
6

جریمه ۲۷ هزار خودرو  در طرح 
فاصله گذاری اجتماعی

ایســنا: ســرهنگ عیــن الله جهانــی - معــاون   
اجتماعی پلیس راهنمایــی و رانندگی ناجا از جریمه 
۵۰۰هزارتومانــی بیش از ۲۷ هزار خــودرو در اجرای 
طرح فاصله گذاری اجتماعی خبر داد و گفت: از زمان 
آغــاز اجرای این طــرح و ابلاغ آن به پلیــس تا پایان 
روز ۱۶ فروردیــن ۲۷هزارو ۴۵۱ دســتگاه خودرو، ۵۰۰ 
هزار تومان جریمه شــده اند. همچنین سه هزارو ۱۷۲ 
دستگاه خودرو نیز توقیف شده است که این خودروها 
همان طــور که قبــلا هم گفته شــده بــود، به مدت 
یک مــاه در پارکینگ خواهند بود.معــاون اجتماعی 
پلیــس راهنمایی و رانندگی ناجا بــا بیان اینکه طرح 
فاصله گــذاری اجتماعی ادامــه دارد، گفت: مأموران 
پلیس همچنان با خودروهای متخلف در اجرای این 

طرح برابر دستورالعمل صادره برخورد خواهند کرد.

انجام ۱۹۰ هزار تست کرونا در کشور
از شناسایی    ســخنگوی وزارت بهداشــت  شرق: 

دوهزارو ۴83 بیمار جدید مبتلا به کووید۱۹ در کشــور 
خبــر داد و گفت: خوشــبختانه رونــد بهبودیافتگان 
ســرعت بالایــی گرفتــه و تاکنــون ۲۲هــزارو ۱۱ نفر 
از بیمــاران، بهبــود یافتــه و ترخیص شــده اند. دکتر 
جهانپور گفت: از ظهر روز گذشته تا ظهر روز یکشنبه 
۱۷ فروردیــن ۱3۹۹ و بــر اســاس معیارهای قطعی 
تشــخیصی دوهزارو ۴83 بیمار جدید مبتلا به کووید 
۱۹ در کشور شناسایی شد.وی گفت: با احتساب موارد 
جدید، مجموع بیماران کووید۱۹ در کشور به ۵8هزارو 
۲۲۶ نفر رسید. جهانپور گفت: متأسفانه در ۲۴ ساعت 
گذشته، ۱۵۱ بیمار کووید۱۹ جان خود را از دست دادند 
و به این ترتیب تاکنون از وجود ســه هزارو ۶۰3 نفر در 
کشــور به دلیل ابتلا به این بیماری، محروم شده ایم و 
دیگر در بین ما نیستند.به گفته جهانپور، خوشبختانه 
رونــد بهبودیافتگان ســرعت بالایی گرفتــه و تاکنون 
۲۲هزارو ۱۱ نفــر از بیماران، بهبــود یافته و ترخیص 
شــده اند.وی گفت: چهارهــزارو ۵۷ نفــر از بیماران 
مبتلا بــه کووید۱۹ در وضعیت شــدید ایــن بیماری 
تحت مراقبت قرار دارند.ســخنگوی وزارت بهداشت 
همچنیــن گفت که تاکنون ۱8۹هــزارو ۷۹۰ آزمایش 

تشخیصی کووید۱۹ در کشور انجام شده است.

   حضور مترجم ناشنوایان 
در بیمارستان های کرونایی

از بیماری های    رئیــس کمیتــه پیشــگیری  ایرنا: 
واگیردار ســازمان بهزیستی کشــور از حضور مترجم 
زبان اشاره برای ناشــنوایان در بیمارستان های کشور 
جهت ارتبــاط با کادر درمانی خبــر داد.محمد نفریه 
افزود: فعالیت مترجمان زبان اشــاره برای ناشنوایان 
در بیمارســتان ها ترجیحا به صــورت غیرحضوری و 
از طریــق فضای مجازی و در صــورت نیاز به صورت 
حضوری خواهد بــود. وی تصریح کــرد: همچنین با 
مراکز درمانی هماهنگی شــده تــا در صورت نیاز این 
مترجم ها برای ناشــنوایان در شــرایط شیوع کرونا در 
بیمارســتان ها حضور یابند تا صحبت های فرد ناشنوا 
را بــرای کادر درمانــی ترجمه کنند. بــه گفته نفریه، 
ناشــنوایان مانند دیگر جامعه هدف بهزیستی تحت 
آموزش هــای بهداشــتی و پیشــگیری از کرونــا قرار 
می گیرنــد. کلیپ های آموزشــی در ایــن رابطه برای 
ناشــنوایان تهیه شــده، هرچند اغلــب فعالیت های 
آموزشی برای ناشنوایان از طریق تشکل های مردم نهاد 
انجام می شود. رئیس کمیته پیشگیری از بیماری های 
واگیردار ســازمان بهزیســتی کشــور درباره عملکرد 
صداوســیما در این شرایط برای ناشــنوایان نیز گفت: 
بخش های مختلف دو شــبکه تلویزیونــی از جمله 
بخش خبری، هر روز تحت پوشــش ترجمه هم زمان 
برای ناشنوایان قرار می گیرد. نفریه ادامه داد: همچنین 
خدمات مددکاری و روان شناســی به ناشنوایان مانند 
دیگر جامعه هدف بهزیستی از جمله معلولان ارائه 
می شــود. به گفته نفریه، اکنون ۱3۰ هزار کم شــنوا و 

ناشنوا تحت پوشش بهزیستی قرار دارند.

