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Abstract 
 

Background and purpose: Coronaviruses are a large family of viruses that cause severe 

respiratory infections. About 15% of affected patients need hospitalization. By the high number of 

COVID-19 patients in need of hospitalization a high percentage of beds are occupied, so the management 

of hospital beds seems necessary. 

Materials and methods: A descriptive-analytical study was carried out between June 22 and 

August 22, 2021 in 40 hospitals under the auspices of Mazandaran University of Medical Sciences. Data 

were extracted from the Patient Information System and the records of patients with COVID-19 who 

received injectable drugs according to the national treatment protocol for temporary hospitalization. 

Descriptive statistics were applied in Excel 2010 and SPSS V24. 

Results: Total number of COVID-19 patients was 34,835 of whom 14,415 (41.38%) were 

admitted as temporary patients. Among these, 1802 (12.50%) were permanently hospitalized, of whom 

12,536 (86.96%) were discharged with relative improvements and 77 (0.54%) patients died. Most patients 

aged 41 to 60 years old (44.16%). 

Conclusion: The national treatment protocol for temporary hospitalization was found to be 

highly efficient during crisis and can help in bed management, human resources, surge capacity, and 

reduce many of the costs of the health system. 
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 گزارش کوتاه

  یمارانب یینها یامدو پ ینیکیکل یکی،دموگراف هاییژگیو
 موقت یبستر یکردتحت درمان با رو 91-یدمبتلا به کوو

 
       1تورج اسدی

       2سید عباس موسوی
       3محمود موسی زاده

       4سیده فاطمه حسینی دامیری

 5محمد فلاح خاریکی

 چکیده
هاای دادید دگات اه سنفسا  عفونت باعث که هستند هاویروس از بزرگ ایخانوادهها ویروس کرونا و هدف: سابقه

، گاب  سممیا  نیازمناد بساتری 51-. سعداد بالای مبتلایان کوویاددارند یبه بستر ازیندرصد از بیماران  51حدود  دوند.م 
 گد.رهای بیمارگتان  ضروری به نظر م مدیریت سخت دود، بنابراینها م ددن گریع ظرفیت بیمارگتان

بیمارگاتان ستات یودا   01در  5011از اول سیار ساا یایاان مارداد  سوصیف  با رویمردحاضر  مطالعه ها:مواد و روش
کاه در  51-یمااران مباتلا باه کوویادیروناده ب وگامانه اطلاعات بیماران از  هادادهدانش اه علوم یزدم  مازندران اجرا دد. 
وش . ردد وارد یرگشنامهطبق یروسم  کشوری درمان قرار گرفته بودند،  سزریق  یقال  بستری موقت ستت درمان داروها

 .ه اگتودب SPSS24و  0151افزار اکس  با اگتفاده از نرمو  (یان ینو م  )سعداد، درصد فراوانیف از آمار سوص هاداده ی ستل

صاورت بساتری موقات رصاد( باهد 48/05نفر) 50051نفر بود که  40841، 51-سعداد ک  بیماران بستری کووید ها:یافته
 باا ببباودیدرصاد(  11/81نفار ) 50141درصد( در بیمارگتان بستری دائم ددند که  11/50) نفر 5810یذیرش ددند. از این میان، 

 قرار دادتند.گال  11سا  05در گروه گن   درصد، 51/00 سر بیماران( فوت نمودند. بی درصد 10/1) نفر 77سرخیص و نسب  

دارای کاارای  و ارربخشا  بسایار سزریق  طبق یروسما  کشاوری درماان دارویا  ی داروهامان گریای  با در استنتاج:
(، surge capacityسواند علاوه بر مدیریت سخت، نیروی انسان  و افزای  ظرفیت بستری)زمان بتران م  مناگب  اگت و در
 .ها را در نظام گلامت کاه  دهدبسیاری از هزینه

 

 مراقبت مدیریت دده، بستری موقت ، بیمارگتان، 51-بیماری کووید ی:واژه های کلید
 

 مقدمه
 هستند هااز ویروس بزرگ خانواده هاویروس کرونا

 گارماخوردگ  از سنفس  هایباعث عفونت اگت مممن که
 گااارس و ماارس ماننااد داادیدسر هااایبیماااری سااا گرفتااه

مباتلا باه  ماارانیب ،ماوارددرصاد  81حدود در  (.5)دوند
 ساا متوگا  فیاعلامت، علائم خف صورت ببه 51-دیکوو

