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از نظر شیوع 
ویروس ها، به دوران 
قبل کرونا برگشته ایم

 پیش از شــیوع کرونا، انــواع بیماری ها وجود 
داشــت و افراد به آن مبتلا می شدند. در دورانی 
که کرونا شایع شــد، تمام توجه مردم به سمت 
همین ویروس بود؛ به همین دلیــل با توجه به 
پروتکل های بهداشــتی به ویژه  در ابتدای شیوع 
ویروس، مردم تجمع نمی کردند و ارتباطات کم 
شد. حالا که شــیوع کرونا روند نزولی پیدا کرده 
است، جامعه دوباره به دوران قبل از کرونا برگشته 
و باید هم انتظار بروز انواع بیماری ها را داشــت. 
برخی از بیماری ها به صورت طبیعی وجود دارند 
و قابل کنترل هستند، دســتورالعمل های لازم 
در ایــن زمینه وجود دارد و تغییــری هم نکرده 
است؛ بنابراین نباید تصور کرد که حالا با هجوم 
انواع بیماری ها و ویروس ها مواجه شده ایم. نکته 
اینجاست که در دوران کرونا، احتیاطات بیشتری 
وجود داشت و مردم بیشتر مراقب سلامتی شان 
بودند و بهداشت را رعایت می کردند. هم اکنون 
اما چنین فضایی از بین رفته است و به دلیل از سر 
گرفته شدن ارتباطات مردم، چندان عجیب نیست 
که با انواع بیماری ها مواجه شویم. هم اکنون تمرکز 
از روی کووید-19 کنار رفته اســت. در 2ســال 
گذشــته هم به هر حال مردم با انواع ویروس ها 
مواجه بوده اند و حالا هم میزان ابتلا به آن بیشتر 
شده است؛ بنابراین نمی توان گفت که انسان در 
برابر ویروس ها ضعیف تر شده، بلکه انسان در این 
مدت به دلیــل اینکه برخوردی بــا ویروس های 
مختلف و میکروب ها نداشــته، دچار افت ایمنی 
شده اســت. همانطور که عفونت و ویروس های 
تنفسی دیگر هم در این مدت بیشتر از قبل دیده 
می شــود. دلیل آن هم این اســت که در دوران 
شــیوع کرونا، ویروس های دیگــر فرصتی برای 
چرخش نداشتند و بدن انسان هم مواجهه ای با 
آنها نداشت؛ بنابراین این احتمال وجود دارد که با 
شیوع بیشتر این ویروس ها، با اختلالات گوارشی 
و تنفسی بیشتری مواجه شویم. برخی شاید تصور 
کنند واکسیناسیون، می تواند عاملی برای ایجاد 
تغییرات در بدن و ابتلا به انواع بیماری ها باشد، 
اما چنین چیزی مطرح نیســت. واکسیناسیون 
تنها علیه کووید-19 انجام شــده است و ما فقط 
در برابر کرونا ایمن شده ایم، اما مراقبت، دوری از 
تجمع ها، استفاده از ماسک و شست و شوی مداوم 
دست ها، رعایت فاصله فیزیکی و... منجر به این 
شد تا ویروس هایی مثل ویروس های گوارشی و 
تنفسی، کمتر مردم را گرفتار کند. حالا که این 
پروتکل ها کمتر رعایت می شود، این ویروس ها هم 
فرصت بیشتری پیدا کرده اند؛ بنابراین نمی توان 
گفت که حــالا ما با موج افزایشــی از بیماری ها 
مواجه می شــویم، بلکه ما به دوران قبل از کرونا 
برگشته ایم، یعنی درســت مانند آن زمان، انواع 
ویروس ها در گردش است و در هر دوره، عده ای 
مبتلا می شــوند. البته نیاز بــه اقدامات ویژه ای 
نیست، برخی از ویروس ها واکسن دارند که قابل 
پیشگیری اند و از برخی از ویروس ها هم می توان با 
رعایت پروتکل های بهداشتی جلوگیری کرد. فعلا 
نیاز به اقدام خاصی نیست و نگرانی چندانی درباره 

