
تجنبا لعودة 
الفيروس

< تشهد بلدان الجوار الأفريقي 
كالصومال وكينيا وأثيوبيا وجنوب 
ال��س��ودان ان��ت��ش��اراً لفيروس شلل 
الأطفال امتد على نطاقٍ واسع 
ف��ي ح�ني أن المتسللين م��ن بعض 
ه��ذه ال���دول يتدفقون باستمرار 
إلى اليمن.. ما طبيعة الإجراءات 
ال���ت���ي ت��ت��خ��ذه��ا وزارة ال��ص��ح��ة 
منعاً لدخول حاملي ع��دوى هذا 

الفيروس إلى البلاد؟ 
< < وزارة الصحة ب���ادرت منذ 
الإع�الن عن ظهور ح��الات الشلل 
ف����ي ال����ص����وم����ال ال���ش���ق���ي���ق إل���ى 
ال���ت���واص���ل م���ع م��ك��ات��ب ال��ص��ح��ة 
ب��المح��اف��ظ��ات لات���خ���اذ إج�����راءات 
اس��ت��ث��ن��ائ��ي��ة ل��ت��ك��ث��ي��ف أن��ش��ط��ة 
التحصين وبالذات للأطفال دون 
سن الخامسة لتتضمن المناطق 
ال���ت���ي يم���ر ب��ه��ا وي���ت���واج���د فيها 
اللاجئون، ومنها تنظيم حملات 
تطعيم مُصغرة تستهدف الإخوة 
الصوماليين من جميع الأعمار 

ف���ي ج��م��ي��ع م���راك���ز تج��م��ع��ات��ه��م وع��ن��د 
م��ن��اف��ذ ال��دخ��ول إل���ى ال��ب�الد، وتكثيف 
أنشطة التحصين ض��د شلل الأط��ف��ال 
ف��ي مخيماتهم ومناطق سكنهم، وقد 
تم ذلك بالتنسيق والتعاون المشترك مع 
منظمتي الصحة العالمية واليونسيف 

ومفوضية الأمم المتحدة للاجئين.
وف���ي ب��داي��ة ش��ه��ر يونيو 
حملة  تنفيذ  تم  2013م 
تحصين اح��ت��رازي��ة شملت 
المح��اف��ظ��ات ذات الخ��ط��ورة 
العالية وأعقبتها في مطلع 
يوليو الفائت جولة ثانية 

شملت جميع المحافظات. 
وف������������ي ج�����م�����ي�����ع ه������ذه 
ال��ت��دخ�الت أو ت��ل��ك أب���دت 
مكاتب الصحة بالمحافظات 
مسؤولية واهتماماً كبيرين 
من أجل منع عودة فيروس 
شلل الأط��ف��ال إل��ى اليمن 
م�����ن ج�����دي�����د؛ بم�����ا ي���ع���زز 
الح��ف��اظ على خلو وطننا 
الحبيب من فيروس الشلل 
ال����ذي تح��ق��ق ل��ه م��ن��ذ ع��ام 
2006م، وت����وج ب��ع��د ذل��ك 
بإشهاد خلو ال��ب�الد تماماً 
من الفيروس ع��ام 2009م 
م��ن ق��ب��ل منظمة الصحة 

العالمية.
وأود الإشارة هنا - رداً على 
سؤالك-  إلى أنه ليس من 
الإجراءات المتبعة عالمياً منع 
أي مشتبه يحمل  دخ����ول 

فيروس الشلل أو القادم من دولة حدث 
بها الوباء، وإنما تتخذ حيالهم إجراءات 
صحية خاصة تحول دون نشرهم للمرض 

بين أوساط المجتمع.

لقاح متعدد الجرعات
< جرعتان أو ث�الث جرعات من لقاح 
شلل الأطفال ألا تكفي لتعطي الفعالية 
المطلوبة؟ وما جدوى تعدد جرعات هذا 

