
ادامه از صفحه اول

نشست مشترک دبیران کانون های سالمندان وجوانان مناطق 22 گانه شهر تهران با حضور 
مدیر کل س�لامت ش��هرداری تهران و شهردار منطقه هفت به میزبانی این منطقه برگزار شد.به 
گزارش روابط عمومی شهرداری منطقه هفت، در این نشست دکتر گلمکانی مدیر کل اداره سلامت 
شهرداری تهران با بیان اینکه 8 درصد جمعیت شهر تهران را سالمندان تشکیل می دهند گفت: 
جامعه ای که 8 درصد آن را سالمندان تشکیل دهند این جامعه مواجه با پدید ه سالمندی است 
و شهر تهران در این پدیده قرار گرفته و لذا باید توجه بیشتر شود.وی در ادامه با تاکید بر همکاری 
دو کانون جوانان و سالمندان اذعان کرد:با توجه به انرژی وخلاقیت بالا در کانون جوانان وهمچین 
تجربه  زیاد در کانون سالمندان باید برنامه ها از یکنواختی و تکراری بودن فراتر رود و برنامه های 

بیشتر در سال جاری داشته باشیم.
وی از سال 91 به عنوان سال محوریت قراردادن کانون های مردمی واثبات و معرفی آنها به 
جامعه یاد کرد و اظهار داش��ت: هدف اصلی ما از این نشس��ت ، پیوند نسل حال با نسل گذشته 
است) جوانان در کنار سالمندان( و انتظار داریم  جوانان از تجارب،دانش ،مهارت و داستان زندگی 
سالمندان درس گرفته و به نسل خود منتقل کنند.مدیر کل سلامت شهرداری تهران ، انتقال صداو 
نیازهای سالمندان به جامعه ،خانواده ومسئولین را از اهداف این نشست عنوان کرد و گفت: شهر 

دوستدار سالمند تنها با همکاری وهمیاری محقق خواهد شد.در ادامه دکتر رمضان میر عباسی 
شهردار منطقه هفت، با بیان اینکه سالمندان روزی جوان بودند گفت:شاید تفکر بسیاری از افراد 
درحوزه س�لامت این موضوع باش��د  که صرفا فیزیک بدن انسان سالم  کفایت می کند  ولی در 
سنجش سلامت پرداختن به روان انسان مهمترین بخش است و در کانون خانواده چنانچه روان 
فرد مشکل داشته باشد نمی تواند احتیاج اجتماع کوچک خود را مدیریت کند و این موضوع در 
مدیریت شهری نیز به همین منوال است.شهردار منطقه هفت، اذعان داشت: این موضوع مهم را 
دکتر قالیباف در سرفصل های مدیریتی خود قرارداده و تبدیل شدن از یک سازمان خدماتی به 

یک نهاد اجتماعی تاکید بر این مهم است.
وی در ادامه بر افزایش شاخص های کیفی وکمی کانون های شکل گرفته تاکنون تاکید کرد 
وافزود:باید به سمتی حرکت کرد که شاهد شهری سالم با تمامی چهارچوب ها و زوایای علمی  
باشیم و شاهد شهری سالم،با نشاط بوده و در کنار یکدیگر از تجارب و ایده های هم بهرمند شده 
و در توس��عه مدیریت شهری به کار گرفته شود. گفتنی است: در این نشست توسط دبیر کانون 
جوانان و سالمندان اهداف و برنامه های این کانون ها تشریح و در پایان برنامه ؛ تفاهم نامه همکاری 

بین دو کانون یاد شده به امضا رسید.

برای اولین بار در شهر تهران
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ادامه از صفحه اولخیابان

