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تـأمیــنویــژه

همه‌گیــری ویــروس کرونا 
زندگی روزمره را مختل کرده گـزارش

است. بسته شدن مدارس، کار 
کردن والدین در خانه یا بیکار شدن ناگهانی 
آن‌ها، در کنار تبعیت تعــداد زیادی از افراد 
جامعه از توصیه »مانــدن در خانه«،‌ توازن 
روال معمول زندگی مــردم را مختل کرده 

است.
یکی از مواردی که درباره بحران‌هایی مانند 
همه‌گیری کرونا پریشان‌کننده و هراس‌آور 
است، عدم آگاهی مردم از آینده این شرایط 
اســت. این حس غیرقابل پیش‌بینی بودن 
باعث می‌شود افراد احساس آسیب‌پذیری 

بیشتری داشته باشند.
تمرکز بر موضوعات قابل کنترل برای مراقبت 
از روان کــودکان در دوران همه‌گیری کرونا 
بسیار مهم اســت و از آنجایی که بسیاری از 
افــراد به طور دائم در خانــه در حال بحث و 
گفت‌وگو در مورد ویروس کرونا هستند باید 
مراقب باشیم، زیرا آسیب به سلامت جسمی 
و روحی کودکان یکی از خسارات خاموش 

کرونا است.
مؤسســه عالی پژوهش تأمین‌اجتماعی در 
جدیدترین گزارش سیاســتی این مؤسسه 
با عنوان »کرونا و کودکان؛ یافته‌های جهانی 
اثرات کووید 19 بــر کودکان « در خصوص 
آخرین اثرات کرونا بر کودکان گزارشــی را 

منتشر کرده است.
در این گزارش آمده است: »در شرایط کنونی 
با توجه به همه‌گیری ویروس کرونا و شوک 
اقتصادی بازار کار ناشــی از آن و تأثیر آن بر 
زندگی و وضعیت افراد جامعه، بدون شــک 
کودکان نیز جزو گروهی هســتند که از این 
وضعیت متأثر خواهند شد؛ بنابراین مقابله 
با این وضعیت برای یاری رســاندن به این 
کودکان آســیب‌پذیر، در شرایط حساس 
کنونی، دارای اهمیت فراوانی است و اهتمام 
و عزم ملی می‌طلبد. همه‌گیری کرونا می‌تواند 
بستر زندگی کودکان را به سرعت تغییر دهد. 
معیارهای قرنطینه مثل بسته شدن مدارس 
و محدودیت‌های جا‌‌به‌جایی کودکان، زندگی 
روزمره و محافظت از آنها را مختل و همزمان 
عوامل تنش‌آفریــن جدیدی برای والدین و 
مراقبان ایجاد می‌کند که باید در پی یافتن 
امکانات جدیدی برای مراقبت از آنها باشند.«

در بخــش دیگــری از این گــزارش آمده 
اســت: »انگ و تبعیــض کرونــا می‌تواند 
کودکان را نسبت به خشــونت و فشارهای 
روانی- اجتماعی آسیب‌پذیرتر کند و در این 
میان، کودکان و خانواده‌هایی که از گذشته 
نیز بــه دلیل انزوای اجتماعــی- اقتصادی 
آســیب‌پذیرتر بوده‌انــد، در معرض خطر 
بیشــتری قرار دارند. به ‌علاوه، آسیب‌های 
ناشی از این همه‌گیری یکسان نخواهد بود 
و انتظــار می‌رود برای کــودکان فقیرترین 
کشورها، فقیرترین محلات و برای آن‌هایی 
که پیش ‌از این هم در محرومیت و شــرایط 
آسیب‌پذیری به سر می برند، مخرب‌ترین 

اثرات را به دنبال داشته باشد.«
رئیس مؤسسه عالی پژوهش تأمین‌اجتماعی 
نیز چندی قبل گفته بود: »بر اساس پژوهش 
این مؤسسه، کودکان از سه مسیر اصلی شامل 
اثر مســتقیم ویروس که ناشی از آلودگی به 
خود ویروس اســت، اثرات غیرمستقیم آن 
شامل تأثیرات اجتماعی و اقتصادی اقدامات 
ســرکوب‌کننده انتقال ویــروس و کنترل 
همه‌گیری و اثــرات درازمدت‌تر آن و ایجاد 
تأخیر در تحقق اهداف توسعه پایدار از این 

