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خبرنگاه کارشناس

فرمانده ناجا: 

 تبليغ كالا 
در شبكه‌هاي ماهواره‌اي جرم است

ایس�نا:فرمانده نيروي انتظام��ي از برخورد پليس با ��
تهيه‌كنندگان آگهي‌هاي تبليغاتي و فروش��ندگان كالا 
در ش��بكه‌هاي ماهواره‌اي خبر داد. س��ردار اس��ماعيل 
احمدي‌مقدم با اشاره به ارسال برخي آگهي‌هاي تبليغاتي 
به ش��بكه‌هاي ماهواره‌اي گفت: در حال حاضر مشاهده 
مي‌ش��ود برخي فروش��ندگان داخلي در كش��ور، آگهي 
تبليغاتي را تهيه و براي پخش به ش��بكه‌هاي ماهواره‌اي 
ارسال مي‌كنند. اين در حالي است كه استفاده از ماهواره 
بر اساس قانون ممنوع است و كار اين افراد به نوعي ترويج 
فرهنگ استفاده از ماهواره در كشور بوده و جرم محسوب 
مي‌ش��ود. وي با بيان اينكه با اين افراد و توليدكنندگان 
آگهي‌هاي مذكور برخورد مي‌شود، گفت: با هماهنگي‌هاي 
انجام ش��ده با دادس��تاني با اصناف و ارس��ال‌كنندگان 

آگهي‌هاي ماهواره‌اي نيز برخورد مي‌شود. 

رييس سازمان حفاظت محيط‌زيست: 

 سالانه ‌٢٠٠ هزار هكتار
 از شن‌هاي روان عراق تثبيت مي‌شود

ش�رق:رييس س��ازمان حفاظت محيط‌زيست كشور ��
گفت: س��الانه 200 ه��زار هكتار از ش��ن‌هاي روان عراق 
تثبيت مي‌شود. محمدجواد محمدي‌زاده در اولين كارگروه 
استاني »مقابله با آثار زيان‌بار پديده گرد و غبار« از انعقاد 
قرارداد، تثبيت شن‌هاي روان در عراق خبر داد و گفت: بنا 
بر اين قرارداد، س��الانه 200 هزار هكتار از شن‌هاي روان 
 كش��ور عراق تثبيت مي‌ش��ود. وي بيان كرد: اين قرارداد 
پنج‌س��اله بوده و سالانه 200 هزار هكتار تثبيت شن‌هاي 
روان در اين كش��ور صورت خواهد گرفت. رييس سازمان 
حفاظت محيط‌زيس��ت با اعلام اينكه سرمايه‌گذاري اين 
ق��رارداد يك ميلي��ارد و 200 ميليون دلار اس��ت، افزود: 
براي تثبيت 450 هزار هكتار ش��ن‌هاي روان س��وريه نيز 
مذاكره كرده‌ايم و به‌زودي قرارداد آن نيز منعقد مي‌شود. 
رييس سازمان حفاظت محيط‌زيست افزود: در اين رابطه 
مذاكراتي نيز با كش��ورهاي قطر، كويت، عربستان و اردن 

نيز داشته‌ايم. 

درياي خزر توفاني است

 تهران تا دوشنبه 
6 درجه سردتر مي‌شود

ش�رق: بر اس��اس نقش��ه‌هاي هواشناسي طي ��
روزهاي ش��نبه تا دوشنبه براي اس��تان‌هاي واقع 
در نيمه‌غربي به تدريج اس��تان‌هاي واقع در مركز، 
شمال‌ش��رق و ش��رق بارش باران گاه��ي با رعد و 
برق و وزش باد پيش‌بيني مي‌ش��ود و دماي هواي 
تهران نيز تا روز دوشنبه شش‌درجه سردتر خواهد 
شد.  نقشه‌هاي پيش‌يابي سازمان هواشناسي نشان 
مي‌ده��د كه در روزهاي ش��نبه تا دوش��نبه براي 
استان‌هاي واقع در نيمه‌غربي به تدريج استان‌هاي 
واقع در مركز و شمال‌شرق و شرق بارش باران گاهي 
با رعد و برق و وزش باد و براي مناطق سردس��ير و 
مرتفع، بارش برف و كاهش دما پيش‌بيني مي‌شود. 
روز يكش��نبه، 15 آبان آسمان تهران‌ابري همراه با 
بارش باران در بعضي س��اعات وزش باد شديد و در 
ارتفاعات با بارش برف پيش‌بيني مي‌ش��ود ضمن 
اينكه بيشينه و كمينه دما 15 و 7 درجه سانتي‌گراد 
 اس��ت. آس��مان ته��ران در روز دوش��نبه 16 آبان 
نيمه ابري همراه با بارش باران و وزش باد شديد در 
ارتفاعات بارش برف همراه است و بيشينه و كمينه 

دما 12 و 3 درجه سانتي‌گراد پيش‌بيني مي‌شود. 

