
از سوی دستگاه قضا

نرخ دیه با استعلام قیمت شتر از همه 
استا‌ن‌های کشور تعیین می‌شود

شــهروند| براســاس قانون جدید بیمه 
اجباری شخص ثالث، دستگاه قضائی هرساله 
با اســتعلام قیمت شــتر از همه استان‌های 
کشــور، نرخ دیه را در موعدی معین و جهت 
پرداخــت غرامت بــه آســیب‌دیدگان اعلام 

خواهد کرد. 
به گزارش روابط عمومی ســتاد دیه کشور، 
نمایندگان مجلس آذرماه‌ سال جاری در روند 
رسیدگی به لایحه بیمه اجباری خسارات وارد 
شده به اشخاص ثالث آسیب‌دیده در حوادث 
ناشی از وسایل نقلیه، با تصویب ماده 53 این 
قانــون دایمی قوه قضائیــه را مکلف کردند تا 
پایان پانزدهم اسفند هر ســال، ارزش ریالی 
دیه موضوع ماده 549 قانون مجازات اسلامی 
را تعیین و برای اجرا از ابتدای‌ سال بعد اعلام 

کند. 
البته در اعــام ارزش ریالی قیمت یک‌صد 
نفر شتر از ســوی دســتگاه قضائی، هرساله 
موضوع تغلیظ دیــات با توجه بــه نرخ تورم 
اعلامی از ســوی بانک مرکزی تعیین خواهد 

شد. 
عضو کمیســیون قضائی و حقوقی مجلس 
نیــز در مورد نحــوه تعیین نــرخ جدید دیه 
گفت: قوه‌قضائیه نرخ دیه را بر حســب قانون 
و براساس تورم و ارزش مواردی که برای دیه 

تعیین شده، اعلام خواهد کرد. 
حجت‌الاسلام موسی غضنفرآبادی، تعیین 
موعد این مبلغ در انتهای هرســال را به دلیل 
اهتمام هرچه بیشــتر شرکت‌های بیمه‌ای در 
پرداخت دیه عنوان کرد و افزود:  این سیاست 
به دلیل تاخیر برخی شرکت‌های بیمه‌ای در 
پرداخت دیه اتخاذ شــده تا مانند ســال‌های 
گذشــته افزایش مبلــغ دیه به دلیــل اطاله 
دادرسی یا روند رســیدگی در استیفای دیه 

موجب بروز نگرانی مردم نشود. 
وی با تاکید بر پرداخــت غرامت به‌موقع از 
سوی شرکت‌های بیمه‌گر تصریح کرد: طبق 
قانون جدیــد بیمه اجباری شــخص ثالث با 
توجه به افزایش پرونده‌های مربوط به جرایم 
غیرعمد، پرداختی دیه از ســوی شرکت‌های 
طرف قرارداد بایــد به‌موقع و بدون فوت وقت 

باشد. 
غضنفرآبادی یادآور شد: با افزایش نرخ دیه 
از ســوی قوه قضائیه، شرکت‌های بیمه‌ای نیز 
متعاقبا باید ســهم پرداختی خود را در بخش 
دیه افزایش دهند تا از این طریق التیام‌بخش 
آســیب‌های وارده به مصدومان یک حادثه یا 

سانحه باشند. 
او دستگاه قضائی را مســئول اصلی تعیین 
نــرخ دیه اعلام کــرد وگفت:  هرچند ســتاد 
مردمی دیه در راستای آزادی زندانیان جرایم 
غیرعمد اقدمات حمایتــی موثری را در مورد 
افراد بی‌بضاعــت محکــوم در زندان‌ها انجام 
داده اســت، اما این ســتاد در تعیین نرخ دیه 

نقشی ندارد. 
عضو کمیســیون قضائی و حقوقی مجلس 
شورای اسلامی تصریح کرد: نرخ دیه براساس 
قانون و بر مبنای اسلام و شرع تعیین می‌شود 
که نرخ تــورم در میزان افزایــش یا ثبات آن 

اثرگذار خواهد بود. 

