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 ناشناخته علت با کشنده حاد پنومونی نوعی 2019 دسامبر31 در

 Hubei) هوبیِ  استان در واقع (Wuhan) ووهان درشهر

province) که شد مشخص بيشتر بررسی با که افتاد اتفاق چين 

 .(5) است جديد ويروس کرونا يک بيماری عامل

  را آن از ناشی بيماری علمی نام و nCoV – 2019 را ويروس نام

COVID – 19 يا Novel Coronavirus Pneumonia 

(NCP) گذاشتند. 

 تاريخچه



، پزشک چینی که ظهوریک بیماری جدید را ون ليانگلی 

هشدار داده بود وبه جرم تشویش اذهان عمومی در چین 

بازداشت و با التزام آزاد شد، مدت کوتاهی بعد، خود به بیماری 
. مبتلا شد و درگذشت  



 اتيولوژی

 کرونب ویروس
  .کروناویروس انسانی کشف شده استنوع  هفتتاکنون 

 

4  نوعش عامل سرماخوردگی(Common Cold) 

1  نوع عامل بيماری سارس(Sever Acute Respiratory Syndrome) 

1  نوع، عامل مرس(Middle East Respiratory Syndrome) 

 نوع آن عامل بيماری جديد تحت عنوان  1و(Novel /New Coronavirus 2019) می باشد. 



Suspected Case 
 ها بيماري از خيلي در است ممكن كه اختصاصي غير هاي نشانه و علايم وجود

   .شوند ديده

Probable Case 
 مثل اپيدميولوژيك شواهد با همراه تر اختصاصي هاي نشانه و علايم وجود

 .اختصاصی غير آزمايشگاهی های تست شدن مثبت

Confirmed Case 
 .برابری تيترآنتی بادی 4، پاتولوژيك يا افزايش ميكروبيولوژيك تاييد 

 تعريف اپيدميولوژيک مورد



 تعريف مورد در بيماری کروناويروسی جديد

 :(Suspected case)مورد مظنون 
 

 بی و ميالژی خستگی، و (تنفسی دامنه شدن کوتاه) ديسپنه ، خشک سرفه ،لرز ، تب با که است بيماری

   .باشد می بستری نيازمند و کرده مراجعه اشتهايی،

 

 :(Probable Case)مورد محتمل 
 ذکر را آلوده مناطق به مسافرت يا و محتمل يا قطعی مورد با مواجهه ی سابقه که است مظنونی يمارب

 و مثبت آر سی پی لنفوپنی، از شواهدی و شده مثبت Pan coronaviruses برای تستش يا و کند می

   .دارد %93 زير اکسيژن ساچوريشن

 :(Confirmed case)مورد قطعی 
  به ها نمونه و تنفسي مجراي در ويروس ی  RNA ژنوم رديابي که است علامتی بدون يا محتملی مورد

  Ground-Glass Opacity (GGO) ريه اسکن تی سی در يا و باشد شده مثبت او در RT PCR کمک

 .(است مشکل انسانی های ويروس کرونا کشت) .(16) باشد داشته



 علايم و نشانه های بالينی

: سابقه ی مواجهه ی اخير با بازار 66بيمار بستری،  41در يک مطالعه بر روی 

 :  و نشانه ها عبارت بودند ازداشتند وعلايم غذاهای دريايی 

  - (:55) تنفس ی دامنه کوتاهی و ديسپنه – ):76) خشک سرفه – ):98) تب

 ):5) هموپتيزی – ):8) سردرد – ):28) خلط (:44) خستگی و عضلانی دردهای

 .(2)بود (:3) اسهال –

 

مثلا در مطالعه ی يک . (1)هم گزارش شده است  آسمپتوماتيکدر مطالعات، موارد 

موارد را %( 1/2)مورد  889مورد،  72314تيم اپيدميولوژيست در چين بر روی 

 .بدون علامت گزارش نمودند

 نيز %5 تا را آسمپتوماتيک موارد قطعی، مورد 262 روی بر مطالعه يک در

 .(25) اند نموده گزارش



 ديسپنه

بيشتر در پنومونی های پی سی آر  ديسپنه

مثبت ديده می شود تا پنومونی های پی سی آر 
.(23)منفی و اختلاف معنی دار نيز هست  

Li YY1, Wang WN1, Lei Y1, Zhang B1, Yang J1, Hu JW1, Ren YL2, Lu QF1. Comparison of the clinical characteristics between RNA 

positive and negative patients clinically diagnosed with 2019 novel coronavirus pneumonia. 

