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 مقدمه -65-6

در  1396مهاه  بیسهت و یکهم آبهان   وقهت محلهی در    بهه  18/11در ساعت  3/7ی اا بزرگسرپل ذهاب بلرزه زمین

 ایران به وقوع پیوست. این زلزلهه منجهر بهه تخریهب     شمال غربواقع در  شاهدر استان کرمانازگله نزدیکی شهر 

قدرت زلزلهه بهه   . ذهاب و بسیاری از شهرها و روستاهای استان کرمانشاه گردیدسرپلهای وسیعی از شهر بخش

 های آن احساس شد.  قدری زیاد بود که تا صدها کیلومتر از کانون زلزله )حتی در تهران( لرزش

تیم شناسایی پژوهشگاه در حوزه مدیریت خطرپذیری و بحران به منظور پایش و بررسی روند اجهرای اقهدامات   

بازدیدهایی را در دو مرحله )یکی بلافاصله بعد از رخداد زلزله و دومی به فاصله حهدود   رتبط با مدیریت بحران،م

دیده انجام داد. همچنین برخی مستندات موجود و گزارشات منتشر شده و منهابع  روز بعد( از مناطق آسیب 13

بندی اولیه فرایند مدیریت بحهران براسهاس   یج جمعای نیز در این بازه زمانی مورد بررسی قرار گرفتند. نتارسانه

 ها در این گزارش ارائه شده است.این بررسی

 بررسی تلفات و مصدومان  ناشی از زلزله  -65-2

ذهاب، دالاهو، غرب، سرپلثلاث باباجانی، گیلانازگله، قصرشیرین، ذهاب حداقل هشت شهر )در اثر زلزله سرپل

روستا دچار آسیب گردیدند. طبق آمار ارائه شده توسط پزشهکی قهانونی تها     1933و  (آباد غرب و جوانروداسلام

نفر در اثر زلزله کشهته شهدند و ههزاران نفهر نیهز مصهدوم گردیدنهد. از ایهن تعهداد           179بالغ بر  96 /18/9روز 

 13 بها  انیهای ثهلاث باباجه  شهرستانکشته بیشترین تلفات را داشته و بعد از آن  118 با ذهابشهرستان سرپل

در جایگاه بعهدی   تن 1 با تن و کرمانشاه 1 با غرب آبادتن، اسلام 16با شیرین تن، قصر 19 با تن، کرند )دالاهو(

 .(مشخص نشده استالهویه بودن به دلیل مجولشهر یکی از جانباختگان قرار دارند )

  1369یهر کشهور )نظیهر زلزلهه     ههای بهزرس سهه دههه اخ    علیرغم اینکه تلفات این زلزلهه در مقایسهه بها زلزلهه    

ای نیز آمار دقیقهی از تعهداد   باشد، لیکن در این رویداد لرزهبم( نسبتا محدود می 1381رودبار و زلزله  -منجیل

های مختلف وجود ندارد و منابع مختلف ارقهام  تلفات و مصدومان زلزله و پراکندگی آنها در روستاها و شهرستان

صهحت ایهن    اند که ارزیهابی دقیهق  نمودهف بعد از رخداد زلزله در این رابطه ارائه های مختلمتفاوتی را در زمان

های مهورد نیهاز بهرای    آمار در حال حاضر چندان میسر نیست. یکی از مهمترین علل این مشکل نبود زیرساخت

 مشهکلات ایجهاد شهده در    آوری و انتقال سریع اطلاعات به مراجع ذیربط بهه سهبب نبهود برنامهه قبلهی و      جمع

ها بعد از رخداد زلزله ابعاد حادثهه و تعهداد قربانیهان    های مخابراتی است. این مشکلات باعث شد تا ساعتشبکه

داشهتند، بهه نقهل از    ها در حالیکه کانون زلزله را ابتدا شهر حلبچه در عراق اعلام میمشخص نباشد. خبرگزاری

شهب   13:33ات جانی زلزله را دقایقی بعد از رخهداد آن )در سهاعت   مدیریت بحران کشور، صدم رییس سازمان
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شیرین اعلام نمودند. به تدریج اخبار مربوط به آمهار تلفهات و   حادثه( محدود به تعدادی مجروح زیر آوار در قصر

ه آبان( تعداد قربانیهان به   11صبح روز بعد ) 8:19ها در ساعات بعد افزایش یافت، بطوریکه در ساعت مصدومیت

نفر اعهلام شهدد در حالیکهه تها آن      133نقل از آقای محمودیان مدیرکل مدیریت بحران استان کرمانشاه حدود 

به نقهل از   11:13لحظه بیش از دو برابر این تعداد جان خود را از دست داده بودند. در آمار ارائه شده در ساعت 

ها همچنین به نقهل از سهخنگوی   م شد. خبرگزارینفر اعلا 316پزشکی قانونی استان کرمانشاه نیز تعداد تلفات 

نفر اعلام نمودنهد. طبعها بهرآورد دسهت      1316آبان ماه تعداد مصدومین را  11روز  11وزارت بهداشت تا ساعت 

دیده خواهد شد و زمهان  پایین تلفات و مصدومان زلزله باعث تاخیر در بسیج امکانات مورد نیاز در منطقه آسیب

ن قربانیان از دست خواهد رفت. عمده دلایل ارائه آمار متناقض در این زلزله را مهی تهوان   طلایی برای نجات جا

 به شرح زیر فهرست نمود:

اند. این مساله به تدریج در برخی از روستاها متوفیان بدون ثبت در پزشکی قانونی یا ثبت احوال دفن شده -

شدگان همه روزه رو به افزایش آمار کشتهدر حال بررسی از سوی مقامات ذیربط بوده و به همین دلیل 

 استد

های مختلف انجام تنوع قومیتی در منطقه و رسوم مختلف اقوام باعث شده است که فرایند تدفین با روش -

 شود و  امکان رصد آن از مرجعی واحد وجود نداشته باشدد

لزله در حال حاضر وجود ای برای ثبت و ضبط اطلاعات مرتبط با متوفیان و مصدومان ناشی از زبرنامه -

 گردنددندارد و آمارهای موجود به سختی گردآوری و تجمیع می

ها یا مصدومان ناشی از زلزله توسط مراجع مختلف یا مردم عادی با وسایط نقلیه مختلف به بیمارستان -

زییات ها در بدو ورود تریاژ و ثبت جاند. هرچند در برخی بیمارستانمراکز درمانی مختلف اعزام شده

رسانی به مصدومان بدون ثبت در مرکز مربوط به مصدومان انجام شده است، لیکن در برخی موارد خدمات

 درمانی انجام شده است. لذا آمار صحیحی از کل افراد تحت پوشش در مراکز درمانی در دست نیستد

دلایل فوت یا مصدومیت قربانیان زلزله در هیچ مرجع درمانی یا مدیریتی ثبت نشده است. لذا امکان  -

تشخیص علت مصدومیت یا فوت افراد )خفگی، خونریزی شدید، قطع عضو، آسیب به جمجمه، لهیدگی یا 

Crush Syndrom  و میر در و...( مشخص نشده است. متاسفانه این اطلاعات که برای توسعه توابع مرس

 ای نیز به درستی به ثبت نرسیدند. کشور بسیار حیاتی بوده است، در این رویداد لرزه
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اند، آمار بهتری وجود دارد و های شهر کرمانشاه بستری شدهالبته در خصوص مصدومانی که در بیمارستان

 ارزیابی استد ها با توجه به خدماتی که به آنها ارائه شده است تا حدودی قابلنوع مصدومیت

دیده از زلزله به مراکز های مورد بررسی، برخی افرادی که به عنوان آسیبطبق نظر مسئولان بیمارستان -

 درمانی مراجعه نموده اند، مصدومان ناشی از سوانح دیگر )نظیر رانندگی( بوده و یا از قبل دارای 

دیده از زلزله مراکز درمانی به عنوان آسیب اند که برای استفاده از خدمات رایگانهای دیگری بودهبیماری

اند و مراکز درمانی نیز با توجه به شرایط موجود در این خصوص سخت گیری نکرده خود را معرفی نموده

 اند.و ارائه خدمات داشته

بهه  لازم به ذکر است که با توجه به بزرگا و شدت زلزله، ابتدا تصور بر این بهود کهه تعهداد زیهادی از هموطنهان      

رسد که خوشهبختانه بسهیاری از مهردم بهه     اند. البته با توجه به آمار موجود، به نظر میواسطه زلزله آسیب دیده

لرزه قبل از زلزله اصلی هوشیار بوده و برخی نیز از منازل خارج شده بودند. به همهین دلیهل   واسطه رخداد پیش

در منطقه تحت تاثیر زلزله، نسهبتا محهدود بهوده     های وارده به مستحدثاتآمار تلفات علیرغم گستردگی آسیب

 دیده نیز بوده است.است. این مساله مورد تایید برخی از ساکنین روستاها و شهرهای آسیب

 بررسی میزان آمادگی برای مواجهه با اثرات زلزله   -65-9

های مورد نیاز به مهردم  شهای مختلفی برای توانمندسازی مدیریت بحران و ارتقای آمادگی و ارائه آموزفعالیت

و مسئولان برای پیشگیری از اثرات زلزله و مواجهه با بحران ناشی از آن در دو دهه اخیر بخصوص بعد از وقهوع  

( به اجرا در آمده است. به منظور بررسی اثربخشی این اقهدامات، نتهایج حاصهله در ایهن رابطهه      1381زلزله بم )

ای از آن به شهرح  ذهاب مورد بررسی قرار داده شده است که خلاصهپلبراساس شواهد بررسی شده در زلزله سر

 گیرد.زیر مورد بحث قرار می

 ریزی برای مدیریت بحرانوضعیت سازماندهی و برنامه -65-9-6

مهرتبط بها کهاهش    ریهزی اقهدامات   مهمترین تحولی که در نظام مدیریت بحران کشور برای ساماندهی و برنامه

ههای کلهی نظهام در مهورد     بحران تا پیش از وقوع این زلزله به انجام رسید، تصویب سیاسهت ریسک و مدیریت 

پیشگیری و کاهش خطرات ناشی از سوانح طبیعی و حوادث غیرمترقبه در مجمهع تشهخیص مصهلحت نظهام و     

و همچنین تصویب لایحه تشکیل سهازمان مهدیریت بحهران     1381ابلاغ آن توسط مقام معظم رهبری در سال 

باشد. البته قانون تشکیل سازمان مدیریت بحران کشور به صورت آزمایشی برای مهدت  می 1387ور در سال کش

سال تصویب شده بود و بعد از آن نیز برای دو سال نیز تمدیهد گردیهد. اصهلاحیه قهانون مهذکور در مجلهس        1

 افتد. شورای اسلامی در دست بررسی بوده است که زلزله کرمانشاه اتفاق می
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ههای کرمانشهاه،   های آن در اسهتان قانونی، سازمان مدیریت بحران کشور و زیرمجموعهء یرغم وجود این خلا عل

ایلام و کردستان و همچنین کلیه نهادهایی که بصورت مستقیم یا غیرمستقیم در فرایند مدیریت بحهران نقهش   

ر سهطوح مختلهف ایجهاد شهده اسهت. در      دارند در ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله فعال گردیده و اتاق بحران د

شهر تهران جلسات سازمان مدیریت بحران کشور ساعاتی پس از رخداد زلزلهه بها حضهور وزیهر کشهور، ریهیس       

های ذیهربط برگهزار گردیهد. در ایهن جلسهه ضهمن بررسهی        سازمان مدیریت بحران کشور و نمایندگان دستگاه

 دیدگان اتخاذ گردید.  خدمات مورد نیاز آسیب اطلاعات مرتبط با زلزله، تصمیماتی درخصوص ارائه

در استان کرمانشاه نیز جلسات ستاد مدیریت بحران استان با حضور مدیرکل مدیریت بحران اسهتان بهه فاصهله    

هها ذیهربط   کمتر از یک ساعت پس از رخداد زلزله در محل استانداری کرمانشاه برگزار شد و نمایندگان دستگاه

(. بنها بهه ااههارات    1-11ریزی در خصوص اقدامات مورد نیهاز گهردهم آمدنهد )شهکل     امهدر این ستاد برای برن

هایی در سطح استان در خصوص احتمهال  لرزه حساسیتمدیرکل مدیریت بحران استان، به واسطه رخداد پیش

س از ههای عضهو سهتاد در فاصهله کوتهاهی په      لرزه بزرگتر ایجاد شده بود و از این رو بسیج دستگاهرخداد زمین

 ..پذیر شدرخداد زلزله امکان

 

  

 مرکز عملیات مدیریت بحران استان کرمانشاه واقع در استانداری کرمانشاه که بلافاصله بعد از زلزله فعال شده است -1-11شکل 

های متولی مدیریت بحران در سطوح ملی تا استانی تلاش زیادی برای تسریع در فرایند هرچند دستگاه

های زیادی در این بخش قابل مشاهده بود که آسیب دیدگان زلزله داشتند، لیکن چالش رسانی بهخدمات

 باشند:مهمترین آنها به شرح زیر می

ذهاب و پلدیده از زلزله )بخصوص سرنبود مرکز فرماندهی واکنش اضطراری در شهرهای آسیب -

دیدگی ر نباشد. آسیبغرب( باعث شد تا امکان فرماندهی عملیات بصورت محلی میسآباداسلام
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بایست در زمان بحران برای تسهیل فرماندهی عملیات مورد استفاده قرار گیرند هایی که میزیرساخت

های مخابراتی زمینی و موبایل، دیدگی اغلب شبکهنیز مزید بر علت شد. همچنین قطع برق، آسیب

ت به موقع و صحیح از وضعیت نبود شبکه مخابراتی اضطراری و بسیاری موارد دیگر سبب شد اطلاعا

 شهرها و روستاهای آسیب دیده در ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله در دسترس نباشندد

در این زلزله نیز فرماندهی ارشد و یکپارچه عملیات پاسخ به بحران چندان شفاف و مشخص نبود. در  -

های مختلف ایجاد شد که هسطوح استانی و ملی نیز مراکز فرماندهی عملیات موازی متعددی در حوز

اغلب با یکدیگر هماهنگ و به هم پیوسته نبودند. موارد قابل توجهی از عدم رعایت نظم و سلسله 

مراتب سازمانی در این رویداد گزارش شده است. در برخی موارد تعدد فرماندهی در موضوعات 

 با عدم آمادگی گردید. این مشکلات تاحدودی در ارتباط مختلف حتی منجر به تناقض می

های های ذیربط برای مواجهه با رویدادهای بزرس است و نیاز به تدوین و اجرای برنامهسازمان

 سازددهای آموزشی و مانورهای تخصصی و همه جانبه را آشکار میعملیاتی و برگزاری دوره

باعث مشکلات  های حاضر در صحنه و عدم تبعیت آنها از ستاد بحرانضعف هماهنگی دستگاه -

های بعد از الاصول تدابیر اندیشیده شده طی سالاین در حالی بود که علیمتعددی در منطقه گردید. 

