرعات اللقاح ما هو  -4

 في الأنشطة الروتينية(؟  الاستدراك)وما بعدها، حيث تدمج البلدان   2023و 2022و 2021و 2020اللقاحات في الأعوام 
 ؟من لقاح فاتهمتلقوا بنجاح جرعة واحدة أو أكثر  أفواج سابقة الأطفال من  عدد ما هو -5

 مؤشرات مقترحة 

 العمليات مؤشرات 

يتعين رصدها   التي  العمليات  إزاء  للن    وفقا  تختلف مؤشرات  البلدان  تتبعها  التي  الواسعة هج  أدناه و .  حملة الاستدراك  الواردة  المؤشرات  تمثل 
 :المقترحة للإبلاغ عناصرمجموعة دنيا من ال

 

 الاستدراك. مقترحة على الصعيد القطري لرصد يات مؤشرات عمل :3 الجدول

 المؤشر
 

 للاستدراك زمني ، بما في ذلك جدولبشأن الاستدراك اتتوافر سياس -1

 الاستدراك توافر إجراءات تشغيل موحدة متطورة للتأكد من أهلية  -2

 
. جنيف: منظمة الصحة العالمية،  5-2 رع]بالإنكليزية[. الف عدم ترك أي أحد خلف الركب: إرشادات لتخطيط التطعيم الاستدراكي وتنفيذه العالمية.منظمة الصحة  10

2021 . 

 النقاط الرئيسية 

والثغرات المناعية، ، تمنيعلبا، والتغطية التاريخية تعطل الخدمات أثناء الجائحةمع احتياجات كل بلد على أساس  التمنيع الاستدراكيينبغي تكييف استراتيجيات  ●
 والموارد المتاحة، وعوامل أخرى. 

 المنفذة.  يةلاستدراكنشطة ا الأ، وتكييف أدوات جمع البيانات، وعدد للاستدراكوجدول زمني ات النجاح، مثل توافر سياسمؤشرات  و  العمليةينبغي رصد  ●
 . الأنشطة الاستدراكية تعترضالتي   العوائقو اللقاحات لفهم العوامل التمكينية  للإقبال علىالسلوكية والاجتماعية دوافع ال بيانات عنجمع  ينبغي للبلدان ●
 .مع توفير تدخلات صحية أخرى   الأنشطة الاستدراكيةالاعتبارات التشغيلية تكييف أدوات المرافق الصحية وإدماج تتناول  ●

https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240016514
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 ، السجلات( اليومي الإحصاءصحائف ، السجلات المنزلية) الاستدراكتوافر أدوات جمع البيانات المكيفة لرصد  -3

 ثة للحصول على بيانات التطعيم المصنفة حسب العمر حد  وأدوات مُ  مُحد ث  توافر نظام معلومات -4

 الجرعات الاستدراكية الإضافية المطلوبةعدد  -5

 المتلقاة عدد الجرعات الاستدراكية الإضافية  -6

 الاستدراك في مجالعدد ونسبة الموظفين المدربين  -7

 المنفذة في فترة زمنية معينةأنشطة التعافي و  الاستدراكية الأنشطةعدد ونسبة  -8

 التعبئة الاجتماعية التي تصاحب الأنشطة الاستدراكية المنفذة  حالات عدد ونسبة -9

 واللوجستيات لإمدادتوفير ال  الاستعداد -10

 النجاح مؤشرات 

 . الاستدراكعلى الصعيد القطري لرصد  النجاح المقترحة مؤشرات :4 الجدول

 المؤشر
 

الأطفال البالغة  في صفوف ، الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد بالجرعة الأولى من اللقاحالذين تم تطعيمهم  بالاستدراكعدد ونسبة السكان المستهدفين  -1
 * شهرا   59- 24وشهرا   23-12 أعمارهم

الأطفال البالغة  في صفوف ،  الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح من ثالثةال بالجرعةعدد ونسبة السكان المستهدفين بالاستدراك الذين تم تطعيمهم  -2
 *شهرا   59- 24وشهرا   23-12 أعمارهم

 شهرا   23- 12 الأطفال البالغة أعمارهم صفوف في، المعطل  الأطفال شلل لقاح من  بالجرعة الأولىعدد ونسبة السكان المستهدفين بالاستدراك الذين تم تطعيمهم  -3
 *شهرا   59-24و

  23- 12 الأطفال البالغة أعمارهم صفوف في، اللقاح المحتوي على الحصبةالأولى من  تطعيمهم بالجرعةعدد ونسبة السكان المستهدفين بالاستدراك الذين تم  -4
 في السنة الثانية من العمر( حينما يوصى بذلك * )شهرا   59- 36و شهرا   35-24( أو شهرا   12> بتطعيم الأطفال )حيث يوصى* شهرا   59-24و شهرا  

  23-12 الأطفال البالغة أعمارهم صفوف في، اللقاح المحتوي على الحصبةبالجرعة الثانية من عدد ونسبة السكان المستهدفين بالاستدراك الذين تم تطعيمهم  -5
 *شهرا   59-24و شهرا  

 تلقوا جرعة لقاح واحدة على الأقل عدد ونسبة السكان المستهدفين بالاستدراك الذين  -6

(. وستتوقف شهرا    59-24( أو حسب أعمار متعددة )على سبيل المثال،  شهرا    23-12عمرية واحدة )على سبيل المثال،    فئات* قد تتضمن أدوات جمع البيانات أعمدة حسب  
لحساب نسبة السكان المستهدفين الذين تم تطعيمهم، فيمكن   المسوحاتوإذا استُخدمت  توافر البيانات المصنفة حسب الفئة العمرية.    مدى  القدرة على حساب المؤشر على

 ، وما إلى ذلك(.  2021، والأطفال المولودون في عام 2020إجراء التصنيف حسب سنة الميلاد )على سبيل المثال، الأطفال المولودون في عام 

للأنشطة المحددة    تقويمية  وسنة  تقويميين  شهر وربع سنةمدة  حساب المؤشرات المذكورة أعلاه على المستويين الوطني ودون الوطني وليمكن  و 
  لقاح أو    اللقاح الفموي لشلل الأطفال، مثل الحمى الصفراء أو  الأنشطة الاستدراكيةدرجت في  رصد اللقاحات الأخرى إذا أُ   أيضا  . وينبغي  زمنيا  

عالورم الحليمي البشري أو التهاب السحايا. و  البلدان على أن تدرج فقط المؤشرات التي يمكنها قياسها والإبلاغ عنها بفعالية دون إثقال    تُشجَّ
 كاهل العاملين الصحيين ونظام المعلومات.

 مصادر البيانات 

 البيانات الإدارية 

فليست كل  عن بيانات التطعيم هو مصدر البيانات الرئيسي لرصد أنشطة التمنيع الروتيني في معظم البلدان. ومع ذلك،    نظام الإبلاغ الإداري 
 .شهرا   24أو  12 سن إعطاء الجرعات بعد تسجيلل الإبلاغ الإداري مصممة حاليا   نظم
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 اليومي ة داخل البلد مثل صحائف الإحصاءموجود تكييف الأدوات ال من خطوات الرصد الفعال للاستدراك في تتمثل الخطوة الأولى
 تعطى لها كل جرعة من جرعات اللقاح. العمرية التي  الفئة تسجيل والسجلات المنزلية وسجلات 

 .6 الفرعترد أمثلة على أدوات جمع البيانات المكيفة في و 

  
منظمة   :. جنيف11 الصفحة، 4الإطار  .]بالإنكليزية[ : إرشادات لتخطيط التطعيم الاستدراكي وتنفيذهالركب خلف أحد أي ترك عدممنظمة الصحة العالمية.   :المصدر

منظمة الصحة العالمية. دليل عملي لتصميم السجلات المنزلية     :، انظرالسجلات المنزليةعن تعزيز تنفيذ  وللاطلاع على مزيد من المعلومات. 2021الصحة العالمية، 
توصيات منظمة الصحة العالمية بشأن . العالمية الصحة ومنظمة ؛2015 جنيف، : العالمية  الصحة  منظمة. ]بالإنكليزية[ في برامج التمنيع والترويج لها هاواستخدام

 .2018 جنيف،: العالمية الصحة منظمة. ]بالإنكليزية[  والوليد والطفل السجلات المنزلية لصحة الأم 

 التغطية  تقدير
الوطنية والتوصية   ةالمناسب على السياسمقام  المناسب أو السكان المستهدفين. ويتوقف تحديد ال  مقامتحديد ال  الاستدراكيتطلب تقدير تغطية  

الأطفال الذين فاتتهم اللقاحات الموصى بها في السنة الأولى من العمر في العام    تمنيع. إذا كانت السياسة الوطنية توصي فقط ب الاستدراكب 
هم باللقاح المحدد في العام السابق. وإذا كانت السياسة الوطنية توصي بتطعيم تمنيع أن يشمل المقام فقط الأطفال الذين لم يتم    نبغيالسابق، في 

ينبغي أن يحسب  فالأطفال الذين فاتتهم اللقاحات الموصى بها في السنة الأولى من العمر في السنتين أو الثلاث أو الأربع سنوات السابقة،  
 لذلك.  وفقا  المقام هؤلاء الأطفال 

 
 100× الجرعات المعطاة لأطفال الفئة المستهدفة                        عدد=  التغطية بالتمنيعنسبة 

 العدد التقديري للأطفال المؤهلين الذين فاتهم التطعيم في الفئة المستهدفة                   
 

الذين فاتهم    المؤهلين  الأطفال  إجمالي  مناللقاح الاستدراكي    جرعة  تلقوا  الذينو   ذين فاتهم التطعيمال  الأطفال  نسبة  التغطية بالتمنيعنسبة  حيث تمثل  
 التطعيم

