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 1402 چهارم خرداد ی /هفته716 ی/شوارهچهل و یکنسال  هجله دانشکده پزشکی اصفهاى
 28/3/1402تاریخ چاپ:  10/3/1402تاریخ پذیزش:  3/9/1401تاریخ دریافت: 

  
 ای و ارتباط آن با بیماری زمینه 91-ماه بعد از بستری در بیماران کووید 3ی سینه  اسکه قفسه تی های سی یافته

 
4باوادی مهسا، 3فرهادی ، الهام2برسی حمیذ ، سیذ1حنفی ، محمذقاسم1زاده فخری احمذ

 

 
 

چکیده

 .ای اًجام ضذ ٍ ارتباط آى با بیواری زهیٌِ 19-هاُ بعذ از بستری در بیواراى کٍَیذ 3ی سیٌِ،  اسکي قفسِ تی ّای سی ایي هطالعِ با ّذف بررسی یافتِ مقدمٍ:

ع تَصیفی هطالعِ َا: ريش بستری در بخص در بیوارستاى 19-بر رٍی بیواراى هبتلا بِ کٍَیذ 1401ضْریَرهاُ تا آخر  1400تحلیلی بَد کِ از ابتذای ضْریَرهاُ  -ی حاضر از ًَ

اٍبستِ بِ داًطگاُ علَم پسضکی جٌذی ضاپَر اَّاز اًجام ضذ. اطلاعات دهَگرافیک ٍ یافتِ آهَزضی ٍ درهاًی اهام خویٌی ی سیٌِ در زهاى بستری بیوار  اسکي قفسِ تی ّای سی )رُ( 
 .بعذ از بستری ارزیابی ٍ ثبت گردیذ هاُ 3برای  19-با کٍَیذ

ِ،  َا: یافتٍ ای  درصذ از بیواراى ّیچ گًَِ بیواری زهیٌِ 44درصذ، هرد بَدًذ.  53سال هَرد بررسی قرار گرفتٌذ کِ از ایي تعذاد  49/57بیوار با هیاًگیي سٌی  100در ایي هطالع

دًذ کِ در ی بیواراى دارای بیواری زهیٌِ ًذاضتٌذ ٍ بقیِ اًٍی را داضتٌذ. بررسی یافتِ 10ٍ  28ایي بیي، دیابت ٍ فطارخَى با  ای بَ بعذ  اسکي سِ هاُ تی ّای سی درصذ، بیطتریي فرا
 .درصذ را ًطاى دادًذ 25تا  5درصذ فیبرٍز ریِ گسارش ضذُ درگیری  45درصذ فیبرٍز ریِ گسارش ضذ ٍ  55ّا ًرهال ٍ  اسکي تی درصذ سی 35بیواراى ًطاى داد کِ 

درگیری ریَی را در ًتایج  ،19-کٍَیذ برای بیوارستاى در ضذى بستری از پس هاُ 3 کٌٌذگاى، ضرکت ی از ّوِ بیص از ًیوی تقریباً حاضر، ی هطالعِ در گیزی:ٍ وتیج

 .اسکي خَد داضتٌذ کِ بیطتریي هَرد، فیبرٍز ریَی بَد تی سی

 اسکي یت یس ریتصاٍ ی؛ا ٌِیزه یواریب ؛حاد یتٌفس سترسیسٌذرم د ؛ِیر برٍزیف ؛19-ذیٍکَ ياژگان کلیدی:

 
ماٌ بعد اس بستزی در  3ی سیىٍ  اسکه قفسٍ تی َای سی یافتٍ .حویذ، فرّادی الْام، باٍادی هْسا زادُ احوذ، حٌفی هحوذقاسن، برسی سیذ فخری ارجاع:

 287-293(: 716) 41؛ 1402هجلِ داًطکذُ پسضکی اصفْاى . ای ي ارتباط آن با بیماری سمیىٍ 91-بیماران کًيید

 

 مقدمٍ

، آغاس 2020( اس ابتذای عال 19-بیماری کزيوا يیزيط جذیذ )کًيیذ 

 ٍ  2020ی  ؽذٌ ي در کل جُان اوتؾار یافتٍ اعت، بٍ طًریکٍ در صاوًیه

ایه پاوذمی جُهاوی بهٍ وىهًان ايرصاوهظ عهممت َماهاوی اس طهز         

. بیمهاران بغهتزی ؽهذٌ در    (1)عاسمان جُاوی بُذاؽت اومم گزدیهذ  

( ومئه  نىسغهی ماوىهذ    COVID-19بیمارعتان بزای يیزيط کزيوها ) 

وسظ داؽتىذ، وميٌ بز ایه ومئه ، اتهتمل در ومرکهزد     عزفٍ ي نىای

ریٍ با درجات مخترف َیپًکغمی يجًد داؽت. ایه ومئه  بها ومهای    

ی  ( در اعکه نًمًگزافی قسغGround- Glassٍکذيرت ؽیؾٍ مات )

ٍ  CT( Computed tomography scanعیىٍ ) ی  ي رادیًگزافی قسغه

 COVID-19م بهٍ  درصهذ بیمهاران م هت    15-30عیىٍ َمهزاٌ اعهت.   

