
صفر عاشقی

شهروند| رئیس ســازمان امدادونجــات جمعیت هلال احمر با 
اعلام اقدامات امدادی پیش بینی شــده برای مراسم عید فطر 96، 
گفت: یک هزارو280 پایــگاه امدادی در همه اســتان ها و تمامی 
پایگاه های امدادی در کشــور برای خدمت رســانی به هموطنان 

همزمان با عید سعید فطر در آماده باش کامل هستند. 
مرتضی سلیمی با اعلام این خبر افزود: به منظور پوشش امدادی 
تعطیلات و مراســم عید سعید فطر، جلســه هماهنگی معاونین 
امداد استان های البرز، تهران و مازندران برگزار و مقرر شد ظرفیت 
پایگاه های امدادونجات در محور کرج- چالوس، جاده هراز و محور 
فیروزکوه افزایش یابد. وی همچنین با اشــاره به تمهیدات درنظر 
گرفته شده برای اســتان تهران اظهار کرد: به منظور ارایه خدمات 
به نمازگزاران عید ســعید فطر، شــعب هلال احمر در تهران، ری، 
شــمیرانات و پایگاه های امدادونجات جاده ای اســتان، آماده باش 
هستند. سلیمی با اشاره به استقرار 500 نجاتگر، پرستار و پزشک 
در مصلی تهران افزود: 22 دســتگاه آمبولانس، 2 دستگاه اتوبوس 
آمبولانس، یک دســتگاه اتاق عمل ســیار، یک دستگاه  آی سی یو 
موبایل و یک دســتگاه خــودروی ارتباطات هم در تهــران برای 

خدمت رسانی درنظر گرفته شده است. رئیس سازمان امدادونجات 
جمعیت هلال احمر همچنین مطرح کرد: دستورالعمل بین المللی 
تاب آوری شهری، نقشــه راهی برای پاسخگویی جمعیت های ملی 
به تاب آوری شهری است. مرتضی ســلیمی درباره طرح مشترک 
همکاری هلال احمر ایران با فدراســیون بین المللی صلیب سرخ و 
هلال احمر به ایسنا گفت: این طرح در زمینه تدوین دستورالعملی 
در زمینه تاب آوری شهری انجام شده و از موارد مدنظر آن،  افزایش 
فعالیت های جمعیت های ملی در کاهش خطرات شهری و تقویت 

ظرفیــت  جمعیت های ملی برای پاســخگویی کارآمد به ســوانح 
شــهری اســت. وی افزود: یکی دیگر از اهداف این برنامه، ارتقای 
جایگاه فدراسیون بین المللی جمعیت های صلیب سرخ و هلال احمر 
در دســتورکار جهانی در زمینه تاب آوری شــهری اســت. رئیس 
ســازمان امدادونجات با اشاره به انتخاب شــهرهای تهران، لاپاز، 
بولیوی، جاکارتا و ایروان در این طــرح، درباره علت انتخاب تهران 
گفت: از آن جا که این شهرها ازجمله تهران، با خطرات بالقوه ناشی 
از بروز ســانحه مواجه هســتند، لذا در این طرح مورد بررسی قرار 
گرفتند. وی درباره ضرورت تدوین دســتورالعمل ایجاد تاب آوری 
شــهری اظهار کرد: این طرح به برنامه ریزی هــای جمعیت های 
صلیب سرخ و هلال احمر در زمینه تاب آوری شهری کمک می کند 
و همچنین با بررسی نتایج آن می توان به شناسایی چالش ها، نیازها 
و اولویت ها برای کاهش خطرپذیری شــهری و ایجاد یک نقشه راه 
برای پاســخگویی جمعیت های ملی به تاب آوری شــهری کمک 
می کند.  ســلیمی افزود: در واقع هدف اصلی طرح  این اســت که 
یک دستور کار برای دخالت جمعیت های ملی در ایجاد تاب آوری 

شهری ایجاد کند.

