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 آنتی بیوتیک ها، سرم و داروهای 

فصل سرما مهم ترین کمبودهایی گزارش
بودند که طی هفته های گذشته 
مشکلات عدیده ای را برای بیماران ایجاد کردند، 
اما تأثیرشــان را بر دیگر داروها هم گذاشتند و 
بحرانی مقطعی را در بازار دارویی کشور رقم زدند؛ 
کمبودهایی که واکنش رئیس جمهور را هم در پی 
داشت، موجب عذرخواهی سخنگوی دولت شد و 
تغییراتی را هم در سازمان غذا و دارو رقم زد. حالا 
وزیر بهداشت و معاون جدیدش در سازمان غذا و 
دارو به گفته خودشان اقداماتی را انجام داده اند که 
هم منجر به رفع کمبود آنتی بیوتیک ها و ســرم 
شده، هم تا پایان هفته 80قلم کمبودهای دارویی 
را برطرف می کند و هم مشکلات تولیدکنندگان 
دارویی را با اجرایی شــدن 3مصوبه تا حدودی 
کاهش خواهــد داد. کاهش تعرفــه ۹درصد به 
یک درصد از ابتدای ســال، رفــع موانع اعطای 
تسهیلات ۱۵هزار میلیاردی به صنعت داروسازی 
و پرداخت ۲۴ساعته ارز واردات ماده اولیه دارویی 
3مصوبه ای است که به گفته سیدحیدر محمدی، 
رئیس ســازمان غذا و دارو طــی روزهای اخیر 
اجرایی شده و گره صنعت داروسازی را باز خواهد 
کرد. حجم زیادی ماده اولیه دارویی معادل صدها 
میلیون دلار به دلیل تأخیــر در کاهش مالیات 
ارزش افزوده دارو، در گمرک مانده بود که با حل 
شــدن این موضوع، ترخیص می شــود و بخش 
عمده ای از مشکلات در حوزه تامین ماده اولیه را 
حل خواهد کرد. از ســوی دیگر روند واردات هم 
تسریع شده و تا تامین پایدار دارو در کشور، ادامه 
خواهد داشت. سازمان بازرســی هم به موضوع 
کمبودهای مقطعی ورود کرده و از برخورد جدی 
با احتکارکنندگان احتمالی مواداولیه و دارو خبر 
می دهد؛ هرچند که تولیدکنندگان دارو، احتکار 
گســترده با هدف ایجاد کمبودهای دارویی در 
کشــور را تأییــد نمی کننــد و با وجــود تداوم 
مشکلاتشان باز هم پای کار آمده اند و انتظار دارند 
که با رفــع کمبودهــای فعلی، توجــه دولت و 
نهادهای متولی به نوســازی صنعت فرســوده 

داروسازی بیش از گذشته باشد.

به زودی دغدغــه ای در تأمین دارو نخواهیم 
داشت 

»بخش قابل توجهی از مشــکلات شرکت های 
تولیدکننده دارو با مصوباتی کــه طی روزهای 
اخیر اجرایی شــده برطرف خواهد شــد.« این 
نکته را رئیس ســازمان غذا و دارو اعلام می کند 
و درباره کاهش تعرفه مالیات بــر ارزش افزوده 
اقلام دارویی از ۹درصد بــه یک درصد از ابتدای 
امسال به همشــهری می گوید: »تا پیش از این 

مالیات بر ارزش افــزوده اقلام 
دارویی ۹درصــد از ارز دولتی 
محاسبه می شــد که امسال به 
۹درصــد ارز نیمایی رســید و 
هزینه واردات ماده اولیه تولید 
دارو را به صورت چشــمگیری 
افزایش داد. بــا پیگیری های 
انجام شــده بالاخــره در آبان 
اصلاح این تعرفه مصوب شــد، 
اما باتوجه به اینکه مبنای اعمال 
تعرفه یک درصدی ارزش افزوده 