پلیس و رانندگان کشور آموزش 
خدمات گردشگری می‌بینند

ایرنا| عضو کمیته سیاست‌گذاری کنوانسیون 
راهنمایان تور در ‌سال 2017 گفت: به‌دلیل اولویت 
نیروهای آموزش‌دیده بر امکانات سخت‌افزاری در 
گردشگری، به‌زودی تعدادی از رانندگان و نیروی 

پلیس آموزش خدمات گردشگری می‌بینند.
بنفشه فراهانی شامگاه پنجشنبه افزود: اگرچه 
داشتن هتل و امکانات سخت‌افزاری برای توسعه 
گردشگری خیلی مهم است اما داشتن نیروهای 
آموزش‌دیده که کارشان را خوب بلد باشند، چه 

بسا مهم‌تر است.
او تصریح کرد: ایران در ســال 2017 میلادی 
میزبان کنوانســیون لیدرهای تــور )راهنمایان 
گردشــگری( جهان اســت و انجمــن صنفی 
راهنمایان گردشگری این میزبانی را به عهده دارد.

عضو کمیته آموزش کنوانسیون لیدرهای تور در 
ایران افزود: برای برگزاری این میزبانی، برنامه‌ریزی 
خاصی کرده‌ایــم و تصمیم داریــم همزمان با 
برگزاری ایــن کنفرانس، آمــوزش راهنمایان 

گردشگری ایرانی را هم داشته باشیم.
فراهانی ادامه داد: از آن‌جا کــه به اندازه کافی 
مدرس خبره آموزش گردشــگری با تحصیلات 
مرتبط در ایران نداریم، سازمان میراث فرهنگی 
و گردشــگری با یک مجموعه آموزشی به توافق 
رسیده اســت که مباحث آموزشــی مهمی را از 
طریق وب‌سایت مشــخصی ارایه کند که ضبط 

کلاس‌های آن نیز شروع شده است.
عضو هیــأت مدیــره نخســتین کنفرانس 
بین‌المللی برند گردشگری ایران گفت: آموزش 
مهم‌ترین رکــن خدمات صنعت گردشــگری 
اســت و نادیده گرفتــن آن و پرداختن صرف 
به ســاخت هتل و امکانات که لازم نیز هست، 
به تنهایــی نمی‌توانــد جوابگــوی نیازهای 
گردشگران خارجی باشد و ناآگاهی نیروهای 
خدمات‌دهنده سبب می‌شــود اگر میهمانان 
حتی در هتل پنج ســتاره هم اقامت داشــته 

باشند، از سفر و اقامتشان ناراضی باشند.

گفت‌وگوی »شهروند« با اعضای کمیسیون بهداشت و درمان مجلس شورای اسلامی پیرامون اعتبارات‌ سال آینده نظام سلامت 

کل بودجه جاری کشور هم برای »درمان« کم است
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شهروند| وضــع نظام ســامت نگران‌کننده 
اســت؛ نه تکلیف بودجه‌ سال آینده‌اش مشخص 
است و نه اعتبارات امسال‌اش، محقق شده. حالا 
در این شــرایط، نمی‌شــود جز دو چندان شدن 
مشــکلات وزارت بهداشــت برای‌ ســال آینده، 
شرایط دیگری را پیش‌بینی کرد. همین اعداد و 
ارقام است که وزیر بهداشت را نگران کرده است. 
او به‌عنوان متولی نظام سلامت، وضع خوبی برای 
این بخش در‌ سال آینده متصور نیست؛ زمانی که 
می‌گوید: »بودجه و هزینه‌ای که برای بیمه‌ها در‌ 
ســال آینده در نظرگرفته شده، مشکلات وزارت 

بهداشت را بیشتر می‌کند.«
حــالا در کنار همه اینها، بدهی ســازمان‌های 
بیمه‌گــر را هم بایــد اضافه کرد. بــه گفته قائم 
مقام وزارت بهداشــت، درحال حاضــر، بیمه‌ها 
‌8500میلیــارد تومان به بیمارســتان‌ها ومراکز 
درمانی بدهکار هســتند، همه اینها در شرایطی 
اســت که کل اعتبارات وزارت بهداشت از محل 
درآمد هدفمندی یارانه‌ها، ‌4500 میلیارد تومان 

