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(1 )ةمقدم
یشعرون على أبلغوا أنھم » كورونا«ذكر تقریر صحافي أن متعافین من الإصابة بفیروس 

ومن تلك الأعراض . المدى الطویل بظھور أعراض مقلقة بعد مرور أشھر على التعافي
الشعور بتشوش الدماغ والتبول في الفراش وحكة الجلد ، وقد تم تجمیع قائمة شاملة من 

الأعراض من قبل أولئك الذین ما زالوا یعانون من آثار تشخیصھم في وقت سابق من العام 
.الجاري

على المدى الطویل عن ظھور » كورونا«غ الأشخاص الذین یعانون من فیروس وأبل
ذا «استمر بعضھا بعد شھور من شفائھم، حسبما أفادت صحیفة -عرضاً مقلقاً 170
.البریطانیة» صن

أعراض ما «باسم » فیسبوك«وتأتي تلك الأعراض بعد تجمیع نتائج من مجموعة عبر 
الذین یعانون من الأعراض بعد فترة طویلة من تفشي لأولئك » بعد الإصابة بكورونا

.الفیروس الأول

شخص 200الماضي، مع اشتراك یصل إلى ) أیار(وتم إنشاء المجموعة في مایو 
دولة إلى المجموعة، وأبلغ 60عضو من أكثر من 3000وانضم أكثر من . یومیاً 

.عرضاً بعد التعافي170المنضمون للمجموعة عن أكثر من 

یبلغ الناس عن الكثیر من الأعراض التي یصابون «: الت لویز، مؤسسة المجموعةوق
، وفقاً »لكن الأطباء لا یصدقونھم، یقولون إنھم یختلقونھا. عرضاً 172أحصینا -بھا 

.لما أفادت بھ الصحیفة البریطانیة

:وأبرز تلك الأعراض ھي كالتالي
عنیفة، واھتزاز عنیف، والشعور مثل نوبات : أعراض تخص الجھاز العصبي -

بالاھتزازات داخل الجسم، والارتجاف، وارتعاش الأصابع، وأحاسیس غریبة في اللیل 
مثل الشعور بالخوف، وتشوش الدماغ، والالتباس والنسیان، والشعور بالخدر في 

.أطراف الأصابع
مات حمراء تقشر الجلد، والشعور بالحكة، والكدمات، وظھور علا: الأعراض الجلدیة-

تحت الجلد، والجفاف، وظھور كتل غریبة تظھر على الجلد، ودوائر أو كتل تظھر على 
.القدمین

.الشعور بألم ووخز في القلب، وخفقان القلب: الأعراض على القلب والأوعیة الدمویة-



العطش الشدید وفقدان حاسة الشم وفقدان الشھیة وفقدان التذوق، : التغییرات الحسیة
أصوات غریبة باللیل، والشعور بالأضواء الساطعة في العین، وظلال في زاویة وسماع 

.العین، والشعور بطنین الأذن
.اضطراب الدورة الشھریة، وربما انقطاع الطمث: أعراض تخص النساء -

ضیق التنفس  والشعور بضیق الصدر، والشعور : أعراض تخص الجھاز التنفسي-
.عند الاستلقاء، والسعال، وربما وجود جلطات الدمبضغط على الرئة، والسعال 

الشعور بالكآبة، والقلق، والإحباط، والعزل، والشعور : أعراض الصحة النفسیة-
.بالوحدة، والشعور الإحباط، ومشاعر الحزن

والإسھال، وتغیر لون البراز، والانتفاخ، والتجشؤ، : مشكلات في الجھاز الھضمي-
.ي إنتاج الغازاتوالزیادة أو النقصان ف

توقف التنفس المرحلي والشعور بالأرق، والنوم المرھق، : اضطرابات النوم-
.واضطرابات نفسیة عند النوم

