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@ f a r h i k h t e g a n d a i l y

در ارتبـاط بـا خـود ویـروس کرونـا خیلـی صحبت شـده 

اسـت و اطلاعـات زیـادی وجـود دارد. به‌عنـوان سـوال 

اول، در ارتبـاط بـا جهش‌هـای جدید این ویروس که این 

روزها حسـابی خبرسـاز شـده و نگرانی‌های جدی را در 

دنیـا ایجـاد کرده اسـت، توضیـح بدهید. 

درواقـع ویـروس کرونـا هماننـد ویروس‌هـای دیگـر بـا توجه 

بـه اینکـه هوشـمند اسـت و می‌خواهـد خـود را از سیسـتم 

ایمنـی بیمـاران، افـراد و انسـان‌ها مخفـی کنـد، در رفتـار 

خـود تغییراتـی ایجـاد می‌کنـد. الان چنـد نـوع تغییـر را در 

ایـن ویـروس شـاهد هسـتیم. یکـی نـوع انگلیسـی اسـت، 

یـک نـوع آفریقایـی اسـت و حتـی در گوشـه و کنار شـنیدیم 

موتاسـیون‌های جدیـدی مثلا از نـوع برزیلـی وجـود دارد. 

در یک ویروس موتاسـیون ایجاد شـدن مسـاله جدید علمی 

نیسـت. واقعیـت ایـن اسـت چـرا هـر سـال واکسـن آنفلوآنزا 

را تکـرار می‌کنیـم؟ چـرا هـر سـال این واکسـن را بـه بیماران 

خـود تزریـق می‌کنیـم؟ برای اینکـه آنفلوآنزا هـم همین‌طور 

اسـت. هـر سـال دچـار موتاسـیون می‌شـود و ایـن تغییـر 

می‌کنـد. ایـن خاصیت ویروس‌هاسـت که موتاسـیون ایجاد 

کننـد تـا از سیسـتم ایمنـی فـرار کننـد. الان هـم همین‌طور 

اسـت. کرونـا از ابتـدا یـک ماهیت RNA ویروس داشـت که 

پروتئین‌هـای مختلفـی را ایجـاد می‌کـرد، سـنتز می‌کـرد و 

ایـن پروتئین‌هـا باعـث دردسـر و بـه هـم ریختن سـلول‌های 

ایمنـی و سـلول‌های طبیعـی بـدن می‌شـد. الان بـا توجـه 

بـه اینکـه می‌تـوان گفـت یـک سـال اسـت کـه در دنیـا ایـن 

ویروس شـناخته شـده و وجود دارد، این غیرطبیعی نیسـت 

کـه ویـروس خود را دچار یک‌سـری تغییراتـی کند که بتواند 

از سیسـتم ایمنی افراد فرار کند. این تغییرات در جهت این 

اسـت که ویروس راحت‌تر وارد بدن انسـان شـود و راحت‌تر 

شـیوع یابـد؛ یعنـی خاصیـت خوشـه‌ای آن افزایـش یابـد و 

بتوانـد افـراد بیشـتری را مبتلا کنـد و شـاید ممکـن باشـد 

در برخـی مـوارد موتاسـیون‌ها )البتـه هنـوز ایـن ثابت‌شـده 

نیسـت( شـدت بیماری و مرگ‌ومیر ناشـی از آن بیماری هم 

بیشـتر شـده باشـد که این سـیر طبیعی همه ویروس‌هاست 

و می‌توانـد اتفـاق بیفتـد. ایـن کـه علم ما نسـبت بـه این امر 

چقدر اسـت و چقدر این موتاسـیون‌ها شـناخته شده است، 

کلا با توجه به اینکه نظام شناسـایی توالی ژن ویروس همه 

جا انجام نمی‌شـود و در دسـترس همه نیسـت، شـاید هنوز 

نتوانسـته‌ایم موتاسـیون‌هایی که شـاید مختص ایران باشـد 

یـا از جاهـای دیگر وارد شـده باشـد، خیلـی دقیق درباره آن 

بدانیم. فقط درمورد موتاسـیون نوع انگلیسـی توانسـته‌ایم 

چنـد مـورد را شناسـایی کنیـم. واقعیـت ایـن اسـت کـه این 

بدین معنا نیسـت که دوباره بیماری ناشـناخته خواهد شـد. 