تهران دولتي‌ها، شهرداري يا مردم 
پايتخت��ي كه دول��ت و رييس‌جمهور ب��ه تصوير 
ميك‌شند، لاكنش��هري كه ش��هردار و شهرداري 
از آن س��خن مي‌گويند يا تهراني ك��ه مردم در آن 
زندگي ميك‌نند. تهران در توصيف��ات هر كدام از 
افراد يادشده در بالا كاملا با ديگري متفاوت است. 
رييس‌جمهور و دولت، تهران را پايتختي سرشار از 
اميد و نشاط مي‌دانند. شهري كه زنده و پوياست، 
مردمان��ش در آرامش‌اند و هر روز خبري خوش را 
مي‌شنوند، متخصصانش هر روز به موفقيتي دست 
ميي‌ابند و مركز تمام خوبي‌هاس��ت. شهري كه در 
آن فضاپيما ساخته مي‌شود، اتم‌ها شكافته مي‌شوند، 
سياست‌هاي منطقه‌اي و جهاني پي‌ريزي مي‌شود و 
مش��كل چنداني ندارد. شهرداري هم تهراني ديگر 
به تصوير ميك‌شد؛ لاكنشهري كه اندك مشلاكتي 
دارد اما به ش��هرداري ربطي ندارد. قاليباف هم در 
رسانه‌ها تهران خود را لاكنشهري توصيف ميك‌ند 
كه هر روز مش��كلي را از سر راه برمي‌دارد، به اندازه 
روي زمين در زير زمين ريشه دارد، زيباست و مملو 
از موقعيت‌هاي ناب اقتصادي، اجتماعي و فرهنگي، 
سالي 15 يكلومتر مترو در آن ساخته مي‌شود، همه 
چي��زش با اصول و برنامه‌ريزي در حال پيش��روي 
 اس��ت، خيابان‌هاي��ش فاقد هر گونه چاله اس��ت، 
بي‌آرت��ي دارد، مترو دارد، تونل دارد، فضاي س��بز 
قاب��ل قب��ول دارد و از همه مهم‌تر ط��رح جامع و 
تفصيلي دارد كه هر كس��ي نتواند به دلخواه خود 
ساخت و ساز كند. لاكنشهري كه از طرف سازمان 
ملل متح��د مورد تقدير قرار مي‌گي��رد و مي‌تواند 
ميزبان شهرداران جهان باش��د. تخيل يا واقعيت، 
اي��ن هم تصوي��ر مدنظر ش��هردار و تيم تبليغاتي 
لاكنشهر تهران است. مردم اما در كوچه و خيابان، 
تهراني ديگر مي‌بينند، پایتختی که هر چند برخی 
مسوولان‌اش برای آسایش ساکنانش در تلاش‌اند، 
اما در وصف و ترس��یم زیبایی چه��ره‌اش »اغراق« 
می‌کنن��د. از دید اغلب تهرانی‌ها ش��هري كه هيچ 
آرزويي ندارد، به هر طرف كه بسازبفروش‌ها بكشند 
كش مي‌آيد، حمل و نقل عمومي قابل اتكا و اعتنايي 
ندارد، مترو‌اش شلوغ است، پياده‌راه‌هايش با وجود 
صرف هزينه‌هاي ميلياردي در چهار سال قبل پر از 
چاله است، زباله‌هايش هميشه در جوي‌ها پراكنده 
اس��ت، امكانات تفريحي چنداني ن��دارد، آلودگي 
دارد، بكياري‌اش زياد اس��ت، ممكن اس��ت با كي 
زلزله چندريشتري فروبريزد، گراني دارد، استرس 
 دارد، بيمارس��تان خوب ندارد يا اگ��ر دارد براي از 
ما بهتران اس��ت و در مجموع شهري عصبي است 
و هميش��ه در حال غافلگير شدن. كي روز با اولين 
برف زمس��تاني، روز ديگر به خاطر توقف وزش باد، 
روزي ب��ه خاطر افزايش نرخ دلار و س��كه و دو روز 
قبل تنها به خاطر كي باران بهاري. تهران موردنظر 
مردم شهر چندان مطمئن نيس��ت، صبح هر روز 
ممكن اس��ت روي تپه‌اي خانه يا مجتمعي روييده 
باشد، شهرداري هشدار دهد كه بيماران و كودكان 
به خيابان نيايند كه خطر آلودگي هوا تهديدش��ان 
ميك‌ند و بدتر، ش��ايد همان مترو دوست‌داشتني 
موردنظر شهردار چنان پرآب شود كه مجبور شوند 
ساكنان بخش��ي از تهران را به هتل منتقل كنند. 
مشاهده مي‌شود كه تهران‌هاي متعددي در اذهان 
وجود دارد و مرزهاي بين تفاسير و تصاوير از تهران 
چنان مغشوش و درهم ريخته است كه گاهي دشوار 
است تشخيص اينكه تهران واقعي كدام است، آنكه 
دولت مي‌گويد، آنچه سیستم تبليغاتي شهرداري 
به تصوير ميك‌ش��د يا شهري كه مردم مي‌بينند و 
با آن روزگار مي‌گذرانند. پرسش‌هايي هم البته در 
اين اكتش��اف معنا مي‌تواند شكل بگيرد. آيا تهران 
شهري توس��عهي‌افته با توانايي شكافت هسته‌اي و 
پرتاب فضاپيماست كه از دفع آب‌هاي سطحي خود 
ناتوان اس��ت؟ آيا ما با شهري مجهز طرفيم كه در 
مقابل مشلاكت كوچكي چون كي بارندگي به زانو 
درمي‌آيد؟ آيا تهران كي چهل‌تكه زيباست كه البته 
كس��ي نمي‌تواند ارتباطي ارگانكي و منطقي بين 
اين تكه‌ها برقرار كند؟ آيا با ش��هري مواجهيم كه 
آخرين استانداردهاي حمل و نقل عمومي را دارد اما 
مترواش با مرز خفگي زير آب مي‌رود؟ پاسخ اينها 
و صدها پرسش ديگر مي‌تواند پرسشك‌ننده را به 
يافتن تهران واقعي رهنمود كند اما شايد بيش از آن 
بتوان به راهكار ساده‌تري نيز بسنده كرد. جمله‌اي 
از جين جكيوبز نظريه‌پرداز شهري كه معتقد است 
براي ش��ناخت كي شهر بهتر است به خيابان‌هاي 
آن ن��گاه كرد، يا فراتر از آن به گفته‌اي از هگل كه 
مي‌گويد تنها در خيابان مي‌توان به آگاهي رس��يد. 
بنابراين قبل از هرگونه »تفكر« بيشتر به اطراف‌تان 

»نگاه« كنيد. 