رئیس سازمان امدادونجات: 

پایگاه های امدادی همزمان با عید سعید فطر در آماده باش کامل هستند
   دستورالعمل بین المللی تاب آوری شهری تدوین می شود

رئیس مرکز پزشکی حج و زیارت هلال خبر داد: 

آغاز واکسیناسیون زائران

رئیس مرکز پزشکی حج و زیارت هلال احمر 
از آغاز تزریق واکســن زائران خانه خدا خبر داد 
و گفت: تیم پزشــکی هلال احمر ایران ۱۳ تیر 
عازم عربستان می شود. دکتر سیدعلی مرعشی 
با بیان این که واکســن حجاج توســط سازمان 
تدارکات پزشــکی هلال احمر تهیه می شــود، 
به مهر گفت: تاکنون 55 هزار دوز واکســن وارد 
شده و تا چند روز آینده به ۱00 هزار دوز واکسن 
می رسد، مابقی آنها هم درحال بارگیری است و 
مشکلی برای انجام واکسیناسیون وجود ندارد. 
وی افزود: از هفته  آینده کاروان ها نیز می توانند 
به محل های تعیین شــده از سوی هلال احمر 
مراجعه و نسبت به واکسیناسیون حجاج اقدام 
کنند. مرعشــی در رابطه بــا بیمارانی که منع 
رفتن به حج دارنــد، تصریح کــرد: ما جدولی 
داریم که در آن بیماری هایــی که موجب منع 
سفر می شود، شرح داده شده است. این جدول 
تغییر نکرده، لذا بر این اساس بیماران پیشرفته 
قلبی، زنان حامله، بیماران ســرطانی، بیماران 
ریوی پیشــرفته و کبدی پیشــرفته منع سفر 

خواهند داشت.
کل تیم درمانی ایران در مکه و مدینه 

۵۸۰ نفر خواهد بود
وی بــا بیان این کــه کل تیم درمانــی ایران 
در مکه و مدینه 580 نفــر خواهد بود، تصریح 
کرد: در رابطه با حجم داروهایی که قرار اســت 
به عربســتان ارسال شــود، درحال بسته بندی 
آنها هســتیم و هنوز حجم آنها مشخص نیست 
امــا همــان ۴00 قلم ســال های قبل اســت. 
از ســوی دیگر، بنــا داریم داروهای ســنگین 
از قبیل ســرم ها را نیز ســفارش دهیم و آنها را 
تهیه کنیم. مرعشــی به زمان اعزام تیم پزشکی 
هلال ایران به عربســتان اشاره کرد و گفت: تیم 
پزشــکی هلال برای بررســی بیمارستان ها و 
تجهیــزات آنها در مکه و مدینــه، ۱۳ تیرماه به 
عربستان اعزام می شــود. وی در مورد آخرین 
اقدامات مرکز پزشکی حج و زیارت هلال احمر 
برای حج امســال اظهار کرد: پزشکانی که قرار 
است معاینه کننده حجاج باشند در استان های 
مختلف مشخص و به کاروان ها معرفی شده اند. 
مدیــران کاروان ها نیــز از میان این پزشــکان 
تعدادی را انتخاب می کننــد، البته در این بین 
انصرافی هم داریم که مرتب پزشکان جایگزین 

خواهند شد.
رئیس مرکز پزشکی حج و زیارت هلال احمر 
در مورد تأمین دارو برای حج امســال نیز گفت: 
خرید داروها تقریبا انجام شده و بنا داریم بخشی 
از داروها ازجمله ســرم و شــربت ها را به دلیل 
حجم و وزنی کــه دارند در عربستان ســعودی 
خریداری کنیم و به دنبال بستن قرارداد با آنها 
هســتیم. وی اضافه کرد: بیمارستان های ما در 
مکه و مدینه همان ســاختمان  قبلی است که 
قراردادش را امضــا کرده ایم و تیــم راه اندازی 
بیمارســتان برای بررســی های بیشتر 9 شوال 
)۱۳ تیرماه( به عربســتان اعزام می شــود تا از 
تأسیســات و تجهیزات بازبینی کند. مرعشــی 
در مورد واکسیناســیون حجاج عنــوان کرد: 
واکســن ها به تعداد کافی تهیه شــده و پس از 
تشکیل جلســات کاروان ها تا دو هفته مانده به 

اعزام، تزریق خواهد شد.

