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اجراى طرح 
«آموزش زوجين در مساجد»

ايسنا: مديركل دفتر برنامه ريزى ازدواج و تعالى  �
ــراى طرح  ــان از اج ــواده وزارت ورزش و جوان خان
«آموزش زوجين در مساجد» خبر داد و گفت: با اعلام 
آمادگى اداره كل ورزش و جوانان استان تهران، اين 
طرح به زودى اجرايى خواهد شد. مسعود امينى با 
اشاره به اينكه طرح آموزش رايگان زوجين در حوزه 
ازدواج و طلاق ابتدا در چند استان اجرا خواهد شد، 
ــتان تهران به صورت پايلوت، اين  افزود: ابتدا در اس
ــده و پس از عملياتى شدن آن با تهيه  طرح اجرا ش
بسته هاى آموزشى اين اقدام در استان هايى همچون 
ــتان،  ــان رضوى، اصفهان، خوزس البرز، قم، خراس
ــد. امينى، اعتبار  آذربايجان  و فارس اجرا خواهد ش
درنظر گرفته شده براى آموزش زوجين در مساجد 
ــتان تهران را 47ميليون و600هزارتومان اعلام  اس
ــوى معاونت فرهنگى  ــرد و گفت: اين وجه از س ك
ــاب اداره كل ورزش  وزارت ورزش و جوانان به حس
ــتان تهران واريز شده است و در انتظار  و جوانان اس
اعلام نهايى اجراى اين طرح از سوى اين اداره كل 

هستيم. 

افزايش 10درجه اى
 دماى هواى پايتخت تا پايان هفته 

فارس: مديركل پيش بينى سازمان هواشناسى  �
ــران طى روز جارى  ــا بيان اينكه دماى هواى ته ب
برابر 30درجه سانتيگراد است، گفت: دماى هواى 
اين كلانشهر در پايان هفته به 40درجه سانتيگراد 
مى رسد. عبدالرضا اميدوارشهرى با بيان اينكه روز 
گذشته دماى هواى تهران 30درجه سانتيگراد بود، 
ــى دماى هوا در كل كشور  افزود: اين روند كاهش
ــيبى ملايم ادامه خواهد داشت. وى  تا امروز با ش
ــنبه هفته جارى دماى هوا در  يادآور شد: از دوش
كل كشور با روند افزايشى همراه خواهد بود و اين 
روند تا پايان هفته ادامه خواهد يافت. وى ادامه داد: 
گرم ترين روز پايتخت طى هفته جارى، پنجشنبه 
ــود  ــه پيش بينى مى ش ــود به طورى ك ــد ب خواه
ــهر در اين روز به 40درجه  دماى هواى اين كلانش

سانتيگراد  برسد. 

ادامه ساخت جاده 
در اصلى ترين زيستگاه يوزپلنگ

ــترده و  � ــع از فعاليت گس ــى مناب مهـر: برخ
شبانه روزى راهسازان و تكميل بخش عمده اى از 
جاده گزوييه با وجود اعلام توقف عمليات احداث 
ــوه بافق، خبر  ــده ك ــاده در منطقه حفاظت ش ج
مى دهند. احداث جاده اى كه از قلب امن ترين نقطه 
در منطقه حفاظت شده كوه بافق مى گذرد (معروف 
ــت دهستان سبزدشت  به جاده گزوييه) و قرار اس
ــتان بافق در استان يزد متصل كند،  را به شهرس
ــات محيط زيست كشور  يكى از مهم ترين مناقش
ــته بود و مى توان گفت كه احداث  ــال گذش در س
اين جاده يكى از بزرگ ترين فجايع محيط زيستى 
كشور را نيز رقم خواهد زد. در روزهاى پايانى سال 
ــته پس از سفر دكتر فاضل، معاون پيشين  گذش
محيط طبيعى سازمان حفاظت محيط زيست به 
ــوروزى براى  ــتان يزد، با عنوان «خبر خوش ن اس
ــت»، اعلام شد كه عمليات  طرفداران محيط زيس
ساخت جاده گزوييه براى هميشه متوقف شده و 
ساخت اين جاده ادامه پيدا نخواهد كرد، اما واقعيت 
ــت. منابع معتبر از  به هيچ عنوان اينگونه نبوده اس
فعاليت گسترده و شبانه روزى راهسازان و تكميل 
بخش عمده اى از اين جاده خبر مى دهند. در حال 
ــيب و  ــازى، اصلاح ش حاضر تمامى مراحل زيرس
ــير انجام شده و مراحل  اصلاح پيچ ها در اين مس
ساخت جاده نهايتا در انتظار انجام عمليات روكش 

آسفالت است. 

