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 کویتَ علوی کشْری۰۱-5ّیرایش , ۰۰۱۱ هاٍ  هرداد

کان  ، پ  ستاران  و مراقبیه سلامت ویژه پزش  
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  خلاصه
 در کىدکان 91-کىوید  درمانتشخیص و  راهنمای

 و نىزادان
 

ایه راَىما با تلاش ي مطارکت جمعی از اساتیذ رضتٍ َای تخػػی ي فًق تخػػی 

ي کارضىاسان يزارت بُذاضت، درمان ي آمًزش پسضکی با تمرکس بر راَىمای وحًٌ 

بیماران در سطًح سرپایی ي بستری تُیٍ ضذٌ است ي بٍ تػًیب وُایی  برخًرد با

 رسیذٌ است. (91-کًيیذکمیتٍ علمی ستاد کطًری مذیریت بیماری کريوا يیريس )

مقرر ضذٌ است کٍ ایه پريتکل با وظر کمیتٍ علمی ي براساس ضًاَذ علمی ي 

ان تجًیس ي مػرف ارزیابی َای میذاوی )وظیر تعذاد بیماران بستری, وتایج ي میس

 داري( در فًاغل زماوی مًردویاز بٍ ريزرساوی ضًد.
 



1 
 

 COVID19 فلْچارت هذیریت غرتالگری، اقذاهات تشخیصی ّ درهاى کْدکاى تا علائن تَ ًفع

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                     

           

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

  َاًتمال تUCI  کْدکاى دس هشاکض هٌتخة 

  هشالثت ُای تٌفغی 

  ؽشّع دسهاى صوایتی 

 ال آصهایؾات اسع 

  ًَْاسعال ًوPCR تشای COVID-19  
 
 

 اًزام
 

CsehC
 

CX / CTC 

  ؽشّع دسهاى اختقافی 

  تیواسی  ؾشفتیپاسصیاتی  

  درمانMIS-C در موارد مورد نیاز 

 ها بررسی و درمان کوموربیدیتی 

 آمده  های به عمل  در صورتی که پس از بررسی

 )مورد رد شده قطعی(تشخیص دیگری مطرح باشد 

و درمان اختصاصی  ان مناسب شروعدرم

COVID19 .قطع شود 

 

 
  پٌْهًْی ؽذیذ 

 

  ییدسهاى عشپا -

آهْصػ رِت هشارعَ هزذد دس  -

 اسفْست تشّص علائن ُؾذ

ُای لاصم دس هْسد الذاهات  هْصػآ -

  پیؾگیشاًَ

-  

تغتشی دس هشاکض هٌتخة -
 

 صوایتی  دسهاى -

 اختقافیدسهاى  -
 

تیواسی ؾشفتیپاسصیاتی  -
 

 خشّد اص ایضّلیؾي -

 تشخیـ تیواس -

 

تا  پٌْهًْی غیش ؽذیذ

فاکتْس خطش
 

 یاص علائو ؾتشیت ایصذالل عَ  ایتة ّ عشفَ ّ  یؽشّع ًاگِاًکْدک سا تا 

 یتٌگ ،یٌیت ضػیگلْدسد، آتش ،یعشدسد، دسد عضلاً ،یصال یچْى ضعف ّ ت

ّ یا علاین ؽثَ کاّاصاکی تَ  تِْع، اعتفشاغ ّ اعِال ،ییاؽتِا یًفظ، ت

 سدٍ اًذآّ اّسژاًظ
 

 

 تلَ

تذّى   پٌْهًْی غیش ؽذیذ

 فاکتْس خطش

 

قْؿ تیواساى هؾکْک تَ هخ  آیا تش اعاط اسصیاتی دس اتاق هعایٌَ -

COVID-19سا  ، تیواس علائن ّ ًؾاًَ ُای دسگیشی عیغتن تٌفغی تضتاًی

 داسد؟

 ٌِاد هی ؽْد تیواس تش اعاط عیغتن ًوشٍ دُی اسصیاتی ؽْدؾیپ

 

  اسعال آصهایؾات
 

  ًَْاسعال ًو RCC  تشایCOVID-19  

 اًزام
 

CsehC
 

CX / CTC  

 شیْاسد صاص ه کیفْق ّ دس فْست داؽتي ُش تشسعی ُای  ذیتش اعاط ًتا: 

 ای  ،تالا CCR ایّ  یتْپٌیتشّهثْع ،یّرْد لٌفْپٌ -

 ، یا COVID-19تَ ًفع  RCCهخثت ًوًَْ   زَیًت -

  COVID-19تَ ًفع  CTC/CXدس  َیس یشیؽْاُذ دسگ -
 

 

 

 

 

 

 تلَ

 خیر

 خیر

 تَ ًفع ّخاهت تیواسی سا داسد؟ صیشآیا کْدک ُش کذام اص علاین 

  ُایپْکغوی هماّم صاد  

 ُایپشکاپٌی صاد ّ یا خغتگی تٌفغی 

  کاُؼ عطش ُْؽیاسی 

  علائن عذم پایذاسی ُوْدیٌاهیک 

 داؽتي علاین
 

MIS-C  ضویوَؽذیذ() 

 

 

 تلَ

  COVID-19 اسراع تَ ّاصذ هشتثظ غیش 

 دس فْستی کَ:

  هشارعَ تَ الگْسیتن  ،تیواس علاین گْاسؽی داسد 

 اعتشّآًتشیتگ     

  هشارعَ تَ الگْسیتن  ،تیواس علاین ؽثَ کاّاصاکی داسد

SUM-C 

   تیواس علاینFLU هشارعَ تَ الگْسیتن ،داسد   FLU  

 اًفلًْضا دس فْست لضّم   یلاکغیپشّف  افتیدس 
 

 

 

 خیر

 رذاعاصی ّ اعتشاصت دس هٌضل 

 علاهتیُای  دسهاى  

 علائن ُؾذاس 

 ئن علا هشارعَ تَ هشاکض هٌتخة دس فْست تشّص

 ُؾذاس

 

 

 خیر

 پٌْهًْی + تیواس 

علاین ؽثَ کاّاصاکی داسد 

(MIS-C) 

 

 تغتشی ّ دسهاى -

  َ الگْسیتنتهشارعَ  -

SUM-C َضویو() 

 

 یاص گشٍّ ُا یکیدس  COVID-19 ـیکْدک تا تؾخ ،یواسیؽذت تتش اعاط 

 شد؟یگ یلشاس ه شیص

اسصیاتی  تیواس تش اعاط عیغتن  -

ًوشٍ دُی پیؼ تیواسعتاًی
 

الذام دسهاًی هٌاعة   عپظ

 ؽاهل:

 دسهاى عشپایی ّ یا تغتشی
 

 تلَ
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 ُوکار هحترم
ًضٍْ تشخْسد تا هْاسد  ّ دس کْدکاى COVID-19ععی ؽذٍ اعت تَ ًکات تؾخیقی ّ دسهاًی  01-5ّیشایؼ  ایي ًغخَ سد

MIS-C  ّ گاعتشّاًتشیت دسپاًذهیCOVID-19  َتَ فْست خلافَ اؽاسٍ ؽْد. دس فْست ًیاص تَ اطلاعات تیؾتش تَ ًغخ

  .تفشهاییذهشارعَ  (0999ؽؾن ساٌُوای کؾْسی )اعفٌذ 
                              ۰1 -تیواری کّْیذضیر 

 هشاصل تیواسی تَ ؽکل صیش تمغین تٌذی هی ؽْد:

 (، کَ خْد تَ دّ هشصلَ دّسٍ کوْى ّ تا علاین خفیف تمغین تٌذی هی ؽْد.esarP Rsrheفاص ّیشّعی ) .0

 ْد.(، کَ خْد تَ دّ هشصلَ سیْی هتْعظ ّ ؽذیذ تمغین  هی ؽRsPhp raa osrheفاص تٌفغی ) .2

 (U aPrhhrCpaa osrheفاص التِاتی ) .9

 (Cp hrPehee C osrheفاص ًماُت ) .4

 

 
 

پیؾٌِاد هی ؽْد کَ رِت تقوین گیشی تشای هشالثت دس هٌضل، اداهَ دسهاى عشپایی ّ یا اسراع تشای تغتشی اتتذا ؽذت تیواسی 

 تفشهاییذ.( تقوین گیشی 0سا تعییي ًوْدٍ ّ تا اعتفادٍ اص عیغتن ًوشٍ دُی )رذّل ؽواسٍ 

 تعییي شذت تیواری 

 تمغین تٌذی تیواسی تَ ؽشس صیش هی تاؽذ: SARS-COV-2دس تشخْسد اّلیَ تا تیواساى تا عفًْت 

ًذاسًذ ّلی تغت ّیشّلْژیک هخثت  COVID-19(: ایي افشاد ُیچ علاهت تالیٌی تَ ًفع Asymptomatic) تذّى علاهت افراد -

 داسًذ. 

