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 افزايش حقوق ۶۰ درصد
 بازنشستگان حداقل بگير مشخص شده است

رئي�س كانون عالي بازنشس�تگان و مس�تمري‌بگيران س�ازمان 
تأمي�ن اجتماعي با اش�اره ب�ه اينك�ه افزايش حق�وق ۶۰ درصد 
بازنشس�تگان حداقل بگير مشخص شده اس�ت، گفت: در آينده 
نزدي�ك تكلي�ف ۴۰ درصد باق�ي مانده نيز مش�خص مي‌ش�ود. 
علي‌اصغر بيات افزود: بر اساس ماده ۴۱ قانون كار و ۱۱۱ تأمين اجتماعي 
مس��تمري از كارافتادگان كلي و بازنشس��تگان و مجموعه مس��تمري 
بازماندگان نبايد از حداقل مزد كمتر باشد.  وي گفت: شوراي عالي كار 
در آخرين جلسه پايان سال ۹۳ با افزايش ۱۷ درصدي حقوق كارگران 
موافقت كرد كه اين افزايش براي بازنشس��تگان حداقل بگير كه حدود 
۶۰ درصد بازنشستگان را شامل مي‌شوند، نيز صدق كند.  رئيس كانون 
عالي بازنشستگان و مستمري بگيران س��ازمان تأمين اجتماعي تأكيد 
كرد: براساس ماده ۹۶ قانون تأمين اجتماعي، سازمان مكلف است ميزان 
كليه مستمري‌هاي بازنشستگي، از كار افتادگي كلي و مجموع مستمري 
بازماندگان را در فواصل زماني كه حداكثر از سالي يك‌بار كمتر نباشد با 
توجه به افزايش هزينه زندگي و با توصيه هيئت وزيران به‌‌ همان نسبت 
افزايش دهد.  به گفته بيات، در حال حاضر پيشنهادهايي براي افزايش 
حقوق مابقي بازنشستگان )۴۰ درصد مانده( مطرح است كه در كميته‌ها 
و جلساتي در حال بررسي است و در نهايت پس از تأييد هيئت مديره و 

مسئولان سازمان تأمين اجتماعي به هيئت دولت ارسال مي‌شود.  

سلام برش�ما مخـاطبان هميش�گي »جوان«. دلگويه‌هاي شما 
عزيزان را از طريق ش�مـاره 88498440 شنوا و پـذيرا هستيم. 
اين ستون را مس�ئولان و مديران با حساس�يت ويژه مي‌خوانند.

    تسريع در احداث تونل زيرگذر همت در منطقه 2 شهرداري
 محمدي- تهران: چندين ماه اس��ت كه براي احداث مس��ير تونل 
زيرگذر همت براي دسترس��ي محلي، ش��هرداري منطقه 2 ناحيه 2 
اقدام به حفر تونل جديد براي كاهش تردد در اين مسير كرده است اما 
سرعت كند اقدامات عمراني سبب شده است ترافيك در برخي ساعات 
در زيرگذرقديم��ي افزايش يابد. از ش��هرداري منطقه 2 درخواس��ت 
مي‌شود سريع‌تر اين مسير را اتمام و بازگشايي كند تا ترافيك تقاطع 

پونك هم كاهش يابد.

     جوانان جوياي كار را دريابيد
 مينايي- تهران: در حالي ميزان متقاضيان اشتغال بسيار بالاست و هر 
ساله فارغ‌التحصيلان بسياري روانه بازار كار مي‌شوند، انتظار مي‌رود كه 
دولت محترم در سال جاري براي اشتغال جوانان، نسبت به كارآفريني 
تسهيلات بيشتري را ارائه كند. آزمون استخدامي جديد، همه رشته‌ها 
را در برنمي‌گيرد و فقط حدود 8 هزار نفر را در كل كشور جذب مي‌كند. 
آيا با توجه به خيل زياد جوانان بيكار و جوياي كار نبايد در زمينه اشتغال 

سرمايه‌گذاري بيشتري صورت گيرد.
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88498445سرويس اجتماعي