اللقاح؟ 
< < ه��ن��اك ض�����رورة وق��ائ��ي��ة ت��ف��رض 
تكرار جرعات لقاح الشلل، ففي اليمن 
حوالي)200 أل��ف(ط��ف��ل دون ال��ع��ام لا 
يتم تطعيمهم ف��ي ك��ل ع��ام باللقاحات 
الروتينية التي تقدمها المرافق الصحية 
ومنها ال��ل��ق��اح الم��ض��اد لشلل الأط��ف��ال، 
ويزداد عددهم بالمثل سنوياً ويتراكمون 
ل��ي��ش��ك��ل��وا ف���ج���وة ك���ب���ي���رة ف����ي الح���ال���ة 
المناعية لأط��ف��ال اليمن، كونهم ضمن 
مرحلة عمرية مبكرة يكونون خلالها 
غير مكتملي المناعة وعرضة للإصابة 
بأمراض يمكن الوقاية منها بالتطعيم 
ومن ضمنها مرض شلل الأطفال، وبهذه 
الكيفية تبدو الفرص مواتية والقابلية 

للإصابة عالية في حال أن تمكن فيروس 
الشلل من دخول البلد مجدداً؛ بما يعزز 
ان��ت��ش��اره أك��ث��ر م��ت��ى ح��رم��وا تم��ام��اً من 
التحصين أو لم يحصلوا على المزيد من 
جرعات اللقاح الفموي المضاد للمرض، 
فكلما زاد عدد الجرعات التي يتلقاها 
الطفل ارتفعت وقوت مناعته أكثر وأكثر 
الأم���ر ال���ذي ي��ف��رض تنظيم الم��زي��د من 

حملات التطعيم، فمن خلالها يحصل 
الأطفال على لقاح شلل الأطفال مرات 
متعددة، وعندما تضاف إلى ما يحصل 
عليه الطفل من جرعات أثناء التحصين 

ال��روت��ي��ن��ي ف�ل�ا ض��ي��ر ف���ي ذل���ك، 
باعتبار أن لقاح فيروس الشلل 
كلما تعددت جرعاته يزيد من 
جاهزية الحالة المناعية للطفل 
واستعدادها بفاعلية للوقاية 

من المرض دونما مشكلة.

جودة التصنيع 
< تعكف مؤسسات البحوث 
ال��ط��ب��ي��ة وال��ش��رك��ات المصنعة 
باستمرار على التطوير المستمر 
لتحسين  المختلفة  للقاحات 
الجودة وزيادة الكفاءة.. فماذا 
عن لقاح شلل الأطفال الفموي 

ه��ل تنطبق عليه معايير ص��ارم��ة عند 
التصنيع؟ 

< < أص��درت منظمة الصحة العالمية 
معايير لتنظيم ه��ذا الج��ان��ب، وتتخذ 
إجراءات صارمة بحق أي معملٍ تصنيعي 

إنتاجي يخالف تلك المعايير.

ولقاح شلل الأطفال يتبع المعايير 
ذات��ه��ا ويحضر ف��ي معامل عالمية 
ل��رق��اب��ة ومتابعة محلية  تخضع 

وخارجية،
والجمهورية اليمنية واحدة من 
بين أكثر من )150( دولة في العالم 
لا تشتري اللقاح إلا من المعامل 
الم��ص��رح لها م��ن منظمة الصحة 

العالمية وعبر منظمة اليونسيف.
وهذا اللقاح عبارة عن الفيروس 
نفسه ولكن في حالةٍ من الضعف لا 
يقوى معها على التسبب بالمرض، 
وإنم���ا ي��ك��ون ق����ادراً ع��ل��ى اس��ت��ث��ارة 
الج��ه��از الم��ن��اع��ي ل��ت��ك��وي��ن المناعة 
الكافية للوقاية من الفيروس إذا 

حدث وأن هاجم الجسم.

قوة وفعالية وقائية
< طالما أن هناك لقاحاً  حقنياً  
ذي ك����ف����اءة ع���ال���ي���ة ع���ل���ى ت��أم�ني 
الح���ال���ة الم��ن��اع��ي��ة الم��ط��ل��وب��ة ضد 
فيروس الشلل.. لماذا لا تلجأ وزارة 
الصحة لشراء هذا اللقاح بدلًا من 

الفموي؟
< < هذا لا ينفي جودة اللقاح الفموي 
المضاد لفيروس شلل الأطفال، بل  إنه 
لقاح فعال ج��داً، يعد المرتكز الأساسي 
لمكافحة هذا المرض، حيث أثبت فعاليته 