های مختلف باید به کاهش جدی در این های صورت گرفته در سازمانریزیرخداد زلزله بم و برنامه

کارایی بیشتر به پیش  تر و باگشت و کار مدیریت عملیات را بسیار حساب شدهمشکلات منجر می

های گذشته برای ارتقای آمادگی دهد که امکان استفاده از تجارب تلخ زلزلهبرد. این امر نشان میمی

رسانی در مردم و مسئولان، به سبب عدم مستندسازی، جابجایی یا تغییر مدیران و ضعف در اطلاع

 داین زلزله و عدم اجرای صحیح قوانین مربوطه فراهم نبوده است

بسیاری از مسئولان فعال در صحنه حادثه از دانش کافی برای مدیریت بحران در سطوح محلی  -

های برخوردار نبودند و اطلاعات لازم در خصوص نقش و وایفه خود و سلسله مراتب انجام فعالیت

ارائه های کافی و کاربردی لازم به اغلب آنها رسد آموزشمیدانی را دریافت نکرده بودند. به نظر می

 د. نشده بو

کردند و این امر های مدیریتی دخالت میگیریهمچنین بسیاری از افراد غیرمرتبط، در تصمیم -

 نموددهماهنگی و هدایت عملیات را با مشکل مواجه می

های اطلاعاتی ساختمانی و نبود سامانه ارزیابی سریع تلفات و خسارات مبتنی بر شدت زلزله و بانک -

دیده از زلزله و تلفات و خسارت احتمالی آن در تا برآورد مناسبی از گستره آسیبجمعیتی باعث شد 

ساعات اولیه بعد از زلزله در دسترس نباشد. در واقع اطلاعات اولیه حاکی از رخداد زلزله در سلیمانیه 



 

393 

 

ر عراق بود و بعد شهرستان ازگله به عنوان کانون زلزله معرفی گردید، در حالیکه عمده خسارات د

ذهاب و روستاهای همجوار آن متمرکز بوده است. بدیهی است نبود اطلاعات صحیح باعث شهر سرپل

ریزی اعزام نیروهای امدادی و تاخیر در فرایند امداد گردیده و ساعات طلایی ایجاد مشکل در برنامه

 نجات مصدومان هدر خواهد رفتد

که مشخص کننده اقدامات  (Initial Action Plan)نبود برنامه اقدامات اولیه در شرایط بحران  -

های استاندارد های ذیربط در ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله است و همچنین نبود برنامهدستگاه

که بیانگر نحوه اجرای عملیات و هماهنگی در شرایط  (Standard Operation Procedure)عملیاتی 

ها و نهادهای ذیربط بوده و پیش از وقوع بحران وفاق کلیه سازمان بایست موردبحران است و می

تمرین شده باشد، باعث شد تا اغلب تصمیمات و اقدامات مبتنی بر دانش و تجارب شخصی مسئولان 

ذیربط باشد. هرچند برخی تصمیمات اتخاذ شده تصمیمات صحیحی بوده است، لیکن به سبب فشار 

تبعات گسترده و اغلب نامشخص بحران ایجاد شده بیش از حد بر روی مدیران در شرایط بحران و نیز 

 رسانی به صورت صحیح و استاندارد انجام نشددبرای مدیران، در بسیاری موارد خدمات

که در برگیرنده نحوه هماهنگی، سلسله  (Incident Command System, ICS)سامانه مدیریت حادثه  -

این زلزله نیز به درستی اجرایی نشد و  های مختلف در شرایط بحران است درمراتب و تعامل حوزه

 های عضو ستاد مدیریت بحران )بخصوص در دو روز اول حادثه( بصورت مستقل اغلب دستگاه

ها و در واقع نقش ها ایجاد گردید.هایی در برخی حوزهکردند. از این رو ناهماهنگیرسانی میخدمات

های ذیربط بصورت صحیح تعریف نشده دستگاهها در زمان بحران برای بسیاری از مدیران مسئولیت

ها ایجاد گردیده بود. این مساله همچنین باعث بود و از این رو عملکردهای موازی در برخی حوزه

ها گردید. همچنین به دلیل تعاریف های مسئول در برخی حوزهایجاد اصطکاک یا رقابت بین سازمان

های های عملکردی دستگاهحوزه درها تداخل فعالیت ،ها یا وجود ساختارهای موازیمبهم مسئولیت

 گردیددمیمشاهده ذیربط 

ها و نهادهای مردمی از روزهای اولیه بعد از رخداد زلزله تاثیر زیادی در ارائه خدمات به حضور گروه -

رسانی آنها و مسئولان مربوطه، خدماتبین دیدگان داشت، لیکن به سبب نبود هماهنگی آسیب

 هایی در سطح منطقه بخصوص در حوزه توزیع اقلام همراه بوددچالشمردمی با 

رسانی به دیده در بهبود روحیه مردم و تسریع خدماتحضور مقامات ارشد نظام در سطح منطقه آسیب -

بازماندگان تا حدودی موثر بود، لیکن در برخی موارد مسئولان با دخالت مستقیم در اقدامات اجرایی 

یط منطقه، باعث ایجاد اختلال در روندهای تعریف شده استانی گردیدند که بدون اشراف به شرا

بایست در جهت پشتیبانی رسانی ایجاد نمود. قاعدتا حضور مقامات ارشد میهایی را در خدماتچالش
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پذیرد تا این ساختارها تقویت گردندد مگر آنکه رسانی نیروهای محلی و استانی انجام از خدمات

 ت به درستی اقدامات مسئولان محلی وجود نداشته باشندداطمینانی نسب

های مدیریت بحران در این زلزله بود. بررسی های عملیات مبتنی بر سناریو از دیگر چالشنبود برنامه -

برنامه منظم، منسجم و از پیش طراحی و دهد که اقدامات انجام شده بعد از این زلزله نشان می

بطوریکه در ساعات طلایی اولیه بعد از زلزله وجود نداشتد ز امور در بسیاری اای هماهنگی شده

بین روزهای اول تا سوم آغاز گشت. این موضوع نیز  دهی برای بسیاری از اقداماتریزی و سامانبرنامه

های مرتبط عضو ستاد مدیریت بحران مورد توجه قرار گیرد تا اقدامات لازم بایست در کلیه سازمانمی

 فاصله بعد از وقوع زلزله آغاز شوددو ضروری بلا

ضعف در ارتباط بین مدیران محلی و مدیران ارشد حاضر در منطقه باعث ایجاد اختلال در فرایندهای  -

ها مرتبط به خدمات رسانی به بازماندگان بوده است. همچنین عدم تعریف مناسب نحوه ارتباط سازمان

اعث شده بود که امکان استفاده بهینه از نیروهای ها و شرح واایف ببا یکدیگر به لحاظ مسئولیت

های غیردولتی فراهم نشود. اغلب این حاضر در صحنه، داوطلبان تخصصی، نیروهای مردمی و سازمان

عدم استفاده بهینه از تجربیات قبلی و نبود  های قبلی نیز وجود داشت که به دلیلمشکلات در زلزله

 مستندات مرتبط مجددا تکرار شده بودندد

وجود کار موازی به جای کار مشارکتی، در مواردی که چند سازمان امکان ارایه یک دسته از خدمات را  -

های های آموزشی، کارگاهضعف برنامهشد. این مشکل تا حدودی به داشتند، در منطقه دیده می

 گردد.های استان برمیهای مختلف انجام شده در سطح شهرستانصصی، مانورها و تمرینتخ

بحران زلزله نیهز در ههیچ یهک از شههرهای اسهتان       مدیریتپیشگیری و طرح جامع علاوه بر موارد فوق الذکر، 

توانسهت  کرمانشاه بصورت کامل و صحیح تدوین و اجرایی نشده است. تدوین و اجرایی نمودن چنین طرحی می

باعث کاهش خسارات و تلفات ناشی از این رویداد و بهبود عملیات واکنش اضطراری و بازسهازی گهردد. چنهین    

ههای  بایست توسط استانداری کرمانشاه برای کلیهه شههرهای اسهتان بها مشهارکت شههرداری      طرحی قاعدتا می

 گردد.مربوطه تدوین 

 یت آموزش همگانیمیزان آگاهی عمومی از خطر زلزله و وضع -65-9-2

های مقابله، موضوعات مرتبط در چهار بخش به منظور بررسی وضعیت آگاهی مردم از خطر وقوع زلزله و روش

 مورد بررسی قرار گرفت:

های کاهش ریسک: علیرغم اینکه مردم منطقه همواره در معرض آگاهی عمومی از مخاطرات زلزله و روش -1

سازی محدوده زندگی خود آگاه بودند، کمتر کسی اقدامی برای ایمناند و از خطر زلزله در بوده زلزله
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محل زندگی خود در برابر زلزله نموده بود. در پاسخ به این سوال که چرا در خصوص بهسازی منزل خود 

داشتند که استطاعت دانستند و اذعان میاقدامی نکرده بودند، اغلب ضعف مالی را عامل اصلی این امر می

رسد در صورت تامین تسهیلات مورد نیاز سازی محل زندگی خود را ندارند. به نظر میایمنلازم برای 

سازی مردم ها( جهت حساسرسانی عمومی )بخصوص توسط رسانهسازی مستحدثات و اطلاعبرای ایمن

توان انگیزهای لازم را برای جلب مشارکت مردم در این رابطه ایجاد نمود. نسبت به خطر زلزله می

مچنین در خصوص حساسیت به موضوع زلزله از برخی مردم منطقه سوال شد که چه واکنشی پس از ه

لرزه رخداده قبل از این زلزله داشتند. در این خصوص دو پاسخ بیشتر قابل توجه بودند. رخداد پیش

ا تلفات کم گروهی منازل خود را ترک کرده و در زمان رخداد زلزله در خارج از منزل بودند. این موضوع ب

اندد ولی به سبب لرزه را احساس نمودهداشتند که پیشناشی از زلزله نیز سازگار است. گروه دوم اذعان می

های کوچک فراوانی در منطقه ایجاد شده بود که منجر به اینکه در چند سال قبل هم طی چند روز زلزله

 زلزله بزرگی نگردید، لذا اهمیتی به این پیش لرزه ندادند.

آموزش به منظور انجام اقدامات خودامدادی و دگرامدادی: در این زلزله نیز پس از وقوع آن، مردم منطقه  -1

و بازماندگان اولین گروهی بودند که تلاش نمودند تا اعضای خانواده و یا همسایگان خود را از زیر آوار 

آوار نجات دهد، لیکن به سبب  نجات دهند. این اقدامات هرچند توانست تعداد زیادی از مردم را از زیر

منجر به  ای مواردهای صحیح نجات و امداد اغلب با مشکلاتی همراه بود و در پارهناآشنایی مردم با روش

گردید. مهمترین این مشکلات عبارت بودند از قطع دیدگی افرادی که در زیر آوار زنده بودند، میآسیب

دیدگی اعضا، عدم توجه به وضعیت لهیدگی و آسیب نخاع به دلیل کشیدن مصدومین از زیر آوار،

های جابجایی صحیح مصدومان، عدم توانایی در احیا و ها، عدم اطلاع از روششکستگی استخوان

از خونریزی و مواردی از این قبیل. حتی نیروهای نظامی که در ساعات اولیه بعد از زلزله در  جلوگیری

ها را فرا نگرفته بودند که در این صورت نیز اغلب این آموزشرسانی حضور داشتند منطقه برای کمک

توانست بیشتر باشد. در هرحال این مشکل به سبب عدم آموزش برای انجام اثربخشی این زحمات می

های امداد و های اولیه رخ داده است و حداقل با اجباری نمودن گذراندن دورهاقدامات امدادی و کمک

 های موجود در این رابطه پیشرفت شایانی خواهد داشت. فیتنجات برای سربازان، ار

های بعد از وقوع زلزله: متاسفانه یکی از مسائلی که بعد از آموزش به منظور همیاری و مشارکت در فعالیت -3

های ارسالی به سطح منطقه وقوع این زلزله در منطقه ایجاد گردید، عدم استفاده بهینه از منابع و کمک

وزش مردم نسبت به همیاری و رعایت حال یکدیگر در زمان بحران باعث شده بود که برای بود. عدم آم

ای موارد درگیری در بین مردم ایجاد گردد. این مساله تصاحب منابع ارسالی نوعی رقابت و حتی در پاره

های ارسالی برای زمان بحران به صورت عادلانه در بین همچنین سبب شده بود که اقلام و کمک
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بازماندگان توزیع نشود. این معضل بخصوص در دو روز اول در سطح منطقه به وضوح قابل مشاهده بود و 

به هایی از مردم ها یا بدو ورود به شهرها با ازدحام گروههای اعزامی اغلب در جادههای کمککاروان

 .شددرستی توزیع نمی

سالان در محدوده مورد بررسی آشنایی با گیری و خروج اضطراری: هرچند اغلب بزرگهای پناهآموزش -1

ای که مورد پرسش قرار اقدامات صحیح در زمان رخداد زلزله نداشتند، لیکن اغلب کودکان مدرسه

گیری که در مدرسه و مانورهای زلزله های پناهگرفتند، اعلام داشتند که در زمان رخداد زلزله از روش

-ها و پناهرتیب جانشان حفظ شده بود. حفاات از سر با دستتاند و بدینآموخته بودند، استفاده کرده

گردید و به اذعان آموزان ارائه میترین پاسخ هایی بود که توسط دانشها عمدهگیری در کنار ستون

که این موضوع دستاورد بزرگی برای  خودشان این اقدامات باعث حفظ جانشان در هنگام زلزله شده بود

 گردد.و ایمنی محسوب می مانورهای سالانه زلزله

ههای  دهد که اقداماتی که در راستای ارتقای آگاهی و آمادگی مردم پس از وقوع زلزلهه توضیحات فوق نشان می

هها )نظیهر اصهلاح    ( انجام شده در برخی حهوزه 1381( و زلزله بم )1369خصوص زلزله منجیل )هویرانگر قبلی ب

در سایر بخشها چندان تاثیری در تصحیح باورها و اعتقادات مهردم   آموزان( اثربخشی خوبی داشته ورفتار دانش

فهوق   و در نتیجه اصلاح رفتار و بهبود آمادگی برای مواجهه با اثرات زلزله نداشته اسهت. بهرای بهبهود وضهعیت    

بایست نقش فعالتری را در حوزه آموزش عمومی برعهده گیرنهد و  رسانی، تبلیغاتی و آموزشی مینهادهای اطلاع

ای از اقهدامات لازم  بایست مجموعهای باشد، بلکه میرسانی آنها نباید تنها مرتبط با اخبار رویدادهای لرزهاطلاع

 ها بخصوص صدا و سیما اشهاره توان به نقش رسانهبرای آمادگی در برابر بحران را پوشش دهد. در این رابطه می

نماید، ولی پس از گذشت ههر رویهداد   ها را ارائه میحرانای از اخبار مربوط به بنمود که معمولا پوشش گسترده

ای تا رویداد بعدی اقدامات چندانی برای ارتقای آمادگی مردم و کاهش ریسک توسط این رسهانه بهه انجهام    لرزه

 رسد.  نمی

آور کهه ضهمن آمهوزش رفتهار     جامعه تهاب  –همچنین اهمیت اجرای مانور زلزله وایمنی با رویکرد مدرسه ایمن 

کنهد، بهیش از پهیش    های محلی را نیز برای مواجهه با بحران تقویت میاسب در قبل تا بعد از زلزله، ارفیتمن

محهور بها اسهتفاده از    پس از رخداد این زلزله آشکار گردید. در این راستا لازم است موضوع مدیریت بحران محله

و ارتقای آمادگی در کشور مهورد توجهه   های کاهش ریسک ارفیت مدارس ایمن به عنوان یک اولویت در برنامه

 قرار گیرد.
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 وضعیت آموزش تخصصی -65-9-9

های مهرتبط بها مهدیریت    های آموزشی تخصصی مختلفی برای کارکنان و مسئولان حوزههای اخیر دورهدر سال

حاضهر در  ها در عملکرد مناسهب نیروههای   بحران در سطح استان کرمانشاه برگزار شده است. برخی از این دوره

های آموزشی و مانورهای انجام شده بهرای پرسهنل درمهان    صحنه نقش مهمی داشته است. به عنوان نمونه دوره

آباد غرب و کرمانشاه باعث شد عملکرد مطلوبی در این حهوزه مشهاهده گهردد.    های مختلف اسلامدر بیمارستان

مسئولان ذیربط قرار گیرد تها دانهش تخصصهی    ها با جدیت بیشتری مورد توجه لذا لازم است اجرای این برنامه

 هها نهادینهه گهردد.   مورد نیاز  برای مدیریت بحران بصورت کاربردی و عملی در کارکنان و مدیران این دسهتگاه 

ههای  سهازی و بهسهازی سهازه   های مرتبط با موضوعات ساخت و ساز ایمن در برابر زلزله و نیز مقهاوم البته دوره

پذیری در سطح منطقه به میهزان قابهل   همراه نبوده استد زیرا منجر به کاهش آسیبموجود چندان با موفقیت 

 توان به شرح زیر فهرست نمود:های این بخش  را میقبول نشده است. در هر حال مهمترین چالش

های آموزشی تخصصی برای افراد شاغل در ساخت و ساز بخصوص در معدود بودن برگزاری دوره -

 سرپل ذهابدشهرهای کوچکی نظیر 

های تخصصی مدیریت بحران برای افراد مرتبط با های منسجم و استاندارد برای ارائه آموزشنبود برنامه -

 این حوزهد

ای افراد شاغل در ساخت و ساز بوسیله نهادهایی نظیر بنیاد عدم کنترل صلاحیت و مهارت حرفه -

 ذرانده شده توسط آناندهای تخصصی گمسکن، شهرداری یا نظام مهندسی با توجه به دوره

های روستایی با توجه محدود بودن امکانات عدم امکان آموزش افراد شاغل در ساخت و ساز خانه -

شوند، بسیار های روستایی توسط خود ایشان برپا میآموزشی )این مساله با توجه به اینکه اغلب مسکن

 حائز اهمیت بوده است(.

