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 چکیده
 باعث کرونا های ویروس .شد شناخته چین در 2119 سال دسامبر در بار اولین برای ، 19- کووید بیماری
 های روش به را ها ویروس مختلف، های موج طول .شوند می انسان در شدید تا خفیف تنفسی های عفونت

 محدوده در قرمز مادون لیزر پرتوهای و مرئی نور از پایین سطح رمانید لیزر در .اندازند می کار از مختلف
 از .ایم پرداخته 19- کووید درمان بر لیزر نور تاثیر به حاضر مطالعه در .شود می استفاده نانومتر 1111تا121
 مرتبط یها پژوهش بررسی دنبال به ... و اسکوپوس آی، اس آی اسکالر، گوگل دایرکت، ساینس علمی های پایگاه

 مورد 2121 تا 1877 های سال به مربوط مقاله 38 نتایج و مباحث از مقاله این در .ایم بوده نظر مورد موضوع با
 ضد اثرات علمی مشاهدات اولین.باشد می 2121تا2117 های سال از ها آن بیشتر و است؛ گرفته قرار استفاده

 به توان می هستند، موثر 19- کووید درمان در که هایی روش از .گردید انجام بلانت و داونز توسط نور میکروبی
 شده مبتلا افراد درمان برای درمانی فوتودینامیک و ها دی  ایی ال لیزر، آبی نور ، ماورابنفش اشعه ، نوری مدولاسیون

 که است داده نشان ،19- کووید درمان در نوری مدولاسیون زمینه در اخیر های پژوهش.کرد اشاره 19-کووید به
 در .باشد مفید دیده آسیب های بافت بهبود در بخشی سرعت باعث دتوان می نوری مدولاسیون ضدالتهابی اثرات

 .شوند می مرخص زودتر بیماران درمانی، روش این
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  ماورابنفش درمانی، فوتودینامیك ،نوری مدولاسیون درمان نور، ساطع دیود ،00 ویروسروناك حاد تنفسی شدید
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 Acute Respiratory Distress Syndrome 

2
 Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 
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 دمهـمق

شود  می باعث که است ها ویروس از متنوعی گروه کرونا ویروس
 تنفسی های عفونت باعث ندتوان می و شوند آلوده مختلفی حیوانات

 اولین برای ،03-یدکوو بیماری .(0)شوند انسان در شدید تا خفیف
 که جدید ویروس این شد. شناخته چین در 8103 سال دسامبر در بار
 شده گذاری نام 8 ویروسروناک حاد تنفسی شدید سندروم عنوان به

 سراسر در بیماری این شد. شناخته عفونت این اصلی عامل است،
 را ای عمده های چالش و شده گیری همه باعث و یافت گسترش جهان

 همه (.8) است داشته دنبال به جهانی بهداشت های ستمسی برای
 اقدامات تا است کرده مجبور را ها دولت ،03 – کووید مداوم گیری

 به نیاز و (9) دهند انجام ویروس این انتقال با مقابله برای اضطراری
 قراردادن هدف برای موثر میکروبی ضد های استراتژی سازی پیاده

 طیف دارای نور بر مبتنی های تکنولوژی است. کرده تسریع را ویروس
 ضدعفونی و شیمیایی داروهای به نسبت ها فعالیت از ای گسترده

 و شوند می مواجه ناچیزی مقاومت با که هستند معمولی های کننده
 (.1) دارند را میزبان ایمنی واکنش به بخشی تعدیل توانایی

 را ها روسوی مختلف، های موج طول که باورند این بر کارشناسان
 دئوکسی به نانومتر 821 نور اندازند. می کار از مختلف های روش به

 رساند می آسیب ویروس 2اسید نوکلئیک ریبو یا 1اسید نوکلئیک ریبو
 های موج  طول که شود می گفته .شود تکثیر دتوان مین ویروس که طوری به

 3دور ماورابنفش اوقات گاهی )که نانومتر 888 - .81 مانند تر کوتاه
 اتصال به نیاز که ویروس این سطح روی های پروتئین به  (شود می نامیده

 کردن عفونی ضد کارایی (.2زنند) می آسیب دارد، انسانی های سلول به

 به بنفشاءماور اشعه حساسیت به بستگی ،ماوراءبنفش با هوا

 هوای حجم و بنفشءماورا اشعه سطح هوا، در موجود 5میکروارگانیسم
  (.00)دارد بنفش ءماورا اشعه شتاب تحت

 یززا و سززرد درمززانی لیزززر عنززوان بززه پززایین سززطح درمززانی لیزززر
 از پزایین سطح درمانی لیزر در .شود می شناخته نیز فتوبیومدولاسیون

                                                           
1
 DNA 

2
 RNA 

3
 Far-UltraViolet-C 

4 Microorganism 

 0111 تزا 121 محزدوده در قرمز مزادون لیززر پرتوهزای و مرئزی نور
 دیزود یزک از رنزگ تک یا موج طول تک نور .شود می استفاده نانومتر
 در نزور منبع شود. می منتشر وات میلی 211 از کمتر شدت با لیزری
 بافزت بزه فوتزون انرژی دهد می اجازه و گیرد می قرار پوست با تماس

 مختلزف سزلولی درون زیسزتی هزای مولکزول با که جایی کند، نفوذ
 فراینزد افززایش و هزا سزلول طبیعزی عملکزرد تزا کند می برقرار تعامل

