
 تكســاس – كشـــفت دراســـة جديدة أن 
النســـاء الحوامل بـــأولاد ذكـــور واللاتي 
كورونـــا،  بفايـــروس  إصابتهـــن  ثبتـــت 
يواجهن مخاطر أكبر من الحوامل بالإناث.
وخلصـــت الدراســـة التـــي قـــام بهـــا 
باحثون من جامعة هارفارد إلى أن النساء 
الحوامل أكثر عرضة بثلاث مرات للانتهاء 
فـــي وحـــدة العنايـــة المركـــزة إذا أصـــبن 
بفايروس كورونا، ويزيد احتمال تعرضهن 
للوفاة بالفايروس بمقدار الضعف مقارنة 

بالنساء غير الحوامل.
وأشـــارت الدراســـة إلـــى أن النســـاء 
الحوامـــل بذكـــر ينتجن أجســـاما مضادة 
واقية أقل بكثير من النساء اللاتي يحملن 
الفتيـــات، ما يجعـــل المواليـــد الذكور أقل 

حماية من المواليد الإناث.
وقالـــت أندريـــا إيدلو كبيـــرة المؤلفين 
أخصائيي الدراســـة وطـــب الأم والجنين 
في مستشفى ماساتشوستس العام التابع 
لجامعة ”هارفـــارد“، ”إن جنس الطفل كان 
له تأثير على قدرة الأم على إنتاج أجســـام 

مضادة لكوفيد – 19 ونقلها إلى طفلها“.
وأشـــارت إلى أن المســـتويات المرتفعة 
الجينـــات  بعـــض  مـــن  ملحـــوظ  بشـــكل 
تنشـــيط  بزيادة  المرتبطـــة  والبروتينـــات 
المناعة، مـــن الممكن أن تســـاعد في حماية 
الأجنـــة الذكور من الإصابة بكورونا داخل 
الرحـــم، لكـــن الالتهـــاب الناتج قد يشـــكل 

مخاطـــر على الجنـــين والطفل. وشـــملت 
الدراسة 68 من الحوامل أصيبت 38 منهن 
بفايروس كورونا خـــلال الثلث الثالث من 
الحمل قبل تطوير لقاح مضاد، أما النساء 
الــــ30 المتبقيـــات فكن أيضـــا حوامل غير 
مصابات بكورونا. وفي كلتا المجموعتين، 
كان نصـــف الأجنـــة من الذكـــور والنصف 

الآخر من الإناث.

كمـــا أظهـــرت دراســـتان جديدتان أن 
النســـاء الحوامل اللواتي يُصبن بأعراض 
19، يتعرضـــن لمضاعفات طارئة  كوفيـــد – 
ومشـــاكل أخرى في حملهـــن، ما يمكن أن 

يعرض أطفالهن للخطر.
وأوضحت الدراســـة الأولى أن النساء 
 19 الحوامل المصابات بأعـــراض كوفيد – 
لديهن نسبة أعلى من المضاعفات الطارئة، 
مقارنـــة بأولئك اللواتي ثبتـــت إصابتهن 

ولكن لم تظهر عليهن أي أعراض.

 فرانكفــورت – قالت مؤسســـة القلب 
الألمانية إن قصور القلـــب يعني عدم قدرة 
القلـــب علـــى إمداد الجســـم بالأكســـجين 
الكافـــي، مـــا يشـــكل خطرا جســـيما على 

الحياة.
وأضافـــت أن قصورالقلب له أســـباب 
عدة مثل العيـــب الخلقي بالقلب وأمراض 
القلـــب التاجيـــة والتهـــاب عضلـــة القلب 
والإصابـــة بأزمـــة قلبيـــة شـــديدة وتكرار 

الإصابة بالأزمات القلبية.
 ومـــن الأســـباب الأخـــرى عـــدم علاج 
ارتفـــاع ضغط الدم المزمن بشـــكل ســـليم 
وشـــرب الخمر وتعاطي المخدرات وتناول 
بعض الأدوية. وتؤدي هذه الأســـباب إلى 
تدميـــر الكثير من أنســـجة عضلـــة القلب، 

ممـــا يمنع  القلب من القيـــام بأداء وظيفته 
المتمثلة بضخ الدم في الجسم بشكل سليم.

