
409 مخدر جديد جرم‌انگاري نشده‌است!
قانون مبارزه با مواد مخدر پس از گذشــت ســال‌ها نيازمند بازنگري متناســب 
با تحــولات جهانــي و تغييــر الگوي جرائم اســت: لايحــه اصــاح قانون با 
هدف افزايش بازدارندگي، به‌روزرســاني فهرســت مواد مخــدر، تحول در نظام 
درمان اعتياد، تكميل سياســت‌هاي كاهش آســيب و مقابله مؤثــر با بنيان‌هاي 
اقتصادي قاچاقچيان تدوين و به مجلس شــوراي اســامي ارســال شده‌است. 
محمد ترحمي، مدير كل حقوقي و امور مجلس ستاد مبارزه با مواد مخدر با بيان اينكه هيچ 
قانوني نمي‌تواند بدون بازنگري مستمر پاسخگوي تحولات اجتماعي و جرائم نوظهور باشد، 
اظهار داشت: پاسخ كوتاه به اين پرسش كه آيا قانون فعلي مبارزه با مواد مخدر نياز به اصلاح 
دارد؟‌ »بله« است، اما پاسخ دقيق‌تر آن اســت كه حتي بهترين قوانين نيز بايد متناسب با 

شرايط روز جامعه، تحولات جهاني و آينده‌پژوهي به‌روزرساني شوند. 
مدير كل حقوقي و امور مجلس ســتاد مبارزه با مواد مخدر افزود: مطالعات كارشناســي 
گسترده‌اي كه در فرآيند تدوين لايحه اصلاح قانون انجام شده، نشان مي‌دهد قانون فعلي 
در حوزه‌هاي مقابله با قاچاق مواد مخدر، پيشــگيري از اعتياد، درمان معتادان و كاهش 
آسيب داراي خلأهايي است كه مانع دستيابي كامل به اهداف سياست‌هاي كلي نظام در 

اين حوزه مي‌شود. 
وي، نخستين محور اصلاحات را به‌روزرساني فهرســت مواد مخدر و روان‌گردان‌ها عنوان 
كرد و گفت: بر اسـ�اس آخرين گزارش دفتر مقابله با مواد مخدر و جرم سازمان ملل متحد 
)UNODC(، تنها در يك سال ۱۱۸ نوع ماده مخدر و روان‌گردان جديد وارد بازار جهاني 
شده‌است، در حالي كه از آخرين بازنگري فهرست مواد مخدر كشور در سال ۱۳۸۹ تاكنون، 

۴۰۹ ماده جديد وارد بازار شده كه هنوز در قوانين كشور جرم‌انگاري نشده‌اند. 
ترحمي ادامه داد: باقي ماندن اين مواد خارج از شمول قانون، زمينه سوءاستفاده شبكه‌هاي 
قاچاق را فراهم مي‌كند؛ بنابراين يكي از مهم‌ترين محورهاي لايحه اصلاح قانون، تسهيل 
فرآيند به‌روزرساني فهرســت مواد مخدر و جرم‌انگاري ســريع مواد نوظهور است تا نظام 

حقوقي كشور بتواند همگام با تحولات اين حوزه حركت كند. 
مدير كل حقوقي و امور مجلس ســتاد مبارزه با مواد مخدر با اشاره به تغيير الگوي مصرف 
مواد در جهان اظهار كرد: امروز تهديد اصلي، مواد سنتزي و روان‌گردان‌هاي محرك نوظهور 
)NPS( هستند كه آثار جســمي، رواني و اجتماعي آنها به‌مراتب مخرب‌تر از مواد سنتي 
است و در بسياري از موارد زمينه‌ساز ارتكاب جرائم خشن و آسيب‌هاي اجتماعي گسترده 

مي‌شوند. 
وي تصريح كرد: تغيير الگوي مصرف، ضرورت تحول در نظــام درمان اعتياد را نيز 
دوچندان كرده است، چراكه درمان وابســتگي به موادي مانند متامفتامين صرفاً با 
درمان‌هاي دارويي امكان‌پذير نيســت و نيازمند مداخلات تخصصي روان‌شناختي، 
روان‌پزشــكي و برنامه‌هاي درماني نوين اســت.  ترحمي با بيان اينكه لايحه اصلاح 
قانون، رويكردي تحول‌آفرين در حوزه درمان اعتياد پيش‌بيني كرده‌اســت، افزود: 
اين رويكرد بر سه محور »مديريت مصرف«، »كاهش آســيب« و »درمان منجر به 
بهبودي« استوار است و با سياســت‌هاي كلي نظام در حوزه مبارزه با مواد مخدر نيز 