بدیـن معناسـت کـه احتمـالا باید موتاسـیون‌های ویروس را 

بشناسـیم و راه‌های پیشـگیری را نسـبت به این امر بیشـتر 

کنیـم. کمااینکـه در انگلیـس می‌بینیـد بـا توجـه بـه اینکـه 

ایـن ویـروس شـناخته شـد و نوعـی موتاسـیون پیـدا کرد که 

شـدت انتقـال افزایـش یابـد ناگهـان همه‌گیـری خـارج از 

کنتـرل در انگلیـس اتفـاق افتـاد. ایـن بایـد زنـگ خطـری 

بـرای همـه کشـورها باشـد کـه روش‌هـای پیشـگیری را از 

بیـن نبرنـد و همین‌طـور باقـی بمانـد، چـون ممکـن اسـت 

ایـن ویـروس بـه نوع جدیدتری تبدیل شـود و به‌نوعی شـود 

کـه روش انتقـال را افزایـش دهـد و اگـر قبلا از هـر یـک نفر 

بیمـار ممکـن بـود 7 نفـر مبتلا شـوند، الان یکبـاره از یـک 

بیمـار 20 نفـر مبتلا می‌شـوند. ایـن روش‌هـای پیشـگیری 

را پررنگ‌تـر می‌کنـد و محـدود کـردن فواصـل انسـانی و 

ماسـک زدن و شسـتن دسـت‌ها بایـد تقویـت شـود. ایـن که 

اگـر کسـی دچـار موتاسـیون‌های جدیـد می‌شـود بیمـاری 

کشـنده‌تر اسـت یـا شـدیدتر اسـت را نمی‌تـوان الان بازگـو 

کرد که بگوییم روش درمان معمول را درمورد موتاسـیون‌ها 

بایـد تغییـرات اساسـی دهیـم. هنـوز در ایـن خصـوص هیچ 

اطلاعاتـی در دسـت نیسـت و در چنـد مطالعـه‌ای کـه روی 

ایـن امـر انجام شـده، نمی‌توان به‌طـور حتم گفت مرگ‌ومیر 

را بیشـتر کـرده امـا ایـن را می‌تـوان بـه قاطـع بیـان کـرد کـه 

تعـداد افـراد مبتلا از یـک فرد بیمار را قطعا بیشـتر می‌کند.

با این تفاسـیر واکسـن‌هایی که تولید شـده و می‌شـوند 

تـا چـه حـد در برابـر کرونـا و جهش‌هـا و تغییـرات آن 

ایمـن هسـتند؟ می‌تـوان بـه ایـن واکسـن‌ها بـا هـر نوع 

از تکنولـوژی تولیـد امیـدوار بـود؟ 

انـواع و اقسـام واکسـن‌های مختلـف را چـه در سـطح دنیـا 

و چـه در ایـران داریـم. در ایـران هـم خوشـبختانه خیلـی 

خوب اسـت که روی قضیه واکسـن‌ها کار شـده و این جای 

امیـدواری اسـت و می‌خواهـم ایـن را بیمـاران مـا بداننـد. 