است.
در این شرایط است که وزیر بهداشت پیشنهاد 
می‌کند كه برای پایدار شدن منابع این وزارتخانه، 
بایــد آن را به مالیات بــر ارزش افزوده و عوارض 
کالاهای آسیب‌رســان گــره زد: » باید ‌4درصد 
از ‌8درصد مالیــات بر ارزش افــزوده را به حوزه 
سلامت اختصاص دهند.« این تنها پیشنهاد وزیر 
بهداشت نیست؛ کمیســیون بهداشت و درمان 
مجلس هــم نظر به افزایــش 10 تا ‌15درصدی 
بودجه وزارت بهداشــت برای ‌ســال آینده دارد. 
کمبود ‌100هزار نیروی پرستار در کشور، کمبود 
شدید پزشک برای اجرای طرح پزشک خانواده و 
تأخیر در پرداخت کارانه و حقوق پرســنل نظام 
سلامت، در کنار مشــکلاتی که در اجرای طرح 
تحول نظام ســامت ایجاد شده، معضلاتی است 

که گریبانگیر نظام ســامت 
شده است. 

و  بهداشــت  کمیســیون 
درمان مجلس کــه از همان 
ابتدا، در مقام دفاع از اعتبارات 
وزارت بهداشت درآمده، این 
بار، معتقد اســت باید بخشی 
از بودجه‌های نظام ســامت 
پایدار شــود؛ اقدامی که باید 
از ســوی دولت صورت گیرد. 
اینها محمدحســین  با همه 
قربانی، سخنگوی کمیسیون 
بهداشــت و درمــان مجلس 
در گفــت و گو با »شــهروند« 
معتقــد اســت طرح‌هایــی 
که در دو‌ ســال گذشــته در 
وزارت بهداشــت اجرا شده، 

شرایطی را ایجاد کرده که دیگر نمی‌شود به عقب 
بازگشــت. به گفته او طرح تحول نظام سلامت 
طرح بزرگی اســت که با اجرایش امیدی در دل 
مردم ایجاد شــد و رضایتمندی آنهــا را همراه 
داشــت: »بیمه کردن ‌11میلیون ایرانی، کاهش 
میزان پرداخت از جیب مردم، کاهش زیرمیزی 
پزشــکان و پرداخت‌های نامتعارف اتفاقاتی بود 
که با اجرای طرح تحول نظام ســامت، صورت 

گرفت؛ بر همین اساس این طرح برگشت‌ناپذیر 
اســت و نمی‌توان به دلیل کمبود بودجه، آن را 

متوقف کرد.«
او می‌گوید که اگر نشود روند بودجه را براساس 
نیازمندی‌های حوزه ســامت تعیین کرد، نظام 
سلامت با مشــکل مواجه می‌شــود؛ اما در عین 
حال انتقــادی بر عملکرد وزارت بهداشــت وارد 
می‌کند: »وزارت بهداشــت اشتباهی که کرد این 
بود که تمام اولویت‌اش را بر درمان متمرکز کرد؛ 
البته تا حدودی حق داشــت؛ 
چرا کــه بخش درمــان روی 
زمیــن مانــده بود، امــا برای 
درمان حتی اگــر تمام بودجه 
‌سال جاری کشور را هم هزینه 
کرد، بــاز هم ســیری‌ناپذیر 
اســت؛ چرا که نیازمندی‌های 
این حوزه بســیار زیاد اســت، 
همیــن هــم شــد تــا حوزه 
بهداشت و پیشگیری از ابتلا به 
بیماری مورد توجه قرار نگیرد، 
حالا قرار اســت برای‌ ســال 
95، ‌30درصــد از بودجه نظام 
ســامت، به موضوع بهداشت 
و پیشــگیری اختصاص پیدا 

کند.«
او بــه منابع پایــدار وزارت 
بهداشــت هم اشــاره می‌کند: »ما باید دولت را 
مجاب کنیم تا یک‌درصد ارزش افزوده را که سهم 
وزارت بهداشت است، مصوب کند، این سهم در 
قانون برنامه ششــم توســعه هم در نظر گرفته 
شــد، البته این موضوع در بودجه ‌ســال 94 هم 
در نظر گرفته شــد و دایمی شدن آن هم مدنظر 
قرار داشــت؛ اگر دولت همین را به نظام سلامت 
پرداخت کند، قطعــا این وزارتخانه با کســری 

