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 چکیده 

استفاده از ماسک در سطح ملی  ها و، اقدامات و پروتوکل های بهداشتی عمومی مانند شستن منظم دستCOVID-19گیری در طول همه زمینه و هدف:

ها کلروتبرای بررسی تاثیر اجرای این پهای تنفسی شد ولی هیچ مطالعه ای  شد. اجرای این پروتوکل های بهداشتی باعث کاهش شیوع انواع بیماری توصیه

Polio -Nonدهانی منتقل می شوند صورت نگرفته است. از آنجا که انتروویروس های غیر پولیویی  -هایی که از طریق مدفوعیروی شیوع ویروسبر 

)NPEVs(Enteroviruses;  های غیرپولیویی در بیماران فلج شل  دهانی منتقل می شوند، در این مطالعه شیوع انتروویروس -یعمدتا از طریق مدفوع

 بررسی شده است. COVID-19گیری در ایران قبل و در حین همه  AFP)(Acute Flaccid Paralysis حاد

)قبل از  2019که توسط آزمایشگاه ملی فلج اطفال ایران در سال  AFPهای مدفوع موارد های غیر پولیویی، نمونه برای تشخیص انتروویروس روش کار:

با  NPEVs( دریافت شده بودند، مورد آزمایش قرار گرفتند. برای جداسازی COVID-19گیری )در طول همه 2021( و سال COVID-19گیری همه

 استفاده شد. Step Real Time PCR -TaqMan Oneو برای تست مولکولی  WHOکشت سلولی، از پروتوکل استاندارد 

بیمار  به روش مولکولی از نظر انتروویروس غیرپولیویی مثبت بودند،  100نمونه از  12لولی و بیمار  با کشت س  1070نمونه از  21، 2019در سال  نتایج:

 به روش مولکولی  کاهش پیدا کرد.  بیمار  100نمونه از  3با کشت سلولی و   بیمار 678نمونه از   10به  2021در حالیکه این نسبت در سال 

گیری همه های بهداشت عمومی در طول کلکه رعایت بهداشت شخصی و پروت می توان تایید کردنتایج این مطالعه با توجه به معنی دار بودن : گیرینتیجه 

19-COVIDها هم اثر گذاشته است. دهانی ویروس -ها، بر انتقال مدفوعی ، علاوه بر کاهش عمومی انتقال تنفسی ویروس 

 کل های بهداشتی، فلج شل حادپروتپولیویی، نتروویروس های غیر، اCOVID-19 واژگان کلیدی:
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 مقدمه

های انسانی هستند که ترین پاتوژنها یکی از مهمانتروویروس    

 ها هستندتوزیع جهانی دارند و مسئول طیف وسیعی از بیماری

رخی ، باست فلج اطفالکه عامل اصلی س پولیو . پس از ویرو(1)

( در ایجاد فلج NPEVsی )یاز انواع انتروویروس های غیر پولیو

-یکی از مهم فلج شل حاد ( اهمیت زیادی دارند. AFPشل حاد )

