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  بخشنامه ارتقای اورژانس ھا به زودی ابلاغ می شود - ١

این بخشنامه : گفت وزارت بھداشت درمان، دکتر سیدحسن امامی رضوی معاون به گزارش موج -خبرگزاری موج 
  .کلیه مواردی که مربوط به ارتقای خدمات در اورژانس ھاست را در بر می گیرد

>  

  
  
  در ھفته دولت افتتاح شد وزارت بھداشتپروژه  ۴٧۶بار میلیارد ریال اعت ٣۴۶با  - ٢

و آموزش پزشکی در ھفته دولت با اعتبار  درمان، وزارت بھداشتی درمان -پروژه بھداشتی ۴٧۶ -خبرگزاری فارس 
  .میلیارد ریال افتتاح شد ٣۴۶بیش از 

مرکز بھداشت و  ٣٩خانه بھداشت،  ٢۵۴ن ھفته ، در ایوزارت بھداشتبه گزارش خبرگزاری فارس، به نقل از پایگاه اطلاع رسانی 
ساختمان دانشگاه یا دانشکده  ١١ی و بیمارستانبخش  ۶۵آزمایشگاه افتتاح و  ٧ی، بیمارستاناورژانس پیش  ٢٠، بیمارستانسه 

  .پزشکی نیز تکمیل شد
اورژانس پیش  ٢مان اداری، افتتاح ساخت ١١گاه، تکمیل و تجھیز درمان ٢خانه پزشکان،  ۶١این گزارش حاکی است بھره برداری از 

  .ی بخش دیگری از پروژه ھای بھره برداری شده در ھفته دولت بودبیمارستان
پروژه از محل  ١٨۵پروژه از محل اعتبارات ملی،  ٣۴در ھفته دولت،  وزارت بھداشتپروژه افتتاحی  ۴٧۶بر پایه این گزارش از مجموع 

  .اعتبارات شھرستان ھا راه اندازی و بھره برداری شد پروژه نیز از محل ٩١اعتبارات استانی و 
 ٣۴۶شھرستان کشور به بھره برداری رسیده و مجموع اعتبارات صرف شده برای آن ھا  ۴۴بر اساس این گزارش این پروژه ھا در 

  .میلیون ریال بوده است ٢٣۵میلیارد و 

  
  
  رویه از سموم شیمیایی دلیل افزایش بیماریھاست  استفاده بی - ٣

استفاده : مجلس شورای اسلامی اظھار داشت درمانو  کمیسیون بھداشتعضو : خبرگزاری مھر -خبرگزاری مھر 
  .رویه از سموم شیمیایی در کشاورزی دلیل افزایش بیماریھای مختلف است  بی
بر اساس نظر کارشناسان، یکی از دلایل افزایش بیماریھای مختلف از جمله سرطان در : رخ رامین در گفتگو با خبرنگار مھر افزودشاھ

  . رویه از سموم شیمیایی در محصولات زراعی است  کشور، استفاده بی
به زیانھای جانی استفاده از سموم،  خوشبختانه کشاورزان با حذف یارانه ھا در بخش کودھای شیمیایی، ضمن پی بردن: وی گفت

  . به زیانھای مالی ناشی از این کارکرد نیز واقف شده اند
اجرای طرح ھدفمندی یارانه ھا در بخش : نماینده مردم شھرستانھای فیروزکوه و دماوند در مجلس شورای اسلامی ادامه داد

  . کشاورزی، تولید محصولات سالم را به دنبال خواھد داشت
پیش از اجرایی شدن قانون ھدفمندسازی یارانه ھا، در بخش کشاورزی و در عملکردی نادرست با تعیین یارانه برای : بیان کردرامین 

  . سموم شیمیایی به اشاعه فرھنگ ناصحیح تولید محصولات با این شیوه پرداخته می شد
نیز از سفره فرزندان آنھا برداشته می شود به تولید  کشاورز نیز بدون توجه به این مطلب که یارانه کودھای شیمیایی: وی افزود

  . محصولات باغی و زراعی با استفاده از این سموم ادامه می داد، در حالیکه این روش تیشه به ریشه کشاورزی کشور وارد می کرد
   بیشترین آمار سرطان مربوط به کشور ایران است

ان دیگر کشورھای منطقه، از آمار بیشتر بروز سرطانھای مختلف متأسفانه کشور ایران در می: این مسئول یادآور شد
  . رنج می برد

ھای ھنگفت ملی برای دفع سمومی که در کالبد  ھزینهجامعه پزشکی کشور ھمچنان با استفاده از : وی اضافه کرد
  . وقفه دارد  میوه ھای الوان و شیرین مستتر شده، تلاشی بی

دو مقوله تولید و مصرف محصولات کشاورزی : شورای اسلامی عنوان کرد مجلس درمانو  کمیسیون بھداشتعضو 
  . ارگانیک و سالم موضوعات پراھمیت روز کشور در راستای پیشگیری از بیماریھای مختلف است

شھرستانھای دماوند و فیروزکوه قطبھای کشاورزی استان تھران ھستند که برای ترغیب کشاورزان به : وی افزود
  .سالم و ارگانیک باید از تریبون نماز جمعه و رسانه ھای جمعی استفاده بیشتری کردتولید محصول 

  

  



 1390شهریور    8تاریخ                           سلامت در رسانه

 ٣ روابط عمومی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

  
  بر استفاده از گنجینه ھای طب سنتی وزیر بھداشتتاکید  - ۴

سازی سنتی در کشور در حال دارو PHDدانشجوی دوره  ۵٠طب سنتی و PHDدانشجوی دوره١٢۵اکنونھم  -دولت 
  .تحصیل ھستند
طب سنتی سال ھای متمادی در کشور ما و : با تاکید بر این که طب سنتی حیات بخش و سلامت زاست گفت وزیر بھداشت

  .ستبیماری ھا نقش مھمی داشته ا درمانھمچنین بسیاری از کشورھا در 
به گزارش پایگاه اطلاع رسانی دولت به نقل از واحد مرکزی خبر،مرضیه وحید دستجردی در مراسم افتتاح ساختمان جدید دانشکده 

باید از گنجینه ھای : طب سنتی دانشگاه علوم پزشکی تھران با اشاره به استفاده گسترده از کتاب ھای پزشکی ابن سینا افزود
  .طب سنتی استفاده کنیم

سازی سنتی در کشور در حال تحصیل دارو PHDدانشجوی دوره  ۵٠طب سنتی و PHDدانشجوی دوره١٢۵ھم اکنون: اضافه کردوی 
  .ھستند

و آموزش پزشکی ابراز امیدواری کرد؛ دوره ھای تغذیه سنتی و ھمچنین تاریخ طب سنتی نیز به زودی تاسیس  درمان، وزیر بھداشت
  . شود

: جاد دوره ھای طب سنتی در دانشگاه ھای علوم پزشکی تھران، شھید بھشتی، اصفھان و یزد افزودوحید دستجردی با اشاره به ای
  .توسعه و ایجاد این دوره ھا با تدبیر و تامل ھمراه بوده است

 ولیدباید با توسعه ت: ھای سنتی باید تحت پوشش بیمه قرار گیرد؛ اضافه کرددارو وی با بیان این که بر اساس دستور رییس جمھور
  . ھا به آسانی در دسترس مردم قرار گیرددارو ھای گیاھی، ایندارو

یی در کشور داریم که باید دارو ھزار گونه گیاه٢یی است و حدوددارو ایران منشاء بسیاری از گیاھان: ھمچنین گفت وزیر بھداشت
  آنھا را حفظ کنیم و توسعه دھیم

  
  
  اھداء اعضای حیاتی مردی از خمین جان پنج بیمار را نجات داد - ۵

ی حیاتی شادروان عزت االله رحیمی، به پنج بیمار کلیوی پیوند اعضاخمین از  بیمارستانرییس  -خبرگزاری ایرنا 
  ١۴:۴۵ - ١٣٩٠/٠۶/٠٧-.،کبدی و قلبی خبر داد

مرداد به دلیل ایست کامل قلبی  ٢۵این فرد جانباز که در : وی فرد روز دوشنبه در گفت وگو با خبرنگار ایرنا افزودسید جواد موس
 ١٠، تنھا قلب این فرد جانباز احیاء شد که با گذشت بیمارستانتنفسی به اورژانس انتقال داده شده بود پس از تلاشھای تیم احیای 

و پس از تایید تیم متخصص مرگ مغزی و موافقت خانواده وی، پیکر این  درمانم پاسخگویی به و عد ICUروز مراقبت ھای ویژه در 
  . مرحوم برای اھداء اعضای حیاتی به تھران انتقال داده شد

  . اعضای حیاتی این جانباز ایثارگر دیروز عصر به بیماران نیازمند اھداء شد: وی ادامه داد
جانباز که از تحت پوشش قرار گرفتن و حمایتھای دولت خوداری کرده است امروز به شھرستان  پیکراین فرد: موسوی فرد، اضافه کرد

  . خمین زادگاھش منتقل می شود 
الیت خود را بخش اھدای عضو اعضای بیماران در خمین به صورت رسمی طی دو ماه اخیر فع: خمین اضافه کرد بیمارستانرییس 

  . آغاز کرده است
  
  

  
  
  خانه سلامت فارس شکل اجرایی به خود گرفته است - ۶

نماینده مردم جھرم در مجلس شورای اسلامی با بیان اینکه دانشگاه علوم پزشکی عملیات  -خبرگزاری مجلس 
  :کرده است، خاطرنشان کرد اجرایی شھرک سلامت استان فارس را آغاز

  . خوشبختانه بعد از مدت ھا این طرح به طور جدی شکل اجرایی به خود گرفته است
ی کشور محسوب می شود و با توجه به این درماناستان فارس به واسطه پزشکان مجرب و امکانات ویژه پزشکی از قطب ھای 

ساخت و تجھیز خانه سلامت . ی نیز پیشرو باشددرماند در زمینه توریسم پتانسیل ھا به ویژه در حوزه پیوند کلیه و کبد، می توان
  . شیراز و توجه بیشتر به امکانات پزشکی در حوزه نیروی انسانی و تجھیزات گامی جدی در تحقق این مھم خواھد بود

جلس شورای اسلامی م درمانو  کمیسیون بھداشترییس مجمع نمایندگان استان فارس و نایب رییس "محمدرضا رضایی کوچی"
در گفت وگو با نشریه خبر جنوب به تحلیل امکانات پزشکی در سراسر استان فارس و ھمچنین آخرین تلاش ھا برای تقویت توریسم 

  . ی و تکمیل خانه سلامت شیراز سخن گفته است که در ادامه می آیددرمان
وز پزشک در اول شھریور بھانه ای برای پرداختن به این ر. از مطالبات ھمیشگی مردم است درمانتقویت امکانات بھداشت و * 

مجلس شورای اسلامی جایگاه استان فارس را در مقوله  درمانو  کمیسیون بھداشتشما به عنوان نایب رییس . موضوع شده است
   نیروی انسانی و امکانات پزشکی چگونه ارزیابی می کنید؟
فارس تلاش ھا و ھمکاری ھای خوبی از سوی سازمان ھای برای ارتقای سطح کمی و کیفی بھداشت در استان 

ذی ربط صورت گرفته است و در چند سال اخیر به ویژه به لحاظ توسعه فضاھای بھداشتی، افزایش تخت ھای 
گاه ھا و خانه ھای بھداشت شاھد حرکت ھای بسیار درمانی، کیفیت خدمت رسانی و تجھیز مورد نیاز بیمارستان
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البته با توجه به . ین رشد مخصوصا در حوزه اورژانس ھای بین جاده ای بسیار چشمگیر بوده استا. مثبتی بوده ایم
گستردگی استان و پراکندگی روستاھا ھمچنان با وضعیت ایده آل فاصله داریم که با ھمت موجود امیدوارم ھر چه 

  . سریع تر نواقص موجود مرتفع شود
   ص موجود را چه مواردی تشکیل می دھد؟مھم ترین نقای درماندر حوزه بھداشت و * 

در وھله اول با توجه به قدمت شھرھای استان فارس و وسعت برخی از شھرھای آن با مشکل بافت فرسوده 
در شھرھای بزرگی مانند شیراز، این امر به طور محسوسی به چشم می خورد و . ی مواجه ھستیمبیمارستان

بھسازی و مقاوم سازی این . ادثی چون زلزله چندان مقاوم نیستندساختمان ھایی وجود دارد که در مقابل حو
از سوی دیگر به دلیل پراکندگی شھرھا و روستاھا و پھناور . ھا باید به طور جدی مورد توجه قرار گیرد بیمارستان

و سریع دسترسی آسان . بودن استان باید در حوزه سلامت استان بیش از بسیاری استان ھای دیگر کار صورت بگیرد
اما در مجموع وضعیت . به خانه ھای سلامت از اھمیت بالایی برخوردار است که باید مورد توجه مسئولان باشد

ی مثبت ارزیابی می کنم، به ویژه این که در راس مجموعه سلامت مدیریت دلسوز و درماناستان را از حیث امکانات 
  . فعالی وجود دارد

   دلیل این تاخیر چیست؟. زشک خانواده را تعریف کرده است که ھنوز به اجرا در نیامده استبرای رفع این مشکل، دولت طرح پ* 
طرح پزشک خانواده در راستای خدمات عادلانه در حوزه سلامت، افزایش و ارتقای بھره وری و جلوگیری از ھدر رفت 

متأسفانه در . ه ھمه گیر باشداین طرح در برنامه چھارم توسعه مطرح و پیش بینی شد ک. وقت مردم پیشنھاد شد
استان به عنوان پایلوت  ٣در سال جدید قرار شد این طرح در . برنامه چھارم برای تحقق آن اقدام خاصی صورت نگرفت

  . اجرا شود که آن ھم با مشکلاتی ھمراه بود
   مشکلات اصلی عدم اجرای این طرح چیست؟* 

بودجه این طرح . بود اعتبارات از مھم ترین دلایل این وقفه استو رفاه اجتماعی و کم وزارت بھداشتعدم ھماھنگی 
آنھا می گویند اعتبار دست ھر . سیاستگذار است وزارت بھداشتدست وزارت کار، تعاون و رفاه اجتماعی است و 
پزشک عمومی که به عنوان پزشک خانواده قرارداد می بندد، . کسی ھست، ھمان وزارتخانه نیز برنامه ریزی کند

با دعوت از . ق الزحمه اش را به موقع و درست دریافت نمی کند و ھمین مسئله انگیزه ھای او را کاھش می دھدح
استان پایلوت و برخی مسئولان این دو وزارتخانه تلاش کرده ایم که مشکلات  ٣روسای دانشگاه علوم پزشکی این 

کمیسیون ل موانع نیاز به جلسات بسیاری است که البته برای عملیاتی کردن پزشک خانواده و رفع کام. مرتفع شود
  . با توجه به اھمیت این طرح آمادگی خود را برای حضور ھمه مسئولان این حوزه اعلام کرده است درمانو  بھداشت

ی با توجه به پتانسیل ھای این استان در حوزه پزشک. استان فارس ھمان طور که اشاره کردید، از قطب ھای پزشکی کشور است* 
ی را برای این استان چقدر جدی می دانید و برای تحقق آنچه کارھایی صورت گرفته درمانو نزدیکی به خلیج فارس، بحث توریسم 

   است؟
استان فارس به دلیل پزشکان صاحب نام و برخی فعالیت ھای ویژه پزشکی مانند پیوند کبد، کلیه و قرنیه بسیار 

با این حال با . ی حاشیه خلیج فارس برای مداوا به این استان می آیندشھره است و ھنوز از بسیاری از کشورھا
ی به ویژه به لحاظ اقتصادی و توسعه استان فارس، این امر باید به طور جدی تری درمانتوجه به اھمیت توریسم 
ین تسریع در تکمیل خانه سلامت و تخصیص اعتبارات برای بحث ھای پژوھشی و ھمچن. مورد پیگری قرار گیرد

به لحاظ نیروی انسانی به حق اساتید برجسته ای داریم که در دنیا . تبلیغات از راھکارھای جذب توریسم ھستند
  . حرف برای گفتن دارند و می توانند مراجعان خارجی بسیاری داشته باشند

اکنون آخرین وضعیت آن را  .این مجموعه مدت ھای مدید با وقفه در ساخت روبه رو بوده است. به خانه سلامت اشاره کردید* 
   چگونه می بینید؟

دانشگاه علوم پزشکی عملیات اجرایی این شھرک سلامت را آغاز کرده است و خوشبختانه بعد از مدت ھا به طور 
در جلسه ای که اخیرا رییس دانشگاه با استاندار محترم فارس داشته، . جدی شکل اجرایی به خود گرفته است

میل این شھرک صورت گرفته است، از جمله در بحث زیرساخت ھا که استاندار قول مساعد توافق ھای مھمی در تک
آنچه در وھله اول به چشم می آید، این است که ھمه مصمم به اجرای . برای تکمیل و تسریع در این زمینه داده است

ه ھمراھی ھمه دستگاه ھا البته برای تکمیل آن و تسریع در اتمام شھرک سلامت نیاز ب. این پروژه عظیم ھستند
ھمه دستگاه ھای مرتبط باید به دور از حواشی و با ھمدلی در جھت تکمیل این شھرک اقدام کنند، زیرا . وجود دارد

  .تکمیل آن فواید بسیاری به ھمراه دارد که این فواید و دستاوردھا به تمام استان فارس خواھد رسید

  
  
  کیلوگرم موادغذایی فاسد در آبادان ١٧٠٠انھدام : مسئول بھداشت محیط شبکه بھداشت آبادان خبر داد - ٧

 ٧٠٠آبادان از انھدام و جمع آوری میزان یک ھزار و  درمانمسئول بھداشت محیط شبکه بھداشت و  -خبرگزاری فارس 
  .یی فاسد و غیربھداشتی با حکم قضایی در این شھرستان خبر دادمواد غذا

منوچھر رسولی امروز در گفت وگو با خبرنگار فارس در آبادان به تقلبی و تاریخ گذشته بودن این مواد غذایی اشاره کرد و اظھار 
  . معدوم شدنددر ماه گذشته این مواد غذایی فاسد شامل ھمبرگر، رنگ ھای غیرمجاز، دوغ ، لواشک : داشت

واحد صنفی متخلف عمدتاً اغذیه فروشیھا به ١٨: مورد بازدید از اماکن مختلف شھرستان در ماه گذشته گفت ٨٠٠وی با اشاره به 
  . مراجع قضایی معرفی شدند

کن عمده بازدیدھای انجام شده از اغذیه فروشی ھا و اما: آبادان تصریح کرد درمانمسئول بھداشت محیط شبکه بھداشت و 
  . عمومی شامل سینما، آرایشگاه ھا، استخرھا، باشگاه ھای بدنسازی و ورزشی بوده است

مورد بازدید یک مورد تعطیلی  ٨٠٠در سطح این شھرستان از میان : در آبادان گفت بیمارستانمطب و  ۴١وی با اشاره به بازدید از 
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  . صورت گرفت
ه آزمایشگاه به منظور اخذ کارت تندرستی معرفی شدند و ھمچنین علاوه بر پیشه ور ب ٣٣٠در ماه گذشته : رسولی خاطرنشان کرد

  . نفر کارت تندرستی دریافت کردند ٣٢٠این افراد 
  . به شکایات شھروندان در خصوص معضلات بھداشتی به طور مرتب صورت می گیرد رسیدگیپیگیری و : وی یادآور شد

با بیان اینکه در فصل گرما مواد فاسدشدنی نظیر بامیه، زولبیا ، تخم مرغ ،  آبادان درمانمسئول بھداشت محیط شبکه بھداشت و 
مورد بازدید از اماکن  ٩۴٧شایان ذکر است در تیرماه طی : خامه و دوغ را شھروندان از فروشندگان دوره گرد خریداری نکنند، گفت

مراجع قضایی معرفی شده و با بررسی پرونده واحد صنفی متخلف که عمدتاً اغذیه فروشی ھا بودند به  ٢٠مختلف شھرستان 
  . متخلفان یکی از واحدھای متخلف پلمب شد

ھمچنین در تیرماه سال جاری با توجه به بازرسیھای انجام شده از نانوایی ھای سطح شھرستان آبادان، دو نانوایی : وی ادامه داد
  . به دلیل تخلف ھای بھداشتی تعطیل شده بود

رماه به منظور جلوگیری از انتقال بیماریھا و افزایش بھداشت و سلامت در اغذیه فروشیھا در مدت یاد شده یک قابل توجه است در تی
  .نفر کارت تندرستی دریافت کردند ١٢٠ھزار و 

  
  
  ن توانمندی ھای ذھنی کودکان را کاھش می دھدکم خونی ناشی از فقرآھ - ٨

کم خونی ناشی از فقر آھن در : گفت  وزارت بھداشتسرپرست دفتر بھبود جامعه معاونت سلامت  -خبرگزاری ایرنا 
سال صدمات جبران ناپذیری بر رشد و تکامل مغزی کودک وارد می کند و توانمندی ھای ذھنی کودکان  ٢کودکان زیر 

  .درا کاھش می دھ
آخرین یافته ھای علمی نشان می دھد که ابتلای : دکتر زھرا عبداللھی روز سه شنبه در گفت و گو با خبرنگار علمی ایرنا افزود 

  . امتیاز می شود  ١۵تا  ١٠کودک به کم خونی ناشی از فقرآھن در سنین زیر دو سال منجر به کاھش بھره ھوشی به میزان 
درصد آنھا با فقر آھن به کلاس اول دبستان  ٢۶ساله با کم خونی مواجه ھستند و  ۶درصد کودکان  ١٨در حال حاضر : وی ادامه داد

  . می روند که این امر به طور قطع بر قدرت یادگیری آنان اثر منفی می گذارد
ھا از دیگر پی دکتر عبداللھی ھمچنین افت تحصیلی و غیبت از مدرسه به دلیل تضعیف سیستم ایمنی و ابتلاء مکرر به بیماری 

  . آمدھای کم خونی ناشی از فقر آھن دانست 
توسط دفتر بھبود تغذیه جامعه و  ١٣٨٠آخرین مطالعه با موضوع وضعیت ریز مغذی ھا در کودکان زیر پنج سال درسال : وی گفت 

رسی، شیوع کم خونی در انستیتو تحقیقات تغذیه ای و صنایع غذایی کشور انجام شد و بر اساس نتایج به دست آمده از این بر
  . درصد گزارش شده است  ٣٩ماھه کشور حدود  ٢٣تا  ١٢کودکان 

و در مناطق جنوب و جنوب شرقی  ۵/٢٧این بررسی نشان داد که دامنه شیوع کم خونی در استان تھران : وی خاطر نشان کرد 
  . درصد است ۵۴) سیستان و بلوچستان ،جنوب کرمان و جنوب خراسان ( کشور 
درصد  ٢/١٨ساله کشور  ۶شیوع کم خونی در کودکان : خاطرنشان کرد وزارت بھداشتست دفتر بھبود جامعه معاونت سلامت سرپر

  . در مناطق جنوب و جنوب شرقی متغیر است  ۴/۵٣درصد دراستان سمنان و مرکز خراسان تا  ٨گزارش شده است که دامنه آن از 
ساله گزارش  ۶درصد کودکان  ٢۶ماھه و در  ٢٣تا ١۵درصد کودکان  ٣٣ن سرم نیز در کمبود آھن بر اساس شاخص فرییتی: وی افزود 

  . شده است 
تغذیه مناسب به ویژه در دوران جنینی و سال ھای اولیه زندگی کودک در بالا رفتن ھوش ، توانمندی جسمی و : عبداللھی گفت 

  . ذھنی موثر است 
ه مشکلاتی است که به دلیل دخالت عوامل متفاوت اجتماعی و زیستی در جامعه می علاوه براین سو تغذیه نیز از جمل: وی افزود 

  . تواند صدمات جسمی و روحی جبران ناپذیری را به بدن کودکان وارد کند 
سال دچار کم وزنی متوسط و شدید بر اساس شاخص وزن برای سن  ۵درصد کودکان زیر  ٩/١٠حدود : عبداللھی خاطرنشان کرد 

  . ھستند 
سال  ۵توسط این دفتر ،کاھش قابل توجھی را در شیوع سو تغذیه کودکان زیر  ١٣٨٧نتایج آخرین بررسی کشور در سال : ی افزودو

 ١٣٧۴و  ١٣٧٨درصد گزارش شده است که در مقایسه با شیوع سو تغذیه در سال ھای  ٨/٨کشور نشان می دھد که این میزان 
  . دارد نشان از بھبود وضعیت تغذیه کودکان کشور 

  ٣٠۵۴٢۵۵۶کد خبر ) / ایرنا(خبرگزاری جمھوری اسلامی / انتھای خبر  ١۵٨١**١۵۴۴**١٣۵۴**علمی 

  
  
  گاه بیماران مبتلا به سرطان در سنندجدرمانزنی  گیرد؛ کلنگ امسال صورت می - ٩

گاه تخصصی انجمن درمان: مدیرعامل انجمن حمایت از بیماران سرطانی استان کردستان گفت -خبرگزاری فارس 
  .شود حمایت از بیماران مبتلا به سرطان در شھرستان سنندج امسال کلنگ زنی می

از یک نوزده شھرک بھاران سنندج احداث گاه در فدرمانثریا لطیفی امروز در گفت وگو با خبرنگار فارس در سنندج با اشاره به اینکه این 
  .متر مربع انجام خواھد شد ٨۵٣ھزار و  عملیات اجرایی طرح یاد شده در زمینی به مساحت یک: شود، اظھار داشت می

  .میلیارد ریال نیاز است ۵گاه اعتباری افزون بر درمانبرای احداث این : وی افزود
در راستای : ین انجمن از مسکن و شھرسازی استان خریداری شده است، تصریح کردگاه توسط ادرمانوی با بیان اینکه زمین این 
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شود که این اقدام نظام  ای انجام می ھزینهای طرح از سوی نظام مھندسی ایران غرب بدون ھیچ  گاه کار سازهدرماناحداث این 
  .مھندسی استان جای تقدیر دارد

انجمن حمایت از بیماران : ھمکاری خیران استان را ستودنی بیان کرد و گفت مدیرعامل انجمن بیماران سرطانی استان کردستان
آماده کمک ھای نقدی مردم خیر و نوع دوست استان کردستان برای اجرای  ٠١٠٧١٢٧١٧٩٠٠٧سرطانی استان با شماره حساب 
  .ھر چه سریع تر این طرح است

افراد تحت پوشش : ونده در این انجمن تشکیل شده است، ادامه دادپر ٨۶٠لطیفی در سخنان خود با اشاره به اینکه در حال حاضر 
  .دھد ساله تشکیل می ٩٠این انجمن را بیماران یک تا 

انجمن حمایت از بیماری ھای سرطانی استان باسابقه پنج سال فعالیت در سطح استان : وی در پایان سخنان خود اضافه کرد
  .ماران سرطانی و آگاه سازی اقشار مختلف جامعه در خصوص این بیماری انجام دھدتوانسته اقدامات ارزنده ای برای کمک به بی

  
  
  فارس گزارش می دھد؛ طرح پزشک خانواده در کوچه بن بست - ١٠

تفاده از عنوان افزایش دسترسی مردم روستا به خدمات بھداشت ـ در طرح پزشک خانواده اس -خبرگزاری فارس 
  .ی در شبانه روز، به درستی برای مردم جا نیفتاده و مردم از این طرح تصور خوبی ندارنددرمان

 به گزارش خبرگزاری فارس از آبادان، نزدیک به شش سال است که طرح پزشک خانواده و نظام ارجاع در روستاھای کشورمان اجرا
  .می شود و در طول این سال ھا با فراز و نشیب بسیار مواجه شده است

و  وزارت بھداشتشروع شد و انگیزه اصلی اش این بود که  ٨۴و اوایل سال  ٨٣طرح پزشک خانواده در این شکل جدید از اواخر سال
دسترسی روستاییان به خدمات بیشتر در  ی در روستاھا در قالب یک طرح کلان و مناسب، زمینه ای برایدرمانسازمان بیمه خدمات 

  .حوزه سلامت فراھم کند، در عین حال در راستای ارتقای سلامت در کل کشور ھم گامی بردارد
اجرای طرح پزشک خانواده و نظام ارجاع در کشور با ھدف ارائه یک راھکار مناسب برای اصلاح نظام سلامت ملی در نظر گرفته و راه 

  .اندازی شد
ی در شبانه روز، خوب برای درمانزشک خانواده استفاده از عنوان افزایش دسترسی مردم روستا به خدمات بھداشت ـ در طرح پ

مردم جا نیفتاده و مردم از این طرح تصور خوبی ندارند و تصورشان این است پزشک موظف است به شکل شبانه روزی و بدون 
  .اصلاح شبانه روزی در ذھن مردم ایجاد شده است استراحت ارائه خدمات کند؛ بنابراین ذھنیت بدی از

ماھیت برنامه پزشک خانواده نیز به گونه ای است که پزشک مورد نظر به عنوان پزشک تمامی اعضای خانواده، خواھد بود تا به این 
از یک خانواده و با اشراف ترتیب قادر باشد وضعیت سلامت افراد زیر پوشش خود را نه تنھا به عنوان یک فرد، بلکه به عنوان عضوی 

