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 ران یدر ا  19-کووید یمار یبودن ب یفصل بررسی  
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 . ، ایرانبجنورد،  دانشگاه کوثر بجنورد، گروه مهندسی صنایع یار استاد 1

 . ، ایرانبجنورد،  دانشگاه کوثر بجنورد، صنایعمهندسی کارشناسی 1
 . ، ایرانبجنورد،  دانشگاه کوثر بجنورد، گروه مهندسی صنایع استادیار 3

   دهیچک

  11ایجاد شده است. سازمان بهداشت جهانی در  2-کوو-سارسبه نام  کروناویروس جدید  که توسط یک تنفسی حاد است بیماری عفونی 19-کووید

  نیدر تدو  19-دیکوو  یریگدر گسترش همهبودن  یدرک نقش فصلکه آنجاییکرد. از  جهانی اعلام    گیراین عفونت را یک بیماری همه   2020مارس  

در کشور ایران انجام شده است.    19-دیکووتغییرات فصلی بر روی موارد ابتلا و فوتی  ، در این پژوهش بررسی  است  یضرور  یمداخلات بهداشت عموم

بر اساس آمار منتشر شده توسط وزارت بهداشت،   1400الی اسفند  1399از فروردین   19-آوری شده شامل موارد ابتلا و فوتی کوویدهای جمعداده

که بین   طرفه نشان دادیک  های تحلیل واریانسطرفه استفاده شد. یافتهتحلیل واریانس یک  ها ازدر تحلیل دادهدرمان و آموزش پزشکی ایران است.  

بیانگر آن است   نتایج تحلیل دادهداری وجود ندارد. تفاوت آماری معنی های مختلف سالها و فصلدر ماه 19-موارد ابتلا و فوتی کووید هایمیانگین

و    دما  شیافزادر ایران فصلی نبوده و    19-باشد. بنابراین کوویددر کشور ایران قابل ملاحظه نمی  19-که  اثر تغییرات فصلی بر روی شیوع کووید

با رس اجرا   یهاماه   دنیرطوبت  بدون  تابستان  و  بهداشت عموم  یبهار  به کاهش  ی  مداخلات گسترده  منجر    19-کووید  گیریپیشرفت همهلزوماً 

   . شود، فاصله اجتماعی و واکسیناسیون پیشنهاد میهاماسک صورت، شستن دست  دنیپوشهای مرتبط با عوامل رفتاری مانند  استراتژی. لذا  گرددنمی
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Abstract  
Coronavirus disease 2019 (COVID-19) is an acute respiratory infectious disease caused by a new  

coronavirus  SARS-CoV-2. The World Health Organization declared this infectious disease as a 

global pandemic on 11 March 2020. Since it is necessary to understand the role of seasonality in the 

spread of the COVID-19 epidemic in the formulation of public health interventions, in this study, the 

effect of seasonal changes  on the cases of infection  and deaths of COVID-19 in Iran has been 

investigated. The data collected from Iran’s Ministry of Health and Medical Education, including the 

cases of infection and deaths of COVID-19 from 20 March 2020 to 20 March 2022. In data analysis, 

One-way analysis of variance (ANOVA) was used. The results of One-way ANOVA showed that 

there is no significant statistical difference between the averages of the cases of COVID-19 in 

different months and seasons of the year. Also, there is no statistically significant difference between 

the averages of COVID-19 deaths in different months and seasons of the year. Results of data analysis 

data showed that the effect of seasonal changes  on the spread of COVID-19 in Iran is not significant. 

