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Abstract 

Objective: To summarize current understanding of the effects of novel and prior coronaviruses on human reproduction, 

specifically male and female gametes, and in pregnancy. 

Design: Review of English publications in PubMed and Embase to April 6, 2020. 

Methods: Manuscripts were screened for reports including coronavirus, reproduction, including pathophysiology and pregnancy. 

Intervention(s): None. 

Main Outcome Measure(s): Reproductive outcomes; effects on gametes; pregnancy outcomes; neonatal complications. 

Results: Seventy-nine reports formed the basis of the review. Coronavirus binding to cells involves the S1 domain of the spike 

protein to receptors present in reproductive tissues, including angiotensin converting enzyme-2 (ACE2), CD26, Ezrin, and 

cyclophilins. SARS-CoV- 1 may cause severe orchitis leading to germ cell destruction in males. Reports indicate decreased sperm 

concentration and motility for 72-90 days following COVID-19 infection. Gonadotropindependent expression of ACE2 was found 

in human ovaries, but it is unclear whether SARSCoV-2 adversely affects female gametogenesis. Evidence suggests that COVID-

19 infection has a lower maternal case fatality rate than SARS or MERS, but anecdotal reports suggest that infected, asymptomatic 

women may develop respiratory symptoms postpartum. COVID-19 infections in pregnancy are associated with preterm delivery. 

Postpartum neonatal transmission from mother to child has been reported. 

Conclusion: COVID-19 infection may adversely affect some pregnant women and their offspring. Additional studies are needed 

to assess effects of SARS-CoV-2 infection on male and female fertility. 

 

های پیشیین بر تولید ملل انایاو و به وصیو  ها در مورد تأثیر کروناویروس جدید و کروناویروسبندی یافتهگردآوری و جمع مروری هدف از نگارش این مقاله

 مرداو و زناو و بر بارداری است. یهابر گامت

 اند. گزارش اساس این مقاله را تشکیل داده 79

های مختلفی ها نقش دارند. گیرندهها هاتند که در ورود ویروس به سلولspike proteinهای کرونا وجود دارد،  یکی از سه نوع پروتئینی که روی سطح ویروس

 .cyclophilinsو  ACE2 ،CD26 ،Ezrinشوند؛ از جمله: های انااو به این پروتئین متصل میروی سطح سلول

ها و رحم یافت نشید، ویروسیی در بافت دسیتگاه تولید ملل زناو شیامل تخمداو SARS-CoV ،RNAروی افراد فوت شیده بر اثر ابت  به  در مطالعات انجام شیده  

موجود در سییایتم تولید ملل  ACE2های از گیرنده SARS-CoV-2در حال حاضیر مشیخن نیایت که آیا ها وجود دارد. در آو ACE2های هرچند که گیرنده

در  ACE2دییده شیییده اسیییت کیه بییاو گیرنیده و بیارداری چیه وواهید بود    embryo، رشییید  oocyteو تیاثیر احتمیالی آو بر کیفییت برد ییا ویر  ای میزنیاو بهره

 ها مشخن نیات.بر تولید گامت SARS-CoV-2ها واباته به گونادوتروپین است، ولی تاثیر منفی تخمداو
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و اط عاتی در   شیودبیاو می  Leydigهای توسی  سیلول ACE2هدی مبنی بر تاثیر احتمالی ویروس کرونا بر دسیتگاه تولید ملل مرداو وجود دارد. پروتئین شیوا

ی زیادی از آسیی  هاگزارشوجود این نوع گیرنده در سییایتم تولید ملل در مرداو مشیهودتر از زناو اسیت،   وجود دارد.  spermatogenesisدر  ACE2مورد نقش  

 شدید شوند. orchitisتوانند منجر به ها میدیده شده است که کروناویروس وجود دارد. SARS-CoVدستگاه تولید ملل مرداو بعد از ابت  به به 

ها حاکی از تاثیر ت  بر شهای مرداو و زناو وجود ندارد، با این وجود گزارها بر گامتیا سییایر کروناویروس SARS-CoV-2شییواهدی مبنی بر تاثیر ماییتقیم 

spermatogenesis  روز بعد از ابت  به   90الی   72اسییت. بنابراین ممکن اسییت باروری مرداو تاCOVID-19   ضییعیش شییود دبه دلیل کاهش  ل ت و ت ر

 ها(.اسپرم

انجیام  near termیا   labor termدر ها، زایمیاو در اکلر افراد  و نوزاداو آو  COVID-19وانم باردار مبت  به   162های مربوط به  دی گزارشبنی بر اسیییاس جمع

رسیی افراد باردار ای به طور مایتقیم به بروجود داشیته اسیت. تا کنوو مطالعه  miscarriageهفته اتفاق افتاده اسیت. تنها ی   36نفر قبل از   12شیده و تنها برای  

 در مراحل ابتدایی بارداری نپرداوته است. COVID-19مبت  به 

در مراحل اولیه بارداری در مقایاییه با  COVID-19دهد که ابت  به  کنترل( نشییاو می  287بیمار و  46دشییامل    case-controlشییواهدی برگرفته از دو مطالعه 

 افراد  یرباردار ویلی شدیدتر نیات.