  (.2) کند احیا را بدن درمانی
 درمزان بزر لیززر اثربخشزی مزورد در تزاکنون کزه مطالعاتی اکثر
 و (2) درد ضزد (،.) التهزابی ضزد تزاثیرات بزه است پذیرفته صورت

 تزاثیر مزورد در مطالعزات اسزت. یافتزه اختصزاص (3) بافزت ترمیم
 لذا هستند. محدود بسیار ،03- کووید بیماری بر ویروس التهابی ضد

 بخشزی بهبزود بزر درمانی لیزر تاثیر بررسی اضر،ح پژوهش از هدف
  باشد. می 03- کووید به مبتلا بیماران

 بررسی روش

 با درمانی تحقیقات زمینه در دانش تولید ،03-کووید بیماری شیوع با

 پژوهشی حاضر مطالعه است. گرفته شتاب ای العاده فوق سرعت

 «03 – کووید» و «لیزر نور» کلیدی واژگان از استفاده با که است مروری
 درمانی لیزر ،4تنفسی شدید سندرم کرونا، مانند آن مشابه واژگان و

 اسکالر، گوگل دایرکت، ساینس علمی های پایگاه در و...، پایین سطح
 با مرتبط های پژوهش بررسی دنبال به ... و اسکوپوس آی، اس آی

 در ها یبررس مجموع در ایم. بوده 03-کووید درمان روند بر لیزر تاثیر
 از پس شد. گردآوری مقاله 098 تعداد مذکور، علمی های پایگاه
 بر درمانی لیزر تاثیر با مرتبط مبحث و مقالات چکیده مرور

 ها تحلیل از بودند، زمینه این در مباحثی فاقد که مقالاتی ها، ویروس
 به مربوط که پژوهش .9 نتایج و مباحث نهایتاا  و شدند گذاشته کنار
 گرفت قرار استفاده مورد ها تحلیل در بودند 8180 تا 8118 های سال

 باشد. می 8180 تا .810 اخیر های سال مقالات از بیشتر که
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 Severe Acute Respiratory Syndrome 
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  ها هــیافت

 داونز با بنفش ءماورا اشعه میکروبی ضد اثرات علمی مشاهدات اولین
 موثری طور به دتوان می نور کردند مشاهده که شد آغاز بلانت و

 ها باکتری دادند گزارش و ببرد بین از را ها یکروارگانیسمم از ای مجموعه
 نور پارامترهای به اثر این که اند شده غیرفعال خورشید نور توسط
 دریافتند و دارد بستگی نور( دوز مثال، عنوان به ) مدت شدت، مانند

 ،0222 سال در (.01()1)است موثرترین آبی - بنفش طیف که
 "نور که گرفت نتیجه و کرد آزمایش را یمیکروب گونه چندین دوکلوکس

 است کش میکروب عامل پرکاربردترین و ترین ارزان بهترین، خورشید
 (.1)"داریم ما که

 برای حاضر حال در که مهندسی کنترل های روش از یکی
 اشعه تابش از استفاده ،شود می توصیه بالا ریسک با تنظیمات
 اشعه (.00است) مترنانو 821 موج طول با فرابنفش کشی میکروب

 عنصر یک دتوان می و یابد می افزایش تابستان در خورشید بنفش ءماورا
 بنفش ءماورا شاخص باشد. ویروس کرونا بیماری توقف در حیاتی

 در خطر بینی پیش که است المللی بین استاندارد گیری اندازه یک
 یک در ماوراءبنفش اشعه معرض در حد از بیش گرفتن قرار معرض

 انواع به دتوان می فرابنفش نور کند. می فراهم را خاص زمان و نمکا
 تنفسی سندرم و تنفسی شدید سندرم مانند ها ویروس از مختلفی

 نور مخرب قدرت و ببرد، بین از را آنها یا و بزند آسیب 1خاورمیانه
 انرژی دارد. بستگی ارگانیسم نوع و موج طول مانند عواملی به فرابنفش

 های ویروس از برخی و انزاوآنفل ویروس بر منفی طور به بنفش ءماورا
 کرونا ویروس بر مشابهی اثر است ممکن و گذارد می تاثیر مشابه
 (.08باشد) داشته

 های موج طول از استفاده عنوان به 2فرابنفش میکروبی ضد تابش
 برای  نانومتر( 981 - 811 ) میکروبی ضد محدوده در نور فرابنفش

 "تابش اصطلاح .شود می تعریف سطوح و هوا کردن عفونی ضد
 3درمان المللی بین کمیسیون توسط اصل در فرابنفش" میکروبی ضد

                                                           
1
 Middle Eastern respiratory syndrome 

2
 Ultraviolet germicidal irradiation 

3
 International Commission on Illumination 

 این و شد، پذیرفته 5ها بیماری کنترل مراکز توسط بعداا  و شد ابداع
 A فرابنفش یها موج طول از را عفونی ضد کاربردهای اصطلاح

 نانومتر( 111-981) برنزه یها لامپ و سیاه های چراغ میکروبی ضد
 .(01)کند یم زیمتما

 که است الکترومغناطیسی تابش فرابنفش، میکروبی ضد تابش
 توانایی ،اسیدها نوکلئیک در فتوشیمیایی تغییرات ایجاد با دتوان می

