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 بسم الله الرحمن الرحيم 

 درسنامه آشنايي با فرهنگ و معارف دفاع مقدس،  

 ويژه دانشجويان علوم پزشكي 
 

 4خلاصه فصل  

 از كتاب اصلي(،    100تا   82)جلد اول ، صفحات 

 براي استفاده توسط استادان و دانشجويان 

 توسط كارگروه تدوين درسنامه  ، 1402تنظيم در زمستان 

 عنوان فصل 

 بهداشت و پیشگیري از بیماريها در شرايط جنگ تحمیلي؛  

 آينده  درسهايي براي 

 

ها  ها و بحران ، مواجهه و مقابله با چالششرايط جنگيحفظ سلامت در  ....  

آنها، پیشگیري از اشاعۀ بیماري هاي واگیردار، ارائۀ خدمات پايۀ  و حل 

آشامیدني بهداشتي،  هاي بشردوستانه )غذاي سالم، آب  سلامتي و كمک

آوارگانكمک به  و...(  واكسیناسیون  اضطراري،  اسكان  اورژانس،  ،  هاي 

ها و تجربه دفاع مقدس در ارائه مراقبت   داراي اهمیت حیاتي است ....

بهداشتي   جنگي،  خدمات  مناطق  اهالي  رزمندگان،  از سلامت  و صیانت 

ي عملي و پناهجويان و عموم مردم، و دستاوردهاي شگرف حاصله، الگوي

انسان  حوادث  تمام  براي  و مفید  طبیعي  بلاياي  و  بشري  ساخت 

 هاي سلامتي آينده است .... بحران 
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 تحميلی   جنگ آغاز و  قبل شرايط در  سلامت نظام  ساختار •
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   مقدمه و بیان مسئله  

  ، نباراضافی ناشی از مصدومادرمانی،  - ، توقف خدمات بهداشتیتجايی انبوه جمعيتغيير شرايط عادی، جابهعلت  بهدر جنگ،  
تضعيف شرايط امنيتی، اجتماعی    ، تهديد نيروی انسانی  ی بهداشت، تغذيه و آب آشاميدنی، هاوحشت عمومی، تخريب زيرساخت

  . اين شرايط شونداز ردة فعاليت خارج يا منهدم می   مجاور، طيفی از مناطق  و  ساختارهای بهداشتی مناطق درگيری  ،  و اقتصادی
های  سازند. در مهمترين جنگ بروز فجايع انسانی ناشی از جنگ را فراهم می   وهای تهديدكننده و مرگبار  گيری همه   موجبات 

با تحليل    ، بهداشتو كنشگران  مسئولان  در تجربه دفاع مقدس  اند.  دليل جان خود را ازدست داده اين    معاصر، ميليونها انسان به 
 از بروز اين فجايع انسانی پيشگيری كردند.   علمی و هوشمندانه،و تدابير ، جامعريزيهای برنامه ،دقيق

 

 واژه هاي كلیدي 
  خدمات  بهداشت، محيط، بهداشت عمومی، بهداشت رزمندگان،  بهداشت پناهجويان، بهداشت  بهداشتی،  سريع ارزيابی 

 .مقدس دفاع   اوليه، بهداشتی

Key words 
Environmental Health, Health, Holley Defense, Primary Health Care (PHC), Public Health, Rapid Health 

Assessment, Refuges Health, Veterans Health. 

 

 اهمیت موضوع

  و   اشت دی  امکانات اوليۀ بسيار محدودبود و    فاقد سازماندهی مديريت بحران كشور    نظام بهداشتی ،  در شروع جنگ تحميلی 
بسيار جدی بود. بهداشت و حفظ سلامت رزمندگان    ، زده و همجوارخاصه اهالی مناطق جنگ تهديد سلامت عمومی مردم و  

عمقی متغير    ،كيلومتر   1500. منطقۀ درگيری، طولی بيش از  داشتاولويت قطعی    هم   و مدافعان شجاع و دلاور ميهن اسلامی
نفر    40,000,000. جمعيت كشور حدود  داشتمحيطی  هوايی و زيست  و  تنوع جغرافيايی و آب و  ها كيلومتر،  و گاه بيش از ده 

