
تغییرات جوی و به تبع آن همه‌گیری بیماری‌های مرگبار؛ دو 
خطر تهدیدکننده حیات بشرند که ظاهرا »ترامپ« کاملا به آنها 
بی‌تفاوت است. بودجه دولت ترامپ این فرض را ثابت می‌کند. 
ترامپ رئیس‌جمهوری آمریکا تصمیمش تا از توافق پاریس 
پیرامون تغییرات آب‌وهوایی خارج شود. تاکنون درباره عواقب 
گرم شدن تدریجی کره زمین به پیامدهایی از جمله تغییرات 
شدید آب‌وهوایی، مهاجرت گسترده انسان و حیوان، به زیر آب 
فرو رفتن زمین و نابودی اقیانوس‌ها اشاره شده است. اما یکی 
از مهم‌ترین آثار مرگبار تغییرات آب‌وهوای کره زمین که کمتر 
هم مورد توجه واقع شده است، شیوع بیماری‌های همه‌گیر 
)اپیدمیک( خطرناک و خطر بروز یک اپیدمی جهانی است. 
هوای کره زمین به‌تدریج در حال گرم شدن است و هم‌زمان 
ما شاهد تغییراتی در حیات نوع بشر هستیم. این تغییرات 
آب‌وهوایی یکی از علل ظهور بیماری‌های خطرناک و انتشار 
فوق‌العاده سریع آن در کره زمین است. البته هنوز به‌صراحت 
نمی‌توان نتیجه گرفت که تغییرات آب‌وهوایی کره زمین ریشه 
اصلی ظهور بیماری‌های همه‌گیر مهلک است، اما علم می‌تواند 
این فرض را اثبات کند. اگر در برنامه‌ریزی برای پیشگیری از 
بیماری‌های همه‌گیر، عامل تغییرات جوی دخیل شمرده نشود 
و برای هر دو معضل یک برنامه‌ریزی واحد انجام نشود، در آن 

صورت باید منتظر عواقب مرگبار تغییرات جوی باشیم.
یکی از عوامل انتقال بیماری‌های همه‌گیر، حشرات هستند. 
گرمای هوا سبب رشد و نمو حشرات از جمله پشه و ساس 
است که ناقلان اصلی بسیاری از بیماری‌های اپیدمیک بشمار 
می‌روند. دمای کره زمین تقریبا یک درجه گرم‌تر شده است و 
به تناسب آن هم جمعیت پشه‌های ناقل بیماری در سطح کره 
زمین افزایش بی‌رویه‌ای داشته است. بیماری »زیکا« )Zika( که 
تابستان گذشته در آمریکای لاتین شیوع پیدا کرد، تابستان امسال 
 )Aedes( »می‌تواند به سراغ کشور آمریکا بیاید. پشه »آئدس
ناقل بیماری »زیکا« است. این پشه نوعی مناطق گرمسیری 
است.  اما دومین تاثیرپذیری تغییرات جوی و شیوع بیماری‌های 
خطرناک از هم، تاثیرپذیری انسان و حیوان از هم و رقابت این 
دو برای استفاده از زیستگاه‌ها و منابع طبیعی است. مصداق 
عینی این فرض، ماجرای شیوع بیماری »ابولا« )Ebola( در 
سال 2014 است که در آن سال به یک تهدید جهانی تبدیل 
شد. تغییرات جوی زیستگاه‌های کره زمین را نابود می‌کند و 

سبب انقراض نسل جانوران می‌شود. از جمله جانورانی که 
در معرض خطر انقراض قرار می‌گیرند خفاش‌های غرب 
آفریقا هستند که ناگزیر می‌شوند برای تهیه غذا به زیستگاه 
انسان نزدیک‌تر شوند. عکس قضیه هم صادق است. در 
صورت تغییرات آب‌وهوایی انسان به دست‌درازی کردن به 

زیستگاه‌های جانوران ناگزیر می‌شود.
البته در باره شیوع بیماری واگیردار ایبولا، که یک بیماری 
مشترک میان انسان و حیوان است، در گینه نمی‌توان با اطمینان 
اعلام کرد که تغییرات جوی عامل آن بوده است. اما به هر حال 
تغییرات جوی در آینده مطمئنا ریشه اصلی این اثرپذیری انسان 
و حیوان از هم و شیوع بیماری‌های خطرناک در سطح کره 
زمین خواهد بود. ایبولا ثابت کرد که مهاجرت مردمان بومی 
و جانوران فقط در یک زادبوم اتفاق نمی‌افتد و می‌تواند یک 
خطر جهانی باشد. تغییرات آب‌وهوای کره زمین می‌تواند به 
سهم خود مهاجرت‌هایی گسترده در سطح جهان به بار آورد. 
این مهاجرت‌های برنامه‌ریزی نشده به سهم خود عامل بی‌ثباتی 
منطقه و بحران‌های منطقه‌ای خواهد بود. تغییرات جوی سبب 

