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 تاثیر جهش‌های کرونا 
بر اثربخشی واکسن‌ها

یک اپیدمیولوژیســت گفـت: هر چه انتقال 
بیماری بیشتر اتفاق بیفتـد و در واکسن زدن 
تعلل بیشتری کنیم، احتمال جهش بیشتر 
می‌شود و طبیعتا هر چه جهش بیشتری رخ 
دهد احتمال اینکه نسبت به واکسن مقاومت 
ایجاد شود، زیاد است. مسعود یونسیان عضو 
هیات علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران 
در خصوص اینکه تا چه حد جمعیت کشور 
ما به ایمنی جمعی نزدیک شده است گفت: 
برای نزدیک‌شدن به ایمنی جمعی دو عامل 
مطرح می شود یکی نسبت افرادی که واکسن 
زده اند و دیگری نسبت افرادی که از طریق 
ابتلا مصون شده‌اند. وی افزود: در خصوص 
عامل اول تقریبا اتفاق خاصی در جهت نیل به 
ایمنی جمعی رخ نداده چون هنوز کمتر از 10 
درصد جامعه واکسن دریافت کرده‌اند که این 
درصد هم کاملا مصون نشده‌اند چون از طریق 
دوز اول حداقل سه هفته زمان باید بگذرد تا 
در بدن مصونیت ایجاد شود و در نهایت دوز 
دوم  ایمنی حاصل از واکسیناسیون را تکمیل 
می‌کند. این اپیدمیولوژیست خاطرنشان کرد: 
البته چون افراد مسن را در مرحله واکسینه 
کرده‌ایم، درصد قابل‌ملاحظه‌ای از مرگ‌و‌میرها 
و ابتلائات شدید و بستری‌ها کاهش خواهد 
یافت . عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی 
تهران در رابطه با اینکه چند درصد افراد جامعه 
ما به کرونا مبتلا شده‌اند، گفت: مطالعات 
زیادی انجام شده اما یک مطالعه سیستماتیک 
را همکاران ما در دانشگاه علوم پزشکی شاهرود 
انجام داده و نتیجه گرفته‌اند که حدودا 25 تا 
40 درصد جمعیت ایران به کرونا مبتلا شده‌اند. 
وی اضافه کرد: البته آن تعدادی که اوایل شیوع 
ویروس مبتلا شده‌اند نسبت به کسانی که اخیرا 
مبتلا شده‌اند مصونیت‌شان کاهش پیدا کرده 
است. بنابراین درصد مصونیت افراد جامعه ما 
در حال حاضر از درصد ذکر شده هم کمتر 
است. یونسیان تصریح کرد: بنابراین هنوز 
فاصله زیادی برای رسیدن به ایمنی جمعی 
داریم و باید منتظر واکسیناسیون حداقل 
60 میلیون نفر از جمعیت کشور باشیم تا هم 
ایمنی جمعی ایجاد شود و هم اینکه تک‌تک 

افراد جامعه مصون شوند.
 تأثیر واکسن بر کاهش ابتلا و مرگ

این اپیدمیولوژیست در زمینه تأثیر واکسن 
بر کاهش ابتلا و مرگ‌ومیر هم بیان داشت: 
واکسیناسیون در پیشگیری از مرگ‌و‌میر و ابتلا 
به فرم‌های شدید بیماری که منجر به بستری 
می‌شود تقریبا تا 99 درصد مؤثر است. البته 
قدرت محافظت واکسن از ابتلا به بیماری اعم 
از بیماری کم علامت یا بیماری‌هایی که علامت 
ندارند چیزی بین 70 تا 90 درصد است. وی 
گفت:همچنین افرادی که دو دوز واکسن 
را دریافت کرده‌اند، در صورت ابتلا، عمدتا 
اشکال خفیف یا بدون علامت مبتلا می‌شوند 
و عموما نیاز به بستری نخواهند داشت. عضو 
هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی تهران از 
احتمال وقوع موج‌های بعدی کرونا خبر داد و 
اظهار کرد: اگر مداخله‌ای نداشته باشیم وقوع 
موج‌های بعدی اجتناب‌ناپذیر است و تنها کاری 
که می‌توانیم انجام دهیم این است که علاوه بر 
روش‌های پیشگیرانه از قبیل فاصله‌گذاری 
فیزیکی، رعایت ماسک‌، پرهیز از حضور در 
تجمعات و....، با ایمن‌سازی افراد، شدت و 
ارتفاع قله موج را بشکنیم. یونسیان ادامه داد: 
متأسفانه این روزها عادی‌انگاری را در برخی 
اماکن عمومی می‌بینیم و نسبت افرادی که از 
ماسک استفاده می‌کنند کم شده و حضور افراد 
در اماکن بسته بیشتر شده و انگار مردم بیماری 
را فراموش کرده‌اند. وی تأکید کرد: شیوع 
بیماری و موج‌های بعدی تا زمانی که درصد 
زیادی از جمعیت یا با واکسن یا با ابتلا طی موج 

