
 

 

 

 

تاثیر این تعیین کننده بر وضعیت سلامت در دوران پاندمی کرونا    است.  جنسیتکننده های اجتماعی  سلامت  یکی از  تعیین

جنسیت باعث می شود  مردان نسبت به زناان بیمااری را باا شاد           های موجود در مورد بیماری کرونا  نیز مشهود است. بر اساس یافته

بیشتری تجربه کنند. در مقابل، پیامدهای اجتماعی پاندمی برای زنان متفاو  خواهد بود. آگااهی از نقاج جناسیت  در روناد کناتر                 

 ده خواهد بود.نکن گیری کرونا،  تشخیص و درمان کمک همه

ای در مقاله منتشرشده در نیچر، مردان و زنان پاسخ های ایمنو فیزیولوژیک متفاوتی نسبت به ویروس کرونا دارند. در   بنا به نتایج مطالعه

تر  است. در مردان هورمون تستوسترون  نقج سرکوب کننده در ایمنی دارد. با بالا  ها ضعیف T- cellبیشتر و فعالیت  ۸ -لوکین مردان  میزان تولید سایتوکین ها مانند اینتر

.  در نتیجاه براسااس          یابد و همباستیی منفای بیان سان و وضاعیت باالینی فارد وجاود دارد                       افزایج می   ۹۱های منفی بالینی ویروس کووید رفتن سن در مردان پیامد

برابر و خطر مرگ ناشی از کرونا در ماردان      ۸/۴۸تر ناشی از کرونا که منجر به بستری در بخج  ویژه شود؛ در مردان  پاتولوژی شرح داده شده، خطر بیماری شدید ایمنو فیزیو

 (.۹باشد) برابر در مقایسه با زنان می ۱۱۴۹

لتهابی اثار  های ا ها بیشتر  بوده و میزان ایمنی هومورا  در زنان بیشتر است. استرادیو  در زنان اثر مثبت در سیستم ایمنی هومورا   و در برابر پاسخ T- cellدر زنان پاسخ 

بالاتری مشاهده شده است. هرچند در زنان با افزایج سن، روند پیشرفت بیمااری تاسری       IgGبادی، سطح حفاظتی دارد. زنان در پاسخ به واکسیناسیون در بررسی تیتر آنتی

 می گردد؛ ولی با توجه به عوامل فیزیوایمنولوژیک شد  بیماری در صور  ابتلا به کرونا  نسبت  به مردان کمتر است. 

فرهنگی مردان به نسبت زنان بیشتر سیگار می کشند و احتمال در خانه ماندن مردان کمتر است و بهه نهسبت زنهان         -از نظر عوامل اجتماعی

کنند. بررسی شده است میزان دسترسی به خدمات تشخیصی و درمانی در مردان بهه نهسبت زنهان       مردان  کمتر بهداشت دست را رعایت می

 (.۹)کمتر بوده که می تواند توجیهی برای شدت ابتلای بیشتر به کرونا در مردان باشد 

نفر بر اساس داده های نظام مراقبت آمریکا بررسی شدند و  ۱۶/۶۱نتایج این مطالعه با مطالعا  دییر انجام شده در آمریکا همخوانی دارد. در یک مطالعه کوهور  در آمریکا، 

 ۹۱. بر اساس نتایج این مطالعه مردان به نسبت زنان تست مثبت بیشتری داشتند؛   درصد مرگ رخ داد ۶۴۱درصد  بستری و  ۱۴۱۹درصد تست مثبت داشتند، ۶۴۹۶از این افراد

برابر محاسبه شد.   ۱۱۴۹درصد. پس از تعدیل اثر عوامل سن، نژاد، وضعیت تاهل، داشتن بیمه، درآمد متوسط، شاخص توده بدنی و سییار، خطر جنسیت  /۶۴۹درصد در برابر 

یاز به تهویه مکانیکی و طو  ن نهمچنین در بیماران بستری  عوارض تنفسی از قبیل نارسایی تنفسی حاد و عوارض خارج کلیوی مانند نارسایی کلیه در مردان بیشتر بود. میزا

 .(۸مد  اقامت بیماران در بیمارستان و میزان مرگ داخل بیمارستان در مردان بیشتر بود )

بستری شدن و مرگ و میر در  های ویژه و گذاری داخل تراشه، میزان نیاز به حمایت عروقی، انتقا  به بخج مراقبت در مطالعه کوهور  دییری در شیکاگو میزان نیاز به لوله

  (. ۱مردان بیشتر بود )

های اجتماعی سلامت از    کننده ییناما به نظر می رسد عوارض سایکولوژیک ابتلا به کرونا در زنان بیشتر از مردان باشد. بر اساس داده های انستیتوی سرطان اثر برخی از تع

بررسی شد. نقج پاندمی  ها و اطلاعا  سلامت و وضعیت سلامت روان گذاری داده های اجتماعی و به اشتراک جمله فعالیت فیزیکی، ، مصرف الکل،  الیوی استفاده از شبکه

کمتر بوده که بعد از پانادمی مایزان         داری دار بود. میزان فعالیت فیزیکی قبل و بعد از پاندمی در زنان بطور معنا در زنان در ابتلای بیشتر به افسردگی و اختلا  اضطرابی معنا

ت مردان بیاشتر احتماا       نسبفعالیت فیزیکی در زنان کاهج بیشتری داشته است. میزان مصرف مشروبا  الکلی در پاندمی و قبل از آن در مردان بیشتر بوده است. زنان به  

پانادمی  بیاشتر در        طاور معنااداری قبال و بعاد           های مجازی برای دسترسی به اطلاعا  سلامت استفاده کنند. زنان باه  های هوشمند  و شبکه دارد تا  از تکنولوژی گوشی

 (./اند) وجوی سلامت و اطلاعا  پزشکی بوده جست

های اورژانس سازمان بهداشت جهانی می گوید: دختران و زنان پاندمی کروناا را     دکتر مایک رایان رئیس بیماری“  های زنان قرار دارد. پاندمی کرونا بر روی شانه”  

بار روی زناان و دخاتران دارد.          تاری     .  اگر چه میزان مرگ و میر ناشی از کرونا در مردان بیشتر است، ولی پاندمی کرونا اثرا  عمیق کنند بسیار متفاو  از مردان تجربه می

دییر اعضای بیمار  خانواده  یاا    . در پاندمی بسیاری از زنان به ارائه حمایت خانوادگی، مراقبت کودکان و  پیامدهای اجتماعی اقتصادی پاندمی بر دوش  زنان قرار گرفته است

جتماع ایجاد کرده  و فشار رکود یا که  خود  امکان دسترسی به کار تمام وقت ندارند.  پاندمی کرونا بی ثباتی اقتصادی را برای  بسیاری از زنان در ا فامیل مجبور شده درحالی

 بحران اقتصادی ناشی از  پاندمی را برای  این قشر که از حمایت های لازم اقتصادی در جامعه برخوردار نیستند؛ مضاعف کرده است.

گایری کروناا      ردان در هماه   زند. توجه به سلامت روان زنان و نیازهای درمانی م  نادیده گرفتن نقج جنسیت در پاندمی کرونا به نابرابری در حوزه سلامت در کشور دامن می

از عوامال مهام  اجتماعای          گیری کرونا، باید جنسیت را به عنوان یکی منظور جلوگیری از نابرابری در کشور ضرور  دارد. در طراحی مداخلا  اجتماعی برای کنتر  همه  به

 کننده سلامت در نظر گرفت. تعیین
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