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یاســر نــوروزی| قریب بــه یک ســال و نیمی هســت کــه مدارس 
همچنــان بــه شــکل مجــازی برگــزار می‌شــوند، کــودکان در خانه 
آمــوزش می‌بیننــد و از بســیاری مواهب ســاده محروم شــده‌اند؛ 
تفریح، تعامــل بــا همســالان، ســفر و.... در کنار اینها فــرض کنید 
کودکی را کــه پایه تحصیل را بــا کلاس مجازی آغاز کــرده؛ این بچه 
گردی را درک  چیزی از مفهوم واقعی معلم در ذهن ندارد، هم‌شــا
نکرده اســت و از فضای شــور و هیجان و بازی و شــادی و گفت‌وگو 
بــا بچه‌هــای دیگر هیــچ تجســمی نــدارد. درســت اســت کــه آمار 
مرگ‌ومیــر در کــودکان به جهــت ابتلا به کرونا بســیار پاییــن بوده 
اســت، اما آســیب‌های اینچنین، ضربه‌هایی به‌مراتب ســخت‌تر 
می‌تواند به روان کــودک وارد کند. ضمن اینکه کودکان می‌توانند 
ناقل باشــند و خانــواده‌ای را به گرفتــاری بکشــانند. از این جهت 
کسیناسیون برای کودکان است.  یکی از مباحث مهم این روزها وا
هرچند با نگرانی‌های والدین چه کنیم؟ دکتر مهدیار ســعیدیان 
کسیناســیون کودکان  در این گفت‌وگو تمام آنچــه را باید درباره وا

بدانید، به تفصیل شرح داده است. 

کسیناســیون کودکان شــروع   اول از مهم‌ترین اهداف در وا
کنیم. 

ک ابتلای  همان‌طور که می‌دانید از ابتدای کرونا، موارد خطرنا
کــودکان و بــه خصــوص دانش‌آمــوزان در 

بســیار  زمینــه  ایــن 

اندک بود. در واقع در کل جهان آن‌طور که در بزرگســالان شاهد 
آســیب‌های ناشــی از کرونــا بودیــم، در کــودکان چنیــن اتفاقــی 
نیفتــاد. هرچنــد کــه کــودکان هــم مبتــا می‌شــوند، امــا مســأله 
مهــم ناقل‌بــودن آنهاســت. پــس اولیــن هــدف این اســت کــه از 
بیمــاری و ناقل‌شــدن کــودکان جلوگیــری کنیــم. در واقــع وقتی 
کسیناســیون را برای کودکان در نظر می‌گیریــم، یکی از اهداف‌  وا
این اســت که بزرگســالان مبتلا نشــوند و ســایر اعضــای خانواده 
درگیر نشــوند. دومیــن نکته این اســت که کودکان هنوز به ســن 
تشــخیص نرســیده‌اند و نمی‌تواننــد پروتکل‌هــای بهداشــتی را 
دقیــق رعایت کنند؛ چــه در محیط و چه در تعامل با همســالان 

و دیگران. 
 گاهی هــم در مناطق مرحوم یــا خانواده‌هــای بی‌بضاعت 

اصلا بخواهند هم نمی‌توانند!
چون ما شرایط مراعات پروتکل‌های بهداشتی را به شکل دقیق 
و کافی در مدارس کل کشــور نداریم. در بعضی مــدارس ما حتی از 
نظر مایع صابون هم کمبود می‌بینیم و طبیعتــا آن‌طور که باید و 
شاید نمی‌توانیم انتظار مراعات پروتکل‌های بهداشتی را داشته 
باشــیم. پس دلیل اول این اســت که کودکان ناقل نشوند و دلیل 
دوم اینکــه نمی‌تواننــد پروتکل‌هــای بهداشــتی را رعایــت کننــد. 
دلیل ســوم هم پیشــگیری از ابتلا در کودکان اســت. چــون زمانی 
که بتوانیم کودکان را ایمن کنیم، زنجیره کرونا را قطع 

کرده‌ایم. 
مســائل  اینهــا  کنــار  در   
مطــرح  هــم  آموزشــی 
شده. آموزش‌های 
ی  ر حضــو
نــد  ا نمی‌تو
جایگزین 
مــل  کا

آموزش مجازی باشد. واقعا برای بچه‌ها ضربه‌زننده است.
ایــن موضــوع در کشــورهای مختلــف مطــرح شــده و ســازمان 
بهداشــت جهانــی هــم چنیــن مــوردی را مدنظــر داشــته. الان 
بچه‌های کلاس اول و دوم در جریان کرونــا و برگزاری آموزش‌های 
مجــازی، واقعــا ضربــه دیده‌انــد. در واقــع یکــی از اهــداف دیگــر، 

