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شناسایی ۹۶ بیمار جدید کرونایی در کشور
بنابر اعلام وزارت بهداشــت، در یک شبانه روز ۹۶ بیمار مبتلا به کووید- ۱۹ در 
کشــور شناسایی شد.به گزارش مهر، از روز ۱۱ دی ماه تا روز ۱۲ دی ماه ۱۴۰۱ 
و بر اســاس معیارهای قطعی تشخیصی، ۹۶ بیمار جدید مبتلا به کووید-۱۹ در 
کشور شناســایی و ۴۲ نفر از آنها بستری شدند.مجموع بیماران کووید- ۱۹ در 
کشــور به ۷ میلیون و ۵۶۱ هزار و ۳۰۹ نفر رســید.در طول ۲۴ ساعت، ۵ نفر از 
بیماران کووید- ۱۹ در کشور جان خود را از دست دادند و مجموع جان باختگان 
ایــن بیماری، به ۱۴۴ هزار و ۶۹۳ نفر رســید.تا روز ۱۲ دی ماه ۷ میلیون ۳۳۶ 
هزار و ۲۲۰ نفر از بیماران، بهبود یافته و یا از بیمارستانها ترخیص شده اند.۱۰۷ 
نفر از بیماران مبتلا به کووید- ۱۹ در بخش های مراقبت های ویژه بیمارســتانها 
تحت مراقبت قرار دارند.تا روز ۱۲ دی ماه ۵۴ میلیون و ۷۷۹ هزار و ۳۳۰ آزمایش 
تشــخیص کووید -۱۹ در کشور انجام شده است.در حال حاضر، ۴ شهرستان در 
وضعیت نارنجی، ۶۲ شهرســتان در وضعیت زرد و ۳۸۲ شهرستان در وضعیت 

آبی قرار دارند.

تولید دارو در هلال احمر دو برابر شد
مدیرعامل سازمان تدارکات پزشکی از دو برابر شدن تولیدات دارویی هلال احمر 
نســبت به ماه گذشته و براساس نیازهای دارویی کشور خبر داد.به گزارش ایلنا، 
علیرضا عسکری، با اشــاره به تولیدات داروی جمعیت هلال احمر در یک هفته 
گذشته گفت: از سوم تا دهم دی ماه، مجموعا بالغ بر ۸ میلیون و ۱۰۰ هزار عدد 
دارو در داروسازی سهاهلال تولید شده که نسبت به ماه گذشته رشدی دو برابری 
داشته است.وی افزود: در هفته گذشته ۳ میلیون و ۲۵۵ هزار عدد استامینوفن، ۳ 
میلیون و ۵۸۸ هزار عدد کپسول آسیفن و ۲۵۵ هزار عدد کپسول آزیتروماسین 
در داروسازی سها تولید شده تا نیازهای جامعه در این خصوص با سرعت بیشتری 
برطرف شــود.بنابر اعلام روابط عمومی جمعیت هلال احمر، عسکری ادامه داد: 
همچنین در همین بازه زمانی ۸۹ هزار عدد ایبوپروفن، ۲۷۵ هزار عدد کیتوتیفن، 
۱۴۸ هزار بطری منیزیم هیدروکساید، ۱۲۸ هزار عدد متادون و ۴۷۲ هزار عدد 
فینوپروست در هلال احمر تولید شده است.مدیرعامل سازمان تدارکات پزشکی 
جمعیت هلال احمر خاطرنشان کرد: تمامی ظرفیت های هلال احمر امروز به کار 
گرفته شــده است تا با سرعت بیشتری نیازهای دارویی کشور برطرف شود و بر 

همین اساس خطوط تولید به صورت شبانه روزی در حال تولید دارو هستند.