ترین مشکلات بهداشتی در جهان به ویژه در کشورهای در حال 

توسعه است. چندین بیماری عصبی )مانند سندرم گیلن باره و 

اما همچنان شوند،   AFPمیلیت عرضی( می توانند باعث ایجاد 

از مهمترین عوامل ویروسی در  های غیر پولیویی انتروویروس

دهانی در -مدفوعیاز طریق ها  این ویروسهستند.   AFPالقای 

 توانند اطلاعاتشوند، بنابراین میبین افراد مستعد منتقل می

اپیدمیولوژیک ارزشمندی را به عنوان شاخص های بهداشتی ارائه 

 .(3،2) دهند

(، CoV-SARS-2) 2شدید کرونا ویروس حاد سندرم تنفسی   

، اولین بار در سال COVID-19عامل ایجاد کننده همه گیری 

. از زمان شناسایی (4) در شهر ووهان چین گزارش شد 2019

2-CoV-SARS ،از ویروس کرونا که های مختلفی واریانت

شناسایی شده که برخی از آنها به عنوان عامل این بیماری هستند 

و انواع نگران   VOIs(variant of interest( انواع مورد توجه

 ،6)شده اند شناخته   VOCs(variants of concern(کننده 

 واریانتو زیر  Omicron واریانت، تنها 2023. از آگوست (5

XBB 1.5  به عنوان یکVOC  در گردش توسط سازمان

. تاکنون بیش از (7) ( تعیین شده استWHO) بهداشت جهانی

جان خود  COVID-19میلیون نفر در سراسر جهان بر اثر  9/6

. انتقال ویروس عمدتاً از طریق قطرات (8) را از دست داده اند

های ناشی از صحبت کردن تنفسی ناشی از سرفه و عطسه، آئروسل

گیرد. با ستقیم از سطوح آلوده صورت میو همچنین تماس غیرم

جهانی ، سازمان CoV-SARS-2توجه به قابلیت انتقال بالای 

از قبیل شستن مکرر دست ( مداخلات غیردارویی WHOبهداشت )

ها با مایع دستشویی، خودداری از لمس صورت، آداب سرفه و 

 بهداشتهای  کلپروترا به عنوان استفاده از ماسک برای بیماران 

 .(6-9)عمومی توصیه کرده است 

ی های بهداشتپروتکلدر این مطالعه، فرض بر این بود که رعایت    

هایی که از طریق تنفسی منتقل می شوند،  برای کاهش انتقال ویروس

 دهد، بلکه فراوانیرا کاهش می coV-SARS-2نه تنها انتقال 

شوند را نیز مدفوعی منتقل می -هایی که از طریق دهانی ویروس

 COVID-19گیری در طول همه کاهش داده است. بر این اساس

مورد ارزیابی  AFPدر بیماران  NPEVs، فراوانی 2021در سال 

قبل از   AFPدر بیماران  NPEVsقرار گرفت و با فراوانی 

ای هکلپروتتا تاثیر رعایت  شد مقایسه COVID-19  گیریهمه

 ها نیز سنجیده شود.  مدفوعی ویروس -بهداشتی در انتقال دهانی

 

 روش کار

ه های مدفوع کلیبرای انجام کشت سلولی، نمونه انتخاب نمونه:      

نمونه(   678) 2021و نمونه(  1070) 2019های در سال AFPموارد 

ویروس پولیو به آزمایشگاه ملی فلج اطفال ایران  تشخیصکه برای 

 مورد آزمایش قرار گرفتند WHO پروتوکلارجاع شده بودند، طبق 

ز آنجا ا. های غیرپولیویی در آنها سنجیده شد و فراوانی انتروویروس

 های انتروویروس را پوشش نمی دهد،که کشت سلولی تمامی تایپ

 25)  2021نمونه مدفوع سال  100و  2019نمونه مدفوع سال  100
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نمونه در هر فصل( به طور تصادفی انتخاب شده و بطور مستقیم 

 های مولکولی نیز مورد آزمایش قرار گرفتند. با استفاده از روش

آماده سازی نمونه  آماده سازی نمونه و جداسازی ویروس:       

. به (10) انجام شد WHO کلپروتمدفوع و کشت سلولی طبق 

بافر نمکی میلی لیتر  9گرم نمونه مدفوع با  1طور خلاصه، حدود 

حاوی منیزیم   PBS)(Phosphate Buffered Salineفسفاته 

مخلوط دقیقه به شدت  20به مدت میلی لیتر کلروفرم  1و کلسیم و 

دور در دقیقه  4000با سرعت دقیقه  20و سپس به مدت 

ای هشد. دویست میکرولیتر از مایع رویی به سلولسانتریفیوژ 

A-RD انسانی( تلقیح شد. لوله های کشت ای)رابدومیوسارکوم، 

به ( با میکروسکوپ معکوس CPEیتوپاتیک )اروزانه از نظر اثر س

مثبت به عنوان  RDبررسی شدند. نمونه های روز  10مدت 

NPEV .مثبت در نظر گرفته شدند 

ژنوم  :PCR-Step RT-TaqMan One استخراج ژنوم و       

ا اسید نوکلئیک ویروسی باستخراج ویروس با استفاده از کیت 

Acid Kit High Pure Viral Nucleic- خلوص بالا )

