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 به سردبیر نامه
( برای اولین Coronavirus 2019) 2019کرونا ویروس 

شهر ووهان کشور چین شیوع یافت و  2019دسامبر  17در تاریخ 
 ویروس کشنده در کمترین زمان ممکن این ،2020 مارس 23 از
سازمان جهانی یافت تا جایی که  گسترش جهان سراسر در

را به عنوان  2019کرونا ویروس  2020مارس  11بهداشت در 
گیر ( و یک بیماری همهSARS-CoV-2) 2 سندرم حاد تنفسی

 19-(. اولین مورد بیماری کووید1) در سطح جهانی معرفی کرد
در استان قم  1398بهمن ماه سال  30کشور ایران نیز در تاریخ 

کیلومتری پایتخت کشور شناسایی شد. گسترش این بیماری  150
پر سرعت بود که به عنوان کشنده در سطح جهانی آن چنان 

شناخته شد.  2020بزرگترین تهدید سلامت عمومی افراد در سال 
دارای علائم بسیار متنوعی مانند تب بالا، سرفه  19-کووید

شناسی، شایعات خشک، بدن درد، تنگی نفس، دامنه گسترده شیوع
های و اطلاعات غلط در مورد منشاء بیماری، شکست در درمان

ها افزوده انتقال بالا است که همچنان برتعداد آن مختلف و قدرت
-شود و همین باعث گردیده اضطراب و استرس قابل ملاحظهمی

(. 2در مردم جهان به وجود آید ) 2019ای پیرامون کرونا ویروس 
های صورت گرفته در مواقعی که سلامت مردم بر اساس بررسی

یجاد شده مانند های روانشناختی اافتد؛ واکنشجامعه در خطر می
اضطراب، افسردگی، استرس و ترس بر روی سلامت جسمانی و 

(. در همین 3گذارد )سیستم ایمنی افراد تأثیر بسزایی بر جای می
نیز باعث بروز اختلالات روانشناختی  19-گیری کوویدراستا، همه

ای از جمله اضطراب، افسردگی، استرس، ترس و اندوه در گسترده
های است. همچنین افرادی که جزو گروه سراسر جهان شده

 2019پذیرند و بیشتر در معرض ابتلا به کرونا ویروس آسیب
های هستند )مانند جانبازان، سالمندان، افراد مبتلا به بیماری

 (.4کنند )خاص( مشکلات روانشناختی بیشتری را تجربه می
گذاری اجتماعی و قرنطینه خانگی به منظور ایجاد فاصله

را  یکنندگان سلامت رواننیمأت یی، توانا19-کنترل شیوع کووید
، دقیقاً در زمانی که پیشگیری از وقوع است به شدت محدود کرده

اختلالات روانشناختی در این شرایط از اهمیت بالایی برخوردار 
ماندن در خانه و  یدولت برا یهامطابق با درخواست(. 5است )
 سلامتدهندگان خدمات ، ارائهگرانیاز د اجتماعی صلهفارعایت 

 یراه دور به صورت مجاز قیاز طر یبه ارائه خدمات درمان یروان
از راه دور  یاغلب به عنوان مراقبت سلامت روان ،ینترنتیو ا

(Tele-Mental Healthروی آورده )یمتماد یهاسال ی. برااند، 
 (Veterans’ Health Administrationت جانبازان )سلاماداره 

از خدمات )به  یعیوس فیارائه ط یراراه دور ب یاز سلامت روان
 جانبازانبه  (دارو تجویز و کنترلدرمان، غربالگری، عنوان مثال، 

است،  استفاده کرده ،اندنام کردهثبت اداره سلامت جانبازانکه در 
 یبرا یمانع کردن یکه رانندگ ییروستا جانبازان یبرا ژهیبه و

درمانی از  یهاروش نیا(. 6) شودیها محسوب ممراقبت از آن
در نظر گرفته  یفرد یهابه عنوان مراقبت یکه زمان راه دور

 19-مانند کووید ریگهمه هاییماریب وعیش یدر طاما ، دندشیم
به شمار  یو اساس یاتیح جانبازان، یروان سلامتارائه  یبرا
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( در 2021و همکاران ) Connolly(. در این راستا، 7) ندیآیم
پژوهشی به بررسی مراقبت سلامت روانی از راه دور در رابطه با 

 هایپرداختند. بررسی 2019گیری کرونا ویروس جانبازان طی همه
انجام شده مشخص کرد استفاده از مراقبت سلامت روانی از راه 

 11406مارس به  11مورد در  1739از  19-دور طی شیوع کووید
درصدی  556افزایش یافت که رشدی  2020آوریل  22مورد در 
درصد از جانبازان برای اولین بار بود که از این  5/77داشت. 

