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 1403سوم مرداد  یهفته/771 یشماره/چهل و دومسال  مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 17/05/1403تاریخ چاپ:  13/04/1403تاریخ پذیرش:  18/11/1402تاریخ دریافت: 

  
کارآزمایی  ي: یک مطالعه19-دیمبتلا به کوو مارانیپلاسماي سرد بر بهبود برخی از علائم ب ریتأث یبررس

 کورسوبالینی دو

 
   5محمد امين يونسي هروي، 3،4 خوشدلعماد ، 2 سالار پوربرات ،2محمد حسين کارآموز مشهدي ، 1محمدرضا تقوي 

 
 

 چکیده

 یمطالعه، برس نی. هدف از اشودیم جادیا 19-دیکوو یماریاست که در ب ینیبال مینفس و سرفه به طور معمول علا یو ضعف، سردرد، تنگ یحالیب ،یگوارش میتـب، علا مقدمه:

 .بود 19-دیمبتلا به کوو مارانیب ینیسرد در بهبود علائم بال یپلاسما ریتأث

. در گروه شاهد شدیساعت روشن م 8سرد به طور مداوم  یبود. در گروه مداخله دستگاه پلاسما 19-دیبیمار کوو 64 یکور بر رودوسو ینیبال ییکارآزما کیمطالعه  نیا ها:روش

 انسیو وار χ2و  Tبیماران توسط آزمون آماری  ینیبال میعلاقرار گرفتند.  شیبیماران مورد پا ینیبال میروز علا 5. گرفتیصورت نم یسازونیاما  شدیساعت روشن م 8دستگاه  زین
 .در نظر گرفته شد 05/0نیز  دارییمورد تحلیل آماری قرار گرفت. سطح معن یهای تکراردر اندازه

 میعلا ریرا نشان داد. سا یداریشدن کاهش معن یبستر ینسبت به ابتدا یماریدر روز اول و سوم ب یحالیکه تب در روز اول و ضعف و ب دهدیمطالعه نشان م نیا جینتا ها:یافته

در گروه مداخله نسبت به گروه شاهد نشان  19-را در بهبود علائم کووید دارییتغییرات معن ینیبال میعلا ینمره نیرا در دو گروه نشان ندادند. همچن یداریتفاوت معن ماریب ینیبال

 .نداشت یداریدو گروه تفاوت معن نیبدن ب یاد اما دماد

به  تواندیم نیروت یهاسرد در کنار درمان یدستگاه پلاسما نیکاهش داشته است. بنابرا یحالیمخصوصاً تب، ضعف و ب یماریب میمطالعه نشان داد که علا نیا گیری:نتیجه

 .کننده باشدها کمکآن ترعیو درمان سر مارانیدر بهبود علائم ب یعامل کمک کیعنوان 

 مؤثر میسرد؛ علا ی؛ پلاسما19-دیکوو واژگان کلیدی:

 
پلاسمای سرد بر بهبود برخی  ریتأث یبررس .، یونسی هروی محمد امینعمادخوشدل سالار، ، پوربرات محمدحسینکارآموز مشهدی محمدرضا، تقوی  ارجاع:

 .498-491(: 771) 42؛ 1403مجله دانشکده پزشکی اصفهان . کورسوکارآزمایی بالینی دو ییک مطالعه: 19-دیمبتلا به کوو مارانیاز علائم ب

 

