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Abstract 

Introduction: The coronavirus epidemic has caused a lot of confusion and tension 

in the health, economic, and political systems of the world, and its impact on society 

has led the governments' policy to support the production of drugs and related 

vaccines, Therefore, this research was conducted to investigate the findings of 

vaccination of people infected with covid-19 hospitalized in Vasei Sabzevar 

Hospital in 2022. 

Materials and Methods: This cross-sectional descriptive study was conducted in 

the year 2022 at Sabzevar city. 3686 people were included in the study by available 

sampling method. Information was extracted from Sib system using a demographics 

questionnaire and checklist and analyzed with SPSS 26 software. 

Results: The results showed that %64.7 people had not been vaccinated. The number 

of hospitalized unvaccinated people was about 1.8 times the number of vaccinated 

people. There was no significant difference between the number of hospitalized men 

and women according to the vaccination status (P=.38), although there was a 

significant difference in the age of people (P=.001). The frequency of diabetes was 

higher in the vaccinated population. There was no significant difference between the 

number of hospitalized men and women in terms of the number of doses received 

(p=0.23). Also, the mortality rate in non-vaccinated people was significantly higher 

and this difference was significant (P=0.017). 

Conclusion: Vaccination reduces mortality and hospitalization rates, so 

encouraging this and proper planning to prepare vaccines in similar critical situations 

is recommended. 
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Introduction  
The covid-19 disease has taken the lives of a 

large number of people in the world so far. This 

disease caused a lot of confusion and tension in the 

health, economic, and political systems of the 

world. Its impact on society has led to the 

government  policy to support the production of 

drugs and related vaccines. Although the goal of all 

vaccines is to create an immune response, their 

mechanism of action is different. In Sputnik and 

Strazenka, adenovirus was used as a carrier of the 

coronavirus gene into the body; But in Sinopharm, 

vaccines are made based on the presence of 

inactivated virus. Regarding vaccine production, 

there are certain regulations and standards that will 

not enter the market until the assurance of high 

safety; the effectiveness of the above vaccines is 

also above 90% in achieving the main goals of the 

Covid-19 vaccination, which is to prevent death 

and severe form of the disease. Vaccines stimulate 

the immune system to produce antibodies. By 

fighting against infections, antibodies strengthen 

and protect the body against infectious diseases. 

On the other hand, according to the conducted 

studies, the immunity caused by the Covid-19 

vaccine is not stable and there is a possibility of re-

infection. This issue can cause some people in 

society not to consider vaccination as necessary 

and therefore avoid vaccination and the cycle of 

infection becomes uncontrollable. Therefore, the 

present study was conducted to investigate the 

findings of the vaccination status of people infected 

with Covid-19 hospitalized in Vasei Hospital in 

Sabzevar. 

Methodology 

The design of this study is descriptive-cross-

sectional and in the period of six months from June 

to November 2022. In this study, only all patients 

hospitalized in Vasi Hospital in Sabzevar who were 

over 18 years old and were admitted with a definite 

diagnosis of Covid-19 were included by census 

method. The exclusion criteria of this study 

included defects in the patient's records. A 

definitive diagnosis of corona was confirmed by a 

positive PCR test. Information related to the 

investigated variables, including age, sex, type of 

vaccine received, and number of vaccinations were 

recorded in the checklist. After the necessary 

coordination with the hospital authorities and 

providing permission to start the research, the 

infection control unit of Vasei Hospital was 

referred and all the information obtained, including 

the characteristics of hospitalized patients as well 

as the vaccination information recorded in the Sib 

system, was extracted from this system and entered 

into the SPSS version 16 software. According to 

the objectives of the research, the analysis was 

performed using descriptive (frequency, 

percentage, mean, and standard deviation) and 

inferential (t-test and chi-square) statistical tests. 

P<0.05 was considered as a significant level. 

Results 

3686 people were examined in this study. 45 

people from the research units were excluded from 

the study due to the age of less than 18 years, and 

finally, 3641 were included in the study. The 

number of infected and hospitalized people over 18 

years of age who had injected one dose of vaccine 

was 746, two doses were injected 543 and those 

who had injected two doses of vaccine and at least 

three weeks had passed since the injection of the 

second dose of vaccine were 476. In addition, 2334 

people had not been vaccinated at all. 1287 patients 

received the vaccine and 2354 did not. The number 

of unvaccinated people hospitalized due to covid-

19 disease was about 1.8 times the number of 

people who received one or two doses of corona 

vaccine. Also, there was no significant difference 

between the number of hospitalized men and 

women according to vaccination status (P=.38). 

