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 Letter سرمقاله

 کرونا یبا متانول در زمان پاندم تیاز مسموم 19-دیکوو یماریافتراق ابتلا به ب

Differentiation of Coronavirus disease-19 (COVID-19) from methanol 
poisoning during the COVID-19 pandemic 

 2 رزادیش ی، هاد*1یخراسان یاحمد قوچان

 رانیتهران، ا ن،یام یدانشگاه علوم انتظام ،یدانشکده اطلاعات و آگاه ت،یهو صیو تشخ یگروه علوم پزشک   1
 رانیتهران، ا ،یو مطالعات اجتماع یپژوهشگاه علوم انتظام  2

 

 

 
 سرمقاله

( اولین بار در شهر ووهان چین در 19-شیوع بیماری کرونا )کووید
ر جهان منتشر گردید سسریع به سراخیلی و  گزارش شد 2019دسامبر 

[. کشور ایران از نخستین کشورهای مبتلا 1و به یک پاندمی تبدیل شد ]
 19-اولین مورد از بیماری کووید 2020فوریه  19در خاورمیانه است. در 

)یازدهم مرداد  2020در ایران در شهر قم ثبت شد. تا اول آگوست 
اند که از مبتلا شده 19-کووید میلیون نفر در دنیا به 17( بیش از 1399

[. 1درصد( ] 01/4=ومیرمرگاند )میزان هزار نفر فوت کرده 683این بین 
 2020در ایران تا اول آگوست  19-آمار مبتلایان قطعی به کووید

هزار و  304( بنا به اعلام رسمی وزارت بهداشت 1399)یازدهم مرداد 
اند )میزان ار مرگ شدهنفر دچ 16766نفر بوده که از این میان  204
[. در این پژوهش بر آن هستیم که در زمان 1درصد( ] 5/5=ومیرمرگ

، 19-افتراق مسمومیت با متانول با بیماری کووید 19-پاندمی کووید
 های پیشگیری از آنموربیدیتی، مورتالیتی و عوامل مؤثر بر آن و راه

 را مورد بررسی قرار دهیم.
های در ایران، استراتژی 19-کوویدبا افزایش مبتلایان به 

مله جی برای پیشگیری از این بیماری درنظر گرفته شد که ازمختلف
های ضدعفونی با پایه الکل بود که به افزایش استفاده از محلول ،آنها

باورهای قرار گرفت. در این میان  مردم تر در دسترس عمومطور رایج
 19-پیشگیری از کوویدتواند باعث که می غلطی همچون مصرف الکل

[. با توجه به اینکه 2شود، در بین مردم عادی جامعه شکل گرفت ]
ای همصرف مشروبات الکلی در ایران ممنوع است، اکثر افراد از الکل

کنند که ممکن است درصد غیررسمی و بدون مجوز استفاده می
زمان با افزایش هم ،بیشتری از متانول را داشته باشد. در این میان

موارد مسمومیت با متانول نیز به دنبال  19-تعداد مبتلایان به کووید
 4) 2020فووریه  23[. از 2های حاوی متانول گزارش شد ]مصرف الکل

 5876(، بیش از 1399اردیبهشت  13) 2020می  2( تا 1398اسفند 

 تمورد بستری مسمومیت با متانول در کشور بنا بر اعلام رسمی وزار
مورد  534[. از این تعداد مورد بستری، 3بهداشت گزارش شده است ]

مرگ قطعی ناشی از مسمومیت با متانول اعلام شده است که میزان 
درصد است. سازمان پزشکی قانونی ایران در این دوره  9آن  ومیرمرگ

های متانول گزارش کرده که مورد مرگ را از کل مسمومیت 800زمانی 
یر وم)میزان مرگ استمارستانی و خارج بیمارستانی شامل موارد بی

 ،شده در مقایسه با مدت مشابه در سال قبلمار ذکر[. آ3درصد( ] 14
برابر از  5حدود  [. این آمار4برابر افزایش داشته است ] 8بیش از 

 1066در لیبی که  2013بزرگترین اپیدمی مسمومیت با متانول در سال 
 [. 3بوده است ] نفر گزارش شده است، بیشتر

زمان با پاندمی مسمومیت با متانول هم 1نمودار مطابق با 
های کشور گسترش پیدا کرد و منجر به در بسیاری از استان 19-کووید
ومیر تعدادی از بیماران شد. در سه استان تهران، خوزستان و مرگ

 مسمومیت با متانول گزارشفارس بیشترین موارد بستری به دنبال 
تعداد مرگ بیماران ناشی از  ،هااز استان . در برخی[3] ه استشد

