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 شاخص اهدای خون در ایران
 ۲۴ به‌ازای هزار نفر

 مدیرعامل سازمان انتقال خون 

سلامت
ایران گفــت: »اهدای خون در 
ایران به‌صورت کاملًا داوطلبانه 
انجام می‌شود و شــاخص‌های اهدای خون در 
ایران ۲۴ نفــر به‌ازای یک‌هــزار نفر جمعیت 

است.«
  مصطفی جمالی در آیین گرامیداشــت روز 
جهانی اهدای خون )۲۴خرداد برابر ۱۴ژوئن( 
افزود: »موقعیت اهدای خون در ایران براساس 
آنچه سازمان بهداشت جهانی می‌گوید بهترین 
اهدای خون در دنیا را دارد و این مطالب مورد 

تأیید این سازمان است.«
او ادامــه داد: »شــاخص اهــدای خــون در 
کشورهای توســعه‌یافته با درآمد متوسط رو 
به بالا در حد ۱۶.۴ هزار بــه ازای هر هزار نفر 
جمعیت است. در کشور ما این میزان یک‌ونیم 

برابر بیشتر از این کشورهاست.«
جمالی افزود: »در کشورهای ثروتمندی مانند 
قطر و عربستان شاخص اهدای خون ۱۰ نفر به 
ازای هر هزار نفر جمعیت اســت، اما در کشور 
ما این شــاخص ۲۴ نفر بــه ازای هر یک هزار 
نفر است.« مدیرعامل ســازمان انتقال خون 
ایران تأکید کرد: »درحالی‌که در بســیاری از 
کشورهای جهان که هنوز اهدای خون پولی و از 
طریق جایگزین است اهدای خون ۱۰۰درصد 
داوطلبانه و بدون هیچ‌گونه چشمداشت انجام 

می‌شود.«
 جمالی درخصوص سلامت خون نیز در ایران 
گفت: »در این‌خصوص در زمره کشــورهای 
توسعه‌یافته قرار داریم و گاهی اوقات در بسیاری 
از مــوارد از آمریکا هم بالاتر هســتیم و همه 
این پیشــرفت‌ها را وابســته به اهداکنندگان 
خون می‌دانیم که یاریگر سازمان انتقال خون 
هســتند.«  او گفت: »هم‌اکنون در بسیاری از 
کشورهای جهان اهدای خون بدون هیچ نوع 
آزمایش و غربالگری انجام می‌شــود و حدود 
۵۰۰میلیون نفر در جهان بدون اینکه آزمایشی 
روی خون آنها انجام شــود خــون اهدایی را 

دریافت می‌کنند.«

ایران یکی از قوی‌ترین کشورها در دانش و 
تجربیات اهدای خون است 

نماینده سازمان بهداشت جهانی در ایران نیز در 
این مراسم گفت: »تلاش‌های ارزشمند سازمان 
انتقال خون ایران، این کشور را تبدیل به یکی 
از قوی‌ترین کشورها در سطح منطقه مدیترانه 
شــرقی در امر دانش و تجربیات اهدای خون 

کرده است.«
 سیدجعفر حســین در آیین گرامیداشت روز 

جهانی اهدای خون گفت: »گرچه نیاز به خون 
همگانی اســت، ولی بســیاری از کشورها در 
منطقه مدیترانه شــرقی با چالــش در تامین 
خون کافی و در دســترس و تضمین کیفیت 
و ســامت خون خصوصا در موارد اورژانسی 

مواجه هستند.«
او تأکید کرد: »ســازمان جهانی بهداشــت از 
تمامی کشــورها در تمامی مناطق می‌خواهد 
که از افرادی که خون اهــدا می‌کنند، تقدیر   
و افرادی را که هنــوز اقدام بــه اهدای خون 

نکرده‌اند به این امر ترغیب کنند.«
حســین گفت: »تلاش‌های ارزشمند سازمان 
انتقال خون ایران، ایــران را تبدیل به یکی از 
قوی‌ترین کشــورها در سطح منطقه مدیترانه 
شــرقی در امر دانش و تجربیات اهدای خون 

