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 عنوان مقاله:
  دیکووبه موارد صفر  یابیدستجهت  یاستراتژ: انجام دهد دیبا 19-دیبردن کوو نیاز ب یآنچه هند برا

What India needs to do to eliminate Covid—A case for a sub-national Zero Covid Strategy 

 

 :پیام اصلی مقاله 
، تجربه محدود باوجود، رودیمهستند و انتظار  هایماریباغلب ابزاری عالی برای پیشگیری از بیماری یا پیامدهای مرتبط با  هاواکسن

تنها اقدام  عنوانبهتعداد موارد زیاد است، نباید به واکسیناسیون  کهیوقت، حالنیباانیز صادق باشد.  19-کووید در مورد فعالیتاین 

  کنترل اعتماد کرد.جهت 

 

 توضیحات مشخصات

 اهین یافتهترمهم

 گیرییجهنتو 

مورد  11000حدود  دیتعداد متوسط موارد جد هیفور ییابتدا یروزها اما درنشان داد،  یبزرگ تیموفق 19-کوویدهند در کاهش تعداد 

 تواندینم، مدت یطولان ینه در حال حاضر و نه برا اما ،باشد ی مفیدابزارها از یکی عنوانبه تواندیم اکسیناسیونو .داددر روز را نشان 

 عبارت هاآن نیترمهماما  ،وجود داردواکسیناسیون  تیکفاعدمبرای  یادیز لیدلا قرار گیرد. مورداستفادهتنها ابزار  عنوانبه

واکسن  یمنیاست که اثر ا شدهدادهدر موارد خاص قبلاً نشان  و در اثر جهش در حال تکامل است یماریب نی( ا1 از : است

( 3 .شودینمآنفلوانزا اجرا  ازجملهمشابه  یهاعفونت یبرا ونیناسینقاط جهان برنامه واکس تمام ( در2 .کندیم فیرا تضع

( استفاده از 4 .خواهند ماند یباق کم واکسن، همچنان هیته یبرا یکشمکش جهان لیو به دل است کم هاواکسن تعداد

از جهان در برابر  یمحافظت بخش بزرگ ی( برا5برای کودکان ثابت نشده است.  ،که در حال حاضر موجود است ییهاواکسن

 رممکنیغ کینزد ندهیبه آن در آ یابیکه دست است ازیموردنبزرگی  ونیناسی، گروه واکسونیناسیواکس قیعفونت از طر نیا

 ک. تعریف مناطق عملیاتی )مسئولیت آغاز این مرحله بر عهده دولت است. ی1: صفر دیکوونقشه راه برای استراتژی . است

هر  یمورد به ازا کبروز ی .شود فیدر دوازده هفته گذشته تعر شدهگزارشاساس تعداد موارد  بر دیبا یاتیمنطقه عمل

کووید  رسانامیپیک کمپین )صفر دیکوو در خصوص یرسانیآگاه. اجرای کمپین 2( نفر ساکن در منطقه اقدام صدهزار

است، داشته باشند، اما این امر به  ریپذامکانحذف، ظرف چند هفته  کهنیاتا درک درستی از  باید به افراد کمک کند صفر

)برای این کار باید غربالگری خانه به خانه صورت گیرد و برای  1. تدبیر برای یافتن موارد فعال3 .تلاش کل جامعه نیاز دارد(

یرغربالگمخصوص استخدام شود، ابزاری برای غربالگری تهیه گردد و در محل کار نیز  کارکنانرسیدن به این هدف باید 

 ی. شناسایی امکانات برای جداسازی و قرنطینه )این امکانات شامل جداسازی افراد تایید شده یا مبتلا4انجام گردد(  ها

برای این  هاهتلاز ظرفیت  توانیمکه باید برای تمام مسافران و ساکنان محلی انجام گیرد و  احتمالی از سایرین است

ه این منظور باید بازرسی در سفرهای زمینی، هوایی و دریایی برای کنترل ب) روسینظارت بر و. 5قرنطینه استفاده کرد( 

مجدد از طریق استراتژی مناطق سبز )پس از  باز کردن. 6سفر هستند، صورت گیرد(  در حالافرادی که از مناطق قرمز 

 د(.کامل بازگشایی شون صورتبه توانندیمحذف انتقال حتی بدون انجام واکسیناسیون کامل، مناطق 

یاستراتژکافی نیست و باید از سایر  ییتنهابهدر مناطق، واکسیناسیون  19-کوویدموارد صفر گیری: برای رسیدن به یجهنت

 .نیز بهره برد مراقبت یها

                                                           
1 Active Case Finding (ACF) 

1 
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های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

که دسترسی کامل به  برای کنترل ویروس در مناطق قرمز در این مطالعه شدهمطرح یهایاستراتژاز نتایج و  تیدرنها

ز ا یریگبهره، غربالگری و هانیکمپاز طریق  یسازآگاهکه شامل کشف مناطق عملیاتی،  بهره برد توانیمواکسن ندارند 

 .باشدیمامکانات قرنطینه منطقه و کنترل ویروس در سفرها 

 covid-eliminate-to-do-to-needs-india-https://necsi.edu/what لینک دانلود

   ( March, 2021انتشار )زمان     (New England) :نام مجله شناسنامه مقاله:

ایمپکت فاکتور        (Original Articleنوع مطالعه )   خراسان شمالی( پزشکی دانشگاه علوم یعلمئتیه، یاسمن جعفری)مقاله  ترجمه مسئول

 (74.699مجله )
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 عنوان مقاله:
 یصیتشخ ارزشمطالعه  کیبزاق:  ژنیآنت یکم شیبا استفاده از آزما 2-دیسارس کووهمگانی  یغربالگر ینوآورانه برا یاستراتژ

A novel strategy for SARS-CoV-2 mass screening with quantitative antigen testing of saliva: 

a diagnostic accuracy study 
 

:پیام اصلی مقاله 
با   qPCR-RTجایگزین مناسبی برای تواندیمبا استفاده از نمونه بزاق CLEIA1، کیت تشخیصی2-یدوبرای تشخیص سارس کو

 .گردداست،  ریگوقتدارد و  دهیدآموزش کارکناناستفاده از نمونه نازوفارنکس که نیاز به 

 توضیحات مشخصات

ین ترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

تست  در آناست که  SARS-CoV-2 صیتشخ یانبوه برا یغربالگر یاستراتژ کی جادیا یبرا یصیتشخ ارزشمطالعه  کمطالعه حاضر ی

CLEIA در مقایسه با  با استفاده نمونه بزاقRT-qPCR تماس نزدیک، مارستانیدر ب یبستر ی ونیبال ازنظر دشدهییتأ مارانیدر ب 

 مختلف یهابرش یبرااست. ارزیابی  قرارگرفتهمورد ارزیابی  ،یالمللنیبها به دو فرودگاه یجامعه و ورود یدر مراکز بهداشت شدهییشناسا