  ازیو ن دیموارد با علائم دددرصد 51دارند و در حدود 
 

 E-mail: mo.fallah59@gmail.com                     درمان معاونت دانش اه علوم یزدم  مازندران،گه راه جویبار،  :گاری -محمد فلاح خاریکی مسئول:مولف 

 ایران گاری، مازندران، یزدم  علوم دانش اه ،دانشمده یزدم  اورژانس، ط  گروه ،دانشیار .5
 ایران گاری، مازندران، یزدم  علوم دانش اه یزدم ، دانشمده روانپزدم ، گروه اگتاد، .0
 ایران گاری، ن،مازندرا یزدم  علوم دانش اه غیرواگیر، های بیماری یژوهشمده گوارش، دگت اه گرطان ستقیقات مرکز دانشیار، .4
 یرانا ی،مازندران، گار  ، دانش اه علوم یزدماورژانس ییرگتار اردد کاردناگ  .0
 ایران گاری، دانش اه علوم یزدم  مازندران، درمان ، ببدادت  خدمات مدیریت اردد . کاردناگ 1
 : 05/0/5010 ساریخ سصوی  :             05/0/5015 ساریخ ارجاع جبت اصلاحات :            01/5/5015 ساریخ دریافت 
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 موقت یبستر كردیتحت درمان با رو 24-دیکوو مارانیب
 

 2242 شهریور،  222ان                                                                              دوره سي و سوم، شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندر         221

  یدارا واردمادرصاد  1کنناد. در  مراجعه ما یبه بستر

 ICUدر  یبستر ازمندیمممن اگت ن دده و  بتران ماریب

یادم  با دروع موج ینجم ای (.0)بادد ژهیو یهاو مراقبت

گیر سعداد مواد جدید و بستری  افزای  چشم در کشور،

های کشاور ر  مارگاتانبی در 51-از مبتلایان به کوویاد

 بنابراین ها دد،گب  سممی  ددن ظرفیت بیمارگتان که داد

های بیمارگتان  جبت مادیریت امماناات مدیریت سخت

بستری، ضاروری باه نظار  برای بیماران بدحال و نیازمند

و کمبود باسوجه به حجم بالای بیماران بنابراین  د.یرگم 

لا به کوویاد های بستری جبت یذیرش بیماران مبتسخت

های ارگاال  از وزارت ببدادات براگاس دگتورالعم و 

در مورد درمان بیماران مشخص مبتلا به کووید در قال  

بسااتری موقاات، طااری بسااتری موقاات بیماااران دارای 

 .دداندیماگیون اجرا 

 

 هامواد و روش
باه و سوصایف   کاربردی باا رویمارد،حاضار مطالعه

اجارا  5011یایان مرداد صورت گذدته ن ر از اول سیر سا 

هاای ستات یودا  سمام  بیمارگاتان مطالعهمتی  . دد

بیمارگااتان  01دانشاا اه علااوم یزداام  مازناادران دااام  

که یاذیرش  بود بیمارگتان غیر دانش اه  51دانش اه ، 

 .گرفاتما در آن صاورت  51-بیماران مبتلا به کوویاد

ان یماارو یروناده ب اطلاعاات بیمااران اطلاعات از گامانه

هماه دام  جامعه مورد مطالعه، . وارد دد ،بستری موقت

کاااه در بود 51-نبااای  کوویااد یصبااا سشااخ یمااارانب

برایشان یرونده یزدم  سممی  داده  های فوقبیمارگتان

کااه در بااود لیساات چک هاااداده یورآاباازار جمااع بااود.

