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 ،1حسيي سارع هْزجزدی ، هحود1، حويدرضا طالبی1رضا ، جَاد سٍار1*ّادی سارع هْزجزدی

 1اهيي سارع هْزجزدی 

 

 
 هقالِ پضٍّشی

 

  

( COVID-19) 2019ػٙذسْ ٚیشٚػی خذیذ سا ثٝ ػٙٛاٖ ثیٕبسی وشٚ٘بٚیشٚع ایٗ  (WHO ) ػبصٔبٖ ثٟذاؿت خٟب٘ی هقدهِ:

. ایٗ ٔغبِؼٝ ثب ٞذف اسصیبثی یبثذ تغییش ٔی 19ذ ٞبی آصٔبیـٍبٞی دس ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ وٛٚی ٌزاسی ٕ٘ٛد. ثؼضی اص پبسأتش ٘بْ

 ا٘دبْ ؿذ. COVID-19پبسأتشٞبی آصٔبیـٍبٞی دس ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ 

ٞبی ؿٟیذ صذٚلی یضد، أبْ خؼفش صبدق ٔیجذ ٚ ؿٟیذ ضیبیی اسدوبٖ  تحّیّی دس ثیٕبسػتبٖ - ؼٝ ٔمغؼیٔغبِ رٍش بزرسی:

 PCRٕٞشاٜ ثب تؼت  19ذ خبٔؼٝ ٔٛسد ٔغبِؼٝ ٔب ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ وٛٚی ا٘دبْ ؿذ. 1399ثیٗ تبسیخ فشٚسدیٗ ٚ اسدیجٟـت 

، ایٗ ٔغبِؼٝ ؿبُٔ اعلاػبت دٌٔٛشافیهِیؼت  ؿذ٘ذ. چه٘فش ٚاسد ٔغبِؼٝ  275ٌیشی دس دػتشع  وٝ ثب سٚؽ ٕ٘ٛ٘ٝ ثٛدٔثجت 

 CBC ،diff، ESR, AST, ALT, Cr, Urea ,LDH, PT,PTT, INR آصٔبیـبت: مبدیشٚ ٔ اعلاػبت ثؼتشی دس ثیٕبسػتبٖ

 دس 05/0داسی وٕتش اص ٚ ػغح ٔؼٙی ٔٛسد تحّیُ لشاس ٌشفت  SPSS version 16سافضا ٞب تٛػظ ٘شْدس ٟ٘بیت دادٜ ثٛد.

 شٌشفتٝ ؿذ.٘ظ

تفبٚت  WBC, Lymphocyte, Neutrophil, ESR, Urea, Creatinine, LDH, ASTٞبی ٔمبدیش آصٔبیؾثیٗ  ًتایج:

ٚ یب ٞشدٚ  ICUٞبی ٔؼِٕٛی، دس ثیٗ ثیٕبسا٘ی وٝ دس ثخؾ دٚ ٌشٜٚ فٛت ؿذٜ ٚ ثٟجٛد یبفتٝ ٔـبٞذٜ ؿذ. دسداسی ٔؼٙی

. دس ثیٕبساٖ فٛت ؿذٜ ثٝ عٛس (=000/0P) جٛد یبفتٝ ٚ فٛت ؿذٜ یبفت ؿذثیٕبساٖ ثٟداسی ثیٗ ثؼتشی ثٛد٘ذ، تفبٚت ٔؼٙی

  . (=000/0P)داسی تؼذاد سٚصٞبی ثؼتشی ثیـتشی ٚ ػٙیٗ ثبلاتشی ٔـبٞذٜ ؿذٔؼٙی

ٚ   LDH ، ٘ٛتشٚفیُ، اٚسٜ، وشاتیٙیٗ،WBCدس ٔغبِؼٝ حبضش ثٝ ایٗ ٘تیدٝ سػیذیٓ ػلاٜٚ ثش افضایؾ ػغح  گيزی: ًتيجِ

AST ثٟشٜ  19ٞبی آیٙذٜ وٛٚیذتٛاٖ دس ثحشاٖ ٖ فٛت ؿذٜ، وبٞؾ ِٙفٛػیت ٘یض ٔـبٞذٜ ؿذٜ اػت ٚ اص ایٗ ٘تبیح ٔیدس ثیٕبسا

 ٌشفت.

 

 ، آصٔبیؾ  WBCی، ثٟجٛد، 19ذوٛٚی ّای کليدی: ٍاصُ

 
 ّای فاکتَر سیبزر .أیٗ ٟٔشخشدی صاسع حؼیٗ، ٔحٕذ ٟٔشخشدی صاسع حٕیذسضب، عبِجی خٛاد، سضب صٚاس ٞبدی، ٟٔشخشدی صاسع ارجاع:

پظٚٞـی دا٘ـٍبٜ ػّْٛ پضؿىی ؿٟیذ  ٔدّٝ ػّٕی .1399 سال در اردکاى ٍ هيبد یشد، شْزّای در 19 کٍَید بِ هبتلا بيواراى در آسهایشگاّی

 .6591-6600(: 4) 31؛ 1402یضد صذٚلی 

                                                           

 دانشكده پزشكی، دانشگبه علوم پزشكی شهید صدوقی، یزد، ایران-1

 13:193;311صندوق پستی : ، hadizare1387@gmail.com :، پست الكترونیكی;131:;61831 تلفن: نویسنده مسئول(؛*)
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 19 بيواراى ٍ آسهایشگاّی ّای فاکتَر کٍَید

… ّای ایزاى شيَع چاقی در داًشجَیاى دختز داًشگاُ  

 

