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چكيد  ه
زمينه و هد  ف: به هنگام بروز حاد  ثه يا بلاياى طبيعى، بخش عمد  ه آسيب متوجه كم توانان شامل كود  كان، سالخورد  گان و معلولان است. معلولان به 
د  لايلى مورد   كم توجهى قرار گرفته اند  . د  ر هر يك از مراحل چرخه مد  يريت بحران اين كم توجهى مشهود   است. اين مشكل د  ر شرايط اضطرارى 

برجسته تر است و اغلب نياز به خد  مات توان بخشى د  ر شرايط اضطرارى بويژه 72 ساعت طلايى بعد   از زلزله، به فراموشى سپرد  ه مى شود  .
روش: د  ر اين پژوهش بعد   از مرورى اجمالى بر پيشنه موضوع با روش كتابخانه اى، اصول و مبانى نظرى ارائه شد  ه است. سپس با روش نظرسنجى 
از صاحب نظران، تد  وين و تحليل نظرات صاحب نظران مورد   بحث قرار گرفته و براساس كليت مطالب مورد   بحث، مد  لى ساد  ه و كاربرد  ى براى 

توان بخشى فيزيكى معلولان، سالمند  ان و مصد  ومين د  ر شرايط اضطرارى بعد   از زلزله پيشنهاد   شد  ه است.
مد  يريت  مد  ل  مبناى  به عنوان  حركتى  معلوليت  معلوليت؛  عامل  اصلى ترين  ترافيكى  حواد  ث  از:  عبارتند    پرسشنامه ها  تحليل  يافته هاى  اهم  يافته ها: 
توان بخشى ، موقعيت يابى، روش هاى نوين هشد  ار و ارتباط، تيم هاى سيار توان بخشى محله با سرتيمى متخصصين طب فيزيكى و توان بخشى ، ضرورت 
حضور تيم توان بخشى از 72 ساعت اول پس از زلزله، آموزش امد  اد   گران با تمركز بر پيشگيرى از ايجاد   معلوليت د  ر مصد  ومين زلزله، از اهم يافته هاى 

نظرات صاحب نظران است.
نتيجه گيرى: ارائه مد  لى جامع و كاربرد  ى، اصلى ترين نتيجه اين پژوهش است. د  ر اين مد  ل اقد  اماتى كه د  ر مراحل مختلف چرخه مد  يريت بحران به 

ويژه د  ر شرايط اضطرارى بايد   صورت پذيرد   تا آسيب هاى وارد   به معلولين و مصد  ومين د  ر زلزله ها كاهش يابد  ، وارد   شد  ه است. 
كليد  واژه ها: زلزله، معلولين، سالمند  ان، مصد  ومين، توان بخشى اضطرارى 
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Abstract
Objective and Backgrounds: Children, elderly and people with disabilities are mainly affected by damages in any accident or 
natural disasters. The people with disabilities are neglected in every phase of crisis management evidently. This negligence is 
more significant in emergencies, specially the need for rehabilitation of these people during 72 hours after earthquake. 
Method: In this paper, theoretical principals are present following studying the relevant library sources. Then, questionnaires 
based on experts’ point of views analyzed; a basic and practical model for rehabilitation of people with disabilities, elderly and 
injured in emergency after earthquake, based on discussed issues, was proposed. 
Findings: According to the analyzed questionnaires, the most important findings are as follow: traffic collisions are main cause 
of disabilities, physical disability is a basis for rehabilitation management model, positioning, new methods of warning and 
communication, mobile local rehabilitation teams leading by Physical medicine and rehabilitation specialists, the necessity of 
presence of the rehabilitation team during 72 hours after earthquake, training  the first responders focused on preventing dis-
abilities in earthquake injured.    
Conclusion:  The main result of this paper is presenting a comprehensive and practical model which involves necessary actions 
during different phases of crisis management especially in emergencies in order to reduce the injuries to people with disabili-
ties and injured in earthquake.
Keywords: Earthquake, PWDs (People With Disability), elderly People, Injured, Emergency Rehabilitation 
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مقد  مه
آيند  ه به طور قطعى قابل پيش بينى نيست، اما با وجود   اين براى 
مواجهه با آن، ناتوان و بى اختيار نيستيم. آيند  ه مى تواند   تا حد  ى 
پيش بينى شود  ، بررسى و كشف گرد  د   و روند   آن تغيير د  اد  ه شود  . 
امروزه با وجود   پيشرفت هاى زياد  ى كه د  ر حوزه هاى مختلف صورت 
گرفته است، هنوز موضوع حواد  ث و بلايا به عنوان يكى از مهمترين 
د  غد  غه هاى بشر از جنبه  هاى گوناگون حائز اهميت است. حواد  ث 
و بلايا به صورت مكرر د  ر د  نياى پيرامون ما رخ مى د  هند  . يكى از 
جنبه هاى مهم د  ر حواد  ث و بلايا مقوله سلامت مى باشد  . بلايا هميشه 
تاثير چشمگيرى بر بهد  اشت، سلامت عمومى و رفاه جمعيت آسيب 
د  يد  ه برجاى مى گذارند  . خد  مات سلامتى د  ر حواد  ث طبيعى از عوامل 
اصلى بقاء انسان ها و اولين مطالبه بازماند  گان د  رحواد  ث و بلاياست 
(خانكه و همكاران، 1387). با توجه به اين كه كشور ايران جزء د  ه 
كشور اول جهان از نظر حواد  ث و بلاياى طبيعى است و مى توان آن 
را يكى از مستعد  ترين كشور هاى جهان از نظر وقوع بلايا د  انست 
جسمى،  آسيب هاى  د  چار  يا  و  شد  ه  قربانى  زياد  ى  افراد    همواره  كه 
روانى و اجتماعى مى شوند  . بررسى هاى انجام شد  ه د  ر خصوص ارائه 
خد  مات سلامتى د  ر حواد  ث و بلايا معرف عد  م هماهنگى د  ر تامين و 
ارائه اين خد  مات است، كه نشان د  هند  ه لزوم توجه جد  ى به بازنگرى 
شيوه هاى موجود   و ارائه مد  لى كارآمد   است بنابراين از آن جايى كه 
د  ر ارتباط با ارائه خد  مات سلامتى د  ر بلايا د  انش كمى وجود   د  ارد   و 
هم چنين نياز به نگاه عميق به اين پد  يد  ه كاملاً مشهود   است، لازم 
است اين پد  يد  ه با رويكرد   كيفى مورد   بررسى و د  ر نهايت مد  لى كه 
قاد  ر به تبيين عملكرد   هماهنگ ارائه د  هند  گان خد  مات توان بخشى 
د  ر زمان بروز بلايا باشد  ، توليد   و ارائه گرد  د  . توجه ويژه به توان بخشى 
به  پاسخگويى  منظور  به  بلايا  و  حواد  ث  د  ر  سلامت  مد  يريت  د  ر 
نياز هاى افراد   آسيب د  يد  ه و آسيب پذير بسيار ضرورى است و براى 
پيشگيرى از بروز يا تشد  يد   معلوليت و بازگشت به زند  گى عاد  ى 
است.  اهميت  مورد    د  يد  ه  آسيب  جامعه  احياى  روند    د  ر  تسريع  و 
د  هند  گان  ارائه  تجربه  اكتشاف  و  تبيين  به  مطالعه  اين  د  ر  بنابراين 
خد  مات سلامتى د  ر ارتباط با چگونگى ارائه خد  مات توان بخشى د  ر 
زمان وقوع بلايا و طراحى مد  ل مناسب مد  يريت توان بخشى د  ر زمان 

وقوع بلايا به ويژه زلزله پرد  اخته شد  ه است. 

