
شهردار منطقه ۱۴ در نشست خبري تشريح كرد 

زمين چمن شهرك گل‌ها
 در انتظار تعيين تكليف حقوقي 

حدود يك ســال بعد از اعلام احداث زمين چمن بزرگ‌مقياس در 
شهرك گل‌ها، اين پروژه هنوز به مرحله اجرا نرسيده است. پروژه‌اي 
كه قرار بود بخشــي از نياز منطقه ۱۴ به فضاهاي ورزشي را پاسخ 
دهد، اما حالا، بنا بر توضيحات شهردار منطقه، به دليل اختلاف بر 
سر وضعيت ثبتي و مالكيت زمين، درگير روند حقوقي شده‌است. 
در مقابل، مديريت شهري براي آنكه توسعه فضاهاي ورزشي متوقف نشود، 
اجراي يك زمين چمن مصنوعي را در نقطه‌اي ديگر در دستور كار قرار 
داده است. اين موضوع در نشست خبري امير شهرابي، شهردار منطقه ۱۴ 
با اصحاب رسانه مطرح شد، نشستي كه بخش قابل توجهي از آن به تشريح 
پروژه‌هاي عمراني و خدماتي منطقه و برنامه‌هاي مديريت شهري براي 

سال ۱۴۰۵ اختصاص داشت. 
     ۸۵ پروژه در مسير اجرا 

شهرابي در ابتداي نشست، بخشــي از پروژه‌هايي را كه در منطقه ۱۴ به 
بهره‌برداري رسيده يا در حال اجراست تشريح كرد. 

او با اشاره به بهره‌برداري از آزادراه شهيد شوشتري و ايستگاه مترو تختي 
در ايام جنگ گفت: »اين دو پروژه اگرچه ماهيتي فرامنطقه‌اي دارند، اما در 
محدوده منطقه ۱۴ قرار گرفته‌اند و مي‌توانند بر دسترسي و تردد شهروندان 
شرق تهران اثرگذار باشند.‌«  به گفته شهرابي، اكنون ۸۵ پروژه در منطقه 
در حال احداث يا در آستانه آغاز عمليات اســت، از سراي محله و سوله 
ورزشي چندمنظوره گرفته تا چهار مخزن ذخيره آب، چهار زمين چمن، 
دو بازار ميوه و تره‌بار، مركز معاينه فني، آتش‌نشاني قصر فيروزه، نيروگاه 

خورشيدي و تصفيه‌خانه ابوذر. 
شهردار منطقه ۱۴ همچنين از ادامه عمليات تقاطع غيرهمسطح بسيج 
ـ محلاتي خبر داد و گفت پيمانكار بار ديگر فعاليت خود را در اين پروژه 
آغاز كرده است. به گفته او، تكميل اين پروژه مي‌تواند در كاهش ترافيك 
ورودي‌ها و خروجي‌هاي شرق تهران مؤثر باشد. شهرابي همچنين اعلام 
كرد: »مديريت شهري منطقه براي سال ۱۴۰۵ اجراي پروژه‌هايي به ارزش 

حدود ۳ همت را هدف‌گذاري كرده‌است.‌« 
    شوشتري زودتر از پيش‌بيني‌ها مورد استقبال قرار گرفت 

بخش ديگري از صحبت‌هاي شهرابي به آزادراه شهيد شوشتري اختصاص 
يافت، پروژه‌اي كه به گفته او، خيلي زودتر از پيش‌بيني‌ها مورد استقبال 

شهروندان قرار گرفته است. 
شهردار منطقه توضيح داد: »براي رفع معارضان اين پروژه، تملك‌هايي 
انجام شد و پس از فراهم شدن شرايط، ورودي فاز نخست از ميدان فدك 
در دستور كار قرار گرفت. « او گفت: »به جز خودروهاي سنگين، امكان 
تردد ساير خودروها در اين مسير وجود دارد و شهروندان غرب تهران نيز 
مي‌توانند از طريق آزادگان و نجفي‌رستگار خود را به اين آزادراه و شرق 

تهران برسانند. « 
البته به گفته شهرابي، رسيدن بخشي از مسير به خيابان هجرت باعث شده 

امكان تردد خودروهاي سنگين در اين آزادراه وجود نداشته باشد. 
     ۱۶ پل عابر ناايمن در منطقه 

ايمني پل‌هاي عابر پياده نيز يكي ديگر از موضوعات مطرح‌شده در اين 
نشست و در پاسخ به سؤال يكي از خبرنگاران بود. شهرابي اعلام كرد: »در 
منطقه ۱۴، ۳۷ پل عابر وجود دارد كه بر اساس ارزيابي‌هاي انجام‌شده، 

