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ادامه سرمقاله

ابطال معاینه فنی 
معاون عملیــات پلیس راهور تهران بزرگ از ابطال 
برگــه معاینه فنی خودروهایی که شــرایط معاینه 
فنی را از دســت داده انــد، خبر داد. بــه گزارش 
سایت شــهر، احسان مومنی با بیان اینکه اعمال 
قانون معاینه فنی توسط دوربین ها انجام می شود، 
گفت: »پلیس راهور، برگه معاینه فنی خودروهایی 
که شرایط معاینه فنی را از دست داده اند ـ مثلًا دود 
می کنند ـ باطل می کنــد.« او با بیان اینکه طرح 
مقابله با پوشش پلاک ادامه دارد، گفت: »عوامل 
پلیس راهور در ورودی محــدوده کاهش آلودگی 
هوا، حضور دارند و با تخلف پوشش پلاک، برخورد 
می کننــد. متخلفان پوشــش پــلاک، در کلاس 
آموزشی شرکت می کنند؛ در غیر این صورت روی 
پلاک وســیله نقلیه منع خدمات ثبت و به مراجع 

قضایی ارجاع داده می شود.«

پسران؛ 52 درصد متولدین امسال
سازمان ثبت احوال کشــور اعلام کرد: »در ۹ ماهه 
امســال، از کل نوزادان متولدشــده، 51/8درصد 
نوزادان پســر و 48/2درصد آنها دختــر بودند.« با 
اســتناد به آمار مرکــز رصد جمعیت کشــور، در ۹ 
ماهه امســال نسبت متولدان پسر و دختر به ترتیب 
51/8درصد و 48/2درصد بوده اســت. براســاس 
این گزارش، نســبت تولد پســران به دختــران، در 
۹ماهه ســال جاری 107/6 بود که نسبت به مدت 
مشابه سال قبل 0/6 بیشتر بوده است. ثبت احوال 
در این گزارش اعــلام کرده که در دنیا در بدو تولد، 
تعداد موالید پســر از تعداد موالید دختر، بیشــتر 
است. این نسبت در سال های بعد به علت مرگ زیاد 
جنس مذکر، به تدریج کاهــش می یابد تااینکه در 
حدود 25-20 ســالگی متعادل می شود و به 100 
می رسد. همچنین در جمعیت شناسی رقم 10۳ تا 
107 را رقم طبیعی و قابل قبول نسبت  جنسی، در 
بدو تولد می دانند. نسبت جنسی بدو تولد در ۹ ماهه 
سال 1402، برابر با 107/6و در مدت مشابه سال 

قبل برابر با 107 بوده است.

پس از انتخابــات 1398 و 1400 انتظار می رفت 
که با یکدســت شــدن حکومت، بتوان مواجهه 
بهتری با مشــکلات و بحران ها داشت، ولی این 
هــدف محقق نشــد؛ زیــرا از یک ســو تعارضات 
داخلــی دولت و حکومتی که یکدســت گردیده 
بود، نه تنها حل نشد بلکه به تعبیری تشدید شد. 
همچنیــن در رویکرد مدیریتی امــور، ارزش های 
عقلانی و منطقی، کم رنگ تر گردید و از این جهت 
امیدواری به حل بحران هایی همچون کووید19 و 

حتی محدودتر از آن را کم کرده است.
واقعیت این است که کشورهای پیشرفته هنگامی 
که با چنین مسائلی مواجه می شوند پس از عبور 
بحران، کمیته ای مستقل را برای تهیه یک گزارش 
ملی از »الف« تــا »ی« این ماجرا تعیین می کنند 
تا معلوم شود ناتوانی های نظام اداری و مدیریتی 
و حتــی اجتماعی در مواجهه بــا این بحران چه 
نقاط ضعف و قوتی داشته است و چه درس هایی 
از آن گرفته می شــود تا در ادامه دچار مشکلات 
مشابه نشــوند. متاسفانه ما علاقه ای به تشکیل 
چنین کمیته هایی نداریــم چراکه نمی خواهیم 
یــا نمی توانیم نتایج راهبردی و سیاســتی آنها را 
بپذیریم. به همین علت نیز تاکنون هیچ اقدامی 
در این زمینه نشــده و کرونــا و تجربیات مثبت و 
منفی آن مدون و مستندســازی نشــده اســت؛ 
گویی که کرونا پدیده ای مربوط به یک قرن پیش 
بوده و هیچ خاطره ای از آن نداریم. در واقع قدرت 
فراموشی ما بسیار زیاد است و تا هنگامی که دچار 
مشکل فراموشی هســتیم، هیچ گامی به پیش 