۱۳۶ هزار معلول پشت نوبت دریافت حق پرستاری
سرپرســت معاونت توســعه مدیریت و منابع سازمان بهزیستی کشــور با ارائه 
توضیحاتی درباره پرداخت مابه التفاوت یارانه مراکز نگهداری شــبانه روزی گفت: 
۱۳۶ هزار معلول شدید و خیلی شدید پشت نوبت دریافت حق پرستاری و حق 
مددکاری هستند.علیرضا انجلاسی در گفت و گو با خبرنگار ایلنا در پاسخ به این 
ســوال که در حال حاضر چه مبلغی به عنوان یارانه مراکز نگهداری بهزیســتی 
پرداخت می شود، گفت: در حال حاضر کمک هزینه نگهداری در مراکز شبانه روزی 
حداکثر سه میلیون تومان، جهت افراد فاقد سرپرست سه میلیون و ششصد هزار 
تومان، مراکز روزانه یک میلیون و هشتصد و سی هزار تومان پرداخت می گردد.
وی درباره افزایش یارانه مراکز و پرداخت مابه التفاوت به مراکز شبانه روزی ادامه 
داد: کمک هزینه نگهداری آذر ماه با ارقام جدید پرداخت شده است و در صورت 
تحقق منابع اعتباری و تخصیص اعتبار مطابق ارقام محقق شــده مابه التفاوت 
پرداخت خواهد شد.سرپرست معاونت توسعه مدیریت و منابع سازمان بهزیستی 
در پاســخ به این ســوال که برای برخورداری مددجویان بهزیستی که از سهام 
عدالت محروم هســتند چه اقدامی صورت گرفته است، گفت: درخصوص سهام 
عدالت اقدامات اولیه جهت معرفی افراد صورت گرفته که پس از تقاطع ســنجی 
با ســامانه خصوصی سازی افراد مشــمول معرفی و به امید خدا از سهام عدالت 
بهره مند خواهند شد.آنجلاسی در پاســخ به این سوال که چه تعداد مددجو در 
حال حاضر حق پرستاری دریافت می کنند و چه تعداد پشت نوبت هستند، گفت: 
در حال حاضر ۳۲۰۰۰ نفر از حق پرســتاری ضایعــه نخاعی برخوردارند و افراد 
پشت نوبتی درخصوص حق پرستاری ضایعه نخاعی نداریم. این افراد ماهانه ۱.۵ 
میلیون تومان حق پرســتاری دریافت می کنند.وی در پاسخ به این سوال که چه 
تعداد پشت نوبت حق پرستاری هستند، تصریح کرد: درخصوص معلولین شدید 
و خیلی شــدید حدود ۱۳۶۰۰۰ نفر پشت نوبت حق پرستاری و حق مددکاری 
هستند.سرپرست معاونت توسعه مدیریت و منابع سازمان بهزیستی در پاسخ به 
این ســوال که چه تعداد در مجموع مددجو تحت پوشش سازمان بهزیستی قرار 
دارد و چه تعداد همچنان پشت نوبت دریافت مستمری قرار دارند، گفت: در حال 
حاضر حدود ۷ میلیون نفر تحت پوشش سازمان هستند که از این تعداد حدود 
۱۲۳۰۰۰۰خانوار مستمری دریافت  کرده و حدود ۴۱۹۰۰۰ خانوار پشت نوبت 

دریافت مستمری هستند.

رتبه بندی دانشگاه ها در دستور کار سازمان روانشناسی
رتبه بندی دانشگاه ها ازنظر آموزش حرفه ای در دستور کار سازمان نظام روانشناسی 
و مشاوره قرار می گیرد.به گزارش ایسنا، دکتر محمد حاتمی رئیس سازمان نظام 
روانشناسی ومشاوره طی نامه ای سرگشاده به وزیر علوم تحقیقات و فن آوری اعلام 
کرد که این سازمان در صدد اجرای طرح رتبه بندی کلیه دانشگاه های ایران اعم 
از دولتی، دانشگاه آزاد، دانشگاه پیام نور، پردیس های دولتی و غیرانتفاعی است تا 
دانشگاه هایی که فاقد استاندارد آموزشی هستند، مشخص شوند و فارغ التحصیلان 
این دانشــگاه ها قبل از دریافت پروانه، صلاحیت حرفه ای دوره های توانمندسازی 
حرفــه ای با نظارت این ســازمان را بگذرانند.حاتمی در این نامه با بیان اهمیت و 
نقش رشــته های روانشناسی ومشاوره در آرامش و امنیت روان شهروندان تاکید 
کرد که متقاضیان این رشته ها در دانشگاه ها به عنون علم محبوب آنان، افزایش 

یافته است.

۱۷۸واحد آلاینده در تهران اخطار گرفتند
مدیرکل حفاظت محیط زیست استان تهران از تشدید گشت و پایش شبانه روزی 
صنایع، معادن و واحدهای صنفی اســتان همزمان با پایداری و افزایش آلودگی 
هوا در تهــران خبر داد و گفت: از آذرماه ۱۷۸ واحــد آلاینده اخطار گرفته اند.
به گزارش ایســنا، علیرضا مزینانی با بیان اینکه با برنامه ریزی انجام شده گشت 
و پایش های شــبانه در حوزه کل استان از طریق ادارات حفاظت محیط زیست 
شهرستان ها و ستاد اداره کل اجرا می شود، اظهار کرد: این پایش ها به طور ویژه از 
ابتدای آذرماه آغاز شده است و در حال حاضر در ۲۱ محور اصلی انجام می شود.