خبر

شهردار، مهندس يا برنامه ريز

در آستانه انتخاب شهرداران توسط شوراى اسلامى شهر  �
بهتر است نگاهى به اين سوال داشته باشيم كه شهرداران با 
دارابودن چه تخصص هايى بهتر و سريع تر مشكلات شهرها 
ــد، در اين زمينه نظرات متفاوت وجود دارد،  را حل مى كنن
برخى بر اين باورند كه فارغ التحصيلان رشته هاى مهندسى 
بهتر مى توانند به اداره امور شهر بپردازند و از نظر بعضى ديگر، 
حلقه مفقوده مديريت شهرى، عدم استفاده از برنامه ريزانى 
است كه داراى بينش برنامه ريزى و اقتصاد هستند. در مورد 
توانايى هاى رشته هاى مهندسى نكات مثبت بسيارى گفته 
شده است؛ مهندسان داراى دقت رياضى زيادى در محاسبه 
امور هستند و به مسايل فنى اشراف دارند اما به نظر مى رسد 
مديريت شهرى نيازمند به توانمندى هاى جامع ترى است 
كه بيشتر در رشته برنامه ريزى شهرى يافت مى شود. رشته 
برنامه ريزى شهرى رشته جوانى است، جوان بودن اين رشته 
ــت كه رشته هاى قبلى نتوانسته اند به طور  به اين مفهوم اس
كامل پاسخگوى مشكلات شهرها باشند، رشته برنامه ريزى 
ــتم پا به عرصه وجود گذاشت.  ــهرى در اواسط قرن بيس ش
ــته يك زيست شناس به نام  جالب اينكه بنيانگذار اين رش
پاتريك گدس «1854-1932» (Patrick Geddes) بود 
چراكه وى به عنوان يك زيست شناس دريافت كه شهر مانند 
ــت كه رشد دارد، تكامل مى يابد و حتى  موجود زنده اى اس
ــهر مانند  ــت تباهى پيدا كند، او بيان كرد كه ش ممكن اس
بدن داراى اجزاى بسيار متعدد و پيچيده است كه با يكديگر 
ــند و ارتباط اجزاى آن به صورت ارگانيك و  مرتبط مى باش
درهم تنيده است به اين ترتيب كه سلامت و رشد كل شهر 
وابسته به سلامت و شادابى همه عناصر آن است. او در بررسى 
طرح ها و مديريت شهرهاى قرن نوزدهم به اين نتيجه رسيد 
ــان عمران و معمار قادر به تحليل و پيش بينى  كه مهندس
ــى فعاليت هايى را  ــتند و تنها با اقدامات موضع دقيق نيس
ــخگوى نيازهاى امروز  ــامان مى رسانند كه صرفا پاس به س
ــمان  ــال بارون هاوس ــت، به عنوان مث ــهرى اس جامعه ش
(Baron Hausman)  «1891-1801» شهردار پاريسدر 
ــهر انجام داد كه  ــط قرن نوزدهم اقداماتى را در اين ش اواس
ــهر  ــال بود و بعد از آن، اين ش دامنه تاثير آنها 15 يا 20س
ــكلات به اضافه ساير مسايل حاد شهرى  دوباره همان مش
ــته اى  ــته اى جديد و بين رش را تجربه كرد؛ بنابراين وى رش
پيشنهاد كرد كه بتواند محاسن رشته هاى فنى را داشته و از 
جامع نگرى علوم انسانى نيز بهره مند باشد. اين رشته 80ساله 
ــهرى (Urban planning) نام گرفت،  كه برنامه ريزى ش
در گذشته صرفا در مقاطع ارشد و دكترا تدريس مى شد با 
اين استدلال كه فارغ التحصيلان در رشته هاى مرتبط مثل 
اقتصاد، جغرافيا، علوم اجتماعى، عمران و معمارى كه هريك 
از جهتى به شهر مى نگرد مى توانند با آموختن در زمينه هاى 
مختلف و مكمل در حوزه برنامه ريزى شهرى، واجد بينشى 
ــوند؛ به عبارتى ديگر آنها مجهز به نگرشى  بين رشته اى ش
ــان قدرت تحليل و برنامه ريزى بهتر  ــدند كه به ايش مى ش
ــويى  ــته، حال و آينده را مى داد. اين برنامه ريزان از س گذش
ــانى نظير اقتصاد، علوم اجتماعى، روانشناسى،  با علوم انس
ــنا هستند، از جهتى آگاهى هاى فنى در  حقوق و تاريخ آش
زمينه امور عمرانى، نقشه بردارى، زمين شناسى، هيدرولوژى، 
تاسيسات و تجهيزات شهرى و... در حد لازم براى اداره شهر 
ــازى و پيش بينى  را دارند و از ديگر منظر به مباحث مدل س
احاطه دارند. شهرداران هم به اقتضاى شرايط خود بايد واجد 
اين سه جنبه باشند به عبارتى ديگر هم به دانش هاى فنى 
تسلط داشته باشند هم از دانش هاى حوزه علوم انسانى آگاه 
باشند و هم در زمينه آينده نگرى آگاهى هايى داشته باشند، 
بنابراين به نظر مى رسد اگر فارغ التحصيلان رشته برنامه ريزى 
شهرى در مسند مديريت شهر ها بنشينند، بهتر مى توانند از 
پس معضلات پيچيده شهر ها برآيند و با نگاهى استراتژيك، 
شهر ها را با مهارت بهتر و هزينه كمتر هدايت كنند، بنابراين 
پيشنهاد مى شود كه به ويژه در شهرهاى بزرگ و كلانشهرها 
ــود و  ــتفاده ش ــته اس ــگان باتجربه اين رش از دانش آموخت
ــوراها به عنوان يكى از ملاك هاى اصلى انتخاب شهردار،  ش
ــته تحصيلى با مسووليت حساسى كه  به مرتبط بودن رش
مدير شهر برعهده دارد، توجه كنند البته شايد در شهرهاى 
كوچك و متوسط چنين امكانى فراهم نباشد اما در شهرهاى 
ــت. تحقق اين  ــردن اين ايده امكان پذير اس بزرگ عملى ك
ــع از اجراى پروژه هاى  ــنهاد مى تواند تا حد زيادى مان پيش
ــود، پروژه هايى كه با «گرته بردارى»  ــى و كم فايده ش نمايش
ــهر هاى ديگر يا شهرهاى خارجى تاثيرات منفى بيش  از ش
ــهروندان و  ــت دارند و موجب نارضايتى ش ــرات مثب از تاثي
ــوند، به عنوان مثال مى توان به  ازبين رفتن منابع شهرى ش
پروژه پياده راه 17 شهريور تهران اشاره كرد كه آثار منفى آن 
به دليل نبود بخش عميق برنامه ريزى شهرى بيشتر از آثار 

