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 معاون مرکز ســامت محیط و کار وزارت بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی 
گفــت: همه اصنــاف و مراکز صنعتی از امروز باید با ثبت نام در ســایت وزارت 
بهداشــت و امضــای تعهدنامــه مجوز بازگشــایی بگیرنــد در غیر ایــن صورت 
فعالیت آنها غیرقانونی اســت. محســن فرهــادی  افــزود:  از امروز صبح همه 
مالکان، مدیران و متصدیان واحدهای صنفی و صنعتی، مثلًا مسئول نانوایی 
salamat.gov. نــه کارگــران آن، بایــد بــه ســایت وزارت بهداشــت، بــه آدرس

ir مراجعه کنند و اطلاعات خودشــان را شــامل کد ملی، آدرس و مشــخصات 
واحــد صنفــی و صنعتــی وارد کننــد و تعهــد دهنــد که مقــررات بهداشــتی را 
رعایــت می‌کننــد و می‌توانند با رعایت شــرایط بهداشــتی فعالیت خودشــان 
را منطبــق کننــد. وی  افــزود: مالکان و مدیران واحدهــای صنفی و صنعتی که 
تعهدنامــه وزارت بهداشــت را امضــا می‌کننــد، متعهــد به اجــرای پروتکل‌ها 
هســتند. وزارت بهداشت با همکاری نیروی انتظامی، تعزیرات، بازرسان اتاق 
اصناف و بازرســان دفاتر خصوصی خدمات ســامت بر کار این مراکز نظارت 
دارنــد و در صــورت تخلــف واحدهــای متخلف پلمــب می شــوند. وی با بیان 
اینکه رد وبدل پول نقد در نانوایی‌ها ممنوع اســت افزود: باید جلوی نانوایی یا 
واحد صنفی میزی گذاشــته شــود که مردم وارد نشــوند و مردم باید به رعایت 
فاصله اجتماعی حداقل یک متری تشــویق شوند. در مورد نانوایی فقط کسی 
که نان به مردم می دهد باید ماســک و دســتکش داشــته باشد و شاطر و بقیه 
کادر نانوایی ملزم به استفاده از این وسایل نیستند. گذاشتن میز بیرون نانوایی 
نیــز ممنوع اســت. فرهادی  دربــاره انتقال کرونا از طریــق آب نیز گفت: امکان 
حضور ویروس در آب هســت. میزان کلــر در تصفیه‌خانه‌ها باید از نیم درصد 
بــه ۸ دهــم درصد افزایش یابد در این صورت ویروس کرونا یا کاملًا از بین می 
رود یا غیرفعال می‌شــود بنابراین از نظر آب شــرب تصفیه شده نگرانی وجود 
ندارد. فرهادی با اشاره به اینکه همه زباله‌های خانگی عفونی تلقی می‌شوند، 
افزود: در این پروتکل‌ها آمده اســت که جمع‌آوری دســتی زباله ممنوع است و 
کارگران جمع‌آوری زباله باید لباس محافظتی کامل داشته باشند. زباله‌گردی 
نیز در همه شــهرها و روســتاها به طور کلی ممنوع است و شهرداری‌ها مسئول 
ممانعت از این کار و مسئول دفع بهداشتی زباله‌ها هستند. دفع زباله‌ها نیز باید 
به شــکل سوزاندن باشــد به جز اقلامی که برای بازیافت تفکیک می‌شود. او با 
اشــاره به مخالفت وزارت بهداشــت مبنی بر اجرای طرح ترافیک در گام دوم 
طرح فاصله‌گذاری اجتماعی گفت: در مورد تاکســی‌ها ابلاغ شــده است که در 
صندلی عقب بیش از دو نفر نمی‌توانند سوار کنند، اتوبوس‌ها نیز باید با نصف 
ظرفیــت و با رعایت فاصله در نشســتن صندلی‌ها فعالیت کننــد و در متروها 
هم فرد ایستاده‌ای نباشد و در صندلی‌ها فاصله نیم تا یک متری رعایت شود. 
اجرای این پروتکل‌ها موجب صف می‌شــود بنابراین از شهرداری خواسته‌ایم 

فعلًا طرح ترافیک را اجرا نکند.