 
 النحو   على  2021  مواليد عام  لمجموعةالحصبة    على  المحتوي الاستدراكي    اللقاح  من  الأولى  الجرعة  تغطية   ستُحسب  المثال،  سبيل  علىو 

 :التالي
 

 الاستدراكي    اللقاح من الأولى الجرعة تغطيةنسبة 

 100×                         2021 مواليد عام الحصبة لمجموعة على المحتوي الاستدراكي  اللقاح  من الأولى عدد الجرعات=   2021 مواليد عام الحصبة لمجموعة على المحتوي

 عوامل تمكينية للتطعيم الاستدراكي الفعال.بوصفها أهمية السجلات المنزلية  :3الإطار  

وقد لا يتمكن العاملون   أصبحت مستحقةدون توثيق موثوق لتاريخ التطعيم الفردي، قد لا يكون الفرد أو مقدم الرعاية على علم بأن اللقاحات قد 
بحفظ السجل  على أهمية قيام الفرد أو مقدم الرعاية  في كل فرصة  وينبغي التشديدالتطعيم الاستدراكي.  على أهلية الحصول الصحيون من التأكد من 

 لدى كل اتصال بالجهات الصحية. وإحضاره نأماب المنزلي 

إلى ما بعد مرحلة الطفولة المبكرة. ومع   بالسجلات المنزليةكون من الممارسات الشائعة التوصية بأن يحتفظ مقدمو الرعاية  تفي بعض البلدان، قد لا و 
الحياة، مع إدخال لقاحات إضافية في الأعمار المتقدمة، أصبح الاحتفاظ بسجل فردي   ىمد نهج التطعيم  اعتماد تحرك البرامج نحو فبالنظر إلى ذلك،  

 لتاريخ التطعيم أمرا متزايد الأهمية.

  توافر  ضمان البلدان  على  ويجب.  التطعيم  فرص  ضياع  في  يساهم مما  الأماكن،  من العديد  في  مشكلة  تمثل  السجلات المنزلية مخزونات نفاد  تزال لاو 
السجل   الفرد أو  الرعاية  مقدم أضاع  إذا للاستبدال كاف  احتياطي  مخزون  وجود ذلك  في  بما  لأغراض التوزيع،  السجلات المنزلية  من وفيرة  إمدادات 
 التطعيم الاستدراكي لهم. تقديم ويجب  ، عدم تلقيهم للتطعيم  افتراض يجب   الأفراد،  تطعيم حالة  تأكيد   يمكن لا  عندماو . المنزلي

https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240016514
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-IVB-15.05
https://www.who.int/publications/i/item/WHO-IVB-15.05
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550352
https://www.who.int/publications/i/item/9789241550352
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 2021بالجرعة الأولى من اللقاح المحتوى على الحصبة لدى مجموعة مواليد العدد التقديري للأطفال الذين فاتهم التطعيم                                     
 
 

 البسوط 

 المواليد ةالجرعات المعطاة حسب المستضد وحسب الفئة العمرية أو مجموع عدد •

 مقامات ال

 :مما يلي وقد يكون ذلك أيا  أو دون الوطني.   التمنيع الوطنيالاستدراكي من خلال برنامج  التمنيععدد الأطفال المستهدفين ب  المقام هو

، فسيكون هذا هو شهرا   59- 12 الفئة العمرية يستهدف التطعيم إذا كانو  بجرعة اللقاح. كاف   بشكل تطعيمهم  يتم لم العدد التقديري لمن  •
 لسنوات الأربع السابقة )بافتراض عدم وجود أنشطة استدراكية سابقة(.اخلال  كاف  من لم يتم تطعيمهم بشكل مجموع 

اللقاح المضاد للدفتيريا  أي الذين لم يتم تطعيمهم بأي جرعة من  11، جرعات أي على يحصلوا لم الذينالعدد التقديري للأطفال  •
، فسيكون هذا هو شهرا   59- 12 الفئة العمرية يستهدف التطعيم إذا كانو في الفئات العمرية المستهدفة.  والسعال الديكيوالتيتانوس 

 لسنوات الأربع السابقة )بافتراض عدم وجود أنشطة استدراكية سابقة(.خلال ا  عاتر الأطفال الذين لم يحصلوا على أي جمجموع 

 
 للأسر المعيشية المنزلية  المسوحات

تكمل   أن  العمر. وتشمل    مراقبةالالمسوحات المسوحات  يمكن  الثانية من  السنة  الرضع وفي  بين  الروتيني  للتمنيع  الأكثر    المسوحاتالإداري 
العنقودية   المسوحاتالديمغرافية والصحية و   المسوحاتمثل    للأسر المعيشية  المتعددة المؤشرات  المسوحات  التغطية بالتمنيع  مراقبةل  استخداما  

تقييم  ل  المسوحاتالموسع أو    التمنيعبرنامج  ل  المسوحاتباسم    أيضا  والمعروفة  )  المتعلقة بالتغطية بالتطعيم  المسوحاتمتعددة المؤشرات، و ال
ال  المسوحاتو التغطية(،   متعددة  الالعنقودية    المسوحاتالديمغرافية والصحية و   المسوحاتأن  حين    وفي.  الحملة  بعد  تغطيةالمتعلقة بمستوى 
المتعلقة    المسوحاتو ، يمكن تكييف  شهرا    36و  12ل الذين تتراوح أعمارهم بين  عن الأطفاالبيانات فقط    تجمع في أغلب الأحيانالمؤشرات  

 
 المحتوي  اللقاح من وا أي جرعةيُعر ف الأطفال الذين لم يحصلوا على أي جرعات في هذه الوثيقة على أنهم العدد التقديري للرضع الباقين على قيد الحياة الذين لم يتلق 11

مع نسبة الرضع الباقين  معينة هذا الرقم بضرب العدد التقديري للرضع الباقين على قيد الحياة في موقع معين وسنة تقويمية ويحسب. الديكي  والسعال والكزاز الخناق على
 . الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح الجرعة الأولى منعلى قيد الحياة الذين لم يتلقوا  

 ؟ فقط الديكي والسعال والتيتانوس  للدفتيريا  المضاد اللقاح الجرعة الأولى منرصد  ل  جرعات أي على يحصلوا لم  الذيناستخدام عدد الأطفال  نبغيلماذا ي :4الإطار 

. ومع ذلك، فإن  الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح رصد الجرعة الأولى منلالأنسب   مقامهو ال  جرعات أي  على يحصلوا لم الذينعدد الأطفال 
  سبيل وعلى الأخرى مثل الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبة قد يؤدي إلى المبالغة في تقدير التغطية.   لرصد استدراك اللقاحاتاستخدام هذا المقام 

٪ وتغطية الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبة 80 الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح من الأولى الجرعةالمثال، في بلد تبلغ فيه تغطية 
 سيؤدي إلى استهداف نصف الأطفال فقط الذين يحتاجون حقا   جرعات أي على يحصلوا لم الذين  الأطفالالمتعلق بمقام ال (، فإن استخدام  نسبة التخلف٪  ٪25 )60

 إلى الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبة.  

ويظل   جرعات أي على يحصلوا لم  أطفال أنهم على طفل 200 بقىي الحياة، قيد على باق رضيع 1  000 من تتألف  المواليد مجموعة  كانت  إذا المثال، هذا وفي
  لم طفل 800 من يتألف تراكمي عدد هناك سيكون  المستمرة، التطعيم تغطية ومع سنوات أربع  مدار وعلى. معينة سنة في الحصبة ضد  محصنين غير فلط 400

  اللقاح من  الأولى الجرعة مصاب طفل 800 إعطاء إلى  الواسعة الاستدراك حملة وصلت وإذا. الحصبة ضد محصنين غير 1 600و جرعات أي على يحصل
  زائفا   إحساسا    يعطي أن ذلك شأن من فإن ،(طفل 800) جرعات أي على يحصلوا لم الذين  بالأطفال المتعلق بالمقام التغطية  حساب وتم الحصبة، على المحتوي 
 (.طفل 1 600/ 800٪ )50 بنسبة الأنسب التغطية عوض( طفل 800/800٪ )100 بنسبة تغطية حساب طريق عن بالأمان
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بالتطعيم بعد الحملةب   المتعلقة  المسوحاتو   بالتغطية  التغطية  العمرية الأكبر سنا    مستوى  الفئات  البلدان  لتشمل  بتكييف   أيضا  . وتقوم بعض 
 . للأسر المعيشية لإجراء تقييمات أكثر تواترا للتمنيع الروتيني المسوحاتالمتعددة المؤشرات وغيرها من  المسوحات

  الدوري  التكثيفالنطاق على غرار الحملات )أي  ةواسع تنفيذ أنشطةينبغي للبلدان التي تخطط للقيام بأنشطة استدراكية من خلال 
أن تنظر بقوة في تعديل نظام   ("الإضافية"  مع أنشطة التمنيع التكميلي المتكاملين والاستدراك الفرزتنفيذ  أو الروتيني التمنيع لأنشطة

 هذه الأنشطة. عقب تنفيذ مستوى التغطية بعد الحملة المتعلقة المسوحات

مصنفة حسب أبعاد متعددة )الجنس،  ال  اتالتغطية حسب الفئة العمرية للقاح  المسوحاتوتشمل المؤشرات التي يمكن الحصول عليها باستخدام  
لديهم أدلة  في صفوف منتوقيت التطعيم )حسن ، وما إلى ذلك(، و هات، الحالة الاجتماعية والاقتصادية، وتثقيف الأميةريف/يةحضر  :منطقةال