هم‌خواني كامل دارد. 
وي خاطرنشان كرد: جمهوري اسلامي ايران امروز با حدود ۹ هزار مركز درمان اعتياد 
از ظرفيت مناسبي در اين حوزه برخوردار اســت، اما در زمينه ساماندهي معتادان 
متجاهر همچنان با چرخه بازگشــت مجدد به اعتياد مواجه هستيم؛ موضوعي كه 
نشان مي‌دهد صرف نگهداري كوتاه‌مدت، بدون مراقبت‌هاي پس از درمان و بازتواني 
اجتماعي، نمي‌تواند به درمان پايدار منجر شود.  مدير كل حقوقي و امور مجلس ستاد 
مبارزه با مواد مخدر ادامه داد: در لايحه اصلاح قانون، سطح‌بندي معتادان، تفكيك 
بيماران بر اساس شدت وابستگي، مديريت مورد، مراقبت‌هاي پس از خروج و اصلاح 
مراكز ماده ۱۵ و ۱۶ قانون به‌صورت جدي پيش‌بيني شده و آیين‌نامه‌هاي اجرايي آن 
نيز همزمان تهيه شده‌است تا پس از تصويب قانون، اجراي آن بدون وقفه آغاز شود. 

ترحمي يكي ديگر از محورهاي مهم اصلاح قانون را مقابله با بنيان‌هاي اقتصادي قاچاقچيان 
عنوان كرد و گفت: تجارت مواد مخدر پس از قاچاق غيرقانوني سلاح، يكي از سودآورترين 
فعاليت‌هاي مجرمانه در جهان اســت و تا زماني كه منابع مالي و دارايي‌هاي حاصل از اين 
تجارت هدف قرار نگيرد، صرف اعمال مجازات‌هاي ســنتي نمي‌تواند بازدارندگي لازم را 

ايجاد كند. 
وي افزود: در لايحه اصلاح قانون تلاش شده‌است با بهره‌گيري از رويكردهاي نوين حقوق 
كيفري و عدالــت ترميمي، ضمن حفظ قاطعيــت در برخورد با قاچاقچيــان حرفه‌اي و 
سازمان‌يافته، امكان بازاجتماعي شدن افرادي كه ظرفيت بازگشت به زندگي سالم را دارند 

نيز فراهم شود. 
مدير كل حقوقي و امور مجلس ستاد مبارزه با مواد مخدر تأكيد كرد: رويكرد عدالت ترميمي 
به هيچ‌وجه به معناي كاهش برخورد با قاچاقچيان حرفه‌اي نيست و در برابر عناصر مسلح، 
سازمان‌يافته و مفسدان، قانون همچنان با قاطعيت و شدت عمل اجرا خواهد شد، اما در كنار 
آن، براي افرادي كه امكان اصلاح و بازگشت به زندگي شرافتمندانه را دارند، سازوكارهاي 

بازپروري و بازاجتماعي شدن نيز پيش‌بيني شده‌است. 
ترحمي در پايان اظهار اميدواري كرد كه با تصويب لايحه اصلاح قانون مبارزه با مواد مخدر، 
نظام حقوقي كشــور بتواند با بهره‌گيري از رويكردهاي علمي، روزآمد و آينده‌نگر، پاسخ 
مؤثرتري به تهديدهاي نوظهور حوزه مواد مخدر و روان‌گردان‌ها ارائه دهد و زمينه ارتقاي 
بازدارندگي قانون، كاهش آسيب‌هاي اجتماعي و افزايش اثربخشي سياست‌هاي پيشگيري، 

درمان و مقابله با قاچاق مواد مخدر را فراهم کند. 

يك كشور، يك پرچم، يك ملت
 از ابتداي سنگ‌نوشته‌هاي تاريخي، هر كشور داراي يك تاريخ 
و يك پرچم بوده‌است. هر كشــور، پرچمي داشته كه علامت 
اســتقلال يك ملت در يك جغرافياي معلوم و معين اســت. 
ويژگي‌هاي خاص هر پرچم، مانند رنگ‌هاي مستقل و علامت 

