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رونمایی از ۳ محصول تخصصی 
خون‌شناسی در هفته دولت

حــوزه  تخصصــی  محصــول  ســه  از  »ایــران«  گــزارش  بــه 
و  پالایــش  تخصصــی  مــادر  شــرکت  در  خون‌شناســی 
پژوهــش خــون رونمایــی شــد. شــرکت مــادر تخصصــی 
پالایــش و پژوهــش خــون، وابســته بــه وزارت بهداشــت، 
درمــان و آمــوزش پزشــکی، بــا توجــه بــه رســالتی کــه در زمینه 
فوق‌تخصصــی  و  تخصصــی  محصــولات  تولیــد  و  طراحــی 
دارویــی و آزمایشــگاهی بــر عهــده دارد، اقــدام بــه طراحــی 
و تولیــد ســه محصــول تخصصــی جدیــد بــرای عرضــه در 
آزمایشــگاه‌های تشــخیصی بیمارســتانی و بانک‌هــای خونــی 

کــرده اســت.
به‌ســزایی  اهمیــت  شــده،  تولیــد  جدیــد  محصــول  ســه 
بــرای انجــام آزمایش‌هــای بیمــاران نیازمنــد تزریــق خــون 
محلــول  شــامل  کــه  دارد  اورژانس‌هــا  و  بیمارســتان‌ها  در 
LISS یکــی از محلول‌هــای کمکــی در انجــام آزمایش‌هــای 
تعییــن گــروه خــون در بانــک خــون بیمارســتانی اســت کــه 
بــرای افزایــش ســرعت و دقــت آزمایش‌هــا قبــل از تزریــق 
یــا   Check Cell دوم  محصــول  مــی‌رود.  کار  بــه  خــون 
ســلول کنتــرل تســت اســت کــه بــا هــدف افزایــش کیفیــت 
آزمایش‌هــای تخصصــی تعییــن گروه‌هــای خونــی طراحــی و 
ABO Group�  تولی�ـد ش�ـده اس�ـت. محص�ـول س�ـوم کی�ـت

تعییــن  آزمایش‌هــای  کیــت  ایــن  دارد،  نــام   ،ing Cells
گــروه خونــی را مــورد تأییــد نهایــی قــرار می‌دهــد. بــا کمــک 
محلول‌هــای ایــن کیــت، آزمایش‌هــای تعییــن گــروه خونــی 
مســتقیم کــه در آزمایشــگاه‌های مراکــز انتقــال خــون و بانــک 
معکــوس  روش  بــا  می‌شــود،  انجــام  بیمارســتانی  خــون 
ــاد  ــا از ایج ــرد ت ــرار می‌گی ــد ق ــورد تأیی ــده و م ــی ش ــز بررس نی
ــر  ــون در اث ــدگان خ ــوب در دریافت‌کنن ــای نامطل واکنش‌ه

ــود. ــری ش ــی جلوگی ــروه خون ــازگاری گ ناس

افتتاح مراکز جدید سلامت در شهرستان 
تفت با حضور وزیر بهداشت

روز شـــنبه 2 مرکز خدمات جامع ســـامت در شهرســـتان 
تفت اســـتان یزد بـــا حضور دکتـــر محمدرضـــا ظفرقندی، 
وزیـــر بهداشـــت، درمان و آموزش پزشـــکی و اســـتاندار یزد 
بـــه بهره‌بـــرداری رســـید. این مراکز شـــامل مرکـــز خدمات 
ســـامت دهشـــیر و مرکز ســـامت روستایی شـــهید باهنر 

