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سخنگوی سازمان غذا و دارو درباره درخواست وزارت صمت از وزارت 
بهداشت برای تحویل گرفتن ۱۸ میلیون ماسک دپو شده گفت: از آنجا که 
قیمت این ماسک های وارداتی ۴ برابر قیمت مصوب است وزارت صمت 

نمی تواند بین مردم این ماسک ها را توزیع کند!
از  به گزارش تسنیم، کیانوش جهانپور درباره درخواست وزارت صنعت 
اظهار  شده  دپو  ماسک  میلیون   ۱۸ گرفتن  تحویل  برای  بهداشت  وزارت 
کرد: این ۱۸ میلیون ماسک وارداتی هستند و قیمتی که این ماسک ها با 
آن قیمت وارد شده و قرار است عرضه شود حدود ۴ برابر قیمت مصوب 

ماسک است؛ قاعدتاً وزارت صنعت نمی تواند در شرایطی که باید توزیع 
ماسک با قیمت مصوب صورت بگیرد، این ماسک ها که وارداتی هستند 
و قیمت بالاتر از مصوب دارند را توزیع کند. ما نیز در وزارت بهداشت 
در  مدافعان سلامت  برای  ماسک ها  این  استراتژیک  دپوی  و  برای خرید 
هفته ها و ماه های آتی مشکلی نداریم، ولی با توجه به این که قیمت این 
ماسک ها بالاست، خرید آن ها توسط وزارت بهداشت منوط به این است 
که سازوکارهای قانونی آن فراهم شود تا اگر وزارت بهداشت خواست این 
ماسک های دپو شده را فراتر از قیمت مصوب تهیه و ذخیره کند مشکل 

قانونی نداشته باشد.
وی افزود: هیئت امنای ارزی وزارت بهداشت موضوع خرید ماسک برای 
کارکنان حوزه سلامت و بهداشت را انجام می دهد و آن را بین دانشگاه های 
علوم پزشکی و بیمارستان ها توزیع می کند و از آنجا که قیمت ماسک های 
ذکرشده چند برابر قیمت مصوب است وزارت صمت نمی تواند بین مردم 
این ماسک ها را توزیع کند و درخواست کرده است که وزارت بهداشت 

این ماسک ها را بخرد، ولی این مسئله نیازمند سازوکارهای قانونی است.
برای  ماسک ها  زمینه  در  کمبودی  حاضر  حال  در  داد:  ادامه  جهانپور 
کادر درمان نداریم و اگر هم این ماسک ها خریداری شوند برای ذخیره 
استراتژیک خریداری خواهند شد. اقداماتی نیز انجام شده است که اگر ساز 
و کار قانونی این مسئله فراهم شود قسمت عمده ای از این ماسک ها توسط 
استراتژیک  ذخیره  برای  بهداشت  وزارت  ارزی  صرفه جویی  هیئت امنای 

خریداری شود.
مجوزهای  صدور  قانونی،  سازوکارهای  از  منظور  کرد:  خاطرنشان  وی 
قانونی و اطلاع نهادهای نظارتی از این امر است تا مسیر شفاف و روشن 

شود.

تلاش وزارت صمت برای فروش ماسک وارداتی به وزارت بهداشت!

وقتی سیماسادات لاری، سخنگوی وزارت بهداشت برای گزارش آخرین 
وضعیت تاخت و تاز کرونا در کشور پشت تریبون رفت از شناسایی 
۲ هزار و ۴۸۹ بیمار جدید مبتلا به کووید ۱۹ در کشور خبر داد که 
یک هزار و ۵۰۴ نفر یعنی چیزی حدود ۶۰ درصد از آن ها بستری شدند. 
به این ترتیب مجموع بیماران کووید ۱۹ در کشور به ۲۸۶هزار و ۵۲۳ 

