
فصل دوم2
مدیریت بحران
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روزهای نخست همه گیری 

می‌رفت  انتظار  قم  استان  در  مشکوک  موارد  ابتلای  گزارش  از  پس 

بیماری به سایر استان‌ها به‌ویژه استان‌های مجاور مانند تهران نیز سرایت 

کند. پس از اعلام اولین مورد مرگ بر اثر این بیماری، در اولین اقدام، کمیته‌ای 

اضطراری با حضور رئیس، معاونان، رؤسا و مدیران بیمارستان‌های دانشگاه 

علوم پزشکی تهران تشکیل و سیاست‌ها و دیدگاه‌های دانشگاه در مواجهه 

با این بیماری تبیین و تشریح شد. بیماری، ناشناخته و درمان آن نامشخص 

بود و می‌بایست در اولین گام، سردرگمیِ ایجادشده در تیم مدیریتی دانشگاه، 

مدیریت و هدایت می‌شد.

نشست شورای هماهنگی دانشگاه برای مقابله با بحران کووید-19

هم زمان وزیر بهداشت، درمان و آموزش پزشکی دستور تشکیل ستاد 

فرماندهی مبارزه با کرونا در استان را صادر کرد. این تصمیمِ درست منجر 

ملی  ستاد  با  دانشگاه‌ها  منابع  و  ظرفیت‌ها  همه  یکپارچه  مدیریت  ایجاد  به 

مبارزه با کرونا و سایر حوزه‌های شهری، در راستای یک هدف متمرکز شد. 
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گویی آرایش نیروها، شبیه‌سازی زمان جنگ بود.

تلاش شد از همان روزهای نخستین همه جوانب مبارزه با این ویروس 

کوتاه‌ترین  در  که  باعث شد  امر  تبیین شود. همین  دانشگاه  برای مسئولان 

اقدامات  ارائه  در  و  بگیرند  قرار  نسبی  آمادگی  در  مراکز  همه  ممکن  زمان 

درمانی و حمایتی مؤثرتر گام بردارند.

در روزهای نخست تصمیم بر این نبود که همه مراکز درمانی، درگیر 

بیماران مبتلا به کرونا شوند و مقرر شد بیماران، ایزوله شده و در مراکز 

را  درمانی  معمول  اقدامات  مراکز  سایر  و  گیرند  قرار  درمان  تحت  خاص 

دلیل هجوم  به  اول  باشند. در همان روزهای  برای مراجعه کنندگان داشته 

مراجعان و افزایش مبتلایان، این ایده با شکست مواجه شد و برای افزایش 

توان پاسخگویی، تمام مراکز موظف به پذیرش بیماران مبتلا به کرونا شدند.

این تصمیم هم با چالش‌هایی مواجه شد. بیمارستان‌های تک تخصصی 

بااین‌همه‌گیری  مبارزه  برای  متخصص  نیروی  و  تجهیزات  تأمین  به  قادر 

نبودند و این تجربه‌خوبی بود که باعث شد در همان روزهای اول، دیدگاه 

دانشگاه تغییر کند و به سمت بهره‌گیری از ظرفیت بیمارستان‌های بزرگ و 

جنرال پیش برود.

گرفته شد،  بیماری  اول شیوع  هفته  در  بزرگ  تصمیم  این  که  زمانی 

تهران  اورژانس  از  که   19 کووید-  به  مبتلا  بیماران  بزرگ  بیمارستان‌های 

این  و  کردند  پذیرش  را  داشتند  مراجعه سرپایی  یا  و  می‌شدند  داده  ارجاع 

تا حد زیادی  داد و در آن روزهای بحرانی  افزایش  را  پذیرش  امر ظرفیت 

امنیت خاطر جامعه و رضایت‌مندی بیماران و مسئولان را فراهم کرد. حضور 

این راستا  برنامه‌ریزی‌های لازم در  باعث شد که  چشمگیر استادان عفونی 

به‌خوبی انجام شود.
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روسای  به  مربوط  کمیته‌های  کم‌کم  رسمی  آمارهای  انتشار  با 

کمیته‌های حاکمیتی رسید  به  این جریان  مدیریت  و  فعال شد  بیمارستان‌ها 

فرآیندها  بودند و در خصوص  که اعضای مربوط در آن کمیته ها حاضر 

تصمیم‌گیری‌ می کردند. این کمیته‌ها روزهای اول به‌صورت روزانه تشکیل 

می‌شد و آمار اقدامات انجام شده و چالش‌ها را موردبررسی قرار می‌دادند. 

