
گروه بهداشــت و سلامت- 
اســتاد اپیدمیولوژی دانشگاه علوم 
پزشــکی تهران به ارائه توضیحاتی 

درباره کرونای دلتا پرداخت.
بنابــر اعــام روابــط عمومی 
دانشگاه علوم پزشکی تهران، فتوحی 
با بیان اینکــه واریانت دلتا ویروس 
کرونا قدرت انتقــال بالاتری دارد، 
گفت: بر اساس شواهد این واریانت 
توانســته در بســیاری از کشورهای 
جهان سوش غالب شــود. در ایران 
آمار دقیقی درباره این واریانت هنوز 
منتشر نشــده اما به نظر می رسد که 
دارد به سوش غالب تبدیل می شود.

این اســتاد اپیدمیولوژی تاکید 
کرد که در هیچ یک از موج های ابتا 
به بیماری، فقط ســوش غالب نقش 
ایفــا نمی کند بلکــه تعامل و ارتباط 
بیشتر مردم با یکدیگر و رعایت کمتر 
پروتکل های بهداشــتی مثل ماسک 
نزدن یا رعایت نکردن فاصله گذاری 
اجتماعی هم دســت به دســت هم 
می دهنــد و موج ابتــا را ایجاد می 

کنند.
وی افزود: ســوش دلتا قدرت 
انتقال بالاتری دارد و 60 درصد بیشتر 
از سوش انگلیسی )یا آلفا( و بیش از 
دو برابر بیشتر از سوش اولیه ویروس 
کرونا قدرت انتقال دارد. این قدرت 
انتقال باعث رخ دادن خیز جدید شده 
است. یکی از اثرات این قدرت بالای 
انتقال ویروس آن اســت که ابتای 
درون خانوادگی را شــدیدتر می کند 
و اگر فردی مبتا باشد سایر اعضای 
خانواده او با ســرعت بیشتری مبتا 

خواهند شد.
علائم ویــروس دلتا مثل 

علائم سرماخوردگی است
فتوحی با بیان اینکه عائم کرونا 
دلتا شبیه به ســرماخوردگی شدید 
است گفت: عائمی مثل دست دادن 
بویایی برخاف گونه های کرونا در 
واریانت دلتا کمتر دیده می شود و در 
مقابــل با عائمی مثل آبریزش بینی، 
سرفه، سردرد که عامت غالبی است 

همراه است.

اســتاد اپیدمیولوژی دانشــگاه 
علوم پزشــکی تهــران ادامه داد: در 
اوایــل ابتا بــه این گونــه جدید، 
عائم تنفسی کمتر مشاهده می شود 
بنابراین مردم باید بیشــتر حســاس 
باشــند و اگر عائم سرماخوردگی 
دارند بیشــتر از گذشته احتمال مبتا 

شدن به کرونا بدهند.
فتوحــی افزود: اصــولا در این 
فصل ســال خیلی انتظــار ویروس 
ســرماخوردگی نداریم، اگر کســی 
عائم سرماخوردگی دارد به احتمال 
زیاد به کرونا مبتا شــده است و باید 
که برای جلوگیری از ابتای دیگران 
به این بیماری اقدامات لازم را انجام 

دهد.  
وی با بیان اینکه هنوز اطاعات 
کافی درباره عوارض این گونه جدید 
در دست نیست گفت: این سوش در 
مــدت دو ماه دنیا و به ویژه کشــور 
هند را تحت تاثیر قرار داده اســت. 
وقتــی یک بیماری خیــز برمی دارد 
و تعــداد ابتا به آن زیاد می شــود 
طبیعتا تعداد بســتری و مرگ و میر 
ناشی از آن افزایش پیدا خواهد کرد 
بنابراین لزوما به معنای شدت بیشتر 
بیماری نیست اما در مورد گونه دلتا 
شــواهدی وجود دارد که به نظر می 
رســد می تواند میزان بستری را دو 
برابــر کند و این شــواهد به نفع آن 

است که بیماری شدیدتر است.
تاثیر واکســن ها بر گونه 
دلتا ضعیف تر اما همچنان قابل 

قبول است
این اســتاد اپیدمیولوژی 
دانشــگاه همچنین در ارتباط 

با تاثیرگذاری واکســن ها بر روی 
گونــه دلتا ویــروس کرونا گفت: 

