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Abstract 

 

Background and purpose: Protecting healthcare workers on the front line of Coronavirus 

disease 2019 (COVID-19) is very important. The aim of this study was to investigate the incidence of 

COVID-19 in hospital staff and its relationship with influenza vaccine in 2020. 

Materials and methods: A descriptive-analytical study was performed in 4446 staff working in 

public hospitals in Mazandaran province, Iran. The sample size was calculated using the Cochran's 

formula and the participants were selected by simple random sampling. Demographic and therapeutic 

information were collected using an electronic checklist. Data were analyzed by descriptive statistics and 

Chi-square test and analysis of variance using SPSS V21. 

Results: In this study, 1388 (31.21%) cases were infected with COVID-19 and 3058 (68.79%) 

had no history of the disease. In people with and without COVID-19, 384 (27.66%) and 761 (24.88%) 

were men, respectively. According to findings, the rate of COVID-19 infection was lower in individuals 

who received influenza vaccine compared to non-infected people, but there was no significant difference 

between these groups in receiving influenza vaccine within a year ago (P = 0.07). 

Conclusion: In present study, the influenza vaccine did not have a protective role against 

COVID-19. Moreover, it did not influence the severity of the disease and cannot be helpful in making a 

prognosis of COVID-19. 
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 ـدرانــازنــكــــي مــزشـــوم پــلــشـــگاه عــه دانــلــمج

 (91-91)    9011سال    مرداد    911سي و یكم   شماره دوره 

 91        9011، مرداد  911یكم، شماره  مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                    دوره سي و              

 پژوهشی

بیمارستان های دانشگاه  کارکناندر بین  91کووید ابتلا و شدت 
 علوم پزشکی مازندران و ارتباط آن با واکسیناسیون 

 9911فصلی در سال آنفلوانزای 
 

       1رویا ملک زاده
         2کیوان حیدری

        3محمود موسی زاده
 4تورج اسدی

 چكیده
کرونا بسیار حاارر امییات ا.اتی ایا   ویروس با مقابله مقدم خط عنوانن درمان بهمحافظت از کارکنا و هدف: سابقه

در کارکنان بییار.تانی و ارتباط آن با دریافت واکس  آنفلاواناا  فلالی در  91مطالعه با مدف برر.ی بروز عفونت کووید
 انجام شدی 9911.ال 

انجام  ما  دولتی ا.تان مازندرانکارکنان بییار.تان زا نفر 4444رو  بر تحلیلی-توصیفی مطالعهاین  ها:مواد و روش
اطلاعاا   گیر  تلاادفی .اادم ماورد ا.اتفادم  ارار گرفاتیکاوکران محا.ابه و رون نیوناه حجا  نیوناه باا فرماول شدی

آزماون  ما با آمار توصیفی ودادم آور  شدیدموگرافیک و درمانی مورد نیاز مطالعه با ا.تفادم از پر.شنامه الکترونیکی جیع
 تجایه و تحلیل شدندی SPSS 19کا  ا.کورر و یا آزمون د یق فیشر با ا.تفادم از نرم افراز 

 نفار 9501و  91درصد( مباتلا باه کوویاد 19/99) نفر 9911داوطلب مورد برر.ی،  4444از در مطالعه حاضر  ها:یافته
 44/19) نفار 914و افاراد .اال  باه ترتیاب  91ه کوویادنداشاتندی در مبتلایاان با 91( نیا .ابقه ابتلا به کووید درصد 91/41)

نشاان  91( مرد بودندی دریافت واکس  در کل داوطلبان مطالعه به تفکیک عفونات کوویاددرصد 11/14) نفر 949( و درصد
کساینه تر از افراد غیرمبتلا بودم ا.ت و ای  اختلاف در افاراد  کاه یاک .اال  بال واداد که واکسینا.یون در افراد مبتلا ک 

 (یP=59/5) دار نبودیشدند معن
ناداردی طباق  91نقا  محاافظتی در برابار اباتلا باه کوویاد آنفلاوانااطبق نتایج مطالعه حاضر دریافت واکسا   استنتاج:

 آنفلاواناا  توان بر ا.ااس وضاعیت واکسینا.ایونمشامدا  ما ملرف واکس  آنفلواناا با شد  بییار  رابطه نداشته و نیی
 ما اظهار نظر کردیدر آن91آگهی کوویدارم پی بییاران درب

 