این بیمار ی ها وجود ندارد. 
هم اکنون وضعیت قابل قبولی از شیوع کرونا بر 
کشور حاکم اســت؛ هر چند که هنوز مواردی 
از فوت کرونا، به صورت روزانه ثبت می شود که 
احتمالا اینها افرادی هستند که بیماری خاصی 
داشــته اند، یا زمان زیادی از تزریق واکسن شان 
گذشته و ایمنی پایین بود یا واکسن نزده بودند. 
البته موارد ابتلای روزانه مانند شــرایطی که از 
ابتدا وجود داشته، همیشه چندین برابر آمارهای 
رسمی اســت چرا که خیلی ها با وجود ابتلا به 
مراکز درمانی مراجعه نمی کنند و ابتلایشــان 
هم ثبت نمی شود. هم اکنون هم وضعیت همین 
است؛ یعنی مبتلایان خفیف خیلی زیاد هستند؛ 
بنابراین آمارشــان در جایی ثبت نمی شود. در 
شــرایط فعلی بهترین اتفاق، پایش ژنتیک این 
بیماری اســت. در کشور انگلســتان این اتفاق 
افتاده و در شرایطی که دیگر از همه تست کرونا 
گرفته نمی شــود، به صورت رندم، از مردم تست 
گرفته می شود و میزان شیوع بیماری در مناطق 
مختلف سنجیده می شــود. با این روش، تصویر 
واقعی تری از شیوع ویروس به دست می آید و برای 
برنامه ریزی های بعدی مهم است. مهم ترین نکته 
در شرایط فعلی این است که افراد بدون علامت 
ابتلا، 5 تا 7روز و افراد با علامت، 7 تا 10روز باید 
در قرنطینه بمانند. البته هم اکنون شــواهدی 
مبنی بر شیوع زیرسویه BA4 و BA5 در ایران 
یعنی زیرســویه هایی که در آمریکا و اروپا شایع 
شده، وجود ندارد، اما اگر اینها شایع شوند، تزریق 
دوز بوستر و ســوم، می تواند پیشگیری کننده 
باشد. با این حال هم اکنون بهترین اقدام این است 
که همچنان پروتکل های بهداشتی در فضاهای 
بسته رعایت شود، تا سرنوشتی که اکنون برای 
کشورهای اروپایی و آمریکا، رخ داده برای کشور 
ما اتفاق نیفتد. در این کشورها هم واکسن تزریق 
شده، اما به دلیل اینکه پروتکل ها به سرعت حذف 
شده، آنها گرفتار ســویه های جدیدی از کرونا 
شده اند. به هر حال ما هم خیلی جلوی گردش 
ویروس را نگرفته ایم و پس از تزریق واکســن، 
نسبت به آن اطمینان خاطر پیدا کردیم. این در 
حالی است که ایمنی بدن به تدریح کم می شود 
و باید سالانه واکسیناسیون انجام شود. افرادی 
که تاکنون واکسن نزده اند باید به سرعت برای 
این کار اقدام کنند. نباید فراموش کرد که تنها 
جایی که می تواند پایان کرونا را اعلام کند سازمان 
بهداشت جهانی است؛ در غیراین صورت، ویروس 
همچنان در گردش است، با اینکه ممکن است در 

برخی کشورها کنترل شده باشد.

نگاه
علیرضا ناجی

رئیس مرکز تحقیقات ویروس شناسی 
دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی

در محاصره ویروس ها

ســرخک، هپاتیــت کــودکان، آبلــه میمونی، 
مسمومیت و اسهال ویروسی و انتقال بیماری های 
آندمی برخی کشــورها بــه دیگر نقــاط، نگرانی 
عجیبی را برای جامعه جهانی رقم زده است. حالا 
خیلی ها تصور می کنند که کووید-19 انســان  ها 
را در برابر ویروس ها ضعیف کــرده که این چنین 
با بازگشــت دوباره بیماری های ویروسی مواجه 
شده اند. شناســایی حدود ۸00 مورد آبله میمون 
در اروپا، شیوع هپاتیت کودکان در 20کشور دنیا، 
شناســایی حدود 140مورد بیماری سرخک در 
ایران با وجود ریشه کن شدن این بیماری و افزایش 
مراجعه به مراکز درمانی به دلیل مسمومیت های 
ویروسی هم این تصورات را تقویت کرده که شاید 
مردم اکنون در محاصره ویروس های فرصت طلب 
پس از ضعیف شــدن ویروس کرونا قرار گرفته اند. 
همشهری در گفت وگو با متخصصان ایمنی شناسی 
و اپیدمیولوژی احتمال غلبه ویروس ها بر انسان، 
دلیل شــیوع بیماری های ویروسی در جهان پس 
از آرامش نسبی کرونا، اثرات کووید-19 بر تقویت 
ویروس ها، تأثیر داروها و واکسن های کرونا و تدابیر 
مواجهه با بیماری های مطرح شده در دوران کنونی 

را بررسی کرده است.

