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پیش گفتار

مدافعان سلامت، در کارزار مبارزه با کرونا
بسم الله الرحمن الرحیم

خداوند بزرگ را ش��اکرم که به عنوان س��کان دار س��امت کش��ور توفیق خدمت گذاری به مردم 
مسلمان این مرز و بوم پاک را در برهه ای حساس از زمان نصیبم گردانید. دوره ای که دشواری 
گ��ذر از آن ب��ا منوی��ات مقام معظم رهبری )مد ظله العالی(، پش��تیبانی بی نظیر و پیام های انرژی 
بخش ش��ان میّس��ر ش��د و ضم��ن دمی��دن روح ایث��ار و همدلی در کالبد هم��ه خدمتگزاران نظام 

سامت باعث همزبانی و تقویت مشارکت های مردمی گردید.  
بر کس��ی پوش��یده نیس��ت که مدافعان س��امت، همگام با س��ایر خدمت گزاران نظام مقّدس 
جمه��وری اس��امی ای��ران، از ب��دو ورود ای��ن ویروس منحوس با تمام ت��وان و ظرفیت در حال 
خدمت رس��انی به مردم هس��تند و تاکنون بیش از یک صد نفر از ش��هدای کارزار مبارزه با کرونا را 

تشکیل داده اند.
نظام س��امت کش��ور از ابتدای گزارش همه گیری ویروس کرونا در ش��هر ووهان چین، ضمن 
پایش مستمر و رصد موارد ابتا به سندرم استرس حاد تنفسی از طریق نظام مراقبت بیماری ها 
و فعال س��ازی مرکز هدایت عملیات بحران، نس��بت به تقویت زیرس��اخت های فنی-عملیاتی 

جهت کسب آمادگی های لازم برای مواجهه با سناریوهای احتمالی اقدام نمود.
این نظام با پیدایش نخس��تین مورد مش��کوک به بیماری در ش��هر قم )ظهر روز چهارش��نبه مورخ 
30 بهمن ماه(، ضمن اعام آماده باش کامل، با تمام توان و ظرفیت، نسبت به مدیریت بیماری 
کووی��د-19 در س��طوح مختل��ف پیش��گیری اقدام و به منظور هماهنگ��ی حداکثری و هم افزایی 
بین بخشی با مصوبه شورای عالی امنیت ملی و تأیید مقام معظم رهبری )مد ظله العالی( نسبت 
به تش��کیل س��تاد ملی مدیریت همه گیری کرونا اقدام نمود. س��تادی که به تعبیر مقام معظم 
رهبری با پش��توانه علمی و انگیزه های دینی، جهادی و انس��انی می تواند با را به نعمت و تهدید 

را به فرصت تبدیل کند.
تبیین سیاس��ت ها و برنامه های اصلی نظام به ویژه تقویت آزمایش��گاه ها، تجهیز بیمارس��تان ها و 
مراکز اورژانس پیش بیمارس��تانی، بهره گیری از نظام ش��بکه بهداش��ت و درمان کشور، نظام فعال 
مراقب��ت از بیماری ه��ا و س��پس غربالگ��ری قری��ب ب��ر 72 میلی��ون ایرانی از طری��ق خانه های 
بهداش��ت، پایگاه های س��امت و مراکز جامع خدمات س��امت، طرح بس��یج ملی با حضور 220 
هزار تیم مش��ترک بهداش��ت و بس��یج برای غربالگری و سالم س��ازی محیط، ایجاد ایستگاه های 
غربالگ��ری در مب��ادی ورود و خروج��ی ش��هرها، برپایی نقاهتگاه ها، تأمین وس��ایل و تجهیزات 
مورد نیاز بویژه کیت های تشخیصی توسط شرکت های دانش بنیان به منظور خنثی نمودن تأثیر 
تحریم ه��ا حداق��ل از نظ��ر مواد تش��خیصی، تهی��ه و توزیع متمرکز دارو و تجهیزات پزش��کی از 
طریق هیأت امناء ارزی، جلب مش��ارکت های بین المللی و کمک های انسان دوس��تانه، همکاری 
در مطالعات کارآزمایی بالینی جهانی، تش��کیل کمیته های علمی، فنی- عملیاتی، اپیدمیولوژی 
و مستند س��ازی و مش��ارکت در طرح فاصله گذاری هوش��مند برای رونق گام به گام فعالیت های 

اقتصادی تنها بخشی از اقداماتی است که به همت حوزه سامت انجام گردیده است.
بر خود لازم می دانم در پایان از زحمات همه دس��ت اندرکاران، معاونین محترم، رؤس��ای محترم 
دانش��گاه ها، رؤس��ا و معاونین دس��تگاه ها و س��ازمان های وابس��ته، اعضای س��تاد ملی و اعضای 

کمیته مستندسازی تقدیر و تشکر نمایم.
دکتر سعید نمکی
وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی
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اقدام���ات  مستند س���ازی  اه���داف   
مقابله با کووید-19

بح��ران،  مدیری��ت  عملک��رد  گ��زارش   -1
توانمندی ه��ا، نق��اط ضع��ف، فرصت ه��ا و 
چالش های )SWOC(   نظام سامت ایران در 
مقابل��ه ب��ا کووی��د-19 و بهره گی��ری از آن در 

شرایط اضطراری آینده.
2- به اشتراک گذاری درس آموخته های کووید-

19 با سایر کشورها و سازمان های بین المللی.
3- اس��تفاده از مس��تندات و درس آموخته ه��ا 
ب��رای ارتق��ا دانش، نگرش و عملکرد حاکمیت، 
دول��ت، نهادهای مردم��ی و مردم، به ویژه نظام 

سامت در مدیریت بحران.
4- ب��ه اش��تراک گ��ذاری درس آموخته ه��ای 
کووی��د-19 از اس��تان های مختل��ف با تکیه بر 
کارآی��ی، عدالت و کیفیت خدمات ارائه ش��ده و 

اثربخشی آن.

 خروجی های مورد انتظار
1- نهادینه س��ازی همکاری های بین بخشی و 
مش��ارکت فعال مردم و س��ایر نهادها به عنوان 
اص��ول ادغ��ام یافت��ه مدیریت بح��ران با بهره 
گی��ری از مس��تندات "آمادگ��ی، مقابل��ه و 

پاسخگویی در شرایط اضطراری."
2- گنجان��دن جایگاه س��امت به عنوان رکن 
اساس��ی و بنی��ان حیات اقتص��ادی، اجتماعی، 
فرهنگ��ی جامع��ه و مهمتری��ن عام��ل ب��رای 

دستیابی به توسعه پایدار.
3- بهره گیری از ش��واهد مدیریت س��امت در 
س��طوح جهانی، منطقه ای و کش��وری مبارزه با 
کووید-19 و تاکید بر نقش س��امت در تمامی 

تصمیمات و سیاست ها.

 راهبرده�����ا و ع���م���ده ف��عالیت ه���ای 
مقابله با کرونا

1- بس�یچ مل�ی – در ای��ن طرح مل��ی، وزارت 
بهداش��ت و بس��یج مقاومت س��پاه پاس��داران با 
تشکیل بیش از 220000 تیم در کشور با اهداف 
مش��خص س��عی در شکس��تن زنجی��ره انتقال 
ویروس نمودند. اهم اقدامات این بسیج ملی که 
ب��ار دیگ��ر برگ زرین دیگری ب��ود از افتخارات 
نظام جمهوری اسامی ایران به شرح زیر است:
 ایج��اد ح��دود 1200 مرک��ز 16 س��اعته در 
مناطق شهری به منظور افزایش دسترسی آسان 
مردم به خدمات تشخیصی، مشاوره ای، درمانی 

و کاهش بار بیمارستان ها
 غربالگری فعال توس��ط بیش از 39000 خانه 
بهداش��ت، پایگاه سامت و مراکز جامع خدمات 
بهداش��تی درمانی در مناطق شهری و روستایی 
 ب��ا همکاری بس��یج و غربالگ��ری تلفنی بیش از 

مقدمه

مستندسازی مسیر مقابله با کرونا
ب���اتوج���هب���هاهمی���تام���رمستندس���ازیوبهوی���ژهاس���تفادهازت���لاشهمهجانبهمردم،حاکمیت،دولتوس���ایرارگانهاوس���ازمانهای
دولت���یوغیردولت���ی،مق���اممحت���رموزارتدس���تورایج���ادکمیت���همستندس���ازیراص���ادرنمودن���د.ای���نکمیت���هازکلی���همعاونته���او
س���ازمانهایتابعهو63دانش���گاهودانش���کدهعلومپزش���کیکش���وردرخواس���تمعرفیرابطینیجهتارس���الگزارشاتوعملکردخود
درقالبفرمخاصنمود.گروههماهنگکنندهش���شنفرهدیگریمس���ولیتبرقراریارتباطبارابطینراعهدهدارگردیدند.اینگروه
گزارش���اتبخشهایمختلفرابررس���یوویراس���تاریکردهوباخلاصهنمودنآنموفقبهتولیداولینش���مارهمستندس���ازیش���دند.در
نظراس���تاینمجموعهدرمقاطعزمانیمش���خصتولیدودرس���امانهوزارتبهداش���ت،درمانوآموزشپزش���کیبارگذاریگردد.



70 میلیون نفر در طول کمتر از یک ماه
 ض��د عفون��ی اماکن عمومی و بازدید از مراکز 

تهیه و توزیع مواد غذایی
 ایج��اد ایس��تگاه های تب س��نجی ب��ا هدف 
تش��خیص افراد مش��کوک و راهنمایی آن ها به 

مراکز بهداشتی درمانی
 بس��یج ادارات به منظ��ور افزای��ش آگاه��ی 
کارکنان و اجرای مقررات و ضوابط پیش��گیری 
از جمل��ه ض��د عفونی محی��ط کار و اطمینان از 

وجود استانداردهای ایمنی در محیط کار.

2- فاصله گذاری فیزیکی هوشمند - با عنایت 
ب��ه ش��یوع گس��ترده کووی��د-19 در برخ��ی از 
اس��تان های کش��ور، در مراحل ابتدایی ش��یوع 
ویروس کرونا، ستاد ملی مدیریت بیماری کرونا، 
اس��تان های با ش��یوع بالا را ملزم به اجرای طرح 
فاصله گ��ذاری فیزیک��ی به عن��وان یک راهبرد 
جدی��د نم��ود. در ای��ن طرح مس��اجد، مدارس، 
اس��تثناء  )ب��ه  خری��د  مراک��ز  دانش��گاه ها، 
فروش��گاه های م��واد غذای��ی، پروتئین��ی و 
داروخانه ها به ش��رح جدول مش��اغل پیوست 1 
در صفحه 87( تعطیل ش��د، حضور کارمندان در 
ادارات دولت��ی ب��ه یک س��وم کاه��ش یافت، و 
محدودیت در تردد میان شهری، استانی و درون 

استانی اعمال گردید.
ب��ا عنای��ت به کاهش ب��ار بیم��اری در اکثریت 
اس��تان ها از یک سو و همچنین محدودیت های 
اقتص��ادی و تأثیر تحریم های ظالمانه بر زندگی 
اقش��ار مختلف مردم و کاهش درآمدهای دولت 
از س��وی دیگ��ر، تعطیل��ی طولان��ی مدت کلیه 

مش��اغل امکان پذی��ر نب��ود، لذا ب��ا رعایت کلیه 
موازین بهداش��تی و دس��تورالعمل های سازمان 
جهانی بهداش��ت، ط��رح فاصله گذاری فیزیکی 
هوش��مند جایگزین طرح فاصله گذاری فیزیکی 
گردی��د. ای��ن ط��رح بن��ا دارد ش��رایط تدریجی 
بازگش��ت جامعه به ش��رایط عادی را فراهم کند. 
منظور از این مفهوم جدید آن اس��ت که به جای 
آنکه همه مردم فاصله گذاری فیزیکی با بقیه را 
رعایت کنند، افراد، مشاغل و گروه های جمعیتی 
ک��م خط��ر از نظ��ر ابتا )یا در صورت ابتا از نظر 
بروز عوارض جدی و مرگ( شناس��ایی ش��وند و 
فعالیت این گروهها به تدریج از سرگرفته شود و 
س��ایر اف��راد و گروه ها کم��اکان فاصله گذاری 
فیزیک��ی را رعای��ت کنند. افزای��ش توان نظام 
س��امت به ویژه شناس��ایی افراد ناق��ل، انجام 
وس��یع تس��ت های تش��خیصی، ایزول��ه کردن 
مبتایان و شناس��ایی افرادی که با آنان تماس 
داش��ته، قرنطینه کردن ای��ن افراد، تقویت نظام 
ارائ��ه خدم��ات و افزایش دانش و آگاهی مردم از 
جمل��ه پیش نی��از اج��رای ط��رح فاصله گذاری 

فیزیکی هوشمند می باشد.

3- توس�عه آزمایش�گاه ها – کش��ف س��ریع 
بیماران، گزارش دهی سریع، ایزوله سازی سریع 
و درمان فوری از سیاست های اصلی جمهوری 
اس��امی ای��ران در مقابله با کرون��ا بود. به این 
منظ��ور س��عی ب��ر افزایش تدریج��ی ظرفیت 
آزمایش��گاه ها در اس��تان های کش��ور به منظور 
تش��خیص بیماری نم��وده و اینک جمعیت 80 
میلیونی کشور به یک صد آزمایشگاه )60درصد 

در مراکز دولتی( دسترسی دارد. آموزش نیروی 
انس��انی و کنت��رل کیف��ی به ط��ور مش��ترک و 
هماهنگ توس��ط انس��تیتو پاستور و آزمایشگاه 
ملی مرجع سامت انجام می گیرد. شرکت های 
دانش بنیان نیز اقدام به تولید کیت تش��خیصی 
داخل��ی نموده ان��د ت��ا افزای��ش راهبرد تس��ت 

به صورت سرپایی به سهولت انجام پذیرد.

4- پیگیری فعال نزدیکان بیمار – نظام شبکه  
بهداش��تی درمان��ی کش��ور که پ��س از پیروزی 
انقاب ش��کوهمند اس��امی به طور گسترده در 
کش��ور به  اجرا گذاش��ته ش��د اینک پس از 4 دهه 
بیش از 98درصد جمعیت روستایی و 100درصد 
س��کنه شهری را تحت پوشش دارد. توان حدود 
18000 خان��ه بهداش��ت، بی��ش از 5000 پایگاه 
س��امت در مناطق ش��هری و حاشیه شهری و 
5000 مرکز جامع س��امت روس��تایی و شهری 
ب��رای پیگی��ری موارد مش��کوک و مثبت به کار 
گرفته شده است. تیم های متشکل از کارشناسان 
مراقب��ت بیماری ها و بهداش��ت محیط به همراه 
نماینده بس��یج مقاومت به خانوارهایی که دارای 
موارد مثبت، مشکوک یا فوت شده بوده مراجعه 
و نس��بت ب��ه بیماریابی س��ایر اف��راد در معرض 
تم��اس، ضدعفون��ی منازل و پیگی��ری درمان 
بیم��اران اقدام می نمایند. همچنین بیمارانی که 
از بیمارس��تان مرخص می ش��وند و هنوز دوران 
14 روزه پس از ابتاء را س��پری نموده اند نیز از 
طریق رابطین بهداش��ت بیمارستان ها به مراکز 
بهداش��تی درمانی برای اقدامات و مراقبت های 

بعدی معرفی می گردند.



اقدامات حاکمیتی

ب��خ����شاول



با توجه به ش��یوع ویروس کرونا و انتش��ار آن به 
بیشتر کشورهای جهان از جمله ایران اسامی، 
پیش��گیری از شیوع گس��ترده بیماری و کنترل 
آن، مس��تلزم تجمی��ع کلی��ه امکانات مدیریتی، 
اجرایی و علمی کشور است. از این رو و به منظور 
ایج��اد هماهنگ��ی حداکث��ری و هم افزای��ی 
بین بخشی، ستاد ملی مدیریت بیماری کرونا با 
مصوبه ش��ورای عال��ی امنیت ملی و تأیید مقام 
معظم رهبری )مد ظله العالی( تش��کیل و مقرر 
ش��د کلی��ه اقدام��ات در ه��ر ح��وزه عملیاتی و 
دس��تگاه های اجرای��ی مرتبط ص��ورت گیرد. از 
ای��ن رو س��تاد مل��ی مدیریت بیم��اری کرونا از 

تاری��خ 98/12/1 به ریاس��ت جناب آقای دکتر 
س��عید نمکی، وزیر بهداش��ت، درمان و آموزش 
پزش��کی و ب��ا عضوی��ت مقامات زیر تش��کیل 

گردید.
 آق��ای دکت��ر جمش��یدی، دبی��ر س��تاد ملی 

مدیریت بیماری کرونا؛
 آق��ای مهندس رحمانی )وزیر صنعت، معدن 
و تج��ارت و عضو س��تاد مل��ی مدیریت بیماری 

کرونا(، رییس کمیته پشتیبانی و تدارکات؛
 آق��ای مهن��دس اس��امی )وزی��ر راه و 
شهرسازی(، رییس کمیته پیشگیری از آلودگی 
از ناوگان حمل و نقل و مراجع تجمع مسافرین 

اع��م از ترمینال ه��ا و فرودگاه ه��ای سراس��ر 
کشور؛

 آق��ای دکت��ر رحمانی فضلی )وزیر کش��ور(، 
رییس کمیته اجتماعی و انتظامی ستاد؛

 آقای دکتر مونس��ان )وزیر میراث فرهنگی، 
گردش��گری و صنای��ع دس��تی(، رییس کمیته 
نظ��ارت ب��ر مراک��ز س��یاحتی، اقامتگاه ه��ا، 
ورزش��گاه ها، س��الن های ورزش��ی و دیگ��ر 

محل های تجمع ستاد؛
 آق��ای دکتر حاج��ی میرزایی )وزیر آموزش و 
پ��رورش(، ریی��س کمیت��ه آم��وزش و پرورش 

ستاد؛

تصمیمات و 
دستورالعمل های 

ستاد ملی مدیریت 
بیماری کرونا

1
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 آق��ای دکتر صالحی )وزیر فرهنگ و ارش��اد 
اسامی(، رییس کمیته اطاع رسانی؛

 آقای دکتر رش��یدیان )رییس س��ازمان حج و 
زیارت(، رییس کمیته نظارت بر مراکز زیارتی و 

بقاع متبرکه؛
 آقای دکتر ظریف )وزیر امور خارجه(، کمیته 

روابط خارجی و همکاری های بین المللی.

 سیاست های اتخاذ شده
 تش��کیل س��تاد ملی مدیریت بیماری کرونا و 
8 کمیت��ه تخصص��ی ذک��ر ش��ده در ب��الا ب��ا 

مسئولیت های مشخص؛
 تش��کیل ق��رارگاه عملیاتی مدیریت بیماری 
کرون��ا و برگ��زاری جلس��ات در کارگروه ه��ای 
مختلف )آزمایش��گاه، علمی، بهداش��ت محیط، 

درمان، تأمین تجهیزات و دارو ....(؛
 دریافت صورت جلسات کمیته های تخصصی 
و بررس��ی و احصای م��وارد نیازمند اخذ مصوبه 

ستاد ملی؛
 انجام هماهنگی بین بخش��ی و آماده س��ازی 
20.000 تخ��ت نقاهتگاهی توس��ط س��تاد کل 

نیروهای مسلح؛
 پیگیری و مدیریت تدوین دستورالعمل های 
کنت��رل محیط��ی و اماکن عموم��ی )بالغ بر 75 

مورد(؛
 برنامه ریزی و اجرای طرح بسیج ملی مبارزه 

با کرونا در سطح ملی.
 برنامه ریزی و اجرای طرح ملی فاصله گذاری 
فیزیکی با ش��روع از 4 اس��تان آلوده و در ادامه 

تعمی��م ط��رح به کل کش��ور و نهایتاً طرح ملی 
فاصله گذاری هوشمند؛

 تش��کیل قرارگاه زیس��تی کشور و صدور 17 
مورد اباغیه و انجام هماهنگی کشوری؛

 تعیین مصادیق جرم و مجازات متقابل برای 
افرادی که بیماری کرونای اثبات ش��ده خود را 

پنهان می کنند؛
 ط��رح پاک س��ازی و عاری س��ازی محیط و 
اماک��ن ش��هری از ویروس کرون��ا، به کارگیری 
کلی��ه یگان ه��ای جنگ نوین ارتش و س��پاه و 

مقدورات مهندسی و آتش نشانی؛
 لغو تعطیات نوروزی س��ال 1399 نیروهای 
مس��لح و موکول ش��دن به زمان بعد از عبور از 

شرایط موجود؛
 تدوین و اباغ 9 مورد دس��تورالعمل اجرایی 
درخص��وص اقدام��ات پیش��گیری و درم��ان و 
دس��تورالعمل اس��تانی تش��کیل کمیته امنیتی، 

اجتماعی و انتظامی.

نظارت و کنترل
 نظارت و کنترل مستمر بر اقدامات استان ها 

در پیشگیری و مقابله با کرونا؛
 پای��ش مس��تمر مراک��ز پیش بیمارس��تانی و 

بیمارستانی تحت پوشش؛
 اجرای طرح کنترل مبادی ورودی و خروجی 

استان ها توام به غربالگری فعال؛
 تش��کیل کمیس��یون نظارت بر خرید اقام 
م��ورد نی��از کرونا در اس��تان ها برای بررس��ی و 

تأیید خریدهای خارج از ضوابط عادی؛

 تش��دید نظ��ارت ب��ر س��وخت گیری از پمپ 
بنزین ه��ا و رواج پرداخ��ت الکترونیک��ی در 

جایگاه های سوخت.
 ردیاب��ی مس��یر تراکنش مال��ی افراد مبتا به 
کرونا جهت شناس��ایی محل های تردد و افراد و 

بستگان موارد مثبت یا مشکوک؛
 راه ان��دازی س��امانه ردیابی دارو و صاحیت 

تجویزکننده دارو.

 اطلاع رسانی
 تخصی��ص س��اعت خ��اص اخب��ار کرونا در 

شبکه های تلویزیونی سراسری ملی؛
 راه ان��دازی بخ��ش مش��اوره کووید-19 در 
س��امانه مشاوره تلفنی 190 و راه اندازی سامانه 

مشاوره تلفنی 4030؛
 تدوین و اباغ 11 مورد اطاعیه در خصوص 

اقدامات پیشگیری از ابتا به کرونا؛
 تدوین و اباغ 42 مورد راهنمای پیشگیری، 
کنت��رل و اق��دام در مقابله با وی��روس کرونا در 

اماکن و صنایع مختلف؛
 متمرکزس��ازی اطاع رسانی آمار و اطاعات 

مربوط به کرونا توسط ستاد ملی؛
 اضاف��ه ش��دن ش��عار »کاه��ش تجمع« به 

مجموعه شعارهای مبارزه با کرونا؛
 تدوین و انتش��ار روزانه روزنگار اپیدمیولوژی 

بیماری کرونا در ایران؛
 راه اندازی بخش س��امت روان و مش��اوره 

روانشناسی اختصاصی کرونا در سامانه 19؛
 پیش��نهاد تش��کیل کارگروه بررسی تخلفات 
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رس��انه ای به منظور پیش��گیری از انتش��ار اخبار 
جعلی؛

 بررس��ی ح��دود اختیارات کارگروه بررس��ی 
تخلفات رس��انه ای به منظور پیشگیری از انتشار 

اخبار جعلی؛
 تاکی��د بر تقویت برنامه های آموزش حفاظت 
از خود، خودقرنطینگی، برنامه های س��رگرمی و 
تفریحی و هدایت جریان رس��انه ای بر اس��اس 

سیاست های ستاد ملی؛
 تصویب آماده باش بیمارستان ها، نقاهتگاه ها 
و کادر بهداش��تی و درمانی نیروهای مس��لح و 
به کارگیری براساس اعام نیاز وزارت بهداشت، 

درمان و آموزش پزشکی؛
 تصوی��ب تش��کیل کارگروه بررس��ی تخلفات 
رسانه ای به منظور پیشگیری از انتشار اخبار جعلی.

 تأمین نیروی انسانی
 تش��کیل تیم های پاسخ سریع دانشگاهی در 
سراس��ر کشور و استقرار متخصصین عفونی در 

مراکز ریفرال؛
 مجوز جذب نیروی انسانی موقت )89 روزه( 
به اشکال موقت )قراردادی، استفاده از نیروهای 

بازنشسته و غیره(؛
 مج��وز تمدی��د ط��رح نیروی انس��انی کادر 

درمانی و پرستاری در ایام کرونا؛
 اولویت دهی تبدیل وضعیت پرسنل داوطلب 

ارائه خدمت در بخش کرونا؛
 س��ازماندهی و بسیج نیروهای داوطلب برای 
آم��وزش عمومی و امداد خارج از بیمارس��تان و 

راه اندازی نقاهتگاهی؛
 تصوی��ب تعوی��ق 2 ماه��ه اع��زام به خدمت 
متخصصی��ن بالینی مش��مول خدم��ت وظیفه 

عمومی.

 تأمین منابع مالی
 تخصیص اعتبار پرداخت تسهیات کم بهره 
ب��ه متقاضی��ان زیان دی��ده از تبع��ات بیماری 
)پرداخ��ت 8 درص��د س��ود تس��هیات از محل 

اعتبارات عمومی(؛
 رونمای��ی نماده��ای بورس��ی کرونا در تالار 

فرابورس جهت تأمین منابع جمعی؛

 تصوی��ب پرداخ��ت بس��ته جبرانی اقتصادی 
به مبلغ 100 هزار میلیارد تومان ش��امل 8000 
میلی��ارد تومان حمایت از خانوار )تس��هیات و 
معیش��تی(، 12000 میلی��ارد توم��ان حمایت از 
بخش بهداش��ت و درمان، 5000 میلیارد تومان 
حمای��ت از صن��دوق بیم��ه بی��کاری و 75000 
میلی��ارد توم��ان تس��هیات ارزان قیمت برای 

بنگاههای آسیب دیده.
 پوش��ش بیمه ای بیمه س��امت کلیه بیماران 
فاقد بیمه از محل منابع طرح تحول س��امت و 

تقبل سهم 10 درصد فرانشیز ؛
 لزوم ارائه خدمات تشخیصی و درمانی کرونا 
ب��ه اف��راد غیرایران��ی و تأمی��ن مناب��ع از محل 

اعتبارات تخصصی کرونا.

 تجمیع منابع
 تشکیل قرارگاه بهداشتی و درمانی نیروهای 

مسلح؛
 بسیج سازمان های مردم نهاد )سمن ها( برای 

مقابله با بیماری کرونا؛
 راه اندازی سامانه سجام. 

 تأمین تجهیزات و اقلام بهداشتی
 تحوی��ل کلی��ه اقام بهداش��تی ب��ه وزارت 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی برای توزیع 

استان ها براساس نیاز؛
 اتخ��اذ تمهی��دات لازم به منظورافزایش تولید 
کارخانج��ات تولی��د کنن��ده ماس��ک و م��واد 
ضدعفونی کننده با اولویت تأمین نیاز مراکز درمانی؛

 ل��زوم ت��رک تش��ریفات قانون��ی و گمرکی و 
ترخی��ص بدون فوت وق��ت کلیه اقام اهدایی 
ارس��الی سازمان های بین المللی به کشور ایران 
باب��ت مقابل��ه ب��ا کرونا، صرفاً ب��ا اعام وزارت 

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی؛
 معافی��ت وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش 
پزش��کی از پرداخت کلیه هزینه های گمرکی و 
ع��وارض و هزینه های انبارداری و ... برای کلیه 
اقام اهدایی ارسالی سازمان های بین المللی به 

کشور ایران بابت مقابله با کرونا؛
 N95 لزوم تأمین روزانه 20000 عدد ماسک 

و لباس حفاظتی کادر درمانی؛

 اولویت بخش��ی صنای��ع به تولید تجهیزات و 
کالاهای مورد نیاز برای مقابله با کرونا؛

 اولویت بخشی تخصیص منابع ارزی نیمایی 
به واردات تجهیزات و کالاهای مورد نیاز برای 
مقابل��ه ب��ا کرونا بر اس��اس درخواس��ت کمیته 

بهداشت؛
 رونمایی از کیت تش��خیصی کرونا س��اخت 

داخل؛
 اج��ازه دادن ب��ه س��ازمان غ��ذا و دارو جهت 
 IRC  اعط��ای مجوزه��ای یک ماه��ه و صدور
به ط��ور موق��ت بدون دریافت تعرفه مقرر، برای 
واردات و تولی��د م��واد اولی��ه، دارو، تجهیزات، و 

مواد ضد عفونی کننده.

 تأمین تجهیزات درمانی
 استقرار بیمارستان های پشتیبان در شهرهای 

قم، تهران و رشت و مراکز نقاهتگاهی؛
 آمادگ��ی نیروهای مس��لح جه��ت در اختیار 
گذاردن نیروی انس��انی، فضاهای بهداش��تی و 
درمانی به محض اعام نیاز وزارت بهداش��ت، 

درمان و آموزش پزشکی؛
 اج��ازه خرید خدم��ت از مراکز درمانی بخش 
خصوص��ی و خیری��ه جه��ت بس��تری و درمان 

بیماران کرونا با اولویت بخش های ویژه؛
 شناسایی آزمایشگاه های واجد شرایط انجام 

تست کرونا در بخش غیردولتی و خصوصی؛
 شناس��ایی ش��رکت های داخل��ی توانمند در 

ساخت کیت های آزمایش تشخیصی کرونا؛
 الزام نیروهای مس��لح به تأمین 3.500 تخت 
بیمارس��تانی برای ش��رایط اضطرار احتمالی و 

10.000 تخت نقاهتگاهی؛
 ش��روع انج��ام تس��ت تش��خیصی از اف��راد 
مش��کوک به بیماری با عائم خفیف و س��رپایی 

در 13 استان پرخطر کشور؛
 اباغ نسخه های روزآمد فلوچارت تشخیص 
و درم��ان کووی��د-19 در س��طوح ارائه خدمات 

سرپایی و بستری.

 تأمین اقلام غذایی و بهداشتی
 تخصیص اعتبار تأمین بس��ته معیشتی برای 
خانواده ه��ای فاق��د حق��وق ثاب��ت از مح��ل 
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هدفمندی یارانه ها؛
 ایجاد آمادگی ارس��ال 10000 بس��ته اقام 
غذای��ی و بهداش��تی ب��رای خانواده ه��ای در 

قرنطینه از طریق سیستم پست.

 نظام آموزشی
 تعطیلی مدارس سراسر کشور حسب تصمیم 
کمیته های اس��تانی )شروع تعطیلی در استان ها 

از سوم تا پنجم اسفند(؛
 راه اندازی سیستم آموزش مجازی و آموزش 

از راه دور دانش آموزان؛
 تعطیل��ی کلی��ه کاس های دانش��گاه های 
دولتی و غیردولتی از روز شنبه مورخ 10 اسفند 

به مدت یک هفته؛
  راه ان��دازی آم����وزش مج��ازی و تدوین و 
پخش برنامه های آموزش��ی و ورزش��ی در منزل 
دانش آم��وزان از طری��ق فضای مجازی و صدا و 

سیمای ملی و استانی؛
 تفوی��ض اختی��ار تعیی��ن زم��ان بازگش��ایی 

مدارس به ستاد ملی مبارزه با بیماری کرونا؛
 تفویض اختیار تعیین زمان کنکور سراس��ری 
ورود ب��ه دانش��گاهها ب��ه ش��ورای س��نجش و 
پذیرش دانش��جو بر اساس ش��رایط بیماری در 

کشور؛
 تصوی��ب افزای��ش ظرفی��ت ش��بکه توزیع و 
خرید الکترونیک با ارائه مشوق های اقتصادی.

 علمی آموزشی
 تصویب تشکیل ستادی در معاونت تحقیقات و 

فناوری برای بررسی طرح های نوین ارائه شده؛

 تعامل با کمیسیون ملی سامت چین جهت 
ارائه اطاعات در زمینه ویروس کرونا.

 بهداشت محیط
 ضدعفون��ی کردن اماکن عمومی، پایانه های 

حمل و نقل و ناوگان حمل و نقل عمومی؛
 اس��تقرار اکیپ های بهداش��تی در پایانه های 
حمل و نقل جاده ای، ریلی، فرودگاهی و بنادر.

فاصله گذاری فیزیکی
 تصویب ش��روع طرح فاصله گذاری اجتماعی 
در کش��ور - محدودی��ت ت��ردد و تجمع، مراکز 
خرید، اجتماعات عمومی، مش��اغل و اصناف با 
ماحظ��ات اقتص��ادی، اجتماع��ی، امنیت��ی و 
فرهنگ��ی و پیوس��ت های اطاع رس��انی– بر 
اس��اس درخواس��ت کمیته بهداشت و درمان و 

تأیید کمیته امنیتی، اجتماعی و انتظامی؛
 ت��داوم مرخص��ی زندانی��ان واجد ش��رایط تا 

انتهای فروردین ماه؛
 اعام وضعیت هش��دار )قرمز( در استان های 

مازندران و گیان؛
 تصوی��ب ط��رح اعزام افراد بیمار س��رپایی به 

مراکز نقاهتگاهی؛
 تمدی��د ط��رح فاصله گ��ذاری فیزیکی تا 20 
فروردی��ن – ارائ��ه گ��زارش ارزیاب��ی در 16 

فروردین؛
 تمدید دس��تورالعمل نح��وه حضور کارکنان 

دستگاه های اجرایی تا تاریخ 20 فروردین؛
 بس��ته ش��دن مبادی خروجی استان تهران بر 

روی خودروهای عبوری غیرضروری.

 طرح بسیج ملی
 تصویب و ش��روع اجرای برنامه بس��یج ملی 

مبارزه با کرونا؛
 تأمین نیروی انس��انی مدافعان سامت طرح 

بسیج ملی توسط سازمان بسیج مستضعفان؛
 ش��روع اج��رای طرح بس��یج ملی مب��ارزه با 
کرون��ا در 4 اس��تان درگی��ر ش��امل مازندران، 
گیان، قم و کاش��ان در س��امانه سیب و توسعه 

آن به کل کشور؛
 رای��گان کردن تم��اس تلفنی 60000 نفر از 
مش��اوران بهداش��تی و درمانی طرح بسیج ملی 
به منظ��ور تس��هیل پیگیری افراد مش��کوک و 

انجام مشاوره های تلفنی؛
 متمرک��ز س��ازی مدیریت طرح بس��یج ملی 

استان تهران.

 غربالگری و شناسایی
 تصویب لزوم انجام تس��ت از افراد مش��کوک 
در محیط��ی غیرآل��وده و ایم��ن )خ��ارج از 

بیمارستان(؛
 س��اختارمندی شناسایی، قرنطینه و درمان و 
اطمینان از انتقال اتباع کش��ورهای افغانس��تان، 

پاکستان و هند به کشور مبدأ؛
 تصویب غربالگری محدود مسافران نوروزی 
از طریق موبایل به جای تب س��نجی در مبادی 

ورودی و خروجی شهرها در موج بازگشت.