نفر رسید.
۱۵هزار  از  کشورمان  در  کرونا  جانباختگان  نیوز،  سلامت  گزارش  به 
نفر عبور کرد. هزار و ۳۱۰ مورد از این ۱۵هزار و ۲۸۹ نفر طی شش 
روز اخیر جان خود را از دست داده اند! شش روز مداوم است که آمار 
جانباختگان کرونا بالای ۲۰۰ مورد بوده و تنها طی این شش روز، هزار 
و ۳۱۰ مورد فوتی به آمار جانباختگان کرونا اضافه شده است. علاوه 
بر این طی روزهای اخیر از میان مبتلایان جدید شناسایی شده، چیزی 
حدود ۶۰ تا ۷۶ درصد نیازمند بستری در بیمارستان بوده اند. آمار بیماران 
بدحال هم هر روز رو به افزایش است و ۲۵ استان از ۳۲ استان کشورمان 
درباره  متعدد  اخبار  وجود  با  دارند.  قرار  هشدار  و  قرمز  وضعیت  در 
موفقیت هایی در کشف واکسن کرونا، اما فعلًا از واکسن این ویروس 
به صراحت  دیگر  بار  بهداشت یک  وزارت  معاون کل  نیست.  خبری 
دستیابی به این واکسن را تا دو سال آینده غیرممکن دانست. وی، اما از 
نهایی شدن واکسن آنفلوآنزای وطنی خبر داد؛ واکسنی که احتمالًا تا 

پاییز امسال عرضه خواهد شد.
۲۵ استان در وضعیت قرمز و هشدار

آذربایجان های  فارس،  مازندران،  استان های  گذشته  روزهای  همانند 
گلستان،  لرستان،  خوزستان،  البرز،  رضوی،  خراسان  غربی،  و  شرقی 
استان های تهران، اصفهان،  ایلام در وضعیت قرمز و  کرمان، زنجان و 
خراسان  همدان،  شمالی،  خراسان  مرکزی،  قزوین،  هرمزگان،  بوشهر، 
جنوبی، سمنان، سیستان و بلوچستان، اردبیل و کهگیلویه و بویراحمد هم 

در وضعیت هشدار قرار دارند.
سخنگوی وزارت بهداشت با اشاره به ۱۳ استان در وضعیت هشدار افزود: 
در بین این استان ها کهگیلویه و بویراحمد و سیستان و بلوچستان برای 
ما اهمیت خاصی دارند، زیرا از زمان شیوع بیماری در کشور هیچ خیز و 
پیکی را تجربه نکرده اند و چون روند بستری در استان ها در حال افزایش 

است و شیب صعودی دارد برای ما حائز اهمیت هستند. 
وی افزود: در کهگیلویه و بویراحمد میانگین موارد بستری روزانه طی 
گچساران  مانند  شهرستانی  در  و  رسیده  برابر  چهار  به  گذشته  ماه  دو 
میزان بستری تا ۱۰برابر افزایش پیدا کرده است. در استان سیستان و 

بلوچستان سه شهرستان وضعیت قرمز و دو شهرستان وضعیت هشدار 
دارند و شهرستان های زابل و زاهدان موارد بستری به بیش از پنج برابر 

رسیده است. 
تجمعات علت شیوع کرونا بوده نه بازگشایی ها!

رئیس جمهور در جلسه ستاد ملی مقابله با کرونا علت موج دوباره شیوع 
اجتماعی  و  اقتصادی  فعالیت های  را  کشور  مناطق  برخی  در  کرونا 
ندانست و افزود: طبق بررسی ها، علت شیوع دوباره کرونا عدم رعایت 
دقیق و کامل دستورالعمل ها و برگزاری تجمعات و دورهمی ها و محافلی 

