
 زنان، کلید 
توسعه پایدار سلامت

 
نقـــش و جایـــگاه مهـــم زنـــان بـــه 
عنـــوان کارکنـــان رســـمی بخـــش 
ســـامت از جمله بیمارســـتان ها، 
مراکز بهداشـــتی و درمانـــی و ارائه 
دهندگان خدمات ســـامت قابل 
کتمـــان نیســـت و از ســـوی دیگر 
نقـــش و وظایف شـــان در مراقبت 
و  روانـــی  جســـمی،  ســـامت  از 
اجتماعـــی اعضای خانـــواده، آنان 
را به بازیگـــران بی بدیلی در تأمین 
ســـامت همه جانبه مردم تبدیل 

کرده اســـت.
ایـــن در حالـــی اســـت کـــه در هر 
کشـــوری بـــا هر درجـــه از توســـعه 
یافتگـــی، همـــواره ســـامت زنان 
و کـــودکان بیـــش از ســـایر اقشـــار 
جامعه تحـــت تأثیـــرات و عوارض 
منفـــی ناشـــی از خطرات زیســـت 
محیطـــی و چالش هـــای اقتصادی 
و اجتماعی ناشـــی از شهرنشـــینی 
ل  مثـــا ی  بـــرا  . می گیـــرد ر  قـــرا
نقـــل  و  حمـــل  زیرســـاخت های 
ناایمـــن و نابرابـــر، تأثیـــرات منفی 
بیشـــتری بر فرصت های اقتصادی 
برای زنان در قیاس با مردان دارد، 
تأثیـــر مضـــرات آلودگی هـــوا بویژه 
در دوران بـــارداری بر زنان بیشـــتر 
اســـت، زنـــان ســـهم بیشـــتری از 
شـــهروندان کـــم درآمـــد را به خود 
اختصـــاص می دهنـــد و در زمـــان 
بایا و بحران ها آســـیب پذیرترند.
همواره بـــر این تأکید می شـــود که 
توانمندسازی و مشـــارکت جامعه 
عنصـــر اصلـــی تمامـــی برنامه های 
توســـعه پایـــدار از جملـــه توســـعه 
برنامه هایـــی  پایـــدار ســـامت و 
چون شهر سالم، روستای سالم و 
محله سالم اســـت. توانمندسازی 
زنان برای ایفای نقش و مشـــارکت 
مؤثـــر را می تـــوان محور اساســـی 
برای پیشـــبرد چنیـــن برنامه هایی 

. نست ا د
برخی کشـــورهای منطقه مدیترانه 
با پی بـــردن به این مهم، از ســـال 
1990 دو پروژه توســـعه زنان و شهر 
ســـالم را همزمـــان آغـــاز کردند و 
برخی شـــهرهای پیشـــرو، تجارب 
اجـــرای  زمینـــه  در  ارزشـــمندی 
پروژه هـــای عملیاتـــی و کاربـــردی 
مســـأله محـــور از طریـــق آموزش 
زنـــان و افزایـــش آگاهـــی آنهـــا و 
اســـتفاده از این ظرفیت در بهبود 
سواد سامت و مشـــارکت زنان در 
فعالیت هـــای اجتماعی ســـامت 
همچنیـــن   . ند شـــته ا ا د محـــور 
مهـــارت  و  زنـــان  توانمندســـازی 
افزایـــی آنـــان بـــرای مشـــارکت در 
پروژه هـــای درآمدزایـــی از دیگـــر 
دستاوردهای شهرهای سالم برای 

زنـــان بوده اســـت.
بـــه  س  حســـا ی  ر ا ســـتگذ سیا
شـــهری  مدیریـــت  در  جنســـیت 
بـــه برقـــراری عدالت جنســـیتی و 
محافظت از ســـامت زنـــان منجر 
تجربه هـــای  جملـــه  از  و  شـــده 
برنامه هـــای  در  مؤثـــر  و  مفیـــد 
توســـعه پایـــدار ســـامت اســـت. 
بـــه طـــور مثـــال برخی شـــهرهای 
دنیـــا تجـــارب مؤثـــری در طراحی 
شـــهری و سیســـتم حمـــل و نقل 
بر اساس جریان ســـازی جنسیتی 
داشـــته اند و با پـــی بردن بـــه این 
مهم کـــه ترجیحات حمـــل و نقل 
الگـــوی تحـــرک درون شـــهری  و 
زنـــان اغلـــب پایدارتـــر از مـــردان 
است، سیاســـت های حمل و نقل 
عمومی را بـــا نیازهای زنان منطبق 
کرده اند که این منجـــر به افزایش 
رفـــاه حـــال و بهبـــود فرصت های 
اقتصـــادی بـــرای این شـــهروندان 