There was no significant difference between the 

number of hospitalized men and women in terms 

of the number of vaccine doses received (p=0.23). 

Examining the results showed that in the 

population of hospitalized patients with covid-19, 

a significant difference was observed in the number 

of hospitalized people according to the number of 

vaccine doses received (P<.001). In this way, the 

population of hospitalized patients who received 

two doses of vaccine was significantly less than 

those hospitalized who did not receive one dose or 

no vaccine at all (14.9% vs. 20.5% and 64.7%). 

Based on the results of the T-test, there was a 

significant difference in the age of hospitalized 

people with Covid-19, according to the status of 

receiving the vaccine (P=.001). In this way, the age 

of hospitalized unvaccinated people was 

significantly lower than the people who received 

one or two doses of each of the coronavirus 

vaccines (50 years vs. 63 years). Four types of 

vaccines injected into the study subjects, including 
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AstraZeneca, Sinopharm, Ko Iran Barkat, and 

Sputnik V were investigated. As can be seen in the 

graph, in men and women, the Sinopharm vaccine 

was injected more than other vaccines, and after 

that, Astraznica and Barkat vaccines were injected, 

and the least vaccine was dedicated to Sputnik V. 

The results of the chi-square test showed that the 

death rate in non-vaccinated people is significantly 

higher (P=0.017) compared to those who received 

the corona vaccine. 

Discussion  

The rapid production and clinical development 

of effective vaccines to reduce (SARS-CoV-2) the 

epidemic of acute respiratory syndrome of the 

coronavirus has been a testimony of decades of 

research and successive advances in immunology, 

vaccinology, and biology. From a clinical point of 

view, in the fight against Covid, it has been shown 

that the efficiency was more than expected, 

considering many other infectious diseases, it has 

provided a new movement for vaccinology. As the 

covid pandemic continues to devastate, estimating 

the number of lives saved by covid vaccines has 

been challenging, especially when the global toll is 

itself a source of uncertainty. 

Conclusion 
Community Verified iconThe results of this 

study showed that, in general, people who received 

the vaccine have fewer complications such as 

hospitalization and death compared to those who 

did not receive the vaccine, and this rate is even 

higher in people who received two doses of 

injections compared to single doses. Among the 

limitations mentioned in this study, we can 

mention the malfunction of vaccination 

information recording systems and the lack of a 

study period. It is suggested to study for a longer 

period and with a longer study opportunity. Also, 

checking the effectiveness of vaccination is one of 

the issues that can be investigated. 
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کووید   ویروس 1۹- واکسن،   ، ،  

SARS COV-2 

 چکیده
 

های بهداشتی، اقتصادی و سیاسی دنیا  سیستم گیری کرونا سبب آشفتگی و تنش بسیار در  همه :  زمینه و هدف

های مرتبط، سوق داده  ها را به سمت حمایت از تولید دارو و واکسن ثیرگذاری آن بر اجتماع، سیاست دولت أشده و ت
بستری در بیمارستان    1۹افراد مبتلا به کووید  های واکسیناسیونیافتهبا هدف بررسی  حاضر  پژوهش    روین ااز  است  

 انجام شد.   1400واسعی سبزوار در سال 

روش  نفر به  3686در شهرستان سبزوار انجام شد.    1400این مطالعه توصیفی مقطعی در سال  :  هاروش مواد و

  ، لیست سامانه سیبو چک   دموگرافیک   نامهگیری در دسترس وارد مطالعه شدند. اطلاعات با استفاده از پرسشنمونه 
 آنالیز شد.   16نسخه  SPSSافزار استخراج و با نرم 

داد    :هایافته نشان  نزده درصد    64/ 7نتایج  واکسن  واکسینهافراد  افراد  تعداد  حدواند.  بستری،  برابر    1/ 8د  نشده 

 .=P)داری بین تعداد مردان و زنان بستری برحسب وضعیت واکسیناسیون وجود نداشت  ی وت معنتفا ها بود.  زدهواکسن 