هد  ف 
افراد   د  اراى معلوليت كه د  ر انجام ابتد  ايى ترين فعاليت هاى روزمره 
و تأمين كوچكترين نياز هاى زند  گى خود   با مشكلات زياد  ى مواجه 
مشكلات  با  حاد  ثه  آور  رنج  و  سخت  شرايط  و  زمان  د  ر  هستند  ، 
بيشترى روبرو هستند   و به طور مضاعف د  ر شرايط حواد  ث و بلايا 
آسيب پذيرند  . همچنين بر اثر حواد  ث افراد   معلول جد  يد  ى، بوجود   
توان بخشى  خد  مات  بلايا  به  پاسخ  اوليه  مراحل  د  ر  معمولاً  مى آيد  . 
فيزيكى به فراموشى سپرد  ه مى شود   كه توجه به اين موضوع از نكات 

حائز اهميت و بسيار جد  ى است. 
سالمند  ان  معلولين،  فيزيكى  توان بخشى  مد  يريت  مد  ل  تعيين 
خد  مات  ارائه  جهت  (زلزله)  اضطرارى  شرايط  د  ر  مصد  ومين  و 
توان بخشى فيزيكى به افراد   د  اراى مصد  وميت هاى شد  يد  ، معلولان، 

توان خواهان و سالمند  ان.
با  كه  است  مد  يريتى  مد  لى  ارائه  مطالعه  اين  از  هد  ف  واقع  د  ر 
توجه به واقعيت هاى كشور و تجربيات اهل خبره بتواند   توان بخشى 
را  معلوليت  معرض  د  ر  مصد  ومين  و  سالمند  ان  معلولان،  فيزيكى 
ارتقاء بخشيد  ه و جايگاه مناسب ترى را د  ر ارائه اين خد  مات ايجاد   

كنند  .
 از مهم ترين اصطلاحات و مفاهيم به كار رفته د  ر اين پژوهش 

مى توان به مفاهيم زير اشاره كرد  : 
و  معلوليت  كنند  ه  ايجاد    عوامل  شناسايى  بينى١:  پيش   

پتاسيل هاى خطر د  ر بروز و تشد  يد   معلوليت؛
 پيشگيري٢ : مجموعه اقد  اماتي است كه از طريق ارزيابى سطح 
يا  و  وقوع  از  جلوگيري  هد  ف  با  و  پيش بينى  جامعه،  خطرپذيرى 
كاهش آثار زيان بار سوانح صورت مى پذيرد   و د  ر زمينه توان بخشى 
فيزيكى عبارت است از فعاليت ها و اقد  اماتى كه لازم است پيش از 
وقوع حاد  ثه، براى پيشگيرى از بروز معلوليت و يا تشد  يد   معلوليت 
د  قيق  اجراى  تمرين،  و  آموزش  گيرد  .  انجام  حاد  ثه  از  قبل  معلولان 
قوانين ساخت و ساز، مقاوم سازى بناها و چيد  مان اصولى تجهيزات 

غير سازه اى از اجزاى اصلى برنامه هاى پيشگيرى مى باشند  ؛
 آماد  گي٣ : مجموعه اقد  اماتي است كه توانايي تيم توان بخشى را 
1.  Prediction
2.  Prevention
3.  Preparedness
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د  ر مواجهه و مد  يريت سوانح افزايش د  اد  ه و شامل جمع آوري اطلاعات، 
و  آماد  گى  لجستيك،  تمرين،  و  آموزش  سازماند  هي،  برنامه ريزي، 
هماهنگى مى باشد  . فعاليت ها و اقد  اماتى است كه پيشاپيش براى 
د  ر  مى گيرد  .  انجام  مخاطرات  سوء  آثار  به  مؤثر  پاسخ  از  اطمينان 
ارتباط با توان بخشى فيزيكى د  ر حواد  ث، مجموعه اقد  اماتي است كه 
توانايي تيم توان بخشى را د  ر مواجهه با سوانح و مد  يريت آن افزايش 

د  اد  ه و شامل آموزش، تمرين و هماهنگى مى باشد  ؛
 پاسخگويى١: مجموعه اقد  امات و خد  مات از پيش تعيين شد  ه كه 
با هد  ف نجات جان، افزايش توانايى، پيشگيرى از تشد  يد   معلوليت، 
تأمين رفاه نسبي و جلوگيري از افزايش آسيب د  ر پى وقوع حواد  ث، 
د  ر منطقه ارائه مى گرد  د  . به عبارتى د  يگر امد  اد   و نجات ويژه گروه 
يا  حين  د  ر  فيزيكى،  توان بخشى  فورى  خد  مات  تأمين  و  هد  ف 
بلافاصله پس از حاد  ثه به منظور حفظ جان و رفع نياز هاى حد  اقل و 

پايه به معلولان، سالمند  ان، توان خواهان و مصد  ومين است.
اين موضوع از آن جهت د  اراى ضرورت است كه كشور ايران 
د  اراى بيش از 11 ميليون نفر است كه حد  اقل د  اراى يك نوع از 
معلوليت مى باشند   و اين ميزان جمعيت نزد  يك به 15 د  رصد   كشور 
د  رصد    از 70  بيش  كه  زلزله  مانند    بليه اى  د  ر  كه  مى شود    شامل  را 
مناطق كشور را تهد  يد   مى كند  ، نيازمند   اقد  امات خاص توان بخشى 

هستند  .
از طرفى معد  ل سنى جمعيت كشور رو به افزايش است. اين امر 
زلزله  جهانى  تجربه  مى باشد  .  سالخورد  گان  تعد  اد    افزايش  معناى  به 
نشان مى د  هد   كه افراد   بالاى 60 سال با عنايت به كم توانى فزايند  ه 
د  ر آنها به نوعى از انحاء مشابه معلولان نيازمند   توان بخشى به ويژه 

د  ر شرايط اضطرار مى باشند  .
تاكيد   بر آسيب هاى نخاعى د  ر حين عمليات امد  اد   و نجات د  ر 
زلزله هاى قبل، نشان د  يگرى از ضرورت توجه به مقوله توان بخشى 
د  ر شرايط اضطرار با رويكرد   ممانعت از بروز معلوليت د  ر مصد  ومين 

ناشى از زلزله ها مى باشد  .
گرفته  صورت  محققان  توسط  مختلفى  كار هاى  زمينه  اين  د  ر 
است. سازمان بهد  اشت جهانى (2011)، گزارشى د  ر مبحث معلوليت 
بحرينى  و   (2004) علاءالد  ينى  است.  نمود  ه  منتشر  زمينه  اين  د  ر 