As a result, because COVID-19 is not seasonal in Iran, an increase in temperature and humidity with 

the arrival of spring and summer months will not necessarily result in a reduction in the spread of the 

COVID-19 epidemic if extensive public health interventions are not implemented. Therefore, 

behavioral strategies such as wearing a face mask, washing hands, maintaining a social distance and 

vaccination are suggested. 
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 مقدمه   -  1

است که از    21های واگیردار و عفونی قرن  از بیمارییکی    19-کووید

از ووهان چین به    گیرهمهشیوع   صورتبه  2019سال    دسامبراواخر  

شیوع از  ترین  مسری، بزرگ  یماریبیافت. این  سراسر جهان گسترش  

( در 11-کوو-سارسزمان شیوع شدید سندروم حاد تنفسی سارس )

بوده است و با احتمال ایجاد بیماری سندرم حاد و شدید    2003سال  

س  اهدولتبر  به سرعت    ی،تنفس  ریثأت  یعموم  یبهداشت  یهاستمی و 

است فوقگذاشته  سرایت  قدرت  و  .  نگرانی  ویروس  این  بالای  العاده 

ها  ونیلیمرا در بین مردم جهان به وجود آورده و  های زیادی  استرس

بحران    کی  . ویروس کرونا،کرده است  ر ییتغ  یبه طور قابل توجه  یزندگ

.  مناسب است  یپاسخ اضطرار   ازمندیکرده که ن  جادیرا ا  یعموم  یپزشک

نفس اشاره  یتنگو  سرفه    ،تبتوان به  یم  یماریب  نیاز جمله علائم ا

بیماری،  کرد این  شیوع  ابتدای  از  دل.  و    لیبه  استاندارد  درمان  نبود 

  بوده   یماریاز ب  یر یشگیتنها راه پ  یداروئ  ریمداخلات غ  واکسن موثر،

چشمگ طور  به  بدن  یریکه  روزانه    ت یموقعی،  روح  طیشرا،  عادات 

اقتصاد  یاجتماع ت  یو  است.  قرار    ریث أرا تحت  راهداده  های  از جمله 

  توان به پوشاندن دهان و بینی هنگام عطسه و ل میپیشگیری از انتقا 

یا   ثانیه  15مدت    ها با آب و صابون حداقل بهسرفه، شستشوی دست

مخصوص دست حاوی الکل )حداقل    هایاستفاده از ضدعفونی کننده

  اجتناب ازخوردن محصولات دامی و حیوانی خام یا (،  درصد الکل95

مبتلا به علائم    از فردی که  متر  2-1رعایت فاصله حداقل    و  پختهنیم

و امکان   19-کووید بحرانهمچنان سفانه أت. ماشاره کرد،  تنفسی است

پیک آمدن  داردبوجود  وجود  بیماری  از  جدیدی  انجام   .های    لذا 

جهت شناسایی منابع انتقال بیماری که    زمینه  این  در  لازم  هایپژوهش

ضرورت دارد. تحقیقات  توانند در راستای کنترل آن موثر واقع شوند،  می

داده  گزارش  میپیشین  کرونا  ویروس  انتقال  که  تأثیر اند  تواند تحت 

که بر بقای    [2،  1] عوامل محیطی متعددی از جمله دما و رطوبت باشد

می تأثیر  انتقال  مسیرهای  در  ارتباط  گذارد.  ویروس  عوامل  بررسی 

و    بینی شیوعپیش  موضوع کلیدی برای  19-گسترش کوویدو  محیطی  

که بتوان رابطه آب و هوا و  در صورتی[.  3]  گیری استزمان پایان همه

توان مناطقی که ریسک بالای  میزان شیوع بیماری را مدل کرد، می

پیش را  دارند  آتی  زمانی  بازه  یک  در  اقدامات  شیوع  و  نموده  بینی 

سخت برنامهگیرانهپیشگیرانه  آن  با  متناسب  را  از  تری  کرد.  ریزی 

ی تأیید تنفس  یها روسیو  ریساویژگی مرسوم فصلی بودن در    کهآنجایی

نیز    22-کوو-سارس، بسیار محتمل هست که ویروس  [4] شده است

 
1 SARS-COV-1 
2 SARS-COV-2 
 
3 Alphacoronavirus 

پاسخ دادن به این    ،رو هدف اصلی در این پژوهشفصلی باشد. از این

اساسی   سارساست  سوال  ویروس  آیا  ایران  2-کوو-که  مانند    در 

