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 گردوخاک عراق 
پرواز زائران ایرانی را لغو کرد

فارس - پرواز زائران عتبــات امروز به دلیل غلظت 
گردوخاک به عراق لغو شــد. اعزام زائران به عتبات 
به دلیل غلظت گردوخاک ناشــی از طوفان در عراق 
متوقف شد. یکی از پرواز‌ها با وجود حرکت به سمت 
نجف مجدداً به کشــور بازگشت. مسئولان فرودگاه 
نجــف اعلام کرده‌اند که ممکن اســت تا بعدازظهر 
از ســطح غلظت گردوخاک کاسته شــود و امکان 
برقراری پرواز‌ها فراهم شــود. پرواز زائران از فرودگاه 
بین‌المللی تهران به نجف توسط شرکت هواپیمایی 
ایران‌ایر در ساعت مقرر انجام شد، اما به دلیل طوفان، 
این هواپیما از کرمانشاه دور زد و به تهران بازگشت. 
امســال چندین بار اســت که فرودگاه‌های عراق به 
دلیل بالا بودن غلظت گردوخاک تعطیل شــدند و 
در برخی اوقات طوفان گردوخاک به حدی است که 
افراد تــا فاصله ۵۰متری را نیز نمی‌توانند ببینند. با 
توجه به بسته بودن مرز‌های زمینی، همه سفر‌های 
زیارتی به عتبات فقط به‌صورت هوایی انجام می‌شود 
و با توقف پروازها، اعزام‌های زائران نیز به حالت تعلیق 

درمی‌آید.

 روایت معاون وزیر بهداشت
 از اخراج پنج هزار پرستار

ایرنا - معاون پرســتاری وزارت بهداشــت، درمان 
و آموزش پزشــکی گفــت: ۵هزار پرســتار اخراج 
شده از سوی دانشــگاه‌های علوم پزشکی شاغل در 
بیمارســتان‌ها، نیروهای طرحی بودند و بر اســاس 
قوانین طرح آن‌ها پایان‌یافته اســت. عباس عبادی 
افزود: پایان یافتن طرح پرستاران اقدام قانونی است و 
هیچ کوتاهی در این زمینه از سوی دانشگاه‌های علوم 
پزشکی صورت نگرفته و با توجه‌ به شیوع همه‌گیری 
کرونا در بیش از دو ســال بر اساس توافق پرستاری 
که دوره طرح را می‌گذراند و بیمارســتان، اشتغال 
این نیروها بر اساس شرایط این بیماری تمدید شد. 
عبادی تأکید کرد: اکنون ۱۶هزار پرستار طرحی در 
بیمارستان‌ها مشــغول به کار هستند و هشت هزار 

پرستار طرحی دیگر فعالیتشان تمدیدشده است.
به گفته او، هشــت هزار پرستار طرحی دیگر در دو 
ماه آینده در بیمارســتان‌ها مشغول به کار می‌شوند 
که باید پس از پایان طرحشان بیمارستان محل کار 

خود را ترک کنند.
معاون پرســتاری با بیان اینکه ۶۶هزار نفر از گروه 
پزشکی بر اساس مجوز از سازمان استخدامی کشور 
امســال جذب می‌شــوند، گفت: ۴۰ تا ۴۵درصد از 
ظرفیت استخدام ویژه پرستاران هستند و پرستارانی 
که در دوران کرونا فعالیت داشتند نیز ۲۰امتیاز در 

آزمون استخدامی به آن‌ها تعلق می‌گیرد.
او اضافه کرد: پرســتاران از زحمتکش‌ترین اقشــار 
گروه پزشــکی جامعه هستند و در همه‌گیری کرونا 
فداکاری‌های زیادی از خود نشــان دادند که از آن‌ها 

قدردانی می‌کنیم.
محمد میرزابیگی، رئیس ســازمان نظام پرستاری 
هفته گذشــته گفته بود: با فروکش کــردن کرونا، 
مسئولان به تعدیل نیروهای جذب‌شده پرداختند که 
طبق آمار به‌دست‌آمده تعداد این عزیزان حدود پنج 

هزار نیروی پرستار تعدیل‌شده است.

