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توقف سوت زنی  در ایستگاه شورا

مخالف بررسی صیانت در پستوها بودیم

مهدی اقراریان، رئیس کمیته نظارت شــورای شهر تهران، می گوید:  شورای 
شــهر تهران وضعیت سامانه شفافیت را رصد می کند و در همین زمینه رئیس 
کمیته شــفافیت تذکری نیز در صحن شــورای شهر مطرح کرد که گزارش های 
حسابرسی که در شورای گذشته انجام نشده، در این دوره بررسی می شود و باید 

در سامانه شفافیت قرار گیرد.
او درباره ســرانجام مصوبه ســوت زنی در شورای شــهر تهران که قرار بود 
بازنگری شود، هم توضیح می دهد:  قرار بود مصوبه شورای شهر اصلاح شود؛ 
اما در چندین جلســه که با شهرداری داشــتیم، در نحوه اصلاح به جمع بندی 
نرســیدیم و اختلاف نظرهایی وجود داشته و کماکان این موضوع در کمیسیون 
نظارت و حقوقی شــورای شــهر تهران متوقف اســت؛ اما توقــف اصلاح این 
مصوبه در کمیســیون دلیلی نیســت که شــهرداری این مصوبه را دنبال نکند. 
شــهرداری معتقد اســت این مصوبه به دلیــل تداخل در حــوزه اجرا امکان 
اجرائی شدن ندارد و آنها در حوزه سوت زنی برنامه های خود را دنبال می کنند؛ 
هرچنــد که این برنامه حداقل برای من به عنوان رئیس کمیته نظارت شــورای 
شــهر تهران شفاف نیست. سازوکار قانونی برای پیگیری مصوبات شورا، شفاف 
و روشن اســت و یکی از این ساز و کارها ورود دســتگاه های نظارتی به پیگیری 
اجرای مصوبات شورای شهر اســت که در موارد مختلف سازمان بازرسی کل 
کشور به برخی مصوبات شــورا که انجام نشده، ورود کرده است و موضوعات 
را دنبال می کند. نظارت شــورای شهر مســئله ای است که نیاز به روح جمعی 
دارد و تا روح جمعی شــکل نگیرد، این نظارت کاهش پیدا می کند؛ مسئله ای 
که همه شوراها با آن مواجه هستند و شاهد این هستیم که شهرداری به خاطر 
ظرفیت هــای گوناگونی که دارد، روح نظارت جمعی در تمام شــوراها کاهش 

پیدا می کند.
شفافیت و مبارزه با فساد در شهرداری موضوعی است که از همان روزهای 
ابتدایــی فعالیت مدیران دوره ششــم به عنــوان یکــی از دغدغه های اصلی 
تصمیم گیران شــهری مطرح شــد. برخی از اعضای شورای شهر معتقد بودند 

شاخص شهردار منتخب شان این دو ویژگی است.
موضوعی که احمد صادقی روز گذشــته در نشســتی خبری به آن پرداخت 

و گزارشی درباره فعالیت های کمیته شفافیت شورای شهر به خبرنگاران داد.
رئیس کمیته شــفافیت و شــهر هوشمند شورای شــهر تهران با بیان اینکه 
در اواخر ســال ۹۷ که سامانه شــفافیت راه اندازی شــد، تأکید می کند: در این 
ســامانه موضوعاتی مانند قراردادهای کلان و جزئی قابل دسترســی بود؛ اما 
امروز ۱۵ آیتم جدید به ســامانه اضافه شــده و تلاش ما این است که در پایان 
سال ۱۴۰۲ کل ۴۱ موردی که باید بر اساس قانون بارگذاری شود، به نتیجه برسد. 
هر ملکی که شــهرداری تهران بر اســاس قانون به اشخاص حقیقی و حقوقی 
واگذار می کند، باید در ســامانه شفافیت بارگذاری شود که در دوره های اخیر و 
حتی دوره ششــم این اتفاق نیفتاده اســت و باید مردم بدانند که اموال با چه 
مکانیســمی در اختیار مؤسســات و ارگان ها قرار می گیرد و باید شهرداری این 

اقدام را انجام دهد.
صادقی با تأکید بر ضرورت افشــای فیش های حقوقی در سامانه شفافیت، 
یادآور می شــود: تعارض منافع نیز از سوی کمیته شفافیت دنبال می شود و در 
حوزه شهرسازی، تعارض منافع مهندس ناظر اجرائی شده و امیدواریم بتوانیم 

