
متخصصین بیهوشی در کنار بیماران هستند

جزییات برنامه‌ وزارت بهداشت برای کنترل ایدز در گروه‌های هدف

تعرفه پرستاری در انتظار تصمیم وزیر رفاه

قائم مقام وزیر بهداشت خبر داد؛

برگزاری اولین مناقصه بین المللی خرید تجهیزات پزشکی در قبرس

این بیماری، دزد بینایی است

با  که  رغم مشکلاتی  به  بیهوشی  متخصصین 
القول  متفق  اما  نرم می کنند،  پنجه  و  آنها دست 
عنوان داشته اند که قرار نیست گلایه ها و اعتراضات 

صنفی آنها گریبانگیر مردم و بیماران شود.
نمایندگان  از  برخی  اظهارات  انعکاس  از  بعد 
جامعه بیهوشی کشور مبنی بر اینکه ممکن است 
برخی بیماران را بی هوش نکنند، عده ای در مقابل 
این اظهار نظر موضع گرفتند و این در حالی است 
اما  دارد،  که  مشکلاتی  رغم  به  بیهوشی  گروه  که 
هرگز عنوان نکرده اند که در مقابل مردم قرار می 

گیرند.
دکتر محمد مهدی قیامت عضو هیات مدیره 
همین  در  ویژه،  های  مراقبت  و  بیهوشی  انجمن 
متخصص  گوید:  می  مهر،  خبرنگار  به  ارتباط 
بیهوشی به واسطه مسئولیت ها وتوانمندی هایش 
یو(   ) آی سی  ویژه  و بخش های  و  اتاق عمل  در 
به عنوان خط اصلی در کاهش درد و رسیدگی به 
بیمار بدحال فعالیت می کند. قطعا ایفای نقش و 
ذهنی  به  نیاز  شرایطی  چنین  در  صحیح  عملکرد 

آرام و فارغ از دغدغه های بیرونی دارد.
از  بیهوشی  جامعه  روزها  این  افزاید:  می  وی 
ظلم و بی عدالتی که توسط وزارت بهداشت و بیمه 
بر  پزشکی  های  تعرفه  آمیز  تبعیض  تعیین  در  ها 
در  ولی  است  و خشمگین  آرام  نا  بسیار  رفته  آنها 

عین حال نگران حال بیماران است.
خشم  و  نگرانی  دهد:  می  توضیح  قیامت 
متخصصین بیهوشی متوجه بانیان این بی عدالتی 
است و امیدوار هستند تا آنان که داعیه نظام سلامت 
دارند در تصمیمات خود به فکر مردم باشند و بیش 
مردم  درد  بر  غیرکارشناسی  تصمیمات  با  این  از 
نیافزایند. آنچه امروز باید مردم و جامعه بدانند این 
است که تصمیم گیری های غیر کارشناسی و بعضا 
در  را  بیهوشی  جامعه  بهداشت،  وزارت  مغرضانه 
معرض نگرانی قرار داده است. متخصصین بیهوشی 
بی  با  تا  بست  خواهند  کار  به  را  خود  توان  همه 
عدالتی موجود در وزارت بهداشت و بیمه ها مبارزه 

راهکارهای  تمامی  از  استفاده  و  پایداری  و  کنند 
قانونمند را، برای رفع این این بی عدالتی و حصول 

به نتیجه مطلوب حق مسلم خود می دانند.
مردم  که  کند  می  تاکید  موضوع  این  بر  وی 
باید بدانند متخصصین بیهوشی در همه احوال در 

کنار آنها بیماران خواهند ماند.
تخصص  فوق  جراح  اشراقی  محسن  دکتر 
توراکس )قفسه سینه( و عضو هیات علمی دانشگاه 
علوم پزشکی قم، در همین ارتباط به خبرنگار مهر، 
می گوید: درمان بیماران جراحی بر عهده یک تیم 
درمان  فرآیند  در  درمان  تیم  افراد  است. تک تک 
نقشی بی بدیل دارند. متخصصین بیهوشی از ارکان 
حیاتی و غیرقابل انکار تیم جراحی است که بدون 
ها  جراحی  از  بسیاری  حقیقتا  او،  تبحر  و  دانش 
ذات  که  مواردی  در  حتی  و  است  انجام  غیرقابل 
جراحی نیاز به بیهوشی را الزامی نمی بیند، حضور 
ایشان و پایش بیمار توسط آنها مایه اطمینان خاطر 

جراح و تامین کننده ایمنی و راحتی بیمار است.
عضو هیات مدیره نظام پزشکی قم، ادامه می 
این  مستقیم  ارتباط  عدم  دلیل  به  متاسفانه  دهد: 