هرچنــد همه واکســن ها بر 
روی واریانت دلتا نســبت به 
گونه های قبلی ضعیفتر عمل 

می کننــد اما در جلوگیری از ابتا و 
بستری همچنان کارآیی قابل قبولی 

دارند.
فتوحی ادامه داد: همه واکســن 
ها از مــرگ جلوگیری می کنند. در 

جوامعی که واکسیناسیون به صورت 
گســترده انجام شــده است، به رغم 
آنکــه افزایش مــوارد کرونا آن هم 
با واریانت دلتا مشــاهده می شــود، 
افزایش بستری و افزایش مرگ و میر 
مشــاهده نمی شود. این نشان دهنده 
آن است که واکسن ها کار اصلی که 
از آنهــا انتظار داریم یعنی جلوگیری 
از بستری و جلوگیری از مرگ و میر 

را انجام می دهند.
این استاد اپیدمیولوژی دانشگاه 
بــه راه هــای جلوگیــری از ابتا به 
کرونا دلتــا پرداخت و گفت: به نظر 
می رســد که بعد از یک ســال و نیم 
مردم به خوبــی می دانند که چگونه 
باید بــا این واریانــت مقابله کنند. 
همان روش های ســامت عمومی 
و اقدامــات اجتماعــی همچنان در 
مورد این واریانت نیز عمل می کند. 
وقتــی فردی به این بیماری مبتا می 
شــود مردم همچنان باید از او فاصله 

بگیرند.
جهش هــای جدیــد کرونا 

قابل پیش بینی است
دانشــگاه،  اســتاد  ایــن 
واکسیناســیون را پاســخ و راه حل 
نهایــی در مقابله بــا ویروس کرونا 

دانست و گفت: به رغم آنکه می توان 
واریانت جدیدی برای این ویروس 
پیش بینــی کرد، با واکسیناســیون 
همچنان می توانیم خود را از پاندمی 

محافظت کنیم.
فتوحــی ادامــه داد: وقتــی با 
ویروس مقابله می شود طبیعی است 
که ویــروس هم بــرای بقای خود 
تاش کنــد که یکــی از راه حل ها 

انجام موتاسیون های جدید است.
وی با بیان اینکــه واریانت ها 
را مجموعــه ای از موتاســیون های 
مختلف شــکل می دهند گفت: در 
واریانت هندی موتاسیونی دیده شده 
اســت که آن موتاسیون در واریانت 
آفریقای جنوبی وجود داشــت. آن 
موتاســیون خاص به ویروس برای 
فــرار از آنتی بادی ناشــی از ابتای 

قبلی به بیماری کمک می کند.
این استاد دانشگاه در پایان گفت:  
بر اســاس مطالعات آزمایشگاهی و 
تحلیل به نظر می رســد که واریانت 
دلتاپاس که مجموعه ای از واریانت 
هندی به عاوه موتاســیون خاص 
آفریقای جنوبی اســت، به ویروس 
تــوان انتقــال بالا و امــکان فرار از 

واکسن بیشتری داده است.

۵ وضعیتِ جسمی همراه با هشدار 
تشنگی

گروه بهداشت و سلامت- احساس تشنگی در روزهای گرم تابستان 
موضوع غیرمعمولی نیســت چرا که بدن آب بیشــتری را از طریق تعریق از 
دست می دهد و نیاز بدن به مایعات نسبت به دیگر مواقع سال بیشتر می شود.

عاوه بر این، برنامه ورزشی سنگین و مصرف غذاهای تند و چرب می 
تواند میل به نوشــیدن آبِ بیشــتر در طول روز را افزایش دهد. با این حال در 
برخی موارد ممکن است فرد بدون هیچ دلیلی، احساس تشنگی کند که این 

امر می تواند نشانه ای از وجود یک مشکل جسمی باشد.
بیماری ها و عارضه های متعددی وجود دارند که با احســاس تشنگی 
همراه هســتند. نشانه از دســت دادن آب بدن در نتیجه یک بیماری با عائم 
دیگری همچون خســتگی و تاری دید نیز همراه است. در صورت مشاهده 
ایــن عائــم، احتمال ابتای فرد به یکی از بیماریهایــی که در ادامه روزنامه 