 هقدهِ

 140 تب 60 داس ثب لغش اص RNA ٞبی ٚیشٚع ٞب، ٚیشٚع وشٚ٘ب

 داس ظبٞشی تبج آٖ ٔب٘ٙذ ػغح جّٝػٙ ؿىُ ٞؼتٙذ وٝ ٘ب٘ٛٔتش

 صیبدی، ٔٛاسد 2019دس دػبٔجش اِىتشٚ٘ی داسد.  ٔیىشٚػىٛح صیش

ثٝ ػبصٔبٖ  اص چیٗ یتحتب٘ یدػتٍبٜ تٙفؼ یٞب اص ػفٛ٘ت

وشٚ٘ب وٝ اص  شٚعی. ٜٚ ؿذ( ٌضاسؽ دادWHO) یثٟذاؿت خٟب٘

-SARS ثب ػٙٛاٖ ٔشتجظ اػت SARS شٚعیثب ٚ یىی٘ظش ط٘ت

CoV-2 ؿذ ییؿٙبػب .WHO  ثٝ ایٗ ػٙذسْ ٚیشٚػی خذیذ سا

ی ( ٘بٍٔزاسCOVID-19) 2019 شٚعیوشٚ٘بٚ یٕبسیػٙٛاٖ ث

. اٌشچٝ احتٕبلاً ؿیٛع ایٗ ثیٕبسی اِٚیٗ ثبس اص (1-3د )ٕ٘ٛ

عشیك ا٘تمبَ حیٛاٖ ثٝ ا٘ؼبٖ ثٛدٜ وٝ دس یه ثبصاس ثضسي فشٚؽ 

غذاٞبی دسیبیی ٚ حیٛا٘بت ص٘ذٜ ٚحـی اتفبق افتبدٜ اػت، أب ثٝ 

لذست ا٘تمبَ اص ا٘ؼبٖ  SARS-CoV-2شػت ٔـخص ؿذ وٝ ػ

ثٝ  SARS-CoV-2ثٝ ا٘ؼبٖ سا داسد. تؼذاد ٔٛاسد ٔجتلا ثٝ 

 600، ثیؾ اص 2022ػشػت دس حبَ افضایؾ اػت. تب ػپتبٔجش 

دس وـٛسٞبی خٟبٖ  COVID-19ٔیّیٖٛ ٔٛسد ٔجتلا ثٝ 

-6)ا٘ذ  ٔیّیٖٛ ثیٕبس فٛت وشدٜ 6ٌضاسؽ ؿذٜ اػت ٚ ثیـتش اص 

ٌزاسد ٚ  ٞبی ٔختّف ثذٖ تبثیش ٔی . ایٗ ٚیشٚع ثش اسٌبٖ(4

تٛا٘ذ ػلایٓ ثبِیٙی ٔتفبٚتی ایدبد ٕ٘بیذ. اص خّٕٝ ػلائٓ اصّی  ٔی

تٛاٖ ثٝ تت، ػشفٝ، ٔیبِظی، خؼتٍی ٚ  ایٗ ثیٕبسی ٔی

٘فغ اؿبسٜ ٕ٘ٛد. ػلائٓ دیٍش آٖ ؿبُٔ ٌّٛدسد، ػشدسد یب  تٍٙی

. ایٗ ثیٕبسی ثبؿذ ػشٌیدٝ، اػٟبَ، تٟٛع ٚ اػتفشاؽ ٔی

، یا٘ؼفبِٛپبت اصخّٕٝ ٘ٛسِٚٛطیتظبٞشات  ثب تٛا٘ذ چٙیٗ ٔی ٞٓ

چـبیی،  بی یبییثٛ حغ ، اختلاَی، ػىتٝ ٔغضطیتٝ ؿذٖآ

ٕٞشاٞی داؿتٝ ثبؿذ  ٚ ٔـىلات خٛاة یاضغشاة، افؼشدٌ

دٞٙذٜ تغییش دس ثؼضی اص  . ٘تبیح ٔغبِؼبت ٔختّف ٘ـبٖ(7,8)

ثبؿذ.  ٔی 19ٔجتلا ثٝ وٛٚیذ ٞبی آصٔبیـٍبٞی دس ثیٕبساٖ  پبسأتش

ٚ ِٙفٛپٙی ثب افضایؾ  WBC  ٚCRPای افضایؾ دس ٔغبِؼٝ

سیؼه ٔشي دس ثیٕبساٖ ٕٞشاٜ ثٛدٜ اػت. ٞٓ چٙیٗ دس ٔغبِؼٝ 

دسصذ ثیٕبساٖ ثذحبَ ِٙفٛپٙی داؿتٙذ  80دیٍشی ثیـتش اص 

ٚ وبٞؾ   D dimer, urea , troponin. افضایؾ ٔمبدیش(11-9)

ثیٙی وٙٙذٜ ٚخبٔت  ثٝ ػٙٛاٖ فبوتٛس پیؾ ایآِجٛٔیٗ دس ٔغبِؼٝ

ثیٕبسی ٌضاسؽ ؿذ. دس ثشسػی دیٍشی ٘تبیح ٘ـبٖ داد وٝ 

ٔثجت ٔمبدیش ثبلاتشی اص  PCRثب  19ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ وٛٚیذ 

NEUTROPHIL COUNT, CRP, LDH, AST, ALT   ٚ

UREA  ٝدس ٔمبیؼٝ ثب وؼب٘ی وPCR ٖٚخٛد  ٞب ٔٙفی ثٛد آ ،

ٔٙتـش ؿذٜ  تبصٜ غبِؼبتاص ٔ یاٝ ٔدٕٛػ. (12-15)داؿت 

 یٕبسیثٔجتلا ثٝ  ٕبساٖیث یٙیٚ ثبِ هیِٛٛطیذٔیاپ یٞب یظٌیٚ

COVID-19 ٜیٞب یظٌیٞب دس ٔٛسد ٚ ، أب دادٜ ا٘ذ سا ٌضاسؽ وشد 

ٔغبِؼٝ ثب  ٗی. ا ٔحذٚد اػت دس ایشاٖ افشاد ٔجتلا ی دسـٍبٞیآصٔب

  ثٝثیٕبساٖ ٔجتلادس  یـٍبٞیآصٔب یپبسأتشٞب یبثیٞذف اسص

COVID-19 ا٘دبْ ؿذ. 

 رٍش بزرسی

ٞبی  ( دس ؿٟش2020) 1399ػبَ ٔغبِؼٝ ٔمغؼی تحّیّی دس 

خبٔؼٝ ٔٛسد  یضد، ٔیجذ ٚ اسدوبٖ دس وـٛس ایشاٖ ا٘دبْ ؿذ.

ٞبی  ثٛد وٝ دس ثیٕبسػتبٖ 19ٔغبِؼٝ ٔب ثیٕبساٖ ٔجتلا ثٝ وٛٚیذ

ؿٟیذ صذٚلی یضد، أبْ خؼفش صبدق ٔیجذ ٚ ؿٟیذ ضیبیی 

)فشٚسدیٗ ٚ  APRIL – MAY 2020تبسیخ  اسدوبٖ ثیٗ

ٞب ثب تؼت  ( ثؼتشی ؿذٜ ثٛد٘ذ ٚ اثتلای آ1399ٖاسدیجٟـت 

Reverse transcription polymerase chain reaction 

(RT-PCR) ٕٝ٘ٛ٘ .ٌیشی اص خبٔؼٝ ٞذف ٔثجت تبییذ ؿذٜ ثٛد

ثیٕبس ٔٛسد  275سٚؽ افشاد دس دػتشع ثٛد ٚ دس ٟ٘بیت  ثٝ

ٍ٘ش ثٝ  آٚسی دیتبی ایٗ ٔغبِؼٝ ٌزؿتٝٙذ. خٕغثشسػی لشاس ٌشفت

اص ػیؼتٓ اِىتشٚ٘یه  صٛست ثشسػی ٘تبیح آصٔبیـبت ثیٕبساٖ

٘بٔٝ ایٗ ٔغبِؼٝ ؿبُٔ اعلاػبت  ( ثٛد. پشػؾHIS) ثیٕبسػتبٖ

ٚ یب ٞشدٚ(،  ICUثخؾ ػفٛ٘ی، دٌٔٛشافیه، ثخؾ ثؼتشی )

ػش٘ٛؿت ٟ٘بیی ثیٕبساٖ، ٔذت صٔبٖ ثؼتشی ٚ ٔیضاٖ آصٔبیـبت: 

WBC, RBC,LYMPHOCYTE, NEUTROPHIL, 

HB, PLT, ESR, ,AST, ALT, Cr, UREA ,LDH, PT, ،

PTT, INR  ْثیٕبساٖ ثٛد. ٘تبیح اِٚیٗ آصٔبیؾ ثیٕبساٖ ٍٞٙب

 ثؼتشی تحت ثشسػی لشاس ٌشفت.

