
 اصلاح نظام جذب نیرو در آموزش و پرورش
 رئیس مرکز برنامه ریزی منابع انسانی وزارت آموزش و پرورش 
با تمرکز بر اصلاح نظام جذب نیرو، بر ضرورت برنامه ریزی 
دقیق برای ارتقای کارآمدی و عدالت در نظام آموزش و پرورش 
کید کرد. گردهمایی آموزشی مدیران و معاونان منابع انسانی  تا
ادارات کل آموزش و پرورش، به منظور ارتقای کیفیت و بهره وری 
نیروی انسانی در اردوگاه شهید باهنر تهران برگزار شد. در این 
نشست علی باقرزاده، رئیس مرکز برنامه ریزی منابع انسانی 
وزارت آموزش و پرورش به بیان دیدگاه ها و برنامه های این 
وزارتخانه در حوزه مدیریت منابع انسانی پرداخت. وی با تمرکز 
بر اصلاح نظام جذب نیرو، بر ضرورت برنامه ریزی دقیق برای 
کید کرد.  ارتقای کارآمدی و عدالت در نظام آموزش و پرورش تا
همچنین در پایان این نشست دو روزه بیانیه ای صادر شد که 

در متن این بیانیه آمده است: 
 ۱- ما مدیران و معاونان حوزه منابع انسانی استان ها متعهد 
و هم پیمان می شویم که شعار )برای ایران برای مدرسه( که 
هوشمندانه توسط مقام عالی وزارت در دولت چهاردهم 
انتخاب کرده اند را سرلوحه کار خودمان قرار داده و از همه 
ظرفیت ها و فرصت ها برای تقویت نهاد مدرسه و حفظ کرامت 
و منزلت و ارتقای شایستگی های حرفه ای معلمان استفاده 

کنیم. 
 ۲- ما اصول پنجگانه مرکز در قانونمندی، حفظ احترام، 
رعایت عدالت، مراقبت از حق الناس و صیانت از بیت المال را 
باور داشته و تمام تلاش خود را برای پیاده سازی و تحقق آن در 

آموزش و پرورش استان انجام خواهیم داد. 
تربیت  پرورش  و  آموزش  نظام  اصلی  مأموریت   -۳  
دانش آموزان شایسته برای آینده ایران اسلامی است. براین 
اساس خود را ملزم می دانیم تمامی فعالیت ها و اقدامات خود 
را متناسب با این مأموریت تعریف کرده و مستمراً مورد پایش 

قرار دهیم. 
 ۴- استخدام و جذب نیروی انسانی شایسته و با کیفیت، 
کلید تضمین یادگیری و ارتقای مستمر آن در دانش آموزان 
است. باور داریم که هیچ آموزشی جای گزینش غلط را نمی گیرد 
و بر این اساس ما متعهد می شویم تمام تلاش خود را برای 
برگزاری شایسته آزمون استخدامی و اجرای ارزیابی تکمیلی بر 
اساس ضوابط و مقررات تعریف شده پیگیری کرده و سلامت 
آزمون و حفظ نمرات داوطلبان را وظیفه اساسی خود دانسته 

و از آن مراقبت کنیم. 
 ۵- اجرای شایسته مأموریت ما در ساماندهی نیروی انسانی، 
استفاده بهینه از توانایی ها، دانش و مهارت های معلمان در 
جهت بهبود کیفیت یادگیری بهینه، موجب ارتقای بهره وری و 

اقتصاد آموزش و پرورش است. 
 ما هم پیمان می شویم اصول، قواعد و ضوابط ساماندهی را 
با حفظ رعایت احترام و همچنین عدالت در توزیع فرصت های 
آموزشی برای دانش آموزان، یکی از مهم ترین اولویت های خود 
قرار داده و آن را در جهت تحقق برنامه های وزارت آموزش و 

پرورش پیگیری کنیم. 
 ۶- سند جامع برنامه ریزی نیروی انسانی مهم ترین فرصت 
برای ساماندهی، ارتقا و بهره وری نیروی انسانی است ما ضمن 
تأیید برنامه های مرکز نیروی انسانی تمام تلاش خود را برای 
غنا بخشیدن به این سند و اجرای کامل آن در سطح کشور 

