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پیشنهادی به وزارت بهداشت
 علیه هراس جمعي 

متأسفانه این روزها شاهد اضطراب و وحشت  �
درباره ویروس کرونا در جامعه هســتیم. من هم 
از دور خودم را مســئول دانستم که در این باره باید 
کاری انجــام داد. بر اســاس این تجربه ای را که در 
فرانســه برای مقابله با اپیدمی داشتند، با شما به 

اشتراک می گذارم.
اینجا یــک ماه قبل کــه همــه از کرونا حرف 
می زدنــد و مثــل الانِ ایران رعب و وحشــت در 
جامعــه حاکــم بود، کار درســت را رســانه های 
عمومی انجام دادنــد و مهم ترین کار که در ایران 
هم شــدنی اســت، راه اندازی یک خط تلفن بود. 
به تعدادی پزشــک و پرســتار درباره این ویروس 
آمــوزش دادنــد و اعلام کردند کــه در صورتی که 
شــخصی شــک بــه بیمــاری دارد، به هیچ وجه 
بیمارســتان نیایــد و بــا این خط تمــاس بگیرد و 
درصورتی کــه لازم باشــد، ما خودمان مســتقیم 
به خانه شــما می آییم و معاینــات اولیه را انجام 
می دهیم. اگر احتمال آلودگی بود، بیمار مستقیم 

به اتاق ایزولاسیون ارجاع داده می شد.
این  گونه واقعــا از یک طــرف اضطراب مردم 
کم می شــد، از طرفــی بار مراجعات بیمارســتان 
هم کم می شــد. همان گونه که می دانیم، بیشتر از 
۴۰ درصد موارد بیماران، آلودگی را از بیمارســتان 
گرفته اند. از طرفی وقتی بار مراجعات کم بشــود، 
شــانس خطای پزشکی هم کم خواهد شد؛ چون 
نباید از بقیه بیماری ها مثل ســکته های قلبی و... 
غافل شد که آنها هم نیاز به مراقبت های خاص و 
به موقع دارند. من هم احساس مسئولیت می کنم 
و در صورتی که بتوانم کاری انجام بدهم، کوتاهی 

نخواهم کرد.
این روزها خانواده های ما امید شان به ماست، 

نا امیدشان نکنیم.
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کارتون خواب

جامعه شناسان و  پیچ خطیر  کرونا 
انجمن جامعه شناسی ایران در بیانیه ای کوتاه  �

به چند مورد در زمینه اتفاقات این روزهای جامعه 
که بر اساس انتشار ویروس کرونا در جامعه منتشر 
شــده است، واکنش نشــان داده و نقدی به رفتار 
مســئولان داشــته و  نکاتی را دربــاره رفتارها در 
رســانه های اجتماعی مطرح کرده است. متن آن 
در ادامه می آید: «وزیر بهداشت و درمان، در مقام 
رئیس کمیته بحران کرونا، اعلام کرده است که به 
جای قرنطینه مکانی، اکیپ های کنترل مســافران، 
در معابر ورودی شــهرها مســتقر خواهند شد تا 
بیماران آلوده به ویروس را شناســایی و قرنطینه 
کنند. با وجود این، بنابر تجربه ی کشــورهای چین، 
کره جنوبی و ایتالیــا، مطمئن ترین راه برای کاهش 
قابل توجه ســرعت اشاعه ویروس، قرنطینه کردن 
شــهرهایی است که بیشــترین آلودگی به کرونا را 

دارند.
در مورد اکیپ های کنترل مسافران، بهتر است 
اولویت به استقرار آنها در معابر خروجی شهرها 
داده شــود تا در صورت مثبت بودن جواب تست، 
افراد مشــکوک به بیماری، در همان شــهر، تحت 
مراقبت هــای درمانی و قرنطینه ای قــرار بگیرند. 
اکیپ  های مستقر در معابر ورودی می تو انند نقش 
مکمل را داشته باشند؛ به ویژه در مورد افرادی که 

