
 

چند روزی اســت که شــهر حــال و هوای محرم بــه خود گرفته 
اســت. داربســت‌ها بــالا مــی‌رود و ایســتگاه‌های صلواتــی در 
چهارراه‌هــا و حاشــیه خیابان‌هــا برپــا شــده اســت. در تکایــا و 
حسینیه‌ها جنب‌و‌جوشی وصف‌ناشدنی به چشم می‌خورد و 
پرچم‌های سرخ و سیاه بر سر تکایا و برخی از خانه‌ها خودنمایی 
می‌کنند. بسیاری از کوچه‌ها و خیابان‌ها با پارچه‌های مشکی، 
سیاهپوش شده‌اند و بسیاری از مردم در تدارک تهیه ملزومات 
نذری‌هایــی هســتند که هرســاله در این روزها توزیع می‌شــود. 
در حالی که کشــور رنگ و بوی محرم به خود گرفته و عاشقان 
اباعبــدالله در سراســر کشــور بــرای برپایــی ســنت مــاه محرم 
آمــاده می‌شــوند، ویــروس کرونا آن هــم از نوع دلتــا با قدرت 
همه‌گیــری بالا در جامعــه تاخت‌و‌تاز می‌کند و جــان مردم را 
به یغما می‌برد. تخت‌های بیمارستانی در حال تکمیل است 
و اختصــاص 70 درصــد از تخت‌هــای کل بیمارســتان‌های 
کشــور به بستری بیماران دلتا کرونا خبری دهشتناک است که 
روز گذشــته دکتر جــان بابایی معاون درمان وزارت بهداشــت 
اعــام کــرد. آماری کــه از واقعیتی تلخ خبر می‌دهــد. حالا اما 
کارشناســان حوزه بهداشت و مســئولین مستقر در ستاد ملی 
مقابلــه بــا  کرونا کــه وظیفــه حفاظت از جــان تک‌تــک افراد 
جامعه را به‌عهده دارند معتقدند در سایه رعایت پروتکل‌های 
بهداشتی می‌توان سنت دیرین عزاداری برای امام حسین)ع( 
و یاران پاکش را به جای آورد و هم از ابتلا به کرونا جان ســالم 
به در برد. حقیقت این اســت که بســیاری از هموطنان در این 
روزها با توسل به سالار شهدا وسید جوانان بهشت، برای شفا و 
سلامتی بیماران بستری در بیمارستان دست به دعا می‌شوند 
و نــذری پخش می‌کنند. اما آنچه در این باره از اهمیت بالایی 
برخوردار است توجه به این نکته است که تجربه 18 ماه حضور 
میهمان ناخوانده در کشــور نشــان داده که مؤثرترین راه مهار 
این بیماری، رعایت حداکثری شــیوه‌نامه‌های بهداشتی با دو 
روش استفاده از ماسک و حفظ فاصله‌گذاری اجتماعی است. 
از این‌رو به نظر می‌رسد، افزایش توجه و رعایت شیوه‌نامه‌های 
بهداشتی شاه‌کلید کنترل و مهار بیماری در کشور و شاهراه عبور 
از بحران موجود با حداقل آسیب است. به اعتقاد کارشناسان، 
امسال هم باید تجربه موفق سال گذشته با رعایت حداکثری 
پروتکل‌های بهداشــتی و حفظ فاصله‌گذاری اجتماعی تکرار 
شــود. مراســم در مکان‌هــای بــاز و دارای تهویــه برگزار شــود و 
رعایت فاصله‌گذاری اجتماعی تحت هیچ شرایطی فراموش 
نشــود. از سوی دیگر مقرر شــده، امسال هم مثل سال گذشته 
ایستگاه‌های صلواتی دایر نشود و در عوض موکب‌های سلامت 