گام های بلندتری در این زمینه برداریم.
او با بیان اینکه تخلفات جامعه شورایی کمتر از ۰.۰۴ درصد است، می گوید: 
هرچند تخلف و کوتاهی وجود دارد؛ اما جامعه شــورایی کار خود را به درستی 

انجام می دهد.
صادقــی به عقب ماندگی ها در حوزه هوشمندســازی هم اشــاره می کند و 
می گوید:  اصلاح فرایندها و ســاختارهای ســازمان فاوا زمان برد و در این مدت 
بــا توجه به اینکه اساســنامه های ســابق اجازه ریل گذاری را نمی داد، شــاهد 
بی ثباتی مدیریتی در این ســازمان بودیم و بارها تذکر دادیم باید استفاده بهتری 
از توان درون شهرداری شود. زیرساخت های سازمان فاوا فرسوده است، حمله 
سایبری سال قبل مانع بزرگی را برای تحول در سازمان ایجاد کرد؛ اما در سویی 

دیگر اساسنامه را اصلاح کردیم و هوشمندسازی از سازمان فاوا جدا شد.
او با بیان اینکه قانون افشــای اطلاعات ابهاماتی دارد، می گوید:  اینکه حکم 
کارگزینــی یا فیش حقوقی یا میزان دریافتی در ســامانه بارگذاری شــود، جای 
سؤال و ابهام دارد و شاید همین ابهامات اجازه نداده که بارگذاری اطلاعات به 
طور کامل انجام شــود. عمده آنچه اجازه انتشار اطلاعات نمی دهد، دستورات 
قضائی است؛ اما به شهرداری اعلام کرده ایم که موارد را به شورا اطلاع دهد و 
هر آنچه صحن شورا به عنوان فصل الخطاب مشخص کرد، در سامانه بارگذاری 
کند. صادقی به میزان حقوق اعضای شورای شهر هم اشاره کرد. او می گوید که 
بر اساس قانون اعضای شورای شهر یا می توانند حقوق خود را از محل خدمتی 
خود دریافت کنند یا حق جلســه بگیرند، در جدولی، ضریب ســالانه از ســوی 
دولت مشخص می شود و میزان حق الجلسه کسی که در روستاها، بخش ها و 
شــهرها در جلسات شرکت می کند، مشخص شده است. در سال گذشته میزان 
دریافتی اعضای شورای شــهر تهران بالغ بر ۲۰ میلیون تومان محاسبه شده و 
این رقم برای مرکز استان ها نیز اعمال می شود و برای شهرهای دارای جمعیت 

کمتر از یک میلیون نفر، رقم کمتری است.
عضو شــورای شــهر تهران با بیان اینکه بنده در کمیته شفافیت از نخبگان 
برای حضور در جلسات دعوت می کنم و یک ریال حقوق نیز دریافت نمی کنند، 
تأکید می کند: ما از این توان اســتفاده می کنیــم و در بخش های مختلف از این 
توان بهره گرفته می شود و این افراد هیچ رابطه استخدامی با شهرداری تهران 
ندارند. در میان پرسش خبرنگاران دوباره موضوع حضور داماد شهردار تهران 
هم مطرح شــد. صادقی از موافقان این حضور است. او توضیح می دهد آقای 
زاکانی در ابتدای امر داماد خود را بدون رابطه اســتخدامی به عنوان مشاور به 
کار گرفت، این اعتراض صورت گرفت که بر اساس قانون تعارض منافع، مدیران 
نمی توانند اقوام درجه یک خود را به کار بگیرند که شهردار تهران برای احترام 
به افکار عمومی، این حکم را لغو کرد. بنا بر آنچه شهردار اعلام می کند، آقای 
حیدری به عنوان فردی مورد اعتماد، موثق و صاحب ســبک در هوشمندسازی 

می تواند به او مشاوره دهد؛ اما استخدام نشده و حقوق نیز نمی گیرد و از لحاظ 
قانونی به این قســمت از کار، ایرادی وارد نیست و داماد ایشان در امور دخالت 