ما را به‌خير و معلمان شركتي به سلامت
مه�ر: وزي��ر آم��وزش و پ��رورش از آغاز تغيي��رات در ��

صن��دوق ذخيره فرهنگي��ان خبر داد و گف��ت: مديرعامل 
بانك س��رمايه را تغيي��ر داديم و برخي تغيي��ر و تحولات 
ديگر نيز در اين صندوق در حال ش��كل‌گيري اس��ت. وزير 
آم��وزش و پ��رورش با اش��اره به صحبت‌هاي س��خنگوي 
كميس��يون آموزش و تحقيقات مبني ب��ر اينكه بايد تا دو 
هفته ديگ��ر مديرعامل صندوق ذخي��ره فرهنگيان تغيير 
كن��د، تصريح ك��رد: خودم��ان در حال تغيير هس��تيم و 
كس��ي نمي‌تواند در اين‌باره به ما دستور دهد. حاجي‌بابايي 
تاكيد كرد: هرگونه س��خن گفتن درباره اين صندوق چون 
ي��ك مقوله اقتصادي اس��ت آن را دچار مش��كل مي‌كند. 
حاجي‌بابايي در پاسخ به پرسشي ديگر مبني بر بلاتكليفي 
 برخ��ي از حق‌التدريس��ي‌ها در آموزش و پ��رورش گفت: 
هيچ‌كس در آموزش و پرورش بلاتكليف نيس��ت و اگر يك 
نفر را پيدا كرديد، اس��مش را به من بگوييد. همه افراد در 
آموزش و پرورش تعريف دارند. وزير آموزش و پرورش درباره 
معلمان شركتي نيز گفت: ما را به خير و آنها را به سلامت. 

مديركل دفتر آمار سازمان ثبت احوال كشور: 

 ميزان زاد و ولد 
در 19 استان كاهش يافته است

ش�رق:مديركل دفتر آمار، اطلاعات جمعيتي و ��
مهاجرت سازمان ثبت احوال كشور گفت: براساس 
آمارهاي موجود 19 استان در زمينه باروري پايين‌تر 
از سطح جانشيني و شخص استاندارد قرار دارند كه 
زنگ خطري براي رشد منفي جمعيت كشور است. 
علي‌اكبر محزون افزود: براساس آمارهاي جمع‌آوري شده 
در شش ماهه اول سال‌جاري، ميزان زاد و ولد و تولد در 
19 استان كشور زير سطح جانشيني قرارگرفته و ميانگين 
شاخص رشد به 1/8 درصد رسيده درحالي كه بايد 2/1 
باشد. وي با اش��اره به اينكه ميزان باروري كل در تهران 
كمتر از استان‌هاي ديگر است، تاكيد كرد: طي اين مدت 

ميزان شاخص باروري در استان تهران 1/4درصد است.

سرعت و ايمني 

از لحاظ منطقي، مقوله سرعت با حركت در ارتباط است ��
و براي بس��ياري از افراد با لذت نيز همراه است. تفاوت ميان 
سرعت و س��اير رفتارهاي پرخطر رانندگي، منعكس‌كننده 
ارتباطي بسيار پيچيده بين س��رعت و ايمني و انگيزه‌هايي 
است كه سرعت خودرو را كنترل مي‌كند و نيز انگيزه‌هايي كه 
ساير جنبه‌هاي رفتار رانندگي را در كنترل دارد.سرعت بالا، به 
چند علت خطر تصادف رانندگي را افزايش مي‌دهد:رانندگي 
با سرعت بالا احتمال عكس‌العمل سريع و به موقع را كاهش 
مي‌دهد؛ اش��تباه در واكنش مناسب از س��وي راننده، عابر، 
موتورس��وار و رانندگان ديگر در محاس��به س��رعت و زمان، 
خطر به وجود مي‌آورد؛ هر چه س��رعت بالاتر و بيشتر شود، 
ميزان صدمات و جراحات به صورت تصاعدي افزايش مي‌يابد 
و عباراتي همچون )من هيچ كاري نمي‌توانستم انجام دهم، 
كودك به طور ناگهاني وارد جاده شد( نتيجه سرعت بالاست.

متغيرهاي موثر بر تعيين سرعت
كاهش سرعت خودروها در مناطقي كه حجم زيادي از 
كاربران آسيب‌پذير راه در محيطي تركيبي از ترافيك قرار 
دارند به‌خصوص در ميان عابران پياده و دوچرخه‌سواران، از 
اهميت ويژه برخوردار است.در سراسر دنيا تندراني )راندن 
با س��رعت بيش از حد مجاز( و راندن با سرعت نامناسب 
)راندن سريع نس��بت به شرايط مربوط به راننده، وسيله 
نقليه، راه و ترافيك( عوامل اصلي افزاينده تعداد و شدت 
تصادفات ترافيكي به شمار مي‌روند.و اما در تعيين حداكثر 
سرعت مجاز در معابر، متغيرهاي مختلفي اثرگذار است 
كه سازمان بهداش��ت جهاني )WHO( در سال 2004 
ميلادي فهرستي متشكل از 32 متغير را اعلام كرده كه بر 
تعيين سرعت موثر هستند. اين فهرست عبارتند از: هفت 
عامل جاده‌اي، چهار عامل مرتبط با وسيله نقليه، سه عامل 
ترافيكي، هفت عامل محيطي و 11 عامل مرتبط با راننده.
عمده‌ترين اين متغيرها يا ش��رايطي كه سرعت راننده را 
مش��خص مي‌كند، علاوه بر قابليت و ويژگي‌هاي خودرو، 
شرايط فيزيكي جاده و حاش��يه راه، وضعيت جوي، نوع 
كاربري حاش��يه راه و فراواني انواع كاربران جاده‌اي است.