بحران تأثیر می‌پذیرند.«
باید گفت بســیاری از کودکان تا حدودی 
از آنچه اتفاق افتاده باخبر هســتند. حتی 
یک کودک نوپا می‌تواند به مضطرب بودن 
والدیــن خود یا تغییر برنامه‌هــای خانواده 
پی ببرد. بزرگســالان می‌توانند از کودکانی 
که برای صحبت در‌‌‌این‌‌‌بــاره به اندازه کافی 
بزرگ هستند بخواهند درباره چیزی که از 
شرایط درک کرده‌اند توضیح دهند و سپس 

از نگرانی‌هایی که دارند بپرسند.
من پیشنهاد می‌کنم بزرگسالان برای مواردی 

که می‌توانند کنترل کنند )مثل برنامه‌ریزی 
برای امور خانه(، حســی از قابل پیش‌بینی 
بودن برای کودکان به وجود آورند. شــاید 
نتوانید به کودک بگویید چه زمانی می‌تواند 
به زمین بازی یا خانه دوســتان‌اش برود، اما 
می‌توانید به او بگویید شام چه زمانی حاضر 
خواهد بود. می‌توانید زمانی را مشخص کنید 
که می‌توانید با هم بازی کارتی انجام دهید 
یا داســتانی را با هم بخوانید. سعی کنید تا 
حد امکان این چنیــن برنامه‌هایی را تهیه و 
اجرا کنید،‌ چون برای کودکان تسلی‌بخش 

است.«
دیوید اسکانفلد )David Schonfeld(، مدیر 
بخش ملی بحران و محرومیت از مدرســه و 
مدرس دانشگاه بوستون معتقد است: »این 
دوران زمان خوبی برای انجــام پروژه‌های 
خلاقانه یا تماشــای تلویزیون با هم است. 
توصیه می‌کنم برنامه‌های شاد و روحیه‌بخش 
تماشا کنید که باعث حواس‌پرتی سالمی برای 
هر دو شما باشد. شــاید این دوران فرصت 
خوبی باشد که فرزند نوجوان‌تان را تشویق 
کنید داســتانی مصور )کمیک( برای شما 
بخواند یا ویدیوهایی را که در برخی شبکه ها 
می‌پسندد به شما نشان دهد )و البته شما هم 
باید آن‌ها را با اشتیاق تماشا کنید(. با اینکه 
در حال‌ حاضر کودکان نمی‌توانند هر کاری 
را که دوست دارند انجام دهند، بزرگسالان 
باید فعالیت قابل انجامی را که کودک دوست 
دارد پیدا کنند و در انجام دادن آن به کودک 

کمک کنند.«
او در جایی دیگر از مطلــب خود می‌گوید: 
»والدین اغلب تــاش می‌کنند از کودکان 
محافظــت کنند، اما حرف آخر این اســت 
که کودک باید بیاموزد چگونه مســئولیت 
مراقبت از سلامت خود را بر‌عهده بگیرد، این 
آموزش می‌تواند از سنین پایین شروع شود. 
بزرگســالان باید بر این وسوسه که دقیقاً به 
کودک بگویند چه کاری را انجام دهد غلبه 
کنند. بزرگسالان می‌توانند به کودک بگویند 
چه چیزهایی مهم است و سپس به او اجازه 
دهند به نحوه انجــام دادن آن‌ها فکر کند. 
برای خردســالان، این کار می‌تواند انتخاب 
صابون برای شست‌وشوی دست یا انتخاب 
آهنگ برای خواندن هنگام شست‌وشــوی 
دستان‌شان باشــد. اجازه دهید کودکان تا 
اندازه‌ای که می‌توانند و متناســب با سطح 
رشد و پرورش آن‌ها است، مسئولیت خود را 