ألم الفك ومشاكل الجیوب الأنفیة، وألم في عظام الخد : مشاكل في الرأس والفكین-
ذنین، وألم الغدد ومنطقة الفك وألم في غدد الرقبة، وألم الغدد النكفیة، وألم الغدد بالأ

.الموجودة في مؤخرة الرأس وأعلى الرقبة، وتساقط الشعر
الرؤیة الضبابیة، والشعور بظلال سوداء في زاویة العین، : أعراض تخص الرؤیة-

.ورؤیة ضبابیة مع الشاشات والأضواء الساطعة أنھ لا یمكن قراءة الحروف
نجرة، والصداع، ومشاكل في التھاب الحلق والتھاب الح): مختلطة(مشاكل أخرى -

الحركة أثناء المشي، مشاكل الدورة الدمویة وبرودة الیدین، والصداع النصفي، ھناك 
.أعراض مثل السكتة الدماغیة، والحموضة والشعور بالارتجاع

الشعور بالدوار، وطعم معدني في الفم، ومشاكل عسر : ومن ضمن الأعراض أیضاً -
لركبة، وآلام أسفل الظھر، وخدر في الذراعین والرقبة البلع، والشعور بماء على ا

والوجھ، والتھاب الشرایین الصدغي، والصداع النصفي، والشعور بالحمى دون حرارة، 
.والحرقان أو الفوار في أجزاء الجسم، والكدمات العشوائیة، واحتباس السوائل

مابعد الإصابةأن یتم دراسة وفقاً للتقریر الصحفي السابق كان من الضروري 
بعض (2)بشكل أكبر ونحن بدورنا سنقدم في ھذه المقالة 19-الحادة بكوفید 

. الإصابةالمعلومات المتعلقة بھذه 



 19تعریف الاصابة مابعد الحادة بكوفید:
لذلك سنعتمد في ھذه المقالة 19بعد الحادة بكوفید ماللإصابةلا یوجد تعریف واضح بعد 

سابیع منذ بدء الأعراض ثلاثة أالممتدة خلال الإصابةبعد الحادة على أنھا ماالإصابةتعریف 
12التي تمتد طوال الإصابةھي 19–المزمنة بكوفید الإصابةأما , الأولى لدى المریض 

.بدء ظھور الأعراض منذأسبوع

 الشیوع:
مرضى SARS-CoV-2٪ من المرضى الذین ثبتت إصابتھم بفیروس 10بقي حوالي 

وذلك حسب عدة , لدیھم ونسبة أقل بقیت لعدة شھور الإصابةحتى بعد ثلاثة أسابیع من بدایة 
دراسات تمت في المملكة المتحدة تم من خلالھا جمع الأعراض التي یشكو منھا المرضى من 

.خلال تطبیق على الھاتف الخاص بھم
بین قد عادوا إلى صحتھم ٪ فقط من الأشخاص المصا65حدیثاً وجدت دراسة أمریكیة أن 

.بالفیروس إصابتھمیوماً من الاختبار الإیجابي الذي أثبت ) 21-14(السابقة بعد 

 ؟19-لماذا یتأثر بعض الناس بالاصابة مابعد الحادة بكوفید
قد یعزى سبب ذلك , لدى بعض المرضى الإصابةلیس من المعروف سبب طول فترة 

ودةعأوالانتكاسومن الممكن أن یكون،المناعیة لدى المریضالاستجابة أوغیابفضعالى
وأیضاً الالتھاب وردود فعل الجسم المناعیة التي تختلف من مریض لآخر،سبباً لذلكالعدوى

وقد یكون ذلك بسبب عوامل عقلیة ونفسیة ناتجة عن حالة عدم التكیف التي یعاني منھا 
.بعد الصدمة المریض مثل متلازمة الشدة ما

لأعراض ا:
: كبیر ومن الأعراض الأكثر شیوعاً بشكل19-ما بعد الحادة بكوفید الإصابةأعراضتتنوع

