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گـــزارش

تکمیل بیمارستان‌های نیمه تمام، ایجاد اشتغال و افزایش خدمات درمانی ضرورت و فرصت تقسیم چند استان 
بزرگ به استان های کوچکتر!

در شــرایط کنونی کشور که توســعه و پیشرفت 
در گروی تقســیم عادلانه امکانــات و ثروت ملی 
اســت،ضرورت دارد راهکارهای اصولی و زیربنایی 
بــرای ایران پهناورمان طراحی شــود تــا بتوان با 
اســتقرار امنیت به حفظ منابع و مصالح عمومی و 
ملی پرداخت. در حــال حاضر یکی از موانع اصلی 
توزیع عادلانه ثروت در کشور بزرگ بودن بعضی از 
استان هاســت که این گستردگی جغرافیایی عملًا 
و علناً باعث شده تا میلیون ها شهروند از دستیابی 
بــه امکانات مطلوب محروم شــوند. یکــی از این 
راهکارهای توســعه ای، کوچک کردن استان های 
بزرگ و تقسیم آن ها به دو یا چند استان می باشد.

 مدعای این حرفمان بر اســاس تجربه ســال های 
گذشته، تقسیم استان خراسان در دهه ٨٠ است.

در حال حاضر اســتان های فعلی تهران، اصفهان، 
سیستان و بلوچستان، کرمان، لرستان و مازندران 
که بشــدت تقســیم آن ها به دو یا چند استان نه 
تنها مطالبه خود مردم و اهالی این اســتان هاست 
بلکه از نظرعقلی و مدیریت حاکمیتی کی ضرورت 
است. برای مثال درخصوص ضرورت استان پهناور 
سیستان و بلوچستان این ظرفیت را دارد که حتی 
به چهار استان تقســیم و تبدیل شود. در توضیح 
این مهم لازم به ذکر است که به طور کلی تقسیم 
استان سیستان و بلوچستان کی ضرورت است که 
می تواند فرصت های بسیاری به ارمغان آورد. طرح 
تقسيم استان سیســتان و بلوچستان که در طرح 
اولیه به ۴ اســتان سیســتان و بلوچستان شمال، 
سیستان و بلوچستان، سیستان و بلوچستان جنوبی 
و استان مکران با جمعیت های تقریبی ٧٠٠ هزار 
نفر می‌تواند در طی کی فرایند منطقی به توســعه 
همه‌ جانبه این اســتان محروم و مردم این خطه از 
کشــور کمک کند. با اجرایی شدن این تقسیمات، 
بســیاری از مسائل ویژه امنیتی این استان خود به 
خود مرتفع گشــته و به لحــاظ امنیت مرزی نیز 
تقویت خواهد شد.چرا که به جای کی استانداری، 
یــک فرماندهی انتظامی، یــک مرزبانی، کی اداره 
اطلاعات و کی سپاه توسط چهار استانداری، چهار 
فرماندهــی انتظامی، چهار مرزبانی، چهار اداره کل 

اطلاعات و چهار سپاه کنترل و اداره می‌شود. 
همچنیــن بــا افزایش طرح ها و پــروژه های ملی 
در نظام بودجه بندی کشــور نیز سهم بیشتری به 
هراســتان تعلق می‌گیرد.از طرفی با تقسیم استان، 
به تعداد اســتان‌های ایجاد شــده پست‌های اداری 
در ســطوح مدیریت اســتانی و ادارات کل افزایش 
میی‌ابد و این مســئله می‌تواند به ماندگاری نیروی 
انســانی متخصص و تحصیل کرده در استان کمک 
نماید. پیگیری و نظارت پروژه‌های عمرانی سهل تر 
شــده و امکان تسریع در اجرای پروژه‌ها و انجام در 
زمان‌های منطقی و پیش‌بینی شده بیشتر می‌شود. 
رقابت منطقی اســتان‌ها برای پیشــرفت و توسعه 
قطعاً به بهبود اوضاع اقتصــادی و اجتماعی منجر 
می‌شود. تقسیم اســتانی به صورت مستقیم باعث 
کاهش قســمت‌های دور از مرکز و افزایش خدمت 
رسانی بهتر و عدم تمرکز منابع و امکانات شده‌است. 
در پاســخ به برخی مخالفت ها با تقســیم شــدن 
استان ها بخصوص این استان باید متذک رشویم، 
تقســيم استان هیچ گونه تضادی با بافت جمعیتی 
و فرهنگی نداشته و سوگیری هایی که در خصوص 
این طرح از طرف برخی مطرح می شــود ناشی از 
افکار خام و بر اســاس منافع شخصی و آگاهانه یا 
جاهلانه در راستای اهداف غیر است. تقسيم استان 
موضوع تازه ای نبوده ونیست چراکه تقسیم استان 
آذربایجان شــرقی به ســه استان،خراســان به دو 
اســتان، زنجان به دو استان، مازندران به دو استان 
در ســال های گذشته نشان داد این امر شدنی و با 
اهمیت است و از قضا هم باید در دستور کار دولت 
قراربگیرد تا زیربناهای لازم برای توسعه و پیشرفت 