کرونا با کنکور چه می کند؟
ایلنا: رئیس ســازمان ســنجش آموزش کشــور   

درباره احتمال تعویق زمان کنکور سراســری گفت: 
تغییــر زمــان برگــزاری کنکور بــه تقویــم و برنامه 
آموزشی و زمان شروع کلاس ها ارتباط پیدا می کند و 
یک زنجیره به هم پیوسته است.ابراهیم خدایی درباره 
به تعویق انداختن آزمون کنکور سراســری ســال ۹۹ 
گفت: ما در بحث کنکور سراســری زمانی می توانیم 
تصمیم گیــری کنیم کــه تقویم آموزشــی آموزش و 
پرورش بسته شده باشــد.خدایی در ادامه بیان کرد: 
ابتــدا باید بدانیم در چه زمانــی کلاس های آموزش 
و پرورش به اتمام می رســد یا برگــزاری کلاس های 
فشــرده آنها به چه صورت است. ستاد ملی مقابله 
با کرونا مصوبــه ای در رابطه با این موضوع دارد، به 
این صورت که ۲۰ روز پس از امتحانات نهایی، کنکور 
سراســری برگزار می شــود.وی اضافه کرد: همه این 
اقدامات به تقویم و برنامه آموزشی، شروع کلاس ها 
و برگــزاری آنها ارتبــاط پیدا می کنــد و یک زنجیره 
به هم پیوســته اســت، به همین خاطر ما نمی توانیم 
بگوییــم چه بحثی در زمینه کنکــور وجود دارد. اگر 
تقویم آموزشــی بســته شــود، تاریخ کنکور هم در 
جلسه شورای سنجش بررسی شــده و درباره زمان 
آن تصمیم گیــری خواهد شــد، همچنیــن محتوای 
امتحانی و اینکه مواد درســی به چه صورتی باشد، 

همگی منوط به تقویم آموزشی است.

روزنه خبر
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احتمال برگزاری جلسات مجازی 
شورای شهر تهران

ایسنا: اعضای شورای شهر تهران پیشنهادی مبنی   
بر برگزاری مجازی جلســات روزهای سه شــنبه این 
شــورا را بررسی کردند. صبح امروز بررسی پیشنهادی 
مبنی بــر اصــلاح آیین نامه داخلی شــورای شــهر 
درخصوص محل برگزاری جلســات روی میز بررسی 
شــورای شهر قرار گرفت و محسن هاشمی به عنوان 
رئیس جلســه در مورد جزئیات این پیشنهاد گفت: بر 
اساس آیین نامه داخلی شــورای شهر اعضا موظف 
هستند در ماه دو جلسه در محل شورای شهر برگزار 
کنند، اما می بینید که اعضای شــورای شــهر شــش 
جلســه در ماه برگزار می کنند که جلسات یکشنبه به 
صورت ثابت و جلسات روزهای سه شنبه یک هفته در 
میان است. وی با بیان اینکه در آیین نامه داخلی شورا 
قید شده است که جلسات باید در صحن علنی برگزار 
شــود نه جای دیگر، گفت: حالا اعضای شورای شهر 
پیشنهادی مطرح کردند که این آیین نامه اصلاح شود 
اما من پیشنهاد می دهم جلسات یکشنبه ها به صورت 
ثابت و علنی در صحن باشــد، اما جلســات روزهای 
سه شــنبه به صورت مجازی برگزار شــود. وی افزود: 
این پیشنهاد به این دلیل مطرح می شود که آیین نامه 
داخلی شوراها باید به پیشنهاد شورای عالی استان در 
هیئت وزیران به تصویب برسد و حالا چون این پروسه 
طولانی اســت، پیشــنهاد دیگری مطرح می کنیم اما 
دقت داشته باشــید که درست نیست وقتی یک سوم 
کارمندان شهرداری باید سر کار حاضر باشند اعضای 
شــورا برای خودشان یک آیین نامه اصلاح کنند و این 
در اذهان عمومی خوب نیســت و بهتر اســت اجازه 
دهید که جلســات یکشــنبه ها علنی برگزار شود و تا 
پایان بحران کرونا نیز جلســات سه شــنبه ها مجازی 
برگزار شود، اما در جلسات سه شنبه ها نیز همه موارد 
طرح ها و لوایح را بررسی می کنیم و رأی گیری منوط 
به جلسه های علنی اســت و ما در جلسات مجازی 
مصوبه ای نداریم. نهایتا محســن هاشمی گفت: این 
پیشــنهاد یعنی برگزاری علنی جلســات روز یکشنبه 
و برگزاری جلســات مجــازی روزهای سه شــنبه در 
هیئت رئیســه بررسی خواهد شد و در صورتی که به 
این جمع بندی رســیدیم که این مهم انجام شــود یا 
در صورتی که نیاز به طرح داشــته باشد، مجددا این 

موضوع را در صحن علنی مطرح خواهیم کرد.

