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 چرا مدیر بیمارستان شهدای 
هفتم تیر برکنار شد؟

همین یکی دو روز پیش بود که خبر رســید مدیر یکی از 
بیمارستان های تهران عزل شــده است. این خبر در کنار 
بازدید ســرزده وزیر بهداشــت از برخی بیمارستان های 
جنوب تهران، حسابی سؤال  برانگیز شــد که مدیر کدام 
بیمارستان و چرا عزل شده است؛ چرا که مدت ها بود از این 

دست برخوردهای قاطع سراغ نداشتیم.
ماجرا به بازدید ســرزده دکتر عین اللهی از بیمارســتان 
هفتم تیر در جنوب تهران برمی گردد. متأسفانه او در این 
بازدید، متوجه شــد که در تکمیل پروژه توســعه ای این 
بیمارستان که 6ماه پیش دستورش توسط رئیس جمهور 
و وزیر بهداشت صادر شده بود، کوتاهی شده  و این پروژه 
به پایان نرسیده است. به گفته جناب وزیر، »در بازدید از 
بیمارستان های استان تهران، از طرح توسعه ای بیمارستان 
شهدای هفتم تیر نیز بازدید و مشاهده کردم که این پروژه 
بعد از گذشت 6 ماه از بازدید و دستور رئیس جمهور مبنی 
بر تکمیل سریع تر آن، پیشرفت فیزیکی نداشته و لذا مدیر 
این بیمارســتان را برکنار کرده و درصدد هستیم مدیری 

توانمندتر و جهادی را جایگزین کنیم.«
نکته جالب اینکه وزیر بهداشت از بیمارستان فیروزآبادی 
شهرری هم بازدید سرزده داشــته است. این بیمارستان 
در ابتدای آغــاز به کار دولت ســیزدهم، وضعیت جالبی 
نداشــته اســت. اما در این فاصله، هم وضعیت فیزیکی و 
ظاهری بیمارســتان به حد قابل قبولی رسیده است و هم 
اینکه تمامی تخصص ها و رشــته ها در ایــن مرکز آماده 
خدمات به بیماران جنوب شــهر تهران هســتند. این دو 
بیمارســتان، بیماران زیادی را همه روزه پذیرا هستند و 
بی توجهی به وضعیت آنها، می تواند مشــکلات زیادی را 
برای بیماران جنوب و حاشیه شــهر ایجاد کند. گفتنی 
است که بازدید سید ابراهیم  رئیســی از این بیمارستان 
در 13بهمن ماه1401 اتفاق افتاده که طی آن، در جریان 
کمبودها و نیازهای آن قــرار گرفت. در نتیجه تأمین این 
نیازها در دســتور کار قرار گرفت. اما حــالا با وجود رصد 
این مصوبات، مشخص شده است که متأسفانه این پروژه 
تکمیل نشده و دستور رئیس جمهور بر زمین مانده است. 
وزیر بهداشت همچنین در این بازدیدهای سرزده خود، از 
روند ساخت بیمارستان 170تختخوابی الهام در کهریزک 
هم بازدید کرده که گفته می شــود 40درصد پیشــرفت 
فیزیکی داشته است. رئیس عزل شده بیمارستان شهدای 
هفتم تیر، پاییز سال گذشته مسئولیت این بیمارستان را 

عهده دار شده بود.
بیمارستان شــهداي هفتم تیر، در سال 1341 و با هزینه 
ســاخت 170 میلیون ریال از محل اعتبارات برنامه هاي 
عمراني شــروع به ســاخت کــرد و در ســال 1345 به 
بهره برداري رسید. این بیمارستان در زمیني به مساحت 
120 هزار متر مربع ســاخته شــد. جالــب این که این 
بیمارستان در زمان خودش از مدرن ترین بیمارستان هاي 
کشــور بود. این بیمارســتان در حال حاضر 240 تخت 
مصوب دارد؛ که شــامل یک ساختمان مرکزی و چندین 
ساختمان اقماری و یک کلینیک ویژه )درمانگاه آفرینش( 
با مســاحتی در حدود 5 هزار مترمربع می باشد. هدف از 
تأسیس این بیمارستان رسیدگي به خدمات موارد تروما 
و سوانح بوده و بعدها تبدیل به قطب جراحي و سرطان در 