دراستان های مد نظر ایجاد شود.

 ایران جزو ۱۰ کشور 
حادثه خیز جهان است

ســخنگو و معاون هماهنگی پیشــگیری و کاهش 
خطرپذیری سازمان مدیرت بحران گفت: بر اساس 
مطالعات جهانی خســارات ناشی از حوادث طبیعی 
و انســان ساخت در ایران، ســالانه به طور متوسط 
۵ میلیارد دلار اســت که بدین ترتیب ایران را جزء 
۱۰ کشور حادثه خیز جهان و چهارمین کشور آسیا 

می‌شناسند.
حســین ظفــری، ســخنگو و معــاون هماهنگی 
پیشــگیری و کاهش خطرپذیری سازمان مدیرت 
بحران در گفت وگــو با فارس عنوان کرد: با وجود 
آنکــه ایران حدود ۱درصــد درصد جمعیت جهان 
را دارد اما  ۶درصد خســارات ناشــی از مخاطرات 
طبیعی را به خود اختصاص داده اســت. وی افزود 
بر اساس مطالعات جهانی خسارات ناشی از حوادث 
طبیعی و انســان ســاخت در ایران، سالانه به طور 
متوسط ۵ میلیارد دلار است که بدین ترتیب ایران 
را جزو ۱۰ کشــور حادثه خیــز جهان و چهارمین 
کشــور آســیا می‌شناســند. این موضوع به دلیل 
موقعیــت جغرافیایی خاص ایران اســت که دارای 
مخاطرات متنوع و متعدد طبیعی و انسان ساخت 
اســت از سوی دیگر آســیب پذیری های مختلف، 
موجب افزایش ریســک بــروز بحران در کشــور 

عزیزمان شده است.

نکته‌سنج!

تکمیــل پروژه‌هــای بهداشــتی و درمانی چندین ســاله 
نیمه‌تمــام و محرومیت‌زدایی از ســامت؛ اســتراتژی که 
در دولت ســیزدهم با جدیت دنبال شــد و اکنون سرعت 
اتمام پروژه‌های حوزه سلامت مشهود است؛ مسوولان نیز 

معتقدند که مردم ثمره آن را بزودی خواهند دید...
به گزارش ایســنا، رویکرد دولت سیزدهم در حوزه عمرانی 
سلامت از ابتدا تاکنون، اتمام و تکمیل پروژه‌های نیمه‌تمام 
بهداشــتی و درمانــی بوده اســت؛ این موضــوع همواره 
دغدغه‌ای در وزارت بهداشــت بوده؛ چنانچه تعیین تکلیف 
این پروژه‌ها را در دســتور کار قرار دادند؛ به شــکلی که از 
دو ســال گذشته تاکنون حدود ۱۶ هزار تخت بیمارستانی 
فقط در حوزه درمان تحویل داده شده است. از طرف دیگر 
همواره عنوان شده که استراتژی وزارت بهداشت، ارائه تمام 
خدمات بهداشــتی و درمانی مورد نیاز مردم در استان‌های 
محل سکونت‌شــان اســت تا به این ترتیــب نقل و انتقال 
بیماران به ســایر اســتان‌ها کاهش یابد و در همین راستا 
نیز هدف‌گذاری ویژه‌ای بــرای برخی مناطق خاص بویژه 
مناطــق محروم و مرزی و همچنین جنوب اســتان تهران 

که محرومیت زیادی در حوزه سلامت دارند، شده است.
ابَرَ بیمارستان‌ها؛ سیاست وزارت بهداشت در حوزه درمان