 بررسی ادامه تعلیق طرح ترافیک
 تا 3۰ فروردین

فارس: مشــاور شــهردار تهــران درخصوص   
ادامــه تعلیق اجرای طرح ترافیک در تهران تا 3۰ 
فروردین گفت: این موضوع این هفته و براســاس 
داده های موجود بررسی و درباره آن تصمیم گیری 
خواهد شد.غلامحســین محمدی مشاور شهردار 
تهران در پاســخ به این ســؤال کــه اجرای طرح 
فاصله گــذاری اجتماعی در جلســه امروز ســتاد 
مقابله با کرونا و به دســتور ریاســت جمهوری تا 
3۰ فروردین ادامه پیدا کرده اســت آیا در شــرایط 
طرح ترافیــک تغییری ایجاد خواهد شــد یا خیر، 
گفت: به هر تقدیر تصمیمات در شهرداری تهران 
هم بــه نوعی تابع تصمیمات ســتاد ملی مقابله 
با کروناســت.وی افزود: درخصوص اینکه تعلیق 
اجرای طرح ترافیک که پیش از این تا ۲۰ فروردین 
قرار بوده اســت انجام شود، تا 3۰ فروردین تمدید 
شــود، تابع بررسی برخی ضوابط و پارامترهاست.

محمدی گفت: ما بایــد تأثیر تعلیق طرح ترافیک 
را بر کاهش اســتفاده مردم از ناوگان حمل ونقل 
عمومــی و همچنین کاهش حضــور مردم ببینیم 
و ســپس در صورت کاهش محسوس و چشمگیر 
نســبت به تعلیق اجرای طــرح ترافیک تصمیم 
بگیریم.مشــاور شــهردار تهران درخصوص اینکه 
این احتمال وجود دارد کــه تعلیق طرح ترافیک 
ادامه پیدا کند یا خیر، گفت: هر دو موضوع ادامه 
تعلیق یا لغو تعلیق آن در دســت بررسی است و 

به مردم اطلاع رسانی خواهد شد.

معصومه اصغری: فیلمی از یک شــهروند؛ گوشــه ای از 
ترمینال خاوران و اتوبان امام رضا )ع( را نشان می  دهد 
که معتادان رهاشــده در گوشــه های خیابــان کنار هم 
تجمع های چندده نفری دارند و در حال استعمال مواد 
و خمار و خم شــده هســتند و از دود آتشــی که روشن 
کرده اند، چهره هایشــان سیاه شده است. کاربری زیر این 
تصاویر نوشــته: شــهرداری ســرویس های بهداشتی و 
آبخوری این مسیر و پارک ها را بسته و این معتادان کنار 
خیابان و جلوی مردمی که در حال عبور هستند، اجابت 
مزاج می کنند. تصویر دیگری که در شبکه های اجتماعی 
زیاد دست به دست شــد، صحنه هایی از شلوغی میدان 
شوش و خیابان های اطراف آن در ساعت سه بامداد ۱۵ 
فروردین بود؛ وقتی که دست فروشان خرت و پرت دزدی 
و خرده فروشــان مواد مخدر و معتادان در حال مصرف 
مواد، دورهمی برگزار کرده بودند. البته این تصاویر برای 
شــهر تهران تصویری دور از ذهن نیست و تقریبا در این 
ســال ها هر روز تکرار شده؛ اما قســمت ترسناک ماجرا 
ادامه وقوع این شــرایط و حتی وخیم ترشدن آن در این 

روزهای کرونایی است.
در این سال ها مسئولان مختلف آمارهای گوناگونی 
را دربــاره گروه بنــدی متفاوتی کــه از انــواع معتادان 
داشته اند، اعلام کرده اند و می کنند. هر مسئولی متناسب 
با مســئولیتی که برایشان تعریف شــده، عددی دارد که 
نســبتی با عدد دیگر مســئولان ندارد و البته کسی هم 
از این مســئولان ســؤال نمی کند که این آمارها چگونه 
محاسبه شــده اند و چرا همخوانی ندارند؟ درست مثل 
همین حالا که عدد مشــخصی از معتادان آزادشــده از 
مراکز ماده ۱۶ در ایام شیوع کرونا وجود ندارد. واقعیت 
این اســت که تعدادی معتاد متجاهر در مراکز ماده ۱۶ 
بوده اند که در این مدت بخشی یا همه آنها رها شده اند؛ 
اما اکنون نه تعدادشان مشخص است و نه تعداد نفرات 

آزاد شده دقیق اعلام شده است.
سرهنگ عبدالوهاب حسنوند، رئیس پلیس مبارزه با 
مواد مخدر، چند روز قبل به انتشــار فیلم هایی از تجمع 
مجدد معتادان در ســطح پایتخت واکنش نشان داد و 
گفت: تهران ۱۹ هزار معتاد متجاهر دارد که اکنون هفت  
هزار نفر در مراکز نگهداری می شوند و بقیه رها شده اند 
و عمده آنها در ســطح شــهر حضور دارند؛ اگرچه چند 
هزار معتاد متجاهر از این ســو رها شده اند، اما از طرف 
دیگر رئیس پلیس مبارزه با مواد مخدر تهران بزرگ گفته 
جمع آوری پنج  هزار معتاد جامانده در شــهر تهران در 
مناطق آلوده به ویژه مناطقی از جمله فرحزاد، شــوش، 

