
پیام اصلی

مقــدمه

  محدودیت و ممنوعيت برگزاری تجمعات در زمان همه گيری کووید-19 یکی از اقدامات اصلی 
در کاهش خطر انتقال و شيوع بيماری  است؛

  بهترین توصيه برای کاهش انتقال بيماری، رعایت فاصله گذاری اجتماعی )فيزیکی( است؛

  رعایت الزامات بهداشتی در تجمعات مذهبی در زمان شيوع کووید-19 لازم است؛

  ارزیابی های خطر برای تعيين خطر کلی انتقال بيماری کووید-19 برای برنامه ریزی بازگشایی 
تجمعات مذهبی ضروری است.

مراسم و تجمعات مذهبی در تمام ادیان مورد احترام هستند و  نقش مهمی در همبستگی  اجتماعی دارند. با این حال این تجمعات یک خطر 
جدی برای انتقال ویروس کووید-19 به صورت بالقوه از یک فرد به تعداد زیادی از افراد می باشد. این تجمعات اغلب شامل تجمع تعداد زیادی 
از افراد در یک فضای محدود و در یک دوره زمانی خاص است و آن ها را در معرض خطر جدی این همه گيری قرار می دهد. اخيراً موارد زیادی 

از ابتلا، متعلق به گردهمایی ها و اماکن مذهبی بوده است. 
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عنوان: تجمعات مذهبی چقدر در انتشار کووید-19 مؤثرند؟

به سفارش معاونت تحقیقات و فناوری وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

گزاره برگ پیش رو، مرور سریع مطالعات موجود است که توسط موسسه ملی تحقیقات سلامت جمهوری 
اسلامی ایران تهیه شده است و دستورالعمل تخصصی نیست، لذا در استفاده از مطالب این گزاره برگ 

این موضوع مدنظر قرار گیرد.



مثال های تجمعات مذهبی در جهان که منتهی به افزایش شیوع بیماری 
کووید-19 شده است

نظام الدین  بيماری،  شيوع  به  منتهی  مذهبی  تجمع  مثال های  مهم ترین  از 
گسترش  به  منجر  که  ایتاليا هست  در شمال  کاتوليک ها  گردهمایی  و  دهلی 
شيوع کووید-19 به ترتيب در این کشورها شده است. برگزاری سه گردهمایی 
تبليغاتی – مذهبی در مالزی، پاکستان و هند منجر به ایجاد نقطه گسترش 
کووید-19 شد. اولين مورد گردهمایی مذهبی در مالزی در تاریخ 27 فوریه 
تا 3 مارس بود. حدود 1545 مورد کووید-19 در مالزی به تجمعات مذهبی 
در کوالالامپور مرتبط بودند.همچنين تجمعات مذهبی منبع شيوع کووید-19 
در کشورهای هند و پاکستان گردید به این صورت که افراد مبتلا  که در این 
می شدند.  افراد  سایر  ابتلای  به  منجر  بودند،  کرده  شرکت  مذهبی  مراسم 

در تجمعات مذهبی که در هند برگزار شده بود، مبلغان مذهبی هندی برای 
تبليغات مذهبی به کشورهای مالزی و اندونزی رفته و ویروس را به کشورهای 
کشور  دو  این  در  کووید-19  شيوع  آن،  به موجب  و  بودند  کرده  منتقل  دیگر 
به صورت گسترده ای افزایش پيدا کرد. در کره جنوبی بعد از موفقيت اوليه در 
مهار ویروس کووید-19 تجمعات مسيحيان در کليسا باعث شيوع گسترده 
این ویروس شد. تعداد زیادی از افرادی که در این تجمعات شرکت کرده 
بودند مورد آزمایش قرار گرفتند و تعداد 5209 فرد مبتلا تا تاریخ 8 آوریل 
گزارش شد. مواردی از شيوع گسترده به علت این نوع تجمعات در سنگاپور 

نيز گزارش شده است. 