در مسیر بین دو شهر حرکت می کنند.
کلام آخــر خطــاب بــه هموطنــان گرامی و 
اصحاب رسانه از جمله رســانه اجتماعی است. 
کنتــرل بحــران کرونا، بــدون همــکاری جمعی 
امکان ناپذیر اســت. در این شرایط خاص، اخلاق و 
مســئولیت فردی با اخلاق و مسئولیت اجتماعی 
در هــم تنیده اســت. نه تنهــا با رعایــت اصول 
بهداشــتی اعلام شــده و ماندن در خانــه و پرهیز 
از ســفر، باید مراقب جان خود و خانواده ی خود 
باشــیم، بلکه باید در حفاظت از جان دیگران نیز 
کوشــا و مراقب باشیم. سرنوشــت همه ی ما به 
یکدیگر گره خورده است. در صورت بی توجهی به 
موارد مذکور، زمینه ی شیوع ویروس و رساندن آن 

به مرز کنترل ناپذیر را فراهم می کنیم.
در همیــن  راســتا، اگر از دیگــران انتظار داریم 
با مــا رفتارهــای فرصب طلبانه و کاســب کارانه 
نداشته باشــند، به همین میزان مسئولیت رعایت 
چنیــن رفتاری بــر دوش تک تک ما نیز ســنگینی 
می کنــد. موقعیــت حســاس و خطیــر کنونی را 
می توانیــم تبدیل به فرصت خوبــی برای تقویت 
مسئولیت پذیری اجتماعی و مهرورزی به یکدیگر 

و به کشور عزیزمان ایران کنیم.
انتشار اخبار نادرست و ایجاد هول و هراس، در 
شــرایط خطیر کنونی، می تواند با افزایش استرس 
و کاهش سیســتم ایمنی بــدن هموطنان گرامی، 
آنــان را در برابر ایــن ویروس آســیب پذیرتر کند. 
بنابراین، بر عهده  اصحاب رســانه است که ضمن 
اطلاع رســانی صحیح، مانــع از افزایش بی مورد 

استرس اجتماعی بشوند.
بــا آرزوی کنتــرل ســریع بحران و ســربلندی 
برای مردم عزیز ایران. پرداختن به سیاســت های 
کژکارکردی های  کوتاه مدتِ موجده ی  و  بلندمدت 
جــدی نظام ســلامت و مدیریــت بحــران را به 
زمانــی دیگر، بعد از عبور از این پیچ خطیر، واگذار 

می کنیم».

 واکنش

روایت کرونا

تجربه دیگران

سامان موحدی راد: اگر در ســال های اخیر با بلایای 
طبیعی دســت و  پنجه نرم می کردیــم که بلافاصله 
بعــد از وقوع، ســیل همدلی ها را به ســوی مناطق 
مصیبــت زده در پی داشــت، در جدیدترین نســخه 
مصیبتــی که در حــال تجربه آن هســتیم شــاهد 
مردم گریزی از مردم مصیبت زده هســتیم. دیگر مثل 
سیل لرســتان و زلزله کرمانشاه خبری از وانت وانت 
اقلام جمع آوری شــده ازســوی مردم برای اعزام به 
شــهرهای مصیبت زده نیســت و اغلب مردم سعی 
می کننــد خودشــان را از محــل حادثــه دور کنند. 
این وضعیتی اســت که قم و چند شــهر که ســطح 
بالایــی از درگیری با کرونا را دارند، با آن دســت به 
گریبان اند. قم اولین اســتانی بود که ابتلای به کرونا 
در آن رؤیت شــد و بعد از گذشت بیش از ۱۰روز، این 
استان در کنار تهران بالاترین سطح درگیری را با این 
بیماری دارد. اما در این روزها بیشــترین اخباری که 
از قم به گوش می رســد، اختلاف نظر بر سر مسئله 
تعطیلی اماکن مذهبــی و برگزارنکردن رویدادهای 
مذهبی اســت؛ چنانکه شــورای تأمین استان قم با 
برگزاری نماز جماعت در این اســتان مخالفت کرده 
بود اما همچنان ویدئوهایی در شــبکه های مجازی 
دست به دست می شــود که عده ای در حرم حضرت 
معصومــه (س) در حــال اقامه نماز هســتند و این 
تصمیمات را اشــتباه می دانند. همچنین در حالی که 
نماز جمعه در شــهرهایی مانند تهــران و اصفهان 
و تبریز در این هفته برگزار نشــده در قم که بالاترین 
ســطح درگیری با ایــن بیمــاری را دارد، روز جمعه 
عده اي پشــت محل نماز جمعه نمازشــان را اقامه 
کردند. اما با کنار گذاشــتن این دست اخبار که مورد 
توجه رسانه هاســت، بد نیســت نگاهــی به جریان 
زندگی عادی در قم بیندازیم. عباس که در شــهرک 
شکوهیه در حاشیه قم کار می کند بزرگ ترین معزل 
ایــن ۱۰ روز درگیــری بــا کرونا در قم را شــایعات و 
جریان نادرســت اطلاع رســانی می داند. او می گوید 
که وقتی با همکارانش در شــهرک شــکوهیه و دور 
از مرکز شــهر مشــغول کار هســتند مــدام از طریق 

