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AIMS. Following the first recorded case of COVID-19 in Wuhan, China, in late December 2019, the 

disease, via human to human transmission, quickly spread around the world and raised global 

concern, as it was declared a pandemic by WHO. Adoption and control of preventive measures in 

many countries has not been successful and led to the development and spread of the crisis. In 

addition to the ministry of health and medical personnel, military and police forces have also 

taken action to deal with counteracting and handling the crisis caused by the prevalence of 

COVID-19 in Iran and some other countries. They aided people and the ministry of health in 

actions such as clearing and disinfecting passages, securing medical centers, protecting sensitive 

centers and national vaccine or drug depots, enforcing quarantine or travel restrictions, 

maintaining public order, controlling gatherings, using thermal cameras, and protecting the 

community in cyberspace. 

CONCLUSION. In the crisis caused by the outbreak of COVID-19, the health and lives of military 

and law enforcement personnel are at risk as well as home health advocates. So people need to 

have more empathy and interaction with these treatment personnel and staff to manage the 

crisis. Now that the most realistic way of dealing with the crisis and limiting the spread of COVID-

19 is to stay home and maintain voluntary quarantine, people need to be extremely cooperative. 
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زود با انتقال انسان  یلیخ یماریب نیا ن،یدر شهر ووهان چ 2019در اواخر دسامبر  19-دیکوو یماریمورد از ب نیپس از ثبت نخست: اهداف
 یماریب وعیش تیوضع یکه سازمان بهداشت جهان یبطور خت،یرا برانگ یجهان یها یو نگران افتیبه انسان به سراسر جهان گسترش 

طور از کشورها به یاریدر بس یماریب نیا وعیدر جهت مهار ش رانهیشگیو پ ی. اتخاذ و انجام اقدامات کنترلداعلام کر یرا پاندم 19-دیکوو
 رانیدر ا 19-دیکوو یماریب وعیاز ش یشبحران نا تیریمقابله و مد ی. برادیو گسترش بحران گرد جادینبود و منجر به ا زیآمتیکامل موفق

با انجام  روهاین نیوارد عمل شدند. ا زین یو انتظام ینظام یروهایبهداشت و کادر درمان، ن زارتاز کشورها، علاوه بر و گرید یو برخ
 ایواکسن  یمل یمحافظت از مراکز حساس و انبارها ،یمراکز درمان تیامن نیمعابر، تأم کردنیو ضدعفون یهمچون پاکساز یاقدامات

و محافظت از  یحرارت یها نیکنترل تجمعات، استفاده از دورب ،ینظم عموم فظوآمد، حرفت یهاتیمحدود ای هانهیداروها، اعمال قرنط
 .به کمک مردم و وزارت بهداشت آمدند. ،یمجاز یجامعه در فضا

به عنوان مدافعان وطن در کنار مدافعان  یو انتظام یو جان پرسنل نظام ی، سلامت 19-دیکوو یماریب وعیاز ش یدر بحران ناش :یگيرنتيجه
 تیریداشته باشند تا بحران مد یپرسنل و کادر درمان تعامل و همکار نیبا ا یشتریب یبا همدل ستیبایسلامت درخطر است. لذا مردم م

، ماندن در خانه و حفظ 19-دیکوو یماریمقابله با بحران و محدودکردن سرعت گسترش ب یروش برا نیترنانهیبعگردد. در حال حاضر که واق
 .را داشته باشند یو همراه یهمکار تینها ستیبایداوطلبانه است، مردم م نهیقرنط

 بحران تیریمد س،یپل ،ینظام یروین روس،ی، کروناو19-دیکووها: کليدواژه 
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 مقدمه
 ها نفر در سراسر جهان تحت تأثیر بحرانزندگی میلیوندر حال حاضر 

های هنگفت که هزینه قرار گرفته 99-ناشی از شیوع بیماری کووید
های رغم تلاش. علی[9] آورده است باراقتصادی و اجتماعی به 