بغتزی در بیمارعتان، دچار وارعایی نىسغی ؽذیذ ي عىذرم دیغهتزط  

 ARDS( Adult respiratory distress syndromeنىسغهی اهاد )  

 َههای مزاق ههت يیههضٌ    ؽههًوذ، کههٍ بغههتزی ؽههذن در بخههؼ     مههی

(Intensive care unit )ICU ٍی مکاویکی را ضزيری  ي ااتمالاً نًُی

 .(2)کىذ  می

َماوطًر کٍ بیان ؽذ ایه بیماری بغیار مغهزی بهًدٌ ي در مهًارد    

نًاوذ مىجز بٍ درگیزی ریٍ ي وارعایی ااد نىسغی یا وارعایی  ؽذیذ می

نزیه نظاَزات ایهه   اوضای بذن ؽًد. آعیب ریٍ در کل یکی اس بالیىی

َهای اوغهاوی    بیماری اعت. مغیز يريد کزيوا يیزيط جذیذ بٍ عهرًل 
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( 2ACE) 2ی آوضیًناوغهیه   کىىهذٌ  َهای ن هذیل   ومذناً نًعه  گیزوهذٌ  

 2َهای وهً     رعهذ نًعه  پىًمًعهیت    ؽًد، کٍ بٍ وظز مهی  نغُیل می

نًاوهذ   مهی  ACE2َای   ؽىاعایی ؽًد. انصال کزيوا يیزيط بٍ گیزوذٌ

َای التُابی عیغتمیک ااد ي طًفان عیتًکیه ؽهًد، در   مىجز بٍ پاعخ

( rDCsَای دوذریتی عاکه ریهٍ )  بٍ کاَؼ فعالیت عرًلوتیجٍ مىجز 

َههای ضذيیزيعههی در  ي اوتؾههار عههیتًکیه Tَههای  ي نًلیههذ لىسًعههیت

 .(4 ،3)ی آلًئًل ي فضاَای بیىابیىی ؽًد  دیًارٌ

با ایه اال، داوؼ در مًرد وًاقب وسًوت کزيوا يیزيط جذیهذ  

رادیًلًصی کًناٌ مهذت،  َمچىان محذيد اعت. اگزچٍ بز اعاط وتایج 

ومرکزد غیزط یعی ریٍ در بیمهاران در َىاهام نهزتیز اس بیمارعهتان     

 .(5)ؽًد  دیذٌ می

بههها اوجهههام نغهههت  19-نؾهههخیز قطعهههی بیمهههاری کًيیهههذ

جا کٍ اغاعهیت ایهه نغهت     بًدٌ اما اس آن 5RT-PCR آسمایؾااَی 

ی کهافی بهالا ویغهت ي َمچىهیه ممکهه اعهت        آسمایؾااَی بٍ اوذاسٌ

گیزی انساق بیستذ. اس عًی دیاز نؾخیز بهز   طای ااتمالی در ومًوٍت

اعهکه ریهٍ در    نهی  بهزد  اعهتسادٌ اس عهی    اعاط آن سمان طهًلاوی مهی  

 .(6)گیزی بالیىی اَمیت بغشایی یافتٍ اعت  نؾخیز عزیع ي نصمی 

اعکه در وسًوهت ریهًی    نی َای نصًیزبزداری غالب با عی یافتٍ

معمهًلاً ديطزفهٍ، نهزاک  چىهذ      ، کذيرت ؽیؾهٍ مهات  19-واؽی اس کًيیذ

( با نًسیهع  Multifocal patchy consolidationکاوًوی نغییزات بیىابیىی )

 (Interstitial changes with peripheral distributionمحیطهههی )

گشارػ ؽذٌ اعهت. در ایهزان بهز اعهاط پزينکهل يسارت بُذاؽهت،       

ی مزاق هت ي   درمان ي آمًسػ پشؽکی بها وىهًان دعهتًرالعمل وحهًٌ    

 در مزاکهش تهذمات جهامع عهممت مىتخهب       COVID-19نؾخیز 

عاوتٍ(، بیماران بٍ دي گزيٌ ویاسمىذ بهٍ ارجها  ي بغهتزی ي     24یا  16)