همان آبان اعلام شد، برخی شرکت های دارویی 
که ماده اولیه خود را قبــل از این تاریخ ترخیص 
کرده بودند، متضرر می شدند.« به گفته محمدی 
با پیگیری مجدد و برگزاری جلسه با ستاد تنظیم 
بازار مقرر شد تا مالیات بر ارزش افزوده در حوزه 
دارو نیز مانند ســایر کالاهای اساسی از ابتدای 

سال۱۴0۱ با تعرفه یک درصد محاسبه شود. او 
همچنین از جلســه وزیر بهداشت و رئیس بانک 
مرکزی برای رفع مشــکل پرداخت تســهیلات 
بانکی به شــرکت های دارویی خبــر می دهد و 
می گوید: »شرکت هایی که خواستار استفاده از 
تسهیلات هستند میزان تسهیلات درخواستی 
را به سازمان غذاودارو اعلام کنند و با تأیید این 
سازمان به بانک عامل مربوطه معرفی و تسهیلات 
به قید فوریــت به آنها پرداخت می شــود.« او از 
پیگیری های صورت گرفته از بانک مرکزی برای 
کاهش زمان تخصیص ارز به ۲۴ساعت هم خبر 
می دهد و تأکید می کند: »این روند در گذشــته 
تا یک ماه هــم زمان می برد، اما اکنون تســریع 
در روند تخصیص ارز موجب کوتاه شــدن زمان 
واردات ماده اولیه و در نتیجه تولید دارو خواهد 
شــد.« محمدی همچنین درباره افزایش خط 
تولید سرم هم عنوان می کند: »طی ۲ماه آینده 
خط تولید سرم در یکی از شرکت های داروسازی 
در کشــور با ظرفیت حداقل 3میلیون عدد سرم 
در ماه راه اندازی خواهد شد. ۲شرکت داروسازی 
در اهواز و اصفهان از سال دیگر خط تولید سرم 
راه اندازی می کنند و یکی از شرکت های سرم ساز 
نیز ظرفیت تولید خود را دوبرابر می کند؛ بنابراین 
از اواخر امسال یا اوایل سال آینده نه تنها واردات 
سرم نخواهیم داشــت، بلکه صادر هم خواهیم 
کرد.«  به گفته رئیس سازمان غذا و دارو، در این 
مدت وضعیت حوزه دارو شرایط مناسبی نداشته، 
اما تصمیمات خوبی در این باره گرفته شده و به 
مردم قول می دهیم به زودی دغدغه ای در تامین 

دارو نداشته باشند.

افزایش سرعت توزیع سرم و آنتی بیوتیک 
»بحث میزان تامین دارو در روزهای آینده از طریق 
تولید داخل و واردات بررسی شده و یک نمای کلی 
از کمبودها را در اختیار ما قرار داده است. متعاقب 
این بررسی ها جلساتی با شرکت های واردکننده 
و تولیدکننده برگزار شــده و برنامه زمانی تولید 
و واردات مشــخص شــده است. شــرکت های 
توزیع کننــده هم موظف شــده اند که ســرعت 
پخش دارو را افزایش دهند.« سجاد اسماعیلی، 
مشاور رئیس سازمان غذا و دارو با بیان این مطلب 
درباره اقدامات انجام شــده از سوی سازمان پس 
از تغییــرات مدیریتی به همشــهری می گوید: 
»استعلام توزیع و کمبودهای دارویی به سرعت از 
معاونت های غذا و دارو در استان ها گرفته می شود 
و اکنون نشان می دهد که وضعیت توزیع سرم و 
آنتی بیوتیک بالا رفته است. در این باره حتی اگر 
کمبودی مقطعی ایجاد شود، به سرعت اقدامات 
لازم برای رفع آن صــورت می گیرد. البته نه تنها 
درباره داروهای فصل ســرما و 
سرم، بلکه به صورت کلی برای 
تمامی داروهایی که در فهرست 
دارویی کشــور قرار دارند، این 
برنامه زمانی برای تولید داخل 
و واردات درنظر گرفته شــده 
اســت.« این فعال حــوزه دارو 
درباره کمبودهای شدید دارویی 
طی هفته های اخیــر ازجمله 
آنتی بیوتیــک و اســپری های 
تنفسی هم می گوید: »هم اکنون 
ســرعت توزیع آنتی بیوتیک در مقایســه با ماه 
گذشــته بیش از ۴0درصد افزایــش پیدا کرده 
است. اسپری سالبوتامول هم دچار کمبود شده 
بود که ۵00هزار عدد از این محصول دارویی وارد 
کشور شد و در کنار آن 600 تا 700هزار اسپری 
هم به صورت ماهانه تولید می شود که بیش از نیاز 