 مشارکت سازمان داوطلبان
  و وزارت آموزش و پرورش 
در طرح های سلامت محور

شــهروند|  در دیدار سرپرســت سازمان 
داوطلبــان جمعیــت هلال احمر کشــور با 
معاون تربیت بدنی و ســلامت وزارت آموزش 
و پرورش، دو طرف بر توســعه تعامل بین این 
دو نهاد تأکید کردند. در این دیدار که در محل 
سازمان داوطلبان برگزار شد، دکتر رضا اندام 
اظهار کــرد: جمعیت هلال احمــر جمهوری 
اســلامی ایــران دارای پتانســیل بالایی در 
حوزه سلامت اســت. او با اشاره به برنامه های 
گوناگون سازمان داوطلبان در حوزه سلامت 
ازجمله کاروان ســلامت، ســلامت یار و... به 
برنامه ارمغان مهر که به مناســبت بازگشایی 
مــدارس در جهــت کمک بــه دانش آموزان 
کم بضاعــت صــورت می گیرد، اشــاره کرد. 
همچنین سرپرست سازمان داوطلبان در این 
دیــدار از ورود جمعیــت هلال احمر در بحث 
کنترل، پیشــگیری و آموزش افراد جامعه در 

مقوله آسیب های اجتماعی نیز خبر داد. 
دکتر مهرزاد حمیدی، معاون تربیت بدنی 
و سلامت وزارت آموزش و پرورش نیز با اشاره 
بــه ظرفیت هــای موجود در حوزه ســلامت 
و تندرســتی و مراقبت در برابر آســیب های 
اجتماعی توســط وزارت متبوعش، بر تعامل 
بیشــتر با ســازمان داوطلبان تأکید کرد. در 
این نشســت بابویی، مدیرکل تربیت بدنی و 
فعالیت های ورزشــی و رمضانی، مشاور مالی 
معاونت تربیت بدنی و سلامت وزارت آموزش 

و پرورش دکتر حمیدی را همراهی کردند.
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گزیده اخبار

شهروند| هر ساله با آغاز فصل گرما و تعطیلات 
مخصوصا در کشــور ما بســیاری از مــردم برای 
استراحت راهی سواحل شــمالی و جنوبی کشور 
می شــوند. این موضوعی اســت که بــا توجه به 
موقعیت جغرافیایی کشــور در هر  سال شاهد آن 
هســتیم. اما با وجود این تکرار متاسفانه هر ساله 
نیز با آسیب هایی ازجمله غرق شدگی و گرمازدگی 
مواجه هستیم و بسیاری از مردم با آن که می توانند 
از آموزش هــای لازم در این جهت بهــره ببرند اما 
به دلایل مختلف بــه آن نمی پردازند. هلال احمر 
با راه انــدازی طرح خــادم و آمــوزش خانواده ها 
درخصوص مواقع بحرانی فعالیت های گسترده ای 
را آغاز کرده است. اگرچه در درجه نخست توصیه 
ما به خانواده هایی که می خواهند تابســتان سالم 
و مفرحی داشــته باشــند، دیــدن آموزش های 
اولیه اســت اما لازم می دانیم که در آغاز تابستان 
توصیه هایــی ابتدایــی را نیــز برای مســافران 
داشته باشیم چرا که بســیاری از غرق شدگان در 
 صورت آگاهی خود یا اطرافیانشــان می توانستند

