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 ده يچك
اضطرار  کي، مقابله با آن به عنوان گريد يو گسترش آن به کشورها نيدر شهر ووهان چ 19-ديکوو يريگمهبعد از آغاز ه

مصون نماند. اقدامات  يريگهمه نياز ا زي. کشور ما نها قرار گرفتکار دولت در دستور يدر همه کشورها به طور جد يالمللنيب
انتشارآن در جامعه باشد.  يابيو ارز يولوژيدمياپ يالگو حيبر شناخت صح يمبتن ديبا ، قطعا  ديجد روسيو نيمبارزه با ا يموثر برا

 نيمسئول ازيمورد ن شياز پ شيب يولوژيدميبر علم اپ يمبتن يهاروش ايها جا از شاخصهو  استفاده ب حيصح درک طيشرا نيدر ا
 19-ديکوو يريگجمله همهها منيريگه در اغلب همهها کشاخص نيا نيو پرکاربردتر نيتراز مهم يکياست.  رندگانيگميو تصم

به درک  يو کارکنان بهداشت يجامعه پزشک ازين شي( است. با توجه به افزا0R) هيعدد مولد پا رد،يگيمورد توجه و استفاده قرار م
 شيو پا يابيارز در 0Rو کاربرد  فيتعر مقاله با هدف نينگارش ا ها،يريگبا همه يدر برخورد علم يولوژيدمياپ ميتر مفاهقيعم
 .در جامعه  انجام شد 19-ديکوو يولوژيدمياپ يالگو
  

 هي، عدد مولد پايولوژيدمي، اپيريگ، همه19-ديکووهاي کليدي: واژه
 

 مقدمه
 ني، دولت چ2019سال  انيبه پا يمنته يروزها نيدر آخر

نوع   کي( با يدمي)اپ يريگهمهبروز وقوع  يبه طور رسم
نام  19-دياز خانواده کرونا را که بعدها کوو ديجد روسيو

به شهرها و  يماريزود نه تنها ب يليخ [.1] گرفت اعلام کرد
کهن  هقار گريد يبلکه به کشورها ن،يمناطق مختلف کشور چ

عبور  اياز آس يماريب که گسترش ديينپا يريکرد. د دايگسترش پ
[.  با 2] ( شدي)پاندم يجهان يريگهمه کيبه  ليکرد و تبد
 صدهزارکياز  شيب ،يريگتر از سه ماه از شروع همهگذشت کم

در سطح  يمارياز ب يهزار مرگ ناش مورد ابتلا و حدود چهار
ها کشور شاهد ده که[. در همان زمان 3] گزارش شد يجهان

در  يماريگسترش ب يالگو، بودند ديموارد جد ندهيبروز فزا
 يماريب يگسترش جهان يدر ابتدارو به کاهش نهاد.  نيکشور چ

از  ترشيبه طور مشخص ب ايتاليو ا رانيکشورها مثل ا يبرخ
 ي[. طبق آمار سازمان بهداشت جهان4] شدند يماريب ريدرگ هيبق

گزارش شده در  ماريب 044/105، از 2020مارس  7 خيدر تار

 يمتعلق به پنج کشور دارا بيبه ترت مارانيب %6/95 ايسطح دن
 ي، کره جنوبمورد( 695/80) نيچ يعنيموارد ابتلا  نيترشيب
مورد( و  823/5) راني، امورد( 883/5) ايتاليمورد( ا 131/7)

لازم نبود تا کشور  يادي[. زمان ز3] مورد( بودند 949فرانسه )
 ري. سدينما خيتار يهابحران نياز بدتر يکي ريدرگ زيرا ن کايآمر
سازمان گزارش  نيبر اساس هشتاد و ششم يماريب ندهيفزا

به  اني، آمار مبتلا2020 ليآور 15مربوط به  يبهداشت جهان
 انيهزار نفر از مبتلا 600از  شيکه ب دينفر رس ونيليحدود دو م

 [. 3بودند ] کايمربوط به قاره آمر

مشکل  يبعد از اعلام سراسر خصوصاً -يريگآغاز همه از
توسط سازمان  يالمللنيب ياضطرار تيوضع کيبه عنوان 

 يهادر همه کشور روسيمقابله با و کرديرو -يبهداشت جهان
 يبهداشت نيمسئول ها وکار دولت در دستور يجهان به طور جد

 يمعل يهاشيو پا هايبررس ي. وقت[2] کشورها قرار گرفت
انجام شده در  رانهيو سختگ ينشان دادند اقدامات جد

گسترش  تيماه رييدر تغ نيو چ يکره جنوب رينظ ييهاکشور

 9/2/1399  تاريخ پذيرش: 19/12/1398تاريخ دريافت:      yahoo.com2306Paknazar@       09123316846 تلفن:نويسنده مسئول،  *

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
ko

om
es

h.
22

.3
.3

73
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 k
oo

m
es

hj
ou

rn
al

.s
em

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-0
8-

05
 ]