بودجه مواجه نمی‌شــود.« سخنگوی کمیسیون 
بهداشــت و درمان مجلس به نکتــه دیگری هم 
اشاره می‌کند، آن‌هم ســرانه بیمه است: »ما در 
نظام سلامت تعرفه‌ها را افزایش دادیم؛ اما برای 
آن ســرانه بیمه‌ای در نظر نگرفتیم، همین باعث 
می‌شود تا مطالبات مراکز درمانی از سازمان‌های 
بیمه‌گر بالا رود، این هم بــه خاطر واقعی نبودن 
سرانه‌هاســت.« او با بیان این‌که مجلس پذیرفته 
یک‌درصــد ســهم وزارت بهداشــت در ارزش 
افــزوده را دایمی کنــد، می‌گوید: »بــا دایمی 
شدن این ســهم وزارت بهداشــت، دیگر نیازی 
نیســت که تمام بودجه برای درمان هزینه شود. 
درحال حاضــر با تصمیم‌هایی که گرفته شــده 
منابع نظام سلامت ســاماندهی شده‌اند؛ چرا که 
طرح‌هایی که تاکنون اجرا شــده، قابل برگشت 
نیست و نمی‌توانیم ســهم پرداخت مردم را که 
حالا ‌5درصد اســت، به ‌35درصد برسانیم.« او به 
کسری بودجه وزارت بهداشت هم اشاره می‌کند: 
»ما در این ارتبــاط از دولت گلایــه داریم؛ رقم 
دقیق آن را نمی‌دانم اما به‌هرحال بخشــی از آن 
نشــأت گرفته از ناهماهنگی‌هایی است که میان 
این وزارتخانــه و وزارت رفاه وجــود دارد، بهتر 
اســت برای حل مشــکلات بودجــه‌ای، این دو 
وزارتخانه مشــکلات خود را با سازمان مدیریت 

و برنامه‌ریزی کشور مطرح کنند.«
 وزارتخانه‌ها از »بهداشت«

خرید خدمت کنند
محمدجواد نظری مهر، دیگر عضو کمیسیون 
بهداشــت و درمــان مجلس هــم در گفت‌وگو 
بــا »شــهروند« حرف‌هــای دیگــری می‌زند. 
او می‌گویــد که وزارت بهداشــت در دو‌ ســال 
گذشته، پیشــرفت‌های خوبی در زمینه تقویت 
زیرساخت‌ها انجام داده، بســیاری از تجهیزات 
را نوســازی کــرده و مــردم را به ســطحی از 

رضایت‌مندی از حوزه ســامت رســانده است: 
»بــه همین دلیل اســت که بودجه امســال این 
وزارتخانه در زمینه ساخت و ســازها، کم شده، 
هر چند که هنــوز کمبودهای زیادی وجود دارد 
که نیاز به بودجــه دارد؛ البته ایــن را هم نباید 
فرامــوش کرد کــه ســامت در دوره‌های قبل 
اولویت چهاردهم یا پانزدهم را داشــت که حالا 
به اولویت‌های اول کشور تبدیل شده است.« او به 
نظر کمیسیون بهداشت در ارتباط با بودجه نظام 
سلامت اشــاره می‌کند: »نظر ما افزایش بودجه 
وزارت بهداشت است؛ اما متاسفانه دولت نه‌تنها 
در بخش بهداشــت که در حوزه‌های دیگر هم با 
کمبود اعتبارات مواجه شده، به همین خاطر باید 
ســاز و کاری صورت گیرد تا سایر وزارتخانه‌ها از 
وزارت بهداشت برای بیمارستان‌سازی و... خرید 

خدمت کنند.«
تأکید این عضو کمیســیون بهداشت و درمان 
مجلس، به تقســیم عادلانه بودجه اســت: »نظر 
ما این اســت که برای اختصــاص بودجه، نباید 
براساس شــاخص‌ها بودجه در نظر گرفت، بلکه 
باید بــرای هر نفــر، بودجه تعیین کــرد، برای 
نمونه برخی اســتان‌های کوچک، شاخص‌هایی 
مانند شهرک و دانشگاه و اســكله زیادی دارند، 
بودجه بیشتری هم به آنها تعلق می‌گیرد، اما در 
استان‌های بزرگ، به‌دلیل این‌که شاخص زیادی 
ندارند، بودجه قابل توجهی هم برایشــان در نظر 