 تشکیلات محله محور    -65-9-4

های بعد اشاره خواهد شد، عمده اقدامات مرتبط بها جسهتجو و نجهات در    زلزله نیز همانطور که در بخش در این

ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله توسط مردم و همسایگان انجام شده است. در واقع بها توجهه بهه زمهان رخهداد      

با دست خالی )بدون تجهیهزات و   زلزله و مشخص نبودن ابعاد آن برای مسئولان ذیربط، مردم خود به تنهایی و

امکانات اولیه( نسبت به نجات جان عزیزان خود اقدام نمودند. متاسفانه بها توجهه بهه نبهود برنامهه قبلهی بهرای        

های محلی مدیریت بحهران، امکهان اسهتفاده از    سازی در سطح محلی و عدم آموزش مردم و نبود تشکلارفیت

سهازی در سهطوح   های ارفیترسد با اجرای برنامهم نشد. به نظر میاین ارفیت پس از زلزله سرپل ذهاب فراه
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ههای مهورد نیهاز بهرای کهاهش ریسهک و       آور( و ایجاد زیرساختجامعه تاب –محلی )مانند برنامه مدرسه ایمن 

های محلی مهدیریت بحهران   ها، مردم و گروهپاسخگویی به تبعات زلزله در سطوح محلی در چارچوب این برنامه

بینی شده در این طرح، عملکرد بهتری را در ایهن خصهوص در   ها و امکانات پیشد با استفاده از زیرساختبتوانن

 های آینده داشته باشند.زلزله

 بررسی وضعیت بیمه سوانح در منطقه   -65-9-5

ههای  اند و تنهها برخهی سهاختمان   دیده فاقد پوشش بیمه بودههای آسیبدر این زلزله متاسفانه اغلب ساختمان

های خصوصی تحت پوشش بیمه قرار داشتند. البته بنا به ااههارات  دولتی و مسکن مهر و معدودی از ساختمان

های قبل پوشش بیمه در سطح استان نرخ نفوذ بالایی داشهته اسهت، ولهی در    مردم و مسئولان ذیربط، در سال

انهد )بنها بهه    ها بیمه بودهمعدودی از ساختمانها( تنها تعداد سال جاری به دلایل مختلف )از جمله تغییر تعرفه

بوده است(. همچنین بنها بهه ااههار مهدیر      1/1گفته مدیر عامل بیمه رازی نرخ نفوذ بیمه در زمان رخداد زلزله 

ههای  افتاد، به سبب پوشش سراسری خانهه سوزی بیمه ایران چنانچه این زلزله دو سال قبل اتفاق میبیمه آتش

 میلیهون تومهان خسهارت دریافهت      11های روسهتایی  راردادهای موجود، هریک از ساختمانروستایی در قالب ق

 ههای کردندد ولی با توجه به عدم تمدید بیمه مذکور وضعیت فعلی چندان پوشش مطلوبی ندارد و سهاختمان می

ارائهه   سوزی صادر شده توسط یک شرکت بیمه خصوصی برخوردارند. براسهاس آمهار  روستایی تنها از بیمه آتش

شده توسط بیمه ایران، این شرکت به تنهایی مبلغ چهار میلیارد و دویست میلیون تومان بابهت خسهارات وارده   

ماه به واحدهای بیمه شده پرداخت نموده است. بهرحال در حال حاضر آمار قابهل  آبان 17ساختمان تا  1133به 

دارد و ایهن امهر در ماهههای آتهی بها بررسهی       دیده وجهود نه  اتکایی در خصوص نرخ نفوذ بیمه در منطقه آسیب

 های مختلف بیمه قابل بررسی  بیشتر خواهد بود.گزارشات شرکت

 بررسی وضعیت مدیریت واکنش اضطراری در زلزله سرپل ذهاب  -65-4

گردد که منجر به ویرانی گسهترده  اخیر کشور محسوب می های دههترین زلزلهذهاب یکی از مخربزلزله سرپل

ذهاب و تعداد زیادی از روستاهای منطقه گردید و تلفات و مصهدومین فراوانهی را برجهای گذاشهت.     سرپلشهر 

دیده از زلزله بوده است و از این رو خدمات مورد انتظهار در  شاخصه اصلی این رویداد گستردگی محدوده آسیب

شهود اقهدامات   زیر تلاش می هایگردید. در قسمتبایست در سطح وسیعی ارائه میحوزه واکنش اضطراری می

مختلف مرتبط با مدیریت واکنش اضطراری در این رویداد شرح داده شود و نقهاط ضهعف و قهوت آن براسهاس     

 شواهد و مستندات موجود مورد اشاره قرار گیرد.
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 جستجو و نجات -65-4-6

تجو و نجهات در سهوانح   احمر جمهوری اسلامی ایران از نظر سازمانی متولی اصلی انجام امور جسجمعیت هلال

ههای  مرکز هماهنگی و کنترل عملیهات کشور است. براساس گزارش رییس سازمان امداد و نجات این جمعیت، 

اعهلام آمهاده بهاش و حالهت اضهطراری بهه       با و فعال گردید  استان بلافاصله بعد از وقوع حادثه (EOC) امدادی

آغهاز عملیهات   اعزام نمهود.   دیده،ابی اولیه به نقاط آسیبجهت ارزیرا  یهایهای عملیاتی استان، تیمتمامی تیم

های معین کرمانشهاه، و برقهراری ارتبهاط    جست و جو و نجات و تخلیه اضطراری، اعلام حالت اضطرار به استان

 های مرکزی و غربی و معهین اسهتان کرمانشهاه، آغهاز عملیهات اسهکان اضهطراری در        ویدیو کنفرانسی با استان

ههای  دقیقه بامداد و هماهنگی اعزام تهیم  33شیرین از ساعت ذهاب، ثلاث باباجانی و قصرسرپلهای شهرستان

نخستین سهاعات وقهوع زمهین لهرزه      درهای معین و پشتیبان از جمله اقدامات صورت گرفته عملیاتی از استان

اردبیهل، البهرز، ایهلام،    های آذربایجان شرقی، آذربایجهان غربهی،   های امدادی از استانتیم. همچنین بوده است

ند. اعزام شد به منطقه اصفهان، چهارمحال و بختیاری، زنجان، قزوین، قم، کردستان، لرستان، مرکزی و همدان

ههای  تیم آنسهت )سهگ   31واکنش سریع،  تیم  16براساس گزارشات منتشر شده توسط جمعیت هلال احمر، 

 191تیم درمان اضهطراری و در مجمهوع    9اضطراری،  تیم اسکان 11تیم تخصصی آوار برداری،  11 یاب(،زنده

دسهتگاه   11دسهتگاه آمبهولانس،    13یافتند. همچنهین از  حضور دیده از زلزله آسیبیاتی در منطقه نیروی عمل

   در این عملیات استفاده شد.دستگاه خودروی نجات  9 و دارخودروی کمک

احمهر و نیروههای   رسهد، در ایهن زلزلهه جمعیهت ههلال     البته بنا به شواهد موجود و مصاحبه با مردم به نظر می

دیده در منطقه حضور یابنهد  امدادی در ساعات اولیه پس از وقوع زلزله تنها موفق شدند در برخی مناطق آسیب

و با مشارکت نهادهای نظامی نسبت به جستجو و نجات بازماندگان اقدام نمایند. با توجه به تاخیر بوجهود آمهده   

های جستجو و نجات به منطقه )به دلایلی نظیر رخهداد زلزلهه در سهاعات اولیهه شهب،  تهاخیر در       در اعزام تیم

دیده از زلزله، نبود ساختار سازماندهی و بسیج فوری نیروههای امهدادی،   رسانی در خصوص گستره آسیباطلاع

(، در ایهن زلزلهه نیهز    ذهاب و نبود ساختارهای مناسب پشتیبانی عملیهاتی های منتهی به شهر سرپلترافیک راه

ههای  مردم محل اولین و مهمترین گروهی بودند که اقدامات جستجو و نجات را آغاز نمودند و بهه تهدریج تهیم   

امدادی از صبح روز بعد از رخداد حادثه به آنها افهزوده شهدند. اقهدامات مهردم محلهی و همسهایگان در اغلهب        

ثه به عنوان مهوثرترین اقهدامات جسهتجو و نجهات قابهل      روستاها و حتی مناطق شهری تا صبح روز بعد از حاد

های صحیح جستجو، نجات و امهداد بعضها مشهکلاتی را بهرای     طرح استد هرچند به دلیل ناآشنایی آنها با روش

توان به ایجاد ضایعات جسهمی بهه دلیهل عهدم بیهرون آوردن صهحیح       بازماندگان ایجاد کرد که از آن جمله می

نیروههای  بها رسهیدن   عدم توانایی آنها در پایدارسازی وضعیت مصدومین اشهاره نمهود.   مصدومین از زیر آوار و 

دیده البته وضعیت تا حدودی بهبود یافهت کهه بها    به منطقه حادثه  شاهاستان کرمان احمرهلال جستجو ونجات
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های وضعیت حالت نسبتا مطلوبی گرفت. مهمترین چالشها، نجات سایر استان نیروهای تجسس واضافه شدن 

 توان به شرح زیر مورد بحث قرار داد:جستجو و نجات در منطقه را میحوزه 

دیده و میزان تلفات و خسارات در شهرها و روستاهای نبود اطلاعات دقیق و صحیح از گستره منطقه آسیب -

 و منطقه: همانطور که پیشتر اشاره شد به دلیل نبود سامانه های ارزیابی سریع خسارات و تلفات زلزله

های اطلاعاتی مرتبط با ساخت و ساز و توزیع جمعیت، امکان ارزیابی اثرات زلزله در گستره آسیب بانک 

-اطلاعاتی و نصب و راه بانکهایدیده در ساعات اولیه بعد از رخداد آن فراهم نشد. لذا لازم است با توسعه 

استفاده از توابع شکنندگی و مرس و میر(  ها )باافزارهای مناسب تحلیل دادهنگاری و نرماندازی شبکه شتاب

امکان ارزیابی میزان و توزیع تلفات و خسارات ناشی از زلزله بلافاصله پس از وقوع زلزله فراهم گردد. البته 

این مشکل منجر به  این معضل در حال حاضر در اغلب شهرهای کشور وجود دارد و طبعا در شرایط مشابه

تواند منجر به از دست شده و در نتیجه میدیده ادی به مناطق بیشتر آسیبتاخیر در اعزام نیروهای امد

 های های زیادی در ساعات اولیه پس از وقوع زلزله گردد. لازم به ذکر است که استفاده از دادهرفتن جان

اده در هر ای )راداری یا اپتیکی( برای برآورد سریع خسارات امروزه رواج یافته است که قابلیت استفماهواره

ها پس از زلزله سرپل ذهاب نیز با استفاده از باشند. استفاده از این دادهشرایط جوی و توپوگرافی را دارا می

ای به انجام رسید و نتایج تحقیقات انجام شده بر روی این تصاویر قابلیت مناسب این روش را تصاویر ماهواره

لبته هنوز این روش در ایران برای استفاده در ساعات اولیه برای انجام اقدامات مدیریت بحران نشان داد. ا

ای و بعد از رخداد زلزله برای ارزیابی گستره آسیب دیده به دلیل محدودیت دسترسی به اطلاعات ماهواره

 ای مشکلات سخت افزاری چندان مرسوم نشده است.پاره

ستماتیک: این مساله سبب شده های ویژه و جامع برای جستجو و نجات بصورت سیعدم وجود برنامه -

رسد وجود با تاخیر طولانی انجام شود. همچنین به نظر می بود که در برخی مناطق عملیات جستجو

توانست کمک شایانی را در انجام این عملیات می GISو سیستم مکانیابی در نرم افزار  GPSتجهیزات 

توانند  با حرکت در مسیرهای مختلف در می های امدادی با استفاده از این سیستمارائه نماید. گروه

منطقه مسیرهای حرکت خود را روی نقشه پیاده نموده و نقاط مهم را با تصویر در نقشه نشان دهند. 

گردد تا نیروهای تجسسی بعدی مستقیما سراغ مناطقی روند که نیاز به کاوش و این مساله باعث می

 دخواهد شدب کاری اجتناو دوباره جستجو بیشتر داشته و بدین ترتیب از تکرار

کمبود نیروهای تخصصی آموزش دیده اعزامی به منطقه و تاخیر در ورود آنها به سبب مشکلات  -

رسانی، گردآوری نیروها، اعزام، پشتیبانی و مواردی از این قبیل: در واقع یکی از مرتبط با اطلاع

ای و کارآمد به تعداد مورد وهای حرفهمعضلات اصلی این زلزله در بخش جستجو و نجات کمبود نیر

دیده از زلزله بوده است. معدود نیروهای داوطلب نیاز و با تجهیزات لازم با توجه به گستره آسیب
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اند. بسیج و حاضر در شهرها و روستاهای آسیب دیده نیز اغلب آموزشهای محدودی را کسب نموده

تاخیرات طولانی همراه بوده است. بعلاوه نبود  دیده نیز باهای تخصصی به مناطق آسیبهدایت تیم

رسانی، گردآوری و اعزام سریع نیروهای امداد و نجات به یک برنامه عملیاتی منسجم برای اطلاع

منطقه یکی از معضلاتی بود که در این زلزله باعث تاخیر ورود نیروهای تجسس به برخی روستاهای 

 دیده از زلزله در منطقه شددآسیب

مکانات و عدم آموزش مردم محلی برای انجام اقدامات مورد نیاز در جستجو و نجات: همانطور نبود ا -

که ذکر شد ورود نیروهای تخصصی جستجو و نجات به منطقه با تاخیراتی طولانی به سبب مشکلات 

مختلف همراه بود. این تاخیرات باعث گردید که خود مردم برای نجات جان اعضای خانواده و 

ن دست به کار شوند. این اقدامات منجر به نجات جان افراد زیادی از زیر آوار گردید، لیکن همسایگا

نبود امکانات اولیه مورد نیاز برای آواربرداری در سطوح محلی و نبود آموزش لازم، مشکلاتی را نیز در 

سب بیرون های مناروند نجات و حفظ جان یا سلامت بازماندگان ایجاد نمود. عدم آشنایی با روش

های حمل های اولیه، و عدم آشنایی با روشآوردن افراد از زیر آوار، عدم آشنایی با اقدامات کمک

مصدومان و اقدامات پایدارسازی برخی از مشکلاتی بود که به سبب نبود آموزش در نزد مردم قابل 

 ذکر است. 