 فرابنفش محدوده در امواج .ببرد بین از تکثیر برای را ها میکروارگانیسم
C اسیدها نوکلئیک توسط چون رسانند می آسیب ها سلول به ویژه به 

 821 حدود در C فرابنفش میکروبی ضد اثربخشی .شوند می جذب
 جذب اوج به مربوط کیپ نیا .رسد می خود اوج به نانومتر، 822 -

 میکروبی ضد اثربخشی .است یباکتر DNA توسط بنفش ماوراء اشعه
 هک تری گسترده های موج طول و ها گونه بین دتوان می C فرابنفش اشعه

 (.09)باشد متفاوت ، شود می نیز فرابنفش اشعه شامل
 عفونی ضد های سیستم برای مختلفی های طرح حاضر حال در

 یک و لامپ یک شامل تنها ها سیستم از برخی .دارد وجود فرابنفش
 هستند متحرکی های ربات دیگر های سیستم که حالی در هستند، تایمر

 کنون تا (.2)کنند پیدا دسترسی سخت های مکان به ندتوان می که
 اشعه) نانومتر 821 ،کش میکروب نور برای موج طول ترین رایج
 از توان می را C-ماوراءبنفش اشعه که است (C-بنفش ءماورا

 زنون های لامپ و (،01()2) کرد تولید جیوه فشار کم های لامپ
 طیف در هم ،کنند می منتشر بالا شدت با را پالسی نور که 4پالسی

 تابش طیف در هم و  نانومترC ( 011 - 821 )-اوراءبنفشم اشعه
 بسیار کشی میکروبیک فعالیت طیف با ، نانومتر( 11. - 921 ) مرئی
 صرفه به مقرون ها لامپ این ساخت (.01)کنند می تولید تری وسیع
 فلورسنت های لامپ تکنولوژی همان از اساسا ها آن زیرا است

 داخل فرابنفش نور واقع در نتفلورس لامپ یک .کنند می استفاده
 ای شیشه سطح روی بر شده نشین ته فسفر اما .کند می تولید را لامپ
 که تری طولانی های موج طول در را آن و کند می جذب را نور آن لامپ
 لامپ یک ساخت برای د.کن می تثبیت دوباره ببیند، دتوان می انسان

                                                           
4
 Centers for Disease Control and Prevention 

5
 Pulsed Xenon Lamps 
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 مانند است، شفاف فشفرابن نور برای که ای ماده با شیشه فرابنفش،
  (.2)شود می جایگزین شده، ترکیب کوارتز

 از دیگر یکی ،ماوراءبنفش اشعه ویژه به ،یتشعشع کردن عفونی ضد
 های ویروس و ها میکروارگانیسم همه برای سازی فعال غیر های روش

 و مایع های کننده عفونی ضد به نسبت مزایایی که است شده شناخته
 انجام خودکار طور به دتوان می آن که ؛دارند رتحرا با کردن عفونی ضد
 کار به ها اتاق و هوا مایعات، سطوح، کردن عفونی ضد برای و شود

 استفاده (.02)است کارآمد انرژی نظر از بسیار چنین هم و شود گرفته
 خوبی به ها ویروس و ها باکتری کردن غیرفعال برای ماوراءبنفش نور از

 از شده ساطع فرابنفش یاپرتوه ال،ح این با .است شده تثبیت
 821 موج طول در انتشار حداکثر با معمولی کش بمیکرو های لامپ

 پوست سرطان باعث که دهد می نشان را انسان سلامتی خطر نانومتر،
  (.02)شود می مروارید آب و

 گسترده ویروسی میر و مرگ در لیزر از استفاده مورد در تحقیقات
 نورگسیل دیودو لیزری آبی نور اثربخشی کیاند مطالعات اما نیست،

 تیم با تیوهو، ام دی د.ان داده قرار بررسی مورد ویروس حذف در را
 نتیجه این به کردند، مطالعه را نانومتر 111 آبی نور که خود تحقیقاتی

 کند می فراهم را شواهد از بخش اولین آنها مطالعه نتایج که رسیدند
 موج طول .دارد ویروسی ضد فعالیت ومترنان 112 دی ایی ال و نور که

 که بود، خواهد وات میلی 8 تا 082 توان با نانومتر 112 استفاده مورد
 و کند، عبور شده ذکر توان از نباید ،موج طول این بالای انرژی دلیل به

 در دقیقه 81 تا 01 از باید عوامل، به توجه با لیزر، تابش زمان مدت
 اکسیژن میزان افزایش و ها ریه التهاب کاهش هدف، .باشد جلسه 01

 به اکسیژن انتقال و دهد می افزایش را بدن ایمنی که است نیتریک
 و گذشته مطالعات براساس .بخشد می بهبود را ها بافت و خون

 این در وریدی لیزر نور از یمتوان می ما توان، کم لیزر نور اثربخشی
 استفاده که داشت توجه باید اما کنیم، استفاده وریدی صورت به روش

 در بنابراین دارد. بیشتری احتیاط به نیاز ی،ورید شکل به آبی نور از
 های بیماری وزن، جنس، سن، مانند عواملی باید روش این از استفاده
 در نیز کمانی (..0)شوند گرفته نظر در لیزر زمان مدت و خاص