  .بر روابط و مشکلات موجود در خانواده، مورد ارزیابی قرار دھد و به حل مشکلات سلامت آنان بپردازد
در این طرح در درجه اول پزشکان عمومی بیماران را ویزیت می کنند در پرونده ای سوابق بیماری ھا و شرح حال بیمار ذکر می شود 

  .عاینات اولیه، بنابر نیاز، بیمار را به پزشک متخصص ارجاع می دھدو پزشک عمومی بعد از م
  ی، عدم درمان، رقم پایین تجھیزات پزشکی مناسب در مراکز بھداشتی و بیمارستاننبود 

حضور مداوم برخی پزشکان متخصص در این مراکز، ھمچنین یک نوبته بودن برخی از این مراکز سبب شده که مردم مناطق محروم 
  .یی دچار خسارت مالی و روحی شوندروستا

ی و شرایط در اختیار درمانارگان ھای مرتبط با وجود تلاش در ارتقای سطح سلامت مردم به طور مستمر، ھنوز امکانات مراکز 
  .پزشکان خالی از اشکال نیست زیرا امکانات و برنامه ھای بھداشتی ھرگز حد و نھایتی ندارند

  ھرتیم سلامت در خرمش ١٢وجود * 
 ١٢ی این شھرستان درماندر حال حاضر در شش مرکز بھداشتی : شھرستان خرمشھر اظھار داشت درمانرییس شبکه بھداشت و 
  .تیم سلامت فعال است

ی شھری ـ روستایی و روستایی تیم سلامت فعالیت درماندر حال حاضر در شش مرکز بھداشتی : احسان االله منفرد نیاکی افزود
  .می کنند

ی در شبانه روز، کاھش درماناجرای طرح پزشک خانواده را افزایش دسترسی مردم روستاھا به خدمات بھداشتی  وی ھدف از
ی متعدد شھری و بالا بردن شاخص ھای بھداشتی با زیر پوشش درمانی، تردد و سرگردانی روستاییان در مراکز درمانھای  ھزینه

طرح با پیگیری ھای خوبی که صورت گرفته در شھرستان خرمشھر پیشرفت این : قرار دادن کامل مردم عنوان کرد و تصریح کرد
  .خوبی داشته است

خانه بھداشت روستایی در سطح  ٢١در حال حاضر : منفردنیاکی در خصوص خانه ھای بھداشت روستایی این شھرستان گفت
  .بھورز در آنھا فعالیت دارند ۴١روستاھا فعال است و 

  .نفر اعلام داشت ١٢را  وی تعداد پزشک عمومی در تیم
  برگزاری کلاس ھای آموزشی برای پزشکان خرمشھری *

دانشگاه علوم پزشکی : خرمشھر در ادامه در خصوص آموزش ھایی که پزشکان می بینند گفت درمانرییس شبکه بھداشت و 
ری دارند ارائه می دھد که پزشکان جندی شاپور اھواز برنامه ھای آموزشی مدونی به منظور آموزش به ھمکارانی که نیاز به یادگی

  .می توانند در این کلاس ھای آموزشی شرکت کنند
خرمشھر در طی سال دوره ھای آموزشی در زمینه ھای مختلف برای پزشکان برگزار  درمانھمچنین در شبکه بھداشت و :وی افزود
  .می شود

ھای بھداشت، مسائل و قوانین اداری و دستورالعمل بیماری این دوره ھای آموزشی در زمینه : منفرد نیاکی در ادامه اظھار داشت
  .ھا برگزار می شود

  .ھر یک از این دوره ھا نیز امتیازھای خاص خود را برای پزشکان دارد که در پرونده ھای آنھا نیز درج می شود: وی افزود
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  اجرای طرح پزشک خانواده در آبادان* 

با توجه به اجرای طرح پزشک خانواده، مردم در صورت : ن نیز در ادامه اظھار داشتشھرستان آبادا درمانرییس شبکه بھداشت و 
  .بروز بیماری به پزشک خانواده خود مراجعه کرده و تمام موارد در پرونده ای به نام پرونده سلامت بیمار ثبت می شود

دستورات پزشک با توجه به سوابق قبلی  در مراجعه بعدی بیمار به پزشک تمام سوابق بیماری بررسی و: مرتضی جعفری افزود
  .بیمار اتخاذ می شود

تیم سلامت در قالب ماما و پزشک فعال است و در چند روز آینده نیز دو تیم  ١۴در حال حاضر در شھرستان آبادان : وی تصریح کرد
  . سلامت دیگر به فعالیت می پردازد

اینکه تیم ھای سلامت بر اساس جمعیت روستاھا تنظیم شده است،  شھرستان آبادان با اشاره به درمانرییس شبکه بھداشت و 
  .در روستاھای با جمعیت زیاد دو تیم سلامت فعالیت می کنند: خاطرنشان کرد

  وضعیت بھداشتی منطقه نامطلوب است * 
در این  ٨٩دی ماه سال  ماھه خود را از ١۶گاه اروندکنار به عنوان پزشک عمومی ایفای نقش می کند و طرح درمانسمیرا مصباح در 
  . مرکز می گذراند

  .این پزشک عمومی به تبعیت از ھمسرش که پزشک ارتوپد است از تھران به آبادان آمده و ھم اکنون در این شھر ساکن است
 آبادان دوره ھای آموزشی بر حسب نیازھای درماندر شبکه بھداشت و : مصباح در خصوص دوره ھای آموزشی که می بیند، افزود

  .ی برگزار می شود که آموزش دھنده ھای آن پزشکان و متخصصان مربوطه به ھر بحث آموزشی ھستنددرمانبھداشتی و 
  .گزارش این آموزش ھای بھداشتی را ماھانه به مرکز ارسال می کنیم: وی تصریح کرد

پزشکانی که در این : کنار دانست و گفتی اروند کنار، مشکلات فعلی را مربوط به مردم منطقه ارونددرماناین پزشک عمومی مرکز 
  .مرکز شاغل می شوند با مشکلاتی روبرو ھستند

ی این منطقه درمانالبته در برخی موارد حق را به شھروندان اروند کنار می دھیم اما این مردم از مرکز بھداشت و : وی ادامه داد
  .گاھی انتظارات غیرمعقولی دارند که از حد لازم می گذرد

  .را داشته باشد بیمارستانمصباح برخی مراجعان به این مرکز تصور می کنند این مرکز باید امکانات  به گفته
صبح یک پزشک به  ٧:٣٠ظھر تا ساعت  ١۴:٣٠از ساعت : بیان کرد و گفت ١۴:٣٠صبح تا  ٧:٣٠وی شیفت کاری مرکز را از ساعت
  .صورت کشیک در مرکز می ماند

تعداد کشیک ھای خود در : در این مرکز سه پزشک در شیفت روزانه فعالیت دارند، خاطرنشان کرداین پزشک عمومی با بیان اینکه 
  .ھفته یک مرتبه بوده به طوری در نوبت کاری شب و بعداز ظھر یک پزشک ھمیشه در مرکز وجود دارد

م، تخلیه و دفع غیربھداشتی در حاشیه شھرھا و مناطق روستایی دفع ناصحیح زباله ھا، آب آشامیدنی ناسال: وی اضافه کرد
  .فاضلاب ھا، به عنوان کانون ھای انتقال بیماری ھا و انواع ویروس ھا ھستند

مردم این نواحی افزون بر این شرایط غیربھداشتی، آلودگی ھوا ناشی از گرد و غباری مواجه ھستند که خود عامل : مصباح افزود
  .این مناطق می رسند انتقال صدھا بیماری ھستند که از مرزھای کشور به

ی و بھداشتی و درمانبه گفته وی در برخی از این مناطق به دلیل نبود پزشک در شیفت شب و عدم حضور تمام وقت در مراکز 
زمانی و  ھزینهدر آن حوالی به ناچار در صورت بیماری یا ھر مسئله اورژانسی باید به مرکز شھر بروند که  بیمارستانھمچنین نبود 

  .در بر دارد و برخی امکانات مادی لازم را ندارندمادی را 
در منیوحی طرح خود را می گذراند از تھران به ھمراه ھمسرش به آبادان آمده ) عج(گاه ولی عصردرمانپزشک عمومی دیگری که در 

  .و در منزل سازمانی واگذار شده ھمسرش ساکن است
در این منطقه وضعیت مالی مردم : ه معظلات این منطقه عنوان کرد و افزودنجمه سید آقامیری مشکلات خود را در این مرکز مربوط ب

  .معمولاً نامناسب است آب آشامیدنی، دفع زباله، پسماندھا و فاضلاب ھا نامناسب و غیربھداشتی است
ز به ھمراه شبکه به منظور اصلاح و بھبود این شرایط غیربھداشتی و بیمار ی زا اقدامات این مرک: این پزشک عمومی ادامه داد

  .انجام داده است، اما این مسائل تنھا به طور مقطعی حل می شود درمانبھداشت و 
کیلومتری این مرکز قرار  ١٠ی دیگری نیز در درمانمرکز : وی با اشاره به اینکه در عین حال زاد و ولد نیز در این منطقه زیاد است، گفت

  .جعان پاسخگو استبه مرا ١۴تا  ٧:٣٠دارد و این مرکز از ساعت 
  .صبح فردا به صورت کشیک فعالیت می کنند ٧:٣٠تا  ١۴:٣٠ی اروند کنار یک روز در ھفته از ساعت درمانبه گفته آقامیری در مرکز 

امیدواریم طرح پزشک سلامت خانواده بزودی در آبادان و خرمشھر با معنای حقیقی اجرا و با ھمت ھر چه بیشتر مسئولان، 
  .روی پزشکان برای اجرای مناسب تر این طرح مرتفع شودمشکلات در پیش 

  
  
  آبھای بسته بندی نباید در معرض نور مستقیم آفتاب قرار بگیرند - ١١

آبھای آشامیدنی : اظھارداشت وزارت بھداشتد غذایی رییس اداره نظارت بر بھداشت اماکن و موا -خبرگزاری مھر 
  .ماه غیرقابل استفاده می شوند ۶بسته بندی که در معرض نور مستقیم آفتاب قرار دارند در مدت کمتر از 

اگر آب معدنی در معرض حرارت نباشد مصرف : مھندس سید رضا غلامی در ارتباط با تاریخ مصرف آبھای معدنی به خبرنگار مھر گفت
ماه  ۶آنھا تا یک سال مشکلی ندارد ولی اگر در شرایطی نگھداری و عرضه شود که تحت تاثیر مستقیم حرارت باشند، حتی قبل از 

  . ھم غیر قابل استفاده می شوند
ین عرضه ا: وی در مورد آبھای معدنی بسته بندی که در برخی فروشگاھھا و محلھای عرضه زیر نور آفتاب نگھداری می شوند، افزود

  . درصد موارد دارای مشکل بوده که عرضه کنندگان آنھا به مراجع قضایی ارجاع داده شده اند ١٠قبیل آبھای بسته بندی در کمتر از 
بوده و این ترکیبات بیشترین تاثیر خود را بر غدد چربی و  Aترکیبات شیمیایی موجود در بطریھای پلاستیکی از نوع : غلامی ادامه داد
  .ارد و در برخی بافتھای بدن باعث بروز تومور می شودلنفاوی می گذ
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  بیمارستاندردسر خواب دزد قدیمی روی صندلی  - ١٢

امام خمینی تھران در حال گشتزنی در  بیمارستان، مامور پلیس مستقر در ھمزمان با تلاش کارآگاھان -تابناک 
به پیرمردی که روی صندلی دراز کشیده و خوابیده بود و از جیبش چندین کارت سوخت روی زمین  بیمارستانمحوطه 

  افتاده بود،
اجعه کرده ولی به دلیل تناقض گویی و مر بیمارستانمشکوک شد و در تحقیق از وی دریافت که پیرمرد به دلیل بیماری قلبی به 

دزد قدیمی نمی : قدس. کشف چندین کارت شناسایی و کارت خودروھای مختلف، وی را به پایگاه سوم پلیس آگاھی تحویل داد
  .روانه زندان خواھد شد بیمارستاندانست به خاطر خوابیدن روی صندلی انتظار 

  .خودروھای وانت نیسان را بیھوش می کرد و به سمت مرزھای شرقی می رفت ساله با آبمیوه ھای مسموم، راننده ۶٣این دزد 
ساله زمانی به ھوش آمد که خود را در کنار یکی از جاد ه ھای فرعی حوالی کرج دید و پس  ۴٠تیرماه سال جاری روی  ٢۵شامگاه 

نزدیک ظھر بود که : رفت به پلیس گفتوی وقتی به کلانتری . از چند دقیقه متوجه شد خودروی وانت نیسانش دزدیده شده است
ساله به من گفت که مقادیری مصالح ساختمانی دارد و باید آنھا را به کارخانه اش در نزدیکی اشتھارد ببرد، من ھم قبول  ۶٠مردی 

برداشتن پول،  بعد از. دقیقه از من خواست جلوی دستگاه عابربانک توقف کنم ١٠کردم و برای بار زدن مصالح راه افتادیم و پس از 
لیوان آبمیوه، بازگشت و گفت که ھوا خیلی گرم است و آبمیوه را با اصرار زیاد به من داد و پس از نوشیدن آبمیوه دوباره به  ٢دیدم با 

 شب در کنار ٩راھمان ادامه دادیم تا اینکه سرم گیج رفت و خوابم گرفت و کنار جاده ایستادم و دیگر چیزی نفھمیدم و حدود ساعت 
  .جاده ای در بیرون کرج از خواب بیدار شدم

براین اساس پرونده در اختیار پلیس آگاھی کرج قرار گرفت و کارآگاھان برای شناسایی دزد حرفه ای در حال یافتن سرنخی از وی 
پس از گذشت . ام کنندبودند و پلیس آگاھی تھران را نیز در جریان قرار دارند تا در صورت داشتن ردی از متھم برای دستگیری وی اقد

روز گزارش سرقت یک نیسان به پایگاه سوم پلیس آگاھی مخابره شد که کارآگاھان پس از بررسی متوجه شدند این سرقت نیز  ١۵
  .ھمانند سرقتی است که در کرج صورت گرفته بود و راننده نیسان با آبمیوه مسموم، بیھوش شده است

به  بیمارستانامام خمینی تھران در حال گشتزنی در محوطه  بیمارستانمستقر در  ھمزمان با تلاش کارآگاھان، مامور پلیس
پیرمردی که روی صندلی دراز کشیده و خوابیده بود و از جیبش چندین کارت سوخت روی زمین افتاده بود، مشکوک شد و در تحقیق 

ی به دلیل تناقض گویی و کشف چندین کارت شناسایی مراجعه کرده ول بیمارستاناز وی دریافت که پیرمرد به دلیل بیماری قلبی به 
  . و کارت خودروھای مختلف، وی را به پایگاه سوم پلیس آگاھی تحویل داد

کارآگاھان برای مشخص شدن مشخصات اصلی مظنون به سرقت، ابتدا از وی اثر انگشت گرفتند و پس از بررسی مشخص شد وی 
  .یق بیھوش کردن در شھرھای تھران و کرج استدارای چندین سابقه سرقت بویژه سرقت به طر

در ادامه تحقیقات کارآگاھان احتمال دادند که با توجه به دزدی ھای قبلی محمدرضا وی دزد نیسان ھا باشد که با ھمین فرضیه 
  .مالباختگان را به پایگاه دعوت کردند و ھمگی وی را شناسایی کردند

از اردیبھشت ماه که از زندان به مرخصی آمدم، غیبت کردم و دیگر به : اف نداشت، گفتمحمدرضا که دیگر راھی برای فرار از اعتر
در طول چندماه گذشته چندین نیسان دزدیدم و . زندان بازنگشتم و برای امرار معاش اقدام به سرقت به شیوه و شگرد قدیمم کردم

ی ھا فروختم تا اینکه چند روز پیش به دلیل بیماری قلبی به آنھا را به مرزھای شرقی انتقال دادم و به قیمت ھای خوبی به قاچاقچ
  .به من شک کرد و دستگیر شدم بیمارستانرفته بودم که روی صندلی خوابم برد و مامور  بیمارستان

  .به پلیس آمادگی کرج ارجاع داده شد رسیدگیبنابراین گزارش با توجه به چند سرقت دیگر متھم در استان البرز پرونده برای 

  
  
  دستورالعمل استقبال از دانشجویان جدیدالورود ابلاغ شد - ١٣

دستورالعمل و توصیه نامه استقبال از دانشجویان جدید الورود با امضای معاونان دانشجویی و  -خبرگزاری ایرنا 
ـ اجتماعی وزارت علوم، تحقیقات و فناوری به دانشگاه ھا و مراکز آموزش عالی تحت پوشش و نظارت این فرھنگی 

  .وزارتخانه ابلاغ شد
به گزارش ایرنا، براساس اعلام روز سه شنبه دفتر مطالعات فرھنگی و برنامه ریزی اجتماعی وزارت علوم، دستورالعمل ستاد 

با ھدف برنامه ریزی و فعالیت ھماھنگ بین وزارتخانه ھا، دستگاه ھا و نھادھای متولی امور استقبال از دانشجویان جدیدالورود 
فرھنگی و دانشجویی و استقبال از دانشجویان تازه وارد به دانشگاه ھا به عنوان یکی از رویدادھای مھم ھر سال در کشور تدوین و 

  . تصویب شد
ویان جدید الورود در تمام دانشگاه ھای کشور با حضور مسوولان دانشگاھی به براساس این دستورالعمل ستاد استقبال از دانشج

  . ریاست معاون فرھنگی و اجتماعی یا معاون دانشجویی فرھنگی دانشگاه ھا تشکیل خواھد شد
دانشجویی کمیته دانشجویی ستاد استقبال از دانشجویان جدیدالورود با حضور نمایندگان تشکل ھا، کانون ھا، انجمن ھای علمی 

فعالیت خواھد کرد که با حکم مدیر فرھنگی به عنوان دبیر ستاد،منصوب می شوند و در واقع یکی از بازوھای اجرایی ستاد استقبال 
  . از دانشجویان جدید الورود به شمار می آیند

، موسسات آموزش عالی شتوزارت بھدااین دستورالعمل، تمام دانشگاه ھای تحت پوشش وزارت علوم و  ٢ماده  ۴بر مبنای بند 
غیر انتفاعی تحت نظارت این دو وزارتخانه و واحدھای دانشگاه آزاد اسلامی، مراکز دانشگاه پیام نور و دانشگاه علمی کاربردی و 
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  . ھمچنین دانشگاه ھا و موسسات آموزش عالی تحت پوشش دستگاه ھای اجرایی مشمول این دستورالعمل ھستند
ھماھنگی بین وزارتخانه ھای علوم و بھداشت، دانشگاه آزاد اسلامی و دانشگاه ھای ستادی پیام نور و  در این دستورالعمل برای

علمی کاربردی و سایر دستگاه ھای متولی امور فرھنگی دانشگاه ھا مقرر شده است شورای ھماھنگی ستاد استقبال از 
، دانشگاه آزاد اسلامی، دانشگاه پیام نور، وزارت بھداشت دانشجویان جدید الورود متشکل از دبیران ستاد مرکزی وزارت علوم،

. دانشگاه جامع علمی کاربردی، نھاد نمایندگی مقام معظم رھبری در دانشگاه ھا و نماینده بسیج دانشجویی تشکیل شود
  . دبیرخانه این شورا نیز در وزارت علوم خواھد بود

به  ٩٠ـ ٩١الورود وزارت علوم، تحقیقات و فناوری نیز برای سال تحصیلی توصیه نامه ستاد مرکزی استقبال از دانشجویان جدید 
  . دانشگاه ھای تحت پوشش و نظارت وزارت علوم با امضای معاونان فرھنگی و اجتماعی و دانشجویی ابلاغ شد

نش آموزی به دانشجویی ، با عنوان گذار از دا ٩٠ـ ٩١این توصیه نامه با تکیه بر شعار محوری دانشگاه ھای کشور در سال تحصیلی 
  . تاکید شده است ١٣٩٠شھریور  ١۵بر تشکیل ستاد استقبال از دانشجویان جدید الورود در دانشگاه ھای کشور تا 

استقبال و پذیرایی از والدین دانشجویان و ایجاد زمینه ھای مؤثر ارتباط مستمر دانشگاه با والدین، کوشش جھت اجرای برنامه ھای 
طبق بر ارزش ھای دینی و ملی، تشکیل کمیته دانشجویی ستاد، ایجاد پایگاه ھای اطلاع رسانی در مبادی ورودی نشاط آور و من

شھر محل تحصیل دانشجویان، اطلاع رسانی به ھنگام و در حد نیاز و وحدت و ھمدلی مسوولان دانشگاه، نھاد نمایندگی و تشکیل 
نون ھا و انجمن ھای علمی دانشجویی از جمله توصیه ھای مطرح شده در کمیته دانشجویی با حضور نمایندگان تشکل ھا، کا

  . توصیه نامه ابلاغی است
  ٣٠۵۴٢۴٧٣کد خبر ) / ایرنا(خبرگزاری جمھوری اسلامی / انتھای خبر  ١٠۵۵**فراھنگ

  
  
  کارگروه تخصصی فضای مجازی حوزه سلامت تشکیل شد - ١۴

و آموزش پزشکی از تشکیل کارگروه تخصصی  درمان، وزارت بھداشتمسوول فناوری ھای نوین  -خبرگزاری ایرنا 
  .فضای مجازی حوزه سلامت به منظور نظارت بر مطالب منتشر شده در باره سلامت در فضای مجازی خبر داد

این کارگروه، وظیفه : گو با خبرنگار اجتماعی ایرنا بااشاره به تشکیل این کار گروه در این وزارتخانه افزود امیرحسین اسدی در گفت و
-توسعه وبلاگ ھای مرتبط با سلامت، نظارت بر مطالب منتشر شده درباره سلامت در فضای مجازی و تبلیغات در فضای مجازی 

  . را برعھده خواھد داشت -اینترنت
نیز با ھدف بررسی  وزارت بھداشتجلسه تخصصی بررسی فضای سایبری حوزه سلامت با حضور مدیران ارشد : وی اظھار داشت

وضعیت فضای مجازی کشور، تحلیل و بررسی قوانین و شیوه نامه ھای فعالیت در حوزه اینترنت، راھکارھای توسعه استفاده از 
سلامت و بررسی تبلیغات سلامت در فضای اینترنتی، برگزار  فضای مجازی در توسعه سلامت، بسترسازی حمایت از سایت ھای

  . شده است
یی در فضای مجازی، نبود نظارت دقیق دارو اضافه کرد تبلیغات فراوان محصولات سلامت و وزارت بھداشتمسوول فناوری ھای نوین 

 کمیسیون بھداشتمت با ھمکاری بر این محصولات و سردرگمی مردم، لزوم تدوین قوانین مرتبط با فعالیت ھای سایبری سلا
  . مجلس ضروری است

اسدی یادآور شد با توجه به توسعه فناوری ھای نوین و رویکرد روزافزون مردم به فضای مجازی، کنترل حوزه سلامت فضای مجازی، 
  . ضروری است

  ٣٠۵۴٢۴۵٢کد خبر ) / ایرنا(خبرگزاری جمھوری اسلامی / انتھای خبر ** ١۵۶٩**  ٩١٨۵**اجتمام

  
  
  سلام ایران - ١۵

در آستانه ماه ششم از سال قرار داریم اما ما . شتمامیر اعلم گلایه ای دا بیمارستاناز دانشگاه علوم پزشکی تھران، : مابه التفاوت
. دریافت می کنیم ٨٩را براساس حقوق سال  ٨٩ھنوز مابه التفاوت افزایش حقوق خود را دریافت نکرده ایم و ھمچنان مزایای سال 

  . شود رسیدگیخواھشمند است 
   ٩۵٧۶ -آقایاری
ی کمال تشکر را درماناطعانه با مسببان عدم پذیرش بیماران در مراکز از وزیر محترم بھداشت در مورد پیگیری و برخورد ق: تشکر
که کارمندان متعھد و دلسوز را فقط به خاطر این  وزارت بھداشتای کاش وزیر محترم با بعضی از مسئولان دولت اصلاحات در . داریم

  . که پیرو خط آنھا نبودند به ناحق بیکار کردند، این چنین برخورد می کردند
   ٩۵۵٣ -فیروزی -مند اخراجیکار
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  ٨٨۶۵۴٣٩٠الو شرق  - ١۶
  

نه ھا بر چه اساسی از بیماران دریافت می شود؟ این در حالی است خادارو بالاخره متوجه نشدیم حق فنی:خانه ھادارو حق فنی
ھای آزاد ھم دارو خانه ھا برای نسخه پیچیدارو ھا زیر پوشش بیمه نیستند و با قیمت آزاد به فروش می رسند امادارو که برخی

  .حق فنی می گیرند
  معصومه زارعی از تھران

  
  
  

  
  
  پیگیری حرف مردم - ١٧

» طرح فاضلاب جنوب بیرجند کی به اتمام خواھد رسید؟«در پاسخ به پیام مردمی با موضوع  -روزنامه خراسان 
ھای شرکت مطالعات طرح   گیری با پی ٨٣سال : ابط عمومی شرکت آب و فاضلاب استان پاسخ دادمسئول رو

  ...فاضلاب جنوب بیرجند انجام و پس از دریافت اعتبار ملی عملیات اجرایی آن آغاز شد و با توجه 
روابط عمومی شرکت آب و در پاسخ به پیام مردمی با موضوع طرح فاضلاب جنوب بیرجند کی به اتمام خواھد رسید؟ مسئول 

ھای شرکت مطالعات طرح فاضلاب جنوب بیرجند انجام و پس از دریافت اعتبار ملی  گیری با پی ٨٣سال : فاضلاب استان پاسخ داد
در صورت تخصیص : حسین مسگر افزود. شود عملیات اجرایی آن آغاز شد و با توجه به اعتبار تخصیص یافته این عملیات اجرا می

آوری فاضلاب شمال بیرجند در ادامه  وی با اشاره به اجرایی شدن طرح جمع. این پروژه به اتمام خواھد رسید ٩٢زم در سال اعتبار لا
آوری فاضلاب در مناطق قدیمی به دلیل غیر قابل نفوذ بودن خاک و  آوری و تصفیه فاضلاب بیرجند با ھدف جمع طرح جمع: تصریح کرد

وی . عملیات اجرایی این طرح ھم آغاز شد ٧۴ر عمومی مورد توجه و مطالعه قرار گرفته بود و سال رھاسازی فاضلاب منازل در معاب
آوری فاضلاب از معابر شد که در حال حاضر ھم این موضوع به وضوح قابل رویت و بررسی است و  اجرای این طرح باعث جمع: افزود

  . برند آوری فاضلاب بھره می منازل واقع در آن منطقه از شبکه جمع
ھای  و استقرار ادارات، آسفالت راه ٢ھای ناتمام خوسف از جمله طرح فولاد کویر، پتروشیمی و شھرک صنعتی شماره  طرح

روزی کردن  خوابی و شبانه تخت ٣٢ بیمارستانروستایی و منطقه گردشگری مذھبی و تفریحی مزار خواجه بلنجیر و ساخت 
  . ن استگاه نیازمند جھاد اقتصادی مسئولادرمان

ھنوز اقدام  ١٠دفعه تماس برای تعویض لامپ تنھا تیر برق قائم  ١٧ماه با  ٢برای مسئولان اداره برق بیرجند متاسفم که طی حدود 
  ! اند نکرده

  کند؟  آھن صحبت نمی چرا نماینده فردوس از راه
ھمان تندیس سابق را در میدان نصب گل لاله نماد شھداست بھتر نیست شھرداری بیرجند به جای تندیس فعلی میدان شھدا 

  کند؟ 
گیرد و جوانان این شھر برای پیدا کردن شغل مجبور به  گذاری در شھر فردوس صورت نمی چرا چند سال است ھیچ گونه سرمایه
  . شوند مھاجرت به مشھد و دیگر شھرھا می

  . گیری کنید مرکز معاینه فنی خودرو در فردوس تعطیل شده است، لطفا پی
ھای ماه  چرا مسئولان آب و فاضلاب در این شب. خانوار حدود یک ھفته آب شرب نداشت ٨٠٠ای پھنایی قاینات با بیش از روست

  . مبارک جوابگو نیستند
اما ھمچنان بلاتکلیف . سال است که قرار است واحدھای اعضا واقع در شھرک سیمان را آماده سازد ١٠تعاونی اصناف قاین مدت 

  چرا؟ . است
آقای استاندار مردم بخش خوسف ھمچنان منتظر خبر خوش جناب عالی درباره ارتقای بخش خوسف به شھرستان در ھفته  جناب

  . دولت ھستند
  اند؟  ھای نفتی و تعویض پلاک چه اقدامی انجام داده مسئولان سرایان در مورد ایجاد ناحیه پخش فرآورده
ترین نمایشگاه نسخ خطی قرآن  سادات شھرستان فردوس در برگزاری بزرگاز مسئولان اداره فرھنگ و ارشاد اسلامی و ھیئت 

  . کنم کریم استان در اداره ارشاد فردوس تشکر می
تختخوابی شھر خوسف، کارخانه فولاد بیرجند، پتروشیمی خوسف، طرح  ٣٢ بیمارستانھای دولت از جمله  در ھفته دولت از مصوبه

