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   ٟٔ اٌفصً اٌصا

 1  الأِهاض اٌفّع١ح

Infectious Diseases 
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 ؼص١ٍح قـٛي ػاًِ ِّهض ٟ٘( ُاٌعهاش١Bacteria   أٚ اٌؽّاخVirus   ٌٟٚأٚ الأProtozoa ) إٌٝ اٌعٍُ ٚاٌرٟ ذؤقٞ تكٚن٘ا إٌٝ أِهاض

 .ٚصف١ٗ ؼٍة اٌّاقج ا١ٌٍّح اٌرٟ ٠طهؼٙا ٘ما اٌؼاًِ اٌّّهض إٌٝ اٌكَ 

 ٌؤدي دخول العامل الممرض إلى الجسم إلى نوعٌن من التؽٌٌرات: 

 (تقرح ، خراج ،تموت ، تقٌح )تؽٌٌرات موضعٌة 1)

 (feverالحمى ) تؽٌٌرات مركزٌة 2)

 

 : Infectious Diseases  definition ofذؼه٠ف الأِهاض اٌفّع١ح 
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 :   Factors Causesاٌؼٛاًِ اٌٍّثثح

 :ٚٔلاؼع ف١ٙا( اٌهشػ ٚالإٔفٍٛٔىا)ػٛاًِ ف١ه١ٌٚح 1)

 . اٌٍّػ ٚاٌّاء تغهاغهاٌؼلاض ِٕىٌٟ . آلاَ ـف١فح، ذٛنَ ٚاؼرماْ ـف١ف١ٓ، اؼّهان ٌٛواخ ـف١ف، اؼّهان تٍؼَٛ 

 :ٚٔلاؼع ف١ٙا( اٌرٙاب اٌٍٛوذ١ٓ، ٚاٌفأٛق)ػٛاًِ ظهش١ِٛح ( 2

آلاَ ِىػعح ذرهافك ِغ  -أٞ ػ١ٍٗ غثمح ت١عاء–ذٛنَ تاٌثٍؼَٛ ٚاٌٍٙاج ،تمغ ت١عاء ل١ؽ١ح ػٍٝ اٌٍٛوذ١ٓ، ٚاؼّهان تاٌثٍؼَٛ، ٌٍاْ ِفهّّا اٚ ِرٍؿ  

 . صؼٛتح فٟ اٌثٍغ

 (ػلاض تاٌصاقاخ اٌؽ٠ٛ١ح)ذٍركػٝ ٘مٖ الأِهاض و٠انج اٌّهوى اٌصؽٟ ٌٍؼلاض  

 :   Essential Symptomsأُ٘ الأػهاض اٌهئ١ٍ١ح

 .ؼٍك شك٠ك إٌرٙاب•

 صؼٛتح ٚأٌُ ذٕفً ػٕك اٌثٍغ •

 ألْ أٌُ•

 ؼهانج•

 .صكاع•

    infection Respiratory Tractاٌرٕف١ٍحـّط اٌطهق 

 :  DisesesInfectious ( 1) اٌفّع١حالأِهاض 
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 ،RNA٘ٛ ف١هٚي ِٓ ٔٛع 

 ِىقٚظح، ١ٌث١ك٠ح٠رىْٛ ِٓ ِؽفظح ٠ٚٛٔح ذغٍفٙا غثمح  

 ، H  ٚN(Neuraminidase)(Hemagglutinin)٠ؽ١ػ تٙا تهٚذ١ٕاخ ٟٚ٘  

 H5N1  اٌط١ٛنأفٍٛٔىا ٚف١هٚي أفٍٛٔىا اٌفٕاو٠ه ف١هٚي  H1N1ِٚٓ ٕ٘ا ذأذٟ ذ١ٍّاخ ف١هٌٚاخ الإٔفٍٛٔىا ِصً 

 Influenzaالإٔفٍٛٔىا : أٚلاً 

 :    Definition of influenza virusف١هٚي الإٔفٍٛٔىاذؼه٠ف 
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 :      Types of Influenza virusفرعٌة  أّٔاغ 3ٌف١هٚي الإٔفٍٛٔىا 

 إٌّػA  :٠ص١ة الإٍٔاْ ٚاٌؽ١ٛاْ، ِّىٓ أْ ٠ٍثة إصاتح ـف١فح إٌٝ شك٠كج ِّٚىٓ أْ ٠ٍثة ظائؽح، ِٕٙا أفٍٛٔىا اٌط١ٛن ٚأفٍٛٔىا اٌفٕاو٠ه . 

 .ِٓ اٌؽالاخ فٟ اٌٌُّٛ اٌرم١ٍكٞ % (  70أوصه ِٓ )الأفٍٛٔىا  ِؼظُ ؼالاخ  ٠Aٍثة إٌٛع                     

 إٌّػB  : الإٍٔاْ فمػ ٚأ٠عاً ِّىٓ أْ ٠ٍثة إصاتح ـف١فح إٌٝ ِؼركي ِّٚىٓ أْ ٠ٍثة ظائؽح ِؽكٚقج ٌّرهض ـف١رف اٌةركج، ٚغاٌثراً ِرا٠ص١ة        

 . فص١ٍحذىْٛ 

 إٌّػC  : الإٍٔاْ ٚذٍثة إصاتح ـف١فح، ذىْٛ الإصاتاخ ِرفهلح فهاق٠ح ٚتاٌراٌٟ لا ذٍثة ظائؽحذص١ة . 

 

 : ذصٕف ف١هٌٚاخ الإٔفٍٛٔىا ؼٍة 

  A-B-C الأّٔاغ اٌفهػ١ح•

 N (Neuraminidases)   ٚH (Hemagglutinin)اٌثهٚذ١ٕاخ اٌٍطؽ١ح •

 ذص١ٕف ف١هٌٚاخ الإٔفٍٛٔىاClassify influenza viruses 
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 :كالآتً  N  -Hالإنفلونزا حسب البروتٌنات السطحٌة وفق الترمٌزفٌروسات تصنؾ و

 (:Hemagglutinin H-81) ّٔػ ١ٌٍٙ81ّاغٍٛذ1ٓ١ٕ١.

 .٠ؤِٓ ٘ما اٌثهٚذ١ٓ ِٛلغ الانذثاغ ِغ اٌف١ٍح اٌّع١فح•

 .ِٕٚٙا ٠رُ ذص١ٕغ اٌٍماؼاخأٞ ٠رةىً أظكاق فٟ اٌعٍُ ذّٕغ الإصاتح اٌلاؼمح : ٘ٛ ػاًِ ٚلائٟ HAاٌعك ٌـ•

 :  Neuraminidases N)-11) أّٔاغ11 ٌٍٕٛنأ١ٕ١ِكاو2.

 .(أٞ ـهٚض اٌف١هٚي ِٓ اٌف١ٍح تؼك ذىاشهٖ)ِٓ اٌفلا٠ا  Virions اٌف١ه٠ٛٔاخ٠ٍاػك ػٍٝ ذؽه٠ه •

 .  ٠ٍاػك ػٍٝ ذفف١ف ؼكج اٌّهض،  ٌٚىٕٙا لا ذف١ك وص١هاً  فٟ اٌٛلا٠ح NAاٌعك ٌـ•

 :Mاٌٍّرعك اٌثهٚذ١ٕٟأِا 

 .الأِأر١ك٠ٓ٠ٛظك ػٍٝ ٌطػ اٌف١هٚي أ٠عاً ٠ٚىْٛ ٍِؤٚلاً ػٓ اٌرعاتح تؼط اٌّهظٝ ٌٍؼلاض تـ 

 .  الأوصه أرةاناً  (  انفلونزا الخنازٌر) N1H ٠1ؼرثه إٌّػ 

. إٔفٍٛٔىا اٌط١ٛن ِّركج ػٍٝ ٔطاق ٚاٌغ فٟٙ ذص١ة الإٍٔاْ ٚاٌؽ١ٛأاخ الأـهٜ تالإظافح ٌٍط١ٛنأْ ِٓ اٌعكٚي ٔلاؼع وّا   
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 .(ٌؽ١ٛاْ-ؼ١ٛاْ)ٚذص١ة اٌفٕى٠ه (إٍٔاْ-ؼ١ٛاْ)ذص١ة إٔفٍٛٔىا اٌط١ٛن الإٍٔاْ •

 ٚؼك٠صاً تاذد ذٕرمً ِٓ إٍٔاْ لإٍٔاْ ذص١ة إٔفٍٛٔىا اٌفٕى٠ه الإٍٔاْ•

 .ٚذىّٓ اٌّفاغه ػٕك ؼكٚز غفهاخ ٚذثكلاخ ٍِرّهج فٟ ت١ٕح اٌف١هٚي•

 

أرماي الإٔفٍٛٔىا Influenza Transmission  : 
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  أوصه ِا ٠ؼ١ك ػ١ٍّح اٌرفٍص ِٓ ف١هٚي الإٔفٍٛٔىا ٚػ١ٍّح صٕغ اٌٍماؼاخ قائّح ٘ٛ ؼكٚز اٌرثكلاخ تثهٚذ١ٕاخ اٌف١هٚي ػٍٝ ٍِرٜٛ

Hemagglutinin  

 :ؼ١س ٔلاؼع

Drift :ذثكي ظىئٟ تاٌثهٚذ١ٕاخ. 

Shift : ذثكي واًِ تاٌثهٚذ١ٕاخ 

 

 

 . 

 

 

 

 Changing of proteins of influenza virusذثكي تهٚذ١ٕاخ ف١هٚي الإٔفٍٛٔىا 
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 :  تةىً أٌاٌٟ ػثه اٌعٙاو اٌرٕفٍٟ

 .اٌٍؼاي•

 .اٌؼطاي•

 (٠مانب اٌّره٠ٓ ِا)ألكاَ  6اٌىلاَ،  ؼ١س ٠عة أْ ذىْٛ اٌٍّافح ػٕك اٌرؽكز ِغ شفص ِصاب تؽكٚق •

واٌفُ ٚالأٔف )، شُ ًٌّ الأغة١ح اٌّفاغ١ح أٚ أش١اء ػطً ػ١ٍٙا غهاظٗ أأٚ   ٔفًٌٍّٗ نلال اٌّفهواخ اٌرٕف١ٍح ِٓ اٌةفص •

 .لثً غًٍ ا١ٌك٠ٓ( ٚاٌؼ١ْٛ

 

 :ِلاؼظح

 

 .It is not transmitted by meats birds or pork. تاٌرٙلان ٌؽَٛ اٌط١ٛن أٚ اٌفٕاو٠هلا ٠ٕرمً 

 

 

 

 

  ? How diffusion of influenza virus  و١ف ٠ٕرةه ف١هٚي الإٔفٍٛٔىا؟•



DR.W.Alhalkie  

 أ٠اَ ،  1 – 4ِٓ 

 

 

 أ٠اَ ػٕك الأغفاي 10ذؽٍة ِٓ ا١ٌَٛ اٌٍاتك ٌظٙٛن اٌّهض ٚؼرٝ ٌثؼح أ٠اَ تؼك ظٙٛنٖ، ٚذٍرّه ٌـ. 

 

 

 .Resident nurses. اٌّّهظْٛ اٌّم١ّْٛ فٟ إٌّىي•

 .Elderly people over 65 years old. ٌٕح 65وثان آٌٍ فٛق اي •

 .Children and infants under 5 years old. ٌٕٛاخ 5الأغفاي ٚاٌهظغ ذؽد اي •

 Patients who are immunosuppressed due to. اٌّصاتْٛ تالإ٠كو ٚأِهاض أـهٜ,اٌّهظٝ اٌّصثطْٛ ِٕاػ١اً تٍثة اٌفثاشاخ •

malignancy, those with AIDS and other diseases. 

 Patients. أِهاض و٠ٍٛح,اٌٍىهٞ , أِهاض اٌىثك ٚالأِهاض اٌرٕف١ٍح , اٌّهظٝ اٌّصاتْٛ تأِهاض ِىِٕح ِهافمح والأِهاض اٌمٍث١ح اٌٛػائ١ح •

with chronic accompanying diseases such as cardiovascular diseases, liver diseases, respiratory diseases, 

diabetes, and kidney diseases. 

 .pregnant women. إٌٍاء اٌؽٛاًِ•

 .Morbid obesity. إٌٍّح اٌّهظ١ح•

 

فرهج اٌؽعأح Incubation period  : 

 اٌؼكٜٚ(فرهج اٌٍها٠ح(:Diffusion period 

 ُّؼهظْٛ ٌٍفطه  :   exposure for risk?  personesWho) ِّىٓ أْ ذؽصً ٌك٠ُٙ اـرلاغاخ(الأشفاص اٌ



DR.W.Alhalkie  

 :ِةاتٙح ٌٍهشػ اٌٌّّٟٛ اٌثةهٞ

 

ِا أػهاض إٔفٍٛٔىا ؟ Symptoms of influenza 
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٠ّىٓ أْ ٠كَٚ (، أٌُ تاٌثٍؼَٛ ٌٚؼاي ظاف آلاَ ١٘ى١ٍح ِؼّّح ِغ صكاع شك٠كػهٚاءاخ،   ٠ثكأ اٌّهض تةىً ِفاظئ ترهفغ ؼهٚنٞ•

 ).لأٌات١غ ِرؼكقج

 

 

 . شأٛٞ ظهشِٟٛ إٔراْ
 لاخ نئح

Pneumonia الاـرلاغ 
 الأش١غ

 اٌرٙاب اٌكِاؽ ٚإٌفاع
Encephalomyelitis . 