مولوی، هرنــدی و دروازه غار در دســتور کار بوده که با 
دســتورالعمل شــورای هماهنگی مبارزه با مواد مخدر 

تهران به دلیل شرایط کرونایی متوقف می ماند.
این مقام انتظامــی درعین حال بــه آزادی زندانیان 
و معتــادان متجاهر در برخی مراکز مــاده ۱۶ یا ۱۵ هم 
اشاره کرده و گفته است: این شرایط مزید بر علت شد تا 
مناطقی مانند فرحزاد، شوش، هرندی، دروازه غار، خلازیر 
و گردنــه تنباکویی که پیش از این کلنی حضور معتادان 

متجاهر در سطح شهر تهران بود، مجددا شکل بگیرد.
او گفته هیــچ مرجعی معتادان متجاهر را از پلیس 
تحویــل نمی گیــرد و در نتیجه جمــع آوری آنها معنی 

ندارد.
سیدمالک حسینی، سرپرست سازمان رفاه، خدمات 
و مشارکت های اجتماعی شهرداری تهران هم با انتشار 
تصاویــری از ازدحام معتــادان در میدان شــوش )۱۴ 
فروردین( در توییتی گلایه کرد و نوشت: »میدان شوش، 
بامــداد ۱۴ فروردین ۱3۹۹؛ این افراد مردم همین شــهر 
هستند، کارتن خواب نیستند و حتی بی سرپناه، معتادانی 
که محصــول همین جامعه اند؛ اما تــوان خودمراقبتی 
ندارند، زحمات چندســاله نیــروی انتظامی با تعطیلی 
مراکز نگهداری معتادان نقش بر آب شد، بیش از پیش 

نگران همکارانم در مواجهه با این افرادم«.
در همین وضعیت همچنان فرید براتی ســده، مدیر 
کل دفتر پیشــگیری و درمان اعتیاد ســازمان بهزیستی 
کشــور، معتقد اســت این آمارها و اعلام اعــداد درباره 
معتــادان متجاهر و زندانیان آزادشــده، هیاهوســازی 

اســت. او نگهداری معتادان در یک مــکان را مصداق 
یک کشــتار جمعی می داند و می گوید: »دوســتانی که 
الان در حال هیاهوکردن درباره این موضوع هســتند، در 
ســه سال گذشته کجا بودند؟ دوســتان در شورای شهر 
تهران، شهرداری و حتی وزارت کشور کجا بودند؟ وزارت 
کشور سال گذشته در طرح ساماندهی معتادان متجاهر 
صفر ریال بودجه به ســازمان بهزیستی اختصاص نداد. 
به ما نامه نوشــتند و گفتند به شما بودجه نمی دهیم! 
درصورتی که خود وزیر کشور این طرح را در قانون برنامه 
ششم توسعه مطرح و مصوب کرد«. او گفته است آمار 
اعلام شده درباره تعداد معتادان رهاشده درست نیست؛ 
اما همین تعداد هم با دســتور قوه قضائیه بوده است و 

ما هم اطاعت می کنیم.
این اظهارات برای روز ۱۵ فروردین اســت که شرایط 
پــس از حدود دو هفته به اضطرار رســیده و چند هزار 
معتــاد متجاهر و کارتن خــواب و زندانیان بدون خانه و 
خانواده به اندازه کافی در همه نقاط شهر تردد داشته اند 
و معلوم نیســت چه تعداد مبتلا شده و چه تعدادی را 
مبتلا کرده اند! اما اکنون مســئولان متوجه اشتباهشــان 
شــده اند و برای جمع آوری این معتادان دستور داده اند. 
روز گذشته انوشیروان محسنی بندپی، استاندار تهران، در 
پایان جلسه ستاد مبارزه با مواد مخدر گفت: جمع آوری 
و پذیــرش معتــادان متجاهر در اســتان تهــران انجام 
می شــود و نیروی انتظامی هر جایی که معتاد متجاهر 

ببیند، باید برای جمع آوری آن اقدام کند.
اســتاندار تهران حالا و یک ماه بعد از تصمیم کمیته 

درمان و مبارزه با مواد مخدر وزارت بهداشت اعلام کرده 
تصمیم این کمیته با تصمیم استانداری، وزارت کشور و 
ســتاد مبارزه با مواد مخدر مغایرت دارد و حالا تصمیم 