 پساکرونا
 بررس��ی فرآین��د بازگش��ایی صنایع و اماکن 

پس از پایان کرونا.
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همکاری های بین بخشی
س���تاد ملی مدیریت بیماری 
کرونا/کمیته های تخصصی

عضوی�ت  ب�ا  تخصص�ی  کمیت�ه  هش�ت 
دستگاه های اجرایی ذیربط، با شرح وظایف 
مش�خص ذیل س�تاد ملی مدیری�ت بیماری 
کرونا تش�کیل گردید که اهم اقدامات آن به 

شرح زیر می باشد:

 کمیته پیش���گیری از آلودگی ناوگان 

حمل و نقل و مراجع تجمع مس���افرین 
فرودگاه ه���ای  و  ترمینال ه���ا  از  اع���م 

سراسر کشور
 همکاري و هماهنگي با کارشناسان سازمان 
جهان��ي بهداش��ت در ورود اق��ام بهداش��تي و 

بازدیده��اي مرتب��ط در فرودگاه بین المللی امام 
خمینی )ره(؛

 هم��کاری جه��ت ص��دور کارت س��امت 
مترددی��ن در مبادی ورودی و خروجی کش��ور، 
ف��رودگاه بین الملل��ی ام��ام خمین��ی )ره( و 
غربالگري مبادي ورودي و خروجي ش��هرها و 

پایانه هاي حمل  و نقل؛
 پیگی��ری دریافت مجوز پروازهای فوق العاده 
و انج��ام بی��ش از 56 پ��رواز فری فایت )بدون 
مس��افر( و 6 سفر دریایی برای بازگرداندن اتباع 

ایرانی به کشور؛
 پیگیری رفع محدودیت ترددهای بین المللی 

در کلیه ش��قوق حمل و نقل مس��افر و تجاری در 
پایانه ه��ای مرزی 23 گانه و کالاهای ترانزیتی 

ایران در دیگر کشورها؛
 تخصیص 30 درصد سهمیه سوخت جبرانی 
ب��ه ن��اوگان حمل کالاهای اساس��ی و رایزنی با 
شرکت توزیع و پخش فرآورده های نفتی جهت 
ت��داوم ارائه س��وخت ناوگان ریل��ی با همکاری 

سازمان برنامه و بودجه؛
 اباغ تمدید معاینه فنی خودروهای سبک و 

سنگین تا پایان خرداد 1399؛
 تمدی��د کارت هوش��مند رانندگان و دفترچه 
ثب��ت س��اعت به صورت غیرحض��وری و تمدید 

2
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پروان��ه فعالی��ت ش��رکت هاي حم��ل و نقلي با 
مهلت اعتبار اس��فند، فروردین و اردیبشهت ماه 

تا پایان اردیبهشت 1399؛
 مدیریت جریان جابه جایی کالاهای اساس��ی 
و عموم��ی و هماهنگ��ی ب��ا پلی��س راهور ناجا 
جه��ت صدور مج��وز فعالیت ن��اوگان باری در 

جاده ها؛
 تدوین و اباغ دس��تورالعمل کنترل ویروس 
کرونا در ناوگان دریایی و راهنماهای بهداشتی 
ب��رای حف��ظ س��امت دریان��وردان و لغو کلیه 
مجوزه��ای ت��ردد خدمه کش��تی های خارجی 

)Shore Pass( در بنادر کشور؛
 اباغ دس��تورالعمل های گندزدایی و نظارت 
بر حسن اجرای مستمر آن در پایانه ها و ناوگان 
مس��افری و حم��ل ب��ار و مجتمع های خدمات 

رفاهی؛
 اب��اغ اس��ترداد وج��ه بلیت قط��ار و هواپیما 
بدون دریافت خسارت و عدم دریافت اجاره بها 
از غ��رف و اماک��ن اجاره ای تعطیل مس��تقر در 

ترمینال های فرودگاهی؛
 ارزیابی خس��ارات وارده و طرح درخواس��ت 
80.060 میلی��ارد ری��ال تس��هیات برای حفظ 
اش��تغال 150.030 نف��ر از ش��اغلین کس��ب و 
کاره��ای بخ��ش حمل و نقل کش��ور و فعالیت 
"کارگروه مقابله با آس��یب های اقتصادی شیوع 
ویروس کرونا در کش��ور" جهت جبران بخش��ی 
از خس��ارات شامل 35.060 میلیارد ریال بخش 
هوای��ی، 30.000 میلی��ارد ری��ال بخش ریلی، 
10.000 میلی��ارد ری��ال بخش جاده ای، 5.000 
میلی��ارد ری��ال بخش دریای��ی و 5.000 میلیارد 
ری��ال ش��رکت های ارائ��ه خدمات س��فر حوزه 

هوایی، ریلی و جاده ای؛
 ارائه گزارش روزانه به وزارت کش��ور ش��امل 
وضعیت تردد شامل انواع وسایل نقلیه سبک و 
س��نگین، می��زان جابجایی ه��ا ب��ر اس��اس 
پاک خوان��ی خودروها، می��زان تردد بین کلیه 

استان های کشور و انباشت وسایل نقلیه؛
 ارتباط فعال با همس��ایگان و دیگر کش��ورها 
ب��رای بازمان��دن مرزها و حفاظ��ت از تبادلات 

تجاری و انسانی؛

 کمیت���ه نظ���ارت بر مراکز س���یاحتی، 
اقامتگاه ه���ا، وزش���گاه ها و س���الن های 

ورزشی
 بررسی و مقابله با پیامدهای اقتصادی ناشی 
از ش��یوع ویروس کرونا و برآورد خس��ارت ناشی 
از کنس��لی رزرو تأسیسات گردشگری از طریق 
اطاع رس��انی به واحدهای گردش��گری برای 
ثب��ت ن��ام و تکمی��ل ف��رم در س��ایت اینترنتی 

myst.mcth.ir؛
 تصوی��ب تنفس ش��ش ماهه ب��رای پرداخت 
23درص��د حق بیمه کارگران و خویش فرمایان 
تأسیس��ات گردش��گری و صنایع دستی از سوی 

مراکز تأمین اجتماعی؛
 اس��تمهال مالیات تأسیس��ات گردش��گری 
س��ازمان امور مالیاتی با تس��هیات و به صورت 
پرداخت اقس��اطی با تنفس یک ساله و پرداخت 
قب��وض حامل ه��ای ان��رژی )آب، ب��رق، گاز( 

به صورت اقساطی؛
 تأمی��ن مناب��ع س��رمایه در گردش به صورت 
تس��هیات ک��م بهره به می��زان 1000 میلیارد 
تومان و تأمین تس��هیات ارزان قیمت به مبلغ 
30.000 میلی��ارد ری��ال ب��رای پروژه های رو به 

اتمام و قابل افتتاح؛
 تأمی��ن مناب��ع برای پرداخت کمک های فنی 
و اعتب��اری باع��وض ب��ه پروژه ه��ای درحال 
بهره برداری بخش صنایع دس��تی و گردشگری 
به میزان 500 میلیارد تومان برای تثبیت اشتغال 

یا اشتغال جدید؛
 اعطای معافیت های مالیاتی و تضمین اصل 
و س��ود س��رمایه گذاری خارجی توس��ط بانک 

مرکزی برای پروژه های بخش گردشگری ؛
 اعط��ای وام ه��ای قرض الحس��نه ب��رای 

راهنمایان گردشگری و فعالین صنایع دستی؛
 تعطیل��ی کلی��ه موزه ه��ا و اماک��ن تاریخی و 
ممنوعی��ت برپای��ی هرگونه کمپ های عمومی 
گردش��گری و چادره��ا در محی��ط پارک ه��ا، 

فضاهای روباز و سربسته؛
 ص��دور مج��وز ادام��ه فعالی��ت هتل ه��ا، 
مهمانس��راهای جهانگ��ردی، رس��توران ها و 
سفره خانه های سنتی در صورت تمایل و اعام 
نیاز شهرس��تان با مس��ئولیت روس��ای محترم 

شهرس��تان ها ب��ا رعایت کام��ل پروتکل های 
بهداش��تی و تأیید دانش��گاه های علوم پزشکی 

متبوع؛
 اباغ و نظارت مستمر بر اجرای پروتکل های 

مصوب به کلیه فعالان حوزه صنایع دستی.

 کمیته آموزش و پرورش
 فعال س��ازي راهبران آموزشي، تدوین تقویم 
اجرای��ي آم��وزش مجازي، ارائ��ه آموزش هاي 
ضمن خدمت مجازي فرهنگیان و ایجاد امکان 
دسترس��ي دانش آم��وزان به آم��وزش آناین با 
اس��تفاده از رسانه ملی، ظرفیت هاي شبکه رشد 
و پیام رس��ان هاي داخلي و پوش��ش بالغ بر 14 
میلی��ون دانش آم��وز، 27 میلیون والدین و یک 

میلیون فرهنگي؛
 اس��تفاده از ظرفیت تشکل هاي دانش آموزي 
مانند س��فیران سامت در تشکیل کمپین هاي 
دانش آم��وزي و آموزش ه��اي همس��الان ب��ا 

استفاده از ظرفیت فضاي مجازي؛
 ایجاد شبکه ارتباطي دوسویه بین آموزش و 
پ��رورش و جامع��ه والدین و دانش آموزان و ارائه 

بازخورد عملکرد به صورت online؛
 ارائ��ه مش��اوره و راهنمایي ه��اي تخصصي، 
طراحي ش��بکه اجتماعي دانش آموزي )ش��اد(، 
تولی��د محتواي الکترونیکي آموزش ها با هدف 

ادامه فرایند یادگیري و عدالت دسترسي؛
 ارائ��ه خدم��ات تس��هیاتي ب��ه فرهنگیان و 
توافقات ارزش��مند با وزارت ارتباطات و فناوری 

اطاعات؛
 تولی��د و ارائ��ه برنامه ه��اي متن��وع و جذاب 
ورزش��ي براي دانش آموزان با استفاده از فضاي 
مج��ازي و ش��بکه هاي تلویزیون��ي و رادیویي، 
تم��اس تلفن��ي و فعال س��ازي انجم��ن اولی��ا و 

مربیان مدارس.

 کمیت���ه نظ���ارت ب���ر مراک���ز زیارت���ی و 
بقاع متبرکه

 ممنوعیت برگزاری آئین تحویل س��ال نو و 
هرگون��ه مراس��م در بقاع متبرک��ه و حرم های 

مطهر کلیه امام زادگان؛
 بس��ته ش��دن زیارتگاه ه��ا، بق��اع متبرکه و 
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مس��اجد و ممنوعیت زیارت قبور در پنج ش��نبه و 
جمعه آخر سال؛

 هماهنگی کامل با مراکز بهداش��ت، پزشکی 
قانونی و ش��هرداری ها در مورد ممنوعیت دفن 

اموات مبتا به کرونا در بقاع متبرکه؛
 حمایت و کمک مالی سازمان امور خیریه به 

افراد بی بضاعت مبتا به کرونا؛
 مش��ارکت خیرخواهانه مراکز زیارتی و بقاع 
متبرکه در راس��تای تولید اقام بهداش��تی مورد 

نیاز؛
 تهیه بس��ته های آموزشی پیشگیری از شیوع 
ویروس کرونا و تعامل ش��خصیت های مذهبی، 
دینی و تأثیرگذار با رس��انه های جمعی پیرامون 

لزوم توجه به مسائل بهداشتی؛
 راه اندازی س��امانه زیارت نیابتی به س��ه زبان 

فارسی، عربی و انگلیسی؛
 لغو مراسم سخنرانی مقام معظم رهبری )مد 
ظله العالی( در روز اول س��ال نو در حرم مطهر 

رضوی؛
 تعطی��ل نم��ودن نمازه��ای جماعت در بقاع 
متبرک��ه، لغ��و مراس��م اعت��کاف و ممنوعی��ت 

برگزاری تجمعات در قالب مراسم ختم.

 ک������می����ت������ه رواب�������ط خ�����������ارج���ی و 
همکاری های بین المللی

 اهتم��ام ویژه براي بازگرداندن اتباع ایراني از 
کش��ورهاي مختل��ف با توجه به بس��ته ش��دن 
مرزهاي زمیني و لغو پروازها و تس��هیل خروج 

اتباع خارجي از کشور؛
 انج��ام هماهنگي هاي لازم به منظور رایزني 
سیاس��ي ریاس��ت محترم جمهور و وزیر محترم 
ام��ور خارج��ه ب��ا ه��دف تاکی��د ب��ر ل��زوم لغو 
تحریم هاي امریکا و دسترس��ي ایران به منابع 

مالي بلوکه شده در حساب هاي خارجي؛
 برگزاري نشست توجیهي با سفراي مقیم در 
خص��وص بیان توانمندي هاي ملی براي مبارزه 
با کرونا، تس��لیم پیام وزیر امور خارجه به آنان و 
انع��کاس اقدام��ات ملي جه��ت مقابله با کرونا با 
هدف اطاع رسانی، روشنگري و اعتماد سازي؛
 ط��رح موض��وع انس��داد غی��ر ض��روري 
فعالیت ه��اي تج��اري و مس��افري با س��ازمان 

جهاني بهداش��ت از طریق نمایندگي کشورمان 
در ژن��و )اس��تناد به بند 43 مق��ررات بین المللي 
بهداش��ت( و ت��اش حداکثري ب��راي باز نگاه 

داشتن مرزهاي هوائي، زمیني و دریائي؛
 فع��ال نم��ودن نمایندگي هاي کش��ور براي 
تهیه اقام و تجهیزات پزشکي مورد نیاز، جلب 

و انتقال کمک هاي انسان دوستانه؛
 هم��کاري ب��ا وزارت امور اقتصادي و دارائي و 
بان��ک مرک��زي ب��راي اخذ تس��هیات مالي از 
صن��دوق بین الملل��ی پ��ول و بان��ک جهانی و 
پیگی��ری دریافت کم��ک 5 میلیاردي صندوق 

بین المللي پول؛
 تشکیل ستاد بحران در نمایندگي هاي خارج 
از کش��ور و اع��ام ش��ماره تم��اس جهت ارائه 
خدمات و پاس��خگوئي به اتباع ایراني در حوزه 

کنسولي به صورت 24 ساعته؛
 مش��ارکت فعال در تنظیم پروتکل س��امت 

ترانزیت کالا با کشورهاي همسایه؛
 تب��ادل محکومی��ن و زندانیان خارجي با اتباع 
زنداني و بازداش��تي در خارج از کش��ور یا اعطاي 
مرخصي خارج از حبس به آنان با همکاري قوه 

قضاییه؛
 هماهنگی صدور یادداش��ت سفارتخانه هاي 
کش��ورمان در خارج در خصوص اعام آمادگي 
وزارت بهداش��ت، درم��ان و آموزش پزش��کي 
ای��ران ب��راي امض��اي پروت��کل س��امت با 
طرف هاي خارجي در راستاي کنترل مسافرین 

ورودي و خروجي از کشور؛
 معرف��ي ش��رکت هاي آم��اده همکاري براي 
تأمین اقام مورد نیاز از سوی سفارت کشورمان 

در کشورهای مختلف؛
 ارس��ال روزانه نمودار توزیع س��ني و جنسیتي 
بیم��اران مبتا به کووید تکمیل ش��ده توس��ط 

وزارت بهداشت به سازمان جهاني بهداشت؛
 ارسال لیست اقام درخواستي به مقر اصلی 
سازمان جهانی بهداشت در ژنو، سفارتخانه ها و 
کنس��ولگري هاي کش��ورمان جهت ارس��ال به 
وزارت امورخارج��ه، وزارت بهداش��ت، درمان و 
آموزش پزش��کی و دفتر صلیب س��رخ مستقر در 

کشورهاي مختلف؛
 پیگی��ري ارس��ال کمک هاي دول��ت ایتالیا 

ش��امل 100 ه��زار ی��ورو از طری��ق کمیت��ه 
بین الملل��ی صلی��ب س��رخ و 100 ه��زار یورو از 

طریق سازمان جهاني بهداشت؛
 انج��ام پیگیري ه��اي لازم جه��ت دریافت 
محمول��ه کمک ه��اي اهدایي چین، س��ازمان 
بهداش��ت جهان��ی و یونیس��ف )از جمل��ه کیت 
تش��خیص س��ریع بیماري و تجهیزات حفاظت 

فردی و دارو(؛
 هماهنگ��ي جه��ت بازدی��د هیأت های��ی از 
س��ازمان جهانی بهداشت و پزشکان متخصص 
صلیب س��رخ چین به منظ��ور تبادل تجربیات و 

تقویت توان پاسخگویی نظام سامت؛
 انج��ام پیگیري ه��اي لازم جه��ت دریافت 

اقام اهدایی 5 میلیون دلاری قطر؛
 طراح��ي پوی��ش" ن��ه! به تحری��م"، با هدف 
جل��ب توجه نخبگان و افکار عمومي به تبعیض 
نس��بت به مردم ایران و تحریم هاي ناعادلانه و 
یکجانبه آمریکا با امضاي بیانیه ای از سوي این 

اساتید.

 کمیته پشتیبانی و تدارکات
 ممنوعیت صادرات ملزومات پزشکی و مواد 

ضدعفونی کننده در ابتدای شیوع بیماری؛
 بسیج همگانی و فعال سازی تمام تشکل های 
صنفی و تولیدی پوش��اک و مواد ش��وینده برای 
تولی��د لب��اس محافظ پرس��تاری و محصولات 
ضدعفونی کنن��ده داروخانه ای، بیمارس��تانی و 
مراک��ز درمان��ی. )تولید روزان��ه حداقل 40 هزار 
دس��ت لب��اس یکس��ره و تعیی��ن 40 ش��رکت 
تولیدکننده منتخب مواد ضدعفونی مش��ترک با 

سازمان غذا و دارو(؛
 واردات م��واد اولی��ه، ماش��ین آلات، اج��زا و 
قطعات مرتبط با پیگیری مس��تمر ثبت سفارش 
و تخصی��ص ارز و ترخی��ص با حداقل اس��ناد از 
طری��ق بان��ک مرک��زی و گم��رک جمهوری 

اسامی ایران؛
 کاه��ش حق��وق ورودی اقام و محصولات 
بهداش��تی و م��واد اولی��ه آن ه��ا از 55درصد به 
5درص��د و تغیی��ر اولویت کالای��ی آن از آخرین 
اولویت ارزی )ارز اشخاص( به اولین اولویت ارز 
نیمایی و همچنین رفع ممنوعیت واردات الکل 
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اتیلیک و کاهش حقوق ورودی آن به 5درصد؛
 تغییر ردیف گروه کالایی ارزی لباس گان از 
4 به 2 و واردات و ترخیص دس��تگاه های تولید 
ماس��ک توس��ط س��تاد اجرایی فرمان امام )ره( 

جهت افزایش تولید ماسک صنعتی؛
 تأمی��ن 1000 میلی��ارد ریال توس��ط وزارت 
صم��ت از طریق ش��رکت های تابعه س��ازمان 
ایمی��درو و تحویل ماس��ک و لب��اس رایگان به 

مراکز درمانی؛
 اس��تقرار بازرس��ان مقی��م س��ازمان حمایت 
مصرف کنن��دگان و تولیدکنندگان در واحدهای 
تولی��دی و اع��ام موج��ودی و کش��ف اق��ام 
پزش��کی صادرات��ی و وارداتی دپو ش��ده تحت 
عن��وان احتکار و برخورد قانونی در صورت عدم 

تخلیه و تحویل به سازمان غذا و دارو؛
 اع��ام قیم��ت حمایت��ی ال��کل، ژل و م��واد 
ضدعفونی کنن��ده و الزام تولیدکنندگان به ثبت 
اطاعات تولید و توزیع در سامانه جامع تجارت 
و س��امانه تی ت��ک وزارت بهداش��ت، درم��ان و 
آموزش پزشکی و ارسال فهرست توزیع اقام، 
داروخانه ه��ا و مراک��ز عم��ده به دس��تگاه های 

امنیتی و نظارتی؛
 پش��تیبانی کامل اج��رای طرح فاصله گذاری 
فیزیکی و جش��نواره بهار 99 با مش��ارکت بانک 
مرک��زی، وزارت ارتباطات و فناوری اطاعات، 
ص��دا و س��یما، ات��اق اصن��اف ای��ران، معاونت 
فناوری ریاس��ت جمهوری، اتحادیه های ذیربط 

و حدود 200 شرکت اینترنتی؛
 تش��کیل س��تاد ویژه تأثیرات کرونا بر تجارت 

خارجی در سازمان توسعه تجارت ایران.

 کمیت���ه اطلاع رس���انی و م��دیری���ت 
جو روانی

 بررس��ی احساسات در رسانه ها شامل توییتر، 
تلگ��رام، وب و اینس��تاگرام }بط��ور خاص��ه 
تاکن��ون 79درص��د محت��وای رس��انه ها خنثی 
)آموزش��ی- طنز- توصیه بهداشتی(، 18درصد 

منفی و 3درصد مثبت است{؛
 انبوه س��ازی تولی��دات رس��انه ای خب��ری، 
تصویری و متنی، و نشر و بازنشر مستمر آن در 
تمام��ی رس��انه ها ب��رای جلوگی��ری از آم��د و 
شدهای غیرضروری، سفرها و تقدیر از عملکرد 
دس��تگاه ها در اج��رای ط��رح فاصله گ��ذاری 

فیزیکی؛
 بهره مندی از شخصیت ها و چهره های مؤثر 
سیاس��ی، فرهنگی، هنری و ورزش��ی به منظور 
بسترس��ازی و ترویج اجرای طرح بس��یج ملی 

مبارزه با بیماری کرونا؛
 تش��کیل کارگروه ه��ای س��تاد خبری، اقدام 

خبری و مقابله با شایعات؛
 راه اندازی ش��بکه خبری ویژه اخبار کرونا در 

سطح ملی و بین المللی.

 اه���م اقدام���ات کمیت���ه اجتماع���ی - 
انتظامی

 شناس��ایی عوام��ل و ریش��ه های ایجاب��ی 
بحران های احتمالی و ارائه طرح های مناسب با 
 ه��دف پیش��گی���ری و پی��ش بین��ی وقای��ع 

امنیتی؛
 تش��کیل کارگروه ه��ای اجرای��ی و اب��اغ 
مصوبات ش��ورای عالی امنیت ملی، س��تاد ملی 

مدیری��ت بیم��اری کرون��ا و هی��أت وزیران به 
اس��تانداران و روس��ای شورای پدافند غیرعامل 

استان ها؛
 تنظی��م و اب��اغ دس��تورالعمل هدایت افکار 
عمومی و آرامش بخشی به جامعه در مواجهه با 

بیماری کرونا؛
 تش��کیل و برگزاری مس��تمر جلسات قرارگاه 
زیس��تی اس��تانی با حضور همه اعضای مرتبط و 
فعال نمودن تمامی دستگاه های اجرایی استانی 
 و ش���هرس����تانی و پ���ای����ش موضوعات 

مربوطه؛
 تش��کیل کمیته های استانی و برگزاری بیش 
از 320 جلس��ه و اخذ بیش از 1.600 مصوبه در 

کل استان ها؛
 حمایت و همکاری در غربالگری افرادی که 
ط��ی 2 هفت��ه اخیر به کش��ور چین مس��افرت 

نموده اند؛
 تش��دید و ارتق��اء تجهی��زات و مکانیزم های 
کنترلی به ویژه در مبادی مرزی )هوایی، دریایی 

و زمینی(؛
 اتخ��اذ تمهی��دات لازم ب��رای برخ��ورد ب��ا 
انتش��اردهندگان اخبار کذب و شایعات در زمینه 

بیماری کرونا؛
 برنامه ری��زی جه��ت ارائه آموزش های لازم 
توس��ط صدا و س��یمای اس��تانی و نیز ارس��ال 

پیامک ها برای آموزش اقشار مختلف؛
 مش��ارکت در تدوی��ن، اب��اغ و اجرای طرح 
ساماندهی مشارکت های مردمی در پیشگیری، 
کنترل و مقابله با کرونا با رویکرد محله محوری 

در کل کشور.
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قرارگاه ستاد ملی 
مدیریت بیماری کرونا

ستاد مرکزی هماهنگی دستگاه های اجرایی در 
مدیری��ت بیم��اری کرونا طی اباغ مقام محترم 
وزارت به شماره 100/1703 مورخ 98/12/16 
در خصوص هماهنگی بین  بخش های مختلف 
وزارت متبوع با دس��تگاه های اجرایی، نهادهای 
عمومی، س��ازمان های مردم نه��اد و نیروهای 
مس��لح در راس��تای تأمین نیازهای س��تاد ملی 
مب��ارزه ب��ا بیماری کرونا به ویژه برای تأس��یس 
مراکز مراقبتی و نقاهتگاه های پسابیمارس��تانی 

ایجاد گردید.

 ساختار تشکیلاتی قرارگاه
س��اختار ق��رارگاه ش��امل 5 کمیت��ه تخصصی 

)کمیته پرس��تاری، فنی و تخصصی، مددکاری 
اجتماع��ی، مش��ارکت های مردم��ی و رواب��ط 
عمومی(، رییس )س��ردار نصراله فتحیان(، دبیر 
)آقای دکتر قاس��م صادقی( و معاون هماهنگ 

کننده قرارگاه )سردار اخوان( است.

 اقدامات انجام شده
1. تأمی��ن 22 ه��زار تخت نقاهتگاهی و 17 هزار 
تخ��ت فع��ال با اس��تفاده از ظرفی��ت و امکانات 
نیروه��ای مس��لح، دس��تگاه های اجرای��ی و 

نهادهای عمومی؛
2. ایجاد 475 تیم تخصصی از نیروهای مس��لح 

در 31 استان شامل پزشک، پرستار و بهورز؛

3. اس��تفاده از کادر درمان��ی نیروه��ای مس��لح 
جهت تأمین نیروی انسانی برای خدمت رسانی 
در بی��ش از 1.000 مرک��ز بهداش��تی درمان��ی 

)مراکز 16 ساعته و 24 ساعته(؛
4. س��ازمان دهی 180 ه��زار نف��ری نی��روی 
بس��یجی در قال��ب تیم ه��ای 2 ت��ا 4 نف��ره در 
راس��تای طرح بس��یج ملی غربالگری در سامانه 

salamat.gov. ir 4030 و سامانه
5. اس��تفاده از ظرفی��ت کمک ه��ای مردم��ی، 
بنیاده��ای خیری��ه، س��ازمان های مردم نهاد و 
نهاده��ای عمومی به  منظ��ور تأمین تجهیزات 
مورد نیاز بیمارس��تان ها و دانش��گاه های علوم 

پزشکی.
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6. تشکیل جلسات روزانه جهت هماهنگی بین 
س��ازمان ها و واحدهای تابعه وزارت بهداشت و 
س��ایر بخش های توسعه در راستای برنامه های 

زیر:

 ایج��اد بیمارس��تان های صحرای��ی ب��رای 
دانشگاه های گیان، کاشان، کرمان و تهران؛

 اس��تفاده از ظرفیت بیمارستان های نیروهای 
مسلح؛

 تأمی��ن تجهیزات ICU ب��ا هماهنگی هیأت 
امنای ارزی، خیرین و سازمان های نظارتی؛

 تعیین نیروهای کادر درمان به عنوان ش��هید 
خدمت با هماهنگی بنیاد شهید.
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انجمن های 
مردم نهاد و خیرین

 هماهنگ��ی اولی��ه جهت هم افزایی خیرین و 
مؤسس��ات خیریه براس��اس اولویت های اعام 
ش��ده معاونت درمان وزارت بهداش��ت، درمان و 

آموزش پزشکی در بحران کرونا؛
 ضدعفونی و گندزدایی اماکن، جاده ها، معابر 
ش��هری، صفحه کلید دس��تگاه های عابربانک، 
س��اختمان  م��دارس،  مس��اجد،  بانک ه��ا، 
آتش نشانی، بسیج، تاکسیرانی ها، بخشداری ها، 
اداره پس��ت، ش��بکه های بهداش��ت و درمان، 
درمانگاه ه��ا، آموزش و پرورش، ایس��تگاه های 
تاکس��ی و سایر اماکن توسط، هیأت و نهادهای 

مذهبی، بس��یجی، سمن ها و خیریه ها با نظارت 
بهداشت محیط بر گندزدایی؛

 همکاری با وزارت بهداشت، درمان و آموزش 
پزشکی در تأمین تجهیزات سرمایه ای و مصرفی 
مورد نیاز مراکز بهداشتی و مراکز درمانی توسط 
خیرین از جمله دس��تگاه الکتروش��وک، دستگاه 
الکتروکاردیوگرافی، فلومتر، تشک مواج، دستگاه 
پم��پ س��رم و ترال��ی اورژانس، ماس��ک، انواع 
دس��تکش، گان، پاپوش، عینک، ژل ضدعفونی، 
تب س��نج دیجیتال، پالس اکس��ی متر، سمپاش، 

کاه، شیلد، روتختی و غیره؛

 تأسیس یا توسعه کارگاه های تولید ماسک و 
لباس پزشکی توسط هیأتها و نهادهای مذهبی، 
بس��یجی و س��من ها با استفاده از نیروی انسانی 

داوطلب به ویژه زنان سرپرست؛
 تهی��ه نرم افزارهای��ی کاربردی در راس��تای 
اطاع رس��انی و پیش��گیری از ش��یوع بیماری 
کرون��ا با هماهنگ��ی اداره کل مدیریت فناوری 

اطاعات وزارت بهداشت؛
 کمک به تأسیس یا تجهیز مراکز نقاهتگاهی 
در راس��تای ت��داوم قرنطین��ه بیم��اران پس از 

ترخیص.
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اقدامات دانشگاه های علوم پزشکی 
کش���ور در زمین���ه س���ازمان های م���ردم 
بین بخش���ی،  همکاری ه���ای  نه���اد، 
همکاری بخش خصوصی، مشارکت 

جامعه، طرح بسیج ملی و ابتکارات

بی��ش از چه��ار دهه اس��ت که نظام س��امت 
جمهوری اس��امی ایران بر پایه ادغام آموزش 
پزش��کی و سیس��تم ارائه خدمات بهداش��تی و 
درمانی اس��توار اس��ت. این ادغام امکان فعالیت 
اساتید و دانشجویان و پژوهشگران را در عرصه 
سیس��تم خدمات میسر س��اخته و همگی تحت 
فرماندهی روس��ای دانش��گاه ها و با روش ادغام 
یافت��ه ب��ه ارائ��ه خدم��ات ب��ا کیفیت مناس��ب 
مش��غولند. اپیدم��ی کووید-19 نش��ان داد که 
بخش علمی دانشگاه ها و سیستم ارائه خدمات 
به ص��ورت هماهن��گ عمل نم��وده و کارکنان 
بهداش��تی و درم��ان س��رپایی نی��ز طب��ق 
دس��تورالعمل های علم��ی ب��ه ارائ��ه خدمات 

به صورت شبانه روز پرداخته اند.
فعالیت های دانش��گاه های علوم پزشکی کشور 
بسیار فراتر از مسائلی است که در این بخش به 
آن اش��اره ش��ده، ولی از آنجا که اکثر اطاعات 
مرتبط با مقابله با کرونا در اس��تان های کش��ور 
موجود اس��ت و در س��ایر بخش ها به آن اش��اره 
شده لذا هدف از گنجانیدن مستندات زیر صرفاً 
پوش��ش همکاری سازمان های مردم نهاد، سایر 
بخش ه��ای توس��عه دولتی، مش��ارکت بخش 
خصوص��ی و دولت��ی، مش��ارکت جامعه و روند 
اجرای طرح بسیج ملی و ابتکارات قابل ذکر در 
مقابل��ه با کووید-19 می باش��د. برای گردآوری 
این اطاعات فرم خاصی طراحی و از روس��ای 

دانش��گاه های علوم پزشکی کشور خواسته شد 
ت��ا نس��بت ب��ه معرفی یک رابط از هر دانش��گاه 

برای امر مستند سازی اقدام نمایند.

 همکاری سازمان های مردم نهاد
 دانش��گاه های عل��وم پزش��کی، هم��کاری و 
مشارکت داوطلبان مردمی، گروه های مذهبی، 
بس��یج جامعه پزش��کی، دانشجویی، کارمندی، 
اصن��اف، خیرین و گروه ه��ای جوانان و زنان را 
ذک��ر نموده اند که خاصه آن به ش��رح زیر ذکر 

شده است:
بس��یج جامعه پزشکی: یکی از ارگان هایی است 
که در برنامه کنترل کووید-19 مشارکت فعال 

5
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دارد. پ��اره ای از اقدام��ات ای��ن گروه عبارتند از: 
اهدای وس��ایل حفاظت فردی شامل دستکش، 
ماس��ک و مواد ضدعفونی و همکاری با پرس��نل 
بخش بهداش��ت و درمان در زمینه های مختلف 
از جمل��ه فعالی��ت داوطلبانه در س��امانه 4030 
جهت پاس��خگویی به س��ؤالات ش��هروندان. 
حوزه ه��ای علمی��ه نیز با اختص��اص نیرو برای 
گندزدای��ی اماک��ن عموم��ی، آرامس��تان ها، 
آماده س��ازی پکیج های حفاظتی، بس��یج جامعه 
پزش��کی و هم��کاری جه��ت رعای��ت اصول 
بهداش��تی در جایگاه های س��وخت مش��ارکت 

فعال داشتند.
س��ازمان تبلیغات اس��امی: در اطاع رس��انی 
عمومی از طریق بلندگوهای مس��اجد در شهر و 
روس��تاها و برگزاری جلس��ات اطاع رسانی در 
خصوص لغو نمازهای جماعت و مراسم مذهبی 

اقدام نموده است.
بس��یج آموزش و پرورش: با برگزاری مسابقات 
دانش آموزی با موضوع ویروس کرونا براساس 
اس��تفاده از »اپلیکیش��ن نه به س��فر، نه به دید و 
بازدید« و تش��کیل کانال های آموزش مجازی 
جهت آموزش مربیان، دانش آموزان و س��فیران 
س��امت دانش آم��وزی و در نهای��ت ارائ��ه 
آموزش ه��ا به خانواده ها و مردم نقش موثری را 
ایف��ا نموده ان��د. تجهی��ز و در اختیار گذاش��تن 
س��الن های ورزش��ی جهت اس��تقرار قرنطینه و 
برگ��زاری آزم��ون غیرحضوری ب��رای معلمین 
درخص��وص پیش��گیری از کرون��ا جهت ارتقاء 

س��طح علم��ی مربی��ان بهداش��تی و معلمین و 
برگ��زاری زنگ مح��وری خودمراقبتی در برابر 
بیم��اری کرون��ا در مدارس ب��ا اولویت مدارس 
عش��ایری و مدارس ش��بانه روزی را می توان از 
جمله خدمات برجسته بسیج آموزش و پرورش 

یاد کرد.
  هال احم��ر جمه��وری اس��امی ای��ران: در 
زمینه ه��ای مختلف از جمل��ه غربالگری فعال، 
تهی��ه و اه��داء پتو جهت س��الن های قرنطینه، 
کنت��رل تردد خودروها از طریق پایگاه مجهز به 
تب س��نجی خودروه��ای عب��وری و غربالگری 
سرنش��ینان و ارجاع موارد مش��کوک به مراکز 
بهداش��تی درمان��ی و هم��کاری در گندزدای��ی 
س��طح ش��هر و معابر عمومی مش��ارکت فعال 

داشتند.

