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 گلایه نظام پرستاری 
از سهمیه های آزمون

رئیس کل سازمان نظام پرســتاری با بیان اینکه آزمون 
اســتخدامی وزارت بهداشت براســاس استانداردهای 
سازمان اداری و اســتخدامی برگزار می شود و منطبق 
بــا نیاز واقعی بیمارســتان ها نیســت، گفته اســت که 
اگرچه قدردان برگزاری آزمون اســتخدامی هستیم اما 
گلایه هایی نسبت به چگونگی تخصیص سهمیه های 
دانشگاه های علوم پزشــکی در این آزمون استخدامی 
وارد است. به گزارش ایسنا، احمد نجاتیان با بیان اینکه 
آزمون اســتخدامی وزارت بهداشت پس از کش وقوس 
یک ساله برگزار می شود، گفت: قدردان برگزاری آزمون 
استخدامی وزارت بهداشت هستیم؛ چراکه بخشی از 
نیاز نظام سلامت با برگزاری این آزمون استخدامی رفع 
می شــود. تصمیم بر این بود که آزمون اســتخدامی در 
سال گذشته برگزار شود، اما زمان برگزاری این آزمون به 
سال جدید موکول شد. ۱۱هزار پرستار و چهار هزارنفر 
در حوزه فوریت های پزشکی جذب می شوند که مجموع 
آنها به ۱۵هزارنفر در گروه پرستاری می رسد که عددی 

بزرگ قلمداد می شود.

الگوی تابستانه در ایران
رئیــس مرکــز ملی پیش بینــی و مدیریت بحــران وضع 
هوای سازمان هواشناسی، از استقرار الگوی تابستانه و 
اســتمرار هوای گرم در کشور خبر داد. به گزارش ایسنا، 
صادق ضیاییان با تاکید بر اســتقرار شرایط تابستانه در 
سراســر کشــور گفت: »از روز چهارشــنبه )۲۵ تیرماه( 
شرایط تابســتانه در سراسر کشور مستقر شد. بر همین 
اســاس روند افزایش دما و اســتمرار هوای گرم در اغلب 
نقاط کشــور، دور از انتظار نیســت.« او با اشاره به اینکه 
شــدت گرما در روزهای مختلف در نقاط مختلف کشور 
متفاوت خواهد بود، گفت: »تا روز یکشنبه )۲۹ تیرماه( 
دمای هوای اهواز حدود ۴۹ درجه سانتیگراد پیش بینی 
می شود و در برخی نقاط استان خوزستان ممکن است به 
دمای ۵۰ درجه نیز برسند.« ضیاییان درباره دمای هوای 
تهران هم گفت: »روزهای جمعه و شــنبه، دمای هوای 
پایتخت به حدود ۴۰ درجه می رسد، حتی برخی مناطق 
جنوبی اســتان تهران می توانند دماهــای کمی بالاتر را 
نیز تجربه کنند و هوای تابستانه در کشور حاکم خواهد 
شــد.« او با تأکید بر لــزوم صرفه جویی در مصرف منابع 
انرژی ادامه داد: »باتوجه به کمبود منابع انرژی و تجربه 
سال بسیار خشکی که طی امسال همزمان با افزایش دما 
موجب افزایش مصرف آب و برق می شود، از مردم تقاضا 

می شود که در مصرف این منابع صرفه جویی کنند.«

 تایید رسمی 
حذف سرخک و سرخجه 

مدیر منطقــه ای ســازمان جهانی بهداشــت در منطقه 
مدیترانه شرقی )امرو(، حذف سرخک و سرخجه در ایران 
را به وزیر بهداشــت، درمان و آموزش پزشــکی کشورمان 
تبریک گفت. به گزارش ایســنا به نقل از وبدا، براســاس 
ارزیابی رسمی کمیسیون منطقه ای تأیید حذف سرخک 
و ســرخجه )RVC MR( وابســته بــه ســازمان جهانی 
بهداشت، جمهوری اســلامی ایران موفق شده است به 
حذف کامل بیماری های سرخک و سرخجه تا پایان سال 
۲۰۲۳ دســت یابد. این موضوع طی نامه ای رســمی از 
سوی دفتر نمایندگی سازمان جهانی بهداشت در ایران، به 
وزارت بهداشت اعلام و با تبریک دکتر حنان بلخی - مدیر 

منطقه ای سازمان جهانی بهداشت - همراه بوده است.
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شرکت مجتمع گاز پارس جنوبی

کنند: »ما باید در صداوسیما شبکه ای برای بحران داشته 
باشیم که خبر را از آن دریافت  کنیم و نوع اطلا ع رسانی آن 