در این بین اما سیاســت ســاخت کلان‌بیمارســتان‌ها از 
اولویت‌های مهم وزارت بهداشت بوده؛ به طوری که افتتاح 
چند ابَرَ بیمارســتان را طی دو سال گذشته شاهد بودیم و 
به این ترتیب پس از انقلاب اولین بیمارســتان‌های ۱۰۰۰ 
تخت‌خوابی در این دولت ســاخته شد و در همین راستا، 
کلان بیمارســتان ۱۰۰۰ تختخوابی حضرت مهدی)عج( و 
بیمارســتان غدیر با بیش از ۸۲۱ تخت در پایتخت افتتاح 
شــد. بر همین اســاس تعریف پروژه‌های ۵۰۰ تا ۱۰۰۰ 
تختخوابی در گیلان، مازندران، خراسان رضوی، هرمزگان، 
مرکزی، اردبیل، فارس و همــدان و ... از دیگر نمونه‌هایی 
اســت که وزارت بهداشــت در راستای اســتراتژی ایجاد 

بیمارستان‌های بزرگ و کلان تعریف کرده است.
بیمارســتان کــودکان حکیم نیز از دیگــر پروژه‌هایی بود 
که تحت عنوان نخســـتین بیمارسـتان تخصصـی دولتی 
کـــودکان در ســال‌های پـــس از انقـــاب و به عنوان 
بزرگترین پردیس سلامت شهر تهران به بهره‌برداری رسید 

و رکورد ساخت بیمارستان در ۲۷ ماه را به ثبت رساند.

گشایش گرهی ۳۴ ساله
افتتاح بیمارســتان امام خمینی شــهریار پس از ۳۴ سال 
انتظــار نیز از دیگر پروژه‌های درمانی بود که در این دولت 
به ثمر نشست؛ به طوری که عملیات احداث این بیمارستان 
در شهرستان شهریار از ۳۴ سال قبل آغاز و تا سال گذشته 
به پیشرفت ۷۶ درصدی رسیده بود و رییس جمهور پس از 
سفر اردیبهشت ۱۴۰۱ خود به این شهرستان، دستور داد 
مشکلات اداری و مالی تکمیل آن در کوتاه‌ترین زمان رفع 
شود و نهایتا این بیمارستان آبان‌ماه امسال با حضور رییس 

جمهور به بهره‌برداری رسید.

 فقر درمانی در تهران
 و برنامه ساخت کمربند بیمارستانی

در مجموع مناطق جنوبی تهران از جمله مناطقی هستند 
که مســوولان در دوره‌های مختلف نسبت به فقر درمانی و 
وضعیت بهداشت آن همواره ابراز نگرانی کرده‌اند؛ بر همین 
اساس هم گفته می‌شود از ابتدای کار وزارت بهداشت دولت 
سیزدهم، در تهران و با اولویت مناطق جنوبی ۹۶۳۶ تخت 
بیماســتانی در دست ساخت قرار گرفت که تاکنون حدودا 
بیش از ۳۰۰۰ تخت آن تحویل داده شده است. همچنین 
وزیــر بهداشــت در این باره عنوان داشــته که »در دولت 
سیزدهم کی کمربند بیمارستانی در تهران پیش‌بینی شده 
که شــامل بیمارستان شهید ســلیمانی فردیس، شهریار، 
ملارد، فاز دوم بیمارســتان فیروزآبادی شهرری، فاز جدید 
بیمارســتان ورامین و پیشوا و بومهن است که یا به تازگی 

افتتاح شده‌اند و یا در آستانه بهره‌برداری قرار دارند.«

رکوردی بی‌سابقه
در هر حال بنابر اعلام مســوولان وزارت بهداشت، در حوزه 
درمان ۷۹ پروژه مهم بیمارســتانی دیگر نیز در دستور کار 
است و بین ۸ تا ۱۰ بیمارستان ۱۰۰۰ تختخوابی در دست 
ساخت، طراحی و تامین مالی قرار دارد و در مجموع گفته 
می‌شود تا پایان امسال قرار است ۷۰۰۰ تخت بیمارستانی 
دیگر نیز با اولویت مناطق محروم و مرزی، تکمیل، تجهیز 
و تحویل شــود که در تاریخ کشور بی‌سابقه و رکورد است؛ 
به این ترتیب ســر جمع تا پایان امســال و طی دو ســال 
فعالیت دولت سیزدهم، حدود ۲۳هزار تخت بیمارستانی به 
مجموعه ناوگان تخت‌های بیمارستانی کشور اضافه می‌شود.

