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) إلى SARS-CoV-2فیروس كورونا بشري جدید ( ىتفش، 2019منذ شھر كانون الأول 
ھو  19-العدید من البلدان، مما تسبب في ملایین الحالات ومئات الآلاف من الوفیات. كوفید

المرض الذي یسببھ ھذا الفیروس الجدید. ینتقل الفیروس بسھولة في المجتمع عن طریق 
الرذاذ التنفسي أو الاتصال المباشر مع شخص مصاب أو الأسطح الملوثة. في حین أن  

یمكن السیطرة علیھا،  التي  یعانون إلا من أعراض خفیفة إلى معتدلةمعظم المصابین لا
تطلب العلاج في مما تأكثر خطورة  تكون أصابتھم٪ من المصابین 20فإن ما یصل إلى 

خطیرة ھم كبار السن والأشخاص الذین  الالمستشفى. الأفراد الأكثر عرضة للإصابة 
المناعة المكتسب أو الخلقي. العدد الكبیر یعانون من حالات كامنة والذین یعانون من نقص 

الذین یحتاجون إلى رعایة في المستشفى (بما في ذلك العنایة  19-كوفیدمن مرضى 
عبئاً كبیرًا على الأنظمة الصحیة ومتخصصي الرعایة الصحیة في جمیع وضع المركزة) 

اء انتشار الفیروس، بما أنحاء العالم. وقد دفع معظم البلدان إلى تنفیذ تدابیر استثنائیة لاحتو
في ذلك الإغلاق الشامل وبروتوكولات الطوارئ وإجراءات التباعد الاجتماعي. جمیع 

للعب دور حاسم في إدارة ومكافحة  ون، بما في ذلك الصیادلة، مدعوینالصحی نالأخصائیی
 ھذا الوباء.

علاجیة المتعلقّة المعلومات السریریة والمبادئ التوجیھیة الیھدف ھذا المستند إلى تقدیم 
الرعایة الأولیة (أي   سیاقللصیادلة والعاملین في ھذا القطاع في  19-بجائحة كوفید

وكذلك للصیادلة   ،مجتمع ومراكز الرعایة الصحیة الأولیة) وفي المستشفیاتال الصیدلیات
  .العاملین في مختبرات التحالیل الطبیة

تفشیھ من خلال الانخراط الفعّال لصانعي ویمكن الوقایة من عدوى فیروس كورونا ووقف 
وقد ثبَتَُ ذلك خلال المراحل   .القرار والمختصین في مجال الصحة والإعلام والمجتمع

مع تفشي المتلازمة التنفسیة الحادة  2003السابقة من تفشي فیروس كورونا كما حصل عام 
 التنفسیةمع تفشي متلازمة الشرق الأوسط  2012أو عام  )SARS-CoV( الوخیمة

)MERS-CoV( . حتى في الوباء الحالي، حتى الآن نجحت العدید من البلدان في السیطرة
إلى مساعدة الصیادلة والعاملین في مجال المستند كما یھدف ھذا  على تفشي المرض.

    الصیدلة على منع انتشار المرض وإلى المساھمة في الإدارة الفعّالة للمنظومة الصحیّة.

 لمستند ھذا االھدف من 

 
 : حقائق أساسیة   SARS-CoV-2فیروس كورونا 

 

ھي مجموعة كبیرة من الفیروسات التي تسبب أمراضًا  (CoVs) الفیروسات التاجیة
     تتراوح بین نزلات البرد، وتلك الأكثر خطورة كمتلازمة الشرق الأوسط التنفسیة

(MERS- CoV)  ومتلازمة التنفسیة الحادة الوخیمة. (SARS-CoV)  فیروس تاجي
 .ینتمي إلى سلالة جدیدة لم تظھر مسبقًا عند الإنسان (nCoV) جدید

إن فیروسات كورونا حیوانیّة المصدر أي أنھا تنتقل من الحیوان إلى الإنسان. إذ بینّت 
انتقل من قطط الزباد إلى الإنسان،   SARS-CoV تحقیقاتٌ مفصّلةٌ وعمیقةٌ أن فیروس

عدة من الجمال العربیة إلى الإنسان. ویذُكر أنّ الحیوانات تحمل  MERS- CoV وأن
  .أنواع مختلفة من فیروسات الكورونا المعروفة لكنھّا لمّا تصبِ الإنسان

 

 ھو فیروس كورونا؟ ما 
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وفیروسات كورونا ھي فیروسات كبیرة، ومطوقة، ومحصورة وذات حمض نووي ریبي 
ایجابي. ومن خصائصھا أنھا تملك الجینوم الأكبر بین جمیع فیروسات الحمض النووي 
الرّیبي. یحُفظ ھذا الجینوم داخل غطاء حلزوني مكوّن من قفیْصة منوّاة تحیط بھا طبقة 

تبط الغلاف الفیروسي بثلاثة بروتینات، على الأقل،  خارجیّة دھنیة تسمّى "مظروف". یر
تساھم في البنیة العامة لفیروسات الكورونا: یشارك بروتین الغشاء وبروتین الغلاف في 

یا  الخلاى تجمیع الفیروس، في حین یساعد بروتین الحَسَكَة الفیروس في الدخول إل
ومن ھنا (رھا على شكل تاج . تشكّل الحسكات بروزات سطحیّة بصلیّة كبیرة تظھالمضیفة

. بالإضافة إلى دورھا في دخول  )سُميّ الفیروس بكورونا في اللاتینیة أو تاج في العربیة
الفیروس، تعُد الحسكات النقطة الفاصلة لنطاق المضیف الفیروسي واستوائیة الأنسجة 

  )Li, 2016(ومحفزًا رئیسًا للاستجابات المناعیة. 

عادة ما تصیب الفیروسات التاجیة الثدییات والطیور فتفتك بھا. وبشكل عام، تتسبب 
الفیروسات التاجیة في انتشار أمراض الجھاز التنفسي والجھاز الھضمي والجھاز العصبي 

المركزي على نطاق واسع لدى البشر والحیوانات الأخرى، مما یھدد صحة الإنسان  
 ,Li(بات الخفیفة في الجھاز التنفسي العلوي إلى السفلي. ویسبب خسارة اقتصادیة من التھا

عادة التركیب إمن خلال الطفرة وتتكیّف الفیروسات التاجیة مع البیئات الجدیدة  )2016
على ھذا النحو، یمكن أن تؤثر في الخلایا المضیفة والأنسجة  )Li, 2016(بسھولة نسبیة. 

