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خب
دود درآمد نداشته در چشم پزشکان جوانا

در گفت وگوی »ایران« به مناسبت روز پزشک با وزرای اسبق بهداشت مشکلات فارغ التحصیلان رشته پزشکی مورد بررسی قرار گرفت

در روزی کــه بــه نام شــان اســت فــراوان تبریک و 
تشــکر دریافــت می  کنند، اما گلــه دارند کــه نباید 
ایــن تقدیرهــا و تشــکرها و تمجیدهــا محــدود به 
یــک روز خــاص باشــد. واقعیــت هــم این اســت 
کــه »پزشــکان« برخوردهــای دوگانه ای را شــاهد 
هســتند. از دید اکثــر مردم پزشــکان »طبقه مرفه 
بــی درد« هســتند، اما این تصویــر جامع یا کاملی 
نیست، اکثریت پزشــکان تافته جدابافته از مردم 
جامعه نیســتند، بخصوص پزشــکان جــوان. این 
یک واقعیت اســت که جوانی که امــروز به عنوان 
نخبه در حال تحصیل در دوره پزشکی عمومی یا 
طی کردن دوره دســتیاری برای متخصص شــدن 
اســت بــا امیدها و آرزوهای فراوان مســیر ســخت 
و طولانــی تحصیــل را انتخاب کرده، امــا در زمان 
فارغ التحصیــل شــدن گاهــی آن آرزوهــا نقش بر 
آب می  شــود. وزرای اســبق بهداشت می  گویند که 
پزشــکان جوان مشــکلات فراوانی دارند که قطعاً 
بــر وضعیــت نظام ســلامت ایران در آینــده تأثیر 
خواهــد گذاشــت. بــا وجــود ایــن وزیر بهداشــت، 
درمــان و آموزش پزشــکی در آســتانه روز پزشــک 
حامــل خبرهــای خوشــی برای پزشــکان جــوان و 
مردم مناطــق کم برخوردار بــود. به صرفه نبودن 
درآمد پزشکان در مناطق محروم و مالیات ستانی 
پلکانی از درآمد پزشــکان در ایــن مناطق همواره 
محــل گلایه پزشــکان شــاغل در مناطــق محروم 
بــوده اســت. دولت ســیزدهم در اســفندماه 1400 
برای ماندگار کردن پزشــکان در مناطق دورافتاده 
و ایجــاد رغبــت در ایــن گــروه از پزشــکان در قدم 
اول مالیات ســتانی پلکانی از درآمد این پزشــکان 
مصوبــه  اســاس  بــر  همچنیــن  کــرد.  حــذف  را 
مجلس، در ســال 1۴01 مالیات پزشکان 10  درصد 
از حق الزحمــه یــا حق العمــل پزشــکی اســت و 
برخلاف دیگر کارمندان دولت، به صورت پلکانی 
محاســبه نمی شــود. همچنین کارانه پزشکان نیز 
برخــلاف قانون، بیشــتر از ۷ برابــر حداقل حقوق 
تعیین شــده اســت. البتــه آن طور کــه دکتر بهرام 
عین اللهی خبر داده اســت ســقف کارانه پزشکان 
شــاغل در مناطق محروم نیز برداشــته می  شــود. 
بــر ایــن اســاس پزشــکان و کادر ســلامت اگــر بــه 

مناطــق محــروم برونــد، می تواننــد درآمد خوبی 
داشــته باشــند و مشــکل دسترســی به پزشــک در 
مناطــق دورافتاده مرتفع می  شــود. اگرچــه دایره 
توجــه دولــت ســیزدهم بــرای مانــدگاری و ایجاد 
رغبــت در پزشــکان جــوان بــرای خدمت رســانی 
در حوزه ســلامت وسیع تر شده اســت با این حال 
آنها دغدغه های پنهان تری نیز دارند. شــماری از 
وزرای اسبق بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی 
کــه از پیشکســوتان پزشــکی محســوب می  شــوند 

