
کمبود پرستار پیامدهای 
مختلفی به دنبال دارد. طبق 
استانداردها، هر پرستار باید 
در یک شیفت مسئولیت 
مراقبت از ۴ تا ۶ بیمار را 
بر عهده داشته باشد، اما 
اکنون شاهد رسیدگی هر 
پرستار به ۲۰ تا ۳۰ بیمار در 
یک شیفت هستیم

کمبود پرستار سال‌هاست که مطرح شده، ولی نه تنها اصلاح نشده بلکه تشدید هم شده است

عبور از مرزهای هشدار

می‌رسد  نظر  به  جامعه؛  گروه   - اتحادملت 
بحران کمبود پرستار در کشور دیگر از مرحله 
هشدار گذشته و به آستانه تبدیل شدن به یک 

چالش جدی و فراگیر رسیده است.
اگرچه مصوباتی مانند افزایش حق اضافه‌کار 
به  پرستار  استخدام سالانه حداقل ۱۰ هزار  و 
تصویب رسید، اما در سال گذشته به مرحله 
اجرا درنیامده است. امسال نیز مجوز جذب ۲۵ 
هزار نیروی جدید صادر شده، اما تجربه نشان 
داده که صرف صدور این مصوبات نمی‌تواند 

راه‌گشا باشد.
کمبود پرستار پیامدهای مختلفی به دنبال 
دارد. طبق استانداردها، هر پرستار باید در یک 
شیفت مسئولیت مراقبت از ۴ تا ۶ بیمار را بر 
عهده داشته باشد، اما اکنون شاهد رسیدگی هر 
پرستار به ۲۰ تا ۳۰ بیمار در یک شیفت هستیم. 
خطر  افزایش  مفرط،  خستگی  شرایط  این 
اشتباهات دارویی و حتی پیامدهایی چون بروز 

رفتارهای ناشی از فشار کاری را به همراه دارد.
سید محمد جمالیان، رئیس کمیته پرستاری 

کمیسیون بهداشت مجلس، این کمبود شدید 
نیروی انسانی در حوزه بهداشت و درمان را از 
بحران‌های جدی نظام سلامت کشور برشمرد. 
وی بیان کرد که این مشکل محدود به استان‌ها 
یا دانشگاه‌های خاصی نیست بلکه یک معضل 
سراسری است. استان‌ها و مراکزی که در ظاهر 
وضعیت بهتری نسبت به دیگر مناطق دارند نیز 
همچنان با استانداردهای جهانی فاصله زیادی 
استان‌های  از  هیچ‌یک  حاضر  حال  در  دارند. 
به  پرستاری  نیروی  نسبت  لحاظ  از  کشور 
جمعیت و تخت‌های بیمارستانی با معیارهای 

جهانی همخوانی ندارند.
نماینده مردم اراک، کمیجان و خنداب نیز 
تاکید کرد که مسئله کمبود پرستار سال‌هاست 
که مطرح شده، ولی نه تنها اصلاح نشده بلکه 
تشدید هم شده است. وی اشاره کرد که هر 
بازنشسته  پرستاران  از  زیادی  تعداد  سال 
پرستاری  شغل  ادامه  از  برخی  می‌شوند، 
منصرف شده و ترک حرفه می‌کنند، و تعدادی 
نیز به دلیل بیماری‌های ناشی از فشار کاری 

یا مشکلات دیگر به فعالیت‌های ستادی روی 
آورده و از حوزه بالینی فاصله گرفته‌اند. مجموع 
این عوامل سبب گردیده کشور با بحرانی جدی 
در زمینه تأمین نیروی پرستاری دست و پنجه 

نرم کند.
رئیس کمیته پرستاری کمیسیون بهداشت و 
درمان مجلس با اشاره به چالش‌های موجود 
گفت: علاوه بر کمبود نیرو، موضوعاتی همچون 
دستمزد  و  اضافه‌کار  حقوق،  بودن  ناکافی 
همواره از مطالبات مداوم پرستاران و به طور 
کلی کارکنان حوزه بهداشت و درمان بوده است. 
وی افزود که در سال گذشته و در پی اعتراضات 
پیگیری  برای  جدی‌تری  اقدامات  پرستاران، 
این مطالبات انجام شد و مجلس، کمیسیون 
پرستاری  ویژه کمیته  به  و  و درمان  بهداشت 
جلسات متعددی را در این زمینه برگزار کردند.