است. شـــده 
 زنان در برنامه های توســـعه پایدار 
ســـامت، هم باید نقـــش ویژه ای 
در چرخه سیاســـتگذاری سامت 
بـــه عنـــوان تدوینگـــر، مجـــری و 
بـــر سیاســـت های ســـامت  ناظر 
شـــهری داشـــته باشـــند و هـــم به 
عنوان مخاطبـــان و مؤثران اصلی 
ایـــن سیاســـت ها مورد توجـــه قرار 

. ند گیر

یادداشت

دکتر صدیقه صلواتی
 عضو هیأت علمی دانشکده 

 علوم پزشکی و دبیر برنامه 
شهر سالم و ایمن مراغه

اجتماعی6
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 سال آینده ۳ آرامستان جدید 
در تهران احداث می شود

مدیرعامل ســـازمان بهشـــت زهرا)س( گفت: ســـال 
آینده ســـه آرامســـتان در تهران احـــداث می کنیم، با 
این حســـاب در نیمه نخســـت ســـال 1۴0۳بـــه همراه 
بهشـــت زهرا)س(، چهار آرامستان در نقاط مختلف 

تهران خواهیم داشـــت.
بـــه گزارش فـــارس، جـــواد تاجیـــک افزود: بهشـــت 
زهرا)س( در طول ۵۳ســـال گذشته دچار فرسودگی 
شـــده و ظرفیت آن در حال اتمام است و باید فکری 
به حال آن کرد. این آرامســـتان ســـه ناحیـــه با حدود 
۲00 قطعه دارد و در مجموع حدود ۲میلیون مسلمان 
در بهشـــت زهـــرا)س( به خاک ســـپرده شـــده اند. با 
توجه به ایـــن موارد بایـــد برای آینده فکری اساســـی 
کـــرد و از مهمترین  اقـــدام مدیریت شـــهری جدید، 

تعیین تکلیف آرامســـتان جدید اســـت.
تاجیـــک درباره ســـاماندهی یادمان شـــهدای گمنام 
تأکید کرد: بهشـــت زهرا متولی همه قبرســـتان های 
عمومی، خصوصی، وقفی و شـــهدا در تهران اســـت. 
در گذشته ممکن اســـت به این امر کم توجهی شده 
باشـــد، امـــا در دوره جدید تمـــام مناطق شـــهرداری 
نســـبت به طراحی و بهســـازی قبور شـــهدای گمنام 
مکلـــف و ملـــزم هســـتند و آنهـــا بایـــد ایـــن کار را بـــا 
هماهنگی ســـازمان بهشـــت زهرا)س( انجام دهند. 
در همین راســـتا ســـاماندهی یادمان شهدای گمنام 
به شـــهرداری تهران ســـپرده شـــده اســـت و با ایجاد 
یک ســـتاد هماهنگی در شـــهرداری تهران این کار به 

ســـازمان بهشـــت زهرا)س( واگذار شد.
وی در مورد نرخ قبور در ســـازمان بهشـــت زهرا)س( 
گفت: از گذشـــته قیمت قبور در ســـه ناحیه بهشت 
زهـــرا متفـــاوت بوده اســـت و نرخ آن توســـط شـــورا 
مصوب می شـــود. در ناحیه ۳ بهشـــت زهـــرا دفنِ روز 
در قطعـــات ۳۲۷ و ۳۲۸ انجـــام می شـــود و طبقه ای 
که بـــه متوفی داده می شـــود رایگان اســـت و برای دو 
طبقـــه دیگر چهار میلیون و ۳00 هـــزار تومان دریافت 
می شـــود که خانـــواده متوفی می توانـــد همان موقع 
یا با فاصله ســـه الی چهـــار ماه این مبلـــغ را پرداخت 

. کند
مدیرعامل ســـازمان بهشـــت زهـــرا)س( افـــزود: در 
بخـــش قدیمی تر ناحیه ۳، قیمت قبر ســـه طبقه ۴۵ 
میلیون تومان اســـت. در ناحیـــه ۲ هم که حدود ۲۳ 
سال اســـت شـــکل گرفته قیمت قبر ســـه طبقه ۷۵ 
میلیون تومان اســـت و در ناحیه یک قبور ســـه طبقه 

11۵ میلیون تومان اســـت.
وی گفـــت: قبـــاً در بهشـــت زهرا)س( ســـلطان قبر 
داشـــتیم. برای از بین بردن این فضا، سند قبور را در 
سیســـتم ثبت اســـناد تعریف کردیم تا تخلفی اتفاق 
نیفتـــد. دغدغه مردم درباره شـــفافیت امور بهشـــت 

زهرا)س( را رفـــع خواهیم کرد.