ســـانیچ هستند.
به گـــزارش ایرنا، در این مراســـم، وزیر بهداشـــت با اشـــاره 
به افزایش ســـاعات کاری مراکز بهداشـــتی بویژه در مناطق 
روســـتایی، از بهبـــود وضعیـــت پرداختـــی نیروی انســـانی 
و به‌روزرســـانی تدریجـــی تجهیـــزات درمانـــی خبـــر داد و 
گفت:»خدمـــات ســـامت در اســـتان یزد مطلوب اســـت، 
امـــا با اجـــرای برنامه‌ای جامـــع، می‌توان ســـطح آن را ارتقا 
داد.« مرکز خدمات جامع ســـامت دهشـــیر با مشـــارکت 
خیـــر نیک‌اندیش، زنده‌یـــاد حاج علی‌اکبـــر کرواغلی‌زاده، 
در زمینـــی بـــه مســـاحت ۵ هـــزار مترمربع و زیربنـــای ۶۰۵ 
مترمربـــع با اعتبـــاری بیـــش از ۱۶ میلیارد تومـــان احداث 
شـــده اســـت. همچنین مرکز ســـامت ســـانیچ با زیربنای 
۷۰۵ مترمربـــع و اعتبـــاری بیـــش از ۱۸ میلیـــارد تومـــان 
افتتاح شـــد. در ادامه ســـفر، وزیر بهداشـــت از بیمارستان 
تخصصـــی و فوق‌تخصصی روان‌پزشـــکی تفـــت بازدید کرد؛ 
تنها بیمارســـتان روان‌پزشـــکی اســـتان با ظرفیت ۱۰۰ تخت 
بســـتری، ۱۸ عضو هیأت علمی و ۲۵ دستیار روان‌پزشکی. 
ضریـــب اشـــغال تخت ایـــن مرکـــز ۷۵ درصـــد و در بخش 

اعتیـــاد و بســـتری مردان به ۱۰۰ درصد رســـیده اســـت.
 

بی‌عدالتی آموزشی فقط ناشی از فقر نیست
معاون آموزش ابتدایی وزارت آموزش و پرورش با اشـــاره به 
تراکم بالای کلاس‌ها در برخی اســـتان‌ها گفت:»استاندارد 
جهانـــی کلاس درس بیـــن ۲۰ تـــا ۲۵ نفـــر اســـت، امـــا در 
اســـتان‌هایی ماننـــد البـــرز، کلاس‌هایـــی بـــا بیـــش از ۴۰ 
دانش‌آموز تشـــکیل می‌شـــود که این موضوع بـــه نابرابری 

آموزشـــی دامـــن می‌زند.«
رضـــوان حکیـــم‌زاده گفت:»بی‌عدالتـــی آموزشـــی فقـــط 
بـــه وضعیـــت اقتصـــادی خانواده‌هـــا مربـــوط نیســـت، 
بلکـــه سیاســـت‌گذاری‌های نادرســـت و بی‌توجهـــی بـــه 
اســـتانداردهای آموزشـــی نیـــز در ایـــن نابرابـــری مؤثرند.«

معاون آموزش ابتدایی در پاســـخ به پرسشی درباره کیفیت 
معلمان مدارس دولتی در مقایســـه با مـــدارس غیردولتی 
غ‌التحصیلان  گفت:»بهتریـــن معلمان کشـــور، شـــامل فار
دانشـــگاه فرهنگیـــان و دانشـــگاه‌های معتبـــر، در مدارس 
دولتـــی مشـــغول بـــه تدریـــس هســـتند. معلمـــی کـــه در 
کلاس ۴۲ نفـــره در مناطـــق محروم، موفق می‌شـــود تمام 
دانش‌آموزانـــش را به ســـطح مطلوب ســـواد پایه برســـاند، 
کاری خارق‌العـــاده انجام داده که قابل مقایســـه با شـــرایط 

آســـان‌تر مدارس غیردولتی نیســـت.« 
 

پذیرایی در جلسات دفاع پایان نامه ممنوع شد
 روابط عمومـــی وزارت علوم، تحقیقات و فناوری ، طی یک 
بخشنامه به دانشـــگاه‌ها، پذیرایی باتشریفات در جلسات 
دفـــاع را ممنـــوع کـــرد. در ایـــن بخشـــنامه آمـــده اســـت؛ 
پذیرایی جلســـات به دور از تشـــریفات و محدود به چای، 
آب و در صورت نیاز بیســـکویت ســـاده توســـط دانشـــکده 
باشـــد. همچنیـــن ســـرو غذاهای گـــرم میـــان وعده‌های 
مفصل یـــا پذیرایی‌های تشـــریفاتی ممنوع اســـت. در این 
بخشـــنامه آمـــده، ارائه و دریافت هـــر گونه هدیـــه یا موارد 

مشـــابه در جلســـه پیش دفاع و دفاع ممنوع اســـت.

