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 11شهر بزرگي با جمعيت "را در ووهان  )عفونت ريه(پنوموني
، شناسايي "ترين شهر در مركز چين پرجمعيت ميليون نفر و

 "خيس"بازار  بهها از نظر اپيدميولوژيكي  اين عفونت .كردند
به معناي  "خيس"بازار  .بودند مرتبطغذاهاي دريايي در شهر 

 كه درك رح را مط شكفروش حيوانات زنده و مرده است و اين 
كه وارد جمعيت  مشترك بين انسان و دامعفونت ويروسي اين 
 (SARS) گيري سندرم حاد تنفسي مشابه همه ها شده است انسان

در . شده بود از بازار حيوان زنده آغاز 2002در سال است كه 
مورد سارس، منبع ويروسي به يك كرونا ويروس خفاش به 

ويروس ووهان جديد  .عنوان ميزبان واسطه بالقوه رديابي شد
براي كرونا  nCoV- 2019( شود هاي مختلفي عنوان مي تحت نام
توسط كميته  SARS-CoV-2جديد در ادبيات تحقيق،  ويروس

به عنوان بيماري  19-كوويدها،  المللي تاكسونومي ويروس بين
دهد كه  ، تمام اسامي نشان مي)سازمان جهاني بهداشت توسط
ممكن است استدلال  .يك كرونا ويروس است بيمارياين عامل 

كرونا ويروس  "Novel"به جاي  "New"شود كه آيا عنوان 
اما اين يك ويروس كاملاً جديد و  ؟اصطلاح بهتري نيست

كه  درحالي ؛ارتباط دارد SARSبا كرونا ويروس متفاوت نيست و 
روابط خيلي نزديكي با  SARS-CoV-2 برخي ديگر معتقدند كه

د كه احتمالاً منجر به برخي از كن را پيشنهاد مي SARS ويروس
   .)Jiang et al. 2020(شود  ها مي سردرگمي

تغيير  نيز آن نام ويروس ووهان ماهيت اپيدمي به همراه تغيير
علمي  يها تواند تصويري از پژوهش اين مرور كلي فقط مي .كرد

فوريه  29(تنظيم اين نوشته  زمان تادر مورد اين موضوع را 
  .ارائه دهد) 2020

  داسازي ويروس و تعيين توالي ژنگانج
طي مدت زمان كمتر از يك ماه، كرونا ويروس جديد توسط سه 
 .گروه از دانشمندان چيني شناسايي، جدا و تعيين توالي شد

از مركز كنترل و  W. Tan كنسرسيوم بزرگي با هماهنگي

هشت توالي ژنگان ) چين CDC( ينهاي چ پيشگيري از بيماري
و  RNA بيمار را يا با جداسازي مستقيم 9ويروسي كامل از 

يا از  (BALF) تعيين توالي از نمونه مايع لاواژ برونكوآلوئولار
هاي اپيتليال  طريق جداسازي ويروس به روش كلاسيك از سلول

هشت ). Lu et al. 2002(مجراي هوايي انسان به دست آوردند 
ا چهار تنه يعني ؛را نشان دادند 98/99%ژنگان، همساني توالي 

تك رشته متفاوت  RNA نوكلئوتيد ژنگان 30،000نوكلئوتيد از 
اين سطح از همساني ژنگاني ويروسي جداشده از افراد  .است

كه مدت طولاني در جمعيت  RNA مختلف براي يك ويروس
اين مشاهدات حاكي از  .كند غيرمعمول است انسان گردش مي

متخصصان  .استاز يك منبع حيواني به انسان  انتقالوقوع يك 
 2019ژنتيك تخمين زدند كه اين رويداد ممكن است در نوامبر 

ترين خويشاوندان ويروس جديد، كرونا  نزديك .داده باشد رخ
ها تنها  اما آن ؛ها در شرق چين است ويروس جداشده از خفاش

؛ بنابراين، داشتندجديد  هاي يروستوالي را با و يهمسان %6/87
جديد را به عنوان گونه جديد  يروس، كرونا وويروس شناسان

، مخفف Sarbecovirus از گروه 2 شاخهويروسي متعلق به 
. دانند يها م متشكل از بتاكرونا ويروس SARS اختصاري
 يهمسان 79%جديد حتي كمتر، يعني ي  هاي جداشده ويروس

ها هنوز هم  خفاش با اين حال .دارند SARS توالي با ويروس
حساب  اين كرونا ويروس جديد به ترين منبع براي محتمل

گير در  ها در زمان شروع اين بيماري همه خفاش ولي .آيند مي
خواب زمستاني بودند و هيچ خفاشي در بازار مواد غذايي 