جمع‌آوری ۱۸۰هزار نمونه خون بندناف 
در کشور

مدیرعامل شرکت بن باخته‌های رویان گفت: در کل 
کشور ۱۸۰هزار نمونه خون بندناف جمع‌آوری‌شده 
اســت. مرتضــی ضرابــی مدیرعامل شــرکت بن 
باخته‌های رویان شــامگاه امروز در نشست خبری 
اظهار کرد: در کل کشــور ۱۸۰هــزار نمونه خون 

بندناف جمع‌آوری شده است.
او افزود: این شرکت که در سال ۱۳۸۷ راه‌اندازی و به 
پالایشگاهی برای ذخیره‌سازی سلول‌های بنیادی و 

محصولات حاصل از زایمان تبدیل شده است.
مدیرعامل شــرکت بن باخته‌هــای رویان به ویژگی 
سلول بنیادی اشــاره و بیان کرد: این سلول بنیادی 
هم می‌تواند تکثیر شود و هم می‌تواند قدرت تبدیل 
داشته باشد که از خون بندناف برای استفاده در بدن و 
برای درمان بیماری‌های که منشأ خونی دارند استفاده 
می‌شــود.ضرابی ادامه داد: از این سلول‌ها در درمان 
نزدیک به ۸۰نوع بیماری از جمله سکته قلبی، سرطان 
خون، فلج مغــزی، آرتروز و مــوارد دیگر کارآزمایی 
بالینی اســتفاده و از خون جمع‌آوری شده از بند ناف 
و پرده جنین لایه داخل رحم برای تولید سلول‌های 
بنیادی برای بهتر شدن پالپ دندان بچه و دندان عقل 
استفاده می‌شود.او در خصوص ذخیره خون بند ناف 
تصریح کرد: اگر ایــن نوع خون را در بانک اطلاعاتی 
نداشته باشیم و وزارت بهداشت بخواهد از خارج وارد 
کند، باید برای هر نمونه ســلول ۳۵ تا ۴۰هزار دلار 
پرداخــت کند که این کار باعث خروج ارز از کشــور 
می‌شود.مدیرعامل شرکت بن باخته‌های رویان تشریح 
کرد: دو نوع خون در بانک خون داریم؛ یکی عمومی 
و دیگری خصوصی اســت که نمونه‌های عمومی در 
اختیــار عموم مردم قرار می‌گیــرد و خصوصی فقط 
برای خود فرد مورد استفاده قرار خواهد گرفت.ضرابی 
با بیان اینکه در تمام اســتان‌های کشــور نمایندگی 
داریم، تصریح کرد: در شــهرهای اســتان اردبیل در 
شــهرهای اردبیل، خلخال، مشکین‌شهر و پارس‌آباد 
وجود دارد که ثبت به‌صورت اینترنتی است.او تأکید 
کرد: با ذخیره‌سازی سلول بنیادی، ذخیره سلولی در 
استان تقویت می‌شود و هزینه ذخیره‌سازی برای خود 
اشــخاص نزدیک به شش میلیون تومان است که در 
صورت تحویل خون بند ناف به شــرکت بن یاخته، 

هزینه‌ای دریافت نمی‌شود.
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جزییات بیشتر از سرقت در شعبه دانشگاه بانک ملی
 اموال سرقتی 

تحویل بانک مرکزی شد
سردار حسین اشتری فرمانده کل انتظامی کشور 
گفت که تحقیقات درباره سرقت از صندوق امانات 
شعبه دانشــگاه بانک ملی ایران هنوز ادامه دارد 
و برخی ابعــاد و زوایای دیگر این ســرقت هنوز 
مشــخص نشــده اما می‌توان گفت که ۹۰درصد 

پرونده حل‌شده است.
سردار اشتری با اشاره به سرقت از صندوق امانات 
شعبه دانشــگاه بانک ملی گفت: روز دوشنبه که 
خبر سرقت از بانک مخابره شد، همه نگران شدند. 
ما در هفته‌های گذشــته متروپــل آبادان، خارج 

شدن قطار از ریل و فوت مردم را داشتیم.
 ایــن خبر نیــز نگران‌کننده هم بــود که مردم 
متأثر شــدند و افرادی هم که می‌خواستند اقتدار 
جمهوری اسلامی را زیر ســؤال ببرند خوشحال 