داری بین تعداد مردان و زنان بستری  ی . تفاوت معن(P=. 001)داری در سن افراد وجود داشت  یالبته تفاوت معن   (38
دوز  تعداد  نداشت  برحسب  وجود  دریافتی  مرگ   (p=0.23)های  میزان  واکسینههمچنین  افراد  در  بهومیر  طور  نشده 

 (. (P=0/017دار بود معنی ،ای بیشتر بود و این تفاوتملاحظهقابل

فرار   :گیرییجه نت نمرات شناختی،  میانگین  در  دارای سردرد میگرنی  زنان  تفاوت  به  توجه  و    -با  اجتناب، ترس 

مسئله مقابله  خودکارآمدی،  هیجانفیزیولوژیکی  مقابله  و  آموزش    رفتاری  شناختی  درمان  کارگیریبه  ،مدارمدار  و 
 شود. های تکمیلی پیشنهاد میعنوان درمانی آموزشی به هاکارگاه ای و مدیریت استرس در قالب راهبردهای مقابله 
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 ۱، شمارة 3۱، دورة ۱۴03 فروردین و اردیبهشتدانشگاه علوم پزشکی سبزوار، 

یک شروع  است.  مطرح  دنیا  کووید    هبارسلامت    1۹بحران 
که ناتوانی در مهار این بیماری، بازتأیید این اولویت بود؛ چنان 

درمان کشور نظام  بر  بسیاری  بیماری، فشار  تشخیص  برای  ها 
های تأمین دارو و فرایند درمان وارد آورد. به این منظور، کشور

 . (8-6, 4) ند واکسن همت گمارد همتعددی در دنیا برای تهی
واکسن همه  هدف  اما  اگرچه  است  ایمنی  پاسخ  ایجاد  ها 

در اسپوتنیک و استرازنکا از   .باشدها متفاوت می مکانیسم اثر آن
به بدن  آدنوویروس  داخل  به  کروناویروس  ژن  حامل  عنوان 

واکسن سینوفارم  در  اما  است  شده  وجود استفاده  پایه  بر  ها 
غیرفعال شدهویروس  ساخته  واکسنشده  تولید  مورد  در    ، اند. 

استاندارد و  از مقررات  پیش  تا  که  دارد  وجود  خاصی  های 
نمی بازار  وارد  بالا  ایمنی  به  نسبت  کاراطمینان  یی  اشود؛ 

اصلی  واکسن اهداف  به  دستیابی  در  همگی  نیز  فوق  های 
که پیشگیری از مرگ و میر و ابتلا به    1۹واکسیناسیون کووید  

 . (10, ۹, 7)باشد ی درصد م ۹0فرم شدید بیماری است، بالای 
مطالعات مختلفی در سطح دنیا در این باره انجام شده است.  

Thompson    و همکاران بیان داشتند که اثربخشی واکسیناسیون
درصد، در برابر   8۹شدن بیماران  برابر بستری   در   mRNA  کامل

درصد و در برابر مراجعه به مراکز    ICU  ،۹0  بستری شدن در 
و همکاران نیز بیان داشتند    Moline.  (8)درصد بود    ۹1اورژانس  

شدن برای واکسن مدرنا  که واکسیناسیون کامل در برابر بستری 
درصد بوده است    84و برای واکسن جانسون    درصد  ۹6و فایزر،  

این(7) با  بین    Tenfordeحال    .  که  داشتند  بیان  همکاران  و 
دریافت کردند هیچ   mRNAبیماری که دو دوز واکسن    11۲۹

بستری  برابر  در  واکسن  اثربخشی  در  از  کاهشی  بعد    ۲4شدن 
ای در  و همکاران در مطالعه  Manaf.  (11)هفنه مشاهده نشد  

کشور بحرین بیان داشتند که واکسن باعث کاهش تعداد افراد 
بستری  کاهش  و  بیماری  به  در مبتلا  بستری  و  بیماران  شدن 

ICU  شده نسبت به افراد ومیر در افراد واکسینه و کاهش مرگ
 . (1۲)نشده شده است واکسینه

ها ی بادی آنت  دیسبب تول  یمنیا  ستمیس  کیها با تحرواکسن
ها باعث  عفونت   هیها با مبارزه علی بادی شوند. آنتی ها مپادتن  ای