 رب نانومتر 223 پایین سطح لیزر تاثیر» عنوان تحت پژوهشی

 تا 08 باید که اند گرفته نتیجه چنین «03- کووید ویروس از پیشگیری
 ثانیه 01 مدت به  لیزر هفته، در روز سه یا 8 درمانی، لیزر جلسه 02

 (.02شود) تابیده پوست روی بر عمود
 برابر در بدن ایمنی در هم D ویتامین که گفت توان می همچنین

 اشعه حفاظتی نقش قبلی، مطالعات (.02است) موثر 03-کووید
 در گرفتن قرار .دهند می نشان انسان سلامت در را B-ماوراءبنفش

 را ایمنی که است D ویتامین اصلی منبع B-ماوراءبنفش اشعه معرض
 کاهش را میر و مرگ و شدید های عفونت احتمال و دهد می افزایش

 صورت به که است استروئیدی هورمون یک D ویتامین (.03)دهد می
 با یا و (80()81)پوست روی بر ماوراءبنفش اشعه اثر با (81)درونی
 تولید غذایی های مکمل یا و بیرونی غذایی منابع از یدسترس

 بین های موج طول در را B فرابنفش پرتو ،D نویتامی (.81)شود می
 آن سازی فعال برای که فرایندی ،کند می جذب نانومتر 902 و 831

 (.80()88) تاس ضروری
 تاثیر» عنوان تحت پژوهشی نیز (8181) همکاران و فرناندز

 کاهش با نور تاثیر ارزیابی هدف با «03- کووید بر نور تاباندن

 بیماران در که کنند می بیان آنها اند. داده انجام 03- کووید کشندگی

1هموگلوبین ،03- کووید به مبتلا
 2پروتوپورفیرین و است کاهش حال در 

 جریان در آهن های یون مضر تجمع عثبا که است افزایش حال در
 بدن در شدید التهابی روند یک ایجاد به قادر کهشود  می خون

 مهم تفاوت یک دتوان می ویژگی این که داد نشان ها یافته .شود می
 طریق از سیستم، این در تعادل عدم صورت در فرآیند این تغییر برای

 از استفاده با و تفسفا تری آدنوزین افزایش برای نوری، مدولاسیون
 تولید D ویتامین ،B-فرابنفش تابش و نزدیک قرمز مادون قرمز، اشعه
  (.88کند)

 چون دهد می قرار تاثیر  تحت را ایمنی عملکرد D ویتامین کمبود
 با را ذاتی ایمنی و کند می اعمال را ایمنی تنظیم نقش D ویتامین

 که دهد می شافزای ویروسی ضد پروتئین( )زنجیره پپتیدهای ترشح
  (.81د)بخش می بهبود را مخاطی دفاع

                                                           
1
 Hemoglobin 

2
 Protoporphyrin 
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 D ویتامین که کند می فراهم را شواهدی03-کووید 1گیری همه
 مفید 03-کووید از ناشی مرگ با مرتبط خطر کاهش در است ممکن

 عوامل با ها ویروس انتقال پویایی که دهد می نشان مطالعات .باشد
 ارتباط در بارش و ماد ،فرابنفش شاخص رطوبت، مانند هوایی و آب

 تاثیر تنفسی دستگاه بر که ویروسی بیماری یک نزا،افلوآن .است
 با همزمان زمستان در و دهد می نشان را بودن فصلی و گذارد، می

 اوج به ،پایین فرابنفش اشعه شاخص و پایین رطوبت پایین، دمای
  (.03)رسد می خود

 را ویروسی دمیاپی احتمال زمستان در D ویتامین تر پایین سطوح
 و زمستان های ماه در تنفسی دستگاه های عفونت ؛(80)کند می تسهیل

 ،دهند می رخ تابستان از بیشتر شمالی جغرافیایی عرض در ویژه به
 (.89.)بود خواهد تر آسان ویروس انتقال سرد دمای در این بر علاوه

 را نهاآ به ابتلا خطر و شدت ، بروز تواند می D ویتامین مکمل درنتیجه
 توجهی قابل طور به 03-کووید عفونت میر و مرگ میزان و دهد؛ کاهش

 (.80)یابد می کاهش خوراکی D ویتامین مکمل مصرف از بعد
 ایمن، روش یک 2نور کننده ساطع دیودی قرمز نور با نوردرمانی

 های روش با است ممکن که است حمل قابل و ارزان تهاجمی، غیر
 مشاهده قابل قرمز نور طیف این، بر علاوه .شود ترکیب موجود درمانی

 اجازه آن به که دارد بالاتری نفوذ عمق فرابنفش، نور با مقایسه در
 تا برسد پوست میانی غشای به و دکن نفوذ برونی پوست به تا دهد می
  (.81)بگذارد تاثیر فیبروبلاست عملکرد بر

 اتآزمایش از پایین سطح لیزر تابش عملکرد از شواهد اولین
 سال در )مجارستان( سملویز پزشکی دانشگاه در مستر، اندره دکتر

 که را آزمایشی تا بود تلاش در مستر (.82 – 82) آمد دست هب .032
 کند، تکرار شد، انجام آمریکا بوستون در گاف مک پائول توسط ابتدا
 در بدخیم تومورهای بهبود برای شده کشف تازه یاقوت لیزر از وی