كمـــا أوضحـــت المؤسســـة أن تكلـــس 
الشـــرايين التاجيـــة وارتفـــاع ضغط الدم 
وعـــدم انتظـــام ضربـــات القلـــب والتهاب 
عضلـــة القلـــب وعيـــوب الحاجـــز القلبي 
أو  (الخلقيـــة  القلـــب  صمـــام  وعيـــوب 
المكتســـبة) أيضـــا مـــن الأســـباب المؤدية 

للإصابة بقصور القلب.
وتشمل الأســـباب كذلك، وفق مؤسسة 
القلـــب الألمانية، أمراض الأيـــض مثل داء 
السكري واضطرابات الغدة الدرقية كفرط 
نشـــاط الغدة الدرقية، وأمراض الرئة مثل 
انتفـــاخ الرئة أو مرض الانســـداد الرئوي 

المزمن، بالإضافة إلى أورام القلب.

وتتمثــــل أعراض قصور القلب في فرط 
التعــــرق وســــرعة التنفس وزيــــادة معدل 
ضربــــات القلب وشــــرب الســــوائل بكمية 
قليلة، فضلا عــــن الإعياء وتراجــــع القدرة 

على بذل المجهود.
ويتــــم عــــلاج قصــــور القلب بواســــطة 
الأدويــــة مثــــل مثبطــــات الإنــــزيم المحــــول 
للأنجيوتنســــين وحاصرات بيتا والأدوية 
المــــدرة للبــــول، ومنظــــم ضربــــات القلــــب، 
والإجراءات الجراحية مثل قســــطرة القلب 
وتركيب دعامة للأوعية الدموية واستبدال 
صمــــام القلب المعيب، وقــــد يصل الأمر إلى 

حد زراعة القلب.
الصحــــي  الحيــــاة  أســــلوب  ويلعــــب 
دورا مهمــــا فــــي مواجهــــة قصــــور القلب؛ 
حيــــث ينبغــــي اتباع نظــــام غذائــــي غني 
بالخضروات والفواكه مع الإقلال من الملح 
والابتعاد عن الدهون الحيوانية، مع شرب 
الســــوائل على نحو معتدل بمعدل 1.5 لتر 
يوميــــا، إلى جانب المواظبة على ممارســــة 
الرياضة والأنشطة الحركية كالمشي وركوب 
الدراجات الهوائية والســــباحة، بالإضافة 
إلى الإقلاع عــــن التدخين والخمر وإنقاص 

الوزن في حال المعاناة من البدانة.
 ويعسر الشــــفاء من قصور القلب ولكن 
يمكــــن إبطاء مســــاره في حال تشــــخيصه 
مبكرا، وذلك من خــــلال الأدوية التي  تعمل 
على خفــــض ضغط الدم المرتفــــع والأدوية 
المــــدرة للبــــول، وكذلك الأدويــــة  التي تعمل 
على اســــتقرار نظم القلب. وقصور القلب، 
أو فشــــل القلب، هي حالــــة مرضية تحدث 
نتيجة خلل وظيفــــي أو عضوي يؤثر على 

القلب كمســــتقبل للدم ومضخة لانتشــــاره 
في أنحاء الجسم، لإمداده بالمواد الغذائية 

والأكسجين.

ووفق مؤسســــة القلب الألمانية، يعاني 
حوالــــي ثلاثة ملايين شــــخص فــــي ألمانيا 
مــــن قصور في القلــــب  ويبلغ عدد الوفيات 
الســــنوية من هذا المرض في ألمانيا وحدها 
حوالي خمســــة آلاف شــــخص. حيث لا يتم 
التعرف على قصور القلب دائما في الوقت 
المناســــب. لذلــــك من المهــــم التعــــرف على 

العلامات الأولية في وقت مبكر.
ويفرق الأطباء بين نوعين مختلفين من 
هذا المرض، وفقا للموقع الألماني المتخصص 
بالشــــؤون الصحيــــة ”هايل براكســــيس“، 
وهما فشــــل أو قصور الجانب الأيســــر من 
القلب: فالجانب الأيســــر هو المســــؤول عن 
استقبال الدم المحمل بالأكسجين من أوردة 
الرئتين، ومن ثــــم ضخه إلى جميع أعضاء 
الجسم. لذلك فإن الفشل في الجانب الأيسر 
يؤدي إلى تراكم الــــدم في الأوعية الدموية 
للرئتين واحتقانها، ما يتســــبب في آلام في 
الصدر ولهاث وتعب من المشي أو الجري.