شهری

براساس 
استانداردهای 

سازمان بهداشت 
جهانی، شهر 

دوستدار سالمند 
 در  8 محور 

حمل ونقل  
فضاهای باز و 

بناهای عمومی  
 مسکن 

مشارکت اجتماعی 
 احترام و 

پذیرش اجتماعی 
مشارکت مدنی و 
اشتغال ارتباطات 

و اطلاعات و 
حمایت اجتماعی و 

خدمات بهداشتی 
دنبال می شود به 

طوری که سالمند 
در محیط اجتماعی 

زندگی راحتی 
داشته باشد

طرح شهر دوستدار سالمند به استان ها ابلاغ شد

راهبردهای متناسب با شهر دوستدار سالمند در 
افق ۱۴۱۰ تعریف و برنامه ریزی می شود

مـــژگان رضـــازاده، رئیـــس دبیرخانـــه شـــورای ملـــی 
ســـالمندان کشـــور در گفت وگو با »ایران« با اشـــاره به 
اینکه ســـندی که به دســـتگاه های اجرایی اســـتان ها 
فرســـتاده شـــده الگوی ملی اســـت، گفت: هر استان 
باید این ســـند را بر اســـاس زیســـت بوم خود اجرایی 

کند.
وی افـــزود: هـــر اســـتانی باید بـــا حضور دســـتگاه های 
عضـــو و بـــا راهبـــری و مشـــارکت قـــوی شـــهرداری و 
اســـتانداری در شـــهر خود، ســـند راهبردی دوســـتدار 
ســـالمند اســـتان را بر اساس زیســـت بوم خود تهیه و 

ســـپس آن را اجرایـــی کند.
رضـــازاده با بیـــان اینکـــه در مکاتباتی که با اســـتان ها 

داشـــتیم از آنهـــا خواســـته ایم تـــا نشســـت ها و رایزنی 
اولیـــه را در اســـتان ها انجـــام دهنـــد، گفـــت: از آنهـــا 
خواســـته ایم تا در مرحلـــه بعد برای تهیه ســـند بومی 
اســـتان خود اقدام کنند تا اســـتانداردهای محورهای 
اجرای طرح محیط دوســـتدار ســـالمند تدوین شود.
وی بـــا تأکید بـــر بین المللی بـــودن این طـــرح افزود: 
برای آمـــوزش و نظارت در اســـتان ها مرحله به مرحله 
از متخصصان مختلف داخلی و مشـــاورین بین المللی 
اســـتفاده می کنیـــم و آموزش هـــای مختلـــف را ارائـــه 

می دهیم.
رئیـــس دبیرخانه شـــورای ملی ســـالمندان کشـــور با 
تأکید بر اینکه اولویت این شـــورا استان هایی است که 
تعداد ســـالمندان بیشتری دارند، گفت: استان گیان 
در رتبه اول بیشـــترین ســـالمند را در خود جای داده و 

 رئیس دبیرخانه شورای ملی سالمندان کشور:

رئیس کل سازمان نظام پزشکی:

مرگ ومیر مادران باردار 
 به کمتر از یک درصد 

آمار جهانی رسیده است
رئیس کل ســـازمان نظام پزشـــکی 
کشـــور گفت: میـــزان مـــرگ ومیر 
 ۲0 بـــه  بـــاردار در کشـــور  مـــادران 
زنـــده کاهـــش  تولـــد  100 هـــزار  در 
یـــک درصد آمار  از  یافته کـــه کمتر 
تولـــد  هـــزار   100 در   ۲00 ( جهانـــی 
ایـــن دســـتاورد با  زنـــده( اســـت و 
تـــاش متخصصان زنـــان و زایمان 