 

رزرو صندلی در دانشگاه‌های علوم پزشکی 
ادعایی جعلی است

معـــاون اجتماعـــی پلیـــس فتـــا بـــا هشـــدار نســـبت بـــه 
افزایش تبلیغـــات فریبنده تحت عنـــوان »رزرو صندلی« در 
دانشـــگاه‌های علوم پزشـــکی، این ادعاهـــا را کاملاً دروغین 

و بـــا هـــدف کلاهبـــرداری از داوطلبان عنـــوان کرد.
بـــه گـــزارش ایلنـــا، ســـرهنگ جـــواد مختاررضایـــی تأکید 
کرد:»هیچ‌کـــس نمی‌توانـــد صندلـــی دانشـــگاهی را بـــرای 
داوطلبان رزرو کند. ادعاهایی مانند داشـــتن نفوذ یا آشـــنا 
در ســـازمان‌های مربوطـــه، صرفاً با هدف فریـــب و اخاذی 
مطرح می‌شـــوند.« او از داوطلبان و خانواده‌ها خواست به 
هیچ عنـــوان فریب این تبلیغـــات را نخورند، پولی پرداخت 
نکنند و اطلاعات شـــخصی خود را در اختیار افراد ناشناس 

ندهند.  قرار 

غزل رضایی‌ثانی
گروه اجتماعی

گزارش خبری

با کمک خیرین 
حوزه بهداشت 

تا پایان سال 
6 هزار تخت 
بیمارستانی 

را افتتاح 
خواهیم کرد و 

هزینه هر تخت 
بیمارستانی، 

شامل ساخت 
و تجهیز، در 

شرایط فعلی 
حدود 10 میلیارد 

تومان است

اسامی نفرات برتر کنکور سراسری اعلام شد

زمانی برای درخشش شهرستانی‌ها و خواهران دوقلو

  اســـامی نفـــرات برتـــر کنکـــور سراســـری 
ســـال 1404 اعـــام شـــد. طبـــق نتایجـــی 
کـــه ســـازمان ســـنجش آمـــوزش کشـــور 
بعد از ظهـــر دیـــروز اعلام کـــرد، پذیرفته 
شـــدگان در رشـــته تجربی ســـه نفر دختر 
و هفت نفرپســـر هســـتند. رتبه یک تا پنج 
رشـــته تجربی به ترتیب آترینـــا فرهمند از 
مشـــهد، محمد آیدین منفرد از قم، آترینا 
امامـــی از مشـــهد، امیرمهـــدی خزایی از 
تهران و نوید کردلو از خدابنده هســـتند. 
همچنین در رشـــته علوم انسانی از ده نفر 
برگزیـــده، پنج نفـــر دختر و پنج نفر پســـر 
هســـتند. زهرا شمســـایی از تهران، جواد 

عیدیان از ساری، سارا ذبیحی از نیشابور، 
سیدمحمدرضا موسوی از ساری و فاطمه 
ناطقی از نیشـــابور نیز به ترتیب رتبه‌های 
اول تا پنجم گروه آزمایشـــی علوم انسانی 
را تشـــکیل دادنـــد. نکته جالـــب توجه در 
کنکور تجربی مربـــوط به خواهران دوقلو 
به نام فاطمـــه و زهرا ناطقی اســـت که به 
ترتیـــب رتبه‌هـــای 5 و 6 تجربی را کســـب 
کرده‌اند. در رشـــته ریاضـــی و فیزیک کفه 
تـــرازو همچنـــان به نفـــع داوطلبان پســـر 
اســـت. از ده نفـــر برگزیده در این رشـــته، 
9 نفـــر آنهـــا پســـر و فقـــط یک نفـــر دختر 
اســـت. در گـــروه آزمایشـــی ریاضـــی آریـــا 
اشـــبلا از تهران، امیرحســـین ابراهیمی از 
کرج، حســـین دولتـــی جوان از مشـــهد، 
امیرمحمد توانا از مشهد و دانیال جیشی 
از اهـــواز ۵ رتبه اول این گروه آزمایشـــی را 