طوال عقودٍ طويلة من استخدامه. 
وقد حققت اليمن الخلو من فيروس 
شلل الأطفال- بتوفيق من الله-  منذ 
ال��ع��ام 2006 م وحتى الآن باستخدام 
هذا النوع من اللقاح, وكذلك غيرها من 

الدول تستخدم نفس اللقاح.
بينما لا ي��وص��ى ب��اس��ت��خ��دام اللقاح 
الحقني إلا عند بلوغ التغطية باللقاح 
الروتيني نسبة لا تقل على )90 %(، 
مع تدني احتمال دخ��ول الفيروس إلى 
البلاد، وهذان العاملان ليسا متوافرين 
حالياً، علاوة على كلفته الأعلى بكثير 

من اللقاح الفموي.
مم��ا يعني أن ات��خ��اذ ال��ق��رار ب��إدخ��ال 
اللقاح الحقني تحكمه عوامل وشروط 

متعددة؛ كالتي ذكرتها.

عراقة35 عاما
< منذ متى أدمج لقاح شلل الأطفال 
لأول مرة في اليمن ضمن التطعيمات 
ال��روت��ي��ن��ي��ة؟ وك��ي��ف ي��ق��اس نج��اح��ه أو 
إخفاقه على المديين القصير والطويل؟

< < أدرج لقاح شلل الأطفال في اليمن 
بالمرافق  الروتينية  التطعيمات  ضمن 
الصحية منذ تأسيس البرنامج الوطني 
للتحصين الموسع عام 1978م ، وعلى مر 
)35( سنة من استخدامه ثبت أنه لقاح 
عالي المأمونية والفاعلية، ويؤيده تجربة 

جميع البلدان التي تستخدمه.
إن م��ع��ظ��م الج���ي���ل ال���ش���اب ف���ي سن 
الثلاثينيات ودون هذه السن من الذكور 
والإناث في اليمن قد تلقوا هذا اللقاح 
في طفولتهم وما من مشكلة حدثت لهم، 

وكثير منهم تزوج وأنجب أطفالًا بشكل 
ط��ب��ي��ع��ي، وأم����ام ه���ذه الأدل����ة ال��واق��ع��ي��ة 
ة لن ألجأ للرد على إشاعة تأثيره  الحيَّ
على عملية الإنجاب إلى الأدلة العلمية. 
وأكتفي بالقول أن اليمن في الوضع 
الحالي واح��دة من أعلى بلدان العالم 

خصوبة ومتوسط ما تنجبه المرأة اليمنية 
يتراوح ما بين )6 - 7(أطفال خلال فترة 
حياتها الإنجابية، وما يشاع للأسف يأتي 
من ذوي المواقف السلبية تجاه التحصين 
ولا يستندون إلى أي دليل علمي أو عقلي 
أو أخلاقي، بل يأثمون لتسببهم بحرمان 
بعض الأطفال من الحصول على حقهم 
في الرعاية الصحية والوقاية من مرض 
خطير يتربص بغير المطعمين ليصيبهم 
ويكبلهم بقيود إعاقة دائمة تلازمهم مدى 
الحياة، أو في أسوأ الأح��وال يسبب لهم 

الوفاة.

الإسناد المجتمعي
< ما أهمية المؤازرة المجتمعية كالأوقاف 

وال��ت��رب��ي��ة وال��س��ل��ط��ة المح��ل��ي��ة بم��ا يعزز 
نج���اح���ات ح���م�ل�ات ال��ت��ح��ص�ني؟وك��ي��ف 

تبلورونها على الواقع؟
< <  الإس��ن��اد وم��د ال��ع��ون م��ن جهاتٍ 
ومؤسسات كخطباء المساجد 
والم�����دارس والم��ج��ال��س المحلية 
والإع���ل��ام بم��خ��ت��ل��ف وس��ائ��ل��ه 
وأدوات������ه ورس��ائ��ل��ه ال��ت��وع��وي��ة 
البناءة يعتبر غايةً في الأهمية.
 ك����م����ا أن�������ه م����ط����ل����وب م��ن 
ال���ق���ط���اع ال���ص���ح���ي، لأن���ن���ا لا 
نستطيع إنجاز العمل لوحدنا 
بالمستوى الذي يضمن النجاح 
الشاملة  والتغطية  بالكامل 
من  بالتطعيم  للمستهدفين 

الأطفال.
ك��ي��ف لا؟ وأم����ر التحصين 
ومسؤولية  بالجميع  يرتبط 
على عاتق كل أبٍ وأم وكل فرد 

فاعل في هذا الوطن الغالي..
بروح المسؤولية التي يجب أن يتحلى 
بها الجميع، ف��إن الأب��ن��اء المستهدفون 
بالتطعيم هم أبناؤهم والحفاظ على 
صحتهم من خلال التحصين الصحي 

مسؤولية على عاتقهم.