Zhonghua Jie He He Hu Xi Za Zhi. 2020 Feb 23;43(0):E023. doi: 10.3760/cma.j.cn112147-20200214-00095.  



 سير بيماری

 ايجاد می شوند و در خانه بهبودی می يابند خفيفموارد، فرم های % 81در

همراه با دامنه ی تنفسی کوتاه NCP (Novel Coronavirus Pneumonia)  پنومونی% 13/8در 

 ايجاد می شود

 خطيری مانند نارسايی تنفسی و ساير ارگان ها و شوک سپتيک ايجاد می شود عوارض% 4/7در 

 حادث می شود  مرگموارد نيز، % 2-3و در 

 در موارد پيشرونده، بيمار درروز اول بدون تب است

 در روزهای بعد علايم بيشتر می شود

 درجه می رسد 39در روز ششم تب به 

 در روز هشتم پنومونی ايجاد می شود

 می شود ( ديسترس تنفسی حاد)در روزهای بعد، حال بدتر 

 روندبهبودی می بطرف % 80بعد 

 تعدادی بطرف عوارض و مرگ می روند 



لوژیکمیواپیدمل عوا   



 جغرافيايیپراکندگی 

 سن

 جنس

 شغل 

 فصل 

 نژاد ، ژنتيک و موتاسيون های ژنی
 مصونيت، تولرانس، مقاومت فردی و اجتماعی

 (فقر و بی عدالتی)وضعيت اقتصادی 

 تغييرات محيطی 
رفتار و  –عادات  -باورها )شيوه زندگی 

 .... (غذا و تغذيه و -فرهنگ بهداشتی 

 مسافرت و مهاجرت

 (هامگاسيتی )های جمعيتی تراکم 

 افراد پرخطر
بيماری های )عوامل خطر و تسهيل کننده 

افت  –استرس  -زمينه ای وکوموربيديتی 

 ....(   -حاملگی  –اعتياد  –الکليسم  –ايمنی 

 و حساسيت ارگانيسممقاومت 

 دوز آلوده کننده

 (اينفکتيويتی)زايی عفونت 

 (پاتوژنيسيتی)زايی آسيب 

 (ويرولانس)شدت و حدت 

 موربيديتی

 مورتاليتی و ميزان کشندگی

 (  وکتور)مخزن، منبع و ناقل 

 های بيماریدوره 

 راه های ورود ارگانيسم به بدن

 انتقال و انتشارهای راه 

 حالت ناقلی

 الگوی اپيدمی

 بيوتروريزم



: توجه  
 اطلاعات اپیدمیولوژیک این بیماری لحظو به لحظو 

 در حال تغییر است و اطلاعات ارائه شده 
.است 1398اسفند ماه سال   12تا روز   



 پراکندگی جغرافيايی

، چين و2020چهارم مارس تا   

.درگيرشده اند پاندمیکشور ديگردر اين  79   



 پراکندگی جغرافيايی

.، به اين نقشه کشور ايران نيز اضافه شد1398بهمن 29در تاريخ   



 ورود بيماری به کشورايران

در شهر اولين بار از بيماری برای دو مورد بهمن  29در تاريخ 

 (.لوکال ترانزيشن)گزارش شد  قم

البته آنطور که بيان می شود منشا اين بيماری از پاکستان، 

افغانستان و وارد کردن کالای چينی توسط يک بازرگان بوده که 

 .بايد بيشتر مورد بررسی قرار گيرد

 
 .رسيده استنفر فوتی 77و  تاييد قطعی 2336به ( 98/12/14)اين آمار تا تاريخ 



https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200211-sitrep-22-ncov.pdf 

Country, 

Other 

 