 .الجدیدة

لھذا السبب، ولو نادرًا، بعض فیروسات كورونا التي تصیب عادة أنواعًا معینة من  
، یمكن أن تولد سُلالات جدیدة قد تنتقل إلى الإنسان الذي بدوره ینقلھا إلى فقط الحیوانات

أن یحتمي من ھذا المرض   لا یمكنض لھكذا فیروس سابقًا، غیره. وبما أن الإنسان لم یتعر
سواء باللقاحات الحالیة أو بمناعتھ الطبیعیة، فم شأن ذلك أن تؤدي طفرات الفیروس 

على   .السریعة إلى تفشي الأمراض التي قد تتحول وفي نھایة المطاف إلى وباء أو جائحة
 . MERSو   SARSغرار ما حصل عندما تفشَّى مرضا

 

 SARS-CoV-2  ھو سلالة جدیدة من الفیروسات التاجیة رُصد لأول مرة في مدینة
ملیون نسمة والواقعة في مقاطعة ھوبي، في جمھوریة  11ووھان التي یبلغ عدد سكانھا 

الفیروس كالتھاب رئوي مجھول  سجل تفشيو.  2019الصین الشعبیة في نھایة دیسمبر 
 .السبب

یلات علم تطوّر السُلالات التي أجریت على تسلسلات الجینوم الكاملة المتاحة  رجحت تحل
، لكنھا عجزت، من جھة أخرى،  19-إلى أن الخفافیش تبدو خزان الفیروس المسبب بكوفید

  )2020عن تحدید المضیف الوسیط حتى الآن.  (منظمة الصحة العالمیة،  

حالة طوارئ   التفشي على أنھ الصحة العالمیة، أعلنت منظمة 2020كانون الثاني  30في 
 nCoV-2019 دوْلیّة. واقترحت بأن یكون الاسم المؤقت للمرض الذي ینتشر بسرعة

 مرض الجھاز التنفسي الحاد. فترمز السنة إلى العام الذي اكتشُف فیھ الفیروس لأول مرة، و
"n" جدید"، و إلى""CoV"  عائلة فیروس كورونا إلى.  

 

 

ما ھو فیروس كورونا 
SARS-CoV-2  

 ؟ 19- باء كوفیدو/
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تسمیة الفیروس بفیروس  2020شباط  11قررت اللجنة الدولیة لتصنیف الفیروسات في ثمّ 
، وأخیرًا رست  (SARS-CoV-2) المرتبط بالمتلازمة التنفسیة الحادة الوخیمة 2 -كورونا

(نسبةً إلى  19-منظمة الصحة العالمیة على تسمیتھ المرض الذي یسببھ الفیروس بكوفید
 .)2019تشُف في مرض فیروس كورونا الذي اك

بعد تفشي المرض في بلدان كثیرة سالبًا حیاة الآلاف حول العالم، صنفّت منظمة الصحة  
  .المرض كجائحة 2020آذار  11العالمیة في 

صفحة الویب  و/أو  www.worldometers.info/coronavirus/ یحُدثّ الموقع الآتي
ماریلاند، الولایات  ،التي طورھا مركز علوم وھندسة النظم في جامعة جونز ھوبكنز

أرقام عدد الحالات والوفیات المؤكدة، فضلاً عن البیانات الدیموغرافیة  المتحدة الأمریكیة
  للوباء.

ضیف إلى  أن الفیروس قد تحوّل بالفعل بعد انتقالھ الأساسي من خزان الحیوان أو المیبدو  
البشر، فشّكل سلالتین مختلفتیْن على الأقل. ومع ذلك، من المھم ألا یغیب عن بالنا أن 
الفیروسات تستمر في التغیّر وأن الطفرات لا تشیر جمیعھا إلى زیادة حدة المرض أو  
معدلات انتقالھ. وبما أن مجموعات متعددة في جمیع أنحاء العالم تعمل على لقاح، فإن  

الدقیق من سلالات (أو أنواع) الفیروس أمر بالغ الأھمیة لأن اللقاح النھائي كي  معرفة العدد
یكون فعالاً، علیھ أن یستھدف المیزات موجودة في جمیع السلالات (أو الأنواع) المعروفة. 

لحسن الحظ لا تؤثر الاختلافات الجینیة المحددة، على الأرجح، في إنتاج البروتینات، أي لن 
رات كبیرة على كیفیة عمل الفیروسات أو الأعراض التي یتسبب بھا. تحصل أي تغیی

)Technology.org, 2020( 
 

 معلومات السریریة ال   – )  19- كوفید (   2019  مرض فیروس كورونا 
 

 :التالیة لیاتالآفي  SARS-CoV-2ینتقل 

بشكل أساسي بین الأشخاص من  19-كوفیدالمسبب لأ. وفقًا للأدلة الحالیة، ینتقل فیروس 
 ق الاتصال.ائ طرعن خلال الرذاذ التنفسي و

(في حدود ینتقل من شخص إلى آخر عن طریق الاحتكاك القریب  ماغالباً  ب. 
المباشرة غیر مباشر مع الأسطح في البیئة المتر واحد)، أو عن طریق الاتصال 

أو عن طریق ملامسة الأشیاء المستخدمة على شخص مصاب متبوعًا بلمس 
  الأغشیة المخاطیة.

 

القطیرات عن طریق یعُتقد أن الانتشار من شخص لآخر یحدث بشكل أساسي  ج.
التنفسیة التي یطلقھا شخص مصاب عندما یسعل أو یعطس، على غرار طریقة  

 الأمراض التنفسیة.انتشار الإنفلونزا ومسببات 
 

لھذه القطرات أن تحطّ في أفواه، أو أنوف أو عیون الناس القریبین أو من یمكن  د.
 المحتمل أن یستنشقوھا لتدخل إلى الرئتین. 

 
 
 
 

 طرق انتقالھ 
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لمس الأسطح أو كل ما ھو عبر  19-كوفیدمن الممكن للشخص أن یصاب ب ه.
تتوافر أدلة كثیرة تثبت أن فیروسات  .موبوء ثم لمس الفم أو الأنف أو ربما العیون

، حسب الكورونا قد تظل حیّة على الأسطح الجامدة لساعات عدةّ أو حتى لأیام
 .")اقرأ أیضًا قسم "التنظیف وإدارة التعقیم( )Kampf G, 2020( نوع السطح.

 

إجراءات أو قد یكون النقل في الجو ممكناً في ظروف وبیئات محددة عندما یتم تنفیذ  .و
  علاجات داعمة التي تولد الھباء الجوي.

ز. مع معظم فیروسات الجھاز التنفسي، یعُتقد أن الأشخاص یكونون أكثر عدوى  
انتقال  عن تقاریر ھناك، 19-كوفیدبید أن مع  أكثر. عندما تظھرعلیھم الأعراض

طریق الاحتكاك  عن العدوى من مریض لا تظھر علیھ العوارض إلى آخر
 )Rothe, 2020( )2020(مراكز مكافحة الأمراض والوقایة منھا،  .یبالقر

(أو  أعراضھ  یظھرونوتشیر الدراسات الحدیثة إلى أن من یحملون الفیروس ولا 
 ,Ruiyun Li(. قد یساھمون بالفعل في توسعھ السریع )عراضقبل ظھور الأ

2020( 
 

 19-كوفیدـب المصابینختبار الأشخاص أن یظھر أح. وفقًا لمنظمة الصحة العالمیة، یمكن 
. من غیر المعروف حالیًا نسبة لدیھم قبل یوم إلى ثلاثة أیام من بدء ظھور الأعراضیجابي إ

ھؤلاء الأشخاص الذین لم تظھر علیھم الأعراض والذین یساھمون في انتقال المرض. على  
الرغم من عدم وجود مؤلفات منشورة حتى الآن، تذكر منظمة الصحة العالمیة أنھ بناءً على  

 الأعراض.  معالتقاریر القطریة، فإن الانتقال بدون أعراض أقل احتمالیة من انتقال 

قد یبقى المرضى معدیین حتى أسبوعین بعد زوال  بالإضافة إلى ذلك،  -ط
وزملائھ، تلاشت الأعراض في الغالب بحلول نھایة  Wölfel الأعراض. فوفقًا لـ

الحمض النووي الریبي الفیروسي قابلاً للاكتشاف في  بقي، الأسبوع الأول
كما وأن عینات البراز والبلغم بقیت إیجابیة  .مسحات الحلق حتى الأسبوع الثاني

الحمض النووي الریبي على مدى فترات أطول، على الرغم من اختفاء الأعراض 
 )Roman Wölfel, 2020(بالكامل. 