برای پخش ماسک و اقلام بهداشتی مورد توجه قرار ‌گیرد.
برگزاری مراسم خانگی در ایام محرم نیز یکی دیگر از خط 
قرمزهایی است که در پروتکل‌های بهداشتی برگزاری مراسم 

محرم ســال 1400 به آن اشاره شده است. چراکه طبق گزارش 
وزارت بهداشــت، ســویه هندی بیماری کرونا قدرت تســری و 
مرگ بســیار بالایی دارد و با توجه به سرعت بالای ابتلا به این 
بیمــاری، ضرروت تشــدید محدودیت‌های بهداشــتی و عدم 
برگزاری مراســم‌های خانگی با توجه به فضا و مکان سربسته  

بشدت احساس می‌شود.
موضوع دســته‌روی در خیابــان هم یکی دیگر از مســائلی 
است که توجه بسیار می‌طلبد. رئیس کمیته امنیتی، اجتماعی 
و انتظامــی مدیریت بیمــاری کرونا درخصوص برگــزاری این 
مراسم اعلام کرده که این مراسم نباید به محلی برای تجمع 
عزاداران تبدیل شود و باید صرفاً به صورت محلی و محدود با 

رعایت اصول بهداشتی برگزار شود.
وزیر کشور نیز روز گذشته پس از نشست با استانداران سراسر 
کشور درباره نحوه رعایت پروتکل‌های بهداشتی، عنوان کرد: با 
توجه به اینکه در طلیعه ایام محرم قرار داریم موضوع رعایت 
پروتکل‌های بهداشــتی در کشــور در شرایط خاصی قرار گرفته 

است.
عبدالرضا رحمانی فضلی با تأکید بر دغدغه‌های موجود 
درخصــوص جــان مردم اضافه کرد: ما هــم دغدغه و نگرانی 
رعایت این پروتکل‌ها و هم اهمیت و احترام مناسک و اعمال 
ماه محرم را داریم. مردم همیشــه در این ایام که ماه عاشقان 
اباعبدالله)ع( و یاران ایشــان اســت، این عزاداری‌ها را به شکل 
اعتقادی برگزار می‌کنند. از این‌رو به اســتانداران توصیه شد به 
دستگاه‌های اجرایی استانی تأکید و نظارت کنند. علوم پزشکی 
هم باید به عنوان ناظر اصلی با هیأت‌ها، مســئولان هیأت‌ها، 
ریاست سازمان تبلیغات که مسئول اجرای پروتکل‌ها هستند، 
هماهنگــی بســیار جدی داشــته باشــند کــه بتوانند براســاس 
پروتکل ابلاغی هم مراســم و هم ســامت مردم را به صورت 
مناسب داشته باشیم. وی خاطرنشان کرد: هر کاری که انجام 
دهیم نهایتاً این مردم خوب ما هستند که مانند همیشه باید ما 

را یاری کنند تا بتوانیم این پدیده را مدیریت کنیم.
در چنین شــرایطی به نظر می‌رسد همه عاشقان حسینی 
حتــی آنهایی که هــر دو دوز واکســن را دریافــت کرده‌اند برای 
برگــزاری شایســته ایــن مراســم بــا ســامت کامــل بایســتی 
شیوه‌نامه‌های بهداشتی را به بهترین شکل و بیشتر از گذشته 

مورد توجه قرار دهند.

نخل‌های تشنه در پایین دست رودخانه »مارون«
شغل و معیشــت ۱۰۰ هزار نخلدار شادگانی در خطر است

