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 ارتباط بین دریافت واکسن آنفلوانزا با بستری شدن در بیمارستان و میرایی کلی در سالمندان: 

 مند و متاآنالیز مروری نظام ی مطالعه

 
 3عبداله محمدیان هفشجانی، 3سادات موسوی، معصومه 2، سلیمان خیری1توابع نیلای رضایی

 
 

‌چکیده

 های مختلف در سالمندان انجام میر ناشی از بیماری و  بررسی نقش واکسن آنفلوانزا در کاهش خطر بستری و مرگ ی زمینه طی سالیان اخیر، مطالعات مختلفی در :مقدمه

بررسی ارتباط بین دریافت واکسن آنفلوانزا با خطر بستری در بیمارستان  ر،حاض از انجام پژوهش هدف. دهد را نشان میتناقضات آشکاری  ها آنشده است، با این وجود نتایج  
 . بودمیر کلی در سالمندان  و  و مرگ

، Scopus های اطلاعاتی در پایگاه 0101تا  0881های  زمانی سال ی که در بازه کارآزمایی بالینی تحقیقاتمند و متاآنالیز بر روی  صورت مرور نظام  به مطالعهاین  :هاروش

Web of Science ،Embase، Google Scholar ،ScienceDirect ،Cochrane  وPubMed  ،افزار  نرم ها در داده. گردید  انجاممنتشر شده بودStata  تجزیهمورد  
 د.وداری در نظر گرفته ش سطح معنیبه عنوان  P < 10/1 قرار گرفت.ها  تحلیل و

کارآزمایی بالینی وارد متاآنالیز شد. بر اساس نتایج،  ی مطالعه 8 در نهایت تحقیق،معیارهای  رفتنگ که با در نظر گردید استخراجمقاله  082 ،در جستجوی اولیه :ها افتهی

و  Odds ration( OR= ) 60/1درصد،  P ،80/1- 00/1  =Confidence interval (CI )80 < 110/1، طورکلی  نسبت شانس بستری در بیمارستان برای سالمندان به
میر  و  . در بررسی ارتباط بین دریافت واکسن آنفلوانزا و بستری شدن و مرگبود OR=  80/1درصد،  P ،87/1- 80/1  =CI 80 < 110/1، میر کلی و  نسبت شانس مرگ

 تورش انتشار مشاهده نشد. ،سالمندان

میر کلی در سالمندان  و  درصدی خطر مرگ  0درصدی خطر بستری در بیمارستان و کاهش   20تواند منجر به کاهش  دریافت واکسن آنفلوانزا می :یریگ جهینت

ک کم ،ها در بیمارستان میر سالمندان و بستری شدن آن و  گیرانه از مرگ پیش ی عنوان یک مداخله  شود. بنابراین، ممکن است دریافت این واکسن به
 باشد.  ای امیدوارکننده

 متاآنالیز ؛مند مرور نظام ؛سالمندان ؛میر و  مرگ ؛بستری در بیمارستان ؛واکسن آنفلوانزا :یدیکل گانواژ

ارتباط بین دریافت واکسن آنفلوانزا با بستری شدن در  .هفشجانی عبداله محمدیان سادات، موسوی معصومه خیری سلیمان، نیلای، توابع رضایی ارجاع:

 .820-802(: 600) 28؛ 0011مجله دانشکده پزشکی اصفهان . مند و متاآنالیز مروری نظام ی بیمارستان و میرایی کلی در سالمندان: مطالعه

 

 مقدمه

با     یریبا  غيييرذا    RNA یدارا یها   روسیجمله و از آنفلوانزا، روسیو

. از سا    كناد  یكه ذرندگ ن و ذست نداران از جمله انس ن را آلوده ما  ب شد یم

 جا د یا جه ن سراسر در یدمياذ 24 از شيب ع مل نیميلادی غ كنون، ا 9191

غا    فيا خف یما ر يب عا  ب  غوانند یآنفلوانزا م یه  روسی. و(9) است كرده

 یخصوص در افراد ذرخطر م نناد سا لمندان، افاراد    بهمرگ  یو حت دیشد

 ،یمياز  یساتته  ،یعروقا  -یقلبا  یها   یم ريكه در معرض خطر ابتلا به ب

مازمن   یها   یما ر يب یو افراد دارا یمنیا ستمينقص س ،یويكل یه  یم ريب

 یما ر يب نیا به علات عاعف در كنتار  ا    اس س، نی. بر ا(4)شود  یذزشت

سانيين اقتصا دی و    یها   خسا ر   جا د یو ا یبهداشات  یه  ستميغوسط س

 هيا عل هدفمناد  ونيواكسين سا  باه  ميغصام  تیا از آن، در نه  یبهداشتی ن ش

 ونين سا يواكس كاه  اسات  داده نشا ن مط لع    جینت . (3) شد گرفته آنفلوانزا

و كا هش   یما ر يب جا د یاز ا یريجلاوگ  منظاور  باه ه   راه نیاز مؤثرغر یتی

 .(2) ب شد یاز آن م ین ش یذزشت یه  نهیهز

و بهداشات در   هیا غي  تيو ب  بهبود وعاع  رياخ  نيس ل یدر ط

 ريا ذ ير،ید عب ر   و به  تيجمع یسن ني نييسطح جوامع مختلف، م

سا لمندان   ک،یا نزد یا ندهی. در آاست  فتهی شیافزا ه  تيشدن جمع

خواهناد داد. یتای از    ليجه ن را غشات  تياز جمع یا قسمت عمده

 مروری مقاله
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س لمندی جمعيت، موعوع غاممين   ی مهم مرغبط ب  ذدیده یه  چ لش