نفر و جمعيت رزمندگان در طول دفاع مقدس    12,000,000سرعت درحال رشد، جمعيت استانهای جنگی و مجاور بيش از  و به
  ، از بروز فاجعۀ انسانی و مشکلات بهداشتنفر بود. با لطف و عنايت الهی و تدابير ارزنده و علمی مسئولان    3,000,000بيش از  
ها انسان  های بزرگ قبلی تاريخ بروز و جان ميليون گيريهای مرگباری كه در تمام جنگ همه و    ، ناپذير سلامتی پيشگيریجبران 

اين  گناه را گرفته بود، باوجود جنگ و درگيری شديد نظامی و حملات ناجوانمردانه به مناطق مسکونی، هرگز رخ نداد.  بی
در  نيروهای مسلح و نهادهای انقلابی    تدابير    ،ياری همگانی مردماشتی كشور، هم مساعی نظام بهددستاورد عظيم مرهون  

و سالم به بآموزش   ،پذيرهای سرايتبيماری   یكنترل اقدامات  سازی محيط،  سازی  به  رای های لازم  امراض    هنگام تشخيص 
استفاده از اين تجربه عظيم ملی در حوزه بهداشت    و ساير اقدامات مدبرانه بود.  شده  های كشف درمان آنی بيماری   ، آفرينمشکل 

و دستيابی به نظام    ،آيندهحوادث  تضمين سلامت مردم در    آن، موجبات   ینعقلا  علمی و   نگارینگر و آينده رويکرد آينده با  
 .و الهام بخش را فراهم خواهد ساخت و مرجعدر بلايا مقاوم   پايدار و سلامت
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 بعضي واژه هاي برگزيده 

 بهداشت  •

تلاش همگانی   با ها، ارتقای سطح سلامت و توانمندی انسان  ، افزايش عمر، با رويکرد هاعلم و هنر پيشگيری از بيماری 
 . آفرين امراض مشکل هنگام تشخيص و درمان به   های واگيردار،سازی محيط، كنترل بيماری بهسازی و سالم  برای

 سلامت  •

    . شودنمی  خلاصهانسان در فقط به نبود بيماری يا ناتوانی   ، كهو اجتماعی ، معنویآسودگی كامل جسمی، روانیحالت  

 خدمات بهداشتي اولیه )سطح اول(   •

های عمومی سلامتی را  كه مراقبت ، های دقيق علمی و قابل قبول اجتماعیها و فناوری بر شيوه خدمات سلامتی مبتنی 

؛  "عدالت"، بر اصول آلماآتا   1978اعلاميۀ  و WHOوفق تدابير  داده،ها در جامعه در دسترس قرار  خانواده برای همۀ افراد و 

 استوار است.  "  ايفای نقش محوری نظام سلامت"مناسب و  ناوری ف " ؛ "  بخشیای و بين عملکرد منطقه  " ؛ "مشاركت"

 شاخص بهداشتي  •

اطلاعات   ، های خامگيری و با استفاده از داده ها را اندازه تغييرات وقايع يا وضعيتطور مستقيم يا غيرمستقيم معياری كه به
 .سازد های زمانی را فراهم می های مختلف يا دورهمفيدی جهت مقايسه با استانداردها، بين بخش 

 بهداشت در شرايط اضطراري و حوادث غیرمترقبه •
های سريع در شرايط وخيم كمبود مواد غذايی، فقدان آب آشاميدنی  يی جاعلت جابههای انسانی در منازعات نظامی به جمعيت

اين عوامل    .تحت تأثير پيامدهای شديد عدم رعايت بهداشتی عمومی قرار ميگيرند   سالم و فروپاشی خدمات پايۀ سلامت
های سلامت تابع مرزهای  اين سطح از وظايف نظام.  كندموجب بروز فاجعۀ انسانی شده، خدمات بشردوستانۀ فوری را طلب می 

 . جغرافيايی و ملاحظات سياسی نيست و در همۀ شرايط بايد انجام شود 

 در شرايط غیر مترقبه  ارزيابي سريع بهداشتي  •

گيری سطح شرايط اضطراری، تعيين نيازها و كمبودها و مشخص كردن اقدامات  و اندازه دست آوردن نمايی كلی از موقعيت  به
 :شامل اجزای زير   ، دارای اولويت

o ؛ آوری و تجزيه و تحليل اطلاعاتجمع 

o ممانعت از خشونت احتمالی، جيرة غذايی  )  هاومير و كاهش بيماری   نجام مؤثرترين اقدامات برای جلوگيری از مرگا
 ؛ ( های اسهالی، واكسيناسيون كودكان و تأمين بهداشت مادران و كودكانيدنی بهداشتی، كنترل بيماری كافی، آب آشام