۱۶پل ناايمن تشخيص داده شده‌اند.‌« 
او از برنامه نصب و جايگزيني ۱۶ پل جديد خبر داد و گفت: »سه پل در حال 

نصب است و ۱۳ پل ديگر نيز به‌تدريج اجرا خواهد شد.‌« 
شهردار منطقه همچنين به بازپيرايي ميادين منطقه اشاره كرد: »در دو 
سال گذشته رسيدگي به ميادين در دستور كار قرار گرفته و ميدان‌هايي 
مانند چهارصد دستگاه، ۱۳ آبان و سرآسياب در اين طرح قرار داشته‌اند.‌« 

     بازار گل محلاتي، يك مسئله قديمي با چند گره 
يكي ديگر از موضوعات مطرح‌شده در نشست، وضعيت بازار گل شهيد 
محلاتي بود، بازاري كه به گفته شــهرابي، مســئله ايمني آن سابقه‌اي 

طولاني دارد. 
او اظهار داشت كه اين مجموعه نيازمند تخريب و نوسازي است، اما تعيين 
تكليف مالكيت هيئت‌مديره بازار، يكــي از موانع صدور پروانه تخريب و 
نوسازي به شمار مي‌رود. شهرابي همچنين از وجود رأي كميسيون ماده 
۱۰۰ براي اين بازار خبر داد: »اين رأي تاكنون به دليل مسائل اقتصادي و 

معيشتي اجرا نشده است. « 
به گفته شــهردار منطقه، تيم‌هاي HSE، مديريت بحران و آتش‌نشاني 
به‌طور مستمر از بازار بازديد مي‌كنند و اخطارهاي لازم براي رفع موارد 
ناايمن داده مي‌شود، با اين حال، موضوع فقط به ايمني محدود نيست و 

مسائل اجتماعي نيز در اين مجموعه وجود دارد. 
     تجربه جنگ ۱۲ روزه براي مديريت بحران به كار آمد 

شهرابي در ادامه، تجربه مديريت منطقه در جريان جنگ ۱۲ روزه را نيز 
تشريح كرد: »ستاد اضطرار منطقه در همان روزهاي نخست تشكيل شد و 

دستگاه‌هاي مختلف در آن حضور پيدا كردند. « 
به گفته او، اين تجربه در ادامه براي مديريت شرايط جنگي بعدي مورد 
استفاده قرار گرفت و مجموعه مديريت شهري منطقه توانست همزمان 

عمليات آواربرداري در دو ميدان را انجام دهد. 
او همچنين از آســيب‌ديدگي ۲۴۰۰ واحد مسكوني، تجاري و اداري در 
منطقه در جريان جنگ خبر داد و گفت: »در فاصله حدود دو ماه پس از 
آغاز آتش‌بس، وضعيت تمام اين ساختمان‌ها تعيين تكليف شد و براي 
خانواده‌هاي آسيب‌ديده، وديعه مسكن و كارت هديه خريد اسباب و اثاثيه 

در نظر گرفته شد.‌« 
شهرابي همچنين به تأثير جنگ بر اشــتغال زنان اشاره كرد و گفت: »با 
تعطيلي مجموعه‌هاي كوثر، معيشت بخشي از زنان با مشكل مواجه شد 
كه شهرداري تلاش كرد با بازگشايي اين مجموعه‌ها و پيش‌بيني سبدهاي 
معيشتي، بخشي از اين فشــار را مديريت كند. « او همچنين از برنامه 
مديريت شهري براي ايجاد نمايشگاه دائمي مشاغل خانگي بانوان خبر داد. 