 تونــس –  لم تحُدد الدراســـات العلمية 
بعد مدى فاعلية اللقاحات ضد كوفيد – 19 

أمام الطفرة الجديدة  ”أي واي.2.4“.
وقال أمين ســـليم المختص التونســـي 
فـــي علـــم الفايروســـات وعضـــو اللجنة 
العلمية لمجابهة انتشـــار فايروس كورونا، 
إن الدراســـات العلمية لـــم تحدد بعد مدى 
فاعليـــة اللقاحـــات ضد كوفيـــد – 19 أمام 
الطفرة الجديدة ”أي واي.2.4“ المتفرعة عن 

السلالة المتحورة دلتا.
وبينّ في تصريح لوكالة تونس أفريقيا 
للأنبـــاء (وات) أن هـــذه الطفرة ظهرت في 
البداية في المملكة المتحدة وشملت خاصة 
غيـــر الملقحـــين والشـــريحة العمريـــة من 
12 إلى 15 ســـنة، مشـــددا على أنـــه لم يتم 
تسجيل حالات خطرة في صفوف المصابين 

كما هو الشأن في حالات الإصابة بدلتا.
وأضـــاف ســـليم أن منظمـــة الصحـــة 
العالميـــة لم تصنف بعد هـــذه الطفرة ومن 
المنتظر بعد عقد لقاءات تشـــاورية، تحديد 
نسبة انتشارها وتصنيفها وتسميتها في 

مرحلة قادمة.

وقال ســـهيل العلويني الأخصائي في 
جراحة طب الأطفال إن الدراسات العلمية 
الصادرة في المملكة المتحدة، منبع الطفرة 
الجديـــدة، قـــد تمكنـــت من تحديد نســـبة 
انتشـــارها والتي تفوق مـــن 10 إلى 15 في 

المئة نسبة انتشار المتحورة دلتا.
وأشار إلى أن هذه الطفرة قد انتشرت 
كذلك في بعض الدول الأوروبية وروســـيا 

والولايات المتحدة.
واعتبر أن تونس ليســـت في معزل عن 
بقيـــة الـــدول، مثمّنا الإجـــراءات الوقائية 
التـــي تم إقرارهـــا وتســـتهدف الوافديـــن 
عبر المعابر الحدودية والتي يمكن حســـب 
تقديره أن تحد مـــن ظهور هذه الطفرة في 

تونس.
وأكـــد علـــى ضـــرورة ملازمـــة الحذر 
للمحافظة على اســـتقرار الوضع الوبائي، 
خاصة وأن نسبة التلقيح في تونس والتي 
وصلـــت إلى 50 في المئـــة تبقى غير كافية.

وتعمل اللقاحات عبـــر محاكاة عامل معد، 

فايروســـات، أو بكتيريا، أو كائنات دقيقة 
أخرى يمكنها التسبب بالأمراض. وتؤدي 
نظـــام المناعة  هذه المحـــاكاة إلـــى ‘تعليم’ 
لدينا أن يســـتجيب بســـرعة وفاعلية ضد 

العامل المعُدي.
وكانـــت اللقاحات تقـــوم بذلك تقليديا 
من خلال تقديم شـــكل ضعيـــف من العامل 
المعدي يتيح لنظام المناعة لدينا بناء ذاكرة 
للتعامل معه. وبهذه الطريقة، بوسع نظام 
المناعة أن يميّز العامل المعدي بسرعة وأن 
يكافحه قبل أن يصيبنا بالمرض. وهذه هي 
الطريقة التي صُممت وفقها بعض لقاحات 

كوفيد – 19.
 19 وثمة لقاحات أخـــرى ضد كوفيد – 
رت باستخدام نُهج جديدة، وهي تدعى  طُوِّ
لقاحـــات الرنا المرســـال. وبـــدلا من تقديم 
عامل معـــد ضعيف (أي مـــادة تدفع نظام 
المناعـــة لديك إلى إنتاج أجســـام مضادة)، 
يمنح لقاح الرنا المرسال جسد المرء رموزا 
جينية يحتاجها لتمكـــين نظام المناعة من 
إنتـــاج الأجســـام المضـــادة اللازمـــة. وقد 
خضع نهج لقاح الرنا المرســـال لدراســـات 
علـــى امتداد عقود مـــن الزمن. ولا تحتوي 
هـــذه اللقاحـــات علـــى فايـــروس حي ولا 
الصبغـــي  الخلـــوي  بالحمـــض  تتدخـــل 

.(DNA) البشري
وتســـجل العديد من الـــدول الأوروبية 
عـــودة قويـــة لانتشـــار الفايـــروس ومنها 
ألمانيـــا. وقد أعلـــن معهد ”روبـــرت كوخ“ 
الألمانـــي أن معـــدل الإصابـــة الأســـبوعي 
بفايروس كورونا المستجد في ألمانيا سجل 
رقما قياسيا مرتفعا جديدا بلغ 201.1 حالة 
إصابة مؤكدة بفايـــروس كورونا لكل 100 

ألف نسمة.
ويعتبـــر هذا أعلى معدل إصابات على 
مدار سبعة أيام منذ بداية جائحة كوفيد – 
19، حيث ارتفع من 154.5 الخميس الماضي 