جنوب تهران شد.
 با توجه به این که این مجموعــه در مجاورت اتوبان هایي 
چون جاده قدیم کهریزک، اتوبان بهشت زهرا، آزادگان و 
امام علي)ع( قرار دارد، دسترسی خوبي هم نسبت به آن 
وجود دارد. همین موقعیت جغرافیایي باعث شده تا این 
مجموعه، تمامي بیماران جنوب شرقي و غربي تهران و نیز 
شهرستان هاي اسلامشهر، ورامین و پاکدشت را پذیرش 
کند. طبق توضیحات ســایت این بیمارستان، »در حال 
حاضر، پروژه های عمرانی بیمارســتان 320 تختخوابی 
جایگزین و توســعه اتاق عمل اورژانس در دست احداث 
اســت.« تغییر رئیس این مجموعه بزرگ درماني، نشان 
از جدیت وزارت بهداشــت براي خدمات رساني بموقع در 

این حوزه دارد. 

عدد خبر

خبر کوتاه

اثرات فعالیت بدنی واقعی
به نوشته مهر، محققان استرالیایی دریافته اند که تنها 5دقیقه 
فعالیت واقعی بدنــی در طول روز، می توانــد خطر ابتلا به 
ســرطان را کاهش دهد حتی در افرادی که دوست ندارند 
ورزش کنند. به نوشته این محققان، حتی افرادی که روزانه 
سه و نیم دقیقه فعالیت بدنی شدید متناوب داشته باشند، 
خطر کلی سرطان در آنها تا 81درصد کاهش می یابد و هرقدر 
این زمان تحرک بدنی بیشتر باشد، محافظت بیشتری علیه 

سرطان اتفاق می افتد.

مایعات بدن چگونه تأمین می شود ؟
منصور رضایی، عضو هیأت علمی دانشــگاه علوم پزشکی 
شهید بهشتی، درباره تأمین آب در این روزهای گرم توضیح 
داد: مایعات مورد نیاز بدن از 3 منبع تأمین می شــود. اول 
مایعاتی هستند که حدود 40درصد نیاز روزانه بدن را تأمین 
می کنند که شامل آب، چای،  دوغ و انواع دیگر مایعات است. 
دسته دوم که 40درصد بقیه را تأمین می کند از مصرف مواد 
غذایی است که داخل آنها آب هست، مانند کاهو، خیار و انواع 
میوه ها و سومین دسته مایعاتی است که از سوخت وساز مواد 

غذایی در بدن ایجاد می شود.

افتتاح اولین کارخانه داروپزشکی 
اولین کارخانه ایرانــی تولید پروتئین هــای نوترکیب جانوری 
 و میکروبی، محصولات مشــتق از پلاسمای انســان، سلول و 
ژن درمانــی و کیت های تشــخیص مولکولی دیــروز با حضور 
سرپرست زیست فناوری ریاست جمهوری و رئیس سازمان غذا 
و دارو افتتاح شــد. در کارخانه نوآوری داروپزشکی بهسان برای 
اولین بار در منطقه خاورمیانه امکان تولید پروتئین های نوترکیب 
 جانوری و میکروبی، محصولات مشتق از پلاسمای انسان، سلول و

 ژن درمانی و کیت های تشخیص مولکولی فراهم شده است. 

در 3400مرکــز جامع ســامت فعالیت 
می کننــد. به گفتــه زهــرا ســیدمعلمی، 
مدیرکل دفتر ســامت دهــان و دندان 
وزارت بهداشــت، بحــث آمــوزش و 
تأکید بر بــه کارگیــری فارغ التحصیان 
دندانپزشــکی در ایــن مراکــز بــرای آنها 
جــدی اســت، زیــرا دانشــجویانی که در 
دانشــکده های دندانپزشــکی تربیــت 
می شــوند نخســتین جایــی کــه ارائــه 
خدمــت می کننــد در مراکــز جامــع 

خدمات سامت است.

