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در  ١٩با نام کوويد   (Coronavirus) کرونا ويروسجديد نوع  ٢٠١٩سال اواخر در  
 بــراي  بيمــاري  يــک  کهبر اساس تعريف، درصــورتيشهر ووهان چين شناسايي شد.  

 ناميــده  نوپديــد  بيمــاري  باشد،  شده  شايع  جديد  ايمنطقه  در  يا  شده  شناخته  باراولين
 لــفمخت جغرافيــايي منــاطق  در  جديــدي  هايبيماري  گذشته  يدهه  چند  در.  شودمي

 بــر کــه طبيعــي تغييرات حيواني، غذايي مواد توليد هايشيوه در تغيير .انديافته شيوع
 ســرعت   اکولوژيکي،  تغييرات  حرارت،  درجه  افزايش  افتد،مي  اتفاق  زمين  يکره  روي
 از همگــي غــذايي عادات و انسان زندگي يشيوه در  تغيير  کالا،  و  انسان  انتقال  و  نقل

نوپديــد کرونــا  اگرچه ويــروس .)۱(هستند  نوپديد هايبيماري ايجاد در مؤثر عوامل
)؛ ٢شده است ( تبديل يوسيعپاندمي به ، و  ها مشاهده نشده بوددر انسان  اينپيش از  

، ١٣٩٩دنيا تا اواسط مرداد  کشور    ٢١٠آمار رسمي مبتلايان آن در بيش از  که  طوريبه
  ).٣( صد هزار نفر گذشته است ششآن از  نفر و تعداد مرگ  هفده ميليوناز 
 هــايخانواده  تحــت تــأثير قــرار داده وبسياري از کشورهاي جهــان را    ،ويروس  اين

امــروزه کمتــر کــه طوريدچار مشکلاتي کرده است؛ به  بالفعل  صورتبه  نيز  را  زيادي
هاي بهداشــتي مربــوط بــه ها و توصــيهدستورالعملاز  کسي در جهان وجود دارد که  

اکثر افــراد در رابطــه بــا   ،ي دنيادر همه  ،در حال حاضر).  ٤(  خبر مانده باشداز آن بيمطلع نباشد يا  يري از اين ويروس خطرناک  پيشگ
 بــا  افــراد  کــه  هنگــامي  توانــداجتماعي ناشي از بيمــاري از ســوي ديگــر، مي  از يک سو و مشکلات  نگرانياين بيماري نگران هستند.  

قرنطينــه، . )٥کنــد (ايجــاد و ساير مشــکلات اجتمــاعي را ترس و اضطراب   هابراي آن  شوند،مي  درگير  کرونا  مانند  عفوني  هايبيماري
در کنــار تحمّــل درد و .  ندشــو مي  مواجــهکه افراد مبتلا به کرونا با آن  هستند  ، برخي از مشکلاتي  شدن و...تحت نظارت بودن، بستري

نيــز بــه هاي اجتماعي را تحقير و انواع تبعيض ،احساسات منفي ديگران مثل طرد شدن  هيگا  استرس ناشي از بيماري و ترس از مرگ،
اســت تر حتي از خود بيمــاري دردنــاک  ابتلا به اين بيماري تبديل به انگ اجتماعي شود و اين موضوع، شودو اين باعث مي  دنبال دارد

 وحشــت   و  تــرساي  هاي واگيردار در هر جامعــهخصوص بيماريبه  ،اهکي از پيامدهاي رواني و اجتماعي ابتلا به برخي بيماريي  ).٦(
  سنگين اين بيماري بر ابعاد مختلف جامعه،  يهجمه خاطر  به است که بودن انتقال  عامل و  بيماري اجتماعي، انگ  هايواکنش از  بيمار
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ي بيماري  اين موضوع درباره. به اين مهم توجه نشده است 
شيوع فعلي بيماري  که  ايگونهکرونا نيز به وجود آمده است؛ به

تبعيض رفتارهاي  و  استيگما  باعث  عليه کرونا  اجتماعي    آميز 
است.افراد    برخي شده  بيماري  اين  به  اجتماعي  مبتلا    انگ 