1.  Response

(2007) اقد  ام به مطالعه و پژوهش د  ر زمينه آموزش و به كارگيرى 
منظور  به  تحقيق  هايى  اخير  ساليان  طى  د  ر  كرد  ند  .  ايران  معلولان 
تبيين جايگاه معلولان د  ر مد  يريت بلاياى ايران و همچنين اصول و 
رويكرد   هاى بازتوانى د  ر حواد  ث طبيعى صورت گرفته است (ارد  لان 
بيمارستانى  آماد  گى  راستا  همين  د  ر  ص 29).  همكاران،1393:  و 
همكاران،  و  (خانكه  گرفت  قرار  بررسى  مورد    بلايا  و  حواد  ث  د  ر 
1391: ص 23). د  ر زمينه الگوى ارائه خد  مات توان بخشى به آسيب 
و  كمالى  نظير  مختلفى  تحقيقات  طبيعى  بلاياى  از  ناشى  د  يد  گان 
و  موسوى  توسط  زنجان  د  ر  مورد  ى  طور  به  و   (1391) همكاران 
توسط  فارس  و  گيلان  زلزله  د  يد  گان  آسيب  و   (1388) همكاران 
كمالى و همكاران (1381) صورت گرفته است. جمع بند  ى مطالب 
مختلف د  ر اد  بيات موضوع حكايت از تاكيد   همه بر ضرورت د  اشتن 
توجه خاص به مسئله حقوق معلولان به ويژه توان بخشى كلى آنها 
پس از حواد  ث مختلف د  ارد  . بعضى بد  ون ارائه مد  ل خاصى بر يك 
حال  عين  د  ر  نمود  ه اند  .  تاكيد    معلولان  براى  خاص  اقد  امات  سرى 
طورى  به  ماند  ه  زيرآوار  افراد    نجات  براى  لازم  اصول  رعايت  بر 
از  بعد    اينكه  بر  است.  شد  ه  اصرار  نگرد  ند  ،  نخاعى  ضايع  د  چار  كه 
انتقال مصد  ومين به مراكز د  رمانى و بيمارستان ها از معلوليت آنها 

جلوگيرى شود  ، مطالبى مطرح شد  ه است. 
د  ر  خاصى  تحول  كلى،  مطالب  و  تاكيد  ات  اين  على رغم 
توان بخشى معلولين د  ر شرايط اضطرارى پس از زلزله مشاهد  ه نشد  ه 
و همچنان نياز به بررسى ها و تحقيقات بيشترى د  ارد  . د  ر اين ميان 
پيشگيرى از معلوليت مصد  ومين حين و بعد   از نجات و همينطور 
توان بخشى سالمند  ان توان خواه، نيازمند   اقد  امات د  قيق تر و بيشترى 

مى باشد  .
د  ر رابطه با آنچه كه د  ر اد  بيات موضوع و واقعيت هاى موجود   
مهمى وجود   د  ارد    توان بخشى قابل ملاحظه و مشاهد  ه است، نكات 
كه براى ارائه مد  ل موثر و كاربرد  ى د  ر مد  يريت توان بخشى معلولان  

بايد   مد   نظر قرار گيرد  . اين نكات به شرح زير مى باشد  :
مقابل •  د  ر  پذيرى  (آسيب  خطرپذيرى  و  (زلزله)  خطر  مسئله 

خطر) محل سكونت معلولان تقريباً مغفول ماند  ه و با توجه به 
اهميت اصلى آن د  ر ايجاد   شرايط اضطرار و گسترش خسارت 
و تلفات مورد   توجه واقع نشد  ه است. يكى از د  لايل اين امر اين 
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است كه كسانى كه به مقوله توان بخشى پرد  اخته اند   بطور عمد  ه 
مقوله  با  كافى  و  لازم  آشنايى  و  بود  ه  پزشكى  امر  متخصصين 
مهند  سى آسيب پذيرى شهرى به ويژه د  ر مقايل زلزله ند  اشته اند  .

محله محورى از د  يگر نكاتى است كه بطور د  قيق د  ر بحث هاى • 
قبلى مورد   توجه واقع نشد  ه است. لذا توصيه هاى ارائه شد  ه براى 
محور  محله  اقد  امات  وارد    و  د  اشته  كلى  جنبه  عمد  تاً  اقد  امات، 

براى توان بخشى فيزيكى نشد  ه است.
يكى د  انستن مقوله توان بخشى و بازتوانى بعد   از بلايا از د  يگر • 

و  معلولان  به  فيزيكى  توان بخشى  شد  ه  باعث  كه  است  نكاتى 
سالمند  ان تحت الشعاع بحث هاى كلى بازتوانى كه د  اراى ابعاد   

بسيارى مى باشد   قرار گيرد  .
عد  م تفكيك توان بخشى فيزيكى و ذهنى از يكد  يگر، از د  يگر • 

معضلات  برش  براى  لازم  تيزى  كند  شد  ن  و  كلى گرايى  د  لايل 
مسير توان بخشى فيزيكى به معلولان بود  ه است.

عد  م توجه به ضرورت شناسايى محل معلول از طريق فناورى هاى • 
توان بخشى  مد  يريت  د  ر  كه  است  آن  از  حاكى  مكانى  اطلاعات 
معلولان به تاثير محل حضور معلول د  ر زمان حاد  ثه و پس از آن 
حتى  و  شناسايى  حسگر هاى  از  استفاد  ه  است.  نشد  ه  كافى  توجه 
تلفن همراه با ويژگى هاى موقعيت ياب مى تواند   اقد  امات لازم براى 
مد  يريت توان بخشى معلولان را به طور قابل ملاحظه اى ارتقاء د  هد  .

بانك هاى اطلاعاتى لازم براى اين مد  يريت شامل محل اقامت و • 
ويژگى هاى معلولان و اطلاعات كارشناسان توان بخشى و مراكز 
پاسخگو د  ر اين حوزه، براساس محله محورى از د  يگر مقولاتى 
است كه د  ر راهكار هاى قبلى مورد   توجه كافى قرار نگرفته است.

كه  مى شود    توجه  اساسى  اصل  اين  به  توان بخشى،  جنبه  از 
توان بخشى از جنس بازتوانى بود  ه و لذا بايد   از اين زاويه د  ر تبيين 
بازتوانى،  فرآيند    كرد  .  نگاه  بحران،  مد  يريت  چرخه  د  ر  آن  جايگاه 
بر  علاوه  آنها،  از  كد  ام  هر  كه  است  مختلفى  ابعاد    و  اجزا  د  اراى 
د  ر  است،  خود    خاص  رويكرد   هاى  و  منابع  امكانات،  نيازمند    اينكه 
فعاليت هاى  بين  گاهى  و  نيست  مجزا  حيطه ها،  ساير  از  حال  عين 
مربوط به تمامى حيطه ها، هم پوشانى نيز مشاهد  ه مى شود  . بنابراين 
د  يد  گاهى  طبيعى،  حواد  ث  از  بازتوانى  فرآيند    بود  ن  موفقيت آميز 
اختصاصى  برنامه هاى  اجراى  با  همزمان  را  كل نگر  و  سيستماتيك 

مرتبط با هر حيطه، ايجاب مى كند  ، ابعاد   اصلى بازتوانى يا به عبارتى 
د  يگر، انواع بازتوانى عبارتند   از(خانكه و همكاران، 1387):

بازتوانى  ج)  روانى،  بازتوانى  ب)  جسمى،  بازتوانى  الف) 
اقتصاد  ى، د  ) بازتوانى اجتماعى، ه) بازتوانى معنوى. 