آنها  نقش  بیماران،  با  بالینی  متخصصین  از  گروه 
کمتر مورد توجه قرار می گیرد و کمتر به اهمیت 

حرفه ایشان پرداخته می شود.
اشراقی می گوید: به عنوان یک پزشک و یک 
جراح تبعیض در تعرفه خدمات درمانی را جایز نمی 
خویشتن  به  بیهوشی  جامعه  توصیه  و ضمن  دانم 
حق  بر  های  خواسته  قانونمند  پیگیری  و  داری 
در  را  موجود  وضعیت  از  رفت  برون  راهکار  خود، 
کارشناسی دقیق موضوع با دخالت دادن گروه های 
ذی نفع و رجوع به نسخه اصلی کتاب ارزشگذاری 
خدمات پزشکی کالیفرنیا می دانم که امتحان خود 

را پس داده است.
دکتر دامون آزاد متخصص بیهوشی و مراقبت 
گوید:  می  مهر،  خبرنگار  با  گفتگو  در  ویژه،  های 
مردم  از  جزئی  بیهوشی  متخصصین  بدانند  مردم 
هستند و اعتراض ما یک اعتراض صنفی و اعتراض 
به بی عدالتی در نگارش کتاب ارزش نسبی خدمات 
نگاه  آن  در  متاسفانه  که  است   ٩٦ سال  سلامت 
جامع و بیطرفانه به همه رشته های تخصصی لحاظ 

نشده است.

روز گذشته  دهد:  ادامه می  فعال صنفی  این 
نظرسنجی  کشور  سراسر  بیهوشی  متخصصین  از 
کردند  اعلام  آنها  اتفاق  به  قریب  تقریبا  و  کردیم 
در  روز  یک  حتی  نیت  حسن  عنوان  به  حاضرند 
را  حسی  بی  و  بیهوشی  خدمات  کشور  سراسر 
مالی  ما دغدغه  بدانند  تا همه  انجام دهند  رایگان 
نداریم و دغدغه ما بی عدالتی است که در دولت 

تدبیر و امید  نباید چنین اتفاقی بیفتد.
از  بیهوشی  متخصصین  دهد:  می  ادامه  آزاد 
انتخابات  در  روحانی  دولت  از  حمایت  پیشگامان 
با  از جانب دولت  رفتاری  بودند و چنین  دوازدهم 
خودمان را نمی پسندیم که قبل از انتخابات ستاد 
عدم  وعده  ای  بیانیه  طی  روحانی  آقای  سلامت 
کاهش تعرفه ها را دادند ولی بعد از انتخابات و بعد 
از کسب رای اعتماد از مجلس، اتفاق دیگری افتاد. 
دانیم  می  غیراخلاقی  کاملا  را  دولت  حرکت  این 
هیات  و  روحانی  دکتر  از  پویشی  طی  امروز  از  و 
دولت علاوه بر عدالت، به صورت اورژانسی رعایت 
اخلاق را هم خواهانیم.این متخصص بیهوشی می 
اعلام  تورم  که  اید  دیده  دنیا  کجای  شما  گوید: 
تعرفه  اما  شود  اعلام  درصد   ۹ دولت  توسط  شده 
از  جدا  و  خاص  صورت  به  را  صنف  از  بخش  یک 
بعد  برای سال  درصد  های صنف ۲۵  بخش  سایر 
کاهش دهند. نکته جالب اینجاست که امروز کتاب 
پایه  که  کنیم  و مشاهده می  ابلاغ شده  ها  تعرفه 
بسیاری از کدهای بیهوشی ٥٠ درصد کاهش یافته 
لجبازی  جز  باشد  تواند  نمی  چیزی  آن  معنای  و 
وزارت بهداشت و شورای عالی بیمه با متخصصین 

و انجمن بیهوشی ایران.
تصمیم  این  مطمئنا  کند:  می  تاکید  آزاد 
سیستم  برای  ناگواری  تبعات  بهداشت  وزارت 
آنکه دولت  سلامت کشور خواهد داشت و عجیب 
هنوز هیچ اقدام اصلاحی در مورد مصوبه خود انجام 
نداده است. به نظر من هنوز هم فرصت اصلاح این 
ارشد  مسئولان  توسط  کارشناسانه  غیر  تصمیم 

دولت وجود دارد. 

