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چرا آبله‌میمونی 
هنوز به ایران

 نرسیده است؟
از زمان همه‌گیری کوویــد-19 در جهان، به‌نظر 
می‌رســد که میزان ابتــا به دیگــر بیماری‌های 
ویروســی هم در جهان افزایش یافته است؛ یکی 
از آنها آبله‌میمونی است. با اینکه این بیماری جدید 
نیست اما در فهرست همین بیماری‌های ویروسی 
قرار گرفته و شــیوع دوباره آن از ســوی سازمان 
بهداشت جهانی )WHO( تأیید شده است. البته 
با وجود افزایش موارد بیمــاری در آمریکا، اروپا و 
آسیا و ثبت آمار فوتی در برخی کشورها همچنین 
ابتلای تعدادی از کودکان، سازمان بهداشت جهانی 
هنوز پروتکل‌های بهداشتی ســختگیرانه مانند 
قرنطینه‌های مرزی درباره این بیماری صادر نکرده 
است. علی میلانی، ایمونولوژیست و عضو انجمن 
ایمنی و آلرژی ایران، در گفت‌وگو با همشــهری 
توضیحات بیشــتری درباره این بیماری می‌دهد: 
»آبله‌میمونی به‌عنوان یکی از بیماری‌های ویروسی 
مشــترک بین انسان و حیوان مشــابه همان آبله‌ 
قدیمی است و برای نخستین‌بار آبله در سال1970 
شناسایی شــد. نخســتین مورد ابتلا یک نوزاد 
9ماهه در آفریقای مرکــزی بود.« به‌گفته میلانی 
این ویروس طی ســال‌های گذشــته تاکنون در 
مناطقی از آفریقا به‌صورت اندمیک وجود داشته و 
هرازگاهی افزایش و پس از مدتی فروکش می‌کند: 
»در سال2003 برای نخســتین بار آبله‌میمونی 
خارج از آفریقا و در کشــور آمریکا گزارش شد که 
انتقال آن از طریق یک سگ به انسان صورت گرفته 
بود. آبله‌میمونی یک بیماری خودمحدود به‌شمار 
می‌رود که تاریخچه بررسی آن نشان می‌دهد میزان 
مرگ‌ومیرش بین صفر تا 11درصد بوده و حالا این 
عدد بین 3 تا 6درصد گزارش می‌شود و بیشترین 
آمار تلفات را هم در کودکان داشــته اســت.« او 
درباره علائــم این بیماری هــم توضیح می‌دهد: 
»آبله‌میمونی دارای یک دوره کمون 6 تا 13روزه و 
در برخی موارد 2 تا 21روزه است. البته در بسیاری 
موارد، بیمــاری به‌ویژه در افرادی که واکســینه‌ 
شــده‌اند، در همان دوره کمون بدون بروز علائم 
برطرف می‌شود. اما در مرحله بالینی، طی دو مرحله 
حملات بیماری و پوســتی در فرد رخ می‌دهد.« 
میلانی در توضیح بیشــتر می‌گوید: »در مرحله 
حمله پس از پایان دوران کمون طی 5روز علائمی 
ازجمله تب شدید، درد در ناحیه پشت و عضلات، 
ضعف و بی‌حالی، تورم غدد لنفاوی و سردردهای 
شدید بروز می‌کند. پس از آن بروز علائم پوستی رخ 
می‌دهد که بیشتر در ناحیه صورت و دست و کمتر 
در سایر قســمت‌های بدن به شکل تاول مشاهده 
می‌شــود که یکی از عوامل انتقال انسان به انسان 
هستند. دوره بیماری بعد از شروع علائم 2 تا 4هفته 
طول می‌کشد و سپس روبه‌ بهبودی می‌رود، مگر 
اینکه در التهاب سیستم تنفســی یا چشم وجود 
داشته باشد که در این‌باره باید اقدامات درمانی انجام 
شود.«‌ این ایمونولوژیست درباره نحوه تشخیص 
بیماری هم می‌گوید: »همیشه علائم بالینی، بخش 
اول تشخيص است و پس از آن آزمایش، بیماری 
را تأیید می‌کند. برای آبله‌میمونی پس از تشخیص 
پزشــک، تســت‌ها به روش PCR انجام و مورد 