نمی کند؛ بلکه مشورت می دهد.
تصمیم زاکانی درباره شرکت کنترل ترافیک تهران یکی دیگر از پرسش های 
خبرنگاران از رئیس کمیته شــفافیت بود. او می گوید: به طور مفصل در جلسه 
هم اندیشی مورد بحث قرار گرفت، شهردار تهران به صورت بند به بند موارد را 
توضیــح داد و اعلام کرد که اقدام خلاف قانونی انجام نداده و بهترین تصمیم 
را گرفتــه که البتــه انتقاداتی نیز صورت گرفته و به دنبال آن، کمیته ای شــکل 
خواهد گرفت تا موارد را بررســی کند و گــزارش را در صحن ارائه دهد که اگر 
جزء وظایف بوده و خلاف قانون نبوده، اجرائی شود و در غیر این صورت متوقف 
شــود. به غارت رفتن اموال شهر غلوکردن است، شرکت کنترل ترافیک وظیفه 
خود را انجام می دهد و نصب و تعمیر و اقدامات زیرســاختی از طرف شرکتی 
اســت که زیر نظر شــهرداری تهران انجام خواهد شــد و تقســیم کار صورت 

می گیرد تا بتوان ترافیک شهر را مدیریت کرد.
صادقــی با بیان اینکه تعدادی از اعضا اعتراض داشــتند که باید در شــورا 
مصوب می شد، گفت: قرار بر این شد که درباره این شرکت در کمیته ای بررسی 
صــورت بگیــرد و نتایج در صحن ارائه شــود و اگر غیرقانونی باشــد، قطعا از 

اقدامات جلوگیری خواهد شد.
به گفته او در شــهرداری در برخی موارد عوارضی که شــهروندان پرداخت 
می کنند، بیش از مبلغی است که قانون مشخص می کند. این اتفاقات به دلیل 
ناآگاهی از قانون اســت و این نوع پرداخت مفســده انگیز است؛ از سویی دیگر 

پرداخت کمتر نیز خلاف قانون است.
صادقی با اشــاره به اضافه شدن فرایندهای مختلف در درگاه ملی مجوزها، 
می گوید: شــهرداری غیرحضوری منجر به کاهش فســاد خواهد شد و امضای 
طلایی و رانت به حداقل خواهد رســید؛ چراکه نمی توان ادعا کرد که این روند 

از بین می رود؛ اما قابل پیگیری خواهد بود.

معین الدین ســعیدی، نماینــده چابهار، درباره طرح صیانت گفــت: با عنایت به 
اجماع عمومی که در جامعه ش 

آســیه فروردین: با وجود تأکیــد بر عدالت در دسترســی مردم به خدمــات درمانی 
تخصصی، ســرانه پایین پزشــک در ایران، به ویژه کمبود پزشــکان متخصص، ناشی از 
سیاست های نادرست آموزش پزشــکی وزارت بهداشت در سال های گذشته، موجب 
دسترسی نامتوازن مردم به این خدمات شده است که حضور حدود ۵۰ درصد پزشکان 
کشور در پایتخت، مؤید این ادعاســت. هرچند برابری در ارائه خدمات پزشکی به ویژه 
پزشــکان متخصص، برای ارتقای سلامت جامعه، ضروری و جزء مأموریت های دولت 
در حوزه ســلامت و درمان اســت؛ اما شــکاف زیادی بین اســتان های کم برخوردار و 
دهک های پایین با اســتان های برخوردار و اقشار مرفه در زمینه بهره مندی از دسترسی 

به پزشک متخصص وجود دارد.
دسترسی نامتوازن ۴۵ درصدی: تهرانی ها برابرترند!