واقعی کشور است، اما این افزایش تولید با توجه 
به فصل ســرما و پیش بینی مصارف احتمالی در 
آینده درنظر گرفته شده اســت.« مشاور رئیس 
سازمان غذا و دارو به تلاش شرکت های دارویی 
در رفع کمبودها اشاره می کند و می گوید: »قطعا 
در آینده ای نزدیک با حمایت و همراهی صنعت 
داروسازی مشکلات تامین دارو رفع خواهد شد. 
در این باره تســهیلات ۱۵هزار میلیــارد تومانی 
آنها مصوب شــده و این مسئله باعث می شود که 
مشکلات نقدینگی آنها برطرف شود. خواسته ما 
این بوده که آنها کمک کنند از بحران مقطعی دارو 
عبور کنیم و به صورت همزمان و حتی بعد از آن 
به مشکلات آنها رســیدگی خواهد شد تا بتوانند 
در مسیر ارتقای زیرساخت ها و نوسازی حرکت 
کنند.« او همچنین از کاهش 80قلم کمبودهای 

دارویی طی هفتــه جاری خبر 
می دهد و تأکید می کند: »تولید 
دارو در کشور اکنون در 3شیفت 
فعال شــده اســت. مسیرهای 
وارداتی هم برای داروهایی که 
نیاز بــه تامین دارنــد، در حال 
انجام است تا شــیب کمبود با 
سرعت بیشــتری طی روزهای 
آینده نزولی شــود. در این باره 
امیدواری داریم که کمبودها تا 
یک ماه آینده به حداقل مقدار 

ممکن برسد.«  سجادی همچنین در پاسخ به این 
سوال که آیا واقعا برخی شرکت ها اقدام به احتکار 
ماده اولیه یا دارو کرده بودنــد  هم بیان می کند: 
»سازمان غذا و دارو به عنوان نهاد رگولاتور وظیفه 
نظارت دارد و اگر در بازرســی ها مســتنداتی از 
تخلفات شــرکت ها برای احتکار ماده اولیه، دارو 
یا حتی کاهش عمدی تولید را داشــته باشد باید 
آن را در اختیــار نهادهای قضایی قــرار دهد. در 
بحث آنتی بیوتیک ها گزارش هایی از شرکت های 
دولتی داشتیم که با وجود در اختیار داشتن ماده 
اولیه اقدام به تولید نکرده بودند. آنها هم دلایلی 
برای این مسئله مطرح کردند اما تمام این موارد 
در اختیار نهاد قضایی قرار گرفته و تصمیم گیرنده 

