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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 پیامدهای بالینی، بهداشت عمومی و واکسن- SARS-CoV-2 دهای جدیواریانت

New SARS-CoV-2 Variants — Clinical, Public Health, and Vaccine Implications 

 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
نسل بعدی که  یهاواکسنتولید  که شده استبرای فرار از ایمنی طبیعی و ایمنی ناشی از واکسن باعث  ی موجودهاپتانسیل واریانت

 ، در اولویت قرار گیرند.کنندیمهای فعلی و بالقوه آینده ایجاد را در برابر واریانت یاگسترده سازیخنثیفعالیت 

 

 توضیحات مشخصات

 هایافته ترینمهم

 گیریو نتیجه

واریانت  در انگلستان توصیف شد؛ 2020دسامبر سال  14( اولین بار در آمینواسیدتغییر  17جهش با  23) B.1.1.7واریانت 

501Y.V2 (23  اولین بار در تاریخ اسیدآمینهتغییر  17جهش با )و واریانت  دشفریقای جنوبی گزارش در آ 2020دسامبر سال  18

P.1  ًریانت ، وا2021فوریه  22در برزیل گزارش شد. تا  2021ژانویه  12( در اسیدآمینهتغییر  17جهش با  35)تقریباB.1.1.7  در

رند که دا N501Yاست. هر سه واریانت، جهش  شدهگزارش کشور 21در  P.1و واریانت  45در  501Y.V2 یانتوارکشور،  93

 های. واریانتدهدیمه پروتئین سنبله تغییر در دمین اتصال گیرند 501( در موقعیت Y( را به تیروزین )Nآسپاراژین ) اسیدآمینه

501Y.V2  وP.1  ،هر دو دارای دو جهش دمین اتصال گیرنده اضافیK417N / T  وE484K  میل اتصالی  هاجهشهستند. این

اشی از ظهور گرانی اصلی نچهار ن. دهندیم( را افزایش 2ACE) 2دمین اتصال گیرنده به گیرنده آنزیم مبدل آنژیوتانسین 

، فرار از مصونیت مثالعنوانبهبر انتقال ویروس، شدت بیماری، میزان عفونت مجدد ) هاآنهای جدید، تأثیرات واریانت

 .، فرار از مصونیت ناشی از واکسن( استمثالعنوانبهواکسن ) اثربخشیطبیعی( و 
 82تا  43 بین B.1.1.7های قبلی در آفریقای جنوبی و درصد بیشتر از واریانت پنجاه 501Y.V2است که واریانت  شدهزدهتخمین 

واگیر  هایبیماری یتوی ملیاولیه توسط انست وتحلیلتجزیهیک  قابلیت انتقال دارند.های قبلی در انگلستان درصد بیشتر از واریانت

بیمارستانی بیشتری  ومیرمرگصد در 20با  ،در موج دوم در آفریقای جنوبی در مقایسه با موج اول 501Y.V2نشان داد که واریانت 

سنگین کرد و دسترسی  ازحدبیشخدمات بهداشتی را  سرعتبهبه دلیل انتقال بیشتر این واریانت بود که  همراه بود. این یافته عمدتاً

 B.1.1.7که واریانت  دهدیمان بیمارستانی و کیفیت آن مراقبت را به خطر انداخت. شواهدی از انگلستان نیز نش یهامراقبتبه  موقعبه

ینکه عوامل راه باشد. اگرچه هیچ مدرکی دال بر اهم ناهای قبلی در انگلستخطر مرگ بیشتری نسبت به واریانت ممکن است با

وجود ندارد، اما درمان با  ندثر باشؤقبلی کمتر م هایواریانتظهور نسبت به نو هایواریانتبرای  ضدالتهابی یهادرمانو  ضدویروسی

 ثر نباشد.ؤم قدرآنمونوکلونال ممکن هست  هایبادیآنتیو  بهبودیافتهسرم افراد  هایبادییآنت

واریانت  کهدرحالینشان داد،  سازیخنثیبرابری در فعالیت  5/1کم  یک کاهش نسبتاً B.1.1.7فرار از ایمنی طبیعی، واریانت  ازلحاظ

501Y.V2  هایبادیآنتیرار کامل از داشتند، ف 19-( از بیمارانی که قبلاً کووید44از  21) بهبودیافتهسرم افراد  یهانمونه %48در 

قبلًا به   کنندگانرکتشاز  %31که در آن  در آفریقای جنوبی یافته یک مطالعه کارازمایی بالینی واکسنرا نشان داد.  کنندهخنثی

SARS CoV-2 در میان  کهدرحالیبود  %9/7 ،سرم منفی شرکت کنندگاندر میان  19-بودند، نشان داد که شیوع کووید شدهآلوده

قبلی ممکن است تنها  هایواریانتکه عفونت قبلی با  دهدیمبود. این یافته نشان  %4/4سرم مثبت در گروه دارونما  شرکت کنندگان

 داشته باشد. 501Y.V2محافظت جزئی در مقابل عفونت مجدد با واریانت 

سرمی  یهانمونهدر  سازیخنثیکم در فعالیت  یک کاهش نسبتا   .1.1.7Bفرار از ایمنی ناشی از واکسن، واریانت  ازلحاظ

در بین افراد  2Y.V501سرم برای واریانت  سازیخنثی. فعالیت دهدیمنشان را از افراد واکسینه شده  آمدهدستبه

1 
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کمتر بود، اما فعالیت برابر  6/8تا  6/1، 3رنامدو واکسن  2ان تک بیو فایزر، واکسن 1سینوفارمواکسینه شده برای واکسن 

برابر کمتر، حتی شامل فرار کامل از ایمنی  86تا  ،4آسترازنکاسرمی در بین افراد واکسینه شده با واکسن  سازیخنثی

برابر و برای افراد  7/6 ،ان تک بیو فایزردر بین افراد واکسینه شده با واکسن  .1Pبرای واریانت  سازیخنثیبود. فعالیت 

در اواسط انتقال  شدهآزمایشدر آزمایشات بالینی برای هر سه واکسن  کارایی. کمتر بودبرابر  5/4، رنامدواکسینه شده با واکسن 

است، کمتر بود.  شدهانجامها قبلی کشورهایی با واریانت که در هایییشآزمادر  کاراییدر آفریقای جنوبی از  501Y.V2واریانت 

برابر  8/1در انگلستان  5نوواکسبا واکسن  کارایی(، %22در مقابل  %70برابر ) 2/3در انگلستان و برزیل  آسترازنکابا واکسن  کارایی

در مقابل  %72برابر بیشتر از آفریقای جنوبی بود ) 3/1 متحدهایالاتدر  6جانسون و جانسونبا واکسن  کارایی( و %49در مقابل  %89)

57%.) 

