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زمان پیشنهادی: ۲۰ دقیقه 
سودوکو
سودوکو Sudoku یك واژه ترکیبي 
ژاپني به معناي عددهاي بي تکرار 
است و امروزه به جدولي از اعداد 
گفته مي شود که به عنوان یك 
سرگرمي رایج در نشریات کشورهاي 
مختلف به چاپ مي رسد. 

جای ماســوره در چرخ خیاطی ۱۰- داســتان غیرواقعی- 
باور قلبی- نت ششــم ۱۱- بادمجانــش آفت ندارد- آگاه 
و بیدار- از ماشــین آلات کشــاورزی ۱۲- بــرات مدت دار 
در تجــارت خارجی- نوعی قایق پارویــی ۱۳- مجموعه 

نماهــای فیلم- آحــاد- زاده چهارپایــان ۱۴- میدانی در 
تهران- گروه نویســندگان روزنامه- چین و چروک پوست 
۱۵- ضلالت- وسیله ای که به کمک آن می توان خط تلفن 

را به کامپیوتر وصل کرد 

افقی: 
 ۱- کاشــف میکروب بیماری هــاری- ضرب کننده 
سکه- عزاداری ۲- راه آذری- مجموعه داستانی از آنا 
گاوالدا، بانوی نویسنده فرانسوی ۳- روزه گشایی- الهه 
عشق در اساطیر یونان- وسیله کمک حرکتی بیماران 
۴- مانند هم- دزد ســر گردنه ۵- مخفف مشهدی- 
کارگاه هنری- برای اســتحکام کاغذ ایــن ماده به آن 
اضافه می شــود ۶- یکی از روش های قدیمی و رایج 
در مجسمه سازی است- پرنده شکاری با منقار کوتاه- 
زنده ۷- جاری- کوکب- مجموعه شعری سروده فروغ 
فرخزاد ۸- مقابل آشــتی- کارمند امــور مالی- لذت 
۹- مبنای ســنجش- گروی- مفید و مؤثر ۱۰- قابلیت 
ارتجاعی دارد- اجر- شاخه ای از فیزیک ۱۱- دختر آدم 
و حوا- سرتاسر- از چهره های مؤثر حزب نازی ۱۲- روز 
جمعه- کیسه بزرگ ۱۳- پوست دباغی شده- دستگاه 
تقویت کننده شــنوایی- پرجنب وجــوش ۱۴- هنرمند 
مجسمه ســاز ایرانــی و خالق قفل و قفــس- گندم 
آسیاب شده ۱۵- فرمان سکوت- راه آشکار- یکپارچگی

عمودی: 
۱- کتابی مشهور از محمد اقبال لاهوری- نیمکت 
مبلــی ۲- برای بیــان درد و آزردگی بــه کار می رود- 
آلبومی بــا آواز علیرضا افتخاری- فارســی باســتان 
۳- چیرگی- واحد پول گرجســتان- کشــوری در شبه 
جزیــره هندوچین ۴- تهیه کردن- شــیوع یک بیماری 
کــه قابلیــت ســرایت دارد ۵- رهاشــده از تعلقات 
دنیوی- راهزن- باد ســرد ۶- رب النوع خورشــید در 
مصر باســتان- از پیامبران بنی اسرائیل- آگاهی داشتن 
۷- درنگ- ســنگ ســخت- مؤلفه ۸- زیــان- کاخ 
تاریخــی دوره صفــوی در اصفهــان- دنــدان فیــل 
۹- شهری در استان کرمان- همسایه عراق و سوریه- 

زمان پیشنهادی: ۴۰ دقیقه
قانون هاي حل جدول سودوکو
۱- در هر سطر و ستون باید اعداد یك 
تا ۹ نوشته شود. بدیهي است که هیچ 
عددي نباید تکرار شود. 
۲- در هر مربع ۳×۳ اعداد یك تا 
۹ باید نوشته شود و در نتیجه هیچ 
عددي نباید تکرار شود.