. در گزيٌ بیمهاران  (7)گزدوذ  می بىذی افزاد پزتطز درمان عزپایی ط قٍ

ویاسمىذ بٍ ارجا  ي بغتزی در بیمارعتان، ومذناً بىا بٍ ريال بیمهاری ي  

َا تذمات نؾخیصی نصًیزبزداری در بیمارعهتان   يضعیت جغمی آن

ؽًد. در گزيٌ پزتطز درمان عزپایی کٍ باس بٍ دي گزيٌ افهزاد   اوجام می

ٍ   با وقز عیغت  ایمىهی ي افهزاد بها بیمهاری     ٍ  َهای سمیىه بىهذی   ای ط قه

اعهکه ریهٍ ي بهزای     نهی  بزای بیماران با وقز ایمىهی، عهی   گزدوذ، می

ٍ   بیماران با بیماری ( اوجهام  CXRای، گزافهی قسغهٍ عهیىٍ )    َهای سمیىه

گیزد. اوجام ایه تذمات نؾخیصی در االیغت کهٍ اس نمهامی ایهه     می

گیزی بزای نغهت   ی تذمت، ومًوٍ بیماران در بذي يريد بٍ مزاکش ارائٍ

 .  (8)ؽًد  یاوجام م RT-PCRآسمایؾااَی 

ذاؽهت جُهاوی )    (World Health Organizationبز اعاط عاسمان بُ

WHO    19، میشان مهز  ي میهز واؽهی اس- COVID    بغهتٍ بهٍ عهه ي

وتهایج ااصهل اس یهک     .(9)اعهت   درصهذ  1-10ای  َای سمیىٍ بیماری

ای َمچًن پزفؾهاری   َای سمیىٍ ی متاآوالیش وؾان داد کٍ بیماری مطالعٍ

وزيقهی   -َای قر هی  تًن، دیابت، بیماری مشمه اوغذاد ریًی، بیماری

ي بیماری وزيق مغشی بٍ وىًان فاکتًرَای تطزواک قابل نًجٍ بهزای  

ٍ   . اس آن(10)مطزح َغتىذ  19-بیماران کًيیذ گیهز   جا کٍ بیمهاری َمه

19-COVID    یک بیماری جذیذ اعت، وًاقب طًلاوی مهذت ریهًی

واؽىاتتٍ اعت. ؽهًاَذ دیاهز پىًمهًوی     COVID-19در باسماوذگان 

( (MERSرمیاوهٍ  ي عهىذرم نىسغهی تاي   SARSيیزيط کزيوا، ماوىذ 

پاراوؾهی  ریهٍ    Opacityدَذ کٍ اتتمل در پاراوؾهی  ریهٍ ي    وؾان می

نىُا در نعذاد کمی اس بیماران کٍ بٍ نًُیٍ مکاویکی ویاس وذاروذ، يجهًد  

درصهذ بیمهاراوی کهٍ بهٍ عهمت       11-45دارد. با ایه اهال در اهذيد   

ARDS مهاٌ اتهتمل    10-12کىىذ، در رادیًگزافی پظ اس  پیؾزفت می

ر پاراوؾی  ریهٍ داروهذ. بهٍ مىظهًر ؽىاعهایی ي مهذیزیت پیامهذَای        د

، نحقیقات بیؾتز در مهًرد ريوهذ   COVID-19مذت  ااتمالی طًلاوی

َای ايلیٍ اس باسماوذگان پهظ اس   ط یعی بیماری ضزيری اعت. گشارػ

، وؾان داد کٍ ظزفیت پخؼ، COVID-19بغتزی ؽذن در بیمارعتان 

ی عههیىٍ  اعههکه قسغههٍ CTظزفیههت ریههًی کههل، ظزفیههت يرسػ یهها 

مهاٌ کهاَؼ یافتهٍ     1درصذ اس بیماران پهظ اس   50غیزط یعی نقزی اً در 

 .(9 ،1)اعت 

  ٍ ی يقههً  ایههه بیمههاری، مقههالات ي    اگزچههٍ در مزااههل ايلیهه

ابطٍ با آن در چیه ي عهایز کؾهًرَا بها نمزکهش بهز      َایی در ر پضيَؼ

     ٍ َههای  ریغههک فاکتًرَهها، ومئهه  بههالیىی ي آسمایؾههااَی ي یافتهه

نصًیزبزداری اوجام ؽذٌ اعت، اما پضيَؾی با ایه محتًا در کؾًر ایزان 

َهای   یافت وؾذ  لذا بز آن ؽذی  نا با اوجام پضيَؼ ااضز با َذ  یافتٍ

، 19-بعذ اس بغهتزی در بیمهاران کًيیهذ   ماٌ  3ی عیىٍ  اعکه قسغٍ نی عی

 .گامی در راعتای ؽىاتت بیؾتز ایه بیماری واؽىاتتٍ بزداری 

 

