
رئیس شبکه بیماری‌های ویروسی ایران برلزوم رعایت 
اصول بهداشتی برای پیشگیری از ویروس کرونا تاکید کرد 
و گفت: همچنان موثرترین راهکار برای مقابله با بیماری 
کرونا حتی نوع انگلیسی آن، رعایت پروتکل‌های بهداشتی 
است. دکتر سید‌محمد جزایری عضو هیات علمی دانشگاه 
علوم پزشکی تهران در گفت و گو با ایرنا تاکید کرد که مردم 
باید اصول بهداشت فردی همچون استفاده از ماسک، شستن 
مرتب دست‌ها و فاصله‌گذری اجتماعی را به دقت رعایت کنند 
تا از آسیب این اپیدمی در امان باشند. جزایری به مردم توصیه 
کرد که تا حد امکان از حضور در اماکن شلوغ و پرازدحام به 
شدت خودداری کنند. رئیس شبکه بیماری‌های ویروسی 
ایران اظهار داشت که نمی توان با قاطعیت اعلام که ویروس 
انگلیسی سبب کشندگی بیشتر می‌شود. وی افزود: چند 
ماهی است که جو دنیا از جمله ایران نسبت به ویروس کرونای 
جدید با منشأ انگلیس ملتهب شده و این ویروس در چندین 

کشور دیگر مشاهده است. انواع دیگر آن نیز در آمریکا،  اروپا 
و برزیل مشاهده شده ولی نوع آفریقای‌جنوبی آن از بقیه 
متمایزتر و مهمتر است و هنوز نوع آفریقای این ویروس در 
ایران گزارش نشده است. جزایری ادامه داد: داده‌های موجود 
نشان می‌دهد که حدود ۷۰ درصد احتمال سرایت این ویروس 
بیشتر است. این ویروس با جهش خود تمایل بیشتری برای 
اتصال به گیرنده‌های سلول ها در بدن فرد بیمار دارد. وی 
ادامه داد: اینکه این ویروس باعث افزایش شدت بیماری 
شود، هنوز به اثبات نرسیده است ولی در مطالعه ای که در 
انگلیس انجام گرفته و  چند روز قبل انتشار یافته، ۳۰ درصد 
افزایش مرگ‌و‌میر به خصوص در افراد بین ۵۵ تا ۶۹  سال به 
نسبت ویروس معمولی کرونا گزارش شده است. وی ادامه داد: 
در حال حاضر این مطالعه تنها مورد گزارش شده در مورد 
عواقب عفونت با این ویروس جهش یافته است. در آینده باید 
گزارشات علمی بیشتری انتشار یابد تا در مورد ارتباط ویروس 

جهش یافته با شدت بیماریزایی آن اطلاعات کافی به دست 
بیاوریم. رئیس شبکه بیماری‌های ویروسی ایران گفت: تا این 
لحظه موارد معدودی از  ابتلا به ویروس انگلیسی در نقاط 
مختلف کشور گزارش شده است. جزایری اظهار داشت: در 
حال حاضر نمی توان تعداد دقیق بیماران مبتلا به این نوع 
ویروس را در کشور مشخص کرد به عبارتی به طور دقیق این 
تعداد هنوز معین نشده است. علت این است که در این موارد 
باید سیستــم مــراقبـت و گـزارش‌دهی بــا استــفاده از 
تکنولوژی های نوین با همکاری یکدیگر بیماریابی کنند. 
وی ادامه داد: مطمئنا در هفته‌های آینده اطلاعات کامل‌تر 
و بیشتری در این زمینه در اختیار مردم قرار خواهد گرفت. 
جزایری افزود: همگرایی در مجموعه های وزارت بهداشت در 
مورد ردیابی این ویروس جهش یافته انجام گرفته و هفته‌های 
آینده می‌توانیم اطلاعات خوبی در مورد ویروس در گردش 

یافته در اختیار مردم بگذاریم.