 تیواساى دس چٌذ گشٍّ تمغین هی ؽًْذ: ، تا علائن ّ ًؾاًَ ُای تالیٌی دس اسصیاتی اّلیَ هتٌاعة، تیواراى علاهت دار -

 )تیواساى تا علائن خفیف ّ دس گشٍّ کن خطش )تذّى سیغک فاکتْس 

 )تیواساى تا علائن خفیف دس گشٍّ پشخطش)تا سیغک فاکتْس 

 تیواساى تا تیواسی ( هتْعظSpaearCe ) 

 تیواساى تا تیواسی ؽذیذ (Severe)  

 (تیواساى تا تیواسی تضشاًیCritical) 

 

 در هرحلَ پیش تیوارضتاًیارزیاتی تیوار تر اضاش ضیطتن ًورٍ دُی 

 
پیشٌِاد هی شْد کَ جِت تصوین گیری ترای هراقثت در هٌسل، اداهَ درهاى ضرپایی ّ یا ارجاع ترای تطتری از ضیطتن ًورٍ 

ایي ضیطتن جای قضاّت تالیٌی را ًوی گیرد ّ پسشک تطتَ تَ شرایظ تیوار تذّى شک . اضتفادٍ شْد ۰دُی طثق جذّل شوارٍ 

 .تصوین هی گیرد



3 
 

یا تیؾتش اص علایوی چْى ضعف عوْهی، خغتگی هفشط، عشدسد،  ضَحذاقل ّ یا  تة ّ ضرفَدس تیواسی کَ تا ؽشّع ًاگِاًی 

هطشس  09ّ اعِال هشارعَ ًوایذ تؾخیـ کّْیذ دسد عضلاًی، گلْدسد، آتشیضػ تیٌی، تٌگی ًفظ، تی اؽتِایی، تِْع، اعتفشاغ 

 .ؽْدّ تقوین گیشی ًوشٍ دادٍ تَ تیواس  0تش اعاط رذّل ؽواسٍ دس هشصلَ پیؼ اص تغتشی لزا . اعت

ضوٌا اگش تیواسی تا هزوْعَ ای اص علائن فْق هشارعَ ًوایذ ّ یا دچاس علائن ُؾذاس هخل کاُؼ عطش ُؾیاسی، تی حثاتی 

دس ُْای اتاق، ًاتْاًی دس % 94یا اؽثاع اکغیژى کوتش اص  دیغتشط تٌفغی سخْى، دُیذساتاعیْى ؽذیذ،ُوْدیٌاهیک، افت فؾا

خْسدى یا آؽاهیذى، تضسگی غیشطثیعی ؽکن، اعتفشاغ هکشس تذّى پاعخ تَ دسهاى، اعِال خًْی، ؽکن صاد، ادساس خًْی، تْسم 

صالی ؽذیذ، ساػ پْعتی ّ خًْشیضی اص ًماط هختلف تذى تاؽذ، صیش چؾن ّ اًذاهِا، اختلال صشکتی ًاگِاًی، تؾٌذ، ضعف ّ تی 

 .ؽْددادٍ هغتمیوا تَ تیواسعتاى اسراع 

 ضیطتن ًورٍ دُی در هرحلَ پیش تیوارضتاًی -۰جذّل 

 
Score Cut off 

 

Predictive factor Predictors 

1  < 5 and >60  Age Host factors 

1 > 38.5 Temprature  Vital sign   

2 > 38.5 for > 5 days   

2 body mass index ≥ 40 Obesity   

1 body mass index= 30-40   

2 Uncontrolled Diabetes mellitus  

1 Controlled   

2  cardiovascular disease  

1  Cerebrovascular disease   

1  Chronic liver disease  

2 Uncontrolled Hypertension   

1 Controlled   

2 Chronic obstructive pulmonary disease Chronic lung disease 

 

Co- morbidities 

1 Others (uncontrolled asthma, 

Pulmonary fibrosis) 

 

  

2 

 

Bone marrow or solid organ transplant Immune deficiency   

1 Other immunodeficiencies (HIV (CD4< 200 OR 

15%), use of corticosteroids or other 

immunosuppressing agents) 

 

  

2 Under chemotherapy Cancer   

1 In remission   

2 Sickle cell disease Hemoglobinopathy   

1 Other hemoglobinopathies   

1  

 

Chronic kidney disease  

 

ضال، ّ تیشتر  ۰2-6ترای ضي  ۰2۱ضال، تیش از  5-2در ضي  ۰6۱ضال، تیش از  2در دقیقَ در ضي زیر  ۰8۱تاکی کاردی عثارتطت از تعذاد ضرتاى قلة تیش از  *

 ضال. ۰2ترای ضي تالای  ۰۱۱از 

ترای  0۱ضال، ّ تیشتر از  ۰-۰ترای  ۰۱زیر یک ضال، تیشتر از  در دقیقَ 5۱هاٍ، تیش از  2در دقیقَ در ضي زیر  6۱** تاکی پٌَ عثارتطت از تعذاد تٌفص تیش از 

 ضال. 5ضي تالای 

 

، هشالثت دس هٌضل تا رکش علائن ُؾذاس ّ پیگیشی تاشذ ۰هطاّی یا کوتر از  ،۰هجوْع ًورٍ تیوار از جذّل شوارٍ  اگر -۰

لاتل پیگیشی ّ اسصیاتی لزا  ،ًیغتٌذ ٍّ پشخطشدس گشایي تیواساى داسای علاین خفیف تْدٍ ّ . تشاعاط ّضعیت تیواس اًزام گیشد

  دس هٌضل ُغتٌذ.

 

  تیواراى تا علائن خفیف ّ در گرٍّ کن خطر )تذّى ریطک فاکتْر(:

 

)هخل تة، عشفَ، گلْدسد،  تذى دسد، عشدسد، تِْع،  COVID-19(، داسای علائن تالیٌی تَ ًفع Mildتیواساى تا علائن خفیف )

 تْیایی یا چؾایی( ُغتٌذ ّلی دیغتشط تٌفغی ّ یافتَ ُای غیش طثیعی تقْیشتشداسی ًذاسًذ. اعتفشاغ، اعِال، فمذاى صظ
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 09-اسائَ آهْصػ ُای لاصم دس هْسد کّْیذ ، 

 ،)... ّ سعایت افْل تِذاؽت فشدی )ؽغتؾْی دعت ُا، هاعک 

 ،رذاعاصی تیواس اص عایشیي دس هٌضل ّ سعایت فافلَ گزاسی فیضیکی تا صهاى لاصم 

 هتی ضذ تة ّ ضذ دسد تا داسُّایی هخل اعتاهیٌْفي )داسُّایی ًییش ًاپشّکغي ّ ایٌذّهتاعیي تَ علت داؽتي دسهاى علا

 احشات اصٌوالی ضذ ّیشّعی لاتل هقشف اعت(. 

  دسیافت هایعات ّ تغزیَ هٌاعة 

  یادآّسی ّ تاکیذ تش علائن ُؾذاس 

  تش تؾذیذ تیواسی هشارعَ هزذد تَ هشاکض دسهاًی دس فْست تشّص علائن ُؾذاسدال 

 .پایؼ دلیك افشاد تا صهاًی کَ اصتوال تؾذیذعلائن تیواسی ّرْد داسد 

 

، تیواس دسهاى عشپایی دسیافت کٌذ ّ دس فْست فلاس دیذ تاشذ ۷تا  5، تیي ۰اگر هجوْع ًورٍ تیوار از جذّل شوارٍ  -2

ایي تیواساى داسای علاین خفیف تْدٍ ّ دس  .دسخْاعت ؽْد ( ّ ... CBC  ،LDH، CRP) پضؽک هعالذ آصهایؾات اتتذایی هخل

تیواساى سا ًیض هی تْاى تَ فْست عشپایی پیگیشی کشد  . ایيّ یا تیواسی هتْعظ تذّى فاکتْس خطش داسًذ گشٍّ پشخطش ُغتٌذ

ْعظ ّلی اص آى رایی کَ دس هعشك خطش تالاتش پیؾشفت تیواسی ُغتٌذ علاٍّ تش علائن ُؾذاس تایغتی تَ فْست خیلی دلیك ت

 پشعٌل تِذاؽتی تا صقْل تِثْدی پیگیشی ّ هاًیتْس ؽًْذ.

 

 تیواراى تا علائن خفیف در گرٍّ پرخطر:
 تیواساى سا ًیض هی تْاى تَ فْست عشپایی پیگیشی کشد ّلی اص آى رایی کَ دس هعشك خطش تالاتش پیؾشفت تیواسی ُغتٌذ ایي

  :اعوال گشدد ًیض الذاهات صیش ّ تِثْدی پیگیشی ّ هاًیتْس ؽًْذتایغتی تَ فْست خیلی دلیك تْعظ پشعٌل تِذاؽتی تا صقْل 

  لشًطیٌَ ؽذى تیواس دس هٌضل 

 اًزام کلیَ الذاهات تْفیَ ؽذٍ تشای گشٍّ لثل 

 عذم تزْیض آًتی تیْتیک تَ فْست سّتیي 

 اصهقشف کْستیکْعتشّئیذُا ارتٌاب 

 ّ دس ایي گشٍّ اص تیواساى ُا  ىآ هاًیتْس لاصیَ عْاسك ّه تا (هخل ایٌتشفشّى) ایوًْْهذّلاتْسُا یا داسُّای ضذّیشّعی

 لاتل تزْیض اعت.

