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Prevention of contamination with Coronavirus disease 2019 (COVID-19) as an 

airborne virus requires using preliminary barriers such as face masks [1,2]. Having 

considered the Maslow hierarchy of needs for prevention of COVID-19, behavioral 

attitudes seem to construct the baseline. These attitudes would lead to taking 

protective, non-protective, and pseudo-protective measures. One of these attitudes 

is applying a repeatedly used face mask unwillingly. As a practitioner working in 

an underdeveloped country still passing the fifth COVID-19 peak, the first question 

I always ask patients is "When did you change your face mask?”. In many cases, if 

they are honest, they will refer to a lifespan that is more than what is expected for 

a mask wearing-off period. While driving, many car drivers have been observed 

who had hung their masks on the rear mirror or signal lever, and interestingly 

sometimes the number of overhung masks is more than two. Why are some people 

unaware of the disadvantages of overusing a face mask? The answer lies in the lack 

of information about the wearing-off time of a mask. This pseudo protection 

phenomenon is observed most often in people with low socioeconomic status who 

cannot afford new masks. In some instances, people even apply their washed 

surgical masks. This phenomenon has even worsened during lockdown periods 

owing to the deteriorated financial condition of families. Finally, mass distribution 

of protective masks and providing people with appropriate information regarding 

proper usage is a duty of public health providers especially in regions with low 

socioeconomic status. During the deteriorated living conditions and devastated 

people, socioeconomic status induced by COVID-19 [3], fulfilling this duty is 

complicated and its impact on both local and global surging COVID-19 peaks 

seems disastrous.  

Conclusion and Suggestion 

The applying face mask as a barrier against COVID-19 infection should be 

accompanied by some standard protocols in order to prevent the development of 

pseudo-protection phenomenon. For this purpose, public health providers should 

facilitate people with high-quality face masks and educate their proper usage of 

them. 
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استفاده از حفاظتی با  پدیده شبه

  غیر موثر فردی وسایل حفاظت
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 نامه به سردبير

به عنوان یک ویروس معلق در هوا  COVID-19 پيشگيری از آلودگي به

اگر پيشگيری  .[2و1]مستلزم استفاده از موانع اوليه مانند ماسک صورت است 

 Maslowنيازهای مازلو )سلسله مراتب را به صورت هرم   COVID-19از

Hierarchy of Needs تصور کنيم، افكار لایه پایيني این هرم را تشكيل )