به دســـت آورده‌اند.
در مقابل رشـــته ریاضی فیزیـــک، پنج نفر 

اول کنکور هنر همگی دختران هســـتند. 
مبینا رســـتمی بهرامـــی از مراغه، ملیســـا 
اکبـــرزاده آذر از ارومیه، فاطمـــه قبادی از 
اصفهان، آناهیتا خودروملاسرایی از رشت 
و غـــزل ارکان از کرمانشـــاه نیـــز رتبه‌های 
اول تا پنجم گروه آزمایشـــی هنر را کســـب 
کرده‌انـــد. در گـــروه آزمایشـــی زبان‌هـــای 
خارجی نیز علیرضا اســـماعیلی از بوشهر، 

رســـادخت جهانشـــاهی از تهران، آیسان 
عزیزپورلیندی از قرچک، غزل محمدیان 
از کـــرج و آویـــن رحیم‌پـــور از تهـــران بـــه 
ترتیب ۵ نفر اول گروه آزمایشـــی زبان‌های 
خارجی شـــدند. لازم به ذکر است، بیشتر 
رتبه‌هـــای برتـــر شهرســـتانی هســـتند و 
تهرانی‌ها ســـهم زیـــادی از رتبه‌هـــای اول 

ندارند.

همزمـــان بـــا اعـــام نفـــرات برتـــر کنکور 
سراسری نشســـت خبری هم برگزار شد. 
رضـــا محمدی رئیس ســـازمان ســـنجش 
آموزش کشور در پاســـخ به سؤال »ایران« 
مبنـــی بـــر اینکـــه چـــرا هـــر ســـال تعداد 
پذیرفته شـــدگان دختر در رشـــته ریاضی 
کمتـــر از پســـران اســـت، گفـــت: »میزان 
متقاضیان پســـر در رشـــته ریاضی فیزیک 

به طـــور کلـــی بیشـــتر از دختران اســـت. 
حدود ۶۴ درصد از داوطلبان ما در رشـــته 
ریاضی را پســـران تشـــکیل می‌دهند، پس 
طبیعـــی اســـت تعـــداد پذیرفته شـــدگان 
پســـر نســـبت به دختران بیشـــتر باشـــد. 
در مقابـــل رشـــته هنـــر و علـــوم انســـانی 
را می‌بینیـــم کـــه نقـــش دختـــران در آن 
پررنـــگ و قابـــل توجـــه اســـت. همچنین 
در رشـــته علـــوم انســـانی و هنـــر حضـــور 
کمرنگ دختران در رشـــته ریاضی فیزیک 
جبران شـــده اســـت. به طور کلی ماهیت 
رشـــته ریاضـــی فیزیک این‌طور اســـت که 
بیشـــتر پســـران را به خود جـــذب می‌کند 

تـــا دختران.«
لازم بـــه ذکر اســـت، از ســـال ۱۴۰۵ کنکور 
سراســـری در یک نوبـــت برگـــزار خواهد 
شـــد و کارنامه ۱۴۰۴ صرفاً برای ســـال ۱۴۰۴ 
معتبراســـت و بـــرای ســـال ۱۴۰۵ اعتبـــار 

ندارد.