 تجشیِ ٍ تحليل آهاری

دس ٟ٘بیت خٟت آ٘بِیض آٔبسی پغ اص تىٕیُ ٚ وٙتشَ 

ٚ ٔٛسد   version 16  SPSSسافضا ٞب تٛػظ ٘شْ ٘بٔٝ، دادٜ پشػؾ

ٞبی ویفی ثب ثیبٖ دسصذ  تحّیُ لشاس ٌشفت. ثشای ٔمبیؼٝ ٔتغیش

ٚ ثشای  chi squareفشاٚا٘ی ٚ ٔمبیؼٝ ثب اػتفبدٜ اص تؼت 
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  ٍ ّوکاراىّادی سارع هْزجزدی 
 

داسی وٕتش  ٞبی وٕی ٔیبٍ٘یٗ ٔحبػجٝ ؿذ ٚ ػغح ٔؼٙی ٔتغیش

 دس٘ظش ٌشفتٝ ؿذ. 05/0اص 

 هلاحظات اخلاقی

بییذ وٕیتٝ اخلاق دا٘ـٍبٜ پشٚتىُ اخشای ایٗ ٔغبِؼٝ ثٝ ت

 ػّْٛ پضؿىی ؿٟیذ صذٚلی یضد سػیذ

(IR.SSU.REC.1399.141) 

 ًتایج

ثیٕبس سا ثشسػی  275دس ایٗ ٔغبِؼٝ دس ٔدٕٛع آصٔبیـبت 

٘فش  82٘فش ثٟجٛد یبفتٝ ثٛد٘ذ ٚ  193وشدیٓ وٝ اص ایٗ ثیٗ 

فٛت ٕ٘ٛد٘ذ. ٔیبٍ٘یٗ آصٔبیـبت ٚ خضئیبت آٖ ٕٞشاٜ ثب 

 1ٜٚ فٛت ؿذٜ ٚ ثٟجٛد یبفتٝ دس خذَٚ ٔمبیؼٝ ثیٗ دٚ ٌش

ٞبی ثشسػی ؿذٜ،  ٕ٘بیؾ دادٜ ؿذٜ اػت. دس ثیٗ فبوتٛس

 , White Blood Cellٞبی ٔمبدیش آصٔبیؾ

LYMPHOCYTE, NEUTROPHIL, ESR, UREA, 

CREATININE, LDH, AST داسی ثیٗ دٚ  تفبٚت ٔؼٙی

عٛسی وٝ ثٝ خض  ٌشٜٚ فٛت ؿذٜ ٚ ثٟجٛدیبفتٝ ٔـبٞذٜ ؿذ ثٝ

وٝ دس ٌشٜٚ فٛت ؿذٜ وٕتش اص ٌشٜٚ  lymphocyteس ٔمذا

ثٟجٛد یبفتٝ ثٛد، دس ػبیش ٔٛاسد روش ؿذٜ ٔمبدیش ثبلاتشی دس 

ٌشٜٚ فٛت ؿذٜ ٌضاسؽ ؿذٜ اػت. ٘تبیح ٔشثٛط ثٝ اِٚیٗ 

آصٔبیؾ ثیٕبساٖ دس ثذٚ ثؼتشی ٔلان ثشسػی لشاس ٌشفتٝ اػت. 

ثخؾ ثؼتشی  ٔمبدیش خٙؼیت، ؿٟش ثؼتشی ٚ 2دس خذَٚ 

داسی  ت فٛتی یب ثٟجٛدی ٌضاسؽ ؿذٜ اػت. تفبٚت ٔؼٙیثشحؼ

ثیٗ خٙؼیت دس ٔیضاٖ فٛتی ثب ثٟجٛدی ٔـبٞذٜ ؿذ ثٝ عٛسی 

ٞب ثیـتش اص ص٘بٖ ثٛد  وٝ دس ٔشداٖ ٔیضاٖ فٛتی

(024/0Pvalue: ٓٞ ٚ )  چٙیٗ ثیٗ ؿٟشٞبی ثؼتشی ٚ ثخؾ

داسی ٞب تفبٚت ٔؼٙیثؼتشی دس ٔیضاٖ فٛتی یب ثٟجٛد یبفتٝ

عٛسی وٝ ثیٗ ؿٟشٞبی یضد، ٔیجذ ٚ اسدوبٖ . ثٝٔـبٞذٜ ؿذ

داسی دس ثیٗ ثیٕبساٖ ثٟجٛد یبفتٝ ٚ فٛت ؿذٜ تفبٚت ٔؼٙی

(. P;000/0) ٞب ثیـتش ثٛدیبفت ؿذ ٚ دس ؿٟش یضد ٔیضاٖ فٛتی

)ثخؾ  ICUٞبی ٔؼِٕٛی، دس ثیٗ ثیٕبسا٘ی وٝ دس ثخؾ

) اثتذا دس ثخؾ  دٚ ثؼتشی ثٛد٘ذ ( ٚ یب ٞشٞبی ٚیظٜٔشالجت

ٞبی ٚیظٜ ٔٙتمُ یبفتٝ ثٛد٘ذ(، ٛدٜ ػپغ ثٝ ثخؾ ٔشالجتث

داسی ثیٗ ثیٕبساٖ ثٟجٛدیبفتٝ ٚ فٛت ؿذٜ یبفت تفبٚت ٔؼٙی

ثیٕبسی وٝ دس ٞش دٚ ثخؾ ثؼتشی  12عٛس ٔثبَ وّیٝ  ؿذ، ثٝ

ٔیضاٖ ٔیبٍ٘یٗ ٚ  3(. دس خذَٚ =000/0Pثٛد٘ذ فٛت ٕ٘ٛد٘ذ )

ت ٔیضاٖ ٞبی ثؼتشی ثشحؼ حذالُ ٚ حذاوثش ػٗ ٚ تؼذاد سٚص

وٙیذ وٝ ٞش دٚ تفبٚت  فٛتی ٚ ثٟجٛدی سا ٔـبٞذٜ ٔی

داسی سا ثیٗ دٚ ٌشٜٚ فٛتی ٚ ثٟجٛدیبفتٝ ٘ـبٖ داد.  ٔؼٙی

، افشاد فٛت ؿذٜ  3/55 ±7/18ٔیبٍ٘یٗ ػٙی افشاد ثٟجٛد یبفتٝ 

(. =000/0Pثٛد ) 4/59±4/18ٚ دس ٔدٕٛع  3/13±69

، دس 6/7±2/6ٔیبٍ٘یٗ تؼذاد سٚص ثؼتشی دس افشاد ثٟجٛدیبفتٝ 

سٚص ثٛد  8/8±5/6ٚ دس ٔدٕٛع  3/11±4/6افشاد فٛت ؿذٜ 

(000/0P= .) 