 َا ريش

نحریری بًد کٍ اس ابتذای ؽهُزیًرماٌ   -ی ااضز اس وً  نًصیسی مطالعٍ

ی پضيَؼ نمهامی   اوجام گزفت. جامعٍ 1401نا آتز ؽُزیًرماٌ  1400

بخؼ در بیمارعهتان آمًسؽهی ي   بغتزی در 19-بیماران م تم بٍ کًيیذ

)رٌ( يابغتٍ بٍ داوؾااٌ ورًم پشؽکی جىذی ؽهاپًر   درماوی امام تمیىی

َای دمًگزافیک ؽامل عه، جىغیت، يضعیت نأَل،  اًَاس بًدوذ. دادٌ

ٍ  ای، ؽغل، عابقٍ بیماری سمیىٍ ی عهکًوت، قهذ، يسن،    ی بغتزی، مىطقه

اعهکه   نهی  رؽات عهی َا رادیًلًصیک ؽامل: گشا َای بالیىی، دادٌ وؾاوٍ

َهای مزبهًب بهٍ عهٍ مهاٌ پهظ اس بغهتزی ؽهامل          سمان بغتزی ي دادٌ

 ای بیمار بًد.   ی عیىٍ ي بیماری سمیىٍ اعکه قسغٍ نی عی

ی عهیىٍ در سمهان بغهتزی بیمهار بها       اعکه قسغٍ نی َای عی یافتٍ

ؽامل: اپاعیتی گزاوذ گمط، کاوغًلیذیؾه، پرًرال افیًصن،  19-کًيیذ

َهای پاراوؾهیمال    فی زيس ریٍ در سمان بغتزی ي بیمهاری کاردیًماالی، 

ای ق رهی، ومئه  بهالیىی بیمهار در بهذي بغهتزی . هت ؽهذ. ایهه           سمیىٍ
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ماٌ بعذ اس بغتزی ارسیهابی ي . هت ؽهذ. در صهًرت      3لیغت بزای  چک

َا ویش  لیغت مًرد وظز، آن َای اضافی ي جذیذ تارج اس چک يجًد یافتٍ

افهشار آمهاری    آيری ي کذ گذاری در وهزم  معَا پظ اس ج . ت گزدیذ. دادٌ

SPSS ٍ13ی  وغخ (version 13, SPSS Inc., Chicago, IL)  ٍنجشی

ي نحریل ؽذ. بزای بزرعی اَذا  اس آمار نًصیسی )میاوایه ي اوحزا  

در وظز گزفتهٍ   05/0دار کمتز اس  معیار( اعتسادٌ ؽذ. عطح آماری معىی

وامهٍ:   انیه )کذ پای دکتز مُغا باياد ی وامٍ انیمىتج اس پاؽذ. ایه مطالعٍ 

U-00305 ،)ٍی اتمق در پهضيَؼ داوؾهااٌ ورهًم پشؽهکی      در کمیت

 .بٍ نصًیب رعیذٌ اعت IR.AJUMS.REC.1400.678اًَاس با کذ 

 

 َا افتٍی

عهال مهًرد بزرعهی     49/57بیمار با میاوایه عىی  100در ایه مطالعٍ، 

درصهذ اس   44بًدوهذ.  درصهذ مهزد    53قزار گزفتىذ کهٍ اس ایهه نعهذاد    

  ٍ ٍ   بیماران َیچ گًوٍ بیمهاری سمیىه ی بیمهاران دارای   ای وذاؽهتىذ ي بقیه

 ي  28ای بًدوذ کٍ در ایهه بهیه دیابهت ي فؾهارتًن بها       بیماری سمیىٍ

 (. 1درصذ بیؾتزیه فزاياوی را داؽتىذ )جذيل  10

 