وی درباره اقدامات انجام شــده در این گشت و پایش ها گفت: در آذر ماه امسال 
در مجمــوع ۳۵۹۳ واحد صنعتی و معدنی مورد پایش قرار گرفته اند که حاصل 
آن ۷۶ مورد توقف و پلمب فعالیت آلاینده و صدور ۱۷۸ اخطاریه رفع آلایندگی 
برای واحدهای متخلف از سوی ماموران اجرایی این اداره کل بوده است.مدیرکل 
حفاظت محیط زیست استان تهران با تاکید بر اینکه سوخت مصرفی نیروگاه ها 
و واحدهای بزرگ مقیاس صنعتی اســتان به طور روزانــه و مداوم رصد و پایش 
می شــود، تصریح کرد: در آذر ماه ۲۷۵ مورد بازدید از واحدهای معدنی و تولید 
شن و ماسه و آسفالت که دارای بار آلایندگی هوا هستند، صورت گرفت و نکات 
و ملاحظات زیست محیطی به این واحدها تاکید شد. در کنار این موضوع فعالیت 
این واحدها در زمان اضطرار آلودگی هوا مطابق با مصوبات کارگروه مرتبط مورد 
رصد قرار گرفته است.وی در ادامه با اشاره به اینکه طی این مدت ۸۵ مورد نظارت 
و بازدید از عملکرد شــهرک های صنعتی نیز انجام شده است، گفت: یکی دیگر 
از اقدامات انجام شــده بازدید سرزده و نظارت بر عملکرد مراکز معاینه فنی بوده 
که در ماه گذشــته ۷۴ مورد بازدید از مراکز معاینه فنی مستقر در سطح استان 
به عمل آمده است.به گزارش روابط عمومی حفاظت محیط زیست استان تهران، 
مزینانی پسماند و ضایعات سوزی را یکی از مهمترین عوامل در افزایش آلودگی هوا 
عنوان و اظهارکرد: ۱۴۸ مورد مقابله با پسماندسوزی و ضایعات سوزی در گشت 
و پایش های شبانه ماموران اجرایی در این مدت ثبت شده که نشان از تداوم این 

معضل در سطح استان دارد.

همکاری بنیاد برکت و دانشگاه علامه
 برای راه اندازی طرح های دانش محور

بنیاد برکت ستاد اجرایی فرمان امام و پارک علم و فناوری دانشگاه علامه طباطبایی 
تفاهم نامــه همکاری برای حمایت از واحدهای فن آور و نوآور و با هدف راه اندازی 
طرح های دانش محور امضا کردند. به گزارش روابط عمومی بنیاد برکت، در مراسم 
برگزاری نشست حل مسائل کشور در حوزه اشتغال، نوآوری، کارآفرینی و فن آوری 
با تمرکز بر کسب و کارهای خرد و صنایع کوچک که در سالن اجتماعات دانشکده 
مدیریت و حســابداری دانشگاه علامه طباطبایی برگزار شد، تفاهم نامه همکاری 
میان بنیاد برکت ســتاد اجرایی فرمان امام و پارک علم و فناوری دانشگاه علامه 

طباطبایی در حمایت از واحدهای فناور و نوآور به امضا رسید.

اخبار کوتاه
پیش بینی ها از »شدت« موج هشتم کرونا 

روند افزایشی بیماری تا عید نوروز

معاون هماهنگی امور عمرانی استانداری تهران تشریح کرد

جزئیات دورکاری ادارات تهران
غیرحضوری شدن دانشگاه ها و مدارس برای امروز و فردا

رئیس کل سازمان نظام پزشکی مطرح کرد

لزوم محاسبه تعرفه های پزشکی براساس قیمت واقعی

ساز و کار جدید جذب نیرو در آموزش و پرورش

»استخدام« معلم از مسیر آزمون کارشناسی ارشد

دبیر کمیته علمی کشوری مقابله با کرونا ضمن 
تشریح ویژگی های زیرسویه های جدید کووید، 
گفت: به نظر می رســد موج هشتم از دو - سه 
هفته آینده شــروع به افزایــش می کند و تا 
عید این پیک را خواهیم داشــت و سپس به 
تدریــج در روند نزولی منحنی قرار می گیریم.
دکتر حمیدرضا جماعتی در گفت وگو با ایسنا،  
درباره وضعیت کرونا در جهان، ســویه های در 
گردش آن و وضعیت موج هشــتم بیماری در 
کشور، گفت: یکی از زیرسویه هایی که در حال 
افزایش اســت و شــاید مقداری نگرانی ایجاد 
کرده، CH1.1 اســت که در حــال افزایش 
است و شــاید ترند افزایش آن نگرانی هایی را 
در کشــورهای دیگر ایجاد کرده اســت. آنچه 
که از کشــورهای اطراف چین گزارش شــده 
اســت نیز زیرســویه غالب BQ1.1 است که 
در حال افزایش اســت. البتــه باید توجه کرد 
که آنچه منجر به افزایش مورتالیتی در کشور 
چین شده است،  بحث عدم واکسیناسیون در 
افراد با ریســک بالا و افراد با سن بالا است. در 
عین حال مقداری هم گروه های ضد واکســن 
در این کشــور فعالیت می کنند که باعث شده 
میزان واکسیناســیون در دُزهای آخر، به طور 
چشــمگیری کاهش یابد و این موضوع باعث 
شده که شــاید این زیرسویه ها علی رغم اینکه 
به طور کلی مورتالیتی بالایــی ندارند، اما در 
چین بنابه این دلایل باعث ایجاد مشــکلات 
جدی شــوند.وی افزود: در کشور ما نسبت به 
کشورهای دیگر، شــرایط بهتر است. هرچند 
کــه به نظر می رســد از چند هفتــه قبل، به 
تدریج زیرســویه هایی از امُیکرون در کشور ما 
افزایش یافته اســت که یکی از مهم ترین های 
آن افزایــش XBB1.5 اســت کــه روندی 
افزایشی را داشته است. البته بر اساس آخرین 
گزارشی که طبق بررسی ژنتیک ویروس های 
در گردش در کشور داریم،  همچنان زیرسویه 
BA5 به عنوان بیشترین زیرسویه در گردش 
در کشــور بوده و حدود ۸۸ درصد در کشــور 
مــا شــیوع دارد. در عین حال یکــی دیگر از 
زیرســویه های جدیدی که وارد کشــور شده 
که البته از چند هفته قبل به کشور وارد شده 
بودند، یکــی BA2.75 که حدود ۴.۴ درصد 
است. همچنین زیرسویه BA4 که در برخی 
کشــورها زیرسویه شایع اســت، در کشور ما 
حدود ۱.۵ درصد را تشــکیل می دهد. درباره 
BQ1 هــم فعلا طبق گزارش هــا به صورت 
تک گیر و تک تست در کشور مشاهده کردیم، 
اما اینطور نبوده که زیاد شود. البته باید توجه 
کرد که به هر حال این زیرسویه ها از کشورهای 
دیگر از طریق مسافران ممکن است وارد کشور 
شوند یا با گردشی که خود ویروس در جامعه 
دارد، این زیرسویه ها نیز در کشور ایجاد شوند.
وی افــزود: در عین حال بایــد توجه کرد که 
هنــوز گزارشــی نداریم که این زیرســویه ها 
نســبت به زیرســویه های قبلی امُیکرون، به 
افزایش مرگ ومیر منجر شــوند. تقریبا مانند 
زیرســویه های دیگر امُیکرون است. چند ماه 
قبــل زیر ســویه BA2.75 در هند شــایع 
شــده بود و اگر افزایش مــرگ و میر را ایجاد 
می کرد، باید در دنیا و کشــور مــا هم باعث 