 اجرای فاصله‌گذاری اجتماعی در اتوبوس‌های 
پایتخت از امروز

حمیده امینی فرد/  امروز اجرای طرح فاصله گذاری اجتماعی وارد مرحله تازه 
ای می شود، ادارات دولتی هفته گذشته با یک سوم ظرفیت ، فعالیت خود را 
آغاز کردند و  از امروز قرار اســت در یک مدل پلکانی، این ظرفیت به دوســوم 
افزایــش یابد. مراکز آموزشــی، فرهنگی ، تفریحی و برخــی اصناف غیر ضرور 
همچنان تعطیل هستند، سی ام فروردین ماه فعلًا آخرین زمان تعطیلی ها 
اعلام شــده اســت، اما رفتار مردم تعیین کننده زمان پایان قرنطینگی اســت. 
تهران در هفت روز گذشــته با یک رفتار متفاوت ترافیکی روبرو شد، علی رغم 
همــه هشــدارها و توصیه ها، برخــی از اصناف و مغــازه داران ) غیــر ضرور( به 
صورت خودسرانه اقدام به بازگشایی کسب و کار خود کردند و سختگیری برخی 
کارفرمایان در برابر کارمندان و کارگران موجب شد تا شهر به روزهای پرازدحام 
و عادی خود برگردد. به طوریکه زنگ خطر وضعیت قرمز در پایتخت به صدا 
درآمد و  موج نگرانی ها را بالا برد. هفته گذشته اتوبوس های بی آر تی و واگن 
های مترو در ســاعاتی با شــلوغی های خیره کننده مســافران مواجه شدند ، به 
طوریکه برخی ها بی توجه به رعایت پروتکل های بهداشــتی ، در فاصله های 
چند سانتی متری از یکدیگر بدون دستکش و ماسک قرار گرفتند تا طی یک روز 
میزان مراجعه به کلینیک های درمانی را به ٣٠ درصد افزایش دهند، با توجه 
بــه بــروز علایم ویروس کرونــا طی ١٤ روز، همچنان بایــد منتظر ماند تا نتیجه 
این بی توجهی تا پایان این هفته مشخص شود! با اینهمه با توجه به افزایش 
چند برابری حضور مردم در ادارات و خیابانها از امروز، تمهیدات ویژه ای برای 
رعایت فاصله اجتماعی در نظر گرفته شده است. ظاهراً اجرای طرح ترافیک 
از امروز به شــرایط عادی برمی گردد، در این صورت ، با افزایش چند درصدی 
استفاده کنندگان از مترو و اتوبوس مواجه خواهیم شد. در هفته گذشته بخشی 
از ترافیک خودروها به علت استفاده از خودروهای شخصی گزارش شده بود، 
به گفته مدیرعامل شرکت اتوبوسرانی، این سازمان امروز با همه ظرفیت خود 
و با استفاده از بیش از ٥ هزار و ٥٠٠ دستگاه به استقبال مسافران می رود و علاوه 
بر این اتوبوس های دربستی نیز به کمک شهر می آیند، این اتوبوس ها اغلب 
ســرویس ادارات و سازمان ها هستند و ارتباطی به بخش خصوصی و عمومی 
ندارنــد، کرایــه آنهــا نیز متفــاوت از کرایــه های عادی اســت. محمــود ترفع به 
»ایران« می گوید: فعلًا از اتوبوس‌های بین شهری استفاده نخواهد شد، بحث 
رزرو هــم مربوط به همین شرکت‌هاســت که با اســتفاده از نرم افــزار به همراه 
و تعییــن مبدأ و مقصد ، شــهروندان می توانند صندلی خــود را رزرو کنند. این 
اتوبوس ها در نقاطی که تقاضای سفر وجود داشته اما خط اتوبوسرانی نبوده، 
در برخی خطوط تندروی پرازدحام و همینطور در خطوط پرمسافر غیر تندرو 

به کار گرفته خواهد شد. 
اما به گفته او، تا زمانی‌که خروج از منزل دارای پروتکل نباشــد، ظرفیت برای 
اجــرای طرح فاصلــه گذاری محدود خواهــد بود. او تأکید می کند: متأســفانه 
خروج از منزل شــهروندان مدیریت نشده است و اگر مثل گذشته همه مردم 
بیرون بیایند ، با ازدحام اتوبوس ها روبرو خواهیم بود. ترفع با بیان اینکه طی 
هفته گذشته، تعداد مسافران اتوبوس یک دهم روزهای مشابه سال‌های قبل 
بــود، مــی گوید:رفتار مردم غیر قابل پیش بینی اســت و نمی دانیم این هفته 
چــه اتفاقی خواهد افتــاد، البته ما صندلی اتوبوس هــا را علامت گذاری کرده 
ایم اما نمی توان بر اجرای درست آن نظارت کرد، همه چیز به مردم بستگی 
دارد. به گفته او، اتوبوس‌ها و مینی بوس های رزروی باید با ٥٠ درصد ظرفیت 
خود در بخشــی از خطوط ثابت پر مســافر فعالیت کنند. البته این طرح فعلًا 
به صورت آزمایشــی اســت. بــا اینهمه او از مردم خواســت تا کمتــر از حمل و 
نقل عمومی اســتفاده کرده و سوار اتوبوس های شلوغ نشوند. از هفته گذشته 
طرح فاصله گذاری در تاکســی های پایتخت هم آغاز شــده و  رانندگان اجازه 
ندارند در صندلی عقب ، بیشتر از دو نفر سوار کنند. کرایه ها نیز تغییری نکرده 
است. توصیه اصلی اما همچنان استفاده از ماسک، دستکش و رعایت فاصله 

فیزیکی است.

افزایش 21 درصدی حداقل دستمزد کارگران در سال جاری
وزیــر تعــاون کار و رفاه اجتماعی گفــت: با افزایش۲۱ درصد حداقل دســتمزد 
ســال جاری کارگران، با احتســاب ســایرآیتم‌های پرداختی، حداقل دســتمزد، 
۵۵ درصد هزینه معیشت یک خانوار کارگری ۳.۳نفری را پوشش می‌دهد. به 
گزارش سایت  وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی، محمد شریعتمداری  گفت: 
شــورای عالی کار حداقل دســتمزد کارگران در ســال ۹۹ را با ۲۱ درصد افزایش 
نســبت به ســال قبل، به غیر از سایر مزایای مستمر، یک میلیون و ۸۳۵ هزار و 
۴۲۶ تومان تعیین کرد. برای ســایر ســطوح مزدی نیز این افزایش به میزان ۱۵ 

درصد به اضافه ۹۱ هزار تومان تعیین شد.

