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 ث سوانح و حوادديدگان و امدادگران در  حادثهبهداشت رواني
       

         ١مهشيد شاكر

  
  
  
  

   چكيده

رغم   علي .تخيز دنيا مبدل ساخته اس     يكي از ده كشور سانحه    به   در ايران، اين كشور را     سوانح   زياد حوادث و   فراواني بسيار 
  سيل، زلزله،  :هايي طبيعت مانند   ناشي از دگرگوني   و بلاياي  حانسان هنوز در مقابل عوارض سوان      تكنولوژي،   و پيشرفت علم 
عـلاوه بـر    . پـذير اسـت    آسـيب  ...تـصادفات و   انفجـارات،  ابزار دست ساخت خود جنگها،     از ناشي بلاياي چنين طوفان و هم  

عدم توجـه بـه     كه گاه    را نام برد  شناختي ناشي از حوادث      هاي روان  آسيبتوان   ميخسارات جاني و مالي ناشي از حوادث،        
بـا توجـه بـه       .امدادرسان خواهد شد   هاي رواني در بازماندگان و حتي نيروهاي       بروز اختلالات و بيماري     سبب ها آسيباين  

علـل   اثـرات روانـي حـوادث، عوامـل و     اين مقالـه در صـدد اسـت كـه بـه بررسـي            هاي رواني ناشي از بلايا،     اهميت آسيب 
 ،مطالعـه  و بررسـي  ايـن  هـدف از   .ناسب جهت كاهش ايـن اثـرات بپـردازد        هاي م كاره راه يايجادكننده آنها و در نهايت ارا     

امين سـلامت روانـي     ت ـ جهـت ب  راهكارهاي مناس  هيارا امدادگران در جريان وقوع سوانح و      و ديدگان بهداشت رواني آسيب  
رخورداري از سـلامت روانـي      ب افراد جامعه نيازمند   تمام عادي در شرايط ست كه    ا  گوياي آن  ها بررسي نتايج .باشد آنان مي 

توجـه بـه وقـوع     بـا  از سـويي . شـود  ولين ذيربط با بهداشت رواني احساس ميآشنايي مسو نياز مين اين تا لزومهستند كه   
  رواني، -هاي مقابله با مشكلات روحي     آشنايي با روش   هاي آموزش بهداشت رواني،    برگزاري دوره  ،حوادث مختلف در كشور   

 .باشد ين اقدامات قبل از بروز حوادث ميتر  اجتماعي از مهم–اني هاي حمايت رو تشكيل تيم
  

  امدادگر – ديده  آسيب– بلا يا فاجعه - بهداشت رواني سوانح :واژگان كليدي
  
  مقدمه  - 1

 ـ مقابلـه   و بوده كه رويارويي منطقي    همراهكنون با مشكلاتي     تا  از ابتدا  ها انسانزندگي و حيات         ت هيجانـا ا ايـن مـشكلات،      ب
، روانـي و  رفـاه كامـل جـسمي   «تي عبارت است از ، سلام (WHO)طبق تعريف سازمان بهداشت جهاني       .طالب است متناسب را   

 .ابعاد سلامتي بر ديگري ارجحيت ندارد كه هيچ يك از طوري ه ب،»بيماري فقدان فقط نه اجتماعي
 

در دسـت نبـود و    بعد از وقوع بلايـا  اختلالات رواني  وها سيبآ  و كاملي از  هشتاد ميلادي هنوز اطلاعات دقيق      تا اواسط دهه     
هـاي خـاص و مـشاهدات بـاليني مثـل پـذيرش بيمـاران در                 اساس شاخص بيشتر بر  ،بود انجام شده   كه در اين زمينه    يمطالعات

 ، انجـام شـد    ... و حوادث بزرگي مانند زلزله، سيل     پس از آن در مطالعاتي كه بعد از        .هاي روانپزشكي استوار بوده است     بيمارستان
 بازمانـدگان حـوادث    شكلاتتـرين م ـ   شـايع كه از   ،  ند ا  در رنج از مشكلات شديد و مزمن رواني        بلايا اين ديدگان نشان داد آسيب  