های مکرر مصون شوند، ادامه دارد. 
 تأثیر جهش‌ها بر میزان اثرگذاری واکسن

این اپیدمیولوژیست با اشاره به اینکه موج 
پنجم و حتی موج ششم را در همین امسال 
تجربه خواهیم کرد، گفت: امیدوارم نسبت 
قابل‌ملاحظه‌ای را بتوانیم واکسینه کنیم و 
موج‌های پیش‌رو خیلی شدید نباشد و در 
جمعیتی باشد )جمعیت جوان( که مرگ‌و‌میر 
و بستری کمتری اتفاق بیفتد. یونسیان در 
خصوص تأثیر جهش‌ها بر میزان اثرگذاری 
واکسن‌ها عنوان کرد: چون هم واکسن‌ها 
متفاوتند و هم جهش‌ها متفاوتند نمی‌توان 
یک نسخه واحد پیچید اما جهش‌های فعلی 
مانند جهش آفریقای جنوبی، فرارِ واکسنِ 
قابل‌ملاحظه‌ای برای برخی واکسن‌ها ایجاد 
کرده است. وی اشاره کرد: هر چه انتقال 
بیماری بیشتــر اتفاق بیفتد و در واکسن زدن 
تعلل بیشتری کــنیم، احتمال جهش بیشتر 
می‌شود و طبیعتا هــر چــه جهش بیشتری 
رخ دهد احتمال اینکه نســبت بــه واکسن 
مقاومت ایجاد شود، زیاد است. عضــو هیأت 
علمی دانشگاه علوم پزشکی تهــران گفت: 
البته دانشمندان برای مقابله با این مسأله از 
راه‌حل‌هایی چون »دوزهای یادآور« استفاده 
می‌کنند تا سوش‌های جدید را پوشش دهند.

سخنگــوی ستــاد ملی مقابلــه با کرونا با اعلام گسترش 
کرونای دلتا در ۲۹ استان کشور و هشدار جدی نسبت به پر 
شدن تخت‌های بیمارستانی، گفت: رعایت پروتکل‌ها در کشور 
به زیر ۴۰ درصد سقوط کرده است، این درحالی است که دلتا، 
ویروسی است با قدرت سرایت بالا که می تواند همه را مبتلا 
کند. دکتر علیرضا رئیسی در حاشیه جلسه ستاد ملی مقابله با 
کرونا گفت: امروز هفتاد‌وهشتمین جلسه ستاد مقابله با کرونا با 
ریاست رئیس‌جمهور برگزار شد. این آخرین جلسه ستاد ملی 
مقابله با کرونا در دولت دکتر روحانی بود. این ستاد تا کنون 
۵۷۳ مصوبه داشت که با همکاری عزیزان عضو ستاد از سه قوه 
مجریه، مقننه و قضائیه به مرحله اجرا گذاشته شده است. وی 
گفت: جا دارد تشکر کنیم از همکاری که همه این عزیزان 
داشتند و در این جلسه هم دکتر روحانی تشکر از همه اعضا 
داشتند؛ از جمله ستاد نیروهای مسلح، سپاه، بسیج، دادستانی 
کل کشور، قرارگاه، روسای دانشگاه ها و استانداران و مردم 
که در این مدت زحمات زیادی کشیدند. رئیسی ادامه داد: 
امروز مروری شد بر همه کشورهایی که بیشترین درگیری را 
با ویروس دارند. الان بیش ۱۶۴ کشور در دنیا متاسفانه گرفتار 
موج دلتا شدند. ویروس جهش یافته دلتا با قدرت سرایت بسیار 
بالا حتی در کشورهایی که میزان بالایی از واکسیناسیون را 
انجام دادند باعث موج جدید شده و اینکه ابتلاها افزایش یابند. 
این موضوع نشان‌دهنده دو نکته مهم است؛ یکی اینکه بر اساس 
الگوهای موجود در سطح دنیا، آنهایی که واکسن زدند از جمله 
سنین بالا و ... نشان داده شده که هم میزان بستری و هم مرگ 
و میر ناشی از بیماری پایین تر است. بنابراین خواهشم آن است 
که عزیزان بالای ۵۵ سال که الان سامانه برایشان باز شده حتما 