 

 بهداشت در شرايط جنگي 
های  ها و حل آنها، پيشگيری از اشاعۀ بيماری ها و بحران زده، مواجهه و مقابله با چالشحفظ سلامت در مناطق جنگی و جنگ 

ارائۀ خدمات پايۀ   اورژانس، اسکان  سلامتی و كمک واگيردار،  های بشردوستانه )غذای سالم، آب آشاميدنی بهداشتی، كمکهای 

برنامۀ واكنش سريع    "؛  "توانمندسازی و راهبری نيروهای بهداشتی":  ذيلدارای ابعاد  و  اضطراری، واكسيناسيون و...( به آوارگان  

جنگی پيچيدة  شرايط  به "؛  "در  و  آموزش  دستورالعمل تدوين،  جنگیكارگيری  شرايط  با  متناسب  استاندارد  و  "،  "های  برنامه 

سطوح    بندی و راهنمای خاص برایطبقه "؛  "ایدستورالعمل خاص برای پيشگيری و مواجهه با حوادث شيميايی، ميکروبی و هسته 
بهداش مداخلات  هماهنگی" ؛  "تیمختلف  و  جمع "؛  "فرماندهی  منظم  داده سيستم  طبقه آوری  و  ارزيابی  و  نيازهاها  ؛  "بندی 

  ؛."پروتکل ارتباطی مناسب با شرايط"و   ؛"های سريع و بعدیارزيابی "
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 داراي ابعاد ذيل است:   بهداشت در شرايط جنگي 
بهداشت آب، بويژه  "؛  "  بهداشت محيط   "؛  "بهداشت همگانی  "؛  "بهداشت فردی"؛  "جنگ يک معضل بهداشت عمومی   "

  " ؛  "اآوری و دفع بهداشتی آنهمسئلۀ پسماندها، جمع " ؛ "بهداشت و ايمنی مواد غذايی"؛ "مسئلۀ فاضلاب " ؛ "آب آشاميدنی
  " ؛  "مندگاناز مبداء اعزام رز  واكسيناسيون   "؛  "های عمومی  و مکان   هداشت مسکن ب"؛  "بهداشت هوا و شاخص كيفيت هوا

مسائل بهداشتی در شرايط خاص، نظير تهديد شيميايی،    " ؛  "  هاكنندهمواد گندزدا و انواع ضدعفونی   " ؛  "البسه، پتو، ملحفه و ...

هداشت اُسرای  ب  "؛  "جويانبهداشت آوارگان و پناه  "  ؛ "  های نظامیهای رايج در محيط آلاينده  "؛  "ایبيولوژيک و هسته 

 ؛. " هداشت در دوران بعد از جنگ و بازسازیب " ؛ و "بهداشت غيرنظاميان و مردم مناطق مختلف " ؛ "جنگی

 

 هاي بهداشتي در شرايط قبل و آغاز جنگ تحمیلي هاي نظام سلامت و شاخص ويژگي 
 : های متعدد بهداشتی مواجه بودانقلاب اسلامی، كشور با مشکلات و پديده  قبل از 
 (؛ سال 55اميد به زندگی حدود و  1000در   126  ومير كودكان زير يک سال،  نامطلوب )مرگهای بهداشتی اخصش •

 وجود نداشت؛های بهداشتی های بهداشت و خانه شبکه در اغلب روستاها  •

 ؛ و ساير نيروهای انسانی سلامت بسيار بارز بودشديد پزشکان متخصص و عمومی، دندانپزشکان و داروسازان  كمبود  •

 ؛  خدمات در بيمارستانهای معدود كشور بسيار محسوس بود  نارسايی و رويی و تجهيزات پزشکی گسترده كمبودهای دا •

 ؛ در بالغان و كودكان ( سل، تيفوئيد، سرخک، سرخچه و مالاريا )های واگيردار و عفونی ابيماری رواج  •