 کٌٌذ دس عاهاًَ عیة الضاهی اعت. هلی ّهؾخقات تیواساًی کَ دسهاى اختقافی دسیافت هی حثت کذ تثقشٍ:

 تیواسی ّعْاسك داسّیی عیش پیگیشی تلفٌی تیواساى اصًیش 

 

 (etaMedoMتیواراى تا تیواری هتْضظ )

( داسًذ ّلی داسای LRTISداسای علائن تالیٌی یا تقْیشتشداسی تَ ًفع دسگیشی عیغتن تضتاًی عیغتن تٌفغی ) ساىتیواایي 

SpO2≥94%  .دس ُْای اتاق دس عطش دسیا ُغتٌذ 

ایي تیواساى ًیاص تَ اکغیژى ًذاسًذ ّ اکخشیت آى ُا تغتشی ًوی ؽًْذ هگش کغاًی کَ داسای فاکتْسُای خطشُغتٌذ ّ یا تَ ُش 

عیغتن ًوشٍ  0رذّل  اص 7-5داسای اهتیاص ایي تیواساى  علتی پضؽک هعالذ تش اعاط ؽشایظ تیواس تقوین تَ تغتشی هی گیشد.

 .ّ دس فْست اًزام آصهایؾات اهتیاص ًِایی هزذدا هضاعثَ ّ تقوین گیشی هی ؽْدُغتٌذ دُی دس هشصلَ پیؼ تیواسعتاًی 

 ثلاًزام کلیَ الذاهات تْفیَ ؽذٍ تشای گشٍّ ل 

 داسُّای ضذ ّیشّعی: دس فْست تغتشی ؽذى تیواس ّ تا تقوین پضؽک هعالذ 

 .کْستیکْعتشّئیذُا: تْفیَ ًوی ؽْد 

  .ایوًْْهذّلاتْسُا: ایي تیواساى ًیاص تَ هقشف  ًذاسًذ 

 8تیشتر ّ یا هطاّی عذد  2ّ جذّل شوارٍ  ۰ّ یا هجوْع ًورات جذّل شوارٍ  ۰اگر هجوْع ًورات از جذّل شوارٍ  -0

 .تَ تیواسعتاى اسراع ؽْد تایغتیهوکي اعت دس گشٍّ ؽذیذ یا تضشاًی طثمَ تٌذی ؽْد ّ  ، تیواستاشذ

 

ّ اص  5ّ ُن چٌیي اص هزوْع عي ّ کْهْستیذیتی  9یادآّسی هی ؽْد کَ عمف ًوشٍ لاتل هضاعثَ اص یافتَ ُای تالیٌی  ًکتَ:

 اعت. 9آصهایؾات اّلیَ 
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 تطتری در تیوارضتاى تیواراى

 اعاصی اص عایشیي ّ سعایت فافلَ گزاسی فیضیکی تا صهاى لاصمرذ -

 عایش دسهاى ُای صوایتی هْسد ًیاص  -

 سعایت افْل تِذاؽت فشدی )ؽغتؾْی دعت ُا، هاعک ّ ...( -

 پایؼ دلیك افشاد اص ًیش تؾذیذ علائن -

 

 ( erCCteoitM DdeMاقذاهات حوایتی )

اکغیژى دسهاًی هِوتشیي الذام اعت ّ تایذ تا ًیاست ، فْست ًیاص صوایت تٌفغی ؽاهل اکغیژى هکول ّ عاپْست تٌفغی دس -

دلیك اًزام ؽْد. ُش یک عاعت اسصیاتی فْست گیشد ّ دس فْست عذم پاعخ تیواس، تشای تِثْد ّضعیت اکغیژى سعاًی 

 تَ تیواس تقوین گیشی ؽْد. 

 تٌیین آب ّ الکتشّلیت -

 ن صیاتی کٌتشل فؾاس خْى اص ًیش ّرْد ُایپْتٌؾي ّ عایش علای -

 درهاى اختصاصی  -

تاییذ ًؾذٍ ّ توام هْاسد پیؾٌِادی تش اعاط هطالعات  COVID-19تاکٌْى دسهاى اعتاًذاسدی تشای تیواساى هؾکْک ّ لطعی 

ًیش ّرْد داسد. دس کْدکاى تا  چٌاى اختلاف  ُا، ُن تاؽذ ّ دس هْسد ایي دسهاى تزشتی ّ یا ًتایذ اّلیَ کاسآصهایی ُای تالیٌی  هی

کَ هطالعات تیؾتشی فْست  ْرَ تَ ًثْدى اطلاعات کافی، اص ؽْاُذ دسهاى تشای تضسگغالاى اعتفادٍ ؽذٍ اعت ّ دس فْستی ت

 تشای کلیَ تیواساى تغتشی الذاهات صیش تْفیَ هی ؽْد: تگیشد هوکي اعت پشّتکل دسهاًی تغییش یاتذ.

 

تْرَ تَ علائن ّ ًؾاًَ ُای عٌذسم التِاتی چٌذ  ،COVID-19دس ُش کْدک تا علائن هؾکْک، هضتول ّ یا لطعی  -ًکتَ 

 ( اکیذا تْفیَ هی ؽْد. MIS-Cعیغتوی )

 

 ( Severeتیواری شذیذ ) - الف

، تاکی پٌَ،  دسگیشی تٌفغی داسای علائن تالیٌی تَ ًفع عفًْت عیغتن تٌفغی تضتاًیًیاصهٌذ دسیافت اکغیژى ُغتٌذ ّ ایي تیواساى 

)ًغثت اکغیژى خْى  PaO2/FiO2<300 mmHgدس ُْای اتاق ّ   SpO2<94%ّ  % دس تقْیشتشداسی51تیؼ اص 

 ؽشیاًی تَ اکغیژى دهی( ُغتٌذ. 

  دسیافت فْسی اکغیژى هکول تا کاًْلای تیٌی  یا هاعک 

 تزْیض داسُّای ضذ ّیشّعی 

 تزْیض کْستیکْعتشّئیذ 

 یکغلایپشّف VTE  داسُّای ضذ اًعمادی تا  

 تزْیض آًتی تیْتیک دس فْست ؽک ( تَ پٌْهًْی تاکتشیایی ّ یا عپغیظSepsis) 

  صهیٌَ ایُای تیذیتی ُا ّ تیواسی سکْهْعایشدسهاى 

  هخل( تزْیض عایش داسُّا اص رولَ آًتی تادی ُای هٌْکلًْالTocilizumab )) دس فاص التِاتی(Cytokine Release) 

 تش اعاط ؽشایظ تیواس تْفیَ هی ؽْد.

 ًؾذٍ  اعت.  َیتْف  ییؽْد ّ دسهاى تَ  تٌِا  یه  ؾٌِادیپ ذییکْاعتشّیکْست تا ُوشاٍ  Tocilizumabتزْیض داسّی 

 

 (Criticalتیواری تحراًی ) -ب 

 ICUایي تیواساى ّاسد فاص ًاسعایی تٌفغی، ؽْک تا یا تذّى اختلال عولکشدی چٌذیي اسگاى ّ طْفاى عایتْکیي ُغتٌذ ّ دس 

 ّخین تش ؽذٍ ّ ًیاص تَ ًّتیلاتْس پیذا هی کٌٌذ. هی ؽًْذ. ّضعیت ایي تیواساى تتذسیذ  تغتشی 

  دسیافت اکغیژى ّ صوایت تٌفغی اص طشیكHD
0
ECMO، ًّتیلاتْس ّ یا   

2
 

  کلیَ الذاهات تْفیَ ؽذٍ تشای گشٍّ لثلدسیافت 

                                                 
1
 -HD: High-Flow Devices  

2
 -Extra Corporeal Membrane Oxygenation 
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 .دسیافت عایش داسُّا ّ پشّتکل ُای دسهاًی اص رولَ پلاعوای دّسٍ ًماُت تش اعاط ؽشایظ تیواس تْفیَ هی ؽْد 

 سهاى کْسهْتیذیتی ُا ّ تیواسی صهیٌَ ای تیواسد 

 

 

 آزهایشات اّلیَ -2جذّل 

Score Cut off Predictive factor Predictors 

2 According to COVID-19 algorithm in children* 

 

Lymphopenia   Lab Tests 

2 >500 LDH**       

  Or 

CRP 

 

1 245-500  

2 >70mg/L  

1 40-70mg/L   

 

 آزهایشات 

CBC-diff :دس ضوي ّرْد لکْعیتْص تیؾتش تَ ًفع عفًْت حاًْیَ  .ّ یا تشّهثْعیتْپٌی ّرْد لکْپٌی یا لٌفْپٌی تش اعاط عي

 تاکتشیال اعت.