 يكسان شدن خدمات و ضوابط درماني 
جاي تجميع بيمه‌ها را مي‌گيرد

ادامه كشمكش‌ها بر سر حق و حقوق 40 ميليون كارگر 

در حال حاضر بيش از 3 ميليون معلول در كشور 
وجود دارد كه تنه�ا 270 هزار نف�ر از آنها تحت 
پوش�ش بهزيس�تي قرار دارند و طب�ق گزارش 
انجمن حمايت از حقوق معلولان، اين افراد ماهانه 
52 هزار تومان از سازمان بهزيستي كشور پول 
دريافت مي‌كنند. البت�ه بايد به ارقام فوق اضافه 
كرد كه هم اكنون نرخ بي�كاري در بين معلولان 
به ۴۰درصد رسيده و اين در ش�رايطي است كه 
روزانه بيش از ۱۱۰ نفر به دليل تصادفات مختلف 
دچار معلوليت مي‌ش�وند؛ موضوعي كه علاوه بر 
درخواست گس�ترش حمايت‌هاي دولتي از اين 
قشر، مي‌طلبد مسئولان اقدامات پيشگيرانه‌اي 
را نيز درباره مورد اخير در نظر داش�ته باش�ند. 
اين يك حقيقت است كه متأس��فانه نگاهي كه در 
جامعه به معلولان به دليل شرايط‌ش��ان وجود دارد 
نگاه خوبي نيست و اين گروه با حضور در بوستان‌ها 
و فضاي س��بز تلاش مي‌كنند كه توجه مس��ئولان 
را به خ��ود جلب كنن��د. هرچند مس��ئولان امر در 
مناسبت‌هاي مختلف بر حمايت‌هاي ويژه از معلولان 
تأكيد ك��رده و قول‌هاي خوبي ه��م مي‌دهند اما نه 
تنها خود معلولان، كه ديگر اقشار جامعه هم خوب 
فهميده‌اند اين حرف‌ها در همان حد حرف باقي مانده 

و هرگز نبايد در عمل منتظر اتفاقي خاص بود. 
  ۱۰۰ ميلي�ارد ب�راي تأمي�ن تجهي�زات 

توانبخشي
اينها صحبت‌هاي رئي��س انجمن حمايت از حقوق 
معلولان ايران اس��ت كه با اش��اره به اينكه در حال 
حاضر مركزي تحت عنوان مركز جامع توانبخشي در 
كشور فعاليت نمي‌كند، گفت: »براي رفع مشكلات 
معلولان در بخش‌هاي مختل��ف نيازمند راه‌اندازي 
مركز جامع توانبخشي هستيم، چراكه هزينه‌هاي 
توانبخشي بار سنگيني را به دوش معلولان انداخته 
اس��ت.« علي‌همت محمودن��ژاد با درخواس��ت از 

رئيس‌جمهور كه تشكيل ش��وراي عالي معلولان را 
در دس��تور كار خود قرار دهد چراكه با تشكيل اين 
مجموعه بخش قابل توجهي از مش��كلات معلولان 
برطرف مي‌ش��ود، ادام��ه داد: »تمامي دس��تگاه‌ها 
موظف هستند قانون حمايت از حقوق معلولان را كه 
مصوبه مجلس شوراي اسلامي است رعايت كنند كه 
متأسفانه به دليل اينكه بهزيستي قدرت كافي براي 
مجاب كردن دستگاه‌ها براي اجرا شدن اين قانون 
ندارد، بخش قابل‌توجهي از اين قانون به فراموشي 

سپرده شده است.«
اما در مقابل صحبت‌ه��اي رئيس انجمن حمايت از 
حقوق معلولان ايران، معاون امور توانبخشي سازمان 
امور بهزيستي كشور از اختصاص ۱۰۰ ميليارد تومان 
براي تأمين تجهيزات توانبخشي خبر داد و معتقد 
است: »افرادي كه داراي سن بالاي 65 سال هستند 
نيز مي‌توانند با مراجعه به ادارات بهزيستي در سراسر 
كشور، متقاضي تس��هيلات توانبخشي باشند و در 

صورت تأييد كميته پزش��كي و توانبخشي، به اين 
افراد داده خواهد شد.«

يحيي سخنگويي ضمن اشاره به برنامه‌ريزي سازمان 
بهزيستي كش��ور براي تأمين تجهيزات توانبخشي 
معلولان اظهار داش��ت: »بر اين اساس بنا داريم در 
شش‌ماهه ابتداي سال جاري مشكلات معلولان را در 

بخش تجهيزات توانبخشي برطرف كنيم.«
وي تأكيد كرد: »براي تأمين تجهيزات توانبخشي 
معلولان نياز به اعتبار 100 ميليارد توماني اس��ت 
كه در ح��ال حاض��ر نيازهاي هر اس��تان در بخش 

توانبخشي احصا شده است.«
  حمايت يك و نيم كيلويي!