Total 

Cases 

New 

Cases 

Total 

Deaths 

New 

Deaths 

Total 

Recovered 

Serious, 

Critical 

China 77,345 +409 2,592 +150 24,827 11,477 

S. Korea 763 +161 7 +1 18 7 

Diamond 

Princess 

691 3 17 36 

Italy 157 3 2 26 

Japan 146 1 23 7 

Singapor

e 

89 51 5 

Hong 

Kong 

74 2 12 6 

Iran 43 8 1 

Thailand 35 21 2 

USA 35 7 

Taiwan 28 1 2 1 

Australia 22 11 

Malaysia 22 18 

Germany 16 14 

Vietnam 16 15 

U.K. 13 8 

U.A.E. 13 3 2 

France 12 1 10 

Canada 10 3 

Macao 10 6 

Philippin

es 

3 1 2 

India 3 3 

Kuwait 3 +3 

Israel 2 

Russia 2 2 

Spain 2 2 

Bahrain 1 +1 

Belgium 1 1 

Cambodi

a 

1 1 

Egypt 1 1 

Finland 1 1 

Lebanon 1 

Nepal 1 1 

Sri 

Lanka 

1 1 

Sweden 1 

Iraq 1 

Country, 

Other 

 

Total 

Case

s 

New 

Case

s 

Total 

Deaths 

New 

Deaths 

Total 

Recovered 

Serious, 

Critical 

 98پنجم اسفند   آمار ابتلا و مرگ در کشورها تا



 2020سه شنبه سوم مارسدنيا تا وضعيت 

Confirmed cases:  93,168  

Deaths:  3,203 

Recovered:  50,973 

Countries affected:  80 

https://www.worldometers.inf0/coronavirus/ 



 روند ابتلا و مرگ در کشور ايران بر اساس آمار رسمی وزارت بهداشت

 تاریخ کل موارد ابتلا کل موارد مرگ درصد مرگ

 ناشناخته 

  

 29تا  10 

 بهمن

اولين موارد تاييد  98/11/29  

 100%   2 2  98/11/30 

40%  2  5 98/12/1  

22/2%   4  18 98/12/2  

17/8%   5  28 98/12/3  

18/6%  8   43 98/12/4  

19/6%   12  61 98/12/5 

15/7%   15 95   98/12/6  

13/6%   19  139 98/12/7  

10/6%   26  245 98/12/8  

8/7%   34  388 98/12/9   

 7/2%  43  593  98/12/10  

5/5%   54  978  98/12/11 

4/3%   66  1501  98/12/12  

 3/2%  77  2336  98/12/13 

      98/12/14 

      98/12/15 



 سن

 درميانسالان بيشتر
 

 در ديگر ای مطالعه در و (1) سال 49 سنی ی ميانه چين، در مطالعه يک در

 و نوزادان در بيماری .است شده گزارش (2) سال 42 جنوبی، ی کره

   .است کمتر خيلی شيوعش ولی است شده گزارش نيز شيرخواران

 جنس

 در مردان کمی بيشتر
 

 .(3)بودند : مرد 73بيمار بستری،  41يک مطالعه بر روی در 
Male : female sex ratio: 2.7:1 

.در زنان بوده است% 49در مردان و % 51ولی در نمونه های بالا، اين نسبت   



 شغل

 و دريايی غذاهای چين، در ووهان شهر در (Huanan) هوانان بازار در

 اينجا از بيماری ی اوليه موارد که رسد می فروش به زنده  وحشی حيوانات

   .(3) بودند بازار اين در مغازه صاحبان ها آن از تعدادی که شدند گزارش

 
  هستند ابتلا معرض در نيز  (HCWs) درمانی بهداشتی های مراقبت کارکنان

(4). 

 
  PCR بيمار 44672 تعداد از چين کشور های بيماری مديريت مرکز گزارش در

 مشاغل ،(%21) بازنشستگان،(%22) کارگران و کشاورزان ابتلای مثبت،

 (%45) مشاغل ی بقيه و (%4) بهداشتی و پزشکی مشاغل ،(%8) خدماتی

   .است شده اعلام

  را مرگ موارد و مورد 1716 را پزشکی شاغلين ابتلای موارد گزارش، همين در

 .(19) اند نموده اعلام (%0.3) مورد 5



 فصل

  چهار و شرجی گرمسيری، نيمه چين ووهان شهر هوای و آب

 .می افتد اتفاق فراوان شهر اين در باران بارش و می باشد فصل

 بوده سرد نسبتا فصل در جديد کرونايی پنومونی بروز زمان

 .(7) است

7 - https://safirsayee.com/%D8%B4%D9%87%D8%B1-%D9%88%D9%88%D9%87%D8%A7%D9%86-%DA%86%DB%8C%D9%86/ 