 

یروس النشط في عینات السائل الأمنیوسي أو حتى الآن، لم یتم العثور على الف .ي
لم   .أثناء الحمل 19-كوفید الأدنى من المعلومات متاح بشأنلحد ا .الثدي حلیب

لعدوى داخل الرحم أو بعد الولادة. أكد تقریران اشتملا على لانتقال یحدد أي 
مصابات أو یشتبھ في إصابتھن بالالتھاب حوامل امرأة  18مجموعة مؤلفة من 

على غیاب اي دلیل مخبري بشأن انتقال الفیروس إلى  ،19-الرئوي كوفید
غیر أن حالتي إصابة بین حدیثي الولادة قد سجّلتا. في إحدى الحالات،  .المولود

من الحیاة بعد الاحتكاك القریب بأم الرضیع   17أجري التشخیص في الیوم 
 36وبمدیرة الأمومة وكانتا مصابتین بالفیروس. أما الحالة الأخرى فشُخّصت بعد 

 ,McIntosh( ن.ساعة من الولادة؛ ولم یكن مصدر الانتقال ووقتھ واضحی
على كل حال تناشد دول عدة، كالمملكة المتحدة، النساء الحوامل بأن  )2020

ولیس مستنداً إلى دلیل على زیادة مخاطر یعزلن أنفسھنّ اجتماعی�ا كإجراء وقائي 
   .الضرر
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المتلازمة وأ 19-كوفیدبلم تتوصّل دراسات محدودة على النساء المصابات إما ك. 
. إلى رصد الفیروس في حلیب الثدي ،)SARS-CoV(التنفسیة الحادة الوخیمة 

یمكن  19-فمن غیر المعروف ما إذا كانت الأمھات المصابات بكوفیدومع ذلك، 
  عدید منعلمًا بأن حلیب الثدي درعٌ یصدُّ  أن تنقل الفیروس عبر حلیب الثدي.

بالرضاعة الطبیعیة  19-بكوفیدتوصي الیونیسف الأمھات المصابات  .ضمراالأ
إذا رغبن في ذلك. من أجل الرضاعة الطبیعیة بأمان، یجب على الأمھات اتباع 

، متعلیمات التي تشمل نظافة الجھاز التنفسي، امسك المولود الجدید قریب منھ
غسل الیدین قبل وبعد لمس الطفل، والحفاظ على  الغرفة مع طفلھم، مشاركة

 ).2020نظافة جمیع الأسطح. (الیونیسف، 
 

ل. فیما یتعلق بدور أنظمة تكییف الھواء في انتشار الفیروس في الأماكن المغلقة، فإن الأدلة  
 محدودة.

وثیقة حول ھذا المراكز الأوروبیة لمكافحة الأمراض والوقایة منھا ومع ذلك، فقد أصدر 
 الموضوع مع الاستنتاجات التالیة:

بسبب الھباء  SARS-CoV-2حالیًا، لا یوجد دلیل على إصابة الإنسان بفیروس •
الجوي المعدي الموزع من خلال قنوات نظام التھویة للتدفئة والتھویة وتكییف 

 على أنھ منخفض للغایة.الھواء. تم تصنیف الخطر 
التي یتم صیانتھا جیداً، بما في ذلك وحدات  التدفئة والتھویة وتكییف الھواء أنظمة  •

-SARSبشكل آمن القطرات الكبیرة التي تحتوي على  صفيتكییف الھواء، ت
CoV-2 القطرات  19-كوفیدالمسبب ب. من الممكن أن ینتشر الھباء الجوي)

داخل  التدفئة والتھویة وتكییف الھواء الصغیرة ونواة القطرات) من خلال أنظمة 
 قائمة بذاتھا في حالة إعادة تدویر الھواء.الھواء المبنى أو مركبة ووحدات تكییف 

قد یسھل تدفق الھواء الناتج عن وحدات تكییف الھواء انتشار القطرات التي  •
   طول داخل المساحات الداخلیة. یفرزھا المصابون على مسافات أ 

قد یكون لأنظمة التدفئة والتھویة وتكییف الھواء دور تكمیلي في تقلیل الانتقال في  •
الأماكن الداخلیة عن طریق زیادة معدل تغیر الھواء وتقلیل إعادة تدویر الھواء 

 وزیادة استخدام الھواء الخارجي. 

المؤلفون إلى أن نظام تكییف الھواء لمطعم في غوانغزو،  أستنتجفي إحدى الدراسات، 
       الصین، لعب دورًا في نشر الفیروس إلى ثلاث مجموعات منفصلة من العملاء. 

)Lu, et al., 2020 (  ومع ذلك، ھذا تحلیل لحالة محددة وقد لا تكون الأدلة قاطعة. ركزت
السیاحیة.  Diamond Princess دراسة أخرى على طرق انتقال الفیروس على متن سفینة

المؤلفون إلى أن نظام تكییف الھواء لم یلعب دورًا في انتشار  أستنتجفي ھذه الحالة، 
تم في الغالب من خلال الاتصال   یكون قد الفیروس عبر السفینة، وأن الانتقال یجب أن

ملوثة الء شیاالأالوثیق بین الركاب في المناطق المشتركة، أو عن طریق ملامسة الأسطح/
[تاریخ تنفیذ  شباط 6برذاذ الجھاز التنفسي. ووفقًا للمؤلفین، فإن "العدوى بین الركاب بعد 

الحجز في غرف الركاب] اقتصرت على أولئك الذین بقوا في نفس الغرفة مع راكب 
 )Xu, et al., 2020(مصاب". 
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نشرت الجمعیة الأمریكیة لمھندسي التدفئة والتبرید وتكییف الھواء البیانات التالیة فیما 
 أثناء جائحةالتدفئة والتھویة وتكییف الھواء وتشغیل أنظمة  SARS-CoV-2یتعلق بنقل 

  :19-كوفید

عبر الھواء بحیث یجب  SARS-CoV-2"من المحتمل بدرجة كافیة أن ینتقل فیروس 
للفیروس. یمكن للتغییرات في عملیات البناء، بما في ذلك   الجويالسیطرة على التعرض 

تشغیل أنظمة التدفئة والتھویة وتكییف الھواء، أن تقلل من التعرضات المحمولة جواً. 
الھواء،  بدلاً من إعادة تدویر الخارجيالھواء  باستخدام ةئتھوالتتضمن ھذه التغییرات زیادة 

، والحفاظ على تشغیل الأنظمة لساعات أطول مما من المصفاة ممكن قدرواستخدام أعلى 
 یسمح للإجراءین المذكورین أعلاه أن یكون لھما تأثیر أكبر".