ا تش CCR ،NIB ،RMC ،Ca ،TMX ،TTX ، eaasCs  ،THD ،H-asheaُا هخل    دسخْاعت عایش آصهایؼ اعاط  ّ الکتشّلیتُ 

 خْاُذ تْد. 9-اهکاًات هشاکض ّ طثك رذّل ؽشایظ تیواس ّ 

تشای ّ دس هطالعات عشّاپیذهیْلْژیک  MIS-Cرض دس صهاى ؽک تَ  ( UgS   ّUgIدس صال صاضش تغت ُای عشّلْژی )

 تْفیَ ًوی ؽْد.  09تؾخیـ کّْیذ 

 

 آزهایشات تیواراى تطتری در تیوارضتاى -0جذّل 

 

 آزهایش ُای رّتیي 

 ت آصهایؾات ّ تکشاس آى تا فلاصذیذ پضؽک هعالذ ّ هتٌاعة تا تیواسی صهیٌَ ای فشد(:)دسخْاع سّص اّل تغتشی 
CBC-diff, ESR, CRP or LDH, SGOT, SGPT, ALP, CPK, BUN/Cr, Ca, P, Mg, Na, K, U/A 
 

 

 آزهایش ُای زیر تر اضاش شرایظ تالیٌی تیوار هوکي اضت درخْاضت شْد:

 

 PT, PTT, INR 

D-dimer, LDH, Ferritin, ABG, Fibrinogen, IL6, NT-proBNP 

B/C) دس فْست ؽک تَ عفًْت تاکتشیال( 

Procalcitonin) ؽک تَ عفًْت حاًْیَ تاکتشیال( 

Urine Prot/Cr  

 

 دارُّای ضذ ّیرّضی 

سی ؽذیذ دس تیواساى تغتشی تا تیوا( rhsosarhsa ( ّ فاّیپیشاّیش )Cehaehshsaسهذعیْیش ) هخل تشخی داسُّای ضذ ّیشّعی

 تیواسی هی ؽْد ّلی احشتخؾی آى ُا دسکاُؼ هشگ ّ هیش دس تیواساى تغتشی حاتت ًؾذٍ اعت.  عثة کاُؼ طْل دّسٍ

 

 (OuurmM-utaradotemایوًْْهادّلاتْرُا )
-IFNβ) ( ، ایٌتشفشّى تتاXpesPslshrT)هخل  6UT-هقشف ایي گشٍّ اص داسُّا هخل کْستیکْعتشّئیذُا، هِاس کٌٌذٍ ُای 

1b)پلاعوای دّسٍ ًماُت تیواساى تِثْد یافتَ تَ فْست سّتیي تْفیَ ًوی ؽْد ،. 

کمتر از  ،ماي  11-1سىیه  برای 0333میسان لىفوسیت کمتر از *لىفوپىی عبارتست از 

  برای سىیه  1133پىج سال و کمتر از تا  1 برای سىیه 1333

 .بالاتر از پىج سال  

 کً در جدول آمدي است برای سىیه بعد از دوري ووزادی قابل قبول است. LDHمقادیر  **
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 گشدد. ضیتزْ یٌیتال ییفشفا دس لالة کاسآصهااى، واسیت یدس  تِثْد افتَیتِثْد  واساىیت یپلاعوااحثات ؽذٍ  شیَ تَ عذم تاحرتا تْ

 

  کْرتیکْاضترّئیذُا: -

 هی تْاًذ کوک کٌٌذٍ تاؽذ: دس هْاسد صیش CVeUH-09  تیواساى تادس کْستیکْاعتشّییذُا هقشف 

 ( کَ تضت تِْیَ هکاًیکی ُغتٌذ،CasCserP) تیواساى دس ؽشایظ تضشاًی -

 تیواساى دس فاص سیْی ؽذیذ کَ ًیاصهٌذ اکغیژى تکویلی ُغتٌذ، -

  ّ (MIS-C)عٌذسم التِاتی دس چٌذیي اسگاى  کْدکاى تا تؾخیـ -

 کْدکاى دس ؽْک عپتیک -

 low)     تا دص کن ( تزْیض دگضاهتاصّىCriticalدس تیواساى تضشاًی ) دس فاص سیْی هتْعظ تا ؽذیذ ّ 09کّْیذ دسهاى دس 

dose) ؽْد. تْفیَ هی 

 ایٌترفرّى -
سّص ؽشّع علاین اص تکخیش ّیشّط ُا رلْگیشی کشدٍ ّ آًِا سا صزف هی کٌذ، ّلی دص تالای آى تاعج  7تزْیض ایٌتشفشّى دس 

 افتی هی گشدد. آعیة تیؾتش ت

 

- OVOI   

 دس ؽشایظ تضشاًی هخل تَ فْست سّتیي تزْیض ًوی ؽْد ّلی IVIGدس صال صاضش 
9

DTD ّ ًْصاداى ّ ؽیشخْاساى تذصال ،

 erorhrSs MspeS Ma aaphe  ّSUM-C(، ّرْد ؽْاُذ دال تش dl411hg/کوتش اص  UgIیا ّرْد ُایپْگاهاگلْتْلیٌوی )

 ؽْد.  تْفیَ هی

 

 اًعقادی  دارُّای ضذ
دس تغتشی  COVID-19دس تیواساى اسصیاتی سیغک تشّهثْص دس کلیَ کْدکاى دس تذّ تغتشی ّ سّصاًَ تایغتی اًزام ؽْد. 

، هگش یکی اص تِشٍ تشدپشّفیلاکغی داسّیی تا اًْکغاپاسیي ّ یا ُپاسیي هی تْاى اص پظ اص اسصیاتی خطش خًْشیضی،  تیواسعتاى،

 تاؽذ:  هوٌْعیت ُای صیش ّرْد داؽتَ

 خًْشیضی هؾکْک یا فعال -

 عاعت 24ُوْگلْتیي دس   gr 2افت تیؾتش اص -

10×50پلاکت کوتش اص -
9
 /L یا افت ّاضش کلیٌیکی 

 تیواس ًیاصهٌذ رشاصی  -
 ؽْد. یه َیدس سّص تْف تاس کی)اًْکغاپاسیي(  LMWH تَ فْست یکغلایکْاگْلاى پشّف یآًت یدس صهاى تغتش

 آًتی تیْتیک
کَ دس  COVID-19، تَ فْست سّتیي آًتی تیْتیک تزشتی تزْیض ًوی ؽْد. دس تیواساى تغتشی تا COVID-19ى دس تیواسا

عیش تغتشی علائوی تَ ًفع عْپش ایٌفکؾي تاکتشیایی )هخل تشّص تة حاًْیَ ُوشاٍ تا یافتَ ُای رذیذ دس گشافی لفغَ عیٌَ ( تاؽذ 

تیواساى اعکي  CTّ پٌْهاتْعل دس  پٌْهْتْساکظ، لٌفادًْپاتی، لْتاس ًْهًْی، هاًعی ًذاسد. تشخی یافتَ ُا ؽاهل پلْسال افیْژى

 ؽایع ًیغت ّ ّرْد آى ُا تَ ًفع عْپش ایٌفکؾي تاکتشیایی اعت. COVID-19تا 

 

 :ّ پرّتْکل ُا دارُّا ریضا

 . ؽْد یًو َیتْف ،ًگشدد ذییتا یکاف یهذاسک علو َک یّ پلاعوا فشص تا  صهاً ْژىیُوْپشفدسخْاعت 

 

 یوارت درهاى اداهَ
 سّص اداهَ یاتذ. 01تْاًذ تا سّص اعت، ّ تٌا تَ فلاصذیذ پضؽک هعالذ هی 5صذالل طْل هذت دسهاى 

 

 

                                                 
3
 - Hemophagocytic lymphohistiocytosis (HLH) 
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 فاکتْرُای پیش تیٌی کٌٌذٍ پیشرفت تیواری در فرد تطتری
 

 فاکتْرُای پیش تیٌی کٌٌذٍ پیشرفت تیواری در فرد تطتری - 4جذّل 

 

 

 تعول آیذ: پاساکلیٌیکی فْق الذاهات صیش یافتَ ُای تالیٌی ّ ُشکذام اص دسفْست تشّص

 

 ؽْد. اسگاى ُا کوتش عولکشد فافلَ هاًیتْس .0

 کؾْسی اًزام ؽْد. هطاتك پشّتکل ّ اعضا ّیا تغتَ تَ دسگیشی عضْ الذاهات صوایتی ّ دسهاى اختقافی تش .2

 .ؽْد فافلَ ُای هٌاعة تکشاس ّ هتٌاعة تا عولکشد اسگاى تا ّ تشّپًْیي اسعال H-ashea. آصهایؾات تاخیشی هخل فشیتیي، 9

 تاؽذ. داسُّای عشکْب گش طْفاى عیتْکیي هطاتك پشّتکل کؾْسی هذًیش دسهاى تا .4

 تعییي کٌٌذٍ تْرَ خافی هثزّل ؽْد. عٌْاى فاکتْسُای خطشتَ  011 تیؾتش اص فشیتیي ّ 0111 تیؾتش اص H-ashea تَ .5

 

 

 

 

 

 

 ٌیعلائن حیاتی ّ یافتَ ُای تالی

  افضایؼ تعذاد تٌفظ تش اعاط عي ًغثت تَ تذّ تغتشی 

  افضایؼ تعذاد ضشتاى للة تش اعاط عي تیواس ًغثت تَ تذّ تغتشی 

 علیشغن دسیافت اکغیژى  :91افت دسفذ اؽثاع اکغیژى ؽشیاًی ّ یا تذاّم آى صیش 

  افضایؼerosPPraa asPPs g  حاًیَ ّ یا افت فؾاسخْى کوتش اص    2تَ تیؼ اصhhDg90  

  تشّص علاین ُؾذاسهخل اختلالات اًعمادی ّ توایل تَ خًْشیضی دس ًماطی اص تذى ّ یا تشّص ُشکذام اصعلاین

 ُؾذاسی کَ دسًْتت لثلی هاًیتْسیٌگ ّرْد ًذاؽتَ اعت.