تجمعات مذهبی در ايران

عوامل تأثیرگذار بر خطر ابتلا و انتقال کووید-19 در گردهمایی های دسته جمعی

ایـران یکـی از کشـورهایی آسـيب پذیر در همه گيری کووید-19 اسـت. در ایران هرسـاله تقریبا نزدیـک 100 رویداد سياسـی، فرهنگی 
و مذهبـی برگـزار می شـود کـه نزدیـک نيمـی از آن هـا مربوط بـه رویدادهـای مذهبی اسـت. از طرفـی 52 نمـاز جمعه هفتگـی، 10 روز 
مراسـم دهـه اول مـاه محـرم، مراسـم هفتگی دعای توسـل، کميـل و ندبه را نيز بـه این تعـداد می توان اضافه کـرد. مراکـز زیارتی مانند 
حـرم رضـوی، حـرم حضـرت معصومـه )ع( و حـرم عبدالعظيم حسـنی از مراکز اصلـی زیارت در ایران محسـوب می شـوند کـه به همراه 
سـایر اماکـن زیارتـی سـالانه بيـش از 100 ميليـون زائـر دارنـد. به هميـن دليل ایـن تجمعات به طـور بالقـوه نقش مهمی در گسـترش 

دارند. بيمـاری  این 

طبق گفته سازمان جهانی بهداشت در گردهمایی های دسته جمعی نوع خطر احتمالی و ميزان آن به ماهيت و نوع رویداد، تعداد افراد شرکت کننده، نوع مکان 
برگزاری، مدت زمان برگزاری، ویژگی های شهر و محل برگزاری و خدمات موجود بستگی دارد.

  نوع رویداد: با توجه به هدف برگزاری رویداد است که براساس آن ویژگی تجمعات ارزیابی می شود. در رویدادهای مذهبی به دليل وجود افراد بيمار و سالمند 
خطر ابتلا و انتقال بيماری ها وجود دارد؛

  مدت زمان برگزاری: هرچه مدت زمان برگزاری مراسم طولانی تر باشد، خطر بيشتری برای انتقال بيماری های واگيردار وجود دارد؛
  عوامل زیست محيطی: فصل برگزاری مراسم و ميزان رطوبت و خشکی محيط ازجمله عوامل زیست محيطی است که در تجمعات و ارزیابی خطرات موجود 

اهميت دارد؛
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  ویژگی های شرکت کنندگان: زمانی که مراسم در شهری باشد که شرکت کنندگان با آن آشنا هستند، به دليل آگاهی به وضعيت بهداشتی، خطر انتقال بيماری 

کمتر است. همچنين خطر انتقال بيماری توسط مسافران به سایر شهرها بسيار زیاد است. تراکم جمعيت در محل برگزاری مراسم نيز عامل بسيار مهمی 
است. هرچقدر تراکم جمعيت بيشتر باشد خطر انتقال بيماری بالاتر می رود. وضعيت سلامتی افراد نيز مهم است به طوری که افراد مبتلا به بيماری های مزمن و 

آسيب پذیر، نياز به مراقبت های سلامتی بيشتری دارند؛

  ویژگی های محل برگزاری: سرپوشيده یا باز بودن محل برگزاری، تهویه هوا در مکان های سربسته، برخورداری از امکانات سلامتی ازجمله عواملی هستند 

که در ارزیابی محل برگزاری باید در نظر گرفته شوند.

برنامه ریزی برای بازگشایی تجمعات مذهبی

برنامه ریزی برای بازگشایی تجمعات مذهبی شامل انجام ارزیابی های خطر برای تعيين خطر کلی انتقال بيماری کووید-19 
و تصميم گيری براساس آن می باشد. با توجه به وضعيت فعلی همه گيری کووید-19، سازمان جهانی بهداشت یک ابزار ارزیابی 

خطر شامل دو قسمت ارزیابی خطر 1 و چک ليست کاهش خطر2 برای استفاده کشورها و برگزارکنندگان این مراسم جهت ارزیابی 
خطر کووید-19 تهيه نموده است.

این ابزار شامل همه فاکتورهای ليست کلی ارزیابی و کاهش خطر سازمان جهانی بهداشت برای گردهمایی های دسته جمعی3  به همراه 
عوامل دیگری که باید در مراسم و تجمعات مذهبی ارزیابی شوند، می باشد و به برگزارکنندگان کمک می کند که بتوانند خطر کلی را 

دقيق تر تعيين کنند.

به منظور ارائه پاسخ های دقيق، لازم است برگزارکنندگان این مراسم از شيوع فعلی کووید-19 در کشور آگاه باشند. همچنين ضرورت 
دارد به گزارش های روزانه وضعيت جهانی کووید-19 که توسط سازمان جهانی بهداشت منتشر می شوند و همچنين گزارش های 

کشوری کووید-19 در صورت وجود، مراجعه کنند.