معمول خواهیم کرد. 
 ۷- سنجش صلاحیت و عملکرد معلمان و برنامه ریزی برای 
ارتقای مستمر آنان یکی دیگر از مأموریت های اصلی آموزش 
و پرورش است که در حال حاضر با اجرای قانون رتبه بندی 

پیگیری می شود. 
 ما تلاش می کنیم در زمینه پیاده سازی قانون، آیین نامه 
کثر دقت لازم را انجام داده و  و شیوه نامه های مرتبط، حدا
نهایت تلاش خود را برای جمع آوری و ارزیابی مستندات در 
کیفیت عملکرد و شایستگی  این خصوص و ارزیابی عادلانه و با

معلمان به کار خواهیم گرفت. 
 ۸- انتخاب و معرفی معلم نمونه و برگزاری شایسته و باشکوه 
هفته معلم یکی از فرصت های بی بدیل برای ارتقای منزلت و 
کرامت معلمان و همچنین ایجاد رضایت مطلوب در آنهاست. 

 ما پیمان می بندیم که برنامه های هفته معلم سال ۱۴۰۴ را با 
کیفیت تمام پیگیری و عملیاتی کنیم. 

 ۹- دبیرخانه های موضوعی فرصتی برای تبادل افکار، تجارب 
آرا و اندیشه ها است. ضمن تشکر از مرکز برنامه ریزی منابع 
کثر همکاری خود را با دبیرخانه های موضوعی  انسانی ما حدا
از مرحله تشکیل، فعالیت، مشورت با سایر استان ها و صاحب 

نظران با تجربه تا جمع بندی و ارسال نتایج خواهیم داشت. 
 ۱۰- ما مدیران و معاونان حوزه منابع انسانی ادارات کل 
آموزش و پرورش متعهد می شویم در راستای حفظ و صیانت 
از حقوق همکاران و منابع )بیت المال( نسبت به پیگیری و 
پاسخگویی به موقع شکایات واصله در خصوص موضوعات 

اداری جدیت داشته و از هیچ تلاشی دریغ نکنیم.

 آرمان ملی _ شفق محمدحسینی: مشکلات کودکانی که 
دچار کم توانی هستند، بیش از دیگر کودکان است. شاید به 
دلیل در اقلیت قرارگرفتن این گروه، و کمبود زیرساخت های 
، این افراد تاحدی نادیده گرفته شده اند.  آموزشی در کشور
این درحالی است که خانواده های این افراد نیز بار مضاعفی 
را به دوش می کشند و محرومیت از برخی اقدام ها و امکانات 
حداقلی برای این گروه ویژه، شرایط را برایشان سخت تر از 
گذشته کرده است. یکی از معلمانی که ترجیح می دهد نامی از 
او برده نشود و بیش از۱۵ سال است که در مدارس ناشنوایان 
به آموزش مشغول است، درباره مشکلاتی که در مدارس 
گفت: در  کودکان استثنایی وجود دارد، به »آرمان ملی« 
گذشته در مدارس ناشنوایان، شنوایی سنج وجود داشت، 
نابینایان، بینایی سنج وجود داشت. اغلب  در مدارس 
مدارس کار درمانگر داشتند و به بچه هایی که دارای معلولیت 
چندگانه بودند، کمک می کردند تا زودتر به شرایط عادی 
کلاس برسند. همچنین والدین را راهنمایی می کردند. از 
همان لحظه ای که با یک بچه استثنایی مواجه شدند و دچار 
شوک و ناباوری هستند، به آنها آموزش می دادند که چگونه با 
این بچه کنار بیایند. چگونه مهارت های دست شان را تقویت 
کنند. چطور بتوانند با یک بچه کم شنوا راه بیایند و خیلی 
فکر نکنند که متفاوت تر است و بتوانند به آن بچه یک زندگی 
معمولی در حد توانایی هایش بدهند. اما در حال حاضر 
کاردرمانگر در مدارس فقط به مدارس جسمی حرکتی تعلق 
می گیرد و مدرسه استثنایی نابینا هیچ گونه کادر توانبخشی 
به آن تعلق نمی گیرد، مدرسه ناشنوا نیز به همین صورت. این 
مساله خودش باعث ایجاد یکسری مشکلات می شود که 
ما باید بچه ها را به بیرون از مدرسه ارجاع دهیم و ارجاعات 

