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Human Coronavirus Types(named for the crown-like spikes on surface)

The seven coronaviruses that can infect people are:

 Common human coronaviruses (People around the world 

commonly get infected with these human coronaviruses):

229E (alpha coronavirus)

NL63 (alpha coronavirus)

OC43 (beta coronavirus)

HKU1 (beta coronavirus)

 Other human coronaviruses

MERS-CoV ( causes Middle East Respiratory Syndrome)

SARS-CoV ( causes severe acute respiratory syndrome)

2019 Novel Coronavirus (2019-nCoV)



Epidemiology Tool Kit
Patient Under Investigation Form































19.9% of the population of New York City had 
COVID-19 antibodies.

• 1,671,351 people had been infected with SARS-CoV-2 and had 
recovered as of May 1 in New York City.

• The number of confirmed cases reported as of May 1 by New York 

City was 166,883, more than 10 times less.

• Actual Deaths (23,000: almost twice the number of 
confirmed deaths)



• دید مصطفوی، عضو کمیته اپیدمیولوژی کرونا و رئیس مرکز تحقیقات بیماری های نوپدید و باز پدکتر احسان 
در تهران مطالعه ای شد و از کارمندان مختلف ادارات در یکماه پیش انجام شد :داشتاظهار انستیتو پاستور 

بود و در افرادی که برای بیماری دیگری به آزمایشگاه رفته بودند درصد افراد مثبت۲۰تست که 

.داشتندمثبتدرصد تست کرونا ۱۲نیز 

• در کشور تجربه آلودگی به ویروس میلیون نفر ۱۵بر اساس این یافته ها شاید : مصطفوی متذکر شد
.باشندکرونا را داشته باشند و در طول این مدت مبتلا شده 

• از جمعیت ایران میلیون نفر 28اکنون : یادآور شدتیر ماه  ۲۹دکتر مردانی در 

.جمعیت کشور به  ویروس کرونا مبتلا شده انددرصد 30یعنی 



• هزار ۱۰ما روی : دکتر ملک زاده معاون پژوهشی  وزیر بهداشت گفت
تحقیقی را انجام دادیم و از آن ها آزمایش خون در کشور فرد کاملا سالم 

گرفتیم و براساس آن تحقیق مثلا بعضی از شهرهایمان مثل رشت یا قم 
یا بعضی از شهرهای مازندران تعداد افرادی که در حقیقت کووید گرفته 

.بوددرصد ۳۰بیشتر از بودند 

• از ایرانی ها به میلیون نفر ۲۵زمان بر این اساس مشخص شد احتمالا تا آن 
برای دکتر ملک زاده با اشاره به این که این آمار .کووید مبتلا شده اند

قصد داریم این تحقیق را مجددا : بود توضیح داد۹۹فروردین و اوایل اردیبهشت 
.دهیمدر شهریور انجام 



• تعداد جان باختگان : حسین قشلاقی عضو شورای عالی نظام پزشکیدکتر 
بیماری

• استآمار رسمی برابر ۴تا ۳کرونا

• .برابر آمار اعلامی است۲.۵آمار واقعی قربانیان کرونا  : دکتر مردانی

• تست های تشخیصی : دکتر ملک زاده معاون پژوهشی وزیر بهداشت گفت
درصد قادر به تشخیص ویروس این بیماری در بدن هستند 50کرونا فقط تا 

آمار رسمی دوبرابر و نیم به همین جهت تعداد واقعی مبتلایان و فوتیها تقریبا 
.است





















• مورد ابتلا به 85.810تاکنون از ابتدای شیوع  بیماری همه گیر کرونا در چین 

• .اندنفر جان خود را از دست داده 4.634. کرونا ثبت شده استویروس 

• نفر1.439.323.776:جمعیت



• نفر نیز 457رسیده و تاکنون 25.905جنوبی به شمار موارد ابتلا به کرونا در کره 
.باخته اندبر اثر این بیماری جان 

• :جمعیت

• نفر51.283.345



• نیز نفر 1.711و تاکنون نفر رسیده 96.534درژاپن  به  شمار موارد ابتلا به کرونا 
.بر اثر این بیماری جان باخته اند

• :جمعیت

نفر126.351.602













چه قدر ابتلای مجدد یک فرد به ویروس کرونا متداول است؟

• احتمال ابتلای مجدد به این اخیر در کشور های مختلف تایید کرد که یافته های 
شواهد متقن پزشکی نشان می دهد یک فرد در هنگ کنگ پس از . ویروس وجود دارد

همچنین یک فرد در ایالت. یک بار ابتلا به کرونا، دوباره به این بیماری مبتلا شده است
.نوادا آمریکا پس از یک بار بیماری و بهبودی، تست کرونایش مثبت اعلام شده است





 Every year an estimated 290,000 to 650,000 people die in the 

world due to complications from seasonal influenza (flu) viruses. 

