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 برخی داروها در بازار نیست یا اگر هست
با قیمت خیلی بالایی فروخته می‌شود

هست ولی خارجی نیست

 چرا برخی از داروها در بازار نیست 
یا با قیمت خیلی بالایی فروخته می‌شوند؟

 دارو داریم
اما خارجی نیست

دارو در بـــازار نیســـت! خبرهـــا و تصاویری که 
در فضای مجازی منتشـــر می‌شـــود درباره این 
موضوع اســـت؛ اینکه داروخانه‌هـــا دارو ندارند 
و از طـــرف دیگر قیمت‌ها هم بالا رفته اســـت. 
اگر مســـیرتان بـــه داروخانـــه و دریافت نســـخ 
دارویی خورده باشـــد، حتماً از افزایش قیمت 
دارو باخبر شـــده‌اید به طوری که در نیمه دوم 
ســـال 1403 اصـــاح قیمـــت برخـــی از داروها 
در دســـتور کار وزارت بهداشـــت قـــرار گرفت. 
کاری که بـــرای ادامه بقای بخـــش اقتصاد دارو 
ضروری بود. بـــه گفته وزیر بهداشـــت، تلاش 
شـــده که در داروهای عمومـــی و معمول مردم 
کمترین افزایش‌ قیمت لحاظ شـــود. داروهای 
خـــاص هـــم کـــه در روال معمول، با سیســـتم 
حمایتـــی عرضـــه می‌شـــود، پرداخـــت ســـهم 
عمده آنهـــا تحت پوشـــش‌های بیمـــه‌ای قرار 
دارد. بـــه غیـــر از افزایش قیمـــت داروها، آنچه 
که امروز مردم را نگـــران کرده، کمبودهای گاه 
و بیـــگاه دارو بویـــژه در بحـــث داروهای خاص 
و بـــه خصوص بیماران ســـرطانی اســـت که در 
شـــبکه‌های مجـــازی هم بســـیار ســـروصدا به 
پا کرده اســـت، امـــا رئیس انجمن داروســـازان 
تهران به »ایـــران« می‌گوید: »هیچ کمبودی در 
بحث دارو‌های ایرانی نداریم یا بســـیار محدود 
اســـت. آنچـــه کـــه خودنمایـــی می‌کنـــد نبود 
داروهـــای برنـــد و خارجی اســـت که بـــا وجود 

مشـــابه داخلی، وارداتش انجام نمی‌شـــود.«

 ساعت‌ها انتظار در داروخانه 
همیشه شلوغ

ســـری بـــه داروخانـــه 13 آبـــان زدم تـــا از نزدیک 
شـــرایط مـــردم را در دریافـــت یا عـــدم دریافت 
دارو بررســـی کنـــم. داروخانـــه شـــلوغ اســـت. 
تعـــداد زیـــادی از مراجعـــان همگـــی نســـخه به 
دســـت و مســـتأصل منتظر اعلام شماره‌شـــان 
هســـتند. ماســـکی روی صورت دارد اما از چین 
و چروک‌هـــای پیشـــانی و دســـتش می‌تـــوان 
تشـــخیص داد، خانمی حدود 60 ســـاله اســـت. 
او می‌گویـــد: »دو دختـــر بیمار دارم که همیشـــه 
برای دریافـــت دارو بـــه 13 آبان می‌آیم، پروســـه 
خیلـــی خســـته‌کننده‌ای اســـت و برای ســـن و 
ســـال من دیگر ســـه ســـاعت منتظر نشســـتن 
کلافه‌کننده اســـت اما مجبورم، چاره‌ای نیست. 

بـــه دلیل توده وخیمـــی که در شـــکم دارند باید 
داروی خاصـــی مصـــرف کنند که فقـــط همین 
داروخانـــه دارد؛ اما خدا را شـــکر، داروهایشـــان 
پیدا می‌شـــود.« خانم دیگری کـــه دخترچهارده 
ســـاله‌اش عمـــل بـــاز قلـــب انجـــام داده برای 
تهیه پمـــادی خاص بـــه 13 آبان آمده اســـت اما 
متأســـفانه به علت نبـــود آن پماد، بایـــد دوباره 
در داروخانه‌هـــا ســـرگردان شـــود. او می‌گویـــد: 
»از صبـــح هرچه داروخانه ســـر راهـــم بود رفتم 
و موفـــق نبودم. دکتر این پماد را نوشـــته و اینجا 
می‌گوینـــد، مشـــابه آن را دارند امـــا دارویی را که 
پزشـــک نوشـــته ندارند. حتـــی داروخانه هلال 
احمـــر هم رفتم امـــا نبود که نبود.« او در پاســـخ 
به این ســـؤال که چـــرا مشـــابه دارو را خریداری 
نمی‌کند، می‌گوید: »مشـــابه‌اش ایرانی اســـت و 
دکتر پماد خارجی تجویز کرده، ترجیح می‌دهم 
همین را پیدا کنم.« چند نفر دیگر هم هســـتند 
کـــه شـــلوغی داروخانـــه و معطلی بیـــش از حد 
کلافه‌شـــان کـــرده اما داروهـــا را بدون مشـــکل 

