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بی آبی در گرم ترین نقطه  جهان
 

نوشابه های رژیمی؛ سرطان به جای قند
مصائب آب در اهواز و روستاهای آن همچنان ادامه دارد

 و هزاران خانوار همچنان در انتظار آب هستند
سازمان بهداشت جهانی شیرین کننده آسپارتام را که در نوشابه های زیرو کاربرد 

دارد به عنوان ماده  احتمالی سرطان زا طبقه بندی کرد

1112

نقل قول

ماجرای جریمه های زودتر از 
وقوع تخلف چه بود؟

در هفته های اخیر راننده هایی که درپی تخلفات 
رانندگی جریمه شدند و پیامک به دست شان 
رسیده بود با یک اختلاف فاحش زمانی وقوع 
تخلف و پیامک دریافتی روبه رو شدند. همین 
باعث شد تا خیلی از مردم تعجب خود را از این 
موضوع از طریق انتشار پیامک های جریمه در 
فضای مجازی  ابراز کنند و شوخی هایی را هم با 
پلیس در فضای مجازی راه بیندازند؛ مبنی بر 
اینکه یک ساعت جلوتر از تخلف جریمه شدیم. 
کاربران فضای مجازی در پست های خود اشاره 
می کردند در زمان ثبت ایــن جریمه اصلا در 
محل حاضر نبودند. خیلی هــا ادعا می کردند 
اصلا تخلفی انجام نداده اند، اما عده ای هم بودند 
که تخلف را قبول داشتند ولی زمان وقوعش را 
خیر. خلاصه اینکه این واکنش ها در فضاهای 
مجازی آنقدر دست به دست چرخید و چرخید 
تا اینکه رئیس مرکز اجرائیات پلیس راهور فراجا 
را وادار به ارائه توضیحاتی در این باره کرد و گفت 
واقعیت از چه قرار است.سرهنگ محمد حسن 
ابراهیم پور خطای سیستمی پیش آمده در ثبت 
ساعت وقوع برخی از تخلفات رانندگی را علت 
این اتفاق عنوان کرد و گفت در هفته های اخیر 
به دلیل بروز مشــکلات فنی در ساعت سرور 
سامانه مرکز اجرائیات، آن دسته از رانندگانی 
که مرتکب تخلــف رانندگی شــده بودند، در 
پیامک ارسال شده مغایرت زمان وقوع تخلف را 
مشاهده کرده اند. این موضوع به اجراییات اطلاع 
داده شد. با بررسی های صورت گرفته مشخص 
شد تنظیم ساعت سرور سیستم اجرائیات دلیل 
آن بوده است.البته دلیل همه این اتفاقات هم 
به گفته او همین جلونکشــیدن ساعت رسمی 
کشور در سال جاری بوده اســت:»در سنوات 
گذشته ساعت رســمی کشور یک ساعت جلو 
کشیده می شد و امســال این تغییر رخ نداد، 
درحالی کــه در تنظیمات پیش فرض ســرور 
چنین تغییری اعمال شده بود. همین موجب 
شده بود کاربرانی که پیامک تخلف را دریافت 
می کردند، از نظر زمان وقوع تخلف یک ساعت 
تفاوت را مشــاهده کنند. به عبارت دیگر زمان 
وقوع تخلف در پیامک ارسالی یک ساعت جلوتر 

اعلام می شد«.
حالا بــه گفته او، در حال حاضر مشــکل فنی 
سیستم برطرف شــده و زمان وقوع تخلف با 
پیامک ارسالی مطابقت دارد. اما با همه اینها که 
گفته شد، اصل تخلف توسط کاربران محرز بوده 
و کاربران می توانند از طریق سایت راهور۱۲۰، 
نرم افزار موبایلی پلیس من یا با مراجعه به دفاتر 
پلیس + ۱۰ نسبت به استعلام و پرداخت جرائم 

خود اقدام کنند.