پیگیری‌ها  این  نتایج  خصوص  در  جمالیان 
به  مربوط  حقوق  افزایش  خوشبختانه  گفت: 
مصوب  و  شد  تصویب  پرستاران  اضافه‌کاری 
گردید که هر سال حداقل ۱۰ هزار پرستار به 

سیستم بهداشت و درمان کشور اضافه شوند. 
با این حال، این مصوبه در سال ۱۴۰۳ به‌طور 
کامل عملی نشد. در سال ۱۴۰۴ آزمونی برگزار 
شد و مجوز جذب ۲۵ هزار نفر صادر گردید 
این تعداد، ۱۵ هزار نفر سهمیه جذب  از  که 
کمبودها  از  بخشی  و  بود  پرستاری  نیروهای 
جبران شد، اما انتظار این بود که طی دو سال 

۲۰ هزار پرستار مشغول به کار شوند.
وی ضمن یادآوری برخی چالش‌ها افزود: باید 
توجه داشت که قبولی در آزمون یا صدور مجوز 
نیست، چراکه  قطعی  معنای جذب  به  الزاماً 
پذیرفته  آزمون‌ها  در  که  پرستارانی  از  بخشی 
می‌شوند به دلایل مختلف وارد چرخه خدمت 
نمی‌شوند یا در ادامه کار بالینی را رها می‌کنند.

عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس با 
تأکید بر اهمیت این فایل، اشاره کرد: با توجه به 
تبدیل شدن بحران کمبود پرستار به یک دغدغه 
جدی، کمیته پرستاری مکاتباتی با رئیس‌جمهور 
انجام داده و درخواست ورود جدی ایشان به 
این موضوع مطرح شده است. وی خاطرنشان 
جای  به  تصمیم‌گیران  و  مدیران  اگر  که  کرد 
تمرکز بر ارتقای کیفیت خدمات تنها دغدغه 
جبران کمبود نیرو داشته باشند، نظام سلامت 

آسیب خواهد دید.
وی همچنین اظهار داشت: به‌عنوان رئیس 
کمیته پرستاری نامه‌ای خطاب به رئیس‌جمهور 
نگرانی‌های کمیسیون  آن  در  که  ارسال کردم 
بهداشت و درمان مجلس منعکس شد. اگرچه 
رئیس‌جمهور دستور تشکیل کارگروه ویژه برای 
وزارت  در  را  پرستاری  مشکلات  به  رسیدگی 
جلسات  کارگروه  این  و  کرده  صادر  بهداشت 
منظمی برگزار می‌کند، ولی تاکنون خروجی‌های 
عملی ملموس و قابل توجهی مشاهده نشده 

است.
انتظار  ما  شد:  خواستار  پایان  در  جمالیان 
داریم که نظرات کارشناسی این کارگروه هرچه 
جذب  قبیل  از  اقداماتی  شود.  اجرایی  زودتر 
تعرفه‌های  اصلاح  بیشتر،  پرستاری  نیروی 
خدمات پرستاری و پرداخت مطالبات انباشته 
باید در اولویت قرار گیرد تا بخشی از بار سنگین 

از شانه‌های کادر درمان برداشته شود.

سروری:
امروز دیگر هیچ یک از دانش آموزان استثنایی تهران 

بی‌بهره از سرویس مدرسه نیستند

نایب رئیسه شورای اسلامی شهر تهران با اشاره به اختصاص سرویس 
مدرسه به مدارس استثنایی، گفت: امروز دیگر هیچ یک از دانش آموزان 
استثنایی بی بهره از خدمات سرویس مدرسه نیستند و به گفته رئیس سازمان 

بهزیستی، این اقدام یک استثنا در کشور است.
یکمین  و  هشتاد  و  در سیصد  پرویز سروری  خبرنگار شهر،  گزارش  به 
جلسه شورای اسلامی شهر تهران با اشاره به تنفیذ احکام شهرداران مدارس، 
اظهارکرد: فرایند بسیار مناسب و مردمی در انتخاب شهرداران صورت گرفت 
که موجب آشنایی فرزندان ما با فرایندهای انتخاباتی و حضور در فعالیت های 