دریافـــت می‌کنند.«

داروهای تولید داخل واردات ندارند
دکتـــر بهمـــن صبـــور، نایـــب رئیـــس انجمـــن 
داروســـازان تهران با اشـــاره به خبرهای فضای 
مجـــازی در رابطـــه بـــا نبـــود دارو در کشـــور به 
»ایـــران« می‌گویـــد: »کمبودهـــای دارویـــی به 
صورت نســـبی همیشـــه وجود داشـــته و باید 
هـــر دوره را با دوره 6 ماهه مشـــابه آن مقایســـه 
کرد تا مشـــخص شـــود آیا کمبودی به نســـبت 
دوره مشـــابه محســـوس بوده یا نه. اما اولین و 
بزرگ‌ترین مشـــکل دارو چه برای تولیدکننده 
و چـــه داروخانه‌ها بحـــث نقدینگی اســـت به 
طـــوری که در روزهای پایانی ســـال با 25 همت 
کســـری نقدینگی باید وارد ســـال 1404 شویم و 
اکنـــون 5 مـــاه‌ از تأمین اجتماعی و ســـه ماه از 
بیمه ســـامت طلـــب داریم. دومین مشـــکل 
نبود دســـتورالعمل مشـــخص برای تجویز دارو 

از طرف پزشـــکان است. 
در این سال‌ها نتوانســـتیم نقشه راه مشخصی 
بـــرای داروها داشـــته باشـــیم به همیـــن دلیل 
پزشـــکان هـــر دارویی را کـــه دلشـــان بخواهد 
بـــرای بیمار تجویـــز می‌کنند و بیمار اســـت که 
با نسخه‌ای در دســـت داروخانه‌ها را یکی پس 
از دیگری برای یافتن مارک مشـــخص دارو  زیر 
پا می گذارد. پزشـــکان بایـــد داروهایی را برای 
بیمـــاران تجویز کنند که در لیســـت فارماکوپه 
)فهرســـت کاملی از داروهای موجـــود در بازار( 

ایران ثبت شـــده باشند.«
نایـــب رئیس انجمـــن داروســـازان تهـــران در 
پاســـخ به این ســـؤال که چـــرا برخـــی بیماران 
داروهایـــی را کـــه برایشـــان تجویز می‌شـــود در 

هیچ داروخانـــه‌ای پیدا نمی‌کننـــد، می‌گوید: 
»گاهـــی پزشـــک، دارویـــی تجویـــز می‌کند که 
در لیســـت رســـمی دارویی کشـــور نیســـت و 
بیمـــاران هم اطلاعـــی از این موضـــوع ندارند 
و بـــرای یافتن همـــان دارو، دچار ســـردرگمی 
می‌شـــوند. شـــاید این ســـؤال ایجاد شـــود که 
چـــرا آن دارو توصیه شـــده نیســـت؟ در جواب 
باید بگویم طبق دســـتورالعمل ســـازمان غذا 
و دارو و برای حمایت از تولیدکنندگان داخلی 
داروهایی که در کشـــور تولید می‌شـــوند دیگر 
وارداتی برای آن انجام نمی‌شـــود و بیشـــترین 
چالـــش ایـــن روزهـــای مـــردم هـــم در یافتن 
دارو، همیـــن موضـــوع اســـت، چـــرا کـــه ما از 
لحـــاظ مولکـــول آلـــی دارو یـــا به زبان ســـاده 
داروی ایرانـــی کمبودی در کشـــور نداریم آنچه 
که خودنمایـــی می‌کند نبود داروهـــای برند و 
خارجی اســـت که بـــا وجود مشـــابه داخلی آن 
وارداتـــی نداریـــم.« او در ادامـــه می‌گوید: »در 
بحث داروهـــای شـــیمی‌درمانی، داروی ایرانی 
داریم اما مشـــکل عمـــده برندهـــای مختلف 
دارو هســـتند. اگـــر بخواهیـــم کمبودهـــا را در 
بحث برند)خارجـــی( عنوان کنیـــم حدود 30 
قلم دارو برای شـــیمی‌درمانی کمبـــود داریم و 
پزشـــکان تأکید می‌کنند که حتمـــاً همان دارو 
باشـــد در صورتی که داروی ایرانـــی آن موجود 
اســـت. مثـــاً داروی آلپرازولام که یـــک داروی 
ضداضطـــراب اســـت حـــدود ۳۰ ســـال پیش 
فرمولاســـیونش در ایران نبود امـــا اکنون پنج 
تـــا شـــش کارخانه در ایـــران ایـــن دارو را تولید 