ی شناسایی اولیه ، اهمیت آمادگی از طریق نظارت دقیق ژنومی براکنندهنگرانظهور این سه واریانت جدید : گیرینتیجه

و  .CoV-SARS، 1.427B-2است که دو واریانت دیگر  شدهداده. اخیرا ، نشان کندیماهمیت پر آینده را هایواریانت

1.429B.  هستند و  انتقالقابلقبلی  هایواریانتبیشتر از  %20، تقریبا  اندشدهشناساییکه برای اولین بار در کالیفرنیا

برای فرار از ایمنی طبیعی و ایمنی ها واریانت. پتانسیل اندشدهبندیطبقه کنندهنگران هایواریانت عنوانبه CDCتوسط 

 هایاریانتورا در برابر  یاگسترده سازیخنثینسل بعدی که فعالیت های واکسن تولید شودیمناشی از واکسن باعث 

ی و توزیع ، در اولویت قرار گیرد. سرکوب تکثیر ویروس با اقدامات بهداشت عمومکنندیمفعلی و بالقوه آینده ایجاد 

 .جدید بسیار مهم است هایواریانتدر کاهش خطر تولید ها واکسنعادلانه 

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

، تولید ناز واکس یناشطبیعی و ایمنی  یمنیفرار از ا یبراها واریانتجدید و پتانسیل این  هایواریانتبا توجه به ظهور 

 کنندمی دجایا ندهیو بالقوه آ یفعل هایواریانترا در برابر  ایگسترده سازیخنثی تیکه فعال ینسل بعد هایواکسن

 .ثر در نظر گرفته شودؤیک راهکار م عنوانبه تواندمی

 https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2100362 لینک دانلود 

  (May, 2021انتشار )زمان  (New England Journal of Medicine) نام مجله شناسنامه مقاله:

 (69/74ایمپکت فاکتور مجله ) (Editorialنوع مطالعه ) (البرز پزشکی علوم دانشگاه علمیهیئت اسلامی، صولت دکتر)ترجمه مسئول 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1 BBIBP-CorV 
2 BNT162b2 
3 mRNA-1273 
4 AZD1222 
5 NVX-CoV237 
6 Ad26.COV2. S 

https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2100362
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 19-جانسون و جانسون کووید واکسن دومو اول فاز  موقتنتایج 

Interim Results of a Phase 1–2a Trial of Ad26.COV2. S Covid-19 Vaccine 
 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
 کند.میایجاد  19-در مقابل کووید مناسبی را در افراد جوان و مسن زاییایمنی جانسون و جانسونواکسن 

 

 توضیحات مشخصات

 هایافته ترینمهم

 گیریو نتیجه

بالاتر و  هاساله 65( و 1کوهورت سال ) 55 تا 18افراد سالم گروه سنی  است که چندمرکزیزمایی بالینی مطالعه حاضر، یک کارآ

، لیترمیلی( مقدار ویروس در هر 1*  1110بالا )و دوز  (5*  1010با دوز کم )تصادفی به دو گروه دریافت واکسن  طوربه، (3)کوهورت 

و  3و  1نفر از افراد کوهورت  805بعد از تجویز اولین دوز واکسن در  یا دو دوز( تخصیص داده شدند. دوزتک) پلاسبودریافت یا 

شامل احساس خستگی، سردرد، درد  شدهمشاهده، بیشترین اثرات جانبی 1بعد از تجویز دومین دوز در افراد کوهورت 

که واکسن با دوز و افرادی  1نسبت به کوهورت  3رت واثرات جانبی سیستمیک در کوه. عضلانی و درد ناحیه تزریق بود

 .پایین را دریافت کرده بودند نسبت به افرادی که واکسن با دوز بالا را دریافت کرده بودند، کمتر بود

علیه نوع وحشی  کنندگانشرکتدرصد  90نشان داد که بیش از  بادیآنتیروز بعد از تزریق اولین دوز واکسن، تیتر  29

درصد رسید )در  100اثر محافظتی واکسن به  57سن یا گروه سنی( و در روز از دوز واک نظرصرف) اندشدهویروس مقاوم 

از  درصد 83تا  76در  cell-+ T4CD، پاسخ 14پایدار ماند. در روز  71تا حداقل روز  بادیآنتی( و تیتر 1کوهورت 

ق دوز دوم افزایش مشاهده شد. با تزری 3کوهورت  هایکنندهشرکتدرصد از  67تا  60و  1کوهورت  هایکنندهشرکت

 .)واکنش زایی( بعد از دریافت دوز دوم واکسن کمتر بود Reactogenicityاتفاق افتاد و  بادیآنتی

 
و  یمنیا 19-دیمطالعه نشان داد که واکسن جانسون و جانسون کوو نیفاز اول و دوم اوتحلیل تجزیه :گیرینتیجه

Reactogenicity جادیرا ا یمناسب یمنیپاسخ ا (ادیز ایبا دوز کم ) یناسیونواکسدوره  کیدارد و پس از  یقابل قبول 

 .کندیم

2 
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های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه
 .کندیمحمایت  در دنیا از توسعه بیشتر این واکسنجانسون و جانسون واکسن  یمنیا

 https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa2034201 لینک دانلود 

  (May, 2021انتشار )زمان  (New England Journal of Medicine) نام مجله شناسنامه مقاله:

 (Randomized Clinical Trialنوع مطالعه ) (بهداشت وزارت ریزیبرنامه و منابع مدیریت، توسعه معاونت ،مظفریان سمانه)ترجمه مسئول 

 (69/74ایمپکت فاکتور مجله )

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa2034201
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 .کندیمصادر سال  12-15برای کودکان  را فایزر ( اجازه تزریق واکسنFDA: سازمان غذا و دارو )19 -کووید

Covid-19: FDA authorises Pfizer vaccine for children 12-15 

 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
 جلوگیری و جمعیت دو سومدر  جمعیایمنی  به رسیدن برای اصلی مؤلفه یک 19-کووید برای کودکان واکسیناسیون