 مقدمه

تک  RNA یهاروسیبزرگ از و یخانواده کی هاروسیکرونا و

مثبت بوده و ب  چهار نوع عمده ک  شتتامآ فا ا و ب اگ ماما و  یارشتت  

س1) شوندیم یبنددا ا طبق  شانگان تن  و ( MERS) ان یخاورم ی(. ن

است  روسیکرونا و-جنس ب ام علق ب  (SARS) ینشانگان حاد تن س

(. 2را دارند ) ریستتتاخ اخ ستتتتیدر ب ریم هم یماریب تیک  مستتت وا

بدون علامت تا موارد با علائم و  تواندیم 19-کووید ینیتظاهرات باا

ش  دتریشد طیشرا س یبانیک  ب  پ س ازین یتن  سپ  سگیدارد و با علائم 

همراه استتتگ  یو ستتندرا اخ لاخ عملدرد چندمانگ کیشتتوس ستتپ 

شد ) سازمان جهان5-3م  اوت با شت  ی(. طبق مزارش   World)بهدا

Health Organization) WHOپ ن رخ و  ک مرکز  گیگ  از  یریشتتت

 (Centers for Disease Control and Prevention) هتتایمتتاریب

CDC م حده  الاتیا یو ستتتازمان  وا و دارو(Food and Drug 

Administration) FDA یب  طور عمده بر رو 19-دیکوو تیریمد 
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 ی یو نظارت و مراقبت حما دموار صیاز ع ونتگ تشتتت  یریشتتتگیپ

 چیو عدا وجود شتتواهدگ ه یماریب نینوظهور بودن ا آیاستتت. ب  دا

 (. 9-6) شودینم  یتوص 19-دیدرمان خاص ضد کوو

 یروسیساخ ار و کی یکرونا دارا یهاروسیو ش ریک  ب ییجافن از

شاب گ  س کیم شاب  و  ریم شاب  پروت  کیع ونت م  S یهانیساخ ار م

س راتژ س ندگ ا س یقاتیتحق یهایه سندرا تن  شاب  با  و  ان یخاورم یم

(. 10استتت  اده شتتتود ) 19-دیکوو یبرا تواندیم یستتتندرا حاد تن ستتت

 ی یشامآ اس راحت در رخ  واب و درمان حما یکل یدرمان یراهدارها

فتیاز در نانیاستتتت. اطم کاف یکاار ا عادخ فب و  ؛یو فب  ح ظ ت

 گیتن ستت یبانیو پشتت  یاتیو هموستت از؛ نظارت بر علائم ح تیااد روا

ش  س یبانیپ صورت ازواگ اندازه یدرمان ژنیاز مردش خونگ اک  یریمدر 

و  وکاردیم یهامیفنز فیادرارگ ط نیروت شتتتاتیفزما گیخون یمارکرها

 یشتتتنهادیموارد پ از جمل  مارانیب طیعملدرد انعقاد با توج  ب  شتتترا

 (.12گ 11) باشدیم

جان فکس ورد  قیساخ تحق نیپلاسمای سرد حاصآ چند ونی یفناور

 یپلاسما ونیدانشگاه اندن است ک  پروژه  یب ش تحقیق و توسع  سیرئ

ساخ  ساخ   یاوا شاتیف از کرد و فزما 1989سرد را در   2000خود را در 

ساند ) سرانجاا ر سما13ب   سما ی(. پلا س گاه پلا سرد یا  یموجود در د

مثبت  یهاونینمودهگ ب   دیرا ک  دستت گاه توا یب ار فب دگپلاستتمای ستتر

+(H ) یمن  یهاونیو (O2- )سپس دینمایکرده و در هوا پ ش م آیتبد .

هاگ ذرات مضتتتر مانندا قار  درویفزاد شتتتده در هواگ دور م یهاونی نیا

واکنش  کیمرحل گ  نی. در اکنندیرا احاط  م زایو عوامآ فارژ هاروسیو

 یهاداخیب  راد هاونیو  دهدگیرخ م یستتلوا یدر ستت غ  شتتا ییایمیشتت

OH س ند و ب  دنباخ  داریناپا یماده با قدرت وا کیک   شوندیم آیتبد ه

 نیا ج ی(. در ن 15-13برستتتند ) داریتا ب  حاات پا مردندیم دروژنیاتم ه

شا نیبا ق ع پروت  OH یهاداخیراد و  هاروسیهاگ وقار  یسلوا یدر  

مآ فارژ عث ا زایعوا  نیها شتتتده و ستتتپس ادر فن ییهاح ره جادیبا

ب  ب ار فب  آیشتتده و تبد بیترک دروژنیب  ستترعت با اتم ه هاداخیراد

(H2O )ساس  نی. بر امردندیو ب  هوا باز م شوندیم  یپلاسما یهاونیا

( خواهند دروژنیو ه ژنی)اکستت عتیموجود در طب یهاونیستترد همنون 

و نشاط و سلامت انسان دارند  یدر احساس شاداب یاندهیبود ک  نقش فزا

 (.17گ 16)