شدند.
 او ادامــه داد: از همان ســاعات اولیه که خبر به 
پلیس رســید پلیس آگاهی در صحنه حضور پیدا 
کرد. من تأکید کردم که این موضوع به جد دنبال 
شود. در دقایق و ســاعات اولیه که گزارش داده 
می‌شــد و زوایــای مختلف آشکارنشــده بود، ما 
نگران می‌شدیم اما در کمتر از ۴۸ساعت سارقان 
با کمترین ســرنخ‌ها شناسایی شدند. این سرقت 
حرفه‌ای و پیچیده بود و افراد درگیر در آن تجربه 
و سابقه داشتند و متأســفانه ضعف‌ها و خلأهای 

امنیتی به سارقان کمک کرد.
وی ادامــه داد: ما روی دقت بالا و اطلاع‌رســانی 
درســت تأکید داشــتیم و تقریباً به اکثر زوایای 
پرونده دســت پیدا کردیم. هنوز متهمان دیگری 
وجود دارنــد و زوایای دیگری مانده اما ۹۰درصد 

کار انجام‌شده است. 
این موضوع فشــار زیادی به مــا وارد کرد و افراد 
مالباختــه نیــز عــذاب می‌کشــیدند. در نهایت 
وقتی‌که اموال مردم به دســتمان رسید و کشف 

شد، چند برابر از شادی مردم خوشحال شدیم.
 فرمانده کل انتظامی کشــور با اشــاره به اینکه 
کشــفیات این سرقت مقدار بســیار بالایی است، 
گفت: بعد از کشــف امــوال با دقت بــالا اموال 
دســته‌بندی و با حضور نماینــدگان فراجا، بانک 
مرکزی، بانک ملی و دستگاه قضایی، اموال تحویل 
بانک مرکزی داده شد تا تحویل مالباختگان داده 

شود.
پیش‌ازایــن، محمد‌جعفــر منتظری، دادســتان 
کل کشــور در خصوص چگونگی بازگشت اموال 
مال‌باختگان پرونده ســرقت از صنــدوق امانات 
بانــک ملی گفته بود: اموال مــردم فعلًا در محل 
امنی نگهداری می‌شود تا رسیدگی قضایی صورت 
بگیرد. بعد از رســیدگی قضایی، بر اســاس آنچه 
از مالکیت افراد احراز شــود اموال قطعاً به آن‌ها 

استرداد می‌شود.
 درخواســت بانک ملــی از مالکان اموال 

مسروقه صندوق‌های اجاره‌ای
بانک ملی نیز از مالکان اموال مسروقه صندوق‌های 
اجاره‌ای خواست برای تسریع در فرایند شناسایی 
و تحویل این امــوال، مدارک مثبته خود را آماده 
کنند. بانک ملی ایران اعلام کرد که تفکیک اموال 
مسروقه و تعیین مالکیت مشخص هر یک از آن‌ها 
ضرورتی اجتناب‌ناپذیر اســت و اجرای دقیق این 
موضوع، مســتلزم اقدامات اساسی توسط مرجع 
قضایی، پلیس آگاهی، صنف طلا و جواهر و بانک 

ملی ایران است.
بر اساس اعلام مقام قضایی و در راستای تسهیل و 
تسریع در شناسایی دقیق مالکان اموال مکشوفه، 
ارائه اســناد عرفی مالکیت ماننــد فاکتور خرید، 
عکس احتمالی، اعلام نشــانی محل خرید و سایر 
قراینی که به نظر بزه دیدگان می‌تواند در تعیین 

موضوع مؤثر باشد، ضروری است. 
در موارد متعارض نیــز حل‌وفصل قطعی موضوع 
بر عهده مرجع قضایی و مستلزم رسیدگی دقیق 

است که با دعوت از مشتریان صورت می‌پذیرد.
بر این اساس، مالکان اموال مکشوفه می‌توانند در 
اســرع وقت نســبت به تهیه مدارک و مستندات 
اقدام و به‌محض دعوت توسط دادسرای ناحیه۳۴ 
تهران و یا پلیس آگاهی، نســبت به تحویل آن‌ها 

اقدام کنند.
از ســوی دیگر جانشــین فرمانــده کل انتظامی 
کشــور در بازدید از سالن بررسی و تفکیک اموال 
خســارت‌دیدگان تأکید کرده که همکاری پلیس 
و بانک ملی ایران موجب تســریع در بازگرداندن 