اطلاع رسانی از شبکه های مجازی اخباری می شنود 
که آنها را نگران می کند و می خواهند زودتر به خانه 
برگردنــد تا از اوضــاع با خبر شــوند. البته مدیریت 
مجموعــه آنها در این مدت بالاتریــن همکاری را با 
آنها داشــته و با بیشــتر درخواســت های مرخصی 
موافقــت کــرده و همچنین اعلام کرده که کســانی  
که علائم بیماری دارنــد می توانند بدون نگرانی به 
محل کار نیاینــد. عباس همچنین دربــاره آمارهای 
ابتلا در شــهر می گوید که شایعات می گوید متوسط 
۱۰ نفر در بیمارســتان های قم فــوت می کنند و آمار 
رسمی می گوید از ابتدای ابتلا تا کنون چیزی نزدیک 
به هفت نفر در قم فــوت کرده  اند که من نمی دانم 
باید بــه کدام یک از اینهــا اعتماد کنم. بــا این حال 
آنچنان که خودم پیگیری کردم ســه نفر را در میان 
آشــنایان و همکارانم می شناســم که در یک هفته 
گذشته بر اثر بیماری کرونا فوت کرده  اند. یکی از آنها 
کارمنــد یکی از بانک های قم بــود که در راهپیمایی 
۲۲ بهمن شــرکت داشــت و بعــد از راهپیمایی با 
علائم بیماری مواجه شد، اما ماجرا را جدی نگرفت 
تا اینکه با اعلام رســمی شــیوع بیماری و همچنین 
وخامت حــال خودش به بیمارســتان مراجعه کرد 
که به دلیل پر بودن ظرفیت بیمارســتان پذیرفته نشد 
و جان باخت. عباس همچنین ســری به قبرســتان 
بهشــت معصومه قم زده اســت. جایی که در میان 
قمی ها مشهور شده تنها قبرستانی است که به دفن 
فوتی های ناشــی از کرونا اختصاص یافته است. او 
می گویــد در صحبت با کارکنان بهشــت معصومه 
متوجه شــده دو قطعه برای دفــن بیماران کرونایی 

در نظر گرفته شده که قطعه ۷۴ یکی از آنها است.
اســماعیل یکی دیگر از اهالی شهر قم است که 
این روزها به شدت نگران شیوع بیماری کرونا است. 
او بیشــتر از همه چیــز نگــران پدر و مــادر خودش 
اســت که از بیمــاری زمینه ای رنــج می برند و ابتلا 
به کرونا برای آنها بســیار خطرناک به نظر می رسد. 
اســماعیل می گوید این روزها بیشتر در خانه است و 
وظیفه تأمین مواد غذایــی خانواده خودش و پدر و 

