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ــا  ــث اســت )ماننــد جــداول، نمودارهــا ی ــه شــخص ثال ــر کــه منتصــب ب ــب ایــن اث ــه اســتفاده مجــدد از مطال ــث: در صــورت تمایــل ب ــخص ثال ــب ش مطال
تصاویــر(، مســئولیت تعییــن ضــرورت اجــازه بــرای ایــن اســتفاده مجــدد یــا اخــذ مجــوز از مالــک حــق تألیــف بــه عهــده شماســت. مخاطــرات دعــاوی ناشــی از 

نقــض هرگونــه جــزء متعلــق بــه شــخص ثالــث در ایــن اثــر صرفــا متعلــق بــه شــخص اســتفاده کننــده اســت. 

ــی  ــه نظــر و عقیــده از ســوی ســازمان جهان ــه معنــای اظهــار هرگون ــد ب ــب در ایــن مجل ــه مطال ــکار رفتــه و ارائ ــی ب بندهــای رافــع مســئولیت: اســامی انتصاب
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نیســت. 
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هیــچ مــوردی، ســازمان جهانــی بهداشــت مســئول خســارات ناشــی از کاربــرد آنهــا نیســت. 
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تهیــه ایــن راهنمــا تحــت رهبــری آندرئــاس رایــز )رئیــس مشــترک 
واحــد ملاحظــات اخلاقــی در ســامت و حاکمیــت در بخــش 
ــامت  ــد س ــس واح ــن )رئی ــان ولایوده ــامت(4 و رام ــش س پژوه
در  زیســت  محیــط  و  حشــرات  کنتــرل  دامپزشــکی،  عمومــی 
بخــش بیماریهـــای گرمسیــــری مغفــول(5 بــا همکـــاری تنگاتنــگ 
ــت در  ــرات و مقاوم ــرل حش ــد کنت ــس واح ــکی )رئی ین‌کولسزینس
ــر  ــو )پژوهشگـ ــی دل بری ــم اوتمان ــا(6 و مری ــی مالاری ــه جهان برنام
ــیری(7  ــای گرمس ــاره بیماریه ــوزش درب ــش و آم ــژه پژوه ــه وی برنام
تحــت راهنمایــــی کلــی جــان ریـــدر)رئیس برنامــه ویــژه پژوهــش 
ــوئمینتن9  ــومیا س ــری(8 و س ــای گرمسیـ ــاره بیماریه ــوزش درب و آم

ــد.  ــام ش ــد( انج ــگر ارش )پژوهش

کــــارل کولمــن )دانشکــــده حقــوق دانشگــــاه ســیتنهال در شهـــر 
نــووارک ایالــت نیوجــرزی10 ایــالات متحــده آمریــکا( بعنـــوان 
ــال  ــاه کـوازولـو-نیتـ ــی ســینگ )دانشگــ ــی و جروم ــده اصل نویسنـ
ــار  ــوان دستیــ ــادا(11 بعن ــو کان ــگاه تورنت ــی و دانش ــای جنوب آفریق
نویســنده در نــگارش بخشــهایی از ایــن گزارش در تهیـــه آن شـــرکت 
داشــتند. زب زمروزیــک )دانشــگاه مونــــاش12 استرالیـــا(، فلورنسیـــا 
لونـــا )دانشگـــاه آمریکای لاتین علــــوم اجتماعـــی آرژانتین(13، کارلا 
ــکل  ــن بهداشــت، واشــنگتن(14 و مای ــان آمریک ــازمان پ ــز )س سئنــ
سلگلیــــد15 )دانشــگاه مونــاش اســترالیا( نیــز راهنمایــی ارائــه کردنــد 

ــد.  ــه نمودن ــزارش ارائ ــن گ ــگارش ای را در ن

ســازمان جهانــی بهداشــت همچنیــن مراتــب تقدیــر خــود را نســبت 
ــام  ــتند اع ــش داش ــا نق ــن راهنم ــه ای ــه در تهی ــل ک ــراد ذی ــه اف ب

می‌نمایــد. 

کارشناسان خارجی 
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ــرک  ــد مشتــ ــس، واحــ ــوستس( بـــورتزیـ ــوس )کـ کونستنتینــ
تـکنیکهــــای هستـــه‌ای غــذا و کشــاورزی سازمــــان خـواروبــــار و 
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ــش  ــد، اتری ــل متح ــی مل ــرژی اتم ان

کریستین درامل21، دانشگاه پزشکی وین، اتریش 

ــدرن، دانشــکده پزشــکی ای ســی آی ســی و  ــاد گوپیچن ویجایابراس
ــد  ــوم و پژوهــش پزشــکی22، هن ــی عل مؤسســه تحصیــات تکمیل

فرانسوا هیرش، اینسرم23، فرانسه

امیــر جعفــری، مرکــز فرهنــگ و اخــاق زیســت پزشــکی، مؤسســه 
ــد اعضــای ســیند24، پاکســتان  ــوژی و پیون اورول

زب زمروزیک، دانشگاه مناش، استرالیا

پتریشــیا کینگــوری، ایتاکــس، دانشــگاه آکســفورد، بخــش ســامت 
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پزشــکی51، ژنــو 

و  پزشــکی  اخــاق  واحــد  مشــترک،  رئیــس  لیتلــر،  کتریـــن 
نــو ژ ،52 کمیت حا

ــر  ــوآوری ، دفت ــش و ن ــده، پژوه ــگ کنن ــل53، هماهن ــد مندی احم
ــره ــت، قاه ــی بهداش ــازمان جهان ــرقی س ــه ش ــه‌ای مدیتران منطق

ــی، بخــش تنظیــم و  ــز54، واحــد پیــش راســتی آزمای جینــت مارتین
ــا و محصــولات  ــه داروه ــره دسترســی ب ــی، دای ــش راســتی آزمای پی

ــو پزشــکی، ژن

ــوآوری،  ــای ســامت و ن ــده، نظامه ــگ کنن ــی55، هماهن وســی مورت
ــش، پژوهــش و  ــت دان ــات، شــواهد و پژوهــش، بخــش مدیری اطلاع

ــو ــی، ژن ملاحظــات اخلاق

مریــم اوتمانــی دل بریــو، کارشــناس فنــی، اچ-آی-وی / ایــدز، ســل، 
ــازمان  ــژه س ــه وی ــول، برنام ــیری مغف ــای گرمس ــا و بیماریه مالاری
جهانــی بهداشــت بــرای پژوهــش و آمــوزش در خصــوص بیماریهــای 

ــو  گرمســیری، حشــرات، محیــط زیســت و جامعــه، ژن

ــی در ســامت و  ــی- ان پســکو56، مشــاور واحــد ملاحظــات اخلاق ل
ــو حاکمیــت، ژن

مارتــا کوئینونــس پینــزن، کارشــناس فنــی، اچ-آی-وی / ایــدز، ســل، 
ــا،  ــی مالاری ــه جهان ــول، برنام ــیری مغف ــای گرمس ــا و بیماریه مالاری

ــو ــرات57، ژن ــرل حش ــی و کنت حشره‌شناس

ــان  ــواده، زن ــناس پزشــکی، ســامت خان ــم58، کارش ــن کی ــرن ره ک
ــاروری و پژوهــش، ســامت پیــش از زایمــان  و کــودکان، ســامت ب

ــو ــادران، پیشــگیری از ســقط غیرایمــن، ژن م

ــان و  ــواده، زن ــامت خان ــکی، س ــناس پزش ــز59، کارش ــل رالین نایج
کــودکان، ســامت مــادران، نــوزادان، کــودکان و نوجوانــان، پژوهــش 

ــو و توســعه، ژن
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بــا آغــاز پیدایــش اســکانهای انســانی حــدود 15 هــزار ســال پیــش، 
ــا و  ــده ای در ابت ــل عم ــرات عام ــط حش ــه توس ــای منتقل بیماریه
ــازمان  ــال 2017، س ــد. در س ــی بودن ــطح جهان ــر در س ــرگ و می م
جهانــی بهداشــت بــا اذعــان بــار و تهدیــد فزاینــده بیماریهــای منتقله 
ــرد پاســخ  ــع راهب ــا و جوام ــراد، خانواده‌ه ــرای اف توســط حشــرات ب
جامــع جهانــی کنتــرل حشــرات را بــرای ســالهای 2017 الــی 2030 
ــه نمــود کــه حــاوی برنامه‌هــای  ــه مأخــذ شــماره 1( ارائ ــد ب )بنگری
تقویــت کنتــرل جهانــی حشــرات از طریــق افزایــش ظرفیــت، بهبــود 
ــه بخشــها و  ــات یکپارچــه در کلی ــر و اقدام مراقبــت، هماهنگــی بهت
بیماریهــا اســت. اندکــی پــس از انتشــار ایــن راهبــرد، مجمــع جهانــی 
ســامت قطعنامــه شــماره 70/16 خــود را در ســال 2017 تصویــب 
ــوی  ــی از س ــه راهنمای ــه ارائ ــواردی ازجمل ــی آن م ــود و در ط نم
ســازمان جهانــی بهداشــت در خصــوص مســائل اخلاقــی مرتبــط بــا 
ــه مأخــذ شــماره 2(.  ــد ب ــد )بنگری اجــرای کنتــرل حشــرات فرا‌خوان

ــه  ــی ب ــه قبل ــود توج ــه نب ــه ب ــا توج ــت ب ــی بهداش ــازمان جهان س
ــط  ــه توس ــای منتقل ــت بیماریه ــی از مدیری ــی ناش ــائل اخلاق مس
حشــرات نشســت بررســی را در ژنــو در تاریــخ 23 و 24 فوریــه 2017 
ــه  ــای زمین ــی مربوطــه و بن ــه منظــور شناســایی ملاحظــات اخلاق ب
کاری بــرای راهنمایــی آتــی برگــزار نمــود. در ایــن نشســت، دســت 
انــدرکاران اصلــی در کنتــرل حشــرات، ســامت مــادران و کــودکان، 
اقلیم‌شناســی و تغییــرات اقلیمــی، پژوهــش و تولیــد واکســن، 
ــانی ســامت  ــی و اطلاع‌رس ــای عفون ــی در بیماریه ملاحظــات اخلاق

ــد.  ــم آمدن ــی گرده عموم

ــط  ــه توس ــای منتقل ــدد بیماریه ــب متع ــور، جوان ــت مذک در نشس
ــتند  ــی هس ــه اخلاق ــل ملاحظ ــائل قاب ــا مس ــراه ب ــه هم ــرات ک حش
شناســایی شــدند. اولا، بســیاری از بیماریهای منتقله توســط حشــرات 
مغفــول می‌باشــند و بــه شــکلی نامتناســب بــر فقیرتریــن جمعیتهــای 
ــی  ــع ناکاف ــی از مناب ــت ناش ــن غفل ــتند. ای ــذار هس ــی اثرگ جهان
اختصــاص یافتــه بــرای اقدامــات کنتــرل و مراقبــت ازجملــه حمایــت 
ــر  ــای جدیدت ــن، رویکرده ــد دارو، واکس ــش و تولی ــی از پژوه ناکاف
ــن،  ــد بالقــوه اســت. بنابرای کنتــرل حشــرات و ســایر مداخــات مفی
ــن  ــائل بنیادی ــا مس ــراه ب ــرات هم ــط حش ــه توس ــای منتقل بیماریه

ــند.  ــی می‌باش ــی جهان ــت اجتماع عدال

ثانیــا، بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات برخــاف ســایر بیماریهای 
عفونــی مابیــن انســانها از طریــق ســایر موجــودات زنــده )حشــرات( 
انتقــال می‌یابنــد. از آنجــا کــه واکســنها یــا درمانهــای دارویــی 
فقــط بــرای تعــداد معــدودی از پاتوژنهــای منتقلــه توســط حشــرات 
موجودنــد، روش عمــده کنتــرل بســیاری از ایــن دســته از بیماریهــا 
عبارتســت از کنتــرل مســتقیم حشــرات از طریــق مداخــات در 
ســطح جمعیــت. موفقیــت ایــن مداخــات بــر اقــدام جمعــی توســط 
تعــداد زیــاد یــا تمامــی اعضــای اجتمــاع اغلــب بــدون امــکان رضایــت 

فــردی متکــی اســت. اگرچــه هــدف از اینگونــه اقدامــات فایده‌رســانی 
بــه کل اجتمــاع اســت امــا مســئله بــدان معنــا نیســت کــه تمامــی 
افــراد در اجتمــاع بــه شــکلی برابــر منتفــع می‌گردنــد و یــا در معــرض 

مخاطــرات یــا گرفتــاری یکســان قــرار می‌گیرنــد. 

نهایتــا، برخــی از روشــهای کنتــرل حشــرات کــه در حــال حاضــر در 
ــا اصــاح ژنتیــک پشــه‌ها  دســت تحقیــق و بررســی هســتند تــوأم ب
و ســایر حشــرات می‌باشــند. ایــن مداخــات دارای پتانســیل تولیــد 
فوایــد چشــمگیر بــرای ســامت عمومــی می‌باشــند امــا خطــرات یــا 
تبعــات نامشــخصی را نیــز شــاید بــرای ســامت انســانها و بهداشــت 
محیــط زیســت ایجــاد نماینــد. برخــی از مداخــات ژنتیــک کنتــرل 
ــل  ــرات غیرقاب ــالا تغیی ــرات ژن احتم ــوص تغیی ــرات علی‌الخص حش
بازگشــت باقــوه‌ای را بــرای جمعیتهــای حشــرات بــه وجــود می‌آورنــد 

کــه فراتــر از مرزهــای ملــی منتشــر می‌گردنــد. 

متعاقــب انتشــار گــزارش خلاصــه مباحثــات نشســت بررســی 
ــو )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 3(، ســازمان جهانــی  فوق‌الذکــر در ژن
ــه  ــک ب ــرای کم ــر مشــورتی کارشناســی را ب ــروه بزرگت بهداشــت گ
تدویــن راهنمــای موجــود تشــکیل داد. ایــن گــروه در ویــن در 
ــی  ــائل اساس ــایی مس ــدف شناس ــا ه ــه 2018 ب ــی 9 م ــخ 7 ال تاری
ــد گردهــم آمــد و زیرگــروه آن  ــن راهنمــا درج گردن ــد در ای کــه بای
ــگارش  ــاز ن ــرای آغ ــه 2019 ب ــگنتن در 4 و 5 فوری ــز در در واش نی
ــل  ــروه کام ــپس گ ــود. س ــزار نم ــه‌ای برگ ــه جلس ــس اولی پیش‌نوی
مشــورتی مجــددا در تاریــخ 23 الــی 25 ژوئیــه 2019 بــرای بررســی 
ــس را  ــرد و پیش‌نوی ــدا ک ــور پی ــو حض ــس در ژن ــاح پیش‌نوی و اص
بــه گــروه متنوعــی از کارشناســان فنــی بین‌المللــی بــرای اظهارنظــر 
آنهــا ارســال نمــود. ســند حاضــر حــاوی نقطــه نظــرات تمامــی ایــن 

ــراد اســت.  اف

مخاطبیــن اولیــه ایــن راهنمــا عبارتنــد از افــرادی کــه مستقیمـــا در 
ــه  ــه توســط حشــرات ازجمل ــای منتقل ــرل بیماریه پیشــگیری و کنت
مدیــران برنامــه، پژوهشــگران و کارکنــان میدانــی مشــغول کار 
ــص در  ــد تخص ــراد فاق ــرای اف ــی ب ــر فن ــینه مختص ــتند. پیش هس
ــده  ــه ش ــا ارائ ــن راهنم ــرات در ای ــط حش ــه توس ــای منتقل بیماریه
است و لذا خوانندگـــان مشغـول کـــار در این حـوزه شایــد علاقـه‌ای 
به خوانـــدن بخش پیشینـــه نداشتـــه باشنـد و از ابتـــدا بــه فصـل 3 
بـــرای بحــث پیرامــون مســائل و ارزشــهای اخلاقــی مراجعــه نماینــد. 
ایــن راهنمــا فاقــد پاســخهای قابــل اعمــال در کلیــه بســترها بــرای 
مســائل پیچیــده اخلاقــی مطــرح شــده اســت و همچنین چک‌لیســت 
ــت.  ــده اس ــرایط در آن درج نش ــه ش ــا کلی ــط ب ــا مرتب ــائل الزام مس
ــب کاری  ــخیص جوان ــه تش ــک ب ــا کم ــن راهنم ــدف ای ــس، ه برعک
خواننــدگان همــراه بــا چالشــهای اخلاقــی قابــل ملاحظــه و همچنیــن 
پاســخ بــه ایــن چالشــها مطابــق بــا هنجارهــا و ارزشــهای قابــل قبــول 

اســت. 
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2-1 نکاتی کلیدی درباره بیماریهای منتقله توسط حشرات

2-2 مؤلفه‌های اجتماعی بیماریهای منتقله توسط حشرات 

بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات عبارتنــد از بیماریهــای انســانی 
ناشــی از انگلهــا، ویروســها و باکتریهایــی کــه از طریــق دامنه گســترده 
حشــرات شــامل پشــه، شــن مگــس71، حشــرات تریاتومیــن، مگــس 
ســیاه72، کنــه، پشــه تســه تســه، هیــره73 و شــپش منتقــل می‌گردنــد. 
بیماریهــای عمــده منتقلــه توســط حشــرات جمعــا حــدود 17 درصــد 
بــار بیماریهــای عفونــی جهانــی را تشــکیل می‌دهنــد. بیــش از 700 
هــزار مــرگ و میــر ســالانه مرتبــط بــا ایــن دســته از بیماریهــا اتفــاق 

فتند.  می‌ا

مالاریــا عامــل بیشــترین بــار جهانــی کلیــه بیماریهــای منتقله توســط 
ــات در  ــورد تلف ــا 405 هــزار م ــا تقریب حشــرات اســت کــه همــراه ب
ــود.  ــال ب ــر 5 س ــودکان زی ــنی ک ــروه س ــتر در گ ــال 2018 بیش س
ــاگاس،  ــاری ش ــد از: بیم ــا عبارتن ــن بیماریه ــده ای ــوارد عم ــایر م س
ــب زرد و  ــزون76، ت ــب حل ــالک، ت ــی75، س ــب دنگ ــا74، ت چیکونگونی
ــکا77. طغیانهــای عمــده اخیــر بســیاری از ایــن  ــروس زی بیمــاری وی

بیماریهــا باعــث ابتــا و مــرگ و میــر قابــل ملاحظــه افــراد شــده‌اند 
ــال  ــار اخت ــی ســامت را دچ ــای محل ــوارد نظامه ــه در برخــی م ک
نموده‌انــد. تــب دنگــی ســریعترین بیمــاری در حــال انتشــار منتقلــه 
ــه از ســال 2000 شــیوع آن بیــش از 15  توســط حشــرات اســت ک

ــند.  ــار آن می‌باش ــور گرفت ــت و 129 کش ــده اس ــر ش براب

دارای  توســط حشــرات  منتقلــه  بیماریهــای  عامــل  پاتوژنهــای 
ــده شــامل انســانها، حشــرات و در برخــی  ــی پیچی چرخه‌هــای حیات
ــوار  ــان78 خونخ ــتند. بندپای ــطه هس ــان واس ــوران میزب ــوارد جان م
ــه برخــی از  ــی عامــل هســتند. البت مخصوصــا پشــه‌ها حشــرات اصل
ــالک توســط  ــد س ــده مانن ــه توســط حشــرات عم ــای منتقل بیماریه
ســایر انــواع حشــرات انتقــال می‌یابنــد. اپیدمیولــوژی ایــن بیماریهــا 
تحــت تأثیــر دو عامــل زیــر اســت: انتقــال اکثــرا میــان افــراد )بعنــوان 
نمونــه، مالاریــا و تــب دنگــی( یــا از حیوانــات بــه انســان )ماننــد تــب 

ــه مأخــذ شــماره 3(.  ــد ب ــی79 - بنگری ــل غرب نی

ــای  ــزوده بیماریه ــرض خطــرات اف ــا در مع ــراد و گروهه برخــی از اف
ــد،  ــد، رش ــل تول ــرایط مح ــت ش ــه عل ــرات ب ــط حش ــه توس منتقل
زندگــی، کار و ســالمندی خــود و لــذا عوامــل و نظامهای شــکل‌دهنده 
ــر  ــای اجتماعــی ســامت« فوق‌الذک ــن شــرایط هســتند. »مؤلفه‌ه ای
ــرار  ــه توســط حشــرات ق ــای منتقل ــرض بیماریه ــال در مع ــر احتم ب
ــه پیامدهــای  ــودن و ابتــا ب ــت متعاقــب در معــرض ب گرفتــن، عفون
منفــی پــس از عفونــت تأثیرگذارنــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 4(. 
ــرات  ــط حش ــه توس ــای منتقل ــه بیماریه ــی ب ــش جهان ــخ اثربخ پاس
ــد  ــی اســت )بنگری ــن شــرایط اجتماع ــه ای ــق ب ــد توجــه دقی نیازمن

ــه مأخــذ شــماره 1(.  ب

ــتعد  ــیب‌پذیری و مس ــر آس ــذار ب ــی اثرگ ــل اجتماع ــای عوام نمونه‌ه
ایــن بیماریهــا بــودن عبارتنــد از جنســیت، ســن، جایــگاه اقتصــادی-

اجتماعــی، وضعیــت مهاجرتــی و عضویــت در جمعیــت بومــی. عوامــل 
بیولوژیــک و اجتماعی-فرهنگــی بــه اشــکال مختلــف در طــول زمــان و 
محــل اســتقرار جمعــا یکدیگــر باعــث شــکل‌دهی نابرابریهــای مختــص 
موقعیــت می‌گردنــد و ایــن نابرابریهــا بــر ســامت و تندرســتی 
ــل  ــل عوام ــماره 5 و 6(. تعام ــای ش ــه مأخذه ــد ب ــد )بنگری اثرگذارن
فــوق آســیب‌پذیریهای افــراد و ابتــا بــه شــرایط خــاص بیمــاری آنهــا 
را عــاوه بــر تــوان دسترســی آنهــا بــه درمــان و مراقبتهــای ســامت 

ــه مأخــذ شــماره 7(.  ــد ب ــد )بنگری تعییــن می‌نمای

     	 sandfly71      
  	 blackfly72
  	 mite73
  	 chikungunya74
  	 dengue fever75
  	 schistosomiasis76
  	 zika77
  	 arthropods78
  	 West Nile fever79

پیشینه



5 ملاحظات اخلاقی و بیماریهـای منتقلـه توسط حشـرات: راهنمای سازمان جهانی بهداشت

جنسیت 

ــار ســایر محورهــای  هنجارهــا، نقشــها و ارتباطــات جنســیتی در کن
نابرابــری مانند ســن، جایــگاه اجتماعی-اقتصــادی، توانایــی / معلولیت 
ــه  ــای منتقل ــرات بیماریه ــر خط ــی ب ــتقرار جغرافیای ــه اس ــا منطق ی
ــد.  ــر می‌گذارن ــاری تأثی ــه بیم ــراد ب ــای اف ــرات و ابت ــط حش توس
بعنــوان مثــال، نقشــهای کاری جنســیت محــور می‌تواننــد بــر 
ــرد اثرگــذار باشــند. در برخــی  ــودن ف احتمــال در معــرض حشــره ب
از اجتماعــات کشــاورزی و صیــادی، مــردان اغلــب بیشــتر دچــار تــب 
ــی کــه  ــد درحالیکــه در اجتماعات ــان می‌گردن ــه زن ــزون نســبت ب حل
زنــان البســه و ظــروف آشــپزی را در آبهــای عفونــی توســط حلــزون 
ــد شــد  ــور خواهن ــاری مذک ــردان دچــار بیم می‌شــویند بیشــتر از م
ــر،  ــابه دیگ ــورد مش ــماره 8 و 9(. در م ــای ش ــه مأخذه ــد ب )بنگری
ــا  ــا نوع ــه مالاری ــا ب ــق مبت ــیاری از مناط ــا در بس ــی از فعالیته برخ
برعهــده مــردان اســت کــه شــاید مواجهــه آنهــا را بــا حشــرات مالاریــا 
ــا در  ــتایی ی ــردان مشــغول کار در مناطــق روس ــن م ــا مابی مخصوص
طــی ســاعات شــب افزایــش دهــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 10(. 
ارتباطــات نابرابــر قــدرت جنســیتی نیــز بــر اســتفاده از راهبردهــای 
ــت از  ــوارد عبارتس ــن م ــه ای ــه نمون ــد ک ــاری اثرگذارن ــرل بیم کنت
ــداد  ــص تع ــی تخصی ــوص چگونگ ــوار در خص ــای خان تصمیم‌گیریه
معــدود پشــه بنــد بــر مبنــای نقشــها، هنجارهــا و ارتباطــات 
جنســیتی )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 10(. عــاوه بــر ایــن، عوامــل 
جنســیت محــور بــر پیامــد ابتــا بــه عفونــت یــا بــه دلیــل دسترســی 
متفــاوت بــه درمــان پزشــکی یــا روندهــای اجتماعی-فرهنگــی 
ــش  ــث افزای ــاید باع ــه ش ــوار ک ــکال کاری درون خان ــا اش ــط ب مرتب
احتمــال ابتــای زنــان بــه ســؤتغذیه گردنــد، تأثیــر خواهنــد داشــت 

ــه مأخــذ شــماره 11(.  ــد ب )بنگری

سن 

کــودکان و ســالمندان هــر دو دچــار بــار نامتناســب ناشــی از 
ــه،  ــوان نمون ــند. بعن ــرات می‌باش ــط حش ــه توس ــای منتقل بیماریه
ــر 5 ســال  ــان کــودکان زی ــا در می ــر مالاری ــوارد مــرگ و می ــر م اکث
ــه مأخــذ شــماره 12(. اگرچــه برخــی از  اتفــاق می‌افتنــد )بنگریــد ب
تفاوتهــای مرتبــط بــا ســن بــه عوامــل بیولوژیــک بــر می‌گردنــد امــا 
عوامــل اجتماعــی نیــز نقــش مهمــی را ایفــا می‌نماینــد. هنجارهــای 
ــا ســاعات خــواب نمونــه‌ای از مــوارد اســت کــه  اجتماعــی مرتبــط ب
ــودکان  ــودن ک ــرات ب ــرض حش ــر در مع ــش خط ــث افزای ــاید باع ش
ــب  ــه ش ــاعات اولی ــرات در س ــش حش ــان نی ــه اوج زم ــردد چراک گ
ــم  ــی حاک ــای اجتماع ــماره 3(. رویه‌ه ــذ ش ــه مأخ ــد ب اســت )بنگری

بــر انبــار آب و مدیریــت پســماند نیــز باعــث بیشــتر شــدن در معــرض 
ــه  ــا ب ــودکان در آنه ــه ک ــت ک ــی اس ــن در مناطق ــرار گرفت ــه ق پش
ــه مأخــذ شــماره 3(. کــودکان و  ــد ب ــازی مشــغول هســتند )بنگری ب
همچنیــن برخــی ســالمندان و افــراد دارای تــوان ذهنــی کمتــر نیــز با 
خطــرات ذاتــی ناشــی از وابســتگی بــه دیگــران مواجــه هســتند و در 
بســیاری از مــوارد، آنهــا بــه اقدامــات پیشــگیری یــا درمــان بیماریهای 
منتقلــه توســط حشــرات دسترســی ندارنــد مگــر آنکــه مراقبیــن یــا 

ــد.  ــن نماین ــن دسترســی را تأمی ــا ای سرپرســتان آنه

جایگاه اجتماعی-اقتصادی 

ــغل و  ــات، ش ــطح تحصی ــه س ــادی ازجمل ــگاه اجتماعی-اقتص جای
درآمــد بــر پیامدهــای ســامت اثرگــذار اســت و یــا باعث برخــورداری 
ــد  ــردد )بنگری ــی می‌گ ــاص جمعیت ــهای خ ــت بخش ــا محرومی و ی
ــرای در  ــه مأخــذ شــماره 13(. کار یکــی از عوامــل خطــر عمــده ب ب
ــوان  ــودن اســت. بعن ــه توســط حشــرات ب معــرض بیماریهــای منتقل
مثــال، عشــایر گلــه دار در دره ریفــت آفریقــا80 بطــور خــاص مســتعد 
ــتند  ــوط81 هس ــب منق ــه ت ــه ازجمل ــط کن ــه توس ــای منتقل بیماریه
ــل عمــده  ــز یکــی از عوام ــر نی ــه مأخــذ شــماره 14(. فق ــد ب )بنگری
خطــر اســت. یکــی از دلایــل ایــن رونــد آن اســت کــه افــرادی کــه 
در فقــر زندگــی می‌کننــد از دسترســی کمتــر بــه آب ســالم و 
بهداشــت پســاب برخوردارنــد و در نتیجــه، خانوارهــا آب را در خانــه 
در محفظه‌هایــی نگهــداری می‌کننــد کــه خــود بــه محیــط پــرورش 
حشــرات )بــه ویــژه پشــه هــای آئــدس82( تبدیــل می‌گــردد. توجــه 
ــن  ــهای ایم ــای روش ــرای ارتق ــها ب ــتلزم تلاش ــکل مس ــن مش ــه ای ب
ــاختی  ــدت زیرس ــعه درازم ــن توس ــار آب و همچنی ــع‌آوری و انب جم
ــت.  ــا اس ــط خانواده‌ه ــزل توس ــار آب در من ــاز انب ــای نی ــرای امح ب

ــد دسترســی  ــر می‌برن ــه س ــر ب ــه در فق ــرادی ک ــن، اف ــر ای ــاوه ب ع
کمتــری بــه اقدامــات پیشــگیری )ماننــد تورهــای آغشــته بــه 
حشــره‌کش یــا اســپریهای حشــره‌کش کــه در محوطه‌هــای در 
ــرا  ــرا اکث ــد زی ــت دارن ــان عفون ــا درم ــد( و ی ــی می‌مانن ــته باق بس
ــال،  ــن ح ــتند. در عی ــی هس ــده دولت ــه ش ــات ارائ ــر خدم ــی ب متک
احتمــال ابتــای آنهــا بــه اختــالات همراه )شــامل ســؤتغذیه( بیشــتر 
اســت کــه ایــن اختــالات بنوبــه خــود باعــث تشــدید تبعــات عفونــت 

ــد.  می‌گردن

در نکتــه 1 ذیــل، مطالعــه مــوردی ارتبــاط مابیــن مؤلفه‌هــای 
ــه توســط حشــرات تشــریح  ــای منتقل ــی ســامت و بیماریه اجتماع

ــت. ــده اس ش

      	 Rift Valley 80
  	 spotted fever 81
  	 Aedes 82
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نکتــه 1 - داســتان دو شــهر83: مؤلفه‌هــای اجتماعــی و بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات در شــهر برانزویــل84 در 
ایالــت تگــزاس، ایــالات متحــده آمریــکا و شــهر ماتامــوروس در ایالــت تامولیپــس85، مکزیــک

ــت  ــن ایال ــی مابی ــرز بین‌الملل ــده86 )م ــه ریوگران ــوروس دو شــهر خواهــر هســتند کــه در تقســیم‌بندی سیاســی توســط رودخان ــل و ماتام برانزوی
ــت  ــند. جمعی ــزا نمی‌باش ــی مج ــاری و فرهنگ ــای تج ــیاری از رویه‌ه ــم و بس ــاظ اقلی ــهر از لح ــن دو ش ــا ای ــدند ام ــدا ش ــک( ج ــده و مکزی متح
برانزویــل اکثــرا اســپانیولی زبــان هســتند و اعضــای بســیاری از خانواده‌هــا در دو ســوی مــرز زندگــی می‌کننــد. حــدود 15 هــزار نفــر از ســه پــل 
ــا ایــن وجــود، ایــن دو شــهر از  ــرای کار، خریــد و بازدیــد از خویشــاوندان عبــور می‌کننــد. ب بین‌المللــی متصــل کننــده ایــن دو شــهر هــر روز ب
لحــاظ مســتعد تــب دنگــی بــودن علیرغــم حضــور پشــه ناقــل )آئــدس ایجیپتــی87( در هــر دوی آنهــا متفاوتنــد بــه گونــه‌ای کــه ماتامــوروس بطــور 

ادواری دچــار همه‌گیــری می‌شــود درحالیکــه تعــداد مــوارد ابتــای محلــی ثبــت شــده در برانزویــل معــدود اســت. 

ــت دنگــی در ماتامــوروس شــده‌اند. اگرچــه تســهیلات آب و پســاب در هــر دو شــهر یکســان  مجموعــه‌ای از عوامــل باعــث افزایــش خطــر عفون
هســتند امــا زهکشــی خیابانــی در ماتامــوروس بدتــر اســت و برخــی اوقــات، خیابانهــا غیرقابــل دســترس می‌گردنــد و جمــع‌آوری منظــم پســماند 
ممکــن نخواهــد بــود. درآمــد ســرانه در ماتامــوروس بــه شــدت پایینتــر اســت و تعــداد معــدودی از خانه‌هــا دارای تهویــه مطبــوع و یــا پنجره‌هــای 
ــه داخــل می‌گــردد. تراکــم جمعیتــی و اســکان بیشــتر اســت  ــل نفــوذ می‌باشــند کــه ایــن خــود باعــث امــکان تهاجــم پشــه ب تــوری‌دار غیرقاب
و احتمــال یافتــن میزبانهــای انســانی از ســوی پشــه‌های عفونــی بالاتــر مــی‌رود. میــزان بالاتــر موالیــد نیــز در ماتامــوروس باعــث تســریع اضافــه 

شــدن میزبانهــای مســتعد ایمونولوژیــک بــه مجموعــه افــراد مســتعد می‌شــود )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 15 الــی 17(. 

وضعیت مهاجرتی 

ــروز  ــی ب ــا حت ــروز ی ــه ب ــد ب ــرت می‌توان ــوارد، مهاج ــی م در برخ
مجــدد بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات کمــک نمایــد. بعنــوان 
ــا افزایــش مهاجــرت  ــان ب ــا در یون ــر مالاری ــروز مجــدد اخی ــال، ب مث
مرتبــط اســت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 18( و طغیانهــای ســالک 
ــد  ــوریه بوده‌ان ــگ س ــی از جن ــای ناش ــا مهاجرته ــاط ب ــز در ارتب نی
ــدی  ــاط قاعده‌من ــچ ارتب ــه هی ــه مأخــذ شــماره 19(. البت ــد ب )بنگری
ــرات  ــط حش ــه توس ــای منتقل ــال بیماریه ــرت و انتق ــن مهاج مابی
ــراد  ــط اف ــتر توس ــالا بیش ــا احتم ــت و بیماریه ــده اس ــخص نش مش
مرتبــا در حــال ســفر، گردشــگران یــا مراقبیــن ســامت در مقایســه با 
مهاجریــن یــا پناهنــدگان وارد کشــور می‌گردنــد )بنگریــد بــه مأخــذ 
شــماره 20 - بــرای ادامــه ایــن بحــث، بنگریــد بــه بخــش غربالگــری 

ســفر در فصــل 8(. 

ــه  ــا ب ــه خــودی خــود الزام ــر مهاجــرت ب ــی اگ ــن وجــود، حت ــا ای ب
طغیانهــای بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات کمــک ننمایــد امــا 
ــه پیامدهــای منفــی در منطقــه وجــود  ــا ابتــا ب ــت ی احتمــال عفون
ــن  ــیاری از ای ــت. بس ــتر اس ــن بیش ــان مهاجری ــا می ــن بیماریه ای
ــات  ــایر اجتماع ــر س ــذار ب ــل تأثیرگ ــان عوام ــی از هم ــرات ناش خط
ــات،  ــا ثب ــا ب ــه اســکان ایمــن ی ــدم دسترســی ب ــه ع محــروم ازجمل

ــه و مراقبتهــای ســامت هســتند. در بســیاری از  ــا تغذی آب ســالم ی
شــهرها، مهاجریــن بخــش بزرگــی از افــراد فقیــر شــهری را تشــکیل 
ــی و  ــت مال ــه گســترده‌ای از محرومی ــه دامن ــا ب ــه مبت ــد ک می‌دهن
ــب و  ــکان مناس ــن اس ــواری در یافت ــه دش ــا ازجمل ــایر محرومیته س
دسترســی بــه خدمــات اجتماعــی می‌باشــند. در برخــی مــوارد، ایــن 
ــن  ــر مهاجری ــی اعمــال شــده ب خطــرات توســط محدودیتهــای قانون
خصــوص  در  کشــورها  برخــی  محدود‌کننــده  قوانیــن  ازجملــه 
ــدرک  ــد م ــن فاق ــان مهاجری ــای ســامت می ــه مراقبته دسترســی ب

ــماره 21(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــدید می‌گردن تش

افراد و اجتماعات بومی 

بســیاری از بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات به شــکلی نامتناســب 
ــرا  ــی اکث ــات بوم ــتند. اجتماع ــذار هس ــی اثرگ ــای بوم ــر جمعیته ب
ــر  ــه گریبانگی ــد ک ــی می‌کنن ــت زندگ ــتایی دوردس ــق روس در مناط
ــی  ــات درمان ــه خدم ــدود ب ــی مح ــر و دسترس ــر فق ــطوح بالات س
ــراتی  ــرای حش ــبی ب ــت مناس ــب موقعی ــق اغل ــن مناط ــتند. ای هس
هســتند کــه در مناطــق شــهری وجــود ندارنــد و افــراد بــه راحتــی از 
طریــق فعالیتهایــی ماننــد کشــاورزی، ماهیگیــری و شــکار یــا زندگــی 
ــرار  ــن حشــرات ق ــای مشــترک در معــرض ای ــات در فضاه ــا حیوان ب

می‌گیرنــد. 

