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1401 آبان ماه  8تاریخ   :  بروز موارد کرونا در جهان تا 1نمودار شماره   

 1401 ماه آبان  8 تاریخ تا - جهان  در کرونا بروز به مربوط آمارهای

  دنیا در 19-کووید  به ابتلا موارد روزانه بروز شیب  ،1براساس نمودار شماره 

 مورد هزار 313 به و داشته  نزولی روندی ماه آبان اوایل و اواخرمهرماه در

  ابتلا موارد بروز کاهش به دلیل  مهم ، این  رسیده دنیا در 19-کووید  به ابتلا

 .   است جهان کشورهای از بسیاری در

 1401  ماه آبان  7  آمارهای مربوط به مرگ ناشی از کرونا در جهان تا

 از قبل هفته  3 الی  2 مدت  به  ،19- کووید از ناشی مرگ موارد اساسا

  کاهشی روند  با خوشبختانه .دهندمی نشان را خود روزانه ابتلای وضعیت

 روزهای  طی  نیز 19-کووید  از ناشی مرگ موارد جهان، سطح در ابتلا موارد

  با .است گرفته پیش  را کاهشی  روند جهان سطح در ماه،شهریور اواسط

  موارد  تعداد  میانگین 2022 اکتبر 29  تاریخ در 2نمودار شماره  به توجه

  تعداد به نسبت  که شده گزارش نفر 1267 اخیر روز هفت  در جدید  مرگ

  آمار طبق  .است داشته کاهشی شیب آوریل، ماه  در شده گزارش هایمرگ

   با آمریکا  ،2022 اکتبر 29 تا پاندمی ابتدای از جهان، سطح در شدهارائه

  پس و دارد را شدهگزارش مرگ  تعداد بیشترین مورد مرگ، 1095199

 مرگ   529016 با   هندوستان دوم، رتبه  در  مرگ  688143  با برزیل ازآن

 

1401آبان ماه   8  خیتا تار -مربوط به بروز کرونا در جهان   ی آمارها  

 
 1401 ماهآبان 7 تاریخ جهان تا در کرونا از ناشی میرومرگ موارد کل : تعداد2نمودار شماره 

  با مکزیک  سپس و چهارم رتبه در مرگ  390104 با روسیه سوم، رتبه در

 از ،3براساس نمودار شماره   اند.گرفته قرار پنجم رتبه در مرگ 330353

  تاریخ در مرگ  تعداد بیشترین بهداشت، جهانی  سازمان مناطق سهم نظر

  قاره  ترتیببه آن از پس  و باشد می  آمریکا قاره به مربوط 2022 اکتبر 24

  در آفریقا و آرام اقیانوس غرب شرقی، مدیترانه شرقی،جنوب اروپا، آسیای

 .  گیرند می قرار  ششم تا دوم رتبه

 
 1401 آبان 7 بهداشت تا جهانی سازمان مناطق اساس بر 19-کووید مرگ موارد : تعداد3نمودار شماره 
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 1401  ماه آبان  8  تاریخ جهان به تفکیک کشورها  تا  در دوز دو  و دوز : آمار توزیع واکسیناسیون یک4نمودار شماره 

 

جهان به تفکیک کشورها     در  دوز  دو  و  دوز  آمار توزیع واکسیناسیون یک

 1401 آبان ماه 8 تاریخ تا

شماره   نمودار   دوز  یک  حداقل  جهان  جمعیت  از  درصد9/67،   4براساس 

 جهان  سراسر  در   دوز  میلیارد  89/12.  اندکرده  دریافت   19-کووید   واکسن

  1/23.  شودمی  تجویز  روز  در  دوز  میلیون  26/2  اکنون  و  است  شده  تجویز

 قطر  .اندکرده  دریافت   دوز  یک   حداقل   درآمد  کم   کشورهای  در  مردم   از  درصد

  مالت   کوبا،  شیلی،  سنگاپور،  و  اولین  واکسیناسیون  درصدی  55/105  پوشش  با

علیه   واکسیناسیون  میزان  بیشترین  با  کشورهایی  ترتیببه   جنوبی  کره  و

 .  اندشده گزارش  19-کووید

 1401  مهر  30  ایران تا  در  دوز و سه دوز  دو  ،  دوز  توزیع واکسیناسیون یک

 

 

شماره   نمودار  ماه  30  تا،  5براساس   اول،  دُز  نفر   65111767  ،  1401مهر 

 را  کرونا   واکسن  بالاتر  و  سوم  دُز   نفر،  31304642  و  دوم   دُز  نفر  58516171

 دُز  154932580  به  کشور  در  شدهتزریق  هایواکسن  مجموع  و  اندکرده  تزریق

 .رسیده است

 
 1401مهر  30 ایران تا و سه دوز در دوز دو دوز، یک واکسیناسیونتوزیع   : آمار درصد 5نمودارشماره
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 1401 ماه مهر   27در ایران تا تاریخ   موارد بروز   به مربوط  :  آمار6نمودار شماره

 

 

 

 

 

 

 1401 مهرماه  27  تاریخ ایران تا تا  در  مرگ   به مربوط  :  آمار7نمودار شماره 

 1401 مهر  27  ایران تا در کرونا مرگ  و  روند بروز به مربوط آمارهای

.  باشدمی  خود  میرومرگ  و  ابتلا  موارد  یشده  مشاهده   میزان  کمترین  در  و   نزولی  یشاخه  در  حاضر  در حال   ، 19-، بیماری کووید7و    6شماره    هاینمودار  اساس  بر

  در  شدهایجاد  حساس  افراد  ابتلای  طریق  از  بیماری  خودیبهخود  کنترل  ، ی دیگرهاکشور  بعضی   مانند   نیز  ایران  در  بیماری،  این   توجه به ماهیت پیشرونده  با

  انجام   با  حساس  افراد  توده  ایجاد  از  جلوگیری  باید  بیماری  این   کنترل  اصلی  استراتژی  شواهد،  به  توجه  با.  است  بوده  بیماری  کردنفروکش   سپس  و   پیک  دو  فاصله

  مردم  استقبال  عدم  :جمله  از  دلایلی  به  که،  باشد (  ماسک  از  استفاده  به  تشویق  و  مناسب  موقع  در  همگانی  واکسیناسیون  :جمله  از)  زمینه  این  در  لازم  اقدامات

 باشد.   بینیپیش تواند قابل هشتم می موج رخداد ها،پروتکل  رعایت و  ماسک از استفاده عدم و سوم دوز تزریق برای
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  16در میان افراد جوان اروپایی که به مدرسه بازگشتند با کیتی مک فارلند  

که    19-کووید در خصوص مشکلات زندگی روزمره همراه با    ،ساله در اروپا 

مدرسه  به پرسنل  که  اقداماتی  و  است  شده  شناخته  طولانی  کوید  عنوان 

بیماریمی از  پیشگیری  خصوص  در  دانش  توانند  انجامدر  دهند،  آموزان 

مارچ  ای صورت گرفته مصاحبه  ماه  فارلند یک  2020است. در  ، کیتی مک 

سال  14نوجوان   تفساله  از  که  بوده  ورزش  اهل  و  باله،  م  انجام  وی  ریحات 

بودهرانیقایق نتبال  یاد می، دویدن و  به  آورد که فقط علائمی  است. کیتی 

کرده   تجربه  را  آنفلوآنزا  شبیه  شدید  تب  و  سرفه  مادرش    استمانند:  اما 

است علائم  مبتلا شده  19-کوویدزمان با دخترش به  )سامی( که تقریبا هم

خوشبختانه این علائم شدید    است.را نسبت به دخترش تجربه کردهشدیدتری  

است.  بعد از  پس از چند روز فروکش کرده و وضعیت سلامتی او بهبود یافته

اما عود علائم    یک ماه، هر دو نفر تمرینات سبک ورزشی خود را از سر گرفتند

 گیرد.  ماه بعد، زندگی وی تحت تاثیر قرار  8بیماری در کیتی باعث شد تا  

کردم. خیلی  من عمدتا احساس سرگیجه و خستگی می  "گوید :  کیتی می

 گرفتم.کردم و تپش قلب میغش می

 