 الفائتة. )المتزامن( وفرص التطعيمموثقة( 

التطعيم   عوائقبشكل صريح إلى فهم    أيضا    مستوى التغطية بعد الحملةالمتعلقة ب   المسوحاتو    المتعلقة بالتغطية بالتطعيم  المسوحات  تسعى  وقد
والأسئلة الإضافية حسب    للإقبال على اللقاحاتالدوافع السلوكية والاجتماعية  ب   المتعلقةوالعوامل التمكينية من خلال إضافة الأسئلة الأساسية  

 (.6الجدول الاقتضاء )انظر 

على سبيل المثال، من خلال فحص تواريخ التطعيم واستخدام  ويكون ذلك،  معلومات مفيدة عن التطعيم الاستدراكي،    المسوحاتويمكن أن توفر  
 . (5الإطار أسئلة التحقيق للتأكد من التطعيم في شهر معين )انظر 

 
 

 :التعديلات التالية إدخال أن تنظر فيية التغطمسوحات جراء وعلى هذا النحو، ينبغي للبلدان التي تخطط لإ 

 ،ا  شهر  59 أطفالا  تصل أعمارهم إلى تشمل •
  مع طرح أسئلة استقصائية معدلةلاستخراج البيانات عن الجرعات الاستدراكية الروتينية والحديثة  المنزلية للسجلاتالتقاط صور  •

 سجلات منزلية؛ لدى الأشخاص الذين لا يملكون  الأنشطة الاستدراكيةالتطعيم الأخير في  بشأنللحصول على ردود 
 (.6الجدول )انظر  دوافع السلوكية والاجتماعية للإقبال على اللقاحاتال في إطار الأطفال لتطعيم الأولوية ذات المؤشرات إضافة •

  

 ماذا يحدث عندما لا يتم التأكد من حالة التطعيم بشكل كاف؟   :5الإطار 

عنصرا  بالغ الأهمية لضمان إعطاء جميع اللقاحات اللازمة وفقا  لجدول   لأحد الأشخاص سجل منزلي أو أي توثيق آخر لتاريخ التطعيم  امتلاكيشكل 
 .التطعيم، وعدم تفويت فرص التطعيم 

طرح بعض الأسئلة الاستقصائية على والدة الطفل أو مقدم الرعاية. ويجب تكييف هذه الأسئلة    نبغيعندما لا تكون وثائق التطعيم متاحة أو مقروءة، ي 
 .التحقق الكافي قبل استخدامها لتعزيز   واختبارها تجريبيا  

التطعيم، ولكن أيضا  لتفادي عدم    جدولوفهم حالة التطعيم لكل طفل ليس ضروريا  فقط لضمان تمنيع الطفل بشكل صحيح وتوجيهه للعودة لإكمال  
 التطابق بين البسط والمقام.

الأطفال الذين لم يتم تطعيمهم سابقا  أو لم يتم تطعيمهم بشكل كاف  على أنهم مطعمون، فلن يجري تطعيمهم وسيفوتون   بشكل خاطئ صُن ف إذا و 
جرعة لقاح معينة،  ب مطعمينالجرعات التي تشتد الحاجة إليها. وفي المقابل، إذا صُن ف الأطفال الذين تم تطعيمهم سابقا  بشكل خاطئ على أنهم غير 

  يتم  لم  أو تطعيمهم   يتم  لم  الذينفي المقام، وهو عدد تقديري للأطفال غير مدرجين  فسيجري تطعيمهم وإضافتهم إلى البسط في حين أنهم فعليا  
 ، مما يؤدي إلى المبالغة في تقدير الاستدراك.  كاف   بشكل  تطعيمهم
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 ا عنه والإبلاغ واسعةالاستدراك ال حملة لرصد أخرى  منهجيات

 يلات تشغ  من  الجودة   ضمان  عيناتو   12التقييم السريع للملاءمة(باسم    أيضا    المعروف)  لملاءمة التغطيةالرصد السريع    أساليبيمكن أن تساعد  
توفيرها    عدم  من  الرغم  على  الاستدراكحسب الفئة العمرية وحالة التطعيم، في الحصول على صورة أوضح لنجاح جهود    مصنفةال  13، اللقاحات
 14.السياقاتلرصد برنامج التمنيع الروتيني في بعض  اللقاحات  يلاتتشغ من الجودة ضمان عينات وتُطب ق(. 5)انظر الجدول  للتغطية

 16في الوقت الحقيقي والرصد    15،فرص التطعيم الفائتةوعلى مستوى المرافق الصحية، نوصي بتكييف واستخدام أدوات الإشراف، وتقييمات  
باتباع   الأنشطة الاستدراكيةالتي تعترض    عوائقأن تجمع بيانات نوعية لفهم العوامل التمكينية وال  أيضا  (. وينبغي للبلدان  5)انظر الجدول  

  لتطعيم   الأولوية  ذات   المؤشرات الأسئلة الخمسة للتأكد من  وترد    17م. إرشادات منظمة الصحة العالمية بشأن الدوافع السلوكية والاجتماعية للتطعي 
 .6الجدول في  دوافع السلوكية والاجتماعية للإقبال على اللقاحاتال في إطار  الأطفال

لجمع البيانات والمعلومات من مصادر مختلفة للحصول على صورة    ت المختلطة ودراسات الحالا  ساليبالنظر في تقييمات الأ   أيضا  يمكن  و 
 كجزء لا يتجزأ من التمنيع الأساسي.  الاستدراك توجيه تكريسو  حملة الاستدراك الواسعةأكثر شمولية عن 

 

 . اعنه والإبلاغ الواسعةحملة الاستدراك  لرصد أخرى  منهجيات :5 الجدول

 

 إرشادات  التحديات المزايا  الخصائص المنهجية 
 

الدوافع السلوكية  
 والاجتماعية للتطعيم. 

  المعتمدةأدوات جمع البيانات 
  الإقباللفهم ما يدفع إلى  

 حات اللقا

من  أعُد ت واختبرت واعتمدت -
خلال عملية صارمة قائمة على 

 البي نات
  وضعل  اللازمة وفر البياناتت -

وتنفيذ وتقييم التدخلات 
 المصممة بشكل منهجي.  

كيفية  عنقدم نظرة ثاقبة ت -
التحسين المستمر لتنفيذ 

 البرنامج. 
البرامج والشركاء لفهم   زتجه -

أسباب انخفاض الإقبال على  
اللقاحات، وتتبع الاتجاهات  

والحد من عدم  ،بمرور الوقت
 المساواة في التغطية. 

الحاجة إلى تحديد أسئلة بحثية   -
 . كافية مقدما  

الالتزام الوثيق بأدوات   تقتضي -
 . المعتمدةجمع البيانات 

تكييفها واختبارها   نبغيي -
  المحلية لتتناسب مع الاحتياجات

 والسياق المحلي. 
جمع معلومات   تتطلب -

 ديموغرافية مفصلة. 
ينبغي أن يكون أخذ العينات   -

للسكان ذوي الأولوية )أخذ   ممثلا  
العينات الاحتمالية أو غير 

 الاحتمالية(. 

 
  منظمة الصحة العالمية. 

الدوافع السلوكية والاجتماعية 
للتطعيم: الأدوات والإرشادات  

العملية اللازمة لتحقيق الإقبال  
 :جنيف .الكبير على التطعيم

منظمة الصحة العالمية،  
2022 . 

 
 بالتربة المنقولة الديدانية  العدوى الديدان التي تسببها أدوات لرصد تغطية تدخلات الصحة العامة المتكاملة. التطعيم والتخلص من   منظمة الصحة للبلدان الأمريكية.  12

 . 2017، . واشنطن العاصمة: منظمة الصحة للبلدان الأمريكية]بالإنكليزية[
13 Lot quality assurance sampling to monitor supplemental Couture G, Quddus A, et al. -Brown AE, Okayasu H, Nzioki MM, Wadood MZ, Chabot

. J Infect Dis. 2014 Nov 1;210 Suppl immunization activity quality: an essential tool for improving performance in polio endemic countries

1:S333-340. 
14 19 pandemic and response on routine childhood vaccination coverage -Analysis of the impact of COVIDDadari I, Sharkey A, Hoare I, et al. 

BMJ Open 2023; 13:e076154 and equity in Northern Nigeria: a mixed methods study. . 
 . 2017، منظمة الصحة العالمية ]بالإنكليزية[. جنيف:  دليل التخطيط للحد من فرص التطعيم الفائتة منظمة الصحة العالمية.  15
]بالإنكليزية[. نيويورك:  لحملات التمنيع: الممارسات الجيدة والدروس المستفادة.   استخدام مناهج وأدوات الرصد في الوقت الحقيقي منظمة الأمم المتحدة للطفولة.   16

 . 2021اليونيسيف، 
  

 . 2022منظمة الصحة العالمية،  :جنيف .لتحقيق الإقبال الكبير على التطعيم اللازمة الدوافع السلوكية والاجتماعية للتطعيم: الأدوات والإرشادات العملية  منظمة الصحة العالمية. 17
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/25316852/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/25316852/
https://doi.org/10.1136/bmjopen-2023-076154
https://doi.org/10.1136/bmjopen-2023-076154
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241512947
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241512947
https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.who.int/publications/i/item/9789240049680
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يمكن دمجها في عمليات   -
جمع البيانات الأخرى )مثل  

  التمنيعبرنامج  استعراضات
  المتعلقة المسوحات الموسع، و 

 التغطية، وما إلى ذلك(. ب

النوعية  يتسم تحليل النتائج  قد -
 بالتعقيد. والإبلاغ عنها

الرصد في الوقت  
الرقمي  الرصد ) الحقيقي

 داخل الحملة(  

الأنشطة التي تستخدم التقنيات  
البيانات  تبادلالرقمية لتسريع 

من أجل  وتحليلها واستخدامها  
 تحسين جودة الحملة

ساعد على تحسين جودة  ت -
أنشطة وحملات التمنيع  

التكميلي من خلال مساعدة 
المنفذين على استعراض التقدم  

المحرز في تحقيق الأهداف،  
وتحديد القضايا والثغرات، وتتبع 

الإمدادات، والموارد البشرية  
، واتخاذ إعطاء اللقاحوجلسات 

قرارات فورية بشأن الإجراءات  
 التصحيحية.