بر‌عهده بگیرند.«
سعیده شــیردل، روانپزشک معتقد است: 
»والدیــن بهتریــن و نزدیکتریــن منابع 
کمک‌خواهی در زمان قرنطینه هســتند. 
یک رابطــه نزدیک و پذیــرا نکته کلیدی 
برای شناســایی هر‌گونه مشــکل جسمی 
و روانشــناختی در کودکان اســت. والدین 
علاوه بر نظارت بر رفتــار و عملکرد کودک 
باید به هویــت و نیازهای او توجه داشــته 
باشند و به کودک کمک کنند تا مهارت‌های 
خودانضباطی را گسترش دهد. با کودکان به 
طور مستقیم در مورد احساسات شان صحبت 
کنید چون ایــن کار می‌تواند باعث کاهش 
اضطراب در کودکان شود و از حملات هول 

)پانیک( جلوگیری کند.«
مانــدن در خانه و عــدم برقــراری ارتباط 
اجتماعی احتمالاً برای کودکان در هر سنی 
اســترس‌زا خواهد بود، بنابراین بزرگسالان 
باید راهکارهایی را برای مقابله با این شرایط 
به کــودکان ارائه دهند. حفــظ یک برنامه 
زمانی )مانند انجام تکالیف مدرســه هنگام 
صبح، بیرون رفتن بعد از ناهار( می‌تواند به 
کودکان و بزرگسالان کمک کند تا احساس 
کنند شــرایط بیشتر قابل پیش‌بینی است. 
بیماری همه‌گیر کرونا در شــرایط ســیال 
قرار دارد. بزرگسالان می‌توانند به کودکان 
اطمینان دهند که حتی تغییر شرایط، مثلًا 
اقدامات احتیاطی خاص، فقــط برای این 
است که آسیبی به هیچ‌یک از ما وارد نشود. 
مهم است کودکان بدانند که افراد بزرگسال 
سخت در تلاش هستند تا اطمینان یابند که 

این بیماری افراد زیادی را مبتلا نکند.
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آنچه والدین در دوران همه‌گیری باید بدانند

همه‌گیری 
کرونا می‌تواند 

بستر زندگی 
کودکان را 
به سرعت 

تغییر دهد. 
معیارهای 

قرنطینه مانند 
بسته شدن 

مدارس و 
محدودیت‌های 

جا‌‌به‌جایی 
کودکان، 

زندگی روزمره 
و محافظت از 
آنها را مختل 

و همزمان 
عوامل 

تنش‌آفرین 
جدیدی برای 

والدین و 
مراقبان ایجاد 

می‌کند که 
باید در پی 

یافتن امکانات 
جدیدی برای 

مراقبت از آنها 
باشند

تا حدودی 
جامعه ‌هدف 

سازمان در 
ایام کرونا 
سعی در 

انجام امورات 
بیمه‌ای خود 

به صورت 
غیرحضوری 

دارند و 
کسانی هم 

که به صورت 
حضوری به 

شعب مراجعه 
می‌کنند نیز 

ملزم به رعایت 
پروتکل‌ها 

می‌شوند

»نظام انتقادات و پیشنهادات باید در سازمان 
به طور جدی راه‌اندازی شود؛ زیرا بیشترین 
نارضایتی‌ها از شعب به پایین بودن سرعت 
اینترنت در زمان ارائه خدمات، قطع و وصل 
شدن‌ سامانه‌های غیرحضوری و عدم آموزش 
کافی پرســنل درخصوص معرفــی و ارائه 
خدمات بازمی‌گردد.« وی در خصوص آمار 
خدمات ارائه شده حضوری و غیرحضوری 
شعبه اعلام کرد: »149 مورد ثبت حضوری و 
دو مورد ثبت غیرحضوری درخواست غرامت 
دســتمزد بیماری، 44 مورد ثبت حضوری 
درخواست کمک‌هزینه بارداری، 84 مورد 
ثبت حضوری و 10 مورد ثبت غیرحضوری 
درخواســت اروتز و پروتــز، دو مورد ثبت 
حضــوری و 60 مورد ثبــت غیرحضوری 
درخواســت کمک‌هزینه ازدواج، 19 مورد 
ثبت درخواســت حضــوری کمک‌هزینه 
ســفر، 45 مورد ثبت درخواست حضوری 
و یک مورد ثبت درخوســت کمک‌هزینه 
کفن‌‌‌‌و‌‌‌‌دفن، 14 هزار و 463 مورد درخواست 
حضوری و 77 مورد درخواست غیرحضوری 
نام‌نویســی، 14 هــزار و 374 مــورد ثبت 
درخواست حضوری و 331 مورد درخواست 
صدور دفترچه درمانــی، ثبت حضوری 4 
هزار و 512 مورد ابلاغ الکترونیک و هزار و 
109 مورد گواهی کسر از حقوق به صورت 
حضوری میانگین ماهانه خدمات قابل ارائه 