نهایی آنها هستند.« 

 مشکلات تولید دیده نشد 
صنعت داروسازی کشــور از ۲سال پیش تاکنون 
نسبت به مشــکلات و کمبودهای فعلی هشدار 
می دهد و خواهان دیده شــدن ایــن صنعت به 
مانند دیگر صنایع کشــور برای برقراری تناسب 
بین تولید و تورم است؛ هرچند که با اجرای طرح 
دارویار، افزایش قیمت هــای دارویی تا حدودی 
توانســت این تناســب را برقرار کند، اما اجرایی 
نشدن کامل مصوبات این طرح، مشکلات متعددی 
را برای آنهــا به وجود آورد و تامیــن نقدینگی و 
مواداولیه را برایشــان ســخت تر از گذشته کرد؛ 
هرچند که برخی از این مصوبات پس از چند ماه، 
طی روزهای اخیر اجرایی شده و می تواند منجر 
به تسریع تولید و رفع مشــکل تامین نقدینگی 
تولیدکننده ها شــود. محمدرضا زرگرزاده، عضو 
هیأت مدیره سندیکای صاحبان صنایع داروهای 
انســانی ایران در این باره به همشهری می گوید: 
»افزایش و تعدیل قیمت هایی که در دارویار برای 
محصولات انجام شد، پاســخگوی فشار ناشی از 
تورمی که بر تولید کننده برای تولید وارد شــده 
بود، نبود. اینکه به تولیدکننده گفته شود باید با 
یک قیمت، تولیــد و دارو را تامین کند تا مردم با 
مشکل مواجه نشوند، اما صرفه، صلاح و هزینه های 
صنعت داروسازی را درنظر نگیرند، ظلم بزرگی به 
این صنعت است؛ آن هم درحالی که همه اقلام در 

کشور حتی سرویس ها و خدمات دولتی مشمول 
افزایش قیمت  شده اند، اما دارو دیده نشده است.« 
عضو هیأت مدیره انجمن علمی داروسازان ایران 
زمان بر بودن برخی از تصمیمــات را یکی دیگر 
از مشکلات عنوان می کند و می گوید: »صنعت، 
هزینه های بــه روز دارد و چطــور می تواند ماه ها 
و هفته ها برای یــک تصمیم صبر کنــد. اتفاق 
اخیر درباره کمبودهای دارویی ناشــی از سلسله 
عوامل متعددی است؛ ازجمله بی توجهی به نیاز 
تولید کننده به قیمت مناسب ماده اولیه، محصول 
و حاشیه سود. مگر صنایع دارویی بخشی از مردم 
نیستند؟ باید حداقل سود مکفی، معقول و منطقی 
در تولید دارو برای تولیدکننده درنظر گرفته شود. 
زمانی که می توانند یک شــبه یک میلیون از یک 
محصول آنتی بیوتیک را وارد کنند، بهتر نبود که 
یک ماه قبل همراهی می کردند 
تا مواداولیه وارد و قیمت تولید 
متناســب با هزینه هــا و تولید 
داخل انجام شــود.« البته او از 
پای کار بودن تولیدکنندگان با 
وجود تداوم این مشکلات خبر 
می دهد و تأکید می کند: »این 
مســئله تازه ای نیست. صنعت 
دارو در تمام سال های گذشته 
فارغ از سودی که دریافت کرده 
یا نکــرده، عــزم و اراده ای جز 
تامین داروی مردم نداشته اســت. آنها در هیچ 
لحظه ای به خودشان اجازه نمی دهند صرف اینکه 
ســود اقتصادی ندارند، مــردم را از دارو محروم 
کنند. اگر هم تولید نکرده انــد دلیلش این بوده 
که نتوانســته اند آن را تامین کنند. الان هم مثل 
همیشــه صنعت پای کار اســت و به هر شکلی 
که بتواند کمک می کند تــا کمبودهای مقطعی 
برطرف شود، اما مهم اینجاست که نگاهی هم به 
یک سال و نیم پیش داشته باشیم؛ همان زمانی که 
ما دلسوزانه هشدار دادیم که برای رفع مشکلات 
تدبیر کنند.« به گفته این فعــال حوزه دارو، این 
اتفاق بدی است که در کشور واردات آنتی  بیوتیک 
یا داروهای پیش پاافتاده صورت بگیرد و باید عزم 
جدی وجود داشته باشد که شاهد چنین اتفاقاتی 