بیرونی می تواند باعث دردسرهایی شود. 
  کمبود نیروی خدمتگزار

او درباره نیروی خدمتگزار در مدارس کودکان استثنایی 
نیز گفت: مدارس استثنایی یک مادریار یا یک خدمتگزار 
جدا داشتند، که به بچه ها برای رفتن به سرویس بهداشتی، 
شستن دست هایشان، ریختن وسایلشان در زنگ تفریح، 
کمک می کرد. طبیعی است که وقتی دو بچه نابینا راه می روند، 
زمین  پخش  هردوشان  کی  خورا و  می آید  مقابل  از  یکی 
گانه برای این مساله نیاز است.  می شود، یک نفر نیروی جدا
که معلولان جسمی حرکتی به آموزش  یا مثلا در مدارسی 
مشغول هستند، معلم نمی تواند یک بچه ویلچری را هردقیقه 
تا سرویس بهداشتی ببرد. ویلچرش را جابجا کند و ببرد و روی 
دستشویی فرنگی بنشاند و دوباره تا کلاس بیاورد. آنها هم 
یک مادریار داشتند، که با عوض شدن سیستم آموزشی و 
کاهش ساعت مدرسه نابینایان و گرفته شدن کادر توانبخشی 

از مدارس، این عزیزان هم از مدارس به مرور حذف شدند. 
 دغدغه مضاعف والدین کودکان استثنایی

این  افزود:  نیز  کودکان  این  مادران  درباره دغدغه  او 
مشکلات و کمبودهایی که اشاره کردم، دغدغه تازه ای برای 

خیلی از مادران شده است. باعث می شود که به مدارس 
بیایند و با وجود مخالفت های مدیر و اداره در مدرسه باقی 
بمانند، تا مبادا اتفاقی برای کودکشان بیفتد که نگرانی هم 
دارد. ممکن است کودک صورتش به جایی بخورد. کودک 
کرش حرکت می کند، ممکن است  که با وا جسمی حرکتی 
بیفتد، اغلب در همه مدارسمان کودکانی داریم که دچار 
تشنج می شوند. یک کودک ممکن است در راه پله ها تشنج 
کند و اینها همه دل نگرانی مادران است که ما برای هر طبقه 
گرفته  که از مدارس  دو نفر مادریار حداقل نیاز داشتیم، 
شده است و حتی اجازه صحبت در مورد آن هم به مدارس 
داده نمی شود. این معلم همچنین افزود: مادران بچه های 
گر خودروی  استثنایی می گفتند که در سال های گذشته ما ا
مخصوص  ک  پلا یک  ما  به  بهزیستی  داشتیم،  شخصی 
کودک استثنایی  که بتوانیم با آن،  کودکانمان را می داد، 
چندمعلولیتی را که داریم در سطح شهر بدون اینکه نیاز به 
طرح ترافیک داشته باشیم، و نیز در یک سری موارد خاص تر، 
ک ویلچری برای ما تسهیلاتی را فراهم آورده بود. از یک  آن پلا
جایی به بعد، به بچه های نابینا یا چندمعلولیتی، دیگر این 
ک ها تعلق نگرفت و صرفا برای افرادی است که جسمی  پلا
حرکتی باشند و من هم حالا دیگر نمی دانم که به والدینشان 
تعلق می گیرد، یا حتما ماشین باید به نام خودشان باشد. 
گر بچه نابینا یا اوتیسمی  من دقیق نمی دانم اما می دانم که ا
ک ویلچری به آن تعلق نمی گیرد. بچه نابینا  داشته باشید، پلا
گر سن بالا هم داشته باشد، والدینش گاهی  یا اوتیسم حتی ا
مجبورند از غرب تهران به شرق تهران، برای اینکه یک معلم 
متخصص مناسب با توانمندی کودک خود پیدا کند، برود. 
مگر چندنفر افراد متخصص در زمینه کودکان استثنایی داریم 

که این را هم از این خانواده ها دریغ کردند. 
 مدارس به تنهایی از پس تامین هزینه ها برنمی آیند