بازگشایی زودتر مدارس است. 
گــر موافــق باشــید، برویــم ســر مــرور   بــا ایــن مقدمــه پــس ا

کسن‌های کودکان و معرفی آنها. وا
کسن مخصوص کودکان را هرچند  اول این توضیح را بدهم که وا
شــرکت فایزر برای اولین بار ســاخت، اما هنوز تولید انبوه نشــده، 
ولــی آژانس بهداشــتی اروپــا اعــام کــرده بــود از اول ژانویــه 2022،‌ 
کســن فایــزر ویژه کــودکان  کسیناســیون کــودکان با وا احتمــالا وا
کســن‌هایی که در ایــران به آنها دسترســی  شــروع می‌شــود. اما وا
داریــم و وزارت بهداشــت تاییــد کــرده، یکــی ســینوفارم اســت و 
کسن سوبرانای 2 کوبایی است  دیگری پاستوکوویک که همان وا
کســنی که به صورت مشــترک با انستیتو پاســتور تولید شده و  )وا

وزارت بهداشت مجوز اضطراری به آن داده است.( 
کسن‌ها عوارضی هم روی کودکان دارد؟  این وا

تنها تحقیقی که در منطقه روی سینوفارم کودکان انجام شده، 
تحقیق امارات بوده. این کشور به سینوفارم کودکان مجوز داده.

 برای چه سنینی است؟
کســن‌های ســینوفارم و پاســتوکوویک هــر دو بــرای کــودکان  وا
گروه ســنی 12 تا 16 ســال توصیه شــده، اما برای زیر 12 ســال، هنوز 
ســوال‌های زیــادی مطرح اســت. عوارضی که شــرکت فایــزر برای 
کسن کودکان اعلام کرده، یکی التهاب ماهیچه و دیگری التهاب  وا
پرده‌هایــی اســت کــه دور ماهیچــه قلــب را می‌پوشــاند. هرچند 
گر بچه‌ای  احتمال این عارضه در کودکان بسیار نادر است. یعنی ا
کرونا بگیرد، آسیب‌هایی که می‌بیند بسیار بیشتر از عوارضی است 
کســن بر او عارض می‌شود. ضمن اینکه در ابتدای  که به جهت وا
کسن‌هایی بسیار بیشتر و اثربخش‌تر برای کودکان تزریق  تولد، وا
می‌شــود، ولی اینقدر فواید آن بیشــتر اســت که عــوارض آن قابل 
چشم‌پوشــی اســت. از ایــن نظــر والدین بایــد خیال‌شــان راحت 
کسیناســیون را برای کودکان‌شــان انجام دهند.  باشــد و حتما وا
گر بچــه کرونا بگیرد یا ناقل باشــد، آســیب‌هایی که مثلا به  چون ا
کسن  پرده‌های قلبش وارد می‌شــود، بســیار بیشــتر از عوارض وا

خواهد بود.
 به نظر شما هنوز بزرگسالان در اولویت نیستند؟ 

نکته‌ای که ســازمان بهداشــت جهانــی از دیــدگاه بین‌المللی 
مطرح کرده این اســت کــه افراد بالغ کشــورهای ثروتمند تقریبا 
کسینه شده‌اند، اما در کشورهای در حال توسعه هنوز خیلی  وا
کســینه نشــده‌اند. ســازمان بهداشــت جهانــی  از افــراد بالــغ وا
کسیناســیون را انجــام  گــر بخواهیــم عادلانــه ایــن وا می‌گویــد ا
بدهیم، بایــد اولویت را به بزرگســالانی بدهیم که در کشــورهای 
کســینه نشــده‌اند و کودکان در اولویت  فقیر و در حال توســعه وا
که احتمــال و شــدت ابتــا در کودکان بســیار  بعــدی باشــند، چرا
کسیناسیون کشورهای فقیر و در حال توسعه  کمتر است. یعنی وا
کسیناســیون کــودکان در کشــورهای ثروتمند  خیلی مهم‌تــر از وا

است. 
کسن‌های   کلا موضع سازمان بهداشت جهانی در قبال وا

کودکان چه بوده؟
اظهارنظر قعطی در این زمینه نداشته و کمی محتاطانه برخورد 
کرده و گفته باید تحولات همه‌گیرشناسی و اپیدمیولوژیک آن 
بررسی شود. ضمن اینکه شــواهدی را برای ایمنی و کارایی 
کســن در گروه ســنی کــودکان و نوجوانان، دو گــروه 12 تا  وا
18 ســال و زیر 12 ســال، در نظر گرفته. اما از لحاظ علمی 
همان فایزر را برای ســنین 12 تا 18 ســال تاییــد کرده و 
برای زیر 12 سال، یک‌ســوم دوز نرمال فایزر را توصیه 
کرده. این شیوه در بعضی کشورها برای کودکان 5 تا 