همه‌روزه حوادث بسياري  در جاده‌هاي كشور رخ مي‌دهد 
كه در اكثر اين حوادث س��رعت مهم‌تري��ن نقش را ايفا 
مي‌كند. س��رعت بالا منجر به افزايش خطر وقوع حوادث 
و افزايش احتمال مصدوميت‌هاي ش��ديد در صورت بروز 
سوانح مي‌ش��ود؛ چراكه با افزايش س��رعت طي‌شده در 
مدت‌زمان مش��خص، عكس‌العمل راننده و فاصله مورد 
نياز تا توقف وس��يله نقليه افزايش مي‌يابد. همچنين در 
سرعت بالا ضريب اشتباهات رانندگي نيز بيشتر خواهد 
ش��د.تحقيقات نش��ان داده اس��ت در برخورد خودرو با 
سرعت 30كيلومتر در س��اعت با عابر پياده و موتورسوار 
احتمال زنده ماندن براي اين دو قش��ر 90درصد خواهد 
بود، ح��ال اگر همين حادثه با س��رعت 50 كيلومتر در 
س��اعت رخ دهد، به احتمال خيلي زي��اد حادثه‌ديده در 
اين تصادف كش��ته خواهد شد و به عبارتي احتمال زنده 
ماندن به كمت��ر از 30درصد كاهش پيدا مي‌كند.دلايلي 
كه رانندگان با س��رعت‌هاي مختلف رانندگي مي‌كنند و 
محيط‌هايي كه در آن مي‌رانند نيز بر ارتباط ما بين سرعت 
و سوانح تاثيرگذار اس��ت. به طور مثال، رانندگي آهسته 
در ازدحام بنا به عللي متفاوت از رانندگي آهسته در يك 
بزرگراه باز صورت مي‌گيرد. يك راننده آهسته در بزرگراه 
ممكن اس��ت يك راننده مسن داراي مشكلات شناختي 
باشد، در حالي كه يك راننده آهسته در خيابان‌هاي پر از 
ازدحام شهري ممكن است راننده‌اي بسيار توانا باشد كه 
به علت ترافيك از رانندگي باز مانده است.به طور مثال در 
مطالعات صورت‌گرفته روي ارتباط ميان سرعت و احتمال 
سانحه، محققان دريافتند  رانندگاني كه با سرعتي بيش از 
حد مجاز يا كمتر از حد مجاز مي‌رانند، بيش از رانندگاني 
كه با س��رعت مجاز مي‌رانند، دچار سانحه مي‌شوند. اگر 
چه، اغلب رانندگان آهس��ته حين گردش دچار س��انحه 
مي‌ش��وند و نيز س��رعت بالا باعث افزايش نرخ س��وانح 
مي‌شود.بالاخره، در داده‌هاي سوانح از جاده‌هاي گوناگون 
و زمان‌هاي مختلف در ارزيابي آثار سرعت به عنوان يك 
متغير مس��تقل، به نظر مي‌رسد ساير موارد يكسان باقي 
بمان��د، در حقيقت هرگ��ز اين طور نيس��ت. در زندگي 
واقعي سرعت رانندگي با چهار نوع از متغيرهاي مختلط 
مرتبط است كه اين متغيرها س��اير رفتارهاي مرتبط با 
س��وانح در راننده مانند: نوشيدن مش��روبات الكلي، عدم 
استفاده از كمربند ايمني و ساير انواع رانندگي تهاجمي 
)در حقيقت س��رعت اغلب به عنوان يكي از زيرگروه‌هاي 
رانندگي تهاجمي محس��وب مي‌شود(؛ تفاوت‌هاي فردي 
متغيرهاي مرتبط با س��وانح مانند سن و جنس؛ طراحي 
جاده )مانند سوانح مرتبط با سرعت يا نمايش در پيچ‌ها(، 
ش��رايط جاده، ش��رايط ترافيك و محدوديت س��رعت و 
متغيرهاي وس��يله نقليه مانند نوع وسيله نقليه، قدرت 
موتور، عملكرد ترمز و فرمان هس��تند. همگام با افزايش 
س��رعت، زمان عكس‌العمل در مقابل خطرات و احتمال 
موفقيت در برخورد با موقعيت قريب‌الوقوع سانحه كاهش 
مي‌يابد. همچنين حتي پس از آنكه راننده با ترمز كردن 
عكس‌العمل نشان داد، فاصله ترمز وسيله نقليه متناسب با 
مجوز سرعت پيش از ترمز كردن است. بنابراين، مسافت 
پيموده‌شده تا مقصد نهايي افزايش مي‌يابد. هنگامي كه 
عملكرد مجذور سرعت و احتمال برخورد نيز افزايش يابد. 
اما واقعيت امري بسيار پيچيده‌تر است. از ديدگاه راننده 
به عنوان يك پردازش��گر محدود اطلاعات وقايع غيرقابل 
پيش‌بيني به‌طور چشمگيري ميزان اطلاعات پردازش‌شده 
در يك زمان مح��دود را افزايش مي‌دهد. چنين وقايعي 
عبارتند از: خودرويي كه بين خطوط حركت مارپيچ دارد، 
وجود يك مانع در مس��ير حركت يك پيچ با فاصله ديد 
كوتاه، ترافيك راه‌هاي فرعي، عابري كه ناگهان به وس��ط 
ج��اده مي‌پرد  يا خودرويي كه از يك مس��ير پنهان وارد 
مي‌شود ... .تمام اين ملاحظات منتج به اين نتيجه مي‌شود 