 .است ویروس جهش و گیریهمه شیوع ادامه از

 

 توضیحات مشخصات

و  هایافته ترینمهم

 گیرینتیجه

 12-15برای کودکان  )EUA( 7مجوز استفاده اضطراری BioNTech Pfizerواکسن به  )FDA (سازمان غذا و دارو ازاینکهپس

در مورد چگونگی استفاده از  گیریتصمیمبرای  ایجلسهتصمیم گرفتند تا  متحدهایالاتداد، متخصصان بهداشت عمومی را ساله 

مجوز استفاده  از قبل دارای Moderna وPfizer BioNTech  واکسن. برگزار کنند، در نوجوانان Pfizer BioNTech  واکسن

 5/1، در حدود هایماریباست. طبق گزارش مرکز کنترل و پیشگیری از  بوده سال 16برای تجویز به افراد بالای  (EUAاضطراری )

. اگرچه انددادهازدستسال جان خود را  18نفر زیر  300و  اندشده 19-ساله در سال گذشته مبتلا به کووید 17تا  11میلیون جوان 

، اما عفونت ناشی از بیماری ممکن است گسترش یابد. جانت کنندیمرا تجربه  ترییفخفبیماری  بزرگسالاننوجوانان معمولاً نسبت به 

است  گیریهمهم مهم در مبارزه با یک گا"برای نوجوانان EUA Pfizer  ، بیان کرد که استفاده ازFDA یسیونکم وودکاک، مسئول

با دارونما  شدهکنترلکودک در یک کارآزمایی بالینی تصادفی  2260حدود  ."کندیمبه حالت عادی نزدیک  بازگشتو ما را به 

دیده  بزرگسالانانند مواردی است که در هم نادر میان کودک شدهگزارششدند. عوارض جانبی  نامثبت متحدهایالاتدر 

. پاسخ ایمنی کودکان بود درد در محل تزریق، خستگی، سردرد، لرز، درد عضلانی، تب و درد مفصل، که شامل شودیم

 یابرنامهدر دوز و  Pfizer BioNTech ساله بود. برای کودکان، واکسن 25تا  16 کنندگانشرکت اندازهبهنیز حداقل 

 .شودیمدو دوز، با سه هفته اختلاف، تزریق  - بزرگسالانمشابه با 

های منتج از توصیه

 نتایج مطالعه

. باشندمیدر ارتباط  مختلف سنی هایگروه با اغلب و هستند کمتحر بسیار جمعیتی نوجوانان و انکودک

 ،باشندمی خفیف علائم دارای بودن آلوده صورت در یا هستند علامت کودکان بدوناز این  بالایی درصد ازآنجاکه

 نشست و گرفتن فاصله پوشاندن،نظیر  احتیاطی اقدامات اگر خصوصبه دهند، گسترش را بیماری است ممکن

 .گرددمیویژه توصیه  طوربهرا انجام ندهند. بنابراین واکسیناسیون در این جمعیت  هادست مکرر

 https://www.bmj.com/content/373/bmj.n1204 لینک دانلود 

   (May, 2021انتشار )زمان  (BMJ) نام مجلهشناسنامه مقاله: 

 مجله فاکتور ایمپکت (News) مطالعه نوع (کرمان پزشکی علوم مامایی در مشاوره ارشد کارشناسی دانشجوی خالقی، رضوانمسئول ترجمه مقاله )

(22/30) 

                                                           
7 Emergency Use Authorisation 
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 B.1.351و  B.1.1.7 هایواریانت( علیه BNT162B2) 19-کوویدبیو ان تک  فایزراثربخشی واکسن 

Effectiveness of the BNT162b2 Covid-19 Vaccine against the B.1.1.7 and B.1.351 Variants 

  

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
شی از 19-( در جلوگیری از عفونت کووید2B162BNT)فایزر  mRNA پایهبر واکسن  به  .1.351Bو  .1.1.7B هایواریانت نا

 .دهدمی کاهش %4/97و بیماری شدید، بستری شدن و مرگ را در برابر هر دو واریانت  کندیمموفق عمل  %75و  %5/89ترتیب 

 

 توضیحات مشخصات

 ترینمهم

و  هایافته

 گیرینتیجه

علیه واریانت آن  اثربخشی %95است،  شدهساخته mRNAکه بر پایه تکنولوژی  BNT162B2 (Pfizer–BioNTech)واکسن 

دسامبر  21 است. در کشور قطر و با مشارکت در یک کمپین واکسیناسیون گسترده، از شدهگزارش SARS-COV-2اولیه ویروس 

مورد هر دو دوز واکسن فایزر را دریافت کردند. با مواجهه قطر با  265410یک دوز و  ،فرد 385853، تعداد 2021مارس  31تا  2020

از  B.1.135و  2021از اواسط ژانویه  B.1.1.7واکسن فایزر انجام شد. واریانت  اثربخشیمطالعه ، 19-دوم و سوم کووید هاییکپ

فوریه تا  23از  جداشده هاییزولهادر قطر مشاهده شد که  19-توالی یابی ژنوم کووید هاییبررسدر گردش شدند.  2021اواسط فوریه 

مارس از نوع  7تمام موارد توالی یابی شده بعد از  یباًتقربودند و  B.1.1.7از نوع  %5/44و  B.1.135از نوع واریانت  %50مارس،  18

1.135B.  1.1.7. یاو.B  .منفی استفاده -شاهدی تست-تعیین میزان اثربخشی واکسن از یک طراحی مورد منظوربهبودند

ثیر واکسن در جلوگیری أمیزان ت .باشدیمنزا نیز اولثیر واکسیناسیون آنفأشد که یک مدل ترجیحی برای برآورد میزان ت

به  .1.135Bو  .1.1.7Bعلیه واریانت  ن،روز یا بیشتر بعد از واکسینه شد 14، 19-مثبت شدن تست کووید از عفونت و

در برابر هر دو  19-بود. اثربخشی واکسن در پیشگیری از بیماری شدید و یا کشنده ناشی از کووید %75و  %5/89ترتیب 

شاهدی نیز آنالیز -در یک طراحی مورد ذکرشدهنتایج . تخمین زده شد %4/97 برابر با و واریانت غالب در قطر بسیار بالا

منفی مقایسه شد: در این  -بادیآنتیبا یک گروه از افراد ، وز عفونت جدید در جمعیت ایمن شدهشد که در آن میزان بر

گزارش شد که  %1/72و  %87به ترتیب  .1.135Bو  .1.1.7B هایواریانتطراحی اثربخشی واکسن فایزر در برابر 

-کوویدعفونت فردی که حداقل یک دوز واکسن را دریافت کرده بودند،  6689مارس، در  31در قطر از  بالا است. نتایج تأییدکننده

مورد  5بود که  شدهگزارشمورد مرگ  7مورد دو دوز واکسن را دریافت کرده بودند. درکل،  1616بود که از این جمعیت  شدهثبت 19

 فقط یک دوز و دو مورد بعد از دریافت دوز دوم اتفاق افتاده بود.