شان م م ااعات ش   ن س   یفناور نیک  ا دهدیمو  هاگونی یب  وا

نا ند  هاروسیاز و یعیوستتت فیط دروبگینوع م 28 ینابود ییتوا مان

سارسگ پوا س وگیفن لوانزاگ  ضر و همنن یهادیمنوک ها را دارند قار  نیم

و درمان  یریشتتگیپ تیشتتده و اهم انی(. اوا با توج  ب  موارد ب18-22)

مب لا  مارانیدر درمان ب یمصرف یو بالا بودن عوارض داروها 19-دیکوو

سرد در درمان  یپلاسما ریتأث یم ااع  با هدف بررس نیب  این بیماریگ ا

 .و اجرا شد یطراح 19-دیمب لا ب  کوو مارانیب ینیو بهبود علائم باا

 هاروش

-دیکوو یهادوستتتوکور بود ک  ب ش ینیباا ییکارفزما کیم ااع گ  نیا

 1401-1400در ساخ  یکرونا اس ان خراسان شماا یمرکز مارس انیب 19

 19-دیزن و مرد مب لا ب  کوو مارانیمورد م ااع  ب تیانجاا شتتتد. جمع

ست  س ر PCR)ت س انیت    ب کی یهاشده در اتاق یمثبت( ب اماا  مار

نداش ند و از شروع  ژنیاکس افتیب  در یازیبودند ک  ن ردحسن)ع( بجنو

ش   بود. پس از اخو کد اخلاق  7از  ش ریها بفن یماریب میعلا روز نگو

 یخراستتان شتتماا یاخلاق در پژوهش دانشتتگاه علوا پزشتتد   یاز کم

(IR.NKUMS.REC.1400.041 )ملی  ینیباا ییکد کارفزما نیو همنن

(IRCT20191111045400N1 )ضوع و  سطتو شگرانگ طرح مو پژوه

شرایط م ااع   ینحوه ساده برای افراد واجد  انجاا م ااعتتتت  را ب  زبان 

شرح داده و رضایت شرکت در م ااع  ب  صورت فرا ک بی از هر بیمار 

تارا تپس بیم تصادفی و بر اساس مرف   شد. س ت  اده از روش ت تا اس ن ب

)مروه  نیروت یهادر دو مروه درمان با روش یجدوخ اعداد تصتتتادف

ساس پروتدآ کشوری درمان(  نیروت یهاشاهد( و درمان با روش )بر ا

سرد )مروه مداخل ( قرار مرف ند. حجم نمون   یب  همراه دس گاه پلاسما

و با استتت  اده از فرموخ  ß درصتتتد   80و  αدرصتتتد    5با توج  ب  

سرد  یسمان ر تعیین شد. دس گاه پلا 32ها در هر مروهگ نسبت یمقایس 

بود.  RC-291NP (Rinnai Co, Japan) متتدخ Rinnai حتتاضتتتتر

از نوع مروه مداخل   ماریبود ک  پرسشگر و ب یم ااع  ب  نحو یکورساز

 نداش ند. یو شاهد اطلاع

مورد  یکشتتور یهابیماران در دو مروهگ بر استتاس پروتدآ کلی 

ت    ب   کی. در مروه مداخل  دستتت گاه در اتاق مرف ندیدرمان قرار م

شن م 8طور مداوا  سپس خاموش م شدیساعت رو . در دیمردیو 

 یستتازونیو ب ش  شتتدیمروه شتتاهدگ دستت گاه در اتاق قرار داده م