نخواهیم برداشت.
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دومینوی کرونا در جهان  �
کووید1۹ از مرزها عبور کرد تا کل جهان، تراژدی قرنطینه شــدن 
ووهان 11 میلیون نفری را تجربه کند؛ تجربه ای که در همان روزهای 
اول، با ابتلای هزاران نفر و مرگ صدها  نفر دیگر همراه شــد، اما پیش 
از قرنطینه شهر، مسافرانی از این شهر راهی دیگر نقاط دنیا شدند تا 
عامل انتقال ویروس به کشــورهای دیگر شــوند. کشورهایی که برای 
شیوع یک پاندمی جهانی آماده نبودند، به دلیل کمبود منابع پزشکی 
و نبود درمان های مؤثر به ســرعت با آمار ابتــلا و مرگ های بالا مواجه 
شــدند. بســیاری از متخصصان آن زمان فقدان یک واکنش جهانی 
یکپارچه نســبت به شرایط شــیوع کرونا در چین را عامل شیوع یک 
پاندمــی جدید  می دانســتند؛ موضوعی که منجر به از دســت دادن 
غم انگیز زمان گران بها برای مواجهه با این ویروس مرگبار شد؛ چراکه 
بســیاری از کشــورها به دلیل اینکه مرزهای خود را به موقع  نبستند، 
ویروس با قدرت بالا در کشــورها ســر درآورد.  این وضعیت را مسعود 
یونســیان تشــریح می کند که در بحران پاندمی چند ســمت مهم را 
برعهده داشــت؛ از ریاســت کمیته راهبری مطالعات واکسیناسیون 
وزارت بهداشت تا دبیری کمیته اپیدمیولوژی و پژوهش کمیته علمی 
کشوری مقابله با کووید1۹. او در توضیح بیشتر به هم میهن می گوید: 
»اکنون در موقعیتی قرار داریم که به گذشته نگاه می کنیم و می گوییم 
اگر کار دیگری می کردیم، درست تر بود. مخالفان در 202۳ میلادی 
دربــاره وضعیت 201۹ اظهارنظر می کنند، درحالی که باید در همان 
شرایطی که قرار داشتیم، تصمیم درستی گرفته می شد. سالانه چندین 
عامل بیماری زای جدید شناســایی می شــوند که بالقــوه می توانند 
خطرناک باشند اما ســازمان جهانی بهداشت، نسبت به آنها هشدار 
نمی دهد. اگر قرار باشــد با هر عامل بیماری زای جدیدی که وارد هر 
منطقه از دنیا می شود، سازمان جهانی بهداشت اعلام پاندمی کند، 
تجارت ها و ترددهای بین المللی دچار اختلال می شوند چون کشورها، 
مرزهای شــان را می بندند؛ وضعیتی که به شدت برای اقتصاد جوامع 
آسیب زاســت.« به گفته او، در ایران برخی مسئولان از عنوان سازمان 
صهیونیســتی برای سازمان بهداشت جهانی استفاده می کنند. این 
نــگاه و مخلوط شــدن نگاه علمی با قضاوت های سیاســی، منجر به 
پیچیده  شدن شرایط می شود. رئیس جمهوری وقت آمریکا، مشخصاً 
یکی از این افراد بود که با غرض ورزی در آن زمان اعلام کرد، ســازمان 
جهانی بهداشت در اعلام پاندمی تأخیر داشته است. او می خواست 
شکست خودش در مدیریت بیماری را توجیه کند و به این  ادعا دامن زد 

که یکی از پرطرفدارترین ادعای مطرح شده دراین باره بود. 

نمره مردودی  �
متولیان نظام سلامت طی یکی، دو سال اخیر شعارهای متعددی 
از موفقیت و مدیریت خوب کرونا در کشور سر داده اند. سعید نمکی، 
وزیر سابق بهداشــت، ایران را پیشتاز مدیریت کرونا در جهان معرفی 
می کرد و بهرام عین اللهی، وزیر بهداشت در دولت سیزدهم هم بارها 
تاکید کرد که ایران با وجود تحریم ها از موفق ترین کشور ها در پیشگیری 