بحران  کمیته‌های  جلسات  نخستین  بیمارستان‌ها  در  بعدی،  گام  در 

تشکیل شد و مدیریت بحران در تمام ساعات شبانه‌روز و به‌صورت مستمر 

بیمارستان‌ها به‌صورت  ابتدا کمیته مدیریت بحران  از همان  پیدا کرد.  ادامه 
مراکز  از  که  آنها  چه  تمام شیوه‌نامه‌ها،  و  تشکیل  همه‌روزه  و  فعال 
شرایط  و  بیمارستان  نیاز  اساس  بر  که  آنها  چه  و  ابلاغ  بالادستی 
در  و  تصویب  تصمیم‌گیری،  کمیته  آن  در  بود،  شده  تدوین  موجود 

نهایت به بخش‌ها ابلاغ می‌شد.

آموزش نیروهای جهادی

برای  جلساتی  بیمارستان‌ها،  آماده‌باش  روزهای  نخستین  از 
آمادگی‌های اولیه تشکیل و جداسازی‌ها از همان ابتدا اجرا شد. مدیریت 
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پرستاری بیمارستان‌ها در جلساتی، چگونگی رفتار و شرایط کارکنان 
در دوران شیوع ویروس کرونا را برای سرپرستاران بخش‌ها توضیح 

می‌دادند.
اولین چالش کارکنان زمانی بود که متوجه شدند غیر از بخش‌های 
عفونی، بخش‌های دیگری هم باید میزبان بیماران کووید- 19 باشند. 
برنامه‌ها به‌طور ناگهانی تغییر می‌کرد. استرس در این دوران به‌ویژه 

در ابتدای شیوع ویروس بسیار زیاد بود. 
می‌کوشیدند  کرونا  دوران  در  دانشگاه  مسئولان  و  مدیران 
باعث می‌شد که  این حضور مداوم  باشند.  همواره در کنار کارکنان 
کارکنان در این بحران، احساس تنهایی نکنند و اگر مشکلی وجود دارد 
این همراهی  بتوانند به‌صورت حضوری با مدیران خود مطرح کنند. 
باعث شد که مشکلات سریع‌تر و آسان‌تر به گوش مسئولان برسد و 

در مدت‌زمانی کوتاه‌تر پیگیری و رفع شود.

 مدیریت نیروی انسانی

در شـرایط بحرانـی، تأمیـن نیروی انسـانی بـرای ارائه خدمـت اهمیت 

بسـیاری دارد. بعـد از اعالم اولیـن گـزارش ابتال در اسـتان قـم و گیالن و 

مـرگ بیمـاران، ترسـی در کل جامعه و به‌ویـژه کادر درمان ایجاد شـده بود 

امـا خوشـبختانه نیروی انسـانی دانشـگاه به سـرعت بر این تـرس غلبه کرد 

و نیروهـا بـه شـکل جهادگونـه وارد میـدان مبارزه شـدند. دانشـگاه همچنین 

بـرای تأمیـن نیـروی انسـانی موردنیـاز تدابیـری اتخـاذ کـرد و بخشـی از 

نیروهـای موردنیـاز را از داوطلبـان شـرکت‌کننده در آزمون اسـتخدامی، چه 

از نیروهـای اصلـی و چـه از داوطلبـان ذخیـره آزمـون تأمین کـرد. همزمان 
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راهکارهایـی بـرای افزایـش سـرعت جـذب نیروهـا گرفتـه شـد. بـا تدویـن 

قـرارداد موقـت 89 روزه و بـرای جلوگیـری از هدررفـت زمـان؛ مصاحبـه، 

گزینـش و بوروکراسـی اداری حـذف شـد و برخـی نیروهـا نیـز به‌صـورت 

شـرکتی جذب شـدند.