Huanan اين موضوع يك ميزبان  .در ووهان فروخته نشده بود
داشته انسان  به انتقال تواناييحيواني حد واسط را كه در آن 

تيغي زنده، گوركن، مارها و  جوجه .كند نهاد ميپيش ؛باشد
اثبات  يادعا .شدند ميفروخته  ووهانها در بازار  پشت لاك
 يا ميزبان واسطه خوارها مورچهكه مارها يا دارد  بيان مياي  نشده

. براي ايجاد كرونا ويروس توسط رويدادهاي نوتركيب هستند
W Tan  و همكارانش كه اكنون تيم تحقيق و بررسي كرونا

متعاقباً جداسازي كرونا  دهند؛ يرا تشكيل م ويروس جديد
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ويروس و  18هاي بيشتر از سه بيمار در ووهان كه براي  ويروس
را انجام تنفسي تستشان منفي بودن  زاي يماريچهار باكتري ب

يه جداشده بيمار اول 9كه از  ييها ها با آن اين ويروس .دادند
هاي اپيتليال مجاري  در سلول .بودند در ارتباط نزديكي بودند

 به آلوده هاي سلول در مورفولوژي تغييرات اثر هوايي انسان،
ها  عدم حركات ضرباني مژه به صورت )اثر سيتوپاتي( ويروس

  ).Zhu et al. 2020( .شود مشاهده مي
هاي  يبيماراز گروه  Y.Z. Zhang گروه ديگري به سرپرستي
چين در پكن با تعيين توالي  CDC مشترك بين انسان و دام

يك بيمار  مايع لاواژ برونكوآلوئولار از متاترانسكريپتوميك
مشغول به كار در بازار غذاهاي دريايي ووهان ژنگان يك كرونا 

تجزيه ). Wu et al. 2020c(ويروس بسيار مرتبط را تعيين كردند 
ويروسي ) S )Spike مل با ژنو تحليل گيرنده سلولي در تعا

سازي پروتئين،  مدل .هايي از وقوع نوتركيبي را نشان داد نشانه
را به ) ACE2( 2كننده آنژيوتانسين انساني  تبديل پروتئين آنزيمي

  .عنوان گيرنده پيشنهاد كرد
Z.L.Shi شناسي ووهان و همكاران،  از انستيتوي ويروس

 شده در هفت بيمار مبتلا هاي شناسايي توصيفي دقيق از ويروس
ارائه  ؛برند الريه شديد رنج مي ووهان كه از بيماري ذات ساكن
اي با بازار مواد غذايي  ها به صورت حرفه شش نفر از آن .دادند

مايع  متاژنگانيك ).Zhou eta al. 2020(محلي در ارتباط بودند 
را به همراه داشت كه  هايي يروسكرونا و لاواژ برونكوآلوئولار

 هاي يروسبيماران و كرونا و ينب توالي را يهمسان %9/99
اين دانشمندان با استفاده  .دارا بودندي ديگر از ووهان  جداشده

با  PCR، تست S در ژن اي يهاز آغازگرهاي مربوط به ناح
پيدمي را تهيه كردند كه يك وسيله حساسيت و اختصاصي ا

 برونكوآلوئولار لاواژ مايع تشخيصي براي شناسايي ويروس در
محققان براي  .هاي دهاني بيماران بود سواب يها يا ديگر نمونه

در ( IgG و به دنبال آن يك سروكانورژن  IgMيك بيمار،
ايمونولوژي، سروكانورژن دوره زماني است كه در طي آن 

 يصتشخ شود و در خون قابل اختصاصي ايجاد مي بادي يآنت
نوكلئوكپسيد با  ELISA را هنگام استفاده از تكنيك )شود مي

سه بيمار پاسخ  .هدف نشان دادند ژن يويروسي به عنوان آنت
اين  .دهنده عفونت حاد است را نشان دادند كه نشان IgM خاص

مجموعه شواهد سرولوژيكي از آنجايي اهميت دارد كه 
 ازآن پس .كند هاي ظهور يك پاتوژن جديد را تكميل مي يهفرض

در  ككه باعث اثرات سيتوپاتي شدويروسي از يك بيمار، جدا 
هاي  سلول. روز نهفتگي شده بود 3پس از  veroرده سلولي 

و توسط  يزيآم اختصاصي رنگ هاي بادي يآلوده به ويروس با آنت
مكان ايجاد ا عمل اين ند؛مشاهده شد فلورسانس ميكروسكوپ
همه بيماران  .آورد يويروس را فراهم م سازي يآزمايش خنث

 كه ييازآنجا .سرم را ايجاد كردند كننده يخنث هاي بادي يآنت

جديد آلوده شوند،  يروسبه كرونا و توانند ينم HeLa هاي سلول
از منشأ انساني،  ACE2 هنگام بيان پروتئين ي سلولي اين رده

حساس شد و اين نشان ) نه موشاما (گربه نوعي خفاش و 
از اين پروتئين به عنوان  دهد كه اين كرونا ويروس جديد مي

طور كه كرونا ويروس  همان ؛كند گيرنده سلول استفاده مي
SARS كرد ياستفاده م 2002گيري سال  مسبب همه.  