 

                               1 / 8

http://dx.doi.org/10.29252/koomesh.22.3.373
https://koomeshjournal.semums.ac.ir/article-1-6278-fa.html


 1399تابستان (، 79 ي)پياپ 3، شماره 22جلد                                کومش

374 

 

در کشور و به تبع آن کاهش موارد ابتلا و مرگ  يماريب ابندهي
، کشورها نيموثر بوده است، با الگو قرار دادن ا اريبس ريو م

چه موثرتر با  رمبارزه ه يبرا ياهتمام و اقدامات عموم
 [.  5،1] افتي شيافزا روسيو نيا يريگهمه

 بيعج روسيو نيمبارزه با ا يبه موقع و موثر برا اقدامات
هوشمندانه و  شيالگو و پا حيشناخت صح ازمنديو نوظهور، ن
با  يماريدر جامعه است. لازم است گسترش ب يريگمستمر همه

و  حيصح يهاو به کمک شاخص يولوژيدمياستفاده از علم اپ
 يهاکمک روش با [.7،6] رديمداوم قرار بگ شيعالمانه مورد پا

در  يمختلف يکردهاي، روو آمار ياضير دهيچيپ بعضاً
 يريگهمه کي يالگو يو بررس يسازمدل يبرا يولوژيدمياپ

 نيا نيو پرکاربردتر نيتراز مهم يکي [.9،8] شده است فيتعر
به آن توجه شده و  اديز زين 19-ديکوو يدمياپ در که هاروش

است به نام   يشاخص است،قرار گرفته  هايريگمياساس تصم
که آن را با  (Basic Reproduction Number) هيعدد مولد پا

 [. 10] دهنديم شينما 0R نماد

جامعه  ازين 19-ديبا کوو يريگو گسترش همه شدت
 ميتر از مفاهقيو درک عم ترشيب ييبه آشنا يپزشک

 شياز پ شيب هايريگبا همه يرا در برخورد علم يولوژيدمياپ
است تا  نيمقاله ا ني[. هدف از نگارش ا7] کرده است آشکار
بر نحوه  يساده و کاربرد يمرورشاخص،  نيمفهوم ا انيضمن ب

 شيو پا يابيارز از آن در هاستيولوژيدمياپ ريو تفس فادهاست
 .رديصورت گ 19-ديکوو يولوژيدمياپ يالگو

 
 بررسیروش 

 COVID-19،Basicواژگان  ديابتدا با استفاده از کل

Reproduction Number،Basic Reproductive Ratio 

،Estimation ،Epidemiology ،Epidemic،Outbreaks  ،
Computation  0وR  يهدفمند در منابع علم يجستجو کي 

 يفيک يابيشده صورت گرفت. پس از ارزموجود و متون منتشر
تبار منابع مطالب مرتبط استخراج، از اع نانياطم مقالات و

شد. چارچوب   نيحاضر تدو يمقاله مرورو در قالب  يبندجمع
 تيخصوص اهم در يمطالب است که ابتدا بيترت نيمقاله به ا

ها و مفهوم تعادل يريگهمه يولوژيدمياپ يالگو ليتحل
 وعات. سپس  موضارائه شد ريواگ يهايماريدر ب يولوژيدمياپ

، محاسبه و مفهوم ف،يشامل تعر هيمربوط به عدد مولد پا ياصل
در مورد  يمطالب يريگجهيو قبل از نت انيپا ارائه شد. در ريتفس

 آورده شد.   هيو ارتباط آن با عدد مولد پا يگروه يمنيا

 : يولوژيدمياپ يالگو ليتحل

انتشار  يالگو ،يسازمدل يهاوهيو ش ياضيبر علم ر هيتک با
درون  يالگو است. الف( ليقابل تحل حالت در دو يماريب

 هاسلول انيدر م زايماريکه در آن نحوه انتشار عامل ب يزبانيم
مقاله  نيموضوع بحث ا که شوديم ليتحل زبانيم بدن درون در و
انتشار و  ليتحل هکه ب يماريب يولوژيدمياپ يالگو ب( ست،ين

 [. 11] پردازديجامعه م در يماريگسترش ب

است که جامعه بر  نيا يولوژيدمياپ ليتحل يگام برا نياول
به سه دسته   يماريافراد نسبت به ب تيحساس اي يمنياساس ا

( افراد 3و  ماري( افراد ب2 افراد حساس، (1شوند:  ميتقس يکل
به  19-ديکوو روسي[. دانش موجود در خصوص و11] منيا

 يکسان نهاگروه سوم ت دهدينشان م دينوپد روسيو کيعنوان 
است که  يهي. بداندافتهيبهبود  يماريهستند که به دنبال ابتلا به ب

و  رنديگيقرار م ماريب اياز دو دسته حساس  يکي مردم در هيبق
. دانش ستين فيقابل تعر روسيو نيا يبرا يهنوز دسته چهارم