۱۷ عامل بیماری زا 
که نیاز فوری به 

واکسن های جدید دارند
بهداشــت  جهانــی  ســازمان  ایســنا: 
کــرد  اعــلام  سه شــنبه   روز   (WHO)
۱۷ عامل بیماری زا را شناسایی کرده است 
که واکســن های جدید برای آنها ضروری 

است؛ زیرا اغلب باعث بیماری می شوند.
«ماتئوش هاســو آگوپسوویچ»، مسئول 
فنی سازمان جهانی بهداشت و مدیر پروژه 
برای تحقیقات تولید واکســن و تحویل، در 
یک نشست توجیهی ســازمان ملل در ژنو 
گفت: مطالعه جدید برای شناسایی عوامل 
بیماری زا نشان دهنده اولین تلاش جهانی 
برای اولویت بندی سیستماتیک پاتوژن های 
بومی بر اســاس تأثیــر آنها بــر منطقه و 

سلامت جهانی است.
او گفــت: یافته ها در عین حال برخی از 
اولویت های دیرینه واکسن را تأیید می کند.
او افــزود که اچ آی وی، مالاریا و ســل 
همچنــان در صدر فهرســت بــه  عنوان 
تهدیدهــای بــزرگ جهانــی هســتند که 
مجموعا باعث مــرگ ۲.۵ میلیون نفر در 

سال می شوند.
با این حــال، او گفــت ایــن مطالعــه 
همچنیــن به دنبــال جلب توجه بیشــتر 
بــه پاتوژن هایی مانند اســترپتوکوک گروه 
A اســت که باعــث عفونت های شــدید 
می شــود و عامل ۲۸۰ هزار مرگ ناشــی 
از بیماری روماتیســمی قلــب عمدتا در 

کشورهای کم درآمد است.
مسئول فنی سازمان جهانی بهداشت 
همچنین خاطر نشــان کرد: نمونه دیگری 
از اولویت جدید، کلبسیلا پنومونیه است. 
باکتری ای که در ســال ۲۰۱۹ با ۷۹۰ هزار 
مرگ همــراه بــود و مســئول ۴۰ درصد 
مرگ و میر نــوزادان به دلیل عفونت خون 

در کشورهای کم درآمد است.
به گــزارش آناتولی، ســازمان جهانی 
بهداشــت اســترپتوکوک گروه A، ویروس 
هپاتیت سی، HIV-۱ و کلبسیلا پنومونیه 
را به عنوان پاتوژن هایی که واکسن جدید 
برای آنها مورد نیاز اســت، فهرست کرده 

است.
کــه  نیــز  پاتوژن هایــی  مــورد  در 
توســعه  بــه  نیــاز  آنهــا  واکســن های 
ســیتومگالوویروس،  دارنــد،  بیشــتر 
محافــظ  (واکســن  آنفلوانــزا  ویــروس 
گســترده)، گونه های لیشــمانیا، سالمونلا 
غیرتیفوئیدی، نوروویروس، پلاســمودیوم 
شــیگلا  گونه های  (مالاریا)،  فالســیپاروم 
را فهرست  اورئوس  اســتافیلوکوکوس  و 

کرده است.
همچنین این ســازمان ویروس دنگی، 
پاتوژن خارج   B ، E. coli گروه  استرپتوکوک 
روده ای، مایکوباکتریــوم توبرکلوزیــس و 
ویروس سنسیشــیال تنفسی (RSV) را به 
عنوان پاتوژن هایی که واکسن هایشــان در 
 حال نزدیک شدن به تأیید نظارتی، توصیه 
سیاســت یا معرفی هســتند، طبقه بندی 

کرد.