 

 دس ثیٕبساٖ ثؼتشی دس ؿٟشٞبی یضد، 19وٛٚیذ  فٛت ؿذٜ ٞبی ثشسػی ؿذٜ دس دٚ ٌشٜٚ ثٟجٛد یبفتٝ ٚ ٔیبٍ٘یٗ، حذالُ ٚ حذاوثش آصٔبیؾ : ٔمبدیش 1خذَٚ 

 Anovaثب اػتفبدٜ اص تؼت  1399ٔیجذ ٚ اسدوبٖ دس ػبَ 

 P هياًگيي ±اًحزاف هؼيار  تؼداد سزًَشت ًْایی فاکتَر آسهایشگاّی

RBC 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

186  

80 

266 

711/0  ±715/4  

776/0  ±333/4  

732/0  ±453/4  

189/0  

HEMOGLOBIN 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

185 

80 

265 

962/1  ±221/13  

144/2  ±650/13 

016/2  ±155/13 

591/0 

WBC 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

177 

80 

257 

591/4  ±406/0  

781/13  ±353/9  

695/8  ±723/5  

003/0 
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 19 کٍَید بيواراى ٍ آسهایشگاّی ّای فاکتَر
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LYMPHOCYTE 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

182 

79 

261 

583/13  ±914/24  

533/11  ±377/14  

776/13  ±309/21  

000/0 

NEUTROPHIL 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

181 

79 

260 

953/14  ±233/05  

610/14  ±946/53  

765/15  ±327/56  

000/0 

PLATELETS 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

189 

80 

269 

477/83  ±77/134  

61/72  ±502/133  

26/80  ±310/134  

942/0 

ESR 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

129 

64 

193 

783/29  ±933/47  

156/30  ±234/57  

878/32  ±072/77  

000/0 

UREA 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

16 

79 

245 

923/22  ±541/33  

376/44  ±273/71  

436/32  ±335/39  

000/0 

CREATININE 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

166 

79 

245 

581/0  ±261/1  

001/1  ±755/1  

761/0  ±322/1  

000/0 

AST 
 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

123 

66 

189 

626/46  ±313/33  

922/46  ±212/74  

206/47  ±196/44  

032/0 

ALT 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

123 

66 

189 

627/39  ±730/33 

555/45  ±252/30  

692/41  ±492/34  

668/0 

PT 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

34 

51 

85 

300/3  ±750/14  

130/2  ±421/14  

643/2  ±433/14  

793/0 

PTT 

 

 د یبفتٝثٟجٛ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

31 

51 

82 

558/8  ±335/33  

639/7  ±065/37 

020/8  ±503/34  

226/0 

INR 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

33 

51 

84 

695/0  ±375/1  

357/0  ±356/1 

513/0  ±307/1  

910/0 

LDH 

 

 ثٟجٛد یبفتٝ

 فٛت ؿذٜ

 ٔدٕٛع

117 

60 

177 

82/224  ±39/763  

41/533  ±93/533  

58/382  ±32/793 

000/0 
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  ٍ ّوکاراىّادی سارع هْزجزدی 
 

 

 

ٔیجذ ٚ اسدوبٖ  دس ثیٕبساٖ ثؼتشی دس ؿٟشٞبی یضد، 19وٛٚیذ  : ثشسػی تؼذاد خٙؼیت، ؿٟش ٚ ثخؾ ثؼتشی ثیٕبساٖ دس دٚ ٌشٜٚ فٛت ؿذٜ ٚ ثٟجٛدیبفتٝ 2خذَٚ 

 Chi-squareثب اػتفبدٜ اص تؼت  1399دس ػبَ 

  
 بْبَد یافتِ

 )درصد( تؼداد

 فَت شدُ

 ()درصد تؼداد

 جوَعه

 ()درصد تؼداد
P 

 خٙؼیت

 ٔزوش
111 

3/65%  

59 

7/34%  

170 

100%  
024/0  

 ٔٛ٘ث
82 

1/78%  

23 

9/21%  

105 

100%  

 ؿٟش ٔحُ ثؼتشی

 یضد
119 

7/60%  

77 

3/39%  

196 

100%  

000/0  ٔیجذ 
49 

98%  

1 

2%  

50 

100%  

 اسدوبٖ
25 

2/86%  

4 

8/13%  

29 

100%  

 ثخؾ ٔحُ ثؼتشی

 ػٕٛٔی
183 

8/95%  

8 

2/4%  

191 

100%  

000/0  ICU 
10 

9/13%  

62 

1/86%  

72 

100%  

 ٞشدٚ
0 

0 

12 

100%  

12 

100%  

  ٔدٕٛع
193 

2/70%  

82 

8/29%  

275 

100%  
 

 
 1399ٔیجذ ٚ اسدوبٖ دس ػبَ  دس ثیٕبساٖ ثؼتشی دس ؿٟشٞبی یضد، 19وٛٚیذ  : ثشسػی ػٗ ٚ سٚصٞبی ثؼتشی ثیٕبساٖ دس دٚ ٌشٜٚ فٛت ؿذٜ ٚ ثٟجٛدیبفتٝ 3خذَٚ 

 Anovaاػتفبدٜ اص تؼت  ثب

هياًگيي±اًحزاف هؼيار  تؼداد سزًَشت ًْایی   P حداکثز حداقل 

 ػٗ

3/55 ± 7/18 193 ثٟجٛد یبفتٝ  3 89 

000/0  94 31  0/69 ± 3/13 82 فٛت ؿذٜ 

 94 3  4/59 ± 4/18 275 ٔدٕٛع

 تؼذاد سٚص ثؼتشی

6/7 ± 2/6 193 ثٟجٛد یبفتٝ  1 40 

000/0  31 1  3/11 ± 4/6 82 فٛت ؿذٜ 

 40 1  8/8 ± 5/6 275 ٔدٕٛع
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 19 کٍَید بيواراى ٍ آسهایشگاّی ّای فاکتَر
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 بحث

٘تبیح ٔغبِؼٝ ٔب ٘ـبٖ داد وٝ ٔیبٍ٘یٗ ػٙی افشاد ثٟجٛدیبفتٝ 

داس ثٛد ٚ  ػبَ ثٛد وٝ ایٗ تفبٚت ٔؼٙی 69ٚ افشاد فٛت ؿذٜ  3/55

دٞٙذٜ ایٗ ثٛد وٝ ثب افضایؾ ػٗ سیؼه ٔشي ٚٔیش ٔجتلایبٖ  ٘ـبٖ

دس یه ٔمبِٝ ٔشٚسی ػیؼتٕبتیه افضایؾ یبفتٝ ثٛد.  19ذ ثٝ وٛٚی

دبْ ؿذ  42ٚ ٕٞىبساٖ ثب ثشسػی  Dessieوٝ تٛػظ  ٔغبِؼٝ ا٘

یبثذ.  ٘ـبٖ داد وٝ ثب افضایؾ ػٗ سیؼه ٔٛستبِیتی افضایؾ ٔی

ٗ افضایؾ ٔٛستبِیتی ٕٞشاٜ ثب افضایؾ ٔمبدیش آصٔبیـٍبٞی ٞٓ  D چٙی

dimer  دس ٔغبِؼٝ دیٍشی وٝ تٛػظ (16)ثٛدٜ اػت .Parohan  ٚ

ثیٕبس فٛت ؿذٜ پشداختٙذ  1445ٔغبِؼٝ ٚ  14ىبساٖ ثٝ ثشسػی ٕٞ

ػبَ ٚ خٙؼیت ٔزوش یه  65٘تبیح ٘ـبٖ داد وٝ ػٗ ثبلای 

آیذ  ثٝ حؼبة ٔی 19سیؼه فبوتٛس ثشای ٔٛستبِیتی ثیٕبسی وٛٚیذ

ثیٕبس  6843ٔمبِٝ ٚ  49چٙیٗ دس یه ٔغبِؼٝ ٔشٚسی وٝ  . ٞٓ(17)