در این شعبه است.« 
علیــزاده افتتــاح شــعبه کارگــزاری در 
مطلوب‌ترین نقطه شهر را اقدام موفقیت‌آمیز 
اداره‌کل کهگیلویه و بویر‌احمد دانســت و 
افزود: »قرارگرفتن این کارگزاری در نقطه 
مرکزی شهر موجب شده تا مراجعه‌کنندگان 
به راحتی بتوانند بــا کمترین هزینه ایاب و 
ذهاب به شعبه کارگزاری مراجعه و نه‌تنها 
دفترچه درمانی خــود را با صرف کمترین 
زمان تعویض و دریافت کنند، بلکه در دریافت 
بسیاری از خدمات سازمان در حوزه سوابق 
و دریافت کمک‌هــای کوتاه‌مدت از قبیل 
غرامت دستمزد، هزینه ازدواج و هزینه‌های 
اروتز و پروتز با مشکل چندانی مواجه نشوند. 
در حقیقت باید اذعان کرد این موضوع  در 
افزایش آرامش نسبی پرسنل و رضایتمندی 

جامعه‌ هدف مؤثر بوده است.«

مراجعه روزانه 500 نفر به 
شعبه 

رئیس شــعبه تأمین‌اجتماعی گچساران 

در پاســخ به این پرســش که حوزه‌های 
پرمراجعه شــعبه کدام هســتند، گفت: 
»مراجعات به شــعبه حد‌‌‌‌و‌‌‌‌مــرز ندارد و 
اینکه بیشــترین مراجعه مربوط به کدام 
حوزه اســت را نمی‌توان صد‌‌‌در‌‌صد مطرح 
کرد. مــا به طور میانگیــن روزانه 400 تا 
500 نفر مراجعه‌کننده حضوری به شعبه 
داریم. با این حال طبق نامه‌های ورودی و 
مکاتبات سیستمی ‌در حال حاضر بیشترین 
مراجعه‌کنندگان سازمان مربوط به واحد 
»وصول حق بیمه« است؛ چراکه به دلیل 
حساسیت بالای تشکیل پرونده درآمدی 
)به لحاظ مالی و حقوقــی( اغلب امور در 
درون شــعبه و واحد حق بیمــه‌ای انجام 
می‌گیرد. در مرتبــه دوم، واحد پرمراجعه 
»نام‌نویسی و حساب‌های انفرادی« و بیشتر 
ترافیک کاری ایــن واحد مرتبط با فرایند 
تشکیل پرونده و بازرســی بیمه‌شدگان 
متقاضی کارگران ســاختمانی اســت.« 
وی در بیان مشــکلات اداری پیش روی 
مراجعه‌کنندگان به شعبه تصریح می‌کند: 
»به دلیل فراهم نبودن زیرســاخت‌های 
سخت‌افزاری و نرم‌افزاری و عدم تخصص 
و آشنایی بیمه‌شدگان و مستمری‌بگیران 
دسترسی به خدمات غیرحضوری کمرنگ 
است و همین امر موجب بروز چالش‌هایی 
برای بیمه‌شدگان و مستمری‌بگیران شده 
است. مشــکلات دسترســی به خدمات 
الکترونیکی و نرم‌افزاری در مناطق محروم 
بیشتر نمایان است و استان و شهرستان ما 
نیز که جزء مناطق محروم کشــور است با 
موانع و محدودیت‌های بی‌شماری در این 