من هنا فإن بلوغ جميع الأطفال دون 
س��ن الخ��ام��س��ة ف��ي ك��ل منطقة وق��ري��ة 
ومنزل بالمحافظات المستهدفة لتطعيمهم 
ضد شلل الأطفال في حملة التحصين 
الاحترازية الممتد تنفيذها خلال الفترة 
من)8-6 أكتوبر2013م( من منزلٍ إلى 
م��ن��زل، إنم���ا يستلزم م��س��ان��دة الج��ه��ات 
التي ذكرتها وكذا الشخصيات والرموز 
الاجتماعية الفاعلة في المجتمع وقيام 
كلٍ بدوره الذي أنيط به، حيث تستهدف 
هذه الحملة تطعيم جميع الأطفال دون 
سن الخامسة حتى من سبق تحصينه 
بغض النظر عن ع��دد الجرعات التي 
تلقاها سبقاً، وذل��ك في كلٍ من أمانة 
العاصمة ومحافظات)عدن، تعز، أبين، 
الم��ك�ال، الح��دي��دة، ش��ب��وة، ح��ج��ة، لحج، 
ال���ب���ي���ض���اء، ع����م����ران، 

صعدة، المهرة(.

إرشادات 
ختامية

ط����ب����ي����ع����ة  م����������ا   >

الإرشادات أو النصائح 
ال����ت����ي ت���وج���ه���ه���ا إل���ى 
الم���ج���ت���م���ع بم����ا ي��ل��ب��ي 
تطلعات وزارة الصحة 
ل��ل��ت��غ��ط��ي��ة ال��ش��ام��ل��ة 
ل���ل���م���س���ت���ه���دف�ي�ن م��ن 
الأط�����ف�����ال دون س��ن 
الخ�����ام�����س�����ة ب���ل���ق���اح 

التحصين؟
< < ن���ن���اش���د ك��اف��ة 
الآب������������اء والأم������ه������ات 
الأع�����زاء ب��المح��اف��ظ��ات 
ف��ي حملة  المستهدفة 
التحصين الاحترازية 
ضد داء الشلل بإسناد 
حملات التحصين بما 
يضمن نجاحها وأقول 
لهم: إن القول الفصل 
لنجاح مثل ه��ذه الحملات يكمن في 
إصرارهم على تطعيم أطفالهم دون سن 
الخامسة بلا استثناء، وكل ما يُبذل من 
جهود على جميع المستويات وما يحشد 
من موارد وأموال وما يتم تجنيده من 
ع���ش���رات الآلاف م���ن ف���رق التطعيم 
- ذك���وراً وإن��اث��اً- ك��ل ذل��ك لا يمكن أن 
ينجز ش��يء أو يحقق ال��ن��ج��اح م��ا لم 
تكونوا أنتم من يريد أن ي��ؤدي بعض 
مسؤولياته نحو أبنائه، وما لم تكونوا 
ترجون من التحصين أن يحقق نفعاً 
لأبنائكم  فتؤدون هذا الحق لتجنبوا 
أطفالكم من الوقوع في منزلق الإصابة 

بشلل الأطفال.
أم����ا م���ن لا ي���روق���ه ت��أم�ني ال��وق��اي��ة 
لأطفاله أو يشككك في نفع التحصين 
فيمنعه عن أبناءه إنما يسعى في إلحاق 

الضرر بالطفولة.
لمنظمة  والتقدير  بالشكر  وأت��وج��ه 
الصحة العالمية ومنظمة اليونسيف 
على دعمهما المساند والسخي لحملة 
ال��ت��ح��ص�ني الاح����ت����رازي����ة ض����د ش��ل��ل 
وجهودهما ال��دءوب��ة ال��داع��م��ة ل���وزارة 
الصحة من أجل مستقبل الأجيال في 

وطننا الغالي.

