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Letter to Editor
Individual and Social Mental Health Threats During Coronavirus 2019 Epidemic

T
Dear Editor

he efforts of scientists in the world are focused 
on the COVID-19. They are trying to expand 
their knowledge of how to care for patients 
with this disease, and develop vaccines and 
treatment methods. As our knowledge of 

the pathophysiology of COVID-19 continues to expand 
rapidly, it is also important to answer questions about 
the psychological effects of the disease [1]. In this 
situation, the importance of knowing the psychological 
consequences caused by COVID-19, at the individual 
and social level, is evident. The COVID-19 has affected 
the mental health of a wide range of vulnerable groups, 
including those with confirmed infection and those at 
risk of infection (such as healthcare workers). Studies 
after the epidemic of severe acute respiratory syndrome 
in 2003 showed that people suffering from stress were 
infected with the disease far more than healthy people 
and medical personnel [2]. Research also showed that 
1/4 of the people who recovered from the COVID-19 
infection had post-traumatic stress disorder, and 
almost 1/6 of them had depressive disorders after 
infection. During the COVID-19 pandemic, medical 
center employees experienced fear caused by fatigue 
and social stigma, who were more at risk of developing 
acute stress disorder [3]. The social consequences of 
COVID-19 are still not well known. 

Due to social distancing, many activities of people in 
various fields were limited. As a result, many people 

in fields such as education, business and family 
relations suffered from the changes caused by this 
rule. Little is known about the risks associated with 
psychological disorders due to social distancing and 
home quarantine. Therefore, information related 
to psycho-social disorders caused by COVID-19 is 
necessary for formulating therapeutic interventions 
[4]. A wide range of psychological disorders occur in an 
infected person. Early studies from Wuhan showed that 
1/5 of people who died from the COVID-19 developed 
encephalopathy, possibly caused by the release of 
cytokines in response to the infection [1]. Admission 
to the intensive care unit (ICU) itself is stressful and is 
associated with physiological and emotional disorders. 
Studies show that these issues become more severe 
due to sensory problems and limited communication 
with treatment personnel and can lead to ICU syndrome 
and delirium in these patients [5]. This highlights the 
importance of considering long-term mental health 
outcomes for COVID-19 patients who survive the ICU.

The secondary effects of the pandemic created 
additional challenges. The financial consequences of 
job loss and work schedule changes negatively affect 
mental health [6]. After this pandemic, assessing mental 
health problems and their potential treatments may 
identify opportunities for better access to psychiatric 
interventions in the future. As healthcare systems 
are rapidly adopting telemedicine to deliver care and 
minimize the risk of exposure to COVID-19, it has an 
opportunity to evaluate the benefits of telemedicine 
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for managing the ongoing needs of the psychiatric 
patients [7]. Access to care in rural areas is limited, 
but the health care system has the potential to expand 
access using this technology [8].

It is important that the patients with COVID-19 not 
only be safe in terms of physical health, but also in 
mental health. Effective measures should be taken to 
find immediate and long-term solutions to deal with 
the problem caused by COVID-19. Understanding the 
mental problems of patients infected with COVID-19 
can provide the basis for effective prevention, education 
and treatment of these patients.
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سردبیر محترم

تلاش های علمی جهان بر کرونا ویروس 2019 متمرکز شده است. 
پزشکان در سراسر جهان دانش خود را در مورد مراقبت از بیماران مبتلا 
به کرونا ویروس گسترش می دهند و دانشمندان در حال بررسی نتایج 
کارایی واکسن ها و شیوه های درمانی هستند. از آنجا که دانش ما در مورد 
پاتوفیزیولوژی کرونا ویروس به سرعت در حال گسترش است، پاسخ به 
سؤالات مربوط به تأثیرات روانی این بیماری نیز به همان اندازه ضروری 
است ]1[. در این شرایط، اهمیت شناخت پیامدهای روانی ناشی از 

کرونا ویروس، در سطح فردی و اجتماعی بر کسی پوشیده نیست.

