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برخی اعضای علمی ستاد ملی مبارزه با کرونا در گفت‌وگو با »فرهیختگان« از دلایل ناکارآمدی محدودیت‌های نیمه‌کاره می‌گویند

نظر قاطع پزشکان: تعطیل کنید!
در روزهای نخست شیوع کرونا، کمتر کسی حرف از حکمرانی و 

نقش آن در مواجهه با کرونا می‌زد منتها خیلی زود ورق برگشت و 

حتی بالاتر از سایر متغیرها، نقش حکمرانی و نوع مواجهه کشورها 

و سیستم‌های سیاسی با کرونا اهمیت یافت. مساله‌ای که همین 

حالا می‌تواند درک خوبی از وضعیت کشـــورها با سیستم‌های 

سیاســـی و اجرایی مختلف در این مقابله و مواجهه به ما بدهد. 

کرونا میهمان ناخوانده‌ای بود که ناگهان به‌وجود آمد، شایع شد و 

خیلی زود تمام دنیا را درگیر کرد و جهانی ساخت که پیش از این 

همه‌گیری حتی تصور و باور آن در یک فیلم سینمایی هم ممکن 

نبود. قبل‌تر در ارتباط با حکمرانی در جهان کرونایی و نوع مواجهه 

کشورها و دولت‌ها با این ویروس توضیح دادیم و گفتیم که همه 

کشورهای دنیا با تکیه بر توانمندی‌های سخت‌افزاری و نرم‌افزاری 

خود، به هر شـــکل تلاش کردند هرچه زودتر شهروندان‌شـــان 

را از این بلای کشـــنده نجات دهند. قرنطینـــه 100درصدی و 

کامل درکنار مواجهه فعال و البته ایمنی توده‌ای، سه سناریوی 

اصلی کشـــورهای مختلف دنیا برای مواجهه با این پاندمی بود. 

سناریوهایی که هرکدام ازسوی برخی کشورها انتخاب شدند و جز 

آخری یعنی ایمنی توده‌ای، الباقی تا حدی پاسخ دادند و وضعیت 

شیوع کرونا را به کنترل کشورها درآوردند. این نکته ناگفته نماند 

که تغییرات ویروسی و بسیاری دیگر از متغیرها باعث شد حتی 

کشورهایی که تا حدی این ویروس را کنترل کرده بودند، الان و با 

سردتر شدن هوا دوباره دچار مشکل شوند و وضعیت بحرانی را 

تجربه کنند. اما آنچه بیش از هر چیزی ثابت ماند و تغییر چندانی 

نکرد، اهمیت و جایگاه مداخلات دولت‌ها بود. یعنی درکنار نقش 

انســـان‌ها در مدیریت این پاندمـــی، مداخلات و نوع حکمرانی 

کشورها هم همان‌طور که گفتم حائز اهمیت بالایی بوده است. 

ایران نیز همچون سایر کشورها از این مساله مستثنی نبود و بعد 

از اوج‌گیری کرونا و تجربه شرایط بحرانی با تشکیل یک ستاد ملی 

تحت‌عنوان ستاد ملی مقابله با کرونا با سیاست‌هایی سعی در 

مداخله و کنترل این شیوع مرگبار داشت ولی این مداخله برخلاف 

بسیاری از کشـــورهای دنیا نه‌تنها باعث کاهش میزان شیوع و 

مرگ‌ومیرها نشد، بلکه بعد از گذشته بیش از 8ماه، میزان کشته‌ها 

و موارد ابتلا روزبه‌روز افزایش پیدا می‌کند و ما درحال رکوردشکنی 

در این مساله هستیم! پیرو همین ماجرا و تبیین فضای موجود 

بد نیست مروری بر آنچه بود، انتظار می‌رفت باشد و آنچه هست 

و انتظار می‌رود که باشد داشته باشیم.