اموال مسروقه به خسارت‌دیدگان شده است. 
طبق اعلام بانک ملی، سردار قاسم رضایی درباره 
ادامه رسیدگی به پرونده سارقان صندوق اجاره‌ای 
شــعبه دانشــگاه اظهار کرد: طی جلسات متعدد 
و تعامــات صورت گرفته با مدیران ارشــد بانک 
ملی ایران، راهکار‌های اساسی برای تعیین تکلیف 

اموال مال‌باختگان ارائه‌شده است.
این مقام ارشد انتظامی در کشور یادآور شد: اموال 
در اسرع وقت با هماهنگی مرجع قضایی، نماینده 
پلیس و بانک ملی ایران پس از شناسایی و احراز 

هویت به خسارت دیدگان تحویل خواهد شد. 
سردار رضایی با تأکید بر اینکه کارکنان پرتلاش 
بانک ملی ایران امین مردم هســتند اظهار کرد: 
بانک باید پس از تحویل گرفتن اموال مســروقه 
از پلیــس آن‌ها را در ســریع‌ترین زمان ممکن 
بــه صاحبان اصلی بازگردانــد چراکه این اقدام 
باعث خرســندی همه‌ کســانی خواهد شد که 
در بازگرداندن اموال به صاحبانشــان ســهمی 

داشته‌اند.
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همدلی| ستاره لطفی- شوق قشنگ شدن 
از زنان به مردان نیز ســرایت کرده اســت و 
مردان زیــادی متقاضی عمل‌های زیبایی در 
کشورند. به‌نحوی‌که اگر گذرتان به مطب‌ها و 
مراکز عمل‌های زیبایی بیفتد، مردان زیادی را 
می‌بینید که در صف انتظار عمل‌های زیبایی 
به سر می‌برند تا با کمک جراحی‌های کوچک 

یا بزرگ قله‌هایی زیبایی را فتح کنند.
اقبال مردان به عمــل زیبایی آن‌چنان زیاد 
شــده که دیگر بــه آمار و ارقــام و اظهارات 
کارشناسان و مسئولان نیز راه پیداکرده است. 
همین دیروز دکتر ابراهیم رزم‌پا، نایب‌رئیس 
و عضــو هیات مدیره انجمن راینولوژی ایران 
در زمینه اســتقبال مردان از عمل بینی که 
جزو عمل‌های زیبایی اســت، به ایسنا گفت: 
»حدوداً ۴۰ســال پیش میزان عمل‌ بینی در 
زنان با اختلاف زیاد بالاتر از مردان بود؛ ولی 
امروزه تغییری که رخ‌داده این است که عمل 
بینی در مردان نیــز زیادتر و اختلاف کمتر 

شده است.«
درحالی‌که میل زیبا شدن در مردان افزایش 
پیداکرده است که در سال‌های نه‌چندان دور 
جراحی‌های زیبایی با نام زنان گره‌خورده بود، 
بازار هدف جراحان زیبایی نیز در زنان خلاصه 
می‌شد و مخاطبان تبلیغات جراح‌های زیبایی 

فقط زنان بودند.
 در آن سال‌ها حتی در صورت تمایل به انجام 
جراحی‌های زیبایی از سوی مردان، اغلب به 
خاطر فضا و فشــارهای اجتماعی کشور که 
عمل زیبایی مردان را مطلوب نمی‌دانســت 
و ناهنجاری تلقی می‌شــد، آنــان وارد گود 
عمل‌های زیبایی نمی‌شدند و اگر هم به سراغ 
عمــل زیبایی می‌رفتند بــرای آن‌ها تبعات 
داشــت و به‌نوعی با طردشــدگی اجتماعی 
مواجه می‌شــدند. یکی از مثال‌های روشــن 
در این زمینه عمل زیبایی یکی از هنرمندان 

حوزه موسیقی در آن سال‌ها بود.
»شادمهر عقیلی«، خواننده پاپ را باید یکی 
از اولین‌هــای عمل زیبایــی مردانه در ایران 
دانست. او که در اواخر دهه 70 عمل زیبایی 
بینی انجــام داد، مورد هجمه و انتقاد زیادی 
قرار گرفت و حتی بخشی از هواداران خود را 
از دست داد؛ اما اکنون آن‌قدر جراحی‌ زیبایی 
در مردان زیاد شده است که دیگر نه شگفتی 

خلق می‌کند و نه انتقاد به همراه دارد.
 برای صحت‌ســنجی این مسئله کافی است 
همین امروز در کوچه و خیابان‌ها و یا مترو و 
اتوبوس سر بچرخانید، بدون تردید با مردان 
زیادی مواجه می‌شوید که برای زیباتر شدن 

زیر تیغ جراحی رفته‌اند.