اجرای مرخصی زایمان برای 
معلمان رسمی و پیمانی

آموزش و پرورش مرخصی ۹ماهــه زایمان را 
به طور کامل برای نیروهای رســمی و پیمانی 
خود اجرا می کند. چه کارکنان اداری و آموزشی 
و چه معلم های رســمی و پیمانی شــامل این 
۹ ماه مرخصی می شــوند، اما این امر شــامل 
حال معلمان حق التدریســی نمی شود. مشاور 
امور زنان وزیر آموزش و پــرورش، با بیان این 
مطلب گفت: پــس از اتمــام مرخصی ۹ماهه 
زایمان، معلمان حتما در مدرسه یا در نواحی و 

منطقه های دیگر جایابی می شوند.
رابعــه امامی رضــوی در گفت وگو با ایســنا، 
در پاســخ به اینکه پس از اتمــام مرخصی آیا 
معلمان به فرایند تدریس باز می گردند، تصریح 
کرده: در آن ۹ ماه نمی تــوان کلاس را بی معلم 
گذاشــت؛ از این رو وقتی معلم وســط سال به 
مدرســه برمی گردد، در همان مدرســه به کار 
گرفته می شود اما سر کلاس نمی رود؛ چرا که 
بالاخره معلم برای آن کلاس ها جایگزین شده 
اســت. مدیران مدارس این توانمندی را دارند 
که جایابی مناســب برای نیروی خود داشــته 
باشند و اگر جا هم نداشــتند، مناطق و نواحی 
دیگر آموزش و پرورش باید آن نیروی رســمی 
یا پیمانی آموزش و پرورش را ساماندهی کنند.

به گفته وی، معلمان رســمی و پیمانی در این 
۹ماهه مرخصی زایمــان، حقوق کامل دریافت 
می کنند و تنزل رتبه هم نخواهند داشت. مشاور 
امور زنان وزیر آمــوزش و پرورش همچنین در 
پاسخ به سؤال دیگری مبنی بر ایجاد مهدهای 
کودک در دستگاه آموزش و پرورش برای راحتی 
حال مادران شــاغل دارای فرزند خردسال که 
ازجمله تکالیــف عمومی همه دســتگاه های 
مندرج در قانون جوانی جمعیت است، توضیح 
داد: »در برخــی اســتان ها راه انــدازی مهد 
کودک با توجه به ظرفیتی که داشــته اند برای 
مجموعه آموزش و پــرورش و بانوان فرهنگی 
انجام شده اســت. این امر وظیفه عمومی همه 
دستگاه هاست و در دستور کار ما نیز قرار دارد.«
امامی رضوی همچنین در پاســخ به این سؤال 
که آیا مدارس هم می توانند برای راحتی حال 
معلمان دارای فرزند خردســال، مهد کودکی 
راه اندازی کنند، عنوان کرد: »مدیران مدارس 
با توجه به امکانات و دغدغه خود می توانند این 
امر را پیگیری کننــد، ما حمایت می کنیم. این 
امر جزو وظایف آموزش و پرورش است. مدیران 
مدارس می توانند از اداره کل اســتان، ناحیه یا 
منطقه خود حمایت فیزیکی، مالی و... دریافت 
کنند. می توانند قراردادی بــا مهد کودکی در 
نزدیک مدرســه ببندند یا اگر در مدرسه فضا 

دارند اتاقی را به مهد کودک اختصاص دهند.«

کمبود داروی هموفیلی 
نداریم

سجاد اسماعیلی، مشاور 
رئیس سازمان غذا و دارو: 
داروی فاکتور 8 پلاسمایی 
بیمــاران هموفیلــی از 
گمرک ترخیص شد تا بین 
بیماران توزیع شــود. در 
حال حاضر کمبود داروی 
هموفیلی در بازار نداریم 
و تا چند  مــاه آینده هم 
دپوی مناسب برای داروی 
بیماران هموفیلی خواهیم 
داشت. سازمان غذا و دارو 
سیاســتگذاری تولید و 
تأمین دارو را بر عهده دارد و 
اقدامات لازم را برای واردات 
انجام داده است. کمبود دارو 
به  شدت یک  ماه گذشته 
نیســت، ولی هنوز تولید 
داخل سرعت و میزان لازم 
را نیافته؛ به همین دلیل در 

پی واردات داروییم.