 ة اٌةك٠ك اٌؽالاخ تؼط
 لك ذةىً ٚإٌاقنج

 . ِةاوً و٠ٍٛح

(الأفٍٛٔىا) اٌّظا٘ه اٌٍه٠ه٠ح ٌٍٕىٌح اٌٛافكجClinical manifestation  

الاـرلاغاخComplications   
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 :وٌتم من خلال الأعراض السرٌرٌة ومن خلال الدراسات المخبرٌة التً تتمثل بـ

الإفرازات البلعومٌة هً العٌنات الأفضل للحصول على كمٌات كبٌرة من الخلاٌا المصابة بالفٌروس من خلال أخذ : حٌث عزل الفٌروس

 )وهً الطرٌقة الأفضل(.مسحة

الاختبارات المصلٌة  . 

 ٌُجرى التشخٌص المصلً للإنفلونزا وذلك من خلال تضخٌم الحمض  باختبار عٌنتٌن مصلٌتٌن من مرٌض Bأو  Aٌمكن أن 

 (   PCRاختبار )النووي الفٌروسً 

الأكٌد  التشخٌص المخبريlaboratory diagnosis : 

 الاختبارRT-PCR ًوهو  مطلوب لتأكٌد الإصابة فً الحالات التالٌة. الزمن الحقٌق: 

  مشاكل  –حامل  –بدٌن (. المرضى بالإنفلونزا ؼٌر المختلطة المعرضون لواحد أو أكثر من عوامل الخطورة المذكورة سابقا

 )الخ.. كبدٌة 

جمٌع المرضى بالإنفلونزا المختلطة  . 

إٌجابٌة الاختبار قد تحدد الخٌارات العلاجٌة للمرٌض. 

 :ملاحظة

Polymerase chain reaction=PCR الحمض النووي تقوم على إكثار نسخ مخبرٌةهو تقنٌة(DNA)   أي أنها طرٌقة . خارج النظام الحٌوي

مضااعفة إنتاجهاا  لكاً ٌتسانى إجارا    وولذلك فهً تقنٌة حٌوٌة  لاستنساخ قطعة محددة من الحمض النووي . لنسخ الحمض النووي فً المختبر

 .فحوصات إضافٌة واختبارات علٌها 

RT-PCR= REAL TIME PCR ط الجهاز بكمبٌوتر لتحدٌد الوقت الحقٌقً تبوهذا النوع ٌقوم على نفس المبدأ ولكن الخلاؾ الوحٌد ٌكون مر

مما ٌسهل . حرة مشعة لتحدٌد ذلك نٌتروجٌنٌةوٌعتمد ذلك على وجود قواعد DNAلبد  التفاعل ومن ثم الكمٌة الحقٌقٌة لعدد نسخ الحمض النووي

 . بدون الوصول إلى نهاٌة الدورات الحرارٌة المحددة الجٌنالمطلوب أو لا، وكمٌة  الجٌنعلى الباحثٌن الوقت لتحدد وجود 

 

التشخٌصdiagnosis   : 
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اٌؼلاض Treatment : 

ناؼح فٟ اٌٍه٠ه  . 

ذٕاٚي ٍِىٕاخ  Paracetamol     

 اٌصاقاخ اٌؽ٠ٛ١حAntibiotics  ٌِٓلأشفاص اٌّصات١ٓ تاٌرٙاب لصثاخ ِىchronic bronchitis  ٍٞٛفمػأٚ ِهض لٍثٟ أٚ و. 

 ِعاقاخ ف١ه١ٌٚحZanamivir: (ٍِؽٛق ٌلاٌرٕةاق) ٚ ِصثطاخ إٌٛنا١ٕ١ِكاو Oseltamivir (ّٞٛف- Tamiflu )( فائكج غ١ه

 (شاترح

 

اٌؼلاض ٚاٌٛلا٠ح:Treatment and prevention:  
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اٌٛلا٠حProphylaxis  : 

 اٌٍماغٚذرُ ِٓ ـلاي vaccine    ِٓ ْؼ١س ٠ٛظك ٔٛػا   : 

  ٌٍٟماغ ػعintramuscular vaccine   : ً(فٟ اٌؼعٍح اٌكا١ٌح)٠ٚؼطٝ ؼمٕاً فٟ اٌمناع ( ٠ؽٛٞ ف١هٌٚاخ ِمرٌٛح)ٌماغ الإٔفٍٛٔىا ٘ٛ ٌماغ ِؼط 

ٟاٌثفاؾ الأٔف Nasal spray :  ًٌٍر١ّٕغ ِٓ الإٔفٍٛٔىا ِصٕٛع ِٓ ف١هٌٚاخ ؼ١ح ِعؼفح ٠ٍّٚٝ اـرصاناLAIV. 

 :ِلاؼظاخ

إْ ٌماؼاخ الإٔفٍٛٔىاinfluenza vaccine   ٌماؼاخ ٠ٌٕٛح، ذرغ١ه وً )ِٓ إٌاي ٚذؼطٝ ٚلا٠ح ٌفرهج لص١هج %  70فؼاٌح ػٕك فمػ ٟ٘ٚ

 (ٌٕح

ٌٕح ٌٍٚةثاب اٌّصات١ٓ تأِهاض ِىِٕح أٚ تاٌكاء اٌٍىهٞ أٚ اٌّصثط١ٓ ِٕاػ١اً  65 الأوثه ِٓ  ٠ٕصػ تاٌرٍم١ػ اٌهٚذ١ٕٟ ٌلأشفاص

immunosuppressed ٚلٚٞ اٌّةاوً اٌمٍث١ح  . 
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 (الإنفلونزا أو الكرٌب )vaccine  inflaunzaالنزلة الوافدة لقاح ماذا عن 

 .،ؼٌر متوفر ضمن برنامج التلقٌح الوطنً " ومهم " لقاح شائع جدا•

 أشهر أو أكثر والذٌن لدٌهم عامل خطر زائد لمرض الانفلونزا  6فً فصل الخرٌؾ ، للأطفال بعمر ( لاتبقى مناعته أكثرمن سنة ) سنوٌا  ٌعطى

 .الشدٌد أو اختلاطاته 

 جرعتان بفاصل شهر فً الحٌاة ٌعطى المرٌض لأول مرة بالنسبة ، 

 فقط ، بٌنما المرضى الأكبر عمرا  ٌتم نصؾ الجرعة هً ( سنوات 3أشهر إلى  6أي من )أن تكون جرعة الأطفال لحد عمر ثلاث سنوات وٌجب
 .اعطاؤهم الجرعة كاملة 

 الصعوبات: 
تظهر  أنماط ، لذلك 11نمط ، نورامٌنٌداز  18 هٌماؼلوتٌنٌنالتؽٌر السرٌع بالبنٌة المستضدٌة للفٌروس ، ٌصنؾ بنا  على مستضدات الؽلاؾ 1.

، وكل لقاحات الكرٌب فً الأسواق ثلاثٌة او نمط مصلً فً لقاح واحد  92ولا ٌمكن جمع ... ( انفلونزا خنازٌر ، ارانب ، طٌور )أنواع كثٌرة  
 .رباعٌة وافضلها لقاح فاكسً كرٌب تٌترا 

 (   4-ٌحفظ بدرجة حرارة )النقص السرٌع بفاعلٌة اللقاح اثنا  حفظه او نقله 2.

 .من الأطفال باللقاح حتى تعطً فعالٌة ونسبة تمنٌع جٌدة وٌتم إعطاؤه فً بداٌة شهر أٌلول %  70ضرورة تؽطٌة 3.
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 .الجٌنٌة للفٌروس الصفات 1.

 . (ضنسبة الوقاٌة من المر)فعالٌة اللقاحنسبة 2.

 .طرق الإعطا  والجرعات 3.

 .اللقاح  ستاخذحجم العٌنة التً 4.

 فً التطابق بٌن النمط الموجود باللقاح والنمط الفٌروسً المسبب ، فمن المهم ان ٌتطابق مع السلالات الشائعة لدٌنا فهً تختلؾ عن الشائعة5.

 .هولندا وأوروبا وذلك بالاعتماد على دراسات محلٌة 

 بعد تطبٌق جمٌع الشروط %  70-60نسبة الفاعلٌة والتؽطٌة لا تتجاوز. 

 : نوعان للقاح الانفلونزا

 .فٌروس كامل مقتول 1.

 ( .، ونور امٌنٌداز ٌنٌن تهٌماؼلو)مكون من مستضدات الؽلاؾ الفٌروسً 2.

مضادات الاستطبابات Contraindications : إنتان حاد والتحسس من بروتٌن البٌض والحمل. 

 الاستطباباتIndications :  الأطفال عالٌو الخطورة: 

 

   ، الامراض الرئوٌة والقلبٌة المزمنة ،الاعواز المناعٌة ، التحسس القصبً ،السرطانات والعلاج الكٌماوي 

 ( المناعً الذاتً والذئبة الحمامٌة الجهازٌة  كنقص الصفٌحات الأساسً)المناعٌة الامراض، 

 كبدٌة ،استقلابٌة ،كلوٌة : المزمنة الأخرى مراض والأ. 

 اللقاحفعالٌة Vaccine efficacy    تعتمد على: 
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 الكرٌب لقاح ى لالكبرالخطر عواملRisk factors  Influenza vaccine : 

          الربو وأمراض القلب الولادٌة 
 بحمة العوز المناعً المكتسب الخمجHIV  
 المنجلًفقر الدم 
 والمعالجات المثبطة للمناعة الاضطرابات 
 الكٌسًالرئوٌة المزمنة الأخرى كالدا  المعثكلً اللٌفً الأمراض 
 أشهر  6الاطفال أقل من 
 الاشخاص الذٌن عانوا من متلازمة ؼٌلان بارٌه(GBS )Guillan –Barre   
 مستخدمً علاج الاسبرٌن 

 

اجرا  التمنٌع عند مرضى الدا  السكري والاضطرابات الاستقلابٌة الأخرى ، مرض الدا  الكلوي المزمن ،والمسافرٌن لبلدان : كما ٌجب الاخذ بعٌن الاعتبار 
 أجنبٌة موبو ة 

 طرٌقة الإعطاadministration method of   :من الجائحة ٌعطى فً طرفً العمر وهو سهل " شهرا 2-1قبل " فً العضل ، او إنشاقٌا" حقنا

 التحمل 

الجرعة  Dosage  :0.5  شهرا 36-6مل للأطفال  0.25سنوات و 3مل للبالؽٌن والأطفال فوق ال  ." 

 شهر 36شهر وجرعة البالؽٌن للأطفال أكبر من  36-6أي نصؾ جرعة البالؽٌن للأطفال 

 أشهر 6ولا نعطٌه للأطفال قبل 
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Oseltamivir Zanamivir M2ِصثطاخ 

 2009ػاَ  H1N1اٌٛتائ١ح  Aإٔفٍٛٔىا  ِماَٚ ؼٍاي ؼٍاي

 H1N1ا١ٌٌّّٛح  Aإٔفٍٛٔىا  ؼٍاي ؼٍاي غاٌثاً ِماَٚ

 H3N2ا١ٌٌّّٛح  Aإٔفٍٛٔىا  ِماَٚ ؼٍاي ؼٍاي

 Bإٔفٍٛٔىا  ِماَٚ ؼٍاي ؼٍاي

 H5N1اٌط١ٛن  إٔفٍٛٔىا ِماِٚح ِرغ١هج ؼٍاي ؼٍاي

ٟاٌؼلاض تّعاقاخ اٌف١هٌٚاخ ٚاٌؼلاض اٌكٚائٟ اٌٛلائ: Antiretroviral therapy and preventive drug 

therapy: 
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ذؼه٠ف إٔفٍٛٔىا اٌط١ٛن:  
 (.  influenza A viruses)A٘ٛ ِهض غ١ٛن ِؼكٞ ٠ٍثثٗ ف١هٚي الإٔفٍٛٔىا 

 .ذؼرثه اٌط١ٛن اٌّٙاظهج ٚتةىً ـاص اٌثػ اٌثهٞ ٍِرٛقػاً غث١ؼ١اً ٌىً ف١هٌٚاخ الإٔفٍٛٔىا•

غاػْٛ اٌط١ٛن: 
 .شىً ِؼكٞ ظكاً ِٓ إٔفٍٛٔىا اٌط١ٛن •

٠ىْٛ اٌف١هٚي فٟ قِاء اٌط١ٛن ٌٚؼاتٙا ٚأِؼائٙا ٚأٔٛفٙا ف١فهض فٟ تهاو٘ا اٌمٞ ٠عف ف١رؽٛي إٌٝ لناخ غثان ِرطا٠هج ٠ٍرٕةمٙا اٌكظاض •

 .ٚالأٍاْ اٌمه٠ة ِٓ اٌكظاض

1إن5إتش: الفٌروس المسبّب(1N5H) 

 .البشرٌة الإنفلونزامشابه لفٌروس  Orthomyxovirusإلى عائلة  ٌتنمًهو فٌروس •

 .هو فٌروس متحول ٌؽٌر تركٌبته بعملٌة التطعٌم•

إلى  N1من   Neuraminidase وكل أنواع النورأمٌنداز 18Hإلى  H1من  Hemaglutinin لوتٌنٌنؼتحتوي تركٌبته على كل أنواع الهٌما•

N11. 