دس گاه  زیمروه ن نیاساس در ا نیدس گاه از مدار خارج شده بود. بر ا

. لازا ب  ذکر مرفتیصورت نم یسازونیاما  شدیساعت روشن م 8

. کردندیم افتیاستت اندارد را در ییدارو میرژ مارانیب یاستتت ک  تمام

مدت  مارانیب پا ینیباا میروز از نظر بهبود علا 5ب   قرار  شیمورد 

شرکت طیشرامرف ند.  شامآا زنان  یر باردار  ااع کنندمان ب  م ورود 

و  یویمزمن کل یماری)ب یان یزم یماریعدا وجود ب ردهگیشتتت ری  ای

 یهایماریب گیمیو فشتتتارخون؛ بدخ یتن ستتت گیو قلب یمغز ؛یکبد

 گیمنیا ستتت مینقص ستتت ؛یدیروئیاخ لالات ت ک؛یو م ابوا نیاندوکر

سا مرگیفازا س ااوپات گیچندارمان یینار صرف(گ عدا یو نوروپات یان  م

 یعدا مصتترف داروها گیمنیا ستت میستت یکنندهستترکوب یداروها

ب  مواد م در بود.  ادیها و عدا اع و فرامب ش نیسروتون یمهارکننده

بود.  ماریب یو اطلاعات پرونده یفوق خوداظهار طیاحراز شتترا اریمع

 ینیبشیشتتامآ بروز عوارض نام لوب پ زیخروج از م ااع  ن طیشتترا

ها در هر فن یآ افراد ب  شتتترکت در م ااع  و ادام ینشتتتدهگ عدا تما
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در کنار  یپزشتتد ن رنیبود. بیماران هر روز توستتط ا قیمرحل  از تحق

های ویزیت شتتتده و وجود یا عدا وجود نشتتتان  یم  صتتتص ع ون

س  راغگ ب شامآ تبگ تهوع و ا س یحاایبیماری  ضعفگ   یردردگ تنگو 

 شد. می تن س و سرف  در فرا اخ صاصی هر بیمار ثب

سط م ااع  تو یشده نسبت ب  اب دا یفورپایان اطلاعات جمع در

مارینرا  ,.version 20, SPSS Inc) 20 ینستتت   SPSS افزار ف

Chicago, IL ) و فزمون فماریT  2وχ  مورد تجزی  و تحلیآ فماری

فت. همننن  در  مارانیب ینیباا میعلا یبرا یکل ینمره کیقرار مر

س ر شد. از فن ماریهر ب یبرا یطوخ مدت ب ک  در  ییجادر نظر مرف   

)تهوعگ  یموارشتت می)تتتتتتبگ علا ینیباا یعلامت اصتتل 6م ااع   نیا

ن س و ستترف (  یو ضتتعفگ ستتردردگ تنگ یحاایاستت  راغگ استتهاخ(گ ب

ش ن  ینیباا میمدنظر بودگ نمره علا ش ن هر علا ایافراد با دا  نیمت بندا

 یدرج  38 زیتب ن داش نن ایداش ن  س یقرار مرفت. س غ مقا 6تا  0

 شگیم  لف پا ی(. در طوخ روزها12در نظر مرف   شتتد ) مرادیستتان 

فزمون  با استت  اده از مارانیبدن ب یدما نیو همنن ینیباا میعلا ینمره

ندازه انسیوار فتقرار م یابیمورد ارز یهای تدراردر ا . ستتت غ ر

 در نظر مرف   شد. 05/0 زین یداریمعن

 

