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واحد صفحه آرایی روزنامه خراسان 
سفارش می پذیرد

۹اجتماعی

گزارش

با این حال به اعتقاد گروهی از متخصصان، به نظر می‎رسد نباید غربالگری 
اختیاری و تشخیص اولیه در سطح یک، برای پیگیری دقیق و تخصصی در 
سطح دو را به طور کامل حذف کرد؛ چراکه جامعه ما هنوز با مشکلات فرهنگی 
و اجتماعی متعددی مواجه است و ممکن است حذف غربالگری اختیاری از 
سطح یک و ممنوعیت انجام توصیه توسط بهورزان، سرانجام خوبی برای جوانی 
جمعیت نداشته باشد؛ چراکه در سال‎های نه چندان دور، بار هزینه‎های روی 
دوش دولت و خانواده‎ها برای نگهداری از کودکان دارای مشکلات ژنتیکی 

بیشتر خواهد شد.

  راهکار چیست؟

نگرانی ها از حذف اقشار محروم
 از  غربالگری جنین

 وزارت بهداشت با اصلاح نامه جنجالی خود اعلام کرد غربالگری جنین به طور کامل حذف نشده و فقط از 
سطح یک خدمات سلامت، به سطح دو انتقال یافته؛ اما این اصلاحیه، نگرانی ها درباره تبعات کاهش نظارت 

بهداشتی بر سلامت مادران باردار به ویژه در روستاها و حاشیه شهرها را کم نکرد 

مصطفی عبدالهی- وزارت بهداشت به 
طور رسمی حذف غربالگری جنین از سطح 
یک خدمات سلامت را ابلاغ کرد؛ اقدامی 
که اگرچه در راستای اجرای قانون جوانی 
جمعیت اســت امــا به نظر می‎رسد باید با 
حساسیت بیشتری انجام شود.چرا که با 
این تصمیم عملا بخش زیادی از  افراد  در 
روستاها و شهرهای کوچک  واقشار محروم 
به دلیل عدم دسترسی به پزشک متخصص 
و هزینه های آن از شمول غربالگری خارج 

می شوند .

ــک نــامــه جنجالی دربــــاره حــذف       ▪ ی
غربالگری

دکتر سید حامد برکاتی، مدیرکل دفتر 
ســامــت جمعیت وزارت بــهــداشــت، در 
نامه‎ای به زیرمجموعه خود خواستار »حذف 
غربالگری ناهنجاری جنین از سامانه‎های 
الکترونیک در سطح یک ارائــه خدمات 
سلامت« شده است؛ اگرچه پیگیری‎های ما 

از بروز یک اشتباه در این نامه حکایت دارد.

نماینده مجلس: نامه وزارتخانه دقیق       ▪
نیست، اصلاح شد

ــه رئــیــس  ــور ک ــ آن‎ط
کمیسیون مشترک 
طرح جوانی جمعیت 
و حمایت از خانواده 
به خراسان می‎گوید، 
در جلسه‎ای که صبح 

ــروز در وزارت بهداشت بــرگــزار شد،  دیـ
مسئولان وزارتخانه دقیق نبودن متن این 
نامه را پذیرفتند و آن را اصلاح کردند. به گفته 
»امیرحسین بانکی‎پور«، شخص وزیر و دیگر 
مسئولان وزارتخانه هم از این اشتباه ناراحت 
بــودنــد؛ چراکه باید در نامه ذکــر می‎شد 
»خدمات غربالگری از سطح یک حذف و به 
سطح دو انتقال یافته اســت«. وی تصریح 
می‎کند: در قانون تصریح شده که انجام 

باید توسط پزشک متخصص  غربالگری 
انجام شــود و بهورزانی که در سطح یک 
ــت فــعــالــیــت می‎کنند،  ــام خــدمــات س

صلاحیت تشخیص آن را ندارند.

نگرانی ها رفع نشد      ▪
اگرچه توضیح بانکی‎پور، همان چیزی است 
که در قانون هم آمده و نامه اولیه وزارتخانه 
را تصحیح می‎کند، اما با این توضیحات 
ــاره حذف غربالگری از  هم نگرانی‎ها درب
سطح یک رفــع نمی‎شود؛ چراکه عمده 
خدمت‎گیرندگان در سطح یک، مردمی 
هستند که به خانه‎های بهداشت و پایگاه‎های 
ســامــت در شــهــرهــا، حاشیه شهرها و 
روستاها مراجعه می‎کنند و طبیعتا بسیاری 
از آن‎هــا حساسیت کافی بــرای تشخیص 
احتمال بارداری پرخطر را ندارند. بنابراین 
اگرچه از نظر برخی کارشناسان، حذف 
غربالگری اجباری اقدامی درست است، 
اما بسیاری دیگر هم معتقدند این‎که امکان 
انجام اختیاری آن هم برداشته شود و برای 
ــاردار پرخطر را به  ــادران ب بهورزانی که م
غربالگری توصیه می‎کنند، مجازات درنظر 
گرفته شــود، سرانجام خوشایندی برای 

کشور نخواهد داشت.