    چمن بزرگ‌مقياس در انتظار حل يك مسئله حقوقي 
در ميان اين مجموعه پروژه‌ها، اما سرنوشت زمين چمن بزرگ‌مقياس 
شهرك گل‌ها همچنان به تعيين تكليف وضعيت حقوقي زمين وابسته 
است، موضوعي كه در پاسخ به پرسش »جوان« درباره توقف پروژه مطرح 
شد.  شهرابي در توضيح وضعيت زمين گفت: »ستاد اجرايي فرمان حضرت 
امام)ره( اين زمين را به نام خودش ثبت كرده، در حالي كه مجموعه‌اي كه 
سند نداشت.‌«  او در ادامه با بيان اينكه شهرداري در اين زمينه پيگيري 
قضايي انجام داده است، گفت: »از نگاه مديريت شهري، زمين موردنظر 
از باقيمانده‌هاي سهم شــهرداري تهران و فضاي عمومي شهرك گل‌ها 
بوده است. « شــهردار منطقه افزود: »ما يك شــكايت قضايي كرديم از 
مجموعه‌شان و پيگير آن هستيم.‌«  شهرابي در عين حال توضيح داد كه تا 
زمان تعيين تكليف اين موضوع، اجراي پروژه اصلي امكان پيشروي ندارد و 
گفت: »الان درگير مسائل حقوقي است و تا حل و فصل آن درگير هستيم.‌« 
با اين حال، برنامه توسعه فضاي ورزشي منطقه متوقف نشده‌است. شهردار 
منطقه از اجراي يك پروژه جايگزين خبر داد و گفت: »در كنار پمپ‌بنزيني 
كه اخيراً افتتاح شده، يك زمين چمن مصنوعي احداث خواهد شد. البته 
كه در زمين شهرك گل‌ها مي‌خواستيم يك زمين بزرگ‌مقياس آماده كنيم 

چراكه زمين وسيع و بسيار خوبي داشت.‌« 
آنطور كه مشخص است پروژه ورزشي شهرك گل‌ها فعلًا از مسير اجرا 
خارج نشده، اما تا روشن شدن وضعيت حقوقي زمين، در انتظار تعيين 
تكليف مانده است. در سوي ديگر، شــهرداري منطقه براي حفظ روند 
توسعه فضاهاي ورزشي، اجراي يك زمين چمن مصنوعي را در نقطه‌اي 

ديگر دنبال مي‌كند. 

مهسا گربندي 
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 ‌نبض جريان دارويي همچنان در دستان ناصرخسرو! ‌ 
رئيس كميسيون بهداشت مجلس: مسئله اينجاست كه دارويي كه بيمار براي پيدا كردن آن بايد به چندين داروخانه مراجعه كند و در نهايت نيز ممكن 

است آن را پيدا نكند، چگونه سر از بازار آزاد و دست دلالان درمي‌آورد؟ 

‌کبری فرشچی‌
  گزارش یک 

 زهرا چيذري 
   گزارش 2

 ‌همراهي با 5 دهك پايين‌درآمدي براي درمان سرطان ‌ 
سرطان پس از بيماري‌هاي قلبي-  عروقي، دومين 
علت مرگ در كشور است و سالانه حدود ۱۰۰ هزار 
بيمار جديد سرطاني در ايران شناسايي مي‌شوند. 
طبق اعلام نايب‌رئيس انجمن راديو آنكولوژي ايران، 
هر پنج دقيقه يك ايراني به سرطان مبتلا مي‌شود و 
رشد ابتلا به سرطان در ايران بالاترين نرخ را در جهان 
دارد. از سوي ديگر سرطان غني و فقير نمي‌شناسد 
و خيلي وقت‌ها اقشار ضعيف و فقير جامعه هستند 
كه به اين بيمــاري مبتلا مي‌شــوند. همچنانكه 
ســالانه درصد قابل‌توجهي از افراد و خانواده‌ها به 
دليل هزينه‌هاي كمرشكن سلامت و بيماري‌هاي 
صعب‌العلاج زير خط فقر مي‌روند. در چنين شرايطي 
بيمارستان فوق‌تخصصي سرطان بركت براي ارائه 
خدمات ســامت به بيماران سرطاني دهك‌هاي 
يك تا پنج تا ۹۰ درصد تخفيف در نظر گرفته است. 
بيماري‌هاي سخت و صعب‌العلاجي همچون سرطان 
مي‌تواند با هزينه‌هايي كمرشكن همراه باشد. بيمارستان 
فوق‌تخصصي بركت يادگار شهيد سيد ابراهيم رئيسي 
اســت. بيمارســتاني كه با تعرفه خيريه و با امكانات و 
تجهيزات به‌روز به بيماران ســرطاني كشور خدمات 

ارائه مي‌كند. 
  ‌يادگار شهيد رئيسي ‌ 

دكتر محمد ودود حيــدري، نايب‌رئيس هيئت‌مديره 
گروه ســامت و دارويي بركت و رئيــس مركز جامع 
سرطان بركت، با تأكيد بر اينكه مجموعه ستاد اجرايي 
فرمان امام)ره( يكي از يادگارهاي اصلي امام راحل است 
كه در سال ۱۳۶۰ تشكيل شد و براي خدمت به مردم 
سازماندهي شــده، افزود: »مبناي ساخت بيمارستان 
فوق‌تخصصي بركت نيز در راســتاي خدمت به مردم 
بوده است؛ چراكه بيماري سرطان از نظر روحي، رواني و 
جسمي افراد را با مشكلات مختلف مواجه مي‌كند و اين 
بيماري در حوزه‌ها و بخش‌هــاي مختلف ظهور و بروز 