اجتماعی6
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مشاور عالی و جانشین وزیر بهداشت اعلام کرد

کاهش 18 درصدی مهاجرت پزشکی

محدثه جعفری

گزارش خبری

گروه اجتماعی

»حجم بـــالای خدمات بســـتری با توجه بـــه جمعیت 80 
میلیونی کشور، نشان از فشـــارکاری نظام سلامت است، 
این آمـــار در مراجعـــات ســـرپایی و اورژانـــس پیچیده‎تر 
هم می‎شـــود، به طوری که ســـالانه بیـــش از 77 میلیون 
مراجعه اورژانســـی به ثبت می‎رســـد و با وجود حدود 50 
هـــزار تخت فرســـوده خدمات‌رســـانی هیچ‌گاه بـــا تأخیر 
انجـــام نشـــده اســـت.«علی جعفریـــان مشـــاور عالی و 
جانشـــین وزیر بهداشت در نشســـت خبری به مناسبت 
هفتـــه دولت با بیـــان این مطلـــب درباره اینکه فلســـفه 
وجـــودی نظام‌هـــای دولتـــی، خدمـــت به مردم اســـت، 
گفت: »وزارت بهداشـــت بر همین اســـاس شکل گرفته 

و مأموریـــت اصلـــی آن تأمیـــن و ارتقای ســـامت جامعه 
اســـت. ســـامت جامعـــه فقط یـــک موضـــوع تخصصی 
پزشکی نیســـت بلکه به‌طور مســـتقیم با کیفیت زندگی 
و توســـعه پایـــدار مرتبط اســـت. جمعیت یـــک موضوع 
فوق‌العـــاده مهـــم اســـت. هرچنـــد ابزار‌هـــای حـــل این 
مشـــکل مســـتقیماً در اختیار وزارت بهداشـــت نیست، 
امـــا ایـــن وزارتخانه باید بـــه آن بپـــردازد و در بخش‎هایی 
که تکالیف مســـتقیماً برعهده وزارتخانه نیســـت، از سایر 

دســـتگاه‌ها حمایت‌ کند.«
 مشـــاور عالـــی وزیر بهداشـــت با بیـــان اینکه بر اســـاس 
آمـــار ســـال 1402 حـــدود 10 میلیـــون بســـتری در نظـــام 
ســـامت کشـــور ثبت شـــده اســـت، به افزایش این عدد 
اشـــاره کـــرد و گفـــت: »اکنون ایـــن آمـــار بـــه 11 میلیون 
بستری در ســـال رسیده اســـت. این ارقام نشان‌ دهنده، 
فشـــار بالای خدمات‌رسانی در نظام ســـامت و اهمیت 
ســـرمایه‌گذاری مســـتمر در ایـــن حـــوزه اســـت. امـــا در 
مراجعات ســـرپایی و اورژانس آمارها پیچیده‎تر می‎شود، 
به طوری که در ســـال 1402 بیـــش از 77 میلیون مراجعه 

اورژانســـی به ثبت رســـیده اســـت حالا اگر مـــردم با این 
حجم از خدمت، رضایت نســـبی از نظام سلامت داشته 

باشـــند، باعث خرســـندی ماست.«
به گفتـــه او، حدود 500 هـــزار نفـــر در زیرمجموعه وزارت 
بهداشت مشـــغول فعالیت هســـتند که خدمات درمانی 
را بـــا حداکثـــر توان ارائـــه می‎دهند. با وجـــود تلاش‌های 
بســـیار، چالش‌ها و نقایص همچنان وجـــود دارد که باید 

بـــرای رفع آنها اقدام شـــود.

50 هزار تخت بیمارستانی فرسوده است
جعفریان با اشـــاره به فرســـودگی تخت‌های بیمارستانی 
گفت: »40 تا 50 هزار تخت بیمارســـتانی کشـــور فرسوده 
بـــوده و اصلاح آن هـــم زمان‌بـــر  و پرهزینه اســـت. اما با 
کمـــک خیرین حـــوزه بهداشـــت تا پایـــان ســـال 6 هزار 
تخـــت بیمارســـتانی را افتتـــاح خواهیم کـــرد و هزینه هر 
تخت بیمارســـتانی، شامل ســـاخت و تجهیز، در شرایط 
فعلـــی حـــدود 10 میلیارد تومان اســـت. البته فرســـودگی 
بیمارســـتان‌ها بویـــژه در تهران بســـیار بیشـــتر از ســـایر 