او درباره مشکلات کودکان استثنایی در شهرستان ها نیز افزود: 
به دلیل اینکه تعداد بچه های استثنایی در شهرستان ها خیلی کم 
است و مسیر خانه تا مدرسه خیلی دور است، در روستای خیلی 
دورافتاده ای است، بچه ها مجبورند که مسافت طولانی تری را 
طی کنند، که خوابگاه دارند. همکاری بین بهزیستی و مدرسه 
استثنایی وجود دارد. وی درباره وجود خوابگاه ها در برخی 
مدارس برای کودکانی که از مسیر دورتری به مدارس می آیند و 
مشکلات تامین موادغذایی این کودکان نیز افزود: قبلا خورد و 
ک و آب و برق خوابگاه ها را تامین می کردند، حالا اما باید  خورا
خود مدرسه باید این هزینه ها را تامین کند، که از طریق خیرین 
این مساله تامین می شود. روزهایی بوده است که بچه ها غذای 
کافی برای خوردن نداشتند. به دفعات پیش آمده که غذا را فریز 
کردند، در روزهایی که خیرین به مناسبت های مختلف غذا 
آورده اند و آن غذا را ذخیره کردند، برای زمان هایی که کودکان غذا 
نداشتند. روزهایی هم بوده که همان غذا را هم نداشتند. تنها 
راه نجات بچه ها همین مدارسی است که خوابگاه دارند. البته 
بچه ها در خوابگاه ها بیمار هم می شوند. موردی بوده که کودک 
بیماری داشته و به خاطر همین تغذیه نامناسب، بیماری اش که 
تقریبا درمان شده بود، دوباره عود کرده است. قبلا حتی همکاران 
خودمان هم در سال های جنگ، در همین خوابگاه ها زندگی 
می کردند. آن زمان هم سختی های جنگ سبب می شده است 
که زندگی خوبی نداشته باشند. سرما باعث می شده، آنها که بدن 
کرده  ضعیف تری داشتند، کلیه هایشان از کار بیفتد. بهبود پیدا
بود و دولت یکسری هزینه ها را می داد. اما حالا مدارس از پس 

هزینه ها برنمی آیند که از طریق خیرین جذب کنند.
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گــــزارش

اخبار کوتــــاه

 گرانی دارو  
کیفیت داروهای ایرانی در حدی نیست که بیماران با اولین 
مراجعه به پزشک معالج، درمان شوند. برخی از پزشکان نیز 
از کیفیت پایین داروها گلایه دارند. چرا که وقتی بیمار برای 
اولین بار مداوا نشد، مجبور می شوند که داروهای خارجی را 
تجویز کنند و این داروها هم گران است از مسئولان درخواست 
داریم با شیوع آنفلوآنزا و همه گیری آن حداقل نسبت به 
کیفیت داروها اقداماتی را انجام دهند تا بلکه داروها تاثیر 

خوبی بر بیماری ها داشته باشد. 
شریفی از تهران

گرانی نان
، بیشتر نان گرانقیمت  برخی از نانوایی های سنگکی آزادپز
پخت می کنند و در پختن نان سنگک ساده سهل انگاری 
می کنند، چرا هیچ نظارتی به نانوایی های آزادپز نمی شود؟ از 