 ؛ پوشش واكسيناسيون عمدتاً كامل نبود •

 بودند؛ های جنگی، كانون مالاريا ستان ا •

 

 تحمیلي   جنگ  آغاز  و  قبل شرايط  در  سلامت  نظام ساختار
مسئوليت و نظارت بر سلامت را    استانها   بهداری  ایمنطقه   هایسازمان   از طريق   وقت  بهداری  در شروع جنگ تحميلی وزارت

  به   متعهد  آلماآتا،   معاهدة  در ايران  جنگ،   باوجود.  بود.   مالاريا كنترل    ای،منطقه   هایسازمان   موفق   تجارب  ز   بر عهده داشت.  
اهتمام مسئولان سلامت،  .شودمی   بهداشتی  هایشبکه  و  بهداشت  هایخانه   اندازیراه و  تدابير    و   سلامت  پايۀ  خدمات  با 

  شبکۀ   نظامداد.    قرار  پوشش  تحت   را  كشور   نقاط   تريندورافتاده   تا  و  فراگير  سرعتبه   ،  (PHCبهداشتی )  اوليۀ  هایمراقبت

  محروم   مناطق   اولويت "  ؛"درمانی  خدمات   بر  پيشگيری  اولويت خدمات ":  بود   استوار   پايه   سه  بر  عمدتاً  درمانی   بهداشتی  خدمات 
 به شرح زير بوده است:   رئوس بعضی اقدامات؛. "بر بستری  سرپايی   خدمات اولويت"و  ؛ "روستايی و
 مناسب،   آموزشی   هایدوره   طراحی •

 يار و استخدام و به كارگيری آنها در روستاها، بهداشت  و بهورز  شامل  بومی  بهداشتی كاركنان  تربيت •

باردار  مواليد،  واكسيناسيون،)  روستا  مردم  بهداشتی   پايۀ  آمار  آوریجمع   و  حياتی  زيج   تشکيل   •   و (  فوت  موارد  و  مادران 
  اطلاعات،  روزآمدسازی 

 روستا،    آب منابع سازی به به كمک •

 روستا،   مردم سلامت ارتقای  و دهی آموزش  •

 ها، بيماران به مراكز بعدی طبق دستورالعمل  از  برخی  ارجاع  •
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 رئوس تحولات ساختار نظام سلامت در دوره جنگ تحمیلي: 
  بهداشت، وزارت  تشکيل قانون  بود. با تصويب  وقت علوم وزارت برعهدة پزشکی  آموزش  مسئوليت ،  1364  سال از  قبل

  و ترين سلامت، مهم خدمات  ارائۀ نظام در   آموزش پزشکی  نظام و ادغام 1364 مهر  در  پزشکی   آموزش  و درمان
 سلامت كشور رقم خورد. رئوس تحولات بعدی:  گذاری قانون  تاريخ در   واقعه تأثيرگذارترين

  جهش كه موجب  انسانی نيروی سريع تربيت، ندابير جامع برای ها استان  همۀ به آنها تعميم  ،پزشکی علوم مراكز توسعۀ •
 ؛ شد جامعه  نيازهای درجهت پزشکی   آموزش تحول و  كيفيت سلامت و ارتقای   بخش انسانی نيروی  تربيت در

 پزشکی؛    آموزش امکانات  از  مندی آنهادرمانی و بهره  و  بهداشت هایو شبکه  بهداشت های خانه  كيفی  و كمّی  گسترش  •

  ويژهبه واگيردار  هایبيماری  شيوع  كاهشد كه موجب بع  به 1365از سال  های سلامتشاخص  سريع همۀ  ارتقای  •
 ؛ شد واكسن  با پيشگيری  قابل  امراض

   « مجروحين  و مصدومين سلامتی به رزمندگان  و جبهه های نبرد، با تشکيل »ستاد  خدمات ارتقای و  تداوم تأمين،  •

   ؛پزشکیتشکيل معاونت جنگ در دانشگاه های علوم   •
 

 تحمیلي   جنگ  شروع در  بهداشتي  پايۀ  خدمات  ارائۀ  نظام هايآمادگي  میزان ارزيابي
  ميان، اين  در   قوتّ نقطۀ بزرگترين . بود بسيار  هایدارای كاستی  و  نارسا تحميلی جنگ شروع در  كشور  بهداشتی  وضعيت

