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وزیر بهداشت خبر داد
برخورد ناجا با سودجویان کرونا

وزیر بهداشت با تأکید بر اینکه ناجا در این روزهای  �
سخت در کنار وزارت بهداشت قرار داشته، درعین حال 
ضمــن تأکید بر لزوم پرهیز از ســفر از ســوی مردم، از 
اعمال محدودیت های سنگین تر در ورودی استان های 
آلوده بــه این ویروس خبر داد.دکتر ســعید نمکی در 
نشست مشــترک با فرمانده نیروی انتظامی جمهوری 
اســلامی ایران با اشــاره به تلاش های ناجــا در حوزه 
مقابلــه با ویــروس کرونا گفت: از همــان دقایق اول 
ابتلای نخســتین افراد بــه کووید ۱۹، ناجــا در کنار ما 
بــود و در برقراری امنیت در بیمارســتان ها و مراکزی 
کــه به عنوان قرنطینه اعلام کردیــم، نقش پراهمیتی 
داشت.وی افزود: ناجا در حوزه مسمومیتی که برخی 
افراد در فضای مجازی ایجاد کرده اند، از طریق پلیس 
فتا در کاهش این فضای مســموم تلاش بسیاری کرد. 
همچنیــن در ضدعفونی کردن معابر بــا بهره گیری از 
امکاناتــی که به صورت ویژه در کلان شــهرها بســیج 
کردند، در آرامش روانی شهروندان بسیار تأثیرگذار بود.
وزیر بهداشت ادامه داد: ناجا در کاهش و کنترل ترددها 
نیز بســیار تأثیرگذار بوده و مقرر شده محدودیت های 
سنگین تری نیز در ورودی های استان های آلوده برقرار 
کند. ناجا همچنین در برخورد با سودجویان در شرایطی 
کــه همکاران ما دل به آب و آتش زده اند و خدمت به 
بیماران را انجام می دهند، برای کشــف و روان ســازی 
انبارها و رســیدن اقلام بهداشتی به سمت افرادی که 
نیاز دارند، اقدام کرد. هیچ گاه در این روزهای ســخت 
احساس تنهایی نکردم؛ چراکه همه عزیزان مانند ناجا 
در کنار ما بودند و امیدوارم هرچه زودتر بتوانیم کرونا را 
شکست دهیم.همچنین در خبری دیگر رئیس سازمان 
وظیفه عمومی ناجا از تغییر در تاریخ اعزام ســربازان 
در اسفندماه با هدف پیشگیری از شیوع ویروس کرونا 
خبر داد. سردار تقی مهری در گفت و گو با ایسنا، درباره 
تعویق در اعزام سربازان به دوره آموزشی در اسفندماه 
اظهار کرد: براســاس ابلاغ ســتاد کل نیروهای مسلح 
و به منظور پیشــگیری از شــیوع ویروس کرونا تمامی 
مشمولان سربازی که باید در ۱۹ اسفند امسال به دوره 
آموزشــی اعزام می شدند، اعزامشــان لغو شده و به 
تاریخ های یکم و سوم اردیبهشت سال ۹۹ موکول شده 
اســت.وی با بیان اینکه این مسئله از طریق پیامک به 
این مشمولان اطلاع داده خواهد شد، گفت: افرادی که 
اعزامشان به تعویق افتاده، باید در هفته پایانی فروردین 
و یک هفته قبل از اعزام، به دفاتر پلیس +۱۰ مراجعه 
کنند و از محل مرکز آموزش سربازی خود مطلع شوند. 