طبق آمار ســازمان بهداشــت جهانی، سرانه پزشــک متخصص در ایران، ۵٫۹ نفر 
به ازای هر ۱۰ هزار نفر اســت. در گزارش ســال گذشــته (۱۴۰۱) کمیســیون اصل ۹۰ 
مجلــس، این رقم در ایران، ۵۴ پزشــک به ازای ۱۰۰ هزار نفر و در کشــورهای اروپایی، 
غالبا بالای ۲۰۰ و حتی ۳۰۰ نفر ذکر شــده است. ازاین رو، تعداد پزشکان متخصص در 
ایران، حدود یک ششم استاندارد جهانی برآورد می شود. علاوه بر کمبود سرانه پزشک 
متخصص که بیش از ۴۰ هزار نفر در سراسر کشور را شامل می شود، دسترسی نامتوازن 
به خدمات پزشــکی در مناطق مختلف کشــور نیز قابل توجه و البته قابل تأمل است. 
براساس گزارش مرکز آمار ایران، جمعیت تهران در سال ۱۴۰۰، کمی بیش از ۹ میلیون 
نفر بوده که با لحاظ کردن جمعیت ۸۴ میلیون نفری کشــور در همین ســال، پایتخت 
ایران، تقریبا ۱۱ درصد جمعیت را به خود اختصاص می دهد. در همین زمینه، آمارهای 
ســازمان نظام  پزشکی نیز نشان می دهد بیش از ۵۰ درصد جمعیت کشور در مناطقی 
زندگی می کنند که فقط ۳٫۸ پزشــک متخصص به ازای هر ۱۰ هزار نفر در آنجا وجود 
دارد. این در حالی است که ۴۵ درصد پزشکان متخصص در تهران حضور دارند و ۵۵ 
درصد آنها در سایر کلان شهرها و شهرهای کوچک تر ساکن هستند و به جمعیت حدود 
۷۰ میلیون نفری خدمات ارائه می دهند. این آمار به این معناســت که بخش عمده ای 
از جمعیت ایران از عدم توازن پزشــک در مناطق محل ســکونت خود رنج می برند و 
بــه همین دلیل صف های طولانی برای دسترســی به پزشــکان به ویژه متخصصان و 
فوق تخصص ها وجود دارد. همچنین بسیاری از ساکنان شهرستان ها، ناچارند با صرف 
هزینه های گزاف، دوری از کسب وکار شخصی یا اداری حداقل برای چند روز یا بیشتر، به 
تهران یا سایر کلان شهرهایی که پزشکان متخصص و خدمات درمانی مطلوب تر دارند، 
ســفر کنند که این امر، هزینه هایی علاوه بر درمان، مانند حمل ونقل، سکونت و تبعات 

اقتصادی و اجتماعی دیگر نیز به همراه دارد.
تجربیات ناکام انتقال پزشکان به مناطق محروم

برای کاهش معضلات ناشــی از عدم توازن پزشــک در مناطق محروم، قوانین، 
طرح ها و اقداماتی مانند توزیع پزشــکان متخصص در این مناطق یا ارائه تسهیلات 
ویژه به آنها، از جمله لحاظ کردن امتیازات بیشتر برای متخصصانی که به شهرهای 
کوچک تر می روند، تدوین، ارائه و انجام شــده اســت. بااین همه روند فعلی نشــان 
می دهــد نتایج حاصــل از قوانین و اقدامات انجام شــده در زمینه توزیع پزشــکان 
متخصص در اســتان های مختلف کشور، موفقیت آمیز نبوده اســت. در این زمینه، 
ســوق دادن پزشکان شــاغل در تهران و سایر کلان شــهرها برای حضور در مناطق 
محــروم و افزایش کمی و کیفی خدمات پزشــکی در این مناطق نــاکام بوده، زیرا 
منفعت مادی، تجهیزات زیرساختی و امکانات رفاهی در پایتخت یا شهرهای بزرگ، 
بر چالش های ناشی از طبابت در مناطق کم برخوردار، غالب است و انگیزه چندانی 
برای کار در مناطق محروم توسط پزشکان متخصص ایجاد نمی شود. مثلا براساس 
طرح تحول سلامت برای جذب پزشکان به مناطق محروم، حقوق آنها تا پنج برابر 

افزایش یافت؛ اما طبق اظهارات قاضی زاده هاشمی، وزیر وقت بهداشت، فقط هزارو 
۵۰۰ نفر داوطلب شدند.