گرفته در بسیاری از کشورها برای کاهش خطرپذیری و آثار صورت
در حال افزایش  ناشی از آنهای ها و هزینهبحران، آسیباین منفی 
، بحراناین مقابله نکردنِ مناسب با نداشتن آمادگی و . است

ضاً کند که بعهای آنها وارد میو دارایی کشورهاخسارات سنگینی به 
ها تواند این هزینهمی رو، مدیریت بحراناین ناپذیر است. ازجبران

 .ایمن و مصون کند آنرا کاهش دهد و جوامع مختلف را در برابر 
های اجرایی فعالیتمدیریت بحران عبارت است از مجموعۀ 

های مدیریتی و سیاسی وابسته به مراحل مختلف گیریو تصمیم
و همۀ سطوح بحران، در جهت نجات، کاهش ضایعات و خسارات، 
جلوگیری از وقفۀ زندگی، تولید و خدمات، حفظ ارتباطات، حفظ 

  .[2است ] هامحیط زیست و سرانجام ترمیم و بازسازی خرابی
های بخش، 99-بحران ناشی از کوویددر مقابله و مدیریت 

وارد عمل بهداشت و درمان به عنوان خط مقدم و بخش اصلی 
اما به دلیل تخصص، آمادگی همیشگی و توان علمی و  اندشده

های نظامی موجود در نیروهای مسلح و مجموعه لجستیکی
-یدوکشورها، این بخش نیز نقش بزرگی را در مقابله با بیماری کو

عمده موارد شیوع گسترده در کشورهایی که . استگرفته عهده بر 99
وع فراوانی از اقدامات به چشم ، تناست در آنها رخ داده 99-کووید
، نقش نظامی و انتظامیرسد نیروهای به نظر می که خوردمی

و نهادهای ، مردم در کمک و همراهی با دولتای برجسته و گسترده
 .انددار شدههدهعدر مقابله و مدیریت بحران اجرایی 
 

 99-بیماری کووید
 أبا منش پنومونیموارد  نیچکشور ، 2199دسامبر سال  اواخردر 

 کیهشدار داد.  یبه سازمان بهداشت جهان را ناشناخته در ووهان
؛ نام nCoV-2199)نام موقت: کروناویروس نوین  کیهفته بعد، 

-کووید یماریکننده بجاد ی( به عنوان عامل اSARS-CoV-2: یقطع
 2199-و گفته شد که مسیر انتقال كروناویروس نوینمشخص شد  99

یانی(، و سپس به انسان م خوار )میزبانبه نوعی مورچه از خفاش
انتقال  لیبه دل بیماری نیا وعیش ،. در روزهای بعد[9بوده است ]

رش گستبه دیگر کشورها و  نیانسان به انسان در سراسر چسریع 
  .[4] افتی

متعلق به دسته بتاکروناویروس ، 2199-كروناویروس نوین
-کووید ی ناشی از آن راماریرسماً ب یسازمان بهداشت جهاناست که 

شده سومین بیماری شناخته 99-کووید .[5] رده استی کنامگذار 99
و  (SARS)سارس  بعد از (Zoonotic)کروناویروس جانوری 

که این دو نیز به است  (MERS) سندرم تنفسی خاورمیانه مرس
 . [6]تعلق دارند  دسته بتاکروناویروس

قطعی برای  صیتشخعنوان ه ب RT-PCRتکنیک اگرچه 
بر  یعموماً مبتنکه  ینیبال صیتشخ ،استمطرح  99-کووید

ون و خ شیآزما جی، نتاینیگرفتن در معرض، علائم بالقرار خچهیتار
نیز  است (CT) نهیقفسه س یوتریکامپ یتوموگراف یهاافتهی

، خشک تب، سرفهبا علائم اولیه  99-اهمیت دارد. بیماری کووید
د، ریه گردآغاز می یخستگضعف و  ی،الژی، مو دیسپنه نفس یتنگ