ب شاد.   خدم   سالامت بارای ایان قشار از جمعيات مای       ی هیو ارا

 یریذا   بيس لمندان با  غوجاه باه كا هش عملتارد جسامی و آسا       

ب شاند و   خادم   سالامت مای    ی عماده  ی كننده مصرف ش ن، یروان

ها  با  افازایش غق عا  بارای دری فات خادم           افزایش جمعيت آن

كاه   دهاد  ینشا ن ما   قا   يغحق جینت . (9-8)ب شد  سلامت همراه می

برابار كال    ذنجس  ، بيش از  ۵9ه ی درم نی گروه سنی ب  ی  هزینه

 . (1)س   است  ۵9ه ی درم نی گروه سنی كمتر از  زینهه

در ساطح جها ن در    یمختلفا  یها  ذاووهش  ر،ياخ  نيس ل یدر ط

و مارگ   ینقش واكسن آنفلوانزا در ك هش خطر بستر یبررس ی نهيزم

شده اسات كاه     انج م س لمندان در مختلف یه  یم ريب از ین ش ريو م 

 ونين سا ياز مط لع   نش ن داده شاده اسات كاه واكس    ییدر نسبت ب  

 افاراد  در ريا و م مارگ    یا و  یمنجر به كا هش خطار بساتر    آنفلوانزا،

از  یبرخا در  ،وجود  نی. ب  ا(91-94)گردد یواكسن م ی كننده  فتیدر

 شیمنجار باه افازا    ،واكسن آنفلوانزا  فتیمش هده شد كه در ق  يغحق

در  (93، 9۵) ريا و م مارگ    یا و  (93-99) م رسات ن يدر ب یخطر بستر

 زيا ن ها  ذاووهش از  یبرخا  جینت البته  ؛شودیواكسن م كنندگ ن ت فیدر

 افاراد  در ريا و م  مارگ   یا و  م رسات ن يدر ب ینش ن داد كه خطر بساتر 

اناد،   نتارده   فات یكاه واكسان را در   یواكسن و افراد ی كننده  فتیدر

 نیدر ا هگرفت صور مط لع    جینت  ن،ی. بن برا(91-98)ندارد  یغف وغ

 کیا  باه  غاوان  ینما  ها  آندارند و بر اسا س   یغن قض   آشت ر نهيزم

 با   آنفلاوانزا  واكسان   فتیدر نيب ارغب ط خصوص در یكل یريگ جهينت

 ساا لمند افااراد در ريااو م  ماارگ  یاا و م رساات نيب در یبسااتر خطاار

 نیبهتار  از یتا یكاه    ییجا  . از آن فتی واكسن دست  ی كننده  فتیدر

 در یعلما  ساؤا   کی به مشخص ذ سخ کی به ی بيدست یبرا ه  روش

با    زيمناد و مت آنا ل   مارور نظا م   قا   يغحقسلامت، استف ده از  ی طهيح

ح عر با    ذووهش ب شد، یم ینيب ل ییمط لع   ك رآزم  جیاستف ده از نت 

مارور   ی وهيشا  باه  ناه يزم نیشده در ا مط لع   انج م  جیاستف ده از نت 

واكسان    فات یدر نيارغبا ط با   یبررسا  هادف  با   زيمند و مت آنا ل  نظ م

 سا لمندان  در یكل ريو م و مرگ  م رست نيدر ب یآنفلوانزا ب  خطر بستر

 .ذرداخت

 

 ها روش

 یمارور  ناوع  از قيا غحق نیا ا :یماورد بررسا   تيا نوع مط لعه و جمع

ح صال از   یه  كه ب  استف ده از اطلاع   و داده بود زيمند و مت آن ل نظ م

 واكسان   فات یدر نيبا  ارغب ط یبررس به كه ینيب ل ییك رآزم  مط لع  

 یطا  سا لمند  افراد ريو م  مرگ و م رست نيب در یبستر خطر و آنفلوانزا

 شد.    انج م اند، ذرداخته  4141 غ  9181 یه  س  

، جستجوی ح عر ذووهشدر  جستجو: یو راهبرده  یاستراغو

 ،Scopus یاطلاعا غ  ها ی  يا ه یج مع و ك مل متون منتشار شاده در ذ   

Web of Science، Embase ،Google Scholar، ScienceDirect، 

Cochrane  وPubMed غا  ما رس    9181 یها   س   یزم ن یدر ب زه

  فات یدر» جساتجو،  نیمورد نظر ا ی ره يانج م گرفت. مع 4141س   

 یبساتر »و  «یكلا  ريا و م مارگ  »عنوان مواجهاه و    به «آنفلوانزا واكسن

از  اسا س،  نیا ا بر. شد گرفته نظر در  مديعنوان ذ  به زين «م رست نيشدن در ب

و  Mortalityو  Influenza Vaccine ،Hospitalization یها  واژه ديكل

Medical Subject Headings (MeSH )آن باار اساا س  یهاا متاارادف

و  Orاز عبا ر    ،كلم   متارادف  ني. جهت انج م جستجو بدیگرد هاستف د

جساتجو در   یبراشد.  استف ده Andاز عب ر   ،یاصل ی واژه ديسه كل نيب

مربوط  یه  و راهنم ه از دستورالعمل ،یاطلاع غ یه هر كدام از ب نک

 به آن استف ده شد.