تر پررنگبخصوص در ساعات اولیه پس از زلزله و امداد  نیروهای نظامی بخصوص ارتش در نجاتنقش  -

ای . در واقع در این ساعات و پیش از اعزام گسترده نیروهای حرفهاست نیروهای امدادی بودهسایر از 

(. 1-11رسید )شکل و داوطلب، اغلب اقدامات جستجو، نجات و امداد توسط این نیروها به انجام می

مندی زیادی از عملکرد ارتش ه بسیاری از بازماندگان رضایتعملکرد نیروهای ارتش به نحوی بود ک

 داشتندد در حالیکه منتقد عملکرد سایر نیروهای اعزامی بودند.

 

 نقش نیروهای  نظامی در جستجو و نجات در ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله بسیار پررنگ بود )عکس از تسنیم( -1-11 شکل
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ی و نیز حضور نیروهای نظامی در عملیات جستجو و نجات، علیرغم مشارکت فعال نیروهای مردم -

امکان کنترل کیفیت اقدامات آنها چندان فراهم نبود. بعنوان مثال برخی مناطق توسط سپاه پاسداران 

های ارتش و اغلب مناطق نیز توسط مردم محل مورد )بخصوص بسیج(د برخی مناطق توسط یگان

وجود تجارب و تخصص مناسب برای انجام این عملیات در این گرفت. عدم و بررسی قرار می تجسس

ها باعث شده بود که امکان حصول اطمینان از انجام اقدامات جستجو و نجات بطور صحیح فراهم گروه

 نشود. 

یاب( بخصوص های زندهها و یا دستگاهکمبود تجهیزات لازم برای عملیات جستجو و نجات )نظیر سگ -

ز وقوع این رویداد بسیار آشکار بود. این مساله سبب شد تا زمان زیادی برای در ساعات اولیه پس ا

یافتن افراد زنده در زیر آوار در برخی مناطق صرف شود و در نتیجه شانس زنده ماندن سایر افراد در 

ها عتزیر آوار به مرور کاهش یابد. بسیاری از بازماندگان اعتقاد داشتند که عزیزانشان در زیر آوار تا سا

ای موفق نشدند آنها را بعد از زلزله زنده بودند ولی به واسطه نبود تجهیزات لازم و نیروهای حرفه

 نجات دهندد

های زیادی به سبب قطع برق در زمان رخداد زلزله و تاریکی شب، یافتن افراد در زیر آوار با چالش -

ان در تاریکی شب در زیر آوار بسیار همراه بود. اغلب مردم ااهار می داشتند که پیدا کردن عزیزانش

سخت بوده است و همین امر سبب تاخیر در نجات افرادی شده است که شانس زنده ماندن داشتند. 

های اضطراری، رسد در صورت تامین امکانات اولیه برای آواربرداری و امکان استفاده از چراغبه نظر می

شود و شاید از تعداد تلفات به میزان زیادی کاسته  توانست با دقت و سرعت بیشتری انجامعملیات می

 شددمی

ای موارد امکان دریافت کمک از به سبب تنوع قومیتی در منطقه و بعضا اختلافات موجود، در پاره -

همسایگان برای نجات مردم فراهم نبود. مواردی مشاهده شده است که به سبب اختلافات قومیتی 

نشد و این امر باعث کشته شدن افرادی که در زیر آوار گرفتار شده کمکی از سوی همسایگان دریافت 

های قومیتی تواند در درازمدت باعث افزایش تنشاین مساله می بودند و تا ساعاتی زنده بودند گردید.

 بایست برای آن فکری کرد.دیده از زلزله گردد و میدر بین ساکنین مناطق آسیب

 نتریاژ و بهداشت و درما -65-4-2

های مرتبط با امداد و ارائه خدمات پزشکی اضطراری در منطقه توسهط مراکهز تحهت پوشهش     مهمترین فعالیت

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی صورت گرفته است. همچنین مراکز درمانی تحت امر نیروهای نظهامی  

پهس از دریافهت    سهاعاتی ، موجودات و شواهد بر اساس گزارشاند. نیز در این رابطه مشارکت بسیار فعالی داشته
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ههای  معههذا آسهیب   .صورت گرفت در اغلب مراکز درمانی استان،پزشکی  هایخبر مربوط به زلزله، فراخوان تیم

های جدی مواجه نمود. طبق گزارش معاونت اجتمهاعی  وارده به برخی مراکز درمانی، عملیات درمان را با چالش

سهرپل ذههاب، ثهلاث،     یهها خانه بهداشهت در شهرسهتان   119داد عوزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، ت

 ای ازههای عمهده  همچنهین بخهش  . ندشهد  بیه تخر آسیب جدی دیده یا کهاملا  دالاهو، ازگله و اسلام آباد غرب

 دچهار تخریهب یها     نیریشه قصهر  ذههاب و سهرپل  یشههدا غهرب،  آبهاد امام خمینی )ره( در اسلام یهامارستانیب

 .(3-11ای شدند )شکل ای و غیرسازههای جدی سازهآسیب

 

   

 غربآبادهای وارده به خانه بهداشت روستای قره بلاغ اعظم و  فاز دو بیمارستان امام خمینی )ره( در اسلامآسیب -3-11 شکل

بیمارستان امام خمینی )ره(( دچار آسیب جدی گردیهد   1غرب ساختمان نوساز بیمارستان )فاز  -آباددر اسلام 

(. بدین ترتیب در ساعات اولیه پس از رخداد زلزله، پرسنل حاضهر  3-11و برق بیمارستان بکلی قطع شد )شکل 

ه خارج نمایند و بهه  های مختلف را از ساختمان آسیب دیددر بیمارستان تلاش نمودند بیماران بستری در بخش

ههای وارده بهه سهازه بیمارسهتان بها      حیاط بیمارستان منتقل نمایند. این کار با توجه به تهاریکی ههوا و آسهیب   

مشکلات زیادی همراه بود ولی با تلاش کارکنان این اقدام طی ساعاتی پس از زلزله به اتمهام رسهید. همچنهین    

ز حیاط پس از دقایقی برقرار شد. در این بین پرسنل درمهان  هایی ابرق اضطراری در بیمارستان قدیمی و بخش

آبهاد  که در منازل خود بودند نیز برای کمک رسانی به محل کار خود بازگشتند. همزمان مصدومان شههر اسهلام  

 کردنهد و پرسهنل بیمارسهتان تهلاش    غرب و شهرهای و روستاهای مجاور نیز به ایهن بیمارسهتان مراجعهه مهی    

خدمات اولیه را به ایشان ارائه نموده و سپس آنها را بهه کرمانشهاه اعهزام کننهد. در ایهن خصهوص       کردند که می

های فاز یک بیمارسهتان  مردم نیز مشارکت زیادی در انتقال مصدومان داشتند. در روزهای بعد به تدریج ارفیت

ارستان نیز چادرهایی بهرای  )ساختمان قدیمی( جهت ارائه خدمات مورد استفاده قرار گرفت و در حیاط این بیم

 (.1-11ارائه خدمات درمانی به مصدومان برپا شد )شکل 
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 آبادغرب نصب چادر برای خدمات رسانی در حیاط بیمارستان امام خمینی )ره( در  اسلام -1-11 شکل

ن داد ولی به واسطه در شهر کرند، سازه مرکز بهداشتی و درمانی دالاهو رفتار مناسبی در برابر زلزله از خود نشا

(، پرسنل نگران 1-11خوردگی دیوارها )شکل های کاذب( و ترکای )بخصوص ریزش سقفهای غیرسازهآسیب

شد. به تدریج در محوطهه  دیدگان انجام میرسانی اولیه در حیاط بیمارستان به آسیبایمنی سازه بوده و خدمات

یمارستان صحرایی مورد اسهتفاده قهرار گرفهت. همچنهین     پارکینگ بیمارستان قسمتی با نصب چادر به عنوان ب

هایی نیز در محوطه بیرونی مرکز درمانی برای ارائه خدمات اضطراری نصهب شهد کهه در زمهان بازدیهد      کانکس

 (.6-11ها غیرفعال بوده است )شکل ( این کانکس13/9/96)

   

 بهداشت و درمان دالاهو در شهر کرندهای کاذب و دیوارهای  مرکز های وارده به سقفآسیب -1-11 شکل
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هایی برای انجام خدمات درمانی در محوطه پارکینگ مرکز بهداشت و درمان دالاهو در شهر کرند و نصب کانکس -6-11 شکل

 شرایط اضطرار در فضای بیرونی مرکز درمانی مذکور

این شههر بهه واسهطه رخهداد زلزلهه دچهار       تر بود. بیمارستان اصلی ذهاب وضعیت به مراتب بغرنجپلدر شهر سر

(. لهذا مصهدومین ناچهار بودنهد بهه شههرهای       7-11رسانی نداشت )شکل آسیب جدی شد و عملا امکان خدمت

دیگر مراجعه نمایند. این مساله بخصوص در شب رخداد حادثه مشکلات زیادی را برای مردم بخصهوص کسهانی   

 نمود. برند، ایجادکه عزیزانشان از مصدومیت رنج می

 

 ذهابهای شدید به بیمارستان شهدای سرپلآسیب -7-11 شکل

های صحرایی ارتش و سپاه در روز بعد از زلزله به تدریج در منطقهه مسهتقر شهدند و خهدمات     البته بیمارستان 

 قهه قابل توجهی ارائه نمودند. به عنوان مثال بیمارستان صحرایی ارتش در روز اول بعد از رخهداد زلزلهه در منط  

مستقر گردید و امکانات مورد نیاز برای انجام خدمات درمانی اولیه مهورد نیهاز مصهدومان حادثهه را در منطقهه      

 (.8-11مستقر نمود )شکل 
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 ذهاببیمارستان صحرایی ارتش در شهر سرپل  -8-11شکل 

بهوده اسهت. ایهن     های منتقل شده به منطقه، بیمارستان صحرایی منطقهه غهرب سهپاه   یکی دیگر از بیمارستان

شدند و از تجهیزات مختلف از قبیهل اتهاق عمهل،    اتوبوس بود که به یکدیگر متصل می 1بیمارستان متشکل از 

(. البتهه تهامین پزشهک و کهادر     9-11های دیگهر برخهوردار بهوده اسهت )شهکل      رادیوگرافی، آزمایشگاه و بخش

هایی همراه بوده اسهت و لهذا   رخی موارد با چالشمتخصص برای انجام اقدامات موردنیاز در این بیمارستان در ب

 گردید.در برخی موارد از نیروهای داوطلب استفاده می

  

 نمایی از بیمارستان صحرایی اتوبوسی سپاه و اتاق عمل مربوطه -9-11شکل 

ذیهربط،  ههای اجرایهی   های موجود بین دسهتگاه دیدگی مراکز اصلی درمانی منطقه و ناهماهنگیبا وجود آسیب

دیده اقدام بهه انجهام اقهدامات درمهانی     های منطقه آسیبکادر پزشکی نجات یافته از زلزله، در محل بیمارستان

خهدمات اولیهه   بیمارستان امام خمینهی )ره(  در محل دهد که نمودند. بعنوان نمونه گزارشات نشان میاولیه می

 ن عمهومی و چنهد پزشهک متخصهص از     پزشهکا  ،ریاسهت بیمارسهتان   ،توسط پزشهک جهراح  اضطراری پزشکی 

. البته ارائه ایهن خهدمات بها رسهیدن     ستشده اارائه میهای مختلف و نیز پرسنل پرستاری و سایر پرسنل رشته

   .احمر و استقرار چادرهای آنان در محوطه این بیمارستان با جدیت بیشتری دنبال شدنیروهای هلال
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شهر طی ساعات بعد از رخداد زلزله با مراجعه انبوه مصدومان زلزلهه  های در شهر کرمانشاه نیز اغلب بیمارستان

باشد، تعهداد زیهادی   مواجه شدند. به عنوان مثال در بیمارستان امام حسین )ع( که مربوط به سپاه پاسداران می

عت از مصدومان زلزله مراجعه و بعضا بستری شدند. به استناد ااهارات مسئولان بیمارسهتان مهذکور، در دو سها   

اولیه بعد از رخداد زلزله، عمده مراجعین مصدومان سرپایی مربوط به شهر کرمانشاه بودنهد ولهی بعهد از آن بهه     

تدریج مصدومان از سایر نقاط استان به این بیمارستان مراجعه نموده و ارفیت بیمارستان برای پاسهخگوی بهه   

اضهر در بیمارسهتان تهرخیص شهدند و از     نیازهای موجود کافی نبود. برای رفع ایهن مشهکل بیمهاران عهادی ح    

فضاهای موجود در راهروها و محوطه برای پذیرش مصدومان استفاده شد. همچنهین زیهرزمین بیمارسهتان کهه     

سازی گردیده بود بازگشایی شده و تعداد زیادی از مصهدومان در آن پهذیرش و بسهتری    برای زمان جنگ آماده

 (.  13-11شدند )شکل 

   

های پشتیبانی بیمارستان امام حسین )ع( در کرمانشاه که در زمان رخداد زلزله برای پذیرش نمایی از بخش -13-11 شکل

 مصدومان مورد استفاده قرار گرفتند

که منجر به ایجاد رضایت نسبی از عملکرد کلی نیروههای   علیرغم عملکرد قابل قبول حوزه درمان در این حادثه

ههای ایهن حهوزه    هایی نیهز در برخهی بخهش   کنش اضطراری شده است، چالشفعال در حوزه درمان در دوره وا

توانسهت مشهکلات جهدی و اساسهی     گردد که در صورت مواجهه با تعداد بیشتری از مصدومان، میملاحظه می

 باشد:ها به شرح زیر میایجاد کند. برخی از این چالش

اه در ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله ها و بسیاری از سایر مراکز درمانی کرمانشارفیت بیمارستان -

اشباع شد و پذیرش مصدومانی که با اتوبوس آمبولانس یا سایر وسایط نقلیه در روز اول به این مراکز 

 شدند با مشکل مواجه بودداعزام می

 پروتکلگردید، لیکن در ساعات اولیه پس از زلزله ها تریاژ انجام میعلیرغم اینکه در برخی بیمارستان -

وجود  و اعزام مراقبت پزشکینیاز به  اساسبندی وخامت حال بیماران بر برای اولویت استانداردی
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 از افراد تریاژ کننده  همچنین است.مبنای عمل تشخیص مسئولان بوده نداشته است و 

های استاندارد تریاژ ویژه چنین شرایطی و نیز برگه تعیین شدهاز پیش مشخص و های دستورالعمل

 برخوردار نبودندد

در ساعات اولیه بعد از رخداد زلزله، نظارتی بر نحوه حمل بیماران و یا محافظت ستون فقرات و  -

و استانداردهای حمل و نقل بیمار ترومایی رعایت  ها از جابجایی وجود نداشته استشکستگی اندام

توانست سبب یشدند که منگردیده است. بسیاری از مصدومان با خودروی شخصی جابجا می

 دیدگی مضاعف آنان گردددناپایداری وضعیت یا آسیب

احمر و نیروهای نظامی استفاده شد. معهذا فروند بالگرد هلال 33در جریان انتقال مصدومان از  -

های حمل بیمار ترومایی به رسد پروتکلاعزام مصدومان با بالگرد نیز به نظر میدرخصوص چگونگی 

براساس بندی استانداردی نیز برای اعزام صورت نگرفته است. اولویت طور کامل رعایت نشده و

با بالگرد شدگان ، در میان اعزامبودند تعداد زیادی از افرادی که آسیب جدی ندیدهشاهدان،  گزارشات

 . قرار داشتند

نحوه اعزام مصدومان به سایر شهرها در روزهای اول به نحوی بود که خانواده ها از سرنوشت  -