 كاهش مراجعات نزاع
 در 11 ماهه سال گذشته

شرق: بر اس��اس آمار 11 ماهه سازمان پزشكي قانوني ��
كش��ور تا بهمن ماه گذش��ته، آمار مراجعات به اين سازمان 
به دليل نزاع به نسبت سال گذشته‌اش با 3/8 كاهش همراه 
بود. بر اس��اس آمار 11 ماهه اين سازمان تا پايان بهمن ماه 
سال گذشته، 567 هزار و 315 پرونده نزاع شامل 401 هزار 
و 637 پرونده مربوط به نزاع مردان و 165 هزار و 678 مورد 
مربوط به نزاع زنان به پزش��كي قانوني ارجاع شده است. در 
مقايس��ه آمار 567 هزار و 315 نفر 11 ماهه سال 1390 با 
589 هزار و 817 نفر 11 ماه سال 1389، 3/8درصد كاهش 
ديده مي‌ش��ود. بر اين اساس تعداد مراجعان ناشي از نزاع به 
مراكز پزش��كي قانوني از فروردين تا آذر 90 هر ماه نسبت 
به مدت مش��ابه سال قبل كاهش داشته در حالي كه تعداد 
مراجعان ن��زاع در ماه‌هاي دي و بهمن 90 به ترتيب 4/4 و 

7/4 درصد افزايش يافته است.  

 روزانه 5 كودك هنگام عبور 
از خيابان كشته مي‌شوند

شرق: قائم‌مقام معاون حمل و نقل و ترافكي شهرداري ��
تهران اعلام كرد: از پنج هزار و 324 عابر پياده‌اي كه در سال 
89 بر اثر تصادفات رانندگي در كشور كشته شدند، كي هزار 
و 713 نف��ر را كودكان زير 10 س��ال از جمله دانش‌آموزان 
تشيكل مي‌دادند و به عبارتي روزانه پنج كودك هنگام عبور 
از خيابان در كش��ورمان كشته مي‌شوند. عليرضا سليماني 
اظهار داشت: حدود ‌كيس��وم عابران پياده‌اي كه در كشور 
كشته مي‌شوند كودكان زير 10 سال هستند و در مجموع 
اين عزيزان سهم قابل توجهي در حوادث و سوانح رانندگي 
دارند و آموزش رفتارهاي ترافكيي به آنها ضرورت دارد چرا 
كه هم تجربه كمتري دارند و هم جثه كوچ‌كتري و معمولا 
عبور آنها از ميان خودروها يا حضور آنها در خودرو به عنوان 

سرنشين مي‌تواند خطر‌‌آفرين باشد. 

خبر 
ویژه
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دبیر خانه دائمی کانون های جوانان شهر تهران به همت شهرداری منطقه هفت در این  منطقه   افتتاح 
شد.به گزارش روابط عمومی شهرداری منطقه هفت، رمضان میر عباسی با اعلام خبر فوق گفت:این دبیرخانه در 
راستای اثر بخشی بیشتر و تعامل گسترده شهروندان به ویژه جوانان در حوزه سلامت و با حضور دبیران کانون 
های جوانان ش��هر تهران تشکیل شده است.وی ادامه داد:براین اساس دفتری مجزا و مستقل در اختیار کانون 
جوانان شهر تهران از سوی منطقه هفت اختصاص یافت که در این دفتر کمیته های تخصصی کانون های جوانان 
مستقر می شود.شهردار  منطقه هفت ادامه داد: با ایجاد و اختصاص این دفتر ارتباط و برنامه ریزی تمامی مناطق 

با سهولت انجام می پذیرد ضمن اینکه دفتر این کانون در میدان سبلان واقع شده است.این مقام مسئول همچنین 
در منطقه از اجرای طرح سنجش تکامل رفتاری و روانی کودکان برای اولین بار در شهر تهران ؛ خبر داد وگفت: 
در این طرح کودکان یک تا 42 ماهه با روش نوین و طی یک مرحله 45 دقیقه ای مورد ارزیابی براساس سن 
قرار خواهند گرفت.شهردار منطقه هفت اذعان کرد:چنانچه کوچکترین مشکلی در معاینات صورت گرفته مشاهده 
شود افراد به کلینیک های تخصصی معرفی می شوند.وی خاطر نشان کرد:معاینه فوق کاملا رایگان بوده و اطلاع 
رسانی و هماهنگی جهت مراجعه از طریق خانه های سلامت 19 گانه محلات سطح منطقه انجام خواهد پذیرفت.