"تایمزآوایندیا" به آنها اشاره کرده است، وجود دارد:
دیابت

زمانیکه سلول های بدن به انسولین مقاوم می شوند، فعالیت کلیه بیشتر 
می شــود تا بتواند قند اضافی را از خون خارج کند. این شــرایط باعث تکرر 
ادرار شــده و بدن تمایل پیدا کند تا میزان مایع از دســت رفته را جایگزین 
کند. در نتیجه، احســاس تشنگی افزایش پیدا کرده و فرد تمایل دارد مایعات 
بیشــتری نسبت به قبل بنوشــد. تکرر ادرار و تشنگی بیش از حد، دو نشانه 

اولیه دیابت است.
کم خونی

کم خونی بیماری است که بر اثر آن بدن از میزان کافی گلبول قرمز برای 
تولید هموگلوبین برخوردار نیســت. این عارضه می تواند به دلایل مختلفی 
مانند رژیم غذایی نامناسب یا خونریزی زیاد ایجاد شود. کمبود آب بدن یکی 
از نشانه های شایع کمخونی است و در صورت ابتا به کم خونی شدید، این 
وضعیت بیشــتر دیده می شود. سرگیجه، احساس خستگی، تعریق و موارد 

دیگر را نیز می توان به عنوان نشانه های دیگری از این عارضه دانست.
هایپرکلسمی

هایپرکلسمی بیماری است که در آن سطح کلسیم بدن به میزان خطرناکی 
افزایش می یابد. این شــرایط ممکن اســت به دلیل فعالیت بیش از حد غدد 
پاراتیروئید، ســل یا سرطان رخ دهد. احســاس تشنگی ممکن است اولین 
عامت هایپرکلسمی باشــد. مقدار زیاد کلسیم در خون ممکن است باعث 

ضعیف شدن استخوان ها و ایجاد سنگ کلیه شود.
خشکی دهان

وقتی غدد بزاقی به اندازه کافی بزاق تولید نکنند، ممکن است احساس 
تشنگی بیش از حد بوجود آید. همچنین ممکن است مصرف برخی از داروها 
یا روش های درمانی مانند رژیم های درمانی ســرطان یا عادت های زندگی 
همچون مصرف دخانیات در خشــکی دهان نقش داشته باشند. سایر عائم 
خشــکی دهان شــامل بوی بد دهان، لثه های حساس و مشکل در جویدن 

هستند.
بارداری

بارداری نشــانه های مختلفی 
دارد و احســاس تشــنگی یکی از 
آنهاســت. در ســه ماهه نخســت 
بارداری، حجــم خون افزایش پیدا 
مــی کند که در نتیجه کلیه ها مجبور 
می شــوند میزان مایع بیشتری تولید 
کنند و فرد دچار تکرر ادرار می شود. 
از دست دادن آب بدن باعث احساس 

تشنگی می شود و لازم است میزان 
آب از دست داده جایگزین شود.

7 بهداشت و سلامت

دكه مطبوعات

گروه بهداشت و سلامت-هفته 
گذشته ابتدا دکتر ایرج حریرچی معاون 
کل وزارت بهداشت آخرین با سفر به 
هرمزگان وضعیــت بیماران کرونایی 
اســتان ، نیازمندی هــا، تجهیزات و 
امکانــات بویژه در بیمارســتان های 
۵۳۱ تختخوابــی و سیدالشــهدای 
نیروی دریایی ارتــش در بندرعباس 
را مــورد بازدید و بررســی قرار داد و 
بافاصلــه وزیر بهداشــت به منظور 
بررسی بیشــتر وضعیت فوق بحرانی 
کرونا در هرمزگان روز ســه شنبه در 
جریان ســفری یک روزه پس از ترک 
سیستان و بلوچستان از  مسیر زاهدان 
به شهر بندرعباس آمد و مورد استقبال 
مســوولان هرمزگان بویژه اســتاندار 
هرمــزگان، امام جمعــه بندرعباس و 
نماینــدگان مردم اســتان در مجلس 

شورای اسامی قرار گرفت.
دکتر سعید نمکی باتوجه به شیوع 
موج پنجم کرونــای جهش یافته در 
سراســر هرمزگان و تبدیل شدن این 
منطقه مرزی به عنــوان دومین کانون 
آلودگی به این ویروس بعد از سیستان و 
بلوچستان در جنوب کشور، در نشست 
فوق العاده ستاد استانی مقابله با بیماری 

کرونای این اســتان حضور یافت و به 
رییس دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان 
نیز که از شــب گذشته به دلیل ابتا به 
کرونا در درمان و قرنطینه خانگی است 
به صورت ویدئو کنفرانسی، اطمینان 
خاطــر داد که نگران وضعیت موجود 
و تامین تخت های بیمارستانی نباشید.