 اّلیگْسی 

 تشّص یا پیؾشفت کاُؼ عطش ُؾیاسی 
 

 یافتَ ُای آزهایشگاُی

 ٍپایَ تا ّ یا تذّى اًوی ّ تشّهثْعیتْپٌی. تعذاد لٌفْعیتِا ًغثت تَ تغت افت پیؾشًّذ 

  دسفذی دس  51افضیؼTHD   یا ّCCR .ًَغثت تَ تغت پای 

  کاُؼI C   50تَ صیشml/min   

 

 پیؼ تیٌی کٌٌذٍ پیؾشفت تیواسی اعت ّ دس فْست دسخْاعت هْسد تْرَ لشاس گیشد:   * هْاسد صیش

 Xapop s  

 RX, RXX, UBC  

 (Ferritin >500 ug/L) High ferritin 

  تالا تْدى دی دایوش(D-dimer> 1000 ng/ml) 
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( eOe-Dفلْچارت ًحٍْ ترخْرد تا کْدک هشکْک تَ ضٌذرم التِاتی چٌذ ضیطتوی )
 

هرتثظ تا
 

COVID-19 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 (Mild) فیخف

   
 

 (8) تش اعاط علِام تالیٌی ّ یافتَ ُای آصهایؾگاُی ؽذت تیواسی اسصیاتی

 درمان دارویی:
- IVIG(9):2 gr/kg  فقط در موارد (

KDL) 

 :(01)با دز پایین متیل پردنیزولون -

 2mg/kg  روزانه و کم کردن آن طی

 هفته 2-3

) فقط در موارد ز بالاآسپرین با د -

KDL) 

  (00)سایر ایمونومدولاتورها -

 هیدر صورت عدم پاسخ به دز اول

پالس  ویا بیماری پیشرونده: دییاسترو

 یداروها ± زولونیردنپ لیمت

 Anakinraمثل  کیولوژیب

 ازی(: در صورت ن03) کیوتیب یآنت -

 ازین (: در صورت04) رالیو یآنت -

 (05)روفیلاکسی گوارشی پ -

  (Moderate)  متوسط  

MIS-C(2) کْدک هؾکْک تَ
 

 

  (Severe) دیشد

 

تاعلائن ؽثَ کاّاصاکیمراجعه 
 

KDL
(9)

 
 

((Early W/U اّلیَ اسعال آصهایؾات
 (0) 

 

 

 

 تلَ

((Late W/Uآصهایؾات تأخیشی  دسخْاعت
 (7)

 

 

MIS-C(4)علائن غیش اختقافی تَ ًفع هشارعَ تا 
  

 

 

 یها صیتشخ ریتوجه به سا
 مثل: یافتراق

 باکتریال سیسپس 

 TSS 

 یکاوازاک یماریب 

 مثل  یحاد شکم مسائل

 تیسیآپاند

 ها  روسیو ریبا سا عفونت

 CCHF ،HSVمثل 

 HLH*/ MAS# 

 SLE ها  تیواسکول ریو سا

 یبه جز  کاوازاک

 اّلیَ ُیآیا علائن تالیٌی ّ تشسعی ُای آصهایؾگا خیر

؟ اعت MIS-Cتَ ًفع 
(6)

 

 درمان دارویی:
- IVIG(9) 2: تا gr/kg 

ز، د کی10mg/kg :(01)زولونیندپر لیمت -

حداقل  آن کم کردنروزانه و  mg/kg 2پس س

 هفته 6 یط

 (KDLبا دز بالا) فقط در موارد  نیآسپر -

 (00) هارایمونومدولاتو رسای -

 د،ییاسترو هیدر صورت عدم پاسخ به دز اول

دز و در  3-0 زولونیپردن لیشروع پالس مت

 یداروها زیتجو دهاییصورت مقاومت به استرو

 Anakinraمثل  کیولوژیب

 (02) ی کواگولانتتداروهای آن -

 ازیدر صورت ن :(03)آنتی بیوتیک  -

 ازیدر صورت ن: (04)آنتی ویرال  -

 (05) گوارشیپروفیلاکسی  -

 درمان دارویی:
- IVIG(9) 2: تا gr/kg 

 :(01)زولونیندرپ لیمتپالس  -

mg/kg 20-30 2سپسز، د تا سه کی 

mg/kg آن با  کم کردنو سپس  روزانه

 هفته 8-6طی  نظر پزشک حداقل

 ) فقط در موارد با دز بالا نیآسپر -

KDL) 

در صورت : (00) هارایمونومدولاتور سای -

 یداروها، شروع  دهاییمقاومت به استرو

، Anakinra مثل  کیولوژیب

Infliximab ،Tocilizumab  

 (02) ی کواگولانتتداروهای آن -

 (03)آنتی بیوتیک وسیع الطیف  -

 (04)آنتی ویرال  -

 (05(گوارشی پروفیلاکسی  -

تشخیـ ّ پیگیشی 
(06)
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  (MIS-C)ی چٌذ ضیطتوی در کْدکاىضٌذرم التِات -

Multisystem Inflammatory Syndrome in children  دس طیف عٌی کْدکاى  09 –تَ عٌْاى یک عاسضَ ًادس کّْیذ

 .تایذ اص ًیش علل عفًْی ّ غیش عفًْی تشسعی ؽْد MIS-Cُشکْدک تا هطشس هی تاؽذ ّ 

 

 ن صیش هشارعَ هی کٌٌذ:هعوْلاً تا علای ایي تیواساى :MIS-Cکْدک هشکْک تَ  -

کٌژًکتیْیت( ّ دس هْاسد ؽذیذ تا ساػ پْعتی، هخاطی ) هخل  -دسگیشی رلذی تة، علائن گْاسؽی )دسد ؽکن، اعِال، اعتفشاغ(،

دس تشخی اص ایي تیواساى علائن دسگیشی عایش اسگاى ُا هخل دسگیشی للثی، سیْی، کثذی ّ ًْسّلْژی  کاُؼ فؾاسخْى ّ ؽْک.

  . ُن دیذٍ هی ؽْد

MIS-C  ًُفتَ پظ اص عفًْت تا  4تا  2هعوْلاSARA-CoV-2  تشّص هی کٌذ، ُشچٌذ هوکي اعت ُوَ تیواساى ؽشس صال

 ّاضضی اص تیواسی علاهت داس ًذٌُذ.

 

ّ  ALT ،AST، اّسٍ، کشاتیٌیي، LDHیا  CBC.diff ،ESR  ،CRPؽاهل  :  :(Early Work/up)آزهایشات اّلیَ-

 الکتشّلیت ُا هی تاؽذ.

 

  (Late Work/up) آزهایشات تکویلی -

 )تغت ُای التِاتی ) فشیتیي، پشّکلغی تًْیي 

 لاکتاتLDH  ،NTB   )تشسعی گاصُای خْى )دس فْست ًیاص ّ 

 تغت ُای اًعمادی(PT, PTT, INR, D-dimer, Fibrinogen & Troponin)  

  (غشتالگشی اص ًیش علل تاکتشیال عپغیظ ّ ّیشّط ُای دیگشLP دس فْست ًی)اص 

 )اسعال پاًل عایتْکیي ُا )دس فْست اهکاى 

 ٌَگشافی لفغَ عی 

 اکْکاسدیْگشافی  

  عًْْگشافی ؽکن دس کْدکاى تا علائن تَ ًفعMIS-C تا دسد ؽکوی، تشای سد عایش علل اص رولَ آپاًذیغیت ّ 

 

عظ  ّ ؽذیذ تمغین هی ؽًْذ. )رذّل تیواساى تش اعاط علاین تالیٌی ّ پاساکلیٌیک تَ عَ گشٍّ خفیف، هتْ ارزیاتی شذت تیواری: -

 (0ؽواسٍ

 MIS-Cارزیاتی شذت تیواری در کْدکاى تا تشخیص  -۰جذّل شوارٍ

 تیواری شذت               

 هیساى درگیری

 خفیف

(Mild) 

 هتْضظ

(Moderate) 

 شذیذ

(Severe) 

ًیاز تَ دریافت اکطیژى/ 

 حوایت تٌفطی

HFO)اصهٌذ اکغیژى تا فلْی تالاًی ًیاصهٌذ اکغیژى تا کاًْلا یا هاعک ًذاسد
4
 ّ یا ًّتیلاتْس (

 داسد داسد ًذاسد ًیاز تَ دارُّای ّازّاکتیْ

دسگیشی هختقش ّ یا هضذّد  هختقش صذهَ تَ ارگاى ُا

 اسگاى یا دسگیشی عشّق کشًّشی

اختلال هخل دسگیشی هتْعظ تا ؽذیذ دس اسگاى ُا 

 عولکشد ًّتشیکْلاس، آًْسیغن عشّق کشًّشی

 تلی تلی خیش پیشرًّذٍ تیواری

 
 

 30-10هیلی گشم سّصاًَ ّ پالظ هتیل پشدًیضّلْى  61، صذاکخش 2mg/kg/dayهتیل پشدًیضّلْى تا دص  کْرتیکْاضترّئیذُا: -

mg/kgتَ ؽکل صیش لطع ؽْد: خْساکیپشدًیضّلْى ، خفیفدس هْاسد  .، صذاکخش یک گشم سّصاًَ دادٍ ؽْد 