داشته و جوامع را درگير كرده است.‌«
رئيس بيمارستان فوق‌تخصصي بركت ادامه داد: »اين 

مجموعه با زحمات ستاد اجرايي فرمان امام)ره( و تلاش 
آيت‌الله رئيسي افتتاح شد و ابعاد مختلف درمان سرطان 

در اين مجموعه انجام مي‌شود.‌«
حيدري با بيان اينكه بيمارستان بركت در زمينه تكميل 
تجهيزات و دستگاه‌هاي درماني در كشور پيشتاز است، 
تصريح كرد: »تلاش داريم مردم به جز دغدغه بيماري، 
دغدغه بيمارداري نداشته باشند و به افراد محروم كمك 
كنيم تا بتوانند مســير درمان بيماري خود را به شكل 

مناسبي طي كنند.‌«
  ‌۱۳۶ ميليارد تومان تخفيف ‌ 

تعداد بيماران پذيرش‌شده در اين مركز درماني از زمان 
تأسيس تاكنون بيش از ۴۱ هزار نفر بوده‌اند. 

نايب‌رئيس هيئت مديره گروه سلامت و دارويي بركت 
يكي از كاركردهــاي اصلي اين مركز درمانــي را ارائه 
خدمات به افراد با درآمد متوســط به پايين ذكر كرد و 
افزود: »افراد با دهك درآمدي يــك تا پنج از تخفيف 
بيش از ۹۰ درصد برخوردار هســتند به‌گونه‌اي كه تا 
پايان تيرماه ســال جاري مبلغ بيش از ۱۳۶ ميليارد 
تومان تخفيف به بيماران اختصاص پيدا كرده و از ابتداي 
فعاليت اين مركز درماني تاكنــون بيش از ۸۶ ميليارد 

تومان تخفيف شامل حال بيماران شده‌است.‌«
حيدري يكي از اقدامات اثرگذار ايــن مركز درماني را 
طرف قرارداد بودن با بيشتر شركت‌هاي بيمه‌اي ذكر 
كرد و گفت: »با ۳۴ شركت بيمه‌اي قرارداد فعال داريم 
و برنامه‌ريزي براي انعقاد قرارداد با چند شركت هم در 

برنامه كاري مجموعه قرار دارد.‌«
وي با اعلام اينكه براي مديريت بار رواني بيمار و خانواده 
در اين مجموعه برنامه‌ريزي مناسب انجام شده، افزود: 
»ايجاد همراه‌ســرا ويژه خانواده‌هاي بيمــار از نكات 
قابل‌توجه و منحصر‌به‌فرد است كه در كمتر مركز درماني 

در كشور وجود دارد.‌«
به گفته وي، بيمارستان بركت ۳۰ واحد مجهز همراه‌سرا 
براي اســكان همراهان بيمار در نظر گرفته كه در اين 
مجموعه خدمات هتلينگ و سه وعده غذاي گرم رايگان 

به مراجعان ارائه مي‌شود. 
 ‌حمايت از دهك‌هاي يك تا پنج ‌ 

نايب‌ رئيس هيئت‌مديره گروه سلامت و دارويي بركت 
يكي از مهم‌ترين دغدغه‌هــاي اين مجموعه را كاهش 
شكاف اقتصادي در دسترسي به درمان‌هاي تخصصي 
سرطان عنوان كرد و گفت: »درمان سرطان، به‌ويژه در 
خدمات فوق‌تخصصي، مي‌تواند فشار مالي سنگيني بر 
بيمار و خانواده او وارد كند؛ به همين دليل، نظام پرداخت 
و حمايت مالي در بيمارستان بركت به‌گونه‌اي طراحي 
شده‌‌اســت كه بيماران دهك‌هاي يك تا پنج جامعه 
بتوانند بدون معطلي و با تخفيف‌هايي تا سقف ۹۰ درصد، 
از خدمات تشخيصي و درماني پيشرفته بهره‌مند شوند.‌‌«

دكتر حيدري تأكيد كرد: »هدف ما اين است كه بيمار، 
صرف‌نظر از شرايط اقتصادي، بتواند از همان كيفيتي از 
خدمات استفاده كند كه در مراكز درماني پيشرفته كشور 