پیشینه
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ــالای بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات  ــا ایــن وجــود، میــزان ب ب
در اجتماعــات بومــی را نمی‌تــوان صرفــا بــه علــت فقــر و تبعــات آن 
توجیــه نمــود چراکــه تفاوتهــای زبانــی و فرهنگــی نیــز باعــث تقویــت 
موانــع دسترســی بــه پیشــگیری و درمــان می‌گردنــد. عــاوه بــر ایــن 

3-2 مؤلفه‌های زیست محیطی بیماریهای منتقله توسط حشرات 

ــدت از  ــه ش ــرات ب ــط حش ــه توس ــای منتقل ــوژی بیماریه اپیدمیول
ــر  ــر محیــط زیســت ب ــر تأثی ــر اســت. عــاوه ب محیــط زیســت متأث
خــود حشــرات، تعامــل انســانی بــا اقلیمهــا و زیســتگاههای طبیعــی 
یــا درون آنهــا بــر در معــرض حشــرات بــودن تأثیــر دارد )بنگریــد بــه 
مأخــذ شــماره 22(. بعنــوان نمونــه، فعالیتهــای صنعتــی کمک‌کننــده 
بــه آلودگــی، انتشــار کربــن و فرســایش خــاک و همچنیــن پیشــروی 
ــه  ــزایش مواجه ــث افــ ــی باع ــق طبیع ــانی در مناط ــکانهای انس اس
ــه  ــی روی ــینی ب ــن شهرنش ــوند. همچنی ــرات می‌ش ــا حش ــان ب انس
ــدون بهداشــت پســاب  باعــث ایجــاد جمعیتهــای انســانی متراکــم ب
مناســب یــا دسترســی بــه آب ســالم می‌گــردد کــه خــود راه را بــرای 
ــوار می‌ســازد. ســایر  ــاری هم ــال بیم ــش انتق رشــد حشــرات و افزای
ــر گرمایــش  ــا فعالیتهــای انســانی عبارتنــد از جزای عوامــل مرتبــط ب
ــع  ــه از مناب ــده ک ــاز ش ــن س ــاخت و همچنی ــق س ــهری )مناط ش
روســتایی همجــوار گرمتــر هســتند( و ســــاخت و ســاز در مناطــق 
ساحلـــی یــــا سایــــر اقلیمهــای شــکننده )بنگریــد بــه مأخذهــای 

ــماره 23 و 24(.  ش

ــوده  ــط ب ــوب ســامتی مرتب ــای نامطل ــا پیامده ــرات اقلیمــی ب تغیی
ــه  ــای منتقل ــال بیماریه ــر اشــکال انتق ــه ب ــد ک اســت و بنظــر می‌آی

ــماره 25 و  ــای ش ــه مأخذه ــد ب ــد )بنگری ــرات اثرگذارن ــط حش توس
26(. تغییــرات در دمــا، نــزولات آســمانی و رطوبــت می‌تواننــد 
بــر نیــش، بقــا و میــزان بــاروری حشــرات و همچنیــن توزیــع 
ــش  ــث افزای ــب باع ــط اغل ــالای محی ــای ب ــند. دم ــذار باش ــا اثرگ آنه
ــرات  ــایر تأثی ــردد. س ــرات می‌گ ــا حش ــوژن ی ــاروری پات ــزان ب می
ــر  ــالی ب ــذاری خشکس ــامل اثرگ ــی ش ــی و آب و هوای ــرایط اقلیم ش
ســامانه‌های انبــار آب، رویه‌هــای آبیــاری و کاربــری اراضــی هســتند 
ــی ناشــی از شــرایط اقلیمــی شــاید  درحالیکــه جابجاییهــای جمعیت
ــذار  ــت اثرگ ــا عفون ــان ب ــه انس ــرات و مواجه ــی حش ــر اقلیم‌شناس ب
ــات  ــال، تعام ــن ح ــا ای ــماره 27(. ب ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــند )بنگری باش
اقلیمــی و غیراقلیمــی پیچیــده و کمتــر شناخته‌شــده  عوامــل 
ــن تظاهــرات  هســتند. پژوهــش بیشــتر در خصــوص ارتباطــات مابی
تغییــرات اقلیمــی و بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات و همچنیــن 
ــات  ــر اقدام ــم ب ــا اقلی ــط ب ــرات مرتب ــر خط ــه تأثی ــتر ب ــه بیش توج

ــد.  ــرورت دارن ــدیدا ض ــاری ش ــرل بیم ــاص کنت خ

ــالا  ــی احتم ــت محیط ــر زیس ــل خط ــه عوام ــل، نمون ــه 2 ذی در نکت
مرتبــط بــا بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات شــامل جنگل‌زدایــی 

و شهرنشــینی تشــریح شــده اســت. 

ــا مراکــز مراقبتهــای ســامت  مــوارد، مســائلی ماننــد فاصلــه زیــاد ب
ــد و  ــز خــود اثرگذارن ــت نی و تبعیــض از ســوی اعضــای گــروه اکثری
زیرگروههــای مختلــف در اجتماعــات بومــی مــی تواننــد بــه ســطوح 

مختلــف در معــرض خطــر بــودن مبتــا گردنــد. 

نکته 2 - جنگل‌زدایی و شهرنشینی در استان گوانگدونگ88 چین 

در ســال 2014، اســتان گوانگدونــگ بدتریــن طغیــان تــب دنگــی خــود را از زمــان بــروز مجــدد ایــن بیمــاری در چیــن در اواخــر دهــه 1970 
تجربــه نمــود. بیــش از 45 هــزار مــورد ابتــا و شــش مــورد مــرگ و میــر بــا بیشــترین آمــار بــروز در پایتخــت ایــن اســتان گوانگــژو89 گــزارش 
ــه‌ای از نقــش شهرنشــینی، جنگل‌زدایــی و جابجایــی جمعیتــی در پخــش شــدن ایــن  شــدند. طغیــان بیمــاری تــب دنگــی در گوانگدونــگ نمون

بیمــاری و اثــرات تغییــرات اجتماعی-اقتصــادی بــر طغیانهــا اســت. عوامــل خطــر زیــر بــه ایــن طغیــان کمــک کردنــد: 

دلتــای رودخانــه پــرل90 در گوانگدونــگ کــه مرکــز طغیــان بیمــاری بــود دارای آب و هــوای داغ و شــرجی نیمــه گرمســیری مشــوق  	

رشــد و نمــو گونــه آئــدس البوپیکتــوس91 میانگیــن دمــا و بــارش در 2014 نســبت بــه ســالهای قبــل بالاتــر بــود کــه احتمــالا بــه 
بقــای حشــره ناقــل در ایــن منطقــه کمــک کــرد. 

        Guangdong 88
  	 Guangzhou 89
  	 Pearl River delta 90

Aedes albopictus 91
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     Foushan 92
  	 Zhongzhan 93
  	 Zhuhai 94

اســتان گوانگدونــگ شهرنشــینی ســریع را مخصوصــا در مناطــق بیشــترین شــیوع تــب دنگــی ازجملــه مناطــق پرتراکــم جمعیتــی  	
ــت.  ــرده اس ــه ک ــدند تجرب ــه‌ای ش ــای خوش ــار ابت ــه دچ ــی94 ک ــن93 و ژوهای ــد ژونگش ــک مانن ــهرهای نزدی ــان92 و ش ــژو و فوش گوانگ
ــاران  ــا تغییــرات در کاربــری اراضــی و جنــگل زدایــی بوده‌انــد. آبهــای حاصلــه از بــارش ب شهرنشــینی و توســعه اقتصــادی همــراه ب 	
کــه قبــا توســط جنگلهــا جــذب و ذخیــره می‌شــدند در ســطح زمیــن پراکنــده شــده‌اند و بــا تجمــع در حوضچــه هــای راکــد بــه 

ــل گشــته‌اند.  ــرورش پشــه تبدی ــرای پ ــط مناســبی ب محی
روســتاهای شــهری در حومــه شــهرها در منطقــه دلتــای رودخانــه پــرل گســترش یافته‌انــد و شهرنشــینی ســریع بــدون برنامه‌ریــزی  	
ــث  ــاب باع ــت پس ــب و بهداش ــاخت متعاق ــا در زیرس ــت. محدودیته ــه اس ــترش یافت ــوز گس ــه مج ــه دور از ارائ ــب ب ــب و اغل مناس

ــد.  ــده ان ــه‌ها ش ــان پش ــط میزب ــکل‌گیری محی ش
شهرنشــینی تحــت تأثیــر هجــوم کارگــران مهاجــر از مناطــق روســتایی بــه مراکــز شــهری بــه شــدت گســترش یافتــه اســت و رونــد  	
مذکــور باعــث تجمــع مهاجریــن در مناطــق پرازدحــام گوانگدونــگ و ایجــاد جمعیــت بــزرگ ســیار شــده اســت کــه برخــی از آنــان 

شــاید بنــا بــه مواجهــه قبلــی بطــور خــاص مســتعد تــب دنگــی باشــند. 
دلتــای رودخانــه پــرل یــک مرکــز عمــده حمــل و نقــل اســت و مناطــق شــهری دارای ارتبــاط زیــاد بــا آن گســترش ایــن بیمــاری را  	

ــد.  ــی نماین ــهیل م ــری تس ــای همه‌گی ــی بازه‌ه در ط

ــه کننــده توســعه ســریع وجــود دارد. جنگل‌زدایــی، شهرنشــینی و  ایــن عوامــل خطــر تــب دنگــی همچنیــن در ســایر کشــورها و مناطــق تجرب
مهاجــرت چالشــهایی را بــرای دولتهــا در کنتــرل بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات ایجــاد می‌نماینــد )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 28 الــی 

.)32

پیشینه
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شهرنشینی و نابرابریهای جهانی سلامت.
مردی آب در جاکارتا پایتخت اندونزی حمل می‌نماید.  

منبع: سازمان جهانی بهداشت / آنا کاری

3. ارزشهـا و مسائل 
    اخلاقـی مربوطـه 
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ــب  ــات مناس ــا اقدام ــتها ی ــایی سیاس ــا شناس ــی ب ــات اخلاق ملاحظ
ــه مأخــذ  ــد ب ــا ارزشــهای مشــروع مرتبــط هســتند )بنگری ــق ب مطاب
ــه  ــور ورود ب ــه منظ ــروری ب ــن گام ض ــن رو، اولی ــماره 33(. از ای ش
ــر  ــه در ه ــهای مربوط ــایی ارزش ــا شناس ــی همان ــای اخلاق تحلیله
موقعیــت مــورد بررســی اســت. اگرچــه فهرســتی جهانشــمول و مــورد 
ــود  ــا موج ــی موقعیته ــا تمام ــط ب ــی مرتب ــهای اخلاق ــاع ارزش اجم
ــوارد خــاص مهــم  ــوان م ــا برخــی ارزشــها معمــولا بعن نمی‌باشــد ام
در بســتر ســامت عمومــی در نظــر گرفتــه می‌شــوند. ایــن ارزشــها را 
بایــد در پرتــو مأموریــت کلــی ســامت عمومــی یــا حمایــت و بهبــود 
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــناخت )بنگری ــا ش ــع آنه ــراد و جوام ــی اف ــامت کل س
شــماره 34(. تمرکــز مذکــور بــر اثرگــذاری اقدامــات و سیاســتها بــر 
جمعیــت کلــی در واقــع خصیصــه معــرف رشــته »ملاحظــات اخلاقــی 

ــه مأخــذ شــماره 35(.  ــد ب در ســامت عمومــی« اســت )بنگری

ــا  ــا ارتق ــش ب ــش از پی ــی بی ــامت عموم ــی در س ــات اخلاق ملاحظ
می‌باشــند.  مرتبــط  اجتماعــات  و  افــراد  تندرســتی  ترویــج  و 
حداکثرســازی تندرســتی مســتلزم توجــه بــه احتمــالا تحقــق اهــداف 
ــی )"اثربخشــی"( توســط  ــد ســامت عموم ــاس فوای مدنظــر در مقی
سیاســتگذاری و هزینه‌هــای مرتبــط بــا ایجــاد مقــدار خاصــی فوایــد 
بــا فوایــد و هزینه‌هــای گزینه‌هــای  )"کارآمــدی"( در مقایســه 

ــت.  ــتگذاری اس ــن سیاس جایگزی

ــا  ــن ب ــد همچنی ــی بای ــامت عموم ــای س ــی فعالیته ــی اخلاق ارزیاب
اثرگــذاری بالقــوه اقــدام بــر عدالــت اجتماعــی مرتبــط باشــد. عدالــت 
اجتماعــی عبارتســت از رعایــت مســاوات در توزیــع منابــع، فرصتهــا 
ــای  ــا درون واحده ــی ی ــترده اجتماع ــطح گس ــه در س ــا چ و پیامده
انفــرادی ماننــد خانوارهــا. فعالیتهــای ســامت عمومــی هــم می‌توانند 
ــد. بعنــوان  ــت اجتماعــی گردن باعــث ترویــج و هــم ممانعــت از عدال
نمونــه، تلاشــهای بهبــود ســامانه‌های آب و بهداشــت پســاب هر شــهر 
می‌توانــد از طریــق کاهــش عامــل قابــل ملاحظــه وضعیــت نامناســب 
ســامت در میــان ســاکنین گرفتــار فقــر بــه عدالــت اجتماعــی کمک 
نماینــد. امــا پویــش اطلاع‌رســانی عمومــی کــه بــه زبــان اقلیــت یــک 
ــد باعــث تشــدید بی‌عدالتــی از  کشــور ترجمــه نشــده اســت می‌توان
طریــق نامطلــع نــگاه داشــتن اعضــای آن گــروه اقلیــت در خصــوص 
اطلاعــات ضــروری ســامت ازجملــه اقدامــات ضــروری از ســوی آنهــا 

بــرای اجتنــاب از در معــرض بیمــاری قــرار گرفتــن گــردد. 

ارزش کلیــدی دیگــری کــه بــه ارزیابــی فعالیتهــای ســامت عمومــی 
ــرام  ــن احت ــت. ای ــراد اس ــرای اف ــرام ب ــع احت ــت در واق ــط اس مرتب
مســتلزم رفتــار بــا آنهــا بعنــوان انســانهای برخــوردار از خودمختــاری 
و حاکمیــت بــر خــود و همچنیــن اجتنــاب از محدودیتهــای خارجــی 

ــث  ــد باع ــی می‌توانن ــامت عموم ــای س ــت. فعالیته ــه اس غیرموج
ارتقــای احتــرام بــه افــراد از طریــق رفــع موانــع توانایــی فــردی بــرای 
ــرای  ــار باشــند و همچنیــن می‌تواننــد احتــرام ب زندگــی ســالم و پرب
افــراد را ازجملــه در مــوارد منجــر شــدن تلاشــهای کنتــرل بیمــاری 
بــه محدودیتهــای غیرموجــه در خصــوص آزادی جابجایــی یــا تجمــع 

افــراد خدشــه‌دار ســازند. 

بســیاری از ســایر ارزشــها اغلــب در مباحثــات ملاحظــات اخلاقــی در 
ســامت عمومــی مطــرح می‌گردنــد کــه شــامل مــوارد زیــر هســتند: 
ــل گــروه مشــترک(،  ــرای مزیــت متقاب ــا هــم ب همبســتگی )اقــدام ب
متقابــل بــودن )پاســخ در ازای کمکهــای ارائــه شــده از ســوی مــردم(، 
ــات( و  ــرای تصمیم ــئولیت ب ــال مس ــص و اعم ــخگویی )تخصی پاس
ــرادی  ــه اف ــه فرصــت اســتماع ب ــه )اطلاع‌رســانی و ارائ فراینــد عادلان
کــه تصمیمــات بــر آنهــا اثرگــذار اســت(. کشــورها، گروههــای مذهبی 
ــوردار  ــد برخ ــز می‌توانن ــری نی ــهای دیگ ــات از ارزش ــایر اجتماع و س

گردنــد. 

ــا وضعیتهایــی  ــن راهنمــا در ارتبــاط ب اکثــر مســائل مطروحــه در ای
هســتند کــه ارزشــهای اخلاقــی متعــددی بــا آنهــا مرتبط‌انــد. 
ــود  ــه خ ــه بنوب ــت ک ــاوت اس ــها متف ــن ارزش ــب ای ــری اغل جهت‌گی
باعــث مخاصمــات یــا مناقشــات اخلاقــی می‌گردنــد. بعنــوان مثــال، 
ســازمان ســامت عمومــی را در نظــر بگیریــد کــه در حــال بررســی 
الــزام خانوارهــا بــه کنارگــذاری منابــع آب راکــد بعنــوان روش کنترل 
ــی و  ــانگر اثربخش ــت نش ــن فعالی ــه ای ــی اولی ــت. ارزیاب ــرات اس حش
کارآمــدی احتمالــی ایــن مداخلــه اســت. بنابرایــن، صرفــا از دیــدگاه 
ارتقــای تندرســتی، بنظــر می‌آیــد کــه فعالیــت مربوطــه نگرانیهــای 
ــال،  ــن ح ــرد. در عی ــاد نخواهد‌ک ــه ای را ایج ــل ملاحظ ــی قاب اخلاق
درخواســت از خانوارهــا بــرای اصــاح محیــط زیســت خصوصــی خــود 
و احتمــالا اعمــال الــزام آن از طریــق بازرســیهای تداخلــی دولــت بــر 
ــن،  ــر ای ــاوه ب ــت. ع ــذار اس ــراد اثرگ ــه اف ــرام ب ــی احت ارزش اخلاق
مشــخص اســت کــه از دیــدگاه عدالــت اجتماعــی اثــرات مداخلــه بــه 
شــکلی نامتناســب بــر دوش اعضــای آســیب پذیــر اجتمــاع خواهنــد 
افتــاد چراکــه خانوارهــای فقیــر بیشــتر بــه جمــع آوری دســتی آب از 
منابــع راکــد آن وابســته هســتند. مناســب بــودن ادامــه مداخلــه در 
ــد بالقــوه تندرســتی  ــه آن دارد کــه فوای چنیــن شــرایطی بســتگی ب

بیشــتر از گرفتــاری اخلاقــی مربوطــه آن هســتند یــا خیــر. 

ــه  ــد مباحث ــد فراین ــب نیازمن ــی مناس ــری اخلاق ــا تصمیم‌گی نهایت
تصمیم‌گیــری  اهمیــت  اســت.  شــفاف  و  دربرگیرنــده  دقیــق، 
دربرگیرنــده یکــی از دلایــل تأکیــد بســیار زیــاد بــر مشــارکت 

ــت.  ــا اس ــن راهنم ــاع در ای اجتم

ارزشها و مسائل اخلاقی مربوطه
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4. توجه به مؤلفه‌های اجتماعی 
     و زیست محیطـی 

زنان مشغول کار در برنج‌زاری نزدیک لوانگ نمتا95 در لائوس. تغییرات اقلیمی بر دامنه 
جغرافیایی و فصول برخی بیماریهای عفونی اثرگذارند. 

منبع: سازمان جهانی بهداشت / دیگو رودریگز96

Luang Namtha 95

Diego Rodriguez 96
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تبعات تأمین آب، بهداشت پساب و بهداشت فردی، مومبای، هند
منبع: سازمان جهانی بهداشت / دیگو رودریگز

توجــه بــه مؤلفه‌هــای اجتماعــی و زیســت‌محیطی ســامت بــر 
بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات بعنــوان یکــی از مســائل عدالــت 
اجتماعــی بایــد عنصــر محــوری هــر رویکــرد کنتــرل و پیشــگیری از 
بیمــاری باشــد. ایــن مســئله بطــور خــاص در بســتری جهانــی صــدق 
ــر مؤلفه‌هــای اساســی  ــرات اقلیمــی ب می‌کنــد کــه در طــی آن تغیی
ــه مأخــذ  ــد )بنگریــد ب اجتماعــی و زیســت‌محیطی ســامت اثرگذارن

شــماره 36(.

اولا همانطــور کــه قبــا نیــز بحــث شــد، عواملــی ماننــد فقــر، نابرابری 
ــای  ــذاری بیماریه ــه اثرگ ــتقیما ب ــی مس ــت محیط ــایش زیس و فرس
منتقلــه توســط حشــرات از طریــق افزایــش خطــر در معــرض بــودن 
افــراد بــه حشــرات و عفونتهــا توســط آنهــا و همچنیــن تشــدید تبعات 

عفونــت بــرای افــراد و اجتماعــات کمــک می‌کننــد. 

ثانیــا ملاحظــات اخلاقــی هــم بــا ســطح کلــی ســامت در جامعــه و 
همچنیــن روش توزیــع ســامت خــوب میــان افــراد و گروههــا مرتبط 
اســت. جامعــه جهانــی بــا توجــه بــه ارزش عدالــت اجتماعــی متعهــد 

ــار بیماریهــای منتقلــه  بــه تضمیــن عــدم قــرار گرفتــن نامتناســب ب
توســط حشــرات بــر دوش آســیب‌پذیرترین اعضــای جامعــه اســت.

ــرل  ــهای کنت ــزی و تلاش ــغول برنامه‌ری ــراد مش اف
چگونــه می‌تواننــد بــه بــار نامتناســب بیماریهــای 
ــراد و اجتماعــات  ــر اف ــه توســط حشــرات ب منتقل

ــد؟  ــه کنن ــیب‌پذیر توج آس

ــای  ــا زیرجمعیته ــا ی ــاس گروهه ــا در مقی ــوم آســیب‌پذیری قب مفه
مشــخص تعریــف شــده از لحــاظ عواملــی همچــون جنســیت، ســن یا 
عضویــت در گــروه اقلیــت بــه کــرات تحلیــل شــده اســت. بــر مبنــای 
ــارغ از  ــبتا ف ــا نس ــن گروهه ــیب‌پذیری، اعضــای ای ــدگاه آس ــن دی ای
موقعیــت، تقویــت انگاره‌هــای کلیشــه‌ای، انگ‌گــذاری و تبعیــض 
همســان بودنــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 37(. در واقــع عوامــل یــا 
ــل  ــث تعام ــه باع ــد ک ــود دارن ــیب‌پذیری وج ــدد آس ــای متع لایه‌ه
برخــی افــراد در زیرگــروه خــاص جمعیتــی آســیب‌پذیرتر از ســایرین 

ــه مأخــذ شــماره 38(.  ــد ب ــد )بنگری می‌گردن

توجه به مولفه‌های اجتماعی و زیست محیطی
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ــات  ــی، ارتباط ــرد زیرجمعیت ــای رویک ــه ج ــع97 ب ــل متقاط در تحلی
و تعامــات مابیــن طبقــات مختلــف اجتماعــی لحــاظ شــده در 
ــی  ــردی، نهــادی، و جهان ــدرت در ســطوح ف فرایندهــا و نظامهــای ق
در نظــر گرفتــه شــده‌اند )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 39 و 40(. 
ــان و  ــبتا همس ــی نس ــم درون‌گروه ــای مه ــرد، تفاوته ــن رویک در ای
ــی  ــرات هم‌افزای همچنیــن برخــورداری ترکیــب عوامــل متعــدد از اث
اذعــان شــده اســت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 40(. تحلیــل متقاطــع 
ــث  ــری باع ــدد نابراب ــای متع ــه محرکه ــه ب ــوان توج ــق فراخ از طری
مداخــات و سیاســتهای هدفمندتــر و متمایزتــر در بســترهای 

ــت.  ــی گشته‌اس ــان واقع ــده جه پیچی

ــی  ــل اجتماع ــی از عوام ــتای آگاه ــد در راس ــدگان بای تصمیم‌گیرن
ــه  ــای منتقل ــات پرآســیب بیماریه ــرض تبع ــا خطــر در مع ــط ب مرتب
توســط حشــرات قــرار گرفتــن یــا عفونــت توســط آنهــا و همچنیــن 
روش تعامــل ایــن عوامــل در موقعیتهــای خــاص جغرافیایــی تــاش 
نماینــد. در برخــی مــوارد، ایــن مــوارد آســیب‌پذیری فقــط در طــی 
فرایندهــای مشــارکت پدیــدار می‌گردنــد کــه ایــن رویــه بنوبــه خــود 
ــی  ــکارات عمل ــن ابت ــاز چنی ــرای آغ ــری ب ــت تصمیم‌گی ــث تقوی باع
ــای  ــن، برنامه‌ه ــر ای ــاوه ب ــود. ع ــه می‌ش ــت ممکن ــن فرص در اولی
ســامت عمومــی و دســتورکار پژوهشــی مربوطــه بایــد شــامل اهرمها 
ــیب‌پذیریها و  ــذاری آس ــازی اثرگ ــرای حداقل‌س ــی ب ــزار حمایت و اب
اجتنــاب از تشــدید آنهــا باشــند. ایــن مســئله برخــی اوقــات مســتلزم 
ســرمایه‌گذاری منابــع دیگــر اســت. بعنــوان مثــال، شــاید در برخــی 
ــی  ــور دسترس ــه منظ ــتر ب ــان بیش ــر کارکن ــرمایه‌گذاری ب ــوارد س م
بــه افــراد دارای تحــرک محــدود یــا ترجمــان اطلاعــات بــه زبانهــای 

گروههــای اقلیــت ضــرورت داشــته باشــد. 

ــه پیشــنهادی  ــا مداخل ــط ب ــاری مرتب ــا و گرفت ــوازن مزای چنانچــه ت
ــرای بخشــهای آســیب‌پذیر جامعــه  ــر ب ســامت عمومــی بســیار بدت
در نظــر گرفتــه شده‌باشــد آنــگاه رویکردهــای جایگزیــن بــرای 
ــن مــوارد،  ــد در نظــر گرفــت. در تمامــی ای ــه مشــکل را بای توجــه ب
تلاشــها بایــد بــرای حداقل‌ســازی اثــرات منفــی مداخــات بــر افــراد 

ــردد.  ــام گ ــن انج ــزان ممک ــترین می ــه بیش ــیب‌پذیر ب آس

ــرات  ــد اث ــور می‌توان ــی چط ــن الملل ــه بی جامع
زیســت محیطــی بیماریهــای منتقلــه توســط 

ــاند؟  ــل برس ــه حداق ــرات را ب حش

ــه  ــده ب ــانی کمک‌کنن ــات انس ــه اقدام ــه ب ــرای توج ــرم ب ــازی مب نی

افزایــش بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات مطــرح اســت. پیــش از 
آغــاز هرگونــه پــروژه عمده ســاخت و ســاز یــا توســعه، سیاســتگذاران 
بایــد بــه ارزیابیهــای زیســت‌محیطی و اثرگــذاری بــر ســامت 
ــروژه  ــا را از ســوی پ ــن بیماریه ــار ای ــش ب ــال افزای ــد و احتم بپردازن
صراحتــا در ایــن ارزیابیهــا بررســی کننــد. متخصصیــن ایــن بیماریهــا 
بایــد در چنیــن ارزیابیهایــی شــرکت کننــد. عــاوه بــر ایــن، دولتهــا 
ــه  ــه رابط ــات در زمین ــد از تحقیق ــی بای ــدگان مال ــایر تأمین‌کنن و س
مابیــن رونــد صنعتــی شــدن بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات و 
عواملــی همچــون اقلیــم، صنعتــی شــدن، شهرنشــینی و گردشــگری 

پشــتیبانی نماینــد. 

اثرگــذاری تغییــرات اقلیمــی بــر بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات 
نیازمنــد توجــه بیشــتر در مباحثــات جهانــی زیســت محیطــی 
ــن و  ــد پایی ــورهای دارای درآم ــه کش ــه ک ــن نکت ــم ای ــت. علیرغ اس
ــار  متوســط کمتریــن نقــش را در تغییــرات اقلیمــی داشــته‌اند امــا ب
افــزوده بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات حســاس بــه اقلیــم بــه 
ــت.  ــده اس ــایه افکن ــورها س ــن کش ــر دوش ای ــب ب ــکلی نامتناس ش
ــم  ــاص اقلی ــودن خ ــب ب ــی از مناس ــدودی ناش ــا ح ــئله ت ــن مس ای
ــی  ــرای برخ ــعه ب ــال توس ــورهای در ح ــیاری از کش ــیری بس گرمس
حشــرات اســت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 27( امــا دلیــل دیگــر آن 
عبارتســت از شــرایط اجتماعی-اقتصــادی نامناســب بخشــهای بــزرگ 
جمعیتــی بســیاری از کشــورهای دارای درآمــد پاییــن و متوســط در 
مناطــق گرمســیری و برخــورداری آنهــا از پوشــش پایینتــر خدمــات 
ســامت. عــاوه بــر ایــن، افــراد دچــار فقــر بــالا در جمعیتهــا بیشــتر 
در معــرض عفونتهــای منتقلــه توســط حشــرات و متعاقبــا پیامدهــای 
ــای  ــار بیماریه ــر ب ــع نابراب ــتند. توزی ــتری هس ــامتی بیش ــی س منف
ــد در تصمیمــات  ــه اقلیــم را بای ــه توســط حشــرات حســاس ب منتقل
ــرل و پیشــگیری لحــاظ  ــدی راهبردهــای کنت در خصــوص اولویت‌بن
نمــود. همانطــور کــه در اعلامیــه اصــول اخلاقــی مرتبــط بــا تغییــرات 
اقلیمــی ســازمان آموزشــی، علمــی و فرهنگــی ملــل متحــد98 
ــه  ــت ک ــن معناس ــتگی بدی ــل همبس ــت، اص ــده اس ــح ش ــز تصری نی
ــال  ــورهای در ح ــا کش ــکاری ب ــه هم ــا ب ــه اخلاق ــورهای مرف کش
ــه "توســعه و  ــق ارائ ــرات اقلیمــی از طری ــه تغیی توســعه در پاســخ ب
ــه،  ــات مربوط ــش و اطلاع ــد دان ــتیبانی از تولی ــاوری، پش ــال فن انتق
ــه  ــد ب ــد هســتند )بنگری ــی" متعه ــع مال ــزار مناب ــازی و اب ظرفیت‌س
ــن تعهــد از ســوی  مأخــذ شــماره 41(. یکــی از روشــهای تحقــق ای
ــده  ــق کنن ــای محق ــردن برنامه‌ه ــا لحــاظ ک ــه همان کشــورهای مرف
ایــن اهــداف بــه وضــوح در پروژه‌هــای ســامت، پژوهــش، آمــوزش، 

ــه مأخــذ شــماره 42(.  ــد ب سیاســتگذاری و توســعه اســت )بنگری

        intersectional analysis 97
  	 UNESCO Declaration of Ethical Principles in relation to Climate Change 98
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5. ملاحظات اخلاقی کلی برای 
    مداخلات سلامت عمومی  

واکسیناسیون تب زرد در مدرسه‌ای در کارا99 ، شمال توگو. 
منبع: سازمان جهانی بهداشت / الیویه اسلین100

Kara99

Olivier Asselin100



15 ملاحظات اخلاقی و بیماریهـای منتقلـه توسط حشـرات: راهنمای سازمان جهانی بهداشت

بــه  معطــوف  عمومــی  ســامت  مداخــات  مــوارد،  برخــی  در 
ــامل ورود  ــاید ش ــرات ش ــط حش ــه توس ــای منتقل ــرل بیماریه کنت
ــا ســایر  ــارض ب ــا تع ــراد ی ــاری اف ــه حــوزه خودمخت ــر ب اجتناب‌ناپذی
ــن  ــی ای ــل اخلاق ــن اجــرای تحلی ــی باشــند. در حی ارزشــهای اخلاق
ــات  ــایر ملاحظ ــی س ــر تمام ــا ب ــی الزام ــچ ارزش اخلاق ــرایط، هی ش
ــد شــامل عواملــی  مقــدم نمی‌باشــند. برعکــس، تحلیــل اخلاقــی بای
ماننــد فوایــد مدنظــر بــرای تندرســتی فــردی و اجتمــاع، هرگونــه بــار 
ــدام پیشــنهاد  ــار و خطــرات عــدم اتخــاذ اق ــا خطــرات مربوطــه، ب ی
ــهای  ــان بخش ــه می ــرات مربوط ــار و خط ــد، ب ــع فوای ــده و توزی ‌ش
ــر ایــن، توجــه بــه اجــرای مداخلــه  مختلــف جامعــه باشــد. عــاوه ب
ــار یــا خطــرات  بــه شــکلی متفــاوت بــرای ارتقــای فوایــد، کاهــش ب
ــار و خطــرات ضــروری اســت. ــا عادلانه‌تــر کــردن توزیــع فوایــد، ب ی

ــی خطــرات،  کدامیــک از عوامــل را بایــد در ارزیاب
بــار و فوایــد بالقــوه مداخــات ســامت عمومــی در 

نظــر گرفــت؟ 

ــه پیشــنهادی  ــی مداخل ــی اخلاق پرسشــی اساســی در اجــرای ارزیاب
ــده  ــر خطر-فای ــبت مدنظ ــه نس ــت از آنک ــی عبارتس ــامت عموم س
ــا خیــر. پرسشــهایی را  بهتــر از ســایر جایگزینهــای موجــود اســت ی
کــه می‌تــوان در شناســایی عوامــل مربوطــه بــرای تعییــن پاســخ در 

ــر هســتند:  نظــر گرفــت شــامل مــوارد زی

عوامل مرتبط با فواید

کاهــش مدنظــر در بــار بیمــاری از مداخلــه مربوطــه  	
ــار  ــه ب ــن پرســش بســتگی ب ــه ای ــت؟ پاســخ ب ــدام اس ک
موجــود بیمــاری و خطــر بیمــاری آتــی در جمعیــت مــورد 
ســئوال و همچنیــن شــواهد در خصــوص کارآمــدی مداخلــه 

پیشــنهادی اســت. 

مزایــا چقــدر پایــدار هســتند؟ فوایــد مداخــات  	
حذف‌کننــده دائمــی بیمــاری در مقایســه بــا مداخــات 
ــد  ــن، بای ــر ای ــاوه ب ــترند. ع ــت آن بیش ــده موق کنترل‌کنن
ــدار بیمــاری اغلــب  توجــه داشــت کــه پتانســیل حــذف پای
ــه توســط حشــرات  ــه موقعیــت بیماریهــای منتقل محــدود ب
ــی  ــرات اقلیم ــه تغیی ــی ازجمل ــوه عوامل ــر بالق ــه تأثی ــا ب بن
و مهاجــرت هســتند. در صــورت عــدم امــکان پایــداری 
ــد در درازمــدت، مداخــات کوتاه‌مــدت تکــراری شــاید  فوای

باشــند.  واقعگرایانه‌تــر 

ــات  ــت؟ ملاحظ ــدر اس ــه چق ــری مداخل امکان‌پذی 	
ــانی و  ــع انس ــت مناب ــه، موجودی ــد از: هزین ــه عبارتن مربوط
تســهیلات ضــروری و در مــورد واکســنها و داروهــا، ســهولت 

ــار ــل و انب ــل و نق ــرف، حم مص

عوامل مرتبط با خطرات و بار 

آســیبهای بالقــوه بــرای افــراد دریافت‌کننــده یــا در  	
معــرض مداخلــه )یــا اجتماعاتــی کــه بــه آنهــا تعلق 
دارنــد( هــم در کوتاه‌مــدت و هــم در درازمــدت چــه 
می‌باشــند؟ خطــرات مربوطــه محــدود بــه امــکان ابتــا بــه 
آســیب فیزیکــی نیســتند و شــامل تبعاتــی ماننــد آســیبهای 
انــگ  اقتصــادی، از دســت‌دادن حریــم یــا در معــرض 
ــر خطــرات  ــز می‌باشــند. ملاحظــات عــاوه ب قرار‌گرفتــن نی
ــر  ــا امکان‌پذی ــخص ام ــات نامش ــه تبع ــد ب ــده بای شناخته‌ش
ــر  ــه در نظ ــل مقایس ــات قاب ــا مداخ ــه ب ــر تجرب ــی ب مبتن

گرفتــه شــوند. 

آیــا خطــر آن مــی‌رود کــه مداخلــه باعــث تقویــت  	
مقاومــت در برابــر داروهــا یــا حشــره کشــهای بــکار 
ــه،  ــوان نمون ــردد؟ بعن ــرل گ ــهای کنت ــه در روش رفت
ــر  ــا خط ــراه ب ــوه دارو هم ــرف انب ــای مص ــی از برنامه‌ه برخ
ــه  ــود در تاریخچ ــواهد موج ــه ش ــا ب ــت بن ــش مقاوم افزای
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــند )بنگری ــا می‌باش ــذف مالاری ــای ح برنامه‌ه

ــماره 43(.  ش

اجــرای مداخلــه، بــه چــه میزانــی بــا خودمختــاری  	
ــزام  ــدم الت ــورت ع ــی در ص ــل دارد؟ حت ــردی تداخ ف
ــه  ــرد مداخل ــای کارب ــرای ارتق ــها ب ــه، تلاش ــی مداخل قانون
شــاید مخصوصــا توســط افــراد و گروههــای محــروم اجبــاری 

ــد.  ــه گردن ــر گرفت در نظ

ــاظ  ــه از لح ــا مداخل ــط ب ــت مرتب ــای فرص هزینه‌ه 	
هــم منابــع انســانی و هــم منابــع مالــی کدامنــد؟ در 
ــه شــاید  ــه مداخل ــه ب ــع اختصــاص یافت ــوارد، مناب برخــی م
بــا اثربخشــی بیشتـــری در سایــــر مداخــات دارای فوایـــد 
ــع اختصــاص  ــه، مناب ــوان نمون ــردد. بعن ــدار اســتفاده گ پایـ
ــاوری  ــا فن ــوآم ب ــه نســبتا ‌گــران قیمــت ت ــه مداخل ــه ب یافت
بــالا را شــاید بتــوان بــا بهــره‌وری بــه مراتــب بیشــتری بــرای 
ــاب  ــت پس ــود آب و بهداش ــامانه‌های موج ــازی س ــه روز‌س ب

اســتفاده نمــود. 

آیــا احتمــال آن مــی‌رود کــه مداخلــه باعــث  	
مخالفــت از ســوی اجتمــاع گــردد؟ در برخــی مــوارد، 
ــارکت در  ــرای مش ــراد را ب ــاید اراده اف ــاع ش ــت اجتم مخالف
ــر  ــه خط ــی ب ــامت عموم ــم س ــل مه ــکارات عم ــایر ابت س
ــن  ــازی ای ــد حداقل‌س ــه رون ــد توجــه داشــت ک ــدازد )بای ان
امــکان بالقــوه بــا راهبــرد اثربخــش مشــارکت اجتمــاع 
ــه کــه در ذیــل مفصــل بحــث شــده اســت ممکــن  همانگون

ــد(.  می‌باش
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شــراکت اجتمــاع ماســای101 در برنامــه ویــژه بــرای پژوهــش و آمــوزش در بیماریهــای گرمســیری / و مرکــز بیــن المللــی توســعه و پژوهــش )تــی دی آر - آی دی آر ســی(102 
در خصــوص بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات و تغییــرات اقلیمــی در تانزانیــا. 