كه سرعت مرگبار است.
* فرمانده پليس راه و استاددانشگاه علوم انتظامي

سرهنگ محمدرضا مهماندار*
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ش�رق: همه اين چند سال تمام خبرها از نظام وظيفه، 
حكاي��ت از كاهش مدت خدمت س��ربازي داش��ت؛ از 
كاهش خدمت از 24 م��اه به 21 ماه گرفته تا كاهش 
يك تا چهار ماهه خدمت براي س��ربازان تحصيلكرده 
در دانشگاه‌ها. اين‌بار اما خبرهاي جديدي مي‌رسد كه 
ش��ايد براي آنها كه هنوز دوران س��ربازي را پشت سر 
نگذاش��ته‌اند، خبر خوشحال‌كننده‌اي نباشد. ستادكل 
نيروهاي مس��لح براي اولين بار در اين چند س��ال به 
افزايش خدمت س��ربازي اشاره مي‌كند. سردار كمالي 
مي‌گوي��د: »افرادي كه در س��ال 90 ب��ه خدمت اعزام 
شوند در شمول مقررات اين سال هستند.« و در صورت 
افزايش مدت خدمت سربازي »اين موضوع شامل آنان 
نمي‌ش��ود.« او همچنين گفته است كه مرحله اخطار 
به مش��مولان غايب از طريق كلانتري‌ها و دستگيري 
اف��رادي ك��ه با توجه ب��ه اخطار اوليه خ��ود را معرفي 

نكرده‌اند، شروع شده است. 
در چند س��ال گذش��ته نه خبر از افزايش خدمت 
س��ربازي بوده و نه مش��مولي به دليل س��ر باز زدن از 
رفتن به خدمت بازداشت شده بود البته قانون بازداشت 
مشمولان در زمان جنگ بسيار جدي گرفته مي‌شود اما 
پس از آن زمان از شدت آن كاسته شده بود. آسان‌گيري 
در رابطه با خدمت البت��ه به اينجا محدود نماند وقتي 
زمان خدمت سربازي از 24 ماه به 21 ماه رسيد و پس 
از آن هم با كسري‌هاي جديد، مدت خدمت مشمولان 
ليسانس يك ماه، فوق‌ليسانس دو ماه، دكترا  سه ماه و 
فوق دكترا چهار ماه كاهش يافت. همچنين مدت خدمت 

محققان فوق‌ليسانس و بالاتر به‌ازاي تحقيق يا اختراعي 
كه در زمينه مسايل نيروهاي مسلح ارايه كنند، دو ماه 
تا يك سال كسر شد. با وجود همه اين كسرخدمت‌هاي 
چند سال گذشته و افزايش شرايط معافيت‌ها، فرمانده 
ني��روي انتظامي هم چهار روز پيش گفته بود: »تهديد 
هميشه براي كشور وجود دارد و كاهش خدمت سربازي 
به صلاح كشور نيست.« و حالا هم جانشين اداره منابع 
انساني ستاد كل نيروهاي مس��لح از افزايش احتمالي 
مدت خدمت سربازي خبر داده است؛ خبري كه با توجه 
به آنچ��ه فرمانده ناجا مي‌گويد، با توجه به تهديدهايي 
اس��ت كه هميشه براي كشور وجود دارد. در چند سال 
گذشته تعداد كس��اني كه ش��امل معافيت از خدمت 
مي‌ش��دند هم افزايش يافته بود و تعداد سربازان آنقدر 