 توانمندسازی 
همه‌جانبه 

مددجویان، هدف 
اصلی سازمان 
بهزیستی بوده 
است. در سال 

1404 مسئولان این 
سازمان تمرکزشان 

را روی موضوع 
توانمندسازی جامعه 

هدف گذاشته‌اند. 
اشتغال یکی از 

ارکان توانمندسازی 
است. تاکنون 70 
هزار و 518 شغل 

برای جامعه هدف 
سازمان بهزیستی 

کشور که از افراد 
کم‌برخوردار در 

جامعه هستند، 
ایجاد شده است. 

آرزو ذکایی‌فر، رئیس 
مرکز توانمندسازی 

و اشتغال 
سازمان بهزیستی 

گفت:»سال گذشته 
تعهد ایجاد 55 هزار 

شغل داشتیم و 
موفق شدیم 70 

هزار و 518 شغل 
ایجاد کنیم که 67 

درصد شهری و 33 
درصد روستایی 

در بخش‌های 
خدماتی، کشاورزی 

و صنعتی بود. 
هم‌اکنون 1596 

گروه همیار بانوان و 
5311 صندوق خرد 

ملی در استان‌ها 
فعال است. 18 مرکز 

پشتیبانی شغلی 
افتتاح شده و 5 

مرکز دیگر نیز بزودی 
در استان‌ها افتتاح 

خواهد شد.«

70518
فرصت شغلی

همراه با دولت شهرهاســـت و همیـــن امر موجب شـــده فشـــار زیادی 
بر نظام ســـامت وارد شـــود. بعضی از ســـاختمان‌های 
بیمارســـتانی ما متعلق بـــه دهه 1320 و 1340 اســـت که 
هنوز مورد اســـتفاده قـــرار می‌گیرند. طبیعی اســـت که 
چنین ساختمان‌هایی از نظر استانداردهای مهندسی 

و ایمنی پاســـخگوی نیازهای امروز نباشـــند.«
جعفریان با بیان اینکه مســـأله زیرساخت بیمارستانی 
فقط در حد تعمیر و نگهداری ســـاختمان‌ها نیســـت، 
گفت: »نوســـازی تخت‎های بیمارستانی موضوع ملی و 
اســـتراتژیک است. بخش زیادی از مشکلات ما ریشه در 
تأخیر پرداخت‌هـــا و کمبود منابـــع دارد. وقتی بیمه‌ها 
مانند بیمه ســـامت یا تأمین اجتماعـــی پرداخت‌های 
خود را بـــا تأخیر انجـــام می‌دهند، عملاً دانشـــگاه‌های 
علـــوم پزشـــکی و بیمارســـتان‌ها بـــا مشـــکل نقدینگی 
مواجـــه می‌شـــوند. گاهـــی ایـــن فاصلـــه پرداخت‌ها به 
12 ماه هم می‌رســـد. واقعیت این اســـت مـــا همچنان 
در جبـــران عقب‌ماندگی‌هـــا دچـــار مشـــکل بـــوده و 
بـــرای عبور از این شـــرایط نیازمند منابـــع قابل توجه و 