 يبندميتقس نيدر خصوص صحت ا يترقيبشر اطلاعات دق يآت
 يهاتوانست به پرسش و خواهد تگذاش ارخواهدياخت در

بعد از  تيمدت مصون ،يذات يمنيا يموجود درباره موارد احتمال
 [. 7،1] پاسخ دهد روسيو نيابتلا و امکان تکرار عفونت با ا

و  ستيثابت ن سه گروه فوق در جامعه ابداً يتيجمع بيترک
 نيا[. 11] دارد وجود هاآن انياست که م يروابط ريتحت تاث

از آن  "يبهبود"و  "يماريب ييزاقدرت عفونت"به  روابط کاملاً
. لازم به کنديروابط کمک م نيبه درک ا 1دارد. شکل  يبستگ

 رمنتظرهيغ راتييتغ زا يسازساده يالگو برا نيذکر است که در ا
 .شده است يپوشچشم ريموثر بر تولد و مرگ وم

 يزايماريعامل ب کي 19-ديکوو روسيکه و نيبا توجه به ا
 "حساس"افراد  يباشد، پس به تعداد کافيم دينوظهور و جد
 کيبروز  نهيخود زم نيابتلا وجود دارد که ا يدر جامعه برا

مراودات  ادي. حجم زکنديرا در سطح گسترده فراهم م يريگهمه
درون و برون  شکالبه ا يامروز ريناپذاجتناب يو رفت وآمدها

 کنديم هيتوج يشدن آن را به راحت ريگامکان عالم زين يمرز
[12.] 

 يماريب کيدر  يريگو شدت همه جاديا گر،يد يسو از
است که  "يماريب ييزافونتقدرت ع" وابسته به اريبس ريواگ

 هايماريب يدارد. برخ يبستگ تيسرا زانيم و تيخود به راه سرا
 يماريانتقال ب ناقل هستند. مثلاً اي لهيوس ازمنديانتقال ن يبرا

. اما ستيپشه آنوفل ممکن ن يکيولوژيبدون دخالت ب ايمالار
. شونديها بدون واسطه و به سرعت منتقل ميمارياز ب يليخ

 ايسارس  ريمشابه نظ يهاروسياز و ياريمانند بس 19-ديکوو
را داراست. علاوه بر انتقال  ميانتقال مستق تيآنفلوانزا، قابل

 يرو يطولان نسبتاً  يماندگار لياند که به دلنشان داده ميمستق
منتقل  زين ميرمستقيبه طور غ يماريب جانيسطوح زنده و ب

 تياز سرا ييامکان بالا يدارا تاًيماه روسيو ني. لذا اشوديم
بر قدرت  گريو موثر د از راه انتقال، عامل مهم ياست. اما جدا
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است که خود تحت  يماريب تيسرا زاني، م19-ديکوو تيسرا
و  گريدکيتماس مردم جامعه با  زانيدو عامل م ريتاث

 نيبه ا ييزايماريب[. 11] رديگيقرار م روسيو ييزايماريب
چقدر  زبانيتماس و انتقال به بدن م يمعناست که به شرط برقرار

وجود دارد که  يماريدنبال آن وقوع بهامکان القا عفونت و ب
نکته  نيبه ا ديبا دارد. يبستگ زبانيعامل و م طيبه شرا کاملاً

هرگز عدد  "يماريب ييازقدرت عفونت"مهم توجه شود که 
جامعه  در "ماريب"تعداد افراد  ريکه تحت تاث . چراستين يثابت

، درصد (tخاص ) ينقطه زمان کي[. اگر در 11] رديگيقرار م
را با نماد  يماريب تيسرا زانيم ، tP نماد جامعه را با "مارانيب"
tC را به صورت تابع  يماريب ييزاو قدرت عفونت)f(I ف يتعر

 [:11] دهديسه عامل را نشان م نيا انيارتباط م 1، فرمول ميکن

𝑓(𝐼,𝑡):         1 فرمول = Ct .𝑃𝑡 

 

 19-رابطه میان افراد جامعه در ارتباط با بیماری ناشی از ویروس کووید. 1شکل 
 

 :يولوژيدميتعادل اپ مفهوم
اساس رابطه فوق  آن در جامعه بر تيو سرا يماريب انتشار 

است. از  يتعادل يالگو کيحال حرکت به سمت  در شهيهم
 هايماريدر ب يتعادل يدو نوع الگو يولوژيدميعلم اپ دگاهيد

-در آن جامعه که يمارياست. الف( تعادل بدون ب فيقابل تعر
نظر به ثبات  نياست و از ا يمارياز ب يعار -باًيتقر اي قطعاً
جامعه  آبله در يماريب يحال حاضر برا در . مثلاًاست دهيرس

ب(  است، فيقابل تعر يمارياز تعادل بدون ب يطيشرا يبشر
جامعه  ( دريبوم اي) کيبه صورت اندم يماريکه ب کيتعادل اندم

