
 

 

استبیان خطر التسمم بالرصاص في ولایة آیوا، والدلیل الإرشادي 
 لفحوصات الكشف عن الرصاص في الدم.

 سنوات. 6التوصیات من أجل فحوصات الأطفال الذین تقل أعمارھم عن 

 

 2021_09الإصدار 

جُھداً تعاونی�ا بین  -بشأن اختبارات الكشف عن الإصابة بالرصاص في الدم وكذلك استخدام استبیان خطر التسمم بالرصاص-تمُثل التوصیات التالیة 
) حول سیاسة فحص نسبة الرصاص في الدم والتدریب علیھا.  تتألف مجموعة العمل ھذه CLAWمجموعة العمل الاستشاریة الرائدة في مجال الطفولة (

لیة ومسؤولین في مجال الصحة العامة، ومستشفیات وعیادات جامعة ولایة آیوا، ومركز  من مجموعة من أطباء الأطفال ومزودي الرعایة الصحیة الأوَّ
 ).IDPHا لأبحاث وسیاسات الصحة العامة، وإدارة الصحة العامة بولایة آیوا (مراقبة السموم في ولایة آیوا، ومعھد جامعة آیو

ح مركز السیطرة على الأمراض  إن التعرض للرصاص من الأمور الخطیرة، ومن شأنھ أن یتسبب في الإضرار بصحة الطفل بشكل بالغ. وقد صرَّ
ر بصحة الطفل.  ولیس ھناك وسیلة سوى اختبارات وفحوصات الكشف عن ) بأنھ لا یوجد أي مستوى من الرصاص یعُد غیر ضاCDCوالوقایة منھا (

تفاع الرصاص في الدم یمكن من خلالھا معرفة ما إذا كان الطفل یتعرض لمستویات غیر عادیة من الرصاص. إن الأطفال الذین تثُبت الاختبارات ار
ت والمتابعة من أجل خفض مستویات التعرض الإضافیة والحد من الأضرار المستویات لدیھم یكونون في حاجةٍ إلى المزید من الفحوصات والاختبارا

  التي قد تؤثر على صحة الطفل على المدى الطویل.  یمكن لمخاطر التعرض أن تتغیر بمرور الوقت وذلك بمُجرد أن یصبح الطفل أكثر نشاطًا. 
 

ي الدم. 
 اختبار ال�شف عن الرصاص �ف

ي لأطباء الأطفال ومزودي خدما
ات ينب�ف ف ت الرعا�ة الصح�ة الأول�ة إخضاع الأطفال لاختبارات وفحوصات ال�شف عن ارتفاع مست��ات وترك�ي

اطات خطة  وط المحل�ة والف�درال�ة.  تنص اش�ت ي تفرضها الولا�ة وكذلك ال�ش وط اليت ي الدم وذلك حسب ال�ش
الف�درال�ة   Medicaidالرصاص �ف

ف  ي خطط ع� أنه ف�ما يتعلق بجميع الأطفال المسجلني
ا للفصول - Medicaid�ف أو  XIXو��ف النظر عما إذا كانت هذە التغط�ة مُمولة أم لا وفق�

XXI-  ي الدم عند عمر
ا و 12لا بد أن �خضعوا لاختبارات ال�شف عن وجود الرصاص �ف ط إدارة الصحة العامة بولا�ة آيوا إجراء  24شهر� ا.  �ش�ت شهر�

ي 
ف �ف ا و 12وذلك عند عمر  Medicaidخطط  فحوصات لجميع الأطفال غ�ي المُدرجني ا.   24شهر�  شهر�

 
 استب�ان خطر التسمم بالرصاص

سنوات وذلك أثناء زیارات عیادات  6أكمل استبیان خطر التسمم بالرصاص لتقییم مخاطر التعرض للرصاص لجمیع الأطفال الذین تقل أعمارھم عن 
 أشھر: 6الرعایة الصحیة ومقار مزودي الرعایة الأولیة وذلك بدایة من سن 

 في كل زیارة یقوم بھا الطفل أو بشكل مُتكرر حسب ما تجده ضروری�افقم بإعادة التقییم  'لا' إذا كانت جمیع الإجابات عن الأسئلة بـ •
إذا كانت الإجابات "نعم" أو "لا أعرف" فعلیك إجراء اختبار فحص الدم وتوفیر المعلومات بشأن مخاطر الرصاص وفوائد التغذیة السلیمة  •

 والنظافة الشخصیة.