 زنده بمانند.
غرق شدگی

غرق شــدگی یکــی از علل مرگ ومیــر بچه ها 
و نوجوانان اســت. عوامل زمینه ســاز عبارتند از 
بیمــاری صــرع، عقب ماندگی ذهنی، نداشــتن 
آشنایی کافی با قواعد شناگری، افزایش استفاده از 
قایق های روباز و تندرو، به خصوص شنا در مناطق 
حفاظت نشــده. هیچ گاه فکر نکنید که کسی که 
زیر آب مانده )حتی برای چند دقیقه( حتما مرده 
اســت. بعضی از افراد بعد از حتی نیم ساعت که از 
زیر آب ماندنشــان در آب سرد گذشته است، زنده 
مانده اند. این امر به این علت امکان پذیر اســت که 
در آب سرد روند سوخت و ســاز بدن کُند شده و 
مغز می تواند با وجود فقدان اکســیژن برای مدت 

طولانی تری زنده بماند.
اقدامات اولیه 

در مواجهه با فرد غرق شــده باید ابتدا وی را به 
کمک وســائلی از قبیل حلقه نجــات، تکه الوار یا 
طناب بلند از آب خارج کرد. بایــد این نکته را در 
نظر داشــت که تنها زمانی فرد می تواند مستقیما 
اقدام به نجات مصــدوم کند که دوره آموزشــی 
نجات غریــق را گذرانده باشــد؛ چرا کــه امکان 
غرق شــدن یک ناجی فاقد صلاحیت بسیار زیاد 
است. وقتی که فرد غرق شــده را از زیر آب بیرون 
می آورید، شــروع به تنفس دهان بــه دهان و در 
همین حال ســعی کنید که فرد غرق شــده را به 
ســمت ســاحل یا خشــکی ببرید. باید بلافاصله 
پس از خروج مصدوم بیهــوش از آب، ابتدا دهان 
وی را از گل ولای و شــن پاک کــرد. نباید وقت را 
برای خــارج کردن آب از ریه هــا و معده هدر داد. 
به وضع تنفســی و ضربــان قلب دقت شــود. در 
صورتی که مصدوم تنفس و ضربان قلب نداشــت 
 CPR به ســرعت عملیات احیای قلبــی - ریوی
را شــروع می کنیم. مجددا تأکید می شــود نباید 
وقت را برای خارج کــردن آب از ریه ها تلف کرد؛ 
چرا که بــا دادن تنفس مصنوعی قوی و مناســب 
تمام آب از ریه ها جذب بدن می شــود. در اوایل، 
تنفس مصنوعی قدری مشکل است ولی با جذب 
آب به بدن، تنفس دادن راحت تر می شود. اگر طی 
عملیات احیا فرد مصدوم اســتفراغ کرد، فورا او را 
به پهلو، وضع بهبــود )ریکاوری( برگردانده تا مواد 
مستفرغه وارد ریه ها نشــود. گاه ممکن است طی 
تنفس مصنوعی مقداری هوا وارد معده شــود که 
خطر استفراغ دارد. در چنین مواردی فرد مصدوم 
را به شکم خوابانیده و دست های خود را به صورت 
ضربدر به دور شــکم حلقه کنید و مختصری بالا 
بکشــید تا هوا و آب از معده اش خارج شــود. باید 

توجه داشــت این عمل تنها در مواردی که اشکال 
تنفسی وجود دارد، انجام شود.

در فردی که به داخل آب های کم عمق شیرجه 
رفته و با ســر به زمین برخورد کرده اســت، خطر 
قطع نخــاع گردنی و فلج اندام ها وجــود دارد. در 
مواجهه با چنین مواردی هنگام جابه جایی و عمل 
احیا، باید بسیار احتیاط و سعی کرد تا کوچکترین 
حرکتی به سر و گردن وی وارد نشود. همچنین در 
صورت نیاز به عملیات احیــای قلبی - ریوی باید 
از مانور فشار به فک اســتفاده کرد تا از آسیب به 
نخاع و ستون فقرات جلوگیری شــود. کلیه افراد 
غرق شــده پس از نجات و اقدامات اولیه حتی اگر 
کاملا هوشیار باشند، باید به سرعت به بیمارستان 
منتقل شــوند؛ چراکه آب جذب شــده می تواند 
عوارض خطرناک و کشــنده ای برای فرد داشــته 