  . ری نیست این مردم محروم شایسته توجه بیشتری ھستندفاضلاب خوسف و استقرار ادارات ھیچ خب
  و وقت زیادی تلف کنند؟  ھزینهشود؟ مردم باید برای تعویض دفترچه  چرا تعویض دفترچه بیمه روستایی در خوسف انجام نمی

  . ھای شھر قرار دھد شھرداری سرایان زمین چمن مصنوعی و زمین اسکیت را حداقل در یکی از پارک
نفری را به مردم بفروشند، آخر چه کسی سھام تأسیساتی را  ١۵٠٠٠ئولان بیرجند پیشنھاد داده است سھام استادیوم یکی از مس

  ھا احداث شده است؟  خرد که در گودترین نقطه محل و در محل آبرفت مسیل می



 1390شهریور    8تاریخ                           سلامت در رسانه

 ١١ روابط عمومی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

  ف در روز قدس اقدام نکرد؟چرا صدا و سیمای خراسان جنوبی نسبت به پوشش خبری و تصویری از راھپیمایی پر شور مردم خوس
  

  
  
  کرمان از نظر تاسیس مراکز تحقیقاتی جلوتر از برنامه است: رییس دانشگاه علوم پزشکی کرمان - ١٨

رمان از نظر تاسیس مراکز تحقیقاتی جلوتر از برنامه ک: رییس دانشگاه علوم پزشکی کرمان گفت -خبرگزاری ایسنا 
  .ساله کشور است ٢٠و آموزش پزشکی بر اساس چشم انداز سند  درمان، وزارت بھداشتاعلام شده از سوی 

وزارت کرمان از نظر تاسیس مراکز تحقیقاتی جلوتر از برنامه اعلام شده از سوی : رییس دانشگاه علوم پزشکی کرمان گفت
  . ساله کشور است ٢٠و آموزش پزشکی بر اساس چشم انداز سند  درمان، بھداشت

منطقه کویر، عبدالرضا صباحی با بیان این که دانشگاه علوم ) ایسنا( به گزارش سرویس پژوھشی خبرگزاری دانشجویان ایران 
مرکز  ٢٠، تعداد ١٣٩۴ال این دانشگاه موظف شده تا س: پزشکی کرمان در ردیف دانشگاھھای تیپ یک کشور قرار دارد، گفت

  . تحقیقاتی در قالب پژوھشکده و پژوھشگاه به موازات دانشگاه احداث کند
این مراکز، فضاھا : وی با اشاره به این که مراکز تحقیقاتی پزشکی با مصوبه شورای عالی گسترش احداث می شوند، اظھار داشت

  . و فرصت ھایی برای پیگیری تحقیقات محققان ھستند
مراکز تحقیقات فیزیولوژی، علوم : انشگاه علوم پزشکی کرمان، کار مراکز تحقیقاتی پزشکی را موضوع محور دانست و گفترییس د

  . پایه اعصاب، اعصاب کاربردی، پوست و مدل سازی در کرمان فعال ھستند
د مراکز تحقیقاتی تروما، گوارش و کبد نیز پتانسیل ایجا: وی از احداث مرکز تحقیقات اورژانس و اعتیاد در آینده نزدیک خبر داد و گفت

  . در این استان وجود دارد
  . رییس دانشگاه علوم پزشکی کرمان وجود تداوم تولیدات علمی را موجب پایدار ماندن مراکز تحقیقاتی پزشکی دانست

مان در ھشت دانشگاه برتر، قرار گرفتن دانشگاه علوم پزشکی کر: دانشگاه علوم پزشکی در کشور گفت ۵٠وی با اشاره به وجود 
  . بیانگر کادر مطلوب این دانشگاه است

استان کرمان در این سه رشته نورولوژی، : صباحی با بیان این که رشته ھای تخصصی بالینی اعصاب سه رشته ھستند، گفت
  . روانپزشکی و جراحی مغز دستیار تخصصی تربیت کرده است

  . توانند طرح ھای علمی را از متخصصان خارج از دانشگاه ھای کشور نیز دریافت کنندمراکز تحقیقات پزشکی می : وی ادامه داد
اعتبارات این مراکز تحقیقاتی بستگی به طرح : وی اعضای مرکز تحقیقات را پنج پزشک با رتبه ھای علمی بالا معرفی کرد و گفت

  . ھای ارایه شده به این مراکز دارد
  . مرکز تحقیقات پزشکی در کرمان خبر داد ١٣ز وجود رییس دانشگاه علوم پزشکی کرمان ا

  

  
  
  دوئل سلامتی - ١٩

ن ھای خصوصی تھران با شرکت ھای بیمه ای که سرگردانی بیمارا بیمارستاندر پی لغو قرارداد  -ھمشھری آنلاین 
گزارش در روزنامه ھمشھری ٢را در پی داشت ھر یک از دو طرف ماجرا حق را به جانب خود داده و پس از چاپ 

  ...ھای خصوصی تھران  بیمارستانانجمن صنفی کارفرمایی 
  ھای خصوصی ادامه دارد  بیمارستانجنجال بیمه ھای تکمیلی در 

  "دوئل سلامتی
  :ھنیمینا ش -گروه اجتماعی  -عمومی > سلامت 

ھای خصوصی تھران با شرکت ھای بیمه ای که سرگردانی بیماران را در پی داشت ھر یک از دو طرف  بیمارستاندر پی لغو قرارداد 
ھای خصوصی  بیمارستانگزارش در روزنامه ھمشھری انجمن صنفی کارفرمایی ٢ماجرا حق را به جانب خود داده و پس از چاپ 

  .ھا مشکلی برای عقد قرارداد ندارند بیمارستانھا را رعایت کنند  تعرفهیمه ای تھران اعلام کرد اگر شرکت ھای ب
بزرگ ترین مشکل ما با برخی : ھای خصوصی تھران در این باره گفت بیمارستاندکتر مرتضی نعیمی، دبیر انجمن صنفی کارفرمایی 

ت، نمایندگان این شرکت ھا در مراجعه به شرکت ھای بیمه تکمیلی عدم رعایت قانون و انصاف به ھنگام بستن قرارداد اس
ھای تعیین شده از سوی دولت ھستند؛ به ھمین دلیل ادامه ھمکاری  تعرفهھا خواستار عقد قرارداد با مبالغی کمتر از  بیمارستان

می آید، ھا پیش  بیمارستانبه گفته نعیمی، یکی دیگر از مشکلاتی که برای .ھای خصوصی مشکل است بیمارستانبا آنھا برای 
  . ایجاد می کنند بیمارستانتاخیری است که شرکت ھای بیمه ای در پرداخت مطالبات 

میلیارد ٢ی یاد می کند که در پرداخت حقوق پرسنل خود با مشکلات جدی مواجه است درحالی که بیمارستاناو به عنوان مثال از 
ھای خصوصی از ادامه  بیمارستاناخت تعھدات سبب می شود تا تومان از شرکت ھای بیمه ای طلبکار ھستند، در واقع تاخیر در پرد

ما :ھای خصوصی تھران توضیح داد بیمارستاندبیر انجمن صنفی کارفرمایی .ھمکاری با این شرکت ھای بیمه ای خودداری کنند
 بیمارستانتلال در فعالیت شرکت بیمه ای را تحریم کنیم چرا که ادامه کار با آنھا ممکن است باعث ایجاد اخ ١٠تصمیم گرفتیم که 

  . ھا خواستیم تا ادامه ھمکاری با آنھا را قطع کنند بیمارستانھا شود به ھمین دلیل شرکت ھای خاطی مشخص شده و از 
  این سوی ماجرا 

ر ھای خصوصی تھران حاض بیمارستاناین در حالی است که شرکت ھای بیمه ای در پاسخ به بیمه پردازان خود اعلام کرده اند، 
غلامرضا تاجگردون .ھا ھستند تعرفهھای تصویب شده قرارداد ببندند و خواستار بستن قرارداد با مبالغی بالاتر از  تعرفهنیستند با 
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ھای بالاتر را درخواست کرده اند؛ یعنی  تعرفهھای خصوصی تھران  بیمارستان: دبیرکل سندیکای بیمه گران ایران به مھر گفته
ھای دولت داشته اند اما از سوی دیگر شرکت ھای بیمه ای نیز اجازه این کار را  تعرفهرصد بالاتر از د۴٠تا  ٣٠درخواست ھای 

البته سندیکا مذاکره را . ھای تعیین شده توسط دولت قرارداد نمی بندند تعرفهشرکت ھای بیمه بالاتر از : او توضیح داده.ندارند
تاجگردون از عدم .ھای دولت را نپذیرفتند تعرفهھای خصوصی  بیمارستاناما امسال  برعھده دارد و ھر سال این قراردادھا را می بندد

ھایی بیش از میزان تعیین شده از سوی دولت خبر  تعرفهھای خصوصی مبنی بر  بیمارستانموافقت سندیکای بیمه با پیشنھاد 
به عنوان .را بپذیرند و عنوان کردند که ما نیستیم ھای دولت تعرفهھا نیز حاضر نشدند که  بیمارستاناز سوی دیگر : داده و افزوده

 تعرفهھای خصوصی برای تعیین  بیمارستانآخرین اقدام سندیکای بیمه گران ایران در نامه ای به بیمه مرکزی خواستار برخورد با 
  . ھای رسمی شده است

  ھا لازم الاجراست  تعرفه
ھا را لازم الاجرا می داند و معتقد است که براساس قانون برنامه  عرفهتشھاب الدین صدر، رییس کل سازمان نظام پزشکی کشور، 

سال جاری باید از طریق این شورا به  درمانھای  تعرفهپنجم توسعه، امسال باید شورای عالی بیمه سلامت تشکیل می شدو 
ھای تعیین شده  تعرفهسانی شده که صدر خواھان برخورد حوزه انتظامی با ک. ھیات وزیران می رفت نه از طریق شورای عالی بیمه

  . را رعایت نمی کنند وزارت بھداشتاز سوی 
  در آخر 

ھای خصوصی تھران و شرکت ھای بیمه این است که ھر طرف دیگری را متھم به عدم  بیمارستاننکته جالب در کشمکش میان 
کرده  تعرفهھا را متھم به افزایش  بیمارستان و بیمه ھا تعرفهھا بیمه را متھم به کاھش  بیمارستان. کرده است تعرفهرعایت 
ی از سوی شورای عالی بیمه براساس قانون حاکم بر کشور انجام شده است، بنابراین تمامی مراکز درمانھای  تعرفهتعیین .اند
ه قانون است، در ھر صورت تخطی ھر یک از این دو گروه اقدام علی.ھای تعیین شده ھستند تعرفهی موظف به رعایت قانون و درمان

  .شاید مشخص شود که بالاخره کدام دسته در این دعوا حق داشته اند؛ دعوایی که قربانیانش مردم ھستند

  
  
  شھریور آغاز می شود ١٢ثبت نام متقاضیان آزمون ورودی دکترای تخصصی  - ٢٠

و آموزش پزشکی اعلام کرد  درمان، وزارت بھداشتمرکز سنجش پزشکی معاونت آموزشی  -شبکه خبر دانشجو 
  .می شودثبت نام متقاضیان آزمون ورودی دکترای تخصصی از دوازدھم شھریورماه امسال آغاز 

>  

  
  
  در جھان " دیستونیا پارکینسونی"اعضای یک خانواده ایرانی اولین مبتلایان به بیماری  - ٢١

ھزار تومان در ماه نیز  ۵٠٠دارند و حدود  ھزینهمیلیون تومان  ١٫۵وی با بیان اینکه بچه ھا حداقل ماھانه  -عصر ایران 
  ھای جاری مثل اجاره خانه، قبوض آب و گاز و برق و تلفن می شود، ھزینهصرف 
ھزار تومان  ٣٨٠ھزار تومان از سوی بھزیستی و ماھانه  ٩۶ھزار تومان از کمیته امداد و  ١٠٠ھزار تومان از استانداری،  ١٠٠ماھانه 

سعید و مھدی و فھیمه سالھا پیش ھمواره در درس و تحصیل و دانشگاه اول . دریافت می کنم ستانبیمارحقوق بابت شغل خود در 
مبتلا شده اند و " دیستونیا پارکینسونی"سالی است آنھا اولین کسانی ھستند که در دنیا به  ١٠بودند و برتری آنھا افتخار مادر؛ اما 

  .میداین بار یک چشم مادر اشک است و چشم دیگر توکل و ا
به گزارش مھر، وقتی شنیدم خانم منتظری، زنی تنھا اما استوار، شیرزنانه سه فرزند بیمار خود را زیر پر و بالش گرفته و بدون 

  .کمترین خستگی شبانه روز خود را وقف آنھا کرده به شدت مشتاق دیدن او و تھیه گزارشی از وضعیت زندگی اش شدم
درب خانه که گشوده شد، یک دنیا مھربانی و صفا به . عکاس خبرگزاری راھی منزلش شدیمیکی از شبھای ماه رمضان به ھمراه 

  .استقبالمان آمد، گویی خوشبخت ترین انسان دنیا را پیش روی خود داری
ا گرچه ھمه چیز ساده و ھمچون قلب مادرانه اش بی آلایش بود ام. وارد خانه شدیم، خانه ای قدیمی اما با صفا، مرتب و آراسته

  .نظم و پاکیزگی در ھمه جای خانه حاکم بود
دختر زیبایی که ھنوز ھم با وجود تحمل پنج سال بیماری، چشمان . فھیمه. خیلی زود با تخت اول فرزند دلبندش مواجه شدیم

  .زیبایش دلربایی می کند اما دستانش خشک شده و پاھایش به سختی خم و راست می شود
در او بروز کرد و او را که ھمراه ھمیشگی " دیستونیا پارکینسونی"بود که به تدریج علائم بیماری فھیمه دانشجوی رشته کامپیوتر 

  .مادر بود در نگھداری دو برادر بیمار که پنج سال پیش از او به این بیماری مبتلا شده بودند، سخت زمینگیر کرد
اما از انجام ھرگونه عکس العملی حتی پلک زدن عاجز  سلام کردم، فقط نگاھم کرد، انگار نمی شنید، مادرش می گفت می شنود

  .است
فھیمه می خندد و انگار شوخی ھای مکرر را درک می کند و مادرش ذوق زده از اینکه پس از مدتھا از خود عکس العمل نشان داده 

  .است
مکرر او را درک می کند و مادرش ذوق فھیمه می خندد و انگار شوخی ھای . عکاس خبرگزاری، خیلی زود با فھیمه ارتباط برقرار کرد

  .زده از اینکه پس از مدتھا از خود عکس العمل نشان داده است
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وقتی سعید که دانش آموز . دو برادری که در دوران سلامت یار و یاور و غمخوار یکدیگر بودند. مھدی و سعید. به اتاق پسرھا رفتیم
به  ٨٠ترم اول را پشت سر گذاشت، نشانه ھای بیماری در اسفند  ٢٠معدل  مقطع پیش دانشگاھی در رشته ریاضی فیزیک بود و با

سراغش آمد، برادر بزرگتر، مھدی، او که در رشته شیمی تحصیل می کرد تاب بیماری برادر نیاورد و به فاصله چھار ماه بعد در تیرماه 
  .از سعید، برادر کوچکتر بوداما مشکل او اندکی حادتر بود زیرا بدنش ضعیف تر . ھمدرد برادر شد ٨١سال 

این دو برادر نیز که زیبایی خیره کننده چشمھایشان اجازه نمی داد نگاه از آنھا برگیریم، بی ھیچ عکس العمل و حتی واکنش 
  .کوچکی بدرقه مان کردند و بر اندوه جان کاھمان افزودند

آنھا ھنگامی که مادر در نیمه راه زندگی تنھا ماند و از نبوغ  این اندوه وقتی به اوج رسید که مادر از غمخواری فرزندانش و ھمراھی
  .بی نظیر آنھا در درس و تحصیل و دینداری آنھا گفت، شدت گرفت

سال است با تحمل این ھمه رنج و سختی چشم امید به لطف پروردگار  ١٠وقت آن بود که پای صحبتھای مادر بنشینیم مادری که 
  .ای از لطف پروردگار نا امید نشده است دارد و حتی لحظه ای، حتی لحظه

خیلی زود ازدواج کرد و خیلی زودتر تنھا شد و در ادامه مسیر زندگی، بدون ھمراه شش فرزندش را که ھمگی تحصیلات دانشگاھی 
  .دارند را به ثمر رساند

  چ واکنشی در تخت غنوده استسال است بی تحرک و بدون ھی ١٠سعید برادر کوچکتر که نخستین فرد مبتلا به بیماری بود و 
معتقد است جرقه ھای بیماری فرزندانش از اندوه نبود پدر آغاز شد و چھره شوم این بیماری نادر برای نخستین بار در جھان در خانه 

  .کوچک و محقر آنھا رخ نمود
شد و به از دست دادن قدرت تکلم، از آغاز ... علائم بیماری در سعید برای نخستین بار به صورت دو بینی، عدم تعادل در حرکات و 

  .آغاز شد.... دست رفتن کامل اشتھا، بی حرکت شدن اندام بدن، از دست دادن قدرت کنترل ادرار و مدفوع و 
تشخیص داده شد و پزشکان اعلام کردند که سعید نخستین فردی " دیستونیا پارکینسونی"این بیماری توسط پزشکان متخصص 

  .ین بیماری مبتلا شده استاست که در دنیا به ا
زھرا دیگر دخترش نیز علائم اولیه این بیماری را داشت و حتی عکس از مغز وی نیز . خیلی زود این بیماری در مھدی نیز بروز پیدا کرد

ھرا گرفته و این بیماری تایید شد اما در اثر حکایت جالب و محیری پس از چند ماه مشخص شد ھیچگونه علائمی از بیماری در ز
  .اولیه اصلا متعلق به زھرا نبوده است MRIوجود ندارد و حتی پزشکان معتقد بودند که 

اینگونه شد که مادر معتقد است زھرا نظر کرده است و پس از آنکه فھمیه نیز که کمک کار اصلی مادر در نگھداری از برادران بود نیز 
  .وقف خواھر و برادرانش کردبه بستر بیماری افتاد، زھرا نیز ھمچون مادر، وجودش را 

خانم منتظری از آنجا که نگران فرزندان دیگرش بود، آزمایشات کامل از آنھا انجام داد و حتی نمونه ھای خون آنھا به کشورھای 
مختلف ارسال شد تا آزمایشات گوناگون برای حصول اطمینان انجام شود که خوشبختانه زھرا و خواھر و برادر دیگرش کاملا سالم 

  .تشخیص داده شدند
سال است ھر روز در  ١٠نگھداری از سعید و مھدی و فھمیه کار ساده ای نیست، توان جسمی و روحی بالایی نیاز دارد که این توان 

  .خانم منتظری به واسطه توکل و امیدی که به بھبودی فرزندانش دارد، افزایش پیدا می کند
بچه ھا خورانده شود، مداوا و پانسمان زخمھای بستر، پوشک کردن بچه ھایی که  غذایی که کاملا باید میکس شود و با سرنگ به

حالا دست و پایی کاملا خشک و غیرقابل انعطاف دارند، نظافت و حمام کردن آنھا، خرید روزانه مایحتاج بچه ھا و ھمه و ھمه 
  .دھد کارھایی است که خانم منتظری اغلب تنھا یا با کمک دختر کوچکش زھرا انجام می

  .این فعالیتھا حتی در ماه رمضان که مادر روزه دار بوده است لحظه ای متوقف نشده است
  ھزار تومان خریداری می شود ٢٠ھر چسب زخم بستر 

 و درمانھای  ھزینهھای اجاره خانه،  ھزینه. در کنار ھمه این مشکلات، مادر با مشکلات بسیار مالی دست و پنجه نرم می کند
زندگی این شیرزن را فلج کرده اما خود می گوید من فقط ... پانسمان و پوشک، غذاھای خاص، تجھیزات پزشکی و  ، باند ودارو

  .چشم امید به خدای متعال دارم
ھای بچه ھا دارو دارد، فقط یک قرص از ھزینهھزار تومان  ٢٠می گوید چسب ھایی که برای زخم بستر استفاده می کند، ھر کدام 

  .ار تومان است که این رقم تا دو سال پیش نیز به صورت آزاد پرداخت می شدھز ١٠٠با بیمه 
ھزار تومان اعلام کرد اما  ٢٠٠ھای این سه بیمار را در ماه یک میلیون و  ھزینهاستانداری سه سال پیش : خانم منتظری ادامه داد

  .آنھا بسیار زیاد است درمانو  دارو ھای ھزینه
باید فاکتور تھیه کنم و به کمیته امداد و بھزیستی ببرم و  دارو بچه ھا خسته نشده ام از اینکه برای ھر از نگھداری از: وی می گوید

  .کنم، خسته شدم ھزینهکلی برای آژانس و رفت و آمد 
ل بروکراسی ھای اداری اینجا نیز حتی در شرایط خاص دست از سر مردم بر نمی دارد و مادری با این روح و ذھن خسته را مشغو

  .می کند
عزت نفس در این بانوی ایثارگر به قدری بالاست که تاکنون دست نیاز به سوی ھیچ موسسه ای دراز نکرده اما برخی دستگاه ھا با 

  .ھمراھی و تاکید استاندار از وی حمایت کرده اند
ھای جاری مثل  ھزینهمان در ماه نیز صرف ھزار تو ۵٠٠دارند و حدود  ھزینهمیلیون تومان  ١٫۵وی با بیان اینکه بچه ھا حداقل ماھانه 

ھزار تومان از کمیته امداد و  ١٠٠ھزار تومان از استانداری،  ١٠٠ماھانه : اجاره خانه، قبوض آب و گاز و برق و تلفن می شود، افزود
  .مدریافت می کن بیمارستانھزار تومان حقوق بابت شغل خود در  ٣٨٠ھزار تومان از سوی بھزیستی و ماھانه  ٩۶

با این ھمه مشقت مالی و حمایتھایی که چه از سوی متولیان امر و چه از سوی سایر ارگانھا صورت نمی گیرد، واکنش خانم 
  .منتظری نسبت به طرح این پیشنھاد که بچه ھا را به بھزیستی بدھید عجیب است

ز جنازه من رد شوند، تا زنده ھستم خودم از آنھا مگر ا: "در واکنش به پیشنھاد تحویل بچه ھا به بھزیستی به صراحت اعلام می کند
  ".نگھداری می کنم مگر اینکه بلایی بر سر من بیاید یا از دنیا بروم

مگر از جنازه من رد شوند، تا زنده ھستم خودم از آنھا نگھداری می کنم مگر اینکه بلایی بر سر من "او به صراحت اعلام می کند که 
  ".بیاید یا از دنیا بروم

ھنگامی که در ادامه مسیر زندگی تنھا شدم و سایه ھمسر : تی علت این ھمه علاقه و ایثار را از خانم منتظری جویا شدم گفتوق
  .از سرم پرگشود، سعید و مھدی بزرگترین حامیان من بودند
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من را از محل کارم می گرفتند تا ھر دو در کنار تحصیل کار می کردند و تمام درآمد خود را صرف خانه می کردند، روزھا چند بار سراغ 
از سلامت و صحتم مطمئن شوند، ھمیشه با دستان خالی بھترین جشنھای روز مادر و سالروز تولد را برایم گرفتند و من در کنار این 

  .بچه ھا ھرگز تنھایی را احساس نکردم حال چگونه از حمایت و مراقبت از آنھا دست بکشم
سال حتی یک لحظه ھم ناامید  ١٠خسته چرا گاھی اما در این : ته و ناامید نشدی پاسخ گفتخانم منتظری ھیچوقت خس: گفتم

  .نشده ام
دکتر بچه ھا گفته ھیچ راه : در حالی که اشک در چشمانش حلقه بسته بود و منتظر پلک زدنی بود تا بر گونه ھایش بغلتد گفت

  .علاجی برای این بیماری نیست
جور کرد، خب نباشه من از اول ھم چشم امیدم به خدا بوده مگر میشود خدا اینقدر بی رحم باشد من اما خیلی زود خود را جمع و 

سال است لحظه ای از درگاه او رویگردان نبوده ام و ھمواره دست نیازم فقط و فقط به سوی او و چشم امیدم تنھا به سمت او  ١٠
  .بوده است، مطمئنم خدا به بچه ھای من نظر میکند

  ام در زندگی فقط این بچه ھا ھستند دلخوشی
لحظه ای . من عاشق بچه ھا ھستم. دلخوشی من تو این زندگی فقط این بچه ھا ھستن. "بغض ھنوز ھم گلویش را می فشارد

تو این سالھا ھرگز به خودم به تنم و به خستگی ھام فکر نکردم، فکر من ھر لحظه راحتی و بھبود . بدون اونھا نمی تونم سر کنم
  ".چه ھا بوده و از این بعد ھم چشم امیدم به خداست حتی اگر صد سال طول بکشهب

  ".آرزو دارم فقط یک روز حتی یک روز دیگر ھم که شده بچه ھا را سالم ببینم: "بزرگترین آروزتون چیه؟ گفت: پرسیدم
  .دھا، رنگ آرزو به خود گرفته استالبته در کنار این آرزوی بزرگ نیازھای کوچک و بزرگی است که آنھا نیز در سایه کمبو

می ترسد نکند پای فرزندانش به مشھد نرسد و او ھمیشه در این حسرت بماند که می توانست شفای فرزندانش را از ضامن آھو 
  بگیرد

ی یک روز ھم مادر اما در کنار ھمه آرزوھایی که با توکل و امید چشم به راه برآورده شدن آنھاست، دوست دارد فرزندانش را حتی برا
  .ببرد) ع(که شده به مشھد مقدس و به پابوس علی بن موسی الرضا 

  .حس غریب او در آنجا خفته است، احساس می کند شفای فرزندانش را از امام غریب خواھد گرفت
ود آقا بطلبد و ھای آن با وجود این بیماری برای مادر ھنگفت است اما امیدوار است که روزی از ھمین روزھا خ ھزینهاما سفر و 

  .کسی واسطه خیر برای تدارک این سفر شود
می ترسد نکند پای فرزندانش به مشھد نرسد و او ھمیشه در این حسرت بماند که می توانست شفای فرزندانش را از ضامن آھو 

  .بگیرد
  .رنداو نیازھای کوچک و بزرگ زیاد دارد اما شرایط سبب شده فعلا این نیازھا رنگ آرزو به خود بگی

ھزار  ١۵ھا از کمیته امداد تن رنجورش را در پله ھا، اسیر کاغذبازیھا نکند و مجبور نباشد برای دریافت دارو آرزو دارد برای دریافت مبلغ
  .کند ھزینهتومان پنج ھزار تومان 

  نکند ھزینهتومان، پنج ھزار تومان  ھزار ١۵ھا از کمیته امداد اسیر کاغذبازیھا نشود و برای دریافت دارو آرزو دارد برای دریافت مبلغ
  .آرزو دارد فرزندانش از تخت و تشک راحت استفاده کنند تا زخم بستر آنھا بیش از این دل ریشش را خون نکند

آرزو دارد مسئولان غمخوارش باشند و به یاریش بشتابند ھرچند که او به شدت معتقد است ھرچه بخواھد با نماز شبی و آه دلی از 
  .گیردخدا می 

گرچه عزت نفس او و ایثارگریھای زینب وارانه اش ھرگز به او اجازه نداده دست طلب به سوی کسی دراز کند، اما در جامعه ای که 
پسوند اسلامی دارد و مسلمین باید غمخوار یکدیگر باشند، بی توجھی به چنین مواردی به ویژه از سوی مسئولان امر از جمله 

  .ستبھزیستی، خیانتی بزرگ ا
پیش از آنکه با خبر "، ......و این جمله را به خود می گویم و به تو که ھریک به نحوی مسئولیت داریم در مقابل این ھمه ایثار و آرزو
  ".شوی، لحظه عزیمت تو ناگزیر می شود آه ای دریغ و حسرت ھمیشگی، ناگھان چقدر زود دیر می شود

  
  
  ھای غیرمجاز در زنجان شناسایی شدنددارو دو سایت اینترنتی فروش - ٢٢

رییس پلیس فضای تولید و تبادل اطلاعات انتظامی استان زنجان از شناسایی دو سایت اینترنتی  -خبرگزاری مھر 
  .اھواره در این استان خبر دادھای غیرمجاز و تجھیزات دریافت از مدارو فروش

امروزه شاھد افزایش روزافزون قربانیان : به گزارش خبرنگار مھر، سرگرد نصرت االله امیری ظھر دوشنبه در جمع خبرنگاران افزود
عدم : وی ادامه داد. فریبھای اینترنتی در سطح جامعه ھستیم و افراد بیشتری پولھای خود را از این طریق از دست می دھند

آگاھی مردم در این زمینه باعث می شود که در دام سارقان اینترنتی قرار گیرند زیرا کلاھبرداران حرفه ای خود را در دنیای وب 
دقت و ھوشیاری مھمترین روش برای مھار و خنثی : سرگرد امیری افزود. مخفی کرده و در یک لحظه شکار خود را صید می کنند