در مرکز تهران؛دبیر خانه دایمی کانون های جوانان شهر تهران افتتاح شد

محمدحس�ين نجات�ي: مش��لاكت افزاي��ش 
تعرفه‌هاي درماني س��ال 90 به س��ال 91 نيز 
س��رايت كرده اس��ت. س��ازمان نظام پزشكي 
كشور روز گذش��ته در حالي پيشنهاد افزايش 
‌30درصدي تعرفه‌هاي درماني در س��ال 91 را 
به دولت ارايه داد كه پيش از اين وزير بهداشت 
و معاون��ان او خب��ر از احتم��ال افزايش 15 تا 

‌25درصدي داده بودند. 
وزارت بهداشت و سازمان نظام پزشكي در 
غياب ضلع سوم مثلث تعيين تعرفه‌هاي درماني 
يعني »ش��وراي‌عالي بيمه« موظف به تعيين 
تعرفه‌هاي درماني بخ��ش دولتي و خصوصي 
هس��تند، اما پس از اج��راي قانون هدفمندي 
يارانه‌ه��ا و افزايش تورم موج��ود در جامعه در 
سال 90 تناقض ميان ميزان نظرات اين سه نهاد 
درباره افزايش تعرفه‌ها را بيش از پيش نش��ان 
داد. تبعات اين تناقض‌گويي از س��وي متوليان 
اعلام تعرفه‌هاي درماني در س��ال 90 منجر به 
اعلام تعرفه‌هاي غيرواقعي، افزايش دلبخواه نرخ 
ويزي��ت و درم��ان در بخش خصوصي و مطب 
پزشكان، شانه خالي كردن سازمان‌هاي بيمه‌گر 

در پرداخت حق بيمه مراكز درماني و در مجموع افزايش 
سرسام‌آور هزينه‌هاي درماني مردم شده است. 

ب��ا اين ح��ال به نظر مي‌آي��د تاخير دول��ت در اعلام 
تعرفه‌هاي درماني و غيرواقعي بودن ميزان افزايش تعرفه‌ها 
با توجه به ميانگين افزايش تورم در جامعه، باعث سرايت 
مشلاكت افزايش تعرفه‌هاي درماني سال 90 به 91 شود. 
اين در حالي است كه از بيمارستان‌ها و مراكز درماني 
خصوصي خبر مي‌رسد تاخير در اعلام تعرفه‌هاي درماني 
منجر به افزايش دلبخواه هزينه‌هاي درماني از سوي برخي 
پزشكان شده و نرخ ويزيت متخصصان و پزشكان عمومي 
پيش از اعلام تعرفه‌ها نس��بت به نرخ ويزيت در سال 91 

افزايش داشته است. 
مواجهه با دو موج گراني هزينه‌هاي درماني

علاوه بر اين پس از تصويب تعرفه‌هاي درماني در روز‌ها 
يا هفته‌هاي آينده پيش‌بيني مي‌شود، مراجعهك‌نندگان 
مراكز درماني با دو موج گراني هزينه‌هاي درماني در سال 
91 روبه‌رو ش��وند، در ابتدا افزايش قيمتي كه پزش��كان 
با ش��روع س��ال جديد اجرا ك��رده بودن��د و دوم افزايش 
‌30درصدي كه نرخ تعرفه‌هاي درماني منجر به آن مي‌شود. 
با اين حال رييسك‌ل سازمان نظام پزشكي روز گذشته با 
اعلام اينكه پيش��نهاد ش��وراي‌عالي نظام پزش��كي براي 
تعرفه‌هاي درماني سال 91 افزايش ‌30درصدي تعرفه‌هاي 
درمان اس��ت، عنوان ميك‌ند: براساس قانون برنامه پنجم 
توس��عه تعرفه‌هاي درمان بايد مصوبه شوراي‌عالي بيمه 
سلامت باشد، اما از آنجا كه اين شورا هنوز تشيكل نشده 
اس��ت، تعرفه‌هاي درمان بايد مطابق گذش��ته در وزارت 
بهداشت و شوراي‌عالي بيمه خدمات درماني مصوب شود 
مگر آنكه مجلس ش��وراي اسلامي مرجع ديگري را براي 
تصميم‌گي��ري درباره تعرفه‌هاي درمان اعلام كند اما اين 

موضوع اكنون در دستور كار مجلس نيست. 
ش��هاب‌الدين صدر با اشاره به اينكه تعرفه‌هاي درمان 
90 مش��لاكتي را براي مراكز مختلف درماني ايجاد كرد، 
چراكه هزينه‌هاي مراكز درماني بسيار افزايش يافته است، 
مي‌افزاي��د: در لايحه بودجه رش��د ‌27درصدي اعتبارات 

حوزه س�لامت در سال 91 نسبت به س��ال 90 را شاهد 
هستيم. از آنجا كه وزارت بهداشت با كسري‌هايي مواجه 
است، اعضاي كميسيون بهداشت مجلس اظهار كرده‌اند 
كه اين رش��د ‌27درصدي نمي‌تواند پاسخگوي نيازهاي 
حوزه سلامت باشد. مجلس تلاش دارد كه بودجه امسال 

حوزه سلامت به ‌20هزار‌ميليارد تومان برسد.
مقب�ول افت�ادن پيش�نهاد نظام پزش�كي در ميان 

پزشكان
پيشنهاد رشد ‌30درصدي تعرفه‌هاي درماني از سوي 
س��ازمان نظام پزشكي در ش��رايطي است كه اين ميزان 
افزاي��ش به دليل س��هيم بودن نقش پزش��كان، مديران 
بخش‌هاي درماني و متخصصان در اين تصميم منطقي 