مازاد بر نياز بود كه برخي مشمولان چند ماه در انتظار 
اعزام به محل خدمت مي‌ماندند. برخي س��ربازان دوره 
خدم��ت وظيفه را دوره‌اي بيهوده مي‌دانند و برخي هم 
نظر ديگري دارند، اما آن گونه كه سردار احمدي‌مقدم 
مي‌گويد، دوران س��ربازي را نبايد زمان علافي و اتلاف 
وقت دانست. حالا مشمولان بايد منتظر باشند و ببينند 
كه س��تاد كل نيروهاي مسلح چه تصميمي براي آنها 
مي‌گيرد. خدمت وظيفه عمومي بيشتر مي‌شود يا همين 
قدر مي‌ماند. البته آنگونه كه س��ردار كمالي گفته بنا به 
پيشنهاد ستادكل نيروهاي مسلح و موافقت مقام معظم 
رهبري، داماد )همس��ر فرزند( يا يكي از بستگان درجه 
يك جانبازان قطع نخاعي فاقد فرزند ذكور سالم بنا به 
تاييد بنياد ش��هيد و امور ايثارگران با انتخاب و معرفي 

جانباز به عنوان »هميار« از انجام خدمت دوره ضرورت 
معاف مي‌ش��وند. او مي‌گويد: با توجه به مشكلاتي كه 
جانبازان قطع نخاعي با آن مواجه هستند اين پيشنهاد 
براي كمك به آنان ارايه ش��ده است و بنياد شهيد ‌بايد 
افراد واجد ش��رايط را بنا به انتخاب جانباز به س��ازمان 
وظيفه عمومي معرفي كن��د. وي درباره ادامه تحصيل 
مش��مولان نيز گفته است كه مدت معافيت تحصيلي 
دانشجويان براي مقاطع كارداني، كارشناسي، كارشناسي 
ارشد و دكتراي ناپيوسته سه سال، كارشناسي پيوسته 
شش سال و كارشناسي ارشد و دكتراي پيوسته هشت 
سال و دكتراي تخصصي پنج سال است و دانشجويان 
بايد طوري برنامه‌ريزي كنند كه در اين مدت تحصيل 
خود را به اتمام برسانند. به گفته كمالي، در مواقعي نيز 
دانشگاه‌ها مي‌توانند با تشكيل كميسيون موارد خاص، 
حداكثر دو ترم بر مدت ذكر ش��ده به دانشجويان اجازه 
ادامه تحصيل بدهند و پس از اين مدت دانشگاه‌ها حق 
ثبت‌نام از دانشجويان را ندارند و بايد آنان را براي انجام 
خدمت دوره ضرورت به سازمان وظيفه عمومي معرفي 
كنند. كمالي تاكيد كرده كه مشمولان غايب حق ادامه 
تحصيل ندارند و مي‌گويد: در موارد اس��تثنايي سازمان 
وظيفه عمومي مي‌تواند با تشكيل كميسيوني وضعيت 
دانشجويان را بررس��ي كند و براي افرادي كه به دليل 
مش��كلات، موفق به اتمام تحصيل خود نش��ده‌اند اما 
در مدت محدود ق��ادر به اتمام تحصيل خواهند بود با 
حفظ وضعيت غيبت به مدت يك يا دو ترم اجازه ادامه 

تحصيل را صادر كند. 

زمزمه افزايش خدمت سربازي 
سردار كمالي: افزايش احتمالي خدمت، شامل اعزامي‌هاي امسال نمي‌شود

در  س��رانجام  آب  ش�رق: 
زاينده‌رود جاري مي‌ش��ود. 
پ��س از گذش��ت ماه‌ه��ا از 
بستن آب زاينده‌رود از سوي 
مس��وولان آب منطق��ه‌اي 
اصفه��ان و در حالي‌كه قرار 
بود، زاينده‌رود روز عيد فطر 
به خ��ودش آب ببيند، حالا 
عيد قربان روزي اس��ت كه 

مردم اصفهان در انتظار جاري ش��دن آب در زاينده‌رود 
مي‌نشينند. هم‌اكنون تعداد ش��اكيان از عوامل خشك 
ش��دن زاينده‌رود به بيش از هفت‌هزار نفر رسيده است 
و مس��وولان آب منطقه‌اي اصفهان بايد براي خش��ك 
كردن زاين��ده‌رود براي رس��اندن آب آن به بخش‌هايي 
خاص پاسخگو باش��ند. آن گونه كه مديرعامل شركت 
آب منطقه‌اي اصفهان مي‌گويد، آب از امروز در زاينده‌رود 
جاري مي‌شود. به گفته محمدعلي طرفه، براساس برنامه 
ابلاغي وزارت نيرو و مصوبه ستاد مديريت خشكسالي و 
هماهنگي انجام گرفته با مسوولان استان و نمايندگان 
كشاورزان شرق اصفهان، خروجي سد زاينده‌رود جهت 
ش��روع كش��ت پاييزه در روز 15 آبان به نحوي افزايش 
مي‌يابد كه آب در رودخانه زاينده‌رود جاري ش��ود. اين 
موض��وع را محمدعلي دادخواه، يك��ي از وكلاي پرونده 
شكايت از عاملان خشكي زاينده‌رود تاييد مي‌كند: »قرار 
است آب در زاينده‌رود جاري شود و آن‌گونه كه گفته‌اند 
قرار نيست دوباره آب قطع شود كه اميدواريم اين اتفاق 