 آمار دقیقی از عمل‌های زیبایی مردان 
در دسترس نیست

آمــار دقیقی از عمل‌هــای زیبایی مردان در 
دسترس نیســت و مطالعات پراکنده‌ای در 
این راســتا انجام‌شــده که بیانگر گسترش 
چشمگیر گرایش مردان به عمل‌های زیبایی 
است. نتایج بررسی انجمن جراحان پلاستیک 
آمریکا در 38کشور دنیا در سال 2014 نشان 
می‌دهد کــه عمل جراحــی زیبایی در بین 
خانم‌ها بیش از 9برابر آقایان است، هرچند در 
کشور ما آمار دقیقی دراین‌باره وجود ندارد و 
آمار غیررسمی گویای این است که آقایان با 
رشدی خیره‌کننده و آماری سه برابر میانگین 
جهانی، حدود 35درصد جراحی‌های زیبایی 

در ایران را به خود اختصاص داده‌اند.
اگرچه آمار رسمی از مردانی که برای زیباتر 
شــدن خود را به تیغ جراحان می‌ســپارند، 
در دســترس نیســت؛ اما برخی از آمارهای 
غیررســمی می‌گوید جراحــی زیبایی میان 
مــردان در ایران در ۵ســال اخیــر ۱۰برابر 
شده است. با توجه به نظرسنجی‌‌هایی که از 
مطب‌های جراحان زیبایی به‌عمل‌آمده است، 
از هر ۵نفری که برای جراحی بینی به پزشک 
مراجعه می‌کنند، دو نفر مرد هستند و هزینه 
عمل جراحی مردان در ایران ســالانه از مرز 

100میلیارد تومان می‌گذرد.
البته عمل زیبایی فقط مختص ایران نیست، 
آمارهای جهانی می‌گوینــد بالاترین میزان 
عمل‌های جراحی پلاستیک به ترتیب شامل 
ایالات‌متحده آمریــکا، برزیل، کره جنوبی و 
هند است و ایران در این آمار رتبه بیستم را 

به خود اختصاص داده است. 

البته آمارهای جدید می‌گوید ولع ایرانی‌ها به 
زیبایی باعث شده که رشد چشمگیری داشته 
باشند. آمارهای جدید می‌گوید ایران یکی از 
۱۰کشور اول متقاضی انجام عمل‌های زیبایی 

در دنیا شناخته می‌شود.
بر اســاس همین داده‌ها، ازنظر نوع جراحی، 
ایران رتبه اول در جراحــی بینی را به خود 
اختصاص داده اســت. به‌گونــه‌ای که از هر 
۱۰۰۰نفر شــش نفر عمل جراحــی انجام 
می‌دهند. بااین‌وجود ازنظر نوع جراحی، ایران 
رتبه اول در جراحی بینی را به خود اختصاص 
داده است، درحالی‌که کره جنوبی و ژاپن در 
عمل جراحی چشــم و پلک رتبه اول را دارا 

هستند.
بســیاری ولع به زیباتر شدن در بین زنان و 
مردان را به مشــکلات روان‌شناختی و عدم 
اعتمادبه‌نفس گره می‌زنند، اما بسیاری بر این 
باورند که به دلیل افزایش عمل‌های زیبایی، 
تعریف جدیدی از زیبایی شکل‌گرفته است، 
جوری که افرادی که چهره نچرال و طبیعی 
بدون نقض هم دارند، احســاس می‌کنند از 
قافله عقب مانده‌اند و باید برای همرنگ شدن 

با جماعت به دنبال عمل‌های زیبایی بروند.
 میل بــه عمل زیبایی پیــر و جوان 

نمی‌شناسد
میل به زیبا شدن در ایرانیان آن‌قدر اپیدمی 
شده و گسترش‌یافته اســت که دیگر پیر و 
جوان نمی‌شناســد. باوجوداینکــه برخی از 
کارشناسان و مســئولان از پایین آمدن سن 
عمل‌های زیبایی ســخن می‌گویند، برخی از 
ســبقت افراد مسن و میان‌ســال از همدیگر 

برای عمل زیبایی حرف می‌زنند.