اوایـل کرونـا بـه یـاد دارم در اسـفند و فروردیـن هیچ‌یـک 

از داروهایـی کـه الان مـورد اسـتفاده اسـت، ایرانـی‌اش را 

نداشـتیم. ایـن امـر طبیعـی بـود چون این ویـروس جدیدی 

بـود و درمـان آن جدیـد. صنعـت داروسـازی مـا قبلا ایـن 

داروهـا را نداشـت. ایـن یـک مسـاله جدیـدی بـرای صنعت 

داروسـازی کشـور بـود. می‌خواهـم ایـن را با غـرور بیان کنم 

کـه تمـام داروهایـی کـه الان بـرای درمـان کرونـا اسـتفاده 

می‌کنیـم، ایرانـی اسـت. مـن مسـئول بخـش مراقبت‌هـای 

ویـژه اورژانـس کرونـا هسـتم. یک بخش 30 تختـه را کنترل 

ع ایـن بیمـاری مـا بیمـاران  می‌کنیـم و از ابتـدای شـیو

کرونایـی را پذیـرش می‌کنیـم و تـا الان ادامـه دارد. نـه ایـن 

بخـش بسـته شـده و نـه تعداد کاهش یافته اسـت. همیشـه 

سـرویس‌دهی به بیماران را داریم. الان باعث افتخار اسـت 

کـه ایـن را بیـان کنـم تمام داروهایی که در بخش برای کرونا 

اسـتفاده می‌کنیـم از نـوع ایرانـی سـاخته شـده اسـت. مـن 

داروهـای ایرانـی را اسـتفاده می‌کنـم. وقتـی در فروردیـن 

می‌خواسـتم بـرای بیمـار دارو بنویسـم، نمی‌دانسـتم بایـد 

بـه او بگویـم کجـا ایـن دارو را تهیـه کنـد. به یـاد دارید چقدر 

بـازار آزاد داشـتیم و بـه روش‌هـای عجیـب مردم بایـد دارو را 

بـا قیمت‌هـای بـالا تهیـه می‌کردنـد. الان کجـای ایـن امـر 

هسـتیم کـه الان داروهـای ایرانی را داریم. وزارت بهداشـت 

اینهـا را بیمـه کـرده و بـا حداقـل قیمـت بـه بیمـاران عرضـه 

می‌کنـد و اثردهـی آن نیـز هماننـد داروهایـی اسـت کـه مـا 

در آن زمان اسـتفاده می‌کردیم کمااینکه ما همیشـه نگران 

مصـرف داروهـای تقلبـی بودیـم چـون بایـد از جایـی تهیـه 

می‌شـد که مشـخص نبود چه دارویی اسـت. الان می‌دانیم 

همه‌چیـز را به‌صـورت تقلبـی می‌سـازند. واقعیت این اسـت 

کـه بـا کـد اسـتاندارد ایرانـی و بـا مجـوز وزارت بهداشـت 

ایـن داروهـا همچـون رمدیسـیور، فاویپیراویر و... اسـتفاده 

می‌شـود. همـه اینهـا ایرانـی اسـت و اثردهی اینها را شـاهد 

هسـتیم. من می‌خواهم همین نگاه را به واکسـن هم داشته 

باشـیم. یک‌سـری کشـورها زودتـر از ما دچـار اپیدمی کرونا 

شـدند. ایـن خیلـی طبیعـی اسـت کـه آنهـا زودتر از مـا وارد 

قضیـه صنعـت دارو و صنعـت واکسن‌سـازی شـدند، چـون 

دیرتر اپیدمی این بیماری را در کشـور داشـتیم. واکسـن‌ها 

کلا انـواع مختلفـی دارنـد. نه درمورد کرونـا بلکه درباره همه 

ویروس‌هـا برخـی واکسـن‌ها یـک ویـروس ضعیف‌شـده‌اند، 

برخـی واکسـن‌ها ویروس کشته‌شـده‌اند، برخی واکسـن‌ها 

پروتئینـی از آن ویـروس هسـتند. نسـل جدیـد واکسـن‌ها و 

آنچـه درخصـوص مدرنـا و فایـزر می‌شـنویم ایـن اسـت کـه 

mRNA هسـتند یعنی یک پیام‌رسـان RNA است که نسل 

اینهـا جدیـد اسـت. واقعیـت ایـن اسـت کـه بـرای اولین‌بـار 

اسـت کـه از ایـن روش در صنعـت واکسن‌سـازی ویروس‌هـا 

اسـتفاده می‌کنیـم. به‌عنـوان مثـال بیان می‌کنـم که درباره 

فلج اطفال سـالیان سـال اسـت که این واکسـن را اسـتفاده 

می‌کنیـم. از بچگـی واکسیناسـیون فلج اطفال را داشـتیم. 

ایـن یـا ویـروس ضعیف‌شـده یـا ویـروس کشته‌شـده اسـت. 