کرده است.«
مشــاور وزیر و مدیرکل حــوزه وزارتی وزارت 
بهداشت هم در این مراســم با اشاره به اینکه 
در ایران افرادی در بیــن اهداکنندگان یافت 
می‌شــوند که ۱۰۰ تا ۲۰۰ مرتبــه خون اهدا 
کرده‌انــد، گفــت: »در همه ادیان بــه ایثار و 
نوع‌دوستی تأکید شده اســت و در آموزه‌های 
اسلام نیز  که اگر كسي جان یک انسان را نجات 
دهد مثل این است که جان بشریت نجات داده 
شــده   و همچنین در نهج‌البلاغه تأکید شده   
که ایثار را از خودتان شــروع کنید و پیشقدم 

باشید.«
در آیین گرامیداشت روز جهانی اهدای خون 
از اهدا‌کنندگان مستمر )با سابقه حداقل 2بار 
اهدای خون در سال(، اهدا‌کنندگان خون که 
به سن بازنشســتگی اهدای خون رسیده‌اند، 
خانواده‌هــای اهدا‌کنندگان خــون که فوت 
کرده‌انــد، افراد تأثیرگــذار در ترویج فرهنگ 
اهدای خون مانند هنرمندان، سفیران اهدای 
خون و ورزشکاران و چهره‌های شاخص تجلیل 

شد.
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سرعت تولید در شرکت‌های داروسازی کند شده، نتیجه 
آن کمبود برخی داروها در داروخانه‌هاست. دلیل کمبود 
دارو این روزها دیگر نه شیوع کرونا و افزایش بیماران، 
بلکه اعتراض تولیدکنندگانی است که می‌گویند به‌دلیل 
برطرف نشدن مشــکلات، خط‌های تولیدشان تعطیل 
شده است؛ اتفاقی که منجر به کمبود سراسری بسیاری از 
اقلام دارویی شده است. به‌گفته آنها تعطیلی کمیسیون 
قیمت‌گذاری دارو و اصلاح نشدن قیمت دارو، اختلال 
در تخصیص ارز دارو، افزایش کم‌سابقه نهاده‌های تولید 
دارو، افزایش حقوق، دستمزد، گاز مصرفی، حمل‌و‌نقل، 
هزینه‌های گمرکــی، ارزش افــزوده 9درصدی برای 
مواداولیه دارویی و... امکان ادامه تولید را از آنها ســلب 
کرده است. این در حالی است که براساس اعلام وزارت 
بهداشت و سازمان غذا و دارو، دولت اصلاح قیمت‌ دارو 
را ضروری می‌داند اما باید به‌گونه‌ای انجام شــود که با 

افزایش پوشش بیمه، هیچ تغییری در پرداخت از جیب 
بیمار نداشته باشد. محمد عبده‌زاده، رئیس هیأت مدیره 
ســندیکای صاحبان صنایع داروهای انسانی ایران در 
این‌باره از ارسال نامه‌ای سرگشاده به رئیس‌جمهوری 
خبر می‌دهد و به همشهری می‌گوید:»صنایع دارویی 
تمایلــی به کاهــش و توقف تولیــد ندارنــد، چرا که 
تولیداتشان با جان و ســامت مردم در ارتباط است اما 
برای تولید درست و مناســب باید از حداقل‌هایی هم 
برخوردار باشــد؛ ازجمله تخصیص به‌موقع ارز و بهای 
تمام‌شده که خود دولت مصوب می‌کند و باید مثل دیگر 
صنایع برای دارو هم لحاظ شود.« همایون سامه‌یح، عضو 
کمیسیون بهداشــت و درمان مجلس هم اوایل هفته 
جاری از وارد شدن ضرر به کارخانجات دارویی خبر داده 
و گفته بود: »در وضعیت فعلی قیمت دارو باید تغییر ۲۰ 
تا ۳۰ درصدی و حتی ۴۰ تا ۵۰ درصدی ایجاد شود تا 
کارخانه‌ها با مشکل مواجه نشوند و امکان ادامه تولید دارو 
در کشور وجود داشته باشد.«‌ این در حالی است که بهرام 
عین‌اللهی، وزیر بهداشت روز گذشته درباره کمبودهای 