ویــروس کرونا همچنان قربانی مــی گیرد اما تلخی 
این واقعیت زمانی بیشــتر می شــود کــه  می بینیم 
خانــواده هــای جانباختــگان  ناشــی از  ایــن داغ و 
مصیبت  ، به خاطر شیوع بیماری کرونا نمی توانند 
برای عزیزان‌شان سوگواری کنند؛ آنها بدون برگزاری 
هر گونه مراســم ترحیــم و عزاداری بــا بغض هایی 
فروخــورده عزیزان‌شــان را بــه خــاک مــی ســپارند. 
آغوشــی بــرای گریســتن نیســت، کلمات تســلی به 
گفت و گوهایی کوتاه پشت تلفن و در فضای مجازی 
خلاصه شــده و اشک ها و حرف های ناتمام بر رنج 
این خانواده‌ها افزوده اســت. خانواده‌های مصیبت 
دیــده از کرونــا در تنهایی و مظلومیــت از رنجی می 
گذرند که آن را مرهمی نیســت. ســوگواری به سبک 
قرنطینــه و تنهایی بــر دل بازمانده ها ســایه افکنده 
است. آنها  نگران هستند. نگران از اینکه نکند کسی 
بخاطر ملاقات شــان بــه ویروس کرونا مبتلا شــود، 
کرونــا بیــن خانواده‌هــای داغدیده فاصلــه انداخته 
اســت آنقــدر کــه مظلومانــه و غریبانــه عزیزشــان 
را کفــن مــی کننــد و بــدون هیچ بوســه و آغوشــی از 
قربانیان خداحافظی می کنند. اما  باید این روزها از 
جانفشانی های کادر درمانی کشورهم گفت. آخرین 
آمارهــای وزارت بهداشــت نشــان مــی دهــد کــه  از 
ابتدای شیوع کرونا در ایران تا هفته اول فرودین ماه، 
43 نفر از کادر درمانی در راه مقابله با ویروس کرونا 

جان‌شان را از دست داده اند. 
پزشــکان و پرســتارانی که از آنها به عنوان رزمندگان 
خط مقدم مبارزه با ویروس کرونا  و شهدای خدمت 
یاد می شــود  خیلی از آنها به دلیل شــرایط  شغلی 
شــان از نزدیک خطر رویارویی با ویروس کرونا را به 
جان خریده اند و البته شماری هم در این راه شهید 
شده اند. شاید شــنیدن آمار فوت کادر درمان در اثر 
ابتلا به کرونا برای ما یک عدد و رقم باشــد اما برای 
خانواده‌هــای آنهــا  یعنی یــک عزیز از دســت رفته 
یعنی یک نفس برنیامده یعنی حسرت یک آغوش 
و آخریــن خداحافظی. خانواده‌های داغدیده‌ای  که 
به شــدت محتاج حضور بستگان شــان هستند تا از 
این داغ و شــوک عبور کنند اما مجبورند در شــرایط 
سوگواری قرنطینه‌ای خاموش و سرد عزیز از دست 
رفته شــان را راهی دیــار باقی کنند.در این گزارش  با 
جمعی  ازخانواده های مصیبت دیده کادر درمانی 
کشــور  گفــت و گو کردیــم  تا  روایت واقعــی  از  حال 
و هوای ســوگواری هــای تنها و غریبانــه را  به تصویر 

بکشیم.

ëëایثارگری دکتر برای احیای بیمار کرونایی 
همســر دکتــر موســی فتــح آبــادی متخصــص 
طب اورژانس بیمارســتان چمــران تهران می گوید 
همســرش در تاریخ 18 اســفند در بیمارستان فوت 
کــرده اســت. :» 10 روز مداوم تب و لرز داشــت نمی 
دانســتیم کرونا گرفته اســت . آن موقع این صحبت 
ها نبود. بعد از یک هفته عکس ریه متوجه شــدیم 
ریــه درگیر شــده و او  نمی خواســت ما بترســیم  در 
بیمارســتان بستری شــد. همســرم بیمار کرونایی را 
احیا کــرده بود. بعدهــا فهمیدنــد آن مریض کرونا 
داشــته اســت.« او در ادامــه می افزایــد :  خودم هم 
مبتــا شــدم امــا علائــم مــن خفیــف بــود. بــرادر و 
خانواده‌ام از همان روزهای اول کنارم بودند ما برای 
دکتر مراســم تشــییع جنازه هــم گرفتیــم خیلی ها 
سرخاکش آمدند همه خانه مان بودند البته مراسم 
رســمی نداشــتیم چون نمی توانســتیم هم مراسم 
بگیریم. واقعاً رفت و آمدهای اقوام به ما تسلی داد. 
من اعتقاد دارم هیچ برگی از درخت نمی افتد مگر 
خدا بخواهد کرونا بهانه ای شــد برای رفتن دکتر . او 