برای واکسیناسیون ثبت نام کنند.

 واکسیناسیون همراه با رعایت پروتکل‌ها
وی افزود: نکته دوم اینکه با توجه به اینکه کشورهایی که 
درصد بالایی از واکسیناسیون را دارند ولی میزان مجددا در 
آنها بالا رفته شاید حاکی از آن باشد که واکسن زدن به تنهایی 
کافی نیست و نیاز به رعایت پروتکل‌هاست؛ بنابراین این افراد 
ممکن است مبتلا شوند اما میزان بستری و مرگ‌و‌میر در آنها 
پایین‌تر از سایرینی است که واکسن نزدند. بنابراین هم باید 
واکسن بزنیم هم رعایت پروتکل‌ها را داشته باشیم تا زمانی که 
درصد بالایی از مردم دنیا واکسن بزنند و زنجیره بیماری قطع 
شود. رئیسی با اشاره به روند بیماری در کشور نیز گفت: در 
حال حاضر ۲۹ استان درگیر کرونای دلتا شده و میزان بستری 
و ورود به بیمارستان‌ها دارد بالا می‌رود. خیلی از تخت‌های 
بیمارستان‌ها دارد پر میشود و این هشدار جدی است که اگر 
پروتکل‌ها به همین شکل رعایت شوند تا یک هفته آینده ممکن 

است درگیر موج بسیار سهمگین‌تری شویم.
 سقوط میزان رعایت پروتکل‌ها 

وی با تاکید بر اینکه هنوز به قله این موج از کرونا در کشور 
نرسیده‌ایم، گفت: رعایت پروتکل‌ها در کشور به زیر ۴۰ درصد 
سقوط کرده است و ویروسی با این قدرت سرایت بالا می‌تواند 
همه را مبتلا کند. رئیسی افزود: فکر می‌کنم اکنون همه 
خانواده‌ها در اطرافیان نزدیک خود به علت سرایت بالای 
کرونای دلتا یک مبتلا سراغ دارند و از طرفی مردم هم تایید 
خواهند کرد که رعایت پروتکل‌ها هم نیاز به مطالعه دقیق ندارد 
و اگر به شهر سر بزنیم می‌بینیم پروتکل‌ها به خوبی رعایت 
نمی‌شود. به‌رغم اینکه هشدار دادیم یکی از جاهای پرخطر 
قابل سرایت رستوران‌ها است هنوز  هم عده زیادی به رستوران 
می‌روند و این یک هشدار جدی است و حتی آنهایی که دوز 

اول واکسن را زده‌اند به دلیل قدرت سرایت بالا مستعد ابتلا 
هستند. بنابراین از حضور در اماکن تجمعی و سربسته پرهیز 
کنند. رئیسی ادامه داد: در کنار هشدارهایی که دادیم میزان 
ورودی واکسنمان قابل قبول است و طی دو روز گذشته حدود 
2/5 میلیون دوز واکسن جدید به دستمان  رسید و فردا هم  
حدود یک میلیون دیگر به دستمان می‌رسد و تا آخر هم تکرار 
خواهد شد بنابراین تا پایان مرداد حدود ۷ میلون دوز واکسن 
به دستمان خواهد رسید. سرعت واکسیناسیون نیز قابل‌قبول 
است. معاون بهداشت وزارت بهداشت، تاکید کرد: از امروز برای 
کل کشور سامانه واکسیناسیون برای ۵۵ سال به بالا باز است و 
خواهش می‌کنم فقط بر اساس نوبت خود به مراکز مراجعه کنند 
و سبب ازدحام در مراکز تجمعی نشوند. سامانه دیگر تک‌نوبتی 
است و با ثبت نام همان لحظه پاسخ می‌دهد و لازم نیست 
منتظر پیامک بعدی باشید و محل و روز تزریق انتخاب می‌شود.