دارویی در کشور از برگزاری جلسه با ستاد تنظیم بازار 
خبر داد و تأکید کرد: »برنامه‌ای برای تامین داروهای 
مورد نیاز مردم داریم، البته بیمه‌ها باید پوشــش را به 

سمتی ببرند که مشکل مردم حل شود.«‌

شرکت‌های تولید دارو ثبت سفارش نمی‌کنند 
»به‌احتمال زیاد در کوتاه‌مدت، بسیاری از خطوط تولید 
دارو متوقف می‌شوند.« این موضوعی است که محمد 
عبده‌زاده، رئیس هیأت‌مدیره سندیکای صاحبان صنایع 
داروهای انسانی ایران به همشــهری می‌گوید و ادامه 
می‌دهد:»از بهمن سال گذشــته که اختصاص ارز دارو 
دچار اختلال شد، ما نامه‌نگاری‌های زیادی کردیم اما 
پاسخی نگرفتیم. به همین دلیل مجبور به ارسال نامه به 
رئیس‌جمهوری شدیم.« به‌گفته او، اختصاص ارز منظم 
نیست و در بحث بهای تمام‌شــده هم که تولید وابسته 
به مواداولیه، هزینه‌های جانبی، بسته‌بندی، نهاده‌های 
تولید، حامل‌های انرژی و... است، نگاه کارشناسی وجود 
ندارد: »نمی‌شــود دولت همه‌‌چیــز را افزایش دهد اما 

اخلال در خط تولید دارو 
 اصلاح‌نشدن قیمت‌ها، گرانی تامین مواداولیه و افزایش هزینه‌های جانبی، تولید دارو 

در کشور را کاهش داده و منجر به کمبود برخی از اقلام دارویی شده است

مریم سرخوش گزارش
روزنامه‌نگار

دانش‌آموزان واکسن کرونا بزنند
رئیس کمیته راهبردی مطالعات واکسیناسیون وزارت 

بهداشت می‌گوید دانش‌آموزان پیش از ورود به مدرسه، 
واکسن کرونا بزنند

روز گذشته برای چهارمین‌بار از ابتدای شیوع کرونا تاکنون، 
موارد فوت کرونا روی عدد یک قرار گرفت؛ هر چند که تنها 
در 13روز گذشــته، 2روز، بدون فوتی کرونا به ثبت رسید و 
مجموعه این اقدامات سبب شــد تا پیشنهاد حذف ماسک 
براساس رنگ‌بندی شهرها از ســوی کمیته علمی کشوری 

مقابله با کرونای وزارت بهداشت مطرح شود. 
هنوز ستاد ملی مقابله با کرونا این موضوع را مصوب نکرده، 
با این حــال از آغاز رونــد نزولی ابتلا و فــوت کرونا، میزان 
رعایت پروتکل‌های بهداشتی و به‌طور مشخص ماسک هم 
کاهش قابل‌توجهی داشته اســت. درحالی‌که در بسیاری از 
کشــورها، موارد ابتلا به کرونا با زیرسویه‌های اومیکرون در 
حال افزایش است و در آینده خطر شیوع این زیرسویه‌ها در 
کشور وجود دارد، اما به‌گفته مسعود یونسیان، رئیس کمیته 
راهبردی مطالعات واکسیناسیون وزارت بهداشت و متخصص 
اپیدمیولوژی، یک‌چهارم افراد که در میان آنها کودکان هم 
قرار دارند، هنوز واکســن تزریق نکرده‌اند و یک‌ســوم هم 
واکسیناسیون‌شــان را تکمیل نکرده‌اند. او به همشــهری 
می‌گوید واکسیناسیون کودکان علیه کرونا، اهمیت زیادی 
دارد؛ چراکه این افراد اگر هم خودشان، گرفتار نوع وخیم این 
بیماری نشوند، می‌توانند ناقل باشند و بیماری را در جامعه 
منتقل کنند؛ بنابراین توصیه کمیته علمی کشوری مقابله با 
کرونای وزارت بهداشت هم تزریق واکسن به این گروه سنی 
است. البته هنوز این موضوع از سوی ستاد ملی مقابله با کرونا 