و منطقه ارائه مي‌شود.‌«

    ‌استفاده از فناوري‌هاي پيشرفته ‌ 
دكتر ســمانه ســرباز، معــاون درمان بيمارســتان 
فوق‌تخصصي بركت هم با اشاره به خدمات تخصصي 
و فوق‌تخصصي كه در اين مركز درماني انجام مي‌شود، 
اظهار كرد: »فناوري‌هاي پيشرفته در بيمارستان بركت 
به منظــور افزايش دقت تشــخيص و درمان، كاهش 

عوارض جانبي و حفظ كيفيت زندگي بيمار است.‌«
وي افزود: »در فرايندهاي درماني تلاش مي‌شــود از 
روش‌ها و پروتكل‌هايي استفاده شود كه بيشترين تمركز 
را بر بافت هدف داشته باشند و كمترين آسيب ممكن را 

به بافت‌هاي سالم اطراف وارد كنند.‌«
وي با اشاره به ظرفيت‌هاي بيمارستان بركت در حوزه 
تشــخيص ســرطان و بيماري‌هاي مرتبط بيان كرد: 
»بخش تشخيص گوارشي شامل اندوسونو، اندوسكوپي 
و كلونوسكوپي، تصويربرداري پيشرفته شامل پت‌اسكن، 
MRI و ســونوگرافي و همچنيــن آزمايشــگاه‌هاي 

تشخيصي پيشــرفته از جمله آزمايش‌هاي ژنتيك و 
مولكولي مانند NGS در اين مجموعه مورد اســتفاده 

قرار مي‌گيرند.‌«
وي در ارتباط با روند درماني بيماران، اينگونه توضيح داد: 
»در قالب توموربورد )Tumor Board(، پرونده هر بيمار 
با حضور متخصصان رشته‌هاي مختلف بررسي مي‌شود؛ 
از جمله متخصصان راديوتراپي و انكولوژي، تصويربرداري 
و پاتولوژي، جراحي‌هاي مرتبط، تغذيه، روان‌شناسي و 
مراقبت‌هاي حمايتي و تسكيني. به اين ترتيب، بيمار 
تنها با يك ديدگاه يا يك تخصص مواجه نيست، بلكه 
براي او يك تصميم درمانــي جامع، علمي و هماهنگ 

اتخاذ مي‌شود.‌«
    ‌همراه‌سراهايي براي بيماران شهرستاني ‌ 

دكتر ميرجليلي، مدير بيمارستان فوق‌تخصصي بركت 
هم با اشاره به اهميت وضعيت روحي بيمار و خانواده در 
روند درمان سرطان‌ گفت: »تجربه درمان بيماران مبتلا 
به سرطان نشان داده‌است كه حضور و آرامش خانواده 
نقش بسيار مهمي در افزايش همكاري بيمار با فرايند 
درمان، كاهش اضطراب و تقويت اميد دارد. ما باور داريم 
اضطراب خانواده، بخشي از رنج بيمار است؛ به همين 
دليل ايجاد »همراه‌ســرا« را صرفاً يك خدمت رفاهي 
نمي‌دانيم، بلكه آن را اقدامــي حمايتي و درمان‌محور 
تلقي مي‌كنيم.‌« مدير بيمارستان فوق‌تخصصي بركت 
يكي از اهداف اصلي بيمارستان بركت را ايجاد برابري 
در دسترسي به خدمات درماني تخصصي براي بيماران 
سراسر كشور عنوان كرد و گفت: »بسياري از بيماران، 
به‌ويژه بيماران شهرستاني، پيش از شروع درمان يا در 
طول دوره پيگيري، ناچارند براي يك ويزيت ساده، ارائه 
آزمايش يا دريافت نظر تخصصي، بارها هزينه ســفر و 

اقامت پرداخت كنند.‌«
وي با اشاره به پيش‌بيني واحدهاي اقامتي براي همراهان 
بيماران اظهار كرد: »در مجموعه بيمارستان بركت، ۳۰ 
واحد مجهز تحت عنوان »همراه‌سراي اميد« براي اسكان 