حشت به علل   و ،عصبانيت پذيري و  غم، تحريك  يدي و ، احساس ناام  بيداري يا هاي حادثه در خواب    حنهص يادآوري مكرر توان   مي
  . برد را نام...  ومختلف

هـاي   ، كمـك  صـحيح در مـورد حادثـه       يافت اطلاعـات  نياز به در   : عبارت است از   سوانح  حوادث و  بازماندگان ازهايني ترين شايع 
رساني، عدم اجبـار در تـرك        ، شركت كردن در امداد    رواني، ديدن جنازه توسط بستگان نزديك، برگزاري مراسم عزاداري        –روحي
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، توجه به   مين سلامت رواني بازماندگان   اتبراي   .، دور هم جمع شدن آشنايان و بستگان       تقه و اختيار در انتخاب محل سكون      منط
  . ضروري استها   آننيازهاي و انجام اقدامات جهت رفع مشكلات

  
هاي شديد ناشي از وقوع بلايا و سوانح مواجه  ، امداگران نيز با استرسديدگان منطقه علاوه بر آسيبلازم به ذكر است     

برخورد با  شامل آموزش نحوه هاي قبل از وقوع حوادث نياز به آموزشتوان  مينيازهاي امدادگران ترين  از مهم. هستند
هاي لازم درون و برون  امدادرساني و هماهنگي تامين تجهيزات، ، بهداشت رواني سوانحهاي اوليه ، كمكژمصدومين و تريا

 .را نام برد.. . ط وولين ذيربوسمايت بيشتر از طرف مدرخواست ح، بخشي در امدادرساني
  
 ديدگان و امدادگران  رواني آسيب–با مطالعه و شناخت بهداشت رواني سوانح و بلايا و آگاهي از مشكلات و نيازهاي روحي     

 .دتر خواهد ش نحوي مطلوب به امداداعمال مديريت  باعث
  

  تعريف مفاهيم- ۲
ها، نه تنها بيماري روانـي نداشـته         اي كه آن   گونه هجامعه است ب   افراد مت روان  سلا  تامين، حفظ و ارتقا    :بهداشت رواني سوانح  

با افـراد خـانواده و محـيط خـود در            شان لذت ببرند و    از زندگي  ،بلكه بتوانند كارهاي روزمره خود را به خوبي انجام دهند          باشند
گراني كـه بـه   دمردم در معـرض خطـر و امـدا    ،بلايا ديدگان دانشي است كه براي كمك به آسيب   كلي   طور به. ارتباط سالم باشند  

 فشارهاي ها و   استرس ،ط غيرعادي به شكلي موثر خود را با شراي       كند كمك مي  آنهاشكل گرفته است و به       ،شتابند ياري آنان مي  
ايـن امـر     كـه ،  شـود  يشوند سازگار نمايند تا مانع بروز اختلالات روان        رو مي  هروب آنها بشري كه پس از بروز سوانح با       تحمل فوق

 .ديدگان  رواني آسيب–روانشناختي و نيازهاي روحي  هاي جز با مطالعه و آگاهي از واكنشاهد يافت ونخ تحقق
 

 مشكلات  با مقابله ايبر اجتماعي كه از توانايي جامعه ، رواني ومحيطي– عبارت است از اختلال شديد زيست:٢بلا يا فاجعه
 فشارهاي رواني. دارد اجتماعي را در پي ، رواني وهاي جدي جاني، مالي آسيبو  در برگرفتهاي را  حوزه گسترده ،فراتر باشد

 .گذارد بر بازماندگان بر جاي مي و عميقي ، ماندگاربار نح آثار زيانبلايا و سوا از ناشي