ثابت و قابل انتظار  يالگو کي از ديوجود دارد و بروز موارد جد
 [. 11] کنديم تيتبع

. قبل از خورديبهم م تعادل کاملاً نيا يريگهمه طيشرا در
جامعه قابل  يبرا يماريتعادل بدون ب يالگو 19-ديظهور کوو

، الگو از حالت تعادل موارد ابتلا نيبود. اما با بروز اول فيتعر
در انتها محتوم  ويسنار نيرخ داد. ا يريگهمه کيخارج شد و 

. اما خواهد بود کياندم يتعادل يالگو کيگرفتن در  به قرار
 يانهيو با صرف چه هز يک تاً يتعادل نها نيمهم است که  ا اريبس

[. نوع 7،1] دي( به انجام خواهد رسريابتلا و مرگ و م دگاهي)از د
 اريبس ماجرا نيا انيدر پا يزمان اقدامات و مداخلات کنترلو 

در  (0R) هيخواهد بود. برآورد عدد مولد پا رگذاريمهم و تاث
 کيولوژيدميبه تعادل اپ دنيتا رس يريگهمه کي تيوضع شيپا

موضوع  نيا ي[. در مطالب بعد10و ارزش است ] تياهم يدارا
 مورد بحث قرار خواهد گرفت. ترشيب

و  نيتراز مهم يکي. هيو مفهوم عدد مولد پا فيتعر
 ينشان دادن الگو يمورد استفاده برا يهاشاخص نيتريکاربرد

 است R nought 0R)( اي هيعدد مولد پا 19-ديگسترش کوو
 شوديبه متوسط تعداد افراد حساس اطلاق م في[. طبق تعر13]

 نياند. امبتلا شده يماريبه آن ب ماريب کيکه به دنبال تماس با 
چقدر قدرت  يعفون يماريب کيکه  دهديمنشان  شاخص اساساً

 هيمورد اول يولوژيدمياپ مي[. در مفاه10] دارد تيسرا
(primary caseبه فرد ب )را به  يماريکه ب شوديم اطلاق يماري
 ييزادر طول دوره عفونت هيکند. مورد اوليوارد م تيجمع کي

 هااز افراد جامعه که با آن يرا به تعداد معدود يماريخود ب
 هيموارد ثانو فيطبق تعر مارانيب ني. اکنديتماس داشته منتقل م

(secondary cases) خود  هي. هر مورد ثانوشونديم دهينام
چرخه به  ني. اکننديمنتقل م يگريرا به افراد حساس د يماريب

. ابدييدر جامعه گسترش م يماريو ب شوديتکرار م يطور ادوار
 کياست که در  ريپذامکان يزمان هيعدد مولد پا ميمحاسبه مستق
از  يماريمردم به ب يحساس تعداد ابتلا کاملاً تيجامعه با جمع

توان با محاسبه يصورت م نيبه دقت رصد شود. در ا هيمورد اول
را مبتلا کند،  گرانيد توانديم ماريکه هر ب يتعداد افراد نيانگيم

 [.13] را محاسبه نمود هيعدد مولد پا ماًيمستق

و دائم  ستيمقدار ثابت ن کي ابداً يماريب تيسرا قدرت
 يريگهمه اني، اواسط و پا. لذا برآورد آن در ابتداکنديم رييتغ
 هيکه عدد مولد پا نيباشد. با توجه به امتفاوت  تواند کاملاًيم

در جامعه  يماريگسترش ب رياساس س بر يستيبا فيطبق تعر
فقط   هيبه عدد مولد پا 0Rحساس محاسبه گردد، لذا نماد  کاملاً

قابل استفاده  يريگوقوع همه يابتدا يبرآوردها ايدر محاسبات 
است و با گذشت زمان و کاهش تعداد افراد حساس در جامعه 

 [.  13] دهندينشان م Rبا نماد  يسادگ يبرا اي tR آن را با نماد

دارد: الف(  يبه سه عامل بستگ هيعدد مولد پا ينظر تئور از
تماس که خود به دو عامل نوع  هر يبه ازا يماريخطر انتقال ب

 حساس

 بیمار

 ايمن

قدرت عفونت 

یماریب ییزا  

یبهبود  
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 يماريکه ب نيبا توجه به ا دارد. يو نوع تماس بستگ يماريب
با افراد و سطوح آلوده انتقال  مياز راه تماس مستق 19-ديکوو

 يدستورات بهداشت فرد تيبا رعاخطر  نيکند، کاهش ايم دايپ
کردن مداوم  يضدعفون ها،و مستمر دست حيصح يشستشو رينظ

مثل ماسک و  يمحافظت فرد لياز وسا حياستفاده صح سطوح،
قابل کاهش است.   گرانيدر معاشرت با د يکيزيفاصله ف تيرعا

 يهاخطر در تماس نيبه عمل آمده مقدار ا يطبق برآوردها
متوسط [. ب( 14] زده شده است نيتخم %20تا  10 نيب يمعمول