باشد.
آسیب های ناشی از گرما

این نوع آســیب ها به سه دسته تقسیم می شود: 
بی حالی گرمایی، گرمازدگــی و گرفتگی عضلات 
ناشــی از گرما. ورزشــکاران، کارگرانــی که در 
محیط های بســته کار می کنند، افــرادی که در 
محیط هــای دشــوار کار می کنند، افــراد دارای 
بیماری های مزمن، افرادی که بــه ارتفاعات زیاد 
عادت ندارند، بیماران قلبی-عروقی، کســانی که 
از داروهــای خاص )مثــل ادرارآورها ( اســتفاده 
می کننــد، الکلی هــا، افــراد چــاق، مصدومان 
دچار ســوختگی، افراد مســن و کودکان مستعد 
آســیب های گرمایی هســتند. به خاطر داشــته 
باشــید که دمای طبیعی بدن بین ۳6/7 تا ۳7/۳ 
درجه ســانتیگراد اســت و دمای ۳7/8 و بیشتر 
تب محسوب می شــود ولی در جریان آسیب های 
گرمایی بــه این افزایش دما نمی تــوان تب گفت، 

زیرا تب اکثرا ناشی از بیماری است.

بی حالی گرمایی
اغلب به علت فعالیت بدنــی در آب و هوای گرم 
و عدم جایگزینی آب و املاح از دســت رفته بر اثر 
تعریق اتفاق می افتد. انجام فعالیت شــدید بدنی 
مثل کوهنوردی یا انجــام عملیات ها و مانورهای 
نظامی در یک آب و هوای معتــدل به همراه عدم 
دسترسی به آب یا مصرف ناکافی آن نیز می تواند 
منجر بــه بروز حالــت بی حالی گرمایــی و حتی 
گرمازدگی شــود. به علت از دســت رفتن مایعات 
بــدن )آب( علایم و نشــانه های بی حالی گرمایی 

شبیه به حالت شوک خفیف است.
 کمک هــای اولیه بی حالی گرمایی: پوشــیدن 
لباس های مناسب، نوشیدن آب و مایعات کافی و 

در نظر گرفتن زمان مناسب برای استراحت.
گرمازدگی

علل ایجاد کننده آن شبیه بی حالی گرمایی است 
ولی شدت آســیب به حدی است که باعث اختلال 
در رونــد کنترل درجه حرارت بدن می شــود. در 
واقع در حالت گرمازدگی مهمترین فرآیند کنترل 
دمای بدن یعنی تعریق دچار اشــکال می شــود و 
دیگر قــادر به کاهش درجه حرارت بدن نیســت. 
به این علت درجه حرارت بدن به ســرعت افزایش 
می یابد. این امر می توانــد در مدت کوتاهی باعث 
بروز آسیب های شدید در سلول های مختلف بدن 
)ازجمله مغز( و حتی مرگ فرد شــود. گرمازدگی 
ممکن اســت به علت عدم توجه و درمان به موقع 
بی حالی گرمایی یــا به صورت حــاد و ناگهانی و 
بدون هیچ گونه اخطار قبلی ایجاد شود. بهترین و 
مهمترین راه برای جلوگیری از این حالت، رعایت 
موارد زیر است: کنترل فعالیت بدنی در یک آب و 
هوای گرم و مرطوب، اســتراحت کافی در فواصل 
کافی در محیط خنک یا ســایه دار، مصرف کافی 

نوشیدنی های خنک با ارجحیت آب.
علایم و نشانه های گرمازدگی

نشــانه های گرمازدگی شــامل موارد زیر است: 
اختلال در فرآیند تعریق، تشــنج، پوســت قرمز، 
داغ و خشک، تهوع، ســردرد و تغییر رفتار، نبض 
تند، احســاس ضعف، تنفس تند و سطحی، گیج 
و منگ شدن و احســاس سرگیجه و کاهش سطح 