 ، آنفلواناا، بییار.تان91واکس  آنفلواناا، کووید  واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
مااا مااا خااانوادم بارگاای از ویااروسکرونااا ویااروس

مستند، که از ویروس .ارماخوردگی معیاولی تاا عامال 
ما  شدیدتر  مثال .اندرم شادید حااد تنفسای، بییار 
 شوندی را شامل می 91فسی خاورمیانه و کووید .ندرم تن

 

   جادم فرح آباد، مجتیع دانشگامی پیامبر اعظ ، دانشکدم پاشکی 99: کیلومتر .ار  -کیوان حیدریو  اسدیتورج  مولف مسئول:
     K1heydari96@gmail.com  و   touraj.assadi@yahoo.com  E-mail:  

 ، .ار ، ایران  علوم پاشکی مازندران دانشگام، تخللی مدیریت خدما  بهداشتی درمانیدکتر   ی9
 کییته تحقیقا  دانشجویی، دانشکدم پاشکی، دانشگام علوم پاشکی مازندران، .ار ، ایران ،دانشجو  پاشکیی 1

 ما  غیرواگیر، دانشگام علوم پاشکی مازندران، .ار ، ایران گام گوارن، پژومشکدم بییار مرکا تحقیقا  .رطان ما  د.ت، دانشیاری 9
 ، .ار ، ایرانعلوم پاشکی مازندران دانشگاما.تادیار، گروم طب اورژانس، دانشکدم پاشکی، ی 4
 : 11/4/9455ریخ تلویب : تا            99/91/9911تاریخ ارجاع جهت اصلاحا  :            99/95/9911 تاریخ دریافت 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jm

um
s.

m
az

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

17
 ]

 

                               2 / 8

mailto:touraj.assadi@yahoo.com
https://jmums.mazums.ac.ir/article-1-16304-en.html


 آنفلوانزا ونیناسیبا واکس 91 دیارتباط کوو
 

 9011، مرداد  911یكم، شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                   دوره سي و           90