103منبع: سازمان جهانی بهداشت / اندی کرگز

ــه  ــا حــدی ب ــوق ت ــه پرسشــهای ف شــایان ذکــر اســت کــه پاســخ ب
ــی  ــتگی دارد. در برخ ــه بس ــدف مداخل ــت ه ــف جمعی ــوه تعری نح
مــوارد، مداخلــه هدف‌گــذاری شــده بــرای گروههــای پرخطــر 
ــار در مقایســه  ــد و ب ــی مابیــن فوای ــوازن مطلوب ــا ت ــوأم ب ــد ت می‌توان
ــرای  ــه ب ــی ک ــد. برنامه‌های ــت باش ــرای کل جمعی ــه‌ای ب ــا مداخل ب
ارائــه پوشــش همگانــی کل جمعیــت طراحــی نشــدند شــاید باعــث 
مســائلی در خصــوص عدالــت اجتماعــی گردنــد مخصوصــا اگــر افــراد 
ــا  ــد ی ــد گردن ــا بهره‌من ــن مزای ــر از ای ــای محــروم کمت درون گروهه

ــد. ــرار گیرن ــا آســیبها ق ــار ی بیشــتر در معــرض ب

کــدام دســته از عوامــل را بایــد در تعییــن درجــه 
داوطلبانــه بــودن مناســب مداخلــه خــاص در نظــر 

گرفــت؟ 

ــرای  ــا ب ــه‌ای از محدودیته ــی حــاوی دامن مداخــات ســامت عموم
خودمختــاری فــردی هســتند. در یــک ســوی ایــن دامنــه، مداخلاتــی 
ازجملــه پویشــهای مصــرف انبــوه دارو مطــرح هســتند کــه در طــی 
آنهــا افــراد نســبت بــه فوایــد و خطــرات بالقــوه آنهــا آگاه می‌گردنــد 
ــردد.  ــه می‌گ ــرای مشــارکت ارائ ــری ب ــا فرصــت تصمیم‌گی ــه آنه و ب
ــت  ــزام رضای ــا الت ــوان ب ــرد می‌ت ــر ف ــرای ه ــی را ب ــن فرصت چنی
صریــح مشــارکت )"موافــق"( یــا توضیــح ماهیــت داوطلبانــه فعالیــت 

ــرای اعتــراض )"مخالــف"( ایجــاد و حفــظ نمــود.  و فرصتــی ب

در آن ســوی دامنــه، اقداماتــی در ســطح کل اجتمــاع بــدون فرصــت 
اعتــراض فــردی )بعنــوان مثــال، اســپری هوایــی غــات( و الزامــات 
ــف  ــرپیچی تعری ــرای س ــازات ب ــال مج ــراد و اعم ــرای اف ــی ب قانون
ــا  ــم ی ــی، جرای ــای قضای ــی حوزه‌ه ــال در برخ ــوان مث ــود. بعن می‌ش
ســایر مجــازات بــرای اشــخاص حقیقــی یــا حقوقــی کــه نمی‌تواننــد 
ــاذ  ــود اتخ ــاک خ ــه‌ها در ام ــو پش ــد و نم ــر رش ــه‌ای در براب مداخل
ــی  ــماره 44 ال ــای ش ــه مأخذه ــد ب ــوند )بنگری ــال می‌ش ــد اعم کنن
46(. حتــی در صــورت عــدم الزامــی بــودن اقدامــات کنتــرل حشــرات 
ــاید  ــت ش ــج متابع ــرای تروی ــها ب ــمی، تلاش ــه‌ای رس ــوان روی بعن

ــه شــوند.  ــاری در نظــر گرفت اجب

ــا  ــق ب ــن مطاب ــی و همچنی ــئله‌ای اخلاق ــوان مس ــی و بعن ــور کل بط
قوانیــن حقــوق بشــر، "اقدامــات ســامت عمومــی بایــد آزادی افــراد را 
بــه کمتریــن میــزان ممکــن و یــا ضــروری محــدود ســازند" )بنگریــد 
ــری ســایر عوامــل  ــه مأخــذ شــماره 47(. بنابرایــن، در شــرایط براب ب
ــی  ــکام قانون ــه اح ــبت ب ــا نس ــه عموم ــات داوطلبان ــائل، اقدام و مس
ــود،  ــن وج ــا ای ــماره 48(. ب ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــتند )بنگری ــح هس ارج
اقدامــات محــدود کننــده در شــرایطی کــه تلاشــهای داوطلبانــه فاقــد 
ــی مناســب  ــر نیســتند، از لحــاظ اخلاق ــا کارآمــدی براب اثربخشــی ی
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  	 Andy Craggs 103
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ــود.  خواهنــد ب

بــا توجــه بــه اهمیــت اقــدام جمعــی بــرای کنتــرل بیماریهــای منتقله 
ــوان در  ــردی را می‌ت ــای ف ــای انتخابه ــرات، محدودیته ــط حش توس
شــرایط وجــود ادلــه کافــی بــرای بــاور احتمــال نیل بــه هــدف مدنظر 
ــر  ــت کمت ــا محدودی ــراه ب ــات هم ــق اقدام ــی از طری ــامت عموم س
نســبت بــه ســایر جایگزینهــا توجیــه نمــود )بنگریــد بــه مأخذهــای 
شــماره 49 و 50(. مناســب بــودن محدودســازی خودمختــاری فــردی 
بســتگی بــه اهمیــت مداخلــه در کاهــش خطــر بیمــاری در شــرایط 
ــر  ــوارد زی ــه م ــرل ازجمل ــازوکارهای کنت ــایر س ــودن س ــود ب موج
ــه،  ــت برنام ــا موفقی ــردی ب ــه ف ــل گزین ــال تداخ ــزان احتم دارد: می
بــار بیمــاری مربوطــه و همچنیــن بــار مداخلــه بــر افــراد مبتــا بــه 

ــت.  ــت و کل جمعی عفون

توجــه بــه تبعــات بالقــوه منفــی مداخــات ســامت عمومــی شــامل 
محدودیتهــا بــر خودمختــاری افــراد نیــز ضــرورت دارد )بنگریــد بــه 
مأخــذ شــماره 51( 104. ایــن تبعــات شــامل فرســایش اعتمــاد اجتماع، 
ــل  ــوه تمای ــدن بالق ــن آم ــاع و پایی کاهــش حــس همبســتگی اجتم
ــه همــکاری در ســایر اقدامــات ســامت عمومــی می‌باشــند.  افــراد ب
ــتر از  ــات بیش ــه تبع ــه از اینگون ــرات حاصل ــواردی، مض ــن م در چنی

مزایــای کاهــش بیمــاری ناشــی از توســل بــه اجبــار هســتند. 

آیــا پرداخــت مالــی یــا ســایر انگیزه‌هــای مشــوق 
افــراد بــه مشــارکت در مداخــات ســامت عمومی 

ــبند؟  ــاظ اخلاقی مناس از لح

سیـاستگـذاران برخـی اوقـات در پـی ایجــاد انگیــزه بـرای مشـارکت 
در مـــداخلات ســامت عمومـــی از طریـــق ارائــــه انـــواع مختـــلف 
ــای  ــا هزینه‌ه ــوارد صرف ــی م ــا در برخ ــند. آنه ــرداخت می‌باش پــ
انجــام شــده مرتبــط بــا مشــارکت را در برنامـــه‌های ســامت 
عمومــی ازجملــه هزینـــه‌های حمــل و نقــــل بـــه مراکـــز درمانـــی 
ــوه دارو  ــا مصــرف انب ــون ی ــویش واکسیناسیـ ــرای مشــارکت در پـ ب
پوشــش مـی‌دهنـــد و در ســایر مــوارد، منابـــع اضافـــی پرداخــت را 
فراتــــر از هـــزینه‌های انجام ‌شــده تأمین مـــی‌نمایند. شواهـــدی دال 
بــر اثـــرگذاری مــوارد فــــوق بــــر تشویــــق بــه مشــارکت موجودند. 
بعنوان نمونــــه، ارائـــه کالابرگهــــای مواد غذایــی بــــرای مشارکت 
کننـدگـــان باعــث افزایــش چشــمگیر حضــور در برخــی از برنامه‌های 
ملی واکسیناسیــــون شـــده است )بنگریــــد بــــه مأخــــذ شمــــاره 

 .)52

ارائــه پرداخــت بــرای اثربخشــی مداخــات ســامت عمومــی نیازمنــد 
ــدف  ــای ه ــب ارتق ــی مناس ــارکت روش اخلاق ــالای مش ــطوح ب س
ــه  ــرای ســرپیچی، ارائ ــم ب ــال جرای ــر خــاف اعم مشــترک اســت. ب
ــردی  ــاری ف ــدن خودمخت ــه‌دار ش ــث خدش ــت باع ــای مثب انگیزه‌ه
ــکای اقدامــات  ــا اصــل ات ــوق ب ــن رو، رویکــرد ف نخواهنــد شــد. از ای
ســامت عمومــی بــر روشــهای همــراه بــا حداقــل محدودســازی بــه 
منظــور نیــل اثربخــش و کارآمــد بــه هــدف مدنظــر ســامت عمومــی 
ــار  ــرادی کــه ب ــه اف ــزه ب ــه انگی ــن، ارائ ــر ای ــی دارد. عــاوه ب همخوان
ــر  ــد ب ــی می‌پذیرن ــد ســامت عموم ــتای فوای ــود در راس ــرای خ را ب
مبنــای اصــل اخلاقــی متقابــل بــودن دال بــر "هنگامــی کــه افــراد بار 
را بــرای مزیــت اجتمــاع می‌پذیرنــد، مناســب اســت کــه جامعــه نیــز 
ــه  ــد ب ــت )بنگری ــر اس ــد" توجیه‌پذی ــه ده ــخ ارائ ــزی را در پاس چی

مأخــذ شــماره 53(. 

هنــگام تعییــن ارائــه پرداخــت در ازای مشــارکت در مداخــات 
ــاع  ــهای اجتم ــها و ارزش ــن نگرش ــر گرفت ــی، در نظ ــامت عموم س
ــارکت آن  ــب مش ــده مناس ــی ش ــد طراح ــق فراین ــه از طری مربوط
اجتمــاع ضــرورت دارد. براســاس مندرجــات راهنمــای اخلاقــی 
ــن  ــات، چنی ــی اجتماع ــت، "در برخ ــی بهداش ــازمان جهان ــل س س
ــد"  ــداد می‌گردن ــز قلم ــی توهین‌آمی ــا حت ــب ی ــی نامناس رویه‌های
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 53(. ملاحظــه مربوطــه دیگــر عبارتســت 
ــه.  ــدی مداخل ــی و کارآم ــرای ایمن ــواهدمبنا ب ــت ش ــطح حمای از س
مداخــات اثبات‌نشــده )ازجملــه واکســنهای آزمایشــی( بایــد عمومــا 
ــر  ــی ب ــی مبتن ــمی پژوهش ــتورالعلمهای رس ــی از دس ــوان بخش بعن
بررســیهای اخلاقــی پیشــین معرفــی گردنــد کــه در چنیــن شــرایطی، 
کمیته‌هــای بررســی اخلاقــی دســتورالعمل را بــرای تعییــن مناســب 
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــی می‌نماین ــت ارزیاب ــطح پرداخ ــودن س ب

ــماره 54(.  ش

نهایتــا بایــد بــه درجــه ترغیــب افــراد توســط انگیزه‌هــای مالــی بــه 
ــه  ــز توج ــت نی ــا نیس ــب آنه ــه مناس ــاص ک ــه‌ای خ ــت مداخل دریاف
داشــت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 55(. بعنــوان مثــال، ارائــه 
ــا  ــاردار ی ــراد ب ــرای اف ــه ب ــا ک ــی داروه ــوص برخ ــا در خص انگیزه‌ه
ــث  ــاید باع ــد ش ــع مصــرف دارن ــامتی من ــاص س ــائل خ ــار مس دچ
پنهــان کــردن عوامــل خطــر مربوطــه توســط آن افــراد شــود و لــذا 
ــی  ــاع مبتن ــارکت اجتم ــد. مش ــرار ده ــیب ق ــرض آس ــا را در مع آنه
بــر طراحــی مناســب یــا پژوهــش علــوم اجتماعــی شــاید بــه تعییــن 
ــل  ــب حداق ــای مناس ــی راهبرده ــا و طراح ــن پیامده ــرات ای خط

ــد.  ــک نماین ــرات کم ــازی خط س

104 "دامنه گزینه های موجود برای دولت و سیاستگذاران را می توان بعنوان نردبان مداخلات با گامهای پیشرونده از مسئولیت و آزادی فردی به سمت مداخلات کشوری در مسیر بالا رفتن از این نردبان در نظر گرفت. تعیین مناسب بودن کدام پله در این نردبان برای 
هدف خاص سلامت عمومی مستلزم مقایسه فواید برای افراد و جامعه در برابر فرسایش آزادی فردی است" )بنگرید به مأخذ شماره 51(.  
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6. روشهای کنترل حشرات   

پسربچه‌ای در زیر پشه‌بند در یونن105 چین دراز کشیده است.  
منبع: سازمان جهانی بهداشت / سایمن لیم106

Yunnan105

Simon Lim106
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عبــارت "کنتــرل حشــرات" مرتبــط بــا روشــهای کاهــش یــا امحــای 
بــار بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات از طریــق کاســتن یــا محــو 
جمعیتهــای حشــرات اســت. کنتــرل حشــرات شــامل هــم مداخــات 
مثبــت طراحی‌شــده بــرای کاســتن یــا از بیــن بــردن فعــال 
ــات  ــم مداخ ــها( و ه ــواع حشره‌کش ــد ان ــود )مانن ــای موج جمعیته
ــد  ــرات )مانن ــد حش ــای جدی ــت جمعیته ــگیری از تثبی ــی پیش منف
تکنیکهــای کاهــش منبــع( اســت. روشــهای اساســی کنتــرل حشــرات 
شــامل اســپریهای مانــدگار در محیطهــای دربســته و توریهــای 
ــا  ــه شــکل تکمیلــی ب ــه حشــره‌کش هســتند کــه اغلــب ب آغشــته ب
ســایر مداخــات ماننــد اســتفاده از لاروکشــهای شــیمیایی و زیســتی 
در محیطهــای پــرورش آبزیــان و همچنیــن رویه‌هــای مدیریــت 
انبــار آب در منــازل و ســاختمانها بــکار می‌رونــد )بنگریــد بــه 
ــایر  ــدگان و س ــن از دفع‌کنن ــات همچنی ــماره 3(. اجتماع ــذ ش مأخ
اقدامــات حفاظــت شــخصی بــرای دور نگاه داشــتن حشــرات اســتفاده 

می‌کننــد. 

اکثــر روشــهای کنتــرل حشــرات ســابقا پشــه‌ها را کــه مســئول اکثــر 
بیماریهــا، مــوارد مــرگ و میــر، معلولیــت و زیانهــای اقتصــادی ناشــی 
از بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات هســتند هــدف قــرار می‌دادنــد 
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 3( امــا امــروزه تعــداد فزاینــده‌ای 
ــن  ــای ای ــایر گونه‌ه ــار س ــرای مه ــرات ب ــرل حش ــهای کنت از روش
ــه  ــت ک ــده اس ــخص ش ــه مش ــد چراک ــتفاده می‌گردن ــودات اس موج

بــار بیمــاری ناشــی از آنهــا بیشــتر از میــزان تخمینــی گذشــته اســت. 
ایــن روشــها شــامل اســتفاده از اســپری مانــدگار در فضاهــای دربســته 
ــهای  ــالک و ساس ــاری س ــل بیم ــها عام ــن مگس ــرل ش ــرای کنت ب
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــتند )بنگری ــاگاس هس ــاری ش ــل بیم ــد107 ناق ریدووی

شــماره 1(. 

روشــهای ســنتی کنتــرل حشــرات باعــث کاهــش پیشــرونده 
بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات شــده‌اند. بــا ایــن وجــود، 
ــرل  ــا کنت ــه قب ــا ک ــته از بیماریه ــن دس ــدد ای ــروز مج ــا ب ــروز ی ب
ــاوم  ــوژن مق ــای پات ــه حشره‌کشــها و داروه ــد و نســبت ب شــده بودن
گشــته‌اند از یــک طــرف، و بــروز حشــرات و پاتوژنهــای جدیــدا 
شناســایی شــده از طــرف دیگــر، باعــث تحقیــق و پیگیــری مداخــات 
تکمیلــی و جدیــد بــه منظــور افزایــش راهبردهــای موجــود شــده‌اند. 
روشــهای مذکــور همــراه بــا امیــد بیشــتر در آینــده هســتند امــا در 
عیــن حــال مجموعــه‌ای از مســائل پیچیــده فنــی و اخلاقــی را نیــز 

ــد.  ــاد می‌نماین ایج

ــر انتشــار خصوصیــات ژنتیــک  روشــهای ژنتیــک کنتــرل حشــرات ب
طراحــی شــده بــرای کاهــش ظرفیــت بــاروری حشــره و یــا کاهــش 
ــد.  ــز بوده‌ان ــوی آن متمرک ــانی از س ــاری انس ــار بیم ــت انتش ظرفی
ــه ترتیــب بعنــوان ســرکوب جمعیــت و جایگزینــی  ایــن راهبردهــا ب

ــده‌اند.  ــناخته ش ــت ش جمعی

آموزش کاهش انتقال شاگاس به اجتماعات در طی برنامه ویژه برای پژوهش و آموزش در بیماریهای گرمسیری / و مرکز بین المللی توسعه و پژوهش در یوکاتان108 مکزیک.  

109 برنامه ویژه برای پژوهش و آموزش در بیماریهای گرمسیری / آیزایاس مانتیلا
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Isaias Montilla 109
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     Wolbachia 110
  gene drive 111

clustered regularly interspaced short palindromic repeats (CRISPR) 112
     CRISPR-associated protein 9 (Cas9) 113

ســرکوب جمعیــت شــامل راهبردهــای کاهــش جمعیــت حشــرات بــه 
ــد  ــا اســت )بنگری ــل پاتوژنه منظــور کــم شــدن تعــداد حشــرات ناق
ــرای  ــک ب ــهای ژنتی ــی روش ــماره 56 و 57(. معرف ــای ش ــه مأخذه ب
ــه  ســرکوب جمعیــت حشــرات بعنــوان روش کنتــرل ایــن گونه‌هــا ب
ــماره 58(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــردد )بنگری ــه 1940 برمی‌گ ــل ده اوای
ــر را  ــم ن ــه‌های عقی ــازی پش ــرد، آزادس ــن راهب ــه ای ــن اولی مدافعی
ــا پشــه‌های وحشــی  ــه تولیدمثــل پــس از جفت‌گیــری ب کــه قــادر ب
نبودنــد در نظــر داشــتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 59(. تحقیقــات 
در مــورد روشــهای ژنتیــک بــرای ســرکوب جمعیــت حشــرات باعــث 
ایجــاد تکنیــک حشــره عقیم شــدند کــه در طــی آن، از تشعشــع برای 
تولیــد جهشــهای ژنتیکــی یــا انفــکاک کروموزومــی بــه منظــور تولیــد 
ــماره  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــتفاده می‌ش ــر اس ــم ن ــرات عقی حش
ــای  ــد آزادســازی دائمــی نره ــدف نیازمن ــت ه 56(. ســرکوب جمعی
ــت.  ــی اس ــی طولان ــازه زمان ــی ب ــع در ط ــرض تشعش ــم در مع عقی
ــم  ــای عقی ــداد نره ــن تع ــر رفت ــه بالات ــا ادام ــی ب ــلهای متوال در نس
ــری  ــا در جفت‌گی ــدن آنه ــی ش ــی و رقابت ــای وحش ــه نره ــبت ب نس
ــد  ــی خواه ــش و فروپاش ــار کاه ــت دچ ــارور، جمعی ــای ب ــا ماده‌ه ب

گشــت. 

رویکــرد جایگزیــن تکنیــک حشــره عقیــم بــدون اســتفاده از تشعشــع 
ــار  ــی دچ ــه صــورت مصنوع ــه ب ــی ک ــازی نرهای عبارتســت از آزادس
عفونــت ولباکیــا110 شــده‌اند و در جمعیــت غیرمبتــا بــه ایــن عفونــت 
)یــا جمعیــت مبتــا بــه عفونــت متفــاوت و غیرقابــل ســازگار ولباکیــا( 
رهــا می‌گردنــد. ولباکیــا باکتریهــای درون ســلولی ســمبیوتیک 
وراثتــی از ســوی مــادر هســتند کــه تخمیــن زده می‌شــود بیــش از 
ــت می‌نماینــد  60 درصــد تمامــی گونه‌هــای حشــرات را دچــار عفون
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 60(. ولباکیــا همــراه بــا مجموعــه متنــوع 
گســترده‌ای از تغییــرات بــاروری اســت کــه هــر یــک دچــار ســوگیری 
برونــداد بــاروری ماده‌هــای مبتــا بــه ولباکیــا )و لــذا افزایــش فراوانــی 
آنهــا در عملیــات متوالــی( به نســبت مــوارد عــاری از باکتری هســتند 
ــار در ســال 1967  ــن ب ــرای اولی ــه مأخــذ شــماره 61(. ب ــد ب )بنگری
ــان را دارد  ــاروری میزب ــر ب ــوان تغیی ــا ت ــه ولباکی ــد ک ــخص ش مش
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 62(. ناســازگاری سیتوپلاســمیک هنــگام 
ــا  ــا )ی ــای غیرمبت ــا ماده‌ه ــا ب ــل ولباکی ــای حام ــری نره جفت‌گی
ــا( کشــف  ــاوت غیرســازگار ولباکی ــره متف ــه زنجی ــا ب ماده‌هــای مبت
ــر  ــاده در اث ــذاری م ــی تخم‌گ ــد، تمام ــن فراین ــی ای ــه در ط ــد ک ش
ــد و مشــخص شــد کــه تمــام جمعیتهــای  ــده نماندن جفت‌گیــری زن
عــاری از ولباکیــا )یــا جمعیتهــای مبتــا بــه زنجیــره‌ای متفــاوت( را 
ــا و  ــای مبت ــن ماده‌ه ــری مابی ــود. جفت‌گی ــرکوب نم ــوان س می‌ت
یــا نرهــای مبتــا بــه همــان زنجیــره ولباکیــا و یــا نرهــای غیرمبتــا 
موفــق بــود و کلیــه تخمهــا بــه حشــرات دارای ولباکیــا تبدیل شــدند. 
ــوان  ــت عن ــا تح ــتفاده از ولباکی ــا اس ــت ب ــرکوب جمعی ــرد س راهب

تکنیــک ناســازگار حشــرات بــر مبنــای همــان اصــل تکنیــک ســنتی 
حشــره عقیــم عمــل می‌نمایــد کــه طــی آن آزادســازی پایــدار اشــباع 
ــدف  ــت ه ــودی جمعی ــث ناب ــا باع ــه ولباکی ــا ب ــای مبت ــده نره ش
ــم در  ــم و ه ــره عقی ــنتی حش ــک س ــم در تکنی ــه ه ــردد. البت می‌گ
ــک  ــه‌ها و تفکی ــترده پش ــد گس ــازگار، تولی ــره غیرس ــک حش تکنی
جنســیتی آنهــا پیــش از آزادســازی میدانــی شــدید اســت. اجــرا در 
مناطــق گســترده جغرافیایــی یــا در مناطــق دارای جمعیتهــای وســیع 
ــل ملاحظــه  ــدار و عــاری از ســرمایه‌گذاری قاب حشــرات احتمــالا پای
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــود )بنگری ــد ب ــی خواه ــوی سیاس ــدت و اراده ق درازم

ــماره 63(.  ش

چنیــن چالشــهایی باعــث انگیــزش تحقیــق و پیگیــری بــرای یافتــن 
راهبردهــای ماندگارتــر کنتــرل حشــرات شــده‌اند. محرکهــای ژنــی111 
نظامهــای ســوگیری وراثــت توالــی خــاص دی ان ای هســتند 
ــه  ــی، خصیص ــای ژن ــماره 64(. در محرکه ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری
ــد و  ــری می‌یاب ــه تس ــدات گون ــی از تولی ــش از نیم ــه بی ــی ب ژنتیک
ــر از  ــیار فرات ــلها بس ــی نس ــی را در ط ــن ویژگ ــی ای ــی جمعیت فراوان
ــد  ــی تقویــت می‌نمای میــزان پیش‌بینــی شــده توســط ژنتیــک مندل
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 63(. نظامهــای محرکهــای ژنــی می‌توانند 
همــراه بــا خوداتکایــی باشــند )کــه در آنهــا، اصــاح بــرای اســتمرار و 
حتــی گســترش درون جمعیتهــای پیونــد نــژادی حشــرات هــدف( یــا 
آنکــه بــه گونــه‌ای طراحــی شــدند کــه اثــر آن بــا محدودیــت زمانــی 
ــی  ــای ژن ــای محرکه ــود. نظامه ــد ب ــه خواه ــتر مواج ــی بیش و مکان
را می‌تــوان بــرای گســترش ویژگیهــای کاهش‌دهنــده پتانســیل 
ــش  ــه آن کاه ــه نمون ــرد ک ــه کار ب ــرات ب ــت حش ــاروری جمعی ب
بــاروری یــا ســوگیری در جهــت تولیــد حشــرات نــر خواهــد بــود. هــر 
دو روش مذکــور باعــث ســرکوب جمعیــت طولانــی مــدت می‌گردنــد. 
جایگزینــی جمعیــت )کــه همچنیــن "اصــاح جمعیــت" یــا "تغییــر 
ــود  ــای وحشــی موج ــض جمعیته ــامل تعوی ــام دارد( ش ــت" ن جمعی
ــی  ــد توانای ــای فاق ــن گونه‌ه ــده ای ــاح ش ــواع اص ــا ان ــرات ب حش
ــای  ــار ژنه ــتلزم انتش ــور مس ــت مذک ــت. رهیاف ــا اس ــال پاتوژنه انتق

ــی اســت.  ــا توســط محــرک ژن ــوژن در کل جمعیته ضدپات

ــه  ــن ده ــه چندی ــرات ب ــی در حش ــای ژن ــوم محرکه ــه مفه اگرچ
ــماره 65 و 66( و  ــای ش ــه مأخذه ــد ب ــردد )بنگری ــر می‌گ ــل ب قب
از ورود ارگانیســمهای تغییــر یافتــه ژنتیکــی بــه محیــط زیســت نیــز 
بیــش از چنــد دهــه می‌گــذرد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 67( امــا 
پیشــرفتهای اخیــر در ویرایــش ژنهــای مختــص مــکان بــا تکرارهــای 
خوشــه ای کوتــاه واروخوانــه بــا فواصــل میانــی مرتــب112 و پروتئیــن 
ــای دی ان ای  ــور113 )توالیه ــای مذک ــا تکراره ــط ب ــماره 9 مرتب ش
یافــت شــده درون ژنومهــای ارگانیســمها ماننــد باکتــری( انقلابــی را 
ــق تســریع ایجــاد  ــگل شناســی و پژوهشــهای حشــرات از طری در ان

روشهای کنترل حشرات
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ــریع  ــار س ــور انتش ــه منظ ــی ب ــی مصنوع ــرک ژن ــمهای مح ارگانیس
ــد  ــود آورده‌ان ــه وج ــدف ب ــای ه ــان گونه‌ه ــی در می ــر ژنتیک تغیی
)بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 59 و 68(. محرکهــای ژنــی مصنوعــی 
بــه میــزان قابــل ملاحظــه ای باعــث افزایش احتمــال انتشــار خصیصه 
ــول  ــد معم ــتر از ح ــرعتی بیش ــا س ــت ب ــوب در جمعی ــک مطل ژنتی
تولیــد مثــل طبیعــی جنســی خواهنــد شــد. ارگانیســمهای محــرک 
ژنــی مدنظــر بــرای انتشــار ویژگــی مطلــوب در جمعیــت حــاوی دو 
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــتند )بنگری ــک هس ــات ژنتی ــط اصلاح ــه مرتب مجموع
ــذاری  ــک کدگ ــات ژنتی ــامل اصلاح ــه اول ش ــماره 67(. مجموع ش
ــا  ــد اســت درحالیکــه مجموعــه دوم همــراه ب کننــده خصیصــه جدی
ــا احتمــال بســیار  توانایــی محــرک خصیصــه در جمعیــت وحشــی ب
ــب  ــت. ترکی ــی اس ــرایط طبیع ــت ش ــی تح ــت طبیع ــتر از حال بیش
ــای  ــت گونه‌ه ــک در کل جمعی ــات ژنتی ــه اصلاح ــن دو مجموع ای
هدفمنــد پیــش مــی‌رود )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 67(. بــا اضافــه 
شــدن تغییــرات ژنتیــک شــامل محــرک بــه حشــره مهندســی شــده 
ــا  ــردد و ب ــت آزاد می‌گ ــط زیس ــه در محی ــی ک ــه )زمان ــد پش مانن
ــا  ــده تقریب ــد ش ــل تولی ــد( نس ــری می‌نمای ــی جفت‌گی ــه وحش پش
همیشــه تغییــر ژنتیــک پیشــگیری‌کننده از انتقــال مالاریــا توســط آن 
ــده  ــد ش ــن نســل تولی ــری ای ــب جفت‌گی ــد. متعاق ــظ می‌نمای را حف
بــا پشــه‌های وحشــی، آنهــا تقریبــا همــواره خصیصــه مدنظــر را حفــظ 
ــن  ــه ای ــد ک ــل می‌نماین ــود منتق ــدی خ ــل بع ــه نس ــد و ب می‌نماین

ــرد. ــدا خواهد‌ک ــه پی ــدر نســل ادام ــال نســل ان ــد انتق رون

دانشــمندان طــراح ارگانیســم محــرک ژنــی مصنوعــی عملکــرد را بــر 
مبنــای دو موضــوع ســنجش می‌نماینــد: الــف( ویژگیهــای خصیصــه 
ــماره 67(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــرک )بنگری ــای مح ــد و ب( ویژگیه جدی
در خصــوص ویژگیهــای خصیصــه جدیــد، دانشــمندان تــا بــه امــروز 
ــرل  ــرای کنت ــن" ب ــا "عاملی ــص ی ــی خصای ــته عموم ــه دس ــر س ب
حشــرات تمرکــز داشــته‌اند. محرکهــای ســرکوب از تغییــرات ژنتیــک 
ــه،  ــوان نمون ــاری )بعن ــرات بیم ــای حش ــع جمعیته ــا مان ــده ی کاهن
ــر  ــه‌های ن ــط پش ــد فق ــور تولی ــه منظ ــه‌ها ب ــر پش ــق تغیی از طری
توســط آنهــا( برخوردارنــد. در گــذر زمــان، جمعیــت هــدف حشــرات 
ــای حشــرات را  ــی جمعیته ــای جایگزین ــردد. محرکه متلاشــی می‌گ
ــند  ــاری نباش ــل بیم ــرات ناق ــر حش ــا دیگ ــا آنه ــد ت ــر می‌دهن تغیی
)بعنــوان نمونــه، از طریــق تغییــر پشــه‌ها بــه منظــور از بیــن بــردن 
ــا در  ــد مالاری ــا در آنهــا(. تعــداد انگلهــای مول ــی انتقــال مالاری توانای
ــان  ــه‌ها همچن ــداد پش ــا تع ــد ام ــدا می‌کن ــش پی ــرد کاه ــن راهب ای
ــک  ــرات ژنتی ــامل تغیی ــوس ش ــای معک ــد. محرکه ــان می‌مان یکس
ــرات  ــازی اث ــوس س ــا معک ــی ی ــذف توانای ــرای ح ــده ب ــی ش طراح
ارگانیســم محــرک ژنــی قبــا معرفــی شــده در صــورت بــروز اشــکال 
ــه نظامهــای محــرک ژنــی، ارگانیســمهای جدیــد  هســتند. در اینگون
بــه منظــور اثرگــذاری بــر صرفــا ارگانیســم ناخواســته تغییــر یافتــه و 

ــد.  ــی می‌گردن ــی طراح ــای بوم ــه گونه‌ه ن

بــا توجــه بــه ویژگیهــای محــرک، اســتمرار و دسترســی جغرافیایــی 
در محیــط زیســت عوامــل بســیار مهمــی هســتند )بنگریــد بــه مأخــذ 
ــرای انتشــار گســترده و ســریع  شــماره 67(. محرکهــای غیربومــی ب
خصیصــه از تعــداد کمتــر ارگانیســمهای تغییــر یافتــه معرفــی شــده 
ــاید مناســب‌ترین  ــی ش ــی ژن ــای غیربوم طراحــی گشــته‌اند. محرکه
ــی  ــترده جغرافیای ــه گس ــاری در منطق ــرل بیم ــرای کنت ــه ب گزین
باشــند. ماهیــت جغرافیایــی محرکهــای بومــی محــدود اســت و هــدف 
ــا، محدودســازی انتشــار خصیصــه مهندســی شــده می‌باشــد.  از آنه
ایــن مســئله بــه دو طریــق قابــل انجــام اســت: محــرک آســتانه بــالا 
ــادی از ارگانیســمهای تغییــر یافتــه  ــا معرفــی تعــداد زی کــه فقــط ب
ــد  ــرای زمــان محــدودی می‌مان ــا محــرک محدودســاز خــود کــه ب ی

منتشــر خواهــد شــد. 

از آنجــا کــه ارگانیســمهای اصلاح‌شــده بــا محرکهــای ژنــی مصنوعــی 
ــرای ســالها  ــرای انتشــار طراحــی شــده‌اند و شــاید ب بطــور خــاص ب
ــت و  ــل برگش ــن غیرقاب ــات ممک ــا تبع ــراه ب ــت هم ــط زیس در محی
غیرمدنظــر ادامــه داشــته باشــند، بــه اینگونــه نظامهــای محــرک ژنــی 
بایــد بــه دلایــل زیــر توجــه خــاص نمــود )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 

 :)69

محرکهــای ژنــی مصنوعــی دارای پتانســیل تغییــر مجموعــه  	
ژنــی جمعیــت در راســتای گســترش اطلاعــات خــاص 

ژنتیــک در کل آن جمعیــت هســتند. 
در صــورت وجــود عامــل مرگبــار در ایــن اطلاعــات ژنتیــک،  	
ــت  ــرای جمعی ــا ف ــایر جمعیته ــدن س ــه‌کن ش ــکان ریش ام

ــود دارد.  ــدف وج ه
ــر  ــن یکدیگ ــرعت جایگزی ــه س ــلها ب ــه نس ــواردی ک در م 	
ــیار  ــی بس ــازه زمان ــد در ب ــئله می‌توان ــن مس ــد، ای می‌گردن

ــود.  ــام ش ــی انج کوتاه
ــت  ــا در جمعی ــه تنه ــی ن ــرک ژن ــه مح ــت ک ــن اس ممک 	
ــا  ــان گونه‌ه ــر هم ــای غیرمدنظ ــه در جمعیته ــر بلک مدنظ
ــد  ــن می‌توان ــی همچنی ــرک ژن ــد. مح ــترش یاب ــز گس نی
ــال  ــورت انتق ــگ در ص ــاط تنگاتن ــای دارای ارتب در گونه‌ه
ــیون114(  ــی )هیبریداس ــه انگیختگ ــا در نتیج ــه آن گونه‌ه ب
گســترش یابــد و بــه علــت توالــی یکســان هــدف بــه آنجــا 

ــردد.  ــر گ منتش
توجــه بــه چنیــن عواملــی در کلیــه مــوارد ارزیابــی خطــرات و راهبــرد 

کاهــش خطــر ســاختار محرک ژنــی مصنوعــی اهمیــت دارد. 

ــامل  ــت ش ــی جمعی ــرای جایگزین ــی ب ــرک ژن ــای مح ــه نظامه هم
ــترش  ــند. گس ــش ژن نمی‌باش ــی و ویرای ــی مصنوع ــای ژن محرکه
ژنــوم میکروبــی از طریــق جمعیــت بــا تغییــر نظــام بــاروری میزبــان 
ــریح  ــت تش ــرکوب جمعی ــمت س ــه در قس ــا )ک ــد. ولباکی رخ می‌ده
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  incubutation 115
  	 superinfection 116

ــق  ــان از طری ــاروری میزب ــام ب ــر در نظ ــال تغیی ــث اعم ــد( باع ش
ــل  ــیل تکمی ــازی پتانس ــذا محدودس ــر و ل ــه عم ــازی چرخ کوتاه‌س
ــه  ــد ب ــوژن )بنگری ــازه دوره نهفتگــی )انکوباســیون115( خارجــی پات ب
ــا  ــه پاتوژنه ــت ب ــش مقاوم ــق افزای ــا از طری ــماره 70( ی ــذ ش مأخ
ــت  ــده اس ــات ش ــی اثب ــب دنگ ــروس ت ــورد وی ــه در م ــه ک همانگون
)بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 71 و 72( می‌گــردد. برخــاف 
ــت  ــی جمعی ــت، جایگزین ــرکوب جمعی ــرای س ــر ب ــرد فوق‌الذک راهب
ــا شــده  ــت ولباکی ــه عفون ــا ب ــا مبت ــا جمعیتــی کــه تمام وحشــی ب
ــه  ــا ب ــای مبت ــم ماده‌ه ــا و ه ــم نره ــازی ه ــد آزادس ــت نیازمن اس

ــت.  ــت اس عفون

ــهای  ــد ویروس ــت از رش ــرای ممانع ــاص ب ــای خ ــت زنجیره‌ه ظرفی
ــری از  ــی و جلوگی ــدس اجیپت ــه‌های آئ ــانی در پش ــک انس پاتوژنی
انتقــال همــراه بــا توانایــی ولباکیــا بــه پیشــبرد خــود درون جمعیــت 
ــای  ــص توســط راهبرده ــن خصای ــرداری از ای ــث بهره‌ب حشــرات باع
تغییــر جمعیــت شــده‌اند )بنگریــد بــه مأخذ شــماره 59(. پژوهشــهای 
ــص  ــن خصای ــد مطلوبتری ــر بازتولی ــواهدی را دال ب ــات اصــول ش اثب
ــا  ــق ترکیــب زنجیره‌هــای متعــدد ولباکی ــردی از طری زنجیره‌هــای ف
در میزبــان انفــرادی )تولیــد ابرعفونــت116( تولیــد کرده‌انــد )بنگریــد 
بــه مأخذهــای شــماره 73 و 74(. پتانســیل ولباکیــا همچنیــن بــرای 
عمــل بعنــوان حشــره و محــرک ســاختار ژنی مصنوعی بررســی شــده 
اســت امــا تلاشــها بــرای تغییــر باکتریهــا همچنــان موفــق نبوده‌انــد 
ــای  ــه رویکرده ــن، اگرچ ــماره 59(. بنابرای ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری
ــی هســتند  ــا دارای پتانســیل گســترش خوداتکای ــر ولباکی ــی ب مبتن
ــا مهندســی  ــی مصنوعــی همــراه ب ــم محرکهــای ژن ــا علیرغ ــا آنه ام

ژنتیــک نیســتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 75(. 

روشــهای کنتــرل حشــرات بــه چــه طریقــی باعث 
مســائل اخلاقــی مشــخص می‌گردنــد؟ 

روشــهای کنتــرل حشــرات اغلــب همــراه بــا فوایــد بیشــتر ســامتی 
در صــورت اســتفاده در منطقــه جغرافیایــی وســیع هســتند. بعنــوان 
نمونــه، اثربخشــی اســپری مانــدگار در فضــای در بســته تــا حــدودی 
بــه تحقــق کشــتار انبــوه در ســطح اجتمــاع بــه منظــور کاهــش ســن 
ــت  ــت اهمی ــه عل ــتگی دارد. ب ــه بس ــی پش ــت محل ــط جمعی متوس
پوشــش گســترده جغرافیایــی، تصمیمــات در مــورد کاربــرد روشــهای 
کنتــرل حشــرات نوعــا بــر مبنــای کل اجتمــاع بــدون فرصــت انتخاب 

فــردی و اغلــب در ســطح اســتانی یــا منطقــه اتخــاذ می‌گردنــد. 

