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گزاره برگ پاسخ سریع به سوالات 

کــووید-19
شماره:

5  بهمن 1400تاریخ انتشار:

30

گزاره برگ پیش رو، مرور سریع مطالعات موجود است که توسط موسسه ملی تحقیقات سلامت جمهوری اسلامی ایران تهیه 
شده است و دستورالعمل تخصصی نیست، لذا در استفاده از مطالب این گزاره برگ این موضوع مدنظر قرار گیرد.

به سفارش معاونت تحقیقات و فناوری وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

شرایط واکسیناسیون زیر 1۲ سال چه مواردی می باشد؟ چه 

واکسن هایی با توجه به شرایط کشور توصیه می شود؟
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پیام اصلی

  بیشتر عفونت های کووید-19 در کودکان خفیف است و علائم زیادی ندارد، اما می تواند در تعداد محدودی از کودکان و در کودکان با بیماری های 
زمینه ای شدیدتر باشد. از جمله پیامدهای جدی ابتلاء به کووید-19 در افراد زیر 12 سال، سندرم چندسیستمی التهابی کودکان )PIMS-TS( و 
بیماری کووید-19 مزمن است. از سوی دیگر، واکسیناسیون این گروه های سنی برای دستیابی به سطح گسترده ای از ایمنی جامعه )ایمنی جمعی( 

و کاهش سرعت ظهور انواع خطرناک ویروس حائز اهمیت است؛

  در مورد اینکه آیا نیاز است که همه کودکان سالم زیر 12 سال علیه کووید-19 واکسینه شوند، اتفاق نظر وجود ندارد؛

  حفظ تعادل میان خطر و فواید واکسیناسیون کووید-19 در کودکان، پیچیده تر از بزرگسالان است زیرا آسیب های نسبی واکسیناسیون و بیماری در 
این گروه سنی کمتر مورد مطالعه قرار گرفته است و شواهد کمی موجود می باشد؛

  بیماری های دیابت، آسم، بیماری های قلبی و ریوی، بیماری های مغزی عصبی )به ویژه سندرم داون و فلج مغزی(، پیوند مغز استخوان یا سلول 
بنیادی در 6 ماه گذشته، بیماری های عصبی عضلانی و تالاسمی از بیماری های زمینه ای دارای خطر ابتلا به کووید-19 شدید در این گروه سنی 

شناخته شده اند؛

  پیشنهاد می گردد که چنانچه پیش بینی ها حاکی از افزایش نرخ ابتلا در کشور باشد، از میان واکسن های موجود در کشور، واکسیناسیون افراد زیر 12 
سال با اولویت سنین بالاتر و دارای بیماری های زمینه ای یاد شده با واکسن سینوفارم و پس از آن پاستوکووک )غیر از افراد مبتلا به آسم کنترل 

نشده( صورت پذیرد.

مقــدمه
واکسن ها به عنوان اقدامی اساسی برای کُند کردن روند همه گیری کووید-19، کاهش مرگ و بستری و بالاخره پایان دادن به 

آن شناخته شده اند. بیشتر عفونت های کووید-19 در کودکان خفیف است و علائم زیادی ندارد، اما این عفونت می تواند در 

تعداد محدودی از کودکان و در کودکان با بیماری های زمینه ای شدیدتر باشد. به هرحال، یافته ها نشان می دهد که دو پیامد 

طولانی مدت ابتلا به عفونت کووید-19 ممکن است در گروه سنی زیر 12 سال بیشتر نگران کننده باشد. اولین مورد، "سندرم 

چندسیستمی التهابی کودکان )PIMS-TS(" است که پس از ابتلاء به کووید-19 اتفاق می افتد. این سندرم با نام MIS-C در 

کودکان نیز شناخته می شود که در واقع نوعی بیماری ایمنی است که در گروه کوچکی از کودکان رخ می دهد و معمولًا در 2-6 

هفته پس از آلوده شدن به ویروس کرونا بروز می یابد. مورد دوم، بیماری کووید-19 مزمن یا طولانی است که چندین علائم 