 نژاد ، ژنتيک و موتاسيون های ژنی

 

 قابليت که هستند یزئونوز های ويروس ، ها ويروس کرونا

 .دارند بالا موتاسيون

 را جديدی ويروس کرونا ، ويروس آی ان آر آزمايش با محققين

 ها خفاش در گردش در های کروناويروس به که کردند شناسايی

 ها خفاش در ويروس اين که شد زده حدس لذا، .بود نزديک

 .(3) است شده منتقل انسان به و کرده پيدا موتاسيون



 (فقر و بی عدالتی)وضعيت اقتصادی 

 بزرگ اقتصاد دومين دارای چين ، مردم خريد قدرت اساس بر

 .است جهانی اقتصاد در اصلی بازيگر يک و جهان

 

 مقام در آمريکا و اروپا اتحاديه از پس بلافاصله چين اقتصاد حجم

 .(20)می گيرد قرار جهان در سوم

 
 

پس نقش فقر در بروز بیمبری نیبز به بررسی بیشتر دارد، ولی 
 .مطمئنب در مدیریت اپیدمی نقش مهمی دارد 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%82%D8%AA%D8%B5%D8%A7%D8%AF_%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%82%D8%AA%D8%B5%D8%A7%D8%AF_%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%82%D8%AA%D8%B5%D8%A7%D8%AF_%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DB%8C


 اثرات سوء بر اقتصاد

 :بعضی از اثرات سوء بيماری بر اقتصاد چين و دنياعبارتند از

 
 کاهش تبادلات بين المللی•

 تعطيل شدن برخی اماکن اقتصادی •

 تعطيلی برخی متروها و لغو برخی پرواز های داخلی•

 (آسيب جدی صنعت توريزم)اجتناب شرکت های هواپيمايی از پرواز به چين •

برگزار نشدن رويدادهای تجاری بزرگ بين المللی مثل بزرگترين نمايشگاه تلفن •

 های همراه

 قرنطينه ی افراد و کاهش فعاليت های آنان•

 تحميل هزينه های گزاف بهداشت و درمان•

 .........................و •
 

 .  ين همان چيزی است که رقبای بزرگ اقتصادی چين به دنبالش بودندا



 تغييرات محيطی

 ؟تغييرات اکولوژيک  •

 آلوده شدن خاک  ؟•

 آلوده شدن آب  ؟•

 فاضلاب  ؟•

 آلوده شدن هوا  ؟•

 ريز گرد ها  ؟•

 آلودگی صوتی  ؟•

 امواج و اشعه  ؟•

•........................ 

 قابل بررسی



 غذا و عادات تغذيه ای

: ، همچنين، عوامل ديگر مرتبط با شيوه ی زندگی مانندجانور خواریتاثير   

. استقابل بررسی در ايجاد بيماری .... باورها، عادات ورفتار، فرهنگ بهداشتی و   

خفاش ؟؟؟ سوپ   Snakes Are The Likely Source of  

China's Deadly Coronavirus. ؟؟؟    



 تراکم جمعيت

 چون يکی از راه های مهم  انتقال بيماری 

است، انتقال آئروسل ها از طريق   

. در تراکم های جمعيتی سهل تر اتفاق می افتد  

نيز   (Airborn) هوادر برخی گزارشات، انتقال از طريق 

 .گزارش شده که بايد بيشتر بررسی شود



 عوامل خطر و تسهيل کننده 

 

برعکس یب آلوده منبطق به مسبفرت 

آلوده بیمبر بب تمبس 

وکوموربیدیتی ای زمینه هبی بیمبری 

ایمنی افت شرایط 

ببرداری  



 (High risk)افراد پر خطر

 

 
ايمنی نقص با بيماران 

 کورتيکواستروئيد با درمان تحت -                 

 راديوتراپی و درمانی شيمی تحت -                 

 ها بدخيمی -                

 اعضا پيوند -                

 وی آی اچ به مبتلايان -                

وکوموربيديتی ای زمينه های بيماری با سالمندان يا بيماران   

 عروقی قلبی های بيماری -                     

 ديابت -                     

 ريه مزمن های بيماری -                    

 فشارخون -                     

 .(2 – 18 – 19)40 بالای بدن ای توده اندکس -                     

شيميايی جانبازان – باردار افراد   

(13) نوزادان. 