ابوالقاسم رحمانی
دبیرگروه جامعه

اشتباه رفتیم
سیاسـت‌های سسـت و نتیجـه اسـفبار سیاسـت‌های دولـت یـا همـان سـتاد ملـی 

مقابلـه بـا کرونـا شـرایطی را ایجـاد کـرد کـه بعـد از آن آرامش نسـبی به‌وجو‌دآمده بعد 

از روزهـای پایانـی سـال 98 و ایـام عیـد نـوروز 99، رفته‌رفتـه به‌سـمت وخیم‌تر شـدن 

اوضـاع پیـش برویـم. روزهایـی کـه مـردم و متخصصـان انتظـار داشـتند و می‌گفتنـد 

بایـد روش‌هـای بهتـر و البتـه الزام‌آورتـری بـرای مواجهـه بـا این ویروس انتخاب شـود 

ولـی متاسـفانه بـا سـاده‌انگاری کسـب‌وکارهایی که تعطیلی مقطعی آنهـا تا حدی بر 

کنترل شـیوع کرونا اثر مثبت گذاشـته بود و عدم مسـافرت مردم به سـایر شـهرها و... 

تمام آنچه رشـته شـده بود پنبه شـد و معادلات به‌هم ریخت. به گفته حسـن روحانی، 

رئیـس سـتاد ملـی مقابلـه با کرونـا، ایران قرار بـود راهکار میانه‌ای از بین سـناریوهای 

کشـورهای مختلـف بـرای مقابلـه بـا کرونـا انتخـاب کند و بـا فاصله‌گذاری هوشـمند 

بـه جنـگ ایـن ویـروس کشـنده بـرود، ولـی خـب ایـن میانـه‌روی این‌بـار مفیـد واقـع 

نشـد و بعـد از گذشـت مدت‌زمـان کوتاهـی شـرایط بدتر از چیزی شـد کـه پیش‌بینی 

می‌کردیـم. نکتـه قابل‌تامـل آن اسـت کـه دولـت در چنیـن شـرایطی و علی‌رغـم 

شکسـت خـوردن سیاسـت‌های اجرایـی بـرای مقابله با کرونا، دسـت از بازگشـایی‌ها 

برنداشـت و مـردم هـم به‌سـرعت و بـا تمـام قـوا و افـراد سـر کار آمدند و هـم اینکه هیچ 

خللـی در مسـافرت‌ها ایجـاد نشـد. آزمون‌هـای سراسـری و برخی مراسـم هم درسـت 

در روزهایـی کـه کرونـا در حـال قتل‌عـام مـردم کشـور بـود برگـزار شـدند تـا به‌خوبـی 

ناکارآمـدی ایـن نـوع حکمرانـی در مواجهـه با کرونا ثابت شـود. در ابتـدای گزارش به 

سـناریوهای مختلـف اشـاره کـردم؛ قرنطینـه کامل، مواجهه فعال و انجام تسـت‌های 

زیـاد و غربالگـری بیمـاران و ایمنـی تـوده‌ای! ایـران جـزء معـدود کشـورهایی بوده که 

بـه اذعـان کارشناسـان به‌سـمت روش ایمنـی تـوده‌ای حرکـت کـرده اسـت و با خیال 

خـوش اینکـه اگـر سیاسـت رهاسـازی را در پیـش بگیریم می‌توانیم ایـن همه‌گیری را 

کنتـرل کنیـم، دسـت از مقابلـه فعـال بـا کرونا برداشـته اسـت و به میزان مـوارد ابتلا و 

مرگ‌ومیـر روزانـه بـه چشـم یـک عـدد می‌نگـرد. طبق آخرین آمار اعلام‌شـده ازسـوی 

وزارت بهداشـت در چندمـاه گذشـته از شـیوع کرونـا در ایـران تـا بـه امـروز، مجمـوع 

بیمـاران کوویـد-۱۹ در کشـور بـه ۷۱۵هـزار و ۶۸نفر رسـیده اسـت. از ایـن تعداد هم 

متاسـفانه تـا بـه حـال ۳۹هـزار و ۶۶۴نفـر جان خـود را از دسـت داده‌اند.