کرونــا ایــن غــول مرگبــار 
میکروسکوپی در ســایه بی توجهی 
برخی از مردم به رعایت پروتکل های 
بهداشــتی، هر روز جان بیشــتری از 
مردم بی گناه را می ستاند و امروز همه 
مناطق هرمــزگان درگیر این ویروس 
شــدند و موجی از وحشت و نگرانی 
در میان کســانی که نسبت به سامت 
خود و اطرافیانشان احساس مسوولیت 
می کنند و با وجود خستگی از شرایط، 
همچنان خود را متعهد به رعایت دقیق 
شیوه نامه های بهداشتی می دانند، ایجاد 

شده است.
هرمزگان کمبود تخت برای 
بیماران کرونایی نخواهد داشت

در همان نخســتین روزهایی که 
با شــروع پاندمی کرونا، هرمزگان در 
وضعیت قرمز ابتا قرار گرفت، وزارت 
بهداشت به صورت ویژه تجهیزات و 

منابع مالی مورد نیاز جهت مقابله با این 
ویروس مرگبــار و درمان مبتایان به 
آن در اســتان را تامین و به عبارتی چتر 
حمایتی دولت در این بخش گسترده تر 

شد.
اما متاسفانه با وجود این حمایت 
ها و اختصاص تجهیزات و منابع مورد 
نیاز، به دلیل شــیوع بسیار بالای کرونا  
بویــژه ویروس هندی و انگلیســی و 
تاخت و تاز آن در سراســر هرمزگان 
و افزایش آمار بســتری ها، این استان 
شرایط بحرانی و سختی را می گذراند 
و در حــال حاضــر بــا کمبود تخت 
بیمارســتانی جهت بستری و پذیرش 
بیماران جدید بــه ویژه در بخش آی 
سی یو کووید، نیروی انسانی و بودجه 
برای تامیــن دارو و تجهیزات مواجه 

شده است.
 وزیر بهداشت، درمان و آموزش 
پزشکی در این راستا در نشست فوق 
العاده ســتاد اســتانی مقابله با بیماری 
کرونا گفــت: هرمزگان کمبود تخت 
برای بیماران کرونا نخواهد داشــت و 
حتما برای تامین تخــت، دارو، منابع 
مالی و کیت تشخیص کرونا، حمایت 
می کنیــم و هرمزگان در این زمینه تنها 

نمی ماند.
دکتــر ســعید نمکی  قــول داد 
استان دچار کمبود رمدسیویر و سایر 
داروهای ضدکرونا نشود و اضافه کرد: 
برای کمبود تخت هــم، کانتینرهای 
نیروهای مســلح با  ۱۲0 تخت سیار 
به سمت هرمزگان حرکت کرده اند و 
در این استان و سایر نقاط کشور اجازه 
نمی دهیم یک بیمار،چه کرونایی و چه 
غیرکرونایی حتی  یک روز پشــت در 

بیمارستان ها بماند.
وی بیان داشــت: با وجود آنکه 
سال ۹۹ سخت ترین سال مالی تاریخ 
کشــور بود، در همین ســال ۱۴ هزار 
تخت جدید اضافــه کردیم و حدود 
۴۸0 دســتگاه اکسیژن ساز به استان ها 
ارســال شد و تخت های آی سی یو ۲ 
تا ســه برابر شد و  در هرمزگان هم در  
یک ســال تخت های آی سی یو به ۲ 

برابر افزایش یافت.
تعــداد  نمکــی،  گفتــه  بــه 
آزمایشــگاه های تشخیص کرونا از ۲ 
آزمایشگاه در کشــور به بیش از ۴۲0 
آزمایشگاه افزایش یافت که هرمزگان 
به تنهایی پنج آزمایشگاه دارد ولی هنوز 