 



 (At risk)افراد در معرض خطر 

بيماران مراقبين 

HCWs 

بازرگانان 

مهاجرين و مسافرين 

 

 



 نقش مسافرت و مهاجرت

 ٪75بیش از 

 .مسافرت یک ریسک فاک تور است

در اين بيماری ، آنقدر نقش مسافرت به منطقه ی آلوده پر رنگ است 

 .که در تعريف مورد گنجانده شده است

 

 فقط :70 ، سمپتوماتيک افراد نفراز 210 روی بر مطالعه يک در

 با تماس ی سابقه :20 داشتند، را آلوده ی منطقه به مسافرت ی سابقه

 ی سابقه هم و مسافرت ی سابقه هم ، آنان :9 و را شده ثابت بيماران

 .(12)اند داشته را بيماران با تماس



 بيماری های زمينه ای و کوموربيديتی

 زمينه درصد 15 و ديابت ی زمينه :20 بستری، بيمار 41 روی بر مطالعه يک در

 .(2)داشتند خون فشار و عروقی قلبی های بيماری ی

 

  PCR بيمار 5276 روی بر که نيز چين در ها بيماری مديريت مرکز ی مطالعه در

 – ديابت – عروقی قلبی های بيماری به شيوع ترتيب به ، شده انجام مثبت

 مطالعه اين در و شده اشاره سرطان و فشارخون – ريه مزمن های بيماری

 

 .درصد از بيماران هيچ زمينه ای نداشتند 0/9 فقط



 مقاومت و حساسيت ارگانيسم

 
   (.H.CoV)کروناويروس های انسانی 

و پی وی ( ميله های مترو و اتوبوس)روز روی شيشه ، استيل  5تا •

 (صندلی های اماکن عمومی)سی 

 روز روی پلاستيک 6تا  2•

 .باقی می مانندساعت روی آلومينيوم و دستکش لاتکس  8تا و•

 

 

 :دقيقه با 1ظرف اين ويروس، 
 %70الکل •

 در صد  0.5هيدروژن پراکسايد •

 .از بين می رونددرصد  0/1و هيپوکلريت سديم •

 .(27). دارندکمتر اثر استفاده از بنزالکونيوم کلرايد يا کلرهگزيدين •

.متاسفانه در نوشته های مختلف، اين اعداد و ارقام بسيار متفاوت ذکر شده اند  



  (  اينفکتيويتی)عفونت زايی 

در يک مطالعهٰ پاتوژنيسيتی کروناويروس جديد کمتر از سارس و خيلی کمتر 

 .(10) شده استاز مرس گزارش 

 (پاتوژنيسيتی)زايی آسيب 

 

 (ويرولانس)شدت و حدت 

 
 ؟

 قدرت سرايت و سرعت گسترش

 .(24)سرعت گسترش بيماری از سارس و مرس بسيار بالاتر است 

 ؟



Basic Reproductive Number R (0) 

R0  ،نفر را مبتلا کند و موقعی که اين عدد به ....... به مفهوم اين است که هر فرد مبتلا قادر است

 .است 2/2بطور متوسط اين عدد برای کرونا . زير يک برسد می گويند بيماری فروکش کرده است



 شدت بيماری

 

 خفيف 80/9%

 شديد 13/8%

 سپتيک شوک – تنفسی نارسايی) خطير 4/7%

 (ارگان چند نارسايی –

 .(21) مرگ به منجر 2%



 عوارض

 
 بيماری، عوارض مطالعه يک در

  ARDS (29:)  

  RNA aemia (15:)  

   (:12) قلبی حاد بيماری

   شده گزارش (:10) ثانوی عفونت

 .(2) شدند بستری يو سی آی در بيماران از :15 و

 .(28) است  Cytokine Storm Syndrome ديگرآن، عوارض از

 .است اعتنا قابل و مهم بسيار جامعه در کرونا روانی و اقتصادی عوارض



Cytokine Storm Syndrome  

 ها لنفوکاين – ها اينترلوکين – ها اينترفرون – کموکاين های پروتئين از عبارتند ها سايتوکاين