همراهان بيماران در نظر گرفته شده است.‌«

بازار سياه دارويي ناصرخسرو، ساليان سال است نه 
فقط جمع نشده، بلكه به عنوان محلي كه داروهاي 
ممنوعه و داروهاي كمياب و نايابي كه در داروخانه‌ها 
پيدا نمي‌شود را مي‌توان به چند برابر قيمت اصلي و 
به سهولت در آنجا پيدا كرد، جايگاه خود را تثبيت و 
حتي شعب مجازي هم راه‌اندازي كرده‌است! اين ماجرا 
اما در شرايطي كه گراني و كمبودهاي دارويي بيداد 
مي‌كند، مي‌تواند مردم را بيشتر تحت فشار قرار دهد. 
قصه ناصرخسرو و بازار سياه دارويي‌اش اين بار صداي 
رئيس كميسيون بهداشــت مجلس را هم درآورده 
است. بنا به تأكيد حسينعلي شــهرياري، مسئله 
اينجاست كه دارويي كه بيمار براي پيدا كردن آن بايد 
به چندين داروخانه مراجعه كند و در نهايت نيز ممكن 
است آن را پيدا نكند، چگونه سر از بازار آزاد و دست 
دلالان درمي‌آورد؟ اين موضوع نيازمند بررسي جدي 
و شناسايي مسير ورود دارو به بازار غيررسمي است. 
حكايت ناصرخســرو فقط فروش داروهاي ممنوعه‌اي 
همچون داروي ســقط جنين نيســت؛ اتفاقاً آنچه اين 
بازار سياه دارويي را مرموز مي‌كند و از وجود شكاف‌ها و 
رخنه‌هايي در حوزه توزيع دارويي حكايت دارد، اين است 
كه داروهاي رسمي و داروهايي كه بايد در داروخانه‌ها و در 
مراكز درماني پيدا شود، در چنين مراكزي در دسترس 
مردم نيست و خيلي وقت‌ها خود پزشكان و كادر درمان 
به بيماران و خانواده‌ها راهكار مي‌دهند و مي‌گويند براي 
تهيه داروهايت بايد به ناصرخســرو سر بزني! و اين‌گونه 
است كه اين بازار سياه غيررسمي و غيرقانوني در عمل 
به رسمي‌ترين مسير براي تهيه داروهاي كمياب و ناياب 

تبديل شده است. 
    داروهاي ناصرخسرو از كجا مي‌آيد؟! ‌ 

حسينعلي شهرياري، رئيس كميسيون بهداشت مجلس، 
با انتقاد از فعاليت گسترده دلالان دارو در بازار آزاد تأكيد 
مي‌كند: »سال‌هاســت با اين مشكل مواجه هستيم كه 
بخشــي از داروهايي كه در داروخانه‌ها پيدا نمي‌شوند 
و خانواده‌هاي بيماران براي تهيه آنها با مشــكل مواجه 
هســتند، در بازار آزاد به‌راحتي توســط دلالان عرضه 

مي‌شوند.‌«
از نگاه وي، مسئله اينجاست كه دارويي كه بيمار براي پيدا 
كردن آن بايد به چندين داروخانه مراجعه كند و در نهايت 
نيز ممكن است آن را پيدا نكند، چگونه سر از بازار آزاد و 
دســت دلالان درمي‌آورد؟ اين موضوع نيازمند بررسي 

جدي و شناسايي مسير ورود دارو به بازار غيررسمي است. 
شهرياري با اشاره به بازار سياه دارويي ناصرخسرو تصريح 
مي‌كند: »سال‌هاست درباره فعاليت مافياي دارو و حضور 
دلالان در اين بازار صحبت مي‌شــود، اما بايد مشخص 
شود داروهايي كه در ناصرخسرو و بازارهاي مشابه عرضه 

مي‌شوند، از كجا مي‌آيند.‌«
    واردات رسمي؛ عرضه در بازار سياه! ‌ 

بنا به تأكيد رئيس كميسيون بهداشت و درمان مجلس، 
نمي‌توان تصور كرد همه اين داروها توسط افرادي كه از 
خارج از كشور برمي‌گردند و يك يا دو قلم دارو همراه خود 
دارند، وارد بازار مي‌شــوند. حجم و نوع برخي داروهاي 
موجود در بازار آزاد نشــان مي‌دهد كه موضوع بســيار 
فراتر از اين است و بايد منشأ تأمين آنها به‌صورت دقيق 

بررسي شود. 

شهرياري با اشاره به اينكه بخش قابل‌توجهي از داروها از 
مسير شركت‌هاي رسمي و قانوني وارد كشور مي‌شوند و 
در شبكه رسمي توزيع قرار مي‌گيرند، مي‌افزايد: »بنابراين 
بايد بررسي شود چگونه بخشــي از اين داروها از شبكه 

رسمي خارج می‌شوند و به بازار آزاد راه پيدا مي‌كنند.‌«
وي معتقد است اين احتمال وجود دارد كه در برخي موارد 
دارو از مسيرهايي مانند داروخانه‌ها، شركت‌هاي توزيع يا 
ساير بخش‌هاي زنجيره تأمين خارج و وارد بازار آزاد شود؛ 
اما اگر چنين اتفاقي رخ مي‌دهد، بايد عوامل آن شناسايي 