 نیا منتشر شده در ا ق  يغحق ی همه به ی بيدست از ن نيجهت اطم

 کيا التترون یجساتجو  در شاده  ی بیا ، فهرست من بع مق    ب زنهيزم

 جهات  ن،یا . علاوه بر ادیگرد ینيمرغبط ب زب مط لع   به ی بيدست یبرا

 قیا طر از ها   آن ماتن  غما م   فات یدر امتا ن  كاه  یمقا  غ  به یدسترس

 قیا طر از غم س برقراری به نسبت نداشت، وجود یاطلاع غ ه ی ي هیذ 

 ك مال  ماتن   فات یدر بارای  مربوطاه  ساندگ ن ینو با   کيالتترون ذست

 مقاا   ، و مسااتندا  یآور جمااع از ذاا . دیااگرد اقاادام مقاا   

 EndNote یسا ینوافزار رفارن   ه  وارد نرم آن ی دهيچت و مشخص  

 یبررسا  ن،يهمچنا  و افازار  نارم  نیشد و موارد غتراری ب  استف ده از ا

 ن،یبا  مارور عنا و    ،بعاد  ی . در مرحلاه دیا گردحا ف   ن،یمجدد عن و

 نيمرغبط ب  هدف ذووهش كن ر گ اشته شد و ساس  از با   ريمق    غ

 ،متن ك مال مق لاه   ن،يو همچن دهيچتب  مراجعه به  م نده یمط لع   ب ق

 ريا ح صال شاد و ماوارد غ    ن نياز مرغبط بودن آن ب  هدف مط لعه اطم

و  قا   يغحقو انتخا     ییشن سا   ندیفرا 9 شتل. دیگردمرغبط ح ف 

 باه  زيمناد و مت آنا ل   مرور نظا م  ه  را برای ورود به  آن یبررس یچيوني

 . دهد ینش ن م کيصور  شم غ 

در ذاووهش ح عار، غنها  مقا         :مق   ورود و خروج  ی ره يمع

 واكسان   فات یدر نيبا  ارغبا ط  یبررسا  باه  كاه  ینيب ل ییح صل از ك رآزم 

 بودناد،  ذرداختاه  سا لمند  افاراد  در ريو م  مرگ  ی و یبستر خطر و آنفلوانزا

  یا نسابت مخا طره و    ،یخطر نسب دیب  ن،يگرفت. همچن قرار ی بیارز مورد

باا  در  یغحاات بررساا ی مااده يمواجهااه و ذ نينساابت شاا ن  ارغباا ط باا

 بار   یا شاده ب شاد و    ه یا درصد در مق له ارا 19 ن نياطم یف صله رفتننظرگ

ها ی   كاه داده  یمح سبه ب شد. مق  غ  ق بل مق له، در موجود اطلاع   اس س

بارای بارآورد مربوطاه      ريخط ی مع  یاثر و  یاندازه یجهت مح سبه یك ف

 یدر مط لعاه  ن،يهمچنا  حا ف شادند.   قيا غحقاز  ،را فراهم نترده بودناد 

 باار روی  شااده انجاا مهاا  محاادود بااه مط لعاا       جسااتجو ح عاار،

 انس ن بود.  
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 زیمتاآنال یبرا شده  انتخاب مطالعات. 1 شکل
 .اندنموده گزارش را( یكل ريم و مرگ و م رست نيب در یبستر) یبررس مورد  مديذ دو هر مق له دو*

 

وارد شده  ییاز مق    نه  شده از مط لع  : اطلاع   استخراج 

عنوان مط لعه، نوع مط لعه، نا م   همچون ی، اطلاع غح عر ذووهشبه 

او  مق لااه، ساا   انتشاا ر، كشااور محاال انجاا م مط لعااه،  یسااندهینو

افااراد  یساان یكننااده در مط لعااه، دامنااه  افااراد شااركت  تيجنساا

 یكننادگ ن، انادازه   شاركت  یسان  ني نييا كننده در مط لعاه، م  شركت

و بادون مواجهاه، ماد       فتهیمواجهه  یه  نمونه، غعداد افراد گروه

 واكسان   فات یدر عادم   یا   فات یدر تيوعع م ران،يب یريييزم ن ذ 

 بروز زانيم م رست ن،يب در یبستر زانيم كنندگ ن، شركت در آنفلوانزا

 نا ن ياطم یف صاله  همراه به ش ن  نسبت و ینسب خطر ،یكل ییرايم

 و یكل ريو م و مرگ  م رست نيشدن در ب یمربوط به بستر درصد 19

 كنتار   رهيا متي چناد  ماد   در یسا ز  همس ن ب  كه ییره يمتي عنوان

 . دیگرد یآور شدند، استخراج و جمع 

 9 یرابطاه واكسان بار اسا س     یاثربخش مط لع  ، از ی ريدر بس

 ریبار اسا س مقا د    ،ماوارد  نیا . در ا(91)شاده باود    ه یا مح سبه و ارا

مرباوط باه آن    نا ن ياطم یشده، نسبت ش ن  و ف صله ه یارا یاثربخش

 یاثار بارا   یانادازه  یها   كاه گازارش   یقا غ يغحق. در دیا مح سبه گرد

شاده   ه یا صور  جداگ نه مح سبه و ارا به  یفصل  یو  یزم ن یه  دوره

 یانادازه  کیا  ، شاده  ه یارا ریاز مق د ز،يمت آن ل ی وهيبود، ب  استف ده از ش

. شاد  گرفتاه  نظار  در ليا و غحل  هیا و در غجز دیا گردمح سابه   یاثر كل

اطلاعا     ام  ،اثر گزارش نشده بود یكه اندازه یدر مط لع غ ن،يهمچن

شاده موجاود     قیا غزر یه  كنندگ ن و واكسن مربوط به غعداد مش ركت

 نا ن يطما یاثار و ف صاله   ی، انادازه 4در  4ب  اساتف ده از جادو     ،بود

 .دیمربوط به آن مح سبه گرد

 Vaccine Effectiveness (VE)( = 9-)نسبت ش ن ×  911) :9 یرابطه
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  نظر مد اطلاعاتی هایپایگاه و هابانک جستجوی از حاصل مقالات تعداد

 مقاله 082: مقالات کل

 مقاله 01: مقالات کامل متن ارزیابی
 مقاله 7: کامل متن با مرتبط غیر شده خارج مقالات

 *مقاله 7: پیامدها به توجه با ارزیابی

 بستری با آنفلوانزا واکسن دریافت بین ارتباط) متاآنالیز در شده وارد مقالات

  مقاله 0: بیمارستان در سالمندان شدن

 مقاله 060: مقالات عنوان و چکیده ارزیابی

 

 عدم مقاله، 2: مروری مقاله دلیل به شده خارج مقالات

 مقاله 2: اثر اندازه گزارش

 میر و مرگ با آنفلوانزا واکسن دریافت بین ارتباط) متاآنالیز در شده وارد مقالات

  مقاله 0(: سالمندان کلی

 مقاله 008: شده خارج تکراری مقالات

 

 : چکیده و عنوان با مرتبط غیر شده خارج مقالات

 مقاله 000
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  سات يل از چاک  مق   ، تيفيك ی بیجهت ارز مق   : تيفيك ی بیارز