 نگرانی برای واکسن نیست
سخنگوی ستاد ملی مقابله با کرونا گفت: برای گروه‌های 
سنی که اعلام می‌کنیم هیچ نگرانی برای واکسن وجود ندارد 
و واکسن برایشان داریم. وی افزود: همزمان با عید سعید غدیر 
واکسیناسیون مشاغل پرخطر را هم بر اساس فاز سوم آغاز 
کردیم که شامل معلمان، اساتید حوزه و دانشگاه، زندانیان، 
رانندگان سیستم حمل‌و‌نقل عمومی و بانک‌ها آغاز شدند و 
واکسیناسیون آنها طبق برنامه انجام خواهد شد و پیش‌بینی 
می‌کنم تا پایان شهریور فاز سوم واکسیناسیون به اتمام خواهد 
رسید. رئیسی اظهار کرد: بانک اطلاعاتی دیابتی‌ها و کسانی که 
انسولین تزریق می‌کنند موجود است و از طرف مراکز بهداشتی 
درمانی فراخوان خواهند شد. بنابراین فعلا امکان ثبت نامشان 

نیست عجله نکنند و از طرف ما فراخوان می‌شوند.

رئیس مرکز طبی کودکان اعلام کرد

ابتلای افزایشی کودکان به کرونای دلتا
رئــیس مرکــز طبی کودکــان وضعیت ابتلای کودکــان 
به کرونای دلتا را تشریح کرد و در عین حال درباره بحــث 
بازگشایی مدارس، گفت: انتظار است قبل از بازگشایی مدارس 
با کارشناسان حوزه سلامت کودکان مشورت شود و با نگاه 
کارشناسانه و تخصصی نحوه بازگشایی، پیامدهای احتمالی 
بازگشایی و الزامات بازگشایی مدارس مورد بررسی قرار گیــرد. 
دکتر رضا شروین‌بدو درباره وضعیت ابتلای کودکان به کــرونا 
در پیک پنجم، گفت: وضعیت ابتلا به کووید ۱۹ در کودکــان 
افزایشی است و در مرکز طبی کودکان نیز تعداد بستری زیــاد 
شده است و یکی از بخش‌های کووید ۱۹ ما آی‌سی‌یوی مــا 
پر شده است. البته کماکان از تمام ظرفیت بیمارستان جهت 

خدمت‌رسانی مطلوب استفاده می‌کنیم.
 دلتا؛ سوش غالب در ابتلای کودکان

وی با بیان اینکه ســوش غالــب هم مانند همــه جای 
شهر سوش دلتا است و در اطفال هم سوش دلتا را می‌بینیم، 
گفت: البته خدا رو شکر فعلا ظرفیت تخت‌هایمان به‌گونه‌ای 
است که اجازه خدمت‌رسانی را می‌دهد، اما به هر حال آمار 
در زمینه ابتلای کودکان به کووید ۱۹ افزایشی است. بدو 
ادامه داد: ما در حال حاضر در مرکز طبی کودکان یک بخش 

کامل به کووید ۱۹ اختصــاص داده‌ایم و یک آی‌سی یوی 
هشت تخته هم به صورت جداگانه داریم. همچنین دو بخش 
را هم برای کووید ۱۹ با ظرفیت ۳۰ تخت در نظر گرفتیم. 
البته بیمارستان ما به عنوان قطب علمی طب اطفال کشور، 
اقدامات درمانی دیگر غیر از کووید ۱۹ را هــم باید انجام 
دهد. لازم به ذکر است مشکلات اورژانسی کودکان و این 
نوع اقدامات به صورت مجزا و تفکیک شده، خدمت‌رسانی 
می‌شود. وی با بیان اینکه در مرکز طبی کــودکان هــم 
آزمایشگاه جامع کرونای کودکان راه‌اندازی کــردیم، گفت: 
بر این اساس سریعا تست را انجام می‌دهیم و سعی می‌کنیم 
مشخص کنیم کودکانی که مراجعــه می‌کنند، کــوویــد 
دارند یا خیر. بنابراین باید تعادلی میان مراجعین کووید ۱۹ و 
غیرکووید ۱۹ ایجاد کنیم. بدو درباره شدت بیماری کووید19 
در کودکان در واریانت دلتا، گفت: شدت بیماری در کودکان 
هنوز هم خیلی بیشتر نشده است، اما میزان سرایت در آنها 
بسیار بیشتر است. در عین حال در اطفال و کودکانی که 
بیماری زمینه‌ای ندارند، تاکنون مرگ‌و‌میر چندانی نداشتیم، 
اما کودکانی که بیماری زمینه‌ای دارند و به کرونا هم مبتلا 