ــت  ــج مصلح ــت تروی ــد، اهمی ــرح ش ــز مط ــا نی ــه قب ــور ک همانط
ــی  ــا برخ ــوأم ب ــی ت ــامت عموم ــات س ــد مداخ ــی می‌توان عموم
ــن  ــا ای ــد. ب ــه نمای ــردی را توجی ــاری ف ــرای خودمخت ــا ب محدودیته

ــتلزم  ــی مس ــن مداخلات ــدن چنی ــر گرفته‌ش ــی در نظ ــود، اخلاق وج
ــم  ــح مه ــق مصال ــرای تحق ــاری ب ــای خودمخت ــرورت محدودیته ض
ــح  ــا، آن مصال ــن محدودیته ــدون ای ــه ب ــت ک ــی اس ــامت عموم س
ــد  ــوند و فوای ــق نمی‌ش ــدی محق ــزان اثربخشــی و کارآم ــن می ــا ای ب
ــه  ــاری مربوط ــرات و گرفت ــوع خط ــش از مجم ــد بی ــز بای ــر نی مدنظ
باشــند. عــاوه بــر ایــن، توجــه بــه توزیــع عادلانــه فوایــد و خطــرات 
مداخــات میــان کلیــه بخشــهای جامعــه بــا توجــه خــاص بــه افــراد 
ــد جنســیت، ســن  ــی مانن ــیب‌پذیری ناشــی از عوامل ــرض آس در مع
یــا عضویــت در گــروه اجتماعــی تحــت انــگ ضــروری اســت. چنیــن 
ــات  ــرای اقدام ــزی و اج ــفافیت در برنامه‌ری ــد ش ــی نیازمن قضاوتهای
کنتــرل حشــرات و همچنیــن فراینــد منســجم مشــارکت اجتمــاع در 
کل رونــد تصمیم‌گیــری اســت )بــرای توضیحــات تفصیلــی، بنگریــد 

ــه فصــل 10(.  ب

ــرل  ــهای کنت ــا روش ــط ب ــرات مرتب ــی از خط برخ
ــد؟  ــرات کدامن حش

ــه  ــل هرگون ــد در مقاب ــرل حشــرات بای ــد مدنظــر روشــهای کنت فوای
آســیبهای قابــل پیش‌بینــی عرفــی ســنجیده شــوند. یکــی از خطــرات 
تلاشــهای کنتــرل حشــرات همانــا مســمومیت خــود مداخــات اســت. 
بعنــوان نمونــه، برخــی از حشــره کشــها هــم خطراتــی را بــرای افــراد 
ــی تولیــد مــی کننــد   ــرای ایمنــی زنجیــره غذای در معــرض و هــم ب

)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 76(. 

خطــر دیگــر آن اســت که حشــرات نســبت بــه اقدامــات کنتــرل مقاوم 
ــرل  ــوه کنت ــه شکســت بالق ــه خــود ب ــر بنوب ــن ام ــه ای ــد ک می‌گردن
ــه  ــت ب ــود. مقاوم ــر می‌ش ــاری منج ــدد بیم ــروز مج ــا ب ــور ی و ظه
حشره‌کشــها بــه علــت هــم اســتفاده بیــش از حــد و هــم اســتفاده از 
دوزهــای ناکافــی بــرای کشــتن آنهــا مشــاهده شــده اســت. امــا تأثیــر 
دقیــق ایــن مقاومــت بــر اثربخشــی مداخلــه الزامــا همیشــه مشــخص 
ــهای  ــتفاده از حشره‌کش ــماره 3(. اس ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــت )بنگری نیس
یکســان بــرای کشــاورزی و ســامت عمومــی باعــث بــه خطــر افتــادن 
مصــرف ســامت عمومــی از طریــق افزایــش احتمــال مقــاوم شــدن 
ــات  ــایر اقدام ــر س ــاوه ب ــورها ع ــود. کش ــا می‌ش ــه آنه ــرات ب حش
ــها در  ــرد حشره‌کش ــم کارب ــه تنظی ــد ب ــها بای ــت حشره‌کش مدیری
ــب تنظیــم  ــه در همــان قال ــن مداخل ــر ای ــکا ب ــا ات تمامــی بخشــها ب
آنتــی بیوتیکهــا توجــه نماینــد. ســایر راهبردهــا شــامل پایــش ســطح 
ــت  ــای مدیری ــه حشره‌کشــها و اعمــال راهبرده ــت حشــرات ب مقاوم
ــه  ــدف ب ــرات ه ــت حش ــد مقاوم ــر رش ــتای تأخی ــت در راس مقاوم

ــتند.  ــها هس حشره‌کش

ــرات  ــرل حش ــهای کنت ــا روش ــط ب ــرات مرتب ــایر خط ــیاری از س بس

روشهای کنترل حشرات
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ــوه  ــال بالق ــامل اخت ــه ش ــند ک ــت می‌باش ــط زیس ــا محی ــط ب مرتب
ــی  ــر جانب ــی از تأثی ــه‌ای ناش ــوع گون ــد تن ــتها و تهدی ــوم زیس در ب
ــدف  ــد غیره ــای مفی ــایر گونه‌ه ــر س ــرات ب ــرل حش ــهای کنت روش
ــای  ــاد نگرانیه ــر ایج ــاوه ب ــی ع ــت محیط ــرات زیس ــتند. خط هس
ــن  ــاط مابی ــی از ارتب ــری ناش ــای دیگ ــث دغدغه‌ه ــود باع ــاص خ خ
محیــط زیســت و ســامت انســان می‌گردنــد. بعنــوان مثــال، 
تنــوع زیســتی باعــث ارتقــای امنیــت غذایــــی و ســامت تغذیــــه 
و همچنیــن تأمیــــن منابــــع ضـــــروری برای داروهــــای ســنتی و 
ــه مأخــذ شــماره 77(. تعهــد  ــد ب داروهــای نویــن می‌شــــود )بنگری
ــوع  ــیون تن ــتی در کنوانس ــوع زیس ــظ تن ــه حف ــاع ب ــی اجتم جهان
زیســتی ســازمان ملــل متحــد117 منــدرج اســت. کنوانســیون مذکــور 
ــع اختصــاص  ــدار از مناب ــه ارتقــای تنــوع زیستــــی و اســتفاده پای ب
ــه ســامت عمومــی در  یافتــه اســت امــا شــاید فوایــد ایــن مــوارد ب
ایــن بســتر بــه حــد کافــــی در آن تشــریح نشــده اســت )بنگریــد بــه 

ــماره 78(.  ــذ ش مأخ

ــرات  ــرل حش ــواع کنت ــیاری از ان ــی در بس ــت محیط ــرات زیس خط
ــده  ــی ش ــات طراح ــاص در مداخ ــور خ ــا بط ــود ام ــرح می‌ش مط
ــد.  ــکاس یافته‌ان ــا انع ــه‌کنی گونه‌ه ــا ریش ــذف ی ــر، ح ــرای تغیی ب
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بــرای محافظــت در برابــر ایــن خطــرات، پایــش زیســت محیطــی باید 
ــی مخاطــرات  ــه مقاطــع تلاشــهای کنتــرل حشــرات از ارزیاب در کلی
ــای  ــعه فناوریه ــق و توس ــع تحقی ــی مقاط ــانی در ط ــرات انس و خط
ــی  ــای عملیات ــامت برنامه‌ه ــش س ــا پای ــرات ت ــرل حش ــد کنت جدی

ــده شــود.  ــرل حشــرات گنجان کنت

در نکتــــه 3 ذیل، مطالعــــه مـــوردی در زمینــــه تلاشهــــای حذف 
مالاریــا در منطقــه گســترده مدیترانــــه شرقــــی تشریــــح شــــده 

اســت. 

برخــی از چالشــهای مرتبــط بــا مقایســه خطــرات و 
فوایــد بالقــوه اقدامــات کنتــرل حشــرات کدامند؟ 

ــرات  ــرل حش ــات کنت ــد اقدام ــرات و فوای ــر خط ــی آینده‌نگ ارزیاب
فراینــد ذاتــا دشــواری اســت چراکــه نیازمنــد قضاوتهــا در خصــوص 
ــن  ــا ای ــی اســت. ب ــی آت ــل پیش‌بین ــای نامشــخص و غیرقاب رویداده
ــد  ــد قاعده‌من ــهیل فراین ــرای تس ــزار ب ــی از اب ــه متنوع ــود، دامن وج
ــی و  ــای اخلاق ــن عملکرده ــر برتری ــی ب ــده مبتن ــی خطر-فای ارزیاب

ــه مأخــذ شــماره 84(.  ــد ب علمــی موجــود اســت )بنگری

نکته 3 - حذف مالاریا در منطقه شرق مدیترانه 

تنــوع زیســتی جغرافیایــی در منطقــه شــرق مدیترانــه تعییــن کننــده میــزان بومــی بــودن، شــدت انتقــال و نــوع مالاریــا اســت. در حــال حاضــر، 
کشــورها در منطقــه در مقاطــع مختلــف کاهــش و امحــای بــار مالاریــا بــه ســر می‌برنــد. شــش کشــور افغانســتان، جیبوتــی، پاکســتان، ســومالی، 
ــن  ــه می‌شــود. ای ــان مشــکل جــدی ســامت عمومــی در نظــر گرفت ــا در آنجــا همچن ــار هســتند و مالاری ــه کاهــش ب ســودان و یمــن در مرحل
کشــورها مجموعــا بیــش از 5/2 میلیــون مــورد مالاریــا را در ســال 2018 گــزارش نمودنــد. جمهــوری اســامی ایــران و عربســتان ســعودی دارای 
مــوارد بســیار کــم محــدود جغرافیایــی انتقــال مالاریــا هســتند و در مرحلــه حــذف قــرار دارنــد. جمهــوری اســامی ایــران بــرای اولیــن بــار در ســال 
2018 و 2019 هیــچ مــورد بومــی را گــزارش نــداد. در عربســتان ســعودی، تعــداد مــوارد بومــی ابتــا بــه مالاریــا بــه فقــط 61 مــورد در 2018 
کاهــش پیــدا کــرد. برنامه‌هــای کنتــرل مالاریــا در ایــن کشــورها از خوداتکایــی، پشــتیبانی قــوی سیاســی و مالــی از مقامــات مســئول کشــوری 
ــک و  ــل اپیدمیولوژی ــد. برخــی عوام ــزی و محیطــی برخوردارن ــعه‌یافته ســامت در ســطوح مرک ــای توس ــن پشــتیبانی از ســوی نظامه و همچنی
اجتماعی-اقتصــادی )ماننــد آمــوزش، عدالــت در تخصیــص منابــع بــه جمعیتهــای بــه حاشــیه رانــده شــده و زیرســاختهای اجتماعــی و اقتصــادی 

دارای طراحــی مناســب( بــه تحقــق هــدف حــذف مالاریــا کمــک می‌کننــد. 

چهــارده کشــور و ســرزمین باقیمانــده در ایــن منطقــه عــاری از مالاریــا و در مرحلــه پیشــگیری از امــکان انتقــال مجــدد بومــی ایــن بیمــاری قــرار 
دارنــد. خطــر بــروز جدیــد مالاریــا در اثــر ورود آن از خــارج همچنــان در ایــن کشــورها مطــرح اســت. برخــی از ایــن کشــورها و ســرزمینها مالاریــا 
را خیلــی وقــت پیــش از بیــن بردنــد )بحریــن، اردن، کویــت، لبنــان، لیبــی، منطقــه فلســطین اشــغالی شــامل شــرق بیت‌المقــدس، قطــر و تونــس( 
و ســایرین نیــز در ســالهای اخیــر ایــن بیمــاری را حــذف کرده‌انــد. دو کشــور مراکــش )2010( و امــارات متحــده عربــی )2007( گواهــی حــذف 
را کســب کرده‌انــد و چهــار کشــور مصــر، عــراق، عمــان و جمهــوری عربــی ســوریه بیــش از ســه ســال اســت کــه هیــچ مــورد بومــی را گــزارش 

نکرده‌انــد. مصــر و عمــان علاقــه خــود را بــه تأییــد وضعیــت عــاری از مالاریــا مــورد حمایــت ســازمان جهانــی بهداشــت اظهــار کرده‌انــد. 

چالــش اصلــی بــرای ایــن گــروه از کشــورها همانــا پیشــگیری از انتقــال مجــدد مــوارد بومــی مالاریــا در شــرایط جابجایــی مســتمر جمعیتــی از 
کشــورهای گرفتــار مالاریــا اســت. چنیــن پیشــگیری همــراه بــا حفــظ آگاهــی نســبت بــه خطــر مالاریــا و تأمیــن مهارتهــای کارکنــان ســامت در 
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مراکــز دولتــی و خصوصــی بــرای تشــخیص و درمــان ســریع بیمــاری اســت. 

ــی و  ــای مدن ــی، بحرانه ــی سیاس ــی ثبات ــود، ب ــن وج ــا ای ــت. ب ــوده اس ــش ب ــه کاه ــه رو ب ــا در منطق ــی مالاری ــع جغرافیای ــال 2000، توزی از س
ــترش  ــم و گس ــامل تعمی ــده ش ــب ش ــتاوردهای کس ــظ دس ــرای حف ــده‌ای را ب ــش عم ــه چال ــن منطق ــمتهای ای ــیاری از قس ــات در بس مخاصم
مداخــات و حرکــت بــه ســمت حــذف در شــش کشــور دارای بــار زیــاد ایجــاد کرده‌انــد. حــذف مالاریــا محــور اصلــی بینــش منطقــه‌ای اســت 
و کلیــه کشــورهای عضــو بــه ایــن هــدف متعهــد می‌باشــند. حــذف مالاریــا حــق جمعیتهــای در معــرض خطــر و مســئولیت اخلاقــی دولتهــا و 
نظامهــای ســامت اســت. رســیدن بــه جایــگاه حــذف مالاریــا در هــر منطقــه گامــی بیشــتر در راســتای عدالــت بیشــتر در ســامت و همچنیــن 

ــی 83(.  ــه مأخذهــای شــماره 79 ال ــد ب ــا اســت )بنگری ــه هــدف ریشــه‌کنی مالاری ــی دیگــر معطــوف ب اقدام

     Naled 118
  	 organophosphate 119

نکتــه 4 - مخالفــت عمومــی بــا یــک مداخلــه ســامت عمومــی: اســپری حشــره‌کش در هــوا بــرای کنتــرل ویــروس 
زیــکا در پوئرتوریکــو 

از آنجا که کنترل حشرات اغلب فقط در شرایط استفاده در مناطق وسیع اثربخش است، پذیرش عمومی تعیین کننده می‌باشد. 

اولیــن مــورد عفونــت ویــروس زیــکا در پوئرتوریکــو )ســرزمین جزیــره‌ای ایــالات متحــده در منطقــه کارائیــب( در تاریــخ 31 دســامبر 2015 تأییــد 
شــد. در آن زمــان مشــخص شــده بــود کــه احتمــال معلولیتهــای شــدید نــوزادان زنــان مبتــا شــده بــه ایــن ویــروس در طــی بــارداری بــالا اســت. 
بــه علــت عــدم وجــود واکســن در آن زمــان، تنهــا مداخلــه ســامت عمومــی بــرای ســه میلیــون ســاکن آنجــا کنتــرل حشــرات بــود. پشــه ناقــل بــه 
نــام آئــدس ایجیپتــی در همــه جــای جزیــره یافــت می‌شــد و تلاشــهای قبلــی بــرای پیشــگیری از همه‌گیــری دنگــی بــا اســتفاده از کاهــش منابــع 
ــه فوریــت قضیــه پخــش هوایــی حشــره‌کش  ــا توجــه ب ــد. مســئولین ایالــت متحــده ب و کامیونهــای حامــل حشــره‌کش خیلــی اثربخــش نبوده‌ان
نیلــد118 را پیشــنهاد کردنــد کــه از انــواع حشــره‌کش ارگانوفســفات119 اغلــب موفــق در کنتــرل پشــه‌ها درون خــاک ایــالات متحــده بــود. ثابــت 

ــرل  ــهای کنت ــرد روش ــون کارب ــری پیرام ــئول تصمیم‌گی ــراد مس اف
ــود  ــد خ ــت بای ــخص اس ــرات نامش ــبت فواید-خط ــه نس ــرات ک حش
ــام  ــری ادغ ــا را در تصمیم‌گی ــد و آنه ــنا نماین ــزار آش ــن اب ــا ای را ب
ــد  ــی خطرات-فوای ــن ارزیاب ــر گرفت ــن، در نظ ــر ای ــاوه ب ــد. ع کنن
ــاوه  ــن، ع ــدی مســتمر بســیار ضــروری اســت. بنابرای ــوان فراین بعن
بــر شناســایی و ارزیابــی آســیبهای بالقــوه پیــش از اجــرای مداخلــه، 
ــردد و  ــام گ ــه انج ــس از مداخل ــی و پ ــد در ط ــه‌دار بای ــش ادام پای
فرایندهایــی را بــرای کاهــش هرگونــه آســیب احتمالــی بایــد ایجــاد 

ــماره 35(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــود )بنگری نم

یکــی از چالشــها در ارزیابــی روشــهای کنتــرل حشــرات آن اســت کــه 
افــراد انتفــاع برنــده از ایــن مداخــات همــواره افــرادی کــه بیشــترین 
ســختی آســیب را متحمــل می‌شــوند نخواهنــد بــود. بعنــوان 
نمونــه، کنتــرل بیمــاری در حــال حاضــر شــاید بــه قیمــت فرســایش 
درازمــدت زیســت محیطــی باشــد کــه آســیب آن بیــش از پیــش بــر 
دوش نســلهای آتــی خواهــد ‌بــود. از ایــن رو، یــادآوری نیازهــای افــراد 
موجــود و آینــده هــر دو اهــداف مهمــی هســتند کــه هیچیــک الزامــا 
ــت.  ــد داش ــت نخواه ــرایط ارجحی ــه ش ــری در کلی ــه دیگ ــبت ب نس
ــرات  ــازی خط ــی کمیت‌س ــد در پ ــدگان بای ــم گیرن ــس، تصمی برعک

ــم  ــاری و ه ــیبهای ج ــم آس ــال ه ــعت و احتم ــی وس ــه عبارت ــا ب )ی
ــرد روشــهای  ــا عــدم کارب ــرد ی ــا کارب آســیبهای درازمــدت مرتبــط ب
خــاص کنتــرل حشــرات( بــدون فــرض اهمیــت بیشــتر ذاتــی 

ــند.  ــر باش ــه یکدیگ ــبت ب ــی نس ــی و آت ــای فعل دغدغه‌ه

عــاوه بــر ایــن، تصمیم‌گیرنــدگان بایــد مراقــب فــرض رایــج ایمنتــر 
ــها(  ــل حشره‌کش ــده )از قبی ــات شناخته‌ش ــگی مداخ ــودن همیش ب
ــد آزادســازی  ــر )مانن ــودن همیشــگی مداخــات جدیدت و پرخطــر ب
پشــه‌های تغییــر یافتــه ژنتیکــی( باشــند. در واقــع، خطــرات و 
فوایــد فناوریهــا الزامــا بــه معنــای جدیــد بــودن آنهــا در همــه مــوارد 
ــای  ــد از قضاوته ــدگان بای ــوال، تصمیم‌گیرن ــن من ــر همی ــتند. ب نیس
مبتنــی بــر شناســایی مداخلــه بعنــوان "طبیعــی" یــا "غیرطبیعــی" 
ــا  ــیبها ی ــا آس ــی ب ــای تصنع ــن قضاوته ــه چنی ــد چراک ــز نماین پرهی
ــن  ــادآوری ای ــا ی ــتند. نهایت ــاط هس ــه بی‌ارتب ــوه مداخل ــای بالق مزای
نکتــه ضروریســت کــه در صــورت مواجهــه بــا نیازهــای برآورده نشــده 
ســامت یــا در طــی بحــران ســامت عمومــی، هــم اقــدام و هــم عــدم 
ــا تبعــات اخلاقــی هســتند. آســیبهای اجتنــاب  ــی ب ــدام گزینه‌های اق
شــده در اثــر کاربــرد آتــی فنــاوری جدیــد پرخطــر را بایــد در برابــر 

ــاوری ســنجید )نکتــه 4(.  ــرد فن ــی عــدم کارب آســیبهای احتمال

روشهای کنترل حشرات
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شــده بــود کــه نیلــد دارای میــزان پاییــن مســمومیت بــرای افــراد و پتانســیل نیمــه عمــر فقــط حــدود 30 دقیقــه اســت. در ابتــدای امــر، مقامــات 
مســئول پوئرتوریکــو ازجملــه فرمانــدار و وزرای بهداشــت و کشــاورزی موافقــت کردنــد کــه نیلــد وارد جزیــره شــود. 

امــا مــردم پوئرتوریکــو در ایــن میــان اطلاعــات کافــی نســبت بــه حشــره‌کش نیلــد نداشــتند و در نتیجــه، بــاور عمومــی تحت‌تأثیــر مطبوعــات آن 
بــود کــه خطــر اســپری هوایــی پیشــنهاد شــده بیشــتر از خــود ویــروس زیــکا بــود و مــردم از مشــورت و آمادگــی کافــی در ایــن عرصــه برخــوردار 
نبودنــد. کالــج پزشــکان و جراحــان پوئرتوریکــو ازجملــه ســازمانهای محلــی نگــران ایــن اســپری بــود و بســیاری از شــهرداران و مقامــات اســتانی 
نیــز کــه در تصمیم‌گیــری مشــارکت نداشــتند دچــار تردیــد بودنــد. نتیجــه آنکــه بــذر عــدم اعتمــاد بــه ســرعت رشــد نمــود. برخــی از فعالیــن 
بــر ایــن بــاور بودنــد کــه راهبــرد پیشــنهادی در واقــع آزمایــش روشــی جدیــد و آزمــون نشــده بــر جمعیــت بــود اگرچــه اســپری هوایــی نیلــد 
بــا موفقیــت و بــدون مشــکل بــرای مقابلــه بــا همه‌گیــری دنگــی در پایتخــت ســن خوئــان120 در 1987 اجــرا شــده بــود. زنبــورداران و فعــالان 
محیــط زیســت نســبت بــه اثــرات نیلــد بــر محیــط زیســت تردیــد داشــتند. در پاســخ بــه تظاهــرات گســترده و مطبوعــات منتقــد، مقامــات مســئول 

حمایــت خــود را پــس گرفتنــد و اســپری هوایــی یــا ســایر مــوارد مصــرف نیلــد انجــام نشــد. 

میــزان کاهــش بــروز زیــکا در پوئرتوریکــو در اثــر اســتفاده بهنــگام از اســپری هوایــی معلــوم نیســت. تــا اواســط 2017، بیــش از 40 هــزار مــورد 
ــه  ــا زیــکا گــزارش شــدند )بنگریــد ب ــاردار و حداقــل 38 مــورد نارســایی مــادرزادی مرتبــط ب عفونــت زیــکا در پوئرتوریکــو ازجملــه 3703 زن ب

مأخذهــای شــماره 85 و 86(. 
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ــد  ــرات و فوای ــی خط ــد در ارزیاب ــانی بای ــه کس چ
بالقــوه روشــهای کنتــرل حشــرات مشــارکت 

ــند؟  ــته باش داش

ــی  ــورد ارزیاب ــکلی ادواری م ــه ش ــد ب ــرل حشــرات بای ــات کنت اقدام
ــامت  ــی س ــات مل ــامل مقام ــد ش ــا بای ــن ارزیابیه ــد. ای ــرار گیرن ق
ــایر  ــان، س ــاق شناس ــمندان، اخ ــه دانش ــان ازجمل ــی و ارزیاب عموم

ــند.  ــاع باش ــدگان اجتم ــان و نماین کارشناس

اقدامــات جدیــد کنتــرل حشــرات بایــد همــراه بــا ارزیابیهــای رســمی 
زیســت محیطــی و ســامت فواید-خطــرات باشــند )بنگریــد بــه مأخذ 
ــد  ــی مانن ــازمانهای بین‌الملل ــوارد، س ــیاری از م ــماره 87(. در بس ش
ــی و کارآمــدی مداخــات  ــی بهداشــت کیفیــت، ایمن ســازمان جهان
ــی  ــد ثبــت و صــدور مجــوز ارزیاب ــوان بخشــی از فراین خــاص را بعن
ــد مشــارکت  ــان نیازمن ــود، کشــورها همچن ــن وج ــا ای ــد. ب می‌نماین
در مباحثــات پیرامــون کاربــرد انــواع محصــولات بــا در نظــر گرفتــن 
ــن،  ــین، قوانی ــارب پیش ــه تج ــود )ازجمل ــی خ ــاص مل ــرایط خ ش
ارزشــها، ایمنــی و تأثیــر بــر محیــط زیســت( و تأمــل بــر یافته‌هــای 
ارزیابیهــای خــود آنهــا می‌باشــند. عــاوه بــر ایــن، مقامــات مســئول 
ــرل  ــات کنت ــتفاده از مداخ ــش اس ــی را در پای ــش اصل ــوری نق کش
ــا  ــی ایف ــران نهای ــر کارب ــوب ب ــوارض نامطل ــی ع ــرات و تمام حش
ــق  ــد مطاب ــی بای ــد در ســطح مل ــای خطرات-فوای ــد. ارزیابیه می‌کنن
ــا  ــن رویه‌ه ــود ای ــورت وج ــور در ص ــر کش ــی ه ــای نظارت ــا رویه‌ه ب
انجــام گردنــد. جامعــه بین‌المللــی بایــد بــه کشــورهای دارای درآمــد 
ــرا و  ــی، اج ــور طراح ــه منظ ــازی ب ــط در ظرفیت‌س ــن و متوس پایی

ــد.  ــی کمــک نمای حفــظ نظامهــای مناســب نظارت

ــطوح  ــه س ــد در کلی ــرات بای ــرل حش ــص کنت ــمندان متخص دانش
ــود،  ــن وج ــا ای ــند. ب ــته باش ــارکت داش ــد مش ــی خطرات-فوای ارزیاب
ســایر متخصصیــن نیــز ازجملــه کارشناســان محیــط زیســت، 
متخصصیــن علــوم اجتماعــی، اقتصاددانــان و پزشــکان ضــرورت 
دارنــد. مشــارکت انــواع متنــوع تخصــص می‌توانــد بــه تضمیــن عــدم 
تأکیــد هیــچ گروهــی بــر فوایــد بالقــوه و حداقل‌ســازی خطــرات یــا 

ــد.  ــک نمای ــس آن کم برعک

از آنجــا کــه مقایســه خطــرات و فوایــد تــوأم بــا جنبــه ذاتــی اخلاقــی 
اســت، کارشناســان اخــاق می‌تواننــد نقــش مهمــی را در ایــن 
ــه  ــک ب ــا کم ــان ب ــن کارشناس ــه ای ــد چراک ــده‌دار گردن ــد عه فراین
ــه  ــرام ب ــد احت ــط مانن ــه‌ای مرتب ــهای زمین ــان ارزش ــایی و بی شناس
ــوه را  ــد بالق ــا فوای ــا ی ــد هزینه‌ه ــم می‌توانن ــظ حری ــا حف ــراد ی اف
کــه شــاید در صــورت عــدم حضــور آنهــا از قلــم بی‌افتنــد مشــخص 
کننــد. عــاوه بــر ایــن، تمرکــز بــر ارزشــها بــه راهنمایــی تصمیمــات 
در زمینــه انــواع اقدامــات اتخــاذ شــده بــا توجــه بــه هزینه‌هــا و فوایــد 

بالقــوه مدنظــر منجــر می‌گــردد. 

ــول  ــل قب ــد قاب ــت، مشــارکت اجتمــاع بخــش اساســی فراین در نهای
اخلاقــی ارزیابــی خطرات-فوایــد اســت. همانطــور کــه در قســمتهای 
ــزاری تعییــن  بعــدی نیــز بحــث خواهــد شــد، مشــارکت اجتمــاع اب
کننــده بــرای تبــادل اطلاعــات دقیــق، درک شــناخت محلــی، 
شناســایی دغدغه‌هــا و ســؤتعبیرها و همچنیــن تضمیــن همراســتایی 
ــاب از  ــاع و اجتن ــهای اجتم ــا ارزش ــی ب ــامت عموم ــات س مداخ
ــارکت  ــت. مش ــیب‌پذیر اس ــای آس ــراد و گروهه ــر اف ــه ب ــار ناعادلان ب
اجتمــاع همچنیــن بخــش ضــروری بســیج اجتماعــات بــرای ایفــای 
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نقــش فعــال در تلاشــهای کنتــرل حشــرات مخصوصــا مــوارد نیازمنــد 
ــق  ــرل مناط ــه کنت ــت )ازجمل ــن موفقی ــرای تضمی ــی ب ــدام جمع اق
ــه  ــد ب ــت )بنگری ــد( اس ــع آب راک ــوان مناب ــه بعن ــو پش ــد و نم رش
ــای  ــوی نهاده ــفافیت از س ــانی و ش ــماره 25(. اطلاع‌رس ــذ ش مأخ
ــیار  ــاع بس ــارکت اجتم ــش مش ــهیل اثربخ ــرای تس ــده ب تصمیم‌گیرن

مهــم هســتند. 

آیــا تعهــدی اخلاقــی بــرای تأمیــن دسترســی بــه 
فناوریهــای کنتــرل حشــرات وجــود دارد؟ 

اهــداف توســعه پایــدار فراخوانــی را بــه همــه کشــورها بــرای تحقــق 
ــای  ــت مراقبته ــی و باکیفی ــات اساس ــه "خدم ــی ب ــی همگان دسترس
ســامت" و "خدمــات و داروهــای اساســی ایمــن، اثربخــش، باکیفیــت 
و قابــل اســتطاعت" تــا ســال 2030 تشــکیل می‌دهنــد )بنگریــد بــه 
مأخــذ شــماره 88(. بــر همیــن منــوال، ســازمان ملــل متحــد تاریــخ 
ــرر  ــامت مق ــی س ــش همگان ــدف پوش ــه ه ــل ب ــرای نی 2030 را ب
کــرده اســت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 89(. بــا توجــه بــه اهمیــت 

ــهای  ــه روش ــی ب ــانها، دسترس ــامت انس ــرای س ــرات ب ــرل حش کنت
محلــی کنتــرل حشــرات بایــد بــه ایــن فهرســت اضافــه گــردد. حــق 
ــدات  ــات معاه ــه مندرج ــا ب ــز بن ــورداری از ســامت نی انســانی برخ
ــه مأخذهــای شــماره  ــد ب ــی حقــوق بشــری )بنگری متعــدد بین‌الملل
90 الــی 96( بایــد بــه گونــه‌ای تفســیر گــردد کــه حــق دسترســی بــه 
ابــزار پایــه کنتــرل حشــرات ازجملــه حشره‌کشــها و تورهــای آغشــته 

ــام شــود.  ــا ادغ ــه حشــره‌کش در آنه ب

بــه رسمیت‌شناســی حــق دسترســی همگانــی بــه روشــهای کنتــرل 
حشــرات بدیــن معنــا نیســت کــه تمامــی کشــورها بایــد دسترســی 
ــن  ــه تأمی ــا هزین ــری ی ــارغ از امکان‌پذی ــها ف ــه روش ــه کلی ــوری ب ف
ــن  ــق پیشــرونده" ای ــد در راســتای "تحق ــد بلکــه کشــورها بای نماین
ــع  ــرای مناب ــی ب ــات اساس ــایر مطالب ــن س ــر گرفت ــا در نظ ــق ب ح
موجــود تــاش کننــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 97(. بعنــوان مثال، 
کشــورها می‌تواننــد در اولیــن گام خــود را بــه تأمیــن دسترســی بــه 
ــر  ــای در خط ــذاری جمعیته ــا هدف‌گ ــرات ب ــرل حش ــات کنت اقدام

ــالای مواجهــه متعهــد ســازند.  ب

روشهای کنترل حشرات
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واکســنها تــا بــه امــروز نقــش بســزایی را در کنتــرل برخــی 
بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات ایفــا نموده‌انــد. در حــال 
ــدی  ــی و کارآم ــالای ایمن ــزان ب ــه می ــنهایی ک ــا واکس ــر، تنه حاض
ــد شــده‌اند  ــه توســط حشــرات تأیی ــای منتقل ــر بیماریه ــا در براب آنه
ــروس انســفالیت121 )التهــاب مغــز(  ــب زرد و وی ــا واکســنهای ت همان
ــه مأخــذ شــماره 98(. تحقیقــات بیشــتر  ــد ب ژاپنــی هســتند )بنگری
ــای  ــگیری از بیماریه ــهای پیش ــایر روش ــنها و س ــوص واکس در خص
منتقلــه توســط حشــرات شــدیدا ضــرورت دارنــد )بنگریــد بــه مأخــذ 

ــماره 3(.  ش

انگلهــای  برخــی  کنتــرل  در  دارو  انبــوه  مصــرف  اثربخشــی 
هلمینتیــک122 منتقلــه توســط حشــرات ازجملــه فیلاریازیــس 
بنکرافتــی123 ثابــت شــده اســت. هــدف از مصــرف انبــوه داروهــا در 
واقــع ارائــه درمــان بــه همــه یــا اکثــر اعضــای جمعیــت در معــرض 
ــراد  ــن اف ــت و همچنی ــدون علام ــا ب ــا ام ــراد مبت ــد اف ــر مانن خط
غیرمبتــا اســت. مصــرف انبــوه آیورمکتیــن124 کــه ســازمان جهانــی 
بهداشــت آن را ترویــج نمــود باعــث حــذف فیلاریازیــس لنفــاوی125  
)عامــل پیــل پایــی126 و اونکوســرکیازیس یــا کــوری رودخانــه‌ای127( 

ــماره 99(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــت )بنگری ــا گش ــیاری از آفریق در بس

ــر دو روش  ــرا ه ــوه دارو مشــابه واکسیناســیون اســت زی مصــرف انب
همــراه بــا فوایــد بالقــوه فراتــر از فــرد دریافت‌کننــده مداخلــه 
ــده و  ــن ش ــراد واکس ــازی اف ــق مصون‌س ــنها از طری ــتند. واکس هس
عــدم امــکان ابتــا و یــا انتقــال عفونــت بــه ســایرین و نهایتــا ایجــاد 
ــه مأخــذ شــماره 100(.  ــد ب ــد )بنگری ــه‌ای عمــل می‌کنن ــی گل ایمن
اگرچــه مصــرف انبــوه دارو بــه معنــای ایمنــی نیســت امــا بــه کاهــش 
ــه  ــا ب ــراد مبت ــداد اف ــن آوردن تع ــق پایی ــاری از طری ــال بیم انتق
ــه حشــرات از  ــت انســانی ک ــذا جمعی ــد و ل ــاری کمــک می‌نمای بیم
آنهــا دچــار عفونــت می‌گردنــد انقبــاض پیــدا می‌کننــد )بنگریــد بــه 

ــماره 101(.  ــذ ش مأخ

ــوه دارو در  ــرف انب ــای مص ــرای برنامه‌ه ــا اج آی
ــی از  ــا برخ ــی ی ــدی تمام ــدم بهره‌من ــورت ع ص
دریافت‌کننــدگان از فوایــد مســتقیم از لحــاظ 

ــت؟  ــول اس ــل قب ــی قاب اخلاق

ــرف  ــنها و مص ــی، واکس ــامت عموم ــر س ــد مدنظ ــر فوای ــاوه ب ع
انبــوه دارو اغلــب مزایــای مســتقیم را حداقــل بــرای برخــی از 
ــت در  ــود محافظ ــق بهب ــه از طری ــه چ ــده مداخل ــراد دریافت‌کنن اف
برابــر بیمــاری آتــی و چــه از طریــق درمــان عفونــت موجــود ایجــاد 
می‌کننــد. از طــرف دیگــر، ســایر افــراد از مزایــای مســتقیم داروهــای 
ــن  ــد. ای ــد نگردن ــاید بهره‌من ــی ش ــطح جمعیت ــده در س ــرف ش مص
مســئله در مــورد افــراد دریافت‌کننــده داروی ضدانــگل علیرغــم آنکــه 
ــی نیســتند صــدق  ــه عفونتهــای انگل ــا ب ــا در حــال حاضــر مبت آنه

ــد.  می‌کن

پژوهشــگران در حــال حاضــر مشــغول بررســی امــکان کاربــرد 
ــیوع  ــه ش ــا ب ــات مبت ــن در ســطحی گســترده در اجتماع آیورمکتی
ــالای مالاریــا بــه منظــور کشــنده‌کردن خــون افــراد بــرای پشــه‌ها  ب
هســتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 102(. طبق ایــن ســناریو، داروی 
ــت  ــت حمای ــه تقوی ــت موجــود و ن ــان وضعی ــرای درم ــه ب ــور ن مذک
از افــراد مصــرف می‌شــود بلکــه هــدف از آن، مســموم بــودن 
افــراد بــرای پشــه‌ها خواهــد بــود. اگرچــه احتمــال انتفــاع مســتقیم 
ــرد  ــای موجــود در ف ــایر انگله ــت کشــتن س ــه عل ــراد ب برخــی از اف
ــل  ــتگذاری در اص ــن سیاس ــدف ای ــا ه ــی‌رود ام ــن دارو م ــط ای توس
ــن دارو  ــراد دریافــت ‌کننــده ای کشــتن پشــه‌ها اســت. بســیاری از اف
ــی  ــی آنهای ــا تمام ــد ام ــد ‌ش ــد نخواهن ــتقیمی بهره‌من ــد مس از فوای
ــد  ــتند از فوای ــه هس ــط پش ــه توس ــای منتقل ــر بیماریه ــه در خط ک

ــد.  ــد ‌ش ــوردار خواهن ــتقیمی برخ غیرمس

تمامــی  بــرای  مســتقیم  بالقــوه  فوایــد  نبــود  کلــی،  بطــور 
دریافت‌کننــدگان بنوبــه خــود باعــث غیراخلاقــی بــودن برنامــه 
ــد  ــه فوای ــرود ک ــه انتظــار ب ــر آنک ــردد مگ ــوه دارو نمی‌گ مصــرف انب
کلــی بــه اجتمــاع )از لحــاظ کاهــش بــار بیمــاری( کمتــر از خطــرات 
ــه‌ای،  ــن برنام ــی چنی ــش از معرف ــه پی ــند. البت ــه باش ــار مربوط و ب
ــر  ــد براب ــه فوای ــند ک ــته باش ــه داش ــد توج ــدگان بای تصمیم‌گیرن
ســامت عمومــی بــدون قــرار دادن برخــی افــراد در معــرض خطــرات 
ــا خیــر.  ــه فوایــد مســتقیم قابــل دســتیابی هســتند ی فاقــد هیچگون
آنهــا همچنیــن بایــد بــه احتمــال نامناســب بــودن تــوازن خطــرات، 
ــات آســیب‌پذیر توجــه  ــا اجتماع ــراد ی ــرای اف ــه ب ــد برنام ــار و فوای ب

ــه 5(. ــه نکت ــد ب ــند )بنگری ــته باش داش

     	 encephalitis121      
  	 helminthic122
  	 bancroftian filariasis123
  	 ivermectin124 
  	 lymphatic filariasis125
  	 elephantiasis126

onchocerciasis (river blindness)127
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آیــا از افــراد بایــد در مــورد رضایــت آگاهانــه آنهــا 
پیــش از مشــارکت در پویــش واکســن یــا برنامــه 

مصــرف انبــوه دارو ســئوال پرســیده شــود؟ 

پویشــهای واکســن و مصــرف انبــوه دارو را می‌تــوان ماننــد روشــهای 
ــی  ــت عموم ــای مصلح ــت ارتق ــت اهمی ــه عل ــرات ب ــرل حش کنت
حتــی در صــورت مواجهــه برخــی افــراد بــا خطــرات یــا بــار کمتــر از 
فوایــد مســتقیم فــردی توجیــه نمــود. تفــاوت آن اســت کــه علیرغــم 
ــای  ــر مبن ــا ب ــنها و داروه ــرات، واکس ــرل حش ــهای کنت ــر روش اکث
ــت  ــه فرص ــکان ارائ ــئله ام ــن مس ــد و ای ــرف می‌گردن ــردی مص ف
ــا از  ــر ی ــن ام ــازد. ای ــر می‌س ــارکت میس ــرای مش ــری را ب تصمیم‌گی
طریــق فراینــد کامــل رضایــت آگاهانــه و یــا تأمیــن دسترســی افــراد 
بــه اطلاعــات در خصــوص فوایــد و خطــرات و فرصــت عــدم مشــارکت 

ــد.  ــراد غیرعلاقمنــد بدســت می‌آی ــه اف ب

ــا  ــا تقریب ــی ی ــش همگان ــق پوش ــت تحق ــوارد، اهمی ــی م در برخ
همگانــی باعــث توجیــه نیاز افــراد به مشــارکت در پویشــهای واکســن 
یــا برنامه‌هــای مصــرف انبــوه دارو می‌گــردد کــه مــورد اســتثنای آن 
فقــط مربــوط بــه افــراد دارای مــوارد منــع مصــرف پزشــکی شــناخته 

شــده اســت کــه آنهــا را در معــرض خطــر گســترده قــرار می‌دهــد. 
ــرل  ــات کنت ــرد اقدام ــه کارب ــوط ب ــمت مرب ــه در قس ــور ک همانط
ــردی  ــاری ف ــتن خودمخت ــا گذاش ــر پ ــد، زی ــه ش ــز گفت حشــرات نی
فقــط در مــوارد زیــر مناســب اســت: ضــرورت دســتیابی بــه مصالــح 
مهــم ســامت عمومــی کــه بــا ایــن میــزان اثربخشــی و کارآمــدی از 
ــد و در شــرایطی کــه  طریــق محدودیتهــای کمتــر محقــق نمی‌گردن
ــات  ــند. اقدام ــه باش ــار مربوط ــرات و ب ــر بیشــتر از خط ــد مدنظ فوای
اجبــاری را عمومــا نبایــد بــدون لحــاظ کــردن ارزشــها و نگرشــهای 
اجتمــاع اعمــال نمــود کــه البتــه رونــد مذکــور خــود نیازمنــد فراینــد 

منســجم مشــارکت اجتمــاع اســت. 