موضوع باعث شد مراجعه کردند. همین سیستم درمانی استفاده می
 (.8درصد کاهش یابد ) 81حضوری 

سال اخیر  20وس کرونا طی سومین ویر 19-اگرچه کووید
نی است که تأثیر قابل توجهی در سلامت روانی و اقتصاد جها

ه تمامی میلادی است ک 21بار در قرن داشته است، اما این اولین
وس کشورهای جهان به جز قطب جنوب تحت تأثیر این ویر

 بینیپیش گیرند. پریشانی، عدم اطمینان و غیرقابلمنحوس قرار می
 بودن به دلیل عدم درمان قطعی و مشخص نبودن پایان شیوع

یجاد مشکلات روانشناختی زیادی مانند منجر به ا 19-کووید
(. علاوه براین، 9افسردگی، اضطراب و استرس شده است )

اران ی از تعداد بیمهای اجتماعها و شبکهتصاویری که رسانه
ین دفن هایی که در عمق زمکرونایی، آمار فوتی، اجساد و تابوت

 ها خداحافظینتوانستند با آها نمیشدند؛ در حالی که خانواده آنمی
، به ای شده استنمایند، باعث ایجاد پریشانی اجتماعی گسترده

وران دهمین دلیل در دسترس بودن مراقبان سلامت روانی در این 
 (.10از اهمیت بالایی برخوردار است )

های جسمانی و از آنجایی که جانبازان در دوران جنگ آسیب
ای مانند استرس پس از سانحه، اضطراب، افسردگی روانی گسترده

تری اند، از سیستم ایمنی پایینو خودبیمارپنداری متحمل شده
ذیر پهای آسیبجزو گروه 19-برخوردار هستند و در مقابل کووید

های جسمانی شوند. افزون بر آن، با توجه به محدودیتتلقی می
گذاری اجتماعی امکان دریافت خدمات روانشناختی و فاصله

حضوری برای جانبازان وجود ندارد؛ به همین دلیل ایجاد خدمات 
روانشناختی از راه دور برای جانبازان از اهمیت بالایی برخوردار 

( در 2021و همکاران ) Zhang(. در همین راستا، 11است )
پژوهشی به بررسی مراقبت سلامت روانی از راه دور جانبازان طی 

های صورت گرفته نشان داد پرداختند. بررسی 19-کووید شیوع
به سرعت در سیستم بهداشتی  دور مراقبت سلامت روانی از راه

جانبازان گسترش یافت و به عنوان درمان اصلی در دوران 
د استفاده قرار گرفت. همچنین تعداد بیمارانی که مور 19-کووید

های درصد کاهش یافت. نسخه 38دادند به به درمان اهمیت نمی
درصد کاهش  50تا  21داروهای روانپزشکی برای بیماران جدید 

ای به بررسی ( در مطالعه2021و همکاران )  Rosen(.6داشت )
 19-وع کوویدمراقبت از سلامت روانی ویدیویی جانبازان طی شی

های انجام شده نشان داد بیش از یک میلیون پرداختند. بررسی
تماس تلفنی و ویدیویی با اداره سلامت روانی جانبازان ایالات 

ثبت شده است که در مقایسه با  2020متحده آمریکا تا آوریل 
درصد مراجعه حضوری جانبازان را کاهش داده  80، 2019اکتبر 
( به 2021و همکاران ) Jacobs (. در پژوهشی دیگر، 12است )

بررسی تفاوت استفاده از مراقبت سلامت از راه دور جانبازان در 
های صورت پرداختند. بررسی 19-دوران قبل و بعد شیوع کووید

گرفته نشان داد میزان استفاده از مراقبت سلامت از راه دور 
برابر  10تا  5بین  2019گیری کرونا ویروس جانبازان طی همه

جانبازانی که فاصله  19-وع کوویدشده است. قبل از دوران شی
کمی با محل ارائه خدمات سلامتی داشتند کمتر از سیستم راه 

کردند و بیمارانی که وضعیت سلامتی مناسبی دور استفاده می
دادند. طی شیوع نداشتند مراجعه حضوری را اولویت قرار می

بیمارانی که فاصله طولانی داشتند بیشتر از خدمات  19-کووید
بردند. همچنین در رابطه با سلامت راه دور بهره می سلامت

افزایش  2019گیری کرونا ویروس روانی از راه دور نیز طی همه
 (.7) چشمگیری داشت

ای از مشکلات روانی، مجموعه 19-گیری کوویدبا همه
ی از در بسیار 2019جسمانی و اجتماعی مرتبط با کرونا ویروس 

ن مشکلات یجاد شده است. اگر به ایمردم جهان از جمله جانبازان ا
-دگیری کوویتوجه نشود ممکن است پیامدهای روانشناختی همه

ل به در جمعیت عمومی برای مدت طولانی باقی بماند و تبدی 19
ی یک بحران پزشکی در جهان شود. تخمین تداوم اثرات طولان

ولیه اهای مدت این بیماری ویروس کشنده دشوار است اما نگرانی
شناختی گیر شامل بروز مشکلات رواناز شیوع یک بیماری همه بعد

ی و مانند استرس پس از سانحه، تشدید مشکلات روانی، اجتماع
ست ا(. به همین دلیل لازم 2-4خانوادگی از قبل موجود است )

ور طی علاوه بر ایجاد یک سیستم مراقبت سلامت روانی از راه د
 یناسیون سراسریایست پس از واکسب، می19-شیوع کووید

جانبازان  مراقبت از راه دور تداوم داشته باشد و به سلامت روانی
موزش آتوجه بیشتری شود. بدین منظور، وزارت بهداشت، درمان و 
ن نظام پزشکی، بنیاد شهید و امور ایثارگران، بهزیستی و سازما

و  روانشناسی لازم است در جهت حمایت روانشناختی جانبازان
 .ها تدابیری را اتخاذ نمایندآن هایخانواده
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