خبر

تلفات کرونا به ۶۶ نفر رسید
شــرق: ســیزدهمین روز ورود ویروس کرونا به  �

ایران با رســاندن تعداد تلفات به ۶۶ نفر و افزایش 
تعداد افراد مبتلا تا هزارو ۵۰۱ نفر ثبت شد. این آمار 
را روز گذشــته علی رضا رئیســی، معاون بهداشت 
وزارت بهداشــت، اعلام کرد و افزود: تعداد ابتلای 
قطعی جدید به ویروس کرونا در کشــور از یکشنبه 
تا ظهر دوشــنبه ۵۲۳ نفر بــوده و ۱۲ نفر نیز در این 
مدت فــوت کرده اند. او ادامــه داد: البته در همین 
مدت ۲۹۱ نفر از مبتلایــان کرونا نیز بهبود یافته اند. 
طبق اعلام این مقام مسئول هم بیشترین استان های 
درگیر ویروس کرونا در کشور، استان های تهران، قم 
و گیلان هســتند. در قم و گیلان میــزان بهبودیافته 
و بستری شــده برابــری می کنــد.وی همچنین بیان 
کرد: «از ابتدای شناســایی ویروس کرونای جدید در 
کشــور تاکنون حدود هفت هــزار و ۲۸۰ مراجعه به 
بیمارستان داشتیم که از این تعداد چهارهزارو ۳۱ ۲ 
نفر تست گرفته شده است و از این میزان هزارو ۵۰۱ 
نفر مثبت شــده اند. تعداد آزمایشگاه های کشور نیز 
به ۲۲ مورد رسیده و آمارها به روز است. آزمایشگاه 
انستیتو پاســتور ایران درحال حاضر روزانه می تواند 
هــزارو ۲۰۰ تســت کرونــا انجــام دهد».کیانوش 
جهانپور، رئیس مرکز اطلاع رسانی وزارت بهداشت 
نیز دربــاره جزئیات آمار به ایرنــا گفت: از مجموع 
۵۲۳ مورد ابتلای جدید به ویروس کرونا در کشــور، 
۲۲۵ نفر در اســتان تهران، ۶۲ نفــر در قم، ۵۳ نفر 
در گیلان، ۲۳ نفــر اصفهان، ۱۸ نفر مرکزی، ۱۸ نفر 
قزوین، شــش مورد خراســان رضوی، هشــت نفر 
استان فارس، یک نفر کرمانشــاه، ۱۲ نفر مازندران، 
۱۰ نفر البرز، هفت نفر هرمزگان، ۱۲ نفر خوزســتان، 
یک نفر سیســتان و بلوچستان، چهار نفر آذربایجان 
غربی، دو نفر ایلام، ســه نفر خراســان جنوبی، دو 
نفر کرمان و یک نفر در اســتان یــزد به طور قطعی 
به ویروس کرونای جدید مبتلا شــده اند.همین آمار 
افزایشــی منجر به ترس و هراسی از کرونا شده که 
در پی آن کسان زیادی با ترس ابتلا به ویروس راهی 
مراکز درمانی شــده اند.بااین حال طبق گفته معاون 
بهداشــت وزارت بهداشــت ۷۰ درصد مراجعه به 
بیمارســتان ها ناشــی از «ترس» از کرونا اســت. او 
دراین باره این طور گفت: مردم ســعی کنند در خانه 
بمانند، ۷۰ درصد مراجعه به بیمارستان ها، به دلیل 
ترس و وحشــت ایجادشــده از بیماری است و باید 
توجه داشــت که ۸۰ درصد افراد مبتلا به کرونا به 

بستری نیاز ندارند.
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خطرناک تر از کرونا
 به نظر می رسد بخش مهمی از مسائل ما در  �

مدیریت این بحران نیز ناشــی از بی اعتمادی به 
نظام سلامت و حتی پزشکان است. 

سامی: متأسفانه در سال های اخیر شاهد هجمه های بالا به سیستم های 
بهداشــتی- درمانی به ویژه پزشــکان بوده ایم. شــبکه های اجتماعی و 
تهیه کننــدگان و کارگردانــان برنامه های رســانه ای بــدون درنظرگرفتن 
پیامدهای ایجاد بی اعتمادی به قشــر پزشک با شیوه های مختلف مردم 
را نسبت به جامعه  پزشکی بدبین کرده اند. رفتار خطای رسانه ای باعث 
ایجاد جو عدم اطمینان می شــود. در حالی که در شــرایط فعلی شاهد 
تلاش شــبانه روزی سیســتم بهداشــتی- درمانی اعم از پزشک، پرستار 
و...  به منظور کنترل این بیماری و نجات جان بیماران هســتیم. پرســنل 
و پزشــکان در شرایطی این مهم را انجام می دهند که سلامت شان را در 
معرض آسیب قرار داده اند. اعتماد یک شبه به وجود نمی آید و یک شبه 
از بین نمی رود. در چنین شرایطی ناچاریم در مدیریت بحران با احتیاطی 

بیشتر وارد عمل شویم. 
باجغلی: آقای دکتر سامی به نکته  بسیار مهمی اشاره کردند. همان طور 
که در مثال ابتلای هم زمان یک بیمار به آســم شدید و دیابت ذکر کردند، 
خیلــی جاها پیش می آیــد که مدیریت بحران ســلامت با خوانش های 
اشــتباه از طرف مردم همراه شود. اجازه دهید به بحث اقتصاد سلامت 
بپردازیم. در نظر بگیرید یک بیماری نادر در کشــور داشته باشیم که مثلا 
فقط هزار نفر به آن مبتلا شــده باشند. فرض کنید داروی آن هم در یک 
کشــور خارجی موجود باشد ولی هزینه  آن دارو که برای درمان هزار نفر 
مفید اســت، معادل تأمین زندگی ۱۰ میلیون انسان باشد. در اینجا وقتی 
دولت بخواهد در سطح کلان تصمیم گیری کند چاره ای ندارد که مسئله  
اقتصاد را در معادلات خود وارد کند. ممکن اســت در یک نگاه سطحی 
خوانشــی غیرانسانی مطرح شــود، ولی در نگاهی همه جانبه تر داستان 
متفاوت می شود. درست همان طور که تجویز کورتون برای بیمار مبتلا به 
آســم شدید که دیابت هم دارد، با اینکه از منظری خطرناک است، اما در 
کل با رعایت جوانب احتیاط می تواند به نفع بیمار باشد. البته به شرطی 
که مردم به پزشــکان و به مسئولان اعتماد داشته باشند و به این اعتماد 