خبر گزارش خبری

 درمانگر، پسر پنج ساله ام را کتک می زد
مادر جوانی است که بعد از چندین جلسه مراجعه 
به مراکز درمان اتیســم زیر نظر دانشگاه علوم پزشکی، 
متوجــه می شــود درمانگر در اتــاق درمان بــا فرزند 
پنج ســاله اش خشــونت آمیز رفتار می کند. این مادر در 
گفت وگو با «شــرق» این طور روایت می کند: «پسرم سه 
سال داشت که متوجه شدم اتیسم دارد. از همان زمان 
من مدام در رفت وآمد به مراکز درمان اتیســم هســتم. 
یک قانون نانوشته و ثابت در همه این مراکز وجود دارد؛ 
اینکه اگر مادر یا پــدر کنار کودک در اتاق درمان حضور 
داشته باشد، کودک دیگر با درمانگر همکاری نمی کند. 
بنابراین همیشه پشــت در اتاق می نشستم تا کودکم با 
درمانگر در اتاق درمان تنها باشند. درمان کودکم خوب 
پیش می رفت تا اینکه احســاس کردیم از یک جایی به 

بعد درمان متوقف شــده است. حتی پسرم دیگر تمایلی نداشت تا به آن مرکز درمان برویم. جلوی در 
اتاق مقاومت می کرد تا داخل نرود و از همه عجیب  تر اینکه از هر مردی که می دید، می ترســید. حتی 
از پدرش که تا به حال رفتار تندی با او نداشته و محبت آمیز رفتار می کند. مثلا وقتی پدرش را می دید 
از او دوری می کرد. همان زمان با دقت بیشــتری روند جلسات درمان پسرم را زیر نظر گرفتم. تقریبا در 
پایان تمام جلسات با گریه از اتاق بیرون می آمد. در این اتاق های درمان هیچ دوربینی وجود ندارد تا ما 
بتوانیم متوجه شویم پشت در این اتاق های درمان دقیقا چه اتفاقی می افتد. برای همین من یک گوشی 
داخل کیف پســرم گذاشتم تا حداقل با ضبط شدن صدا متوجه شــوم در آن اتاق چه اتفاقی می افتد. 
تقریبا تا انتهای کلاس این درمانگر آقا با پســر من اصلا هیچ کار نداشــت و تمرینی نمی کرد، شاید در 
حد چند کلمه مثل بشین، بپر، بیا، اما در پایان صداها کاملا گویا بود که چند تمرین به پسرم می دهد و 
بــرای انجام آنها به او چند بار فحش می دهد و حتی او را کتک می زند. صدای کتک زدن و گریه کردن 
پســر پنج ساله من کاملا مشخص است. واقعا نمی دانم چطور دلشان می آید با این کودکان معصوم و 
بی زبان چنین رفتاری  کنند. تازه آن زمان کاملا متوجه شدم که رفتار درمانگر منجر به تغییر رفتار پسرم 
شده بود . با مسئولان این مرکز صحبت کردم و ماجرا را کامل به آنها گفتم اما پاسخ آنها اصلا برای من 
قابل قبول نبود. حتی برای حفاظت از روان کودکم وارد مسیر شکایت و دادگاه نشدم؛ چون این موضوع 
شرایط روحی او را بدتر می کرد. همه اینها در حالی است که ما هزینه های بسیار بالایی برای درمان به 

این مراکز پرداخت می کردیم ولی با چنین رفتارهایی مواجه شدیم».