ويژه آن، بيانگر قوام، قدرت يك ملت و يك نظام مستقل است. 
علامت ويژه هر پرچــم، از ويژگي خاص آن كشــور برگرفته 
شده‌است. محصول كشاورزي خاص، مانند قهوه يا موز، يا جانور 
ويژه‌اي همچون فيل، زرافه يا ديگر گونه‌هاي جانداران، مي‌تواند 
بيانگر ويژگي خاص آن كشور باشد. در برخي كشورها نيز صنعت 
ممتاز آن كشور، بيانگر توانمندي اصلي آن سرزمين است؛ براي 

مثال، چرخ دوك‌ريسي كه نماد حرفه اصلي و صنعت مادر در هند به شمار مي‌رود. 
به هر حال، پرچم مظهر استقلال، قدرت و تماميت هر كشور است. احترام به پرچم در هر كشور، 

در حقيقت احترام به ملت، استقلال، تماميت و حاكميت ارضي آن كشور است. 
در موزه پرچم جهان، پرچم كشور عزيز ما ايران يكي از باستاني‌ترين نمادهاي ملي و ميهني است 
كه پس از قرار گرفتن در رديف بيدق كاوه آهنگر، همواره مورد احترام و ستايش ويژه بوده‌‌است. 
در بسياري از رسته‌هاي نظامي، سوگند و احترام به پرچم در كنار كتب آسماني قرار دارد. در 
پذيرش مشاغل عالي نظامي نيز سوگند به كتاب مقدس آسماني در كنار پرچم ملي يك كشور، 

از اركان تقيد و وفاداري محسوب مي‌شود. 
متأســفانه ارادت و احترام به پرچم نيز، همانند بســياري از قيود فرهنگي و اجتماعي، مورد 
كم‌توجهي قرار گرفته و مي‌گيرد. بي‌احترامي به پرچم، مانند لگدمال كردن، آتش زدن يا هرگونه 
اهانت به آن، در حقيقت جريحه‌دار كردن احساسات، غرور، شأن و شخصيت يك ملت است. 
مجالس قانون‌گذاري و نظام مراقبت از شخصيت يك ملت بايد با تمام قوا، حافظ و مراقب جايگاه 

عوامل محترم و نمادهاي مورد احترام يك كشور باشند. 
نمونه‌اي از اين حركات رذيلانه، موضوع پرچم‌كشي در ميدان مسابقات فوتبال المپيك اين دوره 
بود كه، به‌رغم ميلياردها دلار هزينه براي بي‌احترامي به ملت ايران، ايستادگي و قدرت سياسي 

ملت ايران موجب به خاك كشيده‌شدن مزدوران صهيونيسم جهاني شد. 
در مسابقاتي كه كشور عزيز ما يك طرف آن بود، دشمن مردم و انقلاب اسلامي با هزينه كردن از 
جيب مردم و اجير كردن مزدوران، با در دست گرفتن پرچم پيشين ايران با نشان شير و خورشيد، 

به قصد اهانت به تماشاگران و طرفداران تيم ملي ايران، دست به حركات ناشايستي زد. 
البته توطئه‌هاي صهيوني به مديريت امريكا، با هدف تضعيف روحيه قدرتمند ورزشــكاران 
و طرفداران‌ و با اجراي انواع نقشه‌ها نيز نتوانســت در مثلث شوم پهلوي سوم، موساد و عوامل 

ضدانقلاب ايران‌نما، به اهداف خود برسد. 

بعضي‌ها زودتر از هميشه بيدار شدند. آخرين 
فرمول‌ها را در مســير حــوزه امتحاني مرور 
كردند و مدام ســاعت را نــگاه مي‌كردند تا 
مبادا دير برســند. با نزديك شــدن به زمان 
آغاز آزمون، بيش از يــك ميليون و ۳۰۰ هزار 
دانش‌آموز در نقاط مختلف كشور، تقريباً در 
يك زمان، دفترچه‌هاي ســؤال را باز كردند. 
اين، نخســتين صبح امتحانات نهايي پس از 
هفته‌ها تعويق بــود، آزمون‌هايي كه قرار بود 
دوم خرداد برگزار شــوند، اما تقويم‌شان به 
دليل شــرايط كشــور تغيير كرد و سرانجام 
از ۲۱ تيــر روي ريــل اجــرا قــرار گرفت. 
از نخستين ســاعات صبح، مقابل حوزه‌هاي 
امتحاني، صحنه‌اي تكــراري اما پراضطراب 
ديده مي‌شــد، دانش‌آموزاني كه آخرين نگاه 
را به جزوه‌هــا مي‌انداختنــد، خانواده‌هايي 
كه تا آخرين لحظه فرزندانشــان را همراهي 
مي‌كردنــد و مراقباني كه پيش از باز شــدن 
درهاي حوزه، آخرين هماهنگي‌هاي اجرايي 
را انجام مي‌دادند. با آغــاز آزمون، اين هياهو 
جاي خود را به ســكوتي داد كه همزمان در 
هزاران كلاس درس سراسر كشور جريان يافت. 