کرونا ویروس، سلامت روان طیف وسیعی از گروه های آسیب پذیر 
از جمله افراد مبتلا به عفونت فعال و افرادی که در معرض خطر 
بیشتری قرار دارند )مانند کارکنان مراکز درمانی( را تحت تأثیر 
قرار می دهد. مطالعات پس از همه گیری سندرم حاد شدید تنفسی 
کرونا ویروس در سال 2003 نشان داد افراد مبتلا به استرس به 
مراتب بیشتر از افراد سالم و کادر درمان به کرونا ویروس مبتلا 
افرادی  یک چهارم  دادند  نشان  پژوهش ها  همچنین   .]2[ بودند 
که از عفونت کرونا ویروس بهبود یافتند اختلال استرس پس از 
سانحه داشتند و تقریباً یک ششم آنان، پس از ابتلا به کرونا ویروس 
دچار اختلالات افسردگی بودند. در طول همه گیری کرونا ویروس، 
کارکنان مراکز درمانی ترسی را تجربه کردند که ناشی از خستگی 
و برچسب اجتماعی بود و آنان بیشتر در معرض خطر ابتلا به 

اختلال استرس حاد قرار داشتند ]3[.

هنوز  کرونا ویروس  بحران  از  ناشی  اجتماعی  واقعیت های 
چندان شناخته شده نیست. به سبب اجرای سیاست فاصله گذاری 
اجتماعی، بسیاری از فعالیت های معمول جامعه در حوزه های 
گوناگون تعطیل شده یا به حالت تعلیق درآمده است. در نتیجه 
روابط  و  کسب و کار  آموزش،  چون  حوزه هایی  در  زیادی  افراد 
شده اند.  سیاست  این  از  حاصل  تغییرات  متحمل  خانوادگی، 
با این حال واقعیت های اجتماعی ناشی از این همه گیری، خطرات 
افزایش می دهد. سازمان  ابتلا به اختلال های روان شناختی را 
جهانی بهداشت در اوایل بیماری همه گیر کرونا ویروس بیان کرد 
افرادی که دارای بیماری های قلبی، ریوی و سایر بیماری های 
زمینه ای هستند، بیشتر در معرض ابتلا به بیماری و مرگ و میر 
قرار دارند. در مقابل، اطلاعات کمی در مورد خطرات مرتبط با 
اجتماعی و قرنطینه  فاصله  بیماری های روان پزشکی در زمینه 
اختلال های  به  مربوط  اطلاعات  بنابراین  دارد.  وجود  خانگی، 
خط مشی  تدوین  برای  کرونا ویروس  از  ناشی  روانی اجتماعی 

مداخلات درمانی ضروری است ]4[.

واکنش های  در  نیز  روانی  بیماری های  از  وسیعی  طیف 
فیزیولوژیکی فرد به کرونا ویروس رخ می دهد. مطالعات اولیه از 
ووهان نشان داد یک پنجم افرادی که بر اثر کرونا ویروس جان 
خود را از دست داده اند دچار انسفالوپاتی شده اند که احتمالًا به 
واسطه انتشار سیتوکین ها در پاسخ به عفونت ایجاد می شود ]1[. 
پذیرش در بخش مراقبت های ویژه خود به خود استرس زاست و با 
اختلال در عملکرد فیزیولوژیک و عاطفی همراه است. مطالعات 
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نشان می دهند این مسائل به علت محدودیت های حسی و اشکال 
ارتباطی با پرسنل درمان، شدید تر می شود و می تواند به سندرم 
بخش مراقبت های ویژه و هذیان در این بیماران منجر شود ]5[. 
امر اهمیت توجه به پیامدهای طولانی مدت سلامت روان  این 
را برای بیمارانی که از بخش مراقبت های ویژه زنده می مانند، 

برجسته می کند.

آثار ثانویه همه گیری، چالش های بیشتری را ایجاد می کند. 
بیماری  با  مواجهه  افزایش  استرس  ضروری،  مشاغل  کارکنان 
را دارند. پیامدهای مالی از دست دادن شغل و تغییرات برنامه 
کاری ممکن است بر سلامت روان تأثیر منفی بگذارد ]6[. پس 
از این همه گیری، ارزیابی پیامدهای سلامت روان و درمان های 
بالقوه آنان ممکن است فرصت هایی را برای دسترسی بهتر به 
مداخلات روان پزشکی در آینده شناسایی کند. از آنجا که سیستم 
مراقبت های بهداشتی به سرعت در حال پذیرش پزشکی از راه 
دور برای ارائه مراقبت و به حداقل رساندن خطر قرار گرفتن در 
معرض کرونا ویروس هستند، جامعه پزشکی فرصتی برای ارزیابی 
مزایای پزشکی از راه دور برای مدیریت نیازهای مداوم جمعیت 
بیماران روان پزشکی یافته اند ]7[. یافته های اولیه نشان می دهد 
دسترسی به مراقبت در مناطق روستایی با محدودیت همراه بوده، 
ولی بااین حال سیستم مراقبت های بهداشتی این پتانسیل را دارند 