با شبکه هایی که آن را تفسیر می کنند، متفاوت باشد.«
از ایجــاد دوقطبــی در  تاکیــد کمال الدینــی، دوری 
بحران هــای اجتماعــی بود؛ چــون این دوقطبی ســازی 
انســجام و یکپارچگی اجتماعی را تحت تاثیر قرار می دهد 
و آن را نادیده می گیرد. او اعتقاد داشت که در این شرایط 
انجمن های امدادرســان و رسانه ها در بحران نقش مهمی 
دارند و نباید به این سمت حرکت کنند. او نمونه های ایجاد 
این دوقطبی را به اشتراک گذاشــتن محتواهایی در طول 
جنگ دانست که استرس و دوقطبی های جامعه را تشدید 
می کرد؛ روندی که برخلاف توصیه های مربوط به حمایت 
اجتماعی اســت، چون هرچه وحدت و انسجام اجتماعی 
بیشــتر باشــد، مردم می توانند با فشــارهایی که از طریق 
دشمن و عوامل اســترس زا ایجاد می شود، مقابله بهتری 

انجام دهند. 
دبیــر گروه جامعه شناســی مصایــب و بلایای طبیعی 
انجمن جامعه شناسی کارآفرینی و اشتغال های حمایتی 
به خصوص از شــغل های فصلی، ارتقای سلامت روان در 
منطقه، اســتفاده از درمان های گروهــی، توانمندکردن 
از ســازمان های  آســیب پذیر، کمک گرفتــن  گروه هــای 
مشــارکت کننده و حضــور در اجتماعــات مردمی منطقه 
بحــران زده را بخشــی از اقدامــات مربــوط بــه حمایــت 
اجتماعی ای دانســت که باید قبل و بعد از بحران به مردم 
ارائه شود: »در پروتکل های مطرح شده، موضوع حمایت 
اجتماعی کمتر دیده شــده که شــاید یکــی از دلایل  آن، 
آشنایی کمتر با آن است. در جنگ ها بیشتر بحث سلامت 
روان مطرح می شــود درحالی که این دو موضوع با هم در 
ارتباط اســت. قبل از وقــوع یک بحران بایــد پیوندهای 
اجتماعــی را تقویت کنیم، در مدارس مهارت های زندگی 
و مدیریت بحران را آموزش دهیم. باید حتماً حمایت های 
روانــی و اجتماعی در بحران  به صــورت جزئی موردتوجه 

قرار گیرد.«

برنامه ملی پاسخ اضطراری نظام سلامت �
نصیری در این نشســت درباره اقدامات دســتگاه های 
مســئول در زمینه خدمات روانــی و اجتماعی توضیح داد 
و گفــت: »ما از ابتدای جنگ، سیاســت ارتباط با دو گروه 
افراد آســیب دیده و جمعیت عمومــی را در پیش  گرفتیم. 
نمونه آن همکاری انجمن های روانشناسان و روانپزشکان 
و معرفــی پلتفــرم ایران یــار بــه جمعیت عمومــی بود که 
اطلاعات مورد نیاز مردم به کمک آن در دسترس شان قرار 
می گیرد. این روزها جلســات خوبی با پلتفرم های اقتصاد 
دیجیتال مثل دیجی کالا، تپســی و آگاپه برگزار کردیم که 
بتوانیم محتواهای تولیدشــده برای افزایش آگاهی مردم 
را از طریــق آنها توزیع کنیم. بخشــی از خدمات مربوط به 
گروه های آســیب پذیر در داخل بیمارســتان ها و از طریق 
اداره هــای مددکاری اجتماعی تخصصی انجام می شــود 
که پروتکل های ویژه ای دارند. افراد آســیب دیده از لحظه 
ترخیص از بیمارســتان به شــبکه بهداشــت وصل شده و 
کارشناســان ســلامت روان هم ارزیابی های اولیه را انجام 
می دهنــد و در صورت نیاز به مراکزی مانند ســراج ارجاع 

داده می شوند.«
بــه گفتــه او بخــش دیگــری از خدمــات مربــوط بــه 
حمایت های اجتماعی و روانی به افرادی ارائه می شود که 
خانه های خود را از دست داده و درحال حاضر در ۱۱ هتل 
شهر تهران اسکان داده شــده اند: »اختلال استرس پس 
از ســانحه، ابزارهایی برای شــناخت دارد و در بسیاری از 
موارد ســریع برچسب آن به افراد زده می شود، درحالی که 
در هفته هــای اول بعضی نشــانه ها طبیعی اســت و افراد 
با کمــک خدمات روانی و اجتماعــی، از این مراحل عبور 
می کنند. بخش زیادی از کســانی که در هتل های تهران 
زندگی می کننــد این خدمات را دریافــت می کنند و همه 
فرآینــد غربالگــری اتاق به اتــاق و در همه ایــن ۱۱ هتل 
انجام و نیازهایشــان مشخص می شــود. بعد از غربالگری 
افراد اسکان داده شده در هتل ها، در صورت نیاز به مراکز 