شواهدی از غلبه ویروس وجود ندارد 
»شــواهدی مبنی بر غلبه ویروس  و بیماری های 
قدیمی بــر زندگی انســان وجود نــدارد؛ چراکه 
بیماری های شــایع فعلی در گذشــته هم وجود 
داشــته و آمار فوت ناشــی از ابتلا به آنها هم بالا 
نیست.« علی میلانی، عضو انجمن ایمنی شناسی 
و آلرژی ایران، این موضوع را اعلام و در گفت وگو با 
همشهری، درباره توجه بیش از حد جامعه جهانی 
به بیماری های ویروســی بعد از پاندمی کرونا به 
چند نکته اشــاره می کند: »اکنون هراس جهانی  
از انواع بیماری ها ایجاد شده و مردم و متخصصان 
نسبت به بیماری های همه گیر حساسیت بیشتری 
پیدا کرده اند؛ این در حالی  اســت که بیماری های 
فعلی نوپدید نیســتند؛ مثلا ســرخک به عنوان 
مسری ترین بیماری قابل انتقال در جهان پس از 
واکسیناسیون ریشه کن شــده بود. افزایش موارد 
ابتلا به این بیماری در ایران به دلیل ورود مسافرانی 
از کشور افغانســتان بود که واکسینه نشده بودند. 
دیگر بیماری های ویروســی هم سال هاســت در 
مناطق مختلف دنیا به صورت آندمی وجود دارد، 
اما تغییرات اقلیمی، مهاجرت هــا و عوامل دیگر 
باعث می شــود که این ویروس ها منتقل شوند.« 
 میلانی درباره این تصور که پس از پاندمی کرونا، 
انســان  در برابر ویروس ضعیف شــده  ، می گوید: 
»چنین چیــزی را نمی توان گفــت. همانطور که 
سیستم ایمنی بدن تمام موجودات به روز می شود، 
ویروس ها هم به همین نســبت تغییرات ژنتیک 

دارند. آنها خودشان را سازگار می کنند تا به میزبان 
حمله کنند. البته زمانی که بدن در مواجهه با یک 
ویروس قرار می گیرد و نسبت به آن ایمن می شود، 
در برابر دیگر ویروس ها هم این ایمنی تا حدودی رخ 
می دهد؛ به همین دلیل نمی توان تصور کرد که بعد 
از کرونا، بدن انسان ها در برابر ویروس ضعیف شده 
باشد.« به گفته او، واکسن ها در مقابله با ویروس ها 
نقش مهمی داشته و دارند: »واکسن های اولیه از 
ویروس های ضعیف شده بودند و بعد با ویروس های 
کشته شده تولید شده اند. اکنون هم فناوری جدید 
نوترکیب و mRNA نسل بعدی واکسن ها هستند 
و تولید واکســن  با این فناوری ها باعث شده علیه 
ویروس های بیماری  زا اقدامات بهتری انجام شود. 
بیماری های ویروسی که در گذشته می توانستند 
به شدت آســیب زا باشــند، اکنون چنین قدرتی 
ندارند. سیستم ایمنی هم با توجه به فناوری های 
جدید، به روزتر شده و در برابر ویروس ها مقاومت 
دارد.« این ایمونولوژیســت بــه وضعیت مطلوب 
واکسیناسیون در ایران اشاره می کند و می گوید: 
»با اینکه در کشورهای همسایه، انواع بیماری های 
ویروسی وجود دارد، اما با شیوع آنها در کشور مواجه 
نیستیم. برخی بیماری ها هم که در این مدت بسیار 
به آن پرداخته شد، مثل هپاتیت کودکان اکنون در 
حال خاموش شدن است، اما به همان انداره هراس 
جهانی ناشــی از پاندمی کرونا، در یک بازه زمانی 