 اجتمـاعي و    ، روانـي  از ادامه زندگي سالم خود چه از نظر جـسماني و چـه            اي   شخصي است كه در اثر وقوع حادثه       :ديده آسيب
 .خانوادگي محروم گرديده است

 
ديدگان ناشي از حـوادث و    هاي اوليه آشنايي كامل داشته و به صورت داوطلبانه به ياري حادثه            كسي كه با اصول كمك    :امدادگر

  .سوانح بشتابد
  

روانـي دارد كـه      سماني و م ج ـ ي ـنمايد، ايـن واكـنش علا      ايجاد مي  هرگاه فشاري بر شخصي وارد شود واكنشي در فرد           :استرس
  .استرس گويند آيد، به اين واكنش غيراختصاصي كه نسبت به محرك بوجود مي. كند تغييراتي در فرد ايجاد مي

  
 .ديدگان منطقه و امدادگران مورد بررسي قرار مي گيرند در اين مقاله دو گروه آسيب

 
    )بازماندگان(ديدگان منطقه وقوع حادثه   آسيب-۳
   بهداشت رواني بررسي-٣-١
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 خانـه و    ،، از دسـت دادن شـغل      ناگهاني مثل مرگ عزيزان    بلايا و حوادث  با يك    رويارويي   افراد در كه  دهد   مطالعات نشان مي      
كه ابتدا از قبـول واقعيـت خـودداري        طوري هدهند؛ ب  سبتاً مشابهي از خود بروز مي     ني  يها  واكنش ،هاي جاني و مالي    ساير خسارت 

 اما پس از چنـدي دچـار        ،شوند  به دعا متوسل مي    ،پس از آن به اميد برگشت      .شوند ار خشم و عصبانيت مي     سپس دچ  ،كنند مي
 بالاخره واقعيت   ،دهند ر خواب و خوراك را نشان مي      گيري و اختلال د    هاي افسردگي اوليه مثل گوشه     شوند و نشانه   افسردگي مي 

  . گردند فته و به حالت اوليه برميتلخ را پذير
، شيوع اختلالات رواني در بين بازماندگان است كه آگاهي و سازماندهي مناسب در مقابله طلوب حوادثماز پيامدهاي نايكي    

ديدگان در جريان بلايا و حوادث   آسيبنيهاي روا واكنش. شود لات رواني ميبا بلايا و حوادث موجب كاهش شيوع اختلا
  :رد بندي ك مرحله تقسيم ٥توان به  غيرمترقبه را مي

  
  شـده،   ايجاد افرادزدگي در    در ابتدا حالت بهت   .  مربوط به چند دقيقه اول پس از بروز حادثه است          :مرحله تماس يا ضربه    -١

داده و قادر به انجـام هـيچ     خود را از دست   صبر و تحمل  در اين مرحله، مردم     . آيد وجود مي  هسپس حالت ترس و وحشت ب     
 .يابد معمولاً قبل از رسيدن امدادگران پايان مي كهكوتاه است گذرا و اين حالت معمولاً . كاري نيستند

  
 ـ . شود اين مرحله در چند ساعت اول پس از بروز حادثه ايجاد مي          : گرايي مرحله قهرمان  -٢  حوضـو ه روحيه گذشت و ايثـار ب

عمل كرده و بـه     افراد گستاخانه   . كنند طور داوطلبانه و حتي بدون هماهنگي در امداد كمك مي         ه  مردم ب  ،شود احساس مي 
 وجود چنين روحيه و حـالتي ارزش بـسيار دارد،           .پذير شوند  موانع اداري كاري ندارند، حتي ممكن است عصباني و تحريك         

هاي امدادي آنهـا      فعاليت ورساني ديده باشند    د در زمينه نحوه امدا    ي لازم را  ها ويژه اگر قبل از وقوع حادثه، مردم آموزش        هب
 .هاي امدادي مردمي شوند ولين نبايد مانع كمكو در اين مرحله، امدادگران و مس.در جهت صحيح هدايت شود