12 سال به کار گرفته شده است. 
کسیناسیون کودکان در ایران را توضیح   وا
تی پرســیدم و بحث به  می‌دادیــد که ســوالا
گر محبت کنید توضیحات‌تان  اینجا رسید. ا

را تکمیل کنید.
گفتــم  کــه  همان‌طــور  مــا  کشــور  در 
همــان  یــا  پاســتوکوویک  و  ســینوفارم 
ســوبرانا پــاس 2 کوبــا  )کــه مشــترک بــا 
انســتیتو پاستور ســاخته شــده( برای 
در  اســت.  دســترس  قابــل  کــودکان 
کســن  توضیــح بگویــم چیــن دو وا
کــودکان دارد؛ یکــی  تولیــدی بــرای 
ک کــه  ســینوفارم و دیگــری ســینووا
ک را مــا در ایــران نداریــم. اما  ســینووا

ک نشــان داده بــرای کــودکان  مشــاهدات بالینــی روی ســینووا
کســن و یک دوز یــادآور باید تزریق  ســنین 11 تا 18 ســال، دو دوز وا
شود. انستیتو پاستور هم همین را برای سنین 6 تا 18 سال )برای 
سینوفارم و پاستوکوویک( توصیه می‌کند. نتایج بررسی‌شان هم 
کســن، عــوارض خیلــی محدودی  این اســت کــه کلا در ایــن دو وا

مشاهده شده. پس توصیه می‌شود که استفاده شود.
کسیناســیون کودکان اســت. درســت   در کل، توصیــه بــر وا

است؟
 علایــم کرونــا در کــودکان ممکــن اســت بســیار محــدود باشــد 
و در نظــر گرفتــه نشــود. یعنــی کــودکان می‌توانند ناقل باشــند و 
زنجیــره کرونــا را ادامه بدهنــد. علایم کرونــا در کــودکان می‌تواند 
کــه ممکــن اســت بــه حســاب  بی‌اشــتهایی و بی‌حالــی باشــد 
مریضــی و تــب و ســرماخوردگی بگذارنــد. اما موضوع اینجاســت 
که از نــوزادی یک‌ماهه گرفته تا کودکی 12 ســاله، می‌توانند ناقل 
باشــند. در کشور خودمان هم مواردی داشــته‌ایم که یک نوازد، 
خانواده‌ای هشــت نفره را مبتلا کرده )به هر حال به خاطر رســم 
و رســومات بازدید از نــوزاد و خانــواده‌ای که تازه بچه‌دار شــده(. 
یکی از همکاران به مــن می‌گفت که حتی مادربــزرگ و پدربزرگ، 
کارشان به آی‌سی‌یو و بستری کشید. اما در مورد ایران به صورت 
اختصاصی بخواهیم اشاره کنیم، کمیته علمی ستاد کرونا گفته 
کســن کرونا را دریافت کنند. چیزی  کودکان 12 تا 18 ســال باید وا
هم کــه برای ســینوفارم در کــودکان 12 تا 18 ســال توصیه شــده، 
شــامل یــک دوز یــادآوری هــم می‌شــود. امــا بــرای زیر 12 ســال، 
پاستوکووک یا سوبرانا پلاس 2 توصیه می‌شود. هرچند که نتایج 
کســن  تحقیقــات در بزرگســالان هم نشــان می‌دهد شــیوه اثر وا
کســن ســینوفارم متفاوت اســت و حتی موثرتر  پاســتوکووک با وا
هــم بــوده. مکانیســم اثــر در ســینوفارم، ویــروس کشته‌شــده یا 
ضعیف‌شده است، اما پاستوکووک علیه پروتیین‌های اسپایک 
یا شــاخکی ویروس وارد عمل می‌شــود و در نتیجه موثرتر است؛ 
. اما نکته مهم این اســت  عملکردی شــبیه به آســترازنکا یا فایــزر
کــه والدین باید کاهش ایمنــی بدن را در بچه‌ها جــدی بگیرند و 
هرگونــه ســرماخوردگی در کودکان را پیگیــری کنند؛ از نــوزادان و 
کودکان شــیرخواره یک ماه تا دو ســاله گرفته تا 12 ســال. والدین 
کسن‌ها )مثلا  کسیناسیون کرونا در کودکان را مثل سایر وا باید وا
ســه‌گانه‌ها و غیره( که دوره تزریق دارند، جدی بگیرند و با خیال 