درخصوص این مشکلات گفته اند.
ë صرف کنکور ملاک ورود به رشته پزشکی نیست

دکتر ایرج فاضل فوق تخصص جراحی عروق 
و اســتاد دانشــگاه علوم پزشــکی شــهید بهشتی و 
وزیر اســبق بهداشــت در پاســخ به اینکــه با توجه 
بــه ســیل مهاجــرت پزشــکان فکــر می  کنیــد چــه 
چیزهایــی به خروج نخبگان از کشــور و مشــکلات 
پزشکان جوان دامن می  زند، به »ایران« می  گوید: 
»شــاید اولین امــر تأمین مالی اســت و در کنار آن 
منزلــت اجتماعی و جایگاهی اســت که پزشــکان 
بیــن مــردم دارند. پزشــکی از هر نظــر بین مردم 
در ســطح بالایــی قــرار دارد و به همیــن دلیــل در 
گذشــته بهترین های کنکور رشــته های پزشــکی را 
انتخــاب می کردند اما امــروز این موضــوع تغییر 
کرده و این رشــته اعتباری را که قبلًا داشــت ندارد 
و بهترین های کنکور لزوماً وارد پزشکی نمی شوند. 
اگــر پزشــکان مقابــل چشــم دیگــران سرنوشــت 
خوبی نداشــته باشند طبیعی اســت که  احساس 
ناخوشــایندی بیــن جوانانی کــه می خواهند برای 

آینده خود تصمیم بگیرند ایجاد می  کند.«
ë هزینه های مطب داری بالا است

مهاجــرت و خــروج پزشــکان جــوان از چرخه 
طبابــت به یکــی از مهم ترین دغدغه هــای نظام 
ســلامت در ســال های اخیــر تبدیــل شــده اســت. 
دکتر رضا ملــک زاده فوق تخصص گوارش و کبد، 
اســتاد تمام دانشــگاه علوم پزشــکی تهران و وزیر 
اسبق بهداشت نسبت به خروج پزشکان از چرخه 
طبابت و مهاجرت پزشــکان جــوان گلایه می  کند 
و دربــاره اینکــه ایــن پزشــکان چه مشــکلاتی ســر 
راه شــان قرار دارد، به »ایران« می  گوید: »مشــکل 
اصلــی آنجایــی اســت کــه پزشــکان متخصص و 
فوق تخصــص گوارش و کبــد نمی توانند کار کنند! 
چــون باید مطب بگیرند و دســتگاه آندوســکوپی 

تهیه کنند. هزینه هــا آن قدر بالا رفته و تعرفه های 
پزشــکی آن قدر پایین است که این پزشک باید 10 
میلیــارد تومان قــرض کند تا بتواند ایــن امکانات 
را فراهــم کنــد. در چنیــن وضعیتــی پزشــک اگــر 
شبانه روز هم کار کند نمی تواند هزینه های مطب 
و دســتگاه ها را پرداخت کند. پزشکان جوان ما در 
این زمینه مشکلات زیادی دارند حتی نمی توانند 

خانه بخرند و مطب داشته باشند.«
دکتــر ملــک زاده در ادامــه می  افزایــد: »برخی 
از فارغ التحصیــلان بــه ما می گویند بــرای ما نامه 
بنویســید کــه به کشــور عمــان برویم.چــون وقتی  
می شــود.  برابــر   ۵ درآمدشــان  می رونــد  آن جــا 
ممکــن اســت تعــداد معــدودی از همــکاران مــا 
درآمد بالایی داشــته باشند، بخصوص آنهایی که 
تعرفه ندارند و خصوصی هستند اما اینها اقلیت 
هستند.« این فوق تخصص گوارش و کبد در پاسخ 
به این ســؤال که رابطه جامعه پزشــکی با مردم و 
بالعکس را چطور ارزیابی می کنید، عنوان می  کند: 
»بــه  نظر من اگر همیــن الان در کل جامعه ایران 
نظرخواهــی کنیم که مردم به چه قشــری بیشــتر 
از همــه اعتماد دارند نشــان می دهد به پزشــکان 
بیشتر از کسانی که علیه جامعه پزشکی تبلیغات 

می کنند اعتماد دارند.«
ë  باید ســیالیت اجتماعی را در رشــته های پزشکی

حفظ کنیم
دکتــر کامــران باقــری لنکرانی فــوق تخصص 
گــوارش و کبــد و وزیــر اســبق بهداشــت که نشــان 