مثل مراسم ازدواج و مجالس ختم و عزاداری ها بوده است.
حجت الاسلام حسن روحانی با اشاره به شروع موج دوم شیوع کرونا در 
برای  مقابله کرونا  ملی  ستاد  تصریح کرد:  دنیا،  از کشورهای  بسیاری 
مبارزه با موج دوم شیوع کرونا در کشورمان دو سیاست کلان را طراحی 
از ماسک در مکان های  استفاده  این دو سیاست اصلی  اساس  کرد که 
سرپوشیده عمومی و پرخطر از جمله محل های کسب و کار با نظارت 
و  اجتماعات  ممنوعیت  همچنین  و  دستورالعمل ها  این  اجرای  بر  دقیق 

تجمع ها و برگزاری مراسم شادی و عزا و مهمانی هاست.
به گفته وی بعد از گذشت یکی دو هفته، ارزیابی ها، حکایت از شیب 
نزولی شیوع در بسیاری از استان های کشور دارد که این کاهش نتیجه 
اجرای گسترده تر پروتکل ها و استفاده تعداد بیشتر از مردم از ماسک و 

رعایت فاصله اجتماعی و دوری از تجمعات بوده است.
حضرت  سوگواری  با  مرتبط  آیین های  برگزاری  از  همچنین  روحانی 

سیدالشهدا )ع( با رعایت پروتکل های بهداشتی خبر داد.
افزایش ۳ تا ۹ برابری قدرت تکثیر کرونا

اساس  بر  می گوید،  بهداشت  وزیر  معاون  ملک زاده  رضا  که  آنطور 
این است  با قبل  بررسی ها، ویروس کنونی، جهش یافته و تفاوت آن 
که قدرت تکثیر آن در بدن انسان بین ۳ تا ۹ برابر بیشتر شده است، 
این  انتقال  بیشتر رعایت کنند، چون سرعت  باید  به همین علت مردم 

بیماری بیشتر شده است.
به گفته وی، این ویروس در بدن افرادی که هیچ علامتی ندارند غلظت 
بنابراین  باقی می ماند،  بدن آن ها  بیشتری هم در  بیشتری دارد و مدت 

یکی از علت های مشکل بودن کنترل این بیماری، همین است.
ملک زاده معتقد است: به احتمال زیاد اگر کسی به این بیماری مبتلا شود 

و بهبود یابد ایمنی پیدا می کند.
۱۸ ماه تا ۲ سال؛ حداقل زمان دستیابی به واکسن کرونا

کرونا  اینکه  بیان  با  هم  بهداشت  وزیر  کل  معاون  حریرچی،  ایرج 
یکی از پیچیده ترین عوامل بیماری زاست که تاکنون دنیا به خود دیده 
است، تصریح کرد: این ویروس بخش های مختلف اقتصادی، اجتماعی، 

فرهنگی و... را تحت تأثیر خود قرار داده است. 
حاضر  حال  در  و  داریم  میر  و  مرگ  ۳۸۰هزار  سالانه  وی  گفته  به 
۲۰درصد موارد مرگ و میر ما را بیماری کرونا به خود اختصاص داده 
است. حریرچی با اشاره به پیش بینی زمان ۱۸ماه تا دو سال برای کشف 
واکسن ویروس کرونا، تصریح کرد: سال هاست متخصصان برای کشف 
واکسن جهت بیماری مالاریا و ایدز در تلاش هستند، اما هنوز واکسن 
مؤثره آن کشف نشده است. در حال حاضر هم در دنیا حدود ۱۵۰گروه 
از دانشگاه ها و شرکت ها فعال شده اند تا واکسن کرونا را تولید کنند. 
تا زمانی که این واکسن کشف شود، سیاست ما و کل دنیا این است 
که ابتلا به ویروس کرونا را به حداقل برسانیم و ابتلا به آن را به تأخیر 

اندازیم. 