اطلاع بودند. البته بعد از چند روز فهرستی از اسامی مصدومان بستری در تهران و کرج زانشان بیعزی

 (.11-11ها را بر طرف نمود )شکل ها نصب شد که تا حدودی نگرانیدر تمامی شهرستان

 

 دیدهانتشار فهرست مصدومان انتقال یافته به شهرهای تهران و کرج در سطح مناطق آسیب -11-11 شکل

های پذیرش کننده مصدومان در کرمانشاه، نبود برنامه مدیریت یکی از مشکلات اصلی در بیمارستان -

ها ارف چند شرایط اضطراری بوده است. این مساله سبب شده بود که ارفیت پذیرش این بیمارستان
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نتیجه ساعت پس از رخداد زلزله توسط خیل عظیمی از مصدومان )اغلب سرپایی( اشباع شود. در 

عملا بعد از چند ساعت فضایی جهت بستری شدن مصدومینی که نیاز مبرم به انجام خدمات پزشکی 

 Hospital Disaster)پیشرفته داشتند، فراهم نبود. در واقع عدم طراحی برنامه حوادث بیمارستان 

Plan) همچنین برنامه فرماندهی حادثه بیمارستانی و HICS شهرهای های در غالب بیمارستان

این مراکز پزشکی محدود های مرتبط با سپاه و ارتش(، حاکی از آمادگی کرمانشاه )غیر بیمارستان

 دبرای مواقع بحران بوده است

های انجام عملیات گسترده پزشکی و اعمال جراحی توسط کادر پزشکی موجود در بیمارستان -

 غرب باعث شده بود که خستگی زیادی بر این پرسنل مستولی گردد و آبادکرمانشاه و اسلام

ها را تحت تاثیر قرار دهد. به عنوان مثال در بیمارستان امام حسین )ع( پزشکان رسانی آنخدمات

ساعت اول بعد از رخداد زلزله بصورت پیوسته مشغول ارائه خدمات جراحی بودند.  18اتاق عمل در 

 درفع گردیدحضور نیروهای داوطلب برخی از کمبودها زام نیروهای کمکی و به تدریج با اعالبته 

، سی تی اسکن و اولتراسوند که در بررسی وضعیت X-Rayتجهیزاتی نظیر مبود تخت، پتو و ک -

 ها گزارش شده استددر برخی از بیمارستان مصدومان نقش اساسی دارند

هایی که برای جنگ تحمیلی و وجود زیرساخت های منطقه از زمانتجارب برخی از پرسنل بیمارستان -

شرایط جنگی در سطح منطقه قرار داشت، کمک شایان توجهی در انجام خدمات پزشکی به 

 مصدومین داشته استد

ههایی در ارائهه خهدمات گردیهد. بهه      عدم مشخص بودن وایفه مراکز درمانی مختلف باعث ناهماهنگی -

هها صهحرایی یها مراکهز     سطح منطقه )ائهم از بیمارسهتان   عنوان مثال مراکز درمانی مختلف موجود در

رسانی اقدام می نمودند و امکان مدیریت واحد این درمانی موجود( هر یک به صورت موازی به خدمات

مراکز بخصوص در روزهای اول بعد از زلزله میسر نبودد هر چند به واسطه تهلاش پرسهنل ایهن مراکهز     

 در روزهای اولیه بعد از زلزله برای درمان مصدومان ایجاد نشددمشکلی جدی در ارائه خدمات درمانی 

دهی مناسب پزشکی در مواقع بحران تأثیر سهوء  های پاسخاختلال در امر ارتباطات تقریباً بر همه جنبه -

های واصله، امکان برقراری تماس متقابل بین مراکز درمانی موجود در سهطح  گذاشته بود. طبق گزارش

استانی در ساعات اول حادثه تقریباً غیر ممکن بوده اسهت. ایهن امهر ههدایت عملیهات      منطقه با مراکز 

 پزشکی حادثه را دچار اختلال کردد
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کمبود آمبولانس در منطقه به شدت قابل مشاهده بود، بطوریکه اغلب مصدومان توسط خودروهای  -

س آمبولانس و آمبولانس شدند. البته با اعزام چند دستگاه اتوبوشخصی به مراکز درمانی منتقل می

 این مشکلات از صبح روز بعد کمتر شدد

نبود برنامه استفاده از نیروهای داوطلب برای ارائه خدمات پزشکی باعث شد امکان استفاده بهینه از  -

 خیل عظیم ایشان به صورت مطلوب فراهم نشود.

خداد زلزله باعث شده بود ترافیک سنگین بین گردنه پاتاق تا سر پل ذهاب در ساعات اولیه بعد از ر -

ها در راه از که مصدومان نتوانند در زمان مناسب به مراکز درمانی اعزام شوند و در نتیجه برخی از آن

 بین رفتندد

های هرچند بخش درمان عملکرد قابل قبولی در این زلزله داشته است ولی در حوزه بهداشت چالش -

های بهداشتی و ، تامین آب سالم، کمبودهای سرویسهای پراکنده در منطقهزیادی به واسطه زباله

تواند حمام و نیز وجود لاشه احشام در برخی مناطق وجود دارد که در صورت عدم رسیدگی به آن می

 های واگیر در منطقه گردد.باعث شیوع بیماری

 اسکان اضطراری  -4-9- 65

کهه جمعیهت    باشهد سرپناه اضطراری مهی در مرحله واکنش اضطراری  دیدگانآسیب هایترین نیازعمدهیکی از 

دیهده،  آسهیب جمعیت ههلال احمهر جههت اسهکان افهراد      احمر متولی اصلی تامین آن است. در این زلزله هلال

تهاخیر در ارسهال    آغاز نمهود. با تاخیری چند ساعته تا چند روزه در مناطق مختلف عملیات اسکان اضطراری را 

در و نیز توزیع نامناسب آن باعث شد بازماندگان در برخهی منهاطق بها کمبهود جهدی چهادر در       های چامحموله

روزهای اولیه مواجه شوند و با توجه به سرمای هوا، مشکلات زیادی برای آنها ایجاد گردد. این امر منجر به بروز 

ت چنهد روز از رخهداد زلزلهه بهه     های زیادی در روزهای اولیه بعد از رخداد زلزله گردید. البته بعد از گذشه تنش

لازم به ذکر است کهه در   دیدگان موفق به دریافت چادر گردیدند.تدریج این وضعیت سامان یافت و اغلب آسیب

 های مردمی نیز قابل توجه بهود و تعهداد زیهادی چهادر توسهط مهردم بهه منهاطق         بحث اسکان اضطراری کمک

این اقلام نیز چندان مناسب نبود و کمتر به دست نیازمندان واقعهی   گردید. البته نحوه توزیعزده ارسال میزلزله

هزار چادر در بهین سهاکنین    91حدود  1396رسید. براساس ااهارات استاندار کرمانشاه تا روز پنجم آذرماه می

هزار چهادر نیهز توسهط     13هزار چادر توسط دولت و  81منطقه آسیب دیده توزیع گردیده بود که از این میزان 

مردم تامین شده بود. این درحالیست که براساس آمارهای مختلهف ارائهه شهده توسهط مراجهع ذیهربط در ایهن        

اند. تفاوت این آمار تا حدودی مربوط بهه  هزار خانوار به نحوی تحت تاثیر زلزله قرار گرفته 17تا  33محدود بین 

انهد  ولی به سبب ترس از زلزله ترجیح داده شود که منازلشان در اثر زلزله آسیب چندانی ندیده است،افرادی می
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احمر استفاده نمایند. البته تفاوت زیاد آمار چادر توزیع شده با تعهداد افهراد تحهت    از چادر و اقلام امدادی هلال

 باشد.تاثیر زلزله بیانگر سوءاستفاده های برخی سودجویان از این تسهیلات می

هایی برای بازماندگان ایجاد شد که چنهدان مهورد اسهتقبال مهردم     اردوگاهدیده از زلزله در برخی مناطق آسیب

هها یها در کنهار منهازل     محلی قرار نگرفت. در واقع اغلب مردم تلاش داشتند که چادرهایشان را در مجهاورت راه 

افهراد   دیهده خهود توسهط   های آسیبدیده خود برپا کنندد زیرا اغلب بازماندگان نگران غارت اموال از خانهآسیب

طلب بودند. لذا اعتقاد داشتند با نصب چادر در مجاورت منازل امکان حفاات از امهوال خهود را خواهنهد    فرصت

 هها امکهان دسترسهی بهه     کردند با ترک منهازل خهود و سهکونت در اردوگهاه    مردم احساس میداشت. همچنین 

سط مردم و مسئولان برای سهاماندهی  های زیادی که توعلیرغم تلاشهای دولتی را از دست خواهند داد. کمک

ههایی در ایهن حهوزه مشهاهده     اسکان اضطراری در طی روزهای اولیه بعد از رخداد زلزله انجام شد، لیکن چالش

 توان به شرح زیر فهرست کرد:شده که مهمترین آنها را می

به وضوح در های عملیات اسکان اضطراری که در روزهای اولیه بعد از وقوع زلزله مهمترین چالش -

شد، ناهماهنگی موجود در توزیع چادر و امکانات مورد دیده از زلزله مشاهده میسطح مناطق آسیب

دیدگان( نیاز بازماندگان )علیرغم سعی و تلاش فراوان نیروهای امدادی در ارائه چادر به کلیه آسیب

بودند، به دلیل از دست رفتن بود. بسیاری از کسانی که محتاج به دریافت چادر و اقلام حمایتی 

سرپرست خانوار و یا نبود اطلاع از محل توزیع، موفق به دریافت چادر در روزهای اولیه بعد از زلزله 

ها که بدون سرپناه نشدند. این درحالی بود که سرمای شدید هوا شرایط سختی را بر اغلب این گروه

بعضا از شهرها و مناطق دیگر به منطقه هجوم  کرد. از سوی دیگر افراد سودجو کهبودند، تحمیل می

های امدادی چادر و اقلام آورده بودند و عملا از زلزله آسیبی نیز ندیده بودند، به کرات از سازمان

 داشتنددکردند و با قیمت گزاف به نیازمندان عرضه میضروری دریافت می

بود. از دیگر معضلات نیز شخصی بازماندگان بهداشت برای انجام امور  قابل اطمینانکمبود آب سالم و  -

دیده از زلزله در روزهای اولیه بعد از رخداد زلزله البته جریان آب در اغلب روستاها و مناطق آسیب

برقرار شد، ولی نگرانی از کیفیت آب و نیز کدورت رنگ آن باعث شده بود که اطمینان کافی از 

های معدنی و نیز مین رو عمده مصرف آب منطقه از آببهداشتی بودن آن وجود نداشته باشد. از ه

 د(11-11تانکرهای نصب شده در سطح شهرها و روستا بوده است )شکل 
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 های مختلف شهر سرپل ذهابنصب مخازن آب در قسمت  -11-11 شکل

تردد  ها و در فضای سبز در بلوارها، نه تنها منجر به ایجاد مشکل برایبرپایی چادرها در کنار خیابان -

کرد. در واقع در گردید، بلکه مخاطراتی را نیز برای ساکنین این چادرها ایجاد میخودروها می

صورتیکه خودروهای عبوری به هر دلیلی امکان کنترل خودروی خود را نداشته باشند، با برخورد با 

 (د13-11های بیشتر شوند )شکل توانند باعث ایجاد تلفات و مصدومیتچادرها می

    

 ها و  بلوار بین معابر منجر به تهدید سلامت بازماندگان شده استبرپایی چادرها درکنار راه -13-11 شکل

اسکان اضطراری و کمبود امکانات لازم برای تامین های بهداشتی و حمام در کنار مراکز کمبود سرویس -

به مناسب دسترسی چند روز بعد از زلزله تا . بهداشت و سلامت بازماندگان در این زلزله نیز مشهود بود

شد، ولی در بسیاری  اندازیدر سطح شهر راهبه تدریج تعدادی حمام صحرایی البته نداشت. وجود حمام 

 .مناطق نظیر روستای قره بلاغ اعظم و یا شهرک زراعی، این امکانات بسیار ناچیز بود
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 بهداشتی در شهر سرپل ذهاب و روستای زرده پایینهای ها و سرویسنمونه هایی از حمام -11-11شکل 

هایی از مردم بخصوص برخی از ساکنین شهرک زراعی معتقد بودند که چادرهای ارسالی توسط گروه -

اند، تعویض گردیده بود. این مساله دولت با چادرهای مستعمل و کهنه که اغلب نیز بهداشتی نبوده

تواند منجر به سوءان به عملکرد حد مهم است و میها تا چه دهد نحوه توزیع کمکنشان می

 مسئولین شودد

در کنار برخی از مراکز نصب چادرها، نصب وسایل بازی منجر به بهبود رفتار کودکان و کاهش  -

 (د11-11فشارهای روانی روی آنها گردیده است )شکل 

   

 تامین وسایل بازی در برخی مراکز  اسکان اضطراری  -11-11 شکل

ن برق در چادرها یکی از اقدامات موثر برای فراهم نمودن حداقل ضروریات مورد نیاز پناهجویان تامی -

 (.16-11بوده است که از روزهای بعد از رخداد زلزله به تدریج آغاز شد )شکل )
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 دار نمودن چادرها با کابل کشی از تیرهای انتقال برقبرق  -16-11 شکل

کنند. این برای گرم کردن چادر از چراغ والور یا کپسول گاز استفاده میبا توجه به سردی هوا مردم  -

سوزی و در نتیجه سوختگی تعدادی از بازماندگان زلزله مساله باعث مشکلاتی نظیر خفگی، آتش

دیدگان توزیع شد ولی به دلیل نبود برق های برقی نیز در بین آسیبگردیده است. به تدریج بخاری

های توزیع شده، همچنان چراغ والور مهمترین وسیله نیز قدرت کم بخاری در برخی چادرها و

 گرمایشی در منطقه استد

 در روزهای اولیه بعد از رخداد زلزله درصد قابل توجهی از مردم در چادرهای مسافرتی اقامت  -

شدید  نمودند در حالیکه این چادرها اساسا برای شرایط اقلیمی منطقه بخصوص با توجه به سرمایمی

 آن در شب مناسب نیستندد

های رایگان در مجاورت برخی از مراکز اسکان اضطراری نیز از دیگر اقدامات مثبت تامین تلفن -

 (.17-11نهادهای ذیربط بوده است که با استقبال بازماندگان حادثه همراه بود )شکل 

   

 مراکز اسکان اضطراریهای تلفنی رایگان در مجاورت برخی تامین امکان تماس -17-11شکل
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 تامین و توزیع اقلام ضروری  -65-4-4

احمهر بها اسهتفاده از انبارههای     بلافاصله پس از وقوع زلزله و با مشخص شدن ابعاد این بحران، جمعیهت ههلال  

دیهده اقهدام   پشتیبانی و امکانات در اختیار خود، نسبت به ارسال اقلام اولیه مورد نیاز مردم بهه منطقهه آسهیب   

ههزار   16احمر در طی ساعات اولیه بعهد از رخهداد زلزلهه    استناد گزارشات سازمان امداد و نجات هلالبه نمود. 

 .مناطق زلزله زده ارسهال شهده اسهت    بههزار دستگاه چادر امدادی برای امدادرسانی  13تخته پتوی امدادی و 

واست کمک افراد سرشناس و نهادهای خیریهه و دولتهی   ها و درخهمچنین با انعکاس اخبار این زلزله در رسانه

های مردمی بهه منطقهه سهرازیر گردیهد. عهلاوه بهر       دیدگان زلزله، خیل عظیم کمکرسانی به آسیببرای کمک

زدگهان  ها برای کمهک بهه مصهیبت   های نقدی قابل توجهی نیز توسط مردم و سازمانهای جنسی، کمککمک

لاها در روزهای اولیه پس از زلزله با مشکلات متعددی همراه بود و اغلب مردم آوری گردید. البته توزیع کاجمع

ههای  نسبت به نحوه توزیع کالا سردرگم و ناراضی بودند. معهذا پس از گهذار از روزههای اول و توزیهع دفترچهه    

 اقلام امدادی وضعیت اندکی بهبود یافت. 