روز گذشــته اولین کنفرانس خبری واکسن 
کووبرکت با حضور تعدادی از خبرنگاران 
حــوزه ســامت و ســتاد اجرایــی فرمــان 
حضرت امام)ره( در محل شرکت دارویی 
برکت برگزار شد. تزریق واکسن کووبرکت 
در حــال حاضــر بــرای عمــوم آغــاز شــده 
اســت و آن‌طــور کــه حامد حســینی مدیر 
کارآزمایی بالینی دانشــگاه علوم پزشــکی 
تهــران می‌گویــد تاکنون هیچ مــورد فوتی 
در دریافــت کننــدگان واکســن کووبرکت 
گزارش نشده اســت. در فاز 1 و 2 مطالعات 
بالینی واکسن ایرانی برکت در مجموع 20 
هزار نفر دو دوز واکسن را دریافت کرده‌اند. 
به‌گفته حامد حســینی در مطالعــات فاز 1، 
یک نفر، در مطالعات فاز دوم، 11 نفر به کرونا 
مبتلا شــده‌اند که از این 11 نفر، 6 نفر واکسن 
و 5 نفر واکسن‌نما دریافت کرده بودند و در 
فاز ســوم و در اپیدمی کرونای دلتا ۶۰۰ نفر از 
افراد تحت مطالعــه کرونا گرفتند که هنوز 
نمی‌تــوان گفــت چند نفــر واکســن زدند. 
اینها خلاصــه‌ای از نتایج کارآزمایی بالینی 
کووبرکت است که روز گذشته در نشست 
خبری عنوان شــد. در ادامــه این کنفرانس 
خبری حمیدرضا جمشــیدی رئیس هیأت 
گروه دارویی برکت به پرسش‌های خبرنگار 
»ایــران« در زمینه جزئیات تولید واکســن 
کووبرکت، تکنولوژی ساخت آن و برخی 
شــائبه‌های مرتبط با این واکســن از جلمه 
چرایی عدم ارزیابی مقالات علمی واکسن 
از ســوی نشــریه‌های علمــی معتبــر و آغاز 
تزریق عمومی واکســن کووبرکت پیش از 
اتمام فاز ســه کارآزمایی بالینی پاســخ داد. 
در ادامه بخشــی از این پرسش و پاسخ‌ها را 

می‌خوانید.

ëë آقای دکتر جمشیدی آیا درست است
خط تولید واکســن کووبرکــت را از چین 
آورده‌اید و خط تولید صنعتی کووبرکت 
تفــاوت  اســت؟بفرمایید  کپی‌بــرداری 
واکســن کووبرکت با پلتفرم ســینوفارم 
چیســت؟ آیــا واکســن کووبرکــت را ما 
خودمــان اختــراع کردیم و به‌طــور کلی 

GMP خط تولید از کجا اخذ شده است؟
اولاً GMP واکسن کووبرکت را سازمان 
غــذا و دارو تعیین کرده اســت. تکنولوژی 
هیچ‌گونــه  مطلقــاً  کووبرکــت  واکســن 
ارتباطــی بــا تکنولوژی چیــن نــدارد. بجز 

اینکه پلتفرم‌ها یکسان است. دانش فنی 
برای ســاخت واکســن یــک قــرون و دوزار 
نیست یعنی ســرمایه‌گذاری بسیار بالایی 
صرف آن شده است آنهایی که می‌گویند 
مــا رفتیم دانش فنــی را از چین و روســیه 
گرفتیم نمی‌دانند که روســیه بزرگ‌ترین 
بیزینس دنیــا را بــا واکســن راه می‌اندازد. 
حتی بالاتر از نفت. سینوفارم بزرگ‌ترین 
بیزینس دنیا را راه انداخته اســت آن‌وقت 
مــا تلفــن بزنیــم و بگوییــم لطــف کنیــد 
دانش فنی‌تــان را به ما بدهید. مگر اینکه 
ســینوفارم بــا کمپانی‌هــا قــرارداد ببندد و 
بگوید بازار دنیا را می‌خواهیم بگیریم. در 
حالی‌کــه ســینوفارم چگونه به ما واکســن 
می‌دهــد؟ واکســن را بــه صلیــب ســرخ 
می‌دهد و صلیب سرخ هم به هلال احمر 
می‌دهد و و هلال احمر نیز واکسن را به ما 

