
 
واریز حقوق

بانک رفاه بابل حقوق‌های بازنشسته‌ها را در ساعت اداری یا 
تاریخ خودش پرداخت نمی‌کند و این ماه که دو روز هم از تاریخ 
حقوق‌ها گذشته بود و در ساعت 5 صبح واریز شد از مسئولان 
تقاضا داریم که به این موضوع رسیدگی کنند تا بلکه واریز 

حقوق‌ها به روال قبل بازگردد. 
مزلقانی از بابل

سود سهام عدالت
بعضی از مردم ۳۰ درصد اول سهام عدالت را فروخته‌اند در 
حال حاضر نه سود سهام عدالت برایشان واریز می‌شود و نه 
خبری از پول فروش سهام است از مسئولان تقاضا داریم که 

حداقل پول فروش سهام عدالت را واریز کنند. 
عسگری از تهران 

نوبت دهی اینترنتی
درمانگاه تامین اجتماعی سیزده آبان نازی‌آباد سیستم 
نوبت‌دهی اینترنتیش در همان زمان که زنگ می‌زنی نوبت‌ها 
پرشده است. نوبت حضوری هم به سختی می‌توانیم بگیریم. از 
مسئولان تامین اجتماعی درخواست رسیدگی به این موضوع 

را داریم. 
احدی از تهران 

شهریه مهد کودک
گرانی وجه دریافتی برخی از مهد کودک‌ها برای شهریه 
مشکلاتی را برای والدین به وجود آورده است. والدین بسیاری در 
سراسر کشور هستند که به دلیل شاغل بودن در خارج از خانه، 
مهد کودک را برای نگهداری از فرزندانشان انتخاب می‌کنند. 
از مسئولان تقاضا داریم که سری به مهدهای کودک بزنند و 

از شهریه‌های سرسام‌آوری که دریافت می‌کنند باخبر شوند. 
یک شهروند از تهران 

گرانی و تورم
گرانی غیر قابل مهار است فقط دولت باید با توجه به میزان 
تورم, حقوق کارمندان و یارانه و سهام عدالت مردم عادی را 
چند برابر بیشتر کند. این تنها راه حل درست کردن مشکلات 

معیشتی و اقتصادی مردم است. 
محبی از تهران 

پاداش فرهنگیان
نزدیک به یک سال است که بازنشسته شده‌ایم ولی هنوز 
پاداش ضمن خدمت فرهنگیان واریز نشده است از وزیر آموزش 

و پرورش درخواست داریم که به مشکلات ما رسیدگی کند. 

اصغری از تهران

  آب شرب ۸۷ شهر 
در وضعیت اضطراری است!