 

o 2mg/kg/day (Max 60mg), BD x 1 week (including initial steroids)  

o Then 1mg/kg/day, BD x 1 week  

o Then 0.5mg/kg/day, BD, x 1 week  

o Then 0.25mg/kg/day x 3 days  

o Then off  

 ُفتَ خْاُذ تْد. 6طْلاًی تش ّ صذالل  ذیکْاعتشّئیکْست  taper offهتْعظ یا ؽذیذ طْل دّسٍ   MIS-Cدس هْاسد 
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- IVIG:  َتیواساى تا تیاُش اّلیَ دس کلیKDL یا تا علاین غیش اختقافی ّMIS-C   تا ؽذت هتْعظ ّ ؽذیذ تَ عٌْاى خظ

تاؽٌذ؛ هخل کْدکاى تا علاین ؽثَ  کَ دسهعشك خطش KDLدادٍ هی ؽْد. دس تیواساى  gr/kg 2تا دص  IVIGاّل دسهاى 

 کْستیکْعتشّئیذ ُن تزْیض ؽْد. IVIGصهاى تا دص اّل هاٍ ّ یا تیواساى تا هؾکلات کشًّشی، ُن  02کاّاصاکی ّ عي کوتش اص 

ایوًْْگلْتْلیي یا  تضت دسهاى تا اعتشّئیذُا تَ تٌِایی تا تیواساى تضت دسهاى تا اعتشّئیذُا ّ  MIS-Cیافتَ ُا دس هْسد تیواساى 

تش ّ دس دعتشط تشی تشای رایگضیي اسصاى  ایوًْْگلْتْلیي تَ تٌِایی هؾاتَ اعت، کَ ًؾاى هی دُذ اعتشّئیذُا هوکي اعت 

 ایوًْْگلْتْلیي تاؽٌذ.

 

 : ضایر ایوًْْهذّلاتْرُا -

دس فْست عذم پاعخ تَ دص اّلیَ اعتشّییذ، پالظ هتیل پشدًیضّلْى ؽشّع ّ دس فْست هماّهت تَ اعتشّییذُا هی تْاى اص  

 اعتفادٍ کشد.  Anakinra ،Tocilizumab  ّInfliximabداسُّای تیْلْژیک هخل 

 

 :ُا ی کْاگْلاًتآًت -
ّ یا اختلال عولکشد  KLDّ یا  KDدس هعشك خطش صْادث تشّهثْآهثْلیک ُغتٌذ. کلیَ تیواساى تا تیاُش  MIS-Cتیواساى 

تطي چپ تایذ داسّی ضذ اًعمادی دسیافت کٌٌذ ّ دسهاى تا آعپشیي تْفیَ هی ؽْد، ُش چٌذ هقشف عایش داسُّای ضذ اًعمادی 

عال ًیض هقشف  02تا تیواسی هتْعظ ّ ؽذیذ ّ دس عي تالای  MIS-Cفیَ هی ؽْد. دس هْاسد ًیض تش صغة ؽشایظ تیواس تْ

 هخل اًْکغاپاسیي اسرش اعت.  LMWHپشّفیلاکغی داسُّای ضذ اًعمادی تْفیَ هی ؽْد ّ ُپاسیي 

 هَ یاتذ.ادا ESRطثیعی ؽذى تا ّ   ُفتَ 6اعتفادٍ اص آعپشیي تا دّص پاییي صذالل تَ هذت  KDLدس کلیَ هْاسد  -

 دس فْست ّرْد صْادث تشّهثْتیک هقشف داسُّای آًتی کْاگْلاًت تا دص دسهاًی تْفیَ هی ؽْد. -

دس کْدکاى تا هؾکلات عشّق کشًّش، طثك ًیش کاسدیْلْژیغت اطفال تایغتی هقشف داسُّای ضذ پلاکتی ّ آًتی  -

 کْاگْلاًت اداهَ یاتذ.

، کْاگْلْپاتی ُا، اختلالات کثذی ّ اختلال عطش (50.000>)ی ، تشّهثْعیتْپٌی خًْشیض: هْارد هوٌْعیت هصرف دارُّای ضذ اًعقادی

   .ُْؽیاسی

 هؾاّسٍ تا ُوکاساى للة ّ ُواتْلْژیغت دس خقْؿ ًیاص تَ ؽشّع داسّی آًتی کْاگْلاى تْفیَ  هی ؽْد.

 :ُا آًتی تیْتیک -

ی تیْتیک ّعیع الطیف ؽشّع ؽْد ّ اداهَ هقشف آى آًت TSSؽذیذ ّ یا تا علاین ؽْک عپتیک ّ یا   MIS-Cدس کلیَ هْاسد  

اعت. دس   Vancomycinتَ علاٍّ Ceftriaxoneتش اعاط ؽشایظ تیواس ّ ًتایذ کؾت ُا خْاُذ تْد. دسهاى پیؾٌِادی اّلیَ 

 سا کاهل کٌٌذ؛ کلیٌذاهایغیي ًیض اضافَ ؽْد. TSSتیواساًی کَ کشایتشیای 

 

 :لآًتی ّیرا -
تا ؽذت هتْعظ ّ ؽذیذ هی ؽْد کَ سدپایی اص فاص صاد عفًْت داؽتَ  MIS-Cی هضذّد تَ تیواساى هقشف داسُّای ضذ ّیشّع

 ّPCR .هخثت تاؽذ. دس ایي هْاسد هؾاّسٍ تا ُوکاساى عفًْی تْفیَ  هی ؽْد 

  

  :پرّفیلاکطی گْارشی -

 تْفیَ هی ؽْد.کغی گْاسؽی پشّفیلا تشای کْدکاى تا علاین گْاسؽی ّ یا تضت دسهاى تا دص تالای کْستیکْاعتشّئیذ

 

تش اعاط ؽشایظ تیواس تَ فْست تیوی هتؾکل اصُوکاساى فْق تخقـ کْدکاى دس سؽتَ ُای هختلف  MIS-Cدسهاى تیواساى 

 ، ُواتْلْژیغت، ایوًْْلْژِیغت ّ یا سّهاتْلْژیغت خْاُذ تْد. ICUؽاهل عفًْی، للة، 

  

 : کرایتریای ترخیص ّ پیگیری تیواراى -

عاعت تذّى تة تْدٍ ّ تضول خْساکی داسًذ ّ ًیاص تَ  24ُغتٌذ ّ صذالل  (stable)َ اص ًیش عولکشد للثی پایذاس کْدکاًی ک

ُفتَ تعذ اص  6ُفتَ ّ  2-0صذالل دس دّ ًْتت تَ فْافل؛  غتیتایتیواساى  ایي اکغیژى ًذاسًذ لاتل تشخیـ اص تیواسعتاى ُغتٌذ.

 تشخیـ هشارعَ ّ ّیضیت ؽًْذ. 
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 COVID-19حٍْ ترخْرد تا گاضترّاًتریت کْدکاى درپاًذهی پرّتکل ً
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 آیب یکی اس هَارد سیز ٍجَد دارد؟

 عذم تحول هبیعبت ٍ یب استفزاغ شذیذ 

  01 ًیبس بِ هبیع درهبًی بیش اس ee/Sg/s 

 ایلئَس یب دیستبًسیَى شکن 

 سَتغذیِ شذیذ 

  ًقص ایوٌی 

  هبُ 3سي سیز 

 ٍجَد اختلالات الکتزٍلیتی 

 ،ٍجَد خَى در هذفَع ٍ تب ببلای  پیذایش تٌسوَس
39.5 

 VCMشزٍع هبیع درهبًی خَراکی بب  (0

 هبُ 6شزٍع درهبى بب سیٌک در سٌیي ببلای   (2

 شزٍع رژین اسْبلی (3

 ّشذار علاین خطز ٍ عَارض اسْبل (4

 COVID- 19ُبِ خبًَاد 

 بستزی در بخش، شزٍع درهبى ّبی حوبیتی ٍ در صَرت ًیبس شزٍع آًتی بیَتیک - 

 CNC, RMC, CCR, NIB, Ca, Br, e, NM, MRاًجبم تست ّبی اٍلیِ  -

ًبسٍفبرًکس ٍ هذفَع )در صَرت  RCC ارسبل COVID- 19در صَرت شک بِ - 

 شزٍع درهبى هٌبسب ٍ اهکبى(

 رعبیت احتیبطبت پیشگیزاًِ  -

 

 تلَ

 کی اس علاین ّشذار سیز ٍجَد دارد؟آیب ی

 بی ثببتی ّوَدیٌبهیک ٍ یب علائن ًبرسبیی قلبی 

 دّیذراتبسیَى شذیذ 

 کبّش سطح َّشیبری / تشٌج 

  در  00دیستزس تٌفسی ٍیب اشببع اکسیژى کوتزاس %

 َّای اتبق

  الیگَری 

 علاین شکن حبد 

  ٍجَد هعیبرّبی تشخیصیSUM-C  بِ فلَچبرت(SUM-

C  )هزاجعِ شَد 
 

 ایجبد ثببت درٍضعیت بیوبر (1

 SUM-Cدر صَرت ٍجَد هعیبرّبی تشخیصی  (2

 اقذام هٌبسب

 بستِ بِ شزایط بیوبر UCIبستزی در بخش ٍیب  (3

 اًجبم اقذاهبت هتٌبظز بب ٍضعیت بیوبر (4

اس  RCCارسبل  COVID- 19در صَرت شک بِ  (5

هذفَع ٍ ًبسٍفبرًکس ٍ شزٍع درهبى بز اسبس 

 -COVID بِ هشکَک کَدکبى بب پزٍتکل بزخَرد

19 

 رعبیت احتیبطبت پیشگیزاًِ (6

 کْدک هشارعَ کٌٌذٍ تا علاین گْاسؽی

 تلَ

 خیر

 خیر
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 ۰1راٌُوای هراقثت از ًْزاد هتْلذ شذٍ از هادر هشکْک یا هثتلا تَ تیواری کّْیذ