 .عند الطٌور وقدرة على الانتقال إلى الإنسان% 100قابلة للتحوّل لتصبح شدٌدة الخطورة وتسبّب أعراض قاتلة  7Hأو  5Hالفٌروسات الحاملة لـ•

 

 :  Birds Influenzaالطٌورإنفلونزا 
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  ًأوصه أِهاض اٌةراء ش١ٛػا ِٓ 

ٌٗثثCauses    ًٔٛػاً  75اٌؽّٝ الأف١ح اٌرٟ ٠ؼهف ِٕٙا ػٍٝ الأل  . 

 اٌؼكٜٚغهق  Diffusion Route   ٟتاٌطه٠ك اٌٙٛائ 

فرهج اٌؽعأحIncubation Period   : ٌٝاػح 24لص١هج ٌاػاخ ٚؼر  . 

الأػهاضSymptoms   :ؼىح تالأٔف ٚاٌثٍؼَٛ، ١ٌلاْ ِفاغٟ، ؼّٝ ِؼركٌح  . 

اٌّؼاٌعحTreatment    ذىْٛ ػهظ١ح 

٠ىرٍة اٌّه٠ط ِٕاػح ظك اٌف١هٚي اٌمٞ أصاتٗ فمػ ٌٚمٌه ٠ّىٓ أْ ٠صاب اٌةفص تاٌهشػ لأوصه ِٓ ِهج ـلاي اٌؼاَ اٌٛاؼك . 

 Coughاٌهشػ : شا١ٔاً 
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 اٌفاص١ح اٌىواَ الإٔفٍٛٔىا

 اٌؽاٌح اٌّهظ١ح ِٛظؼ١ح فٟ الأٔف ٚاٌؽٍك ػاِح

 ٌهػح تكء الأػهاض تةىً ِفاظئ تةىًً ِفاظئ

 اٌؽّٝ ػاقج ِؼركٌح قائّا ِهذفؼح ِغ ػهٚاءاخ

 الأػهاض ػطاي، أٌُ فٟ اٌؽٍك صكاع، أٌُ ػعٍٟ، ظفاف تالأٔف ٚاٌؽٍك، ٌؼاي، أٌُ فٟ الألْ

 اٌةكج ِؼركٌح ِعٙكج

 ِكج اٌّهض شفاء ٌه٠غ )غاٌثا اٌثٛع فمػ(ذٛػه ٌّكج أٌثٛع إٌٝ أٌثٛػ١ٓ 

 اٌّعاػفاخ ِؼركٌح شك٠كج ِصً الاٌرٙاب اٌهئٛٞ

  ِا اٌفهق ت١ٓ اٌىواَ ٚالإٔفٍٛٔىا؟
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 ٘ررٟ ف١هٌٚرراخ ِرؼرركقج الأشررىاي، ذٕرّررٟ إٌررٝ ػائٍررح ف١هٌٚرراخ(RNA) ذرٛاظررك تةررىً ٚاٌررغ فررٟ (ِؽفظررح تهٚذ١ٕ١ررح )لاخ اٌّؽفظررح،

ِرٓ تر١ٓ  RNAأوثره ٔرأِٛره، ٚذٍّره ٘رمٖ اٌف١هٌٚراخ  160-100اٌعك٠ٍح ؼٍىٟٚٔ اٌةرىً، تمطره تر١ٓ  ِفهق RNAلاخ  ,اٌطث١ؼح 

 . ظ١ّغ اٌف١هٌٚاخ اٌّؼهٚفح

 . الاٌُ ِةرك ِٓ ِظٙه اٌف١هٚي اٌةث١ٗ تاٌراض إٌاذط ػٓ إٌرٛءاخ اٌةث١ٙح تهأي اٌّعهب اٌرٟ ذهصغ ٌطػ اٌّؽفظح•

أُ٘ أّٔاغ ف١هٚي اٌىٛنٚٔا: 

 

1- SARS – COV   اٌمٞ ٠ٍثةSever acute respiratory syndrome 

2- MERS – VIRUS   اٌمٞ ٠ٍثةMiddle East respiratory syndrome  

  COVID -19ف١هٚي  -3

 Corona Virus(  اٌراظٟ)اٌىٛنٚٔا اخ ف١هٌٚ: شاٌصاً 
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     Epidemic اٌٛتائ١اخ

 . ذؼرثه ِٓ اٌف١هٌٚاخ ٚاٌؼح الأرةان فٟ ظ١ّغ أٔؽاء اٌؼاٌُ•

 :ذص١ة ٘مٖ اٌف١هٌٚاخ اٌؽ١ٛأاخ أ٠عاً، ٚغاٌثاً ِا ذص١ة ٔٛػاً ٚاؼكاً، تاٌرصٕاء •

 

 

 : SARS Corona virus .(اٌمهٚق، اٌىلاب، اٌمطػ، اٌمٛانض)اٌمٞ ٠ص١ة اٌثةه ٚاٌؽ١ٛأاخ 

، تركأخ 2003ٚ 2002ت١ٓ ػراِٟ   Sever acute respiratory syndromeػُهفد تـ Corona virusٚـلافاً ٌٍّؼراق ؼكشد ِرلاوِح تـ 

وأرد ػٕرك اٌّهظرٝ اٌرم٠ٓ %  43، ِرٓ ٘رمٖ اٌٛف١راخ % 9.6تٍركاً، تّؼركي ٚف١راخ  29ؼاٌرح فرٟ  8096فٟ شٙه ذةه٠ٓ اٌصأٟ ظٕٛب اٌص١ٓ ٍِرثثح 

 . ٌٕح 60ذفٛق أػّانُ٘ 

 :  Route of Transmission غهق الأرماي

 : ٠ٕرمً اٌف١هٚي ػٓ غه٠ك

 (اٌهلال)اٌمط١هاخ اٌصغ١هج. 

اٌّاء أٚ اٌطؼاَ اٌٍّٛز . 

ٓالأٌطػ ٚالأقٚاخ اٌٍّٛشح شُ ًٌّ اٌفُ أٚ الأٔف أٚ اٌؼ١ ًٌّ . 

 . ٠َٛ 14-1أ٠اَ، اٌّعاي ِٓ  incubation period :2-7فرهج اٌؽعأح 

 Clinical manifestationاٌرظا٘هاخ اٌٍه٠ه٠ح 

 : ٠رظا٘ه اٌّهض تـ

 .ذؼة ٚٚ٘ٓ•

 .آلاَ ػع١ٍح•

 .صكاع•

 38 >ؼّٝ  •

 (ظ١ك ٔفً)٠َٛ ٌؼاي غ١ه ِٕرط ٚوٌح ذٕف١ٍح  ١ٍ٠21ٙا تؼك •

(SARS-CoV ): 
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اٌرةف١صDiagnosis  : 

 ،لا ذٛظك فؽٛص ِفثه٠ح ٔٛػ١ح

 :٠ّىٓ أْ ٔلاؼع 

 ٠رُ تـاٌرةف١ص اٌٍه٠غ 

Real-time reverse transcription-polymerase chain reaction (RT-PCR) assays 

 .فٟ اٌّهاؼً اٌّرأـهج، أٚ ػٍٝ ػ١ٕح تٛي أٚ تهاو فٟ اٌّهاؼً اٌّثىهجػٍٝ ػ١ٕح ِٓ اٌطهق اٌرٕف١ٍح أٚ اٌّصً 
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 ِٓ ظٙهخ ِؤـهاً ػكج إصاتاخ تٕٛع ظك٠كCorona virus  ٍّٝ٠MERS virus ٟفٟ ِٕطمح اٌف١ٍط اٌؼهت. 

 ٠ٍثة ِرلاوِح اٌةهق الأٌٚػ اٌرٕف١ٍحMiddle East respiratory syndrome ؼ١س ٠هذثػ ٚظٛق٘ا تاٌةهق الأٌٚػ . 

 ٌَٕح، ذٛفٟ تٍثة لاخ اٌهئح ٚاٌمصٛن اٌىٍٛٞ 60، ػٕك لوه 2012ظٙهخ أٚي إصاتح فٟ اٌٍّّىح اٌؼهت١ح اٌٍؼٛق٠ح فٟ شٙه ؼى٠هاْ ِٓ ػا . 

 ً2013آب  23ؼاٌح ٚفاج، ؼرٝ  49ؼاٌح ِؤوكج ٌلإصاتح ظّٕٙا  103ذُ ذٍع١  . 

 ٍٝاٌف١ٍط اٌؼهتٟ أٚ لصح ذّاي ِغ شفص واْ ٍِافهاً إٌٝ  قٚي فٟ اٌؼاٌُ، ٚظ١ّغ اٌّصات١ٓ ٌك٠ُٙ لصح ٌفه إٌٝ قٚي 8ذٛوػد الإصاتاخ ػ

 .  ذٍه إٌّطمح

 ٔةُهخ اٌكناٌح فٟ ِعٍح)٠ؼرمك ؼا١ٌاً أْ ِصكن اٌف١هٚي ٘ٛ اٌعّاي.(Lancet Infection Diseases  

أش١غ الإصاتاخ: 
لاخ نئح pneumonia 

لصٛن وٍٛٞ ؼاق severe renal insufficiency  

 ِرلاوِح نئ٠ٛح ؼاقجARDS Acute respiratory distress syndrome 

اٌرٙاب ذاِٛن Pericarditis  

 اٌرفصه اٌٛػائٟ إٌّرةهDIC  Disseminated intravascular coagulation 

 .ٚ٘ٛ ـط١ه ظكاً لأْ اٌّه٠ط ١ٌؼأٟ ِٓ ـصان فٟ الأٚػ١ح ٚٔىٚف فٟ ٔفً اٌٛلد

Virus:2 Mers 
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 COVID-19وٛنٚٔا 
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 ًفٌروس كورونا المستجد ٌنمت(- (Covid-19  أطلقت علٌه الهٌئة الدولٌة لتصنٌؾ الفٌروسات والذيICTV   ًاسم فٌروس بشكل رسم

وذو شكل مدور أو بٌضوي , وهو من الفٌروسات ذات الؽلاؾ ,  B -بٌتا الجنسالى  (SARS-CoV-2)كورونا المتلازمة التنفسٌة الحادة الوخٌمة 

 .نانو متر  60-140وٌتراوح قطره ما بٌن , وؼالبا متعدد الأشكال

 ٌختلؾ الفٌروس بشكل معتبر عن , الناحٌة الوراثٌة من CoV-SARSr  و CoV-MERSr   . 

 الدراسات الى ان مدى التشابه بٌن وتشٌر CoV-2019   وفٌروس كورونا الشبٌه بSARS  عند الخفاش ( Bal-VovZC-15  ) ب ٌفوق

 .  المختبر فً   CoV-19عند زرع فٌروس .85%

 فً حٌن ٌستؽرق عزل  وزرع الخطوط الخلوٌة , ساعة 96العثور علٌه فً خلاٌا الظهارة التنفسٌة البشرٌة بعد حوالً ٌمكن Huh-7   وVero 

E6   ًأٌام   6حوال 

 بشكل أساسً من دراسة فٌروس قة تمشان مجموعة معارفنا المتعلقة بالممٌزات الفٌزٌائٌة والكٌمٌائٌة لفٌروس كوروناSARSr-CoV  و

MERSr-CoV  . 

درجة مئوٌة  56حرارة قدرها درجة لٌن سخالتببشكل فعال   تعطٌلها، وٌمكن حساسة تجاه الأشعة فوق البنفسجٌة والسخونةفٌروسات كورونا ن إ

استٌل و الكلورفورم باستثنا   البروكسًالحاوٌة على الكلور وحمض والمطهرات   %75ول ناتٌكالا بمذٌبات الشحومدقٌقة أو  30لمدة 

 . الكلورهٌكسٌدٌن

 COVID-19وٛنٚٔا 
الممٌزات الممرضة pathogenic properties : 
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أبلؽت مستشفى فً مدٌنة ووهان فً الصٌن عن تفشً ذات رئة فٌروسٌة ؼٌر مفسرة سرعان ما تحولت إلى  2019كانون الأول من عام  29فً 

 .الرئوي أدى إلى وبا  فً جمٌع أنحا  الصٌن الإلتهابكسبب لمجموعة حالات  COVID-19وتم تحدٌد فٌروس تاجً جدٌد أطلق علٌه . جائحة

 .Often with a polymorphic coverؼالبا  ٌنتمً هذا الفٌروس إلى الجنس بٌتا وهو من الفٌروسات ذات الؽلاؾ متعدد الأشكال -

-. 