به تراکم  فرد در واحد زمان که کاملاً کي يهاتعداد تماس
جامعه، فرهنگ مردم  و نحوه  رفت و آمدها در زاني، متيجمع

 رينظ يدارد و با اقدامات يبستگ ياجتماع يهاو شاخص
 اياجتماعات، کاهش مسافرت  يبرگزار تيممنوع اي تيمحدود

افراد  اي مارانيب ي، جداسازمراودات زانيکاهش م مدها،رفت و آ
 ليافراد به ظاهر سالم قابل تعد نهيقرنطو  يماريمشکوک به ب

شاخص  کي که گرچه ييزااست. ج( متوسط دوره عفونت
 زيو تجو ياما با مداخلات درمان شود،يم يثابت تلق يکيولوژيب

. برآوردها داردموثر  امکان کاهش آن وجود  يهاکيوتيبيآنت
روز در  14دوره از  نيا دهنديم نشان 19-ديکوو يماريدر ب

روز  9روز قبل از بروز علائم و  5)به طور متوسط  فيموارد خف
 است ريمتغ يو طولان ديبعد از آن( تا چند ده روز در موارد شد

 توانديم زين يماريب ريموثر بر س ياز داروها[. استفاده 15-18]
شواهد در  يبرخ شود. ييزادوره عفونت ولباعث کاهش ط

 ريداروها نظ يبرخ اند که استفاده ازنشان داده19-ديکوو يماريب
باعث  يزمان بهبود عيبا تسر توانديم نيکلروک يدروکسيه

 [.  20،19] شود يماريب ييزاکاهش دوره عفونت

 ريپذامکان يبه راحت شهيکه هم ميبر محاسبه مستق علاوه
 ليتحل و با يعلم يهافرضشيبا استفاده از پ توانيم ست،ين

اساس  بر هي، نسبت به برآورد عدد مولد پابروز يروند زمان
، 19-ديکوو يدميدر خصوص اپ اقدام  نمود. ياضير يهامدل

 امونديد يشتمربوط به مسافران ک ترشيبرآوردها ب نياول
ووهان در  يعني يماريشناخته شده ب هيپرنسس و کانون اول

گزارش  ياز برآوردها يتعداد 1بوده است. جدول  نيکشور چ
 .دهديشده را نشان م

اساس  بر هي، برآورد عدد مولد پا19-ديکوو يريگهمه در
 38/3تا  40/1نياز مقالات ب يتعداد يانجام شده رو زيمتاآنال

 نيب به عمل آمده از آن يها( و دامنه برآورد32/3)متوسط 
 نياگر ما ا اساس، نيبر ا [.27] بوده است 49/6تا  90/1

 نيبه ا مينفرض ک 3عدد  19-ديکوو يماريب يشاخص را برا
به طور متوسط سه نفر  يدمياپ يدر ابتدا ماريب کيناست که مع

 رداريمختلف واگ يهايماريب يشاخص برا ني. اکنديرا مبتلا م
سرخک و  يبرا عدد نيمتفاوت است. به عنوان مثال برآورد ا

بوده  18تا  15 نيثبت شده، ب يهايريگهمه نياساس آخر بر
 تيدهنده قابلنشان 19-ديروس کوويبا و سهياست که در مقا

برابر(. اما برآورد  5 باًياست )تقر يماريب ترشيبه مراتب ب انتقال
 نسبتاً  يريپذتيسرا ديبوده است که مو 5/1آنفلوانزا  يآن برا

از عدد  است. گرچه عموماً  19-ديتر آنفلوانزا نسبت به کووکم
در  يماريسرعت گسترش ب ينيبشيو پ يابيارز يبرا هيمولد پا
است  يمهم ضرور نکته نياما توجه به ا کنند،ياستفاده مجامعه 

 زانيو به تبع آن م تيسرا تيقابل اصولاً  هيکه عدد مولد پا
 نه سرعت گسترش آن را کنديم يريگرا اندازه يماريگسترش ب

 يباعث جاماندن نظام درمان يريگسرعت همه شي[. افزا13،11]
 ليبه دل -بدحال مارانيب صوصاًخ –مارانيبه ب يرساناز خدمت
ها و نهيخود هز نيکه ا شوديم يمارستانيمراکز ب تياشباع ظرف

چه  گر .دهديم شيافزا يرا به طور نامطلوب يريگتبعات  همه
ارتباط دارد،  آن کاملاً تيسرا تيبه قابل يماريسرعت گسترش ب

 يدگيچيپ ليهم وابسته است که به دل يگرياما به عوامل مهم د
 نيا نيتر. از مهمستيها نمورد آن مقاله مجال بحث در نيدر ا

 رينظ رانهيشگياقدامات پ تيو کم تيفيتوان به کيعوامل م
در رفت و آمد،  تيمحدود نه،يقرنط ،يبهداشت و محافظت فرد