مسئولان درخواست رسیدگی داریم. 
قربانی از تهران

                       88105007                 
روی خط آرمان ملی

»آرمان ملی« مشکلات برخی مدارس کودکان استثنایی را بررسی می کند

مشکلات مدارس ناشنوایان
   توجه بیشتر به کودکان استثنایی

 هشدار سازمان هواشناسی 
 سازمان هواشناسی نسبت به پایداری 
جو و آلودگی هوا در شهرهای تهران، مشهد، 
ک  ، ارومیه و ارا ج، اصفهان، اهواز ، کر تبریز
از امروز تا دوشنبه هشدار زرد صادر کرد. 
سازمان هواشناسی نسبت به پایداری جو 
و آلودگی هوا در شهرهای تهران، مشهد، 
ک  ، ارومیه و ارا ج، اصفهان، اهواز ، کر تبریز
از امروز )شنبه، ۱۵ دی( تا روز دوشنبه )۱۷ 
دی( هشدار داد. بر اساس هشدار سطح 
، پایداری جو  زرد سازمان هواشناسی کشور
از امروز تا دوشنبه موجب افزایش غلظت 
هوا  کیفیت  کاهش  و  جوی  لاینده های  آ
ج،  کر  ، تبریز مشهد،  تهران،  شهرهای  در 
ک می شود.  ارا و  ارومیه   ، اهواز اصفهان، 
لاینده ها،  در این مناطق افزایش غلظت آ
افزایش شاخص آلودگی هوا در حد ناسالم 
برای گروه های حساس و در صورت عدم مهار 
لاینده )ثابت و متحرک( در مناطق  منابع آ
پرتردد شاخص آلودگی در حد ناسالم برای 
همه گروه ها را شاهد خواهیم بود. مدیریت 
و  فسیلی  سوخت های  مصرف  در  بهینه 
لاینده در این  کنترل فعالیت های صنعتی آ
شرایط ضروری است. کاهش تردد غیرضروری 
و پرهیز از حرکات ورزشی در فضای باز برای 
گروه های حساس و کنترل و پایش مداوم 
شاخص های آلودگی توسط دستگاه های 
ذی ربط به منظور اتخاذ تصمیمات مقتضی 
برای حفظ سلامت شهروندان توصیه شده 

است. 

 مجوز پرداخت 
پاداش فرهنگیان 

مشاور وزیر آموزش و پرورش اعلام کرد که با 
پیگیری های وزیر آموزش و پرورش و سازمان 
برنامه و بودجه و همچنین موافقت سران قوا، 
مجوز پرداخت پاداش خدمت بازنشستگان 
سال ۱۴۰۲ وزارت آموزش و پرورش صادر شده 
است. پرداخت پاداش پایان خدمت معلمان 
بازنشسته همواره با تأخیرهای طولانی در 
دولت های مختلف همراه بوده است و یکی 
از مسائل مورد اعتراض فرهنگیان محسوب 
که این  می شود. فرهنگیان بر این باورند 
تأخیرها، به ویژه در شرایط اقتصادی کنونی، 
موجب کاهش قدرت خرید آن ها می شود و 
ارزش واقعی پاداش را از بین می برد. به گفته 
آن ها، هر ماه تأخیر در دریافت این پاداش، 
زیان مالی بیشتری برای فرهنگیان بازنشسته 
به همراه دارد. براساس آمارها، در سال ۱۴۰۲ 
حدود ۷۵ هزار معلم بازنشسته شده اند. با 
گذشت یک سال از بازنشستگی، این معلمان 
هنوز ۶۰ درصد از پاداش پایان خدمت خود 
را دریافت نکرده اند، البته، ۴۰ درصد از این 
پاداش در تابستان امسال به آن ها پرداخت 
شده است. علیرضا کاظمی؛ وزیر آموزش و 
پرورش، اخیراً اعلام کرده بود که پرداخت 
پاداش پایان خدمت فرهنگیان بازنشسته در 
دستور کار سران قوا قرار دارد و سازمان برنامه 
و بودجه به طور جدی این موضوع را پیگیری 
می کند. در همین راستا، علی رمضانی؛ مشاور 
وزیر آموزش و پرورش، از موافقت سران قوا با 
پرداخت پاداش پایان خدمت بازنشستگان 
کرده  آموزش و پرورش خبر داده و اظهار 
است: »با پیگیری وزیر آموزش و پرورش و 
سازمان برنامه و بودجه و موافقت سران قوا، 
مجوز پرداخت پاداش خدمت بازنشستگان 
۱۴۰۲ وزارت آموزش و پرورش صادر شده 
اعتبار  تأمین  با  تسنیم،  گزارش  به  است. 
، ۶۰ درصد باقی مانده از پاداش  موردنیاز
پایان خدمت فرهنگیان بازنشسته سال ۱۴۰۲ 

تا پایان امسال پرداخت خواهد شد. 