عنھا من قبل الإبلاغوالتعب، ومن الأعراض الأخرى التي تم و ترفع حروري خفیفلسعالا
في الإدراك،آلام وضعفالتنفس،الألم الصدري ،الصداع،صعوباتضیق:المصابین 

مثل(و الاضطرابات الاستقلابیة الجلدي،الھضمي،الطفحالجھازاتالعضلات،اضطراب
واضطرابات نفسیة والاكتئابالخثاري،الانصمام) السكريمرضعلىالسیطرةضعف

.وعقلیة أخرى 



 ماھي الاختبارات المطلوبة ؟
و لأھداف سریریة محددة وذلك بعد أخذ قصة انتقائيبشكلالفحوص الدمویةإجراءیجب

.یض مرضیة وفحص جید للمر

الدمفقراستبعادیجبAnaemia عند أي مریض لدیھ زلة تنفسیة.
 اللمفاویة نقص تعداد الخلایاLymphopenia 19–الحادة بكوفید الإصابةممیز في
ع قیمة ارتفاC reactive protein (CRP) ) حادإنتانمثل(
 ارتفاع تعداد الكریات البیضاء)WBC(White Cell Count) أو إنتانمثل

)استجابة التھابیة
ارتفاع الببتید المدر للصودیومNatriuretic Peptides)مثل قصور القلب (
ارتفاع الفیریتینFerritin ) الخثاریةوالإصاباتفي الالتھاب. (
ارتفاع التروبونینTroponin) الحادة أو التھاب عضلة القلب الإكلیلیةالمتلازمة(
 ارتفاعD-dimer)الامراض الخثاریة(

یمكنالسلبیةالنتیجةكاذبة،ولكنإیجابیةنتیجةD-dimerوTroponinاختباراتتعطي قد
.السریري الشكمنتقللأن

إجراءكما یمكن 19–ھذه الاختبارات قد تفید في التشخیص والمتابعة مرضى كوفید 
أخرى قد تكون مفیدة حسب الحاجة اختبارات

19- كوفیدمرضمنالتعافيدعم
وحتى تصبح ،19-بكوفید للإصابةالخطیرة المرافقة الأمراضأوالمضاعفاتاستبعادبعد

مع وعرضیة،عملیةبطریقةتدبیرالمرضىیجبالدراسات المنھجیة متوفرة بشكل أفضل 
السیطرة على الترفع المثال،یمكنسبیلعلىالتركیز على الدعم الشامل لتخفیف الأعراض 

للالتھابات الغیر المضادةأوالأدویةلباراسیتامولالحروري عرضیاً باستخدام الأدویة كا
.ستیروئیدیة 



 الأعراض التنفسیة:
 السعال:

تعرف جمعیة أمراض الصدر البریطانیة السعال المزمن على أنھ السعال الذي یستمر حتى 
.ثمانیة أسابیع
.التنفسي الحاد أو المضاعفات الأخرى مثل ألم التھاب الجنب الإنتانبعد استبعاد

للأدویة إضافةیمكن تحقیق أفضل سیطرة على السعال من خلال تمارین التحكم في التنفس 
في حال كان القلس المریئي ھو السبب PPIمثل الأدویة المثیطة لمضخة البروتون (

) المحتمل

التنفستقنیات:
بعد المرض , الحاجزعضلة الحجابطریقعنعملیة التنفس تتممن٪ 80حوالي

التنفسي قد یتغیر نمط التنفس وذلك بسبب نقص استخدام عضلة الحجاب الحاجز 
إلىكل ذلك یؤدي , وزیادة استخدام العضلات المساعدة كعضلات العنق والكتف 

.التنفس السطحي وزیادة التعب وضیق التنفس وزیادة الجھد التنفسي 

لتنفس عند المریض طبیعیاً وزیادة جعل نمط اإلىتھدف تقنیات التحكم في التنفس 
تقلیل الجھد إلىمما یؤدي ) وأھمھا الحجاب الحاجز(كفاءة عضلات الجھاز التنفسي 