از جانب مسئولان و پزشکان آسیبی وارد نشده باشد. 
ســامی: دقیقا همین طور اســت. مدیریت بحران ابعادی مختلف دارد. 
قضاوت درباره مدیریت بحران در صلاحیت  و تخصص بنده نیست و باید 
کارشناســان این علم پاسخ این سؤال را بدهند.  به همین دلیل است که 

بنده به خودم اجازه نمی دهم درباره این تصمیم کلان اظهار نظر کنم. 
 شــما به عنوان یک پزشــک متخصص به خود اجــازه نمی دهید  �

درباره تصمیم های کلان اظهار نظر کنید، ولی متأسفانه در این شرایط 
بحرانی، بســیاری از افراد بدون تخصص دربــاره ابعاد مختلف این 
بحران در شبکه های اجتماعی و رسانه ها اظهار نظر و ایجاد نگرانی و 
وحشت می کنند. آقای دکتر باجغلی، شما به عنوان روان درمانگر فکر 
می کنید ممکن است هشدارهای مکرر غیرتخصصی و حتی تخصصی 
از نظر رفتاری اثر معکوس داشــته باشد و در میان مدت باعث کاهش 

سطح توجه به هشدارهای ایمنی در افراد شود؟ 

باجغلی: یکی از عوارض بحران های ســلامت شــیوع اخبار نادرســت و 
نادقیق است. این شــایعه ها و اظهار نظرهای اشــتباه باید جدی گرفته  
شــوند و حتما باید بخشی از دســتورالعمل مدیریت بحران قرار گیرند. 
شــیوع این اظهار نظر های اشتباه، باعث می شــود دستورهای بهداشتی 
کارشناسانه در ســایه قرار گیرند. از طرف دیگر این شایعات متأسفانه به 
تحلیل ها یا خبرهای اشــتباه محدود نمی شوند. دیده می شود روش های 
درمانــی و توصیه های تغذیــه ای که هیچ پایه و اســاس علمی ندارند 
و گاهی حتی ضدعلم هســتند، در جامعه فراگیر می شــود و متأســفانه 

مقابله با آنها آن طور که باید جدی گرفته نمی شود. 
سامی: در حال حاضر استرس این بیماری به قدری زیاد شده که به دنبال 
آن افراد به خودشــان آسیب هایی می زنند که ربطی به کرونا ندارد. یکی 
از پرسنل یکی از بیمارستان ها به دلیل بیقراری ناشی از ترس کرونا موقع 
خون گیری از یک بیمار مبتلا به هپاتیت c ســوزن در دســتش فرو رفت. 
این فرد دچار کرونا نشــد ولی خودش را در معرض خطر بزرگ تری قرار 
داد. آنچــه من به صورت روزانه می بینم این اســت که ترس از کرونا از 
خود کرونا آسیب رســان تر شده  است. مراجعات مردم به بیمارستان ها و 
کلینیک ها خیلی زیاد و گاهی بی مورد است. مراجعه  بسیار زیاد مردم به 
بیمارستان ها به دنبال هر سرماخوردگی ساده ای با علائم خفیف  به یک 
معضل تبدیل شــده و خودش به انتشار بیشتر این ویروس دامن می زند. 

از طرفی استرس می تواند سیستم ایمنی را ضعیف کند. 
 اســترس علاوه بر کاهش سطح ایمنی جســمانی، از نظر روانی و  �

عملکردی چه مسائلی ایجاد می کند؟ 
باجغلی: مقاله های زیادی تأثیر استرس در کاهش سیستم ایمنی را نشان 
داده اند. البته با یقین نمی توان در مورد تأثیر استرس بر مسری بودن کرونا 
اظهارنظر کرد و نیاز به مطالعات بیشتری دارد. اما آنچه با یقین می توان 
گفت در راســتای مثالی که آقای دکتر سامی، از پرسنل بیمارستان زدند، 
شــیوع بیشــتر رفتارهای ناســازگارانه به دنبال ترس از بیماری اســت. 
این ترس می توانــد به عدم تمرکز در رانندگی و تصادفات منجر شــود، 
بی احتیاطی ها و آســیب های شــغلی، به ویژه شــغل های حساس را در 
پی داشته باشد، آســیب های خانوادگی در پی داشته باشد و درمجموع 
پیامدهای زیادی ایجاد کند که به طور مســتقیم مرتبط با کرونا نباشــند. 
از این منظر ترس ناشــی از بیماری می تواند در ابعاد وســیع پیامدهای 
خطرناک و گاهی جبران ناپذیر به دنبال داشــته باشد. البته این واقعیت 

را باید در نظر داشــت کــه آماده باش بودن برای مقابلــه با یک بیماری 
واگیردار حتما اضطراب عمومی را بیشــتر می کند. این اضطراب تا حدی 
طبیعی و لازم اســت. اما صحبت سر مرز بندی آن است. سؤال مهم این 
اســت که از کجا به بعــد این اضطراب از حالــت کارکردی اش خارج و 
تبدیل به یک اضطراب آسیب رســان می شود. البته برای ما روان پزشکان 
هم این مرزبندی ها در این شــرایط ســخت اســت؛ علتش این است که 
تعاریف ما عوض شده؛ مثلا من اگر دو هفته  گذشته مراجعی می  داشتم 
کــه به من می گفت روزانه ۲۰ بــار و هربار ۲۰ ثانیه دســتانم را با آب و 
صابون می شــویم و این وسط چندین بار هم دستم را با الکل ضدعفونی 
می کنم، حتما با تشخیص اختلال وسواسی- اجباری شدید برایش درمان 
را شــروع می کردم، درصورتی که در شــرایط فعلی این یک رفتار نرمال 

است. 
سامی: بله، در شرایط بحرانی ما ناچاریم انعطاف بیشتری نشان دهیم و 

بسته به موقعیت تصمیم گیری کنیم. 
  مهم ترین نکاتی که مردم برای حفظ ســلامت خود در مواجهه با  �

این همه گیری باید به آنها توجه کنند چیست؟ 
ســامی: برخورد ما با بیماری کرونا باعث شــده  است اگر عوارض ناشی 
از اســترس کرونا بیش از خود کرونا نباشــد، کمتر از آن نیســت. توصیه  
من به مردم عزیز این اســت که به جای رصد کردن روزانه  آمار مبتلایان و 
مرگ ومیر ناشی از آن، پیام های بهداشتی متخصصان و مراجع ذی صلاح 
را دنبــال کنند، بهداشــت فردی را رعایت کنند، دست هایشــان را مرتب 
بشویند، از تماس با افراد آلوده دوری کنند، در مکان های پرازدحام تجمع 
نکنند و با رعایت این اصول سعی کنند زندگی عادی خود را ادامه دهند. 

 در این شــرایط به مردم توصیه های مکرری درباره محدودکردن  �
حضور در اجتماع، دورهمی، مســافرت، دســت دادن و روبوســی 
می شود که عمل به آنها ضروری است، ولی افراد را تحت فشار روانی 
قــرار می دهد. چگونه می توان از ســلامت جســم و روان به صورت 

هم زمان محافظت کرد؟ 
باجغلــی: یکی از خطرهای پنهانی هر بحران این اســت که یک بحران 
ســلامت روان روی آن ســوار شــود و مانند یک گلوله  برفی، خودش، 
خودش را بزرگ تر کند. تمام این توصیه های بهداشتی باید جدی گرفته 
شــوند، اما به هیچ روی نباید اجازه بدهیم که روی زندگی نرمال ما تأثیر 
زیادی بگذارد. در این شــرایط در صورتی که علائم ســرماخوردگی، ولو 
در حد خفیف داشــته باشیم خوب اســت که از نزدیکانمان دوری کنیم 
یا با رعایت اصول بهداشــتی از فاصله با آنها صحبت کنیم. اما آنهایی 
کــه علامت ندارند نباید به خاطر ترس از انتقال عفونت خودشــان را از 
موهبت روابط انســانی محــروم کنند و بحران بزرگ تــری را که همان 
افســردگی و اضطراب است در خودشــان ایجاد کنند. من حتی کسانی 
را می بینــم کــه از ترس انتقال عفونــت به دیدن پدر یا مادرشــان هم 
نمی رونــد. این ترس ها آســیب های جدی به ســلامت روانــی ما وارد 
می کنــد. بخش مهمی از عملکرد روانی- اجتماعی ما روابط بین فردی 
است و باید بتوانیم با رعایت جوانب احتیاط این عملکرد را در خودمان 

حفظ کنیم. 
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