آزمایش قرار می‌گیرد.«
 به‌گفته میلانی، واکسیناســیون یکی از راه‌های 
مؤثر در پیشــگیری از این بیماری است: »افرادی 
که در دهه‌های گذشته، واکسن‌های آبله را تزریق 
کرده‌اند، نســبت به آبله‌میمونــی هم محافظت 
دارند. البته به‌معنای آن نیســت که مبتلا نشوند 
اما 85درصد نســبت بــه ویــروس آبله‌میمونی 
محافظت می‌شــوند.  هم‌اکنون هم 2نوع واکسن 
برای آبله‌میمونی مورد اســتفاده قــرار می‌گیرد، 
اول همان واکسن قدیمی برای آبله‌کوبی که مورد 
تأیید آژانس دارویی اروپاســت و دیگری واکسن 
جدیدی است که از ویروس زنده ضعیف شده آبله 
گاوی تولید شده و در 2دوز و با فاصله 28روز تزریق 
می‌شود. این واکسن هم در سال2019 مورد تأیید 

قرار گرفته است.«
او در پاسخ به این سؤال که اکنون باید درباره این 
بیماری و گروه‌های در معرض خطــر نگران بود، 
عنوان می‌کنــد: »آبله‌میمونی قدرت ســرایت و 
کشــندگی کمتری دارد و کودکان، گروه‌ بســیار 
حساس در این‌باره هســتند، چون احتمال ورود 
میزان بالایی از ویروس به بدن آنهــا وجود دارد. 
گروه دوم هم کسانی‌اند که بیماری‌های زمینه‌ای 
و مزمن دارند که به‌دلیل ضعیف‌تر بودن سیستم 
ایمنی در معرض خطر بیشتری قرار می‌گیرند. البته 
انتقال این ویروس قدرتمند نیست و شخص باید 
حتما به‌صورت مستقیم با مایعات بدن فرد مبتلا 
یا حیوان آلوده ارتباط داشــته باشد. یکی دیگر از 
راه‌های انتقال از مادر به جنین اســت و انتقال از 
طریق ارتباطات جنسی غیرمتعارف وجود دارد.« 

میلانی در پاسخ به این سؤال که چرا هنوز مواردی 
از بیمــاری در ایران گزارش نشــده بیان می‌کند:‌ 
»آبله‌میمونی براســاس اعــام WHO اکنون در 
مرحله اضطراری است چرا که موارد بسیار زیادی 
از این بیماری در آمریکا، برخی کشورهای اروپایی 
ازجمله انگلیس، اسپانیا، فرانسه وآلمان دیده شده 
است و این نشان می‌دهد که کانون بیماری در حال 
فعال‌شدن است. اما ایران کانون اندمیک این بیماری 
نیست و با توجه به اینکه با کانون‌های بیماری هم 
فاصله دارد، تاکنون موردی از این بیماری گزارش 
نشده. اما باید مراقبت‌های لازم انجام شود چرا که در 
کشور امارات مواردی از بیماری گزارش شده است. 
البته امارات هم کانون اندمیک این بیماری نیست 
اما در همسایگی ایران قرار دارد و باید کنترل‌های 
مرزی به دقت انجام شود. با توجه به فرهنگ ایرانیان 
در ارتباطات صمیمانه مثل دست دادن و روبوسی 
این بیماری درصورت ورود می‌تواند با افزایش موارد 