مختلف ابتلاء به عفونت کووید-19 تا ماه ها بعد، ادامه می یابد. از سوی دیگر، گسترش سویه های جدید ویروس کرونا نظیر 

دلتا نشان داد که با افزایش سرایت پذیری، احتمال بروز عفونت های جدی تر و بستری درکودکان نیز افزایش می یابد و اینها 

همه در حالی است که واکسیناسیون کودکان برای دستیابی به سطح گسترده ای از ایمنی جامعه - ایمنی جمعی - و همچنین 

برای کاهش سرعت ظهور انواع خطرناک و پایان همه گیری بسیار حائز اهمیت است. اما علی رغم تمامی موارد ذکر شده، در 

مورد اینکه آیا همه کودکان سالم زیر 12 سال باید علیه کووید-19 واکسینه شوند یا خیر، اتفاق نظر وجود نداشته و شواهد 

کافی برای آن موجود نیست )1،2(.
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مرور بحث های مطرح در زمینه واکسیناسیون کووید-19 در افراد زیر 12 سال

به طور کلی در خصوص فواید و مضرات واکسیناسیون کووید-19 در افراد زیر 12 سال بحث های زیادی در شواهد موجود، 

وجود دارد که می توان آنها را به شرح جدول شماره 1 خلاصه نمود:

جدول شماره 1: خلاصه بحث های مطرح در مورد واکسیناسیون کووید-19 در افراد زیر 12 سال )1-3(

مباحث مخالفمباحث موافقنوع مزیت

مزایای واکسیناسیون کودکان

حفاظت در برابر بیماری 
کووید-19 )1(

	yy19-کوویـد yعفونـت yبـه yابتـاء yخطـر yکـهyزمانی yدر yواکسیناسـیون
زیـادyباشـد،yتوجیهyخوبیyاسـت؛

	yyناشـیyآسـیبyخطـرyازyکمتـرy،واکسیناسـیونyازyناشـیyآسـیبyخطـر
yاست؛y19-کوویدyاز

	yyعوامـل yدارای yکـودکان yبـرای yواضحـی yمزایـای yواکسیناسـیون
خطـرyبـرایyابتـاءyبهyعفونـتyکوویـد-y19شـدیدyدارد؛

	yy19-کوویـدyyازyناشـیyمـرگyوyبیمارسـتانyدرyشـدنyبسـتریyخطـر
متناسـبyیاyبیشـترyازyسـایرyبیماریyهاyدرyبرنامهyایمنyسـازیyمعمولyاست؛

	yyدرy،ایyزمینـهyهـایyبیماریyبـاyِکـودکانyدرy19-کوویـدyبیمـاریyبـار
کشـورهایyبـاyدرآمدyپایینyافزایـشyمیyیابد؛

	yyدارنـد yبالاتـری yزایـیyایمنی y،کـودکان yدر ymRNA yهایyواکسـن
وyممکـنyاسـتyیـکyدوزyیاyکمترyازyیـکyدوزyبرایyآنانyکافیyباشـد؛

	yyبـارyوyعفونـتyازyبیشـتریyفراوانـیy،کـودکانyبـهyنسـبتyنوجوانـان
بیمـاریyدارند.

	yyمعـرض yدر yگرفتـن yقـرار yاز yپـس yکـودکان
میyشـوند؛ yعفونـت yدچـار yکمتـر yکرونـا yویـروس

	yyبـدون y19-کوویـد yبـه yمبتـاء yکـودکان yاکثـر
عامـتyهسـتندyیـاyعائـمyخفیـفyدارنـد؛

	yyدر yاسـت yممکـن y،کـودکان yاز yبزرگـی yبخـش
yویـروسyبـهyنسـبتy،قبـلyازyجهـانyمناطـقyازyبسـیاری

کرونـاyمصونیـتyداشـتهyباشـند؛
	yyجمعیـت yاز yبزرگـی yبخـش yکـهyصورتی yدر

yدرy19-کوویـدyبهyابتاyخطرy،شـوندyواکسـینهyبزرگسـال
کـودکانyممکـنyاسـتyکمتـرyباشـد.