مثبت  بود نقطه برش از شتریب ایبرابر  ژنیآنتکه غلظت  ییهانمونه ،pg / mL4 و  pg / mL 19/0 ،pg / mL 67/0 ) ژنیآنتغلظت 

منفی در نقطه برش  CLEIAنتیجه تست با  یادومرحلهتست  یاستراتژ کیبا استفاده از  انجام شد. همچنین است( یمنف ودو اگر کمتر ب

pg / ml19/0 نتیجه تست ( وتیبه حداکثر رساندن حساس ی)براCLEIA  در نقطه برش مثبتpg / mL 4 به حداکثر رساندن  ی)برا

 مجددا  د و در نظر گرفته ش یرقطعیغنتیجه  عنوانبهبرش  دونقطهصی قطعی در نظر گرفته شد و نتایج مابین این یتشخ عنوانبهی( ژگیو

 تطابق داشتند باهم %2/92نفر مقایسه شد که  2056برای  RT-qPCRو  CLEIAارزیابی شدند. نتایج تست RT-qPCR  با تست

(Kendall’s W=0·99) .نقطه برش( در78-3/90 :2معتبر فاصله %90 مثبت؛ نمونه 89 از مورد 76) %4/85 آزمون تیحساس pg / 

mL 19/0 ،4/76% (68 2/68–8/82 ؛ 89 از )نقطه برش در  pg / mL67/0  در نقطه برش (1/44-3/61؛ 89 از 47) %8/52وpg / mL 

 از pg / ml  19/0، 2/99% (1952نقطه برش( در CrI %90 :8/98-100؛  1967 ی ازمنف نمونه 1796) %3/91آزمون  یژگی. وبود 4

 بود. pg / mL 4در نقطه برش (8/99-100؛ 1967 از 1967) %100و  pg / mL67/0  نقطه برش در( 2/90–3/92 ؛ 1967

انبوه  شیآزما یبرا نیو بنابرا دهدیم جهینت سرعتبهساده است و  ،شدهیآورجمعبزاق خود  CLEIA شیآزماگیری: یجهنت

 .مناسب است

های توصیه

منتج از نتایج 

 مطالعه

سته ب است و متفاوت این تست یمنفمثبت و  یهاآستانه .باشد مفید زیگسترده ن یغربالگر ممکن است در CLEIAتست 

در  هادادهو  یادومرحلهروش  نگرندهیآ یدر مورد اعتبار سنج شتری. مطالعات بشودیم شنهادیپ 19-کووید یمحل وعیبه ش

 .نیاز است یطول یریگیمورد پ

   fulltext-5247(21)00092-https://www.thelancet.com/journals/lanmic/article/PIIS2666/6 لینک دانلود 

 ( May, 2021 ) انتشارزمان  (Lancet Microbe )  :نام مجله شناسنامه مقاله:

دکتر ( خراسان شمالی پزشکی ناقلین دانشگاه علوم لهیوسبهمنتقله  یهایماریبرضوان رجب زاده )پژوهشگر مرکز تحقیقات  مقاله: ترجمه تیم

 ایمپکت فاکتور              (Orginal Article) نوع مطالعه            خراسان شمالی(( پزشکی دانشگاه علوم یعلمئتیه) سید حمید حسینی

(60.39) 

                                                           
1 Chemiluminescent Enzyme Immunoassay (CLEIA; Lumipulse G SARS-CoV-2 Ag kit, Fujirebio, Tokyo, Japan) 
2 CrI 90% credible interval 

2 

https://www.thelancet.com/journals/lanmic/article/PIIS2666-5247(21)00092-6/fulltext
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 عنوان مقاله:

 ocrelizumabیا  cladribineدرمان شده با  ساسکلروزیدر بیماران مبتلا به مولتیپل  19-واکسیناسیون کووید
COVID-19 vaccines in multiple sclerosis treated with cladribine or ocrelizumab 

 :پیام اصلی مقاله 
این بیماران علیه  یسازمنیاو  شوندینممبتلا  19-به فرم شدیدتری از بیماری کووید MSبیماران مبتلا به  دهدیممطالعات نشان 

 یهادرمانبرای تعیین زمان واکسیناسیون بعد از  یاعتمادقابلمعیار  یهاتیلنفوس. بررسی تعداد باشدمینیز مقدور  19-کووید

DMT  یهادرماننیست. بعد از ocrelizumab  وcladribine  19-ماه زمان لازم است تا واکسیناسیون کووید 3گذشت حداقل 

 ایجاد کند.  یمؤثرایمنی 

 توضیحات مشخصات

 ینترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

( درمان شده MSدر بیماران مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس ) 19-کووید راتیتأثاین نگرانی در مورد  19-کووید یریگهمهاز ابتدای شیوع 

و ساپرس کننده سیستم  کنندهلیتعد راتیتأثبا داشتن  DMT یهادرمان( وجود داشت. DMTبیماری ) کنندهاصلاح یهادرمانبا 

 دهدیمنمایند. هرچند شواهد بالینی نشان  19-شدیدتری از بیماری کووید یهافرمرا مستعد  MSتا بیماران  دارند راایمنی، این پتانسیل 

را در  DMT یهادرمان توانندیم MSو این ایده را که بیماران  شوندینممبتلا  19-به فرم شدیدتری از بیماری کووید MSکه بیماران 

ن ادر بیمار 19-مطرح است که آیا واکسیناسیون کووید سؤالحاضر این  در حال. دینمایمهم دریافت کنند تصدیق  19-کووید یریگهمه

MS  درمان شده باDMT ،یهاسلولایمنی  یهاپاسخکافی  قدربه B  وT  تعیین فاصله زمانی ایده آل واکسیناسیون از کندیمرا ایجاد .

، یک چالش است. مطالعات قبلی در مورد کنندیمدریافت  DMTحاضر  در حالو یا واکسیناسیون در بیمارانی که  DMTزمان دریافت 

دی ) اندکردهدریافت را  DMTنشان داده است که بیشتر بیمارانی که داروهای خط اول و دوم  MSواکسیناسیون آنفولانزا در بیماران 

. اندکردهیجاد با افراد سالم ا سهیمقاقابلایمنی کافی و  یهاپاسخمتیل فومارات، اینترفرون، گلاتیرامر استات، تری فلونومید و فینگولیمود( 

آدنوزین ( و مهارکننده ocrelizumab) CD20سیستم ایمنی مانند داروهای ضد  یهاکنندههرچند اطلاعات در مورد سایر ساپرس 

، واکسن cladribineسه ماه بعد از دریافت  MS( در دسترس نیست. در مطالعه حاضر مشخص شد که دو بیمار cladribineدآمیناز )

، پاسخ ایمنی قابل قبولی ایجاد کرده بودند. یک بیمار خانم هاتیلنفوسنرسیدن به برگشت کامل تعداد  رغمیعلکا دریافت کرده و ترازنآس