تکلیف توصیه های بهداشتی بهورزان       ▪
چه می شود؟

حالا این ســوال به وجــود می‎آید که چرا 
بهورزان حق ندارند در مواجهه با مادران 
ــاردار پرخطر، آن‎هــا را بــه غربالگری  بـ
کنند؟  توصیه  متخصص  بــه  مراجعه  و 
بانکی‎پور در پاسخ به این سوال می‎گوید: 
»طــی سالیان گذشته، ایــن توصیه‎ها با 
نتایج مثبت و منفی کاذبی همراه بوده و 
دیگر قابل اعتنا نیست؛ ضمن آن‎که اگر 
قرار باشد چنین کاری انجام شود، ساز و 
کاری وجود ندارد که متوجه شویم مشابه 
شرایط اجباری قبل، انجام غربالگری 

به همه مـــادران توصیه شــده یا فقط به 
مـــادران دارای شرایط پرخطر«. البته 
او تاکید می‎کند که هر پدر و مــادری که 
دچار نگرانی و استرس باشد، می‎تواند به 
متخصص مراجعه کند و در صورت تایید او، 
غربالگری تحت پوشش بیمه داشته باشد.

تشخیص اولیه با خود پدر و مادر است       ▪
و بس!

سوال دیگرم این است که »با توجه به شرایط 
فرهنگی و اجتماعی کشور، به نظر می‎رسد 
بسیاری از خانواده‎های کم‎برخوردار دانش 
کافی بــرای تشخیص بـــارداری پرخطر را 
نداشته باشند و توصیه‎های اولیه در سطح 
یک، برای پیگیری غربالگری در سطح دو 
ضــروری است، پس با این مشکل چه باید 
کرد؟« بانکی‎پور پاسخ می‎دهد: امروزه دیگر 
همه مردم اهمیت غربالگری را می‎دانند و 
با آموزش‎هایی که طی سالیان گذشته در 
شبکه‎های بهداشت و سطح جامعه انجام 
شده است، اطلاعات کافی دارند که مثلا 
در صورت بارداری بالای 35 سال، داشتن 
سابقه بیماری ژنتیکی یا مشکل در زایمان 
اول، باید غربالگری را انجام دهند؛ بنابراین 
هر خانواده‎ای که چنین تشخیصی داشت 
و نگران بود، می‎تواند به پزشک متخصص 

مراجعه کند«.

دوشنبه ۲۹ فروردین ۱۴۰۱
۱۶ رمضان  ۱۴۴۳.شماره ۲۰۹۱۷

رسانه های جهان 

نیویورک تایمز: 
ــان غـــذا و  ــازمـ سـ
آمــریــکــا  داروی 
مجوز استفاده از 
آزمایش تنفس و 
ترکیب  بــررســی 
شیمیایی آن در دم و بازدم را با هدف 
تشخیص اضطراری ابتلا به ویروس 
ــن آزمــایــش را  کــرونــا صـــادر کـــرد. ای
می‌توان در محیط‌های بیمارستانی، 
مطب‌ و مراکز درمانی با استفاده از 
ابزاری که به اندازه یک چمدان دستی 
است، انجام داد. معمولا آزمایش‌ها 
توسط یک فرد آمــوزش‎دیــده و تحت 
نظر کادر درمان و در شرایط خاصی 
صورت می‌گیرد که می‌تواند نتیجه 
را در کمتر از ۳ دقیقه مشخص کند. 
کریستینا دیویس، معاون پژوهشی 
میان‎رشته‎ای و ابتکارات استراتژیک 
»من  گفت:  کالیفرنیا،  دانشگاه  در 
فکر می‎کنم این یک پیشرفت واقعاً 
هیجان‎‎انگیز برای کل تجزیه و تحلیل 
تنفس انسان و یک گام بزرگ و روبه 

جلو است.«

ــی:در  ــ ــول ــ ــات ــ آن
 74 انگلستان، 
به  کـــودک مبتلا 
ویـــروس هپاتیت 
با منشأ ناشناخته 
شناسایی شدند.  
ایــن زمینه  طبق اطلاعیه‎ای که در 
صادر شده است، راه‌های انتقال این 
ویروس مشخص نیست و نمونه‌های 
در  هــم‎اکــنــون  کشف‌شده  هپاتیت 
آزمایشگاه در حــال بررسی اســت و 
در کودکان مبتلا به هپاتیت، از ماه 
مارس تاکنون، علایمی مانند یرقان، 
اسهال، استفراغ و درد شکم  مشاهده 

شده است.