  تأمين وظيفۀ  انسانی،  نيروی و امکانات ساختاری،  هایضعف  عليرغم   كه درمان بودند   و بهداشت ایمنطقه  سازمانهای
 توصيف اين شرايط به شرح زير خلاصه شده است: . داشتند  برعهده  را بهداشتی  اوليۀ خدمات 

 درصد جمعيت وقت كشور را در بر داشتند، ساختار منسجم بهداشتی وجود نداشت؛ 60در روستاها كه بيش از  •

  فلج  و نوزادان  كزاز سرخجه، سرخک، مالت،  تب  تيفوئيد، مالاريا، عفونی )سل،  و واگيردار  بيماريهای •

 بود؛  كودكان،  در  ويژهبه  مرگ ومير،  علت ترينرواج داشت و عمده كشور  نقاط  اقصی در  گسترده  صورت اطفال( به  •

 بود؛  زياد   مادران مرگ ومير ميزان  و شدنمی  ارائه روستاها،  در   خاصه زايمان، و  باروری بهداشتی خدمات  •

 نبود؛  كامل كودكان واكسيناسيون پوشش  •

 بود؛  ناسالم  كشور شهری  بعضاً  و روستايی  مناطق از  بسياری در  آشاميدنی   آب •

 شيوع داشت؛   مرزی  های استان  ازجمله مناطق،  بعضی  در جلدی  ليشمانيوزو  داشت  گسترده  رواج انگلی  هایبيماری  •

 كرد؛ مختلف كشور مکرر بروز می  مناطق  گيری وبا )التور( در همهو  بود شده شايع خوزستان استان در  شيستوزوميازيس  •

روستايی را   و  شهری منابع ، خوزستان را درنورديد و بسياری زيرساخت های بهداشتی و 1358سيل مهيبی در بهمن  •
 بود؛  تهديدكننده شدت به  مالاريا شدن  ورشعله  خطر راكد، آبهای حجم  افزايش  تخريب نمود، با 

 

 نظامي و سیر آن در جنگ تحمیلي  مناطق  و رزمندگان بهداشتي  نیازهاي تأمین
بينی  و   جنگی  شرايط   ارزيابی   با   خدمات   شد.   انجام  جامعی   هایريزی برنامه   نبرد،  های صحنه   در   نفر  ميليونها   حضور   پيش 

  و   مننژيت  و  كزاز  عليه  واكسيناسيون  بهداشتی،  پروندة  تشکيل  عمومی،  معايناتبا      آموزشی  هایپادگان   از  جنگ  بهداشتی
.  شدمی   انجام  اجباری   صورت به   1362  خرداد   22  تاريخ  از   واكسيناسيون  و  بهداشتی   كنترله، آغاز شد.  اولي  هایمراقبت  آموزش 

  200,000  قريب  1364تا    1362  فاصلۀ   در .  شدند   واكسينه  كزاز  عليه   نفر هزار    773  حدود   ،   1364  سال   پايان   تا  تاريخ  اين  از
   : درگيری   مناطق و رزمندگان خاص بهداشتی  اقدامات ساير. شدند واكسينه مننژيت  درمقابل   نفر
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 اعزام؛  از قبل رزمندگان به  بهداشتی هایآگاهی   سطح ارتقای  و  عمومی و فردی  بهداشتی اصول  آموزش  •

 ؛ جنگ در  بهداشتبرای راهيابی مشکلات ادواری  علمی برگزاری سمينارهای •

 توزيع؛ و  حمل ونقل  طبخ،  و فراوری  نگهداری، و تهيه  مبادی در   رزمندگان مصرفی  غذايی  مواد  كنترل •

 ضروری؛   های آزمايش  و  كلرزنی آشاميدنی،  آب   منابع كنترل ويژة برنامۀ •

 ها؛ مکان   كنترلبهداشتی و جوندگان  حشرات و با مبارزه محيط، گندزدايی  زباله،   فاضلاب، آب،   منابع كنترل •

 شهرها؛   در  يا   درگيری  خطوط به  نزديک  مناسب مراكز  در واگيردار  بيماران  از  مراقبت و  احتمالی بيماريابی •