Jadad scale نیا . ا(41-49)اساتف ده شاد    یكم ی زدهيامت تيق بل ليبه دل 

 شاده  یغصا دف  ینيب ل ییك رآزم  مط لع   تيفيك ی بیارز جهت ستيل چک

سااه بخااش  یدارا ماا كور سااتيل . چااکرديااگ یمااورد اسااتف ده قاارار ماا

 ماورد  تيا جمع كال  خصاوص  در یاطلاعا غ  و یكورس ز ،یس ز یغص دف

 سات يل چاک  نیا از استف ده ب  كه ی زي. حداكثر و حداقل امتب شد یمط لعه م

  سيا اسات. بار اسا س مق    صافر و  9 بيا باه غرغ  داد، مق له کی به غوان یم

Jadadیبارا  بيا غرغ هبا  2از  شاتر يو ب 2غا    3، 4غا    صافر  نيبا   زا ي، امت 

 (.  44-43شده است ) فیغعر ب   و متوسط ن،یيذ  تيفيك ب  مق   

 ماورد ( ريو م و مرگ  ی)بستر ی مده يذ كم بروز زانيب  غوجه به م

بارآورد شاده در مط لعا       ی مخا طره  نسبت و ش ن  نسبت ،یبررس

 نظار  در يریو مع د  هماد  یاز خطر نسب یعنوان برآورد گون گون، به 

 مط لعا    در یتناواخت ی عادم  هرگوناه   یا  ین همين وجود. شد گرفته

 یتا يو گراف یآما ر  یها   با  اساتف ده از آزماون    ز،يشده در مت آن ل وارد

ماورد   یها   در شا خص  یآما ر  ینا همين  ن،ي. همچنا دیا گرد یبررس

( و 4) Q-Testب  استف ده از  زيواردشده به مت آن ل ق  يغحقدر  ی بیارز

از  ،ین همين یقرار گرفت. جهت گزارش مقدار كم ی بیمورد ارز I2  ی

از نماودار   ،یتا يباه روش گراف  ین همين یبررس منظور به و I2آزمون 

4. ب  اساتف ده از آزماون   شد( استف ده Forest Plotانب شت )
،    غفا و

 نیا ا جینتا   از اساتف ده  با   و یبررسا  مط لعا    جیشده در نت  مش هده 

([ Random) یغص دف  ی( Fixed]ث بت ) مد  نوع نييغع جهت آزمون

شااده مط لعاا   مختلااف،  اثاار گاازارش  ی اناادازه ریباار اساا س مقاا د

انجا م   یاز ماد  ث بات بارا    ح عار  ی. در مط لعاه شاد  یريا گ ميغصم

 یفا يغورش انتش ر، نمودار ق ی بیارز منظور به. دیگردبرآورده  استف ده 

 مااورد اسااتف ده قاارار  Beggو  Eggerن متقاا رن  ونيو آزمااون رگرساا

 94 ینسااخه Stataافاازار  ناارم در هاا  ليااو غحل  هیااگرفاات. غماا م غجز

(StataCorp ،College Station ،TXانج م شد و سطح معن )یدار ی، 

 در نظر گرفته شد. 19/1

 

 هاافتهی

  یتا يالتترون ی، با  جساتجو  9 شتلطبق  مق    وارد شده به مط لعه:

 

  MeSHموجود در  یه  واژه دياستف ده از كل ب  یاطلاع غ یه  ي هیدر ذ 

 ،یريا با  غترارگ . شاد  یآور مق له جماع  Title/Abstract ،483ب  ذكر 

 نیعنا و  غاک  غاک  یبررسا  ب . م ند یب ق مق له 9۵2 و ح ف مق له 991

 ذاووهش، مارغبط نباودن عناوان با  هادف       ليمق له به دل 922 مق   ،

 یس لمندان در مط لعه با ق  یمرغبط ب  گروه سن یمق له 41 ح ف شد و

باه   مق لاه  3ك مل و  متننداشتن  ليبه دل مق له 9 مجدد، یم ند. ب  بررس

از  ،باودن  یمارور  ليا باه دل  مق لاه  3اثار و   یعدم گزارش اندازه ليدل

اثار   یانادازه  یم ناد. با  بررسا    یمق لاه با ق   1و  دیگردخ رج  قيغحق

جهات   مق لاه  2 ،مرغبط با  هادف ذاووهش    ق  يغحقشده در  گزارش 

 یكل ريو م  جهت مرگ مق له 9و  (41-42) م رست نيشدن در ب یبستر

 .  شد زي( وارد مت آن ل42، 4۵، 31-48)

 :م رست نيب در شدن یبستر و آنفلوانزا واكسن  فتیدر نيارغب ط ب

واكسان آنفلاوانزا و     فتیدر نيارغب ط ب یبررس ینهيدر زم یطوركل به 

شد كاه   ی بیب ز ینيب ل ییك رآزم  یمق له 2 م رست ن،يدر ب یخطر بستر

 ،یجناوب  یكاره  لناد، یغ  یدر كشاوره   4199غا    9112 یه  س   یط

ماد    شاده باود.   نفر انجا م   ۵981 یفنلاند و هلند در مجموع بر رو

ما ه   42غا    9از  مختلاف،  مط لعا    در كننادگ ن  شركت یريييزم ن ذ 

 گاروه  در تيا فيك ی بیا از نظار ارز  مق لاه  2هر  ن،يمتف و  بود. همچن

 (. 9شدند )جدو    یبند طبقه خو  تيفيب ك مط لع  

 واكسان   فتیدر نيارغب ط ب یشده در بررس  داده قيغطب یره يمتي

 در  مختلااف، مط لعاا   در م رساات نيب در یبسااتر خطاار و آنفلااوانزا

 .است شده هیارا 4جدو  

 ینيباا ل ییك رآزماا  مط لعاا   جینتاا  یرو باار زيباار اساا س مت آناا ل 

 ی، نسبت ش ن  بساتر (42-41)وارد شده به مط لعه  ی شده یس ز یغص دف

  و P < 119/1 بااا  یكلااا طاااور  باااه سااا لمندان یبااارا م رسااات نيدر ب

84/1- 99/1  =Confidence interval (CI )19 برابااااار درصاااااد  

۵9/1  =Odds ratio (ORم )نشا ن   زيمت آن ل جینت  ير،ید عب ر   . به ب شد ی

اند، نسابت   نترده  فتیكه واكسن آنفلوانزا را در یكه نسبت به س لمندان داد

 واكسان آنفلاوانزا    ی كنناده   فات یدر افاراد در  م رسات ن يدر ب یش ن  بستر

  ب شااد یماا دار یمعناا اخااتلاف نیااا كااه اساات  فتااهی كاا هش  درصااد 39

 (.4 شتل)