مدیریتی می شود.
وی افزود: این اقدام در راستای مشارکت مردم و دانش آموزان در سرنوشت 
خودشان و مدیریت مجموعه مربوط به خودشان است و از اقدامات مطلوبی 
به شمار می رود که مورد توجه قرار گرفت. این اقدام در راستای واگذاری 

برخی فعالیت های مدیریت شهری به شهروندان است.
سروری با اشاره به اختصاص سرویس مدرسه به مدارس استثنایی، یادآور 
از خدمات  بهره  بی  استثنایی  آموزان  از دانش  امروز دیگر هیچ یک  شد: 
اقدام  این  بهزیستی،  رئیس سازمان  گفته  به  و  نیستند  سرویس مدرسه 
یک استثنا در کشور است. در این دوره ۳۰۰ میلیارد تومان برای سرویس 
مدرسه دانش آموزان استثنایی در نظر گرفته شده که از شهرداری تهران برای 

اختصاص این اعتبار و خدمات رسانی به این قشر تقدیر می کنیم.
وی با بیان اینکه باید عملکرد خود را به شهروندان گزارش دهیم، تصریح 
کرد: نمایش قدرت یک قوت و وظیفه است؛ همه ما وظیفه داریم مردم را 
امیدوار کنیم و خدمت خدمتگذاران را اطلاع دهیم. البته نمایش بر اساس 
آنچه نیست دروغ و فریب است اما اگر عملی صورت می گیرد، بر اساس 
تأکیدات امام خمینی )ره( وظیفه دارند مردم را در جریان اقدامات قرار دهند. 

اولین چراغ راهنمایی هوشمند »زمان صفر« تهران در 
تقاطع نلسون ماندلا راه‌اندازی شد

چراغ  اولین  شدن  عملیاتی  از  تهران،  ترافیک  کنترل  شرکت  مدیرعامل 
راهنمایی مبتنی بر فناوری »زمان صفر رویکرد فرعی« در یکی از شریان‌های 

پرترافیک شهر خبر داد.
به گزارش شهر و به نقل از روابط عمومی شرکت کنترل ترافیک تهران، اکبر 
اختیاری با بیان اینکه درتقاطع تقاطع نلسون ماندلا )آفریقا( با خیابان دادمان 
)ورودی و خروجی راه‌آهن( اولین چراغ راهنمایی مبتنی بر فناوری »زمان صفر 
رویکرد فرعی« نصب شده اظهارکرد: این نوآوری با هدف حذف زمان‌بندی‌های 
ثابت و غیرضروری برای مسیرهای کم‌ترافیک طراحی شده است تا چراغ 
مسیر اصلی تا زمان دریافت تقاضا، سبز باقی بماند و بدین ترتیب، تأخیرهای 

تحمیلی در شبکه ترافیکی به حداقل برسد.
اختیاری با تأکید بر لزوم بهینه‌سازی زمان تقاطعات، خاطرنشان ساخت 
این تقاطع اجرا شده  بار در شهر تهران در  این طرح برای نخستین  که 

است.
وی در تشریح مکانیسم فنی این سیستم هوشمند توضیح داد:در برخی 
تقاطعات که یک رویکرد فرعی عملاً کاربری محلی داشته و جریان ترافیک به 
صورت پیوسته از آن عبور نمی‌کند، اختصاص زمان سبز به آن باعث ایجاد 
تأخیر در رویکرد اصلی تقاطع می‌شود. در این تقاطع با اجرای شناسگر حضور 
خودرو در مسیر فرعی )دادمان(، تا هنگامی که در این مسیر تقاضایی دریافت 

نشود، چراغ راهنمایی رویکرد اصلی )نلسون ماندلا( سبز باقی می‌ماند.
اختیاری در پایان به مزیت عملیاتی این اقدام برای تسهیل تردد اشاره کرد 
و افزود:این اقدام مستقیماً بر روان‌سازی حرکت تأثیر می‌گذارد؛ با اجرای این 
طرح، خودروهایی که در مسیر جنوب به شمال بلوار نلسون ماندلا حرکت 
می‌کنند، در صورت عدم تقاضا در خروجی خیابان دادمان، بدون مانع تا 

تقاطع جهان کودک ادامه مسیر می‌دهند.