و130.2 قبل أسبوع.
وبلـــغ الرقم القياســـي الســـابق لمعدل 
الإصابـــات خـــلال 7 أيـــام 197.6 شـــخصا 
والذي تم تســـجيله في الثاني والعشرين 
من ديســـمبر 2020 في ذروة الموجة الثانية 

من الجائحة.
ويخوض مسؤولو الصحة والمشرعون 
الألمان نقاشا محتدما بشأن الموجة الرابعة 
التـــي تلوح فـــي الأفق مع احتمـــال إعادة 

فرض القيود.
ويخشـــى الأطبـــاء فـــي ألمانيـــا مـــن 
فـــي  كورونـــا  مرضـــى  عـــدد  تضاعـــف 
وحـــدات العناية المركزة مـــع ارتفاع أعداد 
المصابـــين بالفايـــروس. وقال كريســـتيان 
لســـجل  العلمـــي  المديـــر  كاراجانيديـــس 

وحـــدات العنايـــة المركـــزة فـــي الجمعية 
الألمانيـــة متعـــددة التخصصـــات للعناية 
المركـــزة وطب الطـــوارئ، إنـــه يتعين الآن 
رعاية ما يقـــرب من 2500 حالة في وحدات 
العنايـــة المركزة، مثلما كان الحال قبل عام 

في الموجة الثانية من الجائحة.
وأضاف كاراجانيديس في تصريحات 
ألجماينـــه“  ”أوجســـبورجر  لصحيفـــة 
الألمانية أنه من المتوقع في الأسابيع المقبلة 
أن يتضاعـــف العدد تقريبا إذا اســـتمرت 
الإصابات الجديدة فـــي الارتفاع على هذا 

النحو.
وتابـــع ”إذا وصـــل معـــدل الإصابـــة 
الأســـبوعي إلى 300 حالة بين كل مئة ألف 
نسمة، نتوقع حوالي 4500 مريض بكورونا 
(في وحدات العناية المركزة) على مستوى 

ألمانيا بتفاوت إقليمي كبير“.
فـــي  المحلـــي  الصحـــة  وزيـــر  وقـــال 
ولايـــة بافاريـــا كلاوس هوليتشـــيك، فـــي 
تصريحات لنفس الصحيفة ”إذا تضاعف 
عدد الإصابات ســـنتجاوز عدديـــا الأرقام 
القياســـية التي ســـجلناها فـــي الموجات 
الماضيـــة لن يكـــون نظامنـــا الصحي في 
ألمانيا قادرا علـــى التعامل معها“، مضيفا 
أن أحـــد الأســـباب الرئيســـية التـــي أدت 
إلى ارتفاع الإصابات هـــو معدل التطعيم 

المنخفـــض، وقـــال ”فـــي بافاريـــا أيضـــا، 
يغمر غير الملقحـــين على وجه الخصوص 
مستشـــفياتنا. أكثـــر من 90 فـــي المئة من 
هؤلاء هم من المرضى الذين رفضوا فرصة 

التطعيم حتى الآن“.
ويرى كاراجانيديـــس أنه من الصعب 
التنبـــؤ على المدى الطويل بشـــأن مســـار 
الجائحة، مشـــيرا إلى أنه بناء على معدل 
الإصابة الأســـبوعي يمكن التنبؤ بوضوح 
نسبيا بما ســـيحدث في الأسابيع المقبلة، 
وقال ”ما لا نســـتطيع التنبـــؤ به هو عند 
أي مســـتوى سيصل الأمر برمته إلى حالة 

الشلل التام“.
وذكـــر كاراجانيديـــس أنه لـــم يتضح 
بعد مدى فعالية قواعـــد مثل حظر تواجد 
غير المطعمين في فعاليـــات بأماكن مغلقة 
أو اللقاحات المعززة أو ما إذا كان السكان 
ســـيغيرون ســـلوكهم، وقال ”نحـــن نبحر 
حاليـــا عبـــر الضبـــاب دون نظـــام تحديد 

المواقع العالمي“.
ويســـجل عـــدد مـــن دول العالـــم، من 
بينهـــا المملكة المتحـــدة، ظهـــور متحورة 
جديدة من ســـلالة دلتا المتحـــورة بدورها 
عن فايـــروس كورونا. وتشـــعر تلك الدول 
بالقلق جراء ذلك وتتساءل عن مدى قابلية 
علـــى  وقدرتهـــا  للانتقـــال  واي.4.2“  ”أي 

