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Dear Editor, 

With the global spread of the COVID-19 pandemic, symptoms such as fever, cough, myalgia, and fatigue, along with 

laboratory findings of leukocyte count abnormalities and chest radiographic evidence, have been reported as nonspecific 

symptoms in various variants. Fever was the most common symptom in all variants of the SARS-CoV-2 virus, although 

evidence suggest that children with the beta variant experienced less fever. Other manifestations, such as diarrhea, vomiting, 

abdominal pain, and dizziness, have been less common, but may sometimes be the only symptom. In a systematic review on 

the characteristics of infants with SARS-CoV-2 infection in England, it was reported that the main symptoms at presentation 

were heatstroke, poor feeding, vomiting, respiratory symptoms, crysis, and lethargy. The clinical symptoms of COVID-19 in 

children vary depending on the virus variant and correspond to the World Health Organization peak variants of concern. 

Therefore, clinical guidelines are recommended to perform protected deliveries and reduce the possibility of contracting 

Covid-19 during delivery and after delivery in infected pregnant women. Standardized testing protocol, avoiding mother-to-

child transmission, and providing the best treatment for symptomatic infants are central issues in the management of infections 

in infants and children with suspected or suspected COVID-19. It is better to use breast milk in the form of expressed milk or 

powdered milk. PCR-positive neonates should be admitted to a negative pressure isolation room and provided with intubation 

or airway management services. 
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 نامه به سردبیر

 

 در نوزادان و اطفال SARS-CoV-2 یها هیسو یکینیو پاراکل ینیبال یامدهایپ
 

  4ینالیز سای، پر4زاده یفخر می، مر3یموریت نی، حس2ی، محمد جواد موسو1 این یعارف رینص

 
 رانیکرمان، کرمان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یپزشک یکروبشناسی. گروه م1

 رانیبوشهر، بوشهر، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یراپزشکیدانشکده پ ،ی. گروه هماتولوژ2

 رانیا ن،یقزو ن،یقزو یعلوم پزشک دانشگاه ،یپزشک یشناس کروبیم قاتیمرکز تحق. 3

 رانیا ،یخو ،یخو یدانشگاه علوم پزشک ه،ی. گروه علوم پا4

 
 31/4/1402: افتیدر خیتار

 23/8/1402پذیرش:  تاریخ

 [1402 خرداد 12 -انتشار ]نشر الکترونیك پیش از

 1403؛ 23(3:) 481 -484نشریه پایش: 

 

 ،سردبیر محترم

 یهـا  یناهنجـار  یشگاهیآزما یها افتهیهمراه با  ،یو خستگ درد عضلانیمانند تب، سرفه،  ی، علائمCOVID-19یریگ همه یبا گسترش جهان

علامـت در   نیتر جیاند. تب را مختلف گزارش شده یها هیسودر  یراختصاصیعنوان علائم غ به نه،یقفسه س یوگرافیو شواهد راد ها تیتعداد لکوس

. کننـد  یم ـ هرا تجرب ـ یبتا تب کمتـر  مبتلا به سویه اطفالکه  دهد ینشان م جیاست، اگرچه نتاSARS-CoV-2 ویروس  یها هیهمه انواع سو

 یبررس ـ كیدر  .باشند متاوقات تنها علا یگاه ، اما ممکن استه اندبود عیکمتر شا جهیمانند اسهال، استفراغ، درد شکم و سرگ گر،یتظاهرات د

در هنگـام مراجعـه،    یدر انگلستان گـزارش شـد کـه علائـم اصـل      SARS-CoV-2نوزادان مبتلا به عفونت  یها یژگیو یمرور نظام مند بر رو

متفـاوت   روسی ـو هیته بـه سـو  در اطفال بس COVID-19 ینیعلائم بال بود. یحال یو ب زکام ،یاستفراغ، علائم تنفس ف،یضع هیتغذ ،یگرمازدگ

محافظت شـده و کـاهش احتمـال     یها مانیانجام زا یبرا نیاست. بنابرا یسازمان بهداشت جهان نگران کننده  یها هیاست و مطابق با اوج سو

اسـتاندارد،   ل آزمـون دسـتورالعم شود.  یم هیتوص ینیبال یدر زنان باردار آلوده دستورالعمل ها مانیو پس از زا مانیزا نیح 19-دیابتلا به کوو

اسـت   یابتلا در نـوزادان و کودکـان   تیریدر مد ینوزادان علامت دار، مسائل اصل یدرمان برا نیبهتر هیاز مادر به کودک، و ته تیاجتناب از سرا

