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اولين جلسه كارگروه بهداشت و درمان دانشگاه در حوادث غيرمترقبه 

با حضور رييس دانشگاه برگزار شد.

اين جلسه، سه شنبه 17 آذر 94 در ساختمان مركزی دانشگاه علوم 

پزشكی تهران و با حضور رييس دانشگاه و اعضاء كارگروه بهداشت 

و درمان در حوادث غيرمترقبه برگزار شد.

در ابتدای جلسه دكتر علی پور معاون درمان دانشگاه با معرفی دكتر 

عبدالهی رييس مركز حوادث و فوريت های پزشكی و اشاره به سوابق 

فعاليت های ايشان در هلال احمر گفت: در اين جلسه كميته ها و 

زيرمجموعه های آن ها تعريف و برای هريک شرح وظائفی تعيين می شود.

دكتر ذنوبی كارشناس مركز حوادث و فوريت های پزشكی با توضيح 

سوابق مديريت بحران دانشگاه در سال های اخير گفت: پس از تصويب 

طرح جامع امداد و نجات در سال های 1379 تا 1381 توسط وزارت 

كشور و همچنين تشكيل سازمان مديريت بحران كارگروه های ملی 

ابلاغ شد. در اين راستا، كارگروه های تخصصی بهداشت و درمان در 

حوادث غيرمترقبه در سطوح ملی و استانی زير نظر وزارت بهداشت 

و در سطح شهر تهران با مديريت شهرداری تهران و همكاری دانشگاه 

علوم پزشكی تهران تشكيل شد.

وی همچنين به اهميت مسئله پدافند غيرعامل زير نظر معاونت 

توسعه دانشگاه در اين سال ها اشاره كرد و افزود: طبق بررسی های 

انجام شده و نتايج به دست آمده كميته تخصصی بهداشت و درمان 

تأكید بر نگاه عملیاتی به موضوع بحران

نشست اعضاء کارگروه بهداشت و درمان دانشگاه 
در حوادث غیرمترقبه



28

ــار اخبـ
ه یـــژ و

ش م ر 1 ر ذ ر
ش   هارم امش

در حوادث غيرمترقبه بايد با حداقل 6 زير كميته درمان، بهداشت، 

آموزش، تحقيقات، دارو و پشتيبانی تشكيل شود و كميته های ديگر 

بر اساس نياز و صلاحديد كارگروه به آن اضافه شود.

دكتر ذنوبی بابيان اين كه دو مركز ICS )سيستم فرماندهی بحران( و 

EOS )اتاق فرماندهی بحران( ابزارهايی هستند كه هم در سطح وزارت 

بهداشت و هم دانشگاه های علوم پزشكی از الگوهای آن ها استفاده می شود 

به توضيح در خصوص فلوچارت سامانه فرماندهی حادثه پرداخت.

دكتر زراعتی مدير آمار و فناوری اطلاعات گفت: با توجه به ويژگی و 

مسئوليت های دانشگاه علوم پزشكی تهران بهترين كار سطح بندی 

است. بايد ببينيم در هنگام وقوع حادثه چه انتظاری متوجه ماست و 

گره های كور كار كجاست تا با رفع اين گره ها در زمان مناسب بتوانيم 

پاسخ دهی مناسب را در بحران داشته باشيم.

دكتر شريعتی معاون بهداشت دانشگاه نيز بر تلاش برای تأمين 

منابع جهت رفع نيازهای قابل پيش بينی در مواقع بحران تأكيد كرد.

دكتر جعفريان رييس دانشگاه، با تأكيد بر نگاه عملياتی به موضوع 

بحران گفت: بايد مسائل را به دو بخش طبقه بندی كنيم كارهايی كه 

همين حالا می توانيم انجام دهيم و مسائلی كه نياز به ارزيابی دارد. 

ما در دانشگاه با دو نوع بحران مواجهيم، حوادثی كه محيط داخلی 

دانشگاه را مورد تهديد قرار می دهد بسيار مهم است ولی از سوی ديگر 

حوادثی كه در سطح جامعه اتفاق می افتد با شيوع بالاتری رخ می دهد.

رييس دانشگاه بر تشكيل كميته مشتركی متشكل از حراست، معاونت 

فن آوری اطلاعات و روابط عمومی دانشگاه در حوادث غيرمترقبه 

علاوه بر كميته های نامبرده تأكيد كرد.

دكتر عبدالهی رييس مركز حوادث و فوريت های پزشكی دانشگاه، 

بلايا و حوادث را شامل هر آنچه شيرازه زندگی مردم را به طورجدی 

تحت تأثير قرار دهد خواند و گفت: حوادثی چون جنگ، حادثه منا، 

خشک سالی، اتک سايبری، عمليات خرابكارانه، شورش اجتماعی، 

زلزله و ... غيرمترقبه و بحران تلقی می شوند.

اين چرخه دارای 4  با توضيح چرخه مديريت بحران گفت:  وی 

محور، مرحله زمانی اخطار، بازتوانی، بازسازی و مرحله آمادگی و 

پاسخ هست. در زمان بحران سه دوره زمانی داريم 24 تا 48 ساعت 

اول، 3 تا 15 روز و بعد از هفته دوم كه به ترتيب برای پاسخ دهی 

به مجروحين در اين زمان ها نياز به تيم  درمان سرپايی، تيم تروما و 

تيم referral care داريم.

دكتر عبدالهی بابيان اين كه اين تيم ها قبل از مواجهه با بحران بايد 

تشكيل شوند، افزود: سازه، تجهيزات و نيروی انسانی آموزش ديده در 

شرايط بحران بايد هر يک مستقل از هم ديده شوند. وی همچنين 

به نمونه هايی از تشكيل بيمارستان های صحرايی و هزينه تخت روز 

آن ها اشاره و بر شناسايی فضاهايی در حوزه دانشگاه كه در شرايط 

بحران قابل تبديل به فضای درمانی باشند، تأكيد كرد.

رييس دانشگاه در پايان از اعضاء كارگروه بهداشت و درمان دانشگاه در 

حوادث غيرمترقبه، خواست تا ضمن معرفی اعضاء كميته های حوزه 

خود و تعيين شرح وظائف اين كميته ها، موارد را ظرف دو هفته به 

معاونت درمان ارسال كنند.

نود و چهارمین جلسه دوره چهارم هیئت رئیسه دانشگاه در بیمارستان شريعتی برگزار شد

افتتاح بخش های جراحی، رادیولوژی و 
سی تی اسکن اورژانس بیمارستان شریعتی