 

 :الانتقال عبر عدة طرق منهاٌتم 

 .قطٌرات الجهاز التنفس1ً)

 .لمس سطح ملوث ثم لمس العٌن أو الأنؾ أو الفم2)

 (.مرور شخص مصاب فً الشارع)الاتصال ؼٌر المباشر 3)

 (.ؼٌر مؤكدة)الاتصال بالحٌوان 4)

دة، مؤكوتعتمد مدة الثبات الفٌروسً على الأسطح على درجة الحرارة المحٌطة والرطوبة النسبٌة، كما أن المدة التً ٌظل الشخص فٌها معدٌا  ؼٌر -

 .وٌختلؾ خطر الانتقال حسب كمٌة الفٌروسات فً إفرازات الجهاز التنفسً

   انتشار المرض تارٌخٌاDiffusion historical : 

 طرٌقة الانتقالType Transfusion : 
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وتشٌر الأدلة الأولٌة إلى أن بعض هذه الأجسام المضادة واقٌة ولكن لم . الأجسام المضادة للفٌروس عند الأشخاص الذٌن أصٌبوا بالعدوىتتشكل -

 .ٌثبت بشكل نهائً

 

 

 .أٌام 5-4ٌوم بعد التعرض مع حدوث معظم الحالات بعد  14أنها تكون فً ؼضون ٌعتقد -

 

 

 Pneumonia is the most common serious manifestationشٌوعا  الرئوي هو أكثر المظاهر الخطٌرة الإلتهاب 

 :وٌتمٌز فً المقام الأول بماٌلً  

الحمى الإسهال والؽثٌان 

السعال الجاؾ البلؽم 

 ضٌق التنفس آلام عضلٌة ومفصلٌة 

التعب قشعرٌرة 

الصداع نفث الدم 

سٌلان الأنؾ احتقان ملتحمة 

التهاب البلعوم فقدان الشهٌة 

  ضعؾ حاستً الشم والذوق 

 المناعة وخطر الإصابةimmunity & risk diffusion: 

 فترة الحضانةincubation period: 

 الأعراضsymptoms: 
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 الحمىؼٌاب .absence of fever 

انخفاض الٌقظة .decreased alertness 

الهذٌان .Rave. 

انخفاض القدرة على الحركة .Decreased ability to move. 

الاسهال وفقدان الشهٌة .Diarrhea and loss of appetite. 

 .وقد ظهرت مؤخرا  بعض الأعراض الجلدٌة لكنها ؼٌر ممٌزة بشكل جٌد-

 .وتتراوح شدة الأعراض بٌن الخفٌفة إلى الحادة وقد لا تظهر على بعض الأشخاص مطلقا  -

الأعراض عند كبار السن ومثبطً المناعة لا نمطٌة مثل :Symptoms in the elderly and immunosuppressed are atypical, such as: 
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 الشرٌانً الضؽط مرضىHypertension patients   

 السكريdiabetes   

 البدانةObesity   

 الشراٌٌن الاكلٌلٌة امراضCoronary artery disease   

 قصور القلب والقصور الكلوي مرضىPatients with heart failure and renal failure   

 السرطان وناقصً المناعة  مرضىCancer patients and immunocompromised 

 مجموعات المرضى عالً الخطورة :risk patient groups:-High   
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  مسار تطور المرض و عوامل الخطورةfactorsDisease progression and risk  
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 المضاعفاتcomplication  : 

 متلازمة الضائقة التنفسٌة الحادةARDS   الحاد الرئوي الانصمامAcute pulmonary embolism 

 نظمٌات قلبٌة لاArrhythmia  الحادة المتلازمة الاكلٌلٌةAcute coronary syndrome 

 الحادة إصابة القلبacute heart injury  الحادة السكتة الدماؼٌةacute ischemic stroke 

 الصدمةShock  الهذٌانRave 

 الدم انتانsepticemia  المنتشر داخل الأوعٌة  التخثرDiC Disseminated intravascular 
coagulation (DiC). 

  

 الحاد إصابة الكبد والكلٌةAcute liver and kidney injury   

 .وحسب منظمة الصحة العالمٌة فإن التعافً ٌستؽرق حوالً أسبوعٌن للعدوى الخفٌفة وثلاثة إلى ستة أسابٌع للمرض الشدٌد
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 ؟"لأصابع قدم كوفٌد"ماذا حدث toes"? CovidWhat happened to " 

حٌث كان المرضى ٌصابون بجروح مؤلمة ، ظهرت تقارٌر عن أعراض ؼٌر عادٌة ومحٌرة للمرض، 19-فً الأشهر الأولى من جائحة كوفٌد

إصبع قدم "ٌُعرؾ باسم  –الأشبه بالتورم الناتج عن ذئبة الأصابع  -ثم أصبح هذا التورم والاحمرار . أو حكة لا تطاق فً أقدامهم وأٌدٌهم

 ".كوفٌد

  إذ كٌؾ تسبب فٌروس تنفسً فً ظهور مثل هذه الأعراض الؽرٌبة فً أطراؾ الجسم؟ –وكان الأمر مدعاة للحٌرة بالنسبة للأطبا  والعلما 

فً التوصل إلى سر تعرض المصابٌن بالفٌروس  19-وفشلت الاختبارات التً أجرٌت على عٌنات مأخوذة من أشخاص مصابٌن بكوفٌد

وبدلا من ذلك، . ، لتورم الأصابع، مما ٌرجح أن الفٌروس نفسه قد لا ٌكون مسؤولا بشكل مباشر عن تلك الأعراض19-المسؤول عن كوفٌد

طُرح عدد من الفرضٌات، بما فٌها إمكانٌة أن تكون تلك الأعراض نتٌجة استجابة مفرطة من جانب جز  من الجهاز المناعً الذي ٌنتج 

 .، والذي ٌساعد الجهاز المناعً على استهداؾ الخلاٌا المصابة بالفٌروساتIFN-1بروتٌن ٌسمى إنترفٌرون 

 ورأى آخرون أنه قد لا ٌكون لكوفٌد علاقة بتلك الأعراض على الإطلاق، بل مجرد استجابة تحدث لدى الأشخاص المعرضٌن لتورم الأصابع

 .على أي حال

 فً المئة أثنا  المتحور  17فً المئة من المصابٌن خلال المتحور أومٌكرون، مقارنة بـ  11ورُصدت هذه الشكاوى من المشكلات الجلدٌة لدى

 .دلتا، حٌث تمٌل الأعراض أٌضا  إلى الاستمرار لفترة أطول
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 .تظهر الصورة وجود ظلال صؽٌرة عدٌدة مبقعة وتبدلات ظلالٌة ولاسٌما فً محٌط الرئة: COVID-19المرحلة المبكرة من فً -

تشوهات الصدر تكون ثنائٌة ولدٌها توزع محٌطً  –ظلال الزجاج المؽشى  –التعتٌم )هذه النتائج ؼٌر الطبٌعٌة الشائعة تظهر :ومع ترقً الإصابة -

 (.وتشمل الفصوص السفلٌة

 .فقد ٌحدث تكثؾ الرئة: الشدٌدةأما فً الحالات -

 .واعتلال العقد اللمفاوٌة الجنبًسماكة الجنبة والانصباب : والأقل شٌوعا  -

 ًنتائج التصوٌر الشعاعfinding radiology : 
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 بأخذ مسحة من الطرٌق التنفسً العلوي ٌوصىURT   عند أي شك للإصابة بالمرض وإجراRT-PCR. 

عٌنة واحدة لا تكفً عند ظهور سلبٌة الاختبار. 

 عند وجود سلبٌة بالاختبار مع استمرار الشك ٌوصى بأخذ عٌنة من الطرق التنفسٌة السفلٌةLRT ( . ؼسٌل القصبات عند  –الرؼامى نضح  –القشع

من المرجح أن تبقى كاشفة لفترة أطول وقد ٌختار الأطبا   LRTأن عٌنة حٌث  URTبالإضافة إلى عٌنة  أخرى من ( المرٌض الموضوع على التهوٌة

 (.مرٌض تهوٌة)فورا  عند وجود المرٌض على المنفسة  LRTإجرا  

 19ٌوصى بإجرا  اختبار الأجسام المضادة لوضع تشخٌص الإصابة بـ لا-COVID. 

 فإن كشؾ الإصابة بأي منها لا ٌنفً ( الفٌروسٌة والجرثومٌة والفطرٌة)إنطلاقا  من إمكانٌة إزدواجٌة العدوى مع إصابات الجهاز التنفسً الأخرى
 LRT و  URTالإصابة بكوفٌد والعكس صحٌح وٌمكن إجرا  اختبار لهذه العوامل من 

 
       

 (. الأشٌع)قلة اللمفاوٌاتLymphocytopenia (most common). 
 

 ارتفاعD-dimer  D-dimer height 
 

ارتفاع أنزٌمات الكبد .Elevated liver enzymes.  زٌادة زمن البروثرومبٌن(PT )increased prothrombin 
time (PT) 

 ارتفاعLDH LDH elevation 
 

 ارتفاع فوسفوكٌناز الكرٌاتٌن(CPK )Elevated creatine 
phosphokinase (CPK) 

 الإلتهاب الحاد( ارتفاع كل من الفرتٌن، بروتٌنC   ، ًالتفاعلCRP )Acute 
inflammation (ferritin, C-reactive protein, and CRP elevated) 

 

 ارتفاع التروبونٌنTroponin elevation 
 

 

 النتائج المخبرٌةlaboratory finding: 
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فً وحدة العناٌة المركزة  COVID-19لفرط تخثر الدم حٌث لوحظ أن أكثر من ثلث مرضى ال  COVID-19فً الواقع نعم ٌؤدي فٌروس ال 

 .لفرط التخثركاختلاطات ٌعانون من الخثار الورٌدي العمٌق والإنصمام الرئوي 

 19تم تحدٌد بعض الأسباب التً تؤدي إلى فرط تخثر الدم فً سٌاق-COVID  منهاوالاستجابة الالتهابٌة الحادة للمرض: 

تحصل ضد الفٌروس والتً تؤدي إلى إطلاق التً الإصابة البطانٌة مما ٌؤدي إلى أذٌتها بالإضافة إلى الاستجابة الالتهابٌة الجهازٌة الحادة 1.

 .التً تؤذي البطانة( IL-6)السٌتوكٌنات ومنها الاتترلوكٌن 

 .الخثراتركود الدم الذي ٌؤدي إلى تشكٌل 2.

 COVID-19فرط تخثر الدم الناجم عن تؽٌرات تحصل على عدد من العوامل المساهمة فً زٌادة حدوث التخثر لدى المرضى الذٌن ٌعانون من 3.

 :الشدٌد منها

ارتفاع العامل الثامن .Factor VIII height. 

 الفٌبرٌنوجٌنارتفاع .Elevated fibrinogen. 

 19 هل ٌؤدي فٌروس-COVIDإلى فرط تخثر الدم ::cause hypercoagulability19 -Does COVID 
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 ٌعانون من مرضى فً دراسة أجرٌت فً نٌوٌورك علىCOVID-19  زاد متوسط البقا  على قٌد الحٌاة لدى المرضى عند إضافة مضادات التخثر

 .وكانت النتائج مذهلة بشكل خاص بٌن المرضى الموضوعٌن على التهوٌة المٌكانٌكٌة حٌث انخفض معدل الوفٌات لدٌهم

 19كما أوصت الجمعٌة الدولٌة المعنٌة بتخثر الدم بأن ٌتلقى جمٌع مرضى-COVID  الهٌبارٌنجرعة منخفضة الوزن الجزٌئً من (LMWH ) ما لم

 .ٌكن لدٌهم موانع لاستخدامه

ل أج أشار أحد الباحثٌن أنه لا ٌبدو أن هناك خطر ناجم عن مانعات تخثر الدم عند إعطائها بجرعة معٌارٌة، لكن هناك حاجة إلى تجارب أكثر من

 .مقارنة فوائد مانعات التخثر وإٌجاد طرٌقة أفضل لاستخدامها ولا تزال الدراسات جارٌة بشأن هذا الموضوع

كما ٌعطى الاسبرٌن كممٌع للدم و الوقاٌة من الخثرات وخفض الحرارة. 

 

 

 .للمرضى المصابٌن سوا  كانت أعراضهم شدٌدة أو كانوا ٌتماثلون للشفا ممكن أن ٌتواجد فً السائل المنوي وفقا  لدراسة نشرت فإن الفٌروس -

 .بذلك احٌانا  من الممكن حدوث المرض فً الخصٌة بسبب طبٌعة الحاجز الدموي الخصوي التً تسمح -

 .لا ٌزال هناك حاجة إلى المزٌد من الأبحاث-

 19هل ٌفٌد إعطا  مضادات التخثر للذٌن دخلوا المشفى بفٌروس-COVID :Is it useful to give anticoagulants to those hospitalized 

:virus19 -with the COVID 

ًهل ٌمكن انتقال العدوى بفٌروس كورونا عبر الاتصال الجنس ::Can coronavirus be transmitted through sexual contact 



DR.W.Alhalkie  

بعدوى الإصابة بخطر صلة له ٌكون قد الجسم فً (د) فٌتامٌن أن على ومتزاٌدة حدٌثة أدلة هناك CoviD-19 المرض وشدة. 

 له تأثٌر معدل للجهاز المناعً ( د)بالإضافة الى أن فٌتامٌن . الفٌروسٌة مهم لتوطٌد المناعة وٌعزز وظٌفة المناعة ضد الأمراض ( د)فٌتامٌن

 .وٌمكنه أن ٌقلل من شدة الاستجابة الالتهابٌة

وهً حالة شدٌدة الالتهاب ناتجة عن فرط نشاط الجهاز المناعً السٌتوكٌنٌات عاصفة و CoviD-19وهنا ٌكمن دوره بالاستجابة التنفسٌة أثنا  

 .التً تم إثباتها

 ًوٌمنع أٌضا أن تصبح أجهزة المناعة مفرطة النشاط بشكل خطٌر ٌعمل على تحسٌن جهاز المناعة الفطري( د)الفٌتامٌن ن إفوبالتال. 