.التنفسي وتھیج الطرق التنفسیة وتحسین ضیق التنفس 

بطيء ویفضل والزفیر بشكل الشھیقیأخذبشكل ثابت وأنالمریضیجلسأنیجب
خلال الفم وخلال ذلك ترتخي عضلات أن یدخل الھواء عن طریق الأنف ویخرج من 

.الصدر والكتف ویرتفع البطن 

ویمكن استخدام ھذه التقنیة بشكل , 1/2الزفیر إلىیجب أن تكون نسبة الشھیق 
كان إذاأو أطول ( دقائق في كل مرة ) 10-5(متكرر عدة مرات خلال الیوم لمدة 

) .ذلك ممكناً 

والتنفس , حجابي و التنفس البطيء والعمیق ھناك تقنیات تنفسیة أخرى مثل التنفس ال
المستمر بالشفاه وتقنیات الیوغا تستخدم لضبط أنماط التنفس وتحسین ضیق التنفس 

حدید التقنیة المناسبة لكل مریض استشارة متخصصة لتإلىلدى المرضى لكنھا تحتاج 



 ضیق التنفس:
الإصابةشائعاً عند المرضى بعد المرحلة الحادة من أمراً بدرجات خفیفةالتنفسضیقیعتبر 

أما ضیق التنفس الشدید فھو غیر شائع لدى المرضى بدون استشفاء وقد تتطلب , 19–بكوفید 
.عاجلة للمشفى إحالةوجوده 

الأكسجة النبضي مفیداً مقیاسویعتبر , التمارین التنفسیةمعالتحسنإلىالتنفسضیقیمیل
ولا یوجد أي دلیل على ،19-كوفیدبالإصابةبعديالتنفسالجھازاضأعرومراقبة لتقییمجداً 

.القلقزیادةإلىیؤديالمنزلأن استخدامھ في 

الرئوي التأھیلإعادة:
الإصابةالأولى بعد المرحلة الحادة من أسابیعةمعظم المرضى یتعافون بشكل عفوي خلال ست

الذي لدیھ أما المریض, الرئوي برنامج إعادة التأھیلإلىولا یحتاجون عموماً 19–بكوفید 
تداخل متعدد : الذي یعرف على أنھ إصابة تنفسیة كبیرة قد یستفید من إعادة التأھیل الرئوي

على الذي یشمل المناسب لھ لتقدیم العلاج لكل مریض الاختصاصات قائم على تقییم شخصي 
والنفسیةالجسدیةالحالةلتحسینسبیل المثال التدریب على التمارین الریاضیة وتعدیل السلوك 

.التنفسيالجھازاضبأمرالمصابینلأشخاصل

 التعب العام:
بشكل طویل ومزمن وھو یتشارك یكون التعب مابعد الحادة بكوفید الإصابةفي بعض حالات 

التنفسیة الخطیرة التي تشمل الإصابةبذلك مع متلازمة التعب المزمن التي وصفت بعد 
)SARS, MERS, ,مكتسبة في المجتمعذات الرئة ال. (

لا یوجد أي أدلة على فعالیة أي من التداخلات الدوائیة أو غیر الدوائیة لتدبیر التعب بعد كوفید 
.حالیاً إلى أدلة غیر مباشرة 19-و تستند جمیع الحالات في كوفید 19-

ممارسة التمارین الریاضیة إلىالأطباء ومشاھدات المرضى یجب العودة إرشاداتحسب 
.یوجد أدلة مباشرة على فعالیة ذلك بشكل تدریجي للحد من حالة التعب المزمن لكن لا

التعب المزمن التمارین بشكل تدریجي في تحسین ھناك الكثیر من الجدل حول دور ممارسة 
.على وجھ الخصوص covid-19بشكل عام وفي مرضى 