حفاظت در برابر بیماری 
کووید-19 )2(

	yyهایyبیماری yبه yمبتا yکودکان yدر yشدید y19-کووید yبه yابتا yخطر
زمینهyای،yناچیزyوyقابلyچشمyپوشیyنیست؛

	yyاست yممکن yنیز yسالم yکودکان yدر yشدید y19-کووید yبه yابتا yخطر
باyبروزyانواعyجهشyهایyنگرانyکنندهyفعلیyیاyآیندهyویروسyکروناyبیشترyباشد.

	yyکـودکان yدر yشـدید y19-کوویـد yبـه yابتـا yخطـر
سـالمyکمyاسـت؛

	yyبـا yتـوانyمی yرا yخطـر yمعـرض yدر yکـودکان
کـرد. yمحافظـت yجهانـی yنـه yو yهدفمنـد yواکسیناسـیون

)3( PIMS-TS حفاظت در برابر	yyPIMS-TS yبـه yمبتـا yکـودکان yمـورد yدر yبلندمدتـی yداده yهیـچ
yفایدهyوyخطـرy،باشـندyمهمyآنyعواقـبyاگـرy.نـداردyوجـودyآنyعـوارضyو

واکسیناسـیونyکوویـد-y19ممکـنyاسـتyتغییرyکند.

	yyآیـا yاینکـه yمـورد yدر yاطاعاتـی yهنـوز
yخیرyیاyکنـدyمیyجلوگیـریyyPIMS-TSyازyواکسیناسـیون

نـدارد؛ yوجـود
	yyًعمدتـا yکـودکان yو yاسـت yکـم yPIMS-TS yخطـر

yیابند؛yمیyبهبـودyعواقبyبـدون
	yyخطـر yاسـت yممکـن y19-کوویـد yواکسیناسـیون

yهیچyامروزyبـهyتا(yدهـدyافزایـشyراyPIMS-TSyبـهyابتـا
مدرکـیyوجودyنـدارد(.

حفاظت در برابر کووید-19 
مزمن )4(

	yyیـا yخفیـف yعفونـت yاز yپـس yحتـی yتوانـدyمی yمزمـن y19-کوویـد
بـدونyعامـتyرخyدهد؛

	yyو yاسـت yنشـده yمطالعـه yخوبـی yبـه yهنـوز yمزمـن y19-کوویـد
میyتوانـدyبـرyتعـدادyزیـادیyازyکـودکانyتأثیـرyبگـذارد.

	yyطـورyبه yهنـوز yمزمـن y19-کوویـد yبـروز yمیـزان
yاسـت؛yنشـدهyتعیینyدقیـق

	yyعائـم yاز yعفونـت yبـا yمرتبـط yعائـم yکـردن yجـدا
مرتبـطyباyهمهyگیریyمشـکلyاسـت.
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مباحث مخالفمباحث موافقنوع مزیت

مزایای واکسیناسیون کودکان

پیشگیری از انتقال بیماری در 
جامعه )5(

	yyکرونـا yویـروس yتواننـدyمی y،خردسـال yکـودکان yحتـی y،کـودکان
راyمنتقـلyکنند؛

	yyسـایرyبـهyانتقـالyازyپیشـگیریyبـهyمنجـرyتوانـدyمیyواکسیناسـیون
کـودکانyوyگروهyهایyسـنیyبالاترyشـود؛

	yyبـه yانتقـال yاز yپیشـگیری yبـه yمنجـر yتوانـدyمی yواکسیناسـیون
اعضـایyپُرخطـرyخانـوادهyشـود؛

	yyو yکـودکان yواکسیناسـیون yبـدون yاحتمـالًا yجمعـی yایمنـی
نیسـت؛ yدسـتیابی yقابـل yنوجوانـان

	yyجدیـد yهـایyجهش yظهـور yخطـر yکاهـش yبـه yواکسیناسـیون
میyکنـد؛ yکمـک

	yyتغییـر yجدیـد yهـایyجهش yظهـور yبـا yاسـت yممکـن yانتقـال yخطـر
دلتا(؛ y،ًمثـا( yکند

	yyبـرای yتوجـه yقابـل yغیرمسـتقیم yبالقـوه yمنافـع y،واکسیناسـیون
yنمایدyمیyایجادyراyباشـدyنداشـتهyمسـتقیمیyسـودyهیچyاگرyحتیyکودکان

yyمـدارس(؛yماندنyبـازy،ًمثا(
	y.نیستyایمنyکسyهیچy،نباشیمyامانyدرyماyهمهyکهyزمانیyتا

	yyآیـا yاینکـه yمـورد yدر yاطاعاتـی yهنـوز
yکنـدyمیyجلوگیـریyکـودکانyدرyانتقـالyازyواکسیناسـیون