از مردم انتظار داریم به ھیچ وجه اطلاعات شخصی به ویژه شماره حساب و کارت بانکی خود را  کردن طرح ھای کلاھبرداری است و
پلیس سایبری فرماندھی انتظامی استان زنجان با داشتن امکانات سخت افزاری و : سرگرد امیری گفت. در اختیار دیگران قرار ندھند

چنانچه اطلاعات طبقه بندی شده بر روی رایانه شھروندان مورد نرم افزاری و نیروی انسانی مجرب در خدمت ھمشھریان است و 
رییس پلیس . سرقت واقع و یا توسط مجریان رایانه ای حک شده باشد، می توانند به پلیس فتا مراجعه و پیگیر موضوع باشند

بی و تجھیزات دریافت از ھای مجاز و تقلدارو با تلاشھای صورت گرفته، دو سایت اینترنتی فروش: سایبری استان زنجان افزود
  .است رسیدگیماھواره، شناسایی شد و موضوع در حال 
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  مجلس برگزار نشد درمانو  کمیسیون بھداشتجلسه امروز : خالقی در گفت وگو با فارس - ٢٣

مجلس از عدم برگزاری جلسه امروز کمیسیون متبوعش به  درمانو  کمیسیون بھداشتیک عضو  -خبرگزاری فارس 
  .دلیل برنامه ھای از پیش تعیین شده مسئولان دعوت شده برای حضور در مجلس خبر داد

ارلمانی مجلس شورای اسلامی در گفت وگو با خبرنگار پ درمانو  کمیسیون بھداشتبشیر خالقی نماینده مردم خلخال و عضو 
به دلیل دعوت ھایی که : خبرگزاری فارس با اشاره به موکول شدن برگزاری جلسات کمیسیون ھای به عصر امروز، اظھار داشت

کمیسیون از برخی از مسئولان داشت و با توجه به اینکه مسئولان دعوت شده برنامه ھایی از قبل برای خودشان داشتند و برنامه 
  .کرده بودند که فردا در مجلس حضور یابند، به ھمین دلیل جلسه کمیسیون امروز برگزار نشدخود را به گونه ای تنظیم 

یی و طب ایرانی در دستور کار جلسه فردای دارو بررسی گزارش مسئولین ستاد توسعه فناوری گیاھان: وی ھمچنین گفت
  .کمیسیون قرار داشت

رسی سؤالات محمدحسین فرھنگی نماینده تبریز، اقبال محمدی مجلس بر ھمین اساس بر درمانو  کمیسیون بھداشتاین عضو 
نماینده مریوان، سیروس سازدار نماینده مرند و جلفا، محمدقیوم دھقانی نماینده ایرانشھر، بھمن اخوان نماینده آشتیان و تفرش و 

جلسه فردای کمیسیون را دیگر دستور  درمانو  وزیر بھداشتیونس اسدی نماینده مشکین شھر از مرضیه وحیددستجردی 
  .نیز امروز نمی توانست در کمیسیون حضور یابد و برای امروز برنامه ھای دیگری داشت وزیر بھداشت: متبوعش دانست و گفت

  
  
ھزار نفر  ٢١ه دولت تشریح شد راه اندازی پرونده الکترونیک سلامت برایھمزمان با ھفت وزارت بھداشتعملکرد  - ٢۴

  ی برای سرطان ھای شایع کشوردرمانقطب  ٣٠تا پایان سال تعیین 
و آموزش پزشکی به مناسبت ھفته دولت به تشریح اقدامات انجام شده در  درمان، وزارت بھداشت -خبرگزاری ایسنا 

ھزار نفر تا پایان سال  ٢١پرداخت و از راه اندازی پرونده الکترونیک سلامت برای  این وزارتخانه طی دولت نھم و دھم
  .جاری خبر داد
و آموزش پزشکی به مناسبت ھفته دولت به تشریح اقدامات انجام شده در این وزارتخانه طی دولت نھم و  درمان، وزارت بھداشت

  . ھزار نفر تا پایان سال جاری خبر داد ٢١ی دھم پرداخت و از راه اندازی پرونده الکترونیک سلامت برا
و آموزش  درمان، وزارت بھداشتایسنا، در گزارش پایگاه اطلاع رسانی دولت در تشریح عملکرد  درمانبه گزارش سرویس بھداشت و 

ا و آموزش پزشکی از جمله دستگاه ھای اجرایی است که در شش سال گذشته ب درمان، وزارت بھداشت: پزشکی آمده است
اولویت بندی وظایف و تکالیف خود و در راستای تحقق خدمت رسانی بیشتر و توجه به سلامت وبھداشت جامعه بویژه در مناطق 

  . محروم، توانسته است شاخص ھای کمی و کیفی خود را به شکل چشمگیری ارتقا بخشد
  شت و آموزش پزشکی طی دولت نھم و دھم در بخش بھدا درمان، وزارت بھداشتعملکرد 

میلیون نفر تحت پوشش ارائه خدمات  ٣٠در دولت نھم و دھم طرح پزشک خانواده به طور ویژه بسط و گسترش یافت و تاکنون حدود 
ھزار نفر جمعیت نیز آغاز شد و در سه استان در  ۵٠تا  ٢٠اجرای این طرح در شھرھای  ١٣٨٩در سال . پزشک خانواده قرار گرفته اند

  . مطلوب شاخص ھای بھداشتی از نتایج موثر گسترش طرح پزشک خانواده استبھبود . حال انجام است
  ارتقای شاخص ھای بھداشتی کشور 

 ٨۴در ھزار تولد زنده در سال  ۴۶/١۴ارتقای شاخص ھای بھداشتی نیز از رشد خوبی برخوردار شد؛ به طوریکه میزان مرگ نوزادان از 
در  ٢٠به حدود  ٢٧ھمچنین میزان مرگ مادران به علت عوارض زایمان و بارداری نیز از  .در ھزار تولد زنده کاھش یافت ١٢به کمتر از 

  . بھبود یافته است ٩٠در ھزار تولد زنده در سال  ١٨صدھزار تولد زنده و میزان مرگ کودکان زیر یک سال نیز به 
   در دولت دھم وزارت بھداشتی روستایی از اولویت ھای درمان -تکمیل شبکه بھداشتی 
 ٢از سال گذشته تاکنون حدود . ی روستایی از اولویت ھای وزارتخانه در دولت دھم اعلام شده استدرمان -تکمیل شبکه بھداشتی

  . ی روستایی تکمیل خواھد شددرمان -خانه بھداشت در مناطق روستایی ساخته شده که با این تعداد شبکه بھداشتی ٢٠٠ھزار و 
  ظام سلامت؛ حاصل مصوبات سفرھای استانی پروژه مربوط به ن ٩۵٢یکھزار و 

پروژه ھستند که از این پروژه ھا، تعداد زیادی خانه ھای  ٩۵٢پروژه ھای مصوبات سفرھای استانی مربوط به نظام سلامت یکھزار و 
 -تی پایگاه بھداش ٢٧٢ی روستایی و درمانمرکز بھداشتی و  ٣۵٠و سال بعد تکمیل خواھد شد و تکمیل ٩٠بھداشت طی سال 

  . ی نیز جزء اولویت ھا در دستور کار قرار دارنددرمان
  دریافت گواھی حذف تراخم از سوی سازمان جھانی بھداشت 

در بخش بھداشت گام ھای موثری برای کنترل، ریشه کنی و حذف بیماری ھای واگیر و غیرواگیر صورت گرفت و موفقیت چشمگیری 
  . ی حذف تراخم از سوی سازمان جھانی بھداشت از این جمله استدر این زمینه کسب شده است که دریافت گواھ

  درصدی برنامه ایمن سازی جمعیت کشور  ٩٨پوشش بیش از 
با تقویت فعالیت ھای ایمن سازی، اکنون پوشش ایمن سازی واکسن برای تمام واکسن به اھداف تعیین شده کشوری یعنی بالای 

 ٨٩سال علیه بیماری ھپاتیت ب نیز آغاز و در سال  ١٨بسیج ایمن سازی افراد  ١٣٨۵از سال . درصد جمعیت ھدف رسیده است ٩٨
  . به پایان رسید و اکنون تمام نوجوانان و ھم چنین جوانان سن باروری بر علیه این بیماری واکسینه ھستند

  ھزار نفر تا پایان سال جاری  ٢١راه اندازی پرونده الکترونیک سلامت برای 
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ھزار نفر جمعیت در این سامانه ثبت  ۵٠٠میلیون و  ٨انیان برای پرونده الکترونیک سلامت راه اندازی و اطلاعات سامانه سلامت ایر
میلیارد تومان تجھیزات  ١۴ھمچنین در سال جاری . ھزار نفر به این سامانه افزوده می شود ٢١نیز،  ٩٠تا پایان سال. شده است

ی تا پایان سال، حداقل ھای درمان -تھیه شد؛ به طوری که تمام مراکز بھداشتی سخت افزاری، برای دانشگاه ھای سراسر کشور
  . سخت افزاری و اتصال به شبکه را دارا خواھند شد

  گسترش برنامه داوطلبین سلامت برای رفع مشکلات بھداشتی حاشیه نشین ھای شھری 
در . ن سلامت در تمام نقاط شھری گسترش پیدا کردبا انگیزه رفع مشکلات بھداشتی حاشیه نشین ھای شھری، برنامه داوطلبی

  . میلیون خانوار را تحت پوشش دارند ۴ھزار داوطلب سلامت در این برنامه مشارکت داشته و بیش از  ١٣٠حال حاضر بیش از 
  توسعه نظام مراقبت عوامل خطر بیماری ھای غیرواگیر 

ھزار نمونه  ٣٠توسعه یافت و در بررسی ھای ادواری مختلف در  نظام مراقبت عوامل خطر بیماری ھای غیرواگیر در این مدت
  . کشوری، الگوی عوامل خطر این بیماری ھا در مناطق مختلف مشخص شد

اجرای برنامه کشوری سلامت دھان و دندان دانش آموزان و سالمندان، به کارگیری دندانپزشکان در مناطق محروم و ارائه برنامه 
قشار جامعه نسبت به سلامت دھان و دندان متعدد از جمله فعالیت ھای اخیر در زمینه سلامت دھان و ھای ارتقای سطح آگاھی ا

  . دندان است
  بخش  ۵٠بخش و دیالیز صفاقی به  ۴٠٠افزایش بخش ھای دیالیز خونی به 

بخش  ۵٠بخش به  ٣٢ بخش و تعداد بخش ھای دیالیز صفاقی از ۴٠٠بخش به  ٣٠۴در این مدت تعداد بخش ھای دیالیز خونی از 
 ١١، ١٣٨٩و  ٨٨تنھا در سال ھای . افزایش یافت و ھمچنین تعداد پیوند کبد، پیوند قلب و پیوند ریه نیز به طور ویژه افزایش یافت

  . ماشین دیالیز به بخش ھای مختلف اختصاص داده شد ٨٠٠بخش دیالیز به ناوگان دیالیز کشور افزوده شد و حدود 
  مه کشوری غربالگری کم کاری مادرزادی تیرویید درصدی برنا ٩٣پوشش 

میلیون  ٣از شروع برنامه، تعداد بیش از . درصد ارتقا یافت ٩٣پوشش برنامه کشوری غربالگری بیماری کم کاری مادرزادی تیرویید به 
از عقب ماندگی ذھنی آن ھا  قرار گرفتند و بدین ترتیب درمانبیمار مبتلا شناسایی و تحت  ۵٠٠ھزار و  ۶نوزاد غربالگری و تعداد 

  . جلوگیری شد
  سرطان ھای شایع کشور  درمانبرای اجرای  درمانقطب  ٣٠تعیین 

 ٩٠به  ٨٣درصد در سال  ٧٠تدوین برنامه جامع پیشگیری و کنترل سرطان و اجرای آن، ارتقای پوشش برنامه ثبت سرطان کشور از 
  . ان ھای شایع کشور از جمله فعالیت ھا در زمینه بیماری سرطان استسرط درمانبرای اجرای  درمانقطب  ٣٠درصد و انتخاب 

میلیون نفر  ٩که برنامه کشوری پیشگیری و کنترل بیماری دیابت در سیستم سلامت کشور ادغام شد، بیش از  ١٣٨۴از سال 
  . ارزشیابی برنامه، حکایت از اجرای موفق این برنامه دارد. غربالگری شدند

  لمند کشور در زمینه ترویج شیوه زندگی سالم در دوره سالمندی ھزار سا ٣٧آموزش 
شھرستان آموزش  ٧٢ھزار سالمند در  ٣٧که طی آن حدود  ١٣٨۶اجرای برنامه ترویج شیوه زندگی سالم در دوره سالمندی از سال 

  . شھرستان به مرحله اجرا درآمد ١٧مراقبت ھای ادغام یافته و جامع سالمندی نیز در . استاندارد مبتنی بر نیاز را فراگرفتند
  تدوین برنامه استراتژیک سلامت جوانان 

بازنگری شناسنامه بھداشتی مدرسه، تدوین شناسنامه سلامت دانشجویان و سربازان، تدوین برنامه استراتژیک سلامت جوانان، 
ت جوانان از جمله فعالیت ھا در زمینه تدوین سند سلامت جوانان، تدوین سند سلامت باروری جوانان و بررسی وضعیت موجود سلام

  . سلامت جوانان و مدارس است
  ماه  ۶ماه به  ۴یی و غیردارویی و افزایش مرخصی زایمان از دارو برنامه ھای زایمان بی درد
مناطق  نفر به عنوان عامل زایمان دوره دیده برای ٣٠٠یی و غیردارویی و ھمچنین تربیت حدود دارو شروع برنامه زایمان بی درد

  . دورافتاده و محروم و راه اندازی کلاس ھای آمادگی برای زایمان
ماه و افزایش  ۶ماه به  ۴تدوین و ابلاغ دستورالعمل شروع تغذیه با شیرمادر در ساعت اول زندگی، افزایش مرخصی زایمان از 

و  بیمارستان ۶٣٠از  بیمارستان ۵١۶ند به ھای دوستدارکودک که اقدامات ده گانه برای شیردھی موفق را اجرا می کن بیمارستان
  . زایشگاه واجد شرایط، از جمله فعالیت ھای موفق در زمینه شیردھی است

در راستای توجه به سلامت میانسالان در طی این مدت نسبت به تاسیس اداره سلامت میانسالان اقدام شد که فعالیت ھایی 
و طراحی و ) برنامه یائسگی(احی و اجرای فاز اول پایلوت خدمات زنان میانسال ھمچون تولید برنامه جامع سلامت بزرگسالان، طر

  . اجرای برنامه روزھای ملی سلامت مردان و زنان در این زمینه انجام شده است
  برنامه ھای مربوط به سلامت کودکان 

دوین پیش نویس آموزش پره طراحی و چاپ کارت پایش رشد کودکان بر اساس منحنی ھای جدید سازمان جھانی بھداشت، ت
، تدوین پیش نویس سند سلامت و سند ارتقای تکامل کودکان، تدوین ١٣٨٨سرویس مانا و ھماھنگی برای اجرای آن از تیرماه 

  . برنامه جامع ارتقای سلامت کودکان و برگزاری کارگاه ھای آموزشی مرتبط از جمله سایر برنامه ھای سلامت کودکان است
اخله ای بھبود وضع تغذیه کودکان برای یک میلیون کودک، ارائه سبد غذایی به چھل ھزار کودک مبتلا به سوءتغذیه پوشش برنامه مد

  . سال برای بھبود تغذیه کودکان انجام شده است ۶در برنامه حمایت تغذیه ای و تھیه نقشه سوء تغذیه کودکان زیر 
درصد نمک ھای خوراکی تصفیه شده دارای  ۶/٩۶دار در کشور، ھم اکنون واحد تولیدکننده نمک تصفیه شده ید ١٧با راه اندازی 

  . درصد خانوارھا از نمک یددار استفاده می کنند ٧/٩٨میزان ید مناسب ھستند و 
درصد دانش آموزان در محدوده مناسب دریافت ید قرار گرفته و  ۵/۵۶با اجرای برنامه پیشگیری و کنترل اختلالات ناشی از کمبود ید، 

  . درصد کاھش یافت ۵/۶در نتیجه شیوع گواتر به 
درصد از خانوارھای روستایی به آب آشامیدنی سالم  ٣/٨٩با تقویت و ارتقای برنامه ھای سلامت محیط و کار، ھم اکنون بیش از 

است که این این در حالی . درصد آنھا نیز به سیستم جمع آوری و دفع بھداشتی زباله دسترسی دارند ٧/۶۶دسترسی داشته و 
  . درصد بوده است ۴۵میزان در شش سال قبل 

  مرکز  ١۴٠توسعه مراکز مشاوره ترک دخانیات به 
اعمال ممنوعیت عرضه استعمال دخانیات در مراکز تھیه و توزیع مواد غذایی و ممنوعیت مصرف دخانیات در اماکن عمومی و توسعه 

  . مرکز ١۴٠مرکز به  ٧مراکز مشاوره ترک دخانیات از 
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  بررسی اثرات آلودگی ھوا بر سلامت در دانشگاه ھای علوم پزشکی 
دانشگاه  ۴٠در ستاد مرکزی وزارت متبوع و  ٨۶برای اولین بار در اواخر اسفند ماه ) EOC(راه اندازی ستاد فوریت ھای سلامت محیط 

مت در حوزه دانشگاه ھای علوم پزشکی شھرستان و در دستور کار قراردادن بررسی اثرات آلودگی ھوا بر سلا ٣١١علوم پزشکی و 
  . بر اساس مصوبات طرح جامع عملیاتی کاھش آلودگی ھوا

بررسی وضعیت شاخص ھای بھداشت آب و فاضلاب کشور، تصویب طرح شبنم، ترویج استفاده از نمک تصفیه شده یددار، مشارکت 
اجرایی تغییرات آب و ھوایی و کنوانسیون کیوتو، طرح  در خصوص طرح مکمل مبارزه با موش در تھران، مشارکت در کمیته تخصصی و

از جمله فعالیت ھا در زمینه ... انتشار گازھای گلخانه ای و برنامه ھای اجرایی انطباق و مقابله با پدیده ھای ناشی از تغییر اقلیم و 
  . سلامت محیط است

  توجه به طب کار و راه اندازی خانه ھای بھداشت کارگری 
از طرفی شاغلینی که به تشکیلات . ه به طّب کار، ده ھا خانه بھداشت کارگری و ایستگاه بھگر راه اندازی شددر خصوص توج

 ٢۵درصد و شاغلینی تحت پوشش مراکز ارائه دھنده خدمات از  ۴١درصد به  ٣٨بھداشت حرفه ای در کارگاه دسترسی دارند از 
  . درصد رسیده است ٣١درصد به 

ه و دستورالعمل در خصوص سلامت کار که از جمله آن می توان به مواردی مانند آیین نامه کلینیک ھای طب تدوین چندین آیین نام
کار بخش خصوصی، برچسب گذاری مواد شیمیایی، دستورالعمل حمل و نقل مواد شیمیایی، انبارداری مواد شیمیایی، مراکز عرضه 

اشاره ... لی، تدوین معیارھا و ضوابط بھداشت در محیط ھای اداری وو فروش مواد شیمیایی، پروتکل غربالگری بیماری ھای شغ
  . کرد

   درمانو آموزش پزشکی در بخش  درمان، وزارت بھداشتاقدامات 
ھزار  ۴نیز  ١٣٩٠ی کشور افزوده شد و تا پایان سال بیمارستانی به تخت ھای بیمارستانتخت  ٨٠٠ھزار و  ٢حدود  ١٣٨٩در سال 

تخت نیز در حال  ٣٠٠ھزار و  ١۴ھزار تخت در حال ساخت و  ٣۵حدود . ھای کشور اضافه می شود رستانبیماتخت تجھیز و به 
در حال حاضر تعداد تخت ھای بستری و . ی مرتفع خواھد شدبیمارستانطراحی ھستند و با راه اندازی آن ھا، نیاز کشور به تخت 

تخت  ٧۴٠٠ھزار و  ١۴١به ترتیب به  ٩٣ش بینی می شود تا سال تخت است که پی ٧٠٠ھزار و  ۴ھزار و  ١٣٠تخت ویژه به ترتیب
  . برسد

  ھای تحمل ناپذیر سلامت با اولویت بیماران نیازمند  ھزینهاقدامات انجام شده برای جلوگیری از 
 ۵ھا از جمله بسیاری از بیماری  درمانھای تحمل ناپذیر سلامت با اولویت بندی بیماران نیازمند،  ھزینهدر راستای جلوگیری از 

و بخش سوختگی، بیماران نیازمند تعویض  ICU ،CCUسرطان شایع کشور، اغلب بیماری ھای خاص، بستری ھای طولانی مدت در 
ھای منتخب وزارت متبوع صورت می  بیمارستانمفصل و سایر بیماران صعب العلاج به صورت رایگان و یا با حداقل فرانشیز توسط 

  . گیرد
  پزشکان و تغییر شیوه تامین مالی در بخش بیمه ای کشور از نظام ناعادلانه سرانه ای به نظام تناسبی  محاسبه حق الزحمه

استانداردسازی خدمات و مراقبت سلامت و تدوین راھنماھای بالینی، بومی سازی نحوه محاسبه حق الزحمه پزشکان و تغییر 
سرانه ای به نظام تناسبی که روش بسیار عادلانه تری است از جمله  شیوه تامین مالی در بخش بیمه ای کشور از نظام ناعادلانه

  . صورت گرفته است ١٣٨٩اقداماتی است که در سال 
  ی از دولت نھم تا کنون بیمارستانھزار تخت ٢٠بھره برداری از 

ھمچنین ھزاران تخت . ی مورد بھره برداری قرار گرفتبیمارستانھزار تخت  ٢٠و  بیمارستان ۵٠در طی دولت نھم و دھم تاکنون
  . نیز مورد بھره برداری قرار گرفت) CCU(و تخت مراقبت قلبی ) ICU(مراقبت ویژه 

  ی طراحی و به دانشگاه ھا ابلاغ شد بیمارستانسند ارتقای اورژانس 
ھمچنین در . شد ی طراحی و به دانشگاه ھا ابلاغبیمارستانی، سند ارتقای اورژانس بیمارستاندر زمینه ارتقای خدمات اورژانس 

ی اقدامات موثری صورت گرفت و دانشگاه ھا موظف شده اند کمیته ھای تعیین بیمارستانراستای رتبه بندی و ارزشیابی اورژانس 
  . تکلیف بیماران و پزشک متخصص را در اورژانس ھا قرار داده و در جلب رضایت مردم بکوشند

   ٨٩متخصص به مناطق محروم در سال  ۴٢۵اعزام یکھزار و 
ھای تابعه و افزایش بھره وری و ماندگاری در  بیمارستاندر راستای برقراری عدالت در سلامت و تامین پزشک متخصص مورد نیاز 

 ٨٩ناطق محروم در سال متخصص به م ۴٢۵نقاط محروم، گام ھای موثری برداشته شد که از جمله آن می توان به اعزام یکھزار و 
درصد افزایش  ٧٢، ٨۶این رقم نسبت به سال . نفر متخصص برای نخستین بار به این مناطق اعزام شده اند ١١٠اشاره کرد که 
  . داشته است

  تدوین پیش نویس ساختار تشکیلات حاکمیت بالینی، تدوین منشور اخلاقی پرستاران و تصویب و ابلاغ استانداردھای حقوق بیمار 
ی و تعالی خدمات بیمارستاندفتر مدیریت  ١٣٨٩به منظور رعایت حقوق بیماران و سطح بندی خدمات نظام بستری کشور، در سال 

ھمچنین نسبت به تدوین پیش نویس ساختار تشکیلات حاکمیت بالینی، تدوین منشور اخلاقی پرستاران و . بالینی تاسیس شد
  . اقدام شد ٨٩و ھمراه در اسفند  تصویب و ابلاغ استانداردھای حقوق بیمار

  و نسوج در کشور  پیوند اعضامرکز  ٩٠فعالیت بیش از 
ھزار و  ۴ھزار مورد پیوند کلیه و  ٢و نسوج در کشور فعال است و سالانه به طور میانگین حدود  پیوند اعضامرکز  ٩٠ھم اکنون بیش از 

  . پیوند قرنیه در کشور انجام می شود ۵٠٠
سال اخیر موفقیت ھای بزرگی حاصل شد که ترمیم ضایعات نخاعی و تولید رده سلول ھای بنیادی از  ۶ر طی د درماندر بخش 

ء و پزشکی ھسته ای نیز پیوند اعضاھای تخصصی و فوق تخصصی،  درمانھمچنین در زمینه گسترش . بزرگ ترین آنھاست
  . پیشرفت ھای خوبی حاصل شده است

  ژانس شھری و جاده ای در کشور و بھبود زمان رسیدن آمبولانس بر بالین بیمار پایگاه اور ٩٠٠فعالیت یکھزار و 
  شھر  ١١به  ١١۵افزایش تعداد شھرھای تحت پوشش امداد ھوایی اورژانس 

 ۴/٢پایگاه اورژانس شھری و جاده ای راه اندازی شد و تعداد این پایگاه ھا با رشد  ٩٣١با ساماندھی شبکه اورژانس کشور، تعداد 
  . پایگاه در حال حاضر رسیده است ٩٠٠، به نزدیک یکھزار و ٨۴پایگاه در ابتدای سال  ۶٨٣ابری از بر
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دقیقه و  ١٠دقیقه، در شھرھای بزرگ  ٨زمان رسیدن آمبولانس بر بالین بیماران نیز بھبود یافته و در حال حاضر در شھرھای کوچک 
  . دقیقه در مراکز جاده ای کاھش یافته است ١۴

بدین ترتیب تعداد آمبولانس ھای . تاکنون به سیستم اورژانس کشور افزوده شده است ١٣٨۴آمبولانس از سال  ٨٣۵یکھزار و تعداد 
  . دستگاه رسیده است ٨٨٠ھزار و ٢برابری به  ٧/٢اورژانس با رشد  ١١۵

تعداد پایگاه ھای طرح امداد . شھر در کل کشور افزایش یافته است ١١به  ١١۵تعداد شھرھای تحت پوشش امداد ھوایی اورژانس 
  . پایگاه رسیده است ۴٢دریایی و امداد ساحلی نیز به 

  تخت روانپزشکی در کشور  ۶٠٠راه اندازی بیش از یکھزار و 
تخت و افزایش جمعیت تحت  ٢٠٠ھزار و  ٨تخت به  ۶٠٠ھزار و  ۶تخت روانپزشکی و افزایش تعداد آنھا از ١۶٠٠راه اندازی بیش از 

در مقایسه شش سال ) درصد ۶٠بیش از (میلیون نفر  ۴٠به نزدیک ) درصد۴٠(میلیون نفر  ٣٠امه ادغام بھداشت روان از پوشش برن
  . اخیر، از جمله دستاوردھای حاصله در زمینه سلامت روان است

  و غذا  دارو و آموزش پزشکی در بخش درمان، وزارت بھداشتاقدامات 
در دولت دھم یکی از کارھای زیربنایی در خصوص  دارو ی کشور و ایجاد سازمان غذا ودارو غذا و توجه ویژه به اصلاح ساختار در حوزه

  . انجام شد ٨٩و نظارت بر مواد غذایی و آشامیدنی است که در سال  دارو ساماندھی به وضعیت
 ٨۴حالی که این عدد در سال  ھای تولید داخل تشکیل می دھد، دردارو ھای کشور رادارو درصد حجم مصرفی ٩٧ھم اکنون تقریبا 

ھا ناشی از مشکلات تامین از طریق دارو ھای داخلی به کاھش کمبودھای مقطعیدارو افزایش تولید. درصد بوده است ٩۵حدود 
  . واردات کمک کرده است

  خیر ھای ضدسرطان در کشور طی دو سال ادارو ی با فناوری ھای نوین و راه اندازی خطوط تولیددارو ١٢تولید حدود 
ھای با فناوری ھای نوین از جمله اسورال، دارو تولید. در کشور موفقیت ھای چشمگیری حاصل شده است دارو در بخش تولید

اسویکس، انوکساپارین، دفروکسامین، زولندرونیک اسید، پنتوپرازول، زیفرون، ایماتینیب، فلوتامید، ریتوکسیماب، تاکسوتر، 
  . ا در دو سال اخیر استپاکلیتاکسل از جمله این موفقیت ھ

فراھم شدن امکانات تولید داخلی واکسن آنفلوانزا آنتی بوتولیسم برای اولین بار، فراھم شدن امکانات تولید و کنترل ایمونو گلوبولین 
  . در داخل کشور در طی دو سال اخیر ٨و  ٧ھای منوکلونال آنتی بادی و فاکتورھای نوترکیب دارو ضدھاری و تولید

یی راکوتان و دارو و ساخت فرآورده ھای Soft gelھای ضد سرطان، راه اندازی خطوط تولید فرآورده ھای دارو ازی خطوط تولیدراه اند
ی ژنریک جدید در کشور تنھا در سال اول دارو ٩٠ھای نوترکیب و تولید بیش از دارو ھمچنین شروع به ساخت سایت جدید تولید

  . دولت دھم
ی دارو و تولید)  Angiparsبا عنوان(زخم پای دیابتی  درمانی دارو ، تولید)IMODبا عنوان (بله با ایدز ی مقادارو ھمچنین تولید