 

طولانی: شما در این شرایط مراحل زیادی را پشت سر   19-زندگی یک فرد نوجوان با کووید

 گذارید انگار همیشه در ترن هوایی هستید!می 

رسید.  ضربه در دقیقه می  190توانستم بنشینم ولی ضربان قلبم ناگهان به  می 

رفتن حالگلوتن و دردهای حاد شکمی که باعث ازهمچنین دچار عدم تحمل  

. گاهی اوقات برای خوردن تمامی  ماست، بودهو بستری در بیمارستان شده

غذای خود احتیاج به کمک داشتم. در مواقع دیگر ، توانایی بلند کردن یک 

بودن در بودم. اعتراف به ضعیف لیوان را هم نداشتم زیرا بسیار ضعیف شده

او  "بودن و فعال بودن عادت داشتید، سخت استا به قویزمانی که شم   .

است به این معنی که حتی تماشای    اختلالات بینایی و مغزی را تجربه کرده

می باعث  پیامک  ارسال  برای  تلاش  یا  و  تلویزیون  تهوع  احساس  که  شود 

داشته  مجبو خستگی  )اسکات(  پدرش  مدت  این  در  و    رباشد.  کیتی  از  بود 

 کردند.  ید طولانی مبارزه میوت کند، زیرا هر دو با علائم کومادرش مراقب

 نشده بود:شرایطی که در آن زمان شناخته

- کووید ی پاندمی، به دلیل درک محدود از اثرات  متاسفانه در روزهای اولیه

توانست پاسخی برای رفع مشکلات مرتبط با سلامتی  ، کادر درمان نمی19

شد در خصوص  ها داده میهایی که به آنصیهکیتی و مادرش ارائه دهد و تو

دنبال  ها را به  تر شدن بیشتر بود که خطر بدترشدن وضعیت سلامتی آنفعال

مدت کووید ، همچنان در حال  داشت. تا به امروز کیتی به دلیل اثرات طولانی

  خسته کردن برای من سخت است. مغزم  گاهی اوقات صحبت"است.    مبارزه

شوم و هر روز ای فکر کنم. من زیاد دچار لکنت میبه جملهتوانم  است و نمی

شوم.  برای من متفاوت است. گاهی اوقات خسته هستم و دچار سرگیجه می

توانم راه بروم. گاهی اوقات  کنم اما میگاهی اوقات مه مغزی را احساس می

به  روی بیرون بروم اما روز بعد باید  توانم برای پیادهاگر حالم خوب باشد می

ای است که انگار همیشه در  ام به گونه خواب برگردم. وضعیت زندگیرخت 

 .  "شودام مدام بالا و پایین مییک ترن هوایی هستم و وضعیت سلامتی
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 اختلال در آموزش: 

های  است که از محیط مدرسه دور بماند. درسبیماری کیتی او را مجبور کرده

آنلاین برای او چالش برانگیز بوده و فشار بیش از حد جهت انجام تکالیف 

است. هنگامی که آموزش حضوری از  بیشتر علائم بیماری شدهمنجر به عود 

را  سرگرفته  او  با روزهای شلوغ مدرسه، سلامت  برای کنارآمدن  شد، تلاش 

ریزی کردند که او  ی وی برنامهبیشتر از قبل کاهش داد. در نهایت خانواده

ی ما آمد که  یک ممتحن به خانه  "قبل از امتحانش در خانه آموزش ببیند.  

توانستم به ر را برای من بسیار آسان کرد. به محض اینکه امتحان دادم میکا

 . "کننده بودخواب برگردم که واقعا کمکرخت 

 

 
 رو :راه پیش 

در  دقیق  نظارت  و  داروها  از  ترکیبی  با  را  خود  بیماری  مادرش  و  کیتی 

کنند اما از عدم پیشرفت و درک و شناخت این های خود مدیریت میفعالیت

)کووض شدهوعیت  امید  نا  طولانی(  علمی  ید  تحقیقات  بر  علاوه  کیتی  اند. 

کوی خصوص  در  برای  وبیشتر  بیشتری  آموزشی  پذیری  انعطاف  طولانی  د 

خواهد . برای مثال معلمان به  برند، میید طولانی رنج میوجوانانی که از کو

می حضوری  بینایی  صورت  مشکلات  و  خستگی  دچار  که  افرادی  با  توانند 

 سویتند کار کنند.  او همچنین مایل است درک بهتری از این وضعیت از  هس

 

کنند که، اوه!  ها فکر میبچه "گوید :  معلمان خود ببیند. او میهمسالان و 

تری دارم، اما  تر هستم، سیستم ایمنی سالمشوم. من جوان من متوجه نمی

رسد. من و مادرم خیلی اهل ورزش بودیم و هیچ بیماری اینطور به نظر نمی

 . "ای نداشتیمزمینه 

ید طولانی در  ولمللی کوکه بعدا یک موسسه خیریه بین ا  "سامی   "مادرش  

را تاسیس کرد، در مورد عدم شناسایی کو بریتانیا  ید طولانی در  وکودکان 

هایی را در مورد کودکانی که بعد از ما داستان  "کند :  جوانان ابراز نگرانی می

سردردهای  ه با علائمی نظیر افزایش آلرژی، تحصیل خود را همرا 19-کووید

شنویم. اما والدین  اند، میهای معده از سر گرفتهمداوم، حالت تهوع یا ناراحتی

ید  ودانند که این علائم مرتبط با کوفرستند، زیرا نمیها را به مدرسه میآن 

شود که به فعالیت خود ادامه دهند  طولانی است. از آن کودکان خواسته می

ه  ها نیست! این مسالشود. تقصیر خانوادهها فرصت استراحت داده نمیو به آن

.  او علاوه بر درخواست از پرسنل "مرتبط با کمبود  آموزش و آگاهی است

ید طولانی، مایل  وآموزان مبتلا به کومدارس جهت ایجاد تغییراتی برای دانش

های آموزشی و تشویق به  است اقداماتی را برای بهبود کیفیت هوا در محیط

اگر این اقدامات    "ها ببیند.  پوشیدن ماسک برای جلوگیری از انتشار عفونت

مشکل  را خواهیم داشت که احتمالا  ی را انجام ندهیم، نسل زیادی از کودکان

. اکنون شاهد  را تجربه خواهند کرد  زندگی همراه با ناتوانی    داشته ویادگیری  

- کوویدکودکانی هستیم که پس از عفونت مجدد به مدت طولانی مبتلا به  

ومین یا سومین عفونت خود به آن هستند، در حالی که پس از اولین، د  19

نشده نگران مبتلا  عمیقا  امر  این  مکرر،  عفونت  احتمال   وجود  با  اند. 