  ند.شوی م  یعفون  ی های ماریو محافظت بدن در مقابله با ب  تیتقو
ایمنی ناشی از واکسن   ،شدهبا توجه به مطالعات انجاماز طرفی  

ن   1۹کووید این   و امکان عفونت مجدد وجود دارد.  یستپایدار 
تواند سبب شود برخی از مردم جامعه، واکسیناسیون  موضوع می 

را ضروری ندانند و لذا از واکسیناسیون اجتناب کنند و چرخه 
گردد. کنترل  غیرقابل  هدف    حاضر  مطالعه  بنابراین  عفونت  با 

یافته  افرادبررسی  واکسیناسیون  وضعیت  کووید    های  به  مبتلا 

  سبزوار انجام شد. واسعی در شهر بستری در بیمارستان  1۹

 مواد و روش. 2

  شش ماهه   در بازه و  مقطعی    - توصیفی   صورت به مطالعه    طرح این 
تمام بیماران  فقط  در این مطالعه  باشد.  می   1400  آبان   الی   خرداد 

سال    18بستری در بیمارستان واسعی شهر سبزوار که سن بالای  
به روش    بستری شده بودند   1۹- و با تشخیص قطعی کووید   ند داشت 

وارد این مطالعه شدند. معیار خروج این مطالعه شامل    سرشماری 
  آزمون وسیله  نقص در پرونده بیماران بود. تشخیص قطعی کرونا به 

PCR   متغیر به  مربوط  اطلاعات  گردید.  مشخص  های  مثبت 
تعداد دفعات   موردبررسی شامل سن، جنس، نوع واکسن دریافتی و 

از هماهنگی  واکسیناسیون  های  در چک لیست ثبت گردید. پس 
های شروع تحقیق، به واحد  ولین بیمارستان و ارائه مجوز ئ لازم با مس 

کنترل عفونت بیمارستان واسعی مراجعه گردید و تمام اطلاعات  
اطلاعات   نیز  و  بستری  بیماران  مشخصات  شامل  اخذشده 

  از این سامانه استخراج و   شده در سامانه سیب واکسیناسیون ثبت 
نرم  پژوهش    26نسخه   SPSSافزار  وارد  اهداف  طبق  و  گردید 

آزمون وتحلیل  تجزیه  از  استفاده  )فراوانی،  با  توصیفی  آماری  های 
انحراف   و  میانگین  و کای  درصد،  )تی تست  استنباطی  و  معیار( 

داری درنظر گرفته  عنوان سطح معنی به   P<0.05انجام شد.  اسکوئر(  
ا  اخلاق دانشگاه علوم    ته ی اخلاق کم   ته ی طرح مصوب کم   ن ی شد. 
شماره    ی پزشک  به    IR. MEDSAB. REC. 1400.168سبزوار 

 . باشد ی م 

 هایافته. 3

تعداد   مطالعه  این  بررسی    3686در  تعداد  شد نفر  از    45ند.  نفر 
سال از مطالعه خارج    18های پژوهش به دلیل سن کمتر از  واحد 

وارد مطالعه شدند. تعداد افراد بالای    3641شدند و در نهایت تعداد  
سال مبتلا و بستری که یک دوز واکسن تزریق کرده بودند    18

هایی که دو دوز واکسن  نفر و آن   543شده  نفر، دو دوز تزریق   746
تزریق کرده بودند و حداقل سه هفته از تزریق دوز دوم واکسن در  

بود  آن  گذشته  اینکه    476ها  ضمن  بودند.  اصلًا  ۲334نفر    نفر 
 . واکسن تزریق نکرده بودند 

نفر از بیماران واکسن دریافت کرده و    1۲87یک  طبق جدول  
-نشده بستری به اند. تعداد افراد واکسینه نفر دریافت نکرده   ۲354

برابر افرادی بود که یک یا دو    1/ 8، حدود 1۹- لت بیماری کووید ع 
دوز واکسن کرونا را دریافت کرده بودند. همچنین تفاوت معناداری  