تکميل این چک ليست ها باید توسط مسئولين سلامت عمومی محلی انجام شود و در مراحل برنامه ریزی، از افراد متخصص در زمينه 
گردهمایی های دسته جمعی، ارزیابی خطر، اپيدميولوژی و اقدامات کنترل بيماری های عفونی استفاده گردد. برای تصميم گيری کلی، 

لازم است این فاکتورها در نظر گرفته شوند:

 وضعيت فعلی شيوع بيماری کووید-19 و ميزان انتقال آن؛

 توزیع جغرافيایی و تعداد شرکت کنندگان در مراسم و مشخصات فردی آن ها؛

 ابزار ارزیابی خطر؛

 اقدامات کاهش خطر که در حال اجرا هستند و یا امکان اجرا دارند.

یادآوری این نکته حائز اهميت است که با این که اقدامات کاهش خطر می تواند خطر ابتلا به کووید-19 را کاهش دهد، اما نمی توانند 
تهدید را به طور کامل از بين ببرند. نظر سازمان جهانی بهداشت این است که در همه کشورهایی که بيماری کووید-19 در مرحله انتقال 
در جامعه می باشد باید به طور جدی در مورد به تعویق انداختن و یا کاهش تجمعاتی که موجب گردهمایی افراد می شود و پتانسيل انتقال 

بيماری در آن ها وجود دارد، توجه کنند، و بهترین توصيه که رعایت فاصله گذاری اجتماعی )فيزیکی( است را حمایت نمایند.

1. Risk Assessment
2.  Mitigation Checklist

3. Mass gatherings
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در ادامه چک ليست ارزیابی خطر در تجمعات مذهبی ارائه شده است: 

)Risk Assessment( چک ليست ارزیابی خطر
این چک ليست حاوی 6 سؤال است که خطر کلی انتقال کووید-19 در جریان این مراسم مذهبی خاص را تعيين می کند و امتياز به دست  آمده در آن از صفر = خطر قابل اغماض 

تا 6 = خطر بسيار بالا می باشد. 

چک ليست ارزیابی خطر 

امتياز کلی چک ليست ارزیابی خطر
امتياز کل کاهش خطر )درصد(

بسيار آماده برای کاهش اثرات 
کووید-19 )76 الی 100(

تا حدودی آماده برای کاهش اثرات 
کووید-19 )51 الی 75(

تا حدودی فاقد آمادگی برای کاهش 
اثرات کووید-19 )26 الی 50(

شدیداً فاقد آمادگی برای کاهش 
اثرات کووید-19 )0 الی 25(

خيلی پایينخيلی پایينخيلی پایينخيلی پایين0 - قابل اغماض است

پایينپایينخيلی پایينخيلی پایين1 - خطر بسيار کم

متوسطپایينپایينپایين2 - خطر کم

متوسطمتوسطمتوسطپایين3 - خطر متوسط )متوسط کم(

خيلی بالابالامتوسطمتوسط4 - خطر متوسط )متوسط بالا(

خيلی بالاخيلی بالابالابالا5 - خطر بالا

خيلی بالاخيلی بالاخيلی بالاخيلی بالا6 – خطر بسيار بالا

کليد رنگ خطر کلی

خطر کلی انتقال و گسترش کووید-19 در این مراسم بسيار کم است.خيلی پایين

خطر کلی انتقال و گسترش کووید-19 در این مراسم کم است. توصيه می شود که بررسی گردد که آیا اقدامات کاهش خطر قابل تقویت هستند یا خير.پایين

خطر کلی انتقال و گسترش کووید-19 در این مراسم در حد متوسط ارزیابی شده است. تلاش های بيشتری برای بهبود اقدامات کاهش خطر یا کاهش متوسط
خطر انتقال )کاهش امتياز ارزیابی خطر( توصيه می شود.

خطر کلی انتقال و گسترش کووید-19 این مراسم بالا در نظر گرفته می شود. تلاش های بيشتری برای بهبود هم اقدامات کاهش خطر و هم کاهش خطر بالا
انتقال )کاهش امتياز ارزیابی خطر( توصيه می شود.