می‌کننـــد.«
 چنـــدی پیـــش وزارت بهداشـــت بـــا صـــدور 
بخشـــنامه‌ای به هلال احمر این اجازه را داد تا 
دارو‌هـــای برند)خارجی( را با ارز آزاد وارد کند و 
به صـــورت آزاد به فروش برســـاند؛ دکتر صبور 
در رابطه با این بخشـــنامه می‌گوید: »درســـت 
اســـت. حال این بیماران هســـتند که انتخاب 
می‌کننـــد داروی ایرانـــی تحت پوشـــش بیمه 
خریـــداری کنند یـــا داروی خارجی بـــا قیمت 
آزاد. از طرف دیگر فرهنگســـتان علوم پزشکی 
بخشـــنامه‌ای صادر کرده اســـت تا در نســـخه 

نویســـی الکترونیـــک دیگر داروهـــای خارجی 
به نمایش گذاشـــته نشـــوند و پزشـــکان فقط 
لیســـت داروهـــای ایرانـــی کـــه از فارماکوپـــه 
تأییدیه دارند، مشـــاهده و برای بیماران تجویز 
کنند. البته این موضـــوع موافقان و مخالفان 

خودش را دارد.«
بـــه گفتـــه مســـئولان بیـــش از ۹۸ درصـــد از 
داروی مورد نیاز کشـــور از ســـوی شـــرکت‌های 
داخلـــی تولید می‌شـــود. بـــا وجود ایـــن هنوز 
برخـــی داروهـــا بایـــد وارد شـــود که بـــه خاطر 
قیمت بـــالا بیشـــترین مشـــکل کمبـــود دارو 
در ایـــن دســـته از داروهاســـت. موضوعی که 
نایـــب رئیـــس انجمن داروســـازان تهـــران به 
آن اشـــاره می‌کنـــد همیـــن اســـت: »گاهـــی 
قیمت ایـــن داروهـــا به صـــد میلیـــون تومان 
هـــم می‌رســـد کـــه به نظـــر مـــن دولـــت باید 
بیشـــترین حمایـــت را از مصـــرف کننـــدگان 
این نوع داروها داشـــته باشـــد. مسئولان باید 
تمرکزشـــان را بـــر حمایت از بیمـــاران خاص 
بگذارنـــد و ارز ایـــن داروهـــا را تأمیـــن کننـــد، 
چراکـــه قیمـــت داروهـــای بیماری‌های خاص 
کمـــر شـــکن اســـت. در دنیـــا حمایت‌هـــای 
100درصـــدی از بیماران خاص انجام می‌شـــود 
و بـــه محض شناســـایی در ســـامانه هایشـــان 
دوره درمـــان متفاوتـــی پیـــدا می‌کننـــد و وارد 
بخـــش حمایت‌هـــای دولتـــی می‌شـــوند.«به 
گفتـــه دکتـــر صبـــور یکـــی دیگر از مشـــکلات 
حـــوزه دارو کـــه بـــه کمبودهـــا دامـــن می‌زند، 
بیمه‌ها هســـتند. دولت‌هـــا بدهی‌های کلانی 
به ســـازمان‌های بیمه‌ای مثل تأمین اجتماعی 
دارنـــد، آنها هـــم نمی‌توانند به خاطر کســـری 
منابع بـــه تعهداتشـــان در مقابل بیمه شـــده 
و مراکز طرف قـــرارداد به درســـتی عمل کنند 
و ایـــن زنجیره دســـت به دســـت هـــم داده تا 
در نهایـــت در تهیـــه دارو برای بیمـــاران دچار 

مشـــکل شویم.

 افزایش قیمت دارو 
به علت هزینه‌های واقعی تولید

مهدی پیرصالحی رئیس ســـازمان غـــذا و دارو 

در رابطـــه بـــا وضعیـــت روزهـــای پایانی ســـال 
در حـــوزه دارو بویـــژه داروی بیماران ســـرطانی 
بـــه »ایـــران« می‌گویـــد: »وضعیـــت داروهـــای 
ســـرطانی در کشـــور بویـــژه در حـــوزه داروهای 
خـــاص و پیوندی، تحـــت تأثیـــر چالش‌هایی 
مثل دسترســـی دشـــوار و افزایـــش قیمت قرار 

گرفته اســـت. 
کمبودهایی که در کشـــور دیده می‌شود بیشتر 
بـــه دلیل مشـــکلات در تأمیـــن ارز، تحریم‌ها و 

محدودیت‌ در واردات است.« 
او با اشـــاره به اینکـــه برای جبـــران کمبودهای 
ناشـــی از ارز و تحریـــم بـــه ســـمت تقویـــت 
شرکت‌های تولیدکننده ایرانی حرکت کردیم، 
می‌گوید: »ســـازمان غذا و دارو برای پاســـخ به 
نیاز بیماران، بر تولیـــد داخلی داروهای حیاتی 
تمرکـــز کـــرده اســـت و در مـــواردی کـــه تولید 
داخلـــی ممکن نیســـت، تلاش می‌شـــود تا ارز 
مورد نیـــاز بـــرای واردات داروها تأمین شـــود. 