نباشیم.
زرگرزاده درباره محقق شدن وعده های مسئولان 
سازمان غذا و دارو برای بازگشت آرامش به بازار 
دارویی کشور در کوتاه مدت می گوید: »کمبودها 
به زودی برطرف می شــوند، اما ایــن را هم باید 
درنظــر گرفت که بــه محض به صــدا درآمدن 
هشدار کمبود، نیاز مصرف 3برابر می شود. دارو 
در قفســه های خانگی، داروخانه هــا و بازار آزاد 
ذخیره می شــود، اما با افزایش تولید و تمرکز بر 
تامین، این مســئله تا حدودی برطرف می شود. 
اما برای متولیان تولید و تامین دارو این مســئله 
نباید به دلخوشــی بدل شــود؛ مشکلی که طی 
ماه ها ایجاد شــده و در مدت کوتاه رفع شــدنی 
نیست. باید مشکلات ریشه یابی و برطرف شوند.« 
او ادامــه می دهد: »صنعتگران حــوزه دارو طی 
سال ها در جاهای مختلف مشکلاتشان را اعلام 
کرده اند و حالا باید برای رفــع آنها برنامه ریزی 
شود. ســوءمدیریت و ضعف مدیریت به سادگی 
منجر به بحران می شود و نباید به سادگی از این 
مســئله عبور کرد. تیم جدید سازمان غذا و دارو 
پیش از این هم در این سازمان حضور داشته اند 
و می توانند مدیریت بهتری در این باره داشــته 
باشــند. علاوه بر این ســازمان برنامه و بودجه، 
وزارت اقتصاد، گمرک و بانک مرکزی باید وظایف 
خود را در قبال این صنعت به موقع انجام دهند تا 

تولیدکننده، نیاز کشور را به موقع تامین کند.« 

بحران دارو چگونه درمان شد؟ 
تغییر در مدیریت اجرایی، اجرایی شدن 3مصوبه، تسریع واردات، افزایش تولید داخل و استعلام توزیع در استان ها، کمبودهای 

دارویی ازجمله سرم و آنتی بیوتیک ها را تا حدودی برطرف کرده و تا پایان هفته 80قلم کمبود دارویي نیز برطرف مي شود 

 برای تحصیل ۷۰۰هزار دانش آموز 
خارجی ۲۳هزار کلاس نیاز داریم

وزیر آموزش و پرورش گفت: برای تحصیل 700هزار دانش آموز 
اتباع خارجی که در کشورمان حضور دارند، به ۲3هزار کلاس درس 
نیاز داریم که کمیساریای عالی پناهندگان تنها 600کلاس درس 

مورد نیاز آنان را تامین کرده  است.
 یوسف نوری  در آیین افتتاح مدرسه ۱۲کلاسه پناهندگان که 
با مشارکت کمیساریای عالی پناهندگان سازمان ملل و وزارت 
آموزش و پرورش در شهرستان پاکدشت برگزار شد، افزود: نظام 
مقدس جمهوری اسلامی برای تأمین زیرساخت های مورد نیاز 
زندگی پناهندگان بر اســاس فرهنگ مردم، آموزه های دینی، 
توجه به سیاست های کشــور و عمل به قانون اساسی گام های 
اساســی برداشــته که نمود آن را در آموزش و پرورش به خوبی 
می توان مشاهده کرد. او تصریح کرد: جمهوری اسلامی در احداث 
مدارس با کمیساریای عالی پناهندگان مشارکت کرده است؛ به 
طور مثال در مدرسه ای که امروز در پاکدشت به بهره برداری رسید، 
از مجموع ۱۵0میلیارد ریال اعتبار مورد نیاز، 80میلیارد توسط 
کمیساریا و 70 میلیارد ریال از سوی وزارت آموزش و پرورش تامین 
شده است. این مسئول خاطرنشان کرد: علاوه بر فضای آموزشی 
مورد نیاز تحصیل دانش آموزان اتباع، معلمان نیز تلاش بسیاری 
انجام می دهند و تنها حقوق معلمان مورد نیاز اتباع، سالانه بیش 
از ۴۵هزار میلیارد ریال است که این امتیاز ویژه ای از سوی نظام 
مقدس جمهوری اسلامی به اتباع بوده که در مجامع جهانی باید به 
آن پرداخته شود. وزیر آموزش و پرورش اضافه کرد: این خدمات 
مستقیم، تنها بخشی از امتیازات نظام مقدس جمهوری اسلامی 
فقط در حوزه آموزش و پرورش اســت؛ در حالی که این افراد در 
حوزه بهداشت و درمان، فرهنگ و هنر، اشتغال، توانمندسازی 
و بســیاری از زیرســاخت های مورد نیاز نیز خدمات ویژه ای از 
ایران اسلامی دریافت می کنند و لازم است تا کمیساریای عالی 
پناهندگان، توجه بیشتری به این حوزه داشته باشد و زمینه را برای 
کیفیت بخشی به آموزش آنان فراهم کند. او ادامه داد: امروز نظام 
مقدس جمهوری اسلامی در عمل به تعالیم اسلامی و تأکیدات 
امام راحل و رهبر معظم انقلاب و سیاست های دولت سیزدهم در 
ارتباط مستحکم و بسیط با کشورهای جهان به ویژه همسایگان، 
خدمت ویژه و اثربخش خود را به اتباع ارائه می کند و از نمایندگان 
کمیساریای عالی پناهندگان درخواست می شود تا این خدمات 