این روزها را در شرایطی سپری می کنم که دائم در استرس مبتلا شدن به 
ویروس کرونا هستیم. گاهی با خودمان فکر می کنیم که اگر شخص خودمان 
به خودی دچار این ویروس شویم، مشکلی نیست ولی اگر عزیزانمان درگیر 

این بیماری شوند چقدر تحمل کردنش برایمان عذاب آور است.
به گزارش سلامت نیوز، در واقع این روزها ما از خودمان مراقبت می کنیم تا 
مبادا ناقل این بیماری شویم که یکی از نزدیکانمان به واسطه ما به کرونا مبتلا 
شود. از طرفی هم در این مدت خبر مرگ خیلی از اطرافیانمان را شنیده ایم 
که حالا یا به واسطه این ویروس فوت شده اند یا به واسطه بیماری های دیگر.
اما چیزی که این وسط برای تمام خانواده های داغ دار یکسان است، نحوی 
به  است. سوگواری هایی که  دادن عزیزشان  از دست  برای  سوگواری شان 
است  ممکن  و  نمی شود  انجام  عزاداری  مجالس  یا  قبرستان  در  قبل  روش 
تنهایی کند و همین به وجود آمدن  از پیش احساس  شخص داغ دار بیش 
او سخت تر کند.  برای  را  به وجود آمده  داغ  با  تنهایی، کنار آمدن  حس 
سؤالی که پیش می آید این است که در این شرایطی که امکان همدلی و 
همدردی حضوری با فرد سوگوار وجود ندارد، اطرافیان باید چه کار کنند؟

همدردی بیانی
شاید  است.  بیانی  و  لفظی  همدردی های  اشخاص  با  همدردی  مدل  اولین 
خودتان متوجه اعجاز جملاتی که می گویید، نشوید؛ اما کافی است زمانی 
ارزشمندی  حس  او  به  که  جملاتی  با  است  غوطه ور  غمی  در  فردی  که 

می دهد، آرامش کنید.
گفتن عباراتی مثل »من کمکت می کنم یا هر کاری که از دستم بربیاید، 
انجام می دهم«، باعث می شود فرد عزادار احساس مثبتی داشته باشد نه اینکه 

تصور کند شما او را تحت کنترل گرفته اید.
همدردی عملی

اگر اشتباه نکنم، در کشور کانادا رسم بر این است که اگر فردی عزادار 

شد تا مدتی همسایه ها و آشنایان برای او غذا درست می کنند و در خانه شان 
غذا خوردن  توان  باشد،  شده  روبرو  تازه  غمی  با  که  می برند. چون کسی 

ندارد، چه برسد به اینکه غذا بپزد.
اینکه جسم  بر  انجام می دهید علاوه  داغدیده  فرد  برای  وقتی چنین کاری 
او را تقویت می کنید با چنین ابراز محبتی دلش را آرام می کنید. با وجود 
می تواند  بده«  خبر  من  به  داری،  نیاز  چیزی  به  »اگر  عبارت  گفتن  آنکه 
کمک کننده باشد، ولی در حقیقت این جمله فرد عزادار را متعهد می کند 
خودتان  جمله،  این  گفتن  جای  به  بسپارد.  شما  به  انجام  برای  کاری  تا 
گاهی  می دهید.  انجامش  که  بگویید  او  به  و  کنید  انتخاب  را  گزینه  یک 

کوچک ترین کمک، بیشترین ارزش و تأثیر را بر جای می گذارد.
شستن و اتو کردن لباس ها یا دیگر وظایف خانه داری، خرید کردن مایحتاج 
خانه یا هر کار دیگری که ممکن است از حوصله فرد عزادار خارج باشد، 
می تواند بسیاری از برنامه های روزانه او را پیش ببرد. به جای آنکه به دنبال 
کار  کنید  سعی  باشید،  عزادار  فرد  به  دادن  تسکین  برای  مناسب  جملات 