کوکننده موسسه  تحقیقات واست.  انجام  خواستار  کودکان،  در  طولانی  ید 

 .  "استزیست پزشکی و تمرکز بر پیشگیری شده

 : 19-بخشی برای شرایط پس از کووید افزایش شناخت، تحقیق و توان 

و بار طولانی مدتی که احتمالا بر   19-کووید مقیاس وضعیت پس از 

مطالعات   حال آشکارشدن است.کند، تازه درهای بهداشتی وارد میسیستم 

مبتلا   19-ید  واز افرادی که به کو درصد 10-20دهد که تقریبا نشان می

ها  حتی سالها یا ماه ها، دار را برای هفته ممکن است علائم ادامه اند، شده

 ها نفر در سراسر  برابر با میلیون پس از عفونت اصلی خود تجربه کنند که
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 ی خصوص در کشورهااست و تحقیقات بسیاری در این زمینه به  خوبی شناخته شدهدر کودکان و جوانان به  19-کوویدجهان است. امروزه، عوارض بعد از ابتلا به  

باشد. تیم سازمان  گردد، میی علائم ماندگار در نوجوانان میبا منابع محدود برای آگاهی از خصوصیات بالینی، توزیع و عوامل خطر مرتبط با آن که منجر به تجربه 

هدایت بیماران را تاسیس کرده که از  ای از انجمن تحت  اروپا، یک شبکه   مدتید طولانیوجهانی بهداشت مستقر در اروپا طی یک فرآیند مشارکتی با موسسه کو

گذارد. تیم سازمان جهانی  مند به اشتراک مینفعان علاقهکرده و آن را با ذیآوری زمان تاسیس خود در سال گذشته، اطلاعات مربوط به این بیماری را جمع

ها و  حاضر نیز فراخوان دولت حالاست. در گروهی از بیماران همکاری کردههای پیرامون اقدامات لازم در این زمینه با بهداشت مستقر در اروپا برای تعریف اولویت 

 پذیرد:  و مشکلات ناشی از آن صورت می مدتید طولانیومقامات کشورها جهت جلب توجه پیرامون کو

هایی که آمادگی و قابلیت شناسایی این شرایط تمتمامی  خدمات باید به حد کافی مجهز باشند و هیج بیماری نباید رها شود یا باید برای هدایت سیس  شناسایی :

 کننده را ندارند، مبارزه کند. بسیار ناتوان

ید  وهای مرتبط با کوآوری داده و گزارش موارد و تحقیقات معتبر با مشارکت تمامی بیماران برای درک بیشتر شیوع، دلایل و هزینه جمع  تحقیق و گزارش :

 طولانی احتیاج است.

 (.1باشد) گذاری در ایجاد جوامع سالم و مولد میمداخلات هزینه اثربخش، یک نوع سرمایه  نبخشی:توا
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 اقلیم در حال تغییر است: 

شدن کنونی، اجماع در جامعه علمی بر  در عصر پیشرفت تکنولوژی و صنعتی

و بر رشد جمعیت، کاربری اراضی و   بودهاین است که اقلیم در حال تغییر  

می زده  حدس  مقاله  این  در  که  عوامل  همانطور  موفقیت  و  ظهور  شود، 

-به  تاثیر دارد.  19-کووید فعلی بیماری    یگیرهمه  : زای جدید مانندبیماری

شدن است. در واقع،  حال گرمیاره به تدریج درتوان ثابت کرد که ساحتی میر

بینی کرد که میانگین  پیش (IPCC) ت بین دولتی تغییرات اقلیمیایک هی

درجه سانتیگراد افزایش   4تا    5/1های آینده بین  دمای کره زمین در دهه

مستند    2014این، گزارش ارزیابی ملی اقلیم در سال  برعلاوه   .خواهد یافت

به دلیل و  مناطق خشک    تر شدن  کرد که مناطق مرطوب در حال مرطوب 

-این افزایش دما، بارش تر شدن هستند.در حال خشکشدن کره زمین گرم

کربن جو و پوشش ابر، همگی در ایجاد  اکسیدای نامنظم، افزایش سطح دیه

بر    امر  اند و اینو الگوهای رشد گیاهان نقش داشته  تغییر در پوشش گیاهی 

ارگانیسم میتوزیع  که  آنهایی  مانند:  است،  گذاشته  تأثیر  ناقل  توانند  های 

رسد یکی  (. به نظر می1زا مانند سارس را منتقل کنند )شکل عوامل بیماری

زنجیره واکنش  که  دلایلی  بهاز  را  اقلیمی  تغییرات  به  منجر  انداخته ای  راه 

فعالیت تغییر  فعالیتاست،  است.  انسانی  کشاورزی، های  مانند:  هایی 

ویژه در  بومی موجودات را به های  ها، زیستگاهی و رشد زیرساختزدایجنگل

دلیل تنوع زیستی بالای گیاهان و جانوران تغییر داده مناطق گرمسیری به

  .است

 

آیا تغییر اقلیم بر ظهور، انتقال 

  19 -همه گیری کوویدو وضعیت 

 تاثیر گذاشته است؟

گیاهان و جانوران تغییر داده دلیل تنوع زیستی بالای  مناطق گرمسیری به

  .است

های گیریای و شروع همهگونههای بینهای انسانی فرصت عفونتاین فعالیت

کووید  مانند:  از  19-جدید  استفاده  افزایش  همچنین  است.  داده  افزایش  را 

تجهیزات حفاظت فردی متشکل از پلاستیک و پلیمرهایی که برای کنترل 

تواند تأثیر منفی بر اقلیم داشته شوند، میاستفاده می  19-گیری کوویدهمه

پلاستیک باشد.  این  اگر  استفاده  بنابراین،  قوانین  با  متناسب  پلیمرها  و  ها 

با محیط زیست دفع نشوند، ممکن است مضر  به روشی سازگار  یا  نشوند، 

کردن این نگرانی،    های جدید را تسهیل کنند. با برجستهباشند و ظهور عفونت

نخورده و تنوع  محیطی دستهای زیستها از حفظ سولهسیاری از گزارشب

عفونت به  ابتلا  خطر  کاهش  برای  آنها  حمایت زیستی  جدید  نوظهور  های 

اند. در این مطالعه مروری، شواهد و تا حد امکان، توضیحات مکانیکی  کرده

می اقلیمی  تغییرات  چگونه  اینکه  مورد  حدر  و  انتقال  ظهور،  در  تی  تواند 

 باشد، ارائه گردیده است. نقش داشته  19-گیری کوویدپیامدهای بیماری همه
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 محرک برای ظهور کرونا ویروس جدیدعنوان یک . تغییرات اقلیمی به1شکل 

 شود؟های جدید کرونا میآیا تغییر اقلیم باعث ظهور ویروس

،  2003گیری سارس در سال  ها منبع اصلی احتمالی هستند. از نظر تاریخی و تا زمان همهگیر کرونا مورد بحث است، خفاشاگر چه منشا ویروس همه

چندین  نشان داده شد که  های کرونا نیستند. با این حال، از آن زمان تاکنون،  ها حامل ویروسدر چین سرچشمه گرفت، خفاش  2002که در اواخر سال  

در سال   SARS-CoV-2 ، و2012سال  در    MERS،  2003در سال   SARS-CoV-1 لهگونه خفاش دارای چندین ویروس کرونا هستند، از جم

طی    شدهگونه پستاندار شناخته  6400اند. در بین بیش از  ها شناسایی شدهمورد از خفاش  1423ها در سراسر جهان رایج هستند و   . خفاش2019

های ویروسی مختلفی  ها امکان ابتلا به عفونتاند که به آندست آورده فردی را بهمنحصربهها دفاع ایمنی  میلیون سال تکامل تطبیقی، خفاش  64حدود  

را   توانند باعث بیماری و مرگ شوند. سه کروناویروسی که قبلاً ذکر شد و در صورت ابتلا به انسان می  بودهزئونوز  از آنها  ، برخی  متأسفانه .دهدرا می