تدبیر دیگر دانشـگاه برای تأمین نیروی انسـانی، اسـتفاده از نیروهای 

مراکـز و بخش‌هـای غیردرگیر و مراکز تحقیقاتی بود. بسـیاری از بخش‌های 

عـادی بیمارسـتان‌ها بـه دلیـل مراجعـه نکـردن مـردم و یـا بـه صلاحدیـد 

هیئت‌رئیسـه بیمارسـتان تعطیـل شـده بـود و امـکان اسـتفاده از نیروهـای 

آن مجموعـه فراهـم بـود. در ایـن دوران فعالیت‌هـا اولویت‌بنـدی شـد. برخی 

اقدامـات بـه علـت پرخطـر بـودن و برخـی بـه علـت ضـروری نبـودن کنـار 

گذاشـته شـدند. بـا ایـن کار تعـدادی از کارکنـان وقت آزاد بیشـتری داشـتند 

و بـا تعریـف کار جدیـد مرتبـط بـا کرونـا از آنهـا در قسـمت‌هایی کـه فشـار 

کاری زیاد بود اسـتفاده شـد. برخی مـوارد همچون واکسيناسـيون کودکان، 

مراقبـت نـوزاد و مـادر بـاردار در اولویت‌های بعـدي بودند که با شـیوه‌های 

متفـاوت اجـرا شـدند امـا در ایـن روزهـای بحرانی، اولويـت دانشـگاه کنترل 

بيمـاري، مراقبت‌هـای درمانـی و آموزش‌هـای مرتبـط بـا بيمـاري کرونـا بود.

سـرمایه عظیـم دیگـر دانشـگاه، بخشـی از نیروهای سـتادی بودند که 

بـرای ارائـه خدمـت بـه صـف کادر درمـان پیوسـتند و حتـی در بخش‌هـای 

کرونـا شـروع بـه فعالیـت کردنـد. در ایـن راسـتا اقـدام مهـم دیگر دانشـگاه، 

شناسـنامه‌دار کـردن ایـن نیروهای داوطلـب بود که بـا تخصص‌های مختلف 

اعـم از پزشـک، پرسـتار، اتـاق عمـل، بیهوشـی، طـب اورژانـس و... بـه یاری 

همـکاران خـود شـتافته بودنـد. دانشـگاه همچنیـن تالش کـرد ایـن نیروهای 

داوطلـب را آمـوزش و ارتقـا دهـد تـا ایـن سـرمایه‌های ارزشـمند را بـرای 
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آماده‌سازی شیلد در بیمارستان‌ها

بحران‌هـای احتمالـی آینـده حفـظ و سـاماندهی کنـد.

نیروهـای داوطلـب اعزامـی بـا مدیریت دفتر پرسـتاری و بـا هماهنگی 

سرپرسـتاران بخش‌هـا بـه بخش‌هـای ایزولـه منتقـل می‌شـدند و ایـن اقـدام 

باعـث می‌شـد که سـاعت کار کارکنانی کـه در بخش‌های کرونـا کار می‌کنند، 

کم شـود. 

شـیفت‌ها  بخش‌هـا،  کارکنـان  تمـام  بـرای  کـه  بـود  ایـن  بـر  تالش 

به‌صـورت سـنگین و پشـت سـرهم چیـده نشـود و در حـد امـکان کارکنـان 

امـکان اسـتفاده از روزهـای اسـتراحت و مرخصـی را داشـته باشـند. بـا 

همـکاری معاونـت دانشـجویی، خوابگاه‌های دانشـگاه هم برای اسـکان کادر 

سـالم و قرنطینـه مبتلایـان در نظر گرفته شـد و امکاناتی هم برای اسـتراحت 

کادر درمانـی فراهـم شـد کـه رضایت‌منـدی و بهـره‌وری آنهـا را افزایـش داد.
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ایستگاه تب سنجی در بیمارستان‌ها

 حفظ سلامت جسمی و روانی کادر درمان

اولویت دانشگاه علوم پزشکی تهران در کنار مراقبت از بیماران، ایمنی 

اولویت  در  همه‌گیری  شرایط  در  انسانی  نیروی  اگر  که  چرا  بود.  کارکنان 

نباشد، ممکن است درگیری کارکنان، بحران مضاعفی را برای مراکز درمانی 

ایجاد کند به همین منظور اقداماتی که در اولویت قرار داشتند، ایمنی کارکنان 

چه ازنظر جسمی و چه ازنظر روحی و روانی بود. با همین هدف، تب سنجی 

و غربالگری کارکنان در دستور کار قرار گرفت.

تب سنجی کامل کارکنان در هر سه نوبت کاری انجام می‌شد. اگر درجه 

حرارت فردی بالا بود بلافاصله با مراجعه به دفتر پرستاری، به درمانگاه 

تشخیص  هم  می‌شد  باعث  کار  این  می‌شد.  فرستاده  کارکنان  مخصوص 

زودهنگام بیماری انجام شود و احتمال واگیری را کمتر کند و هم کارکنان با 

امنیت خاطر بیشتر و بدون دغدغه در شیفت خود حاضر شوند. اگر کارکنان 

علامت‌دار و بیمار می‌شدند بلافاصله شرایط استفاده از مرخصی استعلاجی 
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از  اندکی  تا  بود  این  دانشگاه  تمام تلاش مجموعه  فراهم می‌شد.  آنها  برای 

فشار کاری و روانی آن روزها را کم کند.