کشاوری  از گاامانههاا باود و دادهدانش اه طراح  داده 

یماااران و یرونااده ب 51-کوویاادرباات اطلاعااات بیماااران 

 ددهآوری جمع 51-بستری موقت روزانه مبتلا به کووید

از آمار سوصیف  )جداول، سوزیع فراوان ، میاان ین،  .بود

و  یاکیارامترهاای انتراف معیاار( و اگاتنباط  )آزماون

  SPSS24افاااازار یااااک( بااااا اگااااتفاده از نرمنایارامتر

 اخاالاق اگااتفاده دااد. مطالعااه مااذکور سوگاا  کمیتااه 

دااااماره دانشاااا اه علااااوم یزداااام  مازناااادران بااااه 

IR.MAZUMS..REC.1400.10400 .سصوی  دد 
 

 ها و بحثیافته
از اول سیار  51-سعداد کا  بیمااران بساتری کوویاد

های ستت یود  در بیمارگتان 5011لغایت یایان مرداد 

 48/05) نفاار 50051نفاار بااود کااه از ایاان سعااداد  40841

. از کا  دادندوقت یذیرش صورت بستری مه ( بدرصد

( در گایر درصد 11/50نفر) 5810بیماران بستری موقت، 

درمان به دلی  ییشرفت بیماری در بیمارگتان بستری دائم 

( باا ببباودی نساب  از درصاد 11/81نفر ) 50141ددند، 

( در بیمارگتان درصد 10/1نفر) 77بیمارگتان سرخیص و 

 (.5 دماره فوت نمودند)جدول

بساتری  نشاان داد از کا  بیمااران  العهمطنتایج این 

( در گیر درمان به دلیا  درصد 11/50نفر) 5810موقت، 

 50141ییشرفت بیماری در بیمارگتان بستری دائم ددند، 

 درصد( با بببودی نساب  از بیمارگاتان سارخیص 11/81نفر )

( در بیمارگااتان فاااوت درصاااد 10/1نفاار) 77و  داادند

در سبران  5011در گال که  مطالعه ای قاگم  در نمودند.

انجااام داد میاازان ماارگ و میاار را در بیماااران بسااتری 

ج اه به نتایابا سوج .(4)بیان کرد درصد 14/8، 51-کووید

( در بیماران درصد 10/1میزان مرگ و میر) ،مطالعاهاین 

کند که اگار بیمااران در رودن  بیان م ه بستری موقت ب

طور قابا  هیر بمیزان مرگ و م دوندمراح  اولیه بستری 

هاای اگااس یافتاهبار ای کااه  خواهاد یافات.ملاحظه

 58سرسی  زیار بستری موقت بهمیان ین گن بیماران  مطالعه

 نفاار 1551گااال  01سااا  58درصااد(،  44/0) نفاار 441گااال 

 درصد(، 51/00نفر) 1411گال 11سا  05درصد(،  01/41)
 

 5011وقت از اول سیر لغایت یایان مرداد سعداد ک  بیماران بستری و بستری م :1 شماره جدول
 

 51-سعداد ک  بیمار بستری کووید 51-سعداد بیمار بستری موقت کووید سعداد بیمار بستری موقت که بستری دائم ددند سعداد بیمار بببود یافته بستری موقت سعداد بیمار فوت دده بستری موقت
 عناوین

77 50141 5810 50051 40841 
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 و همکارانی تورج اسد     

 221      2242 شهریور،  222سوم، شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                               دوره سي و               

 گزارش کوتاه

 

گال  81( و بالای درصد 15/51) نفر 0047گال  81سا  15

 (.0 دماره )جدول ( بوده اگتدرصد 50/5) نفر 515
 

 سعداد بیماران بستری موقت برحس  گن :2جدول شماره 
 

 (درصد) سعداد میانی ین گن

 (44/0) 441 گال 58زیر 

 (01/41) 1551 گال 58-01

 (51/00) 1411 گال 11-05

 (15/51) 0047 گال 15-81

 (50/5) 515 گال 81بالای 

 (511) 50051 جمع ک 

 

 11ساا  01 باین ، ین گن بیماران بساتری موقاتمیان

سرین میزان اباتلا در و کم بوده اگت(درصد 74/00گال )