در جمعیت قطر علیرغم قالب بودن  19-شی از کوویددر برابر ایجاد عفونت و بیماری نا 2B162BNTواکسن گیری: نتیجه

در کلینیکال  شدهگزارشاز میزان  .1.135Bثیر در برابر أسطح ت هرچندثر بوده است. ؤم .1.135Bو  .1.1.7B هایواریانت

 .کمتر بود %20 یبا  تقر، (%09>) یکاآمر متحدهایالاتاز اسرائیل و  هایییتجمعدر  شدهگزارش تأثیرو از سطح  ترایال

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه
 .دگردیمو مناطق مختلف توصیه  هازماندر  COV-SARS-2م با پایش ژنتیکی أناسیون تویتداوم واکس

https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMc2104974 لینک دانلود   

   (May, 2021انتشار )زمان  (The New England Journal of Medicineنام مجله ) شناسنامه مقاله:

 (69/74ایمپکت فاکتور مجله ) (Editorialنوع مطالعه ) بیرجند( پزشکی علوم علمیهیئتداوود جوانمرد،  دکتر) مقاله ترجمه مسئول

4 
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
پلت فرم با  زمایی بالینی بازکارآ)در حال بهبودی(: یک  19-کوویدتوسیلیزوماب در بیماران بستری در بیمارستان با 

 شدهکنترلو  تصادفی
Tocilizumab in patients admitted to hospital with COVID-19 (RECOVERY): a randomised, 

controlled, open-label, platform trial 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
 و بقا ،بودند بستری بیمارستان در که سیستمی عفونت و هیپوکسی عوارض با همراه 19-کووید به مبتلا بیماران در توسیلیزوماب

 مزایای بر افزون و شد دیده تنفسی هایحمایت مقدار به توجه بدون منافع و مزایا این .بخشید بهبود را کلینیکی عوارض سایر

 .بود سیستمیک کورتیکواستروئیدهای

 

 توضیحات مشخصات

 ترینمهم

و  هایافته

 گیرینتیجه

بیمار  21550از  بزرگسال 4116، 2021ژانویه  24و  2020آوریل  23بین 

در ارزیابی توسیلیزوماب  RECOVERYدر آزمایش  شدهنامثبت

( از %82بیمار ) 3385که در  ترتیباینبه ،قرار گرفتند موردمطالعه

از  (%31) 621، طورکلیبهکورتیکواستروئیدهای سیستمیک استفاده شد. 

 2094( از %35) 729و  شدهدادهبیمار به توسیلیزوماب اختصاص  2022

روز فوت کردند.  28معمولی قرار گرفتند و طی  یهامراقبت بیمار تحت

بیماران، شامل  شدهتعییناز پیش  هایزیرگروهدر تمام  همخواننتایج 

، مشاهده شد. کنندیمکسانی که کورتیکواستروئیدهای سیستمیک دریافت 

روز  28طی  زیاداحتمالبهبیمارانی که از توسیلیزوماب استفاده کرده بودند، 

. در بین کسانی که تهویه مکانیکی تهاجمی شوندیماز بیمارستان مرخص 

 شدهداده، بیمارانی که به توسیلیزوماب اختصاص کردندینمدر ابتدا دریافت 

 %35) رسیدندیمبودند کمتر به نقطه نهایی تهویه مکانیکی تهاجمی یا مرگ 

روزه   28 ومیررگمتوسیلیزوماب باعث کاهش (. %42در مقابل 

و در  دهدیمروز افزایش  28، احتمال مرخص شدن را طی شودیم

تصادفی تهویه مکانیکی تهاجمی دریافت  طوربهمیان بیمارانی که 

، احتمال پیشرفت به سمت تهویه مکانیکی و مرگ کاهش کنندینم

 ،هازیرگروه. این مزایا علاوه برکورتیکواستروئیدها و در همه یابدیم

 تأثیررو روبهشکل  از میزان پشتیبانی تنفسی، دیده شد. نظرصرف

و ترخیص از  )A( روزه 28 ومیرمرگتوسیلیزوماب بر  کارگیریبه

 .دهدرا نشان می )B( روز از تصادفی سازی 28بیمارستان طی 

نشان دادند که توسیلیزوماب باعث بهبود بقا و  هایافته: گیرینتیجه

 بخش  از بیماران بستری در یاگستردهسایر نتایج بالینی در گروه 

5 
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با  زمانهمدر صورت استفاده و این مزایا  شودیم 19-کووید

 .شودیمبه مزایای کورتیکواستروئیدها اضافه کورتیکواستروئیدها 

های توصیه

نتایج منتج از 

 مطالعه

است، البته با  توسیلیزوماب های درمانی در راستای استفاده ازیاز به بازبینی و آپدیت گایدلاین، نهایافتهاین  ییدتأدر راستای 

 زمایی بیشتر.تأکید بر انجام مطالعات کارآ

 fulltext-6736(21)00676-https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140/0 لینک دانلود 

 ( May, 2021زمان انتشار ) (The lancet) نام مجله شناسنامه مقاله:

 (4/73ایمپکت فاکتور مجله ) (Trialنوع مطالعه ) (اهواز شاپورجندیعلوم پزشکی  علمیهیئت، فرشته نژاددهباشی دکترترجمه مقاله )مسئول  
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 یتمیالگور شدههدایت یغربالگر کی جی: نتایورزشکار دانشگاه 137در  19-کووید قلب و عروق پس از یابیارز

Cardiovascular Evaluation After COVID-19 in 137 Collegiate Athletes Results of an 