دیگری گرفته شده است.
استاندار تهران خاطرنشــان کرد:  نگهداری این افراد 
نیز باید براســاس پروتکل های بهداشــتی انجام شود و 
برای غربالگری آنها درباره بیماری کرونا نیز اقدامات لازم 
صورت بگیرد و در صورت مثبت بودن تست کرونا، برای 
قرنطینه شدن به مراکز درمانی اعزام شوند. در ادامه این 
دســتورات فرماندار تهران هم گفته اســت از روز شنبه 
)دیروز( معتادان را جمع آوری می کنیم. عیسی فرهادی 
آمار داده و گفته اســت هشــت هزار معتاد متجاهر در 
کمپ ها نگهداری می شوند و تصور می کنم حدود چهار 
هزار نفر دیگر وجود داشته باشند که باید از سطح شهر 

تهران جمع آوری شوند.
هرچقدر موضوع پرکش وقــوس معتادان متجاهر 
در این مدت ماجرا داشــت، تا حــدودی موضوع آزادی 
زندانیان در تهران و سراســر کشور نگرانی هایی را ایجاد 
کرد. بســیاری از ایــن زندانیان از ســوی خانواده ها ترد 
شده اند و شرایط بازگشت به خانه را ندارند و خیلی زود 
میهمان گوشــه خیابان ها یــا در بهترین حالت میهمان 
گرمخانه های شــهرداری ها شده اند. با وجود این بخش 
زیــادی از آنها که اعتیاد و دســتی بــر آتش دزدی های 
خیابانی داشتند، در همین مدت کوتاه شرایط را سخت تر 
کردند، طوری که ســردار حسین رحیمی، رئیس پلیس 
تهران بــزرگ، در برنامه ای تلویزیونی با اعلام اینکه »۹۰ 
تا ۱۰۰ هزار زندانی آزاد شــدند و این شرایط زحمت ما را 
مضاعف و ســرقت ها را بیشتر کرد«، گفت: البته اسامی 
این افراد در اختیار پلیس قرار گرفته و می توان گفت که 
۶۰ تا ۷۰ درصد این شرایط کنترل می شود. در تهران هم 
حدود هفت  هزار نفر از این افراد آزاد شــدند و پذیرشی 

برای این افراد وجود ندارد و در خیابان ها هستند«.
به هــر روی اگرچــه دســتگاه های اجرائی بــا تأخیر 
بالاخره درباره جمع آوری معتــادان متجاهر و فعالیت 
کامل مراکز ماده ۱۶ دستور داده اند؛ اما درباره زندانیانی 
که آزاد شــده اند و در خیابان ها هستند، دستور جدید و 
تصمیمی اصلاحی اتخاذ نشده است. درعین حال مراکز 
درمانــی و نگهداری که شــهرداری تهــران و برخی از 
»ان. جی. اُ«ها در این مدت آنها را فعال نگه داشــته اند، 
ظرفیت محدودی دارنــد و نمی توانند جواب گوی همه 
معتادان متجاهر و کارتن خواب و زندانی های رهاشــده 

و بدون سقف باشد.

 شهرزاد همتی: پنج ماه است که سازمان غذا و داروی آمریکا 
)FDA( و اروپــا )EMA( خبر از وجود ناخالصی در داروی 
زانتــاک یا همان رانیتیدین داده اند و ســپس آزمایش های 
ایمنــی را روی این دارو آغاز کرده انــد. مطابق اعلام آنها، 
ناخالصی پیداشــده در زانتاک، همــان ناخالصی موجود 
در داروهای فشــار خون بوده اســت و پس از بررسی های 
ایمنــی بود که FDA اعلام کرد مقادیــر غیرقابل قبولی از 
ناخالصی احتمالا سرطان زای NDMA را در داروی زانتاک 
)رانیتیدین( و فرم های ژنریک آن کشــف کرده اســت. این 
اطلاعیه، ریکال جهانی داروی رانیتیدین و ســپس هشدار 
سازمان غذا و داروی آمریکا را در پی داشت. مسئله ای که 
در ایران نیز از مهر ۹8 بررســی شــد و مدیرکل امور دارو و 
مواد تحت کنترل ســازمان غذا و دارو در هفتم مهر ۱3۹8 
نامه ای به شرکت های داروسازی تولیدکننده رانیتیدین ابلاغ 
کرد که بر اساس آن، شرکت ها باید نمونه ای از داروی خود 
را به ســازمان غذا و دارو ارسال کنند. در این نامه آمده بود: 
»با توجه به گزارشات ارائه شده از سوی سازمان غذا و دارو 
ایالات متحده آمریکا )FDA( مبنی بر شناسایی ناخالصی 
نیتروزامین از نوع NDMA در فراورده های رانیتیدین، لازم 
است آزمایشــات لازم جهت بررسی میزان ناخالصی فوق 
در فراورده های رانیتیدین ساخت آن شرکت صورت گیرد«.