 جلدی )ليشمانيزاسيون( و تب پشه خاكی؛  ليشمانيوز كنندةكنترل  ويژة اقدامات •

 جنگی؛  مناطق  در  مالاريا كنترل  گستردة   اقدامات •

 عمومی؛  و فردی  بهداشت توسعۀ  با  همراه آن   درمان  و بيماريابی  و  گال، با  مبارزه •

 رزمندگان؛  پشتیكوله  تجهيزات به آن  افزودن  و  فردی بهداشت های كيت تهيۀ •

  دفع   و  رازی   سازیو سرم  واكسن  مؤسسۀ   در   شدهتهيه  درمانی   های سرم   توزيع  طريق  از   گزيدگی عقرب   و   مار  با   مبارزه •
 تنباكو؛   و توتون  و ها كشحشره   طريق از  پيشگيرانه

 

 انساني  فاجعۀ  از  جنگي؛ پیشگیري  مناطق آوارة  مردم  و پناهجويان   بهداشتي  نیازهاي تأمین
  فاجعۀ بروز تهديد و  بحران اين . شدند آواره  اطراف مناطق به اوطان مألوف، از  ناگهانی طوربه نفر  ميليونها جنگ، شروع  با

  آن   از  نظيری، بی دوستانۀانسان  و  مسئولانه تدابير  باكه   تحميلی بوده جنگ از  ناشی انسانی بحران  ترينبزرگ  ،انسانی
  و آبادان  مناطق  جنگی  مهاجران .است روايت نشده   ایای و مطالعه  نوشته و كتاب هيچ در آن   سرگذشته و شد جلوگيری
  بوده  جنگی  مهاجران آشاميدنی  آب تأمين   اول روزهای  در  بحران  شده؛ مهمترين زده   تخمين نفر  600,000 حدود  خرمشهر

 :است شده شناسايی شرح اين  به جنگی  پناهجويان  اوليۀ بحران  های مؤلفه بعضی از  رئوس . است

 جنگی  مناطق مردم سلامت به ضروری خدمات  ارائۀ عادی  روند  توقف و بهداشتی  های زيرساخت  شدن  خارج رده از •

 پذير؛ های آسيب گروه   در خاصه  آوارگی،   و جنگی  شرايط از  ناشی جديد  نيازهای از طيفی  شدن اضافه •

 ايشان؛  جمعی  اسارت  و  بومی  غيرنظاميان  از  شماریبی  تعداد جنگی جراحات  و شهادت  •

   ؛پناهندگان اردوهای  برای تانکر  وسيلۀ  به سالم آب تهيۀو آب آشاميدنی  های مشکلات ناشی از آسيب يا تخريب شبکه •

 جنگی؛  مناطق از  بخشی در  سرگردان  هایدام مشکلات بهداشتی ناشی از  •

 سالمندان(؛   و كودكان، بيماران  باردار، زنان)  آسيبپذير  های گروه  دار خاص نيازها و مشکلات بهداشتی اولويت •

  كنترل و  و شناسايی  جنگ هایجبهه  و  روستا  و شهر  در  بهداشت محيط هایتيم  نظارت با سالم  غذای  توزيع  و تهيه •
 غذايی؛   مسموميت موارد سريع

 بومی )فلبوتوموس و آنوفل(؛  تهديدكنندة ناقلان  با ريزی شدهبرنامه  و جدی  مبارزة •

 ؛جلدی ليشمانيوز كنندةكنترل  ويژة اقدامات تهديد ليشمانيا و لزوم  •

 ديگران؛  و خود  سرنوشت و آينده  از دائمی و ترس   وحشت و  ترس به ابتلا و  آرامش و  آسايش  و امنيت سلب •

 دامی؛  و  كشاورزی  محصولات  و كمبود  ، دامی  و كشاورزی هایزمين  دادن  ازدست ،كاشانه و خانه ،سرزمين اشغال •
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 پناهجويان در  بهداشتي وضعیت  سريع  ارزيابي
  سريع  كاهش  و مهار  انسانی، های جمعيت  انبوه  آوارگی  به  منجر فاجعۀ يک  حاد مرحلۀ  بهداشتی در  خدمات اصلی  هدف 
   است: عملياتی زير  های با اولويت بهداشتی وضعيت  و تثبيت وميرمرگ 