[. اپیدمی 4،2( ]1نمودار بود ) 19-مسمومیت با متانول بیشتر از کووید
های قبل هم در ایران و کشورهای دیگر مسمومیت با متانول در سال

مورد  62، 2004نوان مثال در شیراز در سال گزارش شده است، به ع
، در ه استمورد فوت ثبت شد 11که  همسمومیت با متانول گزارش شد

مورد  6مورد مسمومیت با متانول که  694، 2013رفسنجان در سال 
مورد  137، 2011مرگ ثبت شده است. در کشور سودان )سال 

 121، 2012مورد مرگ( جمهوری چک )سال  71مسمومیت با متانول و 
مورد مرگ( پاکستان، ترکیه، لیبی،  20مورد مسمومیت با متانول و 

 [.5اند ]هایی از مسمومیت با متانول داشتهاندونزی و کنیا هم گزارش
 19-زمان با پاندمی کوویداین است که چرا هم الئوسحال 

که آیا این ت با متانول به وقوع پیوست و ایناپیدمی مسمومی
دیده شده است. در هم  19-وضعیت در کشورهای دیگر درگیر با کووید

 Food and Drug) گزارشی که سازمان غذا و داروی آمریکا
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Administration=FDA)  منتشر کرده است  1399مرداد  6در تاریخ
 هایدر ارتباط با خطرات مسمومیت با متانول، در استفاده از محلول

ار داده و به علایم و عوارض آن اشاره نموده ضدعفونی دست هشد
 کاهای آمری[. در گزارشی که مرکز کنترل و پیشگیری بیماری6است ]

(Centers for Disease Control and prevention=CDC)  در
بیمار را در مکزیک که به  7 ،منتشر کرده است 1399تیرماه  15تاریخ 

 لومسمومیت با متانهای ضدعفونی دست دچار دنبال مصرف محلول
کند که از این تعداد چهار نفر فوت کرده و یک نفر گزارش می ،اندشده

بیمار در آریزونا را که به دنبال مصرف  6نابینا شده است و همچنین 
 اند و یکهای ضدعفونی دست، دچار مسمومیت با متانول شدهالکل

دهد که مسمومیت [. این گزارشات نشان می7اند ]نفر از آنها نابینا شده

رسد به نظر می کماکان ادامه دارد. 19-با متانول در پاندمی کووید
 اند. عوامل متعدی در این زمینه نقش داشته

مسمومیت با متانول در در زمینه  توانمییکی از مواردی که 
جایگزین شدن متانول به جای  ،به آن اشاره کرد 19-پاندمی کووید

ه با توج .استهای ضدعفونی و در مشروبات الکلی اتانول در محلول
رفتن قیمت آن و  به افزایش تقاضای اتانول و به دنبال آن بالا

شدن متانول به خاطر قیمت پایین آن در جایگزینمشروبات الکلی، 
یهای ضدعفونی و مشروبات الکلی خود یک عامل اصلی ممحلول

ز افراد سودجو با استفاده ا ،بر گزارشات محلی در ایرانبنا تواند باشد.
های صنعتی که یک جز اصلی رنگ کردن الکلهیپوکلریدسدیم و بی

به نظر  ،هاو فروش آن به عنوان اتانول در فروشگاه استآن متانول 
 اند. رسد در این اپیدمی مسمومیت با متانول نقش داشتهمی

 

 
)محور عمودی نسبت میزان مرگ بر  1398های ایران در اسفند در برخی استان 19-مرگ و میر مسمومیت با متانول در مقایسه با میزان مرگ و میر بیماری کووید میزان( 1نمودار 

 کل مبتلایان است(

 
در این بازه زمانی متاسفانه شاهد رواج این باور غلط بودیم که 

تواند در پیشگیری و یا درمان بیماری مصرف الکل و یا قرقره آن می
 باور غلط شروع بهمؤثر باشد و بسیاری از افراد بنا به این  19-کووید

[. حال با توجه به افزایش متانول به شکل 4مصرف الکل کردند ]
های ضدعفونی و یا مشروبات الکلی تقلبی در جامعه و باور محلول

غلط شکل گرفته مبنی بر مصرف الکل، شاهد موارد مسمومیت با 
از  ومیر ناشیها میزان مرگمتانول بودیم که حتی در بعضی از استان

[. در 2بیشتر بود ] 19-ومیر بیماری کوویدیت با متانول از مرگمسموم
مورد مسمومیت با  647، 1398استان خوزستان در بازه زمانی اسفند 

مورد مرگ گزارش شد  59که از این میان  ه استمتانول گزارش شد
درصد(. این در حالی بود که در همین بازه زمانی  12/9 ومیرمرگ)میزان 