محدودیت‌های جدید تاثیر شگرفی
در کنترل کرونا ندارد

ـــی  ـــه علم ـــو کمیت ـــی و عض ـــای عفون ـــص بیماری‌ه ـــی، متخص ـــعود مردان مس

ـــد  ـــای جدی ـــه محدودیت‌ه ـــا اینک ـــه ب ـــا در رابط ـــا کرون ـــه ب ـــی مقابل ـــتاد مل س

ـــه  ـــر، ب ـــا خی ـــد ی ـــته باش ـــی داش ـــا اثربخش ـــرل کرون ـــیر کنت ـــد در مس می‌توان

ـــا آن  ـــت ام ـــش اس ـــات اثربخ ـــن اقدام ـــال ای ـــت: »به‌هرح ـــگان« گف »فرهیخت

ـــم،  ـــر بگوی ـــا بهت ـــدارد ی ـــم ن ـــه می‌کنی ـــم و مطالب ـــا می‌خواهی ـــه م ـــری را ک اث

تاثیـــر شـــگرفی در مدیریـــت کرونـــا نـــدارد. مـــا به‌عنـــوان کمیتـــه علمـــی 

ــتاد  ــت سـ ــم و درنهایـ ــام می‌کنیـ ــان را اعـ ــرح و نظرات‌مـ ــات را طـ مطالبـ

ملـــی تصمیـــم نهایـــی را می‌گیـــرد.«

من نگفتم رئیس‌جمهور موافق تعطیلی‌هاست، خبرنگار اشتباه کرد!
محرز در واکنش به خبری که از او نقل شده بود که رئیس‌جمهور موافق تعطیلی‌هاست و استاندار مخالفت کرده است، 

گفت: »این اشتباه خبرگزاری بود که خبر را از قول من منتشر کرد. به من خبر دادند که ستاد دستور قرنطینه را داده و 

استانداری قبول نمی ‌کند. من این را نمی‌دانستم اصلا! استانداری نمی‌تواند علیه نظر رئیس‌جمهور نظری بدهد چون 

رئیس ستاد رئیس‌جمهور است. وقتی رئیس ستاد می‌گوید باید این کار انجام شود هیچ ارگانی بالاتر از این نیست. من 

وقتی این خبر را گفتند تعجب کردم چون استانداری زیر نظر ستاد است و نمی‌تواند وقتی ستاد دستوری می‌دهد با 

آن مخالفت کند. ستاد ملی مبارزه با کرونا بالاترین مسئول تصمیم‌گیری در زمینه کروناست. اینکه استانداری اجرا 

نکند امکان‌پذیر نیست. این خبرگزاری از قول من این خبر را نوشته است درحالی‌که من مطلع نبودم. درکل نظر کمیته 

علمی قرنطینه و بستن شهرها است. با توجه به رفتار مردم ما که هنوز درست نشده است این طرح در ساعتی از شبانه‌روز 

نتیجه‌بخش نیست. اگر مردم همکاری نکنند هیچ طرحی قابل پیاده‌سازی نیست.«

محدودیت‌های جدید تجمعات را به صبح و قبل از ساعت 18 منتقل کرده است!
مینو محرز، دیگر عضو کمیته علمی ستاد ملی مقابله با کرونا هم در رابطه با محدودیت‌های اخیر به »فرهیختگان« گفت: »این طرحی که اجرا کردند 

بهترین نیست. نظر ما که علمی هستیم و با بیماران سروکار داریم این است که یک تا دو هفته کاملا قرنطینه اجرا شود. اثر این امر بیشتر است. الان 

تجمع در صبح و قبل از ساعت 18 ایجاد می‌شود. اعلام شده باشگاه‌های ورزشی صبح‌ها باز هستند، این جلوی تجمعات را نمی‌گیرد. باید رفت‌وآمد 

مردم را کم کنیم و مردم مجبور به خانه‌نشینی شوند که عواقب سنگینی از نظر اقتصادی، روانی، بیکاری، اجتماعی و... دارد ولی الان هزینه درمانی 