سطح ایمنی کافی علیه  CD19شمار پایین  باوجودسه ماه بعد از آخرین تزریق واکسینه شده و  ocrelizumabرمان دیگر تحت د

( دو ماه بعد از آخرین CD19با شرایط مشابه قبلی و شمار پایین دیگری ) MSایجاد کرد. متقابلا ، بیمار  19-پروتئین اسپایک کووید

 9راستا، مطالعه مشابهی مورد دیگری را معرفی کرده بود که  نیدر همایجاد نشد.  مؤثرمنی ، واکسینه شد اما ایocrelizumabتزریق 

 ایجاد نکرده بود.  یمؤثرو ایمنی  قرارگرفتهمورد تزریق واکسن فایزر  ocrelizumabروز بعد از درمان 

برای تعیین زمان صحیح  یاعتمادقابلمعیار  هاتیلنفوسکه تعداد  دهدیممحدود نشان  طوربهنتایج این بررسی گیری: یجهنت

  .نیست  cladribineو یا  ocrelizumab یهادرمانتحت  MSدر بیماران  19-واکسیناسیون کووید

های توصیه

منتج از نتایج 

 مطالعه

  cladribineو یا  ocrelizumabسیستم ایمنی مانند  یکنندهتحت درمان با داروهای ساپرس  MSواکسیناسیون بیماران 

 DMTماه بعد از آخرین تزریق داروهای  3باید بعد از گذشت حداقل  19-کووید ونیناسیواکساست. شروع  ریپذامکان

 . صورت گیرد

 https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2211034821002509 لینک دانلود 

       (July, 2021انتشار )زمان    (Multiple Sclerosis and Related Disorders) :نام مجله شناسنامه مقاله:

 (2.8ایمپکت فاکتور مجله )   (Correspondenceنوع مطالعه )   بیرجند( پزشکی علوم یعلمئتیه داوود جوانمرد، دکتر) مقاله ترجمه مسئول

3 
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 عنوان مقاله:
 نگرندهیآ: مطالعه کوهورت 19-دیکوو ریوممرگآلدوسترون و  –نیوتانسیآنژ -نیرن ستمیس مسدودکننده یمصرف مزمن داروها

 و مرور مقالات یچندمرکز

Chronic use of renin-angiotensin-aldosterone system blockers and mortality in COVID-19: 

A multicenter prospective cohort and literature review 

 :پیام اصلی مقاله 
ان در بیمار ریوممرگو  آلدوسترون –آنژیوتانسین -سیستم رنین مسدودکننده بین مصرف مزمن داروهای ارتباط ،در این مطالعه

بیماران مبتلا به  ریوممرگبین  یداریمعن تفاوتآماری،  هایآزمون بر اساسو  شدبررسی در بیمارستان بستری  19-کووید مبتلابه

داروها در  این کنندهمصرف ریغبیماران آلدوسترون و  -آنژیوتانسین -رنین مسدودکنندهمزمن داروهای  کنندهمصرف 19-کووید

 نشد.مشاهده  فشارخون بالا مبتلابه جمعیت بیماران

 توضیحات مشخصات

 ینترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

می باشد، در این  موردبحث 19-در اوج بیماری کووید 1آلدوسترون –آنژیوتانسین -سیستم رنین مسدودکنندهنقش داروهای  کهییازآنجا

 19-در بیماران مبتلا به کووید ریوممرگآلدوسترون و  –آنژیوتانسین -سیستم رنین مسدودکنندهمطالعه، ارتباط بین مصرف مزمن داروهای 

با رانسه در ف سراسرمربوط به مطالعه کوهورت پرفشاری خون  بزرگسال مبتلا بهبیماران  ،در این مطالعهبستری در بیمارستان بررسی شد. 

مختلف تنظیم  یهاروشبا  2خطر متناسب کاکس یهامدلقرار گرفتند.  یموردبررس 2020ژوئن  30تا تاریخ  19-بیمار بستری کووید 3512

 -آنژیوتانسین -سیستم رنین مسدودکنندهای مزمن داروهکنندگان در مصرف ریوممرگبرای محاسبه و تخمین نسبت خطر  3وزن دهی یا

( ٪62)مرد  719شامل بالا  فشارخون مبتلا به بیمار1160یهاداده. این داروها، استفاده شدکننده غیر مصرفبیماران آلدوسترون در مقایسه با 

یماریب، (٪36 مورد، 416دیابت ) شامل یانهیزم یهایماریب نیترمهم .مورد ارزیابی قرار گرفت (٪67) سال 65از  بیشتر باسنبیمار  777و 

 یطتحت اکسیژن درمانی قرار گرفتند. نیز  (٪61)بیمار  705تعداد  و بودند (%29، مورد 340( و چاقی )%35 مورد، 401مزمن قلبی ) یها

 بین استفاده یداریمعنهیچ ارتباط  نتایج آماری بر اساس. شدثبت  مرگ(  %6/11مورد ) 135 ، 19-کووید صیاز زمان تشخپس روز  30

 .یافت نشد ریوممرگآلدوسترون با  -آنژیوتانسین -سیستم رنین مسدودکنندهمزمن داروهای 

 آلدوسترون -آنژیوتانسین-رنین سیستم مهارکننده داروهایمصرف  در مورد یقبل یهاینگران مطالعه این نتایج: یریگجهینت

 اثرات خصوص در قبلی مطالعات کننده دیتائو همچنین  کندینم یبانیپشت بالا فشارخونمبتلا به  19-کوویددر بیماران  را

بدون های در جمعیت اثرات حفاظتی این داروها ،ضعیف طراحی با نالیزمتاآ مطالعات برخی در ، اگرچهستین این داروها حفاظتی

 یداریمعنهیچ ارتباط در این مطالعه  یطورکلبه. است شدهگزارشبیمارستانی کننده یا دارای متغیرهای مخدوش محدودیت و

 ریغبیماران آلدوسترون و  -آنژیوتانسین-مزمن داروهای مهارکننده رنین کنندهمصرف 19-بیماران کووید ریوممرگبین 

 با فشارخون بالا مشاهده نشد.این داروها در جمعیت بیماران  کنندهمصرف

                                                           
1 Renin- Angiotensin- Aldosterone system (RAAS) 
2 Cox proportional hazard models  
3 Propensity weighting methods 

4 
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های توصیه

منتج از 

 نتایج مطالعه

 -سیستم رنین مسدودکنندهداروهای مصرف ، 19-مدیریت درمان بیماران بستری کووید جهت، 19-کوویددر دوران پاندمی 

 د.قطع گردآلدوسترون نباید  -آنژیوتانسین

  https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/fcp.12683 لینک دانلود 

 (April, 2021زمان انتشار )               (Fundamental and clinical pharmacologyنام مجله )     شناسنامه مقاله:

 (Orginal Articleنوع مطالعه )            ( دانشگاه علوم پزشکی بیرجند یعلمئتیهدکتر کبری ناصری، مسئول ترجمه مقاله ) 