 درد دل های یک جانباز

4 سال در انتظار اعلام نتایج کمیسیون 
پزشکی جانبازی هستیم

گروه اجتماعی-  مدرک مجروحیت با موج انفجار، لوح تقدیر از 
پیش‎کسوتان دفاع مقدس با امضای امیر»جهانشاهی« فرمانده 
وقت لشکر77 و گواهی رزمندگی را همراه خودش آورده و روی 
میز می‎گذارد. روی یکی از مدارکش نوشته شده: علی ابتهاج‎پور با 
سابقه 28 ماه حضور در جبهه‎های خوزستان و کردستان. می‎گوید: 
ــال۹۷ با اطــاع رسانی که از طریق ارتــش شد، اعــام کردند  »س
سربازان جانباز که مدارک مجروحیت ندارند، می‎توانند با هزینه 
خودشان در کمیسیون پزشکی شرکت کنند تا بعد از تشخیص و تایید، 
به آن‎ها درصد جانبازی اعطا شود. آن موقع اعلام شد که طی مدت 

۶ماه کارت جانبازی آنان صادر خواهد شد.«
این جانباز ادامه می‎دهد: »با این فراخوان تعداد زیادی از سربازان 
77 رساندند و از  ارتــش از شهرستان‎ها خــودشــان را به لشکر
جیبشان هزینه کردند که بتوانند در کمیسیون پزشکی شرکت 
کنند. خاطرم هست برخی به دلیل محدودیت‎های مالی، شب 
را در ماشین‎هایشان سپری می‎کردند تا نوبتشان شــود. حالا 
97 حدود 4سال گذشته است اما تهران  از آن موقع یعنی سال
هنوز پاسخی به پرونده‎هایمان نــداده و درصدهای جانبازی را 
تعیین نکرده‎اند.« این جانباز مدام تاکید می‎کند که بخشی از 
این جانبازان که تعیین درصد نشده‎اند، الان در دهه شصت و 
هفتاد زندگی نه بیمه دارند و نه حقوق مشخصی و نه فرزندانشان 
می‎توانند از امکانات حداقلی بهره‎مند شوند و چه بسا برخی از 
این عزیزان هم در انتظار این تعیین‎تکلیف به علت کهولت سن از 

دنیا رفتند.«
این رزمنده دوران دفاع مقدس می‎گوید: من و همرزمانم که 4 سال 
منتظر این تعیین‎تکلیف هستیم، انتظار داریم، مسئولان هرچه زودتر 

به این بلاتکلیفی جانبازان پایان دهند.

من و فرمانده  زیر آتش       ▪
از این رزمنده می‎خواهم یکی از خاطراتش را از زمان حضور در 
جبهه برایم بازگو کند. می‎گوید: »یکی از خاطراتم مربوط به 
حضورم در منطقه فکه و موقعی است که دردسته گشت شناسایی 
بودم. ما آن‎جا یک شب درمیان برای شناسایی می‎رفتیم و معمولا 
ساعت ۲ نیمه شب ازخط اول عبور می‎کردیم و مشغول شناسایی 
می‎شدیم و چون آن موقعیت در فکه، صاف بود باید قبل از روشن 
شدن هوا برمی‎گشتیم که شناسایی نشویم. یکی از شب‎ها در 
بازگشتمان تاخیر و هوا کمی روشن شده بود و متاسفانه در دید 
دشمن قرار گرفتیم. آن‎ها شروع به ریختن آتش خمپاره روی ما 
کردند و من و فرمانده دسته که تقریبا آخرین نفرات خط بودیم،  زیر 
در  خمپاره‎ای  گلوله  درنهایت  که  شدیم  گرفتار  خمپاره  آتــش 
نزدیکی ما فرودآمد که متاسفانه ترکش‎ها به پای فرمانده اصابت 
کرد و من هم همان‎جا دچار موج انفجار شدم ولی با همان حال به 
لطف خدا توانستم فرمانده دسته را که نمی‎توانست راه برود، به 

خط خودی برسانم.«

یک توئيت