استخدام معلمان در 
فرایند جدید

رضامــراد صحرایی،وزیر 
آموزش و پرورش: مدتی 
است که فرایند استخدام 
آموزگار شکل گرفته است. 
مدل فرایند استخدام، یک 
کار نو است و سابقه قبلی 
ندارد، داوطلبان معلمی، 
6ساعت درون این فرایند 
باید توانایی های معلمی، 
توانایی های ارتباطی شان 
با اولیا و توانایی های ایفای 
نقش شــان ارزیابی شود 
تا بتوانیم ان شاءالله معلم 
خوب برای بچه ها پیدا کنیم. 
هدف ما این است که معلمی 
انتخاب شود که اولاً خلق 
و خو و علاقه معلمی در او 
کامل باشد، ثانیا سواد کافی 
داشته باشــد و ثالثاً تعهد 
کافی نسبت به آرمان های 

انقلاب داشته باشد.

گرما روند اهدای خون 
را کاهش داد

سیدمنتظر شبَّر ، مدیرکل 
انتقال خون استان تهران: 
با گرم شدن هوا روند اهدای 
خون کاهش یافته است. 
هرچند که در مورد ذخایر 
خونی در وضعیت مناسبی 
قرار داریم، اما چون نیاز به 
پلاکت های خونی باید به 
شکل روزانه تأمین شود، 
از مردم می خواهیم برای 
اهدای خون مراجعه کنند 
تا بتوانیم پلاکت را از خون 
آنها فــرآوری کنیم و در 
اختیار بیماران قرار دهیم. 
اکنون ذخایر خوبی داریم 
و حداقل تا 2 هفته مشکلی 
نخواهیم داشت، اما با گرم 
شدن هوا شاهد کاهش روند 
اهدای خون هستیم و این 

نگران کننده است. 

 خبر

مدت های مدیدی است که کارشناسان آموزشی از ضعیف  تر 
شــدن مدارس دولتی انتقاد می کنند. مدارسی که به گفته 
آنها کیفیت  بسیار پایین تری در همه حوزه ها نسبت به سایر 
مدارس کشور دارند. آنها دلایل متعددی هم در این باره ذکر 
می کنند؛ ازجمله ســهم کم دانش آمــوزان مدارس دولتی 
از رتبه های برتر کنکــور، کمبــود کلاس و افزایش تراکم 
دانش آموزان، بحران کیفیت معلــم در این مدارس و... حالا 
اما به نظر می رسد که این انتقادات گسترده تا حدودی جواب 
داده و براین اســاس موســی الرضا کفاش، معاون دبیرکل 

شورای عالی آموزش و پرورش از آماده سازی  بسته تقویتی 
برای مدارس دولتی با دستور وزیر آموزش و پرورش خبر داده 
است. او در توضیح بیشتر درباره این بسته تقویتی به ایسنا 
گفته: »وزیر آموزش و پرورش ماموریتی را به شــورای عالی 
آموزش و پرورش مبنی بر آماده کردن بسته حمایت و تقویت 
همه جانبه مدارس دولتی داده اند. آماده ســازی این بسته 
حمایتی در دســتور کار دبیرخانه شــورای عالی آموزش و 
پرورش برای ارائه به آموزش و پرورش است.« او با بیان اینکه 
با توجه به چالش هایی که مدارس دولتی با آن مواجه هستند، 

وزیر آموزش و پرورش به انجــام اقداماتی برای تقویت این 
تأکید دارند، بیان می کند: »تقویت این مدارس ابعاد مختلفی 
دارد که شامل بحث نیروی انسانی، تامین امکانات و تجهیزات 
و فضای آموزشی، مباحث فناوری و منابع مالی و... می شود. 
اینها همگی زیر نظام سند تحول بنیادین آموزش و پرورش 
هم قرار می گیرند. معتقدیــم اگر قدم هایی در بحث نیروی 
انسانی مدارس، محتوای برنامه درسی، تجهیزات و فناوری، 
امکانات این مدارس، پژوهش سراها و انتصاب مدیران کارآمد 
برداشته شود، قطعا مدارس دولتی تقویت می شوند.« کفاش 