 هاافتهی

مداخل  از افراد شتتترکت ع گ در مروه  نده در م اا ب  علت  کیکن ن ر 

شدن در ب ش مراقبت و مارییوخامت ب س ری  از م ااع  خارج  ژهیو ب

شدت ب شاهدگ دو ن تتتتر ب  علت  از م ااع  خارج  مارییشد. در مروه 

ن ر ب  ب تتتش مراقبت  کین ر فوت شد و  کیصورت ک   نیشدند ب  ا

ن ر( در  31) ماریب 61. در مجموع دیخارج مرد ع من قآ و از م اا ژهیو

 مروه در ن ر 30 و ستتاخ 28/46 ± 77/6 یستتن نیانگیمروه مداخل  با م

قرار مرف ند ک   بررسی مورد ساخگ 11/43 ± 44/7 یسن نیانگمی با شاهد

ها وجود نداشتتت. حداقآ ستتن فن نیب یداریت اوت معن یاز نظر فمار

ن ر از  29ستتاخ بود. در کآ  65ها فن نستتاخ و حداکثر ستت 25 مارانگیب

درصد( بودند.  5/52مرد ) مارانین ر از ب 32درصد( و  5/47زن ) مارانیب

ع  را در دو  مارانیب کیاطلاعات دمومراف جین ا 1جدوخ  حت م اا ت

 . دهدیمروه نشان م

 نیب  یر یریتأهآ و درم تیوضتتع گیمروه خون تگینظر جنستت از

شتتروع  نیانگیوجود نداشتتت. م یداریدر دو مروه ت اوت معن مارانیب

 ± 39/1 شاهد مروه در و 23/4 ± 52/1در مروه مداخل   مارانیب میعلا

 نیانگیدر دو مروه مشتتاده نشتتد. م یدارمعنی ت اوت ک  بود روز 57/4

 و روز 66/5 ± 04/2در مروه مداخل   مارانیص بیتا ترخ یزمان بستت ر

 نبود.  داریمعن فماری احاظ از ک  بود روز 83/6 ± 59/2 شاهد مروه در

 

 
 ی هر نمودار بهبودی علایم بالینی بیماران در دو گروه در روزهای مختلف نسبت به ابتدای مطالعه. برای محاسبه : نمودار1شکل 

 سرفه 6#تنگی نفس،  5#سردرد،  4#علایم گوارشی،  3#حالی، ضعف و بی 2#تب،  #1 
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 های مختلفی علایم بالینی و دمای بدن بیماران در دو گروه و در زمان: نتایج نمره2شکل 

 