ابزارى كه موفقيت و اثربخشى فعاليت هاى د  وران بازتوانى را 
تمامى  د  ر  بازتوانى  فعاليت هاى  مد  اوم  ارزيابى  مى نمايد  ،  تضمين 
ابعاد   و حيطه هاى آن است. اين ارزيابى، علاوه بر تبيين نقاط ضعف 
عملكرد  ى و تهد  يد   هاى احتمالى، فرصت شناسايى ظرفيت ها و منابع 
موجود   د  ر منطقه را براى رفع نقاط ضعف و بهبود   فرآيند   بازتوانى، 
فراهم مى آورد  . علاوه بر آن، با توجه به طولانى بود  ن اين رويكرد  ، 
مورد    مد  اوم  طور  به  مى بايست  نيز  آن  كيفيت  و  پيشرفت  سرعت 
ارزيابى قرار گيرد   و بازخورد   لازم به مسئولين و كاركنان فعال د  ر 
رويكرد   بازتوانى، ارائه گرد  د  ، تا علاوه بر اطمينان از پيشرفت مؤثر 

برنامه هاى بازتوانى، ميزان موفقيت آن نيز افزايش يابد  . 
از جنبه مد  يريت بحران، با استفاد  ه از تئورى تعاد  ل اصلاح شد  ه 
و  اضطرارى  عاد  ى،  انواع  به  شرايط  همكاران 1388)،  و  (حسنى 
بحرانى تقسيم شد  ه و مد  يريت آنها نيز به مد  يريت ريسك، اضطرارى 
و بحران مميزى گرد  يد  ه است (حسنى، 1391). لذا همه مطالب اين 
مقاله ناظر به د  و مد  يريت ريسك د  ر شرايط عاد  ى و اضطرارى بعد   
چرخه  از  چرخه اى  مد  ل  كليت  حال  عين  د  ر  است.  زلزله  وقوع  از 
مد  يريت سنتى (نوجوان و همكاران، 1395) استفاد  ه گرد  يد  ه است.

لازم به توضيح است همانطور كه د  ر اين فرآيند   د  يد  ه مى شود  ، ارائه 
ارائه  و  است  بحران  از  پس  و  بازيابى  مرحله  د  ر  توان بخشى  خد  مات 
خد  مات توان بخشى د  ر حواد  ث از نظر زمانى پس از حاد  ثه مى باشد   با اين 

تفاوت كه د  ر زمان پس از حاد  ثه و د  ر 72 ساعت اول شروع مى شود  .

شكل 1. جايگاه بازتوانى فيزيكى د  ر چرخه مد  يريت بحران (منبع: 
نگارند  گان)
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 : مى شود   تقسيم  كلى  بخش  د  و  به  حاد  ثه»  از  جا «پس  اين  د  ر 
الف) كوتاه مد  ت ب) بلند   مد  ت . همچنين د  ر «حين حاد  ثه» از نظر 
فاز،  حاد    فاز   (1 فاز  د  ارد  :  وجود    فاز  د  و  سلامت،  خد  مات  به  نياز 
2) فاز امد  اد  ى. جايگاه ارائه خد  مات توان بخشى د  ر حواد  ث د  ر فاز 
كمك  توان بخشى،  فرايند    تمام  د  ر  د  ارد  . اصل اساسى  قرار  امد  اد  ى 
پيشگيرى  جنبه هاى  تمامى  به  توجه  با  توان بخشى(  سلامت)  امر  به 
از بروز معلوليت، كاهش آسيب پذيرى، پاسخگويى مؤثر د  ر زمان 
د  يد  ه  آسيب  جامعه  د  ر  توان بخشى  خد  مات  ارائه  و  بلايا  و  سوانح 
مى باشد   كه د  ر مد  ل مد  يريتى تد  وين شد  ه د  ر اين تحقيق كليه مراحل 

فوق د  يد  ه شد  ه است.

روش 
شد  ه  استفاد  ه  نظرسنجى  و  كتابخانه اى  روش  از  پژوهش  اين  د  ر 
كليت  براساس  و  شد  ه  انجام  تحقيقات  تحليل  و  مطالعه  با  است. 
نظران  صاحب  سنجى  نظر  براى  پرسشنامه اى  مطروحه،  پرسش هاى 
تد  وين و تحليل شد  ه است تا بتوان د  ر اين زمينه الگويى كاربرد  ى 

ارائه نمود  .

يافته ها
تجارب  و  موضوع  اد  بيات  د  ر  آمد  ه  بعمل  بررسى هاى  براساس 
پژوهشگر، براى اخذ د  يد  گاه هاى صاحب نظران پيرامون مد  ل مناسب 
زلزله،  از  پس  اضطرار  شرايط  د  ر  معلولان  توان بخشى  مد  يريت 

پرسشنامه اى تد  وين و توزيع گرد  يد  .
بيشترى  توجه  زير  نكات  به  نظران  صاحب  انتخاب  مورد    د  ر 

شد  ه است:
توان بخشى •  با  مرتبط  تخصص هاى  د  ر  عمد  ه  بطور  پاسخ گويان 

فيزيكى، مد  يريت بحران و تخصص هاى نزد  يك به آنها باشند  .
از نظر مرتبه علمى د  اراى توزيع مناسبى باشند  .• 
از افراد   با تجربه هاى مختلف باشند  .• 
ميزان تجربه زياد   و كم هر د  و را پوشش د  هد  .• 
فيزيكى، •  طب  زمينه هاى  د  ر  نام  صاحب  افراد    بعضى  شامل 

توان بخشى و متخصصين مد  يريت بحران باشد  .
شامل •  را  مرتبط  مهم  نهاد   هاى  مسئولين  از  بعضى  الامكان  حتى 

شود  .
شامل اساتيد   د  انشگاه باشد  .• 
تعد  اد  ى از د  انشجويان د  كترى كه د  اراى سوابق مفيد   د  ر موضوع • 

بود  ه اند  ، د  ر فهرست باشد  .
بيشتر  زير  موارد    كه  شد    سعى  پرسشنامه  سئوالات  مورد    د  ر 

مد  نظر قرار گيرد  :
از پاسخگويان فقط مشخصات ضرورى ايشان خواسته شود  .• 
د  رج مشخصات ضرورى به د  لخواه باشد  .• 
حتى الامكان تعد  اد   سئوالات به بيشتر از 40 سئوال نرسد  .• 
زمينه •  د  ر  موجود    ابهامات  و  سابق  تجربيات  براساس  گزينه ها 

موضوع ارائه شوند  .
گزينه «ساير» د  ر پاسخ ها د  يد  ه شود  .• 
تمركز بيشتر سئوالات روى توان بخشى باشد  .• 
روى •  اصلى  تمركز  مصد  ومين  و  سالمند  ان  معلولان،  بين  د  ر 

معلولان باشد  .
روى •  تمركز  بيشتر  و  نشود    مطرح  سئوالات  د  ر  كمى  موارد   

بحث هاى كيفى باشد  .
براى كنترل د  قت پاسخگويان از سئوالات كنترلى نيز استفاد  ه • 

شود  .
توضيحات ابتد  ايى د  ر مورد   هد  ف پرسشنامه د  اد  ه شود  .• 
و •  توان بخشى  متخصصين  مشورت  از  سئوالات  تد  وين  د  ر 

مد  يريت بحران بهره برد  ه و پرسشنامه را اصلاح كنند  . 
د  ر  پاسخنامه  گفتند  .  پاسخ  سئولات  به  نفر  يك  و  سى  جمعا 
پاسخ  د  رصد   هاى  د  ايره اى  نمود  ار هاى  با  و  شد  ه  وارد    اكسل  محيط 
گراف هاى  د  رج  از  اينجا  د  ر  گرد  يد  .  تعيين  سئوالات  گزينه هاى  به 
اكسل جهت پرهيز طولانى شد  ه مقاله صرفنظر شد  ه است. مهم ترين 

نكات از تحليل پاسخ هاى صاحب نظران به اختصار بيان مى شود  :
معلولان بطور عمد  ه د  ر حواد  ث انسان ساخت، به ويژه حواد  ث   (1
بايد    كه  معلوليتى  عمد  ه  لذا  مى شوند  .  معلوليت  د  چار  ترافيكى 
نوع  معلوليت فيزيكى از  قرار گيرد  ،  توجه  مورد    مد  ل  د  ر ارائه 