مادرش را هم برعهده دارد. با این حال، در این مدت 
به دلیل شنیدن مدام اخباری درباره ابتلای اطرافیان 
نزدیکانش به کرونا و همچنین اخبار مرگ و میری که 
روزانه از آن مطلع می شــود، به شدت نگران است. 
محمد یکی دیگر از اهالی شــهر قم است که معتقد 
اســت بخش زیادی از مردم در قم ماجرای کرونا را 
در روزهای اول جــدی نگرفته بودند. او می گوید در 
روز انتخابات خیلی ها شــیوع خبــر کرونا را نه یک 
ماجرای واقعی که بیشتر ناشی از دعواهای سیاسی 
می دانســتند و بــه همین دلیل چنــدان جدی با آن 
برخورد نکردند. همین مســئله شــاید در گســترش 
شــدید آن در روزهــای اولیه مؤثر بــود. با این حال، 
اکنــون بــه نظر می رســد در قم با مســئله جدی تر 
برخــورد می شــود. در سراســر شــهر بیلبوردهای 
مختلف اطلاع رسانی درباره کرونا نصب شده است. 
در چند روز گذشــته بسته های بهداشــتی همراه با 
نامه وزیر بهداشــت در خانه ها توزیع شد. همچنین 
تصاویــری از عملیــات ضدعفونی کــردن شــهر با 
ماشین های شهرداری منتشر شده که نشان می دهد 
تمهیدات جدی تری برای ســلامت مردم شهر قم در 
نظر گرفته شده است. اما همچنان قرنطینه این شهر 
موضوعی اســت که درخواست افکار عمومی است 

و مورد مخالفت مسئولان کشور.
مصطفی یکی دیگر از اهالی قم است که با فرزند 
و همســرش سال هاست در این شهر زندگی می کند. 
او در کنــار روایت هــای متعددی کــه از درگیری با 
این بیمــاری در چند روز اخیــر دارد، از رفتار اهالی 
ســایر نقاط ایران با قمی ها شــکایت دارد و معتقد 
اســت قمی ها از همدردی نه چندان درخور ســایر 
هموطن ها کمی دلگیرند و در حالی که مردم شــهر 
بــا مصیبتی دردآور دســت و پنجه نــرم می کنند، به 
جای اینکه از سایر هموطنان همدردی ببینند بیشتر 
نیش و کنایه می شــنوند. او همچنین می گوید البته 
شــاید ایــن خاصیت کروناســت که باعث شــده بر 
خلاف بلایایی همچون ســیل و زلزله همه از مردم 

مصیبت زده گریزان هستند. 

در قم چه خبر است؟

 داریو کاستیلجوس

 مغز اجتماعی- 106

پــس از اعلام شــیوع ویروس کرونا در شــهر قم 
حتما شــما هم به ســخنان رئیس جمهور روحاني 
گــوش داده اید. به نظــر من یک جمله از ســخنان 
ایشان جاي تأمل بســیار دارد. این جمله در رابطه با 
موضوع قرنطینه پس از شیوع ویروس کرونا بود که 
ایشان فرمودند: «قرنطینه محله و شهر نداریم، آنچه 
(هست) قرنطینه فرد است (چهارشنبه هفتم اسفند 
۱۳۹۸). واقعیت این اســت که ایشــان با این جمله 
معروف، یکي از اصول بنیادین پزشکي نوین در جهان 
ســرمایه داري چند قرن گذشته را خلاصه کردند. در 
ضمن نشــان دادند که چقدر به اصل محوریت فرد 
در همه مسائل اجتماعي از جمله بهداشت و درمان 
اعتقاد دارند. اقتصاد ســرمایه داري لیبرال در غرب و 
توســعه آن به کشورهاي عقب مانده و تحت سیطره 
بود که فردیت را محــور قرار داده و منافع فردي در 
بازار آزاد را بهترین نوع اداره سیاسي جامعه معرفي 
مي کند. بالطبع ســلامت و علم پزشــکي نیز متکي 
بر روش هاي تقلیل گرایانــه علمي، در خدمت نظام 
سرمایه داري حاکم تا حد امکان از آمیختگي با مسائل 
اجتماعي دور نگه داشته مي شود و حول فیزیولوژي، 
آناتومي و آسیب شناســي فردي و اعضاي بدن شکل 
مي گیرد. از طــرف دیگر نباید نادیده بگیریم که آقاي 
نئولیبرالیســم  ادامه دهنده سیاســت  رئیس جمهور 
اقتصــادي جهان غرب در کشــور ما هســتند که از 
دوران سازندگي تاکنون ادامه داشته است. در ادامه 
این برنامه اقتصادي و سیاســي، بهداشــت و درمان 
نیــز هرچه بیشــتر بایــد از بخش دولتــي به بخش 
خصوصي واگذار شــود و تأمین سلامت فردمحور به 
دست بازار آزاد سپرده شود. سلامت کالایي است که 
باید در بازار آزاد خریداري شود. البته با وجود شرایط 
سیاســي حاکم، اتفاقي که براي بخش بهداشــت و 
درمان نیز مي افتد، همان است که خود ایشان به آن 
«خصولتي سازي» مي گویند که به نوعي نشانه ترس 
از نفوذ غیر در بازار اقتصاد انحصاري است. واقعیت 
این است که در این بازار آشفته با وجود دفترچه هاي 
جورواجــور بیمــه درماني عمومــي و خصوصي و 
بخش دولتي ناکارآمد غیرمجاني و بخش خصوصي 
تشــنه ســود بادآورده، بي عدالتي و نابرابري در امر 
بهداشــت و درمان عمومي بیــداد مي کند. در اینجا 
این فرد اســت که مســئول تأمین درمان و بهداشت 
خود است و اوست که در صورت بیماري باید مذمت 
شــود که به بدن خود خوب رســیدگي نکرده است. 
فراموش نکنیم که در شــرایط حاکم تنها توان مالي 
راهگشاي رسیدن به امکانات بهتر بهداشت و درمان 
با قدرت خرید بالاست که از عهده اکثریت فرودست 