راحت می‌توانند انجام دهند. 
 برای پاستوکووک چه عارضه‌هایی گزارش شده؟

گر عوارض آن بیشتر  بی‌حالی و تب خفیف در 48 ساعت اول اما ا
از 72 ســاعت طول کشید، پزشــکان توصیه می‌کنند والدین این 
موضوع را پیگیــری و به متخصص اطفال مراجعه کننــد. عوارض 
موضعی آن هم مثل عوارض آن در بزرگسالان می‌تواند باشد؛ درد 
در ناحیه تزریق، تورم و احساس سنگینی در دستی که تزریق روی 

آن انجام شده.
 چــه نکاتــی در صــورت مشــاهده چنیــن عوارضــی توصیــه 

شده؟
یعنــی  مســکن،  دارای  شــربت‌های  همــان  کــودکان  بــرای 
استامینوفن و ایبوپروفن توصیه می‌شــود. در بچه‌های بالای دو 
ســال، اســتفاده از کمپرس گرم هم توصیه شده؛ می‌توانند کیسه 

آب گرم یا حوله گرم روی ناحیه بگذارند. 
کسن‌های   نکته دیگر، کسب رضایت والدین برای تزریق وا

کودکان است. شما با این موضوع موافق هستید؟

کسن کودک بدانید آنچه باید درباره وا
گفت‌وگو با دکتر مهدیار سعیدیان، فعال صنفی حوزه پزشکی و سلامت 

و مدیر روابط عمومی انجمن پزشکان عمومی خراسان رضوی

بهتر است دو دوز را مثلا سینوفارم بزنند و برای 
دوز یادآور از پاستوکووک استفاده کنند یا 

کسنی  بالعکس. چون دوز سوم بهتر است وا
باشد با نوع دیگری از عملکرد؛ مثلا ضد 

پروتیین‌های شاخکی ویروس باشد. آن‌طور 
که وزارت بهداشت، سازمان غذا و دارو و 
انستیتو پاستور اعلام کرده‌اند، سینوفارم و 

پاستوکووک هم کم‌عارضه‌ترین و موثرترین 
کسن برای کودکان هستند.  وا
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به علم اعتماد کنیم
گفت‌وگو با دکتر رضا فریدون‌زاده، پژوهشگر و متخصص بیماری‌های داخلی

گاهی است. این  کسن، ناآ یکی از دلایل پرهیز عده‌ای از وا
کسیناســیون چیــزی نمی‌داننــد، نحوه  عــده از تاریخچــه وا
عملکردشان را نمی‌شناسند و دقت چندانی به آنچه بر خود 
یا فرزندشان در این زمینه گذشته نمی‌دانند. در این گفت‌وگو 
دکتــر رضــا فریــدون‌زاده، بــه بیانــی کوتــاه و مختصــر، در این 
موضوع فتح‌ بابی کرده است و دانش روز خود را در اختیارمان 
کسن  گذاشته است. همچنین طبقه‌بندی دقیقی از انواع وا
و نحــوه عملکرد آنهــا ارایــه داده اســت. پاســخ‌های او در این 
گفت‌وگو به بیان دیگر شاید خطاب به برخی نگرانی‌ها باشد 

کسیناسیون کودکان. در ادامه بخوانید. درباره وا

کسیناســیون در دنیــا و در ایران شــروع     از تاریخچــه وا
کنیم. توضیح مختصری می‌فرمایید؟

کسن، واژه‌ای فرانسوی اســت و به مفهوم ایمنی‌زایی در  وا
برابر بیماری‌هاست اما  اولین ‌بار توسط دانشمند انگلیسی 
به‌طــور عملــی بــه‌کار رفــت. در واقــع در ســال 1796 میلادی 
مصــادف با 1175 شمســی بود کــه توســط دکتــر ادوارد جنر، 
کسن برای بیماری آبله به‌کار گرفته  پزشک انگلیسی اولین وا