همراه شود.«

مریم سرخوشسلامت
روزنامه‌نگار

نقشه فرار از اومیکرون

آمار ابتلا به کرونا هــر روز روند صعودی‌تری 
به‌خود می‌گیرد. در این وضعیت شمار فوتی‌ها 
هم در رقابت با این آمار، رو به افزایش اســت. 
2روز است تعداد قربانیان کرونا، بیش از 60نفر 
طی 24ساعت ثبت می‌شود و در این وضعیت 
تعداد شهرهای قرمز و نارنجی هم رو به افزایش 
است و به‌نظر می‌رســد فاصله زیادی با پیک 
اومیکرون وجود ندارد. به استناد آمار وزارت 
بهداشت، دایره ابتلا در حال گسترده‌تر شدن 
است و جمعیت قابل‌توجهی برای چندمین‌بار در 
2سال و نیم گذشته درگیر کرونا، آن‌هم یکی از 
زیرسویه‌های اومیکرون شدند. حالا در شرایطی 
که واکسیناســیون برای دریافت دوز یادآور 
واکسن کرونا آغاز شده، پرسش‌های جدیدی 
برای بیماران و به‌طور کلی افراد برای دریافت 
دوز یادآور واکسن، مدت زمان قرنطینه، زمان 
تزریق واکسن پس از بهبودی از بیماری و نوع 
واکسن تزریقی برای دوز یادآور مطرح می‌شود. 
حمید سوری، اپیدمیولوژیست و رئیس کارگروه 
بهداشت و پیشگیری قرارگاه عملیاتی ستاد 
ملی مقابله با کرونا و مسعود یونسیان، رئیس 
کمیته راهبردی مطالعات واکسیناسیون وزارت 

بهداشت، به این سؤال‌ها پاسخ می‌دهند.

 ویروس در تلاش برای واکسن‌گریزی
موضوع اصلی بر ســر واکسیناســیون دوز یادآور 
اســت؛ اقدامی که برخلاف دوزهای اول و دوم، نه 
با اقبال عمومی مواجه شده و نه از سوی مسئولان 
نظام سلامت به‌طور جدی به مردم توصیه می‌شود. 
حمید سوری، اپیدمیولوژیست و رئیس کارگروه 
بهداشت و پیشگیری قرارگاه عملیاتی ستاد ملی 
مقابله با کرونا، بحث واکسن‌ها را یکی از موضوعات 
پیچیده می‌داند و به همشهری می‌گوید: »به‌راحتی 
نمی‌توان درباره میزان ایمنی و اثربخشی واکسن‌ها 
و اینکه چه واکسنی بهتر از آن یکی است، اظهارنظر 
کرد. نکته اصلی این است که تمام واکسن‌هایی که 
در ســبد ما قرار دارد یا حتی در سطح بین‌المللی 
استفاده می‌شــود، به‌صورت فوریتی و اورژانسی 
تأییدیه‌ها را گرفته و عوارض آنها در طولانی‌مدت 
مورد بررســی قرار نگرفته اســت. به هر حال این 
واکســن‌ها، مراحل کارآزمایی خود را در شرایط 
عادی طی نکرده‌اند و این موضــوع نگرانی‌هایی 
ایجاد کرده است.« نکته بعدی مورد اشاره سوری، 
تغییر ماهیت ویروس کروناســت: »ویروس کرونا 
دیگر ماهیت اصلی خــود را ندارد و بــرای بقای 
خود در تلاش برای واکســن‌گریزی است که این 
موضوع اثربخشی واکسن‌ها را کم می‌کند؛ به همین 
دلیل است که دولت‌ها به‌دنبال تولید واکسن‌های 
جدیدی هســتند که روی اومیکرون اثربخشــی 
داشته باشد. البته واکسن‌های قبلی بی‌اثر نشده‌اند، 
اما اثربخشــی آنها با توجه به جهش‌های جدید، 
به‌طور مرتب کمتر می‌شــود و ما نیاز داریم تا این 
واکسن‌ها به‌روزرسانی شوند.« سوری به این نکته 