می‌دهد. خود حدیث مفصل بخوان.
ëë افیکیسی)قدرت یا تأثیرگذاری( فاز دوم 

و سوم مطالعات انسانی واکسن کووبرکت 
چقــدر روی فرم آلفــا و دلتا ویــروس کرونا 
بررسی شــده است؟شــما اعلام کرده‌اید 
ایــن واکســن روی ویــروس دلتا هــم مؤثر 
اســت در حالی‌که ویــروس دلتــا حداکثر 
دو ماه اســت وارد ایران شــده است؟ باید 
ویروس باشــد و تعداد مشــخصی افراد را 
واکســینه کنیم و بعد ببینیم واکسن علیه 

ویروس دلتا ایمنی می‌دهد یا خیر؟
داستان ویروس دلتا اینگونه است؛ افراد 
یا داوطلبانی که 9، 6و 3 ماه پیش واکســن 
زدنــد خون‌شــان را می‌گیریــم، سرم‌شــان 
را برمــی داریم چون باید تیتــر آنتی بادی 
اینها بالا باشــد. بعد به ویــروس زنده دلتا 
می‌رسیم. پس نیازی نداریم چند ماه وقت 
داشته باشــیم. هر ویروس وارد کشور شود 
بلافاصلــه می‌توانیم ویــروس را بیاوریم و 
ســرم را روی آن می‌ریزیم ببینیم می‌کشد 
یا نه؟ معمولاً بازه زمانی ســه تا 4 روزه نیاز 
دارد. پس هر ویروس وارد شــود ما ســرم را 
روی ویروس می‌ریزیم تا ببینیم ویروس را 

می‌کشد یا خیر.
ëë وقتی واکســن را بــه جمعیت عمومی

تزریــق می‌کنیم یعنی فاز ســه کارآزمایی 
بالینی آن تمام شــده اســت و مقاله‌اش 
آمــاده اســت. ایــن مقالات کجاســت؟ 
مســتندات را به کجا ارائه دادیــد؟ ما ادعا 
می‌کنیــم مقــالات مرتبــط با فاز دو وســه 
افیکیســی دارد اما چــرا بــرای ارزیابی در 

اختیار منابع بین‌المللی قرار نمی‌دهیم؟

راجــع بــه اینکه می‌گویید شــما چطور 
وارد تزریــق واکســن در جمعیت عمومی 
شــده‌اید در حالی‌که هنوز مقالات فاز ســه 
کارآزمایی بالینی آماده نیست،  باید بگویم 
شــرط ورود به فاز سه مقاله نیست. ما فاز 
یــک و دو را انجــام داده‌ایــم. مقالــه‌ای در 
نیچر چاپ شــد که بر اســاس مقاله نیچر 
اگر نوترالایزینیگ آنتی بادی افزایش پیدا 
کنــد در حالــت اورژانســی برخی کشــورها 
تــا  می‌تواننــد واکسیناســیون عمومــی را 
رســیدن به تمام دیتاهای فاز ســه شــروع 
کننــد. در شــرایطی هســتیم کــه تــه قصه 
اینگونه است که واکسنی را تولید می‌کنیم 
کــه روزی دو نفــر مــرگ دارد. روزی 500 
تــا مــرگ را تحمــل می‌کنیــد یــا دو مرگ 
را؟ اینجــا دیگــر تصمیــم مدیریتــی باید 
بگیریم. دنیا این تصمیــم را گرفت. دوره 
تولید واکسن 13 سال اســت. چرا فایزر در 
9 مــاه بیــرون آمد. پس ســر یــک دوراهی 
قــرار گرفته‌ایــم. در مقاله نیچــر می‌گوید؛ 
اگر نوترالایزینیگ آنتی بادی به فلان قدر 
رسید تقریباً نتایجش به فاز سه می‌خورد 
ســازمان غذا و دارو هم با همین استدلال 
ایــن کار را کردنــد. مثل خیلی از کشــورها. 
البتــه ســازمان غــذا و دارو ایــن تصمیم را 
گرفت. روزی که می‌خواســتند به ما مجوز 
بدهنــد گفتیم بــا این جو فضــای مجازی 
روبــه رو می‌شــویم کــه می‌گوینــد؛ شــاید 
را  واکسن‌شــان  انتخابــات  جــو  به‌خاطــر 
رونمایی کردند ما گفتیم رونمایی را 10 روز 
عقب بیندازیــم. می‌خواهم بگویم حتی 
اگــر مجوزمان عقب‌تر می‌افتاد مشــکلی 