Zhang et al. (2020a) 27 جداشده  يروسژنگان جديد كرونا و
) ووهان، ژجيانگ و گوانگدونگ(چين از بيماران را در سه شهر 

 .ها با ووهان تماس داشتند و تايلند مقايسه كردند كه همه آن
در  را ها آنتوان  ياما هنوز هم م ؛ژنگان ها بسيار مشابه بودند

دهد كه جهش در  اين نشان مي .ودنم يبند شش گروه ژني طبقه
عجب، با كمال ت .شده است بيماران در هنگام شيوع فعلي انباشته

 هاي جداشده در ووهان در ويروس ي ژنيها گروه ترين ياساس
  .گوانگدونگ شناسايي شدند مشاهده نشدند و در

ژنگان كرونا ويروس جديد با  با مقايسه دقيقگروه ديگري 
 كردند  شناسايي متفاوت اسيدآمينه SARS 380 ويروس

)Wu,Peng et al. 2020b.(  
  مشاهدات باليني

كه  19-كوويدورد بيمار تأييدشده عفونت م 41روي  يا مطالعه
 صورت پذيرفتشده بودند،  ژانويه در ووهان بستري 2قبل از 

)Huang et al. 2020 .( در مرحله اوليه شيوع، بيماران اكثراً مرد
از  %66اي و  ها داراي بيماري زمينه ، نيمي از آن)%73(بودند 

 .داشتندقرار  Huanan ها در معرض بازار غذاهاي دريايي آن
 درد عضلانيو ) %76(، سرفه )%98(علائم شايع اين بيماري تب 

وجود  %55در ) تنفس دشوار(تنگي نفس  .بود) %44(يا خستگي 
مشاهده  %29در   (ARDS)سندرم ديسترس تنفسي حاد  .داشت
 ويژه يها از بيماران نياز به انتقال به بخش مراقبت %32. شد

(ICU) كاهش (يماران، لنفوپني ب .درگذشتند %15و  داشتند
يك ( يتوكينو علائم طوفان س) خون در گردش هاي يتلنفوس

بيمار را در  99مطالعه تكميلي،  .را نشان دادند) نوع پاسخ التهابي
ژانويه  20بين اول ژانويه و  ،در ووهان ينتان ينيبيمارستان ج
مثبت تأييدشده عفونت  PCRبيمار مبتلا  99 ي همه .بررسي كرد
CoV-2019  را داشتند)Chen et al. 2020 .( در طي مرحله بعدي

گير، كمتر بيماري در معرض بازار غذاهاي  اين بيماري همه
اما هنوز هم مبتلايان غالباً  ؛قرار داشتند Huanan )%49( ياييدر

سال بود و دوباره نيمي از  55سني  يانگينم). %67(مرد بودند 
تظاهرات باليني غالب در  . بودندهاي مزمن مبتلا ها به بيماري آن

 .بود) %31(و تنگي نفس ) %82(، سرفه )%83(اين بيماران تب 
موارد پنوموني دوطرفه را  %75تصويربرداري در  هاي يكتكن

بدتر و منجر  %11را نشان دادند كه در   ARDS%17 .نشان داد
 روي سوم مطالعه. متعدد شد يها به مرگ در اثر نارسايي اندام
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 1بيمار مبتلا به عفونت كرونا ويروس جديد تأييدشده بين  138
 شده بودند بستري ،در بيمارستان ژونژنان ووهانكه ژانويه  28تا 

اين گزارش از لحاظ ). Wang et al. 2020c( صورت پذيرفت
از  %9در اين گروه، تنها  .اهميت با دو مورد قبلي تفاوت داشت
اند و  قرارگرفته Huanan بيماران در معرض بازار غذاهاي دريايي

يك جنسيت خاص متمايل به طور مشخص  نسبت جنسيت به
و سرفه ) %70(، خستگي )%99(علائم بروز دهنده تب  .نبود