اشاره می‌کند که هیچ واکسنی نه صددرصد ایمن 
است و نه صددرصد غیرایمن؛ » به‌طور کلی برای 
اینکه مداخلــه‌ای مانند واکسیناســیون صورت 
بگیرد، سود و ضرر آن درنظر گرفته می‌شود؛ مثلا 
اگر واکســن‌نزدن، احتمال مرگ را بــالا می‌برد، 
ترجیح بر واکسن زدن است؛ چراکه مثلا 50درصد 
خطر مرگ را کم می‌کند. البته ممکن اســت این 
معادله در جمعیت‌های مختلف متفاوت باشد؛ مثلا 
در گروه‌های پرخطر ازجمله ســالمندان یا افراد با 
بیماری‌های نقص ایمنی، این نسبت خیلی بیشتر 
باشد؛ به همین دلیل نیاز است تحلیل درستی از 
اپیدمی در کشور انجام شود.« این اپیدمیولوژیست 
معتقد است که یکی از ضعف‌های مدیریت پاندمی 
کرونا در ایران، شفاف نبودن محیط اپیدمی است: 
»ما نمی‌دانیم اثرات سوء واکسن‌های قبلی چه بوده 
و در کجا یا در چه گروه‌هایی بیشتر عوارض داشته 
است، درباره عوارض واکسیناسیون هم اطلاعات 
شــفافی وجود ندارد؛ درحالی‌که در کشــورهای 
دیگر، تمام این اطلاعات در دســترس اســت. در 
کنار اینها، میزان تســت‌گیری‌هایمان کم است؛ 
به همین دلیل نمی‌توانیم ســطح خطر را برآورد 
کنیم. یکی از شــاخص‌هایی که به آن نیاز داریم، 
نسبت تست‌های مثبت به کل تست‌هاست. وقتی 
تعداد تست‌گیری ما کم است و تنها از کسانی که 
علامت دارند، تست گرفته می‌شــود، آمار نهایی 
می‌تواند گمراه‌کننده باشد. در برخی از استان‌های 
کشور، نسبت تست‌های مثبت به تست‌های گرفته 
شده بیش از 50درصد اســت که این عدد واقعی 
نیست، اگر واقعی بود، ما به سرعت دچار پیک‌های 
وحشتناک می‌شدیم، اما نشدیم؛ چراکه تست‌ها 
کم است و افرادی که از آنها آزمایش گرفته می‌شود، 

نمی‌توانند نماینده عموم جامعه باشند.«
به‌گفته او، ســنجش میزان ایمنی جامعه، نیاز به 
مطالعات ســرواپیدمیولوژی دارد که باید به‌طور 
مرتب انجام شــود، اما این کار صورت نمی‌گیرد. 
آخرین مطالعه انجام شــده در این زمینه مربوط 
به یک سال و نیم پیش است که دیگر قابل استناد 

نیست.

 باید سطح ایمنی جامعه سنجیده شود
آیا لازم است تمام افراد دوز یادآور واکسن کرونا را 
تزریق کنند؟ این پرسشی است که از سوی مردم 
مطرح می‌شود و ســوری در پاسخ به آن می‌گوید 
که نمی‌توان به‌صورت فله‌ای بــرای چندمین بار 
به مردم توصیه کرد واکسن بزنند؛ چرا که این کار 
علمی نیست، باید مشخص شود که سطح ایمنی 
جامعه چقدر است و میزان آنتی‌بادی ایجاد شده 
تا چه میزان است تا براساس آن واکسن تزریق کرد.

ســوری درباره اینکه گفته می‌شود واکسن کرونا 
هم مانند واکسن آنفلوآنزاست و باید سالی یک‌بار 
تزریق شــود، توضیح دیگری می‌دهد. او می‌گوید 
نمی‌توان واکسن آنفلوآنزا و کرونا را با هم مقایسه 
کرد: »روی واکسن آنفلوآنزا، کارآزمایی‌های بالینی 
استانداردی انجام شده و عوارض جانبی بلند‌مدت 
آن مشخص است. اما این شرایط برای واکسن کرونا 
حاکم نبوده است و هنوز اطلاعات درباره واکسن 
کرونا، کامل نیست؛ بنابراین لازم است سطح خطر 