رئیس اداره ایدز و بیماری‌های آمیزشی وزارت 
بهداشت جزییات خدمات پیشگیری از شیوع ایدز 

در میان گروه‌های هدف و پرخطر را اعلام کرد.
گفت‌وگو  در  کازرونی  افسر  پروین  دکتر 
برای  بهداشت  وزارت  خدمات  درباره  ایسنا  با 
باردار به نوزاد،  از مادران  ایدز  انتقال  از  پیشگیری 
گفت: طبق برنامه‌ وزارت بهداشت برای پیشگیری 
از انتقال این بیماری از مادر باردار به نوزاد، دو نوبت 
تست اچ آی وی در سه ماهه اول و سه ماهه آخر 
دوران بارداری برای آنها انجام می‌شود؛ گروهی از 
و  مادر  کلینیک‌های  مراقبت  تحت  که  باردار  زنان 
کودک مراکز جامع سلامت هستند می‌توانند از این 
خدمت استفاده کنند. همچنین هر زن بارداری نیز 
می‌تواند با مراجعه به مراکز بهداشتی این تست را 
انجام دهد. البته انجام این تست در بخش خصوصی 
در صورتی که از آزمایش‌های مورد تایید آزمایشگاه 

مرجع سلامت باشد می‌تواند انجام شود.
شیوع  کنترل  برای  بهداشت  وزارت  خدمات 

ایدز در گروههای پرخطر
وی درباره خدمات این وزارتخانه برای کنترل 
گفت:  نیز  آسیب‌پذیر  زنان  میان جمعیت  در  ایدز 

ویژه‌ای  مشاوره  مراکز  زنان  از  گروه  این  برای  ما 
آموزشی،  خدمات  آنها  در  که  کرده‌ایم  اندازی  راه 
مشاوره ای، معاینات بیماری‌های زنان، عفونت‌های 
و  درمان  وی،  آی  اچ  به  ابتلا  ارزیابی  آمیزشی، 
می‌شود.  انجام  پیشگیری  وسایل  ارائه  همچنین 
به  آسیب  کاهش  مراکز  سیار  تیم‌های  همچنین 
مراکز  این  از  بیرون  که  خوابی  کارتن  معتادان 
از آنها تست اچ آی‌وی  هستند سرنگ می‌دهند و 
برای  را  آنها  می‌کنند  تلاش  تیم‌ها  این  می‌گیرند. 
تشویق  درمانی  متادون  کلینیک‌های  به  مراجعه 

کنند.
مراکز ترک  متولی  به گفته وی، سازمان‌های 
اعتیاد نیز مانند شهرداری و بهزیستی با هماهنگی 
بهداشت  مراکز  و  پزشکی  علوم  دانشگاههای 
استان‌ها می‌توانند از کسانی که تحت پوشش این 
مراکز هستند تست اچ آی وی و سل بگیرند.  اگر 
پیدا  مراکز  این  معتادان  میان  در  ابتلا  از  موردی 
کمک  با  و  شده  انجام  هماهنگی‌های  طبق  شود، 
کارشناسان آموزش دیده اقدامات درمانی لازم برای 

آنها صورت می‌گیرد.
برنامه‌های  اجرای  چگونگی  درباره  کازرونی 

زندان‌ها  کرد:  اظهار  نیز  زندان‌ها  در  ایدز  کنترل 
تنها مراکزی هستند که مراقبت و درمان مبتلایان 
به ایدز  مانند مراکز بهداشت و دانشگاههای علوم 
و  مراقبت  کنار  در  یعنی  می‌شود؛  انجام  پزشکی 
درمان، برنامه‌های آموزشی، پیشگیری و تست‌های 
اچ آی وی  مطابق با دستورالعمل وزارت بهداشت 

انجام می‌شود. 
جزییات تفاهم‌نامه ‌های وزارت بهداشت درباره 

آموزش‌های پیشگیری از ایدز
با  بهداشت  وزارت  تفاهمنامه  به  کازرونی 
وزارتخانه‌های آموزش و پرورش و علوم اشاره کرد 
و گفت:  در برنامه چهارم استراتژیک کنترل ایدز 
اصلی  شرکای  جزو  پرورش  و  آموزش  کشور  در 
هدف  گروههای  از  یکی  که  چرا  دارد؛  قرار  برنامه 
برای دریافت آموزش‌های پیشگیری از ایدز دانش 
آموزش  بر  علاوه  برنامه  این  در  هستند.  آموزان 
به  دیده  دوره  آموزان  دانش   ، مربیان  و  مشاوران 
عنوان سفیران سلامت انتخاب می‌شوند و پیام های 
آموزان  دانش  سایر  به  را  مراقبتی  خود  و  سلامت 
مقاطع متوسطه اول و دوم و همچنین خانواده‌های 
مقاطع  آموزان  دانش  برای  می‌کنند.  منتقل  خود 

پایین‌تر نیز آموزش‌های مهارت‌های زندگی در نظر 
گرفته شده است.