مثبت آن شده است.

نگاه

سال دهم    شماره 1787جامعه يكشنبه    30 تير 1392

راه اندازى خط 8 بى آرتى تهران
ــامانه تندرو صبح امروز با حضور  � ــت س ايلنا: خط هش

شهردار تهران افتتاح شد تا مجموع خطوط تندروى تهران 
به 9 خط برسد. با حضور شهردار تهران، معاون حمل ونقل 
و ترافيك شهردارى، مديرعامل شركت اتوبوسرانى، جمعى 
از مسوولان شهردارى تهران و محسن هاشمى مديرعامل 
ــامانه تندرو به  ــركت مترو تهران، خط هشت س سابق ش
ــيد. همچنين در اين مراسم 161 دستگاه  بهره بردارى رس
اتوبوس دوكابين به ناوگان خطوط اتوبوسرانى شهر تهران 
افزوده شد تا ظرفيت جابه جايى مسافران توسط اتوبوس ها 
به 300هزارنفر مسافر افزايش يابد. خط هشت بى آرتى كه 
ــه ماه راه اندازى شده، پايانه  با 7/5كيلومتر طول ظرف س
ــهرى خاوران در  ــهرى جنوب را به پايانه درون ش برون ش

جنوب شرق تهران متصل مى كند. 

تك خبر

ــر پايه اصول  � ــس اجتماعى ب ــه اورژان تدوين برنام
ــن آنها عبارتند از:  ــوده كه برخى از مهم تري متعددى ب
ــيب اجتماعى در شرايط كنونى ميسر نبوده  حذف آس
ــه اول كنترل و  ــب در مرحل ــا برنامه ريزى مناس ــا ب ام
سپس كاهش آن ميسر خواهد شد. بنابراين آسيب هاى 
اجتماعى واقعيت جامعه هستند كه بايد با آنها به صورت 
واقع بينانه برخورد شود ضمن اينكه ماهيت آسيب هاى 
اجتماعى فرابخشى است بنابراين هيچ سازمانى به تنهايى 
نمى تواند همه امور مربوط به آنها را پيگيرى و اجرا كند 
و به همين دليل ضرورت همكارى سازمان هاى مرتبط 