به شدت مورد توجه قرار گرفت.« 

سیستم ایمنی ضعیف تر شده است 
میلانی درباره اینکــه با وجود چنین شــرایطی 
چرا اکنون ابتلا بــه انواع بیماری های ویروســی 
و حتــی میکروبی افزایش پیدا کــرده، به گونه  ای 
که بیماری های آندمی از کشــورهای آفریقایی به 
کشورهای اروپایی هم رســیده، توضیح می دهد: 
»حتی با وجــود انتقال بیماری  از یک کشــور به 
کشورهای دیگر، تا زمانی که سیستم ایمنی درست 
عمل کند، نگرانی درباره بیماری ها وجود نخواهد 
داشت، اما اکنون برخی عوامل روی سیستم ایمنی 

اثر نامطلوب داشته است؛ ازجمله آلودگی هوا که 
ذرات معلق آن، تعادل سیستم ایمنی را به سمت 
ضعیف شدن می برد. از سوی دیگر زندگی شهری 
باعث شده که ســطح ویتامین D3 بدن انسان ها 
کاهش پیدا کند یا تغذیه نامناسب و دور شدن از 
ورزش هم منجر به ضعیف تر شدن سیستم ایمنی 
شده است. این شــرایط باعث می شود ویروس ها 
فرصت بیشتری برای فعالیت علیه انسان ها داشته 
باشند. شــبیه همان چیزی که درباره کووید-19 
رخ داد.« ایــن متخصص ایمنی شناســی درباره 
اینکه آیــا ویروس ها با توجه به جهش هایشــان، 
تغییرات ژنتیک در بدن انســان ها ایجاد کرده اند، 
هم می گوید:  »تعدادی از ویروس ها قابلیت جهش  
دارند، امــا نمی توانند به راحتــی روی ژنوم بدن 
انســان ها تأثیر بگذارند. در ویروس هایی که جزو 
خانواده های دارای کمون بالا هستند که ویروس 
HIV هم جزو آنهاســت، ایــن تأثیرگذاری وجود 
دارد، اما تمام ویروس هــا چنین قدرتی ندارند که 
تغییرات اساسی در بدن ایجاد کنند. ویروس کرونا 
چنین ظرفیتی ندارد و اکنون در حال بدل شدن 
به وضعیت آندمی است. به نوعی این ویروس برای 
ماندگاری خودش در مسیر همزیستی با انسان  قرار 
گرفته است. واکسیناسیون هم باعث شد تغییرات 
ژنتیک در ویروس ایجاد شود و در سویه اومیکرون 
این مسئله کاملا مشــخص بود که بیماری زایی 

شدید و قدرت کشندگی آن کاهش پیدا کرد.«  

همراهی کووید -19 با سایر ویروس ها
مسعود یونسیان، دبیر کمیته اپیدمیولوژی مقابله 
با کووید-19 وزارت بهداشت هم درباره اینکه چرا 
برخی بیماری ها ازجمله سرخک، هپاتیت یا آبله 
میمون در حال گســترش در کشــورهای جهان 
هســتند، چند فرضیه مطرح می کنــد. به اعتقاد 
این اپیدمیولوژیســت در وهله اول این شــرایط 
به سیستم تشخیص مرتبط اســت: »در این باره 
یک مثال وجــود دارد، تا پیش از این کســی در 
کشور نبود که تعداد مرگ های ناشی از تصادفات 