إذا أصیب منھا ى بحذر والتقلیل یجب إجراء ھذه التمارین في مثل ھؤلاء المرضعلى أي حال 
.التعب الشدید أو آلام في العضلاتضیق التنفس أوالمریض بترفع حروري أو



التقییم والعلاج –الرئویةالقلبیةالمضاعفات:
تطور لدیھم مشاكل قلبیة 19-بكوفید إصابتھممن المرضى الذین تم تشخیص % 20حوالي 

التامور،واحتشاءالقلب،والتھابعضلةالتھاب: والرئویة القلبیة مرافقة ومن ھذه المضاعفات
منأسابیععدةبعدتظھرقدالرئویة التيالقلب،والصمةنظمالقلب،واضطرابعضلة

لدیھم الذینالمرضىفيشیوعاً وھذه المضاعفات ھي أكثر , 19-كوفیدلالحادةالإصابة
.الشبابأیضاً عندوصفھاتمالدمویة،ولكنوالأوعیةالقلبلأمراضسوابق 

الصدري الألم:
.19-مابعد الحادة بكوفید الإصابةیعتبر الألم الصدري عرضاً شائعاً في 

والآلام ) ألم العضلات والعظام(ھي التفریق بین الألم الصدري الجداري السریریةالأولویة
الصدریة غیر النوعیة الأخرى عن الألم الصدري المترافق مع الحالات القلبیة الوعائیة 

.الخطیرة 
19-بكوفید للإصابةبعد الحادة التقییم السریري للألم الصدري عند مریض في مرحلة ما

قصة سریریة وفحص , تاریخ طبي دقیق : أن تكون مماثلة لتقییم أي حالة ألم صدري یجب
تخطیط (المناسبة مثل الاستقصاءاتلطلب لتقییم الحاجة إضافة, تقییم عوامل الخطورة , جید 

.)ي أو ایكو  القلب أو التصویر الطبقي المحوري للصدر القلب الكھربائ

 الخثرات الدمویة:
ھي حالة التھابیة یزداد فیھا الأھبة للخثار حیث تزداد فیھا 19-بكوفید الإصابة

یوضع العدید من المرضى المقبولین في المشافي , خطورة حدوث الحوادث الخثاریة 
.على الأدویة المضادة للتخثر وقائیاً 

تختلف التوصیات بشأن وضع المرضى على مضادات التخثر وقائیاً بعد تخریجھم 
ولكن المرضى عالیي الخطورة عادة ما یتم وضعھم على المعالجة من المشفى

. الوقائیة للتخثر لمدة عشر أیام بعد تخریجھم من المشفى 
التخثر تم تشخیص المریض بحادثة خثاریة یجب وضعھ على مضادات إذاأما 

.علاجیاً وتقییم حاجتھ للاستقصاءات والمتابعة الطبیة اللاحقة 



 سوء الوظیفة الانقباضیة:
وفقاً إدارتھایمكن19-كوفیدبعدالقلبوقصورسوء وظیفة الانقباضیة للبطین الأیسر

ثلاثةلمدةالدمویةوالأوعیةالمجھدة للقلبالتمارینتجنبیجبحیث, القیاسیة للإرشادات
.التامورالتھابأوالقلبعضلةالتھاببعدالمرضىعند أشھر
ایلیھالتمارین الریاضیة منالتامةالراحةمنرأشھستةإلىثلاثةخذأالریاضیینینصح
العلاماتالوظیفیة،حالةللتبعاً ممارسة التمارین الریاضیةإلىالعودةوتكون متخصصة،متابعة

ووظیفة انقباضیة جیدة للبطین الأیسر ،اضطرابات نظم القلبوجودالحیویة،عدم

عقابیل عصبیة:
تمواعتلالات الأعصاب القحفیة الدماغوالتھابالاختلاجاتوالإقفاریةالدماغیةالسكتة
.جمیعھا نادرة الحدوث أنھایبدو،لكن19-كوفیدبالإصابةبعدوصفھا

