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مریم سرخوش گزارش
روزنامهنگار

درمان رایگان برای بیماری های صعب العلاج اتباع 
سالانه95هزارتبعهخارجیآسیبپذیرومبتلابهبیماریهایسختتحتپوششبیمه،خدمات

درمانیرایگاندریافتمیکنند

اسرار طول عمر بالای ۱۰۰سال
ماریابرانیاساسپانیاییکهزندگیپرتلاطمیداشتهوتوانسته
ازحوادثیماننــدزلزلهها،جنگها،طاعونوآتشســوزی
جانســالمبهدرببرد،اکنون۱۱۶ســالدارد.اوخوشفکر
وازنظرذهنیهوشیاراستودرشــبکهاجتماعی»X«)یا
همانتوییترسابق(درموردچگونگیاضافهکردندهههای
دیگربهزندگیمشاورهمیدهد.بهنوشتهروزنامهگاردین،او
مینویســد:نظم،آرامش،ارتباطخوبباخانوادهودوستان،
تماسباطبیعت،ثباتعاطفی،نداشــتننگرانی،پشیمان
نبودن،مثبتاندیشیزیادودوریازافراددارایافکارمسموم.
خوردنماستطبیعی،ژنتیکوقدریهمشانسبهاوکمک
کردهتابه۱۱۶سالگیبرسد.ماریابرانیاسپذیرفتهاستکه
درتحقیقاتدکترمانلاســتلر،متخصصژنتیک،شرکت
کند.شایدهنوزسنبیولوژیکیافراد9۰سالهرانتواندرحد
افراد5۰ســالهدرنظرگرفت،اماروزبهروزبرتعدادآنهاییکه
۱۰۰سالیابیشتردارند،افزودهمیشودکهبسیاریازآنها
نیزتصوراتمرتبطباافرادپیروفرتوترابهچالشمیکشند.
ژانکالمانکهدرسال۱99۷درسن۱۲۲سالگیدر»آرل«
فرانسهدرگذشتوتنها5سالقبلازفوتبهخانهسالمندان
نقلمکانکردهبود،درگفتوگوییازمصرفروزانهشکلاتو
مصرفروزانهیکنخسیگارحمایتکردهبود.اوگفتهبود:من
هرگزدرطولزندگیحتییکچروکهمدرصورتمنداشتم
وهمچناننیزروپاهستم.میتواناینطورگفتکهشادابیو
روحیهطنزپردازینیزبخشجداییناپذیریازجانوروحاو
بود.براساسبرآوردهایسازمانمللدرسال95،۱995هزار
فرد۱۰۰سالهیا۱۰۰سالبهبالادرسراسردنیاوجودداشت.
پیشبینیمیشودتاسال۲۱۰۰،دراینزمینهبایک»سونامی
نقرهای«مواجهشویموتعدادافراد۱۰۰سالهدرسراسردنیا
بهبیشاز۲۰میلیوننفربرسد،بهنظرمیرسدافزایشطول
عمرانسانازمهمترینوسوسههایفعلیمیلیاردرهاییاست
کهمیانســالیخودرافدایحمامیخ،رژیمهایاســپارتی،
ویتامینهاوورزشهایطولانیمیکنند؛بهاینامیدکهمانند
عروسدریاییوکرمهایاعماقدریابتوانندسلولهایپیررا
ازبینببرندوجوانشوند.اماآیانبردهمیشگیبرایبهتعویق
انداختنیاشایدرســیدنبهآرزویتقریبامحاللغومرگ،
ارزشتحملاینهمهســختیومحرومیترادارد؟آنچهدر
مورد»کالمان«و»برانیاس«جالببهنظرمیرسدایناست
کهآنهابدونخودتنبیهیبهطولعمربســیارزیادیدست

یافتهاند.
*متنکاملاینمطلبرادرهمشهریآنلاینبخوانید.

عددخبر

مــاه ســال جــاری، زمانــی اســت کــه 
سرپرست اداره داروخانه ها و شرکت های 
پخش ســازمان غذا و دارو اعلام کرده که 
قوانیــن مربوط بــه عرضــه اینترنتــی دارو 
اعــلام خواهــد شــد. به گفتــه مینــا آژوغ، 
وزارت بهداشــت و ســازمان غــذا و دارو 
منعی ندارند فقط وظیفه ذاتی شان اقتضا 
می کنــد 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 
سی تی اســکن بدهنــد. به گفته انجمن 
ســرطان آمریــکا، حتــی افــرادی در این 
بازه سنی که 15سال از ترک سیگار آنها 
گذشته نیز شامل این قاعده هستند. 

50
سال  

نیمه تمام در بخش درمان و بهداشــت 
کشــور وجود دارد که بیش از 50درصد 
پیشــرفت فیزیکــی داشــته اند و بایــد 
تکمیل شــوند. به گفته وزیر بهداشت، 
امــروزه بهتریــن مرکز سرطان شناســی 
کشــور در ســنندج فعــال اســت و قروه 
کردســتان، پیشــرفته ترین دســتگاه 

 ام آر ای را دارد.

5500
پروژه  

ســنی اســت کــه اســتخوان ها حداکثــر 
اســتحکام خود را حفــظ می کنند و بعد 
از آن، بــدن بــه ســمتی پیــش مــی رود 
کــه وضعیــت اســتخوان ها متخلخــل 
می شــود. 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؛ آرشنهاوندینکته

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-1۹ و دفاع  مقدس بر 

هیچ کس 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 

به طــور کلــی اتبــاع در 4گــروه تحت پوشــش 
بیمه سلامت قرار می گیرند که 3 گروه از آنها 
از سوی وزارت کشور به سازمان بیمه سلامت 
برای پوشــش بیمــه ای معرفــی می شــوند و با 
اتباعی کــه بــه  صــورت غیرقانونی وارد کشــور 

شده اند، تفاوت دارند.