کند و باعث پنومونی و سندرم دیسترس حاد تنفسی ها را درگیر می

(ARDS) سندرم  جادیاز آنجا که زمان شروع علائم و ا گردد.می
 99-وویدک یمبتلا به پنومون مارانیب نیدر ب یحاد تنفس دیسترس
 یروسیودرمان ضدو از طرفی  استکوتاه  بوده و روز 94تا  2به مدت 

 نیا دهنگامزو صی، تشخستیشده در دسترس ناثربخش اثبات
ه شود کتصور می. است یضرور مارانیب نیا تیریمد یبرا یماریب

از طریق قطرات، تماس نزدیک، آئروسل و شاید انتقال  99-کووید
دهان منتقل شود و بیماران به ظاهر سالم در دوره انکوبه -مدفوع
. طبق [7-9]توانند ویروس را به افراد دیگر منتقل نمایند مینیز 

میر این بیماری در ونرخ مرگ ،مارس 91آخرین آمار رسمی تا تاریخ 
 [.91] درصد براورد شده است 4جهان 

 

 در ایران و جهان 99-شیوع بیماری کووید
را  99-مارس سازمان جهانی بهداشت بیماری کووید 99در تاریخ 

پاندمیک اعلام کرد تا اهمیت و فراگیری آن بیش از پیش مشخص 
در جهان کشور  964 این بیماری در 2121مارس  91. تا تاریخ [99]گردد 

مشاهده شده است و تا این  9شکل با میزان پراکندگی مطابق با 
 99-کشور نخست از نظر تعداد مبتلایان به بیماری کووید 91 تاریخ،

به ترتیب چین، ایتالیا، ایران، اسپانیا، آلمان، کره جنوبی، فرانسه، 
 [.91اعلام شده است ]امریکا، سوئیس و انگلیس 

 و تاسرمیانه کشور ایران از نخستین کشورهای مبتلا در خاو
در  جهان به ترتیبها در ها و بهبودیافتهاز حیث تعداد مبتلا، فوتی

و دوم )بعد از چین( قرار  های سوم )بعد از چین و ایتالیا(رتبه
-بیماری کووید عفونت نی، اول2121سال  فوریه 99 در[. 91]گیرد می
این بیماری تماس انسان به  ایران در شهر قم ثبت شد. منشأدر  99

رکز گرفته باشد. م و به نظر می رسد از کشور چین منشأانسان بوده 
زود و  یسرایت در ابتدا شهر قم و سپس تهران و گیلان بود که خیل

 [.92] استان کشور منتشر گردید 99 هفته به تمامی 2در کمتر از 
یی ، هیچ واکسن و داور2121مارس  91با توجه به اینکه تا 
با موفقیت تولید نشده است، برای  99-برای پیشگیری از کووید

، اقدامات بهداشتی عمومی 99-های مرتبط با کوویدکاهش آسیب
کردن شیوع آن ضروری است. برای کنترل عفونت به منظور محدود 

کردن سفر و تردد در محدود رعایت اصول بهداشتی توسط مردم، 
انتقال انسان به انسان  سطح معابر عمومی در جهت جلوگیری از

 رمطرح است که برای این امر پلیس و نیروهای نظامی نیز در کنا
 رسداز سوی دیگر به نظر میاند. پرسنل کادر درمان وارد عمل شده

سرعت گسترش بیماری در کردن محدود  یروش برا نیترنانهیبواقع
 نهیحفظ قرنطو  به ماندن در خانه مردم بی، ترغحال حاضر
  [.96]باشد  داوطلبانه

 

اقدامات نیروهای نظامی و انتظامی در برخی از کشورهای 
 99-جهان در مقابله با بحران ناشی از کووید