در شرايطي كه مشكلات معلولان آنقدر زياد است 
كه نمي‌توان آنها را برشمرد، معاون امور توانبخشي 
سازمان امور بهزيستي كشور با اشاره به وسايلي كه 
در حمايت از معلولان در اختيار آنها قرار مي‌گيرد، 
گفت: »وس��ايلي كه از س��وي س��ازمان بهزيستي 

كشور به معلولان واگذار خواهد شد، عبارت است از 
سمعك، ويلچر، تشك مواج، واكر، عصا و وسايل ويژه 

براي افراد كم‌‌بينا.«
س��خنگويي تأكيد كرد: »طرح تأمي��ن تجهيزات 
توانبخشي ويژه افراد تحت پوشش بهزيستي خواهد 
بود و افرادي از اين تسهيلات بهره‌مند خواهند شد 

كه داراي كارت معلوليت باشند.«
آمارها مي‌گويند نرخ بيكاري در ميان معلولان 40 
درصد اس��ت و اين نرخ دقيقاً چه��ار برابر جمعيت 
عادي كشور است و اين در حالي است كه براساس 
قانون باي��د 3 درصد اس��تخدامي هر س��ازماني را 
معلولان تش��كيل دهند.  قانون مي‌گويد مستمري 
معلولان بايد يك س��وم حقوق كارمندان باشد اما 
حمايت‌هاي س��طحي س��ازمان بهزيس��تي هرگز 
نتوانس��ته حتي ش��رايط و زندگي متوسطي براي 
معلولان ترسيم كند، به نحوي كه در حال حاضر، با 
مستمري 52 هزار توماني، يك معلول مي‌تواند فقط 

يك و نيم كيلوگرم گوشت بخرد. 
در همين رابط��ه رئيس انجمن حماي��ت از حقوق 
معلولان ايران با عنوان كردن اين مطلب كه پس از 
هدفمندي يارانه‌ها شاهد سير صعودي قيمت‌ها و 
هزينه‌هاي وسايل و تجهيزات توانبخشي معلولان 
بوديم، گفت: »خواستار آن هستيم كه حداقل اين 
وس��ايل و تجهيزات معافيت مالياتي دريافت كنند 
زيرا يك معلول قدرت خريد و تهيه اين تجهيزات را 

با قيمت كنوني ندارد.«
علي‌همت محمودنژاد تأكيد كرد: »همچنان خواستار 
تشكيل شوراي عالي معلولان در كشور هستيم زيرا 
بهزيس��تي قدرت كافي براي مجاب كردن س��اير 
دس��تگاه‌ها در خص��وص اجراي قان��ون حمايت از 
حقوق معلولان ندارد و بايد ش��ورايي مانند شوراي 
عالي حقوق معلولان تشكيل شود و به مسائل آنان 

رسيدگي كند.«

قانون برنامه پنجم توس�عه در حالي به روزهاي 
پاياني خ�ود نزديك مي‌ش�ود كه هن�وز اجراي 
خيل�ي از بنده�اي آن روي زمين مانده اس�ت. 
تجمي�ع بيمه‌ه�اي پاي�ه درم�ان يك�ي از اين 
بندهاس�ت كه همچنان مورد مناقش�ه اس�ت. 
حالا ام�ا وزي�ر كار، تع�اون و رف�اه اجتماعي از 
يكس�ان ش�دن خدمات و ضوابط بيمه‌هاي پايه 
درماني خبر مي‌دهد؛ ‌ وع�ده‌اي كه به گفته علي 
ربيعي چند و چون و ابلاغ�ش به همين زودي‌ها 
يعني ارديبهش�ت‌ماه س�ال جاري خواهد بود. 
شايد همه دفترچه‌هاي بيمه بي‌ارزش نباشند اما به 
جرئت مي‌توان گفت دفترچه بيمه‌هاي پايه خدمات 
درماني و تأمين اجتماعي ارزش��مند نيستند؛‌ اين 
موضوعي است كه هم رئيس سازمان بيمه سلامت و 
هم وزير بهداشت و حتي شخص رئيس‌جمهور به آن 
اعتراف داشته‌اند. سال گذشته بود كه دكتر حسن 
روحاني در جش��ن بيمه همگاني تأكي��د كرد: بايد 
كيفيت بيمه و كارايي دفترچه‌ها افزايش پيدا كند 
و روز به روز دفترچه‌هاي بيمه درماني ارزش��مند‌تر 
و كارايي آنها بيش��تر شود. امس��ال هم وقتي وزير 
بهداش��ت از آرزوه��اي تحقق نيافته‌اش در س��ال 
93 مي‌گويد، پايدار ش��دن منابع سلامت، تجميع 
بيمه‌ها و مشكلاتي كه در تعامل بيمه‌هاي تكميلي 
و تجاري با مراك��ز درماني وج��ود دارد را از جمله 
دغدغه‌هايي مي‌داند كه اميدوار اس��ت با همكاري 
دولت و مجلس در س��ال 94 برطرف ش��ود. به باور 
سيدحسن قاضي‌زاده هاشمي تجميع بيمه‌ها امري 