یک متخصص بیماری‌های عفونی گفت: به وضوح شاهد 
افزایش ابتلا به کرونا در سطح کشور به ویژه کلانشهر‌ها 
هستیم، اما خوشبختانه آمار مرگ‌‌و‌میر کاهشی است. 
افشین محمدعلی‌زاده، متخصص بیماری‌های عفونی و 
دانشیار عفونی دانشگاه شهید بهشتی گفت: در حال حاضر 
وارد اپیدمی موج چهارم کرونا نشده ایم و باید با همکاری و 
همراهی مردم، در راستای جلوگیری از ورود به موج چهارم 
فعالیت کنیم، تا مانع ایجاد فضای بحرانی در کشور شویم. 
او افزود: موج‌های قبلی کرونا افراد سالمند با بیماری‌های 
زمینه‌ای را بیشتــر درگیــر می‌کرد، اما در این مــوج 
جهش یافته که اصطلاحا به آن کرونای انگلیسی می‌گویند، 
با درگیری جوانان و افراد کم سن و سال به ویژه کودکان، 
مواجهیم. محمدعلی‌زاده ادامه داد: در حال حاضر محققان 
در حال بررسی دلیل این درگیری در بین افراد کم سن و 

سال هستند که تا کنون دلیل مشخصی برای آن اعلام نشده 
است. او گفت: تجربه برخورد هر کشور با موج‌های کرونا با 
کشور‌های دیگر متفاوت است. موج‌های آفریقایی یا برزیلی 
یا انگلیسی کرونا که هم اکنون با آن درگیر هستیم و شامل 
ویروس‌های جهش یافته هستند؛ در جمعیت، کودکان زیر 
۱۳ سال، نسبت به موج‌های قبلی فراوانی بیشتری دارند و 
دلیل این فراوانی و چرایی شیوع و تمایل ویروس به درگیر 

کردن کودکان، در حال بررسی است.
 افزایش مراجعان کرونا به مراکز درمانی

محمدعلی‌زاده گفت: با توجه به افزایش مراجعین کووید 
۱۹ به مراکز درمانی، نگرانی ما برای ایجاد موج چهارم نیز 
افزایش پیدا کرده است. همچنین با افزایش ویروس‌های 
جهش‌یافته در این شرایط نگرانی دیگر ما این است که در 
موج چهارم، مبتلایان گرفتار نوع انگلیسی ویروس کرونا 

باشند.‌ این متخصص بیماری‌های عفونی ادامه داد: در حال 
حاضر تنها راه مقابله با این ویروس رعایت شیوه‌نامه‌های 
بهداشتی و عدم‌تردد غیرضروری در سطح شهرها است. او 
گفت: در موج‌های یک، دو و سه، به دلیل درگیری با انواع 
معمولی کرونا، معمولا درصدی از بیماران بدحال شده و 
در بیمارستان‌ها بستری می‌شدند، اما در این نوع جهش 
یافته یا همان ویروس انگلیسی، با افزایش تکثیر و افزایش 
انتقال مواجهیم و چون تمام جوامع با سرعت انتشار بالاتری 
درگیر می‌شوند، درصد درگیری در گروه‌های سنی هم 
افزایش پیدا می‌کند که یکی از این گروه‌های سنی، اطفال 
هستند. محمدعلی‌زاده بیان کرد: حدود ۴ تا ۸ هفته زمان 
برای ایجاد ایمنی لازم توسط واکسن تزریق شده، زمان نیاز 
است و در این مدت، چون مصونیت وجود ندارد، با انتقال 

وسیع تری مواجه هستیم. 
 عواقب سختی برای کادر درمان

این متخصص بیماری‌های عفونی افزود: در این شرایط 
خاص باید محدودیت‌ها به صورت کاملا هدفمند از 
سرگرفته شود و ناظرین با سختگیری و ریزبینی، افراد 
خاطی را متنبه کنند، زیرا این ویروس، می‌تواند ظرفیت 
بیمارستانی ما را به سرعت افزایش دهد و ممکن است 
بعضی از بیماران حتی به دریافت خدمات درمانی هم 
نرسند. او ادامه داد: علاوه بر این موارد، زندگی کادر درمان، 
یک سال است که تحت‌تاثیر این ویروس قرار گرفته و 
آغاز موج جدید علاوه بر مردم و بیماران، عواقب سختی 
برای کادر درمان نیز به همراه خواهد داشت. فقط در یک 
صورت می‌توان از این ویروس به سلامت و عاقبتی خوش، 
رها شد و آن هم مداومت بر رعایت اصول بهداشتی، به ویژه 
استفاده از ماسک و رعایت فاصله گذاری اجتماعی است. 
محمدعلی‌زاده گفت: برای رهایی از شیوع موج چهارم 
کرونا به همت همه‌ مردم نیاز است، به طوری که در ایام 
عید در خیابان‌ها ماشینی نبینیم و شهر‌ها خالی از رفت و 
آمد باشند. تا نوروز، زمان زیادی باقیمانده نمانده و در حال 
حاضر همکاران من شاهد افزایش مراجعه کرونا مثبت‌ها 
به مراکز درمانی هستند. روز گذشته شاهد مراجعه یک 
خانواده ۸ نفره به مرکز درمانی بودم که همه آن‌ها مبتلا 
به کرونا بودند. این متخصص بیماری‌های عفونی ادامه 
داد: ما به وضوح شاهد افزایش ابتلا به کرونا در سطح کشور 
و به ویژه کلانشهر‌ها هستیم، اما خوشبختانه آمار مرگ و 
میر رو به کاهش است و آمار بهبودیافتگان کرونا طی دو 
هفته گذشته در حال افزایش بوده است، اما با عدم رعایت 
شیوه‌نامه‌ها احتمال افزایش آمار مرگ و میر را هم می‌توان 