کاهش ۶ کیلومتری مسیر تردد شهروندان با بهره‌برداری 
از تقاطع غیرهمسطح بزرگراه شهید باقری ـ شهید بابایی

باهمت  بابایی  و شهید  باقری  بزرگراه شهید  غیرهم سطح  تقاطع  پروژه 
معاونت فنی وعمرانی شهرداری تهران و بامساعدت شهرداری منطقه یک به 
زودی به بهره‌برداری می‌رسد و ۶ کیلومتر مسیر تردد اضافی شهروندان در 

این مسیر کوتاه‌تر می‌شود.
به گزارش شهر به نقل از روابط عمومی شهرداری منطقه یک، هادی 
و  باقری  شهید  همسطح  غیر  تقاطع  گفت:  منطقه  شهردار  حق‌بین 
با  بابایی که به دلیل معارضین ملکی ۱۵ سال متوقف مانده بود  شهید 
تملک‌هاورفع معارضین در گام اجرایی قرار گرفت و به زودی به بهره‌برداری 

می‌رسد. 
او افزود: با توافقات انجام شده با بیمه دانا ویکی ازنهادها،معارض این پروژه 
به مساحت بیش از ۲۴ هزار متر مربع در محدوده بوستان یاس فاطمی و 
بلوار نیروی زمینی در شمال شرقی منطقه یک با هزینه ای بالغ بر ۳۲۷ میلیارد 

تومان تملک و در اختیار پروژه قرار گرفت.
حق بین گفت: شهروندانی که در بزرگراه شهید باقری جنوب به شمال 
تردد می‌کردند و قصد حرکت به سمت غرب را داشتند باید ۵ کیلومتر تا 
خیابان استخر می‌رفتند و از آنجا وارد بزرگراه بابایی غرب می‌شدند و یا اگر  
در بزرگراه بابایی به سمت غرب می‌رفتندامکان دسترسی به سمت جنوب  
نداشتند بر همین اساس این تقاطع غیرهمسطح باتلاش سازمان مهندسی 

وعمران شهرتهران دردستورکارقرارگرفت. 
گفتنی است این پروژه قریب به۸۰درصد پیشرفت دارد و به سرعت در حال 

تکمیل و رسیدن به مرحله بهره برداری است.

آئینه‌شهر

هشدار درباره سالمندی شتابان ایران
رئیس دبیرخانه شورای ملی سالمندان کشور نسبت به ورود شتابان ایران به 

بحران سالمندی هشدار داد.
باشگاه خبرنگاران جوان- مجید فولادیان رئیس دبیرخانه شورای ملی سالمندان 
کشور در نشست شورای اداری و مناسب‌سازی شهرستان گلبهار که با حضور 
رئیس سازمان بهزیستی کشور و جمعی از مسئولان استانی و شهرستانی برگزار 
شد. نسبت به ورود شتابان ایران به بحران سالمندی هشدار داد و گفت: ایران 
در حال حاضر به کشوری سالمند تبدیل شده و با بیشترین سرعت و شیب در 
جهان به سمت سالمندی جمعیت حرکت می‌کند. تداوم روند فعلی می‌تواند 
صندوق‌های بازنشستگی را در سال‌های آینده با بحران جدی مواجه کرده و توان 
پرداخت مستمری سالمندان را به‌طور اساسی تحت تأثیر قرار دهد. فولادیان با 
بیان اینکه حدود ۱۲ درصد جمعیت کشور هم‌اکنون سالمند هستند، افزود: از 
سال ۱۴۱۰ وارد نقطه عطف جمعیتی می‌شویم؛ نقطه‌ای که جمعیت سالمند و 
جمعیت جوان کشور با یکدیگر برابر می‌شوند و پس از آن، جمعیت سالمندان 
با شتابی بالا افزایش و جمعیت جوان به سرعت کاهش پیدا می‌کند. وی با اشاره 
به متولدین دهه ۶۰ تصریح کرد: جمعیتی که روزی به‌عنوان »فرصت« شناخته 
می‌شد، از بدو تولد با بحران‌های متوالی از بهداشت و آموزش گرفته تا اشتغال، 
مسکن و معیشت مواجه بوده و اکنون در آستانه ورود به بحران سالمندی قرار 