هایم غ جین ا 2جدوخ  ع  در دو مروه و در اب دا یر  یمورد م اا

شان م یمداخل  و در روزها . دهدیاوخگ سوا و پنجم بعد از مداخل  را ن

در  دو مروه نیو وجود تب در ب ماریب بدن یدما نیب یداریارتباط معن

 یداریک  در مروه مداخل گ کاهش معن یروز اوخ مشتتاهده شتتد ب  طور

 14/0و  2χ   6شد )  جادیدر مروه مداخل  در روز اوخ ا مارانیدر تب ب

  P .)اد را در دو مروه نشتتان د یداریت اوت معن زین یحاایضتتعف و ب

ن  کاهش معن یاب  مو مداخل  در روز اوخ پس  رد یداریک   ز امروه 

س گاه د س  اده از د ا تروند  نیو ا( P   019/0و  2χ   33/5شد ) دهیا

 یداریمعن راتییتغ(. P   009/0و  2χ   76/6شد ) افتیروز سوا ادام  

ن س و  یستتردرد و تنگ گیشتتامآ علائم موارشتت ینیباا میعلا ریدر ستتا

ل  اوخ تا پنجم بعد از مداخ یدو مروه و در طوخ روزها نیستتترف  در ب

 . دیمشاهده نگرد

حاصتتآ از درصتتد بهبودی علایم در دو مروه و در  جین ا 1شتتدآ 

سبت ب  اب دا یروزها شان م یاوخ تا پنجم ن ش رین  دهدیم ااع  ن ک  بی

م ااع  برای تب در روز اوخ و  ینستتتبت ب  اب دا مارانیبهبودی علایم ب

 اوخ تا سوا قابآ مشاهده است.  زحاای در روهمننین برای ضعف و بی

 میعلا یبدن و نمره یدما یابین ایج حاصتتتآ از ارز 3 جدوخ

دهد. شدآ علایم بیماری نشان می یبیماران را با در نظر مرف ن کلی 

علایم بااینی بیماران در دو  یبدن و نمره ین ایج حاصآ از دما زین 2

بدن بیماران  یدما زیدهد. فناامروه و در روزهای م  لف را نشان می

شان نداد.  دارییدر دو مروه و در روزهای م  لف تغییرات معن را ن

ناایز نمره های اوخگ ستتتوا و پنجم  ینیباا میعلا ین ایج ف در روز

در مروه مداخل   19-را در بهبودی علایم کووید دارییتغییرات معن

مشاهده  2دهد. همان ور ک  در شدآ هد نشان مینسبت ب  مروه شا

در طوخ  یماریب میعلا یامرچ  در هر دو مروه کاهش نمره شودیم

 یداریمعن مروه مداخل  ب  طور ینمره برا نیزمان مشهود است اما ا

در  یماریب میعلا شتت ریب یبهبود یدهندهنشتتان نیکم ر استتت ک  ا

 .باشدمیطوخ زمان 
   

 در دو گروه مارانیب کیاطلاعات دموگراف یابیحاصل از ارز جینتا .1جدول 

 P گروه شاهد گروه مداخله متغیر

 151/0 7/44±44/11 6/46±68/77 سن )سال(

 098/0 6/173±17/32 5/175±96/95 متر(قد )سانتی

 جنسیت )درصد(
 15( 4/48) 14(7/46) زن

511/0 
 16( 6/51) 16( 3/53) مرد

 گروه خونی )درصد(

O (4/13 )4 (1/16 )5 

429/0 
AB (0/40 )12 (5/35 )11 

A (7/26 )8 (6/22 )7 

B (0/20 )6 (8/25 )8 

 وضعیت تأهل )درصد(
 20( 5/64) 21( 0/70) متأهل

682/0 
 11( 5/35) 9( 0/30) مجرد

 602/0 12( 7/38) 11( 7/36) قفسه سینه )درصد( CTپنومونی ریه بر اساس 

 369/0 57/3±39/1 23/3±52/1 شروع علایم بیماری )روز(

 177/0 81/6±95/1 64/6±26/2 )روز( میانگین زمان بستری تا ترخیص بیماران
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 حاصل از فراوانی علایم بالینی بیماران در دو گروه و در روزهای مختلف به همراه درصد کاهش علایم در طول روزهای مختلف: نتایج 2جدول 

 متغیرها
 ابتدای مطالعه 

 )قبل از مداخله(

روز اول پس از 

 مداخله

روز سوم پس از 

 مداخله

روز پنجم پس از 

 مداخله

 تب
 0 3 3 8 نفر( 31مداخله )تعداد 

 1 3 7 9 نفر( 30)تعداد شاهد 

ضعف و 

 بیحالی

 0 1 4 10 نفر( 31مداخله )تعداد 

 4 6 9 10 نفر( 30شاهد )تعداد 

علایم 

 گوارشی

 2 4 6 7 نفر( 31مداخله )تعداد 

 1 3 4 5 نفر( 30شاهد )تعداد 

 سردرد
 1 3 3 4 نفر( 31مداخله )تعداد 

 1 2 3 5 نفر( 30شاهد )تعداد 

تنگی 

 نفس

 1 6 9 10 نفر( 31)تعدا  مداخله

 1 5 8 8 نفر( 30شاهد )تعداد 

 سرفه
 10 12 15 15 نفر( 31)تعداد  مداخله

 9 14 14 14 نفر( 30شاهد )تعداد 
 

 ی علایم بالینی دو گروه در طول روزهای مکرر: نتایج حاصل از ارزیابی نمره3جدول 

تأثیر 

 گروهيبین

 تأثیر زمان
Wilks' 

Lambda 

 متغیر گروه روز متوسط معیارانحراف 

 

45/6  =F 

01/0  =Sig 

23/0  =Eta 

 

23/3  =F 

03/0  =Sig 

14/0  =Eta 

683/0 101/4 1 

 شاهد

 ی علایم بالینینمره

529/0 712/3 3 

387/0 839/2 5 

551/0 664/3 1 

 3 145/3 440/0 مداخله

411/0 509/2 5 

 

F=04/1 

Sig=13/0 

Eta =06/0 

 

55/1  =F 

37/0  =Sig 

04/0  =Eta 

670/0 23/381 1 

 شاهد

 دماي بدن

692/0 451/37 3 

574/0 233/37 5 

712/0 715/37 1 

 3 348/37 562/0 مداخله

482/0 510/37 5 

 

