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 چرا واکسن 
نوشدارو نیست؟

در چــنــد هــفــتــه اخیر 

دكتر عطا كالیراد

‌‌پژوهشگر 
زیست‌شناسی 

تکاملی در موسسه 
لمان ماکس پلانک آ

ــای افــــــراد  ــ ــتـ ــ بـــحـــث ابـ
واکــســیــنــه بـــه ویـــروس 
کــــــــــــرونــــــــــــا بـــــســـــیـــــار 
ــرای  ــ ــت.‌‌بـ ــ ــده‌اسـ ــ داغ‌‌شـ
بــســیــاری ایـــن پرسش 
ــرا با  پــیــش آمــــده کـــه چــ
وجــود اثربخشی بسیار 
بـــــــــــــالا شــــــــــمــــــــــاری از 
واکـــــــســـــــن‌هـــــــای ضـــد 
ــوارد ابتلای نامنتظره‌ای به  کــوویــد-۱۹، چنین م
وقوع می‌پیوندد.‌‌ نخست، باید بینیم اثربخشی 
یک واکسن چگونه محاسبه می‌شود؟ مثلا برای 
ــی واکـــســـن اســپــوتــنــیــک،  ــخــش ــرب مــحــاســبــه اث
ــزار و 964 داوطــلــب  بــه‌صــورت تصادفی بــه 14هــ
واکسن و به ۴۹۰۲ داوطلب واکسن‌نما )محلول 
نمک( تزریق شده‌است. نامساوی‌بودن گروه 
شاهد )آن دسته که آب‌نمک دریافت کردند( و 
گروه مورد آزمایش که واکسن دریافت کردند، در 
فرآیند بررسی واکسن چندان عجیب نیست زیرا 
در شــرایــطــی کــه احــتــمــال ابــتــا و مــرگ بــه سبب 
کووید-۱۹ زیــاد اســت، تزریق دارونما به شماری 
بسیاری از داوطلبان چندان اخلاقی نیست. ۱۶ 
نفر از میان دریافت‌کنندگان واکسن )یک‌دهم 
ــر از مـــیـــان گـــروه  ــف درصـــــد ایــــن گـــــــروه( و ۶۲ ن
شاهد )1.3 درصــد( در طی آزمایش به کووید-۱۹ 
مبتلا شدند. این درصدها، نشاگر ریسک ابتلا به 
بیماری کووید-۱۹ در هر یک از این دو گروه است؛ 
ریــســک نسبی ابــتــا بــه کـــوویـــد-۱۹، از تقسیم 
ریسک ابتلا در میان افـــراد واکسینه و ریسک 
ابتلا در گــروه شاهد به دســت می‌آید و در مورد 
اسپوتنیک وی، حـــدود ۸ درصـــد اســـت؛ یعنی 

اثربخشی واکسن ۹۲درصد است )۸ - ‌‌۱۰۰(.
بـــا ایـــن تــوضــیــح، مــشــخــص اســـت کـــه حــتــی در 
شــرایــط کنترل‌شده آزمــایــش، واکسیناسیون 
ــراد در بــرابــر  ــ ــه مــعــنــای ایــمــنــی صـــددرصـــدی اف ب
کـــوویـــد-۱۹ نــیــســت، بلکه ریــســک نسبی ابتلا 
کــاهــش مــی‌یــابــد. امــا بـــه نــظــر مـــی‌رســـد اغــلــب 
افــراد اثربخشی واکسن را برابر با احتمال ابتلا 
به بیماری کــوویــد-۱۹ در نظر می‌گیرند و تصور 
ــورد واکسنی مانند اسپوتنیک  می‌کنند، در م
وی، فقط ۸ درصد احتمال ابتلا به بیماری وجود 
دارد. امیدوارم با این توضیحات دریافته‌باشید 
ــه کــــوویــــد-۱۹  ــی ــل ــی ع ــنـ ــسـ ــه اثـــربـــخـــشـــی واکـ ــ ک
بــرابــر بــا احتمال بــه مبتلانشدن بــه کــوویــد-۱۹ 
نیست. برای فهم احتمال به ابتلا به کووید-۱۹ 
برای افراد واکسینه، باید به پرسش خود رخت 
احــتــمــال شــرطــی بــپــوشــانــیــم: احــتــمــال ابــتــا به 