تخصصی مانند سراج معرفی می شوند.«
نصیری توضیــح داد که مدل ایــن غربالگری در زمان 
بحران های طبیعی مانند ســیل و زلزله متفاوت با روزهای 
جنگ اســت؛ روزهایی کــه با مناطق پراکنــده جنگ زده 
روبــه رو بودیم و نیاز به جنس متفاوتی از مداخله داشــت: 
»یکی دیگر از اقدامات انجام شده در این مورد،  راه اندازی 
خط ۴۰۳۰ با همکاری بنیاد برکت و وزارت بهداشــت بود 
که تعداد زیادی از همکاران ما در مجموعه سلامت در این 
خط مشغول به ارائه مشــاوره شدند و در ادامه هلال احمر 
هم به این روند اضافه شــد. ســازمان بهزیســتی هم یکی 
دیگر از دســتگاه هایی بود که  با خط ۱۴8۰، مشاوره های 

لازم را برای مردم فراهم می کرد.«
مشــاور اجتماعی وزیر بهداشت درباره مراحل حمایت 
اجتماعی در اســناد مدیریت بحران توضیح داد و از چهار 
مرحلــه؛ کاهش خطر، آمادگــی، بازیابی و پاســخ گفت. 
بــه گفته او، هرآنچه بایــد برای آمادگــی در برابر بحران ها 
انجام شــود، مربوط بــه مرحله آمادگی اســت و اقداماتی 
مثل آمــوزش و رویکردهای اجتماع محور و شبکه ســازی 
دســتگاه ها باید در این مرحله انجام شــود. هرچه در این 
فــاز بهتر عمل شــود، در زمان پاســخ به بحــران، موفق تر 

خواهیــم بود. او تاکید می کنــد از لحظه ای که یک بحران 
رخ می دهد، فاز پاســخ آغاز می شــود و بســته بــه نوع آن 
ادامــه دارد. درفــاز پاســخ، بــا محدودیت زمــان و منابع 
روبه رو می شــویم و اگر آماده نباشیم، سخت تر از آن عبور 
می کنیم. گام بعد از پاسخ نیز بازیابی، بازسازی و بازتوانی 
است و ســه مرحله دارد؛ بازیابی اولیه روانی و اجتماعی، 
میان مدت و همزمان با فرآیند پاسخ و بازیابی بلندمدت که 
تا زمانی است که جامعه به حالت قبل از بحران برگردد. او 
از زلزله بم گفت که بیش از ۲۰ سال از آن می گذرد و هنوز 
بازیابی بلندمدت برای شهر و شهروندان رخ نداده و روابط 
افــراد و زیرســاخت های آن هنوز به حالت قبل برنگشــته 
است. نصیری تاکید کرد که در همه این مراحل می توانیم 

حمایت روانی و اجتماعی داشته باشیم. 
معــاون اجتماعــی وزیر بهداشــت ادامــه داد: »امروز 
مــا در مرحله بازیابــی پس از جنگ تحمیلی اســرائیل به 
ایران هســتیم، اما همزمان در مرحله آمادگی برای جنگ 
احتمالــی و بحران هــای بعدی هم قرار داریــم. این یعنی 
همزمان که در فرآیندهــای حمایت اجتماعی خدماتی را 
به مردم و امدادگران ارائه می دهیم تا به حالت بهتر از قبل 
خود برگردند، در مرحله  بین بحران قبلی و بعدی هم قرار 