 11-کًيیدای در بیماران مبتلا بٍ  َای زمیىٍ . تًزیع فراياوی بیماری1جديل 

 بستری شدٌ در بیمارستان

 درصد فراياوی فراياوی ای بیماری زمیىٍ

 44 44 نرمال

 28 28 دیابت

 10 10 فشارخون

 9 9 تنفسی بیماری

 2 2 های روماتویید بیماری

 3 3 بیماری کلیوی

 4 4 قلبی بیماری

ٍ   نهی  فزاياوی ؽذت درگیزی ریهٍ در عهی   ی ریهٍ بهٍ    اعهکه ايلیه

 وسهز کاوغالیذیؾهه،    6وسز ايپاعیتی ؽیؾٍ مهات پزیسهزال،    82صًرت 

وسز فی زينیک باوهذ بهًد ي    2وسز کاردیًماالی،  6وسز پرًرال افیًصن،  4

درصهذ   35اعکه عٍ ماٌ بیماران وؾان داد کٍ   نی َای عی بزرعی یافتٍ

 درصههذ فی ههزيس ریههٍ گههشارػ ؽههذ ي  55َهها وزمههال ي  اعههکه نههی عههی

درصهذ را وؾهان    25نها   5درصذ فی زيس ریٍ گشارػ ؽذٌ درگیزی  45

درصههذ پرههًرال افیههًصن در    4درصههذ کاردیًماههالی ي   6دادوههذ، 

 (. 2)جذيل اعکه ايلیٍ ویش يجًد داؽتٍ اعت  نی عی

 

ترخیص  از بعد ماٍَ سٍ اسکه تی سی َای . تًزیع فراياوی یافت2ٍجديل 

 11-کًيیدی ابتلا بٍ  در بیماران با سابقٍ

 ماٍَ سٍ اسکه تی سی َای  یافتٍ

 ترخیص از بعد

 درصد فراياوی فراياوی

 35 35 نرمال

 55 55 ریه فیبروز

 6 6 مگالی کاردیو

 4 4 افیوشن پلورال

 

یز ي اعکه عٍ ماٍَ بعذ اس نهزت  ین یعَای  بزرعی ارن اب یافتٍ

کٍ ارن هاب  وؾان داد  Chi-squareای با اعتسادٌ اس آسمًن  بیماری سمیىٍ

ٍ      معىی ای در  داری بیه دي متغیهز يجهًد دارد ي فزاياوهی بیمهاری سمیىه

درصهذ اس   25بیماران با درگیزی ریهًی بیؾهتز اعهت بهٍ طهًری کهٍ       

 بیمهههاران بههها فی هههزيس ریهههًی داری بیمهههاری دیابهههت بًدوهههذ      

 (. 3)جذيل 

اعکه عٍ ماٌ بعهذ بیمهاران ي    نی بزرعی درصذ فی زيس ریٍ در عی

درصذ فی هزيس   َا وؾان داد کٍ با افشایؼ عه بیماران، آنمیاوایه عىی 

 .(4ریٍ افشایؼ یافتٍ اعت )جذيل 

 
 11-ی ابتلا بٍ کًيید ای در بیماران با سابقٍ یص ي بیماری زمیىٍاسکه سٍ ماٍَ بعد از ترخ یت یس یَا یافتٍ . تًزیع فراياوی3جديل 

 داری معىی یصاسکه سٍ ماٍَ بعد از ترخ یت یس یَا یافتٍ ای بیماری زمیىٍ

 کاردیً مگالی پلًرال افیًژن فیبريز ریٍ ورمال

درصد  فراياوی

 فراياوی

درصد  فراياوی

 فراياوی

درصد  فراياوی

 فراياوی

درصد  فراياوی

 فراياوی

 <001/0 7/16 1 0 0 20 11 4/91 32 نرمال

 50 3 0 0 5/45 25 0 0 دیابت

 3/33 2 25 1 7/12 7 0 0 فشارخون

 0 0 75 3 9/10 6 0 0 تنفسی بیماری

 0 0 0 0 6/3 2 0 0 های روماتویید بیماری

 0 0 0 0 0 0 6/8 3 بیماری کلیوی

 0 0 0 0 3/7 4 0 0 قلبی بیماری
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بعد از  ماٌ 3 ریٍ، فیبريز درصدي  یسى یاوگیهم ی مقایسٍ. 4 جديل

 11-کًيید بٍ ابتلا ی سابقٍ با بیماران در یصترخ

P ماٌ بعد از  3فیبريز ریٍ  سه

 اوحراف استاودارد ±میاوگیه  )درصد( ترخیص

 نرمال 32 ± 92/13 02/0

25/6 ± 35/33 < 5  

37/11 ± 18/45 25~5  

77/21 ± 94/60 49~26 

5/14 ± 19/72 75~50 

 