 درمانھای پیشرفته برای دارو کم خونی بیماران تالاسمی برای نخستین بار در جھان و ھمچنین تولید درماندفراسیروکس برای 
، )اینترفرون پگلیه(، بیماران سرطانی و ھپاتیت سی )دفرازپروکس(ان تالاسمی ، بیمار)اینترفرون بتا و نیگولیمود(اس .بیماران ام

  . اینترفرون گاما و اریتروپوئتین بتا در دولت نھم برای نخستین بار صورت گرفت
  درصد  ١۵تا  ١٠در کشور سالانه به صورت میانگین  دارو افزایش حجم صادرات

این مدت کمیته توسعه صادرات با شرکت ھای ذینفعان تشکیل و به طور میانگین یی، در طی دارو در راستای صادرات فرآوره ھای
سال دولت نھم  ۴میلیون دلار و در  ٧٢معادل  ٨٧درصد به حجم صادرات افزوده شده است؛ به گونه ای که در سال  ١۵تا  ١٠سالانه 

بالغ بر  دارو نیز میزان صادرات ٨٩در سال . ه قبلی استبرابر دوره مشاب ٢داشته ایم که بیش از  دارو میلیون دلار صادرات ٢۶۵حدود 
  . میلیون دلار گزارش شد ٩٠

مرکز پلاسما فرزیس فعال در داخل کشور به منظور جمع آوری و استحصال پلاسما و ارسال آن برای شرکت ھای خارجی  ۴ایجاد 
  . یی مشتق از پلاسما در طی دو سال اخیردارو برای تھیه محصولات

ھای گیاھی ایران و دارو یی ودارو کردن واردات فرآورده ھای طبیعی و مکمل، تشکیل دبیرخانه دایمی فارماکوپه گیاھان نظام مند
  . است دارو یی با برند بتافرون در بخش خصوصی از جمله سایر فعالیت ھای دولت دھم در زمینهدارو تولید داخل

خانه در سطح کشور ایجاد شده و بدین ترتیب ھدف دارو ٨٠٠و دھم یکھزار و خانه ھا در دولت نھم دارو در زمینه دسترسی مردم به
  . برنامه دولت در این زمینه محقق شده است

به بیش از یکھزار و  ٨۴عدد در سال  ٨۴٠یی تولید داخل از دارو به نحوی که تعداد اقلام دارو ارتقای توانمندی ملی در زمینه تولید
میلیارد عدد  ٣٠به  ٨۴میلیارد عدد در سال  ٢۵ھای تولید داخل از دارو ھای مصرفی، تعداددارو داداز نظر تع. عدد رسیده است ٢٠٠

  . در رسیده است
  ھای کمبود و فوریتی دارو افزایش مراکز تامین
حالی مرکز تک نسخه ای و فوریتی وجود داشت، در  ۴فقط  ٨۴ھای کمبود و فوریتی به طوری که در سال دارو افزایش مراکز تامین

  . ھای کمبودی شده استدارو مرکز رسیده است و علاوه بر رفع انحصار باعث کاھش اقلام ۴٠که این تعداد به بیش از 
افزایش تعداد پروانه ھای . پروانه رسیده است ٨۵٠ھزار و ٣به  ٨۴پروانه ساخت در سال  ١۵٠٠از  دارو تعداد پروانه ھای ساخت

ر و ایجاد رقابت شده و منجر به ثبات بازار و کاھش بروز کمبودھای مقطعی و ممانعت از افزایش ، بیانگر توان تولید بیشتدارو ساخت
  . ھا می شوددارو غیرمنطقی قیمت

کارخانه تولید مواد اولیه مورد بھره برداری قرار گرفته  ٨صنایع تولید مواد اولیه در طول سال ھای اخیر نیز توسعه چشمگیر داشته و 
  . کارخانه رسیده است ٧٣کارخانجات تولیدی به  در حال حاضر. است

ی بیوتکنولوژی دارو قلم ١٢واحد رسیده است و  ١۵اکنون به ) بیوتکنولوژی(با استفاده از فناوری ھای نوین  دارو تعداد واحدھای تولید
   .ی بیوتکنولوژی تولید می شددارو ٢، تنھا ٨۴این در حالی است که در سال . در کشور تولید می شود

در دولت دھم نسبت به جلب ھمکاری صنایع برای تولید محصولات غذایی سالم اقدامات موثری صورت گرفت که از نتایج آن می توان 
، تولید نوشابه ھای سالم به جای نوشابه ھای گازدار، تشویق صنایع برای تولید شیر و لبنیات کم ٣به تولید تخم مرغ غنی از امگا 

  . د فرمولاسیون روغن ھای خوراکی و تلاش برای تغییر استاندارد روغن نباتی نام بردچرب و بدون چربی، بھبو
  و آموزش پزشکی در بخش تجھیزات پزشکی  درمان، وزارت بھداشتاقدامات 
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تعداد کارخانجات تجھیزات پزشکی در . در طی فعالیت دولت نھم و دھم رشد چشمگیری در تولید تجھیزات پزشکی به وجود آمد
  . قلم افزایش یافت ۵۵٠قلم به  ۴۵٠شرکت و تعداد محصولات تولیدی نیز از  ۴۵٠شرکت به  ٣۵٠درصد از  ٢٨شور با رشد سطح ک
  درصد از ملزومات پزشکی یکبار مصرف در کشور تولید می شود  ٨۵بیش از 
داد چشمگیری از تجھیزات درصد از ملزومات پزشکی یک بار مصرف کیت ھای آزمایشگاھی، وسایل دندانپزشکی و تع ٨۵بیش از 

  . پزشکی با کیفیت بسیار خوب در داخل کشور تولید می شود که صرفه جویی ارزی زیادی را به ھمراه داشته است
  رشد دو برابری صادرات اقلام و تجھیزات پزشکی 

. میلیون دلار رسیده است ۵٣/٨به میزان  ٨۴میلیون دلار از سال  ٢٧/۴حجم صادرات اقلام و تجھیزات پزشکی با رشد دو برابری از 
نوع فـرآورده رسیـده است که میـزان صـادرات  ۶٠٠تولید انواع فرآورده ھای تشخیصی داخلی نیز دو برابر شده و ھم اکنون به 

  . ھزار دلار رسانده است ۶٠٠درصد به  ۶٢فرآورده ھای تشخیصی را با رشد 
  شرکت تجھیزات پزشکی در کشور  ٢١۶ھزار و  ٢فعالیت 

شناسنامه دار کردن شرکت ھای تجھیزات پزشکی و انجام فرآیند ثبت شرکت ھا و کمپانی ھای بین المللی به طوری که بر اساس 
شرکت تجھیزات پزشکی در کشور فعالیت می کنند که بر اساس ضوابط ابلاغی  ٢١۶ھزار و  ٢اطلاعات ثبت شده، در حال حاضر 

  . ی بین المللی مختلف را در خود جای داده اندکمپان ۵٠٠ھزار و  ۵وزارت متبوع بیش از 
در طی این مدت روش ھای کنترل کیفی بر اساس استانداردھای روز جھانی تغییر کرد و نسبت به ارتقای ضوابط و استانداردھای 

گونه  ۵۵٠از گونه  ١٢٠تولید و ارتقای کیفیت و کنترل تجھیزات پزشکی اھتمام ویژه ای شد؛ به طوری که تنھا در سال گذشته 
  . محصولات تولید کشور، موفق به اخذ استانداردھای اتحادیه اروپا در فرآیند تولید این تجھیزات شدند

  و آموزش پزشکی در بخش آموزش پزشکی  درمان، وزارت بھداشتاقدامات 
لان در نظام آموزش در دولت دھم در خصوص توسعه و تقویت آموزش پزشکی کشور اقدامات موثری ھمچون؛ تدوین سند تحول ک

علوم پزشکی کشور، تدوین سند آمایش سرزمین و خوشه بندی دانشگاه ھای علوم پزشکی و طراحی و پیاده سازی شبکه 
  . دانشگاه ھای علوم پزشکی در کشورھای اسلامی در راستای تحقق مرجعیت علمی صورت گرفت

دید در شھرھای جیرفت، دزفول، کرج، نیشابور و تربت حیدریه دانشکده علوم پزشکی ج -دانشگاه  ۵از شروع به کار دولت دھم، 
  . تاسیس شد و ھمچنین تفویض اختیار بیشتری به دانشگاه ھای علوم پزشکی صورت گرفت

نفر در سال و افزایش تعداد  ٢٨٠٠قطب، افزایش تعداد پذیرش دستیاران پزشکی تخصصی به  ٣٠افزایش تعداد قطب ھای علمی به 
  . درصد از جمله سایر فعالیت ھای آموزش پزشکی در طی دو سال اخیر است ۵٠ن تحصیلات تکمیلی به میزان پذیرش دانشجویا

در طی شش سال اخیر مجوز تاسیس چندین . در بخش آموزش پزشکی به گسترش کمی و کیفی مراکز آموزشی توجه شده است
شته جدید در مقطع دکترای تخصصی و کارشناسی ارشد ر ۴٣به موازات آن . دانشکده و آموزشکده علوم پزشکی صادر شده است

  . رشته کارشناسی ارشد پزشکی است ١۵و  Ph.Dرشته دکترای تخصصی پزشکی  ٣٠پزشکی راه اندازی شد که شامل 
ھمچنین در . رشته محل رسیده است ١٩٠به بیش از  ٨٣رشته محل در سال  ٩٧تعداد رشته محل ھای مقطع دکتری تخصصی از 

رشته محل رسیده است که حدود سه برابر  ٣۵٠رشته محل به  ١٢٠از  ٨٣ناسی ارشد تعداد رشته محل در سال مقطع کارش
  . افزایش داشته است

درصد افزایش یافت و  ۵٠و  ۴۵به منظور تأمین پزشکان متخصص و فوق تخصص ظرفیت، پذیرش دستیار در این دو مقطع نیز به ترتیب 
به  ٢۵بدین ترتیب نرخ قبولی در آزمون پذیرش دستیار فوق تخصصی از . درصد رشد داشته است ۶٢ظرفیت دوره ھای فلوشیپ نیز 

  . درصد رسیده است ۴٧
 ١۴١ظرفیت پذیرش دکترای تخصصی نیز از . نفر افزایش یافته است ۴۶۶٠نفر به بیش از  ٢٧٠٠ظرفیت پذیرش دکترای حرفه ای از 

نفر رسیده  ١٣٠٩به  ٨٣نفر در  ٧٠٨ارشناسی ارشد، ظرفیت پذیرش دانشجو از در مقطع ک. نفر رسیده است ۴٢٧نفر به بیش از 
  . درصد رشد داشته است ٨۵است که 

در این مدت طرح بومی گزینی دانشجو در برخی رشته . در کنار رشد کمی، ارتقای کیفیت آموزش پزشکی نیز مورد توجه قرار گرفت
ون شرکت در آزمون ورودی و راه اندازی تله کنفرانس و تله مدیسین در دانشگاه ھای ھا، پذیرش دانشجویان ممتاز به مقاطع بالاتر بد

  . علوم پزشکی و آموزش مجازی از راه دور اجرا شده است
با ھدف تعامل و تاثیرگذاری علمی و فرھنگی با سایر کشورھای دنیا و رسیدن به موقعیت مطلوب و مطرح علمی و آموزشی جھانی 

ین المللی بر اساس سند چشم انداز نظام جمھوری اسلامی و به منظور کاھش روند مھاجرت استعدادھای جوان با استانداردھای ب
شعبه بین الملل دانشگاه ھای علوم پزشکی در  ١٢به خارج از کشور و مشکلات موجود فرھنگی در کشوھای دیگر طی این مدت، 

درصد آن ھا در مقطع  ٨٨این شعب مشغول به تحصیل ھستند که  دانشجو در ١۶٠٠در حال حاضر تعداد . کشور راه اندازی شد
  . مشغول تحصیلند PhDدکترای حرفه ای و 

، تمھیدات بسیاری برای افزایش ضریب ایمنی ٨٨به دنبال تصمیم قاطع مقام محترم وزارت مبنی بر ابطال آزمون دستیاری سال 
و ارتقای تجھیزات و ابزارھای کنترل کننده مانند دوربین و ارتقای نرم  برگزاری آزمون ھا فراھم شد که از جمله می توان به تکمیل

  . افزار و سخت افزارھای امنیتی، افزایش تعداد ناظرین آزمون ھا، تغییر در تعیین شماره ھای داوطلبی و غیره اشاره کرد
خانه دیجیتال علوم پزشکی با امکانات با ھدف ارتقای سطح کیفی آموزش علوم پزشکی و توجه به امر پژوھش در علوم پزشکی کتاب

عنوان کتاب  ١۵٠نشریه معتبر پزشکی،  ۵٠٠٠در این کتابخانه دسترسی یکسان به بیش از . و کاربری ھای فراوان راه اندازی شد
  . فراھم شده است... میلیون خلاصه مقالات علمی و  ٢٠مرجع علوم پزشکی، 

  در بخش تحقیقات پزشکی  و آموزش پزشکی درمان، وزارت بھداشتاقدامات 
، افزایش تعداد مراکز تحقیقاتی ٢٠١١در سال  ٣٢به  ٢٠٠٩در سال  ٣٧افزایش رتبه ایران در تولید علم در بخش علوم پزشکی از 

 ISI، افزایش تعداد مقالات ایندکس شده علوم پزشکی در ١٣٩٠مرکز در سال  ٣۶٧به  ٨٧مرکز در سال  ٢٢٢علوم پزشکی مصوب از 
 ٢۶و توسعه کمی و کیفی مراکز رشد علوم پزشکی کشور به  ١٣٨٩مقاله در پایان سال  ۴٣١٧به  ١٣٨٨مقاله در سال  ٣٨٠۶از 

  . از جمله فعالیت ھای کمی در زمینه تحقیقات پزشکی در طی دولت دھم است ٨٩مرکز در سال 
جدید در حیطه علوم پزشکی، اعطای پژوھشی  -نشریه علمی ٢٨تدوین نقشه جامع علمی نشریات علوم پزشکی، مصوب کردن 

از جمله اقدامات  Scopusپژوھشی در پایگاه اطلاعاتی  -نشریه علمی ٢٧نشریه و نمایه شدن بیش از  ۴۶موافقت اصولی به 
  . دوساله در زمینه نشریات علوم پزشکی است
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و فن آوری پزشکی نیز صورت گرفته ھمزمان با توجه به کیفیت آموزش پزشکی فعالیت ھای نسبتا مطلوبی در زمینه تحقیقات 
  . مرکز رسیده است ٢٢٠برابر شده و به  ٢تعداد مراکز تحقیقات پزشکی حدود . است

ھمچنین تعداد پایگاه ھای عرضه . شبکه تحقیقاتی گسترش یافت ١١درصد به  ۴٠تعداد شبکه ھای تحقیقات پزشکی با رشد 
  . فزایش یافته استپایگاه ا ۵٠پایگاه به حدود  ٣٠اطلاعات پزشکی از 

مقاله و طرح ھای مصوب پژوھشی در این زمینه نیز با  ٨١١٠به  ٨۴مقاله در سال  ۴۶٧٢درصد از  ٧۴مقالات علمی پزشکی با رشد 
  . پایگاه افزایش یافت ٢٣پایگاه به  ١٩ھمچنین تعداد پایگاه ھای تحقیقات بالینی از . طرح رسیده است ۶٨١۶درصدی به  ۵/٢٢رشد 

پژوھشگر، به ترتیب تعداد اعضای ھیئت علمی و پژوھشگران دانشگاه ھای علوم  ١٨٠٠نفر عضو ھیئت علمی و  ١٠٢٠با جذب 
مجله در  ١٠٣درصد رشد از  ٣٨مجلات علمی پژوھشی علوم پزشکی نیز با حدود . نفر رسیده است ١١٠٠٠و  ١١٣٢۵پزشکی به 

  . مجله افزایش یافته است ١۵٠به بیش از  ٨۴سال 
رتبه صعود از رتبه  ٨ع فعالیت ھای پژوھشی صورت گرفته، رتبه ایران در بین سایر کشورھا در تولید مقالات علوم پزشکی با با مجمو

ھمچنین طبق نتایج ارزشیابی پژوھشی دانشگاه ھای علوم پزشکی کشور، روند مقالات ایرانی نمایه . صعود کرده است ٢٣به  ٣١
  . مقاله رسیده است ٧١۵٧برابر شده و به  ٢حدود شده در کل مجلات معتبر بین المللی 

اجرای برنامه سامانه ملی پژوھش در سلامت، راه اندازی برنامه شبکه اطلاع رسانی، اجرای برنامه ارزشیابی نشریات علوم 
ت از جمله دیگر پزشکی کشور، طراحی و ایجاد نرم افزار اشتراک منابع کتابخانه ای، راه اندازی سامانه ملی زیست پزشکی و سلام

  . سال گذشته است ۶فعالیت ھای تحقیقات و فناوری در طی 
که در این خصوص اقداماتی از قبیل؛ ارتباط با  ٨٩ارتقا و توسعه برنامه جامع الکترونیک واحد تالیف و ترجمه کتب پزشکی در سال 
ن، جستجو در بانک اطلاعاتی سایت و ثبت کتب جدید مولفان و مترجمان، راه اندازی سایت، تألیف و ترجمه و تھیه بانک اطلاعاتی آ

  . برای ترجمه ایجاد شده است
  فرھنگی  -و آموزش پزشکی در بخش دانشجویی  درمان، وزارت بھداشتاقدامات 

ھزار متر مربع خوابگاه ھای دانشجویی علوم پزشکی با ظرفیت ھزار نفر بھره برداری شد و ظرفیت  ۶٠در طی این مدت بیش از 
  . ھزار نفر افزایش یافت ۵٠خوابگاه و ظرفیتی معادل  ٣٣۵درصد افزایش به تعداد  ٣٠گاه ھای علوم پزشکی با خواب

زمین چمن فوتبال احداث شده و سرانه فضای ورزشی  ١٨استخر شنا و بیش از  ۶سالن ورزشی،  ٣۶در طی این مدت بیش از 
ن ھای ورزشی در دانشگاه ھای علوم پزشکی کشور ایجاد و تجھیز ھمچنین کانو. برابر شده است ۵/١دانشجویی به طور متوسط 

  . شدند که نقش مھمی در توسعه ورزش داشته اند
مترمربع، افزایش ٨۵/٠مترمربع به  ۴/٠تشکیل شورای سیاستگزاری تربیت بدنی و طب ورزش، افزایش سرانه فضای ورزشی از •

 ٨درصد به ۵رصد، افزایش دانشجویان تحت پوشش ورزش قھرمانی از د٢۵درصد به  ١۵دانشجویان تحت پوشش ورزش ھمگانی از 
میلیارد ریال برای خرید وسایل و تجھیزات ورزشی به منظور توسعه ھمگانی به ویژه ورزش  ٢٠درصد و تخصیص اعتباری بالغ به 

  . خوابگاھی دانشگاه ھا از فعالیت ھایی است که در زمینه توسعه ورزش صورت گرفته است
میلیارد ریال انواع وام بـه دانشجویان علوم پزشکی اختصاص یافت که به طور متوسط  ۶٨٢ھار سال دولت نھم به میـزان در طی چ

میلیارد ریال به  ١٢١درصد، از  ۶٨پرداخت انواع وام با رشد  ٨٧و  ٨۴در مقایسه سال . میلیارد ریال در سال بوده است ١٧٠معادل 
  . درصد افزایش داده شد ۶٠تا  ٢۵ابتدای دولت دھم نیز سرانه وام ھای دانشجویی بین در . میلیارد ریال رسیده است ٢٠٣

 ٢در طی این مدت سرانه وام ھای تحصیلی، وام مسکن و ودیعه مسکن افزایش یافته به طوری که سرانه وام تحصیلی مجردی 
درصد، ودیعه ٢٠انه وام مسکن متأھلی درصد، سر ۵٠درصد، سرانه وام مسکن مجردی ٨٠برابر، سرانه وام تحصیلی متأھلی 

برابر  ٢درصد و ودیعه مسکن تکمیلی نیز بیش از  ۵۶درصد و در سایر شھرھا  ٨٠برابر، در شش شھر بزرگ  ٢مسکن عادی در تھران 
  . رشد داشته است

  و آموزش پزشکی در بخش توسعه مدیریت و منابع  درمان، وزارت بھداشتاقدامات 
انسانی بخش سلامت در دولت دھم به منظور تأمین و توزیع عادلانه نیروی انسانی مورد نیاز که در این  تدوین سند توسعه منابع

خصوص نسبت به تشکیل دبیرخانه مربوطه، تنظیم سیاستنامه و تحلیل اسناد بالا دستی و مطالعه چالش ھای نظام مدیریت منابع 
  . اقدام شد.. انسانی بخش سلامت و
و آموزش پزشکی به عنوان یک سازوکار پایه ای برای پاسخ دھی سریع، پویا و  درمان، وزارت بھداشتاد بازطراحی ساختار ست

  . کارآمد به مطالبات رو به افزایش ذینفعان و تدوین پیش نویس شرح وظایف تمام واحدھای ستاد مرکزی پیرو نمودار مصوب جدید
داماتی ھمچون تشکیل تیم برنامه ریزی عملیاتی، بررسی نتایج و الگوی استقرار نظام برنامه ریزی عملیاتی که در این خصوص اق

اجرایی فرآیند و فرم ھای برنامه سال گذشته، تدوین و اولویت بندی استراتژی ھا و تطبیق با اسناد بالادستی، تدوین اولویت بندی 
  . زیابی عملکرد برنامه صورت گرفته استاھداف عملیاتی سالیانه، تدوین و نھایی کردن بسته برنامه عملیاتی و پایش و ار

اجرای طرح استقرار نظام ارزیابی عملکرد جامع دانشگاه ھای علوم پزشکی که در این راستا اقداماتی ھمچون مرور متون و تحلیل 
یارھای الگوھای ارزیابی عملکرد و انتخاب الگوی مناسب برای ارزیابی جامع دانشگاه ھای علوم پزشکی، تدوین شاخص ھا و مع

  . ارزیابی بر اساس مدل منتخب و خودارزیابی دانشگاه ھا و نھایتا تدوین گزارش صورت گرفت
طراحی و برنامه ریزی برای راه اندازی خانه مدیران سلامت کشور، طراحی نظام مدیریت فرایندھای سازمانی، طراحی سیستم 

و  درمان، وزارت بھداشتطراحی نظام جامع مدیریت مدیران در  مکانیزه مدیریت اسناد و آرشیو معاونت توسعه مدیریت و منابع،
آموزش پزشکی، طراحی پایگاه اطلاعات مدیریت پروژه ھای کشوری منابع فیزیکی و طراحی پورتال آموزش کارکنان از جمله برنامه 

  . تلاش ھای عمده ای برای اجرای آن ھا انجام شده است ٨٩ھای مھمی است که در سال 
اجرای قانون ارتقای بھره وری کارکنان بالینی نظام سلامت، نسبت به تدوین آیین نامه و دستورالعمل قانون، برآورد نیروی در راستای 

  . انسانی و برآورد مالی ناشی از اجرای این قانون اقدام شد
میلیارد ریال و  ٢ازدواج به میزان  ینهھزفقره کمک  ۵٨٠میلیارد ریال،  ٨٧٫٢فقره وام با اعتبار  ۵٩۴٨تنھا در طی چھار سال دولت نھم، 

 ٢٢٠٠علاوه بر این . میلیون ریال به کارکنان ستاد مرکزی وزارت متبوع پرداخت شده است ٩١۴فوت به میزان  ھزینهفقره کمک  ٢۶۴
  . شده استمیلیون ریال در طی این مدت پرداخت  ۵٩٨تشویق فرزندان دانش آموز و دانشجوی کارکنان به میزان  ھزینهفقره کمک 
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نفر از  ۴٠٠٠نفر از کارکنان و افراد تحت تکفل آنان، انعقاد قرارداد بیمه عمر و حوادث برای  ٢۶٨٨برای  درماناجرای طرح بیمه تکمیلی 
نفر و ھمچنین انعقاد  ۵۴میلیون ریال، برقراری بیمه شخص ثالث و بدنه خودروی در اختیار برای  ٢٠کارکنان و بازنشستگان به مبلغ 

  . اداد با بیمه پارسیان برای بیمه شخص ثالث و بدنه خودروھای کارکنان در سال اول دولت دھم انجام شدقر
در حوزه مدیریت منابع انسانی اقدامات مھمی از جمله افزایش فوق العاده سختی شرایط محیط کار، حذف سقف نوبت کاری، اجرای 

درصد طرح  ۶۵و اصلاح پرداخت فوق العاده ویژه به پرستاران، حذف سقف ی درمانطرح ارتقای شغلی پرستاران و مشاغل بھداشتی 
مسیر ارتقای شغلی کارشناسان، مدیران و مشاوران، پرداخت فوق العاده ویژه به پزشکان بھره مند از حق محرومیت از مطب، 

ایی قانون مدیریت خدمات پرداخت فوق العاده ویژه به مشاغل ھم سطح کارشناسی، مشارکت در تدوین آیین نامه ھای اجر
ھمچنین دستورالعمل نحوه استخدام نیروی انسانی، انعقاد . کشوری به ویژه آیین نامه اجرایی فصل دھم قانون انجام شده است

قرارداد نیروھای موقت، انعقاد قرارداد پزشکان خانواده، آموزش کارکنان، داوطلبان آزمون بھورزی، ماموریت ھای آموزشی تھیه و 
  . م شده استتنظی

  انتھای پیام

  
  
  عکس+ آغاز فعالیت نمایندگی خبرگزاری بھداشت در بوشھر  - ٢۵

ی استان بوشھر درمانملل دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بھداشتی مدیر روابط عمومی و امور بین ال -ارم نیوز 
و  درمان وزارت بھداشتکه مخفف ' و ب دا'ھمزمان با گرامیداشت ھفته دولت دومین نمایندگی خبرگزاری : گفت

  آموزش پزشکی است،
ھمزمان با گرامیداشت : شھر گفتی استان بودرمانمدیر روابط عمومی و امور بین الملل دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بھداشتی 

و آموزش پزشکی است، روز دوشنبه در بوشھر راه  درمان وزارت بھداشتھفته دولت دومین نمایندگی خبرگزاری و ب دا که مخفف 
ھمزمان با : ی استان بوشھر گفتدرمانمدیر روابط عمومی و امور بین الملل دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بھداشتی . اندازی شد

و آموزش پزشکی است، روز دوشنبه در  درمان وزارت بھداشتامیداشت ھفته دولت دومین نمایندگی خبرگزاری و ب دا که مخفف گر
به دلیل برتر شدن :پیمان زنده بودی درایین رونمایی از این پایگاه در گفت وگو با خبرنگاران اظھار داشت. بوشھر راه اندازی شد

فته روابط عمومی و به مناسبت روز خبرنگار نمایندگی این خبرگزاری بعد از استان زنجان به دانشگاه علوم پزشکی بوشھر در ھ
درپایگاه اطلاع رسانی وب دا اخبارحوزه سلامت اعلام می شود و خبرنگاران می : وی اضافه کرد. استان بوشھر داده شده است

ھمه اقشار مختلف مردم :زنده بودی افزود. راج و استفاده کنندتوانند به صورت مستقیم، علمی وصحیح اخبار مورد نیاز خود را استخ
نیز می توانند اطلاعات مورد نیاز خود را در زمینه پزشکی از این پایگاه اطلاع رسانی تھیه کنند و اخبار به صورت تصویری و صوتی در 

به صورت تصویری و صوتی به سایت اصلی  اخبارمربوط به استان بوشھر در این پایگاه: وی یادآورشد. این سایت گذاشته می شود
  .لینک داده می شود وزارت بھداشت

  
  
  ی بدون نسخه کم شده استدارو فروش: دارو ی سازمان غذا ودارو معاون - ٢۶

 ی بدون نسخه به مشتریاندارو با تشدید نظارت ھا، فروش: گفت دارو ان غذا وی سازمدارو معاون -خبرگزاری فارس 
  .خانه ھا کم شده استدارو

 ھای موجود دردارو اصولاً: ، محمدرضا شانه ساز افزودوزارت بھداشتبه گزارش خبرگزاری فارس به نقل از پایگاه اطلاع رسانی 
 ھایی که مسئول فنیدارو حتماً با نسخه پزشک فروخته شوند و دسته دومھایی که باید دارو خانه ھا دو دسته ھستند، یکیدارو
 ٢٠٠ھا حدود دارو خانه ھا بدون نسخه پزشک ھم تحت شرایطی می توانند آن ھا را در اختیار مشتری بگذارند که فھرست ایندارو
  .ھستند دارو قلم

ظارت دارد تا مبادا خارج از این فھرست و بدون رعایت بدون نسخه پزشک ن دارو به عرضه دارو البته سازمان غذا و: وی افزود
  .بدون نسخه در اختیار مشتری قرار گیرد دارو دستورالعمل ھا
 برای مشتریان دارو یی بودند که شرکت ھای پخشدارو ی بدون نسخه جوایزدارو یکی از راه ھای افزایش فروش: وی اظھار داشت