باداد. در مطالعاه درصد( م  41/5) گال58سر از افراد کم

سارین میازان اباتلا در گاروه بی  یور آمده اگت کهنیک

حاضار همساو  مطالعاهبادد کاه باا م گال  11-11گن  

کااه  داد لایاگااتول و همماااران نشااان مطالعااه (.1)اگاات

باداد کاه باا مطالعاه گاال ما  00میان ین گن  بیمااران 

کاااه در کشاااور  ای مطالعاااه (.0)حاضاار همخاااوان  دارد

نشاان  انجاام گرفات ان لستان سوگ  دوچرس  و هممااران

 74گاتان میاان ین گان  بیمااران بساتری در بیمار داد که

نتاایج  (.1)حاضار همخاوان  نادارد مطالعهکه با  بود گال

گاان   میااان ینکااه  داد مطالعااه لنااین و همماااران نشااان

حاضاار مطابقاات  مطالعااهکااه بااا  گااال بااود 41بیماااران 

گاولیمن وهممااران ای که سوگا  نتایج مطالعه (.1)ندارد

گاال  1/17بیمااران  انجام گرفت ذکرکرد که میان ین گان 

 (.7)مطالعه حاضر مطابقت دارد بودکه با

 51/55) نفر 7111 جنسیت سعداد بیماران زن براگاس

 .باددم  درصد( 81/00نفر ) 1011درصد( و بیماران مرد 

جنسایت بیمااران زن  نشاان داد کاهحاضار  مطالعاهنتایج 

 1011( و جنسیت بیماران مارد درصد 51/11) نفر 7111

در زنان به مراس  که میزان ابتلا  بود( درصد 81/00) نفر

 و ای کاه سوگا  زنا . در مطالعاهباودسر از مردان بی 

بیماران درصد  15 گزارش دد کهگرفت جامنهمماران ا

 چناینهام (.8)دهناددرصد را زنان سشمی  م 01را مردان و 

ای کااه سوگاا  گااولیمن و همماااران صااورت در مطالعااه

درصااد زن  5/00جاانس ماارد و درصااد  1/11 گرفاات

داد  ی دوچرسا  نشاانهای مطالعهر ضمن یافتهد .اندبوده

یاور  بادند. نیکبستری ددگان مردان م  درصد 11 که

نسبت بیمااران مارد باه  که اعلام کرد مطالعه خودنیز در 

ذکار  مطالعاات بادد که نتاایج هماهم  5به  0زن سقریبا 

 (.7،1،1)دده با مطالعه حاضر مطابقت ندارد

عاه مشاخص داد کاه در های این مطالبراگاس یافته

درصد( از بیماران بستری موقت، در  58/85) نفر 55710

اگمن ریه آنان درگیری وجود دادت در حال  که سنباا 

درصد( از بیماران  که اگمن ریاه انجاام  71/1نفر ) 511

 17/58) نفر 0110چنین دادند، درگیری ریه ندادته و هم

من ریاه درصد( از بیماران بستری موقت  بدون دادتن اگ

و بااا سشااخیص یزدااک معااالج براگاااس علائاام بااالین  و 

هاای مطالعاه کریمیاان و ددت آن بساتری دادند. یافتاه

 مثبت قفسه گاینه در بیمااران CTاعظم  نشان داد که میزان 

در نتایج مطالعه  (.51)رصد بود 1/10، 51-مبتلا به کووید

 CTد  و همماران آمده اگت که نسابت بیمااران  کاه 

درصاد بیمااران  1/14درصاد باوده و  5/1داتند نرمال دا

 در مطالعه ژو و هممااران .(55)انددارای درگیری ریه بوده

درصد از بیمااران ضاایعات  8/01گزارش دده اگت که 

ضاایعات دو طرفاه ریاه  درصاد 7/71یک طرفاه ریاه و 

در مطالعه کومار و همماران مشاخص داد  .(50)انددادته

قفساه  CTهاای درصاد از بیمااران دارای یافتاه 4/80که 

درصااد از بیماااران درگیااری ریااه  17گااینه بودنااد. در 

هاای فاوق باا سمام مطالعات و یاژوه  .(54)مشاهده دد

 نتایج مطالعه حاضر کاملا همراگتا اگت.

فاصله زمان  دروع علائم ساا مراجعاه باه بیمارگاتان 

 51سااا  1درصااد(،  74/08نفاار ) 0505روز  1دااام : زیاار 

 711روز  51ساااا  55درصاااد(،  81/11نفااار) 1014روز 

درصاد( و  05/1نفر) 18روز 01سا  51درصد(،  81/0نفر)

درصااد( بااوده اگاات کااه  54/1نفاار ) 58روز  01بااالای 

سرین فاصله زمان  دروع علائم بیماری سا مراجعه به بی 

درصاد(  81/11روز ) 51ساا  1بیمارگاتان جبات بساتری 

ای کااه سوگاا  دوچرساا  و العااهذکاار دااده اگاات. در مط

 مادت متوگا همماران انجام گرفت مشخص داد کاه 
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که با نتایج مطالعه بوده اگت روز 0 یذیرش از قب  علائم