از  ویروس  آنفلوانزا رفتار خواهد کرد یا در هر زمانی  های فصلی مثل 

- کوو-ویروس سارسدر این راستا، فصلی بودن    شود؟سال منتقل می

های موارد ابتلا و فوتی  از طریق انجام آزمون برابری میانگین در ایران  2

ماه 19-کووید فصلدر  و  است.  ها  شده  بررسی  سال  مختلف  های 

مقامات بهداشت    اریرا در اخت  ید یمطالعه اطلاعات مف  نیا  یهاافتهی

  ی ریگهمه   مداخلات در طول  یسازنه یبه  یبرا   گذاراناست یو س  یعموم

 .دهدی قرار م

   قیتحق   نهیشیو پ  ی نظر  ی مبان  –  2

تنفس  یهاعفونت  جهان  عفونت   نیترع یشا  یدستگاه  سرتاسر  در  ها 

  ی هامراقبت   یبرا   یو بار اقتصاد  بیماری  قابل توجه  منشأهستند که  

، به معنای تاج یا  corona  [. کرونا از کلمه لاتین5هستند ]  یبهداشت

مانند اطراف ویروس در زیر  -وجودآمده است که به ظاهر تاجهاله، به 

-ها خانوادهروسیکروناو  .کندمیکروسکوپ الکترونی دو بعدی اشاره می

دستگاه    دیتا شد  فیسندرم خف  جادیها هستند که باعث اروسیاز و  یا

از جمله    یدستگاه تنفس  یبر قسمت فوقانکه    شوند  یم  یفوقان  یتنفس

معروف   یگروه اصل ریها به چهار زگذارد. آنیم ریها و گلو تأثنوسیس

 و   5یروس گاماکروناو،  4بتاکروناویروس   ،3آلفاکروناویروس   به

]ی م  یندبطبقه  6دلتاکروناویروس    د یجد  گیریهمه  [.7،6شوند 

تنفس  روسیکروناو ویروس  (SARS)  یسندرم حاد  ،  2-کوو-سارس، 

شود که برای اولین بار  می  19-ویروسی است که باعث بیماری کووید

از آن ویروس    2019در ووهان چین در دسامبر   شناسایی شد. پس 

  ی ها بحران  نیتریاز جد   یکیو  بسیار سریع در کل دنیا شیوع پیدا کرده  

سازمان جهانی بهداشت     کرده است.  جادیرا ا  یجهان  یبهداشت عموم

کووید2020مارس    11در   عفونی  بیماری  افزای 19-،  دلیل  به  ش  را 

  19-کووید[. گسترش 8]گیری جهانی عنوان کرد نمایی آن، یک همه

  روس یو  یرفتار   یدرک الگو   یبرا   مطالعهمحققان در سراسر جهان را به  

است. تنفسی   کشانده  ویروس  چندین  بودن  فصلی  ویژگی  کنون  تا 

به عنوان مثال ویروس    [.9]شناخته شده مورد مطالعه قرار گرفته است  

هوا  ژهیوبه  آنفلوانزا   و  آب  میان  معتدل  یدر  در  زمستان  فصل  در   ،

انسان دیده می ابتدای شیوع  [.4]شود  جمعیت  ،  گیری جدیدهمه  از 

آیا کووید اینکه  فصلی است یا خیر، جالب توجه بوده  نیز    19-درک 

گیری،  شناسایی وضعیت موجود همهاست. این یافته ممکن است به  

4 Betacoronavirus 
5 Gammacoronavirus 
6 Deltacoronavirus 
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-همانریزی بهتر و آمادگی برای مبارزه با این بیماری کمک کند.  برنامه

میط کرونا  ویروس  انتقال  شد،  اشاره  که  عوامل  ور  تأثیر  تحت  تواند 

-ترین این فاکتورها دما و رطوبت میمحیطی متعددی باشد که مهم

باشند. همچنین آلودگی هوا، سرعت باد، عرض جغرافیایی، میزان بارش  

رشید از جمله فاکتورهای تأثیرگذار در تعیین فصلی بودن و تابش خو

میعفونت تنفسی  ویروسی  محیطی،   برعلاوه  [.10]باشندهای    عوامل 

دیگری مسافرت عوامل  تعداد  شیوع،  مرکز  از  فاصله  تراکم  نظیر  ها، 

نیز در   و غیرهمردم، رعایت موارد بهداشتی   جمعیت، فرهنگ اجتماعی

این   و    [.11دارند] دخالت    گیریهمهشیوع  اپیدمیولوژیک  مطالعات 

و عوامل محیطی را    19-آزمایشگاهی متعددی رابطه بین انتقال کووید

ها با هم همسو نبوده اند، در حالی که این یافتهمورد بررسی قرار داده 

-و بحث برانگیز هستند. به برخی از این مطالعات در ادامه اشاره می

 گردد.  