درباره اینکه آیا این اقدامات تا مهر۱۴۰۲ انجام می شــود تا 
مدارس دولتی با ظرفیت بهتری بــه دانش آموزان خدمات 
دهند؟ عنوان می کند: »هم شورای عالی انقلاب فرهنگی و 
هم وزارت آموزش و پرورش به ایــن موضوع ورود کرده اند. 
ما نیز در شورای عالی آموزش و پرورش دنبال این هستیم تا 
راهکارها و اقداماتی را پیشنهاد دهیم. معتقدیم اگر اقدامات 
یادشده انجام شود، می تواند به تقویت مدارس دولتی منجر 
شــود. امیدواریم حداقل برخی از این مــوارد تا قبل از مهر 

۱۴۰۲ عملیاتی شود و به مدارس دولتی کمک کند«.

بالاخره نوبت تقویت مدارس دولتی رسید 
با دستور وزیر آموزش و پرورش بسته تقویتی مدارس دولتی در حال آماده سازی است و برخی از آنها در مهر ۱۴۰۲اجرایی خواهد شد 

مهار تحریم با صادرات داروی ایرانی
انزوای دارو و تجهیزات پزشکی ایرانی به دلیل تحریم و نبود همکاری از سوی بانک های جهانی برای انتقالات ارزی 

با چند سفر اخیر دولت به کشورهای آمریکایی و آفریقایی کاهش یافته است 

ا

اواسط اردیبهشت امسال و همزمان با برپایی پنجمین 
نمایشــگاه توانمندی های صادراتــی ایران بود که 
سیدابراهیم رئیسی، رئیس جمهور از شکسته شدن 
رکورد 40ساله صادرات در کشور خبر داد و بر اراده 
جدی دولت برای گسترش صادرات و رونق  دادن به 
حجم، تنوع و کیفیت تولید تأکید کرد؛ صادراتی که 
به نظر می رسد. بخش مهمی از آن به حوزه سلامت، 
صنعت دارو و تجهیزات پزشکی کشور مربوط است که 
در چند سال گذشته به دلیل تحریم های ظالمانه و نبود 
همکاری از سوی بانک های جهانی برای نقل و انتقالات 
ارزی، منزوی شده اســت. اما رئیسی جمهور بارها 
تأکید کرده که ایران تجربیات خوبی در حوزه سلامت 
دارد و این جزو حوزه هایی است که می تواند زمینه 
همکاری بین کشــورها را فراهم کند؛ تأکیداتی که 
در ســفرهای اخیر به قاره آفریقا نیز بارها از طرف 
وی مطرح شــد. حالا بررسی دســتاورد سفرهای 

برون مرزی دولت نشان می دهد مذاکرات برای کاهش 
انزوای صنایع سلامت محور کشور از اهمیت زیادی 
برخوردار اســت. امضای قراردادهای صادراتی در 
حوزه دارو و تجهیزات پزشــکی از اولویت  سفرهای 
بین المللی دولت سیزدهم اســت. در آخرین سفر 
هیأت دولت به آفریقا هم همین سیاست دنبال شد 
و در میان سندهای همکاری امضا شده با کشورهای 
کنیا، اوگانــدا و زیمبابــوه تفاهمنامه های تامین و 
صادرات دارو و تجهیزات پزشــکی به این کشورها 
دیده می شود. فرایند صادرات ۵0دستگاه پزشکی 
و 10داروی ایرانی به آفریقا هم آغاز شده است؛ این 
در حالی است که پیش از این هم در سفر هیأت دولت 
به کشورهای آمریکای لاتین، قرارداد صادرات دارو، 
واکسن و تجهیزات پزشــکی امضا شده بود و همان 
زمان بهرام عین اللهی، وزیر بهداشــت امضای این 
تفاهمنامه ها را بزرگ ترین دستاورد ایران در حوزه 
سلامت عنوان کرده و گفته بود: »شرکت های ایرانی 
به تدریج داروها و تجهیزات پزشکی تولیدشده در 
کشور را صادر خواهند کرد.« این در حالی است که 

امسال 
ی  ا بــر

نخســتین بار 
بــا هــدف تقویت 

دیپلماسی ســلامت، مجوز 
فعالیت پزشکان و پرستاران ایرانی 

در مراکــز درمانی عراق در طــول برگزاری 
بزرگ ترین تجمع مذهبی در این کشــور هم صادر 

شده است.