می‌شوند، بیماری‌شان سخت‌تر است.

 توصیه به خانواده‌ها
وی خطاب به خانواده‌ها نیز گفت: رعایت هرچه بیشتر بهداشت 
و جدی گرفتن واریانت دلتا و عدم‌عادی‌انگاری و پرهیز از هر نوع 
رفت‌و‌آمد غیر‌ضروری و استفاده مستمر از ماسک مهمترین 
مباحثی است که خانواده‌ها در شرایط فعلی باید رعایت کننند. 
در عین حال کودکان هم باید تاجایی که می توانند ماسک بزنند، 
مگر در هوای آزاد. بدو در ادامه با اشاره به بحث بازگشایی مدارس، 
گفت: انتظار است قبل از بازگشایی مدارس با کارشناسان حوزه 
سلامت کودکان مشورت شود و جلسات کارشناسی و تخصصی 
هم اندیشی به صورت مداوم برگزار شود و با نگاه کارشناسانه و 
تخصصی نحوه بازگشایی، پیامدهای احتمالی بازگشایی، الزامات 

بازگشایی مدارس مورد بررسی قرار گیرد.

سخنگوی ستاد ملی مقابله با کرونا اعلام کرد

کرونای دلتا   در    29 استان کشور
  هشدار پر شدن تخت‌های بیمارستانی

ویـــژه
تهران در اوج کرونا

رئیس مجتمع بیمارستانی امام خمینی )ره( تهران، با تاکید بر اینکه 
کرونا در تهران در شرایط اوج خود قرار دارد، گفت: واقعا اوضاع سختی 
داریم‌ و فشار زیادی به کادر درمان وارد می‌شود. دکتر خسرو صادق‌نیت، 
با اشاره به اینکه در اوج بار بیماری در تهران قرار داریم، گفت: تعداد 
موارد نیازمند به بستری بالا است و حدودا دو هفته است که با مشکل 
کمبود تخت مواجه هستیم، چون هم تعداد بیماران کرونایی به شدت 
افزایش یافته است و هم مراجعه بیماران غیر‌کرونایی همچنان وجود 
دارد. اما توانسته‌ایم این مشکل را با افزایش تعداد تخت‌های اورژانس و 
تخت ویژه، ایجاد کمیته ترخیص، سرعت دادن به ارائه خدمات بستری 
و راه‌اندازی درمان سرپایی با تزریق داروی رمدسیویر به بیش از ۳۰۰ 
بیمار در روز را برطرف کنیم و در حال حاضر کسی نبوده که نیازمند 
درمان باشد و ما در درمانش به مشکل خورده باشیم؛ البته واقعا اوضاع 
سختی داریم‌ و فشار زیادی به کادر درمان وارد می‌شود. وی افزود: به 
طور میانگین متوسط میزان بستری بیماران در بیمارستان ما بین ۴ 