کووید-۱۹ به‌شرط واکسینه‌بودن چقدر است؟
فرض‌کنید در کشوری زندگی می‌کنید که حدود 
نیمی از جمعیت برای مقابله با شیوع کووید-۱۹ 
واکسینه شده‌اند. اگر به‌طور متوسط در یک 
روز با ۵۰ فرد دیگر معاشرت کنید، طی دو هفته 
با ۷۰۰ نفر سر و کــار خواهیدداشت که نیمی از 
آنان واکسن دریافت نکرده‌اند. حالا تصور کنید 
در کشور دیگری، فقط 5درصد جمعیت به طور 
کامل واکسینه شده‌باشند؛ آنــگــاه در طــی دو 
هفته، ۶۶۵ نفر از ۷۰۰ نفری که ملاقات کرده‌اید 
واکسن دریافت نکرده‌اند. در ایــران تاکنون در 
مجموع حــدود پنج میلیون مبتلا به کووید-۱۹ 
شناسایی شــده‌انــد )یــعــنــی ۶درصـــد جمعیت 
(. در این صورت و با فرض تعمیم‌پذیری  کشور
خ بــه کل جمعیت، در مــثــال فــرضــی ما،  ــر ایــن ن
از مــیــان ۶۶۵ فـــرد، حـــدود ۴۰ نفر بــه کــوویــد-۱۹ 
ابتلا داشته‌اند. اما اگــر نیمی از جمعیت کاملا 
واکسینه شود، تعداد افــراد مبتلایی که طی دو 
هفته برخورد کرده‌اید به ۲۱ کاهش می‌یابد. البته 
ــات بــســیــار  ــب ــاس ــح ــر شــــوم ایــــن م ــذک ــت بـــایـــد م
ساده‌شده و سرانگشتی هستند و تنها هدف از 
آن توضیح اثر نسبت افراد واکسینه در جمعیت 

بر احتمال ابتلا به کووید-۱۹ است.
امیدوارم بعد از این محاسبات ســاده، دریافته 
باشید ابــتــای افـــراد واکسینه بــه کــوویــد-۱۹ در 
جمعیت‌هایی که نسبت پایینی از افــراد در آن 
کــامــا واکــســیــنــه شــده‌بــاشــنــد چــنــدان عجیب 
ــیــســت. بــه هــمــیــن عـــلـــت، واکــســیــنــاســیــون  ن
قسمت اعظم جمعیت در مدتی نسبتا کوتاه 
بــرای پــایــیــن‌آوردن شمار ابتلا بــه کــوویــد-۱۹ در 
ــروری اســت. اگــر  ــراد واکسینه‌شده ضـ مــیــان افـ
کسی از شما پرسید ابتلای افــراد واکسینه به 
ــودن  ــ ــای بــــی‌فــــایــــده بـ ــنـ ــعـ ــه مـ ــ ــد-۱۹ بـ ــ ــ ــوویـ ــ ــ کـ
او بگویید هرچند  بــه  اســـت،  واکسیناسیون 
احتمال به ابتلا به کرونا به شرط واکسینه‌شدن 
صفر نیست، اما هر چه باشد از احتمال ابتلا به 
کــرونــا بــه شــرط دریــافــت‌نــکــردن واکــســن بسیار 

کمتر است.