  
 پشت سرگذاشتن مشكلات ها و ، توزيع كمك امدادينيروهايرسيدن همزمان با  :مرحله فراموش شدن غم يا شادماني -٣

هاي امدادي در اين  اين كمكبنابر. شود ديده ايجاد مي ناشي از بروز حادثه، حالت اميدواري و نشاط موقت در مردم آسيب
اطفي و افسردگي در مراحل بعدي ع–رواني ت بدبيني به ديگران و ايجاد اختلالا مرحله بسيار مهم است و مانع ايجاد

 .اين حالت، گذرا و كوتاه مدت است. شود مي
د، روحيـه خـود را      شـون  هايشان مي  افراد تازه متوجه وسعت خسارات و فقدان      : اجهه با واقعيت  مرحله سرخوردگي يا مو    -٤

در ايـن مرحلـه افـراد احـساس تنهـايي،           . شود ايجاد مي مردم  تحرك در    به تدريج نوعي رفتار كم    دهند،   از دست مي   مجدداً
ممكن اسـت بـه ايـن    . شود نوعي آشفتگي ذهني ايجاد مي ،و مضطرب و نگران هستند  كرده  دلتنگي، درماندگي و خستگي     

 در اين   .كنند هاي خود را با ديگران مقايسه مي       آنها كافي و مناسب نيست و كمك      هاي رسيده براي     نتيجه برسند كه كمك   
 امـدادگران  .عاطفي آنها بسيار مهـم اسـت  –هاي رواني ديدگان و حمايت  زمان ايجاد روحيه اميد و اعتماد به نفس در آسيب         

تـشويق و   .ته باشـند ش ـ خدمات توجه داتوزيع عادلانه امكانات وبه نبايد قبل از رسيدگي كافي منطقه را ترك كنند و بايد           
حفـظ سـلامت روانـي در ايـن          تقويت و حفظ قابليت ابتكاري مردم باعث         ،هاي مردمي براي مشاركت در امور      ترغيب گروه 

  .كند ديگان فراهم مي طراب، افسردگي و بدبيني را در آسيبض عدم توجه به اين مرحله، زمينه ا.شود مرحله مي
  
 بنابراين شروع به فعاليت و .كنند كه بايد به خود متكي باشند ديده به تدريج فكر مي  افراد آسيب:رحله تجديد سازمانم -٥

 حمايت همه جانبه ،ولين و امدادگران با آگاهي و توجه به نيارهاي مردمو در اين مرحله مس.كنند بازساني زندگي خود مي
 از ، در اين صورت كهمشاركت و توسط خود مردم انجام شود بايد سعي كنند روند تجديد سازمان با ،و پاسخگويي به آنها

ماندن احساس ناراحتي دروني و   عدم توجه به اين مرحله منجر به باقي.شود گيري مي سرگرداني و بلاتكليفي آنها جلو
  .شود خصمانه در اين افراد مي
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. يابيدخته و نحوه برخورد با آنان را درن را شناديدگا هاي رواني آسيب العمل كند تا عكس ها كمك مي آگاهي از اين واكنش   

ه به ديدگان حوادث به همان ميزان ك آسيب. دهند لزاماً به ترتيب نيز رخ نميها از هم جدا نيستند و ا اين حالات و واكنش
 .دند نيز نيازمنرواني–، به حمايت و امداد روحيامداد غذايي و مالي احتياج دارند ،هاي اوليه كمك، حمايت و امداد ترومايي

رد  با مشكلات ايجاد شده بهتر برخو، بازماندگان بتوانند در مواجههشود  رواني باعث مي–اقدامات متناسب با اين حالات روحي 
  .ان و برگشتن به زندگي عادي برسند مقابله كنند و زودتر به مرحله نهايي يعني تجديد سازمو
 

ترين  گان حوادث شايعددي د در زمينه بهداشت رواني و نيازها و مشكلات آسيبطبق نتايج بدست آمده از مطالعات متعد    
  :گان عبارت است ازددي رواني آسيب–مشكلات روحي