جامعه برنمي آید.
شــاید بپرســید که این موضوعات به من پزشک 
مغزپــژوه چه ربطي پیدا مي کند. واقعیت اســت که 
پس از ســال ها ممارست در پزشــکي، مغزپژوهي و 

هم اندیشي بینارشته اي به این نتیجه رسیده ام که باید 
روش هاي پوزیتویستي و تقلیل گرایانه، دوگانه پندارانه 
ذهن و بدن دکارتي را که مورد سودجویي فردگرایانه 
و اســتثمارگرایانه نظام هــاي ســرمایه داري لیبرالي 
و نئولیبرالــي قرا مي گیرد، مورد انتقــاد قرار داد و به 
جمع بندي جدیدي رســید. بدیهي اســت که این نقد 
جدید و تحــول زا بر پایه یافته هــاي علمي جدید در 
مغزپژوهي اجتماعي مدرن اســتوار است. بر اساس 
این تعریف جدید، انســان موجودي نیست که بتوان 
آن را بر محــور فردیت آن مورد شناســایي قرار داد. 
بلکه انسان از ریشــه و بن، موجودي اجتماعي است 
و نمي توان موجودیت او، از جمله سلامت بدني اش 
را به صورت واحدهاي تک افتاده فردي، بدون تعامل 
دوجانبه و پیوســته با محیط زیست از جمله فرهنگ. 
جامعه، سیاســت و اقتصاد مورد بررسي قرار داد. در 
این راستا، زیست شناســي (بیولوژي)، علم پزشکي و 
بهداشــت نیز غیر قابل انفکاک از مســائل فرهنگي، 
اجتماعي، سیاسي، اقتصادي و تاریخي است. بنابراین 
مطالعــه فردمحور براي رســیدن به ابعاد ســلامت 
جسماني از جمله مغزي ـ ذهني، در نهایت کوششي 
بي سرانجام، چه بســا ناهنجار و معیوب خواهد بود. 
انســان موجودي بدن مند و اجتماعي اســت. تقلیل 
انســان ها به بدن هاي جداافتاده، از اصل نارواســت، 
چراکــه از ابتدا انســان بــا تمامي تنوعــات بومي و 
فرهنگــي اش، در تعامل با دیگري، ســاخته شــده و 
معنــاي بیولوژیکي و جســماني فردي خــود را پیدا 
مي کند. به همین دلیل و بنا بر وجود نواقص موجود 
در نظام هاي بهداشــتي درمانــي فردمحور در جهان 
است که اقبال به سوي پزشــکي اجتماعي در مراکز 
دانشــگاهي غرب نضج گرفته است. به عنوان نمونه 
مي تــوان از بخش مطالعات بینارشــته اي پزشــکي 
اجتماعي در کینگز کالج لندن به ریاســت پروفســور 
نیکلاس رز نــام برد که بر اســاس ایده هاي جدید و 
نقد رویکرد هاي نئولیبرالیستي در جهان سرمایه داري 