خیلی پاک رفت و شهید شد.«
ëëمثل جذامی ها به ما نگاه می کنند

اشک های همســر دکتر وحید منصف کسمایی 
فــوت  از  هفتــه  چنــد  گذشــت  از  بعــد  همچنــان 
همســرش جاری اســت. میهمــان ناخوانــده بر دل 
ایــن خانــواده نیــز داغ ســنگینی بــر جــای گذاشــته 
اســت. زخمــش ســر باز مــی کنــد و مراحــل ابتلای 
دکتر کســمایی به بیمــاری کرونــا را تعریف می کند 
او مــی گویــد : همســرم متخصــص طــب اورژانس 
در  را  طولانــی  هــای  کشــیک  کارش  بخاطــر  بــود 
بیمارستان به سر می برد. گاهی برای اینکه بیمارها 
 را تعیین تکلیف کند 36 ساعت تمام در بیمارستان 
مــی مانــد روز دوم اســفند مــاه بعــد از ســاعت هــا 
کشیک طولانی به خانه آمد  حال عمومی مساعدی 
نداشــت بــدون آنکــه ناهــارش را بخــورد رفــت که 
اســتراحت کنــد امــا غــروب آن روز با ضعــف و درد 
عضلانــی شــدید بیدار شــد و کــم کم تب بــروز پیدا 
کرد فردای آن روز علائمش شــدیدتر شد اما نتیجه 
سی تی اسکن ریه چیزی  نشان نمی داد دو روز بعد 
سرفه های شدید ادامه داشت بطوریکه تمام جدار 
قفسه سینه اش درد می کرد بعد از آن در اتاق ایزوله 
بیمارســتانی در ساری بستری شد این بار اسکن ریه 
نشــان داد ریه اش درگیر شــده از شدت تنگی نفس 
رمقی برایش نمانده بود سطح هوشیاری به قدری 
پاییــن آمــد که در نهایت به آی ســی یو منتقل شــد 
و بعــد از 10 روز اینتوبــی برایــش انجــام دادنــد و در 
نهایــت بعد از انجام دیالیز و کاهش فشــار خون در 

19 اسفند فوت کرد. همسر دکتر کسمایی  می افزاید 
: این مصیبت بطور ناگهانی کادر درمان را درگیر کرد 
چرا که روزهای اول چیزی از ویروس کرونا در کشــور 
اعلام نشــده بود و پزشکان بدون تجهیزات بیماران 
را معالجــه می کردند. او ردپای کرونــا ویروس را در 
ســوگواری عزیز از دســت رفته اش اینگونه توصیف 
مــی کنــد: دکتــر کســمایی از همــان روز اول در اتاق 
ایزولــه بــود بــا ایــن حــال مــن و دختــرم ماســک و 
دستکش داشــتیم و نکات بهداشــتی را رعایت می 
کردیم ما شــرایط روحی بســیار بدی داشتیم بعد از 
فوت دکتر هیچ کســی پیش ما نمی آید . حتی بعد 
از وفات مجبور شــدم به تنهایی ماشــینم را کارواش 
ببــرم تا ضد عفونی کنند در حالیکــه رمقی برای راه 
رفتن نبود . خانواده ها می ترســیدند و فاصله شــان 
را با ما حفظ می کردند .بستگان مان 10 متر آنطرف 
بودند ولی نمی توانســتیم همدیگر را بغل کنیم نه 
آنهــا ما را بغــل می کردند و نه ما نزدیک شــان می 
شدیم. در حالیکه اگر تا 40 روز اطرافیان عزادار، آنها 
را بغل کنند و گریه زاری کنند خودش تســلی بخش 
است در حالی که نه مادری و نه خواهری هیچ کسی 
نبــود آدم خودش را خالی کند. مصیبت وارد شــده 
یــک طــرف و نبود بســتگان مان از طــرف دیگر ما را 
اذیت کرد. همراه دو دخترم حس تنهایی و مصیبت 
کردیم همه این شــرایط را تحمل کردیم در حالیکه 
موقع تدفین دکتر بالای سرش نبودیم و نه جایی که 
می خوابد را خودمان انتخاب کردیم. دکتر منصف 

کســمایی خیلــی زحمتکــش، خوش نــام، صادق و 
مهربان و ساده بود اما تنها و مظلوم به خاک سپرده 
شــد.« همسر دکتر کســمایی که خودش نیز پزشک 
طب اورژانس است می گوید: خانواده های قربانیان 
کرونا بعدها از نظر روحی و روانی آسیب های بسیار 
جدی را بروز می دهند ما نتوانستیم  سوگواری کنیم 
هنوزهــم در مرحله انکار ســوگ هســتیم و باورمان 
نمــی شــود که دکتر نیســت. خانــواده ها نمــی آیند 
اگــر کســی هم لطــف کنــد از فاصلــه زیاد پشــت در 
راهــرو نگاهی به ما مــی اندازد. مثل جذامی ها با ما 
برخــورد می کنند. اما از حق نگذریم همکاران دکتر 
خیلی لطف داشــتند البته نمی تــوان به خانواده ها 
هــم خرده گرفت همه وحشــت کــرده اند مجبورند 
فاصله را حفظ کنند. من بخاطر ترس همســایه‌ها،  
خانه مان را دوبار ضدعفونی کردم تا اگر همسایه‌ای 
مریــض شــد نگوید ما مســبب بیماری هســتیم. ما 
ســزاوار ایــن گونــه برخــورد بعــد از فوت عزیــز مان 