اســـت. محقق شـــده 
به گـــزارش ایرنا، محمـــد رئیس زاده 
تخصصـــی  ه  کنگـــر لیـــن  و ا ر  د
چالش هـــای بالینی زایمـــان افزود: 
در کشـــور ما بـــا تـــاش متخصصان 
زنان و زایمـــان و رزیدنت های مراکز 
درمانی که بیشـــترین فشـــار کاری بر 
دوش آنهاســـت، میـــزان مرگ ومیر 
مادران باردار نســـبت بـــه میانگین 
جهانی کمتر بوده و جزو ســـه کشور 
پیشـــرو در دنیا در این زمینه هستیم 
پزشـــکان  قـــدر  بایـــد  و مســـئولان 
مـــا را بداننـــد.وی اظهـــار داشـــت: 
بحـــث مرگ ومیر مـــادران بـــاردار از 
مهم ترین شـــاخص های بهداشـــتی 
اســـت؛ در دنیـــا هـــر دو دقیقـــه یک 
مادر بـــه دلیـــل زایمان جـــان خود 
می دهد.رئیـــس زاده  دســـت  از  را 
با بیـــان اینکـــه در دســـترس بودن 
از مهم تریـــن  خدمـــات تخصصـــی 
مـــوارد بـــرای زایمـــان ایمن اســـت، 
افزود: در کشـــور ما بالای 9۵ درصد 
زایمان هـــا توســـط کادر تخصصـــی 

زنـــان و زایمـــان انجام می شـــود.
بـــه گفتـــه وی، مطالعـــات متعـــدد 
نشـــان می دهـــد بیشـــترین مـــرگ 
ومیر مـــادران بـــاردار بیـــن ۳0 تا ۳۵ 
ســـال و عمده آنها در زایمان اول رخ 
می دهد که ۴۵ درصد ناشـــی از عدم 

تخصـــص کافی اســـت.
 

معاون فنی و فناوری های نوین 
سازمان انتقال خون:

غربالگری هپاتیت B و 
C، ایدز و سیفلیس برای 
همه اهداکنندگان خون 

انجام می شود
معـــاون فنـــی و فناوری هـــای نویـــن 
گفـــت:  خـــون  انتقـــال  ســـازمان 
به منظـــور حفـــظ ســـامت خـــون، 
ن  خـــو ن  گا کننـــد ا هد ا مـــی  تما
به صـــورت اجبـــاری بـــرای عوامـــل 
ایـــدز و   ،C B و  عفونـــی هپاتیـــت 
ســـیفلیس غربالگـــری می شـــوند. 
انتخابـــی در  همچنیـــن به صـــورت 
هفـــت اســـتان آزمایـــش غربالگری 
HTLV )ویـــروس لنفوتروپیـــک( 

انجـــام می شـــود.
بـــه گـــزارش ایرنـــا، دکتـــر عبادالـــه 
اکنـــون  ود:  فـــز ا مقـــدم  ســـالک 
ســـازمان انتقـــال خـــون از آخریـــن 
کـــه  تکنولوژی هـــا  جدیدتریـــن  و 
بالاتریـــن حساســـیت و دقـــت را در 
شناسایی ویروس های خون دارند، 
بـــا  این حـــال  اســـتفاده می کنـــد، 
باتوجه به اهمیت ســـامت خون در 
ســـازمان انتقال خون، این سازمان 
از روش هـــای  به دنبـــال اســـتفاده 
غربالگری مولکولی NAT است و از 
امسال این موضوع را در برنامه های 

خود قـــرار داده اســـت.
معـــاون فنـــی و فناوری هـــای نویـــن 
گفـــت:  خـــون  انتقـــال  ســـازمان 
به عنوان یکـــی دیگـــر از راهکارهای 
ارتقای ســـامت خون و فرآورده های 
خـــون، تمامی اهداکننـــدگان خون 
طی مصاحبه دقیق و جامع توســـط 
پزشـــکان ماهـــر و مجرب ســـازمان، 
مشـــاوره می شـــوند و در این مرحله 
اهداکننـــدگان  ۲0درصـــد  حـــدود 
مشـــمول معافیت به دلایلـــی مانند 
ریســـک داشـــتن رفتارهای پرخطر یا 
ریســـک فاکتورهای ســـامت حذف 
می شـــوند تـــا وارد چرخـــه اهـــدا و 

آزمایشـــات غربالگری نشـــوند.
دکترســـالک مقـــدم تأکیـــد کـــرد: 
ت  ر قـــد لـــی  لکو مو ت  یشـــا ما ز آ
وس  ویـــر شناســـایی  و  تشـــخیص 
بســـیار بالاتری دارند و ریسک انتقال 
عوامل عفونی در خـــون را تقریباً به 