ایجاد مشکلاتی می شد که این اتفاق نیفتاد و 
هنوز هم گزارشــی از افزایش مرگ ومیر ناشی 
از این زیرســویه های جدید، در کشــورهای 
دیگر نسبت به زیرســویه های دیگر امُیکرون 
نداریــم.  وی با بیان اینکه البته شــاید میزان 
ســرایت پذیری و افزایش درگیــری افراد به 
زیرسویه های جدید کرونا بیشتر باشد، گفت: 
به طور کلی شاید زیرسویه های جدید نسبت 
به زیرسویه های قبلی از نظر سرایت زایی بیشتر 
باشــند، اما از نظر میزان مرگ ومیر و پذیرش 
در بیمارســتان ها، طبــق گزارش های فعلی، 
تفاوتی با سایر زیرسویه ها ندارند. از نظر علائم 
هم تفاوت زیادی با زیرسویه های قبلی ندارند 
و مقداری علائم گوارشی زیرسویه های جدید 
ممکن است بیشتر باشــد، اما به طور کلی از 
نظر علائــم مانند زیرســویه های قبلی کرونا 
هســتند و علائمی نظیر ضعف، بی حالی، تب، 
علائم درگیری سیســتم تنفسی فوقانی مانند 
آبریــزش بینی، گلودرد و ... داشــته باشــند.  
جماعتی درباره زمان آغاز موج هشتم در کشور 
گفت: اینطور نبوده که از چند هفته پیش که 
زیرسویه های جدید امُیکرون وارد شدند، موج 
هم داشته باشــیم،  بلکه این زیرسویه ها را در 
کشور داشتیم. این زیرســویه ها زمانیکه وارد 
جامعه می شــوند، گردش کرده و چند هفته 
طول می کشــد تا تکثیر شــوند و خودشان را 
نشان دهند. بنابراین این زیرسویه های جدید 
در کشــور وجــود دارد و وقتی کــه افزایش 
می یابد، منجر به بروز موج جدیدی می شــود 
که انتظــار داریم این مــوج را یکی دو هفته 
آینده یعنی تا پایان ژانویه داشــته باشــیم و 
تا عید نوروز روند افزایشــی موج ادامه داشته 
باشــد؛ به طوری که تا عید روندی افزایشــی 
دارد و ممکــن اســت تا عید نــوروز به پیک 
خودش برســد. بنابراین با توجه به مطالعات 
اپیدمیولوژیک به نظر می رســد این موج از دو 
سه هفته آینده شروع به افزایش می کند و بعد 
تا عید این پیک را داریم و پس از آن به تدریج 
در رونــد نزولی منحنی قــرار می گیریم. وی 
تاکید کرد: بنابراین باتوجه به پیش بینی هایی 

