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گ همـه  بـروز  ز

virus Disease
موارد اغلب در

بيمـا و ارشـي 
بـد و تب جمله
خصو در ما ش
برا بيماران جم
يافت افزايش س

ابـ شـدن  طعـي 
تع بر سرعت به 
بويا اختلالات ،
اگرچه. بودند 

آن از پـس  و س 
واكسن هنوز ما
كه )3( است ده

تظـاه شناسـايي 
است با مبتلايان

سر هرچه سازي
ت سريع كنترل 

مال و جاني هاي
يو ي ايزوله و د
 D-19ويروس ه

مورد دو عرفي
توجه قابل هرات

ي ايزوله و حاد 
آنژي ويروسي، ي

داروهاي رخي
توان مي وپاتيك
به كننده راجعه
تظا با اكرم سول

 D-19يمـاري 
بيم سير خصوص
نب علت به اران

  .شوند 

 اول بيمار
با ساله 41 ي
گلود و پنه س
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مقدمه
از پـس  

e 2019) 
د غربالگري

گو و ريوي
از ويروسي
دانش افزايش
حج ويروس

ويروس اين
قط از پـس 

تشخيصي
شد، افزوده

نورولوژيك
ويـروس اين
ام گذرد مي

نشد معرفي
ش اهميـت 
م شناسايي

جداس براي
براي مبتلا

ه سرمايه به
حاد تورم

به ابتلا نادر
مع به مقاله
تظاه بدون
تورم ايجاد

هاي عفونت
بر -يوولا به

ايديو موارد
مر بيمار دو

رس حضرت
بي تشخيص

خ در كافي
بيما اين در

مي معرفي
 

ب معرفي
آقا بيمار

ديس گلو، در
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 COVID-1 

 ،ـروكين 
 سـتاتين 

 دو از س 
 يافتـه  ود 

 SARS
 از يضـو 
 مـوارد  ي
 ووهـان  ر 
 اين ).6، 

 در ـرعت 
 بهداشت 

 يـك  را 
 روي اي 

 بـا  را ـب 
 ايـن  رات 

 ي قفسه ي

 در سترش

، بهم11، شماره 27

19 به مبتلا مارانيب 

كلـ يدروكسـي 
آتوروا و كلاو ي
پـس اول بيمار د
بهبـو كامـل  ت

S-CoV-2 (S
Respiratoryعض

ي مشاهده از س
شـهر در يعـي 
،5( شد ناسايي

سـ بـه  بـالا  يار
سازمان اييكه

آن 2020 ارچ 
مطالعـه  در ان

 COVID-19تـ
تظـاهر يعترين 

  
گرافي در )ج .نشد ده

 
 Patchy groگس با

7دوره  كي رازي

در نادر تظاهر كي: لا

هي دارويـي  ي ه 
كوآموكسي ،ين
همانند .شد ص
صورت به بيمار م

 گيري
Severe Acu
y Syndrome 

پس ها اويروس
غيرطبي سير با 

شن 2019 مبر
بسي انتقال عت
جا تا يافت رش
مـا يـازدهم  در

 Guanهمكارا و
 9ي شـده  خته 

شـاي %67/7 ـا 

مشاهد اپيگلوت نتورم

ound glass opa

ه علوم پزشك

وولاي ي زولهيا حاد م

نسـخه با و ينه
ستيريزي ،كسن

ترخيص مارستان
علائم پيگيري 

گ هجنتي و حث
 uteــــروس

Coronavirus
كرونا-بتا ي ده
پنوموني از دي
دسا در چين ر

سرع علت به س
گستر جهان سر
د (WHO) ني
 nكرد اعلام ي
شـناخ مـورد  1
بـ را سرفه و 9%

گردن لترال درگرافي

 acity.آگزيال ماي

٨٧ 
مجله                   

تورم                  

 سـم
 ژي
 ري
 مـار
 بـا 
 ي ه

 ربان
 مات
 رد
 مي
 ـاي
 ـده
 كل
 يني
 آن
 ـك
 بـه 
 تور

قرنطي
ناپروك

بيم از
هفته
 .بود
 

بحث
ويــ
s 2) 
خانواد
جديد
كشور

ويروس
سراس
جهـان

پاندمي
099
87/9

)ب. شود مي مشاهده
  .است د

 Chest CT Scaنم

 

                           

                        