صفـــر نزدیـــک می کننـــد.
معـــاون فنـــی و فناوری هـــای نویـــن 
ســـازمان انتقـــال خون تأکیـــد کرد: 
به دلیـــل همیـــن تمهیـــدات حیاتی 
در زمینه ســـامت خون در سازمان 
انتقـــال خـــون اســـت کـــه مطابق با 
گزارش ســـازمان جهانی بهداشـــت 
)WHO( ایران ازنظر میزان شـــیوع 
مارکرهای ویروســـی ایـــدز، هپاتیت
C و هپاتیـــت B در خون هـــای اهدا 
شـــده در سطح کشـــورهای پر درآمد 

طبقه بندی شـــده است.

سلامت

سمیه افشین فر
خبرنگار

گزارش 

بر اســـاس گزارش ســـازمان بهداشـــت جهانی، مشـــارکت اجتماعی ســـالمندان به بهبود ســـلامت عمومـــی و کاهش خطر 
بیماری هـــا کمک کـــرده و مانع انـــزوای اجتماعـــی و تنهایی و تقویت ســـلامت روانی و جســـمانی در آنان می شـــود. یکی از 
مهمتریـــن جنبه های مشـــارکت اجتماعـــی حضور این افـــراد همانند دیگر شـــهروندان در شـــهر و بهره بـــرداری از امکانات 
شـــهری اســـت. هفتم مهرماه همزمان با روز ســـالمند، رئیس دبیرخانه شـــورای ملی ســـالمندان کشـــور در گفت وگویی با 
ح »الگوی بومی شـــهر دوســـتدار ســـالمند« در مســـیر تصویب قرار گرفته اســـت. حـــالا در کمتر از یک  »ایران« خبر داد، طر

ماه این ســـند ابلاغ شـــده اســـت. اما پـــس از ابلاغ این ســـند چـــه اقداماتی باید انجام شـــود؟

در رتبه دوم و ســـوم به ترتیب اســـتان های مازندران و 
تهران قـــرار دارند.

رضـــازاده بـــا اعـــام اینکـــه اســـتان های اصفهـــان، 
یـــزد و کرمـــان اســـتان های عاقه منـــد بـــه فعالیـــت 
برای ســـالمندان هســـتند، افـــزود: منتظر پاســـخ کل 
اســـتان ها به ســـند اباغی هســـتیم و به محض اینکه 
همـــه اســـتان ها عاقه منـــدی خـــود را اعـــام کنند، 
برنامه ریزی آموزشـــی ســـند راهبردی محیط دوستدار 

ســـالمند را شـــروع خواهیـــم کرد.
رئیس دبیرخانه شورای ملی ســـالمندان کشور افزود: 
براســـاس اســـتانداردهای سازمان بهداشـــت جهانی، 
شـــهر دوســـتدار ســـالمند در 8 محـــور حمـــل و نقل، 
فضاهـــای بـــاز و بناهای عمومی، مســـکن، مشـــارکت 
اجتماعـــی، احتـــرام و پذیـــرش اجتماعی، مشـــارکت 
مدنـــی و اشـــتغال، ارتباطـــات و اطاعـــات و حمایـــت 
اجتماعـــی و خدمـــات بهداشـــتی دنبال می شـــود. به 
طوری که ســـالمند در شـــهر و در هر زمانـــی به راحتی 
بتواند به هر مکانی بـــرود و در محیط اجتماعی زندگی 
راحتـــی داشـــته باشـــد و حتی اگر قـــرار اســـت دوران 
ســـالمندی را در منزل خود بماند، با احســـاس آرامش 
زندگی راحتی داشـــته باشـــد و هر وقت که احســـاس 
نیاز داشـــت با حفظ منزلـــت و احترام بین نســـلی در 
جامعه مشـــارکت فعالی داشـــته باشـــد. در سند شهر 
دوســـتدار سالمند همه ســـازمان ها و نهادهای مرتبط 
با ســـالمندان دخیل هســـتند تا با بهره گیـــری از توان  
و پتانســـیل  موجود، چشم انداز و راهبردهای متناسب 
بـــا شـــهر دوســـتدار ســـالمند را در افـــق 1۴10 تعریف و 

برنامه ریـــزی کنند.