زمینه روبه‌رو است.«

ناهماهنگی و عدم همکاری‌
علیزاده افزود: »یکســری ناهماهنگی‌ها 
و عــدم همکاری‌ها از جانب ســازمان‌ها 
و ادارات و بانک‌هــای مخاطب ســازمان 
وجود دارد. به عنــوان مثال جامعه ‌هدف 
می‌توانند پرینت ســوابق خود را از طریق 
سایت غیرحضوری سازمان دریافت و به 
ســازمان‌ها وادارات ارائه دهند؛ اما ادارات 
و ســازمان‌ها از بیمه‌شدگان ســوابق با 
مهر و تأییــد شــعب تأمین‌اجتماعی را 
خواستار هستند که این خود عاملی جهت 
نارضایتــی و مراجعات مکــرر حضوری 
بیمه‌شــدگان به سازمان می‌شــود و یا 
اینکه دریافت پرینت فیش حقوقی، حکم 

کسر از اقساط مستمری‌بگیران از طریق 
سامانه غیرحضوری سازمان میسر است، 
امــــــا بانک‌ها آنان را به مهــر و تأیید 
شــعبه ملزم می‌کنند که باز باعث حضور 
مکرر مستمری‌بگیران و بازنشستگان به 
شعب می‌شود و خود این امر، عاملی جهت 
نارضایتی از خدمات غیرحضوری می‌شود. 
بخش دیگری از مشکلات موجود در شعب 
در رابطه با عدم آگاهی کامل پرســنل از 
قوانین و بخشنامه‌های سازمان است که 
راه‌حل این مشــکل فقط در اولویت قرار 
دادن آموزش پرســنل در بــدو ورود به 

سازمان است.«

فاصله‌گذاری اجتماعی در 
شعبه

وی با اعلام اینکه این شــعبه در خصوص 
رعایت دســتورالعمل‌های مقابله با کرونا 
جزو پنــچ اداره برتر شهرســتان معرفی 
شــده، در خصوص تدابیر تمهیدی ایام 
کرونا در شعبه گفت: »تا حدودی جامعه 
‌هدف سازمان در ایام کرونا سعی در انجام 
امورات بیمه‌ای خود به صورت غیرحضوری 
دارند و کسانی هم که به صورت حضوری به 
شعب مراجعه می‌کنند نیز ملزم به رعایت 
پروتکل‌ها می‌شوند.« علیزاده اضافه کرد: 
»ورود مراجعه‌کنندگان به شــعبه بدون 
ماسک و دســتکش ممنوع است، فاصله 
اجتماعی در سالن‌های انتظار ارباب‌رجوع 
نیز  با 1.5 متر رعایت می‌شــود و اقدامات 
حفاظتی در برابر خطر ابتلا به کرونا مانند 
الزام به اســتفاده از ماســک، عدم تردد 
بیــن واحدها، در اختیار قــرار دادن مواد 
ضدعفونی‌کننده و... بــرای همکاران در 
اولویت است و ضدعفونی کردن محوطه 
داخلی و بیرونی شعبه به صورت روزانه و 
مرتب صورت می‌گیرد.« وی تأکید کرد: 
»در شرایط حاد وضعیت قرمز طبق دستور 
ستاد استانی و شهرستانی مقابله با کرونا 
دو‌‌سوم کارکنان به صورت حضوری ارائه 
خدمت می‌کنند. با وجود موانع و مشکلات 
ســخت‌افزاری و نرم‌افزاری، پرسنل این 
شــعبه در انجام وظیفه و ارائه خدمت به 
بیمه‌شــدگان از هیچ تلاشــی فروگذار 
نمی‌کنند و جای دلگرمی ‌و خرســندی 
اســت که در خصوص تکریم ارباب‌رجوع 
رتبه اول شهرســتان به شعبه گچساران 

تعلق گرفته است.«

فریبا کرمی
روزنامه‌نگار


