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مریم سرخوش گزارش
روزنامه‌نگار

درمان رایگان برای بیماری‌های صعب‌العلاج اتباع 
سالانه 95هزار تبعه خارجی آسیب‌پذیر و مبتلا به بیماری‌های سخت تحت پوشش بیمه، خدمات 

درمانی رایگان دریافت می‌کنند 

اسرار طول عمر بالای ۱۰۰سال
ماریا برانیاس اسپانیایی که  زندگی پرتلاطمی داشته و توانسته 
از حوادثی ماننــد زلزله‌ها، جنگ‌ها، طاعون و آتش‌ســوزی 
جان ســالم به در ببرد، اکنون ۱۱۶ ســال دارد. او خوش‌فکر 
و از نظر ذهنی هوشیار است و در شــبکه اجتماعی »X« )یا 
همان توییتر سابق( در مورد چگونگی اضافه کردن دهه‌های 
دیگر به زندگی مشاوره می‌دهد. به نوشته روزنامه گاردین، او 
می‌نویســد: نظم، آرامش، ارتباط خوب با خانواده و دوستان، 
تماس با طبیعت، ثبات عاطفی، نداشــتن نگرانی، پشیمان 
نبودن، مثبت‌اندیشی زیاد و دوری از افراد دارای افکار مسموم. 
خوردن ماست طبیعی، ژنتیک و قدری هم شانس به او کمک 
کرده تا به ۱۱۶سالگی برسد.ماریا برانیاس پذیرفته است که 
در تحقیقات دکتر مانل اســتلر، متخصص ژنتیک، شرکت 
کند. شاید هنوز سن بیولوژیکی افراد ۹۰ساله را نتوان در  حد 
افراد ۵۰ســاله درنظر گرفت، اما روزبه‌روز بر تعداد آنهایی که 
۱۰۰سال یا بیشتر دارند، افزوده  می‌شود که بسیاری از آنها 
نیز تصورات مرتبط با افراد پیر و فرتوت را به چالش می‌کشند.
ژان کالمان که در سال۱۹۹۷ در سن ۱۲۲سالگی در »آرل« 
فرانسه درگذشت و تنها 5 سال قبل از فوت به خانه سالمندان 
نقل مکان کرده بود، در گفت‌وگویی از مصرف روزانه شکلات و 
مصرف روزانه یک نخ سیگار حمایت کرده بود. او گفته بود: من 
هرگز در طول زندگی حتی یک چروک هم در صورتم نداشتم 
و همچنان نیز رو پا هستم. می‌توان اینطور گفت که شادابی و 
روحیه طنزپردازی نیز بخش جدایی ناپذیری از جان و روح او 
بود.براساس برآوردهای سازمان ملل در سال۱۹۹۵، ۹۵هزار 
فرد 100ساله یا 100 سال به بالا در سراسر دنیا وجود داشت. 
پیش‌بینی می‌شود تا سال۲۱۰۰، در این زمینه با یک »سونامی 
نقره‌ای« مواجه شویم و تعداد افراد ۱۰۰ساله در سراسر دنیا 
به بیش از ۲۰میلیون نفر برسد، به‌نظر می‌رسد افزایش طول 
عمر انسان از مهم‌ترین وسوسه‌های فعلی میلیاردرهایی است 
که میانســالی خود را فدای حمام یخ، رژیم‌های اســپارتی، 
ویتامین‌ها و ورزش‌های طولانی می‌کنند؛ به این امید که مانند 
عروس دریایی و کرم‌های اعماق دریا بتوانند سلول‌های پیر را 
از بین ببرند و جوان شوند. اما آیا نبرد همیشگی برای به تعویق 
انداختن یا شاید رســیدن به آرزوی تقریبا محال لغو مرگ، 
ارزش تحمل این همه ســختی و محرومیت را دارد؟آنچه در 
مورد »کالمان« و »برانیاس« جالب به‌نظر می‌رسد این است 
که آنها بدون خود تنبیهی به طول عمر بســیار زیادی دست 

یافته اند.
* متن کامل این مطلب را در همشهری آنلاین بخوانید.

عدد خبر

مــاه ســال جــاری، زمانــی اســت کــه 
سرپرست اداره داروخانه‌ها و شرکت‌های 
پخش ســازمان غذا و دارو اعلام کرده که 
قوانیــن مربوط بــه عرضــه اینترنتــی دارو 
اعــام خواهــد شــد. به‌گفتــه مینــا آژوغ، 
وزارت بهداشــت و ســازمان غــذا و دارو 
منعی ندارند فقط وظیفه ذاتی‌شان اقتضا 
می‌کنــد که پیگیــر ایــن ماجرا باشــند؛ اما 
همین الان بحــث داده پیام بــرای عرضه 

دارو منع قانونی دارد.