و واقعي‌تر به نظر مي‌رسد و تجربه سال 90 نشان مي‌دهد 
پزشكان و مديران بخش‌هاي درماني بي‌اعتنا به نظر وزارت 
بهداشت و دولت، ميزان افزايش اعلام شده از سوي سازمان 
نظام پزش��كي را اجرا ميك‌نند. به طوريك‌ه در سال 90 
وزارت بهداشت در بخش خصوصي افزايش ‌13درصدي و 
در بخش دولتي افزايش ‌9درصدي تعرفه‌ها را تصويب كرد، 
اما عملا آنچه در مراكز درماني و مطب پزشكان اجرا شد، 
رش��د 25 تا ‌40درصدي تعرفه‌ها بود. شهاب‌الدين صدر، 
نايب‌رييس مجلس شوراي اسلامي در ادامه مي‌افزايد: با 
توجه به فضاي قانون هدفمندي يارانه‌ها و اختلاف‌نظرهايي 
كه در اين زمينه وجود دارد، اگر ‌درصدي از درآمد ناشي از 
هدفمندي يارانه‌ها به حوزه سلامت تزريق شود و همچنين 

بودجه ني��ز مقداري رش��د يابد، مش��لاكت 
كنوني حوزه س�لامت برطرف مي‌شود. عضو 
كميسيون بهداش��ت و درمان مجلس درباره 
 مصوب��ه دولت مبن��ي بر پرداخ��ت ‌كيهزار‌
ميلي��ارد تومان به س��ازمان تامين اجتماعي 
نيز گفت: اين موض��وع فرصتي طيلاي براي 
سازمان تامين اجتماعي است تا مطالبات بيش 
از هش��ت ماهه مراكز درماني و داروخانه‌ها را 
پرداخت كند. البته مديرعامل سازمان تامين 
اجتماعي دچار مشلاكتي ش��د اما وي هنوز 
در س��مت خود باقي است. اميدواريم كه اين 
‌كيهزار‌ميلي��ارد تومان ت��ا 10 روز آينده به 
س��ازمان تامين اجتماعي رسيده و مطالبات 

مراكز درماني پرداخت شود. 
بودج�ه 91 بيمه‌ه�ا ب�ا رش�د تعرفه‌ه�ا 

يكسان نيست
بي‌برنامگي دولت براي كاهش سهم مردم 
در پرداخت هزينه‌هاي درماني در بودجه سال 
91 سازمان‌هاي بيمه‌گر مشهود‌تر از قبل است. 
به طوريك‌ه دكتر انوشيروان محسني‌بندپي، 
عضو كميس��يون بهداش��ت و درمان مجلس 
شوراي اس�لامي در گفت‌وگو با ش��رق با اشاره به اينكه 
پيش��نهاد رش��د ‌30درصدي تعرفه‌هاي درماني با رشد 
‌16درصدي بودجه سازمان‌هاي بيمه‌گر همخواني ندارد، 
مي‌گويد: اين وضعيت قطعا بيمارستان‌ها و مراكز درماني را 
دچار مشلاكت زيادي ميك‌ند، چراكه بودجه سازمان‌هاي 
بيمه بايد متناس��ب ب��ا تعرفه‌هاي درمان��ي افزايش پيدا 
كن��د و زماني كه اين اتفاق نمي‌افتد س��ازمان‌هاي بيمه 
نمي‌توانند تعهدات خ��ود را در قبال افزايش ‌30درصدي 
اجرا كنند. او با بيان اينكه به نظر مي‌آيد رشد معقول براي 
تعرفه‌هاي درماني با توجه به تورم موجود در جامعه بين 
25 تا ‌30درصد باشد، مي‌گويد: طبق آمار‌هاي دولتي تورم 
موج��ود در جامعه در حال حاضر بي��ن 21 تا ‌25درصد 
اس��ت، در حالي كه تورم بخش سلامت و درمان همواره 
پنج ‌درصد بالاتر از تورم عمومي س��طح جامعه است، بر 
اين اساس به نظر مي‌آيد افزايش 25 تا ‌30درصدي رشد 
معقول و واقعي‌اي براي افزايش هزينه‌هاي درماني باشد. 

رشد ‌30درصدي تعرفه‌ها ما را به وضع موجود مي‌رساند
عضو كميسيون بهداشت و درمان مجلس معتقد است 
رشد ‌30درصدي‌اي كه از سوي نظام پزشكي اعلام شده 
تازه ما را به وضعيت موجود نرخ تعرفه‌هاي در مراكز درماني 
مي‌رساند. او با اين استدلال كه تعرفه‌هاي غيرواقعي دولت 
در سال گذشته منجر به افزايش دلبخواه تعرفه‌ها از سوي 
پزشكان و مراكز درماني خصوصي شد، مي‌گويد: ما اگر در 
سال 91 رشد ‌30درصدي در تعرفه‌هاي درماني را داشته 
باش��يم، تازه مي‌توانيم وضعيت موج��ود را كنترل كنيم. 
درست است كه اين ميزان افزايش هزينه‌هايي را به مردم 
تحميل ميك‌ند اما باعث مي‌شود تنوع و تكثر در دريافت 

نرخ ويزيت از مردم را كنترل كند. 
بندپي مي‌افزايد: عمده مشلاكت و گرفتاري‌هاي بخش 
بهداشت و درمان مربوط به بيمارستان‌هاي دولتي است، 
چراكه ت��ورم موجود هزينه‌هاي آنها را افزايش مي‌دهد و 
رشد كم و غيرواقعي تعرفه‌ها از سوي دولت مشلاكت آنها 
را دو چندان ميك‌ند. بر اين اس��اس واقعي بودن تعرفه‌ها 

اولين مشكل بيمارستان‌هاي دولتي را مرتفع ميك‌ند. 