را کندتر  يريگهمه رياشاره کرد که س اجتماعات و ... يليتعط
 رينظنشده  ينيبشيزمان اتفاقات پمقابل بروز هم . درکنديم

 يقابل کنترل ريجنگ به طور غ ايزلزله(  ل،ي)س يعيطب يايبلا
جامعه  در يماريدامنه و سرعت گسترش ب شيبه افزا توانديم

اتفاقات  اصطلاحاً ريعوامل اخ نيشود. به ا يمنته
 [. 28] نديگويم (super-spreader eventsدهنده )فراگسترش

 
 19-( در بیماری کووید 𝑅0. تعدادی از برآورد های گزارش و منتشر شده از عدد مولد پایه)1جدول 

 توضیح برآورد نویسنده اول مقاله
 بر اساس اطلاعات مسافران کشتی دیاموند پرنسس  52/2تا  06/2 [21]ژانگ و همکاران
 برآورد از اطلاعات اپیدمی در کره جنوبی 54/3تا  47/3 [14]چوئی و همکاران

 برآورد از اطلاعات اپیدمی در چین  9/3تا  4/1 [22]کیو لی و همکاران
 برآورد از اطلاعات اپیدمی در چین 63/3تا  32/2 [23]لیو و همکاران

 برآورد از اطلاعات اپیدمی در چین 7/2تا  0/2 [24]ارانابوت و همک
 برآورد از اطلاعات اپیدمی در چین 77/4تا  15/1 [25]کوچارسکی و همکاران

 برآورد از اطلاعات اپیدمی در چین  6/6تا  7/4 [26]سانچه و همکاران
 مقالات مربوط به اپیدمی در چینمتاآنالیز منتشر شده براساس  38/3تا  40/1 [27]علی محمدی و همکاران
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 :يريگدر همه هيعدد مولد پا يريگاندازه نحوه

-ديکوو  رياخ يريگجمله همهمن هايريگاز همه ياريبس در
و بدون علامت  ينيتحت بال مارانيبالا بودن درصد ب لي، به دل19
 در خصوصاً –قابل انتظار در نظام مراقبت  يهايشمارکم زيو ن

 رفعاليبه صورت غ عموماً يماريکه مراقبت از ب يطيشرا
(passiveانجام م )هيو ثانو  هيموارد اول ييامکان شناسا -شودي 

. اما ستين ريپذامکان يراحته ب هيعدد مولد پا ميو محاسبه مستق
امکان  ياضير دهيچيپ بعضاً يهاها و مدلبا استفاده از روش

[. در 29،21،15،14] وجود دارد هيعدد مولد پا قيبرآورد دق
 يبرا زين يترساده يکردهايرو ده،يچيپ يهاکنار روش

از  ياريقابل قبول وجود دارد. در بس يرآوردهابه ب يابيدست
 هيعدد مولد پا يبيبرآورد تقر يروش ساده برا کي ها،يريگهمه

است که  يعامل عفون کيبه  ياستفاده از متوسط سن آلودگ
عدد  نيا روديکاربرد دارد که انتظار م ييهايماريب يبرا ترشيب

 (:2[ )فرمول 13] بزرگ باشد نسبتاً

𝑅0:        2 فرمول = 1+ 𝐿
𝐴⁄ 

همان  ايعبارت است از متوسط طول عمر  L، 2فرمول  در
متوسط سن در زمان  Aو  تيافراد در جمع يبه زندگ ديام

 5است. به عنوان مثال اگر متوسط سن ابتلا به سرخک  يآلودگ
عدد مولد  م،يريسال در نظر بگ 80را  يبه زندگ ديو ام يسالگ

است.  کيدنز يبه عدد واقع اريکه بس گردديبرآورد م 16 هيپا
موارد بدون  درصد 19-ديکوو يماريکه در ب نيبا توجه به ا

است،  اديز -ترنيپائ نيسن در خصوصاً – ينيتحت بال ايعلامت 
لذا از  و ستياز متوسط سن ابتلا ن يقيامکان برآورد دق ماًيمستق

بهره  هيبرآورد عدد مولد پا ينتوان برا ديفرمول در عمل شا نيا
 يهاروشانجام شده به  يبا کمک برآوردها ميبتوان ديبرد. اما شا

-ديکوو يماريمتوسط سن ابتلا به ب 2با استفاده از فرمول  گر،يد
سال و عدد مولد  80 يبه زندگ دي. اگر امميبزن نيرا تخم 19
 نيب باًيتقر يماريب نيباشد، متوسط سن ابتلا به ا 4تا  3 نيب هيپا

 . شوديسال برآورد م 40تا  30

استفاده  هيبرآورد عدد مولد پا يبرا گريروش ساده د کي
دوره  رينظر گرفتن مقاد در جامعه با در يماريرشد ب زانياز م

روش  نيبا ا هياست. عدد مولد پا يماريب ييزاو عفونت ينهفتگ
متوسط دوره  (1: ز سه عامل قابل برآورد خواهد بودبا استفاده ا

در  يماري( رشد ب3 ييزايماريمتوسط دوره ب (2 يماريب ينهفتگ
 [:15استفاده کرد ] رياز فرمول ز توانيمحاسبه م يبرا جامعه.