به‌طور رسمی اعلام نشده است.
او می‌گوید: »توصیه به تزریق واکسن برای تمام جمعیت است 
که کودکان هم در میان آنها قرار دارند. به هر حال وضعیتی 
که اکنون در آن به سر می‌بریم به‌دلیل تزریق واکسن و ایمنی 
طبیعی اســت که به‌دلیل ابتلا به کرونــا در جمعیت بالای 
کشور، ایجاد شده است؛ بنابراین با توجه به اینکه مدت زمان 
قابل‌توجهی از واکسیناسیون عمومی گذشته، افرادی که در 
گروه‌های حساس قرار می‌‌گیرند، با شیوع زیرسویه‌های کرونا 
می‌توانند منجر به رقم خوردن پیک جدیدی از کرونا شوند 

که کودکان هم در همین گروه قرار می‌گیرند.« 
براساس اعلام یونسیان، تزریق واکسن کرونا برای کودکان 
بسیار کم‌عارضه است و اجباری هم برای تزریق به این گروه 
ســنی وجود ندارد، اما توصیه کلی به واکسیناســیون این 
گروه اســت که اغلب آنها هم دانش‌آموز هستند و با حضور 
در مدارس می‌توانند ناقل باشــند؛ آن‌هم در شرایطی که تا 
مهرماه، ایمنی جمعی کاهش پیدا می‌کند و می‌تواند شرایط 

خطرناک‌تر از حالا شود.

بازماندگی از تحصیل بخشی از 
دانش‌آموزان استثنایی 

رئیس سازمان آموزش و پرورش استثنایی می‌گوید در طرح 
سنجش ســامت و آمادگی تحصیلی دانش‌آموزان، موارد 
با نیاز ویژه شناسایی می‌شــوند، اما اول مهر ماه سرکلاس 
نمی‌آیند. حمیدطریفی حسینی، با اعلام این موضوع به ایلنا، 
توضیح می‌دهد که در قالب همین طرح، در تلاش هستند تا 
این دانش‌آموزان را شناسایی کرده و دلیل مراجعه‌نکردن این 
کودکان به مدرسه را بررسی کنند:» باید ببینیم آیا والدین 
فرزندشــان را به بیرون از مدرسه و مراکز بهزیستی می‌برند 
یا در خانه نگهــداری می‌کنند؟ دانش‌آمــوزی که ویژگی 
آموزش‌پذیری دارد باید در مدرســه حاضر شود و مثل بقیه 
دانش‌آموزان درس بخواند و برنامه اصلی ما همین پوشــش 

حداکثری است.«
طریفی‌حسینی در پاســخ به این ســؤال که آیا سازمان از 
آن دســته دانش‌آموزان اســتثنایی و دارای آسیب که به 
کلی بازمانده از تحصیل هســتند یا به هــر دلیل خانواده، 
آنها را در هیچ مدرســه‌ای ثبت‌نام نکرده‌اند، آماری دارد؟ 
توضیح می‌دهد:» قطعا تعدادی دانش‌آموز با این شــرایط 
داریــم. همین برنامه کــه در رابطه با پوشــش حداکثری 
کودکان استثنایی داریم، این افراد را درنظر دارد. بنابر دلایل 
مختلف ممکن است شرایط خانوادگی دانش‌آموز استثنایی 
به‌صورتی باشد که از نظر فرهنگی راضی نشوند فرزندشان 
را از خانه بیرون بیاورند یا در برخی موارد مشکلات تردد و 
رفت‌وآمد وجود داشته باشد که موجب چنین تصمیمی شده 
است که ما برای همین سرویس ایاب و ذهاب رایگان برای 
دانش‌آموزان قرار داده‌ایم تا آنها از در منزل تا در مدرســه 
آورده شوند بنابراین آن چیزی که ما باید فراهم کرده باشیم 