        خصوص ه اجساد و مجروحين ب، مثل تخريب منازل، در خواب و بيداري،هاي حادثه در فكر و ذهن يادآوري مكرر صحنه  -
                                               يوانات اجساد ح،آوار ماندن  زير،اطفال 
                                                      و نااميدياحساس غم   -
  پذيري  كتحري   -
  يي ترس از تنها  -
    نگراني در مورد آينده  -
   سايرينترس از آسيب ديدن توسط    -
  گي ترس و نگراني از وضعيت جديد زند  -
  يد به علل مختلف  شدوحشت   -
  

  :گان عبارت است از ددي ترين نيازهاي آسيب و شايع
  . نياز به ترتيب اهميتددريافت اطلاعات در مورد حادثه، نوع اطلاعات مور   -
   .ميزان خسارت ايجاد شده ،احتمال وقوع مجدد حادثه ،امدادرساني ، اطلاع از وضعيت سلامتي خانواده و بستگان  -
  . دولتيولينومس ، روحانيون، امدادگران،دوستان و آشنايان: رواني توسط–به مشاوره و كمكهاي روحينياز    -
   در امدادرساني نياز به شركت   -
   مراسم سوگواري ه و برگزاريز ديدن جنا بهخواست بستگاندر   -
  اختيار در انتخاب محل سكونتتن شعدم اجبار در ترك منطقه و دا   -
  بستگان و آشنايان ناز به دور هم جمع شدني   -

  
  ديدگان منطقه   ارائه راهكارها و نحوه برخورد صحيح با آسيب-٣-٢
  :شود  هاي بهداشت رواني كه ارائه مي  توصيه، رواني آسيب ديدگان–با توجه به نيازها، مشكلات و حالات روحي    
 ندهيد،، پاسخ در مواردي كه اطلاع نداريد. عات صحيح بدهيدطلاگان صادق باشيد و به آنها اددي در برخورد با آسيب   -

                               . تدريج و در حضور جمع مطرح كنيدناگوار و بد را به خبرهاي
  :در ايجاد ارتباط صحيح به دو نكته اساسي توجه كنيد، گانددي ايجاد ارتباط صحيح با آسيب   -

  .ستگي نشود ارتباط باعث ايجاد واب)الف
  .براي آنها وقت گذاشته و شنونده خوبي باشيد.  عجله برخورد شودبا ملايمت و بدون) ب
  .شود سات باعث آرامش و تعادل رواني ميه و يا خنده نشويد، زيرا تخليه احساياسات افراد مثل گرابراز احساز مانع    -
  . كنيد در كارهاي گروهي شركت كنندآنها را تشويق. گان به دور هم نشويدددي تجمع آسيبمانع    -
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آنها  در صورتي كه خطري متوجه آنها نيست. يا در محلي نزديك آن باقي بماننددهند در محل سكونت خود  افراد ترجيح مي  -
                                                .شان دور نكنيد اجبار از محل سكونترا به 

   نواحي،آن ، با پوشاندن مناسب و دلخراش است كه جنازه نادر صورتي. شان محروم نكنيد ه عزيزانيدن جنازافراد را از د   -
            .يدگوي، به آنها باو داريداگر اطلاعي از علت يا چگونگي فوت . ا به بازماندگان نزديك نشان دهيدميت ر

    هم اسكان باشند را در كنار  و تمايل دارند در كنار همكردند بلاً در يك محل زندگي ميق را كه ، افراديبعد از حادثه   -
                                                                           .دهيد

  . و بازسازي تشويق كنيده و اجتماعي، فرهنگي، ورزشيهاي روزمر  به فعاليت مردم را  -
  .يني و مذهبي كمك گرفته به آداب و سنن و عقايد آنها احترام بگذاريدجهت آرامش بخشيدن به افراد از باورهاي د   -
  .شان جدا نكنيد امكان سرگرمي و بازي براي كودكان فراهم نماييد و كودكان را از مادران   -
  