 معاون راهبری و نظارت بر بهره‌برداری شرکت آبفای کشور 
از تدوین سند مدیریت تنش آبی سالانه در کنار اجرای ۸۰ 
پروژه اضطراری برای مقابله با بحران آب در کشور خبر داد 
و گفت: هم‌اکنون فرآیند آبرسانی به ۱۰ هزار روستای کشور 
به صورت سیار انجام می‌شود. هاشم امینی با اشاره به کاهش 
ذخایر منابع آبی کشور، از پیش‌بینی برنامه‌های مقابله با تنش 
آبی در شهرها و آبرسانی سیار در روستاهای کشور خبر داد. 
معاون راهبری و نظارت بر بهره‌برداری شرکت آبفای کشور 
در همین زمینه تصریح کرد: هم‌اکنون 257 تصفیه‌خانه 
فاضلاب در دست بهره‌برداری است. او از پیش‌بینی برنامه‌های 
مختلف برای مقابله با تنش آبی سالجاری و سال آینده خبر 
داد و گفت: این مهم شامل طرح‌های اضطراری، طرح‌های 
اولویت‌دار، تدوین سند مدیریت تنش آبی سالانه، تدوین 
برنامه جامع چهار ساله و برگزاری جلسات فنی و کارشناسی 
با شرکت‌های آبفا و آب منطقه‌ای می‌شود. امینی در تشریح 
تدوین برنامه جامع چهار ساله توضیح داد: افزایش ظرفیت 
مخازن آب؛ حفر، تجهیز و بازسازی چاه؛ پروژه‌های ارتقای 
کیفی و احداث و بازسازی خطوط انتقال، توزیع و ایستگاه 
پمپاژ از جمله مواردی است که در این حوزه پیگیری و اجرایی 
می‌شود. معاون شرکت آبفای کشور با اشاره به برنامه‌ریزی 
برای پیشبرد 80 پروژه اضطراری در تامین آب شرب، اضافه 
کرد: هم‌اکنون 287 شهر در معرض تنش آب شرب هستند 
که از این بین 87 شهر در وضعیت اضطراری قرار دارند؛ 
اعتبار مورد نیاز برای اجرای پروژه‌های اضطراری تامین 
آب شرب برابر با 108 هزار میلیارد ریال است. او در ادامه به 
طرح آبرسانی سیار در روستاهای کشور اشاره کرد و افزود: 
به‌رغم سرمایه‌گذاری‌های صورت گرفته در سالیان اخیر برای 
ایجاد تاسیسات آبرسانی در روستاها و شهرها و همچنین 
اجرای طرح جهاد آبرسانی برای تامین آب 10 هزار روستای 
کشور توسط وزارت نیرو، همچنان تعداد قابل ملاحظه‌ای 
از روستاهای کشور به دلایل مختلف از جمله خشکسالی 
و از بین رفتن منابع آبی، کمبود آب در فصول گرم سال، 
سخت‌گذر بودن و فاصله زیاد از منابع آبی و یا عدم توجیه 
اقتصادی؛ توسط تانکرهای سیار، آبرسانی می‌شوند. معاون 
راهبری و نظارت بر بهره‌برداری شرکت آبفای کشور در پایان 
با تاکید بر ضرورت تامین اعتبار به منظور اجرای طرح‌های 
آبرسانی سیار، خاطرنشان کرد: با توجه به لزوم تجهیز ناوگان 
آبرسانی تانکری در سطح کشور به منظور پاسخگویی به 
شرایط اضطراری، در سال‌های 1401 و 1402، خریداری 

500 دستگاه تانکر آبرسانی ضروری است.

 آرمان ملی: قتل‌های ناموسی؛ آمار درست و دقیقی از 
آن‌ها در دست نیست و مشخص نیست سوای نام‌هایی که 
هرازچندگاهی از گوشه و کنار کشور به گوش می‌خورند، 
چه کسان دیگری از زنان و دختران ایرانی و درکدام سمت 
از چهارگوشه کشور زیر خروارها خاک مدفون می‌شوند 
بی‌آنکه کسی بداند نامشان رومینا یا ریحانه است یا مبینا و 
فاطمه. حالا و در شرایط اجتماعی کنونی کشور ، نام یکی 
دیگر از قربانیان قتل‌های ناموسی در رسانه‌ها نشر پیدا 
می‌کند؛ معصومه؛ دختر 17 ساله اهوازی که گفته می‌شود 
توسط پدرش با ضربات متعدد چاقو به قتل رسیده. شاید 
نقطه اتصال این قتل با آنچه در ماه‌های اخیر و در جریان 
خواست و مطالبات مردمی رخ داده، بحث زنانگی ماجرا 
باشد. جرقه شکل‌گیری تجمعات در اعتراض به وضعیت 
معیشت، تبعیض و نابرابری و اختلاف‌های طبقاتی و قومی، 
گرانی، بیکاری و هر مشکل دیگر با مرگ مهسا امینی رقم 
خورد. در چنین شرایطی هستند دختر یا دخترانی به دلیل 
آنچه مسائل ناموسی نامیده می‌شود، توسط نزدیک‌ترین 
افراد زندگی خود جانشان را از دست می‌دهند. ماجرایی 
که کارشناسان ریشه اصلی وقوعش را ضعف قانونی در این 
زمینه می‌دانند. و این در حالی است که مسئولین، می‌گویند: 
قوانین کیفری موجود قطعا به حد کافی بازدارنده هستند 
اما مساله اصلی نگاه متفاوت به موضوع در مناطق مختلف 
است.  این مسئول‌ها، انگیزه اصلی ارتکاب قتل‌های ناموسی 
را تحت تاثیر موضوعات مرتبط با مسائل قومیتی و تعصبات 
قومی و قبیله‌ای و شرایط فرهنگی و قومی حاکم بر منطقه 
و جغرافیای محل وقوع جرم می‌دانند. البته کارشناسان 
جامعه‌شناس هم تاثیر مسائل فرهنگی را بر وقوع قتل‌های 
ناموسی بی‌تاثیر نمی‌دانند و مسائلی نظیر ازدواج‌های 
زودهنگام را مطرح می‌کنند اما معتقدند این گونه برخوردها 