نـدارد؛ yوجـود yخیـر yیـا
	yyاسـت yنـادر yآموزشـی yهـایyمحیط yدر yانتقـال

yبزرگسـالانyبـهyبزرگسـالانyازyاغلـبy،شـاخصyمـواردyو
ست؛ ا

	yyبسـیار yکـه yداد yنشـان yخانوارهـا yدر yشـاخص yمـوارد
yنوجوانـانyیـاyوالدیـنy،ناقلیـنyکـهyداردyاحتمـالyبیشـتر

باشـندyتاyکـودکان؛
	yyواکسـینه yکافـی yتعـداد yبـه yبزرگسـالان yاگـر

یافـت؛ yخواهـد yکاهـش yجامعـه yدر yانتقـال y،شـوند
	yyکـودکان yدادن yقـرار yبالقـوه yخطـر yمعـرض yدر

yاثـراتyایجـادyبـرایyواکسـنyنامطلـوبyاثـراتyبرابـرyدر
yمسـتقیمyمنفعتyباyیاyمسـتقیمyمنفعتyبدونyغیرمسـتقیم

yyاسـت؛yسـئوالyموردyاخاقـیyنظـرyازyکـم
	yyبـا yاسـت yممکـن yانتقـال yبـر yواکسیناسـیون yاثـر

کاهـشyایمنـیyوyظهـورyجهشyهـایyجدیـدyکاهـشyیابـد؛
	yyکـه yزمانـی y،پاییـن yسـنین yدر yاولیـه yعفونـت

yناشـیyتماسyافزایشyبـاyهمـراهyاسـتyخفیـفy،بیمـاری
yاسـتراتژیyاسـتyممکنy،بالاترyسـنینyدرyمداومyانتقالyاز

باشـد. yبهتری

جلوگیری از آسیب های 
غیر مستقیم از جمله، قرنطینه،

تعطیلی مدارس و سایر 
آسیب های قرنطینه )6(

	yyکرونـا yویـروس yگـردش yبـه yمنجـر yتوانـدyمی yمدرسـه yدر yانتقـال
؛ شود

	yyجسـمیyسـامتyبـرyایyعمـدهyتأثیـرyمـدارسyتعطیلـیyوyقرنطینـه
وyروانـیyکودکانyدارد؛

	yشوند؛yمعافyقرنطینهyازyاستyممکنyشدهyواکسینهyکودکان
	yyبـرای yالـزام yیـک yبـه yاسـت yکووید-19ممکـن yواکسیناسـیون

سـفرهایyبینyالمللـیyتبدیـلyشـود.

	yyاز yجلوگیـری yبـرای yواکسیناسـیون yاسـت yممکـن
yخصوصyبـه(yنباشـدyکافیyمـدارسyتعطیلـیyوyقرنطینـه
اگرyبخشyبزرگیyازyبزرگسـالانyواکسـینهyنشـدهyباشـند(؛

	yyبـرای yکـودکان yواکسیناسـیون yاسـت yممکـن
y،نباشـدyضروریyمدارسyقرنطینهyوyقرنطینهyازyجلوگیـری
yواکسـینهyهمگیy،بزرگسـالyکارکنـانyاگـرyخصوصyبـه