بيفت��د.« البته زنده ش��دن 
زاينده‌رود همزمان اس��ت با 
اعلام شكايت وزارت نيرو از 
وكيل پرونده به دليل آنچه 
كه نش��ر اكاذيب، تشويش 
اذهان عموم��ي و بي‌اعتبار 
كردن دول��ت از طريق يك 
اس��ت.  خوانده  يادداش��ت 
دادخواه در آن يادداش��ت با 
گلايه از خشك ش��دن زاينده‌رود و عنوان كردن عوامل 
خشكي قديمي‌ترين رود مركزي ايران، موارد حقوقي اين 
موضوع را تحليل كرده بود. چندي پيش همايش مردمي 
زاينده‌رود كه قرار بود روي رود خش��ك شده زاينده‌رود 
برگزار ش��ود، با دخالت فرمان��داري و در حالي‌كه مجوز 
برگزاري گرفته بود، لغو ش��د. ق��رار بود در اين همايش، 
با حضور مردم و خانواده‌ها بين سي‌وس��ه پل تا پل آذر، 
صنايع دستي اصفهان، تصاويري از زاينده‌رود قبل و بعد 
از خشك كردن آب آن و طوماري براي شكايت از عاملان 
خش��كي زاينده‌رود به نمايش گذاشته شود. هم‌اكنون 
علاوه بر پرونده خش��كي زاينده‌رود كه با شكايت مردم 
از مديران آب منطقه‌اي اصفهان در جريان اس��ت تا هم 
وضعيت انتقال آب به زاينده‌رود به حالت قبل برگردد و 
هم با عاملان اين ضايعه برخورد قانوني شود. شكايت از 
مسوولان قطار شهري مترو اصفهان به دليل عبور تونل از 
خيابان تاريخي چهارباغ و اثر مضر آن بر سي‌و‌سه پل، در 

دادسراي كاركنان دولت در حال پيگيري است.

شرق: سازمان پزشكي قانوني 
از كاهش ‌14/4درصدي مرگ 
شش‌ماهه  در  موتورس��واران 
نخس��ت امس��ال نس��بت به 
مدت مش��ابه در س��ال قبل 
خبر داد.با‌وجود كشته شدن 
دو هزار و 947 موتورسوار در 
شش‌ماهه نخست سال‌جاري، 
اين رقم در مقايسه با سه هزار 

و 441 نفري که س��ال قبل در همين زمان با موتوسيکلت 
تص��ادف كرده و جان باختند، كاه��ش ‌14/4درصدي ديده 
مي‌شود.در استان گلستان 308 نفر در حوادث رانندگي در 
شش‌ماهه نخست امس��ال جان خود را از دست داده‌اند كه 
از اين ميان 156 مورد آن مربوط به موتورس��واران اس��ت و 
اي��ن يعني بيش از ‌50درصد آمار تلفات حوادث رانندگي را 
موتورس��واران از آن خود كرده‌اند.بر همين اساس كرمانشاه 
استاني است كه تلفات موتورسواران در آن كمترين نسبت 
را با تلفات همه حوادث رانندگي داشته است، به طوري كه 
از مجم��وع 311 نفري كه در حوادث رانندگي اين اس��تان 
كش��ته ش��د‌ه‌اند، 41 نفر يعني ‌13/2درصد را موتورسواران 
تشكيل مي‌دهند.خراس��ان‌رضوي با 331 کشته، بالاترين 
آمار مرگ‌ومير موتورسواران از نظر فراواني در شش نخست 
امسال را به خود اختصاص داده و استان‌هاي فارس با 260 
و ته��ران با 247 مورد فوتي ، بعد از خراس��ان‌رضوي داراي 
بيشترين آمار تلفات موتورسواراني هستند که در شش‌ماهه 
نخس��ت امس��ال در حوادث رانندگي جان خود را از دست 

داده‌اند.در ادامه اين گزارش با 
اش��اره ب��ه مرگ يك‌ه��زار و 
341 نف��ر، يعني ‌45/5درصد 
ر  ها‌د ر ا س��و ر تو ت‌مو تلفا
آمده  جاده‌هاي‌برون‌ش��هري 
اس��ت: يك‌ه��زار و 147 نفر 
يعني ‌38/9درص��د از تلفات 
هم در جاده‌هاي درون‌شهري 
از  م��ورد   438 و  داده  رخ 
كشته‌ش��دگان ني��ز در جاده‌هاي خاکي و روس��تايي دچار 
حادثه شده‌اند.گروه سني 18 تا 24 سال با 967 مورد فوتي 
بيش��ترين آمار مرگ موتورسواران را به خود اختصاص داده 
اس��ت كه به عبارت��ي بهتر مي‌توان گفت: اين گروه س��ني 
يك‌سوم تلفات موتورسوارها در شش‌ماهه نخست امسال را 
به خود اختصاص داده اس��ت.با اضافه كردن آمار 393نفره 
گروه سني 25 تا 29 به اين گروه، ي‌کهزار و 360 موتورسوار 
18 تا 29س��اله در شش‌ماهه اول امسال در تصادفات جان 
خود را از دست داده‌اند.از ميان علت‌هاي فوت موتورسواران، 
ضرب��ه به س��ر با يك‌ه��زارو 773 نفر، يعن��ي ‌60/2درصد، 
مهم‌ترين علت مرگ موتورسواران گزارش شده است كه پس 
از آن شكس��تگي‌هاي متعدد با 568 نفر، يعني ‌19/3درصد 
دومين علت مهم مرگ موتورس��واران را به خود اختصاص 
داده اس��ت.بر اساس آمار اعلام‌شده از سوي پزشكي قانوني، 
رانندگان موتوسيكلت بيشترين افرادي هستند كه در حوادث 
رانندگي كشته شده‌اند به طوري كه دوهزار و 250 نفر، يعني 