همچنین بهبـــود توزیـــع دارو و افزایش آگاهی 
عمومی در راســـتای کاهش مشـــکلات کمبود 
دارو در دســـتور کار قـــرار دارد.« پیرصالحـــی در 
مـــورد افزایـــش قیمـــت داروها و کاهش فشـــار 
مالی بـــر بیمـــاران توضیح می‌دهـــد: »افزایش 
قیمـــت دارو بـــا توجـــه بـــه هزینه‌هـــای واقعی 
تولید و واردات دارو انجام شده است اما وزارت 
بهداشـــت و ســـازمان غـــذا و دارو در مواجهـــه 
با افزایـــش قیمت‌هـــا، اصـــاح تعرفـــه دارو با 
هدف بهبود دسترســـی بـــه داروهای باکیفیت 
و تشـــویق به ســـرمایه‌گذاری در تولیـــد داخلی 
را در دســـتور کار قـــرار داده اســـت و اکنـــون در 

حال اجراســـت. 
ت  ه‌مـــد تا کو ر د ســـت  ا ممکـــن  چنـــد  هر
مصرف‌کنندگان مشـــکلات بیشـــتری داشـــته 
باشـــند، اما ســـازمان غذا و دارو بـــرای مقابله 
بـــا این مشـــکلات، در بلندمـــدت برنامه‌هایی 
بـــرای حمایـــت از نـــوآوری، تولیـــد داروهـــای 
و  بـــا مراکـــز تحقیقاتـــی  جدیـــد، همـــکاری 
دانشـــگاه‌ها، همچنین تقویت زیرساخت‌های 
تولیـــد دارو در کشـــور دارد تا مشـــکلات حوزه 

دارو برطـــرف شـــود.«

محدثه جعفری
خبرنگار

گزارش

در این سال‌ها 
نتوانستیم 

نقشه راه 
مشخصی 

برای داروها 
داشته باشیم 

به همین 
دلیل پزشکان 

هر دارویی 
را که دلشان 

بخواهد برای 
بیمار تجویز 

می‌کنند و 
بیمار است 

که با نسخه‌ای 
در دست 

داروخانه‌ها 
را یکی پس از 

دیگری برای 
یافتن مارک 

مشخص دارو  
 زیر پا 

می گذارد
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اجتماعی

 »ایران« از نقش قوانین 
در جاده‌های مرگ گزارش می‌دهد

کاش ته‌جاده رسیدن باشد

 در صورتی که 
مبلغ جریمه 

 خودرویی
 به 50 میلیون 

ریال برسد 
راهنمایی 
و رانندگی 

موظف است 
مراتب را به 

مالک خودرو 
اعلام کند و 

اگر در یک 
ماه از تاریخ 

ابلاغ، مالک 
خودرو نسبت 

به پرداخت 
جریمه یا 

اعتراض به 
واحد رسیدگى 
به اعتراضات، 

اقدام نکند، 
راهنمایی 
و رانندگی 
مکلف به 

توقیف خودرو 
تا پرداخت 

جریمه است

ســـفر خیلی خوب است، به شـــرطی که آخر آن 
با رســـیدن تمـــام شـــود، وگرنه هر پایـــان راهی 
چیـــزی جز غصـــه و پشـــیمانی نـــدارد. اعداد و 
ارقامی که آمارها نشـــان می‌دهند، از سفرهایی 
اســـت که نه پایان داشـــته‌اند و نـــه لحظه‌های 
خوش لذت بردن از مســـیر. در 10 ماه اول سال 
1403، 16 هـــزار و 399 نفـــر در ســـوانح رانندگی 
جان خـــود را از دســـت داده‌انـــد و 328 هزار و 
75 نفـــر هـــم مصـــدوم و زخمی شـــده‌اند. این 
یعنـــی به‌طـــور متوســـط، روزانـــه بیـــش از 54 
نفـــر ته‌جـــاده به مقصـــد نرســـیده‌اند و بیش از 
1000 نفـــر هم دچـــار آســـیب‌دیدگی شـــده‌اند. 
کارشناســـان معتقدنـــد، حـــدود 75 درصـــد از 
تصادف‌ها بـــه دلیـــل بی‌توجهـــی راننده‌ها به 
قانون و ســـرعت بالاتر از حد مجاز بوده است. 
هر چند پویـــش »نه به تصادف« بـــرای افزایش 
آگاهی عمومی و تشـــویق رانندگان به رفتارهای 
ایمـــن در دل جاده‌هـــا آغاز شـــده اســـت، ولی 
قطعاً قوانین ســـختگیرانه در تعطیلات نوروزی 
می‌تواند نقش مهمی در پاییـــن آوردن این آمار 