در حال  91-کووید بیماریو گسترش چین به عنوان نقطه آغاز کشور 
عنی ز آن یحاضر بیشترین تعداد بیمار و تلفات را داشته و در مرک

را برای قرنطینه و درمان بیماران  های زیادیفعالیتووهان  استان
وارد عمل . از همان روزهای ابتدایی ارتش چین انجام داده است

را برای مقابله با بیماری حجم زیادی از نیروها و تدارکات لازم  شده و
هزار نفر از پرسنل  8در حدود  در اختیار قرار داده است. 91-کووید

و در عملیات قرنطینه  هارتش این کشور به منطقه ووهان اعزام شد
و هـیم آذوقـ. انتقال و نظارت بر تقساندهکردرکت ـانی شـرسو امداد



  و همکاران هادی شیرزاد     33

 9999 بهار، 2، شماره 9دوره  نامه علمی ـ پژوهشی طب انتظامی فصل

 
 دهنده کشورهای مبتلا استهای تیره نشان. بخش0202مارس  93در جهان تا تاریخ  91-شیوع کووید (9شکل 

 (Centers for Disease Control and Prevention (CDC): PHIL)منبع: 

 
ده بر عه اً شده چین نیز تماممورد نیاز مردم در مناطق قرنطینه اقلام

ارتش این کشور است و حجم قابل توجهی از توان لجستیکی و 
 انسانی ارتش چین برای این امر اختصاص پیدا کرده است.

از توان بخش تحقیقاتی خود ای همچنین ارتش چین بخش عمده
نیاز برای مقابله با این  را برای توسعه واکسن و داروهای مورد

پلیس چین نیز با انجام اقداماتی ویروس متمرکز کرده است. 
همچون قرنطینه افراد در محل سکونت، تشکیل ایست و بازرسی 

در ورودی و خروجی شهرها جهت کنترل درجه دمای بدن ساکنین 
، گندزدایی و 99-کردن افراد مشکوک به بیماری کوویدو قرنطیه

های حرارتی در مقابل با گسترش و دوربیناستفاده از تجهیزات 
ین پلیس چپرداخته است. با این بیماری به مقابله  99-وویدبیشتر ک

شتر آنها شهر چین که بی 91های ورود و خروج به راه کردنمسدود  با
، میلیون نفر جمعیت 56ا حدود ب ،انددر استان هوبی واقع شده

ارد. داز سرایت این بیماری به سایر نقاط کشور  سعی در جلوگیری
پردازان در محیط فضای مجازی نیز یکی دیگر از برخورد با شایعه

است  99-کارهای پلیس چین در در مقابله با با بحران ناشی از کووید
[94 ،95.] 

نخستین کشور در عنوان دومین کشور در جهان و ه بایتالیا 
در ها را دارد. و فوتی 91-که بیشترین مبتلایان به کووید ستاروپا
و نظارت بر اجرای دقیق  کردنمحدود رتش و پلیس وظیفه ا ،ایتالیا

را  99-کوویدقوانین منع رفت و آمد برای جلوگیری از گسترش 
ها و کلیه مجامع عمومی و اماکن شدن فروشگاهبسته. عهده دارندبر

ها و تئاترها و غیره در سطح شهر، به جز داروخانه ات،ملاق
های فعالیت پلیس در حوزهاز دیگر  ،های مواد غذاییفروشگاه
قش نبرنامه قرنطینه  در اجرایایتالیا رتش و پلیس . ااستایتالیا 

 . [93]نمایند امنیت و نظم عمومی را برقرار می کنند ومهمی ایفا می
با توجه به افزایش تعداد موارد مبتلا به  نیز در انگلیس

باش داده شده تا در صورت نیاز به به ارتش آماده 91-کووید بیماری
 های منعو در اجرای برنامه بیاید و پلیس کمک سیستم درمانی

  .[97] و تعطیلی اماکن عمومی همکاری کند رفت و آمد

ند رسوئد از جمله کشورهایی است که مسئولین آن اعتقاد دا
در آن پایین باشد ولی ارتش این  91-کووید احتمال شیوع بیماری

کشور تمرینات خود برای مقابله با آن از زمان شیوع در چین آغاز 
های های مقابله با جنگتیمی از یگاندر سوئد، کرده است. 