بيش از پيش احساس مى شود. 
ــى) صرف در كنترل  برخورد قهرى (قضايى- انتظام
و كاهش آسيب هاى اجتماعى نمى تواند كارآمدى پايدار 
ــد و در كنار آن نبايد رويكرد صرف  و مستمر داشته باش
سياسى و امنيتى به آنها داشت چرا كه تقويت اين رويكرد 
ــد مزمن آنها را به دنبال  ــدن و رش در درازمدت پنهان ش
خواهد داشت و هنگام مداخله زمان و هزينه بسيار زيادى 
ــود و گاهى مواقع نيز ممكن است مصداق  بايد صرف ش
ــهراب» باشد. لازم  ــدارو پس از مرگ س ضرب المثل «نوش
است به شرايط فرهنگى و رويكرد منطقه اى و بومى توجه 
ــود. البته اين اصل به معنى عدم بهره گيرى از دانش و  ش
ــت بلكه منظور اين است كه برنامه ها  تجارب جهانى نيس
ــوند كه در جامعه ما قابليت اجرا  بايد به گونه اى تدوين ش
ــند و با هنجارهاى اجتماعى حاكم بر جامعه  داشته باش
مغايرت نداشته باشند. فراهم كردن زمينه مشاركت مردم 
ــيب هاى  ــى در جهت كنترل و كاهش آس و جامعه مدن

ــت و در صورت  ــر اس ــى اجتناب ناپذي ــى ضرورت اجتماع
عدم تحقق اين اصل هيچ جامعه اى در كنترل آسيب هاى 

اجتماعى موفق نخواهد شد. 
رويكرد علمى در تدوين برنامه مورد توجه بوده است 
ــازى  چراكه پند و نصيحت كارايى لازم را براى توانمندس
همه افراد در معرض آسيب و آسيب ديده اجتماعى نخواهد 
داشت. توجه به فرد، خانواده و جامعه مهم است. بنابراين 
ــيب ديده  ــز برنامه ها فقط محدود به فرد آس نبايد تمرك
ــرد، به خانواده  ــه در كنار توجه به ف ــد بلك اجتماعى باش
ــيب هاى  ــا در كنترل و كاهش آس ــه و نقش آنه و جامع
ــود گرچه زمان مورد نياز براى  اجتماعى نيز بايد توجه ش
مداخله موثر و اصلاح ساختار، قوانين و... در سه بعد مذكور 
متفاوت است اما نگاه از فرد بايد به طرف جامعه نيز باشد. 
ــى عبارتند از:  ــس اجتماع ــداف اورژان ــن اه مهم تري
ــى مداخلات روانى - اجتماعى قبل از مداخلات  جايگزين
قضايى- انتظامى. در واقع مى توان گفت مهم ترين هدف 
آن پركردن فاصله بين خانه و كلانترى و دادگسترى توسط 

خدمات (مددكاران اجتماعى و روانشناسان) است. 
ــت هاى قوه قضاييه و  امروزه يكى از مهم ترين سياس
نيروى انتظامى، قضازدايى و پيشگيرى از وقوع جرم است 
كه برنامه اورژانس اجتماعى مى تواند در اين راستا كمك 
بزرگى كرده و از تشكيل پرونده هاى قضايى جلوگيرى كند 
ــرايطى كه افراد در  ــا را كاهش دهد.   در ش ــا تعداد آنه ي
معرض آسيب قرار مى گيرند يا آسيب اجتماعى مى بينند، 
نبايد اولين مرجع آنها كلانترى يا دادگسترى باشد بنابراين 
ــلأ بين كلانترى و خانه را  اورژانس اجتماعى مى تواند خ
پر كند. البته منظور اين نيست كه جلو تشكيل پرونده ها 
گرفته مى شود اما درصد قابل توجهى از پرونده ها در حوزه 
ــيب هاى اجتماعى كمتر خواهد شد و اين خود اقدام  آس
بزرگى است و فراموش نشود كه فضاى دادگاه و كلانترى 
به دليل ماهيت وظايفى كه دارند، زمخت است و پيشگيرى 