ی امدادی برای تهیه و ارائهه اقهلام مهورد نیهاز مهردم در      ای توسط مردم و نهادهاعلیرغم اینکه اقدامات گسترده

سطح منطقه به انجام رسید، لیکن در فرایند تهیه و توزیع اقلام مشهکلات متعهددی مشهاهده شهده اسهت کهه       

 باشند:مهمترین آنها به شرح زیر می

مگیر بود. نبود هماهنگی در توزیع اقلام مورد نیاز مردم بخصوص در روزهای اولیه بعد از بحران چش -

دیده هایی از منطقه آسیبدادند بصورت خودمحور در بخشهر گروه مردمی یا دولتی ترجیح می

 حضور یابند و اقدام به توزیع اقلام نمایندد

مشکلات موجود در نحوه توزیع کالا در بین مردم باعث شده بود تا بسیاری از کسانی که از قربانیان  -

روزهای اولیه بعد از زلزله با کمبود اقلام ضروری مواجه شوند. به شدند، در واقعی زلزله محسوب می

ها را از زلزله دیده بودند ناچار بودند عنوان مثال غالب ساکنین منطقه فولادی که بیشترین آسیب

های خود بمانند و همین موضوع باعث برای حراست از اسباب و اثاثیه باقیمانده خود در کنار خانه

گردید. در مقابل افرادی که آسیب کمتری دیده بودند یا های ارسالی میا به کمکهعدم دسترسی آن

طلب که اغلب از شهرهای مجاور بعد از زلزله به منطقه گسیل شده بودند، افراد سودجو و فرصت

 های ارسالی داشتنددبیشترین بهره برداری را از کمک

و در روزهای اول باعث شده بود افرادی که بی عدم توزیع به موقع چادر و وسایل گرم کننده نظیر پت -

سرپناه مانده بودند شب هنگام و در سرمای هوا مجبور به روشن کردن آتش و سپری نمودن شب در 

کنار یکدیگر شوند. با توجه به تالمات اغلب این افراد به واسطه از دست دادن عزیزان یا اموالشان، این 
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 کرد د ترشرایط نیز وضعیت آنها را پیچیده

دیده در دو روز اول بعد از حادثه سیبآبه مناطق  منتهی هایهمچنین در جاده در برخی شهرها و -

. (18-11دادند )شکل نمیاقلام اهدایی را اجازه توزیع عادلانه هایی با مسدود نمودن مسیرها، گروه

 شدد این وضعیت با حضور پررنگ نیروهای نظامی در روزهای بعد تا حدود زیادی مهار

 

 های ارسالی به منطقه در ورودی شهرهاتوزیع نامناسب کمک -18-11 شکل

چندان قابل شدند و لذا بندی و توزیع نمیدرست بستههای ارسالی به منطقه در برخی موارد کمک -

شدند. این مساله از بین رفته یا سوزانده می. اغلب این اقلام استفاده برای مردم آن منطقه نبودند

 (د19-11بیشتر موضوعیت داشت )شکل  یدر خصوص پوشاک ارسالبخصوص 

     

 های ارسالی به منطقه به دلایل مختلف مورد استفاده قرار نمی گرفتندبسیاری از کمک 19-11شکل 

ای بود که شخصیت و شرایط روانی بازماندگان در آن مورد نحوه توزیع کالا در برخی موارد به گونه -

گرفت. حتی در برخی موارد برخوردهای فیزیکی انجام شده با مردم موجب جنجال در توجه قرار نمی
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ریزی منسجم و آموزش لازم پرسنل ایجاد فضای مجازی گردید. این وضعیت که به جهت نبود برنامه

 شده بود موجب گلایه اغلب بازماندگان در روزهای اولیه بودد

عیت توزیع کالا وضعیت تا حدودی بهبود یافت، لیکن با مند نمودن وضبا توزیع دفترچه اقلام و نظام -

 دیده و نیز مشکلات موجود در دریافت کالاها، باز هم توجه به عدم پوشش کامل مردم مصیبت

های دیگری در سطح مناطق ایجاد شد و افرادی که موفق به دریافت دفترچه نشده بودند به چالش

 دنبال دریافت دفترچه سرگردان گردیدندد

های ارسالی به منطقه به سبب نبود امکانات لازم برای انبار نمودن آنها در معرض سیاری از کمکب -

فضای باز و شرایط جوی نامناسب منطقه قرار داده شدند و درنتیجه درصد قابل توجهی از این اقلام 

 به تدریج از بین رفتد

ی مدیریت بحران مطرح بود. هاکمبود آب برای مصارف بهداشتی در منطقه بعنوان یکی از چالش -

های بزرگی از آب معدنی به منطقه ارسال شد و نیازهای مردم به آب آشامیدنی به هرچند که محموله

نحو نسبتاً مناسبی تامین شد، لیکن آب مورد نیاز برای مصارف بهداشت خانواده در روزهای اول با 

 و مردم از آب آن برای شستن ندده بوددر بعضی میادین تانکرهای ثابت مستقر شکمبود مواجه بود. 

سالم برای امور بهداشت اما بطور کلی بیشتر مردم دسترسی به آب  دکردندلباس استفاده می اروف یا

را وسیله برداشت و نگهداری آب در روزهای اوا بعد از حادثه نداشتند و یا اگر هم داشتند، خانواده را 

 در اختیار نداشتندد

دیده از زلزله منتقل هایی که پس از مراسم اربعین به مناطق آسیباستقرار موکبدر برخی مناطق   -

(. در 13-11شده بودند، کمک شایان توجهی در توزیع غذای گرم به بازماندگان داشته است )شکل 

کان اممدتی پس از شد. البته بندی شده سرد استفاده میو غذاهای بسته کنسرو بقیه مناطق بیشتر از

 پز تاحدودی برای خانوارها فراهم شددپخت و 

 

 دیده منتقل شدندهای اربعین که بعد از زلزله به منطقه آسیبارائه غذای گرم توسط موکب -13-11 شکل
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دیده باعث شده بود تا در برخی موارد های منطقه آسیبرسانی مناسب از نیازمندیعدم اطلاع -

توان به ارسال حجم برای مردم نداشتند. بعنوان مثال میکالاهایی ارسالی به منطقه کارآیی چندانی 

 زیادی از پوشاک اشاره نمود که بسیاری از آنها بعدها از بین برده شدندد

ها باعث شده بود که بسیاری از افراد خود اقدام کم اعتمادی مردم به نهادهای دولتی برای ارائه کمک -

ور یابند. این مساله نه تنها منجر به ایجاد ترافیک و ها نموده و راسا در منطقه حضآوری کمکبه جمع

شد تا مشکلات اجتماعی و امنیتی گردید بلکه باعث میهای مردمی میعدم تعادل در توزیع کمک

 دیگری نیز به فرایند مدیریت بحران افزوده شودد

ودند. نحوه هزینه های مردمی اقدام نمآوری کمکدر این زلزله نیز برخی افراد مستقیما نسبت به جمع -

دیده از زلزله مورد پرسش ها نیز یکی از ابهاماتی بود که در سطح منطقه آسیبکرد و توزیع این کمک

 بازماندگان بود. 

 ترافیک و حمل و نقل -65-4-5

های اطراف احسهاس شهد و    همانطور که پیشتر ذکر شد این زلزله در منطقه وسیعی از استان کرمانشاه و استان

 ههای ها گردید. بها توجهه بهه وضهعیت توپهوگرافی منطقهه، پدیهده       به ایجاد خسارات شدیدی به برخی راهمنجر 

های برون شهری مهمترین مواردی بود که ها و خیابانریزش( در جادهلغزش یا سنگشناختی )نظیر زمینزمین

 (.  11-11ها و آسیب به خودروها گردید )شکل منجر به انسداد برخی از راه

 

ها و آسیب به خودروهای عبوری )تصویر بر های کوهستانی و انسداد جادههای سنگی در برخی راهریزش بلوک -11-11شکل 

 ها(گرفته از سایر رسانه
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همچنین در این رویداد ترافیک سنگینی پس از رخداد زلزله در مسیر سر پل ذههاب تها گردنهه پاتهاق گهزارش      

ا به ااهار شاهدان قیچی شدن دو تریلر هجده چرخ در ایهن محهدوده بهه    شده است. عامل اصلی این ترافیک بن

واسطه زلزله بوده است. همچنین حجم زیاد خودرو بعد از زلزله که در تلاش بودنهد مصهدومان را بهه شههرهای     

ذههاب بهه   پهل دیگر منتقل کنند بر حجم ترافیک افزوده بود. این امر سبب شد برخی از مجروحینی کهه از سهر  

شدند در خودروها جان خود را ازدست بدهند. همچنین دیرکرد ورود نیروههای  هرهای مجاور حمل میسمت ش

ها تاحدودی منجر به از دست رفتن زمان طلایی برای نجات جان مصهدومین  امداد به سبب وضعیت راه نجات و

 زلزله شد.  

کشور که در معرض زلزله هستند امری های کمکی برای اغلب شهرهای بینی راهدهد که پیشاین امر نشان می

ای را برای تردد در زمان بایست دستورالعمل ویژهضروریست. همچنین نیروی انتظامی در سطوح محلی می

 بحران و نیز کنترل ترافیک تهیه و اجرا نماید.

 رسانی و هشداراطلاع -65-4-1

های اصهلی  وقوع زلزله، بعنوان یکی از چالش آوری و انتقال اطلاعات صحیح از وقوع و نتایج حاصل ازثبت، جمع

گردد. در این بخش این موضوع از جوانب مختلف آن مهورد بررسهی قهرار    مدیریت بحران این زلزله محسوب می

 .داده خواهد شد

 اطلاعات مربوط به وقوع زلزله  -65-4-1-6

تلفات و خسارات ناشی از آن نقهش  بینی اهمیت ارسال به موقع اطلاعات مربوط به وقوع زلزله، محل آن و پیش

یابی محهل  هرچند در مکانبه منطقه دارد. در این رویداد  هامهمی در بسیج نیروهای امدادی و اعزام به موقع آن

توسهط اغلهب   شهدید زمهین   ، لیکن بهه واسهطه احسهاس جنهبش     زلزله در ساعات اولیه اختلافاتی وجود داشت

ایجهاد  بعد از رخهداد زلزلهه   محلی در دقایق اولیه مسئولان در سطح  باش نسبی، آمادهشاهمسئولان استان کرمان

ه بود و ارف کمتر از یک ساعت جلسه ستاد مدیریت بحران استان کرمانشاه برقرار شد. البتهه نبهود تصهویر    شد

باعث شد تا نیروهای امدادی تا چند ساعت پس از وقوع زلزلهه نسهبت بهه محهل     جامعی از گستره  آسیب دیده 

ین رخداد و حجم عملیات مورد نیاز برای پاسخ به اثرات آن، اطلاعات لازم را نداشته باشند. ایهن مشهکل   دقیق ا

 توان به مسائل زیر مرتبط دانست:را می

دیده در اثر وقوع زلزله باعث شد تا امکان تماس و ارسال قطع برق و شبکه مخابراتی شهرهای آسیب -

 دیده مهیا نشوددگزارشات سریع و صحیحی از گستره آسیب
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های اطلاعاتی و شبکه ارزیابی سریع تلفات و خسارات مانع از برآورد گستردگی اثرات زلزله نبود بانک -

 ها بعد از رخداد زلزله از حجم تلفات و خسارات زلزله گردید و در نتیجه اغلب مسئولان تا ساعت

 اطلاع بودند.بی

 رسانینحوه اطلاع -65-4-1-2

برای اولین بار با تعیین سخنگو برای ستاد مدیریت بحران اقهدامی مناسهب بهرای ارائهه اطلاعهات      در این زلزله 

هماهنگ توسط صدا و سیما انجام شد و مقرر شد که سخنگوی ستاد تنها مرجع انعکهاس اخبهار رسهمی زلزلهه     

با حضور  یریشگیپ و ینیبشیدر محل معاونت پرسانی نیز در سازمان مدیریت بحران کشور باشد. کمیته اطلاع

 یقهانون  یو مقابلهه، پزشهک   یمرکز اطلاعات و حوادث، معاونت آمادگ ،یریشگیو پ ینیبشیمعاونت پ ندگانینما

وزارت  هها، یسازمان شههردار  رساخت،ینجات، وزارت بهداشت، وزارت نفت، ارتباطات و ز کشور، سازمان امداد و

پس از زلزلهه تشهکیل شهد )شهکل      اخبار و اطلاعات یالحظه یبه روز رسانبرای  مایصدا و س و یراه و شهرساز

11-11.) 

 

 ها(تشکیل کمیته اطلاع رسانی در سازمان مدیریت بحران کشور )تصویر از سایر رسانه -11-11شکل 

های مجازی از همان دقایق های اجتماعی، اخبار صحیح و ناصحیح در شبکهالبته با توجه به فراگیر شدن شبکه

شدند. این مساله دارای نقاط قوت و ضعفی بهود کهه لازم   رخداد زلزله به سرعت تهیه و دست به دست میاولیه 

 است بصورت جامع و مستقل مورد تحلیل قرار گیرد.  

 هها مهنعکس   رسانی رسمی، بهازهم در مهواردی اطلاعهات غیردقیهق در رسهانه     علیرغم بهبود نسبی فرایند اطلاع

دیهدگان  های مردمی برای کمهک بهه آسهیب   ر به ایجاد اختلال در جذب مشارکتتوانست منجگردید که میمی

گردد. بعنوان نمونه در خصوص کمبود خون در منطقه بهه نقهل از مسهئولان سهازمان انتقهال خهون گزارشهات        

شد که معلوم نبود آیا مردم جهت اهدای خون به پایگاههای خهونگیری مراجعهه کننهد یها     متناقضی منتشر می
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تواند در روحیه همکاری و مشارکت مردم تاثیر انک خون کافیست. بدیهی است که چنین تناقضاتی میذخیره ب

هها  ها بود. اغلب رسانهمنفی برجای گذارد. مشکل دیگر در رابطه با انعکاس اخبار مربوط به اثرات زلزله در رسانه

 نبود و در برخی موارد دارای تناقضهات بهود.  نمودند که چندان واقعی آمار و ارقامی را از اثرات زلزله منعکس می

های اطلاع رسانی در این زلزله بهود. بسهیاری از ایهن شهایعات از طریهق      مشکل نشر شایعات نیز از دیگر چالش

گردیهد.  شد و باعث نگرانهی مهردم مهی   های اجتماعی بصورت گسترده دست به دست میفضای مجازی و شبکه

اقصی نقاط کشور به واسطه زلزله کرمانشاه، ایجاد زلزله در اثر پدیده ههار  یها   های بزرس در خطر رخداد زلزله

 خروج اژدها از کوه و بسیاری موارد دیگر از جمله این شایعات بوده است.