𝑅0:       3فرمول = 𝐾2(𝐿𝐷) + 𝐾(𝐿 + 𝐷) + 1 

متوسط دوره  D ،يمتوسط دوره نهفتگ Lفرمول فوق  در
  يتميلگار اسيدر مق يماريرشد ب زانيم Kو  ييزايماريب
استفاده کرد که  3از فرمول  تواني، مKمحاسبه  ي. براباشديم

 [:15] دهديزمان را نشان م tو  مارانيتعداد ب Yدر آن 

𝐾:        4فرمول = [𝐿𝑛(𝑌𝑡 𝑌0⁄ )] 𝑡⁄ 

 :هيعدد مولد پا ريتفس

 ميبه سه گروه قابل تقس هيبر اساس عدد مولد پا هايماريب
(: نشانه رو به 0R>1) کيتر از کم هيهستند: الف( عدد مولد پا

 طيدر شرا تيوضع نيدر جامعه است. ا يماريکاهش بودن ب
 کاملاً  يقابل مشاهده است و حالت هايماريب يکنشهير ايحذف 
برابر  هيمولد پا عددب(  است، يابيتر قابل دستکم ي، ولمطلوب

 کيبه تعادل اندم دنيرس يحالت به معنا ني(: ا0R=1) کيبا 
 يماريب تيوضع تينشانه تثب هايريگو در همه باشديم يماريب

 يکاهش اي يشيثابت است و حالت افزا يماريب ريس يعنياست )
 تياست که وضع نيا هايريگ. هدف از مداخلات در همهندارد(

 ري( به حالت غيدمياز حالت هشدار )اپ يعفون يماريب کي
عدد  نيبه ا دنيتوان رسيرا م رييتغ ني( برسد و ايهشدار )اندم

: (0R<1) کياز  ترشيب هيج( عدد مولد پا (0goal R =1دانست )
 ابيغ است و در ندهيجامعه فزا در يماريحالت بروز ب نيدر ا

 امعهمحدود ساختن چرخه انتقال در ج يبرا ياقدامات عمل
 [. 30،11،10] افتيگسترش خواهد 

 :هيو ارتباط آن با عدد مولد پا يگروه يمنيا

سرخک مخزن  ايآبله، فلج اطفال  رينظ هايماريب يبرخ در
فقط از   يماريانسان است و ب زا صرفاًيماريعامل ب زبانيو م

صورت  در حالت نيانتقال دارد. در ا تيانسان به انسان قابل
افراد  ي، خطر ابتلااز افراد جامعه يدرصد قابل توجه تيمصون

بدون  هاآن ييگو هک ي، به طورابدييکاهش م اريحساس بس
. اندکرده دايپ تي، نسبت به آن مصونوندش يماريکه مبتلا به ب نيا

 يزمان يگروه يمني. انديگويم "يگروه يمنيا"حالت  نيا به
 انيم در يتصادف که افراد حساس به طور کاملاً دهديم يرو

 کيدر کنار وجود  طيشرا نيجامعه پخش شده باشند. حضور ا
 کند،يم يريشگيپ يريگموثر نه تنها از وقوع همه واکسن نسبتاً

از  يماريکن شدن آن بشهير يحت ايباعث حذف  توانديم يحت
آبله و فلج اطفال تا حد  يکنشهيبشر در ر تيجامعه شود. موفق

 [.32،31] بوده است يمنينوع ا نيا طيشرا جاديا ليبه دل ياديز

 يلير دله به اياگر افراد حساس از متن جامعه جدا شوند  اما
 يمنيتر شود، سطح اکم يحد کيجامعه از  در منيتعداد افراد ا

احتمال وقوع  طيشرا ني. در اابدييجامعه تنزل م يگروه
 يهايريگبروز همه ليدل . مثلاً ابدييم شيافزا يريگهمه

 ساکن انيدانشجو اي يرستانيآموزان دبسرخک در دانش
چه بتوان صورت چنان ني[. در ا33] است نيهم هاخوابگاه

 يريگداد، از وقوع همه شيجامعه را افزا منيدرصد افراد ا
 کي يسرخک که دارا يماريخواهد شد. در مورد ب يريشگيپ

در  يهمگان يهاونيناسيانجام واکس باشد،يموثر م واکسن نسبتاً
از وقوع  يگروه يمنيجبران ا اي تيبا تقو توانديجامعه م
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از  يکي. ديآن را کنترل نما ايکند  يريشگيپ يريگهمه
کنترل  اي يريشگيپ يبرا هيمهم عدد مولد پا يکاربردها

حداقل پوشش  نيي، تعوجود واکسن طيدر شرا هايريگهمه
 در جامعه يريگمقابله با همه يهاجيدر بس يعموم ونيناسيواکس