و قتل‌ها به‌شدت تحت تاثیر مسائل آموزشی هستند و 
اگر برخی مناطق ایران در محدودیت‌ها و محرومیت‌های 
آموزشی و همین‌طور مالی و مادی قرار نمی‌گرفت، شاهد 
وقوع چنین وقایعی نبودیم. تنها می‌توان گفت که سوای 
ایجاد قوانین بازدارنده که می‌تواند مانعی جدی برای ارتکاب 
به قتل‌های ناموسی شود، بحث رشد آگاهی و توان افزایی 
به لحاظ فکری و روشنگری هم مد نظر بوده است، ‌ای بسا 
که اگر بابای معصومه در آموزشی آگاهانه به ذهنی بیدار 
می‌رسید، هیچ گاه دخترش را به دلیل آنچه مسائل ناموسی 

خوانده می‌شود، به قتل نمی‌رساند. 
 آیا دلیل عمده تعصبات، قومی قبیله‌ای است؟

خبر را ابتدا خبرنگاری در توئیتر خود منتشر می‌کند 
که پیشتر خبر قتل ناموسی مبینا سوری به دست پدرش 
را اطلاع‌رسانی کرده بود. و بعد رسانه‌ها اینطور تیتر زدند؛  
»قتل ناموسی دختر ۱۷ساله اهوازی به دست پدرش«؛ 
»جنازه دخترم را جلوی در خانه شیخ طایفه گذاشتم« و 
نوشتند که »دختر ۱۷ساله اهوازی به دلیل  مسائل ناموسی 
توسط پدرش با چاقو به قتل رسید. جنازه این دختر جوان 
جلوی در خانه شیخ طایفه پیدا شد.  اینطور می‌گویند که 
معصومه که در سن کودکی و با فشار خانواده ازدواج کرده 
بود، پس از سال‌ها تحمل خشونت در این رابطه، تصمیم به 
طلاق می‌گیرد. همسر معصومه در بین طایفه اذعان می‌کند 
که همسرش به او خیانت کرده و همین مساله انگیزه قتل 
معصومه برای پدر را فراهم می‌آورد و او فرزند را با ضربات 
متعدد چاقو به قتل می‌رساند. در شرح بیشتر این واقعه، یک 
منبع)اینطور که می‌گویند( آگاه به رسانه‌ها چنین گفته 
»ساعت ۲۰ غروب روز جمعه ۱۱ آذرماه، مردی ۴۵ ساله 
اهل و ساکن کوی علوی اهواز با در دست داشتن یک چاقوی 
خون‌آلود، خود را به یکی از کلانتری‌های این شهرستان 