سازمان نظام پزشكي كشور خواستار شد 

افزايش ‌30درصدي تعرفه‌هاي درماني در سال‌جاری

مهدي تقوي*

هرساله همزمان با آغاز سال جديد موج‌هاي گراني وارد 
بازار مي‌ش��وند كه هركدام دلايل گوناگ��ون دارد، اما در اين 
ميان كي اتفاق چند س��الي است كه به صورت مداوم تكرار 
مي‌شود و آن افزايش دوباره قيمت‌ها در كمتر از سه‌ماه است 
كه معمولا هم فقط به دليل تعلل دولت در ارايه بودجه‌هاي 
سالانه صورت مي‌گيرد. به عبارتي دولت كه بايد دخل و خرج 
مالي را به‌گونه‌اي تنظيم كند و به مجلس برساند، بودجه را 
با تاخير مي‌دهد. در اين صورت مردم و دولت مجبور هستند 
قوانين سال قبل را در سال جديد اجرا كنند. مثلا هزينه‌هاي 
درمان��ي يا رفاهي را مدنظر قرار دهيد بايد متناظر بر قوانين 
سال قبل باشد حال آنكه ممكن است شرايط اقتصادي سال 
جديد متفاوت باشد بنابراين در اين فاصله اشكالي به وجود 
مي‌آيد: اشكال اين‌گونه خواهد بود كه بخش‌هايي در تامين 
هزينه‌هاي خود درمي‌مانند مانند بيمارستان‌ها و... . طبيعي 
اس��ت كه در چنين ش��رايطي در كي توافق نانوشته  بخش 

خصوصي كي افزايش قيمت مي‌ده��د و دولت هم برخورد 
جدي نميك‌ند و مردم هم ناگزير به پرداخت مي‌شوند. حال 
چه اتفاقي مي‌افتد اول اينكه دولت به خاطر فشاري كه تحمل 
ميك‌ند بودجه را با دقتي كمتر تنظيم و تصويب ميك‌ند، دوم 
اينكه همزمان با ارايه قوانين جديد مردم شاهد كي افزايش 
ديگر مي‌شوند، به عبارتي كي تصميم‌گيري غلط دولت در 
عمل باعث آشفتگي بازار مي‌شود و فشار بيشتر از تورمي بر 
مردم وارد مي‌شود. بنابراين اين كي اصل طبيعي و غيرقابل 
تغيير است كه بودجه بايد در اول هر سال ارايه و تصويب شود 
چون در غير اين صورت ما در ابتداي هر س��ال بايد دو موج 
تورمي را تحمل كنيم كي موج ناشي از بي‌برنامگي در افزايش 
قيمت‌ها و بالا بردن تعرفه‌هاي بخش‌هاي مختلف به جهت 
افزايش س��اليانه تورم و موج دوم همزمان با اعلام تعرفه‌ها و 

استناد به اينكه دولت خودش قيمت‌ها را بالا برده است. 
*استاد اقتصاد دانشگاه علامه طباطبايي

تعلل در بودجه‌نويسي، افزايش چندباره قيمت‌ها

م��ن فكر نميك‌ن��م مردم چن��دان دچار 
مشكل شده باشند، هرچند كه نمي‌توان انكار 
كرد برخي از مردم در آب‌ها پايش��ان خيس 

شد و در برخي از خيابان‌ها آب‌گرفتگي به وجود آمد. 
بيشترين آسيب را از مسيرهاي رودخانه‌اي كه بيرون از 
شهر و در مسير تهران- كرج داريم، ديدم. آب‌ها بايد از طريق 
رود دره‌ها جذب و به بيرون شهر هدايت مي‌شد اما به دليل 
شدت دبي آب قسمتي از ديواره‌هاي اين مسير تخريب شد 
و درس��ت در جايي كه ما مشغول احداث ايستگاه شهرك 
اكباتان بوديم، آب به ايستگاه اكباتان  با شدت وارد تونل‌ها و 
جايي كه خط چهار قرار داشت شد. در اين خط ايستگاه‌هايي 
مانند آزادي، استاد معين و حبيب‌الله بيشتر از همه در مسير 
مواجهه آب بودند كه دچارآبگرفتگي هم شدند. از عصر روز 
بارندگي تاكنون تمامي معاونان شهردار از جمله حمل و نقل 
شهري، خدمات شهري و مناطق و در راس آنها آقاي قاليباف 
در ايس��تگاه‌هاي آب‌گرفته شده حضور داشتند و نسبت به 

تخليه آب از ايستگاه‌ها و ترميم بدنه مسير اقدام كردند. 
ÁÁ خسارت وارد ش�ده به تاسيسات مترو تا اين لحظه‌‌

چقدر برآورد ش�ده، مسوولان استانداري اعلام كرده‌اند 
صد‌ه�ا ميليارد تومان به تاسيس�ات صدمه وارد ش�ده 

است؟ 
ب��رآورد قطعي‌اي ت��ا اين لحظه نداش��تيم و نمي‌دانيم 

دوس��تان اين صدها ميليارد تومان را چطور برآورد كرده‌اند. 
حتما به اندازه اين رقم و ميزاني كه اعلام شده، نيست. 