خطر کلی انتقال و گسترش بيشتر کووید-19 این مراسم بسيار زیاد است.خيلی بالا

الزامات برگزاری تجمعات مذهبی در زمان شیوع کووید-19

رعایت فاصله فيزیکی: فاصله فيزیکی برای ایمنی از سرایت حداقل 2 متر از طرفين تعيين  شده است؛

پرهيز از برخی آداب در مراسم مذهبی: آداب مذهبی که مستلزم تماس فيزیکی است بهتر است، صورت نگيرد؛

کاهش مدت زمان برگزاری مراسم؛

توجه به سطح سلامت فردی: افراد آسيب پذیر مانند سالمندان، افراد مبتلابه بيماری های خاص و مزمن، زنان باردار و شيرده هر قدر کمتر در معرض خطر باشند، 
احتمالًا ابتلای پایين تری دارند؛

در جدول بالا ميزان کلی خطر با پنج رنگ نشان داده شده است که تعریف آنها در جدول زیر آمده است.
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نقش متوليان در مدیریت اماکن مذهبی در همه گيری کووید-19: رهبران دینی با توجه به رسالتی که بر عهده  دارند، با ایجاد اميد و آرامش درونی می توانند روحيه 
افراد را تقویت کرده و پایبندی به رعایت اصول بهداشتی و پيشگيری از انتقال را ترویج کنند؛

تجمعات انبوه انسانی در حج و اربعين از بعد بيماری های واگيردار: در گرد همایی هایی مانند حج و اربعين که تعداد زائران به بيش از چند ميليون می رسد، احتمال 
شيوع بيماری های واگيردار زیاد است. برای جلوگيری از این اتفاق از جدول زیر برای مدیریت بيماری های واگيردار می توان استفاده کرد:

قبل از مراسم

برنامهریزی

1- بررسی فرایندهای بهداشت عمومی؛

2- هماهنگی سازمان های خدماتی؛

3- آموزش عمومی؛

4- مانورهای تيم های عملياتی؛

5- ارزیابی خطر شيوع؛

6-  تصميــم بــرای لغــو و یــا بــه تعویــق 

مراســم؛ انداختــن 

7- برنامه ارتباط خطر.

حين مراسم

عملیاتاجرایی

1- اطلاع رسانی اخبار؛

2- نظام ثبت و پایش بيماری های واگير؛

3- غربالگری و تست های آزمایشگاهی؛

4-  اجرای فرآیندهای کاهش تماس و پيشگيری 

از شيوع؛

5- ارائه خدمات درمانی؛

6- آموزش های عمومی در خصوص علایم بيماری.

بعد از مراسم

درسآموختهها

1- اطمينان از شيوع بيماری؛

2- بانک اطلاعات زائران علامت دار؛

3- ایزولاسيون و مراقبت های درمانی بيماران؛

4- مدیریت بيماری در زائران هنگام بازگشت؛

5- شناسایی و تدوین درس آموخته ها.

اقدامات لازم برای برگزاری تجمعات مذهبی در زمان رخداد اپيدمی کووید-19
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شرایط ایمن و مطلوب برای بازگشایی اماکن مذهبی و برقراری مراسم

بهداشت ساختمانبهداشت در کفش داری
برای  یک بارمصرف  کيسه های  از    استفاده 

نگهداری کفش زائران؛

  انجام گندزایی به صورت مستمر ؛

حفاظتی  لوازم  از  کفش داری  خدام    استفاده 
ماسک، دستکش و روپوش.

  استفاده از هواکش و باز گذاشتن درها؛

  وجود تهویه مناسب در سرویس های بهداشتی؛

بهداشتی حمام    گندزدایی مجزای سرویس های 
و دستشویی؛  

  گندزدایی تمامی سطوح در معرض تماس زائران 
با مواد شوینده و سپس گندزدایی آن؛

  گندزدایی متناوب سطوح در معرض تماس زائران؛

  مجهز کردن کابين آسانسور به مواد ضدعفونی کننده 
و گندزدایی منظم آن، برداشتن موقت آبخوری ها و 

آب سردکن ها و استفاده از آب بطری شده؛

  خودداری از مفروش کردن صحن ها با فرش؛

  تعبيه سيستم لوله کشی صابون مایع و یا حداقل ظرف 
همراه با مایع دستشویی در محل و دستمال کاغذی 

در توالت ها و سرویس های بهداشتی؛ 

اقامه هر وعده نماز    گندزدایی سطوح در فواصل 
در محل های برگزاری نماز جماعت؛

و  موقت  نگهداری  بخش های  منظم    گندزدایی 
کتابخانه ها،  نظير  عمومی  و  اداری  قسمت های 

نمازخانه ها و کفش داری؛

در سطل های  بهداشتی  به شيوه  پسماندها    دفع 
دردار پدالی؛ 

زوار  به  چادر  مانند  خدماتی  ارائه  از    خودداری 
خانم و استفاده از چادر شخصی؛

  اطلاع رسانی به زوار جهت خودداری از بوسيدن 
اجسام متبرک تا رفع بيماری؛

  خودداری از شستشوی قبور موجود در صحن با 
استفاده از دست.