 المضاعفات الشدٌدة وأهم ما فً ذلك الوفاة بسبب   ٌمكن ان ٌحمً المرضى من( د)إن وجود مستوٌات صحٌة من فٌتامٌنCoviD-19   

 

 19دور وقائً وهل ٌحمً من ( د)هل لفٌتامٌن-CoviD    :Does vitamin D have a protective role and does it protect against 

:19-CoviD 

 الكثٌر من الدراسات إلى دوره الواعد فً منع تدهور حالة مرٌض الكوفٌد وذكرت ضرورة تناوله كوقاٌة بعد معاٌرة مستواهأشارت. 

 وحدة دولٌة فما فوق لفترة زمنٌة قصٌرة – 6000بالنسبة للعلاج فٌعطى بجرعات من أما. 
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 من أجل علاج ستٌروئٌدات ٌنصح بالاستخدام الروتٌنً للكورتٌكو لاCoviD – 19  فٌروسًأو أي التهاب Routine use of 

corticosteroids is not recommended for the treatment of Covid-19 or any viral infection. 

نظرا  لذلك ونتٌجة للأضرار المحتملة ٌوصى بتجنب الاستخدام الروتٌنً لها ما لم ٌكن هناك أسباب تتطلب ذلك مثل: 

 ;worsening asthma. الربو المتفاقم1.

 COPD  COPD chronic obstructive pulmonary diseaseالانسداد الرئوي المزمن 2.

 septic shock. الصدمة الانتانٌة3.

 برٌدنٌزولون؟؟والمٌثٌل كورتٌزون مٌتازون والهٌدروكسً الدٌكسا مثل الكورتٌكوستٌروئٌدات لم ٌتم استعمال لماذا -

 المرض لأنها تثبط المناعة وتمنع مقاومة من وحسب الدلٌل الحالً لا تعطى فً المراحل المبكرة الكورتٌكوستٌروئٌدات السبب أن هذه

 .الجسم للفٌروس

إعطاؤها ٌتم فً المرحلة الثانٌة أي فً حال بدأت الأعراض تشتد. 

 

 19فً علاج الكورتٌكوسٌتروئٌدات ماذا عن –COVID  ::19-What about corticosteroids in the treatment of COVID 
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 .فعالٌة الأدوٌة المضادة للفٌروسات والعلاجات المناعٌة والأجسام المضادة وحٌدة النسٌلة واللقاحاتٌم ٌوتقظهرت جهود تعاونٌة عدٌدة لاكتشاؾ  -

 

REMDESIVIR 

 مضاد فٌروسً ٌعطى عن طرٌق الورٌدهو. 

 الدراسات على مرضى  أظهرت –جدٌد كلٌوتٌدي نٌنظٌر وهوCovid-19  بشكل أسرع من المرضى الذٌن تلقوا العلاج ون فٌتعاالذٌن تلقوا العلاج

 .الوهمً

 دراسة أظهرت أن استخدامRemdesivir الوقائً والعلاجً حسن وظٌفة الرئة وقلل من الحمل الفٌروسً الرئوي وأمراض الرئة. 

-  فً المراحل المتقدمة من المرض فإنه ٌسرع التعافً فً المرضى اللذٌن هم بحاجة للأوكسجٌن فقط وؼٌر فعال فً المرضى اللذٌن ٌحتاجون
 .التنفس الاصطناعً ولا سٌما المرضى الذٌن أعراضهم متوسطة الشدة

  الدوا  ٌجب أن ٌعطى فً المراحل المبكرة أي فور التأكد من الإصابة الفٌروسٌة. 
    أٌام 9مػ ٌومٌا  لمدة  100مػ بالورٌد بالٌوم الأول ثم  200الدوا  ٌعطى. 
ونزانفلأود الإشارة إلى وجود دوا  شبٌه للرمدٌسفٌر من حٌث آلٌة التأثٌر وهو ؼٌر مكلؾ وٌعطى عن طرٌق الفم وهو ٌستخدم فً الٌابان لعلاج الا. 

 19ماهً خٌارات المعالجة لمرضى-Covid  وهل أثبتت أي معالجة؟ 

نذكر من الأدوٌة المضادة للفٌروسات : 
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LOPINAVIR/RITONAVIR 

 .التجارب ولم ٌتم تأكٌد فعالٌة واضحةقٌد 

مع العلاج الأحادي  (interferon beta l)  (ribavirin)  (Lopinavir/RiTonavir)قامت دراسة بمقارنة العلاج الثلاثً -

(Lopinovir/Ritonvir) الفٌروس وفترة بقا  المرضى الذٌن ٌعانون اثر نتبأن العلاج الثلاثً أدى بشكل واضح إلى تقصٌر فترة  توالدراسة أظهر

 .خفٌؾ إلى معتدل الشدة CoviD-19من 
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 أخرىمضادات فٌروسات 

 هناك دراسات توضح دورAvifavir  أوAvigan / Favipiravir ًفً منع تدهور حالة المرٌض وتسرٌع التعاف. 

 

 

 

 

 استخدامها عادة فً علاج الملارٌا والعدٌد من أمراض المناعة الذاتٌة مثل الذئبة الحمامٌة والتهاب المفاصل الرماتٌزمًٌتم. 

 لونة الجسٌم الحال البلعمً مما ٌمنع مراحل التكاثر الفٌروسً المعتمدة على قوقد أثبت أن لها خصائص مضادة للفٌروسات عن طرٌقPH. 

 ومن هذا المنطلق تم استخدامها بالمشاركة مع الصادات الحٌوٌة من زمرة الماكر ولٌد بشكل واسع لدى مرضىCoviD-19. 

 اعتلال شبكٌة–اثار عصبٌة نفسٌة  –نقص سكر الدم  -فشل كبدي خاطؾ ( البطٌنًاضطراب النظم )ونظرا للتأثٌرات الجانبٌة لهذه الأدوٌة. 

 ًمؤقتا  كعلاج لمرضى  كلوروكٌنأعلنت منظمة الصحة العالمٌة مؤخرا  تعلٌق استخدام هٌدروكس  CoviD-19ًكإجرا  وقائ. 

 

 

 على تحسٌن الضرر الشدٌد لأنسجة الرئة الناجم عن اطلاق الستٌوكٌنتعمل  . 

 :عن إطلاق السٌتوكٌن نذكر منها التً تهدؾ للحد من فرط الالتهاب الناجم-

  :immunotherapy :المناعٌةلعلاجات ا-

 مثبطات الانترلوكٌنInterleukin inhibitors  

Hydroxychloroquine /chloroquine 
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 CoviD-19 The effectiveness of convalescent plasma in treating Covid-19 has فً علاج  النقاهةلم ٌثبت بعد فعالٌة بلازما -

not yet been proven 

 CoviD-19التً تم جمعها من متبرعٌن مؤهلٌن الذٌن تعافوا من ( نٌة بالأجسام المضادةؽالمنتجات ال)-

 

 .تؤمن علاج فعال وقصٌر الأمد هو ثلاثة أسابٌع -تمنع ارتباط الفٌروس بالخلٌة ، وهً من الأدوٌة الواعدة  وهً  --

 

بلازما النقاهة:Convalescent plasma:  

 الأجسام المضادة الوحٌدة النسٌلةMono clonal antibodies  
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 أٌام 10ٌومٌا  لمدة قصٌرة تصل إلى مػ  50الدراسات بضرورة أخذه مجرد ظهور الأعراض وتصل الجرعة إلى أشارت. 

 

 .ٌساعد المرٌض على النوم وإن كان هناك دراسات لٌست مؤكدة بعد بأنه ٌفٌد فً علاج الكوفٌد-

 :Zinic الزنك 

  Melatoninالمٌلاتونٌن 
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- نشر علما  روس التقرٌر الأول بشأن نتائج لقاح كورونا وقالوا أنه أظهر استجابة مناعٌة لمن حقن به. 

- جا  فً التقرٌر أن كل شخص تناول اللقاح طور أجساما  مضادة لمحاربة الفٌروس دون التعرض لأي آثار جانبٌة حظٌرة. 

 .اللقاح ٌدعى سبوتنٌك -

 فكما . إذ لابد من تمكٌن اللقاح من توفٌر حماٌة طوٌلة الأمد للأفراد. منظمة الصحة العالمٌة لا تزال حذرة من التفاؤل بشأن هذا الأمرأما

 .تبٌن ٌمكن لفٌروس كورونا أن ٌصٌب نفس الشخص بعد مرور بضعة شهور على الإصابة الأولى

 

 : vaccinationcoronaلقاح كورونا . 

اللقاحvaccination    : 
 هو حقن الإنسان بفٌروس مضعؾ أو مقتول، أو حقن جز  من الفٌروس، أو جز  من الحمض النووي الخاص بالفٌروس، وتلك العملٌة تؤدي

 روسإلى تعرؾ جهاز المناعة على الفٌروس، فٌقوم بتشكٌل أجسام مضادة، وهو ما ٌمنع أو ٌحد الإصابة بالفٌروس إذا تعرض الإنسان الملقح للفٌ
.لاحقا    
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تحت الصفر،  70ٌعتمد على جز  من الحمض النووي الرٌبً لفٌروس كورونا، وٌحفظ فً درجة حرارة : الأمٌركً الألمانً( باٌونتك -فاٌزر)لقاح  -١

 .أسابٌع 3وٌعطى اللقاح على جرعتٌن تفصل بٌنهما %.. 95وتصل فعالٌته إلى 

، ٌعتمد على جز  من الحمض النووي الرٌبً لفٌروس كورونا، وٌحفظ فً درجة حرارة (فاٌزر باٌونتك)مشابه للقاح : الأمرٌكً( مودٌرنا)لقاح  -٢

 .أسابٌع 4وٌعطى اللقاح على جرعتٌن تفصل بٌنهما %.. 94.5فعالٌته إلى تحت الصفر، وتصل 20

 

أنواع لقاحات فٌروس كورونا المتوفرة: 
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ٌعتمد على فٌروس الرشح المضعؾ عند الشمبانزي وٌحمل علٌه جز  من بروتٌن موجود على سطح : برٌطانً( أكسفورد/أسترا زٌنٌكا )لقاح  -٣

وقد أثبتت .. أسابٌع 3وٌحفظ فً درجة حرارة البراد المنزلً، وٌعطى على جرعتٌن تفصل بٌنهما ، %70.6فعالٌته إلى فٌروس كورونا، وتصل 

 %.67له فعالٌة بعدم نشر الفٌروس بنسبة تصل إلى ( أسترا زٌنٌكا)التجربة أن 
ٌعتمد على فٌروس الرشح المضعؾ عند الإنسان، وٌحمل علٌه جز  من بروتٌن موجود على سطح فٌروس كورونا، : الروسً( Vسبوتنٌك )لقاح  -٤

 .  وٌحفظ فً درجة حرارة البراد المنزلً، %92فعالٌته إلى وتصل 
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، وٌحفظ بدرجة حرارة البراد المنزلً، وٌعطى على %79وتصل فعالٌته إلى ٌعتمد على حقن فٌروس كورونا مقتول، : الصٌنً( سٌنوفارم)لقاح  -5

 .  أسابٌع 4جرعتٌن بفاصل 

 3وٌعطى على جرعتٌن بفاصل ، %50,4إلى ٌعتمد على حقن فٌروس كورونا مقتول، وتصل فعالٌته وفق آخر البٌانات : الصٌنً( سٌنوفاك)لقاح  -6
 %.50تكون أكثر من  انالمطلوب لفعالٌة اللقاح ٌجب  الادنىوحسب منظمة الصحة العالمٌة فإن الحد .. أسابٌع
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 اللقاحاتوهنا سوؾ أقدم بعض الإجابات لأسئلة تتكرر بشكل دائم عن : 

 مدة المناعة الناجمة عن اللقاح؟ ماهً -

لا تقل عن خمسة تعطً مناعة  اللقاحاتلا ٌوجد دراسة حتى الآن عن مدة المناعة التً ٌتركها اللقاح، لكن هناك تقدٌرات من علما  المناعة تفٌد بأن 

 .تفوق مدة المناعة المكتسبة بعد الإصابة، وقد تصل إلى سنة اللقاحات، أما الدراسات فتفٌد بأن مدة المناعة المكتسبة من أشهر

 آمنة؟ اللقاحاتهل  -

وقد مرت بعدة تجارب بد ا  من المختبر، ثم التجربة على الحٌوان، ثم ٌنتقل اللقاح إلى الاختبار على الإنسان بمجموعات صؽٌرة، ثم آمنه،  اللقاحات

ا  على مجموعة أكبر، ثم ٌنتقل إلى المرحلة الثالثة، وٌتم الاختبار على مجموعة كبٌرة من المتطوعٌن، تشمل جمٌع الأعمار، وتحتوي على أصح

 .وعلى مرضى بأمراض مزمنة ومتنوعة

 وحتى الآن تم تلقٌح .. تمر بتلك المراحل التجرٌبٌة، وتنشر نتائجها، وٌتم تقٌٌم تلك النتائج من قبل هٌئات مستقلة ومنظمات عالمٌة اللقاحاتجمٌع
 إنسان حول العالم، ولم تحدث أي أعراض خطرة،  ملٌار   4.3

55 % ملقحٌن بجرعة واحدة على الاقل ( ملٌار شخص  4.3)من سكان العالم. 