دارد.
بدبینانه  سناریوی  ترسیم  با  کشور  سالمندان  ملی  شورای  دبیرخانه  رئیس 
سالمندی در ایران گفت: در صورت نبود سیاست‌گذاری به‌موقع، صندوق‌های 
پرداخت  و  می‌شوند  مواجه  ورشکستگی  حتی  و  جدی  بحران  با  بازنشستگی 
مستمری سالمندان در سال‌های آینده با چالش اساسی روبه‌رو خواهد شد؛ 

مسئله‌ای که می‌تواند فقر سالمندی را به بحرانی فراگیر تبدیل کند.
وی ادامه داد: برآورد‌ها نشان می‌دهد تا سال ۱۴۲۰، بیش از ۲۵ درصد جمعیت 
سالمند کشور زیر خط فقر مطلق قرار خواهند گرفت؛ رقمی که تبعات اجتماعی، 
اقتصادی و انسانی بسیار سنگینی به همراه دارد و با بحران‌هایی مانند مسکن، 

تنهایی، انزوای اجتماعی و کاهش کیفیت زندگی سالمندان همراه خواهد شد.
فولادیان با تأکید بر پیوستگی بحران‌ها در حوزه سالمندی اظهار کرد: سالمندی 
یک مسئله تک‌بعدی نیست و زنجیره‌ای از بحران‌ها را به دنبال دارد؛ هر اختلالی 
در نظام بازنشستگی، معیشت یا خدمات اجتماعی، مستقیماً بحران‌های بعدی را 
تشدید می‌کند. وی یکی از چالش‌های جدی کشور را نبود داده‌های دقیق و به‌روز 
درباره سالمندان دانست و گفت: در حال حاضر نظام اطلاعاتی روزآمدی درباره 
پراکندگی، وضعیت معیشتی، سلامت و زیرساخت‌های مرتبط با سالمندان وجود 

ندارد و بدون داده، امکان سیاست‌گذاری مؤثر وجود نخواهد داشت.
رئیس دبیرخانه شورای ملی سالمندان کشور از راه‌اندازی نظام جامع پایش 
وضعیت سالمندان خبر داد و افزود: در حال سامان‌دهی بانک اطلاعاتی ملی 
سالمندان هستیم تا بر اساس داده‌های دقیق، سیاست‌گذاری و برنامه‌ریزی انجام 
شود. در حال حاضر ۱۸ دستگاه ذیل دبیرخانه شورای ملی سالمندان فعالیت 

دارند، اما با همپوشانی و گسست در اجرا مواجه‌ایم که باید اصلاح شود.
فولادیان با اشاره به رویکرد دولت چهاردهم گفت: خوشبختانه دولت و شخص 
رئیس‌جمهور و معاون اول رئیس‌جمهور نسبت به مسئله سالمندی حساس 

شده‌اند و این موضوع به‌صورت جدی در دستور کار قرار گرفته است.
به گزارش روابط عمومی و امور بین‌الملل سازمان بهزیستی کشور، وی در پایان 
تأکید کرد: بحران سالمندی برخلاف تورم یا تحریم، مسئله‌ای نیست که به‌خودی 
خود حل شود؛ تنها راه مواجهه با آن، سیاست‌گذاری هوشمندانه، برنامه‌ریزی 
بلندمدت و استفاده از فرصت‌های امروز است و این مسیر بدون همراهی مجلس 

شورای اسلامی و همه نهاد‌های اجرایی ممکن نخواهد بود.

بحران  و مدیریت  پیش‌بینی  ملی  مرکز  رییس 
در  هوا  آلاینده‌های  غلظت  افزایش  از  مخاطرات 
شهرهای صنعتی و پرجمعیت برای امروز و فردا 

)اول و دوم دی‌ماه( و عبور یک موج بارشی ضعیف 
از کشور خبر داد.