رعایت بهداشت
 ممنوع بودن بوسيدن و لمس کردن اماکن متبرکه؛

  استفاده از دستمال کاغذی هنگام سرفه و عطسه 
)در صورت نبودن دستمال از آرنج استفاده شود(؛

  جلوگيری از تماس ابزار کار خادمان )پر، عصا و 
غيره( با افراد دیگر؛

مهر،  مذهبی،  کتاب های  تمامی    جمع آوری 
بر  تأکيد  و  آن  نظایر  و  چادر  تسبيح،  سجاده، 

استفاده زائران از وسایل شخصی خود؛

  نظافـت اماکـن از یـک نقطـه آغـاز و در نقطـه 
مقابـل بـه پایـان برسـد.  
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اقدامات دولت عربستان در برگزاری مناسک حج در زمان همه گیری کووید-19
یک تجربه موفق در برگزاری مراسم مذهبی:

در سال 2020 دولت عربستان با توجه به بيماری همه گير کووید-19 و براساس ارزیابی 
خطر توسط 1GCMGM انجام شده بود، مراسم حج را با تعداد محدودی از زائران 
برگزار کرد. در همين راستا اقدامات پيشگيری و کنترل عفونت توسط وزارت بهداشت 

قبل و در حين مراسم حج انجام شد که در ادامه برای مثال آورده شده است:

اقدامات پيش گيرانه قبل از تشریفات حج:

وزارت بهداشت معيارهای صلاحيت خاصی را برای همه نامزدهای متقاضی شرکت 
در حج ایجاد کرد که شامل موارد زیر هستند:

1. بين 20 تا 65 سال باشند )با مشاور برای نامزدهای بالای 50 سال(؛
2. بيماری مزمن خاصی نداشته باشند؛

3. چاق نباشند؛
4. باردار نباشند؛

5. تست PCR منفی داشته باشند.

هر داوطلب باید به مدت 10 روز در خانه یا هتل قبل از سفر و 4 روز در یک مرکز 
بعد از ورود به مکه قرنطينه شود. پایبندی به اقدامات قرنطينه بااستفاده از دستبند 
به  پيش گيرانه  اقدامات  می شود.  نظارت   Tetamman ملی  اپليکيشن  به  مجهز 

زائران به طور کامل توضيح داده شد که شامل فاصله 1/5 متری از دیگران، استفاده از ماسک، رعایت بهداشت دست ها، افشای علائم و تماس با یک مورد تأیيد شده 
کووید-19 است. پس ازاین مرحله مجدد تست PCR گرفته می شود و افرادی که مثبت شوند از برنامه حذف می شوند.

اقدامات پيش گيرانه در حين برگزاری تشریفات حج:

حباب های ایمن- زائران براساس رنگ و عدد مشخص به گروه های 20 نفره تقسيم شدند. هرکدام از این گروه ها یک حباب نام گرفت. براساس این تقسيم بندی 
اتوبوس زائران، خانه های آن ها و... مشخص شد. به هر گروه سازمان دهندگان2، متخصصان مراقبت های سلامت3، کارمندان بيمارستانی4 و راننده اختصاص داده شد؛

فراهم  را  مراقبت  سطح  حداکثر  تا  می کردند  همراهی  حج  مناسک  از  مرحله  هر  در  را  زائران  آموزش  دیده،  سلامت  افسر   50 از  متشکل  گروهی  سلامت-  افسران 
کنند)به عنوان مثال اندازه گيری مداوم دما، بررسی علائم، پاسخگویی به همه شکایات پزشکی( و از پایبندی کامل به اقدامات پيش گيرانه اطمينان حاصل کنند. آمبولانس 
مراقبت های ویژه برای انتقال بيماران به تخت های تعيين شده در بيمارستان های مجاور در صورت لزوم در دسترس بودند. سيستم فرماندهی ارتباطات و رویدادها 

به خوبی طراحی و اعمال شده بود؛

کميته حج- معيارهای ویژه آموزش واجد شرایط بودن فقط برای زائران نبود بلکه همچنين شامل پرسنلی بود که خدمات مربوط به حج را ارائه می دادند. پرسنل براساس 
مجاورت و تعامل با زائران )به عنوان مثال مناطق داغ، گرم یا سرد( طبقه بندی شدند. اقدامات )به عنوان مثال آزمایش PCR ، قرنطينه و آموزش( برای کسانی که در 

مناطق داغ بودند، سخت گيرانه تر بود؛

اقدامات پيش گيرانه - اقدامات شامل تهيه وعده های غذایی از پيش بسته بندی  شده )بدون بوفه(، عدم اشتراک اثاث یا وسایل شخصی، عدم لمس فيزیکی کعبه 
مقدس و سایر سطوح، تهيه سنگریزه های استریل برای هر زائر برای مراسم پرتاب و تهيه حصيرهای مخصوص استفاده شخصی بود.