ــوه قضاييه و نيروى انتظامى  ــط ق از وقوع جرم فقط توس
ــيارى از خدمات و اقداماتى كه  تحقق نخواهد يافت و بس
ــتگاه هاى فرهنگى و اجتماعى انجام مى شود،  توسط دس
مى تواند زمينه پيشگيرى از وقوع جرم و آسيب اجتماعى 
را فراهم كنند.  هدف ديگر برنامه اورژانس اجتماعى اين 
است كه به دليل مراجعه بيشتر افراد به صورت خودمعرف 
ــتمر با كارشناسان مراكز تابعه برنامه، زمينه  و ارتباط مس
شناسايى اين آسيب ها و عوامل زمينه ساز و پيامدهاى آنها 
بيش از پيش فراهم مى شود. اورژانس اجتماعى با اطلاعات 
ــمندى كه در اختيار دارد، بستر مناسبى براى رصد  ارزش
ــت. هدف ديگر ارايه  ــيب هاى اجتماعى در جامعه اس آس
ــيب و  خدمات تخصصى و به موقع به افراد در معرض آس
آسيب ديده اجتماعى است. به گونه اى كه اين خدمات در 
دسترس آنها نيز باشد تا ضرب المثل «نوشداروبودن پس 
ــرى پيدا كنند. بر  ــهراب» در عمل تحقق كمت از مرگ س
ــكل تا  ــن باورم كه هر چقدر فاصله بين زمان بروز مش اي
زمان مداخله تخصصى كمتر باشد، مداخلات تاثيرگذارى 
بيشترى خواهند داشت تا زمينه بازگشت افراد به زندگى 
ــتر فراهم شود.  ــتقل و موثر در جامعه بيش ــالم و مس س
ــكل افراد در درون خانه شناسايى  به همين دليل اگر مش
و براى حل مشكلات با كمك آنها و متخصصان اورژانس 
اجتماعى اقدام شود، به مراتب توانمندسازى آسان  تر خواهد 
ــراد از طريق زندان يا مراجع قضايى و  ــود تا زمانى كه اف ب
ــتى  ــازمان بهزيس پس از طى محكوميت در زندان به س
ارجاع مى شوند. بنابراين سازمان بهزيستى با اتخاذ رويكرد 
جامعه محورى به جاى مركزمحورى (مددكارى اجتماعى 
ــال) در نظر دارد اين فاصله را  فعال به جاى روش غيرفع
كمتر كند. البته اين به معناى به صفررساندن زمان برون 
ــت اما مى توان آن را كمتر و  مشكل تا زمان مداخله نيس
كمتر كرد. اورژانس اجتماعى مى خواهد زمينه اى را فراهم 
كند تا افراد در معرض آسيب و آسيب ديده اجتماعى براى 

دريافت خدمات موردنياز محدوديت مكانى و زمانى نداشته 
ــت كه خدمات آن به صورت  ــند و به همين دليل اس باش

شبانه روزى و رايگان است. 
ــن برنامه  ــط با اي ــات مرتب ــدف و موضوع ــروه ه گ
ــرآزارى،  ــودك آزارى، همس ــى (ك ــونت هاى خانگ خش
ــالمندآزارى، معلول آزارى، ساير خشونت هاى خانگى)،  س
ــرار، زوجين متقاضى طلاق (اختلافات خانوادگى حاد)،  ف
زنان آسيب ديده اجتماعى، كسانى كه اقدام به خودكشى 

كرده اند، از جمله افراد مشمول اين برنامه هستند. 
با توجه به ماهيت فرابخشى آسيب هاى اجتماعى، هر 
ــود، منوط  برنامه اى كه در اين زمينه تدوين و اجرا مى ش
به همكارى سازمان هاى مختلف است و هيچ سازمانى به 
ــه امور مربوط به اين  ــى نمى تواند ادعا كند كه هم تنهاي
بخش را به طور كامل مى تواند انجام دهد به همين دليل 
ــت كه سازمان هاى مختلف با يكديگر تعامل  ضرورى اس
ــند تا از تمام ظرفيت ها و فرصت هاى موجود  داشته باش
ــاى عمومى و  ــش دولتى، نهاده ــه (اعم از بخ در جامع
ــيب و  ــى) جهت حمايت از افراد در معرض آس غيردولت
ــتفاده كرد. بنابراين به منظور  ــيب ديده اجتماعى اس آس
نهادينه شدن همكارى سازمان هاى مرتبط آيين نامه اين 
برنامه (فوريت هاى اجتماعى) توسط دفتر امور آسيب هاى 
ــى وزارت تعاون، كار و رفاه اجتماعى با همكارى  اجتماع
ــده و در هيات  ــازمان بهزيستى كشور تدوين ش موثر س
محترم وزيران تصويب و در تاريخ 10 خرداد 1392 ابلاغ 

شد. 
از جمله اقدامات خوبى كه در اين آيين نامه پيش بينى 
ــى115، 110، 125  ــده، ضرورت تعامل خطوط تلفن ش
ــزوم از ظرفيت هاى  ــد در صورت ل ــت تا بتوانن و123 اس

متقابل هم استفاده كنند. 
*مـددكار اجتماعى/مديـركل دفتـر امـور آسـيب هاى 

اجتماعى وزارت تعاون، كار و رفاه اجتماعى

يادداشت

به بهانه ابلاغ آيين نامه اورژانس اجتماعى توسط دولت 
تسهيل دسترسى به منابع اجتماعى، ضرورت جامعه امروز ما

 سيدحسن موسوى چلك*

نويد سعيدى رضوانى
شرق: بحث ها بر سر انتخاب وزير بهداشت در معاون پيشين سردبير ماهنامه شهردارى ها