ح ٘ـبٖ داد وٝ افضایؾ ػٗ سا ثشسػی ٕ٘ٛد، ٘تبی 19ٔجتلا ثٝ وٛٚیذ

ػبَ ٚ خٙؼیت ٔزوش ثب افضایؾ سیؼه ٔشي ٚٔیش  70ٚ ػٗ ثبلای 

ی داسد  . ٘تبیح ٔغبِؼٝ ٔب ٘یض ٘ـبٖ داد وٝ فشاٚا٘ی (18)ٕٞشاٞ

داسی ثیـتش اص ص٘بٖ ثٛد.  عٛس ٔؼٙی ثیٕبساٖ فٛت ؿذٜ دس ٔشداٖ ثٝ

دس ثیٕبساٖ  WBC٘تبیح دس ایٗ ٔغبِؼٝ ٘ـبٖ داد وٝ ٔیبٍ٘یٗ 

اػت ٚ ایٗ تفبٚت  9873ٚ دس ثیٕبساٖ فٛت ؿذٜ  6460یبفتٝ  ٛدثٟج

داس ثٛد، ٔیبٍ٘یٗ دسصذ ِٙفٛػیت دس  ٔؼٙی WBCدس افضایؾ 

% ثٛد وٝ ایٗ 14% ٚ دس ثیٕبساٖ فٛت ؿذٜ 24ثیٕبساٖ ثٟجٛدیبفتٝ 

داس ثٛد ٚ ٔیبٍ٘یٗ دسصذ ٘ٛتشٚفیُ دس  ٔمذاس ِٙفٛپٙی ٘یض ٔؼٙی

ثٛد وٝ ایٗ  % 78بساٖ فٛت ؿذٜ % ٚ دس ثی67ٕثیٕبساٖ ثٟجٛدیبفتٝ 

ب تفبٚت ثیٗ ٔمبدیش ٔیبٍ٘یٗ  افضایؾ ٘ٛتشٚفیُ ٘یض ٔؼٙی داس ثٛد أ

RBC, HB , PLT داس ٘جٛد. ٘تبیح یه ٔغبِؼٝ ٔشٚسی ٘ـبٖ  ٔؼٙی

داد وٝ ِٙفٛػیتٛپٙی ٚ تشٚٔجٛػیتٛپٙی ثب ػٛالت ٘بٔغّٛة ثیٕبساٖ 

ی داؿتٙذ أب فمظ ِٙفٛػیتٛپٙی ثب افضایؾ سیؼه  ٔشي ٕٞشاٞ

ی داؿت. ٞٓ ٞب ثیبٍ٘ش ایٗ ثٛد وٝ ػٛالت ثذتش ثب  چٙیٗ یبفتٝ ٕٞشاٞ

ٕٞشاٞی داسد أب استجبعی  CRP  ٚ procalcitoninٔمبدیش ثبلاتش 

ً ٚ ٕٞىبساٖ، دس ٔغبِؼٝ. (18)٘ذاؿت  IL-6ثٝ   140 یثش سٚ یا طا٘

اػىٗ  یٞب بفتٝیوٝ ثش اػبع  ٕبسػتبٖیدس ث یثؼتش ٕبسیث

دادٜ  صیتـخ 19-ذی( ٔجتلا ثٝ وCTٚٛ) یٛتشیوبٔپ یتٌٛٔٛشاف

 ٕبساٖیدسصذ اص ث 1/68دس  ٞب تیؿذ٘ذ، ٘ـبٖ داد٘ذ وٝ تؼذاد ِىٛػ

 بفتٝی ؾیافضا ٕبساٖیدسصذ اص ث 3/12ثٛدٜ ٚ دس  یؼیدس ٔحذٚدٜ عج

دس ٔغبِؼبت  ،چٙیٗ اػت. ٞٓ بفتٝیوبٞؾ  ٕبساٖثی اص %6/19ٚ دس 

 ٗیث ی ثیٕبساٝ ٙیصٔ ظیٚ ؿشا یٕبسیثؼتٝ ثٝ ؿذت ث یِىٛپٙ ٍش،ید

دٞٙذٜ استجبط  دسصذ ٌضاسؽ ؿذٜ اػت وٝ ٘ـبٖ 1/68تب 1/28

دس  (.19) اػت 19-ذیٚ ؿذت وٛٚ یؿذت ِىٛپٙ ٗیث یاحتٕبِ

 WBCٚ ٕٞىبساٖ، ٔـبٞذٜ وشد٘ذ وٝ تؼذاد ٔغّك  یٔغبِؼٝ ٔشدا٘

ٔثجت وٕتش اص  RT-PCRثب تؼت  COVID-19 ٕبساٖیدس ث

ٚ ٕٞىبساٖ  بٖیخٛا٘ .(13) ثٛد یٔٙف RT-PCR ؾیثب آصٔب ٕبساٖیث

فٛت ؿذٜ  ٕبساٖیدس ث WBC ٔغبِؼٝ ٘ـبٖ داد٘ذ وٝ تؼذاد هیدس 

ذ. آٖ اػت وٝ ص٘ذٜ ٔب٘ذٜ یاص وؼب٘ ـتشیث  ذ٘ذیسػ دٝی٘ت ٗیٞب ثٝ ا ا٘

 ٗیپشٚتئ ؾیٕٔىٗ اػت ثب افضا WBC تؼذاد ؾیٚ افضا یوٝ ِٙفٛپٙ

ثش اػبع  .(9) ٔشتجظ ثبؿذ شیٚ ٔشي ٚ ٔ  C (CRP) یٚاوٙـ

دبْ ؿذٜ تٛػظ ٞٙش ضیٔتبآ٘بِ هی حی٘تب ٚ ٕٞىبساٖ، تؼذاد  یا٘

WBC ثب  ؼٝیدس ٔمبفٛت ؿذٜ  19-ذیٔجتلا ثٝ وٛٚ ٕبساٖیدس ث

چٙیٗ  ٞب ٞٓ آٖ ضیثٛد. ٔتبآ٘بِ ـتشیث یتٛخٟ عٛس لبثُ ثبصٔب٘ذٌبٖ ثٝ

 ذیؿذ COVID-19دس افشاد ٔجتلا ثٝ  WBC٘ـبٖ داد وٝ تؼذاد 

تٛخٝ دس تؼذاد  لبثُ ؾیىٝ افضایحبِدس  بثذ،ی یٔ ؾیاافض ٓیعٛس ٔلا ثٝ

WBC وٙذ یٙیث ؾیسا پ یفیضؼ یٙیثبِ یآٌٟ ؾیٕٔىٗ اػت پ 

اص  یىی ،یشٚػیٚ یٞب ٞب ٚ ػفٛ٘ت شٚعیٚ شیٔـبثٝ ػب (.20)