الإفلات من الدفاعات المناعية. وكانت سمر 
الاستشفائية  الجامعية  الأســـتاذة  صمود 
المبرزة في المناعة بمعهد باســـتور تونس، 
أفادت فـــي تصريح ســـابق لوكالة تونس 
أفريقيـــا للأنبـــاء أن طفـــرة AY.4.2 تحمل 
نفـــس خصائـــص المتحـــور دلتـــا بما في 
ذلك الأعـــراض التي تســـببها، من أوجاع 
في الرأس والعضلات والإســـهال وفقدان 

حاستي الشم والتذوق.
وأفـــادت صمود بـــأن المتحـــورة ”أي 
واي.2.4“ المتفرعة عن الســـلالة دلتا والتي 
ظهـــرت فـــي عدد قليـــل من الـــدول بأعداد 
ضعيفة لا تزال تحت الدراسة لتبيان حدّة 
انتشـــارها وخطورتها، غيـــر أن ظهورها 
يؤكـــد ضـــرورة الالتـــزام بالتلقيـــح لمنـــع 
حـــدوث حالات خطـــرة وإمكانيـــة الإيواء 

بالمستشفيات.
وتباينـــت الآراء العلميـــة حـــول حدة 
انتشـــار وخطورة هـــذه المتغيـــرة مقارنة 
بمتحورة دلتا السلالة الأصلية لها والتي 
تعد بدورها أكثر انتشارا بـ65 في المئة من 

سلالة ألفا.
وكانـــت منظمـــة الصحـــة العالمية قد 
أعلنت أنها تراقب عدوى سلالة AY.4.2 من 
المتحـــورة دلتا التي باتـــت تظهر أكثر في 

حالات الإصابة بكوفيد – 19.

وذكـــرت منظمـــة الصحـــة العالمية في 
تقريرها عن الوباء أنها ســـجلت زيادة في 

انتقال سلالة  ”أي واي.2.4“ منذ يوليو.
وتتضمـــن الســـلالة ثـــلاث متحورات 
إضافيـــة منهـــا طفرتان فـــي بروتين نتوء 

غلاف الفايروس.

واي.2.4“  تسلســـلات”أي  تحميل  وتم 
إلى قاعدة البيانات العالمية GISAID من 43 
دولة. 93 في المئة كانت من المملكة المتحدة، 
حيـــث لوحظ ارتفـــاع تدريجي في نســـبة 

الحالات الجديدة.
ومثلـــت هذه الســـلالة 5.9 في المئة من 
جميع حالات المتحورة دلتا التي تم الإبلاغ 
عنها فـــي المملكة المتحدة خلال الأســـبوع 

الذي يبدأ في الثالث من أكتوبر.
ووفقـــا لمنظمة الصحة فإن ”دراســـات 
لتحديد ما إذا  وبائيـــة ومخبرية جاريـــة“ 
كانت أكثر عدوى أو أنها تضعف الأجسام 

المضادة.
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ينتظر بعد عقد لقاءات تشاورية أن تقوم منظمة الصحة العالمية بتصنيف 
ــــــدة من دلتا «أي واي.2.4» وتحديد نســــــبة انتشــــــارها  المتحــــــورة الجدي
وتسميتها. وكانت الدراسات العلمية الصادرة في المملكة المتحدة، منبع 
ظهور المتحورة الجديدة، قد تمكنت من تحديد نســــــبة انتشــــــارها والتي 

تفوق من 10 إلى 15 في المئة نسبة انتشار المتحورة دلتا.

أي نجاعة للقاحات كورونا ضد المتحورة «أي واي.2.4»
نسبة انتشار المتحورة الجديدة تفوق دلتا وتنذر بموجة قادمة   

اللقاح يمكن نظام المناعة من تمييز العامل المعدي ومكافحته

ارتفاع ضغط الدم من أعراض قصور القلب 

الحوامل بذكور مناعتهن ضد 

كورونا أقل من الحوامل بإناث

أمراض الأيض تسبب قصور القلب

النساء الحوامل بذكر 

ينتجن أجساما مضادة 

واقية أقل بكثير من النساء 

اللواتي يحملن الفتيات، ما 

يجعل الذكور أقل حماية

أسلوب الحياة الصحي 

يلعب دورا مهما في 

مواجهة قصور القلب، حيث 

ينبغي اتباع نظام غذائي 

غني بالخضروات والفواكه 

منظمة الصحة العالمية لم 

تصنف بعد هذه الطفرة 

ومن المنتظر بعد عقد 

لقاءات تشاورية، تحديد 

نسبة انتشارها وتصنيفها 

الدراسات تمكنت من 

تحديد نسبة انتشار 

المتحورة الجديدة

سهيل العلويني