 مارستانیب در سالمندان شدن یبستر با آنفلوانزا واکسن افتیدر نیب ارتباط یبررس جهت زیمتاآنال در شده وارد مطالعات یها یژگیو. 1 جدول

 مقالات تیفیک یابیارز

 Jadad اسیمق اساس بر

 مدت

 یریگیپ

 ی فاصله و شانس نسبت

 درصد 59 نانیاطم

 حجم

 نمونه

 منابع کشور مطالعه نوع

 (27) همکاران و Phrommintikul لندیتا یتصادف ینیبال ییکارآزما 442 70/0( 57/0-66/0) سال 2 5/6

 (24) همکاران و De Villiers یجنوب ی هکر یتصادف ینیبال ییکارآزما 3242 91/0( 36/0-27/2) ماه 6 0/4

 (26) همکاران و Ciszewski فنلاند یتصادف ینیبال ییکارآزما 656 55/0( 22/0-37/1) ماه 10 0/5

 (25) همکاران و Govaert هلند یتصادف ینیبال ییکارآزما 1636 42/0( 23/0-74/0) ماه 5 0/5
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 افتیدر ریتأث ارتباط یبررس جهت شده قیتطب یرهایمتغ. 2 جدول

 مارستانیب در سالمندان شدن یبستر با آنفلوانزا واکسن

 منابع شده  داده قیتطب یرهایمتغ

 یها مهارکننده با درمان سرم، نینیکرات ت،یجنس سن،
 کرونر عروق و نیوتانسیآنژ مبدل میآنز

Phrommintikul و 
 (27) همکاران

 سرفه، گراد،یسانت یدرجه 37 یمساو ای کمتر تب
 ،ینیب یگرفتگ ،ینیب زشیآبر ت،یجنس سن، گلودرد،

 سردرد

De Villiers و  
 (24) همکاران

  و Ciszewski شهر در یزندگ قد، وزن، مذکر، تیجنس سن،
 (26) همکاران

 ،... و آنفلوانزا یقبل ونیناسیواکس ت،یجنس سن،
 سهولت تیوضع

Govaert همکاران و 
(25) 

 

 یارغبا ط واكسان آنفلاوانزا با  بساتر      یدر بررس :انتش ر یريسوگ

  Begg’sباا  اسااتف ده از آزمااون    م رساات ن،يشاادن ساا لمندان در ب 

(188/1  =P و )Eggers (944/1  =P)مشاا هده انتشاا ر یري، سااوگ 

 یانتش ر در بررسا  یريسوگ یجهت بررس یفينمودار ق ن،ي. همچننشد

در  م رساات نيدر ب یواكساان آنفلااوانزا و بسااتر  فااتیدر نيارغباا ط باا

 است.شده  ه یارا 3 شتلس لمندان در 

 

 خطر با آنفلوانزا واکسن افتیدر نیب ارتباط انباشت یابیارز. 2 شکل

 مارستانیب در سالمندان شدن یبستر

 :سا لمندان  یكل ريم و مرگ و آنفلوانزا واكسن  فتیدر نيارغب ط ب
واكسن آنفلوانزا و   فتیدر نيارغب ط ب یبررس ینهيدر زم ،یطور كل  به

، 48-31) ییك رآزما   یمق لاه  9در سا لمندان،   یكلا  ريو م خطر مرگ 

 یكاره  لناد، یغ  یدر كشاوره   4191غا    4112 یه  س   ی( ط42، 4۵

انج م نفر  39119 یفنلاند، انيلست ن و هلند در مجموع بر رو ،یجنوب

 مختلاف،  مط لعا    در كنندگ ن شركت یريييزم ن ذ مد   .شده است 

 ی بیا از نظار ارز  مق لاه  9هار   ن،يم ه متف و  بود. همچنا  41۵غ   8از 

 (. 3شدند )جدو    یبند طبقه خو  تيفيب ك مط لع   گروه در تيفيك

 

 واکسن افتیدر نیب ارتباط یبررس در انتشار تورش یابیارز. 3 شکل

 مارستانیب در شدن یبستر با آنفلوانزا

 

 :سا لمندان  یكل ريم و مرگ و آنفلوانزا واكسن  فتیدر نيارغب ط ب
واكسن آنفلوانزا و   فتیدر نيارغب ط ب یبررس ینهيدر زم ،یطور كل  به

  ییك رآزماا   یمق لااه  9در ساا لمندان،  یكلاا  ريااو م خطاار ماارگ  

 لناد، یغ  یدر كشوره  4191غ   4112 یه  س   ی( ط42، 4۵، 31-48)

نفر  39119 یفنلاند، انيلست ن و هلند در مجموع بر رو ،یجنوب یكره

 مط لعا    در كننادگ ن  شاركت  یريا ييزما ن ذ  مد   .شده است انج م 

از نظار   مق لاه  9هار   ن،يم ه متف و  بود. همچنا  41۵غ   8از  مختلف،

شادند    یبناد  طبقاه  خاو   تيا فيب ك مط لع   گروه در تيفيك ی بیارز

 (. 3)جدو  

 

 سالمندان ریم و  مرگ با آنفلوانزا واکسن افتیدر نیب ارتباط یبررس جهت زیمتاآنال در شده وارد مطالعات یها یژگیو. 3 جدول