کسن‌ها انواع مختلفی دارند که شامل چند گروه: شد. وا
کسن‌های زنده ضعیف‌شده 1- وا

کسن‌های غیرفعال 2- وا
کسن‌های کنژوگه و ساب‌یونیت 3- وا

کسن‌هایی بر پایه توکسوئید )پادزهر( 4- وا
)DNA( کسن‌هایی بر پایه دی‌ان‌ای 5- وا

کسن‌های نوترکیب 6- وا
)RNA(  کسن‌هایی بر پایه آر.‌ان.‌اِی 7- وا

کســن‌های زنــده  حــالا بــرای هــر کــدام مثــال می‌زنــم. وا
غیرفعــال:  کســن‌های  وا )ســل(.  ب.ث.ژ   ضعیف‌شــده: 
کســن‌های  کنژوگــه و ســاب‌یونیت:  فلــج اطفــال و هــاری. وا
هپاتیــت B، گارداســیل و پنوموکــوک. همچنیــن یــک نــوع 
کســن  کســن کوویــد- 19 اســت کــه ایــران تولیــد کرده؛ وا از وا
»پاســتوکووَک« ایرانی که در واقع همان »ســوبرانا« اســت که 
به شکل مشترک با کوبا تولید شده و بر اساس همین پلتفرم 
کســن‌های  بر پایه توکســوئید: دیفتیری  اســت. در ادامــه، وا
کســن‌هایی بــر پایــه دی‌ان‌ای، در حال  و کــزاز. امــا دربــاره وا
کســن‌هایی برپایــه »DNA« نداریــم؛  حاضــر تولیــد انبــوه وا
تولید انبوه آن بیشــتر برای حیوانات به‌کار می‌رود. در ادامه، 
کســن‌های نوترکیب، هپاتیــت B اســت. و در نهایت  مثال وا
کســن‌های بر پایــه »RNA« هســتند؛ کــه در  می‌رســیم به وا
کسن‌های جدید و به‌روزِ کووید- 19 هم در این دسته  واقع وا
قــرار می‌گیرند. این مــورد مربوط به آخرین تکنولــوژی و فقط 
در دسترس چند کشــور اســت؛ در نقطه شــروع آن‌هم برای 
کسیناسیون در کشــور ما از سال  کووید- 19 اســتفاده شد. وا
1230 شمســی مصادف با 1851 میــادی، به فرمان امیرکبیر 
شــروع شــد. در آن برنامــه، کــودکان و نوجوانــان در برنامــه 
کسیناســیون قرار گرفتند. جایگاه کشــورمان هم از لحاظ  وا
کسیناســیون، جــزو بهتریــن کشــورهای دنیاســت؛ طبق  وا
کسیناســیون بــالای 98 درصــدی داریــم. در  آمار پوشــش وا
کســن دریافت  حال‌حاضر کــودکان ایرانی برای 10 بیماری وا
می‌کننــد و کشــور مــا جــزو 10 کشــور اول و برتــر دنیــا در تولید 
کسن  کسن انسانی تولید می‌شود و 37 وا کسن است؛ 11 وا وا

حیوانی برای دام‌وطیور و آبزیان. 
در ماجرای کرونا، بزرگســالان عموما بیشــتر در خطر بودند 
و آمار هم نشان داد که بسیار بیشتر مبتلا شدند و متأسفانه 
جان‌شــان را هم از دســت دادنــد. در کودکان گفته می‌شــد، 
به جهت اینکه در سن رشد هستند، کرونا کمتر می‌توانست 

آسیب‌پذیر باشد.
گــر موافــق باشــید پرســش‌ها را    بعــد از ایــن توضیــح، ا
کسن‌های کودکان شروع کنم. اینکه روند  درباره کلیت وا
کسن برای کودکان، عموما بعد از ساخت آن برای  تولید وا
بزرگســالان اتفاق می‌افتد؟ یا صرفــا در کرونا چنین چیزی 

پیش آمده؟
کســن و رعایت  خیر، بســته به بیمــاری در مورد ســاختار وا

اولویت‌ها     تصمیم‌گیری می‌شود
کسن بزرگسالان و اطفال لزوما باید با هم متفاوت    آیا وا
کســن با دوزهای متفاوت تزریق  باشند؟ یعنی یک نوع وا

کسن داده می‌شود؟ می‌شود یا تغییرات زیادی در وا
کسیناســیون اغلــب مــوارد بــرای بیماری‌هــای  خیــر. وا
کتریایی در سنین پایین اســتفاده می‌شود، اما  ویروســی و با
کســن هم هســتند که برای بزرگســالان استفاده  چند نوع وا
کسن‌های دوگانه  کسن‌های گارداسیل، وا می‌شوند. مثل وا
کســن  کســن‌های هپاتیــت B . اما  دو   وا )کزاز- دیفتیری(، وا

کســن   آنفولانزا و کووید 19 که اولین  هم هستند که شــامل وا
کســن‌ها برای  بار برای بزرگســالان اســتفاده شــدند. اغلب وا
کسن هم  دوران کودکی طراحی و ســاخته شــده‌اند و چند وا
برای دوران بزرگسالی استفاده می‌شوند که در واقع مواردش 