 ا:موارد ومصادر بیانات مخاطر التعرض للرصاص في ولایة آیو

توفر بطاقات التقاریر الخاصة بالمقاطعة بیانات عن معدلات فحوصات الأطفال الذین تقل بطاقات تقاریر مخاطر الرصاص في المقاطعة:  •
سنوات في كل مقاطعة.  یمكن استخدام البیانات الخاصة بالمقاطعة بشأن نسبة المباني التي یعود تاریخ بنائھا إلى ما قبل  6أعمارھم عن 

ل ، وك1979 ذلك معدلات الأطفال الذین ینتمون إلى الأسر الفقیرة لتقییم مخاطر الرصاص وذلك حسب مقاطعة الإقامة الخاصة بالطفل.  حمِّ
⁩⁩Lead-Services/Childhood-Health-https://idph.iowa.gov/Environmental-بطاقات تقاریر الرصاص من 

⁩Prevention/resources⁩-Poisoning. 
للرصاص على مستوى الحي (مسار التعداد) بناءً على عمر المسكن  : تقدیر مخاطر تعرض الأطفالنموذج مخاطر التعرض للرصاص •

ح نموذج المخاطر لمزودي خدمات الرعایة الصحیة والعاملین فیھا بعرض خریطة بالعدید ومستوى الفقر واللغة المُستخدمة في المنزل. یسم
من المؤشرات مع تصنیفات منخفضة ومتوسطة وعالیة، معروضة على مستوى المجتمع.  

⁩Model⁩-Risk-Exposure-Poisoning/Lead-https://tracking.idph.iowa.gov/Health/Lead⁩⁩ 
زًا بالألوان لمناطق خدمة الوقایة خریطة منطقة خدمات برنامج مكافحة التسمم بالرصاص في مرحلة الطفولة:  • توفر الخریطة عرضًا مُرَمَّ

قائمة بمزودي خدمات المنطقة وكذلك بیانات الاتصال الخاصة بھم، ویمكنك  من التسمم بالرصاص في مرحلة الطفولة.  كما أنھا تتضمن
 ⁩⁩pdf⁩Map-Area-Service-CLPPP-https://idph.iowa.gov/Portals/1/userfiles/106/FY21.⁩الاطلاع علیھا  على 

 

 

   

https://idph.iowa.gov/Environmental-Health-Services/Childhood-Lead-Poisoning-Prevention/resources
https://idph.iowa.gov/Environmental-Health-Services/Childhood-Lead-Poisoning-Prevention/resources
https://tracking.idph.iowa.gov/Health/Lead-Poisoning/Lead-Exposure-Risk-Model
https://idph.iowa.gov/Portals/1/userfiles/106/FY21-CLPPP-Service-Area-Map.pdf


 )2021-09(الإصدار 

⁦⁦إدارة الصحة العامة بولا�ة آيوا 
ي مرحلة الطفولة

م بالرصاص �ف  استب�ان خطر التسمُّ
 

 اسم المريض: _______________________________________   تاريخ المي��د: ___________________________
 ___________________    العنوان: _______________________________________________________ التاريخ:

 

اوح  ي مرحلة الطفولة للأطفال الذين ت�ت
ي استب�ان خطر التسمم بالرصاص �ض

من أجل تقي�م مخاطر التعرض للرصاص، عل�ك المشاركة �ض
ض   سنوات  6أشهر و 6أعمارهم بني

 

 

 
 

 

 
 لا نعم أو لا أعرف الأسئلة

ي �عود تار�ــــخ بنائها إ� ما قبل  -1
ها من البنا�ات الئت  أو دار رعا�ة أطفال أو غ�ي

ً
� ض ي أو زار م�ض

هل عاش طفلك �ض
 ؟1978

  

 أو دار  -2
ً

� ض منذ آخر مرة خضع فيها الطفل لفحص ال�شف عن الإصابة بالرصاص، هل عاش طفلك أو زار م�ض
ي تخضع للتجد�د أو الإصلاحات أو إعادة اله�كلة باستمرار؟

ها من البنا�ات الئت  رعا�ة أطفال أو غ�ي
  

هل أ�ل طفلك أو مضغ أش�اء لا تصلح للأ�ل مثل: رقائق الدهان، أو الأوساخ، أو المجوهرات، أو المفاتيح، أو  -3
 أطر النوافذ، أو غ�ي ذلك من الأش�اء المعدن�ة أو المطل�ة؟ 