 (2.754ایمپکت فاکتور مجله ) 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/fcp.12683


 19-برنامه رصد مقالات مرتبط با کووید                                                               

9 

 

 

 

 عنوان مقاله:

ضد  یهایبادیآنتو  یتوپنیترومبوس وعیش ییشناسا یبرا یامشاهدهمطالعه  کی PF4/polyanion سلامت کارکنان مراقبت در  

19-دیکوو ونیناسینروژ پس از واکس An observational study to identify the prevalence of 

thrombocytopenia and anti-PF4/polyanion antibodies in Norwegian health care workers 

after COVID-19 vaccination 
 :پیام اصلی مقاله 
بیمار  6در  صرفا ، مراقب سلامتنفر از کادر  492به  1ساخت شرکت آسترازنکا 19-از تزریق دوز اول واکسن کووید پس روز 35تا  11

ترومبوسیتوپنی شدید مشاهده  از بیماران کدامچیهدر  د.مشاهده ش هاپلاکتتغییر میزان  بدون PF4/polyanionضد  یبادیآنت

 نشد.

 توضیحات مشخصات

 ینترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

بیش از  را یاخاست.  SARS-CoV-2علیه یسازمنیامتعدد موجود برای  یهاواکسنساخت شرکت آسترازنکا یکی از  19-واکسن کووید

است.  شدهگزارشبه دنبال تزریق آن  PF4/polyanionضد  یهایبادیآنتمورد ترومبوز همراه با ترومبوسیتوپنی و سطح بالایی از  50

یدرحال کندیمرا توصیه  تزریق این واکسن. اتحادیه اروپا همچنان انددهینام 2ترومبوسیتوپنی همراه با ترومبوز ناشی از واکسناین عارضه را 

بالینی این واکسن، در مورد  ییکار آزمادر مطالعات  .اندکردهموقت آن را ممنوع یا بازه سنی آن را محدود  طوربه ییکشور اروپاچندین  که

در است.  ازیموردن هایبادیآنتداده نشده است و دانش بیشتری در خصوص شیوع این  توضیحی PF4/polyanionضد  یبادیآنتتست 

از تزریق روز بعد  35تا  10کرده بودند نفر از کادر درمان در دو بیمارستان مختلف در نروژ که دوز اول واکسن را دریافت  492این مطالعه 

نیز  موردمطالعهافراد ند. همچنین سایر عوارض بررسی شد 3لایزابا روش ا  polyanion PF4/-anti یهایبادیآنتحضور  ازنظرواکسن 

در اکثریت  قرار گرفتند. یموردبررس یبادیآنت ازنظرنفر بدون تزریق واکسن نیز  110گروه کنترل، عنوانبه. ارزیابی قرار گرفتمورد 

در  4/0بیشتر از  یبادیآنتسطح  واکسن کنندگانافتیدراز  نفر 6بود. در طبیعی  تعداد پلاکت واکسن کنندگانافتیدر

یافت اما در همه آنان  نفر سطح پلاکت کاهش 8عی بود. در طبینفر  6سطح پلاکت این و رش شد گزا 58/0 -61/1 محدوده

100بالاتر از  × 10
9
/𝐋 (، درد عضلات و ٪72. عوارض شایع شامل سردرد )هیچ فردی دچار ترومبوسیتوپنی شدید نشدود. ب

 .( بود٪61و تب ) (٪66(، خستگی )٪65مفاصل )

بهداشتی نروژ پس از  یهامراقبتمیان کارکنان در  PF4/polyanionضد  یهایبادیآنتترومبوسیتوپنی و  :یریگجهینت

 .شیوع کمی دارد آسترازنکاواکسیناسیون با 

های توصیه

منتج از نتایج 

 مطالعه

دیده نشد. اما  موردمطالعهعارضه ترومبوسیتوپنی شدید در جمعیت )آسترازنکا(  19-به دنبال تزریق دوز اول واکسن کووید

 .شودیمبیشتر توصیه  یهاتیجمعبررسی در 

  https://onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1111/jth.15352 لینک دانلود 

 (April, 2021انتشار )زمان        (Journal of Thrombosis and Haemostasis) :نام مجله      شناسنامه مقاله:

 (4.157ایمپکت فاکتور مجله )      (Brief Reportنوع مطالعه )    (بیرجند پزشکی علومیئت علمی ه ،زهرا کیانی دکتر) مقاله ترجمه مسئول 

                                                           
1 AZD1222 
2 Vaccine-induced thrombotic thrombocytopenia (VITT) 
3 PF4/PVS immunoassay 
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   :عنوان مقاله

 2بیماران مبتلا به دیابت نوع  در COVID-19 از ناشی ریوممرگ و گلوکز کاهش یهادرمان
Glucose-lowering treatments and COVID-19 mortality in T2DM 

 :پیام اصلی مقاله 
وس به دیابت ملیتقند خون در بیماران مبتلا  دهندهکاهشداروهای  تغییر یا قطع لهیوسبه جادشدهیاتصمیم در مورد سطح ایمنی 

حائز و پزشکان  19-یدوبه کو که برای بیماران دیابتی مبتلا 19-یدودر بیماری کو ریوممرگ آن با خطرو ارتباط  (T2DM) 2نوع 

 دقیق و حساسی دارد.  آماری جینتامتعدد و همچنین  یامداخلهو  یامشاهدهنیاز به کارآزمایی  اهمیت است،
 

 توضیحات مشخصات

و  هایافته نیترمهم

 یریگجهینت

به دیابت ملیتوس نوع  قند خون در بیماران مبتلا کاهندهداروهای  ایمن بودن در خصوص شدهارائهمطالعات این مطالعه به بررسی 

2  (T2DM) آنالیزی که پرداخته است. در یک مطالعه متا 19-یدوبیماری کو ریوممرگ و خطرKamlesh Khunti  و همکارانش

 مثبت مشخص شد که ارتباطانجام دادند،  2020 اوتدر انگلستان از فوریه تا  2نوع  به دیابت ملیتوس میلیون بیمار مبتلا 3بر روی 

جود ویک اثر مضر  عنوانبه 19-یدوکو از ناشی مرگ خطر و (DPP4) پپتیداز پپتیدیل دی یهامهارکنندهو  انسولین از استفاده بین

 مرگ خطر و اوره سولفونیل ، (SGLT2) 2 گلوکز -سدیم ناقل یهامهارکننده ،متفورمین منفی بین ارتباط یکهمچنین  ودارد 

 شبه گلوکاگون( GLP1) 1 پپتید گیرنده هایآگونیست مقابل، در .مشاهده شدمثبت  محافظتی یک اثر عنوانبه ،19-یدوکو از ناشی

در مورد  آمدهدستبهنداشتند. در این مطالعه نتایج  ارتباط 19-یدوکو با مرتبط مرگ خطر با یتوجهقابل طوربه هاتیازولیدیندیون و