   پايان هفته‌هاي انتظار
امتحانات نهايي امسال در شــرايطي آغاز شد كه 
برنامه برگزاري آنها، برخلاف تقويم اوليه، با تغيير 
همراه بود. تعويقي كه اگرچه به دليل شرايط كشور 
اجتناب‌ناپذير اعلام شد، اما هفته‌ها برنامه‌ريزي 
دانش‌آموزان، خانواده‌ها و مدارس را تحت‌تأثير قرار 
داد. حالا با آغاز آزمون‌ها، تقويم آموزشي بار ديگر 
به مسير اجرا بازگشته است، تقويمي كه نتيجه آن، 
براي بسياري از داوطلبان، تنها به نمره پايان سال 

خلاصه نمي‌شود. 
نمرات امتحانات نهايي، با تأثير قطعي ۶۰ درصدي 
در پذيرش دانشگاه‌ها، به يكي از مهم‌ترين مؤلفه‌هاي 
ورود به آموزش عالي تبديل شده‌اند. همين موضوع 
باعث شده‌است حساســيت اين آزمون‌ها نسبت به 
سال‌هاي گذشــته بيش از پيش افزايش يابد و هر 
جلسه امتحان، نقشي تعيين‌كننده در آينده تحصيلي 
دانش‌آموزان داشته‌باشــد.  ديروز، نخســتين روز 
برگزاري امتحانات نهايي مطابق برنامه‌ريزي انجام شد 
و تمامي مراحل اجراي آزمون بر اساس شيوه‌نامه‌هاي 
ابلاغي سپري شد. مســئولان نيز اعلام كردند روند 
برگزاري آزمون‌ها، حفظ امنيت ســؤالات و فرآيند 

اجراي امتحانات به‌ صورت مستمر رصد مي‌شود. 
    پشت درهاي حوزه امتحاني

در ميان دانش‌آمــوزان، اضطراب و اميد همزمان 

ديده مي‌شد. برخي تا آخرين لحظه جزوه‌هايشان 
را ورق مي‌زدند، بعضي بي‌صدا قــدم مي‌زدند و 
گروهي ديگــر ترجيح مي‌دادند با دوستانشــان 
درباره ســؤالات احتمالي صحبــت نكنند، انگار 
همه منتظر بودند زنگ آغاز آزمون، بالاخره به اين 
انتظار چند هفته‌اي و فرسوده‌كننده پايان دهد. 

يكتا، يكــي از دانش‌آمــوزان كه براي شــركت 
در امتحان پايــه دوازدهم آمده‌بــود، از روزهاي 
بلاتكليفي پيــش از آغاز آزمــون مي‌گفت: »هر 
بار كه تاريخ امتحان تغيير مي‌كرد، مجبور بودم 
برنامه مطالعه‌ام را از اول بچينم. سخت‌ترين بخش 
ماجرا، خود امتحان نبود، بلاتكليفي بود. حالا فقط 
اميدوارم نتيجه اين همه تلاش را ببينم و بتوانم 
در رشته‌اي كه دوست دارم ادامه تحصيل بدهم.«

كمي آن‌طرف‌تر، دانش‌آموز ديگــري به نام نورا 
از فشار ناشــي از تأثير نمرات امتحانات نهايي بر 
آينده تحصيلي‌اش مي‌گفــت: »همه مي‌گويند 
آرام باش، اما وقتي مي‌داني نمره امتحانات نهايي 
۶۰ درصد در پذيرش دانشــگاه تأثير دارد، آرام 
ماندن كار ساده‌اي نيست. هر ســؤال را چند بار 
مي‌خوانم تا چيزي از قلم نيفتــد. براي من، اين 

فقط يك امتحان پايان ســال نيســت، احساس 
مي‌كنم بخشــي از آينــده‌ام روي همين برگه‌ها 

نوشته مي‌شود.«
در اين ميان، تعدادي از پــدران و مادران بيرون 
حوزه‌هاي امتحاني منتظر پايــان آزمون بودند، 
آنها هم اميد و نگراني در هم آميخته داشــتند، 
اميد به اينكه فرزندانشان ثمره ماه‌ها تلاش را روي 
برگه‌هاي پاسخنامه به نمايش بگذارند و نگراني از 
اينكه فشار رواني اين روزها، نتيجه زحماتشان را 