 29
اسفند

تا 80 ســال، سنی اســت که شهروندان 
اگر در این بازه باشند و حداقل 20 سال 
سیگارکشیده باشند. یا حتی هنوز هم 
ســیگار بکشــند، بایــد ســالانه آزمایش 
سی‌تی‌اســکن بدهنــد. به‌گفته انجمن 
ســرطان آمریــکا، حتــی افــرادی در این 
بازه سنی که 15سال از ترک سیگار آنها 
گذشته نیز شامل این قاعده هستند. 

50
سال  

نیمه‌تمام در بخش درمان و بهداشــت 
کشــور وجود دارد که بیش از 50درصد 
پیشــرفت فیزیکــی داشــته‌اند و بایــد 
تکمیل شــوند. به‌گفته وزیر بهداشت، 
امــروزه بهتریــن مرکز سرطان‌شناســی 
کشــور در ســنندج فعــال اســت و قروه 
کردســتان، پیشــرفته‌ترین دســتگاه 

‌ام‌آر‌ای را دارد.

5500
پروژه  

ســنی اســت کــه اســتخوان‌ها حداکثــر 
اســتحکام خود را حفــظ می‌کنند و بعد 
از آن، بــدن بــه ســمتی پیــش مــی‌رود 
کــه وضعیــت اســتخوان‌ها متخلخــل 
می‌شــود. هرچــه وضعیــت تغذیــه فرد 
پیــش از ایــن ســن مناســب باشــد، 
وضعیــت او بعــد از ایــن نیــز مناســب 
 خواهــد بــود و کمتریــن مشــکل را 

خواهد داشت.

20
سالگی  

مترجم؛ آرش نهاوندینکته

اوج هنرنمایی پرستاران در دوران کرونا بود 
علیرضا زالی، رئیس دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی:اوج شکوه و هنرنمایی جامعه پرستاری مربوط به دوران 
کرونا بود. خدمات ارزنده و جانفشــانی پرســتاران و کادر درمان و بهداشــت در دوران کووید-۱۹ و دفاع ‌مقدس بر 

هیچ‌کس پوشیده نیست و هرگز ایثارگری این عزیزان از حافظه تاریخی مردم و مسئولان پاک نخواهد شد.

رویکرد پرستاری؛ از مطالبات به ارتقای حرفه و کیفیت 
عباس عبادی، معاون پرستاری وزارت بهداشت:رویکرد و گفتمان پرســتاری باید از تمرکز بر مطالبات صنفی به 
ســمت تمرکز بر ارتقای حرفه و ارائه خدمات با کیفیت به مردم تغییر کند و در عین حال و با پشــتوانه و ســرمایه 

مردمی مطالبات و نیازهای حرفه نیز محقق شود.

 5 نکته درباره
 بیمه اتباع خارجی 

به‌طــور کلــی اتبــاع در 4گــروه تحت پوشــش 
بیمه سلامت قرار می‌گیرند که 3 گروه از آنها 
از سوی وزارت کشور به سازمان بیمه سلامت 
برای پوشــش بیمــه‌ای معرفــی می‌شــوند و با 
اتباعی کــه بــه‌ صــورت غیرقانونی وارد کشــور 

شده‌اند، تفاوت دارند.

 گــروه اول، افــرادی هســتند کــه 
کمیســاریای عالی پناهندگان، منابع حق 
بیمه آنها را تامین کرده و به سازمان بیمه 
ســامت ایران پرداخت می‌کنــد. )حدود 

95هزار نفر(

 گروه دوم، اتباع خارجی غیرآســیب‌پذیر 
هســتند که وزارت کشــور معرفی می‌کند، اما 
خودشان حق بیمه پرداخت می‌کنند؛ مبلغی 
حدود ۲میلیون ‌و۶۳۵ هزار تومان برای هر نفر. 
)لیست اعلام شده از سوی وزارت کشور 700 تا 
800هزار نفر است اما پوشش بیمه‌ای برای ۱۲ 

تا ۱۳هزار نفر برقرار شده( 

 گروه سوم، اتباع خارجی آسیب‌پذیر 
و مبتلا بــه بیماری‌هــای صعب‌العلاج که 
حــق بیمــه آنهــا از ســوی دولــت پرداخت 

می‌شود. )حدود ۴۲هزار نفر(

 گــروه چهــارم، افــراد مشــغول بــه 
تحصیل در کشور 

 دربــاره اتباعــی کــه بــه صــورت 
غیرقانونی وارد کشور شده‌اند، هزینه‌کرد 
نظام سلامت چارچوب مشخصی ندارد. 
پرداخت هزینه‌های بهداشــتی و درمانی 
این افــراد 2حالت دارد؛ یا خودشــان باید 
پرداخــت کننــد یــا از مــددکاری اجتماعی 

مستقر در بیمارستان‌ها کمک بگیرند.