ÁÁ كار تخليه آب در ايستگاه‌ها در چه وضعيتي است و‌‌
چه زمان ايستگاه‌ها به شرايط عادي برمي‌گردند و شروع 

به سرويس‌دهي مي‌كنند.
در ايستگاه استاد معين آب تا 24 ساعت آينده تخليه 
مي‌شود و مابقي ايستگاه‌ها نيز در دست اقدام است و پس 
از تخليه نس��بت به لايروبي و ترميم خسارت‌هاي وارده 
اقدام خواهد شد. اميدواريم تا چند روز آينده ايستگاه‌هاي 
متوقف ش��ده خط چهار راه‌اندازي شوند. امروز در ميدان 
آزادي ب��ودم جاي��ي كه ايس��تگاه مت��رو در آن به دليل 
آب‌گرفتگي تعطيل شده است. مسوولان در اين ايستگاه 
اعلام كردند كه روزانه بين 55 تا 80 هزار نفر وارد و خارج 
مي‌شدند و حالا اين جمعيت با استفاده از بي‌آرتي‌هايي كه 
بيش از ظرفيت به ناوگان اضافه ش��ده جابه‌جا مي‌شوند. 
در آزادي شخصا ش��اهد جابه‌جايي مردم بودم كه از اين 
بابت مشكل وجود ندارد. عده‌اي معتقد بودند با راه‌اندازي 
خط چهار ديگر احتياجي به بي‌آرتي نيست، درحاليك‌ه 

به تجربه ثابت شده اين دو وسيله نقليه مكمل كيديگرند. 
ÁÁ در ش�رايطي كه چني�ن اتفاقي براي خط�وط مترو‌‌

مي‌افتد و بهي كباره درحالي‌كه مردم در حال جابه‌جايي 
در مسيرها و س�وار بر واگن‌ها هستند، سيل وارد مترو 
مي‌ش�ود، آيا جاي اين ش�بهه باقي نمي‌ماند كه به مترو 
چندان اطميناني نيست و مردم بايد هر لحظه منتظري ك 

اتفاق غيرقابل پيش‌بيني باشند؟ 
همان‌طور كه اعلام ش��د قبل از اينك��ه آب وارد واگن‌ها 
ش��ود، ظرف 3 دقیقه م��ردم را تخليه كرديم و هيچ حادثه 
جاني هم نداش��تيم. اين اتفاقي بود كه خارج از شهر افتاد و 
كانال‌هاي جريان آب و ديواره‌ها به دليل شدت بارش دچار 

تخريب شدند و به ايستگاه‌ها انتقال يافتند. 
ÁÁ ب�ه نظر مي‌رس�د اين موضوع قاب�ل پيش‌بيني بود ‌

چوني كي از وظايف ش�هرداري اين اس�ت كه هر چند 
وقتي ك‌بار رودخانه‌هاي حاشيه شهر را لايروبي كند تا 
در مواقع بحران سطح آب بالا نيايد و قابل انتقال باشد. 

كاري كه گفته مي‌شود اخيرا انجام نشده بود؟ 
اي��ن اطمينان را مي‌دهم كه در تمام مس��يرها لايروبي 

صورت مي‌گيرد اما همان‌طور كه گفته ش��د حجم دبي آب 
بالا و در 50 سال اخير هم بي‌سابقه بود. 

ÁÁ اما مسوولان هواشناسي بي‌سابقه بودن اين بارش‌ها ‌
را در 50 سال اخير در گفت‌وگو با »شرق« رد كردند. 

اين موضوع را ش��خصا شنيدم كه مسوولان هواشناسي 
اعلام كردند.

ÁÁ گفته شده مردم در برخي از مسيرها از منازل تخليه‌‌
شدند و در هتل اسكان داده شده‌اند؟ 

بله، در ضلع جنوبي خيابان استاد معين چند ساختمان 
چند طبقه وجود داش��ت كه براي حصول اطمينان لازم و 
رعايت مسايل ايمني شهروندان را به هتل هويزه انتقال داديم 
و پيش‌بيني ميك‌نيم با عادي ش��دن شرايط در 24 ساعت 

آينده مردم به خانه‌هايشان بازگردند. 
ÁÁ به نظر ش�ما در ش�أن مردم پايتخت بود كه دري ك‌‌

روز باراني دچار اين نوع آبگرفتگي و مش�كلاتي كه در 
رسانه‌ها هم انعكاس داشت شوند؟ 

ترديد نكنيد كه اگ��ر اين اتفاق در هر جاي ايران و دنيا 
مي‌افتاد همين مس��ايل براي مس��وولان خدمات شهري و 
مردم پيش مي‌آمد و كما اينكه در بسياري از شهرهاي كشور 
هم ش��اهد بارندگي بوديم و همين حجم از مشلاكت. اگر 
اين بارش در كشورهاي توسعهي‌افته هم اتفاق بيفتد همين 

مسايل به وجود مي‌آيد. 