همان زمان کیانوش جهان پور گفته بود بر اساس ریکال 

جهانی و گزارش سازمان غذا و داروی ایالات متحده آمریکا 
)FDA( مبنی بر شناسایی ناخالصی سرطان زا نیتروزامین 
از نوع NDMA در فراورده های رانیتیدین، ســازمان غذا و 
داروی ایران به شــرکت های تولیدکننده داروی رانیتیدین 
اعلام کرده اســت نمونه هایی از دارویــی تولیدی خود را 
به ســازمان غذا و دارو برای بررســی ارسال کنند. تاکنون 
وجود ناخالصی سرطان زا در رانیتیدین های ایرانی گزارش 
نشده است؛ از طرفی باید توجه داشت که موضوع ریکال 
دارو در همه دنیا وجود دارد و پیش تر نیز مســئله ریکال 
لوزارتان و والســارتان مطرح شده بود و برخی شرکت ها 
داروی خــود را ریــکال کردنــد و اکنون نیز شــرکت های 
داروســازی تولیدکننده رانیتیدین خود داوطلبانه اقدام به 
نمونه برداری و بررســی دارو کرده اند. حدود ۱۰ روز است 
که آزمایش های سازمان غذا و داروی آمریکا به این نتیجه 
رســیده که رانیتیدین سرطان زاست و این سازمان با انتشار 
اطلاعیه ای خواســتار جمع آوری فوری انواع فراورده های 
دارویی مرتبط با رانیتیدین از بازار شد. این سازمان همچنین 
از مصرف کننــدگان داروی رانیتیدین خواســت از مصرف 
بیشتر این دارو در هر شــکلی که در اختیار دارند )شربت 
یا قرص( خودداری کرده و به جای آن با مشــورت دکتر از 
داروهای تأییدشــده دیگر مانند »فاموتیدین« که خاصیت 
درمانی مشابه دارند، استفاده کنند. این اقدام سازمان غذا 

و داروی آمریکا در راســتای تحقیقی است که درباره یک 
 )NDMA( ماده آلاینده به نــام نیتروزو-دی-متیل-آمین
در حال انجام اســت. نیتروزو-دی-متیل-آمین یک ماده 
ســرطان زای احتمالی به شــمار می رود و سازمان غذا و 
داروی آمریکا می گوید داروی رانیتیدین ممکن است به این 

ماده آلوده باشد.
در ایران همه چیز فرق می کند

پس از گذشت پنج ماه از این واقعه، سخنگوی وزارت 
بهداشــت با تأییــد تلویحی مســئله داربودن رانیتیدین، از 
جمــع آوری موارد مشــکل دار این دارو خبــر می دهد؛ اما 
می گوید آزمایش های نمونه های ایرانی نشان می دهد این 
دارو در کشور ما با حداقل مشکل روبه رو است! جهان پور 
روز شــنبه در میان خبرنگاران درباره ریکال اشکال دارویی 
رانیتیدین توضیــح داد: چند ماه قبل ســازمان غذا و دارو 
انجام آزمایــش روی مواد اولیه و محصــولات رانیتیدین 
شــرکت های مختلف را آغاز کرد. اغلب مواردی که برای 
آزمایش ناخالصی ارسال شده بودند، از نظر ماده ناخالصی 
در حد مجاز یا بدون مشکل بودند. البته موارد مشکل داری 
هم شناسایی شــده که اداره کل دارو به زودی ریکال آن را 
اعلام خواهد کرد؛ بنابراین در کشور ما اغلب موارد تولیدی 
رانیتیدین از نظر ناخالصی مشــکلی نداشته است. سؤالی 
که به ذهن متبادر می شــود، این است که مگر ماده اولیه 
رانیتیدین از کشــورهای دیگر وارد نمی شــود که کمترین 
مشــکل را نســبت به دیگر کشــورها دارد؟  چطور ممکن 
اســت این دارو در کل جهان ریکال می شــود، ولی جواب 

آزمایش ها در ایران خبر از سالم بودن دارو می دهد؟
از طرف دیگر، اتفاقی که افتاده، این اســت که چگونه 
می شــود آزمایــش ایــن دارو را به کارخانه شــرکت های 
تولیدکننده سپرد؟ در شرایطی که ترنول مالی میلیاردی این 
دارو در دست شرکت های داروســاز است، آیا می توان به 
صحت ادعای آنها مطمئن بود؟ و درست در شرایطی که 
تمام نسخه های موجود رانیتیدین در آمریکا از ۱3 فروردین 
جمع آوری شده، چگونه در ایران تنها چند مورد از این دارو، 

آن  هم احتمالا، آلوده تشخیص داده شده است؟ 
در همیــن رابطه مدیرکل دفتر نظارت و پایش مصرف 
فراورده های ســلامت ســازمان غذا و دارو در گفت وگویی 
عنوان کــرده اســت: هم زمان بــا طرح موضــوع وجود 
ناخالصــی در فراورده های رانیتیدین، ســازمان غذا و دارو 
در ماه های گذشــته، اقدامات لازم بــرای آزمایش تمامی 
نمونه  های این داروی موجود در بازار دارویی کشور را انجام 
داده است و نتایج حاصل شده به زودی اعلام می شود. دکتر 
مهرناز خیراندیــش اظهار کرد: تمامی نمونه های فراورده 
رانیتیدین در کشــور به منظور آزمایش میــزان ناخالصی، 
فراخوان و آزمایش های لازم روی این داروها انجام شــده 
اســت.پس از اعلام نتیجه آزمایش ها، داروهایی که میزان 
ناخالصــی نیتروزامین موجود در آنها بیشــتر از حد مجاز 
باشــد، ریکال خواهند شــد. مدیرکل دفتر نظارت و پایش 
مصرف فراورده های ســلامت سازمان غذا و دارو، با اشاره 
به اینکه آزمایش های لازم روی نمونه های ارســالی همه 