یاااااا  (nCoV-1591) 1591-جدیااااادکرونااااااویروس 

SARSCoV-2   نوع  ، جدیدتری 91کوویدعامل بییار

ای  خانوادم ویروس ا.ت، که برا  اولی  بار در د.اامبر 

، به دنبال مشاامدم ماوارد غیار معیاولی از بییااران 1591

الریه )پنومونی( در شهر وومان کشاور یای  مبتلا به ذا 

ویاروس  RNAاارن شدی ایا  ویاروس جدیاد یاک گ

طااور گسااتردم انسااان و .ااایر دار ا.اات، کااه بااهپوشاا 

ماا  بعاد  در برر.ی ی(9،1)کندپستانداران را درگیر می

که بر رو  عامال اصالی باه وجاود آمادن ایا  ویاروس 

ر  از باازار انجام شاد، مشاامدم شاد کاه منشاا ایا  بییاا

غذاما  دریایی، طیاور و حیواناا  زنادم وا اع در شاهر 

مااا  .اا  بااار میاارام بااا بییااار  ی(9)ووماان بااودم ا.اات

ماا  ریاو ، دیابات و ا  شامل فشارخون، بییاار زمینه

تواناد می 91ما   لبی عرو ی در بییاران کووید بییار 

، شوک .پتیک، ا.یدوز متابویاک و در ARDSمنجر به 

تاا بحاال دارو  ضاد ویرو.ای  ی(9-4)نهایت مرگ شاود

موثر  برا  مقابله و درمان ای  ویروس پیادا نشادم و در 

حال حاضر تیرکا اصلی درمان بر رو  حیایت تنفسای 

علار  ا.تی طبق گایدری  ما  اراره شدم و از بی  بردن 

 05که حدود  9191و  9191ما  پاندمی آنفلواناا  .ال

میلیون مارگ را در .را.ار جهاان در پای داشاته ا.ات، 

شروعی بر روند تحقیقا  برا  .اخت واکس  آنفلاواناا 

بیست .ال بعد از شروع پاندمی در .ال  ی(9)شودتلقی می

 ، اولی  واکس  آنفلاواناا بار رو  .اربازان آمریکاایی9191

از آنفلاواناا  فلالی .اال  ی(9)مورد ا.تفادم  رار گرفات

 1599 – 1591تاا آنفلاواناا  فلالی .اال  1599-1595

( ملرف واکس  آنفلاواناا 1594 – 1590ما  )بجا .ال

در کااام  بااار آنفلااواناا  فلاالی، مااوثر شااناخته شاادم 

از طارف دیگار، مطالعاا  اخیار تاداخلا   ی(1-99)ا.ت

طاور  کاه دمند، بهتبط با واکس  را نشان میویروس مر

افراد واکسینه شدم در معرض ریسک افاای  یافته بارا  

ما  ویرو.ی دیگر  رار دارناد، یاون ایا  افاراد بییار 

ایینی غیر اختلاصی حاصل از روناد طبیعای عفونات را 

ر کلی مساتندا  انادکی طوبه ی(91-90)کننددریافت نیی

که میک  ا.ت واکس  آنفلواناا با فرایناد در رابطه با ای 

تداخل ویروس مرتبط باشد در د.ترس ا.ت و مطالعا  

انجام گرفته تاکنون نتایج متغیر  از ریسک ابتلا به .اایر 

ما  ویرو.ی غیرآنفلواناایی را در افراد دریافات عفونت

 کاادر ی(91،99،94)انادناا ذکار کاردماکنندم واکس  آنفلو

 مقادم خاط عناوان به پر.تاران و ازجیله پاشکان درمان

 ویاروس باا مواجهاه خطار در کروناا، ویاروس باا مقابلاه

رغ  علاای ر.اادمی نظااربااه (ی99)دارنااد  اارار 91کوویااد 

 درماانی کادر گروم بییاران، با مواجهه حی  ما مرا بت

 باا و شاوند آلودم بییار.تانی آلودم ما در محیط تربی 

 مواجهاا  ای  در تربی  بار ویرو.ی با و مکرر مواجهه

با  ی(91)ندمست جامعه درگیر عاد  جیعیت از تربی   طعاً

 ماا  ویرو.ای نظیار آنفلاواناا توجه به شایوع عفونات

H1N1 ماا  گذشاته در کشاور و واکسینا.اایون در .اال

اغلب کادر درمانی در برابر ای  ویروس، ایا  مطالعاه باا 

در بای  کارکناان  91دف برر.ی ابتلا و شد  کووید م

ما  وابسته به دانشگام علوم پاشکی مازنادران بییار.تان

و ارتباط آن با واکسینا.ایون آنفلاواناا  فلالی در .اال 

 انجام شدی 9911

 

 هامواد و روش
 تحلیلای -توصیفی با رویکردحاضر کاربرد  پژوم  

ماا  ر.اتاناجرا شدی محایط پاژوم  بییا 9911در .ال

 15تحت پوش  دانشگام علوم پاشکی مازنادران شاامل 

مرکا آموزشی درمانی بودی جامعه  0بییار.تان درمانی و 

ماا  آمار  شامل کارکناان باالینی شااغل در بییار.اتان

تحت پوش  دانشگام علوم پاشکی مازندران بودی حج  

برابار باا  کاوکران محا.ابه و نیونه باا ا.اتفادم از فرماول

گیر  تلاادفی ی رون نیونهنفر در نظر گرفته شد 4055

.ادم برا  انتخاب کارکناان موردا.اتفادم  ارار گرفاتی 

صور  تلادفی نام کارکنان از لیست کاارگاینی ابتدا به

مااا بییار.ااتان انتخاااب و بااا توجااه بااه شاایارم میاارام آن

ما ار.ال شدی معیاار ورود پر.شنامه الکترونیکی برا  آن

ماا  کارکنان بالینی شاغل در بییار.اتان به مطالعه شامل
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 و همکاران ملک زاده ایرو     

 91        9011، مرداد  911دوره سي و یكم، شماره                                                                                مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                   