 هماهنگی های بین بخشی
 دانش��گاه های عل��وم پزش��کی هم��کاری و 
مش��ارکت اس��تانداری، فرماندار، ش��هرداری، 
ش��ورای تأمین اس��تان، نیروهای مسلح شامل 
ارتش، نیروی انتظامی، س��پاه و بس��یج و صدا و 
س��یمای مراکز اس��تان ها را ذک��ر نموده اند که 

خاصه آن به شرح زیر آمده است:
 تش��کیل س��تاد مب��ارزه با کرونا به ریاس��ت 
استانداران و عضویت مدیران استانی، برگزاری 
جلس��ات ویدئوکنفرانس با فرمانداران و رؤسای 
ش��بکه های بهداش��ت و درمان شهرستان ها و 
فرمانده��ان س��پاه جه��ت پیگیری و پیش��برد 

فعالیت ه��ای مرتبط ب��ا کنترل ویروس کرونا از 
مهمتری��ن فعالیت های س��اختاری اس��تان ها 
بوده اس��ت. ش��ورای تأمین استان نیز با تشکیل 
کمیت��ه ای جه��ت رصد اجرای مصوبات س��تاد 
استانی، مصوبات ستاد مرکزی را مورد پیگیری 
ق��رار می دهند. صدور تکذیبیه ها و تبیین اذهان 
عموم��ی در پاس��خ به مطالب ک��ذب و غیرواقع 
به  منظور آرام س��ازی جامعه نقش به س��زایی در 
کاه��ش اس��ترس در جامع��ه داشته اس��ت. در 
هفته های نخس��تین ش��یوع بیماری ادارات کل 
راه��داری و حم��ل و نق��ل برخی از اس��تان ها با 
مق��ررات من��ع جابجای��ی مس��افران توس��ط 
خودروهای عمومی از مبدأ استان به استان های 
ق��م، گیان، الب��رز، تهران و مرکزی در کاهش 
انتق��ال وی��روس نقش به س��زایی داش��تند. با 
هماهنگی شهرک های صنعتی تغییر خط تولید 
واحده��ای تولیدی جهت تأمین ماس��ک مورد 
نیاز تا حدودی پاسخ به این نیاز را میسر ساخت، 
هر چند دانشگاه های علوم پزشکی با همکاری 
هی��أت امن��ای ارزی نس��بت ب��ه تأمی��ن اقام 
حفاظت فردی )ش��امل ماس��ک، کاه، ملحفه، 
گان و...( به وی��ژه ب��رای ارائه دهندگان خدمات 
س��امت تاش های موثری را به اجرا گذاشتند. 
اس��تفاده از کلی��ه ظرفیت ه��ای موج��ود جهت 
آموزش عموم مردم از جمله رسانه های محلی، 
ش��ورای شهر و روس��تا، ادارات فرهنگ و ارشاد 
اس��امي، ورزش و جوانان، آموزش و پرورش، 
بخش��داری ها و دهداری ها، اصناف و صنایع در 
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افزایش آگاهی مردم و آرام سازي افکار عمومي 
در کنار فعالیت های دانشگاه های علوم پزشکي 

مؤثر بوده است.
 س��تاد مواجه��ه با ش��یوع بیم��اری کرونا در 
شهرس��تان ها به ریاست فرمانداران و عضویت 
مس��ئولین ش��هری ب��رای نظارت ب��ر تعطیلی 
صن��وف و ب��ازار، لغو تجمعات، نمازهای جمعه و 
جماع��ات، مجالس ش��ادی، مراس��م ترحیم و 
به ط��ور کلی جلوگیری از فعالیت مراکز تجمعی 
و اجرای س��ایر دس��تورالعمل های ستاد مرکزی 
به وی��ژه اجرای سیاس��ت فاصله گذاری فیزیکی 

نقش اساسی داشتند.
 ش��هرداری ها نیز در ارائه خدمات اجتماعی، 
ضد عفونی معابر، تاسیسات عمومی و گندزدایی 
اتوبوس ها، مترو و تاکس��ی های محلی، تعطیلی 
کلیه آرامس��تان هاو بوستان ها، تبلیغات محیطی 
مانند نصب بنر، بیلبورد و پوس��تر در س��طح شهر 
و روس��تا حضوری بی نظیر داشتند. همچنین در 
اجرای محدودیت س��اعات کار اصناف به غیر از 
صن��وف عرضه کننده مایحتاج ضروری مردم و 
س��اماندهي معتادی��ن و متکدی��ان، جمع آوري 
زباله ه��اي بیمارس��تاني طب��ق دس��تورالعمل 
پیش��گیري و مراقبت بیماري کرونا، جمع آوری 
دستفروش��ان از س��طح ش��هرها، جابجای��ی و 
اس��تقرار کانکس جه��ت غربالگری در ورودی 
ش��هرها، نظ��ارت بر اجرای مصوبات س��تاد در 
ترمینال ها و خطوط تاکس��یرانی و همکاری در 
تدفین بهداش��تی اجس��اد در آرامستان ها اقدام 

نموده اند.
 ش��ورای تأمین اس��تان با همکاری نیروهاي 
نظامي و امنیتي عاوه بر مسئولیت های امنیتی 
خوی��ش، تعیین مبانی امنیتی، تش��دید بس��تن 
مرزه��ای زمین��ی و تردد انس��ان و دام به اجرای 
محدودیت ه��ا در ورودی و خروج��ی ش��هرها و 
تس��هیل در ایج��اد نقاهتگاه ه��ا اق��دام نموده و 
ب��راي مقابل��ه ب��ا احتکار ل��وازم بهداش��تي نیز 

خدمات موثری را به انجام رسانیده اند.
 س��پاه، ارتش و نیروهای انتظامی در احداث 
نقاهتگاه ه��ا، تجهیز آزمایش��گاه و رادیولوژی و 
 راه ان��دازی مراک��ز 16 س��اعته ب��ا هم��کاری 
دانش��گاه، تأمین پزش��ک مراکز 16 ساعته، در 

اختیار قرار دادن نیروی انسانی پرستار و کمک 
بیمارس��تان ها،  در  فعالی��ت  ب��رای  بهی��ار 
اطاع رسانی عمومی از طریق بلندگوی سیار و 
مس��اجد، همچنین تش��کیل قرارگاه زیس��تی، 
توزیع س��بد معیش��تی ب��ه مردم، اع��زام روزانه 
نیروه��اي بس��یجي جه��ت هم��کاري در دفن 
بیماران مش��کوک به بیماري کووید، اس��تقرار 
تورهای ایست و بازرسی به صورت شبانه روزی 
به منظ��ور ممانع��ت از ورود اف��راد و خودروهای 
غیربوم��ی، هم��کاري در تعطیل��ي اصن��اف 
غیرض��روري در س��طح منطق��ه، تأمین امنیت 
گش��ت های مشترک و همکاری پلمپ مراکز و 
اماکن متخلف بهداش��تی به طور محس��وس و 
مؤثر اجرای مقررات و دس��تورالعمل های س��تاد 
مرکزی و اس��تانی را میس��ر ساختند. نقش سپاه، 
ارتش و نیروی انتظامی کش��ور در اجرای طرح 
فاصله گ��ذاری اجتماع��ی و جلوگیری از فعالیت 

اصناف متخلف قابل تحسین است.
 صداوس��یمای مراک��ز اس��تان ها ب��ا پخش 
برنامه های متنوع در آگاهی و تغییر رفتار جامعه 
در پیش��گیری و مبارزه با بیماری کووید-19 از 
طری��ق پخ��ش برنامه ه��ای متن��وع از قبی��ل 
گفتگوهای علمی، پرسش و پاسخ با شهروندان، 
تهی��ه فیل��م و کلی��پ و گزارش های تصویری و 
ارائه هش��دارهای لازم به شهروندان، همچنین 
ارائ��ه گ��زارش روزانه آم��ار، اخبار و اطاعات و 
پخش مستندات از فعالیت های کادر بهداشت و 
درمان استان نقش حیاتی و موثری را در کنترل 

بیماری ایفا نموده است.

 همکاری بخش خصوصی
دانش��گاه های عل��وم پزش��کی با هم��کاری و 
مش��ارکت بخش خصوصی در زمینه در اختیار 
 ،ICU ق��رار دادن تخت ه��ای بیمارس��تانی و
آزمایش��گاه و مراکز رادیولوژی، نیروی انسانی، 
آموزش نیروی پرس��تاری و س��ایر، مش��ارکت 
بخش خصوصی در اقصی نقاط کش��ور را ذکر 
نموده اند که خاصه آن به شرح زیر آمده است:

 همکاری مراکز سی تی اسکن، رادیولوژی و 
آزمایش��گاه ها برای تش��خیص بیماری در طی 

بحران به صورت 24 ساعته؛

 راه ان��دازی خط��وط تولی��د مایع ش��وینده و 
ضدعفونی کنن��ده و تأمی��ن روزان��ه الکل و ژل 
ضدعفونی بر پایه الکل و همچنین تهیه چندین 
مورد دس��تگاه س��م پاش و تهیه موشن گرافی و 
اینفوگرافی بیماری کرونا از جمله مشارکت های 
بخ��ش خصوص��ی در بعض��ی از اس��تان ها 

بوده است.
از ظرفی��ت بیمارس��تان های خصوص��ی برای 
پذیرش بیماران اورژانس��ی غیرمبتا به کرونا با 
تعرف��ه دولت��ی اس��تفاده ش��د و همچنی��ن از 
دانش��جویان پزشکی و پرستاری و پیراپزشکی 
پ��س از تعطیل��ی کاس های دانش��جویان در 
بیمارس��تان های خصوصی اس��تفاده گردید. در 
برخ��ی از اس��تان ها برنام��ه گردش��ی کارکنان 
درمانی بیمارس��تان های درگیر کرونا با س��ایر 
بیمارستان هایی که درگیر کرونا نیستند، تدوین 
ش��د. همچنین دانشگاه های علوم پزشکی این 
امکان را داش��تند تا برای کسری نیروی انسانی 
از  خدم��ت  خری��د  به ش��کل  پرس��تاری 
بیمارس��تان های خصوص��ی در مراک��ز درمانی 
دانش��گاهی بهره برند تا به این ش��کل خستگی 
نیروه��ای دانش��گاهی به عل��ت ش��یفت های 

طولانی باعث تحلیل نیروی انسانی نگردد.

 مشارکت های مردمی
حرک��ت خودجوش مردمی برای پیش��گیری و 
مقابل��ه با کووید-19 در همان روزهای ابتدایی 
ش��یوع بیماری به اش��کال مختلف آغاز گردید. 
س��تادهای اس��تانی با راهنمایی دانش��گاه های 
علوم پزش��کی به بس��یج مردمی پرداختند که در 
این بخش به برخی از اقدامات مردم نهاد اش��اره 

می شود:
گندزدای��ی معاب��ر و اماک��ن عموم��ی به  منظور 
پیش��گیری از ش��یوع وی��روس کرون��ا و حضور 
افتخ��اری و اع��ام آمادگی افراد برای حضور در 
کارگاه های تولید ماس��ک و لباس های حفاظت 
ش��خصی و بیمارس��تانی و ضد عفونی معابر و 
همراه��ی در ط��رح غربالگ��ری، همچنی��ن 
جمع آوری هدایا و تهیه بس��ته های معیش��تی و 
بهداش��تی و ارسال آن به درب منازل نیازمندان 

آسیب دیده از کووید-19.

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید– 19

تی
می
حاک

ت
اما
قد
ا

21



در زمینه کمک به بیمارس��تان ها نیز گروه های 
خود جوش مردمی اقدام به تهیه دس��تگاه های 
دس��تگاه  اکسیژن س��از،  تنفس��ی،  کم��ک 
الکتروشوک، الکتروکاردیوگرافی، تشک مواج، 
پمپ س��رم و ترالی اورژانس و تأمین وس��ایل 
حفاظ��ت فردی از جمله دوخت ماس��ک و گان 
ب��رای نیروهای درمانی نمودند. این کمک ها با 
بس��یج بان��وان حامی مدافعین س��امت برای 
مش��ارکت در تأمین لباس های حفاظت فردی 
کادر درم��ان و تأمی��ن م��واد غذایی، آب میوه و 
می��وه ب��رای پرس��نل و بیماران ش��کل گرفت. 
نیروه��ای داوطلب مردمی واجد ش��رایط جهت 
بازرسی نامحسوس از نانوایی ها و ارائه گزارش 
به مقامات بهداش��تی از یکس��و و توزیع ماسک و 
م��واد گن��دزدا بی��ن نانوایان با نظ��ارت نماینده 
اصناف از س��وی دیگر مش��ارکت فعال داشتند. 
نیروه��ای مردمی در بعضی از شهرس��تان ها با 
طراح��ی و نص��ب محفظ��ه ای ح��اوی محلول 
ضدعفونی در کنار عابر بانک ها سعی نمودند تا 
از آلودگ��ی اف��راد جلوگی��ری نمایند. همکاري 
داوطلبین س��امت و سفیران سامت محله در 
ط��رح غربالگ��ري و هم��کاري ب��ا به��ورزان و 
مراقبین س��امت در واحدهای س��رپایی نظام 

ارائه خدمات بهداشتی بسیار پر رنگ بود.
ج��ذب کمک ه��ای نق��دی فع��الان اقتصادی 
اس��تان ها در قالب تهیه بس��ته حمایتی و توزیع 
آن در می��ان اقش��ار آس��یب پذیر نی��ز از جمل��ه 

اقدامات مهم مردمی به شمار می رود.
گروه های مختلف مردمی با برگزاری جلس��ات 
با ائمه محترم جمعه و جماعات و توجیه ایشان 
در تعویق برگزاری نمازهای جمعه و اجتماعات 
مذهب��ی، آمادگ��ی خود را ب��رای اجرای ضوابط 
فاصله گذاری فیزیکی اعام نمودند. استفاده از 

ظرفیت نخبگان دینی و س��نتی و توانمندسازی 
علما در س��امت جامع��ه و انتقال آموزش ها به 
جامعه با همکاری و مشارکت اجتماعی دانشگاه 
و ایجاد فرهنگ مش��ارکت های مردمی و حس 
ن��وع دوس��تی ب��ه م��ردم منطق��ه و کاه��ش 
هزینه ه��ای بهداش��ت و درم��ان را می بای��د از 
دست آوردهای این بسیج مردمی قلمداد نمود.

و  از ظرفی���ت س���فیران   اس���تفاده 
رابطی���ن س���لامت برنام���ه هرخانه یک 
پایگاه س���لامت دربس���یج مل���ی مبارزه 

باکرونا ويروس جديد
وزارت بهداش��ت درمان و آموزش پزش��کي در 
راس��تاي توانمندس��ازي م��ردم و جامع��ه برای 
مشارکت در مراقبت از خود، خانواده و جامعه از 
ابتداي آذرماه 1398 برنامه "هرخانه یک پایگاه 
س��امت" را ب��ا تمرک��ز بر برنام��ه ریزی برای 
ارتقای س��امت در س��ه حیطه پیش��گیری و 
ارتقای س��امت، درمان های اولیه و توانبخشی 
در دانش��گاه های پیشرو سمنان، کاشان، قزوین 
و هم��دان آغ��از نمود. در ای��ن برنامه پایلوت در 
هر خانواده یک نفر به عنوان"س��فیر س��امت" 
آموزش دیده و برای مراقبت از س��امت خود، 
خان��واده و جامع��ه، توس��ط تی��م س��امت در 
واحده��ای ارائ��ه خدم��ات س��امت توانمن��د 
می شوند. در برنامه کشوری هرخانه یک پایگاه 
س��امت در نظر اس��ت که یک نفر از اعضاء هر 
خان��واده )جمع��اً 20 میلیون نف��ر( تحت عنوان 
س��فیر س��امت انتخاب و ب��ا آموزش هایی که 
کارکنان نزدیک ترین واحد بهداشتی درمانی به 
آن ه��ا ارائه می دهند نس��بت به رعایت موازین 
بهداش��تی و مراقبت از خود و خانواده شان بویژه 
س��المندان و افراد در معرض خطر اقدام نمایند. 

هر 40 س��فیر سامت توسط یک رابط سامت 
که می تواند از میان س��فیران انتخاب ش��ود به 
واحدهای بهداشتی درمانی متصل خواهند شد. 
از اه��داف ای��ن برنام��ه افزایش آگاهی مردم در 
زمینه ه��ای مرتب��ط ب��ا س��امت، کاه��ش بار 
بیماری ه��ا و اطمین��ان از مراجع��ه بموقع افراد 
نیازمن��د ب��ه واحدهای بهداش��تی درمانی و در 
نهایت کاهش هزینه های س��ر سام آور خدمات 
پیچیده درماني اس��ت. پس از اجراي س��ه ماهه 
برنام��ه و ارزش��یابي آن ق��رار ب��ر آن بود که این 
برنامه از 15 اسفند 1398 با فرمان مقام محترم 
وزارت ب��ه ص��ورت کش��وری اج��را گ��ردد که 
متاس��فانه ش��یوع بیماری کووید- 19 این امر را 

به تأخیر انداخت.
البت��ه ب��ا توج��ه ب��ه ایج��اد ای��ن ظرفی��ت در 
دانش��گاه های مجري پایلوت، سفیران سامت 
آم��وزش دیده با کارکنان بهداش��تي در بس��یج 
مل��ي مقابل��ه ب��ا کرون��ا همکاري و مش��ارکت 
داشته اند. از جمله اقدامات انجام شده در مقابله 
ب��ا کووی��د- 19 در مراکز مجري برنامه هر خانه 
یک پایگاه سامت می توان به موارد زیر اشاره 

نمود:

 سمنان
در امر غربالگری در قالب بس��یج ملی مبارزه با 
کرونا و مبارزه با این بیماری، اتخاذ راهکارهای 
اجراش��ده در اجرای برنامه "هرخانه یک پایگاه 
سامت" برای انتقال مفاهیم آموزشی از جمله: 
جذب رابط س��امت و پوش��ش 40 سفیر، ایجاد 
گروهها و کانالهای ارتباطی در فضای مجازی، 
برق��راری ارتباط با تجمعات و تش��کل های هر 
 منطقه )بس��یج، تجمع��ات و هیئتهای مذهبی( 
و... نق��ش چش��مگیری در تس��ریع پوش��ش 
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غربالگ��ری و انتقال مفاهیم آموزش��ی و حضور 
حداکثری مردم داش��تند ب��ه گونه ای که مراکز 
مج��ری برنامه هرخانه یک پایگاه س��امت در 
مدت��ی کمت��ر )نص��ف زم��ان مراک��ز دیگر( به 

پوشش کامل رسیدند.

 کاشان
 مشارکت 7 نفر از رابطین سامت محات و 
س��فیران س��امت به صورت فعال در برقراری 
تم��اس تلفن��ی وغربالگ��ری خان��وار و ارائ��ه 
آموزش ه��ای بهداش��تی درکن��ار مراقبی��ن 

سامت؛
 مش��ارکت رابطین در تهیه اقام بهداش��تی 

)ماسک( و توزیع بین ساکنین؛
 همکاری رابطین س��امت با بس��یج منطقه 
جه��ت شناس��ایی و معرف��ی خانواره��ای ب��ی 

بضاعت و آس��یب دیده به خیرین جهت تحویل 
بس��ته های بهداش��تی وتحویل غ��ذای گرم به 

آنه؛ 
 معرفی خانوارهای ثبت نام نش��ده در س��امانه 
س��یب توس��ط رابطین س��امت جهت تکمیل 
پرونده الکترونیک س��امت و انجام غربالگری 

کووید -19؛
 مش��ارکت رابطی��ن در افزای��ش آگاهه��ی 
خانواده ها و پیگیری افراد مشکوک که به تلفن 

پاسخگو نبودند؛

 قزوین
ش��یوع بیماري کووی��د - 19 تصویر جدیدي از 
نظام س��امت را هویدا س��اخت و ثابت کرد که 
ای��ده »ه��ر خانه یک پایگاه س��امت« فراتر از 
ی��ک تئ��وري اس��ت زی��را در ط��ول مراقبت و 

پیگی��ري کووی��د- 19 ش��اهد بودیم که اعتماد 
اجتماع��ي به افرادیکه بعنوان داوطلب و س��فیر 
سامت فعال بودند بیشتر از سیستم دولتي بود. 
ای��ن برنام��ه ثابت نمود که آگاه س��ازي مردم به 
مسئولیت اجتماعی شان و نیز مشارکت آگاهانه 
ب��ه خانواده ه��ا با بردن پایگاه ه��ا به خانه ها چه 
می��زان تأثی��ر گذار اس��ت و نیز اگ��ر برنامه »هر 
خانه یک پایگاه س��امت« در کش��ور اجرایي 
گردد چون با هدف توانمند س��ازي مردم اس��ت 
قطعاً منجر به صرفه جویي در هزینه ها، افزایش 
س��رعت کنترل بحران وبه تبع آن ارتقا سامت 
خان��واده در جامع��ه و نیز مان��دگاري آن خواهد 
ش��د. مضافاً اینکه ش��اهد آن بوده ایم که حوزه 
س��امت ب��ا تم��ام امکانات و منابع ت��ا زمانیکه 
همراهي آگاهانه مردم را نداشته باشد نمی تواند 

به تنهایي بر مشکات فائق آید.

تعداد داوطلبان سلامت فعال
تعداد موارد غربالگري شده در خصوص

 تعداد موارد مشکوك شناسایي شده کرونا
تعداد موارد مشکوك شناسایي شده

18742786259

 بیش��ترین فعالیت داوطلبان و سفیران سامت 
در اطاع رس��اني در فضاي مجازي بوده اس��ت 
اع��م از ارس��ال فایله��اي صوت��ي، تصویري و 
آموزش 68915 از 15 اس��فند ماه 1398. نتقال 
آموزش ه��ا ب��ه خان��واده خ��ود و اطرافی��ان در 
خصوص بیماري گووید -19 توس��ط س��فیران 
س��امت ش��رکت سفیران س��امت در سامانه 
خ��ود اظه��اري Salamat.gov.ir و همچنین 
مش��ارکت در دوخ��ت و توزی��ع ماس��ک از اهم 

فعالیت سفیران سامت قزئیب بشمار می آید.

 همدان
چنانچه محدودیت خروج از خانه نبود س��فیران 
س��امت در کنت��رل بیماری مؤثرت��ر بودند، در 
عین حال بخش��ی از اقدامات س��فیران سامت 

بشرح زیر می باشد:
 تهی��ه محتوی آموزش��ی متناس��ب با روش 
آموزش��ی مش��ارکتی ب��رای آم��وزش رابطان 

سامت مراکز مجری؛

 آم��وزش 210 راب��ط س��امت مراکز مجری 
برنامه با استفاده از محتوی آموزشی فوق الذکر 

و سایر مطالب علمی در دسترس؛
 آموزش راه های پیشگیری از بیماری کووید 
-19 به 3414 س��فیر س��امت تحت پوش��ش 
رابط��ان س��امت مراکزمج��ری با اس��تفاده از 
تماس ه��ای تلفنی و فضای مجازی گروههای 
تش��کیل ش��ده با رابطین توس��ط مربی رابطین 
مرک��ز و رابطی��ن ب��ا س��فیران خان��وار تح��ت 

پوشش؛
 آموزش رابطین و س��فیران خانوارهای تحت 
پوش��ش برای ثبت نام در س��ایت س��امت و 

اطاع رسانی به نزدیکان و اقوام؛
 هم��کاری در غربالگ��ری بهورزان و مراقبان 

سامت توسط رابطان سامت.

 طرح بسیج ملی مقابله با کووید-19
ای��ن ط��رح ک��ه از 15 اس��فند به ط��ور فعال و با 
مش��ارکت بس��یج، س��ازماندهی ش��د و در کل 

کش��ور به اجرا درآمد، نیروهای بخش سامت و 
بس��یج محات را در زمینه 4 تیم اصلی ش��امل: 
مراقب��ت از موارد مش��کوک، مثبت و اطرافیان 
آن��ان در من��زل، سالم س��ازی محیط زیس��ت و 
اماکن عمومی، بسیج ادارات و همچنین کنترل 
مب��ادی ورودی و خروج��ی ش��هرها هماهنگ 
نم��ود ک��ه خاص��ه اقدامات به ش��رح زیر ذکر 

می گردد:
ت��ا تاری��خ 23 فروردین م��اه بیش از 70 میلیون 
نف��ر از هموطن��ان تح��ت غربالگ��ری توس��ط 
بهورزان و مراقبین س��امت نظام ارائه خدمات 
بهداش��تی درمانی ق��رار گرفتند که از این تعداد 
بی��ش از 4 میلی��ون نف��ر اف��راد پرخط��ر و 5/5 
میلیون نفر افراد بالای ش��صت س��ال و بالغ بر 
16 میلی��ون نف��ر زیر 15 س��ال بودند. نیروهای 
بهداش��تی در این طرح بیش از 2 میلیون نفر را 
به ط��ور فع��ال پیگیری نمودن��د. از کل بیماران 
غربال ش��ده تا آخر اس��فندماه 98 تعداد 28495 
نف��ر به بیمارس��تان ارجاع )ح��دود 7500 نفر از 
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افراد محتمل ارجاع شده به بیمارستانها بستری 
ش��ده اند 26درص��د( و 3706 نف��ر )کمت��ر از 
1درصد( در منزل ادامه درمان داده و 151484 
نف��ر )24درص��د( در من��زل ب��دون دارو تحت 
مراقب��ت بودن��د. می��زان رضایت مندی مردم از 

این اقدام بسیجی 97.3درصد بوده است. 

 اقدامات زیر در قالب 4 تیم به شرح 
زیر در کلیه دانشگاه ها به اجرا گذارده 

شده  است
الف – تیم های مراقبت از بیماران در منزل:

 تش��کیل تیم های مراقبت در مراکز خدمات 
جامع س��امت ش��هری و روس��تایی )ش��امل 
به��ورزان، مراقبی��ن س��امت، ناظر مب��ارزه با 
بیماری ها، بهداش��ت محیط و بس��یج( و انجام 
مراقبت بیماری ها، غربالگری، آموزش مس��ائل 
بهداش��تی و انج��ام ضدعفون��ی منازل و محیط 

زندگی افراد مثبت؛
 پیگی��ری روزانه رون��د درمان بیماران قطعی 
مثب��ت کووی��د–19 بص��ورت تلفن��ی توس��ط 
به��ورزان و مراقبین س��امت بص��ورت تلفنی 
انج��ام می ش��ود. آم��وزش و پیگی��ری بیماران 
ترخیص ش��ده کووید-19 ت��ا حصول اطمینان 

بهبودی کامل انجام می گیرد؛
 ایزولاس��یون بیمار در منزل و آموزش آنان و 

اطرافیان درجه یک؛
 مراجعه به درب منازل و تکمیل فرم بررسی 
انف��رادی و ارائ��ه آموزش به بیماران و اطرافیان 

بیمار، پیگیری روزانه بیماران مثبت و مشکوک 
بس��تری، س��رپایی و آموزش خانواده بیماران و 
توصی��ه ب��ه ماندن در خان��ه جهت قطع زنجیره 

انتقال توسط بهورزان و مراقبین سامت؛
 مراکز بهداش��ت شهرس��تانها نسبت به تهیه 
نقش��ه اپیدمیولوژیک بیماری کرونا و شناسایی 
کانون ه��ای آلوده و انجام مداخات بهداش��تی 
اعم از تش��دید آموزش و اعزام تیم های مراقبت 
و سالم س��ازی محی��ط به درب من��ازل و توزیع 
بس��ته های بهداش��تی با همکاری شهرداری و 
توزی��ع پمفل��ت و تراک��ت به خانواده ه��ا اقدام 

می نمایند؛
 انجام آنالیز و بررس��ی اپیدمیولوژیک و تهیه 
نم��ودار از روند موارد مثبت قطعی و مش��کوک 
بس��تری، مش��کوک س��رپایی، فوتی ها، موارد 

دارای بیماری های زمینه ای؛
 جمع آوری آمار موارد بس��تری و س��رپایی و 
م��وارد س��ی ت��ی اس��کن مثبت از کلی��ه مراکز 
خدمات جامع سامت، بیمارستان ها و همچنین 
درمانگ����اه ه��ا، م����طب ه��ا و پی�گیری از 

آزمایشگاه های خصوصی؛
 ثب��ت روزان��ه پورتال بیماری ه��ا برای کلیه 
بیم��اران بس��تری اع��م از قطعی و مش��کوک و 

فوتی ها؛
 ارس��ال روزانه لیست موارد مشکوک و مثبت 
و فوت��ی ب��ه کلی��ه مراکز و خانه های بهداش��ت 
جه��ت ثبت موارد بیماری در س��امانه س��یب و 
انج��ام پیگیری ها توس��ط مراقبین س��امت و 

بهورزان؛
 غربالگ��ری بی��ش از 90 درصد جمعیت تحت 
 پوش����ش دانش����گاه در س��امانه س����یب و
  salamat.gov.ir و ارج��اع م��وارد ب��ه مراکز
16ساعته و در صورت نیاز ارجاع به بیمارستان؛

 توزیع بروش��ورهای آموزش��ی )فرد مبتا – 
فرد مشکوک- مدیریت استرس و ...(.

 ب- تیم های سالم سازی محیط:
 تش��کیل 61800 تیم  عملیات سالم س��ازی 
محی��ط ب��ا همکاری نی��روی انتظامی، اصناف، 
نیروی مقاومت بسیج که امر کنترل و نظارت بر 
اماکن پرتجمع مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی، 
پم��پ بنزین ه��ا، بانک ه��ا، هایپرمارکت ه��ا با 
نظارت و مدیریت کارشناس��ان بهداشت محیط 

و حرفه ای را عهده دار هسستند؛
 پلم��پ ک��ردن اماک��ن مش��مول تعطیلی با 

همکاری نیروی انتظامی و اتاق اصناف؛
 جم��ع آوری دست فروش��ان دوره گ��رد ب��ا 

همکاری شهرداری؛
 آم��وزش اصول مراقبتی و حفاظتی صاحبان 

اصناف مجاز؛
 گندزدای��ی اماکن عموم��ی و منازل بیماران 

مشکوک و قطعی ابتا به کرونا؛
 پیگی��ری فع��ال بیماران و اف��راد در تماس با 
ایشان به صورت روزانه و توزیع وسایل حفاظت 
ف��ردی جهت خانواده ها )ب��ا کمک فرمانداری، 

خیرین سامت و...(؛
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 پلمپ نمودن قلیان سراها با همکاری اماکن 
نیروی انتظامی؛

 ارس��ال دس��تورالعمل های بهداشت محیط و 
کار مرتبط با کووید-19 به اتحادیه های صنفی 
و اداره صم��ت، همچنی��ن جل��ب هم��کاری 
باشگاه ها، استخرهای شنا و سالن های ورزشی 
درخص��وص بس��ته بودن اینگون��ه اماکن طبق 

دستورالعمل های ستادی و استانی؛
 بازدید از ادارات، مؤسسات دولتی، بانک ها و 
آموزش گندزدایی به پرس��نل آن ها و گندزدایی 

ادارات، مؤسسات دولتی و بانک ها؛
  گندزدای��ی آمبولانس ه��ای حمل جس��د و 

نظارت بر دفن بهداشتی اجساد افراد مبتا؛
 بازدید از کلیه مطب ها با هدف پیش��گیری از 
بیم��اری کرون��ا وآم��وزش گندزدای��ی محیط 

مطب ها؛
 گندزدای��ی بیمارس��تان ها و کلینیک ه��ا و 

نظارت روزانه بر نحوه گندزدایی؛
 بازدی��د از کلیه زندان های تحت پوش��ش در 
شهرس��تان ها و ارس��ال پس��خوراند ب��ه اداره 

زندان ها؛
 تشدید نظارت بر شبکه های آبرسانی شهری 
و روس��تایی و انجام نمونه برداری ش��یمیایی و 

میکروبی؛
 بازدی��د روزانه از جایگاه های س��وخت جهت 
رعایت نکات بهداش��تی توس��ط تیم های گشت 
مش��ترک ادارات و آم��وزش در هن��گام بازدید و 

اعمال موازین قانون.

ج - تیم های بسیج ادارات:
 هماهنگ��ی ب��ا ادارات در خصوص تش��کیل 
تیم های بس��یج ادارات جهت گندزدایی محیط 
اداره و رعای��ت مس��ائل پیش��گیرانه از جمل��ه 

فاصله گذاری اجتماعی؛
 اطاع رس��انی و آموزش در س��طح ادارات با 
موضوع ثبت نام در سامانه salamat.gov.ir؛

 نظارت دقیق بر بازار و پیشگیری از احتکار و 
گران فروشی از طریق ایجاد تیم های بازرسی؛

 ضدعفون��ی و گندزدای��ی صفح��ه کلی��د 
دس��تگاه های عابربان��ک در بانک های اس��تان 

به صورت چند بار در روز؛
 ضدعفونی جاده های س��طح شهر، گندزدایی 
س��اختمان  م��دارس،  مس��اجد،  بانک ه��ا، 
آتش نشانی، بسیج، تاکسیرانی ها، بخشداری ها، 
ادارات پس��ت، ش��بکه های بهداش��ت و درمان، 
درمانگاه ه��ا، آموزش و پرورش، ایس��تگاه های 
تاکس��ی، اداره آب و فاضاب و دفاتر پیشخوان 

دولت؛
 اطمین��ان از ضدعفونی کردن روزانه فضاها، 
کلیدهای آسانس��ور، دس��تگیره های درب ها و 
س��رویس های بهداش��تی بعد از ساعت اداری و 
چس��باندن دس��تمال کاغ��ذی خ��ارج و داخل 

آسانسورها.

د- تیم های کنترل مبادی ورودی و خروجی:
مس��وولیت تیم های کنت��رل بیماری در مبادی 
ورودی ش��هرها با کمک   هال احمر جمهوری 

اس��امی ایران بوده و س��ایر اعضای تیم شامل 
حداق��ل ی��ک نفر از بس��یج، یک نف��ر از نیروی 
انتظام��ی و ی��ک نفر از اورژانس بودند که حدود 
7 میلیون خودرو و 22 میلیون نفر سرنش��ین را 
ت��ا 15 فروردی��ن 1399 مورد ارزیابی، آموزش و 

راهنمایی قرار دادند.
 کنت��رل مبادی ورودی و خروجی ش��هرها با 
بررس��ی سرنش��ینان خودرو از نظر تب سنجی و 
هدای��ت اف��راد مش��کوک ب��ه مراک��ز منتخب 

کووید -19؛
 جلوگی��ری از ورود خودروه��ای ب��ا پ��اک 

غیربومی شهرستان؛
 نظارت بر فروش��گاه های بزرگ س��طح شهر 
به منظور استفاده فروشگاه از تب سنج در مبادی 

ورودی؛
 توزی��ع پمفل��ت و تراکت جهت آگاه س��ازی 
مردم برای راه های پیش��گیری و عائم بیماری 

جهت تشخیص به موقع بیماری؛
 تحوی��ل برگه انج��ام غربالگری جهت ادامه 

راه مسافر و رانندگان.