به گفته وی، طبق تفاهم‌نامه‌ وزارت بهداشت 
و  انجمن‌ها  جاری  سال  ابتدای  از  علوم،  وزارت  با 
ایدز  از  پیشگیری  درزمینه  دانشجویی  کانون‌های 
آموزش دیده و این آموخته‌ها را به سایر دانشجویان 

منتقل کنند.
جزییات مراکز مشاوره محرمانه ایدز

آمیزشی  بیماری‌های  و  ایدز  اداره  رئیس 
نشانی  از  اطلاع  چگونگی  درباره  بهداشت  وزارت 
مراکز مشاوره ایدز گفت: تشخیص هر چه سریع‌تر 
کیفیت  نظر  از  بیماران  درمان  و  مراقبت  بیماری، 
علاوه  دارد.  اهمیت  آنها  معمولی  عمر  و  زندگی 
نیز  سایرین  به  عفونت  انتقال  از  پیشگیری  آن  بر 
است.  و درمان زودهنگام  این تشخیص  به  وابسته 
مراکز مشاوره و بهداشتی درمانی در نهایت رازداری 
آی  اچ  آزمایش  رایگان  صورت  به  محرمانگی،  و 
www. وی را انجام می دهند. همچنین در سایت

این مراکز  و همچنین  HIV-STI.ir نشانی و تلفن 
اطلاعات مربوط به بیماری های آمیزشی و اچ آی 

وی به صورت کامل قرار دارد.

قائم مقام سازمان نظام پرستاری، گفت: جامعه پرستاری کشور 
خدمات  گذاری  تعرفه  قانون  اجرای  تکلیف  تعیین  انتظار  چشم 
اشاره  با  مقدم  شریفی  است.محمد  بیمه  عالی  شورای  در  پرستاری 
به جلسه روز گذشته که در کمیسیون اجتماعی دولت برای بررسی 
روند اجرایی شدن قانون تعرفه گذاری خدمات پرستاری برگزار شد، 
نمایندگان  حضور  با  که  بود  خوبی  جلسه  مجموع  در  اظهارداشت: 

وزارتخانه های بهداشت و رفاه، برگزار شد.
در مسیر  پرستاری  نظام  پیگیری های سازمان  به  اشاره  با  وی 
اجرایی شدن قانون تعرفه گذاری خدمات پرستاری، گفت: به دنبال 
دستور معاون اول رئیس جمهوری در خرداد ۹۵، کمیته تخصصی به 
همین منظور در ۱۱ آبان ۹۵ در کمیسیون اجتماعی دولت تشکیل 
وزارت  سوی  از  پرستاری  خدمات  تعرفه  بسته  آن،  دنبال  به  و  شد 

بهداشت به دبیرخانه شورای عالی بیمه ارسال گردید.
شریفی مقدم با تاکید بر پیگیری های سازمان نظام پرستاری از 
مسیر وزارت رفاه و شورای عالی بیمه، افزود: ما همواره اعلام کرده ایم 

که آماده هر گونه توضیحی در ارتباط با جزئیات این قانون هستیم.

وی با عنوان این مطلب که با گذشت ۱۰ ماه از تشکیل کمیته 
این جلسه  انجام  تخصصی در کمیسیون اجتماعی دولت، گفت: سر 
روز گذشته در کمیسیون اجتماعی دولت تشکیل و نمایندگان وزارت 
تعرفه  بسته  تخصصی  و  فنی  نکات  و  داشتند  حضور  نیز  بهداشت 

گذاری خدمات پرستاری را تایید کردند.
شریفی مقدم با اشاره به همراهی وزارت بهداشت با سازمان نظام 
پرستاری در مسیر اجرایی شدن قانون تعرفه خدمات پرستاری، افزود: 
متاسفانه نماینده وزارت رفاه و سرپرست دبیرخانه شورای عالی بیمه 
قانون مخالفت می  این  با  ارائه دلایل غیرکارشناسی و بی اساس،  با 

کرد که البته با واکنش دبیر کمیسیون اجتماعی دولت مواجه شد.
قائم مقام سازمان نظام پرستاری با تاکید بر اینکه وزارت بهداشت 
بر اساس برنامه ششم توسعه ملزم به اجرای قانون است، ادامه داد: 
خروجی این جلسه خوب بود و در نهایت قرار شد با تایید دبیرخانه 
به صحن  پرستاری  گذاری خدمات  تعرفه  قانون  بیمه،  عالی  شورای 

شورای عالی بیمه برود و در آنجا تصمیم نهایی اتخاذ شود.
وی افزود: انتظار ما از وزیر رفاه این است که بیش از این جامعه 

پرستاری را برای اجرایی شدن قانون تعرفه خدمات پرستاری چشم 
انتظار نگذارد.