درمورد mRNA ویروس‌ها که صنعت جدید واکسن‌سـازی 

اسـت، خیلی نو اسـت و این اسـتفاده می‌شـود. ما در ایران 

حتی دسترسـی به این نوع تکنولوژی جدید واکسن‌سـازی 

را داریـم، یعنـی فکـر نکنیـد اگـر در ایـران روی صنعت‌هـای 

مختلـف واکسن‌سـازی حـرف می‌زنیـم فقـط دربـاره همیـن 

واکسـنی اسـت کـه بـه مرحلـه بالینـی رسـیده و یـا ویـروس 

ضعیف‌شـده یـا کشته‌شـده اسـت. مـا دسترسـی بـه صنعت 

mRNA ویـروس هـم در ایـران داریـم ولـی مسـلما ایـن را با 

وسـواس بیشـتر و مجوز محکم‌تر و با یک دقت بیشـتری باید 

وارد بـازار کنیـم. کلا ایـن نسـل واکسن‌سـازی نـه در ایـران 

بلکـه در همـه دنیـا جدیـد اسـت. هنـوز ما خیلـی از عوارض 

ایـن را نمی‌دانیـم. مـا از واکسـن چـه انتظـاری داریـم؟ ما از 

واکسـن انتظـار داریـم کـه بـدن فـرد و سیسـتم ایمنـی را بـه 

نحـوی تحریـک کنـد کـه اگر بـا ویروس واقعـی مواجهه پیدا 

کرد یک پاسـخ ایمنی مناسـبی بدهد که فرد بتواند بیماری 

محدودتـری بگیـرد. ایـن توقـع ما از واکسـن اسـت. توقع ما 

از واکسـن ایـن نبایـد باشـد کـه فکـر کنیـم که فردا قرار شـد 

واکسیناسـیون را انجام دهیم، پیشـگیری را نداشـته باشیم 

یـا ماسـک نزنیـم و همه‌جـا دور هـم جمـع شـویم. این‌چنین 

نیسـت. ایـن رفتارهـا بـاز هم می‌توانـد انتقـال بیماری دهد 

ولـی واکسـن می‌توانـد شـدت بیمـاری را کمتـر کنـد، اگـر 

موفـق باشـد. نگرانی‌هایـی کـه دربـاره واکسـن‌های نسـل 

جدیـد mRNA وجـود دارد قابل‌توجیـه اسـت چـون هنـوز 

عملکرد یک‌سـری از این واکسـن‌ها را در سـالیان سـال در 

بـدن نمی‌دانیـم و واقعیـت ایـن اسـت کـه تمـام مجوزهـای 

بهداشتی هم چه در کشورهای مختلف داده می‌شود یا در 

ایران، مجوزهایی اسـت که در مواقع اضطراری و اورژانسـی 

بـه آنهـا مجـوز داده شـده اسـت. یـک جسـت‌وجویی درباره 

واکسـن در اینترنـت داشـته باشـید، مجـوز مصـرف در زمان 

اورژانسـی اپیدمـی کرونـا را پیـدا کرده‌انـد. ایـن بدیـن معنا 

نیسـت کـه اگـر ایـن شـرایط آرام بـود و اگر الان شـیوع کرونا 

را نداشـتیم بـه ایـن زودی بـه اینهـا مجوز داده می‌شـد چون 

هنـوز عـوارض خیلـی از اینهـا را نمی‌دانیـم. خبـر جدیـدی 

آمده است که در نروژ 23 نفر به‌خاطر عوارض واکسن فوت 

کرده‌انـد. یعنـی هنـوز عـوارض ایـن واکسـن‌ها، حساسـیت 

آدم‌هـا بـه واکسـن را نمی‌دانیـم. این نادانسـته‌هایی اسـت 

کـه مسـلما تحقیقـات بالینـی و گذشـت زمـان بـرای مـا 

مشـخص خواهـد کـرد ولـی بـه یـاد داشـته باشـیم واکسـن 

اگـر قـرار باشـد بـه جامعـه مـا بـرای کنتـرل بیمـاری کمـک 

کنـد و ایـن کـه بیماری ضعیف‌تر شـود و مرگ‌ومیر ناشـی از 

بیماری را کم کند، این نکته بسـیار مهم اسـت. ان‌شـاءالله 