پ - سایر اقدامات طرح بسیج ملی:
 آم��وزش کلیه س��فیران س��امت و رابطین 

بهداشت جهت آموزش عموم مردم؛
 ارس��ال بس��ته های آموزش��ی کرونا ویروس 
)دس��تورالعمل های آموزش��ی، تی��زر، پمفلت، 
بروش��ور، پوس��تر، کلیپ و...( ب��ه کلیه نهادها، 

سازمان ها و ادارات شهرستان؛
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 راه ان��دازی و فعال نمودن مراکز 16 س��اعته 
غربالگری کرونا؛

 فعال نمودن رابطین بهداش��ت در بیمارستان 
و ثبت افراد بس��تری ش��ده بعلت کووید–19 در 

سامانه سیب؛
 هم��کاری در راه اندازی و تجهیز نقاهتگاه در 

سطح شهرستان؛
 برگ��زاری کارگاه آموزش��ی کار با »س��امانه 
س��یب« برای دانشجویان داوطلب به همکاری 
در طرح بس��یج ملی مقابله با کرونا و اس��تفاده از 
دانش��جویان دوره دیده در پیگیری های تلفنی 

سامانه 4030؛
 راه ان��دازی ات��اق قرنطین��ه در خوابگاه های 
دانش��جویی به دلیل اس��کان نیروهای داوطلب 

خدمت بالینی در خوابگاه های دانشجویی؛
 تشکیل تیم تحقیقاتی کووید-19 و برگزاری 
چندی��ن ش��ورای پژوهش��ی و کمیت��ه اخاق 

مخصوص طرح های مرتبط؛
 ج��ذب نیروه��ای موردنی��از در غربالگری با 

انعقاد قرارداد 89 روزه؛
 بازرس��ی متع��دد و دوره ای از داروخانه ه��ا و 
شرکت های فروش تجهیزات پزشکی و نظارت 
ب��ر نحوه توزی��ع مواد ضدعفون��ی و تجهیزات 

پیشگیری و مقابله با کرونا؛
 جل��ب مش��ارکت فعالین فض��اي مجازي و 

هنرمندان، معتمدین و ریش سفیدان محلی؛
 برگزاری جلس��ه آموزش��ی جهت س��ربازان 

پادگانها؛
 توزی��ع پرکلری��ن و آموزش جهت ضدعفونی 

کف و سطوح خودروهای حامل بیمار؛
 آموزش به عشایر، توزیع تراکت و ضدعفونی 
کردن محل زندگی آن ها/ غربالگری حضوری 

عشایر؛
 اس��تقرار پزشک و کارش��ناس در پایانه های 

مرزی جهت مراقبت و غربالگری؛
 پیگی��ری اعتب��ارات از مح��ل صندوق بیمه 
روس��تائیان و عش��ایر و یک درص��د مالی��ات بر 
ارزش اف��زوده جه��ت پرداخت به تیم س��امت 

جهت ایجاد انگیزه و ماندگاری تیم سامت؛
 تهیه بنر و پفلت توس��ط کلیه اعضاء س��تاد 
بس��یج مل��ی مب��ارزه با کرونا و نص��ب در نقاط 
مختل��ف شهرس��تان ها )#در خان��ه بمانیم؛ # 
کرونا را شکس��ت می دهی��م( و همه گیر کردن 

کمپین در خانه بمانیم در سطح شهرستان؛
 ایجاد آمادگاه و تجمیع انبار اقام و تجهیزات 
ویژه بحران با ساختار سخت افزاری و نرم افزاری 

و به کارگیری نیروهای پشتیبانی تخصصی.

 ابتکارات
براس��اس اطاع��ات دریافتی از رابطین محترم 
مستند س��ازی دانش��گاه ها پ��اره ای از ابتکارات 

گزارش شده بشرح زیر آمده است:

 دانش���کده علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی آبادان

 راه ان��دازی پوی��ش منطق��ه ای »مراق��ب 
عزیزانم��ان باش��یم« برای مراقب��ت از افراد در 

معرض خطر توسط دانشگاه آبادان.

 برگ��زاری فراخ��وان »ثب��ت لحظه های ناب 
ایثار« در خط مقدم مبارزه با کرونا؛

 انجام پایان نامه فناورانه دانش��جوی پزشکی 
دانش��کده با عنوان اپلیکیش��ن جامع آموزش��ی 

تحت اندروید کروناویروس؛
 انجام پایان نامه فناورانه دانش��جوی پزشکی 
دانش��کده با عن��وان گایدلاین های بومی کرونا 

توسط دانشگاه آبادان؛
 برنامه ریزی اهدای جوایز به شرکت کنندگان 

در سامانه خود ارزیابی salamat.gov.ir؛.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی ایرانشهر

 تفکیک مسافرین ورودی فرودگاه بر حسب 
محل اقامت و اعام روزانه آنها به شهرس��تان 

مربوطه.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی ایلام

 تبدیل و تجهیز اتاق آنژیوگرافی بیمارس��تان 
ش��هید مصطف��ی خمینی )مرکز ریف��رال کرونا( 
به عنوان اتاق عمل مادران سزارینی کرونا مثبت.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی بابل

 انجام روش درمانی هموپرفیوژن به عنوان یکی 
از روش های پیش��رفته در درمان بیماران ش��دیداً 

بدحال و کسب تأییدیه از کمیته علمی کشوری؛
 تعیی��ن پراکندگ��ی جغرافیای��ی ابت��ا ب��ه 
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کووید-19 با استفاده از نرم افزارهای GIS؛
 تخصی��ص ات��اق عم��ل، بخ��ش مامایی و 
بس��تری اختصاص��ی م��ادران ب��اردار مبتا به 

کووید-19 و بیش از 10 مورد زایمان موفق.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی بم

 استفاده از گزارشات مردمی جهت بیماریابی 
فعال؛

 خط کش��ی اماکن ش��لوغ از جمله نانوایی ها 
جهت مش��خص نمودن فاصله اطمینان توسط 

گروه های داوطلب جوانان.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی جهرم

پیشنهاد آموزش و اطاع رسانی به شیوه سنتی 
جارزن��ی در معاب��ر و مناط��ق پر رفت آمد ش��هر 
توس��ط اعضای هیأت علمی آموزش بهداش��ت 
به ویژه 48 س��اعت قبل از س��ال تحویل با متن 

تنظیم شده توسط کمیته اپیدمیولوژی دانشگاه؛
ایجاد گروه واتساپی توسط متخصص عفونی 
ف��وکال پوینت برای تمام بیماران مش��کوک و 
قطع��ی شناس��ایی ش��ده به ص��ورت مج��ازی 
به گونه ای که به تمام سؤالات و مشکات افراد 

مشکوک پاسخ و رسیدگی می کنند.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی خمین

 ایجاد تونل گندزدایی ویژه گندزدایی وس��ایل 
نقلیه شخصی در مناطق پر رفت و آمد شهرستان.

دانش���گاه عل���وم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی زابل

 برگزاري کارناوال در خانه بمانید.

دانش���گاه عل���وم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی زاهدان

 س��اخت کلیپ »مس��تند اقدام��ات مقابله با 
کرونا در پس��ت مقررات بهداش��تی بین المللی 
مرزی میرجاوه« به زبان انگلیس��ی و بارگزاری 

در آپارات و یوتیوپ به آدرس:
 https://www.aparat.com/v/Jraqn  
 https://youtu.be/Pxwxb9yYtnE و

توسط دانشگاه زاهدان؛
 انع��کاس عملکرد دانش��گاه علوم پزش��کی 
زاهدان در راس��تای برنامه های مبارزه با کرونا 
در س��ایت انگلیس��ی دانش��گاه علوم پزش��کی 

زاهدان به آدرس: http://en.zaums.ac.ir؛
 تولید رس��انه های آموزش��ی برای گروه های 
مختل��ف جامعه از جمله مهاجرین پاکس��تانی و 

افغانستانی؛
 ب��ا توج��ه به ت��ردد مهاجرین افغانس��تانی و 
پاکس��تانی به اس��تان و همچنین اردوگاه الغدیر 
زاه��دان و پایان��ه م��رزی میرج��اوه، به  منظور 
آم��وزش و اطاع رس��انی ب��ه آنان، یک س��ری 
رس��انه های آموزشی ویژه با گویش اردو تهیه و 

در معرض دید نصب شد.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمان سیرجان

 راه ان��دازی پوی��ش مردم��ی »ب��ی تف��اوت 
نباش��یم« و جمع آوری مبالغ زیادی برای تهیه 
ل��وازم موردنی��از از قبیل تأمین هزینه خرید چند 
دس��تگاه ونتیات��ور، تجهیزات محافظتی برای 

پرسنل و لوازم موردنیاز بیماران کرونایی.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی شهرکرد

 راه اندازی ابر گروه اس��تانی مقابله با کرونا در 
فض��ای مجازی و اعام برنامه پاس��خ گویی به 
سؤالات مردمی با دعوت از پزشکان متخصص 
گروه ه��ای مختلف و کارشناس��ان خبره به 40 
هزار عضو و اطاع رس��انی عمومی لینک و پیج 

اینستاگرام به آدرس:
https://t.me/joinchat/
BYUftlAnOAaGR0-CYeJ8Cw.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی فسا

 تهی��ه اپلیکیش��ن خری��د و ف��روش اینترنتی 

رایگان در فس��ا ب��ا کمک کمپین مردمی لینک 
http://jobina.ir/app/jobina.apk :دانلود

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی قزوین

 اس��تفاده از رابطین و س��فیران سامت جهت 
آموزش و اطاع رسانی.

دانش��گاه علوم پزش��کی و خدمات بهداش��تی 
درمانی قم

 بررس��ی و پژوهش��های پاتولوژیک مرتبط با 
کووید-19.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی کاشان

 طراح��ی بانک جمع آوری اطاعات کووید-
19 بیماران بر اس��اس Minimal Data Set و 
بر شالوده اطاعات اصلی مدیریتی و پشتیبانی 
 Chest ،مثل بس��تری، ترخی��ص، مرگ روزانه
مص��رف  و  ونتیات��ور  تع��داد   ،CT-Scan

داروهای کووید؛
 در هفت��ه اول و بح��ران ب��ا کمب��ود ش��دید 
محلول های ضدعفونی کننده مواجه ش��دیم، از 
این رو یک واحد دانش  بنیان دانشگاه با فرمول 
 Hand س��ازمان جهانی بهداشت برای محلول
Rub با همکاری ش��رکت باریج اس��انس در روز 
نه��م فرودین م��اه 1700 لیتر محلول جهت ضد 
عفونی دس��ت پرس��نل بهداش��تی تهیه و توزیع 

نمود؛
 به علت اوج بستری موارد مشکوک به کرونا و 
تکمیل ظرفیت بیمارستان در هفته دوم اسفندماه، 
معیارهای بس��تری بیماران توسط کمیته علمی 
ستاد مرکزی تغییر داده شد و بیماران خوشحال تر 
به درمان در منزل توصیه ش��دند و کاهش مدت 

بستری در دستور کار قرار گرفت.

 دانش���گاه علوم پزش���کی و خدمات 
بهداشتی درمانی یزد

 س��اخت تونل ه��ای ضدعفونی کنن��ده در 
فرودگاه یزد، ترمینال مس��افربری و ایستگاه راه 

آهن برای اولین بار در کشور

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید– 19

تی
می
حاک

ت
اما
قد
ا

27



اعتبارات به کارگرفته شده
از منابع داخلی و خارجی

مجموع کل اعتبارات به کار گرفته شده در دوره 
همه گیری کرونا ویروس تا تاریخ 23 فروردین 

ماه 1399 حدود 17758 میلیارد ریال است؛
از کل اعتب��ارات ح��دود 6514 میلی��ارد ریال از 
منابع داخلی وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش 
پزش��کی و 11244 میلی��ارد ری��ال از طری��ق 
مذاکره و هماهنگی با س��ازمان برنامه و بودجه 
ب��رای دانش��گاه های مختل��ف علوم پزش��کی 
تخصی��ص یافته اس��ت. از حدود 6514 میلیارد 
ری��ال منابع وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش 
پزش��کی، حدود 1426 میلیارد ریال منابع برای 
پرداخت به عنوان پاداش پرس��نل )معادل حدود 

22 درص��د( و حدود 5087 میلیارد ریال )معادل 
ح��دود 78 درص��د( برای خرید کالا و تجهیزات 
مصرف��ی در جه��ت مقابله با بیم��اری کرونا به 
دانش��گاه های مختلف علوم پزشکی اختصاص 

یافته است؛
منابع س��ازمان برنامه و بودجه به 24 دانش��گاه 
علوم پزش��کی اختصاص یافته اس��ت و از این رو 
بخ��ش مهم��ی از جبران منابع در دانش��گاه ها و 
مناطق��ی که س��ازمان برنام��ه و بودجه به آن ها 
منابع اختصاص نداده  اس��ت، بر عهده ی منابع 

داخلی وزارت بهداشت بوده است؛
س��رانه میزان مناب��ع اختصاص یافته به صورت 

میانگی��ن، ب��ر مبن��ای هزار نف��ر جمعیت، 216 
میلیون ریال و برحس��ب تعداد تخت اشغال شده 
ب��رای بیماری ح��دود 987 میلیون ریال برآورد 
می شود. بر مبنای سرانه جمعیتی، دانشگاه های 
علوم پزش��کی، قم، کاش��ان و گیان، بیشترین 
میزان منابع دریافت شده، و دانشگاه های اهواز، 
تبریز و لارستان، کمترین میزان از منابع سرانه 
دریافت شده را داشته اند. بر اساس سرانه منابع 
بر اساس تخت های اشغال یافته برای بیماری، 
دانش��گاه های عل��وم  پزش��کی بهبه��ان، بم و 
توانبخش��ی بیشترین میزان منابع دریافت شده 
و دانش��گاه های عل��وم پزش��کی اردبی��ل یزد، 
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شوش��تر و ش��اهرود کمتری��ن مناب��ع دریافتی 
به ازای تخت اش��غال ش��ده را داشته اند. هر چند 
س��رانه منابع بر اس��اس تخت های اشغال شده 
به دلی��ل ماهی��ت پویای بیم��اری و تغییر تعداد 
تخت ه��ای اش��غالی در ط��ول زم��ان و ع��دم 
همزمان��ی ش��یوع بیم��اری در مناطق مختلف 

جغرافیایی نیازمند اصاح است. 

 روش ه���ای ابداع���ی ب���رای مدیریت 
منابع موجود در شرایط بحرانی به ویژه 
جذب اعتبارات مردمی و هماهنگی با 

سایر بخش ها
ب��ا هم��کاری ش��رکت فرابورس ای��ران برای 
نخس��تین بار در حوزه ی سامت، ذیل سازوکار 
تأمی��ن مال��ی جمع��ی، اق��دام به انتش��ار اوراق 
نیک��وکاری ب��ا نمادهای کرونا-1 و کرونا-2 در 
راس��تای ج��ذب مناب��ع مالی برای تش��خیص، 
پیشگیری و جلوگیری از شیوع بیماری کووید-
19 شده اس��ت. در اوراق نیکوکاری »کرونا-1« 
کل وجوه پذیره نویسی شده صرف اهدا و کمک 
ب��ه بهب��ود این بیم��اری و در اوراق »کرونا-2« 
اصل وجوه از طریق امین سازمان فرابورس که 
شرکت تأمین سرمایه نوین است سرمایه گذاری 
ش��ده و منافع حاصل از س��رمایه گذاری صرف 
کمک به درمان این بیماری خواهد ش��د. ارزش 
اس��می ه��ر ورقه مزبور ی��ک هزار تومان بوده و 

حداقل حمایت تأمین کنندگان حقیقی و حقوقی 
یک ورقه اس��ت. ضمن اینکه محدودیت سقفی 
ب��رای خرید اوراق مزبور وجود ندارد. جمع آوری 
وجوه از روز 27 اس��فندماه 1398 آغاز ش��ده و تا 

31 فروردین ماه 1399 ادامه خواهد یافت.
 ذی��ل ای��ن س��ازوکار ت��ا روز 23 فروردی��ن ماه 
1399 در مجم��وع ح��دود 17 میلی��ارد توم��ان 
مناب��ع مالی برای مقابل��ه با بیماری کووید-19 
جم��ع آوری شده اس��ت که 5 میلی��ارد تومان آن 
ذی��ل اوراق کرونا-1 و به ص��ورت اهدایی بوده 
اس��ت طی این مدت در مجموع حدود 29 هزار 

نفر ذیل این دو ابزار مشارکت کرده اند.
ب��ا توج��ه به اهمیت ج��ذب مناب��ع مالی برای 
حوزه ی س��امت و نقش مهم بازار س��رمایه در 
جذب این منابع وزارت بهداش��ت، این ش��کل از 
تأمی��ن مال��ی می تواند به عن��وان مبنایی برای 
ج��ذب مناب��ع مال��ی آحاد م��ردم در پروژه های 
مختلف اس��تفاده شود. به طور مشخص با توجه 
ب��ه نقش ش��فافیت و اعتماد ب��رای جذب منابع 
مالی ذیل این سازوکار می توان به تدریج و طی 
س��ال آتی و به صورت ادواری )ماهانه یا س��ه ماه 
یکب��ار(، فهرس��ت پروژه های��ی ک��ه مناف��ع 
س��رمایه گذاری ی��ا اصل مناب��ع در آن ها هزینه 
می شود )اعم از پروژه های بهداشتی، پروژه های 
درمانی، پروژه های تولید دارو و واکسن و ....( را 
اع��ام و بخش��ی از مناب��ع مال��ی را جذب کرد. 

ع��اوه ب��ر ج��ذب منابع مال��ی نظ��ارت افراد 
مش��ارکت کننده در نح��وه ی هزین��ه، یک��ی از 
عوامل اقبال به این ش��کل از تأمین مالی اس��ت 
که بهره وری در هزینه کرد را افزایش می دهد.

 بررس���ی، انتخ���اب و آماده س���ازی 
نقاهتگاه ها

باتوجه به اهمیت ایجاد نقاهتگاه ها ذیل مناطق 
مختل��ف جغرافیای��ی از طری��ق شناس��ایی 
مکان ه��ای مناس��ب در مناط��ق مختل��ف 
جغرافیایی، هماهنگی با نهادها و س��ازمان های 
مختل��ف اعم از نهاهای نظامی، دس��تگاه های 
مختل��ف اجرای��ی و س��ایر واحدهایی که امکان 
اس��تفاده برای نقاهتگاه ها دارند، آماده س��ازی و 
مناس��ب کردن این مکان ها به منظور اس��تفاده 
ب��رای نقاهت��گاه در دس��تور کار ق��رار گرف��ت، 
به طوریک��ه ب��ر اس��اس آخری��ن اطاعات، در 
مجم��وع 18955 تخت ب��رای نقاهتگاه در نظر 

گرفته شده است.

 تجهیز تخت های بیمارس���تانی برای 
مقابله با کرونا

در دوره ی آغازی��ن ای��ن بیماری و پیش از آنکه 
بیماری وارد کش��ور ش��ود از طریق هماهنگی با 
دانش��گاه ها، بخش��ی از تخت های بیمارستانی 
به منظور استفاده برای بستری بیماران مبتا به 
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کووید-19، تجهیز و آماده س��ازی ش��د که در 
مجم��وع براس��اس اطاعات دریافت ش��ده از 
ظرفی��ت  پزش��کی  عل��وم  دانش��گاه های 
بیمارس��تان های در نظر گرفته ش��ده بر مبنای 
تع��داد تخ��ت، 81107 تخت بیمارس��تانی بوده 
اس��ت. از ای��ن تعداد تخ��ت 36539 تخت برای 
بس��تری و درمان بیماران کووید-19 اختصاص 

یافته است. 
با بررس��ی وضعیت بیمارس��تان ها و تجهیزات 
آن ها ش��رایط برای افزایش ظرفیت تخت های 
بیمارستانی به منظور آمادگی در جهت مقابله با 
بیم��اری انجام پذیرفت به طوری که در مجموع 
16846 تخت به منظور افزایش تخت های مورد 
نی��از ب��رای مواجه��ه ب��ا بیم��اری بررس��ی و 

آماده سازی شدند.

 تجهی���ز کادر درمان���ی مورد نیاز برای 
مقابله با بیمار کووید-19

 ج��ذب ف��وری 3000 نفر نیروی پرس��تاری 
جه��ت به کارگیری در بیمارس��تان های درگیر 

درمان مبتایان؛
 دریافت موافقت سازمان اداری و استخدامی 
با جذب 2284 نفر در قالب قرارداد کار معین در 

مشاغل تخصصی با اولویت جذب پرستار؛
 اعطای تفویض اwختیار به دانشگاه ها جهت 
تمدید طرح قانون خدمت پزشکان و پیراپزشکان 

و به کارگیری مشمولین غیراجباری طرح؛
 ارائ��ه پیش��نهاد تبدی��ل وضعی��ت کارکنان 
ش��رکتی و قراردادی به صورت مستقیم در حال 

ارائه خدمات سامت به بیماران مبتا؛
 راه ان��دازی و مدیری��ت س��امانه ثب��ت ن��ام 

داوطلبی��ن امدادرس��انی ب��ه بیمارس��تان های 
نیازمند کمک رس��انی و ثبت نام 19426 نفر به 

عنوان داوطلب ؛
 توزیع و معرفی 725 کارش��ناس پرس��تاری 
مش��مول قانون خدمت پزشکان و پیراپزشکان 
از ابتدای اس��فند 1398 با اولویت مناطق درگیر 

کووید-19؛
 صدور بخش��نامه به مؤسس��ات تابعه وزارت 
بهداش��ت مبن��ی بر ام��کان ذخی��ره مرخصی 
اس��تحقاقی اس��تفاده نش��ده کارکنان درگیر در 
بح��ث مواجه��ه ب��ا بیماری که براس��اس نیاز و 

اباغ مؤسسه از مرخصی استفاده ننموده . اند؛
 رایزنی و مکاتبه با مراجع ذی صاح مبنی بر 
برقراری امتیازات قانونی جهت شهدای خدمت 

و خانواده این عزیزان.
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فعالیت بسیج غربالگری 
در نظام شبکه های 

بهداشتی درمانی کشور و 
سایت خود غربالگری

ب��ه منظ��ور بهب��ود بیماریاب��ی و کاه��ش ب��ار 
بیمارس��تان ها و شناس��ایی زود هن��گام اف��راد 
مشکوک و محتمل و کاهش مواجه مردم سالم 
ب��ا اف��راد بیم��ار در جمعی��ت تح��ت پوش��ش 
ش��بکه های بهداش��ت و درمان در سراسر کشور 
معاونت بهداش��ت تصمیم بر اس��تفاده از توان 
نظام ش��بکه های بهداش��تی درمانی کش��ور با 
همراه��ی و هم��کاری نیروه��ای بس��یجی و 
 داوطلبی��ن س��امت در اقص��ی نق��اط کش��ور 

گرفت. 
این برنامه وس��یع در 2 گام به مورد اجرا گزارده 
ش��ده اس��ت ک��ه به ط��ور اختصار به ش��رح زیر 

می باشد.

 گام اول )از نیم���ه اس���فند س���ال 
1398 تا 22 فروردین سال 1399(

1. ایج�اد س�امانه های مش�اوره )190- 
)1666 -4030

س��امانه های 4030 و 190 و 1666 ب��ه منظ��ور 
آم��وزش خ��ود مراقبتی و راهنمایی مردم جهت 
دریافت خدمات اختصاصی کووید -19 به طور 
رایگان در اختیار مردم قرار گرفت. به کارگیری 
نیروی ه��ای بس��یج دانش��جویی، داوطلبی��ن، 
بازنشس��تگان حوزه بهداش��ت، مربیان بهورزی 
ب��ه عن��وان کارب��ر مطلع و آم��وزش آنان برای 
پاس��خگویی ب��ه تلفن ه��ا در کن��ار کارکن��ان 
بهداش��تی موجب کاهش بار روانی و اس��ترس 

مردم گردید. توضیحات کامل راجع به س��اختار 
و نتایج بدست آمده از ایجاد سامانه های مشاوره 
را در قس��مت جداگانه ای در این مس��تند به آن 

اشاره شده است.

2. غربالگ�ری تلفن�ی به�ورزان و مراقبین 
سلامت

جمعیت تحت پوش��ش هر خانه بهداش��ت بطور 
متوس��ط 1000 نف��ر و در مناط��ق ش��هری هر 
مراقب سامت در پایگاه سامت شهری حدود 
2500 نفر )600 خانوار( می باش��د. با عنایت به 
پوش��ش تقریبی 100درصد جمعیت در مناطق 
ش��هری و روس��تایی و اینک��ه کلی��ه اطاعات 
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اعضای خانواده در پرونده الکترونیک س��امت 
وجود دارد، لذا مقرر گردید تا بهورزان و مراقبین 
س��امت با کلیه خانوارهای تحت پوش��ش خود 
تماس تلفنی برقرار و نسبت به غربالگری از راه 

دور آنان اقدام نمایند. 
بدیهی اس��ت به افراد دارای عائم/ مش��کوک /
توصی��ه می گ��ردد ک��ه ب��ه نزدیک ترین مرکز 
خدمات جامع س��امت منتخ��ب مراجعه، تا در 
صورت نیار توس��ط پزش��ک م��ورد معاینه قرار 
گرفت��ه و اف��راد محتم��ل برای انج��ام اقدامات 
تش��خیصی و درمانی تخصصی به بیمارس��تان 

ارجاع داده شوند.

 3. راه ان�دازی مراک�ز منتخ�ب کووی�د - 
19)16 و 24 ساعته(

ب��ه منظ��ور افزایش دسترس��ی مردم به خدمات 
تش��خیصی درمان��ی کووی��د - 19 تعداد 1046 
مرک��ز جامع خدمات س��امت ب��ه عنوان مراکز 
منتخب کووید -19 تجهیز و راه اندازی گردید. 
ا اولویت بن��دی انتخ��اب گردی��د. مراکز فوق به 
دلیل دو شیفت بودن ارائه خدمات باعث کاهش 
بار مراجعه بیماران به بیمارستانها گردیده است. 
تا تاریخ 22 فروردین ماه بیش از 72 میلیون نفر 
)72.114.801( از هموطن��ان تحت غربالگری 
توس��ط بهورزان و مراقبین س��امت نظام ارائه 

خدمات بهداشتی درمانی قرار گرفتند که از این 
تعداد حدود 78درصد )56.330.211( از مراقبت 
فع��ال )پیگی��ری تلفنی( برخ��وردار بوده و برای 
2.4درصد آن ها پیامک ارس��ال گردیده اس��ت و 
ح��دود 19 درص��د از ای��ن اف��راد از طریق خود 
اظهاری غربالگری ش��ده اند. از 651.424 نفر با 
عای��م کووی��د -19 مراجع��ه کنن��ده به مراکز 
منتخ��ب 3.4درصد آن ها ارجاع به بیمارس��تان 
21.4درصد آن ها نیازمند مراقبت در منزل بوده 
و 0.6درص��د آن ه��ا درم��ان س��رپایی دریافت 
نموده اند. اطاعات اشاره شده در جدول ذیل به 

تفکیک مشخص گردیده است:

شنبهشاخص
 9 فروردین

پنجشنبه
 14 فروردین

دوشنبه
 18 فروردین

جمعه
 22 فروردین

مراکز منتخب
 )16 و 24 ساعته(

تعداد موارد مراجعه به مراکز 16 ساعته
338.026465.721578.843651.424 با عایم کووید -19

تعداد موارد ارجاع شده به بیمارستان
15.91522.41219.97822.101 از مراکز 16 ساعته

94.072125.635124.869139.496تعداد نیاز مند مراقبت در منزل
تعداد بیمارانی که درمان سرپایی

4.4365.5424.9484.143 دریافت نموده است

طرح بسیج پیگیری 
 بهورزان،

 مراقبین سامت و 
خود غربالگری

تعداد افرادیکه از طریق سایت
9.901.50711.945.11213.462.52214.045.344 خوداظهاری غربالگری نموده اند

تعداد افرادیکه در طرح بسیج از طریق 
تلفن مورد پیگیری قرار گرفته اند

 )مراقبت فعال(
47.511.81656.868.02856.560.14356.330.211

 تعداد افرادیکه از طریق اس ام اس از 
1.408.3841.583.4191.695.2491.739.246آنها خواسته شده به مرکز مراجعه نمایند
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  4. خ�ود ارزیاب�ی از طریق درگاه س�لامت 
salamat.gov.ir

س��امانه Salamat.gov.ir ب��ه منظ��ور خ��ود 
ارزیابی در اختیار مردم کش��ور قرار گرفت تا به 
آس��انی هر فرد با پاس��خ به چندین س��ؤال ساده 
)عائ��م بیم��اری( خود را مورد ارزیابی قرار دهد 
و در پاس��خ راهنمایی لازم و اقدامات بعدی به 
مراجعه کنندگان توصیه می شود. تا کنون بیش 
از 14 میلی��ون نف��ر از ه��م میهن��ان عزیز از این 
سامانه برای خود غربالگری استفاده نموده اند.

  5. راه اندازی تیم های بسیج
سیاست جلب همکاری و به کارگیری نیروهای 
مقاوم��ت بس��یج در کن��ار نیروهای بهداش��تی 
درمان��ی ب��ه منظور ارائ��ه مراقبت های فعال به 
افراد مورد نیاز و همچنین س��الم س��ازی محیط 
)ح��دود 62000 تی��م ب��ه طور متوس��ط هر تیم 
ش��امل 4 نفر می باش��د(، کنترل مراکز عرضه و 
ف��روش مواد غذایی، اج��رای مقررات و موازین 
بهداش��ت محی��ط در ادارات و همچنی��ن ایجاد 
ایس��تگاه های تب س��نجی و آگاهی بخشی در 

مبادی ورودی شهر )با مسوولیت هال احمر و 
کنترل بیش از 7 میلیون خودرو و ارزیابی حدود 
22 میلی��ون سرنش��ین( م در قال��ب گروه های 
عملیات��ی زیر تش��کیل گردی��د. )توضیح کامل 
راج��ع به فعالیت ه��ای چهار تیم فوق در بخش 
فعالیت ه��ای مرب��وط ب��ه دانش��گاه های علوم 

پزشکی توضیح داده شده است(.

  6. پوی�ش ارتق�ا دانش و مهارت مردم در 
پیشگیری از کووید - 19 )#کرونا را شکست 

می دهیم(
ب��ی تردی��د ارتق��ای بینش، آگاه��ی و عملکرد 
جامعه مهمترین عامل در پیش��گیری و کنترل 
کووی��د -19 محس��وب می گ��ردد. از این رو با 
تولید انبوه محتواهای آموزشی از جمله )پمفلت، 
پوس��تر، تیزر، فیلم .....( که از طریق رس��انه های 
جمعی و ش��بکه های اجتماعی بصیرت وسیعی 

در اختیار مردم قرار گرفت.

 گام دوم: )از تاریخ 23 فروردین(
  در ای��ن گام غربالگ��ری آزمایش��گاهی و 

تش��خیص کووید – 19 در مراکز خدمات جامع 
س��امت منتخب در 21 دانشگاه شروع گردید. 
بطوریک��ه اف��راد ارجاع��ی از غربالگری تلفنی 
به��ورزان و مراقبی��ن س��امت و خودارزیاب��ی 
س��امانه salamat.gov.ir، از اف��راد در تماس 
نزدی��ک با بیم��اران قطعی و نیازمند پیگیری به 
 تش��خیص پزش��ک نمون��ه ب��رداری بعم��ل 

می آید.
   غربالگری تلفنی بهورزان و مراقبین سامت 
از جمعی��ت تح��ت پوش��ش آنه��ا در گام دوم 
مح��دود ب��ه افراد نیازمند پیگیری، گروه های پر 
خطر )بیماران مبتا به دیابت، فش��ار خون، حاد 
تنفس��ی، BMI بیش��تر از 40، سالمندان )بالای 
60 س��ال(، مادران باردار، افراد مبتا به سرطان 
ی��ا تح��ت درمان با کورتیکواس��تروید(، افراد در 
معرض تناس نزدیک با بیماران قطعی و تحت 

درمان دارویی کووید-19 می باشد.
   فعالی��ت تیم ه��ای بس��یج ش��امل تیم های 
مراقبت، س��الم س��ازی محیط و بس��یج ادارات 
همچن��ان ادامه یافته و تیم های مبادی ورودی 

شهر فعاً متوقف شده است.
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به  منظ��ور افزای��ش آگاهی به��ورزان، مراقبین 
س��امت و نیروهای بهداشتی که در واحدهای 
س��رپایی در ح��ال انج��ام وظیفه می باش��ند و 
همچنی��ن ارتق��ا آگاهی عم��وم جامعه، مطالب 
http:// آموزش��ی متنوعی به شرح زیر در سایت
ش��د.  بارگ��ذاری   /iec.behdasht.gov.ir
محت��وای آموزش��ی ف��وق با مش��ارکت ادارات 
ذیرب��ط حوزه معاونت بهداش��ت و با هماهنگی 
مرکز مدیریت ش��بکه و دفتر آموزش بهداش��ت 
تهیه شد و در اختیار دانشگاه های علوم پزشکی 
کش��ور ق��رار گرفت. گ��روه آم��وزش و ارتقای 
سامت اقدام به تشکیل 3 کمپین با عنوان های 
"کرون��ا را شکس��ت می دهی��م" و "در خان��ه 

می مانی��م و از وی��روس کرونا در امان می مانیم" 
تنفس��ی  بیماری ه��ای  از  "پیش��گیری  و 
)کروناوی��روس، آنفلوآن��زا، س��رماخوردگی(" 
نموده ان��د. بخ��ش کمپین "کرونا را شکس��ت 
می دهی��م"131 عن��وان ش��امل 71 فیل��م، 28 
پوس��تر، 19 بیلبورد، 8 استند،6 بسته اطاعاتی 
و 1 مورد پیام آموزش��ی می باش��د. بخش کمپین 
"در خان��ه می مانی��م و از ویروس کرونا در امان 
می مانیم" ش��امل 12 پوس��تر، می باشد. بخش 
کمپی��ن " پیش��گیری از بیماری های تنفس��ی 
)کروناویروس، آنفلوآنزا، س��رماخوردگی(" 20 
عنوان ش��امل 6 فیلم، 7 پوس��تر، 5 اس��تند و 2 

بسته اطاعاتی می باشد.