پیش‌بینی کرد.
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گــزارش
چالش‌های نسخه‌خوانی الکترونیکی

صدور نسخه‌های الکترونیکی از طریق پزشکان برای داروخانه‌ها، یکی از 
برنامه‌های سازمان‌های بیمه گر برای کاهش هزینه‌ها و وقت مردم و بیماران 
بوده است. سازمان‌های بیمه گر بر این عقیده اند که الکترونیکی شدن امور حوزه 
سلامت به خصوص نسخه نویسی، می‌تواند به ارتقا سطح خدمات درمانی مردم 
و بیماران منجر شود. نکته‌ای قابل تأمل در شرایطی که همگان خوب می‌دانیم 
وضعیت اینترنت در کشور آن گونه نیست که بتوان این خدمات را خیلی سریع 
الکترونیکی انجام داد. در همین حال، داروخانه‌ها در مقابل تصمیم بیمه‌ها 
ایستاده‌اند و معتقدند که انباشت همه کارها بر دوش داروخانه‌ها و سبک شدن 
وظایف بیمه‌ها نمی‌تواند به معنی توسعه خدمات سلامت محور در کشور باشد. 
زیرا، همان طور که از وظایف بیمه‌ها و هزینه‌های آنها کاسته شده است، بر انجام 
وظایف و هزینه‌های داروخانه‌ها افزوده شده و باعث گردیده این مشکل متوجه 
مردم و بیماران شود و آنها از داروخانه‌ها متوقع ارائه خدمت شوند. محمدرضا 
دری دبیر انجمن داروسازان تهران گفت: همان طور که بابت ارائه خدمات در 
دفاتر پیشخوان و خدمات الکترونیک، هزینه دریافت می‌شود، خواسته ما هم 
این است که هزینه‌های نسخه نویسی الکترونیک در داروخانه‌ها محاسبه شود.

 انتقاد از اجرایی شدن نسخه الکترونیک
وی با انتقاد از اینکه در تصمیم‌گیری برای اجرایی شدن نسخه الکترونیک 
در داروخانه از انجمن داروسازان نظر خواهی نشده است، افزود: ما معتقدیم این 
طرح بدون کار کارشناسی آغاز شده است. در حالی که باید نظرات ما را بخواهند 
و بشنوند. دری با طرح این سوال که باید مشخص شود هزینه‌های اجرای نسخه 
نویسی الکترونیک در داروخانه‌ها چگونه محاسبه و پرداخت خواهد شد، گفت: 
باید مشخص شود که هزینه‌های نسخه خوانی الکترونیک در داروخانه‌ها را چه 
کسی پرداخت می‌کند. دبیر انجمن داروسازان تهران ادامه داد: متأسفانه نگاه 
بیمه‌ها در نسخه‌نویسی الکترونیک، از بالا به پایین است. زیرا، وقتی صحبت 
از اجرای طرح نسخه‌نویسی الکترونیک بود، بیمه‌ها مدعی بودند که نیروی 
متخصص لازم است. وی در واکنش به ادعای بیمه‌ها برای حذف دفترچه‌های 
کاغذی و صرفه جویی که صورت گرفته است، گفت: اتفاقاً در داروخانه باید به 
ازای هر نسخه الکترونیک، دو برگه A4 هزینه کنیم. ضمن اینکه نیاز به اینترنت 
پر سرعت داریم و همه اینها برای داروخانه‌ها هزینه دارد، اما بیمه‌ها این هزینه را 