حسن الوعي العام تيمكن أن  -
 الدعوة المحلية. أنشطة عززيو 

البدء في التخطيط في  نبغي ي -
 وقت مبكر. 

الملكية والقيادة الحكوميتان  -
لتعجيل  أمران لا غنى عنهما 

 الاستدامة. وضمان الاعتماد 
عدد  من تقليلال نبغيي -

المنصات والنماذج واستخدام 
الورق ومعالجة البيانات وتنزيلها  

 . يدويا  
ينبغي إعطاء الأولوية لعنصر   -

"الوقت الحقيقي" )في نفس اليوم(  
أثناء اختيار المنصة، مع وضع  

العمليات المناسبة لدعم المساءلة  
 صنع القرار.  بشأن

ينبغي إعداد مواد تدريبية  -
واستمارات لإدخال البيانات 

وغيرها   تابعةونماذج لوحات الم
من الأدوات على الصعيدين 

العالمي أو الإقليمي للمنصات  
 التي تستخدمها بلدان متعددة.

توفير الموارد اللازمة   تعيني -
الرصد في الوقت  لاستخدام بيانات 

 الحقيقي.

 
   للطفولة.منظمة الأمم المتحدة  

استخدام مناهج وأدوات الرصد 
 في الوقت الحقيقي 

لحملات التمنيع: الممارسات  
     الجيدة والدروس المستفادة. 

نيويورك:  ]بالإنكليزية[. 
 . 2021اليونيسيف، 

 
  منظمة الأمم المتحدة للطفولة. 
تخطيط وتنفيذ نُهج الرصد في 
الوقت الحقيقي لتعزيز حملات  

التطعيم. إرشادات للشركاء  
 .]بالإنكليزية[  .القطريين
 .2022، اليونيسيف :نيويورك

فرص التطعيم  
 )المتزامن( الفائتة

التقييم لإثبات حجم الفرص  
وتحديد أسبابها، تليه  فائيةال

 تدخلات مصممة خصيصا  
للنظام الصحي للحد من هذه  

، مما يؤدي إلى  الفائتة  الفرص
حسن زيادة التغطية بالتطعيم و 

 توقيت التطعيمات 

ساعد على إجراء تحليل  ت -
للأسباب الجذرية  تصاعدي 

  التمنيعفي برنامج  للعوائق
وتصميم الاستراتيجيات ذات 

 الصلة لمعالجتها. 
ؤدي إلى زيادة في تمكن أن ي -
في  التطعيم والإنصافبتغطية ال

 توقيته. وتحسين  التطعيم
 

"مشروعا"  الا ينبغي اعتباره -
بل ينبغي  ؛ منفصلا  قائما بذاته أو 

لنهج التخطيط  اعتبارها مكملا 
الجزئي وتحسين البرامج الحالية  

الوصول إلى كل  ")استراتيجية مثل 
 "(. قاطعةم
على أنها جهد  تصورها  جرى  -

على   ات تحسين الخدميرمي إلى 
 مستوى النظام الصحي 

 
دليل   منظمة الصحة العالمية. 
التخطيط للحد من فرص  

]بالإنكليزية[.    التطعيم الفائتة
جنيف: منظمة الصحة  

 . 2017العالمية، 
 

https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.unicef.org/media/93781/file/gavi-unicef-digital-technology-immunization-2021.pdf
https://www.gavi.org/news/document-library/planning-and-implementing-real-time-monitoring-approaches-strengthen
https://www.gavi.org/news/document-library/planning-and-implementing-real-time-monitoring-approaches-strengthen
https://www.gavi.org/news/document-library/planning-and-implementing-real-time-monitoring-approaches-strengthen
https://www.gavi.org/news/document-library/planning-and-implementing-real-time-monitoring-approaches-strengthen
https://www.gavi.org/news/document-library/planning-and-implementing-real-time-monitoring-approaches-strengthen
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241512947
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241512947
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241512947
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789241512947
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اللقاح    طرحمنهجية لتقييم أثر  التقييم بعد طرح اللقاح 
على برنامج التمنيع في البلد  

والتحديد السريع للمشاكل التي  
تحتاج إلى تصحيح مع توسع 

نطاق التطعيم في البلد، 
  شهرا   18-6يوصى بها بعد و 

 لطرحامن 

ؤدي إلى تحسينات تيمكن أن  -
اللقاح الجديد  طبيقفي ت

 الشامل.  التمنيعوبرنامج 
قيمة للبلدان   دروسا   تتيح -

في   لقاحات  طرحالأخرى ل
 المستقبل.

  شاملة أدوات تتضمن -
البرنامجية  نشطةالألمعالجة 

على   الرئيسية لطرح اللقاحات
جميع مستويات نظام التمنيع،  

الوطني   ينبما في ذلك المستوي
ودون الوطني ومستوى المرافق  

 الصحي ة.

تطلب زيارات ميدانية تشمل  ت -
مراقبة جلسات التطعيم ومراقبة  
مرافق تخزين اللقاحات وإجراء  

مقابلات مع العاملين الصحيين 
والمجموعات الأخرى ذات  

  الأولوية. 
دليل  منظمة الصحة العالمية. 

بعد   19- تقييم لقاح كوفيد
تشرين   10في طرحه. نُق ح 

جنيف:  .2023الأول/أكتوبر 
منظمة الصحة العالمية،  

2023. 

مصغر للقاح  ال تقييم ال
بعد طرحه  19-كوفيد

 )استعراض مرحلي( 

إصدار أخف وأكثر مرونة من  
طرحه، موصى تقييم اللقاح بعد 

 أشهر من الطرح 6- 2به بعد 

يغطي نفس مجالات البرنامج   -
عولجت في التقييم الكامل  التي 

ولكنه لا   للقاح بعد طرحه
قع  ايتطلب زيارات للمرفق/المو 

 وملاحظات مباشرة.

للوضع  حصافة أقل نظرةيقدم  -
على أرض الواقع وتجارب  

العاملين الصحيين والمجموعات  
 ذات الأولوية.

   منظمة الصحة العالمية. 
 19-تقييم مصغر للقاح كوفيد

بعد طرحه )استعراض مرحلي  
ما  :(19-للتطعيم ضد كوفيد 

هو وما كيفية إجراء أحد  
جنيف: منظمة    التطعيمات؟

 . 2021الصحة العالمية، 

  المتعلقة  المسوحات
مستوى التغطية بعد ب

 الحملة 

دراسة استقصائية للأسر  
تقييم تغطية من أجل  المعيشية

التطعيم التي تحققت بعد حملة  
التطعيم، وتعديلها بإدراج  

اللقاحات الأخرى المستخدمة  
الاستدراك الواسعة  في حملة  

بالإضافة إلى اللقاحات  
 المستخدمة في الحملة المعنية.

 في الغالب.  وطنيا   ةممثل -
جمع البيانات وتحليلها بشكل   -

 مستقل. 
وفر نتائج في الوقت  ت -

 المناسب. 
قياس عدة تدخلات  هايمكن -

 لنفس الحملة. 

تطلب مهارات إحصائية ت -
متقدمة مع أخذ عينات احتمالية 

 .دقيقة
  حجما  كافيا  من العيناتتطلب ت -

 .لتكون ممثلة وطنيا  
كثير من الأحيان الفي تكون  -

غير مناسبة للتقديرات دون 
 الوطنية. 

 
  منظمة الصحة العالمية. 

العنقودية المتعلقة    المسوحات
بالتغطية بالتطعيم: دليل 

]بالإنكليزية[. جنيف:  مرجعي
منظمة الصحة العالمية،  

2018 . 
 

 
المبادئ  تحالف غافي. 

التوجيهية المتعلقة بتمويل  
اللقاحات. أيلول/سبتمبر  

متطلبات   :2الملحق  2023
الدراسة الاستقصائية المتعلقة  

  .بمستوى التغطية بعد الحملة
تحالف جنيف: ]بالإنكليزية[. 

 . 2023، غافي

https://www.who.int/publications/m/item/mini-cpie-(covid-19-vaccination-iar)-what-is-it-and-how-to-conduct-one
https://www.who.int/publications/m/item/mini-cpie-(covid-19-vaccination-iar)-what-is-it-and-how-to-conduct-one
https://www.who.int/publications/m/item/mini-cpie-(covid-19-vaccination-iar)-what-is-it-and-how-to-conduct-one
https://www.who.int/publications/m/item/mini-cpie-(covid-19-vaccination-iar)-what-is-it-and-how-to-conduct-one
https://www.who.int/publications/m/item/mini-cpie-(covid-19-vaccination-iar)-what-is-it-and-how-to-conduct-one
https://www.who.int/publications/m/item/mini-cpie-(covid-19-vaccination-iar)-what-is-it-and-how-to-conduct-one
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.who.int/publications-detail-redirect/WHO-IVB-18.09
https://www.gavi.org/sites/default/files/support/guidelines-2023/Vaccine-Funding-Guidelines-2023_EN.pdf
https://www.gavi.org/sites/default/files/support/guidelines-2023/Vaccine-Funding-Guidelines-2023_EN.pdf
https://www.gavi.org/sites/default/files/support/guidelines-2023/Vaccine-Funding-Guidelines-2023_EN.pdf
https://www.gavi.org/sites/default/files/support/guidelines-2023/Vaccine-Funding-Guidelines-2023_EN.pdf
https://www.gavi.org/sites/default/files/support/guidelines-2023/Vaccine-Funding-Guidelines-2023_EN.pdf
https://www.gavi.org/sites/default/files/support/guidelines-2023/Vaccine-Funding-Guidelines-2023_EN.pdf
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 .دوافع السلوكية والاجتماعيال في إطار الأطفال لتطعيم الأولوية ذات المؤشرات :6 الجدول

 المؤشر تطعيم الأطفالب السؤال ذو الأولوية المتعلق بالاستقصاء الخاص النطاق/العنصر المُكوّن 
 

 الأفكار والمشاعر
 الثقة في فوائد اللقاحات 

 ... إلى أي مدى ترى أن اللقاحات مهمة لصحة أطفالك؟ هل ستقول
 امعلى الإطلاق ليست مهمة ، 
 أم مهمة بدرجة قليلة ، 
  مهمة بدرجة متوسطة، أم 
 جدا    مهمة . 