و همچنین وضعیت گروه‌های مختلف در استان‌ها 
سنجیده شود و در نهایت براساس اینکه چه کسانی 
به این واکســن نیاز دارند، واکسیناســیون انجام 
شود: »نمی‌توان واکسنی که فرایند طبیعی برای 
تأیید گرفته را با واکسنی که از عوارض بلندمدت 
آن اطلاعی در دست نیســت، مقایسه کرد؛ البته 
نباید اینطور برداشت شود که مردم واکسن نزنند. 
مردم باید اقدام به واکسیناسیون کنند، اما اینکه 
انتظار مطلق داشته باشند که واکسن به‌طور کامل 
و به‌تنهایی بیماری را مهار می‌کند، اشتباه است. 
واکســن تنها یکی از راه‌های قطع زنجیره انتقال 

است.«

ابتلای شدید، مانند تزریق یک دوز واکسن
در کنار این موضــوع اما با افزایش مــوارد ابتلا و 
رســیدن تعداد مبتلایان در روز به 10هزار نفر، 
خیلی‌‌ها را بــرای دریافت دوز یــادآور بلاتکلیف 
کرده اســت؛ مخصوصا افرادی که مبتلا شده‌اند 
و نمی‌دانند چه زمانی بایــد دوز یادآور را دریافت 
کنند. ســوری در پاســخ به این موضوع توضیح 
می‌دهد: »اگر بیشــتر از 6مــاه از آخرین تزریق 
واکسن گذشته باشــد، فرد می‌تواند دوز یادآور را 
دریافت کند. اگر هم مبتلا شده باشد، باید کمی 
صبر کند و پس از چند هفته دوز یادآور را بگیرد. 
به هر حال ابتلا، با توجه به میزان شــدت، ایمنی 
در بدن ایجاد می‌کند؛ یعنی مانند واکســن عمل 
می‌کند.« به‌گفته این اپیدمیولوژیســت، میزان 
ایمنی ایجاد شده در بدن، به‌شدت بیماری بستگی 
دارد؛ یعنی هرقدر که فرد شدیدتر مبتلا شده باشد، 
میزان آنتی‌بادی که در بدنش ایجاد شده هم بالاتر 
است؛ بنابراین هر ابتلای شدید را می‌توان به‌عنوان 
یک دوز واکسن درنظر گرفت. راه‌حل اصلی برای 
ســنجش میزان ایمنی در بدن، انجــام آزمایش 
سرولوژی است که البته نمی‌توان به تمام افراد آن 

را توصیه کرد.

واکسن‌های متفاوت، به نفع ایمنی جامعه و فرد
توصیه متخصصان عفونی و ویروس‌شناسان برای 
تزریق دوز یادآور واکسن کرونا، انتخاب واکسنی 
با ترکیبات متفــاوت از 3دوز قبلی اســت. گفته 
می‌شود اگر تاکنون واکســن‌های دریافت شده بر 
پایه ویروس کشته شده بود، برای دوز یادآور بهتر 
است از واکسن‌های نوترکیب با پروتئینی استفاده 
کرد. رئیس کارگروه بهداشت و پیشگیری قرارگاه 
عملیاتی ســتاد ملی مقابله با کرونا، دراین باره اما 
می‌گویــد: »به‌طور منطقی بهتر اســت فرد برای 
دوزهای بعدی از همان پلتفرمی استفاده کند که 
قبلا مصرف کرده، اگر پروتئین نوترکیب باشد از 
همان سری و اگر ویروس غیرفعال باشد باز هم از 
همان واکسن استفاده کند. اما اعلام می‌شود برای 
اینکه در یک جامعه مقاومت در برابر واکسن ایجاد 
نشود، بهتر است از واکســن‌های متنوع استفاده 