هوشیاری.
 کمک های اولیه گرمازدگی

ارزیابــی صحنه حادثــه، دور کردن یــا پرهیز 
از خطر. کنتــرل ABC و دیگــر کمک های اولیه 
ضروری را بــرای او انجام دهید. فــرد را از محیط 
گرم دور کنید و او را به یک محل سایه دار یا دارای 
تهویه مناســب ببرید. لباس های تنگ و اضافه را 
خارج کنید. بهتریــن کار برای انتقــال او به یک 
مکان مناســب، خنک کردن ســریع بدن وی با 
هدف کاهــش درجه حرارت مرکزی بدن اســت. 
به ایــن منظور پــس از خارج کــردن لباس های 
مصدوم روی بدن او آب خنــک )نه آب یخ( یا آب 
معمولی بپاشــید. از ریختن آب بسیار سرد یا آب 
یخ روی بدن فرد جدا خــودداری کنید. در موارد 
گرمازدگی، فرد معمولا دچار عدم هوشــیاری یا 
کاهش شدید هوشیاری می شود که در این حالت 
تجویز مایعات ممنوع است، اما در صورت مناسب 
بودن وضع هوشیاری به آرامی به او مایعات خنک 
)آب( بدهید. به خنک کردن مصدوم تا رســیدن 
نیروهای اورژانسی و متخصص یا بهبود حال وی تا 
دمای ۳9 درجه سانتیگراد ادامه دهید. در صورت 
به همراه داشتن کپسول اکســیژن و آشنایی کار 
با آن به مصدوم اکسیژن تجویز کنید. گرمازدگی 
یک فوریت پزشــکی اســت و لازم اســت فرد به 

بیمارستان منتقل شود.

آشنایی با کمک های اولیه در غرق شدگی و گرمازدگی

می توان »زنده« ماند

شــهروند| همزمان با هفته آخر ماه مبارک رمضان خانه های 
هلال بخش مشــهد مرغاب از توابع شهرســتان خرمبید و بخش 
ســرچهان و مزایجــان از توابع شهرســتان بوانات افتتاح شــد. 
مدیرعامــل جمعیت هلال احمر فــارس در آییــن افتتاحیه این 
خانه ها با بیان این که جمعیــت هلال احمر یک نهاد عام المنفعه و 
بشردوستانه اســت، گفت: اصل خدمات داوطلبانه به عنوان یکی 
از اصول نهضت بین المللی صلیب سرخ و هلال احمر، تأثیر بسزایی 
در گسترش و نهادینه ســازی فرهنگ مشارکت های مردمی دارد. 
فیض اله جعفری اصل خدمات داوطلبانــه را به عنوان حلقه رابط 
بین جمعیت هلال احمر و اقشــار مختلــف مردمی و متخصصان 
و نخبــگان جامعه توصیــف و اظهار کرد: با توجــه به محدودیت 

جمعیت هلال احمر برای تأسیس شعب مســتقل هلال احمر در 
برخی شهرستان ها و مناطق، راه اندازی خانه های هلال در محلات 
شهری، بخش ها و روستاها فرصت مناسبی برای اشاعه اهداف این 

جمعیت است. 
جعفری در همین زمینــه تأکید کرد: خانه هــای هلال دارای 
ساختار کاملا داوطلبی هستند و جذب نیروهای رسمی، پیمانی و 
قراردادی برای خانه های هلال موضوعیتی ندارد. وی توضیح داد: 
راه اندازی خانه های هلال تأثیر زیادی در گسترش و نهادینه کردن 
آموزش هــای خودامــدادی و دیگرامدادی و انجــام فعالیت های 
عام المنفعه و بشردوستانه در میان اقشــار مختلف مردم و به ویژه 
مناطقــی که دسترســی آنها بــه خدمات جمعیــت هلال احمر 

محدودتر است، دارد.
مدیرعامل جمعیت هلال احمر استان فارس تجمیع فعالیت های 
جوانان، امدادگران و داوطلبان در قالب یک تشــکیلات منسجم 
و چابک را از دیگر اهداف راه انــدازی خانه های هلال عنوان کرد. 
جعفری با قدردانی از رویکــرد مثبت و حمایتــی نماینده مردم 
شهرستان های آباده، خرمبید و بوانات در مجلس شورای اسلامی 
نســبت به جمعیت هلال احمر و تلاش گسترده وی در فراکسیون 
هلال احمر مجلس یادآور شــد: براساس پیشــنهاد دکتر زارع در 
جلسه هیأت مدیره جمعیت هلال احمر فارس، تأسیس خانه های 
هلال در سه بخش از شهرســتان های حوزه انتخابیه و نمایندگی 

وی در دستورکار جمعیت قرار گرفت.