باشد. داشته 
 

نقش قوانین در تصادفات
هر تصـــادف، یـــک انتخـــاب اســـت؛ انتخابی 
بیـــن رعایـــت قوانیـــن و بی‌توجهـــی بـــه آنها، 
بین ســـرعت مجاز و ســـبقت غیرمجـــاز، بین 
هوشـــیاری و خواب‌آلودگـــی، بیـــن احتـــرام به 
حقـــوق دیگـــران و خودخواهی و بیـــن مرگ و 
زندگـــی. ابوالفضل نیکوکار، معـــاون اجتماعی 
و پیشـــگیری از وقوع جرم دادگســـتری استان 
تهـــران در مـــورد نقـــش قوانین در پیشـــگیری 

از حوادث جـــاده‌ای بـــه مواد مختلـــف قانون 
رســـیدگی به تخلفات رانندگی اشـــاره می‌کند و 
بـــه »ایران« می‌گوید: »ماده 3 قانون رســـیدگی 
به تخلفـــات رانندگی )اصلاحـــی 1390/03/31( 
تهیه، نصـــب و نگهداری تجهیزات الکترونیکی 
و  ی  ر ا فیلمبـــرد  ، ی ر ا عکســـبرد قبیـــل  ز  ا
ســـامانه‌های ماهواره‌ای و نظایـــر آن برای ثبت 
تخلـــف و کنترل عبـــور و مرور در شـــهرها را به 
عهـــده شـــهر‌داری‌ها و در خارج از شـــهرها به 
عهده وزارت راه و شهرسازی )سازمان راهداری 
و حمل‌و‌نقل پایانه‌های کشـــور( گذاشته است 
کـــه با هماهنگی راهنمایـــی و رانندگی ملزم به 
اجرا هســـتند.« او با بیان اینکـــه طبق مواد 4 و 
5 قانون فوق‌الذکر مأمـــوران پلیس‌راه و راهور 
مکلفند بـــراى متخلفین از قوانیـــن و مقررات 
راهنمایـــی و رانندگـــی قبـــض جریمـــه صـــادر 
کننـــد، می‌گوید: »البتـــه افراد معتـــرض به آن 
مى‌تواننـــد ظرف مـــدت 60 روز اعتـــراض خود 
را با ذکر دلایـــل به اداره اجرائیـــات راهنمایی و 
رانندگی تســـلیم کنند تا به واحد رســـیدگی به 
اعتراضات که متشـــکل از یک قاضـــی با ابلاغ 
رئیس قوه قضائیه و یک کارشـــناس راهنمایی 
و رانندگی بـــا معرفی رئیس پلیـــس راهنمایی 
و رانندگی مربوطه هســـتند و ریاست آن واحد 
بـــا قاضـــی خواهد بـــود، تحویل شـــود که پس 
از اخـــذ نظر مشـــورتی عضـــو دیگر مبـــادرت به 

صـــدور رأی می‌کند.«
 معـــاون اجتماعـــی دادگســـتری بـــا اشـــاره به 
ماده 7 قانون رســـیدگی به تخلفـــات رانندگی 
اصلاحـــی 16 اســـفند 1394 در مـــورد نمـــرات 
منفـــی می‌گویـــد: »در مـــاده 7 آمـــده اســـت 
مأموران پلیـــس‌راه و راهور در حـــدود وظایف 
و اختیـــارات تعیین‌شـــده همزمـــان بـــا صدور 
قبـــض جریمـــه به صـــورت تســـلیمی یـــا ثبت 
توســـط دوربین، گـــزارش تخلفـــات مندرج در 
جـــدول ذیل این مـــاده را با ذکر شـــماره و نوع 
گواهینامه راننده بـــه اداره راهنمایی و رانندگی 
مربوطه ارسال می‌دارند. اداره مزبور متناسب 

                         اخبار

 تاریخ اجرای آیین‌نامه 
ارتقای رتبه‌بندی معلمان

ایرنـــا- علیرضـــا کاظمـــی وزیـــر آمـــوزش و پـــرورش از اجرای 
آیین‌نامه ارتقای رتبه‌بندی معلمان از مهر ۱۴۰۴، ســـند هوش 
مصنوعی و جانمایی آن در برنامه درســـی خبـــر داد. او با ارائه 
گزارشـــی از عملکرد ۶ ماهه وزارت آمـــوزش و پرورش، گفت: 
»همزمان با آغاز به کار دولت چهاردهم و بازگشـــایی مدارس 
با کمبود نیروی انســـانی مواجه بودیم؛ بـــه همین دلیل قرار 
شـــد ۱۱۰ هزار معلم به کادر آموزشـــی در مدارس افزوده شـــود 
تا بازگشـــایی مدارس بـــا کمترین دغدغه انجام شـــود.« او به 
بازنگری در جذب ۲۶ هزار نیروی معترض اســـتخدامی اشاره 
کـــرد و گفت: »با حرکت جهادی و کمک مســـئولان مربوطه، 
پرونـــده معترضان مورد بررســـی قـــرار گرفت و از میـــان آنها، 
۱۸ هزار معلـــم به چرخه آموزش و پرورش افزوده شـــدند. در 
پرداخت پاداش پایان خدمت معلمان نیز مشکلات اساسی 
وجود داشـــت که با کمک و رایزنی‌های انجام شده توانستیم 
مشـــکلات رابرطرف کنیم.« به گفته کاظمی، ســـاماندهی ۲۶ 
هـــزار نیـــروی خرید خدمـــات و تبدیل وضعیت آنهـــا از دیگر 

اقدامـــات وزارتخانه در ۶ ماه اخیر بوده اســـت.
 