بستری  زنان  و  مردان  تعداد  وضعیت  بین  برحسب  شده 
. تفاوت معناداری بین تعداد  (P=. 38)واکسیناسیون وجود نداشت 
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واکسن    ی های دریافت شده برحسب تعداد دوز مردان و زنان بستری 
(. بررسی نتایج نشان داد در جمعیت بیماران  p=0.23وجود نداشت ) 
ای در تعداد  ملاحظه شده، تفاوت قابل بستری   1۹- مبتلا به کووید 

های دریافتی واکسن مشاهده  شده برحسب تعداد دوز افراد بستری 
که   (P<. 001)شد   صورت  این  جدول    به  جمعیت    1طبق 

به شده بستری  بودند  کرده  دریافت  واکسن  دوز  دو  که  طور  هایی 
  هایی بود که یک دوز یا اصلًاشده ای کمتر از بستری ملاحظه قابل 

  64/ 7و  ۲0/ 5درصد در مقابل    14/ ۹واکسن دریافت نکرده بودند ) 
 .  درصد( 

 بیمارستان واسعی بر حسب وضعیت دریافت واکسن کرونا به تفکیک جنسیت بستری شده در    ۱9- . فراوانی افراد مبتلا به کووید ۱جدول  

 P value جمع کل  اند واکسن نزده  دو دوز تزریق  یک دوز تزریق  متفیر 

 P=    0/ 38 درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  جنسیت 

 
کای    آزمون 

 اسکوئر 

 

 47/ 7 1738 30/ 5 1111 7/ 6 ۲77 ۹/ 6 350 مرد 
 5۲/ 3 1۹03 34/ ۲ 1۲43 7/ 3 ۲65 10/ 8 3۹5 زن 

 100 3641 64/ 7 ۲354 14/ ۹ 54۲ ۲0/ 4 745 جمع 

 
  ۲گونه که در جدول  همان ،  T-Testبر اساس نتایج آزمون آماری  

  1۹- تفاوت معناداری در سن افراد مبتلا به کووید مشخص است  
 .=Pشده، برحسب وضعیت دریافت واکسن وجود داشت ) بستری 

افراد واکسینه   ؛ ( 001 به به این صورت که سن  طور  نشده بستری، 
ای کمتر از افرادی بود که یک یا دو دوز از هرکدام از  ملاحظه قابل 

 سال(.    63سال در برابر    50دریافت کرده بودند )   های کرونا واکسن 

 بستری شده در بیمارستان واسعی سبزوار بر حسب وضعیت دریافت واکسن کرونا   ۱9- سال مبتلا به کووید   ۱8. فراوانی افراد بالای  2جدول 

 وضعیت واکسیناسیون 
 سن  جنسیت 

P value 
 میانگین  درصد  تعداد   Tآزمون  

  - حداقل  
 حداکثر 

 اند زده واکسن 
 ۹8- ۲1 64/ 4۹  ±  15/ 51 17/ ۲ 6۲7 مرد 

001 /0    =P 

 ۹6- 18 6۲/ 63  ±  15/ 5۹ 18/ 1 660 زن 
 ۹8- 18 63/ 54  ±  15/ 5۹ 35/ 3 1۲87 جمع 

 اند واکسن نزده 
 100- 18 17/ 17  ±  50/ 8۹ 30/ 5 1111 مرد 
 ۹5- 18 16/ 4۲  ±  4۹/ 5 34/ 1 1۲43 زن 

 100- 18 50/ 15  ±  16/ 7۹ 64/ 7 ۲354 جمع 

 
 

تزریق  واکسن  نوع  شامل  چهار  موردمطالعه  افراد  به  شده 
کا، سینوفارم، کو ایران برکت و اسپوتنیک وی بررسی شد.  ی آسترازن 
واکسن    ، مشهود است در مردان و زنان   3جدول  طور که در  همان 

ها تزریق شده است و بعد از آن  سینوفارم بیشتر از سایر واکسن 
ا و برکت تزریق گردیده و نیز کمترین واکسن  نیک واکسن آستراز 

 اختصاص به اسپوتنیک وی دارد.  