مهاجرت روستاییان به شهرها خواهد شد. 
مصداق این فرض، پدیده‌ای بود که سال‌ها قبل در کشور 
سوریه اتفاق افتاد. خشکسالی سال‌های 2010-2006 سوریه 

باعث شد تا 80 درصد دام و طیور کشور از بین بروند و بیش 
از 1.5 میلیون روستایی سوری هم شهر و دیارشان را ترک و 
به شهرها کوچ کنند. همین مهاجرت شهرهای سوریه را با 
معضلات جدی مواجه ساخت. جامعه اطلاعاتی آمریکا هم در 
این زمینه تحقیقاتی انجام داده و به این نتیجه‌گیری رسیده است 
که »ظرف 20 سال آینده گرم شدن کره زمین باعث خواهد شد 
تا تمام الگوهای جابجایی انسان در سطح کره زمین به‌کلی تغییر 
کند و موجی از انسان‌های فاقد تابعیت در سطح جهان ظهور کند 
که این به سهم خود بحرانی است بی‌سابقه و البته تکان‌دهنده«. 
هرچه مهاجرت ناشی از تغییرات آب‌وهوایی بیشتر می‌شود، 
به همان میزان بیماری‌های جدیدی شکل می‌گیرد و منتقل 

می‌شود و به مرز خطرناک می‌رسد.
این خطرات قابل‌پیشگیری است. در یک سیستم هشدار 
سریع می‌توان با استفاده از مفروضات )دیتا( مدل‌هایی از 

بیماری‌های آینده را منطبق با واقعیات موجود ساخت.
در سال‌های اخیر وزارت امور خارجه آمریکا با همکاری 
با کشورهای در حال توسعه به یک سری معلومات پیشرفته 
در این زمینه رسیده است و با آن بر روی روش‌های پیشگیری 
از خطرات زیان‌بار تغییرات جوی شامل شیوع بیماری‌ها کار 
کرده است. سازمان بهداشت جهانی هم با همکاری  »موسسه 

تحقیقات بین‌المللی آب‌وهوا و جامعه« در این زمینه کارهایی 
انجام داده است. اقدامات دولت آمریکا در این زمینه نیازمند 
منابع و یک هماهنگی جهانی است. اما متاسفانه دولت ترامپ 

به‌کلی منکر همه این واقعیات مسلم است.
ترامپ در بودجه دولت خود که به‌تازگی منتشر شد، 
جلوی تامین اعتبار جهت انجام تحقیقات علمی برای مبارزه 

با بیماری‌ها و جلوگیری از گرم شدن کره زمین را گرفته است.
ترامپ اعتبار لازم برای تحقیقات پزشکی را قطع کرده است. 
دولت فدرال با این بودجه نمی‌تواند با ایالت‌های مختلف برای 
تدوین استراتژی‌هایی جهت بالا بردن ضریب ایمنی مردم کار 
کند. دولت ظرفیت لازم برای جمع‌آوری و تحلیل مفروضات 
در زمینه تغییرات جوی را ندارد.  وزارت امور خارجه هم دیگر 
نمی‌تواند کشورهای جهان را مجاب سازد که خود را برای مقابله 
با تهدیدهای اجتناب‌ناپذیر تغییرات جوی آماده کنند پیش از 
آنکه این تهدیدها از مرزهای آنها عبور کرده و به مرزهای آمریکا 
برسد. به نظر می‌رسد دولت ترامپ به همه این تهدید علیه حیات 
نوع بشر، بی‌تفاوت است. از دولتی که استراتژی‌اش این است 
که ساخت دیوار مرزی مهم‌تر از پیشگیری از اثرات تغییرات 
جوی است، چه انتظاری می‌توان داشت؟ دولت ترامپ برای 
ساخت دیوار مرزی با مکزیک بودجه تخصیص داده است، 
درصورتی‌که هفت میلیارد دلار بودجه »مرکز کنترل و پیشگیری 
از بیماری‌ها« و »موسسه ملی بهداشت« را قطع کرده است. 
هم تغییرات جوی و هم بیماری‌های همه‌گیر هر دو فی‌نفسه 
تهدیدهایی جهانی‌اند. با جلوگیری از انجام تحقیقات علمی و یا 
دیوار کشیدن در طول مرزها، هرگز نمی‌توان رویای محو شدن 
این دو خطر را در سر پروراند. بستن مرزها و بستن درها، هرگز 
جلوی گرم شدن هوا، جلوی انتشار میکروب و ویروس بیماری 
و جلوی تعامل انسان‌ها با یکدیگر را نخواهد گرفت و مطلقا مانع 
از آسیب‌پذیری انسان نخواهد شد.  تنها راه ایمنی در مقابل این 
خطرات قابل‌پیشگیری، به کارگیری روش‌های علمی در مقابله 
با تغییرات جوی و مبارزه با شیوع بیماری‌ها است. آماده ساختن 
جوامع و پاسخگو کردن مقامات و مسئولان بهداشتی کشورها و 
آگاهی دادن به سایر کشورها برای آماده کردن خود برای مقابله 
با این خطرات هم از دیگر راهکارها است. انکار این واقعیات، 

