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 ( 7شيوع ويروس كرونا )مقابله با درباره 

 ها و راهکارهای حمايت از اقشار ضعيف و محروم جامعهچالش

 

 

 

 
 

 

 

 مقدمه

نيم، ي بدااجتماعمسئله  گيري و دغدغه عمومي را سه مؤلفه اساسي براي تشخيص يكچنانچه فراگيري، همه

ر حال است. د آميزمخاطرهاجتماعي حاد و مسئله  شيوع ويروس كرونا در كشور حائز هر سه مؤلفه است و يك

اي از كشور قطههيچ ن و ويروس قرار دارندبه اين حاضر، تمام مناطق شهري و روستايي كشور در معرض ابتلا 

مسئول، ل و غيرنيست. همه افراد اعم از زن و مرد، جوان و سالمند، مسئواين مخاطره بيولوژيكي مصون از 

تعبير  كه برخي ازده شموجب مسئله به اين ويروس قرار دارند. همين  يهمه مستعد و در معرض ابتلا

قعيت كن، والگيري آن استفاده نمايند. خواهانه و خاصيت همهف مشي برابريبراي توصي« ويروس دمكراتيك»

 وبتلا اپذير بيشتر از سايرين در معرض ژه اقشار فقير و آسيبويآن است كه طبقات پايين جامعه به

 ايهاي حاشيهپذيري نسبت به اين ويروس قرار دارند. رجوع به تجارب تاريخي گوياي آن است كه گروهآسيب

ا رين آسيب اند، بيشترو محروم جامعه و آنان كه از توان و قدرت اقتصادي و اجتماعي كمتري برخوردار بوده

 وت پزشكي حقيقااند. افزون بر اين، تگير متحمل شدههاي همهاز بلاياي طبيعي مانند سيل، زلزله و بيماري

 گي طبقات اجتماعي پايين وواسطه سبك زنداجتماعي در كشورهاي مختلف نشان داده است كه به

شيوع  رو، در مواقعها در ميان اين طبقات بسيار بيشتر است. ازايناي، قدرت انتشار و اثرگذاري بيماريحاشيه

و  ها جهت حمايتگير همانند وضعيت كنوني اخذ تدابير حمايتي و مراقبتي توسط دولتهاي همهبيماري

ابطه، رر همين ضروري است. د اپيدمي لازم وجامعه در مقابل  ذيرپآسيبهاي محروم و مراقبت ويژه از گروه

ان، پذير آنهاي فوق و شناسايي وجوه آسيباجتماعي گروهابعاد زيست در اين گزارش تلاش شده با بررسي

 .ارائه شود و به تبع آن جامعه راهكارها و اقدامات مناسب جهت حفظ و ارتقاي سلامتي ايشان

 

 ضعیف و محرومان جامعه در مقابل ویروس کرونا های اقشار چالش .1

س ا ويروبها و اقدامات تدوين شده جهت پيشگيري و مقابله ها، توصيهبخش قابل توجهي از سياست الف(

ت كه لي اسكرونا در كشور  متناسب با ظرفيت و امكانات طبقات متوسط و بالاي جامعه است. اين در حا

غال ، اشتليل محدوديت دسترسي به امكانات بهداشتي، تغذيه نامناسبدطبقات پايين و محروم جامعه به

 ارند.رخطر و... در معرض ابتلا و انتقال بيشتري قرار دهاي شلوغ و پُغيررسمي و حضور در محيط
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ضعف  دليل قرار گرفتن در خارج از محدوده خدمات شهري يامناطق حاشيه و محلات فقيرنشين شهري بعضاً به ب(

بساماني ند. ناهاي زيادي مواجه هستو كاستي هاي شهري در اين مناطق و محلات در زمينه بهداشت محيط با چالشتزيرساخ

 تشار ويروسراي انبهاي ساختماني در اين مناطق، محيط مساعدي را هاي خانگي، فاضلاب و نخالههاي ناشي از زبالهو آلودگي

 آورد.كرونا فراهم مي

ايمني  ز سيستمادليل عدم دسترسي به رژيم غذايي مناسب و مقوي، غالباً درآمد جامعه بههاي كمروهاقشار محروم و گ ج(

د بدن، افرا م ايمنيهاي مرتبط با نقص سيستشود كه آنها در برابر بيماريموجب ميمسئله  قدرتمندي برخوردار نيستند. همين

 پذيري باشند. شدت آسيببه

 سطح جامعه لام دركننده و به تبع آن افزايش قيمت اين اقجمله ماسك، دستكش و مواد ضدعفونيكمبود اقلام بهداشتي از د(

 هداشتي فوققلام باديده توان و قدرت خريد هاي اجتماعي آسيببرخوردار، فقرا، نيازمندان و گروهموجب شده است؛ طبقات كم

 را نداشته باشند.