معیشت معلمان باید بهبود یابد
و  آموزش  وزارت  حراست  مرکز  رئیس   
پرورش گفت: اقدامات ما در حوزه نیروی 
که معیشت  باید به  صورتی باشد  انسانی 
معلمان بهبود یابد و انگیزه لازم برای ادامه 
خدمت فراهم شود. سید مجتبی هاشمی 
رئیس مرکز حراست وزارت آموزش و پرورش 
منابع  معاونان  و  مدیران  گردهمایی  در 
انسانی اظهار داشت: ما امروز در کنار هم 
هستیم تا با نگاهی راهبردی، نقش خود را 
در توسعه و ارتقای نظام آموزشی کشور بهتر 
بشناسیم و مأموریت های خود را به درستی 
انجام دهیم. وی با گرامیداشت یاد شهید 
تلفیق  از  نمادی  را  او  سلیمانی،  قاسم 
فرماندهی و معلمی دانست و گفت: امیدوارم 
، در  ما نیز بتوانیم با روحیه معلمی و ایثار
مسیر صیانت از ارزش های آموزش و پرورش 
به وظایف  اشاره  با  برداریم. هاشمی  گام 
آموزش  مأموریت های  حفظ  در  حراست 
و پرورش افزود: حراست تنها به حفاظت 
از اسناد و داده ها محدود نمی شود، بلکه 
صیانت از مأموریت های اصلی وزارتخانه، 
حمایت از معلمان و ایجاد فضای امن برای 
آن ها از اولویت های ماست. حراست باید به 
خانه امن معلمان تبدیل شود تا آنها بتوانند 
در فضایی ایمن و مناسب مسائل خود را 
کید بر اهمیت  پیگیری کنند. وی ضمن تأ
فرهنگ سازمانی در آموزش و پرورش گفت: 
ما باید سازمان خود را به سازمانی پاسخگو و 
شفاف تبدیل کنیم. این امر از طریق اصلاح 
فرآیندها، شناسایی موانع و پیگیری دقیق 

مسائل امکان پذیر است. 

   هر سال در فصل سرما معمولا دو موج از بیماری آنفلوآنزا را تجربه می کنیم؛ در این مقطع 
زمانی نیز در پیک آنفلوآنزای فصلی H۱N۱ قرار داریم؛ به اذعان مسئولان وزارت بهداشت، این 
پیک از بیماری احتمالا تا پایان دی ماه ادامه دارد و هر چند خطر آن برای تمام گروه های سنی 
وجود دارد، اما هشدار متخصصان بیشتر متوجه سالمندان، کودکان و بیماران زمینه ای است 
کید دارند. در همین زمینه، دکتر قباد مرادی، سرپرست  و بر ضرورت رعایت موارد بهداشتی تا
گیر وزارت بهداشت در گفت وگو با ایسنا، با بیان اینکه عوامل  مرکز مدیریت بیماری های وا
کتری ها به  متعددی می توانند سبب بیماری های تنفسی شوند، اظهار کرد: ویروس ها و با
عنوان عوامل بیماری های تنفسی شناخته می شوند و می توانند سبب ابتلا به بیماری های 
تنفسی شوند. تجربه انسان ها بیانگر این است که میزان بیماری های تنفسی در فصل سرد 
کولوژی و بیولوژی برای زیست و تکثیر  سال افزایش می یابد. وی ادامه داد: شرایط دمایی، ا
عوامل بیماری های تنفسی در فصل سرد سال بسیار مطلوب به حساب می آید. با توجه به 
اینکه شرایط محیطی فصل سرد سال برای زیست و تکثیر عوامل بیماری های تنفسی مطلوب 
است، بسیاری از بیماری ها و عفونت های تنفسی در فصول پاییز و زمستان اتفاق می افتند. 
شرایط مطلوب فصل سرد سال برای فعالیت عوامل بیماری های تنفسی، یک موضوع بومی 
نیست و به ایران محدود نمی شود، بلکه یک موضوع جهانی است. سرپرست مرکز مدیریت 
گیر وزارت بهداشت با بیان اینکه آنفلوآنزا بیش ترین سهم را از بیماری های  بیماری های وا
تنفسی به خود اختصاص داده، خاطرنشان کرد: بررسی ها بیانگر این است که با اپیدمی 
 H۱N۱ آنفلوآنزا به ویژه آنفلوآنزای فصلی در سطح جهانی روبه رو هستیم. شیوع آنفلوآنزای
در ایران و برخی کشورها در این روزها زیاد است؛ همچنین برخی کشورها با آنفلوآنزای تیپ 
B و H۱N۵ مواجه هستند. مرادی درباره رصد و پایش بیماری های تنفسی در کشور گفت: 
سیستم رصد و پایش بیماری های تنفسی در کشور در سال جاری بیانگر این است که میزان 
بیماری های تنفسی از اوایل آذر ماه افزایش یافته، به طور مثال، نسبت آنفلوآنزا در هفته 
پایانی آذرماه حدود ۲۲ درصد از کل موارد عفونت های تنفسی گزارش شده و سهم این 
بیماری از بیماری های تنفسی در هفته اول دی ماه نیز نسبت به هفته پایانی آذر ماه افزایش 
یافته است. پس از آنفلوآنزا، »رینوویروس ها« که عامل سرماخوردگی هستند در جایگاه دوم 