در کل 1000 زائر از 160 مليت مختلف و افرادی که در عربستان بودند برای انجام مناسک حج در سال 2020 به صورت تصادفی انتخاب شدند. در طول مراسم حج و 
پس  از آن هيچ مورد مثبت کووید-19 ثبت  نشده است.

1. Global Center for Mass Gatherings Medicine
2. Organizers
3. Healthcare professionals
4. Hospitality staff
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https://nih.tums.ac.ir/

 پيشنهاد می شود  که گردهمایی ها و تجمعات مذهبی تا زمانی که همچنان انتقال خوشه ای برقرار است، برگزار نگردد ولی در صورت نتیجه گیری

برگزاری به منظور جلوگيری از انتقال بيماری کووید-19، حتماً پروتکل ها رعایت گردد؛

  بااستفاده از چک ليست های ارزیابی خطر، می توان خطر کلی انتقال و گسترش بيشتر کووید-19 در یک مراسم مذهبی را تعيين نمود 

بااین حال توصيه مشخص و دقيقی در مورد این که چه مراسمی لازم است لغو شود و چه مراسمی قابل انجام است ذکر نشده است؛ 

  واضح است که اگر خطر انتقال بيماری در جریان مراسم ناچيز باشد با خيال راحت تری می توان مراسم را برگزار کرد و هر چه این 

خطر بيشتر باشد لازم است تصميم گيری به سمت عدم برگزاری و به تعویق انداختن آن مراسم باشد؛

برگزاری مراسم مذهبی  بازگشایی مکان ها و  با توجه به شرایط ویژه آن منطقه در مورد چگونگی  باید    در هر کشور و هر منطقه 

تصميم گيری گردد؛ 

این  روی چرخه  پيشِ  روند  در  مذهبی  تجمعات  کردن  یا محدود  و  انداختن  تعویق  به  لغو،  در جهت  که  اقداماتی  از    تنش زدایی 

همه گيری است، نيازمند ارزیابی خطر و در صورت امکان، انجام اقدامات مداخله گرانه  است. گسترش کووید-19 در دنيا با تجمعات 

مذهبی الگوی قابل توجهی داشته است و ارتباط مشهودی بين به تعليق انداختن تجمعات مذهبی و کاهش شيوع کووید-19 در 

کشورهایی که بلافاصله این اقدامات را انجام داده اند، مشاهده  شده است.  

1- http://ijhp.ir/article-1-194-fa.html

2-  https://www.who.int/publications/i/item/practical-considerations-and-recommendations-for-religious-leaders-and-faith-based-communities-in-the-con-
text-of-covid-19

3-  https://www.who.int/publications/i/item/10665-332235

4-  https://academic.oup.com/jtm/advance-article/doi/10.1093/jtm/taaa065/5825510

5-  https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/question-and-answers-hub/q-a-detail/coronavirus-disease-covid-19-mass-gatherings

6- https://www.who.int/publications/i/item/10665-333187

7- https://www.liebertpub.com/doi/full/10.1089/hs.2020.0144

8- https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1201971220303131?via%3Dihub

منابــع

نتيجه گيری برای کشور ج.ا.ایران: در ایران مناسبات و مراسم مذهبی به دنبال رخداد همه گيری، متوقف و اماکن مذهبی تعطيل شدند. با توجه به ارزیابی خطر ارائه شده 

در این مستند، توصيه می شود:

1 -  به منظور حفظ سلامت شرکت کنندگان، اگر مقدور است تا زمان رفع کامل خطر برگزاری مراسم به تعویق بيفتد؛

2 -در صورتی که قرار بر برگزاری مراسم مذهبی باشد باید از ورود افراد پرخطر اجتناب شود و پروتکل های بهداشتی رعایت شوند. الگوی مراسم حج می تواند برای 

برگزاری بعضی از تجمعات مذهبی استفاده گردد؛

3 - برخی از اقدامات جایگزین مانند برگزاری مراسم به شيوه مجازی نيز می تواند در نظر گرفته شوند.
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