از پزشک خانواده تا بحران تعطیلات نوروزی
اکنــون در حالی از اجرای طرح پزشــک خانواده از اردیبهشــت امســال، به صورت 
سراســری، با تأکید بر استان های کم برخوردار سخن گفته می شــود که مردم به ویژه در 
همین اســتان ها، به شدت معضل کمبود پزشــک را احساس می کنند و اجرای این طرح 
نیــز با وجــود برنامه ریزی هــا و وعده های دولت هــای مختلف طی بیــش از یک   دهه 
گذشــته، عملی نشــده و کامیابی این پروژه در گرو حل معضل نیروی انســانی، افزایش 
ســرانه پزشکان عمومی و متخصص برای تأمین پزشک به ویژه در مناطق محروم است. 
همچنین در تعطیلات نوروز که روزهای تعطیلی بیشــتر است و مسافرت ها و استراحت 
شهروندان در مشاغل مختلف از جمله پزشکان گسترش می یابد، یکی دیگر از جلوه های 
کمبود پزشک متخصص در کشور، به ویژه در شهرهای کوچک است. هرچند طبق گفته 
سخنگوی وزارت بهداشت، حدود ۳٫۸ میلیون نفر در ایام نوروز ۱۴۰۲ به مراکز بهداشتی 
مراجعــه کرده اند؛ اما ابوالفضل باقری فرد، معاون آموزشــی این وزارتخانه، اذعان دارد 
ارائه خدمات سلامت در ایام نوروز مثل روزهای معمولی نیست و ضعیف تر می شود. بر 
همین اســاس، جلیل میرمحمدی میبدی، عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس، با 
انتقاد از کمبود پزشک متخصص در ایام نوروز تصریح کرد افزایش ظرفیت پزشکی، بدون 
توجه به اعتبارات موردنیاز، نشــدنی اســت و باید زیرساخت های تربیت پزشک افزایش 
یابد. ابوالفضل ابوترابی، عضو کمیســیون امور داخلی کشــور و شــوراها نیز با اشاره به 
انحصار وزارت بهداشــت در زمینه ظرفیت پایین پذیرش در رشــته های پزشکی معتقد 
اســت نتیجه انحصار این اســت که مردم در تمام ایام سال با کمبود پزشک متخصص 
مواجه  هستند و این وضعیت، در عید نوروز بیش ازپیش بحرانی شد. ضمن اینکه علاوه 
بر پزشک، با بحران پرستار هم روبه رو هستیم. نماینده نجف آباد با اشاره به حوزه انتخابیه 
خود به عنوان یکی از شهرهای کوچک تر در مقایسه با کلان شهرها، از نوبت های چندین 
ماهه ســونوگرافی و خدمات مشــابه، انتقاد کرده و وضعیت خدمت  رسانی تخصصی 
پیشــرفته در حوزه پزشــکی را بدتر می داند. به گفته وی، در این حوزه انتخابیه، دستگاه 
آنژیوگرافی وجود دارد؛ ولی متخصص قلب وجود ندارد و مسئول تأمین این متخصصان، 
وزارت بهداشــت است. بنا به اظهارات ابوترابی، در زمینه معاینه چشم نیز کمبود جدی 
وجود دارد و وضعیت در حوزه پیراپزشــکی، پزشک عمومی و به ویژه پزشک متخصص، 

وحشتناک تر است.
برابری در دسترسی با افزایش تربیت پزشک متخصص

صف هــای طولانی مطب هــا و درمانگاه هــای تخصصی، زمان ویزیت نامناســب، 
ســفرهای درمانی و... از جمله معضلاتی است که کمبود پزشک متخصص برای نظام 
ســلامت کشور ایجاد کرده است، معضلاتی که با شــروع بحران سالمندی در سال های 
پیش رو بیشــتر خودنمایی خواهند کرد. در همین راستا ســینا سمیعی کارشناس نظام 
ســلامت معتقد اســت وزارت بهداشــت می تواند با افزایش ظرفیت پذیرش دستیاری 
پزشکی، مشکل کمبود و عدم توازن در توزیع پزشک متخصص را در کوتاه مدت با تأمین 
نیروی انسانی کافی و نیز بومی گزینی حل کند؛ همچنین زیرساخت مناسبی برای اجرای 
صحیح طرح پزشک خانواده و توسعه گردشگری سلامت در منطقه ایجاد کند. ازاین رو با 
بهبود شاخص ها و استانداردهای جهانی در حوزه آموزش پزشکی، می توان بذر عدالت 
در دسترســی به خدمات حوزه ســلامت و درمان را «کاشت»، با نظارت، توازن را به طور 
مستمر «داشت» و تبعیض را «برداشت». این سه گانه کاشت، داشت و برداشت، اقدامات 
اساســی برای دسترســی متوازن مناطق برخوردار و کم برخوردار به پزشکان متخصص 
اســت، در غیر این صورت، این باور همچنان تقویت می شود که: «همه با هم برابرند اما 

بعضی برابرترند!»؛ آنچه هم اکنون کاملا شاهد آن هستیم.

تهران، ۴۵ درصد و سایر مناطق کشور ۵۵ درصد
دسترسی نامتوازن به پزشک متخصص؛ ضرورت افزایش ظرفیت دستیاری پزشکی

نورا حسینی:  شهرداری تهران هنوز هم به همه تکالیف خود در حوزه شفافیت عمل نکرده، اعضای شورای شهر 
درباره به روزرســانی اطلاعات سامانه شفافیت چندین بار در صحن شــورای شهر گلایه کرده اند. آخرین بار در 
صحن علنی روز یکشنبه که احمد صادقی، رئیس کمیته شفافیت شورای شهر، تأکید کرد گزارش های حسابرسی 

که در صحن بررسی می شود، باید در سامانه شفافیت بارگذاری شود.
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