که با استفاده از فناوری، دسترسی را گسترش دهند ]8[. 

محققان در حال بررسی تأثیر قرنطینه بر سلامت روان، بحث 
درباره مداخلات روانی و ارزیابی راهبردهای بالقوه برای کاهش 
اضطراب ناشی از کرونا ویروس هستند. شرکت ها به دنبال مشاوره 
آنلاین سلامت روان برای کارکنان خود هستند و دانشگاه ها این 
منابع را به جوامع ارائه می دهند ]9[. واضح است که پیامدهای 
کرونا ویروس فراتر از یک بیماری عفونی بوده و آثار همه گیر و 
گسترده ای در حوزه های زیستی، روانی و اجتماعی در مقیاس 
جهانی دارد. با این اوصاف، تجارب قبلی نشان می دهد مدیریت 
پیامدهای روانی ناشی از این نوع بیماری ها تحت تأثیر فرهنگ 
هر جامعه قرار دارد ]10[. همه گیری جهانی کرونا ویروس، درک 
اختلال های  با  گوناگون  فرهنگ های  برخورد  نحوه  از  بهتری 
روانی ناشی از این بیماری، ارائه می دهد. این عفونت نه تنها آثار 
عصبی روانی را آشکار می کند، بلکه رفتار فرهنگی ما را نیز تغییر 
داده و ما را مجبور به شیوه جدیدی از زندگی می کند. شیوع 
همه گیری، همه جنبه های زندگی ما را به طریقی تحت تأثیر قرار 
می دهد که هنوز به طور کامل درک نکرده ایم. وظیفه ماست که 

این تجارب را شرح دهیم و از آن ها درس بگیریم.

دلیل  به  جهان  سراسر  در  افراد  روزمره  زندگی  در مجموع، 
کرونا ویروس به شدت تحت تأثیر قرار گرفته است. در این میان، 
مهم است که بیماران مبتلا به کرونا ویروس نه تنها از نظر مراقبت 
جسمانی ایمن باشند، بلکه باید از سلامت روانی و عاطفی آن ها نیز 
مراقبت شود. در این شرایط، فاصله اجتماعی و انزوای ناشی از آن 

می تواند سلامت روان این بیماران را تحت تأثیر قرار داده و مقابله 
با بیماری را برای آنان دشوارتر کند. برای جست وجوی راه حل های 
فوری و بلندمدت برای مقابله با این مسئله باید اقدامات مؤثری 
بیماران  روان شناختی  مشکلات  شناخت  بنابراین،  شود.  انجام 
مبتلا به کرونا ویروس می تواند زمینه را برای پیشگیری، آموزش و 

درمان مؤثر این بیماران فراهم آورد.

ملاحظات اخلاقي

پیروي از اصول اخلاق پژوهش

تحقیقات  در  اخلاق  اصول  کامل  رعایت  با  پژوهش  این 
کتابخانه ای انجام شده است.

حامي مالي

این مقاله از طرف هیچ گونه نهاد یا مؤسسه ای حمایت مالی نشده 
تأمین شده است. نویسندگان  از طرف  مالی آن  منابع  تمام  و 

مشارکت نویسندگان

تمامی نویسندگان در طراحی این مقاله، ارائه مطالب علمی، 
تهیه نسخه خطی و تجدیدنظر نسخه نهایی به سهم مساوی 

مشارکت داشته اند.

تعارض منافع

بنا به اظهارات نویسندگان این مقاله، هیچ گونه تعارض منافعی 
ندارد.

تشکر و قدردانی

نویسندگان از حمایت های جناب آقای دکتر غلامعلی افروز 
تشکر و قدردانی می کنند.
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