که می شــود و باتوجه به افزایش گزارش های 
پراکنده از میزان بســتری در بیمارســتان ها 
و آی ســی یوها، به نظر می رســد که از یکی 
دو هفته آینده، روندی افزایشــی را در تعداد 
بستری ها و مرگ ومیر نسبت به شرایط فعلی 
داشته باشــیم. علی رغم اینکه به نظر می رسد 
که وارد پیک هشتم شده ایم، اما از نظر تعداد 
افزایش میزان مرگ ومیر و تعداد بستری شاید 
یکی دو هفته آینده، به صورت چشمگیری این 
موضوع مورد توجه قرار گیرد و به نظر می رسد 
که این افزایش تا عید نوروز ادامه داشته باشد 
و بعــد از آن هم به نظر می رســد که مجددا 
روند کاهشی را داشته باشیم. جماعتی گفت: 
بر این اســاس کمیته علمی توصیه می کند که 
یکســری تمهیدات رعایت شــوند؛ به طوری 
که مردم حتما در مجامع شــلوغ و مسقف از 
ماسک استفاده کنند و اقدامات بهداشتی مانند 
کردن  اجتماعی، ضدعفونی  فاصله گذاری های 
دست ها و ... را مانند گذشته انجام دهند. شاید 
درباره استفاده از ماسک در فضاهای باز، آنقدر 
تاکید نیســت، اما درباره جاهایی مانند مترو، 
اتوبوس، فروشگاه های بزرگ، سالن ها، مدارس، 
دانشگاه ها و جاهای مسقف، توصیه به استفاده 

از ماسک است.
دبیر کمیته علمی کشوری کرونا به توصیه های 
این کمیتــه درباره تزریق واکســن کرونا نیز 
اشــاره کرد و گفت: همانطور که کمیته ملی 
واکســن تاکید کرده است، کمیته علمی کرونا 
هم تاکیدش بر تزریق حداقل یک دز واکسن 
به ویژه برای افراد های ریســک است که واقعا 
می تواند موثر باشــد؛ به طــوری که می تواند 
هم میــزان مرگ ومیر و هم میزان پذیرش در 
آی ســی یو و بیمارستان ها را کم کند. بنابراین 
توصیه ما این است که واکسن هایی که داریم 
می تواند موثر باشند. بسیاری ادعا می کنند که 
شــاید این واکسن ها روی زیرسویه های جدید 
موثر نباشــد، اما در واقع در همین زیرسویه ها 

هم واکسن ها می توانند موثر باشند. 
به ویژه در افرادی که ســن بالا یا ریسک بالا 
دارند. در عین حال اقدامات بهداشــتی شامل 

اســتفاده از ماســک، رعایــت فاصله گذاری 
اجتماعــی به ویــژه در مکان های شــلوغ یا 
مسقف مانند مدارس، دانشگاه ها، فروشگاه ها، 
رســتوران ها و ... باید استفاده شود. همچنین 
توصیه بر این است که تهویه خوبی در جاهای 
مسقف داشته باشــند و فاصله های اجتماعی 
رعایت شوند.وی با بیان اینکه بنابراین توصیه 
بر این است که افراد های ریسک و افراد با سن 
بالا، حتما یک دُز اضافه واکســن ضدکرونا را 
تزریق کنند، درباره مدت زمانی که نیاز است 
مبتلایان به زیرســویه های جدیــد کرونا در 
قرنطینه بمانند، گفــت: افرادی که به بیماری 
مبتلا می شــوند، اگر علائم شان خفیف است و 
علائم مختصر بیماری را دارند، خود را قرنطینه 
کنند. البته در زیرسویه های جدید ممکن است 
مقداری مسایل گوارشی بیشتر دیده شود، اما 
تغییر جدی در علائم نســبت به زیرسویه های 
پیشین مشــاهده نمی کنیم و به نظر می رسد 
که همان علائم باشند، اما اگر کسی مبتلا شد 
و علائم خفیف داشت، توصیه بر این است که 
حداقل پنج روز در منزل اســتراحت و خود را 
در خانــه قرنطینه کند و بعد از بهبودی علائم 
بالینی به سرکار یا تحصیل مراجعه کند. برای 
افرادی که علائم شــدیدتر دارنــد،  توصیه بر 
قرنطینه به مدت یک هفته تا ۱۰ روز اســت و 
اگر بیمار به بستری در بیمارستان نیاز داشته 
باشد،   براساس تجویز پزشک متخصص رفتار 

می شود.
وی درباره لزوم افزایش تســت و غربالگری ها، 
گفت: بر اســاس شــرایط افزایش تست های 
کرونا انجام می شــود. اگر تعداد مبتلایان بالا 
رود، افزایش تســت و افزایــش غربالگری در 
بخش هــای مختلف به ویــژه در مرزها اتفاق 
می افتد و توصیه هم بر همین اســت؛ چراکه 
می تواند تا حد زیادی به شناسایی افراد مبتلا 
کمک کند. بایــد توجه کرد که ملاک ابتلا به 
کرونا، علائم بیمار اســت و تســت مثبت هم 
تایید کننده آن است. حال ممکن است کسی 
علامت دار و مبتلا به کرونا باشد، اما برای انجام 
تست مراجعه نکند. اگر افرادی علامت دارند و 