 تیفیک یابیارز
 اساس بر مقالات

 Jadad اسیمق

 مدت
 یریگیپ

 ی فاصله و شانس نسبت
 درصد 59 نانیاطم

 حجم
 نمونه

 منابع کشور مطالعه نوع

 (30) همکاران و Fireman لندیتا یتصادف ینیبال ییکارآزما 442 95/0( 92/0-96/0) ماه 10 5
 (24) همکاران و De Villiers یجنوب ی کره یتصادف ینیبال ییکارآزما 3242 00/1( 54/0-65/1) ماه 6 5
 (26) همکاران و Ciszewski فنلاند یتصادف ینیبال ییکارآزما 656 06/1( 15/0-56/7) ماه 10 5
 (29) همکاران و Armstrong انگلستان یتصادف ینیبال ییکارآزما 24535 69/0( 60/0-96/0) ماه 6 5
 (26) همکاران و Verhees هلند یتصادف ینیبال ییکارآزما 2196 96/0( 67/0-07/1) سال 25 5
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Study-Author (Year) 

 

De Villiers, et al (2009) 

Govaert, et al (1994) 

FLUCAD (2008) 

Phrommintikul, et al (2011) 

Overall (l-squared = 11.4%  

P = 0.336 

Note: Weights are from 

random effects analysis 

0.01      0.1   0.2   0.5    1  2  

 

ES (95% CI)   Weight (%) 

 

0.91 (0.36, 2.27)   6.66 

0.42 (0.24, 0.74)   16.15 

0.55 (0.22, 1.37)   6.68 

0.70 (0.57, 0.86)   70.52 

0.65 (0.51, 0.82)    100.00 

 



 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 همکاران و توابع نیلای رضایی سالمندان در آنفلوانزا واکسن افتیدر

 939 1400چهارم بهمن  ی/ هفته652ی / شماره 39سال  –مجله دانشکده پزشکی اصفهان 

  فات یدر نيارغبا ط با   یشاده در بررسا    داده قيغطب یره يمتي

ق بل  2در س لمندان در جدو   یكل ريو م  مرگ و آنفلوانزا واكسن

 .ب شد یمش هده م 

 

 افتیدر ریتأث ارتباط یبررس جهت شده قیتطب یرهایمتغ. 4 جدول

 سالمندان یکل ریم و  مرگ با آنفلوانزا واکسن

 منابع شده  داده قیتطب یرهایمتغ

 یماریب دن،یکش گاریس تیوضع سن، ت،یجنس
 و نیریش ابتید ،یقلب یها یماریب ،یویر

 یقبل یها واکسن

Verhees و 
 (26) همکاران

 سرفه، گراد،یسانت یدرجه 37 یمساو ای کمتر تب
 ،سردرد ،ینیب زشیآبر ت،یجنس سن، گلودرد،

 ینیب یگرفتگ

De Villiers و 
 (24) همکاران

 و Fireman شهر در یزندگ قد، وزن، مذکر، تیجنس سن،
 (30) همکاران

 ،...و آنفلوانزا یقبل ونیناسیواکس ت،یجنس سن،
 سهولت تیوضع

Ciszewski و 
 (26) همکاران

 و Armstrong تیجنس و سن
 (29) همکاران

 

 ینيبا ل  ییك رآزما   مط لعا    جینتا   یرو بار  زيبر اسا س مت آنا ل  

، نسابت  (42، 4۵، 48-31) وارد شده به مط لعاه  یشده یس زیغص دف

  ،P < 119/1 ،یطااوركل  بااه ساا لمندان در یكلاا ريااو م شاا ن  ماارگ 

11/1- 14/1  =CI 19  ،19/1درصد  =OR ير،ید  عب ر   . بهب شد یم 

 در یكلا  ريا و م كاه نسابت شا ن  مارگ      دادنش ن  زيمت آن ل نیا جینت 

كاه   یواكسن آنفلاوانزا نسابت باه سا لمندان     ی كننده  فتیدر س لمندان

 نیا كه ا است  فتهی ك هش  درصد 9 ،اند نترده  فتیواكسن آنفلوانزا در

 (. 2 شتل) بود دار یاختلاف معن

 

 
 با آنفلوانزا واکسن افتیدر نیب ارتباط یبررس انباشت یابیارز. 4 شکل

 سالمندان یکل ریم و  مرگ

 ريا و م  ارغب ط واكسن آنفلوانزا ب  مرگ یدر بررس :انتش ر یريسوگ

 Eggers( و 341/1  =P) Begg’sس لمندان، ب  استف ده از آزمون  یكل

(491/1  =P)یفا ينماودار ق  ن،ي. همچنا مش هده نشد انتش ر یري، سوگ 

واكسان    فات یدر نيارغب ط ب یانتش ر در بررس یريسوگ یجهت بررس

 شده است. ه یارا 9 شتلدر س لمندان در  یكل ريو م  آنفلوانزا و مرگ

 