 ٗیاػت. چٙذ ی، ِٙفٛپCOVID-19ٙ ٕبساٖیٔـتشن ث یٞب یظٌیٚ

-COVID ٕبساٖی% دس ث6/91% ٚ 40 ٗیسا ث یٛع ِٙفٛپٙیٔغبِؼٝ ؿ

تٛا٘ذ ثٝ ػٙٛاٖ  یٔ یوشد٘ذ وٝ ِٙفٛپٙ ـٟٙبدیشد٘ذ ٚ پٌضاسؽ و 19

ٔٛسد  COVID-19 ی اثتلا ثٝوٙٙذٜ ثشا یٙیث ؾیػبُٔ پ هی

ٚ ٕٞىبسا٘ؾ  BE FANوٝ تٛػظ  یا . دس ٔغبِؼٝشدیاػتفبدٜ لشاس ٌ

دبْ ؿذ، ػلاٜٚ ثش ٔـبٞذٜ ِٙفٛپٙ -ذیثٝ وٛٚ لأجت ٕبسیث 69دس  یا٘

 یٔجتلا ثٝ ِٙفٛپٙ ٕبساٖیدسصذ اص ث 69ٞب ٘ـبٖ داد٘ذ وٝ  ، آ19ٖ

 ( ٞؼتٙذLymphoplasmacytoid) یٚاوٙـ یٞب تیِٙفٛػ یداسا

 ،یٕبسیٚ ؿذت ث یِٙفٛپٙ ٗیٔغبِؼٝ استجبط ث ٗیچٙذ. (21 ,22)

ٚ  ICUؿذٖ دس  ی، ثؼتش(ARDS) حبد یتٙفؼ ؼتشعیػٙذسْ د
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ٞب ٘ـبٖ داد ٕٔىٗ  ٔغبِؼبت آٖ وٝ ا٘ذ وشدٜ یسا ثشسػ شیٔشي ٚ ٔ

دس  یثٝ ثؼتش بصی٘ ٚ 19-ذیٚ ؿذت وٛٚ یٛپٙؿذت ِٙف ٗیاػت ث

 تٝ ثبؿذؿٚخٛد دا یداس یاستجبط ٔؼٙ ظٜ،یٚ یٞب ثخؾ ٔشالجت

ٚ ٕٞىبساٖ،  Omrani-Navaتٛػظ  یٍشیدس ٔغبِؼٝ د (.23,24)

 19-ذیوٛٚ ٕبساٖیدس ث ٗیوٝ ػغح ٌّٕٞٛٛث ٘تبیح ثیبٍ٘ش ایٗ ثٛد

شچٝ ا داس  ٔؼٙی یتفبٚت اص ٘ظش آٔبس ٗیوٕتش اص ٌشٜٚ وٙتشَ اػت، اٌ

. (25)داس ٘جٛد  ٔؼٙی  HBدس ٔغبِؼٝ ٔب ٘یض تفبٚت ٔمبدیش ٘جٛد.