و تنگي  درد عضلاني، اشتهايي يو به دنبال آن ب) %59(خشك 
دوطرفه، يا  ايه يهتصويربرداري، سا هاي يكبا تكن .نفس بود
 .بيماران آشكار شد تمامي هاي يه، در رground glassكدورت 

 يها از بيماران نياز به انتقال به بخش مراقبت %26، يطوركل به
نيمي از بيماران همبودي  .درگذشتند %4 ويژه داشتند و

 .را نشان دادند) فشارخون بالا، بيماري قلبي عروقي و ديابت(
بهداشتي  يها كارمند مراقبت 40ازجمله  %41توجه اينكه،  قابل

مورد از  9فوريه، فقط  9تا  .احتمالاً در بيمارستان آلوده شدند
سال در چين  1در نوزادان زير  nCoV-2019هاي  عفونت
 .ها داراي اعضاي خانواده مبتلا بودند شده بود كه همه آن گزارش

  ).Wei et al.2020(همه نوزادان نوع خفيف بيماري را داشتند 
  گيرشناسي همه

انتقال اوليه  يها اقدامات بهداشت عمومي، داده يزير براي برنامه
مورد تأييدشده اوليه از  425 .كرونا ويروس جديد ضروري است

را براي اولين تجزيه و تحليل اپيدميولوژيك  ييها ووهان داده
؛ اما بايد در نظر داشت كه )Li et al. 2020a(ارائه داده است 

ممكن است در طول اپيدمي تكامل يابد و خصوصيات ويروس 
در طي سه مرحله اوليه  .كنندتغيير ) اپيديمولوژيك يها داده(آن 

، هيچ )ژانويه 22-12ژانويه،  11-1ژانويه، قبل از اول (عفونت 
موردي كمتر از  يچه و )سال 61-56(تغييري در ميانگين سني 

ي مردان در بين غلبه ميزان ابتلا .سال مشاهده نشده است 15
بيماران ناپديد شد و ميزان قرار گرفتن در معرض بازار 

علاوه بر اين،  .در بيماران با گذشت زمان كاهش يافت» مرطوب«
 %30تماس بيمار با افرادي كه علائم تنفسي داشتند در كمتر از 

دانشمندان ميانگين دوره نهفتگي  .شده است  موارد گزارش
 يهو ثانو اوليهموارد  يسهمقا .ه كردندروز محاسب 2/5بيماري را 

از ابتداي  .دهد يمنشان روز را  7 "ياليسر ي فاصله"خوشه  5در 
بيماري تا ويزيت پزشكي و سپس بستري شدن در بيمارستان به 

زمان  در مدت اپيدمي ووهان .شد يروز سپري م 12و  5ترتيب 
توليد ، تعداد يا از تجزيه و تحليل خوشه .روز دو برابر شد 7

طور متوسط  يعني هر مورد به ؛مورد برآورد شد 2/2مجدد اوليه 
گزارش ديگري يك خانواده  .شود ميعفونت جديد  2/2منجر به 

 قرارداد ياز شنژن در ملاقات بستگانشان در ووهان را موردبررس
)Chan et al. 2020 .( يكي از بستگان ساكن در ووهان چهار روز

ه از شنژن، تب، سرفه و تنگي نفس قبل از ورود اعضاي خانواد
چهار تن از بستگان ديگر علائم تنفسي داشتند  .را نشان داده بود

از شش  .كه منجر به بستري شدن دو نفر از آنان شد
روز  5سال در طول  كننده خانواده شنژني، چهار بزرگ ملاقات

را نشان ) تب، سرفه، ضعف و اسهال(بازگشت از ووهان علائم 
توجه،  نكته قابل .علائمي نشان نداندكه دو كودك اليدرح ؛دادند

يكي از اعضاي خانواده كه در شنژن مانده بود چهار روز پس از 
كنندگان از ووهان به شنژن، به اين بيماري مبتلا  بازگشت ملاقات

 انتقال ويروس از انسان به انسان ي دهنده ها نشان داده .شد
رنكس و نيمي از سواب اين ويروس در بيشتر نازوفا. باشد يم

اما هيچ نمونه ادراري يا  ؛نمونه سرم مشاهده شد و هاي گلو
از نظر اهميت براي  .مدفوع از اين موردمطالعه وجود ندارد

بيماران بستري از  %90آسان و تشخيص ويروس،  يريگ نمونه
در نمونه بزاق  تشخيصي ويروس PCR كنگ براي هنگ
ويروس از  ميزان). Te et al. 2020(مثبت بودند  شده يآور جمع
بزاق بود و در طول  ليتر يلينسخه ويروسي در م 108تا  103