مفیدی برایش انجام دهید.
همدردی عمقی

او  روی  معکوسی  تأثیر  عزادار،  فرد  به  کلمات  از  برخی  گفتن  گاهی 
می گذارد. انتظار قوی بودن از او و گفتن این جمله که »تو قوی هستی و از 
پس این غم برمی آیی« حس منفی ای در فرد می گذارد. وقتی چنین حرفی 
می زنید، یعنی از آن فرد انتظار سوگواری ندارید و یا از او می خواهید هرچه 
زودتر خودش را جمع کند و به روال قبلی زندگی اش برگردد. جای این 
از  به دنبال جملات مناسب هستید، بگویید: »زمانی که  عبارت زمانی که 
درون احساس ضعف داریم، تلاش کردن برای قوی و محکم به نظر رسیدن، 

ما را خسته می کند.
پایه های آسیب دیده قدرت و توان ما باید در طول زمان ترمیم شود.« به او 
بگویید که قوی ماندن در این شرایط سخت است و اگر نمی تواند به حس 
و حال معمول برگردد، کاملًا طبیعی است. همین جملات، فشار وارد شده 
لحظه  آن  در  شاید  که  دارد  تأثیری  و  می دهد  کاهش  را  سوگوار  فرد  به 

احساسش نکنید.
همدردی معکوس و منفی

در این شرایط سعی نکنید داستان و خاطراتی از خودتان را به فرد عزادار 
تعریف کنید. حتی اگر تصور می کنید این موقعیت با شرایط مرتبط است، 
این کار را نکنید. هر چقدر هم که بخواهید با او همدل باشید، از دست دادن 
یکی از نزدیکان با همه ترسناک بودنش، برای همه یکسان نیست. اگر چه 
افراد عزادار در حال عبور از مسیر و مرحله سختی از زندگی هستند، ولی 

اگر شما کنار آن ها باشید، تحمل این بار ساده تر می شود.

 با افراد عزاداری که این روزها عزیزشان را از دست داده اند چطور 
همدردی کنیم؟

کرونا  ویروس  شیوع  دوم  موج 
موج  از  بیش  شدتی  با  ایران  در 
روزانه  و  می کند  یکه تازی  اول 
خاک  زیر  به  را  نفر   ۲۰۰ حدود 
در  دوم  موج  گسترش  می برد. 
آمادگی  میزان  که  شد  آغاز  حالی 
به مرحله  نسبت  بیمارستانی کشور 
اول کاهش پیدا کرده بود و گمان 
می رفت که تا پاییز شرایط کشور 
این  است.  رسیده  ثبات  حالت  به 
روزهای  و  نیاورد  دوامی  اما  ثبات 
مرگ باری از راه رسید و تقریباً به 
سرایت  هم  کشور  استان های  تمام 

کرد.
این  در  نیوز،  سلامت  گزارش  به 
استان  دو  دوم  موج  در  و  روزها 
محروم کشور، کهگیلویه وبویراحمد 
و سیستان وبلوچستان که در ماه های 
نسبت  به  و  پایدار  شرایط  گذشته 
و  هشدار  وضعیت  به  داشتند،  امنی 
قرمز رسیدند و حالا مدام مسئولان 
خود  سخنان  در  بهداشت  وزارت 
استان  دو  این  به  توجه  لزوم  از 
دلیل  البته  تأکید  این  می گویند؛ 
دیگری هم دارد. آمار و اطلاعات 
نشان می دهد که تعداد مبتلایان به 
حاد  شرایط  در  که  ویروس  این 
بیماری قرار دارند، به عددی بالاتر 
ویژه  بخش  تخت های  ظرفیت  از 
همین  و  رسیده  کشور  بیمارستانی 
برای  را  تصمیم گیری  موضوع 
دشوار  هم  سلامت  حوزه  مسئولان 
گذشته  روزهای  در  است.  کرده 
این  به  مبتلا  افراد  برخی  خانواده 
دلیل  به  که  داده اند  خبر  ویروس 
نداشتن  یا  خود  بیمار  مسن بودن 
بیمارستانی،  مجموعه  در  آشنا 
بخش  در  بستری  امکان  مبتلا  فرد 
مراقبت ویژه را پیدا نکرده که البته 
مسئولان وزارت بهداشت ایران این 
وضعیت  می کنند.  رد  را  موضوع 
تعداد مبتلایان با شرایط حاد بیماری 
مراقبت  بخش  ظرفیت  به  نسبت 
بیمارستان های کشور چگونه  ویژه 
بدحال  بیماران  همه  آیا  و  است 
آی سی یو  تخت  در  بستری  امکان 