 .(1)باددحاضرسقریبا همراگتا م 

 0011نتااایج حاصاا  از ایاان مطالعااه نشااان داد کااه 

ای ( از این بیماران دارای بیماری زمینهدرصد 54/57نفر)

ای ( فاقد بیماری زمینهدرصد 87/80نفر) 55110و مابق  

بیمااری زمیناه ای مرباوه باه بیمااری  نبودند که بیشتری

( و دیابت باا درصد 80/1نفر) 5058قلب  و فشار خون با 

( بوده اگت. ف  زو و همماران در درصد 11/1) نفر 811

سارین ای اعلام کردند که دیابت و فشارخون دایعمطالعه

 درگیار 51-ی بوده که بیماران کوویدازمینههای بیماری

گزارش داد کاه  یوریکمطالعه ندر نتایج . (50)اندبوده آن

هماراه مانناد  درصاد بیمااران دارای بیمااری 55نزدیک به 

سنفس  و بیماری قلب  عروق  و دیابت، فشارخون، بیماری 

فاا  زو و مطالعااه حاضاار بااا  مطالعااه (.1)اناادکلیااوی بااوده

 .یور همراگتا اگتیکعه نمطالنتایج  و همماران

سارین علامات در ترین و داایعمبم براگاس یافته ها

( درصاد 55/18نفار) 1858بیماران بساتری موقات گارفه

صاورت مشاترب باا گاایر ه که در اکثر بیمااران باه بود

 11/48نفار) 1175عالاوه بار ایان  علائم وجاود دادات.

با دیسترس ( درصد 07/08نفر) 0514 ( دارای س ،درصد

 عضااالان  درصاااد( درد 05/08) نفااار 1101و  سنفسااا 

ای که سوگا  زنا  و هممااران انجاام اند. مطالعهدادته

درصاد،  81س   سرین علائم دام دایعکه  داددد نشان 

درصااد بااوده  70درصااد و خساات    80گاارفه خشااک 

اعلام کردند  ایمطالعه لایاگتول و همماران در .(8)اگت

د بیمااران درصا 11گرفه خشاک و سا  در بای  از که 

سرین علائم مشاهده گزارش دده اگت علاوه براین دایع

 11) درصاااد(، گاااردرد 17درد بااادن/ میاااالژی )، داااده

 40) درصد(، سن   نفاس 11درصد(، ضعف و ناسوان  )

 یمطالعااهدر  چنااینهاام .(0)درصااد(گزارش دااده اگاات

گاردرد  ،51-بیمااری کوویادعلائام  ینساریعداا ،لنین

 (، انساداددرصاد 0/71) یاای تن بورف ین، از بدرصد( 4/71)

 گسات  و بیتاال (، درصد 0/14(، گرفه )درصد 8/17) ین ب

 0/01) ساا و  (درصااد 1/10) یااالژی(، مدرصااد 4/14)

حاضار باا  مطالعاهنتاایج  (.1)دده اگات گزارش (درصد

نتایج یژوه  زن  و همماران و لایاگاتول و هممااران 

 ندارد. لنین همخوان  مطالعههمسو اگت ول  با نتایج 

کاه سنباا  مطالعاهبا سوجاه باه نتاایج حاصا  از ایان 

و ستات درماان  از بیماران بساتری موقات درصد 11/50

دلی  ددت بیماری دریم  از ها بهدر بیمارگتان گریای ،

 و از داادندبسااتری  ویااژههااای بسااتری عااادی یااا بخاا 

از بیماران بستری  درصد 11/87ها که طبق یافته جای آن

 10/1دی نساب  از بیمارگاتان سارخیص و موقت باا ببباو

کند که به رودن  بیان م  از بیماران فوت نمودند درصد

سزریق  طبق یروسم  کشوری ی داروهادرمان گریای  با 

مناگااب  در  دارای کااارای  و ارربخشاا درمااان دارویاا  

سوانااد در زمااان زماان غیرعااادی و بتراناا  دارد کاه ماا 

یروی انسان  بسایاری بتران  علاوه بر مدیریت سخت و ن

 ها را در نظام گلامت کاه  داد.از هزینه
 

 سپاسگزاری
ادره فناااوری  کارکنااان همراهاا مشااارکت و  از

علاوم یزدام   اطلاعات گلامت معاونت درمان دانش اه

 .دودسشمر م  و سقدیرمازندران 
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