در جامعه فعالیت دارند، بهتر اســت که حتما 
تست را انجام دهند و اگر گرفتار کرونا شدند، 
ایزوله شــوند.وی درباره وضعیــت غربالگری 
مرزها با توجه به تعطیلات ســال نو میلادی 
و همچنیــن تعطیلات پیش روی بهمن ماه در 
کشــور، گفت: در کمیته علمی توصیه شد که 
اگر از کشــورهای با ریسک بالا از نظر ابتلا به 
کرونا، مســافر ورودی به کشور داشتیم، حتما 
ایــن افراد در فرودگاه ها و مرزها مورد تســت 
رپید قرار گیرند. افــراد علامت دار نیز حداقل 
پنج روز ایزوله و رهگیری شوند. به این صورت 
هم می توانیم تا حدود زیادی افراد را شناسایی 
کرده و هم در راســتای کنترل بیماری اقدام 
کنیــم. البته هرچنــد که ممکن اســت این 
اقدامات به طور کلی نتواند از مساله پیشگیری 

کند.
 باتوجه به اینکه زیرســویه های مورد نظر در 
کشور از چند هفته پیش وارد شدند و در حال 
چرخشــند، اما تا حدی کمک کننده اســت. 
در عین حال بهتر اســت که مسافران ورودی 
به کشور تســت PCR منفی داشته باشند یا 
اگر ندارند، رپید تســت برایشان انجام دهیم. 
همچنین کسانی که علامت دارند، بهتر است 
حداقل پنج روز آنها را ایزوله و پیگیری کنیم.

جماعتی درباره دستورالعمل های درمانی کرونا 
در کشــور نیز گفت: درباره گایدلاین درمانی 
قرار شد در کمیته درمانی که زیرشاخه کمیته 
علمی اســت،  اقداماتی در راستای به روزسانی 
اطلاعــات انجــام شــود، اما فعلا بر اســاس 
گزارش هایی که وجــود دارد، همان اقدامات 
درمانی که در زیرســویه امُیکرون در شرایط 
قبلی انجام می شد، اتفاق می افتد و موثر است. 
بر این اساس اگر بیماری نیاز به بستری داشته 
باشــد، توصیه بر این اســت که حتما بستری 
شــود و در صورت نیاز بیمار اقدامات درمانی 
شامل رمدســیویر و درمان کورتیکواستروئید، 
انجام شود. باید توجه کرد که همچنان اعتقاد 
بر این اســت و در اکثر گایدلاین ها استفاده از 
رمدســیویر در مواردی که نیاز اســت، مطرح 
شــده اســت. حتی اکنون در مقالات جدید 
رمدســیویر خوراکی هم مطرح و نشــان داده 
شــده که در بیماران مبتلا به کرونای متوسط 
تا شدید، رمدسیویر خوراکی در چند روز اول 
ابتلا به بیماری، می تواند اثر بهبودی و کاهش 

درگیری و مرگ ومیر را داشته باشد.
شناسایی یک بیمار 

مبتلا به زیرسویه جدید در تهران
سخنگوی وزارت بهداشــت، از شناسایی یک 
بیمار مبتلا به زیرســویه جدید اومیکرون در 
تهران خبــر داد.به گزارش مهــر، پدرام پاک 
آئین در گفتگو با صداوسیما، گفت: در روزهای 
اخیر شــاهد شناســایی یک زیرسویه جدید 
تحت عنوان BA2.75 در کشــور بوده ایم که 
از سرعت سرایت بالایی برخوردار است.وی با 
اعلام اینکه زیرسویه جدید مشابه زیرسویه های 
 BA2.75 اومیکرون است، ادامه داد: زیرسویه
برای نخســتین بار در کشــور شناسایی شده 
اســت.پاک آئین افزود: اگر واکسیناسیون در 
کشور فراگیر شود، شاهد موج بالایی در کشور 

نخواهیم بود.

دانشــگاه ها و مدارس در تمامی مقاطــع برای امروز و فردا  
بــه جز دو شهرســتان فیروزکوه و دماونــد غیر حضوری 
شدند، همچنین کارمندان حساس نیز می توانند از ظرفیت 

دورکاری بهره بگیرند.
به گزارش ایســنا، جلســه کمیته اضطرار آلودگی هوای 
تهران به ریاست عابد ملکی معاون هماهنگی امور عمرانی 
اســتانداری تهران از لحظاتی پیش تشکیل شد تا با توجه 
به تشــدید آلودگی هوا در تهران و شهرســتانهای استان 
تهــران برای روزهــای آینده تمهیدات لازم اتخاذ شــود.
کمیته اضطــرار آلودگی هوای تهــران در حالی بار دیگر 
تشکیل جلسه داده است که بر اساس اعلام شرکت کنترل 
کیفیت هــوای تهران، میانگین کیفیــت هوای تهران هم 
اکنون با میانگین ۱۶۵ و در شرایط ناسالم است همچنین 
۲۸ ایســتگاه در شــرایط آلوده قرار دارند که از این تعداد 
شــرایط ۲۶ ایســتگاه به رنگ قرمز و دو ایستگاه به رنگ 
بنفــش درآمده اســت.عابد ملکی در گفت وگو با ایســنا، 
در تشــریح مصوبات کمیته اضطرار آلودگی هوای تهران 
گفت: با توجه به پایداری شــرایط جوی و تشدید آلودگی 
هوا جلســه کمیته اضطرار آلودگی هوای تهران با حضور 
اعضاء تشکیل شد و مقرر شد امروز و فردا ۱۳ و ۱۴ دیماه 