را عرض کردم.
کســن بــرای کــودکان چــه اتفاقــی    در جریــان تولیــد وا

می‌افتد و چه ملاحظات پزشکی دخیل می‌شود؟
کسن بزرگســالان و اطفال در کووید- 19 با هم متفاوتند.  وا
دوزی که برای بزرگسالان و اطفال استفاده می‌شود متفاوت 
اســت، اما اینکه تغییرات زیادی داشته باشند خیر. کلا برای 
کســن‌ها بر  کســن دو نــوع پلتفــرم داریم؛ یــک نوع وا تولید وا
پایه »RNA« و دیگری بر پایه اســتفاده از وکتور  )آدنوویروس
adenovirus ( کــه از هر دو نوع می‌توان اســتفاده کــرد. اما دوز 
آن کمتر از میزان بزرگســالان اســت. این موضوع هم توســط 
کســن‌ها  شــرکت ســازنده اعلام می‌شــود و لزوما برای همه وا
یکســان نیســت. یعنــی مثــا بیاییــم بگوییــم یــک دومِ دوز 
بزرگســالان، صحیــح نیســت. ایــن اعدادوارقــام و دوزها طی 
تحقیقاتی که در نمونه‌های موردبررسی به‌دست ‌آمده و روی 
چند هزار فرد آزمایش شده - چه بزرگسال، چه اطفال – با هم 
متفاوت است؛ همچنین بر اساس دوزی که ایمنی‌سازی آن 
در بزرگســالان و اطفال مشخص شــده، اما درباره ملاحظات 
کسن که پرسیدید، این موضوع هم در بزرگسالان  ساخت وا
و اطفــال بــا هــم متفــاوت اســت. هرکــدام اســتانداردهای 
خودشــان را دارنــد، اما ایــن ملاحظات نه‌تنها به بزرگســال یا 
اطفال بــودن افــراد بســتگی دارد بلکه بــه انــواع بیماری‌ها و  
کسن توضیح دادم  کسن‌ها که در تاریخچه وا پلتفرم‌های وا

هم بستگی دارد.
کسیناســیون کــودکان در ایران    بــا توجــه بــه اینکــه وا

هنــوز آغاز نشــده و بــا توجه به نگرانــی والدین، شــما چه 
پیشنهادی به پدر و مادرها دارید؟احتیاط درست است 

کسیناسیون؟ یا دخیل کردن فوری کودکان‌شان در وا
کسن‌ها برای سنین 12 تا 18 سال توسط سازمان  فعلا این وا
بهداشــت جهانی و ســازمان‌های دیگری که مسئول کنترل 
ســامت جوامع هســتند، توصیــه و تایید شــده، اما بهترین 
توصیــه این اســت که بــه این ســازمان‌ها که مســئول کنترل 
کسیناسیون افراد  سلامت جامعه هستند اعتماد کنیم و وا
طبق این توصیه‌ها انجام شود. البته برای سنین 8 تا 12 سال 
کسیناســیون این  کســن فعــا تاییدیه گرفتــه اما وا هم دو وا
کسیناسیون  سنین فعلا در کشور ما انجام نمی‌شود و برای وا

این گروه در آینده‌ای نزدیک تصمیم‌گیری خواهد شد.
کسن‌هایی که در بزرگسالان بهره‌وری بهتری    اصولا وا
داشته، در کودکان هم لزوما چنین نتیجه‌ای در بر خواهد 

داشت؟
در مــورد بهــره‌وری در ســنین مختلــف واقعیت این اســت 
کســن‌ها اغلــب برای ســنین پاییــن طراحی شــده‌اند و  که وا
بهــره‌وری خودشــان را هــم نشــان داده‌انــد. همیــن الان که 
من در حــال مصاحبه با جنابعالی هســتم، از بــرکات همین 
کسن‌هاســت که بــدون اینکه بــه بیماری‌هایــی مثل فلج  وا
اطفال، دیفتیری یا آبله مبتلا باشیم، خدا را شکر در کنار هم 
گر در  زندگی می‌کنیــم و در جامعــه حضور فعالــی داریم، امــا ا
کســن کووید- 19 بخواهیم صحبت کنیم باید عرض  مورد وا
کنم که هیچ راهی نداریم مگر اینکه به علم اعتماد کنیم و این 
اعتماد قطعا نتایج بهتری دارد تا عدم اعتمــاد به آن. کووید 
کسیناســیون کووید چون  بیمــاری جدیدی اســت، پــس وا
برای اولین ‌بار در دنیا انجام می‌شــود، پس مورد جدیدی به 
کســن، میــزان دوز  حســاب می‌آید. احتمــالا در آینــده نوع وا
کســن‌ها، حتــی گروه ســنی آنها هــم تغییــر می‌کند، امــا در  وا
حال‌حاضر فعلا باید طبق همین توصیه‌های مراجع علمی 
عمل کنیم تا ببینیم در آینده علم پزشکی چه توصیه‌هایی 