بعـد از کسـب اسـتانداردهای لازم واکسـن ایرانـی وارد بازار 

شـد یـا واکسـن خارجـی، بـه هـر منبعـی کـه مـورد وثـوق 

سیاسـتمداران و دولتمـردان مـا و وزارت بهداشـت اسـت، 

وارد شـود؛ مهـم ایـن اسـت کـه نگرانـی دولتمـردان درمـورد 

سلامت مردم بسـیار اهمیت دارد چون مسـلما اگر درمورد 

واکسـنی کـه قـرار اسـت روی کدینـگ ژنتیـک اثـر بگـذارد 

قطعـا از یـک منبـع داخلـی کـه همه‌چیـز آن تحـت کنتـرل 

کشـور اسـت، تهیـه کنیـد نـه جایـی که حتـی مطالعـه ژنوم 

آن افـراد را نمی‌دانیـد و اسـاس آن را نمی‌دانیـد و مسـلما 

اینها با هم فرق دارد و قطعا به تولید و دانشـمندان داخلی 

خـود درمـورد واکسـن‌هایی کـه روی ژنـوم ممکـن اسـت اثر 

بگذارنـد، بیشـتر اعتمـاد داریـم. اگـر قـرار باشـد واکسـن را 

به‌عنـوان کـم کـردن عارضـه و مرگ‌ومیـر کرونـا در ایـران 

داشـته باشـیم قطعـا بایـد همه دست‌به‌دسـت هـم بدهیم و 

این را اسـتفاده کنیم تا بتوانیم مرگ‌ومیر را کاهش دهیم و 

هم بتوانیم کنترل بیماری را انجام دهیم. به‌هرحال شـاهد 

هسـتید در همـه دنیـا اگـر واکسـن یک‌سـری عـوارض دارد 

ولـی تصمیم‌گیـری شـده بـرای کنتـرل بیمـاری در جمعیت 

اسـتفاده شـود. قطعـا ایـران هـم چـون دانـش ایـن را دارد و 

مـا کـه در ایـن فیلـد علمـی هسـتیم، می‌دانیم ایـران دانش 

ایـن امـر را دارد، بـرای اینکـه هـم تولیـد کنـد و هـم تحقیـق 

کنـد کدام واکسـن تاثیربخشـی مناسـب بدون عـوارض یا با 

کمتریـن عارضـه باشـد، بایـد به ایـن امر اطمینـان و اعتماد 

کنیـم و مصـرف واکسـن را انجـام دهیم. 

به نظر شـما علت تاخیر ایران در شـروع پروسـه تولید 

واکسـن چـه بـود؟ تـا یـک جایی بحـث ایمنی گلـه‌ای را 

پیـش گرفتیـم. یکـی از دلایلـی کـه شـاید ایـن واکسـن 

تاخیـر داشـت سـوای اینکـه در کشـور مـا کرونـا دیرتـر 

آمـد، مـدل سیاسـتی بـود کـه در مواجهـه بـا کرونـا 

پیـش گرفتیـم. خیلـی عنـوان می‌کننـد عامـل ایـن 

اتفـاق و سیاسـت‌ها دکتـر ملـک‌زاده بـود. هزینـه ایـن 

مـدل مواجهـه را هـم پرداخـت کردیـم. آمارهای عجیب 

مرگ‌ومیـر را شـاهد بودیـم. هنـوز هـم عـده‌ای از ایـن 

مـدل حمایـت می‌کنند یعنـی حتی کاهش آمارها را این 

می‌داننـد کـه تعـدادی از جمعیت ما ایمن شـده اسـت. 

ایـن مـدل مواجهـه اص المـدل درسـتی بـود یـا خیـر؟ 

شـخصا به‌عنوان کسـی که از روز اول کرونا در فیلد بالین و 

تشـخیص بیماران بود و دغدغه دارو و تهیه دارو را داشـتم، 

بـا تئـوری ایمنـی گلـه‌ای واقعا مخالـف بودم. کمـا اینکه در 

پیک‌هـای مـا ابتدا مرگ‌ومیر افزایش یافت و شـدت بیماری 

طوری بود که به‌صورت خوشـه‌ای ابتلا افزایش یافته اسـت. 