کاهش  راستای  در  مهمی  اقدام  کارکنان،  ویژه  درمانگاه  راه‌اندازی 

استرس کارکنان بیمارستان‌ها بود. در روزهای نخست، کارکنان چه به‌صورت 

واقعی و چه به‌صورت تلقینی دچار علائمی می‌شدند و نگران بودند که مبادا 

به بیماری مبتلا شده باشند. با توجه به مراجعات مکرر به بخش اورژانس 

و افزایش بار کاری این بخش، تصمیم گرفته شد یک درمانگاه اختصاصی 

کارکنان راه‌اندازی شود که روزانه همکاران پزشک در آن درمانگاه به‌صورت 

داوطلبانه  ویزیت می کردند‌ و در صورت لزوم آزمایش و سی‌تی‌اسکن برای 

موارد مشکوک انجام می‌شد و داروهای موردنیاز کارکنان هم تا حد ممکن 

از داروخانه بیمارستان تأمین می‌شد.

ساماندهی این درمانگاه را دفتر پرستاری برعهده داشت. تعدادی از 

کارکنان هم برای مستندکردن اطلاعات مراجعه‌کنندگان و ارائه آموزش‌های 

موردنیاز در خصوص ایزولاسیون در منزل و راه‏های پیشگیری و همچنین 

پیگیری علائم بیماران در منزل، در این درمانگاه مستقر شده بودند. فراهم 

شدن این امکان، نه‌تنها باعث شد که انتقال بیماری به بیماران دارای مشکلات 

زمینه‌ای و سایر همکاران کمتر و مدیریت نیروی انسانی کارآمدتر شود، بلکه 

تأثیر بسزایی در حفظ روحیه و افزایش آرامش ذهنی کارکنان داشت و حس 

حمایت و وابستگی سازمانی را در آنها تقویت می‌کرد.

جدید  شرایط  در  »تاب‌آوری«  و  »آماده‌سازی«  دانشگاه  افتخارات  از 

جو  برای  که  بود  این  دانشگاه  در  بحران  مدیریت  ویژگی‏های  از  یکی  بود. 

روانی برنامه‌ریزی و مدیریت داشت. تجربه ثابت کرده بود که یک بیمارستان 

با بالاترین امکانات، اگر نیروی انسانی متعهد، کاربلد و با انگیزه نداشته باشد 
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در روزهای بحرانی به کار نمی‌آید بنابراین تمرکز بر روی نیروی انسانی از 

بروز بسیاری مشکلات جلوگیری کرد.

از اقدامات مؤثر دانشگاه در این عرصه، راه‌اندازی جلسات مشاوره‌های 

تخصصی روان‌پزشکی برای کارکنان بود. این مشاوره‌ها در دوران بحران 

همکاری  با  بود.  کمک‌کننده  بسیار  کارکنان  سوی  از  شرایط  پذیرش  در 

متخصصان روان‌پزشک دانشگاه، پرسشنامه‌هایی آنلاین تهیه و از کارکنان 

خواسته شد که این پرسشنامه‌ها را تکمیل کنند و از جمع‌بندی و پایش این 

پرسشنامه‌ها، مجموعه اطلاعاتی مستند شد که بر پایه آن، کارکنانی که نیاز 

به پیگیری و مشاوره‌های روانشناسی داشتند مشخص شدند. پرسشنامه‌ها 

به‌صورت کاملًا باز طراحی شده بود و ثبت مشخصات به‌صورت کامل، به 

دلخواه کارکنان بود و درصورتی‌که فردی اطلاعات خود را به‌صورت کامل 

ثبت کرده بود، از طریق تلفن یا نام و نام خانوادگی امکان دسترسی و ارائه 

مشاوره‌های روانشناسی به آن فرد فراهم بود.

در  حضوری  به‌صورت  چه  نیز،  روانشناسی  درمانی  گروه  جلسات 

بخش‌های کووید-19 و چه به‌صورت آنلاین، برگزار می‌شد و به کارکنان 

و  خود  نگرانی‌های  و  اضطراب  خصوص  در  که  داد  می  را  امکان  این 

خانواده‌هایشان با مشاور روان‌پزشکی صحبت و راهکارهایی دریافت کنند. 

همچنین کلاس‌های آموزشی مهارت و کنترل خشم و رویارویی با حل مسئله، 

برای کارکنان برنامه‌ریزی و اجرا شد. 
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بازدید رئیس دانشگاه از خوابگاه های کوی دانشگاه