مبارزه با مواد مخدر در مسیر جدید
ایران- دکتر حســـین ذوالفقاری؛ نماینـــده رئیس جمهوری و 
دبیرکل ســـتاد مبارزه بـــا مواد مخـــدر اعلام کرد: »با دســـتور 
رئیـــس محترم جمهوری، طـــرح تحول مبارزه بـــا مواد مخدر 
در حوزه‌های پیشـــگیری، درمان، کاهش آســـیب، بازتوانی و 

مقابله با عرضه در دســـتور کار قـــرار دارد.« 
او گفـــت: »جمهـــوری اســـامی ایران در ۴۶ ســـال گذشـــته 
رویکردهای مختلفـــی را برای مبارزه با مواد مخدر تجربه کرده 
و امروز ســـتاد مبارزه با مـــواد مخدر با تکیه بر دســـتاوردهای 
گذشته و اســـتفاده از یافته‌های علمی و تجارب جهانی آماده 
تدوین طرح تحولی در حوزه‌های مختلف پیشـــگیری، درمان 
و جامعه‌پذیری اســـت. ما باید بدانیم که در کجا قرار داریم و 
شـــرایط حاکم بر اعتیاد چگونه است و سپس بدانیم چگونه 
و از چه مســـیری به اهـــداف مندرج در اســـناد بالادســـتی از 
جملـــه ســـند برنامه هفتـــم پیشـــرفت و سیاســـت‌های کلی 
مجمـــع تشـــخیص مصلحـــت نظـــام مصـــوب مقـــام معظم 

رهبری برسیم.«
 

 چمران: دغدغه‌ پزشکیان 
درباره تهران باعث خرسندی است

ایران- مهدی چمران، رئیس شـــورای شهر تهران، در حاشیه 
ســـیصد و ســـیزدهمین جلســـه شـــورا در جمع خبرنگاران از 
دغدغه‌مندی رئیس‌جمهوری درباره مســـائل اســـتان تهران 

ابراز خرســـندی کرد. 
او در پاســـخ به ســـؤالی درباره هشـــدار اخیر رئیس جمهوری 
دربـــاره تنـــش آبـــی در تهران و موضـــوع فرونشســـت زمین، 
بـــا تأیید اظهـــارات پزشـــکیان گفـــت: »خوشـــحالیم که این 
مـــوارد از دغدغه‌های رئیس‌جمهوری اســـت، عـــاوه بر این، 
مباحـــث مربوط بـــه حمل و نقـــل و ترافیک هم مـــورد توجه 
او بوده و نســـبت بـــه اختصاص بودجـــه قابل توجـــه به این 
حوزه ابراز خوشـــحالی کرده اســـت.« چمران در ادامه گفت: 
»مـــا نمی‌توانیم تمام بودجـــه را صرف خریـــد اتوبوس کنیم 
چراکـــه با توجه بـــه نیاز تهران بـــه تعداد ۵ هزار دســـتگاه، در 
این صـــورت باید تمام بودجه را بـــرای این منظور صرف کنیم 

و در ایـــن باره به مســـاعدت دولت نیاز اســـت.
این اظهارات البته در مورد اســـتان تهران اســـت و امیدواریم 
کـــه دیدار‌هایی مثـــل این از شـــهر تهـــران و مناطق مختلف 

آن هم انجام شـــود.«
 

آذربایجان رکورددار مصدومان 
چهارشنبه سوری

ایرنـــا- جعفـــر میعادفر، رئیـــس ســـازمان اورژانس کشـــور با 
اشـــاره به اینکه بیشـــترین آمار مصدومیت ناشـــی از حوادث 
چهارشـــنبه آخـــر ســـال مربـــوط بـــه اســـتان‌های آذربایجان 
شـــرقی، تهـــران و آذربایجان غربی اســـت، گفـــت: »این آمار 
نشـــان دهنده مســـیر ورود مواد محترقه و منفجره از مرزهای 