نداشتیم.
ëë شــما در بخشــی از صحبت‌های‌تان در

کنفرانس خبری امــروز )18 مرداد( به این 
نکته اشــاره کردید که 400 میلیــون تومان 
بــرای واردات تیتر آنتی بــادی )کیت‌های 
با اســتاندارد بالا در زمینه کنترل کیفیت( 
از امریــکا هزینه کردید یا ســایر مــواد اولیه 
ســاخت واکســن را با هزینه‌های بالا وارد 
کرده‌ایــد چگونه اســت کــه واردات مواد 
اولیه تحریم نیست اما نمی‌توانیم واکسن 

کرونا را از کشورهای دیگر وارد کنیم؟
یــک وقتی 10 تا 20 قلم ماده اولیه وارد 
می‌کنیــم ایــن فــرق دارد کــه 100 میلیون 
کنیــم  وارد  امریــکا  از  بخواهیــم  واکســن 
نمی‌دهند. 177 میلیــون دلار به صندوق 
کووکس ریختیم که به‌عنوان یک معاهده 
بین‌المللی که زیر نظر سازمان ملل ایجاد 
شد اما نتوانســت به تعهدش عمل کند. 
هــدف کووکــس عدالت در توزیع واکســن 
در دنیــا بــود بنابرایــن اعلام کــرد که همه 
تولیــد کننده‌هــا واکسن‌شــان را داخل این 
ســبد بریزنــد و هر کســی هم پــول دارد به 
صندوق بریزد ما 20 درصد جمعیت دنیا 
را واکســینه می‌کنیم. کشــورها پول‌شان را 
به ســبد کووکس ریختند اما واکسن سازها 
گفتنــد کــه نمی‌توانیم. ایران بــه چه جگر 
خونی پــول را به صندوق کووکس ریخت. 
دو تا ســه ماه طول کشــید تــا 177 میلیون 
دلار پولــش را به ســبد کووکــس ریختند تا 
16 میلیــون و 800 هــزار دوز واکســن به ما 
بدهند. اول که مشــکل پول داشــتیم بعد 
که مشکل حل شد کســی واکسن نداشت 
به کووکــس بدهــد. بنابراین اجــازه دهید 

جزئیات را به‌شما نگویم.
ëë اگــر بخواهید قــول دهید که واکســن 

ایرانی را در مقیاس مناســب در اختیار 

وزارت بهداشت قرار دهید چه زمانی را 
مشخص می‌کنید؟ 

به هر حال قرار بر این بود تا اردیبهشت 
ماه واکســن برکت نهایی شــود و در اختیار 
وزارت بهداشــت قرار گیــرد ولی اینچنین 
نشــد کــه شــما هــم می‌فرماییــد در خط 
تولید‌مان دچار مشــکل شدیم. حتی قول 
داده شــده بود تا شــهریور 30 میلیون دوز 
واکســن تولید شــود ولی این رقــم کمتر از 