و هزینه های مستقیم و غیرمستقیم را به جهانیان منتقل کنند. 
نوری در بخش دیگری از سخنان خود با گرامیداشت یاد و خاطره 
دانش آموزان شهید حادثه تروریستی شاهچراع )ع( شیراز گفت: 
استکبار جهانی تلاش دارد تا در دشمنی با نظام مقدس جمهوری 
اسلامی، دانش آموزان را هدف قرار دهد؛ غافل از اینکه دانش آموزان 
و معلمان همواره در صحنه دفاع از ارزش های نظام قرار دارند. او 
افزود: امروز دانش آموزان ایران با فراگیری علم و دانش و فعالیت 
در حوزه های فناوری های نوین، دستاوردهای عظیمی را به دست 
آورده اند که کسب ۲0مدال طلای المپیادهای علمی جهانی تنها 
بخشی از این افتخارات است. وزیر آموزش و پرورش یادآور شد: 
امروز با وجود تمام تحریم های ظالمانه استکبار جهانی، جمهوری 
اسلامی ایران در فناوری های نوین همچون نانو، بایو، سلول های 
بنیادین و انرژی های تجدیدپذیر جزو ۱0کشور برتر جهان است و 
این امر ثابت می کند که معلمان کار خود را به درستی انجام داده و 

دانش آموزان نیز برای فتح قله های افتخار تلاش می کنند.

داروی بیماران SMA تحت پوشش 
بیمه سلامت

مدیر کل نظارت بر خدمات سازمان بیمه سلامت گفت: داروی 
مورد نیاز بیماران SMA تحت پوشــش بیمه سلامت است و در 
ســطحی که پزشــکان متخصص و فوق تخصص مغز و اعصاب 
کودکان به صورت الکترونیکی دارو تجویز کنند، برای تایپ یک و 
۲ بیماری، فرانشیز دارو »صفر« می شود. به گزارش ایسنا، کیوان 
تاج بخش درخصوص توزیع داروی مورد نیاز بیماران SMA گفت: 
 SMA اخیرا بر اساس مصوبات صورت گرفته، بیماران مبتلا به
تحت پوشش صندوق بیماران خاص قرار گرفتند و ۲ داروی مورد 
نیاز آنها تحت پوشش بیمه قرار دارد. وی افزود: بر همین اساس 
بیماران به سامانه RDA وزارت بهداشت در دانشگاه علوم پزشکی 
محل زندگی مراجعه کرده و تشــکیل پرونده می دهند؛ لذا پس 
از رجیستری انتصاب نشان در سامانه، نسخه الکترونیک انجام 
می شود.  بنابر اعلام پایگاه خبری سازمان بیمه سلامت، او تاکید 
کرد: تاکنون برای تایپ یک، 7۲بیمار و برای تایپ۲، ۲70بیمار 
شناسایی شــده اند؛ البته تعداد بیماران در تایپ3 بیشتر بوده و 
تعدادی بیمار نیز پرونده فعالی ندارند. بدون تردید اثر بخشی دارو 
را وزارت بهداشت و درمان تعیین می کند و بیمه سلامت تنها بحث 

حمایت های مالی را دارد.