شود؛ چرا که به نفع ایمنی فرد و جامعه است.«
پرســش عمومی دیگر، درباره زمان انجام تست 
کروناست، خیلی‌ها با وجود علائم با تست‌های منفی 
مواجه می‌شــوند و برخی هم بدون داشتن علائم 
مثبت می‌شــوند، در کنار خطاهای ایجاد شده در 
انجام تست و کاذب بودن منفی و مثبت شدن‌های 
درصدی از این آزمایش‌ها، اما این اپیدمیولوژیست 
تأکید می‌کند که 5تا 7روز پس از شــروع علائم 
بیماری، بهترین زمان برای انجام تســت اســت: 
»به‌طور کلی، طول مدت بیمــاری کرونا، حدود 
3هفته است؛ یعنی از زمانی که ویروس وارد بدن 
می‌شود تا خارج شود. میزان ناقل بودن هم بستگی 
به درصد مواجهه افراد دارد؛ یعنی اگر زنجیره انتقال 
وجود نداشته باشد، به کسی هم منتقل نمی‌شود.«

انتظار 4هفته‌ای برای تزریق دوز یادآور
با اینکه گفته می‌شــود موارد شدید ابتلا به کرونا، 
مانند یک دوز واکســن عمل می‌کند، اما مسعود 
یونســیان، رئیس کمیتــه راهبــردی مطالعات 

واکسیناســیون وزارت بهداشــت به همشهری 
می‌گوید که مبتلایان به کرونا، بــرای تزریق دوز 
یادآور واکســن کرونا، 4هفته دســت نگه دارند؛ 
چراکه ایمنی حاصل از بیماری می‌تواند روی ایمنی 
که از طریق واکسن ایجاد می‌شود، تأثیر بگذارد و 
آن را غیرفعال کند؛ به همین دلیل 4هفته پس از 
بهبودی، برای تزریق دوز یادآور اقدام شود. او هم 
بر استفاده از واکسن‌های ترکیبی برای دوز یادآور 
تأکید می‌کند: »بهتر اســت دوز سوم، متفاوت از 
دوزهای اول و دوم واکسن کرونا باشد، دوز چهارم 
هم به همیــن ترتیب. یعنی باید از واکســن‌های 
ترکیبی استفاده کرد، اما به هر حال اینکه استفاده 
از واکســن‌های ترکیبی چقدر می‌تواند منجر به 
نتیجه بهتری شود، مشــخص نیست.«  یونسیان 
هم به ماجرای اســتقبال کم مردم بــرای تزریق 
دوز یادآور کرونا، اشــاره می‌کند و این توضیح را 
می‌دهد که پیام‌های متناقضی درباره تزریق این 
دوز وجود دارد: »هنوز دانش بشــر به این مرحله 
نرسیده که چه زمانی، وقت واکسیناسیون است. 
یکی از دلایلی که حالا خیلی محکم درباره تزریق 
دوز یادآور تأکید نمی‌شود ابهامی است که در دانش 
تجربی وجود دارد. در دانــش تجربی باید آزمون 
و خطا کرد.« نشــانه‌های ابتلا به‌ اومیکرون، دیگر 
برای همه مشخص است، علائم سرماخوردگی با 
شــدت‌های متفاوت. با این حال برخی مدعی‌اند 
این نشانه‌ها در افرادی که تابه حال مبتلا به کرونا 
نشده‌اند، بیشتر است. یونسیان هم این موضوع را 
رد نمی‌کند، اما تأکید می‌کند که 90درصد جامعه 
حداقل یک‌بار مبتلا به کرونا شــده‌اند؛ افرادی که 
بیماری‌شــان بدون علامت بوده اســت؛ بنابراین 
نمی‌توان گفت فردی مبتلا نشده، اما درصورت ابتلا 
به نوع شدید بیماری، آنتی‌بادی بیشتری هم تولید 

می‌شود و فرد در ابتلاهای بعدی 
مصون می‌ماند یا بــه فرم‌های 
خفیف‌تــری دچار می‌شــود.
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حمید سوری‌ 
اپیدمیولوژیست:

ویروس كرونا دیگر 
ماهیت اصلی خود 

را ندارد و برای بقای 
خود در تلاش برای 

واكسن گریزی است، 
این موضوع اثربخشی 

واكسن‌ها را كم می‌كند. 
به همین دلیل است 
كه دولت‌ها به دنبال 

تولید واكسن‌های 
جدیدی هستند كه روی 

اومیكرون اثربخشی 
داشته باشد. البته 
واكسن‌های قبلی 

بی‌اثر نشده‌اند اما 
اثربخشی آنها با توجه 

به جهش‌های جدید 
به طور مرتب كمتر 

می‌شود و ما نیاز داریم 
تا این واكسن‌ها، به 

روزرسانی شوند

اگر  بیشتر از 6 ماه از 
آخرین تزریق واكسن 

گذشته باشد، فرد 
می‌تواند دوز یادآور را 
دریافت كند، اگر هم 

مبتلا شده باشد، باید 
كمی صبر كند و پس از 

چند هفته دوز یادآور 
را بگیرد. به هر حال 

ابتلا، با توجه به میزان 
شدت، ایمنی در بدن 
ایجاد می‌كند، یعنی 
مانند واكسن عمل 

می‌كند. میزان ایمنی 
ایجاد شده در بدن، به 
شدت بیماری بستگی 

دارد، یعنی هر چقدر كه 
فرد شدیدتر مبتلا شده 
باشد، میزان آنتی‌بادی 

كه در بدنش ایجاد شده 
هم بالاتر است

به‌طور کلی، طول مدت 
بیماری کرونا، حدود 

3هفته است؛ یعنی از 
زمانی که ویروس وارد 
بدن می‌شود تا خارج 

شود. میزان ناقل بودن 
هم بستگی به درصد 
مواجهه افراد دارد؛ 

یعنی اگر زنجیره انتقال 
وجود نداشته باشد، 

به کسی هم منتقل 
نمی‌شود

مسعود یونسیان 
رئيس كمیته 

راهبردی مطالعات 
واكسیناسیون وزارت 

بهداشت:
مبتلایان به كرونا، 

برای تزریق دوز یادآور 
واكسن كرونا، 4 هفته 

دست نگه دارند، چرا كه 
ایمنی حاصل از بیماری 
می‌تواند روی ایمنی كه 
از طریق واكسن ایجاد 
می‌شود، تاثیر بگذارد، 
و آن را غیرفعال كند. به 

همین دلیل 4 هفته پس 
از بهبودی، برای تزریق 

دوز یادآور اقدام كنند

90 درصد جامعه حداقل 
یك بار مبتلا به كرونا 
شده‌اند؛ افرادی كه 

بیماری‌شان بدون 
علامت بوده است. 

بنابراین نمی‌توان 
گفت فردی مبتلا نشده 

اما در صورت ابتلا به 
نوع شدید بیماری، 

آنتی‌بادی بیشتری هم 
تولید می‌شود و فرد در 
ابتلاهای بعدی مصون 
می‌ماند یا به فرم‌های 

خفیف‌تری دچار 
می‌شود.

خلاصه گزارش

متخصصان در گفت‌وگو با همشهری به 10پرسش رایج درباره کووید -19 و دوز یادآور پاسخ دادند
راهنمایی درباره قرنطینه، واکسیناسیون و تست کرونا

پاسخ متخصصپرسش

اگر مبتلا به کرونا شده باشیم، چه زمانی می‌توانیم واکسن یادآور 
تزریق کنیم؟

مبتلایان به کرونا، برای تزریق دوز یادآور واکسن کرونا، 4هفته دست نگه دارند؛ چراکه ایمنی حاصل از بیماری 
می‌تواند روی ایمنی که از طریق واکسن ایجاد می‌شود، تأثیر بگذارد و آن را غیرفعال کند.

ایمنی ابتلا به کرونا 
در بدن چقدر است؟ 

هرقدر شدت بیماری بیشتر باشد، آنتی‌بادی بیشتری در بدن فرد ایجاد می‌شود. افرادی که به نوع شدید مبتلا 
می‌شوند، مانند این است که یک دوز واکسن تزریق کرده‌اند. 