 
 واکسن افتیدر نیب ارتباط یبررس در انتشار تورش یابیارز. 5 شکل

 سالمندان در ریم و  مرگ با آنفلوانزا
 

 بحث

 نيارغبا ط با   یح عار، بررسا   زيو مت آنا ل مند  مرور نظ م انج مهدف از 

و  م رسات ن يشدن در ب یواكسن آنفلوانزا در س لمندان ب  بستر  فتیدر

 مط لعاا   جینتاا  یرو باار زيباار اسا س مت آناا ل بااود.  یكلاا ريااممارگ  

 ی، نسبت شا ن  بساتر  (42-41)شده  یس زیغص دف ینيب ل ییك رآزم 

واكسان آنفلاوانزا نسابت باه      ی كنناده   فات یدر افراد در م رست نيدر ب

و نسابت   درصاد  39، اند نترده  فتیكه واكسن آنفلوانزا در یس لمندان

  فات یدر ن،ی. بنا برا  فات ی كا هش   درصاد  9 یكلا  ريو م  ش ن  مرگ

و  و مارگ   م رسات ن يدر ب یدر ك هش بساتر  غواند یواكسن آنفلوانزا م

 Lee زيمند و مت آنا ل  مرور نظ م قيغحقس لمندان مؤثر ب شد. در  یكل ريم

واكسان آنفلاوانزا بار      فات یدر ريغامث  یبررسا  هدفو همت ران كه ب  

 مشاخص انجا م شاد،    یميز ی ستته از ین ش ريو م از مرگ  یريشييذ

در برابار رخاداد    یواكسن آنفلوانزا اثارا  محا فظت    فتیكه در دیگرد

 .بود همسو ح عر ذووهش یه  فتهیكه ب   (3) دارد یميز یستته

 یبساتر  ش ن  برابر در آنفلوانزا واكسن یكنندگ مح فظت را يالبته غمث

 ماورد  ینحاو  باه  زيا ن يار ید مط لعا    در ريا و م  مارگ   ی و م رست نيب در

 یبررسا  هدفب   كهو همت ران  Liu قيغحق جینت گرفته است.  قرار ی بیارز

شادن در   یو بساتر  ريا و م آنفلوانزا بر مارگ   ی س  نه ونين سيواكس ريغمث

انج م شاد،   وانیقلب در كشور غ  کيستمیا یم ريمسن مبتلابه ب م رانيب

 یدر برابار بساتر   یاثارا  محا فظت   یكه واكسن آنفلاوانزا دارا  داد نش ن

در  ونين سا يكاه واكس  یا گوناه   به ب شد؛ یم س لمندان ريو م شدن و مرگ 
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Study-Author (Year) 

 

Verhees, et al (2019) 

Armstrong, et al (2004) 

Fireman, et al (2009) 

De Villeres, et al (2009) 

Ciszewski, et al (2008) 

Overall (l-squared = 0.0%  

P = 0.760 

Note: Weights are from 

random effects analysis 

 

ES (95% CI)   Weight (%) 

 

0.96 (0.88, 1.07)   6.91 

0.89 (0.81, 0.98)   8.76 

0.95 (0.92, 0.98)   84.10 

1. 00 (0.54, 1.85)   0.21 

1.16 (0.15, 7.56)    0.02 

0.95 (0.92, 0.97)    100.00 

 

2     0.5     1  0.2   0.1                 0.01 
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  ريااو م ماارگ  یمنجاار بااه كاا هش نساابت مخاا طره  ،فصاال آنفلااوانزا

[21/1-39/1 ( =CI )Confidence interval 19  =و 24/1درصاااااد ]