آسیب جدی به کودکان اتیسم
موارد متعدد خشــونت جنسی و جسمی به کودکان اتیســم در اتاق های درمان معمولا نگرانی 
مضاعفی در مســیر درمان برای والدین به حساب می آید. اما اخیرا مادر یکی از کودکان اتیسم شاهد 
بوده که درمانگر در اتاق درمان عضوی از اعضای پسربچه اش را فشار می دهد تا او را تنبیه کند. مادر با 
حال روحی بسیار بد موضوع را در جمعی از والدین مطرح می کند و همین باعث شکل گیری کارزاری 
برای نصب دوربین در تمام مراکز درمان اتیسم و حضور متخصص های واقعی در این حوزه می شود. 
رها مختاری فعال حوزه ســلامت اتیســم هم در گفت وگو با «شرق» به موارد متعدد کودک آزاری در 
مراکز درمان اتیسم اشاره می کند و می گوید: «ما در رابطه با دو مطالبه اصلی خود یعنی نصب دوربین 
در مراکز درمان اتیســم و وجود متخصص های درمانی در این حــوزه کارزاری راه انداختیم. در واقع 
شــکل گیری کارزار به یک تجربه تلخ مادر دارای فرزند اتیســم برمی گردد که این مادر شاهد بوده که 
در یکی از اتاق های درمان، درمانگر با فشــاردادن اعضای فرزندش قصد داشته تا کودک را تنبیه کند 
که بعد از دیدن این صحنه مادر دچار حمله عصبی می شــود و موضوع را با مادران دیگر که دارای 
فرزند اتیسم هستند، مطرح می کند. پس از آن این کارزار شکل می گیرد، اما موضوع این است که چنین 
مواردی کم نیســت. مثلا چند ماه پیش مادری با شکنجه شدید فرزندش در یکی از این مراکز روبه رو 
شــده بود که در آخر هم کودکش فوت کرد. اما در حقیقت دســت این مادر و پدرها به هیچ جا بند 
نیســت؛ چون اصلا وقتی دوربینی در این کلینیک ها وجود نداشته باشد، راه اثبات خاصی هم وجود 
ندارد. مورد دیگری هم بوده که کودک به صورت مرتب درخواســت چیزی را داشــته و معمولا هم 
کودکان اتیسم به همین شکل هستند که درخواست مکرر می کنند و شما باید این فضا را مدیریت کنید. 
درمانگر برای اینکه کودک را ساکت کند حوله خیسی در دهانش می گذارد و شکنجه آنها به شکلی 

می شود که این کودک ۹ساله تمام می کند؛ هرچند برای 
این مورد شاهد هم وجود داشته است و پرونده قضائی 
شکل می گیرد. پرونده های به این شکل بسیاری داشتیم 
که در آخر با منع تعقیب همراه شــده اســت. آخرین 
پرونده ای که داشتیم به یک مرکز شبانه روزی در مشهد 
مربوط اســت که با پول خانواده ها و خیرین تأســیس 

شده، اما انواع شکنجه ها آنجا اتفاق می افتاده است».
مختاری در بین روایت های مختلف از خشونت های 
اعمال شده بر این کودکان که اعمالی کاملا غیرانسانی 
بوده، در مورد پســر نوجوانی می گوید که با خشــونت 
جنسی مواجه شده: «من شاهد پسر نوجوانی بودم که 
به دلیل آنکه بیش از حــد داروی غیرمجاز به او داده 
بودند بدنش ضعیف و رنگ پریده شــده بود. حتی بدن 
ایــن بچه را در آن مرکز ســوزانده بودند. این پرونده به 
شــکایت و ورود اورژانس اجتماعی رسید. در واقع پرونده به این مهمی جای آنکه به بخش کیفری 
برود، به شورای حل اختلاف ارجاع داده شده است. انجمن اتیسم ایران هم وعده حمایت داده بود که 

هیچ کار نکرد و در این مدت کودکان دیگری با آسیب و خطر در این مرکز مواجه هستند».

چرا اتاق های درمان کودکان اتیسم دوربین ندارد؟
موارد متعددی از اعمال خشــونت درمانگر با کودکان اتیســم وجود دارد که برخی از آنها تاکنون 
رسانه ای هم شــده ولی ابعاد برخی دیگر همچنان پنهان مانده است. با این وجود، به دلیل افزایش 
موارد این خشــونت ها، جمعی از مــادر و پدرها کارزاری برای مطالبه حضــور فعال متخصصان در 
این حوزه و نصب دوربین در اتاق درمان مراکز اتیســم زیر نظر بهزیســتی و دانشــگاه علوم پزشکی 
راه انداختند. نیایش شــاهین، نویســنده این کارزار و مادر یکی از کودکان مبتلا به اتیســم که او هم 
تجربه خشــونت نسبت به فرزندش در مراکز درمانی را داشته است، در گفت وگو با «شرق» به موارد 
متعددی اشاره می کند که کودکان اتیسم در مراکز درمانی زیر نظر بهزیستی یا دانشگاه علوم پزشکی با 
خشونت های متعددی مواجه می شوند که بسیاری از آنها بعد از اطلاع والدین و مراجعه به آن مراکز 