مورد مرگ  45گزارش شد که به دنبال آن  19-مورد بیماری کووید 359
درصد(. در استان فارس در همین  53/12 ومیرمرگدیده شد )میزان 

مورد  61مورد مسمومیت با متانول گزارش شد که  383محدوده زمانی 
میزان موارد  1نمودار مطابق با درصد(.  93/51 ومیرمرگمرگ ثبت شد )

مورد ثبت  386در این استان و در همین محدوده زمانی  19-کووید
درصد(  37/3ومیر اند )میزان مرگنفر دچار مرگ شده 13شده است که 

از مسمومیت با متانول  19-آمار بالایی نسبت به کووید بنابراین. [2]
مسمومیت با متانول دچار بیماران  هنگاممراجعه دیرهستیم. شاهد 

علایم و عدم تشخیص کادر درمان هم در مرگبروز در  تأخیربه خاطر 
 .بوده است مؤثرومیر و عوارض ناشی از آن 

مسمومیت با متانول با توجه به اسیدوز متابولیک دچار بیماران 
 اورژانس مراجعهو جبران تنفسی آن، ممکن است با تنگی نفس به 

یکی از علایم شایع مراجعین به  19-کنند و در زمان پاندمی کووید
ادر ک ،. ممکن است در این بیناستهای عمومی، تنگی نفس اورژانس

تنها به آن دقت کنند و مسمومیت  19-درمان با توجه به پاندمی کووید
ده با متانول نادیبیمار احتمال مسمومیت با متانول مدنظر نباشد و 

ترین تشخیص رسد که یکی از مهم. لذا به نظر میشود گرفته
هایی که باید در مورد تنگی نفس مدنظر کادر درمان قرار گیرد، افتراقی

مسمومیت با متانول است. این بیماران ممکن است تنها با این 
علامت بالینی به اورژانس مراجعه کنند که با انجام یک آزمایش ساده 

ها )گازهای خونی شریانی یا وریدی( اغلب اورژانسو در دسترس در 
 19-توان مسمومیت با متانول را در اغلب موارد از بیماری کوویدمی

افتراق داد و از این طریق بسیاری از موارد مورتالیتی و موربیدیتی 
ناشی از مسمومیت با متانول در این زمان پاندمی را کاهش داد. 

در بیمارستان تشخیص داده نشود سمومیت با متانول ممکن است م
و تنها بعد از مرگ در کالبدشکافی پزشکی قانونی مشخص شود. از 

که  خیری و کسانیأطرفی اگر آنالیز فرمات در دسترس نباشد، مراحل ت
شوند ممکن است ومیر میکنند و دچار مرگدیر مراجعه می

 . مسمومیت با متانول منفی کاذب گزارش شود
کماکان ادامه داشته و  19-با توجه به اینکه پاندمی کووید 

به  با تأخیر 19-مراجعین ممکن است به خاطر ترس از کووید
رسد آموزش بیمارستان و مراکز درمانی مراجعه کنند، به نظر می

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
50

5/
9.

4.
1 

] 
 [

 D
O

R
: 2

0.
10

01
.1

.2
22

86
24

1.
13

99
.9

.4
.8

.7
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jp
m

ed
.ir

 o
n 

20
25

-0
8-

30
 ]

 

                               2 / 4

http://dx.doi.org/10.30505/9.4.1
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.22286241.1399.9.4.8.7
http://jpmed.ir/article-1-928-fa.html


 183     کرونا یبا متانول در زمان پاندم تیاز مسموم 19-دیکوو یماریافتراق ابتلا به ب

 

 
 ض ماندگار وهمگانی در ارتباط با خطرات مسمومیت با متانول و عوار

کردن باور غلط مبنی بر مؤثربودن الکل برطرف و همچنین ومیر آنمرگ
 ضروری باشد. علاوه بر این 19-خوراکی در پیشگیری و درمان کووید

تنگی نفس و  آموزش کادر درمان نسبت به دقت در تشخیص افتراقی
 شرح حال دقیقدریافت متانول در کنار  امکان مسمومیت با توجه به

تواند در تشخیص این می نیز ستفاده از آزمایش گازهای خونیا و
کننده باشد و آمار موربیدیتی و مورتالیتی ناشی از بیماران کمک

 تر بر پخشمسمومیت با متانول را کاهش دهد. از طرفی نظارت دقیق

.تواند از موارد مسمومیت با متانول بکاهدهای ضدعفونی میمحلول
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 این صفحه آگاهانه سفید گذاشته شده است
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