 .نکروزيس تومور های فاکتور و

 به که گردند می بيمار بدحالی موجب و شوند می آزاد مواد اين کرونا شديد بسيار موارد در گاهی

 .گويند  Cytokine Storm Syndrome (CSS) آن

 

 :از عبارتند سندروم اين علايم

 راش – اسهال – استفراغ – تهوع – مفصلی عضلانی دردهای – اشتها کاهش – خستگی – تب

 – دليريوم – کنفيوژن – تشنج – سردرد – فشار افت – بالا قلب ضربان – سريع تنفس –

 .تعادلی اختلال و لرزش – هالوسيناسيون

 

 پلاسمای ترانسفيوژن و تراپی سل استم – 6 اينترلوکين های کننده بلاک تجويز ، مواقعی چنين در

 .(28) باشد مفيد است ممکن يافته بهبود افراد



 مورتاليتی و ميزان کشندگی

 

 .در چين گزارش شدهمرگ 47,253، 2020تا تاريخ سوم مارس  

 
 و بود %14/6 موارد اولين در (Case Fatality Rate) کشندگی نرخ

 (19)  %2/3 و (18)  %2/38 ، (15) :2 موارد، گسترش با اکنون

 .است شده گزارش

 

 ميزان بيمار، 44672 از چين های بيماری مديريت مرکز گزارش در

 است، شده گزارش صد در %1/7 زنان در و %2/8 مردان در کشندگی

 .است بيشتر مردان در کشندگی نرخ يعنی



 ، منبع ، وکتور(منشا)مخزن 

 حيوانات و دريايی غذاهای چين، در ووهان شهر در  (Huanan) هوانان بازار در

  به (.... و خوار مورچه -هامستر – خرگوش -مار – خفاش مانند) زنده  وحشی

 ها آن از تعدادی که شدند گزارش اينجا از بيماری ی اوليه موارد که رسد می فروش

 مرتبط موضوع اين با بيماری انتقال شايد لذا .بودند بازار اين در مغازه صاحبان

 .باشد

   خفاش :منشا

 مار؟؟؟؟ يا پانگولين خوار مورچه :واسط ميزبان

 ؟؟؟؟مدفوع - ها دست – علامت بدون ناقلين و مبتلا فرد تنفسی ترشحات :منبع

   نشده تاييد کنون تا :وکتور



 راه های انتقال

 استنشاق طريق از ، شخص به شخص  موارد، اکثر در بيماری انتقال راه•

   .(4 - 6-15) است ها آئروسل و تنفسی های دراپلت

 

 3 و  First Generation 6 کيس، ايندکس 15 جنوبی، کره از مقاله دريک•

Second Generation   مورد 9 هر که است گرفته قرار تحليل مورد 

 داشته کنتاکت کلوز ايندکس موارد با که اند بوده خانوادگی انتقال داخلی، انتقال

   .(1) اند

 

 .(25) نکردند ذکر را تماسی هيچگونه بيماران از %10.9 مطالعه، يک در•

 

 نيز آلوده سطوح و وسايل با تماس و آلوده های دست طريق از بيماری انتقال•

   .(27) است شده گزارش



 راه های انتقال

 

 احتياطات رعايت ليکن نشده، تاييد هنوز (Air born) هوا راه از انتقال اگرچه•

 اشاره راه اين به خبری علمی گزارشات بعضی در .(4) شود می توصيه لازم

 .است بيشتر تحقيقات نيازمند که شده

 

 شده مطرح (ورتيکال انتقال) جنين به مادر از انتقال احتمال مطالعه، يک در•

 .(14) است

 

 .(21) اند کرده جدا نيز آنال سواب از را جديد ويروس کرونا مطالعه، يک در•

 در ويروس هرچند .است ممکن نيز فاضلاب و آلوده های آب از انتقال لذا،

 .است ناپايدار محيط



 ورود ويروس به بدنراه های 

 – دوچشم يعنی ،  T. Zone ی منطقه از معمولا ويروس•

 .شود می بدن وارد دهان و بينی

 .شود بررسی بيشتر بايد خون يا پوست راه از انتقال•

   .(14) دارد امکان نيز عمودی انتقال•



 دوره ی کمون

 
 .  (1)است شده برآورد روز  4ی کمون حدود در يک مطالعه در کره ی جنوبی، دوره 

 