پرستاری  خدمات  تعرفه  بسته  امیدواریم  گفت:  مقدم  شریفی 
هرچه زودتر در جلسه شورای عالی بیمه مطرح و مورد بررسی قرار 

گیرد تا بتوان به انتظار ۱۰ ساله پرستاران پایان داد.

قائم مقام وزیر بهداشت در امور بین الملل با بیان اینکه مناقصه 
شد،  خواهد  برگزار  قبرس  کشور  در  پزشکی  تجهیزات  المللی  بین 
گفت: از مجموع ۱۷ کشور هدف، ۱۶ کشور در نشست تخصصی این 

مناقصه مشارکت داشتند.
تخصصی  نشست  اولین  حاشیه  در  لاری  اسدی  محسن  دکتر 
از  نمایندگانی  شرکت  با  که  پزشکی  تجهیزات  المللی  بین  مناقصه 
کشورهای مختلف برگزار شد، افزود: اولین مناقصه بین المللی خرید 
تجهیزات سنگین پزشکی توسط هیات امنای ارزی که هفته آینده در 

روزنامه های بین المللی اعلام عمومی می شود، برگزار خواهد شد.
وی ادامه داد: برگزاری این مناقصه با همکاری وزارت امور خارجه 
است و انتظار می رود عملا این مناقصه به بهترین وجه برگزار شود و 
برای اینکه برنامه ها به خوبی پیش رود، کمیته ای تحت مسئولیت 

حوزه بین الملل تشکیل شد و در قدم اول کشورهای هدف انتخاب 
شدند. اسدی لاری ادامه داد: از مجموع ۱۷ کشور هدف، ۱۶ کشور 
در این جلسه مشارکت جدی داشتند و تمام آنها از گرفتن اطلاعات 

ابزار رضایت کردند.
قائم مقام وزیربهداشت در امور بین الملل گفت: این مناقصه در 
کشور قبرس برگزار خواهد شد و تمهیدات مفصلی نیز تنظیم شده 

است.
وی خاطر نشان کرد: امید است تا این اقدام باعث حضور جدی 
شرکت های بین المللی تولید کننده تجهیزات پزشکی در این مناقصه 
شود، زیرا به موجب آن هزینه اقدامات پزشکی و خریدها کاهش پیدا 
کرده و امکان اینکه نمایندگی اصلی شرکت ها در ایران فعالیت کنند 
و ماندگار شوند، وجود دارد و درعین حال تامین و نگهداری قطعات 

تجهیزات پزشکی با سهولت بیشتری نیز انجام خواهد شد.
اسدی لاری افزود: این گام موثر، یکی از مهم ترین برنامه های 
وزیر بهداشت است که از سه سال پیش درحال پیگیری بوده و اکنون 
و تجهیزات  فاز عملیاتی رسیده است، چراکه کیفیت دستگاه ها  به 
خدمات  ارتقای  و  رشد  باعث  درنتیجه  و  یافت  خواهد  ارتقا  پزشکی 
این مناقصه شروعی  اینکه  بیان  با  به مردم خواهد شد. وی  پزشکی 
مناقصات  اینگونه  برگزاری  کرد:  تصریح  است،  بعدی  مناقصات  برای 
ایران  می تواند به تداوم و ماندگاری شرکت های خارجی بزرگ در 
به  ایران  سلامت  بازار  در  ها  شرکت  این  که  طوری  به  شود،  منجر 
صورت دست اول حضور پیدا کنند که آثار ارزشمندی مانند افزایش 
را در  ها  پرداختی  و  قیمت خدمات  کیفیت خدمات رسانی، کاهش 

پی خواهد داشت.

آب‌سیاه یا گلوکوم نوعی اختلال چشمی است 
که دزد بینایی نیز نامیده می‌شود؛ این مشکل می‌تواند 
به بینایی چشم به صورت ماندگار آسیب برساند و 
شود.  کوری  به  منجر  حتی  درمان  عدم  درصورت 
نفر در کشور  تا یک میلیون  بر اساس آمارها ۸۰۰ 
مبتلا به این بیماری هستند. علت بروز این بیماری 
افزایش شدید فشار زجاجیه یا همان ماده درون چشم 
است. گلوکوم جنرال پس از آب مروارید دومین دلیل 
کاهش بینایی در جهان است. حسن رزمجو، چشم 