نبودیم.«
ëëاو یک شیر زن بود 

شــیرین روحانی نژاد 52 ساله و  پزشک عمومی 
بیمارســتان پاکدشــت تهران نیز جــزو ده ها قربانی 
اســت کــه کرونــا خــزان عمــرش را رقم زده اســت. 
خواهــرش از یــادآوری بدرقــه ای بــا هیــچ بوســه و 
آغوشــی پشت گوشــی تلفن اشــک می ریزد. او می 
گوید:»اوضاع ما خیلی ســخت است. مادرم چشم 
انتظار خواهرم اســت. شــیرین برای خانواده ما هم 

پــدر بود هــم مادر. نمــی دانیم فقدانــش را چگونه 
تحمل کنیم. ما تنهاییم. کســی به خانه مان نیامده 
است البته خودمان هم اجازه نداده ایم بیایند. اقوام 
تلفــن می زنند و دلجویی می کننــد. با این وجود ما 
تلفن های مان را خاموش کردیم روزی 200 تا تلفن 
را بایــد جواب می دادیم 24 ســاعت باید پای تلفن 
بودیم ســخت بود طاقت نداشــتیم. تلفــن را قطع 
کردیم و با پدر و برادر و مادرمان اشــک ریختیم  اگر 
بســتگان مان مــی آمدند حرف می زدند و ســرمان 
شــلوغ می شــد سبک می شــدیم اما نشــد. تنهایی 

عزاداری کردیم. «
خواهــر دکتــر روحانــی نــژاد  ادامــه مــی دهــد: 
خانم.... واقعاً ســخت اســت مادرم خــودش کرونا 
گرفــت منتها علائمش خیلی خفیف بود اســترس 
زیــادی را ایــن روزهــا تحمــل کردیــم. تــک و تنهــا 
نشستیم و سوگواری کردیم.  کادر درمان روزهای اول 
امکانات نداشــتند خواهرم می‌گفت ما ماسک »ان 
95« نداریم و ماســک معمولی اســتفاده می کنیم. 
هفتــه ای دو مرتبــه شــیفت بــود نیمه دوم اســفند 
علائم تب و لرزش شــروع شد و بعد در بیمارستان 
مسیح دانشوری در تاریخ 28 اسفند فوت کرد او یک 

شیر زن بود.«
ëëپدرم  را تنهایی به خاک  سپردم 

علــی شــیخ مــرادی پرســتار بیمارســتان قائــم 
رشــت نیز از جملــه قربانیــان ویروس کرونا اســت.
خانــواده او نیــز ایــن روزهــا مثــل همه داغدیــده ها 
تنهایی سوگواری کرده اند. پسر این پرستار به ما می 
گوید: »شــرایط پیچیده بود غیــر از آنکه پدرمان را از 
دست دادیم شرایط و ارتباطات مان  هم باعث شد 
کنار آمدن با اتفاق ســخت تر شــود. بابــا جزو اولین 
پرســنلی بود که در بیمارســتان قائم درگیر شــد. در 
ابتدای شیوع کرونا شرایط نسبت به الان سخت بود 
خیلی شــوک سنگینی بود. بابا خیلی اذیت می شد 
همه از مــا فاصله می گرفتند طبیعی هم بود. بعد 
از آنکه بابافوت کرد من تک و تنها سر خاکش بودم 
وتنهایی  دفنش کردیم نفهمیدم  چه شــد ما اصلا 
مراســم  ســوم و هفتم پدرم را حــس نکردیم. البته 
بعــد از فوت بابا خودمــان را 20 روز قرنطینه کردیم 
تا مشــکلی برای کســی پیــش نیاید اما اقــوام خیلی 
کــم مــی آمدند بایــد رعایت مــی کردیم تا مشــکل 
دیگری پیش نیاید سعی کردیم تحمل کنیم. اقوام 
خریدهــای مــان را انجام مــی دادند و وســایل را در 

آسانسور می گذاشتند که تحویل بگیریم. 
شــرایط مــادرم خیلی ســخت اســت او پــدرم  را 
خیلی دوســت داشــت و این داغ بیش از همه ما بر 

دل او سنگینی می کند.«
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خانواده های  جانباختگان  کادر درمانی کشور از چگونگی  خاکسپاری عزیزا ن شان به »ایران« می گویند

سوگواری غریبانه برای شهدای خدمت 

اجتماعی

گزارش »ایران« از افزایش تنش‌های‌های خانوادگی ناشی از قرنطینه در دوران کرونا

خیز خشونت‌های خانگی در روزهای تعطیلی کلینیک‌های مشاوره !