را بدون نسخه  دارو ،دارو خانه ھا برای جلوگیری از گذشتن تاریخ مصرفدارو ب که گاھیخانه ھا در نظر می گرفتند، بدین ترتیدارو
  .ی بدون نسخه نیز کاھش یافتدارو می دادند که با جلوگیری از این کار فروش

  کمبود مسئول فنی داریم
خانه دارو غال ندارند زیرا بسیاری ازسازان مشکل اشتدارو :سازی یادآور شددارو شانه ساز درباره اشتغالزایی فارغ التحصیلان رشته

  .ھا با کمبود مسئول فنی مواجه ھستند
  .ساز ھم داریمدارو بنابراین در شرایط فعلی باید گفت نه تنھا این عزیزان مشکل اشتغال ندارند بلکه کمبود: وی افزود

  
  



 1390شهریور    8تاریخ                           سلامت در رسانه

 ٢٢ روابط عمومی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

  ھای کشور بعد از ماه رمضان بیمارستانبازرسی اورژانس تمام  - ٢٧
  .ھای سراسر کشور بعد از ماه مبارک رمضان خبر داد بیمارستاناز بازرسی اورژانس تمام  وزیر بھداشت -عصرامروز 

ارس، مرضیه وحید دستجردی صبح امروز در حاشیه افتتاح ساختمان جدید دانشکده طب سنتی در به گزارش عصر امروز به نقل از ف
، دانشگاھھای وزارت بھداشتھزار نفر از جامعه پزشکی در  ٢٠٠تاکنون آموزش مداوم را برای بیش از : جمع خبرنگاران اظھار داشت

حال برای این گروه بزرگ ظرفیت جدید را با ھمکاری صدا و سیما علوم پزشکی، سازمان نظام پزشکی و انجمن ھا داشته ایم با این 
  . و شبکه خبر ایجاد کرده ایم که بسیاری از مشکلات برگزاری سمینارھای آموزشی را بر طرف می کند

تھران بیایند و  بنا داریم بعد از ماه رمضان پخش این برنامه ھا آغاز شود و به جای اینکه پزشکان ما از شھرستانھا به: وی اضافه کرد
کمتر از طریق صدا و سیما آموزش دریافت می کنند و  ھزینهمشکلات رفت و آمد داشته باشند از محل سکونت خود با صرف وقت و 

بنا داریم نه تنھا برای آموزش مداوم جامعه پزشکی از این سیستم استفاده کنیم بلکه سایر آموزش ھا به خصوص پزشک خانواده، 
که برای عزیزان  PHDشک خانواده در کل کشور خواھند داشت که ھم آموزش ھای حین خدمت، ھم دوره ھای توسعه ای که پز

  . از این طریق انجام شود.طراحی شده است
ھای تھران را بازرسی  بیمارستانبازرسان تقریبا تمام : وی در پاسخ به سوالی درباره آخرین وضعیت بازرسی از اورژانس ھا گفت

گزارش اخیر را روز شنبه دریافت کردیم و بعد ماه رمضان ھم کل اورژانس ھای کشور . روز گزارش گیری داریم ٢ای  کردند و ھفته
ھا بیمارستاندر مورد برخی . ھای تھران که ضعف و مشکلات زیادی دارند چندین بار بازدید شده اندبیمارستانبرخی . بازدید خواھد شد

دانشگاه ھای علوم پزشکی جلساتی برگزار شد که فکر می کنم نتیجه بسیار مثبتی در  رماندیا با معاونت  بیمارستانبا روسای 
  .پی دارد

  
  
  در دولت نھم و دھم وزارت بھداشتنگاھی گذرا به عملکرد  - ٢٨

و آموزش پزشکی از جمله دستگاه ھای اجرایی است که در شش سال  درمان، ت بھداشتوزار -خبرگزاری ایرنا 
گذشته با اولویت بندی وظایف و تکالیف خود و در راستای تحقق خدمت رسانی بیشتر و توجه به سلامت وبھداشت 

  جامعه بویژه در مناطق محروم،
کارآمدن دولت نھم و دھم، می توان به موارد متعددی از سیاست به گزارش روز دوشنبه پایگاه اطلاع رسانی دولت، از زمان روی 

ھای موفقیت آمیز دولت در حوزه ھای گوناگون اشاره کرد که ھمراه با تغییراتی مثبت، زمینه ھای مساعد برای برداشتن خیز رو به 
  . جلو در آینده را نوید می دھد

ھا و اقدامات آن است، عدالت طلبی یعنی عنصری است که مقام شاخصه اصلی دولت نھم و دھم که موتور محرک برنامه ریزی 
دولت نھم و دھم ھم برای تحقق عدالت از نظریه پردازی و شعارھا عبور کرد و وارد . معظم رھبری ھمواره بر آن تأکید داشته و دارند

ون ھدفمندسازی یارانه ھا، پیشرفت در اوج این اقدامات اجرای طرح تحول اقتصادی، توزیع سھام عدالت، قان. مرحله اجرایی شد
چشمگیر ایران در انجام فعالیت ھای صلح آمیز ھسته ای و پیوستن ایران به جرگه کشورھای دارای چرخه سوخت ھسته ای، ورود 

میلیون شغل  ۵/٢قانون اساسی، طرح مسکن مھر، اجرای طرح پزشک خانواده، ایجاد  ۴۴ایران به فضا و علوم فضایی، اجرای اصل 
  . رای گروه ھای مختلف جامعه، اقدامات مھم فرھنگی ، ھنری و ورزشی و بسیاری موارد دیگر استب

دولت نھم و دھم به مردم داری و مردم باوری نیز که مورد تأکید ھمیشگی مقام معظم رھبری قرار داشته، باوری عمیق داشته و به 
  . قرار داده است �ردم باوریمردم داری و م�درستی یکی از خصوصیات و ویژگی ھای خود را 

سفر استانی در طول شش سال گذشته و دیدارھای گسترده و بی واسطه رییس جمھور و دولتمردان با مردم در استان  ٩٠انجام 
ھا و تھران، اھتمام ویژه به حل مشکلات مردم که از طریق دریافت نامه ھا یا شنیدن رودروی مشکلات و درد دل ھای آنھا منعکس 

  . ند از مصادیق این جھت گیری اساسی دولت است که می توان آن را یک خصوصیت نھادینه شدن در دولتمردان تلقی کردمی شو
، در راستای اطلاع رسانی شفاف از فعالیت ھا و اقدامات صورت گرفته در دستگاه ھای اجرایی، پایگاه اطلاع ١٣٩٠در ھفته دولت 

کاس فشرده و چکیده اھم خدمات و دستاوردھای وزارتخانه ھا و سازمان ھا در قالب رسانی دولت در سلسله گزارش ھایی به انع
کارنامه مھر در طول دولتھای نھم و دھم می پردازد اما به طور یقین جمع آوری و انعکاس کامل عملکرد و خدمات دولت که در این 

پس از پیروزی انقلاب اسلامی تاکنون داشته، کاری  مدت به اذعان بسیاری از افراد و حتی منتقدان تلاشی بی وقفه و بی نظیر
  . سخت است که مجالی طولانی می طلبد

و آموزش پزشکی از جمله دستگاه ھای اجرایی است که در شش سال گذشته با اولویت بندی وظایف و  درمان، وزارت بھداشت
جامعه بویژه در مناطق محروم، توانسته است تکالیف خود و در راستای تحقق خدمت رسانی بیشتر و توجه به سلامت وبھداشت 

  . شاخص ھای کمی و کیفی خود را به شکل چشمگیری ارتقا بخشد
  میلیونی طرح پزشک خانواده  ٣٠پوشش **

میلیون نفر  ٣٠بر اساس این گزارش ،در دولت نھم و دھم طرح پزشک خانواده به طور ویژه بسط و گسترش یافت و تاکنون حدود 
  . خدمات پزشک خانواده قرار گرفته اند تحت پوشش ارائه

بھبود . ھزار نفر جمعیت نیز آغاز شد و در سه استان در حال انجام است ۵٠تا  ٢٠اجرای این طرح در شھرھای  ١٣٨٩در سال 
  . مطلوب شاخص ھای بھداشتی از نتایج موثر گسترش طرح پزشک خانواده است

به  ٨۴در ھزار تولد زنده در سال  ۴۶/١۴ر شد، به طوریکه میزان مرگ نوزادان از ارتقای شاخص ھای بھداشتی از رشد خوبی برخوردا
  . در ھزار تولد زنده کاھش یافت ١٢کمتر از 

در صدھزار تولد زنده و میزان مرگ کودکان زیر یک  ٢٠به حدود  ٢٧ھمچنین میزان مرگ مادران به علت عوارض زایمان و بارداری نیز از 
  . بھبود یافته است ٩٠ر تولد زنده در سال در ھزا ١٨سال نیز به 

  در دولت دھم  وزارت بھداشتی روستایی از اولویت ھای درمان -تکمیل شبکه بھداشتی**
 -خانه بھداشت، در مناطق روستایی ساخته شده که با این تعداد شبکه بھداشتی ٢٠٠از سال گذشته تاکنون نزدیک به دو ھزار و 
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  . شد ی روستایی تکمیل خواھددرمان
پروژه ھستند که از این پروژه ھا، تعداد زیادی خانه ھای  ١٩۵٢طرح ھای مصوبات سفرھای استانی مربوط به نظام سلامت 

پایگاه بھداشتی  ٢٧٢ی روستایی و درمانمرکز بھداشتی و  ٣۵٠و سال بعد تکمیل خواھد شد و تکمیل ٩٠بھداشت طی سال 
  . دارندی جزء اولویت ھا در دستور کار قرار درمان

در بخش بھداشت گام ھای موثری برای کنترل، ریشه کنی و حذف بیماری ھای واگیر و غیرواگیر صورت گرفت و موفقیت چشم 
  . گیری در این زمینه کسب شده است که دریافت گواھی حذف تراخم از سوی سازمان جھانی بھداشت از این جمله است

  درصد جمعیت ھدف  ٩٨ه بالای دستیابی پوشش ایمن سازی واکسن در کشور ب** 
با تقویت فعالیت ھای ایمن سازی، ھم اکنون پوشش ایمن سازی واکسن برای تمام واکسن به اھداف تعیین شده کشوری یعنی 

  . جمعیت ھدف رسیده است% ٩٨بالای 
ن رسید و اکنون تمام نوجوانان و به پایا ٨٩سال علیه بیماری ھپاتیت ب نیز آغاز و در سال  ١٨، بسیج ایمن سازی افراد ١٣٨۵از سال 

  . ھم چنین جوانان علیه این بیماری واکسینه ھستند
ھزار نفر جمعیت در این سامانه ثبت  ۵٠٠میلیون و  ٨سامانه سلامت ایرانیان برای پرونده الکترونیک سلامت راه اندازی و اطلاعات 

میلیارد تومان تجھیزات  ١۴، ١٣٩٠ھم چنین در سال. ده می شودھزار نفر به این سامانه افزو ٢١نیز،  ٩٠تا پایان سال. شده است
ی تا پایان سال، حداقل ھای درمان -سخت افزاری، برای دانشگاه ھای سراسر کشور تھیه شد به طوری که تمام مراکز بھداشتی

  . سخت افزاری و اتصال به شبکه را دارا خواھند شد
انگیزه رفع مشکلات بھداشتی حاشیه نشین ھای شھری در تمام نقاط شھری  بر اساس این گزارش ،برنامه داوطلبین سلامت با

میلیون خانوار را تحت  ۴ھزار داوطلب سلامت در این برنامه مشارکت داشته و بیش از  ١٣٠در حال حاضر بیش از . گسترش پیدا کرد
  . پوشش دارند

ھزار نمونه  ٣٠ت و در بررسی ھای ادواری مختلف در نظام مراقبت عوامل خطر بیماری ھای غیرواگیر در این مدت توسعه یاف
  . کشوری، الگوی عوامل خطر این بیماری ھا در مناطق مختلف مشخص شد

کشوری سلامت دھان و دندان دانش آموزان و سالمندان، بکارگیری دندان پزشکان در مناطق محروم و ارائه برنامه ھای ? اجرای برنام
نسبت به سلامت دھان و دندان متعدد از جمله فعالیت ھای اخیر در زمینه سلامت دھان و دندان ارتقای سطح آگاھی اقشار جامعه 

  . است
بخش  ۵٠بخش به  ٣٢بخش و تعداد بخش ھای دیالیز صفاقی از  ۴٠٠بخش به  ٣٠۴در این مدت تعداد بخش ھای دیالیز خونی از 

  . یه نیز به طور ویژه افزایش یافتافزایش یافت و ھمچنین تعداد پیوند کبد، پیوند قلب و پیوند ر
بخش دیالیز به ناوگان دیالیز کشور افزوده شد و حدود  ١١بخش دیالیز صفاتی و  ۴بخش دیالیز خونی،  ١٣٨٩و  ٨٨تنھا در سال ھای 

  . ماشین دیالیز به بخش ھای مختلف اختصاص داده شد ٨٠٠
  
  درصد  ٩٣تیرویید به ارتقای پوشش برنامه غربالگری بیماری کم کاری مادرزادی **

قرار گرفتند و بدین ترتیب از  درمانبیمار مبتلا شناسایی و تحت  ۶۵٠٠میلیون نوزاد غربالگری و تعداد  ٣از آغاز برنامه، تعداد بیش از 
  . عقب ماندگی ذھنی آن ھا جلوگیری شد

 ٩٠به  ٨٣درصد در سال  ٧٠سرطان کشور از تدوین برنامه جامع پیشگیری و کنترل سرطان و اجرای آن، ارتقای پوشش برنامه ثبت 
  . بیماری سرطان است? سرطان ھای شایع کشور از جمله فعالیت ھا در زمین درمانبرای اجرای  درمانقطب  ٣٠درصد و انتخاب 

میلیون نفر  ٩که برنامه کشوری پیشگیری و کنترل بیماری دیابت در سیستم سلامت کشور ادغام شد، بیش از  ١٣٨۴از سال 
  . ارزشیابی برنامه، حکایت از اجرای موفق این برنامه دارد. ربالگری شدندغ

شھرستان آموزش  ٧٢ھزار سالمند در  ٣٧که طی آن حدود  ١٣٨۶اجرای برنامه ترویج شیوه زندگی سالم در دوره سالمندی از سال 
  . شھرستان به مرحله اجرا درآمد ١٧نیز در  مراقبت ھای ادغام یافته و جامع سالمندی. استاندارد مبتنی بر نیاز را فراگرفتند

بازنگری شناسنامه بھداشتی مدرسه، تدوین شناسنامه سلامت دانشجویان و سربازان، تدوین برنامه استراتژیک سلامت جوانان، 
در زمینه  تدوین سند سلامت جوانان، تدوین سند سلامت باروری جوانان و بررسی وضعیت موجود سلامت جوانان از جمله فعالیت ھا

  . سلامت جوانان و مدارس است
نفر به عنوان عامل زایمان دوره دیده برای مناطق دورافتاده و  ٣٠٠یی و غیردارویی و ھمچنین تربیت حدود دارو زایمان بی درد? برنام

  . محروم و راه اندازی کلاس ھای آمادگی برای زایمان آغاز شد
 بیمارستانماه و افزایش  ۶ماه به  ۴رمادر در ساعت اول زندگی، افزایش مرخصی زایمان از تدوین و ابلاغ شیوه نامه آغاز تغذیه با شی

و زایشگاه واجد  بیمارستان ۶٣٠از  بیمارستان ۵١۶ھای دوستدارکودک که اقدامات ده گانه برای شیردھی موفق را اجرا می کنند به 
  . شیردھی است? شرایط، از جمله فعالیت ھای موفق در زمین

استای توجه به سلامت میانسالان در طی این مدت نسبت به تأسیس اداره سلامت میانسالان اقدام شد که فعالیت ھایی در ر
و طراحی و ) برنامه یائسگی(ھمچون تولید برنامه جامع سلامت بزرگسالان، طراحی و اجرای فاز اول پایلوت خدمات زنان میانسال 

  . زنان در این زمینه انجام شده است اجرای برنامه روزھای ملی سلامت مردان و
طراحی و چاپ کارت پایش رشد کودکان بر اساس منحنی ھای جدید سازمان جھانی بھداشت، تدوین پیش نویس آموزش پره 

، تدوین پیش نویس سند سلامت و سند ارتقای تکامل کودکان، تدوین ١٣٨٨سرویس مانا و ھماھنگی برای اجرای آن از تیرماه 
  . ع ارتقای سلامت کودکان و برگزاری کارگاه ھای آموزشی مرتبط از جمله سایر برنامه ھای سلامت کودکان استبرنامه جام

در طی دولت نھم و دھم ھمچنین پوشش برنامه مداخله ای بھبود وضع تغذیه کودکان برای یک میلیون کودک، ارائه سبد غذایی به 
ایت تغذیه ای و تھیه نقشه سوء تغذیه کودکان زیر شش سال برای بھبود تغذیه چھل ھزار کودک مبتلا به سوءتغذیه در برنامه حم

  . کودکان انجام شده است
درصد نمک ھای خوراکی تصفیه شده دارای  ۶/٩۶واحد تولیدکننده نمک تصفیه شده یددار در کشور، ھم اکنون  ١٧با راه اندازی 

  . دار استفاده می کننددرصد خانوارھا از نمک ید ٧/٩٨میزان ید مناسب ھستند و 
درصد دانش آموزان در محدوده مناسب دریافت ید قرار گرفته و  ۵/۵۶با اجرای برنامه پیشگیری و کنترل اختلالات ناشی از کمبود ید، 

  . درصد کاھش یافت ۵/۶در نتیجه شیوع گواتر به 
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صد از خانوارھای روستایی به آب آشامیدنی سالم در ٣/٨٩با تقویت و ارتقای برنامه ھای سلامت محیط و کار، ھم اکنون بیش از 
این در حالی است که این . درصد آنھا نیز به سیستم جمع آوری و دفع بھداشتی زباله دسترسی دارند ٧/۶۶دسترسی داشته و 

  . درصد بوده است ۴۵میزان در شش سال قبل 
ایی و ممنوعیت مصرف دخانیات در اماکن عمومی و توسعه اعمال ممنوعیت عرضه استعمال دخانیات در مراکز تھیه و توزیع مواد غذ

  . مرکز ١۴٠مرکز به  ٧مراکز مشاوره ترک دخانیات از 
دانشگاه  ۴٠در ستاد مرکزی وزارت متبوع و  ٨۶برای اولین بار در اواخر اسفند ماه )EOC(راه اندازی ستاد فوریت ھای سلامت محیط 

قراردادن بررسی اثرات آلودگی ھوا بر سلامت در حوزه دانشگاه ھای علوم پزشکی  شھرستان و در دستور کار ٣١١علوم پزشکی و 
  . بر اساس مصوبات طرح جامع عملیاتی کاھش آلودگی ھوا

بررسی وضعیت شاخص ھای بھداشت آب و فاضلاب کشور، تصویب طرح شبنم، ترویج استفاده از نمک تصفیه شده یددار، مشارکت 
موش در تھران، مشارکت در کمیته تخصصی و اجرایی تغییرات آب و ھوایی و کنوانسیون کیوتو، طرح  در خصوص طرح مکمل مبارزه با

از جمله فعالیت ھا در زمینه ... انتشار گازھای گلخانه ای و برنامه ھای اجرایی انطباق و مقابله با پدیده ھای ناشی از تغییر اقلیم و 
  . سلامت محیط است

از طرفی شاغلینی که به تشکیلات . ده ھا خانه بھداشت کارگری و ایستگاه بھگر راه اندازی شددر خصوص توجه به طّب کار، 
درصد ٢۵درصد و شاغلینی تحت پوشش مراکز ارائه دھنده خدمات از  ۴١درصد به  ٣٨بھداشت حرفه ای در کارگاه دسترسی دارند از 

  . درصد رسیده است ٣١به 
ر خصوص سلامت کار که از جمله آن می توان به مواردی از جمله آیین نامه کلینیک ھای طب تدوین چندین آیین نامه و شیوه نامه د

کار بخش خصوصی، برچسب گذاری مواد شیمیایی، شیوه نامه حمل و نقل مواد شیمیایی، انبارداری مواد شیمیایی، مراکز عرضه و 
  . ھا و ضوابط بھداشت در محیط ھای اداری ، اشاره کردفروش مواد شیمیایی، پروتکل غربالگری بیماری ھای شغلی، تدوین معیار

  ی تا پایان امسال بیمارستانھزار تخت  ۴افزایش **
ی کشور افزوده شد و تا پایان سال بیمارستانی به تخت ھای بیمارستانتخت  ٨٠٠، حدود دو ھزار و ١٣٨٩در سال  درماندر حوزه 
  . ر اضافه می شودھای کشو بیمارستانتخت تجھیز و به  ۴٠٠٠نیز  ١٣٩٠
تخت نیز در حال طراحی ھستند و با راه اندازی آن ھا، نیاز کشور به تخت  ٣٠٠ھزار و  ١۴ھزار تخت در حال ساخت و  ٣۵حدود 

تخت است که پیش  ۴٧٠٠ھزار و  ١٣٠در حال حاضر تعداد تخت ھای بستری و تخت ویژه به ترتیب. ی مرتفع خواھد شدبیمارستان
  . تخت برسد ٧۴٠٠ھزار و  ١۴١به ترتیب به  ٩٣ بینی می شود تا سال
 ۵بسیاری از بیماری ھا از جمله  درمانھای تحمل ناپذیر سلامت با اولویت بندی بیماران نیازمند،  ھزینهدر راستای جلوگیری از 

سی  یو و.سی.سرطان شایع کشور، اغلب بیماری ھای خاص، بستری ھای طولانی مدت در بخش ھای مراقبت ھای ویژه آی
و بخش سوختگی، بیماران نیازمند تعویض مفصل و سایر بیماران صعب العلاج به صورت رایگان و یا با حداقل  ICU ،CCUیو .سی.

  . ھای منتخب وزارت متبوع صورت می گیرد بیمارستانفرانشیز توسط 
به حق الزحمه پزشکان و تغییر استانداردسازی خدمات و مراقبت سلامت و تدوین راھنماھای بالینی، بومی سازی نحوه محاس

شیوه تأمین مالی در بخش بیمه ای کشور از نظام ناعادلانه سرانه ای به نظام تناسبی که روش بسیار عادلانه تری است از جمله 
  . صورت گرفته است ١٣٨٩اقداماتی است که در سال 
ھمچنین ھزاران تخت مراقبت . ھره برداری قرار گرفتی مورد ببیمارستانھزار تخت  ٢٠و  بیمارستان ۵٠طی دولت نھم و دھم تاکنون

  . نیز مورد بھره برداری قرار گرفت) CCU(و تخت مراقبت قلبی ) ICU(ویژه 
ھمچنین در . ی طراحی و به دانشگاه ھا ابلاغ شدبیمارستانی، سند ارتقای اورژانس بیمارستاندر زمینه ارتقای خدمات اورژانس 
ی اقدامات موثری صورت گرفت و دانشگاه ھا موظف شده اند کمیته ھای تعیین بیمارستاناورژانس  راستای رتبه بندی و ارزشیابی

  . تکلیف بیماران و پزشک متخصص را در اورژانس ھا قرار داده و در جلب رضایت مردم بکوشند
  درصدی اعزام متخصصان به مناطق محروم  ٧٢افزایش **

ھای تابعه و افزایش بھره وری و ماندگاری در  بیمارستانن پزشک متخصص مورد نیاز در راستای برقراری عدالت در سلامت و تأمی
اشاره  ٨٩متخصص به مناطق محروم در سال  ١۴٢۵نقاط محروم، گام ھای موثری برداشته شد که از جمله آن می توان به اعزام 

درصد افزایش داشته ٧٢، ٨۶م نسبت به سال این رق. نفر متخصص برای نخستین بار به این مناطق اعزام شده اند ١١٠کرد که 
  . است

ی و تعالی خدمات بیمارستاندفتر مدیریت  ١٣٨٩به منظور رعایت حقوق بیماران و سطح بندی خدمات نظام بستری کشور، در سال 
ران و ھمچنین نسبت به تدوین پیش نویس ساختار تشکیلات حاکمیت بالینی، تدوین منشور اخلاقی پرستا. بالینی تأسیس شد

  . اقدام شد ٨٩تصویب و ابلاغ استانداردھای حقوق بیمار و ھمراه در اسفند 
 ۴۵٠٠مورد پیوند کلیه و  ٢٠٠٠و نسوج در کشور فعال است و سالانه به طور میانگین حدود  پیوند اعضامرکز  ٩٠ھم اکنون بیش از 

  . پیوند قرنیه در کشور انجام می شود
موفقیت ھای بزرگی حاصل شد که ترمیم ضایعات نخاعی و تولید رده سلول ھای بنیادی از  در طی شش سال اخیر درماندر بخش 

ء و پزشکی ھسته ای نیز پیوند اعضاھای تخصصی و فوق تخصصی،  درمانھمچنین در زمینه گسترش . بزرگ ترین آن ھاست
  . پیشرفت ھای خوبی حاصل شده است

  ای پایگاه اورژانس شھری و جاده  ٩٣١راه اندازی **
 ۴/٢پایگاه اورژانس شھری و جاده ای راه اندازی شد و تعداد این پایگاه ھا با رشد  ٩٣١با ساماندھی شبکه اورژانس کشور، تعداد 

  . پایگاه در حال حاضر رسیده است ١٩٠٠، به نزدیک ٨۴پایگاه در ابتدای سال  ۶٨٣برابری از 
دقیقه و  ١٠دقیقه، در شھرھای بزرگ  ٨ته و در حال حاضر در شھرھای کوچک زمان رسیدن آمبولانس بر بالین بیماران نیز بھبود یاف

  . دقیقه در مراکز جاده ای کاھش یافته است ١۴
به این ترتیب تعداد آمبولانس . تاکنون به سیستم اورژانس کشور افزوده شده است ١٣٨۴دستگاه آمبولانس از سال  ٨٣۵یک ھزار و 

  . و دستگاه رسیده است ٨٨٠ری به دو ھزار و براب ٧/٢اورژانس با رشد  ١١۵ھای 
تعداد پایگاه ھای طرح امداد . شھر در کل کشور افزایش یافته است ١١به  ١١۵تعداد شھرھای تحت پوشش امداد ھوایی اورژانس 

  . پایگاه رسیده است ۴٢دریایی و امداد ساحلی نیز به 



 1390شهریور    8تاریخ                           سلامت در رسانه

 ٢٥ روابط عمومی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 

تخت و افزایش  ٢٠٠تخت به ھشت ھزار و  ۶٠٠ن ھا از شش ھزار و تخت روانپزشکی و افزایش تعداد آ ١۶٠٠راه اندازی بیش از 
در مقایسه ) درصد۶٠بیش از (میلیون نفر  ۴٠به نزدیک ) درصد۴٠(میلیون نفر  ٣٠جمعیت تحت پوشش برنامه ادغام بھداشت روان از 

  . شش سال اخیر، از جمله دستاوردھای حاصله در زمینه سلامت روان است
   دارو ایجاد سازمان غذا و**

در دولت دھم یکی از کارھای  دارو ی کشور و ایجاد سازمان غذا ودارو و غذا،توجه ویژه به اصلاح ساختار در حوزه غذا و دارو در حوزه
  . انجام شد ٨٩و نظارت بر مواد غذایی و آشامیدنی است که در سال  دارو زیربنایی در خصوص ساماندھی به وضعیت

  ھای کشور دارو درصد حجم مصرفی ٩٧تولید **
 ٨۴ھای تولید داخل تشکیل می دھد، در حالی که این عدد در سال دارو ھای کشور رادارو درصد حجم مصرفی ٩٧ھم اکنون تقریبا 

ھا ناشی از مشکلات تأمین از طریق دارو ھای داخلی به کاھش کمبودھای مقطعیدارو افزایش تولید. درصد بوده است ٩۵حدود 
  . واردات کمک کرده است

ھای با فناوری ھای نوین از جمله اسورال، دارو تولید. در کشور موفقیت ھای چشم گیری حاصل شده است دارو در بخش تولید
اسویکس، انوکساپارین، دفروکسامین، زولندرونیک اسید، پنتوپرازول، زیفرون، ایماتینیب، فلوتامید، ریتوکسیماب، تاکسوتر، 

  . ر دو سال اخیر استپاکلیتاکسل از جمله این موفقیت ھا د
فراھم شدن امکانات تولید داخلی واکسن آنفلوانزا آنتی بوتولیسم برای اولین بار، فراھم شدن امکانات تولید و کنترل ایمونو گلوبولین 

  . در داخل کشور در طی دو سال اخیر ٨و  ٧ھای منوکلونال آنتی بادی و فاکتورھای نوترکیب دارو ضدھاری و تولید
سازی اسوه و سبحان انکولوژی، راه اندازی خطوط تولید فرآورده دارو ھای ضد سرطان در شرکت ھایدارو خطوط تولید راه اندازی

سازی زھراوی و ھم چنین شروع به ساخت دارو یی راکوتان شرکتدارو در شرکت پارس مینو و ساخت فرآورده ھای Soft gelھای 
  . ی ژنریک جدید در کشور تنھا در سال اول دولت دھمدارو ٩٠از ھای نوترکیب و تولید بیش دارو سایت جدید تولید
 و تولید Angiparsزخم پای دیابتی با عنوان آنژی پارس  درمانی دارو ، تولیدIMODی مقابله با ایدز با عنوان آیمود دارو ھمچنین تولید