تأسیس شده است.
در کشــور مــا نیــز دیر یــا زود باید اســاس نظام 
بهداشــت و درمــان، تغییــر پیــدا کنــد. نظامي که 
الگوبرداري ناشیانه، کاریکاتورمآبانه و ناقص الخلقانه 
از معیوب ترین نظام هاي سلامتي نئولیبرالیستي غرب 
اســت. لازم نیســت در این مورد کنــدوکاوي صورت 
گیــرد، زیــرا این موضوع بــه طور فشــرده در جمله 
رئیس جمهور نمایان اســت. دولت اذعــان دارد در 
مقابله با ویروسي که سلامت عمومي و اجتماعي را 
به خطر انداخته، تنها به فکر قرنطینه «فرد» اســت. 
بدیهي اســت که در چنین سیســتمي هنــگام خطر 
بحــران عمومي ســلامت، فرایند تشــخیص، درمان 
و پرســتاري نیز نابرابرانــه خواهد بود و دسترســي 
امکانات بــراي افراد فرادســت به مراتب ســهل تر، 
مهیاتــر و همه جانبه تــر از فرودســتان خواهد بود. 
کمااینکــه از آمار منتشرشــده از نســبت مبتلایان به 
مردگان (تعداد زیاد فوت شــدگان نســبت به تعداد 
مبتلایان کشف شــده) و همچنین از اعلام فوري افراد 
مبتلا در میان دولتمردان، چنین امتیازاتي در کشف و 

رسیدگي به موارد ابتلا آشکار است.  

کرونا، افشاگر سیستم سلامت معیوب
 عبدالرحمن نجل رحیم

 مغزپژوه

تلنگر

این روز هــا خبر انتشــار ویروس کرونــا همه را 
درگیر و نگران کرده اســت. کمتر کســي اســت که 
در این کشــور ها در طــول روز بار هــا و بارها اخبار 
مربــوط به این بیماري را پیگیــري نکند. اخباري که 
گاه بــه دلیل ضد و نقیض بودنشــان اضطراب را در 
افراد افزایش مي دهند. بــراي مدیریت و کنترل این 
بیماري هم مســئولان وظیفه دارنــد و هم مردم و 
بدون مشارکت مردم کنترل شیوع و انتشار آن امري 
غیرممکن خواهــد بود. طبیعتا در چنین شــرایطي 
هر فردي بایــد با توجه به اصل خودمراقبتي در این 
مدیریت کاهش شیوع ایفاي نقش کند. خودمراقبتي 
اقدامــات و فعالیت هــاي آگاهانه، آموخته شــده و 
هدف داري اســت کــه فرد به منظــور حفظ حیات، 
حفظ و ارتقاي ســلامت خود و خانــواده اش انجام 
مي دهــد. به عبارت دیگر  خودمراقبتي قســمتي از 
زندگي روزانه مردم و شــامل مراقبتي اســت که به 
فرزندان، خانواده، دوستان، همسایگان و اجتماعات 
محلي نیز گســترش مي یابد. به طــور کلي مي توان 
گفت خودمراقبتي شــامل اعمالي اســت که مردم 
انجام مي دهند تا تندرســت بمانند، ســلامت ذهني 
و جســمي خود را حفظ کننــد، نیازهاي اجتماعي و 
رواني خود را برآورده کنند، از مشــکلات پیشــگیري 
کننــد،  ناخوشــي ها و وضعیت هاي حــاد را  بهبود 
بخشــند و نیز از سلامتشــان در ابعاد زیستي، رواني 
و اجتماعــي حفاظت کنند. تأملــي بر مباني متعدد 
نشــان مي دهد که براي ایجاد و حفظ سلامت خود، 
خانواده و جامعه باید بدانیم که سلامت، پلي است 
که بر دو ستون خودمراقبتي و مهرباني استوار شده 
و اســتحکام این دو ستون براي برقراري پل سلامت 
ضــرورت دارد. در حقیقت خودمراقبتي و مهرباني، 
نخستین تجلیات انرژي زندگي هستند که در کنار هم 
سلامت را پایه ریزي مي کنند و زمینه ساز جریان آزاد 
انواع دیگر انرژي مي شوند. اگر هرکدام از این دو پل 
(خودمراقبتي و مهرباني) تضعیف یا تخریب شــود، 
سلامت پل زندگي سالم و سازگارانه به خطر مي افتد 
اما اگر هر دو مســتحکم باشند، پیمودن مسیر آسان 
مي شود. با مهارت خودمراقبتي هر فردي از دانش، 
مهــارت و توان خود بــه عنوان یک منبــع به طور 
مستقل اســتفاده مي کند تا از سلامت خود مراقبت 
کند. البته در این راه مي تواند از مشــاوره دیگران نیز 
اســتفاده کند. در واقع مي تــوان گفت خودمراقبتي 
همان خودمدیریتي و خوداتکایي است. خودمراقبتي 