‌76/3درصد از تلفات موتورسواران، راكبان آن بوده‌اند.

مرگ 3هزار موتورسوار در حوادث رانندگي90آب به روي زاينده‌رود باز مي‌شود 

ش�رق:هزينه‌هاي بالاي درماني به دليل تعرفه‌هاي غيرواقعي 
دولتي هنوز هم فشار‌هاي اقتصادي زيادي را به مردم وارد كرده 
است. دولتي‌ها كه در اعلام تعرفه‌هاي درماني امسال نسخه‌هاي 
غيرواقعي‌اي براي بخش دولتي و خصوصي پيچيده‌اند، هم‌اكنون 
مشكلات به وجود آمده در رابطه با هزينه‌هاي درماني در سال 
جديد را مربوط به ابهامات برنامه پنجم توسعه مي‌دانند. از سوي 
ديگر، منتقدان دولت تعرفه‌هاي غيرواقعي را در زماني كه قانون 
هدفمندي يارانه‌ها به اجرا در آمده است را دليلي بر اين آشفتگي 
مي‌دانند. حكايت تعرفه‌هاي درماني سال 90 از اين قرار است كه 
وزارت بهداشت به عنوان متولي اصلي اعلام اين تعرفه‌ها پس از 
ماه‌ها تاخير، تعرفه‌هايي كمتر از ميزان قيمت استاندارد درماني 
در بيمارستان‌هاي خصوصي و بدون در نظر گرفتن ميزان تاثير 
قانون هدفمندي يارانه‌ها به بيمارستان‌هاي دولتي و خصوصي 
را اب�الغ كرد كه كمترين نتيجه آن، افزايش دريافت زير ميزي 
در بيمارس��تان‌هاي دولتي و افزايش خودسرانه قيمت خدمات 
درماني در بيمارستان‌هاي خصوصي است. از اين رو شهاب‌الدين 
صدر نايب‌رييس مجلس و رييس س��ازمان نظام پزش��كي در 
گفت‌وگو با »ش��رق« از وضعيت كنوني اقتصاد بخش سلامت 
انتقاد مي‌كند. او مي‌گويد: هم‌اكنون حدود 58 درصد هزينه‌هاي 
درمان به مردم تحميل مي‌شود، در حالي كه بايد تا پايان برنامه 
پنجم توسعه بار هزينه‌هاي سلامت كه به مردم تحميل مي‌شود 

به كمتر از 30 درصد كاهش يابد. 
ÁÁ وزارت بهداشت معتقد است كه ما متولي اصلي تعيين‌

تعرفه‌هاي درماني نيس�تيم و به خاطر ابهام برنامه پنجم از 
اختيارات خود براي ابلاغ تعرفه‌ها استفاده كرديم، نظر شما 

در اين رابطه چيست؟ 
اين‌طور نيست، براساس قانون بيمه همگاني، دولت از سال 
74 مكلف شده بود قيمت واقعي خدمات حوزه سلامت را تعيين 
كند اما از آن س��ال تاكنون هيچ دولتي به اين امر اقدام نكرده 
است شايد علت آن باشد كه قيمت تمام‌شده خدمات پزشكي 
بسيار بالاس��ت. به دنبال آن نيز بحث سرانه درمان و تعرفه‌ها 

مطرح مي‌ش��ود. بر اين اساس اس��ت كه تاكنون قيمت واقعي 
خدمات در حوزه سلامت تعيين نشده است. تعيين قيمت واقعي 
خدمات، تكليف قانوني است و بايد انجام شود به ويژه امروز كه 
قانون هدفمندي يارانه‌ها در حال اجراست. هم‌اكنون حدود 58 
درصد هزينه‌هاي درمان به مردم تحميل مي‌شود، درحالي كه تا 
پايان برنامه پنجم توسعه بايد بار هزينه‌هاي سلامت كه به مردم 
تحميل مي‌شود به كمتر از 30 درصد كاهش يابد. براين اساس 
بايد ش��يب اعتبارات حوزه س�المت به نحوي باشد كه سالانه 
حدود شش‌درصد از بار هزينه‌هاي تحميلي به مردم كاهش يابد. 
مردم در زمان سلامتي خود سرمايه‌گذاري مي‌كنند تا در زمان 