حمایت همه‌جانبه هســـتیم.«

بحران نیرو در4 رشته تخصصی پزشکی
مشـــاور عالـــی وزیر بهداشـــت نســـبت به کـــم توجهی 
پزشـــکان به برخـــی رشـــته‌های تخصصی هشـــدار داد 
و گفـــت: »در بعضـــی از رشـــته‌ها دچـــار کمبود‌هـــای 
جدی هســـتیم. بیشـــتر از همـــه در چهار رشـــته طب 
اورژانـــس، بیهوشـــی، اطفـــال و عفونی با ایـــن بحران 
دســـت و پنجه نـــرم می‌کنیم حـــال اگر موفـــق به حل 
ایـــن چالـــش نشـــویم در آینده مجبـــور خواهیـــم بود 
پزشـــک بیهوشـــی از هنـــد وارد کنیـــم. اما ایـــن کمبود 
ناشـــی از نبود ظرفیت آموزشی نیســـت، بلکه به دلیل 
عـــدم اســـتقبال داوطلبـــان از این دوره‌هاســـت. دلیل 
اصلی عدم اســـتقبال از برخی رشـــته‌های دستیاری به 
شـــرایط کاری و تعرفه‌هـــا برمی‌گـــردد. بـــرای نمونه یک 
پزشـــک اطفال پـــس از هفت ســـال پزشـــکی عمومی، 
باید چهار ســـال تخصص اطفال بخوانـــد، طرح برود و 
ســـپس یکی از فوق تخصص‌های اطفـــال را بگیرد. این 
فرآیند نزدیک به 20 ســـال طول می‌کشد و در این مدت 
درآمـــد قابل توجهی هم ندارد. وقتـــی تعرفه‌ها منطقی 
نباشـــد و رشـــته‌های طولانی درآمد مناســـبی نداشـــته 
باشند، طبیعی اســـت که متقاضی پیدا نمی‌شود. برای 
مثال در رشـــته اطفـــال در یکی از دوره‌های دســـتیاری 
640 ظرفیت داشـــتیم، اما فقط حـــدود 400 نفر انتخاب 
کردند و این مســـأله تکرارشونده است و محدود به یک 
ســـال خاص نیســـت. علت این مســـأله روشن است؛ 
اســـتقبال از رشـــته دســـتیاری به طور کلی کاهش یافته 
و در مقابل میل به مهاجرت افزایش پیدا کرده اســـت. 
در ســـال‌های 1400 تا 1403 آمار مهاجرت شیب صعودی 
داشـــت، در ســـال 1403 این شـــیب کمی متوقف شد و 
حتـــی آماری مبنی بر حـــدود 18 درصد کاهش مهاجرت 
در پزشـــکی مطرح شـــد، اما ایـــن آمار مقطعـــی بوده و 

نمی‌تواند نشـــان‌دهنده حل شـــدن مشـــکل باشد.«

رئیس اداره تصادفات پلیس راهور تهران بزرگ:

موتورسواران و عابران؛ قربانیان همیشگی
 مهســـا قـــوی قلب/  براســـاس آمـــار پلیس 
راهـــور تهـــران بـــزرگ، طـــی چهار مـــاه اول 
ســـال‌جاری، عابران پیاده رتبـــه دوم تلفات 
ناشـــی از تصادفـــات رانندگـــی را بـــه خـــود 
اختصـــاص داده‌اند و موتورســـواران هنوز در 
رتبه اول هستند. سرهنگ رابعه جوانبخت، 
رئیـــس اداره تصادفات پلیـــس راهور تهران 
بزرگ، به »ایـــران« می‌گوید:»عابـــران پیاده 
در چهار ماه اول امســـال جایـــگاه دوم را در 
آمار متوفیان تصادفات شهری دارند؛ آماری 
که پس از موتورسیکلت‌ســـواران بیشترین 
ســـهم را به خـــود اختصـــاص داده اســـت. 
همچنیـــن ۴۷ درصد فوتی‌هـــای عابران در 
معابـــر بزرگراهـــی رخ می‌دهـــد؛ جایـــی که 
اصولاً عابر پیاده نباید تردد داشـــته باشـــد.«

ز  ا بعـــد  ینکـــه  ا بـــه  ه  ر شـــا ا بـــا  و  ا
پیـــاده  عابـــران  موتورسیکلت‌ســـواران، 
بیشـــترین تعداد قربانیان تصادفات شهری 
را دارنـــد، توضیـــح می‌دهـــد: »بســـیاری از 
عابـــران بـــه شـــکل غیرایمـــن و عرضـــی از 
بزرگراه‌هـــا عبـــور می‌کنند و جان خـــود را از 
دســـت می‌دهند. تردد عرضی در بزرگراه‌ها 
نه‌تنها ممنوع اســـت، بلکه به دلیل سرعت 
بالای خودروهـــا تقریباً هیچ شانســـی برای 
نجـــات عابر باقـــی نمی‌گـــذارد، کمـــا اینکه 
عابـــران معمـــولاً با پوشـــش‌های تیـــره و در 
نقـــاط فاقـــد روشـــنایی یا خط‌کشـــی عبور 