التي توفرھا أنظمة التدفئة والتھویة وتكییف الھواء یمكن أن تقلل من  والتنقیة"التھویة 
ھواء وبالتالي من خطر انتقالھ عبر الھواء. یمكن المحمول في ال SARS-CoV-2تركیز 

حیاتھم بشكل  دللمساحات غیر المكیَّفة أن تسبب إجھاداً حراریًا للأشخاص الذي قد یھد
لعدوى. بشكل عام، لا ینُصح بتعطیل أنظمة التدفئة  متھم لمباشر وقد یقلل أیضًا من مقاو

 والتھویة وتكییف الھواء للحد من انتقال الفیروس ".

أیضًا بتحدیث الجمعیة الأمریكیة لمھندسي التدفئة والتبرید وتكییف الھواء قامت 
"وثیقة الموقف بشأن الھباء الجوي المعدي" بإرشادات فنیة أكثر تفصیلاً، والتي 

مواقفھا مع  توافقیمكن العثور علیھا ھنا. أصدرت المنظمة أیضًا وثیقة تناقش 
راكز مكافحة الأمراض والوقایة منھا في متلك الخاصة بمنظمة الصحة العالمیة و

الجمعیة الأمریكیة إلى أن "موقف  واجاستنت، حیث الولایات المتحدة الأمریكیة
بأن الھندسة تتحكم في تقلیل تركیزات لمھندسي التدفئة والتبرید وتكییف الھواء 

 الجزیئات الفیروسیة المحمولة جواً أو القطرات مبررة للتخفیف من ھذا الخطر لا
یتعارض مع مواقف منظمة الصحة العالمیة ومراكز مكافحة الأمراض والوقایة  

  )2020منھا ". (الجمعیة الأمریكیة لمھندسي التدفئة والتبرید وتكییف الھواء، 

 

 الحد معلى كلّ من المحتمل أو تأكدت إصابتھ على انتشار الفیروس، للمساعدة في السیطرة
في بیئة الرعایة الصحیة، قد یشمل ذلك العزلة عن المرضى     .من اتصالھم بأفراد آخرین

الآخرین حیثما أمكن ذلك وتنفیذ أسالیب صارمة للوقایة من العدوى ومكافحتھا من قبل 
العاملین في الرعایة الصحیة. بالنسبة للمرضى الذین لا یحتاجون إلى الدخول إلى منشأة 

ذلك العزل الذاتي قدر الإمكان، ووجود مقدم رعایة مخصص،   صحیة، یجب أن یشمل
 واتباع إرشادات الوقایة من العدوى ومكافحتھا داخل الأسرة.

الذین   شخاصیجب متابعة الأفراد الذین كانوا على اتصال مع الأ من الناحیة المثالیة،
فرق  قبلمن  19-كوفیدب الذي یسبب ثبتت إصابتھم بفیروسوظھرت علیھم الأعراض 
كجھة اتصال؛ ومع ذلك، قد لا یكون ھذا ممكنًا خاصة في ذروة   الرعایة الصحیة المحلیة

 .نتشارالا

 

 

 الوقایة من المرض 
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ومنع  توصیات منظمة الصحة العالمیة المعیاریة لعامة الناس لتقلیل التعرضفي ما یلي 
 انتقال ھذا المرض وغیره من أمراض الجھاز التنفسي:

 اغسل یدیك بشكل متكرر .1
 .ثانیة على الأقل 20استخدم الماء والصابون لمدة أ. 

٪  60 الأقل  الذي یحتوي على معقم الیدین ذات الأساس الكحوليب. استخدم 
الیدین ذات  اتمعقمكحول في حالة عدم توفر الماء والصابون (حافظ على 

  بعیداً عن متناول الأطفال). الأساس الكحولي
 

 الفم بأیدٍ غیر مغسولة.تجنب لمس العینین أو الأنف أو   .2
. یمكن الیدین اتمعقمالإیثانول مناسبین ل ملاحظة: یعتبر كحول الأیزوبروبیل أو

 یجب تجنبھ.ف أن یكون المیثانول سامًا، حتى عند استخدامھ على الجلد،
 

 تجنب الاتصال الوثیق مع الآخرین .3
قدم) بینك وبین  6.6-3.3( ین. حافظ على مسافة لا تقل عن متر إلى مترأ  

الآخرین. توصي منظمة الصحة العالمیة بمسافة لا تقل عن متر واحد (منظمة 
مراكز مكافحة ) بینما توصي منظمات أخرى مثل 2020الصحة العالمیة، 

متر).  1.8أقدام ( 6بـ  الأمراض والوقایة منھا في الولایات المتحدة الأمریكیة
-(كوفید 2019، مرض فیروس كورونا ایة منھامراكز مكافحة الأمراض والوق(

19(( 
مع زیادة المسافة بین  SARS-CoV-2خطر انتقال فیروس ب. ینخفض 

الأشخاص، لذا فإن تخفیف قواعد التباعد، خاصة في الأماكن المغلقة، قد یؤدي  
 ةمترین قریب مسافة إلى زیادة معدلات الإصابة. في بعض الأماكن، قد یكون حتى

) لذلك یجب الحفاظ على مسافة أكبر كلما أمكن Qureshi, et al., 2020جداً (
 ذلك.

تعتمد تدابیر التخفیف الآمن لانتقال العدوى على عوامل متعددة تتعلق بكل من  ج.
الفرد والبیئة، بما في ذلك الحمل الفیروسي، ومدة التعرض، وعدد الأفراد،  

ومستوى التھویة وما إذا كان یتم  والإعدادات الداخلیة مقابل الأماكن الخارجیة،
  )Qureshi, et al., 2020(ارتداء أغطیة الوجھ. 

د. یجب تكییف التباعد الاجتماعي واستخدامھ جنبًا إلى جنب مع استراتیجیات 
تحقیق أخرى للحد من انتقال العدوى، مثل نظافة الھواء، بما في ذلك جزئیًا 

مساحات داخلیة محددة، وغسل الیدین بشكل فعال،  فيوتكییف التھویة أقصى 
وتنظیف الأسطح بانتظام، وتغطیة الوجھ عند الاقتضاء، والعزل الفوري للأفراد  

 )Qureshi, et al., 2020(المصابین. 
ه. تجنب الاتصال الوثیق مع الأفراد المرضى، بما في ذلك أولئك الذین یعیشون 

 .معكفي نفس المنزل 
 .إلى الأماكن المزدحمة تجنب الذھاب .و

 ز. تجنب الاتصال الوثیق مع أي شخص یعاني من الحمى والسعال.
  