داریم.« 
چــه برنامه هایی بــرای حمایت روانــی و اجتماعی در 
ایــران در فاز پاســخ وجــود دارد؟ نصیــری توضیح داد: 
»بالاتریــن ســند مــا درزمینه مدیریــت بحــران که همه 
برنامه هــای حمایــت اجتماعــی بحران طبــق آن تعریف 
می شود، ســند مدیریت بحران کشــور است که سال ۹8 
توســط رئیس جمهــور وقت ابــلاغ شــد. زیرمجموعه آن 
یک ســند راهبرد ملــی مدیریت بحران و ســه برنامه ملی 
نوشته شــده اســت که در ســال ۱۴۰۰ ابلاغ شده است. 
هرچه امروز دســتگاه ها انجام می دهند براســاس همین 
برنامه های ملی اســت و اجرای آن برای همه دســتگاه ها 
ضروری است. اولین چالش ما این است که هنوز بسیاری 
از دســتگاه ها مســلط به این برنامــه نیســتند. تغییرات 
مدیریتــی، چالش هــای جدی ایجــاد می کنــد و افراد از 
قوانین و تکالیف خود مطلع نیســتند. در کنار این سند، 
دســتورالعمل های موضوعی هم وجود دارنــد؛ نمونه آن 
برنامه حمایت روانی و اجتماعی وزارت بهداشت است که 
در سال ۱۳88 نوشته شــد. حدود شش سال بعد از زلزله 
بم طول کشــید تا یک برنامه حمایــت روانی و اجتماعی 
نوشته شود. سال ۱۳۹۱ هم سازمان مدیریت بحران یک 
طرح ملی بازتوانی و آیین نامه ای در این حوزه ابلاغ کرد. 
برنامه ملی پاسخ نظام سلامت هم در سال ۱۴۰۰ تصویب 
شــد و در چارچوب برنامه ملی پاســخ قرار دارد که سالانه 
بازنگری می شــود. یکی از دستورکارهای وزارت بهداشت 

بعد از جنگ این اســت که با همکاری دستگاه های دیگر 
ایــن برنامه  ملی را بازبینی کند تــا به نیازهایی که تا امروز 

کشور تجربه نکرده، پاسخگو باشد.«
نصیری جزئیاتی از برنامه ملی پاســخ اضطراری نظام 
سلامت را هم توضیح داد که طبق آن، خدمات مددکاری 
اجتماعی مســتمر به بازماندگان دیده شــده است و آنها 
مکلــف شــده اند برای مشــکلات اقتصــادی و اجتماعی 
بازمانــدگان، برنامه ریــزی کننــد: »عــلاوه بــر جمعیت 
آســیب دیده،  همه گروه هایــی که به آنها خدمت رســانی 
کردنــد هم بایــد موردتوجــه قــرار گیرنــد و آموزش های 
خودمراقبتــی دریافت کننــد. آنها باید آمــاده مواجهه با 
بحران باشند و تاب آوری روانی و اجتماعی خود را افزایش 
دهند. وقتی افراد وارد میدان می شــوند بحث پیشگیری 
از آســیب های احتمالــی هم مطــرح می شــود. در زمان 
جنگ باتوجه به نیازهای این بحران، آموزش هایی را برای 
مددکاران اجتماعی فعال در وزارت بهداشت، هلال احمر 

و بهزیستی انجام دادیم.«
در جریــان حملات اســرائیل بــه ایران، ســازمان های 
بهزیستی و هلال احمر هم دســتورالعمل هایی برای ارائه 
حمایت های روانی و اجتماعی در دســتور کار قرار دادند و 
تیم های سحر از سوی هلال احمر و تیم های محب از سوی 
بهزیستی فعال شدند. این تیم  ها دستورالعمل هایی دارند 
که زیرمجموعه برنامه ملی پاســخ نظام سلامت پیش بینی 
شــده است. علاوه بر این در وزارت بهداشت هم راهنمای 
مداخلات تخصصی برای مددکاران اجتماعی وجود دارد 

که سال ۱۴۰۰ ابلاغ شد.  
نصیــری اعلام کرد که مســئول اصلی ارزیابی ســریع 
نیازهای روانی و اجتماعی، وزارت بهداشــت است و چهار 
کارکرد اصلــی دارد که غربالگری جمعیت آســیب دیده و 
مداخــلات روانی و اجتماعی برای گروه های آســیب دیده 
و امدادگران هم بخشــی از آن اســت: »ما تلاش می  کنیم 
بُعد ســلامت اجتماعی را به کمک ســازمان بهزیســتی و 
انجمن هــای تخصصی مثل انجمن مــددکاران اجتماعی 
تقویت و از مشــارکت بیشــتر دستگاه ها اســتفاده کنیم. 
مداخلات حمایت روانی و اجتماعی در بحران ها ســه بعد 
دارد؛ روانشناس، پزشک یا روانپزشک و مددکار اجتماعی 
که مجمــوع فعالیت های آن در ترکیب بین دســتگاه های 
وزارت بهداشــت، هلال احمر و بهزیستی انجام می شود. 
هرچه این تیم ها از قبل بهتر کار کرده باشــند، می توانند 
ابعاد جســمی و روانی را بهتر پوشــش دهنــد. مهم ترین 
چالش ما در ارزیابی سریع حمایت های روانی و اجتماعی، 
داده و اطلاعــات اســت و حتمــاً در ارائــه خدمــات هــم 
چالش هایی ایجاد می شــود؛ چون ممکن است به برخی 

افراد دسترسی نداشته باشیم.«
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