عواقب مرگباری به دنبال خواهد داشت.
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تــازه‌ها

محققان در آمریکا نشان داده‌اند که این نظر صحت ندارد که شستن دست 
با آب گرم بیش از شستن با آب سرد در از میان بردن میکروب‌ها موثر 
است. در این مطالعه، که نتیجه آن در نشریه »حفاظت از مواد غذایی« منتشر 
شده، بیست نفر شرکت داشتند و مشخص شد که میزان میکروب‌زدایی 
از دست با استفاده از آب در دمای ۱۵ درجه سانتیگراد مانند استفاده از آب 
با دمای ۳۸ درجه است. تاثیر اصلی این مطالعه این است که رستوران‌ها 
دیگر ملزم نیستند برای شستن دست، آب گرم در اختیار مشتریان بگذارند 
و این به معنی کاهش هزینه گرم کردن آب است. در انجام این مطالعه، 
گروهی از محققان در دانشگاه راتگرز در صدد برآمدند در مورد این باور 
عمومی که آب ولرم یا گرم فایده بیشتری در نظافت دارد تحقیق کنند. 
توصیه سازمان‌های بهداشتی آمریکا نیز کمابیش با این باور همسو بوده 
است. از بیست نفر داوطلب خواسته شد هر کدام دست‌هایشان را بیست 
بار با آب در دماهای ۱۵، ۲۶ و ۳۸ درجه سانتیگراد همراه با مقادیر متفاوت 
صابون - از نیم تا ۲ میلی‌متر - بشویند. پیش از هر بار شستشو، دستهای این 

افراد به میکروب‌های غیرمضر آغشته می‌شد.
نتیجه تحقیقات نشان داد که میزان از میان رفتن میکروب‌ها با تغییر 
در دمای آب و میزان صابون مورد استفاده ارتباطی ندارد. سرپرست این 
برنامه تحقیقاتی گفته است که وقتی مردم دست خودشان را با آب گرم 
می‌شویند احساس بهتری دارند اما از نظر میکروب-زدایی، دمای آبی 
که مورد استفاده قرار می‌دهند عملا بی تاثیر است. البته محققانی که این 
تحقیق را انجام داده‌اند می‌پذیرند که این تحقیق فاقد دامنه و عمق کافی 
بوده و برای یافتن بهترین راه زدودن باکتری‌های مضر از دست، به بررسی 
بیشتری نیاز است. سازمان بیمه درمانی بریتانیا به مردم توصیه می‌کند که 
دست خود را با آب سرد یا گرم، هر کدام که ترجیح می‌دهند، بشویند اما 
تاکید دارد که باید مقدار کافی صابون به کار ببرند و زمان شستن دست 
هم حداقل بیست ثانیه باشد. همچنین مالیدن دست‌ها به نحوی که تمامی 

سطح آنها شسته شود مهم است.