 بحث

یکههی اس  نىسغههی ومیهه درگیههزی ریههٍ ي ، 19-در بیمههاری کًيیههذ

باؽهذ کهٍ بهزای ارسیهابی میهشان       مهی  بیماران ایهَای اصری در  وازاوی

 مهًرد  در مًجهًد  . داوؼؽًد اعکه اعتسادٌ می نی عیاس  ریٍدرگیزی 

 محهذيد  COVID-19 برىذمهذت  پیامذَای َمچىیه ي طًلی نغییزات

اعهکه   نهی  َای عهی  ی ااضز با َذ  یافتٍ . بىابزایه مطالعٍ(10)اعت 

اوجهام ؽهذ.    19-اس بغتزی در بیماران کًيیهذ  ماٌ بعذ  3ی عیىٍ  قسغٍ

عهال مهًرد بزرعهی     49/57بیمار با میاوایه عىی  100در ایه مطالعٍ، 

درصهذ اس   44درصهذ مهزد بًدوهذ.     53قزار گزفتىذ کهٍ اس ایهه نعهذاد    

  ٍ ٍ   بیماران َیچ گًوٍ بیمهاری سمیىه ی بیمهاران دارای   ای وذاؽهتىذ ي بقیه

 ي  28یه، دیابهت ي فؾهارتًن بها    ای بًدوذ کٍ در ایهه به   بیماری سمیىٍ

 درصذ بیؾتزیه فزاياوی را داؽتىذ.   10

ی بیمهاران   اعکه ايلیٍ نی بزرعی میشان ؽذت درگیزی ریٍ در عی

درصهذ بیمهاران ايپاعهیتی ؽیؾهٍ مهات       88مًرد مطالعٍ وؾان داد کٍ 

درصذ بیماران کاوغالیذیؾه مؾاَذٌ ؽذٌ اعهت ي بهٍ    6پزیسزال ي در 

 اوذ.   بًدٌ 4ی  ي مزارٍ 2ی  درصذ بیماران مزارٍ 32ي  58نزنیب 

اعکه بیماران عٍ ماٌ پظ اس نزتیز بیماران وؾان  نی بزرعی عی

اعهکه   نی اعکه وزمال داؽتٍ ي در عی نی درصذ بیماران عی 35داد کٍ 

درصذ اس بیماران نظاَزات فی زيس ریًی مؾاَذٌ ؽهذ، کهٍ اس ایهه     55

 4ي  6رصذ داؽتىذ ي بٍ نزنیهب در  د 25-5درصذ، فی زيس ریًی  39بیه 

   مؾاَذٌ ؽذ. افیًصن پرًرالي  ماالی ًکاردیدرصذ اس بیماران نظاَزات 

درصذ اس افزاد مًرد بزرعی، عٍ مهاٌ   55با نًجٍ بٍ وتایج مطالعٍ، 

 َمکاران، ي  Aiی مطالعٍ اوذ. در پظ اس نزتیز، درگیزی ریًی داؽتٍ

 ی مطالعههٍي یهها در  (11) درصههذ بههًد 5/87 میههشان درگیههزی ریههًی 

Bernheim قطعهی اس بیمهاران کهٍ نؾهخیز     درصهذ  56 َمکاران، ي 

 . (12)َا وزمال بًد  اعکه آن نی َای عی یافتٍ ،ذداؽتى 19 -کًيیذ

 اعههکه  نههی عههیَمکههاران در  ي Vijayakumar ی مطالعههٍ در

درصذ اس بیماران، بعذ اس عٍ ماٌ پیایهزی درگیهزی ریهًی يجهًد      56

 ریهًی  درگیهزی  ای میهشان  در مطالعٍ َمکاران، ي Chen. (13)داؽت 

. (14) کزدوذ گشارػ درصذ 47 را بیمارعتان اس نزتیز اس پظ عال یک

اعهکه درگیهزی ریهًی     نی وتایج عی ویش َمکاران ي Cao ی مطالعٍ در

درصهذ گهشارػ    54ي  73یک ي عٍ ماٌ پظ اس نزتیز را بٍ نزنیهب  

نًاوذ واؽی  مطالعات مخترف میدر  ؽذٌ مؾاَذٌ . اتتم (15)کزدوذ 

 باؽذ.   بزرعی مًرد ی جامعٍدر  نسايتاس 

 ٍ ٍ  وتههایج مطالعهه ٍ  ؽههایع ی ااضههز وؾههان داد کهه ی  نههزیه یافتهه

suggestive Highly  در بیمههاران مههًرد بزرعههیGround glass  ي