قرار دارند. 
  کرونا در جایگاه سوم بیماری ها

 این متخصص اپیدمیولوژی درباره سهم کرونا از بیماری های تنفسی نیز گفت: پس از 
آنفلوآنزا و رینوویروس ها، کرونا در جایگاه سوم بیماری های تنفسی قرار دارد. نکته مهم و 
کی گذشته نیست.  اساسی این است که کرونا به یک بیماری بومی تبدیل شده و به ترسنا
سازمان جهانی بهداشت و به دنبال آن کشورهای دنیا، کرونا را از لیست اضطرار بیماری های 
ج کرده اند. وی درباره پیک های آنفلوآنزا در کشور نیز به ایسنا گفت: به طور  تنفسی خار
معمول، دو پیک آنفلوآنزا را در هر سال تجربه می کنیم. پیش از پاندمی کرونا، پیک اول بیماری 
آنفلوآنزا را در ماه های آذر یا دی و همچنین پیک دوم را در روزهای منتهی به فروردین ماه 
، الگوی زمانی و انتشار آنفلوآنزا مانند دوران پیش از پاندمی  تجربه می کردیم. در حال حاضر
کرونا است؛ چرا که مسائلی مانند فاصله گذاری اجتماعی و استفاده از ماسک که در روزهای 
کرونایی بسیار رایج بود، سبب کاهش تعداد مبتلایان به آنفلوآنزا می شد و زمان ابتلا به این 
بیماری را تغییر داده بود. مرادی با بیان اینکه الگوی کنونی ابتلا به آنفلوآنزا شبیه به دوران 
پیش از پاندمی کرونا شده، توضیح داد: نه تنها الگوی بیماری، بلکه رفتار انسان ها نیز شبیه 
به دوران پیش از پاندمی کرونا شده و انسان ها مسائلی مانند فاصله گذاری اجتماعی را که 
در روزهای کرونایی تجربه می کردند به دست فراموشی سپرده اند و به زندگی عادی خود 
بازگشته اند. این متخصص اپیدمیولوژی با بیان اینکه سهم آنفلوآنزا از بیماری های تنفسی 
حدود ۲۲ درصد است، خاطرنشان کرد: با توجه به سهم آنفلوآنزا از بیماری های تنفسی 

کنون با پیک  می توان گفت با حجم انبوهی از بیماران مبتلا به آنفلوآنزا مواجه هستیم. ا
بیماری آنفلوآنزا مواجه هستیم و انتظار می رود که تا پایان ماه با روند کاهش بیماری آنفلوآنزا 
مواجه شویم. این نسبت در بیماران تنفسی بیشتر است،  تقریبا ۴۰ درصد افرادی که در 
کز درمانی به دلیل عفونت های تنفسی بستری می شوند به دلیل ابتلا به آنفلوآنزا است.  مرا
گیر وزارت بهداشت درباره روش های تشخیص آنفلوآنزا  سرپرست مرکز مدیریت بیماری های وا
از کرونا گفت: چند سیستم رصد و پایش بیماری های تنفسی در کشور فعالیت می کنند؛ در 
یکی از آنها به طور مثال، نمونه هایی به شکل تصادفی از مبتلایان به بیماری های تنفسی که 
کز درمانی مراجعه کرده اند، جمع آوری می کنیم و نمونه های جمع آوری شده را از نظر  به مرا
۲۱ پاتوژن یا عامل تنفسی مورد ارزیابی قرار می دهیم تا از وضعیت شیوع بیماری های تنفسی 
در جامعه مطلع شویم. این متخصص اپیدمیولوژی ادامه داد: مرکز مدیریت بیماری های 
گیر وزارت بهداشت هنگام افزایش بیماری های تنفسی نسبت به ارزیابی عامل بیماری ها  وا
کنون  اقدام می کند تا بیماری های در گردش را شناسایی و علت آن را ریشه یابی کند. البته ا
بسیاری از آزمایشگاه های بخش خصوصی توان تشخیص بیماری های تنفسی را دارند و مثلا 