همین دیروز ابراهیم رزم‌پا، نایب‌رئیس و عضو 
هیات مدیره انجمن راینولوژی ایران از کاهش 
ســن تقاضا برای جراحی بینی در ایران خبر 
داد. وی گفت: »سن درخواست عمل پایین‌تر 
آمده‌ و متقاضی آن نیز در سنین پایین زیاد 
است. در گذشته حداقل سن ۱۸سال بود اما 
در حال حاضر بعد از دوران بلوغ در دخترها 
از ۱۴ســالگی و در پسرها از ۱۶سالگی انجام 

می‌شود.«
درحالی‌کــه کودکان 14ســاله نیز متقاضی 
عمل زیبایی هســتند که چنــد وقت پیش 
یک روانشناس بالینی نسبت به افزایش عمل 
زیبایی در میان‌سالی هشدار داد. مینا رشیدی 
گفت: »مقایسه‌های اجتماعی نه‌تنها باعث از 
بین رفتن اعتمادبه‌نفس و مشکلات هویتی 
در بســیاری از افراد شده است بلکه موجب 
شــده تا گروه میان‌سالان برای حفظ جوانی 
دســت به اقدامات وسواســی در عمل‌های 

جراحی و عمل‌های زیبایی متعدد بزنند.«
روانشناســان می‌گویند: نکته جالب در همه 
عمل‌هــای جراحی چه در میان مردان و چه 
در میان زنان این اســت که پس از عمل نیز 
بسیاری از آنان از چهره خود ناراضی هستند 
چراکه گمــان می‌کردند بعدازعمل بســیار 
زیبا خواهند شــد، بنابراین این عامل بیش 
از گذشــته منجر به ســرکوب، افسردگی و 

اضطراب این افراد خواهد شد. 
معمــولاً افراد ناراضی از عمل جراحی پس از 
انجام عمل زیبایی برای ترمیم مجدد مراجعه 
می‌کنند چراکه آن‌ها انتظاراتی را که در تصور 
خود داشته‌اند به دســت نیاورده و احساس 

پشیمانی می‌کنند.

»همدلی« از افزایش بی‌رویه جراحی زیبایی در جامعه آقایان گزارش می‌دهد

مردان ایرانی در صف سالن‌های زیبایی

همدلی|  موارد تب کریمه کنگو نســبت به ســال گذشته 
افزایش داشــته اســت. دیروز یک مســئول مرکز مدیریت 
بیماری‌های واگیر وزارت بهداشــت بــا اعلام این خبر گفت 
در ســال جدید 18مورد ابتلا به تب کریمــه کنگو در ایران 
شناسایی‌شده است که این رقم در سال گذشته 13مورد بوده 
است. این مسئول همچنین اعلام کرد که این بیماری تا کنون 
یک نفر نیز تلفات جانی داشته است. درعین‌حال اظهارات دو 
مسئول بهداشت و درمان در استان‌های خوزستان و هرمزگان 
از دو مورد فوتی در این استان‌ها افزایش ابتلا به این بیماری 

را قابل پیش‌بینی کرده است.
 تب کریمه کنگو واکسن ندارد

دیــروز بهــزاد امیری، رئیس گــروه مدیریــت بیماری‌های 
قابل‌انتقال بین انســان و حیوان مرکز مدیریت بیماری‌های 
واگیر وزارت بهداشــت با تأکید بر اینکه هیچ واکسنی برای 
جلوگیری از ابتلا به بیماری تب کریمه کنگو برای انســان و 
دام وجود ندارد، گفت: بر اســاس آخرین آمار در سال جاری 
۱۸مورد ابتلا به این بیماری و یک مرگ ناشی از آن داشته‌ایم 
و این در حالی اســت که طی کل سال گذشته تنها ۱۳مورد 
مبتلا به تب کریمه کنگو و دو مرگ ناشی از آن در سامانه‌ها 