 تغطیة الفم والأنف عند السعال أو العطس .4
   .تغطیة الفم والأنف عند السعال والعطس إما بثني المرفق، أو بمندیل ورقي .أ

 

 ذلك.بعد  في سلة المھملات على الفور ثم غسل الیدین ورقيالمندیل ال رمي .5
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 مراقبة صحتك .6
 .راقب الأعراض .أ

ب. ابق في المنزل واعزل نفسك حتى مع ظھور أعراض طفیفة، مثل السعال أو 
 الصداع أو الحمى الخفیفة حتى تتعافى.

 

إذا كنت تعاني من حمى أو سعال أو صعوبة في التنفس، فاطلب الرعایة الطبیة  .7
 19-تاریخ للاتصال بحالات كوفیدمبكرًا عن طریق الھاتف إن أمكن وشارك أي 

 المشتبھ بھا أو المؤكدة مع مقدم الرعایة الصحیة الخاص بك.
 .أ. حافظ على نشاطك البدني

 ب. حافظ على نظام غذائي صحي.
 

 تنظیف وتطھیر الأسطح .8
أ. قم بتنظیف وتعقیم الأسطح التي یتم لمسھا بشكل متكرر (على سبیل المثال، 

 .والھواتف ومقابض الأبواب والصنابیر) یومیًا على الأقلأسطح العمل 
ب. نظف الأسطح المتسخة بالصابون أو المنظفات والماء ثم عقمھا بمطھر 

 منزلي.
 

 الحفاظ على ممارسات سلامة الغذاء الكافیة .9
 الطعام وقبل تناولھ تجھیزأ. اغسل یدیك قبل 

 

بالحیوانات الحیة والأسطح الملامسة لھا تجنب الاتصال المباشر غیر الوقائي  .10
 عند زیارة الأسواق في المناطق الموبوءة

 

تفادي استھلاك المنتجات الحیوانیة النیْئة أو غیر المطبوخة جیدًا. ودقة التعامل  .11
مع اللحوم أو الحلیب أو الأعضاء الحیوانیة لمنع انتقال أي عدوى متبادلة مع 

ممارسات سلامة الأغذیة الجیدة. (منظمة  الأطعمة غیر الناّضجة كما تنصح 
 )2020الصحة العالمیة، 

 

 حجر ذاتي لكل من یعاني الأعراض و/أو من كان على احتكاك بمصابین        

  الذاتي تجنب المواقف التي یمكن أن تصیب فیھا أشخاصًا آخرین.حجر عني الی
الآخرین، مثل التجمعات، ھذا یعني جمیع المواقف التي قد تتواصل فیھا مع 

وأواسط العمل، والمدارس، وحضانات الأطفال، والجامعات، والتجمعات الدینیة، 
ودور رعایة المسنین، ومرافق الرعایة الصحیة، والسجون، والتجمعات 
الریاضیة، ومحلات السوبر ماركت، والمطاعم، ومراكز التسوق وجمیع 

 )2020ندا، التجمعات العامة. (وزارة الصحة في نیوزیل

 

 19-السوق أو تلك قید التطویر لتشخیص كوفیدكثیرة ھي الاختبارات المتاحة حالی�ا في 
ھي تعتمد في الغالب على التشخیص الجزیئي أي تفاعل  ). و SARS-CoV-2 عدوى(

ل           أو على النسخ العكسي البولیمیرازي المتسلس (PCR) البولیمیراز المتسلسل
(RT-PCR) والتي تستھدف مناطق مختلفة من الجینوم الفیروسي. 

 

 

الاختبار التشخیصي  
ت في الحالا  19- لكوفید

 الإنسانیّة المشتبھ فیھا 
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المصلیة قید التطویر أیضًا، لكنھا لا تستطیع حالیًا منافسة التشخیص  بعض المقایسات
الجزیئي من حیث الدقة والأداء التحلیليّ، وبخاصة في مرحلة الإصابة المبكرة. وخاصةً 

المناعیة من خلال إنتاج  مالتي قد تكون استجابتھ ،لمن یعانون نقص المناعة، أو كبار السن
الأجسام المضادة أضعف من الأفراد المؤھلین مناعیاً. ھذا النقص في التكافؤ صحیح أیضًا  

من حیث الأداء التحلیلي. ومع ذلك، قد یكون استخدام اختبارات الأجسام المضادة أكثر 
 ملاءمة لأغراض أخرى غیر التشخیص، مثل مراقبة الصحة العامة وتطویر اللقاح.

لمزید من التفاصیل حول الاختبارات التشخیصیة ومھمّة الصیادلة في ھذا المجال، الرجاء  
: إرشادات للصیادلة والعاملین في  19-مراجعة إرشادات الاتحاد الصیدلاني الدولي " كوفید

 www.fip.org/coronavirusمجال الصیدلة" على الموقع الآتي: 

 

من یومیْن إلى أربعةَ عشرَ یومًا قبل ظھور  SARS-CoV-2 تمتد فترة حضانة
 أیام.  ستةإلى خمسة ، تظھر الأعراض عادة في غضون في المتوسط  .الأعراض

ماریلاند،  لصحة العامة،اكلیة  قدرّت دراسة قادھا باحثون في جونز ھوبكنز بلومبرج 
أیام. والمدة ھذه  5.1الولایات المتحدة الأمریكیة، أن فترة حضانة الفیروس المتوسطة تبلغ 

یومًا التي أوصت بھا منظمة الصحة العالمیة   14تشیر إلى أن فترة الحجر الصحي لمدة 
  .والمنظمات الأخرى معقولة

-SARS٪ ممن بدت علیھم أعراض عدوى  97.5وخلص تحلیل الدراسة إلى أن حوالي 
CoV-2   10،000یومًا من التعرض. وقدر الباحثون أنھ مقابل  11.5بدت في غضون 

منھم فقط قد یصُابون بالأعراض بعد  101یومًا،  14شخص في الحجر الصحي لمدة 
 )  Lauer SA, 2020خروجھم من الحجر الصحي. (

 بدایة المرض 

 

العوارض بین المعدومة، الخفیفة والشدیدة المؤكدة، تراوحت  19-بالنسبة إلى حالات كوفید
 ,Nanshan Chen(:  )عند دخولھم إلى المشفى( یمكن أن تشمل الأعراض والممیتة.

2020:(  

 % من المرضى) 80ارتفاع الحرارة (أكثر من  •
 )%80 سعال (أكثر من •
 %)31(قصور في التنفس  •
 %) 11(أوجاع عضلیة  •

وقد یؤدي المرض إلى ظھور أعراض خفیفة فقط من بینھا ارتفاع بسیط للحرارة، سعال، 
توعك، سیلان الأنف، احتقان الحلق من دون أي علامات تحذیریة كقصور أو صعوبة 

التنفس أو الإفرازات التنفسیة زائدة (كالبلغم أو نفث الدم) أو الأعراض الخاصة بالجھاز  
أو الإسھال ومن دون أي تغیرات في الحالة النفسیة (مثل /الھضمي كالغثیان، التقیؤ و

قد تشمل الأعراض الأخرى التعب ) 2020التشوش أو الخمول). (منظمة الصحة العالمیة، 
 ) 2020، مراكز مكافحة الأمراض والوقایة منھا( أو الصداع.