را ندارند؟
شبیه  اصفهان  بیمارستانی  سیاست 

اسپانیا شده است؟
یکی از اولین اظهارنظرهای رسمی 
همه  بستری  ممکن نبودن  درباره 
در  بیماری  حاد  مرحله  بیماران 
به  بیمارستانی  ویژه  بخش های 
بخش  رئیس  تیر   ۳۰ روز  سخنان 
پزشکی  علوم  دانشگاه  پزشکی 
آن  در  برمی گردد.  اصفهان 
در  که  شد  منتشر  ویدئویی  روز 
رئیس  نعمت بخش«،  »علی  آن 
دانشکده پزشکی دانشگاه اصفهان، 

وضعیت  خصوصی  جلسه ای  در 
اعلام  وخیم  را  کرونایی  بیماران 
اختیار  »بحث  گفت:  و  کرد 
دکتر  هم  دیروز  )ببخشید  نیست؛ 
محمدی زاده را احساساتی کردیم(، 
بحث این است که در آی سی یوی 
بیمارستان خورشید ما مجبور شدیم 
بیمار  که  کنیم  کار  اسپانیا  مثل 
۷۰ساله  و  آی سی یو  برود  ۵۰ساله 
بماند تا بمیرد«. این اظهارنظر البته 
با واکنش و تکذیبیه این  بلافاصله 
دانشگاه روبه رو شد که فیلم منتشره 
دانشگاه  این  البته  که  شده  تقطیع 
نکرد.  منتشر  هم  را  کامل  فیلم 
دانشگاه  روابط عمومی  پاسخ  در 
است:  آمده  اصفهان  پزشکی  علوم 
حضور  با  پزشکی  دانشکده  »در 
درمان،  معاون  دانشکده،  ریاست 
بالینی و دستیاران دوره های  اساتید 
درخصوص  جلسه ای  تخصص، 
 ICU تخت های  ظرفیت  افزایش 
به  مبتلا  بیماران  به  اختصاص یافته 
برای  برنامه ریزی  و   ۱۹ کووید 
و  هیئت علمی  اعضای  مشارکت 
دستیاران در این زمینه تشکیل شد. 
متأسفانه بخش کوتاهی از جلسه با 
تقطیع  حرفه ای  به صورت  سوءنیت 
و بدون توجه به صحبت های پیش 
است.  شده  منتشر  آن  از  پس  و 
لازم به ذکر است که در موج دوم 
بیماران  حداکثر  تاکنون  کرونا 
نیازمند تخت های مراقبت های ویژه 
شهرستان   ۲۲ در  بیمار   ۱۵۰ تعداد 
استان بوده است، این در حالی است 
که شهر اصفهان دارای بیش از ۵۰۰ 
تخت مراقبت ویژه است و با توجه 
امکان  بیماران  تعداد  افزایش  به 
اختصاص یافته  تخت های  افزایش 
دارد  وجود   ۱۹ کووید  بیماران  به 
و این موضوع که بیماری به علت 
کرده  فوت   ICU تخت  کمبود 
و  است  نادرست  اساس  از  باشد، 
معطوف  فیلم  در  اشاره شده  بیان 
ظرفیت  درگیرشدن  ضرورت  به 
سایر   ICU تخت های  از  بیشتری 
کووید  بیماران  به  بیمارستان ها 
بالای  تعداد  افزایش  اساس  بر   ۱۹
بیماران بوده است«. بخش مهم این 
جوابیه می گوید که در حال حاضر 
از  بیش  آی سی یو  بخش  ظرفیت 
ویروس  بدحال  مبتلایان  برابر  سه 
البته  جوابیه  این  در  کروناست. 
تخت های  تعداد  درباره  توضیحی 
بیماران  به  که  ویژه  مراقب  بخش 
پیدا  اختصاص  کرونا  ویروس 
همچنین  و  نشده  آورده  کرده، 
مبتلایان  تعداد  اگر  نیست  مشخص 
از  بیش  به  بیماری  حاد  شرایط  با 
۵۰۰ نفر برسد، مسئولان بیمارستانی 