را فراهم کرده‌ایم.«
او در ادامه به وضعیت سختی کار معلمان مدارس استثنایی 
اشــاره می‌کند و می‌گوید:»معلمان دانش‌آموزان استثنایی 
سقف امتیازی دارند که هم‌اکنون ۱۵۰۰ است و یک مبلغی 
هم بابت این امتیاز روی حکم معلمان می‌آید. ما دنبال این 
هستیم تا قانون مربوط به فوق‌العاده خاص معلمان مدارس 
اســتثنایی که به واســطه آن، زمانی حقوق آنها نسبت به 
معلمان عــادی خیلی متفاوت بود و بعضــا تا ۵۰درصد هم 
تفاوت حقوقی داشتند، احیا شــود.« او به لغو برخی قوانین 
اشــاره می‌کند:» قانون مدیریت خدمات کشــوری زمانی 
خیلی از قوانین قبلــی را لغو کرد و ما توانســتیم به‌تدریج 
برخی از امتیازات مالی همکاران را به سازمان برگردانیم، اما 
بخشی از آن باقی ماند. دریافت حق سختی کار برای معلمان 
دانش‌آموزان استثنایی نیز یکی از آن بخش‌هایی است که در 

این سال‌ها مغفول مانده است.« 
به‌گفته او، قرار است امتیاز سختی کار که هم‌اکنون 1500 
است را به سقف 3 تا 4هزار برسد. پیش‌بینی می‌شود درصد 
مناسبی به حقوق همکاران اضافه شود. براساس اعلام معاون 
وزیر آموزش و پرورش، هم‌اکنون، حدود 70دانش‌آموز معلول 
شــدید جســمی - حرکتی وجود دارد که از طریق وسایل 
الکترونیک و به‌صورت آموزش مجازی، آموزش‌ها را دریافت 
می‌کنند. این آموزش‌ها متناسب با سطح توانایی آن‌هاست و 

از تحصیل محروم نمی‌شوند.

محمد میرزابیگی
رئیس سازمان نظام پرستاری 

بایــد بــا پرســتارنماها و افــراد ســودجو 
برخورد شــود و فضــا را برای آنهــا ناامن 
کنیــم. مطالعــات بین‌المللــی نشــان 
می‌دهــد کــه در ۱۲ ســال آینــده، يــك 
درصد مراجعه به مطب‌هــا و ۱۲ درصد 
به بیمارستان‌ها کاهش پیدا می‌کند. 
در ایــن میــان ارائــه خدمــات در منازل 
و پلتفرم‌هــای مجــازی افزایــش پیــدا 

می‌کند./ ایلنا

محمد مهدی ناصحی
مدیرعامل سازمان بیمه سلامت

سطح پوشش بیمه‌ای خدمات بستری 
بــه 95درصــد و خدمــات ســرپایی بــه 
اســت.  یافتــه  افزایــش  80درصــد 
همچنیــن ایــن ســازمان بــرای پوشــش 
خدمــات پرســتاری در منــزل آمادگــی 
دارد. گروه‌هــای زیــادی تحت پوشــش 
بیمــه قــرار گرفته‌انــد و نزدیــک بــه ۴۶ 
میلیون نفر جمعیت از قبل و به تازگی 
۵ میلیــون نفر هم طــی امســال، بیمه 

شده‌اند./  ایسنا

بیســواد در کشــور وجــود دارنــد، ایــن 
در حالــی اســت کــه براســاس آخریــن 
بررسی‌ها میانگین باسوادی در کشور 

97.1 است.

1/5
میلیون

از وکلای جــوان دادگســتری در بحران 
بیــکاری به‌ســرمی‌برند و توانایی اجاره 

یک دفتر به‌صورت گروهی را ندارند.
40
درصد

تومــان گــردش مالــی بــازار مکمل‌هــا در 
ایــران طــی ســال گذشــته بــوده اســت. 
کشور از ســال ۹۰ که ۲۰ درصد مکمل‌ها 
را تولید می‌کرد، امروز به ۱۰۰ درصد تولید 
مکمل‌های مورد نیاز کشور رسیده است.

10هزار
میلیارد

سالمند درگیر بیماری‌های مزمن‌اند. آنها 
حداقل به 2 بیماری مزمن مبتلا هستند و 
3 نوع دارو مصرف می‌کنند. این افراد نیاز 

به مراقبت دارند.