2800
دندانپزشک

تمــاس شــهروندان تهرانــی بــا موضــوع 
گرمازدگی در تعطیات آخر هفته گذشته 
ثبــت شــد. به گفتــه رئیــس اورژانــس، 
3هزارو373مأموریت نیروهای اورژانس 
با این محوریت اتفاق افتاده که 196مورد 
آن دارای ضعــف و بی حالــی و 66مــورد 
نیــز دچــار شــدن بــه گرمازدگــی بــوده. 
همچنین 5دســتگاه اتوبوس آمبولانس 
و درمانگاه سیار اورژانس در نقاط پرتردد 
تهران مستقر شــده اند تا به این موضوع 

رسیدگی کنند.

15
هزار  

شیر مادر در کشور فعال هستند. به گفته 
عباس حبیب اللهی، رئیس اداره سامت 
نوزادان وزارت بهداشت برنامه این است 
که بــا منابع داخلــی و کمــک خیرین این 
تعداد افزایش پیدا کنــد تا حداقل در هر 
یــک از دانشــگاه های علوم پزشــکی یک 

بانک شیر تاسیس شود. 

11
بانک

جزو 5  تولید کننده داروهای بیولوژیک دنیا هستیم
رئیس ســازمان غذا و دارو گفته که بیشــترین بخش صــادرات دارویی ایــران را داروهای بیولوژیک تشــکیل 
می دهنــد و در ایــن زمینــه جــزو 5 کشــور برتــر دنیــا هســتیم. به گفتــه حیــدر محمــدی، کشــورهای دیگــر از 
پیشــرفت های ایــران در حــوزه بیوتکنولوژی شــگفت زده هســتند. او اظهــار امیدواری کرده اســت کــه روزی 

خودکفایی صنعت دارویی کشور را جشن بگیریم.

درخواست ۳۰۰۰یورویی  برای عمل قلب
رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران گفته که یکی از پزشکان معروف کشور رقم 3 هزار یورویی برای انجام یک 
عمل قلب از همراهان بیمار درخواست کرده است! حسین قناعتی، همچنین اشاره کرد با وجود اینکه نسبت 
به تعرفه های مشخص شده از سوی دولت گایه مند است، اما شاهد دریافت رقم های نجومی توسط برخی 

از پزشکان هم هستیم.

یک نامه برای هشدار 
محمد عبده زاده، رئیس هیأت مدیره سندیکای صاحبان صنایع داروهای 
انسانی ایران در نامه ای خطاب به بهرام عین اللهی، وزیر بهداشت با تأکید 
بر موضوع »ضرورت بازنگری فوری در سیاست های دارویی« نسبت به 
امکان بروز بحران جدی در حوزه دارویی کشــور هشدار داده است. در 
بخشی از نامه عبده زاده اینطور عنوان شده که هدف گذاری، برنامه ریزی 
و سیاستگذاری ملموسی برای بازسازی، نوسازی و توسعه صنعت داروی 
کشور وجود ندارد و با وجود اینکه وزارت بهداشت مسئولیت های نظام 
دارویی کشور را پذیرفته، اما در عمل خود را متولی این صنعت ندانسته 
و در حد تامین و تدارک دارو ازجمله واردات های فوریتی )بدون ملحوظ 
نظر قراردادن اصول اساسی زنجیره تامین سالم و مطمئن دارو( تنزل 
پیدا کرده است. او همچنین از بحرانی شدن وضعیت نقدینگی و کاهش 
توان کارخانجات تولید دارو برای خرید دستگاه های جدید هم خبر داده 
و تأکید کرده استفاده از قطعات و ماشین آلات دست دوم می تواند کیفیت 
دارو و سلامت بیماران را تهدید کند. عبده زاده همچنین در بخش دیگری 
از این نامه به محقق نشدن تعهدات وزارت بهداشت و سازمان غذا و دارو 
در برنامه قیمت گذاری طرح دارویار هم اشاره کرد و اینکه در حال حاضر 
رویکرد سازمان غذا و دارو رفع کمبودهای دارویی و واردات فوریتی است 

نه رفع مشکل کارخانجات.