شیمیایی، میکروبی و اتمی ارتش این کشور به همراه یک 
نشگاهی سوئد کاری با بخش دانظامی در حال هم سیارآزمایشگاه 

های واکسن و کیتهای کشف سریع به منظور توسعه شیوه
 [.98] است 99-وویدکتشخیصی 

ارتش سوئیس نیز پس از مشاهده یک مورد آلودگی به 
نظامی  هایپایگاهنیروهای خود از محدوده  تمامیخروج  99-کووید

 . [91است ]ممنوع کرده را 
 یهایماریب راستایدر  یاساس یهاآموزشنیز مریکا در آ

ورود  یرهایو مس به فرد( فردانتقال )مانند  یهاوهی، شیعفون
موران پلیس ارائه داده به مأ (رهیو غ ینی)چشم، ب ریواگ یهایماریب

های استاندارد، است و تجهیزات حفاظت فردی اعم از ماسکشده 
ان در اختیار ایشنیز عینک و مواد ضدعفونی و شستشو ، دستکش

هایی استاندارد نحوه مشارکت است. در دستورالعمل قرار گرفته
و  بهداشتهای برنامهها و نیروهای نظامی و انتظامی با بیمارستان

مقامات در حال حاضر نیز  .[09، 02]ی نیز ارائه شده است منیا
مریکا وضعیت شیوع بیماری آدر  یو بهداشت عموم یانتظام
ی هم با همکاررا با دقت رصد می کنند تا در صورت لزوم  91-کووید
 (Social Distancing)دوری اجتماعی دستورات  یاجرا یچگونگ

صورت داوطلبانه و در صورت لزوم به ه در وهله اول ب را نهیقرنطو 
 [.09]صورت اجباری )غیرارادی( انجام دهند 

 یافراد برا بینکردن تماس محدود  ندیفرآ یاجتماع یدور
 یاجتماع یاست. دور 91-کووید یماریب وعیکاهش احتمال ش

 یها، بستن مکانیاجتماعات عموم تیتواند شامل ممنوعیم
و  ی، لغو مسابقات ورزشنمایو س تفریحیمراکز  لیاز قب یعموم
 یاجتماع دوریباشد.  ضروریریغ یکار یهاو بستن مکان یسرگرم

 پایبندیاست و در صورت  یداوطلبانه متک تیبه شدت به رعا
 یبرا چالش نیبزرگترنماید.  ندرا ک   یماریب وعیتواند ش یم تیجمع
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، داوطلبانه نهیو قرنط یاجتماع یتحقق دور یدر تلاش برا پلیس
 دیبه خر ازیآنها است. از آنجا که مردم ن منازلداشتن مردم در نگه

 یدارند، ممکن است اجرا یپزشک یهااقبتآوردن مردستغذا و به
ه داد کافی آموزش ردمبه م نکهیمگر ا ،دشوار باشد یاجتماع دوری

آنها محافظت  یمنیاز سلامت و ا یاجتماع دوریشود که چگونه 
 [.02] کند یم

 شده توسطاستفاده یداوطلبانه، در خانه روش اصل نهیقرنط
از  یتنها تعداد معدود که است سارس کنترل یبرا ییمقامات کانادا
 اعمال قانونبه  مجبوررا  سیپل و اندهدیامتناع ورز یمردم از همکار

حل، به ندرت راه نیآخرعنوان ه ب، یارادریغ نهی. قرنط[00]ند اهکرد
ر د ییهاینگرانکه ؛ چرابه همان اندازه محدود باشد دیلازم است و با

وجود  نهیدر مورد حفظ قرنط یعمل یهایو نگران یفرد یمورد آزاد
و  یقانون یهاسلاح یفراوانها در رابطه با یکی از این نگرانی دارد.