های محافظ، غير محافظ و محافظتي دهند. این افكار منجر به اتخاذ روشمي

مكرر از  ماسک صورت است. به شوند. یكي از این افكار، استفاده کاذب مي

کند و هنوز عنوان یک فرد شاغل که در کشوری توسعه نيافته کار مي

الي که وگذارد، اولين سپنجمين پيک مربوط به این بيماری را پشت سر مي

چه موقعي ماسک صورت "من هميشه از بيماران مي پرسم این است که 

این افراد صادق باشند، به در بسياری از موارد، اگر  "خود را عوض کردید؟

کنند. در هنگام ها اشاره ميطول عمر بيشتری از مدت استفاده از این ماسک

های خود رانندگي مشاهده شده است که بسياری از رانندگان خودرو، ماسک

و جالب اینكه  اندیا دسته راهنمای ماشين آویزان کرده عقب را روی آینه

. چرا ه استان بيش از دو عدد ماسک بودهای آویزگاهي اوقات تعداد ماسک

برخي افراد از مضرات استفاده بيش از حد ماسک صورت بي اطلاع هستند؟ 

پاسخ در فقدان آگاهي و اطلاعات در مورد طول زمان استفاده از ماسک 

شود که وضعيت است. پدیده شبه حفاظت، بيشتر در افرادی مشاهده مي

توانند ماسک جدید تهيه نمایند. نمي اجتماعي و اقتصادی پایيني دارند و

های جراحي شسته شده خود استفاده در برخي موارد، افراد حتي از ماسک

کنند. این پدیده حتي در دوران قرنطينه به دليل وخامت وضعيت مالي مي

های محافظ و ها بدتر شده است. در نهایت، توزیع گسترده ماسکخانواده

به ویژه در  ،ماسک به افراداز استفاده صحيح  ه اطلاعات مناسب در موردیارا

ه یمناطقي که وضعيت اجتماعي و اقتصادی پایيني دارند، از وظایف ارا

دهندگان خدمات بهداشت عمومي است. در طول وخامت شرایط زندگي 

 [3]، انجام این وظيفه پيچيده و مشكل است COVID-19ناشي از بيماری 

به صورت   COVID-19 گيربيماری همههای و تأثير آن بر موج پيک

  فاجعه بار به نظر مي رسد. ای و جهانيمنطقه

  پيشنهاداتو نتيجه گيری 

باید  COVID-19عنوان سد دفاعي در برابر ه استفاده از ماسک صورت ب

که به این منظور متوليان  ،های استاندارد باشدپروتكلیكسری با همراه 

های صورت با کيفيت در ميان مردم و سلامت موظف به تامين ماسک

 باشند.ها از روش صحيح استفاده از آن ميسازی آنآگاه

 
 

اجتماعي -؛ ماسک صورت؛ وضعيت اقتصادی19-کووید  ها:واژه کليد

 .پدیده شبه حفاظتی؛ ؛ زمان فرسوده شدنپایين

 

 

 05/06/1400: تاریخ دریافت

 20/06/1400تاریخ پذیرش: 
 محدثه بهجتي نویسنده مسئول:*

 

 مقدمه
به عنوان یک ویروس معلق در هوا  COVID-19 پيشگيری از آلودگي به

اگر پيشگيری  .[2و1]مستلزم استفاده از موانع اوليه مانند ماسک صورت است 

 Maslowنيازهای مازلو )سلسله مراتب را به صورت هرم   COVID-19از

Hierarchy of Needs تصور کنيم، افكار لایه پایيني این هرم را تشكيل )

های محافظ، غير محافظ و محافظتي دهند. این افكار منجر به اتخاذ روشمي

به  شوند. یكي از این افكار، استفاده مكرر از  ماسک صورت است.کاذب مي

کند و هنوز عنوان یک فرد شاغل که در کشوری توسعه نيافته کار مي

الي که وگذارد، اولين سپنجمين پيک مربوط به این بيماری را پشت سر مي

چه موقعي ماسک صورت "من هميشه از بيماران مي پرسم این است که 

ه در بسياری از موارد، اگر این افراد صادق باشند، ب "خود را عوض کردید؟

کنند. در هنگام ها اشاره ميطول عمر بيشتری از مدت استفاده از این ماسک

های خود رانندگي مشاهده شده است که بسياری از رانندگان خودرو، ماسک

و جالب اینكه  اندیا دسته راهنمای ماشين آویزان کرده عقب را روی آینه

. چرا ه استودهای آویزان بيش از دو عدد ماسک بگاهي اوقات تعداد ماسک

برخي افراد از مضرات استفاده بيش از حد ماسک صورت بي اطلاع هستند؟ 

پاسخ در فقدان آگاهي و اطلاعات در مورد طول زمان استفاده از ماسک 

شود که وضعيت است. پدیده شبه حفاظت، بيشتر در افرادی مشاهده مي

هيه نمایند. توانند ماسک جدید تاجتماعي و اقتصادی پایيني دارند و نمي

های جراحي شسته شده خود استفاده در برخي موارد، افراد حتي از ماسک

کنند. این پدیده حتي در دوران قرنطينه به دليل وخامت وضعيت مالي مي

های محافظ و ها بدتر شده است. در نهایت، توزیع گسترده ماسکخانواده

 به ویژه در  ،ه افرادماسک باز ه اطلاعات مناسب در مورد استفاده صحيح یارا

 محدثه بهجتي  72
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ه یمناطقي که وضعيت اجتماعي و اقتصادی پایيني دارند، از وظایف ارا

دهندگان خدمات بهداشت عمومي است. در طول وخامت شرایط زندگي 

 [3]، انجام این وظيفه پيچيده و مشكل است COVID-19ناشي از بيماری 

به صورت   COVID-19 گيرهای بيماری همهو تأثير آن بر موج پيک

  فاجعه بار به نظر مي رسد. ای و جهانيمنطقه

 

  پيشنهاداتو نتيجه گيری 

باید  COVID-19عنوان سد دفاعي در برابر ه استفاده از ماسک صورت ب

که به این منظور متوليان  ،های استاندارد باشدپروتكلیكسری با همراه 

های صورت با کيفيت در ميان مردم و سلامت موظف به تامين ماسک

 باشند.ها از روش صحيح استفاده از آن ميسازی آنآگاه
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 73 ق  عروق – يقلب یهایماريفاکتور ب سکینقش آب و هوا به عنوان ر
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