دگرگونی چهره مراکز درمانی*
با این حســاب، اکنون بالغ بر ۱۶۰ هزار تخت بیمارستانی 
در کشــور داریم و می‌توان گفت کــه افزایش ۱۰درصدی 
مجموع تخت‌های بیمارســتانی پس از انقلاب، طی همین 

دو ســال اخیر صورت گرفته است؛ وزارت بهداشتی‌ها نیز 
عنوان میک‌نند که برای مدیریت واحد بیمارستان‌ها و رفع 
مشکل ضریب اشــغال تخت، برنامه دارند و به این ترتیب 
اســت که دکتر بهــرام عین‌اللهی - وزیر بهداشــت ضمن 
ابراز امیدواری نســبت به تحویل ۴۰۴۰ پروژه بهداشــتی 
تا پایان هفته دولت ســال ۱۴۰۳، معتقد اســت که چهره 
بیمارســتان‌ها و مراکز درمانی در نظام ســامت در دولت 

سیزدهم متفاوت خواهد شد.

دستاوردهای سفرهای استانی
در همین راســتا، دکتــر رحیمی، معاون توســعه وزارت 
بهداشــت، سفرهای اســتانی ریاســت جمهوری را بسیار 
ارزشــمند می‌داند و در این باره پیش از این گفته اســت 
کــه »کار مطالعاتی و کارشناســی ســنگینی قبل از هر 
سفر استانی انجام می‌شــود و در این سفرها تاکنون ۳۸۸ 
مصوبــه خوب داشــته‌ایم. یکی از الگوهای ما این اســت 
که پروژه‌هایی که در دل ســفر قرار می‌گیــرد را به اتمام 
برســانیم. ۳۵ پروژه را با اســتفاده از همین ظرفیت پیش 
بردیم و به نوعی ۳۸۸ هزار متر مربع بنا را در این مســیر 
افتتاح کنیم. اعتباراتی که در این سفرها انجام می‌شود ۳۸ 
درصد در سازمان برنامه داریم که نسبت به دوره چهارساله 
خود عدد خوب و امیدوارکننده‌ای اســت که تکالیف ستاد 
وزارت و دانشگاه‌های علوم پزشکی از عدد ۵۰ درصد عبور 
کرده است که برای کمتر از ۲ سالی که از عمر این سفرها 

می‌گذرد، عدد بسیار خوبی است.«
در این میان البته بیمارستان‌های قدیمی و فرسودگی آنها 
معضل چندین ســاله نظام سلامت است که تا زمان به بار 
نشســتن پروژه‌های جدید و جایگزینی آنها، نمی‌توان ارایه 
خدمات درمانــی را در این مراکز قدیمی رها کرد؛ بنابراین 
فعلا تنها راه چاره، بهسازی و بازسازی این بیمارستان‌هاست؛ 
معاون توسعه وزارت بهداشت همچنین پیش از این درباره 
نوسازی و بهسازی بیمارستان‌ها گفته بود: »بخشی از کار ما 

نوسازی ناوگان بیمارستانی است؛ به شکلی که بیمارستان 
جایگزین در کنار بیمارســتان قدیمی بسازیم؛ البته بحث 
بهسازی تاسیسات بیمارســتانی نیز در دستور کار ما قرار 
گرفته است و قرار است تاسیسات زیربنایی ۵۰۰ بیمارستان 
را با همکاری سازمان برنامه و بودجه بهسازی کنیم. این کار 
را در قالب تفاهم‌نامه »۵۰۵۰« می‌شناسیم که ۵۰ درصد از 
منابع آن را وزارت بهداشت و ۵۰ درصد دیگر را دانشگاه‌ها 

تامین خواهند کرد.«
همچنین به اذعان دکتر ســعید کریمی - معاونت درمان، 
وزارت بهداشــت توانسته است طی دو سال گذشته، تعداد 
تخت‌های »پی ای‌ســیی‌و« را افزایــش دهد؛ به طوری که 
پیش از ایــن تعداد تخت‌های پی‌ ای‌ســیی‌و معادل ۵۰۰ 
مورد بود که در حال حاضــر تعداد این تخت‌ها به ۱۰۵۰ 
مورد رســیده اســت و تعداد تخت‌های آی‌ســیی‌و نیز به 