محتوای آموزشی
 تولید شده

8
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اقدامات مرکزمدیریت 
بیماری های واگیر و آمار 

ابتلاء و مرگ

مرکز مدیریت بیماری های واگیر به عنوان یکی 
از واحده��ای عم��ده درگیر در برنام��ه مقابله با 
کووید-19 بوده و به صورت شبانه روز در تمامی 
اس��تان ها و شهرس��تان های کش��ور قب��ل از 
تش��خیص اولی��ن مورد کرونا در آماده س��ازی، 
پیش��گیری، تش��خیص و درمان بیماری نقش 

موثری را ایفا نموده است. 
تمامی مس��تندات و دستورالعمل های ذیل طی 
مکاتب��ه رس��می از س��وی مرک��ز مدیری��ت 
بیماری ه��ای واگی��ر ب��ه معاون��ت بهداش��ت 
دانشگاه های علوم پزشکی جهت اجرا در مراکز 

ارائه خدمت ارسال گردیده است.

 اهم اقدامات:
1. تهیه دس�تورالعمل و فلوچارت تشخیص، 

درمان و کنترل کووید-19:
 فلوچارت تشخیص و درمان بیماری کووید-

19 در س��طوح ارائه خدمات س��رپایی و بستری 
)نسخه شماره 5(؛

 فلوچارت تشخیص و درمان بیماری کووید-
19 در کودکان )نسخه شماره 1(؛

 دس��تورالعمل اجرای��ی نح��وه تأمین و توزیع 
داروی م��ورد نی��از و پیگی��ری بیم��اران تحت 

درمان سرپائی )نسخه شماره 2(؛
 دستورالعمل واحد مراقبت از بیماران سرپایی 

کووید-19 نقاهتگاه )نسخه شماره 2(؛

 دس��تورالعمل نح��وه تش��خیص و مراقب��ت 
کووی��د-19 در مراک��ز خدمات جامع س��امت 

منتخب )نسخه شماره 1(؛
 ش��رایط برگش��ت به کار مبتایان به کووید-

19 )نسخه شماره 1(؛
 دس��تورالعمل نحوه مقابله با اپیدمی کووید-
19 در مراک��ز اقامت��ی ماده 16 و سامان س��راها 

)نسخه شماره 1(.
اص��ول  دس��تورالعمل های  مجموع��ه   
فاصله گ��ذاری اجتماعی و نحوه بازگش��ائی در 
ادارات،  پادگان ه��ا،  کارخانه ه��ا،  م��دارس، 

دانشگاه ها، مجلس، زندان ها؛
 پروت��کل الحاق��ی مراقبت ه��ای ویژه برای 

بیماران بستری کووید.19

9
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2. گردآوردی داده ها
داده های مربوط به موارد مثبت و تعداد مرگ به 
تفکیک اس��تان و دانش��گاه به دو صورت تلفنی 
)ف��وری( و ثب��ت در س��امانه پورت��ال به صورت 
خط��ی و با ذکر مش��خصات ف��رد مبتا یا فوت 

ش��ده و مس��یر درمانی وی ثبت می گردد. مرکز 
مدیری��ت بیماری ه��ا اطاعات م��رگ، ابتا و 
بهب��ودی را به طور مرت��ب از مراکز دریافت می 
کن��د و پ��س از تجزیه و تحلیل به صورت روزانه 
از طریق رس��انه )ش��بکه خبر تلویزیون، رادیو و 

http://( بهداش��ت  وزارت  رس��می  س��ایت 
س��خنگوی  توس��ط   )/webda.uswr.ac.ir
وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی اعام 

می گردد.

 نمودار شماره 1: تعداد موارد مثبت روزانه از 23 اسفند 1398 تا 22 فروردین 1399

 نمودار شماره 2: تعداد موارد مرگ روزانه از 23 اسفند 1398 تا 23 فروردین 1399

از تاریخ 23 اس��فند 1398 تا 23 فروردین 1399 بیش��ترین تعداد مبتای اعام ش��ده در روز 11 فروردین با 3186 مورد و کمترین تعداد در روز 2 فروردین 
با 966 مورد ثبت شده است.

از تاریخ 23 اس��فند 1398 تا 23 فروردین 1399 بیش��ترین تعداد مرگ اعام ش��ده در روز 16 فروردین با 158 مورد و کمترین تعداد در روز 23 اس��فند با 85 
مورد ثبت شده است.
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 نمودار شماره 3: نسبت مرگ روزانه به موارد مثبت از 23 اسفند 1398 تا 23 فروردین 1399

 نمودار شماره 4: درصد افراد بهبود یافته، مرگ، بیمار از ابتدا تا 23 فروردین 1399

از تاریخ 23 اس��فند 1398 تا 23 فروردین 1399 بیش��ترین درصد در روز 29 اس��فند 1398 با 14.2درصد و کمترین درصد در روز 11 فروردین با 3.7درصد 
مشاهده می شود.

در کل کش��ور، مطابق با "نمودار ش��ماره 4 " طی بازه زمانی یاد ش��ده در 30 روز تعداد 70029 نفر مبتا به بیماری کووید-19 ثبت شده اس��ت که از این 
تعداد 6.22 درصد سهم مرگ و 59.90 درصد سهم بهبود یافتگان و 33.88 درصد افراد در حال گذراندن دوره بیماری هستند.
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ابتلا در میلیون نفربهبودیفوتابتلاکشور

503.17718.76127.3141.520آمریکا

161.85216.35359.1093.462اسپانیا

147.57718.84930.4552.441ایتالیا

124.86913.19724.9321.913فرانسه

122.1712.73653.9131.458آلمان

81.9533.33977.52557چین

73.7588.9583441.086انگلستان

68.1924.23235.465812ایران

47.0291.0062.423558ترکیه

28.0183.3465.9862.418بلژیک

24.6571.00311.1002.849سوئیس

23.0972.5112501.348هلند

22.1485696.013587کانادا

19.9431.07417394برزیل

15.4724352331.517پرتقال

 جدول 15 کشور اول از نظر ابتلا به کووید-19 )تاریخ اخذ گزارش 23 فروردین 1399 ساعت به روز رسانی14:00(

براس��اس جدول فوق که در تاریخ 23 فروردین 
1399 در روزن��گار ش��ماره 21 اپیدمیولوژی به 
www. چاپ رس��یده  اس��ت )برگرفته از سایت 

worldometers.info( کش��ور ایران بین 15 
کش��ور اول از نظر ابتا به بیماری کووید- 19 

قرار دارد. 
براس��اس داده های مندرج در این جدول، ایران 
در ش��اخص فراوان��ی ابت��ا رتب��ه 8 پ��س از 
انگلس��تان و قبل از ترکیه، در ش��اخص فراوانی 
مرگ رتبه6 پس از انگلس��تان و قبل از بلژیک، 

در ش��اخص فراوان��ی بهب��ودی رتب��ه 4 پس از 
آلمان و قبل از ایتالیا و در شاخص فراوانی ابتا 
)ب��ه میلی��ون نف��ر( رتبه 11 پس از انگلس��تان و 
 قب��ل از کان��ادا را به خ��ود اختص��اص داده

 است.

 تهی���ه 21 م���ورد خبرنام���ه - به صورت 
دوره ای تاکن���ون تع���داد 21 خبرنام���ه با 

سرفصل های زیرانتشار یافته است
 تازه های کووید-19

 تع��داد کل م��وارد جدید عفون��ت با کوید 19 
گزارش شده در دنیا

 توزیع جغرافیایی عفونت در دنیا
 تع��داد کل م��وارد جدی��د گ��زارش ش��ده در 

جمهوری اسامی ایران 
 نقش��ه پراکندگ��ی جغرافیای��ی عفون��ت ب��ا 
کووید-19 گزارش ش��ده در جمهوری اسامی 

ایران
 چکیده ای از اقدامات انجام شده

 توصیه های بهداشتی
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 نقشه پراکندگی جغرافیایی عفونت با کووید- 19 در ایران و کشورهای همجوار لغایت 23 فروردین 99
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اقدامات 
و دستورالعمل های 
بهداشت محیط و کار

10

اقدامات و دس��تورالعمل های بهداش��ت محیط و 
کار ش��امل اینفوگرافی و اس��تانداردهای مرتبط 
توس��ط مرک��ز س��امت محی��ط و کار تهیه و از 
طریق معاونت بهداش��ت به دانش��گاه های علوم 
پزش��کی ارس��ال ش��ده تا با همکاری اصناف و 

سازمان های ذیربط به اجرا گذاشته شود. 
http:// س��ایت  در  دس��تورالعمل ها  کلی��ه 

 /markazsalamat.behdasht.gov.ir
بارگزاری گردیده  است.

 این مس���تندات در دو گام به ش���رح 
ذیل خلاصه می گردد

گام اول: ش��امل 1 مورد اینفوگرافی و 47 مورد 

راهنمای پیشگیری و کنترل عفونت کووید-19 
برای گروه های مختلف:

مراقبی��ن و کارکن��ان مراکز بهداش��تی درمانی، 
محیط های کار )اداری – صنعتی(، شاغلین امور 
کفن و دفن، نحوه اس��تفاده از وس��ایل حفاظت 
ف��ردی در تماس ب��ا بیمار، کارکنان حمل و نقل 
مس��افری )هواپیما، کشتیرانی، اتوبوسرانی، راه 
آهن، اتوبوس های درون شهری و برون شهری، 
کنترل محیطی برای مقابله با کووید-19 )کرونا 
ویروس( در پایانه های مسافربری، ایستگاه های 
خودروه��ای  ف��رودگاه،  و  اتوب��وس  قط��ار، 
درون ش��هری و برون ش��هری، پارک ها، فضای 
سبز، مبلمان شهری، اماکن متبرکه و زیارتگاه ها، 

مراکز جمعی، مراکز ورزش��ی و استخرهای شنا، 
مراک��ز جمعی)زندان، پ��ادگان و مراکز نظامی و 
انتظامی، مترو، قطارهای شهری و برون شهری، 
اقدامات بهداش��ت محیط در مواجهه با بیماران 
مبت��ا و اف��راد مش��کوک به کرون��ا ویروس در 
بیمارس��تان ها و مراکز بهداش��تی و درمانی ویژه 
تی��م خبرن��گاری و خبرگ��زاری، ویژه زندان ها و 
ندامتگاه ه��ا، آموزش عمومی وی��ژه کارگران و 
کارفرمایان، کارکنان آزمایشگاه های تشخیص 
طبی و تحقیقاتی مرتبط، جایگاه های س��وخت، 
اقدام��ات اجرای��ی بهداش��ت محی��ط در مراکز 
بهداش��تی درمان��ی، موارد بهداش��ت محیط در 
بخش ه��ای وی��ژه در بیمارس��تان، پایانه ه��ای 
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مرزی)مس��افری و باربری(، راهنمای پیشگیری 
و کنت��رل کووید-19)کروناوی��روس(- وی��ژه 
فروشگاه های زنجیره ای مواد غذایی، واحدهای 
صنفی کارگاه نانوایی، ویژه کش��تارگاه ها )دام و 
طی��ور(، مراک��ز تهیه و توزیع م��واد غذایی، ویژه 
مراک��ز نگهداری س��المندان، واحدهای صنفی 
عرض��ه گوش��ت و م��رغ، وی��ژه ادارات و مراکز 
پس��تی، بانک ها و صندوق های قرض الحس��نه، 
مراکز ش��ماره گذاری پاک خودرو، کشاورزان، 
مس��افران و کارکن��ان مت��رو، مدیری��ت آب، 
فاض��اب، بهداش��ت و م��واد زای��د، مراک��ز 
پرتوپزش��کی، بازگشت به کار شاغلین با احتمال 

ابتا به کرونا، کارکنان اداری و خدماتی با حجم 
بالای ارباب رجوع، ویژه کارکنان معادن، عوامل 
اجرای��ی پس��ماند و فاضاب و تهی��ه راهنمای 
درباره اس��تفاده از ماس��ک های تنفسی، پمفلت 
ویژه مشاغل کشاورزی و دامداری، دستورالعمل 
بس��یج مل��ی مب��ارزه ب��ا بیماری کووی��د-19، 
راهنمای بهداشت فردی برای مقابله با کووید-
19،راهنمای پیش��گیری از مس��مومیت و حریق 
در اس��تفاده از محلول ه��ای گن��دزدا، راهنمای 
مصور ش��یوه صحیح پوشیدن و درآوردن وسایل 
حفاظ��ت ف��ردی تهیه و در دس��ترس عموم قرار 

گرفته است. 

گام دوم: راهنما و دستورالعمل ها در بخش های 
مج��زا ب��ا عنوان بیمارس��تان ها و مراکز خدمات 
بهداش��تی و درمان��ی )11 م��ورد راهنما و 1 مورد 
اینفوگراف��ی(، مراکز تهی��ه و توزیع مواد غذایی 
)12 مورد راهنما و 1 مورد اینفوگرافی(، صنایع و 
کارگاه ها )17 مورد راهنما و 1 مورد اینفوگرافی(، 
اماک��ن عمومی و مراکز جمعی )15 مورد راهنما 
و 2 م��ورد اینفوگراف��ی(، حم��ل و نقل )11 مورد 
راهنم��ا و 1 م��ورد اینفوگراف��ی(، ام��ور اداری و 
خدمات عمومی تهیه و در دس��ترس عموم قرار 
گرفته اس��ت )23 م��ورد راهنم��ا و 1 م��ورد 

اینفوگرافی(.
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شبکه آزمایشگاهی
 کووید-19 در ایران

با توجه به تمهیدات قبلی و سطح آمادگی قبلی 
انستیتو پاستور ایران، مسئولیت کمیته کشوری 
تش��خیص کرون��ا جه��ت راه ان��دازی و هدایت 
ش��بکه ملی تشخیص آزمایش��گاهی کرونا، به 
ای��ن مؤسس��ه واگ��ذار ش��د. برای ای��ن منظور 
بخش ه��ای مختلف مؤسس��ه برای مش��ارکت 
فعال ش��دند و اقدامات انجام ش��ده در راس��تای 
کنت��رل ای��ن همه گی��ری در ادامه آورده ش��ده 

است.

 اقدامات
 تشخیص قبل از ورود کیت

 Pan-Coronavirus تس��ت تش��خیصی 

RT-PCR با اس��تفاده از پرایمرهای س��فارش 
داده شده توسط تیم پاسخ سریع در سال 2012 
)متعاق��ب طغی��ان MERS-CoV( راه اندازی 
گردی��د و از تاری��خ 25 ژانوی��ه به طور رس��می 
فعالی��ت آزمایش��گاه تی��م پاس��خ س��ریع برای 
شناس��ایی افراد مش��کوک در ایران آغاز گردید. 
 Nested RT-PCR در تاری��خ 4 فوریه روش
راه ان��دازی   2-SARS-CoV اختصاص��ی 

گردید؛
 در تاری��خ 10 فوری��ه اولین کی��ت اهدایی از 

سازمان بهداشت جهانی دریافت شد؛
 ارزیاب��ی روش های تش��خیصی ارائه ش��ده 
توس��ط WHO و CDC و انتخ��اب روش های 

تش��خیصی غربالگ��ری و تأیی��دی براس��اس 
Real-Time PCR برای تشخیص؛

 انجام مکاتبات با ش��بکه بین المللی انس��تیتو 
پاس��تور به  منظ��ور اخ��ذ کنترل مثب��ت کرونا و 
کسب اعام آمادگی انستیتو پاستور هنگ کنگ 

و سنگال برای همکاری؛
Pan- تغییر اس��تراتژی تش��خیص از تس��ت 
Real- ب��ه تس��ت Coronavirus RT-PCR
Time RT-PCR با استفاده از پرایمر پروب های 
دریافتی از س��ازمان جهانی بهداش��ت )تولید شده 
 E ب��رای ژن TIBMOLBIOL توس��ط ش��رکت
 PRIMER ویروس کرونا( و کیت تجاری شرکت

DESIGN )برای ژن RdRp(؛

11
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 انجام مطالعات و توانمندس��ازی اس��تان ها و 
تربیت نیرو؛

 رون��د راه ان��دازی ش��بکه مل��ی تش��خیص 
مولکولی آزمایش��گاهی ویروس کرونا همزمان 
ب��ا انج��ام آزمایش��ات به ترتیب ذی��ل صورت 

گرفت:
 آموزش حضوری کارشناسان آزمایشگاه های 

هدف؛
 تحوی��ل کی��ت تش��خیصی م��ورد نی��از به 

آزمایشگاه های هدف؛
 ارس��ال نتای��ج راه ان��دازی تس��ت توس��ط 

آزمایشگاه همکار به آزمایشگاه مرجع؛
 ارزیاب��ی نتای��ج راه ان��دازی تس��ت توس��ط 

کارشناسان آزمایشگاه مرجع و تأیید یا رد آن؛
 ارس��ال گواهی رس��می تأیی��د و ارائه مجوز 
دریاف��ت نمون��ه ب��ه آزمایش��گاه هایی ک��ه در 
راه اندازی تس��ت موفق بودند توسط آزمایشگاه 

مرجع سامت وزارت بهداشت؛
 انجام مطالعات و تحلیل های اپیدمیولوژیک 

جهت تصمیم سازی ملی؛
 انج��ام تحقیق��ات کارب��ردی و پایه، از جمله 
پژوهش های مرتبط با ژنوم و بیولوژی ویروس 

و نی��ز مختصات ژنتیک��ی و بیولوژی ویروس و 
نی��ز مختص��ات ژنتیکی و بیولوژی افراد با توجه 
به پاسخ های مختلف بالینی از خفیف تا شدید؛

 افزای��ش تع��داد آزمایش��گاه هایی که قادر به 
انجام تس��ت هس��تند که تاکنون به بیش از 100 

آزمایشگاه رسیده است؛
 مش��ارکت در تدوین دس��تورالعمل تشخیص 
آزمایش��گاهی و طراحی فرم اطاعات بیمار با 
آزمایش��گاه مرجع س��امت و مرک��ز مدیریت 
بیماری ه��ای واگیر وزارت بهداش��ت، درمان و 

آموزش پزشکی.
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 پاس���خ ب���ه س���ؤالات م���ردم و تولی���د 
محتواهای آموزش���ی ک���ه در این رابطه 

فعالیت های زیر انجام شد
 راه ان��دازی 4 خ��ط مس��تقیم و 2 خط موبایل 

برای پاسخگویی به سؤالات در مورد کرونا؛
 چ��اپ و انتش��ار مطال��ب آموزش��ی در مورد 

کروناویروس؛
 تأمین کیت های تشخیصی داخلی و خارجی 

و سایر محصولات
 تأمی��ن منابع مالی کیت های آزمایش��گاهی 
توس��ط وزارت بهداش��ت، درم��ان و آم��وزش 
پزش��کی )هی��أت امنای صرف��ه جویی ارزی در 

معالجه بیماران( انجام می شود. انتخاب کیت ها 
براساس نتایج ارزیابی کیت ها توسط آزمایشگاه 
مرج��ع و تصمیم گی��ری کمیت��ه آزمایش��گاه 

کروناویروس صورت می گیرد؛
 تولی��د محص��ولات م��ورد نی��از از جمل��ه 
محیط ه��ای انتق��ال نمون��ه کرون��ا و م��واد 

ضدعفونی کننده؛
 فراخ��وان دع��وت از فن��آوران داخلی جهت 
تولی��د کیت ه��ای تش��خیصی و ارائه راهنمایی 
فن��ی ب��ا ه��دف تولی��د کیت های تش��خیصی 
هم راس��تا با پروتکل واحد کش��وری و بررسی و 

تأیید کیت های مناسب؛

 انجام تست های روزانه
 در ح��ال حاض��ر به ص��ورت روزان��ه ح��دود 
10000 آزمایش در کش��ور انجام می ش��ود، که 
مقرر اس��ت تا بیس��ت هزار تست در روز افزایش 

داده شود؛
 انجام آزمایش بر روی نمونه های ارجاعی از 
بیمارس��تان ها و مراکز بهداشتی-درمانی کشور 

به صورت رایگان؛
 برنامه کنترل کیفیت؛

 اولی��ن مرحل��ه برنامه ارزیابی کیفیت خارجی 
فعالی��ت  ارزیاب��ی  ه��دف  ب��ا   )EQAP(
آزمایش��گاه های 5 کان ش��هر کش��ور در حال 

انجام می باشد؛
 ثب��ت خری��د کنترل مثب��ت ویروس کرونا در 

.European Viruse-Global
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اقدامات معاونت درمان، 
امور پرستاری و فلوچارت های 

تشخیص و درمان

12

با ش��یوع جهانی/ پاندم��ی بیماری کووید-19، 
معاون��ت درم��ان وزارت بهداش��ت، درم��ان و 
آم��وزش پزش��کی ب��ا س��ازماندهی مج��دد 
فعالیت ه��ای مضاعف خ��ود برای ارائه خدمات 
مناس��ب و متناس��ب ب��ا ظرفیت موج��ود مراکز 
درمان��ی؛ اقدام��ات خ��ود را بافاصله آغاز کرد. 
نظر به ضرورت احس��اس ش��ده و نیز بر اس��اس 
وظیف��ه ذاتی حوزه درم��ان این اقدامات قبل از 
اع��ام ش��یوع ویروس ش��روع ش��د، در زمان 
مدیری��ت برنام��ه کنترل کرون��ا ادامه یافته و در 
مس��یر، حس��ب سیر مش��اهده از بیماری تداوم 
یاف��ت. ح��وزه درمان وزارت بهداش��ت، به دلیل 
اینک��ه ط��ی س��ال های قبل یک��ی از مجریان 

اصلی طرح تحول سامت بود، زیرساخت های 
اصلی خدمات بس��تری را تقویت کرده است که 
مهم تری��ن آنه��ا عبارتند از: 1. ارتقا کمی و کیفی 
زیرس��اخت های سرپایی تخصصی و بستری 2. 
تأمی��ن و ماندگاری نیروهای متخصص درمانی 
3. پیگیری اجرایی ش��دن مق��ررات بین المللی 
بهداشتی و کنترل عفونت 4. برنامه های مقابله 

با بروز همه گیری.

 اقدامات
 مدیریت��ی، آموزش��ی، نظارت��ی و تدوی��ن 

دستورالعمل ها:
 تدوین و اباغ دس��تورالعمل های کش��وری 

استقرار برنامه عملیاتی؛
 تدوین و اباغ بس��ته آموزش��ی برای آموزش 
مجازی و توانمندسازی کارکنان )به ویژه بخش 
مراقبت ه��ای ویژه و تریاژ(، چک لیس��ت های 

کنترل عفونت؛
 تهیه متون آموزشی و پمفلت برای کارکنان 

و مراجعان؛
 اطاع رسانی با محورهای مختلف در سایت 

معاونت درمان؛
 اس��تفاده از ظرفی��ت فض��ای رس��انه ای و 

مجازی؛
 هم��کاری ب��ا نظ��ام پزش��کی در خصوص 
راه ان��دازی س��امانه 4030 و هم��کاری جهت 

46

30ف�روردی�ن1399ش��م��اره1

ب��خ��شدوم



برگزاری آموزش های آناین آموزش مداوم؛
 برگزاری نشست های خبری؛

 تش��کیل تیم ه��ای نظارت��ی کنترل عفونت، 
آزمایش��گاه ه���ای م���رجع و پ����رستاری، 

بیمارستان های ریفرال؛
 توزی��ع وس��ایل حفاظت��ی جه��ت کارب��ری 
مانورهای آموزش��ی با هماهنگی کمیته پدافند 

غیرعامل؛
 تعیین س��وپروایز اجرایی، تیم مدیریتی ناظر 
ب��ا حض��ور مدی��ران س��تادی و متخصصی��ن 

رشته های مرتبط؛
 بازدیده��ای مرتب نظارتی توس��ط معاونین 
درمان و برنامه ریزی حضور مدیران در روزهای 

تعطیل عید؛
 تدوین و اباغ دس��تورالعمل های عمومی با 

همکاری حوزه بهداشت؛
 تدوین و اباغ دس��تورالعمل های گروه های 
تخصصی مثل بیماران خاص، سکته های قلبی 
و مغ��زی، دندانپزش��کی، مصدومین ترافیکی، 
تغذی��ه بیم��اران س��رطانی و غی��ره در بحران 

کووید-19؛
و  پش��تیبانی  دس��تورالعمل های  تدوی��ن   
مدیریت��ی مث��ل مرخص��ی کارکنان و ش��رایط 

ماقات و...اعام کد ICD و...؛
 تدوی��ن فلوچارت های تش��خیص و درمان و 

به روزرسانی حین برنامه؛
 تدوی��ن دس��تورالعمل های مرتب��ط با تقارن 

تعطیات نوروزی با بحران و ....؛

 تأمی��ن، پای��ش و افزایش ظرفیت تخت های 
بیمارستانی؛

 حمای��ت از تجهی��ز و س��اخت ایزوله فش��ار 
منفی؛

 تجهیز آی س��ی یو در جهت حمایت بیماران 
حاد تنفسی؛

 نیازسنجی و هماهنگی بیمارستان صحرایی 
با حوزه های مرتبط؛

 هم��کاری ب��ا حوزه بهداش��ت جهت فعالیت 
مراکز 16 س��اعته به ویژه تس��هیل در برقراری 

نظام ارجاع؛
 نیازس��نجی، تأمین و توزیع تجهیزات، دارو، 
وس��ایل ف��ردی و وس��ایل مصرف��ی و نیروی 

انسانی؛
 دریاف��ت و جمع بن��دی نیاز مناطق با اولویت 
مناطق با ش��یوع بالا در خصوص نیازمند ی ها و 

انعکاس در لیست پیشنهادی؛
 هم��کاری ب��ا هی��أت امن��ای ارزی در توزیع 
تجهی��زات س��رمایه ای )تعداد ب��ه روز در تاریخ 

مورد درخواست اعام می شود(؛
 هم��کاری ب��ا ح��وزه هی��أت امن��اء ارزی در 
خصوص توزیع تجهیزات مصرفی )تعداد به روز 

در تاریخ مورد درخواست اعام می شود(؛
 نیازس��نجی داروه��ای کارب��ردی مطاب��ق 

پروتکل؛
 همکاری در توزیع بسته های بهداشتی برای 

بیماران خاص؛
 اق��دام با اولوی��ت مناطق درگیر در خصوص 

مجوز جذب نیروی انسانی 89 روزه؛
 ساماندهی داوطلبین؛

 تأمی��ن و نگه��داری نیروه��ای متخصص با 
ص��دور اب��اغ موق��ت، دائم و تمدی��د تعهدات 

خدمت؛
 اخذ مجوز محاس��به مدت خدمت متعهدین 

خدمت معادل منطقه خاص؛
 هماهنگی استفاده از دانشجویان و کاروزران 

و دستیاران؛
 افزایش مجوزهای مقیمی؛

در  اجتماع��ی  م��ددکاری  و  حمایت��ی   
بیمارستان ها و نقاهتگاه ها؛

 تشدید فعالیت مددکاری؛
 اب��اغ پروتکل حمای��ت روانی و اجتماعی و 

ارسال سناریوی مداخات مربوط؛
 به اش��تراک گذاری تجربیات دانش��گاه های 

پیشرو؛
 تهی��ه و اباغ پروت��کل ارتقاء ایمنی و تأمین 

اسکان وآسایش کارکنان؛
 هماهنگی به کارگیری پتانس��یل خیریه ها در 

تأمین اسکان کادر درمان پس از شیفت؛
 هماهنگ��ی کارب��ری اس��تراحت گاهی از 
مهمان س��رای های وزارت امور خارجه و مراکز 

بنیاد مستضعفان و...؛
 تدوی��ن و اب��اغ دس��تورالعمل حمایت های 

روانی در نقاهتگاه ها و مراکز مراقبتی؛
 ایجاد بخش روانی اجتماعی در نقاهتگاه های 

برخی استان ها مثل قم و گیان و.....
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 مستندسازی
 تش��کیل تیم مستندس��ازی درمان از ش��روع 

بحران؛
 برگ��زاری جلس��ات کارشناس��ی و ط��رح در 

جلسات مدیران کل؛
 ثب��ت اطاعات بص��ورت فیزیکی، عکس و 

تصویر و الکترونیک؛
 برنامه ریزی برای اجرای مداخات آینده؛

 ثب��ت آماری یافته ها و تحلیل های کاربردی 
در برنامه ریزی های آتی؛

 بررس��ی رون��د ابت��اء و م��رگ ب��ه جه��ت 
پیش بین��ی علم��ی در هم��کاری ب��ا کمیت��ه 

اپیدمیولوژی؛
 اس��تفاده از بان��ک تی��م مستندس��ازی در 

برنامه ریزی؛

 پیگی��ری دقیق نظرات صاحبنظران و تطابق 
با الگوهای جهانی در کمیته علمی؛

 تأمین نیروی انس��انی کادر درمان و تقس��یم 
عادلانه تر؛

 تقویت بخش های ویژه؛
 تأمین تجهیزات س��نگین س��رمایه ای مانند 

سی تی اسکن؛
 گسترش و تقویت زیرساخت ها؛

 تقویت نظام ثبت اطاعات الکترونیک.

 چالش ها
 منابع مالی انسانی و تجهیزات محدود؛

 ناکافی بودن زیرساخت مدیریت بحران؛
 همراه��ی دیرهن��گام یا ناکافی برخی نهادها 

در تأمین یا یکجا کردن منابع موجود.

 ابتکارات
 تشکیل کمیته مستندسازی از ابتدای شروع 
برنامه به منظور حفظ تجربیات و کاربری آتی؛
 تش��کیل ک��می���ت��ه ع�لم��ی و پیگی��ری
CLINICAL TRIAL ب��رای داروه��ای جدید و 

روش های درمانی؛
 اس��تفاده از ظرفیت نظام پزش��کی و بس��یج 

جامعه پزشکی در برنامه ها؛
 استفاده از سامانه های الکترونیک موجود در 
جه��ت اخ��ذ اطاع��ات محیطی با س��رعت و 

تحلیل روزانه؛
 به اش��تراک قرار دادن اطاعات و تجربیات 

موفق محلی مستند در دانشگاه های موفق.
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روابط عمومی و اموربین الملل

ب��خ����شسوم



فعالیت های 
روابط عمومی منجمله 
همکاری با رسانه ها، 
شبکه های اجتماعی 
داخلی و منابع خارجی

13

 سیاست های اطلاع رسانی در حوزه 
سلامت

به دنبال مش��اهده کووید-19 در کش��ور، لزوم 
آگاهی و اطاع رس��انی به مردم و جلوگیری از 
ب��روز ش��ایعات در ای��ن زمین��ه بی��ش از پیش 
احس��اس گردید. براین اساس به دنبال تشکیل 
کمیت��ه اطاع رس��انی در وزارت متب��وع، روابط 
عمومی با مد نظر قرار دادن اصول: دوراندیشی، 
وحدت رویه و رعایت موازین قانونی و حرفه ای 
بر اس��اس مف��اد پروتکل های اطاع رس��انی و 
س��ایر حساس��یتها و سیاست های س��ازمان در 
مقطع بحران، حرفه ای گری، آرامش بخش��ی و 

اعتمادس��ازی در زمان تن��ش اجتماعی و وقوع 
بح��ران، اطاع��ات مطمئ��ن و م��ورد اتقان با 
اس��تفاده از منابع معتبر، اطاع رس��انی دقیق و 
صحیح و مبتنی بر شواهد، سرعت عمل، اطاع 
رسانی جامع )با توجه به ابعاد گوناگون سامت، 
اقتصادی، سیاس��ی، امنیتی، اجتماعی کووید-
19(، روان بودن، سادگی و شفافیت، آموزندگی، 
روش��نگری، اقن��اع و صیان��ت از اطاع��ات و 
رعایت محرمانگی نسبت به انتشار اطاعات و 
اخب��ار در م��ورد کووید-19 در همکاری نزدیک 
با صدا و سیمای جمهوری اسامی ایران اقدام 

نمود.

برنامه های اختصاص داده ش�ده به معاونین 
و مس�ئولان وزارت متبوع با موضوع کووید-

:19

 شبکه خبر- اخبار
پخ��ش زن��ده خبر و مصاحبه با جناب آقای دکتر 
نمکی وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 
در بخش ه��ای مختل��ف خب��ری ش��بکه خبر: 
)برنام��ه خب��ری روی خط خبر در س��اعات 11: 
30، 13، 14 و 15 و دیگ��ر بخش ه��ای خب��ری 
ش��بکه س��اعات 18 و 19( جمعأ حدود 2 ساعت 

و 33 دقیقه و 26 ثانیه،
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پخ��ش خب��ر و مصاحب��ه با معاونی��ن و مدیران 
وزارت بهداش��ت، درم��ان و آموزش پزش��کی 
جمع��أ ح��دود 35 دقیقه و 28 ثانیه که حدود 32 
دقیق��ه و 28 ثانی��ه آن ب��ه ص��ورت پخش زنده 

بوده است.

 شبکه خبر – برنامه تیتر امشب
این برنامه هر ش��ب س��اعت 22: 10 حدوداً به 

مدت 45 دقیقه از ش��بکه خبر پخش می ش��ود. 
28 برنام��ه تیت��ر امش��ب با حض��ور معاونین و 
مدیران وزارت بهداشت جمعاً حدود 21 ساعت 

از این شبکه پخش گردید.