یک پاسخ برای انجام تعهد 
سوی دیگر ماجرا اما سازمان غذا و داروی وزارت بهداشت است که البته 
بارها اعلام کرده ، حمایت از تولیــد داخل در اولویت تامین بازار داخل 
قرار دارد، اما چنانچه تولید داخل کفاف بــازار را ندهد یا خللی در این 
امر به وجود آید این ســازمان از طریق واردات اقدام به تامین داروهای 
مورد نیاز می کند. این سازمان البته در پاسخ به انتقاداتی که از کاهش 
کیفیت داروهای وارداتی با قید فوریت مطرح است هم توضیح داد که 
»سازمان غذا و دارو برحسب وظیفه خود سیاستگذاری تامین دارو را 
برعهده دارد و تمامی داروهای وارداتی در آزمایشگاه مورد بررسی قرار 
گرفته و درصورت تأیید آزمایشگاه، مجوز ورود به بازار صادر می شود. 
اینگونه بیان مسائل خلاف واقع تنها باعث نگرانی مردم عزیز و برخلاف 
اخلاق اجتماعی است.«  روابط عمومی این ســازمان همچنین درباره 
قیمت گذاری برخی داروها ازجمله آنتی بیوتیک های داخلی هم توضیح 
داده »سال گذشته پس از اجرای طرح دارویار قیمت آنتی بیوتیک ها در 
3 مرحله بازنگری و افزایش پیدا کرد و اظهارات عنوان شده درخصوص 

عدم قیمت گذاری به دور از انصاف و صداقت است.« 

نگاه عادلانه به مشکلات دارو 
مشکلاتی که این روزها در صنعت دارو مطرح می شود را 
باید عادلانه دید، اما بحران های کارخانجات دارویی و هم 
وظایف تامین دارو از سوی وزارت بهداشت. این نکته  در 
پاسخ یکی از اعضای  کارگروه سلامت دیده بان شفافیت 
و عدالت به سؤال همشــهری بیان می کند. به تأکید  او  
مشکلات فعلی ناشی از اصل آزادســازی نرخ ارز است و 
با توجه به اهمیت کالایی مثل دارو، اکنون شاهد چنین 
مسائلی هســتیم. این مســئول در توضیح بیشتر اعلام 
می کنند: »می توان به یک فــرد گفت که مصرف مرغ را 
قطع کند یا کاهش دهد اما نمی توان به یک بیمار گفت 
دارو مصرف نکند، ســرم نزند یا جراحــی فوریتی انجام 
ندهد. حدود 10.5میلیون بیمار دیابتی در کشور وجود 
دارد که تامین نشــدن بموقع داروی آنها سلامت شــان 
را به خطر می اندازد. سال گذشــته زمانی که ارز دارو از 
دولتی )4200تومان( بــه ارز نیمایی )28500( تبدیل 
و حدود 6برابر شــد، باید 2 راهکار درنظر گرفته می شد. 
اول افزایش 6برابری ســرمایه در گردش شــرکت های 
دارویی تا تولید مطابق شرایط قبل ادامه پیدا کند و دوم 
اینکه قرار بود مابه التفاوت نرخ ارز برای پوشش بیمه ای 
داروها به صندوق های بیمه پرداخت شود تا هزینه مردم 
افزایش پیدا نکند. باید این مبلغ درنهایت به تولیدکننده 
و شرکت های پخش برمی گشت. این دو اتفاق در یک سال 

اخیر رخ نداده است.« 

تدبیری که اندیشیده نشد!
به تأکید این عضو کارگروه ســلامت دیده بان شفافیت و 
عدالت  تولیدکنندگان دارو اکنون با بحران مواجه شده اند 
چون بانک مرکزی و بانک های عامل سرمایه در گردش را 
پرداخت نکرده اند و از ســوی دیگر سازمان غذا و دارو هم 
تحت فشار برای تعیین قیمت است : » سازمان نمی تواند 
قیمت ها را بالا ببرد و چون صندوق های بیمه ای در آستانه 
خطر قرار دارند. مشکل اینجاســت که مسئولان وزارت 
بهداشــت قبل از اجرای این طرح باید نســبت به تامین 
منابع اطمینان پیدا می کردنــد و اکنون در مقام نظارت و 
رگولاتوری بهتر می توانستند تعهدات شان را انجام دهند.«