اظهار  بیماری  این  ابتلابه  علل  در خصوص  پزشک 
کرد: شیوع آب سیاه در زنان و مردان یکسان است و 
احتمال ابتلا به آن از زمان نوزادی تا کهنسالی وجود 
دارد. وی با اشاره به اینکه مهم‌ترین علت ابتلا به این 
در  فشار چشم  افزایش  است، گفت:  وراثت  بیماری 
داخل  التهاب  نشده،  عمل  مروارید  آب  بالا،  سنین 
چشم، درد مفاصل و رماتیسم، ساختمان چشم افراد 
دوربین، ابتلا به شکل مادرزادی با ازدواج فامیلی و 
ضربه به چشم در اثر تصادفات از دیگر علل ابتلا به 

این بیماری است. این عضو هیئت علمی دانشگاه علوم 
پزشکی اصفهان افزود: این بیماری دو نوع مزمن و 
حاد دارد که در نوع مزمن بیمار فاقد درد در چشم 
است و میدان بینایی کم کم از بین می‌رود. نوع حاد 
ناگهانی رخ  به طور  با درد است  بیماری که همراه 
استفراغ همراه  با تهوع و  افراد  می‌دهد و در برخی 
است.رزمجو با بیان اینکه درمان آب سیاه به نوع زاویه 
چشم بستگی دارد، گفت: اگر زاویه چشم بیمار بسته 
و تنگ بود باید از لیزر و جراحی برای درمان کمک 

گرفت، اما اگر زاویه چشم باز بود می‌توان از روش دارو 
درمانی استفاده کرد که اگر این روش هم پاسخگو 
واقع نشد، باید جراحی شود.وی با اشاره به روش‌های 
که  افرادی  کرد:  اضافه  بیماری،  این  از  پیشگیری 
نزدیکان‌شان به این بیماری دچار هستند باید سالانه 
به  افراد مبتلا  بررسی کنند؛  را  سلامت چشم خود 
دوربینی که زاویه چشم‌شان تنگ است و  مبتلا به 
آب مروارید نیز با جراحی به موقع می‌توانند از بروز 

این بیماری خطرناک جلوگیری کنند.  
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اخبار
دومین جلسه از نشستهای مدیر عامل سازمان در خصوص فرهنگ سازمانی برگزار شد

سرویس سلامت- مدیر عامل سازمان انتقال 
فن  و  فنی  معاونت  همکاران  با  گذشته  روز  خون 

آوری های نوین در نشستی صمیمانه گفتگو کرد.
عمومی  روابط  از  نقل  به  و  امتیاز  گزارش  به 
اله  پورفتح  اکبر  علی  دکتر  خون،  انتقال  سازمان 
در راستای گسترش رفتار سازمانی دومین نشست 
صمیمانه را با همکاران معاونت فنی و فناوری های 

نوین برگزار کرد.
باید  گفت:  همکاران  به  نشست  این  در  وی 
همانطور که برای خانواده خود حریم و حرمت قائل 

هستیم و مراقب شان و منزلت افراد و نام و آوازه خانواده ایم، باید برای سازمان خود نیز چنین باشیم.
مدیر عامل سازمان انتقال خون، هم افزایی، همدلی و شوق فعالیت را از نتایج رفتار سازمانی دانست 
و افزود: کارشناسان سازمان ضامن تحرک وپویایی سازمان هستند و باید با ایده و خلاقیت و روز آمد 

سازی اطلاعات و دانش خود برای توسعه آن بکوشند.

بازدید مشاور اجرایی مدیرعامل سازمان انتقال خون از انتقال خون ایلام
سرویس سلامت - ارتقاء زیر ساخت ها و بهتر شدن شرایط کار امری ضروری در سازمان انتقال 

خون است
انتقال خون ایلام، دکتربلوچی به نمایندگی از مدیر  به گزارش امتیاز و به نقل از روابط عمومی 
عامل سازمان انتقال خون ایران ضمن تبریک عید سعید قربان و بازدید از بخش های مختلف این اداره 
کل گفت: ارتقاء زیر ساخت ها و بهتر شدن شرایط کارو ایجاد فضای همدلی و همکاری بین مدیریت و 

کارکنان از اهداف مهم سازمانی است.  
وی در ادامه گفت: با توجه به کارنامه ارزنده این اداره کل در دوران دفاع مقدس  امیدوارم در آینده 

هر چه بیشتر به استاندارد های جهانی نزدیک  شده و مجوز ارسال پلاسما دریافت کند.

انجمن بیهوشی و مراقب های ویژه ایران بیانیه داد؛
کار بیهوشی در بیمارستان ها سخت می شود

ایران، در واکنش به کاهش ۲۵  انجمن آنستزیولوژی و مراقب های ویژه  بازرسی  هیات مدیره و 
درصدی تعرفه بیهوشی، بیانیه ای صادر کرد.