و با آنها برخورد شود. 
شهرياري با اشاره به شيوه‌هاي احتمالي فعاليت دلالان 
دارو‌ مي‌افزايد: »گاهي شنيده مي‌شود افرادي در اطراف 
برخي داروخانه‌ها حضور دارند و به اسم بيمار يا با استفاده 
از نسخه، دارو را تهيه مي‌كنند و سپس آن را به بازار آزاد 

و محل‌هايي مانند ناصرخسرو منتقل مي‌كنند. اگر چنين 
تخلفاتي وجود دارد، شناسايي آن چندان دشوار نيست و 

بايد مسير تهيه و انتقال دارو مشخص شود.‌«
    ضرورت اراده جدي براي ريشه‌كني ‌ 

طبق تأكيد رئيس كميسيون بهداشت و درمان مجلس، 
اينكه دارويي در داروخانه پيدا نشــود، اما همان دارو در 
بازار آزاد به‌راحتي قابل تهيه باشــد، يك تناقض جدي 
است كه نمي‌توان از كنار آن عبور كرد و بايد مشخص شود 
چه كسي اين داروها را تأمين مي‌كند، از چه مسيري به 
دست دلالان مي‌رسند و چه افرادي در پشت اين شبكه 

قرار دارند. 
وي با بيان اينكه در ســال‌هاي گذشــته براي مقابله با 
مفاسد اقتصادي در حوزه دارو اقداماتي انجام شده است، 
مي‌افزايد: »با وجود تلاش‌هايي كه در اين زمينه صورت 

گرفته، به نظر مي‌رســد هنوز با اراده جدي و همه‌جانبه 
براي شناسايي ريشه‌هاي اين شبكه مواجه نيستيم؛ اگر 
قرار است با پديده دلالي و بازار غيررسمي دارو برخورد 
شود، نبايد فقط چند دلال خرد در سطح بازار شناسايي و 
جمع‌آوري شوند؛ بايد مسير تأمين دارو و افرادي كه پشت 

اين شبكه قرار دارند مشخص شود.‌«
اين نماينده مجلــس با تأكيد بر ضــرورت ورود جدي 
دستگاه‌هاي مسئول به اين موضوع، تصريح مي‌كند: »از 
سردار حســين رحيمي، رئيس پليس امنيت اقتصادي 
فراجا، درخواست مي‌كنم يك‌بار به صورت جدي موضوع 
فعاليت افرادي را كه در ناصرخسرو و بازارهاي مشابه دارو 
فعاليت مي‌كنند، بررسي كند و مشخص شود اين افراد از 
كجا خط مي‌گيرند، داروها را از چه مسيري تهيه مي‌كنند 

و با چه اشخاص يا مجموعه‌هايي ارتباط دارند.‌«
به گفته رئيس كميسيون بهداشت و درمان مجلس، بايد 
بررسي شود دارويي كه در شبكه رســمي كشور وارد و 
توزيع شده، چگونه سر از بازار آزاد درمي‌آورد. اگر مشخص 
شود دارو از داروخانه، شركت توزيع يا هر بخش ديگري از 
زنجيره رسمي خارج شده است، بايد با عوامل آن برخورد 

جدي صورت گيرد. 
    قاچاق اكسير حيات ‌ 

بنا به تأكيد شهرياري، دارو كالاي عادي نيست كه بتوان 
درباره خروج آن از شبكه رســمي و فروش در بازار آزاد 
بي‌تفاوت بود. پشت هر داروي كمياب، بيماري قرار دارد 
كه ممكن است جانش به مصرف همان دارو وابسته باشد 
و خانواده‌اي كه براي تهيه آن حاضر است هزينه زيادي 
پرداخت كند. وقتي بيمار داروي مورد نيــاز خود را در 
داروخانه پيدا نمي‌كند، اما همان دارو را با قيمت‌هاي بالا 
در بازار آزاد پيدا مي‌كند، اعتماد مردم به نظام توزيع دارو 
آسيب مي‌بيند. بنابراين بايد علاوه بر برخورد با دلالان، 
منشأ تأمين و مســير خروج دارو از شــبكه رسمي نيز 

شناسايي شود. 
اين نماينده مجلس در پايــان تأكيد كرد: »اميدواريم با 
طرح دوباره اين موضوع، دستگاه‌هاي مسئول با جديت 
بيشتري وارد عمل شوند و يك‌بار براي هميشه مشخص 
شــود داروهاي موجود در بازار آزاد و ناصرخسرو از چه 
مسيري تأمين مي‌شوند و چه كساني در پشت پرده اين 
شبكه فعاليت مي‌كنند، چراكه برخورد با چند دلال خُرد، 
بدون شناسايي شبكه اصلي تأمين، نمي‌تواند مشكل بازار 