آنجایی کوویداز  اولین    19-که  شد،  دیده  چین  ووهان  در  بار  اولین 

انتقال   میزان  روی  بر  هواشناسی  فاکتورهای  اثر  مورد  در  مطالعات 

های کشور چین انجام شده است.  بر اساس داده  2-کوو-سارسویروس  

آوری شده از چند استان کشور چین از دسامبر  های جمع تحلیل داده

فوریه    2019 را2020تا  بیانگر  شیوع  ،  میزان  و  دما  بین  منفی  بطه 

. یک تحلیل پارامتریک نشان داده است که  [13،  12]است    19-کووید

های  در استانو دما    19-کووید  نرخ انتقال  نیب  یی و نما  یرابطه منف  کی

گراد وجود  درجه سانتی  -87/13الی    -41/9چین دارای محدوده دمایی  

از موارد تایید    %60دند که  نشان دا  [15]  7هوانگ و همکاران  .[14]دارد  

 15تا    5هایی رخ داده است که دمای هوا از  در مکان  19-شده کووید

سانت است.    گرادیدرجه  همکاران  یسجاد متغیر    مطالعه  در  [  16]  و 

با   یدر مناطق  19-کوویدقابل توجه جامعه    وعیکه ش  افتندیدرخود  

  مطلق همراه با رطوبت    گراد،یدرجه سانت  11تا    5  نیمتوسط ب  یدما 

تعدادی از مطالعات بر اساس    شده است.  عیتوز  مترمکعبگرم بر    7تا    4

اند که افزایش دما منجر  تحلیل همبستگی و رگرسیونی، گزارش کرده

. تحلیل  [20  -17]گردد  می  19به کاهش تعداد مبتلایان روزانه به کوید

رحمان و    آوری شده توسطهای جمعهمبستگی پیرسون بر روی داده

، نشان داده است که همبستگی منفی بین دمای هوای  [21]  8همکاران

که  وجود دارد. با این حال، از آنجایی  19-روزانه و میزان مبتلایان کووید

  ( مناطق معتدل و سرد)  از دما  یع یوس  فیدر ط  2-کوو-سارس  ویروس

  تر نسبتاً بالا  یرسد دمایبه نظر م،  در سراسر جهان منتشر شده است 

کند، اما ممکن   یر یجلوگ روسیتواند به طور کامل از انتشار و یهوا نم

- کوو-سارس  ویروس  عیانتشار سر  یاز عوامل مخرب مهم برا   یکیاست  

 
7 Huang et al 
8 Rahman et al 

، در مطالعه خود به این نتیجه  [22]  9همچنین لو و همکاران   باشد.  2

تقال  رغم وجود رابطه منفی بین دما و میزان اندست یافتند که علی

تنها  راتییتغ،  2-کوو-سارسویروس   به  و هوا    شیافزا  یعنی)  ییآب 

موارد    (دما تعداد  کاهش  به  منجر  اجرا  19-کوویدلزوماً    ی بدون 

در یک مطالعه بر روی   .شودینم یمداخلات گسترده بهداشت عموم

متوسط    نیب  معکوس  یهمبستگمکان از آمریکا و اروپا،    25های  داده

م  یدما  و  م  زانیماهانه  و  شد    19-کووید  از  یناش  ریمرگ  مشاهده 

همچنین در برزیل و آمریکای لاتین نیز رابطه معکوس بین دما   .[23]

کووید ابتلا  موارد  است    19-و  شده  داده  اکثر  [24]نشان  اگرچه   .