طبیب أعصاب إلىحالتھإبھذه المضاعفات الخطیرة یجب إصابتھإن كل مریض یشتبھ 
.لتقییمھ من الناحیة العصبیة 

: وتشمل تترافق عادة مع التعب وضیق التنفسيالتونوعیةیرغالشائعةالعصبیةعراضالأ
.والسلوكالإدراكواضطرابات في والدوارالصداع،

 المرضى كبار السن:
عند المرضى كبار السن أكثر حدة وأكثر خطورة حیث یتعرض 19-بكوفید الإصابةتكون 

.لدیھم والاكتئابالتغذیةلخطر حدوث سوءالإصابةھؤلاء المرضى بعد 
أكثربأي عمر ولكنھ یكونالمرضىعلى19-بكوفیدالإصابةبعد المزمنالألمیؤثرقد

.المسنینالمرضىعندشیوعاً 

 الصحة النفسیة  :
على وجود ردود العقلیةوالصحة19-بكوفیدالإصابةعلاقة حولالمنشوراتمعظمأكدت

ة بكسر الروتین الیومي،والوحدة،والعزلةالمتعلقوالظروفوالتوترلقلقاأفعال ومشاعر مثل
ذلك بشأنإرشاداتالعالمیةأصدرت منظمة الصحة.المصابینغیرالأفرادالاجتماعیة في

الیأسمنخفض، مشاعربمزاجترتبط غالباً 19- بعد الحادة بكوفید ماالإصابةحیث تقترح 
عند العاملین في الصدمة،خاصةبعدمااضطرابیحدثدق, النوموصعوبةالمتزایدوالقلق

.مجال الرعایة الصحیة 



النظام الغذائي (تؤكد التوصیات على ضرورة تعزیز التواصل الاجتماعي والرعایة الذاتیة 
وسبل التضامن الاجتماعي وغیرھا من المبادرات ودعم الأقران ) ونمط الحیاة الصحي

.المجتمعیة للتغلب على المشاكل النفسیة التي تسبب بھا الوباء

والثقافیة الاجتماعیةالاعتبارات:
عند الأشخاص إنذاراوأسوأ شیوعاً في المرحلة الحادة أكثر19-بكوفید الإصابةیعتبر

جنوبسكان والسودخاصة(أقلیات عرقیة معینةمنالأشخاص وأالسنوكبارالفقراء
).والیھودآسیا

الإصابةوالعرقیة تلعب دوراً في الاجتماعیةالأنماطھذهكانتما إذامن المبكر القول
-أن المرضى المصابین بكوفید إلىلكن معظم الأدلة تشیر 19- بعد الحادة بكوفید ما

.متنوعةوخلفیات ثقافیةاجتماعیةعواملإلىبعد المرحلة الحادة ینتمون19
مرضذلكفيبماالمرافقةالأمراضالكثیرمنیعانون منمعظم ھؤلاء

.الإقفاریة القلبأمراضأوالكلىأمراضأوالدمضغطالسكري،ارتفاع

خلاصة 
بعد ثلاث أسابیع الأولى من (19-بعد الحادة بكوفید ماالإصابةن تدبیر إ

.مبنیة على دراسات وأدلة محدودة تزالما) ظھور الأعراض
 من الأشخاص یعانون من أعراض طویلة الأمد بعد الإصابة % 10حوالي

.19-بكوفید
 والعلاج لراحة ببطء مع الدعم المستمر وامعظم المرضى یتعافون بشكل عفوي

.العرضي والزیادة التدریجیة في النشاط البدني
 في مراقبة ضیق التنفس یكون مفیداً أنجھاز مقیاس الأكسجة النبضي یمكن

.عند المریض
 عصبیة , قلبیة , أعراض تنفسیة وجود الحاجة لتقییم الاختصاصي یتضمن ,

.حدیثة ودائمة او متطورة
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