درباره  ایسنا  با  گفت‌وگو  در  ضیاییان  صادق 
پیش‌بینی پنج روزه هواشناسی اظهار کرد: بر اساس 
امروز دوشنبه  آینده‌نگری  و  نقشه‌های همدیدی 
در سطح  آرام  دوم دی‌ماه(، جوی  و  )اول  فردا  و 
شهرهای  راستا  همین  در  است.  حاکم  استان‌ها 
صنعتی و پرجمعیت با افزایش غلظت آلاینده‌ها 

مواجه می‌شوند.
وی گفت: چهارشنبه )۳ دی ماه( با عبور موج 
از  نقاط  برخی  در  کشور،  از  ضعیفی  بارشی 
و  البرز  مرکزی،  همدان،  کرمانشاه،  استان‌های 
تهران بارش پراکنده برف و باران و وزش باد نسبتاً 
شدید انتظار می‌رود. برای پنجشنبه و جمعه )۴ و 
۵ دی‌ماه( نیز در استان‌های گیلان، غرب مازندران 

و اردبیل بارش باران پیش‌بینی می‌شود. 

بحران  و مدیریت  پیش‌بینی  ملی  مرکز  رییس 
تهران  مخاطرات وضع هوا درباره وضعیت جوی 
تهران  آسمان  کرد:  اظهار  نیز  آینده  روز  دو  طی 
سه‌شنبه )۲ دی‌ماه( کمی ابری تا نیمه ابری و غبار 
محلی با حداقل دمای ۱ و حداکثر دمای ۹ درجه 
سانتیگراد و طی ‌چهارشنبه )۳ دی‌ماه( نیمه ابری 
به‌تدریج نیمه ابری و بارش پرکنده و وزش باد با 
حداقل دمای ۱ و حداکثر دمای ۹ درجه سانتیگراد 

پیش‌بینی می‌شود.
ضیاییان در پایان گفت: طی فردا و پس فردا )۲ 
و ۳ دی‌ماه( اهواز و بندرعباس با دمای ۲۲ درجه 
سانتیگراد گرم‌ترین و شهرکرد با دمای ۱۳ - و ۱۱ 
کشور  استان‌  مراکز  سردترین  سانتیگراد  درجه   -

خواهند بود. 
صحت پیش‌بینی هواشناسی در بازه زمانی یک 

هفته حدود ۸۰ درصد است.

رئیس انجمن متخصصین عفونی کشور با اشاره 
به شیوع گسترده آنفلوآنزا در سال جاری هشدار 
آنتی‌بیوتیک  و خودسرانه  بی‌رویه  داد: مصرف 

نه‌تنها کمکی به درمان آنفلوآنزا نمی‌کند.
انجمن متخصصین  آمیتیس رمضانی رئیس 
خبرگزاری  خبرنگار  با  گفتگو  در  کشور  عفونی 
مهر با اشاره به شیوع گسترده آنفلوآنزا در سال 
جاری هشدار داد: مصرف بی‌رویه و خودسرانه 
آنفلوآنزا  درمان  به  کمکی  نه‌تنها  آنتی‌بیوتیک 
نمی‌کند، بلکه خطر عوارض شدید و گسترش 

مقاومت میکروبی را افزایش می‌دهد.
وی با اشاره به وضعیت آنفلوآنزای امسال در 
دنیا گفت: در سال‌های گذشته بیشتر با سویه 
H1N1 مواجه بودیم، اما امسال پس از چندین 
سال، به‌طور ناگهانی سویه H3N2 غالب شده 
است و از آنجا که جمعیت جهانی طی سال‌های 
اخیر کمتر با این سویه در تماس بوده‌اند، ایمنی 
همین  و  است  پایین‌تر  آن  به  نسبت  عمومی 
موضوع باعث شده شدت بیماری و تعداد موارد 

ابتلاء افزایش پیدا کند.
افزایش بستری و مرگ‌ومیر به‌ویژه در کودکان

به گفته رمضانی،؛ کاهش ایمنی جمعی به‌ویژه 
در کودکان که در گذشته کمتر با این ویروس 
مواجه شده‌اند، منجر به افزایش موارد بستری و 
حتی فوت شده است که نشان‌دهنده اهمیت و 