افتتاح 3 خانه هلال در بخش های توابع خرمبید و بوانات

خبرنامه

نایب رئیس آسیا- اقیانوسیه فدراسیون بین المللی 
بر ارتقای نقش جوانان در جمعیت های ملی تأکید کرد

 لزوم ایجاد فضا برای تحقق
 نقش مدیریتی جوانان

شهروند|  نایب رئیس آسیا- اقیانوسیه فدراسیون 
بین المللــی جمعیت های ملی و صلیب ســرخ در 
نخستین نشست هیأت حاکمه، طی پیامی خطاب 
به رهبران جمعیت هــای ملی در ایــن منطقه، بر 
نقــش جوانان در پیشــبرد اهــداف جمعیت های 
ملی و به رسمیت شــناختن آنان تأکیــد کرد. وی 
با اشــاره به این کــه ارتقــای جایگاه جوانــان و به 
رسمیت شناخته شدن آنان به خوبی مورد حمایت 
همه جانبه رهبران جمعیت های ملی قرار دارد، گفت: 
صلیب سرخ و هلال احمر برای ارتقای نقش جوانان در 
جمعیت های ملی از فرصت طلایی برخوردار هستند 
و به عنوان رهبران جمعیت های ملی، وظیفه ماست 
که برای جوانان در ســطوح محلی، ملی و جهانی، 
فضا برای ایفای نقش رهبری ایجاد کنیم. نایب رئیس 
آسیا- اقیانوسیه فدراسیون بین المللی جمعیت های 
ملی و صلیب ســرخ با بیان این که چندین جمعیت 
ملی در دنیا بــرای بکارگیری جوانــان، خلاقیت و 
نوآوری و رهبری آنان، محیطی مساعد ایجادکرده اند، 
افزود: تبادل بیشتر اطلاعات و اقدامات مناسب میان 
جمعیت های ملی از ارزش زیادی برخوردار اســت و 
از این رو می توانیم در هر دو ســطح رهبری و فنی از 
یکدیگر تجربه بیاموزیم. وی درپایان خاطرنشان کرد: 
با نظر اعضای هیأت حاکمه، بودجه مشخصی را برای 
حمایت از ارتقای نقش جوانان در جمعیت های ملی و 

صلیب سرخ اختصاص داده ایم.

مدیرکل بهداشت و درمان هلال خبر داد: 

 راه اندازی بخش ریه
 در کلینیک فوق تخصصی 
پیامبراعظم)ص( گلستان

مدیرکل بهداشــت و درمان جمعیت هلال احمر 
گفت: در سه ماهه ابتدایی  سال جاری علاوه بر توسعه 
و تجهیز بخشی از مراکزدرمانی داخل کشور، مانورها 
و دوره های آموزشــی در سطح کشور برگزار کردیم. 
افشــین علیخانی در ارتباط با عملکــرد اداره کل 
بهداشت و درمان در ســه ماهه ابتدایی  سال جاری، 
به فارس گفت: مرکز عمومی بهداشــت و درمان در 
شهرســتان گرمه واقع در اســتان خراسان شمالی 
راه انــدازی و مجهز بــه تجهیزات پزشــکی مانند 
دســتگاه قند خون، دستگاه فشارســنج، دستگاه 
ساکشــن، ترالی اورژانس، تخت بســتری و... شد. 
مدیرکل بهداشــت و درمان جمعیت هلال احمر با 
اشاره به بازدید از مراکز بهداشتی و درمانی شاهرود 
و همچنین مرکز نجم تهران افــزود: تجهیز مراکز 
تخصصی بهداشــتی و درمانی گلســتان و سمنان 
)شاهرود(، توسعه بخش عمومی درمانگاه میاندوآب 
و سلماس، تجهیز کلینیک دندانپزشکی در استان 
بوشهر و توسعه مرکز همودیالیز رضویان نیز ازجمله 
اقدامات مهم و انجام شده اســت. علیخانی با اشاره 
به ارایه خدمات بهداشــتی و درمانی توســط تیم 
بهداشت و درمان اضطراری درمناطق کم برخوردار 
سیستان وبلوچستان به مناسبت هفته هلال احمر 
گفت: راه انــدازی بخش ریه در کلینیک تخصصی و 
فوق تخصصی پیامبر اعظم)ص( در استان گلستان 
و تجهیز این مرکز به دســتگاه اسپیرومتری )تست 
تنفس( نیز از اقدامات مهم اداره کل بهداشت و درمان 