حدود 8سال اســت که براساس تفاهمنامه 
سه‌جانبه‌ وزارت بهداشــت، وزارت کشور 
و وزارت رفاه، اتباع هم قادر به اســتفاده از 
پوشش بیمه‌ای در کشور هســتند. اتباع 
خارجی نمی‌توانند از بیمه‌های پایه و اجباری 
ازجمله تامین اجتماعی، فرهنگیان، نیروهای 
مسلح و ... استفاده کنند و به همین دلیل با 
معرفی از سوی وزارت کشور، تحت پوشش 
بیمه ســامت قرار می‌گیرنــد. از جمعیت 
1.200میلیون نفری آنهــا، ۸۰۰هزار نفر باید 
خودشــان حق بیمه پرداخت کنند، اما تنها 
۱۲ تا ۱۳ هزار نفر از این افراد برای پوشــش 
بیمه اقدام کرده‌اند و بخــش قابل توجهی 
بیمه ندارند. بخشــی از اتبــاع اما در گروه 
آسیب‌پذیرها قرار می‌گیرند و به بیماری‌های 
صعب‌العلاجی ازجمله هموفیلی، تالاسمی، 
دیالیز و ام‌اس مبتلا هستند یا پیوند کلیه انجام 
داده‌اند. این افراد به‌عنوان گروه آسیب‌پذیر، 
خدمات درمانی رایــگان دریافت می‌کنند؛ 
جمعیتی حدود 95هزار نفــر. این در حالی 
 است که ۹۵درصد اتباعی که تحت پوشش
 بیمه سلامت قرار دارند، اهل کشور افغانستان 
هستند که در هفته‌های اخیر درباره افزایش 
حضورشان در کشور مباحث مختلفی مطرح 
بوده است، اما نکته مهم اینجاست که نظام 
سلامت نمی‌تواند نگاه صفر و یک به بیماران 
داشته باشد. عامل مهم، سلامت انسان‌هاست 
و همین مسئله‌ باعث شده کیفیت خدمات 
در بیمارستان‌ها و مراکز بهداشتی و درمانی 
کشــور برای همه افراد، فــارغ از ایرانی یا 
غیرایرانی بودن یکسان باشد و کسانی هم 
که نیازمند کمک هستند از خدمات درمانی 

رایگان بهره‌مند شوند.

خدمات رایگان برای مبتلایان 
به بیماری‌های سخت 

اتباع خارجی دارای مجوز اقامت در کشور، مجاز به 
بهره‌مندی از خدمات بیمه سلامت هستند و قرارداد 
آنها سالانه در اسفند تمدید می‌شود. حق بیمه بخشی 
از این افراد از سوی کمیســاریای عالی پناهندگان 
تأمین می‌شود و بخشــی دیگر هم براساس بودجه 
دولتی از پوشش بیمه‌ای برخوردار هستند و دولت این 
هزینه را به سازمان بیمه سلامت پرداخت می‌کند. 
جمشید شایان‌فر، مدیرکل بیمه‌گری و درآمد سازمان 
بیمه سلامت درباره خدمات درمانی رایگان برای اتباع 
خارجی بیان می‌کند: »سالانه ۹۵هزار نفر از اتباعی 
که مجوز اقامت دارند و با بیماری‌های صعب‌العلاج 
درگیرند، رایگان از خدمات بیمه ســامت استفاده 
می‌کننــد.« او درباره کیفیت خدمــات به این اتباع 
هم بیان می‌کند: »تعهدات ســازمان بیمه سلامت 
مطابق قانون و مصوبات شورای ‌عالی بیمه است و از 
این طریق ما نمی‌توانیم خدمتی را کم یا زیاد کنیم، 
اما پیشــنهادهایی برای افزایش کیفیت بسته‌های 
بیمه‌ای داریم که درصورت تأمیــن منابع می‌تواند 

عرضه شود.«‌

یک‌ششــم اتباع مجاز 
کشور بیمه هستند 

»حدود ۲۰۰هزار نفــر از اتباع 
قانونی در کشور پوشش بیمه سلامت دارند 
و هزینه ۵۰درصد آنها را کمیساریای عالی 
پناهندگان پرداخت می‌کند.« محمدمهدی 
ناصحی، مدیرعامل بیمه سلامت با بیان این 
مطلب و تأکید بر اینکه پوشش بیمه‌ای برای 
اتباع آســیب‌پذیر و مبتلا به بیماری‌های 
خاص، صعب‌العلاج و نادر، رایگان است به 
همشهری می‌گوید: »سایر اتباع حاضر در 
کشور برای بیمه خود اقدام نکرده‌اند، زیرا 
مبلغ حق بیمــه آنها بیش از افــراد ایرانی 
اســت و تعداد اعضــای خانواده‌شــان نیز 
معمولاً زیاد اســت. این افراد ممکن است 
‌هزینه‌های خود را برآورد کرده و تمایلی به
 بیمه شدن نداشته باشند، چون شاید برای 
آنها صرفه اقتصادی نداشته باشد که برای 
یک خانواده 5نفره و به ازای هر نفر حق بیمه 
یک ساله بیش از 2میلیون تومان پرداخت 

کنند.« 