خواهند  پیش  در  را  سیاستی  چه 
گرفت؟

ویژه  مراقبت  تخت های  ظرفیت 
کشور چقدر است؟

به نظر می آید بررسی صحت وسقم 
ماجرای اصفهان و اظهارات رئیس 
علوم  بیمارستان  پزشکی  بخش 
همچنین  و  استان  این  پزشکی 
با  کشور  کلی  وضعیت  بررسی 
کمک گرفتن از آمار و ارقام رسمی 
روش سنجیده تری است؛ به این معنا 
مراقبت  بخش  کنونی  ظرفیت  که 
ویژه کشور چقدر است و در حال 
حاضر چه تعداد از مبتلایان نیازمند 
استفاده  و  بخش  این  در  بستری 
هستند؟  آی سی یو  تخت های  از 
اول  گام  در  موضوع  این  بررسی 
بیمارستانی  ظرفیت  بررسی  نیازمند 
بخش  ظرفیت  همچنین  و  کشور 
مراقبت ویژه در کشور است؛ مانند 
در  دیگری  آماری  موضوع  هر 
دقیقی  اطلاعات  به  رسیدن  کشور، 
همچنین  و  بیمارستانی  ظرفیت  از 
ویژه  مراقبت های  بخش  ظرفیت 
اطلاعات  آخرین  و  است  دشوار 
 ۹۶ سال  به  منتشرشده  رسمی 
سالنامه  اساس  بر  برمی گردد. 
آماری مورد تأیید وزارت بهداشت 
که در سال ۱۳۹۶ منتشر شد، تعداد 
بیمارستانی  تخت   ۵۶۶ و  ۱۲۵هزار 
دارد  وجود  کشور  استان   ۳۱ در 
 ۲۱۲ تعداد هشت هزارو  این  از  که 
علاوه براین  است.  آی سی یو  تخت 
مسئولان  هم  گذشته  سال  دو  در 
آماری در این زمینه مطرح کردند؛ 
گذشته  سال  دی  مثال  به عنوان 
رئیس  سوادکوهی«  »علی امیر 
ایران،  ویژه  مراقبت های  انجمن 
تعداد تخت های آی سی یو کشور را 
هفت هزارو ۲۰۰ مورد عنوان کرد. 
ربیعی«،  »علی  هم  امسال  اوایل 
سخنگوی دولت، از افزایش حدود 
ویژه  مراقبت  بخش  هزارتختی 
بیمارستانی کشور سخن گفت که 
مراجع  از سوی  اظهارنظر  این  البته 
خوانده  غیردقیق  کارشناسانی  و 
ارقام،  و  اعداد  این  اساس  بر  شد. 
کشور  آی سی یو  تخت های  تعداد 
هشت  حدود  حالت  بالاترین  در 
همه  البته  که  است  تخت  هزار 
کرونایی  بیماران  به  تخت ها  این 

اختصاص پیدا نخواهد کرد.
نیازمند  کنونی  مبتلایان 
نفر  چند  آی سی یو  در   بستری 

هستند؟
بررسی،  این  برای  بعدی  گام 
تعداد  از  برآوردی  و  محاسبه 
در  کرونا  ویروس  به  مبتلایان 
مبتلایان  تعداد  همچنین  و  کشور 