 پژوهشی

تحت پوش  دانشاگام مازنادران و معیاار خاروم شاامل 

کارکنان پشتیبانی و عدم تیایل باه شارکت در مطالعاه و 

ماا بار آور  دادماباار جیاع تکییل نا ص پر.شنامه بودی

 و شد  پیگیر  ابتلا"ا.اس یک لیست ثبت اطلاعا  

 "ن شااغل بییار.اتاندر بای  کارکناا 91بییار  کووید 

 باا شنا.ایی محورما و .وار  یاک لیسات، بودی برا 

پااژوم  و برا.اااس د.ااتورالعیل وزار   ماارور پیشااین 

 در و ماوارد تادوی  بهداشت و درمان ایران، فهر.اتی از

نفر از متخللی  عفونی،  0متخللان ) از نفر 90 اختیار

نفاار از متخللااای   9نفاار از متخللاای  بیهوشااای،  1

ماا  نفر از رو.اا و مادیران بییار.اتان 0لوژ  و اپیدمیو

  اارار تحات پوشاا  دانشااگام علاوم پاشااکی مازناادران(

نظارا  دریافات شادم،  بناد  نقطاهجیع از پس گرفتی

یاک لیسات در دو بخا  مشخلاا   نهایی یاریوب

جیعیت شناختی و مشخلا  بالینی تهیه شادی اطلاعاا  

ک بییااران مورد نیاز مطالعه از جیله اطلاعا  دموگرافی

شامل . ، جنس، وزن،  د، شغل، بخ  محل خادمت، 

ا ، .ابقه دریافت واکس  آنفلواناا در باازم بییار  زمینه

باا توجاه باه  91ابتلا به کووید  گذشته و.ال یک زمانی 

ا.ک  و در صور  اباتلا تیو .ی PCRمثبت بودن تست 

.وار  دیگر  شامل علار  اولیاه اباتلا باه  91به کووید

، 91، نتیجاه اباتلا باه بییاار  کوویاد 91ار  کوویاد بیی

مد  زمان بستر  در بییار.تان، شد  اباتلا باه بییاار  

ماا  ابلاغای معاونات با توجه به د.تورالعیل 91کووید 

درمان با در نظر گرفت  علارا  باالینی مبتلایاان )خفیا ، 

باا  91متو.ط و شادید(، زماان اباتلا باه بییاار  کوویاد 

)برا.ااااس .اااوار   امه الکترونیکااایا.اااتفادم پر.شااان

مااا  آور  شاادی دادملیساات( از کارکنااان جیااعیااک

 .اال آذر 9 لغایات مهار 9 ( ماام ماد  .اه در پاژوم 

 .آور  شدیعج (9911

ما  کسب اجازم از مساوولی  دانشاگام و بییار.اتان

کننادگان در مرتبط و اخذ رضایت شافامی از مشاارکت

 ه مانادن اطلاعاا ،پژوم  و نیا رعایت یاریوب محرمانا

از  پاژوم  مدف تشریح حقوق، رعایت و احترام حفظ

 بودی رزم ملاحظا  اخلا ی رعایت شدم در ای  پژوم 

 مطالعاه ای  مربوط در اخلا ی موارد تیامی که ا.ت ذکر به

ا.اات و دارا  کااد  شاادم رعایاات ملسااینکی بیانیااه طبااق

 یباشدمی IR.MAZUMS..REC.1399.8440اخلاق 

ماا  آمدم از پر.شنامهد.تما  بهدادم برا  تحلیل

و نیایاه  .ا  ریانظ یکیا  مادادم  براشدم، آور جیع

 یفایک  مااو دادم اریامعو انحراف  یانگیاز م تودم بدنی

 ساهیمقا  ا.اتفادم شادی بارا یاز جداول فراوان تیمانند جنس

بناد  از آزماون کاا  ا.اکورر و یاا بی  متغیرما  گروم

 SPSS Ver. 21افاار نرمبا ا.تفادم از  آزمون د یق فیشر و

، شاد  جهات تعیای  عوامال مارتبط باا اباتلانجام شادی ا

 ما  رگر.یونی یندمتغیرم ا.تفادمبییار  ومرگ از آزمون

 بودی 50/5تر از دار  ک شدی ملاک  ضاو  .طح معنی
 

 یافته ها
داوطلااب مااورد برر.اای طاای ایاا  مطالعااه  4444از 

 9501و  91مباتلا باه کوویاد درصاد(  19/99نفر ) 9911

نداشاتندی  91درصد( نیا .ابقه ابتلا به کووید  91/41نفر )

نفر  914مثبت و .ال  به ترتیب  91در گروم ما  کووید 

درصاد( مارد بودناد  11/14نفر ) 949درصد( و  44/19)