اس��ت كه حتماً بايد عملياتي و مشكلات بيمه‌هاي 
تكميلي و تجاري بايد رفع شود و برگه‌هاي بيمه بايد 
مانند اوراق بهادار ارزشمند شوند. از نگاه ربيعي اما 
ادغام، موانع ساختاري مفصلي دارد؛ هدف قانونگذار 
در اين م��ورد اين بوده كه بيمه‌ها رفتاري يكس��ان 
داشته باشند. بر اين اساس در ارديبهشت سال جاري 
چگونگي انجام موضوع بسته خدمات درماني يكسان 

اعلام و بخشنامه مي‌شود. 
  س�نگ تف�اوت در پرداخت‌ها بر س�ر راه 

تجميع 
در ميان بهارس��تاني‌ها هم ط��رح تجميع بيمه‌ها و 
به خصوص ادغام س��ازمان تأمين اجتماعي با بيمه 
سلامت ايران مورد مناقشه است تا بدانجا كه آذرماه 
سال گذشته پس از مدت‌ها كشمكش بر سر ادغام 
يا جدايي بخش س�المت تأمين اجتماعي در بيمه 
سلامت ايران، ‌پيشنهاد تجميع منابع بخش درمان 
س��ازمان تأمين اجتماعي با مخالفت اعضاي خانه 
ملت از دس��تور كار مجلس خارج شد. وزير تعاون، 
‌كار و رفاه اجتماعي نيز در بيان موانع ساختاري اين 
ادغام مي‌گويد: به عنوان مثال كارگران بيش��ترين 
پرداخت را براي حق بيمه خود دارند اما كارمندان 
و روس��تاييان هزينه كمتري پرداخ��ت مي‌كنند و 
پرداخت عش��اير تقريباً در حد صفر يا صفر است و 
حاشيه‌نشينان شهري باتوجه به اجراي بيمه همگاني 

خدمات درماني اصلا رقمي پرداخت نمي‌كنند. 
  تعريف بيمه‌هايي متناسب با درآمد براي 94 
بنابه تأكي��د ربيعي در دس��تگاه‌ها و وزارتخانه‌هاي 

مختلف بيمه‌هاي متفاوت��ي وجود دارد كه تقريباً با 
اس��تانداردها و اندازه‌هاي مختلف دريافت مي‌شود 
و هدف قانونگذار در اين م��ورد اين بوده كه بيمه‌ها 
رفتاري يكسان داشته باشند. وزير تعاون، كار و رفاه 
اجتماعي همچنين از برنامه‌ريزي‌هاي مختلف براي 
انواع بيمه‌ها خبر مي‌دهد و مي‌گويد: درمرحله اول 
كميته يكسان‌سازي خدمات بيمه‌ها از حدود نيمه 
س��ال93 در وزارت تعاون، كار و رفاه اجتماعي آغاز 
به كاركرد. اكنون ضوابط خدمات سرپايي و ضوابط 
تجهيزات پزشكي، مفاد قراردادها، اسناد بستري و 

آئين‌نامه‌هاي نحوه پرداخت يكسان شده است. 
به گفته رئيس ش��وراي عالي بيم��ه در مرحله بعد 
اين موارد به بيمه‌ها تس��ري يافته و براي اجرا ابلاغ 
مي‌شود به طوري كه در بخش بيمه پايه حتي اسناد 

نيز به يك شكل بررسي مي‌شود. 
وي درب��اره برنامه‌ه��اي بيم��ه‌اي س��ال 94 ني��ز 
1394 در  خاطرنش��ان مي‌كن��د: در س��ال 
كميسيون‌هاي شوراي عالي رفاه بيمه‌هاي اجتماعي 
را نيز بررسي كرديم كه شايد در آنجا نيز نتوانيم نظام 
يكسان را در نظام تأمين اجتماعي بياوريم بلكه بايد 
يك سبدي از انواع بيمه‌ها ارائه كنيم كه هر شخص 
به هر ميزاني كه دستمزد دارد بتواند از يك نوع بيمه 
اجتماعي بهره‌مند شود. به اين ترتيب كه مي‌خواهيم 
دو، س��ه نوع ديگر بيمه پايين‌تر از حداقل دستمزد 
تعريف كني��م به اين معن��ا كه ايراني��ان مي‌توانند 
دريك بس��ته از بيمه اجتماعي متنوعي برخوردار 
باشند تا براس��اس ميزان درآمد خود اين بيمه‌ها را 