 [:11] ر قابل محاسبه استي. درصد پوشش از رابطه زباشديم

1:       4فرمول − (𝑔𝑜𝑎𝑙 𝑅0 𝑅0⁄ ) 

سرخک  يريگکنترل( همه اي) يريشگيپ يبه عنوان مثال برا
 ديجامعه با %94، 18برابر با  هيبا در نظر گرفتن عدد مولد پا

-ديکوو يماريب يشوند. اما برا نهيواکس ياقدام عموم کي يط
 نيبه ا اصلاً طيشرا شوديم يتلق دينوپد يماريب کيکه  19

متفاوت  رخکاز سه جنبه با س يماريب ني. استين يسادگ
بالا بودن درصد افراد  (2[، 34] يرانسانيداشتن مخزن غ (1است:

 يمنيسطح ا ني[. بنابرا35] ( نداشتن واکسن موثر3 و حساس،
متزلزل خواهد بود.  اي نييپا اصولاً  يماريب نيمقابل ا در يگروه
به کنترل  توانديم تيهم در صورت تقو يمنيسطح از ا نياما هم

رسد تنها يبه نبود واکسن به نظر م وجهکمک کند. با ت يريگهمه
خروج از چرخه  يماريافراد حساس نسبت به ب تيراه مصون

باشد  يماريبه ب يابتلا اي( ياقدامات بهداشت تيانتقال )با رعا
 19-ديکوو يرا برا هي. پس اگر عدد مولد پا(يعيفعال طب يمني)ا

 د ازيبا ايجامعه  %50، 3طبق فرمول  م،يفرض کن 2برابر با 
مبتلا شوند تا  يماريب نيبه ا ايچرخه انتقال خارج شوند 

 فتدياتفاق ب  (0goal R =1)هدف  هيبه عدد مولد پا يابيدست
[36،11 .] 

مثبت در رفتار  رييو تغ يکه مداخلات بهداشت نيتوجه به ا با
 د،يرا اصلاح نما هيعدد مولد پا يتواند تا حديمردم جامعه م

از  يريشگيراه مطمئن پ کيواکسن به عنوان  ابيلذا در غ
، حال ساخت واکسن هستند در نيکه محقق يطيو در شرا يماريب

شکستن راه انتقال  يبرا دلازم است بر استفاده از تنها ابزار موجو
 ديتاک يبهداشت يو همگان رانهياقدامات سختگ يعنيمردم  انيم

 واکسن موثر ديصورت عدم تول است در يهي[. بد37،12،5] نمود
در جامعه خواهد  کيبه صورت اندم يريگهمه انيپا در يماريب

 يحالت انفجار گريد يگروه يمنيا جاديا ليدلهب يول، ماند
را هم از نظر  نيخواهد آمد. ا تحت کنترل در ونخواهد داشت 

 جهش در ايجامعه  بيدر ترک رييتغ ليدور داشت که به دل دينبا
 يهرگز منتف يبعد يهايريگامکان بروز همه روسيژنوم و

 حيصح يشدن رفتارها نهيو نهاد ياصول بهداشت تيو رعا ستين
 يامر يبعد يهايريگاز همه يريشگيدر پ يو اجتماع يفرد

 .است ريناپذجتنابا

 
 
 
 

 گيرینتيجه
نه تنها در  19-ديکوو يريگدر همه هيبرآورد عدد مولد پا

آن حائز  ريس ينيبشيو پ يريگهمه نيشناخت بهتر رفتار ا
بوده و کاربرد دارد، در انتخاب نوع و زمان اقدامات  تياهم

 .ارزشمند است زين يريگهمه بر هاآن ريتاث شيو پا يکنترل
 

 تشكر و قدردانی
خود  يدانند مراتب تشکر و قدردان يمقاله لازم م سندگانينو

بابت  يعالم يدکتر عل ي،جناب آقا ستيولوژيدميرا از همکار اپ
 .نديدر نگارش مقاله اعلام نما ييراهنما
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Evaluation of the epidemiological pattern of COVID-19 

applying basic reproduction number: An educational review 

article 
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After the onset of the COVID-19 outbreak in Wuhan, China, and its spread to other countries, confrontation with 

it as an international emergency in all countries was seriously on the agenda of governments. Our country was not 

immune to this outbreak. Effective measures to combat this new virus would be certainly based on a proper 

understanding of the epidemiological pattern and its evaluation in the community. Under these circumstances, proper 

understanding and use of epidemiology-based indicators or approaches are more than ever needed by authorities and 

decision-makers. One of the most important and commonly used indices that have been used in most epidemics, 

including the COVID-19 outbreak, is the Basic Reproduction Number (R_0). Given the increasing need for the 

medical community and health care staff to deepen their understanding of the epidemiological concepts in dealing 

with epidemics, this article aimed to define R_0 and its application in the evaluation and monitoring of the COVID-

19 epidemiological pattern in society. 
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