دولت يازدهم بالا گرفته است و همزمان يكي از 
اعضاي كارگروه انتخاب وزير بهداشت در دولت 
يازدهم به خبرنگار «شرق» مي گويد: «هم اكنون 
گزينه هايي همچون مرضيه وحيددستجردي 
و مسعود پزشكيان مطرح است كه هردو آنها 
ــدن دارند و فعلا  ــانس كمي براي معرفي ش ش
در حال تبيين وضع موجود هستيم. هم اكنون 
وزارت بهداشت با چالش هاي متعددي مواجه 
ــو كارگروه  ــاس اظهارات عض ــت كه براس اس
انتخاب وزير بهداشت كه حاضر به اعلام خود 
ــيت بالايي براي  ــود، دولت روحاني حساس نب
انتخاب وزير بهداشت دارد و پس از تبيين وضع 
موجود گزينه هاي جديدي را روي ميز داريم. 
ــت در دولت  عضو كارگروه انتخاب وزير بهداش
يازدهم تاكيد مي كند: بحث ها براي تبيين وضع 
موجود بهداشت و درمان كشور در اين كارگروه 
پس از دو جلسه هنوز در حال بررسي است و 
اواخر اين هفته گزينه هاي تصدي اين پست را 

بررسي مي كنيم.  درطرف مقابل، وزير بهداشت در دولت 
يازدهم با چالش هاي جدي اي مواجه است كه مي تواند 

پاشنه آشيل يا برگ برنده وزير دولت يازدهم باشد. 
بن بست اجراي طرح پزشك خانواده

ــادي از طرح هاي  ــه نم ــروز ب ــواده، ام ــك خان پزش
ــت تبديل شده است. اين  ــرانجام در وزارت بهداش بي س
ــته هم اكنون به دليل عدم تخصيص  كشتي به گل نشس
ــتم  ــام در تامين منافع مالي طرح، سيس اعتبارات، ابه
ــراد  ــداد اف ــب در تع ــه، عدم تناس ــت غيرعادلان پرداخ
ــتگذاري هاي عجولانه و  ــرانه)، سياس تحت پوشش (س
ــتابزده، ضعف فرهنگي و عدم فرهنگ سازي مناسب  ش
ــتي براي وزارت بهداشت تبديل شده است. به  به بن بس
همين دليل چگونگي اجرا و ترميم سياست هاي اجرايي 
ــي از مهم ترين چالش هاي  ــواده يك ــك خان برنامه پزش

پيش رو وزير بهداشت در دولت يازدهم است. 
جذب به موقع اعتبارات حوزه سلامت 

بي پولي ادبيات مسوولان وزارت بهداشت را به ادبياتي 
ــارات براي  ــت. كمبود اعتب ــادي تبديل كرده اس اقتص
اجراي طرح هاي سراسري مانند پزشك خانواده، تاثيرات 
اجراي قانون هدفمندي يارانه ها بر سلامت، تحريم هاي 
ــه، مطالبات  ــواد اولي ــش واردات دارو و م ــي و چال بانك
بيمارستان هاي دولتي از بيمه گذاران و بي توجهي دولت 
ــت مانند عدم پرداخت  به اعتبارات قانوني وزارت بهداش
ــش هزارميليارد بودجه مازاد وزارت بهداشت از سوي  ش

ــت و درمان را  ــت اندركاران بهداش دولت، خرج وبرج دس
به هم زده است. همين مسايل باعث شده است كه كسري 
بودجه وزارت بهداشت به شكل فزاينده اي در سال جاري 

به بيش از دوهزار ميليارد تومان برسد. 
حل مشـكل دارويي و كاهش 

وابستگي به واردات
ــوولان وزارت بهداشت در  مس
حالي از تاثير تحريم هاي بين المللي 
بر مشكلات دارويي كشور سخن به 
ميان مي آورند كه تحريم ها بخشي 
ــران دارويي  ــت جاري بح از واقعي
ــت و بخش اصلي اين  ــور اس كش
بحران، وابستگي به واردات دارويي 
در كشور است. بررسي هاي ميداني 
«شرق» نشان مي دهد ميزان واردات 
ــه امروز  ــا ب ــال 1376 ت دارو از س
900 درصد افزايش داشته است و 

اين در حالي است كه توليد دارو رشد 500 درصدي را به 
خود ديده است. به طوري كه ايران در سال 1376 رقمي 
معادل هزارو320ميلياردريال دارو وارد كرده كه اين رقم 
در سال 1390 به 33هزارميلياردريال رسيده است. رشد 
نجومي واردات دارو به خصوص در دولت هاي نهم و دهم 
ــكلي در بحران دارويي كشور به عنوان اصلي ترين  به ش
متهم تاكنون كمتر ديده شده است كه به نظر مي رسد، 