91بٍ بیماری کًيیذ  **م تلا / *مرا  ت از وًزاد بٍ دویا آمذٌ از مادر مطکً 

  ٍیا مکاوی ک  رفت ي آمذ با فاغل ٍ زاد بٍ اتاق ایسي  زاد با بقیٍ  اوتقا  وً متری اوکًباتًر وً

 ٍسعی در مرا  ت وًزاد در اوکًباتًر در بست

  زادان اَ مطاب  با دستًر عمل َای وً ٍ مرا  ت  درمان تخػػی تى سی ي راٌ ًَایی، (اوجا  ا ذامات  ز  ي ارای
ادٌ ي   مطًرت با افراد متخػع در رضتٍ َای مختل  بر  سب ویاز،  مایت عا  ی خاوً

 اوجا  تستPCR  ساعت پ  از تً ذ    از وًزاد در غًرت يجًد اوذیکاسیًن، از 91برای کًيیذ

  با ريک طی، یا   اس سرَ  مخػًظ، عیى  یا ضیلذ غًرت، دستکص ي ماس ٌ ٌ از  ان َمرا N 1است اد

ا سامی است

  جس محل معمً  یا محل زایمان اختػاظ دادٌ ضًد ٍ در غًرت امکان مکان يی ٌ ای برای ا یای وًزاد ب

  ا یا بر اساس آخریه دستًر عمل ا یای وًزاد(NRP & HBB) *** اوجا  ضًد

مى ی  م  ت  

 91رعایت ا تیا ات استاوذارد بیمار م تلا بٍ کًيیذ

  عذ  ملا ات وًزاد تًس  افراد دی ر بجس مادر

ت کیذ  بر ت  یٍ با ضیرمادر ي ا میىان از کافی بًدن آن

   پ  از ٍ زاد مطاب  دستًر عمل َا، بلافاغل ترخیع وً
ُ ًدی ****ب

 پ  از  91 روطیىٍ خاو ی بر اساس دستًر عمل َای کًيیذ
ريز  9 ترخیع بٍ مذت

  ذاضتی اَی وًزادی با رعایت مًازیه بُ اوجا  مرا  ت 

  زاد ترخیع ****بر اساس بُ ًد ضرای  با یىی وً

با ضیر مادر ي ا میىان از کافی بًدن آن ٍ ت کیذ بر ت  ی

 91پ  از ترخیع، ا ذا  بر اساس دستًر عمل َای کًيیذ    
ٍ تست کريوا ي ي عیت با یىی مادر( ي  روطیىٍ  )بر اساس وتیج

ٍ مذت  ريز  9 ذاک ر ب

                          
               

   

   

         

         

ذاضت* اَی ابلا ی يزارت بُ ٍ کىیذ 91م تلا بٍ بیماری کًيیذ   در مًرد مادران باردار مطکً  بٍ ومًدار مراجع

زاد در بیمارستان ویست ** ٍ بیماری، اوذیکاسیًن بستری وً ابتلای مادر ب

NRP: Neonatal Resuscitation Program & HBB: Helping Babies Breathe*** 

یَس ضًد   از ترخیع وًزاد کمتر از  **** ساعت پر

         PCR       
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91بٍ بیماری کًيیذ  **م تلا / *مرا  ت از وًزاد سا   متً ذ از مادر مطکً 

زاد ویست ٍ جذا کردن مادر از وً َ  اتاق باضىذ  .ویازی ب

  زاد ارزیابی ضًد  َر ساعت علای  با یىی وً

 پ  از ضسته دست َا  ي زدن ماس  تًس  مادر، ضیر
ٍ وًزاد زیر پستان تًغیٍ می ضًد دادن ب

 در فًاغل ت  یٍ، دي متر از مادر فاغلٍ داضتٍ باضذ ي
ترجیحا  داخل اوکًباتًر مرا  ت ضًد

  با ريک طی، یا   اس سرَ  مخػًظ، عیى  یا ضیلذ غًرت، دستکص ي ماس ٌ ٌ از  ان َمرا N 1است اد

ا سامی است 

 بر راری تماس پًست با پًست با مادر پ  از ضستطًی دست َا ي زدن ماس  تًس  مادر

تست وًزاد 
م  ت است

تست وًزاد 
مى ی است 

 91رعایت ا تیا ات استاوذارد بیمار م تلا بٍ کًيیذ

ت کیذ  بر ت  یٍ با ضیر مادر ي ا میىان از کافی بًدن آن

          پ  از ٍ زاد مطاب  دستًر عمل َا، بلافاغل ترخیع وً
ُ ًدی  ***ب

 پ  از  91 روطیىٍ خاو ی بر اساس دستًر عمل َای کًيیذ
ريز  9 ترخیع بٍ مذت

  ذاضتی اَی وًزادی با رعایت مًازیه بُ اوجا  مرا  ت 

 زاد  ***ترخیع بر اساس بُ ًد ضرای  با یىی وً

با ضیر مادر ي ا میىان از کافی بًدن آن ٍ ت کیذ بر ت  ی

 91پ  از ترخیع، ا ذا  بر اساس دستًر عمل َای کًيیذ    
ٍ تست کريوا ي ي عیت با یىی مادر( ي  روطیىٍ  )بر اساس وتیج

ٍ مذت  ريز  9 ذاک ر ب

                   
                  

         

ذاضت* اَی ابلا ی يزارت بُ ٍ کىیذ 91م تلا بٍ بیماری کًيیذ   در مًرد مادران باردار مطکً  بٍ ومًدار مراجع

زاد در بیمارستان ویست ** ٍ بیماری، اوذیکاسیًن بستری وً ابتلای مادر ب

یَس ضًد   از ترخیع وًزاد کمتر از  *** ساعت پر

          PCR     
                     

)       (            
          

 زاد در محلی جذا از مادر و ُذاری ضًد تر است وً پ  از تً ذ بُ

  زاد ارزیابی ضًد  َر ساعت علای  با یىی وً

 ٍبٍ یکی از بست ان وسدی   بذين علای  خطر در مًرد ادام
ٍ وًزاد آمًزش دادٌ ضًد مرا  ت َا ي   ًو ی ت  ی

زيد َى ا  در وظر باضذ ترخیع*** 

بلٍخیر
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 دز دارُّا
*rMuaMmitie 

 

 VoCshrP asarCsp  apa CaerChe C pa CVeUH19   pC ehCrTPshseao CpCrP asarCsp  pa 5 tp 10  arah sh  

Tes g ehrPsrCea s  ePs serP CasrPh s  rasPCh osCs CVeUH19 

یَْ هکاًیکی  ECMO طْل هذت دسهاى دس افشاد تضت َ هی گشد 5سّص ّ دس عایش تیواساى  01یا تِ فی  .دسّص تْ

گشم تغتشی دس تیواسعتاى هزْص هقشف اضطشاسی داسّتْعظ  9.5عال تا ّصى تالاتش اص  02دس کْدکاى صیش  ٍ اعت. FDAکیلْ  فادس ؽذ

 ≥3.5 kg - 4 Sg: Ue  5  hg/Sg/aphe rh r hs gPe aphe p  ara 1  ,apPPpoea Ta  2/5  hg/Sg/aphe p ee arsPa , 
starting on Day 2 

 ≤ 40 Sg: IV 200 hg rh r hs gPe aphe p  ara  1, apPPpoea Ta 100  hg p ee arsPa, starting on Day 2 

 

فیَ ًوی ضین هقشف ایي داسّ دس ًاسعایی کثذی تْ فیَ هی گشدد. دس فْست افضایؼ آً ضین ُای کثذی لثل ّ صیي دسهاى تْ ؽْد ّ تشسعی آً

ضین (10ULN <) تشاتش عطش ًشهال  01تَ تیؼ اص  لف گشددّ یا افضایؼ عطش آً ّ علاهت داس ؽذى تیواس هتْ ذ التِاب کثذ  َ ُوشاٍ ؽْاُ  .ت

m 1.73 تَ اصای ml/min 30کوتش اص  I Cتیؾتش یا هغاّی دٍ تشاتش ًشهال ّ  TTXدس تیواساى تا 
2
 هٌع هقشف داسد.  

 

* rdtiCiedtie    

 60 mg/kg/day for 1 day, followed by 23mg/kg /day, BID, 5-10 days. 

ل  دص حذاکثر لشؿ  9هیلی گشم ) 611هیلی گشهی( دس ُش ًْتت ّ دس سّصُای تعذی  211لشؿ  8هیلی گشم ) 0611داسّ دس سّص اّ

 هیلی گشهی( دس ُش ًْتت اعت. 211

* OmoMefMetm β  

 

 دس صال صاضش ؽْاُذ کافی تشای تْفیَ تشای هقشف ّ یا عذم هقشف  داسّ هْرْد ًیغت.