نشان دهنده مسئولیت پذیري و تدبیر افراد در مقابل 
ســلامت خود از طریق اتخاذ ســبک ســالم زندگي 
اســت تا جلوي مشــکلات گرفته شــود. بــراي این 
مهارت به چند ویژگي مي توان اشــاره کرد؛ از جمله 
آنها مي توان به داوطلبانه بودن (ارادي بودن)،  قابل 
یادگیــري بــودن (آموختني)، مســئولیتي همگاني 
براي حفظ سلامت همه جانبه خود،  داراي قابلیت 
اجرائــي، بهره گیــري از ظرفیت هاي دیگــران (در 
صورت لــزوم)، انعطاف پذیربــودن، کم هزینه بودن، 
جزئي بودن (برنامه ها کوچک/ ســاده باشــند) و... 
اشــاره کــرد. خودمراقبتي بســتگي بــه فرهنگ و 
موقعیت افراد دارد، ظرفیت اقدام و انتخاب آنها را 
دربر مي گیرد و دانش، مهارت هاي زندگي، ارزش ها، 
انگیــزه، جایگاه کنتــرل و احســاس خودکارآمدي  
فرد بر آن مؤثر اســت. بزرگ ترین دســتاورد تقویت 
رویکرد خودمراقبتي این اســت که مردم رفتارهاي 
خودمراقبتــي را به طور مناســب انتخــاب و اجرا 
کنند. خودمراقبتي بیشــتر روي جنبه هایي که تحت 
کنترل فرد هســتند، تمرکــز دارد و جایگزین مراقبت 
تخصصي و ســازماني نیست بلکه مکمل آن و یکي 
از عوامــل تعیین کننده میزان و چگونگي اســتفاده 
از آن اســت. در ایــن مهــارت تمرکــز بیشــتر روي 
پیشگیري از بروز مشکلات اســت تا مداخله بعد از 
بروز مشــکلات و یکي از مفاهیــم اصلي براي تأکید 
بر رفتار ســالم مثبت اســت. خودمراقبتي مي تواند 
به صورت مراقبت مشــارکتي نیز باشد که مي توانند 
جزء کوچك یا بزرگي از خودمراقبتي را شامل شوند. 
در مراقبت مشــارکتي افراد یــا خانواده ها، کارکنان 
و... شــریك هســتند. نکته اي کــه در خودمراقبتي 
لازم اســت مد نظــر قرار گیرد، این اســت که علاوه 
بر فرد، مراقبت ســازماني هم بسیار مهم و اساسي 
اســت. ضمن اینکه مراقبــت از مراقبان را هم نباید 
فراموش کرد. موضوعي کــه الان براي کادر درمان 
درگیر این بیماري باید مورد توجه قرار گیرد. نکته اي 
که کادر درمان باید مورد توجه قرار دهند این اســت 
که اگــر براي دفاع از خود در برابر دردي که دیگران 
مي کشند، نتوانند احساساتشان را کنترل کنند یا اینکه 
تمام دردهاي آنها را بــا خود به خانه ببرند و اجازه 
دهند همانند آتشفشاني خاموش درونشان انباشته 
شــود، در طولاني مدت با مشــکلي بــزرگ مواجه 
خواهند شــد. کادر درمان بایــد بپذیرند که با وجود 
همــه جانفشــاني هایي که مي کنند، ممکن  اســت 
نتوانند همه مشــکلات بیماران را حل کنند. اخباري 
که این روز هــا از فوت بیماران مي شــنویم مصداق 

همین موضوع است.
*رئیس انجمن مددکاران اجتماعي ایران

این مطلب ادامه دارد.