  راه اندازی ۴۰ هنرستان مرزی
 در سال تحصیلی آینده

معاون آموزش متوسطه گفت: در تحقق راه اندازی ۴0هنرستان 
مرزی برای سال تحصیلی آینده، در کنار آموزش و پرورش، وزارت 
امور خارجه، استانداران و ادارات فنی و حرفه ای مشارکت خواهند 
کرد. محمدمهدی کاظمی در نشست تخصصی دیپلماسی مهارتی 
که با حضور وزیر آموزش و پرورش، استاندار گلستان و مدیران کل 
۱3استان مرزی کشور در استان گلستان برگزار شد، از راه اندازی 
۴0هنرستان مرزی در سال تحصیلی آینده خبر داد. او ادامه داد: 
می توانیم زمینه ارتباط با کشورهای همسایه را از طریق استان های 
مرزی و تقویت طرح دیپلماسی مهارتی فراهم کنیم که نتیجه آن 
توسعه آموزشی و اقتصادی به خصوص برای استان های مرزی 
است. معاون آموزش متوسطه از تدارک راه اندازی ۴0هنرستان 
در قالب دیپلماسی مهارتی از سال تحصیلی آینده خبر داد و گفت: 
در تحقق راه اندازی ۴0هنرستان مرزی برای سال تحصیلی آینده، 
در کنار آموزش و پرورش، وزارت امور خارجه، استانداران و ادارات 

فنی و حرفه ای مشارکت خواهند کرد.
کاظمی  تصریح کرد: دیپلماســی مهارتی یکی از ارکان آموزش 
متوسطه است و با توجه به تأکید دولت برای استفاده از ظرفیت 
کشورهای همسایه، تقویت این طرح می تواند ظرفیت خوبی برای 

توسعه کشور باشد.

 قاسم عمو عابدینی
 معاون آموزشی وزیر علوم 

براســاس مصوبــه ۱۵ آبان ماه شــورای 
گســترش، صنــدوق گرنــت آموزشــی 
تشــکیل می شــود و کارگروهــی بــرای 
عملیاتی کردن ایــن مصوبه و تصویب 
شیوه نامه ها و آیین نامه های مورد نیاز 
با مشــارکت معاونــت آموزشــی وزارت 
علوم و ســازمان برنامــه و بودجه ایجاد 

می شود./ایلنا

 سیدعلی خندانی 
 رئیس کانون سردفتران و دفتریاران

آزمون ســردفتری طبق قانون تســهیل 
صدور مجوز برای برخی کســب وکارها 
و استفســاریه آن، ۲۵ آذر برگــزار 
می شود.نحوه کار و جذب سران دفاتر 
طبق قانون تســهیل صدور مجوز برای 
برخی کســب وکارها خواهد بود اما در 
مورد کــم و کیف آن بایــد ببینیم به چه 

شکل پیش خواهد رفت./ ایسنا

 قاسم احمدی لاشکی
 معاون حقوقی و امور مجلس وزارت 

آموزش وپرورش
بــرای حــل مشــکل ۲۰۰ مدرســه قلــع و 
قمعــی در ســطح کشــور رایزنــی شــده 
است. باید مطابق آنچه در قانون بودجه 
۱۴۰۱ آمده است ۶ هزارمیلیارد تومان از 
محل فروش املاک مازاد وزارت آموزش 
و پرورش حاصل شــود کــه اقداماتی در 

این زمینه در حال انجام است./ ایسنا

میلیارد تومان بودجه کلی طرح دارویاری 
بوده اســت. در گام اول ســازمان برنامه و 
بودجه ۴۰۰۰ میلیارد تومان به سازمان های 
بیمه گــر پرداخــت کــرده، در گام دوم 
پرداخت ها نیز سهم بیمه سلامت حدود 

۱۵۰۰ میلیارد تومان بوده است.