که دولت می‌دهد وحشتناک بالاست. تخت‌های بیمارستان و ICU را شوخی نگیرید، چندین میلیون هزینه بیمار در بخش ICU است. همه اینها 

را دولت پرداخت می‌کند. باید مشاغل کوچک را یک‌هفته تعطیل می‌کردند و بعد از یک‌هفته روی این طرح فعلی کنترل دقیق می‌گذاشتند. این 

طرح الان سبب شده تجمع در صبح و قبل از ساعت 18 افزایش یابد. هرچند قضاوت زود است ولی 4-3 روز بعد حتما ارزشیابی شود و این کار را برای 

یک‌ماه بعد نیندازیم که درنتیجه اثری هم نداشته باشد. ارزشیابی شود و اگر درست نتیجه نداد حتما طرح را تغییر دهند و یک‌هفته تعطیل کنند و 

به مردم و رفت‌وآمد آنها سختگیری کنند.«

سیاست‌های موجود بیشتر جنبه آزمون و خطا دارد
در پایان اما محمدرضا هاشمیان، فوق‌تخصص ICU بیمارستان مسیح‌دانشوری تهران نکات قابل‌تاملی را 

هم درباره این سیاست‌ها و هم در رابطه با وضعیت کرونا در ایران به »فرهیختگان« گفت. هاشمیان گفت: 

»محدودیت‌های اخیر اگر از ابتدا اجرا شده بود و در ابتدا در شهر قم این قرنطینه موضعی انجام می‌شد 

اتفاقات اولیه می‌توانست پیشگیری شود. در همان شهر مرگ‌ومیر و انتقال تعداد جمعیتی که آلوده هستند 

کم می‌شـــد و هر شهری که دچار اپیدمی می‌شـــد، در قرنطینه قرار می‌گرفت. از ورود به شهرهای دیگر 

ممانعت می‌شد ازجمله تهران که ترانزیت است. هربار این اتفاق افتاد که یک شهر درگیر شد چون بیماران 

و همراهان آنها به تهران می‌آمدند در تهران این اتفاقات بدتر می‌شد. بعد از هر گذری در هر شهری تهران 

بدتر می‌شد. برعکس تهران هم آلودگی را به شهرهای دیگر می‌دهد. یک بحث بین‌شهری داریم که باید 

کاملا با راهنمایی و رانندگی، با سیستم‌های موازی بررسی شود. در کشوری قرار داریم که وسیع است و 

باید کاملا زیرنظر باشد و هر رفت‌وآمدی رصد شود. مساله اصلی این است کسانی را که PCR مثبت هستند 

به محل کار خود می‌فرستند. رفتن به محل کار افرادی که PCR مثبت هستند هیچ منعی ندارد! از نظر 

زمان‌بندی محدودیت‌ها جدید عجیب است. همه می‌گویند مگر در آن ساعت شب ویروس فعالیت بیشتری 

دارد که از ساعت 18 به بعد را مطرح می‌کنند؟ مردم ساعت کارها و رفت‌وآمد خود را جلوتر می‌اندازند. آدم 

احساس می‌کند یک‌سری رفت‌وآمدها قبل از ساعت 18 بیشتر می‌شود و عملا آن زمان هم ممکن است 

آلودگی بیشتر شود و این مساله‌ای اساسی است که باید به آن فکر کرد. من فکر می‌کنم بیشتر در مرحله 

آزمون و خطا هستیم. در کشورهای دیگر به این صورت نیست. در ترکیه روزهایی از هفته به‌صورت کامل 

همواره قرنطینه بوده است، یعنی روز پنجشنبه و جمعه در ترکیه کلا قرنطینه وجود داشت. این برای دوماه 

پیش است و اخیرا اطلاع ندارم ولی به‌صورت روز کامل را قرنطینه دارند چون می‌دانند در آن روز باید به‌طور 

کامل کسی رفت‌وآمد نکند. اینکه ساعتی از شبانه‌روز تعطیل شود بیشتر جنبه بحث تست دارد. جایی از 