های نیپا و ابولا هم در این  و همچنین ویروسهای عامل سرماخوردگی معمولی و احتمالاً برخی از کروناویروس بندی کردتوان جزو این دسته طبقهمی

 بندی می شوند. دسته طبقه
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 ستمیاست که بر س ی خاص یهادر ژن سازگار شوند، شامل جهش ی روسیو یهااز عفونت یاریبا بس دهد یها اجازه مکه به خفاش یتکامل راتییتغ

 رسانب یمسدود کردن مواد آس یکارآمد برا ABCB1 انیجر زمیو مکان شرفتهیپ  یها اتوفاژخفاش اً، ی. ثانگذاردیم ریو سازگار آنها تأث یذات یمنیا

  یی سطوح بالا نیها همچن. خفاشدهندینشان م کند، یکه التهاب ناخواسته را کنترل م (ROS) 1ژنیفعال اکس یها گونه دیو کاهش تول DNAبه 

  یهانیکردن پروتئنیو با همنش کنند یمحافظت م ویداتیبالا و استرس اکس یها در برابر دما و از آن کنند یم انیرا ب یشوک حرارت ی هان یاز پروتئ

 . کنند یرا فراهم م ها روسیجهش در و جادیا لیپتانس  ،یروسیو

(  IFI16و    AIM2مانند    PYHINو    NLRP3خانواده ژن    ی حسگر )به عنوان مثال، اعضا  ن یها عملکرد چندکه خفاش  دهد یگزارش نشان م  نیچند

و به مبارزه با استرس و    کنندیبالقوه را حس م  یهااز پاتوژن  ی خطر ناش  یهاگنالیس  ن یاند و اکاهش داده  نیو پروتئ  ی سیرا در هر دو سطح رونو

روده آنها    یوتایکروبیجالب توجه م  یکروبیمضد  یهاتیاز فعال  گری د  یکی  زادرون  ی کروبیمضد   یهاسمیمکان  قیطر  . عفونت ازکنندیاسترس کمک م

ها نه  فرد خفاشمنحصربه   یمنیا  ستمیس  ن،یبنابرا  کند.یفرد آنها کمک مبهمنحصر یمنیدفاع ا  یریگکند که به شکلی را آزاد م  ییهاتیاست که متابول

  کند یفراهم م  دیجد  یهاجهش  ایجاد  یبرا  هاروسیکروناو  یبرا  یعنوان ناقلان بدون علامت عمل کنند، بلکه مخزن مناسبتا به  سازدیتنها آنها را قادر م

 ی روسیعنوان مخزن وها بهخفاش  دهدیکه نشان م  یکند. شواهد  ترناکاز جمله انسان، خطر  گر،ید  یهاآنها را در صورت انتقال به گونه  تواندیکه م

 یعنوان منبعها را به اقلیمی ممکن است خفاش  راتییچگونه تغ  است که  نی دارد ا  یبه بررس  ازیکه ن  یاما سؤالاست،    ریانکارناپذ   کنندیعمل م

 .باشدتر کرده  مرتبط  ی،کنونکننده  ضوع نگرانمو  :مانند ، دیجد  یها یریگهمه  ی برا
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زارها از بوته یبوم  یهاستگاه یز رییاقلیم بر تغ رییدهد که تغی شواهد نشان م

تأث ساوانا  جنوب  یم  ریبه  در  که  همانطور  احتمال  ،1اننوی گذارد،  ی  منشاء 

ا  کروناویروس تغ  ی اهی گ  ستگاهیز  یهایدگرگون   نیرخ داد.  در   یراتیی باعث 

جمعگونه   عیتوز تراکم  و  گونهخفاش  تیها  گسترش  باعث  و  شد    ی هاها 

عنوان مثال،  به  متعدد کرونا هستند.   ی هاروسیشد که حامل و   یی هاخفاش

ها و  به جنگل  یمتماد  انیسال  یط  یجنگل  یهاگونه از خفاش  40از    شیب

ب  اننویمنطقه    یزارهابوته و  کردند  د  100از    شیمهاجرت  از   گریگونه 

افزا  یهاروسیو  ن یتماس انسان با چن  ش یخفاش را پرورش دادند. احتمالاً 

دل  زین  یی هاخفاش به  است    ا یانسان    یحیتفر  یهاتیفعال  رییتغ  لیممکن 

  یی مواد غذا  یدر بازارها  ییغذا  یهاییماجراجو  :مانند  یفرهنگ  یهاتیفعال

رخ داده باشد. همراه    رسد،یبه فروش م  بیو غر  بیکه در آن محصولات عج

تغ جمع  راتییبا  برخخفاش  تیدر  پ   یها،  محققان  که  کرده  شنهادیاز  اند 

  زبان یم  ، 1ها نیپانگول  اجرتاقلیمی مداوم ممکن است منجر به مه  راتییتغ

  توانند یم   هاروسیشود و احتمالاً، کروناو  SARS-CoV-2  ی انیم  یاحتمال

در   رییشوند. علاوه بر تغ  زاتریماریانسان ب  یتا برا  ابندی  تکامل   هانیدر پانگول

تغستگاهیز باعث شده است که    یو خشکسال  ل یس  :اقلیمی مانند   راتییها، 

 این امر خود   دهند که  رییمهاجرت را تغ  یو الگوها   اتعاد  واناتیها و حانسان

ممکن    نی شده است. ا  د ی جد  یهاتر با منابع عفونتکیمنجر به تماس نزد

  یهایخشکسال  ریاخ  ی هااست در منطقه ووهان اتفاق افتاده باشد که در دهه

ها  ندهیمکرر، موج گرما، آلا  لیس  :اقلیمی مانند   راتییتغ  داشته است.  یدیشد

ش چبه  ینیهرنشو  ووهان  در  تالاب  مناطق  است،    نیشدت  داده  کاهش  را 

انسان را مجبور    جهی، در نترا محدود کرده  نیبودن زمدسترسغذا و در  دیتول

کرده    دی جد  لیگذاشتن فضا با پتانساشتراکو به  دی جد  یی منابع غذا  افتنیبه  

شده یبستر  مارانی از ب  یاریمفهوم، بس  نیاز ا   تیاست. منابع عفونت در حما

  وانات یح  ی فروشبا بازار عمده  SARS-CoV-2با عفونت    ها مارستان یدر ب

غذاها و  چ  یی ای در  یمرطوب  ووهان  ا  نیدر  داشتند.    رات ییتغ  نکهیارتباط 

ها کمک کرد،  از خفاش  SARS-CoV-2ظهور    یبرا  نهیزم  جادیاقلیمی به ا

غ  شواهد  اما  است،  نشده  ثابت  جمعدرهمچنان    ی رواقعیهنوز    ی آورحال 

احتمال انتقال   شیممکن است باعث افزا  ن یهمچن  یمیاقل  راتییهستند. تغ

 شود. SARS-CoV-2 C دیجد روسیو

 

 
 