 اختلافــات خانوادگــی و خشــونت خانگــی 
موضوعــی  اســت کــه ایــن روزهــا بــار دیگر 
با شــیوع بیمــاری کرونــا در خور توجــه قرار 
گرفتــه تا جایــی که دبیــر کل ســازمان ملل 
متحــد از افزایــش وحشــت‌آور آن در دوران 
قرنطینــه خبر می‌دهــد و از همــه دولت‌ها 
می‌خواهد در آیین‌نامه‌های  مبارزه با کرونا 
بــرای کاهــش  را هــم  دســتورالعمل‌هایی 
خشــونت علیه زنــان اعمال کنند. فرانســه 
بــه دنبــال  کــه  از کشــورهایی اســت  یکــی 
اعمــال محدودیت تردد در مجامع و تأکید 
بــر قرنطینــه خانگی بــا افزایــش ۳ برابری 
خشــونت‌های خانگی مواجه شــده اســت. 
در هنــد هــم در همان هفته‌های نخســتین 
قرنطینه خانگی این آمار به دو برابر رســید. 
برزیل نیز عنوان کرده تقاضا برای کمک در 
برابر خشونت‌های خانگی، ۴۰ تا ۵۰ درصد 
افزایش یافته ،اســپانیا کانادا و اســترالیا هم 
از ایــن موضــوع در امــان نمانده‌انــد .چین 
هــم که توانســت نفس کرونــا را بگیــرد، در 
جشن پیروزی بر کرونا با صف‌های طولانی 
متقاضیان طلاق مواجه شد. در ایران اما بنا 
به  ادعای مســئولان بهزیستی  آمار تماس 
با اورژانس اجتماعی و اعلام خشونت‌های 
خانگــی تغییر محسوســی نداشــته اســت. 
هرچند مدیرکل مشاوره و امور روانشناختی 
بــا خــط  افزایــش تماس‌هــا  از  بهزیســتی 
مشــاوره بهزیســتی خبر داده و می‌گوید ۵۰ 
درصــد این تماس‌ها مربوط به کروناســت. 
امــا تمــاس گیرنده‌هــا در ایــن ارتباطــات از 
نگرانی‌هــای خــود بــرای اعضای خانــواده 
و تــرس از مــرگ ســخن می‌گوینــد. بهــزاد 
وحیدنیا می‌افزایــد : روزانه ۴ هزار تماس با 
خط ۱۴۸۰ مشاوره گرفته می‌شود که بیشتر 
آنها مربوط به اســتان‌های تهران و فارس و 
کمترین مربوط به استان‌های یزد و خراسان 

جنوبی است.
ëë خانواده‌ها مهارت‌هــای اجتماعی  دوران 

قرنطینه  را نمی‌دانند
معاون امور اجتماعی سازمان بهزیستی  
هــم  در بــاره دلیــل افزایــش تماس‌هــای 
مردمــی بــه  »ایــران« مــی گویــد : در ایــام 
قرنطینه بسیاری از مطب ها و کلینیک های 
مشاوره تعطیل هستند و این امر باعث شده 

بســیاری از افــرادی که برای حل مشــکلات 
خود نــزد مشــاور می‌رفتند از ایــن خدمات 
محــروم شــوند، به همیــن دلیــل خدمات 
مشــاوره بهزیســتی برای کاهش التهابات و 
اســترس‌های ناشی از شــیوع بیماری کرونا 
وظیفــه ارائــه مشــاوره بــه افــراد جامعــه را 
بــر عهده گرفته اســت تــا از عوارض ناشــی 
از فشــارهای عصبــی در جامعــه بکاهــد. از 
ایــن رو نمی‌تــوان گفت کــه افزایش تماس 
بــه معنای افزایش خشــونت هــای خانگی 
است. قضاوت در مورد این موضوع نیازمند 

بررسی‌های تخصصی است.
حبیب الله مســعودی فریــد می‌افزاید: 
قرنطینــه خانگــی هماننــد شمشــیر دو لبه 
است که هم جنبه های مثبتی مانند امکان 
ارتباط بیشــتر اعضای خانــواده با یکدیگر و 
تحکیــم ارتباطــات را بــه همــراه دارد و هم 
می‌تواند به جنبه‌های منفی مانند افزایش 
تنش در میان اعضای خانواده منجر شــود. 
وی با اشاره به اینکه بسیاری از تماس‌هایی 
صــورت  بهزیســتی  مشــاوره  خــط  بــا  کــه 
روابــط  برقــراری  چگونگــی  بــه  می‌گیــرد، 
مناسب در میان اعضای خانواده اختصاص 
دارد، می‌گوید: مهارت های ارتباط مؤثر بین 
همســران، مدیریت تعــارض در خانواده و 
همچنیــن مهــارت فرزندپــروری، موضوع 
بســیار مهمی اســت که در همه جــای دنیا 
از جملــه ایــران باید بــه آن توجه بیشــتری 
داشت. استرس مشکلات اقتصادی و ترس 
از بیماری همگی مشــکلاتی هســتند که در 
زمــان اپیدمــی کرونا در میان افــراد جامعه 
دیــده می‌شــود و تنهــا کســب مهارت‌هــای 
اجتماعــی می‌توانــد ایــن تهدیدهــا را بــه 
فرصت تبدیل کند. در حقیقت در زمان پسا 
کرونا باید به تقویت این مهارت‌ها در میان 
اعضای خانواده توجه بیشــتری داشت چرا 
که در ســایه این مهارت‌هاست که می توان 
شرایط سختی همچون قرنطینه خانگی را 

به یک فرصت تبدیل کرد.
او در ادامــه بــا تأکیــد بــر فعالیت‌هــای 
مســتمر و شــبانه‌روزی اورژانــس اجتماعی 
اظهار می‌دارد : اورژانس اجتماعی براساس 
وظایــف ذاتی خــود یعنی مداخــات مؤثر 
در موارد همســرآزاری، کــودک‌آزاری و ...در 
ایــن ایــام آمــاده ارائــه هرگونه خدمــات به 
خانواده‌هاست. در این رابطه برای گروه‌های 
پرخطــر چندین کانال مجــازی و همچنین 