تعدد جرعات لقاح �شلل الأطفال مطلوب حتى تكتمل الوقاية من الإ�صابة بالفيرو�س

ب����ق����ل����م | ع���م���ـ���اد 
العطـاس  أخي المواطن ..

 أختي المواطنة
ح�صن �أطفالك �ضد �شلل الأطفال، ولتكتمل الوقاية ادع من حولك لتطعيم �أطفاله..

الحكمة ض��ال��ة الم��ؤم��ن، وأس��م��ى معانيها تتجلى ف��ي التعقل 
والتفكير المنطقي بروية وعقلانية واستشعار المسؤولية وحسن 
التدبير، وهو ما يجب أن يجسده الجميع على أرض الواقع- آباء 
وأمهات وأسر واً كل عنصر فاعل في مجتمعنا، ويتجسد من الناحية 
الصحية دراء خطر الامراض التي تتهدد صحة اطفال  اليمن  طالما 

أن الوقاية منها ممكنة؛ بما يحقق السلامة والمعافاة للأجيال.
من هنا يبرز الهدف الأساسي للتحصين ضد أمراض الطفولة 
القاتلة باعتباره أحد أهم وأسمى الخدمات التي تقدمها المرافق 
الصحية في مختلف أنحاء البلاد، وأهميته للأطفال تبدأ منذ 
اليوم الأول على ولادتهم في وقت أحوج ما يكون إليه الطفل إلى 
حماية تصونه من سطوة أمراض خطيرة لا يقوى جسمه الضعيف 
الوهن على صدها إلا إذا حصل على مناعة مكتسبة من خلال 
لقاحات تقيه شرورها وسطوتها القاتلة، ثم في نسق منظم تدون 
مواعيد اللقاحات لكل جلسة تطعيم في كرت أو بطاقة التطعيم 
الخاص بالطفل المحصن، ليكون مع تلقيه لكامل لقاحات جلسة 
التطعيم السادسة عند بلوغه العام والنصف من العمر قد حصل 
على جميع جرعات التحصين ضد أمراض الطفولة العشرة القاتلة 

ومن ضمنها جرعات ست ضد شلل الأطفال.
وه��ذا لا يمنع من الاستمرار في تحصين فلذات الأكباد خلال 
الحملات، ونهيب بالآباء والأم��ه��ات ب��أن يحرصوا على تحصين 
فلذات أكبادهم في كل حملة طالما أنهم لم يتجاوزوا بعد السادسة 
من العمر، وال��دع��وة ه��ذه نوجهها تح��دي��داً لمن يقطنون بأمانة 
العاصمة ومحافظات)عدن، تعز، الحديدة، عمران، حجة، البيضاء، 
لحج، صعدة، شبوة، أبين، المكلا، المهرة( فهم على موعد مع حملة 
تحصين احترازية ضد فيروس شلل الأطفال في الفترة من)6 - 8 

أكتوبر2013م(.
فالمرحلة الراهنة والوضع الذي تعيشه البلاد معزز  بمخاوف 
كثيرة على المستوى الصحي خشية معاودة ظهور وانتشار فيروس 

الشلل من جديد بعد غياب طويل عن أرضنا الطيبة.
ومما يعزز هذه المخاوف تفشيه في بعض بلدان القرن الأفريقي 
بدءا بالصومال ثم كينيا وأثيوبيا متسللًا بذلك إلى بعض الدول 
الأفريقية المجاورة، ومُخلفاً حالات إصابة كثيرة بالمعيار الوبائي ، 
وهو ما يضع اليمن أمام مخاوف كبيرة خشية عودة ظهور فيروس 
الم��رض مجدداً لا سمح الله. يفترض بالأبوين  في هذه الحالة 
لحماية طفلهم وكي لا يجعلوا منه مستودعاً لنشر عدوى الإصابة 
بالمرض بين الأطفال ألا يحرموا فلذات أكبادهم من التطعيمات 
الروتينية بكامل الجرعات في المرافق الصحية وكذلك في حملات 

التطعيم .
وليس من حلٍ لصد فيروس الشلل ودحره عن العودة إلا بتطعيم 
جميع الأطفال دون سن الخامسة بجرعات متعددة من اللقاح 
المضاد لهذا الم��رض كلما تج��ددت الدعوة إلى تحصينهم، بمعية 
استكمال الأطفال دون العام والنصف من العمر جميع جرعات 
التحصين الروتيني المعتاد بالمرافق الصحية، حتى يكتسبوا المناعة 