Consolidation      ًبًد، بٍ طهًری کهٍ ؽهیGround glass   در کهل

 درصذ بٍ دعت آمذ. 88افزاد مًرد بزرعی 

َههای  ای، یافتههٍ در مطالعههٍ 2021در عههال  َمکههاران ي گذاسوههذٌ

را مًرد بزرعی قهزار دادوهذ    19-اعکه در بیماران م تم بٍ کًيیذ نی عی

 (16)درصذ گشارػ ؽذ  Ground glass 7/96کٍ در ایه مطالعٍ، ؽیً  

اًوی داؽت. ؽهیً    کٍ با مطالعٍ در بیمهاران   Ground glassی ااضز َمخ

  َمکههاران، ي Ai ی مطالعههٍ اعههکه در نهی  بها نظههاَزات غیزوههادی در عههی 

ٍ  ، در(11) درصذ 46 ي در  (10)درصهذ   67َمکهاران،   ي Chan ی مطالعه

 19-َمکاران در ابتذای اپیذمی کًيیهذ  ي Majidi نًع  کٍ ای مطالعٍ

. (17)درصذ گشارػ ؽذٌ بهًد   3/87در اعتان ماسوذران اوجام گزفت، 

 ی ااضههز ي عههایز مطالعههات اوجههام ؽههذٌ وؾههان داد،   وتههایج مطالعههٍ

Ground glass اعکه در بیمهاران م هتم بهٍ     نی ی عی نزیه یافتٍ  ؽایع

کٍ در مطالعات مخترف مقادیز متساينی دارد کٍ ؽهایذ  بًدٌ  19-کًيیذ

َهای مخترهف بیمهاری ي نسهايت الاهًی درگیهزی در        بٍ ورت عًػ

 اعکه باؽذ.   نی جًامع مخترف ي َمچىان سمان اوجام عی

اعکه عهٍ مهاٌ پهظ اس نهزتیز      نی ی بزرعی عی نزیه یافتٍ مُ 

باؽذ.  درصذ می 55بیماران در ایه مطالعٍ، فی زيس ریًی بًدٌ اعت کٍ 

ٍ در  میهشان فی هزيس    ،2022ي َمکهاران در عهال    Watanabe ی مطالعه

ٍ  6/20عال  ریًی پظ اس یک ی  درصذ گشارػ ؽذ کٍ اس میشان مطالعه

ااضز کمتز بًد کٍ ااتمالاً بٍ دلیل طًل مذت پیایزی )یکغهال بهًدٌ   

ی ااضز ایه مذت، عٍ ماٌ بهًدٌ   ، يلی در مطالعٍ(18)باؽذ  اعت( می

 ی اعههت. میههشان فی ههزيس ریههًی پههظ اس عههٍ مههاٌ پیایههزی در مطالعههٍ

Vijayakumar درصذ گشارػ ؽذٌ اعت کٍ با وتهایج   12، ي َمکاران

 .(13)باؽذ  ی ااضز واَمخًان می مطالعٍ

 اس پههظ بیمههاران در مُهه  وًاقههب یههک ریههًی فی ههزيس ایجههاد

 پیامهذَای  ی مؾهاَذٌ  سمهان  اس .(19)اعهت   نىسغی ؽذیذ َای وسًوت

 ي SARS-CoV-1 وسًوهههت دو هههال بهههٍ نًجهههٍ قابهههل فی زينیهههک

MERSCoV (20، 21)، فی هزيس  نذايم ي ؽیً  ردمً در وازاوی  ٍ  ریه

 نغییهزات  ق رهی،  َهای  دادٌ اعهاط  بز. ؽذ مطزح COVID-19 اس پظ

 در ؽهذیذ  COVID-19 اس کٍ بیماراوی اس درصذ 35 در ریٍ فی زينیک

 . (22)ؽذ  مؾاَذٌ بًدوذ، یافتٍ بُ ًد بیماری ؽزي  اس پظ ماٌ 6

مهاٌ   3ی عهیىٍ در   قسغٍ CTارن اب بیه عه بالانز ي ومزات بذنز 

بهًد کهٍ    COVID-19ی ااد  َای مزارٍ پظ اس نزتیز، مؾابٍ یافتٍ



 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 انو همکار زادهفخری احمذ ایزمینه بیماری با آن ارتباط و 19-کوویذ بیماران یسینه یقفسه اسکهتیسی