 رماند قطع یا بالقوه تغییرات و در مورد استدر درمان دیابت ملیتوس با یک مکانیسم مشخص  مورداستفادهگروه خاصی از داروهای 

در این زمینه  شدهارائهمختلف  یهایبررس. دهدینماطلاعات خاصی را نشان  19-یدودر بیماران دیابتی و ارتباط آن با بیماران کو

 اندازهبهتوجه  با آمدهدستبه دقت آماری در مورد قطع یا تغییر یک دارو علاوه بر توجه به پروفایل بیماری، به تفسیر دهدیمنشان 

 به مربوط مدارک که است شدهداده نشان همکارانش و Rory Collins لهیوسبه شدهانجامدر مطالعه  کهیطوربه. استنیاز  اثر

را نشان دهد.  ارتباط برابر دو حداقل که می باشد دیتائمورد  یصورت در شودیم حاصل یامشاهده مطالعات از دارویی که اثر هرگونه

ند مان آن قند خون و عوارض مختلفکاهنده جهت بررسی و اعلام نظر در خصوص ایمنی داروهای  دهدیمهمچنین این مطالعه نشان 

متعددی بر اساس  (RCT) شدهکنترل تصادفی به آزمایش 19-یدوکومبتلا به عروقی در بیماران -قلبی یهایماریبافزایش  خطر

real-world evidence اب دارو یک از تغییر است که شدهانیبکه اثر مداخلات مختلف را ارزیابی کند. در این مطالعه  نیاز است 

 در این مطالعه، تحقیقات ذکرشدهمطابق با نتایج  .است زیانگوسوسه کارانهمحافظهبه دارویی با اثرات  بالقوه مخرب اثر یک

ناشی  ریوممرگخطر  و 2به دیابت ملیتوس نوع خون در بیماران مبتلا کاهنده قندمتعددی در خصوص ایمنی داروهای 

است. این مطالعات در  شدهدادهنشان  1 جدول در کشورهای مختلف در حال انجام است که در 19-یدوبیماری کواز 

به دیابت  خون در بیماران مبتلاقند دهندهکاهشدر مورد ایمنی داروهای  جادشدهیا سؤالجهت پاسخ به  تواندیمآینده 

 .باشند مؤثر 19-یدوبیماری کو ریوممرگ و خطر 2ملیتوس نوع 
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 مبتلا در افراد 19-کووید از ناشی مرگ و قند خون دهندهکاهش یا قطع داروهای تغییر بین ارتباط بررسی: یریگجهینت

 زیان یا اثرات محافظتی اثبات به که قادر دقیق یامداخلهو  یامشاهده مطالعاتو  است شده مشاهده 2دیابت نوع  به

 یا تغییر داروهای کاهنده گلوکزدر مورد قطع  واقعی دنیای در آمدهدستبهمطابق با شواهد  .باشد لازم است قوی دهی

 محتاطانه باید ،باشد دسترس در کشورها از وسیعی طیف به مربوط اطلاعات که زمانی حتی 19-کووید از ناشی مرگ و

  .عمل کرد

های منتج از توصیه

 نتایج مطالعه

  2ه دیابت ملیتوس نوع قند خون در بیماران مبتلا ب دهندهکاهشمتعددی در مورد ایمنی داروهای  یهایبررس اگرچه

(T2DM) تصمیم در مورد قطع یا تغییر داروها بایستی  در حال انجام است، 19-یدوبیماری کوناشی از  ریوممرگخطر و

 انجام شود. دکنندهییتأبا توجه به وضعیت بیماران و نتایج آماری 

 لینک دانلود x-00509-021-https://www.nature.com/articles/s41574 

دکتر فرشته ) مقاله ترجمه مسئول   (   May, 2021زمان انتشار)        (Nature Reviews Endocrinology)مجله نامشناسنامه مقاله:   

 (28.8ایمپکت فاکتور مجله )                 (  انشگاه علوم پزشکی همدانهئیت علمی دمهری، 
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 عنوان مقاله:
  19-کووید در بیماران مبتلا به آنتی بادی های عملکردی متنوعوات

Diverse Functional Autoantibodies in Patients with COVID-19 
 

 :پیام اصلی مقاله 
هدفمند ایمنی  یهایبادیآنتنقش داشته باشند و  توانندیمدر تعیین شدت بیماری ها نو کموکایها نسیتوکای علیه هابادیاتوآنتی 

یمرا درگیر  FcR مؤثرها و عملکردهای ها جلوگیری کنند و کموکاینینامستقیما  از فعالیت سیتوک توانندیم 19-کوویددر بیماران 

 ایمنی در این بیماران گردد. یهاسلولمنجر به کاهش  تواندیمکه  کنند

 

 توضیحات مشخصات

 ینترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

ن ای سیستم ایمنی هومورال در ابتلا بهدوگانه است. البته بیشتر اثر تنظیمی  19-نقش سیستم ایمنی هومورال در مصونیت از کووید

یک گروه از  نقش داشته باشد.  19-کووید ییزایماریبدر  تواندیم 1-علیه اینترفرون یهایبادیآنتعفونت مطرح می باشد. از طرفی 

 صورتبهو  دهندیمرا مورد هدف قرار  (شودیمه آن اگزوپروتیوم گفته که ب)خارج سلولی ترشحی و  یهانیپروتئ، 1هابادیاتوآنتی 

یآنتپروفایل تعیین سریع یا  2REAP. روشی به نام ابندییمعملکرد پیدا نموده و اهمیت  19-عملکردی در پاسخ به عفونت کووید

 کنندهکمکابتلا به عفونت  یآگهشیپدر تعیین  تواندیمو لذا  دینمایمخارج سلولی را شناسایی  یهایبادیآنت ،خارج سلولی یژن

تعداد  19-در کووید، هایبررسبر اساس . گرددیمارزیابی  REAPو تعداد آن با مقیاس و نمره  نوع، شدت واکنشها، بادی اتوآنتیباشد. 

خون محیطی  یاهستهتک یهاسلولهمچنین . ابدییمافزایش  دهندیمرا مورد هدف قرار  یخارج سلول یهانیپروتئکه  ییهایبادیآنت

 فاز حاد هایو پاسخ 2و پاسخ اینترفرونی نوع  3و  1نوع  هایبادی اتوآنتی، بیماری شدید . در مواردابندییمو خارج فولیکولی افزایش 

 نقش داشته باشند. توانندیمها در تعیین شدت بیماری ها و کموکاینعلیه سیتوکاین هایبادی اتوآنتی. ابندییمافزایش 

 هانیپروتئاز این  لذا ممکن است غلظت برخی دهدیمدر گردش را مورد هدف قرار  یژنیآنت یهانیپروتئ، هابادی اتوآنتی

 anti-یا CSF -GM،CXCL1  -antiضد یهایبادیآنتاز بیماران با  گرفته شده IgG افزایش و برخی دیگر کاهش یابد.