شــرکت ها دو بار آزمایش شــده و نتایج آن در اسرع وقت 
اعلام می شود، گفت: بر اســاس نتیجه آزمایش ها، ریکال 
تمــام فراورده های رانیتیدین دارای ناخالصی به ســرعت 

انجام می شود.
مسئله مواد جانبی داروهاست 

سما شاهپوری،  داروساز، در گفت وگو با »شرق« درباره 
N-Ni-  این دارو می گوید:  این ترکیب سرطان زا موسوم به
trosodimethylamine ماده ســمی زیست محیطی است 
که در غذا و آب یافت می شود و طبق بررسی های سازمان 
جهانی بهداشــت )WHO(، در فهرســت مواد سرطان زا 
قــرار دارد. وجود این ترکیب به میزان ناچیزی در داروهای 
کاهش فشار خون از قبیل والزارتان، موجب ریکال شماری 
از این داروها از داروخانه ها شــده است. مطابق تحقیقات، 
احتمال وجــود ترکیــب N-Nitrosodimethylamine در 
داروی معده موسوم به زانتاک و انواع عمومی این داروی 
تولید شــرکت های دارویی آمریکایی برای اولین بار در ماه 
سپتامبر مطرح شد. همچنین ریکال جدید داروی معده روز 
پنجشنبه از سوی ســازمان غذا و داروی آمریکا اعلام شد 
که شامل کپسول های رانیتیدین هیدروکلراید تولیدشده در 
شرکت Appco Pharma در دوزهای ۱۵۰ و 3۰۰ میلی گرم 
با تاریخ انقضای آوریل/می ۲۰۲۱ میلادی است. قرص های 
Northwind Pharmaceuti-  رانیتیدیــن تولیدی شــرکت
cals نیز شــامل این جمع آوری می شــود. این داروســاز در 
پاســخ به این پرسش که چگونه ممکن است یک دارو در 
جهــان جمع آوری شــود، اما در ایران برخــی از موارد آن 
دارو مسئله دار معرفی شــوند، گفت: فرمولاسیون داروها 
بر اساس دســتورالعملی است که بر اساس فرمولاسیون 
آمریکایی یا اروپایی ساخته می شود. ماده مؤثر اصلی این 
داروها که مثلا ما در ایران به آن رانیتیدین می گوییم، یکی 
است و آن ماده ژنریک سرطان زا نیست و مسئله بر سر مواد 
جانبی موجود در داروهاســت. مواد جانبی اضافه شونده 
به داروها اگر بر اســاس راهنمای اروپایی باشــد، متفاوت 
است و اگر هم آمریکایی باشــد، نتیجه متفاوتی دارد. این 
مواد جانبی هســتند که به دارو اضافه می شوند و مثلا در 
نتیجه آن قرص، ماده نرم دارد و ســفید خط دار می شود، 
یا غیرخط دار یا لایه محافظتی روی آن قرار می گیرد؛ برای 
همین اســت که مواد جانبی استفاده شونده در کارخانه ها 
باعث می شود این دارو سرطان زا تشخیص شود. من دقیقا 
نمی دانــم که صحت اطلاعات وزارت بهداشــت چگونه 
اســت، اما می دانم در آمریکا برند خاصــی از این دارو به 
خاطر همان مــواد افزودنی جمع آوری می شــود و الزاما 

تولیدات بقیه شرکت ها را ریکال نمی کنند. 
مسئله اصلی این است که حالا به خاطر بحران کرونا، 
کســی خطر داروی رانیتیدین را جــدی نمی گیرد. نوزادان 
زیادی به دلیل ریفلاکس معده از شربت رانیتیدین استفاده 
می کنند. تلاش های خبرنگار »شــرق« بــرای گفت وگو با 
معاونان ســازمان غذا و دارو به نتیجه نرسیده و آنها قول 
داده اند پس از جلسه امروزشان با »شرق« گفت وگو کنند. 

نتیجه این گفت وگوها به نظر خوانندگان خواهد رسید. 

بررسی تبعات رهایی هزاران معتاد متجاهر هم زمان با آزادی هزاران زندانی

بگیر و ببندهای بلاتکلیف کرونایی

 رانیتیدین از داروخانه های جهان جمع آوری شد

روابط عمومی شرکت بهره برداری نفت و گاز زاگرس جنوبی 

موضوع: آگهی مناقصه عمومی یک مرحله ای )فشرده(
SZ/98/0607/به شماره م ع

 تحت عنوان: تعمیرات اساسی،ایمن سازی و اعمال پوشش جهت خط لوله 24”
و پوشش نواری پلی اتیلن جهت خط لوله 3” آغاردر محله عملیاتی آغارودالان

شماره مجوز: 139807983

نوبت اول  شرکت نفت مناطق مرکزی ایران 
شرکت بهره برداری نفت و گاز زاگرس 

جنوبی)سهامی خاص(

شرکت بهره برداری نفت و گاز زاگرس جنوبی به مرکزیت شیراز در نظر دارد خدمات مورد نیاز خود را مطابق با مشخصات و شرایط کلی زیر از طریق مناقصه عمومی فشرده یک مرحله ای واگذار نماید.

