
19-کوویداثربخشی ایورمکتین در درمان ارزیابی 
درمان بهداشت و سیاستگذاران حوزه و پزشکان : گروه مخاطب

مقدمه

برابردرآنضدویروسیفعالیتکهباشدمیFDAشدهتأییدوانسانیمصارفبرایخطربیگسترده،طیفباانگلیضددارویایورمکتین
ازبسیاریدرداروایناثربخشیبررسیجهتبالینیهایکارآزمایی.(1)استشدهثابتآزمایشگاهیشرایطدرSARS-CoV-2ویروس

.(1شمارهجدول)(2-4)هستنداجراحالدریاوشدهانجامکشورها

مکانیسم عمل ایورمکتین

دایمرهتروبهایورمکتیندارویاتصالعملکردایندر.استشدهدادهنشان(1)شمارهتصویردردارواینعملمکانیسمطورخلاصهبه
Imp-α/β(5)گرددمیجلوگیرینوکلئوسبهویروسورودازنتیجهدرگردیدههترودایمراینبهویروساتصالازمانع.

ایورمکتینعمل مکانیسم : 1تصویر شماره 
19-کوویدنتایج حاصل از مطالعات صورت گرفته در خصوص اثربخشی ایورمکتین در درمان : 1شماره جدول 

ایسه در پاک سازی ویروس در مقایورمکتین ثیرأت
(PCRمنفی شدن نتیجه زمان )با گروه کنترل 

ول ایورمکتین در طثیر أت
ه مدت بستری در مقایس

با گروه کنترل

بود ایورمکتین در بهثیر أت
روه بالینی در مقایسه با گ

کنترل
مقایسه مداخله بیماران مدت زمان  روزانهدوز 

حجم 
نمونه

کشور مطالعه 

درصد 80درصد در مقابل 92
(14روز پوینت اند )

نامشخص
روز4/6در مقابل روز 4/8: 0/2دوز 

روز4/6مقابل در 4/3: 0/4دوز 
درمان استاندارد

+ داکسی سایکلین+ایورمکتین
درمان استاندارد

متوسط/ خفیف (دو سو کور)روز 1 mg12 363 بنگلادش Mahmud et al.

درصد31درصد در مقابل 35:  0/2دوز 
درصد31درصد در مقابل 48: 0/4دوز 

(5پوینت  روز اند )
نامشخص روز9/6روز در مقابل 5/9 درمان استاندارد/دارونما درمان استاندارد+ ایورمکتین  متوسط/ خفیف (سوکوردو )روز 1

mg/kg0/4-0/2
157 هند Mohan et al. 

روز9/3روز در مقابل 9 نامشخص روز5/2در مقابل روز 4/1
هیدروکسی 

ینآزیترومایس+کلروکین
داکسی سایکلین+ایورمکتین

نتیجه مثبت 
PCR

(دو سو کور)روز 1 mg/kg0/2 116 بنگلادش
Chowdhury et 

al.

نامشخص روز8/4روز در مقابل 6/9 روز4/7روز در  مقابل 3/7 درمان استاندارد درمان استاندارد+ ایورمکتین  متوسط/ شدید (دو سو کور)روز 1 mg/kg0/2 103 ایران Rezai et al.

نامشخص روز7/9در مقابل روز 6/7 نامشخص دارونما نداکسی سایکلی+ایورمکتین
خفیف تا 
متوسط

(دو سو کور)روز 1 mg/kg0/2 100 هند Spoorthi et al. 

(Cycle threshold value)18/96±3/26در مقابل 6/22±30/1
(3پوینت روز اند )

درصد6درصد در مقابل 0 نامشخص درمان استاندارد درمان استاندارد+ ایورمکتین  خفیف (یک سو کور)روز 1 mg/kg0/2 100 لبنان Raad et al. 

(7روز پوینت اند )درصد 44درصد در مقابل 90 نامشخص روز6/3در مقابل روز 5/3 درمان استاندارد درمان استاندارد+ ایورمکتین  متوسط/ خفیف (برچسب باز)روز 1 mg/kg0/2 100 پاکستان Asghar et al.