CXCL7  سیگنالینگ تواندیمGM-CSF  ،CXCL1 و CXCL7 مبتلابه هدفمند ایمنی در بیماران یهایبادیآنت .تغییر دهد را 

یمکه  کنندیمرا درگیر  FcR 3ها و عملکردهای موثرها جلوگیری کنند و کموکاینینامستقیما  از فعالیت سیتوک توانندیم 19-کووید

، بار ویروسی متوسط بالاتری 1-اینترفرونضد  هایبادی اتوآنتیبیماران با  .ایمنی در این بیماران گردد هایسلولمنجر به کاهش  تواند

 اتوآنتیاین  ریتأثبرای بررسی  .کنندیماختلال ایجاد  19-کووید ویروسی در بیماران یسازپاک، در  IFN-Iضد یهایبادیآنت. دارند

 B یهاسلولروی دو گروه آنتی ژنی ظاهرشده بر روی ، 19-مربوط به کووید هایئینپروتدر محیط آزمایشگاهی بر روی سطح ها بادی

، CCR2 ،CCRL2 ،FFAR4 یهانامبه  هاتیمنوسکلاسیک مربوط به  یهاژنیآنتهمچنین  و CD38 FCMR ، FCRL3 امبه ن

SYND4 ،CPAMD8 یهاسلولعلیه  بادی اتوآنتیکسانی که  شد و مشخص شد انجامB  بینابینی کلاسیک دارند،  یهاتیمنوس، یا

 ،دهندیمایمنی را مورد هدف قرار  یهاسلولکه  هاییبادی اتوآنتیکه  دهدیمنشان  هاافتهی. داشتندکمتری   Bتعداد سلول

 اتوآنتی، گردندیمباعث تشدید بیماری در موش  هایبادیآنتاتوگردند.  هاسلولممکن است منجر به کاهش و تخلیه این 

 دهندیمانسانی را بروز   ACE2یهاژنیآنتکه  هاییدر مورد موش ،دهندیمها را مورد هدف قرار که سیتوکاین هاییبادی

                                                           
1 Autoantibodies )AAbs) 
2 Rapid Extracellular Antigen Profiling 
3 Fc receptors 
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. ابدییمکاهش   +CD4کمکی دارای  Tیهاسلولو   NKیهاتعداد سلول هاایندر  .دهندیمرا نشان  19-نماهای عفونت با کووید

لنفوئید در پاسخ به عفونت  –همراه با واکنش دهی متقابل با فعال شدن سیستم میلوئید 1-اینترفرون یهاگنالیسانسداد اولیه 

که با  بلوک  باشدیم IL-18  مربوط به ،یکی از مسیرهای سیگنالینگ درگیر .گرددیماعث تشدید بیماری ب  SARS-Cov-2ویروسی

 .ابدییمسیتوتوکسیک افزایش  یهایژگیونیز کاهش و  NK یهاسلولو تعداد  ابدییم، افزایش  SARS-Cov-2آن، استعداد عفونت به

IL- 1β و IL-21 که گردندیمو دفاعی بدن محسوب  یروسیضدوعوامل  عنوانبهنیز هردو IL-21جز اصلی ، PC2  زمونآ در PCA 

  .دینمایمایفا  ریه آلوئولی ماکروفاژهایحیاتی در  یک نقش نیز GM-CSF .باشدیم

 SARS-به ابتلا ، باعث استعدادهاکموکاین علیه اینهایی بادی اتوآنتیها، با توجه به نقش کلیدی این کموکاین: یریگجهینت

Cov2 جادیبا ا هایباد یآنتاتوگفت که  توانیم تیدرنها .باشندیمبا کاهش بقا همراه  یداریمعن صورتبهکه  گردندیم 

 هستند. 19-کووید بیماری روند رییوهموستاز بافت، قادر به تغ CoV-SARS-2به  یمنیدر پاسخ ا تداخل

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

 یمونوپاتولوژیکه ا دهدیمنشان  19-کوویدمبتلا به  مارانیدر ب شدهمشاهده یبادیآنتاتو  یهاواکنش توجهقابل زانیم

، اهداف REAP پلتفرمبا  ماریب یهانمونه یاست. با غربالگر 19-کووید یماریب ییزایماریباز  یجنبه ذات کیهومورال 

 نیا .شودیم دییو تأ ییشناسا یکیولوژیزیو ف یکیمونولوژیا یهاو عملکرد هابافتاز  یعیوس فیدر ط یمتعدد ینیپروتئ

 در ینیو بال یمنی، ایروسیمختلف و یبا پارامترها ماًیمستق توانندیمو  رنددا ییبالا یعملکرد یهاتیفعال هایباد یآنتاتو

 ارتباط داشته باشند. 19-کووید به مبتلاان ماریداخل بدن ب

 y-03631-021-https://www.nature.com/articles/s41586 لینک دانلود 

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

 (42.778) مجله فاکتور ایمپکت       (       یزد صدوقی شهید پزشکی علوم علمی هیئت ساده مریم دکتردکتر رضا بیدکی و ) مقاله ترجمه مسئول
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  عنوان مقاله:
در  Mayan-Latinxاجتماعی در میان جمعیت  –و آسیب اقتصادی SARS-CoV-2ابتلا به عفونت  درخطرتنوع 

 کالیفرنیا ،اوکلند

Variation in SARS-CoV-2 Infection Risk and Socioeconomic Disadvantage among a 

Mayan-Latinx Population in Oakland, California 

 :پیام اصلی مقاله 
داشته باشد و شناخت  19-کووید یریگهمهدر ابتلا و حتی  یتوجهقابل ریتأث تواندیماجتماعی  -وجود اختلاف در طبقات اقتصادی

  باشد. یریگهمهدر کنترل  مؤثرمناسب البته با مطالعات بیشتر در مناطق دیگر شاید گامی  یزیربرنامهآن و 
 توضیحات مشخصات

 ینترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

قرار دارند و میزان عفونت، بیماری و  SARS CoV-2 یریگهمهتحت تأثیر  ینامتناسب طوربه متحدهالاتیدر ا Latinxجمعیت 

زادگاه، وضعیت مهاجرت و زبان متفاوت هستند. اوکلند کالیفرنیا،  ازنظر Latinxبالاتر است. جوامع  این جمعیتناشی از آن در  ریوممرگ

فراوانی بالایی از عفونت را در میان ، 19-کووید یریگهمه وایلاست، در ا Latinxاز افراد  Mayan1نفر  10000محل زندگی حدود که 

طی سپتامبر سال  SARS-CoV-2آزمایش رایگان هر سنی  در فرد 1186از تعداد   ،در این مطالعه مقطعی .نشان داد Mayanافراد 

(، پایین بودن %32در برابر  %53نفر و بیشتر ) 5افراد خانوار  دتعدا ،Latinxنسبت به  Mayanمقایسه افراد  ازنظرشد.  انجام 2020

 کنندگانشرکت( بود. %7/20در برابر  %38(، افراد فاقد بیمه )%2/76در برابر  %7/64پزشک )(، کمبود %8/41در برابر  %4/62امنیت غذایی )

Mayan و Non-Mayan Latinx  کنندگانشرکتدر مقایسه با Non-Latinx  شانس بیشتری برای داشتن تستPCR  مثبت

در  یتوجهقابل طوربه Mayanهمچنین افراد  (.Mayan: aOR2= 16.66 & non-Mayan Latinx: aOR, 8.48 داشتند )

   (.aOR= 5.58داشتند ) یبیشترنتایج سرولوژی مثبت  Latinxغیر  کنندگانشرکتمقایسه با 

با خطر ابتلا بیشتر  باشندیم Latinxاجتماعی پایین جامعه مانند -گفت افرادی که در سطح اقتصادی توانیم: یریگجهینت

بزرگ بودن خانوار، درآمد  ازجملهاجتماعی،  -مربوط به آسیب اقتصادی یهاافتهی گریدیعبارتبهبه بیماری مواجه هستند. 