تحت تاثير قرار ندهد. 
    عملياتي در ۵۵۰۰ حوزه امتحاني

در امتحانات نهايي تير و مرداد امسال، حدود يك 
ميليون و ۳۰۰ هزار دانش‌آمــوز در ۵هزارو۵۰۰ 
حوزه امتحاني حضــور دارند. گســتردگي اين 
آزمون‌ها، آن را به يكي از بزرگ‌ترين عمليات‌هاي 
اجرايي نظام آموزشي كشــور تبديل كرده‌است، 
عملياتي كه از آماده‌ســازي حوزه‌ها و اســتقرار 
عوامل اجرايي آغاز مي‌شــود، بــا توزيع ايمن و 
محرمانه سؤالات ادامه مي‌يابد و پس از پايان هر 
آزمون، وارد مرحله تصحيح و اعلام نتايج مي‌شود. 
بر اساس آمار اعلام‌شده، استان فارس با حدود ۴۰۷ 

حوزه امتحاني، خوزستان با ۴۰۰ حوزه و تهران با 
۳۹۰ حوزه، بيشترين تعداد مراكز برگزاري آزمون 
را در اختيار دارند. در مقابل، استان سمنان با ۴۹ 
حوزه، كمترين تعداد مراكز امتحاني كشــور را به 
خود اختصاص داده است، آماري كه نشان‌دهنده 
گستردگي جغرافيايي و ابعاد اجرايي اين رويداد 

آموزشي در سراسر كشور است. 
اگر نخستين روز آزمون‌ها را بتوان آغاز يك ماراتن 
آموزشي دانســت، روزهاي پيش رو ادامه همان 
مسيري است كه بيش از يك ميليون دانش‌آموز 
براي رسيدن به دانشــگاه در آن گام برمي‌دارند. 
آزمون‌هايي كــه اين‌بار، پــس از هفته‌ها انتظار، 
سرانجام آغاز شده‌اند و تا پايان آخرين جلسه، نگاه 
دانش‌آموزان، خانواده‌ها و مســئولان آموزشي به 

روند برگزاري آنها دوخته خواهد ماند. 
    فراتر از يك نمره

اما اهميت امتحانات نهايــي، تنها به تأثير آنها در 
پذيرش دانشــگاه‌ها محدود نمي‌شــود. محسن 
زارعي، رئيس ســابق مركز ارزشــيابي و تضمين 
كيفيت نظام آموزش و پرورش، معتقد است: »اين 
آزمون‌ها پيش از آنكه ابزاري براي اعلام قبولي يا 

صدور گواهي فارغ‌التحصيلي باشند، معياري براي 
ســنجش ميزان تحقق اهداف برنامه‌هاي درسي 
و ارزيابي كيفيت نظام آموزشــي كشور به شمار 

مي‌روند.«
به گفته او، نتايج امتحانات نهايي نشــان مي‌دهد 
نظام آموزشي تا چه اندازه در دستيابي به اهداف 
خود موفق بوده و دانش‌آمــوزان پس از گذراندن 
دوره‌هاي تحصيلي، چه ميزان از شايستگي‌هاي 
پيش‌بيني‌شده را كسب كرده‌اند. زارعي همچنين 
يادآور مي‌شود: »آزمون‌هاي نهايي پايه يازدهم، 
مبناي احراز صلاحيت بــراي ورود به پايه بالاتر و 
آزمون‌هاي پايه دوازدهم، معيار احراز شايستگي 

لازم براي دريافت ديپلم هستند.«
اين كارشناس آموزش، يكي ديگر از كاركردهاي 
مهم اين آزمون‌ها را توليــد داده‌هاي معتبر براي 
سياســت‌گذاري آموزشــي مي‌داند: »برگزاري 
سراســري امتحانات نهايي و اســتفاده از سامانه 
تصحيح الكترونيكي، يكي از غني‌ترين پايگاه‌هاي 
داده آموزشي كشور را ايجاد كرده‌است، داده‌هايي 
كه با تحليل آنهــا مي‌توان نقاط قــوت و ضعف 
مدارس، استان‌ها و برنامه‌هاي درسي را شناسايي 
و بر اساس شــواهد، براي بهبود كيفيت آموزش 