تا ۵ روز است. 
 تامین تجهیزات برای بیماران

وی درباره تامین تجهیزات و اکسیژن‌رسانی به بیماران، اظهار کرد: 
مشکلاتی بوده است اما به شکلی که در درمان بیماران اختلال ایجاد کند 
خیر. تامین اکسیژن بیماران نیازمند هزینه بالایی است و قیمت اکسیژن 
مایع افزایش یافته است که این موضوع سبب شده تا کارخانه‌جات از ما 
پول نقد بخواهند و وقتی بیمارستان در نقدینگی مشکل داشته باشد 
دچار چالش می‌شود و ما هم مشکلاتی در این زمینه داشتیم، اما سبب 
نشد تا در روند درمان اختلالی ایجاد شود. خوشبختانه کمبود جدی در 
زمینه داروی درمان کرونا نیز نداشته‌ایم. رئیس بیمارستان امام خمینی 
)ره( با اشاره به اینکه نیمی از تخت‌های بیمارستان به مبتلایان کرونا 
اختصاص یافته است، تصریح کرد: اعمال جراحی الکتیو محدود شده 
است و تنها اعمالی انجام می‌شود که تاخیر آنها به صلاح سلامت بیمار 
نباشد. وی افزود: در این پیک نسبت به پیک‌های قبلی درمان در منزل 
و مطب افزایش یافته است و بیمارانی به ما مراجعه می‌کنند که این 
درمان‌ها برایشان تاثیر نداشته و به این ترتیب نسبت به قبل بیماران 

بدحال‌تری به بیمارستان مراجعه می‌کنند.

نــــکته
راه‌اندازی سایت‌های واکسیناسیون 

معاون توسعه مدیریت و برنامه‌ریزی منابع دانشگاه علوم پزشکی تهران، 
بر راه‌اندازی سایت‌های واکسیناسیون برای تسریع در روال تزریق واکسن 
تاکید کرد. محمود بیگلر گفت: با توجه به اینکه درگیر پیک پنجم کرونا 
هستیم باید سرعت واکسیناسیون افزایش پیدا کند و از تمام ظرفیت‌های 
دانشگاه در این شرایط استفاده کنیم. با هماهنگی معاون بهداشت دانشگاه 
علوم پزشکی تهران، کارها به‌خوبی انجام شد و از تمام ظرفیت‌های سطح 
ستادی اعم از ستاد و دانشکده‌ها بهینه استفاده می‌کنیم. وی افزود: 
عملیات اجرایی راه‌اندازی این سایت‌ها از هفته پیش شروع شده بود و 
ستاد مرکزی دانشگاه علوم پزشکی تهران تقریباً با ظرفیت ۲۰۰ نفر در روز 
کار خود را آغاز کرده است و در پی آن در دانشکده‌های پزشکی و پرستاری 
و مامایی هماهنگی‌های لازم انجام شده است امید داریم در اولین فرصت 
نیز سایت واکسیناسیونی را هم در دانشگاه تهران فعال کنیم تا به دایره 
خدمت‌رسانی اضافه شوند. بیگلر یادآور شد: حضور همکاران در این مراکز 
به شکل داوطلبی است و از نیروهایی که در واحدها هم دورکار هستند و 
مشارکت کرده‌اند در این فرآیند استفاده می‌شود. وی تصریح کرد: صرفاً 
حوزه معاونت بهداشتی دانشگاه واکسن را در اختیار این مجموعه‌ها قرار 
می‌دهد و تأمین نیروهای حفاظتی از طریق مدیریت حراست و تأمین 
نیروی انسانی )فنی و پشتیبانی( هم از طریق حوزه معاونت توسعه 
هماهنگ می‌شود و قرار است که این خدمات در قالب ارائه واکسیناسیون 
در محیط‌هایی که انجام می‌شود میزان رضایت‌مندی شهروندان را 
جهت انجام واکسن بیش از پیش برآورده کند. معاون توسعه مدیریت و 
برنامه‌ریزی منابع دانشگاه علوم پزشکی تهران ادامه داد: مراجعه‌کنندگان 
در این سایت‌ها در کمتر از نیم ساعت کار تزریق واکسن آنها انجام می‌شود 
و افرادی هم که معذوریت‌های حرکتی داشتند همکاران کمک کردند 
در داخل خودرو این واکسیناسیون انجام می‌شود. وظیفه همه است که 
در زمینه پیشگیری این کار را حمایت کنیم و عملًا بتوانیم پیشگیری 
کنیم تا از پیک‌های بعدی که سلامت مردم را تحت‌الشعاع قرار می‌دهد، 
جلوگیری کنیم. وی گفت: در دو شیفت صبح و عصر از شنبه تا پنج‌شنبه 
این واکسیناسیون در حال انجام است و اگر نیاز باشد حتی در روزهای 

تعطیل هم این سایت‌ها فعال می‌شوند.