(50/5=P (ی دو گااروم مااورد برر.اای از لحااا  .اا  )بااه

 11/94 ± 09/1در برابااار  .اااال 51/99 ± 91/1ترتیااب 

در  49/14 ±10/9.ال( و شاخص تودم بدنی )به ترتیاب 

متار بار مجاذور کیلاوگرم( اخاتلاف 19/10 ±99/9برابر 

 (ی9معنادار داشتند )جدول شیارم 

در .ه گاروم  91طی برر.ی بییاران مبتلا به کووید 

 مشخص ICU.رپایی، بستر  در بخ  جنرال و بستر  در 

روم مذکور تفاو  شد، نسبت جنسیتی بییاران طی .ه گ

(، امااا میااانگی  .اا  و P=94/5معنااادار  نشااان ناادارد )

دار یماا تفااو  معنااشااخص تاودم بادنی در ایاا  گاروم

(، به طور  کاه P<559/5و  P<559/5ترتیب داشتند )به

ما  بییار.تانی با افاای  شد  بییار  و نیاز به مرا بت

تی میانگی  .نی و شاخص تودم بدنی بییاران افاای  یاف

برر.اای وضااعیت شااغلی داوطلبااان مطالعااه حاضاار نشااان 
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دمندم عدم وجود تفاو  معنادار در میاان ابتلا  بییاران 

(، میای  وضاعیت در P=50/5ما  مختل  بود )در شغل

بر ا.ااس  91برر.ی شد  بییار  در مبتلایان به کووید

میاااان ابااتلا بااه بییااار   (یP=911/5شااغل مشااهود بااود )

 91وطلبان به تفکیک اباتلا باه کوویاد ا  در کل داهزمین

(، باه نحاو  کاه P<559/5دار  داشات )یاختلاف معنا

کنناادم در مطالعااه بااه بییااار  اغلااب داوطلبااان شاارکت

ا  خاصی مبتلا نبودندی وضعیت مشابهی در برر.ی زمینه

بر حسب نوع مرا بت دریافتی  91بییاران مبتلا به کووید 

(ی P=51/5دار نبود )یمشامدم شد اما از لحا  آمار  معن

وضعیت ملرف دخانیا  در بی  مبتلاباان و افاراد .اال  

( و میچنی  در افراد P=19/5دار  نداشت )یتفاو  معن

برحسب شد  بییار  نیا تفااوتی در  91مبتلا به کووید 

 (ی9( )جدول شیارمP=19/5ملرف دخانیا  مشامدم نشد )

 
لعاه بار ا.ااس مشخلا  شرکت کنندگان در مطا :1شماره  دولج

 91ابتلا به کووید 
 

 متغیر
 مثبت 91کووید 

 تعداد )درصد(

 منفی 91کووید 

 تعداد )درصد(

 کل

 تعداد )درصد(

 .طح

 معنی دار 

    جنسیت
 

505/5 
 9940 (0/44) 949 (0/99) 914 مرد

 9959 (4/41) 1119 (4/95) 9554 زن

>  (99/9) 19/10 (10/9) 49/14 شاخص تودم بدنی 559/5  

10 > 054 (4/99) 9911 (0/99) 9150 (1/41) 

 10-1191  499 (9/94) 9149 (5/11) 9114 (4/41) 

95 ≤ 140 (0/0) 491 (9/1) 409 (1/94) 

    شغل

 

505/5 

 119 (99) 150 (19) 94 )تخلص و فوق تخلص(پاشک 

 40 (9/44) 41 (9/90) 19 پاشک عیومی

 1449 (1/44) 9991 (1/99) 110 پر.تار

 990 (9/94) 995 (9/10) 40 ماما

 959 (1/90) 91 (1/14) 10 کادر رادیولوژ 

 90 (91) 04 (11) 19 کادر آزمایشگام

 99 (1/91) 14 (1/19) 1 کادر داروخانه

 901 (9/41) 149 (1/95) 951 کارمند ادار 

 11 (90) 19 (10) 9 کادر نگهبانی

 499 (91) 419 (11) 911 .ایر مشاغل

    بییار  زمینه ا 
 

< 5559/5  
 9149 (9/44) 194 (9/90) 409 مثبت

 9991 (4/95) 1144 (4/11) 190 منفی

    ملرف دخانیا 
 

191/5 
 49 (49) 10 (91) 94 مثبت

 4450 (1/41) 9599 (9/99) 9991 متفی

     

  میانگی  ±انحراف معیار  میانگی  ±انحراف معیار  میانگی  ±انحراف معیار  

 . 51/99 (91/1) 11/94 (09/1)  < 5559/5  

+95 > 111 (0/4) 140 (5/91) 9994 (0/10)  