و حتی شکایت قضائی به جایی نمی رسد.
ایشــان اضافه می کند: وقتی والدین متوجه می شوند فرزندشان مبتلا به اتیسم است، با یک شوک 
بســیار بزرگ مواجه می شــوند. بنابراین مادر و پدرهای فرزندان دارای اتیسم در مسیر درمان و کنترل 
بیمــاری فرزندان خود به درمانگرها و متخصص های بســیاری اعتماد می کنند. در این مســیر افرادی 
هستند که خود را متخصص   حوزه اتیسم معرفی می کنند ولی همین افراد آسیب های بسیاری را به این 
کودکان وارد می کنند؛ زیرا با وجود اینکه خود را متخصص می دانند، بسیار کارنابلد و بی سواد هستند که 
همین منجر به آسیب های جبران ناپذیری برای کودکان ما می شود. همچنین در تمام اتاق های درمان 
کودکان اتیســم هیچ دوربینی وجود ندارد و این در حالی اســت که بسیاری از این کودکان در اتاق های 

درمان با خشونت های جسمی و جنسی مواجه می شوند که مادر و پدرها از آن بی خبر هستند.
نویســنده این کارزار در رابطه با همین موضوع می گوید: «مادر و پدرهای بســیاری هستند که بعد 
از چندین جلســه مراجعه به مراکز درمانی مخصوص کودکان اتیســم که زیر نظر بهزیستی یا علوم 
پزشکی است، متوجه می شوند کودک شان مورد آزار قرار گرفته است؛ آن هم در اتاق های درمانی که یا 
دوربین ندارد  یا اگر دوربینی داشته باشد، به مادر و پدر داده نمی شود تا برای شکایت به دستگاه قضا 
از آن استفاده کنند. همه اینها باعث آسیب های متعدد در کودکان می شود. بنابراین ما برای مطالبه در 
این زمینه کارزاری تشکیل دادیم که در این چند روز تعداد درخور توجهی از مادر و پدرها آن را امضا 
کرده اند. این مراکز دو دســته هستند؛ یا مراکز توان بخشی هستند که زیر نظر بهزیستی کار می کنند یا 
مراکز خصوصی محسوب می شوند که زیر نظر دانشگاه علوم پزشکی هستند. در هر دو مرکز خدمات 
توان بخشــی ارائه می شــود. حال وقتی ما والدین بچه ها را به این مراکز می بریم، معمولا به ما گفته 
می شود فرزند شما با حضور شــما در جلسه، تمرینات را انجام نمی دهد. بنابراین به طور معمول ما 

والدین بیرون و پشت درِ این جلسات می نشینیم. خیلی وقت ها حتی درِ اتاق را درمانگرها 
قفل می کنند و ما با استرس بسیار بالایی باید منتظر بمانیم. این در حالی است که کودکان 
اتیســم معمولا چون از نظر گفتار با چالش هایی روبه رو هستند، بعد از اتمام جلسه هم 

نمی توانیم از آنها انتظار داشته باشیم تا هر آنچه را در آن جلسه گذشته، تعریف کنند.

مجوز جذب ۲۵۰۰۰ نیرو 
در وزارت بهداشت

وزیر بهداشــت با اشاره به کمبود نیروهای پرستاری در کشور و نیاز به پرستار 
برای تخت های بیمارســتانی جدید، از اخذ مجوز ۲۵ هزار نیروی انســانی در 

