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]ملیحــه محمودخواه[ مدت هاســت کــه دوران کرونا را پشت ســر 
گذاشــته، اما هنوز با ســردردهای یک طرفه ای که چشــمانش را هم 
به درد می آورد، دســت به گریبان اســت. این ســردردها وقتی سرکار 
و پشــت میز کار به ســراغش می آیــد، او را بیشــتر آزار می دهــد، کلافه 
می شود و مجبور است تا ساعت ها نور سیستمش را کم کند. پیش 
از آنکه کرونا بگیرد، این سردردها را تجربه نکرده بود و حالا 6ماه پس 
از آنکه از کرونا جان سالم به در برده، این سردردها جانش را به لبش 

رسانده است.
حاجی محمد امیدی نیز از زمانی که کرونا گرفت، کمتر در خیابان 
دیده می شــود. بچه هایش می گویند از وقتی از بیمارستان مرخص 
شــده، کمتر حرف می زند، خاطرات گذشــته اش را به زحمت به یاد 

می آورد و اینها باعث شده که حاجی محمد خانه  نشین شود.
این تنها درد پدر آنها نیســت و خســتگی هر روزه سبب شده است 
پدری که همیشــه در باغ پشــت خانه مشــغول کار بــوده، حالا تنها 
چشــمش بــه شــمعدانی های دور حــوزه حیــاط باشــد و خســتگی 

زیادش توان رفتن تا باغ پشت خانه را از او بگیرد.
عوارض بعد از کرونا موضوعی اســت که بســیاری از افرادی که پس 
از درمــان از بیمارســتان مرخــص شــده اند، بــا آن درگیــر هســتند و تا 

مدت ها آنها را درگیر می کند.
کرونــا هر روز یک شــکل از خود نشــان می دهد و در هــر پیک علایم 
بالینی آن تا حــدودی تغییر می کند امــا افرادی که دچار نوع شــدید 
بیماری کووید-19 شــده اند، حتــی پس از بهبودی نیــز تا مدت ها با 

عوارض مختلف این بیماری درگیر هستند.

کروناتمامسیستمبدنافرادرانشانهمیرود
مســعود مردانــی، عضــو ســتاد ملــی کرونــا بــه »شــهروند« توضیح 
می دهد که یک بیمار وقتی از بیمارســتان مرخص می شود، به این 
معنا نیست که کاملا بهبود یافته است زیرا ابتلا به کرونا تمام سیستم 

بدن این بیمار را تحت تأثیر قرار می دهد.
او می گوید مشاهده اختلالات روانی پس از کرونا بسیار دیده شده 
و بیمــاران زیادی از ایــن عارضه ها شــکایت دارند؛ اضطــراب، ترس، 
بی خوابی، اســتعمال زیــاد دخانیــات و اختلالات شــناختی در این 
گروه از بیماران به وفور دیده می شود که از این عوارض به سندرم بعد 

از کرونا یاد می شود.
مردانی این را هم می گویــد که این عوارض درمــان دارویی خاصی 
ندارد و این گروه از افراد باید تحت مداوای روانپزشک، پزشکان طب 
گر  ورزشی و روانکاوان قرار گیرند. اما این نکته را باید درنظر گرفت که ا
بیماری دچار کووید-19 شــد و پس از بهبودی به ایــن عوارض دچار 
شــد، باید خودش را درگیر مســائل تشــخیصی آن نکنــد و بداند این 
علایم از عوارض همان کرونایی است که او را تا روی تخت بیمارستان 

کشانده است.
کــه بســیاری از افــراد  خســتگی مزمــن از جملــه عوارضــی اســت 
بهبودیافته از کووید-19 با آن درگیر شده اند. این بیماران بارها از بدن 
دردهای طولانی بــا دردهای مفاصلی که هیچ مســکنی روی آن اثر 

ندارد، شکایت کرده اند.

دردهایمفصلیتامدتهابرایبیمارکروناییباقیمیماند
مســعود مردانی خاطرنشــان می کنــد:  »دردهای مفصلــی عارضه 
مشــترک بیماری های عفونی اســت و بر اثر تحقیقی که سال ها قبل 
روی بیماری هایی مانند ســارس و مورس انجام شــد نیز، مشخص 
شد که این خستگی تا دوسال پس از بهبودی نیز افراد را درگیر کرده 

است.
با این حــال در کرونا نیز ما با ایــن پدیده زیاد روبه رو هســتیم و باید 
صبر کنیم تا کرونا به پایان برسد تا در مورد آن به طور کامل تحقیقات 

انجام شود.«

کرونــانســبتبــهقبــلضعیفتــرشــدهدرصورتیکهجهشــی
رخندهد

ســیروس عباســی، جــراح و پزشــک اجتماع نگر که مدت هاســت 
کرونا انجــام می دهــد، در گفت وگو با  مطالعات خــود را در حوزه پســا
»شهروند« توضیح می دهد که کرونا این روزها کمی مهربان تر از قبل 
شده و این را می توان از کاهش آمار فوتی ها در کشور دید. اما با وجود 
این، بر این باور است که در هیچ جای جهان به دلیل شرایط ویژه ای 
کم اســت، نمی توان آمار دقیقی را مطرح کرد و در هیچ  که بر کرونا حا