 انسانی بیماران در را آن همچنین و بود کرده ستفادها صحرایی موش
 (.82) کرد آزمایش نیز

 

                                                           
1
 Epidemic 

2
 Light-Emitting Diode-Generated Red Light 

 بحث

 های بیماری یا و آسم الریه، ذات مانند تنفسی اختلالات درمان برای
 روش از مسن بیماران و بزرگسالان کودکان، در 3مزمن ریوی

 0111 از بیش بالینی مطالعات .شود می استفاده نوری مدولاسیون
 از ریوی شرایط در را نوری مدلاسیون با درمان مثبت ثراتا بیمار
 تنفسی علایم کاهش دارو، به نیاز کاهش بهبودی، زمان کاهش جمله

 خونی های شاخص و ایمونولوژی رادیولوژی، پارامترهای بهبود و
 روی بر نور ،نوری مدولاسیون درمان در (.90()91)دهد می نشان
 توسط شده جذب نور انرژی ود شو می اعمال دیده آسیب های بافت

 از آبشاری زیستی، های مولکول یا سلولی داخل های کروموفور
 بهبود را سلول عملکرد که کند می آغاز را مولکولی های واکنش

 را ترمیم نور نتیجه در .دهد می افزایش را بدن التیام فرآیند و بخشد می
 درد و تورم ب،التها و کند می تعدیل را ایمنی سیستم کند، می تحریک

 یدرمان نوری، مدولاسیون طریق به درمان .دهد می کاهش را
 این (.83)است شده شناخته جانبی عوارض بدون و صرفه به  مقرون

 تبدیل تنفسی اختلال تحت 03-کووید موارد درمان عنوان به را آن امر
 های سلول در نوری مدولاسیون که است شده داده نشان کند. می

 بر علاوه (.82)است موثرتر افراد و ها بافت بیمار، یا و دیده آسیب
 کنیم، منتقل ها ریه به را نوری های کننده حساس بتوانیم اگر این،

 ضریب آبی موج طول .باشیم ها آن به لیزر تابش به قادر است ممکن
 کنیم، استفاده بدن از خارج آن از یمتوان مین ما و ندارد بالایی نفوذ

 لیزر از یا و کنیم نزدیک ریه به را فیبر حداقل یا وارد باید ما بنابراین
  (.98)کنیم استفاده ای تراشه داخل درمانی

 مجاری مزمن انسدادی های بیماری در نیز نوری مدولاسیون
 .است موثر سینه قفسه دیواره عضلات درمان هنگام در هوایی
 از است ممکن که دارند وجود 03-کووید بحران در زیادی های زمینه

 و مسن افراد میان در خصوص به ببرند، بهره نوری مدولاسیون درمان
 برابر در ویژه به را آنها که شرایطی یا دیگر های بیماری به مبتلا افراد

 (:82) از عبارتند د،کن می پذیر آسیب ویروس
 ویژه مراقبت های بخش در که کسانی و ویروس این به مبتلا افراد

                                                           
3
 Chronic Obstructive Pulmonary Disease 
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  قفسه به نوری مدولاسیون درمان از است ممکن ،شوند می بستری
 و خون اکسیژناسیون بهبود هوایی، مجاری بهبود به کمک برای سینه

  .ببرند بهره تنفس به کمک برای ماهیچه عملکرد افزایش
 مدولاسیون درمان اصلی بالینی مزیت رسد می نظر به حال، این با

 دوران در نمزم علائم به که است بیمارانی برای ،03-کووید در نوری
 های بیماری که  کسانی مسن، افراد جمله از دهند، می ادامه خود نقاهت

 برای ها گروه این .دارند ایمنی حد از بیش پذیری تحریک و متعدد دیگر
 مدولاسیون از استفاده دارند. نیاز بیشتری زمان مدت به بهبودی،

 ایمنی عملکرد عمومی، سلامت و سلولی انرژی بهبود باعث نوری
 کاهش و مغز عملکرد روده، ایمنی / میکروبیوم وضعیت ریه،

 ،نوری مدولاسیون مدت کوتاه درمان در .شود می عضلانی خستگی
 عفونت از پس عوارض خطر و بخشد می بهبود را 03- کووید بازیابی

  .دهد می کاهش را
 .است واکسیناسیون به کمک ،نوری مدولاسیون دیگر مزیت
 پاسخ یا عدم معرض در بیماری، چند یا دو به لامبت افراد و سالمندان
 که دادند نشان همکارانش و کاشیواگی .هستند واکسن به دهندگان

 واکسیناسیون به کمکی عامل یک عنوان به نزدیک قرمز مادون لیزر
 واکسیناسیون به ایمنی های پاسخ توجهی قابل طور به و کند می عمل

  .دهد می افزایش E – گلوبولینهمو ایمنی افزایش بدون را آنفولانزا
 عنوان به را نوری مدولاسیون روش با درمان از استفاده مورد سه

 هر و دهیم. می ارائه مقاله این ادامه در 03- کووید مورد در درمان یک
 جلسه چهار بیمار سه هر .بودند شده 03- کووید به مبتلا بیمار سه

 با نانومتری، 312 و 212 لیزر پرتوهای از استفاده با روز در بار یک
 1موجی چند قفل سیستم اسکنر به مجهز لیزر .شدند درمان موفقیت