 0 -ایٌتشفشّى تتا (  تیU B β-0T ،) 201  دص 7-0هیکشّگشم تقْست تضسیك صیشرلذی یک سّص دس هیاى تَ تعذاد 

 0 -ایٌتشفشّى تتا (  ایU B β-0r  ،)44  دص 7-0هیکشّگشم تقْست تضسیك صیش رلذی یک سّص دسهیاى تَ تعذاد 

 .ای دس کْدکاى ّ ًْرْاًاى هؾاتَ تضسگغالاى اعت 0-دص ایٌتشفشّى تتا 

 

Tocilizumab (Actemra) 

ّ ًیاص تَ تشسعی تیؾتش داسد. دس صال  صاضش احش تخؾی ایي داس

 < 30 kg: 12mg/kg IV infusion over 60 minutes 

 ≥ 30 kg:  8 mg/kg IV infusion over 60 minutes 

 As a single dose; may repeat dose once ≥8 hours after initial dose if signs/symptoms worsen or 

do not improve. 

 Maximum dose: 800 mg/dose 

 A baseline absolute neutrophil count (ANC) of 2000/mm
3
 or greater and platelet count of 100.000/mm

3 
or 

greater are required before initiating Tocilizumab 

 Do not initiate Tocilizumab in patients with baseline ALT or AST levels greater than 1.5 * ULN 

 

ٌٌذ ّ ًیاصهٌذ اکغیژى تالاتشّ  عال 2تیواساى تغتشی تا عي  تشای داسّ ایي صاضش صال دس ىّ یا  ،کَ کْستیکْعتشّییذ دسیافت هی ک  ًّتیلاعیْ

فیَ هی گشددتاؽٌذ   .تْ

کافی تشای تْفیَ دس دس هْسد داسُّای ایْسهکتیي، ّیتاهیي عی، ّیتاهیي دی، فاهْتیذیي ّ صیٌک دس صال صاضش دادٍ ًکتَ: 

  دعتشط ًیغت.
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 تِیَ کٌٌذگاى :

0 

 بخش کودکان:  نیمولف یاسام
 0،  ییطباطبا  یعیرف  قهیدکتر  صد  0،  دکتر   زهرا  پور  مقدس  2،  یمیرح  دیدکتر  حم  2،  یقیصد  رجیدکتر  ا  3

   دیدکتر س 4،  لانیدکتر  نعمت  ب    5 یر  عبدالوهاب البرز، دکت 6،   وریکد  میدکتر  محمد  رح  6،     یمیکر   دکتر  عبدالله
رجب     میدکتر   مر 0، یدشت  ییسنا   تایدکتر  آناه 6، یدکتر  شهرام  عبدل   نیشهناز  آرم  دکتر  0،  یمیررحیبهادر  م

 نیدکتر   حس 9،  یعشق مانیپدکتر  8،      یدکتر  رکسانا   منصور  قناع 0زاد  ،   میفه  رضایعل  دیدکتر  س  0نژاد ،
زاده   ی، دکتر احمد شمس03دکتر ،  ییاسکو5، یحامد   برکات دیدکتر  س  7،  یلیخل ترایدکتر م 8صدر ، دیدکتر سع 8، یآشور

، دکتر 8، دکتر محمد   یطائر ونیدکتر کتا 01  یامانت ی، دکتر  عل  6  ی، ، دکتر بهنام ثبوت00  یورد ی، دکتر مرجان تار02
تبار   ،   یهنگامه نامدار04، یادیدکتر بهروز بن  05دکتر معصومه محکم  ،  8، دکتر محسن جواد زاده  8  یفلاح نویم
  انیکاظم8
با  یبهشت دیشه یدانشگاه  علوم پزشک  د،یکودکان  مف مارستانیاطفال، پژوه شکده سلامت کودکان،  ب یعفون قاتیمرکز تحق 0  

دانشگاه  علوم   2همدان ،  یدانشگاه  علوم پزشک 3، یبهشت دیشه یدانشگاه  علوم پزشک ،یوسازدانشکده دار  4،    یهمکار
دانشگاه   5، رازیش  یدانشگاه  علوم پزشک 6خانواده و  مدارس ، تیدفتر سلامت جمع  لک ریمد 7، مارستانیاصفهان ب یپزشک

دانشگاه   د،یکودکان مف 8تربت جام  ،  یاه  علوم پزشکدانشگ 9تهران  ی، دانشگاه علوم پزشک  01،    زیتبر یعلوم پزشک
 ی، دانشگاه علوم پزشک  02اهواز یپزشک، دانشگاه علوم   03  یابیو ارزش شی، مسئول پا  یبهشت دیشه یعلوم پزشک
مان و وزارت بهداشت، در دزیبرنامه کنترل ا 04مشهد ،  یدانشگاه علوم پزشک 05  رانیا یدانشگاه علوم پزشک00بندرعباس

 آموزش

2 
 الفبا(:  بیآورندگان نسخه چهارم نوزادان)به ترت دیپد یاسام

ابوالفضل    دیس 2،     یابوالقاسم   اینار 3،    ییفرح  بابا 4، غلامرضا بادفر  5بخشنده  هی، مرض 3، آرش بردبار0 دیس ،
، ستاره ثاقب 9، عبدالل جنت دوست01 یزینگچ نی، نسر 00 یاله بی، عباس حب 02فرهاد  ابوالحسن چوبدار    ، 0افجه  ،  

  یدیرش نینسر 02ییرضا دی، فرش04 یپناه عتی، غزال شر9،  پروانه  یر مسعود برقعیام6ی، حسن بسکاباد7، محمد ترکمن8
 05یدستجان ی، افسر فراهان9وریکد حهی، مل9  یکرم نای، س ینیمحمدباقر حس01درزادهی، محمد ح02،  یمحمود  راور 03،  یجزن

، 9 ینیام یلیوک  اری، ماز 08مقدم ، روشنک  یصادق 6 ی، مجذوبه  طاهر 02یریطا ونی، کتا04پور  ی، پورانداخت غلام
دوست  گانهیسع داله  01مقام 06یمحقق سای، پر0ایرنیم وانی، ک9 ی، هنگامه نامدار 04نفس کی، پدرام ن07نفس کین کوین
 انیلیوک 02یپور جهرم یهاد لای، ل00،
،  یبهشت  دیشه  یدانشگاه  علوم پزشک  2 ی، اداره سلامت کودکان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک 3ره  ادا ، 
امور  4اهواز  ی، دانشگاه علوم پزشک 5قم ، یدانشگاه  علوم پزشک 6 ی، دانشگاه علوم پزشک    رانیا یدانشگاه علوم پزشک0

،  9 زیتبر ی، دانشگاه علوم پزشک 01اره سلامت م ادران وزارت  ، اد یوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک ییماما
، اداره سلامت  02، زیتبر یدانشکده علوم پزشک03مشهد  ، 7الل  هیبق ی، دانشگاه علوم پزشک 8تهران  یدانشگاه  علوم پزشک

، 05  یوم پزشکعل  ه، دانشگا یبهداشت، درمان و آموزش پزشک00 ینوزادان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک
دانشگاه علوم  08 یوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشک ریواگ یها یماریب تیریمرکز مد 04نیقزو یدانشگاه علوم پزشک

 رازیش06کرمان  ی، دانشگاه علوم پزشک 07کرمانشاه ، یپزشک

40 
، 0 نی، دکتر شهناز آرم 0 یقناع، دکتر رکسانا منصور  0،ییطباطبا یعیرف قهیدکتر صد 0زاد  میفه رضایعل دی، دکتر س 0

،  3، دکتر بهشته النگ 3 ینیحس نیرحسی، دکتر ام 3.  یمیدکتر عبدالله کر0، دکتر زهرا پور مقدس2رجب نژاد میدکتر مر
اکبر  یعل ،دکتریریطا ونیدکترکتا 3زاده مانیا دی، دکتر فر 3دارا  ی، دکتر نق 3یحان، دکتر پژمان رو 3 یخاتم ونیدکتر کتا

اطفال،  یعفون قاتیمرکز تحق- 2اصفهان  یدانشگاه علوم پزشک- 3 د،یکودکان مف مارستانیگوارش، ب قاتیمرکز تحق - یاریس
 یبهشت دیشه یپزشکدانشگاه علوم  0 یبهشت دیشه یدانشگاه علوم پزشک د،یکودکان مف مارستانیب

47 
دکتر  شهناز    ،یپورمقدس،  دکتر  رکسانا  منصورقناعدکتر  زهرا    ،ییطباطبا  یعیرف  قهیدکترصد  ،یمیدکتر  عبدالل  کر

  ،ییایض  دیدکتر  وح  ،یمیرح  دیدکتر  حم  ،یاریدکتر  رضا  ش  ،یدکتر  محمدرضا  صبر  ،یریطا  ونیدکتر  کتا  ن،یآرم
دکتر  راحله    ،ییدکتر  احسان  آقا  ،یاسحاق  دیدکتر  حم  ،یکرم  سیرضا  رئ  دیسدکتر    نالو،یاکبر  ز  یدکتر  عل

 هپروان  یزاد،  دکتر  ودود  جواد  میفه  رضایعل  دی,دکتر  س  یعصار

 