الكاملة المطلوبة.
وما تزايد عدد حملات التحصين التي تنفذها وزارة الصحة 
ضد شلل الأطفال إلا انعكاس لحرصها على ديمومة وقاية فلذات 
الأكباد وعدم ترك أي فرصة لعودة ظهور الفيروس المسبب للمرض 
في اليمن قادماً من بلدان في أفريقيا أو آسيا موبوءة أو ينتشر 

فيها الفيروس. 
ومما يعزز من أهمية تنفيذ هذه الحملة في محافظات معينة 
وم��ح��ددة أن التحصين الروتيني فيها لا يرقى حتى الآن إلى 
المضاد  اللقاح  م��ع  ليشمل  لقاحاته  المرضية بجميع  التغطية 
لفيروس الشلل المستهدفين من الأطفال دون العام والنصف من 

العمر بنسبة لا تقل عن)95%(. 
علاوة على اتساع المعاناة من سوء التغذية في اليمن بما تحمله 
من أض��رار تضعف المناعة الجسدية للأطفال، مما شكل ويشكل 
عقبة تجعل من اليسير جداً انتشار أي مرض أو وباء- أياً كان- متى 
بدأ بالظهور لا سمح الله- ليأخذ بالانتشار متجاوزاً الحدود فيبلغ 
محافظات ثم أخرى ويتسع انتشاره أكثر وأكثر ليعم- بمرور الوقت- 
كافة المحافظات، وبذلك أكثر من يرزح تحت طائلة هذا التهديد 
هم الأطفال دون سن الخامسة ضعيفي المناعة الذين منعوا تماماً 
من التحصين وكذا من لم يحصلوا على جرعات متعددة من لقاح 

شلل الأطفال ومن يعانون من سوء التغذية.
وحرىٌ بالجميع الإصغاء لمنطق العقل والعلم والدين الحنيف 
وتعاليمه الكريمة الحاثة للمسلمين على التداوي طلباً للاستشفاء 
والتي تدعو - أيضاً- إلى ضرورة تجنب الأمراض والعلل ما أمكن،  
وهذا يعني الوثوق بأن التطعيم ضد شلل الأطفال السبيل الوحيد 
لحماية وص��ون جميع الأطفال من وي�الت هذا ال��داء؛ لما يسببه 
من تشويه لبدن الإنسان يبقيه منالًا للعجز والإعاقة أو بوحشية 

يُسلمه للموت.
فالفرصة سانحة تماماً لأن حملة التطعيم الاحترازية ضد 
ه��ذا الم��رض الم���روع قائمة ف��ي موعدها المح��دد اع��ت��ب��اراً مـن)6-8 
أكتوبر2013م(، مـستهدفة تطعيـم جميـع الأطفـال دون سن 
الخامسة بأمانة العاصمة وم��ح��اف��ظ��ات)ع��دن، تعز، الح��دي��دة، 
عمران، حجة، البيضاء، لحج، صعدة، شبوة، أبين، المكلا، المهرة(، 
بينما التحصين الروتيني مستمر في المرافق الصحية دون توقفٍ 

على مدار العام لتطعيم من هم دون العام والنصف من العمر.
وليس ثمة مانع للتحصين ول��و وج��د طفل أو أطفال مرضى 
بأيٍ من الأمراض الشائعة، مثل الإسهال الطفيف أو نزلة البرد 
أو الحصبة أو الحمى العادية، فليس في الأمر أي ضررٍ أو مشكلة، 
إلا أن الطفل إذا كان يعاني من الإسهال خلال الحملة - ولو كان 
متزايداً- يحصن ضد شلل الأطفال، ثم يُعاود تحصينه مرة أخرى 
بعد توقف الإسهال مباشرة، تعويضاً له عن الجرعة السابقة التي 
ربما لم يستفد منها؛ وحتى تؤدي الجرعة الجديدة دورها الوقائي 

المنشود.   
وفي حال أن ظهرت أعراضاً سلبية على الطفل المحصن فلا تعتبر 
بسبب اللقاح لأنه آمن للغاية، وإنما يعود سببها-على الأرجح- 

لمرضٍ غير متوقع لا علاقة له بالتحصين.
نأمل- أيضاً- من الجميع التعاون مع مقدمي خدمة التحصين 
وتسهيل مهام العاملين منهم في الميدان وعدم الإبطاء عليهم أو 
تأخيرهم عند طرقهم الأبواب خلال تنقلهم من منزلٍ إلى منزل.