تمي و  رفتاري  اختلالات  موجب  بيماران،  أتواند  بر  منفي  ثير 
  ). ٧( بيمار شود يخانواده  و پزشکان، پرستاران

ازبينگنا باعث  کرونا،  به  مبتلا  بيمار  به  رفتن  زدن 
منزوي و  جامعه  مييکپارچگي  افراد  از  گروهي  شود.  شدن 

انگ ميهمچنين  موجب  پنهان  زدن  را  خود  بيماري  افراد  شود 
تواند براين مييا با تأخير براي درمان مراجعه کنند؛ افزون  کرده

آن انجاماشتياق  براي  را  پيشگيرانه  ها  بهداشتي  رفتارهاي  دادن 
رنج  بر  علاوه  بيماري  به  مبتلا  افراد  شود  باعث  و  کند  کم 

  .)۸(نگراني بيماري، از نظر رواني نيز تحت فشار قرار گيرند  
مب  افراد  از  برخي  ديگر،  سوي  کارکنان  از  بيماري،  اين  به  تلا 

انجام   خاطر  به  که  هستند  بهداشتي  مراکز  و  بيمارستان  فداکار 
صورت مستقيم با اين بيماري  وظيفه و حفظ سلامت مردم، به

هستند.  بيماري  اين  به  ابتلا  خطر  معرض  در  و  شده  مواجه 
افراد در    جسمي   و   روحي  عاطفي و  بر روابط  تواندمي  استيگما 
بيماري  که  معناست   بدان  اين.  بگذارد  منفي  تأثير  جوامع   انگ 

  ). ٩کند ( دشوارتر را آن شيوع کنترل تواندمي
اعتماد به  با    موقعيت،در اين  انگ اجتماعي    با  مقابلهبراي  

مشاوره و  خدماتي  مبتلايان، مطمئاي  مراکز  با  همدردي  ن، 
دقيق   از  شناخت  اقدامات  پزشکان  بکارگيري  و  بيماري 

عملي  شناسي روان و  ميمؤثر  به،  کرمردم    توان  از  تا  د  کمک 
ميان  اين  در  کنند.  مراقبت  و  خود  بهداشتي  پرسنل  تعامل   ،

با ويروس،  درماني  کرونا  به  مبتلا    و   بيماري  يدرباره  بيماران 
  و  بيماري  عليه  مؤثر  اقدامات  جهت   در  هاآن  به  کمک

  لازم .  است   مهم  بسيار  بدنامي  و  ترس  به  زدندامن  از  جلوگيري

انجام   است  و  مناسب  محيطي  ايجاد  مفيد، با  اقداماتي    دادن 
و  طوربه آن بيما  يدرباره  مؤثر  و  صادقانه  شفاف  تأثير  و  ري 

  . )١٠( بحث کرد
قرنطينه و بهبودي، خطري براي    از  پس  افراد مبتلا به کرونا

مي  و  ندارند  سايرين  جامعه سلامت  به  قبل  مانند  توانند 
شرايط    با  بازگردند. در  دنيا  بهداشت،  جهاني  سازمان  اعلام 

همه يا  شخصي پاندمي  هر  و  دارد  قرار  بيماري  اين  گيري 
گريبان   دست به  بيماري  اين  مختلف با  دلايل  ممکن است به 

ازاينشود بايد  ؛  برچسب رو،  و  سرزنش  مبتلايان  از  به  زدن 
هيچ  کرد؛پرهيز   بيماريچراکه  اين  به  خودخواسته  مبتلا   کس 

در راستاي توجه به اين موضوع و پيشگيري از   .)١١( شودنمي
بيماريتبديل ابتلاي  به  بيماري  شدن  ازجمله  نوظهور،  هاي 

رساني و آموزش به جامعه، از  ، بايد از طريق اطلاع١٩کوويد  
اين پيامدهاي  انگايجاد  کنند؛ گونه  پيشگيري  اجتماعي  هاي 
اين به  ابتلا  بيماريچراکه  به  گونه  توجه  با  نوظهور  هاي 

راهناشناخته و  بيماري  عامل  ميبودن  آن،  انتقال  در  هاي  تواند 
و  مدت اپيدمي  به  و  کند  پيدا  شيوع  جامعه  در  کوتاه  زماني 