معکــوس
ایران تحت‌پوشش اینترنت ماهواره‌ای قرار گرفت

یک کارشناس حوزه فناوری گفت: اینترنت ماهواره‌ای تحول بزرگی 
در عرصه ارتباطات جهان به خصوص ایران ایجاد می‌کند و مباحثی مانند 
فیلترینگ به کلی از بین خواهد رفت. امید رهبر در خصوص اینترنت 
ماهواره‌ای در قالب پروژه استارلینک با بیان اینکه پروژه استارلینک که 
در ایران به عنوان اینترنت ماهواره‌ای شناخته می‌شود در آسمان ایران در 
دسترس است، افزود: اینترنت ماهواره‌ای تحول بزرگی در عرصه ارتباطات 
جهان به خصوص ایران ایجاد می‌کند و مباحثی مانند فیلترینگ به کلی از 
بین خواهد رفت و سرویس‌های بزرگی چون یوتیوب با سرعت و کیفیت 
بالا در دسترس ایرانیان قرار خواهد گرفت. رهبر ادامه داد: ایران در لیست 
درخواست استارلینک قرار گرفته است و ارائه آزمایشی اینترنت ماهواره‌ای 
شرکت اسپیس ایکس برای همسایگان و غرب ایران فراهم شده است. گزارش 
برخی کاربران در فضای مجازی نشان دهنده در دسترس بودن اینترنت 
ماهواره‌ای در برخی مناطق ایران است. وی افزود: اگر چه سرویس دهی 
رسمی اینترنت ماهواره‌ای استارلینک در ایران دور از انتظار است اما دفاتر 
رسمی این شرکت در ترکیه، امارات، کویت، قطر و سایر کشورهای همسایه، 
دسترسی غیر مستقیم به اینترنت ماهواره‌ای استارلینک را فراهم خواهند 
کرد. این کارشناس حوزه فناوری خاطرنشان کرد: به نظر می‌رسد ارائه 
سرویس اینترنت ماهواره‌ای برای کاربران ایرانی مانند سرویس‌های دیگر 
شرکت‌های آمریکایی غیر رسمی، همراه با دردسرهای فراوان و هزینه بالاتر از 
سایر کشورها خواهد بود. وی اظهار کرد: اسپیس ایکس یک شرکت آمریکایی 
است و ملزم به رعایت قوانین آمریکا خواهد بود و بحث مجوز برای ارائه چنین 
سرویسی در ایران  هم مانند سایر سرویس‌های دیگر راه به جایی نخواهد برد. 
محدود کردن اینترنت ماهواره‌ای عملا نشدنی و کار بسیار دشواری  است. 
رهبر خاطرنشان کرد: به گفته مدیران ارشد استارلینک، این شرکت ۰۰۸۱ 
ماهواره را در مدار زمین قرار داده و به محض اینکه همه این ماهواره‌ها به 
مدار عملیاتی وارد شوند پوشش سراسری استارلینک کامل خواهد شد و این 
اتفاق در ماه سپتامبر می‌افتد. همچنین ایلان ماسک، مدیر عامل شرکت 
اسپیس ایکس در کنگره جهانی موبایل ۱۲۰۲ در بارسلون گفت که انتظار 
می‌رود پوشش جهانی و پایدار برای سرویس اینترنت پرسرعت ماهواره‌ای 
این شرکت حدود یک ماه دیگر میسر شود. وی با اشاره به احتمال دسترسی 
به اینترنت ماهواره‌ای و از طرف دیگر بحث طرح صیانت از حقوق کاربران در 
مجلس شورای اسلامی، گفت: این رویکرد اشتباه و تصویب طرح صیانت از 
حقوق کاربران در فضای مجازی، کاربران ایرانی را بیش از همیشه به سمت 
اینترنت ماهواره‌ای سوق خواهد داد. با توجه به پیشرفت روز افزون تکنولوژی 
و اینترنت ماهواره‌ای امید است که راهکارهای بهتری چون کاهش هزینه‌های 
اینترنت  به خصوص اینترنت همراه، افزایش پهنای باند، برداشتن محدویت‌ها 
و فیلترینگ در دستور کار مدیران و مسئولان قرار گیرد. محدود‌سازی 
اینترنت تاثیرات منفی اجتماعی و اقتصادی بر جامعه خواهد داشت و یک 

اشتباه بسیار بزرگ و جبران‌ناپذیر خواهد بود.