 مشارکت مردم -65-4-7

طق همانطور که پیشتر ذکر شد، با توجه به نبود نیروهای امدادی در ساعات اولیه بعهد از رخهداد زلزلهه در منها    

دیده، بیشترین اقدامات مرتبط با جستجو و نجات توسط اهل محل و همسایگان انجام شد. البته وضهعیت  آسیب

ریزی امور مدیریت بحران در این زلزله به نحوی بود که نقش مردم به عنوان رکن اصلی در انجام اقدامات برنامه

قهدامات مهرتبط بها توزیهع اقهلام و اسهکان       واکنش اضطراری و اسکان چندان مورد توجه نبود و دولهت کلیهه ا  

الانبیا )ص( قرار داده بود. بدین ترتیهب مهردم   احمر و قرارگاه خاتمهایی نظیر هلالاضطراری را به عهده دستگاه

گر انجهام ایهن امهور    نیز به تدریج تمایل خود را در مشارکت در امور مربوط به خود از دست دادند و اغلب نظاره

مندی آنها نیهز از اقهدامات اجرایهی بهه سهبب عهدم توجهه بهه شهرایط          تدند. در نتیجه رضایتوسط مسئولان بو

انگیزگی را اجتماعی و فرهنگی در انجام امور بهبود وضع موجود، چندان بالا نبود. مهمترین دلایل ایجاد این بی

 توان به مسائل زیر نسبت داد:در مردم می

مشارکت مردم منطقه در امور مدیریت بحران و مشارکت در ای توسط مسئولان برای جلب برنامه -

رسد این موضوع در اولویت مدیران فرآیند واکنش اضطراری و بازسازی تدوین نشده است و به نظر می

 بحران نیستد

اند و انگیزه اغلب بازماندگان اموال و سرمایه خود و گاهی برخی عزیزان خود را در زلزله از دست داده -

چندانی به بهبود وضعیت زندگی خود بخصوص در روزهای اولیه بعد از زلزله نداشتند. این  یا اشتیاق

 ای موارد تشدید شرایط با عدم توجه کافی مسئولان به وضعیت روحی و روانی بازماندگان در پاره

 شوددمی

اغلب مردم نحوه برخورد برخی از امدادگران و نیروهای اعزامی به منطقه با مردم به نحوی است که  -

بینند. همچنین برخورد نامناسب معدودی از نیروهای ها میکننده کمکخود را به شکل دریافت

اعزامی به منطقه با مردم منجر به سرخوردگی بازماندگان و عدم تمایل به مشارکت در فعالیتهای 
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 مرتبط شده استد

ردم احساس نوعی تبعیض در عدم توزیع عادلانه اقلام و ارائه خدمات باعث شده است که اغلب م -

 ای به مشارکت در بهبود وضعیت خود نداشته باشنددبرخورد با خود را داشته باشند و لذا علاقه

با توجه به تنوع قومیتی موجود در منطقه، ابزارهای لازم برای جلب مشارکت اقشار مختلف با توجه به  -

 مسائل اجتماعی و فرهنگی اندیشیده نشده استد

عدم وجود برنامه برای بکارگیری بازماندگان در انجام امور مرتبط با اسکان، توزیع اقلام و با توجه به  -

تامین امنیت بسیاری از جوانان و مردان حاضر در منطقه بدون انجام فعالیتی در کنار چادرها یا 

تبعات تواند های اجرایی هستند. این مساله میهای آسیب دیده نظاره گر اقدامات دستگاهساختمان

 اجتماعی و اقتصادی زلزله را بیشتر کند.

 امور امنیتی  -65-4-8

های امنیتی روبرو بهوده اسهت   استان کرمانشاه به واسطه قرارگیری در مجاورت مرز با عراق، همواره با حساسیت

اختلافهات  هایی در گذشته در این منطقه به واسطه نفوذ عناصر معانهد وجهود داشهته اسهت. از طرفهی      و ناامنی

های مختلف در تاریخ این بخش از سرزمین همواره وجود داشته است. پس از وقوع ای و درگیری بین گروهفرقه

ههای ارسهالی،   دیهدگان و نیهز تهامین امنیهت در توزیهع کمهک      زلزله و به منظور حفاات از جان و مال مصیبت

و روز که ناامنی در منطقه مشاهده شد، کنتهرل  نیروهای نظامی و انتظامی به منطقه اعزام شدند و بعد از یکی د

علیرغم تامین امنیت در سطح منطقه، مشکلاتی نیهز در ایهن رابطهه ایجهاد شهد کهه       اوضاع را دردست گرفتند. 

 باشد:مهمترین آنها به شرح زیر می

ه های ارسالی به منطقه بتاخیر در اعزام نیروهای نظامی به منطقه باعث شد تا در دو روز اول کمک -

 هایی از مردم به دست بسیاری از نیازمندان نرسددواسطه ازدحام گروه

طلب و سودجو پس از وقوع این زلزله به تعداد زیاد به منطقه گسیل شدند و درصد زیادی افراد فرصت -

های ارسالی به منطقه توسط این افراد تصاحب شد. در نتیجه افراد نیازمند واقعی تا چند روز از کمک

های خود را نداشتند. به عنوان مثال در مبادی ورودی شهر لزله دسترسی به حداقل نیازمندیبعد از ز

 ها مستقر سرپل ذهاب چادرهای زیادی وجود دارد که در روز یک نفر در آنها برای دریافت کمک

دارند که این افراد از مناطق دیگر ها اغلب خالی هستند. ساکنان محلی ااهار میشود ولی شبمی

ها را به شهر خود منتقل های ارسالی آنبرای دریافت اقلام به این مکان آمده و پس از دریافت کمک

 رسانند.یا به فروش می
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سرقت اموال مردم در شهرها و برخی مناطق روستایی موردی بود که توسط برخی از ساکنان مورد  -

ر کنار محل زندگی خود حضور داشته اشاره قرار گرفت. از این رو اغلب بازماندگان تلاش داشتند تا د

هایی باشند تا بتوانند از اموال خود محافظت نمایند. از این رو حتی چادرها در برخی موارد در مکان

 اند که در معرض خطرات مختلف قرار دارنددنصب شده

 سوزی و نشت مواد خطرناکمسائل مرتبط با آتش -65-4-3

سوزی جدی در منطقه ارائه نشده است. البته نشت گهاز  گزارشی از وقوع آتشذهاب  خوشبختانه در زلزله سرپل

در برخی مناطق گزارش شده است که بلافاصله مهار گردید. به عنوان مثهال در بیمارسهتان امهام خمینهی )ره(     

از غرب به سبب عدم عملکرد مناسب شیر قطع اتوماتیک گاز و آسیب به لوله گاز، حجهم زیهادی   آبادشهر اسلام

گاز به داخل محوطه نشت کرده بود که با فداکاری مسهئول تاسیسهات بیمارسهتان جریهان گهاز قطهع شهد. در        

 صورت تداوم این جریان گاز احتمال انفجار و افزایش تلفات این حادثه بسیار زیاد بوده است.  

ر در داخل فضهای چهادر   های والوهمچنین مواردی از آتش سوزی در چادرها به واسطه استفاده از اجاق یا چراغ

 گزارش شده است که منجر به ایجاد سوختگی در برخی از بازماندگان زلزله گردیده است.

 تامین سلامت روانی و اجتماعی -65-4-61

های مهدیریت بحهران در   روانی بازماندگان در زلزله کرمانشاه بعنوان یکی از اولویت -رسیدگی به مسائل روحی 

های دولتی و غیردولتی برای بهبود وضعیت روحهی  های مختلفی توسط سازمانبرنامه این زلزله مطرح گردید و

بازماندگان به اجرا درآمد. البته گستردگی بحران باعث شده بود که ابعاد این موضهوع نیهز بسهیار وسهیع باشهد.      

لفهی را بهر   روانهی مخت  –هایی که پس از وقوع زلزله صورت گرفت نشان داد کهه زلزلهه تهاثیرات روحهی     بررسی

باشهد.  ای مهی بازماندگان برجای گذاشته است که قاعدتا برخورد با هر مهورد نیازمنهد تجهارب و تخصهص ویهژه     

براساس گزارشات موجود درصد بالایی از بازماندگان دچار افسردگی شده و حتی چند مورد خودکشهی گهزارش   

 و نیازمند توجه ویژه هستند.  های شدید بوده شده است. درصدبالایی از کودکان نیز دچار اضطراب

ازمان رسهاند، سه  ای را در منطقه به انجهام مهی  هایی که در این رابطه اقدامات گستردهیکی از مهمترین سازمان

ای و خهدمات مشهاوره  ههایی را جههت ارائهه    تهیم ، است. این سازمان از روز دوم به بعد به تدریج بهزیستی کشور

نفره از دو روانپزشک، یهک روانشهناس و    1ی این تیمها. منطقه اعزام نموددیدگان به آسیبتأمین سلامت روان 

چادرههایی بهرای   و در  دهنهد کنند و مشاوره میها دارو تجویز میکنندهبرای مراجعهبهره برده و  پرستاردو روان

اورژانهس   خودروههای  ،علاوه بر چادرها که کارشناسان در آنها مسهتقرند مستقر هستند. ارائه خدمات مددکاری 

نیهز   "محب"تیم  13 همچنین .دهندزدگان خدمات میزده حضور دارند و به زلزلهنیز در مناطق زلزلهاجتماعی 
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زده پردازند، در منهاطق زلزلهه  دیدگان میطبیعی به حمایت روانی و مددکاری از آسیبسوانح که در مواقع وقوع 

هها  مشاوره روانشناختی توسط این تیم 3333اه بیش از . براساس گزارشات موجود تا اواخر آبان ممستقر هستند

 اند.  روستا از این خدمات استفاده نموده 113دیده در زن آسیب 1713ارائه شده است و 

های علوم بهزیستی و نیروهای دیگری نیز بصورت سازمانی یها داوطلبانهه در   علاوه بر سازمان بهزیستی، دانشگاه

صهورت گرفتهه در   انفهرادی  مهداخلات  پرداختنهد. مهمتهرین   روانشناختی مهی  منطقه حضور یافته و به خدمات

 توان به شرح زیر خلاصه نمود:از آسیب دیدگان را می خصوص حمایت روانی

های حمایت های اولیه که بوسیله تیمدر روزهای اول پس از زلزله در ملاقات چادرها:بازدید از  -

گرفت، با ایجاد ارتباط عاطفی و صمیمیت به صورت میدیدگان ه به چادرهای آسیبعاجرروانی با م

آرام آرام قادر به  ،شد تا با بیان آنچه اتفاق افتاده بودزدن داده میدیدگان فرصت و مجال حرفآسیب

بصورت ماندن در کنار قربانی و گرفتن )ند. ایجاد ارتباط عاطفی و صمیمیت ودرک شرایط موجود ش

د. در نکدار شده آنها را تا حد زیادی آرام می، احساسات جریحه(نهاش گرفتن آغوها و یا در آدست

اقدامات اختصاصی  نیز تفاوتیبی یا دچار هراس ،یش فعال، میخکوب شدهبهای برخورد با قربانی

 رسددمربوطه به انجام می

ن اتفاقات با بیا انفرادی یاایجاد ارتباط و همدلی بصورت گروهی  و بازگویی اتفاقات در جمع: کرارت -

دیده کمک کند، چون منجر به تخلیه تواند به افراد آسیبهای درمانی است که خیلی مییکی از روش

شود تا اس باعث میشود. دور هم بودن، گریه کردن و صحبت کردن از احسهیجانی آنها می

 ده شود و به روند بهبودشان کمک کندیلهیجاناتشان تخ

 باردار و مادران شیرده(د هایبه خصوص خانم)ها خانم هبهای بهداشت روانی توصیهارائه  -

تو ، قبیل بازی از اسبابانواع اهداء کتاب داستان، توزیع  ،نمایش فیلم و کارتونبرگزاری تئاتر،  -

کش شمعی، خطیا ایجاد محیط آرام برای کودکان و توزیع دفتر نقاشی، مدادرنگی و عروسک، ماشین، 

 و ...د

 دبه بهزیستی آنهاسرپرست و معرفی بی شناسایی کودکان -

 .های طویل مدتدیدگان برای برنامهارزیابی و برآورد نیازهای روانی آسیب -

هایی نیز در این زمینه وجود دارد که بیشتر به نحوه ارائه خدمات توسهط نیروههای اعزامهی مهرتبط     البته چالش

هستند و ممکن است از نظر روحی آمادگی ارائهه  است. برخی از این افراد فاقد سابقه فعالیت در چنین شرایطی 

)بحران روحهی ناشهی از اضهطراب و تهرس شهدید از تکهرار حادثهه(         PTSDاین خدمات را بخصوص به بیماران 

ههای اعزامهی داده شهده    بایست از قبل به تیمهای لازم برای چنین شرایطی مینداشته باشند. همچنین آموزش
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در دست نیست. در هر حال توجه به مسائل روانشناختی بازمانهدگان اهمیهت    باشد که از کم و کیف آن اطلاعی

عمیهق و   های مزمن، افسردگیتواند به بیماریبسیار زیادی دارد و اگر بصورت صحیح مورد توجه قرار نگیرد می

 حتی اعتیاد منجر شود.

 بررسی اقدامات انجام شده در حوزه اسکان موقت و بازسازی -65-5

دیده، باعث شده است که فرآینهد اسهکان   خسارات ناشی از زلزله کرمانشاه و پراکندگی مناطق آسیبگستردگی 

های مختلفی در ابعاد فیزیکی، اجتماعی و اقتصادی همراه گردد. در این موقت و بازسازی در این زلزله با چالش

بطور اجمالی مهورد  ای موجود هقسمت ضمن مرور اقدامات انجام شده در حوزه اسکان موقت و بازسازی، چالش

 اشاره قرار داده خواهد شد.  

 بررسی وضعیت اسکان موقت  -65-5-6

دیده )بخصوص مدارس(، عملا امکهان اسهتفاده   های عمومی در مناطق آسیباغلب ساختمان تخریب با توجه به

از این اماکن برای اسکان موقت بازماندگان زلزله فراهم نبودد در نتیجه برنامه اصهلی مهورد نظهر دولهت تهامین      

بوده است. بدین منظور قراردادی بین بنیاد مسکن انقهلاب اسهلامی و سهپاه جههت     اسکان موقت کانکس برای 

هها و افهراد   دیده از زلزله منعقد شهد. عهلاوه بهر ایهن مهردم و سهمن      طق آسیبکانکس برای منا 11333تامین 

 اند.دیده راسا اقدام نمودهسرشناس نیز در زمینه تامین کانکس برای مناطق آسیب

انهد کهانکس   هایی که در زلزله عزیزی را از دست دادهترتیب است که ابتدا به خانوادهها بدیننحوه توزیع کانکس

هها دچهار   شان ویران شده و سپس بهه افهرادی کهه خانهه آن    دد. در مراحل بعد به افرادی که خانهگرتحویل می

هایی کهه  های دولتی است و کانکسگیرد. البته این مورد در خصوص کانکسآسیب شده است کانکس تعلق می

 شود.شود به اختیار خودشان تحویل بازماندگان زلزله میتوسط مردم به منطقه حمل می

سهاخته بهه محهل    های مختلفی استفاده شده است. در برخی موارد قطعات پهیش ها از شیوهبرای تامین کانکس

الهف(. در برخهی مهوارد نیهز      -13-11شوند ) شهکل  گردیده و در کارگاه سرهم بندی و سپس منتقل میحمل 

شهوند )شهکل   ل و نصهب مهی  ساخته بصورت نسبتا کامل توسط کامیون یا تریلر به منطقه ارساهای پیشسرپناه

 ب(. -11-13
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 )ب(      )الف(

)الف(: کارگاه ساخت کانکس در نزدیکی روستاهای کوییکد )ب(: سرپناه موقت کاملا پیش ساخته که توسط  -13-11 شکل

 گرددتریلر حمل می

همچنهان در داخهل   با توجه به مدت زمان لازم برای تهامین کهانکس، در حهال حاضهر بسهیاری از بازمانهدگان       

 های فصلی، شرایط این افراد بسیار نامناسهب برند. با توجه به برودت هوا و بارندگیچادرهای هلال احمر بسر می

ههای  بوده و لازم است اقدامات تامین مسکن موقت با جدیت و سرعت بیشتری و بصورت موازی توسط دسهتگاه 

ذههاب  ها در شهر سرپلبودن تعداد قابل توجهی از ساختمانرسد با توجه به سالم به نظر می .شودمختلف انجام 