Algorithm-Guided Screening 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
که در  طورهمان ،دارند ترییفخف 19-کوویدبه تعویق افتادن غربالگری قلب و عروق در ورزشکاران بدون علامت یا افرادی که 

 است، منطقی است. ذکرشدهفعلی  هاییهتوص

 توضیحات مشخصات

 ترینمهم

و  هایافته

 گیرینتیجه

را برای ارزیابی ورزشکاران پس از  هایییهتوص، آسیب میوکارد یا میوکاردیت ازجمله، 19-کوویدعروقی بیماری -نگرانی برای پیامدهای قلبی

در  8(CMR) قلب یسیرزونانس مغناط هاییافته ( ایجاد کرده است.CoV-SARS-2) 2عفونت با سندرم حاد تنفسی حاد کرونا ویروس 

ن مطالعه با کمک در ای شده است. تیجمع نیدر ا ینگران جادیداشتند، باعث ا فیکه علائم خف یافراد ویژهبه در ورزشکاران تیوکاردیمورد م

-SARS-CoV روز بعد از مثبت شدن تست 10انجام شد.  هاآن مدتمیان یریگیو پ یورزشکاران دانشگاه شدههدایت یغربالگر تمیالگور

 9ورزشکار از  137در  .قرار گرفتند یابیمورد ارز یقلب و عروق ورزش کینیدر کلورزشکاران دانشگاهی  Real-time RT-PCRروش  با 2

 CMRفرد برای تست  ،شد و در صورت غیرطبیعی بودن نتایج گیریاندازهنوار قلب و سطح تروپونین خون  2020اکتبر  21، تا 2020 هیژوئ

 ،اهی)س یقوم هایینهزم/  نژادی ازنظر و( %68مرد ) تی، اکثرسال( 27تا  18، دامنه سال 20جوان )متوسط  بزرگسالانورزشکاران معرفی شد. 

 سبی بسکتبال، ،فوتبال یهارشته. ورزشکاران دانشجو از سه دانشگاه مختلف در روز بود 16 یابارزی متوسط زمان. بودند (ییااسپانیو  دسفی

 ای فیو فقط علائم خف بودند دارعلامتورزشکاران اکثر مورد ارزیابی قرار گرفتند.  گلف و بالوالی ،ستپی ،الفوتب بال، سافت ،ستنی ،بال

 یگرفتگ و درد، نفس ی، تنگندرتبه خستگی و، سردرد روز 2بیش از ، تب ییچشا /ییایعلائم از دست دادن بو ترینیعشا .داشتندمتوسط 

در علائم  یتفاوت چیه .بودند دارعلامت دپوستیاز ورزشکاران سف شتریب تباراسپانیاییو  پوستسیاهورزشکاران . ( گزارش شد%11) نهیقفسه س

نداشت. نوار  یمشکل ای دیجد علائممسابقه  نیدر ح ایورزش  ازسرگیریپس  یورزشکار چیمشاهده نشد. ه ورزشنوع  ای تیجنس بر اساس

 نبود. یعیرطبیغ انورزشکاراز  یکهیچ یقلب برا

 شیفزاا، وارهیحرکت د هاییناهنجار، یبطن کیاستولید ای کیستولیاختلال عملکرد س چیه یوگرافیکوکاردا :گیرینتیجه

 ،یرعادیغ یغربالگر کیپس از  CMR هاییابیارزهمچنین را نشان نداد.  کاردیمهم پر هاییافته ایفشار بطن راست  نیتخم

 .نشان نداد تیوکاردیم ای وکاردیم بیآس علامتی دال بر چیه

های توصیه

منتج از نتایج 

 مطالعه

نظیر نظارت  ترحساسم با غربالگری با یک روش أوت CoV-SARS-2و در نظر گرفتن گروه کنترل منفی  نگرآیندهانجام مطالعه 

لب احتمالی ق هاییناهنجارتشخیص  جهت مبتلاارزیابی افراد برای  CMRبر ریتم سرپایی یا آزمایش ورزش و انجام تست 

 .شودیمتوصیه 

 https://www.ahajournals.org/doi/10.1161/CIRCULATIONAHA.121.053982 لینک دانلود 

   (May, 2021انتشار )زمان  (Circulation) نام مجله شناسنامه مقاله:

 (6/23) مجله اکتورف ایمپکت (Letterنوع مطالعه ) (دانشگاه علوم پزشکی اصفهان علمیهیئتعضو ، شاه زمانیکیانا دکتر مسئول ترجمه مقاله )

                                                           
8Magnetic Resonance (CMR) 

6 
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 NHS 19-اپیدمیولوژیک اپلیکیشن کووید اتثیرأت

The epidemiological impact of the NHS COVID-19 App 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
 تماس در افراد سریع ردیابی و 19-کووید به مبتلا موارد شناسایی در کنندهکمک ابزاری تواندیم همراه تلفن اپلیکیشن طریق از دیجیتال ردیابی

 .کرد استفاده آن از ،است اجرا حال در که روتین یهاروش کنار در کمکی ابزار یک عنوانبه توانیم آن اثربخشی به توجه با اما. باشد

 توضیحات مشخصات

 هایافته ترینمهم

 گیرینتیجهو 

 اندازیراه 2020سپتامبر  24یک اپلیکیشن را طراحی کرد که در انگلستان و ولز در  9NHS ،19-برای کاهش شیوع کووید

 5/16دستگاه آن را دانلود کردند و نفر، میلیون  21هوشمند سازگار،  یهاتلفنمیلیون نفر واجد شرایط با  7/33شد. از 

افرادی که مبتلا  یهاتماسبه این شکل است که آخرین  افزارنرممنظم از آن استفاده کردند. قابلیت  طوربهمیلیون نفر 

 هاییهتوصهشدار داده و  باشندیمها و به آن افراد که در لیست آخرین تماس کندیمرا پیگیری  اندشده 19-به کووید

که  شودیمافراد وارد  کد پستیند. البته زمان نصب برنامه قرنطینه کن خود را تا در صورت داشتن علائم کندیملازم را 

بر اساس این برنامه  وتحلیلتجزیهسه مرحله برای  تا موقعیت جغرافیایی افراد نیز شناسایی شود. کندیماین موضوع کمک 

از  "دو")نسخه اول برنامه( و مرحله  2020اکتبر تا اوایل نوامبر  1از  "یک"برنامه، مرحله  اندازیراهقبل از  "صفر"تعریف شد، مرحله 