رانندگی را بشــمارد و از مرگ سالانه 23هزار نفر 
بر اثر ایــن حوادث خبر بدهد، پــس عمق فاجعه 
دیده نمی شد، اما با ایجاد سیســتمی برای بیان 
آمارها اکنون تصادفات جــاده ای اهمیت زیادی 
پیدا کرده  است. این مســئله درباره بیماری ها هم 
مطرح است. تا پیش از پاندمی کرونا، آمار تجمیعی 
یا تفکیکی درباره بیماری ها به این گستردگی در 
سطح بین المللی یا در سطح کشورها اعلام نمی شد، 
اما پس از کرونا این شکل از انتشار آمار مرسوم شده 
و اعداد ابتلا و مرگ ناشی از بیماری ها به چشم آمده 
است.« او ادامه می دهد:  »آمار سالانه مرگ ناشی 
از آنفلوآنزای فصلی در جهان قابل توجه است، اما 
به صورت کلی اعلام نمی شــود؛ مثلا در کشوری 
مثل آمریکا، مرگ ناشــی از این بیمــاری، چند 
10هزار نفر در سال است؛ به دلیل همین هوشیاری 
جوامع پس از پاندمی کرونــا، اکنون آمارها درباره 
موارد ابتلا و مرگ بیماری ها حتــی در ایران هم 
بیشتر در دسترس است، وگرنه بیماری هایی مثل 
سارس، مرس، زیکا یا آبله میمونی، مسمومیت و 
اسهال ویروسی که اخیرا شایع شده قبلا هم وجود 
داشته و حالا با بیان آمارها شدت حساسیت جامعه 
نسبت به بیماری ها بیشتر شــده است.« فرضیه 
دومی که یونســیان مطرح می کند، تشدید دیگر 
بیماری ها به دلیل همراهی ویروس کووید-19 با 
سایر ویروس هاســت: »درباره هپاتیت کودکان، 
این فرضیه مطرح است که ویروس کرونا، آلودگی 
این گروه ســنی به هپاتیت را آســان کرده است. 
این اســتدلال می تواند اینگونه باشد که اگر یک 
ویروس آلودگی جمعی را رقم بزند، شرایط را برای 
ویروس های بعدی فراهم می کند.« تجویز گسترده 
داروهای ضعیف کننده سیســتم ایمنی در دوران 
کرونا هم یکی دیگر از عواملی است که به اعتقاد این 
عضو کمیته علمی کرونا منجر به افزایش بیماری ها 
شده است: »بخشی از این داروها برای تعدادی از 
بیماران ضرورت داشت، اما در برخی موارد مردم 
خودسرانه داروها مصرف کردند یا برخی پزشکان 
هم به دلیــل آگاه نبــودن از پروتکل های درمانی 

تجویز بی دلیل داشــتند. ضعف سیســتم ایمنی 
می تواند زمینه ســاز بیماری هایی باشد که به طور 
معمول دیده نمی شوند؛ ازجمله بیماری قارچ سیاه 
که جدید نبود اما در دوران کرونا ابتلا به آن بیشتر 

مورد توجه قرار گرفت.« 

مدیریت هراس از بیماری ها پس از کرونا 
یونســیان در پاســخ به این ســؤال که آیا چنین 
وضعیتی، موقتی اســت؟ توضیــح می دهد: »در 
این باره نمی توان نســخه یکســانی بــرای تمام 
بیماری ها پیچید؛ مثلا درباره بیماری قارچ سیاه 
عامل مولد در تمام افراد وجــود دارد، اما افرادی 
که سیستم ایمنی مناسب دارند، مبتلا نمی شوند. 
برخی بیماری ها نســبتا نوپدید هســتند، مثل 
ســارس - کووید که انتظار داریم آینده ای مشابه 
آنفلوآنزا داشــته و در کنار انســان ها باقی بمانند. 
برخی بیماری ها هم مثل سارس و مرس در مقطعی 
از زمان طغیان داشــتند و اکنون به عنوان تهدید 
جوامع بشری مطرح نیســتند.« یونسیان درباره 
اینکه آیا اکنون با شیوع بیماری های سرکوب شده 
به وسیله واکسن ازجمله سرخک و آبله مواجهیم؟ 
 DNA می گوید: »بیماری ویروســی آبله بر پایه
ویروس است اما عامل سارس - کووید یا آنفلوآنزا 
RNA ویروس هســتند. RNAها می توانند دچار 
جهش شوند و ناپایدار هســتند. این مسئله باعث 
می شود واکســن  این بیماری هر سال تغییر  کند. 
اما ماده ژنتیک در DNA ویروس ها جهش ندارد و 
همین مسئله باعث می شود از 50سال پیش یک 
واکسن برای این بیماری تزریق شده و انسان ها در 
گذر زمان به بیماری مبتلا نشوند. همین حالا هم 
آبله میمونی با وجود تفاوت هایی که با آبله دارد، با 
همان واکســن قبلی قابل کنترل است. البته آبله 
میمونی هنوز به عنوان یک معضل جهانی مطرح 
نیســت و تعداد موارد تشخیصی سرعت افزایشی 
ندارد؛ چیزی که درباره کرونا متفاوت بود و در مدت 
کوتاهی، به شکل انفجاری افزایش پیدا کرد.« این 
اپیدمیولوژیست درباره اینکه چطور می توان هراس 
ناشی از بیماری ها در دوران فروکش کردن بحران 
کرونا را مدیریت کــرد؟ می گوید: »باید اعتماد به 
سیستم بهداشتی و درمانی کشــور وجود داشته 
باشد. اگر ضروری باشد که مردم ترسی از بیماری ها 
داشته باشــند، در این باره اطلاع رسانی  می شود تا 
منجر به مدیریت بهتر بیماری شود. اما در مقاطع 
کنونی هیچ یک از بیماری های موجود شــرایطی 
برای ایجاد ترس در میان مــردم ندارند. در دوران 
کرونا، از سوی برخی پزشــکان چنین رفتارهایی 
رخ داد که باعث شــد دارو بیش از حد تجویز شود 
یا سی تی اســکن ها و آزمایش هــای غیرضروری 
افزایش پیدا کند. مناســب ترین کار این است که 
مردم بدانند اطلاعــات درســت را از چه منبعی 
دریافت کنند و وزارت بهداشت و سازمان بهداشت 