ندیده‌اند و معلوم نیست که ما باید این هزینه‌ها را از چه کسی بگیریم.
 با نسخه الکترونیک صرفه‌جویی نمی‌شود

دری افزود: ما معتقدیم با نسخه الکترونیک نه تنها در وقت مردم صرفه‌جویی 
نمی‌شود که بر عکس، اگر با نسخه کاغذی ۵ دقیقه وقت تلف می‌شد، با نسخه 
خوانی الکترونیک، این مدت ۳ برابر شده و حداقل ۱۰ تا ۱۵ دقیقه از وقت مردم 
برای نسخه خوانی گرفته می‌شود. دبیر انجمن داروسازان تهران، با تاکید بر 
هزینه بر بودن طرح نسخه نویسی الکترونیک در داروخانه‌ها، گفت: بیمه‌ها در 
این ماجرا هوشیارانه عمل کرده و همه مشکلات را متوجه داروخانه‌ها ساخته 
است. وی ادامه داد: قطعاً اجرای عجولانه این طرح باعث سرگردانی بیماران 
می‌شود و داروخانه‌ها را با مشکل مواجه می‌کند. لذا، ما انتظار داریم تا زمانی که 

محل پرداخت هزینه‌های این طرح مشخص نشده است، آن را متوقف کنیم.
 علت حذف دفترچه‌های کاغذی

در همین حال، محمد علی همتی عضو هیأت مدیره سازمان تأمین 
اجتماعی، در واکنش به گلایه‌های داروخانه‌ها، اجرای نسخه الکترونیک را یک 
الزام قانونی دانست و گفت: بعضی‌ها ایراد می‌گیرند که سازمان تأمین اجتماعی 
با حذف دفترچه‌های کاغذی به دنبال کاهش هزینه‌های چاپ این دفترچه‌ها 
بوده است. در حالی که بابت چاپ دفترچه‌های کاغذی فقط یک درصد هزینه 
ماهیانه سازمان تأمین اجتماعی را شامل می‌شود و این عدد بزرگی نیست. وی 
افزود: ما به دنبال کاهش مراجعات مردم به دفاتر صدور دفترچه‌های درمانی 
بودیم، به طوری که سال گذشته حداقل ۲۰ میلیون دفترچه صادر کردیم که 
اگر هر نفر حداقل یک بار مراجعه داشته باشد که قطعاً تعداد مراجعات بیشتر 
است، ما از ۲۰ میلیون مراجعه جلوگیری کرده‌ایم که در شرایط کرونایی کشور، 

عدد قابل توجهی است.
 این کار وقت‌گیر است

این در حالی است که انجمن داروسازان به نمایندگی از داروخانه‌های کشور، 
بر این عقیده اند که اگر هزینه‌های بیمه‌ها کاسته شده است، به تناسب آن بر 
هزینه‌های داروخانه‌ها افزوده شده است. لذا، باید. به این اختلاف نظر توجه 
شود و اینکه چه کسانی قرار است هزینه‌های تحمیلی به داروخانه‌ها را پرداخت 
کنند. اگر مردم بابت دریافت این خدمت باید هزینه اضافی بدهند که اصلاً قابل 
قبول نیست و اگر داروخانه‌ها باید به هزینه‌های سرباری خود بیفزایند، که زیر 
بار نمی‌روند. حمید خیری عضو هیئت مدیره انجمن داروسازان ایران  گفت: 
اگر قرار است شرایط حذف دفترچه‌های درمانی مردم در فاز اول اجرای آن 
به گونه‌ای باشد که پزشکان نسخه کاغذی نوشته و داروخانه آن را تبدیل به 
الکترونیک کنند، باید فکری به حال کاهش سرعت انجام نسخه پیچی و ازدحام 
مردم در داروخانه‌ها کرد. وی افزود: به هر حال شکی وجود ندارد که این کار 
هم وقت گیر است و هم نیاز به دقت و توجه و تمرکز دارد و هم اینکه مسؤلیت 