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

۹5هزار نفر(

 گروه دوم، اتباع خارجی غیرآســیب پذیر 
هســتند که وزارت کشــور معرفی می کند، اما 
خودشان حق بیمه پرداخت می کنند؛ مبلغی 
حدود 2میلیون  و۶35 هزار تومان برای هر نفر. 
)لیست اعلام شده از سوی وزارت کشور 700 تا 
800هزار نفر است اما پوشش بیمه ای برای 12 

تا 13هزار نفر برقرار شده( 

 گروه سوم، اتباع خارجی آسیب پذیر 
و مبتلا بــه بیماری هــای صعب العلاج که 
حــق بیمــه آنهــا از ســوی دولــت پرداخت 

می شود. )حدود 42هزار نفر(

 گــروه چهــارم، افــراد مشــغول بــه 
تحصیل در کشور 

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

مستقر در بیمارستان ها کمک بگیرند.

حدود 8سال اســت که براساس تفاهمنامه 
سه جانبه  وزارت بهداشــت، وزارت کشور 
و وزارت رفاه، اتباع هم قادر به اســتفاده از 
پوشش بیمه ای در کشور هســتند. اتباع 
خارجی نمی توانند از بیمه های 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 می گیرنــد. از جمعیت 
۱.2۰۰میلیون نفری آنهــا، 8۰۰هزار نفر باید 
خودشــان حق بیمه پرداخت کنند، اما تنها 
۱2 تا ۱۳ هزار نفر از این افراد برای پوشــش 
بیمه اقدام کرده اند و بخــش قابل توجهی 
بیمه ندارند. بخشــی از اتبــاع اما در گروه 
آسیب پذیرها قرار می گیرند و به بیماری های 
صعب العاجی ازجمله هموفیلی، تالاسمی، 
دیالیز و ام اس مبتا هستند یا پیوند کلیه انجام 
داده اند. این افراد به عنوان گروه آسیب پذیر، 
خدمات درمانی رایــگان دریافت می کنند؛ 
جمعیتی حدود 95هزار نفــر. این در حالی 
 است که 95درصد اتباعی که تحت پوشش
 بیمه سامت قرار دارند، اهل کشور افغانستان 
هستند که در هفته های اخیر درباره افزایش 
حضورشان در کشور مباحث مختلفی مطرح 
بوده است، اما نکته مهم اینجاست که نظام 
سامت نمی تواند نگاه صفر و یک به بیماران 
داشته باشد. عامل مهم، سامت انسان هاست 
و همین مسئله  باعث شده کیفیت خدمات 
در بیمارستان ها 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 بهره مند شوند.

خدمات رایگان برای مبتایان 
به بیماری های سخت 

اتباعخارجیدارایمجوزاقامتدرکشور،مجازبه
بهرهمندیازخدماتبیمهسلامتهستندوقرارداد
آنهاسالانهدراسفندتمدیدمیشود.حقبیمهبخشی
ازاینافرادازسویکمیســاریایعالیپناهندگان
تأمینمیشودوبخشــیدیگرهمبراساسبودجه
دولتیازپوششبیمهایبرخوردارهستندودولتاین
هزینهرابهسازمانبیمهسلامتپرداختمیکند.
جمشیدشایانفر،مدیرکلبیمهگریودرآمدسازمان
بیمهسلامتدربارهخدماتدرمانیرایگانبرایاتباع
خارجیبیانمیکند:»سالانه95هزارنفرازاتباعی
کهمجوزاقامتدارندوبابیماریهایصعبالعلاج
درگیرند،رایگانازخدماتبیمهســلامتاستفاده
میکننــد.«اودربارهکیفیتخدمــاتبهایناتباع
همبیانمیکند:»تعهداتســازمانبیمهسلامت
مطابققانونومصوباتشورایعالیبیمهاستواز
اینطریقمانمیتوانیمخدمتیراکمیازیادکنیم،
اماپیشــنهادهاییبرایافزایشکیفیتبستههای
بیمهایداریمکهدرصورتتأمیــنمنابعمیتواند

عرضهشود.«

یک ششــم اتباع مجاز 
کشور بیمه هستند 

»حدود۲۰۰هزارنفــرازاتباع
قانونیدرکشورپوششبیمهسلامتدارند
وهزینه5۰درصدآنهاراکمیساریایعالی
پناهندگانپرداختمیکند.«محمدمهدی
ناصحی،مدیرعاملبیمهسلامتبابیاناین
مطلبوتأکیدبراینکهپوششبیمهایبرای
اتباعآســیبپذیرومبتلابهبیماریهای
خاص،صعبالعلاجونادر،رایگاناستبه
همشهریمیگوید:»سایراتباعحاضردر
کشوربرایبیمهخوداقدامنکردهاند،زیرا
مبلغحقبیمــهآنهابیشازافــرادایرانی
اســتوتعداداعضــایخانوادهشــاننیز
معمولاًزیاداســت.اینافرادممکناست
هزینههایخودرابرآوردکردهوتمایلیبه
بیمهشدننداشتهباشند،چونشایدبرای
آنهاصرفهاقتصادینداشتهباشدکهبرای
یکخانواده5نفرهوبهازایهرنفرحقبیمه
یکسالهبیشاز۲میلیونتومانپرداخت

کنند.«