است که نیروهای  متحده الاتیها در سراسر ادر خانه یرقانونیغ
پلیس هنگام حفظ و برقرای قرنطینه اجباری با آن مواجه خواهند 

 .[02]شد 

 
ن در مقابله با اقدامات نیروهای نظامی و انتظامی در ایرا

 99-بحران ناشی از کووید
به  نظامیدر ایران برای نیروهای  91-کوویدمدیریت بحران ناشی از 

و ارتش، سپاه،  است عیار بدل شدهجانبه و تمامصحنه خدمت همه
عمل و مقابله با بحران ناشی وزارت دفاع و نیروی انتظامی به میدان 

ی پیشگیر ،در دو بخش بهداشتاین نیروها اند. آمده این بیماریاز 
نیز نیروهای نظامی های گذشته در سال. کنندو درمان فعالیت می

کن کردن فلج اطفال و واکسیناسیون سرخک و سرخجه برای ریشه
موفقی همکاری  درمان و آموزش پزشکی ،با وزرات بهداشت

در کنار مردم  های زیادی همچون سیل و زلزلهو در بحران اندداشته
های نیرو ،اند. در حال حاضر نیزپرداختهرسانی ئولین به خدمتو مس
ی شیوع بیماربرای عبور از بحران کنونی یعنی  و انتظامی نظامی
 اند.و مردم وارد عمل شدهدر کنار وزارت بهداشت  91-کووید

کردن پدافند با فعال نیروی انتظامیدر روزهای ابتدایی 
عابر و توزیع بروشرهای ها و متمامی مکانزیستی و ضدعفونی 

نسبت به مقابله با بیماری  و تجهیزات حفاظت فردی، آموزشی
شدن س از گذر از مرحله اولیه و درگیر. پندوارد عمل شد 91-کووید

نیروی انتظامی در برخورد با سودجویان ، 91-کشور به بیماری کووید
ین ا و به بازرسان ندمحتکر در کنار وزارت بهداشت و درمان قرار گرفت

های ماسک و مواد ضدعفونی و همچنین وزارتخانه در کشف انبار
شده به مردم کمک بسیار های احتکارشایی و عرضه این کالابازگ

  .ندنمودبزرگی 
تلاش نیروی انتظامی در پلیس راهور و پلیس راه در کنترل 

بیماری ها برای مدیریت شیوع های ورودی و خروجی شهرمحور
پلیس راهنمایی و  شد و در حال انجام است.انجام  91-کووید

 از تعطیلی تمامی مراکز تعویض پلاک خبررانندگی نیروی انتظامی 
داده است تا تجمعات کمتر و تردد مردم در کشور تا اطلاع ثانوی 

برای لغو اسکان سطح شهر کاهش یابد. همچنین نیروی انتظامی 
 حد امکاندر تا ت اسنیز وارد عمل شده  و پذیرش میهمانان نورورزی

مین امنیت و حفظ نیروی انتظامی ضمن تأ ترددها کاهش یابد.
های تجمع، سینما، محلنظم عمومی، در تعطیلی امکان عمومی، 

 سازی فرآیند دوری اجتماعیپیادهو  ها، ورزشگاه هاکنسرت
 همکاری دارد.