والأمهات/مقدمي الرعاية الذين يذكرون  للآباء ٪
أن اللقاحات مهمة "بدرجة متوسطة" أو "مهمة 

 جدا " لصحة أطفالهم 

 العمليات الاجتماعية 
 الأعراف الأسرية 

 ؟ أن تطعم أطفالكوأصدقائك المقربين يريدون منك  أسرتكهل تعتقد أن معظم أفراد  
 لا 
 نعم 

يذكرون مقدمي الرعاية الذين / والأمهات للآباء ٪
  معظم أفراد أسرهم وأصدقائهم المقربين يريدون  أن

 تطعيم أطفالهم  أن يتم

 الحافز
نية الحصول على 

 اللقاح

يحصل طفلك   نهل تريد أفالموصى بها للأطفال.  لديها جدول باللقاحات ]اسم البلد[ 
 منها؟أو كلها، أم تريد عدم حصوله على أي هذه اللقاحات   بعضعلى 

  عدم الحصول على أي منها 
  الحصول على بعضها 
  الحصول عليها كلها 

يذكرون مقدمي الرعاية الذين /والأمهات  للآباء ٪
أنهم يريدون أن يحصل أطفالهم على "كل"  

 اللقاحات الموصى بها

 مسائل عملية 
حصول   معرفة أماكن

 على التطعيم الأطفال

 الذي تذهب إليه لتطعيم أطفالك؟   لمكانهل تعرف ا 
 لا 
 نعم 

يذكرون  مقدمي الرعاية الذين/ والأمهات للآباء ٪
 تطعيم أطفالهمن الأماكن التي يمكن يعرفو  أنهم
 فيها

 مسائل عملية 
 يسر التكلفة 

في أي   نظرالتكلفة، يرجى ال مسألة التطعيم؟ عندما تفكر في تكلفةما مدى سهولة دفع 
 وكذلك تكلفة الوقت المستغرق خارجللعيادة، وتكلفة الوصول إلى هناك،  تسدد مدفوعات

 العمل. هل تقول... 
   أمعلى الإطلاق ليس سهلا ، 
  بدرجة قليلة، أمسهل 
 م، أسهل بدرجة متوسطة 
   ؟ سهل جدا 

 يذكرون  نمقدمي الرعاية الذي/ والأمهات للآباء ٪
 بدرجة" سهل أطفالهم تطعيم تكلفة دفع أن

 " جدا"  سهل أو" متوسطة

الأدوات   :1مرفق ال .الدوافع السلوكية والاجتماعية للتطعيم: الأدوات والإرشادات العملية اللازمة لتحقيق الإقبال الكبير على التطعيم  الصحة العالمية. منظمة    :المصدر
 . 2022منظمة الصحة العالمية، : جنيف (1.0)الإصدار  تطعيم الأطفالبشأن ولوية الأ المؤشرات ذاتالأطفال.  المتعلقة بالدوافع السلوكية والاجتماعيةـ بشأن تطعيم

 
  

https://www.who.int/publications/i/item/9789240049680
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 اعتبارات تشغيلية 

 التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني التطعيم الاستدراكي باستخدام  عمليات البلدان التي تجري 

 الاستدراكية أن تسجل جميع جرعات اللقاح المعطاة في:ينبغي للبلدان التي تستخدم نهج التكثيف الدوري لأنشطة التمنيع الروتيني للأنشطة 

  ،السجلات المنزلية •
 ،أو سجلات التمنيع  الأطفال سجلات •
  ،اليومي صحائف الإحصاء •
 .شهري ال تجميعال أو الملخص •

بشكل مثالي إجمالي أعداد التطعيمات لكل مجموعة عمرية.   الشهري   التجميع  أووالملخص  اليومي  صحائف الإحصاء    يسجل فيأن    نبغيي و 
ل مساحة  الحالية  للأدوات  فيها  تتوفر  لا  التي  الحالات  ل  تسجيلوفي  الأدوات  تعديل  ينبغي  الاستدراكي،  التطعيم  الجرعات    تسجيلجرعات 

 وتجميعها. الاستدراكية

 

 للاستدراك البلدان التي تجري أنشطة التمنيع التكميلي وتضيف مستضدات أخرى  

لدمج الاستدراك مع مستضد   ا  فرصباعتبارها    المقررةالاستفادة من أنشطة التمنيع التكميلي الوقائية أو التفاعلية    يمكن، في بعض الحالات،
السابقة،   اتلتطعيم الاستدراكي لمعرفة حالة التطعيمباضمن الفئة العمرية المستهدفة المندرجين الأطفال  تحري  وينبغيإضافي واحد أو أكثر. 

تجميع عدد الأطفال المؤهلين الذين وينبغي  .  صحائف الإحصاء اليومي، وسجل التمنيع، و سجلهم المنزليتسجيل اللقاحات المقدمة في    نبغيوي 
لأنشطة التمنيع   الاستدراكية  التكثيف الدوري عمليات    الحال مع  مثلما هوهم وتطعيمهم حسب الفئة العمرية في الملخصات الشهرية )تحري جرى  

 والبيانات الإدارية القائمة على المرافق(.  الروتيني

حالة التطعيم، وتحديد الجرعات الفائتة وإعطائها   تحري على    كافيا    الظروف، ينبغي تدريب العاملين الصحيين تدريبا  من هذه  ظرف  وفي أي  
، وتجميع البيانات بشكل مناسب.تسجيلهاو 
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العالمي الرصد   -4

بعض الأسئلة ذات   تُدرجعلى الصعيد العالمي. ومع ذلك،    والإبلاغ عنها  نتائج التطعيم الاستدراكيلرصد منهجي    الحالي  الوقتلا يوجد في  
على الصعيدين الإقليمي  ستعرضتُ ل ةالمكتمل ةالإلكتروني اذجها نموتقدم البلدان  .التمنيع بشأنالمشترك للإبلاغ نموذج الإلكتروني الالصلة في 

 .السابقة التقويمية السنة بيانات  عن الإبلاغ مع عام، كل  من أبريل/نيسان شهر في والعالمي

 الرصد المنتظم للاستدراك يكون  لضمان أن    هاما    مسعىوسيكون تحسين اكتمال ونوعية البيانات المبلغ عنها بشأن تأخر التطعيم والاستدراك  
 . روتينيا  أن يصبح أسهل و 

 مؤشرات مقترحة 

المناطق    حسب  في حملة الاستدراك الواسعةلبلدان ذات الأولوية  في اقترح المؤشرات التالية لرصد التخطيط العام والتقدم المحرز والتنفيذ  تُ 
أو    الرصد السريع للملاءمةمن خلال    12و  11(. ويمكن الإبلاغ عن المؤشرين  8الجدول  و  7الجدول  وأصحاب المصلحة العالميين )انظر  

لأنه قد لا يمثل جميع السكان.   ، ولكن يجب أن يكون التفسير دقيقا  قطعيةأو جمع البيانات الم  اللقاحاتلات  تشغي   من  الجودة  ضمان  عينات
18.المسوحاتالإبلاغ عن بيانات  لدىالمعقدة للعينات  المسوحاتوينبغي اتباع قائمة بنود الإبلاغ المفضلة لتحليل 

 التطعيم الاستدراكي.   رصدالتمنيع على الصعيد الوطني بلتغطية المتعلقة با  اليونيسيفلماذا لا تستطيع تقديرات منظمة الصحة العالمية/   :6الإطار 

هي منهجية للتقييم السنوي لأداء التمنيع الروتيني للدول   التمنيع على الصعيد الوطني بلتغطية المتعلقة با اليونيسيفتقديرات منظمة الصحة العالمية/ 
ار التغطية  الأعضاء في منظمة الصحة العالمية واليونيسيف من خلال إعداد تقديرات التغطية لمختلف لقاحات الأطفال. وتأخذ هذه التقديرات في الاعتب

والمعلومات السياقية الإضافية. ومع ذلك، لا يمكن لهذا الأسلوب أن يفرق بين جرعات اللقاح الاستدراكية   المسوحاتالإدارية المبلغ عنها ونتائج 
هدفة خلال  والروتينية عندما تسجل الجرعات التي تعطى للأطفال الأكبر سنا  ضمن العمر الموصى به. ولا تتعلق المنهجية أيضا  إلا بالمجموعة المست

التي تعطى للأطفال الذين تزيد أعمارهم عن السنة الأولى أو الثانية من العمر. ولذلك، فهذه   لعام السابق ولا تأخذ في الاعتبار اللقاحات الروتينية ا
 التقديرات غير مناسبة حاليا  لرصد التطعيم الاستدراكي.

 
18  . Journal of Survey StatisticsPreferred Reporting Items for Complex Sample Survey Analysis (PRICSSA)Seidenberg AB, Moser RP, West BT. 

and Methodology. 2023 Sep 1;11(4):743–57 . 