کم است.
وزیر بهداشت، درمان و آموزش 
پزشکی در ادامه اظهارداشت: هرمزگان 
گرفتار پیک جدیدی از کرونا شده که 
نقطه آغاز آن تعطیات نوروزی بود و 
در مناسبت ها و اتفاقات بعدی تشدید 
شــد. نمکی یادآورشد: در تعطیات 
نوروزی  روزانه 60 پرواز به هرمزگان 
انجام می شــد که غیرقابل کنترل بود و 
نگرانی رییس دانشگاه علوم پزشکی 
به جایی رســید که ساعت سه بامداد 
شــخصا در اتوبوس های بین شهری 
مردم را به رعایت به رعایت پروتکل ها 

دعوت می کرد.
وی ادامــه داد: شــاید خیلی ها 
ندانند که حدود ۲ ماه قبل نخســتین 
موارد ویروس »موتاســیون« یافته از 
کوشکنار و عمانی در هرمزگان گزارش 
شد و ورود آن از سیستان و بلوچستان 
ادامه یافت ویروس انگلیســی هم از 

خوزستان وارد استان شد.
به گفته وزیر بهداشت، ویروس 
هندی هم از کشورهای جنوبی حاشیه 
خلیج فارس به پارســیان و عســلویه 

رسید.
وی تصریح کرد: در تعطیات عید 
فطر هم با وجود توصیه ها و خواهش 
ها ، رعایت پروتکل ها کاهش یافت و 
تبلیغات انتخابات شوراها هم با سفره 
های شــام و پذیرایی ها و گردهمایی 
هایی که گزارش های زیادی از آنها می 

رسید، مشکات را تشدید کرد.

نمکی اضافه کرد: نامایمات در 
افغانســتان و فشار طالبان باعث کوچ 
زیاد به سمت ایران شد و حقیقت این 
اســت که در جاهایــی از مرز به هیچ 
شــکلی نمی توان جلــوی ترددها را 
گرفت و در تبریز و ارومیه هم شــاهد 
بودم که حرکت غیرقانونی مهاجران به 
سمت مرزهای ما در چالدران کم نبود 
که اینها را هم باید به فهرســت عوامل 

افزایش شیوع کرونا افزود.
وزیر بهداشت گفت: ناچاریم و 
خود را مکلــف می دانیم به همه اینها 
صرف نظــر از ملیت و دین و مذهب 
و دلیل ابتا و مسائل سیاسی، خدمات 

بهداشتی و درمانی بدهیم.
 نمکــی یادآور شــد: هرمزگان 
منطقه ای صنعتی است و کوچکترین 
غفلت می توانست فاجعه آفرین شود 
اما با وجود شــرایط یاد شده، در هیچ 
کدام از مراکز صنعتی مرگ و میر قابل 
توجهی نداشتیم که این نشان از همدلی 

و مدیریت خوب در استان است.
ادعای شناخت کرونا نشانه 

جهالت است
وزیــر بهداشــت اضافــه کرد: 
بررسی  شاخص ها و ارزیابی ها نشان 
می دهد هرمــزگان در مدیریت کرونا 
از اســتان های با رتبه بالاست که اصا 
اجازه ندادند پیک های اولیه در اســتان 
شکل بگیرد و این موفقت و دستاورد 
حاصــل همکاری همــه بخش ها از 
مدیریت عالی استان تا بخش بهداشت 

و درمان و دیگر حوزه هاست.
دکتر نمکی ادامه داد: ما هم برای 
ارسال اکسیژن و راه اندازی بخش های 
جدید بیمارستان های شهید محمدی 
و شریعتی در بندرعباس و بیمارستان 

میناب کم نگذاشتیم.
وی در بخش دیگری از سخنان 
خود چند توصیه برای استان هرمزگان 
داشت که مهم ترین آن ها تاش برای 

افزایش رعایت پروتکل ها بود.
وزیر بهداشت در این باره گفت: 
ادعای شــناخت کرونا نشانه جهالت 
اســت اما می دانیم فاصلــه گذاری و 
رعایت پروتکل هــا مهم ترین عامل 
برای جلوگیری از ابتا به این بیماری 

است.
نمکی خواستار تشدید تاش ها 
در طرح شهید سلیمانی برای بیماریابی 
محله محور شد و تاکید کرد: هرچقدر 
کیت تشخیص لازم باشد به هرمزگان 
می فرستیم  و تضمین می کنم یک روز 

بدون کیت نباشید.
وی افزود: کلینیک های سرپایی 
بایــد از ۱6مرکز به ۳۲ مرکز برســد 
تــا مراجعه بــه بیمارســتان کمتر و 

دارودرمانــی در روزهای اول بیماری 
آغاز شود.