اگر دولت هاي نهم و دهم بيش از آنكه به واردات دارو در 
كشور بها دهند، از توليد دارو در كشور حمايت مي كردند، 
ــود تحريم هاي بين المللي  ــورمان امروز به رغم وج كش
ــت وپنجه نرم  ــه اين اندازه با بحران هاي دارويي دس تا ب
نمي كرد. نسبت منطقي واردات به 
ــور در سال هاي  توليد دارو در كش
ــاز كار دولت نهم  قبل از 84 با آغ
ــه طوري كه رقم  ــورد. ب به هم خ
ــال 1383  كل واردات دارو در س
ــال به  ــارد ري ــزار ميلي از هفت ه
12هزارميلياردريال در سال 1384 
ــيد. همچنين رقم كل واردات  رس
در  ــال  12هزارميلياردري از  دارو 
سال 84 به 33هزارميلياردريال در 
سال 90 رسيد، مساله اي كه نشان 
ــت  مي دهد عملكرد وزارت بهداش
ــم و دهم باعث  ــاي نه در دولت ه
ــور و بالا  افزايش 300درصدي ميزان واردات دارو به كش

رفتن ميزان وابستگي به واردات شد. 
ترميم ارتباط با نظام بيمه اي كشور

ــم و دهم،  ــال اخير در دولت هاي نه ــت س طي هش
بين وزارت بهداشت و سازمان هاي بيمه و در صدر آنان 
سازمان تامين اجتماعي رابطه شكرآبي بود. بدهي هاي 
ــازمان هاي بيمه گر به بيمارستان هاي  ــده س انباشته ش

دولتي بعضا باعث فسخ قرارداد هاي مشترك 
شد. همچنين چالش بزرگ ديگر نحوه تعامل 
ــت و سازمان هاي بيمه گر براي  وزارت بهداش
تعيين تعرفه هاي درماني است. به طوري كه 
ــعي در افزايش تعرفه ها  ــت س وزارت بهداش
براي بهبود وضعيت اقتصادي بيمارستان هاي 
ــازمان هاي بيمه گر سعي در  دولتي دارد و س

كاهش آن دارند. 
كاهش هزينه هاي درماني 

ــال اخير   هزينه هاي درماني طي 11س
ــت.  ــام آوري افزايش يافته اس ــور سرس به ط
بررسي هاي صورت گرفته در روزنامه «شرق» 
ــان مي دهد، تعرفه هاي درماني پزشكان  نش
ــال جاري در  عمومي در بخش دولتي در س
مقايسه با تعرفه هاي درماني پزشكان عمومي 
ــد و تعرفه هاي  ــال 1383، 400درص در س
ــش خصوصي در  ــكان عمومي در بخ پزش
ــال 1383،  ــا س ــه ب ــال جاري در مقايس س
ــت. افزايش  ــته اس 700درصد افزايش داش
قابل توجهي كه به شكل نگران كننده زمينه ساز افزايش 

پرداخت هزينه هاي درماني از سوي مردم مي شود. 
  بر اساس اطلاعات موجود، قيمت ويزيت پزشكان 
عمومي در بخش دولتي در سال 1383، هزارو100تومان 
ــال جاري به پنج هزار و 500تومان رسيده  بود كه در س
ــي در بخش  ــكان عموم ــت. همچنين ويزيت پزش اس
ــان بود كه  ــال 1383، هزارو440توم ــي در س خصوص
ــيده است.  ــال جاري به 11هزار و 500تومان رس در س
ــاي درماني  ــدي تعرفه ه ــا 700درص ــش 400 ت افزاي
ــكان عمومي از سال 83 تا به امروز در حالي است  پزش
كه ميزان افزايش تعرفه ها در ميان پزشكان متخصص، 
فوق تخصص و روانپزشكان نيز با افزايش بسيار زيادي 
ــكان  ــت. به طوري كه تعرفه هاي پزش همراه بوده اس
ــه امروز  ــال 83 تا ب ــص در بخش دولتي از س متخص
ــش خصوصي 457 درصد، تعرفه  300درصد و در بخ
ــكان فوق تخصص در بخش دولتي از سال 83 تا  پزش
ــروز 280درصد و در بخش خصوصي 601درصد  به ام
و همچنين تعرفه روانپزشكان در بخش دولتي از سال 
ــا به امروز در بخش دولتي 436درصد و در بخش  83 ت
ــته است. در مجموع  خصوصي 691درصد افزايش داش
ــش دولتي و خصوصي  ــكان عمومي در بخ تعرفه پزش
ــال 83 تا 92، 550درصد، متخصص 757درصد،  از س
ــك 1126درصد  ــص 881درصد و روانپزش فوق تخص

افزايش يافته است. 