گرفته نمی‌شود.«
نظری مهر به اجرای طرح تحول نظام سلامت 
در تمام وزارتخانه‌ها تأکیــد می‌کند: »این طرح 
باید در تمام وزارتخانه‌ها اجرا شــود، برای نمونه 
وزارت جهاد کشاورزی نباید سموم را وارد کند تا 
برای مواد غذایی مشــکلاتی ایجاد شود و وزارت 
بهداشــت برای مقابله بــا آن آلودگی‌ها هزینه 

کند.«

میز خبر

  طرح تحول نظام سلامت برگشت‌پذیر نیست      ‌30درصد بودجه 95 وزارت بهداشت به بهداشت و پیشگیری اختصاص یافت

بیمه کردن ‌11میلیون 
ایرانی، کاهش میزان 

پرداخت از جیب مردم، 
کاهش زیرمیزی پزشکان 
و پرداخت‌های نامتعارف 

اتفاقاتی بود که با 
اجرای طرح تحول نظام 
سلامت صورت گرفت؛ 

بر همین اساس این طرح 
برگشت‌ناپذیر است و 

نمی‌توان به دلیل کمبود 
بودجه، آن را متوقف کرد

روي خط خبر

شهروند| مدیرکل نظارت بر فرآورده‌های 
غذایی، آرایشی و بهداشتی سازمان غذا و دارو 
در واکنش به اخباری مربوط به »واردات مواد 
غذایی آلــوده« گفت: باتوجه بــه تدابیری که 
اندیشــیده‌ایم هیچ محصول آسیب‌دیده‌ای از 

مبادی رسمی به دست مردم نمی‌رسد.
به گزارش روابط عمومی سازمان غذا و دارو 
بهروز جنت گفــت:  نیاز به واردات برخی مواد 
غذایی به کشور امری بدیهی است؛ اما این‌که 
این واردات به صورت رسمی یا قاچاق صورت 

گیرد، حکایتی است دیگر.
او با رد صریح و مبنایــی واردات مواد آلوده 
و صحبت‌هایی که در این‌خصوص می‌شــود، 
اضافه کرد: اگر این امر از مبادی رسمی صورت 
گیرد همکاران ما در معاونت‌های غذا و دارو از 
طریق گمرکات مواد غذایــی را در حین ورود 
به کشــور کنترل و نظارت کرده و پس از اخذ 
تاییدات آزمایشگاهی اجازه ورود آنها را صادر 
می‌کنند. محصولات تقلبی و قاچاق این حوزه 
نیز در صورت رصد و کشــف با مجوز مقامات 

قضایی امحاء می‌شوند.
جنت گفــت: هر محصولی که وارد کشــور 
می‌شــود دارای صاحب کالا اعــم از دولتی یا 
خصوصی است که طبق ضوابط این صاحبان 
محصــول موظفند با محوریت مســئول فنی 
خود، بر محصــولات نظارت ادواری داشــته 

باشند.
جنت ایجاد شــرایط نگهداری مناســب در 
انبار کــه اصطلاحا بــه آنGPS می‌گویند و 
کنترل‌هــای لازم برای اطمینان از ســامت 
محصــول را مهم‌ترین وظیفه مســئول فنی 
برشــمرد و گفت:  علاوه بر اینها طرح بررسی 
محصــول در ســطح عرضــه یــا PMS  نیز 
ازجمله تدابیری اســت که بــرای اطمینان از 

رسیدن محصول ســالم و بهداشتی به دست 
مصرف‌کننده اندیشــیده‌ایم. بنابراین قاطعانه 
می‌گوییم که از مبادی رســمی هیچ محصول 
آسیب‌دیده‌ای در دسترس مردم قرار نخواهد 

گرفت.
او شایعاتی درخصوص استفاده از برنج‌های 
آلوده در ایــام خاصی مانند محــرم و صفر را 
نیز بی‌اســاس دانســت و گفت:  ممکن است 
با تاییدات آزمایشــگاهی و در صورت انطباق 
محصول بــا ضوابــط، کاربرد دیگــری مثل 
مصرف حیوانی بــرای برخــی فرآورده‌ها در 
نظر گرفته شــود که آنهم پس از اطمینان از 
عدم وجود آلودگی قارچی، دامی و سایر موارد 
امکان‌پذیر اســت تا مبادا از طریق مثلا شیر یا 
گوشت، آلودگی وارد بدن مصرف‌کننده شیر 