ھای پیشرفته برای دارو ن و ھم چنین تولیدکم خونی بیماران تالاسمی برای نخستین بار در جھا درمانی دفراسیروکس برای دارو
اینترفرون (، بیماران سرطانی و ھپاتیت سی )دفرازپروکس(، بیماران تالاسمی )اینترفرون بتا و نیگولیمود(اس .بیماران ام درمان
  . ، اینترفرون گاما و اریتروپوئتین بتا در دولت نھم برای نخستین بار صورت گرفت)پگلیه

یی، در طی این مدت کمیته توسعه صادرات با شرکت ھای ذینفعان تشکیل و به طور میانگین دارو راورده ھایدر راستای صادرات ف
سال دولت نھم ? میلیون دلار و در  ٧٢معادل  ٨٧به گونه ای که در سال . درصد به حجم صادرات افزوده شده است ١۵تا  ١٠سالانه 

بالغ بر  دارو نیز میزان صادرات ٨٩در سال . بیش از دو برابر دوره مشابه قبلی است داشته ایم که دارو میلیون دلار صادرات ٢۶۵حدود 
  . میلیون دلار گزارش شد ٩٠

ایجاد چھار مرکز پلاسما فرزیس فعال در داخل کشور به منظور جمع آوری و استحصال پلاسما و ارسال آن برای شرکت ھای خارجی 
  . در طی دو سال اخیر یی مشتق از پلاسمادارو برای تھیه محصولات

ھای گیاھی ایران و دارو یی ودارو نظام مند کردن واردات فرآورده ھای طبیعی و مکمل، تشکیل دبیرخانه دایمی فارماکوپه گیاھان
  . است دارو یی با برند بتافرون در بخش خصوصی از جمله سایر فعالیت ھای دولت دھم در زمینهدارو تولید داخل

خانه در سطح کشور ایجاد شده و بدین ترتیب ھدف برنامه دارو ١٨٠٠خانه ھا در دولت نھم و دھم دارو م بهدر زمینه دسترسی مرد
  . دولت در این زمینه محقق شده است
عدد  ١٢٠٠به بیش از  ٨۴عدد در سال  ٨۴٠یی تولید داخل از دارو به نحوی که تعداد اقلام دارو ارتقای توانمندی ملی در زمینه تولید

میلیارد عدد رسیده  ٣٠به  ٨۴میلیارد عدد در سال  ٢۵ھای تولید داخل از دارو ھای مصرفی، تعداددارو از نظر تعداد. سترسیده ا
  . است

مرکز تک نسخه ای و فوریتی وجود داشت، در حالی  ۴فقط  ٨۴ھای کمبود و فوریتی به طوری که در سال دارو افزایش مراکز تأمین
  . ھای کمبودی شده استدارو کز رسیده است و علاوه بر رفع انحصار باعث کاھش اقلاممر ۴٠که این تعداد به بیش از 
 افزایش تعداد پروانه ھای ساخت. پروانه رسیده است ٣٨۵٠به  ٨۴پروانه ساخت در سال  ١۵٠٠از  دارو تعداد پروانه ھای ساخت

و کاھش بروز کمبودھای مقطعی و ممانعت از افزایش  ، بیانگر توان تولید بیشتر و ایجاد رقابت شده و منجر به ثبات بازاردارو
  . ھا می شوددارو غیرمنطقی قیمت

  کارخانه  ٧٣به  دارو افزایش کارخانجات تولید**
کارخانه تولید مواد اولیه مورد بھره برداری قرار گرفته  ٨صنایع تولید مواد اولیه در طول سال ھای اخیر نیز توسعه چشم گیر داشته و 

  . کارخانه رسیده است ٧٣ل حاضر کارخانجات تولیدی به در حا. است
ی بیوتکنولوژی دارو قلم ١٢واحد رسیده است و  ١۵اکنون به ) بیوتکنولوژی(با استفاده از فنآوری ھای نوین  دارو تعداد واحدھای تولید

  . می شد ی بیوتکنولوژی تولیددارو ، تنھا دو٨۴این در حالی است که در سال . در کشور تولید می شود
در دولت دھم نسبت به جلب ھمکاری صنایع برای تولید محصولات غذایی سالم اقدامات موثری صورت گرفت که از نتایج آن می توان 

، تولید نوشابه ھای سالم به جای نوشابه ھای گازدار، تشویق صنایع برای تولید شیر و لبنیات کم ٣به تولید تخم مرغ غنی از امگا 
  . ی، بھبود فرمولاسیون روغن ھای خوراکی و تلاش برای تغییر استاندارد روغن نباتی نام بردچرب و بدون چرب

  درصدی کارخانجات تجھیزات پزشکی  ٢٨رشد **
در حوزه تجھیزات پزشکی،طی فعالیت دولت نھم و دھم رشد چشم گیری در تولید تجھیزات پزشکی به وجود آمد، تعداد کارخانجات 

 ۵۵٠قلم به  ۴۵٠شرکت و تعداد محصولات تولیدی نیز از  ۴۵٠شرکت به  ٣۵٠درصد از  ٢٨ح کشور با رشد تجھیزات پزشکی در سط
  . قلم افزایش یافت

درصد ملزومات پزشکی یک بار مصرف کیت ھای آزمایشگاھی، وسایل دندانپزشکی و تعداد چشمگیری از تجھیزات  ٨۵بیش از 
  . د می شود که صرفه جویی ارزی زیادی را به ھمراه داشته استپزشکی با کیفیت بسیار خوب در داخل کشور تولی

. میلیون دلار رسیده است ۵٣/٨به میزان  ٨۴میلیون دلار از سال  ٢٧/۴حجم صادرات اقلام و تجھیزات پزشکی با رشد دو برابری از 
ده رسیـده است که میـزان صـادرات نوع فـرآور ۶٠٠تولید انواع فرآورده ھای تشخیصی داخلی نیز دو برابر شده و ھم اکنون به 

  . ھزار دلار رسانده است ۶٠٠درصد به  ۶٢فرآورده ھای تشخیصی را با رشد 
شناسنامه دار کردن شرکت ھای تجھیزات پزشکی و انجام فرآیند ثبت شرکت ھا و کمپانی ھای بین المللی به طوریکه بر اساس 
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پزشکی در کشور فعالیت می کنند که بر اساس ضوابط ابلاغی وزارت شرکت تجھیزات  ٢٢١۶اطلاعات ثبت شده، در حال حاضر 
  . کمپانی بین المللی مختلف را در خود جای داده اند ۵۵٠٠متبوع بیش از 

طی این مدت روش ھای کنترل کیفی بر اساس استانداردھای روز جھانی تغییر کرد و نسبت به ارتقای ضوابط و استانداردھای تولید 
گونه محصولات  ۵۵٠گونه از  ١٢٠و کنترل تجھیزات پزشکی اھتمام ویژه ای شد به طوری که فقط در سال گذشته و ارتقای کیفیت 

  . تولید کشور، موفق به اخذ استانداردھای اتحادیه اروپا در فرآیند تولید این تجھیزات شدند
  دانشگاه و دانشکده علوم پزشکی جدید  ۵تاسیس **

دھم در خصوص توسعه و تقویت آموزش پزشکی کشور اقدامات موثری ھمچون؛ تدوین سند تحول در حوزه آموزش پزشکی،در دولت 
کلان در نظام آموزش علوم پزشکی کشور، تدوین سند آمایش سرزمین و خوشه بندی دانشگاه ھای علوم پزشکی و طراحی و پیاده 

  . رجعیت علمی صورت گرفتسازی شبکه دانشگاه ھای علوم پزشکی در کشورھای اسلامی در راستای تحقق م
دانشگاه و دانشکده علوم پزشکی جدید در شھرھای جیرفت، دزفول، کرج، نیشابور و تربت حیدریه  ۵از شروع به کار دولت دھم، 

  . تاسیس شد و ھمچنین تفویض اختیار بیشتری به دانشگاه ھای علوم پزشکی صورت گرفت
نفر در سال و افزایش تعداد  ٢٨٠٠عداد پذیرش دستیاران پزشکی تخصصی به قطب، افزایش ت ٣٠افزایش تعداد قطب ھای علمی به 

  . درصد از جمله سایر فعالیت ھای آموزش پزشکی در طی دو سال اخیر است ۵٠پذیرش دانشجویان تحصیلات تکمیلی به میزان 
جوز تأسیس چندین طی شش سال اخیر م. در بخش آموزش پزشکی به گسترش کمی و کیفی مراکز آموزشی توجه شده است

جدید در مقطع دکترای تخصصی و کارشناسی ارشد ? رشت ۴٣به موازات آن . دانشکده و آموزشکده علوم پزشکی صادر شده است
  . رشته کارشناسی ارشد پزشکی است ١۵و  Ph.Dدکترای تخصصی پزشکی ? رشت ٣٠پزشکی راه اندازی شد که شامل 

ھمچنین در . رشته محل رسیده است ١٩٠به بیش از  ٨٣رشته محل در سال  ٩٧ز تعداد رشته محل ھای مقطع دکتری تخصصی ا
رشته محل رسیده است که حدود سه برابر  ٣۵٠رشته محل به  ١٢٠از  ٨٣مقطع کارشناسی ارشد تعداد رشته محل در سال 

  . افزایش داشته است
درصد افزایش یافت و  ۵٠و  ۴۵دو مقطع نیز به ترتیب به منظور تأمین پزشکان متخصص و فوق تخصص ظرفیت، پذیرش دستیار در این 

به  ٢۵بدین ترتیب نرخ قبولی در آزمون پذیرش دستیار فوق تخصصی از . درصد رشد داشته است ۶٢ظرفیت دوره ھای فلوشیپ نیز 
  . درصد رسیده است ۴٧

ظرفیت پذیرش دکترای . افزایش یافته است نفر ۶۶٠نفر به بیش از چھار ھزار و  ٧٠٠ظرفیت پذیرش دکترای حرفه ای از دو ھزار و 
به  ٨٣نفر در  ٧٠٨در مقطع کارشناسی ارشد، ظرفیت پذیرش دانشجو از . نفر رسیده است ۴٢٧نفر به بیش از  ١۴١تخصصی نیز از 

  . درصد رشد داشته است ٨۵نفر رسیده است که  ١٣٠٩
در این مدت طرح بومی گزینی دانشجو در برخی رشته . گرفت در کنار رشد کمی، ارتقای کیفیت آموزش پزشکی نیز مورد توجه قرار

ھا، پذیرش دانشجویان ممتاز به مقاطع بالاتر بدون شرکت در آزمون ورودی و راه اندازی تله کنفرانس و تله مدیسین در دانشگاه ھای 
  . علوم پزشکی و آموزش مجازی از راه دور اجرا شده است

فرھنگی با سایر کشورھای دنیا و رسیدن به موقعیت مطلوب و مطرح علمی و آموزشی جھانی  با ھدف تعامل و تأثیرگذاری علمی و
با استانداردھای بین المللی بر اساس سند چشم انداز نظام جمھوری اسلامی و به منظور کاھش روند مھاجرت استعدادھای جوان 

بین الملل دانشگاه ھای علوم پزشکی در ? شعب ١٢ به خارج از کشور و مشکلات موجود فرھنگی در کشوھای دیگر طی این مدت،
  . کشور راه اندازی شد
 PhDدرصد آن ھا در مقطع دکترای حرفه ای و  ٨٨دانشجو در این شعب مشغول به تحصیل ھستند که  ١۶٠٠در حال حاضر تعداد 
  . مشغول تحصیلند

، تمھیدات بسیاری برای افزایش ضریب ایمنی ٨٨ال به دنبال تصمیم قاطع مقام محترم وزارت مبنی بر ابطال آزمون دستیاری س
تکمیل و ارتقای تجھیزات و ابزارھای کنترل کننده مانند دوربین و ارتقای نرم : برگزاری آزمون ھا فراھم شد که از جمله می توان به

  . ی و غیره اشاره کردافزار و سخت افزارھای امنیتی، افزایش تعداد ناظرین آزمون ھا، تغییر در تعیین شماره ھای داوطلب
با ھدف ارتقای سطح کیفی آموزش علوم پزشکی و توجه به امر پژوھش در علوم پزشکی کتابخانه دیجیتال علوم پزشکی با امکانات 

عنوان کتاب  ١۵٠در این کتابخانه دسترسی یکسان به بیش از پنج ھزار نشریه معتبر پزشکی، . و کاربری ھای فراوان راه اندازی شد
  . فراھم شده است... میلیون خلاصه مقالات علمی و  ٢٠علوم پزشکی، مرجع 

  افزایش رتبه علم در بخش علوم پزشکی **
، افزایش ٢٠١١در سال  ٣٢به  ٢٠٠٩در سال  ٣٧در حوزه تحقیقات پزشکی،افزایش رتبه ایران در تولید علم در بخش علوم پزشکی از 

، افزایش تعداد مقالات ایندکس ١٣٩٠مرکز در سال  ٣۶٧به  ٨٧مرکز در سال  ٢٢٢تعداد مراکز تحقیقاتی علوم پزشکی مصوب از 
و توسعه کمی و کیفی مراکز رشد  ١٣٨٩مقاله در پایان سال  ۴٣١٧به  ١٣٨٨مقاله در سال  ٣٨٠۶از  ISIشده علوم پزشکی در 

  . پزشکی در طی دولت دھم استاز جمله فعالیت ھای کمّی در زمینه تحقیقات  ٨٩مرکز در سال  ٢۶علوم پزشکی کشور به 
پژوھشی جدید در حیطه علوم پزشکی، اعطای  -نشریه علمی ٢٨تدوین نقشه جامع علمی نشریات علوم پزشکی، مصوب کردن 

از جمله اقدامات  Scopusپژوھشی در پایگاه اطلاعاتی  -نشریه علمی ٢٧نشریه و نمایه شدن بیش از  ۴۶موافقت اصولی به 
  . ریات علوم پزشکی استدوساله در زمینه نش

ھم زمان با توجه به کیفیت آموزش پزشکی فعالیت ھای نسبتاً مطلوبی در زمینه تحقیقات و فن آوری پزشکی نیز صورت گرفته 
  . مرکز رسیده است ٢٢٠برابر شده و به  ٢تعداد مراکز تحقیقات پزشکی حدود . است

ھمچنین تعداد پایگاه ھای عرضه . شبکه تحقیقاتی گسترش یافت ١١درصد به  ۴٠تعداد شبکه ھای تحقیقات پزشکی با رشد 
  . پایگاه افزایش یافته است ۵٠پایگاه به حدود  ٣٠اطلاعات پزشکی از 

مقاله و طرح ھای مصوب پژوھشی در این زمینه نیز با  ٨١١٠به  ٨۴مقاله در سال  ۴۶٧٢درصد از  ٧۴مقالات علمی پزشکی با رشد 
  . پایگاه افزایش یافت ٢٣پایگاه به  ١٩ھمچنین تعداد پایگاه ھای تحقیقات بالینی از . رح رسیده استط ۶٨١۶درصدی به  ۵/٢٢رشد 

پژوھشگر، به ترتیب تعداد اعضای ھیئت علمی و پژوھشگران دانشگاه ھای  ٨٠٠نفر عضو ھیات علمی و ھزار و  ٢٠با جذب ھزار و 
 ١٠٣درصد رشد از  ٣٨ت علمی پژوھشی علوم پزشکی نیز با حدود مجلا. ھزار نفر رسیده است ٣٢۵ھزار و  ١١علوم پزشکی به 

  . مجله افزایش یافته است ١۵٠به بیش از  ٨۴مجله در سال 
با مجموع فعالیت ھای پژوھشی صورت گرفته، رتبه ایران در بین سایر کشورھا در تولید مقالات علوم پزشکی با ھشت رتبه صعود از 
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مچنین طبق نتایج ارزشیابی پژوھشی دانشگاه ھای علوم پزشکی کشور، روند مقالات ایرانی ھ. صعود کرده است ٢٣به  ٣١رتبه 
  . مقاله رسیده است ١۵٧نمایه شده در کل مجلات معتبر بین المللی حدود دو برابر شده و به ھفت ھزار و 

ارزشیابی نشریات علوم ? برنام اجرای برنامه سامانه ملی پژوھش در سلامت، راه اندازی برنامه شبکه اطلاع رسانی، اجرای
پزشکی کشور، طراحی و ایجاد نرم افزار اشتراک منابع کتابخانه ای، راه اندازی سامانه ملی زیست پزشکی و سلامت از جمله دیگر 

  . سال گذشته است ۶فعالیت ھای تحقیقات و فناوری در طی 
که در این خصوص اقداماتی از قبیل؛ ارتباط با  ٨٩پزشکی در سال ارتقا و توسعه برنامه جامع الکترونیک واحد تالیف و ترجمه کتب 

مولفان و مترجمان، راه اندازی سایت، تألیف و ترجمه و تھیه بانک اطلاعاتی آن، جستجو در بانک اطلاعاتی سایت و ثبت کتب جدید 
  . برای ترجمه ایجاد شده است

  جویی علوم پزشکی ھزار متر مربع خوابگاه دانش ۶٠بھره برداری از بیش از **
ھزار متر مربع خوابگاه ھای دانشجویی علوم پزشکی با ظرفیت ھزار نفر  ۶٠فرھنگی، طی این مدت بیش از  -در حوزه دانشجویی 

ھزار نفر  ۵٠خوابگاه و ظرفیتی معادل ٣٣۵درصد افزایش به تعداد  ٣٠بھره برداری شد و ظرفیت خوابگاه ھای علوم پزشکی با 
  . افزایش یافت

زمین چمن فوتبال احداث شده و سرانه فضای ورزشی  ١٨استخر شنا و بیش از  ۶سالن ورزشی،  ٣۶این مدت بیش از  طی
ھمچنین کانون ھای ورزشی در دانشگاه ھای علوم پزشکی کشور ایجاد و تجھیز . برابر شده است ۵/١دانشجویی به طور متوسط 

  . شدند که نقش مھمی در توسعه ورزش داشته اند
مترمربع، افزایش ٨۵/٠مترمربع به ۴/٠ل شورای سیاستگزاری تربیت بدنی و طب ورزش، افزایش سرانه فضای ورزشی از تشکی

درصد، افزایش دانشجویان تحت پوشش ورزش قھرمانی از پنج درصد به ٢۵درصد به ١۵دانشجویان تحت پوشش ورزش ھمگانی از 
ھمگانی به ویژه ? برای خرید وسایل و تجھیزات ورزشی به منظور توسع میلیارد ریال ٢٠ھشت درصد و تخصیص اعتباری بالغ به 

  . ورزش خوابگاھی دانشگاه ھا از فعالیت ھایی است که در زمینه توسعه ورزش صورت گرفته است
سط میلیارد ریال انواع وام بـه دانشجویان علوم پزشکی اختصاص یافت، که به طور متو ۶٨٢طی چھار سال دولت نھم به میـزان 

میلیارد ریال به  ١٢١درصد، از  ۶٨، پرداخت انواع وام با رشد ٨٧و  ٨۴در مقایسه سال . میلیارد ریال در سال بوده است ١٧٠معادل 
  . درصد افزایش داده شد ۶٠تا  ٢۵در ابتدای دولت دھم نیز سرانه وام ھای دانشجویی بین . میلیارد ریال رسیده است ٢٠٣

وام تحصیلی مجردی دو برابر، ? تحصیلی، وام مسکن و ودیعه مسکن افزایش یافته به طوری که سرانطی این مدت سرانه وام ھای 
مسکن ? درصد، ودیع٢٠وام مسکن متأھلی ? درصد، سران۵٠وام مسکن مجردی ? درصد، سران ٨٠وام تحصیلی متأھلی ? سران

مسکن تکمیلی نیز بیش از دو برابر رشد ? درصد و ودیع ۵۶درصد و در سایر شھرھا  ٨٠عادی در تھران دو برابر، در شش شھر بزرگ 
  . داشته است

  تدوین سند توسعه منابع انسانی بخش سلامت **
در بخش توسعه مدیریت و منابع،تدوین سند توسعه منابع انسانی بخش سلامت در دولت دھم به منظور تأمین و توزیع عادلانه 

به تشکیل دبیرخانه مربوطه، تنظیم سیاستنامه و تحلیل اسناد بالا دستی و نیروی انسانی مورد نیاز که در این خصوص نسبت 
  . اقدام شد.. مطالعه چالش ھای نظام مدیریت منابع انسانی بخش سلامت و

و آموزش پزشکی به عنوان یک سازوکار پایه ای برای پاسخ دھی سریع، پویا و  درمان، وزارت بھداشتباز طراحی ساختار ستاد 
طالبات رو به افزایش ذینفعان و تدوین پیش نویس شرح وظایف تمام واحدھای ستاد مرکزی پیرو نمودار مصوب جدید کارآمد به م

،استقرار نظام برنامه ریزی عملیاتی که در این خصوص اقداماتی ھمچون؛ تشکیل تیم برنامه ریزی عملیاتی، بررسی نتایج و الگوی 
ه، تدوین و اولویت بندی استراتژی ھا و تطبیق با اسناد بالادستی، تدوین اولویت بندی اجرایی فرآیند و فرم ھای برنامه سال گذشت

اھداف عملیاتی سالیانه، تدوین و نھایی کردن بسته برنامه عملیاتی و پایش و ارزیابی عملکرد برنامه از جمله اقدامات این بخش به 
  . شمار می آید 

ع دانشگاه ھای علوم پزشکی که در این راستا اقداماتی ھمچون؛ مرور متون و تحلیل اجرای طرح استقرار نظام ارزیابی عملکرد جام
الگوھای ارزیابی عملکرد و انتخاب الگوی مناسب برای ارزیابی جامع دانشگاه ھای علوم پزشکی، تدوین شاخص ھا و معیارھای 

  . ش صورت گرفتارزیابی بر اساس مدل منتخب و خودارزیابی دانشگاه ھا و نھایتاً تدوین گزار
طراحی و برنامه ریزی برای راه اندازی خانه مدیران سلامت کشور، طراحی نظام مدیریت فرایندھای سازمانی، طراحی سیستم 

و  درمان، وزارت بھداشتمکانیزه مدیریت اسناد و آرشیو معاونت توسعه مدیریت و منابع، طراحی نظام جامع مدیریت مدیران در 
ایگاه اطلاعات مدیریت پروژه ھای کشوری منابع فیزیکی و طراحی پورتال آموزش کارکنان از جمله برنامه آموزش پزشکی، طراحی پ

  . تلاش ھای عمده ای برای اجرای آن ھا انجام شده است ٨٩ھای مھمی است که در سال 
مه و شیوه نامه قانون، برآورد نیروی در راستای اجرای قانون ارتقای بھره وری کارکنان بالینی نظام سلامت، نسبت به تدوین آیین نا

  . انسانی و برآورد مالی ناشی از اجرای این قانون اقدام شد
 ٢ازدواج به میزان  ھزینهفقره کمک  ۵٨٠میلیارد ریال،  ٨٧٫٢فقره وام با اعتبار  ٩۴٨تنھا در طی چھار سال دولت نھم، پنج ھزار و 

  . میلیون ریال به کارکنان ستاد مرکزی وزارت متبوع پرداخت شده است ٩١۴ن فوت به میزا ھزینهفقره کمک  ٢۶۴میلیارد ریال و 
میلیون ریال در طی این  ۵٩٨تشویق فرزندان دانش آموز و دانشجوی کارکنان به میزان  ھزینهفقره کمک  ٢٠٠علاوه بر این، دو ھزار و 
  . مدت پرداخت شده است

ارکنان و افراد تحت تکفل آنان، انعقاد قرارداد بیمه عمر و حوادث برای چھار ھزار نفر از ک ٢۶٨٨برای  درماناجرای طرح بیمه تکمیلی 
نفر و ھمچنین  ۵۴میلیون ریال، برقراری بیمه شخص ثالث و بدنه خودروی در اختیار برای  ٢٠نفر از کارکنان و بازنشستگان به مبلغ 

  . وھای کارکنان در سال اول دولت دھم انجام شدانعقاد قراداد با بیمه پارسیان برای بیمه شخص ثالث و بدنه خودر
افزایش فوق العاده سختی شرایط محیط کار، حذف سقف نوبت کاری، : مدیریت منابع انسانی اقدامات مھمی از جمله? در حوز

 ۶۵ف ی و اصلاح پرداخت فوق العاده ویژه به پرستاران، حذف سقدرماناجرای طرح ارتقای شغلی پرستاران و مشاغل بھداشتی 
درصد طرح مسیر ارتقای شغلی کارشناسان، مدیران و مشاوران، پرداخت فوق العاده ویژه به پزشکان بھره مند از حق محرومیت از 

مطب، پرداخت فوق العاده ویژه به مشاغل ھم سطح کارشناسی، مشارکت در تدوین آیین نامه ھای اجرایی قانون مدیریت خدمات 
  . ایی فصل دھم قانون انجام شده استکشوری به ویژه آیین نامه اجر

استخدام نیروی انسانی، انعقاد قرارداد نیروھای موقت، انعقاد قرارداد پزشکان خانواده، آموزش کارکنان، ? ھمچنین شیوه نامه نحو
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  . داوطلبان آزمون بھورزی، ماموریت ھای آموزشی تھیه و تنظیم شده است
  ٣٠۵۴١٨۴٨کد خبر ) / ایرنا(ری جمھوری اسلامی خبرگزا/ انتھای خبر  ١۵٨٠**٩١٨۵**اجتمام

  
  
  سال زود تر بیمار می شود ٢٠قلب ایرانی ھا  - ٢٩

غذیه ، آلودگی ھوا عنوان کرد و مھمترین دلایل افزایش بیماری قلبی در ایران را استرس روزمره ، نحوه ت -عصر ایران 
  درحال حاضر یک سوم ازعلل مرگ و میرھا درکشورھای درحال توسعه ،: افزود

سال آینده بیماریھای قلبی و عروقی دشمن شماره یک سلامتی انسان  ١٨بیماریھای قلبی است و تخمین زده می شود که تا 
سن افراد مبتلا به ناراحتی ھای قلبی درایران بسیار : ایران اعلام کرد عضو موسسین انجمن جراحان قلب  -عصر ایران . تبدیل شود 

سال است در  ۵۵متو سط سن این بیماران درایران حدود .پایین تر از سن افرادی است که در اروپا مورد عمل جراحی قرار می گیرند 
  .سال زودتر بیمار می شود  ٢٠یگر قلب ایرانی ھا سال است و به عبارت د ٧۶تا  ٧٣صورتی که در اروپا و آمریکا سن بیماران قلبی 

دکتر سید محمد باقر طباطبایی با بیان این مطلب ، مھمترین دلایل افزایش بیماری قلبی در ایران را استرس روزمره ، نحوه تغذیه ، 
بیماریھای قلبی است و درحال حاضر یک سوم ازعلل مرگ و میرھا درکشورھای درحال توسعه ، : آلودگی ھوا عنوان کرد و افزود

  . سال آینده بیماریھای قلبی و عروقی دشمن شماره یک سلامتی انسان تبدیل شود  ١٨تخمین زده می شود که تا 
دیده شده با . دوعامل خطر مستقل در ایجاد بیماری قلبی عروقی ، پرفشاری خون و بالا بودن کلسترول خون است : وی تاکید کرد 

 ٢۵درصد و مرگ در اثر این بیماری را تا  ٣٧درصد، سکته مغزی را تا  ٢١توان میزان حمله قلبی را تا  کاھش مؤثر فشار خون می
  .درصد کاھش می یابد ٣٠درصد از میزان کلسترول خون میزان بروز بیماری عروق کرونر تا  ١٠با کاھش . درصد کاھش داد

ایران جزو : شرفته ترین روش ھای جراحی قلب و عروق در کشور گفتاین جراح قلب و عروق بیما رستان بھمن با اشاره به انجام پی
  . کشور برتر جھان در این رشته است  ١٠

انواع عمل جراحی قلب در ایران پایین تر از متوسط نرخ جھانی آن در دیگر  ھزینهبررسیھا نشان می دھد متوسط : وی افزود 
  . ھزار دلار است  ۴٠عمل جرای بای پس تعویض دریچه  ھزینهآمریکا به عنوان نمونه در.کشورھای توسعه یافته تمام می شود

اگر تفاوتی . در بحث تکنیک و علم جراحی ھیچ چیزی از دیگران کم نداریم: عضو موسس انجمن جراحان قلب ایران تاکید کرد 
  . ه تر است ھست، در بخش وسایل و امکانات است و به طور حتم امکانات و وسایل آنھا از ما بھتر و پیشرفت

بھمن ، از مسئولین ذیربط خواست زمینه ورود و انتقال تکنولوژی پیشرفته در زمینه جراحی قلب و عروق را  بیمارستانجراح قلب 
درحال حاضر : دکتر طباطبایی درزمینه جراحی قلب وعروق با استفاده از ربات افزود . برای مراکز دانشگاھی و دولتی فراھم کنند