معرفی کرد و گفت: فرزندم؛ معصومه که حدودا ۱۷ساله بود 
را به دلیل مسائل ناموسی با سلاح سرد چاقو به قتل رساندم 
و در یک ملحفه پیچیدم و در منزل شیخ‌مان واقع در خیابان 
کردونی انداختم.  بعد اعلام شد که متهم بلافاصله دستگیر 
شد و ماموران به محل اعزام شدند و با جسد بی‌جان دختر 
نوجوان مواجه شدند. پس از حضور قاضی ویژه شعبه قتل، 
جسد به پزشکی قانونی انتقال یافت و موضوع علت اصلی این 
قتل به صورت ویژه در دست بررسی است. قاضی مستشار 
شعبه ۵ دادگاه کیفری یک استان تهران در رابطه با انگیزه 
قتل‌های ناموسی، گفت: »دلیل عمده و انگیزه اصلی ارتکاب 
قتل‌های ناموسی تحت تاثیر موضوعات مرتبط با مسائل 
قومیتی و تعصبات قومی و قبیله‌ای است. به‌طور کلی این 
مساله به شرایط فرهنگی و قومی حاکم بر منطقه و جغرافیای 
محل وقوع جرم بستگی داشته و با آن ارتباط مستقیم دارد. 
بنابراین بسته به شرایط فرهنگی و قومی حاکم بر محل وقوع 
جرم قتل، انگیزه ارتکاب این جرم نیز متفاوت خواهد بود.  
قاضی عباس بائی، ادامه داد: »به‌طور مثال در مناطقی خاص 
بر مسائلی ساده نظیر صحبت کردن با نامحرم ولو از طریق 
تلفن آن هم به قصد آشنایی پیش از ازدواج عکس‌العمل‌ها و 
واکنش‌های بسیار شدیدی از سوی اطرافیان دختر مشاهده 
شده که توجیهاتی برای آن ابراز شده از جمله اینکه جهت 
دفاع از آبرو و حفظ ناموس چنین واکنشی را از خود بروز 

داده‌اند. «
 آیا قوانین موجود به حد کافی بازدارنده‌اند؟

اما قاضی مستشار شعبه ۵ دادگاه کیفری یک استان 
تهران در رابطه با قوانین مرتبط با موضوع قتل و جنایات 
عمدی هم گفت: »قوانین کیفری موجود قطعا به حد کافی 
بازدارنده هستند اما مساله اصلی نگاه متفاوت به موضوع در 
مناطق مختلف است. در برخی مناطق نگاه سختگیرانه‌تری 
به مساله دارند و در برخی مناطق نیزمنطقی‌تر به قضیه نگاه 
می‌شود و مساله به قانون سپرده می‌شود که قطعا تصمیم 
درستی است. قانون از این حیث نقصی ندارد و متناسب با 
هر جرم، مجازات آن را نیز تعیین کرده است. طبق مفاد 
ماده ۲۹۰ از قانون مجازات اسلامی مصادیق قتل عمد 
معین شده و مجازات مربوطه )قصاص نفس( با فرض وقوع و 
اثبات آن اجرا می‌شود و در ماده ۶۱۲ از قانون تعزیرات نیز 
جنبه عمومی برای قتل عمدی لحاظ شده تا بازدارندگی 
آن حفظ شود. این صحبت‌های قاضی بائی در خصوص 
بی‌نقص بودن قانون در زمینه ارتکاب به قتل‌های ناموسی در 
حالی صورت می‌گیرد که کارشناسان می‌گویند بنا بر قانون 
مجازات اسلامی در جمهوری اسلامی ایران، مجازات قتل 
نفس، قصاص است اما برخی قتل‌ها در این قوانین از تخفیف 
مجازات برخوردارند. ماده 301 قانون مجازات اسلامی پدر و 
اجداد پدری را از قصاص معاف می‌کند. قانون‌گذار در ابتدای 
ماده 612 می‌گوید »هرکسی مرتکب قتل عمد شود و شاکی 
نداشته یا شاکی داشته باشد ولی از قصاص گذشت کرده 
باشد و یا به هر علت قصاص نشود در صورتی که اقدام وی 
موجب اخلال در نظم و صیانت و امنیت جامعه یا بیم تجری 
مرتکب یا دیگران گردد دادگاه مرتکب را به حبس از سه تا 