  2-کوو-سارسمطالعات رابطه معکوس بین دما و میزان انتقال ویروس  

اند.  د کمی از مطالعات نتایج عکس را بیان کردهرا نتیجه داده است، تعدا

، شهر نیویورک با افزایش موارد  2020به عنوان مثال، از مارس تا آپریل  

کووید ابتلا  دمای    19-جدید  افزایش  با  همزمان  میر  و  مرگ  نرخ  و 

.  [25]گراد روبرو شده است  درجه سانتی  18تا    1نیویورک در محدوده  

ل و چین مبنی بر رابطه مثبت بین دما و هایی از برزیهمچنین گزارش

کووید ابتلا  موارد  است.    19-تعداد  شده  برزمنتشر  شهر    ل یپنج 

موارد ابتلای بالایی    مانائوس و فورتالزا(  ا،یلیبراز  رو،یودوژانی)سائوپائولو، ر

. یک تعدادی از  [26]اند  گراد را نشان دادهدرجه سانتی  11در دمای  

د که هیچ همبستگی بین دما و انتقال ویروس  ان مطالعات نیز نشان داده 

. رطوبت، تجمع بخار آب در هوا  [29  -27]وجود ندارد    2-کوو-سارس

اندازه قطرات آئروسل   است که یک فاکتور تعیین کننده برای فرم و 

-باشد که این قطرات به عنوان یک میزبان برای ویروس عمل میمی

کنند. به همین دلیل رطوبت یک فاکتور بسیار مهم در میزان انتقال  

تاکنون برخی مطالعات رابطه منفی   .[30]است    2-کوو-سارسویروس  

در ایتالیا، دهلی نو   2-کوو-سارسمیان رطوبت و میزان انتقال ویروس  

. برخلاف مطالعات ذکر شده، برخی  [33  -31]اند  و ترکیه را نشان داده

کنند که هیچ رابطه یا رابطه مثبت بین رطوبت و  اره میمطالعات اش

    . [34] وجود دارد  2-کوو-سارسمیزان انتقال ویروس  

اثر قابل  بالاتر ممکن است    و رطوبت  ، دماتوجه به مرور ادبیات تحقیقبا  

گیری داشته  و فرونشاندن همه  2- کوو-سارستوجهی بر روی ویروس  

طور که  مشاهده شده است. همان  ، نتایج معکوس نیزحال نی. با اباشد

اختلاف دیدگاه زیادی میان محققان و دانشمندان سراسر  ملاحظه شد،  

و نقش متغیرهایی   19-جهان در خصوص الگوی فصلی بیماری کووید

وجود    2-کوو-سارسویروس  چون دما و رطوبت هوا در شیوع گسترده  

لوژیکی دیگر  تواند نتیجه عوامل اجتماعی و بیواین اختلافات می .دارد

و   اجتماعی  گذاری  فاصله  جمعیت،  رفتار  جمعیت،  تراکم  مانند 

9 Luo et al 
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 نیا ر یتحت تأث  شتریکه ب ییکشورها ن،ی. بنابراحساسیت میزبان باشد

  د یبا  ،روسیو  یکمتر مساعد برا  یبا آب و هوا   یقرار دارند، حت  یماریب

   .تمرکز کنند  یبهداشت  یهااست ی سی  رو

 قیتحق  شناسیروش  –  3

های کاربردی قرار دارد و  پژوهش حاضر از نظر هدف، در زمره پژوهش

باشد.  تحلیلی می  -های توصیفیبر حسب روش تحقیق، از نوع پژوهش

انجام    17نسخه    Minitabافزار  ها با استفاده از نرمتجزیه و تحلیل داده

-های کوویدآماری تعداد کل مبتلایان و تعداد فوتیشده است. جامعه

فروردین  در    19 زمانی  محدوده  در  اسفند    1399کشور   1400الی 

آمار روزانه منتشر شده توسط  های مورد نیاز از طریق  دادهاست.  بوده 

ایران به   . است  آمده  دست  وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

های مختلف  ها و فصلدر ایران در ماه  19-آمار موارد ابتلا و فوتی کووید

 آمده است.    2و  1اول  سال به ترتیب در جد

 های مختلف در کل کشور آمار کرونا در ماه (:1-جدول )