روز پس از  11مدت بستري كاهش يافت؛ اما در يك بيمار، 
، يمطالعه ديگر در .بود يصتشخ بستري در بيمارستان هنوز قابل
بيمار آلوده كه در خارج از  88تجزيه و تحليل اپيدميولوژيك 

به ووهان داشتند  اخير اما سابقه سفركردند  يمووهان زندگي 
زده در اين گروه تخمين ). Backer et al 2020( صورت پذيرفت

وجود  نيز روز 4/6كه امكان متوسط دوره نهفتگي به  شود مي
كند كه  روز هم افزايش پيدا مي 11بالاتر تا  هاي ينتخم .دارد

  .براي تعيين مدت مناسب قرنطينه مهم است
  شيوع

 19در  .ونا ويروس جديد به سرعت در حال پخش استكر
 .گزارش شد متحده يالاتژانويه، اولين بيمار در ساحل غربي ا

بيمار بعد از مراجعه از بازديد خانوادگي در ووهان علائم تنفسي 
در طول بستري، بيمار دچار ). Holshou et al 2020(را نشان داد 

ان كمي ويروس يافت در مدفوع اين بيمار به ميزاسهال شد و 
تواند علاوه بر  اين مشاهده حائز اهميت است چراكه مي .شد

گرايش به ريه، گرايش به روده را نيز نشان دهد كه براي كرونا 
بنابراين ممكن است در بروز علائم  ويروس غيرمعمول نيست؛

بيماري در حال ظهور اپيدميولوژي فعلي، روي يك علامت 
انجام اقدامات بهداشت عمومي در شناسي متغير حساب شود و 

 Danchin et( دهان را ضروري كند -برابر انتقال مدفوع 

al.2020 .(زيرا گيرنده ميزبان ؛اين سناريو دور از انتظار نيست 

ACE2 راي كرونا ويروس جديد روي انتروسيت هاي روده به ب
برخي تغييرات ). Liang et al.2020(شود  مقدار زيادي بيان مي

علائم بيماري قبلاً براي بيماران چيني در خارج از ووهان در 
كن، پ nCoV-2019در ميان اولين بيماران  .شده بود مشاهده

 .Chang et al(بود  نشانه ينتر احتقان مجراي هوايي فوقاني مهم
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آزمايشگاهي از استان  ييدبيمار مورد تأ 62بيماري در ). 2020
مبتلا به  %9. شان دادژژيانگ، بيماري خفيف تا متوسط را ن

 Xu et(نياز داشت  ICU اسهال بودند و فقط يك بيمار به

al.2020 .( مورد، نرخ كلي  72314هنگام تجزيه و تحليل
 كه يبا اين حال، هنگام .محاسبه شد (CFR) 3/2%يروم مرگ

كه ووهان (تجزيه و تحليل به مواردي در خارج از استان هوبئي 
تنها ير وم شده بود، نرخ كلي مرگمحدود) شده است در آن واقع

احتمالاً حاكي از ؛ كه )McGoogan ،2020و  Wu(بود  %4/0
انتقال بيشتر  هاي يرهبا زنج تر يفهاي خف تغيير اپيدمي به بيماري

  ).Vetter et al. 2020(است 
ژانويه، دو شهروند آلماني بعد از ملاقات با شريك  24در 

 ؛"بازگشتي به چين بيمار شدفردي كه در پرواز "تجاري چيني، 
ها مثبت  آن nCoV-2019علائم بيماري را نشان دادند و تست 

دو فرد ديگر علائمي را نشان دادند كه خصوصاً قبل از  .شد
آلوده ارتباط برقرار كرده  هاي يبروز اين علائم با يكي از آلمان

در  توانند ياست كه افراد آلوده م از آن اين گزارش حاكي. بودند
ها تماس داشته است را آلوده  ول دوره نهفتگي فردي كه با آنط

  ).Rothe et al, 2020(كنند 
Wu  وLeung )2020a ( انتشار ملي و جهاني كرونا ويروس

ونقل هوايي و قطار از ووهان  حمل يها جديد را بر اساس داده
 24كه در  يا دقيق قرنطينه شهري گسترده يريگ با محاسبه اندازه

فرا  ژانويه به ووهان تحميل شد با استفاده از يك مدل عفونت
بر اساس اين محاسبه، تعداد كافي از افراد  .تخمين زدند يتيجمع

فرد آلوده به شهرهاي  900(آلوده قبلاً به شهرهاي بزرگ چين 
 .محلي ثانويه سفركرده بودند هاي يريگ براي شروع همه) ديگر

شده است و به  بيني پيش 2020اي آوريل اوج اپيدمي ووهان بر
 2- 1گيري محلي در شهرهاي ديگر چين تا  همين دليل پيك همه