براســاس گزارشــی جدیــد، مایكروســافت به‌روزرســانی وینــدوز ۱۱ را بــرای دســتگاه‌های قدیمــی ارائــه نمیك‌نــد. ایــن شــركت در 
ج اعلام كرد رایانه‌هایی با سی‌پی‌یوهای پشتیبانی‌نشده، نمی‌توانند به‌روزرسانی‌های ویندوز ۱۱ را دریافت  مصاحبه‌ای با نشریه ور

كننــد و احتمــالا حتــی نمی‌تواننــد به‌روزرســانی‌های 
امنیتی یا درایوهای جدید را دریافت كنند./ مهر

چین از دانشمندان می‌خواهد تا فضاپیمایی یك كیلومتری در فضا بسازند. این كشور قصد دارد قطعات این فضاپیما 
ح مفهومی ســـــــاخت این فضاپیما، در  را به صورت مجزا به همراه موشك به فضا بفرســـــــتد تا در فضا تكمیل شود. طر
سند این پروژه از بنیاد ملی علوم طبیعی چین توصیف شده است و در آن بیان شده كه هدف از ساخت این فضاپیما، 

استفاده از منابع فضا، جست‌وجوی كهكشان و استقرار طولانی‌مدت در مدار است.  / ایسنا 

چین به دنبال ساخت فضاپیمای یك كیلومتری!ویندوز ۱۱ برای دستگاه‌های قدیمی به‌روزرسانی نمی‌شود

هفته گذشته در خبرها عنوان شده‌بود در صورتی که سازمان غذا و داروی ایالات متحده و مرکز کنترل و پیشگیری بیماری‌های 

عسل اخویان طهرانی

دانش

این کشور اثربخشی تزریق دوز سوم واکسن برای افرادی را که چند ماه از تزریق دومین دوز واکسن‌شان گذشته‌است تأیید کنند، 
یــق دوز ســوم واکســن‌های فایــزر و مدرنــا را به‌عنــوان دوز یــادآور آغــاز خواهندکــرد.  یور 1400، تزر  آنهــا احتمــالا از انتهــای شــهر
، تزریق ســوم احتمالا بــا فاصله تقریبا هشــت ماه پــس‌ از دوز دوم و بــا اولویــت کادر درمان و ســاکنان خانه‌های  بر اســاس این خبر
ســالمندان و مراکز نگهداری از بیمــاران آغاز خواهدشــد. این در حالی اســت که نه تنها هنوز بســیاری از کشــورهای جهان به‌دلیل 
دسترسی‌نداشــتن به منابع واکسن نتوانســته‌اند بخش قابل توجهی از جمعیت‌شــان را به‌صورت کامل واکسینه کنند، از سوی 
ثیرگذار باشد، چه کسانی برای دریافت  دیگر در مجامع علمی هنوز بحث درباره اینک‌ه دوز سوم واکســن کرونا تا چه حد می‌تواند تأ
آن واجد شــرایط هســتند و بهترین زمان برای تزریق آن چه موقعی اســت، ادامه دارد. در ادامه پاســخ بســیاری از این پرسش‌ها را با 

نگاهی به نظر کارشناسان بررسی خواهیمک‌رد.
Scientific American : برگرفته از

 بررسی نظر متخصصان درباره پرسش‌های رایجی که این روزها ذهن خیلی‌ها را 
در مورد تزریق دوز سوم واکسن و میزان اثربخشی‌اش مشغول کرده‌است