حقوقی به دنبال دارد. 
 سازمان‌های بیمه‌گر شتابزدگی نکنند

خیری با خطاب قرار دادن سازمان‌های بیمه‌گر که مراقب باشید 
با شتابزدگی و بدون لحاظ تجربیات سایر کشورها، فرسایش برای 
مردم و داروسازان ایجاد نکنید، گفت: این روند اگر بدون تدارک، دیدن 
زیرساخت‌های سخت افزاری و نرم افزاری باشد، قطعاً به ضرر بیماران و نظام 
سلامت کشور تمام می‌شود. سخنگوی انجمن داروسازان ایران ادامه داد: ما 
به طور کلی از اجرای این طرح به عنوان یک پروژه ارزشمند و بزرگ حمایت 
می‌کنیم و آن را یک گام بلند برای پیشبرد اهداف درمانی کشور ارزیابی 
می‌کنیم ولی به شدت معتقدیم که نباید از سیستم »راه بیانداز و جابیانداز« 
پیش برویم و تجربه‌های قبلی را باید در جلوی دیدگان خودمان قرار دهیم. 
وی افزود: اینکه یک پروژه را در سطح ملی اجرا کنیم و بعد حین اجرا دنبال 
پوشش دادن به هزینه‌های آن و رفع ایرادات آن باشیم، درست نیست. خیری 
گفت: واقعیت این است که اگر بستر و زیرساخت آن فراهم نشود، اجرای این 
پروژه با دست اندازها و گرفتاری‌هایی مواجه می‌شود که در نهایت به ضرر 
تمام ذی نفعان خواهد بود. وی ادامه داد: باید هم منابع تأمین هزینه‌های آن 
پیش بینی شود و هم برای اشکالات مختلفی که ممکن است از جنبه حقوقی، 
اجرایی و درمانی به وجود بیاید، راهکار و آینده نگری داشت. خیری گفت: 
باید مسئولیت‌های حقوقی و قانونی در این پروژه ملی به درستی تعریف و 

تقسیم شود.
 هزینه‌های نسخه‌نویسی الکترونیک

وی در خصوص هزینه‌های اجرای طرح نسخه‌نویسی الکترونیک، افزود: باید 
برای تبدیل نسخه کاغذی به آنلاین، همانطور که برای خدمات مراکز پیشخوان 
دولت، تعرفه تعریف شده است، برای این کار هم تعرفه تعریف شود. عضو هیأت 
مدیره انجمن داروسازان ایران تاکید کرد: باید برای جبران هزینه‌هایی که در 
داروخانه‌ها بابت تأمین سخت افزار و نیروی انسانی مورد نیاز این پروژه صورت 
می‌گیرد، محل قانونی در نظر گرفته شود. وی ادامه داد: بهترین گزینه این 
است که از محل صرفه جویی هایی که برای سازمان‌های بیمه گر رخ می‌دهد، 
هزینه‌های داروخانه‌ها جبران شود. خیری گفت: خواسته انجمن داروسازان 
ایران، حفظ حقوق مردم و همچنین داروسازان است و در این مسیر جلسات و 
مکاتبات متعددی را با مسئولین بیمه داشته‌ایم و امیدواریم هرچه زودتر در این 

رابطه، پیش بینی‌های لازم صورت گیرد.
 واکنش سازمان بیمه سلامت

در همین حال، محمد مهدی ناصحی مدیرعامل سازمان بیمه سلامت ایران، 
گفت: بدون شک تعجیل در حذف دفترچه‌های کاغذی سبب نارضایتی مردم 
می‌شود که ما به دنبال آن نیستیم و قصد داریم با آگاهی کامل این برنامه را 
اجرایی کنیم. وی افزود: تمام تلاش سازمان بیمه سلامت ارائه خدمات مناسب 
به بیمه‌شدگان به خصوص افراد نیازمند است تا در این شرایط مشکلی از بابت 
دریافت خدمات درمانی نداشته باشند. به نظر می‌رسد داروخانه‌ها از تعجیل 
بیمه‌ها و تصمیم گیری های بدون مشورت با انجمن‌های صنفی گلایه دارند و 
اگر مشکل تأمین هزینه‌های سرباری به داروخانه‌ها حل شود، قطعاً اجرای نسخه 

نویسی الکترونیک می‌تواند قابلیت اجرایی داشته باشد.