 النقاط الرئيسية 

  وأصحاب البلدان  داخل والشركاء البلدان بين المساءلة ولضمان ،امنه والتعلم المبادرة نجاح لتقييم عنصرا  أساسيا   لحملة الاستدراك الواسعة العالمي الرصديشكل  ●
 .العالميين المصلحة

 تسجيل في بالمحدودية تمنيعال بشأن واليونيسيف العالمية الصحة منظمة بينالنموذج الإلكتروني للإبلاغ المشترك  مثل  القائمة العالمية  الإبلاغ آلياتتتسم  ●
 . يةالاستدراك نشطةالأب المتعلقة البيانات

  لأنشطة المناسبة والميزنة والمتلقاة، المطلوبة الإضافية واللقاحات المعتمدة،  تعافيوال الاستدراك  خطط توافر على المقترحة العالمية  العمليات مؤشرات تركز ●
 . تمنيعال

  الجرعاتتسجيل  ل استدراكية معلومات  ونظم وأنشطة، وأدوات، زمنية، وجداول سياسات لديها  التي البلدان عدد على  المقترحة العالمية النجاح مؤشرات تركز ●
 .إليهم الوصول يتم الذين والأطفال ،أعُطيت التي المتأخرة الجرعات وعدد المتأخرة،

https://academic.oup.com/jssam/article/11/4/743/7136601
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 .الاستدراك لرصد مقترحةال عالميةال عملياتال مؤشرات :7 الجدول

البيانات مصدر  المؤشر 
 الأساسي 

 التردد الموصى به

 

 ربع سنوي  وزارة الصحة عدد البلدان التي لديها خطط معتمدة للاستدراك والتعافي  -1

تحالف غافي/شعبة  عدد البلدان التي طلبت لقاحات إضافية للاستدراك والتعافي -2
الإمدادات التابعة  

 لليونيسيف

 ربع سنوي 

تحالف غافي/شعبة  لقاحات إضافية للاستدراك والتعافي تلقتعدد البلدان التي  -3
الإمدادات التابعة  

 لليونيسيف

 ربع سنوي 

 مرة واحدة وزارة الصحة الاستدراك والتعافي عدد البلدان التي لديها بند محدد في الميزانية الحكومية لأنشطة   -4

 

 الاستدراك. لرصد المقترحة العالمية النجاح مؤشرات :8الجدول 

مصدر البيانات  المؤشر
 الأساسي

 التردد الموصى به 

 

 سنوي  وزارة الصحة عدد البلدان التي لديها سياسات وجداول زمنية للاستدراك -1

 واحدةمرة  وزارة الصحة ات عدد البلدان التي لديها إجراءات تشغيل موحدة محددة، وربما أدوات لدعم القرارات، للتأكد من أهلية اللقاح -2

 مرة واحدة وزارة الصحة مقيدين في سجل المرفق أو  سجل منزليالذين لديهم   للأطفال 2-1

 مرة واحدة وزارة الصحة لا تتوافر لديهم وثائقالذين   للأطفال 2-2

الذين فاتهم لحد من عدد الأطفال  ترمي إلى ا، أنشطة محددة 2023- 2022عدد البلدان التي نفذت، في الفترة  -3
 كحد أدنى   شهرا   59الأطفال حتى عمر وتستهدف ، 2023-2020في الفترة  التطعيم

 سنوي  وزارة الصحة

 سنوي  وزارة الصحة التمنيع الروتيني تكثيف 3-1

 سنوي  وزارة الصحة التمنيع التكميلي  نشاطالتكثيف المختلط للتمنيع الروتيني و  3-2

 سنوي  وزارة الصحة خلال تقديم خدمات التمنيع الروتيني تحديد أو توسيع الأهلية العمرية للتطعيم الاستدراكي من  3-3

 سنوي  وزارة الصحة أنشطة التمنيع التكميلي  3-4

 سنوي  وزارة الصحة (للأطفال الرعاية النهارية في إطار  )أو المدرسيةفحوصات التطعيم  3-5

جرعات منفصلة تعطى في وقت متأخر )جميع البلدان من خلال   تسجيلعدد البلدان التي لديها نظم معلومات ل -4
 ( النموذج الإلكتروني للإبلاغ المشترك

 سنوي  وزارة الصحة

لعام   الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبة عدد الجرعات المتأخرة منعن عدد البلدان التي أبلغت  -5
 (النموذج الإلكتروني للإبلاغ المشترك؛ جميع البلدان من خلال بالقيمة الصفرية)وليس  2023

 سنوي  وزارة الصحة

 والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح ة الأولى منجرعال  من عدد الجرعات المتأخرةعدد البلدان التي أبلغت عن  -6
 النموذج الإلكتروني للإبلاغ المشترك(؛ جميع البلدان من خلال وليس بالقيمة الصفرية) 2023لعام  الديكي  والسعال

 سنوي  وزارة الصحة

  والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح من ثالثةال ةالجرععدد الجرعات المتأخرة من عن عدد البلدان التي أبلغت  -7
 النموذج الإلكتروني للإبلاغ المشترك(؛ جميع البلدان من خلال وليس بالقيمة الصفرية) 2023لعام  الديكي  والسعال

 سنوي  وزارة الصحة

  تم إذا كان 24)< الحصبة على المحتوي  اللقاح من  الأولى الجرعة أعطيت لهمالذين  شهرا   12عدد الأطفال < -8
 ( بها في السنة الثانية من العمر تي توصيفي البلدان ال تعطى الحصبة على المحتوي   اللقاح من الأولى الجرعة

 سنوي  وزارة الصحة

 سنوي  وزارة الصحة ( النموذج الإلكتروني للإبلاغ المشتركحسب السنة التقويمية )جميع البلدان من خلال  8-1

 سنوي  وزارة الصحة حملة الاستدراك الواسعة في أنشطة  8-2

  الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح من الثالثة الجرعة أعطيت لهمالذين  شهرا   12عدد الأطفال < -9
 أنشطة الاستدراك  إطار في

 سنوي  وزارة الصحة
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 سنوي  وزارة الصحة ( النموذج الإلكتروني للإبلاغ المشتركحسب السنة التقويمية )جميع البلدان من خلال  9-1

 سنوي  وزارة الصحة حملة الاستدراك الواسعة في أنشطة  9-2

عدد الأطفال الذين تم الوصول إليهم من خلال الأنشطة الاستدراكية حسب الفئة العمرية، ومع كل لقاح إضافي،  -10
الجرعة الثالثة من اللقاح المضاد للدفتيريا والتيتانوس  و  الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبةبخلاف 

 وفقا لما هو مطلوب من جميع البلدان  والسعال الديكي

 ربع سنوي  وزارة الصحة

يمكن أن تشمل هذه التقييمات،  و عدد البلدان التي أجرت تقييمات ميدانية بشأن عملية التطعيم الاستدراكي ونتائجه.  -11
عينات ضمان الجودة من تشغيلات  و مة/التقييم السريع للمواءمة لاءالرصد السريع للمعلى سبيل المثال لا الحصر، 

(  مستوى التغطية بعد الحملةب المتعلقة المسوحات )بما في ذلك  بالتطعيم بالتغطية المتعلقة المسوحاتو  اللقاحات
والتقييمات النوعية الأخرى، مثل   طرحه بعد 19-كوفيد للقاح المصغر  التقييمالمكيف و  الفائتة التطعيم فرصتقييم و 

 الدوافع السلوكية والاجتماعيةـتلك التي تشمل 

 سنوي  وزارة الصحة

 سنوي  وزارة الصحة ر المعيشيةالأس القائمة على   11-1

 سنوي  وزارة الصحة بشأن العاملين الصحيين 11-2

  المسوحاتجميع  متعدد دراسة استقصائيةنسبة السجلات المنزلية حسب الفئات العمرية، لكل  -12
التي أجريت خلال  

حملة الاستدراك  
 الواسعة

  المسوحاتجميع  متعدد لم تُستلم قط   12-1
التي أجريت خلال  

حملة الاستدراك  
 الواسعة

  المسوحاتجميع  متعدد شوهدت 12-2
التي أجريت خلال  

حملة الاستدراك  
 الواسعة

آخر دراسة   متعدد السابقة، حيثما كانت متاحة  المسوحاتمقارنة مع   12-3
استقصائية  أجريت  

قبل انطلاق حملة  
 الاستدراك الواسعة 

والجرعة اللقاح  نفس الجرعة الثالثة منو  الديكي والسعال والتيتانوس للدفتيريا المضاد اللقاح من  الأولى الجرعةنسبة  -13
  والتي تعطى للأطفال الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبةو  المعطل  الأطفال شلل لقاح من  الأولى

حيث يوصى بها في السنة الثانية من  الجرعة الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبةمن  24)أو <شهرا   12<
 . المسوحاتالعمر(، وفقا لبيانات 

  المسوحاتجميع  متعدد
التي أجريت خلال  

حملة الاستدراك  
 الواسعة

  المسوحاتجميع  متعدد جرعات أخرى، وفقا لخطط قطرية محددة. 13-1
التي أجريت خلال  

حملة الاستدراك  
 الواسعة

آخر دراسة   متعدد السابقة، حيثما كانت متاحة  المسوحاتمقارنة مع   13-2
استقصائية أجريت 

طلاق حملة  إقبل 
 الاستدراك الواسعة 
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 سبل المضي قدما     -5

المناعية الثغرات  أثناء الجائحة لتجنب المزيد من    يكتسي سد  فاتتهم الجرعات  الذين  بالغة  الأمراض  فاشياتوتطعيم الأطفال  . ومن  أهمية 
على    ينبغي التركيزوما بعده،    2024في عام  و رصد نجاح الأنشطة الاستدراكية في البلدان وعلى الصعيد العالمي.    الأهمية بمكان أيضا  

 .عمل البرامجاستخدام هذه البيانات في يسير تسجيل البيانات والإبلاغ عنها لزيادة استيعاب الجرعات المتأخرة وت نظم تحسين 

 . الروتيني  للتمنيع برنامج أي من يتجزأ لا جزءا   المتأخرة الجرعات تسجيلل الرصد ومؤشرات البيانات نظم تعزيز يكون  أن  ينبغي

 :بها الموصى الإجراءات

 التطعيم الاستدراكي وتعزيزه. تسجيلالقائمة في البلدان لينبغي تكييف أدوات رصد التمنيع  •
  التحري ينبغي استخدام نهج يركز على المستخدم في تصميم أدوات جمع البيانات وتجميعها والوسائل المساعدة على العمل لتعزيز  •

 وتسجيلها والإبلاغ عنها.  التطعيم بهاالسليم للجرعات و 
ينبغي إدماج رصد الاستدراك في جميع نظم رصد التغطية بالتطعيم الروتيني، وينبغي للبلدان أن تعزز الرسالة الرئيسية التي  •

 لبناء مناعة السكان. على الإطلاق عدم أخذهتطعيم متأخر أفضل من أخذ مفادها أن 
ورصد قوي لجميع الاستراتيجيات الرامية إلى   بشأن التغطيةمكيفة وممثلة وطنيا  دراسات استقصائية ينبغي استكمال هذه الجهود ب  •

 تحديد الأطفال الذين فاتتهم اللقاحات والوصول إليهم، بما في ذلك الأطفال المدعومون بتمويل من الجهات المانحة.