یا گوشت دام شود.
او درخصــوص شــرایط از بیــن بــردن 
محصولات تقلبــی و قاچاق گفــت:  امحای 
این گونه محصولات و نــه صرفا فرآورده‌های 
ســامت بــا حضــور نماینــده دادســتانی 
محیط‌زیســت و ارگان نظارتی مرتبط صورت 
می‌گیرد؛ کما این‌که این اتفــاق بارها و بارها 

در حضور اصحاب رسانه نیز انجام شده است.

واکنش سازمان غذا و دارو به اخباری درباره »واردات مواد غذایی آلوده«

محصولات آلوده از مبادی رسمی در دسترس مردم قرار نمی‌گیرد
ایسنا| رشــد صددرصدی بودجه وزارت علوم 
صحت ندارد، بلکه بودجه وزارت علوم، دانشگاه‌ها، 
موسسات پژوهشــی و پارک‌های علم و فناوری 

‌13درصد و کمتر از رشد میانگین دولت است.
دکتر محمدحسین امید، معاون اداری -مالی 
وزارت علوم با اعلام این مطلب گفت: در اخباری 
که درمورد بودجه وزارت علوم منتشر شده است، 
بودجه تحقیقات را به رشــد بودجه وزارت علوم 
ربط داده‌اند، درصورتی که این دو مقوله متفاوت 

هستند.
او از رشــد ‌13درصدی بودجه وزارت علوم در 
بودجه 95 خبر داد و افــزود: بودجه وزارت علوم، 
دانشگاه‌ها، موسسات پژوهشی و پارک‌های علم 
و فناوری برای‌ ســال 95 رقمی معادل ‌13درصد 
و کمتر از رشد میانگین دولت است. رشد بودجه 
صددرصدی ســهم تحقیقات از تولید ناخالص 
داخلی و مبلغی اســت که دولــت برای پژوهش 
درنظر گرفته است برای این‌که سهم تحقیقات از 
تولید ناخالص داخلی GDP را کمتر از نیم‌درصد 

به یک‌درصد افزایش دهد.
معاون اداری- مالــی وزارت علوم ادامه داد: این 
مبلغ به صورت متمرکز دراختیار سازمان مدیریت 
و برنامه‌ریزی کشور اســت و براساس طرح‌های 
مورد نظر سازمان بین طرح‌ها، پروژه‌ها و برنامه‌ها 
توزیع می‌شــود و ربطی به اعتبارات وزارت علوم 

ندارد.
دکتر امید با بیان این‌کــه بودجه جاری وزارت 
علوم و ردیف‌های تابع آن منفی دو‌درصد اســت، 
اظهار کرد: رشد بودجه وزارت علوم، دانشگاه‌ها، 
موسســات پژوهشــی هرکــدام ‌13درصــد و 

پارک‌های علم و فناوری 15درصد است.
وی با اشاره به بودجه‌ سال قبل وزارت علوم گفت: 
بودجه کل اعتبارات جاری وزارت علوم شــامل 
دانشگاه‌ها، پارک‌ها، موسسات پژوهشی و ستاد 

وزارت علوم در‌ سال گذشته ‌5هزارو‌670میلیارد 
تومان بوده که این مبلغ امسال ‌6هزارو‌570میلیارد 
تومان شده است، درحالی ‌که برآورد وزارت علوم 

‌8هزارو‌600میلیارد تومان بود.
معاون اداری- مالی وزارت علوم در ادامه بودجه 
عمرانی وزارت علوم نیز اظهار کرد: بودجه عمرانی 
وزارت علوم، دانشــگاه‌ها، موسسات پژوهشی و 
پارک‌ها ‌9درصد رشــد دارد اما بودجه طرح‌های 
تعمیرات اساســی و تجهیزات رشد ‌53درصدی 