جس وجـود  و د
اتولارنگولـوژ ن
بيمار و آلرژي ز
بيم همانند. رد

همـراه  يـوولا 
پايـه اكسـيژن 

ضر تعداد و يقه
اقـدام شـروع  ا

و وريـدي  زون
عمـوم حـال  ود
نمـ بـا  سـينه  

شـ انجـام  ـكن
ك. شد مشاهده

بالي هاي يافته و
شرح كه رديد

يـ گذشـت  از س
توجه با و وولا

دسـت بـا  بيمـار

م اريتماتوز تغييرات ا
مشهود چپ ريه تاني

 -an)ب .است شهود

                          

                        

گلودرد حساس
دپارتمـان به بل
از اي سابقه هيچ

كر نمي ذكر را ر
شـديد تورم يه
سـطح  الف-2 

دقي در 20 فس
بـا. بـود  دقيقـه

دگزامتاز گرم ي
بهبـو و همراه ت

ي قفسـه  زيـال
اسـ تـي  سـي  

Gorund-glas
اسكن تي سي
گر درخواست ي

پس .است آمده
يو تورم بهبود و

ب اكسـيژن  شـن

ب همراه يوولا ادم يه
 air sدرzone  تحت

مش يوولا در اريتماتوز
 .است شهود

http://rjm           

                       

اح و قبل روز دو
قب ساعت چند 

ه بيمار .بود ده
سيگار مصرف 
اوليه ي معاينه ي

شكل شد هده
تنف تعداد .بود 
د در ضربه 90 
ميلي 8 دريافت 

اپيگلوتيت مان
آگز اسـكن  تي

در. شـد  جـام 
 ssي پراكنده ي

س نماي به وجه
تشخيصي هاي 

آ يك ي شماره
و بخش در ري

سچوريش سـب 

اولي ي معاينه در )الف
space opacity

ا تغييرات و ادم) الف
مش ريه تحتاني سمت

ms.iums.ac.ir

                   

د از خفيف
از خارجي
كر مراجعه
و اي زمينه
طي در اول

مشاه اريتم
%94 بيمار
بيمار قلب

و حمايتي
زم هم وجود
ت سي بيمار

انج پارانشيم
هاي كدورت

تو با و ب-2
تست ساير
ش جدول در
بستر از روز

مناس سـطح 

-1 شكل
 yبيمار سينه

-2 شكل
قس و پريفرال
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 رعايـت  لا 
 هر براي 

. انـد  شـته 
 غير علائم

 رولـوژي، 
 معرفـي  
 درجـات  

 بـروز  ون 
 ي دهنده 

 مختلف ت

 بـه  توجه
 كمتر ،ي
 ،1993 ل 

 با بيماري
 ).10( ت 
 هـاي  سم
 تيپ زاي

 بـا  مـاري 
 شرايط وز

Eryt 

http://rjms.ium 

مبـتلا مـوارد   
اجتماعي ذاري

داش بيمـاري  رل 
علا بيماري از ي
نور گوارشـي،  م 
ويروس اين با 
 C ايجـاد  بـراي
بـدو متعـدد  ي
نشـاند ريـوي   

تظاهرات صوص

ت با Uvulitis ي
هوايي راه نسداد

سـال در بـار  ن 
ب اين به ابتلا از

پرداخـت فـاژي 
ميكروارگانيس ي

آنفولانز فيلوس
بيم ايـن  ـالاي 

برو احتمال و ي

 ت
Blood gluc 

Urea  
Creatinin 
Sodium  

Potassium 
White-cell c 

Neut 
Lymp 
Mon 
Eosin 

Hemoglo 
Platelet co 

hrocyte sedime
Bilirubin (m 
Bilirubin (m 

SGOT 
SGPT 
ALP  
LDH 
CPK 

Album 
Troponin  

C 
COVID 

             ms.ac.ir

سـريع اسـايي 
گذ فاصله و تي

كنتـر در مـي 
بيشتري موارد ي

علائـم زجملـه 
ارتباط در ستي

 COVID-19ي 
ي هـا  ارگـان  ي 

علائـم و ژيـك 
خص در بشر ش
7.( 

بيماري به عات
ان جدي تهديد

اولـين بـراي  .ت 
ا مورد 15 رفي

ادينو و سـفاژي 
بيماري اين به لا

هموف و وايتيك
بـ همراهـي  ـت 
عفوني عوامل ن

 ه
تست
cose (mg/dl)
(mg/dl)
ne (mg/dl)
(mmol/lit)

m (mmol/lit)
count (*109/L)
trophils
hocytes
ocytes

nophils
obin (g/dl)

ount (*109/L)
entation rate (m
mg/dl) Total
mg/dl) Direct
T (U/L)
T (U/L)
(IU/L)

H (U/L)
K (U/L)
min (g/dl)