می توانند موارد معرفی شده را از نظر کرونا و آنفلوآنزا آزمایش کنند. 
  ضرورت رعایت موازین بهداشتی

گیر وزارت بهداشت با بیان اینکه تمام گروه های   سرپرست مرکز مدیریت بیماری های وا
سنی در معرض ابتلا به آنفلوآنزا هستند، افزود: به نظر می رسد که علائم آنفلوآنزا در سالمندان 
می تواند شدیدتر باشد. افراد مبتلا به بیماری های زمینه ای به ویژه سالمندان مبتلا به این 
بیماری ها، افراد دارای نقص سیستم ایمنی، مبتلایان به عفونت های تنفسی، مبتلایان به 
دیابت و فشارخون و بیماری هایی از این دست و همچنین زنان باردار جزو گروه های پرخطر 
آنفلوآنزا به حساب می آیند. بنابراین تمام گروه های سنی می توانند به آنفلوآنزا مبتلا شوند و 
 ، تمام مبتلایان عوارض این بیماری را تجربه می کنند اما این بیماری برای گروه های پرخطر
ک محسوب می شود. مرادی با بیان اینکه توجه به افراد آسیب پذیر و سالمندان  خطرنا
در مواجهه با عفونت های تنفسی بسیار ضروری است، خاطرنشان کرد: سالمندان و افراد 
آسیب پذیر به ویژه مبتلایان به بیماری های مزمن باید در کانون توجه قرار گیرند. گروه های 
کم جمعیت زیاد خودداری کنند و  کن با ترا پرخطر بیماری آنفلوآنزا باید از حضور در اما
فاصله اجتماعی را در صورت حضور در چنین مکان هایی رعایت کنند. وی با بیان اینکه 
استفاده از ماسک توصیه می شود، گفت: تمام افراد جامعه باید در فصول سرد سال که با 
افزایش بیماری های تنفسی و شیوع آنفلوآنزا مواجه هستیم، از حضور بی مورد در مکان های 
با جمعیت زیاد خودداری کنند. این روزها، زمان مناسبی برای ماسک زدن است تا از شیوع 
بیماری آنفلوآنزا جلوگیری کنیم. همچنین تهویه مناسب هوا در ادارات و به ویژه مدارس و 
گیر وزارت بهداشت با  دانشگاه ها بسیار ضروری است. سرپرست مرکز مدیریت بیماری های وا
بیان اینکه شست وشوی مرتب دست ها نیز یک امر ضروری است، توضیح داد: شست وشوی 
مرتب دست ها سبب جلوگیری از انتقال آنفلوآنزا از طریق سطوح می شود. مرادی گفت: 
به مبتلایان به بیماری آنفلوآنزا توصیه می کنم که تا زمان بهبودی در خانه بمانند و پس از 
بهبودی در محل کار یا تحصیل خود حاضر شوند. عدم حضور در محل کار و تحصیل نه 
تنها به کنترل شیوع بیماری کمک می کند، بلکه در روند بهبود بیماری نیز نقش دارد.  وی با 
کسن آنفلوآنزا شهریور و مهر ماه است، توضیح داد: برخی  بیان اینکه بهترین زمان تزریق وا
از متخصصان بیماری های عفونی توصیه می کنند که گروه های پرخطر بیماری آنفلوآنزا در 
کسن این بیماری نسبت به تزریق آن اقدام کنند. بر اساس منابع  صورت در دسترس بودن وا
کسن کرونا برای  کسن آنفلوآنزا اواخر آذر ماه است اما تزریق وا علمی، آخرین فرصت تزریق وا
گروه های پرخطر در این روزها که شاهد شیوع این بیماری هستیم نیز به شرط اینکه در زمان 

تزریق، مبتلا به این بیماری نباشند، توصیه می شود. 

»کرونا« در جایگاه سوم بیماری های تنفسی

 شیوع بالای آنفلوآنزای H1N1 در کشور 