 SARS-COV-2تأثیر عوامل تغییر اقلیم بر قابلیت انتقال  

آلوده منتقل    19-کووید افراد  از  از طریق قطرات عفونی خارج شده  بیشتر 

نزدیک میمی افراد مستعد  تنفسی  عفونت دستگاه  به  شود.  شود که منجر 

روش به  است  ممکن  اقلیمی  انتقال  تغییرات  این  تسهیل  به  مختلفی  های 

کمک کرده باشد. برخی از شرایط اقلیمی مانند: افزایش بارندگی و اقلیمی  

ازسخت و خ باعث شده  دادن خانه میدستشن که منجر به سیل و  شود، 

است که مردم به هم نزدیکتر شوند و فرصت آلودگی با دوزهای بالای ویروس 

شود، تسهیل های شدیدتر میرا تسهیل کرده و وضعیتی را که منجر به عفونت

در مناطق پرجمعیت مشهود است.   SARS-CoV-2 کند. این با تمرکزمی

زایی شده است و  مقابل، تغییرات اقلیمی در برخی نقاط منجر به بیاباندر  

تواند به ایجاد جوامع پرجمعیت در مناطق غیرقابل سکونت کمک این نیز می

ها کند. علاوه بر این، این افراد همچنین کند و آنها را مستعد ابتلا به عفونت

تنفس دستگاه  به  را  غبار  و  گرد  از  ناشی  آسیب  است  افزایش ممکن  و  ی 

دسترسی ویروس به دستگاه تنفسی تحتانی و در نتیجه بیماری شدیدتر را 

 .تجربه کنند

گذارد ممکن  تر تغییر اقلیم که بر کارایی انتقال تأثیر مییکی از نتایج مهم

کند که بقای  است افزایش دما و رطوبت نسبی باشد که شرایطی را ایجاد می

 کند.  را مطلوب میمدت ذرات عفونی در محیط طولانی
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نشان داده شده است که دما و رطوبت بر مدت زمان ذرات معلق در هوا و  

می  تأثیر  ویروس  به انتقال  مواد گذارد.  میزان  رطوبت  افزایش  مثال،  عنوان 

دهد و در کنار آن، محیط مناسبی را شیمیایی سمی در هوا را افزایش می

های جدید و ایجاد  کروناویروس  :موجودات ویروسی مانندبرای انتشار بیشتر  

کند. در مطالعات حیوانی تجربی، دمای بالاتر  های تنفسی فراهم می بیماری

نشان  in vivo و in vitro برای تغییر تکثیر و انتقال ویروس در شرایط

داده شد، اما اینکه آیا افزایش دمای کوچک مرتبط با تغییرات اقلیمی به این 

ز دما و رطوبت، اریو مربوط است یا خیر، نیاز به بررسی بیشتر دارد. به غیر اسن

انساندر فعالیت  افزایش قابل توجه غبار  های  افزایش گرد و  باعث  زایی که 

گیاهی/میکروبی   مواد  و  توده  زیست  سوزاندن  احتراق،  فرآیندهای  معدنی، 

اند.  ذرات در جو شدهباعث افزایش فراوانی ذرات معلق در هوا و  شوند نیز،  می

اقلیمی   بر  تغییر خواص تشعشعی جو  با  و ذرات معلق  ذرات معلق در هوا 

تأثیر می ناقل مؤثرتوانند بهگذارند و همچنین میجهانی  -SARS عنوان 

CoV-2 توانستند در طور کلی، بسیاری از عوامل اقلیمی میعمل کنند. به

همه در  ویروس  انتقال  کوویدتسهیل  اما  نق  19-گیری  باشند،  داشته  ش 

مکانیسم مستندسازی  برای  بیشتر  تأثیرات مطالعات  آن  توسط  که  هایی 

 .شوند، ضروری استای میواسطه 

 

 
 

انسان کردن  مستعدتر  در  تواند  می  اقلیم  تغییر  عفونت آیا  به  ها 

 کمک کند؟   19- کووید

باعث شده است که  اقلیمی  آیا تغییرات  این است که  پاسخ  یک سوال بی 

ویژهانسان به  ویروسی،  عفونت  گونه  هر  برابر  در   SARS-CoV-2 ها 

در این مطالعه و مطالعات قبلی بحث شده است،  مستعدتر شوند؟ همانطور که  

اینکه آیا هر عفونت ویروسی منجر به پاسخ مرتبط بالینی در میزبان آلوده 

بین ویروس و می بر تعامل  بستگی دارد که  به عوامل متعددی  نه،  یا  شود 

گذارند. تغییرات  میزبان و همچنین عوامل محیطی در طول عفونت تأثیر می

ها تأثیر ها و ناقل بر محیط زیست و همچنین توزیع حاملوضوح  اقلیمی به

چنین   چگونه  و  آیا  دهیم  توضیح  که  است  این  چالش  اما  است،  گذاشته 

تعامل محیطتغییراتی به بر  تأثیر میو    عامل   ، طور مکانیکی  گذارد.  میزبان 

گذارد، دوز  یکی از متغیرهای بسیار مرتبط که بر نتیجه هر عفونت تأثیر می

با ویروس است. دوز مواجهه، همانطور که در بخش بالا ذکر شد، هم    مواجهه

مربوط  SARS-CoV-2 با انتقال و هم به نتیجه عفونت مرتبط است زیرا به

توانند دوز و فرمول عفونت را افزایش  شود. برخی از اثرات تغییر اقلیم میمی

دازه ذرات دهند و عواقب شدیدتری در هنگام آلوده شدن با دوزهای بالای ان

آئروسل اصلی  صحیح در  راه  به گفته سازمان جهانی بهداشت،  ها رخ دهد. 

عفونت  ق ذرات معلق در هوای عفونی مانند:  از طری SARS-CoV-2 انتقال

قطرات است که ممکن است نقش مهمی در افزایش شدت بیماری کرونا ایفا  

این است که کند. آنچه که ممکن است، اما هنوز به طور قطعی ثابت نشده ، 

تواند به کارآیی دفاع میزبان در برابر عفونت ویروسی  آیا تغییرات اقلیمی می 

 آسیب برساند یا خیر.

  ا یشود  یم   یماریمنجر به ب  یروسیعفونت و ایآ  نکهیکه بر ا زبانیعامل م  کی

و سازگار    ی ذات یمنیا  ی هاپاسخ  یگذارد، اثربخشی م  ریتأث  ماند، باقی می شده 

-متمرکز به  تیجمع  کیاست. همانطور که در بخش فوق ذکر شد،    زبانیم

خشکسال  لیس  لیدل محروم  زین  ی و  با  است  و    تیممکن  غذا    ر یسااز 

ا  ی عفون  یهایماریب بر  تأث  یمنیمواجه شوند که  و ممکن    گذاردیم  ریآنها 

  ی دوزها یرا کاهش دهد و کنترل حت یمنیا ستمیس ی هاپاسخ ییاست کارا

 .کند دشوار را SARS-CoV-2عفونت متوسط 
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  ن یاز مطالعات ارتباط ب  یمثال، برخ  نوانع شود. بهیو عملکرد نادرست م   یمنیمنجر به نقص ا  یناکاف   هیگزارش داده است که تغذ  سازمان جهانی بهداشت

ضد    یمنیا  ستمیممکن است س  یاگلخانه  یهوا و گازها  یهاندهیآلا  ن،یااند. علاوه بررا نشان داده  ی روسیو  یهاخطر عفونت  شیو افزا  D  نیتامیکمبود و

آن با   تیکه جمع  یصنعت  یامنطقه )رخ داد  1ی در لمبارد  ایتالیدر ا  19-کووید  هی اول  وعیچرا ش اینکه    حیتوض  برای  سمیمکان  نیو ا  اندازند،یرا از کار ب  یروسیو

و مشکل   ها،  D  ن یتامیکمبود  زمستان  است،  آنها   یابر  ی به خصوص در  بود  (شناخته شده  امشکوک  بالا  تواند یم   ن ی.  و    یاگلخانه  ی گازها  ی با سطوح 

  شود یم  D  نیتامیو یسنتز پوست یبودن برادسترسکمتر در جهین و در نتوزوتوسط ا UVB ی مرتبط باشد، که باعث جذب و پراکندگ ی انسان یهاآئروسل

 منجر به کمبود آن شود.  تواندیکه م

 