 مدرســه از مجمــوع ۱۱۴هــزار مدرســه 
پرورشــی  مربــی  کشــور  در  موجــود 
دارنــد کــه از ایــن تعــداد مربی پرورشــی 
حــدود ۵۰درصــد بالای ۲۰ســال ســابقه 
دارنــد؛ هرچنــد 7هزار نفــر از ایــن تعداد 
امســال بازنشســته می شــوند. کمبــود 
مربــی پرورشــی در مــدارس محــروم از 
ایــن خدمــات توجــه ویــژه مســئولان را 

می طلبد./ ایسنا

 نفــر ســالانه جــان خــود را بر اثــر ابتــلا به 
بیمــاری ذات الریــه از دســت می دهنــد. 
کمبــود اکســیژن ناشــی از ابتــلا بــه ایــن 
بیمــاری در ریه هــا، باعــث می شــود بــه 
اهمیت رسیدن اکسیژن کافی به بدن پی 
ببریم و سلامت ریه ها را به یک اولویت در 

سراسر جهان تبدیل می کند./ایرنا

در بیش از ۵۰۰دانشــگاه کشــور با تغییر 
کاربری به دغدغه این دانشجویان درباره 
مســکن پایــان دادنــد. در ســال ۱۴۰۰، 
حدود یــک هــزار و ۲۶۹ خوابــگاه متاهلی 
در دانشــگاه های سراســر کشــور وجــود 
داشــت؛ درحالی که میــزان تقاضا حدود 

۸7هزار نفر است./ایلنا

74
هزار

40
هزار

2/5
میلیون

900
واحد

  احکام ریاست ۹ دانشگاه و
 ۴ پژوهشگاه کشور صادر شد

وزیر علوم، تحقیقات و فناوری براســاس مصوبه 
جلســه ۵0 مورخ پانزدهم آبانماه ۱۴0۱، کمیته 
تعیین روسای دانشــگاه ها - شورای عالی انقلاب 
فرهنگی، احکام ریاست ۹دانشگاه و ۴پژوهشگاه 

کشور را برای مدت ۴ سال صادر کرد.
محمدعلی زلفی گل، طی احــکام جداگانه ای 
احســان یــاوری را به عنوان رئیس دانشــگاه 
آیت الله العظمی بروجــردی )ره(، مریم بردبار 
را به عنوان رئیس دانشکده علوم انسانی و هنر 
حضرت معصومه)س(، فرید نجفی را به عنوان 
رئیس دانشگاه گیلان، بهادر کرمی را به عنوان 
رئیس دانشگاه یاسوج، محمدرضا حسنایی را 
به عنوان رئیس دانشــگاه هنر، مرتضی ایزدی 
فرد را به عنوان رئیس دانشگاه صنعتی شاهرود، 
مجتبی گودرزی را به عنوان رئیس دانشــگاه 
صنعتــی اراک، محمد جــواد محمودآبادی را 
به عنوان رئیس دانشــگاه صنعتی ســیرجان، 
مهدی بدیعی را به عنوان رئیس دانشگاه صنعتی 
جندی شاپور، مرتضی توکلی را به عنوان رئیس 
پژوهشگاه ملی اقیانوس شناسی و علوم جوی، 
احمد شــعبانی را به عنوان رئیس پژوهشــگاه 
شیمی و مهندسی شــیمی ایران، محمدرضا 
نوایی را به عنوان رئیس پژوهشــگاه هوا فضا و 
مسعود عالمی نیسی را به عنوان رئیس مؤسسه 

تحقیقات جمعیت کشور منصوب کرد./ ایلنا

نقل قول خبر

عدد خبر

 خبر

میزخبر

هم اکنــون ســرعت توزیــع 
آنتی بیوتیــک در مقایســه 
بــا مــاه گذشــته بیــش از 
40درصــد افزایــش پیــدا 

کرده است

از اواخــر امســال یــا اوایل 
سال آینده نه تنها واردات 
سرم قطع می شــود، بلکه 
صــورت  هــم  صــادرات 

خواهد گرفت
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