ده سال محکوم می‌کند. «
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ذره بیــــن

 بیمه شدگان خواستار عدالت 
درمان هستند

 یک فعال کارگری گفت: ملاک اخذ حق 
بیمه‌مان کشورهای توسعه یافته و ملاک 
ارائه خدماتمان تاحدودی شبیه کشورهای 
آسیایی و همسایه است. احسان سهرابی به 
ایلنا، گفت: ما امروز در زمینه‌ رشد و توسعه 
اقتصادی و اجتماعی خود را با کشورهای 
آسیایی و همسایه مقایسه می‌کنیم اما در 
دریافت حق بیمه، کشورهای توسعه یافته 
را ملاک می‌گیریم و حتی با اخذ ۳۰درصد 
حق بیمه از کارفرمایان و کارگران از آن‌ها 
سبقت هم گرفته‌ایم. به عبارتی دیگر، ملاک 
اخذ حق بیمه‌مان کشورهای توسعه یافته 
و ملاک ارائه خدماتمان تاحدودی شبیه 
کشورهای آسیایی است. سهرابی گفت: 
کارگرانی که ۳۰ سال صادقانه به این کشور 
خدمت کرده‌اند پس از سال‌ها کارکردن در 
حوزه‌های متفاوت، به دلیل شرایط کاری 
غیراستاندارد و ضعف بدنی، دچار کاهش 
توانایی جسمانی یا بیماری‌های حرفه‌ای 
شده‌اند. غیر از سایر هزینه‌های زندگی و 
دغدغه‌ بیکاری، جوانان حالا باید نگران 
هزینه‌های بیماری و درمانشان باشند. او 
ادامه داد: کارگران خوش حساب در طول 
۳۰ سال حق بیمه را پرداخت کرده‌اند اما از 
صندوق تأمین اجتماعی، به عنوان مهم‌ترین 
صندوق که جامعه بزرگ کارگران را تحت 
پوشش قرارداده است، توقع حداقلی دارند. 
سهرابی گفت: امروز باید اذعان کرد که 
بیماران خاص به دنبال داروهای خاص، 
ناصرخسروهای شهرها را متراژ می‌کنند 
تا مسکن و مرهمی باشد برای دردهای 
ناگفته‌شان اگر بتوانند تهیه کنند. مشکلات 
دارویی جای خود، آن‌ها از خدمت عادلانه 
نیز محروم هستند، چراکه برای پزشکان 
سقف مشخص نمودند که اگر از سهمیه‌ای 
که برای آنان مشخص شده عدول کنند 
بیمار باید ویزیت آزاد پرداخت کند و تامین 
اجتماعی بیش از ظرفیت اعلامی به پزشک را 
پاسخگو نخواهد بود. این فعال کارگری تأکید 
کرد: امروز کارگران و بالاخص بازنشستگان 
در صورت نداشتن بیمه تکمیلی، زیر بار 
هزینه‌های گزاف و سرسام‌آور درمان کمر 
خم می‌کنند. این درحالیست که طبق قانون 
الزام تامین اجتماعی باید صفر تا صد خدمات 
درمان را رایگان پرداخت کند، اما نام این 
قانون را نمی‌شنویم مگر برای حل کردن 
جدول در مجلات و روزنامه‌ها و ماهنامه‌های 

تخصصی تامین اجتماعی!