۲۵۰۰ تخت رسیده است.
در بخش درمان علاوه بر این پروژه‌های بیمارستانی، طرح 
توسعه‌ای اورژانس‌ها نیز پیگیری شده است؛ به شکلی که 
به اذعان معاونت توســعه وزارت بهداشــت، در این دولت 
بیــش از ۲۵ پروژه توســعه اورژانس پیش برده شــده و 
همچنین حدود ۱۶ کلینکی تخصصی، بیش از ۵۲ پایگاه 

و مرکز فوریت‌های پزشکی تحویل داده شده است.
در مجموع در حال حاضر بیش از ۵۸۰ هزار نیروی انسانی 
در وزارت بهداشــت فعالند که در رســته‌ها و رشــته‌های 
مختلف مشــغول هســتند و البته کمبود نیروی انســانی 
همواره به دلیل شــرایط خاص نظام سلامت مشهود بوده 
و اکنون هم به همین شکل اســت. در همین راستا اخیرا 
آزمون استخدامی ۲۵ هزار نفر نیرو برگزار شده و نیروهای 
جدید به تدریج در حال بکارگیری هستند و گفته می‌شود 
که سیاست آن است که برای پروژه‌های تازه افتتاح شده و 
مراکزی که تازه زیربار کار رفته‌اند از ســهم این مجوزهای 
استخدامی اســتفاده می‌شــود؛ هرچند که همواره عنوان 
شــده این تعداد نیرو پاسخگوی نیاز و کمبود نیرو در نظام 
سلامت نیســت و مجوزهای استخدامی جدید همچنان از 

سوی مسوولان مربوطه در حال پیگیری است.
همچنین وزارت بهداشت تایکد دارد که از نیروهای جوان 
و با انگیزه در پروژه‌های جدید بکارگیری شــوند و پیش از 
این نیز عنوان شــده که غیر از اســتخدام ۲۵ هزار نفر، از 
ظرفیت نیروهای طرحی و شــرکتی در سطوح خدماتی و 
پشتیبانی در بیمارستان‌ها و بخش‌های جدید افتتاح شده 

و یا در آستانه افتتاح، استفاده خواهد شد.
اگرچه همه بیمارســتان‌های بزرگ و جنرال از بخش‌های 
مختلف ارایه خدمــات برخوردارند، اما مســوولان وزارت 
بهداشــت امیدوارند کــه در آینده، بیمارســتان‌های تک 
تخصصی و مراکز ارجاعی بزرگ در کشــور ایجاد شــوند 
و بــا مجموعــه اقدامات انجام شــده و در دســت انجام، 
محرومیت‌زدایــی از حوزه ســامت ودسترســی بیش از 
 پیــش به این خدمات را بویــژه در مناطق کمتر برخوردار 

شاهد باشیم.

رئیــس قوه قضائیــه گفت:باید خدمت‌رســانی قضائی و حقوقی بــه مردم را با 
بهره‌گیری از ابزار‌های فناورانه، تسهیل و تسریع کنیم.

به گزارش مرکز رسانه قوه قضاییه، حجت‌الاسلام‌ محسنی اژه‌ای، طی سخنانی در 
نشست شورای عالی قوه قضاییه، ضمن تسلیت شهادت حضرت امام موسی کاظم 
علیه‌السلام و گرامیداشت ایام‌الله دهه فجر، اظهار کرد: نوزدهم بهمن ماه سالروز 
بیعــت همافران با حضرت امام)ره( را گرامی می‌داریم؛ این بیعتِ شگفتی‌ســاز، 
نقطه عطفی در تاریخ انقلاب اســامی بود به تعبیر رهبــر معظم انقلاب، اقدام 
همافــران در روز 19 بهمن، بیعت با جهاد مقدّســی بود که امام عظیم‌الشــأن، 

فرمانده مقتدر آن جهاد بود.
رئیــس قوه قضاییه در ادامه با اشــاره بــه پیروزی غرورانگیز تیــم ملی فوتبال 
جمهوری اســامی ایران بر ژاپن در رقابت‌های جام ملتهای آسیا، گفت: پیروزی 
تیم ملی فوتبال جمهوری اســامی ایران بر تیم ژاپن که در نتیجه تلاش و اراده 
ملی پوشــان کشورمان حاصل شد، برای مردم شادی‌آفرین و غرورانگیز بود؛ بعد 
از این پیروزی نیز شــاهد بودیم که ملی‌پوشــان کشورمان، سجده شکر به جای 