بله؛ چراکه آنتی‌بادی بیشتری هم در بدن ایجاد می‌شود، اما برای اطمینان از این موضوع باید آزمایش سرولوژی داد.هر قدر شدیدتر مبتلا شویم، ایمنی بالاتری در بدن ایجاد می‌شود؟

آنهایی که تاکنون مبتلا به کرونا نشده‌اند
 در موج هفتم، شدیدتر مبتلا می‌شوند؟

90درصد افراد جامعه حداقل یک‌بار به کرونا مبتلا شده‌اند. بنابراین نمی‌توان گفت فردی مبتلا نشده، اما درصورت 
ابتلا به نوع شدید بیماری، آنتی‌بادی بیشتری هم تولید می‌شود و فرد در ابتلاهای بعدی مصون می‌ماند یا به فرم‌های 

خفیف‌تری دچار می‌شود.

دوره قرنطینه در اومیکرون چقدر است؟ 
اگر علائم این افراد خفیف باشد، میزان قرنطینه 5روز تا یک هفته است و اگر علائم متوسط یا شدید باشد به 10روز 

قرنطینه نیاز است.

درصورت ابتلا به کرونا، افراد از چه زمانی ناقل‌اند و بیماری چقدر 
طول می‌کشد؟

به‌طور کلی طول مدت این بیماری از ابتدا تا انتها حدود 3هفته است. ناقل بودن هم به میزان مواجهه بستگی دارد. 
اگر زنجیره انتقال برقرار نباشد، انتقال صورت نمی‌گیرد. مثل رعایت فاصله‌گذاری و استفاده از ماسک و... .

5تا 7روز پس از شروع علائم بیماری بهترین زمان برای انجام تست است.افراد از چه زمانی می‌توانند به نتیجه تست کرونا اطمینان کنند؟ 

چرا با وجود تزریق 3دوز واکسن
 باز هم موارد ابتلای شدید وجود دارد؟ 

قرار نیست تزریق واکسن جلوی ابتلا را بگیرد. افراد با علائم شدید در صورت تزریق نکردن واکسن ممکن بود دچار 
شرایط حادتری شوند. تزریق واکسن به نفع ایمنی جامعه است.

برای دوز یادآور
 چه واکسن‌هایی توصیه می‌شود؟

مشاهدات نشان داده واکسن‌‌هایی که بر پایه پروتئین یا ترکیبات نوترکیب‌ هستند، نسبت به واکسن‌های با ویروس 
کشته شده، اثربخشی بهتری دارند؛ بنابراین افرادی که در نوبت‌های قبلی از واکسن‌هایی با ویروس کشته شده 

استفاده کرده‌اند، این بار از مدل‌های نوترکیب و پروتئینی استفاده کنند.

از چه زمانی عوارض بلندمدت 
تزریق واکسن مشخص می‌شود؟

99درصد عوارض واکسن‌ها در 45روز اول مشخص می‌شود؛ به همین دلیل است که افراد در مطالعات بالینی 
واکسن، حداقل تا 6هفته تحت‌نظر می‌مانند. اگر قرار بود این واکسن‌ها بلایی سر افراد بیاورند، طی 40، 50سال 

گذشته که از آنها استفاده می‌شد، این اتفاق می‌افتاد، اما اینطور نبود.

 بایدها و نبایدهای
 دیپلماسی فرهنگی

تجاری‌سازی‌ ایده‌های 
فرهنگی در پارک اختصاصی

 انتقال انبار‌های تهران
 به شهرآفتاب

اصل کارآمدی در مسیر دیپلماسی فرهنگی تا جایی باید 
مدنظر قرار گیرد که پیام انقلاب ‌ قابل‌انتقال باشد

»پارک ملی علوم، فناوری‌های نرم و صنایع فرهنگی« قرار است 
تمرکز اصلی خود را روی تجاری‌سازی‌ و صادرات قرار دهد

 ساخت »مرکز لجستیک شهر تهران« 
در جنوب تهران