تصميم‌گيري كرد.«
زارعــي در ادامه به نقــش امتحانــات نهايي در 
فرآيند پذيرش دانشگاه‌ها اشاره مي‌كند: »نتايج 
اين آزمون‌ها، برخلاف آزمون‌هــاي كوتاه‌مدت، 
بازتاب‌دهنــده عملكرد آموزشــي دانش‌آموز در 
يك بازه زماني طولاني اســت، از همين‌رو، يكي 
از معتبرترين شواهد براي سنجش توانايي علمي 
داوطلبان در فرآيند پذيرش آموزش عالي محسوب 

مي‌شود.«
او همچنين بر اين باور اســت كه كيفيت طراحي 
امتحانات نهايي، تنها بر نتايــج دانش‌آموزان اثر 
نمي‌گذارد، بلكــه مي‌تواند جهت‌گيري يادگيري 
دانش‌آموزان و حتي شيوه تدريس معلمان را نيز 
تحت تأثير قرار دهد. به هميــن دليل‌ مي‌گويد: 
»طراحي اين آزمون‌ها بايــد بر پايه اصول علمي، 
شاخص‌هاي روان‌سنجي و تحليل نتايج سال‌هاي 
گذشــته انجام شــود و از هرگونه تأثيرپذيري از 
شــرايط گذرا و فضاي هيجاني و رســانه‌اي دور 

بماند.«
به گفته زارعي، حفظ ثبات، استاندارد و دقت در 
برگزاري و طراحي امتحانات نهايي، يكي از الزامات 
ارتقاي كيفيت نظام تعليم و تربيت در بلندمدت 
است، هدفي كه تنها با نگاهي آينده‌نگر و مبتني بر 

شواهد محقق خواهد شد.

زنگ آزمون   پس از هفته‌ها  انتظار
امتحانات نهايي براي بيش از يك ميليون و ۳۰۰ هزار دانش‌آموز روي ريل اجرا قرار گرفت

مهسا گربندي
  گزارش یک 

زهرا چيذري
   گزارش 2
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مدير عامل سازمان تأمين‌اجتماعي به سؤال »جوان« در خصوص مطالبات داروخانه‌ها و مراكز درمانی پاسخ داد

تسويه بدهي پارسال تأمين اجتماعي به مراكز درماني و داروخانه‌ها به زودي!
بيش از شــش ماه تأخير در پرداخت مطالبات داروخانه‌ها 
و مراكز درماني از ســوي ســازمان تأمين اجتماعي هم 
موجب چالش براي اين مراكز شده و هم مردم را به دردسر 
انداخته‌است. از سوي ديگر اين ماجرا روندي تكراري است 
و تاكنون هيچ‌گاه پرداختي‌هاي تأمين اجتماعي به مراكز 
درماني و داروخانه‌ها مطابق قانون پيش نرفته و هميشــه 
تأخيرهاي شش ماهه و بيشتر را تجربه كرده‌است تا جایي 
كه بارها شــاهد تهديد انجمن داروسازان به عدم پذيرش 
نسخه بيمه‌شدگان اين سازمان بوده‌ايم؛ تهديدي كه البته از 
سوي داروخانه‌دارها و مراكز درماني عملي مي‌شود و دود اين 
ماجرا با افزايش پرداخت از جيب به چشم بيماران مي‌رود 
و در دعواي تأمين اجتماعي و مراكز سلامت، اين بيماران 
هســتند كه مجبورند پول همان فرانشيز حداقلي تأمين 
اجتماعي و همان يكي، دو قلم دارويي را كه ممكن است در 
نسخه‌شان تحت پوشش بيمه باشد، هم از جيب بپردازند. 
ماجرايي كه روز گذشته مديرعامل سازمان تأمين‌اجتماعي 
درباره آن به خبرنگار »جوان« گفــت: »‌در قانون بودجه 
امســال، ۷۰ همت اوراق براي ســازمان تأمين اجتماعي 
پيش‌بيني شده كه قرار اســت به نقدينگي تبديل شود و 
اميدواريم از محل اين منابع بتوانيم مطالبات تمامي مراكز 
درماني طرف قرارداد را تا پايان سال ۱۴۰۴ تسويه كنيم.«

دعواي بيمه‌ها و مراكز درماني و داروخانه‌ها زخم كهنه‌اي است 
كه ســامت مردم و پرداخت از جيب آنها را تحت‌الشعاع قرار 
داده‌است. در حال ‌حاضر هم بيمه‌ها با بيش از شش ماه تأخير 
در تســويه، حدود ۵۰ همت سهم سازمان و ســهم ارز دارو به 
داروخانه‌ها بدهكارند. هم اكنون آنطور كه مرضيه بذرافشــان، 
معاون حقوقي انجمن داروســازان ايران گفته‌اســت بر اساس 
مصوبه جديد شــوراي عالي بيمه سلامت، در صورت تأخير در 
پرداخت مطالبات داروخانه‌ها، ســازمان‌هاي بيمه‌گر مشمول 