المناعة رتسمات  وعلاوة على ذلك، ينبغي أن يصبح التوسع من الرصد السنوي إلى رصد مجموعات المواليد بمرور الوقت هو القاعدة لفهم م
  من  2  الإصدار(. وينبغي تكييف النظم الروتينية لجمع البيانات مثل  3الشكل  و   7الإطار  بشكل أفضل ونجاح تدخلات التطعيم الاستدراكي )

المتخلفين ورصد    نبغي يو جرعات الاستدراك ورصدها.    تسجيللق  المناط  مستوى   على  الصحية  المعلومات  برمجيات تتبع  فرص أن يصبح 
زممارسة روتينية وأن    التطعيم الفائتة بالإضافة إلى ذلك، ينبغي  و .  الرقمية مثل بيانات السكان المرمزة جغرافيا    تكنولوجياتباستخدام ال  يُعز 
إجراء  قبل وقت طويل من    أن إجراء التطعيم، ولكن مع إدراك  لتشمل الفئات العمرية الأكبر سنا حيثما كان ذلك ممكنا    المسوحاتتوسيع نطاق  

، قد تنظر بعض البلدان في إجراء  . وأخيرا  إعادة الاستدعاءو توافر البطاقات    مدىب   المتعلقة  الدراسة الاستقصائية قد يثير بعض الصعوبات
 السكان.المصلية أو عمليات تثليث البيانات، لاستكمال فهمها لمناعة  المسوحاتتقييمات أخرى، مثل 
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. الخط مجموعات المواليدمن بلد لديه نظام معلومات مجمع، حسب  الحصبة على المحتوي  اللقاح من  الأولى الجرعةبمثال افتراضي لرصد الاستدراك  :3 الشكل

 ٪.95 المتمثل في التغطيةالمتقطع = هدف 

 

  

 لرصد أداء التمنيع؟ا  مفيد ا  لماذا تعتبر مجموعات المواليد خيار   -7الإطار 

تغطية التحصين بأنها نسبة الأفراد الذين تم تطعيمهم في فئة مستهدفة من السكان بجرعة لقاح محددة. وتقليديا ، استخدمت البلدان   تُعر ف عادة  ما  
شهرا ". ومع ذلك، بدأت   24و 12نطاقات العمر الموصى بها للتطعيم لوصف الفئات المستهدفة من السكان، مثل "الأطفال الذين تتراوح أعمارهم بين 

"، لأن ذلك يسمح برصد  2020لرصد برامج التحصين، مثل رصد "جميع الأطفال المولودين في عام  الأترابديد من البلدان في استخدام نهج  الع
 في سن سنتين وثلاث وأربع سنوات. يلحقون بالركب كيفية تطعيم المجموعة بمرور الوقت، ونسبة الأطفال الذين 

لرصد التغطية بعض المزايا. وأولا ، تُعر ف مجموعات الولادة بوضوح، ويظل التعريف ثابتا  بمرور الوقت.   السنوية( ) المجموعات العمرية  يوفر نهج و 
بمعلومات دقيقة عن تاريخ الميلاد. وثانيا ، تساعد مجموعات المواليد في   2020وعلى سبيل المثال، يمكن دائما  تحديد الأطفال المولودين في عام 

السكان. ومن خلال متابعة مجموعة محددة، يمكننا تتبع ما إذا كان الأطفال يتلقون لقاحاتهم في الوقت المحدد أو يتخلفون  تحليل توقيت التطعيم بين 
ر الوقت، كما هو موضح في  رصد أداء البرنامج وفعالية جهود الاستدراك بمرو  العمرية السنوية  عن الركب. وثالثا ، يتيح لنا استخدام المجموعات

، خاصة بسبب  . وأخيرا  3الشكل  ، تشكل بيانات مجموعات المواليد عنصرا  بالغ لتحديد مجموعات معينة لم يتم تطعيمها أو لم يتم تطعيمها بشكل كاف 
 أو حالات الطوارئ الأخرى، مما يسهل الاستجابة السريعة والمحددة الهدف. جوائحالأحداث الحساسة للوقت مثل ال

بالإضافة إلى التغطية حسب سنة الميلاد.  المرفق جيم ، يمكن رسم التغطية التراكمية بيانيا  على النحو المبين في سوحات  الموعند استخدام بيانات 
جل  ومع ذلك، يتمثل أحد قيود استخدام بيانات الدراسة الاستقصائية لرصد توقيت التطعيم في أنه لحساب العمر عند التطعيم، يجب أن يكون الس 

 المنزلي أو أي مستند آخر يحمل تاريخ التطعيم متاحا  بالإضافة إلى تاريخ الميلاد.
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 أمثلة على الأدوات   -6

 ورصد أنشطة الاستدراك.  تسجيل أمثلة على أدوات :9لجدول ا

 التفاصيل الأداة
 

 

  مساعدة العاملين الصحيين على تقييم الجرعات التي يكون الفرد مؤهلا  من أجل استدراكي لتحديد الأهلية  تطعيم ورقة عمل
 في وقت الزيارة، ومتى ستكون هناك حاجة إلى جرعات لاحقة.  خذهالأ
  

 : المصدر
]بالإنكليزية[. جنيف:   عدم ترك أي أحد خلف الركب: إرشادات لتخطيط التطعيم الاستدراكي وتنفيذهمنظمة الصحة العالمية. 
 .2021منظمة الصحة العالمية، 

 

دون تقييد   تعطىالروتينية التي تسمح للعاملين الصحيين بتسجيل التطعيمات الاستدراكية التي  لتطعيمات الأطفالورقة إحصاء 
 التسجيل ضمن الحد الأقصى للسن. 

. 
 

 المصدر: 
]بالإنكليزية[. جنيف:   عدم ترك أي أحد خلف الركب: إرشادات لتخطيط التطعيم الاستدراكي وتنفيذهمنظمة الصحة العالمية. 
 .2021منظمة الصحة العالمية، 

 

للدليل المرجعي:   2018بعد إصدار منظمة الصحة العالمية في عام تغطية التطعيم ال دراسة استقصائية بشأنعينة استبيان 
 العنقودية المتعلقة بالتغطية بالتطعيم.  المسوحات

 
 : المصدر

 generic-questionnaire-21.org/en/resources/guidance/sample-//www.technet:https 

 

 .كيفية إعطاء التطعيمات الاستدراكية بشأنفيديو توضيحي 
 

 : المصدر
 .2023منظمة الصحة العالمية وأكاديمية التمنيع. جنيف: منظمة الصحة العالمية، 

//watch.immunizationacademy.com/en/videos/807:https 

 

 .والإبلاغ عنها التطعيمات الاستدراكيةتسجيل   بشأنفيديو توضيحي حول 
 

 : المصدر
 .2023العالمية وأكاديمية التمنيع. جنيف: منظمة الصحة العالمية، منظمة الصحة 

 //watch.immunizationacademy.com/en/videos/806:https 

  

https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240016514
https://www.who.int/publications-detail-redirect/9789240016514
https://www.technet-21.org/en/resources/guidance/sample-questionnaire-generic
https://watch.immunizationacademy.com/en/videos/807
https://watch.immunizationacademy.com/en/videos/806
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 ملحق    -7

 : استمارة عينة لجمع بيانات رصد التغطية السريع بشأن التطعيم أ الملحق 

رقم  )أ(
 المنزل  

  )ب(

 عدد
  الأطفال
  الذين
  تتراوح

 أعمارهم
 سنة بين

- واحدة
4 

  سنوات
 والذين

 يعيشون 
 في

 المنزل 

 تطعيمبشأن  الأولوية  ذات المؤشرات ،للتطعيم والاجتماعية السلوكية الدوافع( د) اللقاح  نوع حسب تطعيمهم تم الذين الأطفال عدد( ج)
 19ت(والإجابا  الأسئلة على للاطلاع  6 الجدول  انظر) الأطفال

اللقاح  
المضاد 

 للسل 

الجرعة  
الأولى 

من 
اللقاح  

المضاد 
للدفتيريا 
والتيتانو 

س 
والسعال 

 الديكي 

الجرعة  
الثالثة 
من 

اللقاح  
المضاد 
للدفتيريا 
والتيتانو 

س 
والسعال 

 الديكي 

الجرعة  
الأولى 

من 
اللقاح  
الفموي  
لشلل 
 الأطفال 

الجرعة  
الثالثة 
من 

اللقاح  
الفموي  
لشلل 
 الأطفال 

الجرعة  
الأولى 

من لقاح  
فيروس 

شلل 
الأطفال  
 المعط ل 

الجرعة  
الأولى 

من 
اللقاح  

المحتوي 
على  

 الحصبة 

الجرعة  
الثانية  
من 

اللقاح  
المحتوي 

على  
 الحصبة 

طيلة   كاملة سلسلة
 العمر 

الأفكار   :1إجابات على السؤال 
 والمشاعر 

إجابات على  
 :2السؤال 

العمليات  
 الاجتماعية 

إجابات على السؤال  
 حافز ال :3

إجابات على السؤال  
 مسائل عملية  :4

إجابات على السؤال  
 مسائل عملية  :5

 د ج  ب أ ب أ ج  ب أ ب أ د ج  ب أ

1                                       
2                          
3                          
4                          
5                          
6                          
7                          
8                          
9                          

10                          
...                          