 دیده چنانچه تسهیلات مسکن موقت در اختیار شههروندان قهرار گیهرد، بخشهی از ایشهان      و سایر مناطق آسیب

در خصهوص تهامین کهانکس و    توانند بصورت استیجاری در اماکن موجود زمستان را سر کنند. در هر حهال  می

 باشند:ای وجود دارد که برخی به شرح ذیل میهای عمدهان همچنان چالشاسکان موقت بازماندگ

ها و از معضلات مربوط به اردوگاههای زیرساختی: یکی مشکلات مربوط به تامین نیازمندی -

مورد نیاز برای آشامیدن و مسائل بهداشتی و نیز تامین برق و تامین آب  ،های موقتسرپناه

ضمن تهیه و نصب ها، پیش از برپایی اردوگاهلازم بود  ترتیب. بدین باشددسترسی به تلفن می

ه اندیشیدنیز ، تمهیدات لازم برای دفع فاضلاب رسانی و مخابراتیبرقو تجهیزات  آب خطوط لوله

های بهداشتی یا شد. این معضل باعث شده است که بعنوان مثال برای استفاده از سرویسمی

 وقت در برخی موارد با مشکلات زیادی مواجه باشنددهای محمام، ساکنین سرپناه

مشکلات مربوط به اقلیم: کانکس سرپناه چندان مناسبی با توجه به شرایط اقلیمی منطقه نیست و  -

سازگاری چندانی با اقلیم منطقه ندارد. در روزهای اخیر اخباری مبنی بر جابجایی و واژگونی 

رسد ساخت سرپناه منتشر شده است. به نظر می های محلیها به سبب طوفانبرخی از کانکس

تواند ضمن ایجاد موقت در محل روستاهای آسیب دیده با استفاده از توان و مصالح بومی می

اشتغال برای بازماندگان، عملکرد بهتری را داشته باشد و روند کار را نیز تسریع نماید. در برخی از 
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ی نظیر پارچه، نی و نایلون توسط خود مردم در دست روستاها چادرهای بومی با استفاده ازمصالح

(. البته 11-11است )شکل  اقلیمی منطقه نیز تا حدودی سازگارترساخت است که با شرایط 

توانند سلامت های نفتی یا چراغ والور است که میمکانیسم گرمایش این چادرها هم اغلب بخاری

 به مخاطره اندازددبازماندگان را به واسطه فضای محدود داخل چادر 

   

 ساخت چادرهای بومی توسط برخی از بازماندگان -11-11شکل 

ها بدون توجه به مسائل فرهنگی موارد مربوط به مسائل فرهنگی: با توجه به اینکه استقرار کانکس -

تواند در میو مسائل قومیتی عدم رعایت حریم خصوصی  ،شودمنطقه انجام میدر و اجتماعی 

ای گذشته . چنین معضلاتی در رویدادهای لرزهایجاد نمایددیده مشکلاتی را در جامعه آسیبآینده 

 به کرات گزارش شده استد ( نیزبخصوص زلزله بم)

هایی را در های متعلق به افراد دیگر تنشها بر روی زمینقرار دادن کانکس ها:حقوق و مالکیت -

مثال در روستای زرده پایین مالک زمین مورد نظر برخی از روستاها ایجا نموده است. به عنوان 

هایی در روستا ها در زمین خود گردید و تنشسپاه برای ایجاد اردوگاه مانع از نصب کانکس

 متعاقب آن ایجاد شدد

روی اراضی شخصی و  ساخته بربسیاری از واحدهای پیش :ایجاد مشکلات ثانویه در انجام بازسازی -

به سبب محدودیت تواند بازسازی را میند. این کار اهشد نصب دیدهبآسیهای خانهدر مجاورت 

همچنین احداث سرپناه موقت در مجاورت واحدهای آسیب دیده . همراه نمایدمشکلاتی با فضا 

 مشکلاتی را برای آواربرداری ایجاد نموده استد

دوره اسکان موقت، های ارائه شده به مردم در احساس تبعیض در مردم: تفاوت در نوع سرپناه -

نوعی احساس تبعیض را در بین مردم منطقه ایجاد نموده است. در حالیکه برخی مردم در چادرها 

برند. حتی تفاوت ساخته، بهره میهای پیشگذرانند، برخی از آنها از سرپناهزندگی را به سختی می
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هایی نموده است. کانکسساخته نیز این احساس را در بین مردم تشدید های پیش-در نوع سرپناه

های گردد همگی دارای ابعاد و مشخصات یکسان هستند، ولی کانکسکه توسط دولت تامین می

هایی در سطح مناطق رو درگیریدر ابعاد کوچک تا بزرس متنوع هستند. از این اهدایی مردمی

 گردد.دیده در خصوص دریافت سرپناه مشاهده میآسیب

 آواربرداری -65-5-2

های موجود در منطقه ویران شدند و حجم عظیمی از آوار برجهای مانهده   اثر وقوع زلزله بسیاری از ساختماندر 

سهازی زمهین بهرای    ها و نیز آمادهاست. بدین ترتیب عملیات آواربرداری با هدف جستجو و نجات، بازگشایی راه

ین اعزامی به منطقهه آغهاز شهد. در حهال     آلات سنگاسکان و بازسازی از ساعات اولیه بعد از زلزله توسط ماشین

های مختلهف در دسهت انجهام اسهت تها      دیده توسط بنیاد مسکن استانحاضر آواربرداری کامل از مناطق آسیب

عملیات بازسازی متعاقب آن آغاز گردد. در عملیات آواربرداری البته مشکلات مختلفی قابل مشاهده اسهت کهه   

 باشند:مهمترین آنها به شرح زیر می

معضل نبود فضای مناسب برای دپوی آوار باعث شده است که تخلیه آوار در مناطقی انجام شود که  -

ها، مجاورت ها، کنار جادهها و مسیلتواند تبعات زیست محیطی بعدی داشته باشد. بستر رودخانهمی

مکانیابی لازم هایی است که برای تخلیه نخاله استفاده شده است. در کل ها و ... از جمله مکانشیب

 (د11-11برای این مهم انجام نشده است )شکل 

 

 ها و مناطق مختلف که می تواند تبعات زیست محیطی داشته باشددپوی آوار در دشت  -11-11 شکل
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آلات موجود توسط خریداران محلی شود. تنها آهنای برای بازیافت آوار ناشی از زلزله دیده نمیبرنامه -

گردد. به نظر بقیه احجام آواربرداری شده توسط کامیون به خارج شهر منتقل میاز آوار جدا شده و 

جویی در نیاز به شد و علاوه بر صرفهای حجم آوار کمتر میرسد در صورت وجود چنین برنامهمی

 گردید.مصالح هنگام بازسازی، امکان حفظ محیط زیست به شکل مطلوبتری نیز فراهم می

 ریزی  فرآیند بازسازی زلزلهمیت در برنامهنکات حائز اه -65-5-9

ذهاب به زودی آغاز خواههد شهد لازم اسهت    دیده از زلزله سرپلبا توجه به اینکه عملیات بازسازی مناطق آسیب

آوری در های هدف بهرای بازسهازی، تهاب   ریزان امر قرار گیرد تا ضمن بهبود ایمنی بافتنکاتی مورد توجه برنامه

 باشند:اجتماعی و اقتصادی نیز بهبود یابد. برخی از این نکات به شرح ذیل می های فرهنگی،حوزه

استفاده از فرصت بازسازی برای بهبود وضعیت منطقه: با توجه به خسارات گسترده در سطح منطقه  -

دیده، فرصتی فراهم شده است تا نظام اسلامی با بازسازی منطقه به نحوی که نتیجه بهتر از آسیب

د، بار دیگر نشان دهد که در راستای حفظ حقوق آحاد مردم جامعه، بدون توجه به قومیت گذشته باش

دیده تمهیدات یکسانی در نظر خواهد گرفت. هدف غایی نیز و مذهب افراد، برای تمامی ایرانیان آسیب

بتواند های ایمن و پایدار در این مناطق باشد که بایست این باشد که ماحصل کار ایجاد سکونتگاهمی

بعدها به عنوان الگوی توسعه مورد استناد قرار گیرد. برای این منظور بهتر است بعد از فاز اسکان 

های اولیه مردم، از شروع عملیات بازسازی کور اجتناب شود و قبل از آن موقت و تامین نیازمندی

های فاده از ارفیتدیده از زلزله با استهای توسعه پایدار در مناطق آسیبنسبت به تدوین شاخص

 موجود اقدامات لازم صورت پذیردد

دیده از زلزله: معمولا بعد از رخداد زلزله های هادی و تفصیلی روستاها و شهرهای آسیباصلاح طرح -

شود به واسطه حفظ احساس تعلق مردم و خاطره جمعی، بازسازی در همان مکان با حفظ تلاش می

ای کلی در ادبیات فنی این ر چند درجاسازی معمولا قاعدههویت شهری یا روستایی انجام شود. ه

هایی از شهرها مشاهده شده است که به واسطه شرایط -حوزه است، لیکن در برخی روستا و قسمت

اند، ریزش که در حین زلزله ایجاد شدهلغزش، فرونشست و یا سنگساختگاه یا مخاطراتی نظیر زمین

ا لازم است قبل از شروع عملیات بازسازی، مخاطرات موجود درجاسازی چندان به صلاح نیست. لذ

های تفصیلی شهری های هادی روستایی یا طرحهای مناسب برای بازسازی در طرحارزیابی و مکان

 منعکس گردند تا امکان توسعه پایدار فراهم شودد

ات تخصیص یافته دهد که اعتبارهای قبلی بخصوص زلزله بم نشان میتامین اعتبارات: تجربه زلزله -

های بلاعوض و چه بصورت وام کم بهره( برای بازسازی مسکن بازماندگان کافی )چه بصورت کمک
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رسد لازم است تمهیدات کاره رها گردند. به نظر مینیست و این مساله باعث خواهد شد بازسازی نیمه

نند با آن سرپناه خود را های مردمی تا میزانی که بتوامورد نیاز بازماندگان در قالب وام یا کمک

 تکمیل نمایند فراهم شودد

دیده مستقیما در بایست تلاش شود که ساکنین مناطق آسیبمشارکت مردم: در فرایند بازسازی می -

انجام اقدامات بازسازی مشارکت داده شوند. این امر ضمن افزایش مقبولیت نتیجه کار، باعث ایجاد 

شود. همچنین برای اینکه اهد شد و فرایند کار نیز تسریع میشغل و کاهش تبعات اجتماعی زلزله خو

ی حتما گیرتصمیمدیده باشد، لازم است در فرایند فرایند بازسازی مورد قبول آحاد جامعه آسیب

گیری حضور داشته باشند. بدون ها در جلسات تصمیمنظرات مردم اخذ گردد یا حداقل نمایندگان آن

یده فرایند بازسازی موفق نبوده و نتیجه چندان مورد استفاده قرار دتوجه به نظرات مردم آسیب

 نخواهد گرفتد

اند و در آینده دیدههای اقتصادی منطقه اغلب آسیببازسازی اقتصادی: در حال حاضر زیرساخت -

ها در نزدیک اشتغال و امرار معاش به عنوان معضلی اصلی، گریبانگیر مردم خواهد شد. بسیاری از دام

پذیر اند و دامداری در این شرایط تقریبا امکانروستا از بین رفته یا ناچارا به فروش گذاشته شده

نیست. لذا لازم است در کنار توجه به بازسازی مسکن، راهکارهایی برای تامین معیشت مردم نیز 

ای موجود در اندیشیده شود تا از تبعات ناشی از بیکاری در حد مقدور کاسته شود. برخی از راهکاره

 باشند:این رابطه به شرح زیر می

 دستی برای فروش اقلام تولیدید های صنایعآموزش تولید صنایع دستی و ایجاد تعاونی 

  های جدیددآموزیحرفهبا اشتغال فراهم نمودن زمینه 

 دیدهدخرد در روستاهای آسیب هایتوزیع وام های شغلی باایجاد فرصت 

 های اقتصادی منطقه بخصوص در بخش کشاورزی و دامداری با کمک به بازیابی زیرساخت

 ارائه وام یا سرمایه گذاریهای بخش خصوصید

 دیده از زلزله.تامین امکانات برای از سرگیری مشاغل آسیب 

بازسازی اجتماعی: در حال حاضر ثبات و همبستگی اجتماعی به واسطه تبعات زلزله و از بین رفتن  -

 ها در شرایط مناسبی قرار ندارد. عدم توجه به بازتوانی اجتماعی جامعه ادهتعدادی از عزیزان خانو

ای را به همراه داشته باشد. لذا لازم است با استفاده های گستردهتواند در آینده تبعات و ناهنجاریمی

دیده، بخصوص با توجه به از معتمدین محل و افراد ریش سفید تلاش شود تا انسجام جوامع آسیب
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تنوع قومیتی، احیا گردد. همچنین باید تلاش شود تا از مهاجرت افراد بومی و ورود افراد جدید به 

 المقدور حفظ گردد.دیده جلوگیری گردد تا بافتهای اجتماعی منطقه حتیمناطق آسیب

ای های گستردهضرورت تداوم حمایت مسئولان: معمولا در روزهای اولیه بعد از رخداد زلزله، حمایت -

 گردد، ولی بعد از چنددیده میرتبه نظام و حتی بخش خصوصی از مردم آسیبتوسط مقامات عالی

گردد. همچنین در این فاصله برخی افراد و مسئولانی که رنگ میها کمهفته به تدریج این حمایت

. عدم دهند که چندان عملی نیستهایی میآیند، معمولا وعدهدیده میپس از زلزله به منطقه آسیب

تواند اثرات اجتماعی مخربی داشته باشد که جبران ها میپیوستگی حمایت مقامات و عدم تحقق وعده

های مورد نیاز بایست برنامهآن به سادگی میسر نیست. مدیران حوزه های ذیربط از هم اکنون می

 دیده را تدوین و به اجرا بگذارنددبرای تداوم توجه به مناطق آسیب

دیده به دقت ها: در فرایند بازسازی لازم است که حدود و صغور املاک آسیببه مالکیتضرورت توجه  -

رعایت شود تا در آینده تبعات حقوقی گریبانگیر بازماندگان نگردد. با توجه به اینکه علائم شهری نیز 

های رقومی ای و نقشهبایست از اطلاعات ماهوارهالمقدور میرود، حتیمعمولا در زلزله از بین می

 کاداستر برای این منظور استفاده شودد

های ناکارآمد اصلاح و ها: در فرایند بازسازی فرصتی ایجاد خواهد شد تا بافتتوسعه زیرساخت -

های مورد نیاز جامعه در سطح منطقه توسعه یابند. تعریض معابر، توسعه فضاهای باز، ایجاد زیرساخت

ریزی بازسازی هایی هستند که در برنامهدی از این قبیل حوزههای آموزشی، درمانی و موارزیرساخت

 بایست مورد توجه سیاستگذاران قرار گیرند.می

گردد تا های شهری و روستایی، توصیه میالگوسازی: با توجه به اهمیت وجود الگوهای پایدار در بافت -

ه پایدار مورد توجه ویژه قرار های توسعهایی به عنوان نمونهدیده بخشهایی از مناطق آسیبدر قسمت

گیرند تا بتوانند الگویی برای سایر نقاط کشور باشند. در حال حاضر مسئولیت ایجاد روستای پایدار و 

 مدرسه ایمن به عنوان الگوی زندگی روستایی و پایگاه مدیریت بحران محلی بر عهده پژوهشگاه 

ده است. در صورت موفقیت انجام این طرح که با شناسی و مهندسی زلزله قرار داده شالمللی زلزلهبین

 مشارکت سایر مراکز پژوهشی و دانشگاهی در دست اجراست، امکان تعمیم آن به سایر مناطق 

 دیده از زلزله نیز فراهم خواهد بود.آسیب