 ش���بکه 2- برنام���ه گفتگ���وی وی���ژه 
خبری- شبکه 2

16 برنام��ه گفتگ��وی وی��ژه خبری ب��ا حضور 

معاونی��ن و مدی��ران وزارت بهداش��ت، درمان و 
آموزش پزش��کی با موضوع کرونا پخش ش��د. 
زمان پخش این برنامه س��اعت حدود س��اعت 
 22:45 و میانگی��ن زم��ان پخ��ش 45 دقیق��ه 

است. 
در مجموع حدود 720 دقیقه معادل 12 س��اعت 
ای��ن برنام��ه ب��ا حضور معاونی��ن و مدیران این 

وزارتخانه بوده است.
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افکار عمومی و جو روانی 
جامعه در بحران کرونا

ش��واهد موجود نش��ان می دهد که همه گیری 
بیماری کووید-19 در جامعه متاسفانه منجر به 
ابت��ا و م��رگ تعدادی از هم وطنان عزیزمان در 
تمامی استان های کشور شده است. بدون تردید 
یک��ی از مهمترین تبعات این همه گیری عاوه 
بر آس��یب های اجتماع��ی و اقتصادی و مرگ و 
می��ر ب��الای آن، عوارض روانش��ناختی اس��ت 
به گون��ه ای ک��ه در گروه ه��ای مختلف جامعه 
باع��ث افزای��ش اس��ترس، اضط��راب و ترس 
شده اس��ت. از ای��ن رو دفت��ر س��امت روان��ی، 
اجتماع��ی و اعتی��اد معاونت بهداش��ت از همان 
گ��روه  ب��ا هم��کاری  ابت��دای همه گی��ری 
روانشناس��ی بالینی دانش��کده عل��وم رفتاری و 

بهداش��ت روان و گروه روانپزش��کی دانش��گاه 
عل��وم پزش��کی ای��ران و همچنی��ن انجم��ن 
علمی روانپزش��کان ای��ران اق��دام ب��ه طراحی، 
استقرار و ارائه خدمات در این حوزه نموده است 
که خاصه ای از اقدامات انجام ش��ده به ش��رح 

ذیل است:
تهیه و تولید بیش از 30 عنوان راهنما، پروتکل 
و دس��تورالعمل های آموزشی و اجرایی مدیریت 
اس��ترس، اضط��راب و ترس ناش��ی از بیماری 
کووید برای جمعیت عمومی، کادر بهداش��تی و 
درمان��ی، خانواده ه��ای دارای بیماران مبتا به 
کووی��د-19، گروه ه��ای ه��دف خ��اص مثل 
ک��ودکان، حف��ظ س��امت روان در قرنطین��ه 

خانگ��ی، مدیریت س��وگ در بازماندگان و افراد 
خانواده فوت شدگان و ....؛

 برگ��زاری جلس��ات کاری با س��ازمان نظام 
روانشناس��ی و مش��اوره و انجمن روانشناس��ی 
ای��ران جه��ت هم��کاری در س��امانه 4030 و 
برگ��زاری بی��ش از 7 جلس��ه کاری به ص��ورت 
حض��وری و غیرحض��وری ب��ا ریی��س محترم 
انجمن علمی  روانپزش��کان ایران و تیم مؤلفین 

بسته ها و راهنماهای آموزشی؛
 برگزاری س��ه جلس��ه کاری با مدیران فنی 
سامانه 4030 به  منظور هماهنگی و آماده سازی 
زیرساخت لازم برای دسترسی مردم به خدمات 

سامت روان؛

14
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 انتخ��اب 600 نف��ر روانش��ناس ب��ا م��درک 
کارش��ناس ارش��د و دکترای روانشناسی توسط 
دفتر س��امت روان با مش��ارکت سازمان نظام 
روانشناس��ی و مش��اوره و انجمن روانشناس��ی 
ای��ران )ب��ا در نظ��ر گرفت��ن معیاره��ای فنی و 
انگیزش��ی مش��خص( گروه بندی این افراد در 
قال��ب چهار گروه و زمان بندی گروهها در س��ه 
ش��یفت صبح، عصر و ش��ب )8 تا 14 – 14 تا 
19- 19 تا 24( جهت پاس��خگویی به س��ؤالات 
تم��اس گیرن��دگان )از ای��ن تع��داد 256 نفر از 
روانشناس��ان پاس��خگو در س��امانه 4030 از 
در  ش��اغل  روان  س��امت  کارشناس��ان 
دانش��گاه های علوم پزشکی هستند، تعداد 238 

نفر توسط سازمان نظام روانشناسی و مشاوره و 
همچنی��ن تع��داد 106 نف��ر از ط��رف انجم��ن 

روانشناسان ایران معرفی شده اند.(
 اختص��اص دو کلی��د 3 و 8 در س��امانه 4030 
توس��ط گروه فنی س��امانه با هدف ارائه خدمات 

سامت روان به جمعیت
 برگزاری دو جلسه سه ساعته ویدئوکنفرانس 
با تمامی  دانش��گاه های علوم پزش��کی کشور با 
هدف آموزش، رفع اش��کالات فنی و اجرایی و 
پاس��خ به س��ؤالات علمی کارشناسان سامت 

روان منتخب برای سامانه 4030؛
 تعیی��ن و معرف��ی 8 نف��ر از متخصصی��ن 
روانپزش��کی و روانشناس��ی بالینی عضو هیات 

علمی  به عنوان س��وپروایزرهای فنی در سامانه 
4030، ب��رای پاس��خ گویی به س��ؤالات علمی 
 کارشناس��ان سامت روان در گروه های کاری 
)در هرگ��روه کاری ی��ک روانپزش��ک و ی��ک 
دکترای روانشناس��ی بالینی به عنوان سوپروایزر 

حضور دارند(.
 گ��زارش کمی س��امانه 4030 از تاری��خ 23 
اس��فند 98 لغایت 13 فروردین ماه 99 نش��ان 
می دهد که بیش از 207.000 تماس مردمی  از 
طری��ق کلی��د ش��ماره 8 و مس��تقیماً توس��ط 
کارشناس��ان س��امت روان پاس��خ داده ش��ده 
اس��ت. به طور متوسط حدود 76درصد تماس ها 

از طریق کارشناسان پاسخ داده شده است.

آمارعملکرد کارشناسان سلامت روان سامانه 4030 از 23 اسفند 98 لغایت 13 فروردین 99
درصدپاسخ  به تماس هاتعداد تماس  پاسخ داده شدهتعداد تماس با کد 8 سامانهمدت زمان پاسخگویی به ساعت

76درصد10405271242207636

 جدول کلی عملکرد کلید 8 )کارشناسان سلامت روان( در سامانه 4030
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در 20 روز کاری به ط��ور متوس��ط روزانه حدود 
520 س��اعت پاس��خگویی توس��ط کارشناسان 
سامت روان وجود داشته است. تعداد تماس ها 
با کد 8 س��امانه منظور تعداد کس��انی اس��ت که 
بعد از تماس با 4030 کد 8 را انتخاب کرده اند.

 گزارش محتوایی و تحلیلی مشکلات
این گزارش براس��اس بازخوردهای روانشناسان 
پاسخگوی سامانه 4030 به ناظران درخصوص 
محتوای س��ؤالات مردم و هم چنین جمع بندی 
سوالاتی که پاسخگویان از ناظران می پرسیدند، 
اه��م س��ؤالات و دغدغه های م��ردم به ترتیب 
اولویت )برمبنای نظر پاسخگویان( به شرح زیر 

بوده است:

 سؤالات در خصوص علایم ابتلا به 
ویروس کرونا

بیش��ترین نگران��ی و ترس م��ردم در مورد بیمار 
ش��دن خود و در درجه بعد پدر و مادر، فرزندان 
بوده اس��ت. این ترس به صورت س��ؤالات مکرر 
در م��ورد نش��انه های بیم��اری و ش��یوه های 

پیشگیری خود را نشان داد.
 مطرح کردن شکایات جسمی مثل تب، سرفه، 

تنگ��ی نف��س، اختال حس بویایی و چش��ایی، 
اس��هال و اس��تفراغ و ل��رز وضع��ف و این که آیا 

این ها عائم کرونا است؟
س��ؤالات متع��دد در مورد پیش��گیری، زمان و 
ش��رایط قرنطین��ه، عائم بیم��اری؛ روش های 

ضدعفونی کردن پرسیده می شود.
 س��والاتی در م��ورد زندگ��ی روزم��ره و 

خانوادگی؛
 انج��ام ی��ا تأخیر انداختن در واکسیناس��یون 
کودکان، شیر دادن به نوزاد، پیاده روی و ورزش 

کردن در فضای باز یا بسته؛
 داش��تن رابطه جنس��ی در زمان ش��یوع کرونا 

)در افراد سالم(؛
 نگران��ی خانواده ه��ای عزادار از ش��رکت در 
مراس��م ف��رد کرونای��ی و مش��کات مربوط به 

سوگواری اطرافیان فرد متوفی؛
 حض��ور مس��تمر همس��ر در من��زل و در طی 
قرنطین��ه خانگ��ی عام��ل تش��دید اخت��اف با 

همسر؛
 تن��ش ب��ا نوجوانان و فرزندان بر س��ر اوقات 

فراغت یا درس خواندن؛
 چالش با فرزندان نوجوان یا همس��ر بر س��ر 

عدم رعایت اصول بهداشتی.

 چالش ها
 مشکات زیرساخت سامانه مانند قطع شدن 

تماس ها حین مکالمه و غیره؛
 س��ؤالات زی��اد در م��ورد کرون��ا و عائ��م و 

پیشگیری؛
 نداش��تن اطاعات کافی پیرامون شیوه های 

ارجاع؛
 پاس��خگو نبودن کد 9 )بخش پاس��خگویی 

مسائل بهداشتی و درمانی سامانه(؛
 فقدان سامانه ثبت اطاعات تماس گیرندگان 

و علت تماس؛
 نب��ود نظ��ام حمایت اجتماعی ارجاع در موارد 
نیاز به مداخله فوری، مانند خودکش��ی و موارد 

نیازمند ویزیت پزشک؛
 نبود زیرساخت مددکاری برای ارائه خدمات 
در م��وارد خ��اص، اف��رادی هس��تند ک��ه برای 
مراجعه به بیمارستان همراه ندارند، وسیله برای 

مراجعه نداشته اند؛
 گران بودن هزینه اینترنت برای کارشناسان 
 ک��ه رای��گان ش��دن آن هن��وز ح��ل نش��ده 

است؛
 پایین بودن س��رعت اینترنت که اختال در 

ارتباط ایجاد کرده است.
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سامانه های مشاوره ای 
و پاسخگویی در کرونا

یکی از اهداف مهم وزارت بهداش��ت، درمان و 
آموزش پزش��کی توجه ب��ه مقوله تکریم ارباب 
درمان��ی،  بهداش��تی  واحده��ای  در  رج��وع 
بیمارستانی و پیش بیمارستانی و آموزشی است. 
به این منظور قبل از ش��یوع کووید-19 س��امانه 
رس��یدگی به شکایات و اطاع رسانی )190( در 
حوزه ه��ای اورژانس، دارو، بهداش��ت، تعرفه و 
درم��ان ایج��اد ش��ده بود. خروجی این س��امانه 
بی تردید در یافتن نقاط ضعف و نیازهای واقعی 
م��ردم در برنام��ه ریزی ها مؤثر بوده اس��ت. در 
زم��ان بح��ران کرونا، عاوه ب��ر راه اندازی خط 
کرونا در س��امانه 190، س��امانه های دیگری از 
جمل��ه 4030 راه اندازی ش��دند ت��ا تمامی ملت 

ای��ران در اقصی نقاط کش��ور به آن دسترس��ی 
رایگان داشته باشند.

 راه ان���دازی خ���ط کرون���ا در مرکز ملی 
پاس���خگویی به ش���کایات س���امانه 190

در تاریخ یکم اسفند ماه سال 1398 همزمان با 
شناس��ایی بیم��اری کرونا در کش��ور، ضرورت 
ایج��اد بخش مش��اوره تلفنی جه��ت برقراری 
ارتباط��ات مردمی و پاس��خگویی به س��ؤالات 
آنان ملموس به نظر می رس��ید. لذا بنا به دس��تور 
مقام عالی وزارت، خط داخلی 6- هات لاین در 
مرکز ملی پاس��خگویی به شکایات سامانه 190 
در راستای سیاست های کلی سامت و با هدف 

پویای��ی و ارائ��ه خدم��ات مطل��وب به صورت 
ش��بانه روزی و 7 روز هفت��ه  راه ان��دازی گردید و 
درحال حاضر با پاسخگویی به بیش از 40 هزار 
تماس در ش��بانه روز مشغول فعالیت است، اعم 

اقدامات عبارتند از:
 برنامه ری��زی و هماهنگ��ی جه��ت حض��ور 
هم��کاران محت��رم اداره بیماری ه��ای واگیر و 
ارائ��ه بخش��نامه های مرتبط آموزش��ی جهت 
افزایش س��طح آگاهی پرس��نل درباره راه های 
مقابله و پیش��گیری بیم��اری منتقله از ویروس 

کرونا؛
 اطاع رس��انی مطل��وب ب��ه کارشناس��ان 
پاس��خگو از بخشنامه ها و اطاعیه های اباغی 

15
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از مرکز مدیریت کووید 19 جهت پاس��خگویی 
مناسب و علمی؛

 افزایش تعداد پرس��نل پاسخگو در هر شیفت 
کاری به میزان 100درصد؛

 پیگی��ری و رفع مش��کل مراجعه کنندگان به 
مراکز بهداش��تی درمان��ی در کوتاهترین زمان 

ممکن؛
 اطاع رس��انی گزارش��ات دریافت مردمی در 
ارتب��اط ب��ا گران فروش��ی و عدم ارائه وس��ایل 
بهداش��تی در داروخانه ها و س��ایر مراکز مربوطه 
ب��ه بازرس��ی و معاون��ت دانش��گاه های ذیربط 

به صورت هفتگی.
دریاف��ت بی��ش از 000. 100 تماس از اس��تان 
تهران و س��ایر اس��تان ها در روزه��ای ابتدایی، 
منجر به بروز آسیب به سرور موجود )یک سرور 
فیزیک��ی و دو س��رور مج��ازی( و قطعی مکرر 
تماس ها گردید که با هماهنگی با واحد فناوری 
اطاع��ات ط��ی مدت 24 س��اعت با تخصیص 
فیب��ر نوری، افزایش پهن��ای باند خطوط دیتا و 
تأمی��ن 600 خ��ط مخابراتی به جایگزینی 180 
خط شهری موجود و تأمین یازده سرور مجازی 

و چهار سرور جدید برطرف گردید.

  راه اندازی سامانه پاسخگویی 4030
س��امانه 4030 همزمان با ش��یوع ویروس کرونا 
بر اساس مصوبات ستاد اجرایی فرمان حضرت 
امام)ره( در طرح ملی مقابله با ویروس کرونا در 
5 اس��فند م��اه 1398 راه ان��دازی گردید. اجرای 

این پروژه با مسئولیت بنیاد احسان ستاد اجرایی 
فرم��ان حضرت امام)ره( به ش��رکت س��امت 
الکترونی��ک مبین ایرانیان و ش��رکت برکت تل 
واگذار گردید. همچنین جهت غربالگری فعال، 
تع��داد 50 ه��زار خ��ط خروجی جه��ت تماس 
بهورزان و مراقبین سامت با مردم و افرادی که 
در س��امانه salamat.gov.ir پرونده و تس��ت 
غربالگ��ری کرون��ا را تکمیل نموده اند در اختیار 

معاونت بهداشتی وزارت متبوع قرار گرفت.
پاس��خگویی به س��ؤالات افرادی که با داش��تن 
یک یا چند عامت مشکوک به ابتای بیماری 
کرونا هس��تند، بالا بردن سطح دانش عمومی و 
اختصاص��ی مخاطبین در م��ورد کرونا، معرفی 
مراکز 16 ساعته تخصصی و فوق تخصصصی 
خدمات کرونا در کشور، مشاوره با هدف کاهش 
اضط��راب، ت��رس و نگران��ی در مخاطبی��ن و 
کاه��ش بار مراجعه به بیمارس��تان ها از اهداف 

این سامانه است.

 ویژگی های سامانه
 انتخ��اب ش��ماره 4030 به دلی��ل س��هولت 

به خاطرسپاری؛
 ش��ماره گیری ب��ا تلف��ن ثاب��ت و تمام��ی 
اپراتورهای همراه بدون نیاز به کد پیش شماره 

از سراسر کشور؛
 برق��راری تم��اس کام��اً رای��گان و ب��دون 

محدودیت زمانی؛
 پاسخگویی 24 ساعته در تمامی ایام هفته؛

 راه ان��دازی س��ایت 4030Call.ir، ش��امل 
سؤالات پرتکرار، پروتکل های وزارت بهداشت، 
درمان و آموزش پزشکی، برنامه های آموزشی، 
اخب��ار ب��ه روز، آمار مبتای��ان، بهبودیافتگان و 
م��رگ به صورت روزانه و س��ایر اطاعات مورد 

نیاز هموطنان و کاربران؛

 ارزیابی هوشمند سامانه
در ای��ن س��امانه 50 ه��زار ک��د کارب��ری برای 
تماس ه��ای خروجی جه��ت غربالگری تعریف 
شده است و جهت تماس های ورودی و مشاوره 
تلفنی تعداد 2200 اپراتور پاس��خگو، مش��غول 
خدمت هستند که در هر ساعت 1000 نفر آنان 
آن��کال هس��تند. کارب��ران عمدت��اً از نیروهای 
جهادی و داوطلب )ش��امل پزشکان، پرستاران، 
پیراپزش��کان و دانش��جویان سال آخر پزشکی( 
هستند که از طریق فراخوان عمومی یا با توجه 
به س��ابقه قبلی همکاری با س��تاد اجرایی فرمان 
ام��ام)ره( از میان داوطلبین جمعیت   هال احمر، 
بس��یج جامعه پزش��کی، جمعیت امام رضایی ها 
)ع(، دانش��گاه آزاد اسامی، بسیج دانشجویی و 

ستاد وزارت بهداشت انتخاب شده اند.
 به منظ��ور ارائه مش��اوره صحیح به هموطنان، 
تم��ام پروتکل ه��ای وزارت متب��وع به صورت 
آنای��ن و در گروه ه��ای مج��ازی در اختی��ار 
کارب��ران ق��رار داده ش��ده و به طور مس��تقیم از 
طری��ق گ��روه مج��ازی آموزش ه��ای لازم به 
ایش��ان ارائه می گردد. تمامی کاربران توس��ط 
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س��وپروایزرها رصد می ش��وند و مورد حمایت و 
راهنمای��ی قرار می گیرند. طراحی این س��امانه 
به گونه ای است که کاربران می توانند به صورت 
دورکار و از من��زل ی��ا محل کار نیز پاس��خگوی 
س��ؤالات تماس گیرن��دگان در ه��ر س��اعت 
ش��بانه روز باش��ند. لازم به ذکر اس��ت با توجه به 
اینکه در برخی مواقع گزارش و تخلفات از قبیل 
عدم رعایت نکات بهداش��تی اباغی از س��وی 
وزارت بهداش��ت و دولت به مراکز خرید، اماکن 
عموم��ی و غی��ره نیز اعام می گردد براس��اس 
هماهنگی های به عمل آمده با س��امانه پیام قوه 
قضائیه، تماس گیرندگان به س��امانه ش��کایت 
مردم��ی ق��وه قضائیه ارجاع می ش��وند تا مورد 
رس��یدگی ق��رار گیرد. عاوه بر ای��ن، به منظور 
کاه��ش اضط��راب و نگرانی مردم خط ویژه ای 

برای مش��اوره های روانشناس��ی در این سامانه 
تعبیه ش��ده اس��ت که در صورت نیاز افراد به آن 
ارج��اع داده می ش��وند. در روزهای اول، روزانه 
700 ال��ی 800 ه��زار تماس با این س��امانه ثبت 
شده اس��ت و ت��ا تاری��خ 20 فروردین ماه، حدود 
9.400.000 تم��اس ب��ا ای��ن س��امانه برق��رار 
شده اس��ت ک��ه میانگین روزان��ه آن 250.000 

تماس است.

 نظرسنجی هوشمند سامانه
برای اولین بار ارزیابی س��امانه از طریق هوش 
مصنوع��ی و ب��ا هم��کاری ش��رکت مخابرات 
ص��ورت گرفته اس��ت. در ای��ن ارزیابی عاوه بر 
نظرسنجی از تماس گیرندگان، سیستم از لحن 
ص��دای تم��اس گیرن��ده، می��زان عصبانیت و 

نگران��ی در ابت��دا و انتهای تماس را س��نجیده و 
ثبت می نماید.

 نتایج سامانه های 190 و 4030
کاه��ش ب��ار مراجعه ه��ای غیرض��روری ب��ه 
بیمارس��تان ها، دسترس��ی 24 س��اعته مردم به 
مش��اوران پاس��خگو به س��ئوالات کرونایی و 
کاه��ش اضط��راب و نگران��ی هموطن��ان از 
دس��تاوردهای ای��ن س��امانه ها ب��وده اس��ت و 
ضرورت اس��تمرار این نوع س��امانه ها در شرایط 
غیربح��ران ب��رای اطاع رس��انی ب��ه مردم در 
زمینه ه��ای مختلف س��امت و در بحران های 
آین��ده به عنوان بخش��ی از نظ��ام ارائه خدمات 
س��امت به ص��ورت ادغ��ام یافت��ه احس��اس 

می شود.

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید– 19

لل
لم
نا
ربی
مو
وا
می

مو
طع

واب
ر

57



همکاری های بین المللی و 
توزیع تجهیزات و وسایل 

اهدایی سازمان های 
بین المللی و کشورها

براس��اس قوانین مقررات بین المللی بهداش��تی 
International Health Regulation( ( اداره 
کل همکاری های بین الملل جهت پیشگیری از 
ورود وی��روس بیم��اری جدید کرونا در کش��ور 
اقدامات��ی از جمل��ه تصمیم��ات و مراقبت هایی 
جه��ت ورود مس��افرین از کش��ور چی��ن و 
کش��ورهایی ک��ه ویروس در آنان ش��یوع یافته 
بود، ورود کیت تش��خیص آزمایشگاهی و سایر 
اق��ام م��ورد نی��از، تعام��ل با کش��ورها به ویژه 
کش��ورهای همسایه و اجرای دستورالعمل های 

سازمان جهانی بهداشت انجام داد.

 سازمان جهانی بهداشت
 همکاری جمهوری اس��امی ایران با س��ازمان 
جهان��ی بهداش��ت را می ت��وان در دو بخ��ش 
حمایت های فنی و همکاری در تأمین کالاهای 
سامت مورد نیاز کشور جهت مقابله با کووید-
19 برش��مرد که در زیر به اهم اقدامات اش��اره 

می گردد:
پس از ورود کووید-19 به مرزهای کش��ورمان 
هیأتی از س��وی س��ازمان جهانی بهداش��ت از 
تاریخ 12 الی 21 اس��فند ماه 1398 با همکاری 
موسس��ه راب��رت ک��خ آلمان متش��کل از مدیر 
و  منطق��ه ای  دفت��ر  اضط��راری  عملی��ات 
کارشناس��انی در زمین��ه آزمایش��گاه، ارزیاب��ی 

بیم��اری و اپیدمیولوژی به کش��ورمان عزیمت 
نمودن��د. ه��دف از این بازدید، مش��اوره در مورد 
تقویت و افزایش پاس��خ به ش��یوع کووید-19 و 
آمادگی در مناطقی که هنوز تحت تأثیر بیماری 
ق��رار نگرفت��ه بودن��د، شناس��ایی و کم��ک به 
تجهی��زات م��ورد نیاز برای مبارزه با کووید-19 
در ایران و همکاری های بین بخشی بود. هیأت 
س��ازمان جهانی بهداشت در طول عزیمت خود 
ب��ا اقدامات کش��ورمان در فرودگاه امام خمینی 
)ره(، تمهی��دات و برنامه ه��ای عملیاتی معاونت 
بهداشت، کمیته اپیدمیولوژی، طرح بسیج ملی 
مقابله با کووید-19، انستیتو پاستور، بیمارستان 
مس��یح دانش��وری، مرک��ز جامع س��امت 16 
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س��اعته ازگل، شهرداری تهران، دبیرخانه ستاد 
مل��ی مدیریت بیماری کرونا، س��تاد فرماندهی 
عملیات مدیریت بیماری کرونا در کان ش��هر 
ته��ران، معاون��ت حقوق��ی وزارت امورخارجه و 
س��فرای کش��ورها در ای��ران و همچنی��ن ارائه 

خدمات در استان قم آشنا شدند.
اقدامات کش��ورمان در زمینه طرح بس��یج ملی، 
گسترش آزمایشگاه ها و سایر اقدامات در مقابله 
ب��ا کووید بس��یار م��ورد توجه هیأت س��ازمان 
جهان��ی بهداش��ت ق��رار گرف��ت. )توصیه های 
س��ازمان جهانی بهداش��ت بعد از بازدید از ایران 

در پیوست شماره 1 می باشد(.

 برگزاری نشست های مجازی
 هماهنگ��ی جه��ت تماس تلفنی وزیر محترم 
بهداش��ت با مدیرکل س��ازمان جهانی بهداشت 

در تاریخ 27 اسفند ماه 98؛
 هماهنگی جهت ش��رکت نمایندگان وزارت 
متب��وع در نشس��ت های )ویدی��و کنف��راس( 

اطاعاتی سازمان جهانی بهداشت؛
 پیش��نهاد به دفتر منطقه ای مدیترانه ش��رقی 
در خص��وص برگ��زاری نشس��ت های دوره ای 
دفتر منطقه ای و ش��رکت وزیر محترم در اولین 
نشس��ت مورخ 14 فرودین ماه: در این نشس��ت 
وزیر محترم بهداشت به همراه برخی معاونان و 
مدی��ران وزارت متب��وع حضور یافت��ه و به ایراد 

سخنرانی پرداختند.

 تأمین اقلام موردنیاز سلامت
پیش از ورود کووید-19 به کش��ور، با توجه به 
تحریم ه��ای یک جانبه آمریکا علیه کش��ورمان 
ض��رورت آمادگ��ی در براب��ر وی��روس مذکور 
احس��اس ش��د. به همین منظور در اولین اقدام 
هماهنگی های لازم با سازمان جهانی بهداشت 
جهت ورود کیت تش��خیصی و اقدامات اولیه با 
س��ازمان های بین الملل��ی جه��ت تأمین اقام 
مورد نیاز از جمله تس��ریع در تفاهم نامه وزارت 
بهداش��ت با س��ازمان جهانی بهداشت در دستور 
کار اداره کل همکاری ه��ای بین المل��ل ق��رار 

گرفت.
به دنب��ال پیدایش کووید-19 در کش��ور چین و 
تولید کیت تش��خیص آزمایش��گاهی برای این 
وی��روس، اداره کل همکاری ه��ای بین المل��ل 
مکاتب��ات و هماهنگی های اولیه را با س��ازمان 
جهانی بهداش��ت جهت ورود کیت تش��خیصی 
آغاز نمود و اولین س��ری آن در تاریخ 20 بهمن 
وارد کش��ور و تحوی��ل آزمایش��گاه ملی مرجع 

سامت گردید.
پ��س از مش��اهده کووی��د-19 در کش��ور، 
هماهنگی ه��ای لازم ب��ا معاونت های ذیربط و 
سازمان های تابعه جهت اقام مورد نیاز صورت 
گرفت و با همکاری وزارت امور خارجه لیس��ت 
نیازمندی های کش��ور به تمامی س��ازمان های 
بین المللی و س��فارتخانه ها جهت تأمین ارسال 
گردید. به  دنبال ارس��ال نیازمندی های کشور از 

س��وی وزارت امورخارج��ه ب��ه کش��ورها و 
س��ازمان های بین الملل��ی، برخی از کش��ورها 
به ص��ورت مس��تقیم نس��بت به اه��دای کالا یا 
خری��د اقام از طریق س��ازمان های بین المللی 
به ویژه س��ازمان جهانی بهداش��ت و یونیس��ف 
اقدام نمودند. تاکنون سازمان جهانی بهداشت، 
صن��دوق کودکان ملل متحد، صندوق جمعیت 
مل��ل متح��د، بانک جهانی، کمیس��اریای عالی 
پناهندگان، ریلیف اینترنش��نال، صندوق توسعه 
بین الملل��ی اوپک و کش��ورهای چی��ن، ژاپن، 
کوی��ت، قطر، آلمان، اتریش، فرانس��ه، ایتالیا و 
انگلس��تان نس��بت ب��ه اهدای اقام م��ورد نیاز 

کشورمان اقدام نموده اند.

 امور کنسولی
در زمینه همکاری با سایر کشورها به ویژه چین 
در خص��وص موضوع��ات گوناگ��ون مربوط به 
ماق��ات ب��ا س��فرا و نماین��دگان کش��ورها، 
بهره من��دی از تج��ارب آن��ان، محدودیت های 
تردده��ای بین المللی، ترانزیت کالا، تصمیمات 
در مبادی مرزی، صدور روادید و مسائل مربوط 
ب��ه اتب��اع و مهاجری��ن اقدام��ات بس��یاری با 
همکاری وزارت امورخارجه و معاونت بهداشت 
انجام شد که اهم فعالیت ها به شرح زیر است:

تیم ه��ای  اس��تقرار  جه��ت  هماهنگ��ی   
مراقبت ه��ای وی��ژه در فرودگاه های بین المللی 

کشور؛
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 محدودیت در ورود اتباع چینی و مس��افرین 
از مبداء آن کشور؛

 هماهنگی جهت ورود 57 دانش��جوی ایرانی 
مقی��م ش��هر ووه��ان کش��ور چی��ن با پ��رواز 

اختصاصی با رعایت موازین بهداشتی؛
 هماهنگی جهت بازگشت قریب به 300 زائر 
پاکس��تانی به کشورش��ان با همکاری دانشگاه 
عل��وم پزش��کی زاه��دان و اس��تقرار قرنطینه و 
ایس��تگاه های کنت��رل بیم��اری در مرزه��ای 

زمینی؛
 اسکان دانشجویان پاکستانی در خوابگاه ها؛

 هماهنگ��ی جه��ت تماس وزیر بهداش��ت با 
همتایان خود در کشورهای ترکیه و عراق؛

 ماقات سفیر چین با وزیر محترم و مدیرکل 

همکاری های بین الملل؛
 همکاری جهت صدور گواهی سامت برای 

خروج از کشور.

 سایر اقدامات
 معرف��ی بیمارس��تان نیکان وی��ژه کارکنان 

سفارتخانه ها و سازمان های بین الملل؛
 برگزاری دو نشس��ت با روسای سازمان های 
بین الملل��ی و س��فرای کش��ورها در جمه��وری 

اسامی ایران با همکاری وزارت امور خارجه؛
 ش��رکت جمهوری اس��امی ایران با هدایت 
معاون��ت محت��رم تحقیقات و ف��ن آوری وزارت 
بهداش��ت در کارآزمایي ه��ای بالیني س��ازمان 

جهاني بهداشت؛

 تهیه خاصه تجربیات کش��ورهای درگیر و 
ارائه آن به مقام محترم وزارت و رابطین علمی 

دانشگاه ها.

 چالش ها
 ع��دم ام��کان خری��د ملزوم��ات و کالاهای 
س��امت از سایر کش��ورها به دلیل تحریم های 

ظالمانه آمریکا علیه جمهوری اسامی ایران؛
 Oseltamivir، نی��از مب��رم ب��ه تهی��ه دارو 
Ribavirin، Lopinavir و Favipiravir ک��ه 
علیرغ��م تأمی��ن بودجه آن امکان خرید میس��ر 

نیست؛
 ع��دم امکان انتقال وجوه کمک های مردمی 

ایرانیان مقیم خارج از کشور.
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اقدامات سازمان
 اورژانس کشور

17

س��ازمان اورژان��س کش��ور به  عن��وان یکی از 
س��ازمان  های چابک وزارت بهداشت، درمان و 
آموزش پزش��کی و پیش��انی ای��ن نظام در خط 
مق��دم مواجه��ه ب��ا اورژانس  های پزش��کی و 
بحران  های طبیعی و انسان ساخت نقش بسیار 
برجس��ته  ای دارد. این سازمان با ظرفیت 1162 
پایگاه پیش  بیمارس��تانی شهری و 1637 پایگاه 
ج��اده  ای، 5600 آمبولانس زمینی س��بک، 68 
اتوب��وس آمبولانس، 346 موتورآمبولانس، 44 
بالگ��رد اورژان��س، 5 ش��ناور و بیش از 19 هزار 
نیروی انس��انی در سراسر کش��ور مشغول ارائه 
خدم��ات پیش بیمارس��تانی در ش��رایط روزمره 

فوریت های پزش��کی و بحران ها است. سازمان 
اورژانس کش��ور در همه انواع بحران ها همواره 
نقش ش��ایانی در کاهش مرگ و میر داش��ته و با 
ع��زم راس��خ و ب��ا بهره گی��ری از کلی��ه توان و 
ظرفی��ت خود اقدامات ارزش��مندی در مدیریت 
بیم��اری کرونا ارائه و ش��هدایی را تحت عنوان 
مدافعان س��امت به کش��ور مقدس جمهوری 

اسامی ایران تقدیم نموده است.