8
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نقل‌قول‌

عدد خبر

دارو به همان قیمت قبل باقی بماند. این نتیجه‌ای جز میزخبر
ورشکستگی، تعطیلی کارخانه‌ها، کمبود و فقدان دارو 
ندارد.«‌ او در پاســخ به این سؤال که چه میزان افزایش 
قیمت‌ها می‌تواند منجر به رفع مشکلات تولیدکنندگان 
شود؟ توضیح می‌دهد:»این مسئله در گروه‌های مختلف 
دارویی متفاوت است. در داروهایی که به‌صورت شربت 
است، افزایش قیمت شــکر تأثیرگذار است که اکنون 
3برابر شده. در ســرم‌ها مواداولیه پتروشیمی که متاثر 
از پلی‌اتیلن و پلی‌پروپیلن اســت، در بــورس عرضه و 
قیمت آن از ســوی خود دولت تعیین می‌شــود. دیگر 
هزینه‌های تولید هم وجود دارد که چندین برابر شده و 
باید به نسبت افزایش‌ها، قیمت دارو هم به‌روز شود.« این 
مسئول درباره اینکه چه داروهایی در کشور دچار کمبود 
هستند، یا احتمالا با کمبود مواجه می‌شوند، می‌گوید: 
»بسیاری از شرکت‌ها به‌دلیل اینکه بیشتر محصولاتشان 
در حاشیه زیان قرار گرفته، با مواد قبلی که داشتند، اقدام 
به تولید کرده‌اند اما دیگر سفارشی را ثبت نمی‌کنند و 
بالطبع تولیدی هم نخواهند داشت. همین حالا تولید 
سرم در کشور به‌شدت کاهش پیدا کرده و به اندازه نیاز 
بازار نیست. شربت‌های آنتی‌بیوتیک کمیاب شده‌اند و 

این شروع اتفاقی است که ما نگران آن هستیم.« 

اصلاح قیمت دارو مبتنی بر تورم 
بهرام دارایی، رئیس سازمان غذا و دارو هم مطرح شدن 
مشکلات و چالش‌ها از سوی داروســازان را طبیعی و 
منطقی می‌داند و از رفع مشکلات این صنعت در آینده 
نزدیک خبر می‌دهد. او با اعلام اینکه صنایع دارویی یکی 
از دستاوردهای ایران اســت که با فناوری بالا و حضور 
نخبگان تولید دارو اداره می‌شود، به همشهری می‌گوید: 
»از این گروه‌ها حمایت می‌شود، یکی از این روش‌های 
حمایت، اصلاح قیمت است. این اصلاح قیمت براساس 
لایحه بودجه 1401همراه با اصلاح پوشش بیمه انجام 
خواهد شد. یعنی ممکن است قیمت قفسه دارو افزایش 
پیدا کند اما پوشش بیمه باعث می‌شود که مردم برای 
داروهای تحت پوشــش هیچ هزینه‌ اضافی نسبت به 
سال گذشــته پرداخت نکنند.« دارایی ادامه می‌دهد: 
» 3ماه اســت که اصلاح قیمت انجام نشده و به‌زودی 
قیمت دارو مبتنی بر تورم اصلاح خواهد شد. این تغییر 
کمک می‌کند تا تداوم و گسترش تولید را داشته باشیم. 
کمبود دارو هم به‌دلیل بحث تولید داخل اســت که با 
اصلاح قیمت برطرف خواهد شد.« او درباره پیش‌بینی 
مطرح شده از سوی سندیکای صاحبان صنایع داروهای 
انســانی مبنی بر تعطیلی برخی خطوط تولید دارو از 
تیر هم می‌گوید:»طبیعی اســت که داروسازان نگرانی 
و چالش‌هایشــان را مطرح کنند، اما به‌طور حتم اجازه 
نمی‌دهیم تولید آنها به مشکل بخورد. در این‌باره جلسات 
مکرری را با رئیس‌جمهوری و ستاد تنظیم بازار برگزار 
کردیم که به نحو مقتضــی در کوتاه‌ترین زمان ممکن 

اصلاح شود.«
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