حوزه سلامت که ۱۱ هزار نفر از آنها پرستار هستند، در ماه های آینده خبر داد.
دکتر محمدرضا ظفرقندی در آیین گرامیداشت مقام پرستار که با حضور رئیس جمهور 
و جمعی از پرســتاران در سالن اجلاس ســران برگزار شد، با تأکید بر اهمیت رساندن 
پرســتاری به جایگاه واقعی در تیم ســلامت، اظهار کرد: اگر جامعه پرستاری راضی 
باشد، بیماران ما هم رضایت مندی خواهند داشت. برخی از مطالبات جامعه پرستاری 
ماننــد مالیات، لایحه حمایــت از حقوق مادی و معنوی پرســتاران باید با پیگیری و 
همکاری دولت و مجلس برطرف شود. در دو ماه گذشته از دولت چهاردهم، جلسات 
زیادی در وزارت بهداشت بین مســئولان وزارتخانه، تشکل ها و نظام پرستاری برگزار 
شــده و در سه حوزه پیگیری ها به نتیجه رسید؛ یکی پرداخت معوقات پرستاران بود 
که در زمان تشــکیل دولت چهاردهم، درباره کارانه و اضافه کار، معوقات مربوط به 
مهرماه سال گذشته بود که در حال حاضر تأخیر پرداخت اضافه کاری به طور متوسط 
به خردادماه و پرداخت کارانه نیز به ابتدای امسال رسیده است. وزیر بهداشت تأکید 
کرد: معوقات پرستاران به دانشــگاه های علوم پزشکی پرداخت شده و به زودی هم 
پرداختــی دیگری برای جبران این معوقات انجام می شــود. همچنین درباره فرمول 
اضافه کاری که رئیس جمهور هم در جلســه دولت مطــرح و عنوان کرد که عادلانه 
نیست، با پیگیری های فراوان و با در نظر گرفتن مشکلات اقتصادی کشور، موفق شدیم 
ایــن فرمول را که معدل آن حدود ۳۰ هزار تومان بود، اصلاح کرده و به حدود ۸۰ تا 
۸۵ هزار تومان برســانیم. ظفرقندی از رئیس جمهور بــه دلیل اهتمام ویژه به حوزه 
سلامت و حل مشــکلات جامعه پرســتاری تقدیر کرد و گفت: شهادت می دهم که 
در دو ماه گذشــته، موضوع پرستاری از طرف رئیس جمهور پنج بار در جلسه هیئت 
دولت مطرح شــده و همین امروز هم دکتر پزشکیان، حضور در این نشست و شنیدن 
مشــکلات پرســتاران را به جلســه هیئت دولت ترجیح داد که این فرصت مغتنمی 
برای نظام ســلامت کشور است. در تیم ملی ســلامت از همه نیروها مانند بهورزان، 
پرستاران، نیروهای آزمایشگاه، اورژانس، پزشکان و دیگر رده های شغلی حضور دارند 
که امیدوارم با همدیگر به یک نتیجه خوب برســیم. قطعا در این تیم، نقش پرســتار 
بســیار محوری، برجسته، رکین و ارزشمند اســت، حتی اگر در یک تیم فوتبال ممکن 
اســت تلاش های یک بازیکن دونده و زحمتکش  مانند دیگران دیده نشــود اما همه 
صاحب نظران به نقش ارزشــمند پرستاری واقف و قدردان آن هستند. وزیر بهداشت 
با اشــاره به تاریخچه ۱۱۰ ساله پرستاری کلاسیک در کشــورمان، گفت: سابقه شروع 
پرستاری کلاســیک از ۱۱۰ سال پیش در مدرسه پرستاری ارومیه بوده و بعد گسترش 
یافته و تمام دانشــکده ها و مراکز آموزشــی ما مدیون بزرگانــی مانند مرحوم خانم 
هروآبادی و خانم دکتر مداح اســت که در توسعه پرستاری نقش ویژه ای داشته اند. 
دیروز در منزل خانم دکتر مداح حاضر شــدم و از زحمات و تلاش های مادر پرستاری 
نوین ایران قدردانی کردم. خانم دکتر مداح در ۹۳ ســالگی هنوز هفته ای دو، سه روز 
بــا جوان ها و مانند جوان ها کار می کند. او با بیان اینکه ورودی رشــته پرســتاری در 
کشــورمان سالانه ۱۵ هزار نفر است، گفت: امروز مجموع دانشجویان پرستاری کشور 
حدود ۶۰ هزار نفر است که سلسله درسی و رتبه علمی تا دکترای پرستاری ادامه پیدا 
کرده اســت. ما علاقه مندیم که مانند دوره وزارت دکتر پزشکیان که دکترای پرستاری 
تدریس می شــد، در حوزه بالینی اگر پیشنهادهایی وجود دارد، کمک کنیم. پرستاری 
ایران از نظر علمی در منطقه جایگاه نخســت را دارد. کشورهای منطقه مانند ترکیه 
و عربســتان در حوزه پژوهش پرســتاری از ایران خیلی عقب تر هستند. سال گذشته 
دو هزار و ۲۰۰ مقاله در حوزه پرســتاری در کشورمان تولید شده و فاصله زیادی با این 
کشــورها داریم. بنا بر اعلام وزارت بهداشت، ظفرقندی دلیل نام گذاری روز پرستار در 
روز ولادت حضرت زینب (س) را ســه مشخصه مشــترک ایثار، صبوری و مهرورزی 
دانســت و گفت: حضرت زینب (س) منشــأ ایثار بود و آنچه از پرســتاران در دوران 
همه گیری کرونا و دوران دفاع مقدس دیدیم، تفســیر این بخش از آیه شــریف سوره 
حجر یعنی «وَیُؤثِرُونَ عَلَی أنَفُسِــهِم وَلَو کَانَ بِهِم خَصَاصَة» بود. او تأکید کرد: وقتی 
مبتلا به کرونا شدم و در بیمارستان سینا بستری بودم، خجالت می کشیدم پرستاری که 
دو فرزند داشت، بر بالین من حضور می یافت و نگران او بودم که مبتلا نشود. مشخصه 
مشترک دوم حضرت زینب (س) و پرستاری، صبوری و سومین مشخصه نیز مهرورزی 
و محبت به بیماران است. لبخند پرستار و پزشک می تواند تا حد زیادی موجب تسکین 
آلام بیماران شــود. وزیر بهداشت با بیان اینکه اخلاق را در زمان رزیدنتی از سرپرستار 
بخش بیمارستان یاد گرفتم، گفت: سرپرستار بخش در آن دوره از جیب خودش برای 
بیماران کودک، عروســک می خرید و به آنها می داد. اخلاق با سخنرانی و از تریبون ها 
حاصل نمی شود، بلکه با این گونه رفتارها در حرفه تسری پیدا می کند و آموزش داده 
می شود و من اخلاق را از یک پرستار در دوران رزیدنتی یاد گرفتم. گفتنی است در این 
نشست که با حضور رئیس جمهور و جمعی از نمایندگان مجلس برگزار شد، دو نفر 
از پرستاران به بیان مهم ترین مشکلات، دغدغه ها و پیشنهادهای خود در حوزه ارتقای 