3میلیون دوز بوده است.
همــه اینهایی که درگیر خــط تولید‌اند 
فــراز و نشــیب‌های تولیــد را می‌داننــد. ما 
کشوری هستیم که تحریمیم. یک بخش 
سخت افزاری است که ماهی 25 میلیون 
دوز ســخت افزار برای تولید آماده اســت. 
داریــم.  نوســان  افــزاری  نــرم  در بخــش 
شــما ببینیــد الان ۶۰ میلیون دوز واکســن 
جانســون‌اند جانســون مشــکل در تولیــد 
پیــدا کــرد و از بــازار جمــع‌آوری شــد. دوم 
اینکه واکســن کووبرکــت را تولید می‌کنیم 
در انبــار می‌مانــد و 15 روز بعــد بــه وزارت 
بهداشت می‌دهیم آنجا هم سه روز بعد 
بارکدگذاری و برچســب اصالت می‌زنند. 
یکی از آقایان رقم تولید را در رسانه اعلام 
می‌کند، یکی موجــودی انبــار را می‌گوید، 
یکی دیگر از آقایان هم تعداد دوز واکسنی 
را می‌گویــد کــه برچســب‌گذاری شــده و 
وارد چرخه توزیع شــده اســت. همه‌شــان 
هم درســت می‌گوینــد. البته با این شــیوه 
اطلاع‌رســانی موافــق نیســتم. مــا تاکنون 
2. 2 میلیون دوز واکســن برکــت به وزارت 
بهداشــت تحویل داده‌ایم. 5 تا 6 میلیون 
دوز نیــز تولیــد کرده‌ایم و فاصلــه تولید تا 
تحویل واکسن به‌دلیل تست‌های مختلف 
روی واکســن‌ها 15 تا 16 روز است و اگر این 
تســت‌ها انجــام شــود بقیه واکســن‌ها نیز 
تحویل وزارت بهداشــت داده می‌شود. با 
راه‌انــدازی خطــوط 2 فــاز صنعتی بخش 
عمده تولید واکسن در این بخش صورت 
خواهد گرفت و تحویل‌شــان زمانبر است. 
خط دوم تولید واکسن برکت ظرفیتی بین 

6 تا 8 میلیون دوز دارد.

 رئیــس هیأت گروه دارویی برکت در کنفرانس خبری واکســن کووبرکت:

5 تا 6 میلیون دوز واکسن کووبرکت آماده شد
فریبا خان احمدی

خبرنگار

مهسا قوی قلب
خبرنگار

پرستو رفیعی
خبرنگار

10 August 2021  1443 سال بیست و هفتم   شماره 7697  سه شنبه  19 مرداد 1400  1 محرم 

صفحه 12

ش
ار

گز

گزارش »ایران« از برپایی تکایا و حسینیه‌ها و عزاداری‌های محرم با رعایت شیوه‌نامه‌های بهداشتی

شهر‌های ایران سیاهپوش شد 

روز سیاه کرونا در ایران با رکورد 588 فوتی

 با گذشت ۱۸ ماه از شروع پاندمی کرونا، 
آمــار فوتی‌هــا جدیدترین رکــورد را رقم 
زد. بــر اســاس آخریــن گــزارش وزارت 
بهداشــت ۵۸۸ نفــر در یــک شــبانه روز 
جان باختنــد، این آمــار تکان‌دهنده روز 
سیاهی را در تابستان ۱۴۰۰ رقم زد. ثبت 
ایــن آمــار چنــان نگران‌کننــده اســت که 
بنابر اعلام کارشناســان وزارت بهداشت 
اگر پروتکل‌های بهداشــتی به‌طور جدی 
رعایت نشــوند در روزهای آینده با ارقام 
تصاعدی تــری نیز مواجه خواهیم شــد 
و بــا توجه به کمبــود تخت‌هــا و ازدحام 
در  بایــد  درمانــی،  مراکــز  در  بیمــاران 
انتظار بحران‌هــای جدید تری دربخش 
نظام سلامت باشــیم. در این خصوص 
و متخصصــان  کارشناســان  از  بســیاری 
حــوزه بهداشــت، هشــدار می‌دهنــد که 
تنها راه قطع زنجیــره ویروس دلتا کرونا 
و مهــار بحــران به وجــود آمــده، اجرای 
صددرصــدی پروتکل‌هــای بهداشــتی و 
اجــرای فاصله‌گــذاری اجتماعی اســت. 
آنها معتقدند استفاده از ماسک و پرهیز 
از حضور در اجتماعات و اماکن عمومی 
در ایــن زمینــه می‌تواند تا حــدود زیادی 
از مشــکلات به وجود آمده بکاهد. البته 
گزارش‌هــا نشــان می‌دهــد جــولان دلتا 
کرونــا در برخــی از اســتان‌ها همچنــان 
آمــار فوتی‌هــا را صعــودی کــرده اســت 
وخیــم  و  حــاد  وضعیــت  در  را  شــهر  و 
قــرار داده اســت، این در حالی اســت که 
متخصصــان بهداشــت و درمــان بر این 
باورند میزان اســتفاده از ماســک توسط 
عمــوم مــردم به زیــر ۴۰ درصد رســیده 
است، این امر نشان می‌دهد که ویروس 
دلتاکرونــا همچنــان در شــهرها در حال 
تاخت و تاز اســت و شــعله‌های داغ این 
ویروس منحوس، روزبــه‌روز دامن افراد 