روده   ومیکروبیم  بیبر ترک  ریاقلیمی را با تأث  راتیی تغاز دانشمندان،    یاریبس

دانسته  امرتبط  و  ا  رییتغ  ن یاند  نقص  است  عفونت   یمنیممکن  برابر    ی هادر 

ب  کیستمیس  یروسیو م  حیتوض  شتریرا  از حدود    ومیکروبیدهد.  انسان  روده 

  دیشده است که در تول  لیتشک  سمیارگان  ونیلیتر  100و    یگونه باکتر  1000

زا    یماریدر برابر عوامل ب  یمنیا  یهاپاسخ  میغذا و تنظ  سمیمتابول  ن،یتامیو

موش    یهابا استفاده از مدل  in vivoنقش دارند. به عنوان مثال، مطالعات  

داده تولنشان  که  سلول   یمنیا  یهاواکنش  دیاند  سلطه    T  یهاتحت 

نقش    هاعفونت  یکه در مقاومت در برابر برخ   +Th17 CD4  یالتهابشیپ 

 در روده آنها است.  Bacteroides  یهاحضور گونه  ریدارند، تحت تأث

 ب یترک ژهی وبه  ،ییغذا میرژ تیماه نشان داده شده است که گریدر مطالعات د

چرب  بریف توانا  یو  بر    کننده میتنظ  یهاپاسخ  جادیا  یبرا  زبانیم  ییآن، 

به    یمنیا  کیپاتولوژ  یهاپاسخ  تواند یکه م   یاثر  گذارد،یم   ریتأث  T  ی هاسلول 

دهد  ی روسیو  یهافونتع  آنچه که  را کاهش  مانند  ها،  پاسخ   به  دیشد  یدر 

SARS-CoV-2  می م افتد.  اتفاق  تغیانتظار  طر  راتییرود  از   ق یاقلیمی 

را در   ومیکروبیم  تیماه  ،ی زندگ  طیخاک و شرا  یوتایکروبیم  ه، یبر تغذ  راتیتأث

را ارائه   یشواهد ریمطالعات اخ ن،یابرداده باشد. علاوه  رییاز جوامع تغ یاریبس

  : مانند  یکشاورز  یهاوهیاقلیمی و ش  راتییاز تغ  یاقلیمی ناش   طیشرا  کهدهد  یم

 و    یاهیتوده گ ستیبر ز  ییمواد غذا دیدر تول کیوتیبیاستفاده از آنت شیافزا
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  ، گذاردیم   ر یتأث  وتا یکروبیم  بیشده که احتمالاً بر ترکاصلاح  یی غذا  ی هابرنامه

  ر ییخاک را تغ  یوتایکروبیم  ز یطور مشابه، عوامل اقلیمی نگذاشته است. به  ریتأث

ن  تیفیتواند کیدهند، که میم را  به  رییتغ  زیغذا  بر   میرمستقیطور غ دهد و 

 بگذارد.  ریروده تأث ومیکروبیم

ا توض  نیچالش  که  تفاوت  می ده  حیاست   ی شنهادیپ  ومیکروبیم  یهاچگونه 

  ل یاز دلا   ی کیبگذارد.    ریتأث  زبان یم  یمنیبر ا  تواند یاقلیمی م  راتییاز تغ  ی ناش

-رندهیباشد که گ  ACE2  یمولکول ها  عیو توز  انیبر سطح ب  یریتواند تأثیم

گزارش نشان    کیها هستند.  آلوده کردن سلول  یبرا  SARS-CoV-2  یاه

از   یکیولوژیزیف  یدما  ر یتحت تأث  تواندیم  ACE2  ی هارندهیگ  عیداد که توز

پروتئ  یافتراق  کیتحر  قیطر حرارت  یهانیتوسط  قرار  (  HSP72)  یشوک 

  میتنظ  یانسان  یهادر سلول  رودیفراتر م  یعی دما از محدوده طب  یکه وقت  رد،یگ

  ی منیا  یتواند بر اثربخشیاقلیمی م  راتییکه تغ  ی از عوامل  گری د  یک ی.  شودیم

-یماریب ر یبگذارد، قرار گرفتن در معرض سا ریتأث SARS-CoV-2در برابر 

با  یاصل  یدایاز کاند  یکی(.  7همراه است )  یاه   ابت یدر نظر گرفت د  دی که 

  یاز شواهد دما  یبرخ.  19-ید کوویدابتلا به عفونت شد  عامل مستعد  کیاست،  

افزا  طیمح با  د  ابتلا  میزان  ش یرا  م  ابتیبه  بهی مرتبط  مثال،  دانند.  عنوان 

  1C  شیدهد که افزایو همکاران نشان م  Blauwتوسط    انجام شده ی  مطالعه

  ل یمتحده را به دل  الات یدر سال در ا  یابتیفرد د  100000از    شیممکن است ب

 لیتشک  نی در جذب و انتشار انسول  رییمرتبط با تغ  یو استرس حرارت  یآبکم

  زبانیم  یمنیا  ی همراه عملکردها  طیکه شرا  استمشخص شده    نیدهد. همچن

 رییتغ  یروسیو  یهایماریدفاع در برابر ب  یآنها را برا  ییکند و توانایم   لیرا تعد

داشته باشند که   ی ادیز ی منیممکن است مشکلات ا  ی ابتیافراد د  ن یدهد. ایم

-کاهش پاسخ  ،یکشکروبیم  تیفعال  توز،یفاگوس  ل،ینوتروف  ی شامل کموتاکس

ا   یروسیو دض  یها نقص  با  ها  یمنیهمراه  ب  T  یسلول  پاسخ    یالتهاب  شی و 

ایم د  نهایشود. همه  به  یابتیافراد  عفونترا  به  ابتلا  مستعد  بالقوه  از طور  ها 

دهد  یها نشان مگزارش  ت،یجمع  شیبا افزا  کند. یم  SARS-CoV-2  :جمله

تراکم جمع عوامل مح  تیکه  با  ممکن   2COانتشار    :مانند  یطیبالاتر همراه 

 کند. لیرا تسه دی جد یهاروسیاست انتقال و

 

انتقال   زانیو م  ریمونشان داد که مرگ  ریاخ  افتهی  کیمفهوم،    نیاز ا  تیدر حما

با مناطق با    سهیمقا   رهند د  تیدر مناطق پرجمع  SARS-CoV-2  روسیو

 ت یوضع  : مانند  یگریحال، عوامل د  نیاست. با ا  شتریب  ،کمتر  تیتراکم جمع

م همچن  یسن  نیانگیسلامت،  و  منطقه  در  ساکن    یاقتصاد  ط یشرا  نیافراد 

ن داشته است.    زیمتفاوت  از دانشکده    کینقش  مطالعه جداگانه منتشر شده 

از    یابلومبرگ، با داده ه  نزیجانز هاپک  یبهداشت عموم  913به دست آمده 

با تراکم    ریمومرگ  میزاندهد که  یمتحده، نشان م  الاتیا  یشهرستان شهر 

عفونت   میزانکه    یمناطق شهر  یمعکوس دارد، به جز برا  یهمبستگ  تیجمع

 مشاهده شده است. یبالاتر ریموو مرگ

 

 
از افراد را در طول   ی تواند برخیاقلیم م  رییدهد که تغیشواهد انباشته نشان م

آنها    یمنی دفاع ا  ییکارا  رایز،  مستعد ابتلا به عفونت کند 19-کووید  یریگهمه

-یآنها م   نیتربه خطر افتاده است. مرتبط  یبالقوه متعدد   یها  سمیتوسط مکان

از    یناش  یی غذا  میرژ  راتییتغ  ای  ییاکمبود مواد غذ  لیدلبه  هیتغذ  رییتواند تغ