اگر از طريق محدوديت تحرك افراد . خواهد افتاد يرهفته به تأخ
بزرگي اين  توان يم ؛كاهش داد %25بتوان ميزان انتقال را 

ا يك گير ت كاهش داد و اوج اين بيماري همه %50 تا گيري را همه
عوامل ناشناخته اين  ينتر يكي از مهم .ماه عقب خواهد افتاد

 .مدل، فصلي بودن عفونت كرونا ويروسي جديد است
هاي معمولي زمستاني هستند كه با  هاي تنفسي عفونت عفونت

، )Lai et al. 2020(تحقيقات  .يابند يگرم شدن فصول كاهش م
به مقصد  فرد آلوده از ووهان 800تخمين زدند كه بيش از 

تايلند و ژاپن در صدر اين فهرست قرار  ؛المللي سفر كردند بين
دارند؛ بنابراين بايد اقدامات بهداشتي در اين كشورها نيز انجام 

اين  .گير محدود شود المللي اين بيماري همه شود تا شيوع بين
توضيح در شمال ايتاليا به اروپا  يرقابلگير با تمركز غ بيماري همه
ها به ويژه به كشورهاي  گسترش عفونت. ه استنيز رسيد

آفريقايي كه در آن مناطق بسياري ارتباط اقتصادي نزديكي با 
اما داراي سيستم بهداشت و درمان ناكارآمدي براي  دارند ينچ

كننده خواهد بود  نگران ؛اطمينان از اقدامات مؤثر مهاري هستند
)Gilbert et al. 2020 .(اپيدميولوژيست  با اين حال، توسط برخي

در حال حاضر ). Haider et al. 2020(است  شده يابيها كم ارز
تراكم كمتر جمعيت قطع  يمشخص نيست كه آيا انتقال در مناطق

  .خواهد شد يا خير
  درمان

تاكنون پزشكان چيني بر اساس تجربه خود با بيماران ووهان، 
اند  يك روش درماني تجربي و الگوريتم ترياژ ايجاد كرده

)Zhang et al. 2020b .( اين طرح ترياژ جدائي بيماران را به
و افرادي كه تحت  گيرند يافرادي كه تحت درمان خانگي قرار م

پيشنهاد  گيرند؛ يقرار م يجادشدهمنظم پنوموني ا يها درمان
موارد مشكوك به پنوموني ويروسي براي مشاهده كرونا  .كند مي

در  .شوند يايش مويروس جديد تحت مشاهده جداگانه آزم
صورت تنگي نفس و ايجاد هيپوكسي، منبع اكسيژن اضافي داده 

بيماران پنوموني ويروسي تحت درمان با آربيدول قرار  .شود مي
آنفولانزا مورد تأييد  گرفتند كه در روسيه و چين براي معالجه

تشخيص بيماري كرونا ويروس جديد  كه يهنگام .قرارگرفته بود
 .شود منتقل مي يافته به بيمارستان ويژه اختصاصبيمار  ؛شد ييدتأ

از نظر علمي و  با اين حال، اثر آربيدول در برابر كرونا ويروس
شرايط اضطراري نياز به  .باليني به خوبي اثبات نشده است

، استفاده يدواركنندهيك روش ام .سرعت در توليد دارو را دارد
از  كه اه يروسكرونا و مجدد از داروهايي است كه عليه

يا سندرم  SARS قبلي با بيماري كرونا ويروس هاي يدمياپ
 Li and De(است  شده يشآزما (MERS) يانهتنفسي خاورم

Clercq.(  MERS،  برخلافSARS مشترك بين ، يك بيماري
كرونا ويروسي با منشأ احتمالاً خفاش و شتر به  انسان و دام

چهار  .باشد يكه هنوز در گردش است م يا عنوان ميزبان واسطه
پروتئين غير ساختاري كه از قبل به عنوان اهداف ضد ويروسي 

مورد كاوش قرارگرفته  MERS و SARS عليه كرونا ويروس
طور منطقي در كرونا ويروس جديد به خوبي  بودند، به
 .كنند يشده هستند و اميدهايي براي اين رويكرد ايجاد م حفاظت

 جهت درمان يينام بيمار براي يك كار آزما ثبت با اين حال،

MERS يك مهاركننده پروتئيناز ضد ويروسي(ا لوپيناوير ب / (
براي طولاني شدن نيمه  P450 مهاركننده سيتوكروم(ريتوناوير 

 .هنوز ادامه دارد b1b (MIRACLE) و اينترفرون) عمر لوپيناوير
ه است تا شد باليني در چين ثبت ييتعداد زيادي كار آزما