آب گـرم و سـرد به یک اندازه در 
مرگ و میر در امتداد تغییرات جویاز بین بردن میکروب موثر هستنـد

روزنامه

»ترامپ« بی‌تفاوت به دو خطر تغییرات جوی و شیوع بیماری‌های مرگبار

حملات تروریستی اخیر داعش در دو شهر منچستر 
و لندن سیستم سلامت ملی انگلستان را به یک 
برنامه‌ریزی دقیق و جامع جهت مقابله با این گونه 
حوادث مهم سوق می‌دهد؛ چه این یک حمله 
بیماری‌های  تروریستی، حمله سایبری، شیوع 
عفونی و یا یک قطعی برق سراسری باشد. اما 
آنچه که حوادث چند ماه گذشته به ما نشان داد 
این است که فداکاری و حسن‌نیت کارکنان بخش 
سلامت نقشی حیاتی در این مهم بازی می‌کند. 
پس از حملات تروریستی به کنسرت منچستر 
و پل وستمینستر لندن بیمارستان‌های این شهر 
پذیرای صدها پزشک و پرستار داوطلب بودند. 
اقدامات دکتر ملک رمضان مدیر بخش اورژانس 
و تروما در بیمارستان رویال لندن، جایی که 12 
نفر از قربانیان لندن بریج و بارو مارکت لندن به 
آنجا برده شدند، تصویر کاملی از فداکاری‌های 
کارمندان بخش سلامت را به نمایش می‌گذارد.
تلفات متعدد: به گفته دکتر رمضان، وی در 
روز حادثه بعد از اتمام شیفت کاری طبق معمول 
هرروز در حالی که در راه خانه از پل تاور بریج 
لندن عبور می‌کرد و به جاده قدیمی کنت نزدیک 
می‌شد، ناگهان با تعداد زیادی خودرو پلیس مواجه 
شد که برای او کمی غیرمعمول بود. او بلافاصله 

به محل کار خود بازگشت و بیمارستان را در 
وضعیت اضطراری دید. به او گفته شد که حادثه‌ای 
در شهر رخ داده و انتظار تلفات زیادی می‌رود.
آماده‌سازی تخت‌ها: او می‌گوید: »ما از جزییات 
واقعه خبر نداشتیم. به ما گفته شد که حادثه واقعا 
بدی رخ داده است و ما باید برای مقابله با آن 
آماده شویم. گروه پزشکی شروع به آماده‌سازی 
تخت‌ها کرد. با پرسنل کشیک و دیگر همکاران 
نیز تماس گرفته شد تا همه به حالت آماده‌باش 
درآیند. گروه احیاء آماده خدمت‌رسانی به هر یک 
از بیماران بود. 12 بیمار به شدت مجروح شده 
بودند. بعضی تا حد مرگ مورد اصابت چاقو 
قرار گرفته بودند. مجروحان که به شدت شوکه 
شده بودند مبهوت به نقطه‌ای خیره شده بودند 

و نمی‌توانستند حرف بزنند.«
هوشیاری مردم: دکتر رمضان می‌گوید: »مردم 
همه آماده هستند. مرکز اصلی ترومای لندن در 
حالت آماده‌باش کامل قرار دارد. روز حادثه حتی 
پزشکانی که شیفت کاریشان نبود نیز از تعطیلات 
آخر هفته خود منصرف شده و در شهر ماندند 

تا در صورت نیاز به کمک بیماران بشتابند.«
مدیر  استیونز  سایمون  اولیه:  تصمیمات 
اجرایی سیستم سلامت ملی انگلستان می‌گوید: 

»این حملات تروریستی بار دیگر نشان داد که 
سیستم سلامت ملی به لطف حرفه‌ای‌گری و 
شجاعت کارکنانش آماده مقابله با چنین حملاتی 
است.« یکی از اولین اقدامات مدیران ارشد این 
سیستم برآورد تعداد موردنیاز پرسنل درمانی است. 
حادثه‌ای که آخر هفته در لندن رخ داد در واقع 
بیش از هر زمان دیگری نیاز به پرسنل درمانی دارد.

خدمات اورژانس: در روز حادثه بیمارستان 
رویال لندن درب تنها یک اتاق عمل باز بود، اما 
بلافاصله چندین اتاق عمل دیگر نیز آماده شد. 
قربانیان حمله لندن بریج در 5 بیمارستان مورد 
معالجه قرار گرفتند. تمام بیمارستان‌ها تحت کنترل 
سیستم فرماندهی طلایی قرار داشتند به طوری که 
افسران ارشد بخش اورژانس هر بیمارستان از طرف 
یک مرکز کنترل، کنترل استراتژیک حوادث را به 
عهده داشتند. هر بیمارستان برنامه‌های احتمالی 
خود را تنظیم کرده بود و در واقع از آن‌ها خواسته 
شده بود که این برنامه‌ها را از یک هفته پیش از 
حمله منچستر بررسی و مرور کنند. با سه حمله 
تروریستی و یک حمله سایبری طی تنها سه ماه، 
سیستم سلامت ملی انگلستان باید آماده مقابله با 

هرگونه پیامد غیرمترقبه‌ای باشد. 
 BBC
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