است. علاوه بر این،  ریگهمهبه بیماری  ayanMافزایش حساسیت افراد  دهندهنشانکم و عدم امنیت غذایی، احتمالاً 

 .بهداشتی این حساسیت را دوچندان کرد یهامراقبتمحدودیت در دسترسی به 

منتج های توصیه

 از نتایج مطالعه

هدایت کند و لازم  هاآن یسوبهکارآمدتری  طوربهخدمات را  تواندیم Latinxابتلا در جمعیت ناهمگن  درخطردرک تفاوت 

 .دهدیمجوامع با خطرات بالاتر احتمال انتقال مداوم را افزایش  دربه ذکر است که عدم تعامل 

 https://jamanetwork.com/journals/jamanetworkopen/fullarticle/2780276 لینک دانلود 

مرکز تحقیقات  ،اسدیمهران ) مقاله ترجمه مسئول      (May 2021) انتشارزمان      (JAMA Network Openنام مجله ) شناسنامه مقاله:

 (5.032ایمپکت فاکتور مجله )          (Letterنوع مطالعه )      (ایران پزشکی علومطب پیشگیری و سلامت جمعیت، 

 

 

 

                                                           
1 The Maya peoples are an ethno linguistic group of indigenous peoples of Mesoamerica 
2 Adjusted Odds Ratio 
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 عنوان مقاله: 
 ی شدهزیربرنامه یباردار یرفتارها بر 19-کوویدپاندمی  ریتأث

The Impact of the COVID-19 Pandemic on Pregnancy Planning Behaviors 

 

 :پیام اصلی مقاله 

ثبت م ،داریاثر پاداشته است که ممکن است  ریتأث برنامه ریزی شده یباردار یرفتارها یبر رو یتوجهقابل طوربه 19-دیکوو یپاندم

 .در سراسر جهان داشته باشد. یدرمان -یبر خدمات بهداشت ریتأثزنان و  یستیبر سلامت و بهز یمنف ای

 توضیحات مشخصات

 نیترمهم

و  هایافته

 یریگجهینت

شنامه آنلاین  بارداری یزیربرنامهاخذ رفتارهای برای  س سخ سؤالاتبا از یک پر سته-پا سخ-باز و 1ب شد 2پا ستفاده  و  ارفتارهسایر  .ا

شتند 19-کووید پاندمی طیتغییرات رفتاری  صد بارداری دا شد.  2020سال  نبین ژانویه و ژوئ در زنانی که ق سخ سؤالاتگزارش  -پا

 استتتفاده شتتد. پاستتخ-پرستتشتتنامه بازبرای  لیوتحلهیتجزقرار گرفت.  لیوتحلهیتجزکمی و چارچوب موضتتوعی مورد  صتتورتبهبستتته 

شنامه برای  504 تعداد درمجموع س شد. اکثر  لیوتحلهیتجزپر سخگنجانده  ستان زندگی  دهندگانپا صد از  92. کردندیمدر انگل در

بر  19-کووید نفر( گزارش دادند 267) هاآنی از اما بیش از نیم ،بودندبرنامه ریزی شددده در حال بارداری زنان همچنان 

شته بود هاآن یهابرنامهروی  صد از این موارد ) 72 ،تأثیر گذا  هاینگراننفر( عمداً حاملگی را به تعویق انداختند.  189در

نامطلوب ویروس بر مادر و کودک  ، اما همچنین ترس از اثراتقبل از زایمان بود یهامراقبت از تغییرات در ترعمدتاً بیشدد

شت ضوع لیوتحلهیتجزز ا .وجود دا سا ینفر(، کمبود خدمات برا 37) یمو و ارائه درمان  یاز باردار یریشگیپ لیحذف و

شد زین یبارور ضام ،اندآوردهخود را جلو  یباردار یهابرنامهگزارش دادند که نفر( 71) ٪27در مقابل،  .ذکر  شترک  نیم م

  .بود افتهیرییتغ ایشده لغو  یهابرنامهو  هاتیاولو یشامل بازخوان

تأثیرات : یریگجهینت تاهدرک  تارهای ب 19-یدکوو شددیوع مدتکو مهر رف نا ، بینش فوری برای اطلاع از بارداری یزیربر

شواهد  یهاییراهنما سخ به مبتنی بر  سم-کاهش تأثیرات روحی فعلی در جهت یریگهمهبرای پا زنانی که   یروانی و ج

 یهاسددتمیسددبه شددواهد جدیدی که  هاافتهیاین  زمانهم. دهدیمدارند ارائه  الوقوعبیقربرای یک بارداری  یزیربرنامه

شتی در ادام شودآمده  به وجود خانواده و خدمات باروری باید در آینده در پاندمی یزیربرنامه ارائه همراقبت بهدا  ،انجام 

 .شودیماضافه 

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

 بیماری و پاندمی وعیاثر ش اطمینان حاصل شود که تا تدوین برنامه و خدمات مناسب در راستای تنظیم خانواده و باروری

 .ابدییم هشکاو مادران  بر این خدمات ندهیدر آها 

 لینک دانلود https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC8006747/pdf/whr.2021.0005.pdf  

سنامه مقاله:     شفی مقاله ترجمه تیم             (Apr 2021) زمان انتشتتار      (Women's Health Reports) :نام مجلهشنا فاطمه -)زهرا ک

 (32 .2ایمپکت فاکتور مجله )  (Orginal Articleنوع مطالعه )   در مامایی،دانشگاه علوم پزشکی کرمان( ارشد مشاورهاسماعیلی،دانشجویان 

 

                                                           
1 Closed-ended questions  
2 Open-ended questions  
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 عنوان مقاله:
 آن ینقش محافظت یبرا یاستدلال :19-کووید در نیمتفورم یدرمان لیپتانس

Therapeutic Potential of Metformin in COVID-19: Reasoning for Its Protective Role 
 

 :پیام اصلی مقاله 
 با 19-یدوم بیماران دیابتی مبتلا به کوئشدن علا ترمیوخمتفورمین دارویی مناسب جهت کنترل سطح گلوکز خون و جلوگیری از 

 شدت متوسط می باشد.