میلیون  7/1شد. تقریباً  آوریجمعو محلی  یامنطقهدر سطح  هادادهبرنامه(. البته  بهبودیافته)نسخه  2020دسامبر  31اوایل نوامبر تا 

به ازای هر مورد  هایامکپربر برنامه در کل دوره زمانی ارسال شد، میانگین تعداد کا 560،000مثبت بودن آزمایش به  درنتیجهپیامک 

از کاربران که مورد شاخص بودند با ردیابی دیجیتال موافقت کردند، بنابراین میانگین تعداد  %72(. 1)شکل  بود 2/3، 10شاخص

 اندازیراهقبل از بود.  %02/6نیز توسط این برنامه تخمین زده شد که حدود  11SARبود.  4/4به ازای هر ردیابی ها پیامک

از  %65 کهدرصورتیاز افراد پایبند به قرنطینه هستند،  %11در انگلیس نشان داده بود که تنها  هاینظرسنجاپلیکیشن، 

است  %80اخیر نشان داد که پایبندی به قرنطینه بیش از  هایینظرسنجافراد قصد داشتند به قرنطینه پایبند باشند. اما 

که بر  شودیم بینیپیشاثربخشی استفاده از این برنامه باشد. با توجه به نتایج،  دهندهنشانو این رفتار ممکن است 

مورد ابتلا  594.000و  284.000به ترتیب از رخداد  توانیم %61و آماری با رعایت قرنطینه تا  سازیمدلاساس رویکرد 

 .مرگ نیز پیشگیری شود 8700و  4200به ترتیب از  و آماری سازیمدلرویکرد  پیشگیری کرد. به همین ترتیب بر اساس

                                                           
9 National Health Service 
1 0 Index case 
1 1 Secondary attack rate 
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 برنامه در را آزمایش مثبت نتیجه که اپلیکیشن کاربران روزانه یهاگزارشدریافت اپلیکیشن،  روزانه تعداد آمار دهندهنشانتصویر بالا 

 .باشدیم، کردند دریافت اپلیکیشن طریق از را مواجهه داشتن هشدار پیام اخیراً کسانیکه و کردند ثبت

 خواهد پیشگیری 19-کووید جدید موارد از زیادی تعداد رخداد از ،NHS اپلیکیشن طریق از تماس ردیابی با گیری:نتیجه

 آماری آنالیز همچنین و سازیمدل اساس بر موارد تعداد اپلیکیشن کاربران از درصد یک هر افزایش با کهطوریبه شد،

 .کرد خواهد پیدا کاهش %3/2 و %8/0 ترتیب به

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

 معمول ردیابی جایگزین را آن توانینم ،سازیمدل اساس بر آن اثرات و دیجیتال ردیابی کمک ارزشمند نتایج به توجه با

 پژوهش به نیاز همآن البته که. کرد استفاده آن از 19-کووید کنترل در کمکی برنامه یک عنوانبه توانیم اما دانست

 .دارد زمینه این در بیشتر

 z_reference.pdf-03606-021-https://www.nature.com/articles/s41586 لینک دانلود 

  (May, 2021) انتشارزمان  (Nature)نام مجله  :شناسنامه مقاله

 Originalنوع مطالعه ) (ایران پزشکیدانشگاه علوم مرکز تحقیقات طب پیشگیری و سلامت جمعیت،  ،مهران اسدی) مقاله ترجمه مسئول 

article) ( 77/42ایمپکت فاکتور مجله) 

https://www.nature.com/articles/s41586-021-03606-z_reference.pdf
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 عفونی نوپدید هایبیماریمقابله با  توسعه واکسن برای

Vaccine development for emerging infectious diseases 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
 ایمنی بر نظارت اضطراری، استفاده مجوز داشتن برای بالینی ایهپیشرفت اما است، ضروری ، سرعتهاواکسنبرای توسعه  کهدرحالی

 متوسط و کم درآمد با کشورهای در باید واکسیناسیون و واکسن به دسترسی .است حیاتی نیز ویروس انواع بر نظارت و و واکسن دارو

و  واگیر هایبیماری به دادن پایان برای که ییهاتلاش نهایی موفقیت نقش مهمی بر عوامل این از ترکیبی .گیرد قرار اولویت در

 .داشت ، خواهدگیردیمصورت  آینده و حال حاضر عفونی

 

 توضیحات مشخصات

 ترینمهم

 هایافته

 هایبیماری، مدلی برای توسعه واکسن برای هایماریباین  تولیدشده یهاواکسننوپدید قرن حاضر و  هایبیماریمطالعه حاضر با بررسی 

سال  10تا  5، تولید واکسن برای یک عامل عفونی بین هاواکسن. پیرو رویکرد سنتی تحقیق و تولید کندیمعفونی نوپدید پیشنهاد 

شکل زیر یک  .مناسب نیست گیرهمه، ولی این رویکرد برای رفع مشکلات ناشی از ظهور پاتوژن جدید طی یک بیماری کشدیمطول 

. اپیدمی ابولا دهدیمنشان  را 19-کوویداپیدمی و جدول زمانی تولید واکسن بین شیوع ابولا در آفریقای غربی و  هاییمنحنمقایسه از 

ابولا  یهاواکسنکافی طولانی شد، تا تولید و آزمایش  اندازهبهماه به طول انجامید و  24مورد مرگ، بیش از  11325با  2014در سال 

این است،  19-کووید در پاندمی توجهقابلداشت. نکته  یدمی یک واکسن )از چندین مورد( اثربخش وجودکند. در پایان اپ پذیرامکانرا 

 روز بود. 300موقت آزمایشات مربوط به اثر واکسن، کمتر از  وتحلیلتجزیهتا  شدهشناختهکه فاصله اولین مورد 
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این چرخه را  تواندیمجدید واکسن  هاییفناوربستر  وجودباایننیست.  هادمیمتناسب با نیازهای پان ،چرخه تولید واکسن استاندارد

بسترهای فنی واکسن،  ترینمهماز  ایرا فراهم کند. جدول فوق نمونه مختلف یهاواکسن ترسریعکوتاه کرده و امکان آزمایش و تولید 

با استفاده از  19-کوویددو واکسن  .دهدیمهستند، ارائه  ساختدستیا در  لیدشدهتوعفونی ویروسی نوپدید که  هایبیماریبرای 