در بیانیه هیات مدیره و بازرسی انجمن آنستزیولوژی و مراقب های ویژه ایران، آمده است: درود بر 
شما همکاران گرامی که در ماراتون نفس گیر و استرس زای ۶ ماهه اخیر همواره صبر و  متانت خود 
را نشان دادید و همواره بیش از معیشت و در آمد تاکیدتان بر آرامش بیماران و درد مندان و مصالح 
ملت بزرگ و کشور عزیزمان بود و به گواه مسولان هیچ اقدامی بر خلاف قانون و تعهد و شرافت پزشکی 

انجام ندادید.
در این مدت رایزنی های ۶ ماهه تنها خواست ما اقناع و ارائه شواهد این کاهش ظالمانه و غیر 
عادلانه بود و هر قدر رایزنی ها ادامه یافت آنچه برایمان به مثابه نمایندگان شما معلوم شد، بی پایه بودن 
و تناقضات مخاطبانمان در حین مذاکرات بود و سست بودن دلایل شان و ظلمی که مقرر است بر ما 
روا داشته شود و سرانجام روز ۸ شهریور بدون هر گونه هماهنگی قبلی، دست پخت ناشیانه کارشناس 
نمایان منتشر شد تا عملا نشان دهند اعضای یک جامعه قانونمند و پاکدست که به کلی با مقوله هایی 

چون زیرمیزی و انباشت ثروت بیگانه اند برایشان هیچ ارزشی ندارد!
آشکارا اعلام می داریم که این تصمیم غلط یک بی عدالتی محض و یک ظلم آشکار است و عواقب 

احتمالی اجرای آن از ٩ شهریور به قرار زیر است:
۱- کاهش شدید تعداد اعمال جراحی الکتیو در سطح کشور

۲- استعفای اعضای محترم بورد تخصصی بیهوشی
۳- انجام وظایف شغلی به میزان ساعت موظفی

۴- عدم ارائه خدمات بیهوشی به بیماران با ریسک بالا در مراکز غیر مجهز
۵- عدم انجام بیهوشی بدون آزمایشات تکمیلی و مشاوره ها و امکانات استاندارد و پیشرفته

۶- ما اعلام می داریم که همواره خدمتگذار ملت بزرگ ایران بودیم و هستیم و این اقدام ما نه یک 
مطالبه مالی، بلکه اعتراض به یک تصمیم غلط است و اعاده حیثیت هدف ماست.

در نهایت مطالبات جامعه بیهوشی بدین شرح است؛
الف- توقف کاهش ٢٥ درصدی تعرفه

ب- اعلام و اجرای مصوبه بالینی بودن رشته بیهوشی و مراقبت های ویژه از سوی مسولان
ج- کاهش منطقی ظرفیت دستیاری رشته بیهوشی  از سوی وزارت بهداشت

د- جایگزین نمودن کتاب تعرفه کالیفرنیای  ٢٠١٧ بدون دخل و تصرف

در ۲۵۶ مرکز مشاوره ژنتیک؛
یک میلیون پرونده مشاوره ژنتیک در کشور تشکیل شده است

رئیس سمینار کشوری مشاوره ژنتیک و نقش آن در پیشگیری از معلولیت ها، گفت: ٢٥٦ مرکز 
مشاوره ژنتیک در سطح کشور توسط پزشکان دوره دیده اداره می شوند.

دکتر مینو رفیعی افزود: امروزه با توجه به پیشرفت قابل توجه علوم پزشکی و بهداشتی به دنبال 
پیشگیری از بیماری های عفونی و رعایت بهداشت فردی و بهبود تغذیه، بیماریهای ارثی - ژنتیکی و 
معلولیت های ناشی از آن بخش قابل توجهی از بیماری ها را به خود اختصاص داده است. در حال حاضر 

الگوی آینده کشورها انتقال دانش پزشکی از درمان به سوی پیشگیری است.
وی تصریح کرد: سالیانه کودکان معلول بسیاری در کشور ما متولد می‌شود و عواملی چون درصد 
ارثی مثل تالاسمی، عدم آگاهی مردم دربارۀ  بیماریهای خونی  بالای  فامیلی، شیوع  ازدواجهای  بالای 
پیشگیری از بسیاری از بیماری ها و ناتوانایی ها و... در بروز آنها نقش دارند. و نیمی از موارد معلولیت 
ایجاد  ژنتیک  اختلالات  دلیل  به  شدید  ذهنی  عقب‌ماندگی  و  ناشنوایی‌  نابینایی‌،  مانند  مختلف  های 