 موج دوم آنفلوآنزا در راه است 
 سرپرست مرکز مدیریت بیماری‌های 
واگیر وزارت بهداشت گفت: به دنبال شیوع 
آنفلوآنزا که از اواخر مهر شروع شد و اواسط 
آبان به اوج موج اولیه خود رسید، هم اکنون 
در سیر نزولی پیک بروز اولیه قرار داریم. 
شهنام عرشی، اظهار کرد: بروز سالانه 
آنفلوآنزا به‌طور معمول دارای ۳ موج است 
که موج اولیه بروز بیماری معمولاً در ابتدای 
فصل پاییز، موج دوم معمولاً با شدت کمتر از 
موج اولیه طی ماه‌های بهمن و اسفند و موج 
سوم در اردیبهشت سال بعد رخ می‌دهد. او 
ادامه داد: با توجه به گذر از پیک بزرگ موج 
اولیه و روند کاهشی فعلی آن، از هم اکنون 
باید آمادگی جهت بروز موج دوم در بهمن 
ماه سالجاری داشته باشیم. در این راستا 
آموزش‌های بهداشت فردی و اجتماعی با 
تاکید بر استفاده از ماسک خصوصاً در اماکن 
بسته و بدون تهویه، شست‌وشوی مرتب 
دست‌ها، تهویه مناسب اماکن بالاخص اماکن 
تجمعی و انجام واکسیناسیون آنفلوآنزا در 
گروه‌های هدف و اولویت دار بسیار ضروری 
است. سرپرست مرکز مدیریت بیماری‌های 
واگیر وزارت بهداشت اظهار داشت: به دلیل 
احتمال ابتلا به بیماری در تمام فصول سال، 
انجام واکسیناسیون آنفلوآنزای سالیانه 
منوط به انجام آن فقط در اوایل مهر ماه 
نیست و در هر زمانی از طول سال و برای 
گروه‌های اولویت‌دار، با توجه به دسترسی 
به واکسن آنفلوآنزا، الزامی و ضروری است. 
عرشی اظهار کرد: همچنین لازم است در 
صورت علامت دار بودن، نسبت به مراجعه به 
پزشک اقدام کرده و از مصرف خودسرانه دارو 
و خود درمانی پرهیز و توصیه می‌شود تا رفع 
علامت‌های حاد بیماری، از حضور در محل 

کار و مدرسه اجتناب شود. 
 

پلنگ سرخه‌حصار،  سگ‌های 
بی‌صاحب را شکار می‌کند 

تنوع  و  طبیعی  زیست  محیط  معاون 
زیست  محیط  حفاظت  سازمان  زیستی 
گفت: پلنگ سرخه‌حصار، گربه‌ها و سگ‌های 
بلاصاحب را شکار می‌کند و حضور آن خطری 
را متوجه ساکنان منطقه نمی‌کند. حسن 
اکبری اظهار کرد: براساس بررسی‌ها مشخص 
شد که این پلنگ مدت نسبتاً طولانی است 
که وارد این پادگان‌ها و سایر محوطه‌های 
بزرگ مجاور پارک ملی شده و در مکان‌هایی 
که امکان اختفا داشته مستقر شده و از مواد 
غذایی دور ریختنی پروتئینی و شکار گربه و 
سگ‌های بلاصاحبی که در آن محل بودند 
تغذیه می‌کرده و با آن محیط به دلیل وجود 

مواد غذایی آسان، کنار آمده است. 

اخبارکــــوتاه

روی خط آرمان ملی

درپی قتل ناموسی دختر 17 ساله اهوازی، نگاهی به قوانین موجود در این زمینه و وضعیت آموزش و آگاهی شهروندان انداخته‌ایم؛ 

بابای معصومه
   مسئولان: قانون در زمینه قتل‌های ناموسی نقصی ندارد و به حد کافی بازدارنده است

    کارشناسان: ضعف قانونی داریم. مجازات قتل نفس، قصاص است اما برخی قتل‌ها با دلایل ناموسی از تخفیف برخوردارند