آوردند و این موفقیت را ناشی از عنایات خداوند دانستند.
حجت‌الاسلام‌ محســنی اژه‌ای ضمن تبیین و تشریح ابعاد شخصیتی و مبارزاتی 
امــام راحل، اظهار کرد: امام)ره( دشــمن و روش‌های دشــمن را شــناخت و با 
جهادش، دشــمن را تحقیر کرد؛ امام عظیم‌الشــأن ما، به مردم اعتماد کردند از 
ظرفیت‌های مردم بهره گرفتند؛ امام)ره( همچون اجداد مطهرشان، بشیر و نذیر 
بودند و در مواجهه با مردم و مظلومان، عطوفت داشتند و در مقابل با طواغیت و 

مستکبران و قَداران، با صلابت و بدون ذره‌ای هراس، می‌ایستادند. 
رئیس قوه قضائیه با اشاره به بازدید خود از نمایشگاه دستاوردهای فناورانه قضایی، 

گفت: اقدامــات و ابتکارات »مرکز آمار و فناوری اطلاعات قوه قضاییه« طی کی 
ســال اخیر، قابل تقدیر است؛ در نتیجه اقدامات صورت گرفته در این حوزه، در 
برخی امور از میزان هزینه‌ها کاسته شده و بر سهولت و سرعت خدمت‌رسانی به 
مردم در مراجع قضایی افزوده شده است؛ این مسیرِ آغاز شده باید با قدرت ادامه 
یابد. ضروری است ضمن تعامل و همکاری با بخش‌های دانش‌بنیان و زیست‌بوم 
فناوری در کشور، هر آنچه که می‌توانیم، خدمت‌رسانی قضایی و حقوقی به مردم 

را با بهره گیری از ابزارهای فناورانه، تسهیل و تسریع کنیم.   
حجت‌الاسلام‌ محســنی اژه‌ای در ادامه ضمن اشــاره به دستاوردهای »سازمان 
ثبت اسناد و املاک کشور« و همچنین دادگستری‌ها در توسعه خدمت‌رسانی به 
مردم، به اقدامات صورت گرفته در »مرکز حفاظت و اطلاعات قوه قضاییه« اشاره 
کــرد و گفت: مرکز حفاظت و اطلاعات قوه قضاییه، رویکرد خود را تغییر داده و 
بر نگاه و جنبه صیانتی خود افزوده است. البته در موارد و مواقع لزوم، متخلفین، 
از ناحیه مرکز حفاظت و اطلاعــات، تحت تعقیب قرار گرفتند و اقدامات قانونی 

در قبال آنها انجام شد.

رئیس قوه قضائیه خواستار شد:

 تسریع خدمت‌رسانی قضائی 
با ابزار‌های فناورانه 
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فرهاد خادمی

ــواده خبـــــر ــامت خان ــت و س ــی جمعی ــز جوان ــس مرک رئی
ــادری  ــت م ــور کرام ــن منش ــت از تدوی وزارت بهداش
ــر  ــکی سراس ــوم پزش ــگاه‌های عل ــه دانش ــاغ آن ب و اب

ــر داد. ــک خب ــده نزدی ــور در آین کش
صابــر جبــاری در گفت‌وگــو بــا تســنیم از تدویــن 
»منشــور کرامــت مــادری« و تأییــد آن در بیســت 
و یکمیــن جلســه قــرارگاه جوانــی جمعیــت وزارت 
بهداشــت خبــر داد و اظهــار کــرد: شــکایاتی از ســوی 
ــورد  ــی درم ــز درمان ــی مراک ــاردار در برخ ــادران ب م
دریافــت خدمــات و تکریــم آن‌هــا داشــتیم؛ بــه همیــن 
دلیــل در ایــن زمینــه بــه‌زودی منشــور کرامــت 
بــارداری بــه دانشــگاه‌های علــوم پزشــکی سراســر 

کشــور ابــاغ می‌شــود.
وی افــزود: تــا زمانــی کــه زنانــی را کــه قصــد بــارداری 
دارنــد یــا بــاردار می‌شــوند و بــرای زایمــان بــه 
ــم،  ــم نکنی ــد، تکری ــه میک‌نن ــی مراجع ــز درمان مراک
اگــر  و  می‌گیــرد  قــرار  تحت‌الشــعاع  فرزنــدآوری 
ــرای  ــیرینی آن ب ــت نشــود از ش ــادری رعای ــت م کرام