های دریافتی در جمعیت واجد شرایط شهر  . فراوانی واکسیناسیون بر حسب نوع واکسن تزریق شده به تفکیت جنسیت بر حسب تعداد دوز 3جدول  
 ۱۴00 سبزوار در سال 

 مجموع  زن  مرد  تعداد دوز  نوع واکسن 

 آسترازنیکا 

 ۲4۹30 11۹5۹ 1۲۹71 یک دوز 

 ۲088۲ 101۹۲ 106۹0 دوز دو  

 4581۲ ۲۲151 ۲3661 مجموع 

 سینوفارم 

 ۲38438 1۲4663 113775 یک دوز 

 ۲11675 11۲007 ۹۹668 دو دوز 

 450113 ۲36670 ۲13443 مجموع 
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 ایران برکت 

 ۲4757 1۲383 1۲374 یک دوز 

 ۲175۲ 10۹35 10817 دو دوز 

 4650۹ ۲3318 ۲31۹1 مجموع 

 تنیک و اسپ 

 ۲۲01 6۹۹ 150۲ یک دوز 

 17۲4 6۲۹ 10۹5 دو دوز 

 3۹۲5 13۲8 ۲5۹7 مجموع 

 
جدول   مرگ   4در  واکسینه میزان  افراد  بین  و  ومیر  شده 

بستری بررسی شده است. نتایج    1۹- نشده مبتلا به کووید واکسینه 
ومیر در افراد  آزمون آماری کای اسکوئر نشان داد که میزان مرگ 

طور  کنندگان واکسن کرونا، به نشده در مقایسه با دریافت واکسینه 
 (.  P=0.017ای بیشتر است ) ملاحظه قابل 
 

 بستری در بیمارستان واسعی سبزوار   ۱9- . مقایسه میزان مرگ و میر بین افراد واکسینه شده و واکسینه نشده مبتلا به کووید ۴جدول  

وضعیت  
 واکسیناسیون 

 آزمون آماری  پیامد 

  جمع کل  مرگ  ترخیص 
P=0.017 

 اسکوئر آزمون کای  
 1۲86 163 11۲3 اند زده واکسن 

 ۲35۲ ۲37 ۲115 اند واکسن نزده 
 3638 400 3۲38 جمع 

 گیری بحث و نتیجه. ۴

-SARS)تولید سریع و توسعه بالینی واکسنهای مؤثر برای کاهش  

CoV-2)   دههها  همه بر  گواهی  کرونا  تنفسی  حاد  سندرم  گیری 
و   واکسنشناسی  ایمونولوژی،  در  متوالی  پیشرفتهای  و  تحقیق 
زیستشناسی بوده است. از نظر بالینی در بحبوحه نبرد با کووید  

با    و   بازدهی که بیشتر از حد انتظار بوده که  نشان داده شده است  
توجه به بسیاری از بیماریهای عفونی دیگر حرکت جدیدی را برای  

جایی که همهگیری کووید  واکسنشناسی فراهم کرده است. از آن 
افراد   تعداد  تخمین  میدهد،  ادامه  ویرانکردن  به  همچنان 

به  است،  چالشبرانگیز  کووید  واکسنهای  توسط  ویژه  نجاتیافته 
 .  ( 1۲)   زمانی که تلفات جهانی خود منبع ابهام هستند 

یافته  تعیین  مطالعه،  این  از  وضعیت  هدف  با  مرتبط  های 
واکسیناسیون در افراد مبتلا به کرونا در بیمارستان واسعی سبزوار  

بود. به  شهرستان،  این  کرونای  سانتر  تعداد    عنوان  شد  مشخص 
  اند تقریباً اند و در بیمارستان بستری شده افرادی که واکسن نزده 

واکسن   1/ 8 افراد  زده برایر  دوسوم  حدود  عبارتی  به  یا  بودند  ها 
 Tungای که  واکسن نزده بودند. در مطالعه  ، علت کووید بستری به 

Thanh Le    در سال عنوان    ۲0۲0و همکاران  با  در کشور چین 
که    ند انداز توسعه واکسن کووید انجام داد به این نتیجه رسید چشم 

ابتلا به کووید را حد  اقل تا  واکسیناسیون میزان بستری ناشی از 
. نتایج این مطالعه در راستای مطالعه  ( 13) دهد  دوبرابر کاهش می 

بادی  تی ن باشد. ایمنی حاصل از واکسیناسیون و افزایش تیتر آ ما می 

   . کند علیه کروناویروس افراد را در مقابل ابتلای مجدد ایمن می 
تفاوت معنی مطالعه حاضر    نتایج  که  بود  آن  از  از  حاکی  داری 