خــط فوریتــی ۱۲۳ در نظــر گرفتــه شــده و 
همکاران ما بــه صورت شــبانه روزی آماده 
گزارش گیری، ارزیابی خطر و ارائه خدمات 
هســتند. آنهــا به کلیــه وســایل و تجهیزات 
بهداشــتی مجهز شــده‌اند تا هنــگام نیاز به 
مداخله فوری با وجود ریسک بالا، در محل 

حادثه حضور پیدا کنند.
وی همچنیــن به ارســال پیامکــی برای 
افــراد جامعه اشــاره می‌کند و مــی گوید: در 
ایــن پیامک از افراد جامعه خواســته شــده 
در صــورت مشــاهده یــا مواجهــه با مــوارد 
کــودک آزاری و همســرآزاری در ایــام کرونا 
بــرای دریافــت خدمات اجتماعــی- روانی 
بــه صــورت رایــگان و شــبانه روزی با تلفن 
۱۲۳ اورژانــس اجتماعی بهزیســتی تماس 
بگیرند. امیدواریم که با اطلاع رسانی و آگاه 
سازی مردم از بروز هرگونه خشونت خانگی 
جلوگیری شــود و همچنین در صورت بروز 
این دســته از حوادث از افزایش آسیب های 

ناشی از آن پیشگیری شود.
ëëبدون آسیب به پسا کرونا برسیم

دکتــر محمدرضــا خدایــی روانپزشــک 
هم  با اشاره به دلایل بروز خشونت خانگی 
در ایــام قرنطینــه و برقــراری طــرح فاصله 
اجتماعی به »ایران« می‌گوید: بروز شــرایط 
جدید در جامعه با توجه به شــدت و میزان 
اثرگــذاری آن بر روی جوامع بشــری و نحوه 
و چگونگی پرداختن بــه آن می‌تواند اثرات 
متفاوتی به همراه داشــته باشــد. در شرایط 
فعلی، بیماری کرونا توانســته روش زندگی 
جدیــدی بــرای جلوگیــری از آســیب هــای 
احتمالــی و همچنین حفظ بقــا به جامعه 
تحمیل کند هرچند این شیوه زندگی موقتی 
اســت اما رفتا‌های خاصــی را می‌طلبد. وی  
می‌افزایــد : طرح قرنطینه خانگی و فاصله 
گذاری اجتماعی در شرایط کنونی موثرترین 
راه بــرای ادامــه حیــات اســت، هــر چند که 

تاکنون توانسته به بروز برخی مشکلات نیز 
منجر شود . 

چــرا که این شــیوه نیــز مانند هــر روش 
بــا  شــدن  اجرایــی  ابتــدای  در  جدیــدی 
مقاومت‌هایی مواجه شــد. همانند شــوکی 
کــه در ابتدا می‌توانــد واکنش‌های هیجانی 
ایجاد کند. وی می‌افزاید: به عبارت دیگر در 
این شرایط موقت، ارتباط بین افراد خانواده 
بیشتر شده و آنها ساعات بیشتری را در کنار 
یکدیگــر در خانــه حضــور دارنــد. افزایــش 
تعامــات فــی مابیــن اعضــای خانــواده و 
کاهش ســایر تعاملات اجتماعی  به بیشتر 
شدن تنش‌ها و حتی بروز خشونت خانگی 
منجر می شــود.  او در ادامه می گوید :یکی 
از دلایل مهم افزایش تنش‌ها در این روزها 
رعایــت بیش از حد اصول بهداشــتی برای 
مقابلــه بــا بیماری توســط یکــی از اعضای 
گونــه  وســواس  رعایــت  اســت.  خانــواده 
اصول بهداشــتی باعث قهر و خشــم  سایر 
افــراد خانواده خواهد شــد. موضوع بعدی 
افزایــش وظایف یکــی از اعضــای خانواده 
اســت. در حقیقــت بی‌عدالتــی در توزیــع 
نقــش افــراد در خانواده یکــی از مهمترین 
علل بروز تنش و اســترس در میان اعضای 
خانواده است. موضوع مسائل اقتصادی و 
تاثیر آن بر سبک زندگی نیز می‌تواند باعث 
بروز اختلاف و حتی خشــونت‌های خانگی 
در میــان اقشــار آســیب پذیر باشــد. مردی 
که درآمدش کم شده و هزینه تهیه وسایل 
بهداشــتی و مــواد ضدعفونی کننــده نیز بر 
وی تحمیل شــده از آســتانه تحمل پایینی 
برخــوردار خواهــد بــود. در ایــن میــان اگــر 
یکی از اعضای خانواده به نوعی مشــکوک 
یــا درگیر ابتــا به بیمــاری کرونا باشــد می 
تواند ســطح اســترس و اضطراب خانواده 
و بــه دنبال آن بروز اختلافــات و تنش ها را 

افزایش دهد.