 نظر؛   مورد  جمعيت سلامت وضعيت  سريع ارزيابی  •

  سرخک؛ عليه  وسيع  واكسيناسيون •

 بهداشتی؛   آشاميدنی  آب آوری فراهم •

  حفاظتی؛ اقدامات و اردوگاه يابیمکان  و  سرپناه •

   اساسی؛  داروهای   از استفاده با و  استاندارد هایپروتکل  براساس  حاد  های بيماری مهار  برای  درمانی   اقدامات •

  آنها؛  از پيشگيری  و تهديدكننده  و  بالقوه گيريهای همه  و واگيردار  هایبيماری  كنترل •

   هشدار؛ و  پايش •

 عملياتی؛  همکاران   بين هماهنگی و  عمومی سلامت كاركنان  عملکرد  بر نظارت و  آموزش  انسانی، منابع ارزيابی  •

 

 سلامت   پايۀ  خدمات  ارائۀ در  نظامي هايسازمان هايتوانمندي
  تشکل   يک  مستضعفين   سازمان بسيج.  دارند  دراختيار   را  كشور  جوان   انسانی   سرمايۀ   از   نفر   هاميليون   كشور   نظامی   سازمانهای 

  ها مجموعه   اين   غيرطبيعی،   و  طبيعی  بلايای   در.  است  شدهو سازماندهی   ديده آموزش   داوطلب  نفر  هاميليونده   از  آمادههميشه 
. مشاركت مجموعه نظامی و طب رزمی در دفاع مقدس  هستند  اوضاعی   هر  در   بحرانی   هر   كنترل  برای   ظرفيت  بيشترين  دارای 

  دنبال داشته به  دنيا،   كشورهای ساير  در موجود  الگوهای  همۀ  تراز عالی  شگرفی،  نتايج( سيل و  زلزله  نظير ) و نيز بلايای طبيعی
 ريشه دارد.   آن   از پسحوادث  و مقدس  دفاع های صحنه  در  حضور  و خدمات  و هاايثارگری  در  ، عظيم ملی ظرفيت اين . است

 

 گیرينتیجه
  زيباترين  در  مردم،   رزمندگان و  به  درمانی  بهداشتی   بخشحيات  رسانی خدمات   برای   ملی  كامل  همبستگی  تحميلی،  جنگ  در
  گيری همه  وقوع   از  پيشگيری   آفرين سلامت،ارزش   خدمات   مجموعۀ  اين  محصول .  پذيرفت  تحقق   ممکن  حالت   ترين جامع   و

  انسانی   نيروی  جانبۀهمه   حضور   نتيجۀ .  است  بوده   دفاع مقدس   دوران   تمام  در  تهديدكننده   واگيردار   هایبيماری   از   بسياری
  بار در و مرگ   مخوف   گيريهای همه   به  ابتلا   از  عزيز   رزمندگان   و   ملت  مصونيت  مقدس،   دفاع   تمام مراحل   در  كشور   بهداشت

  ارمغان   اسلامی به  ايران   بزرگ  ملت   آحاد   برای   را   سلامت   سرمايۀ  بعدی   ادوار   در  شدهحاصل   تجارب .  است  بوده   شرايط جنگی 
 .بود خواهد  ملت سلامت آيندة ضامن هاتوانمندی  و  هاظرفيت  تمام از  استفاده و  ملی عيارتمام همبستگی  الگوی  و آورد 

 

 تمرين و تأمل 
  . گرددی مستقر ماعزام و  مهران    یمنطقه عموم نيروی زمينی، در شهريورماه برای شركت در يک مانور نظامی به  گردان    کي

  ی همراه با تب و سردرد و كوفتگ   یمار يب  ک يافراد گردان به  رار، و يک هفته قبل از مانور، تقريباً همه  بعد از دو سه روز از استق
 مسکن داروهای  كه آنان را با استفاده از    دينمای تلاش م   یاورژانس بهدار  ميت.  شوندی مبتلا م   (ترس از نور )  ايعضلات و فوتوفوب

از    ماراني بمداوا نمايد.  بر  و تب . اين  ابند يی م  ی فوق بهبود  یها دوره نقاهت چند روزه و استراحت و مصرف دارو  کيپس 
 وضعيت را تحليل نماييد.  