های  ماه

 سال

 آمار کرونا در کل کشور 

1399سال  1400سال    

 فوتی ابتل  فوتی ابتل 

 5801 493122 3834 63597 فروردین 

 10669 528955 2058 44738 اردیبهشت 

 4907 289738 2324 75635 خرداد

 4917 518220 5127 76243 تیر 

 13826 1031565 5742 75909 مرداد 

 16047 819068 4102 70780 شهریور 

 6737 367360 6868 119805 مهر 

 4028 232849 12550 283091 آبان 

 2218 97360 9729 330007 آذر 

 985 60785 3348 183710 دی

 2646 688918 2291 207928 بهمن 

 4812 215548 2460 243636 اسفند

 

 

 

 

 

 های مختلف در کل کشور آمار کرونا در فصل  (:2-جدول )

  هایفصل

 سال

 آمار کرونا در کل کشور 

1399سال  1400سال    

 فوتی ابتل فوتی ابتل

 21377 1311815 8216 183970 بهار

 34790 2368853 14971 222932 تابستان 

 12983 697569 29147 732903 پاییز  

 8443 965251 8099 635274 زمستان 

از   در کشور،  کرونا  بیماری  بودن  بررسی فصلی  پژوهش  اصلی  هدف 

کووید فوتی  و  ابتلا  موارد  بررسی  ماه  19-طریق  فصلدر  و  های  ها 

 های تحقیق عبارتند از: رو فرضیهمختلف سال است. از این

میانگین -1 کوویدبین  ابتلا  ماه  19-های  سال در  مختلف    های 

 تفاوت وجود دارد.  

های مختلف سال  در فصل  19-های ابتلا کوویدبین میانگین -2

 تفاوت وجود دارد.  

های مختلف سال  در ماه 19-های فوتی کوویدبین میانگین -3

 تفاوت وجود دارد.  

میانگین -4 کوویدبین  فوتی  فصل  19-های  مختلف  در  های 

 سال تفاوت وجود دارد.  

های تحقیق ارائه  آزمون فرضیه  های حاصل ازدر بخش بعدی، یافته

 .شده است

 ها یافته  - 4

  19-های ابتلا و فوتی کوویدمیانگینبرابری    هایبرای بررسی فرضیه

در برابر عدم برابری حداقل یکی از   های مختلف سالها و فصلماهدر  

  طرفه، از تحلیل واریانس یک19-های موارد ابتلا و فوتی کووید میانگین

های گردآوری شده  شده و تحلیل دادهاستفاده    05/0با سطح معناداری  

در این  . انجام شده است  17نسخه  Minitabافزار با استفاده از از نرم

بررسی    "فصل"و    "ماه"فاکتورهای    سطوحتعداد  ها،  فرضیه به  مورد 

- سال از آمار کووید  2به دلیل موجود بودن تنها  .  است  4و    12  ترتیب

 باشد.  و متغیر پاسخ تعداد موارد ابتلا و فوتی می  2اد نمونه برابر  تعد،  19

های  در ماه  19-های ابتلا کوویداول، بین میانگین  جهت بررسی فرضیه

واریانس تحلیل  نتایج  از  دارد،  وجود  تفاوت  سال    طرفه یک  مختلف 

 آمده است.    3استفاده شد که نتایج آن در جدول  
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 نتایج تحلیل واریانس فرضیه اول  (:3-جدول )

منبع 

 تغییرات

درجه  

 آزادی 

مجموع  

 مربعات 

میانگین 

 مربعات 
آماره  

F 

P-

قدار م  

3412830 11 ماه 

00000 

31025698

885 

30/0  973/0  

1249270 12 خطا 

000000 

10410600

0000 

  

جمع 

 کل 

23 1590550

000000 

   

 
که ، از آنجایی3طرفه در جدول  نتایج تحلیل واریانس یکبا توجه به  

داری آزمون که برابر  بوده و از سطح معنی  973/0مقدار برابر  -Pمقدار ،  

های ابتلا  توان گفت میانگینباشد، بنابراین میاست، بزرگتر می  05/0

باشند. لذا  ایران تقریباً برابر میهای مختلف سال در  در ماه  19-کووید

اول پژوهش رد می برقراری مفروضات  فرضیه  از  برای اطمینان  شود. 