1- موضوع مناقصه:  تعمیرات اساسی،ایمن سازی و اعمال پوشش جهت خط لوله 24”و پوشش نواری پلی اتیلن جهت خط لوله 3” آغاردر محله عملیاتی آغارودالان

SZ/98/0607/2- شماره مناقصه: م ع

3- نوع مناقصه: عمومی فشرده یک مرحله ای)تحویل همزمان اسناد استعلام ارزیابی کیفی و اسناد مناقصه(

4- مدت انجام کار: 38روز 

5- تضمین شــرکت در فرآیند ارجاع کار: به مبلغ 590ر812ر990) نهصد و نود میلیون و هشــتصد و دوازده هزار و پانصد و نود( ریال که باید به یکی از دو صورت زیر ارائه گردد و همچنین در صورت برنده شــدن قادر به ارائه ضمانتنامه، انجام 
تعهدات به میزان 10درصد بار مالی سالیانه پیمان باشد. 

الف(- ارائه رسید وجه صادره از سوی حسابداری کارفرما مبنی بر واریز مبلغ فوق الذکر 
ب(- ارائه ضمانتنامه بانکی به میزان مبلغ فوق الذکر طبق فرم نمونه که ابتدا برای مدت )90 روز( معتبر بوده و پس از آن نیز با اعلام کارفرما برای مدت )30 روز(دیگر قابل تمدید باشد.

6- برآورد اولیه کارفرما: برابر مبلغ 819ر 251ر816ر19 )نوزده میلیارد و هشتصد و شانزده میلیون و دویست و پنجاه و یک هزار و هشتصد و نوزده (ریال 

7- محل اجرا: منطقه عملیاتی آغارو دالان 

8- مهلت دریافت اسناد ارزیابی کیفی و سایر اسناد مناقصه: 7 روز پس از انتشار آگهی نوبت اول

9- مهلت تسلیم)بارگذاری( اسناد استعلام ارزیابی کیفی و اسناد مناقصه: حداکثر 14 روز پس از آخرین مهلت دریافت اسناد استعلام ارزیابی کیفی و اسناد مناقصه 

10- آدرس: شــیراز- خیابان کریمخان زند- رو به روی خیابان خیام- نبش کوچه 42- ســاختمان شــرکت بهره برداری نفت و گاز زاگرس جنوبی- تلفن تماس اداره امور حقوقی و پیمانها: 8473-07132138396 تلفن فنی تماس کمیته فنی 
بازرگانی: 07132138285-8671

11- شرایط لازم جهت شرکت در مناقصه و احراز حداقل امتیاز ارزیابی کیفی:   11-1- داشتن شخصیت حقوقی و مدرک ثبت شرکت)اساسنامه ، آگهی تاسیس روزنامه رسمی، آگهی آخرین تغییرات هیئت مدیره(           
 11-2- داشتن گواهینامه کد اقتصادی، شناسه ملی و کدپستی    11-3-گواهینامه تایید صلاحیت ایمنی از اداره کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی که دارای اعتبار باشد.                           11-4- داشتن رتبه بندی ازسازمان مدیریت برنامه ریزی یا دفتر 
فنی استانداری حداقل پایه 5 تاسیسات و تجهیزات یا پایه 5 در رشته نفت و گاز که دارای اعتبار باشد.                     11-5- داشتن توان مالی مطابق با یکی از معیارهای مندرج در ماده 19 آیین نامه اجرایی بند )ج( ماده 12 قانون برگزاری مناقصات   

11-6- تاریخ بازگشایی پاکات حداکثرظرف 10 روز از تاریخ صورتجلسه توضیح و تشریح اسناد مناقصه بوده و شرکت در جلسه بلامانع است.         11-7- حداقل امتیاز ارزیابی کیفی قابل قبول برای شرکت در مناقصه )50 امتیاز( می باشد.

از کلیه اشخاص حقوقی واجد شرایط بند 11 دعوت به عمل می آید به آدرس اینترنتی contract.szogpc.com قسمت مناقصات مراجعه و ثبت نام نمایند و پس از دریافت کد کاربری و رمز عبور ، نامه اعلام آمادگی، راهنمای استعلام ارزیابی 
کیفی مناقصه گران و کلیه مدارک و مستندات مندرج در این راهنما را مطالعه و حداکثر تا 14 روز پس از آخرین  مهلت دریافت اسناد مناقصه مدارک را تکمیل و در سایت مذکور بارگذاری نمایند.ضمنا ارزیابی کیفی مناقصه گران به صورت 
غیرحضوری و صرفا از طریق سامانه مذکور  صورت خواهد گرفت. لازم به ذکر است  پس از دریافت پیشنهادات ارزیابی کیفی و پاکات الف،ب و ج ابتدا ارزیابی کیفی انجام شده و در صورت اخذ حداقل امتیاز لازم ، پاکات الف، ب و ج گشوده 

می گردد.بدیهی است بارگذاری اسناد و مدارک جهت ارزیابی کیفی بعد از مهلت مقرر میسر نمی باشد 