جريمه ديركرد معادل اوراق مشاركت خواهند شد. 
   ‌ تلاش براي پرداخت مطالبات مراكز درماني 

مصطفي سالاري، مدير عامل سازمان تأمين‌اجتماعي در پاسخ 
به ســؤال »جوان« در خصوص تأخيــر در پرداخت مطالبات 
داروخانه‌ها و مصوبه جديد شــوراي عالي بيمه سلامت‌ گفت: 

»تمام تلاش ما اين است كه پرداخت‌ها به موقع انجام شود.«
وي با عنوان اين مطلب كه در قانون بودجه امســال، ۷۰ همت 
اوراق براي سازمان تأمين اجتماعي پيش‌بيني شده‌است، افزود: 
» ســازمان برنامه و بودجه نيز اين موضوع را ابلاغ كرده و قرار 
اســت اين اوراق در چند مرحله از سوي خزانه‌داري كل كشور 

منتشر، فروخته و به نقدينگي تبديل شود.«

به گفته سالاري اين منابع براي پرداخت مطالبات مراكز درماني، 
داروخانه‌ها، دانشگاه‌هاي علوم پزشــكي و ساير مراكز درماني 
طرف قرارداد سازمان اختصاص يافته‌است. برآورد ما اين است 
كه مطالبات اين مراكز تا پايان تيرماه به حدود ۸۰ همت برسد. 
وي افزود: »علاوه بر اين، حدود 103/5 همت ديگر نيز در حال 
طي مراحل اخذ مصوبه و انجام اقدامات اجرايي است كه آن هم 
براي ادامه پرداخت مطالبات مراكز درماني پيش‌بيني شده‌است. 
البته سازمان از ساير منابع نيز براي تأمين اين مطالبات استفاده 

خواهد كرد.«
طبق توضيحات سالاري از ۷۰ همت اوراق، ۳۰ همت طي هفته 
آينده روي تابلو عرضه خواهد رفت و به نقدينگي تبديل مي‌شود. 
براي ۴۰ همت ديگر نيز با يكي از بانك‌ها تفاهم شده‌است تا از 
طريق شركت‌هاي تأمين سرمايه نســبت به خريد اين اوراق 

اقدام شود. 
مدير عامل سازمان تأمين اجتماعي افزود: »اميدواريم از محل 
اين منابع بتوانيم مطالبات تمامي مراكز درماني طرف قرارداد را 

تا پايان سال ۱۴۰۴ تسويه كنيم.«
    از رشد قيمت دارو متنفع نمي‌شويم

سالاري همچنين در پاسخ به ســؤالي در خصوص رشد چند 
برابري قيمت دارو گفــت: »‌ما از افزايش قيمــت دارو منتفع 
نمي‌شــويم و اين امر به‌عهده ســازمان غذا و داروست. هر چه 

شوراي‌عالي بيمه سلامت براي پوشش بيمه‌اي داروها تصويب 
كند در ســامانه‌هاي تأمين اجتماعي اعمال مي‌شود. در حوزه 
درمان نيز، هدف اصلي ما اين اســت كه خدمــات به ‌صورت 
گســترده و در دســترس مردم قرار گيرد، بر همين اساس، با 
آزمايشگاه‌ها، بيمارستان‌ها، درمانگاه‌ها و داروخانه‌هاي مختلف 
قرارداد همكاري منعقد مي‌كنيم، البته براي تعداد مراكز طرف 
قرارداد، تعريفي مشخص وجود دارد، اما متقاضيان همكاري با 
ما بسيار بيشتر از اين ظرفيت هســتند، به‌عبارت ديگر، مراكز 
درماني تازه‌تأسيس يا مراكزي كه پيش‌تر با ما قرارداد نداشتند، 
امروز علاقه‌مند به عقد قرارداد هســتند و تعداد آنها به‌ مراتب 
بيشتر از مراكزي است كه ممكن است تمايلي به ادامه همكاري 