باشند. yشـده

خطرات واکسیناسیون کودکان

واکسـنyهایyy	خطر عوارض جانبی )1( yدریافـت yاز yپـس yمیوکاردیـت yنـادر yعارضـه
اسـت؛ yعواقـب yبـدون yمعمـولًا yو yبـوده yگـذرا ymRNA

	yyهایyواکسـن yاز yپـس yترومبـوز yاز yگزارشـی yهیـچ yامـروز yبـه yتـا
ناقـلyویـروسyدرyکـودکانyوyنوجوانـانyگـزارشyنشـدهyاسـت؛

	yyواکسیناسـیونyازyپـسyPIMS-TSyازyگزارشـیyهیـچyامـروزyبـهyتـا
کـودکانyوجودyندارد.

	yyهایyواکسن yدریافت yاز yپس yمیوکاردیت yعارضه
yبه yنیاز yمسالهyاین yو yبیفتد yاتفاق y،است yممکنymRNA

مراقبتyهایyویژهyراyافزایشyمیyدهد؛
	yyاز yپـس yترومبـوز yبـروز yاحتمـال yخطـر

دارد؛ yوجـود yویـروس yناقـل yهایyواکسـن
	yyبــرای yبالقــوه yمحــرک yتوانــدyمی yواکســن

yوجــودyمدرکــیyهیــچyامــروزyبــهyتــا(yباشــدyPIMS-TS

ــدارد(. ن

وyy	عوارضyجانبیyواکسنyهاyمعمولاyزودyاتفاقyمیyافتد.y	ایمنی طولانی مدت )2( yواکسن yاثر yدر yکودکان yدر yمدتyطولانی yایمنی
y،متعاقبyمیوکاردیتy،جملهyازyعوارضyازyبرخیyهمچنین

هنوزyناشناختهyاست؛
	yy،19-کووید yهایyواکسن yمورد yدر yنگرانی yبروز

yهاyواکسنyبهyعمومیyاعتمادyکاهشyبهyمنجرyاستyممکن
وyاعتمادyبهyتزریقyواکسنyدرyبرابرyسایرyبیماریyهاyشود؛

	yyواکسن yهمزمان yمصرف yامروز yبه yتا yایyمطالعه yهیچ
کووید-y19باyسایرyواکسنyهاyراyارزیابیyنکردهyاست.
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مباحث مخالفمباحث موافقنوع مزیت

مزایای واکسیناسیون کودکان

درyy	ذخیره واکسن )3( yایمنـی yبـرای yاسـت yممکـن yیافتـه yکاهـش yدوز yیـا yدوز yیـک
کـودکانyکافیyباشـد.

	yyافرادی yبرای yباید yفعلی yواکسن yمحدود yعرضه
yهستندyمرگyوyشدیدyبیماریyبالایyخطرyمعرضyدرyکه

درyاولویتyقرارyگیرد؛
	yyبزرگسالان yبرای yاست yممکن yواکسن yعَرضه

yجمعیتyدرصدy5yازyکمترyکهyپایینyدرآمدyباyکشورهایyدر
y،کودکان yواکسیناسیون yنسبت yبه yاندyشده yواکسینه

اثربخشyترyباشد.

اقتصادیyy	هزینه )4( yثبات yبه yبازگشت yبرای yاحتمالًا y،بالاتر yجمعی yایمنی
پیشyازyهمهyگیری،yبهترyاست.

	yyسود yبه yهزینه yنسبت yکودکان yواکسیناسیون
بیشتریyدارد.

همزمانyy	سایر برنامه های ایمن سازی )5( yو yترکیب yمعمول yهایyواکسن yسایر yتجویز yبا yتواندyمی
شود.

	yy19-کووید yواکسیناسیون yجهانی yبرنامه yاجرای
yمعمولyهایyبرنامهyدرyتاخیرyباعثyتواندyمیyکودکانyدر
yمحدودyوyموجودyپرسنلyوyمنابعyبهyتوجهyباyسازیyایمن

شود.

کودکان و نوجوانان )زیر 12 سال( در معرض عفونت کووید-19 شدید

چندین عامل خطر برای بروز کووید-19 شدید در کودکان گزارش شده است که عبارتند از: سن بالاتر، چاقی و بیماری های 

زمینه ای. بیماری های زمینه ای در ارتباط با خطر عفونت شدید کووید-19 عبارتند از: دیابت، آسم، بیماری های قلبی و ریوی، 

بیماری های مغزی عصبی )به ویژه سندرم داون و فلج مغزی(، پیوند مغز استخوان یا سلول بنیادی در 6 ماه گذشته، بیماری 

عصبی عضلانی و تالاسمی. از سوی دیگر، مطالعاتی نیز وجود دارد که نشان می دهد کووید-19 منجر به مرگ و میر بیشتری 

درکودکان در کشورهای با درآمد کم تا متوسط در مقایسه با کشورهای با درآمد بالا شده است )4-7(.