Rapid (U/L)
CRP
D-19 PCR

          

شنا ازجمله ان
بهداشت هاي كل

مهم نقـش  وري
شناسايي با قان

ا را متعـددي  ي
پوس و كليوي ،
توانـايي .انـد  ه

درگيـري از في
راديولوژ ي هـا
دانش افزايش ت

7( است يماري
مطالع در طرفي
عليرغم، بودن
اسـت شده خته

McNam معر به
ديس شايع رات
ابتلا علل ترين

بتاهمو پتوكوك
علـ به .باشند ي

اين اثر در وتيت

مطالعه مورد بيماران

mm/h)

٨٨  
  139  

 ـي
 راه
 لاي
 رات
 از ه
 در .

 نـد
 سب

CO
Acu 

8.( 
 وي

 از ه
 از ر

 وس

 ـاي
 ضد
 ـدم
 ـب

بيمارا
پروتك
كشـو
محقق
ريوي
قلبي،
كـرده
مختلف
ه يافته

اهميت
بي اين
ط از
بو نادر

پرداخ
mara
تظاهر
شايعت
استرپ

b مي
اپيگلو

آزمايشگاهي هاي ت
1بيمار

134 
25 
0.7 
141 
4.5 
6.1 
78 
20 
1 
1 

15.6 
168 
196 
0.8 
0.2 
18 
35 

253 
312 
58 
4.5 

Negative 
Negative 
Positive 

 

99، بهمن11ماره

بررسـ بـه  العـه
بـه  بـا  ايمنـي

بـالا سـطوح  ح
 CO تظـاهر بـا

استفاد فرضيه
باشد مي ودمند

ان داده انجـام  ش
مناس انتخاب ت

-VID بـه  ـان
ute( تنفســي

( اسـت  كاسته
رو نگـر  گذشـته
اسـتفاده چـين
بالاتر سن و كر

ويـرو ي شـيده

هـ پروتكـل  ص
ض داروهاي و ها
عـ همچنـين  و

مناسـ لاسـيون

تست نتايج -1دول

N 
N 
P 

شم،27دوره  ي

مطا چندين). 7
سيسـتم  ـديد

ترشـح و وكاين
 OVID-19به ن
اين اساس بر. 

سو بيماران ين
 Zهمكـارانش و
صورت در ها يد

مبتلايـ در مير 
حــاد ترس

Respirator (ك
گ اي مطالعـه  ر

چ ووهـان  شـهر
مذ جنس چون

 shed كش طـول

خصوص در تعدد
ه تيكواستروييد

و موجـود  هـاي
ايزولا ،مـؤثر  ـن 

جد
2بيمار

118 
18 
1 

139 
4.3 
9.8 
82 
18 
 
 

17.1
215 
 
1.4 
0.8 
19 
45 

119 
360 
54 
4 

Negative
Negative
Positive

 و همكاران ي

م پزشكي رازي

7( كردند رفي
CO شـد پاسخ و

سـايتو طوفـان 
مبتلايان در 6 ن

).6، 5( اند  خته
اي در ها تروييد

 Zhikangكـه  ي
كرتيكواسترويي 
و مرگ ميزان 

ديســت ـندرم
ry Distress S

در Kaijan گر
ش در مبـتلا  ر 

همچ را تروييد
 ddingبـا  تبط 
 ).9( است ده

متع هاي تناقض
كورت از ستفاده

هـ درمان ساير 
واكسـن قطعـي  

 مرجع ان
70-11 
17-4 

0.5-1 
133-14 
3.5-5 

4.3-10 
 
 
 
 
 

12-1 
156-3 
0.1-1 

Up to 0 
<37 
<40 

80-30 
<480 

24-19 
3.5-5 
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معر بيماري
OVID-19
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اينترلوكين
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كورتيكواست

آناليزي متا
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از بيماران

ســ و 19
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ديگ طرف از
بيمـا 113

كورتيكواست
مـرت عوامل
كرد معرفي

وجود با
اس و درماني
و ويروسي

شناسـايي 

ميزا
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9
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.3
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6
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.2
0.3
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0
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اقـداما از يكـي
اسـا ).11( شـد

درمـ و درمـاني
درمـا هاي ينه

 NSA آنتـ و هـا
همچنـي و شـايع

( باشـند  مـي  ـا
 OVID-19ماني
قـ uvulitis ان
سـ بـا  مشـابه  

غيـر عللـي  بـا 

 Cتـوان مـي  را
عل بـا  حـاد  ك

بـر شده تاييد
جداگا صورت ه

زمينه اتيولوژي
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