تمامی دانشگاه ها و مدارس استان تهران در تمامی مقاطع به 
جز شهرستان های فیروزکوه و دماوند کلاس های آموزشی 
به صورت غیر حضــوری و مجازی دایر شــود. همچنین 
تمامی مهدکودک های اســتان تهران به جز دو شهرستان 

فیروزکوه و دماوند تعطیل خواهد بود.
وی ادامه داد: برای دو روز آینده نیز اجرای طرح زوج و فرد 
از درب منزل همانند روزهای گذشته اجرایی خواهد شد و 
فروش روزانه طرح ترافیک توسط شهرداری تهران متوقف 
خواهــد بود و فروش طــرح ممنوع اســت.وی ادامه داد: 
همچنین فعالیت کارخانه های تولید شن و ماسه و آسفالت 
نیز برای دو روز آینده متوقف اســت.وی از همه شهروندان 
درخواست کرد از ترددهای غیر ضرور خودداری کرده و در 
صورت لزوم حتما از ماسک N۹۵ استفاده کنند. همچنین 
دورکاری ادارات اســتان تهران برای گروه های حســاس و 

پرخطر شــامل زنان باردار، مادران دارای کودک دبستانی 
و زیر شــش ســال، بیماران قلبی، ریوی، تنفســی، همه 
کارمندان بالای ۵۰ ســال و همچنین کارمندان سرطانی 

اجرایی خواهد شد.
استقرار اورژانس در میادین پایتخت

مدیرکل مدیریت بحران اســتان تهران با اشاره به وضعیت 
آلودگی هوای تهران از تــداوم آماده باش مدیریت بحران 
خبر داد و از مردم خواســت کــه از ترددهای غیرضروری 
پرهیز کنند.به گزارش ایســنا، حامد یزدی مهر با اشاره به 
وضعیت آلودگی هوای شــهر تهران گفــت: طبق گزارش 
سازمان هواشناســی از دیروز وضعیت آلودگی هوا در حد 
ناســالم برای تمام گروه ها ادامه خواهد داشت و در صورت 
عدم مهار منابع آلاینده ثابت و متحرک شــاخص آلودگی 
تا حد بســیار ناســالم را خواهیم داشت.مدیرکل مدیریت 

بحران استان تهران ادامه داد: در همین راستا توصیه اکید 
مدیریت بحران به همه مردم و شهروندان عدم فعالیت در 
فضای باز و تردد غیرضروری اســت.یزدی مهر گفت: هم 
اکنون نیروهای اورژانس در میادین پرتردد پایتخت مستقر 
هستند و شــهروندان در صورت احساس تنگی نفس، دو 
بینی، سردرد، سرگیجه، تهوع می توانند به عوامل اورژانس 
مراجعه کنند تا به مشــکل آنها رسیدگی و اقدامات لازم 
انجام شود.مدیرکل مدیریت بحران استان تهران همچنین 
بــه مدیریت منابع آلاینــده تاکید کرد و افــزود: در ایام 
آلودگی هوا در سطح صدور هشدار نارنجی بهترین راهکار 
برای همه گروه های حساس، افراد دارای بیماری زمینه ای، 
ســالمندان و کودکان و بانوان باردار ماندن در منزل است 
چرا که طبق توصیه های ســازمان بهداشت جهانی غلظت 
ذرات معلق در هوای پایتخت در شرایط کنونی با استاندارد 
فاصله دارد و به هیچ عنوان مناسب این افراد نیست.یزدی 
مهر اظهارکرد: با توجه به اعلام گروه ســلامت هوا و تغییر 
اقلیم وزارت بهداشت مهم ترین آلاینده در هوای کلانشهر 
تهران ذرات معلق PM۲.۵ است و این ذرات اثرات زیادی 
بر سلامت انســان دارد و مهم ترین عامل خطرناک در هوا 

برای انسان ها به شمار می رود.

رئیس ســازمان نظام پزشکی کشــوربا بیان 
اینکه در کنار هر پزشک نمی توان یک پلیس 
قــرار داد، گفــت: ۹۰ تا ۹۵ درصد پزشــکان 
بر اســاس تعرفه های حداقلی کــه مطابق با 
قیمت تمام شده نیســت، فعالیت می کنند و 
ممکن اســت مانند تمامی رشته ها ۵ درصد از 
پزشــکان نیز مرتکب جرم زیرمیزی شوند که 
در این رابطه باید زیرســاخت های لازم برای 
جلوگیری از این ناهنجــاری اجتماعی فراهم 
و هوشمندســازی در دســتور کار قرار گیرد 
و جرائــم و قوانین بازدارنده باشــد.به گزارش 
ایســنا، دکتر محمد رئیس زاده در مورد بحث 
زیرساخت های  باید  پزشکان، گفت:  زیرمیزی 
لازم برای جلوگیری از این ناهنجاری اجتماعی 
را فراهم و هوشمندســازی در دستور کار قرار 
گیرد و جرائم بازدارنده باشد.وی افزود: تامین 