خريداري كنند. 
  رفتن 40 ميليون نفر زير چت�ر 12 ميليون 

نفري!
عليرضا محجوب، عضو كميسيون اجتماعي مجلس 
و دبيركل خان��ه كارگر كه يك��ي از مخالفان پرو پا 
قرص تجميع بيمه‌هاست درباره علت مخالفت خود 
مي‌گويد: در بيمه س�المت ايرانيان و بيمه خدمات 
درماني كارمندان دولت، بيمه‌ش��ده‌ يك‌سوم سهم 

بيمه كارگران را مي‌پردازد. 
به باور وي همچنين با تجميع، درم��ان رايگان در 
مراكز تأمين اجتماعي حذف مي‌شود چراكه مراكز 
ملكي بي‌معنا مي‌شوند. از سوي ديگر بازنشستگان 

تأمين اجتماعي نيز با مشكلاتي مواجه مي‌شوند. 
وي با اشاره به آمار 40 ميليون نفري خانواده تأمين 
اجتماعي مي‌افزايد: در حال حاضر 37 ميليون نفر 
موضوع كل اين تقاضا در وزارت بهداشت هستند، در 
حالي كه تمام بيمه‌ش��دگان اصلي و تبعي مشمول 
قانون وزارت بهداشت 12 ميليون نفر بيشتر نيستند. 
به باور محجوب همچنين درمان و س��اير خدمات 
سازمان قابل تفكيك نيست و چنين روندي موجب 
گسست مي‌شود و كارگرها نمي‌توانند مسير صحيح 

پيگيري مطالباتشان را بيابند. 
  صرفه‌جويي 3 تريليون ريالي با ادغام 

داريوش طاهرخاني، عضو عالي نظام پزشكي معتقد 
است با تجميع بيمه‌ها، ‌بيمه‌شدگان تأمين اجتماعي 
ضرر نمي‌كنند. وي در اي��ن رابطه توضيح مي‌دهد: 
با تجميع اگر بيمارس��تان‌ها و مراك��ز ملكي تأمين 
اجتماعي ب��ه وزارت بهداش��ت اجاره داده ش��ود و 
مالكيت آن همچنان در اختيار بيمه شدگان تأمين 
اجتماعي باقي بماند، بيمه‌شدگان خواهند توانست 
علاوه بر مراكز تأمين اجتماعي در ساير مراكز دولتي 
نيز از خدمات رايگان برخوردار ش��وند. به گفته وي 
به طور مثال در س��ال ۹۲ مي��زان دريافت خدمات 
درماني توسط بيمه‌شدگان تأمين اجتماعي بالغ بر 
۷۷ تريليون ريال بوده است، در حالي كه اگر سازمان 
تأمين اجتماعي مجموع خدمات سرپايي و بستري 
در درمان مس��تقيم و غيرمس��تقيم را با صد‌در‌صد 
تعرفه از مراكز دولتي و دانشگاهي خريداري مي‌كرد، 
جمعاً حدود۷۴ تريليون ريال لازم بود تا اين خدمات 
به صورت رايگان در كشور ارائه شود. اما در آن سال 
همه اين خدمات رايگان انجام نش��ده و گروهي از 
بيمه‌ش��دگان تأمين اجتماعي مبالغي را به عنوان 
فرانش��يز به مراكز دولت��ي و دانش��گاهي پرداخت 

نموده‌اند. 
با تمام اين نظرات موافق و مخالف و استدلال‌هايشان 
همچنان بنا نيست تأمين اجتماعي در بخش درمان 
زير چتر بيمه سلامت ايران قرار بگيرد. با وجود اين 
صرف‌نظر از اجرا شدن يا نش��دن تجميع، مردم از 
مس��ئولان انتظار دارند برونداد تمام اين مناقشات 
ارزشمند شدن دفترچه‌هاي درماني باشد كه حالا 
هيچ اعتباري ندارن��د، نه تأمين مناف��ع گروه‌هاي 
مختلف آن هم به حس��اب زحمتكش‌ترين قش��ر 

جامعه يعني كارگران. 

دريافت ماهانه معلولان فقط 52 هزار تومان معادل يك و نيم كيلوگرم گوشت است

حقوق معلولان در ميان وعده‌هاي مسئولان گم‌شده است

  قاسم جعفري، سخنگوي كميسيون آموزش مجلس با اعلام اينكه 
اگر وزير آموزش و پرورش و همكارانش چه در ستاد وزارتخانه و چه در 
استان‌ها سند تحول بنيادين آموزش و پرورش را مبتني بر سياست‌هاي 
كلي ابلاغي رهبر معظم انقلاب اجرا كنند، بسياري از مشكلات برطرف 
مي‌ش��ود در خصوص مهم‌ترين اولويت كاري آم��وزش و پرورش در 
سال 94 اظهار داشت: معيشت فرهنگيان و همچنين متون و محتواي 
درسي بر اساس شكل مشخصي كه تعريف شده است، مورد توجه قرار 