به ثبت رسیده است.
درحالی‌که این مسئول وزارت بهداشت از فوت یک فرد مبتلا 
به تب کریمه کنگو خبر می‌دهد، دو مسئول بهداشت و درمان 
اســتانی در خوزســتان و هرمزگان هرکدام از مرگ یک نفر 
در اســتان خود به خاطر ابتلا به این بیماری خبر می‌دهند. 
متفاوت بودن این دو آمار بیش از آنکه محل اختلاف باشد از 
یک وضعیت هشداردهنده حکایت دارد که تب کریمه کنگو 

در کمین است.
 فوت زن باردار و مرد جوان در خوزستان و هرمزگان

ســید محمد علوی معاون بهداشت دانشــگاه علوم پزشکی 
جندی‌شــاپور اهواز می‌گوید: در خوزستان دو مورد مبتلا به 
تب کریمه کنگو شناسایی شد که یکی از موارد، خانم بارداری 
بود که از شــادگان به اهواز اعزام شد. متأسفانه این مورد به 

دلیل وضع حمل دچار خونریزی و در نهایت فوت شد.
این مســئول استانی بهداشــت و درمان ادامه می‌دهد: مورد 
بعدی در منطقه عین دو اهواز شناسایی شد که به‌موقع تحت 
درمــان قرار گرفت و در حال حاضر وضعیت او خوب اســت. 
علوی اضافه می‌کند که ســال گذشــته حدود هشت نفر در 

خوزستان به این بیماری مبتلا شدند.
فاطمه نوروزیان سخنگوی دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان هم 
از ابتلا به تب کریمه کنگو در استان خود آمار مشابهی می‌دهد 
و می‌گوید در هفته اخیر دو بیمار مشکوک به این بیماری تب 

در بیمارستان‌های این استان بستری شدند. به گفته او یکی 
از موارد که مرد 35 ســاله‌ای از جزیره قشم بوده جان خود را 

ازدست‌داده است.
او همچنین می‌گوید: مورد دیگر خانم ۵۵ســاله از ســیریک 
اســت که در حال حاضر با حال عمومی نامســاعد در بخش 
مراقبت‌های ویژه بســتری قرار دارد. نوروزیان توصیه می‌کند 
که بیماران اگر به‌تازگی گوشــت تازه، تکه کرده‌اند و یا شغل 
مرتبط دارند مانند دامپزشکی، قصابی، دامداری در مراجعه به 
پزشک مطرح کنند، چراکه این افراد بیشتر در معرض خطر 
ابتلا هستند. همچنین توصیه اکید می‌شود در زمان تماس با 
دام حتماً از دستکش و چکمه استفاده شود و دام و دامداری 
تحت نظارت دامپزشــکی باشــد، در صورت مشاهده کنه با 

کمک دامپزشکی کنه را از بین ببرند.
 خطر خرید گوشت دام از کنار جاده‌ها

مسئولان بهداشت و درمان تأکید می‌کنند تهیه گوشت دام از 
کنار جاده‌ها ابتلا به بیماری کشنده تب کریمه کنگو را افزایش 
می‌دهد. بهزاد امیــری، رئیس گروه مدیریــت بیماری‌های 
قابل‌انتقال بین انسان و حیوان در مرکز مدیریت بیماری‌های 
واگیر وزارت بهداشت می‌گوید: موضوعی که سبب نگرانی ما 
می‌شود این است که متأســفانه برخی مردم اعتقاددارند که 
گوشــت تازه را از کنار جاده‌ها خریــداری کنند که ما اکیداً 
توصیه می‌کنیم از خرید گوشتی که خارج از شبکه دامپزشکی 

ذبح‌شده است، خودداری کنند.
 نکته مهم دیگر این اســت که اگر قرار است خودشان دامی 
را ذبح کنند حتماً این دام را از میادین مجاز عرضه دام تهیه 
کنند که تحت نظر سازمان دامپزشکی باشد و به‌هیچ‌وجه دام 
را در منازل، معابر و خیابان‌هــا ذبح نکنند؛ زیرا این موضوع 
در زمینه گســترش بیماری بســیار خطرناک است. از مردم 
می‌خواهیم دام را به کشــتارگاه ببرند تا تحت نظارت کامل 