داده همواره دغدغه نظام ســلامت کشــور را دارد 
در پاســخ بــه اینکه چه توصیــه ای برای پزشــکان 
جوان دارید، به »ایران« می  گوید: »باید به کسانی 
کــه کاری از دست شــان بــر می  آیــد، توصیــه بــه 
امیدآفرینــی نخبــگان کنیم چون نخبــگان موتور 
حرکــت جامعه هســتند و اگر رفتاری ســر بزند که 
نخبــگان را ناامیــد کنیــم نه فقط باعــث ناامیدی 
نخبه هــا می  شــویم بلکه موتور حرکــت جامعه را 

هم خاموش می  کنیم.
دکتــر لنکرانــی در ادامــه می  افزاید: »کســی که 
دنبــال انتخاب شــغل اســت وقتی ببینــد نخبه ها 
ناامیدنــد روی رفتــار آنهــا هــم تأثیــر می  گــذارد. 
امســال در روز پزشــک اولین توصیه مــان خطاب 
به کســانی است که کاری از دست شــان بر می  آید 
از جملــه مســئولان در عرصه هــای مختلــف قوه 
مجریــه، مجلس شــورای اســلامی و قــوه قضائیه 
محــور مهــم کارشــان را امیدآفرینــی بــرای همــه 

بخصوص نخبه های جامعه قرار دهند.«
اگــر پزشــکان   دکتــر لنکرانــی معتقــد اســت؛ 
تــلاش مثبت و دلســوزی برای مــردم می  کنند و از 
توانمندی شــان بــرای خدمــت به مردم اســتفاده 
می  کنند مورد تکریم قرار بگیرند البته تکریم فقط 
مادی نیســت بلکه برخی از مناسبات اجتماعی و 
رعایــت کــردن کرامت افــراد و حفظ جایگاه شــان 
ارزشــش از میلیون هــا تومــان پــول بیشــتر اســت. 
فراموش نکنیم که وقتی شغل پزشکی را انتخاب 
کردیم دنبال این بودیم برای جامعه مفید باشیم، 

هــر اتفاقی بیفتد باید تعهدمان به فایده رســانی و 
خدمت به مردم را با چیزی عوض نکنیم.

او خطــاب به پزشــکان جــوان عنــوان می  کند: 
»یادمان نرود اگر چیزی داریم از این کشــور داریم 
بســیاری از بزرگان رشــته پزشــکی علی رغم اینکه 
امکاناتــش را هــم داشــتند در جاهــای مختلــف 
حضور داشته باشند اما شیرینی خدمت به مردم، 
آنهــا را در کشــور خود نگه داشــته اســت از جمله 
مرحوم دکتر بهــادری و دکتر دواچی که بنیانگذار 
جراحی مدرن در کشور بودند. این اساتید در حوزه 
جراحی های سرطان و اطفال میدان دار بودند هر 
چند که امکاناتش را هم داشــتند اما به وطن شان 

بازگشتند و اقدامات قابل توجهی انجام دادند.«
دکتــر لنکرانی با بیان اینکــه تعهد  به خدمت 
در جایی که ریشــه انســان در آنجا اســت با چیزی 
قابل معاوضه نیســت، می  گوید: »امیدوارم کشور 
مــا بتواند ســرمایه های خودش را حفــظ و میدان 
رشــد و تعالــی را بیــش از گذشــته برای پزشــکان 
جوان فراهم کند. یکی از مشکلاتی که رخ می  دهد 
و به این مســأله مهــم باید توجه کــرد؛ احتمال از 
دســت دادن ســیالیت اجتماعی در رشته پزشکی 
اســت چنانچه طبقات محروم را نتوانیم حمایت 
کنیم آن وقت شاهد آن خواهیم بود که پزشکان از 
طبقات اجتماعی خاصی خواهند بود فلذا باید از 
ســرمایه های مهم کشور حفاظت کنیم و آموزش 
در کشور و پیشرفت فقط منحصر به طبقات بالای 

اجتماعی نباشد.«
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فریبا خان احمدی
خبرنگار

دکتر کامران باقری لنکرانیدکتر رضا ملک زادهدکتر ایرج فاضل

وزیر کشور در نشست قرارگاه ملی مقابله با کرونا:

کمبود واکسن نداریم
وزیر کشــور با بیان اینکه کمبود واکســن برای تزریق دوز یادآور نداریم، گفت: 
البته برخی کمبودها مانند سرم در ستاد کرونا مطرح شد که وزارت بهداشت 
نســبت به جبران آن، قول مســاعد داد. احمد وحیدی پس از نشست قرارگاه 
عملیاتی ستاد ملی مقابله با کرونا و در توضیح این جلسه در جمع خبرنگاران 
گفت: موضوعات مختلفی چون ارزیابی گزارش عملکرد دو استان، بازگشایی 
مدارس، طرح شهید سلیمانی و کمبودها و نیازمندی ها در این نشست مطرح 
و ارزیابی شد. فرمانده قرارگاه عملیاتی ستاد ملی مقابله با کرونا خاطرنشان 
کرد: با توجه به مراکز متعدد در وزارت بهداشت کمبود واکسن نداریم و مردم 
می توانند دوز یادآور را تزریق کنند. وزیر کشــور همچنین با تأکید بر نصب کی  
یو آر کد در بحث اصناف بیان کرد: اصناف باید به انجام این کار اقدام کنند تا 
کارهایشان در سامانه هوشمند ایران من بخوبی انجام شود. فرمانده قرارگاه 
عملیاتی ســتاد ملــی مقابله با کرونــا در بخش دیگری از ســخنانش بر توجه 
همگان به تزریق دوز یادآور تأکید و اظهار کرد: متأسفانه همچنان گرفتار این 
بیماری هستیم و نباید در اجرای مقررات و رعایت پروتکل ها بویژه تزریق دوز 
واکسن یادآور غفلت کنیم. وی ابراز امیدواری کرد با تمهیدات پیش بینی شده 
بتوانیم این پیک را کنترل و از آن عبور کنیم تا به تبع آن، تعداد فوتی ها کمتر 

شود که این امر البته منوط به رعایت شیوه نامه های بهداشتی است.

حمایت بیمه ای از »مادران باردار« 
معاون رئیس جمهور در امور زنان و خانواده از حمایت بیمه ای از مادران باردار 
و افرادی که زایمان طبیعی می کنند خبر داد و گفت: این امر تصویب و اجرایی 
خواهد شد.  وی از حمایت بیمه ای از مادران باردار و افرادی با زایمان طبیعی 
خبر داد که تصویب شده و اجرایی خواهد شد و افزود: بیمه ناباروری نیز مطالبه 
مردمی اســت و یکی از اعتبارات در ســفرهای استانی همین مسأله بوده که به 
تکمیــل و تجهیز مراکــز درمان ناباروری منتج می شــود. اگــر مراکز خصوصی 
افراد را تحت پوشش قرار ندهند، مجوز آنها لغو خواهد شد چون هزینه درمان 
نابــاروری بالا اســت. معاون رئیــس جمهور در راســتای حمایــت از خانواده و 
مادران شــاغل نیز اظهار کــرد: برنامه دورکاری و مهدکودک مراکــز اداری را در 
نظر داریم ولی برخی )ادارات و شــرکت ها( زیرســاخت لازم را ندارند و برخی 
شرکت های اندک، مهد کودک راه اندازی کرده اند. خزعلی از دیگر سو به مقوله 
تعیین تکلیف کودکان بی شناسنامه اشاره کرد و گفت: تعداد زیادی افراد بی 
هویت در کشــور هستند که از آموزش و خدمات بهداشتی استفاده نمی کنند و 

اتباع باید تعیین تکلیف شده و افراد ایرانی نیز باید تعیین وضعیت شوند.

۳۲۲۸ بیمار جدید کرونایی و فوت ۵۶ نفر دیگر
طبــق اعلام مرکــز روابط عمومی و اطلاع رســانی وزارت بهداشــت، در طول 
شبانه روز منتهی به روز گذشته، ۵۶ بیمار مبتلا به کووید1۹در کشور جان خود 
را از دســت دادنــد و مجموع جانباختگان ایــن بیماری، به 1۴۳ هــزار و ۵0۵ 
نفر رســید. بر اساس معیارهای قطعی تشخیصی، ۳۲۲۸ بیمار جدید مبتلا 
به کووید1۹ در کشــور شناســایی و ۷۲۶ نفر از آنها بســتری شــدند. 1۳11 نفر از 
بیمــاران مبتلا بــه کوویــد1۹ در بخش هــای مراقبت های ویژه بیمارســتان ها 
تحــت مراقبت قرار دارند. در حال حاضر 10۶ شهرســتان در وضعیت قرمز، 
1۵۶ شهرســتان در وضعیت نارنجی، 1۷۳ شهرســتان در وضعیت زرد و 1۳ 

شهرستان در وضعیت آبی قرار دارند.