جهانی معتبرتریــن توصیه ها و 
اخبار را پیرامون وضعیت کنونی 
در اختیار مردم قرار می دهند.«  

مولفه های مقابله با شیوع بیماری های ویروسی پس از کرونا 
بیماری ها به دلیل افزایش مراودات بین المللی بیشــتر از گذشته در 
حال انتقال  هستند و ایران هم در منطقه ای قرار دارد که آسیب پذیری 
آن برای بروز انواع اپیدمی ها بالاست. این هم نکته ای است که حمید 
سوری، رئیس کارگروه بهداشت و پیشگیری ستاد ملی مقابله با کرونا 
به آن اشاره می کند و به همشهری می گوید: »به دلیل اینکه ترددهای 
بین المللی کشورها قابل کنترل نیست و حتی ترددهای غیرقانونی هم 
وجود دارد، ورود بیماری های مختلف قابل انتظار است؛ به ویژه اینکه 
در کشورهای همسایه از نظر بهداشــتی و درمانی وضعیت مناسبی 
وجود ندارد. در این وضعیت بیماری های منتقله تنفســی، شــانس 
اپیدمی و طغیان بیشــتری دارند؛ چرا که به مردم می توان گفت چه 
چیزی را نخورند یا با چیزی تماس نداشته باشند، اما نمی توان گفت 
که نفس نکشــند. حتی استفاده از ماســک هم با وجود مؤثر بودن، 
مانع 100درصدی در ابتلا نیســت؛ چراکه برخــی تمکین نمی کنند، 
برخی درست ماسک نمی زنند و گاهی ماسک ها استاندارد نیستند.« 
سوری معتقد است که در شرایط فعلی برداشتن تمرکز از پاندمی کرونا 
زود است، اما باید نسبت به شــیوع دیگر بیماری ها هم هوشیار بود: 
»مهم ترین نکته این است که نظام سلامت باید هوشیار و آماده باشد و 