گرفته است. 
  مجتبي عبداللهي، معاون خدمات شهري 
و محيط زيست شهرداري تهران با اشاره به 
اينكه اواخر سال 89، بر اساس توافق نيروي 
هوايي و ش��هرداري تهران بزرگ، عمليات 
احداث بوستان بزرگ ولايت در محل كنوني 
فرودگاه قلعه مرغي در جنوب تهران اجرايي 
شد و در ارديبهشت 90 فاز اول اين بوستان 
به بهره‌برداري رسمي رسيد اما ادامه احداث اين بوستان در سال‌هاي 
گذشته بي‌نتيجه باقي مانده اس��ت، تأكيد كرد: 85 درصد از بوستان 

ولايت به فضاي سبز تبديل خواهد شد.
  دكتر محسن كرمي، معاون امور اسناد هويتي سازمان ثبت احوال 
با بيان اينكه همواره با درخواست‌هاي مردمي براي استفاده از نام‌هاي 
فاطمه، زهرا و علي مواجه هستيم، گفت: دستورالعملي به ادارات ثبت 
احوال سراس��ر كشور ابلاغ شده اس��ت كه بر اين اس��اس تغيير نام به 
فاطمه، زهرا و علي از ايام ولادت حضرت فاطمه زهرا )س( تا ولادت امير 
مومنان حضرت علي )ع( با رعايت ضواب��ط قانوني و در كمترين زمان 

ممكن انجام خواهد شد. 
  فاطمه دانشور، رئيس كميته اجتماعي شوراي شهر تهران با اعلام 
اينكه تهران تلاش مي‌كند ش��هري مهربان براي زنان و مادران باشد، 
گفت: مديريت ش��هري تلاش مي‌كند تهران ش��هري مناس��ب براي 
شهروندانش از جمله مادران و زنان باشد ولي متأسفانه در حال حاضر 
اينگونه نيست و يك مادر اگر همراه نوزادش بيرون بيايد حتي امكان 

تعويض لباس بچه در زمان اضطرار وجود ندارد. 
  شهيندخت مولاوردي، معاون رئيس‌جمهور در امور زنان و خانواده 
با اعلام اينكه ارائه بسته‌هاي حمايتي به زنان سرپرست خانوار با اولويت 
زنان روستايي يكي از مواردي اس��ت كه به طور قطع در دولت تدبير و 
اميد به انجام خواهد رسيد، گفت: ايجاد مهد كودك در زندان‌ها، بيمه 
زنان خانه‌دار، س��اماندهي زنان معتاد و كارتن خواب، حمايت از زنان 
قرباني خشونت و كاهش ساعت كاري زنان شاغل از مواردي است كه در 

دولت يازدهم پيگيري جدي خواهد شد. 
  رضا حجتي، مديركل مشاركت‌هاي اجتماعي جوانان وزارت ورزش 
و جوانان با اعلام اينكه تقويت اخلاقي��ات اجتماعي همچون پرهيز از 
دروغگويي و فريب��كاري، امانتداري، وفاي به عه��د و مانند اينها براي 
جامعه بسيار مهم است زيرا منابع كش��ور ما محدود است و توزيع آنها 
هم نامتوازن، پس لازم است مردم از دولت مطالبات منصفانه و منطقي 
داشته باشند و محدوديت‌ها و شرايط دولت را در مسير اصلاح انحرافات 
و جبران كاستي‌ها درك كنند، گفت: سازمان‌هاي مردم‌نهاد بهترين 
امكان س��اختاري براي تقويت همدلي و همزباني ميان دولت و ملت 
هس��تند بنابراين بايد بس��تر و زمينه لازم براي برخورداري جوانان از 

تشكل‌هاي غيردولتي و مشاركت اجتماعي نهادمند فراهم شود. 

همزمان با ولادت حضرت صديقه كبري سلام‌الله عليها 
و بزرگداشت روز زن

رهبر معظم انقلاب با شرايط عفو يا تخفيف 
مجازات تعدادي از محكومان زن موافقت كردند 

حضرت آيت‌الله خامنه‌اي، رهبر معظم انقلاب اس�المي در پاس��خ به 
درخواست آيت‌الله آملي لاريجاني، رئيس قوه قضائيه به مناسبت ميلاد 
پربركت حضرت صديقه كبري سلام الله عليها و بزرگداشت روز زن، با 
شرايط عفو و تخفيف مجازات جمعي از محكومان زن كه محكوميت 
آنان تا تاريخ ۱۳۹۴/۱/۳۱ قطعيت يافته و واجد شرايط عفو و تخفيف 

مجازات تشخيص داده شده‌اند، موافقت كردند. 
پاسخ رهبر معظم انقلاب به شرح زير است:

بسم الله الرحمن الرحيم
با سلام و تحيت و تبريك، با پيشنهاد جنابعالي موافقت مي‌شود. 