Roche طبق دستورالعمل سازنده استخراج شد. کیفیت و کمیت )

RNA 2000نانودراپ  توسط اسپکتروفتومتر (NanoDrop™ 

2000 Thermo Fisher Scientific) .اندازه گیری شد 

Step -TaqMan Oneبا استفاده از کیت  NPEVژنوم      

PCR-RT (Qiagen )استفاده شده مناسب  و برنامه دمایی، آلمان

 .(11) در مطالعات قبلی شناسایی شدند

با استفاده  Prism 8داده ها با استفاده از نرم افزار  روش آماری:

، روش دقیق فیشر و آنالیز واریانس دو طرفه مورد تجزیه tاز آزمون 

 تعیین شد.  05/0 . آلفاندو تحلیل قرار گرفت

 

 نتایج

خلاصه شده  1در جدول  AFPاطلاعات دموگرافیک بیماران     

ارجاع شده به آزمایشگاه ملی فلج اطفال  AFPاست. تعداد موارد 

بوده است.  2021نمونه در سال  678و  2019نمونه در سال  1070

به طور  2019نسبت به سال  2021در سال  AFPتعداد نمونه های 

 که به دلیل درگیر بودن سیستم بهداشتیقابل توجهی کاهش یافته 

رهای بوده و این وضعیت در تمامی کشو  COVID-19کشور با 

در  و 6/1: 1نسبت مرد به زن   2019. در سال دنیا اتفاق افتاده است

سه گروه سنی بیماران به . ه استبود 4/1:  1این نسبت  2021 سال

د عداسال تقسیم شدند که  ت 10سال و بزرگتر 10تا  5سال، بین  5 زیر

توزیع فصلی  AFPهای گروه اول بیشتر از دو گروه دیگر بود. نمونه

 (.1)جدول یکسانی را نشان دادندنسبتا 

نمونه  12نمونه با کشت سلولی و  21نمونه ) 33، 2019در سال     

نمونه  13، 2021( و در سال PCR-Step RT-TaqMan Oneبا 

Step -TaqMan Oneنمونه با 3نمونه با کشت سلولی و  10)

PCR-RT از لحاظ )NPEV شکل( 1مثبت بودند.A و B تعداد .)

به طور قابل توجهی نسبت  2021در سال  NPEVنمونه های مثبت 

 (.p<001/0کاهش یافته است ) 2019به سال 

 17نمونه مرد و  16، 2019مثبت در سال  NPEVنمونه  33از     

 8نمونه مثبت،  13، از 2021نمونه زن بودند، در حالی که در سال 

-(. هیچ رابطه آماری معنیC-1نمونه زن بودند )شکل 6نمونه مرد و 

 (.p>05/0یافت نشد ) NPEVداری بین جنسیت و 

سال( در  5>در گروه سنی اول ) NPEVتعداد موارد مثبت    

بصورت  2021و  2019مقایسه با دو گروه دیگر در هر دو سال 

 (.D(   )05/0>p -1)شکل واضح بیشتر بود
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نشان داد که موارد مثبت  NPEVالگوی فصلی موارد مثبت    

(، 2دارند )شکل  2021و  2019های توزیع فصلی مشابهی در سال

در تابستان نسبت به سایر  ها NPEVفراوانی  بدین صورت که

 بیشتر بودبه طور قابل توجهی  2021و  2019های فصول در سال

(05/0>p) . 

 