تركيبات مختلف يا مخلوط تركيبات مختلف را در برابر عفونت 
داروهاي مورد آزمايش از . كرونا ويروس جديد آزمايش كند

نوكلئوتيدي ضد ويروسي نسبت به  يها محدوده آنالوگ
پروتئاز ويروسي تا داروهاي گياهي سنتي چين  يها مهاركننده

 Lian qiao(مشتق شده از  Forsythiaبراي مثال (است 
Maxmen. 2020 .( شونداين مهم است كه تست ها اكنون شروع 
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 .نام كرده و آزمايش شوند گيري ثبت تا افراد قبل از توقف همه
WHO پروتكل باليني استاندارد مشترك را براي اين كار  يك
  .كند يسهمقا كند تا نتايج را قابل ها پيشنهاد مي ييآزما

ويروس در دسترس فعلي،  سازي يمحققان چيني با آزمايش خنث
آزمايشات اثربخشي آزمايشگاهي را در برابر كرونا ويروس 

تأثيرات با  ترين يشب. )Wang et al. 2020a(اند  جديد انجام داده
نوكلئوتيد آنالوگ رمدسيوير و تركيب ضد مالارياي كلروكين 

جديد را در محدوده  كرونا ويروس هر دو مهار .مشاهده شد
بر روي  داروي رمدسيوير. يكرومولار نشان دادندغلظت كم م

ويروسي در سطح ورود پس از ورود ويروس  RNA رونويسي
كه كلروكين بايد در ابتداي عفونت استفاده  درحالي ؛كند عمل مي

عملكرد كلروكين روي غشاهاي ليزوزومي ممكن است با  .شود
است  ذكر يانشا .فيوژن ويروسي تداخل داشته باشد -وقايع ورود

كرونا  آنالوگ نوكلئوتيدي رمدسيوير فعاليت بهتري در برابر
نسبت به مهار كنند پروتئاز لوپيناوير همراه با  MERSويروس 

 هاي موش ريتونووير هم در كشت سلولي و هم در عفونت

رمدسيوير بهبود  ي، داروMERS در مدل موشي عفونت. داشت
يب شديد عملكرد ريوي، كاهش بار ويروسي ريه و كاهش آس

علاوه بر اين، ). Sheahan et al. 2020(ريه را نشان داد 
س در وبه ميمون رز كننده يشگيريشده به عنوان پ داده رمدسيوير

تيترهاي ويروسي  يتوجه طور قابل به MERSرقابت با ويروس 
كند كه با  را كاهش داده و از آسيب ريه جلوگيري مي ها يهدر ر

اديوگرافي اشعه ايكس در مقايسه با يا ر يشناس استفاده از بافت
درمان با  .)De Wit et al. 2020(شود  حيوانات شاهد ارزيابي مي

كننده  ساعت پس از رقابت ويروسي اثر محافظت 12 رمدسيوير
در اوايل ماه فوريه، دو  .س داشتورز هاي يمونمحدودتري در م

ي باليني تصادفي، كنترل شده با دارو نما، اثربخش ييكار آزما
. كه در چين آغازشده بود را آزمايش كردند رمدسيوير درماني

بيمار مبتلا به كرونا ويروس جديد خفيف  308يك كارآزمايي، 
؛ و ديگري (ClinicalTrials.gov: NCT04252664)يا متوسط 

 كند مي يسينو را نام بيمار كه داراي بيماري شديد هستند 453

NCT04257656) . (ClinicalTrials.gov: يسي ها طورينو نام 
 يم است كه به ترتيب در پايان ماه آوريل و ماه شده يزير برنامه
مبتني بر  يها اهميت درمان .به پايان رسيده باشد 2020سال 

باليني كنترل شده بايد  ياه ييشده در كار آزما شواهد اثبات
درمان با داروهاي   SARSگيري  در همه كه ييازآنجا ؛تأكيد شود
شده صدمات بيشتري نسبت به زماني كه هيچ درمان آزمايش ن

 ,A. Danchin(دارويي صورت نگرفته بود به همراه داشت 

personal communication .(درماني در برابر  يها روش
سيستم ايمني ميزبان ممكن است با توجه به طوفان  يها پاسخ

سيتوكين كه در بعضي از موارد بيماران مبتلا به عفونت كرونا 
  .است داراي ارزش درماني باشند شده يدهروس جديد دوي

  پيشگيري و كنترل
در حال حاضر در دسترس  SARS و MERS ضد يها واكسن

گير  ، با بيماري همهSARS گير نيستند؛ مانند مورد بيماري همه
به عنوان . فعلي بايد با اقدامات بهداشت عمومي مبارزه كرد