 اساس تجارب به دست آمده موارد زیر قابل ذکر است:بر 

 کمتر است MERSو  SARSدر مقایاه با  COVID-19نرخ مرگ مادراو باردار در اثر  •

 و  یرباردار مشابه است. در بیماراو باردار COVID-19ع ئم  •

 ها بیشتر نیات. در آو severeی افراد باردار برای ابت  به عفونت ناشی از کروناویروس ماتعدتر نیاتند و احتمال بیمار •

• COVID-19  در حالتsevere  ممکن است منجر بهpremature labor  یاearly delivery .شود 

 مشخن نیات. COVID-19ها به هایی از پیامدهای نامطلوب برای نوزاداو وجود دارد، ولی رابطه ماتقیم آوگزارش •

نیز م تمل  COVID-19تواو گفت این موضیوع برای  گزارش نشیده اسیت، می MERSو  SARSبرای   vertical transmissionبا توجه به اینکه موردی از  

ا در مجموع بر اسیاس شیواهد موجود تممکن اسیت.   vertical transmissionکند که بیاو می JAMAمنتشیر شیده در   case reportنیایت. از طرف دیگر، یه 

 ای دست یافت.به نتیجه vertical transmissionتواو در مورد کنوو، نمی

-nonو  safeمورد اسیییتفاده قرار گرفت اسیییت، برای مصیییرف در دوراو بارداری  COVID-19هایی که تاکنوو به صیییورت پشوهشیییی برای  بروی از درماو

teratogenic هییای سییییایییتیم اییمینیی شییییامییل کینینییدههییا شییییامییل تینی یییمانیید. آودر نی یر گیرفیتییه شییییدهhydroxychloroquine/chloroquine ،

methylprednisolone/glucocorticoids  و داروهیایanti-viral  ملیلlopinavir-ritonavir  هایییتنید. ذکر این نکتیه حیائز اهمییت اسیییت کیه هرچنید

glucocorticoids  فه وزو، اها در هنگام بارداری با ابت  به دیابت، اضی ولی اسیتفاده از آوها تراتوژو نیایتندPPROM افزایش فشیار ووو و ،IUGR  در ارتباط
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را کاهش دهد. تا کنوو اط عاتی در مورد تاثیر   severeتواند عواق  بیماری اسییت. اسییتفاده از پ سییما نیز می safeاسییت. درماو با اینترفروو نیز در بارداری 

Remdesivir  .تا انجام مطالعات در بارداری در دسترس نیاتrandomized لش دست یافت.ختهای مربخشی درماوثتواو به نتیجه مشخصی در مورد انمی 

 شوند.واصی مواجه می mortalityیا  morbidity، با COVID-19 تا کنوو اط عاتی مبنی بر این وجود ندارد که نوزاداو متولد شده از مادراو مبت  به

از طریق مایعات دبه طور ماییتقیم یا از طریق تبدیل به آئروسییول( در هنگام زایماو وجود  SARS-CoV-2تا کنوو اط عات م دودی در مورد احتمال انتقال   

 تاطانه رفتار کنند و تمام مایعات را ناقل بیماری در ن ر بگیرند و از تجهیزات حفاظتی دارد. تا زمانی که اط عات بیشیتری گردآوری شیود، بهتر اسیت پرسینل م

 مناس  استفاده کنند.

 ها به دست وواهد آمد.ARTو نتایج تولید ملل، در آینده و بعد از شروع مجدد ها بر گامت COVID-19اط عات در مورد تاثیر 

 های این مقاله:م دودیت

 این زمینه، ممکن است مطالبی منتشر شود که با نتایج فعلی در تناقض باشد. ها درها و مقالهافزایش سریع تعداد مطالعهبه دلیل  •

 وجود داشته باشد.  biasها، ممکن است نابت به گزارش کردو نتایج ملبت به دلیل اهمیت تاثیرات منفی احتمالی و تمرکز بر آو •