و درمان کرونا بوده است. این درحالی است که بسیاری از کارشناسان 
معتقدند، تصمیمات گرفته شده برای مدیریت بیماری در ایران، شفاف 
نبود و نمره خوبی نمی توان به آن داد. یونسیان هم به این موضوع اشاره 
می کند و می گوید، در آن دوره، مدیریت کرونا به دلیل نبود فرماندهی 
واحــد، با چالش مواجه شــد: »آن زمان وزارت آموزش وپرورش رأســاً 
تصمیم می گرفت که مدارس برقرار باشــند و وزارت بهداشت تصمیم 
می گرفت که تعطیلی اعلام شــود. حتی تشکیل ستاد کرونا هم مءثر 
نبود، چراکه پیش ازآن چندین نهاد بودند که می توانســتند عهده دار 
همین نقش باشند ازجمله شورایعالی سلامت و امنیت که رئیس آن، 
رئیس جمهوری است و بسیاری از وزرای کشور هم در آن حضور دارند، 
یا ستاد بحران و ستاد پدافند غیرعامل. اما یک ستاد دیگر به نام کرونا 
تشکیل شــد که تا مدت ها رئیس جمهوری هم در آن شرکت نمی کرد 
و این بزرگترین اشتباه بود. چطور می توان انتظار داشت که در چنین 
ستادی، یک وزیر از وزیر دیگر تمکین کند؟« او ادامه می دهد: »ما در آن 
دوره، فقدان مدیریت واحد و تاثیرگذار داشتیم، بماند که فرهنگستان ها 
هم ساز خودشان را می زدند و بســیاری از افراد دلسور به نوعی ایفای 
نقش می کردند. ســتاد ملی کرونا هم نقش مؤثری نداشــت، چراکه 
درون ســتاد، تعامل کافی وجود نداشت. مشکل اینجاست که ما آن 
زمان با وضعیتی مواجه بودیم که دانش آموزان مدرسه می رفتند و باید از 
مسئول مدرسه سوال می کردند که کلاس شان برگزار می شود یا خیر! 
اما مسئول مدرسه با چه اطلاعات و براساس چه ضوابطی باید به این 
سوال پاسخ می داد؟« او می گوید، یکی از نقاط ضعف دیگر در پاندمی 
کرونا که باعث شــد نمره مردودی به ایران داده شود، نبود تعامل بود: 
»حتی تعارض منافع هم در این دوران به درستی مدیریت نشد. بسیاری 
از تصمیم گیرندگان دوره کرونا، صاحبان سهام شرکت های تولیدکننده 
یا واردکننده دارو و تجهیزات پزشکی بودند. البته ذات چنین وضعیتی 
به معنی فساد نیست اما مصداق تعارض منافع است. نباید این افراد 
در تصمیم گیری ها نقش ایفا می کردند. نبود مدیریت درست تعارض 
منافع منجر شد تا شفافیتی در این حوزه وجود نداشته باشد.« به گفته 
یونســیان، این وضعیت باعث شد که تصمیمات، پشت درهای بسته 

گرفته شود و شفاف سازی وجود نداشته باشد. 

اختراع چرخ از نو  �
»برخلاف مســئولان وقت که نمره قبولی به خودشــان می دهند 
اما به نظر من، این نمره قبولی قابل قبول نیست و باید به گونه ای عمل 
کنیم که حداقل در پاندمی بعدی، این اشــتباهات تکرار نشود.« این 
آخرین نکته ای است که یونسیان به آن اشاره می کند و می گوید: »ما 
این ظرفیت را داشــتیم که تصمیمات بهتری بگیریــم و نیاز هم نبود 
که چرخ را از نو اختراع کنیم. همان زمان ســازمان جهانی بهداشــت 
دستورالعمل های زیادی ارائه می کرد که در مؤسسه علمی تحقیقات 
 ـکه یکی از نهادهای دانشگاه علوم پزشکی تهران و وابسته  ســلامت 
 ـترجمه و به سرعت در اختیار مسئولان مختلف  به وزارت بهداشت بود 
قرار می گرفت، اما این اطلاعات به دست همه می رسید؛ به جز کسی 
که تصمیم گیرنده باشد. ما همان زمان درباره اینکه مدارس بسته شود 
یا خیر، مستندات ترجمه شده از سازمان جهانی بهداشت، یونیسف و 
صلیب ســرخ را ارائه کردیم و مبنی بر این بود که مدارس باید آخرین 
جایی باشند که در این شرایط تعطیل شوند.« او ادامه می دهد: »حتی 
یک نفر از مسئولان پیدا نشــد که به ما بگوید، این مزخرفات چیست 
کــه ترجمه کرده اید؟ تا ما از خودمان دفاع کنیــم. آیا از این نهادهای 
بین المللی، مرجعی مهم تــر و قابل قبول تر  بود که به توصیه های آنها 
استناد کنیم؟ در دستورالعمل های ابلاغی در کشور هیچ استنادی به 