حركتى است.
د  ر امد  اد   و نجات بعد   از زلزله براى معلولان با افراد   سالم تفاوت   (2
ويژه وجود   د  اشته؛ بنابراين بايد   براى آنها اقد  امات خاص تد  ارك 
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د  يد  ه شود  .
و  امد  اد    د  ر  تلفن  و  برق  سامانه  نظير  حياتى  شريان هاى  آسيب   (3
نجات و توان بخشى معلولان اهميت بسيار زياد  ى د  ر مقايسه با 

افراد   سالم د  ارد  .
د  ر ميان معلوليت هاى فيزيكى، معلوليت حركتى د  اراى د  رصد     (4
بالاترى را شامل مى شود  . بنابراين معلوليت حركتى براى مبناى 

ارائه مد  ل مد  يريت توان بخشى پيشنهاد   مى شود  . 
سالمند  ان،  عضو،  قطع  د  اراى  افراد    نخاعى،  ضايعات  با  افراد     (5
د  ر  مصد  ومين  و  ناشنوايان  و  نابينايان  اطفال،  فلج  معلولان 
مخاطبين  و  هستند    هد  ف  گروه  جزء  همه  معلوليت،  معرض 

د  ريافت خد  مات توان بخشى د  ر حواد  ث مى باشند  .
تخصص كارد  رمانى و فيزيوتراپى هر د  و، براى ارائه خد  مات د  ر   (6
منطقه مورد   نياز است و صرفاً خد  مات فيزيوتراپ كافى نيست، 
بلكه حضور كارد  رمان هم د  ر فاز اوليه پس از حاد  ثه ضرورى 

مى باشد  .
با توجه به اهميت و تأثير CBR، مى توان جامعه را به صورت   (7
واحد   هاى كوچك تر آن يعنى محله د  ر نظر گرفت و به صورت 
آسيب  كاهش  مقد  مات  محلى  هشد  ار  از  استفاد  ه  با  و  د  قيق تر 

پذيرى براى محل زند  گى معلول را فراهم كرد  .
نجات و امد  اد   معلولين گير افتاد  ه د  ر ساختمان هاى تخريب شد  ه   (8
خاص  ويژگى هاى  به  توجه  با  و  است  متفاوت  عاد  ى  افراد    با 
معلولان و به جهت ناتوانى حركتى يا بينايى و يا شنوايى آنان، 
براى ارائه اقد  امات امد  اد  ى نياز به مهارت هاى خاص و تجهيزات 

ويژه مى باشد  .
منطقه  د  ر  حضور  و  آماد  گى  د  وره  بايد    توان بخشى  كارشناسان   (9
حاد  ثه را د  يد  ه باشند  . اين د  وره آموزش د  انش و مهارت هاى خاص 
شرايط اضطرار ناشى از زلزله، براى ارائه خد  مات توان بخشى به 
معلولان، سالمند  ان و ممانعت از معلوليت مصد  ومين د  ر منطقه 

آسيب د  يد  ه مى باشد  .
10) كارشناسان توان بخشى آموزش د  يد  ه براى شرايط اضطرار براى 
و  د  ارند    اولويت  اضطرار،  زمان  د  ر  توان بخشى  خد  مات  ارائه 
براى تامين نيازها د  ر حوزه توان بخشى، بهترين گزينه، آموزش 
حاد  ثه  زمان  د  ر  پرستاران  البته  است.  توان بخشى  كارشناسان 

شايد   از جنبه هاى ى سواى توان بخشى، نظير كمك هاى د  رمانى 
ارائه  براى  اما  باشند    بهتر  سالمند    يا  معلول  براى  مراقبتى  و 
خد  مات توان بخشى وجود   كارشناس توان بخشى ضرورى است.

11)مناسب ترين تخصص براى سرپرستى تيم توان بخشى د  ر زمان 
تخصص  است.  توان بخشى  و  فيزيكى  طب  متخصص  حاد  ثه، 
و  فيزيكى  طب  متخصص  از  بعد    سوانح  و  حود  اث  مد  يريت 
با  فرد  ى  كه  صورتى  د  ر  اين  و  هستند    اولويت  د  ر  توان بخشى 
تخصص مد  يريت حود  اث و سوانح، كارشناس توان بخشى نيز 
باشد  ، امكان پذير است. حضور تيم توان بخشى د  ر كليه فازها 
اعم از پاسخگويى سريع، مستمر و نيز بازتوانى د  ر منطقه لازم 

است. 
گزينه ها  بهترين  تيم،  قالب  د  ر  توان بخشى  كارشناسان  اعزام   (12

براى اعزام متخصص توان بخشى د  ر منطقه مى باشد  . 
13) د  ر زمان حاد  ثه به همه تخصص هاى حوزه توان بخشى فيزيكى 
نياز است. مهمترين تخصص توان بخشى فيزيكى ويژه معلولان 
اضطرارى  شرايط  د  ر  د  رمانى  گفتار  حاليكه  د  ر  بود  ه؛  حركتى 

مفيد   و كارساز به نظر نمى رسد  .
14) براى سالمند  ان و معلولان حركتى، نابينا و يا ناشنوا كه د  ر طى 
وسايل  تعمير  اند  ،  د  اد  ه  د  ست  از  را  خود    كمكى  وسايل  حاد  ثه، 
كمكى آن ها و آموزش قبل از حاد  ثه اهميت د  ارد   اما بيشتر از 

ساير موارد   ارائه وسايل كمكى جايگزين اولويت د  ارد  .
15) جهت پيشگيرى از آسيب نخاعى براى مصد  ومين ناحيه ستون 
فقرات، استفاد  ه از كولار هاى گرد  نى نسبت به ساير ارتزها جنبه 
مى كند  .  معلوليت  ايجاد    از  پيشگيرى  به  كمك  و  د  ارد    فوريتى 
همچنين TLSO و BACK BOARD كه تمام ناحيه ستون فقرات 

را پوشش مى د  هد  ، د  اراى اهميت ويژه اى است.
16) ارتز هاى ستون فقرات، ارتز هاى اند  ام تحتانى، ارتز هاى اند  ام 
د  ر  كه  هستند    وسايلى  جمله  از  همگى  فيكساتورها  و  فوقانى 

زمان امد  اد   به مصد  ومين مورد   نياز هستند  .
17) از جمله خد  مات ارتوپد  ى فنى مورد   نياز معلولان، مصد  ومين و 
سالمند  ان د  ر منطقه آسيب، ارائه وسايل پيش ساخته و يا كمك 

حركتى، تعميرات ارتز و يا پروتز د  ر منطقه مى باشد  . 
محل  و  معلول  افراد    اطلاعاتى  بانك  و  الكترونيكى  رد  يابى   (18



 173 فرانك لشنى و  همكاران /  ارائه مد  ل مد  يريت توان بخشى فيزيكى معلولان، سالمند  ان و مصد  ومين د  ر شرايط اضطرارى (زلزله)

براى  حاد  ثه  از  بعد    كه  هستند    موارد  ى  جمله  از  آنها  زند  گى 
د  سترسى سريع تر به محل نگهد  ارى اشان مورد   نياز است كه د  ر 
ارايه مد  ل مد  يريت توان بخشى د  ر شرايط اضطرار بايد   به طور 

عمد  ه به اين د  و مورد  ، توجه كرد  .
19) بعد   از حاد  ثه و اختلال سيستم مخابراتى براى ارتباط سريع تر با 
معلول، اختصاص خطوط ويژه تلفن به معلولان د  ر شرايط عاد  ى 
تلفن  ويژه  خطوط  اختصاص  اين  بنابر  مى باشد  .  اهميت  مورد   
به معلولان د  ر شرايط عاد  ى، مى تواند   گامى د  ر تجهيز و ايجاد   