 دوز سوم  واکسن کووید را هم 
باید بزنیم؟

مشخصا تزریق 
دوز سوم سطح 
ایمنی را در افراد 

افزایش خواهدداد 
اما این که آیا به 

تزریق این دوز 
واقعا نیاز است یا 

نه موضوعی است 
که تاکنون پاسخ 

قطعی برای آن ارائه 
نشده‌است

برخی کارشناسان 
معتقدند 

ایمنی حاصل 
از واکسن‌های 

کووید-19 در صورت 
بهینه‌شدن دوز و 

فاصله بین تزریق‌ها 
مانند آنچه در مورد 
خ  واکسن هپاتیت ر

داده‌است، نیاز به 
یادآوری‌های سالانه 

نخواهد داشت

دانش

دیدگاه

با ایــن که هنــوز نتایــج تحقیقــات صــورت گرفتــه بــر رونــد ایمنی‌زایی 
واکســن‌ها در فاصلــه چنــد مــاه بــا تزریــق دوم ادامــه دارد، در هفتــه 
گذشــته مرکز کنترل و پیشــگیری بیماری‌های ایالات متحده توصیه 
کــرد بــر اســاس مشــاهدات صــورت گرفتــه، افــرادی کــه به‌شــدت یــا 
به‌صورت متوســط دچــار نقص سیســتم ایمنی هســتند، تزریــق دوز 
ســوم می‌تواند به ایجاد ایمنــی بهتر در آنها کمــک کند؛ زیرا ایــن افراد 

معمولا با تزریق دو دوز واکسن به سطح مطلوبی از ایمنی نمی‌رسند.
توصیــه بــه تزریــق دوز ســوم واکســن کرونــا به‌عنــوان یــک دوز 
تقویت‌کننــده، از آنجــا منشــأ گرفته‌اســت کــه برخــی مطالعــات اخیــر 

نشان داده‌است تأثیرات پیشگیرانه بیشتر واکسن‌های تولیدشده 
پــس‌ از گذشــت شــش مــاه از تزریــق دوز دوم بــه تدریــج کمرنــگ 
ح کرده‌اند  می‌شــود و برخی دیگــر از مطالعــات نیز این فرضیــه را مطــر
که واکسن‌های موجود در برابر ســویه‌های جدیدی مانند سویه دلتا 
به اندازه ســویه‌های اولیه این ویــروس ایمنی ایجــاد نمی‌کنند. البته 
همچنان از نظــر مراجع ذی‌صــاح مانند ســازمان جهانی بهداشــت ، 
دریافت دو دوز از واکســن‌های تأیید شــده، بهترین راه پیشــگیری از 
ابتلا به نوع بســیار شــدید بیماری کووید-19 و درنتیجــه کاهش خطر 

مرگ بر اثر این بیماری محسوب می‌شود.

چرا دوز سوم؟

به نظر می‌رســد واکســن‌های موجود، خاطره ایمنی با کیفیت بالایی تولید می‌کنند. حدود دو 
 )T هفته پیش اولیــن مقاله در خصوص میزان ســلول‌های ایمنی خاطره )ســلول‌های خاطره
در نشــریه معتبر ســاینس منتشــر شــد. در این مقاله میزان ایمنی ســلولی کــه اصلی‌ترین و 
تخصصی‌ترین نوع پاسخ به عفونت‌های ویروسی است، در افرادی که واکسن مدرنا دریافت 
کرده‌بودند پس از گذشت شش ماه از تزریق دوز دوم بررسی شــده‌بود که با کاهش چندانی 
روبه‌رو نشــده‌بود. بر اســاس نتایج ایــن مقاله بین یک تا شــش مــاه پس از واکسیناســیون 
تقریبا هیــچ تغییــری در ســلول‌های T خاطــره مشــاهده نشده‌اســت و حتــی به نظر می‌رســد 
احتمالا بــرای بیــش از یک ســال نیز بــه خوبــی دوام خواهــدآورد. اگر بــه داده‌های انگلســتان 
توجه کنید می‌بینید با وجــود تعداد بالای مبتلایان به کرونای دلتا، واکسیناســیون گســترده 

به‌خوبی در کنترل موارد شدید بیماری و مرگ‌ومیر عمل کرده‌است.
در پاســخ به این ســوال که آیا تزریــق دوز یادآور منجــر به افزایش ســطح ایمنی خواهدشــد یا 
نه، باید گفت بر اســاس مطالعاتــی که روی دو واکســن ام‌آر‌ان‌ای تاکنون صورت گرفته‌اســت، 
مشــخصا تزریــق دوز ســوم ســطح ایمنــی را در افــراد افزایــش خواهــدداد امــا ایــن کــه آیــا بــه 
تزریق ایــن دوز واقعا نیاز اســت یــا نه موضوعی اســت کــه تاکنون پاســخ قطعی بــرای آن ارائه 

نشده‌است.