یـک خانـواده ممکـن بـود درگیـر ایـن امـر شـود. متاسـفانه 

قطعـا یک‌سـری افـراد ضعیف‌تر بودند و یک‌سـری درمان‌ها 

جـواب نـداد و مرگ‌ومیـر هم بیشـتر شـد. این که چه کسـی 

در ایـران عامـل بـود کـه باعـث شـد ایـن ایمنی گلـه‌ای اجرا 

شـود، کار نـدارم ولـی واقعیـت ایـن اسـت در کشـورهایی 

همچـون برزیـل مقالـه‌ای چـاپ شـد کـه آنهـا همیـن فکر را 

می‌کردند. گفتند این میزان افراد درگیر شـوند و این میزان 

مرگ‌ومیر داشـته باشـیم، کرونا تمام می‌شود، درصورتی‌که 

آنهـا اعلام کردنـد مـا شکسـت خوردیـم. ایـن مـدل اشـتباه 

بـود چـون چنـد امر درگیر اسـت. یکی عفونت مجدد اسـت 

کـه تعـداد و شـیوع بایـد طبـق آمار اسـتخراج شـود. این امر 

مهمـی اسـت. بسـیاری از افـراد را می‌شناسـیم کـه ممکـن 

اسـت در سـری دوم درگیـر شـده باشـند. ایـن بدیـن معنـا 

نیسـت که هر کسـی سـری دوم گرفته باشـد حتما ضعیف‌تر 

خواهـد گرفـت. نکتـه دیگـر که مهم‌تر از عفونـت مجدد یک 

فـرد اسـت، موتاسیون‌هاسـت. چـون ممکـن اسـت در پیک 

بعـدی بـا یـک ویـروس تغییـر شـکل‌یافته مواجـه باشـیم که 

ایـن یک‌سـری مرگ‌ومیـر و شـیوع و ابتلای دیگـری را ایجاد 

کنـد. اگـر ایـن اتفاق بیفتد یک تجربه تلخ برای همه خواهد 

بـود. ایـن کـه درمـورد ایمنی گلـه‌ای عنوان می‌شـود، امری 

اسـت که ثابت شـده باید با شـک بدان نگاه کرد ولی کاملا 

با شـما موافق هسـتم. 