واریانس،   نرمال،تحلیل  احتمال  باقیمانده  نمودارهای  ها،  هیستوگرام 

ها در برابر مقادیر برازش شده متغیر پاسخ و  نمودار مقادیر باقیمانده

 .  رسم شده است  1شکل    درها بر حسب زمان  نمودار باقیمانده

 

 بررسی مفروضات تحلیل واریانس در فرضیه اول (: 1-شکل )

ها  توزیع باقیماندهقرار داشتن  حول خط راست  به  با توجه  ،  1در شکل  

نرمال  در   احتمال  شکل  ها  باقیماندهنمودار  زنگی  همچنین  بودن  و 

باقیمانده باقیمانده،  هاهیستوگرام  بودن  نرمال  رد  فرض  شود.  نمیها 

باقیماندههمچنین   نمودار  به  توجه  برازش شده  با  مقادیر  برابر  در  ها 

دلیلی برای    کنیم،که حالت خاص را مشاهد نمیمتغیر پاسخ، از آنجایی

باقیمانده واریانس  با    .ها وجود نداردرد فرض ثبات  نمودار  در ارتباط 

هم روند خاصی    که این نمودارها در برابر مشاهدات، از آنجاییباقیمانده

ها  توان نتیجه گرفت که فرضیه استقلال باقیماندهدهد، میرا نشان نمی

 .  برقرار است

 
10 Anderson-Darling 

برای بررسی    10، از آزمون نرمالیتی اندرسون دارلینگ1بر شکل  علاوه

طور که در شکل  ها استفاده شده است. همانفرض نرمال بود باقیمانده

می  2 در  -Pشود،  ملاحظه  دارلینگ  اندرسون  نرمالیتی  آزمون  مقدار 

-Pکه  اینبنابراین با توجه به است.   978/0برابر    %95سطح اطمینان  

معناداریقدار  م سطح  از  ف  05/0  بزرگتر  بودن  است،  نرمال  رض 

 .گرددها تأیید میباقیمانده

 

 نتیجه آزمون نرمالیتی در فرضیه اول  (:2- شکل )

 

ابتلا    هاینیانگیم  نیبنتایج تحلیل واریانس برای بررسی فرضیه دوم،  

  4، در جدول  مختلف سال تفاوت وجود دارد   هایدر فصل  19-کووید

 آمده است.  

 نتایج تحلیل واریانس فرضیه دوم  (:4-جدول )

منبع 

 تغییرات

درج 

ه 

آزاد 

 ی

مجموع  

 مربعات 

میانگین 

 مربعات 
آماره  

F 

P-

قدار م  

447077000 3 فصل 

000 

149026000

000 

20/0  982/0  

299357000 4 خطا 

0000 

748393000

000 

  

جمع 

 کل 

7 344065000

0000 

   

 

یک واریانس  تحلیل  )جدول  نتایج  نشان4طرفه  بین  که    دهدمی  ( 

تفاوت آماری  های مختلف سال  در فصل  19-های ابتلا کوویدمیانگین

نداردمعنی برابر  -Pزیرا    .داری وجود  از    982/0مقدار  بوده است که 

معنی آزمون،  سطح  دوم  05/0داری  فرضیه  نتیجه  در  است.  بزرگتر   ،

شود. لازم به ذکر است، مفروضات تحلیل واریانس  پژوهش نیز رد می

برای فرضیه دوم نیز مشابه فرضیه اول بررسی و تأیید شد. نتایج تحلیل  
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  فوتی   هاینیانگیم  نیبم،  های سوم و چهار واریانس برای بررسی فرضیه

و فصلماهدر    19-کووید دارد  هایها  وجود  تفاوت  سال  به  مختلف   ،

 آمده است.     6و    5ترتیب در جداول  

 نتایج تحلیل واریانس فرضیه سوم  (:5-ول جد)