 بحث

سما یابیم ااع  با هدف ارز نیا س گاه پلا  مارانیب یسرد بر بهبود ید

استت ان خراستتان  یشتتده در مرکز کرونا یبستت ر 19-دیمب لا ب  کوو

م ااع  نشتتان داد ک  تب در روز اوخ و  نیا جیانجاا شتتد. ن ا یشتتماا

سوا ب یحاایضعف و ب سبت ب  اب دا یماریدر روز اوخ و  س ر ین  یب

امآ شت ماریب ینیباا میعلا ریرا نشتان داد. ستا یداریشتدن کاهش معن

را در دو  یدارین س ت اوت معن یستتردرد و تنگ گیعوارض موارشتت

 یماریانجاا شتتتده علائم ب قاتیمروه نشتتتان ندادند. بر استتتاس تحق

 66) یدرصتتد(گ اخ لاخ تن ستت 44شتتامآ ستترف  ) باًیتقر 19-دیکوو

 میدرصتتد( در علا 13) یو درد عضتتلان یدرصتتد(گ احستتاس خستت گ

ش صد( م 5) یموار شدیدر سط ن. ب  طور با  نیا ینه  گ یدوره زیم و

ست ) 4 یماریب شده ا ها در دو داده یابیارز جی(. ن ا8-4روز مزارش 

سو بودن تقر سا نیرا در ا میعلا نیا یبیمروه هم سبت ب    ریم ااع  ن

دو  نیبدن ب یدما نیانگیحاضرگ م ی. در م ااع دهدیم ااعات نشان م

 Co 38   Cutمرف ن نداشتتتت اما با در نظر  یداریت اوت معن وهمر

off نداش ن تبگ بین زمان ق ع تب در دو مروه ت اوت  ایداش ن  یبرا

داری مشتتاهده شتتد. با استت ناد ب  این ند   ک  تب از نشتتان  های معنی

ضی همنون بی شدت بیماری بوده و باعث ایجاد عوار حاای حدت و 

تر بیمار و بهبودی ستتریع ینشتتان  تواندیم نشتتودگ ق ع زودتر فمی

 باشد.  ینسب یکاهش عوارض و سرانجاا بهبود
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ضد  یاس راتژ کیداده شده است ک  پلاسمای سرد ب  عنوان  نشان