 راه ارتباطی صادرات 
از بیمارستان ایرانی اوگاندا 

برخی شرکت های ایرانی به صورت محدود دارو و تجهیزات 
پزشکی به اوگاندا صادر می کنند، اما ایران نیازمند حضور 

جدی تر و گسترده تر در این حوزه است. کارشناسان می گویند 
می توان از ظرفیت فعالیت بیمارستان ایران و اوگاندا، 

ساخته شده از طریق کمک های توسعه ای ایران، جهت معرفی، 
بازاریابی و فروش دارو و تجهیزات پزشکی نیز استفاده کرد.

  نقطه اتکای توسعه صادرات
 در زیمبابوه

زیمبابوه به علت تحریم های 
بین المللی زمینه های قابل توجهی 
به لحاظ سرمایه گذاری در حوزه 
سلامت دارد. ایران با اتکا به 
ظرفیت های خود در این حوزه 
می تواند با پروژه هایی ازجمله صنایع 
دارویی، صادرات دارو و تجهیزات 
پزشکی، همچنین انتقال تجربه و 
تکنولوژی ساخت دارو و تجهیزات 
پزشکی ایرانی، ساخت بیمارستان 
و اعزام پزشکان متخصص 
فعالیت هایش در این کشور را 
افزایش دهد.

دلیل افزایش تقاضای داروی ایرانی در کنیا 
با وجودی که پیش از این صادرات برخی از داروهای ایران به 
کشورهای آفریقایی وجود داشت، اما کارشناسان می گویند 
استفاده کافی از این ظرفیت هنوز وجود ندارد؛ به ویژه اینکه 
بازار دارو در کنیا برای حضور ایرانی ها بسیار مستعد است و 
پس از حضور هلال احمر در کنیا و استفاده مردم این کشور 
از داروهای ایرانی، درخواست برای داروهای ایرانی به شدت 
افزایش پیدا کرده است.

دلار ظرفیت صادراتی 
در بازار جهانی تجهیزات 

پزشکی وجود دارد 
500
میلیارد

دنیا، واردکننده 
تجهیزات پزشکی 

ایران هستند 
60
کشور

دلار سالانه تجهیزات 
پزشکی از ایران 

صادرات می شود 
30
میلیون

تجهیزات پزشکی ازجمله دستگاه های الکتروشوک، 
ونتیلاتور، همودیالیز، شتاب دهنده و بسیاری از ملزومات 

مورد نیاز در داخل تولید و برخی از آنها صاد می شود
40
درصد

آنفلوآنزا، HPV، روتاویروس، پنومونی و مننژیت که از سوی 
شرکت های دانش بنیان ایرانی تولید می شوند، به عنوان 

ظرفیت های صادراتی حوزه سلامت مطرح هستند
5

واکسن

دلار در سال 2022 بازار دارویی جهان بوده و سهم ایران از این 
بازار 70میلیون دلار ثبت شده که اغلب آن مربوط به محصولات 

دارویی با فناوری بالا و دانش بنیان است
1400
میلیارد

 مراکز پزشکی کشور
 در حال حاضر از 
تجهیزات پزشکی 

وارداتی بی نیاز هستند

درصد60

اهدای ۳۰ دستگاه 
 آمبولانس 

به مناطق محروم 
رئیس  فتــاح،  پرویــز 
بنیاد مســتضعفان: بنیاد 
مســتضعفان در راستای 
محرومیت زدایی از مناطق 
کم برخوردار کشــور در 
3سال اخیر سومین مرحله 
از تحویل آمبولانس های 
تجهیز شده به این مناطق 
را اجرا کــرد. باتوجه به 
واگــذاری اخیــر، تعداد 
آمبولانس هــای اهدایی 
بنیاد مستضعفان به مناطق 
محروم به 100دســتگاه 
30دســتگاه  رســید. 
آمبولانــس مجهــز، به 
30منطقه در 21اســتان 
کشور اعزام شد که به برخی 
استان ها مانند سیستان و 
بلوچستان، یزد، گیلان و 
کرمان 3دستگاه آمبولانس 

اختصاص یافت.

مریم سرخوشگزارش
روزنامه نگار