 PCRدان بـا  خشك استفاده شود. نـوزا  ریش ای دهیمادر دوش ریمادر بهتر است به عنوان ش ری. شتندهس COVID-19مشکوک به  ایکه مبتلا 

 ارائه شود. ییراه هوا تیریمد ای یشوند و خدمات لوله گذار یبستر یفشار منف زولهیدر اتاق ا دیمثبت با
 

 ، علائم19اطفال، نوزادان، کوویدکلیدواژه ها: 

 
 
 خوی، دانشگاه علوم پزشکی خوی، گروه علوم پایه :پاسخگو نویسنده  

E-mail: parisazeinali751@gmail.com    
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   و همکاران نصیر عارفی نیا                                                                                                                           ...     پیامدهای بالینی و پاراکلینیکی

 1403 تیرـ  دادخر، سوم شماره ،سومو  ستیسال ب

 

 2022شـد. در آگوسـت    نیگزیبتا جا هیبا سو 2021 لیآلفا بود که در آور هیسو رانیدر ا SARS-CoV-2ویروس نوع غالب  2020در نوامبر 

ارائـه شـده    موجهـای عفونـت   كیپ ی. همانطور که توسط منحنافتی وعیش 2022 هیدر فور اومیکرون هیشد و به دنبال آن سو عیدلتا شا هیسو

 یهـا  هیسـو  یشـگاه یو آزما ینیعلائـم بـال   ات گذشـته، . مطالع ـ]1 [بود زیناچ یرانیگاما در اطفال ا هیسو ت،داده شده اسنشان   WHO توسط

در  یبسـتر  مـاران یبه ب گذشته قاتیتحق رایکرد، ز یابیتوان ارز یحال، اثر واکسن را نم نی. با اه اندکرد یرا در اطفال بررس این ویروس مختلف

، COVID-19 یری ـگ همه ی. با گسترش جهان]2 [شدند یشامل نم ییسرپا مارانیبو  فیخف یماریب یو افراد دارا شد یمحدود م مارستانیب

قفسـه   یوگرافی ـو شـواهد راد  ها تیتعداد لکوس یها یناهنجار یشگاهیآزما یها افتهیهمراه با  ،یو خستگ یمانند تب، سرفه، درد عضلان یعلائم

 ینشان داده اند که تب معمولا وجود دارد امـا نم ـ  یقبل ات. مطالع]3 [اند مختلف گزارش شده یها هیر سود یراختصاصیعنوان علائم غ به نه،یس

نشـان   جیاسـت، اگرچـه نتـا   SARS-CoV-2 ویـروس   یهـا  هیعلامت در همه انواع سـو  نیتر جیدر نظر گرفت. تب را یتوان آن را علامت اصل

 عیکمتر شـا  جهیمانند اسهال، استفراغ، درد شکم و سرگ گر،ی. تظاهرات د]4 [کنند یم هجربرا ت یبتا تب کمتر مبتلا به سویه اطفالکه  دهد یم

نـوزادان مبـتلا بـه عفونـت      یهـا  یژگ ـیو یبـر رو  مرور نظـام منـد   یبررس كی. در ]5 [باشند متاوقات تنها علا ی، اما ممکن است گاهه اندبود

SARS-CoV-2 و  زکـام  ،یاسـتفراغ، علائـم تنفس ـ   ف،یضـع  هی ـتغذ ،یم مراجعـه، گرمـازدگ  در هنگا یدر انگلستان گزارش شد که علائم اصل

از هفت روز پس از تولد مبتلا بـه   رتریبود که د یدر نوزادان هعلائم گزارش شد نیتر عیشا زکامنامناسب و علائم  هیتغذ ،یپرترمیبود. ها یحال یب

SARS-CoV-2 بـا بزرگسـالان،    سـه ی. در مقا]6[ ابنـد ی یض دو هفته بهبود م ـهستند و در عر فیعلائم اغلب خف .ه بودندداده شد صیتشخ

از  اطفـال در  یمـار یب نی ـخطر ابتلا بـه ا با وجود  و و فشار خون هستند یعروق یها یماریب ابت،یهمراه مانند د یها یماریب دچارکمتر  اطفال

 هـا در آن یمـار یرود شـدت ب  ی، انتظـار م ـ اطفالعوامل در  نیاکم بودن  لیبه دل ،كیسفر به مناطق آندم و یابا افراد آلوده  كیتماس نزد قیطر

 .]7[ کمتر باشد

در زمـان ابـتلا    ن،ی ـاست. علاوه بر ا فیعلائم خفبا  ایبدون علائم  یا دوره 19-دیکوو امدیپ نیتر عی، شااطفالاند که در  نشان داده ریمطالعات اخ