این توصیه ها و پروتکل های جهانی نداشتیم.« 

مسابقه واکسن سازی �
امید به رهایی از کرونا با کشــف واکســن ها قوت گرفت. ســرعت 

اـه اـریوی اشتبـ سنـ
هم میهن در گزارشی تحلیلی، سیاست های مقابله با کووید19 در ایران، سرانجام تولید 
واکسن، پروتکل های درمانی، مرگ و میرها و کم کاری در 47 ماه گذشته را بررسی کرد  

آتش بیماری در ایران  �
اعلام رســمی اولین مورد ابتلا به کرونا در ایران، اوایل اســفندماه 
1۳۹8 بود؛ در روزهایی شــبیه به حالا، در حوالی انتخابات مجلس. 
شهر قم کانون شیوع کرونا عنوان شد و وزارت بهداشت اعلام کرد این 
شهر باید در قرنطینه قرار بگیرد تا همه کشور درگیر این ویروس نشود، 

اما برخی نهادها با قرنطینه شدن قم مخالفت کردند.
تبدیل شدن قم به کانون کرونا، زمانی بیشتر مورد توجه قرار گرفت 
کــه ترکیه مرزهای خود را به روی ایران بســت و فخرالدین کوجا، وزیر 
بهداشت ترکیه، خواستار قرنطینه شــدن شهر قم شد. او همان زمان 
اعلام کرد که اگر ایران، قم را قرنطینه می کرد، نیازی به بســتن مرزها 
نبود؛ تعللی که البته همزمان با آغاز سفرهای نوروزی منجر به تسریع 
شیوع بیماری به سایر مناطق کشور شد. همان زمان علیرضا رئیسی، 
معاون وقت وزیر بهداشت، به این موضوع اذعان کرد و گفت: »حدود 

40 درصد افراد در تهران به توصیه ها گوش نکردند و به سفر رفتند.« 

درست 4 ســال از طلسم جهان با کووید19 می گذرد؛ 23 ژانویه 2019، همان روزی که 
چین درِ خانه های ووهان را به روی مردمش بست. چند روز بیشتر نگذشت که ووهان 
چین به شــهر ارواح تبدیل شــد؛ درست شبیه فیلم های ترســناک هالیوود که البته 
هیچ بازیگر سرشناســی نداشــت. کارگردان تریلر ترســناک دنیای قرنطینه ووهان، 
همان دشمن میکروسکوپی بود که می گفتند داستانش را از یک بازار شلوغ غذاهای 
دریایی در ووهان آغاز کرد؛ جایی که ویروس از حیوان به انسان  منتقل شد و جهش 
کرد تا زنجیره ای از رویدادهای عجیب وغریب یک بیماری مرگبار را در جهان رقم بزند. 
کروناویــروس جدیــد که بعدهــا  SARS-CoV-2 نام گرفت، در کمتــر از 40 روز به یک 
بیماری همه گیر جهانی بدل شــد که تاب آوری بشر را آزمایش کند و توانمندی علمی 
جهان را هدف بگیرد. هرچند خسارت های ویرانگرش درنهایت به دیوار پیشرفت های 
پزشــکی خورد، امــا تحولات عجیبــی را در جوامع مختلــف ثبت کرد. از زمان شــیوع 
تا کنون ویروس کرونا با هر جهش، ســویه های جدیدی رونمایی کرده و جان نزدیک 
بــه 7 میلیون نفــر از مردم جهان را گرفته و بیش از 702 میلیــون نفر هم ابتلا به آن را 
تجربه کردند. از این تعداد ســهم ایــران از ابتلا، بیش از 7 میلیــون و 500 هزار نفر و 
سهم مرگ هم نزدیک به 150 هزار نفر است. البته چندروز پیش علی اکبر حقدوست، 
رئیس کمیته اپیدمیولوژی ستاد ملی مقابله با کرونا در دولت دوازدهم، در گفت وگو 
با »اعتماد« اعلام کرد، آمار فوتی های کرونا در کشــور 1/9برابر گزارش رســمی دولت 
بوده است. نتایج پژوهش محققان دانشگاه علوم پزشکی اردبیل هم نشان می دهد 
که در مقابل آمار رســمی دولــت از مرگ های کرونایی در فاصلــه بهمن ماه 1398 تا 
بهمن ماه 1401 ـ که عدد 136166 نفر بوده ـ شمار تخمینی مرگ ها بر اثر ابتلا به کرونا 
در کشــور در این بازه زمانی 240390 مورد اســت، درحالی که بسیاری از کارشناسان 
حــوزه ســلامت معتقدند، اگر اقدامــات مدیریتــی و درمانی مطابق بــا پروتکل های 
جهانی انجام می شــد یا در خرید واکســن ها تعلل صورت نمی گرفت، آمار مرگ های 

کرونایی در کشور این میزان افزایش پیدا نمی کرد.
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