غيررسمي دارو را حل كند.‌«

 ‌رئيس كميته امداد اعلام كرد ‌ 

 ‌شناسايي ۴۳۵ هزار خانوار جديد دهك اول تا سوم ‌
رئيس كميته امــداد خمينــي)ره( از شناســايي ۴۳۵ هزار 
خانوار جديد دهك اول تا ســوم طي سال گذشــته خبر داد. 
سيد مرتضي بختياري، رئيس كميته امداد امام خميني)ره( با بيان اينكه 
سال گذشته با كمك فرمانداران و نمايندگان، همكاران و دستگاه‌هاي 
امنيتي، بيش از ۴۳۵ هزار خانوار را شناسايي كرديم، اعلام كرد: اين افراد 
در دهك‌هاي ۱، ۲ و ۳ قرار داشتند و خودمان آنها را شناسايي و تحت 

پوشش قرار داديم. 
بختياري خاطرنشان كرد: در سال ۱۴۰۴ نيز حدود ۱۰۰ هزار خانوار 

خودكفا شدند و از پوشش كميته امداد خارج شدند. 
وي ادامه داد: در جنگ اخير حدود ۷ هزار واحد و ۷هزارو۸۰۰ خانوار تحت 

پوشش آسيب ديدند؛ تعدادي از خانواده‌ها نيازمند تعمير كلي و برخي 
تعمير جزئي مسكن بودند به‌طوري كه ۳ هزار خانوار نيازمند تعميرات 
جزئي مسكن بودند. مشكلات خانواده‌ها مرتفع شد. همچنين خانوارهايي 
كه آسيب كلي ديده بودند، بحث ساخت مسكن براي آنها در حال انجام 
است.  وي با اشــاره به تأمين لوازم ضروري براي آسيب‌ديدگان جنگ 
اظهار كرد: در بحث لوازم ضروري آسيب‌ديدگان جنگ، مشكلات تا حد 
امكان حل شد. در ۱۱ استان، كميته امداد متولي كار شد تا در خدمت 
خانواده‌هاي آسيب‌ديده )چه مددجو و چه غيرمددجو( باشيم و تا حد 
امكان لوازم ضروري آسيب‌ديده آنها را تأمين كنيم. از طريق اپ، كيف 
پول خانواده‌ها شارژ شد تا با اختيار خود و تكريم آنها وسايل برايشان مهيا 

شود.  طبق اظهارات وي، حدود ۲ هزار لوازم ضروري براي مددجويان 
تدارك ديده شد. 

بختياري در ادامه به حمايت از مشــاغلي كه به صورت مســتقيم يا 
غيرمستقيم از جنگ آسيب ديده‌اند اشــاره كرد و گفت: در خصوص 
برخي مشاغل كه به صورت مستقيم و غيرمستقيم دچار آسيب شدند، 
همكاران بنياد حيات حضور پيدا كردند و آسيب‌شناسي انجام دادند. با 
اســتفاده از ظرفيت‌هاي موجود، در خدمت عزيزان بوديم و به صورت 
غيرمستقيم حدود هزار و ۵۸۶ طرح آسيب ديده بودند كه خدماتي ارائه 
شد و همچنين ۶۶ طرح به علت شرايط جنگي متوقف شد و ۴۲ طرح 
خسارت مالي مستقيم داشتند كه با همكاري بنياد حيات مشكلاتشان 

رفع شد.  وي همچنين تعداد شهداي مددجوي جنگ را ۵۲ نفر و تعداد 
مجروحان مددجو را ۵۸ نفر اعلام كرد. 

بختياري در بخش ديگري از اين نشســت درباره ميزان مســتمري 
مددجويان اظهار كرد: با كمك مجلس و همراهي دولت در بودجه سال 
۱۴۰۵، ۵۰ درصد به مستمري مددجويان كميته امداد اضافه شد؛ در 
حال حاضر يك نفر 2 ميليون و ۱۰۰ هزار تومان مســتمري دريافت 
مي‌كند. براي خانوار دو نفره، 2 ميليون و ۹۸۵ هزار تومان، براي خانوار 
سه نفره نيز 4 ميليون و ۲۰۰ هزار تومان، براي چهار نفره هم 5 ميليون 
و ۳۷۰ هزار تومان و براي خانوارهاي پنج نفره و بيشتر، ۶ ميليون و ۵۷۰ 

هزار تومان پرداخت مي‌شود. 

    خبر