 

 العوارض
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 19-كوفیدب شخص مصاب 44،000أظھرت أكبر مجموعة تم الإبلاغ عنھا من أكثر من 
 :من الصین أن شدة المرض یمكن أن تتراوح من خفیفة إلى حرجة

 ٪ 81خفیفة إلى معتدلة (أعراض خفیفة تصل إلى التھاب رئوي خفیف):  •
متأثرة  الرئة یظھر أن التصویر أو ،الأوكسجینشدیدة (ضیق التنفس، نقص  •

 ٪ 14٪): 50أكثر من 
 ٪5): وظیفي في أنظمة أعضاء متعددةحرج (فشل تنفسي أو صدمة أو خلل  •

 )2020، مراكز مكافحة الأمراض والوقایة منھا(

بمظاھر ذھنیة وعصبیة، بما في ذلك الھذیان أو اعتلال الدماغ،   19-كوفیدیرتبط 
ضعف حاسة الشم أو التذوق واضطراب، والسكتة الدماغیة، والتھاب السحایا والدماغ و
) القلق والاكتئاب ومشاكل النوم. في كثیر من الحالات، تم الإبلاغ عن مظاھر عصبیة 19(

 ). 2020حتى بدون أعراض تنفسیة. (منظمة الصحة العالمیة، 

ً  أنّ عوامل الخطر للمرض الشدید لم تتوضّح بعد، على  ،الرغم من أن المرضى الأكبر سنا
مثل السمنة الشدیدة، والربو، ومرض الذین یعانون عدة أمراض مشتركة ( وأ المدخنین

الانسداد الرئوي المزمن، والسكري، وارتفاع ضغط الدم، وأمراض القلب والأوعیة 
الصلبة،  الدمویة، وأمراض الكلى المزمنة، وحالة نقص المناعة من زرع الأعضاء 

. (منظمة الصحة  ومرض الخلایا المنجلیة، والسرطان) قد تكون أكثر عرضة للخطر
 )2020مراكز مكافحة الأمراض والوقایة منھا، () 2020العالمیة، 

٪ من 2.4المرض عند الأطفال یبدو أنھ نادراً نسبیاً وخفیف مع تسجیل ما یقرب من 
عامًا. نسبة ضئیلة منھم تفاقمت   19عن  إجمالي الحالات المبلغ عنھا ممّن تقل أعمارھم

 ).2020٪) (منظمة الصحة العالمیة، 0.2٪) أو حرج (2.5حالتھُم إلى مرض شدید (

  إرشادات العلاج ومستجّدات الأبحاث   :19- كوفید 
 

, ولم یتم 19-كوفید ة منقایالوومحدد لعلاج أفي الوقت الحالي، لا یوجد دواء أو لقاح 
 اختبار أي أدویة أو لقاحات بشكل كامل من أجل السلامة والفعالیة. 

إلى إعطاء الأدویة المساعدة وعلاج   تتضمن الإدارة السریریة الحالیة في الوقت الحاضر،
الأعراض استناداً على الحالة السریریة للمریض. تشمل العلاجات الداعمة العلاج 

، الترطیب، السیطرة على الحمى والألم والمضادات  یة المیكانیكیةدعم التھو بالأكسجین،
  .الحیویة إذا كانت الإصابة المزدوجة بالبكتیریا موجودة

لا توصي منظمة الصحة العالمیة بأي من الأدویة التالیة التي یتم تناولھا كعلاج أو وقایة 
 ما لم یكن ذلك في سیاق تجربة سریریة: 19-كوفیدلـ

 )؛أزیثرومایسین -الكلوروكین والھیدروكسي كلوروكوین (+/ •
 مضادات الفیروسات وتشمل: •

o لوبینافیر/ریتونافیر 
o رمدیسیفیر 
o أومیفینوفیر 
o فافیبیرافیر 

 

 أدویة العلاج السریري 
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 بما في ذلك: عوامل تغییر المناعة •
o توسیلیزوماب 
o أ1 -بیتا-إنترفیرون 

 بلازما النقاھة •

 نقص في الأدلة القویة لدعم استخدام أي من الأدویة المذكورة أعلاه.ھناك 

یرجى الرجوع إلى بیان الاتحاد الصیدلاني الدولي.   الكلوروكین/الھیدروكسي كلوروكوین
والتغیرات الجلدیة.   ،الجانبیة الشائعة أعراض الجھاز الھضمي، والتھاب الحكة هتشمل آثار
واعتلال   ،سمیة القلب ،رة اعتلال عضلة الأعصابالجانبیة الأكثر خطو هتشمل آثار

 الشبكیة.

(كعلاج مركب ھو جزء من العدید من التجارب السریریة). أظھرت  لوبینافیر/ریتونافیر
الجھاز   في الجانبیة الأكثر شیوعًا ھي هإحدى الدراسات حتى الآن عدم وجود فائدة. آثار

 الھضمي.

المسجلین في التجارب السریریة قد   19-كوفیدتبین أن وقت الشفاء لمرضى  رمدیسیفیر
الجانبیة  هفي حالات الطوارئ. تشمل آثارھ باستخدام الدول . تسمح بعض أصبح أقصر

الھامة ارتفاع مستوى الإنزیمات الكبدیة، ومضاعفات الجھاز الھضمي، والطفح الجلدي،  
 والضعف الكلوي وانخفاض ضغط الدم. 

 الجانبیة الإسھال والغثیان. هیتم تجربتھ كعلاج قائم بذاتھ. تشمل آثار أومیفینوفیر 

الجانبیة  هتشمل آثار .جزء من الدراسات بمفرده أو بالاشتراك مع توسیلیزوماب فافیبیرافیر
 إطالة فترة كیو تي.

یة الجانب هفي عدد من التجارب السریریة. تشمل آثار فیھ یجري التحقیق توسیلیزوماب
أنزیم ارتفاع ضغط الدم، ارتفاع  الصداع، التھابات المسالك البولیة، التھاب البلعوم الأنفي،

 ، وتفاعلات موقع الحقن.(ALT)ناقل الآلانین 

الحمى الجانبیة  ھیتم تقییمھ حالیًا في التجارب السریریة. وتشمل تأثیرات أ1 -بیتا-إنترفیرون
 وانحلال العضلي. 