همانطــور کــه قبــا نیــز بحــث شــد، توجــه بــه تبعــات بالقــوه منفــی 
ــش  ــای کاه ــتر از مزای ــوارد بیش ــی م ــه در برخ ــی ک ــات قانون اقدام
بیمــاری ناشــی از توســل بــه اجبــار اســت ضــروری می‌باشــد. 
ــی در صــورت ضــرورت  ــار حت ــن، ســطح مناســب اجب ــر ای ــاوه ب ع
ــوارد، اعمــال  ــر م ــه شــرایط دارد. در اکث ــاری بســتگی ب ــه اجب برنام
ــرر،  ــتهای مک ــه درخواس ــت ازجمل ــرای متابع ــوی ب ــای ق انگیزه‌ه
توبیــخ عمومــی یــا جرایــم کفایــت می‌کننــد. ارائــه واکســن یــا دارو 
ــز  ــدرت و شــاید حتــی هرگ ــه ن ــه زور ب ــرد ب ــن اعتراضــات ف در حی

نکته 5 - مصرف انبوه دارو با هدف‌گذاری فیلاریازیس لنفاوی )پیل پایی( در آسام128 هند  

تلاشــها بــرای حــذف فیلاریازیــس لنفــاوی در هنــد همــراه بــا پیشــرفت چشــمگیری از طریــق مصــرف انبــوه دارو بــوده اســت. بــا ایــن وجــود، 
نــگاه دقیقتــر بــه وضعیــت ایالــت آســام مؤیــد آن اســت کــه در صــورت عــدم در نظــر گرفتــن گروههــای پرخطــر در جمعیــت توســط روشــهای 
بــکار رفتــه بــرای تعییــن ضــرورت مصــرف انبــوه دارو، مداخلــه در حــذف بیمــاری شکســت خواهــد خــورد و گــروه دارای بیشــترین نیــاز مــورد 

غفلــت قــرار خواهــد گرفــت. 

ــرای هدف‌گــذاری مناطــق بومــی بیمــاری  مصــرف انبــوه شــیمی درمانــی پیشــگیری بــه منظــور جلوگیــری از گســترش فیلاریازیــس لنفــاوی ب
ــای129  ــزان میکروفیلاری ــه می ــد ک ــناخته می‌گردن ــرایط ش ــد ش ــوه دارو واج ــرای مصــرف انب ــی ب ــق در صورت ــردد. مناط ــتفاده می‌گ ــد اس در هن
گــزارش شــده بیشــتر از یــک درصــد بنــا بــه نتایــج نمونه‌گیــری باشــد. در ایالــت آســام کــه فیلاریازیــس لنفــاوی بومــی اســت، 96/39 درصــد از 
مــوارد میــان کارگــران کشــتزارهای چــای رخ می‌دهــد و میــزان میکروفیلاریــا در آنجــا بســیار بالاتــر از بقیــه جمعیــت شــهری یــا روســتایی اســت 
چراکــه میــزان شــیوع بــا حــذف ایــن کارگــران کمتــر از یــک درصــد اســت. علیرغــم پرخطــر بــودن گــروه کارگــران کشــتزارهای چــای، واجــد 
شــرایط بــودن آنهــا بــرای مداخلــه بســتگی بــه میــزان میکروفیلاریــا در منطقــه اقامــت آنهــا دارد. بنابرایــن، آنهــا از مصــرف انبــوه دارو در مناطــق 
زیــر فایــده نخواهنــد بــرد: در مناطقــی کــه تعــداد ایــن کارگــران کمتــر از آن اســت کــه نــرخ میکروفیلاریــای جمعیــت بــالای یــک درصــد بــرود 
کــه ایــن مســئله بــه کــرات در آســام بــه علــت پخــش شــدن کارگــران مذکــور در کل ایالــت بــه جــای تمرکــز در مناطــق خــاص اتفــاق می‌افتــد.

نمونــه حاضــر تأکیــد بــر آن دارد کــه آســتانه‌های ســطح جمعیتــی )بــرای کاربــرد روش مصــرف انبــوه دارو( شــاید نشــانگر حضــور زیرگروههــای 
جمعیتــی دایــر شــیوع بــالای عفونــت نباشــند. در چنیــن موقعیتهایــی، نهادهــای ســامت عمومــی بایــد فوایــد، خطــرات و بــار مدنظــر مصــرف 
انبــوه دارو را در کل جمعیــت بــا مداخــات متمرکزتــر در چنیــن زیرگروههــای جمعیتــی مقایســه نماینــد )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 99 و 

.)103

   
Assam 128

  	 microfilaria 129
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نکته 6 - مناقشه اخلاقی در خصوص مصرف واکسن تب دنگی سی وای دی_تی دی وی   

برنامه‌هــای اســتاندارد واکسیناســیون عمومــا همــراه بــا فوایــد مســتقیم بــرای افــراد واکســن شــده و همچنیــن فوایــد وســیع ســامت عمومــی و 
در عیــن حــال فقــط خطــرات کوچــک بــرای افــراد واکســن شــده می‌باشــد. عامــل بیمــاری دنگــی چهــار ویــروس دارای ارتبــاط تنگاتنــگ هســتند 
و مــورد شــدید ایــن بیمــاری معمــولا در صــورت ابتــای بــار دوم افــراد روی می‌دهــد. واکســن ســی وای دی_تــی دی وی مناقشــاتی را ایجــاد 
نمــود چراکــه فوایــدی را بــرای افــراد دارای تســت مثبــت خــون )آنهایــی کــه قبــا بــه دنگــی مبتــا شــده بودنــد( داشــت امــا خطــرات را بــرای 
افــراد دارای تســت منفــی خــون )آنهایــی کــه هرگــز مبتــا نشــده بودنــد( نیــز ایجــاد نمــود. احتمــالا دلیــل چنیــن پیامدهــای بدتــر واکسیناســیون 
ــدون علامــت مرتبــه اول دنگــی عمــل می‌کنــد و افــراد  افــراد دارای تســت منفــی خــون آن اســت کــه واکسیناســیون مذکــور ماننــد عفونــت ب

ــار دوم را "تقــدم" می‌بخشــد.  ــرای ب واکســن شــده ب

بنابرایــن، اگــر غربالگــری پیــش از واکســن بــرای حــذف افــراد دارای تســت منفــی خــون اســتفاده نگــردد، نتیجــه کلــی ســامت عمومــی ناشــی 
از واکسیناســیون دنگــی شــامل در معــرض خطــرات بیشــتر قــرار گرفتــن افــراد دارای تســت منفــی خــون اســت. ایــن مســئله از آنجــا کــه افــراد 
شــاید نداننــد کــه تســت خــون آنهــا مثبــت یــا منفــی اســت دشــوارتر و پیچیــده تــر نیــز می‌گــردد. هیــچ ابــزار تشــخیصی ســریعی موجــود نیســت 

CYD-TDV 130. توضیح مترجم: نام مرسوم این واکسن، دنگواکسیا )dengvaxia( است. 

ممکــن یــا قابــل توجیــه نباشــد و می‌توانــد بــه فرســایش چشــمگیر 
اعتمــاد اجتمــاع بــه مقامــات مســئول ســامت عمومــی کمــک نمایــد 

ــه مأخــذ شــماره 53(.  ــد ب )بنگری

ــائل ناشــی از مصــرف  ــوردی مس ــه م ــل، مطالع ــه شــش ذی در جعب
واکســن دنگــی ســی وای دی_تــی دی وی130 تشــریح شــده اســت.

ــن  ــهای واکس ــی پویش ــراد در ط ــی اف ــا ردیاب آی
ــور  ــه منظ ــوه دارو ب ــرف انب ــای مص ــا برنامه‌ه ی
ــب  ــه مناس ــای بهین ــتفاده از دوزه ــن اس تضمی

ــت؟  اس

ــا داروهــا در صــورت مصــرف دوزهــای متعــدد  برخــی از واکســنها ی
ــتند.  ــی هس ــترین اثربخش ــا بیش ــراه ب ــاص هم ــی خ ــازه زمان در ب
ــری از  ــداد کمت ــده تع ــراد دریافت‌کنن ــی اف ــرایط، حت ــی ش در برخ
ــد  ــد گردن ــوارد بهره‌من ــاید از برخــی از م ــه شــده ش ــای توصی دوزه
امــا فوایــد ســامت عمومــی اغلــب بــه میــزان قابــل ملاحظــه‌ای در 
صــورت تکمیــل کــردن دوره کامــل درمــان یــا واکسیناســیون توســط 
نســبت بــالای افــراد افزایــش پیــدا می‌کننــد. بــه منظــور بــالا بــردن 
فوایــد ســامت عمومــی و اجتنــاب از اتــاف منابــع محــدود، ردیابــی 
ــد  ــل نکرده‌ان ــا را تکمی ــا داروه ــل واکســنها ی ــه دوره کام ــرادی ک اف
ــراد  ــت. اف ــب اس ــا مناس ــوارد اخلاق ــن م ــری ای ــن پیگی و همچنی
ــد کــه شــاید  بایــد در صــورت دریافــت دوزهــای اولیــه مطلــع گردن
ــا آنهــا  ــرای قرارهــای پیگیــری تمــاس ب در صــورت عــدم مراجعــه ب
ــاب روش  ــق انتخ ــد از ح ــکان بای ــورت ام ــود و در ص ــه می‌ش گرفت
ــماره  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــوند )بنگری ــوردار ش ــانی برخ ــح اطلاع‌رس ارج
106(. عــاوه بــر ایــن، نظامهــای ردیابــی و پیگیــری بایــد بــا رعایــت 

حریــم افــراد بــه حداکثــر میــزان ممکــن اجــرا گردنــد. بعنــوان مثــال، 
ــد  ــت می‌کنن ــاع ویزی ــا در اجتم ــه ی ــراد را در خان ــه اف ــی ک آنهای
ــتفاده  ــا اس ــی ی ــامت عموم ــن س ــاس مراقبی ــیدن لب ــد از پوش بای
ــد  ــد )بنگری ــاب کنن ــن اجتن ــن مراقبی ــوص ای ــای مخص از خودروه
ــد  ــا نهــاد مســئول مدیریــت نظــام بای ــه مأخــذ شــماره 53(. نهایت ب
خطــرات نقــض حریــم را ازجملــه کاربــرد نامهــای مســتعار در ســوابق 
ــل  ــات قاب ــه اطلاع ــی ب ــرای دسترس ــخص ب ــن مش ــاد قوانی و ایج
ــه مأخــذ شــماره  ــد ب ــه حداقــل برســانند )بنگری شناســایی فــردی ب
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کـدام تعهـدات را دولتهـا و اهــداکنندگـان بایـد 
بـه منظـــور تضمین کیفیت واکسنهـــا و داروهـای 
استفاده شـــده در پویشهـای واکسـن و  همچنیـن 
بـرنـامـه‌هـــای مصــرف انبــوه دارو رعـــایت 

نمـاینـد؟ 

ــای ســامت و تندرســتی  ــه ارتق ــی نســبت ب ــات مســئول دولت مقام
شــهروندان خــود متعهــد می‌باشــند. در نتیجــه، افــراد مســئول 
ــن  ــوه دارو و همچنی ــرف انب ــای مص ــا برنامه‌ه ــن ی ــهای واکس پویش
کلیــه اهداکننــدگان پشــتیبان ایــن تلاشــها بایــد نســبت بــه کیفیــت 
ــن  ــند. ای ــته باش ــاد داش ــده اعتم ــتفاده ش ــای اس ــنها و داروه واکس
ــرد  ــاب از کارب ــرای اجتن ــد را ب ــت در خری ــت دق ــر ضــرورت رعای ام
ــول و  ــل قب ــا دارای کیفیــت غیرقاب ــی ی غیرعمــدی محصــولات جعل
همچنیــن نظــارت بــر کلیــه جوانــب فراینــد انبــار، حمــل و نقــل، و 
ــه کشــورها در  ــد ب ــی بای ــه بین‌الملل ــد. جامع ــع ایجــاب می‌نمای توزی
ــد ســامت  ــاختهای قدرتمن ــاد زیرس ــور ایج ــه منظ ــازی ب ظرفیت‌س

ــد.  ــن تلاشــها کمــک نمای ــه پشــتیبانی از ای ــادر ب ق

پویشهای واکسیناسیون و مصرف انبوه دارو
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و هزینــه و تــدارکات روشــهای جــاری غربالگــری پیــش از واکسیناســیون نیــز شــاید در برخــی مکانهــا قابــل اســتطاعت نباشــند. خــود غربالگــری 
نیــز در صــورت امکان‌پذیــری شــاید بــه نتایــج نادرســت و واکسیناســیون اشــتباه تعــداد کوچکــی از افــراد دارای تســت منفــی خــون گــردد. 

از ایــن رو، اســتفاده از واکســن ســی وای دی_تــی دی وی تــوأم بــا چنــد مشــکل اخلاقــی اســت. اول آنکــه در جمعیتهــای دارای میــزان شــیوع 
بــالا، الگوبــرداری حاکــی از آن اســت کــه واکسیناســیون انبــوه )بــدون غربالگــری( شــاید بــه نفــع افــراد دارای تســت مثبــت خــون و فوایــد کلــی 
در ســطح جمعیــت باشــد. امــا ایــن مســئله بــه معنــای آســیب بــه برخــی از آنهایــی اســت کــه دارای تســت منفــی خــون هســتند. رویــه مذکــور 
بــه مناقشــه اخلاقــی قابــل قبــول بــودن حداکثرســازی رفــاه کلــی و در عیــن حــال در معــرض خطــر قــرار دادن آگاهانــه برخــی افــراد می‌انجامــد. 
ثانیــا در صــورت شناســایی و حــذف افــراد دارای تســت منفــی خــون، هرگونــه آســیب وارده بــه آنهــا توســط واکسیناســیون قابــل پیشــگیری خواهد 
بــود و لــذا عــدم غربالگــری باعــث آســیب قابــل پیشــگیری بــه افــراد دارای تســت منفــی خواهــد بــود. البتــه در صــورت عــدم امکان‌پذیــری فنــی 
غربالگــری در چنیــن موقعیتــی، برخــی بــر ایــن بــاور خواهنــد بــود کــه عــدم واکسیناســیون خــود بــه آســیبهای قابــل پیشــگیری نســبت بــه افــراد 

دارای تســت مثبــت خــون )کــه واکسیناســیون می‌توانســت بــه نفــع آنهــا باشــد( منجــر خواهــد شــد. 

ثالثــا از آنجــا کــه هــدف و ارزش واکســن پیشــگیری از بیمــاری اســت، عمــوم مــردم شــاید تحمــل اقــدام افزایش‌دهنــده خطــر ناخوشــی شــدید را 
بــرای برخــی افــراد مخصوصــا در طــی برنامه‌هــای واکسیناســیون کــودکان کــه اغلــب بطــور خــاص گــروه آســیب‌پذیر در نظــر گرفتــه می‌شــوند 
ــد و  ــر خطرات-فوای ــه نســبت متغی ــی ازجمل ــا مســائل خــاص واکســن دنگ ــد. نهایت ــا بیشــتر اســت( ندارن ــی خــون آنه ــال تســت منف )و احتم
ــرش ســایر برنامه‌هــای  ــه غربالگــری پیــش از واکسیناســیون چالشــهای اطلاع‌رســانی را کــه باعــث از بیــن رفتــن اعتمــاد عمومــی و پذی ــاز ب نی
ــراد دارای تســت منفــی  ــان اف ــد خطــر دنگــی شــدید می ــد افزایــش می‌دهنــد. در ســال 2017 کــه شــواهد بیشــتر مؤی واکسیناســیون می‌گردن
خــون بــود، واکســن در تعــدادی از کشــورها توســط بخــش خصوصــی ارائــه می‌گشــت و برنامه‌هــای ایمنی‌ســازی عمومــی در بخشــهایی از هــم 
برزیــل و هــم فیلیپیــن کــه دنگــی در آنجــا بومــی بــود اجــرا می‌شــدند. بــا مطــرح شــدن ایــن مناقشــه، اعتمــاد عمومــی نســبت بــه ایمن‌ســازی 
در آن کشــورها خدشــه دار شــده اســت و امتنــاع از واکسیناســیون نیــز رو بــه افزایــش نهــاده اســت )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 104 و 105(. 
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8. غربالگری و مراقبت    

استفاده از ماهی در محفظه‌های انبار برای کنترل لارو به منظور پیشگیری از طغیانهای دنگی در کامبوج.   
منبع: سازمان جهانی بهداشت / ستفانی هالیمن131
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ــی بهداشــت، مراقبــت عبارتســت از  براســاس تعریــف ســازمان جهان
ــای  ــد داده‌ه ــه‌دار و قاعده‌من ــیر ادام ــل و تفس ــع آوری، تحلی "جم
ــرای برنامه‌ریــزی، اجــرا و ارزیابــی  ــا ســامت مــورد نیــاز ب مرتبــط ب
ــا  ــه مأخــذ شــماره 108(. بن ــد ب عملکــرد ســامت عمومــی" )بنگری
ــی در غربالگــری ســامت  ــای مســائل اخلاق ــه مندرجــات راهکاره ب
ــد  ــا موظفن ــورها اخلاق ــت، کش ــی بهداش ــازمان جهان ــی132 س عموم
کــه در ایــن فعالیتهــا ورود کننــد چراکــه "بــدون نظامهــای مراقبــت 
ــود  ــت نم ــوان محافظ ــت نمی‌ت ــامت جمعی ــی، از س ــامت عموم س
و نابرابریهــا را نمی‌تــوان بــه شــکلی مناســب برطــرف ســاخت" 
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 35(. عــاوه بــر ایــن، کشــورها متعاقــب 
جمــع‌آوری داده‌هــای مراقبــت "دارای وظیفــه اخلاقــی کاربــرد فعــال 
ــد"  ــامت می‌گردن ــر س ــای بهت ــای پیامده ــتای ارتق ــا در راس داده‌ه
ــه  ــه مأخــذ شــماره 35(. وظیفــه مذکــور شــامل تعهــد ب ــد ب )بنگری
ــامت  ــه س ــئول مربوط ــات مس ــا مقام ــت ب ــای مراقب ــادل داده‌ه تب
عمومــی و ســایرین مشــغول تلاشــهای کنتــرل و پیشــگیری از بیماری 
بــه شــکلی مطابــق بــا اصــول اخلاقــی و حقوقــی مرتبــط بــا حفاظــت 

ــود.  از محرمانگــی فــردی خواهــد ب

ــر بیماریهــای منتقلــه  مراقبــت هــم در برابــر حشــرات و هــم در براب
ــه  ــا ب ــراد مبت ــیاری از اف ــرا بس ــرورت دارد زی ــرات ض ــط حش توس
پاتوژنهــای ایــن دســته از بیماریهــا بــدون علامــت یــا دارای علایمــی 
ــر از آن هســتند کــه گــزارش  هســتند کــه از لحــاظ بالینــی خفیفت
ــتلزم  ــاری مس ــای بیم ــگام طغیانه ــایی بهن ــن، شناس ــوند. بنابرای ش
جمــع‌آوری، تحلیــل و تفســیر ادامــه‌دار داده‌هــا در خصــوص شــیوع 
ــت، جابجایــی حشــرات و عوامــل خطــر زیســت‌محیطی اســت.  عفون
از ایــن رو، مراقبــت در برابــر حشــرات یکــی از چهــار مبانــی راهبــرد 
ــع  ــی2030( مجم ــرات )2017 ال ــرل حش ــه کنت ــخ ب ــی پاس جهان

ــه مأخذهــای شــماره 1 و 2(.  ــد ب ــی ســامت اســت )بنگری جهان

ــناخته  ــاری ناش ــی بیم ــایی احتمال ــت از "شناس ــری عبارتس غربالگ
ــات،  ــق آزمایش ــت از طری ــدون علام ــالم ب ــرا س ــت ظاه در جمعی
معاینــات یــا ســایر روشــهای قابــل اعمــال ســریع و ســاده در 
جمعیــت هــدف" )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 109(. غربالگــری برخی 
اوقــات بعنــوان بخشــی از مراقبــت انجــام می‌گــردد کــه نمونــه ایــن 
ــی بیمــاری  ــوارد در شــرایطی اســت کــه جمعیــت مــورد کارآزمای م
ــخ  ــاش پاس ــان ت ــی از طغی ــوان بخش ــره بعن ــط حش ــه توس منتقل
ــت  ــداف غیرمراقب ــرای اه ــن ب ــری را همچنی ــرد. غربالگ ــرار می‌گی ق
می‌تــوان بــکار بــرد. بعنــوان نمونــه، درمانــگاه ســامت محلــی 
ــای دسترســی  ــه منظــور ارتق ــراد در معــرض خطــر را ب ــد اف می‌توان
ســریع بــه مراقبتهــای ســامت تحــت غربالگــری بیماریهــای منتقلــه 

ــد.  ــرار ده توســط حشــرات ق

ــی  ــای خصوص ــت فضاه ــرایطی، مراقب ــه ش در چ
ــع حشــرات اخلاقــا  ــرای شناســایی مناب زندگــی ب

ــت؟  ــول اس ــل قب قاب

مراقبــت فضاهــای خصوصــی زندگــی بــرای شناســایی منابع حشــرات 
جزئــی مهــم در برنامــه هــای کنتــرل حشــرات مــی باشــد. بعنــوان 
ــامل  ــی ش ــدس ایجیپت ــر آئ ــت در براب ــوم مراقب ــه، روش مرس نمون
بازرســیهای ادواری محفظــه هــای دارای لارو در خانوارهــا اســت 
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 110( کــه در مطالعــه ای مشــخص شــد 
کــه بــا کاهــش احتمــال گــزارش دهــی زیســتگاه لارو پشــه مرتبــط 
اســت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 111(. عــاوه بــر بازرســیهای منزل 
ــرای  ــات ب ــی اوق ــواره ای برخ ــر ماه ــا تصاوی ــا ی ــزل، پهپاده ــه من ب
شناســایی منابــع راکــد آب بــکار مــی رونــد کــه تصاویــر حاصلــه تــک 
تــک خانــه هــا را بــه وضــوح و بــا درجــه تفکیــک بــالا نشــان خواهنــد 

داد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 112(. 

نکته 7 - روشهای بهتر برای انبار ایمن آب: اقدامات اجباری کنترل حشرات و مراقبت هدفمند در هند  

در ســال 2017، ایالــت تامیــل نــادو133 در جنــوب هنــد دچــار طغیــان گســترده دنگــی بــا 23,294 مــورد ابتــا و 65 مــورد مــرگ و میــر شــد. 
مراقبــت اجبــاری در برابــر حشــرات و اقدامــات مقابلــه بــا لارو کــه مراقبیــن ســامت در هــر دو بایــد وارد خانوارهــای خصوصــی می‌شــدند بــروز 
ایــن بیمــاری را بــا موفقیــت کاهــش داد. بــا ایــن وجــود، ماهیــت آمرانــه، تهاجمــی و تنبیهــی ایــن مداخــات باعــث طــرح دغدغه‌هــای اخلاقــی 

نیــز شــد. 

اولا، مراقبــت در برابــر حشــرات اغلــب بــا هدف‌گــذاری مناطــق نزدیــک مرزهــای ایالتــی همــراه بــود کــه در آنجــا مــردم اغلــب فقیــر و محــروم 
از دسترســی بــه بســیاری از خدمــات و تســهیلات عمومــی موجــود در مناطــق برخوردارتــر هســتند. اگرچــه داده‌هــای مراقبتــی بــه نفــع کلیــه 
ــل  ــردم تحمی ــروه آســیب‌پذیر م ــر گ ــار نامتناســبی را ب ــراد در مناطــق هــدف ب ــای اف ــه خانه‌ه ــرر ب ــا ورود مک ــد ام ــادو بودن ــل ن ســاکنین تامی

ــودن دامــن مــی‌زد.  ــه پرسشــها و تردیدهــای عدالــت اجتماعــی، انصــاف و متقابــل ب ــار اضافــی ب می‌نمــود کــه ایــن ب
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نکته 8 - ناظر در آسمان134: استفاده از فناوری پهپاد برای مراقبت از بیماری در سنگاپور  

ــرد فنــاوری پهپــادی در آن رشــد کــرده  ــران امــکان جمــع‌آوری داده‌هــا را از آســمان می‌دهنــد. یکــی از حوزه‌هایــی کــه کارب ــه کارب پهپادهــا ب
ــه  ــن بیماریهــا توســط پشــه ب ــب زرد می‌باشــد. ای ــا و ت ــکا، چیکونگونی ــروس زی ــه دنگــی، وی ــو ویروســی135 ازجمل اســت کنتــرل بیماریهــای ارب
ــه در آب  ــوی پرورش‌یافت ــروس ارب ــل وی ــع حــذف پشــه‌های ناق ــرل در واق ــداف تلاشــهای کنت ــن اه ــد. یکــی از مهمتری ــل می‌گردن انســان منتق

راکــد اســت. 

ســازمان ملــی محیــط زیســت در ســنگاپور مســئول کنتــرل انتقــال بیمــاری اربــو ویروســی در ایــن کشــور اســت و راهبــرد چندبخشــی ادغام‌کننــده 
ــی، مدافعه‌گــری اجتماعــی و پژوهــش را اتخــاذ کــرده اســت. بازرســین  مراقبــت ملــی بیمــاری و حشــرات، پیشــگیری و کنتــرل، اقدامــات قانون
ســامت عمومــی از ایــن ســازمان بازرســیهای معمــول و مرتبــط بــا طغیــان بیمــاری را از محوطه‌هــای عمومــی و خصوصــی بــا هــدف شناســایی 
ــر از  ــا فرات ــد در ســاختارها و محفظه‌ه ــش عمــده عبارتســت از شناســایی آب راک ــد. چال ــای پشــه انجــام می‌دهن و امحــای زیســتگاههای لاروه
دیــد بازرســین. ســازمان ملــی محیــط زیســت از ســال 2015 فنــاوری پهپــاد را در نظــام بازرســی خــود بــرای تســهیل بازرســیهای مناطــق دور 
از دســترس لحــاظ کــرده اســت. البتــه کاربــرد مذکــور بــه علــت تأثیــر گســترده بالقــوه خــود بــر اجتماعــی بــا رعایــت اکیــد ایمنــی عمومــی و 

دغدغه‌هــای اخلاقــی بــه مرحلــه اجــرا گذاشــته شــده اســت. 

ــع  ثانیــا، از آنجــا کــه پشــه‌های آئــدس در محفظه‌هــای آب پــرورش می‌یابنــد، دولــت در پــی پیشــگیری از پــرورش لارو از طریــق امحــای مناب
ــدام باعــث ناخشــنودی  ــن اق ــود. البتــه ای ــه آب غیرایمــن ب ــه منــزل خانوارهــا و حــذف هرگون ــق بازرســیهای منــزل ب خانگــی آب راکــد از طری
قابــل ملاحظــه شــد چراکــه بازرســیها اغلــب بــدون اطــاع قبلــی ســاکنین انجــام می‌شــدند و مقامــات مســئول ســامت عمومــی اجــازه داشــتند 
کــه قفــل درهــای منــازل را بشــکنند و اخطارهــای قانونــی جریمــه نقــدی یــا حبــس بــه خانوارهــای ناقــض مقــررات ارائــه کننــد. آب در مناطــق 
ــزل  ــع آب داخــل من ــردم شــد. برداشــتن مناب ــوم م ــث خشــم عم ــای آب باع ــردن محفظه‌ه ــی ک ــذا خال ــادر اســت و ل ــادو ن ــل ن خشــکتر تامی
ــه خانوارهــای خــود  ــرای آوردن آب ب ــی را ب ــد مســیرهای طولان ــا بای ــرا آنه ــل می‌نمــود زی ــان تحمی ــه زن ــار نامتناســب مضاعفــی ب ــن ب همچنی
طــی کننــد و تمامــی ایــن آبهــا اتــاف شــدند. عــاوه بــر ایــن، آن دســته از زنانــی کــه غالبــا فقــط در منــزل بودنــد دسترســی بــه آب نداشــتند 

درحالیکــه مــردان بــه منابــع جایگزیــن آب خــارج از منــزل ازجملــه در محــل کار خــود دسترســی داشــتند. 

سیاســتگذاران در صــورت امــکان بایــد اتخــاذ اقدامــات همــراه بــا احتــرام بیشــتر و بــار کمتــر را بــرای پیشــگیری از رشــد و نمــو پشــه‌ها ازجملــه 
ــی  ــردن هفتگ ــی و نظافت‌ک ــای آب، خال ــوار در محفظه‌ه ــای لاروخ ــداری از ماهیه ــه نگه ــردم ب ــوم م ــویق عم ــد: تش ــر بگیرن ــر در نظ ــوارد زی م

ــه مأخــذ شــماره 113(.  ــد ب ــه آب غیرآشــامیدنی )بنگری ــا اضافه‌کــردن لاروکشــهای ایمــن ب محفظه‌هــای آب ی
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ــای  ــی فضاه ــش از بازرس ــد پی ــامت بای ــن س ــی مراقبی ــور کل بط
ــت  ــرات رضای ــوه حش ــع بالق ــن مناب ــرای یافت ــی ب ــی زندگ خصوص
مالــک یــا ســاکن ملــک را کســب نماینــد. در صــورت عــدم حضــور 
ــا  ــی ی ــه بازرســی، حکــم قضای ــک ب ــا مال ــل ســاکن ی ــا عــدم تمای ی
ــذ  ــراری اخ ــوارد اضط ــتثنای م ــه اس ــد ب ــادل آن را بای ــوزی مع مج
ــه  ــل ملاحظ ــورت قاب ــط در ص ــد فق ــی بای ــن مجوزهای ــود. چنی نم
بــودن ضــرورت بازرســی از دیــدگاه ســامت عمومــی در مقایســه بــا 
بــار تحمیــل شــده بــر مالــک یــا ســاکن صــادر شــوند. تعهــد اخلاقــی 
کســب رضایتنامــه یــا مجــوز خارجــی بســتگی بــه ورود فیزیکــی بــه 
ملــک در طــی بازرســی نــدارد و بازرســیهای هوایــی توســط پهپادهــا 
را نیــز بــه همیــن میــزان در بــر می‌گیــرد. در ایــن راســتا، کشــورها 

ــای  ــا رصــد فضاه ــاط ب ــود را در ارتب ــتهای خ ــن و سیاس ــد قوانی بای
خصوصــی زندگــی بــه منظــور تضمیــن مطابقــت آنهــا بــا ایــن اصــول 

ــکات 7 و 8(.  ــه ن ــد ب ــد )بنگری ــی نماین ــی ارزیاب اخلاق

داده‌هــای مراقبتــی قابــل شناســایی فــردی نبایــد در اختیــار نهادهای 
انتظامــی بــدون مجــوز صریــح قانونــی کــه فقــط در شــرایط بســیار 
ــای  ــب داده‌ه ــادل نامناس ــد. تب ــوند قرار‌گیرن ــادر می‌ش ــروری ص ض
ــه  ــا نیروهــای انتظامــی باعــث تهدیــد اعتمــاد عمومــی ب مراقبتــی ب
ــراد را  مراقبتهــای ســامت عمومــی می‌انجامــد کــه خــود انگیــزه اف
ــه اطلاعــات  ــرای پیگیــری مراقبتهــای ســامت یــا گــزارش صادقان ب

ــماره 35(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــازد )بنگری ــه‌دار می‌س خدش

غربالگری و مراقبت
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در ســنگاپور، فقــط بازرســین ســامت عمومــی دارای مجــوز از ســوی ســازمان هواپیمایــی ایــن کشــور اجــازه خلبانــی پهپادهــا را بــرای بازرســیهای 
نظارتــی دارنــد کــه ایــن اجــازه مســتلزم موفقیــت افــراد متقاضــی در آزمونــی خــاص اســت. اســتفاده از پهپادهــا نیازمنــد دو خلبــان دارای مجــوز 
ــا در  ــرد پهپاده ــن کارب ــد. رایجتری ــا می‌نمای ــی را ایف ــرد و دیگــری نقــش کارشــناس ایمن ــه دســت می‌گی ــرل را ب ــا کنت ــه یکــی از آنه اســت ک
مراقبــت و مصــرف لاروکشــها در مناطــق آب راکــدی اســت کــه دسترســی بــه آنهــا بــدون نردبــان غیرممکــن اســت )ایــن مــوارد معمــولا در روی 

ــد(.  ــرار دارن ــازه‌ها ق ــایر س ــن س پشــت‌بام و همچنی

پیــش از کاربــرد پهپــاد بــرای بازرســی، مجــوز بایــد از ســوی ســازمان هوانــوردی غیرنظامــی ســنگاپور صــادر گــردد. در محــل اســتفاده، مالــک یــا 
ســاکن ســاختمان بایــد قبــل از پــرواز پهپــاد اجــازه ارائــه کنــد و در صــورت عــدم موافقــت یــا در غیــاب مالــک یــا ســاکن، پهپــاد را نمی‌تــوان 
اســتفاده نمــود. بــرای بــه حداقــل رســاندن مســئله نقــض حریــم، مســتقیم‌ترین مســیر بــه منطقــه هــدف بایــد بــا اجتنــاب محتاطانــه از پنجره‌هــا 
در صــورت امــکان دنبــال شــود. فیلمهــای گرفتــه شــده بــه منظــور پرهیــز از مســائل محرمانگــی اطلاعــات مســتقیما روی صفحــه قابــل رؤیــت 
ــوه  ــتگاه بالق ــس زیس ــدرس، عک ــدف در دی ــه ه ــن منطق ــرار گرفت ــس از ق ــد. پ ــره نمی‌گردن ــوند و ذخی ــان داده می‌ش ــاد نش ــان پهپ ــرای خلب ب

پــرورش پشــه گرفتــه می‌شــود و فــورا بــه ســاکن یــا مالــک ســاختمان بعنــوان مــدرک پیــش از حــذف آن نشــان داده می‌شــود. 