دليل شرايط هبو...  گردها، معتادين متجاهركان كار و خيابان، متكديان، زبالهپذير اجتماعي مانند: كودهاي آسيبگروه هـ(

ان خود و وس در مياماكن و فضاهاي عمومي در صورت ابتلا، استعداد فراواني جهت انتشار ويردر خانماني و حضور مستمر بي

 سطح جامعه دارند.

ه طبقات باي، نسبت خدمات درماني و همچنين مشكلات پوشش بيمههاي بالاي دليل هزينهبهاقشار محروم و نيازمند جامعه  و(

داختن ه تعويق انتر و بمعمولاً به پزشك مراجعه كمتري دارند و مراجعه كمتر به پزشك و مراكز درماني يا مراجعه دير تربالا

تواند هم مي يماريبر مورد اين كند كه دپذيرتر ميرسد، آنها را آسيبدرمان تا زماني كه معمولاً بيماري به مرحله حاد مي

 .صادق باشد

هاي ساكن وادهان خانتر زمين و مسكن و بالا بودن نرخ مواليد در ميدليل قيمت پايينمناطق فقيرنشين و حاشيه شهرها به ز(

جمعات افراد و ت واسطهيبوآمد هستند. بنابر نظر كارشناسان بهداشت كشور، ارتباطات ررفترجمعيت و پُدر آن، غالباً مناطقي پُ

دليل هرها بهاشيه شحرو، مناطق فقيرنشين و ترين عامل انتقال و انتشار ويروس كرونا در سطح جامعه است. ازاينانساني مهم

 تراكم جمعيتي بالا نسبت به ساير مناطق استعداد بيشتري جهت انتشار ويروس كرونا دارند. 

هاي ها به سطلنوادهك و دستكش در روزهاي آتي و انتقال سريع آنها توسط خاواسطه افزايش استفاده مردم عادي از ماسبه ح(

ذا، لها هستند. طح شهرترين منابع آلوده به ويروس كرونا در سهاي زباله احتمالاً در حال حاضر مهمزباله داخل خيابان، سطل

كته ر دارند. ندي قران در معرض ابتلاي بسيار ج، معتادين متجاهر، كودكان كار و خياباخوابگردها همچون افراد كارتنزباله

 اينكه محل سكونت بسياري از اين افراد نيز محلات فقير و حاشيه شهرهاست. 

كانات و از ام افراد طبقات پايين و محروم جامعه معمولاً در مشاغل غيررسمي و روزمزد مشغول به فعاليت هستند و ط(

د. افزون م هستنمرخصي، محرو و مشاغل رسمي نظير دوركاري، شيفتي نمودن كار تسهيلات در نظر گرفته شده براي كاركنان

 دليل تنگناهاي مالي و معيشتي مجبور به حضور و عدم ترک محيط كار خود هستند.بر اين، اين اقشار به

اً در مشاغلي چون هاي شغلي غالبدليل نداشتن مهارتبرحسب مطالعات صورت گرفته افراد طبقات پايين و فقير جامعه به ی(

آوري ضايعات و... مشغول به فعاليت هستند. گردي، جمعفروشي، دورههاي ساختماني و صنعتي، انبارها، دستكارگري در كارگاه
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 رازدحام و از امكانات بهداشتي ضعيفي برخوردارند.  هاي كاري فوق غالباً شلوغ و پُمحيط

بور قوق مجحگيرند؛ بلكه به گرفتن مرخصي بدون تنها عيدي نميان نهدر اسفندماه اغلب كاركنان غيررسمي در اير ك(

دهند. همچنين، مي ادامه پذيرند و به كار خودشوند. بسياري از افراد در اثر اين فشار، داوطلبانه در معرض خطر بودن را ميمي

ت كنند. بديهي اسيها را دنبال مي پروژههاي خود، تقويم زماندولتي براي پيشبرد طرحهاي عمومي اعم از دولتي و شبهشركت

 ات ايمني وتوان اقدامبام و دو هوا نميكنند. بايد توجه داشت كه با سياست يك هاي خصوصي نيز از آنان پيروي ميكه شركت

د. يه بگذارناميگران دشود آنان از جان خود و ناخواسته از جان درآمدها، سبب ميبهداشتي را برقرار نمود. فشار مالي به كم

ويژه در قشار بهاز اين مشكل اساسي اين است كه بايد براي چنين شرايطي، قوانين مناسب وجود داشته باشد تا برمبناي آنها، ا

 مواقع بحران حمايت مناسب نمود. 