دنیا این شکل نبوده است که از ساعتی تعطیل کنند.«

مورد عجیب درمان کرونا در ایران!
فوق‌تخصص ICU بیمارستان مسیح‌دانشوری تهران از اتفاقی عجیب 

در بیمارســـتان‌های ایران خبر داد و گفت: »از ابتدا افرادی بودند که 

تخصص مرتبط با بیمار بدحال را نداشتند. برای همین می‌گوییم خطا 

در ICU سیســـتماتیک است. بیماران ما باید ابتدا در حوزه ICU قرار 

گیرند و بعد به بخش بروند. الان برعکس شده است، یعنی بیماران به 

بخش می‌آیند و وقتی بدحال شدند به بخش ICU  منتقل می‌شوند. 

این روال اشتباه بود و هنوز این روال غلط ادامه دارد. به‌جای اینکه به 

بیمار بدحال شرایط بهتری را بدهیم در شرایط بدتر نگه می‌داریم و از 

آنجا به بخش ICU  می‌آوریم که کار از کار گذشته است. این خطای 

ما در حوزه مراقبت‌های ویژه و رشـــته من است. من مرتب با تمام دنیا 

در ارتباط هســـتم و می‌دانم که این اتفاق فقط در ایران رخ می‌دهد 

و بســـیار بد است. رسیدگی برای بیمار بدحال در سطح پایین است. 

فکر می‌کنـــم ظاهر بیمار را می‌بینند و بعد تصمیم‌گیری می‌کنند! 

بیمار وقتی اکسیژن دارد خوشحال است و مشکلی ندارد و می‌گویند 

بیمار خوب اســـت و نگران نباشید و همان بیمار هفته بعد به بخش 

ICU منتقل می‌شـــود و بعد از یکی، دو روز فوت می‌کند. این مساله 

هنوز حل نشـــده چون این موضوع کارشناسی ‌نشده است. من الان 

این موضوع را مطرح می‌کنم، این موضوع توسط افرادی که مسئول 

هستند اصلا مطرح نمی‌شود چون هنوز متوجه این خطا نیستند. این 

خطای سیستماتیک در کشور وجود دارد.«

مسئولان هم به‌جای پاسخگویی
خبرنگار شده‌اند

هاشمیان با انتقاد از عدم مسئولیت‌پذیری مسئولان در ماجرای 

کرونا گفت: »مسئولیت‌پذیری در کرونا وجود ندارد. همه خبرنگار 

شد‌ه‌اند. شغل شما را من هم گرفته‌ام و مسئولان بالادست هم 

این شـــغل را گرفته‌اند. خبرگزاری و خبرنگاری کار شماســـت 

و باید یک نفر را داشـــته باشیم که مسئولیت کرونا با او باشد. 

فرض کنید من پزشـــک در بیمارستان هستم، همراه بیمار من 

را به‌عنوان پزشک معالج می‌شناسد. من دارو کم داشته باشم 

از من شـــکایت می‌کند. در حوزه بزرگ‌تر این اتفاق در کشور 

نمی‌افتد. یعنی کسی نیست مسئولیت 450بیماری که امروز 

فـــوت کردند را برعهده گیرد و ممکن اســـت 10 درصد خطای 

سیســـتماتیک باشد. کســـی این میزان از مسئولیت را قبول 

نمی‌کند و این مشکل ماست. کسی نمی‌گوید آمار کشور اگر 

در کرونا غلط اســـت من مقصر هستم، معذرت‌خواهی کند و 

بگوید مشـــکل ما در فلان مرحله است. همه این را می‌فهمیم، 

افرادی هستند که صحبت‌هایی در ابتدا علیه قرنطینه کردند 

ولی وقتی زمان گذشـــت و علم ثابت کرد آن حرف‌ها غلط بوده 

حتی نگفتند اشتباه کردیم، ولی ما به‌عنوان پزشک معالج اگر 

کوچک‌ترین مشکلی داشته باشیم باید به پزشکی قانونی برویم 

و قصور را باید جبران کنیم. یک بام و دو هوا نتیجه نمی‌دهد.«

در کمیته علمی کرونا مخالف برخی نظرات بودم
 عذرم را خواستند!