آماد  گى اين افراد   جهت زمان اضطرار باشد  . 
د  ر  سازمانى  ساختار  وجود    به  توجه  با  احمر  هلال  جمعيت   (20
ارائه  بالاى  سابقه  جمعيت،  اين  د  وستانه  بشر  اهد  اف  راستاى 
خد  مات توان بخشى (بيش از نيم قرن) و وجود   نيروى انسانى 
نيز  و  توان بخشى  حوزه  د  ر  متخصص  و  مجرب  كارشناسان  و 
مى تواند    نرمال  شرايط  د  ر  و  مد  ت  بلند    د  ر  كه  اين  جهت  به 
پاسخگوى اين نياز جامعه باشد  ، د  ر شرايط اضطرار نيز مى تواند   
سازمان  باشد  .  اضطرارى  توان بخشى  جهت  متولى  بهترين 
احمر  هلال  جمعيت  با  مقايسه  د  ر  بهد  اشت  وزارت  و  بهزيستى 
حوزه  د  ر  بهد  اشت  وزارت  نيست.  برخورد  ار  ظرفيتى  چنين  از 
د  ر  انسانى  نيروى  د  اراى  و  بود  ه  قوى  بسيار  د  رمان  و  بهد  اشت 
حوزه بهد  اشت و د  رمان است و فاقد   ساختار مناسب توان بخشى 
كليه  و  است  كشور  د  ر  توان بخشى  متولى  نيز  بهزيستى  است. 
بى  كود  كان  ذهنى،  توان بخشى  از:  اعم  توان بخشى  خد  مات 
سرپرست، سالمند  ان، خانواد  ه اى بى سرپرست، كود  كان استثنائى 
و غيره را عهد  ه د  ار بود  ه و د  ر مقايسه با هلال احمر د  اراى مراكز 
توان بخشى فيزيكى منسجم و سازماند  هى شد  ه د  ر سراسر كشور 
آموزش  د  اوطلبين  و  نهاد    مرد  م  سازمان هاى  همچنين  نيست. 
د  يد  ه نيز به عنوان پتانسيل د  ر كنار جمعيت هلال احمر و تحت 
حاد  ثه  زمان  د  ر  مى توانند    جمعيت  اين  سازماند  هى  و  مد  يريت 

مفيد  تر واقع شوند  .
با  آن  لازم  گام هاى  براساس  مد  ل  گيرى  شكل  فرآيند    ابتد  ا 

رعايت ترتيب و همراه با مؤلفه هاى مربوطه تشريح مى شود  :
مد  يريت  براساس  عاد  ى  شرايط  د  ر  كه  است  اين  اساسى  اصل   (1
توان بخشى  نياز هاى  از  قبولى  قابل  بينى  پيش  خطرپذير، 

آن ها  براساس  و  صورت گرفته  محله ها  د  ر  معلولان  اضطرارى 
توانمند  ى مجموعه هاى مربوطه براى پاسخگويى سريع نياز هاى 

برآورد   شد  ه د  ر محل تامين گرد  د  .
با  همراه  نظر  مورد    منطقه  نقشه  كه  است  لازم  چيز  هر  از  قبل   (2
محلات آن د  ر محيط سامانه اطلاعات مكانى (GIS) آماد  ه شود   
و لايه هاى اطلاعاتى مربوط به واحد   هاى مسكونى، ميزان آسيب 
 374 براى  برآورد  ها  اين  نمونه  گرد  د  .  مشخص  آن ها  پذيرى 

محله د  ر شهر تهران قبلاً مطالعه و آماد  ه شد  ه است. 
برآورد   هاى مربوط به ميزان آسيب پذيرى شريان هاى حياتى د  ر   (3
محلات مختلف از د  يگر لوازم براى هرگونه اقد  امات مد  يريتى 

از جمله مد  يريت توان بخشى فيزيكى مى باشد  .
معلولان  اطلاعاتى  لايه هاى  كه  است  لازم  محيط  همين  روى   (4
شامل محل اقامت، ميزان آسيب پذيرى آن، طبقه مربوطه، نوع 
معلوليت، وضعيت زند  گى فرد  ى يا جمعى او، اطلاعات پزشكى 

وى، ملزومات مورد   استفاد  ه و نظاير آن ذخيره شود  .
يا  احمر  هلال  توان بخشى  كارشناسان  و  امد  اد  گران  اطلاعات   (5
بهزيستى و د  اوطلبانى نظير طرح د  وام د  ر محلات نيز لازم است 
با  همراه  اطلاعاتى  لايه هاى  بصورت   GIS محيط  همين  د  ر  كه 
محل سكونت، جنسيت، نوع فعاليت، ميزان تخصص و تجربه و 

نظاير آنها ذخير شود  .
بانك اطلاعات مراكز توان بخشى د  ر محله ها از د  يگر ملزومات   (6
د  ر  مركز  نزد  يك ترين  به  هد  ف  گروه  نقل  و  حمل  مى باشد  . 
صورت لزوم، اصلى ترين عامل نياز به اين بانك اطلاعات است. 
لذا ويژگى هاى مركز و مسير هاى سريع د  سترسى به آنها از جمله 

اطلاعات ضرورى اين بانك خواهد   بود  .
استقرار كانكس ويژه توان بخشى اضطرارى و يا تجهيز بخشى   (7
حسب  بر  توان بخشى  لوازم  به  محله ها  بحران  مد  يريت  سوله 
پيش بينى هاى به عمل آمد  ه از نياز هاى شرايط اضطرار از د  يگر 

مؤلفه هاى مد  ل پيشنهاد  ى است. 
تجهيز معلولان به فناورى هاى نوين متد  اول نظير مكانياب تلفن   (8
استارت آپ  نوين  افزار هاى  نرم  رد  ياب،  حسگر هاى  يا  همراه 
د  ر سيستم هاى عامل تلفن هاى همراه براى مد  يريت اطلاعات و 

ارتباطات.
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براى  محلى  موضعى  لرزه اى  ضد    ساد  ه  فناورى هاى  از  استفاد  ه   (9
معلولان و سالمند  ان هد  ف د  ر محله نظير تخت خواب هاى ضد   
آوار، اتاق امن، شوت تخليه از ارتفاع، پوشش هاى ضد   حريق، 
حسگر د  ود  ، گاز طبيعى، منو اكسيد   كربن و اسپرى سقفى اطفاء 

حريق و نظاير آن ها. 
10) تشكيل تيم هاى سيار توان بخشى اضطرارى محله، با سرتيمى 
متخصص طب فيزيكى و توان بخشى و ارائه آموزش هاى ويژه 

كارشناسان توان بخشى جهت شرايط اضطرار بعد   از زلزله.
با توجه به نكات فوق براساس مد  ل سنتى و براى قبل، حين و 

بعد   از حاد  ثه، مد  ل به صورت زير است:
الف) قبل از حاد  ثه

مجموعه اقد  امات قبل از حاد  ثه را مى توان بصورت زير طبقه بند  ى 
نمود  :

محله محورى  (1
GIS نقشه محله د  ر محيط  (2

تشكيل بانك هاى اطلاعاتى 5 گانه شامل:  (3
منازل مسكونى و مراكز خد  مات رسانى توان بخشى   •

شريان هاى حياتى (برق، مخابرات، آب و گاز)  •
مشخصات و اطلاعات شرايط زند  گى معلولان  •

كارشناسان توان بخشى ساكن محله  •
مراكز توان بخشى و خد  ماتى محل يا نزد  يك به آن  •

شريان هاى  و  معلولان  منازل  پذيرى  آسيب  وضعيت  تعيين   (4
حياتى مربوط به آن ها

تعيين معلولينى كه محل سكونت آنها د  ر زلزله خراب شد  ه يا   (5
خد  مات شريانى آن مختل مى شود  .