‌استاد اپیدمیولوژی دانشگاه علوم پزشکی 
شهید بهشتی با اشاره به خطر خیز مجدد کرونا 
در کشور نسبت به بی‌تفاوتی در این رابطه انتقاد 
کرد. حمید سوری، در مورد آخرین وضعیت 
کرونا در کشور، گفت: در چین راهبردهای 
صفر مبتلا که ناموفق بود موجب طغیان جدید 
بیماری و ورود بیش از 10 میلیون نفر به قرنطینه 
شد. در حال حاضر طغیان‌هایی از بیماری در 
برخی دیگر از کشورهای شرق آسیا مشاهده 
شده است بنابراین امکان دارد ما هم در ایران 
شاهد طغیان‌هایی از بیماری باشیم. او با تأکید 
بر لزوم آمادگی نظام سلامت برای طغیان‌آتی 
اظهار کرد: ما باید چنین آمادگی داشته باشیم تا 
دوباره همانند سال 98 غافلگیر نشویم. هم باید 
اوضاع اپیدمی را در شرق و جنوب شرفی آسیا 
رصد کنیم و هم اینکه ساختارهای بهداشتی و 
درمانی و جامعه خود را برای این موضوع آماده 
کرده و آماده نگهداریم. متأسفانه به نظر می‌رسد 
یک نوع رها شدگی در کنترل اپیدمی حاصل 
شده و به نوعی با موارد جدید و مصون نگه 
داشتن جامعه به محض ورود ویروس جدید یا 
واریانت‌ها امکان مقابله نداشته باشیم. او ادامه 
داد: سطح ایمنی به دلیل فاصله‌ای که با آخرین 
زمان واکسیناسیون در جامعه، به وجود آمده، 
بسیار ضعیف شده است. این اپیدمیولوژیست 
تأکید کرد: برای آنچه پیش روی ما هست ما نیاز 
به یک نقشه راه داریم، سناریوهای احتمالی را 
مسیریابی کرده و مسیرهایی را که ممکن است 
برای کنترل اپیدمی‌های بعدی به کار ببرند 
تدوین و تبیین کنیم. به نظر می‌رسد چنین 
اتفاقی رخ نداده و برای اپیدمی‌های بعدی 
آمادگی چندانی نداریم. او یادآور شد: مردم 
هم به شکل عادی زندگی بازگشته و رفتارهای 
عادی محافظتی هم به حد صفر رسیده است 
در حال حاضر با توجه به تغییرات ژنی که در 

ویروس کرونا اتفاق افتاده و در چین شاهد آن 
هستیم، جامعه ما هم آماده پذیرش یک پیک 
جدید کروناست. بر همین اساس باید هشدارها 

به جامعه داده شود و آمادگی ایجاد کنیم.  
 پایان اضطرار کرونا به معنی خاموشی 

اپیدمی نیست
سوری همچنین در رابطه با اظهار نظر رئیس 
سازمان جهانی بهداشت منبی بر نزدیک بودن 
جهان به پایان دوران اضطرار اظهار کرد: پایان 
مرحله اضطراری به معنی خاموش شدن اپیدمی 
نیست؛ بلکه به معنی کاهش تهدیدهایی است 
که از سوی بیماری علیه جامعه وجود دارد، چرا 
که در حال حاضر واریانت‌های جدید مانند یک 
آتش‌بس پس از یک جنگ تمام عیار و پر التهاب 
بوده و معلوم نیست که آیا این التهاب دوباره 
شروع خواهد شد یا باید منتظر خیزش‌های 
بیماری در جامعه باشیم یا خیر؟ در واقع در 
آتش‌بسی هستیم که معلوم نیست تا کی طول 
خواهد کشید. او تأکید کرد: وقتی می‌گوییم 
پاندمی یعنی بیماری حداقل در دو منطقه 
از مناطق ششگانه سازمان جهانی بهداشت 
اپیدمی دارد. الان التهاب اپیدمی در منطقه 
جنوب شرقی در جریان است در مناطق دیگری 