منبع 

 تغییرات 

درجه 

 آزادی 

مجموع  

 مربعات 

میانگین  

 مربعات 

آماره 
F 

P-

قدار م  

78/0 13998072 153978790 11 ماه   659/0  

   18044456 216533472 12 خطا 

جمع 

 کل 

23 370512262    

 
 نتایج تحلیل واریانس فرضیه چهارم  (:6- لجدو )

منبع 

تغییرا

 ت

درجه  

 آزادی 

مجموع  

 مربعات 

میانگین 

 مربعات 

آماره  
F 

P-

 قدار م

03/1 106280544 318841632 3 فصل   470/0  

   103424739 413698957 4 خطا 

جمع 

 کل 

7 732540589    

 

در   %95طرفه در سطح معناداری  با توجه به نتایج تحلیل واریانس یک

های  ها و فصلدر ماه  19-های فوتی کووید، بین میانگین6و    5جداول  

( ندارد  وجود  معناداری  تفاوت  سال  برابر  -Pمختلف  و    659/0مقدار 

-های سوم و چهارم نیز رد میبنابراین فرضیه(.  05/0بزرگتر از    470/0

برای فرضیهش واریانس  مفروضات تحلیل  نیز  وند.  و چهارم  های سوم 

 مشابه فرضیه اول بررسی و تأیید شدند.  

 بندی نتیجه و جمع  - 5

بیماریأ  به عنوان منش   2-کوو-ویروس سارس ابتلا به  - کووید  اصلی 

ه کرده و به یک تهدید بالینی  ؛ شمار بسیاری را در سراسر جهان آلود 19

- جهانی تبدیل شده است. لذا درک و طرح الگوی انتقال بیماری کووید

بسیار مهم است. از جمله مطالعات ضروری برای درک بهتر الگوی    19

بهتر    یها که منجر به روشانتقال، بررسی فصلی بودن ویروس است  

در این پژوهش بررسی    .گرددی میمار یسالانه ب  وعیاز ش  ی ری شگیپ  یبرا 

های  در ایران از طریق مقایسه میانگین  19-فصلی بودن بیماری کووید

های مختلف سال انجام  ها و فصلدر ماه  19-موارد ابتلا و فوتی کووید

، منجر  طرفهتحلیل واریانس یک از با استفاده ها تحلیل داده شد. نتایج

فرضیه پژوهش شد. به عبارتی اثر آب و هوا و تغییرات فصلی   4به رد 

  ن، یبنابراباشد.  بر روی شیوع بیماری کرونا در ایران قابل ملاحظه نمی

پیشنهاد می بهداشتی  در حال حاضر  مقامات  و  بر    شتریبشود دولت 

واکسیناسیونشتبهدا  یهااستیس و  گسترش    یر یجلوگ  یبرا  ی  از 

- کوو-که ویروس جدید سارس. از آنجاییتمرکز کنند  19-دیکوو  شتریب

گیری آن به تازگی یک های ناشناخته زیادی است و همهدارای جنبه  2

چرخه فصلی کامل را تکمیل کرده است، مطالعات بیشتر برای تأیید یا 

ها و همچنین تحت  رد نتایج این پژوهش، با افزایش اندازه مجموعه داده

 جمعی حاصل شده باشد، مطلوب است.  شرایطی که ایمنی  
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پاکزاد کارشناسی    آیلین  کارشناسی  و  مدرک 

در سال    صنایعمهندسی  خود را در رشته  ارشد  

و    شهید باهنر کرمان از دانشگاه 1391و  1388

  صنایع  مهندسی  خود را در رشته  دکتریمدرک  

اخذ    دانشگاه فردوسی مشهداز    1400در سال  

ایشان در حال   می کوثر بجنورد  دانشگاه  استادیار    حاضر  کرده است. 
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دانشگاه شهید   از 1388 سال در صنایع مهندسی

در   را خود ارشد کارشناسی مدرک ،باهنر کرمان

 و مدرک تریبیت مدرسدانشگاه   از 1390 سال

تهران از  1399 سال در را دکترا  اخذ دانشگاه 

حالاند کرده در  ایشان  بجنورد  دانشگاه  استادیار    حاضر  .    می کوثر 
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