 اقدامات
 فعال س��ازی و اع��ام آماده ب��اش ب��ه مراکز 
هدایت عملیات بحران )EOC( دانش��گاه های 

علوم پزشکی کل کشور؛
 رص��د و پای��ش م��وارد مش��کوک س��ندرم 
دیس��ترس حاد تنفس��ی )ARDS( توسط مرکز 
هدایت عملیات بحران )EOC( اورژانس کشور 
با دریافت نخس��تین گزارش ش��یوع اپیدمی در 

ووهان چین؛
 تدوین، اباغ و ویرایش دستورالعمل آمادگی 
سیس��تم پیش  بیمارستانی برای کنترل عفونت، 
مدیری��ت بیم��اری و نح��وه انتق��ال بیم��اران 

کرونایی )کد ویژه 550(؛
 بررس��ی س��ناریوهای احتمالی و تأمین لوازم 
سیس��تم  کارکن��ان  ف��ردی  حفاظ��ت 
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پیش بیمارس��تانی )PPE(، تجهیز کلیه پایگاه ها 
و آمبولانس ه��ا ب��ه تجهیزات ض��روری و رفع 

نواقص احتمالی بر حسب آن؛
 CBRNE استقرار آمبولانس های تخصصی 
در فرودگاه ه��ای بین المللی و ترمینال ها جهت 

بکارگیری در صورت لزوم؛
 اعزام نیرو جهت انتقال دانش��جویان ایرانی 
مقیم چین )متقاضی بازگشت به کشور( از شهر 
Wuhan به ش��هر تهران و هماهنگی اس��کان، 
قرنطین��ه و ارائه خدمات بهداش��تی-درمانی به 

آنان؛
 اختص��اص تی��م عملیات ویژه، فعال س��ازی 
پای��گاه و تجهیز کدهای آمبولانس ویژه انتقال 
بیم��اران کرونای��ی در کش��ور و به تفکی��ک 
آمبولانس ه��ای انتقال دهنده بیماران کرونایی 

از سایر آمبولانس ها ؛
 تدوین و اباغ دستورالعمل ممنوعیت انتقال 
توس��ط  کرون��ا  ب��ه  مش��کوک  بیم��اران 

آمبولانس های بخش خصوصی؛
 انتقال بیماران مش��کوک به بیمارستان های 
ریفرال و انتقال بین بیمارس��تانی بیماران قطعی 

با رعایت دستورالعمل های حفاظتی؛
 افزای��ش آمادگ��ی نظ��ام ارائ��ه خدم��ات 
پیش بیمارس��تانی در قالب توانمندسازی نیروی 
انس��انی، تشکیل کارگروه های علمی مشترک، 
نیازس��نجی آموزشی، تهیه محتواهای آموزشی 
عموم��ی و تخصص��ی در حوزه اورژانس 115 و 
برگزاری کارگاه های آموزش مجازی در بس��تر 

LMS؛
 تهی��ه و تدوی��ن محت��وای آموزش همگانی، 

تعامل با رس��انه ملی )صدا و س��یما( و مشارکت 
فعال در تولید محتوا؛

 تش��کیل کمیته فنی عملیاتی کرونا زیر نظر 
ش��ورای سیاست گذاری س��امت در حوادث و 
بای��ا و برگزاری جلس��ات اضط��راری و روزانه 
بررس��ی وضعیت شیوع و الزامات حوزه سامت 
در مرک��ز هدای��ت عملیات بح��ران )EOC( با 
حضور نمایندگان واحدهای تابعه نظام سامت 
و س��ازمان های هم��کار و پش��تیبان به منظ��ور 
ارزیابی خطر و تدوین دستورالعمل ها و پیشنهاد 
مدیری��ت  ب��رای  مل��ی   اس��تراتژی های 

کرونا؛
 )ICS( فعال س��ازی سیستم فرماندهی حادثه 
و چارچ��وب پاس��خ مل��ی )NRF( براس��اس 
دستورالعمل سطح بندی و تشکیل تیم پشتیبان 

برای مدیریت برنامه های عملیاتی؛
 مدیری��ت کمیت��ه لجس��تیک ق��رارگاه ملی 
کرونا، نیازس��نجی مس��تمر، پیگیری، تأمین و 
توزی��ع متمرک��ز اق��ام حفاظ��ت ف��ردی ب��ه 
دانش��گاه ها، س��ازمان ها و نهاده��ای ذیربط با 

هماهنگی هیأت امنای صرفه جویی ارزی؛
 جم��ع آوری آنای��ن اطاع��ات و تحلی��ل 
داده  ه��ای آم��اری م��وارد مش��کوک و قطعی 
س��امانه طری��ق  از  کرون��ا   بیم��اری 
MCMC )Medical Care Monitoring Center(

r و اتوماسیون پیش بیمارستانی آسایار؛

 افزایش ظرفیت پاس��خگویی اورژانس 115 
در قال��ب راه ان��دازی مرکز مش��اوره و دیس��پچ 
اختصاص��ی اعزام کرونا، افزایش نفر- س��اعت 
پاس��خگویی و بکارگی��ری نیروهای س��تادی 

به منظ��ور مدیری��ت تماس ها و اجتناب از ایجاد 
اختال در شماره امدادی 115؛

 غربالگ��ری و شناس��ایی زودهن��گام م��وارد 
مش��کوک بیم��اری در کارکن��ان اورژان��س 
پیش بیمارس��تانی، پیگیری امور درمان و تأمین 

رایگان دارو؛
 اعام سامانه 115 به صورت زیرنویس برای 
تماس ه��ای اف��راد دارای نش��انه های ج��دی 
بیم��اری کرون��ا )تنگی نفس، س��رفه و تب( در 

شبکه بین المللی خبر رسانه ملی؛
 اس��تخراج س��ؤالات ش��ایع م��ردم از مرکز 
مش��اوره کرونا، تدوی��ن الگوریتم علمی تریاژ و 
پاسخگویی به سؤالات شایع، برگزاری جلسات 
مش��ترک با مسئولین مراکز مشاوره ای 4030 و 
یکپارچه س��ازی  و  190 جه��ت هماهنگ��ی 
پروتکل های پاس��خدهی به سؤالات مردمی در 

حوزه کرونا؛
 نظارت ش��بانه روزی بر کلیه مراکز درمانی و 
بیمارس��تان ها از طری��ق مانیتورینگ موجود در 
مراکز MCMC دانش��گاه های علوم پزش��کی 

سراسر کشور؛
 افزای��ش ظرفیت و ت��وان عملیاتی اورژانس 
لغ��و  قال��ب پیش��نهاد  پیش بیمارس��تانی در 
محدودیت ساعت کاری قانون ارتقای بهره وری 
کارکن��ان اورژانس پیش بیمارس��تانی تا خاتمه 

اپیدمی بیماری کرونا؛
 اس��تقرار آمبولان��س در مب��ادی ورودی و 
خروج��ی ش��هرها در ط��رح غربالگ��ری موارد 
مشکوک با هماهنگی سایر دستگاه  ها، بمنظور 

انتقال مسافرین مشکوک به مراکز درمانی.
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 پای��ش و ارزش��یابی عملکرد تکنس��ین های 
فوریت ه��ای پزش��کی در رعای��ت احتیاط��ات 
همه جانب��ه و اس��تاندارد در برخ��ورد با بیماران 

کرونایی؛
 تش��کیل ق��رارگاه پدافن��د زیس��تی وزارت 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی و تهیه چک 
لیس��ت اقدام��ات و خدم��ات حی��ات بخ��ش و 
ضروری سامت و خارج از حوزه سامت برای 

استان قم و استان تهران؛
 هماهنگ��ی پدافن��د غیرعام��ل با س��تاد کل 
نیروهای مس��لح و معاونت بهداش��ت و درمان 
آج��اء مبن��ی ب��ر اختص��اص یکص��د تخت در 
بیمارس��تان بعث��ت جه��ت پذی��رش بیم��اران 

مشکوک به کرونا؛
 مکاتبه و درخواست مداخله از سازمان پدافند 
غی��ر عام��ل جهت پیش��گیری از انتش��ار اخبار 
نادرس��ت در فضای مج��ازی پیرامون اقدامات 

وزارت بهداشت؛
 تهیه نقشه مخاطره استانی و پیش بینی روند 

گس��ترش بیماری در کش��ور جهت تخصیص 
مناسب و به موقع منابع.

 چالش ها
 ناکاف��ی ب��ودن تجهی��زات حفاظ��ت فردی 

)PPE( با توجه به وسعت همه گیری؛
 اطاع��ات متناقض در هفته های نخس��ت و 
ع��دم دسترس��ی به اطاع��ات موثق با توجه به 

نوپدید بودن بیماری؛
 افزای��ش 5 براب��ری حج��م تماس ها و زمان 

پشت خطی شماره 115.

 ابتکارات
 Overhaul فعال س��ازی بخش��ی از ناوگان 
ش��ده و ایجاد کدهای عملیاتی ویژه همه گیری 

جهت مدیریت بهینه عملیات؛
 فعال س��ازی Call Center وی��ژه مش��اوره 
همه گی��ری کرون��ا و تری��اژ پیش بیمارس��تانی 

بیماران مشکوک به کرونا؛

 تدوی��ن پبش نوی��س پیش��نهاد مق��ام عالی 
وزارت ب��ه مق��ام معظم رهبری )مد ظله العالی( 
در خصوص اس��تفاده از امتیازات ش��هید برای 
کارکنان نظام سامت فوت شده در اثر ابتا به 

بیماری کرونا؛
 تهیه نقشه خطر بیماری کرونا در قالب GIS؛

 راه ان��دازی س��امانه وی��ژه اورژان��س 115 با 
قابلیت ه��ای تعیی��ن نقط��ه ای مح��ل دقی��ق 
جغرافیایی س��کونت بیماران کرونایی بدحال و 
ارائ��ه نموداره��ای مدیریت��ی توزی��ع روزانه و 
تجمعی، روند بیماری کرونا و بیمارس��تان های 

پذیرنده بیماران کرونایی؛
 جلب مش��ارکت و اس��تفاده از ظرفیت خیرین 
نظام سامت برای تأمین اقام حفاظت فردی 
کارکنان اورژانس پیش بیمارستانی و استفاده از 
ظرفیت س��ازمان های مردم نهاد )س��من ها( و 
ثبت ن��ام از داوطلبی��ن جهت بکارگیری در نظام 
ارائ��ه خدم��ات پیش بیمارس��تانی در مواق��ع 

ضروری.
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اقدامات جمعیت 
  هلال احمر جمهوری 

اسلامی ایران

 جمعی��ت   هال احمر جمهوری اس��امی ایران 
دارای  و  غیرانتفاع��ی  خیری��ه،   مؤسس��ه ای 
ش��خصیت حقوقی مس��تقل است که بر اساس 
اصول هفتگانه بی غرضی، بی طرفی، استقال، 
خدم��ات داوطلبان��ه، بشردوس��تی، یگانگی و 
جهانشمولی در جهت  تاش برای تسکین آلام 
بش��ری، تأمین احترام انس��ان ها و کوش��ش در 
جهت برقراری دوس��تی و تفاهم متقابل و صلح 
پای��دار می��ان ملت ه��ا و همچنی��ن حمایت  از 
زندگی و سامت انسان ها بدون در نظر گرفتن 

هیچ گونه تبعیض میان آنها تاش می کند.
ای��ن جمعی��ت عض��وی از نه��اد بین الملل��ی 
فدراس��یون جهانی صلیب س��رخ و   هال احمر 

اس��ت و در راس��تای موازین قانونی جمهوری 
اسامی ایران در داخل و خارج از کشور فعالیت 
می کن��د. ای��ن جمعی��ت با بهره گی��ری از تمام 
ظرفی��ت و امکان��ات خ��ود، هم��گام با س��ایر 
بخش های وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش 
پزش��کی اقدام��ات ارزش��مندی را در مدیریت 

بیماران کرونایی انجام داده است.

  اقدامات
 اع��ام آم��اده ب��اش به کلی��ه واحدهای زیر 

مجموعه جمعیت های   هال احمر کشور؛
 ایجاد دبیرخانه کرونا بعنوان ساختار یکپارچه 
جهت تصمیم سازی و هماهنگی کلیه فعالیت ها 

در سطح ستادی و استانی؛
 نیازس��نجی و برنامه ری��زی توزی��ع اق��ام 
تجهی��زات حفاظ��ت ف��ردی ب��رای پرس��نل و 
داوطلبان فعال و تجهیز کلیه تیم های عملیاتی 
جمعیت   هال احمر، مراکز درمانی و توانبخشی 

  هال احمر؛
 ایجاد 851 پس��ت موقت در ورودی ش��هرها، 
فرودگاه و ایستگاه های قطار در سراسر کشور؛

 بکارگی��ری تع��داد 95371 نف��ر-روز نیروی 
عملیاتی و تعداد 15286 دستگاه-روز خودروی 

عملیاتی در طرح؛
 انج��ام غربالگری برای 21،640،861 نفر در 
ط��ول طرح، پای��ش سرنش��ینان 7،818،084 
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دس��تگاه خ��ودرو در ط��ول طرح و شناس��ایی و 
ارجاع 14،302 نفر با عایم تب؛

 تغییر رویکرد طرح های ملی امداد و نجات و 
راهنم��ای مس��افرین ن��وروزی ب��ه اکیپ های 

بازرسی سامت؛
 تش��کیل کارگروه مطالعات��ی برای ترجمه و 
تدوی��ن محتوای علمی م��ورد نیاز عموم مردم، 
مربی��ان، داوطلب��ان و عوام��ل اجرایی فعال در 

طرح؛
 تهی��ه و تولید محتوای آموزش��ی، بروش��ور، 
پوس��تر، اینفوگراف��ی، کلی��پ و موش��ن گرافی 

فیلم؛
 تعامات گس��ترده با رس��انه ملی با رویکرد 
بومی )لهجه و گویش های اس��تانی(، پوش��ش 
خبري طرح غربالگري و مصاحبه با خبرگزاری 
خارج��ی سی س��ی  ت��ی وی، نیوز چی��ن و ارائه 

گزارش اقدامات جمعیت؛
در  ایس��تگاهی  آموزش ه��ای  برگ��زاری   
مکان ه��ای عموم��ی و آموزش ه��ای چهره به 

چهره، اطاع رس��انی میلیون��ی جهت بازدید از 
سایت آموزشی و ارسال 27 میلیون پیامک؛

 س��ازماندهی تیم ه��ای حمایت ه��ای روانی 
)س��حر( جه��ت ارائه خدمات، تولید بروش��ور و 
پوستر با موضوع کاهش استرس و نحوه مقابله 

با ترس؛
 لغ��و آزمون ه��ای جاری و اب��اغ ممنوعیت 
برگ��زاری دوره ه��ای آموزش��ی و بازآم��وزی 

حضوری در جمعیت های کشور؛
 بررس��ی س��ناریوهای متعدد جهت مقابله با 
کرونا و پیشنهاد تخصیص و تنخواه های مرتبط 

با آن؛
 ارس��ال محموله اهدایی یک میلیون ماسک 
به چین )پیش از شناس��ایی نخس��تین مورد در 
کش��ور( و اس��تقبال از کمک های صلیب س��رخ 
چی��ن و هماهنگ��ی جهت حضور تیم تخصصی 

)پس از شناسایی موارد در کشور(؛
 هماهنگ��ی ترخیص و توزی��ع اقام اهدایی 
بین دانش��گاه های علوم پزش��کی کشور مطابق 

هماهنگی ستاد ملی کرونا؛
 تولید روزانه 7 تا 10 هزار ماس��ک و 10 هزار 
البس��ه بیمارس��تانی و امدادگری توسط شرکت 

نساجی هال؛
 ایجاد س��اختار مدیریت��ی یکپارچه مطابق با 

ICS)Incident Command System(m؛

 اس��تفاده از پتانس��یل مراکز درمانی جمعیت و 
اختصاص کامل بیمارس��تان نورافش��ار تهران 

جهت پذیرش بیماران کرونایی؛
 راه اندازی پویش ها و جش��نواره های مختلف 
فیل��م و عک��س برای ترغیب م��ردم به در خانه 

ماندن؛
 توزیع بس��ته های غذایی در مناطق محروم و 
تهیه و توزیع اقام حفاظت فردی، همکاری در 
تأمی��ن م��واد ضدعفونی و انجام سمپاش��ی در 
معابر و اماکن با استفاده از پتانسیل داوطلبان و 

سازمان های مردم نهاد در مراکز آسیب پذیر؛
 فراخ��وان اه��دای خ��ون ب��رای داوطلب��ان 
جمعی��ت   هال احم��ر به منظ��ور حض��ور در 
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پایگاه های انتقال خون؛
 آمادگی ظرفیت بهداشت و درمان اضطراری 
برای کمک به وزارت بهداش��ت و پیش بینی و 
راه اندازی مراکز مراقبتی )نقاهتگاه( در استان ها 

با ظرفیت 2300 تخت؛
 ط��رح مل��ی خدم��ات بشردوس��تانه جه��ت 
مش��ارکت اعض��اء جوان��ان در فضای مجازی و 
حقیق��ی ب��ا محوریت اطاع رس��انی، آموزش، 
حمایت های روانی، نشاط اجتماعی، غربالگری 
و ضدعفونی و توزیع اقام بهداشتی و حفاظتی؛
 تهی��ه لیس��ت اقام مورد نی��از و انعکاس به 
فدراس��یون بین المللی، صلیب سرخ کشورهای 
مختلف، س��ازمان غیردولتی relief اینترنشنال، 

برنامه جهانی غذا سازمان ملل؛
 شرکت در کنفرانس های آناین با فدراسیون 
بین المللی در ژنو و دفاتر منطقه ای منا و آس��یا- 
اقیانوسیه و تهیه و ارسال گزارشهای فعالیت ها 
ب��ه آژانس ه��ای س��ازمان  مل��ل، فدراس��یون 

بین المللی و کمیته بین المللی صلیب سرخ؛
 هماهنگ��ی ب��ا س��فارتخانه های جمهوری 
انج��ام  و  کش��ور  از  خ��ارج  در  اس��امی 
هماهنگی ه��ای لازم جهت دریافت کمک های 

بین المللی؛
 هماهنگی با دفتر برنامه جهانی غذا سازمان 
مل��ل جه��ت خرید اق��ام مورد نی��از حفاظتی 
جمعی��ت تا س��قف 4 میلی��ون دلار و هماهنگی 
جهت دریافت کمک نقدی بنیاد خیریه اهدایی 
پاکس��تان از وزارت امورخارجه به ارزش 31.5 
میلیون روپیه پاکستان )معادل 200 هزار دلار( 

از طریق کنسولگری ایران در پاکستان؛
 مکاتبه با   هال احمر ترکیه و س��فارت جهت 

تسهیل ورود کامیون های حامل مواد خام فیلتر 
دیالیز به ایران؛

 جلس��ه اس��کایپی با معاون برنامه و همکاری 
دبی��ر کل فدراس��یون در ژن��و جه��ت تس��هیل 
کمک رسانی به جمعیت و تسهیل ارسال کمک 

نقدی از طریق دفاتر سازمان ملل در تهران.

 چالش ها
 تأخی��ر در اطاع رس��انی عموم��ی و افزایش 
آگاهی جامعه در خصوص اقدامات و روش های 

پیشگیری از بیماری؛
 تأخیر در کس��ب آمادگی های درون و برون 
بین بخش��ی و ع��دم وج��ود تجربه و دانش لازم 

جهت مقابله با وضعیت بیولوژیک در کشور؛
 ع��دم وج��ود نقدینگ��ی کافی و امکان صدور 
چک ه��ای س��پرده جهت ترخی��ص کالاهای 

اهدایی؛
 آم��وزش پرس��نل و مهی��ا کردن فضای قابل 
کنترل برای رعایت موارد بهداشتی مورد نیاز در 
تغییر مأموریت ش��رکت نس��اجی هال به تولید 

ماسک و البسه بیمارستانی؛
 ضع��ف زیربنای��ی در ظرفیت ه��ا و ابتکارات 

داوطلب محور؛
 کمب��ود مناب��ع م��ادی و نی��روی انس��انی 
تخصصی جهت کس��ب آمادگ��ی برای تمامی 

اقدامات پیش بینی شده و احتمالی؛
 تأخی��ر اطاع رس��انی بهین��ه از فعالیت های 
جمعی��ت در رس��انه های جمع��ی و مش��کات 
بودجه در برنامه س��ازي و تداخات سازماني در 

تولید محتوا؛
 ام��کان ج��ذب اندک کمک برای هر کش��ور 

به عل��ت یکپارچگ��ی تصمیم��ات آژانس های 
س��ازمان ملل، فدراس��یون بین المللی و کمیته 

بین المللی صلیب سرخ.

 ابتکارات
 آماده س��ازی اپلیکیش��ن کمک ه��ای اولیه 
فدراس��یون ب��ه زبان فارس��ی با بخ��ش کرونا 

ویروس؛
 دریاف��ت، ترجم��ه و انتش��ار مطالب مرتبط با 
ترجم��ه  و  فدراس��یون  س��وی  از  بیم��اری 
اینفوگرافیک به زبان انگلیسي، عربي، بلوچي؛

 هم��کاری ب��ا س��ازمان نظ��ام پزش��کی و 
راه اندازی نس��خه فارس��ی و انگلیس��ی تس��ت 

کرونا؛
 تش��کیل کارگروه های مجازی تخصصی با 
عضویت 700 روانشناس و تولید عکس، ویدئو، 

کلیپ و فایل های صوتی؛
 تفاهم نامه با رس��انه ملی و ش��کل گیری یک 
بخش خبری و آموزش��ی از س��وی جمعیت در 

ایام ویژه کرونا؛
 ایج��اد ظرفیت های تولیدی برای تهیه اقام 

حفاظت فردی در زیرساخت های جمعیت؛
 هم��کاري ب��ا خان��ه س��ینما )ط��رح نفس( و 
ساخت برنامه مشارکتی شروع طرح دست یار با 

رسانه ملی؛
 هم��کاري ب��ا بخش هاي خبري در خصوص 
خبرهاي   هال احمري و تعیین س��خنگو براي 
جمعی��ت   هال احم��ر در بخش  ه��اي وی��ژه 

  هال احمري؛
 تبدیل سالن کنفرانس به سالن تولید ماسک  
در شرکت نساجی هال به صورت 24 ساعته.
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تأمین دارو، تجهیزات و 
وسایل حفاظت فردی

ب��خ����شپنجم



سازمان غذا و 
دارو بویژه تولید دارو و 

تجهیزات پزشکی

س��ازمان غ��ذا و دارو ب��ا تش��کیل کمیته ه��ای 
مختل��ف زیر ب��ا حضور ش��رکت ها و نهادهای 
مختل��ف ام��ر تولید و ت��دارکات دارویی و اقام 

بهداشتی را مدیریت نموده است:
 س��تاد هدایت و راهبری س��ازمان غذا و دارو 
در بح��ران کرون��ا با فعالیت 16 س��اعته در تمام 
روزهای هفته که ضمن رصد روند توزیع اقام 
دارویی و بهداش��تی مقابله با کرونا در سراس��ر 
کش��ور، به صورت روزانه موجودی این اقام در 
اس��تان های مختل��ف را بررس��ی می کنن��د و 
همچنی��ن ب��ا تخصی��ص خ��ط وی��ژه تلفن��ی 
پاسخگوی سؤالات دانشگاه های علوم پزشکی 

در خصوص اقام مورد نیاز نیز هستند؛
 کمیته تأمین و توزیع دارو به منظور بررس��ی 
موضوعات و مشکات مرتبط با تأمین و توزیع 
اقام دارویی و بهداش��تی کرونا و تصمیم گیری 
ف��وری ب��رای رفع آنها در کش��ور به صورت یک 

روز در میان؛
 برگزاری و ش��رکت در س��تاد مقابله با بیماری 
کرون��ای وزارت صنع��ت، مع��ادن و تج��ارت 
)تاکنون 12 جلس��ه از ابتدای اسفند برگزار شده 

است(.

 اقدامات حوزه دارو
در ح��وزه تأمی��ن داروهای م��ورد نیاز و مؤثر در 
درمان بیماری کووید-19 این سازمان علی رغم 
تحریم های ش��دید بین المللی، با برنامه ریزی و 
پیش بینی ه��ای قبل��ی اقدام به تأمین این اقام 
ب��رای مقابل��ه با بیماری نموده اس��ت که به طور 

خاصه برخی از این اقدامات عبارتند از:
 بررس��ی در خصوص داروهای احتمالی مؤثر 
در درم��ان کرون��ا در کش��ورهای مختل��ف و 
برنامه ری��زی ب��رای تأمین و ذخیره س��ازی این 
داروها همزمان با شیوع کرونا در سایر کشورها 
و پیش از اعام رسمی بروز بیماری در کشور؛
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 تأمین داروهای مورد نیاز تیم درمانی کش��ور 
ب��رای مقابل��ه با کرون��ا از جمله اوس��لتاویمیر، 
کلروکی��ن، هیدروکس��ی کلروکین، ریباورین، 
کلت��را ب��ه اندازه کافی برای بخش بس��تری در 
کش��ور طی مدت یک هفته از بروز آن و توزیع 

آن به کلیه دانشگاه های علوم پزشکی کشور؛
 برنامه ری��زی برای تولی��د برخی از داروهای 
مذک��ور در داخ��ل کش��ور به منظ��ور بالابردن 
تاب آوری و تأمین نیازهای دارویی مورد نیاز در 

کشور؛
 اولویت ده��ی به تأمین و توزیع فرآورده های 
داروی��ی ک��ه وارد پروتکل های درمانی کش��ور 
می ش��وند از طری��ق تولی��د و واردات اق��ام 

اعامی؛
 تأمین اولیه و فوری سه داروی توسیلیزومب 

)اکتم��را(، ف��اوی پیراوی��ر و رمدس��یویر از 
کش��ورهایی ک��ه دارای خط تولی��د بودند برای 
انج��ام مطالعه بالینی با توجه به س��یگنال های 
مثب��ت اثربخش��ی آنه��ا در درم��ان بیم��اری و 
بومی سازی دانش فنی دو داروی اول در کشور 
که بزودی تولید انبوه آنها آغاز خواهد ش��د. در 
م��ورد داروی رمدس��یویر نیز دان��ش اولیه خلق 
شده و در اردیبهشت ماه 1399 اولین نمونه های 

آزمایشی آن تولید خواهد شد؛
 برنامه ریزی برای تأمین و تهیه فرآورده های 
داروی��ی ک��ه در درمان حمایت��ی بیماری کرونا 
استفاده می شود مانند IVIG، سرم های مختلف، 
آنتی بیوتیک ه��ا و رص��د و نظ��ارت  ب��ر تأمین و 
توزی��ع آنها به نحوی که ش��اهد کمترین کمبود 

آنها در دو ماه اخیر بوده ایم؛

 برنامه ری��زی ب��رای تأمی��ن نی��از احتمال��ی 
داروهای مؤثر در درمان کرونا در آینده با توجه 
ب��ه پیش بین��ی وق��وع پیک ش��یوع در ماه های 

آینده؛
 توزی��ع بی��ش از 25 میلی��ون ع��دد داروی 
اوس��لتاویمیر، بی��ش از 8 میلی��ون عدد داروی 
هیدورکسی کلروکین، بیش از 3/5 میلیون عدد 
داروی کلروکی��ن، بی��ش از 10 میلی��ون ع��دد 
داروی لوپیناوی��ر/ ریتوناوی��ر )کلترا(، بیش از 4 

میلیون عدد داروی ریباورین در کشور.

 ح���وزه ماس���ک، دس���تکش و لب���اس 
کاورال و سایر اقلام حفاظتی

برخ��ی از اقدام��ات انجام ش��ده در حوزه تأمین 
ماس��ک سه لایه، ماس��ک N95، لباس کاورال 
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به شرح زیر است:
 راه ان��دازی کمیت��ه ای متش��کل از اداره کل 
تجهیزات پزش��کی و صنف نس��اجی و خیاطان 
کش��ور برای تولید ماسک غیر صنعتی به منظور 
رفع تقاضای بازار با اولویت ماس��ک پارچه ای و 

غیر صنعتی؛
 بکارگیری تمام خطوط تولید بسیج سازندگی 
و بس��یج اصناف برای تولید ماس��ک و راه انداری 
خط تولید آن و توزیع آن به استان ها توسط آنها؛
 دریافت 200 تن ماده اولیه وسایل محافظت 
ش��خصی از پتروش��یمی جهت تولید پارچه های 
م��ورد نی��از برای ماس��ک و تولی��د پارچه های 
ه��وازی و غیره��وازی که پارچه ه��ای هوازی 

برای اولین بار در کشور تولید شده است؛
 تولید 600 هزار دست لباس کاورال در کشور 
ک��ه بزرگتری��ن میزان تولید لباس محافظتی در 
کش��ور اس��ت و توزیع آن بزودی آغاز می ش��ود. 
ای��ن لباس ه��ا با هزینه ای بی��ن 35 تا 50 هزار 
توم��ان تولی��د ش��ده اس��ت و کیفی��ت آن از 
نمونه ه��ای واردات��ی ک��ه با قیم��ت 240 هزار 
تومان وارد ش��ده خیلی بهتر اس��ت. با راه اندازی 
خطوط تولید لباس های مذکور، نیاز کادر درمان 
کش��ور به این لباس ها تأمین ش��ده و مازاد آن 

برای دپوی استراتژیک ذخیره می شود؛
 تسهیل ضوابط واردات این اقام به کشور به 
س��اده ترین مس��یر ممکن برای ش��رکت های 

متقاضی و صرفاً داشتن حداقل ضوابط کیفی؛
 افزایش ظرفیت تولید ماس��ک س��ه لایه از 
ح��دود 300 ه��زار عدد به حدود دو میلیون عدد 
در روز، ماسک N95 از حدود 20 هزار به حدود 
120 ه��زار ع��دد در روز، لباس های یکس��ره از 
حدود 20 هزار به حدود 125 هزار عدد در روز؛

 توزی��ع متمرک��ز بیش از 37 میلیون ماس��ک 
سه لایه به مراکز و بیش از 3/5 میلیون ماسک 
N95، بیش از 3 میلیون لباس کاورال و بیش از 

30 هزار عینک و شیلد به مراکز درمانی؛
 توزیع متمرکز بیش از 3 میلیون ماس��ک س��ه 
لایه به ارگان ها، نهادها، خطوط تولید و س��ایر 

مراجع و دستگاه های متقاضی؛
 توزیع متمرکز بیش از 280 میلیون دستکش 

معاینه به مراکز درمانی و نهادهای متقاضی؛
 س��اماندهی ش��بکه توزیع اق��ام محافظتی 
به ص��ورت متمرکز و با اس��تفاده از بس��ترهای 
آی ت��ی به منظور رصد موج��ودی این اقام و و 

نظارت بهینه بر شبکه توزیع آنها؛
 صدور مجوز برای چهار ش��رکت دانش بنیان 

در زمین��ه تولید کیت های تش��خیص مولکولی 
کرونا؛

 افزایش ظرفیت تولید ونتیاتور از 300 عدد 
به بیش از 800 عدد در ماه.

 ح��������وزه ال�������ک�����ل، م�������حل���ول و ژل 
ضدعفونی کننده

 س��اماندهی ش��رکت های تولیدکننده الکل 
به منظ��ور کنت��رل و نظارت ب��ر مقدار تولیدی و 

تحویل به شرکت ها؛
 افزایش ظرفیت تولید محلول و ژل ضدعفونی 
کنن��ده با بکارگیری س��ه ش��یفته خطوط تولید 

شرکت های تولیدی و رفع کمبود در کشور؛
 تس��هیل ضوابط واردات الکل به کش��ور به 
س��اده ترین مس��یر ممکن برای ش��رکت های 

متقاضی؛
 توزی��ع متمرک��ز بیش از دو و نیم میلیون عدد 
محل��ول و ژل ضدعفون��ی کنن��ده دس��ت در 
بس��ته بندی و حجم های مختلف به استان های 

مختلف؛
 توزی��ع متمرک��ز بی��ش از نی��م میلیون عدد 
محلول ضدعفونی کننده سطوح در بسته بندی 

و حجم های مختلف به استان های مختلف.
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هیأت امنای ارزی

هی��أت امنای صرفه جوی��ی ارزی به عنوان یک 
نه��اد عموم��ی و غیر دولت��ی، مکلف به رعایت 
قوانین و مصوبات مجلس ش��ورای اس��امی و 
آیین نامه ه��ای اباغی وزیر محترم بهداش��ت 
می باشد. ضرورت دارد این هیأت، تأمین کالاها 
را ب��دون قی��د تأمین مالی برای دانش��گاه های 
علوم پزش��کی کش��ور انجام دهد. بدنبال شروع 
اپیدمی کووید-19 در دنیا و س��پس در ایران، با 
توج��ه به وظیف��ه این هیأت، ضرورت داش��ت 
اقداماتی در راس��تای تهیه اقام حفاظت فردی 
مورد نیاز کادر و تجهیزات سرمایه ای مورد نیاز 
مراک��ز درمانی جهت تجهیز بخش  های ایزوله 

تنفسی و درمان بیماران انجام شد.

 اقدامات
ب��ر اس��اس اع��ام نی��از معاونت ه��ای ذیربط 
اقدام��ات زیر در حوزه هیأت امنای صرفه جویی 
 ارزی تشکیل شد و مبادرت به تأمین اقام زیر 

کرد:
 تأمی��ن تجهی��زات س��رمایه ای: تع��داد کل 
تجهیزات س��رمایه ای تحویلی در دوره اپیدمی 
)ت��ا تاری��خ 23 فروردی��ن 1399(، 7023 قطعه 
می باشد که شامل تخت بیمارستانی، تجهیزات 
بس��تری، اب��زار تش��خیصی و درمان��ی اس��ت. 
مهم تری��ن این موارد ش��امل تجهیز 229 مورد 
تخت مراقبت ویژه است. در دوره آمادگی برای 
اپیدم��ی، 45 مرک��ز مهم درمانی کش��ور به این 

تجهیزات مجهز شدند؛
 تأمین لوازم حفاظت فردی: این اقام شامل 
انواع ماسک، دستکش، محلول های ضدعفونی 
کنن��ده و غی��ره اس��ت. ای��ن اق��ام ش��امل 
22،691،820 قطعه می باشد. این لوازم در بین 

کل دانشگاه های کشور توزیع شده است؛
 تأمی��ن کیت ه��ای تش��خیصی: کیت های 
تش��خیصی بر حس��ب اعام نیاز انستیتو پاستور 
 RNA ب��ه تع��داد 620 هزار تس��ت اس��تخراج
ویروس و تس��ت عفونت با ویروس کرونا اس��ت 

که تحویل این انستیتو شده است؛
 در نظ��ر داش��تن حمای��ت از تولی��د داخل در 
کنترل اپیدمی کووید-19: این رویکرد، رویکرد 
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غال��ب تأمی��ن اقام تولید داخل بوده اس��ت. در 
ح��دود 85 درص��د اقام مورد نیاز از محل تولید 
داخ��ل تأمین ش��ده  اس��ت. به طوری ک��ه تولید 
داخلی دس��تگاه های ونتیاتور از 5 دس��تگاه در 
روز در طول این اپیدمی به حدود 40 دس��تگاه 

در روز رسیده است.

ساماندهی توزیع اقلام اهدائی: این فرایند با 
چهار اقدام زیر در حال انجام است

 کالاه��ای اهدا ش��ده به ه��ال احمر، بعد از 
تنظیم صورت جلسه، مستقیماً در اختیار نماینده 

جمعیت هال احمر قرار می گیرد؛
 کالاه��ای اهدای��ی ب��ه وزارت بهداش��ت: 
مس��تقیماً تحوی��ل وزارت ب��هداش��ت ش��ده

 

 است؛
 کالاهای اهدایی به نام دانش��گاه های علوم 
پزشکی، وارد کمرگ شده، و به نماینده ریاست 

همان دانشگاه تحویل داده می شود؛
 کیت ه��ای اهدای��ی وارد کم��رگ ش��ده و 
بافاصله وارد انبارهای سردخانه ای شده و طی 
جلسه ای، تحویل نماینده معرفی شده از سوی 

انستیتو پاستور می شود.

 بررسی وضعیت دپوی اقلام
ب��ا توج��ه به حجم بالای اعام نیازهای واصله و 
محدودیت فضای فیزیکی، در راستای ساماندهی 
و نگه��داری اق��ام، داربس��ت های مس��قف و 
فضاهای انباری موقت تش��کیل ش��د و فضای 

نگهداری اقام به دو برابر افزایش پیدا کرد؛
 پیگیری هیأت امناء جهت س��اماندهی امور 
مرب��وط به تأمین اق��ام مقابله با بیماری: برای 
ای��ن منظ��ور اقدام��ات زی��ر انج��ام ش��د:
 تعیی��ن تکلی��ف خریدهای با س��قف قیمتی 

بیش از تراز قیمتی ترک تشریفات؛
 تعیین تکلیف خرید اقام بدون سابقه قیمتی 

و قیمت مصوب؛
 تعیی��ن تکلی��ف خریدهای ب��ا قیمتی بیش از 

تراز قیمتی آخرین خرید هیأت امنا؛
 محسوب شدن خرید تجهیزات سرمایه ای و 
ملزومات مصرفی انجام ش��ده توسط هیأت امنا 

بابت مقابله با کرونا از محل خارج از شمول؛
 پیگی��ری مجوز واردات اقام مورد نیاز برای 

مقابله با کرونا از وزارت صمت؛
 پیگی��ری انتق��ال فراین��د کاری مرب��وط به 
کالاه��ای اهدای��ی از هیأت امنای صرفه جویی 

ارزی به هال احمر؛
 پیگی��ری اس��تفاده از ظرفیت های بازرگانی 
س��فارت های جمهوری اسامی در سراسر دنیا 

جهت تأمین اقام؛
 مکاتبه با اس��تانداران سراس��ر کش��ور، جهت 
اس��تفاده از توان تولیدی، تجاری و بازرگانی هر 

استان جهت تأمین اقام مرتبط؛
 پیگیری تخصیص سهمیه ارزی ویژه جهت 

تأمین اقام.