ملٌار جرعة حول العالم  8.1ملٌار تلقوا كامل جرعات اللقاح و بالمجمل جرى اعطا   3.4أي ما ٌعادل  %44و. 

 لمن ٌعطى اللقاح؟ -
 سنة أو أكثر 100سنة إلى عمر 11ٌعطى اللقاح لجمٌع الأشخاص، من عمر. 
 سنة و النتائج عظٌمة حٌث تشٌر الى ان اللقاح هو أفضل طرٌقة لحماٌة الاطفال من اختلاطات  11الى  5حدٌثا  تم البد  باعطا  الاطفال من عمر

   19كوفٌد 
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وهم الأشخاص الذٌن ٌحدث لدٌهم احمرار بالوجه، وذمة بالحنجرة، ، (Anaphylactic shock)ٌمنع إعطا  اللقاح لمن لدٌهم صدمة تأقٌة  -1

 .اللقاحاتاختناق، هبوط ضؽط، عند إعطا هم أحد أنواع الأدوٌة أو 

 ، أو من لدٌهم قدرات نزفٌة كبٌرة، (ٌجب تعدٌل الممٌعات قبل اللقاح)اللقاح لا ٌعطى لمن ٌتناولون ممٌعات الدم  - 2
 .  سنة 5لا ٌعطى للأطفال دون سن  -3

 ٌمنع إعطا  اللقاح لمن ٌعانون من حرارة مرتفعة أو إصابات إنتانٌة،  - 4

أسابٌع بعد الشفا ، كما ٌجب على من خالط مصابٌن بفٌروس كورونا  4حٌث ٌتوجب علٌهم الانتظار لمدة لا ٌعطى للمصابٌن بفٌروس كورونا،  - 5

 .  ٌوما  قبل أخذ اللقاح 14الانتظار مدة 

 . أٌضا  قبل الحصول على لقاح كوروناٌوما   14ٌجب على من تلقى لقاح الانفلونزا الانتظار مدة  - 6

 

  Who are the people who are excluded from the vaccine ?؟من هم الاشخاص الذٌن ٌستثنون من اللقاح -
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ضحٌة التتمكّن العلما  من تطوٌر لقاحات آمنة وفعّالة خلال فترة قصٌرة نسبٌا  بسبب مزٌج من العوامل التً أتاحت توسٌع الأبحاث والإنتاج دون لقد 

 :بالأمان

بسبب الجائحة العالمٌة، كان هناك عٌنة أكبر حجما  لدراسة عشرات الآلاؾ من المتطوعٌن الذٌن تقدموا للخضوع للاختبارات. 

 والتً ظلت تجري على امتداد سنوات عدٌدة( المرسال الرنامن قبٌل تقنٌات لقاحات )التقدّم فً التقنٌات 

احتشاد الحكومات وهٌئات أخرى معا  لإزالة عقبات تموٌل الأبحاث والتطوٌر 

 الإنتاجحدوث تصنٌع اللقاحات بالتوازي مع التجارب السرٌرٌة لتسرٌع 

 

 وذلك من خلال مرفق كوفاكس  للاستخدامطُوّرت بسرعة، فقد أقرت منظمة الصحة العالمٌة بسلامتها وفاعلٌتها  19-ورؼم أن لقاحات كوفٌد

  vaccines developed so quickly?19 -How were COVID؟ بهذه السرعة الكبٌرة 19-تم تطوٌر لقاحات كوفٌدكٌؾ 
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’ العالمًعلى الصعٌد  19-لقاحات كوفٌدلإتاحة هو مرفق عالمً : مرفق كوفاكس 

   حتى تتمتع جمٌع البلدان بالحماٌة 19-ولن ٌأمن أي بلد من كوفٌد .فً جمٌع أنحا  العالم عالمً ٌهدؾ إلى تطوٌر وإنتاج وتوزٌع اللقاحاتهوجهد. 

 وتعمل الٌونٌسؾ مع التحالؾ من أجل ابتكارات . بالمئة من سكان العالم 90بلدا  ومنطقة ٌقطنها بالمجمل أكثر من  190 كوفاكسوٌشترك فً مرفق

 19-والتحالؾ العالمً للقاحات والتحصٌن، ومنظمة الصحة العالمٌة، وشركا  آخرٌن، وتقود الجهود لشرا  وإمداد لقاحات كوفٌد التأهب للأوبئة،

 .كوفاكسنٌابة عن مرفق 

  ?What is COVAX؟ هو كوفاكسما 
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 الجرعات المعززة دورا مهما فً الحماٌة من المرض الشدٌد والاستشفا  والوفاةتلعب.  

زة إذا  19-توصً منظمة الصحة العالمٌة بأخذ جمٌع جرعات لقاح كوفٌد التً توصً بها السلطات الصحٌة بمجرد أن ٌتاح ذلك، بما فٌها الجرعة المعزِّ

 .أوصً بها

زة أولا  للمجموعات ذات الأولوٌة  .ٌجب إعطا  الجرعات المعزِّ

  زة لها دور مهم فً تعزٌز ما ضعُؾ من المناعة والحماٌة من المرض الشدٌد الذي قد تسببه المتحورات س ة رٌعوتظهر البٌانات أن الجرعة المعزِّ

 .الانتشار مثل أومٌكرون

زة ثانٌة إضافٌة لبعض الجماعات، بعد مرور  زة الأولى 6–4عند التوفر، ٌوصى أٌضا  بجرعة معزِّ  :ذلكوٌشمل . أشهر على الجرعة المعزِّ

   كبار السن 

 ٌعانون من ضعؾ المناعة والذٌن 

 والحوامل 

 فً مجال الرعاٌة الصحٌةوالعاملٌن. 

  dose ?Do I need a boosterهل أحتاج إلى جرعة معززة؟ 
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زة ثنائٌة  19-ماذا نعرؾ عن جرعات كوفٌد  ؟التً تم تطوٌرها لاستهداؾ متحور أومٌكرون  dosesbooster 19 -Bivalent COVID التكافؤالمعزِّ

 وقد تم تصمٌمها لتتناسب بشكل أفضل . تطوٌر جرعات معززة ثنائٌة التكافؤ ضد كل من السلالة الأصلٌة لفٌروس الكورونا وسلالة متحور أومٌكرونتم

 .  مع المتحورات الفرعٌة من أومٌكرون التً تتمٌز بسرعة الانتشار

 أظهرت الدراسات المختبرٌة أن هذه الجرعات تساعدك على تولٌد استجابة أعلى من الأجسام المضادة ضد أومٌكرونوقد  . 

 طورت كل من شركتً مودٌرنا وفاٌزر هذه اللقاحات ثنائٌة التكافؤ، ووافقت بعض البلدان الآن على استخدامهاوقد. 

 

 

 Can I confuse vaccines? ؟هل ٌمكننً الخلط بٌن اللقاحات

 .استخدمت بعض البلدان لقاحات مختلفة فً سلسلة اللقاحات الأولٌة والجرعة المعززة. نعم، ولكن تختلؾ السٌاسات المتعلقة بخلط اللقاحات من بلد لآخر

https://www.unicef.org/ar/%D9%85%D8%A7-%D9%8A%D9%84%D8%B2%D9%85%D9%83-%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%AA%D9%87-%D8%A8%D8%B4%D8%A3%D9%86-%D9%84%D9%82%D8%A7%D8%AD%D8%A7%D8%AA-%D9%83%D9%88%D9%81%D9%8A%D8%AF-19/%D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3-%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7
https://www.unicef.org/ar/%D9%85%D8%A7-%D9%8A%D9%84%D8%B2%D9%85%D9%83-%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%AA%D9%87-%D8%A8%D8%B4%D8%A3%D9%86-%D9%84%D9%82%D8%A7%D8%AD%D8%A7%D8%AA-%D9%83%D9%88%D9%81%D9%8A%D8%AF-19/%D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3-%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7
https://www.unicef.org/ar/%D9%85%D8%A7-%D9%8A%D9%84%D8%B2%D9%85%D9%83-%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%AA%D9%87-%D8%A8%D8%B4%D8%A3%D9%86-%D9%84%D9%82%D8%A7%D8%AD%D8%A7%D8%AA-%D9%83%D9%88%D9%81%D9%8A%D8%AF-19/%D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3-%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7
https://www.unicef.org/ar/%D9%85%D8%A7-%D9%8A%D9%84%D8%B2%D9%85%D9%83-%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%AA%D9%87-%D8%A8%D8%B4%D8%A3%D9%86-%D9%84%D9%82%D8%A7%D8%AD%D8%A7%D8%AA-%D9%83%D9%88%D9%81%D9%8A%D8%AF-19/%D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3-%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7
https://www.unicef.org/ar/%D9%85%D8%A7-%D9%8A%D9%84%D8%B2%D9%85%D9%83-%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%AA%D9%87-%D8%A8%D8%B4%D8%A3%D9%86-%D9%84%D9%82%D8%A7%D8%AD%D8%A7%D8%AA-%D9%83%D9%88%D9%81%D9%8A%D8%AF-19/%D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3-%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7
https://www.unicef.org/ar/%D9%85%D8%A7-%D9%8A%D9%84%D8%B2%D9%85%D9%83-%D9%85%D8%B9%D8%B1%D9%81%D8%AA%D9%87-%D8%A8%D8%B4%D8%A3%D9%86-%D9%84%D9%82%D8%A7%D8%AD%D8%A7%D8%AA-%D9%83%D9%88%D9%81%D9%8A%D8%AF-19/%D9%81%D9%8A%D8%B1%D9%88%D8%B3-%D9%83%D9%88%D8%B1%D9%88%D9%86%D8%A7
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مل حوالا ٌوجد دلٌل ٌؤكد أن للقاح كورونا أي تأثٌرات سلبٌة على الحوامل أو المرضعات، إلا أن لجنة اللقاحات والمناعة فً برٌطانٌا نصحت ال

أما عند السٌدات .. والمرضعات الذٌن ٌعملون فً أماكن قد تعرضهم لخطر الإصابة بكورونا أو الذٌن ٌعانون من أمراض مزمنة، أن ٌأخذوا اللقاح
 .اللواتً ٌحدث لدٌهن حمل بعد أخذ الجرعة الأولى، ٌجب تأجٌل الجرعة الثانٌة إلى ما بعد الولادة

ولا تحتوي أي . فاللقاح آمن جدا ، ولا ٌسبب خطرا  على الأم أو الطفل. كنتِ تقدّمٌن الرضاعة الطبٌعٌة فعلٌكِ تلقًّ اللقاح حالما ٌتوفر لكِ إذا وبالتالً 

 الحالٌة فٌروسا  حٌا  فٌها، 19-من لقاحات كوفٌد

 .  من الأم للطفل عبر الرضاعة الطبٌعٌة من جرا  تلقً اللقاح 19-لذا لٌس ثمة خطر بانتقال كوفٌد 

 .وفً الواقع، فإن الأجسام المضادة التً تتشكل لدٌكِ بعد أن تتلقًّ اللقاح قد تمر عبر لبن الأم وقد تساعد فً حماٌة طفلكِ 

 
 
 

، وحسب نصٌحة بعض الخبرا  وعلما  المناعة، لأنه لا ٌحوي على فٌروس حًلا ٌوجد أي دلٌل على ان اللقاح ٌسبب أي خطر على مثبطً المناعة، 

 ٌهملا ٌوجد مانع من أخذ مصابً نقص المناعة للقاح كورونا، لأنه ٌوفر لهم بعض المناعة قد تقٌهم من الإصابة الخطرة بالفٌروس، لكن ٌجب عل
 .استشارة الطبٌب المعالج أولا  

 

 

  - Is the vaccine given to pregnant and breastfeeding women?؟هل اللقاح ٌعطى للحوامل والمرضعات -

  Is the vaccine given to immunocompromised or immunosuppressed؟هل ٌعطى اللقاح لمصابً نقص المناعة أو مثبطً المناعة-
patients? 

 

أثنا  الحمل تعنً خطرا  أكبر من المرض الشدٌد والولادة المبكرة 19-فالإصابة بكوفٌد. ، ٌمكن تلقً اللقاح فً أثنا  الحملنعم. 

ولم ٌتم تحدٌد أي مخاوؾ تتعلق بالسلامة بالنسبة لهن أو لأطفالهن. أثنا  الحمل أو الرضاعة الطبٌعٌة 19-تم تطعٌم العدٌدات حول العالم ضد كوفٌد  . 