سیو ست و مروری بر عملدرد و یرو شروسیا ضد  یهاسمیمدان گیک

ک   دی(. مشتتت ص مرد23فن ارائ  شتتتد ) یو کاربرد بااقوه یروستتتیو

 یروسیو یسازرفعاخیبر پلاسما و مواد فعاخ باعث   یمب ن یهادانیاکس

. م ااعات شوندیتوسط پلاسمای سرد م دکارفم یکشروسیو خواص و

شان داده نیهمنن ریاخ  RNA SARS-CoV-2 تواندیاند ک  پلاسما من

 ورود ب  یبرا ازیمورد ن یاتیح یروستتتیو یکند و ستتتاخ ارها  یرا تجز

 (. 25گ 24) دیرا اصلاح نما روسیو یداخآ سلوا

س ند ک  پلاسماگ نوع یاخیر بیان کننده م ااعات  یاین موضوع ه

 هاروسیو و هاینمودن باک ر رفعاخی  ییشده است ک  توانا زهیونیماز 

نا و یماریک  در ب ییجارا دارد. از فن ما روسیکرو ما عاتیدر  ند ) ن

شاها س نیوجود دارد اوا ا یم اط یبزاق دهان( و    مورد ش ریب ل یم

 روسیمب لا ب  و مارانیاز ب یاریبستتت نی. علاوه بر اردیمیمتوج  قرار 

 نیابراهس ند. بن ریدرم زین یگریبا مساثآ د یماریب نیکرونا علاوه بر ا

سما س  اده از پلا  زیها را نع ونت نیاح ماخ وقوع ا تواندیسرد م یا

 دهد. کاهش 

فن اشتتتاره  یریمنمون  ادیم ااع  ب  زمان ز نیا یهاتیمحدود از

م  لف  یهاکیها در پمروه نیب یستتازنمود ک  با توج  ب  همستتان

مشاهده  یماریب نیا یبرا یم  ل  میک  علا ییجاکرونا اجرا شد. از فن

با در نظر  ینیباا میعلا یبر فن شد نمره یمنظور سع نیشده بود ب  هم

بیماری شامآ تبگ های وجود یا عدا وجود نشان  یبرا یارهمرف ن نم

ن س و ستترف  ب   یو ضتتعفگ ستتردردگ تنگ یحاایب گیموارشتت میعلا

 یبرا میعلا نیا یدهاست ک  در صورت وزن یدر حاا نی. ادیدست ف

با جزئ توانیم یماریم  لف ب یهازمان ای هاکیپ  اتیاز اطلاعات 

را  یمؤثرتر جین ا توانستتتیها مفن آیاستت  راج نمود و تحل یشتت ریب

. مرددیم شتتنهادیپ یموارد در م ااعات بعد نیا ینشتتان دهد. توستتع 

سع  نیعلاوه بر ا س  اده نیا جین ا یب  منظور تو فن  ینیباا یم ااع گ ا

 یهابدون عوارض خاصگ در کنار درمان تواندیم یع ون یهادر ب ش

را بهبود دهد و اوا استتت  اده فن  مارانیب ینیباا میاز علا یبرخ نیروت

 باعث کاهش ع ونت مردد. تواندیم

 

 گیرینتیجه

سرد در درمان و بهبود علائم  یپلاسما ریتأث یم ااع گ برس نیهدف از ا

شان داد ک  تب  نیا جیبود. ن ا 19-دیمب لا ب  کوو مارانیب ینیباا م ااع  ن

نستتبت ب   یماریدر روز اوخ و ستتوا ب یحاایدر روز اوخ و ضتتعف و ب

س ر یاب دا سا یداریشدن کاهش معن یب شان داد.   ینیباا میعلا ریرا ن

ش ماریب  یدارین سگ ت اوت معن یسردرد و تنگ گیشامآ عوارض موار

در روزهای  ینیباا میعلا ینمره نیرا در دو مروه نشتتتان ندادند. همنن

 19-را در بهبودی علایم کووید دارییاوخگ ستتتوا و پنجم تغییرات معن

بود ک  در  یدر حاا نیدر مروه مداخل  نسبت ب  مروه شاهد نشان داد. ا

 مشاهده نشد. یداریدو مروه ت اوت معن نیب بدن یدما

 یماریب مینمود ک  علا یریمج ین  توانیم ااع  م جیبا توج  ب  ن ا

ضعف و ب صاً تبگ  صو ست بنابرا یحاایم  ش   ا س گاه  نیکاهش دا د

امآ ع کیب  عنوان  تواندیم نیروت یهاستترد در کنار درمان یپلاستتما

 .کننده باشدها کمکفن ترعیو درمان سر مارانیدر بهبود علائم ب یکمد
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 .شودیوتشدر م ریتقد یپژوهش
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Evaluation of the Effect of Ionic Plasma Cluster Technology on the 

Improvement of Symptoms in Patients with COVID-19 
 

Mohamad Reza Taghavi 1 , Mohammad Hosein Karamouz Mashhadi2 , Salar Poorbarat 2 ,  

Emad Khoshdel 3,4 , Mohamad Amin Younessi Heravi 5 ,    

 

Abstract 

Background: Fever, gastrointestinal symptoms, lethargy and weakness, headache, shortness of breath, and cough 

are usually clinical symptoms of COVID-19. This study aimedto investigate the effect of plasma cluster in improving 

the clinical symptoms of patients with COVID-19.  

Methods: This study was a double-blind clinical trial that was conducted on patients with COVID-19at Imam 

Hassan (AS) Bojnurd Hospital. In the intervention group, the plasma clusters device was turned on continuously 

for 8 hours and then turned off. In the control group, the device was placed in the room, and the ionization part of 

the device was removed from the circuit. Patients were monitored for five days after the intervention in terms of 

improvement of clinical symptoms. Data analysis was done with T, χ2, and variance tests in repeated measures. 

Findings: The results showed that fever on the first day and weakness and lethargy on the first and third days of 

the disease showed a significant decrease compared to the beginning. Other clinical symptoms of the patient did 

not show any significant difference in the two groups. Also, the clinical symptoms showed significant changes in 

the improvement of the symptoms of COVID-19 in the intervention group compared to the control group. 

However, there was no significant difference in body temperature between the two groups. 

Conclusion: Therefore, along with routine treatments, the cold plasma device can be helpful as an auxiliary factor 

in improving patients' symptoms and treating them faster. 
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