داشته است.
دکتر امید با تأکید بر این‌که‌ سال آینده از نظر 
اعتبارات هزینه‌ای ‌سال بحرانی برای وزارت علوم 
اســت، اظهار کرد: میزان کســری بودجه که از‌ 
سال 92 منتقل شــده‌، هزارو‌560میلیارد تومان 
است، البته بخشی از این مبلغ توسط درآمدهای 
اختصاصی دانشگاه‌ها تأمین شــده و احتمالا در 
یک‌سال اخیر حدود ‌30درصد توسط دانشگاه‌ها 

کاهش پیدا کرده است.
معــاون اداری -مالــی وزارت علــوم درپایان 
بودجه جاری وزارت علوم نیز اظهار کرد: تاکنون 
کمتر از ‌70درصد بودجه ‌سال جاری وزارت علوم 
تخصیص داده شده اســت و امیدواریم در دوماه 

باقی‌مانده ‌سال همه بودجه تخصیص داده شود.

معاون اداری- مالی وزارت علوم: 

رشد بودجه 95 وزارت علوم کمتر از رشد میانگین دولت است

رئیس شورای شهر خبر داد: 

 جمع‌آوری ‌4 هزار کارتن‌خواب
از محله هرندی تهران

مهر| ‌۴ هزار کارتن‌خواب معتاد از بوستان هرندی 
و سطح منطقه جمع‌آوری شــدند؛ اما اگر سیکل 
موجود بسته نشود، باز شاهد بازگشت کارتن‌خواب‌ها 
خواهیم بود. مهدی چمران، رئیس شــورای شهر 
تهران با بیان این مطلب افزود:  با همکاری شهرداری 
تهران و دستگاه‌های ذیربط بوستان هرندی به‌خوبی 
ســاماندهی شــد و در چند مرحله حدود ‌۴ هزار 
کارتن‌خواب از سطح منطقه و بوستان جمع‌آوری و 
برای ترک و آموزش در اختیار مراکزی قرار گرفتند 
کــه معاونت فرهنگی شــهرداری بــه این منظور 
آماده‌سازی کرده است. رئیس شورای شهر تهران با 
توضیح حضور گسترده کارتن‌خواب‌ها در بوستان 
هرندی گفــت: بیش از ‌۶۰درصــد کارتن‌خواب‌ها 
شهرستانی هستند؛ آنها از شهرستان‌های مختلف 
بــرای کار می‌آیند تهــران و چون پارک شــهید 
هرندی نزدیک ترمینال است و آنها هم جایی برای 
اقامت ندارند، آن‌جا ساکن می‌شــوند. به گفته او از 
ســوی دیگر چون این جوانان مهاجر کاری ندارند و 
نمی‌توانند کاری پیدا کنند، با وجود معتادان ساکن 
در بوستان، معتاد می‌شوند و خودشان به کاروان آنها 
می‌پیوندند. رئیس شورای شهر تهران تاکید کرد: با 
وجود ساماندهی بوستان هرندی، چون به اصطلاح، 
راه آب هنوز بسته نشده و ســیکل مشکل‌دار عدم 
اشتغال در شهرستان‌ها همچنان باز است، به عقیده 
من بار دیگر شاهد حضور کارتن‌خواب‌ها در بوستان 
هرندی و سطح منطقه خواهیم بود. او افزود: البته در 
طرح معاونت اجتماعی شهرداری پیش‌بینی‌های 
لازم برای بازگرداندن معتادان شهرستانی بعد از ترک 
و کارآفرینی شده است. چمران گفت: کارتن‌خوابی 
و آســیب‌های آن باید به صورت دایمی جمع شود 
و ایــن وظیفه برعهده دولت و حمایت ملی اســت. 
قطعا گام اول نیز در این راه ایجاد اشتغال به‌ویژه در 
شهرهای کوچک اســت. به گفته او در شمال شهر 
وضع به‌گونه‌ای دیگر است. کارکرد معتادان بیشتر در 

سفره‌خانه‌ها و قهوه‌خانه‌های غیرمجاز است.