اػت  19-ذیوٛٚ یٙیتظبٞشات ثبِ ٗیتش غیاص ؿب یىی یتٛپٙیتشٚٔجٛػ

ٌضاسؽ ؿذٜ اػت ٚ ٔـخص ؿذٜ  ٕبساٖیدسصذ ث 40تب  5وٝ دس 

أب ٘تبیح ٔغبِؼٝ  .ٕٞشاٜ اػت یٕبسیث فیضؼ یآٌٟ ؾیاػت وٝ ثب پ

ٚ  یپیتٛػظ ِ ضیٔتبآ٘بِ هی دسسا تبییذ ٘ىشد. ای  ٔب چٙیٗ یبفتٝ

ٚ ؿذت  یتؼذاد پلاوت دس صٔبٖ ثؼتش ٗیث ی(، استجبع26) ٕٞىبساٖ

 ٍشیٔغبِؼٝ د ٗیٔٛضٛع تٛػظ چٙذ ٗیٔـبٞذٜ ؿذ وٝ ا یٕبسیث

ؾ بً٘ی ٗ،یؿذ. ػلاٜٚ ثش ا ذییتب ( ٘ـبٖ داد٘ذ وٝ 27) ٚ ٕٞىبسا٘

 COVID-19 ثٝ ٔجتلا ٕبساٖیدس ث حیسا بفتٝی هی یتٛپٙیتشٚٔجٛػ

وٝ ایٗ یبفتٝ  ٔشتجظ اػت. شیخغش ٔشي ٚ ٔ ؾیضااػت ٚ ثب اف

٘بِیض وٝ آثبؿذ. دس یه ٔغبِؼٝ ٔتب ٞبی ٔغبِؼٝ ٔب ٔی ثشخلاف یبفتٝ

دس اعفبَ پشداخت ٘تبیح ثیبٍ٘ش ایٗ ثٛد وٝ دس  19ثشسػی وٛٚیذ

% 19% ِىٛػیتٛص ٚ دس 10٘شٔبَ ثٛد، دس  WBC% ٔمبدیش 69

% ِٙفٛپٙی ٔـبٞذٜ ؿذ. دس 16چٙیٗ دس ٓ ِىٛپٙی ٌضاسؽ ؿذ. ٞ

 بٖیدس ٔافضایؾ یبفتٝ ثٛد.  AST% 18ٚ دس   ALT% ثیٕبساٖ 11

. دس (28) دسصذ ثٛد 33 یػبَ، ٘ؼجت ِٙفٛپٙ 1 شیوٛدوبٖ ص

ٔغبِؼٝ ٔب ٔیبٍ٘یٗ ٔذت صٔبٖ ثؼتشی دس ثیٕبسػتبٖ ثیٕبساٖ ثٟجٛد 

ٚص ثٛد وٝ س 3/11سٚص ثٛد أب ٔیبٍ٘یٗ ثیٕبساٖ فٛت ؿذٜ  6/7یبفتٝ 

داس ثٛد. دس  ایٗ تفبٚت دس افضایؾ ٔذت صٔبٖ ثؼتشی ٔؼٙی

ٚ ٕٞىبساٖ دس آٔشیىب وٝ ثٝ  Pierce-Williamsای تٛػظ  ٔغبِؼٝ

ٔبدس ثبسداس ٔجتلا ثٝ وٛٚیذ پشداختٙذ ٘تبیح ٘ـبٖ داد وٝ  64ثشسػی 

سٚص ٚ دس افشاد ثب  6ٔذت صٔبٖ ثؼتشی دس افشاد ثب ثیٕبسی ؿذیذ 

دس  (29)داس ثٛد.  سٚص ثٛد وٝ ایٗ تفبٚت ٔؼٙی 5/10ثیٕبسی ثحشا٘ی 

ایٗ ٔغبِؼٝ ٔیضاٖ ٔشي ٚ ٔیش دس ؿٟش یضد آٔبس ثبلایی داؿت ٚ 

تٛا٘ذ ثٝ دِیُ  ٘ؼجت ثٝ دٚ ؿٟش دیٍش ثبلا ثٛد وٝ ایٗ ٔٛضٛع ٔی

تؼذاد ثیـتش ثیٕبساٖ ؿٟش یضد، ٞٓ چٙیٗ ٔشوض اسخبع ثٛدٖ ثیٕبساٖ 

 ٕبساٖ ثبؿذ.  ثذحبَ ٚ ٘جٛدٖ دسٔبٖ ٔٛثش ثشای ثی

 گيزی ًتيجِ

ٚ   WBC٘تبیح ایٗ ٔغبِؼٝ ٘ـبٖ داد وٝ افضایؾ ٔمبدیش

 ESR ,UREA٘ٛتشٚفیُ، وبٞؾ ِٙفٛػیت، افضایؾ

CREATININE ,LDH ,AST  دس ثیٕبساٖ فٛت ؿذٜ ثیـتش

چٙیٗ ػٙیٗ ثبلاتش، خٙؼیت اص ثیٕبساٖ ثٟجٛد یبفتٝ ثٛد. ٞٓ

ثب افضایؾ ٔزوش ٚ ٔذت صٔبٖ ثیـتش ثؼتشی دس ثیٕبسػتبٖ 

 سیؼه ٔشي ٚٔیش ٕٞشاٜ ثٛدٜ اػت. 

 هحدٍدیت 

ػذْ دػتشػی ثٝ اعلاػبت وبُٔ ثیٕبساٖ ٚ ٔشاوض ثؼتشی ٚ 

فبوتٛسٞبی ثیٕبساٖ اص  ػذْ ِحبػ ػٛاثك پضؿىی ٚ سیؼه

 ٞبی ایٗ ٔغبِؼٝ ثٛد.  ٔحذٚدیت

 گشاری سپاط

ایٗ عشح ٔصٛة دا٘ـٍبٜ ػّْٛ پضؿىی ؿٟیذ صذٚلی یضد ثب 

ٚ دس پبیبٖ ایٗ ٔغبِؼٝ سا ثٝ وبدس دسٔبٖ ثبؿذ  ٔی 8132وذ 

ٞب ٚ ػضیضاٖ اص دػت سفتٝ دس  ٞبی ٌشأی آٖ فذاوبس، خب٘ٛادٜ

 وٙیٓ. تمذیٓ ٔی 19پب٘ذٔی وٛٚیذ

 دا٘ـٍبٜ ػّْٛ پضؿىی ؿٟیذ صذٚلی یضد حاهی هالی:

 سد.ٚخٛد ٘ذا تؼارض در هٌافغ:
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… ّای ایزاى شيَع چاقی در داًشجَیاى دختز داًشگاُ  

 

References: 

1- Yang X, Yu Y, Xu J, Shu H, Liu H, Wu Y, et al. 

Clinical Course and Outcomes of Critically Ill 

Patients with SARS-Cov-2 Pneumonia in Wuhan, 

China: a Single-Centered, Retrospective, 

Observational Study. Lancet Respir Med 2020; 8(5): 

475-81. 

2- Su L, Ma X, Yu H, Zhang Z, Bian P, Han Y, et al. The 

Different Clinical Characteristics of Corona Virus 

Disease Cases between Children and their Families in 

China–the Character of Children with COVID-19. 

Emerg Microbes Infect 2020; 9(1): 707-13. 

3- Ganji A, Gh M, Khaki M, Ghazavi A. A Review on 

Immunopathogenesis, Molcular Biology and Clinical 

Aspects of the 2019 Novel Coronavirus (COVID-19). J 

Arak Uni Med Sci (JAMS) 2020; 23(1): 8-21. 

4- Platto S, Xue T, Carafoli E .COVID19: an Announced 

Pandemic. Cell Death & Disease 2020; 11(9): 1-13. 

5- Singhal T. A Review of Coronavirus Disease-2019 

(COVID-19). Indian J Pediatr 2020; 87(4): 281-6. 

6- Pakzad B, Owlia MB. Corona Pandemic, Earth 

Restart Button. Journal of Shahid Sadoughi University 

of Medical Sciences 2020; 28(1): 2229-34.[Persian] 

7- World Health Organization. Therapeutics and 

COVID-19: Living Guideline, 20 November 2020. 

World Health Organization 2020; 1-60. 

8- Du W, Yu J, Wang H, Zhang X, Zhang S, Li Q, et al. 

Clinical Characteristics of COVID-19 in Children 

Compared with Adults in Shandong Province, 

China. Infection 2020; 48(3): 445-52. 

9- Javanian M, Bayani M, Shokri M, Sadeghi-Haddad-

Zavareh M, Babazadeh A, Yeganeh B, et al. Clinical 

and Laboratory Findings from Patients with 

COVID-19 Pneumonia in Babol North of Iran: a 

Retrospective Cohort Study. Rom J Intern Med 2020; 

58(3): 161-7. 

10- Hasan A, Mehmood N, Fergie J. Coronavirus 

Disease (COVID-19) and Pediatric Patients: a 

Review of Epidemiology, Symptomatology, 

Laboratory and Imaging Results to Guide the 

Development of a Management Algorithm. Cureus 

2020; 12(3): e7485. 

11- Johnson J. Getting Back to the Lab during COVID-

19: Careful Planning and Lots of Distancing are 

Critical for R&D Labs that have Stayed Open and 

those Looking to Restart .J Chem Health Saf 2020; 

27(3): 139-42. 

12- Hachim MY, Hachim IY, Naeem KB, Hannawi H, 

Salmi IA, Hannawi S. D-Dimer, Troponin, and urea 

Level at Presentation with COVID-19 can Predict 

ICU Admission: a Single Centered Study. Frontiers 

in Med 2020; 7: 585003. 

13- Mardani R, Vasmehjani AA, Zali F, Gholami A, 

Nasab SDM, Kaghazian H, et al. Laboratory 

Parameters in Detection of COVID-19 Patients with 

Positive RT-PCR; a Diagnostic Accuracy Study. 

Arch Acad Emerg Med 2020; 8(1): e43. 

14- Samrah SM, Al-Mistarehi A-HW, Ibnian AM, 

Raffee LA, Momany SM, Al-Ali M, et al. COVID-19 

Outbreak in Jordan: Epidemiological Features, 

Clinical Characteristics, and Laboratory Findings. 

Ann Med Surg 2020; 57: 103-8. 