 

 راهکارها و اقدامات  .2

ح اقدامات در سط يروس كرونا در كشورراهكارها و اقدامات لازم جهت حمايت از اقشار ضعيف و محرومان جامعه در مقابل و

 بهداشتي و پيشگيرانه و اقدامات حمايتي ارائه شده است:

 اقدامات بهداشتي و پیشگیرانه (الف

 شهرها و بندي شهرها، محلات فقيرنشين و مناطق حاشيهو اولويت گيري درخصوص شناساييتصميميند افرتسريع در  .1

ئه خدمات نه اراشهرهاي كشور از حيث ميزان آلودگي به ويروس كرونا و اتخاذ تصميمات متناسب با هر منطقه در زميكلان

 حمايتي و بهداشتي )تأمين و توزيع تجهيزات ضدعفوني، پيشگيري، درمان و حتي قرنطينه(.

گي يا هماهن كننده توسط وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي و توزيع آن بااسك، دستكش و مواد ضدعفونيتهيه م .2

و  رومان(ا و محدليل دسترسي به سامانه اطلاعاتي فقر)به هاي بهزيستيهمكاري كميته امداد امام خميني )ره( و سازمان

 اطق و محلات  فقيرنشين و حاشيه شهرها. هاي ساكن در مننهاد در ميان خانوادههاي مردمسازمان

هاي ارگاهكعابر، ايي مستمر منازل، مدها و نيروهاي مسلح جهت ضدعفوني و گندزاستفاده از منابع و امكانات شهرداري .3

هاي نهاد و گروههاي مردمتوان از ظرفيت سازمانصنعتي و انبارها در محلات فقيرنشين و حاشيه شهرها. در اين رابطه، مي

 ريزي شده استفاده نمود.صورت برنامهداوطلبانه نيز به

ماند ريت پسها و نيز بهبود مديرساني شهردارياطق مسكوني خارج از محدوده خدماتگسترش پوشش خدمات شهري به من .4

وده از ت آللاهاي فرسوده و محلات فقيرنشين. مطمئناً پاكسازي مناطق و محدر مناطق حاد و بحراني شهري مانند بافت

 كند.يفا ميهاي ساختماني و... نقشي اساسي در افزايش بهداشت و ايمني ساكنان اين مناطق اهاي شهري، نخالهزباله

ا هدف هرها بشوآمد محلات فقيرنشين و حاشيه ررفتهاي پزشكي تشخيص علائم كرونا در مبادي و نقاط پُاستقرار تيم .5

نا و ووس كرتواند نقش مهمي در كنترل ويررجاع آنها به مراكز تشخيص درمان ميشناسايي زودهنگام موارد مشكوک و ا

 جلوگيري از انتشار آن در ميان ساكنان محلات فقيرنشين و ساير شهروندان ايفا نمايد. 

ده شده در هاي استفابر قرار دادن ماسك و دستكشها مبنياي كشور جهت توجيه و ترغيب خانوادهرسانه استفاده از ظرفيت .6

دليل ضعف آگاهي و از گرد بههاي زباله داخل خيابان. افراد زبالههاي زباله جداگانه و انتقال آنها در ساعات مقرر به سطلكيسه

گردي در شرايط حاضر، كماكان در حال عدم زباله به نسبت روي اضطرار با وجود هشدارهاي فراواني كه ازسوي مراجع مختلف 
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 شهرهايي چون تهران هستند. هاي زباله در سطح كلانسطلجستجو در 

ردي فو بهداشت  ودمراقبتيخها با ريسك بالا هستند، رخطر و داراي رفتارافراد پُاين مطالعه هاي هدف با توجه به اينكه گروه .7

 ود.شاده زش دآنها آموبه هاي جهادي و داوطلبانه نهاد و گروههاي مردمربط، سازمانبايد توسط نهادهاي رسمي ذيمكرر 

در  ددكارانمو حضور پزشك و ويزيت روزانه و بررسي سلامت مددجويان سراها لازم است ها و سامانمسئولين گرمخانه .8

زامي صورت روزانه البهرا ها، وسايل شخصي مددجويان خصوص گندزدايي لباسگهداري و همچنين اقدامات لازم درمراكز ن

 كنند.

تشار وع و انديدگان اجتماعي ازجمله مراكز مستعد براي شيدهي آسيبها و مراكز ساماننكه گرمخانهبا توجه به اي .9

كننده ونياد ضدعفامكانات و مو سراها بهها و سامانخانهضروري است تمام گرمويژه كروناست، هاي مسري و عفوني بهبيماري

 تجهيز شوند.