 توضیحات مشخصات

 ینترمهم

و  هایافته

 گیرییجهنت

افزایش شدت  ،ی در مقایسه با افراد غیر دیابتی( در بیماران دیابتSARS-CoV-2) 2-سندرم حاد تنفسی ناشی از عفونت کرونا ویروس

که منجر به دو برابر  کندیمرا ایجاد  فعالشیبالتهابی و ایمنی  یهاپاسخبیماری را به همراه دارد. دیابت اختلال عملکرد اندوتلیال و 

. گرددیم( COVID-19) 2019در بیماران مبتلا به کرونا ویروس  ریوممرگمراقبت ویژه و  یهامارستانیببستری در  زمانمدتشدن 

بدتری برای بیماران دیابتی مبتلا به  یآگهشیپ، بالا فشارخونعروقی و -قلبی یهایماریب، مانند چاقی زمانهم یهایماریب کهیدرحال

، متفورمین قادر به کنترل شودیمرل سطح گلوکز خون استفاده از چندین داروی ضد دیابت برای کنت کهیدرحال. بردارددر  19-کووید

ر لتهابی و ایمنی دا یهاپاسخ بهبود همچنین و ، جلوگیری از ورود ویروس و عفونتاحتمالا  کاهش عملکرد اندوتلیال سطح گلوکز خون و

سب جهت کنترل یک داروی منا عنوانبهکه متفورمین  شودیمعملکرد باعث . این می باشد 19-کووید عفونتحین ابتلا به 

متفورمین  داد که شود. نتایج مطالعات مختلف نشان در نظر گرفته 19-کوویدبه مبتلا  در بیماران دیابتی شدت بیماری دیابت

(mg/kg1500در بیماران بالغ مبتلا به کووید )-باعث جلوگیری از هیپوکسی و تشدید بیماری و همچنین تعدیل پروتئین  19

و کاهش شدت  علائم( باعث بهبود mg/kg 4.5( به همراه نالتروکسان )mg/kg1500فاز حاد سرمی گردید. متفورمین )

بعضی گردید.  19-کوویددر بیماران مبتلا به  ریوممرگکاهش بیماری، کاهش زمان بهبودی و دوره بستری در بیمارستان و 

کارایی و   دهندهنشانکه  طراحی گردیده است 19-کوویددیابتی مبتلا به  برای بیماران غیر آزمایی بالینیکاراز مطالعات 

این در حالی است که نتایج برخی مطالعات حاکی از افزایش اسیدوز و شدت  داروی متفورمین برای این بیماران می باشد. ایمنی

با دیسترس  ی بیمارانعدم کارایی متفورمین برا دهندهنشاناین  و باشندیمتحت درمان متفورمین  19-کوویدبیماری در بیماران مبتلا به 

سطح گلوکز 19-کووید بهکه در بیماران مبتلا  نتیجه گرفت توانیمالعات موجود از مط می باشد. شدید تنفسی، نارسایی کلیه و قلب

داروی  گفت توانیمرقم زد. همچنین 19-کوویدبهتری در بیماران دیابتی مبتلا به  یآگهشیپ کنترل شود تا بتوان یدرستبهخون باید 

است  یدالتهابضسیستم ایمنی و  کنندهلیتعد، عروقی -قلبیمحافظتی ، یروسیضدوکاهشی بر گلوکز، دارای اثرات  براثرمین علاوه متفور

 قرار گیرد. مورداستفاده 19-کوویدبرای درمان  تواندیمو بنابراین 

های منتج توصیه

 از نتایج مطالعه

 کنترل ومتفورمین دارویی مناسب جهت کنترل سطح گلوکز خون  متوسط، علائمبا  19-یدوبرای بیماران دیابتی مبتلا به کو

نیاز به انجام متفورمین  یروسیضدوبرای این بیماران تجویز نمود. با توجه به اثرات  توانیمشدت بیماری می باشد که 

 می باشد. 19-کوویدتی مبتلا به بمطالعات بیشتری جهت بررسی این دارو در بیماران غیر دیا

 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7955932 لینک دانلود 
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 19-برنامه رصد مقالات مرتبط با کووید عنوان مستند
 گزارش نوع مستند

 هدف از تهیه مستند
، ترجمه و انتشار 19-در ارتباط با موضوعات مهم روز کووید منتشرشدهروز انتخاب مقالات مهم و به

 ی مبتنی بر شواهدریگمیتصمدر سطح کشور در راستای گردش اطلاعات و افزایش  هاآنخلاصه 

 آموزش پزشکی تحقیقات و فناوری وزارت بهداشت، درمان و معاوندکتر فرید نجفی،  زیر نظر

 کشور 19-کمیته ساماندهی تحقیقات کووید کنندهتهیه

 ناظران
دانشگاهی پژوهش  هایپوینتکشور و فوکال  19-کمیته ساماندهی تحقیقات کووید

 19-کووید

 دکتر یوسف مرادی، دکتر سمانه اکبرپور، سحر ستودهدکتر قباد مرادی،  مدیران برنامه

 لیست همکاران اصلی

 مقالات:تیم غربالگری و انتخاب 
ری، نادره ناد دکتر ، دکتر زهرا صنایی،سیما بشارتی، دکتر سعید خشنود، دکتر خضر یشیدرو یهاددکتر 

 لنار رحیم زاده، دکتر حیدر محمدی.دکتر امیر عبدلی، دکتر مهسا رحیم زاده، دکتر گ

 تیم ترجمه مقالات:
زهرا طاهره فرخنده، ، ینیحس دیحم دیدکتر س ،زادهرجبمهران اسدی، دکتر یاسمن جعفری، رضوان 

، دکتر فرشته مهری، دکتر زهرا کیانی، دکتر ساده میدکتر مر ، یدکیدکتر رضا ب  ،یلیفاطمه اسماع، یکشف

 .  بابک روشن روان یاسمین جعفری، دکتر کبری ناصری، دکتر داوود جوانمرد،

 زهرا خرمیدکتر ، ندا ایزدی، دکتر زهرا حسین خواهدکتر  برنامهر علمی ویراستا

 نفعانذیفهرست 
 وم پزشکی،عل های، دانشگاهآموزش پزشکی معاونت تحقیقات و فناوری وزارت بهداشت، درمان و

 شورها، مراکز تحقیقاتی و پژوهشگران سراسر کپژوهشکده، های تحقیقاتمعاونت

 آموزش پزشکی و و فناوری وزارت بهداشت، درمان یید توسط معاونت تحقیقاتبررسی و تأ اقدامات لازم

 آزاد سطح دسترسی

 ولدارای متن و جد مشخصات ظاهری

 19-رصد مقالات، پاندمی کووید کلیدواژه

 اول نسخه ویرایش

 18/03/1400 تاریخ تنظیم
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