وزیر بهداشت و درمان و آموزش 
پزشــکی خاطرنشان شــد: بررسی 
ها نشــان می دهد در دوره ای، رشــته 
کار در اســتان از دست در رفته و این 
موج افزایش بیماران بستری بخاطر از 
دست رفتن فرصت  تشخیص و درمان 

سرپایی است.
وزیــر بهداشــت در جمع بندی 
و تصمیــم گیری نهایی این نشســت 
از دانشــگاه علوم پزشکی هرمزگان 
خواست واکسیناسیون افراد ۵0سال به 
بالا در استان فوری آغاز شود و اضافه 
کرد: در تامین واکسن مشکلی نداریم و 
از مرز ۲00 هزار واکسن در روز گذشته 
ایم و در ۲ روز آینده به ۴00 و ۵00 هزار 
واکســن در روز می رسیم و بر همین 
اساس مراکز تجمیعی و تزریق واکسن 

در هرمزگان باید بیشتر شود.
شبانه روزی شــدن مراکز جامع 
سامت در تمام مراکز بخش و جزیره 
هرمز ، آغاز ساخت مراکز درمان بستری 
در طبل، لیردف،کوشا احمدی و چارک 
از دیگر مصوبه های اعام شده توسط 

وزیر بهداشت بود.
وی با اشــاره به مشــکل کمبود 
آمبولانس در اســتان گفت: به زودی 
شــاهد گشــایش هایی در این بخش 
خواهیــم بود و با ورود اولین ســری 
آمبولانس جدید به کشور، ۵0دستگاه 
آمبولانــس به هرمــزگان اختصاص 
خواهد یافت. وی تکمیل بیمارســتان 
۵۳۱تختخوابــی بندرعبــاس را یک 
اولویــت مهم دانســت و گفت: هزار 
میلیارد ریال اعتبار برای آن پیش بینی 
شــده بود که تاکنون ۳00میلیارد ریال 
اختصاص یافته و به زودی ۳00میلیارد 
ریال دیگر نیز برای ادامه روند ساخت 
اختصاص خواهد یافت و با راه اندازی 
این بیمارســتان ضریب تخت استان 
افزایــش قابل توجهی خواهد یافت و 
حتی می شــود روی توریسم درمانی 

استان برنامه ریزی کرد.
کمک به تجهیز بیمارستان نیروی 
دریایــی ارتش و ارســال تجهیزات 
همزمان با ســاخت آن برای راه اندازی 
تدریجــی بخــش ها، رســیدگی به 
وضعیت خوابگاه های دانشــجویی، 
افزایش ســهمیه هرمزگان در پذیرش 
دانشجویان رشته پزشــکی ، صدور 
مجوزبــرای جبران کمبــود نیروی 
انسانی و طراحی و پیش بینی ایستگاه 
های جدید امداد جاده ای با همکاری 
هال احمر از دیگــر قول های وزیر 
بهداشــت در نشست ســتاد مقابله با 

کرونای هرمزگان بود.

وزیر بهداشت در سفر به بندرعباس باتوجه به شرایط بحرانی هرمزگان، جبران کمبود تخت های بیمارستانی ،تامین 
تجهیزات بیمارستانی، برپایی بیمارستان صحرایی، اهدای آمبولانس وترزیق واکسن کرونا به ۵۰ ساله ها را به مسوولان و 

بیماران کرونایی این استان نویدداد.

آنچه در سفریک روزه وزیر بهداشت به هرمزگان گذشت؛

از واکسیناسیون بالای 50 سال و 
جبران کمبود تخت تا بیماریابی 

محله محور

کرونای دلتا چه علائمی دارد!
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