 درمانرفته و صاحب نام عمل ھای مجدد مانند تعویض چند دریچه ، یا ترمیم دریچه قلب با این تکنولوژی قابل درکشورھای پیش
  . نیستند ھرچند استفاده از روبات افق تازه ای را در جراحی قلب گشوده است 

روبرو است که یکی از این  استفاده از روبات در جراحی قلب و عروق با محدو دیت ھا و عوارض بسیار زیادی: وی تاکید کرد 
محدودیت ھا به دلیل اینکه جراح در بدن بیمار تنھا است ، کمک آنچنانی ندارد و اگر خونریزی بوجود بیاید ، جلو گیری از آن آ سان 

  . نیست 
تاسف این معضل  با کمال: دکتر طبا طبایی درزمینه پدیده نا ھنجار دریافت و جوه اضافی و خلاف عرف توسط قلیلی از پزشکان گفت 

  . کم و بیش وجود دارد باید برای آن چاره ای اندیشید تا با چنین مسا یلی روبرو نشویم 
به نظرم اگر پزشکان شاغل در مراکز دولتی و دانشگاھی درخدمت تمام وقت باشند میزان دریافتی شان : وی خاطر نشان ساخت 

  چنین مسایلی نخواھیم بود  به میزان کافی خواھد بودو دیگر نیازی به عنوان کردن
دکتر طباطبایی عامل دیگر جھت جلو گیری از پدیده نابھنجار دریافت وجوه اضافی پزشکان از بیماران را گسترش بیمه تکمیلی و 

  .ھای عادلانه دانست و بر پذیرش بیماران بیمه ای توسط مراکز پزشکی خصوصی تاکید کرد  تعرفهھمگانی و اصلاح 
پزشک حاذق جراح قلب و عروق تحویل جامعه پزشکی ایران داده است  ١۵راح قلب برجسته ایران تاکنون بیش از گفتنی است این ج

  .که این جراحان در مراکز قلب عروق کشور و اروپا مشغول به خدمت ھستند 

  
  
  برای جلوگیری از ابتلا به بیماری ھای روده ای حتما سبزیجات را سالم سازی کنید - ٣٠

رییس مرکز سلامت محیط و کار با توجه به احتمال آبیاری برخی از مزارع کشاورزی با آب ھای آلوده  -خبرگزاری آریا 
  .بر سالم سازی سبزیجات، جوانه غلات و محصولات سالادی تأکید کرد

برای آبیاری سبزیجات ، جوانه غلات : ،کاظم ندافی ضمن بیان این مطلب افزودوزارت بھداشتیا به نقل از روابط عمومی به گزارش آر
و محصولات سالادی ، ممکن است از آبھای آلوده و کودھای انسانی و حیوانی استفاده شود و علاوه بر آن ، حیوانات اھلی و 

آمد می کنند، بنابراین محصولات کشاورزی به انواع و اقسام تخم انگلھا و میکروبھا  وحشی در مزارع کشت سبزیجات و غلات رفت و
آلوده ھستند و مصرف کنترل نشده آنھا به صورت خام اعم از سبزی خوردن ، سالاد فصل ، تزیین ظرف غذا ، ھمراه ساندویچ ، کاھو، 

لات باعث ابتلاء به انگلھای روده و بیماریھای عفونی روده ای مثل ، کلم، گل کلم و جوانه غ)ھمراه با سالاد یا بصورت آب ھویج(ھویج 
  . انواع اسھال ھا، حصبه، وبا و شبه حصبه و بالاخره بروز و اشاعه اپیدمی بیماریھای مذکور در جامعه می شود

ی حتما سبزیجات ، جوانه برای جلوگیری از مبتلا شدن به بیماریھای روده ا: رییس مرکز سلامت محیط کار به ھم وطنان تأکید کرد
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غلات و محصولات سالادی را که می خواھند بصورت خام مصرف کنند طی چھارمرحله پاکسازی، انگل زدایی، ضدعفونی و شستشو 
  . سالم سازی کرده و سپس آنھا را مصرف کنند

د تا مواد زائد و گل و لای آن ابتدا سبزیجات را به خوبی پاک کرده شستشو دھی: وی در تشریح مراحل سالم سازی سبزیجات گفت
قطره مایع ظرفشویی معمولی به آن اضافه کرده و ظرف را  ۵تا  ٣لیتری ریخته بازاء ھر لیتر  ۵برطرف شود و سپس آنرا در یک ظرف 

ی را از دقیقه سبزی را در کفاب نگھداری سپس سبز ۵مدت . از آب پر کرده قدری بھم بزنند تا تمام سبزی در داخل کفاب قرار گیرد 
روی کفاب جمع آوری و کفاب را تخلیه کرده و ظرف و سبزی را مجددا با آب سالم شستشو داده تا تخم انگل ھا و باقیمانده مایع 

  ) انگل زدایی. (ظرفشویی از آنھا جدا شوند
نصف (ھا ، یک گرم برای ضدعفونی و از بین بردن میکروب: ندافی مرحله سوم سالم سازی را مرحله ضدعفونی عنوان کرد و گفت

. لیتری پر از آب ریخته کاملا حل کنید تا محلول ضدعفونی کننده بدست آید ۵درصد را در ظرف ٧٠پودر پرکلرین) قاشق چایخوری
و اگر . دقیقه در محلول ضدعفونی کننده اخیر قرار دھید تا میکروبھای آن کشته شوند ۵سپس سبزی انگل زدایی شده را برای مدت 

درصد استفاده کنید  ۵درصد یا دو قاشق مرباخوری آب ژاول ١٠دسترس نباشد می توانید از یک قاشق مرباخوری آب ژاولپرکلرین در 
می باشند نیز قابل استفاده ھستند که در این گونه موارد  وزارت بھداشتضمنا سایر گندزداھای موجود در بازار که دارای مجوز از . 

  . وی بسته بندی اقدام شودباید مطابق دستورالعمل مندرج بر ر
سبزی ضدعفونی شده را : سبزیجات است، گفت �شستشوی نھایی�وی درخصوص مرحله چھارم سالم سازی که مرحله 

  .مجددا با آب سالم بشویید تا باقیمانده کلر یا ماده گندزدا از آن جدا شود و سپس آنھا را مصرف کنید

  
  
  معتادان بھبودیافته در اولویت طرح مسکن مھر قرار می گیرند - ٣١

   -سلامت نیوز 
شھرسازی و تعاون، کار و رفاه اجتماعی طبق مصوبه ھیئت دولت، وزارتخانه ھای راه و : دبیرکل ستاد مبارزه با موادمخدر گفت

مکلفند معتادان بھبودیافته معرفی شده توسط دبیرخانه شورای ھماھنگی مبارزه با موادمخدر استان ھا را در طرح مسکن مھر در 
  .اولویت قرار دھند

ی محمدنجار در خصوص مصوبات به گزارش سلامت نیوز به نقل از فارس و به نقل از روابط عمومی ستاد مبارزه با موادمخدر، مصطف
در راستای اجرای سیاست ھای کلی مبارزه با : معتادان و اشتغال بھبودیافتگان گفت درمانجلسه ھیئت وزیران در رابطه با 

 و برای افزایش انگیزه ھای لازم و ایجاد تمھیدات مورد نیاز برای ١٣٨٩موادمخدر و اصلاحیه قانون اصلاح مبارزه با موادمخدر مصوب 
معتادان و ھمچنین ایجاد زمینه ھای لازم برای اشتغال پس از بھبودی و رفع مشکل مسکن بھبودیافتگان که منجر به ماندگاری  درمان

اعتیاد و کاھش آسیب ھای ناشی از این بلا می شود، ھیئت دولت تصمیمات خوبی را در خصوص بیمه معتادان، اشتغال،  درماندر 
  .فتگان اتخاذ کردحرفه آموزی و مسکن بھبودیا

ھزار میلیارد ١٠بر اساس برآوردھای انجام شده، خسارت وارده به کشور جمھوری اسلامی ایران در حوزه اعتیاد بالغ بر: وی ادامه داد
تومان در سال می شود، لذا برای جلوگیری از بروز خسارات اینچنینی باید فکری می شد که به ھمین منظور ھیئت وزیران در جلسه 

قانون اساسی جمھوری اسلامی ایران تصمیماتی را در خصوص  ١٣٨ر بنا به پیشنھاد ستاد مبارزه با موادمخدر و به استناد اصلمذکو
  .و اشتغال معتادان اتخاذ و وزارتخانه ھای مربوطه را مکلف به انجام مصوبات مورد نظرکرد درمان

اتفاقی بی سابقه پس از انقلاب اسلامی در کشور است؛ چرا که با این  تصویب این مصوبات: دبیر کل ستاد مبارزه با موادمخدر افزود
معتادان و  درمانبرداشته شده است و با مصوبه ھیئت وزیران در خصوص  درمانتصمیم گامی بلند در بھبود وضعیت معتادان پس از 

کشورمان نیز شاھد نتایج مثبت آن در  اشتغال بھبودیافتگان به زودی شاھد تحولی عظیم در این حوزه خواھیم بود و مردم عزیز
  .جامعه خواھند بود

صندوق ھای بیمه ای از جمله : محمدنجار با اشاره به نخستین مصوبه جلسه ھیئت وزیران در خصوص بیمه معتادان اظھار داشت
 – ١٣٨٩مصوب  –موادمخدر  اصلاحیه قانون مبارزه با) ۶(ھای ترک اعتیاد معتادان مشمول بند  ھزینهصندوق تامین اجتماعی مکلفند 
را که دستور العمل آن توسط دبیرخانه ستاد مبارزه با موادمخدر با ھمکاری وزارتخانه ھای بھداشت،  -مجمع تشخیص مصلحت نظام

  .و آموزش پزشکی و تعاون، کار و رفاه اجتماعی ابلاغ خواھد شد، مشمول بیمه ھای پایه و بستری قرار دھند درمان
اصلاحیه قانون یاد شده تحت پوشش ھیچ بیمه ای نباشند، صندوق بیمه ) ۶(ر صورتی که معتادان موضوع بند د: وی تصریح کرد

  .ی موظف است افراد مذکور را از محل اعتبارات مصوب سالانه خود، تحت پوشش بیمه ایرانیان قرار دھددرمانخدمات 
ای عالی اشتغال موظف است بر اساس دستورالعمل ابلاغی در بحث اشتغال نیز شور: دبیر کل ستاد مبارزه با موادمخدر گفت

دبیرخانه ستاد مبارزه با موادمخدر و با ھماھنگی وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی حداقل پنج درصد از اعتبارات تخصیصی مربوط به 
  .اشتغال را سالانه به اشتغال معتادان بھبودیافته و رھا شده از اعتیاد اختصاص دھد

بر اساس این : ر ھمچنین به مسئله حرفه آموزی معتادان به عنوان یکی دیگر از مصوبات ھیئت وزیران اشاره و عنوان کردمحمدنجا
ھزار نفر از معتادان بھبودیافته معرفی شده از سوی سازمان  ٢۵مصوبه، سازمان آموزش فنی و حرفه ای موظف است سالانه 

ی و سازمان زندان ھا و اقدامات تأمینی و تربیتی کشور را درمانمات بھداشتی و بھزیستی کشور، دانشگاه ھای علوم پزشکی، خد
  .تحت پوشش دوره ھای آموزش فنی و حرفه آی خود قرار دھد

طبق این مصوبه، وزارتخانه ھای راه و شھرسازی و   :وی در خصوص واگذاری مسکن مھر به بھبودیافتگان اعتیاد خاطر نشان ساخت
اجتماعی مکلفند معتادان بھبودیافته معرفی شده توسط دبیرخانه شورای ھماھنگی مبارزه با موادمخدر استان ھا تعاون، کار و رفاه 

را در طرح مسکن مھر در اولویت قرار دھند که دستورالعمل اجرایی این بند توسط دبیرخانه ستاد مبارزه با موادمخدر و با ھمکاری 
  .ی و راه و شھرسازی تھیه و ابلاغ می شودوزارتخانه ھای تعاون، کار و رفاه اجتماع

 درمانمحمدنجار با بیان اینکه در دولت ھای نھم و دھم اقدامات بسیار بزرگی در حوزه مبارزه ھمه جانبه با موادمخدر خصوصاً 
جامعه مشکل در  درمانخود، حرفه و شغلی را بیاموزند تا پس از  درمانمعتادان باید در حین : معتادان صورت گرفته است، گفت
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  .اشتغال نداشته باشند
تصمیمات اتخاذ شده در ھیئت دولت به منظور حمایت ھای اجتماعی لازم از خانواده ھای بھبودیافتگان و جلوگیری از : وی افزود

و بھبود قطعی آسیب دیدگان، مشکلات و  درمانافزایش خسارات آسیب ھای موجود در این حوزه است که ضمن ماندگاری در 
  .ت ناشی از این بلای بزرگ را در کشور کاھش می دھدخسارا

  
  
  توصیه ھای بھداشتی به ھموطنان در آغاز دور دوم سفرھای تابستانی - ٣٢

با اشاره به آغاز دور دوم سفرھای تابستانی، برای  اشتوزارت بھدرییس مرکز سلامت محیط و کار  -خبرگزاری پانا 
  .جلوگیری از بیماریھای روده ای در طول سفر توصیه ھایی ارائه داد

با اشاره به آغاز دور دوم سفرھای تابستانی، برای جلوگیری از  وزارت بھداشترییس مرکز سلامت محیط و کار : خبرگزاری پانا
  . وصیه ھایی ارائه دادبیماریھای روده ای در طول سفر ت

یکی از عوامل مھمی که در ابتلا به بیماریھای روده ای تاثیرگذار است، : به گزارش خبرگزاری پانا، دکتر کاظم ندافی اظھار داشت
استفاده از آب آشامیدنی ناسالم است بنابراین مسافرین باید در طول سفر از آب آشامیدنی سالمی که در شبکه لوله کشی 

  . وستایی است، استفاده کنندشھری و ر
و آموزش پزشکی توجه داشته باشند ھمچنین  درمان، وزارت بھداشتبرای تھیه آبھای بطری و نوشیدنیھا باید به مجوز : وی افزود

  . استفاده از یخ ھای فله ای توصیه نمی شود زیرا یخ نیز مانند آب می تواند آلوده باشد
بھتر است افراد در طول سفر برای مسواک زدن، تھیه یخ و شستشوی : ادامه داد بھداشتوزارت رییس مرکز سلامت محیط و کار 

  . ظروف از آب سالم استفاده کنند و از خرید نوشیدنیھای باز و فله ای که در کنار خیابان عرضه می شود، خودداری کنند
یک دقیقه بجوشانند و سپس استفاده کنند و ذخیره  در صورت اینکه آب سالم در دسترس نبود باید آب را به مدت: ندافی تأکید کرد

  . سازی آب نیز باید در ظروف تمیز صورت بگیرد
  . قبل و بعد از خوردن غذا و ھمچنین ھنگام غذا دادن به کودک باید دستھا را با آب و صابون شستشو داد: وی توصیه کرد

ت مواد غذایی را به طور کامل پخته و به صورت گرم مصرف کنند بھتر اس: تصریح کرد وزارت بھداشترییس سلامت مرکز محیط و کار 
و از مصرف مواد غذایی که در بیرون و به مدت طولانی قرار دارند، اجتناب کنند ھمچنین مواد غذایی پخته شده نباید بیش از دو 

  . ساعت بیرون از یخچال نگھداری شود
شود و سالادھا را از اماکن بین راھی که به صورت رستوران، سفره خانه و  از مصرف سالادھای نامطمئن خودداری: ندافی ادامه داد

ضد عفونی  وزارت بھداشتمرحله مطابق دستورالعمل  ۴قھوه خانه است خریداری نکنند و جوانه غلات و سبزیجات را باید به صورت 
  .ی مراجعه کننددرمانکز بھداشتی و و شستشو دھند و در نھایت اگر با بیماریھای روده ای مواجه شدند به سریعترین مر

 "  

  
  
  کشور افتتاح می شود بیمارستانمرتفع ترین : سینا بیمارستانمدیر  - ٣٣

  .ا راه اندازی می شودسین بیمارستانکشور در مجموعه  بیمارستانمرتفع ترین  -خبرگزاری فارس 
جنرال و  بیمارستانیک  بیمارستاناین : غفار زاده، گفت وزارت بھداشتبه گزارش خبرگزاری فارس، به نقل از پایگاه اطلاع رسانی 

ھجری شمسی است و از آن زمان تاکنون ھمه بیماران ترومایی  ١٢۴٨بنای آن در حدود سال . کشور است بیمارستانقدیمی ترین 
  .دیده را پذیرا بوده استو سوانح 
علاوه بر تروما، تخصصھای جراحی، ارتوپدی،  بیمارستانبا توجه به تغییرات و توسعه ای که در این مدت داشته، در این : وی افزود

این  اعصاب، داخلی مغز نیز وجود دارد و در حال حاضر در این مجموعه، منتظر یک اتفاق بزرگ ھستیم و تا پایان پاییز امسال در دل
  .خواھیم بود) طبقه ١۴در حدود (کشور  بیمارستانمجموعه شاھد راه اندازی مرتفع ترین 

نفر ھستند که بار ١٢٠دستیاران فعال ما حدود : دستیار دانست و گفت ١٣۵سینا تعداد دستیاران این مرکز را بالغ بر  بیمارستانمدیر 
یک مرکز  بیمارستاناست و با توجه به اینکه  بیمارستانت علمی ی ما بر عھده این عزیزان و اعضای ھیئدرمانعمده خدمات 

  .داریم بیمارستانآموزشی و پژوھشی نیز ھست، بنابراین نیروھای انترن و دانشجوی پزشکی ھم در 
 ١٣٠رژانس گاه اودرماندر شبانه روز و به طور میانگین در  بیمارستان: گفت بیمارستانغفارزاده درباره میانگین مراجعه کنندگان به 

  .مراجعه کننده دارد ٢۵٠تا  ٢٠٠گاه تخصصی یا الکتیو درمانبیمار و در 

  
  
  دانشکده جدید طب سنتی دانشگاه علوم پزشکی تھران افتتاح شد - ٣۴
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و آموزش پزشکی،  درمان، وزیر بھداشتسنتی و کلینیک طب سنتی با حضور  دانشکده جدید طب -خبرگزاری مھر 
  .استاندار تھران و رییس دانشگاه علوم پزشکی تھران افتتاح شد

شھریور با حضور دکتر مرضیه وحیددستجردی، دکتر باقر لاریجانی،  ٧به گزارش خبرنگار مھر، این دانشکده و کلینیک امروز دوشنبه 
در محل مرکز مطالعات تاریخ پزشکی، طب  وزارت بھداشتی دارو ، آموزشی، پارلمانی و غذا ودرمانونان مرتضی تمدن و معا

  . اسلامی و مکمل برگزار شد
نگاه به طب سنتی یک نگاه تلفیقی است و : رییس دانشگاه علوم پزشکی در این مراسم یادآور شد -دکتر باقر لاریجانی 

  . تحصیل شده اند با گرایش طب سنتی ادامه تحصیل می دھنددانشجویانی که در طب نوین فارغ ال
طب سنتی ایرانی باید به عرصه بین المللی وارد شود چرا که : وی طب سنتی را به عنوان یک سرمایه عظیم ملی برشمرد و گفت
  . تا زمانی که ما در درون خودمان کار کنیم خیلی رشد نمی کنیم

  . پیگیری تشکیل مرکز رشد طب سنتی در دانشگاه با کمک کشورھای دیگر خبر دادرییس دانشگاه علوم پزشکی تھران از 
در سفر دوم ھیئت دولت، طب سنتی به عنوان یکی از اولویت ھای مھم استان مورد بحث قرار : استاندار تھران گفت -مرتضی تمدن 

  . گرفت و در سفر سوم ھم بر روی آن تاکید زیادی شد
اگر نتوانیم طب سنتی را در کشور به روز کنیم رویکرد مثبت مردم : را در بین مردم زیاد دانست و گفت تمدن استقبال از طب سنتی

  .به این علم نتیجه معکوس خواھد داشت

  
  
  شوند برخورد می کند درماند حیطه با عطاری ھایی که وار وزارت بھداشت - ٣۵

و آموزش  درمان، وزارت بھداشت: رییس دانشکده طب سنتی دانشگاه علوم پزشکی تھران گفت -خبرگزاری ایرنا 
 درمانودانشگاه ھای علوم پزشکی با عطاری ھایی که وارد حیطه  دارو و درمانپزشکی از طریق معاونت ھای 
  .شوند با جدیت برخورد می کند

: محمد رضا شمس اردکانی روز دوشنبه در حاشیه مراسم گشایش ساختمان دانشکده طب سنتی در جمع خبرنگاران گفتدکتر 
عطاری ھا مراکزی ھستند که باید به عرضه کالاھای مجاز بپردازند و درصورتی که به عرضه کالاھای غیرمجاز اقدام کنند ، سازمان 

  . ھای نظارتی با آنھا برخورد خواھند کرد
سازی سنتی در دانشکده طب سنتی تدریس می شود و دانشجویان دارو در حال حاضر دو رشته طب سنتی و: ی خاطرنشان کردو

  . سازی سنتی در حال دانش آموختگی ھستنددارو دوره اول طب سنتی و
تاریخ پزشکی و رشته  ھم اکنون مجوز راه اندازی رشته ھای: رییس دانشکده طب سنتی دانشگاه علوم پزشکی تھران یادآور شد 

  . تغذیه در طب سنتی اخذ شده است و امیدوارم که بتوانیم طب سنتی را در کنار طب مدرن در عرصه سلامت به مردم ارایه دھیم 
گاه طب سنتی در درمانگاه ھای طب سنتی در نقاط مختلف راه اندازی شده است که ھفته گذشته نیزیک درمانتاکنون : وی گفت 
  . نا افتتاح شد سی بیمارستان

طب سنتی یکی از رشته ھایی است که در : شمس در مورد فعالیت ھای انجام شده برای بین المللی کردن طب سنتی نیز گفت
جھان مورد استقبال قرار گرفته است و ما سعی کردیم که در مرحله اول با برگرداندن مطالب طب سنتی به زبان ھای روز جھان در 

  . م این زمینه اقدام کنی
ھمچنین با برخی از دانشگاه ھایی که در زمینه طب سنتی درسطح بین المللی فعال : رییس دانشکده طب سنتی خاطرنشان کرد

ھستند مانند چین و ھند مذاکرات و توافق نامه ھایی امضا شده است که براین اساس دوره ھای طب سنتی به طور مشترک با این 
  . کشورھا برگزار می شود 

  ٣٠۵۴١٧۴٣کد خبر ) / ایرنا(خبرگزاری جمھوری اسلامی / انتھای خبر  ١۵٨١**٢٠٣٨**علمی

  
  
  از آلودگی ھوایش مھم تر است؟ چرا آلودگی صوتی تھران - ٣۶

  ...بیشترین آلودگی صوتی را دارند ٢و  ١٢، ١١، ١٠، ۶مناطق  -مجلات ھمشھری 
   :یوسف رشیدی/٣۶شماره /ھمشھری دانستنیھا

سروصدای زیاد و در واقع ھمان آلودگی صوتی طولانی مدت در محل کار، قدرت شنوایی را چنان تدریجی و بدون درد 
  . برد که شما متوجه این زوال تدریجی نخواھید شدو رنج از بین می 

بخش ھایی از گوش که وظیفه آنھا انتقال اصواتی با فرکانس بالاست، اولین قسمت ھایی ھستند که دچار آسیب 
حالت زنگ زدن یا وزوز گوش در افرادی که . می شوند و اولین عارضه آلودگی صوتی را برایتان به ارمغان می آورند

رض صداھای بلند قرار دارند، اولین نشانه ھایی است که معمولا در کارگرانی که در کارخانه ھای پر سر و مدام در مع
  . صدا کار می کنند آشکار می شود

متاسفانه تحقیقات نشان داده است در بسیاری از مواردی که فرد شنوایی خود را به دلیل آلودگی صوتی از دست 
ارد و وسایل کمک شنوایی تنھا می توانند صداھا را تقویت کنند اما نمی توانند ی برای او وجود نددرمانمی دھد، 

  . شنوایی عادی را به فرد بازگردانند و وی برای ھمیشه قدرت شنوایی درست خود را از دست می دھد
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در کنار از دست دادن قدرت شنوایی در موارد حاد آلودگی صوتی، مشکلاتی ھمچون سردرد و خستگی و 
مه نیز برای افراد در معرض سروصدا به وجود می آید که پزشکان علت آنھا را سروصدای بیش از حد در سوءھاض

بررسی ھا نشان می دھد بیشتر شھروندان تھرانی در مناطقی زندگی می کنند که سروصدا . محیط عنوان می کنند
وضوع آلودگی صوتی کمتر از آلودگی ھوا در آن مناطق بیش از استانداردھای تعیین شده است اما به دلیل اینکه به م

پرداخته شده و اطلاعات لازم درباره عوارض این معضل به مردم داده نشده است، حساسیت کافی درباره آن وجود 
  . ندارد

نقاطی که از آلودگی صوتی بیشتری رنج می برند و وضعیت بحرانی دارند، براساس نقشه ھای تراز صوتی توسط 
ی در شھر تھران در معرض درمانھوا مشخص شده اند که متاسفانه اکثر مراکز آموزشی و شرکت کنترل کیفیت 

  . این درحالی است که آلودگی صوتی در پایتخت مغفول مانده است. آلودگی صدای بیش از حد مجاز قرار دارند
گی صدا سبب عوارض آلود. در واقع آلودگی ھوا در تھران به قدری جدی است که آلودگی صدا را فراموش کرده ایم

جسمی شدیدی در شھروندان می شود و می تواند بیماری ھایی ھمچون افزایش ھورمون استرس و فشار خون را 
  . حتی کسانی که به طور مداوم در معرض آلودگی صوتی قرار دارند شنوایی شان کم می شود. برای مردم ایجاد کند

اده از شبکه اطلاعاتی تلاش می کند پایش آلودگی صوتی درحالی که شرکت کنترل کیفیت ھوای تھران با استف
پایتخت را انجام دھد و جامعه را از شرایط موجود آگاه کند، سایر دستگاه ھای مسوول از جمله سازمان محیط زیست 

ایستگاه  ٣٩در این رابطه ھیچ گونه اقدامی نکرده اند اما خوشبختانه ما در سه سال گذشته  وزارت بھداشتو 
  . آلودگی صدا داشته ایمسنجش 

بیشترین آلودگی صوتی را دارند و طی دو سال گذشته  ٢و  ١٢، ١١، ١٠، ۶این دستگاه ھا نشان می دھند مناطق 
به دلیل آنکه الگوی سنجش آلودگی صوتی لگاریتمی است این . آلودگی صوتی دو دسیبل افزایش پیدا کرده است
  . مت انسان بسیار تھدید آمیز باشدافزایش بسیار مضر است و می تواند برای سلا

تمام منازل مسکونی در نزدیکی خیابان ھای اصلی در شرایط بحرانی به سر می برند و میزان آلودگی صوتی شان 
ی درماندسیبل پایین تر نیامده و بیشتر مراکز  ۶٢در اتوبان کردستان تراز آلودگی صدا از . بالاتر از حد استاندارد است

  . جاز قرار دارند اما ھیچ کدام از نھادھای مسوول به این موضوع توجھی ندارنددر وضعیت غیرم
بررسی ھا نشان . این آلودگی ھا چون به طور مستمرند برای شھروندان مشکلات جسمانی فراوانی ایجاد می کنند

ودگی صدا درصد آلودگی صدا موتورسیکلت ھا ھستند و خودروھای سواری عامل دوم ایجاد آل ۵٠می دھد منشا 
  . تصور اینکه برای کاھش آلودگی صدای پایتخت راھکاری وجود ندارد، تصور غلطی است. ھستند

با جمع آوری موتورسیکلت ھای بنزینی و جایگزینی آنھا با موتورسیکلت ھای برقی می توان به راحتی آلودگی 
موتورسیکلت ھای بنزینی در مناطق با اما پیش از این طرح با ممنوعیت تردد . درصد کاھش داد ۵٠صوتی تھران را 

تراز آلودگی صدای بالا، جلوگیری از تردد خودروھای سنگین در خیابان ھای فرعی و الزام خودروسازان به تولید 
  . خودروھا با آلودگی صوتی استاندارد می توان تا حدی آلودگی صدای شھر را کاھش داد

ما می توانیم منابع را کنترل کنیم، در مسیر منبع تا گیرنده . ددر واقع راھکارھای ما به سه بخش تقسیم می شون
ھمان طور که گفته شد ملزم . اصلاحاتی را به وجود بیاوریم یا در جایی که گیرنده قرار دارد اقداماتی انجام دھیم

  . کردن خودروسازان به تولید خودروھایی با آلودگی صدای کمتر از جمله این راھکارھاست
بع تا گیرنده از روش ھایی مثل ایجاد جریمه لازم برای بزرگراه ھا و دیوار صوتی می توانیم استفاده کنیم در فاصله من

البته . و در نھایت برای کنترل آلودگی صوتی در گیرنده باید از دیوارھای جاذب صدا یا پنجره ھای دوجداره استفاده کرد
  .ی انجام شودبرای اجرای ھر کدام از این طرح ھا باید کار ویژه ا

  انتھای پیام
 