95-91 451 (0/99) 9119 (4/19) 9111 (9/49)  

45-41 994 (0/1) 944 (9/94) 9915 (1/10)  

05 ≤ 919 (9/1) 141 (4/0) 949 (1/1)  

ضعیت دریافت واکسا  آنفلاواناا در داوطلباان در و

 ک .ال  بل برر.ی شدی دریافت واکس  در کل داوطلباانی

نشااان داد کااه  91مطالعااه بااه تفکیااک ابااتلا بااه کوویااد 

 تار از افاراد غیارمبتلا باودمملرف واکس  در افراد مبتلا ک 

 ا.ت، که ای  اختلاف در افراد  که یک .ال  بل واکسا 

(ی طی برر.ای P=59/5دریافت کردم بودند معنادار نبود )

 م میاان دریافت واکس  آنفلاواناا و شاد  بییاار انجام شد

 در بییارانی که یک .ال پی  واکس  دریافت کردم بودناد

 .(1( )جدول شیارم P=11/5دار  نشان نداد )تفاو  معنی

 
 وضعیت واکسینا.یون آنفلواناا در داوطلبی  :2شماره  جدول

 

 متغیر

 اخری  واکسینا.یون آنفلواناا یکسال پی 
 .طح 

 ار معنی د
 مثبت 

 تعداد )درصد(

 منفی 

 تعداد )درصد(
 کل

 599/5    91وضعیت ابتلا به کووید 

  9911 (9/11) 9941 (9/99) 144 مثبت

  9501 (0/14) 1011 (0/90) 494 منفی

 144/5    نتیجه نهایی بییار 

  9101 (9/11) 9590 (9/99) 119 .رپایی/ بستر  در منال

  999 (19) 19 (99) 15 بستر  در بخ  جنرال

  ICU 9 (19) 95 (99) 99بستر  در 

 

 بحث
نفاار از کارکنااان  4444در مطالعااه حاضاار تعااداد 

مااا  تحاات پوشاا  دانشااگام علااوم پاشااکی بییار.ااتان

و دریافات واکسا   91مازندران از لحا  ابتلا به کوویاد 

آنفلواناا  فللی مورد برر.ی  رار گرفتندی طبق نتایج به 

فت واکس  آنفلواناا  فللی در بییاران د.ت آمدم دریا

تار باودم، کاه ایا  اخاتلاف در بای  91مبتلا به کوویاد 

 افراد  که آخری  دوز واکس  را یک .ال پی  دریافت

ما  مطالعه ما دریافات کردند معنادار نبودی بر ا.اس یافته

دار  یرابطاه معناا 91واکسا  و شااد  بییاار  کوویااد 

اا  فللی بی  کارکنان باه نداشتی توزیع واکس  آنفلوان

شودی ای  واکس  صور  .ارنه تو.ط دانشگام انجام می

 گوناهصور  رایگان در اختیار پر.نل  رار گرفتاه و مای به

شااود، لااذا تیااام کارکنااان وجااه باباات آن دریافاات نیاای

توانند با میال توانایی و د.تر.ی به واکس  را داشته و می

 آن بگیرندیبه ملرف یا عدم ملرف  شخلی تلیی 
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حاال مطالعاا  انادکی باه برر.ای هطورکلی تاا بابه

کننادگان واکسا  در دریافات 91میاان عفونت کوویاد 

انااد، طاای مطالعااه مقطعاای آنفلااواناا  فلاالی پرداختااه

 در 91( به برر.ی بروز کووید 1515مسعود  و میکارن )

کنندم واکس  آنفلاواناا فلالی کارکنان .لامت دریافت

در دو  91  مطالعه میاان ابتلا به کوویاد پرداختندی طی ای

گروم از داوطلبان واکساینه شادم و واکساینه نشادم ماورد 

تار  برر.ی  رار گرفت، که برا.اس نتایج آن تعداد ک 

نسبت به افراد .اال ، در .اال  91از افراد مبتلا به کووید 

گذشاته تحات واکسینا.ایون  ارار گرفتاه بودناد )نسابت 

 ،(91)(59/5-94/5 درصاد 10ناان ، بازم اطیی54/5شانس 

باارخلاف مطالعااه مااذکور در مطالعااه مااا فراواناای افااراد 

دریافت کنندم واکس  در گروم بییاران مبتلا باه کوویاد 

  را میتااوان بااا رون بااارتر بااود، علاات ایاا  تفاااو 91

متفاو  تشخیص کووید طی دو پژوم  مرتبط دانستی 

( نتااایج بااه تفکیااک رون 1515در مطالعااه مسااعود )