هاشـــمیان در پاسخ به این ســـوال که چرا به مطالبات کمیته علمی ازسوی 

مســـئولان هیچ توجهی نمی‌شود، گفت: »من وارد کمیته علمی کرونا شدم و 

چون مخالفت شدید علیه داروی آنتی‌وایرال کردم و مرتب در این کمیته گفته 

می‌شد رمدسیویر بد است، عذر من را خواستند و من هم بیرون آمدم. مساله 

این است اگر مخالف صحبت کنید انگار بحث سیاسی شده است. این مساله 

ربطی به سیاست ندارد. اگر مخالفت کنید شدیدا با شما برخورد می‌شود. باید 

انتظار داشته باشیم هرکسی در هر جایی است نقدپذیر باشد. اجازه بدهند 

کســـانی که منتقد هستند با آنها صحبت کنند. همانند تیم فوتبال که وقتی 

شکست می‌خورد این انتظار وجود دارد که نقد شود. هر روز ما در کنترل کرونا 

شکست می‌خوریم. ما با یک‌سری بازیکن که همواره در این مسیر اکثرا اشتباه 

و اخبار اشـــتباه به مردم منتقل کردند، به جلو حرکت می‌کنیم. قطعا در این 

وضعیت باید چند نفر جابه‌جا شوند. باید افرادی جابه‌جا شوند که حرف اشتباه 

زدند. تمام مســـتندات هم موجود است. کسی که آمار اشتباه ارائه می‌کند، 

کسی که می‌گوید قرنطینه برای قرون‌وسطی است، کسی که می‌گوید داروی 

ضدویروس به درد نمی‌خورد باید بیرون برود، ضمن اینکه رشته‌های تخصصی 

آنها کاملا غیرمرتبط بوده است. متاسفانه در ایران فکر می‌کنند این بیماری 

مطبی است. این بیماری مطب نیست که به مطب بروند و بیمار تا ساعت 2-3 

نیمه‌شب معطل ویزیت دکتر باشد. افرادی درباره مرگ‌ومیر صحبت می‌کنند 

که حتی در زندگی خود یک‌بار هم جواز فوت ننوشته‌اند.«

فکر کردیم بهتر می‌شود
جمیع اتفاقاتی که در این بیش از 8ماه جولان کرونا در ایران رخ داد 

باعث شد بعد از دیدار اعضای ستاد ملی مقابله با کرونا با رهبر 

انقلاب، وزارت بهداشـــت در محوریت و مرکزیت تصمیم‌گیری قرار گیرد. پیش از این اتفاق 

بارها سعید نمکی در سخنان متعدد و به‌قولی دلنوشته‌های گوناگون از وضعیت موجود در 

مدیریت کرونا در کشور انتقاد کرده بود و نقش این وزارتخانه را در مدیریت وضع پیش‌آمده 

کمرنگ می‌خواند. اظهارات و دلنوشـــته‌هایی که به‌خوبی تناقضات و ناهماهنگی موجود 

در درون دولت و ستاد ملی مقابله با کرونا را نشان می‌داد. به هر شکل، بعد از اینکه وزارت 

بهداشت در مرکزیت تصمیم‌گیری‌ها برای مدیریت کرونا قرار گرفت، انتظارها بر این بود که 

وضعیت کشور رو به بهبودی بگذارد و به‌دور از مسائل سیاسی و جریانی و... این وزارتخانه با 

تصمیماتی که بر پایه علم و منطق اتخاذ می‌کند، به شرایط موجود سامانی دهد اما بازهم 

اتفاقی نیفتاد! در بر همان پاشنه قبلی چرخید.

