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  COVID-19نگاهی بر برنامه عملیاتی برابری 

 شهر نیویورک اداره بهداشت و سلامت روانی
 

  درآمدکم  جوامع و  مهاجران، لاتینوها، پوستان،سیاه  آشناست:  آن تخریبی الگوهای اما است، جدید بیماری یک COVID-19 اینکه با 

 اند.گرفته  قرار تاثیر تحت نامتناسبی صورت  به

  

  به شهر  واکنش  در  را برابر هایروال  و هاسیاست  تا کندمی اجرا  را  برابری  عملیاتی برنامه یک  روانی سلامت و  بهداشت  اداره

19-COVID و  بهداشتی خدمات   شرکای  و  محلی  جامعه  با  مشارکت افزایش و  متمرکز رسانیپیام از  برنامه این در  دهد.  توسعه  

ما متوجه   شود. می  استفاده دارند  COVID-19 با مرتبط هایمرگ  و هابستری  موارد،  از نامتناسبی نسبت  که هاییمحله  در درمانی

 هستند.  COVID-19ها و تبعیض نژادی ساختاری از عوامل ریسک برای محله  گذاری کمتر از حد در این هستیم که سرمایه 

 

های خاص برای بهبود دسترسی به اعضای  جمعیت - های مختصبرنامه عملیاتی برابری از چهارچوب عدالت نژادی و استراتژی  

کند که آن دسته از جوامع محلی که با شدت بیشتری تحت تاثیر کند. این رویکرد اطمینان حاصل می جوامع محلی استفاده می 

19-COVID  کنند.و حمایت مورد نیاز خود را دریافت می  اند، اطلاعات، منابعقرار گرفته 

 

 است:  اصلی  بخش  سه   دارای برابری عملیاتی برنامه 

 : مشارکت با تامین کننده خدمات بهداشتی و درمانی .1

پزشک یا کمتر به منظور افزایش ظرفیت   10کنندگان خدمات بهداشتی و درمانی در مراکزی با همکاری با تامین 

کنندگان دم وضعیت اضطراری بهداشتی در طول همه فازهای برنامه واکنش؛ حمایت از تامینرسانی در خطوط مقخدمات 

 . COVID-19برای شناسایی و رسیدگی به نیازهای بهداشتی و درمانی جامعه محلی به منظور کاهش عوامل ریسک  

 برای انجام این کار، ما:  

  خود  کلینیک تا کنیممی  کمک  فنی نظر  از  آنها به  و  کرد  خواهیم ارزیابی هاکلینیک در  را مستقل کنندگانتامین نیازهای •

 دهند.  ادامه  شانروزانه   هایفعالیت   به و  کنند بازگشایی را

در زمینه هدایت روند بازپرداخت کمک  کنندگان را به ارائه خدمات پزشکی از راه دور تشویق کرده و به آنهاتامین •

 کنیم.می

کنندگان برای ارتباط با بیماران به منظور جویا شدن حال و شرایطشان و برقراری ارتباط آنها با خدمات  به تامین  •

 کنیم.مراقبتی، از جمله دسترسی به دارو، واکسیناسیون و اطلاعات بهداشتی و درمانی و سایر منابع کمک می

لیه به صورت حضوری خارج از مراکز کاری معمول،  هایی به منظور ایجاد امکان دریافت خدمات مراقبتی اوروش  •

 کنیم.های سیار پیدا می مثلاً در کلینیک

 کنیم.منابع و محصولات پزشکی، شامل تجهیزات محافظت شخصی را تامین می  •

، که  شهر شوند  COVID-19دهیم تا تبدیل به همکاران مجاز در برنامه هتل کنندگان را انجام مینویسی تامینکار نام •

مبتلا باشند یا با فردی   COVID-19یابد که ممکن است به های هتل به افرادی اختصاص می در این برنامه اتاق 

 .مبتلا باشند و قادر نیستند خود را از سایر اعضای خانوار جدا کنند COVID-19کنند که ممکن است به  زندگی می

کنندگان را در طول دوره اضطراری بهداشتی توانند بیماران تحت پوشش تامینخدمات و منابع شهر که می  •

COVID-19   کنیم )در زمینه بهداشت، مواد غذایی،  رسانی میو پس از آن مورد حمایت قرار دهند، به آنها اطلاع

 سایر خدمات اجتماعی(. 