کسیناسیون کووید- 19 خواهد داشت. در مورد وا
  چــه شــرکت‌هایی توانســته‌اند بــرای کــودکان زیــر 12 
کســن تهیه کننــد؟ و کدام‌شــان عملکــرد بهتری  ســال وا

داشته‌اند؟
کسن‌های  در حال حاضر سه شرکت که دو تا  از آنها تولید وا
بــا پلتفــرم بــر پایــه »RNA« داشــتند و یــک شــرکت هــم بــا 
 )adenovirus کسن‌های با پلتفرم بر پایه  وکتور )آدنوویروس وا
کســن  تولیــد می‌کنند کــه توانســته‌اند تأییدیــه اضطراری وا
کووید را برای 12 تا 18 ساله‌ها بگیرند، ولی برای گروه سنی زیر 
 »RNA« کسن با پلتفرم بر پایه 12 سال، فقط دو شرکت که وا
تولید می‌کنند، این تأییدیه اضطراری را گرفته‌اند، اما در مورد 
کسن‌ها فعلا زود است که عملکرد آنها  بررسی عملکرد این وا
کســن برای زیر 12  بررسی شود. چون در مقیاس کوچکی، وا
ساله‌ها تأیید و تزریق شده و برای بررسی دقیق عملکرد آنها، 

نیاز به گذشت زمان داریم.

بهترین توصیه این است که به این 
سازمان‌ها که مسئول کنترل سلامت 

کسیناسیون  جامعه‌اند اعتماد کنیم و وا
افراد طبق این توصیه‌ها انجام بشود. البته 

کسن  برای سنین 8 تا 12 سال هم دو وا
کسیناسیون این  فعلا تاییدیه گرفته اما وا

سن فعلا در کشور ما انجام نمی‌شود و 
کسیناسیون این سنین در آینده‌ای  برای وا

نزدیک تصمیم‌گیری خواهد شد.

من شــخصا با این موضوع مخالفم. این درست نیست که برای 
کسیناسیون را منوط به رضایت  گیردار و کشنده، وا یک بیماری وا
والدیــن کنیــم. چــون همان‌طــور که گفتــم ما بایــد به هر شــکلی 

زنجیره کرونا را قطع کنیم.
 دوز یادآوری هم برای کودکان توصیه شده؟

طبــق تحقیقاتی که در امارات توســط کمپانی ســینوفارم انجام 
گر  شــده، هــر دو دوز ســینوفارم و دوز یــادآور بایــد دریافت شــود. ا
هم دسترسی داشــتند، دوز یادآور را فایزر بزنند. در ایران باید چه 
کنیــم؟ ما که دسترســی به فایــزر نداریــم، می‌گوییــم دو دوز را مثلا 
ســینوفارم بزنند و برای دوز یادآور از پاســتوکووک استفاده کنند یا 
کسنی باشد با نوع دیگری  بالعکس. چون دوز سوم بهتر اســت وا
از عملکــرد؛ مثــا ضــد پروتیین‌های شــاخکی ویــروس باشــد. در 
تحقیقاتی که انجام شــده، ما به اطلاعات خوبی درباره آسترازنکا، 
اســپوتنیک و ســینوفارم رســیده‌ایم. آن‌طور که وزارت بهداشت، 
ســازمان غذا و دارو و انســتیتو پاســتور اعلام کرده‌اند، سینوفارم و 
کسن برای کودکان  پاســتوکووک هم کم‌عارضه‌ترین و موثرترین وا

هستند. 
 در واقــع با وجــود خبرهایی که از جهش‌هــای جدید کرونا 
کسیناســیون باید جدی‌تر هم انجام  رســیده، گمان می‌کنم وا

شود.
هدف ما در ابتدای کرونا و چند ماه پیش هم این بود که حداقل 
کســینه شــوند تا چرخه ویروس متوقف شود.  70درصد جامعه وا
ولی با توجه به ســویه‌های جدید ویــروس از نوع دلتــا و آفریقایی، 
کسینه کشور به 90درصد است.  الان هدف ما افزایش جمعیت وا
ضمن اینکه دقت کنیم بر اساس آماری که داریم، 10میلیون نفر از 
کسیناسیون مراجعه نکرده‌اند.  جامعه بزرگسال‌مان هنوز برای وا
در کنــار اینها کــودکان هــم مانده‌انــد. در واقع این فرهنگ‌ســازی 
باید در خانواده‌ها انجام شــود، چون دیگر 70درصد کافی نیست 
و همان‌طور که گفتم باید به 90درصد برســیم. در این صورت آمار 
مرگ‌ومیــر را کاهش خواهیــم داد و می‌توانیم به آمــار روزانه زیر 50 