زیرســاخت ها  وظیفه حاکمیت، قوای ســه 
گانه، نهادهای نظارتــی و معاونت های درمان 
دانشگاه ها اســت و در تمامی حوزه ها به دنبال 
پیگیــری این موضوع هســتیم. رئیس زاده با 
یادآوری اینکه تعرفه ها باید بر اســاس قیمت 
واقعی محاسبه شود و این موضوع نص صریح 
قانون اســت، ادامه داد: تعرفه خدمات درمانی 
و تشخیصی باید بر اســاس قیمت تمام شده 
لحاظ شود اما سال ها است این قانون اجرایی 
و عملیاتی نمی شــود و در این رابطه می طلبد 
ســامانه های نظارتی اصلاح شود و قوانین هم 
نظام پزشکی  باشد.رئیس ســازمان  بازدارنده 
کشــور با تاکید بر اینکه دامن زدن رسانه ای 
بــه موضوع زیرمیزی پزشــکان باید کنترل و 
مدیریت شــود، گفت: تعداد پزشکانی که این 
جرم را مرتکب می شــوند اندک است و ۹۰ تا 

۹۵ درصد پزشکان بر اساس تعرفه های حداقلی 
که مطابق با قیمت تمام شــده نیست فعالیت 
می کنند و ممکن اســت مانند تمامی رشته ها 
۵ درصد از پزشــکان نیــز تخلفاتی را مرتکب 
شوند.وی یادآور شد: اگر به طور مداوم موضوع 
زیرمیزی در رســانه ها منتشر شود آیا مشکل 
حل می شــود؟ بی شــک حل نمی شود و جز 
خدشه دار کردن اعتبار جامعه پزشکی و ظلم 
به ۹۵ درصد پزشــکان هیچ نتیجه ای در پی 
ندارد بنابراین می طلبد هیاهوی رسانه ای این 
موضوع کاهش یابد و  به صورت زیرســاختی 
این مشکل را حل کنیم که ما در حال پیگیری 
این موضوع هستیم.بنابر اعلام خبرگزاری خانه 
ملت،   رئیس سازمان نظام پزشکی کشوربا بیان 
اینکه در کنار هر پزشک نمی توان یک پلیس 
قرار داد، گفت: ۹۰ تا ۹۵ درصد پزشــکان بر 

اســاس تعرفه هــای حداقلــی کــه مطابق با 
قیمت تمام شــده نیســت فعالیت می کنند و 
ممکن اســت مانند تمامی رشته ها ۵ درصد از 
پزشــکان نیز مرتکب جرم زیرمیزی شوند که 

در این رابطه باید زیرســاخت های لازم برای 
جلوگیری از این ناهنجــاری اجتماعی فراهم 
و هوشمندسازی در دســتور کار قرار گیرد و 

جرائم و قوانین بازدارنده باشد.

سرپرســت معاونــت برنامه ریزی و توســعه منابع وزارت 
آموزش وپرورش ضمن اعلام اینکه قرار اســت ســازوکار 
جدیدی را برای جذب نیروی انسانی و جبران کمبودهای 
مدارس پیش بینی کنیم گفت: هماهنگی هایی را با سازمان 
سنجش انجام داده ایم تا بتوانیم از طریق آزمون کارشناسی 

ارشد برخی کمبودها را تامین کنیم.
صادق ســتاری فرد در گفت وگو با ایســنا، درباره جزئیات 
برگزاری آزمون اســتخدامی، میزان جــذب و روش های 
تامین نیرو اظهار کرد: طی هماهنگی هایی که با ســازمان 

اداری اســتخدامی و ســازمان برنامه و بودجه داشتیم قرار 
اســت ســازوکار جدیدی را برای جذب نیروی انســانی و 
جبــران کمبودهای مدارس پیش بینــی کنیم. ما در حال 
تهیه الگــوی تامین نیروی انســانی هســتیم و از برخی 

ظرفیت های موجود استفاده خواهیم کرد.

سرپرســت معاونــت برنامه ریزی و توســعه منابع وزارت 
آموزش وپرورش بــا بیان اینکه هماهنگی هایــی را نیز با 
سازمان ســنجش انجام داده ایم تا بتوانیم از طریق آزمون 
کارشناســی ارشــد برخی کمبودها را تامین کنیم گفت: 
این یک ظرفیتی اســت که وجود دارد و با آزمونی که در 

حال برگزاری است می توانیم بخشی از کمبودهای نیروی 
انســانی را به عنــوان نیروی متعهد خدمــت بعد از دوره 

کارشناسی ارشد به خدمت بگیریم.
ستاری فرد ادامه داد: مجوز و میزان جذب نیرو هنوز نهایی 
نشــده و باید با هماهنگی ســازمان اداری و استخدامی و 
ســازمان برنامه و بودجه مشــخص و اعلام شــود.وی با 
اشــاره به اینکه نحوه توزیع اســتانی و منطقه ای را نیز به 
زودی نهایی می کنیم تا بتوانیم آن را وارد دفترچه آزمون 

کارشناسی ارشد کنیم.