 بحث

در آزمایشگاه های ملی فلج اطفال ، WHO پروتوکلطبق       

، با روش AFPموارد  از انتروویروس غیر پولیوییجداسازی 

را  NPEVاما تمام سروتایپ های  ،دگیرکشت سلولی انجام می 

برای رفع این نقص جدا کرد.  RDنمی توان در کشت سلولی 

Step -TaqMan Oneتشخیص مستقیم با روش توان از می

PCR-RT تواند سروتایپ های می استفاده کرد کهNPEV  را

. کند شناسایینیستند قابل تشخیص که  با روش کشت سلول 

در بیماران  NPEVsشیوع براساس تحقیقات قبلی، در ایران 

AFP  حدودهای مولکولی روشو با  %3تا  1با کشت سلولی 

 .(11-31)گزارش شده است 12%

 مهار در جهت اقدامات پیشگیرانه برای، ایران 2020در فوریه     

، رعایت پروتوکل های بهداشت فردی COVID-19گیری همه

اقدامات پیشگیرانه این . (14)های عمومی اجباری نمود  را در مکان

 شستشوی مرتب، های عمومی در مکان پوشیدن ماسک از قبیل

این موارد تا حد زیادی  بودند و و فاصله گذاری اجتماعی هادست

. علاوه بر شدتوسط عموم مردم رعایت می  در طول همه گیری

-دک، مهد کونند تعطیلی مدارسدیگری ما پیشگیرانهاین، اقدامات 

 و ایزوله نمودن کودکان (شهربازی )مثل سینما واماکن عمومی و  ها

, 9) در خانه به طور قابل توجهی ارتباط بین کودکان را کاهش داد

، بلکه CoV-SARS-2. این اقدامات پیشگیرانه نه تنها انتقال (15

انتقال سایر بیماری های عفونی را نیز کاهش داد. چندین مطالعه 

، بسیاری از COVID-19که در طول همه گیری  ندنشان داده ا

های عفونی در کودکان و بزرگسالان به طور قابل توجهی در بیماری

 .(19-16) نقاط مختلف جهان کاهش یافته است

در  NPEVشیوع  2019نتایج این مطالعه نشان داد که در سال      

 %12و  2با کشت سلولی و روش مولکولی به ترتیب  AFPبیماران 

های فراوانی این ویروس ها با روش 2021در حالی که در سال  ،بود

کاهش یافته بود.  %3و  4/1کشت سلولی و مولکولی به ترتیب به 

در بین کودکان مستعد از طریق بهداشت  NPEVبیشتر الگوی انتقال 

ن، است. بنابرایدهانی -انتقال مدفوعیفردی و فرد به فرد، به ویژه 

در  COVID-19ات پیشگیرانه برای بدیهی است که اگر اقدام

به طور غیرمستقیم کاهش  NPEVکشوری اجرا شود، نرخ انتقال 

و همکاران است که نتایج  Kuoاین ادعا مطالعه  اهدخواهد یافت. ش

به دلیل اقدامات  NPEVهای ناشی از دهد که عفونتآن نشان می

در تایوان به طور قابل توجهی کاهش  COVID-19پیشگیرانه برای 

 .(20) یافته است

ی های مانند بیشتر مطالعات، بررسی حاضر نیز دارای محدودیت   

بود از جمله محدود بودن تعداد نمونه برای تست مولکولی، که به 

نمونه  100فقط در هر سال مورد مطالعه دلیل محدودیت اقتصادی 

ایپ . همچنین تعیین تقرار گرفتست مولکولی مورد بررسی برای ت

 کاپیدمیولوژی اطلاعاتتواند های شناسایی شده می انتروویروس

و  های در گردش در جامعه ما تروویروسان در موردارزشمندی 

های مختلف های خاص در سال همچنین ظهور و ناپدید شدن تایپ

 به دست بدهد. 

توان چنین برداشت کرد که فراوانی از نتایج این مطالعه می   

NPEVs   در جوامع، ارتباط مستقیم با بهداشت فردی و اجتماعی
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در   NPEVsشیوع  درصد در آن جامعه دارد. بر این اساس، از 

جوامع می توان به عنوان شاخص رعایت بهداشت در آن جامعه 

در  NPEVs. شاهد این امر بالا بودن میزان فراوانی  استفاده کرد

کشورهایی مانند پاکستان و هندوستان، و پایین بودن آن در کشوری 

 مانند تونس و همچنین کشور ما است. 

 

 نتیجه گیری

نسبت به   2021در سال دهد که نتایج این مطالعه نشان می     

در بیماران  NPEVکاهش قابل توجهی در فراوانی  2019سال 

AFP  در ایران رخ داده است. از آنجا که این کاهش قابل توجه

مشاهده شد، می توان نتیجه  COVID-19در سال همه گیری 

عامل اصلی  COVID-19پیشگیرانه بهداشتی گرفت که اقدامات 

 این کاهش بوده است.