 از قبل 2آمریکا داروی و غذا اداره توسط مطالعه این در استفاده مورد
 مهم غیر دستگاه یک ،3سازمانی بازبینی هیات تایید آوردن دست به
 اب همگام و همزمان لیزر دیود دو .شد تلقی خطر معرض در

 212 و هرتز(8111-0 تنظم )قابل نانومتر 312 های جمو طول
 قرار استفاده مورد پالسی های حالت در و ،شوند می منتشر نانومتر

                                                           
1
 Multiwave Locked System 

2
 US Food and Drug Administration 

3
 Institutional Review Board 

 متر سانتی 81 اسکنر سازنده، کارخانه دستورالعمل براساس .گرفتند
 پایه، تا راس از دقیقه، 01 مدت به ریه هر .داشت قرار پوست از بالاتر

 پشتی سینه  قفسه از مربع متر سانتی 821 مساحت هب ای ناحیه در
 دوز با نوری مدولاسیون درمان دقیقه 82 به منجر که شد، اسکن
 د.ش ژول 9231 کلی انرژی و مربع متر سانتی بر ژول 802.

 و 0 جدول در انسان بدن روی لیزر قرارگیری نحوه و زریل یپارامترها
 (.90 – 83) است شده مشخص 9 و 8 ،0 شکل
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  (GaAlAs)‌نانومتر‌‌808دیود (GaAs)‌نانومتری‌‌509دیود

 تابش حالت یپالس یپالس
 فرکانس هرتز 1500 هرتز 1500

 پالس مدت طول            
 پیک توان         

 متوسط توان                      
 نقطه اندازه          

 ناحیه               ریه هر روی
            ⁄  دوز 

 پوست از فاصله     
 درمان زمان ریه هر روی دقیقه 01

 کل انرژی      
 کل زمان دقیقه 28

 جلسات روز 1 مدت به یکبار روزانه
 

 نوری مدولاسیون درمان ارائه برای نیاز مورد لیزر تجهیزات

 بهداشتی مقامات توسط و است، موجود جهان سراسر در حاضر حال در

 و ،شود می تایید کانادا بهداشت و دارو و غذا اداره مانند کشورها
 در بخشی توان و فیزیوتراپی مراکز و درد، های کلینیک در راحتی به

 هم نانومتر، 312 و 212 های موج طول ترکیب (.90)است دسترس
 فراهم را متر سانتی 281 - 1 اعماق به نفوذ ،قرمز مادون نزدیک

 و باسن مثل تر عمیق های بافت برای لیزر دستگاه این (.83)دکن می
 استفاده اند، شده احاطه ضخیم های ماهیچه توسط که لگن مفاصل

 روی بر مربع متر سانتی بر ژول 182 دستگاه این درمانی دوز .شود می

 ،محاسبات براساس .برسد لگن عمیق اهداف این به تا است پوست
 تا ندکرد استفاده پوست روی بر مربع متر سانتی بر ژول 88. از آنها
 ریه به را لیزر انرژی از مربع متر سانتی بر ژول 1 / 10 از بیش فقط

 کند می نفوذ سینه دیواره به مربع متر سانتی بر ژول 88. زدو .برساند
 زیستی تحریک برای کافی انرژی با و  انسان( در متر سانتی 2 تا 082 )

 تعداد ،چندموجی شده قفل سیستم لیزر (.83)رسد می ریه بافت به
 افزایش را کنند می نفوذ زمان واحد هر در بافت به که هایی فوتون

 موثرتر طور به را ریه مانند عمیق های بافت درمان امر این که دهد، می
  (.90د)ساز می میسر تر کوتاه های زمان در و

 بعد و قبل 1یهر تورم یرادیولوژ ارزیابی 2 و 1 شکل در توان می
  کرد: مشاهده را ایکس اشعه توسط پایین سطح درمانی لیزر  از

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

                                                           
1
 Radiographic Assessment of Lung Edema 

2 Chest X-rays 
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 سطح درمانی لیزر » عنوان تتح پژوهشی در وتریسی، و مکملی
 ،مختلف سطوح در سیتوکین تضعیف برای روشی عنوان به پایین
 بیان «19- کووید در تنفسی های دستگاه از استفاده کاهش و بهبود

 دارند، گذاری لوله به نیاز که بیمارانی از توجهی قابل بخش که کنند می
 های روش بهترین و تنفسی های دستگاه بودن  دسترس در رغم علی

 دارای  پایین سطح درمانی لیزر .شوند می بیماری تسلیم درمانی،
 ممکن و است، متاآنالیز توسط شده تایید التهابی ضد و قوی اثرات
 از که است دهه چندین .باشد درمانی تنفسی حاد سندروم برای است
 سلامتی شرایط دیگر و زخم التیام درد، درمان برای توان کم لیزر

 استفاده جهان سراسر در پرستاران و ها فیزیوتراپیست ن،پزشکا توسط
 تنفسی های بیماری برای دامپزشکی در آن از این، بر علاوه .شود می

 سطح به پایین توان شدت با لیزر نور .شود می استفاده الریه ذات مانند
 .شود ایجاد سیستمیک و موضعی اثرات تاشود  می اعمال پوست

 سطوح در را سیتوکین شدت پایین، سطح رمانید لیزر ها یافته براساس
 کاهش را عمده التهابی های متابولیت و کرده تضعیف مختلف