می‌شود.
رفیعی ادامه داد: دو اتفاق در این کنگره از جمله بزرگداشت بیستمین سال ارائه خدمات مشاوره 
ژنتیک به جامعه توسط سازمان بهزیستی و ورود به فعالیت های پیشگیری از معلولیت ها به دلیل آنکه 
یک ماموریت مهم سازمان بهزیستی بود، از سال ٧٤ در قالب طرح پیشگیری از تنبلی چشم شروع شده 
بود. لیکن شروع برنامه تخصصی پیشگیری از معلولیت های ناشی از اختلالات ژنتیک از سال ٧٦ آغاز 
شد و ادامه یافت و ارتقاء پیدا کرد به گونه ای که امروز ٢٥٦ مرکز مشاوره ژنتیک در سطح کشور توسط 

پزشکان دوره دیده اداره می شوند.
وی گفت: در طول این ۲۰ سال بیش از یک میلیون پرونده تشکیل و مشاوره ژنتیک ارائه شده 

است.
رئیس سمینار کشوری مشاوره ژنتیک و نقش آن در پیشگیری از معلولیت ها، افزود: اتفاق مهم 
دوم تصویب قانونی برای اجباری شدن غربالگری زوجین پیش از ازدواج به منظور شناسایی ازدواجهایی 
است که نسبت به بقیه خطر بیشتری برای تولد فرزند با مشکل ژنتیکی دارند. این قانون در برنامه ششم 
توسعه با پیشنهادسازمان  بهزیستی و همت ریاست محترم سازمان جناب اقای دکتر محسنی بندپی و 

تصویب مجلس گنجانده شده است.
ششمین سمینار کشوری مشاوره ژنتیک و نقش آن در پیشگیری از معلولیت ها ۱۰ و ۱۱ آبان ۹۶ 

در سالن همایش های رازی برگزارمی شود.
مهلت ارسال مقاله به این سمینار تاپایان شهریور است.

نماینده بویراحمد خبر داد
تشکیل شورای راهبردی بررسی ابعاد مختلف طرح تحول سلامت در کشور

نماینده مردم بویراحمد و دنا در مجلس شوای اسلامی گفت: شورای راهبردی برای بررسی ابعاد، 
دستاوردها، مشکلات و مزایای طرح تحول سلامت تشکیل شده است و دولت بر اجرای این طرح تاکید 

دارد.
ممتازی  وجوه  تحول سلامت  طرح  افزود:  یاسوج  در  پزشک  روز  همایش  در  زارعی  محمد  غلام 
در ارائه خدمات به مردم دارد و امید است با تلاش مجلس و دولت و همکاری حوزه سلامت نقشه راه 

مناسبی برای حوزه سلامت و درمان کشور تبیین شود.
وی بیان کرد: انسان ها برای ورود به عرصه های مختلف جامعه خود دو هدف را دنبال می کنند 
که توجه عده ای به مهم بودن و توجه عده ای به مفید بودن است و انسان هایی که می خواهند مهم 

باشند، انگیزه فعالیت آنها در این حوزه شخصی است.
بودن  رویکرد مهم  اسلامی خاطرنشان کرد: در  دنا در مجلس شورای  و  بویراحمد  نماینده مردم 
خیلی نمی توان امید داشت که فرد همراه جامعه در یک مسیر  تعالی بخش حرکت کند، زیرا این یک 

رویکرد شخصی است.
زارعی تصریح کرد: رویکرد دیگر مفید بودن است و پزشکان ما انسان هایی هستند که می خواهند 
مفید باشند و رسیدگی به وضعیت سلامت عموم و پیشرفت و همچنین برای جامعه قدم برداشتن در 

راستای مفید بودن از اهداف پزشکان است و تاریخ ما از این قبیل انسان ها زیاد دیده است.
وی ادامه داد: جامعه ما جامعه ای است که فرهیختگان آن به سمت مفید بودن می روند و چنین 

جامعه ای رو به پیشرفت است و درجا نمی زند.
با جامعه حداقل  بویراحمد و دنا در مجلس شورای اسلامی عنوان کرد: در استان  نماینده مردم 
۱۰۰۰ نفری پزشکی روبه روهستیم و در چند سال گذشته توسعه و افزایش تعداد متخصص در حوزه 

های مختلف درمان را شاهد هستیم.
زارعی تاکید کرد: امروزه در جای جای استان پزشکان توانمند حضور دارند که موجب منزلت و 
تکریم بیمار  هستند و تلاش می کنند بهترین خدمات را ارائه دهد و امید است به این رویکرد مهم بودن 

توجه شود و منابع انسانی خالق سرمایه و توسعه هستند.
کشورهای  از  آسیا  در  ما  کشور  بودن،  مفید  رویکرد  به  توجه  با  امروزه  کرد:  اضافه  وی 
درمان  برای  مقصدی  عنوان  به  را  ایران  کشور،  از  خارج  مردم  از  خیلی  و  است  پزشکی  مهم 

کنند. می  انتخاب 