15- Pourbagheri-Sigaroodi A, Bashash D, Fateh F, 

Abolghasemi H. Laboratory Findings in Covid-19 

Diagnosis and Prognosis. Clinica Chimica Acta 2020; 

510: 475-82. 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
ss

u.
v3

1i
4.

13
02

9 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
23

-0
6-

25
 ]

 

                             8 / 10

http://dx.doi.org/10.18502/ssu.v31i4.13029
https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-5857-en.html


 

 1402 تيز، چْار، شوارُ سی ٍ یکدٍرُ       هجلِ داًشگاُ ػلَم پششکی ٍ خدهات بْداشتی ـ درهاًی شْيد صدٍقی یشد 

6599 

  ٍ ّوکاراىّادی سارع هْزجزدی 
 

16- Dessie ZG, Zewotir T. Mortality-Related Risk 

Factors of Covid-19: a Systematic Review and Meta-

Analysis of 42 Studies and 423,117 Patients. BMC 

Infectious Diseases 2021; 21(1): 1-28. 

17- Parohan M, Yaghoubi S, Seraji A, Javanbakht MH, 

Sarraf P, Djalali M. Risk Factors for Mortality in 

Patients with Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) 

Infection: a Systematic Review and Meta-Analysis of 

Observational Studies. The Aging Male 2020; 23(5): 

1416-24. 

18- Figliozzi S, Masci PG, Ahmadi N, Tondi L, Koutli E, 

Aimo A, et al. Predictors of Adverse Prognosis in 

COVID‐19: a Systematic Review and Meta‐Analysis. 

European Journal of Clinical Investigation 2020 

;50(10)  : e13362. 

19- Zhang J-J, Dong X, Cao Y-Y, Yuan Y-D, Yang Y-B, 

Yan Y-Q, et al. Clinical Characteristics of 140 

Patients Infected with SARS‐Cov‐2 in Wuhan, China. 

Allergy 2020; 75(7): 1730-41. 

20- Henry BM. COVID-19, ECMO, and Lymphopenia: 

a Word of Caution. Lancet Respir Med 2020 Apr; 

8(4): e24. 

21- Fan BE. Hematologic Parameters in Patients with 

COVID-19 Infection: a Reply. Am J Hematol 2020; 

95(8): E215. 

22- Karimi Shahri M, Niazkar HR, Rad F. COVID‐19 

and Hematology Findings Based on the Current 

Evidences: a Puzzle with Many Missing Pieces. Int J 

Lab Hematol 2021; 43(2): 160-8. 

23- Zhao Q, Meng M, Kumar R, Wu Y, Huang J, Deng 

Y, et al. Lymphopenia is Associated with Severe 

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) Infections: a 

Systemic Review and Meta-Analysis. International 

Journal of Infectious Diseases 2020; 96: 131-5. 

24- Urrechaga E, Mugertza G, Fernández M, España PP, 

Aguirre U. Leukocyte Differential and Reactive 

Lymphocyte Counts from Sysmex XN Analyzer in the 

Evaluation of SARS-Cov-2 Infection. Scandinavian 

Journal of Clinical and Laboratory Investigation 2021; 

81(5): 394-400. 

25- Omrani-Nava V, Maleki I, Ahmadi A, Moosazadeh 

M, Hedayatizadeh-Omran A, Roozbeh F, et al. 

Evaluation of Hepatic Enzymes Changes and 

Association with Prognosis in COVID-19 Patients. 

Hepatitis Monthly 2020; 20(4): e103179. 

26- Lippi G, Plebani M, Henry BM. Thrombocytopenia 

is Associated with Severe Coronavirus Disease 2019 

(COVID-19) Infections: a Meta-Analysis. Clin Chim 

Acta 2020; 506: 145-8. 

27- Yang X, Yang Q, Wang Y, Wu Y, Xu J, Yu Y, et al. 

Thrombocytopenia and its Association with Mortality 

in Patients with COVID‐19. Journal of Thrombosis 

and Haemostasis 2020; 18(6): 1469-72. 

28- Cui X, Zhao Z, Zhang T, Guo W, Guo W, Zheng J, et 

al. A Systematic Review and Meta‐Analysis of 

Children with Coronavirus Disease 2019 

(COVID‐19). J Med Virol 2021; 93(2): 1057-69. 

29- Pierce-Williams RAM, Burd J, Felder L, Khoury R, 

Bernstein PS, Avila K, et al. Clinical Course of Severe 

and Critical Coronavirus Disease 2019 in 

Hospitalized Pregnancies: a United States Cohort 

Study. Am J Obstetrics Gynecol MFM 2020; 2(3): 

100134. 

 

 

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

18
50

2/
ss

u.
v3

1i
4.

13
02

9 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 js

su
.s

su
.a

c.
ir

 o
n 

20
23

-0
6-

25
 ]

 

                             9 / 10

http://dx.doi.org/10.18502/ssu.v31i4.13029
https://jssu.ssu.ac.ir/article-1-5857-en.html


 
 

 Journal of Shahid Sadoughi University of Medical Sciences        Vol 31 | NO 4 | July 2023 ش

6600 

Journal of Shahid Sadoughi University of Medical Sciences        Received: 15 Oct 2022 

Vol 31| Nov 4 | July 2023              Accepted: 6 Fep 2023  

Evaluation of Laboratory Factors in Patients with Covid 19 in Yazd, 

Maybod, and Ardakan Cities in 2020 

 

Hadi Zare Mehrjardi
*1

, Javad Zavar Reza
1
, Hamid Reza Talebi

1
, 

Mohammad Hossein Zare Mehrjardi
1
, Amin Zare Mehrjardi

1
 

 

 
Original Article 

 

  

Introduction: This new viral syndrome named as Coronavirus disease 2019 (COVID-19) by WHO. Some 

laboratory parameters change in the patients with covid-19. This study was conducted with the aim of 

evaluating laboratory parameters in the patients with COVID-19. 

Methods: A cross-sectional-analytical study was conducted in the hospitals of Shahid Sadoughi of Yazd, 

Imam Jafar Sadegh of Meibod and Shahid Ziaei of Ardakan between April and May 2019. The study 

population was patients with Covid-19 with a positive PCR test, 275 people were included in the study using 

the available sampling method. The checklist of this study included demographic information, 

hospitalization information and test values (CBC, diff, ESR, AST, ALT, Cr, Urea, LDH, PT, PTT, INR). 

Data were analyzed by SPSS software version 17 and the significance level was considered less than 0.05.  

Results: A significant difference was observed between the values of WBC, Lymphocyte, Neutrophil, ESR, 

Urea, Creatinine, LDH, AST tests in the two groups that died and recovered. Among the patients who were 

hospitalized in the general departments, ICU or both, a significant difference was found between the patients 

who recovered and those who died (P=0.000). Significantly, more number of hospitalization days and older 

age were observed in deceased patients (P=0.000). 

Conclusion: In the present study, we came to the conclusion that in addition to increasing the level of WBC, 

neutrophil, urea, creatinine, LDH and AST in deceased patients, a decrease in lymphocytes was also 

observed and these results can be used in future crises of Covid-19. 

Keywords: COVID19, Recovery, WBC, Test. 
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