بیشتری را خواهد گرفت.
ëëاحتمال افزایش مرگ و میر در روزهای آتی

معاون درمان ســتاد کرونا در اســتان 
تهران هم ضمن اعلام رکورد ۱۵۶ مرگ 
کرونایی و بالغ بر ۲۴۰۰ بستری روزانه در 
تهران، گفت: تنها پیش‌بینی فعلی این 

اســت که در روزهای آتی بازهم افزایش 
مرگ و میر را خواهیم داشت.

دکتر نادر توکلی با اشــاره به اینکه روز 
یکشنبه همه رکوردها درخصوص کرونا 
در تهران ثبت شده است، گفت: بالغ بر 
۲۵ هزار مراجعه ســرپایی، بالغ بر ۲۴۰۰ 
بستری و ۱۵۶ مرگ داشتیم که این عدد 
مرگ و میر رکورد تهران از ابتدای شیوع 
کرونــا تاکنــون اســت. همچنیــن درحال 
بــر ۱۰ هــزار و ۶۰۰ بیمــار  بالــغ  حاضــر 

بستری در بیمارستان‌ها داریم.
وی دربــاره مشــکل کمبــود تخت در 
بیمارســتان‌ها، اظهار کرد: همه تخت‌ها 
پــر اســت و تنهــا ظرفیتــی کــه اســتفاده 
می‌کنیــم همــان ۱۰۰۰ تختــی اســت که 
در اورژانس بیمارســتان‌ها اســت. بیمار 
در تخت‌هــای بســتری اورژانــس منتظر 
می‌مانــد که ظــرف ۶ تا ۲۴ ســاعت بعد 
بتواند به بخش منتقل شــود و بر اساس 
میزان ترخیصی‌ها و فوتی‌ها تخت برای 

سایرین خالی می‌شود.
توکلــی دربــاره اخبــاری کــه پیرامون 
کمبود سِرُم و داروهایی نظیر رمدسیویر 
به گوش می‌رسد، بیان کرد: خوشبختانه 
مســأله کمبود سِــرُم و رمدســیویر تا حد 

زیــادی مرتفــع شــد، امــا کمبــود داروی 
اکتمــرا هــم وجــود داشــت کــه پــس از 
برگــزاری جلســه پیرامــون آن تأمین آن 