بانــوان کاســته می‌شــود.
جبــاری دربــاره جزئیــات منشــور کرامــت مــادری 
ــان  ــرای کادر درم ــور، ب ــن منش ــرد: در ای ــح ک تصری
ــای  ــش‌ مراقبت‌ه ــان و بخ ــای زایم ــاغل در بلو‌که ش
ــاردار را مشــخص  ــارداری مصادیــق تکریــم مــادران ب ب
ــا بیــان اینک‌ــه منشــور کرامــت مــادری  کردیــم. وی ب
ــی،  ــم کلام ــامل تکری ــه ش ــم دارد ک ــش مه ــه بخ س

ــش  ــه داد: در بخ ــت، ادام ــاختاری اس ــدی و س فرآین
ــی  ــم کــه چــه جملات ــم کلامــی، مشــخص کردی تکری
ــاردار اســتفاده شــود و  ــادران ب ــا م ــه ب ــد در مواجه بای
ــود؛ در  ــتفاده ش ــد اس ــی نبای ــات و جملات ــه کلم از چ
ــه  ــی ک ــی از فرآیندهای ــز بخش ــدی نی ــم فرآین تکری
ــه صــورت خواســته  ــه خدمــات ب ممکــن اســت در ارائ
یــا ناخواســته باعــث شــود کرامــت مــادر رعایــت نشــود 

ــم‌. ــخص کردی ــق آن را مش ــاظ و مصادی را لح
ــواده  ــامت خان ــت و س ــی جمعی ــز جوان ــس مرک رئی
تکریــم  بخــش  در  کــرد:  بیــان  بهداشــت  وزارت 
ســاختاری نیــز تایکــد شــده کــه در جهــت رفــاه حــال 
مــادران بــاردار، پاریکنگ‌هــای موجــود در مراکــز 
ــن  ــرد و همچنی ــرار بگی ــا ق ــار آن‌ه ــی در اختی درمان
ــاردار در  ــادران ب ــردد م ــرای تســهیل ت ــات لازم ب امکان
ــرر  ــن مق ــود؛ همچنی ــم ش ــی فراه ــای درمان بخش‌ه
ــادران  ــژه م ــی وی ــتان‌ها خط‌های ــه در بیمارس ــده ک ش
ــاردار  ــادران ب ــه م ــود ک ــه ش ــی و تعبی ــاردار طراح ب
بــرای دریافــت خدمــات درمانــی، بــا دنبــال کــردن آن 
خطــوط بتوانــد بــه مراکــز مرتبــط بــا درمــان و مراقبت 

ــند. ــاردار برس ــادران ب م
ــه اینکــه ســامانه 190 آمــاده دریافــت  ــا اشــاره ب وی ب
شــکایات مــادران بــاردار اســت، خاطرنشــان کــرد: اگــر 
کادر درمــان خطایــی را در ایــن زمینــه مرتکــب شــوند 
ــت، تحــت  ــی جمعی ــرارگاه جوان ــه ق ــر اســاس مصوب ب

ــد. ــرار می‌گیرن ــیدگی ق رس

منشور کرامت مادری به مراکز درمانی ابلاغ می‌شود

 تعبیه خطوط ویژه مادران باردار در بیمارستان‌ها
دبیرکل سـتاد مبارزه بـا موادمخدر با بیـان اینکه بیش از 
۸۰ درصد مجموع کشـفیات موادمخدر در کشـور توسـط 
فرماندهـی انتظامـی انجـام می‌شـود، گفـت: بـه دلیـل 
افزایـش ریسـک شـاهد کاهـش ۲۰ درصـدی ترانزیـت 

موادمخـدر از خـاک ایران هسـتیم.
بـه گـزارش سـتاد مبـارزه بـا موادمخـدر؛ دکتر اسـکندر 
مؤمنـی در همایـش تخصصـی روسـای پلیـس مبـارزه با 
موادمخـدر ضمـن تبریـک ایـام الله دهـه فجر بیـان کرد: 
بـه راسـتی که در سـالروز انقلاب اسالمی جای شـهدای 
دوران دفـاع مقـدس و انقالب اسالمی، شـهدای امنیت 
و حـدود ۴ هـزار شـهید عرصـه مبـارزه بـا موادمخـدر 
خالـی اسـت.وی خطـاب بـه روسـای پلیـس مبـارزه بـا 
موادمخـدر اسـتان هـای سراسـر گفـت: به شـما عزیزان 
 کـه در خـط مقدم مبـارزه جهانـی با موادمخدر هسـتید، 