 

 

 

  



 مشارکت با شرکای جامعه محلی:  .2

های واکنش به شرایط،  همکاری مستقیم با شرکای جامعه محلی به منظور شناسایی مشکلات بهداشتی، ایجاد استراتژی  

افزایش آگاهی در زمینه اطلاعات عمومی بهداشتی و حصول اطمینان از اینکه اعضای جامعه محلی خدمات بهداشتی و  

 کنند و به سایر منابع دسترسی دارند. درمانی دریافت می 

 برای انجام این کار، ما:  

دهیم تا های اعتقادی ادامه میهای جامعه محلی و گروه به ایجاد روابط و همکاری با رهبران جوامع محلی، سازمان •

 ای بهتر تامین کنیم.درک بهتری از نیازهای جامعه محلی پیدا کرده و آنها را به شیوه 

توانند جوامع محلی آنها را در طول دوره  ها و اعضای جامعه محلی با خدمات و منابع شهر که می میان گروه •

کنیم )در زمینه بهداشت،  و پس از آن مورد حمایت قرار دهند، ارتباط برقرار می  COVID-19اضطراری بهداشتی 

 مواد غذایی، سایر خدمات اجتماعی(. 

دهیم تا نیازهای بهداشتی آنها را شناسایی کرده  برای اعضای جامعه محلی انجام می  های بهداشتی و رفاهی راسرکشی  •

 و به آنها در زمینه موضوعات مختلف بهداشتی آموزش دهیم و ارتباطشان با خدمات مراقبتی را برقرار کنیم.

تهیه   محلی نیازهای جدید و جاری شرکا و اعضای جامعه هایی برای گروه رهبری شهر جهت شناسایی گزارش   •

 کنیم.می

)اداره   Health + Hospitals( را با همکاری CABهیئت مشورتی جامعه محلی برای آزمایش و ردگیری ) •

کنیم تا اطمینان حاصل کنیم که به موازات حرکت رو به جلوی روند  ها( ایجاد و رهبری می بهداشت + بیمارستان

 شوند. عه محلی هم در نظر گرفته می ردگیری افراد نزدیک و در تماس، صدا و نیازهای جام
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و تلاش برای مقابله با   COVID-19روز به منظور افزایش درک و آگاهی اعضای جامعه محلی از ارائه اطلاع به  

های جامعه محلی و تاکید بر تاثیر  اطلاعات نادرست؛ تامین منابع برای کمک به حفظ سلامت افراد؛ مطرح کردن روایت 

 های ساختاری بر بهداشت و سلامت. نابرابری

 برای انجام این کار، ما: 

های  زبان در سراسر شبکه جوامع محلی و با تامین علائم و نشانه  20را به بیش از  COVID-19های راهنمایی •

 دهیم.های محلی ارائه می نصب شده در متروها و فروشگاه 

کنیم، از را برای اعضای جامعه محلی ارسال می   COVID-19های کوتاه تلفنی مستقیم درباره های پستی و پیامنامه •

 جمله مطالبی مربوط به: 

 علائم  •

 های بیماری شدید ریسک  •

 پیشگیری و مراقبت  •

 های تندرستی های مواجهه با شرایط و استراتژیمهارت   •

های جوامع محلی و اعتقادی، رهبران جوامع  جلسات مجازی و از راه دور اختصاصی را به میزبانی مشترک سازمان •

 کنیم.محلی و مسئولان منتخب، برای جوامع محلی برگزار می 

 کنیم.های متعددی ترویج میهدفمند تولید و آنها را از کانالتبلیغات  •

 

ً  هانیویورکی همه  که  حالی  در   و مهاجران لاتینوها، پوستان،سیاه  بر آن تاثیرنامتناسب اند،گرفته  قرار COVID-19 تاثیر تحت  عمیقا

  کمتر گذاریسرمایه  واسطه   به مرکب  طور   به نامتناسب تاثیر این شود.  رسیدگی  آن به باید و  است  قبول  غیرقابل درآمدکم  محلی  جوامع

  زمان  اکنون  هم است.  شده  ایجاد  دارد، ریشه  بهداشتی  و  اقتصادی اجتماعی، فعلی  هایسیستم  در  که ساختاری   نژادی تبعیض و  حد  از

  امنیت و  سلامت   کنند. درک  را  اجتماعی  نابرابری  پیامدهای  کنیم، کمک  دنیا  سراسر  مردم و  مان نیویورکی هایهمشهری  به  است آن

 آنهاست.  خطرترین معرض  در   و  سلامت از  محلی  جوامع برخوردارترین کم  اندازه  به  ما

 

 6.5.20  ر نیویورک ممکن است در صورت تغییر و تحول اوضاع، توصیه ها را تغییر دهد.   اداره بهداشت شه