ذبح صورت گیرد.
 چگونگی انتقال تب کریمه کنگو

او به مردم توصیه کرد: راه‌های انتقال بیماری به ســه روش 
اســت؛ اول از طریق گزش نیش کنه است که یا ممکن است 
خود کنه انســان را نیش بزند یا اینکه کنه روی بدن باشــد 
و انســان دانسته یا ندانســته آن را لهِ کند. راه انتقال بعدی 
از طریق خون، مایعات و ترشــحات آلوده دام به انسان است 
کــه این در زمان ذبح دام یا انتقال امعاء و احشــاء دام اتفاق 
می‌افتد؛ البته اگر فرد گوشــت و احشــاء دام را به شکل خام 
یا درســت پخته نشــده مصرف کند هم احتمال ابتلایش به 
بیماری وجود دارد. راه انتقال سوم هم از بیمار آلوده به سایر 
انسان‌ها اســت. درصورتی‌که بیماری مشکوک به تب کریمه 

کنگو به بیمارســتان وارد شــود، مراقبت‌های بهداشتی لازم 
صورت می‌گیرد تا از انتقال انسان به انسان بیماری جلوگیری 
کنیم. البته خوشــبختانه تب کریمه کنگو مانند کرونا انتقال 
تنفســی ندارد و انتقال از طریق ترشحات آلوده و خون فرد 
اتفاق می‌افتد؛ بنابراین لازم است بیمار در اتاق ایزوله نگهداری 
شــده و هنگام مواجهه با او از تجهیزات حفاظت فردی مانند 

دستکش، ماسک و... استفاده شود.
 گوشت دام ذبح شده دســت‌کم باید 24ساعت در 

فریزر باشد
امیری با تأکید بر اینکه گوشــت تازه ذبح شده به‌هیچ‌عنوان 
نباید به‌سرعت به مصرف برســد، بیان کرد: گوشت دام ذبح 
شده، قبل از مصرف باید به مدت حداقل ۲۴ساعت در دمای 
چهار درجه سانتی‌گراد در یخچال قرار داده شود. این اقدام به 
 PH آن جهت اســت که پدیده جمود نعشی منجر به افزایش
گوشت شود که این فرایند باعث می‌شود، چنانچه ویروسی در 
گوشت وجود داشته باشد، از بین برود. البته تأکید می‌کنیم، 
جگر و ســایر امعاء و احشا دام، پس از ۴۸ساعت نگهداری در 

دمای چهار درجه سانتی‌گراد، مصرف شوند.
 هشدار به زائران در عراق و عربستان

سفرها به کشورهای عراق و عربستان که با هدف زیارت انجام 
می‌شود نیز می‌تواند در صورت رعایت نکردن اصول بهداشتی 
عامــل ابتلا به تب کریمه کنگو در بین زائران باشــد. امیری 
با اســتناد به آمار سازمان بهداشت جهانی می‌گوید در کشور 
عراق ۲۱۲مورد مبتلا شناسایی‌شــده است. به نظر می‌رسد 

شرایطی فراهم‌شده باشد که انتقال ویروس مهیا باشد.
او همچنین با اشاره به اعزام زائران به عربستان درباره ذبح دام 
در روز عیــد قربان به حجاج توصیــه می‌کند: بعد از ذبح دام‌ 
بخشی از گوشــت‌ها به اطراف چادر‌های حجاج در مِنا آورده 
می‌شود و ممکن است گوشــت کباب شده به فروش برسد. 
حجاج به‌هیچ‌وجه از این گوشت‌ها خریداری و مصرف نکنند، 

زیرا صحت و سلامت آن مورد تأیید ما نیست.
رئیــس گروه مدیریت بیماری‌های قابل‌انتقال بین انســان و 
حیوان مرکز مدیریت بیماری‌های واگیر وزارت بهداشــت در 
پایان، گفت: از حجاج می‌خواهیم در تماس با خون و ترشحات 
آلوده دامی قرار نگیرند و درصورتی‌که دامی را دیدند که حتی 
به‌ظاهر ســالم است، اما به آن نزدیک نشوند. توصیه می‌شود 
تا زمانی که هنوز محرِم نشــدند از اســپری یا قلم دورکننده 
حشــرات اســتفاده کنند و لباس‌های روشن، پوشیده و بلند 
اســتفاده کنند که از گزش حشــرات و کنه‌ها دور باشند. در 
صورت مشاهده کنه به‌هیچ‌وجه آن را له نکنند و با یک پنس 

آن را از بدن خود جدا کنند.

مرگ دو نفر در اثر ابتلا و پیش‌بینی ابتلای بیشتر

تب کریمه کنگو در کمین ایرانیان