مطالبه کردیم
این اوضاع و احوال و رکوردشکنی‌ها به‌علاوه 

انفعال دولت و ســـتاد ملـــی مقابله با 

کرونا باعث شـــد مطالبات عمومی 

هم ازسوی مردم و هم تخصصان 

جدی‌تر شود. با این حال اما 

بازهم تغییر چشمگیری در 

سیاست‌ها و اقدامات 

ایجاد نشـــد. بعد از 

آن فاصله‌گذاری 

عـــی  جتما ا

شـــمند  هو

که آخـــر هم 

نشد  مشخص 

چـــه  قیقـــا  د

ر  د تغییـــری 

وضعیت مواجهه ما با کرونا ایجاد کرد، محدودیت‌های مقطعی و البته اقدامات عجیب 

و بعضا شـــاذ شرایط را بحرانی‌تر کرد. تعیین جریمه برای افرادی که ماسک نمی‌زنند، 

محدودیت برای مسافرت به برخی استان‌ها و در آخر هم محدودیت برای فعالیت مشاغل 

گروه‌های 2، 3 و 4 تا ساعت 18 آخرین راهکارهای دولت برای خروج از این وضعیت بوده 

که جز این آخری که دو روزی است اجرایی شده قبلی‌ها هیچ اثر قابل‌توجهی در کاهش 

آمار ابتلا و مرگ‌ومیر نداشته‌اند! در این یکی، دو روز گذشته که محدودیت‌های جدید 

اعمال شده‌اند سری به خیابان‌های شهر زدیم و چیزی که مشاهده کردیم نشانی از اجرای 

محدودیت نداشـــت، کسب‌وکارها خصوصا مغازه‌دارهایی که شامل این محدودیت‌ها 

می‌شدند هیچ الزامی برای تعطیلی و پایان کار در ساعت 18 نداشتند، الباقی هم که 

به‌نوعی مجبور به پایان کار بودند، به‌خاطر محدودیت سرویس‌دهی حمل‌ونقل عمومی 

فشار را به این سمت آوردند و شاهد حجم عظیمی از شلوغی در اتوبوس و مترو بودیم! 

نمی‌دانم این نوع سیاســـت‌ورزی و گزارش‌های مربوط به آن را اگر به‌جایی ارائه کنیم 

چه واکنشـــی را شاهد خواهیم بود اما خودمان هم در این ماجرا مانده‌ایم! در این بین 

اما نکته قابل‌تامل فرمالیته‌بودن مطالبات علمی و شخصیت‌های علمی است. قبل‌تر 

هم گفتیم که ســـتاد ملی مقابله با کرونا کمیته‌هایی دارد که یکی از آنها کمیته علمی 

است و سیاست‌هایی که از این ستاد خارج می‌شود ماحصل نظرات این کمیته‌هاست، 

با این همه اما آنچه ما می‌بینیم، خروجی‌ها ســـنخیتی با مطالبات علمی ندارد! برای 

مثال پیام طبرسی، رئیس بخش عفونی بیمارستان مسیح‌ دانشوری گفت: »۶۵ رئیس 

دانشگاه‌های علوم‌پزشکی به وزیر بهداشت نامه نوشته و خواستار تعطیلی دوهفته‌ای 

کشور شده‌اند. با توجه به تجربه ۹ماه گذشته، محدودیت‌های نیم‌بند چاره کار نیست.« 

حسینعلی شهریاری، رئیس کمیسیون بهداشت و درمان مجلس هم خطاب به روحانی 

به‌عنوان رئیس ستاد ملی مقابله خاطرنشان کرد: »تهران و کلانشهرها را ۱۵ تا ۳۰ روز 

کاملا تعطیل کنید. میزان بروز و شـــیوع بیماری کرونا در کشـــور نیازمند اتخاذ تدابیر 