مرطوب غذاهاي دريايي را در اولين اقدام، مقامات چيني بازار 
به دليل تماس نزديك حيوانات زنده با انسان،  .اند ووهان بسته

مشترك بين هاي  اين بازارها شرايط ايده آل براي انتقال عفونت
بعد از دو عفونت كرونا ويروس  .كنند يرا فراهم م انسان و دام

 اقدامات ؛اند كه از بازارهاي مرطوب مواد غذايي چين ظاهرشده
با اين حال،  .بهداشتي به صورت كاملاً واضح ضروري است

مصرف گوشت و ساير محصولات حيوانات وحشي در چين 
 عنوان كهوجود دارد  يا در آنجا فلسفه .يك سنت ديرينه دارد

 مريض كه يهنگام و غذا شديد گرسنه كه يهنگام كه دارد مي
 eaten when hungry is food, eaten"( بخوريد دارو شديد

when ill is medicine(.  خوار مورچهدر چين، محصولات 
هاي كبد؛ و  مثال براي كمك به درمان روماتيسم؛ بيماري عنوان به

اخيراً، ). Li and Li. 2020b(شده است  براي بهبود بينايي شناخته
مصرف گوشت حيوانات وحشي به نشانه وضعيت اجتماعي بدل 

كردن اين باورهاي دروغين پزشكي آسان  كن يشهر .شده است
 ممنوعيت ممكن است بازارهاي سياه ايجاد كند؛. نخواهد بود

به جاي ممنوعيت، اين  كنند يدانشمندان توصيه م بنابراين، برخي
محافظت از كاركنان بهداشت و  .شدت كنترل كنند بازارها را به

ازهاي هاي بيمارستاني يكي ديگر از ني درمان در برابر عفونت
زيرا مراقبت از بيمار بار سنگيني براي سيستم  ؛فوري است

بهداشت و درمان خواهد بود و هرگونه كاهش در پرسنل 
 يها ماسك .شود بهداشتي باعث ايجاد مشكلات بعدي مي

، عينك و N95ماسك  ها ناكافي است؛ صورت براي حفاظت آن
 Chang et(است  يازلباس محافظ براي پرسنل پزشكي موردن

al.2020b .( براي عموم مردم شستشوي مكرر دست، پوشاندن
دهان و بيني هنگام سرفه و عطسه و استفاده از ماسك هنگام 

با ). Wang et al. 2020(شود  بازديد از اماكن عمومي توصيه مي
اين حال، شواهد علمي فاقد اثربخشي پوشيدن ماسك توسط فرد 

هاي  برابر عفونت شستن دست در يآلوده برخلاف اثبات اثربخش
با استفاده از نظارت سندروميك  SARS اپيدمي .تنفسي است

جداسازي بيماران و قرنطينه افراد در  و محدود نگاه داشته شد
اين اقدامات همچنين در . صورت پذيرفت تماس با بيماران

كند كه با توجه به ابعاد گسترده  اپيدمي كنوني نقش مهمي ايفا مي
مانند محدود كردن حركت افراد به نقاط  آن، اقدامات شديدتر

نتيجه  كه كند مهم عفونت يا از نقاط مهم عفونت را ضروري مي
آن منع آمد و شد در ووهان و شهرهاي كوچك خاصي از ايتاليا 

  .و آلمان بود
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اپيدمي كرونا ويروس جديد را يك سازمان جهاني بهداشت 
مي در حال اين اپيد .اورژانس بهداشت عمومي اعلام كرده است

بهداشتي موجود، ازجمله  هاي يستمگسترش آزمايش فشار بر س
همچنين بايد انگيزه ديگري  .تواند باشد كشورهاي صنعتي مي

ويروسي  يها براي تقويت تحقيقات بنيادي در مورد عفونت
 مشترك بين انسان و دامو تأثيرات ابتلا به بيماري  يا انتقال گونه

از ديدگاه  .ها در شرايط متغير محيطي باشد در خفاش يژهبه و
شود، ممكن  شهروندان، وقتي صحبت از حمايت از زندگي مي

مربوط  هاي ينهاست اين سؤال مطرح شود كه آيا نبايد همان هز
به بودجه دفاعي را براي بهداشت عمومي و تحقيقات پيشگيرانه 

  .هزينه كرد
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Abstract 

Another animal to human transmission of a coronavirus occurred in December 2019 on a live animal 
market in the Chinese city of Wuhan causing an epidemic in China, reaching now different continents. 
This minireview summarizes the research literature on the virological, clinical and epidemiological 
aspects of this epidemic published until end of February 2020. 

  