جدی بودن این سویه از آنفلوآنزا است.
آنفلوآنزا ویروسی است، نه باکتریایی

وی تأکید کرد: آنفلوآنزا یک بیماری ویروسی 
است و درمان آن آنتی‌بیوتیک نیست و علائمی 
مانند تب بالا، بدن‌درد، ضعف شدید و علائم 
پر سر و صدا، بخشی از روند طبیعی بیماری 
آنفلوآنزا هستند و به‌هیچ‌وجه نشان‌دهنده نیاز به 

مصرف آنتی‌بیوتیک نیستند.
شروع داروی ضدویروس در ۴۸ ساعت اول

رئیس انجمن متخصصین عفونی کشور گفت: 

داروی  شروع  مستلزم  آنفلوآنزا  مؤثر  درمان 
علائم  بروز  ابتدایی  ساعت  در ۴۸  ضدویروس 
است و تأکید ما این است که به‌ویژه در کودکان، 
با مشاهده علائم جدی تنفسی، مراجعه سریع 
ضدویروسی  درمان  تا  شود  انجام  پزشک  به 

به‌موقع آغاز شود.
چه زمانی آنتی‌بیوتیک لازم می‌شود؟

وی توضیح داد: تنها زمانی مصرف آنتی‌بیوتیک 
آنفلوآنزا،  بیماری  سیر  در  که  می‌شود  توصیه 
عفونت باکتریایی ثانویه اضافه شود؛ به‌عنوان 
دوباره  نسبی،  بهبود  از  پس  که  زمانی  مثال 
ترشحات  مانند  علائمی  یا  برمی‌گردد  بالا  تب 
چرکی زردرنگ از بینی، سرفه‌های خلط‌دار زرد، 

برونشیت یا ذات‌الریه ایجاد می‌شود.
غیرضروری  مصرف  داد:  هشدار  رمضانی 
بلکه  ندارد،  فایده‌ای  نه‌تنها  آنتی‌بیوتیک‌ها 
می‌تواند عوارضی مانند تهوع، استفراغ، اسهال، 
و  پوستی  خارش  کهیر،  آلرژیک،  واکنش‌های 
در موارد شدید، شوک آنافیلاکسی ایجاد کند؛ 
و در  باشد  واکنشی که حتی می‌تواند کشنده 
مانند  شدیدتری  عوارض  نادر،  موارد  برخی 
تخریب پوست و عضلات نیز گزارش شده است.

برهم خوردن تعادل باکتری‌های مفید بدن
دارای  به‌طور طبیعی  انسان  بدن  افزود:  وی 
و  است  و مضر  مفید  باکتری‌های  بین  تعادل 
را  تعادل  این  آنتی‌بیوتیک‌ها  بی‌رویه  مصرف 
برهم می‌زند، باکتری‌های مفید را از بین می‌برد 
و زمینه رشد باکتری‌های مقاوم و مهاجم را فراهم 

می‌کند.
با  کشور  عفونی  متخصصین  انجمن  رئیس 
اشاره به تهدید جهانی مقاومت میکروبی گفت: 
دنیا امروز مقاومت میکروبی را یکی از بزرگ‌ترین 
تهدیدهای سلامت می‌داندو این بحران برخلاف 
کرونا پر سر و صدا نیست و به همین دلیل به آن 
»پاندمی خاموش« گفته می‌شود، اما به‌تدریج 
در حال از بین بردن اثربخشی آنتی‌بیوتیک‌ها 

است.
برای  باید  آنتی‌بیوتیک‌ها  کرد:  تأکید  وی 
عفونت‌های جدی و کشنده مانند عفونت مغز، 
قلب، خون، کلیه‌ها و عفونت‌های شدید ادراری 
حفظ شوند؛ نه برای سرماخوردگی و آنفلوآنزا. در 
غیر این صورت، در آینده حتی برای عفونت‌های 
ساده ناچار به استفاده از آنتی‌بیوتیک‌های بسیار 

گران، کمیاب و پرعارضه خواهیم شد.

آنفلوآنزای امسال شدیدتر شد
بازگشت ناگهانی سویه قدیمی آنفلوآنزا

پیش‌بینی پنج روزه هواشناسی
عبور یک موج بارشی ضعیف از کشور
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