«مهارت خودمراقبتی» را جدي بگیریم -1

 نان، دوستی، آرامش

صف چندان طولانی نبود، اما حوصله چند دقیقه  �
معطلی را نداشتم. هنوز نمی دانم مدت ایستادن در 
صف برای گرفتن نان معطل شدن محسوب می شود 
یا بخشــی از زمان لازم برای انجام خریدش. این هم 
از آن دســته مفاهیم وقت گیر و اندیشه سوزی است 

که بعید می دانم در باره اش  به نتیجه قطعی برسم.
نــان دورو کنجد آزادپز بزرگ را با احتیاط از جایی 
که نشان کرده بودم بعدا سهم کبوترها باشد گرفتم، 

کبوترها کرونا نمی گیرند؟ نمی دانم.
به تمیزی دست هایم اطمینان داشتم؟ نمی دانم.

نان را روی ســطح فلزی مشــبک پایه دار بیرون 
نانوایی گذاشــتم، در لحظه ای که ســطح برشــته و 
هوس انگیزش با شــبکه های فلزی مماس شد و در 
زمانــی که هنوز بــوی مطبوع و گرمش به مشــامم 
نرســیده بود، چیزی در ذهنم به حرکــت افتاد، این 
سطح فلزی سوراخ سوراخ آخرین بار کی تمیز شده 

است؟
در لحظــه ای که تردید مثل ویــروس یا خوره به 
جانم افتاده بود، بخــش مثبت توجیه گرای ذهن به 
دادم رســید. آن قدر آفتاب خــورده و نان داغ رویش 

افتاده که استریل تر از هر استریلی است.
آرام گرفتم، همچنان کــه بدن داغ و خوش بوی 

نان روی شبکه توری فلزی آرام و راحت گرفته بود.
مطابــق عادت، نان و ســکوی فلــزی را به حال 
خودشــان گذاشــتم تا خرید کوتاهم را از سوپر کنار 

نانوایی تکمیل کنم. 
از آخریــن باری کــه نگاهش کردم تــا لحظه ای 
که دوباره بــه جایی که رهایش کرده بودم برســم، 
حدود پنج دقیقه زمان گذشــته بود و حالا نان نبود. 
این بار بخش منفی نگر توطئه پرداز ذهنم نخســتین 
متهــم نان ربایــی آن صبح زمســتانی را شناســایی 
کرد. نمی خواستم بیشــتر پیش بروم و گویا اختیاری 
نداشتم، در کسری از ثانیه کارگر خشک شویی و پسرک 
ژنده پوشــی که آن حوالی می چرخید، به فهرســت 

مظنونان اضافه شدند.
با آرام ترشدن شبکه عصبی، بخش تولید محتوای 

ذهنم به کار افتاده بود.
فکر کردم درباره وضعیت اسفناک اقتصادی و اثر 
تورم بر زندگی مردم و کوچک شدن سفره ها خواهم 
نوشــت که کار را به جایی رســانده که از تأمین قوت 
لایموت شــان هم عاجزنــد و به دزدی نــان یکدیگر 
آورده انــد. آخــرش را هم این طور تمــام می کنم که 
چرا به اینجا رســیدیم. یا شــاید هم اثر اختلاس ها و 
دزدی های فراگیر این اســت که مــردم حتی به نان 

یکدیگر  هم رحم نمی کنند.
صدای شاگرد شاطر آخرین تولید محتوای بخش 
فعال ذهنم را به هم ریخت، به فکر راه اندازی کمپین 

نان، دوستی و آرامش رسیده بودم.
آقامهنــدس بیــا نونت را بــردار. رفتــی بقالی، 
می خواستم اینجا رو ضدعفونی کنم، با اجازه ت نون 

را برداشتم، می دونم خیلی حساسی.  

روایت

حمیده فارسانى . روان پزشک 

 سیدشهاب الدین طباطبایى

 سیدحسن موسوي چلک*