نداشته باشند.«
   ‌ سياست‌گذار سلامت نيستيم

رشــد روز افزون هزينه‌هاي درمان و پرداخــت از جيب مردم 
هم موضوع ديگري بود كه ســالاري درباره آن اينگونه توضيح 
داد: »‌در خصوص پرداخــت از جيب مردم نيز ايــن امر متأثر 
از سياســت‌گذاري نظام سلامت اســت. بايد تأكيد كنم كه ما 
سياست‌گذار حوزه سلامت نيســتيم؛ وظيفه ما خريد خدمت 
درماني اســت، البته تعدادي مركز درماني نيز تحت مديريت 
خودمان داريم كــه خدمات درمانــي ارائه مي‌دهنــد، البته 
ظرفيت اين مراكز در مجموع كمتر از 10 درصد مراكز درماني 

كشــور اســت، بنابراين موضوعاتي مانند تعرفه‌هاي درماني و 
سازوكارهاي كنترل افزايش پرداخت از جيب مردم، در حوزه 

سياست‌گذاري نظام سلامت قرار مي‌گيرد.«
ســالاري ادامه داد: »نكته‌اي كه در زمينه تأخير در پرداخت 
مطالبات وجود دارد، اين است كه ما با مسئله بازنشستگي پيش 
از موعد در سازمان مواجهيم كه اين امر هزينه‌هاي زيادي براي 
ما دارد، 213 هزار نفر اكنون زير 40 ســال سن دارند كه از ما 
حقوق بازنشستگي مي‌گيرند و بنابراين به‌دليل اين هزينه‌ها، 
دخل‌وخرج ما بــا يكديگر همخواني ندارد تــا بتوانيم به‌ موقع 
مطالبات مراكز درماني را پرداخــت كنيم، لذا طبيعتاً بايد اين 

قوانين اصلاح شود تا بتوانيم تأخيرها را كاهش دهيم.«
   ‌ نقش مهم پزشك خانواده در مديريت منابع

مدير عامل ســازمان تأمين اجتماعي درباره اجراي پزشــكي 
خانواده و نظام ارجاع در مراكز درماني تأمين اجتماعي و تأثير 
آن بر كاهش هزينه‌هاي درماني مردم هم اينگونه توضيح داد: 
»‌يكي از مهم‌ترين برنامه‌هايي كه مي‌تواند در كاهش هزينه‌ها 
زمينه مؤثر باشــد، اجراي برنامه پزشكي خانواده و نظام ارجاع 
است؛ موضوعي كه رئيس‌جمهور نيز تأكيد ويژه‌اي بر آن دارند 
و وزارت بهداشت با جديت در حال پيگيري آن است، ما نيز در 
تمامي جلسات و برنامه‌هاي مرتبط با پزشكي خانواده، حضور 
فعال داريم تا بتوانيم در اجراي هرچه بهتر و سريع‌تر اين برنامه 

به دولت و وزارت بهداشت كمك كنيم.«
به گفته وي اجراي اين طرح، پروژه‌اي بســيار بزرگ و در عين 
حال بسيار مهم اســت. اگر آنچه براي آن طراحي شده‌است، 
به‌طور كامل اجرا شود، بســياري از دغدغه‌هاي حوزه سلامت، 

از جمله كاهش پرداخت از جيب مردم، برطرف خواهد شد. 
ســالاري ادامه داد: »در قالب نظام ارجاع پزشــكي خانواده، 
افرادي كه براي دريافــت خدمات تخصصي به ســطوح دو و 
سه ارجاع مي‌شــوند، در مراكز درماني دولتي به‌صورت كاملًا 
رايگان درمان خواهند شــد. اين موضــوع از آن جهت اهميت 
دارد كه حدود 90درصد ظرفيت بيمارستاني ما در اختيار بخش 
دولتي و عمومي است و سهم بيمارستان‌هاي خصوصي كمتر 
از 10 درصد است. همچنين در بخش خدمات سرپايي، سهم 
پرداختي مردم از 30 درصد به 15 درصد كاهش خواهد يافت. 
به اين ترتيب، 70 درصد هزينه‌ها را بيمه‌ها پرداخت مي‌كنند، 
15درصــد ديگر را دولت تقبــل خواهد كرد و ســهم مردم از 
هزينه‌هاي درماني به 15 درصد كاهش خواهد يافت. در نهايت، 
با اســتقرار نظام ارجاع، روند انتقال بيمار از يك مركز درماني 
به مركز ديگر نيز ساماندهي خواهد شــد و اين موضوع مانع از 

افزايش پرداخت از جيب مردم خواهد شد.«

مجيد ابهري

آسيب‌شناس اجتماعي

     یادداشت 

     خبر 