والسلام عليكم و رحمه‌الله
سيدعلي خامنه‌اي 
۱۹ فروردين ۹۴ 

  كنترل آسيب‌هاي اجتماعي
 زبان و فهم مشترك مي‌خواهد 

 اعلام آمادگي صددرص�دي فرمانداري تهران براي پيش�گيري 
از اعتي�اد مي‌تواند فتح‌الباب�ي براي كنترل و كاهش آس�يب‌هاي 
اجتماعي باشد، چراكه با افزايش و گسترش آسيب‌هاي اجتماعي 
بايد پذيرف�ت كه تبع�ات تاوان آس�يب‌ها و معضلات اجتماعي 
بيش�تر از هزينه پيشگيري آن اس�ت و اگر دس�تگا‌ه‌هاي متولي 
و مس�ئول براي كنترل و كاهش اين معضلات به ي�ك فهم و زبان 
مشترك نرسند نبايد انتظار كاهش آسيب‌هاي اجتماعي را داشت. 
در اين زمينه عيسي فرهادي، فرماندار تهران رويكرد اجتماعي شدن مبارزه 
با مواد مخدر را بسيار عالمانه خواند و گفت: اگر اين رويكرد محقق شود نتايج 

مؤثر و چشمگيري براي كاهش گرايش به مصرف مواد مخدر دارد. 
وي با تأكيد بر اينكه بايد از همه تريبون‌هاي كشور براي مبارزه با مواد مخدر 
و بليه ش��وم و خانمان‌سوز اعتياد بهره‌مند ش��د، افزود: مساجد و رسانه‌ها 
مي‌توانند بيشترين و مؤثرترين نقش را در اين زمينه ايفا كنند. هيچ‌كس 
نبايد خانواده و اطرافيانش را مصون از اعتياد بداند چراكه امروزه اين مواد به 
شكل‌هاي مختلف وجود دارد و ارائه مي‌شود و با رنگ و لعاب‌هاي فريبنده 
افراد را تحت تأثير قرار مي‌دهد. فرماندار تهران ب��ا تأكيد بر لزوم افزايش 
آگاهي مردم براي پيشگيري از اعتياد گفت: والدين، نوجوانان و جوانان بايد 
دانش به روز در اين رابطه داشته باشند تا بتوانند در مبارزه اجتماعي با مواد 
مخدر مش��اركت كنند. همچنين بايد به اين نكته توجه داشت كه حضور 
مردم در صحنه‌هاي اجتماعي هميشه با توفيقات بس��زايي همراه بوده و 
تلاش اجتماعي براي مبارزه با مواد مخدر نيز نتايج مثبت و اثربخشي را به 
همراه دارد.  فرهادي در ادامه، مبارزه اجتماعي با مواد مخدر را وظيفه همه 
دستگاه‌ها از جمله فرمانداري عنوان و تصريح كرد: همه مردم و مسئولان 
بايد نسبت به رفع و كاهش اين مس��ئله و معضل ملي تلاش كنند چراكه 
مبارزه با بليه خانمان‌سوز اعتياد اراده ملي و عزمي جهادي طلب مي‌كند 
و خوش��بختانه اين روحيه در همه مديران و مسئولان وجود دارد و بايد با 
فرهنگ‌س��ازي پيش��گيري از اعتياد را مورد توجه قرار داد.  وي در پايان 
خاطرنشان كرد: فرمانداري جلس��ات مختلفي را براي مبارزه اجتماعي با 
مواد مخدر و پيشگيري از اعتياد برگزار كرده و اين موضوع مدتي است كه 
بيش از گذشته مورد توجه قرار گرفته و اميدواريم كه با همكاري همه مردم 