درباره واکسـن برخی ادعا می‌کنند که ممنوعیت ورود 

واکسـن از آمریکا و انگلسـتان به معنی ممنوعیت ورود 

واکسن از تمام کشورهاست و ایران هیچ واکسنی وارد 

نخواهـد کـرد. اساسـا این ادعـا چقدر امـکان و واقعیت 

دارد و ایـن کـه حداقل بـرای کاهش بار روانی موجود در 

جامعه ایران نباید از یک منبع خارجی هرچه سـریع‌تر 

واکسن وارد کند؟ 

ایـن کـه بایـد ایـران هـم هماننـد خیلـی از کشـور‌های دیگـر 

بتوانـد از یـک منبـع مطمئـن و مـورد اعتماد واکسیناسـیون را 

انجـام دهـد، ضروری اسـت. این واکسیناسـیون باید به تعداد 

زیـادی انجـام شـود یـا لااقل بـرای افراد در معـرض خطر انجام 

شـود کـه آنهـا نسـبت به پیک‌هـای بعدی مصون شـوند. قطعا 

وزارت بهداشـت در ایـن مـورد درحـال فکر و رایزنی اسـت. کلا 

همیشـه ایـن را در نظـر بگیریـد کـه ایـران بـا پدیـده تحریم هم 

مواجـه اسـت. درواقـع تامیـن منبـع مالـی آن سـخت اسـت و 

از نظـر اقتصـادی ایـن تحریم‌هـا ایـران را تحت‎تاثیـر قـرار داده 

اسـت. وزارت بهداشـت بـه ایـن امـر فکـر خواهـد کـرد که قبل 

از اینکـه واکسـن‌های ایرانـی وارد بـازار یـا تولیـد شـوند، بـا هر 

تعـداد تولیـدی کـه ممکـن اسـت وارد شـود، بـه نظـر می‌رسـد 

لـزوم اینکـه بتوانیـم واکسـن را از منبـع مطمئـن بگیریـم، لازم 

اسـت. واقعیـت این اسـت کـه درخصـوص تاثیر موتاسـیون‌ها 

بـر واکسـن بـه نظـر می‌رسـد بایـد زمـان بـه مـا نشـان دهـد، 

گرچـه دربـاره برخـی واکسـن‌ها ادعـا وجـود دارد و بـه نظـر 

می‌رسـد از نظـر تئوریـک بـا توجـه بـه اینکـه برخـی واکسـن‌ها 

روی پروتئین‌هایـی کـه دربـاره واکسـن‌ها وجـود دارد، اثـر 

دارنـد و روی سیسـتم ایمنـی اثـر می‌کننـد، از لحـاظ تئوریـک 

می‌توانند روی موتاسـیون‌ها هم اثر بگذارند ولی این را درنظر 

بگیریـد خیلـی از موتاسـیون‌هایی را کـه ممکـن اسـت اتفـاق 

بیفتـد، نمی‌دانیـم و ایـن را درنظـر بگیریـد واکنـش واکسـن و 

اثربخشـی آن را نسـبت بـه موتاسـیون‌ها نمی‌دانیـم. یعنـی 

نمی‌دانیـم نـوع انگلیسـی یا آفریقایی را بگذارند ممکن اسـت 

اثربخشـی کمتری داشـته باشـد. اینها سوالاتی است که همه 

دنیـا بـا آن مواجـه اسـت ولی بـه هرحال از نظـر تبلیغاتی و هم 

از نظـر تئوریـک این‌طـور بـرآورد می‌شـود که برخی واکسـن‌ها 

می‌تواننـد روی موتاسـیون‌ها اثـر بگذارنـد ولـی ایـن امـری 

اسـت کـه زمـان بـه مـا نشـان می‌دهد درسـت اسـت یـا خیر. 

اگـر نکتـه‌ای داریـد و یـا حـرف نگفتـه‌ای باقـی مانـده، 

بفرماییـد. 

مـن فکـر می‌کنـم توضیحاتـی کـه لازم بـود، بیـان کـردم. 

نگرانی یک‌سـری از دولتمردان وجود دارد تا شـک و شـبهه 

مـردم از نظـر علمـی برطرف شـود. هزینه زیادی از شـایعات 

و حرف‌هـای غلـط دربـاره واکسـن‌ها منتشـر شـده اسـت. 

واقعیـت ایـن اسـت کـه درباره واکسـن خیلی نبایـد بدگویی 

کـرد چـون بـرای کنتـرل بیمـاری احتیاج به مشـارکت مردم 

لااقـل بیـش از 50درصـد داریم که بتوانیم بیماری را کنترل 

کنیم. این یک بعد امر اسـت و از سـمت دیگر سـاده‌انگاری 

برای مصرف هر واکسـنی نداشـته باشـیم. کمااینکه خیلی 

از اتفاقاتـی کـه ممکـن اسـت بعد از تزریق واکسـن‌ها بیفتد 

ممکـن اسـت در ایـران هـم اتفـاق بیفتـد. به‌خصـوص حـق 

داریـم و در طـی سـال‌ها سیاسـت برخـی کشـورها نسـبت 

بـه مـا ایـن را نشـان داده کـه بایـد نگـران مـردم از لحـاظ 

تغییـرات ژنتیکـی یـا اتفاقاتـی کـه ممکـن اسـت در سـلول 

یـک فـرد بیفتـد، باشـیم و قطعـا اگـر بخواهیم واکسـن‌های 

ژنتیکی برای کشـور تهیه کنیم سـعی می‌کنیم از یک کشور 

مطمئـن کـه در همـه جهات بـا ما همگام بـوده، تهیه کنیم. 

اعتقاد داشـته باشـیم ایران دقیق همه‌چیز را می‌داند و چه 

بهتـر قضیـه ژنوم و واکسـن‌هایی که روی ژنـوم کار می‌کنند 

از ایران اسـتفاده شـود. 

شنیدن آخرین اخبار و تحولات در ارتباط با ویروس کرونا و واکسن‌های تولیدشده 

برای مقابله و پیشگیری از آن به‌علاوه اطلاع از جهش‌های جدید این بیماری این 

روزها شاید تکراری به نظر برسد، منتها آن‌قدر سرعت تحولات و تغییرات بالاست 

که هنوز هم بعد از چندین ماه نمی‌توان ادعا کرد که کرونا را شناخته‌ و راهکار مقابله 

و مواجهه با آن را یاد گرفته‌ایم. به همین خاطر و در ادامه پرونده‌های متعددی که 

در رابطه با کرونا تهیه کردیم، گفت‌وگویی با عاطفه عابدینی، فوق‌تخصص ریه و 

رئیس اورژانس بیمارستان مسیح دانشوری انجام دادیم تا شاید نکات ارائه‌شده 

تصویر دقیق‌تری از آنچه کرونا بر سر ما و جهان آورده است، ارائه کنیم. در ادامه 

این گفت‌وگو را بخوانید. 