شـــمال غربی و کشورهای همســـایه است. 
به همین دلیـــل ضرورت دارد نیروی انتظامی نظارت و کنترل 
خود بر مرزها را بیشـــتر کند. بر اســـاس آمارهـــا، حدود ۴۵۸ 
نفـــر از اول تا ۲۵ اســـفندماه جاری بـــر اثر حـــوادث مرتبط با 
چهارشنبه‌ســـوری مصـــدوم شـــده‌اند کـــه از این تعـــداد، ۶۰ 
نفـــر همچنـــان در بیمارســـتان بســـتری هســـتند.« میعادفر 
گفت: »چهارشـــنبه آخر ســـال در گذشـــته بیشـــتر در قالب 
دورهمی‌ خانوادگی و جشـــن و شـــادمانی برگزار می‌شـــد اما 
در ســـال‌های اخیر این سنت با اســـتفاده برخی افراد از مواد 
محترقـــه و منفجـــره خطرناک و دست‌ســـاز، تبدیـــل به یک 
فاجعـــه و مصیبت برای عموم مردم شـــده اســـت. ۱۳ درصد 
از مصدومان حوادث چهارشـــنبه ســـوری در ســـال گذشته، 
عابـــران پیـــاده و رهگـــذران بودند کـــه بدون هیـــچ گناهی و 
داشـــتن دخالت در انفجار مواد محترقه، دچار حادثه و حتی 

قطع عضو و نابینایی شـــدند.«

 پایان کار ۲ هزار مدرسه 
سنگی و کانکسی

ایســـنا- حمیدرضا خان محمدی، رئیس ســـازمان نوســـازی، 
توســـعه و تجهیز مدارس از ضرورت تهیـــه ۴  اطلس در حوزه 
فضاهای آموزشـــی، تجهیزات، تأمین منابع و  مردمی‌ســـازی 
خبر داد. به گفتـــه او، این اطلس‌ها نقاط هدفگذاری شـــده 
را نشـــان می‌دهـــد. خان‌محمـــدی با بیـــان اینکـــه مدارس 
کانکســـی با بیـــش از ۱۰ دانش‌آموز، مدارس ســـنگی ناایمن، 
مـــدارس تخریبـــی دارای شـــرایط بحرانی و ویـــژه، پروژه‌های 
نیمه تمام بـــالای ۵۰ درصد را کـــه می‌توان تا مهر ســـال آینده 
افتتـــاح کرد در اطلـــس نظام مســـائل قرار داده‌ایـــم، گفت: 
»افزایش ســـرانه فضای آموزشـــی در مناطقی که کمتر از ســـه 
متـــر مربع ســـرانه دارند نیـــز در دســـتور کار قـــرار دارد.« او با 
بیان اینکه ســـندی در دســـت تهیه اســـت تا مشـــخص شود 
برای هوشمندســـازی و تکنولوژی آموزشی چه چیزهایی لازم 
اســـت، توضیح داد: »اکنون این موضوع در استان‌ها در حال 

جمع‌بندی اســـت. 
جمع‌آوری ۲ هزار مدرســـه ســـنگی و کانکســـی و ســـاماندهی 
حدود ۷ هـــزار کلاس درس بـــا تراکم بالای ۳۵ نفـــر، افزایش 
ســـرانه ۴۰ منطقـــه آموزشـــی کـــه دارای ســـرانه زیر ســـه متر 
هســـتند و تکمیل 2 هزار و 500 پروژه نیمـــه تمام از مهم‌ترین 

مأموریت‌هـــای این حوزه محســـوب می‌شـــود.«

سمیه افشین‌فر 
خبرنگار

گزارش

با نمـــرات منفی منـــدرج در جـــدول مذکور به 
شـــرح زیر با آنان رفتار می‌کنـــد: در نوبت اول 
چنانچه متخلف دارای )30( نمره منفی باشـــد 
گواهینامـــه او بـــه مدت ســـه مـــاه ضبـــط و در 
پایـــان مدت مزبـــور با پرداخـــت جریمه نقدی 
به نفـــع خزانـــه عمومـــی برگردانده می‌شـــود. 
در نوبـــت دوم پس از اعمال مقـــررات موضوع 
فوق اگـــر در اثر ارتـــکاب تخلفـــات جدید)25( 
نمره منفی بـــه متخلف داده شـــود، گواهینامه 
او به مدت شـــش ماه ضبط و پـــس از انقضای 
مدت مزبـــور و پرداخت جریمه بـــه نفع خزانه 
عمومی گواهینامه او ضبط می‌شـــود. در نوبت 
ســـوم هر وقت پس از اعمال مقـــررات فوق در 
اثـــر ارتکاب تخلفات جدیـــد )20( نمره منفی به 
متخلف داده شود گواهینامه او ابطال می‌شود 
و بعد از یک ســـال می‌تواند برابر مقررات و پس 
از طی دوره آموزشـــی و پرداخت جریمه به نفع 
خزانـــه عمومـــی گواهینامـــه جدید بگیـــرد. در 
صورتی که متخلف به مدت شـــش ماه از زمان 
ارتـــکاب آخریـــن تخلـــف منجر به نمـــره منفی 
در نوبت‌هـــاى اول و دوم و یک ســـال در نوبت 
ســـوم، مرتکب هیچ یک از تخلفات راهنمایی 
و رانندگی نشـــود همه نمره‌های منفی تخلفات 
ارتکابـــی قبل بی‌اثر و تخلفات بعـــدی او نیز به 