خداقوت می گویم.
دبیرکل سـتاد تصریـح کرد: بیش از ۷۰ درصد کشـفیات 
موادمخـدر در مرزهـای شـرقی و حاشـیه شـرق کشـور 
صـورت می‌گیـرد و شـاید کمتـر از ۳۰ درصـد کشـفیات 
در عمـق کشـور باشـد کـه نشـان از تلاش‌هـای ماموران 
انتظامـی و تمرکـز خـوب و مناسـب پلیـس اسـت کـه 
اسـت.  کـرده  مـرزی شـروع  نقطـه صفـر  از  را  مبـارزه 
مؤمنـی اظهارداشـت: پلیـس نقـش بی‌بدیلـی در مبـارزه 
بـا موادمخـدر دارد و بیش از ۸۰ درصد مجموع کشـفیات 
موادمخـدر در کشـور توسـط فرماندهـی انتظامی کشـور 
انجـام می‌شـود، همچنیـن بیـش از ۷۰ درصد کشـفیات 
موادمخـدر ناشـی از اقدامـات اطلاعاتـی اسـت و کمتـر 
از ۳۰ درصـد اقدامـات انتظامـی اسـت. دبیـرکل سـتاد 

افـزود: بـر اسـاس آخریـن آمـار رسـمی سـازمان ملل در 
سـال ۲۰۲۳، مصـرف موادمخـدر در دنیـا، ۲۳ درصـد 
نسـبت به سـال‌های گذشـته‌ی آن افزایش داشـته است. 
همچنیـن سـالانه ۵۰۰ هـزار نفـر بـه دلیل سـوءمصرف 
جـان خـود را از دسـت می‌دهند.مؤمنـی بـا بیـان اینکـه 
افزایـش  به‌گونـه‌ای اسـت کـه شـاهد  شـرایط منطقـه 
افغانسـتان هسـتیم،  روزافـزون موادمخـدر صنعتـی در 
گفـت: بـه صراحـت مـی گوییـم کـه تولیـد موادمخـدر 
صنعتـی رهـاورد غرب اسـت؛ زیـرا پیش سـازهای تولید 
شیشـه، مت‌آمفتامین و مخدرهای صنعتی از کشـورهای 
غربـی وارد افغانسـتان می‌شـود، در آن کشـور تبدیـل به 
شیشـه می‌شـود و بـار دیگـر بـه کشـورها ارسـال مـی 
شـود؛ لـذا درعین‌حـال کـه همـه موضوعـات را پیگیری 
اولویت‌هـا  تقـدم  در  را  صنعتـی  موادمخـدر   میک‌نیـم، 

قرار داده‌ایم.
وی افـزود: بـر اسـاس کار پژوهشـی یکـی از دانشـگاه 
هـا، خوشـبختانه بـا مجموعـه اقداماتـی که توسـط همه 
دسـتگاه‌ها از جملـه مقابلـه‌ای و نهادهـای فرهنگی انجام 
شـده اسـت، آهنگ رشـد مصرف موادمخدر در کشورمان 
کاهـش یافتـه اسـت.دبیرکل سـتاد بیـان داشـت: مبارزه 
ایـران بـا موادمخـدر و حجـم زیـاد کشـفیات از سـوی 
کشـورمان، منجـر بـه تغییر مسـیر قاچاق مـواد مخدر به 
سـمت دریـا و مرزهای آبی شـد. البته مبـارزه در مرزهای 
آبـی نیـز توسـعه و تقویـت شـده اسـت؛ بـه طـوری کـه 
ترانزیـت از مسـیر ایـران بـا توجـه بـه اقدامات و ریسـک 
آن، بـه ۱۵ تـا ۲۰ درصـد کاهـش یافتـه و قاچاقچیـان 
مسـیرهای دیگـری را بـرای ترانزیـت انتخـاب کـرده اند.

دبیرکل ستاد مبارزه با موادمخدر خبر داد:

کاهش ۲۰ درصدی ترانزیت مواد مخدر از ایران