که هر دو ایمنی و اثربخشی بالایی دارند و اکنون با مجوز  است تولیدشده( Modernaو  Pfizer – BioNTech) mRNAفناوری 

 طوربه هاواکسنهستند.  استفادهقابل 14دارویی اروپا آژانس 13و مجوز بازاریابی مشروط 12استفاده اضطراری سازمان غذا و داروی آمریکا

پس از  .شوندیمتأیید  EMA یا با روش متمرکز از طریق متحدهایالات FDA ملی کشور مانند کنندهتنظیمکلاسیک توسط مقام 

 یتصلاحرا برای پیش  یاپرونده تواندیم تولیدکنندهنظارتی دقیق یا عملکردی ملی در کشور سازنده، شرکت  نهادیکتأیید مجوز توسط 

WHO 2 یهاواکسن، برای حالبااین .ارسال کند-CoV-SARS  15، اگر کوواکس برای شدهگرفتهدر نظرWHO EUL  را دریافت

صلاحیت نیست. برخی از کشورها از مقامات نظارتی ملی خود برای اطمینان از تأیید  پیشبهکرده باشند، برای استفاده اولیه نیازی 

 تولیدشده Sputnik V یعنی Ad5و  Ad26 مبتنی بر ترکیب 19-کووید دولت روسیه واکسن .اندکردهتولید ملی استفاده  یهاسنواک

آژانس ملی تولیدات پزشکی چین واکسن غیرفعال  .ساله و بالاتر تأیید کرد 60را برای استفاده افراد  16توسط موسسه تحقیقات گامالیا

 شدهساخته، Sinopharmتابعه  یهاشرکت، یکی از 18را که توسط انستیتوی محصولات بیولوژیکی پکن17 19-سینوفارم کوویدویروس 

 تأیید کرده است.

 هایبیماریآینده علیه  یهاواکسنولید ت، باید گردآوری گردد و برای 19-کوویدبیماری  گیریهمه ییهاآموزه گیری:نتیجه

ظارت و آمادگی ننوپدید، هوشیاری،  زایبیماریاعمال شود. تهدید دائمی عوامل  گیرهمههای جدید عفونی نوپدید و پاتوژن

ها، دانشمندان، باید بدون نقص بین اپیدمیولوژیستمقطعی  هاییتفعال، همه طلبدیمبرای تولید و استفاده از واکسن را 

 .انجام شود ذارانگسرمایهو  هاکنندهتعدیل، مقامات بهداشتی انسان و دامپزشکی، دهندگانتوسعه

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

 دسترسی از اطمینان. باشد جاهمه در و همه دسترس در جهانی، عمومی کالای یک عنوانبه باید 19-کووید یهاواکسن

 .دهدیم ار واکسن به جهانی دسترسی نوید 19-کووید یهاواکسن به کشورها همه منصفانه و عادلانه سریع،

 https://www.nature.com/articles/s41591-021-01301-0 لینک دانلود 

  (April, 2021انتشار )زمان  (Nature Medicineنام مجله ) :شناسنامه مقاله

نوع مطالعه  (خراسان شمالی پزشکی علومدانشگاه و پژوهشگر  علمیهیئتعضو ) زادهرجبو رضوان  یاسمن جعفریدکتر : مقاله ترجمه مسئول

(Review Article) ( 36.230ایمپکت فاکتور مجله) 

 

 

 

 

 

 

 

                                                           
1 2 US Food and Drug Administration (FDA) emergency use authorization (EUA) 
1 3 Conditional marketing authorization 
1 4 European Medicines Agency (EMA) 
1 5 WHO Emergency Use Listing Procedure 
1 6 Gamaleya Research Institute 
1 7 BBIBP-CorV COVID-19 
1 8 China’s National Medical Products Agency 

https://www.nature.com/articles/s41591-021-01301-0


 19-برنامه رصد مقالات مرتبط با کووید

16 

 

 

 

5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 با ریسک عفونت در آینده SARS-CoV-2 بادییآنتارتباط بین تست مثبت 

Association of SARS-CoV-2 Seropositive Antibody Test with Risk of Future Infection 

 

?5Ăõwêù ĈöÍv ÷wĊ~ 
برای  هستند، در آینده در معرض خطر کمتری Seropositiveمعمول  هاییشآزمااساس  بر SARS-CoV-2 افرادی که در برابر

 .قرار دارند ابتلا به عفونت

 

 توضیحات مشخصات

 ترینمهم

و  هایافته

 گیرینتیجه

آزمایشگاهی  هایتست، الکترونیک سلامت یهاپرونده ،هاداروخانهبیمارستانی؛ پزشکی و  یهادادهحاضر از نوع کوهورت با ترکیبی از  مطالعه

تست شدند.  بندیتقسیممنفی  بادیآنتیمثبت و  بادیآنتیبه دو گروه  ،بیسدر دیتا افراد بادیآنتیبیماران بر اساس اولین تست  که است

و افرادی که  گردید یریگاندازه( 0-30, 31-60, 61-90, روز 90>روزه ) 30 یهافاصلهدر ، اولیه بادیآنتیبعد از تست  19NAATتشخیصی 

 .شدندفرد دارای عفونت شناخته  عنوانبه ،پاسخ تست تشخیصی مثبت داشتند

 
 

 6/11منفی و  بادیآنتیدر صد تست  3/88) قرار گرفتند موردبررسیمشخص  بادیآنتیبیمار با تست  3257478در این مطالعه 

)میانگین  مثبت داشتند بادیآنتیاز افرادی بودند که تست  ترمسن ،منفی بادیآنتیبیماران با تست  ،مثبت( بادیآنتیدرصد تست 

 بادیآنتیالعه تست درصد افرادی که در ابتدای مط 4/18سال بودند.  48با میانه سنی  درصد بیماران زن 56 سال(. 44سال در برابر  48سنی 

ه تست کمثبت در میان افرادی  NAATنسبت نتیجه  ،شدند. در طول دوره پیگیری Seronegativeدر طول دوره پیگیری  ،مثبت داشتند

 زیر بود: قراربهمنفی داشتند  بادیآنتیبه افرادی که تست  ،مثبت داشتند بادیآنتی

 (97/2تا  73/2اطمینان  بافاصله) 85/2روز:  30-0

 (74/0تا  6/0اطمینان  بافاصله) 67/0روز:  60-31

 (35/0تا  24/0اطمینان  بافاصله) 29/0روز:  90-60

 (19/0تا  05/0اطمینان  بافاصله) 1/0روز:  90بیشتر از 

 دوره پیگیری( روز بعد )در 90طی  ،مثبت و منفی داشتند بادیآنتیدرصد از افرادی که در ابتدای مطالعه تست  3و  3/0به ترتیب 

NAAT مثبت شدند. 