کـه   ه استشد شخصمتا کنون در بدن خود دارند.  یدارتریو پا تر یقو یها یباد یماه پس از عفونت، آنت 17با بزرگسالان، تا  سهیاطفال، در مقا

 .]8[ مشابه است یساز یتر است، اما خنث یآلفا، بتا و دلتا در اطفال قو یها هیبه سو یباد یبا بزرگسالان، اتصال آنت سهیپس از عفونت، در مقا

 ،یشـگاه یعلائم آزما انیگزارش شده است. در م یمنینقص ا یکه در افراد دارا است دیشد یماریب كیدر اطفال  یستمیچند س یسندرم التهاب

بـه عنـوان    D-dimer و نیوگلـوب یم ،یا چـه یو ماه یکبد یها میآنز ن،یتون ی، پروکلسCRPیسطوح بالا نیو همچن ها تیکاهش تعداد لنفوس

 یفاکتورهـا  D-dimer و نیتـون  ی، پروکلس ـ CPKیهـا و سـطوح بـالا    تی. کاهش تعداد لنفوس ـه استگزارش شد  COVID-19 اتتظاهر

بـا   سـه یدر مقا کـرون یآلفا، دلتـا و اوم  یها هیبا سو یبستر مارانیها در ب تیلنفوس شیافزا. ]9[ هستند فیو خف دیموارد شد نیب زکنندهیمتما

 یبـا لنفـوپن   .]10[ است ریمرگ و مو  یماریدر شدت ب یعامل جد كی ینشان داده اند که لنفوپن عاتجالب توجه است. مطال گرید یها هیسو

سال  كی ریکمتر بود. با توجه به سن، مطالعات نشان داده است که اطفال ز هیسو نیدر ا زین یماریشدت ب کرون،یمومبتلا به ا مارانیکمتر در ب

 یمـار یب نی ـسال کمتـر بـه ا   18 ریکه افراد ز یهستند، در حال شدید 19-دیدر معرض خطر ابتلا به کوو شتریب یا نهیزم یها یماریمبتلا به ب

 ن،ی ـکرونا در اطفال کمتر از بزرگسـالان اسـت. عـلاوه بـر ا     رندهیعنوان گ هب ACE2 گرفت که بلوغ و عملکرد جهیتوان نت یشوند. م یمبتلا م

سـلول   یمن ـیا ستمیس تیدر تقو BCG مطالعه، واکسن كیکند. در  یکرونا محافظت م روسیها از بدن در برابر و روسیو ریدر برابر سا یمنیا

سـویه  متحـده،   الاتی ـا رمرتبط است. د COVID-19 یماریسن به طور مستقل با شدت ب شیافزا .]11[ حافظه مهم در نظر گرفته شد یها

 شیافزا زین یگزارش شده و موارد بستر شتریب ییتعداد مراجعات سرپا گر،ید یزاتر بود. از سویماریتر اما ب فیخف یبه طور قابل توجه اومیکرون

 .]12 [عامل عفونت پس از دلتا بود نیدوم کرونیموا هیسو ران،یدر ا یاست. بر اساس آمار سازمان بهداشت جهان افتهی

سازمان بهداشـت   (VOCs)سویه های نگران کننده متفاوت است و مطابق با اوج  روسیو هیدر اطفال بسته به سو COVID-19 ینیعلائم بال

محافظـت شـده و کـاهش احتمـال ابـتلا بـه        یهـا  مـان یانجام زا یبرابنابراین  کمك کند. یماریب صیاند به تشختو یتنوع م نیاست. ا یجهان

استاندارد، اجتناب از  دستورالعمل آزمونشود.  یم هیتوص ینیبال یدر زنان باردار آلوده دستورالعمل ها مانیو پس از زا مانیزا نیح 19-دیکوو

 ای ـ مبـتلا است که  و کودکانی نوزادانابتلا در  تیریدر مد ینوزادان علامت دار، مسائل اصل یدرمان برا نیتربه هیاز مادر به کودک، و ته تیسرا
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  پژوهشكده علوم بهداشتي جهاددانشگاهي نشريه   

 1403  تیرـ  خرداد، سوم شماره ،سومو  ستیسال ب

 

 دی ـمثبـت با  PCRخشك استفاده شود. نوزادان بـا   ریش ای دهیمادر دوش ریمادر بهتر است به عنوان ش ریهستند. ش COVID-19مشکوک به 

 ارائه شود. ییراه هوا تیریمد ای یمات لوله گذارشوند و خد یبستر یفشار منف زولهیدر اتاق ا
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