و دستگاه‌ها شاهد موفقيت‌هاي بيشتر در اين عرصه باشيم.
   يك دست صدا ندارد

 انواع و اقسام آسيب‌ها و معضلات اجتماعي به‌دليل نبود برنامه جامع كنترل 
و مبارزه در برخي لايه‌هاي جامعه نفوذ كرده و تبعات و هزينه‌هاي بسياري به 
فرد، خانواده و جامعه تحميل مي‌كند و از آنجايي كه ماهيت اكثر آسيب‌هاي 
اجتماعي به گونه‌اي است عوامل بسياري دست به دست هم مي‌دهند تا يك 
آسيب شكل بگيرد، بنابراين لازم است در بحث كنترل و مبارزه با آسيب‌ها 
هم دستگاه‌هاي متولي با يك زبان مشترك به مقابله با آن بپردازند.  از سوي 
ديگر محمدباقر قاليباف، شهردار تهران نيز ضمن اشاره به اينكه شهرداري 
به تنهايي نمي‌تواند تمام مشكلات شهر را برطرف كند، گفت: در سال جاري 
برنامه ويژه‌اي از سوي ش��هرداري در بخش كاهش آسيب‌هاي اجتماعي 
از جمله طلاق و اعتياد پيش‌بيني ش��ده اس��ت.  وي گفت: در سال جاري 
برنامه‌هايي در حوزه‌هاي اجتماعي چه در بخش توس��عه و ايجابي و چه در 
بخش كاهش آسيب‌هاي اجتماعي از جمله طلاق و اعتياد پيش‌بيني شده 

محمدرضا هاديلواست و قطعاً برنامه‌هاي مفصلي در اين حوزه‌ها انجام خواهد شد. 
   گزارش 2

زهرا چيذري
   گزارش يك 

 بيژن يانچشمه 

اولويت‌هاي وزارت بهداشت در سال 94 
 دندانپزشكي، ناباروري و بيماري‌هاي روان

 زير ذره‌بين وزير بهداشت
وزير بهداش�ت ضمن تش�ريح برنامه‌ه�اي اي�ن وزارتخانه براي 
س�ال 94 در عي�ن ح�ال منطق�ي ش�دن هزينه‌ه�اي خدم�ات 
دندانپزش�كي براي مردم، نظ�ارت ب�ر تعرفه‌ها، افزايش ش�مار 
تخت‌ه�اي وي�ژه در بيمارس�تان‌ها و انج�ام اقدام�ات لازم 
در ح�وزه درم�ان ناب�اروري، بيماري‌ه�اي اعص�اب و روان و 
صعب‌العلاج را از جمل�ه اولويت‌هاي اين وزارتخان�ه عنوان كرد. 
دكتر سيدحسن هاشمي با انتشار مطلبي تحت عنوان »سرمايه‌گذاري 
در بخش سلامت؛ پايداري در اقتصاد و امنيت« در وب‌سايت شخصي 
خود آورده است: » سال ٩٣ با همه فراز و نشيب‌هايش به پايان رسيد. 
سالي كه طرح تحول نظام سلامت به عنوان يكي از اولويت‌هاي دولت 

تدبير و اميد كليد خورد. 
در س��ال جاري نيز يكي از كارهاي اساس��ي من و همكارانم، مراقبت 
از دستاوردهاي اين طرح ملي اس��ت. البته بايد تلاش كنيم خدمات 
بهداش��تي و درماني با كيفيت بهت��ري در اختيار مردم ق��رار گيرد و 
اشكالات و نقايص اين كار تا حد امكان برطرف شود. اميدوارم در اين 
مسير و به منظور كاهش هزينه‌هاي درماني مردم، از همكاري بيشتر 

بيمه‌ها بهره‌مند شويم. 
در سال ٩٤ خدمات بسته بهداشت دهان و دندان تا پايه ششم دبستان 
استمرار خواهد يافت و چنانچه بيمه‌ها همراهي كنند، مردم مي‌توانند 

با هزينه‌هاي منطقي، خدمات دندانپزشكي را دريافت كنند. 
نظارت بر تعرفه‌ها، ارتقا و گس��ترش اورژانس بيمارس��تاني و توجه به 
بهداش��ت محيط و مواد مصرفي در مراكز عرضه مواد غذايي از جمله 
مهم‌ترين برنامه‌هاي وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش پزشكي طي 

سال جاري خواهد بود. 
همچنين افزاي��ش تخت‌ه��اي CCU و ICU را در برنامه داريم كه 
اميدوارم با همكاري نهادها و بخش خصوصي تا پايان سال بتوانيم شاهد 

فعاليت تعداد قابل توجهي تخت در سراسر كشور باشيم. 
امي��دوارم در س��ال ٩٤ با كم��ك خيري��ن بتوانيم ب��ه تصميمات و 
سياست‌هاي اتخاذ ش��ده در حوزه ناباروري، اعصاب و روان و بيماران 

صعب‌العلاج نيز جامه عمل بپوشانيم. 
تلاش مي‌كنيم در حوزه ناباروري صندوقي با حجم پولي مناسب ايجاد 
كنيم تا افرادي كه به دليل هزينه‌هاي بالاي درمان ناباروري، به دنبال 

درمان نمي‌روند، از امكانات اين صندوق استفاده كنند. 