(10روز اند پوینت )درصد 95درصد در مقابل 90 نامشخص نامشخص درمان استاندارد درمان استاندارد+ ایورمکتین  خفیف (برچسب باز)روز 1 mg/kg0/2 62 بنگلادش Podder et al.

بعد از مداخله7روز در 
درصد 100؛ هر دو گروهNبیان ژن 

درصد 100درصد در مقابل 91؛ Eبیان ژن 
مییفا شکل گیری ویروس نقش او تکثیر در فرآیند Eو Nهایژن )

( کنند

نامشخص نامشخص دارونما ایورمکتین متوسط (دو سو کور)روز 1 mg/kg0/4 24 اسپانیا Chaccour et al.

(  و متوسطخفیف )روز 10روز در  مقابل 5
(شدید)روز 12روز در مقابل 6

و خفیف )روز 15روز در مقابل 5
(متوسط

(شدید)روز 18روز در مقابل 6
نامشخص

+  هیدروکسی کلروکین
درمان استاندارد

درمان استاندارد+ ایورمکتین  دخفیف تا شدی (برچسب باز)روز 5 mg/kg0/4 400 مصر Elgazzar et al.

نامشخص روز7/5در مقابل روز 6/5 روز17/9در مقابل روز 10/6 درمان استاندارد/دارونما درمان استاندارد+ ایورمکتین  متوسط/ خفیف (دو سو کور)1-3 mg/kg0/4-0/2 180 ایران Niaee et al.

نامشخص نامشخص نامشخص درمان استاندارد
+ داکسی سایکلین+ایورمکتین

درمان استاندارد
علامتدار (دو سو کور)2-3 mg/kg0/2 140 عراق Hashim et al.

(  6پوینت روز اند )درصد 32درصد در مقابل 24 نامشخص نامشخص درمان استاندارد/دارونما درمان استاندارد+ ایورمکتین  متوسط/ خفیف (دو سو کور)روز 2 mg/kg12 112 هند Kirti et al.

.تاثیر پاسخ به دوز دیده شد
روز 13روز  در مقابل 10

نامشخص درصد36/7در مقابل درصد 46/7 درمان استاندارد/دارونما درمان استاندارد+ ایورمکتین  خفیف (دو سو کور)روز 5 mg/kg0/2 72 بنگلادش Ahmed et al.

(10روز  اند پوینت  )درصد 38درصد در مقابل 88 نامشخص نامشخص
ی هیدروکس+ فاویپراویر
ینآزیترومایس+کلروکین

درمان استاندارد+ ایورمکتین  شدید (دو سو کور)روز 5 mg/kg0/2 60 ترکیه Okomus et al.

.پاسخ به دوز دیده شدتأثیر 
9روز در مقابل روز 6:  0/1دوز 
9در مقابل روز روز 4/7:  0/2دوز 

نامشخص
تفاوت معنی دار آماری بین دو گروه

. مشاهده نشد
درمان استاندارد /دارونما

کلترا/
درمان استاندارد+ ایورمکتین  خفیف (دو سو کور)هفته 2 mg/kg0/2-0/1 60 نیجریه Babaloa et al.

نامشخص
تفاوت معنی دار آماری بین دو 

. گروه مشاهده نشد
نامشخص درمان استاندارد درمان استاندارد+ ایورمکتین  خفیف (برچسب باز)روز 2 mg/kg0/2 50 پاکستان Chachar et al.

K/PDدوز دارو بار ویروسی؛ مرتبط با اند پوینت  نامشخص روز12روز در مقابل 10 درمان استاندارد درمان استاندارد+ ایورمکتین 
خفیف تا 
متوسط

(برچسب باز)روز 5 mg/kg0/6 45 آرژانتین
Krolewiecki et 

al.