 های فضایها و کانالاز همان ابتدا با سایتپلیس فتا نیز 
ایجاد  و های دروغسازی و خبرسازیاقدام به شایعه مجازی که

در  و هدر کنار وزارت بهداشت قرار گرفت ،فضای مسموم کرده بودند
 امنیت روانی مینسعی در تأ و ه استها تلاش کردکاهش این تنش

 حوزه یهاتیفعال شدنیکیالکترون در این بحران، دارد.جامعه 
 یهارمجموعهیز و نهادها به مردم مراجعه از یریجلوگ و سیپل
 .شود یم احساس شیپ از شیب زین یانتظام یروین

ز با استفاده انیز وزارت دفاع و پشتیبانی نیروهای مسلح 
کننده ضدعفونی و توان صنعتی خود به سمت تولید مواد بهداشتی

اظتی برای کادر درمانی های حفو برخی اقلام مثل ماسک، لباس
ته ، پرداخاستای اصلی در امر پیشگیری از نیازه که هابیمارستان

های تشخیص نیز از دیگر اقدامات مهم وزارت ساخت کیت است.
 .استدفاع در این دوره 

ارتش و سپاه به توجه به تجربیات بسیار طولانی از زمان دفاع 
ها و در خصوص مقابله با انواع بیماری مقدس تا به امروز

های ویژه برای مقابله با به تشکیل قرارگاه اقدام ،هامصدومیت
 کردنآمادهبه دنبال  نیروهای نظامی. اندکرده 91-کوویدبیماری 

 خود در های سیارها و بیمارستانهای بهداری و درمانگاهیگان
تا بخشی از بار هستند  91-مختلف آلوده به بیماری کووید مناطق

 سیستم بهداشت و درمان کشور کاسته شود.  فشار از روی دوش
درصد ظرفیت  62بیش از مچنین نیروهای نظامی ه

 91-کووید مبتلا به های خود را به پذیرش بیمارانبیمارستان
مربوط  ،نظامی. بخش دیگری از خدمات نیروهای انددادهاختصاص 

که در این خصوص با ورود  استبه خدمات دوره نقاهتگاهی 
ظرفیت بسیار زیادی در این خصوص در همه  ،نیروهای مسلح

هزار تخت  92نیروهای مسلح از جمله نیروی انتظامی با ایجاد 
نقاهتگاهی در کل کشور وجود دارد. همچنین دستور فرماندهی کل 

داشتی و درمانی نیروهای مسلح قوا در خصوص تشکیل قرارگاه به
نیروهای  ایجاد ظرفیت حداکثری دریید ایشان در خصوص و تأ

 وص باشد.تواند نقطه عطفی در این خص، میمسلح
، ها و زحمات پرسنل نیروی نظامی و پلیسهمه این تلاش

نیز همراه و همدل باشند  نشیند که مردموقتی به نتیجه و ثمر می
ها و تذکرات را جدی گرفته و عملی کنند و در حال حاضر و توصیه
مورد در شهر و معابر ر رعایت اصول بهداشتی از تردد بیعلاوه ب

داوطلبانه قرنطینه خانگی شوند و در خانه صورت هبپرهیزند و ب
های کشورهای پیشرو بمانند. چراکه در حال حاضر طبق دستورالعمل

 یروش برا نیترنانهیبواقعدر زمینه مقابله با بیماری واگیردار، 
بانه خانگی سرعت گسترش بیماری، قرنطینه داوطلکردن محدود 

 .توسط مردم است
 

 سخن پایانی
با  یانتظامهای نظامی و روین، 91-در بحران ناشی بیماری کووید

و امکانات خود به عنوان مدافعان وطن در کنار  تیتمام ظرف
ا هاگرچه در بیمارستان .پردازدمیارائه خدمت  بهمدافعان سلامت 

ه رسانی باز پزشکان و پرستاران مشغول خدمتپرسنل درمانی اعم 
علائم بالینی در آنها  هستند که عمدتاً  91-بیماران مبتلا به کووید

شدن خود این پرسنل نیز وجود ابتلا مشخص گردیده است و خطر
ر د و ر سطح جامعهنیز د یانتظامی روینبا این وجود پرسنل  ،دارد