مــدیرعامل سازمــان انتقــال خــون ایــران، به تشریح 
دستاوردهای ســازمان در چهل و هفتمین ســالروز تاسیس 
سازمان انتقال خون پرداخت. پیمان عشقــی نهم مرداد 
۰۰۴۱ در نشست خبری چهل‌و‌هفتمین سالــروز تأسیس 
سازمان انتقال خون ایران، گفت: نیاز به خون، تاریــخ و زمان 
نمی‌شناسد و باید همواره خون مورد نیاز بیماران تأمین شود. 
وی با اشــاره به اهمیت تأمین خون، افزود: حتــی در دوران 
کرونا که اغلب کشورها با کمبود خون تا ۰۶ درصد مواجه 
شدند، میــانگین کمبود خون در ایران به ۸ درصد رسید که 
این موضوع هم شاید از کم‌کاری ما باشد. عشقی با اعلام اینکه 
یک‌چهارم خونی مصرفی در کشور مربوط به استان تهران 
است، گفت: ۵۲ درصد خون مصرفی برای بیماران تالاسمی 
است. وی با اشاره به اجرای برنامه پلاسما‌درمانی در دوران 
کرونا، افزود: با آغاز برنامه واکسیناسیون، پلاسما‌درمانی 

کمرنگ شد. اما هر وقت بیمارستان‌ها نیاز داشته باشند آماده 
تأمین پلاسمای بهبودیافتگان کرونا هستیم. عشقی گفت: 
اینکه پلاسمای بهبودیافتگان به درستی مصرف نشد، ما 
مقصر نیستیم‌. سازمان انتقال خون حکم داروخانه را دارد که 
فقط دارو می‌دهد. وی افزود: در دوران کرونا پایگاه‌های انتقال 
خون بدون‌دریافت ریالی از اعتبارات کرونا و زمانی که همه 

دورکاری می‌کردند، مشغول خدمت به مردم بودند. 
 زمان مصرف خون اهدایی

عشقی در ارتباط با زمان مصرف خون اهدایی، گفت: خون 
اهدایی تا ۵۳ روز قابل مصرف است اما توصیه ما مصرف خون 
در همان یک هفته ابتدایی است. در مورد کیسه خون نیز ما 
سخت‌ترین شرایط را داریم تا جایی که صدای شرکت‌ها در 
می‌آید. بنابراین، در تأمین کیسه خون سالم هیچ مشکل و 
ابهامی وجود ندارد. وی با عنوان این مطلب که شاخص سلامت 

خون در ایران در سطح کشورهای توسعه یافته است، افزود: 
این در حالی است که ما هنوز از تست‌های مولکولی استفاده 
نمی‌کنیم. اما خون ایرانی‌ها از سالم‌ترین خون‌ها در جهان است.

 افزایش شاخص اهدای خون
عشقی به افــزایش شاخص اهــدای خــون در بین بانوان 
اشاره کرد و گفت: در دو سال گذشته شاخص اهدای خون 
بانوان از 4/3 به 5/3 درصد رسیده است. مدیرعامل سازمان 
انتقال خون ایران ادامه داد: یکی از عمده ترین دلایل افت 
شاخص اهدای خون، بازنشسته شدن نیروها و عدم‌صدور 
مجوز استخدام نیرو بود که در دو سال گذشته تلاش کردیم 
این وضعیت را تغییر دهیم. وی افزود: بنابراین یکی از دلایل 
افت شاخص اهدای خون از سال ۵۹ به این سمت، تعطیلی 
برخی پایگاه انتقال خون به خاطر کمبود نیرو بوده است. 
عشقی گفت: البته کرونا هم مزید بر علت شد تا شاهد کاهش 
شاخص اهدای خون باشیم. وی افزود: با همه کمبودها و 
مشکلات، سال گذشته یک میلیون و ۰۶۹ هزار واحد اهدای 
خون داشتیم که با فاصله زیاد در منطقه حرف اول را می زنیم. 

علت توقف پلاسما درمانی بیماران کرونایی