-یدمیباشد. ظهور و شدت اپ  یبه غذا و عادات سبک زندگ یدر دسترس رییتغ

دارد. تا به    یبستگ  قوی  1گروهی   یمنیا  جادی ها به ایریگو همه  یروسیو   یها

کم مطالعات  ب  رییتغ  ریتأث  یامروز،  بر  را  پ   یهایماریاقلیم  با   یریشگی قابل 

ا داده  نشان  اندواکسن  با  به  نی.  توجه  با  تغSARS CoV-2حال،  اثر    ر یی، 

هنوز مشکوک است 19-کووید در برابر  روهی  گ  ی منیعوامل اقلیمی بر توسعه ا

 دارد. شتریب یبه بررس ازیو ن
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آیا تغییرات در کیفیت هوا و آب به قابلیت انتقال و پاتوژنز عفونت 

 کمک می کند؟ SARS-COV-2 های

امیدواریم بتوانیم شواهدی را بپذیریم که تغییرات اقلیمی به ظهور، انتقال و  

کمک کرده است، اما مشکلات مداوم    19-گیری کووید شدت همه  شاید  حتی

گذارد.  گیری تأثیر میدهد که بر الگوی همهدیگری در دنیای مدرن رخ می

اندازه برای  مطالعات  است.  زیست  آلودگی محیط  موارد  این  از  گیری یکی 

در حال انباشته شدن   SARS-CoV-2 تأثیر آلودگی بر عفونت و انتقال

قب ما  شیوعاست.  آن  در  که  کردیم  اشاره  ایتالیا  وضعیت  به  -SARS لاً 

CoV-2 بر علاوه  باشد.  مرتبط  محیطی  آلودگی  اثر  با  است  این،  ممکن 

های  تواند مناطقی را با سطوح بالاتری از سایر آلایندهمطالعات در چین می

در جو با خطر بالاتر اختلالات تنفسی،   3O و 2SO   ،2CO  ، 10PMهوا مانند

میکرون یا کمتر(   10اندازه )  10PMمرتبط کند.   CoV-SARS- 2جمله از  

ها نفوذ کرده  توان آن را استنشاق کرد و به عمق ریهذرات معلق است که می

 شود. این ذرات SARS-CoV-2 ترین ضایعات ویروسیو منجر به مهم

 10PMهای انسانی در  های فسیلی و سایر فعالیتبه دلیل استفاده از سوخت

 اند. چندین گزارش از چین همبستگی مثبتی را برای موادافزایش یافتهجو  

2.5 PMموارد با  با   CoV-SARS- 2موجود در هوا  است که  داده  نشان 

 همراه است. علاوه بر 103PM در هوا در مقایسه با PM 2.5افزایش بیشتر

2.5PM2 ، شواهد اخیر از چندین کشور سطحNO میر ناشی ازو-را با مرگ 

اند که تغییرات  مرتبط کرده است. بسیاری از مطالعات نشان داده19-دکووی

ذرات معلق    :های محیطی مانندتواند بر فراوانی بسیاری از آلایندهاقلیمی می

 در هوا نیز تأثیر بگذارد، و اخیراً نشان داده شده است که این موارد بر انتقال

SARS-CoV-2   های  گذارند. برای مثال، آئروسلمیو شدت بیماری تأثیر

با ذرات جامد یا مایع خشک  SARS-CoV-2 توانند از ادغامویروسی می

ایجاد   آلوده  فرد  مدفوع  و  بازدمی  گازهای  تنفسی،  ترشحات  توسط  که 

اما با این حال می شوند، تشکیل شوند. اگرچه ممکن است ناپایدار باشند، 

گسترده عفونت  توانند  طرمی  از  را  یا  ای  دیده  آسیب  پوست  ملتحمه،  یق 

 .دستگاه گوارش ایجاد کنند

 

عفونت  گرید   یکی به  ابتلا  مستعد  عوامل  ،  SARS-CoV-2 از 

 ت یفیاقلیمی بر ک  راتییکه تغ  یدر مناطق  ژهیآب است، به و  یآلودگ

تأث  نیتام م  ریآب  آب  است.  منبعیگذاشته  -کووید   RNA  تواند 

معمولاً   RNA شده است. اگرچه  ییباشد که در فاضلاب شناسا19

م  گرفته  نظر  در  مطایشکننده  آب    ریاخ  لعاتشود،  که  داد  نشان 

 RNA که  هنده آن بودد نشان  سی مکان در پار  ن یفاضلاب از چند

روز بدون تخریم   ی عفون  یروسیو تا هفت  در آب فاضلاب   بیتواند 

 نینوکلئوپروتئ نیب یتوان به تعامل قویمقاومت را م  نیبماند. ا یباق 

توسط مطالعات    ی مشاهدات  نینسبت داد. چن  یروسیو RNA ها و

 ن،یابرعلاوه.  شد   ی بانیپشت  زین  ایهلند و استرال  : مانند  جهان نقاط    ریسا

CoV-SARSو ریشه  روسی،  زمانCoV-SARS-2  1هم  که    ی ، 

-یآئروسل منتقل م  یهاکنگ رخ داد، از پسابعفونت در هنگ  وعیش

 یعفون  SARS-CoV-2حال، هنوز ثابت نشده است که    نیشود. با ا

 در آب آلوده منتقل شده است. 

با  ،کلیطوربه بالا  در  شده  ذکر  اطلاعات   یبرا  یداریب  ام یپ   د یتمام 

در سراسر جهان و کنترل انتقال   یاانتشار گلخانه  ، ییزداکاهش جنگل

ب شود. همچن  یماریعوامل  گرفته  نظر  کاهش خطر   یبرا  ن،یزا در 

بیماری آتهای  انتشار  اقدامات   ،یزئونوز  مورد  در  دانش  گسترش 

و   نیقوان  لیو تحم  جادیا  ،یعیطب  ی اهستگاهیها و زحفاظت از سوله

 ار یوحش بس  اتیدر شکار و تجارت ح  ریافراد درگ یبرا  یمقررات قو 

ا است.  تع  نیمهم  مزارع،   واناتیرفاه ح  یاستانداردها  نییشامل  در 

 ییو رسوم غذااز آداب یریحمل و نقل و جلوگ هینقل لیوسا  بازارها و 

دارو بر  ییو  علاوه  است.  زئونوز  خطر   یبرا  ن،یاپرخطر  کاهش 

 ی هااستیس  : مانند  ی به اقدامات جهان  یفور  از ین  نده، یآ  ی های ریگهمه

س  یبهداشت ب  یهاستمیبهتر،  از  کاهش    ماریمراقبت  لمس،  بدون 

مح  ییزداجنگل حفظ  مشابه،    یعیطب  طیو  طور  به  دارد.  وجود 

ب  یبرا  دی با  شتریب  یهاداده  یآورجمع  ارتباط   ی ها ییایپو  نیدرک 

 . (2)شود لیتسه دیجد  یهاروسیکروناو رو ظهو یطیمح
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های انگاری و کاهش رعایت پروتکل عادی

گیری بهداشتی در فصل همزمانی همه

و آنفلوآنزای فصلی  19-کووید  

 