پاسخ ایمنی واکسن‌ها چقدر محافظت ایجاد میک‌ند؟

در گزارش‌هایی که رژیم‌صهیونیستی منتشر کرده، نتایج گویای این موضوع است که ایمنی 
واکسن به طور قابل‌توجهی در طول زمان کاهش می‌یابد. آیا واقعا این‌طور است؟

مســؤولان رژیم‌صهیونیســتی تاکنــون هیــچ داده‌ای را در مجــات علمــی منتشــر نکرده‌انــد. 
اپیدمیولوژیســت‌ها با ایــن رویه موافــق نیســتند و عوامــل غیرشــفاف و مخدوش‌کننده در 
مطالعات واکســن را معضــل بزرگی می‌دانند. ایــن رژیم گزارش‌هایــی را در بهمن و اســفند 99 
در خصوص مشــکلات کارایی واکســن‌ها منتشــر کرده‌بود اما پس از آن مقاله‌ای را چاپ کرد 
که نشــان می‌داد واکســن‌ها بســیار عالــی کار می‌کنند. در هــر صورت بــه عقیده کارشناســان 
 داده‌هــای منتشــر شــده از ســوی رژیم‌صهیونیســتی بــا مشــکلات متعــددی همــراه اســت. 
در ایــن گزارش‌هــا ســن و دیگر عوامــل تأثیرگــذار بــه درســتی در نظر گرفتــه نشــده‌اند. چنین 
نتایجی که ممکن اســت اثرات زیــادی در خصــوص تصمیم‌گیری‌های جهانی بــرای روش‌های 
برخــورد و کنتــرل ایــن ویــروس بــه همــراه داشته‌باشــد، نبایــد در اســایدهای پاورپوینت به 
اشــتراک گذاشــته شــود. تمام داده‌های خام این مطالعات باید به اشــتراک گذاشــته شــود تا 

کارشناسان این داده‌ها را برسی و تحلیل کرده و صحت آنها مشخص شود.
عــاوه بر ایــن موضــوع، داده‌هــای آزمایشــگاهی بــر مبنــای روش‌هایــی ماننــد بررســی میزان 
آنتی‌بادی‌هــای خنثی‌کننده عامل بیماری‌زا در خون نیز برای رســیدن به پاســخ این ســوال که 
آیا میــزان ایمنی حاصل از واکســن پس از گذشــت چنــد ماه افــت خواهدکرد یا نــه، نمی‌تواند 
چندان قابــل اســتناد و تعمیم‌پذیــر بــه اتفاقاتی باشــد کــه در بدن افراد مشــاهده می‌شــود. 
زیرا چیــزی که پس از چند مــاه در بدن فــرد ایمنی را حفظ می‌کنــد، آنتی‌بادی‌ها نیســتند؛ بلکه 
ســلول‌های ایمنی خاطــره‌ای هســتند که در بــدن شــکل گرفته‌انــد و در صــورت کوچک‌ترین 
مواجهــه بــا ویــروس بلافاصلــه و به‌شــدت شــروع بــه تولیــد مقادیــر بالایــی آنتی‌بــادی و 

سلول‌های ایمنی کشنده اقدام خواهند کرد.
به ایــن موضوع بــه این شــکل نــگاه کنید کــه اگــر قــرار بــود آنتی‌بادی‌هایــی بر اثــر ابتــا به هر 
عفونتــی از ابتــدای تولــد تاکنــون در خونتــان باقــی می‌مانــد، با چــه اوضــاع آشــفته‌ای از تجمع 
آنتی‌بادی‌های مختلف در خــون روبه‌رو بودید. بنابراین این که ســطح آنتی‌بادی در خون پس 
از چند مــاه کاهش پیدا کنــد، پدیده چنــدان عجیبی نیســت؛ اما ایــن موضوع الزامــا به‌معنی 

کاهش سطح ایمنی بدن فرد نخواهدبود.