نفر برسیم. 
کسیناســیون 90درصــد بــه آمــار   ممکــن اســت بعــد از وا

مرگ‌ومیر تک‌رقمی هم برسیم؟
آمار تک‌رقمی که بعضی مسئولان هم به آن اشاره کرده‌اند، شاید 

کمی بلندپروازانه به نظر برسد. 
 بــرای خانواده‌هایــی کــه کــودک زیــر دو ســال دارنــد، چــه 

توصیه‌هایی شده؟
در ایــن موضــوع، مهم‌تریــن نکتــه آموزش و پیشــگیری اســت. 
خانواده‌ها باید تا جایی که می‌توانند نــوزاد را بیرون از خانه نبرند 
گــر هــم بردند،  و در میهمانی‌هــا و محل‌هــای اجتمــاع نباشــند. ا
چون نمی‌توانند برای‌شــان از ماسک اســتفاده کنند، یک پارچه 
نازک نخی، روی کرییر یا گهواره‌شان بیندازند تا بچه‌ها در معرض 

ویروس قرار نگیرند. 
کسیناســیون کــودکان وارد   در عیــن حــال نقدی هــم بــه وا

است. اینکه باید زودتر عمل می‌کردند. قبول دارید؟
کسیناســیون کودکان باید زمانی انجام می‌شد که موج  کاملا. وا
قبلی خوابید و آمار کمتر شده بود، نه الان که در آستانه موج بعدی 
قرار داریم؛ به‌ویژه با این ســویه آفریقایی که احتمال دارد به‌زودی 
آن را در ایران ببینیم. چون در خبرها می‌خواندم که در انگلستان 
هم 12 مورد دیده شده. البته وزارت بهداشت پروتکل‌هایی در نظر 
گرفته تا سفر به آفریقای‌جنوبی با محدودیت‌هایی مواجه باشد. 
اما در کلیت این نقد به وزارت بهداشــت وارد اســت که گلدن‌تایم 
کسیناســیون را بــرای بچه‌ها از دســت دادیم. در  یا زمان طلایی وا
تابستان، بیماری‌های ویروســی از جمله سرماخوردگی و آنفلوآنزا 
کسیناســیون  کمتر بــود و ما در مــرداد و شــهریور بایــد اقدامات وا
کــودکان را انجــام می‌دادیــم. چــون بــا ایــن وضعیــت احتمــالا در 

دی‌ماه با موج جدید دیگری مواجه خواهیم بود. 
 فاصله دو دوز سینوفارم برای کودکان چقدر است؟

فاصله بین دو دوز سینوفارم در کودکان 21 روز و در بزرگسالان 28 
روز است. 

کــودکان، چقــدر طــول می‌کشــد  کســن   بعــد از تزریــق وا
آنتی‌بادی در بدن‌شان تولید شود؟

 پنج تا هفت روز طول می‌کشــد تا پادتن ضد ویروس به حد کافی 
برسد و بیماری متوقف شــود. من این نکته را هم اینجا اضافه کنم 
که بایــد شــاهد همــکاری وزارت آموزش‌وپــرورش، رســانه‌ها، وزارت 
بهداشت و دیگر ســازمان‌های ذی‌ربط باشیم. مسائل پیشگیری 
کسیناسیون باید جدی گرفته شود. ماسک‌زدن کودکان  در کنار وا
در مــدارس، دسترســی بــه میــزان کافی بــه ماســک و محلول‌های 
ضدعفونی و مــواردی از این دســت. چــون همیــن الان در خیلی از 
جاهای کشور، مدارس برای گرمایش‌شان مشکل دارند. همین‌طور 
تعداد نفرات حاضر در کلاس‌ها و فاصله‌گذاری‌ها باید جدی گرفته 
شــود. اینها همه نگرانی‌هایی‌ اســت که برای این گروه ســنی وجود 
کسیناسیون برای کودکان بسیار مهم است  دارد. در مجموع اما وا
و مــن شــخصا بــه خانواده‌هــا توصیــه می‌کنم اصــا بــه حرف‌های 
غیرمتخصصان در این زمینه تحت هر عنوانــی از جمله طب‌های 
ع وقت برای  کسیناسیون را در اسر سنتی و قدیمی توجه نکنند و وا

کودکان‌شان انجام بدهند تا ایمنی به طور کامل انجام شود.
کســن کــودکان   الان چــه کشــورهایی رســما بــرای تزریق وا

اعلام آمادگی کرده‌اند؟
طبق اعلام آژانس دارویی اروپا، آلمان از ابتدای سال2022، برای 
کســن مخصوص کودکان توسط شــرکت فایزر  تزریق نخســتین وا

بیوتک اقدام خواهد کرد؛ از اوایل ژانویه. 