اینکه  است؛  بیماری  با شرایط حاد 
نیازمند  بیماران  این  از  تعداد  چه 
 بستری در بخش مراقبت های ویژه 

هستند؟ 
برای پاسخ به این پرسش، دقت در 
اعلام شده  رسمی  اطلاعات  آخرین 
از سوی سخنگوی وزارت بهداشت 
سیماسادات  باشد.  راه گشا  می تواند 
اساس  بر  گفت:  دراین باره  لاری 
معیارهای قطعی تشخیصی، دوهزارو 
۴۸۹ بیمار جدید مبتلا به کووید ۱۹ 
هزار  که  شد  شناسایی  کشور  در 
شدند.  بستری  آنها  از  نفر   ۵۰۴ و 
در   ۱۹ کووید  بیماران  مجموع 
کشور به ۲۸۶هزارو ۵۲۳ نفر رسید. 
متأسفانه در ۲۴ ساعت گذشته، ۲۱۵ 
از  را  خود  جان   ۱۹ کووید  بیمار 
دست دادند و مجموع جان باختگان 
نفر   ۲۸۹ ۱۵هزارو  به  بیماری  این 
بیماران  درباره  همچنین  او  رسید. 
و  ویروس  این  بند  از  رهایی یافته 
همچنین افراد با شرایط حاد بیماری 
تاکنون  »خوشبختانه  گفت:  هم 
بیماران،  از  نفر   ۲۱۲ ۲۴۹هزارو 
بیمارستان ها  از  یا  یافته  بهبود 
 ۶۵۳ سه هزارو  شده اند.  ترخیص 
کووید  به  مبتلا  بیماران  از  نفر 
بیماری  این  شدید  وضعیت  در   ۱۹
تاکنون  دارند.  قرار  مراقبت  تحت 
 ۳۸۴ ۲۷۸هزارو  دومیلیون و  هم 
در   ۱۹ کووید  تشخیص  آزمایش 
کشور انجام شده است«؛ به عبارت 
اساس  بر  و  حاضر  حال  در  دیگر 
آمار رسمی، سه هزارو ۶۵۳ نفر در 
قرار  بیماری  این  شدید  وضعیت 
دارند و اگر تعداد تخت های بخش 
ویژه کشور را همان حد بالا یعنی 
بگیریم  نظر  در  تخت  هزار  هشت 
و فرض بعدی را هم اختصاص ۵۰ 
مراقبت  بخش  تخت های  درصد 
ویژه به بیماران کرونا لحاظ کنیم، 
مبتلا  افراد  تعداد  حاضر  حال  در 
تخت های تعداد  به  حاد  شرایط   با 

نزدیک  ویژه  مراقبت  بخش   
اگر  دیگر  عبارت  به  است؛  شده 
شدت  همین  به  ویروس  شیوع 
روزهای  در  حتماً  کند،  پیدا  ادامه 
به  مجبور  بیمارستانی  کادر  آینده 
در  بستری  برای  بیماران  گزینش 
خواهند  ویژه  مراقبت های  بخش 
به  مجبور  تاکنون  اگر  البته  شد؛ 
نشده  دشواری  گزینش   چنین 
این  در  دیگر  مهم  نکته  باشند. 
در  توزیعی  عدالت  نبود  زمینه 
ویژه  مراقبت  تخت های  بخش 
از  که  محروم  استان های  و  است 
قضا این روزها در شرایط حاد شیوع 
قرار دارند، سرانه بسیاری پایین تری 

دارند.

سیاست بیمارستانی اصفهان شبیه اسپانیا شده است؟
افزایش تعداد مبتلایان کرونا و کمبود تخت های مراقبت ویژه

قدرت تکثیر کرونا ۹ برابر شد

ضرب المثل های جهان

خموش بودن هنر نیست بلکه آن عملی است 

سخت دشوار
یوگسلاوی