لحاظ تفاوت جنسیت افراد مبتلا و بستری بین دو گروه وجود ندارد.  
Nachtigal    با  در آلمان در مطالعه   ۲0۲۲و همکاران در سال ای 

زایی و ناتوانی در کار  عنوان تأثیر جنسیت، سن و واکسن بر واکنش 
به این نتیجه رسیدند که از لحاظ    1۹- پس از واکسیناسیون کووید 

داری بین دو گروه زنان و مردان در ابتلا و  اختلاف معنی   ، آماری 
بستری وجود ندارد ولی تعداد زنان بیشتری نسبت به مردان بستری  

هایی بوده است  . شاید این تفاوت مربوط به نوع واکسن ( 14) شدند  
ها گزارش کردند  که در دو گروه مختلف تزریق شده است چون آن 

 زایی بیشتری کسب کردند.  ناتوانی کمتر و ایمنی   ، مردان 
نتایج نشان داد افرادی که واکسن نزده بودند سن کمتری داشتند  

شده سن بالاتری داشتند. یک یافته مهم مطالعه  ولی افراد واکسینه 
-نشده به شده واکسینه ما این بود که میانگین سنی بیماران بستری 

قابل  واکسن  طور  دوز  دو  و  یک  که  بود  افرادی  از  کمتر  توجهی 
SARS-CoV-2    دریافت کردند. این ممکن است نشان دهد که افراد

مسن جوان  افراد  به  نسبت  واکسن  تر  تزریق  به  کمتری  تمایل  تر 
COVID-19   65ای که در یونان انجام شد، افراد  دارند. در مطالعه  

تمایل بیشتری به تزریق واکسن    ، سال و بالاتر نسبت به افراد جوان 
. یکی دیگر از نتایج مطالعه ما بروز بیشتر  ( 15) داشتند  1۹- کووید 
واکسینه مرگ  بیماران  در  بیماران  ومیر  با  مقایسه  در  نشده 

مرگ واکسینه  میزان  بود.  واکسینه شده  بیماران    1/ ۲5نشده  ومیر 
  1۹- برابر بیشتر از افرادی بود که حداقل یک دوز واکسن کووید 
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نشده  دریافت کردند. علاوه بر این، میانگین سنی بیماران واکسینه 
طور  فوت کردند، به   1۹- شده در بیمارستان که بر اثر کووید بستری 

توجهی کمتر از افرادی بود که دو دوز واکسن دریافت کرده  قابل 
دهنده  سال(. این ممکن است نشان   78سال در مقابل    63بودند ) 

کنند،  دریافت نمی   SARS-CoV-2این باشد که افرادی که واکسن  
بمیرند. در مقابل،    COVID-19تر بر اثر  ممکن است در سنین پایین 

معمولاً در    COVID-19شده، مرگ ناشی از  در افراد کاملاً واکسینه 
رخ می  بالاتر  افراد مسن،  سنین  در  است که  این  آن  دلیل  دهد. 

ز افراد جوان  طور کلی کمتر ا به   1۹- های کووید اثربخشی واکسن 
ای که در مراکش انجام شد، اثربخشی  مثال، در مطالعه   رای است. ب 

درصد در افراد زیر    ۹6/ ۲های شدید  واکسن سینوفارم در برابر پیامد 
  5۲/ 6سال، اثربخشی به    60سال بود، درحالی که در افراد بالای    60

 . ( 16) درصد کاهش یافت  
های دریافتی  میزان ابتلا و بستری افراد را در رابطه با تعداد دوز 

بررسی   دریافت    . د ش واکسن  دوز  دو  که  افرادی  داد  نشان  نتایج 
واکسن کرده  از  برابر کمتر  بستری  نزده اند حدود چهار  و  ها مبتلا 
  ۲5اند  هایی که یک دوز دریافت کرده اند و حتی نسبت به آن شده 

و همکاران در سال    Rahmanای که  درصد کمتر هستند. در مطالعه 
ومیر بر اساس  و مرگ   بستری » در کشور بنگلادش با عنوان    ۲0۲۲