 291 1402چهارم خرداد  ی/ هفته716ی / شماره 41سال  –مجله دانشکده پسشکی اصفهان 

بیمار م تم  22512ای،  در عایز مطالعات گشارػ ؽذٌ اعت. در مطالعٍ

را مًرد بزرعی قزار دادوذ ي وتایج وؾهان داد کهٍ میهشان     19-بٍ کًيیذ

در ایتالیها افهشایؼ    19-مز  ي میز با عه بالانز در میان بیماران کًيیذ

م هتم بهٍ    مهاران یوؾان دادٌ ؽذ کهٍ ب  یازید ی در مطالعٍ. (23)یافت 

 غٍیدر مقا ز،یريس پظ اس نزت 15در  CT یدر مطالعات بعذ  زيسیف

ٍ دنز بً مغه  زيسیبذين ف مارانیبا ب ااضهز َمخهًان    ی وذ کٍ با مطالعه

بها   ٍیه ر  هزيس یوؾهان داد کهٍ درصهذ ف    هیما َمچىه  ی باؽذ. مطالعٍ یم

 .اعت افتٍی ؼیافشا یعى هیاوایم ؼیافشا

یز ي ماٍَ بعذ اس نزتاعکه عٍ  ین یعَای  بزرعی فزاياوی یافتٍ

وؾان داد کٍ ارن هاب   Chi-squareای با اعتسادٌ اس آسمًن  بیماری سمیىٍ

ٍ  معىی ای،  داری بیه دي متغیز يجًد دارد ي بیماران دارای بیماری سمیىه

میشان درگیزی ریهًی ي فی هزيس ریهًی بیؾهتزی داروهذ کهٍ بها وتهایج         

 .ی داؽتَمخًاو (3)ي َمکاران  Zhouمطالعات 

 

 گیری وتیجٍ

 اس پهظ  ماٌ 3 کىىذگان، اس ؽزکت بیؼ اس ویمی نقزی اً ااضز، ی مطالعٍ در

درگیزی ریًی را در وتهایج   ،19-کًيیذ بزای بیمارعتان در ؽذن بغتزی

 اعکه تًد داؽتىذ کٍ بیؾتزیه مًرد، فی زيس ریًی بهًد. بیمهاران   نی  عی

 CT ی ماوهذٌ  باقی َای واَىجاری ایجاد بزای بالایی تطز معزض در مغه

ٍ  .َغتىذ ٍ  طهًلی  نغییهزات  اس جهامعی  درک مها  ی مطالعه  بیمهاران  در ریه

COVID-19 وقاَهت را  َای ديرٌ طًل در  ٍ ٍ  داد ارائه ٍ  نًاوهذ  مهی  که  به

 .کىذ کمک نًاو خؾی بزای وظزی م ىای ی ارائٍ

 

 تشکر ي قدرداوی

 وامهٍ:   انیه )کهذ پا ی دکتهز مُغها بهاياد    ی وامٍ انیمىتج اس پاایه مطالعٍ 

U-00305 ،)ٍی اتمق در پهضيَؼ داوؾهااٌ ورهًم پشؽهکی      در کمیت

 بٍ نصًیب رعیذٌ اعت. IR.AJUMS.REC.1400.678اًَاس با کذ 

داوؾااٌ ورهًم  يعیرٍ وًیغىذگان مقالٍ مزانب قذرداوی تًد را اس  بذیه

 مارعتانیب ،یىیبال قاتینًععٍ نحق يااذي  ؽاپًر اًَاس یجىذ یپشؽک

 بهههٍ  ؽهههاپًر اَهههًاس یجىهههذ یگرغهههتان، داوؾهههااٌ ورهههًم پشؽهههک

 .آيروذ ومل می
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Abstract 

Background: This study was conducted with the aim of investigating the findings of chest CT scans 3 months after 

hospitalization in COVID-19 patients and their relationship with underlying diseases.  

Methods: The present study was of a descriptive-analytical type, which was conducted from the beginning of 

September 2021 to the end of September 2022 on COVID-19 patients hospitalized in the department of Imam 

Khomeini Educational and Therapeutic Hospital affiliated with Jundishapur University of Medical Sciences, 

Ahvaz. Demographic information and chest CT scan findings were evaluated and recorded at the time of 

hospitalization of COVID-19 patients for 3 months after hospitalization. 

Findings: In this study, 100 patients with an average age of 57.49 years were examined, with 53% being male. 

Among the patients, 44% had no underlying diseases and the remaining had underlying diseases, among which 

diabetes and hypertension were the most frequent with 28% and 10%. Analysis of the CT scan findings of 

patients three months later revealed that 35% of CT scans were normal and 55% of lung fibrosis was reported, 

and 45% of reported lung fibrosis showed 5-25% lung involvement. 

Conclusion: In the present study, approximately more than half of the participants had pulmonary involvement 

evident on their CT scans 3 months after COVID-19 hospitalization, with pulmonary fibrosis being the most 

common finding. 
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