هم به حد معقولی رسید.
معــاون درمان ســتاد کرونای اســتان 
تهــران دربــاره زمــان رســیدن بــه قلــه 
پیک پنجــم کرونا در تهــران، تأکید کرد: 
فعــاً هیچ تصــوری برای زمان رســیدن 
بــه قله پیــک پنجــم وجــود نــدارد، زیرا 
ماهیــت ویــروس جهــش یافتــه چنیــن 
اســت. اگر موفــق می‌شــدیم ۷۰ درصد 
جامعه مشمول واکسن را واکسینه کنیم 
می‌توانســتیم نظر دهیم، امــا چون این 
اتفــاق نیفتــاده ممکن اســت تــا ابتلای 
کنیــم.  پیــش‌روی  جامعــه  درصــد   ۷۰
تنهــا پیش‌بینــی فعلی این اســت که در 
روزهای آتی بازهم افزایش مرگ‌و‌میر را 

خواهیم داشت.
رونــد  اینکــه  بــه  اشــاره  بــا  وی 
واکسیناسیون در مدت اخیر بهبود یافته 
اســت، تأکیــد کــرد: در مورد افــراد بالای 
۶۰ ســال مبتــا بــه کرونــا از ۳۰۰۰ بیمار 
بستری در بیمارســتان حدود ۹۵ درصد 
کسانی هســتند که واکسینه نشدند. البته 
نمی‌گوییم اگر کســی واکسن بزند قطعاً 

بــه کرونا مبتــا نمی‌شــود امــا، موضوع 
مهم پس از واکسیناسیون این است که با 
تزریق آن احتمال ابتلای شدید به کرونا 

کاهش می‌یابد.
صحبــــــــت‌هـــــای  دربــــــــاره  وی 
رئیس‌جمهــوری پیرامــون تدوین طرح 
جامع تحول در نحــوه مقابله با ویروس 
کرونــا، اظهــار کــرد: لازمــه ایــن موضوع 
این اســت که اقدامات صورت گرفته در 
یــک ســال و نیــم گذشــته را دوره کرده و 
مشــکلات را احصا کنیم و به‌دنبال ارائه 
راهــکار بــرای رفــع آن باشــیم. مســئول 
ایــن امــر در ســتاد ملــی مقابله بــا کرونا 
مشخص شــده اســت و هدف این است 
که بتوانیم تنگناها در زمینه اجرائیات را 

به حداقل برسانیم.
توکلــی ادامــه داد: متأســفانه یکی از 
عواملــی که شــدت ابتلا را تا حــد زیادی 
افزایش داده است جمع‌های خودمانی، 
غیر رســمی، ویلاهای اجــاره‌ای و حضور 
اخیــر  روز   ۱۰ در  اســت.  رســتوران‌ها  در 
بیشــترین میزان ابتلا در تهران به‌دنبال 
برگزاری مراسم عروســی و ترحیم بوده 
اســت و حتی قربانیان زیادی در کودکان 

داشتیم.
وی در خصــوص مراســم‌ عــزاداری 
مــاه محــرم، گفــت: قاعدتــاً شــرکت در 
رســمی  عــزاداری  مراســم  هیچگونــه 
توصیــه نمی‌شــود. اجتماعــات بیش از 
یک ســاعت حتی در فضای بــاز توصیه 
یــک  از  بیــش  تجمــع  زیــرا  نمی‌شــود؛ 
ساعت خطر آفرین است و احتمال ابتلا 
بــه کرونــا را افزایــش می‌دهــد. از طرفی 
تأکیــد می‌کنیــم افــرادی کــه در مراســم 
ماســک  دو  از  حتمــاً  می‌کننــد  شــرکت 

استفاده کنند.
از  بایــد  نکتــه   ۳ کــرد:  تأکیــد  وی 
اولویت‌های اصلی ما باشــد. اول تسریع 
واکسیناسیون با کاهش بوروکراسی که در 
هر مکان بتوان واکســن تزریق کرد. نکته 
کاهــش  راســتای  در  فرهنگســازی  دوم 
ســاده‌انگاری اســت و نکته سوم افزایش 
نظارت‌ها است تا ضمانت اجرایی برای 
تشــدید پروتکل‌ها داشته باشیم و شاهد 

بهتر شدن شرایط باشیم.
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