التجارب جاریة وشوھد تحسن سریري للمرضى الذین یعانون من حالات  النقاھةبلازما 
 في بعض الدراسات الصغیرة. 19-كوفیدحادة من 

لا یوصى بھا بشكل روتیني للالتھاب الرئوي الفیروسي أو متلازمة  الستیرویدات القشریة
بسبب احتمالیة إطالة  الستیرویدات القشریة یجب تجنب  ).ARDSالضائقة التنفسیة الحادة (

، ما لم یذُكر لأسباب أخرى (على MERS-CoVالتكاثر الفیروسي كما لوحظ في مرضى 
بعد  علاجالصدمة الإنتانیة المقاومة لل مزمن،سبیل المثال، تفاقم مرض الانسداد الرئوي ال

) 2020، مراكز مكافحة الأمراض والوقایة منھا). (سرفیفنغ سبسسإرشادات حملة 
)Russell CD, 2020(    

قد قلل بشكل كبیر  الجاریة في المملكة المتحدة أن الدیكسامیثازونریكفوري أفادت تجربة 
. تلقى 19-كوفیدمن  شدیدمن معدل الوفیات لدى المرضى الذین یعانون من مرض 

أیام، عن طریق الفم أو عن   10ملغ من دیكسامیثازون مرة واحدة في الیوم لمدة  6المرضى 
   طریق الحقن في الورید.
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ق الوبائي أو تحلیل المنشورة حالیًا على التحقیذات الصلة باختصار، تركز معظم الدراسات 
لا یزال ھناك نقص في الأدلة القویة فیما یتعلق بفعالیة / السریریة.  19-كوفید خصائص

 خیارات العلاج المحتملة، ولا تزال التجارب السریریة واسعة النطاق جاریة. سلامة

 الخفیف 19-علاج أعراض مرض كوفید

  نیذال المرضىینصح المرضى بالبقاء في المنزل في عزلة.  للحالات الخفیفة في المجتمع،
مرض بما في ذلك كبار السن (عمر  لأكثر عرضة للإصابة بأشكال حادة من ا ونكونیقد 

سنة في دول أخرى)، الأشخاص الذین یعانون  70سنة في بعض الدول ویفوق  65یفوق 
أمراض الجھاز   ،السكري ،من أمراض أخرى (مثل أمراض القلب والأوعیة الدمویة

أو من السرطان) ومن أي أمراض أخرى   ،التنفسي مثل مرض الانسداد الرئوي المزمن
عن كثب وإذا  میجب مراقبتھھؤلاء  (خلقیة أو مكتسبة) والتي قد تضر باستجابتھم المناعیة

 تدھورت حالتھم، یجب أن یتلقوا رعایة عاجلة. 

و/أو الأدویة المضادة للالتھابات قد یتطلب علاج الأعراض استخدام مخفضات للحرارة 
وضعت في دائرة  19-للحمى والألم الخفیفة. سلامة استخدام الإیبوبروفین في مرضى كوفید

الذي جاء فیھ أن المرضى الذین   The Lancetالشك من خلال مقال رأي نشره موقع 
) قد یكونون في ACE2( 2یعالجَون بالأدویة التي تزید تعبیر الإنزیم المحول الأنجیوتنسین 

) لأنھ Lei Fang, 2020أو لتفاقم حالتھم. ( و/ 19-خطر متزاید للإصابة بمرض كوفید
یة.  الخل SARS-CoV-2یلعب دور الوسیط في دخول  ACE2ثبُتّ في مقال آخر أن  

)Markus Hoffmann, 2020 ومع ذلك، فإن الأدلة العلمیة ضد استخدام الإیبوبروفین (
لیست قویة بما یكفي لاستبعاده. ففي الممارسة السریریة الشاملة،   19-لمداواة مرضى كوفید

برھن الإیبوبروفین فاعلیّة راسخة في السیطرة على الأعراض التي یحاربھا في الأمراض 
ة أم الشدیدة. لا یوجد حالیًا دلیل قاطع على إنشاء ارتباط مباشر بین استخدام المعدیة الخفیف

الأدویة المضادة للالتھاب غیر الستیرویدیة (بما في ذلك الإیبوبروفین) وزیادة خطر 
) European Medicines Agency, 2020الإصابة بالعدوى أو شدة المرض. (

إذا كان  19-فض للحرارة في حالات كوفیدكخا موصى بھ الباراسیتامول/الأسیتامینوفین
 ذلك مناسبًا.    

والحال مماثل، لا دلیل یدعم الادعاء أن العلاج بمثبطات الإنزیم المحول للأنجیوتنسین 
)ACEi) أو بحاصرات مستقبلات الأنجیوتنسین (ARB یمكن أن یعرّض المصابین (

میة والمھنیة إلزامیة متابعة إلى نتائج عكسیة. وذكرت مختلف الجمعیات العل 19-بكوفید
ما لم ینصحوا على وجھ التحدید بالتوقف من قبل  ARBو   ACEiالمرضى علاجھم ب

 British Cardiovascular Society and British Society forفریقھم الطبي. (
Heart Failure, 2020( 

یجب نصح المرضى الذین یعانون من السعال بتجنب الاستلقاء على ظھورھم واستخدام 
للمساعدة. غالبًا ما یتحسن الخلل في حاسة الشم   لةلسعاستخدام دواء لتدابیر بسیطة مثل 

. یجب 19-كوفیدالعرض في مرضى  اتلقائیًا، ولا یوجد دلیل یدعم استخدام العلاجات لھذ
أیضًا نصح المرضى بالتغذیة الكافیة والترطیب المناسب. یمكن للمرضى تحسین دوران  

مراوح لأنھا یمكن أن تنشر الھواء عن طریق فتح النافذة على الرغم من عدم التوصیة بال
العدوى. یجب توفیر الدعم الأساسي للصحة العقلیة والرفاھیة لجمیع المرضى. إذا ظھرت 

 أعراض الأرق أو الاكتئاب أو القلق، فیجب التعامل معھا.
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 معتدلال 19-علاج مرض كوفید

یوصى بعزل المرضى الذین یعانون من مرض معتدل مشتبھ بھ أو مؤكد مع علامات 
یریة للالتھاب الرئوي لاحتواء انتقال الفیروس. یعتمد موقع الرعایة على مدى تعرض سر

المریض للخطر. یجب توفیر إدارة الأعراض والرعایة الداعمة. یجب تنفیذ إجراءات 
المضادات الحیویة في حالة الاشتباه في وجود  استخدامالوقایة من العدوى ومكافحتھا. یمكن 

 عدوى بكتیریة.

 الشدید 19-علاج مرض كوفید

مشتبھ بھ أو مؤكد معرضون لخطر التدھور   شدیدالمرضى الذین یعانون من مرض 
مرفق رعایة صحیة مناسب تحت إشراف  في السریري السریع. سیكون موقع الرعایة

فریق متخصص. بالنسبة للمرضى الذین یعانون من التدھور التدریجي لمؤشرات 
نفسًا / دقیقة وفي حالة الضائقة التنفسیة  30معدل التنفس> )، وSpO2 <90٪الأوكسجین (

بالأكسجین. یجب تنفیذ إجراءات الإضافي الشدیدة، یوصى بالإعطاء الفوري للعلاج 
 مكافحة العدوى والوقایة. 