 
روی خـط

بهنام محجوبی درگذشت

 توضیح سازمان زندان‌ها 
درباره علت فوت یک زندانی

آرمان ملی: بهنام محجوبی از دراویش 
گنابادی که دوران محکومیت خود را در 
زندان سپری می‌کرد، درگذشت. بر اساس 
اعلام قوه قضاییه این فرد در غائله خیابان 
گلستان هفتم در سال ۹۶ دستگیر و پس 
از طی همه فرآیندهای قضایی، به تحمل 
حبس محکوم شده بود. 28 بهمن شایعه 
درگذشت این زندانی منتشر شد و برخی 
از  سایت‌ها نوشتند: »بهنام محجوبی 
دراویش گنابادی محبوس در بند هشت 
زندان اوین، که در پی مسمومیت دارویی 
به بخش آی‌سی‌یو بیمارستان لقمان 
تهران منتقل شده بود صبح امروز در این 
بیمارستان درگذشت.« که در همان روز 
این ادعا تکذیب شد اما شامگاه یکشنبه 
بود که اداره کل زندان‌های تهران، ضمن 
ابراز تاسف، نسبت به این واقعه اعلام کرد: 
مرحوم محجوبی، اخیرا، دچار مسمومیت 
نه دارو شده  از طریق مصرف خودسرا
بود که بلافاصله جهت درمان به یکی از 
بیمارستان‌های تهران منتقل گردید. 
بنابراین اطلاعیه، فرد مورد اشاره، دارای 
سابقه بیماری بوده و به همین دلیل در 
نظر  تحت  محکومیت،  تحمل  جریان 
پزشک قرار داشته و تمام مراقبت‌های 
پزشکی در طول دوران حبس این محکوم 
به صورت کامل انجام شده است. اداره 
کل زندان‌های تهران در این اطلاعیه 
تاکید کرده است: پس از بستری شدن 
این فرد در بیمارستان، اقدامات ویژه 
درمانی برای وی در نظر گرفته شد، که 
باوجود تلاش‌های فراوان کادر پزشکی، 
متاسفانه زندانی مورداشاره فوت می‌کند. 
در این اطلاعیه آمده است: در زمان ورود 
محکوم به بیمارستان و انجام معاینات 
تخصصی پزشکان متوجه چند بسته حاوی 
مواد سیاه‌رنگ پودری در معده وی شدند 
که پس از خارج کردن بسته‌های مورد 
اشاره این موضوع توسط کادر بیمارستان 
صورتجلسه و برای بررسی دقیق و اعلام 
نتیجه نهایی به پزشکی قانونی سپرده 
شد. بر اساس اعلام هم‌بندی‌های بهنام 
محجوبی وی با اراده و تصمیم خود و بدون 
مشورت پزشک اقدام به مصرف خودسرانه 
چندین داروی خود و دیگران در زندان 
به صورت همزمان کرده است که این 
ادعاها در حال بررسی دقیق همه‌جانبه 
است. اداره کل زندان‌های تهران تصریح 
کرده: در تاریخ ۱۲ بهمن ۹۹ با نظر مرجع 
قضایی به دلیل بیماری محکوم مورد 
اشاره با تعویق اجرای مجازات وی موافقت 
می‌شود، مشروط به اینکه وثیقه ۲۰۰ 
میلیون تومانی جهت خارج شدن از زندان 
اخذ شود این موضوع رسما و به صورت 
کتبی به وی ابلاغ می‌شود. اطلاعیه اداره 
کل زندان‌های استان تهران می‌افزاید: 
بررسی دقیق علت فوت این زندانی در 
پزشکی قانونی صورت می‌گیرد که نتایج 
آن متعاقبا اعلام خواهد شد. همچنین 
مهدی کشت‌دار مدیرعامل خبرگزاری 
قوه قضاییه به نقل از اداره کل زندان‌های 
استان تهران در توییتی نوشت: در زمان 
ورود بهنام محجوبی به بیمارستان و انجام 
معاینات تخصصی، پزشکان متوجه چند 
بسته حاوی مواد سیاه‌رنگ پودری در 
معده وی شدند که پس از خارج کردن 
بسته‌ها این موضوع توسط کادر بیمارستان 
صورتجلسه و برای بررسی دقیق و اعلام 
نتیجه نهایی به پزشکی قانونی سپرده شد.