  یعروقاا -یقلباا یهاا  یماا ريب علاات بااه م رساات نيشاادن در ب یبسااتر

(13/1- 1۵/1  =CI 19  = 82/1درصد) ریدر سا   ن،ي. همچنا گردد یم 

 مبتلا م رانيب در یكل ريو م منجر به ك هش مرگ  ونين سيفصو ، واكس

( 18/1= درصاد   CI 19=  ۵8/1-11/1) یعروق -یقلب یه  یم ريبه ب

 . (39)د شو یم

مباتلا باه    م ريب 2292 یبر رو كهو همت ران  Wang ذووهشدر 

 انجا م  نشده نهيواكس  بتیبه د مبتلا م ريب 2919شده و  نهيواكس  بتید

 باه   زيا ن ،یغنفسا  یین رسا   آنفلاوانزا،   یا  هیا الر ذا  به ابتلا خطر شد،

در  یكلا  ريا و م  مارگ  و م رست نيب در شدن یبستر وه،یو یه  مراقبت

قرار گرفات و   یواكسن مورد بررس  فتیاز در ذ س   او   کی یط

 هیا الر از ذا  یشده، موارد كمتار  نهيكه در گروه واكس دیمشخص گرد

. شدمش هده  نهيواكس رينسبت به گروه غ یغنفس ییآنفلوانزا و ن رس   ی

  م رسات ن يشادن در ب  یبساتر  زانيا م شده، نهيدر گروه واكس ن،يهمچن

در مق بال   ۵/41رخاداد   زانيا )م نهيسواك ريدرصد كمتر از گروه غ 99

 شااده  قيااغطب ینفاار در ساا  ( باا  نساابت مخاا طره 911در هاار  9/33

(1۵/1- 89/1  =CI 19  = 88/1درصد)  در  یبساتر  یبود. نسبت مخا طره

  CI=  91/1-21/1 نه،يدر گاااروه واكسااا وهیاااو یهااا  بخاااش مراقبااات

 CI=  3۵/1-92/1 ،یكل ريو م مرگ  یو نسبت مخ طره 31/1=  درصد 19

واكسان آنفلاوانزا در     فات یدر ن،يمچنا ه. ب شد یم 22/1درصد =  19

 منجار باه كا هش     نه،يواكسا  ريا غ افاراد  با   ساه یدر مق  نهيافراد واكسا 

 . (34) دیگرد م رست نيدر ب یبستر ی نهیهز ید ر 9483

  فات یكه در داد نش نو همت ران  Puig-Barbera ی مط لعه جینت 

در  یباه بساتر    زيا منجار باه كا هش ن    ،واكسن آنفلوانزا در سا لمندان 

 شاتر يب. در (33) شاود  یما  یبستر یطو  دوره ن،يو همچن م رست نيب

نفار داشاتند، نقاش     هازار  91از  شاتر يب یآما ر  یكه ج معه یمط لع غ

شادن سا لمندان در    یاز بستر یريشييواكسن آنفلوانزا در ذ یمح فظت

 .(32-39) است شده دیيغم م رست نيب

واكسن آنفلاوانزا در   یكنندگ مح فظت ريغمث ق  ،يغحقاز  یدر برخ

 دهينرسا  اثب   به یكل ريو م مرگ   یو  م رست نيدر ب یبرابر خطر بستر

صاور    باه   كاه  همتا ران و  Oura ذووهشدر  ،مث   عنوان  . به است

نفار در كشاور ژاذان انجا م شاد، مشا هده        9111 یبر رو یگروه هم

در افاراد سا لمند    م رسات ن يدر ب یبساتر  ی مخا طره  نسبت كه دیگرد

  CI=  41/1-31/9 نه،يواكسا  ريا با  افاراد غ   ساه یشاده در مق   نهيواكس

خطار از نظار    شیافازا  نیا كه البته ا (3۵) ب شد یم 49/9=  درصد 19

صاور     و همت ران كه به Hung یمط لعه جینت د. نبودار یمعن یآم ر

نفار انجا م شاد،     412۵1 یكناگ بار رو   در هنگ نير ندهیآ یگروههم

در افاراد سا لمند    م رسات ن يدر ب یبستر یكه نسبت مخ طره داد نش ن

  CI=  ۵9/1-91/9برابار   نه،يواكسا  ريا غ افاراد  با   ساه یمق  در نهيواكس

 دار یمعنا  ليا احتما    دل  ن،یبنا برا . (31) ب شاد  یما  89/1=  درصد 19

 قا   يغحقاز  یدر برخ یمورد بررس  مديمواجهه و ذ نينشدن ارغب ط ب

 یغصا دف  یو...(، خط  یش هد -مورد ،یمقطع ،یگروه)هم یا مش هده

كنناده   مخدوش ی ب لقوه یره يمتي كنتر  عدم  ی و یريگ از نمونه ین ش

 ليا باه دل  ،وجاود   نیا . با  ا ب شد یم ییابق  یكننده وجود مخدوش  یو 

 ،ینيبا ل  ییك رآزما   یها  ذاووهش در  یسا ز یغصا دف  یوجود مرحله

شاده ب شاد و     انجا م  یخاوب   به یس زیكه غص دف  یدر  صورغ غوان یم

 یرهاا يمتي كااه كاارد ح صاال ناا نيحجاام نمونااه من سااب ب شااد، اطم

 یبررسا  ماورد  یها   گروه نيدر ب تنواختیصور    به كننده مخدوش

 شده ب شند.  عیغوز

واكسان    فتیدر نيارغب ط ب ی نهيشده در زم  انج م مط لع   جینت 

 نیا . ب  اب شد یم متن قض س لمندان در ريو م و مرگ  یآنفلوانزا و بستر

 زيمناد و مت آنا ل   نظ م یصور  مرور  ح عر كه به قيغحق جیوجود، نت  

عناوان    باه  ینيبا ل  ییك رآزما   یها  ذاووهش ح صال از   جینت  یبر رو

 غواناد  یشد، ما   انج م یمط لع غ یه  طرح انواع نيدر ب ییاست ندارد طلا

كنناده ب شاد.    كماک   ريبسا  ناه يزم نیذ سخ من سب در ا کی ی هیارا در

 یريا گ ميدر غصم غواند یم ح عر قيغحق جینت  رسد یبه نظر م ن،یبن برا

 یهیا ارا ن،يواكسان آنفلاوانزا و همچنا     فات یافراد سا لمند جهات در  

 ،یبر اس س شاواهد علما   یسلامت  نبه متخصص رانهيشييذ یه  هيغوص

 واقع گردد. ديمف  ريبس

 از یتاای. بااود ییهاا  تیمحاادود یدارا ح عاار ذااووهش

 كه ینيب ل ییغعداد كم مط لع   ك رآزم  ه ، تیمحدود نیغر یاس س

 م رست نيب در شدن یبستر و واكسن  فتیدر نيب ارغب ط یبررس به

. باود مط لعاه( ذرداختاه ب شاند،     9) یكل ريو م  مط لعه( و مرگ 2)

 نه،يزم نیدر ا گرفته صور به علت غعداد كم مط لع    ن،يهمچن

 نياز ارغبا ط با   یمن ساب  یالياو  غوانناد  یشده نما   فتی ق  يغحق

 در نقا ط مختلاف جها ن را     یغحات بررسا   ی ماده  يمواجهه و ذ

 .دیه نم یارا

 

 یریگ جهینت

 یدرصاد   39منجار باه كا هش     غواند یواكسن آنفلوانزا م  فتیدر

 ريا و م خطر مرگ  یدرصد  9و ك هش  م رست نيدر ب یخطر بستر

 واكسن نیا  فتیدر است ممتن ن،یبن برا. شود س لمندان در یكل

 و سا لمندان  ريا و م از مارگ   رانهيشاي يذ ی مداخلاه  کیا عنوان   به

ب شاد. با     یا دواركنندهيكمک ام م رست ن،يب در ه  آن شدن یبستر

رابطه و  نیا ی بیارز منظور به یشتريب ینيوجود، مط لع   ب ل  نیا

و  س لمندان و مرگ  یبرا یبهداشت جیآن در بهبود نت  یسهم ب لقوه

 .شود انج م دیب  ه  آن یكل ريم
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Abstract 

Background: In recent years, various studies have been conducted to investigate the role of influenza vaccine in 

reducing the risk of hospitalization and death in the elderly. However, the results of these studies are clearly 

contradictory. Accordingly, the present study aimed to investigate the relationship between receiving the flu 

vaccine with the risk of hospitalization and mortality in the elderly. 

Methods: This study was a systematic review and meta-analysis of clinical trial studies published in databases 

(Web of science, Scopus, PubMed, Cochrane, Science Direct, Google Scholar, and Embase) between the years 

1980 and 2020. All analyzes were performed by Stata14 statistical software, and the significance level in this 

study was considered as 0.05. 

Findings: In the initial search, 283 articles were retrieved of which, considering the study criteria, finally 9 

clinical trial studies were included in the meta-analysis. Based on the results of meta-analysis, the overall odds 

ratio (OR) of hospitalization for the elderly was equal to 0.65 (95% CI: 0.82 - 0.51; P <0.001); and the overall 

OR of death was equal to 0.95 (95% CI: 0.92 - 0.97; P <0.001). There was no publication bias in the study of the 

relationship between receiving the flu vaccine and hospitalization and mortality of the elderly. 

Conclusion: Getting the flu vaccine in the elderly can reduce the risk of hospitalization by 35% and the risk of 

overall death by 5%. Therefore, it may be promising to receive this vaccine as a preventive intervention for 

elderly deaths and hospitalizations.  
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