ويبقى على أول��ي��اء الأم��ور ال��وث��وق بالقائمين على التحصين 
ومن يقدمون الخدمة، فهم يسعون لأجل صحة وسلامة الأطفال 
كحرص آبائهم وأمهاتهم، وأدام الله السلامة لجميع فلذات الأكباد 

في ربوع وأرجاء وطننا الغالي.

توجوا صحتهم .. 
احموهم بالتح�صين مراراً 

�ضد فيرو�س ال�شلل 

إعداد/ وهيبة العريقي
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القاعدة تنظيم عالمي موجود في أمريكا وأوروبا والهند وباكستان وغيرها.. 
ولا تستطيع أية دولة لوحدها مواجهته، ولابد من تعاون دولي لمواجهته. 

الدكتور علي جحاف- مدير عام صحة الأسرة لـ                   : 

خمسة  وثلاثون عاماً من العطاء وقاية للأجيال توجت لقاح 
شلل الأطفال الفموي بنجاحات تماهي  أثرها في وقاية مئات 
الآلاف من الأطفال - إن لم نقل الملايين- من عنفوان إعاقة 
حركية وحشية لا جدوى أو أمل في شفائها متى نشبت جذورها 
واتسمت تقاسيمها؛ لتلازم المعاق في صغره ثم في كبره حتى 

يوافيه الأجل..
تماهت في ثنايا الح��وار ال��ذي أجريناه مع الدكتور/ علي 
محمد ج��ح��اف- م��دي��ر ع��ام صحة الأس���رة ب����وزارة الصحة، 

تفاصيل شيقة كشفت النقاب عن خفايا كثيرة اكتنفت اللقاح 
الفموي المضاد لفيروس شلل الأطفال، نستعرضها بالتزامن 
مع انطلاقة الحملة الاحترازية للتحصين ضد شلل الأطفال 

التي يُشرع في تنفيذها من منزلٍ إلى منزل 
من)6 - 8أكتوبر2013م( في )13(محافظة 

من محافظات الجمهورية.
ولنبقى - إذن- مع الحوار وما دار خلاله  في 

السياق التالي:

حاوره/ زكي الذبحاني وقحطان حاجب

نجاح الحملة الاحترازية للتح�صين �ضد �شلل الأطفال يكمن في �إ�صرار 
الآباء والأمهات على تطعيم �أطفالهم دون �سن الخام�سة بلا ا�ستثناء

دون  طف��ل  )200�أل��ف( 
يت��م  لا  اليم��ن  في  الع��ام 
تطعيمهم �سنوياً باللقاحات 
الروتيني��ة الت��ي تقدمه��ا 
المراف��ق ال�صحي��ة، وي��زداد 
�سنوي��اً  بالمث��ل  عدده��م 
لي�شكل��وا فج��وة كبيرة في 
الحال��ة المناعي��ة للأطف��ال

 وزارة ال�صح��ة تتخ��ذ 
تدابير و�إج��راءات لمنع 
دخول فيرو�س ال�شلل من 
الجوار الأفريقي لكنها لا 
تكفي في حال ا�ستمرار 
تدف��ق المت�سلل�ني �إل��ى 
اليمني��ة را�ض��ي  الأ

لقاح �شلل الأطفال في اليمن 
�أدرج �ضم��ن التطعيم��ات 
بالمراف��ق  الروتيني��ة 
1978م  ع��ام  ال�صحي��ة 
وعل��ى م��ر )35( �سنة من 
ا�ستخدامه ثب��ت �أنه لقاح 
عالي الم�أمونية والفاعلية

< علي جحاف 

الحملة الاحترازية للتح�صين �ضد �شلل الأطفال)8-6�أكتوبر2013م( من منزلٍ �إلى منزل، لجميع الأطفال دون �سن الخام�سة حتى من �سبق 
تح�صينهم، ب�أمانة العا�صمة ومحافظات)عدن،تعز،لحج،الحديدة،حجة،عمران،البي�ضاء،�شبوة،�أبين،المكلا،المهرة، �صعدة(