پس از آن مدیرکل پزشکی قانونی  نمونه‌های لازم از جسد اخذ شد
استان تهران با اشاره به انجام آزمایشات 
تخصصی روی جسد بهنام محجوبی گفت: 
در تاریخ سوم اسفند ماه متوفی در مرکز 
تشخیص آزمایشگاهی استان تهران تحت 
نمونه‌های  و  قرار گرفت  کالبدگشایی 
لازم جهت آزمایشات تخصصی اخذ شد. 
مهدی فروزش افزود: نتیجه بررسی‌های 
انجام‌شده و تعیین علت تامه فوت منوط 
به حصول نتایج آزمایشات، بررسی سوابق 
بالینی و یافته‌های کالبدگشایی است که 
متعاقبا به مرجع قضایی اعلام خواهد شد. 
29 بهمن مصطفی دانشجو، وکیل بهنام 
محجوبی زندانی سیاسی و از دراویش 
گنابادی با توجه به حواشی موجود حول 
سلامت او در حساب کاربری خود در توئیتر 
نوشته بود: »با هماهنگی مقامات قضایی و 
دادسرای امنیت تهران، ملاقات همسر و 
مادر بهنام محجوبی از برقرار و نیز اقدامات 
درمانی از سوی پزشکان مراقبت‌های 

آی‌سی‌یو در حال انجام است.«

رئیس شبکه بیماری‌های ویروسی ایران  مطرح کرد

موثرترین راهکار مقابله با کرونا

محمدعلی‌زاده، متخصص بیماری‌های عفونی:

 شاهد افزایش ابتلا به کرونا 
در کلانشهر‌ها هستیم

مدیرکل پیش‌بینی و هشدار سریع سازمان هواشناسی 
ضمن اشاره به ورود سامانه بارشی جدید به کشور طی )۵ 
اسفند( گفت: این سامانه سبب خواهد شد که بارش برف و 
باران در برخی مناطق کشور شدت گیرد. صادق ضیاییان 
اظهار کرد: در برخی مناطق واقع در سواحل دریای خزر 
۵ اسفند(  و برخی نقاط کرمان و طی روز سه‌شنبه )
در استان‌های ساحلی خزر بارش پراکنده پیش‌بینی 
می‌شود همچنین از اواخر وقت این روز سامانه‌ای بارشی 
از سمت جنوب وارد کشور خواهد شد. وی ادامه داد: این 
سامانه بارشی طی روز چهارشنبه )۶ اسفند( در مناطقی 
از جنوب، جنوب غرب و برخی نقاط مرکز کشور سبب 
وقوع رگبار و رعد و برق، وزش باد شدید و بارش برف در 
ارتفاعات می‌شود. ضیاییان با اشاره به اینکه طی روز 

چهارشنبه )۶ اسفند( با شمالی شدن جریانات و ریزش 
هوای سرد در نوار شمالی کشور و دامنه‌های شمالی البرز 
در استان‌های ساحلی خزر بارش برف و باران شدت 
می‌گیرد، اظهارکرد: دریای خزر نیز طی این مدت مواج 
و متلاطم خواهد بود همچنین در اردبیل، برخی نقاط 
شمالی آذربایجان شرقی، آذربایجان غربی، خراسان 
شمالی و شمال خراسان رضوی بارش برف پیش‌بینی 

می‌شود. 
 هشدار سریع سازمان هواشناسی

به گفته مدیرکل پیش‌بینی و هشدار سریع سازمان 
هواشناسی طی روز پنجشنبه )۷ اسفند( در جنوب غرب، 
جنوب، شرق، جنوب شرق، شمال غرب، غرب، سواحل 
غربی دریای خزر، برخی نقاط مرکزی کشور و دامنه‌های 

جنوبی البرز بارش خواهیم داشت و شدت بارش نیز 
طی این روز در غرب سواحل خزر، نیمه جنوبی فارس و 
کرمان پیش‌بینی می‌شود. وی اضافه کرد: طی روز جمعه 
)۸ اسفند( بارش پراکنده در غرب، مرکز، سواحل غربی 
دریای خزر، دامنه‌های البرز و در بخش‌هایی از کرمان و 
شمال سیستان و بلوچستان ادامه دارد. ضیاییان در پایان 
درباره وضعیت جوی تهران طی دو روز آینده اظهار کرد: 
آسمان تهران فردا )۵ اسفند( صاف تا کمی ابری همراه 
با وزش باد، گاهی وزش باد شدید و با حداقل دمای ۵ و 
حداکثر دمای ۱۴ درجه سانتیگراد و طی روز چهارشنبه 
)۶ اسفند( نیز صاف تا کمی ابری همراه با وزش باد و 
گاهی وزش باد شدید با حداقل دمای ۴ و حداکثر دمای 

۱۲ درجه سانتیگراد پیش‌بینی می‌شود.

ورود سامانه بارشی جدید به کشور