 های درمان با همراه پایین سطح لیزر نور که شد مشخص همچنین .دهد می

 کند؛ جلوگیری 03-کووید های پیشرفت از دتوان می معمول پزشکی
 حداقل به را مصنوعی تنفس دستگاه از استفاده نیاز مورد زمان مدت

 (.2) کند کوتاه را بهبود زمان و داده افزایش را بهبودی روند برساند،
 به درمان یا پایین سطح درمانی لیزر که اند کرده مشخص همچنین آنها

 (:2) باشد می زیر شرح به مختلفی اثرات دارای نوری مدولاسیون روش
 دهد یم کاهش یلنفاو عیما ترشح شیافزا با را تورم و ادم. 
 دهد یم شیافزا را یسلول ریتکث و نیپروتئ و کلاژن دیتول. 
 کند. می تسریع را زخم بهبود 
 بخشد یم بهبود را بافت یکشش استحکام و تیفیک. 
 آن؛ میترم و عصب عملکرد کیتحر 
 کند. می تسریع را استخوان مجدد بازسازی 
 دهد. می افزایش را اندورفین و دهد می کاهش را درد آستانه 
 بیآس محل از دور به یالتهاب عاتیضا یساز اکپ 
 کند. می تقویت را خون جریان 

 عنوان تحت پژوهشی در نیز (8101) همکاران و بیوردال
 برای آن ارتباط و پایین سطوح درمانی لیزر التهابی ضد مکانیسم»

 سطح درمانی لیزر که کنند می بیان «فیزیوتراپی در بالینی استفاده
 کند. تحریک را خاصی فوتوبیولوژیکی های کانیسمم دتوان می پایین
 های واکنش بر پایین سطح لیزردرمانی تاثیرات مرور آنها هدف

 از قوی شواهدی که است داده نشان آنها های یافته است. بوده التهابی
 و آزمایشی مدل 08 تمام در پایین سطح درمانی لیزر ضدالتهابی اثر

 است. سازگار نانومتر 311 تا 299 بین موج طول و التهاب مراحل
 لیزری خروجی با نزدیک قرمز مادون و قرمز پایین سطح درمانی لیزر

 – 182 دوزهای و ثانیه 211 – 02 تابش زمان وات، میلی 011-882
 (..) دهد می کاهش توجهی قابل میران به را التهاب 382

 اثرات» عنوان تحت پژوهشی در (،8180) همکاران و فرد نجاتی

 «03- کووید در کمکی درمان یک عنوان به نوری ساز شبیه احتمالی مثبت
 تازه ویروسی عفونت یک عنوان به 03-کووید که کنند می بیان

 تنگی با که است یافته گسترش جهان سراسر در اکنون شده، ظهور
 سوم یک در تنفسی حاد پریشانی سندرم و بیماران از نیمی در نفس
 از بسیاری در نوری مدولاسیون التهابی دض اثر است. شده دیده موارد
 مدولاسیون تاثیر بررسی به مطالعه این بنابراین است. شده تایید موارد
 آسیب های بافت بازسازی تسریع همچنین و ریه حاد التهاب بر نوری
 تعدیل بر نوری مدولاسیون مستقیم غیر اثر است. شده انجام دیده

 سایر در رسانی اکسیژن و خون جریان افزایش بدن، ایمنی سیستم
 نشان پژوهش این های یافته است. گرفته قرار توجه مورد نیز ها بافت

 افزایش و  ریه التهاب کاهش در دتوان می نوری مدولاسیون که داده
 دتوان می نوری مدولاسیون باشد. مفید دیده آسیب بافت بازسازی
 های اماند بازسازی برای غیرمستقیم صورت به را رسانی اکسیژن

 دیودهای یا قرمز مادون لیزرهای بنابراین، دهد. افزایش دیده آسیب
 (.82) است شده توصیه زمینه این در نور کننده ساطع

 کاهش با آن ارتباط و نوری ساز شبیه نیز مطالعات سایر در
 و سوزا مطالعه در مثال عنوان به است. گرفته قرار بررسی مورد عفونت

 سطح دتوان می نوری مدولاسیون که است شده مشخص همکاران
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 ریه حاد التهاب بهبود باعث و داده کاهش را ویروسی عوامل تولید
  (.91) شود

 و درمانی لیزر عنوان تحت پژوهشی در نیز همکاران و لیما دی
 بافت به کافی انرژی دوز است لازم که اند گرفته نتیجه ریه التهاب

 بافت از عبور با لیزر تابش ود.ش ساطع ریه پارانشیم ویژه به نظر مورد
  (.92) یابد می کاهش پوست و ای دنده بین های ماهیچه مانند پوشاننده

 عنوان به دتوان می پایین سطح لیزر که است داده نشان مطالعات
 را التهابی های سیتوکین سایر تولید التهابی ضد سیتوکین یک

 چندین در افظتیمح اثر این دهد. کاهش را بافت آسیب یا کرده تعدیل
 (..9 و 92) است شده داده نشان مطالعه

 

 گیری نتیجه

 است حاد تنفسی عفونی بیماری یک (،03 -)کووید کرونا ویروس
 مساله یک عنوان به و است شده ایجاد سارس ویروس توسط که