این التهاب را نمی‌بینیم این بدین معنی است که 
اپیدمی خاموش نشده اما دیگر شرایط اضطرار را 
ندارد. اپیدمی، طغیان و پاندمی سه واژه متفاوت 
هستند. وقتی می‌گوییم طغیان بدین معنی 
است که بیماری در یک محدوده زمانی و مکانی 
خاص، در اپیدمی بیماری در سطح یک شهر، 
استان یا کشور متمرکز است. پاندمی هم وقتی 
است که بیماری از مرزها عبور کرده و حداقل در 
دو منطقه سازمان جهانی بهداشت بیماری فعال 
باشد. سوری بیان کرد: الان هم طغیان‌ها و هم 
اپیدمی‌هایی در کشورهای اطراف چین وجود 
دارد. طغیان بیماری می‌تواند کنترل شود یا 
اینکه تبدیل به اپیدمی شود. در سال 98 ما 
طغیان کرونا را در قم داشتیم که اگر کنترل 
می‌شد به گیلان، تهران و سایر نقاط کشور 
کشیده نمی‌شد و تبدیل به اپیدمی نمی‌شد. 
اکنون هم باید رصد کنیم ببینیم اگر طغیانی 
در جایی از کشور وجود دارد سریع با اعزام 
تیم‌های واکنش سریع این طغیان‌ها را کنترل 
کنیم. متأسفانه نه رصدی صورت می‌گیرد نه 
تیم واکنشی وجود دارد. او تأکید کرد: یک کار 
دیگر کنترل ترددهای بین کشورهای دارای 
طغیان یا اپیدمی با ایران است و تمهیدات 

کنترلی به‌شدت جامعی صورت بگیرد. سوری 
همچنین یادآور شد: نیاز است که واکسن‌های 
جدیدی تولید شود تا با واریانت‌های غالب مقابله 
کنند. الان با توجه به اینکه نظام مراقبت ژنومیک 
در کشور نداریم نمی‌توانیم تشخیص دهیم که 
چه واریانتی‌در کشور غالب است از سوی دیگر 
تعداد تست‌هایی که در کشور برای سنجش 
ژنتیکی انجام می‌شود چنان محدود و کم است 
که نمی‌تواند نماینده شرایط در کل کشور باشد 
لذا با توجه به اینکه وضعیت ویروس را به لحاظ 
ژنتیکی نمی‌دانیم طبیعتا میزان اثر بخشی 
واکسن‌های موجود بر آنها را نیز نمی‌دانیم. او 
بیان کرد: برای تولید واکسن‌های جدید باید 
نخست واریانت‌های غالب را بشناسیم. به نظر 
می‌رسد شرکت‌های واکسن‌سازی هم فعالیت 

خاصی را در این حوزه ندارند. 
 نباید دچار خواب زمستانی در برابر 

بیماری کرونا شویم
این اپیدمیولوژیست تأکید کرد: کرختی 
و خواب زمستانی و عادی انگاری کامل نباید 
در جامعه ایجاد شود و این یک خطر جدی 
برای خیزش بیماری است. تنها مؤلفه‌ای که 
به آن دلخوش کرده‌ایم خود ویروس و کاهش 
بیماری‌زایی آن است که هیچ تضمینی برای 
آن هم وجود ندارد و واریانت جدید ممکن 
است از سطح کشندگی بالایی برخوردار باشد. 
کووید19 یک بیماری نوپدید است و نمی‌توانیم 
آن را با آنفلوآنزای قرن بیستم مقایسه کرده و 
با الگوی آن پیش برویم. او افزود: در بسیاری 
از کشورها پایش‌های مختلف صورت گرفته 
و همچنان آمادگی خود را برای هر خیزی از 
بیماری حفظ کرده‌اند. در کشور ما هم با توجه 
به اینکه اثر بخشی واکسن‌ها کاهش پیدا کرده 
و احتمال خیز جدید بیماری باید آمادگی خود 

را بالا ببریم. 

یک استاد اپیدمیولوژی دانشگاه از رهاشدگی کنترل اپیدمی کرونا انتقاد کرده و گفته پایان اضطرار به معنی خاموشی بیماری نیست

  کرونا تمام نشده؛ رعایت کنید!