 

 تشکر و قدردانی

به شماره  کارشناسی ارشد این مطالعه قسمتی از پایان نامه     

و  کد  1400-2-340-55511طرح پژوهشی  به شماره و  677/240

است که توسط  IR.TUMS.SPH.REC.1400.234اخلاق 

  دانشگاه علوم پزشکی تهران تأمین مالی و حمایت شده است.

 
های غیرپولیویی در بیماران فلج شل  فراوانی انتروویروسدر مطالعه  Acute Flaccid Paralysisمبتلا به   اطلاعات دموگرافیک بیماران -1جدول 

 COVID-19گیری حاد در ایران قبل و در حین همه

2021 2019  

فراوانی   Real Time (درصد)

PCR 
فراوانی   Real Time (درصد)

PCR 

 

 جنس       

396 ( 4/58 ) 53 669 ( 5/62  مذکر 64 (

282 ( 6/41 ) 47 401 ( 5/37  مونث 36 (
 

 گروه سنی         

294 ( 4/43 ) 48 487 ( 5/45  سال 5کمتر از  48 (

205 ( 2/30 ) 52 389 ( 4/36  سال 10تا  5 37 (

179 ( 4/26 ) - 194 ( 1/18  سال 10بیش از  15 (
 

 فصل        

160 ( 5/23 ) 25 234 ( 8/21  زمستان 25 (

188 ( 7/27 ) 25 250 ( 3/23  بهار 25 (

152 ( 5/22 ) 25 257 ( 2/24  تابستان 25 (

178 ( 3/26 ) 25 329 ( 7/30  پاییز 25 (
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. 2021و  2019بر اساس روش آزمایشگاهی، جنس، سن و مقایسه آن در سال  sNPEV غیر پولیوییهای انتروویروس  تفکیک موارد مثبت -1 شکل

و موارد مثبت ویروس در موارد  sNPEV: تعداد کل، موارد منفی Aبا رنگ خاکستری مشخص شده است.  2021با رنگ سیاه و سال  2019سال 

AFP 2021و  2019های در سال .B موارد مثبت :sNPEV انجام شد.  2021و  2019های با روش آزمایشگاهی در سالC موارد مثبت :sNPEV  در

 2021و  2019های سالبر اساس گروه سنی در  sNPEV: موارد مثبت D. 2021و  2019های مردان و زنان در سال
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با رنگ  2021با رنگ مشکی و سال  2019بر اساس فصل. سال   (sNPEV) غیر پولیویی های انتروویروستوزیع موارد مثبت  -2 شکل

 خاکستری مشخص شده است
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ABSTRACT 
Background and Aim: During the COVID-19 pandemic public health measures and protocols such as regular hand 

washing and wearing a face mask were recommended at the national level. The implementation of these health 

protocols reduced the prevalence of respiratory diseases, but no study has been conducted to investigate the impact 

of the implementation of these protocols on the spread of viruses that are transmitted through fecal-oral route. 

Considering that non-polio enteroviruses (NPEVs) are mainly transmitted through fecal-oral route, this study was 

conducted to determine the prevalence of non-polio enteroviruses in patients with acute flaccid paralysis (AFP) in 

Iran before and during the COVID-19 pandemic. 

Materials and Methods: To detect non-polio enteroviruses stool samples of AFP cases received by Iran National 

Polio Laboratory in 2019 (before the COVID-19 pandemic) and 2021 (during the COVID-19 pandemic) were 

tested. To isolate NPEVs by cell culture, the WHO standard protocol was used, and the TaqMan One-Step Real 

Time PCR was used for molecular testing. 

Results: In 2019, a sample of 21 out of 1070 patients and a sample of 12 out of 100 patients were found to be 

positive for non-polio enterovirus by cell culture and the molecular method, respectively; these ratios decreased 

to10 out of 678 and 3 out of 100 in 2021. 

Conclusion: Based on the findings of this study, it can be concluded that the observance of personal hygiene and 

public health protocols during the COVID-19 epidemic  have, in addition to the general reduction of respiratory 

transmission of viruses, also affected the faecal-oral transmission of viruses. 

Keywords: COVID-19, Non-Polio Enteroviruses, Health Protocols, Acute Flaccid Paralysis  
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