عنوان تخلف اول محســـوب می‌شـــود.«
 ​​​​​​​

کدام تخلفات نمره منفی دارند؟
بر اســـاس جدیدترین نظرسنجی ایسپا )پایگاه 
افکارسنجی دانشـــجویان ایران( 42.5 میلیون 

دســـتگاه وســـیله نقلیه داریـــم و تعـــداد افراد 
دارای گواهینامـــه رانندگـــی 41.5 میلیـــون نفر 
و تردد در کشـــور هم حدود 9 میلیارد ســـفر در 
ســـال اســـت. در مقطع پانـــزده روزه عید نوروز 
1403 بیـــش از 530 میلیون تردد وجود داشـــته 
اســـت. رعایت نکردن قوانین رانندگی توســـط 
مـــردم بیـــش از 54 درصـــد علـــت تصادفات را 
بـــه خـــود اختصـــاص داده و بیـــش از 4 درصد 
پاســـخ‌دهندگان معتقـــد بودنـــد کـــه قوانین و 
مقـــررات رانندگی بـــه انـــدازه کافـــی بازدارنده 
نیســـت. همچنین اصلی‌ترین علل تصادفات 
در نوروز 44 درصد ســـرعت غیرمجاز، 21 درصد 
تغییر مســـیر ناگهانی، 9 درصد انحراف به چپ 
و 8 درصد عدم رعایت حق تقدم برآورد شـــده 
اســـت. اما ایـــن تخلفـــات رانندگـــی پرخطر به 
همیـــن مـــوارد محدود نمی‌شـــود. نیکـــوکار در 
این بـــاره می‌گوید:»هر گونه حرکت نمایشـــی 
مثـــل دور زدن درجـــا یا حرکت موتورســـیکلت 
روی یک چـــرخ، تجاوز از ســـرعت مجاز بیش 
از 50 کیلومتر در ســـاعت، ســـبقت غیرمجاز در 
راه‌هـــای دوطرفه، عبور از چراغ قرمز راهنمایی 
و رانندگـــی و حرکـــت بـــه طـــور مارپیـــچ جزو 
تخلفات پرشـــمار هســـتند. همچنیـــن نباید از 
نقـــش تخلفاتـــی مثل حرکـــت با دنـــده عقب 
در آزادراه‌هـــا و بزرگراه‌هـــا، رانندگـــی در حالت 
مســـتی و مصرف داروهای روانگردان و افیونی، 
عبـــور از محل ممنوع، تجاوز بـــه چپ از محور 
راه، عبور وسایل نقلیه از پیاده‌رو، عدم رعایت 
حق تقدم، دور زدن در محل ممنوع، استفاده 

از تلفـــن همـــراه و وســـایل ارتباطی مشـــابه در 
حیـــن رانندگی در ســـرعت بـــالای 60 کیلومتر، 
نقـــص فنی در ســـامانه )سیســـتم( روشـــنایی 
شـــب، عدم رعایت مقررات ایمنی حمل‌و‌نقل 
جاده‌ای مـــواد خطرنـــاک، رانندگی با وســـایل 
حمل‌و‌نقـــل عمومی بیش از زمان مجاز و عدم 
رعایـــت مقـــررات حمل بـــار به عنـــوان عوامل 

خطرســـاز غافل شویم. 
او در ادامـــه می‌گویـــد: »در تبصـــره )اصلاحـــی 
1403/03/02( مـــاده 8 آمـــده، در صورتـــی کـــه 
مبلغ جریمـــه خودرویـــی به 50 میلیـــون ریال 
برســـد راهنمایـــی و رانندگـــی موظـــف اســـت 
مراتب را بـــه مالک خودرو اعلام کنـــد و اگر در 
یک مـــاه از تاریخ ابلاغ، مالک خودرو نســـبت 
بـــه پرداخـــت جریمـــه یـــا اعتـــراض بـــه واحد 
رسیدگى به اعتراضات، اقدام نکند، راهنمایی 
و رانندگی مکلف بـــه توقیف خودرو تا پرداخت 
جریمـــه اســـت. در صـــورت اعتـــراض، واحـــد 
مزبـــور موظـــف اســـت در خصوص ایـــن موارد 
تا یـــک هفتـــه تعیین‌تکلیـــف کنـــد. همچنین 
به اســـتناد مـــاده 9 )اصلاحـــی 1396/04/25( 
رانندگان موظفند هنگام رانندگی؛ گواهینامه، 
کارت خـــودرو و بیمه‌نامه معتبر شـــخص ثالث 
و بـــرای خودروهای شـــخصی و دولتـــی با عمر 
چهار ســـال و نیز برای وســـایل نقلیـــه عمومی 
بـــا گذشـــت یک‌ســـال از تولیـــد آنـــان، برگـــه 
معاینـــه فنـــی بـــه همـــراه داشـــته باشـــند و در 
صورت مطالبـــه مأموران راهنمایـــی و رانندگی 

آن را ارائـــه کنند.«