 وزارت بهداشت
متولی تامین عادلانه 

مهم ترین نکته در چالش های مطرح شده 
از سوی تولیدکنندگان دارو و پاسخگویی 
وزارت بهداشــت، قطعا تامیــن بموقع 
داروســت، نکته ای که یک کارشــناس 
اقتصاد دارو هم به آن اشاره می کند.  این 
عضو هیات مدیره انجمن علمی مدیریت و 
اقتصاد دارویی که مایل نیست نامش در 
این گزارش بیاید  به همشهری می گوید: 
»مسئله اختلاف نرخ ارز چیزی نیست که 
به وظایف وزارت بهداشت مربوط شود، اما 
آنها پیگیر پرداخت آن هستند.   مسائلی 
هم که این روزها دربــاره تولید و واردات 
دارو مطرح می شود، به هیچ عنوان ماجرای 
دعوای سندیکا و وزارت بهداشت نیست و 
این ماجرا در مجموعه عالی تر در ســطح 
کشور،  دیوان محاسبات و سازمان بازرسی 
کشور مطرح است و از وزارت بهداشت هم 
پیگیری هایی شده اســت.« او در پاسخ 
به این سؤال که وضعیت موجود منجر 
به کاهش تولید و بازگشــت به چرخه 
واردات شده است، بیان می کند: »وزارت 
بهداشت مدافع یا مخالف تولیدکنندگان 
و سندیکا یا متولی واردات یا تولید نیست. 
آنها موظف به تامیــن عادلانه دارو برای 
مردم هستند و باید منافع مردم را ببینند. 
ســود و زیان این کارخانجات به وزارت 
بهداشت مربوط نیســت، مشابه سود و 
زیان داروخانه ها. اما اگر در قالب حمایت 
از تولید داخل بتواند کمکی انجام دهد، 
این مســئله قابل انتظار است. اما نباید 
انتظار داشت که برای حمایت از صنعت 
مردم دچار آسیب شــوند، مشابه اتفاق 
سال گذشــته که تولید برخی داروها به 
بهانه قیمت کاهش یافت، نظام در حال 
آسیب دیدن بود و به همین دلیل وزارت 
بهداشــت تصمیم به واردات فوریتی 

گرفت.«

وزارت بهداشت مدافع یا مخالف تولیدکنندگان و 
سندیکا یا متولی واردات یا تولید نیست. آنها موظف 

به تامین عادلانه دارو برای مردم هستند

مسئولان وزارت بهداشت قبل از اجرای طرح تغییر 
 سیاست های ارزی دارو  باید نسبت

 به تأمین منابع اطمینان پیدا می کردند

تأمین  دارو، درگیر کاغذبازی
 همشهری بحران های مطرح شده از سوی تولیدکنندگان دارو و انتقادات وارد شده 

به وزارت بهداشت را بررسی می کند 

کارخانجات تولیدکننده دارو در کشور از رفع نشدن مشکلات شان گلایه 
می کنند که منجر به کاهش تولید شده ودر سوی دیگر ماجرا 

وزارت بهداشت بر تامین دارو اصرار دارد و اینکه به هر 
طریقی باید داروی مورد نیاز بیماران تامین شــود . 
مشکلات دوطرفه ای که به نظر می رسد باید در نهادهای 

بالاتر مطرح و برطرف شــود چون به تأکید کارشناسان، 
دارو جزو کالاهایی اســت که مصرف آن را نمی توان از مردم گرفت 

و می تواند مشکلات متعددی را برای نظام سلامت کشور رقم بزند. این 
در حالی است که سندیکای صاحبان صنایع دارویی انسانی ایران هفته 
گذشته درباره بحرانی شدن وضعیت  این صنعت هشدار داده و از سوی 

دیگر وزارت بهداشت هم عنوان می کند که کمبودها را با واردات 
جبران خواهد کرد. همشهری این چالش ها را در گفت وگو با 

کارشناسان حوزه صنایع  دارویی بررسی کرده است.

مریم سرخوشگزارش
روزنامه نگار