پرستاری در کشور پرداختند.

گزارش «شرق» از آزار کودکان اتیسم توسط برخی درمانگرها که زیر نظر بهزیستی و دانشگاه علوم پزشکی کار می کنند

شرایط خاص در اتاق درمان
مادر جوان به شــکل اتفاقــی داخل اتــاق درمان را 
می بیند که درمانگر عضوی از اعضای پســربچه اش با 
اختلال اتیسم را فشــار می دهد تا با این کار او را تنبیه 
کند. مادر با شــرایط بد روحی این موضوع را در جمع 
والدیــن دیگر که فرزنــد دارای اتیســم دارند، مطرح 
می کند و مشخص می شــود از این دست روایت ها در 
اتاق درمان کودکان دارای اتیسم بارها اتفاق می افتد. 
در واقع اتاق درمان مراکز زیر نظر بهزیستی و دانشگاه 
علوم پزشکی یا دوربین ندارند یا فیلم آن دوربین ها در 

اختیار والدین قرار نمی گیرد. در کنار این، وجود برخی 
افرادی کــه تخصص کافی در زمینــه ارتباط و درمان 
کودکان اتیســم ندارند، امنیت ایــن اتاق های درمان 
را به شــدت کم کرده است، به شــکلی که در مواردی 
این شــکل تنبیه و شــکنجه ها منجر به آســیب جدی 
کودکان اتیسم شــده است. در حال حاضر جمع بزرگی 
از خانواده کودکان دارای اتیسم کارزاری در این زمینه 
راه انداخته اند و مطالبه ای بسیار ساده دارند و آن هم 

نصب دوربین در جلسات درمانی کودکان شان است. 

ادامـه در 
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