چرا رژیم‌صهیونیستی مدعی کاهش اثر واکسن است؟

این روزها خیلی‌ها می‌پرســند مثلا اگر فردی دوز اول واکسن ویروس کشــته شده را دریافت 
کرده بــرای دوز بعــدی از انواع دیگر واکســن‌ها ماننــد واکســن‌های پروتئین‌هــای نوترکیب یا 

ام‌آر‌ان‌ای می‌تواند استفاده کند؟ 
برای افــرادی که واکســن‌های ناقــل ویروســی دریافــت کرده‌انــد )مانند واکســن آســترازنکا یا 
جانســون انــد جانســون(، نتایــج تحقیقات تــا این لحظه نشــان داده‌اســت اگــر دوز بعــدی از 
واکسن ام‌آر‌ان‌ای استفاده شود، ســطح ایمنی نسبت به دو دوز آســترازنکا یا دو دوز واکسن 
ام‌آران‌ای بهتر خواهد بود. سابقه مخلوط‌کردن واکسن‌ها به حدود 20سال پیش باز می‌گردد 
و بــه آن تقویت اولیــه »هترولوگ« گفته می‌شــود. امــا این که ابتــدا چه واکســنی تزریق و پس 
از آن از چه واکســنی اســتفاده شــود، نکته مهمی در ایجاد پاسخ ایمنی مناســب است و برای 
نتیجه‌گیری در مــورد آن بایــد حتما مطالعــات تحقیقاتــی با جامعه آمــاری قابل قبــول صورت 
بگیرد. علاوه بر ترکیب واکسن‌ها استفاده از واکســن‌های استنشاقی به‌عنوان تزریق بعدی 

احتمالا با پاسخ‌ ایمنی تقویت‌شده‌ای همراه باشد.

ع واکسن، ایمنی قوی‌تری ایجاد میک‌ند؟ ترکیب چند نو

پرســش رایج دیگر این اســت که آیــا فقط یک واکســن یــادآور برای ایجــاد ایمنــی دائمی کافی 
است، یا هر سال مانند واکسن آنفلوآنزا به تزریق مجدد نیاز خواهیم داشت؟

برخی کارشناســان معتقدند ایمنــی حاصل از واکســن‌های کووید-19 در صورت بهینه‌شــدن 
خ داده‌اســت، نیــاز بــه  دوز و فاصلــه بیــن تزریق‌هــا ماننــد آنچــه در مــورد واکســن هپاتیــت ر
یادآورهای سالانه نخواهد داشــت. علاوه بر این پیش‌بینی می‌شود این ویروس در ادامه به 
ویروسی بومی یا اندمیک تبدیل شود. ویروسی که به جای بستری‌کردن افراد در بیمارستان 

و مرگ‌ومیر مانند سرماخوردگی گذرا و سبک خواهدبود.

هر چند وقت یک‌بار به واکسن تقویتک‌ننده نیاز داریم؟

هنــوز همــه متخصصــان به‌طــور کامــل متقاعــد نشــده‌اند اکثــر 
افــراد ســالم جامعه نیــازی به تزریــق دوز ســوم واکســن کووید-19 
داشته‌باشــند. از سوی دیگر ســازمان جهانی بهداشــت نیز اعلام 
کرده‌اســت، در جایــی‌ کــه هنــوز جمعیــت زیــادی در جهــان حتــی 
یک نوبت هم واکســن کرونا را دریافــت نکرده‌اند، تزریــق دوزهای 
یادآور در کشورهای پیشــرفته و ثروتمند کاری غیراخلاقی به‌شمار 
مــی‌رود. با ایــن اوصــاف دولــت آمریــکا بــرای توجیــه ایــن تصمیم 
خودخواهانــه اعــام کرده‌اســت نمی‌توانــد به‌جــای محافظــت از 