واکسیناسیون افراد زیر 12 سال در جهان

واکسن فایزر مجوز اضطراری مراکز پیشگیری و کنترل بیماری ها1 برای تجویز در سنین 5 تا 11 سال و 12 تا 15 سال را 

دریافت کرده است. در چین، واکسن سینوفارم و سینوواک برای نوجوانان 3 تا 17 سال مجاز اعلام شده است، هرچند 

سازمان جهانی بهداشت2 هنوز در این خصوص گزارش رسمی منتشر نکرده است. در هند، واکسن بهارات برای 12 تا 17 

سال مجاز اعلام شده است اما هنوز سازمان جهانی بهداشت آن را تأیید نکرده است. کوبا هم در مطالعات خود واکسن 

سوبرانا را برای 2 سال به بالا مؤثر و بی خطر اعلام کرده است )واکسن مشترک با ایران به نام پاستوکووک(. مرور جهانی 

نشان می دهد که واکسیناسیون کودکان کمتر از 12 سال در برخی از نقاط دنیا آغاز شده است. این واکسیناسیون در آمریکا 

با فایزر، در چین، امارات متحده عربی، آرژانتین و شیلی با واکسن سینوفارم و سینوواک و در کوبا با واکسن سوبرانا انجام 

می شود. در ایران از سینوفارم و پاستوکووک برای واکسیناسیون افراد 12 تا 18 سال استفاده می گردد. از میان واکسن های 

مورد استفاده برای افراد زیر 12 سال در جهان، در کشور ما، واکسن های سینوفارم و سوبرنا )پاستوکووک( موجود می باشد. 

لازم به ذکر است که در حال حاضر تزریق دوز تقویتی برای کودکان و نوجوانان کمتر از 16 سال توصیه نشده است )7(.

1  Centers for Disease Control and Prevention )CDC(

2 World Health Organization )WHO(
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نتیجه گیری

در مورد اینکه آیا نیاز است که همه کودکان سالم زیر 12 سال علیه کووید-19 واکسینه شوند، 

اتفاق نظر وجود ندارد. یکی از دلایل کلیدی برای واکسیناسیون کودکان کمتر از 12 سال، جدای 

است.  کووید-19  بلندمدت  جدی  پیامدهای  برابر  در  آنها  از  محافظت  حاد،  بیماری  کاهش  از 

میان  تعادل  حفظ  می رسد  به نظر  است.  جامعه  ایمنی  با  مرتبط  عوامل  شامل  دیگر  ملاحظات 

خطر و فواید واکسیناسیون کووید-19 در کودکان، پیچیده تر از بزرگسالان است زیرا آسیب های 

توجه  با  است.  گرفته  قرار  مطالعه  مورد  کمتر  گروه سنی  این  در  بیماری  و  واکسیناسیون  نسبی 

به شواهد موجود پیشنهاد می گردد که چنانچه پیش بینی ها حاکی از افزایش نرخ ابتلا در کشور 

باشد، واکسیناسیون افراد زیر 12 سال با اولویت سنین بالاتر و دارای بیماری های زمینه ای شامل 

دیابت، آسم، بیماری های قلبی و ریوی، بیماری های مغزی عصبی )به ویژه سندرم داون و فلج 

مغزی(، پیوند مغز استخوان یا سلول بنیادی در 6 ماه گذشته، بیماری عصبی عضلانی و تالاسمی 

آن  از  و پس  واکسن سینوفارم  واکسن های موجود در کشور،  به  توجه  با  گیرد.  قرار  اولویت  در 

پاستوکووک )غیر از افراد مبتلا به آسم کنترل نشده( پیشنهاد می گردد.
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