  .)۱۲( گاهي پاندمي جهاني تبديل شود 
گفته مطالب  به  توجه  کشور  سياست و   شدهبا  کلان  هاي 

بي رنج  و  درد  جز  نبايد  بيمار  آنکه  بر  نگراني  مبني  ماري، 
ارتقاء  ديگري داشته باشد، بايد با راهکارهاي مختلف ازجمله  

پيشگيري از بيماري، دريافت    سطح آگاهي جامعه در خصوص
معتبر،   منابع  از  اطلاعات  و    اشتباه  هاينگرش   تصحيحاخبار 

و  سياست   و  مديران  مردم،  ي عامه  خانواده،   بيمار، گذاران 
پيش  دسترسي  افزايشهمچنين   براي  خدمات  درمان،  و  گيري 

  زدايي جامعه تلاش کرد. افزايش سواد سلامت مردم و انگ

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

06
 ]

 

                               2 / 3

http://ijme.tums.ac.ir
https://journals.tums.ac.ir/ijme/article-1-6256-fa.html


 231  ١٤، دوره  ١٤٠٠، سال  پزشكي و تاريخ    اخلاق  
 

 
Website: http://ijme.tums.ac.ir 

    منابع
1- Frye RE, Vassall S, Kaur G, Lewis C, 

Karim M, Rossignol D. Emerging 
biomarkers in autism spectrum disorder: a 
systematic review. Ann Transl Med. 2019; 
7(23): 792-8.  

2- Hashemi-Shahri SM, Khammarnia M, 
Ansari-Moghaddam A, Setoodehzadeh F, 
Okati-Aliabad H, Peyvand M. Sources of 
news as a necessity for improving 
community health literacy about COVID-
19. Med J Islam Repub Iran. 2020; 34(1): 
453-5. 

3- World Health Organization. 
https://covid19.who.int (accessed on: 
2021). 

4- Rezaeian M. World and the novel 
coronavirus disease (COVID-19). JRUMS. 
2020; 19(1):1-2. 

5- Choi S, Han KM, Won E, Yoon BJ, Lee 
MS, Ham BJ. Association of brain-derived 
neurotrophic factor DNA methylation and 
reduced white matter integrity in the 
anterior corona radiata in major 
depression. Journal of Affective Disorders. 
2015; 172: 74-80. 

6- Ruissen GR, Liu Y, Schmader T, Lubans 
DR, Harden SM, Wolf SA, et al. Effects of 
group-based exercise on flourishing and 
stigma consciousness among older adults: 
findings from a randomised controlled 
trial. Applied Psychology: Health and 
Well‐Being. 2020; 12(2): 559-83. 

7- Jahangasht K. Social stigma: the social 
consequences of coronavirus. Journal of 
Marine Medicine. 2020; 2(1): 59-60. 

8- Sahoo S, Mehra A, Suri V, Malhotra P, 
Yaddanapudi N, Puri GD, et al. Lived 
experiences of the corona survivors 
(patients admitted in COVID wards): a 
narrative real-life documented summaries 
of internalized guilt, shame, stigma, anger. 
Asian Journal of Psychiatry. 2020; 53: 
102187. 

9- Centers for Disease Control and 
Prevention. 
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-
ncov/daily-life-coping/reducing-
stigma.html (accessed on: 2020) 

10- Centers for Disease Control and 
Prevention. 
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-
ncov/prevent-getting-sick/social-distancing 
(accessed on: 2020). 

11- World Health Organization. 
https://www.who.int/docs/default-
source/coronaviruse/covid19-stigma-
guide.pdf?sfvrsn=226180f4_2 (accessed 
on: 2020). 

12- Sulistiadi W, Slamet SR, Harmani N. 
Management of COVID-19 public stigma 
in Indonesian society. Kesmas National 
Public Health Journal. 2020; 15(2). 

 

 
 

 
 
 
  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
4-

06
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               3 / 3

http://ijme.tums.ac.ir
https://covid19.who.int
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019
https://www.who.int/docs/default
https://journals.tums.ac.ir/ijme/article-1-6256-fa.html
http://www.tcpdf.org