جای جهان این آمارها منطبق بر واقعیت نیست.
در پیک اول بیماری کرونا بیشتر افراد مسن و سالمند و آنهایی که 
بیماری زمینه ای داشــتند، بیمارســتانی شــدند و آمار مرگ ومیر نیز 
متأســفانه در این گروه بالا بود. اما پس از فروکش شــدن پیک اول و 
شــروع پیک دوم جوان ترها مــورد آماج حمله کرونا قــرار گرفتند و در 
گواری  این دوره نیز ما افراد جوان تر را از دست دادیم و این از عوارض نا

بود که کرونا به دنبال داشت.

جامعهپزشکیانتظارایمنیجمعیدارند
کــه ایمنــی  بــه اعتقــاد ایــن کارشــناس، انتظارمــان ایــن اســت 
خ دهــد و این اتفــاق در همه جهان در حال شــکل گیری  جمعی ر

اســت. او می گوید: »به نظر می رســد کــه این روزهــا ایمنی جمعی 
نســبت بــه ویــروس در مقابــل جهــش آن قدم هــای بزرگ تــری 
برداشــته اســت. در واقــع درحــال حاضــر حجــم بالایــی از مــردم 
در برابــر این ویــروس ایمنــی پیــدا کرده اند و این ســبب شــده که 
آمارهــای ابتلا همچنان بالا باشــد اما آمار مرگ ومیــر کاهش پیدا 
کنــد. امــا آمــار ابتلا نیــز وقتــی کاهــش پیــدا کــرده و  نتیجه بخش 
می شــود که زنجیره ابتــلای فرد به فرد شکســته شــده و مقاومت 

بدن بالاتر برود.«

بیماریهایعفونیسیستمیکعملمیکنند
کرونــا تنها یک دســتگاه بــدن را درگیــر نمی کنــد و به دلیل شــرایط 
ویژه ای که در بــدن ایجاد می کند، می تواند تمام بــدن را درگیر کند. 
اما از آنجا که بیماری های سیستمیک پاسخ عمومی بدن را به دنبال 
دارد و در واقع وقتی بخشــی از یک دســتگاه در بدن را درگیر می کند، 
سیســتم ایمنی فرد را تحریک کرده و سبب خودتخریبی ویروس ها 
شده که وقتی این ویروس وارد بدن می شود، سیستم ایمنی بر علیه 
آنها وارد کار می شود و این خود به خود سبب درگیری سیستم های 

مختلف بدن با این ویروس ها می شود.

کسیژنعلتاصلیمرگدردورانکرونا افتا
در دوران کرونــا مهم تریــن عامــل مــرگ درگیــری ریــه و تخریب ریه 
کســیژن در بدن بــوده که عامل اصلــی مرگ مغزی به شــمار  و افــت ا

می رود.
ایــن پزشــک توضیــح می دهد کــه وقتــی یــک بیمــار بهبــود پیدا 
می کند، تمام سیســتم بدنــش با این بیمــاری درگیر شــده و ممکن 
است یکی از سیســتم های بدن تحت تأثیر این ویروس از کار افتاده 
یــا اینکه برای فرد ایجاد مشــکل کند. مــا پس از بهبودی بســیاری از 
بیماران شــاهد بروز عوارض مختلــف در آنها بوده ایــم، کولیک های 
دســتگاه گــوارش، مشــکلات قلبــی و عروقی و مشــکلات عصبــی در 

بسیاری از بیماران دیده می شود.
گــر به آمارهای ســکته مغزی  او به ایــن نکته نیز اشــاره می کند که ا
و قلبــی توجــه کنیــم، می بینیم که میــزان مرگ ومیر بیشــتر شــده و 
تعــدادی از آنهــا نیــز، افــرادی بوده اند کــه کرونــا گرفته و بهبــود پیدا 
کرده اند. در واقع درگیرشدن سیستم های مغزی و عروقی با ویروس 

کرونا سبب بروز این مشکلات در افراد شده است.

کرونا بیماریهایروحیوافسردگیازعلایمپسا
عباســی با اشــاره به اینکه اختلالات شــناختی و حرکتی نیز از دیگر 
عوارضی اســت که در برخــی از بیماران بهبود یافته مشــاهده شــده 
اســت، ادامــه می دهــد: »افســردگی، اختــلال در سیســتم عصبــی، 
پرخاشگری، عصبانیت های پی درپی از جمله عوارضی است که در 
برخی از بیماران بهبودیافته مشاهده شده و برخی از آنها تا مدت ها با 

این اختلالات دست وپنجه نرم می کنند.«
کرده انــد و ایــن در  برخی هــا حتــی خاطرات شــان را فرامــوش 
مشاغل حســاس بسیار اهمیت دارد و این درحالی است که هنوز 
هم مشــکلات ریوی و تنفــس آنها به جــای خودش باقی اســت و 
هنوز هم صدای ســرفه های خشک شان از خانه هایشان شنیده 