نامشخص نامشخص
مقابل در درصد بهبودی 99/13

درصد93/22
دارونما ایورمکتین دخفیف تا شدی (دو سو کور)روز 5 mg/kg0/3 476 کلمبیا

López-Medina 

et al.

روز15روز در مقابل 4 روز15روز در مقابل 9
دریافت دارو که گروهی 

نکردند
ایورمکتین دخفیف تا شدی (گذشته نگرمطالعه ) mg12 248 بنگلادش

Islam Khan, et 

al.

بر بقا اثر ایورمکتین پیامد حاصل از 

دررمکتینایومصرفپرینتپریصورتبهشدهمنتشرآنالیزمتامطالعهدراینکهبهباتوجه
(=0/12CI:95%،0/25RR-0/52)استگردیدهشاخصدرصدی75کاهشبهمنجربیماران

درهکهمانطورونکردایجادشاخصاینمیزاندرزیادیتغییرجدیدمطالعاتکردناضافه،
-0/45)بوددرصدی74کاهشازحاکیآمدهبدستشاخص.شودمیدیده2شمارهتصویر

0/15CI:95%،0/26RR=()4-2).

و گروه شاهد( مصرف کنندگان ایورمکتین)بررسی بقا در گروه مورد : 2تصویر شماره 

مازندرانپزشکیعلومدانشگاهدر19-کوویددرماندرایورمکتیندارویاثربخش یمطالعات
نتایجواستپذیرفتهصورتایراندر19-کوویدبیماراندرماندرایورمکتیناثربخشیدرخصوصبالینیکارآزماییمطالعهچندتاکنون

دونیزاکنونهم.(2)استکشیدهتصویربهبیمارانبهبودزمانمدتوبستریمدتطولدرراداروبخشنویدنسبتاًاثربخشیمطالعات
بریورمکتینااثربخشیوسرپاییبیماراندرماندرایورمکتیناثربخشیتصادفی،پلاسبو،کورسودوبالینیکارآزماییجامعمطالعه
درمانیآموزشیمرکزچنددربیمار،1000نمونهحجمبامطالعاتازکدامهر،شدهبستریبیماراندرویروسسازیپاکوبیمارانعاقبت
گروهردمطالعهدوایندر.(بیمارگیریحالدر:مطالعهوضعیتآخرین)هستنداجراحالدرمازندرانپزشکیعلومدانشگاهبهوابسته
بیماراندرپلاسبوواستاندارددرمانکنترلگروهدرواستاندارددرمانکناردرروز3مدتبهگرمیمیلیششخوراکیقرصازمداخله
.گرددانتشارآماده1400ماهمردادتامطالعهازحاصلنتایجشودمیبینیپیش.شودمیاستفاده19-کووید

نتیجه گیری کلی

19-کوویدبیمارانبهبودیودرمانبیماری،علائمرفعدرراایورمکتینمثبتاثربخشیتاکنونشدهانجاممطالعات
هایمقیاسدربالینیهایکارآزماییایورمکتین،اثربخشیمورددربخشنویدهایدادهعلیرغم.استدادهنشان

داروتحمللقابوموثردوزمیزانحداکثرتجویز،مناسببرنامهبهدستیابیدرخصوصبیشتریتحقیقاتوبزرگتر
.استلازم
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آمایشی کشور1کلان منطقه ،تحقیقات و فناوریمعاونت مازندران،دانشگاه علوم پزشکی 
(دکتر طهورا موسوی، دکتر فاطمه آهنگرکانی) 

. وری استکمیته علمی کشدر صلاحیت توصیه به تجویز و یا عدم تجویز دارو و بر اساس مطالعات انجام شده می باشد صرفاً این گزاره برگ 

پیام کلیدی

.باشدمی 19-کوویدبهبود بیماراندرمان و رفع علائم، جهت درثری ؤایورمکتین داروی م،برگبر اساس این گزاره 

و 19-کمیته ساماندهی تحقیقات کووید
آمایشی 1فوکال پوینت کلان منطقه 

19-کووید