شريان هاى  كه  معلولى  افراد    سكونت  محل  د  ر  لازم  تمهيد  ات    (6
حياتى آن ها د  ر زلزله آسيب د  يد  ه و مد  تى قطع خواهد   بود  .

سكونت آن ها د  ر زلزله  معلولانى كه محل  تمهيد  ات لازم براى   (7
تخريب خواهد   شد  .

تعيين اقلام ذخيره حسب تعد  اد   معلولان و نوع معلوليت آن ها و   (8
ذخيره د  ر مراكر خد  مات توان بخشى محله

آموزش  و  محله  اضطرارى  توان بخشى  كارشناسى  تيم  تشكيل   (9
آن ها

با  د  وام  طرح  نظير  د  اوطلبين  و  امد  اد  ى  تيم هاى  آموزش   (10
رويكرد   پيشگيرى از بروز معلوليت مصد  ومين زلزله

ايجاد   بانك اطلاعاتى از سالمند  ان شبه معلول محله براى   (11
ارائه خد  مات مشابه

تشكيل گروه و كانال توان بخشى محله و ارتباط مستمر   (12
با اعضاء

ب) حين حاد  ثه 
شامل:

ارسال پيام هشد  ار وقوع زلزله و د  رخواست پاسخ اعلام وضعيت   (1
از اعضاء ( معلولين و سالمند  ان)

ارزيابى وضعيت آسيب ساختمان ها و شريان هاى حياتى پس از   (2
زلزله و به روز نمود  ن وضعيت آسيب ساختمان ها و شريان هاى 

محله
تعيين وضعيت معلولان بعد   از زلزله به ويژه معلولانى كه محل   (3
زند  گى آنها خراب شد  ه و يا خد  مات شهرى آن ها قطع گرد  يد  ه 

است.
تجهيز آمبولانس ويژه توان بخشى به اقلام لازم   (4

اعزام تيم هاى كارشناسى توان بخشى به محل معلولان با شرايط   (5
بحرانى

استفاد  ه از موقعيت ياب تلفن همراه يا حسگر هاى مكانى براى   (6
د  سترسى سريع تر به معلولان آسيب د  يد  ه

تجهيز تيم هاى امد  اد   به كولار گرد  نى  (7
انتقال معلولان و مصد  ومين به مراكز خد  ماتى محله يا صحرايى   (8
آسيب  منطقه  د  ر  نياز  مورد    فيزيكى  توان بخشى  خد  مات  ارائه   (9

د  يد  ه 
ج) بعد   از حاد  ثه

شامل:
براى  مناسب  موقت  و  اضطرارى  اسكان  مناسب  محل  تد  ارك   (1

معلولان و سالمند  ان توانخواه
و  اضطرارى  اسكان  شرايط  د  ر  معلول  وضعيت  مستمر  پايش   (2

موقت از طريق ارتباطات شبكه اى
ارائه خد  مات توان بخشى فيزيكى مورد   نياز د  ر اسكان اضطرارى   (3

و موقت
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تجهيز محل اسكان موقت معلولان به لوازم توان بخشى   (4
انتقال هر چه سريع تر معلول از اسكان موقت به اسكان د  ائم  (5

تبد  يل مد  يريت توان بخشى از شرايط اضطرار به شرايط عاد  ى   (6

شماى كلى اين مد  ل د  ر چرخه مد  يريت بحران د  ر شكل 2 نشان 
د  اد  ه شد  ه است. د  ر اين مد  ل از چرخه د  مينگ نيز استفاد  ه شد  ه است.

شكل2. شماى كلى مد  ل مد  يريت توان بخشى فيزيكى د  ر شرايط اضطرار (زلزله) (ارائه شد  ه توسط نگارند  گان مقاله)
مد  ل  اين  مركز  د  ر  مى شود    مشاهد  ه  فوق  مد  ل  د  ر  كه  همانطور 
و  سالمند  ان  معلولان،  شامل  كه  هد  ف  گروه  و  پژوهش  عنوان 
مصد  ومين است مشخص شد  ه است. اين مد  ل از سه قطاع تشكيل 

شد  ه است كه سه فاز قبل، حين و پس از حاد  ثه را نشان مى د  هد  .
الف) د  ر قطاع قبل از حاد  ثه:

آماد  گى  و  پذيرى١  آسيب  كاهش  پيشگير،  بينى،  پيش  اقد  امات   

1.  Mitigation

و  برنامه ها  اين  از  يك  هر  انجام  و  ريزى  برنامه  با  كه  د  ارند    قرار 
د  ر  محله  نقشه  تهيه  خطر،  پتانسيل  شناسايى  نظير  فعاليت ها، 
سازى  مقاوم  يا  مقاوم  ساز هاى  و  ساخت  جهت  اقد  ام   ،GIS محيط 
سازى  ايمن  اى،  سازه  غير  تجهيزات  فيكس  يا  نصب  سازه ها، 
و  منازل  سازى  ايمن  آورى هاى  فن  از  استفاد  ه  حياتى،  شريان هاى 
مراكز آسيب پذير، بهره مند  ى از فن آورى هاى اطلاعات و ارتباطات، 
سكونت  محل  وضعيت  سالمند  ان،  و  معلولان  اطلاعاتى  بانك  تهيه 
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و  محله  د  ر  موجود    توان بخشى  و  د  رمانى  مراكز  همچنين  و  آن ها 
آماد  گى،  ايجاد    د  ر  مى توان  مانور  و  آموزش  محله،  هر  كارشناسان 
جهت پاسخگويى د  ر زمان حاد  ثه به موقع و مؤثر اقد  ام نمود   و آسيب 

پذيرى را كاهش د  اد  .
ب) د  ر قطاع حين حاد  ثه:

 مهمترين اقد  ام پاسخگويى است كه مطابق با چرخه مد  يريت بحران 
و نيز د  ر اين مد  ل اقد  امات قبل از حاد  ثه بسيار مؤثر د  ر كيفيت 
پاسخگويى خواهد   بود  . زمانى مى توان پاسخگويى به موقع و مؤثر 
د  ر زمان طلايى د  اشت كه آماد  گى لازم د  ر فاز قبل از حاد  ثه ايجاد   
شد  ه باشد  . براى اينكه د  ر شرايط اضطرار بتوان برخورد   مورد   نياز و 
قابل قبولى را اعمال كرد   علاوه بر اقد  امات قبل از حاد  ثه، ارزيابى١ 
اوليه بسيار ضرورى است و د  ر صورتى ارزيابى صحيحى انجام شود   
ارزيابى  است.  بيشتر  شود  ،  انجام  بهترى  پاسخگويى  اينكه  احتمال 
وضعيت سازه ها و شريان هاى حياتى آسيب د  يد  ه، وضعيت معلولان 
موارد  ى  جمله  از  توان بخشى  خد  مات  ارائه  مراكز  و  سالمند  ان  و 

هستند   كه ضرورى است مورد   ارزيابى قرار گيرند  .
اهميت  از  پايش  و  ارزيابى  نيز  پاسخگويى  زمان  كل  طول  د  ر 
مى شود  .  پاسخگويى  كيفيت  ارتقاء  سبب  و  است  برخود  ار  بالايى 
د  ر زمان حاد  ثه هشد  ار به موقع نيز د  ر كاهش آسيب پذيرى بسيار 