ــج  ــه تدری ــه توســط حشــرات افزایــش پیــدا خواهد‌کــرد و ب ــه کاهــش بیماریهــای منتقل ــاد در اجــرای اقدامــات معطــوف ب ــاوری پهپ ــرد فن کارب
ــکا  ــاوری ات ــن فن ــر ای ــان و سیاســتگذاران کنتــرل حشــرات کــه ب ــود. مجری ــزان مختلــف خواهــد ب ــه می ــع انســانی ب ــن اســتفاده از مناب جایگزی

ــد. ــی آن پاســخگو بمانن ــرد ایمــن و اخلاق ــه کارب ــه منظــور ایجــاد اعتمــاد اجتمــاع نســبت ب ــد ب ــد بای می‌نماین

ــت  ــانی تح ــی انس ــای جابجای ــتفاده از داده‌ه اس
چــه شــرایطی بعنــوان بخشــی از برنامه‌هــای 
مراقبــت کنتــرل حشــرات از منظــر اخلاقــی قابــل 

ــت؟  ــول اس قب

پایــش جابجایــی انســانی ازجملــه از طریــق ردیابــی ســامانه جهانــی 
ــاوی  ــراه ح ــیهای هم ــی اس(136 در گوش ــی پ ــذاری )ج موقعیت‌گ
اطلاعــات مفیــد در خصــوص توزیــع جغرافیایــی بیماریهــای منتقلــه 
توســط حشــرات اســت و بــه پیش‌بینــی کمبودهــا در پوشــش 
ــه  ــد ب ــد )بنگری ــک می‌نمای ــا کم ــرای طغیانه ــرل ب ــات کنت اقدام
مأخذهــای شــماره 3 و 114(. البتــه اینگونــه پایــش بایــد بــا احتیــاط 
ــدگان  ــه پناهن ــیب‌پذیر ازجمل ــای آس ــان جمعیته ــا در می مخصوص
یــا دامپــروران ســنتی اجــرا گــردد. تعامــل بــا اجتماعــات )همانطــور 

کــه در قســمتهای بعــدی بیشــتر بحــث شــده اســت )حــاوی نقشــی 
ــاس و  ــخ حس ــت و پاس ــهای مراقب ــترش تلاش ــده در گس تعیین‌کنن
ــت.  ــا اس ــات و فرهنگه ــراد، اجتماع ــرای اف ــذاری ب ــاری از انگ‌گ ع
عــاوه بــر ایــن، نتایــج فعالیتهــای مراقبتــی بایــد بــا اجتمــاع مربوطــه 
بــه اســتثنای شــرایط اســتثنایی کــه چنیــن فعالیتهایــی باعــث ایــراد 
آســیب قابــل ملاحظــه می‌گردنــد تبــادل شــوند )بنگریــد بــه مأخــذ 

ــماره 35(.  ش

ــای  ــه اســتفاده از داده‌ه ــل نســبت ب ــد حداق ــات بای ــراد و اجتماع اف
مراقبــت ســامت  بــرای  و دســتگاهها  جی‌پــی‌اس در گوشــیها 
ــع‌آوری  ــایی جم ــات شناس ــه اطلاع ــد و هرگون ــع گردن ــی مطل عموم
ــذ  ــه مأخ ــد ب ــود )بنگری ــظ ش ــب حف ــکلی مناس ــه ش ــد ب ــده بای ش

ــه 9(.  ــماره 35 و نکت ش

نکته 9 - کاربرد داده‌های جابجایی انسانی برای نمایش انتشار ویروس زیکا در سنگاپور   

در طــی همه‌گیــری ویــروس زیــکا مابیــن 2015 و 2016، ســنگاپور 460 مــورد را گــزارش نمــود کــه از میــان آنهــا، 64/8 درصــد در خوشــه‌ای در 
منطقــه هــال الجونیــد137 در ابتــدای طغیــان بیمــاری در ســنگاپور در 2016 اتفــاق افتــاد. تحلیــل واپســگرای داده‌هــای جابجایــی انســانی بــدون 
نــام از ســوابق تماســهای تلفنــی نشــان داد کــه انتقــال محلــی ویــروس زیــکا در مناطقــی کــه افــراد از هــال الجونیــد رفتــه بودنــد بالاتــر بــود. 
رونــد مذکــور مؤیــد آن دیــدگاه بــود کــه داده‌هــای محــل اســتقرار افــراد اســتخراج شــده از کاربــرد گوشــی همــراه را می‌تــوان بــرای شبیه‌ســازی 
جابجایــی جمعیتــی در طــی طغیــان اســتفاده نمــود و مناطــق خطــر انتقــال را شناســایی کــرد و از ایــن طریــق ابــزار قدرتمنــدی را بــرای کنتــرل 

گســترش عفونــت طراحــی نمــود. 

   
global positioning system (GPS)136 
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ــدگان و  ــه ســاکنین، بازدیدکنن ــدی مشــترکین گوشــی همــراه را ب ــکان طبقه‌بن ــی ام ــق اســتفاده از ســوابق تماســهای تلفن پژوهشــگران از طری
کارگــران ســاختمانی در منطقــه خوشــه‌ای هــال الجونیــد یافتنــد و جابجاییهــای ایــن ســه گــروه را بــا داده‌هــای مطالعــه مــوردی ارائــه شــده از 
ســوی وزارت بهداشــت آن کشــور مقایســه نمودنــد. براســاس داده‌هــای جابجایــی انســانی، بازدیدکننــدگان و ســاکنین در ایــن منطقــه احتمــالا 
مســئول انتقــال ویــروس زیــکا بــه ســایر مناطــق بودنــد. تعــداد مــوارد در همــان ابتــدای طغیــان در میــان کارگــران ســاختمانی در آن منطقــه بــالا 
ــه آســیب‌پذیری  ــر نیــاز توجــه ب ــود کــه ادغــام آنهــا را بعنــوان یکــی از گروههــای مطالعــه توجیــه می‌کــرد. نتیجــه ایــن مطالعــه همچنیــن ب ب
ــد  ــه ســر می‌برن ــه بیمــاری ب ــا ب ــده خطــر ابت ــت اقامــت خــود احتمــالا در شــرایط افزایش‌دهن ــه ماهیــت موق ــا ب کارگــران ســاختمانی کــه بن

تأکیــد داشــت. 

کاربــرد داده‌هــای جابجایــی انســانی ازجملــه ســوابق تماســهای تلفنــی دغدغه‌هــای اخلاقــی و حریــم اطلاعــات را ایجــاد خواهــد نمــود. از ایــن رو، 
داده‌هــای ســطح فــردی را بایــد بــه منظــور حداقل‌ســازی ایــن دغدغه‌هــا پیــش از تحلیــل در کلیــه مــوارد ممکــن گمنام‌ســازی و تجمیــع نمــود. 

)بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 114 الــی 118(. 

توزیــع نقشــه‌های مراقبتــی نشــانگر محــل 
ــل قبــول  اســتقرار حشــرات در چــه شــرایطی قاب

ــت؟  ــی اس اخلاق

ــتقرار  ــات در خصــوص محــل اس ــاوی اطلاع ــی ح نقشــه‌های مراقبت
ــه توســط حشــرات  ــای منتقل ــه بیماریه ــا ب ــراد مبت ــا اف حشــرات ی
ــا ورود  ــی ی ــال زندگ ــه احتم ــبت ب ــردم را نس ــوم م ــد عم می‌توانن
آنهــا بــه مناطــق پرخطــر آگاه ســازند. ارائــه چنیــن اطلاعاتــی 
ابــزاری مناســب در برنامــه جامــع کنتــرل حشــرات اســت. اطلاعــات 
ــه  ــردی ب ــم ف ــت از حری ــرای حفاظ ــد ب ــی بای ــه‌های مراقبت در نقش
ــوان  ــردد. بعن ــازی گ ــع و گمنام‌س ــن تجمی ــزان ممک ــر می حداکث
نمونــه، یکــی از گزینه‌هــا حــذف آخریــن ارقــام مختصــات جی‌پــی‌اس 

ــت.  ــوم اس ــترس عم ــه‌های در دس ــده در نقش ــه ش ــای ارائ از داده‌ه
ــا ایــن وجــود، بایــد توجــه داشــت کــه حتــی اطلاعــات تجمیــع و  ب
ــا انــگ باشــد  ــرای ســاکنین همــراه ب ــد ب گمنام‌ســازی شــده می‌توان
ــه  ــرورت دارد ک ــن، ض ــذارد. بنابرای ــر بگ ــک تأثی ــهای مل ــر ارزش و ب
فوایــد بالقــوه را در برابــر خطــرات احتمالــی نســبت بــه عمــوم مــردم 

ــت.  ــر گرف ــی در نظ ــه‌های مراقبت ــع نقش ــش از توزی پی

تضمیــن صحــت نقشــه‌های مراقبتــی ملاحظــه اخلاقــی مهــم دیگری 
اســت. در برخــی مــوارد، نقشــه‌ها شــاید بــر اســاس فرضهــای غلــط 
تهیــه شــده باشــند. بعنــوان مثــال، ردیابــی محــل اســتقرار افــراد بــر 
مبنــای کاربــرد گوشــی همــراه در موقعیتهــای تبــادل مرســوم ایــن 

ــد باعــث گمراهــی شــود.  گوشــیها می‌توان

غربالگری و مراقبت
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عوامل هواشناسی، اجتماعی- اقتصادی، زیست محیطی و بهداشت محیط و انتقال مالاریا و تب حلزون در کورهوگو 138، ساحل عاج  
سازمان جهانی بهداشت / برنامه ویژه برای پژوهش و آموزش در بیماریهای گرمسیری

توزیــع نقشــه‌های مراقبتــی غیرموثــق همــراه بــا مشــکلات اخلاقــی 
ــودن و  ــرض ب ــه شــناخت نادرســتی از خطــر در مع ــه ب اســت چراک
ــه نظــام ســامت عمومــی دامــن  ــراد نســبت ب ــی اف بی‌اعتمــادی کل

ــد. می‌زن

غربالگــری بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات در 
جمعیــت همــراه بــا کــدام مســائل اخلاقــی اســت؟ 

همانطــور کــه قبــا نیــز بحــث شــد، غربالگــری بیماریهــای منتقلــه 
توســط حشــرات را می‌تــوان بعنــوان یــا بخشــی از مراقبــت ســامت 
ــی  ــروه خــاص جمعیت ــه گ ــات ســامت ب ــه اطلاع ــا ارائ ــی و ی عموم
اجــرا نمــود. هنــگام اجــرای غربالگــری بــرای اهــداف مراقبــت ازجمله 
غربالگــری انبــوه خــون انجــام شــده در طــی پاســخ بــه طغیــان، هدف 
اصلــی همانــا تولیــد اطلاعــات در خصــوص شــیوع بیمــاری اســت. امــا 
در شــرایطی کــه غربالگــری نشــانگر مزیــت داشــتن مداخلــه درمانــی 
ــت  ــراد دارای تس ــد، اف ــره باش ــط حش ــه توس ــاری منتقل ــرای بیم ب
ــکان،  ــورت ام ــد. در ص ــج برخوردارن ــی از نتای ــق آگاه ــت از ح مثب
ــان  ــات تشــخیص و درم ــه امکان ــد از دسترســی ب ــراد بای ــه اف اینگون
ــون  ــات پیرام ــه اطلاع ــل نســبت ب ــد و حداق بیشــتر برخــوردار گردن

ــع شــوند.  ــان مطل ــرای آن گزینه‌هــای مراقبتهــای ســامت موجــود ب
پیــش از غربالگــری، بایــد بــه افــراد گفتــه شــود کــه نتایج آزمایشــات 
انجــام شــده و امــکان و اهمیــت نتایــج مثبــت یــا منفــی نادرســت در 

اختیــار آنهــا قــرار خواهــد گرفــت یــا خیــر. 

افشــای بــدون مجــوز نتایــج غربالگــری قابــل شناســایی افــراد آنهــا را 
ــن،  ــد. بنابرای ــرار می‌ده ــض ق ــذاری و تبعی ــر انگ‌گ ــرض خط در مع
اطلاعــات حاصلــه از طریــق غربالگــری فقــط بایــد بــرای مزیــت فــرد 
یــا اهــداف مشــروع ســامت عمومــی بــه کار رود. محرمانگــی اینگونــه 

اطلاعــات و همچنیــن ســایر اطلاعــات پزشــکی بایــد حفــظ گــردد. 

طریقــه غربالگــری جمعیــت بــرای بیماریهــای منتقلــه توســط 
حشــرات بســتگی بــه دامنــه‌ای از عوامــل مختــص موقعیــت ازجملــه 
تراکــم جمعیتــی، دسترســی بــه حمــل و نقــل و موجودیــت کارکنــان 
و تجهیــزات ضــروری دارد. غربالگــری منــزل بــه منــزل نیــز بــا توجــه 
بــه وضعیــت اپیدمیولوژیــک می‌توانــد گزینــه مناســبی باشــد و البتــه 
ــا رعایــت حریــم خصوصــی افــراد اجــرا گــردد.  بایــد حتی‌المقــدور ب
بعنــوان مثــال، تیمهــای غربالگــری بایــد از مراجعــه بــه منــزل افــراد 
ــده از  ــراد امتناع‌کنن ــد. اف ــاب نماین ــا اجتن ــواب آنه ــاعات خ در س
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مشــارکت در مراقبــت بایــد نســبت بــه کلیــه تبعــات منفــی )بعنــوان 
مثــال جرایــم یــا ســایر مجــازات( آگاه گردنــد امــا نبایــد مــورد آزار 

قــرار گیرنــد. 

غربالگــری ســفر بــرای بیماریهــای منتقلــه توســط 
حشــرات تحــت چــه شــرایطی دارای توجیــه 

ــت؟  ــی اس اخلاق

در اکثــر شــرایط، غربالگــری ســفر روش اثربخش پیشــگیری از انتشــار 
ــر مشــکلات  ــاوه ب ــه توســط حشــرات نیســت. ع ــای منتقل بیماریه
غربالگــری  در  عفونتهــا  از  زیــادی  تعــداد  مربوطــه،  لجســتیک 
بــدون  عفونتهــای  نهفتگــی،  بازه‌هــای  نتیجــه  در  غیرتهاجمــی 
علامــت یــا علامــت‌دار حداقــل و همچنیــن عــدم عبــور کلیــه افــراد 
ــفر  ــری س ــه غربالگ ــد. البت ــایی نمی‌گردن ــمی شناس ــای رس از مرزه
در شــرایط شناســایی مســیری خــاص بعنــوان منبــع احتمالــی ورود 
ــت  ــر اس ــت توجیه‌پذی ــاری از عفون ــه ع ــه منطق ــاص ب ــی خ پاتوژن
)بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 119(. در صــورت اســتفاده از غربالگــری 
ســفر، افــراد بایــد بــرای غربالگــری مبتنــی بــر عوامــل قابــل توجیــه 
ــکی انتخــاب گردنــد و فراینــد غربالگــری بایــد مطابــق بــا  پزش
مقــررات بین‌المللــی ســامت )2005( و قوانیــن ملــی مربوطــه اجــرا 
ــد  ــز نبای ــری هرگ ــماره 120(. غربالگ ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــود )بنگری ش
بعنــوان توجیهــی بــرای انــکار ورود بــه مهاجریــن یــا ســایر جمعیتهــا 

ــه مأخــذ شــماره 53(.  ــد ب اجــرا شــود )بنگری

غربالگــری  مــورد  در  تصمیم‌گیــری  نحــوه 
در  حشــرات  توســط  منتقلــه  بیماریهــای 
برنامه‌هــای اهــدای خــون یــا اعضــا در موقعیتهــای 

دارای شــیوع بــالا چیســت؟ 

بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات ماننــد ســایر بیماریهــای عفونــی 
ــدام از  ــا ان ــت ی ــی، باف ــده خــون، اجــزای خون ــراد دریافت‌کنن ــه اف ب
اهداکننــدگان مبتــا قابــل انتقــال اســت کــه ایــن مســئله خــود بــه 
ــی  ــامت عموم ــردی و س ــدگان ف ــرای دریافت‌کنن ــر ب ــاد خط ایج

منجــر خواهــد شــد. 

بانکهــای خــون دارای رویه‌هــا و سیاســتهای نامنســجم دربــاره 
غربالگــری اهداکننــدگان بــرای بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات 
هســتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 121(. در بهتریــن حالــت، افــراد 
ــد در  ــرات نبای ــط حش ــه توس ــای منتقل ــود بیماریه ــرایط وج در ش
ــون  ــده خ ــوان اهداکنن ــال بعن ــل انتق ــوژن قاب ــه پات ــا ب ــورت ابت ص
ــد و حداقــل اهداکننــدگان احتمالــی را نیــز نبایــد در  پذیــرش گردن
صــورت بــروز علایــم بیمــاری یــا قــرار گرفتــن در گروههــای پرخطــر 

از طریــق پرســش پذیرفتــه شــوند. عــاوه بــر ایــن، تمامــی خونهــای 
اهداشــده بایــد تحــت غربالگــری بــرای عوامــل عفونــی بومــی )ماننــد 
ــود  ــورت موج ــوژن در ص ــدن پات ــال ش ــن غیرفع ــا( و همچنی مالاری
بــودن ایــن روشــها قــرار گیرنــد )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 122 

ــی 129(.  ال

ــیار  ــیوع بس ــای دارای ش ــی موقعیته ــه در برخ ــت ک ــکل آن اس مش
ــد  ــن فراین ــت ای ــرات، رعای ــط حش ــه توس ــای منتقل ــالای بیماریه ب
بــه حــذف اکثریــت گســترده اهداکننــدگان خــون و متعاقبــا کمبــود 
ــع  ــه مناب ــته ب ــد. بس ــد ش ــر خواه ــون منج ــاز خ ــورد نی ــال م انتق
ــای  ــتفاده از کارآزماییه ــق اس ــن مشــکل از طری ــش ای ــود، کاه موج
ــی  ــاب عامــل عفون ــا غی ــده مســتقیم وجــود ی ــر ردیابی‌کنن پیچیده‌ت
ممکــن خواهــد بــود. البتــه ایــن کارآزماییهــا شــاید در شــرایط تــوأم 
بــا کمبــود منابــع موجــود نباشــند و یــا حتــی در صــورت موجودیــت، 

میــزان خــون غیرعفونــی همچنــان مــورد نیــاز کفایــت نکنــد. 

ــی در  ــون عفون ــوه خ ــرش بالق ــی از پذی ــاری ناش ــال بیم ــر انتق خط
چنیــن شــرایطی بایــد بــا خطــرات مرتبــط بــا کمبــود خــون مــورد 
ــه  ــد ب ــا، بای ــن ارزیابیه ــود. در ای ــه ش ــال مقایس ــرای انتق ــاز ب نی
ــر توجــه نمــود: شــدت بیمــاری مدنظــر  ــه مــوارد زی عواملــی ازجمل
ــا  ــدی درمانه ــت و کارآم ــال، موجودی ــدگان انتق ــرای دریافت‌کنن ب
ــن  ــا و همچنی ــدگان مبت ــرای دریافت‌کنن ــخیصی ب ــهای تش و روش
احتمــال مبتــا بــودن و یــا مبتــا شــدن دریافت‌کننــدگان از طرقــی 
بــه جــز انتقــال خــون. همچنیــن در نظــر گرفتــن احتمــال کاهــش 
اعتمــاد اجتمــاع بــه نظــام ســامت بطــور کلــی یــا نظــام اهــدا بطــور 
خــاص در فراینــد اجــرای سیاســت پذیــرش خونــی کــه شــاید عفونی 
باشــد ضــرورت دارد چراکــه ایــن مســئله بالقــوه باعــث ممانعــت افــراد 
ــاز  ــورت نی ــی در ص ــون اهدای ــرش خ ــرای پذی ــق ب ــا تواف ــدا ی از اه

خواهــد شــد. 

مجریــان برنامه‌هــای انتقــال خــون و مراقبیــن ســامت بایــد 
ــون از  ــال خ ــروری انتق ــوارد غیرض ــاب از م ــی اجتن ــن در پ همچنی
ــاران  ــون بیم ــت خ ــواهدمبنای مدیری ــای ش ــرای برنامه‌ه ــق اج طری
باشــند. توجــه بــه ایــن مســئله در کلیــه موقعیتهــا و علی‌الخصــوص 
ــی ضــروری  ــی خــون اهدای ــن ایمن ــکان تضمی ــدم ام ــای ع موقعیته

اســت. 

ــدون  ــدگان ب ــری، اهداکنن ــای غربالگ ــه برنامه‌ه ــد کلی ــا همانن نهایت
ــه  ــان منتقل ــل درم ــاری قاب ــن بیم ــوان ناقلی ــه بعن ــت خــون ک علام
توســط حشــرات در نتیجــه پرســش یــا آزمایشــات ســرمی شناســایی 
می‌گردنــد بایــد نســبت بــه ایــن مســئله مطلــع گردنــد و دسترســی 

بــه درمــان در اختیــار آنهــا قــرار گیــرد. 

غربالگری و مراقبت
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9. پژوهش

اعضای اجتماعی در سالتو139 ، اروگوئه مشغول مدیریت برنامه پژوهشی در 
زمینه رشد و نمو پشه و انتقال دنگی. 

منبع: سازمان جهانی بهداشت / سبستین اولیل140
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ــط  ــه توس ــای منتقل ــه بیماریه ــتر در زمین ــهای بیش ــام پژوهش انج
حشــرات ضرورتــی فــوری اســت. عــاوه بــر پژوهشــهای پایــه علمــی، 
حوزه‌هــای اولویــت دار پژوهشــی شــامل مــوارد زیــر هســتند: 
واکســن، کنتــرل حشــرات و ســایر اقدامــات پیشــگیری، تکنیکهــای 
ــاری و  ــای بیم ــی طغیانه ــرای پیش‌بین ــا ب ــرد داده‌ه ــت، کارب مراقب
شــدت بیمــاری، پژوهشــهای علــوم اجتماعــی در زمینــه نقــش رفتــار 
ــی  ــای طراح ــاری و راهبرده ــگیری از بیم ــال و پیش ــانی در انتق انس

ــی.  ــهای آموزش ــاع و پویش ــش اجتم ــارکت اثربخ مش

ــرادی در نظــر گرفته‌شــود  ــد انف ــک فراین ــوان ی ــد بعن پژوهــش نبای
ــی  ــامت عموم ــرد س ــب عملک ــه جوان ــد در کلی ــس بای ــه برعک بلک
ــش  ــه، پژوه ــوان نمون ــردد. بعن ــام گ ــامت ادغ ــات س ــه خدم و ارائ
اجرایــی بایــد قبــل، حیــن و پــس از ابتــکارات عمــل ســامت عمومــی 
ازجملــه مصــرف انبــوه دارو، توزیــع تورهــای آغشــته بــه حشــره‌کش 
ــام  ــته انج ــای در بس ــدگار فضاه ــردن مان ــپری ک ــای اس ــا برنامه‌ه ی
ــد  ــه مأخــذ شــماره 130(. تلاشــهای پژوهشــی بای ــد ب شــود )بنگری
مطابــق بــا نیازهــای موقعیتهــا و کشــورهای خــاص طراحــی گردنــد. 

کــدام عوامــل را پژوهشــگران و حامیــان پژوهشــی 
ــی  ــن الملل ــهای بی ــرای پژوهش ــی و اج در طراح

ــد؟  ــا همــکاری بایــد در نظــر بگیرن تــوأم ب

ــه  ــکلی ک ــه ش ــد ب ــکاری بای ــا هم ــوأم ب ــی ت ــهای بین‌الملل پژوهش
نهایتــا باعــث بهبــود ظرفیــت پژوهشــی در کشــورهای دارای درآمــد 
ــتا، بررســی  ــن راس ــوند. در ای ــرا ش ــد اج ــن و متوســط می‌گردن پایی
ــی  ــای پژوهش ــکاران در پروژه‌ه ــوان هم ــد بعن ــی بای ــدگان محل کنن
ــوند  ــت داده ش ــت دخال ــرع وق ــور در اس ــارج از کش ــده از خ وارد ش
عــاوه بــر ایــن، فراینــد ادامــه دار مشــارکت اجتمــاع بــرای تضمیــن 
ــی  ــه پرسشــهای ضــرورت ســامت عمومــی محل پاســخ مطالعــات ب
ــد  ــای جدی ــش فناوریه ــن آزمای ــور در حی ــد مذک ــم اســت. فراین مه
بایــد همــراه بــا تلاشــهای تعییــن قابــل قبــول بــودن ایــن فناوریهــا 
در صــورت تدویــن موفــق بــا توجــه بــه نگرشــها و ارزشــهای محلــی 

باشــد. 

پژوهشــهای بین‌المللــی تــوأم بــا همــکاری بایــد بــه گونــه‌ای طراحــی 
شــوند کــه جمعیتهــای هــدف از نتایــج آن منتفــع گردنــد. بنابرایــن، 
ایــن دســته از پژوهشــها بایــد بــه انتقــال فنــاوری در صــورت امــکان 
ــی  ــع کمک ــه مناب ــی ب ــار دسترس ــی در کن ــه محل ــع جامع ــه نف ب
ــد. در صــورت کمبــود  ــزار تشــخیصی منجــر گردن ضــروری ماننــد اب
ظرفیــت اجــرای فنــاوری جدیــد، حامیــان، پژوهشــگران، مؤسســات 
ــده را  ــاذ ش ــازی اتخ ــهای ظرفیت‌س ــد تلاش ــر بای ــای درگی و دولته
ازجملــه هرگونــه منابــع اضافــی کــه بایــد بــه منظــور موجود‌ســازی 
ــه شــوند مشــخص  ــه ارائ ــای عادلان ــر مبن ــاوری در کل اجتمــاع ب فن

نماینــد. 

ــهای  ــا پژوهش ــی ب ــای اخلاق ــع راهنم ــدام مناب ک
بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات مرتبــط 

ــتند؟  هس

مطالعــات انســانی در خصــوص بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات 
ــش  ــورد پژوه ــه در م ــی مربوط ــتانداردهای بین‌الملل ــه اس ــد ب بای
ــتانداردها در  ــن اس ــند. ای ــد باش ــرکت‌کننده پایبن ــراد ش ــامل اف ش
اســناد متعــدد بین‌المللــی شــامل راهکارهــای ســازمان جهانــی 
بهداشــت، شــورای ســازمانهای بین‌المللــی علــوم پزشــکی و انجمــن 
ــای شــماره  ــه مأخذه ــد ب ــح شــده‌اند )بنگری ــی پزشــکی تصری جهان
ــی پژوهــش  ــای اخلاق ــر راهکاره ــاوه ب ــی 133(141. ع 54 و 131 ال
شــامل افــراد شــرکت‌کننده، ســازمانهای متعــددی راهنماهایــی 
ــه  ــات ارائ ــاره حیوان ــش درب ــرای پژوه ــی ب ــائل اخلاق ــاره مس را درب
ــورای  ــکی، ش ــوم پزش ــی عل ــازمانهای بین‌الملل ــورای س ــد: ش کرده‌ان
ــش  ــاق در پژوه ــی اخ ــای مل ــد و کمیته‌ه ــتی ناتفیل ــاق زیس اخ
نــروژ )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 134 الــی 136(. راهنماهایــی 
همچنیــن بــرای مســائل یکپارچگــی پژوهــش شــامل اســتانداردهای 
رویه‌هــای داده‌هــا و عملکردهــای مدیریــت و انتشــار موجودنــد 
ــددی  ــازمانهای متع ــا، س ــماره 137(. نهایت ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری
راهنماهــای خــاص مســائل اخلاقــی مرتبــط بــا پژوهــش را در 
خصــوص اصــاح ژنتیکــی حشــرات ارائــه کرده‌انــد: ســازمان جهانــی 
بهداشــت )از طــرف برنامــه ویــژه پژوهــش و آمــوزش در بیماریهــای 
ــالات  ــوم، مهندســی و پزشــکی ای ــی عل گرمســیری(، آکادمیهــای مل
متحــده و ائتــاف ســازمانهای بخــش خصوصــی و عمومــی کــه 
حامــی مالــی یــا پشــتیبان پژوهــش محــرک ژنــی هســتند )بنگریــد 
ــای مســئول  ــراد و نهاده ــی 140(. اف ــای شــماره 138 ال ــه مأخذه ب
ــه  ــای منتقل ــورد بیماریه ــش در م ــی پژوه ــا بررس ــرا ی ــی، اج طراح
توســط حشــرات بایــد خــود را بــا محتویــات ایــن منابع آشــنا ســازند. 

آیــا راهنمــای رضایــت آگاهانــه و مشــارکت 
اجتمــاع در اســناد جهانــی اخــاق در پژوهــش در 
مــورد پژوهشــهای حشــرات تغییــر یافتــه ژنتیکی 

صــدق می‌کنــد؟ 

اعلامیــه هلســینکی انجمــن جهانــی پزشــکی و راهکارهــای اخلاقــی 
خصــوص  در  پزشــکی  علــوم  بین‌المللــی  ســازمانهای  شــورای 
ــوارد  ــر دو حــاوی م ــر انســانها ه ــا ســامت ب ــط ب پژوهشــهای مرتب
ــتند.  ــاع هس ــارکت اجتم ــه و مش ــت آگاهان ــه رضای ــا در زمین راهنم
ــز  ــش متمرک ــه پژوه ــا ب ــودن آنه ــتفاده ب ــل اس ــود، قاب ــن وج ــا ای ب
ــر  ــا تغیی ــش ی ــه کاه ــوف ب ــی معط ــرک ژن ــاختارهای مح ــر س ب
جمعیتهــای حشــرات مشــخص نمی‌باشــد )بنگریــد بــه مأخــذ 

141 راهنماهای بیشتر در زمینه ملاحظات اخلاقی در پژوهش در اسناد مرتبط با پژوهش در خصوص بیماریهای خاص موجودند. بعنوان نمونه، بنگرید به مأخذ شماره 133.  
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شــماره 141(. در اعلامیــه هلســینکی تصریــح شــده اســت کــه متــن 
آن "اساســا متمرکــز بــر پزشــکان" و محــدود بــه "پژوهــش پزشــکی" 
ــی  ــی اخلاق ــن الملل ــای بی ــت 2016 راهکاره ــق ویراس ــت. طب اس
شــورای ســازمانهای بیــن المللــی علــوم پزشــکی، راهکارهــای مذکــور 
ــا پژوهشــهای زیســت پزشــکی نیســتند  ــص پزشــکان ی ــا مخت صرف
ــه  ــد از "حــوزه محــدود ب ــا عبارتن ــن راهکاره ــی ای ــف فعل بلکــه طی
ــامت  ــا س ــط ب ــهای مرتب ــت پژوهش ــه تح ــیک ک ــای کلاس فعالیته
بــا انســانها ازجملــه پژوهشــهای مشــاهده‌ای، کارآزماییهــای بالینــی، 
ــک  ــن، هیچی ــک". بنابرای ــات اپیدمیولوژی ــای زیســتی و مطالع بانکه
از ایــن اســناد راهنمــا مناســب پژوهشــهای میدانــی حشــرات تغییــر 
ــیرهای  ــکل از مس ــته‌ای و متش ــا چندرش ــه ماهیت ــی ک ــه ژنتیک یافت
ــا کارآزماییهــای بالینــی  متفــاوت کارآزمایــی و تدویــن در مقایســه ب
و فعالیتهــای "کلاســیک" پژوهشــهای انســانی اســت نمی‌باشــد 
ــش  ــوال، آزمای ــن من ــه همی ــماره 141(. ب ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری
ــی  ــی بالین ــا الگــوی کارآزمای ــرل حشــرات ب روشــهای گســترده کنت
کســب رضایــت آگاهانــه فــردی مطابقــت ندارنــد )بنگریــد بــه مأخــذ 
ــا پژوهــش در  شــماره 142(. از ایــن رو، راهنمــای اضافــی مرتبــط ب
زمینــه حشــرات تغییــر یافتــه ژنتیکــی مناســب خواهــد بــود )بنگریــد 

ــماره 142 و 143(.  ــای ش ــه مأخذه ب

ــای  ــوص بیماریه ــش در خص ــرای پژوه ــا اج آی
ــت  ــب رضای ــدون کس ــرات ب ــط حش ــه توس منتقل
ــول  ــل قب ــی قاب ــاظ اخلاق ــردی از لح ــه ف آگاهان

ــت؟  اس

راهکارهــای بین‌المللــی در زمینــه اخــاق در پژوهــش تأکیــد 
ــرکت‌کننده  ــوان ش ــد بعن ــانها نبای ــوارد انس ــر م ــه در اکث ــد ک دارن
ــه فــردی حضــور داشــته باشــند.  ــدون رضایــت آگاهان در پژوهــش ب
ــد و  ــه اطلاعــات در زمینــه فوای ــه شــامل ارائ فراینــد رضایــت آگاهان
ــه مشــارکت  ــای شــرکت در پژوهــش ب ــوه و جایگزینه خطــرات بالق
کننــدگان احتمالــی در پژوهــش و همچنیــن تضمیــن قــرار گرفتــن 
ــد  ــن، تأیی ــر ای ــاوه ب ــه اســت. ع ــم داوطلبان ــا در شــرایط تصمی آنه
ــروری  ــرکت‌کنندگان ض ــط ش ــده توس ــه ش ــات ارائ ــم اطلاع تفهی

اســت. 

ــه  ــت آگاهان ــدون کســب رضای ــوارد، اجــرای پژوهــش ب در برخــی م
ــال، در  ــوان مث ــت. بعن ــول اس ــل قب ــی قاب ــات اخلاق ــردی ملاحظ ف
ــردی  ــه ف ــت آگاهان ــه رضای ــت ک ــده اس ــان ش ــا اذع ــر راهکاره اکث
ــرح  ــت ط ــه ماهی ــه ب ــا توج ــذ آن ب ــودن اخ ــی ب ــوارد غیرعمل در م
ــا  ــامل صرف ــه ش ــه مطالع ــر آنک ــدارد مشــروط ب ــق ضــرورت ن تحقی
ــوق  ــاه و حق ــی رف ــای حمایت ــا اهرمه ــراه ب ــات و هم ــل خدم حداق
ــه  ــماره 54(. نمون ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــرکت‌کنندگان باش ش
چنیــن وضعیتــی عبارتســت از انــواع خــاص کارآزماییهــای تصادفــی 
خوشــه‌ای کــه در آنهــا گروههــای شــرکت‌کننده بــه صــورت تصادفــی 
ــه  ــد ب ــد )بنگری ــف تقســیم می‌گردن ــرای دریافــت مداخــات مختل ب

ــواع  ــوع طراحــی را می‌تــوان در برخــی ان مأخــذ شــماره 54(. ایــن ن
ــه  ــه مقایس ــرات ازجمل ــط حش ــه توس ــای منتقل ــش بیماریه پژوه
دســتورالعملهای مختلــف اســپری کــردن حشره‌کشــها در فضــای بــاز 
ــه مطالعــات،  ــرد. در اینگون ــکار ب در موقعیتهــای گوناگــون شــهری ب
کمیتــه اخــاق در پژوهــش می‌توانــد الــزام رضایــت آگاهانــه 
فــردی را ابطــال نمایــد مشــروط بــر آنکــه حداقــل خطــرات متوجــه 
ــه  ــد و ســایر مــوارد حفاظتــی مربوطــه ازجمل شــرکت‌کنندگان گردن
ــند  ــده باش ــه ش ــر گرفت ــاع در نظ ــارکت اجتم ــب مش ــد مناس فراین

ــماره 141(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری

ــه چــه میــزان  ــه فــردی ب مفهــوم رضایــت آگاهان
در کـــارآزماییهای میــــدانی محــرک ژنـــی صدق 

ــد؟  می‌نمایـ

هــر فــرد بــا توجــه بــه مــوارد زیــر می‌توانــد واجــد شــرایط 
شــرکت‌کننده در پژوهــش در نظــر گرفتــه شــود و رضایــت آگاهانــه 

ــد:  ــه نمای ــول ارائ ــکل معم ــه ش ــود را ب خ

ــرار  ــتقیم ق ــه مس ــورد مداخل ــی‌کننده م ــک بررس ــط ی توس 	
ــرد.  گی

عمــدا از طریــق تغییــر محیــط خــود توســط بررســی‌کننده  	
ــرد.  ــرار گی ــه ق ــورد مداخل م

ــل  ــا تعام ــع‌آوری داده‌ه ــور جم ــه منظ ــی‌کننده ب ــا بررس ب 	
ــد.  نمای

بررســی‌کننده اطلاعــات خصوصــی شناســایی را دربــاره فــرد  	
ــه  ــد ب ــد )بنگری ــا کســب کن ــع‌آوری داده‌ه ــور جم ــه منظ ب

ــماره 144(.  ــذ ش مأخ

ــس  ــی در قف ــای میدان ــوق، کارآزماییه ــای ف ــه معیاره ــه ب ــا توج ب
ــی پژوهشــی  ــه در کارآزمای ــر یافت ــاز حشــرات تغیی ــازی ب ــا آزادس ی
ــچ  ــرا هی ــاخت زی ــد س ــرآورده نخواهن ــه را ب ــار اولی ــات دو معی الزام
فــردی مســتقیما یــا عمــدا تحــت مداخلــه قــرار نخواهــد گرفــت حتی 
اگــر آنهــا در مجــاورت تنگاتنــگ قفســها یــا مناطــق آزادســازی قــرار 
داشــته باشــند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 138(. دلیــل ایــن قضیــه 
آن اســت کــه کارآزماییهــای آزادســازی عمومــا حــاوی پشــه‌های نــر 
ــرف  ــاس، ص ــن اس ــر ای ــد. ب ــش نمی‌زنن ــانها را نی ــه انس ــتند ک هس
ــرای  ــی ب ــه ژنتیک ــر یافت ــه تغیی ــازی پش ــه آزادس ــی در منطق زندگ
ــاز  ــازی ب ــرای آزادس ــس ب ــوی هیچک ــه از س ــت آگاهان ــزام رضای ال
ــماره 138 و  ــای ش ــه مأخذه ــد ب ــد )بنگری ــت نمی‌کن ــه‌ها کفای پش

 .)142

ــات  ــامل مداخ ــی ش ــرک ژن ــش مح ــام پژوه ــه انج ــی ک در صورت
همــواره  کتبــی  آگاهانــه  رضایــت  باشــد  افــراد  بــر  مســتقیم 
ــی  ــت کتب ــب رضای ــال، کس ــوان مث ــت. بعن ــد داش ــرورت نخواه ض
ــا  ــای حشــرات ی ــراردادن دامه ــرای ق ــازل ب ــه من ــرای دسترســی ب ب
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ــی  ــه ژنتیک ــر یافت ــای حشــرات تغیی ــا در کارآزماییه ــع‌آوری آنه جم
لازم نیســت چراکــه مــردم اغلــب بــه بازدیدکننــدگان اجــازه ورود بــه 
منــزل خــود را بــدون فراینــد رســمی رضایــت می‌دهنــد و لــذا صرفــا 
توافــق یــا اجــازه شــفاهی ســاکن منــزل عمومــا در زندگــی روزمــره 

ــماره 145(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــت می‌کن کفای

ــه  ــا ن ــه ضــروری اســت ام ــی آگاهان ــت کتب ــوارد، رضای در برخــی م
ــا  ــرار دادن حشــرات در خانواره ــال، ق ــوان مث ــردی. بعن در ســطح ف
ــای  ــا داده‌ه ــات ب ــا در برخــی مطالع ــا از خانواره ــع‌آوری آنه ــا جم ی
ــترش و  ــی گس ــل مکان ــرای تحلی ــه ب ــت ک ــط اس ــی‌اس مرتب جی‌پ
ــرورت دارد. در  ــازی ض ــس از آزادس ــرات پ ــای حش ــب گونه‌ه ترکی
ــای  ــی اس، داده‌ه ــی پ ــای ج ــودن داده‌ه ــق ب ــیار دقی ــورت بس ص
ــد. از آنجــا  ــا خانوارهــای خــاص مرتبــط می‌گردن حشــرات مرتبــط ب
ــت  ــت سرپرس ــود، رضای ــایی می‌ش ــرد شناس ــه ف ــوار و ن ــه خان ک
خانــوار یــا نماینــده آن مناســبتر از الــزام کلیــه اعضــای خانــوار بــرای 
ــا ایــن وجــود، چنیــن اســتدلالی در  ارائــه رضایــت آگاهانــه اســت. ب
ــد  ــاد خواه ــکل ایج ــوار مش ــرد در خان ــک ف ــط ی ــکان فق ــورد اس م
کــرد زیــرا ســاکن انفــرادی خانــوار را شــاید نتــوان در ســطح فــردی 

ــود.  ــتقیم نم ــایی غیرمس شناس

ــولات  ــر تح ــه خاط ــکلاتی را ب ــوار مش ــت خان ــوم رضای ــه مفه البت
قدرتــی ضمنــی درون خانــوار ایجــاد خواهــد نمــود )بنگریــد بــه مأخذ 
شــماره 146(. بعنــوان نمونــه، رضایــت از ســوی خانــوار اغلــب توســط 
مــرد سرپرســت خانــوار ارائــه یــا امتنــاع می‌گــردد کــه خــود نشــانگر 
ــوارد  ــوار همچنیــن در م ــت خان ســوگیری مردســالارانه اســت. رضای
ــواده واجــد  ــا خان ــوار توســط بیــش از یــک بزرگســال ی تســهیم خان
ــود چراکــه هیــچ  ســامت عقلانــی و خودمختــار مناســب نخواهــد ب
تــک فــرد بزرگســالی بعنــوان نماینــده خانــوار در نظــر گرفتــه نخواهد 
شــد. در چنیــن مــواردی، یــک بزرگســال می‌توانــد رضایــت خانــوار را 
از ســوی ســایر بزرگســالان واجــد ســامت عقلانــی در آن خانــوار کــه 
ــد ارائــه دهــد.  ــه رضایــت نقطــه نظــرات مختلفــی دارن در مــورد ارائ
اتــکا بــر رضایــت خانــوار در صورتــی کــه کــودک سرپرســت خانــوار 
باشــد نیــز شــاید دشــوار باشــد. در چنیــن وضعیتــی، شــاید کــودک 
از حــق قانونــی ارائــه رضایــت از ســوی ســایر کــودکان یــا بزرگســالان 

غیــر واجــد ســامت عقلانــی برخــوردار نباشــد. 