يک دوره ی  Novel coronavirus pneumonia (NCP) کرونايی جديد پنومونی 

 .(21)آمده روز  14تا  2در منبعی ديگر . (17)دارد کمون نسبتا طولانی 

 

 .می باشدروز  5/2ميانگين دوره ی کمون 

 .طولانيتر می شوددابل اکسپوژر در 
 



 واگيری و دوره ی بيماریی واگيری ، دوره 

 

 .(18) .فرد را مبتلا کند 2/2هر فرد مبتلا می تواند  

 
نسبتا خوب است و در اين دوره در هفته ی اول حال بيمار 

 .واگيری بيشتر است و در هفته ی دوم وخيم می شود

 

 .شدت سرايت و انتشار بيماری بسيار بالا است

 .یا مسری است  Contagiousبیماری 



 عوامل قابل بررسی

 تاثير نژاد•

 تولرانس مصونيت و •

•Herd Immunity 

•Immune Cross Reactivity 

 تغييرات اکولوژيک و محيطی، •

 بويژه آب، فاضلاب و پسماند•

 تاثير غذا و تغذيه•

 افت ايمنی•

 بارداری•

 استرس•

 الکليسم•

 اعتياد•

 :مواردی که تعيين دقيق آن نيازمند گذشت زمان ومستندات علمی بيشتر است

 مخزن•

 منبع•

 وکتور•

 دوز آلوده کننده•

 دوره ی بيماری•

 دوره ی واگيری•

 دوره ی نقاهت•

 حالت ناقلی•

 تاثير داروهای سنتتيک و سنتی•

 ماندگاری در جامعه•



 الگوی اپيدمی

 اپيدمی های خاموش



 بيوتروريزم ؟

 :با توجه به
 سابقه ی تاريخی•

 قابليت موتاسيون بالای کرونا ويروس ها•

زئونوز بودن آن ها و سهل و مشروع بودن انجام کارهای •

 تحقيقاتی بر روی حيوانات

 امکان انتقال موتانت ها به انسان•

 پيشرفت علم و فناوری در حوزه ی ژنتيکی•

بروز پديده های مشکوک در جامعه مثل تخليه ی اطلاعاتی •

 ....دانشمندان و 
 

امکان بیوتروریسم را به راحتی نمی توان رد کرد، ولی  
 .شواهد موجود، بیشتر حاکی از طبیعی بودن آن است

 



 خلاصه

 (.سرماخوردگی)آن را همه گرفته ايم نوع  4  -کرونا ويروس انسانی نوع  7•

  مرس( مرگ% -10نفر را آلوده کرد  8000 –تمام شد  2004شروع و 2003) سارسنوع ديگر  3

 19کويد و  –( تماس با شتر –مرگ % 34بيمار ،  2500 –هنوز هست  –در عربستان  2012)

 .شروع شد و در انسان ها تداوم داردحيوان به انسان بيماری از انتقال •

 .ترشحات تنفسی است منبعخفاش و منشا •

 .در شيوع بيماری نقش مهمی دارندبدون علامت  موارد•

 .ها و کلوز کنتاکت آئروسولراه انتقال •

 روز 5/2 کمونميانگين دوره ی •

 .، ناگهان هفته ی دوم شديدهفته ی اول خفيف در •

 .پيشروندهمنحنی اپيدمی احتمالا •

 .در مردان کمی بيشتر –بيشتر  ميانسالان در•

فقط . افراد پر خطرندجانبازان شيميايی و در ايران  نوزادان، سالمند با بيماری زمينه ای افراد•

 .زمينه نداشتند% 0/9

 .است مسافرتازريسک فاکتورها •

 .می ماند پلاستيکو  پی وی سی – استيل – شيشهروی روز  5کرونا تا •

•R0= 2.2 

 .دارد و کشندگی در مردان بيشتر است 2/3نرخ کشندگی •

 .را نمی توان رد کرد بيوتروريزماحتمال •



 با سپاس

 دکتر سيد منصور رضوی

 استاد گروه پزشكي اجتماعي
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Data from the Tecumseh Community Health 

Study have been used to estimate that influenza is responsible for 13.8 

to 16.0 million excess respiratory illnesses per year in the United States 

among individuals younger than 20 years, and for 4.1 to 4.5 million 

excess illnesses in older individuals.27 