سال مبتلا به    ۲5بالاتر از    وضعیت واکسیناسیون در میان بیماران 
نتیجه رسیدن 1۹- کووید  این  به  درصد    ۲5که فقط    د انجام دادند 

بستری را اف  واکسن د  دریافت  شده  واکسن  افراد  اغلب  و  بودند  زده 
زده بودند نسبت به    هایی که دو دوز نکرده بودند ضمن اینکه آن 

. نتایج این مطالعه با  ( 17) ها سه برابر کمتر بستری شدند  دوز تک 
ها پس از دو هفته از  بادی مطالعه ما همخوانی داشت. سطح آنتی 

و پس از دریافت دوز دوم این میزان    یابد فزایش می ا دریافت واکسن  
در نتیجه میزان    رد دا می شود و سطح ایمنی را بالا نگه  تقویت می 

 دهد.  توجهی کاهش می میزان قابل ابتلا و بستری را به 
یکی دیگر از نتایجی که در مطالعه ما استخراج شد این بود که  

مراتب  ومیر در افرادی که واکسن دریافت کرده بودند به میزان مرگ 
آن  به  با  نسبت  یافته  این  بود.  بودند کمتر  نزده  واکسن  که  هایی 

در آمریکا با عنوان    ۲0۲3و همکاران که در سال    Bakerمطالعه  
بیمار    8673۲ومیر در میان  با مرگ   1۹- رابطه واکسیناسیون کووید 

زیرجمعیت  بیمارستان  در  در  بستری  تغییرات  و  بیمار  عوامل  ها، 
ها گزارش کردند افرادی  طول زمان انجام دادند مشابهت دارد. آن 

نزده کمتر  توجهی نسبت به افراد واکسن شده به میزان قابل واکسینه 

. افزایش سطح ایمنی ناشی از انجام واکسیناسیون  ( 6) اند  فوت کرده 
اند  باعث شده است تا افراد چنانچه مبتلا به کووید و بستری شده 

د و توانایی بدنشان در مقابله با  اش ها خفیف ب شدت بیماری در آن 
 ویروس افزایش یابد.  

توان به اختلال  های مورداشاره در این مطالعه می از محدودیت 
های ثبت اطلاعات واکسیناسیون و کمبود بازه مطالعه اشاره  سامانه 

می  پیشنهاد  فرصت  کرد.  با  و  بیشتر  زمانی  بازه  در  مطالعه  گردد 
طولانی  کارایی  مطالعه  میزان  بررسی  همچنین  شود.  انجام  تری 

 د.  د تواند بررسی گر واکسیناسیون نیز یکی از موضوعاتی است که می 
طور کلی افرادی که واکسن دریافت  نتایج این مطالعه نشان داد به 

اندکمتر دچار  هایی که واکسن دریافت نکرده اند نسبت به آن کرده 
شوند و این میزان حتی در  ومیر می عوارضی مانند بستری و مرگ 

 ها بیشتر است.  دوز اند نسبت به تک افرادی که دو دوز تزریق داشته 

 تشکر و قدردانی 

واسعی  دین  بیمارستان  بالینی  تحقیقات  توسعه  واحد  از  وسیله 
 یم. سپاسگزار د،  کر سبزوار که در انجام این پژوهش ما را یاری  

 اخلاقی  ملاحظات

  ی اخلاق دانشگاه علوم پزشک   ته ی اخلاق کم   ته ی طرح مصوب کم   ن ی ا 
 . باشد ی م   IR. MEDSAB. REC. 1400.168سبزوار به شماره  

  نویسندگان سهم

شفیع مجددی: ایده و تحلیل آماری، نسترن ذاکرالحسینی:  محمد 
آوری  گیری و نوشتن درفت مقاله، اعظم خسروجردی: جمع نمونه 

زاده: نوشتن پروپوزال، علی تاج:  دیتا از سامانه سیب، مصطفی روشن 
 تدوین مقاله و سابمیت و ویرایش. 

 مالی  حمایت

نامه پزشکی عمومی، مصوب در کمیته  این مقاله برگرفته از پایان 
می  سبزوار  پزشکی  علوم  دانشگاه  تحقیقات  معاونت   . باشد اخلاق 

  منافع  تضاد
 . تعارض منافعی وجود ندارد   ، کدام از نویسندگان این مقاله بین هیچ
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