سخنگوي شهرداري تهران در واكنش به بارندگي روز يكشنبه: 

انكار نمي‌كنم برخي پايشان خيس شد
ادامه‌از 
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آچمز تعرفه درمان
افزايش هزينه‌هاي ناش��ي از گراني قيم��ت انرژي در 
بيمارس��تان‌ها و واحدهاي ارايهك‌نن��ده خدمات‌درماني در 
كنار افزايش قيمت مواد مصرفي، غذايي، دارو و تجهيزات 
پزشكي ثابت و ‌كيبارمصرف اين واحد‌ها به علاوه افزايش 
دس��تمزد نيروي كار در اين واحد‌ها، باعث شده تا افزايش 
هزينه‌ها به رقم ‌50درصد نزدكي شود. اين موضوع، ريشه 
ضرورت افزايش جدي تعرفه‌ها در س��ال 1391 است. اين 
چالش از طرفي با توجه ب��ه محدوديت منابع دولت براي 
تامي��ن هزينه‌هاي بيمه و از طرفي با توجه به اينكه حتي 
در ش��رايط فعلي هم سهم پرداخت هزينه درمان از جيب 
مردم بسيار بالاس��ت، وضعيت تامين بهداشت و سلامت 
مردم را بغرنج‌تر ميك‌ند. اما اگر تعرفه درمان افزايش نيابد، 
واحدهاي خدماتي و درماني ناگزيرند تعادل بين هزينه‌ها و 
مصارف خود برقرار كنند وگرنه در معرض خطر ورشكستي 
قرار خواهند گرفت. بنابراين يا بايد پيشنهاد افزايش تعرفه 
مراكز درماني و بهداش��تي، متناس��ب با افزايش هزينه‌ها 
توس��ط دولت و وزارت بهداش��ت، مورد پذيرش قرار گيرد 
كه به معني تحميل بار شديد به بيمه‌ها و همچنين تحميل 
هزينه‌هاي افزايشي‌افته بر خانوارهاس��ت يا اينكه دولت با 
افزايش قيمت‌ها مخالفت كند كه اين به معني ورشكستگي 
واحد‌هاي ارايه خدمات بهداش��تي و درماني است. اعداد و 
ارقام پيشنهادي سازمان نظام پزشكي كه خواستار افزايش 
تعرفه 30درصدي هس��تند، تلاش��ي اس��ت براي غلبه بر 
ناهمخ��وان ب��ودن دخل و خ��رج. در واقع س��ازمان نظام 
پزش��كي به تصور خود خواسته است هم افزايش قيمت‌ها 
را تعرفه پيشنهادي خود لحاظ كند و هم در عين حال عدد 
پيشنهادي‌اش به حدي نباشد كه از قدرت پرداخت دولت 
)براي بيمه‌ها( و مردم )براي بخش خصوصي( و فرانش��يز 
)تعرفه‌ه��اي دولتي( خيلي زياد‌تر باش��د؛ غاف��ل از اينكه 
30درصد افزايش تورم در هزينه‌هاي بهداشتي و درماني، 
خود باع��ث افزايش تصاعدي قيمت‌ها در س��طح جامعه 
مي‌شود و اين افزايش‌هاي تصاعدي كيي پس از ديگري بر 
وضعيت تورم اثر مي‌گذارد و تورم فزاينده را در جامعه بيشتر 
و بيش��تر ميك‌ند. همه اينها آثار افزايش غيركارشناس��ي 
قيمت حامل‌هاي انرژي اس��ت كه تبعات منفي آن از ابتدا 
توسط كارشناسان اقتصادي پيش‌بيني و مكررا درباره آنها 
هش��دار داده مي‌ش��د. چالش افزايش قيمت‌ها و تعرفه‌ها 
در واحد‌هاي بهداش��تي و درماني اگر با عدم تعيين اعتبار 
براي بيمه‌ها همراه ش��ود باعث بي‌اعتباري بيش��تر دفاتر 
بيمه و تحميل بيش��تر هزينه‌هاي بهداشتي-درماني شده 
و بر گروه‌ه��اي كم‌درآمد مانند كارگران، كارمندان دولت، 
بازنشس��تگان و ساير گروه‌هاي استفادهك‌ننده از بيمه‌هاي 
اجتماع��ي فش��ار زي��ادي وارد خواهد ك��رد. گزارش‌هاي 
موجود نش��ان مي‌دهد در شرايط فعلي سه تا چهار‌درصد 
مردم )در شهرها و روستاها( به دليل هزينه‌هاي بهداشتي 
و درماني زير »خط‌فقر« قرار مي‌گيرند. كم‌توجهي نسبت به 
گراني هزينه‌هاي بهداشتي و درماني و تحميل هزينه‌هاي 
بيشتر در اين حوزه به خانوار‌ها ممكن است افزايش درصد 
خانوارهاي گرفتار در تله فق��ر را در پي آورد و هزينه‌هاي 
كمرشكن درماني، سلامت خانوارهاي بيشتري را با خطر 

مواجه کند.
*رييس انجمن علمي اقتصاد سلامت