 ًاللقاح أثنا  الحمل ٌساعد على حماٌة طفلكتلق  . 
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 People who have been exposed to the ٌجب على الأشخاص الذٌن تعرضوا للإصابة بفٌروس كورونا وتم شفاؤهم أخذ اللقاح

coronavirus and have recovered should take the vaccine  ،قد ، لتدعٌم جهازهم المناعً، لأن المناعة التً حصلوا علٌها بعد الإصابة

 .وهناك نسبة من الأشخاص قد لا تتشكل لدٌهم مناعة، أشهر 6إلى  3تزول خلال فترة تتراوح بٌن 
 
 

 
  ,The vaccine does not prevent infection with the Coronavirusاللقاح لا ٌمنع الإصابة بفٌروس كورونا، إنما ٌخفؾ من الأعراض

symptomsbut rather relieves    وٌمنع حدوث الإصابات الشدٌدة والوفاة، وهذا الأمر ٌفرض على من تلقى اللقاح أن ٌحافظ على ارتدا ،

، لذا ٌبقى هناك نسبة قلٌلة من أشخاص %100، ولا ٌوجد لقاح فعال بنسبة فاللقاح لا ٌمنع من انتشار الفٌروسالكمامة، وٌلتزم بالتباعد الاجتماعً، 

 .  الذٌن لن تتشكل لدٌهم مناعة حتى بعد تلقً اللقاح، وهم معرضون للإصابة بأعراض شدٌدة
 

-  هل من تعرض للإصابة بالفٌروس ٌجب أن ٌأخذ اللقاح؟- Should anyone who has been infected with the virus take the vaccine? 

- ؟هل ٌمنع اللقاح الإصابة بالفٌروس وهل ٌجب على من تلقى اللقاح ارتدا  الكمامة - Does the vaccine prevent infection with the virus, 
and should those who received the vaccine wear a mask? 
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بعد أسبوعٌن من تلقٌه ( مٌامً)، وهناك معلومات نشرت عن طبٌب توفً فً   deathThe vaccine does not cause اللقاح لا ٌسبب الوفاة

ك للقاح، والفحص أشارت إلى أن الوفاة حدثت بسبب نقص الصفٌحات الدموٌة، وتلك الأعراض قد تحدث لٌس فقط من لقاح فٌروس كورونا، إنما هنا

..  ، كما أن نقص الصفٌحات قد ٌحدث بسبب إصابة فٌروسٌة، وهً حالة نادرة جدا  (كلقاح الحصبة ولقاح النكاؾ)لقاحات أخرى قد تسبب تلك الظاهرة 
 .الوفٌات لا علاقة لها باللقاحوهناك حدٌث عن وفٌات حدثت بالدنمارك بدور الرعاٌة، لكن كان هناك توضٌح من الحكومة الدنماركٌة بأن 

 هناك اعتقاد بان اللقاح ٌحوي منتج حٌوانً كشحم الخنزٌر؟  -

فً برٌطانٌا ( إسلامٌة ومسٌحٌة وٌهودٌة)لقاحات كورونا لا تحتوي على أي مكون حٌوانً، ولا ٌحتوي على شحم الخنزٌر، وهناك هٌئات دٌنٌة 
 .وافقت على اللقاحات

 
 

 

- ؟هل اللقاح ٌسبب وفٌات ?Does the vaccine cause deaths - 



أْ ذؤشه ػٍٝ اٌؽّط إٌٛٚٞ اٌصثغٟ  19-ً٘ ٠ّىٓ ٌٍماؼاخ وٛف١ك( DNA ٌٍفهق) ؟Can COVID-19 vaccines affect chromosomal DNA 
(an individual's DNA)? 
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 على الحمض النووي الصبؽً ولا ٌتفاعل معه بأي طرٌقة كانت 19-ٌؤثر أي من لقاحات كوفٌدلا اذا  . 

 لقاحات الرنا المرسالوتعمل (mRNA) التً  داد ضالاوهذه الاستجابة تُنتجِ . على تعلٌم الخلاٌا كٌفٌة إنتاج بروتٌن ٌحفّز استجابة مناعٌة داخل الجسم

 .  تحمٌك من الفٌروس

 ساعة قبل أن تتفكك 72لقاحات الرنا المرسال عن الحمض النووي الصبؽً، ولا تظل فً الخلٌة سوى وتختلؾ  . 

 ذلك، فهً لا تدخل أبدا  إلى نواة الخلٌة، حٌث ٌوجد الحمض النووي الصبؽًمع. 

 

لأن الكود الجٌنً باللقاح لا ، ولٌس لها أي علاقة بجٌنات الإنسان،   genesCorona vaccines do not change الجٌناتلقاحات كورونا لا تؽٌر 

 .  عند الإنسان، وإنما ٌدخل سٌتوبلاسما الخلٌة DNA، أي لا ٌؤثر على عمل الـ ٌدخل نواة الخلٌة
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 5G. Certainly, vaccines do not contain electronic simمن المؤكد ان اللقاحات لا تحتوي على شرائح إلكترونٌة، ولٌس لها علاقة بالـ 

cards , and they have nothing to do with 5G. 
 
 

 

. 

-  5هل اللقاح ٌحوي شرائح الكترونٌة او لها علاقةG. - Does the vaccine contain electronic sim cards  or is it related to 5G? 
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 .ومن لدٌه أي دلٌل أو دراسة علمٌة فلٌنشرها، وٌخبر العالم بها،    vaccines do not cause infertilityCorona.لقاحات كورونا لا تسبب العقم

 

- ؟هل ٌسبب اللقاح العقم ?Does the vaccine cause infertility 
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   فً البداٌة ٌجب على من ٌرٌد الحصول على اللقاح أن ٌملأ استمارة، ٌكتب فٌها قصصه المرضٌة عن فرط حساسٌة أو صدمة تأقٌة، أو إذا ما
..  إٌجابٌة، أو أخذ أي لقاح حدٌثا ، أو لدٌه أي أعراض صدرٌة PCR كان ٌتناول أحد الممٌعات دموٌة، أو لدٌه إصابة بالفٌروس، أو ٌحمل نتٌجة 

دقٌقة تحت المراقبة، خوفا  من حدوث أي حالة  15، وٌنتظر الشخص مدة ٌتم إعطا  اللقاح بالعضدثم .. ثم تقاس حرارة المرٌض قبل أخذ اللقاح
 .تحسسٌة

، وتحدث أعراض كالرشح، وقد ترتفع درجة حرارة الجسم قلٌلا ، وقد (مكان الحقن)ساعة من أخذ اللقاح تظهر بعض الآلام فً العضد  24بعد 

ٌحدث صداع، أو وهن عضلً، وتلك الأعراض تستمر مدة تتراوح بٌن 24 ساعة أو 48 ساعة.. وبعد مدة أسبوعٌن ٌبدأ الجهاز المناعً 
 بتشكٌل الأضداد.

- ؟كٌؾ ٌتم إعطا  اللقاح وما هً آثاره الجانبٌة How is the vaccine given and what are its side effects? 
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 :ٌجب أن ٌؤخذ بالحسبان عند تطبٌق بروتوكولات المعالجة الملاحظات التالٌة -

 .راحة واماهة  و سكناتممن خافضات حرارة و علاج عرضً المرض الخفٌؾ الأعراض ٌكون علاج 

 -  NSAIDS .There is no مضادات الالتهاب ؼٌر الستٌروئٌدٌة للا ٌوجد دلٌل حتى الان أن هناك أضرار عند استخدام مرضى كوفٌد -

).inflammatory drugs (NSAIDS-steroidal anti-patients use non Covidevidence yet that there are harms when  

 Uncontrolled use of antibiotics is not recommended بشكل ؼٌر مضبوط  المعالجةلا ٌوصى باستخدام المضادات الحٌوٌة فً  -

لأنها سوؾ تزٌد من الذراري المقاومة للبكتٌرٌا وستزٌد من سو  تطور الجائحة والاصابات، ولا ٌتم وصفها الا بوجود شك سرٌري بوجود  

 .عدوى جرثومٌة

فطرٌة ترافقت مع الدخول \ٌحدث لدٌهم إصابة جرثومٌة ثانوٌة، حٌث تصل نسبة المصابٌن بعدوى جرثومٌة  19قلٌل من المصابٌن ب كوفٌد  -

 %.  8للمشفى الى 

   19ملاحظات حول علاج كوفٌد 
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-   19المرضى المشتبه أو المؤكد اصابتهم بمرض -COVIDأو وقائٌة علاجٌة  مضادات حٌوٌة بإعطائهملا ٌوصى :الخفٌؾ. 

- 19المرضى المشتبه أو المؤكد اصابتهم بمرض-COVID بوجود إصابة ري ٌسرلا ٌنبؽً اعطائهم مضادات حٌوٌة ما لم ٌكن هناك شك  .المعتدل

 .بكتٌرٌة 

-   19المرضى المشتبه أو المؤكد اصابتهم بمرض-COVID ٌتم إعطا  مضادات حٌوٌة تجرٌبٌة لعلاج جمٌع العوامل الممرضة المحتملة  .الشدٌد

  :علىبنا  

ة السرٌرٌ الةالح   , 

 الممرضة المتواجدة والمعروفة سابقا عند المرٌض العوامل, 

 بعا  طبعد اخذ عٌنة دم للزرع الجرثومً ( فً ؼصون ساعة)الوبائً وٌتم ذلك فً أقرب وقت ممكن من التقٌٌم والانتشار , 

  وٌجب التقٌٌم ٌومٌا لمراقبة المرٌض  . 

 أٌام 7-5بشكل عام  , ان تكون مدة العلاج بالمضادات الحٌوٌة التجرٌبٌة قصٌرة قدر الإمكان ٌجب. 

 الأكسجة  لىعلأن ذلك ٌؤثر سلبا ( اماهة مفرطة)مع الحذر من الإنعاش الورٌدي العدوانً , ٌجب ان ٌتزامن علاج المرضى مع الاماهة الورٌدٌة

 .تهوٌة كافٌة دبعخصوصا فً حالات التً لم تتوافر لها 

 ٌن الذٌجب عدم إٌقاؾ الأدوٌة الخافضة للضؽط عند مرضى ارتفاع التوتر الشرٌانً لكن ٌجب الأخذ بعٌن الاعتبار تعدٌل العلاج حسب حالة المرضى

 .  أخذٌن بعٌن الاعتبار بقا  الضؽط الدموي والوظٌفة الكلوٌة ضمن القٌم الطبٌعٌة , ٌعانون من المرض الحاد 

 :when antibiotic is used الحٌوٌةمتى تعطى المضادات *
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 ًالدعم التنفسrespiratory supporting: 

المعالجة بالاكسجٌن ::Oxygenation 

 .ٌجب تزوٌد المرضى ذوي الحالات الوخٌمة بالاكسجٌن انشاقا  عبر قناع الوجه او القنٌة الانفٌة     
 المعالجة بالاوكسجٌن عالً التدفقHigh flow oxygen therapy  (.المنفسة=المٌكانٌكٌة)عبر القنٌة الانفٌة أو التهوٌة الآلٌة ؼٌر الؽازٌة 

 ( المٌكانٌكٌة)التهوٌة الآلٌة الؽازٌةventilationInvasive mechanical  

 دعم الدورانcirculation supporting :و استخدام الأدوٌة الفعالة ,على أساس الإنعاش الملائم للسوائل وتحسٌن دوران الاوعٌة الدقٌقة

 .وثم بمراقبة الحالة الهٌمودٌنامٌكٌة عند الضرورة,فً الأوعٌة

 :Treatment of severe and critical cases: معالجة الحالات الوخٌمة و الحرجة
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(  بما فً ذلك الذٌن ٌنتظرون نتائج الاختبار) COViD-19ٌجب على المرضى الخارجٌٌن المصابٌن أو المشتبه بإصابتهم ب  :العزلة فً المنزل 1.

(  أو السٌارة)فً المنزل وارتدا  ؼطا  الوجه عند تواجدهم فً نفس الؽرفة ( والحٌوانات أن وجدت)البقا  فً المنزل وعزل أنفسهم عن الأشخاص 

 .مع الاخرٌن

 تجنب دخول الزوار الى المنزل 2.

 استخدام المرضى لؽرؾ نوم وحمامات منفصلة ان أمكن 3.

وتوصً بعض السلطات باستخدام الؽطا  الطبً حصرا , عند تواجدهم حول المرٌضٌجب على مقدمً الرعاٌة للمرٌض أٌضا ارتدا  ؼطا  الوجه 4.

 .لكن عندما تكون معدات الوقاٌة الشخصٌة محدودة ٌجب عندها استخدام ؼطا  الوجه القماشً

 (مع العلم أن مقدار الحماٌة التً ٌوفرها الؽطا  القماشً ؼٌر واضحة)

 .الرعاٌة والتقلٌل قدر الإمكان من عددهمٌم دلتقبمرض شدٌد صابة لإلاختٌار أشخاص لا ٌملكون عوامل خطورة 5.

وان صعب تجنب ذلك فٌجب على مقدمً الرعاٌة , والتقلٌل من تعرض المرضى لهذه المساحاتتأمٌن تهوٌة جٌدة للمساحات المشتركة فً المنزل 6.

 .البقا  على بعد مترٌن عن المرضى

وارتدا  القفازات عند لمس دم المرٌض أو البراز أو سوائل الجسم , التأكد من قٌام مقدمً الرعاٌة بنظافة الٌدٌن بعد أي اتصال مع المرضى أو بٌنهم7.

 ......(والقً  والبول, اللعاب والبلؽم والمخاط الأنفً)

الفور  لىعمثلا أزاله القفازات والتخلص منها ثم تنظٌؾ الٌدٌن )اٌة عنبتثقٌؾ مقدمً الرعاٌة حول كٌفٌة ارتدا  معدات الحماٌة الشخصٌة وأزالتها 8.