ول مشغها، های مختلف از تأمین امنیت تا راهور و بقیه دستهبخش
با افرادی تعامل دارند که ممکن  . این پرسنلرسانی هستندخدمت
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، باشند 91-کوییدگونه تظاهر بالینی نداشته و فقط ناقل است هیچ
ر از تشدن پرسنل نیروی انتظامی کممبتلا رسد خطرلذا به نظر می

شدن ناشی از بیماری پرسنل درمانی نباشد. مبتلاشدن و فوت
 در حین خدمت به مردم، در برخی از پرسنل نیروی 91-کووید

یروی بایست پرسنل ن. لذا میاستانتظامی نیز گواه بر همین گفته 
سرانی به مردم در انتظامی که دلسوزانه و متعهدانه برای خدمت

نوان قرنطینه  توانند در منازل خود بعجامعه حضور دارند و نمی
خانگی بمانند، اصول و اقدامات اولیه را رعایت کنند. نیروی 

های علمی و اری کارگاهبا برگز یوع بیمارینتظامی از همان آغاز شا
، برای پرسنل خود پرداخت 91-عملیاتی به معرفی بیماری کووید

تا سطح  هداشتی و خودامدادی را آموزش دادهای صحیح بروش
دانش و آگاهی و همچنین بینش پرسنل را ارتقا دهد. این امر تا 

ی خوددار شدن پرسنل نیروی انتظامیاز مبتلا تواندحد زیادی می
کند تا این پرسنل خدوم بتوانند در سلامت کامل به ارائه خدمت 

 بپردازند. 
 

 گیرینتیجه
همچون بحران حال حاضر ناشی از  یعمومهای بهداشت بحران

با  ، همواره نیروهای نظامی و انتظامی را91-شیوع کووید
نیروهای نظامی  یهای. استراتژکندرو میهروب یاژهیو یهاچالش

متفاوت خواهد و بحران  دیدبسته به علت و سطح تهو انتظامی 
ا ب در این مواقع، نیروهای نظامی و انتظامی بایستی به سرعتبود، 

و درمان هماهنگ باشند تا پاسخ و بهداشت  و نهادهای مسئولان
ل پرسن یخطر بالقوه برا ،واکنش مناسب اتخاذ شود. در این میان

 و شدن آنهاماریآلوده و بامی نیز وجود دارد و احتمال نظامی و انتظ
 یروینتواند منجر به کاهش که خود می وجود دارد آنها یهاخانواده

  در بحران گردد. کار
تواند دستورات ی، مدیتهد نوع به همچنین پلیس با توجه

 یهاتیمحدود ایها نهی)به عنوان مثال، قرنط یبهداشت عموم
پاکسازی و مناطق آلوده،  طیمح یسازمنی(، ایمسافرت

، محافظت از جامعه یمراکز درمان تیامنکردن معابر، ضدعفونی
 ی، بررستجمعاتکنترل ی، حفظ نظم عموم حتی در فضای مجازی،

مراکز  و محافظت از یکیولوژیب سمیمظنون به ترور یهاصحنه
را در دستورکار  گرید یداروها ایواکسن  یمل یانبارهاحساس و 

 باشد.شته دا
امید است با همکاری پرسنل درمانی، نظامی و انتظامی و 
دیگر نهادها و همدلی و همراهی مردم به زودی بحران ناشی از 
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 قاتیتحق توسعه واحد از لهیوس نیبد تشکر و قدردانی:
 یانقدرد و تشکر ناجا پژوهشگاه و اللههیبق مارستانیب ینیبال
 .گرددیم

نه تضاد گوکنند که هیچنویسندگان تصریح می تعارض منافع:
 منافعی در مطالعه حاضر وجود ندارد.

همه نویسندگان در ارائه ایده و طرح اولیه،  سهم نویسندگان:
ری آن ازنگب رسی مقالات، نگارش اولیه مقاله وجستجوی منابع و بر

یید نهایی مقاله حاضر، مسئولیت دقت و همه با تأسهیم بودند و 
 .صحت مطالب مندرج در آن را می پذیرند
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