                                        المجموع 

                            
عدد الأطفال الذين تم  التغطية بالتمنيع

 تطعيمهم
 الوحدة  النتيجة  الصيغة 

   اللقاح المضاد للسل 
 100× بهذا اللقاحعدد الأطفال الذين تم تطعيمهم 

 مجموع عدد الأطفال 
 

 المضاد للسل  تطعيمهم باللقاحتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الأولى من اللقاح المضاد  
والتيتانوس والسعال للدفتيريا 

 الديكي 

 
 100×بالجرعة الأولى من هذا اللقاحعدد الأطفال الذين تم تطعيمهم 

 مجموع عدد الأطفال 
 

 الأولى من اللقاح المضاد للدفتيريا والتيتانوس والسعال الديكي  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الثالثة من اللقاح المضاد  
للدفتيريا والتيتانوس والسعال 

 الديكي 
 

 100× بالجرعة الثالثة من هذا اللقاح عدد الأطفال الذين تم تطعيمهم
 مجموع عدد الأطفال 

 
 الثالثة من اللقاح المضاد للدفتيريا والتيتانوس والسعال الديكي  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الأولى من اللقاح الفموي  
 لشلل الأطفال 

 
 100×بالجرعة الأولى من هذا اللقاحعدد الأطفال الذين تم تطعيمهم 

 مجموع عدد الأطفال 
 

 الأولى من اللقاح الفموي لشلل الأطفال  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الثالثة من اللقاح الفموي  
  لشلل الأطفال 

 100× بالجرعة الثالثة من هذا اللقاح عدد الأطفال الذين تم تطعيمهم
 مجموع عدد الأطفال 

× 100 

 الثالثة من اللقاح الفموي لشلل الأطفال  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الأولى من لقاح فيروس 
  شلل الأطفال المعط ل 

 100×بالجرعة الأولى من هذا اللقاحعدد الأطفال الذين تم تطعيمهم 
 مجموع عدد الأطفال 

 

 الأولى من لقاح فيروس شلل الأطفال المعط ل  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الأولى من اللقاح 
 المحتوي على الحصبة 

 
 100×بالجرعة الأولى من هذا اللقاحعدد الأطفال الذين تم تطعيمهم 

 مجموع عدد الأطفال 
 

 الأولى من اللقاح المحتوي على الحصبة  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

الجرعة الثانية من اللقاح المحتوي  
 على الحصبة 

 
 100×من هذا اللقاح ثانية بالجرعة العدد الأطفال الذين تم تطعيمهم 

 مجموع عدد الأطفال 

 

 الثانية من اللقاح المحتوي على الحصبة  تطعيمهم بالجرعةتم  للأطفال ٪ 

 
. جنيف: منظمة  1المرفق .الدوافع السلوكية والاجتماعية للتطعيم: الأدوات والإرشادات العملية اللازمة لتحقيق الإقبال الكبير على التطعيم منظمة الصحة العالمية.  19

 . 2022الصحة العالمية، 

https://www.who.int/publications/i/item/9789240049680
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  سلسة كاملة طيلة العمر 
 100×لديهم سلسة كاملة طيلة العمر عدد الأطفال الذين 

 مجموع عدد الأطفال 
 

 لديهم سلسلة تطعيم كاملة طيلة العمر  للأطفال ٪ 

 والاجتماعية السلوكية الدوافع
 للتطعيم

 الوحدة النتيجة  الصيغة  د ج ب أ

 100× عدد الإجابات د +الإجابات ج عدد      1السؤال 
  مجموع عدد الأطفال 

والأمهات/مقدمي الرعاية الذين يذكرون أن اللقاحات مهمة "بدرجة متوسطة" أو "مهمة   للآباء ٪ 
 جدا " لصحة أطفالهم 

     2السؤال 
 100× ب     الإجابات عدد 

 مجموع عدد الأطفال 

 

 
  معظم أفراد أسرهم وأصدقائهم المقربين يريدون   يذكرون أنمقدمي الرعاية الذين /والأمهات للآباء ٪

 تطعيم أطفالهم  أن يتم

     3السؤال 
 100×      جالإجابات  عدد 

 مجموع عدد الأطفال 

 

 
يذكرون أنهم يريدون أن يحصل أطفالهم على "كل" مقدمي الرعاية الذين /والأمهات  للآباء ٪

 اللقاحات الموصى بها 

     4السؤال 
 100× الإجابات ب     عدد 

 مجموع عدد الأطفال 

 

  تطعيم أطفالهمن الأماكن التي يمكن يعرفو  يذكرون أنهم مقدمي الرعاية الذين/والأمهات للآباء ٪ 
 فيها 

     1السؤال 
 100× عدد الإجابات د +الإجابات ج عدد 

 مجموع عدد الأطفال 

 

 بدرجة" سهل أطفالهم تطعيم تكلفة دفع أن يذكرون  نمقدمي الرعاية الذي/والأمهات للآباء ٪ 
 "جدا" سهل أو" متوسطة

 
  المنقولة الديدانية العدوى الديدان التي تسببها تدخلات الصحة العامة المتكاملة. التطعيم والتخلص من أدوات لرصد تغطية  . الأمريكية  للبلدان الصحة منظمة: من مقتبس
 . 2017 الأمريكية، للبلدان الصحة منظمة  :العاصمة  واشنطن. رصد التغطية في الميدان. 3 الوحدة ]بالإنكليزية[. بالتربة

  

https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
https://iris.paho.org/handle/10665.2/34510
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( الوطني الزمني الجدول مع مكيفة) والاستدراك تحري ل اأداة مساعدة على  عينات : )ب(  المرفق
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والجرعة الأولى   ،على أنها الجرعة الأولى من اللقاح المضاد للدفتيريا والتيتانوس والسعال الديكي جدول اللقاحاتتوثيق الجرعة الأولى في  يرجى ملاحظة أنه ينبغي دائما  
توثيق جميع الجرعات   نبغيمن اللقاح المحتوي على الحصبة، والجرعة الأولى من لقاح شلل الأطفال المعطل وما إلى ذلك، بغض النظر عن وقت إعطائها. وبالمثل، ي

منظمة الصحة  مقتبس من: (. وغيرهاكي، اللاحقة في سلسلة بالرقم التسلسلي الصحيح )الجرعات الثانية والثالثة والرابعة من اللقاح المضاد للدفتيريا والتيتانوس والسعال الدي
 .2018. جنيف: منظمة الصحة العالمية، 4. الملحق  إرساء التمنيع وتعزيزه في السنة الثانية من العمر: ممارسات التطعيم بعد سن الرضاعة   . العالمية.

 HEPB BD = عند الولادة "B" جرعة لقاح التهاب  الكبد
 BCG = اللقاح المضاد للسل

 OPV1 = اللقاح الفموي  لشلل  الأطفال 1
 PCV1 = اللقاح المتقارن  المضاد للمكورات  الرئوية 1

 PENTA1 = اللقاح الخماسي  التكافؤ 1
 RV1 = الفيروس العجلي 1

 OPV2 = ا اللقاح  الفموي  لشلل الأطفال 2
 PCV2 = اللقاح المتقارن  المضاد للمكورات  الرئوية 2

 PENTA2 = اللقاح المتقارن  المضاد للمكورات  الرئوية 2
  RV2 = لقاح الفيروس  العجلي 2

 OPV3 = لقاح شلل  الأطفال الفموي  3
 PCV3 = اللقاح المتقارن  المضاد للمكورات  الرئوية 3

 PENTA3 = اللقاح الخماسي  التكافؤ 3
 RV3 = لقاح الفيروس  العجلي 3

 IPV = لقاح فيروس شلل الأطفال  المعطل 
 MCV = اللقاح المحتوي  على الحصبة

 DTP4 = اللقاح المضاد للدفتيريا والتيتانوس والسعال الديكي 4
 MCV2 = اللقاح المحتوي  على الحصبة 2

 A = MenA"" لقاح المكورات السحائية من الزمرة
 

https://www.who.int/publications/i/item/9789241513678
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 المسوحات الملحق جيم: مثال على رصد سن التطعيم باستخدام بيانات 

 
 شهرا   12-23

 

 

 
 شهرا   24-35

 
 شهرا   12-23

 

 
 شهرا   24-35

 
  Bجرعة اللقاح المضاد لالتهاب الكبد =  HEPB. منزلية للقاحات تظهر تواريخ التطعيمملاحظة: النسب المئوية التراكمية مقيدة بنسبة المستجيبين الذين لديهم سجلات 

اللقاح المضاد للدفتيريا  =  DPT. اللقاح الفموي لشلل الأطفال =  OPV= لقاح فيروس شلل الأطفال المعطل.   IPV من النوع باء.  نزفيةالنزلة ال = HIBعند الولادة. 
   .لقاحات الحصبة والحصبة الألمانية=  MR. والتيتانوس والسعال الديكي
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