 في 19-كوفید ) في مرضىVTEیختلف معدل الإصابة بالجلطات الدمویة الوریدیة (
المستشفى. لا توجد حالیًا بیانات كافیة للتوصیة باستخدام أو ضد استخدام مضادات التخثر 

في المستشفى  19-في مرضى كوفید VTEأو زیادة جرعات مضادات التخثر للوقایة من 
 من 19-المصابین بكوفیدالمرضى  تسریحخارج إطار التجربة السریریة. لا ینبغي 

   )2020. (المعاھد الوطنیة للصحة، VTEقیة من او ویةأد المستشفى بشكل روتیني على

بالنظر إلى التطور السریع في الأدلة المتاحة حول خیارات العلاج، یوصى بالرجوع إلى 
المعلومات المحدثة على الإنترنت، بما في ذلك "تقییم الأدلة على العلاجات ذات الصلة  

 لصیادلة النظام الصحي، والمتوفر ھنا." من قبل الجمعیة الأمریكیة 19-كوفیدب

 

نظرًا لأن عملیة تطویر اللقاح تتضمن إجراءات مثل عزل سلالة الفیروس واختیارھا، 
والتجارب في المختبر، والتجارب على الحیوانات، والتجارب السریریة، والموافقات 
الإداریة، فإنھا تستغرق وقتاً طویلاً. في الوقت الحاضر، تم العثور على بعض مواقع 

حمض النووي الریبي ل حمض النووي أو للجزيء ل (تسلسل SARS-CoV-2لـ التعرف 
المعترف بھا بشكل خاص بواسطة إنزیمات التقیید) ویمكن استخدامھا لتطویر اللقاح. 

(Ahmed SF, 2020) (Ramaiah A, 2020) 

نظمت وزارة العلوم والتكنولوجیا في جمھوریة الصین الشعبیة وحدات رئیسیة وطنیة 
لإجراء أبحاث مشتركة، ورتبت خمسة مسارات تقنیة بالتوازي، بما في ذلك اللقاحات  

، ولقاحات ناقلات الفیروسات الغدیة، التركیب ةقاحات معدلة وراثیاً معادللالمعطلة، وا
ولقاح الحمض النووي)، واللقاحات المصنوعة   mRNAح ولقاحات الحمض النووي (لقا

 من نواقل فیروس الأنفلونزا الموھن.

حیوانات. تجري  على التجارب دخلت بعض اللقاحات مرحلة البحث للسلامة والفعالیة في
قدر ت. 19-لقاحًا محتملاً لكوفید 33مناقشات مع مطوري  )EMA( وكالة الأدویة الأوروبیة

EMA  قبل أن یصبح اللقاح ضد    2021أن الأمر قد یستغرق على الأقل حتى بدایة عام
جاھزًا للموافقة علیھ ومتاحًا بكمیات كافیة لتمكین الاستخدام على نطاق واسع.  19-كوفید

  ).2020(الوكالة الأوروبیة للأدویة، 

التقدم في تطویر اللقاحات 
 19- للوقایة من كوفید
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 .وظیفھاتم ت سریریةتجربة  646، كان ھناك 2020 حزیران 25اعتبارًا من 

̶  ClinicalTrials.govیتم تحدیث المعلومات حول التجارب السریریة الجاریة حالیًا في  
موارد المكتبة الوطنیة الأمریكیة للطب وكذلك من خلال وكالة الأدویة الأوروبیة 

)www.ema.europa.eu، ( سجل التجارب السریریة الصینیة 
)www.chictr.org.cn/searchprojen.aspx(.وغیرھا من الموارد ، 

علاجًا محتملاً  125، أبلغت وكالة الأدویة الأوروبیة عن 2020 أیار 26اعتبارًا من 
-كوفیددراسة ل 2،042تتم مناقشتھا مع المطورین. تسرد مكتبة الطب الأمریكیة  19-لكوفید

دة بیاناتھا (للدراسات السریریة الممولة من القطاعین العام والخاص والتي  في قاع 19
  أجریت في جمیع أنحاء العالم).

تقدم التجارب السریریة  
 19- كوفیدلعلاج 
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ة المستند   صِحَّ
تموز   14. وتم تحدیثھ مرة أخرى في 2020شباط  5واسع اعتبارًا من تم إعداد ھذا المستند بدایةً بناءً على أدلة متفق علیھا بشكل 

 وفقاً للمعلومات المتاحة حدیثاً. 2020
 

 تنویھ بإخلاء المسؤولیة 
مراكز مكافحة الأمراض  ستند إلى المعلومات المتاحة وتوصیات المنظمات المعتبََرة مثل منظمة الصحة العالمیة ومیستند ھذا ال

والمراكز الأوروبیة لمكافحة الأمراض والوقایة منھا وغیرھا، كما ورد ذكرھا عند  ولایات المتحدة الأمریكیةالفي والوقایة منھا 
تتغیر بسرعةٍ وبالتالي قد تتغیر التوصیات   19-ولا بدّ من الأخذ بعین الاعتبار أنّ المعلومات المتاحة حول كوفید إصدار المستند.

سیسعى جاھداً لتحدیث ھذه الإرشادات دائمًا، ننصح بزیارة الاتحاد الصیدلاني الدولي المذكورة وفقاً لذلك. وعلى الرغم من أنّ 
 ظمات المذكورة والاطّلاع على أي معلومات متاحة حدیثاً لمعرفة آخر المستجدات. المواقع الإلكترونیة الرسمیة للمن 

   كلمة شكر 
 : عن تقدیره للأفراد الذین ساھموا في ھذه الوثیقة الاتحاد الصیدلاني الدولي یعرب 

 
أندرسون، كاثرین دوغان، جولیان فونسارت، ریان فوري،    خایمي أكوستا جومیز، مروان عاقل، لینا بدر، جین داوسون، ألي دیرینج

فیكتوریا جارسیا كاردیناس، سیلفان جرینیر، ماثیو ھونغ، زوزانا كوسینوفا، أولف جانزون، كریستوفر جون، تریفور جونز،  
ریت، جاكلین سوروج،  أك سودرلوند، غونزالو سوزا بینتو، بترا ست-سكارلیت بونج، یاسمینكا إن ساروناك، إدواردو سافیو، لارس

 جاو رونغ شنغ ،وانغنام -لین ،إیفا تیراسالمي، نیلھان أوزمان
 
 

 :والتصمیمالمحتوى   مراجعةالترجمة و
 )كلیة الصیدلة، الجامعة اللبنانیة الدولیة، لبنان(  محمد حندوس ،سوزانا عبد الفتاح نسرین مراد، ،محمد رحال

 
 

الجامعة اللبنانیة الدولیة. في حال وجود أيّ اختلاف بین النصّیّن، فإنّ النسخة الإنجلیزیة من مستند تمت ترجمة ھذا المستند من جانب  
 الاتحاد الصیدلاني الدولي الأصلي ھي التي تسود، ویعود التزام النشر إلى الاتحاد الصیدلاني الدولي. 

 
 

 
 
 
 
 

       
                                                                                       

 
 
 
 

  ) FIP(  الاتحاد الصیدلاني الدولي
 5أندریس بیكرویغ 

 JP 2517 لاھاي
 ھولندا
  -70-31+  3021970 تلفون:

   -70-31+  3021999فاكس: 
 fip@fip.orgبرید إلكتروني: 

www.fip.org/coronavirus 
 

                              2020تموز  14محدثّ في 

 ترجمة الجامعة اللبنانیة الدولیة (لبنان) 

mailto:fip@fip.org
http://www.fip.org/coronavirus

	صِحَّة المستند
	كلمة شكر