نياز و خطر بتوانند از حمايت بيمه بهره‌مند شوند.
ÁÁ وزارت بهداش�ت معتقد اس�ت بس�ياري از مشكلات‌

به وج�ود آمده ب�ه خاطر بده�ي س�ازمان‌هاي بيمه‌گر به 
بيمارستان‌ها و وزارت بهداشت است، شما اين استدلال را 

قبول داريد؟ 

متاس��فانه در ح��ال حاضر هن��وز س��ازمان‌هاي بيمه‌گر، 
بدهي‌هاي فراوان خود را با داروخانه‌ها، پزشكان و بيمارستان‌هاي 
دولتي تس��ويه نكرده‌اند. بيشتر اين بدهي‌ها مربوط به سازمان 
تامين اجتماعي اس��ت. تمام تلاش‌مان اين بود كه در ماه‌هاي 
اخير مطالبات س��ال 89 بخش‌هاي مختلف جامعه پزش��كي 
اع��م از مراكز پاراكلينيك، بيمارس��تان‌هاي دولتي، مطب‌ها و 
درمانگاه‌ها تس��ويه شود كه تاكنون انجام نش��ده. اين موضوع 
ني��ز براي ارايه‌دهندگان خدمت اختلال ايجاد كرده، اميدواريم 

سازمان‌هاي بيمه‌گر به وظايف قانوني خود عمل كنند. 
ÁÁ پ�س از اجراي هدفمنديي ارانه‌ه�ا چطور، به طور كلي‌

هزينه‌هاي درماني براي مردم تا چه اندازه افزايش پيدا كرده 
است؟ 

در مورد افزايش ميزان هزينه‌ها ش��ايد نتوان به طور دقيق 
 رقم يا درصدي را مش��خص كرد، چراكه هنوز بررسي دقيقي 
دراين مورد مش��خص نشده اما نمي‌توان گفت كه بي‌تاثير نيز 

بوده اس��ت. چراكه در همان ابتداي اج��راي قانون هدفمندي 
يارانه‌ها ما اعلام كرديم هزينه‌هاي بخش س�المت بين ۲۰ تا 
۴۰ درصد افزايش داشته است و پس از آن دولت اعلام كرد كه 
اين ميزان افزايش را كنترل مي‌كنيم اما كنترل كه نشد هيچ با 
تعرفه‌هاي غيرواقعي اين ميزان بيش از پيش به مردم فشار آورد.

ÁÁ وزارت بهداشت قرار بود با چه برنامه‌اي ميزان افزايش‌‌ 
قيمت بخش سلامت را پس از هدفمندي كنترل كند؟ 

مشكل اصلي از تعرفه‌هاس��ت و وزارت بهداشت قرار بود با 
كسر ماليات از پزش��كان، كمكي به كاهش تعرفه‌ها كنند كه 
عملي نشد و ما وارد ميدان شديم، چرا كه وقتي رشد تعرفه‌ها 
در سال 90 پايين در نظر گرفته شده و به لحاظ كارشناسي با 
تعرفه‌هاي واقعي فاصله دارد، لازم اس��ت سازمان امور مالياتي 
نيز درباره مالياتي كه در سال گذشته در نظر گرفته و الان نيز 
تفاهم‌نامه آن در حال تنظيم اس��ت، رعايت احوال پزشكان را 
كند تا فشار زيادي به ارايه‌دهندگان خدمت درماني وارد نشود. 
البت��ه الان تلاش مي‌كنيم تفاهم‌نامه را با مذاكراتي كه با وزير 
محترم اقتصاد و سازمان امور مالياتي انجام مي‌شود، تنظيم كنيم 
تا ماليات دس��ته‌بندي شده و قابل اخذ از پزشكان باعث ايجاد 

مشكلات بيشتري براي جامعه پزشكي نشود. 
ÁÁ در مجموع تحليل شما از وضعيت كنوني اقتصاد سلامت‌

و تاثير تعرفه‌هاي درماني بالا بر مردم چيست؟ 
در حال حاضر هم مردم و هم جامعه پزشكي از وضعيت ارايه 
خدمات بهداش��تي - درماني ناراضي هستند، مسوولان هم در 
اين زمينه اظهار نارضايتي مي‌كنند. مجموعه اين عوامل نشان 
مي‌دهد كه وضع فعلي خدمات بهداشت درمان در كشور قابل 
دفاع نيست براي ساماندهي اين موضوع و براساس برنامه پنجم 
توسعه بايد سازمان بيمه سلامت تشكيل شود. اكنون بحث آن 
است كه اين سازمان بيمه سلامت در كدام دستگاه اجرايي قرار 
گيرد. براساس قانون برنامه پنجم توسعه، توليت حوزه سلامت 
با وزارت بهداشت است اما بيمه سلامت كاملا با حوزه سلامت 

تلفيق ندارد.

رييس سازمان نظام پزشكي در گفت‌وگو با »شرق«: 

بيش از 58 درصد هزينه‌هاي درمان به مردم تحميل مي‌شود
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