ــدرکاران در  ــت ان ــاع و دس ــارکت اجتم ــرا مش چ
ــت دارد و  ــی اهمی ــرک ژن ــی مح ــش میدان پژوه
فرایندهــای مشــارکت چگونــه بایــد اجــرا گردنــد؟ 

پژوهشــگران دارای تعهــد اخلاقــی بــرای پیشــبرد علــوم محــرک ژنــی 
قابــل اعتمــاد هســتند و مشــارکت اجتمــاع عنصــر اصلــی در تحقــق 
ــوان  ــا بعن ــد صرف ــز نبای ــاع را هرگ ــن اجتم ــور اســت. ای ــدف مذک ه
ــرای  ــده ب ــاذ ش ــای اتخ ــا گامه ــات ی ــل اقدام ــه‌ای از حداق مجموع
ــه  ــد ب ــت )بنگری ــی در نظــر گرف ــوم محــرک ژن تســهیل اجــرای عل

ــن پژوهشــگران  مأخــذ شــماره 141(. برعکــس، ایجــاد اعتمــاد مابی
و حامیــان در یکســو و دســت انــدرکاران، عمــوم مــردم و اجتماعــات 
از ســوی دیگــر بنوبــه خــود از لحــاظ اخلاقــی مهــم اســت )بنگریــد 
ــازی  ــن روش توانمندس ــارکت همچنی ــماره 141(. مش ــذ ش ــه مأخ ب
اعضــای اجتمــاع بــرای ایفــای نقشــی فعــال در فراینــد تحقیــق اســت 
کــه خــود دیدگاههــای مهمــی را در مــورد نحــوه طراحــی و اجــرای 

ــد.  پژوهــش تولیــد می‌نمای

ــد  ــی می‌کنن ــی زندگ ــل کارآزمای ــراد در مح ــیاری از اف ــاید بس ش
ــا در  ــی پژوهــش مذکــور نباشــند ام ــه مفهــوم ســنتی آزمودن کــه ب
عیــن حــال تحــت تأثیــر اجــرای ایــن پژوهــش قــرار گیرنــد. از ایــن 
ــراد  ــن اف ــر ای ــی در براب ــدات اخلاق ــه تعه ــاع ب ــارکت اجتم رو، مش
ــر  ــای مدنظ ــرای رویه‌ه ــد: اج ــخ می‌ده ــر پاس ــوارد زی ــه م ازجمل
ــن  ــا، یافت ــی آنه ــی احتمال ــادآوری ذینفع ــا، ی ــایی آنه ــرای شناس ب
ــی  ــه نوع ــل ب ــا و نی ــن دغدغه‌ه ــه ای ــخ ب ــا، پاس ــای آنه دغدغه‌ه

ــی.  ــه کارآزمای ــه ادام ــاز ب ــورد نی ــق در م تواف

مشــارکت  فرایندهــای  هدایت‌کننــده  شــخص  مــورد  در  تأمــل 
ــنهادی  ــی پیش ــق میدان ــازی در مناط ــی اعتمادس ــاع و چگونگ اجتم
محــرک ژنــی یکــی از نــکات مهمــی اســت کــه بایــد بــه آن پرداخــت 
ــده  ــائل پیچی ــه مس ــه ب ــا توج ــماره 148(. ب ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری
مرتبــط بــا مشــارکت اجتمــاع و ملاحظــات اخلاقــی کــه بــه شــکلی 
لاینفــک بــا فنــاوری محــرک ژن متصــل هســتند و همچنیــن از آنجــا 
ــارکت  ــد مش ــبرد فراین ــی در پیش ــان مال ــگران و حامی ــه پژوهش ک
شــاید بــا یکدیگــر تعــارض داشــته باشــند، گــروه مشــورتی اخلاقــی 
ــرای  ــم ب ــازوکاری مه ــروژه س ــارج از پ ــان خ ــکل از کارشناس متش
تکمیــل درونــداد از هیئتهــای مشــورتی اجتمــاع یــا ســایر فعالیتهــای 
ــه مأخــذ شــماره 149(.  ــد ب ــود )بنگری مشــارکت اجتمــاع خواهــد ب
ارائــه مجــوز کارآزمایــی از ســوی جامعــه میزبــان و جوامــع محیطــی 
بطــور بالقــوه کــه تحــت تأثیــر واقــع می‌گردنــد نیــز شــاید ضــرورت 
داشــته باشــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 148(. از آنجــا کــه ماهیــت 
ارائــه مجــوز از ســوی اجتمــاع در بســترهای مختلــف متغیــر اســت، 
ــوز  ــاد مج ــرای ایج ــواردی را ب ــه م ــاع چ ــود اجتم ــه خ ــی آنک بررس
معتبــر در نظــر می‌گیــرد ضــروری اســت. بنابرایــن، شناســایی 
دســت‌اندرکاران کلیــدی و نماینــدگان اجتمــاع و همچنیــن مشــارکت 
ادامــه‌دار و بهنــگام بــا ایــن طرفیــن حیاتــی اســت )بنگریــد بــه مأخــذ 

شــماره 148(. 

ــا  ــد آن را ب ــری نیســت و نبای ــن مدافعه‌گ ــاع متضم مشــارکت اجتم
روابــط عمومــی یــا بازاریابــی ترکیــب نمــود یــا ســهوا معــادل آنهــا در 
نظــر گرفــت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 149(. پژوهشــگران بایــد از 
برنامــه تعامــل بــا افــراد مخالــف اجــرای پژوهــش در مــورد حشــرات 
محــرک ژن در اجتمــاع خــود برخــوردار باشــند. قابــل اعتمــاد بــودن 
اطلاعــات تبــادل شــده )شــامل خطــرات و فوایــد بالقــوه محرکهــای 
ــن  ــئول تدوی ــن و مس ــرل جایگزی ــای کنت ــا گزینه‌ه ــط ب ــی مرتب ژن

پژوهش



43 ملاحظات اخلاقی و بیماریهـای منتقلـه توسط حشـرات: راهنمای سازمان جهانی بهداشت

ــازی درک  ــرای آگاه‌س ــی( ب ــرک ژن ــرد مح ــرات کارب ــی خط و ارزیاب
ــه مأخــذ  عمومــی از علــوم محــرک ژنــی ضــروری اســت )بنگریــد ب

شــماره 75(. 

چــه عواملــی را بایــد در مدیریــت خطــر پژوهــش 
محــرک ژنــی در نظــر گرفــت؟ 

کاربردهــای محــرک ژنــی همــراه بــا وعــده کاهشــهای عمــده در بــار 
بیمــاری هســتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 150(. بــا ایــن وجــود، 
ــر ســر احتمــال انتشــار  ــه علــت دغدغــه ب ــی ب پژوهــش محــرک ژن
حشــرات مهندســی شــده فراتــر از مرزهــای مدنظــر بــه اجتماعــات یــا 
مناطــق غیرپذیــرای ایــن طــرح بــا مقاومــت اجتماعــی مواجــه شــده 
ــای  ــه محرکه ــتیابی ب ــن برخــی روشــهای دس ــم تدوی اســت. علیرغ
مصنوعــی ژنــی )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 151 و 152(، توجــه 
ــی  ــه ارجــاع محرکهــای ژن ــاز ب ــه چالشــهای ناشــی از نی بیشــتری ب
آزاد شــده ضــرورت دارد. ســایر دغدغه‌هــا بــر غیــاب چارچــوب 
بین‌المللــی نظارتــی منســجم و رشــد بالقــوه مقاومــت در جمعیتهــای 

پشــه مانــع گســترش ژن متمرکــز هســتند. 

ــه  ــر یافت ــره تغیی ــازی حش ــده آزادس ــی نش ــی پیش‌بین ــات منف تبع
ــه  ــت آگاهان ــذ رضای ــرف اخ ــا ص ــه ب ــتند ک ــی هس ــی خطرات ژنتیک
ــداف  ــر اه ــی ب ــد مبتن ــر بای ــی خط ــد. ارزیاب ــد ش ــت نخواهن مدیری
ــا  ــش ی ــان آزمای ــورهای میزب ــط کش ــده توس ــاد ش ــی ایج حمایت
ــماره 149(. در  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــاوری باش ــتفاده از فن اس
چنیــن ارزیابــی بایــد نــه تنهــا خطــرات زیســت محیطــی و ســامت 
بلکــه خطــرات اجتماعــی و اقتصــادی نیــز پوشــش یابنــد )بنگریــد بــه 
ــه خطــرات شناســایی  ــا توجــه ب ــای شــماره 153 و 154(. ب مأخذه
شــده بعنــوان مــوارد عمــده قابــل ملاحظــه توســط تیــم پژوهــش بــا 
ــند،  ــتا نباش ــاید همراس ــردم ش ــه م ــرای عام ــا ب ــترین دغدغه‌ه بیش
بررســی‌کنندگان و تأمین‌کننــدگان مالــی بایــد بــرای چگونگــی اخــذ 
و ادغــام درونــداد عمومــی دربــاره خطــرات در نظــر گرفتــه شــده در 
مطالعــه پیشــنهادی برنامه‌ریــزی نماینــد. انتخــاب محــل بایــد همــراه 
ــی و  ــروری حشره‌شناس ــرایط ض ــه ش ــائلی ازجمل ــه مس ــه ب ــا توج ب
دسترســی کافــی بــه تخصــص محلــی، فنــی و نظارتــی و همچنیــن 
انزواســازی مناســب باشــد. مناطــق آزادســازی کوچــک بهتــر اســت 
ــه  ــد ب ــند )بنگری ــی نباش ــای مل ــا مرزه ــگ ب ــواری تنگاتن در همج
مأخــذ شــماره 149(. راهبردهــای محدودســازی، اهرمهــای حفاظتــی 

ــش  ــی پژوه ــر بســیار حیات ــز عناص ــرد نی ــت مناســب کارب و حاکمی
محــرک ژنــی هســتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 64(. پژوهشــگران 
ــن  ــوه همچنی ــر بالق ــر از خط ــی فرات ــای ژن ــر محرکه مشــغول کار ب
بایــد تأثیــرات بالقــوه فنــاوری را ازجملــه مــوارد زیــر ارزیابــی نماینــد: 
تأثیــرات اجتماعــی، درک و پذیــرش عمومــی، اثــرات اقلیمــی و 
ــن  ــت زیســتی و همچنی ــی زیســتی و امنی ــائل ایمن ســامتی و مس
ــارت و  ــق نظ ــد از طری ــای فوای ــرات و ارتق ــت خط ــی مدیری چگونگ
ــه مأخــذ  ــد ب ــه شــکلی گســترده )بنگری ــی ب ســایر اشــکال حاکمیت
شــماره 64(. هــر یــک از موقعیتهــا برنامــه ارزیابــی و کاهــش خطــر 

ــد.  مختــص خــود را می‌طلب

ــد  ــاح فاق ــراد ذیص ــط اف ــده توس ــرا ش ــر اج ــی خط ــی خارج ارزیاب
نفــع مشــخص در موفقیــت محصــول بــرای اعتمادســازی در اجتمــاع، 
ــج  ــت. نتای ــروری اس ــردم ض ــوم م ــدرکاران و عم ــت ان ــن دس مابی
ــهیل  ــور تس ــه منظ ــفافیت و ب ــتای ش ــد در راس ــر بای ــی خط ارزیاب
اعتمادســازی مابیــن تیــم پژوهــش و اجتمــاع در اختیــار عمــوم قــرار 
گیرنــد. تأمیــن کننــدگان مالــی بایــد آمــاده پشــتیبانی از هزینه‌هــای 
ــک  ــوان بخــش لاینف ــش زیســت محیطــی بعن ــر و پای ــی خط ارزیاب

طــرح کلــی پژوهــش باشــند. 

ارزیابــی خطــر بایــد قبــل از پیشــروی در مســیر آزمایــش بــه 
ــت  ــا زیس ــانی ی ــه انس ــرات در مواجه ــردن تغیی ــاظ ک ــور لح منظ
ــه دغدغه‌هــای عمومــی بیشــتر  محیطــی، داده‌هــای اضافــی و هرگون
ــی  ــه ارزیاب ــرد. اینگون ــرار گی ــی ق ــد و بازبین ــی جدی ــورد بررس م
ــای پیشــنهادی اجــرا شــده توســط  ــد مســتقل از ارزیابیه خطــر بای
ــد.  ــته باش ــدم نداش ــا تق ــر آنه ــردد و ب ــام گ ــدگان انج نظارت‌کنن
ــه  ــا برنام ــراه ب ــد هم ــی بای ــه ژنتیک ــر یافت ــرات تغیی ــات حش مطالع
کاهــش خطــر باشــند. متعاقــب تصمیم‌گیــری بــرای اجــرای برنامــه 
حشــرات تغییــر یافتــه ژنتیکــی، مراقبــت، پایــش و ارزیابــی ادامــه‌دار 
ــدگان و  ــی کنن ــن مال ــد داشــت. پژوهشــگران، تأمی ضــرورت خواهن
مقامــات مســئول دولتــی بایــد در کنــار یکدیگــر بــه تحقــق شــناخت 
ــاز  ــش از آغ ــا پی ــل آنه ــل و فص ــات ح ــی و اقدام ــکلات احتمال مش

ــماره 149(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری ــی بپردازن کارآزمای

در نکتــه 10 ذیــل، مثالــی از چگونگــی حــل و فصــل مســئله رضایــت 
ــه  ــی پش ــه جهان ــط برنام ــی توس ــای میدان ــه در کارآزماییه آگاهان

تشــریح شــده اســت. 
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کارآزماییهــای میدانــی بــاز مبتنــی بــر ولباکیــا حــاوی نمونــه‌ای از ضــرورت یــا عــدم ضــرورت اخــذ رضایــت آگاهانــه فــردی در حیــن آغــاز مداخلــه 
آزمایشــی در شــرایط کارآزمایــی میدانــی اســت. در برنامــه جهانــی پشــه )ســابقا تحــت عنــوان برنامــه حــذف دنگــی143( کــه برنامــه پژوهشــی 
بین‌المللــی متمرکــز بــر آزادســازی بــاز میدانــی پشــه‌های مبتــا بــه ولباکیــا اســت، رویکردهــای مختــص اخــذ رضایــت آگاهانــه در کارآزماییهــای 

میدانــی بــاز در اســترالیا، اندونــزی و ویتنــام تدویــن شــده‌اند )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 141 و 155 الــی 160(. 

ــازی  ــوان پیش‌نی ــوار بعن ــل یکــی از اعضــای خان ــه را از حداق ــت آگاهان ــی پشــه اخــذ رضای ــه جهان ــام، بررســی‌کنندگان برنام در اســترالیا و ویتن
بــرای آزادســازی پشــه‌های مبتــا بــه ولباکیــا در ملــک خانــوار در نظــر گرفتنــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 141(. در اندونــزی، حشــرات مبتــا 
بــه ولباکیــا در مناطــق عمومــی نزدیــک خانوارهــا بــدون رضایــت خانوارهــای همجــوار یــا در ملــک خانــوار بــا رضایــت یکــی از اعضــای آن خانــوار 

آزاد شــدند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 141(. 

در برنامــه جهانــی پشــه، الگــوی مشــارکت پذیــرش عمــوم مــردم بــه منظــور ترویــج پشــتیبانی اجتمــاع بــرای فعالیتهــای پژوهشــی آن تدویــن 
ــرای اســتفاده پشــه‌های محــرک ژنــی در ســطح شــهر طراحــی شــده اســت و  ــه مأخــذ شــماره 161(. چنیــن الگویــی ب شــده اســت )بنگریــد ب
آن را می‌تــوان در میــان فرهنگهــای مختلــف و در ســایر بســترها در آینــده بــا مطابقــت مناســب محلــی بــکار بــرد. الگــوی پذیــرش عمومــی بــر 

مبنــای "اصــول مشــارکت عمومــی" زیــر اســتوار اســت: 

احترام: رعایت و توجه به مصالح و دغدغه‌های سایرین.  	
دربرگیری: تلاش برای در بر گرفتن همگان در محدوده خود.  	

شفافیت: صریح و باز بودن و پنهان نساختن هیچ چیز.  	
پاسخ دهی: اثبات آنکه به درخواستها یا دغدغه ها توجه شده اند و تلاش وافر برای رعایت آنها.  	

صداقت: راستگویی و عدم تلاش به گمراه‌سازی یا اجازه گسترش موارد کذب.  	

هر یک از اصول و حداقل یکی از "اقدامات موفقیت" مرتبط است. 

الگوی پذیرش عمومی متشکل از اجزای چهارگانه کلیدی زیر است:
 

آگاهــی بخشــی: ایــن امــر از طریــق ارائــه اطلاعــات دربــاره برنامــه بــه ســاکنین و دســت انــدرکاران کلیــدی تحقــق می‌یابــد. فعالیتهــای  	
مذکــور شــامل مــوارد زیــر اســت: نشســتهای حضــوری، برنامه‌هــای رســانه‌ای، غرفه‌هــا در بازارهــای اجتمــاع، ارائــه مطلــب در اجتمــاع 
ــا اســتفاده از شــبکه‌های موجــود اجتماعــی ازجملــه انجمنهــای محلــی، کیوســکهای اطلاع‌رســانی در اماکــن عمومــی، ارائــه خبرنامــه  ب
و اطلاعــات بــه روز پوشــش بــه روشــهای ســنتی و الکترونیــک، بیلبــورد عمومــی و آگهــی روزنامــه‌ای، برنامه‌یــاری رســانی144 مدرســه و 

ــی.  ــزش رســانه‌های اجتماع ــه انگی برنام
ــدازه شــده‌اند. هــر پیمایــش تلفنــی در بازه‌هــای تقریبــا شــش  پیمایشــهای کمــی: در ایــن پیمایشــها، پذیــرش و آگاهــی اجتمــاع ان 	

ماهــه انجــام شــد. 
ســامانه مدیریــت مــوارد: در ایــن ســامانه، اعضــای اجتمــاع فرصــت تمــاس ســاده بــا برنامــه و طــرح پرسشــها و دغدغه‌هــای خــود  	
ــد باعــث امــکان مشــارکت مســتقیم  ــن رون ــد. ای ــا 24 ســاعت بعــد از دریافــت پاســخ می‌دادن ــز عموم ــان برنامــه نی را داشــتند و کارکن

ــان گشــت.  ــای آن ــه دغدغه‌ه ــرای پاســخ ب ــاکنین ب س
گــروه مرجــع اجتماعــی: ایــن گــروه متشــکل از اعضــای سرشــناس اجتمــاع از میــان گروههــای دســت‌اندرکاران کلیــدی و نماینــدگان  	
از شــورای محلــی شــهر، مقامــات مســئول اســتانی ســامت، جامعــه بومــی محلــی، نیروهــای دفاعــی، کســب و کارهــای محلــی، گروههــای 
زیســت محیطــی و توســعه اجتمــاع، بخــش خصوصــی و بخــش آموزشــی بــود. کارکــرد اصلــی گــروه مرجــع بررســی مســتقل فعالیتهــای 
برنامــه جهانــی پشــه بــرای تضمیــن اجــرای تعامــل خــود مطابــق بــا تعهــدات و اصــول مشــارکت اعــام شــده عمومــی آن بــود. گــروه 

مرجــع همچنیــن مرتبــا از اطلاعــات بــه روز برنامــه برخــوردار می‌شــد. 

     	 World Mosquito Programme142
  	 Eliminate Dengue Programme143
  	 outreach144

پژوهش
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اگرچــه رویکــرد برنامــه جهانــی پشــه حــاوی قالــب مناســبی بــرای اجــرای ســایر کارآزماییهــای میدانــی محــرک ژنــی اســت امــا بررســی‌کنندگان 
کارآزماییهــای حشــرات تغییــر یافتــه ژنتیکــی بایــد فرایندهــای مشــارکتی مختــص اجتمــاع و دســت انــدرکاران خــود را طراحــی نماینــد و بــه 
اجــرای پژوهشــهای پیشــین علــوم اجتماعــی بــه منظــور ســنجش دیدگاههــای جامعــه میزبــان در خصــوص فنــاوری توجــه کننــد )بنگریــد بــه 
ــاره عملکردهــای مشــارکت دســت‌اندرکاران مختــص روشــهای کنتــرل حشــرات در  مأخذهــای شــماره 75 و 141(. راهنمــای انتشــار یافتــه درب
ســطح منطقــه شــاید در امــر تدویــن چنیــن راهبردهــای مشــارکت مفیــد واقــع گردنــد )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 139، 141، 148، 149 و 

 .)157

مطالعــات چالشــهای انســانی بــا پاتوژنهــای 
ــل  منتقلــه توســط حشــرات در چــه شــرایطی قاب

ــتند؟  ــی هس ــول اخلاق قب

ــراد  ــه عبارتــی مطالعاتــی کــه اف ــا ب مطالعــات چالشــهای انســانی )ی
عمــدا بــه پاتــوژن یــا ســایر میکروارگانیســمها مبتــا می‌شــوند( دارای 
ــرات  ــط حش ــه توس ــای منتقل ــه بیماریه ــی در مطالع ــابقه طولان س
هســتند. در نــگاه اول، مســئله عفونــت عمــدی شــاید از لحــاظ 
ــل  ــر ســر قاب ــی ب ــا اجمــاع عموم ــی مشــکل داشــته باشــد ام اخلاق
قبــول بــودن اخلاقــی ایــن دســته از مطالعــات مشــروط بــر محــدود 
ــه  ــد علمــی بالقــوه آنهــا و امــکان ارائ ــودن خطــرات و توجیــه فوای ب
ــود دارد  ــرکت‌کنندگان وج ــوی ش ــه از س ــه آگاهان ــت داوطلبان رضای

ــه مأخــذ شــماره 3(.  ــد ب )بنگری

ــن  ــه واکس ــاص در تهی ــور خ ــها بط ــوص چالش ــات در خص مطالع
تعــداد  در  می‌تــوان  را  واکســن  زیــرا  می‌شــوند  واقــع  مفیــد 
ــی از  ــداد کم ــود و تع ــش نم ــدا آزمای ــا در ابت ــددی از کاندیداه متع
ــد  ــرار خواهن ــده ق ــرل ش ــی کنت ــط بالین ــرکت‌کنندگان در محی ش
ــی  ــت کاف ــواب مثب ــد ج ــر می‌آی ــه بنظ ــرادی ک ــپس اف ــت. س داش
ــی گســترده در مناطــق  ــای میدان ــوان در کارآزماییه ــد را می‌ت داده‌ان
آندمیــک آزمایــش نمــود. ایــن فراینــد از طریــق ایجــاد امــکان قــرار 
ــه  ــات اولی ــرض آزمایش ــا در مع ــتری از کاندیداه ــداد بیش دادن تع
ــذا  باعــث افزایــش بالقــوه کارآمــدی تهیــه واکســن خواهــد شــد و ل
ــر از ســایر روشــهای ممکــن  ــرای عمــوم مــردم زودت مزیتهــای آن ب
بــه دســت خواهنــد آمــد. عــاوه بــر ایــن، روش مذکــور تعــداد کلــی 
ــش  ــه‌ای کاه ــل ملاحظ ــزان قاب ــه می ــر را ب ــرض خط ــراد در مع اف
خواهــد داد زیــرا کارآزماییهــای میدانــی صرفــا پــس از نتایــج مثبــت 
ــد  ــام خواهن ــر انج ــات کوچکت ــدا در مطالع ــرای کاندی ــده ب حاصل‌ش
ــل اخلاقــی  ــن رو، دلای ــه مأخــذ شــماره 162(. از ای ــد ب شــد )بنگری
ــای  ــه در موقعیته ــها ازجمل ــات چالش ــرای مطالع ــرای اج ــی ب متقن

آندمیــک موجــود می‌باشــند. 

در اکثــر مــوارد، مطالعــات چالشــها مشــابه مراحــل اولیــه مطالعــات 
ــات،  ــر دو دســته از مطالع ــرا در ه ــا می‌باشــند زی مســمومیت داروه
افــراد ســالم بــدون امــکان فایــده مســتقیم پزشــکی در معــرض خطــر 

ــات  ــارکت در مطالع ــوارد، مش ــی م ــه در برخ ــد. البت ــرار می‌گیرن ق
چالشــها شــاید همــراه بــا فوایــد مســتقیم بــرای افــراد ســالم 
ــئله در  ــن مس ــد. ای ــه باش ــاری مربوط ــک بیم ــورهای آندمی در کش
ــث  ــده باع ــت کنترل‌ش ــف( عفون ــد: "ال ــدق می‌نمای ــر ص ــوارد زی م
ایمنــی حفاظتــی در برابــر بیماریهــای آندمیکــی گــردد کــه در غیــر 
اینصــورت، آنهــا را در معــرض خطــر قــرار می‌دهــد و یــا ب( مطالعــه 
ــی اســت  ــوژن شــایع محل ــا پات ــت ب چالشــهای انســانی شــامل عفون
ــا  ــه آن مبت ــر ب ــی دیگ ــه طریق ــدا ب ــه شــرکت‌کنندگان شــاید بع ک
می‌شــدند امــا عفونــت کنتــرل شــده )کــه باعــث ایمنــی می‌گــردد( 
ــوارد مدنظــر  ــا ســایر م ــر در مقایســه ب ــا شــدت کمت ــاری ب ــه بیم ب
منجــر خواهــد شــد )بــا توجــه بــه زمان‌بنــدی کنترل‌شــده عفونــت، 
تشــخیص بهنــگام، پایــش و مراقبــت ارائــه شــده در طــی مطالعــه(" 

ــه مأخــذ شــماره 163(.  ــد ب )بنگری

ــا لحــاظ شــدن فرایندهــای بســیار دقیــق  مطالعــات چالشــها بایــد ب
رضایــت آگاهانــه اجــرا گردنــد. از آنجــا کــه ایــن مطالعــات پیچیــده و 
ــل ملاحظــه هســتند، درک شــرکت‌کنندگان  ــا خطــرات قاب همــراه ب
بایــد در طــی فراینــد رضایــت راســتی‌آزمایی گــردد کــه ایــن خــود 
ــه  ــد ب ــت )بنگری ــروزی اس ــهای ام ــات چالش ــتاندارد مطالع ــه اس روی
ــرات  ــازی خط ــن حداقل‌س ــر تضمی ــاوه ب ــماره 164(. ع ــذ ش مأخ
اینگونــه مطالعــات در مقایســه بــا فوایــد علمــی مدنظــر، کمیته‌هــای 
ــی  ــدوده محل ــف مح ــوص تعری ــد در خص ــش بای ــاق در پژوه اخ
ــالای قابــل قبــول در کلیــه ســطوح خطــرات کــه شــرکت‌کنندگان  ب
ــه  ــد کلی ــد. همانن ــری نماین ــند تصمیم‌گی ــا می‌باش ــرض آنه در مع
ــد در  ــا خطــر و آســیب بالقــوه، ســازوکارهایی بای مطالعــات همــراه ب
ــا  ــه شــرکت‌کنندگان مبت ــران خســارت ب ــرای جب ــات ب ــن مطالع ای
ــی  ــه مصدومیتهــا و تضمیــن برخــورداری آنهــا از مراقبتهــای درمان ب

ــد.  مناســب ایجــاد گردن

ــه  کمیته‌هــای اخــاق در پژوهــش بایــد کلیــه انگیزه‌هــای مالــی ارائ
ــا دقــت بررســی نماینــد.  ــه شــرکت‌کنندگان را در مطالعــه ب شــده ب
ــا زمــان صرف‌شــده و  ــد حداقــل متناســب ب ــی بای چنیــن پرداختهای
ــه  ــد هزین ــرکت‌کنندگان مانن ــوی ش ــده از س ــام ش ــای انج هزینه‌ه
ایــاب و ذهــاب باشــند. از آنجــا کــه مطالعــات چالشــها برخــی اوقــات 
مســتلزم تعهــدات طولانــی مــدت هســتند )بعنــوان مثــال، در شــرایط 
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ــه  ــالا و البت ــبتا ب ــای نس ــا پرداخته ــوأم ب ــرا ت ــا اکث ــتری(، آنه بس
عمومــا قابــل قبــول اخلاقــی می‌باشــند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 
ــه  ــد ک ــم بگیرن ــاید تصمی ــی ش ــای اخلاق ــی از کمیته‌ه 164(. برخ
ــای ناموجــه  ــی الق ــت نگران ــه عل ــی را ب ــای انگیزشــی اضاف پرداخته
ممنــوع نماینــد حــال آنکــه ســایر کمیته‌هــا چنیــن پرداختهایــی را 
بــه منظــور ایجــاد انگیــزه مشــارکت و حــذف "سؤبرداشــت درمانــی" 
)بــاور نادرســت شــرکت‌کنندگان دربــاره طراحــی مطالعــات پژوهشــی 
در اصــل بــرای ارائــه فوایــد درمانــی بــه آنهــا( مجــاز بداننــد )بنگریــد 
ــای  ــگران و کمیته‌ه ــماره 165 و 166(145. پژوهش ــای ش ــه مأخذه ب
اخــاق در حیــن تعییــن مناســب بــودن پرداختهــای انگیزشــی بایــد 
بــه نگرشــها و ارزشــهای جمعیــت کــه شــرکت‌کنندگان بــه آن 
متعلــق هســتند توجــه کننــد کــه ایــن امــر خــود مســتلزم فراینــد 

دارای طراحــی دقیــق مشــارکت اجتمــاع اســت.

ــته  ــن دس ــها، ای ــات چالش ــدی در مطالع ــت عم ــه عفون ــه ب ــا توج ب
ــه در  ــرکت‌کنندگان بلک ــرای ش ــا ب ــه تنه ــی را ن ــات خطرات از مطالع
برخــی مــوارد بــرای اشــخاص ثالــث نیــز ایجــاد می‌کننــد. بنابرایــن، 
ــث را  تضمیــن اجــرای آنهــا در شــرایطی کــه خطــرات اشــخاص ثال
ــی  ــرورت دارد. در برخ ــود ض ــار نم ــی مه ــزان کاف ــه می ــوان ب می‌ت
مــوارد، ایــن مســئله مســتلزم اجــرای اینگونــه مطالعــات در شــرایط 
ــرات،  ــودن خط ــه ب ــل ملاحظ ــورت قاب ــت. در ص ــراد اس ــتری اف بس
اقدامــات مناســب کنتــرل حشــرات بایــد بعنــوان بخشــی از پروتــکل 
تحقیقاتــی اجــرا گردنــد. کمیته‌هــای اخــاق در پژوهــش در صــورت 
نیــاز بایــد بــه الــزام پژوهشــگران بــه دریافــت تأییــد از ســوی مقامــات 
ــث  ــخاص ثال ــانی اش ــی و اطلاع‌رس ــامت عموم ــی س ــئول محل مس
شناســایی شــده در بالاتریــن معــرض خطــر ناشــی از مطالعــه )ماننــد 
اعضــای خانــواده شــرکت‌کنندگان( و همچنیــن کســب رضایــت آنهــا 

توجــه نماینــد. 

اجــرای مطالعــات چالشــهای انســانی در موقعیتهــای بیمــاری آندمیک 
بــه منظــور ارزیابــی چگونگــی تفــاوت پاســخهای ایمنــی میــان افــراد 
قبــا در معــرض پاتــوژن و علی‌الخصــوص نحــوه کارکــرد واکســنها و 
ســایر مداخــات در جمعیتهــای در معــرض خطــر مهــم اســت. عــاوه 
بــر ایــن، مطالعــات دارای طراحــی مناســب اجــرا شــده در موقعیتهای 
آندمیــک شــاید خطــرات کمتــر از معمــول را بــرای شــرکت‌کنندگان 
ایجــاد نماینــد زیــرا برخــی از افــراد شــاید در برابــر پاتوژنهــای مبتنــی 
بــر عفونــت قبلــی یــا عوامــل ژنتیــک دچــار مصونیــت باشــند. بــا ایــن 
ــک  ــق آندمی ــانی در مناط ــهای انس ــات چالش ــرای مطالع ــود، اج وج
ــه،  ــود. بعنــوان نمون ــا چالشــهای اخلاقــی خــاص خواهــد ب همــراه ب
خطــرات شــخص ثالــث شــاید در مــوارد اجــرای مطالعــات چالشــها 
ــوژن  ــه‌ها پات ــه پش ــی ک ــده در مناطق ــتری ش ــازی بس ــدون جداس ب
ــه  مــورد مطالعــه را می‌تواننــد انتقال‌دهنــد بالاتــر باشــند )بنگریــد ب
مأخــذ شــماره 167(. بســیاری از افــراد در ایــن موقعیتهــا همچنیــن 
ــت در  ــا عضوی ــر ی ــه فق دچــار ســایر مشــکلات آســیب‌پذیری ازجمل
ــزان  ــن، می ــر ای گروههــای انگ‌گــذاری شــده نیــز هســتند. عــاوه ب
عــدم اعتمــاد بــه پژوهــش بــه ویــژه پژوهشــهای انجــام شــده توســط 
ســازمانهای خارجــی در برخــی مناطــق بالاتــر اســت. در ایــن راســتا، 
تعامــل بــا جوامــع محلــی در طراحــی و اجــرای مطالعــات چالشــها از 

اهمیــت خاصــی برخــوردار اســت. 

بــا توجــه بــه اهمیــت مطالعــات چالشــها در تهیــه واکســنهای 
بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات، کشــورها بایــد نســبت بــه عــدم 
ــه  ــات در مجموع ــن مطالع ــرای ای ــی اج ــا ضمن ــح ی ــت صری ممانع
قوانیــن و مقــررات خــود اطمینــان حاصــل نماینــد )بعنــوان مثــال، از 
طریــق ممنوعیتهــای گســترده جنایــی علیــه مبتــا کــردن افــراد بــه 
بیماریهــای عفونــی(. در نکتــه 11 ذیــل، مطالعــه مــوردی چالشــهای 

ــی در کنیــا تشــریح شــده اســت.  ــا در نایروب انســانی مالاری

نکته 11 - مطالعه چالش انسانی مالاریا در نایروبی کنیا    

اجــرای مطالعــات چالشــهای مالاریــا در کشــورهای آندمیــک بــه تضمیــن قابــل اعمــال بــودن داده‌هــای تولیــد شــده بــه جمعیتهــای مشــابه کــه 
نهایتــا تحــت مداخــات مالاریــا قــرار می‌گیرنــد کمــک می‌کنــد. البتــه ایــن مســئله شــاید در صــورت تفــاوت قابــل ملاحظــه خصایــص ژنتیــک 
ــا اســتفاده  ــراد جمعیــت کــه مداخــات در آنه ــا اف ــا در مقایســه ب ــی آنه ــرار گرفتــن قبل ــا ق ــا در معــرض مالاری شــرکت‌کنندگان در پژوهــش ی
می‌گــردد صــدق نکنــد. مطالعــه هاجســن و همــکاران )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 168( در نایروبــی شــامل مالاریــای فالســیپاروم146 اولیــن مطالعــه 
ــر مبنــای ســالها کارآزماییهــای مشــابه انجــام شــده در مؤسســه تحقیقــات ارتــش والترریــد  ــود کــه ب چالشــهای انســانی اجــرا شــده در کنیــا ب
در واشــنگتن )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 169( طراحــی گشــته بــود. نویســندگان آموخته‌هــا و تجــارب مطالعــه را بــرای اجــرای مطالعــات آتــی 

مشــخص کردنــد. 

145 برای آشنایی با بحث "هیچگونه محدودیت اخلاقی در خصوص مقدار خطر یا پولی که شرکت کنندگان باید مجاز به پذیرش آن برای شرکت در کارآزماییهای بالینی وجود ندارد" شامل مطالعات چالشها، بنگرید به مأخذ شماره 166. 
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ــذف  ــرای ح ــترده‌ای ب ــری گس ــد. غربالگ ــرا نمودن ــرکت‌کنندگان اج ــرای ش ــرات ب ــازی خط ــرای حداقل‌س ــات را ب ــی‌کنندگان اقدام اولا، بررس
ــا اســتفاده شــد. البتــه مطالعــه همچنیــن  ــا عفونــت مالاری ــل قبــول مرتبــط ب ــه خطــرات غیرقاب شــرکت‌کنندگان بالقــوه دارای شــرایط منجــر ب
شــامل اقداماتــی بــرای اجتنــاب از حــذف غیرعادلانــه گروههــا از مشــارکت در مطالعــه بــود. عــاوه بــر ایــن، پایــش بیمــاران بســتری شــده بــرای 
ــد. دوره  ــام ش ــی انج ــی نایروب ــرایط ترافیک ــت ش ــی بعل ــای درمان ــه مراقبته ــی ب ــر در دسترس ــا تأخی ــرکت‌کنندگان ب ــه ش ــگیری از مواجه پیش
کوتــاه عفونــت چالشــی و درمــان همگانــی شــرکت‌کنندگان یــا یکبــار تشــخیص داده شــده یــا در پایــان مطالعــه باعــث کاهــش خطــرات شــدند. 
ــی  ــن ایمن ــرای تضمی ــا ب ــات چالشــهای مالاری ــه انجــام مطالع ــر ضــرورت پشــتیبانی مؤسســات برخــوردار از تجرب ــن ب بررســی‌کنندگان همچنی

ــد.  ــد کردن ــرکت‌کنندگان تأکی ش

ثانیــا، خطــر بــرای اجتمــاع نیــز بــه علــت نیــاز بــه بســتری شــدن در مطالعــه و نبــود پشــه‌های ناقــل مالاریــا در نایروبــی در حداقــل میــزان قــرار 
داشت. 

ثالثــا، مراقبــت کافــی بــرای تضمیــن رضایــت آگاهانــه کافــی انجــام شــد. بررســی‌کنندگان بــر نیــاز جلســات کامــل اطلاع‌رســانی تأکیــد داشــتند 
و درک شــرکت‌کنندگان آتــی نســبت بــه مطالعــه پیــش از اجــازه ثبــت نــام دقیقــا راســتی آزمایــی شــد. پژوهشــگران در ابتــدا بــه دنبــال جــذب 

دانشــجویان پزشــکی بودنــد امــا نهایتــا دامنــه گســترده‌تری از شــرکت‌کنندگان را در مطالعــه وارد کردنــد. 

رابعــا، بررســی‌کنندگان میــزان پرداختــی بــه شــرکت‌کنندگان و نحــوه محاســبه آن را در مقایســه بــا دســتمزدهای محلــی در ازای زمــان صــرف 
شــده و بــار تحمیــل شــده بــر آنهــا بــدون ایجــاد القــای غیرموجــه گــزارش نمودنــد. پرداختهــا باعــث برخــی مــوارد پوشــش منفــی در رســانه‌ها 

شــد کــه مؤسســه مجــری پژوهــش بــا ارائــه توضیحــات بیشــتر در خصــوص فراینــد تصمیم‌گیــری بــه ایــن مــوارد پاســخ داد. 