رئیس انجمن جراحان ارتوپدی ایران: 

 ‌۹۰درصد پروتز‌های ارتوپدی
وارداتی است

شهروند|»‌90درصد پروتزهای ارتوپدی وارداتی 
هســتند.« این را رئیس انجمــن جراحان ارتوپدی 
ایران می‌گوید و تأکید می‌کنــد: »تمام پروتز‌های 
موجود درکشور دارای استاندارد‌های لازم هستند 
اما به دلیل وارداتی بــودن و ناتوانایی تولید آنها در 
داخل کشــور قیمت تهیه آن برای مراکز درمان و 
بیماران با هزینه‌های بالایی روبه‌روست.« غلامعلی 
عکاشه، در کنفرانس ماهانه انجمن جراحان ارتوپدی 
ایران، توضیحات بیشتری می‌دهد: »مراکزدرمانی و 
پزشکان باید در تهیه پروتز‌های وارداتی دقت لازم را 
به عمل آورند و محصولاتی که درکشورهای پیشرفته 
مورد استفاده قرار می‌گیرد و نتایج حاصل از استفاده 

آنها برای بیماران مناسب و موثر بوده را تهیه کنند.«
رئیس انجمن جراحــان ارتوپدی ایــران درباره 
تعرفه‌هــای پزشــکی درحــوزه ارتوپــدی هــم 
صحبت‌هایی می‌کند و می‌گوید: »نخستین تعرفه 
تعیین‌شده در این حوزه مربوط به ‌۳۰سال گذشته 
است اما خوشبختانه با تغییر رویکرد وزارت بهداشت 
و ســازمان‌های بیمه‌گر وضع تعرفه‌ها نســبت به 
سال‌های گذشته از بهبودی مناسبی برخوردار بوده 
است.« عکاشه با تأکید بر یکسان‌سازی تعرفه‌های 
پزشکی در رشته‌های مختلف ادامه می‌دهد: »باید 
کتابی جامع برای تعرفه‌های پزشــکی نوشته شود 
و تعرفه برای تمام گروه‌های پزشــکی یکسان باشد 
زیرا اینگونه می‌توان از میزان بروز تخلفات پزشکان 
و دریافت مبالغ اضافی از بیماران کاســت.« به گفته 
او، درحال حاضر تعرفه در برخی رشته‌های پزشکی 
بسیار بالاســت اما در برخی رشــته‌های دیگر این 
تعرفه از رشد مناسبی برخوردار نبوده است که این 
تفاوت‌ها منجر به انحراف برخی پزشکان در دریافت 
هزینه‌های اضافــی از بیماران می‌شــود. بنابراین 
ضروری اســت کتاب جامعی نوشــته شود و همه 

پزشکان موظف به پیروی از آن باشند.

ایران با 57 کشور جهان تبادل اطلاعات 
کتابخانه‌ای دارد

شهروند| رئیس سازمان اسناد و کتابخانه ملی ایران 
گفت: اکنون جمهوری اســامی با 57 کتابخانه ملی 
کشورهای دنیا در زمینه آموزش و مرمت نسخ خطی 
تبادل اطلاعات و همکاری دارد. عباس صالحی‌امیری 
جمعه درحاشــیه گشایش نمایشــگاه عکس چین 
زیبا در محل کتابخانه ملی در گفت‌وگو با ایرنا افزود: 
پســافرجام آغاز یک راه اســت و اکنــون مقام‌های 
بین‌المللی، ایران را کشوری امن برای سفرهای خود 
معرفی می‌کنند. او افزود: ‌سال 95، آغاز تحولات جدی 
در دنیا و گسترش همکاری‌های فرهنگی کشورهای 
جهان با ایران را شاهد خواهیم بود و اکنون جمهوری 
اسلامی با حضور فعال در سازمان‌های جهانی توانسته 
چندین اثر را در یونسکو به ثبت برساند. صالحی‌امیری 
درباره سفر وزیر اطلاع‌رســانی چین به ایران و تبادل 
همکاری‌های فرهنگی گفت: این مقام چینی در سفر 
خود با مسئولان مختلف کشورمان دیدار و پیرامون 
موضوع‌های مختلف فرهنگی، گردشــگری و تبادل 
فرهنگی برای معرفی بیشتر فرهنگ و تمدن چینی 
و بالعکــس به رایزنی می‌پــردازد. او افزود: ســالیانه 
‌300میلیون نفر چینی به کشــورهای مختلف سفر 
می‌کنند و از طریق تبادل همکاری‌ها، قرار شده ایران 
بسترهای سفر تعدادی زیادی از این افراد را به داخل 

فراهم کند.

ند
رو

شه
 /

نی
سی

مح
غلا

د 
عی

 س
س:

عک
  