که در مرحله   له مبتلا به نارسایی مزمن کلیه سا  60یک بیمار    2020در سال  

برد جهت انجام همودیالیز به یک مرکز درمانی مراجعه  سر میآخر بیماری به

، تماس با  کرد. این بیمار تنها در منزل زندگی میکرد و سابقه مسافرت اخیر

افراد بیمار یا تماس با پرسنل درمانی غیر از مرکز درمانی که به آن مراجعه  

کرده بود را نداشت همچنین این فرد سابقه یک عمل جراحی ناموفق پیوند  

باره دچار  کلیه را در پرونده خود داشت. هنگام انجام همودیالیز بیمار به یک

روز بعد از آن بیمار علائم شدیدتری از جمله تب   3علایم تب و لرز شد و  

و شکم، تهوع، استفراغ    یدرد عموم ،خشک    سرفهدرجه سانتیگراد(،    5/38)

طور  های آزمایشگاهی مشخص شد که بیمار بهاسهال شد. پس از انجام تست

به کووید را   19-همزمان  پزشکان  این شرایط  است که مجموع  آنفلوانزا  و 

تع کاهش  به  تجویز مجبور  و  بیمار  شدید  جداسازی  دیالیز،  جلسات  داد 

خوشبختانه این بیمار در نهایت به شرایط پایدار    . (3)های حمایتی کرددرمان

سرباز از  را  خود  دیالیز  جلسات  و  این  گشت  بازگویی  از  هدف  ولی  گرفت 

اهمیت  بیان  بود  موردی  گزارش  مطالعه  یک  از  بخشی  که  واقعی  داستان 

کووی همزمان  دارای    19-دابتلای  که  افرادی  در  خصوص  به  آنفلوانزا  و 

 باشد.  ای هستند، میهای زمینهبیماری

 

که بیماری آنفلوآنزا را به نوع آنفلوآنزا بر حسب نوع ویروسی    4کلی  طوربه

که    Dو    A   ،B  ،Cآنفلوآنزای نوع    :آورد وجود دارد که عبارتند ازوجود می

شوند.  باعث ایجاد آنفلوآنزای فصلی می  Bو     Aها آنفلوآنزای نوع  از بین آن

تب، سرفه )معمولاً خشک(، سردرد، درد    یبا شروع ناگهان  یفصل  یآنفولانزا

  ینیب  زشی(، گلودرد و آبری)احساس ناخوش  دی عضلات و مفاصل، کسالت شد

طول بکشد.    شتریب ای هفته    2باشد و    د یتواند شدیشود. سرفه م یمشخص م

علائم    ری هفته از تب و سا  ک یظرف    یبه مراقبت پزشک  ازی اکثر افراد بدون ن

  یو حت  د یتا شد  فیاز خفعلایم و عوارض جانبی آنفلوآنزا  .  ابندییبهبود م

پرخطر رخ    یهاگروه  انیشدن و مرگ عمدتاً در م  یاست. بستر   ریمرگ متغ

سالانه    هایریگهمه  نیکه ا  شودیزده م  نیدهد. در سرتاسر جهان، تخمیم

به حدود   ب  ونیلیم  5تا    3منجر  تا    290000و حدود    دیشد  یماریمورد 

 نیز بیماری   19-از طرفی بیماری کووید  .(2) شودمی  یمرگ تنفس  650000

 تجربه   راتا متوسط    فیخف  یتنفس  یماری ب  ،آناکثر افراد آلوده به  است که  

به   یحال، برخ  نی. با اابندی یبهبود م  یبه درمان خاص  ازیکنند و بدون نمی

  ی دارند. افراد مسن و کسان  یپزشک  یهابه مراقبت  ازی شوند و نیم   ماریشدت ب

 ی ماریب  ابت،ید  ،یعروق  - یقلب یماریب :مانند یانهیزم یهایماریب یکه دارا

- ی کوویدماریدر معرض ابتلا به ب  شتریسرطان هستند، ب   ای  یمزمن تنفس

 هستند.    با علائم شدید 19
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مند و متاآنالیز که با هدف ارزیابی شیوع آنفلوآنزا در  در یک مطالعه مرور نظام

به کووید مبتلا  با مجموع  مطالعه شی  11انجام شد،    19-بیماران    3070وع 

به   طور  و آنفولانزا به  19-بیمار مبتلا به کووید   79و    19-کوویدبیمار مبتلا 

  ماران ینزا در بآعفونت آنفلو  وعیشهمزمان برای ارزیابی نهایی انتخاب شدند.  

فراوانی ابتلای همزمان به هردو    . بود  درصد 8/0شده    دیی تا  19-کوویدمبتلا به  

درصد بود.   4/0درصد و    5/4ترتیب  های آمریکا و آسیا نیز بهبیماری در قاره

ای که این شیوع در شیوع ابتلای همزمان در زنان بیشتر از مردان بود به گونه

ها اگرچه . این آمار(4)درصد است  1/9درصد و    3/5مردان و زنان به ترتیب  

و آنفلوآنزا است ولی   19-بودن شیوع عفونت همزمان کووید دهنده پاییننشان

-ی بیماران مبتلا به کووید علت عدم انجام تست تشخیص آنفلوآنزا در همهبه

دهی شده باشند. از طرفی با فرض  ممکن است این نتایج دچار کم گزارش  19

افراد  ملا معتبر باشند نیز عفونت همزمان بهاینکه این آمارها کا خصوص در 

ساز باشد. همچنین آفرین و خطرتواند مشکلای میهای زمینهدارای بیماری

فقط بحث همزمانی ابتلا در یک فرد مطرح نیست و همزمانی افزایش شیوع 

افزایش هزینه  19-بیماری کووید از جمله  باعث مشکلاتی  نیز  آنفلوآنزا  ا  هو 

-کاری کادر درمان و در معرض خطر قرارجهت درمان بیماران، افزایش حجم  

شدن تشخیص افتراقی دو بیماری و ... برای نظام سلامت  ها، سختگرفتن آن

با توجه به مطالب ذکر شده در مورد اهمیت موضوع و اظهارات   کشور شود.

به پیشگیری از  اخیر وزیر بهداشت مبنی بر افزایش شیوع آنفلوآنزا باید نسبت  

 .این دو بیماری توجه لازم را داشت

 

مهمترین راه پیشگیری از آنفلوآنزا استفاده از واکسن آن است که طبق توصیه  

می پیشنهاد  بهداشت  جهانی  گروه سازمان  در  درگردد  زیر  معرض های  خطر 

 استفاده شود:

 یزنان باردار در هر مرحله از باردار •

 سال   5ماه تا    6  نیکودکان ب •

 سال(   65افراد مسن )بیش از  •

 ای مزمن های زمینهافراد مبتلا به بیماری •

 پرسنل بهداشت و درمان  •

تواند در پیشگیری از هر های بهداشتی که می یکی از مهمترین  موارد پروتکل

از ماسک است که به  ،دو بیماری مفید واقع شود عنوان یک راهکار استفاده 

در دو سال    19-که تاثیر آن در مقابله با پاندمی کووید  بودهساده ولی موثر  

اخیر و مخصوصا قبل از تولید واکسن بر هیچ کس پوشیده نیست. همچنین 

شود در صورت داشتن علائم تنفسی از حضور در مدرسه، محل کار،  توصیه می

ها، زنجیره ا کاهش تعداد تماسهای عمومی خودداری شود تا بدانشگاه و مکان 

می نهایت  در  شود.  شکسته  جامعه  افراد  در  بیماری  که انتقال  گفت  توان 

های بهداشتی راهکاری است انگاری و افزایش رعایت پروتکلجلوگیری از عادی

که منجر به کاهش میزان شیوع هر دو بیماری و جلوگیری از ایجاد مشکل  

به افراد جامعه  افراد برای  از مشکلات   خصوص  پیشگیری  و  در معرض خطر 

 (. 5)احتمالی برای نظام سلامت کشور خواهد شد
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