   امدادگران-٤
   بررسي بهداشت رواني-٤-١

اشي از حوادث و سوانح هستند هاي شديد ن عرض استرس امدادگران نيز در م،ديده منطقه و بازماندگان سيب علاوه بر مردم آ    
  اثر بر فعاليت آنها نيز، شخصياين اختلالات علاوه بر مشكلات. ها شود رواني در آن–تواند عامل بروز اختلالات روحي ميكه 

ممكن است قرباني ها قربانيان پنهان بلايا و حوادث هستند و حتي خود نيز در حين امدادرساني  در واقع آن. نامطلوب دارد
  :بندي كرد توان در سه دسته تقسيم مي راهاي امدادگران  كلي استرسطور هب. شوند

  استرس ناشي از حرفه امدادگري - ١ 
  استرس ناشي از برخورد با صحنه دلخراش حادثه - ٢ 
  ل و مشكلات سازماني ياسترس ناشي از مسا - ٣ 
    :سترس در هر گروه به شرح زير استشوند و يا به عبارتي منابع ا ا ميه عواملي كه باعث بروز و يا تشديد اين استرس 
     ،و نجات آنها وليت در برابر افراد بازماندهو، احساس مسگري، سنگيني حجم كارد شناخت و آمادگي در حرفه امداعدم  -
خانواده از جمله علل ايجاد استرس ، عدم هماهنگي در امدادرساني و دوري از ا نقص وسايل و تجهيزات كمك رسانيي وفقدان -

                                                 .باشند از حرفه امدادگري مي ناشي
  . با اجساد و استشمام بوي بد آنها، برخوردسرپرست، صداي عجز و ناله خصوص اطفال، اطفال بي همشاهده مجروحان ب -
هاي  اد استرس ناشي از برخورد با صحنهزندگي براي بازماندگان از جمله علل ايجريزش اماكن و وجود شرايط نامناسب  رطخ  -

  .دلخراش حادثه است
                                                                 

يح و يزي صحر توان فقدان يك برنامه ، ميشود ل و مشكلات سازماني مييز مساازجمله عللي كه باعث ايجاد استرس ناشي ا    
، رقابت و كشمكش بر سر مديريت را نام  رقابت و كشمكش درون و بين بخشي، عدم حمايت كافي،هماهنگ در امدادرساني

  .برد
  

  : آنچه از طرف اكثر امدادگران مطرح شد عبارت بود از ،پس از بررسي نيازهاي امدادگران
  ديدگان و مجروحان آموزش ترياژ و نحوه برخورد با آسيب  -
  هاي اوليه در امداد آموزش كمك  -
  :هاي در دو جهت مطرح شده است  آموزش بهداشت رواني سوانح اين آموزش -

  ها آشنايي با بهداشت رواني بازماندگان بلايا و نحوه برخورد صحيح با آن) الف
  نحوه غلبه بر استرس در حرفه امدادگري) ب
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  تامين تجهيزات امداد قبل از بروز حادثه  -
  ماندهي و هماهنگي لازم درون و برون بخشي در امر امدادرساني قبل و حين وقوع حادثهساز  -
  ولين ذيربطوحمايت بيشتر از طرف مديران و مس  -
   
   ارائه راهكارهاي مناسب-٤-٢ 

              :ن آنچه بايد مورد توجه قرار گيرد بهداشت رواني امدادگرا، جهت حفظ و ارتقاالذكر به موارد فوقبا توجه 
      زا را ندارند به عنوان امدادگر در صحنه هاي دلخراش و استرس افرادي كه از نظر روحي آمادگي و توان برخورد با صحنه -