 تاثیر عمومی سلامت بر ای گسترده طور به و شده شناخته گیر همه
 دسامبر در چین ووهان در ویروس ارشگز اولین زمان از گذارد. می

 سطح در محققان و پزشکان توسط شده کشف دیجد شواهد ،8103
 روسیو خود تیماه و 1زایی بیماری چگونگی شدن روشن به جهان
  است. کرده کمک

 اب مقاله این در ما است، تنفسی عفونت بیماری یک 03-کووید
 این مختلف درمان های روش مرتبط، و معتبر منابع مرور از استفاده
 کردیم. بررسی را نوری منبع با درمان یا درمانی لیزر وسیله به بیماری
 نمونه، واحد عنوان به آنها انتخاب و ها پژوهش گزینش ملاک

 درمانی لیزر با رابطه در آنها مروری یا تجربی و آزمایشگاهی های یافته
  است. بوده کرونا ویروس بر تاکید با ویروسی و عفونی های بیماری و

 بر نوری منابع تاثیر با ارتباط در گرفته صورت های پژوهش اولین
 نور تابش در بنفش آبی طیف که است داده نشان ها، ویروس

 های روش از باشد. می زدایی میکروب های راه موثرین از خورشید،
 استفاده دارد، کاربرد سطوح و هوا کردن ضدعفونی در امروزه که موثر

 طول از که است نانومتر 821 ماورابنفش کش روبمیک اشعه از

                                                           
1
. Pathogenesis 

 نانومتتر( 981-811) کش میکروب محدوده در ماورابنفش های موج
 ها ویروس انواع بر تواند می ماورابنفش نور خود .کنند می استفاده

 نور از استفاده ببرد. بین از را آنها و زده آسیب مرس و سارس مانند
 صورت به ها ویروس و ها اکتریب سازی غیرفعال برای بنفشءماورا

 زیرا است شده محدود آن از استفاده اما است. شده اثبات دقیقی
 آب و پوست سرطان مانند انسان سلامت برای مخاطراتی دارای

 است. مروارید
 زنون های لامپ و ای جیوه های لامپ توسط که C فرابنفش نور

 ،شود می ساطع ،کنند می منتشر بالا شدت با را پالسی نور که پالسی
 فناوری از ها لامپ این ساخت در باشد. کشی میکروب خاصیت دارای

 نور فلورسنت، های لامپ که شود می استفاده فلورسنت لامپ

 در که مطالعاتی همچنین کند. می تولید لامپ داخل در را بنفشءماورا

 اند داده نشان است،  گرفته صورت کشی ویروس بر لیزر نور تاثیر زمینه

 دیی ایی ال نور دارند. کشی ویروس قابلیت ها دیی ایی ال و لیزر آبی نور که

 التهاب کاهش آن از هدف و کند می عمل ضدویروس نانومتری 112

 داده افزایش را بدن ایمنی که است نیتریک اکسیژن مقدار افزایش و ها ریه

  بخشد. می تسهیل را ها بافت و خون به رسانی اکسیژن و
 این زیرا دارد. انسان سلامت در مثبتی تاثیر B فشماورابن اشعه

 بر ماورابنفش اشعه تابش از ویتامین این و است D ویتامین منبع اشعه
 تقویت باعث که است عاملی ،D ویتامین .شود می تولید پوست
 شدید عفونی های بیماری به ابتلا احتمال کاهش و بدن ایمنی سیستم

 که است شده تایید ها پژوهش در لهمسا این .شود می 03- کوید مانند
 داده کاهش را 03- کووید عفونت میرهای و مرگ خطر ،D ویتامین

 را اصلی نقش ،D ویتامین و فسفات تری آدنوزین های ترکیب است.
 برابر در فرد مقاومت و بدن دفاعی های مکانیسم سازی فعال در

 به دیود توسط تولیدشده قرمز درمانی نور همچنین دارند. را ویروس
 شده شناخته حمل قابل و ارزان غیرتهاجمی، ایمن، روشی عنوان
 استفاده مورد درمانی مکمل روش عنوان به دتوان می روش این که است

 گیرد. قرار
 جمله از نوری مدولاسیون با درمان یا پایین سطح درمانی لیزر

 دیده آسیب های بافت روی بر نور آن در که است درمانی های روش
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 بخشد می بهبود را تنفسی بد شرایط مانند مشکلاتی وشود  می عساط
 به نیاز و دهد می کاهش را بهبودی زمان کند، می سازی عادی و

 الریه، ذات مانند هایی بیماری در که کند می کم نیز را دارو دریافت
 به میتلایان درمان در اخیراا  همچنین و ریوی مزمن انسداد و آسم

 گیرد. می قرار فادهاست مورد 03- کووید
 ،03- کووید درمان در نوری مدولاسیون زمینه در اخیر های پژوهش

 در دتوان می نوری مدولاسیون ضدالتهابی اثرات که است داده نشان

 های بافت بهبود در بخشی سرعت همچنین و ریه حاد التهاب موارد
 یا قرمز مادون لیزرهای ها روش این در باشد. مفید دیده آسیب

 باشود  می پیشنهاد است. شده توصیه نور کننده ساطع دهایدیو
 در تسریع به نسبت پژوهش این در شده بررسی های روش از استفاده
  شود. اقدام 03- کووید به مبتلا افراد بهبودبخشی و درمان
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