مولفه های آمادگی را فراهم کند؛ از امکانات، تجهیزات و نیروی انسانی 
تا بیماریابی، واکنش سریع نسبت به شیوع بیماری و اعمال اقدامات 
لازم در مرزها. اما به نظر نمی رسد که نظام سلامت آماده ای در این باره 
داشته باشیم. اینکه چه اتفاقی قرار اســت درباره برخی بیماری ها 
براساس سابقه گذشــته آنها رخ دهد را می توان پیش بینی کرد، اما 
برخی بیماری ها هم هســتند که چندان قابل پیش بینی نبوده و باید 
درباره آنها مطالعات بومی عمیق انجام شود. در این باره وزارت بهداشت 
باید اطلاعات مورد نیاز را در اختیار محققان قرار دهد تا مطالعات علمی 
دقیق را انجام دهند.« این اپیدمیولوژیست ادامه می دهد: »ما هنوز از 
پاندمی کرونا عبور نکرده ایم. دوره بیماری کرونا 14روزه است و باید 
2دوره بیماری، یعنی 28روز طی شود و هیچ مورد جدیدی از بیماری 
نداشته باشــیم تا ادعا کنیم که بیماری خاموش شده است. دوره بعد 
از پاندمی هم باید به دقت رصد شود و با توجه به نوع بیماری یک بازه 
زمانی چند ماهه دارد تا اطمینان پیدا کنیم بیماری بازگشت یا ویروس 
تغییرات ژنتیک ندارد.« به گفته او، در این زمان، فرد ممکن است در 
معرض بیماری های ویروســی دیگر قرار بگیرد و شدت این شرایط 
وابسته به رفتارهای جامعه، نظام های مراقبت از سلامت و نحوه مواجهه 
با بیماری هاست. نقطه اصلی حفظ و ارتقای سلامت جامعه در این دوران 

برخوردار بودن از مرکز کنترل بیماری های چابک و به روز است.
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مریم سرخوش گزارش
روزنامه نگار

 مسعود یونسیان، 
دبیر کمیته 

اپیدمیولوژی مقابله 
با کووید -۱۹ وزارت 

بهداشت: 
تجویز گسترده 

داروهای 
ضعیف کننده 

سیستم ایمنی 
در دوران کرونا 

به عنوان یکی از 
عوامل افزایش 

بیماری ها مطرح 
هستند. بخشی از 

این داروها برای 
تعدادی از بیماران 

ضرورت داشت 
اما در برخی موارد 

مردم خودسرانه 
مصرف کردند یا 
برخی پزشکان 
تجویز بی دلیل 

داشتن

بیماری ویروسی 
DNA آبله بر پایه
ویروس است اما 

عامل سارس-
کووید یا آنفلوآنزا 

RNAویروس 
هستند. RNAها 
می توانند جهش 

کنند و ناپایدار 
هستند و این مساله 

باعث می شود که 
واکسن های این 
بیماری هر سال 

تغییر کنند. اما ماده 
DNA ژنتیکی در

ویروس ها جهش 
ندارند

علی میلانی، 
عضو انجمن 

ایمنی شناسی و 
آلرژی ایران: 

 به دلیل هراس 
جهانی بعد از 

پاندمی کرونا، مردم 
و متخصصان نسبت 

به بیماری های 
همه گیر حساسیت 

بیشتری پیدا 
کرده اند. البته 

بیماری های فعلی 
نوپدید نیستند، 
مثلا سرخک به 

عنوان مسری ترین 
بیماری قابل انتقال 

در جهان پس از 
واکسیناسیون 

ریشه کن شده بود و 
افزایش موارد ابتلا 

در ایران به دلیل 
ورود مسافرانی از 
کشور افغانستان 

بود که واکسینه 
نشده بودند

 تا زمانی که سیستم 
ایمنی درست عمل 
کند، نگرانی درباره 

بیماری ها وجود 
ندارد. اما اکنون 

برخی عوامل روی 
سیستم ایمنی اثر 
نامطلوب گذاشته 

است؛ از جمله 
آلودگی هوا، کاهش 

 D3 سطح ویتامین
بدن انسان ، تغذیه 

نامناسب و دور 
شدن از ورزش

اخباری وجود دارد مبنی بر اینکه پس از فروکش کردن کرونا، انواع بیماری های ویروسی شایع شده است. با این حال متخصصان می  گویند که شواهدی 
مبنی بر غلبه ویروس ها  وجود ندارد، این بیماری ها در گذشته هم شایع بودند

برخی مشکلات ناشی از 
نبود باور به مهدویت است

 اشتغالزایی
 با یک ایده نوآورانه 

 دوچرخه  برقی اشتراکی 
در مسیر قلب تهران

 قالیباف در سومین اجلاسیه
 بین المللی فعالان مهدوی: 

با شکل گیری یک استارت آپ در حوزه تولید محتوای 
بصری، بخشی از جوانان به درآمدزایی رسیده اند

شهرداری تهران به دنبال ایجاد امکان استفاده از 
دوچرخه های برقی اشتراکی در مناطق مرکزی شهر است