ویژه است و اگر امروز برای آن چاره‌جویی نکنیم فردا خیلی دیر است که متاسفانه امروز 

هم دیر شـــده است.« ایرج حریرچی، معاون‌کل وزارت بهداشت هم در ارتباط با اتخاذ 

تصمیمات جدی‌تر و تعطیلی کامل در پایتخت گفت: »در دوره اوج، اقدامات کوچک 

جواب نمی‎دهد، موثرترین اقدام تعطیلی دوهفته‎ای اســـت. در شرایط اوج کرونا و تا 

وقتی آی‌سی‌یوها پر است، کارهای مقطعی جوابگو نیست و حتما باید تعطیلی کامل 

اجرا شود. در ستاد ملی مقابله با کرونا و همچنین نیروهای مسلح نیز نظرشان به این 

اقدام اســـت. امیدواریم تصمیم‌گیری نهایی شود. فردی پیشنهاد می‎کرد که دو هفته 

الان تعطیل کنید، در عید حساب کنید آن را. برای کنترل کرونا هرچه دیرتر اقدامات 

موثر را انجام دهیم، مشکلات طولانی‎تر می‎شود و اثرات منفی اقتصادی بیشتری در پی 

خواهد داشت. ۶۵نفر از روسای دانشگاه‌های علوم‌پزشکی در نامه‌ای به وزیر بهداشت، 

خواستار تعطیلی حداقل دوهفته‌ای در کشور شده‌اند. موفقیت اصلی وزارت بهداشت، 

دولت و نظام در فروردین و اردیبهشت‌ماه ناشی از همکاری بین‌بخشی بود اما در چندماه 

گذشته اینگونه نبود.« معاون‌کل وزیر بهداشت بعد از اولین روز اجرای محدودیت‌های 

جدید کرونایی هم با گلایه از وضعیت موجود خاطرنشان کرد: »برای روز اول نحوه اجرای 

محدودیت‌ها خوب بود اما هنوز کافی نیســـت و باید رعایت بیشتری صورت گیرد. در 

کشـــوری به این وسعت و گستره جغرافیایی درصدی هم بودند محدودیت‌ها را رعایت 

نکردند و ما از آنها گلایه داریم و امیدواریم خودشان موارد بهداشتی را رعایت کنند اما 

درصورت عدم رعایت محدودیت‌های مصوب، حتما از شیوه‌های قانونی استفاده خواهد 

شد.« علی اعطا، سخنگوی شورای شهر تهران تصمیم کاهش ساعت کاری حمل‌ونقل 

عمومی تا ۲۰ شـــب را »خلق‌الســـاعه« نامید و با انتقاد از این مساله گفت: »بسیاری از 

شـــهروندان مجبور به تردد در شهر هســـتند و با این تصمیم آنان را از حق استفاده از 

حمل‌ونقل عمومی محروم کرده و هزینه‌هایشـــان افزایش خواهد یافت. اگر تعطیلی 

دوهفته‌ای که مورد اجماع نمایندگان تهران در مجلس شورای اسلامی، اعضای شورای 

شهر و روسای دانشگاه‌های علوم‌پزشکی کشور بود اجرا می‌شد، شاید کاهش ساعات 

فعالیت ناوگان حمل‌ونقل عمومی مفید واقع می‌شد.«

فایده‌ای 
نداشت

علی‌رغـم مطالبـات پیاپـی از 

سـمت اعضای کمیته علمی سـتاد ملی مقابله با کرونا و مردم و سـایر مسـئولان، 

امـا همـان رویـه قبلـی ادامـه دارد و همان راهکارها و سیاسـت‌های سـابق درحال 

اجراسـت. نـه سـتاد ملـی مقابلـه بـا کرونـا بـا آن قـدرت و جایگاه راهـکار صحیحی 

ارائـه و اجـرا کـرده و نـه وزارت بهداشـت بعـد از اینکـه در محوریـت مدیریـت کرونـا 

قـرار گرفـت تغییـری در مسـیر قبلـی ایجـاد کـرد. بنابرایـن در مسـیری درحـال 

حرکـت هسـتیم کـه مـردم اگـر بـه داد خودشـان نرسـند و کاری نکننـد تغییـری 

در وضعیـت ایجـاد نخواهـد شـد. در ادامـه بـا تعـدادی از متخصصـان در رابطـه با 

اثربخشـی سیاسـت‌های سـتاد ملی کرونا برای مواجهه با این شـیوع و همه‎گیری 

گفت‌وگـو کردیـم.