می شود.
عباسی با اشاره به اینکه عوارض روحی بسیاری از بیماران به دلیل 
کید  شــرایط اجتماعی اســت که پس از کرونــا برایش ایجاد شــده، تأ
می کند:  برخی از افراد در دوران کرونا حتی شغل و کار خود را از دست 
داده اند و این در شــرایطی مطرح می شــود که بیمه های بیکاری در 
این میان پاسخگوی حجم بالای افراد بیکارشــده نیست و اینها در 
کنار هم فشــار روحــی و روانی فرد را بیشــتر می کند و بــه بیماری های 

پست کووید-19 دامن می زند.
کسیژن و ورود عفونت  درگیری های بخش های مختلف مغز، افت ا
به خون از جمله مواردی اســت که درگیری های سیســتم اعصاب و 
روان را بیشتر می کند. تیک های عصبی در این بیماران بیشتر دیده 
می شــود و گاهی برخی از افــراد خاطرات و مهارت های خــود را نیز به 
فراموشی می سپارند. این موضوعی است که این پزشک به آن اشاره 
کــرده و می گویــد: »این اتفاق در یکی از پزشــکان بیمارســتان نمازی 
شــیراز رخ داد. این متخصص بیهوشــی با اینکه مدت ها از بهبودی 
کرونایــش می گذرد اما هنوز نتوانســته بــه مهارت خود در شــغلی که 

سال ها در آن تخصص داشته است را پیدا کند.«
ایــن اتفــاق بــرای یکــی از خلبان هایــی که بیمــار این بیمارســتان 
بــود نیز، رخ داده و با گذشــت حدود 7ماه از بهبــود این خلبان هنوز 
نتوانسته دوباره به شغل خود بازگشته و سکان هواپیما را در دست 

بگیرد.

جهشکروناازالگویمشخصیپیروینمیکند
حمیــد ســوری، اســتاد اپیدمیولــوژی دانشــگاه علــوم پزشــکی 
شهیدبهشــتی و رئیس انجمن اپیدمیولوژی ایران نیز معتقد است 
که ویروس کوویــد-19 چه جهش یافته یا غیر جهش یافتــه از الگوی 
مشــخصی پیــروی نمی کنــد کــه این ســبب می شــود علایــم بالینی 

متفاوت داشته است.

امتدادمشکلاتتنفسیدربیشتربیمارانبهبودیافته
در مکان ها و افراد مختلف ماهیت اپیدمی اینگونه است که علایم 
متفاوتی ایجاد کند. پیامدهای پس از ابتلا نیز نشان می دهد که پس 
از بهبودی نیز این علایم ادامه دارد، خصوصا مشکلات تنفسی بسته 
به درگیری آسیب ریه تا مدت ها فرد را درگیر می کند زیرا ریه به سرعت 

آسیب دیده و به کندی بهبودی پیدا می کند.
کید بــر اینکــه مهم تریــن کار این اســت که مــوارد ابتلا  ســوری بــا تأ
را ســریع شناســایی کنیم تــا از صدمــات آن جلوگیری کنیــم، ادامه 
می دهد: »در تحقیق جدیدی که در سه مرحله  با مشارکت شورای 
شــهر و مرکــز مطالعــات شــهرداری صــورت گرفــت، بــه ایــن نتیجــه 
رســیدیم که 49درصد افرادی که از بیمارســتان مرخص شده اند، از 

عوارض روحی و روانی پس از کرونا شکایت دارند.«
کم خوابــی، پرخاشــگری،  بــه اعتقــاد ایــن پزشــک متخصــص، 
عصبانیت های پی درپی و حتی افزایش  دعواهای خانوادگی در این 

افراد به وفور دیده می شــود و بســته به اینکه میزان تــاب آوری چقدر 
باشد، خانواده ها را درگیر می کند. اما خانواده ها باید بدانند تا برخی 
کنش هــا تا حدودی  دســت فرد نبــوده و اجتناب ناپذیر اســت و  از وا

باید شرایط این گروه از افراد بیشتر مراعات شود.

مطالعاتدرموردعوارضپسازکرونادرحالانجاماست
او ادامــه می دهــد:  »ایــن مطالعه در ســه فاز ســه ماهه انجام شــده 
است که در حال حاضر در فاز سوم آن هستیم. ما دو مطالعه به فاصله 
3 ماه ونیم انجام دادیم و درحال حاضر مشــغول مطالعه در فاز ســوم 
هستیم. مطالعات نشان می دهد مشکلات تنفسی، کم اشتهایی، 
از دست دادن حس بویایی و چشــایی، کاهش اشتها تا مدتی ادامه 
پیدا می کند اما این الگوی مشخص و تعریف شده ای ندارد.«گوارش 
و اســهال و اســتفراغ ها هنوز در برخی از افراد دیده می شــود و برخی تا 

مدت ها ناچارند درمان های مکمل خود را ادامه دهند.

متخصصاندرگفتوگوبا»شهروند«مطرحکردند

در پسا کرونا چه اتفاقی می افتد؟