تأثيرگذار خواهد   بود  . 
جايگاه ارائه خد  مات توان بخشى د  ر حواد  ث د  ر فاز امد  اد  ى٢ د  ر 

72 ساعت اول پس از حاد  ثه مى باشد  .
اعزام  و  تجهيز  فراخوان،  نياز،  حسب  و  اوليه  ارزيابى  از  پس 
تيم توان بخشى به منطقه آسيب د  يد  ه صورت مى گيرد  . ارائه خد  مات 
تيم  اين  وظايف  شرح  اصلى ترين  منطقه،  د  ر  فيزيكى  توان بخشى 

است. 
شد  ه،  انجام  اقد  امات  كليه  نيز  پاسخگويى  زمان  پايان  د  ر 
و  قوت  نقاط  آنان،  زند  گى  محل  و  سالمند  ان  و  معلولان  وضعيت 
ضعف عملكرد   حين حاد  ثه و د  رس هاى آموخته مورد   ارزيابى٣ قرار 
نظارت  بر  علاوه  امر  اين  كه  مى شود    انجام  سازى  مستند    و  گرفته 
بيشتر، سبب ارتقاء آماد  گى د  ر مواجه با حواد  ث بعد  ى خواهد   شد  . 
1.  Assessment
2.  Relief phase
3.  Evaluation

ج) د  ر قطاع بعد   از حاد  ثه:
اين قطاع به د  وره بازگشت۴ موسوم است، مهمترين اقد  امات اين د  وره 

عبارتند   از:
 توان بخشى ۵، بازيابى۶ و بازسازى٧ است كه مطابق با چرخه 
مد  يريت بحران و د  ر مد  ل ارائه شد  ه، از مهمترين اقد  امات اين فاز، 
رسانى  روز  به  معلولان،  وضعيت  پايش  مد  ت،  بلند    توان بخشى 

تجهيزات و خد  مات د  ر ارتباط با توان بخشى است.
حياتى،  شريان هاى  اصلاحات  و  ارزيابى  بازيابى،  با  ارتباط  د  ر 
استفاد  ه از فن آورى ايمن سازى شريان هاى حياتى، استفاد  ه از فن 

آورى هاى نوين د  ر ساختمان ها بسيار حائز اهميت است.
از:  عبارتند    بازسازى  به  مربوط  اقد  امات  مهمترين  همچنين 
مقاوم سازى سازه ها، بازسازى و نوسازى، ساخت سازه هاى مقاوم و 
اختصاص 8٪ از ساخت و ساز هاى جد  يد   متناسب با شرايط معلولان 

و سالمند  ان.
مد  يريت قبل از حاد  ثه از نوع مد  يريت ريسك است. حين حاد  ثه 
مد  يريت  حاد  ثه  از  قبل  چنانچه  مى باشد  .  اضطرار  مد  يريت  نوع  از 
ريسك صورت گرفته باشد   و ميزان نياز كمتر از توان باشد   مى تواند   
شرايط اضطرار به وضعيت عاد  ى برگرد  د   ولى د  ر صورتى كه قبل از 
حاد  ثه مد  يريت ريسك نشود   و ميزان نياز بيشتر از توان پاسخگويى 
باشد  ، شرايط به سمت بحرانى شد  ن مى رود   كه د  ر اين شرايط نياز 
نيز  حاد  ثه  از  پس  زمان  د  ر  مد  يريت  نوع  است.  بحران  مد  يريت  به 
مد  يريت ريسك بايد   باشد   و د  ر هيچ يك از فاز هاى حاد  ثه، مد  يريتى 
به نام مد  يريت عاد  ى وجود   ند  ارد   و حتى د  ر شرايط عاد  ى لازم است 

كه مد  يريت ريسك اعمال شود  . 
د  ر صورتى كه كليه اقد  امات د  ر فاز هاى پس از حاد  ثه و قبل از 
حاد  ثه به گونه اى اساسى و اصولى صورت پذيرد   باعث افزايش تاب 
آورى و ظرفيت سازى د  ر برابر حواد  ث احتمالى بعد  ى خواهد   شد   
كه به د  نبال آن سبب كاهش آسيب پذيرى شد  ه و د  ر نتيجه كاهش 

تلفات و خسارات را د  ر پى خواهد   د  اشت. 
بنابراين هر چقد  ر اين چرخه د  ر جهت عقربه هاى ساعت گرد  ش 
نمايد   و از مرحله اى به مرحله بعد   برود   باعث افزايش و ارتقاء تاب 
4.  Recovery
5.  Rehabilitation
6.  Restoration
7.  Reconstruction
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آورى و ظرفيت سازى شد  ه و گامى به سوى توسعه پايد  ار خواهد   
بود  ، لذا منطبق بر چرخه د  مينگ است كه د  ر اين چرخه نيز با هر 
بار طى شد  ن اين چرخه د  ر جهت عقربه هاى ساعت، افزايش كيفيت 

را د  ربر د  ارد  .

نتيجه گيرى
فيزيكى  توان بخشى  به  مربوط  اد  بيات  بررسى  ضمن  مقاله  اين  د  ر 
به معلولان د  ر سوانح طبيعى به ويژه زلزله، پرسشنامه اى تهيه و از 
نظرات متخصصين مرتبط با موضوع نظر سنجى شد  . با توجه به اهم 
نكات استخراجى از پيشينه موضوع و همينطور نظرسنجى به عمل 
آمد  ه، يك مد  ل جامع و د  ر عين حال كاربرد  ى توان بخشى فيزيكى 
معلولان و توان خواهان مشابه آنها د  ر زلزله پيشنهاد   گرد  يد  . مهم ترين 

نكات براى نتيجه گيرى از پژوهش به عمل آمد  ه به شرح زير است:
مى توان  كه  بود    ماند  ه  مغفول  مهمى  نكات  موضوع،  پيشينه  د  ر 
و  ساختمان  فيزيكى  آسيب هاى  و  مهند  سى  مقولات  به  توجه  عد  م 
محل زند  گى معلول، بانك هاى اطلاعاتى ضرورى و محيط مناسب 
از  استفاد  ه  مكانى١،  اطلاعات  سامانه  د  ر  ويژه  به  آنها  لايه بند  ى 
عد  م  همين طور  و  ايمنى  و  ارتباطات  اطلاعات،  نوين  فناورى هاى 
توجه به مقوله توان بخشى فيزيكى به واسطه د  ر محاق قرار گرفتن 

اصل مقوله توان بخشى د  ر بلايا را، بيان كرد  .
تأكيد   بر كاستى هاى كار هاى قبلى و تمركز بر معلوليت فيزيكى 
ناشى از حواد  ث ترافيكى، نقش توان بخشى فيزيكى د  ر حين و پس 
از زلزله، ضرروت تشكيل تيم سيار توان بخشى فيزيكى د  ر زلزله، 
ويژه  به  فيزيكى  توان بخشى  متخصصين  با  امد  اد  ى  تيم هاى  رهبرى 
نكات  جمله  از  معلولان  براى  ويژه  اسكان  شرايط  و  احمر  هلال  از 

حاصل از تحليل نظر سنجى مى باشد  .
مد  ل ارائه شد  ه اولين مد  ل د  ر نوع خود   د  ر كشور بود  ه و بطور 
جامع و براساس مد  ل سنتى مد  يريت بحران همراه با چرخه ارتقاء 

كيفيت د  مينگ مى باشد  .
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