شهروندان خود به فکر حفاظت از جان سایر مردم دنیا باشد.
جالــب اســت بدانیــد حتــی اگــر بحــث غیراخلاقی‌بــودن تصمیــم 
دولت‌هایــی ماننــد آمریــکا را کنــار بگذاریــم، بــاز هــم ایــن توجیه 

قابل قبــول نخواهــد بــود؛ زیرابســیاری از کارشناســان معتقدند 
تزریق واکســن کوویــد-19 بــه افــرادی که هنــوز واکســن دریافت 
نکرده‌اند، اثرگــذاری به‌مراتب بیشــتری در بالابردن ســطح ایمنی 
جامعــه نســبت بــه تزریــق دوز یــادآور به‌کســانی خواهد داشــت 
کــه قبــا به‌صــورت کامــل واکســینه شــده‌اند. بنابرایــن حتــی اگر 
دولت‌هــا به‌صــورت خودخواهانــه‌ای فقــط بــه فکــر شــهروندان 
خود نیز باشــند، بایــد اول تــاش کنند و سیاســتی را اتخــاذ کنند 
که تعداد افــرادی که دو دوز واکســن را دریافــت کرده‌اند به بیش 
از 80 درصــد جمعیت برســد. این در حالی اســت کــه تاکنون فقط 
51درصــد جمعیت ایالات متحــده به‌صــورت کامل در برابــر کرونا 

واکسینه شده‌اند.

تصمیم‌گیری دولت آمریکا برای دوز سوم؛ نگرانی یا ژست نگرانی؟

 جدا از این ســوال مهــم باید ببینیم اصولا چه کســانی بیشــتر به 
دوز یــادآور نیــاز خواهندداشــت. برخــی کارشناســان معتقدنــد 
براســاس نتایــج تحقیقــات صورت‌گرفته تاکنــون، واکســن‌ها در 
برابــر بیماری‌هــای شــدید، بستری‌شــدن در بیمارســتان و مرگ، 
حتی با گذشت زمان و حتی در برابر انواع جدید این بیماری مانند 
نــوع دلتــا بســیار محافــظ هســتند. اتفاقی کــه تا بــه اینجا شــاهد 

هستیم کاهش احتمال بستری‌شدن و مرگ‌ومیر بر اثر گذشت 
زمان از تزریق واکســن نیست؛ بلکه تا حدی شــاهد پاسخ ایمنی 

ضعیف‌تر در برابر ابتلا به نوع دلتاست.
به‌طــور ویــژه افــراد دارای نقص سیســتم ایمنی بــه دلیــل این که 
بــر اثــر مصــرف دارو پاســخ ایمنــی ضعیف‌تــری بــا تزریق واکســن 
در بدنشــان ایجــاد می‌شــود و همچنیــن افــرادی کــه در مراکــز 
نگهــداری ســالمندان و افــراد کم‌تــوان و ناتــوان اقامــت دارنــد و 
ممکــن اســت ویــروس از طریــق کارکنــان و افــراد ملاقات‌کننده 
واکسینه‌نشــده این مراکز به آنها منتقل شــود، بهتر اســت پس 
از چنــد مــاه از تزریــق دوم، دوز یــادآور را دریافــت کننــد. هرچنــد 
واکسینه‌شــدن کارکنان چنین مراکزی اهمیت به مراتب بالاتری 
در حفظ سلامت در این بخش‌ها خواهدداشــت، جز این گروه از 
افراد، در حال حاضر هیچ اطلاعات واضحی وجود ندارد که نشان 
دهد تزریق دوزهای یادآور به عموم مردم اثربخشــی قابل‌توجهی 

در کاهش همه‌گیری کووید-19 در این کشورها داشته‌باشد.

یق دوز یادآور واکسن نیاز است؟ آیا واقعا به تزر