ــرار  ــی ق ــی و محل ــای اخــاق بین‌الملل ــد کمیته‌ه ــورد تأیی ــد و م ــت ش ــا147 ثب ــان آفریق ــی پ ــای بالین ــه در فهرســت کارآزماییه ــا، مطالع خامس
ــد.  ــزارش دادن ــی گ ــد نظارت ــه اخــاق و تأیی ــرای بررســی کمیت ــان صرف‌شــده ب ــت. نویســندگان مراحــل و زم گرف

ــی  ــا دســت‌اندرکاران کلیــدی و لحــاظ کــردن دیدگاههــای اجتمــاع محل ــگام و چندرشــته‌ای ب ــر اهمیــت تعامــل بهن ــا، بررســی‌کنندگان ب نهایت
تأکیــد داشــتند )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 164 و 168 الــی 170(. 

     	 Pan African Clinical Trials Registry147
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ــات  ــد در مطالع ــی را بای ــای مراقبت ــدام اهرمه ک
ــوان  ــانی بعن ــن انس ــتفاده از داوطلبی ــامل اس ش

ــود؟  ــت نم ــه148 رعای طعم

ــرای  ــه ب ــوان طعم ــانی بعن ــن انس ــات، داوطلبی ــی از مطالع در برخ
ــوان  ــن روش از زمانهــای گذشــته بعن پشــه‌ها اســتفاده می‌شــوند. ای
ــط  ــان توس ــش انس ــت و نی ــزان عفون ــن می ــتاندارد تخمی روش اس
ــه مأخــذ شــماره 3(. بســیاری از  ــکار رفتــه اســت )بنگریــد ب پشــه ب
ــق  ــد متعل ــرکت می‌کنن ــن روش ش ــه در ای ــوان طعم ــه بعن ــا ک آنه
بــه جمعیتهــای طبقــات پاییــن و بــه حاشــیه رانــده شــده اجتماعــی 
هســتند و لــذا چنیــن نقشــی را بــرای گرفتــن غــذا، ســرپناه یــا ســایر 
ــماره   ــای ش ــه مأخذه ــد ب ــد )بنگری ــا می‌نماین ــابه ایف ــای مش مزای

171 و 172(. 

افــراد شــرکت‌کننده در ایــن مطالعــات بایــد در خصــوص ایــن 
ــی  ــامت عموم ــد، از س ــرار بگیرن ــوزش ق ــورد آم ــا م ــت دقیق فعالی

کافــی برخــوردار باشــند، نســبت بــه خطــرات نقــش خــود بــه وضــوح 
مطلــع باشــند و بــه آنهــا واکســن، پروفیلاکســی شــیمیایی یــا درمــان 
بنــا بــه تناســب داده شــود )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 173(. عــاوه 
بــر ایــن، بــه آنهــا بایــد تضمیــن جبــران هرگونــه مصدومیــت ناشــی 
ــداد  ــد تع ــتگذاران بای ــود. سیاس ــه داده ش ــن مطالع ــرکت در ای از ش
مــوارد شــرکت افــراد را در ایــن مطالعــات محــدود ســازند )بنگریــد 

ــه مأخــذ شــماره 174(.  ب

ــای  ــع‌آوری داده‌ه ــاق روش جم ــی اخ ــای بررس ــیاری از هیئته بس
ــددی  ــهای متع ــد. روش ــاز نمی‌دانن ــرایط مج ــارغ از ش ــور را ف مذک
ــداد  ــن تع ــکان گرفت ــه ام ــد ک ــای شــنن149 وجــود دارن ــد تله‌ه مانن
ــرد را در  ــک ف ــه ســمت ی ــده ب ــب ش ــمارش پشــه‌های جل ــل ش قاب
حیــن محافظــت از وی در برابــر نیــش میســر می‌ســازد )بنگریــد بــه 
مأخــذ شــماره 175(. در مطالعــات متکــی بــر کمیت‌گــذاری تمــاس 
ــه  ــد ب ــذاری بای ــتقیم تله‌گ ــه، روش غیرمس ــان و پش ــتقیم انس مس

ــکار رود.  ــرد انســان بعنــوان طعمــه ب جــای کارب
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ــا  ــط ب ــرات مرتب ــش خط ــش در کاه ــش پژوه نق
ــرات  ــط حش ــه توس ــای منتقل ــارداری بیماریه ب

ــت؟  چیس

خطــرات  حشــرات  توســط  منتقلــه  بیماریهــای  از  بســیاری 
منحصربفــردی را در طــی بــارداری ایجــاد می‌کننــد. بعنــوان نمونــه، 
احتمــال شــدت یــا مرگبــار بــودن مالاریــا در بیمــاران بــاردار بیشــتر 
ــت  ــق وخام ــر از طری ــرگ و می ــا و م ــث ابت ــن باع ــت و همچنی اس
کــم خونــی می‌گــردد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 176(. بــر همیــن 
منــوال، دنگــی در طــی بــارداری بــه کاهــش وزن هنــگام تولد و ســقط 
جنیــن منجــر می‌شــود )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 177( و ویــروس 
زیــکا باعــث میکروســفالی150 و ســایر نارســاییهای جــدی مــادرزادی 
ــد  ــود فراین ــه خ ــه بنوب ــود ک ــک می‌ش ــرات نورولوژی ــامل تغیی ش
ــا اختــال و آســیب مواجــه  طبیعــی رشــد و نمــو اوان کودکــی را ب
ــرورت  ــن، ض ــماره 178(. بنابرای ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد )بنگری می‌نماین
ــات در  ــی از تحقیق ــدگان مال ــن کنن ــایر تأمی ــا و س ــه دولته دارد ک
ــی  ــرات در ط ــط حش ــه توس ــای منتقل ــذاری بیماریه ــوص اثرگ خص
ــاردار  ــراد ب ــا در اف ــدی داروه ــی و کارآم ــن ایمن ــارداری و همچنی ب

ــد.  ــت نماین حمای

ــوان  ــاردار دارای ت ــراد غیرب ــی اف ــا حت ــاردار )ی ــراد ب ــته، اف در گذش
بــارداری( از اکثــر انــواع پژوهشــها پیرامــون داروهــای جدیــد و ســایر 
ــد  ــی و نیازمن ــیب‌پذیری ذات ــه آس ــه نظری ــا ب ــی بن مداخــات درمان
حمایــت بــودن آنهــا حــذف می‌گشــتند )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 
3(. امــا امــروزه مشــخص شــده اســت کــه ایــن رویکــرد اشــتباه اســت 
زیــرا بــارداری بنوبــه خــود عامــل آســیب‌پذیری نیســت )بنگریــد بــه 
مأخــذ شــماره 179(. عــاوه بــر ایــن، حــذف زنــان بــاردار از پژوهــش 
ــر  ــش ب ــرای پژوه ــم اج ــه علیرغ ــود را دارد چراک ــی خ ــات منف تبع
ــرایط  ــا در ش ــان ام ــت درم ــان تح ــان همچن ــن زن ــاردار، ای ــان ب زن
ــذا در  ــت. ل ــد گرف ــرار خواهن ــواهد ق ــه دور از ش ــده و ب کنترل‌نش
راســتای اجتنــاب از ایــن رونــد، پژوهشــگران بایــد اطمینــان حاصــل 

ــارداری  ــه معیارهــای دربرگیــری و حــذف شــامل ب نماینــد کــه کلی
دارای توجیــه معتبــر علمــی مبتنــی بــر تحلیــل مطالعــه خــاص فواید 

و خطــرات مربوطــه هســتند. 

ــر  ــارت ب ــد در نظ ــی بای ــای حاکمیت ــوع چارچوبه ــه ن چ
ــتفاده  ــرات اس ــط حش ــه توس ــای منتقل ــش بیماریه پژوه

ــردد؟  گ

اســتقرار چارچــوب حاکمیتــی بــرای تضمیــن رعایــت اســتانداردهای 
اخلاقــی بســیار ضــروری اســت. اگرچــه بســیاری از کشــورها 
چارچوبهــای حاکمیتــی را بــرای پژوهشــهای شــامل شــرکت‌کنندگان 
انســانی ایجــاد نموده‌انــد امــا ایــن چارچوبهــا اغلــب از حمایــت کافــی 
منابــع بــرای اثربخشــی قــرار نمی‌گیرنــد. عــاوه بــر ایــن، معــدودی 
از کشــورها چارچوبهــای دارای طراحــی مناســب بــرای ارزیابــی 
تبعــات ســامت و زیســت محیطــی پژوهــش بــدون شــرکت‌کنندگان 
ــه  ــر یافت ــمهای تغیی ــازی ارگانیس ــات آزادس ــه مطالع ــانی ازجمل انس
ــازمانهای  ــایر س ــاری و س ــی، تج ــازمانهای مل ــتند. س ــی هس ژنتیک
تأمین‌کننــده مالــی پژوهشــها می‌تواننــد مســئولیت اجتماعــی 
خــود را از طریــق شــراکت بــا کشــورهای میزبــان در راســتای تقویــت 
ظرفیــت حاکمیتــی خــود انجــام دهنــد )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 

 .)42

نــوع مناســب چارچــوب حاکمیتــی بســته بــه چارچــوب کلــی 
ــده  ــرا ش ــش اج ــدار پژوه ــواع و مق ــن ان ــور و همچنی ــی کش نظارت
ــط  ــاید توس ــب ش ــارت مناس ــوارد، نظ ــی م ــد. در برخ در آن متغیرن
کمیته‌هــای نهادمحــور و در ســایر مــوارد اتــکا بــر نظــارت منطقــه‌ای 
ــز  ــارت نی ــئولیتهای نظ ــیم مس ــکان تقس ــت. ام ــح اس ــی ارج ــا مل ی
ــوان  ــت. بعن ــرح اس ــور مط ــک کش ــف در ی ــای مختل ــن نهاده مابی
نمونــه، یــک نهــاد عهــده‌دار مســئولیت مســائل اخــاق در پژوهــش 
می‌گــردد و دیگــری مســئول ملاحظــات ایمنــی زیســت خواهــد بــود 

ــماره 138(.  ــذ ش ــه مأخ ــد ب )بنگری

پژوهش
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10. مشارکت اجتماع 

پژوهش برنامه ویژه برای پژوهش و آموزش در بیماریهای گرمسیری / و مرکز بین المللی توسعه و 
پژوهش با جوامع ماسای به منظور افزایش تاب آوری به تریپانورومیاز151 )یا بیماری خواب( در تانزانیا.  

منبع: سازمان جهانی بهداشت / اندی کرگز

African trypanosomiasis151
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اذعــان ارزش مشــارکت دامنــه متنوعــی از افــراد و نهادهــا در 
ــب در  ــرد مناس ــوان عملک ــی بعن ــامت عموم ــای س ــرای فعالیته اج
عرصــه جهانــی ســامت عمومــی رو بــه افزایــش اســت )بنگریــد بــه 
ــه  ــن مختلفــی ازجمل ــا عناوی ــن فراینــد ب مأخــذ شــماره 180(. از ای
"مشــارکت"، "تعامــل"، "مشــاوره" و "حضــور" یــاد می‌شــود و 
ــت  ــا "دس ــاع" ی ــردم"، "اجتم ــوم م ــز "عم ــه نی ــای مربوط گروهه
انــدرکاران" خوانــده می‌شــوند. در ایــن بخــش از عبــارت "مشــارکت 
اجتمــاع" بــر مبنــای تصریــح ســازمان جهانــی بهداشــت دال بــر آنکــه 
"مــردم و اجتماعاتــی کــه در آن متولــد و رشــد کرده‌انــد، زندگــی، کار 
و بــازی می‌کننــد در کانــون ارائــه خدمــات یکپارچــه و مــردم محــور 
ــتفاده  ــماره 181( اس ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــد" )بنگری ــرار دارن ــامت ق س

شــده اســت. 

ــد  ــت از "فراین ــترده آن عبارتس ــای گس ــه معن ــاع ب ــارکت اجتم مش
ایجــاد روابطــی کــه دســت‌اندرکاران را بــه همــکاری بــا یکدیگــر بــه 
ــا ســامت و ترویــج تندرســتی  ــه مســائل مرتبــط ب منظــور پاســخ ب
ــه  ــد ب ــامت" )بنگری ــت س ــرات مثب ــا و اث ــه پیامده ــل ب ــرای نی ب
مأخــذ شــماره 180(. ایــن مشــارکت بــر مبنــای قــرار گرفتــن مــردم 
ــه  ــد ب ــود شــرایط ســامت )بنگری ــه تلاشــهای بهب ــت کلی در مرکزی
ــای  ــه فعالیته ــده کلی ــر تعیین‌کنن ــه عنص ــماره 182( ب ــذ ش مأخ
ســامت عمومــی ازجملــه مراقبــت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 35(، 
ــماره 54(  ــذ ش ــه مأخ ــد ب ــش )بنگری ــان و پژوه ــگیری، درم پیش

ــل شــده اســت.  تبدی

هیــچ رویکــرد یگانــه مشــارکت اجتماعــی وجــود نــدارد کــه بــا همــه 
شــرایط و موقعیتهــا تناســب داشــته باشــد. برعکــس، ایــن مشــارکت 
ــای  ــراد و گروهه ــه، اف ــداف مداخل ــئله، اه ــت مس ــه ماهی ــته ب بس
حاضــر و ســایر عوامــل موقعیتــی از لحــاظ مقیــاس، گســتره و محــل 
ــن  ــب در تعیی ــی اغل ــش اصل ــود. چال ــد ب ــاوت خواه ــتقرار متف اس
چگونگــی انجــام مشــارکت واقعــی اجتمــاع در روشــهای هــم بهنــگام 

و هــم حســاس بــه بســتر اســت. 

چــرا مشــارکت اجتمــاع بــرای کنتــرل بیماریهــای 
منتقلــه توســط حشــرات ضــروری اســت؟ 

ــای  ــن رویکرده ــن تدوی ــر بنیادی ــوان عنص ــاع بعن ــارکت اجتم مش
حشــرات  توســط  منتقلــه  بیماریهــای  بــا  مقابلــه  اثربخــش 
شناخته‌شــده اســت )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 183( و باعــث 
ــق  ــرات از طری ــط حش ــه توس ــای منتقل ــی بیماریه ــای اثربخش ارتق
ــات  ــات و خدم ــودن مداخ ــتر نم ــص بس ــت و مخت ــهیل مطابق تس
ســامت بــا در نظــر گرفتــن نگرشــها، رویه‌هــا و ارزشــهای گروههــا و 
افــراد متأثــر خواهد‌شــد )بنگریــد بــه مأخذهــای شــماره 25 و 184( 
152. عــاوه بــر ایــن، مشــارکت اجتمــاع می‌توانــد نقــش برجســته‌ای 

را در ترویــج اعتمــاد، مالکیــت اجتمــاع و مشــارکت آن ایفــا نمایــد و 
نهایتــا بــه پایــداری مداخــات و ابتــکارات عمــل کمــک کنــد. نکتــه 
آخــر آنکــه مشــارکت اجتمــاع دارای ارزش اخلاقــی ذاتــی اســت زیــرا 

ــا اســت.  ــراد عضــو آنه ــات و اف ــه اجتماع ــرام ب ــا احت همــراه ب

ــرات  ــط حش ــه توس ــای منتقل ــتر بیماریه ــاع در بس ــارکت اجتم مش
بطــور خــاص اهمیــت دارد زیــرا فوایــد و خطــرات بســیاری از کنتــرل 
حشــرات بــر بخشــهای بــزرگ جمعیــت تأثیــر دارنــد. عــاوه بــر ایــن، 
بســیاری از ایــن اقدامــات مســتلزم ســطوح گســترده مشــارکت عمــوم 
ــرل  ــدف کنت ــا ه ــه‌ای ب ــه، مداخل ــوان نمون ــند. بعن ــردم می‌باش م
حشــرات از طریــق امحــای منابــع آب راکــد موفــق نخواهــد بــود مگــر 

آنکــه تمامــی خانوارهــا در اجتمــاع بــه مشــارکت تشــویق گردنــد. 

ــل ملاحظــه  ــه قاب ــه ایــن دلایــل، مهــم اســت کــه هــر مداخل ــا ب بن
ــرات  ــط حش ــه توس ــای منتقل ــا بیماریه ــط ب ــی مرتب ــامت عموم س
شــامل راهبــرد مشــارکت اجتمــاع باشــد. در ایــن راهبردهــا، 
ــه  ــری در خصــوص مشــارکتی ک ــکات تصمیم‌گی مســائل خــاص و ن
ــتفاده  ــه اس ــی ک ــواع فعالیتهای ــن ان ــردد و همچنی ــری گ ــد پیگی بای
خواهنــد شــد و اجتماعــات مربوطــه مشــارکت‌کننده بایــد شناســایی 
گردنــد. عــاوه بــر ایــن، راهبردهــای مشــارکت اجتمــاع بایــد حــاوی 
ســازوکارهای تضمیــن انتقــال اطلاعــات تولیــد شــده از طریــق 
ــر  ــراد درگی ــایر اف ــدگان و س ــه نظارت‌کنن ــارکتی ب ــای مش فعالیته

ــند.  ــی باش ــات اجرای تصمیم

ــی  ــوع فعالیتهای ــه ن ــامل چ ــارکت اجتمــاع ش مش
اســت؟ 

ــر  ــوارد زی ــه م ــا ازجمل ــی از فعالیته ــامل طیف ــاع ش مشــارکت اجتم
اســت: 

ــه  ــت ب ــری سیاســی دول دسترســی و اطلاع‌رســانی جهت‌گی 	
ــاع.  اجتم

ــرای  ــد ب ــی از فراین ــوان بخش ــه عن ــاع ب ــا اجتم ــاوره ب مش 	
ــی و درک  ــاد آگاه ــا ایج ــی ی ــتگذاری دولت ــن سیاس تدوی

اجتمــاع. 
مشــارکت دادن اجتمــاع بــه منظــور تضمیــن شناخته‌شــدن  	
و لحــاظ مســائل و دغدغه‌هــای آنهــا بعنــوان بخشــی از 

تصمیم‌گیــری.  فراینــد 
همــکاری بــا اجتمــاع از طریــق ایجــاد شــراکتها بــرای  	

توصیه‌هــا.  ارائــه  و  نظــرات  نقطــه  تکویــن 
بــرای  اجتمــاع  توانمندســازی  و  مشــترک  رهبــری  	
تصمیم‌گیــری و اجــرا و مدیریــت تغییــر )بنگریــد بــه مأخــذ 

شــماره185(. 

152 بعنوان مثال، "استفاده از روشهای فناوری مناسب برای توجه به طرق استفاده و نگرش اجتماعات نسبت به راهبردهای موجود کنترل حشرات و همچنین تفکر در مورد دغدغه ها و ترجیحات کاربران نهایی" )بنگرید به مأخذ شماره 25(.

مشارکت اجتماع
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مرحلــه اول )ارائــه اطلاعــات( در کلیــه شــرایط مهــم اســت و مســئله 
کلیــدی ارائــه اطلاعــات صحیــح، ســاده و قابل فهــم برای عمــوم مردم 
ــع باشــد.  ــو از مناب ــد ممل ــا نبای ــه اطلاعــات الزام می‌باشــد. روش ارائ
ــای  ــک، برنامه‌ه ــق پیام ــوان از طری ــا را می‌ت ــال، پیامه ــوان مث بعن
رادیویــی، رســانه‌های اجتماعــی یــا منابــع از پیــش موجــود اجتمــاع 
ــع نمــود.  ــه شــکلی ارزان توزی ــد داوطلبیــن ســامت اجتمــاع ب مانن
نــوع روش بــکار رفتــه بایــد بــا توجــه بــه رویه‌هــای موجــود تبــادل 
اطلاعــات باشــد. بــا ایــن وجــود، ارائــه اطلاعــات مربوطــه بــه شــکل 
قابــل فهــم بــرای اعضــای اجتمــاع صرفــا شــاخص حداقــل وضعیــت 
ــارکت  ــرای مش ــد اج ــردن تعه ــرآورده ک ــرای ب ــت و ب ــود اس موج

ــد.  ــت نمی‌کن ــاع کفای اجتم

ملاحظــه مهمــی را کــه بایــد در تعییــن شــدت تلاشــهای مشــارکت 
ــش  ــده پی ــان باقیمان ــت از زم ــود عبارتس ــه نم ــه آن توج ــاع ب اجتم
ــارکت در  ــی، مش ــرایط بحران ــم. در ش ــرای تصمی ــا اج ــاذ ی از اتخ
ــی مباحثــه شــاید غیرعملــی باشــد امــا روشــهای  فرایندهــای طولان
ــا  ــی ب ــاوره‌های تلفن ــد مش ــاع مانن ــارکت اجتم ــده مش ــریع ش تس
رهبــران جاافتــاده اجتمــاع معمــولا ممکــن خواهــد بــود. بطــور کلــی، 
فعالیتهــای مشــارکت اجتماعــی بایــد در اولیــن فرصــت ممکــن هــم 
بــرای اجتنــاب از فشــارهای زمانــی و هــم تضمیــن کســب درونــداد 

ــوند. ــاد ش ــده ایج ــات تعیین‌کنن ــاذ تصمیم ــش از اتخ ــاع پی اجتم
 

از آنجــا کــه بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات همــراه بــا تأثیــرات 
درازمــدت بــر اجتماعــات هســتند احتمــال دارد کــه مســائل مســتلزم 
مشــارکت اجتمــاع بیــش از یکبــار رخ دهنــد. از ایــن رو، ســازوکارهای 
مشــارکت اجتمــاع بایــد بــا در نظــر گرفتــن پایــداری درازمــدت و بــا 
برخــورداری از ســازه‌های ســامت از پیــش موجــود طراحــی شــوند. 
ــه‌دار مشــورتی اجتمــاع  در برخــی شــرایط، تشــکیل گروههــای ادام

مناســب اســت. 

ــارکت  ــای مش ــداف فعالیته ــرای اه ــاع" ب "اجتم
اجتمــاع چــه کســانی در نظــر گرفتــه می‌شــوند؟ 

ــه  ــه ب ــا توج ــد ب ــارکت بای ــای مش ــرای فعالیته ــه ب ــاع مربوط اجتم
افــراد دارای بیشــترین تأثیرپذیــری از مســئله مربوطــه تعییــن گــردد. 
بعنــوان نمونــه، در مداخلــه طراحــی شــده بــرای امحــای منابــع آب 
راکــد، اجتمــاع هــدف شــاید محــدود بــه خانوارهــای ذخیــره کننــده 
ــتقر  ــای مس ــه خانواره ــل کلی ــزل در مقاب ــا در من آب در محفظه‌ه
ــد  ــاع بای ــارکت اجتم ــای مش ــن، راهبرده ــند. بنابرای ــه باش در منطق
بــا هــدف گفتگــوی مســتقیم بــا اعضــای ایــن خانوارهــا بــه منظــور 
شناســایی روشــهای جمــع‌آوری و انبــار آب کــه در گــذر زمــان مــورد 
ــه  ــل، مداخل ــد. در مقاب ــال گردن ــود دنب ــد ب ــدار خواه ــرش و پای پذی
اســپری کــردن هوایــی حشره‌کشــها بــر گــروه بزرگتــر افــراد اثرگــذار 
ــا  ــد. ب ــدا می‌کنن ــرورت پی ــارکت ض ــف مش ــهای مختل ــت و روش اس
ــدازه اجتمــاع مربوطــه، تضمیــن دربرگیــری دیدگاههــای  افزایــش ان

متنــوع عمــوم مــردم نیازمنــد مشــارکت گروههــای از پیــش موجــود 
ازجملــه نهادهــای دولتــی، هیئتهــای مشــورتی اجتمــاع، اتحادیه‌هــای 

اصنــاف و انجمنهــای مذهبــی یــا فرهنگــی اســت. 

تعریــف اجتمــاع مربوطــه بــرای مــوارد مرتبــط بــا بیماریهــای منتقلــه 
ــق  ــه مناط ــرات ب ــودن حش ــدود نب ــت مح ــه عل ــرات ب ــط حش توس
خــاص جغرافیایــی پیچیــده می‌گــردد. ایــن مســئله بــدان معناســت 
ــات متعــدد و برخــی  ــا همــکاری شــامل اجتماع ــوأم ب ــاش ت کــه ت
ــرورت  ــا ض ــرل آنه ــرای کنت ــف ب ــورهای مختل ــان کش ــات می اوق
ــا دســتورکارها و  ــا ب ــن گروهه ــای ای دارد. نقطــه نظــرات و دیدگاهه
ــد کــه خــود باعــث ایجــاد تنــش در  ــع مختلــف شــکل می‌گیرن مناب
ــدم  ــا ع ــراه ب ــوارد هم ــاع مخصوصــا در م تلاشــهای مشــارکت اجتم
تاریخــی در مــورد اجتماعــات خارجــی  اعتمــاد و دغدغه‌هــای 

خواهد‌شــد.

اذعــان آنکــه افــراد دارای رســاترین صــدا در اجتمــاع الزامــا نماینــده 
دیــدگاه اکثریــت نیســتند ضــروری اســت. عــاوه بــر ایــن، هنجارهــا، 
ــای  ــور گروهه ــزان حض ــب و می ــر ترکی ــی ب ــط محل ــها و رواب نقش
اجتمــاع تأثیرگذارنــد و در نتیجــه، افــراد آســیب‌پذیر می‌تواننــد 
بــه حاشــیه رانــده شــوند. چنیــن شــرایطی باعــث ســوگیری یــا عــدم 
بی‌غرضــی نحــوه اجــرای مداخــات بــا توجــه ناکافــی بــه نگرشــها و 
ــد. از  ــی می‌گردن ــگاه اجتماع ــا جای ــدرت ی ــد ق ــراد فاق ــهای اف ارزش
ــد  ــاع بای ــارکت اجتم ــای مش ــده فعالیته ــراد طراحی‌کنن ــن رو، اف ای
نســبت بــه چگونگــی مســکوت مانــدن افــراد خــاص ازجملــه زنــان، 
جوانــان، برخــی گروههــای قومــی یــا ســالمندان توســط ســاختارهای 
محلــی قــدرت واقــف باشــند. در صــورت امــکان، برگــزاری نشســتهای 
ــه  ــرح نقط ــه ط ــف ب ــای مختل ــای دارای ترکیبه ــا گروهه ــدد ب متع

نظــرات بیشــتر در گفتگــو و مباحثــه مــی انجامــد. 

ــرای  ــه در اج ــهای مربوط ــایر چالش ــی از س برخ
بــا  مرتبــط  اجتمــاع  مشــارکت  فعالیتهــای 
ــد؟  ــرات کدامن ــط حش ــه توس ــای منتقل بیماریه

ــا در  ــاع الزام ــای اجتم ــد، اعض ــث ش ــز بح ــا نی ــه قب ــور ک همانط
معــرض میــزان یکســان فوایــد و خطــرات ناشــی از بیماریهــای 
منتقلــه توســط حشــرات نخواهنــد بــود )بنگریــد بــه مأخــذ شــماره 
3(. ایــن امــر خــود چالشــی بــرای مشــارکت اجتمــاع علی‌الخصــوص 
در شــرایط قــدرت یــا جایــگاه بیشــتر ذینفعــان بالقــوه مداخــات در 
ــدی  ــود. ج ــد ب ــیب‌دیده از آن خواه ــراد آس ــه اف ــبت ب ــاع نس اجتم
ــی شــناخت و توجــه  ــار و خطــرات مداخــات یعن ــردن ب قلمــداد ک
بــه چرایــی مقاومــت برخــی گروههــا بــه مداخــات و در نظــر گرفتــن 

ــا.  ــرای مشــارکت‌دادن آنه ــت ب ــن رهیاف برتری

افــراد مســئول طراحــی و اجــرای فعالیتهــای مشــارکت اجتمــاع بایــد 
ــا دقــت نقــش مناســب کنشــگران دولتــی و غیردولتــی را در نظــر  ب
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ــاع  ــارکت اجتم ــای مش ــورد راهبرده ــا در م ــزان نگرانیه ــد. می بگیرن
کــه بــا هــدف دور زدن دولتهــا و تعامــل صــرف بــا افــراد و خانوارهــا 
ــه  در کشــورها طراحــی شــده‌اند در حــال افزایــش اســت )بنگریــد ب
مأخــذ شــماره 186(. ایــن رویکــرد باعــث عــدم آگاهــی دولتها نســبت 
ــردد  ــی خــود می‌گ ــات در حــوزه حاکمیت ــق اجتماع ــوارد تواف ــه م ب
ــار  ــاد فش ــه ایج ــادر ب ــوه ق ــد را بالق ــی قدرتمن ــازمانهای خارج و س
بــرای کســب پیامدهــای شــاید غیرمفیــد بــرای جمعیــت می‌نمایــد. 
ــی در برخــی  ــات محل ــا اجتماع ــل مســتقیم ب ــر، تعام از طــرف دیگ
ــا  مــوارد اهــرم مراقبتــی مهمــی در اجــرای مداخــات در کشــورها ب

ــود.  دولتهــای غیردموکراتیــک خواهــد ب

یکــی از بزرگتریــن چالشــها در کلیــه فعالیتهــای مشــارکت اجتمــاع 
ــکی و  ــده پزش ــات پیچی ــع اطلاع ــکل توزی ــامت مش ــا س ــط ب مرتب
ــای  ــوزه بیماریه ــاص در ح ــور خ ــش بط ــن چال ــت. ای ــی اس علم
ــی  ــدت فن ــه ش ــت ب ــه ماهی ــه ب ــا توج ــرات ب ــط حش ــه توس منتقل
اکثــر اطلاعــات مرتبــط و همچنیــن بــروز معمــول ارتباطــات بیشــتر 
ــد و  ــان می‌ده ــتر نش ــود را بیش ــام خ ــال انج ــهای در ح از پژوهش
ــان کارشناســان در خصــوص نحــوه  ــی می ــا همــواره اجمــاع کل الزام
کاربــرد داده‌هــای مربوطــه بــه مشــکل خــاص وجــود نخواهــد داشــت. 
آنهایــی کــه فعالیتهــای مشــارکت اجتمــاع را برنامه‌ریــزی و مدیریــت 
ــدون  ــم ب ــل فه ــح و قاب ــانی صری ــی اطلاع‌رس ــد در پ ــد بای می‌نماین

ــای  ــا حوزه‌ه ــم ی ــکات مه ــت از ن ــا غفل ــش از حــد ی ساده‌ســازی بی
ــر  ــوه زی ــه نح ــبت ب ــد نس ــن بای ــا همچنی ــند. آنه ــق باش ــدم تواف ع
ــر  ــده در اث ــه ش ــات ارائ ــتحکام اطلاع ــت و اس ــن دق ــئوال رفت س
ــند.  ــه‌ای آگاه باش ــا حرف ــخصی ی ــوگیری ش ــش و س ــکافها در دان ش
ــخص  ــازنده در مش ــی س ــد نقش ــانه‌ها می‌توانن ــه، رس ــن زمین در ای
کــردن پیامهــای نادرســت داشــته باشــند امــا پوشــش ناآگاهانــه یــا 
غوغاســالارانه رســانه‌ای خــود می‌توانــد باعــث ترویــج غلط‌رســانی153 
ــی  ــزء اساس ــوان ج ــد بعن ــانه‌ها بای ــوزش رس ــن، آم ــردد. بنابرای گ

ــه شــود.  ــاع در نظــر گرفت ــرد اثربخــش مشــارکت اجتم راهب

بــا توجــه بــه پیچیدگیهــای طراحــی و اجــرای فعالیتهــای مشــارکت 
اجتمــاع، متخصصیــن علــوم اجتماعــی و کارشناســان مشــارکت 
اجتمــاع بایــد در فعالیتهــای کنتــرل حشــرات حضــور داشــته باشــند 
چراکــه تخصــص آنهــا در شــناخت تحــولات قدرتــی، ارزشــها، باورهــا، 
ــع  ــد واق ــاع مفی ــهای اجتم ــتها و ترس ــا، سؤبرداش ــها، رویه‌ه نگرش
ــات  ــن اطلاع ــدن ای ــد در گنجان ــن می‌توانن ــا همچنی ــردد. آنه می‌گ
در طراحــی راهبردهــای اثربخــش اطلاع‌رســانی خطــرات نقــش 

ــد.  ــی نماین آفرین

در نکتــه 12 ذیــل، مطالعــه مــوردی مناقشــات ناشــی از آزادســازی 
ــده‌اند.  ــو تشــریح ش ــی در بورکینافاس ــه ژنتیک ــر یافت پشــه‌های تغیی

نکته 12 - اختلافات بر سر آزادسازی پشه‌های تغییر یافته ژنتیکی در بورکینافاسو    

در ژوئیــه 2019، ســازمان تارگــت مالاریــا )هــدف گــذاری مالاریــا(154 پــس از اخــذ تأییدیــه مقامــات مســئول ملــی بورکینافاســو 10 هــزار پشــه 
نــر تغییــر یافتــه ژنتیکــی امــا عقیــم را در دهکــده بانــا155 آزاد نمــود. هــدف غائــی ایــن ســازمان کاهــش انتقــال در کشــورهای جنــوب صحــرا در 
ــرای هدف‌گــذاری خــاص پشــه آنوفــل گمبیــا156 و گونه‌هــای مرتبــط اســت کــه در واقــع حشــرات  ــه ب ــا اســتفاده از فناوریهــای نوآوران آفریقــا ب

عمــده ناقــل مالاریــا در آن منطقــه بــه حســاب می‌رونــد. 

اســتدلال علمــی ایــن مطالعــه چنیــن بــود: از آنجــا کــه مالاریــا در بانــا آندمیــک اســت، آزادســازی موفــق پشــه‌های محــرک ژنــی بــا هدف‌گــذاری 
ــدارد و کنتــرل  ــا وجــود ن ــر مالاری ــرای اجتمــاع اســت. هیــچ واکســن حفاظــت کننــده در براب ــد ادامــه‌دار ســامت عمومــی ب ــا دارای فوای مالاری
پشــه‌های ناقــل بــا اســتفاده از حشره‌کشــها معمــولا عملــی نیســت، بنابرایــن، فنــاوری متکــی بــر خــود کــه ایــن پشــه را از بیــن می‌بــرد جــذاب 

اســت. 

ــرای تأمیــن اطلاعــات در پژوهشــهای آتــی مخصوصــا در مــورد بقــا و توزیــع پشــه اســت  ــا گام اولیــه در جمــع‌آوری داده‌هــا ب آزادســازی در بان
ــد،  ــر خونخــوار نیســتند و از آنجــا کــه عقیــم بودن ــا نبــود. پشــه‌های ن ــر ســامت عمومــی و کنتــرل مالاری امــا هــدف از آن، اثرگــذاری فــوری ب
نمی‌توانســتند ژنهــا را بــه جمعیــت وحشــی انتقــال دهنــد. بــا ایــن وجــود، ایــن مطالعــه بــا مخالفــت شــدید برخــی از ســازمانهای جامعــه مدنــی 
در آفریقــا مواجــه شــد زیــرا آنهــا بــر ایــن بــاور بودنــد کــه اجتمــاع در معــرض خطــر ناشــناخته آســیب بــدون مزیــت بــرای ســامت عمومــی قــرار 

خواهــد گرفــت و علیــه صــدور مجــوز ملــی بــرای آزادســازی آن تظاهــرات بپــا کردنــد. 

     	 misinformation153
  	 Target Malaria154
  	 Bana155
	 anopheles gambiae156

مشارکت اجتماع
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ــهای  ــد. پژوهش ــن می‌زنن ــرکت‌کنندگان دام ــیب‌پذیری ش ــاره آس ــی درب ــه نگرانیهای ــعه ب ــال توس ــورهای در ح ــده در کش ــام ش ــات انج تحقیق
تأمیــن مالــی شــده توســط ســازمانهای خارجــی ماننــد تارگــت مالاریــا بطــور خــاص مســتعد اتهامــات بهره‌کشــی از ایــن مســئله هســتند. منازعــه 
نشــأت گرفتــه از تأییــد آزادســازی پشــه‌های تغییــر یافتــه ژنتیکــی در بانــا توســط مقامــات مســئول بورکینافاســو نشــانگر دیدگاههــای جامعــه در 
ــه مأخذهــای شــماره 138، 187  ــرای مــردم و محیــط زیســت نامشــخص‌اند )بنگریــد ب ــرد فناوریهــای نوینــی هســتند کــه خطــرات آنهــا ب کارب

الــی 189(. 
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ــه توســط حشــرات یکــی از عوامــل عمــده ابتــا و مــرگ  بیماریهــای منتقل
ــتر  ــا بیش ــای دنی ــن جمعیته ــر فقیرتری ــه ب ــتند ک ــان هس ــر در جه و می
ــار و تهدیــد فزاینــده ایــن دســته از بیماریهــا میــان  ــد. علیرغــم ب تأثیرگذارن
افــراد، خانواده‌هــا و جوامــع، مســائل اخلاقــی قابــل ملاحظــه ناشــی از 
ــی  ــازمان جهان ــد. س ــرار گرفته‌ان ــه ق ــورد توج ــر م ــور کمت ــای مذک بیماریه
ــه  ــک ب ــرای کم ــر را ب ــای حاض ــود، راهنم ــن کمب ــان ای ــا اذع ــت ب بهداش
شناســایی و پاســخ بــه مســائل اخلاقــی اساســی مربوطــه از ســوی مجریــان 
ــگیری و کنتــرل بیماریهــای منتقلــه  ــغول پیش ــا و کارکنــان مش برنامه‌ه

ــت.  ــوده اس ــن نم ــرات تدوی ــط حش توس
ــرات،  ــرل حش ــان در کنت ــی کارشناس ــروه بین‌الملل ــط گ ــا توس ــن راهنم ای
ــودکان،  ــادران و ک ــامت م ــی، س ــای عفون ــی در بیماریه ــات اخلاق ملاحظ
اقلیم‌شناســی و تغییــرات اقلیمــی، پژوهــش و تولیــد واکســن و اطلاع‌رســانی 
ســامت عمومــی تهیــه شــده اســت. دامنــه گســترده‌ای از ملاحظــات اخلاقــی 
مرتبــط بــا پیشــگیری و کنتــرل بیماریهــای منتقلــه توســط حشــرات ازجملــه 
مؤلفه‌هــای اجتماعــی و زیســت محیطــی ســامت، روشــهای کنتــرل حشــرات 
ــهای  ــش، پویش ــت و پژوه ــری، مراقب ــور، غربالگ ــای نوظه ــامل فناوریه ش
واکسیناســیون و مصــرف انبــوه دارو در ایــن راهنمــا بررســی شــده‌اند. عــاوه 
ــور حــاوی چارچــوب چندرشــته‌ای اســت و نقــش  ــن، راهنمــای مذک ــر ای ب
ــب و  ــخ مناس ــرای پاس ــی و اج ــاع در طراح ــارکت اجتم ــده مش تعیین‌کنن

پایــدار ســامت عمومــی در آن مــورد تأکیــد قــرار گرفتــه اســت. 
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