ديده پذير و آسيبآسيب افراد و تحويل آوريو جمع شناسايي انتظامي نسبت به ها با همكاري نيرويضروري است شهرداري .10

رو لازم است اينند. ازسراها اقدام نمايامانها و سها، گرمخانهمجتمع به گردها، كودكان كار و خيابان(ها، زبالهخواب)كارتن

اسازي و راي جدبفضاي مناسب  را تسريع نمايند و همچنين پذيردهي اقشار آسيبري و سامانآويند جمعانهادهاي مربوطه فر

 هاي خاص فراهم نمايند.آنها به تفكيك گروه قرنطينه

صورت موقت بحران به هاي سازمان مديريتورزشي وزارت ورزش و جوانان و انبارها و سوله اماكنها و شود سالنپيشنهاد مي .11

 ها  و سازماناريها در اختيار شهردخواب و نيز كاهش جمعيت گرمخانهن و كارتنخانمادهي افراد بيآوري و سامانبراي جمع

 . دكردهي با رعايت ملاحظات بهداشتي سامانرا آوري شده هاي جمعتا از اين طريق بتوان گروه گيردبهزيستي قرار 

ها استان ها در سطحعي استاندارياستفاده از ظرفيت سازمان امور اجتماعي كشور در سطح ملي و مدير كل امور اجتما .12

 پذير.امور مربوط به حمايت از اقشار ضعيف و آسيب اجراي بر نظارت و هماهنگي ايجاد ،پيگيري منظوربه

 اقدامات حمایتي و معیشتيب( 

اي كشور جهت هسانهاي فرهنگي، نخبگاني و رزمان از ظرفيتپرهيز از ترويج رويكردهاي خودمراقبتي صرف و استفاده هم .1 

 نا.وپذير در برابر ويروس كردوستي و پذيرش مسئوليت اجتماعي در قبال اقشار ضعيف و آسيبتقويت حس نوع

ر و پرست خانوانان سردرآمد با اولويت خانوارهاي تحت نهادهاي حمايتي، زدرآمد و كمپرداخت يارانه هدفمند به طبقات بي .2

 اعي و درماني نيستند.هاي اجتمافرادي كه تحت پوشش بيمه

 وهاي اجتماعي درآمدي كه تحت پوشش بيمهصورت تجمعي به سرپرستان خانوارهاي كمهزينه معيشتي بهپرداخت كمك .3

 اند.ندهطور موقت از صحنه كار و فعاليت اقتصادي دور ماواسطه ابتلا به ويروس كرونا، بهدرماني نيستند و به

گران هاي مردمي جهت پرداخت به نيازمندان و كارسپاري كمكو متمركز جهت جمعايجاد و معرفي حسابي مشخص  .4

ين امر اارند. خاصي هم جهت تأمين معيشت خانواده و مديريت زندگي خود ند كه از كار بيكار شده و اندوخته درآمديكم

 ود.شسازي و تسهيل ضائيه زمينهق مركزي، صداوسيما و قوه تواند توسط وزارت تعاون، كار و رفاه اجتماعي، بانكمي

پذير هاي آسيبها جهت حمايت مادي و معنوي از اقشار ضعيف و گروهنهاد و خيريههاي مردماستفاده از ظرفيت سازمان .5

 شهرها ساكن هستند. ويژه آن دسته از اقشاري كه در محلات فقيرنشين و حاشيهبه
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 گیریبندی و نتیجهجمع

 وكودكان كار پذيري چون درآمد جامعه و اقشار آسيبفقرا و طبقات پايين و كممانند ويروس كرونا، گير ي همههابيماري

كنند. اين طبقات تهديد ميو از ساير افراد بيشتر ، متكديان و معتادين متجاهر را هاخوابخانمان يا كارتنبي افرادخيابان، 

محيط كار، سبك و محل زندگي و ساير عوامل توان و قدرت كمتري جهت مراقبت از خود در برابر  واسطة شرايط وت بهطبقا

رو، نيازمند حمايت و تمهيد اين. ازتوانند فرايند شيوع بيماري در سطح جامعه را تسريع نمايندمي و در صورت ابتلا بيماري دارند

و  يط و محيط زندگي افراد، راهكارهان گزارش از طريق واكاوي شراهستند. بر همين اساس، در اي اياقدامات مراقبتي ويژه

كننده در ميان اقشار اقدامات مختلفي در سطح پيشگيري و درمان از قبيل: توزيع رايگان ماسك، دستكش و ژل ضدعفوني

ص ويروس كرونا در هاي تشخيرنشين و حاشيه شهرها، استقرار تيميپذير، ضدعفوني نمودن معابر محلات فقنيازمند و آسيب

سراها به امكانات ها و سامانپذير، تجهيز گرمخانهديده و آسيبآوري افراد آسيب، شناسايي و جمعمحلات و مناطق هدف

هاي مردمي هاي معيشتي و استفاده از ظرفيتو در سطح حمايتي و معيشتي از قبيل: پرداخت يارانه، تجميع كمك بهداشتي

  است.ده شاز اين اقشار پيشنهاد جهت حمايت مادي و معنوي 