 (.بعد ذلك ٌتم إزالة ؼطا  الوجه والقٌام بؽسل الٌدٌن مرة أخرى, بالما  والصابون أو معقم الٌدٌن الكحولً

 .ماهة والإ, ( أسٌتامٌنوفٌن)المسكنات متل \رعاٌة داعمة مع خافضات الحرارة 9.

 .حٌث ٌتوجب حٌنها الدخول للمستشفى نفس ضٌقمراقبة تدهور الحالة ولاسٌما تطور 10.

 :ماهً التعلٌمات حول إدارة هؤلا  المرضى لمنع انتقال العدوى الى الاخرٌن
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 إرشادات لأفراد الاسرة: 

 ألخ مع المرٌض .......المناشؾ والفراش ,الأوانً , الأكواب, تجنب مشاركة الاطباق1.

 .وٌتم اتدا  القفازات والتخلص منها مباشرة بعد الأنتها , ؼسل أدوات المرٌض بعناٌة 2.

 .عدم مشاركة موازٌن الحرارة أو ٌجب تطهٌرها تماما قبل استخدامها من قبل أفراد الأسرة الاخرٌن3.

- تطهٌر الأسطح التً ٌتم لمسها بشكل متكرر فً المنزل وبشكل ٌومً : التطهٌر. 

-ومعظم المطهرات المنزلٌة . على الأقل من الكحول%70ومحالٌل الكحول التً تحتوي على . ٌعتقد أن محالٌل التبٌض المخففة: مواد التطهٌر

 .فعالةالمسجلة لدى وكالة حماٌة البٌئة 
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أصدرت مراكز الولاٌات المتحدة لمكافحة الأمراض والوقاٌة منها  , المدة المثلى للعزل المنزلً ؼٌر مؤكدة ((CDC   توصٌات بشأن التوقؾ عن

والتً تشمل كل من الاستراتٌجٌة القائمة على الاختبار والاستراتٌجٌة الؽٌر قائمة على الاختبار وٌتم اختبار الاستراتٌجٌة  على , العزل المنزلً

 .حدى لىعأساس كل حالة 

 ٌمكن أن ٌتوقؾ المرضى عن العزل المنزلً عند تحقق ما ٌلً, الاختبار لىعاستخدام الاستراتٌجٌة القائمة عند: 

 الحمى دون استخدام الأدوٌة الخافضة للحرارةزوال. 

 (  السعال وضٌق تنفس)أعراض الجهاز التنفسً مثل تحسن.... 

 السلبٌة للفحص الجزٌئً ل النتائجCOVID-19   المصرح به من قبل إدارة الؽذا  والدوا  الامرٌكٌة FDA  لاستخدام الطوارئ من عٌنتٌن

 (.أي مجموع عٌنٌتٌن سلبٌتٌن)ساعة  24تم جمعهما بفارق , مأخوذتٌن من البلعوم الأنفً متتالٌتٌن على الأقل

-  فٌمكن للمرضى التوقؾ عن العزل المنزلً فً حال تحقق ما ٌلً,عند استخدام الاستراتٌجٌة القائمة على الاعراض: 

* ظهور الأعراض للمرة الأولىمنذ أٌام على الأقل  10مرور. 

* (.زوال الحمى دون استخدام الأدوٌة، تحسن الأعراض التنفسٌة كالسعال وضٌق تنفس)أٌام على الأقل منذ التعافً من الاعراض  3مرور 

 وذلك عند بعض المرضى السابقة أٌام أخرى بعد تحقق الشروط  10عند استخدام الاستراتٌجٌة القائمة على الأعراض ٌمكن تمدٌد فترة العزل ل

 . .  حٌث ٌحتمل كونهم معدٌٌن لفترة زمنٌة أطول.....( مثل الذٌن ٌعانون من نقص المناعة ، بعض العاملٌن)

 

 وقد تختلؾ هذه الفترة حسب بروتوكولات فً بلدان أو مؤسسات أخرى، مثلا تقترح منظمةالصحة العالمٌةWHO  استمرار العزل لمدة أسبوعٌن

 For example, the World Health .عند استخدام الاستراتٌجٌة القائمة على الأعراض COVID-19على الأقل بعد زوال أعراض 

Organization (WHO) suggests continuing isolation for at least two weeks after the symptoms of COVID-19 have 

resolved when using the symptom-based strategy. 

 

 ?How long should patients remain isolated at home ؟المدة التً ٌجب أن تبقى فٌها المرضى معزولٌن فً المنزل
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 ً(  اومٌكرون أو متحور دلتا )من فٌروس كورونا  ةالجدٌد ات المتحورمنذ ظهور الارتفاع الكبٌر فً عدد حالات الإصابة بفٌروس كورونا ٌلق

 .مدى التؽٌر الذي لحق بالمرض منذ بداٌة ظهور الوبا على 

" لكنً أرى . من ضبابٌة الدماغ والشعور بالإرهاق وفقدان التذوق والشم –عندما ظهر كوفٌد لأول مرة، كانت أعراضه ؼرٌبة وؼامضة جدا

 ".الآن تلك الأعراض تحورت بشكل جعلها أشبه بأعراض الإنفلونزا، حٌث ٌصعب التمٌٌز بٌن الاثنٌن سرٌرٌا  

 وٌعتقد علما  الأوبئة أن حقٌقة  أن الفٌروس ٌتحور لٌكون أقل إثارة للأعراض المرضٌة تدرٌجٌا ،فً ؼضون ذلك، ٌشٌر ما سبق إلى

 .الموقؾ قد تكون أكثر دقة

لأول  19-نتٌجة لذلك، ٌقول دٌنٌس ناش، عالم الأوبئة فً جامعة نٌوٌورك فً الولاٌات المتحدة، إن الأشخاص الذٌن ٌعانون الآن من كوفٌد

 .مرة هم أكثر عرضة للخطر، خاصة إذا مر وقت طوٌل منذ آخر لقاح معزز أخذوه

فإذا كان هؤلا  لم ٌتم تحصٌنهم باللقاحات . لا ٌزال هناك أشخاص تمكنوا بطرٌقة ما من الاستمرار فً الاستخفاؾ بكوفٌد: "وقال ناش

 ".المضادة للفٌروس أو تم تحصٌنهم بقدر ؼٌر كاؾ، فسوؾ ٌكونون أكثر عرضة لخطر الإصابة بأعراض شدٌدة وطوٌلة الأمد

ت ولا ٌزال الباحثون فً محاولات لاكتشاؾ ما إذا كانت بعض النتائج الداخلٌة الأكثر دقة لعدوى كوفٌد تختلؾ من متحور إلى آخر من متحورا

بٌن ما الفٌروس، أو ما إذا كانت هناك أي اختلافات فً الاستجابة المناعٌة الناتجة عن تراجع مستوى الحماٌة الذي ٌوفره التحصٌن باللقاحات فٌ

 .تلك المتحورات

ولا تزال هناك مخاوؾ قائمة حٌال إمكانٌة أن ٌسبب الفٌروس تلفا  للأوعٌة الدموٌة والأعضا  الداخلٌة من خلال تكوٌن جلطات صؽٌرة، حٌث 

معرضة للخطر بشكل خاص وفقا للمتحور الذي  -العضو الذي ٌتكون من حوالً ملٌون وعا  دموي صؽٌر ٌسمى الشعٌرات الدموٌة  -تبدو الكلى 

 .أصاب المرٌض

 كٌؾ تؽٌرت أعراض فٌروس كورونا مع ظهور كل متحور جدٌد؟
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 ا لمرض كوفٌد طوٌل الأمد حتى أن دراسة أجرٌت فً  -ومع ظهور بعض الأدلة التً تشٌر إلى أن تلك الجلطات الدقٌقة قد تكون سبب 

 –أشارت إلى أنها ٌمكن أن تساهم فً المشكلات الإدراكٌة التً ٌعانً منها العدٌد من مرضى المتحور طوٌل الأمد  2023آب / أؼسطس

ومع ذلك، سٌكون من الصعب التمٌٌز بٌن ما إذا كان ذلك . أعرب باحثون عن قلقهم حٌال إمكانٌة استمرار ارتفاع أعداد فً الحالات المزمنة

 .ٌرجع إلى متحور جدٌد أم إلى تراجع المناعة

وبٌنما كان السٌاسٌون حرٌصٌن منذ فترة . وٌسلط ما سبق الضو  على الأهمٌة المستمرة لجمٌع الفئات العمرٌة لمعرفة أحدث اللقاحات

إنه من الضروري الاستمرار فً مراقبة كٌفٌة استمرار المتحورات الجدٌدة  عدد من الباحثٌن قال طوٌلة على تجاوز جائحة كورونا، 

 .المختلفة فً إصابة البشر

وفترات أخرى كانت فٌها العرض الأولالصداع هو ومررنا بفترات كان فٌها . ٌبدو أن الأعراض تتؽٌر من متحور إلى آخر": ووأضاف ،

 ".لذا علٌنا جمٌعا أن نعود إلى الحٌاة العادٌة، لكن الواقع هو أن كوفٌد لن ٌذهب إلى أي مكان. الأعراض معدٌة أكثر
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 والذي ،  2024 العام، نتٌجة شدة الحرارة التً سٌشهدها العالم هذا المتحور الجدٌد هو الأكثر انتشارا  وخطورةالعالمٌة أكدت أن الصحة

 "العام الأشد حرارة"أطلق علٌه بعض العلما  
ًوعودة " 19 -كوفٌد "فٌروس  مع بداٌة موسوم الصٌؾ والارتفاع الشدٌد فً درجات الحرارة حول العالم، تتجه عقول الناس للتفكٌر ف

، مما ٌثٌر قلق بقدرته العالٌة على الانتشار ومقاومته للقاحاتالجدٌد، الذي ٌتمٌز  "FLiRT" جائحة كورونا خاصة مع ظهور متحور

 .العلما  من احتمال حدوث موجة جدٌدة من الإصابات حول العالم

ومتحور"FLiRT" ا، وٌستهدؾ فئات معٌنة أبرزهم هو إحدى سلالات فٌروس كورونا ، وبحسب خبرا  الطب فإنه سٌكون الأكثر انتشار 

ٌة كبار السن والأطفال، وبدأت معدلات الإصابة به ترتفع فً الولاٌات المتحدة الأمٌركٌة وألمانٌا، ما أثار تخوفات بشأن مدى خطورة وفعال

 .المعنً بالصحة "Mayo Clinic" اللقاحات تجاهه، وفق موقع

 "FLiRT" متحور

https://ara.tv/nwj4t
https://ara.tv/nwj4t
https://ara.tv/nwj4t
https://ara.tv/nwj4t
https://ara.tv/nwj4t
https://ara.tv/nwj4t
https://ara.tv/nwj4t
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أعراض المتحور الجدٌدCorona" of FLiRTof the new variant " FLiRT«Symptoms"    

 :أعراض سلالات كورونا السابقة بشكل كبٌر، ولكن قد تكون أكثر حدة، وتتضمن"FLiRT" تشبه أعراض المتحور

 .ارتفاع درجة حرارة الجسم بشكل ملحوظ: الحمى -

 .سعال جاؾ أو سعال مصحوب بمخاط: السعال -

 .الشعور بصعوبة فً التنفس أو ضٌق فً الصدر: ضٌق التنفس -

 .الشعور بالتعب الشدٌد وفقدان الطاقة: الإرهاق -

 .الشعور بألم فً العضلات والمفاصل: آلام العضلات -

 .الشعور بألم فً الرأس: الصداع -

 .عدم القدرة على تذوق أو شم الطعام أو الروائح: فقدان حاسة التذوق أو الشم -

 .الشعور بألم أو التهاب فً الحلق: آلام الحلق -

 .تؽوط مائً متكرر: الإسهال -

 .الشعور بالؽثٌان أو القً : الؽثٌان أو القً  -
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خطورة"FLiRT"  

ٌُعتقد أن متحور"FLIRT"   ،أنه قد ٌكون أكثر مقاومة بما فً ذلك متحور أومٌكرون، كما أكثر قابلٌة للانتشار من سلالات كورونا السابقة

 .مما ٌعنً أن الأشخاص الذٌن تم تطعٌمهم قد ٌكونون أكثر عرضة للإصابة بهللقاحات، 

كما أن كبار السن والأطفال سٌكونون الأكثر عرضة للإصابه به بسبب ضعؾ المناعة لدٌهم. 

طرق الوقاٌة 

 فً الأماكن المزدحمة أو المؽلقة من الطرق الفعالة فً المساهمة فً تقلٌل خطر الإصابة بالعدوى، بالإضافة إلى النظافة ٌعد ارتدا  الكمامة

ثانٌة على الأقل، خاصة بعد ملامسة الأسطح أو التواجد فً أماكن  20الشخصٌة، وؼسل الٌدٌن بشكل متكرر بالما  والصابون لمدة 

 .مزدحمة

 كما أن تهوٌة الأماكن المؽلقة لمنع تراكم الفٌروس، وتنظٌؾ الأسطح بشكل دوري باستخدام المطهرات تعد أٌضا من الطرق الفاعلة للوقاٌة

 .من الفٌروس
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 جامعة ق اسيون الخاصة للعلوم والتكنولوجيا 
 
 
 
 
 

THANKS FOR LISTINING 
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