  

ي 4
ي مست��ات الرصاص �ض

ا من ارتفاع كب�ي �ض    الدم؟. هل عائض أحد أفراد عائلة طفلك أو أحد أصدقائه مؤخر�
ة الـ  -5 ي خلال ف�ت ي بلدٍ أجنئب

ة من الزمن �ض ا الماض�ة أو منذ آخر مرة  12هل سبق أن عاش طفلك أو ق�ض ف�ت شهر�
ي الدم؟

 خضع فيها لفحص ال�شف عن الرصاص �ض
  

⁦⁦⁦⁦6⁦⁦. ⁦⁦  ھل خالط طفلك أحد البالغین الذین یعملون في وظائف أو یمارسون ھوایات یتعرضون فیھا
      ⁦⁦للرصاص؟

⁦⁦ الأمثلة 

  

⁦⁦7⁦⁦. ⁦⁦من دول أخرى مثل: الفخاریات أو الأدویة الطبیة أو التوابل أو الأطعمة ھل تستخدم أسرتك منتجات⁦>2 ؟
{⁦  

 أمثلة 
الأدویة التقلیدیة مثل: الأیورفیدا، والجریتا، والأزاركون، والأركون، والكوھل، وبالي جولي، والمرجان، والغاسارد،  •

 واللیغا، وباي لو آه، ورویدا 
 أدوات التجمیل مثل: الكحل، وسورما، وسندور  •
 الفخاریات المستوردة أو المزججة، والحلویات المستوردة أو المنتجات الغذائیة المستوردة •
الأطعمة والتوابل (خاصة الكركم والفلفل الحار والبابریكا والكمون) المستوردة من خارج الولایات المتحدة أو المشتراة من  •

 تخصصة الدولیةمتاجر الأطعمة الم

  

عل�ك إجراء الفحص  
 ع� الفور

 

 
 

 

شهراً، ويصل إلى  12و 6إن تركيز الرصاص في الدم لدى ا��طفال الذين عاشوا في بيئات ملوثة بالرصاص يزداد عادةً ب��عة في الفترة ما بين 
 شهراً ثم بعد ذلك يتزايد تدريجي�ا.  36و 18ذروته في الفترة بين 

 ا��مريكية لطب ا��طفالا��كاديمية 
 

ي إجراء تحل�ل  •
ن ينب�ن اوح أعمارهم بني ا.  24و 12دم لجميع الأطفال الذين ت�ت    شهر�

 عن أسئلة هذا الاستب�ان:  'لا أعرف' إذا كانت هناك إجابات بـ 'نعم' أو •
 فقم بتوف�ي التثق�ف اللازم �شأن مخاطر الرصاص وفوائد التغذ�ة السل�مة والنظافة الشخص�ة .1
 سنوات 5، أو 4، 3عمر قم ب�جراء اختبار� للدم إذا كان الطفل يبلغ من ال .2
ي سن  .3

ا 30، 18، 15، 9، 6قم بدراسة مخاطر/ فوائد الخض�ع للفحوصات �ن  شهر�
 إذا كانت جميع الإجابات عن الأسئلة بـ 'لا' •

ا .1 ور�� ي كل ز�ارة �قوم بها الطفل أو �شكل مُتكرر حسب ما تجدە �ن
 فقم ب�عادة التقي�م �ن

 2026-972-800لم��دٍ من المعلومات، يُر�ب الاتصال ع� برنامج مكافحة التسمم بالرصاص بولا�ة آيوا وذلك ع� هاتف رقم:  •
 
 

 صیانة المباني أو إعادة تشطیبھا أو طلائھا  •
التصنیع (أجزاء المعدات الصناعیة أو قطع غیار السیارات أو  •

 البطاریات)
المعادن أو إعادة تدویرھا (خردة المعادن، أو الأجھزة إصلاح  •

 الإلكترونیة أو أجھزة المشعاع في المركبات)
الأسلحة الناریة [أھداف التدریب على الرمایة، میادین الرمایة الداخلیة/  •

 الخارجیة (التصنیع أو الصب أو إعادة التحمیل)] 
  

 

 
الصید (صناعة غطَّاسات الصید  •

 المصنوعة من الرصاص)
 تحف الأثاث القدیم (إعادة الطلاء) •
 تزجیج الخزفیاتصناعة أو  •
 لحام المعادن    •
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