This figure corresponds to 795 to 1,781 deaths per day due to 

the seasonal flu.



Age and conditions of Coronavirus cases

 About 80% of those who died were over the age of 60 and 75% 

of them had pre-existing health conditions.

 People of all ages can be infected by the new coronavirus.

 Older people, and people with pre-existing medical 

conditions (such as asthma, diabetes, heart disease) appear to 

be more vulnerable to becoming severely ill with the virus.



تعریف موارد بیماری

 مشکوکمورد

 که با سرفه خشک یا لرز یا گلودرد همراه با تنگی نفس با یا بدون تبفرد با شرح حال
قابل توجیه نباشددیگری اتیولوژیکعامل 

 باشد هر شدتی که با بیمار دارای تب و یا علائم تنفسی:

روز قبل 14، در عرض 19-قطعی بیماری کووید/مورد محتملبا تماس نزدیک سابقه 

بیماری را داشته باشدعلائم از شروع



Clinical presentation 

 fever (83–99%)

 cough (59–82%)

 fatigue (44–70%)

 anorexia (40–84%)

 shortness of breath (31–40%)

 myalgias (11–35%)

 Other non-specific symptoms, such as sore throat, nasal 
congestion, headache, diarrhoea, nausea and vomiting. Loss of 
smell (anosmia) or loss of taste (ageusia) . 



 40% mild disease

 40% moderate disease 

 15% severe disease 

 5% have critical disease



1-گروه های در معرض خطر ابتلا نوع عارضه دار کووید

1 .بیماران با نقص ایمنی-گروه الف:

 تحت درمان با کورتیکواستروئید( 20از بیشmg/d  پردنیزولون بیش از دو هفته)

شیمی درمانی

پیوند اعضاء

 هابدخیمی

 .بیماران با بیماری زمینه ای-گروه ب:

پر فشاری خون

 دیابت کنترل نشده باHbA1c >7.6%

 عروقی غیر از فشارخون–بیماری قلبی

BMI> 40

بیماری های تنفسی مزمن زمینه ای

 مزمننارسایی کلیوی

 احتمال بروز موارد بیماری عارضه دار افزایش می یابدسال 65بالای بطور کلی در افراد  .



19-سیر بیماری کووید

:بیماری را می توان به مراحل زیر تقسیم کرد سیر 

 .قبل از بروز علائم/بی علامت: مرحله صفر

 .عفونتمراحل ابتدایی : مرحله یک(Early infection)

 .فاز تنفسی: مرحله دو

 .شدید فاز التهابی : مرحله سه(Hyper inflammation  )







یک دقیقه صحبت با صدای بلند می تواند حداقل تخمین زده اند که محققان 
.قطره حاوی ویروس ایجاد کند۱۰۰۰

 کیلومتر ۸۰هزار قطرک تنفسی با سرعت حدود ۳هر سرفه نزدیک به 
.در هوا پراکنده می شودبر ساعت 

 که بسیار کوچک تر -تنفسی قطرک هزار ۳۰با تنها یک عطسه نزدیک به 

.می شوندکیلومتر بر ساعت منتشر ۳۲۰با سرعتی حدود هستند 

 تنها با یک سرفه یا اگر فردی به بیماری مبتلا باشد، قطرک های تنفسی که 
میلیون ذره ۲۰۰او پخش می شوند می توانند حامل نزدیک به عطسه

. باشندویروس 



Objects and Surfaces

 The virus could spread by touching an object or surface with virus present from an 

infected person, and then touching the mouth, nose or eyes.

 Surface contamination as observed in the study cited above :

Computer mouse (ICU 6/8, 75%; GW 1/5, 20%)

Sickbed handrails (ICU 6/14, 42.9%; GW 0/12)

Doorknobs (GW 1/12, 8.3%)

Cellular phones (83.3% positive for viral RNA)

Remote controls for in-room TVs (64.7% positive)

Toilets (81.0% positive)

Room surfaces (80.4% of all sampled)

Bedside tables and bed rails (75.0%)

Window ledges (81.8%)



 This is a disease that is in the cases and their 
close contacts. It’s not a hidden enemy lurking 

behind bushes. 

Get organized, get educated, and get 
working."



Prevention
 There is currently no vaccine to prevent 2019-nCoV infection.

 The best way to prevent infection is to avoid being exposed 
to this virus. 

 It is  recommended everyday preventive actions to help 
prevent the spread of respiratory viruses, including:

Wash your hands often with soap and water for at 
least 20 seconds, especially after going to the 
bathroom; before eating; and after blowing your nose, 
coughing, or sneezing.