                                                           
1 9 nucleic acid amplification test 

9 



 19-برنامه رصد مقالات مرتبط با کووید

17 

 

 

داشتند مثبت بیشتری  NAATنتایج ، مثبت داشتند بادیآنتیبیمارانی که در ابتدای مطالعه تست  ،: در این مطالعهگیرینتیجه

 ایملاحظهقابل طوربه NAATزمان نتایج مثبت  باگذشتبود( اما  همراه مدتطولانیدر  RNA (RNA shedding)که با کاهش )

 زمانمدتارتباط دارد.  مدتطولانیبا محافظت در برابر عفونت در  Seropositivityاین است که  دهندهنشانکه  کاهش یافت

 .محافظت مشخص نیست و محافظت ممکن است در طی زمان کاهش یابد

های توصیه

منتج از 

 نتایج مطالعه

برای ابتلا به هستند، در آینده در معرض خطر کمتری  Seropositiveمعمول  هاییشآزمااساس  بر SARS-CoV-2 افرادی که در برابر

 قرار دارند. عفونت

 https://jamanetwork.com/journals/jamainternalmedicine/fullarticle/2776810 لینک دانلود 

  (February, 2021انتشار )زمان  (JAMAنام مجله ) شناسنامه مقاله:

 فاکتور ایمپکت (Cohort study) مطالعه نوع (بهداشت وزارت -ریزیبرنامه و منابع مدیریت، توسعه معاونت، مظفریان سمانه)مسئول ترجمه مقاله 

 (18.65) مجله

 

 

 

 

https://jamanetwork.com/journals/jamainternalmedicine/fullarticle/2776810
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5Ăõwêù ûvĀþÝ 
 19-کووید واکسن 3 مرحله هایکارآزمایی به فراتر نگاهی

Looking beyond COVID-19 vaccine phase 3 trials 

 

 ?ĈöÍv ÷wĊ~ 5Ăõwêù 
 جهانی جمعیت واکسیناسیون از اطمینان برای جامع استراتژی یک بالینی، آزمایشات در 19-کووید واکسن ثیرأت اخیر اعلان از پس

بالا، پشتیبانی از خرید واکسن،  باکیفیتاست. این ملاحظات شامل چگونگی تولید میلیاردها دوز واکسن  موردنیاز بعدی مراحل برای

گسترده کمپین  گیریهدفبرای  یامقدمهکه همگی  و تدارکات واکسن جهانی است هاواکسنهماهنگی تأمین، توزیع عادلانه 

 واکسیناسیون برای تمام افراد در هر گروه سنی است.

 

 توضیحات مشخصات

و  هایافته ترینمهم

 گیرینتیجه

یمار کردن، کشتن و ایجاد اختلال در زندگی اجتماعی، حتی عفونی در ب هایبیماریقدرتمندی از توانایی یادآور  19-کوویدپاندمی 

چند هفته بعد از  اً دقیق، توالی ویروسی زودهنگاماست. پس از آگاهی از شیوع سریع و انتشار  هایتکنولوژ ترینیشرفتهپ باوجود

هدف، رسیدن  ، کار بر روی محلول واکسن آغاز گردید.2019دسامبر  31( در WHOبهداشت )جهانی اعلام اولیه چین به سازمان 

 ماهه بود. 18تا  6زمانی  فاصلهیکبه تولید یک واکسن ایمن و کارآمد در 

 
 

 تولید فعلی خوب المللیبینخود را ثابت کرد، طبق استاندارد  کاراییدر کارآزمایی بالینی  19-کوویدواکسن  ازاینکهپس

(CGMP)20 با رعایت عدالت  یدباهمچنین  باید با رعایت زنجیره سرد صورت گیرد حمل واکسن .دگرد، واکسن باید تأیید و تولید

                                                           
2 0 Good Manufacturing Practice 
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 یهاپاسخحساسیت  و 19-کووید یهاجهشپایش و با درآمد متوسط اختصاص یابد.  درآمدکمو دسترسی، به کشورهای 

، درنهایتجدید هوشیار بود.  یهاجهشضروری خواهد بود، همچنین باید نسبت به ایجاد  هاجهشایمنی واکسن به آن 

واکسن نداشته باشند و قبل از دستیابی به  در خصوصکشورها باید تردیدی  ،19-کوویدثر انتقال ؤبرای کنترل م

 در اولویت داشته باشند.را ، افزایش جذب واکسن 19-کوویدکنترل 

 

 24اثربخشی 23واکسن کارایی 22درصد ایمنی گروهی 21پذیریسرایتمیزان  بیماری

 ï 6 85 97 < 95 7 دیفتری

 ï 12 94 ï 55 94 95 ï 90 18 سرخرگ

 ï 4 86 ï 75 95 78 7 اوریون

 ï 12 94 ï 92 90 ï 70 85 ï 75 17 سرفهسیاه

 ï 12 93 ï 50 90 ï 80 < 90 15 پولیو

 ï 6 85 ï 83 95 ï 94 < 95 7 سرخچه

 ؟؟ ï 5 85 ï 80 97 ï 90 7 آبله

 5/2ï 5/1 60 ï 33 100 ï 95 70 ابولا

 ï 8 90 ï 87 98 ï 90 < 95 10 واریسلا

 گزارش نشده گزارش نشده ï 2 67 ï 50 3 اسپانیایی آنفلوانزای

 ï 1 50 66 ï 42 86 2 کلرا

 ؟؟ ï 5/2 83 ï 60 95 ï 60 8/5 19-کووید
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های منتج از توصیه
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نوع  ن شمالی(خراسا پزشکی علومو پژوهشگر دانشگاه  علمیهیئت)عضو  زادهرجبیاسمن جعفری و رضوان دکتر : مقاله ترجمه مسئول
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2 1 Basic reproduction number (R0) 
2 2 Herd immunity threshold (%) 
2 3 Vaccine efficacy (%) 
2 4 Efectiveness (%) 
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