در سه ماهه ابتدایی  سال جاری است. 

مشارکت ۲۸هزار جوان در اجرای 
برنامه های سالگرد ارتحال امام)ره(

شهروند| معاون دانشــجویی و جوانان سازمان 
جوانان گفت: سازمان جوانان جمعیت هلال احمر 
همچون سال های گذشــته به مناسبت فرارسیدن 
۱۴ خرداد، سالگرد ارتحال بنیانگذار انقلاب اسلامي 
برنامه های متعددی را با هماهنگي ستاد بزرگداشت 
سالگرد ارتحال امام)ره( اجرایی کرد. مسعود آسیما 
افزود: این طرح در راســتای آشنایی هرچه بیشتر 
جوانان با افکار، اندیشه ها و نگرش امام)ره( و تأسی 
هرچه بیشتر آنان به سیره و رفتار آن حضرت، در دو 
بخش ستادی و استانی با مشارکت بیش از 28 هزار 
جوان هلال احمری اجرا شد. وی ادامه داد: در بخش 
ســتادی، ۴00نفر از جوانان داوطلب در حسینیه 
جماران حضور یافتند و ضمن دیدار با یادگار امام)ره( 
با آرمان های بنیانگذار انقلاب اسلامی تجدید میثاق 
کردند. همچنین جوانان امدادگر و داوطلب با حضور 
در حرم امام خمینی)ره(، در پوشش امدادی مراسم 
مشارکت کردند. معاون دانشجویی و جوانان در ادامه 
تصریح کرد: در استان ها نیز فعالیت های ابتکاری و 
اقداماتی که در دستورالعمل طرح پیش بینی شده 

بود، با مشارکت پرشور اعضا اجرا شد.
فضاسازی محیطی و تبلیغاتی کانون ها، استقرار 
چادر های ایمنی و آمبولانس در مراســم، برگزاری 
مســابقه کتابخوانی با موضوع وصیتنامه سیاسی- 
عبادی امام)ره(، برگزاری کارگاه آموزشــی ســیره 
زندگانی امام خمینی)ره( و مراســم ســخنرانی با 
موضوع زندگانــی امام خمینــی)ره( ازجمله این 
برنامه ها بود. همچنین برگزاری کارگاه آموزشــی 
اندیشه های عرفانی و اخلاقی، نشست هم اندیشی با 
موضوع کرامت و منزلت انسانی از دیدگاه امام)ره(، 
شرکت اعضا در مراسم عبادی- سیاسی نمازجمعه 
و غبارروبی و عطرافشانی قبور شهدای گمنام، اعزام 
اعضا به همــراه کاروان زیارتی بــه مرقد مطهر امام 
راحل)ره( و مسجد جمکران، برپایی مراسم عزاداری، 
ختم قــرآن و ضیافت افطاری، برپایی نمایشــگاه 
عکس، پوســتر و کتاب و اعزام کاروان سیار اهدای 
خون از دیگر برنامه های اجراشده توسط استان ها در 

بیست وهشتمین سالگرد امام خمینی)ره(  بود.
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