بیااان شادم ا.اات، امااا باا توجااه بااه  91تشاخیص کوویااد 

مااا  مطالعااه مااا امکااان ارارااه اطلاعااا  بااه محاادودیت

مقطعی تفکیک رون تشخیص وجود نداشتی در مطالعه 

 914 ( کاه باه برر.ای1515میکااران ) و Ilicنگر و گذشته

نفر از کارکنان بییار.تانی پرداخته ا.ت، تااثیر ماوارد  

میچااون یااا ی، اییناای علیااه آنفلااواناا، مایپرتانساایون، 

دیابت شیری  و ملرف حال حاضار دخانیاا  بار میااان 

بی  کارکنان مورد برر.ی  رار گرفاتی  91بروز کووید 

املی که نق  پیشاگیر  بر ا.اس نتایج ای  مطالعه تنها ع

 داشاته ا.ات واکسینا.ایون 91کنندم در برابر ابتلا به کووید 

، فاصااله 159/5آنفلااواناا  فلاالی بااود )نساابت شااانس 

 ی(15)(505/5 – 149/5 %10اطیینان 

Ragni ( طی پژومشی که انجاام 1515و میکاران )

الی یااک ا.ااتان در ایتالیااا را از نفاار از اماا 99451دادنااد 

 91لحاا  دریافاات واکساا  آنفلاواناا و ابااتلا بااه کوویااد 

مورد برر.ی  رار دادندی طی ای  مطالعه مشابه مطالعاه ماا 

 91کننادگان واکسا  در گاروم کوویاد فراوانی دریافت

کننادگان واکسا  درصد( نسبت به دریافات 9/94مثبت )

 0/11دم بودنااد )مبااتلا نشا 91در افاراد  کاه بااه کوویاد 

درصد( بارتر بودی اما پس از اختلاصی کردن بر ا.ااس 

گر مشخص شد کاه ناه تنهاا دریافات فاکتورما  مداخله

 91واکساا  آنفلااواناا باعاای افاااای  ابااتلا بااه کوویااد 

شود، بلکه نقا  محاافظتی نیاا دارد )نسابت شاانس نیی

(ی بر ا.اس ایا  15/5-11/5 ، %10، فاصله اطیینان 11/5

عه و میرا.تا باا نتاایج مشاامدم شادم در مطالعاه ماا، مطال

با دریافات  91میاان بستر  شدن بییاران مبتلا به کووید 

 ی(19)ما ارتباطی نداشتواکس  آن

مااایی نظیاار عاادم مطالعااه حاضاار دارا  محاادودیت

د.تر.ی به اطلاعا  مربوط باه نحاوم تشاخیص بییاار  

 امکاان .اوگیر  یاادآور ، 91در افراد مبتلا به کووید 

و عادم ل  با ماا .اال در آنفلاواناا واکسا  دریافت در

 آخری  دوز واکس  دریافتی بودی یادآور  د یق زمان

بار ا.ااس  گیار  کارد کاهدر پایان می توان نتیجاه

نقاا  ا آنفلااوانا نتااایج مطالعااه حاضاار دریافاات واکساا 

 1591محافظتی در برابر اباتلا باه عفونات کرونااویروس 

نااداردی طبااق مشااامدا  مااا ملاارف واکساا  آنفلااواناا و 

عیت توان بر ا.اس وضشد  بییار  رابطه نداشته و نیی

آگهاای بییاااران دربااارم پاای  آنفلااواناا  واکسینا.اایون

 ما اظهار نظر کردیدر آن 91کووید 
 

 سپاسگزاری
 1445ای  مقالاه از طارح پژومشای ملاوب باا کاد 

تو.ط معاونت محترم پژومشای دانشاگام علاوم پاشاکی 

مازندران ا.تخرام شادم ا.اتی لاذا نویساندگان برخاود 

اونت محترم پژومشی دانند از میکار  حوزم معرزم می

ماا  بییار.اتانکارکناان شااغل در و معاونت درماان و 

تحت پوش  دانشگام علوم پاشاکی مازنادران صایییانه 

 .پا.گاار  نیایندی
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