پرستو رفیعی
خبرنگار

معاون امور اجتماعی و فرهنگی شهردار تهران اعلام کرد

  تشکیل کارگروه »سوگ« 
برای حمایت از داغدیدگان کرونایی درتهران

گروه اجتماعی : معاون امور اجتماعی و فرهنگی شهردار تهران با تأکید بر ضرورت اجرای 
مداخلات روانی- اجتماعی در روزهای کرونایی برای داغدیدگان گفت: کارگروه تخصصی 
»ســوگ« برای حمایت‌ و همدردی با این افراد در شــهرداری تهران تشــکیل شــده است. 
محمدرضا جوادی یگانه با بیان اینکه این روزها برای بازماندگان متوفیان شرایط سوگواری 
و عزاداری فراهم نیست، به ایرنا گفت: به دلیل شیوع کرونا در کشور نه تنها امکان اجرای 
آداب و رســوم ســوگواری و عــزاداری جمعــی که تأثیر زیــادی بر پذیرش مــرگ عزیزان و 
سازگاری با شرایط جدید دارد فراهم نیست بلکه به دلیل پیشگیری از ابتلا به بیماری کرونا 
به شکل فیزیکی در کنار سوگواران بودن و...هم توصیه نمی‌شود. وی بیان کرد: به همین 
منظور ضمن تعامل با وزارت بهداشــت و ســایر متخصصان بــرای ایجاد هم‌افزایی بین 
سازمانی، کارگروه علمی تخصصی »سوگ«  تشکیل شد. به گفته او،این کارگروه تخصصی 
از کمک فکری و همراهی متخصصین حوزه ســوگ؛ مهرداد عربســتانی) انسان‌شناس(، 
جبار رحمانی)انسان‌شــناس(، سیدحســین مجتهدی)روانشــناس( و امیرحسین جلالی 
)روانپزشــک(، انجمن‌های تخصصی ســامت، روانشناســی، جامعه‌شناســی، مددکاری 

اجتماعی و جمعی از دانشجویان علاقه‌مند و داوطلب برخوردار است.
ëëبررسی و مطالعه نیازهای بازماندگان متوفیان

جــوادی یگانه با اشــاره به بررســی و مطالعه موردی در خصــوص نیازهای بازماندگان 
متوفیان در این روزهای کرونایی افزود: بدنبال آنیم تا ضمن آموزش نحوه مقابله درست 
با بیماری کرونا، شرایطی را فراهم کنیم که خانواده داغداران بتوانند از حمایت‌های روانی-
اجتماعی خانوادگی، دوســتانه، محلی و جامعه‌ای برخوردار باشــند.  جوادی یگانه افزود: 
بایــد فرآینــدی کــه بازماندگان در آن قرار می‌گیرند بررســی و اشــکالات آن اصلاح شــود تا 
بتوانیم تجربه دردناک از دست دادن عزیزان را کمی تحمل‌پذیرتر کنیم. وی اظهارداشت: 
این بدین معناست که کادر درمان، پرسنل بهشت زهرا)س( و  افرادی که در فرآیند بستری 
فرد بیمار، اعلام خبر فوت به بازماندگان، تدفین و... حضور دارند باید آموزش‌های لازم را 
دریافت کنند. وی، تولید و توزیع محتوای آموزشی برای انتشار در فضای مجازی برای عموم 
شهروندان، تولید و توزیع محتوا ویژه خانواده متوفیان از طریق خانه‌های سلامت شهرداری 
تهران و سازمان بهشت زهرا)س( و پیش‌بینی یادمان درگذشتگان را از دیگر اقدامات این 
کارگروه عنوان کرد.  جوادی یگانه با تأکید بر ضرورت حمایت و پشتیبانی از خانواده متوفیان 
گفت: اجرای مراسم سوگواری به صورت آنلاین و با بهره‌گیری از ظرفیت فضای مجازی، 
تعییــن یک روز بــرای همدردی با بازمانــدگان با انجام کارهای نمادینی همچون کاشــت 
درخت، برگزاری شــب شــعر مجازی و اجرای کنســرت‌های آنلاین ویژه خانواده متوفیان 
می‌توانــد از حجــم غــم و اندوه این افــراد بکاهد.  او افــزود: نذر موادضدعفونی، ماســک و 
دستکش به جای خیرات متداول، تماس تلفنی مستمر با خانواده متوفیان به جای سکوت 

و دوری‌گزینی از جمله راهکارهای جایگزین است.

شناسایی بیش از ۶۸ هزار مبتلا به کووید۱۹ در کشور
سخنگوی وزارت بهداشت درباره  آخرین آمارهای مربوط به بیماری کووید ۱۹گفت: از 
ظهر روز  پنجشنبه  تا ظهر روز جمعه و بر اساس معیارهای قطعی تشخیصی ۱۹۷۲ بیمار 
جدید مبتلا به کووید۱۹ در کشــور شناســایی شــد.  به گزارش ایســنا،  دکتر کیانوش جهانپور 
افــزود: با احتســاب موارد جدید، مجموع بیماران کووید۱۹ در کشــور به ۶۸ هــزار و ۱۹۲ نفر 
رســید. به گفته وی ، متأســفانه تا ظهر روز جمعه ، ۱۲۲ بیمار کووید۱۹ جان خود را از دست 
دادند و در مجموع تاکنون ۴۲۳۲ نفر از بیماران، جان خود را از دست داده‌اند و دیگر در بین 
ما نیستند. سخنگوی وزارت بهداشت افزود: خوشبختانه روند بهبود یافتگان سرعت بالایی 
گرفته و تا کنون ۳۵ هزار و ۴۶۵ نفر از بیماران، بهبود یافته و ترخیص شــده‌اند. وی افزود:  
۳۹۶۹ نفر از بیماران مبتلا به کووید۱۹ در وضعیت شــدید این بیماری تحت مراقبت قرار 
دارند. جهانپور گفت: تاکنون ۲۴۲ هزار و ۵۶۸ آزمایش تشــخیص کووید۱۹ در کشــور انجام 

شده است.