 چالش ها
 مش��کل در خرید اقامی که در س��ابقه هیأت 
مبنای قیمتی نداش��تند )به طور مثال ماسک که 

با قیمت های متفاوت تهیه شد(؛
 خریدهایی که دارای مبنای قیمتی بودند اما 
واردکنن��ده و تولیدکنن��ده قائ��ل به قیمت قبلی 

نبود و درخواست افزایش قیمت داشت؛
 خریدهای دارای مبنای قیمتی، که در این دوره 
هم همان قیمت رعایت شده است. اما در این دوره 
بدلی��ل اضط��رار در خری��د، قیمت کلی بیش��تر از 
نصاب سقف ترک تشریفات است. با عبور از سقف 

ترک تشریفات، خریدها انجام شده است.
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بخش اقدامات آموزشی، 
دانشجویی و پژوهشی

ب��خ����شششم



بدنب��ال رخ��داد اپیدمی کرونا ویروس در ابتدای 
س��ال 2020، این بیماری در اغلب کش��ورها از 
جمل��ه ای��ران بروز نمود و در ایران همانند اغلب 
کش��ورها، سیاس��ت های منطب��ق بر ش��رایط، 

تدوین و اجرا شد. 
یکی از اصلی ترین اقدامات در اغلب کش��ورها، 
ارزیابی جنبه های اپیدمیولوژیک بیماری اس��ت 
ک��ه ب��رای ای��ن منظ��ور کمیت��ه اپیدمیولوژی 
کووید-19 در س��طح ملی تش��کیل ش��د. این 
کمیت��ه در اس��فند 1398، ب��ا توجه ب��ه اپیدمی 
بیماری واگیر ناشی از ویروس کرونای جدید در 
کش��ور و ضرورت پاس��خگویی سریع به شرایط 
پی��ش آم��ده، با حکم وزیر بهداش��ت، درمان و 

آموزش پزش��کی، به ریاس��ت جناب آقای دکتر 
حق دوس��ت معاون آموزش��ی وزارت بهداشت و 
عضوی��ت محققین و صاحبنظران امر تش��کیل 

گردید.

 اهداف
 بررس��ی وض��ع موج��ود و پیش بین��ی روند 
بیم��اری واگیر ناش��ی از ویروس کرونای جدید 

در کشور؛
 بررس��ی مدل ه��ای اپیدمیولوژیک بیماری 
واگی��ر ناش��ی از وی��روس کرون��ای جدی��د در 

کشور؛
 بررس��ی مس��تندات و یافته  ه��ای داخلی در 

خصوص الگوی بیماری زائی و ابتاء به بیماری 
واگیر ناشی از ویروس کرونای جدید؛

 بررسی مستندات در خصوص بیماری واگیر 
ناشی از ویروس کرونای جدید؛

پس از تشکیل کمیته اپیدمیولوژی کووید-19، 
جلس��ات روزان��ه کمیته تش��کیل گردید و طی 
هم اندیشی مس��ئولین و صاحبنظران مصوبات 

کمیته اباغ گردید.

 اقدامات
در راس��تای تحقق اهداف کمیته اپیدمیولوژی 
کووی��د- 19 فعالیت ه��ا در چه��ار محور اصلی 

ذیل اجرایی گردید.

کمیته اپیدمیولوژی
 کووید-19

21

76

30ف�روردی�ن1399ش��م��اره1

بخ�شششم



ال�ف- بررس�ی رون�د اپیدمی بیم�اری واگیر 
ناش�ی از ویروس کرونای جدید در کش�ور و 
انتش�ار روزن�گار: در راس��تای بررس��ی روند 
اپیدم��ی بیم��اری، داده های وزارت بهداش��ت، 
درم��ان و آموزش پرش��کی گردآوری گردیده و 
مبتنی ب��ر ای��ن داده ها روند تع��داد موارد قطعی 
ابت��ا ب��ه بیماری، رون��د تع��داد بهبودیافتگان 
کووی��د-19 و رون��د تع��داد مرگ ناش��ی از این 
بیم��اری از تاری��خ 30 بهم��ن 1398 در فواصل 
زمان��ی مش��خص ارائه می ش��ود. ت��ا تاریخ 23 
فروردی��ن 1399، تع��داد 21 ش��ماره روزن��گار 
توسط این کمیته منتشر شده است. این روزنگار 

دو زبان فارسی و انگلیسی منتشر می شود.
 http://corona.behdasht.gov.ir/
 

ب- بررس�ی وضعی�ت اپیدم�ی بیم�اری در 
اس�تان ها: به منظ��ور بررس��ی رون��د تغییرات 
اپیدم��ی در اس��تان ها و به کارگی��ری آن در 
مدیری��ت کنترل اپیدم��ی، کمیته اپیدمیولوژی 
کووی��د-19 ب��ه هدایت ارزیابی اپیدمی بیماری 
در س��طح استان های کشور، تقویت کمیته های 
اپیدمیول��وژی دانش��گاه ها و دریاف��ت گزارش 
اپیدمیول��وژی از اس��تان ها پرداخ��ت. کمیت��ه 
کش��وری ارزیابی اپیدمیولوژی بعنوان زیرشاخه 
کمیت��ه کش��وری اپیدمیول��وژی کووید-19 با 
هم��کاری معاونت های بهداش��تی، آموزش��ی، 
درم��ان و تحقیق��ات و فن��آوری و همچنی��ن 
کمیته های اپیدمیولوژی کووید-19 دانشگاه ها 
اق��دام به بررس��ی نظام من��د وضعیت بیماری از 
لح��اظ توصی��ف دامن��ه همه گی��ری، تحلی��ل 
روندهای زمانی، اثربخش��ی اقدامات بهداشتی 
درمان��ی، مدیریتی و ارائه رهنمودهای مبتنی بر 
ش��واهد در راس��تای اتخاذ تصمیم های مناسب 
برای سیاست گذاران سامت متناسب با شرایط 
متفاوت هر کدام از دانشگاههای علوم پزشکی 
سراس��ر کش��ور نموده است. در این راستا کمیته 
کش��وری ارزیابی اپیدمیولوژی اقدام به طراحی 
برنامه و فرآیندهای اجرایی آن نموده و پیگیری 
تکمی��ل و ارس��ال گزارش��ات به موقع توس��ط 
دارد.  برعه��ده  را  دانش��گاهی  کمیته ه��ای 
محورهای ارزیابی مش��تمل بر هش��ت فعالیت 

اصلی می باشد:

 ش��رح مختص��ری از شناس��ایی اولین موارد 
شناسایی شده به همراه جزئیات مربوط به تاریخ 
شناسایی، توزیع سنی، جغرافیای، شغلی، سابقه 

مسافرت و شدت بیماری؛
 ارائه توضیحاتی در زمینه الگوی گس��ترش 
بیماری در سطح شهرها و همچنین روستاهای 
واق��ع در مح��دوده دانش��گاه با تاکید بر منش��اء 
گس��ترش بیماری در بی��ن گروه های جمعیتی 

خاص یا اطرافیان؛
 وضعی��ت زیرس��اخت های موج��ود از جمله 
بیمارس��تان ها و آزمایش��گاه های تش��خیصی 
اختصاصی و روند افزایش��ی یا کاهش��ی اشغال 
تخت بیمارس��تانی و تعداد نمونه گیری و انجام 
آزمایش��ات )ظرفی��ت تعداد آزمایش��ات روزانه 
بررسی شده و تعداد تخت های خالی موجود در 

بخش ها و ICU(؛
 رون��د وضعی��ت پیامد درم��ان )بهبود، تحت 
درمان و مرگ( در بیماران بس��تری بر حس��ب 

گروه های سنی، جنسی و شغلی؛
 فعالیت ه��ا و اقدام��ات کنترل��ی اختصاصی 
پیش بینی شده و اجرا شده در زمینه پیشگیری 
از گس��ترش بیم��اری در بین کادر بهداش��تی-
درمان��ی )تأمی��ن و توزیع ل��وازم حفاظتی ویژه 
برای کادر بهداش��تی درمانی، جداس��ازی افراد 
آل��وده، قرنطین��ه اف��راد در تم��اس ب��ا بیم��ار، 
برنامه ری��زی تأمین و تدارک کادر بهداش��تی و 

درمانی(؛

بررسی روند اپیدمی بیماری واگیر ناشی
 از ویروس کرونای جدید در کشور و انتشار روزنگار

بررس����ی وضعیت اپیدمی بیماری در اس����تان ها

مدل س����ازی و بررس����ی مدل های اپیدمیولوژیک بیماری
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 فعالیت ه��ا و اقدام��ات کنترل��ی اختصاصی 
پیش بینی ش��ده و اجرا شده در زمینه پیشگیری 

از گسترش بیماری در سطح جامعه؛
 مشکات مدیریتی و اجرایی، نیازمندی های 
فعل��ی و پیش بینی نیازهای آتی در زمینه مبارزه 
با بیماری و پیش��گیری از گس��ترش آن در بین 

گروه های جمعیتی و شغلی خاص؛
 ارزیابی از چگونگی روند گسترش بیماری در 
روزه��ا و هفته ه��ای آین��ده ب��ر حس��ب توزیع 
جغرافیایی و گروه های آس��یب پذیر در جامعه و 
ارائه پیش��نهادات برای پیش��گیری و کنترل آن 

در محدوده دانشگاه علوم پزشکی.

در گ��زارش روزان��ه از رون��د احتمال��ی اپیدمی 
کووید- 19 در اس��تان های کش��ور، استان ها بر 
اساس میزان بروز تجمعی موارد بیماری به سه 
دسته پر گزارش، با گزارش متوسط و با گزارش 
پایین تقس��یم ش��دند و تحلی��ل اپیدمیولوژیک 
 آن ه��ا نی��ز در س��ایت کمیت��ه اپیدمیول��وژی
در   /http://corona.behdasht.gov.ir

دسترس است.
ج- مدل ه�ای ارائ�ه ش�ده توس�ط کمیت�ه 
اپیدمیول�وژی در زمین�ه پیش بین�ی رون�د 
بیم�اری: اولی��ن گ��زارش مدلس��ازی اپیدمی 
کووی��د - 19 در ای��ران در تاریخ 26 اس��فند ماه 

1398 انتش��ار یافت. در این مطالعه، بر اس��اس 
مدل ه��ای دینامیک تولید ش��ده برای ش��بیه-

س��ازی اپیدم��ی کووید-19 پیش��بینی اتفاقات 
احتمال��ی در ش��هر ته��ران و در کل کش��ور به 
ش��کل کمّی ارائه گردیده است. در ابتدا تاثیرات 
تغییر رفتار مردم و همچنین تغییرات فصلی آب 
و ه��وا ب��ر میزان س��رایت بیماری مدل گردید و 
س��پس س��عی ش��د روند طبیعی این عفونت در 
ش��رایط بدبینان��ه به عنوان م��دل پایه طراحی 
گردد. س��پس س��ه س��ناریو به مدل اضافه شد تا 
تأثیر س��ه س��طح مداخله در ایزوله نمودن افراد 

مشکوک و بیمار مورد واکاوی قرار گیرد.

نتایج این مدل ها نش��ان می دهد که در صورت 
عدم دس��تیابی ب��ه روش ه��ای درمانی جدید، 
واکس��ن و ثب��ات می��زان مس��ری ب��ودن و 
بیماری زای��ی ویروس، روند طبیعی این بیماری 
در س��ال های آینده در ایران ادامه خواهد داشت 
و احتم��الًا ت��ا 63 درص��د اف��راد را مبتا خواهد 
نم��ود که ای��ن مقدار مش��ابه مقادیر پیش بینی 
ش��ده در س��ایر کش��ورهای جهان است. بر این 
اساس باید تمام تاش سیستم مبذول گردد که 
س��یر ابتا و رس��یدن به این س��طح از ایمنی در 
جامع��ه آهس��ته گ��ردد که از یک طرف فش��ار 
سنگین بر نظام سامت کاهش یابد و از طرف 
دیگر فرصت کافی برای تولید روش های جدید 
درمانی و پیش گیری فراهم ش��ود. برای تحقق 
ای��ن ه��دف و ب��ه تأخی��ر افتادن موج س��نگین 
بیم��اری، مؤثرترین ابزار موجود ایزولاس��یون 
بیماران اس��ت، به ش��کلی که افراد مش��کوک و 
مبتا کمترین تماس را با افراد س��الم داش��ته و 

بدین شکل زنجیره انتقال شکسته  شود.
بر این اس��اس به نظر می رس��د که اولًا اپیدمی 
مذک��ور بس��یار ج��دی بوده و نیاز ب��ه تمهیدات 

بلندم��دت دارد. ام��ا برای کنت��رل موج اول این 
بیماری در کوتاه مدت، سیاس��ت ایزوله نمودن 
بیماران و افراد مش��کوک و کاهش تماس های 
م��ردم، تنه��ا و مهم ترین عام��ل کنترل کننده  
همه گی��ری اس��ت. بر ای��ن اس��اس، باید تمام 
ت��اش سیس��تم مبذول گردد که س��یر ابتا و 
رس��یدن به این س��طح از ایمنی در جامعه آهسته 
گردد که از یک طرف فش��ار س��نگین بر سیستم 
س��امت کاه��ش یاب��د و از طرف دیگر فرصت 
کاف��ی ب��رای تولید روش ه��ای جدید درمانی و 

پیش گیری فراهم شود.

د-انتش�ار دان�ش و بررس�ی مس�تندات و 
یافته ه�ای داخل�ی و خارج�ی در خص�وص 
الگ�وی بیم�اری زائی و ابتلاء به بیماری واگیر 
ناشی از ویروس کرونای جدید: سایت کمیته 
 اپیدمیول�����وژی کووی��د - 19 ب�����ه آدرس

http://corona.behdasht.gov.ir/ از نیم��ه 
اس��فند ماه س��ال 1398  راه اندازی گردید که در 
مجموع تا تاریخ 20 فروردین 1399 ، تعداد کل 
بازدی��د از  س��ایت  277656 م��ورد و میانگی��ن 
 بازدی��د روزان��ه 8166  م��ورد ثب��ت گردی��ده 

است.
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در راس��تای انتشار دانش و راهنماهای مرتبط با 
کووید-19، کمیته حاضر به تدوین و همچنین 
گردآوری دس��تورالعمل ها و راهنماهای تدوین 
ش��ده توس��ط معاونت های وزارت بهداش��ت، 
درم��ان و آم��وزش پزش��کی پرداخته و مطالب 
مذک��ور را در س��ه رس��ته مش��اغل و ح��رف، 
کارشناسان بهداشتی، بالینی و درمانی از طریق 

 س��ایت کمیت��ه اپیدمیول��وژی کووی��د- 19
 /ht tp : / /corona.behdasht .gov. i r 

در دسترس ذینفعان قرار داده است.

 چالش ها
 س��هل الوصول نب��ودن دس��تیابی ب��ه تمامی 
متغیرهای مورد نظر برای تحلیل اپیدمیولوژیک؛

 وج��ود مناب��ع داده مختل��ف و عدم س��هولت 
اتصال متغیرها به یکدیگر؛

 تفاوت کیفیت گزارش��های اس��تانی به دلیل 
مواجهه غافلگیرانه با بحران؛

 ثب��ت اطاع��ات بیم��اران در س��امانه های 
مختلف در برخی دانش��گاه ها و س��هل الوصول 

نبودن تجمیع اطاعات.

گزی��ده ژورنال ه��ای داخلی و خارجی، ترجمه و 
آپل��ود مق��الات و تحقیق��ات روز جهان��ی در 
خصوص جنبه های مختلف بیماری کووید-19 

و س��ایر ش��واهد علمی از طریق سایت کمیته در 
اختیار همگان قرار می گیرد. 

در فلوچارت زیر مس��یر انتش��ار دانش در کمیته 

 اپیدمیول��وژی کووی��د-19 نش��ان داده ش��ده 
است.

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید– 19
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اقدامات حوزه 
تحقیقات و فن آوری

پ��س از ش��روع بحران جهان��ی کرونا، در معاونت 
تحقیق��ات و فن��آوری وزارت بهداش��ت، درمان و 
آموزش پزشکی کمیته ملی تحقیقات کووید-19 
جه��ت مدیری��ت و برنامه ری��زی تحقیقات ملی 
هدفمن��د و کارب��ردی )بویژه کوتاه مدت( ش��کل 
گرف��ت و در کارگروه های مختلف، اقداماتی را به 
انج��ام رس��انده اس��ت. این اقدام��ات در 7 حیطه 
تقسیم بندی شده است که در ادامه ارائه می شود.

 اقدامات
توس�عه فن�آوری: به منظ��ور س��اخت ان��واع 
فرآورده ه��ای م��ورد نیاز در زمینه پیش��گیری، 
تش��خیص و درم��ان بیم��اری کووید-19 مقرر 
ش��د از ظرفی��ت بال��غ بر 1425 ش��رکت دانش 

بنی��ان و 800 هس��ته فن��آوری حوزه س��امت 
مس��تقر در مراکز رش��د دانش��گاه ها به شرح زیر 
اس��تفاده شود. در ذیل این اقدام، کمیته فنآوری 
بیماری کووید-19 جهت بررسی و تهیه لیست 
اق��ام م��ورد نیاز در پیش��گیری، تش��خیص و 
درمان تش��کیل ش��د و برای تهی��ه و همچنین 
تأمی��ن مال��ی این اقام مذاک��رات لازم انجام 

گرفت؛
 تش�خیص و بیم�اری: مکاتب��ه ب��ا مراک��ز 
دانش��گاهی برای اس��تفاده از پتانس��یل مراکز 
تحقیقاتی جهت انجام تس��ت rtPCR. بدنبال 
ای��ن اقدام 39 مرکز دانش��گاهی اعام آمادگی 
کردن��د با س��تاد ملی کرونا و انس��تیتو پاس��تور 

هماهنگ نمایند؛

اقدامات اپیدمیولوژیک:
 اج�رای مطالع�ه چن�د مرک�زی: برای این 
منظور یک کارگروه تحقیقاتی تشکیل شد و در 
ذی��ل ای��ن اق��دام، زیرس��اخت های لازم برای 
اج��رای مطالع��ات فراهم گردید. ثبت اطاعات 
بالین��ی بیماران مبتا با این اقدام فراهم گردید. 
ای��ن طرح ملی با همکاری دانش��گاه ها در حال 
اجرا می باش��د. در صورتی که یک دانش��گاه یا 
ی��ک بیمارس��تان بتواند اطاع��ات 200 بیمار 
مبتا را در این س��امانه ثبت نماید، می تواند در 

این پروژه مشارکت کند؛
 شناسایی و اولویت بندی نیازهای دانشی/

عناوین پژوهش�ی مرتبط ب�ا کووید-19: در 
شکل مراحل این اقدام ارائه شده است.
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 کارآزمایی ه�ای بالین�ی: این اقدام ش��امل 
اجزای زیر می باشد:

 مگاترایال SOLIDARITY- بخش ایران: 
در ای��ن اق��دام، کارآزمایی تصادفی ش��ده چهار 
 درم��ان داروی��ی ت��وأم ب��ا درم��ان اس��تاندارد 
کووید-19 در بیماران بستری در بیمارستان در 
مقایس��ه با درمان اس��تاندارد ب��ه تنهایی انجام 

شد- با نام کارآزمایی چند مرکزی ایران؛
 اخ�لاق در پژوه�ش: ب�رای ای�ن منظ�ور 

اقدامات زیر صورت گرفت:

 تس��ریع روال ارزیاب��ی اخاق��ی طرح ه��ای 
پژوهشی پیشنهادی؛

 مس��تند کردن همه مداخات پزشکی جدید 
در قالب طرح های پژوهشی؛

 نظ��ارت بر خط بر همه طرح های پژوهش��ی 
تصویب شده در سراسر کشور؛

 تعیین ش��رایط اعام عمومی دس��تاوردهای 
پژوهشی توسط پژوهشگران؛

 ایج��اد کان��ال ارتباط��ی تلگرام به نش��انی:
 http://t.me/radairan و بارگزاری مقالات و 

منابع اطاعاتی داخلی و خارجی؛
 پایش پژوهش و انتشار نتایج: در راستای 
 ای��ن اق��دام، پژوهش ه��ای مص��وب ثب��ت 

می شود. 
تا تاریخ 23 فروردین 1399، در حدود 830 طرح 
پژوهش��ی از 61 کمیت��ه اخ��اق، مج��وز اجرا 
کس��ب کرده اند. تعداد مقالات منتش��ر ش��ده از 
ایران ش��امل 248 مقاله اس��ت که 208 مورد آن 
در مج��ات داخل��ی و 40 م��ورد در مج��ات 

خارجی چاپ شده اند.

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید– 19
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کمیته 
پویش دانشجویی

فعالیت معاونت دانش��جویی و فرهنگی وزارت 
بهداش��ت، درمان و آموزش پزش��کی از همان 
روزه��ای ابتدایی بروز بیم��اری کووید-19 در 
تم��ام اس��تان های کش��ور آغ��از ش��د. مراکز 
دانشگاهی از همان روزهای آغازین تعطیل شد 
و ل��ذا ب��ا توجه ب��ه تعطیلی مراکز دانش��گاهی، 
دانش��جویان جهت مقابله با بیماری کرونا اقدام 
ب��ه فعالی��ت نمودن��د. ب��رای انس��جام بیش��تر 
فعالیت ه��ای دانش��جویی معاون��ت فرهنگی و 
اجتماع��ی وزارت  عل��وم و معاون��ت فرهنگی و 
دانش��جویی وزارت  بهداشت اقدام به راه اندازی 
پوی��ش دانش��جویی مقابله با بیم��اری کرونا با 
عنوان # زندگی_ دس��ت_ یاریگر_ توست... 

نمودن��د. س��ایت پوی��ش در پرت��ال معاون��ت 
فرهنگ��ی و دانش��جویی وزارت   راه ان��دازی و 
تاکن��ون 7536 دانش��جو، 4561 دانش��جوی 
وزارت  بهداش��ت و 2162 دانش��جوی وزارت  
علوم و 813 دانش��جوی دانش��گاه آزاد در پویش 
ثبت ن��ام نموده ان��د. پوی��ش دانش��جویی در 
محورهای پیش��گیری، مقابله، مستندس��ازی و 
ت��اب آوری اق��دام به فعالی��ت نمودن��د. ثبت نام 
دانش��جویان براس��اس اس��تان محل سکونت، 
رشته تحصیلی و دانشگاه.... بود که برای اولین 
ب��ار بان��ک اطاعات��ی دانش��جویان داوطلب 
گردآوری ش��د و از تمامی دانش��گاه های کشور 
دانش��جویانی ب��ه عن��وان دبیر پویش توس��ط 

معاونین فرهنگی و دانشجویی به وزارت  اعام 
شدند. همچنین نام کاربری و کلمه عبور پویش 
در اختیار روسای دانشگاه ها و معاونین بهداشتی 
و فرهنگی جهت استفاده از ظرفیت دانشجویی 
ق��رار گرف��ت. اقداماتی که در ذی��ل این کمیته 

انجام شد به شرح زیر می باشد:
 همکاری با معاونت بهداش��تی دانشگاه ها در 

طرح غربالگری؛
 تهی��ه م��واد ضدعفون��ی و توزی��ع آن در بین 

عموم مردم؛
 تهی��ه و تولی��د ماس��ک و ش��یلد جهت مراکز 

درمانی و عموم مردم؛
 تهیه بسته های فرهنگی در مراکز درمانی با 
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هدف ارتقاء روحیه پرسنل؛
بص��ورت  آموزش��ی  محتواه��ای  تولی��د   
الکترونیک��ی، پادکس��ت، اینفوگرافی، موش��ن 

گرافی، پوستر و کلیپ؛
 استفاده از ظرفیت دانشجویان برای آموزش 

به بیماران و خانواده بیماران ترخیص شده؛
 حض��ور تیم ه��ای مش��اوره در بخش ه��ای 

بیمارستانی برای حمایت روانی بیماران؛
 هم��کاری و حض��ور تعدادی از دانش��جویان 
رش��ته پزش��کی و پرس��تاری برای پاسخگویی 

سامانه 4030؛
 هم��کاری با دفتر آس��تان ق��دس رضوی در 

خصوص تقدیر از پرسنل؛
 همکاری با س��ازمان بهزیس��تی در بعضی از 
اس��تان ها جهت آموزش به پرسنل و مددجویان 

مراکز سازمان بهزیستی؛
 تهی��ه محتواهای صوتی و متنی دعای هفتم 

صحیفه سجادیه؛
 جذب مشارکت خیرین در پک های بهداشتی 

و بسته های غذایی؛
 مش��ارکت دانش��جویان در پایگاه های پایش 
سامت در سطح شهر و جلوگیری از مراجعات 

متعدد به مراکز درمانی؛
 ترجم��ه بی��ش از 100 عن��وان مقاله علمی و 

توصیه های سازمان جهانی بهداشت؛
 ترجمه و انتقال محتوا از دانش��گاه های کره 

جنوبی، چین، ژاپن؛
 ارائ��ه تع��دادی مقال��ه پیرام��ون مباح��ث 
روانشناس��ی و کنت��رل اضط��راب در مواجهه با 

استرس؛

 ارائ��ه محتواه��ای آگاه��ی بخ��ش جه��ت 
فرهنگ س��ازی در جامع��ه )ب��ا توجه به نزدیک 

شدن به ایام عید نوروز(؛
 طراحی بیش از 500 پوس��تر و بومی س��ازی 
محتوای آموزش��ی پیرامون بحث پیش��گیری از 

کرونا؛
 طراحی بیش از 300 پوس��تر آموزش��ی برای 

اصناف؛
 تولید بیش از 200 ویدیو آموزش��ی در جهت 

پیشگیری از کرونا، سبک زندگی و اصناف؛
 آم��وزش ب��ه ک��ودکان خردس��ال از طریق 
طراحی نقاشی های کارتونی )مجموعه کارتونی 

شکرستان(؛
 طراح��ی و ایج��اد جامع تری��ن محت��وای 
دانش��جویی کشور تحت عنوان سایت سدک و 

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید– 19
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بارگ��ذاری محتواه��ای مهم آموزش��ی جهت 
اطاع و آگاهی عموم مردم؛

 طراحی اپلیکیش��ن جامع برنامه درسی کرونا 
ویژه دبستان تحت عنوان مدرسه کرونا؛

 غربالگری و آموزش چهره به چهره به مردم؛
 آموزش چهره به چهره بیماران مس��تعد ابتا 

به کرونا در بیمارستان ها؛
 تش��کیل کارگ��روه ویژه پرس��تاری در قالب 

تأمین نیروی انسانی برای نقاهتگاه؛
 گندزدای��ی مح��ات و من��ازل و ام��کان 
دانشجویی از قبیل سلف سرویس، خوابگاه های 

دانشجویی؛
 فع��ال ک��ردن رادیوهای دانش��جویی و تهیه 

سلسله پادکست های امیدبخش؛
 تهی��ه و ت��دارک م��واد غذایی و آش��امیدنی 

مصوب ریاس��ت بیمارستان و متخصصین برای 
بیماران کرونایی؛

 تولی��د نش��ریات صوت��ی و الکترونیک��ی ب��ا 
محوریت ویروس کرونا؛

 تهی��ه مس��تند از توصیه ه��ای پزش��کان و 
متخصصین عفونی و خدمات و  زحمات پرسنل 

کادر درمان؛
 راه ان��دازی پوی��ش در "خان��ه  بمانیم" جهت 

ترویج خانه نشینی؛
 راه ان��دازی پویش" قاب عاش��قی" جهت به 

تصویر کشیدن زحمات کادر درمانی؛
 برگزاری سلس��له مس��ابقات جذاب و ایجاد 
فضای شاد برای خانواده ها همراه با اهدا جوایز 
مانند پانتومیم آناین، چالش عکاسی، مسابقات 

ویژه سیزده به در و ...؛

 حضور دانشجویان در مراکز درمانی بصورت 
داوطلبانه؛

 حضور دانشجویان در مبادی ورودی شهرها 
همکاری با سازمان هال احمر؛

و  نقاهتگاه ه��ا  در  دانش��جویان  حض��ور   
برنامه ریزی فرهنگی برای بیماران.

 چالش ها
ت��ا قب��ل از این اق��دام، در کمیته دانش��جویی، 
سازوکاری برای بهره گیری از توان دانشجویان 
ب��رای مقابل��ه ب��ا بحران ها وجود نداش��ت و لذا 
می ت��وان گف��ت، ای��ن اولین کمیت��ه ملی برای 
کنترل بحران اس��ت. لذا با توجه به جدید بودن 
اقدام، در شروع با چالش هایی از قبیل همکاری 

اندک سایر سازمان ها و معاونت ها مواجه شد.
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اقدامات 
انجمن های علمی

یکی از مهمترین این اقدامات وزارت بهداشت، 
بدنبال رخداد اپیدمی کووید-19، تشکیل کمیته 
علم��ی س��تاد مرکزی مراقب��ت کرونا در وزارت 
بهداش��ت، درمان و آموزش پزش��کی به دستور 
وزیر بود. در ادامه مهمترین اقدامات این کمیته 
ارائه ش��ده اس��ت. برای اجرای اقدامات جلسات 
مرت��ب هفتگ��ی )با اولویت جلس��ات مجازی(، 
تش��کیل می ش��ود. اولین جلس��ه این کمیته، در 

تاریخ 5 اسفند 1399 تشکیل شده است.

 اقدامات
 ت���دوی���ن گ���ایدلاین ه���ای بالین��ی و 

دس��تورالعمل های تشخیص، مراقبت و درمان 
بیماری کووید-19 در مقاطع مختلف:

 فلوچ��ارت مراقب��ت و درمان بیماری کووید-
19 در بیماران سرپایی و بستری؛

 فلوچ��ارت مراقب��ت و درمان بیماری کووید-
19 در کودکان؛

 فلوچارت و راهنمای مراقبت مادران باردار؛
 بررس��ی پروتکل های تدوین ش��ده توس��ط 
گروه ه��ای تخصص��ی مختل��ف در زمین��ه 

تشخیص، مراقبت و درمان کووید-19؛
 به روزرس��انی مک��رر دس��تورالعمل تدوی��ن 

شده؛

 بحث و تصمیم گیری در زمینه مواردی که 
بص�ورت راه حل ه�ای درمانی و تش�خیصی 

جدید ارائه می گردد:
 بررس��ی اس��تفاده از پاس��مای هیپر ایمیون 
)پاس��مای اخذ ش��ده از بیماران بهبود یافته از 

بیماری کووید-19(؛
 اس��تفاده از ی��ون تراپ��ی در درم��ان بیماری 

کووید-19؛
 فراهم آوری اطلاعات مناس�ب برای ارائه 

به مدیران و سیاست گذاران:
 ارائه راهنمای حفاظت ش��خصی پیشنهادی 

انجمن بهداشت و انجمن بهداشت محیط؛

24
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  تدوی��ن راهنم��ای سیس��تیک فیبروزی��ز به 
پیشنهاد انجمن سیستیک فیبروزیز؛

 انج��ام اکوکاردیوگرافی به پیش��نهاد انجمن 

علمی اینترنش��نال مورد بررس��ی قرار گرفت و 
تعاریف بیماری تغییر نمود.

 ارتباط با کمیته علمی دانش��گاهی اس��تانی و 

اخذ بازخوردهای دس��تورالعمل ها و پیشنهادات 
جدید.
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 پیوست شماره 1 - جدول مشاغل

اقداماتجمهوریاسلامیایراندرپیشگیری،کنترلومقابلهبابیماریکووید–19



1. تخصیص فوری منابع جهت تش��خیص زود 
هنگام، آزمایش، جداس��ازی و درمان همه موارد 

خفیف و مشکوک به کووید-19؛
2. در نظ��ر گرفت��ن گزینه ه��ای مختلف جهت 
جداس��ازی موارد خفیف بیماران بر اس��اس منابع 
موجود به عنوان مثال، ایجاد قرنطینه های موقت 

)TIU(، خانه و بیمارستان ها؛
3. توس��عه س��ریع ش��بکه های آزمایش��گاهی و 
تقوی��ت ظرفیت آزمایش��گاه ها جهت تس��ریع 

درانجام تست کووید-19؛ 
4. اس��تمرار ارتباط با مردم به صورت ش��فاف در 
زمینه گس��ترش بیماری و نحوه پاس��خ دهی به 

شیوع کووید-19؛ 
5. ارائه دستورالعمل صریح و واضح در خصوص 
اقداماتی که می بایس��ت افراد جهت محافظت از 

خود و خانواده خود انجام دهند؛
6. ارائ��ه توصی��ه ش��فاف در خص��وص برقراری 
فاصل��ه فیزیک��ی، از جمل��ه مان��دن در خان��ه تا 

حدممک��ن، دور کاری، جلوگی��ری از تجمع��ات 
بزرگ، محدود کردن مسافرت های غیر ضروری 

و غیره؛
7. تس��ریع در توس��عه و تقویت ردیابی افراد در 
تم��اس ب��ا بیم��ار با اولوی��ت نزدی��کان وی. در 
نظرگی��ری گزینه های مختل��ف جهت قرنطینه 
نزدیکان بیمار بر اس��اس منابع موجود. به عنوان 

مثال: ایجاد قرنطینه موقت در خانه و سایر؛
8. تس��ریع درادغام سامانه های موجود به منظور 
رس��یدن ب��ه س��امانه واحد در زمین��ه جمع آوری 
داده ه��ا، گ��زارش، تجزی��ه و تحلی��ل و مراقبت 

کووید-19؛
9. اعمال قانون در زمینه سیاست ها و روش های 
پیشگیری و کنترل عفونت  در مراکز بهداشتی و 
درمانی و بیمارستانی جهت جلوگیری از ابتا به 

عفونت در میان کارکنان بهداشتی و بیماران؛
10. استمرار حمایت های عالی دولت؛

11. تولی��د گزارش ه��ای روزان��ه و هفتگ��ی از 

مراقب��ت بیم��اری ب��رای تنظیم سیاس��ت های 
پاسخ دهی به اپیدمی؛

12. به کارگی��ری س��ایر اقدامات محدودس��ازی 
برای مس��افرت و قرنطینه تا حد امکان مبتنی بر 

شواهد، منطبق با میزان خطر و کوتاه مدت؛
13. سیاست های جبرانی و حمایتی برای افراد و 

کسب و کارها با تمرکز بر اقشار آسیب پذیر؛
14. تدوین برنامه ملی و بین بخش��ی متصل به 

برنامه بسیج ملی؛
15. اس��تقرار نظ��ام پای��ش ب��ا ب��ه کارگی��ری 

شاخص های عملکردی؛
16. مش��ارکت در تحقیق��ات جهان��ی و ب��ه 
اش��تراک گذاری اطاع��ات ضروری در مقابله با 
بیم��اری با س��ایر کش��ورها و س��ازمان جهانی 

بهداشت؛
17. تدوین برنامه خرید تس��ت، مواد، تجهیزات 
برای سرمایه گذاری در زمینه افزایش پاسخ ملی 

شبکه آزمایشگاهی در دراز مدت.

 پیوست شماره 2- توصیه های سازمان جهانی بهداشت، دفتر منطقه ای مدیترانه شرقی