                                                                  .حضور نيابند
                    .ته باشندشهاي خود را دا هار واكنشابله و م، توان مقشوند گراني كه به منطقه اعزام ميامداد -
  خاطرات تلخ را فراموش،، امدادگران با جايگزين نمودن خاطرات شيرين و شجاعانه در امر امداد و نجاتپس از پايان ماموريت -

                                                                  .كنند
                           . برخوردار باشندبيشتريغيب قرار گيرند و از حمايت ويق و ترامدادگران مورد تش -
     .، امكانات لازم را جهت امدادرساني در اختيار آنان قرار دهندي و بررسي نوع نيازهاي امدادگرانولين پس از ارزيابومس -
 و وظايف و حدود شي در امر امدادرساني انجام شده، سازماندهي و هماهنگي لازم درون و بين بخقبل از وقوع حادثه -

                                                          .شود وليت ها مشخصومس
ريزي صحيح توسط مديران و  رواني و نيز رفع نيازهاي آنان و برنامه-شناخت منابع استرس امدادگران و حمايت هاي روحي  -

                            . كيفيت و كميت امدادرساني خواهد شدقاولين ذيربط باعث ارتومس
  

  گيري  نتيجه -٥
   ، رواني و اجتماعيداراي سه بعد اصلي جسميتي سلام. ، حق همه مردم جهان استدستيابي به بالاترين سطح سلامتي    
 سلامتي مين و ارتقاامات لازم جهت حفظ، تد و بهداشت اقداباشد كه ارتباط تنگاتنگ بين همه ابعاد سلامتي وجود دار مي
هاي اصلي و اساسي است  و شامل مراقبت» بهداشت براي همه« راه رسيدن به هدف (PHC)٣خدمات بهداشتي اوليه. باشد مي

جا كه ممكن  ها و خدمات را بايد تا آن  مراقبتنيابند و اي خويش به آن دسترسي ميكه همه افراد از طريق مشاركت كامل 
، بهداشت PHCهاي   اصلي برنامهيكي از اجزا. هاي لازم داده شود د به محل كار و زندگي مردم نزديك كرد و به آنان آموزشباش

 PHC، آمادگي در برابر بلايا و حوادث نيز به عنوان يكي از اجزا اقات مكرر بلاياي طبيعي در ايراندليل اتف هباشد و ب رواني مي
   .مطرح است

خصوص در زمان وقوع حوادث بنابراين  ه رواني تمامي افراد جامعه ب-اهميت بهداشت رواني و تامين سلامت روحيبا توجه به    
  :لازم است 

  .، تمام افراد جامعه از سلامت رواني برخوردار باشنديگدر شرايط عادي زند -١

  .عه و در همه سطوح آموزش داده شود ناشي از وقوع حوادث به همه مردم جامين روا-هاي مقابله با مشكلات روحي روش -٢
، درمانيبهداشتي   پزشكان و تيم،ولين و مديران اجراييو خاص مثل مس افرادت رواني سوانح برايهاي آموزش بهداش هورد -٣

  .امدادگران و روحانيون برگزار شود
ولين ذيربط در اين زمينه به ومسمديران و . هاي لازم داده شود زا آموزش به امدادگران براي مقابله با عوامل استرس -٤

  .امدادگران كمك كنند
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را تنظيم )  و پس از وقوع حين،قبل(هاي بهداشت رواني حوادث   اجتماعي تشكيل شده تا برنامه-هاي حمايت رواني تيم -٥

  .، به اجراي صحيح آن نظارت داشته باشندكرده
  .وقوع سوانح و بلاياهاي لازم قبل از  هاي فوق و ايجاد هماهنگي اجراي برنامه -٦

 نحوه عملكرد آنان در ،ولين و امدادگرانوها و مس  سازماندر چنين شرايطي اعمال مديريت صحيح و منطقي توسط    
شناختي از اهميت   رواني و اجتماعي قبلي و نيز جلوگيري از پيامدهاي منفي و ديرپاي روان-بازگرداندن شرايط مناسب روحي

  .اي برخوردار است ويژه
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