گزينه ها زير ذره بين، بهداشت و درمان در تنگنا

ــازمان ثبت احوال  ايلنـا: مديركل آمار و اطلاعات جمعيتى س
كشور، گفت: در سال 90 از هر هفت ازدواج يك مورد به طلاق 
ــته از هر پنج ازدواج  ــد كه اين امر در سال گذش منجر مى ش
يك مورد به طلاق منجر شده است. «على اكبر محزون» با بيان 
اينكه در سال 91، 143هزارو790 واقعه طلاق به ثبت رسيده 
است، گفت: از اين تعداد 12هزارو773 واقعه طلاق در روستا ها 
ــهر ها رخ داده است. وى ادامه داد:  و 131هزارو17 واقعه در ش
ــتان هاى خراسان رضوى، قم،  البرز به ترتيب بيشترين آمار  اس

ــته به خود اختصاص داده اند و استان  ــال گذش طلاق را در س
سيستان وبلوچستان، يزد و ايلام نيز كمترين واقعه طلاق را در 
سال گذشته ثبت كرده اند. وى با بيان اينكه آمار ثبت طلاق در 
روستا ها به نسبت شهر كاهش يافته است، اظهار كرد: در سال 
گذشته طلاق در شهر ها 2/8درصد رشد داشته درحالى كه در 
روستا ها اين آمار 41درصد كاهش يافته است در واقع در سال 
90، 21هزارو750 واقعه طلاق به ثبت رسيده است، درحالى كه 

اين آمار در سال 91، 12هزارو773 واقعه طلاق بوده است. 

ــوه بهره مندى از  ــى ناجا نح ــازمان وظيفه عموم ايسـنا: س
ــن را كه مربوط به  ــرخدمت هاى جبهه و جانبازى والدي كس
ــت، اعلام كرد. برابر ابلاغ جديد ستاد  سال هاى 88 و 89 اس
كل نيروهاى مسلح، مشمولان داراى گواهى كسرخدمت به 
تاريخ 88 و 89 (كسرخدمت اخذشده برابر مقررات سال 88) 
ــان  90 از طريق دفاتر  ــرخدمت خود را تا 24 آب چنانچه كس
خدمات الكترونيك انتظامى پليس+10 ثبت كرده يا تاييديه 
ــامانه وظيفه عمومى به  ــرخدمت آنان تا اين تاريخ در س كس

ــال 90 به  ــد، تنها درصورتى كه تا پايان س ــيده باش ثبت رس
خدمت وظيفه عمومى اعزام شده باشند، مى توانند از گواهى 
ــال هاى مذكور استفاده كنند. اين  كسرخدمت مربوط به س
مصوبه شامل حال افرادى است كه گواهى كسر خدمت خود 
را برابر مقررات سال 89 اخذ كرده اند و ساير مشمولان متولد 
سال 72 و قبل از آنكه فاقد غيبت هستند همچنان مى توانند 
گواهى كسرخدمت مربوط به ايثارگرى والدين خود را تا زمانى 

كه وارد غيبت نشده اند، دريافت كنند. 

كاهش ازدواج در روستا ها
 افزايش طلاق در شهرها

اعلام جزييات نحوه بهره مندى 
از كسرخدمت هاى جبهه و جانبازى والدين

بـريده اخبـار

ايلنا: احمد قويدل عضو مجمع عمومى كانون   �
هموفيلى ايران از كمبود شديد دارويى 

بيماران هموفيلى ظرف 10 روز آينده خبر 
داد. 

ايسنا: مديركل اتباع و امور خارجى استاندار   �
تهران از معافيت اتباع خارجى آسيب پذير 
آمايش 9 از پرداخت هزينه خدمات شهرى 

خبر داد. 
فارس: معاون امور اجتماعى بهزيستى استان   �

تهران: نمايندگان مهدهاى كودك پيشنهاد 
دادند شهريه  آنها 30درصد افزايش پيدا 

مى كند. 
ايسنا: رييس سازمان جنگل ها، مراتع و   �

آبخيزدارى كشور درخصوص سخنان نماينده 
مردم تالش در صحن علنى مجلس مبنى بر 
درست خواندن ضرب و شتم مدير كل منابع 
طبيعى استان گيلان براى دفاع از حق مردم 

اظهار كرد: وزير كشاورزى با ارسال نامه اى به 
رييس مجلس بررسى صحت سخنان نماينده 

تالش را خواستار شده است. 
ايسنا: سرپرست معاونت نوسازى ناوگان   �

ستاد مديريت حمل ونقل و سوخت كشور از 
ورود تيبا و  ام وى ام 530 به ناوگان تاكسيرانى 

و حمل ونقل عمومى خبر داد.
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رشد نجومي واردات دارو به خصوص 
در دولت هاي نهم و دهم به شكلي 
در بحران دارويي كشور به عنوان 

اصلي ترين متهم تاكنون كمتر ديده 
شده است كه اگر دولت هاي نهم و 
دهم بيش از آنكه به واردات دارو 
در كشور بها دهند، از توليد دارو 

در كشور حمايت مي كردند، كشور 
ايران امروز به رغم وجود تحريم ها 

تا به اين اندازه با بحران هاي دارويي 
دست وپنجه نرم نمي كرد