می‌کننـــد و انتظـــار دارنـــد راننـــدگان آنها را 
ببیننـــد، در حالـــی کـــه این اتفاق بـــه دلیل 
محدودیت دیـــد و ســـرعت خودروها عملاً 

اســـت.« غیرممکن 
بـــه گفتـــه او، ۴۵ درصـــد دیگـــر فوتی‌هـــای 
عابـــران، در معابر شـــریانی درجه یک اتفاق 
می‌افتـــد. این یعنـــی حتـــی در خیابان‌های 
اصلی کـــه پیـــاده‌رو بـــرای عابـــران طراحی 
شـــده، باز هـــم آنهـــا به جـــای اســـتفاده از 
مســـیر ایمن، از ســـواره‌رو عبور می‌کنند و با 
خودروها برخورد دارند. یکی از نکات مهمی 
کـــه رئیـــس اداره تصادفات تهـــران بزرگ به 
آن اشـــاره می‌کند، ســـهم بالای تقصیر خود 
عابـــران در حوادث اســـت. او می‌گوید:» در 
۴۰ درصـــد تصادفات منجر بـــه فوت عابران، 
خود عابر مقصر اســـت. این تقصیر می‌تواند 
بـــه دلیـــل عبـــور از بزرگـــراه، بی‌توجهی به 
چراغ راهنمایـــی یا بی‌اعتنایـــی به پل‌های 
عابـــر پیـــاده باشـــد. متأســـفانه بســـیاری از 
عابـــران تصـــور می‌کننـــد همیشـــه حـــق با 
آنهاســـت، در حالـــی کـــه قانون بـــرای عبور 
ایمن شـــرایط مشخصی دارد. افراد بی‌محابا 
عبـــور می‌کنند، سرشـــان در گوشـــی تلفن 
همراه اســـت یا ایرپـــاد و هندزفری در گوش 
دارنـــد. در کل میزان توجه عابـــران پیاده به 
محیط اطراف به شـــدت افت کرده اســـت. 
راننده با ســـرعت مجاز در حـــال رانندگی در 

معابر شـــریانی درجه یک اســـت و از فاصله 
دیدن یـــک مانع تـــا گرفتن ترمز مســـافتی 
در فاصلـــه زمانی مشـــخصی طی می‌شـــود و 
این گونه نیســـت که به محـــض اراده کردن 
راننـــده، خـــودرو توقف کند ولی متأســـفانه 
عابـــران پیـــاده اصـــاً به ایـــن مـــوارد توجه 

» . نمی‌کنند

سالمندان؛ قربانیان اصلی
آمار نشـــان می‌دهد بخش بزرگی از عابران 
جان‌باختـــه در تصادفـــات، افـــراد بالای ۶۵ 
سال هستند. جوانبخت دراین‌باره توضیح 
می‌دهد: » برخلاف موتورسیکلت‌ســـواران 
که اغلـــب قربانیان آنها را جوانان تشـــکیل 
می‌دهنـــد، در میـــان عابـــران، بیشـــترین 
فوتی‌ها متعلق به ســـالمندان اســـت. این 
گـــروه هم بـــه دلیل کنـــدی حرکـــت و هم 
ضعف در تصمیم‌گیری، بیشـــتر در معرض 
خطـــر قـــرار دارند. بســـیاری از ســـالمندان 
از پوشـــش تیـــره اســـتفاده می‌کننـــد، دید 
کافـــی ندارنـــد و هنـــگام عبـــور از خیابـــان 
دچار تردید می‌شـــوند یعنـــی در یک لحظه 
ممکن اســـت تصمیم به حرکـــت بگیرند و 
در لحظـــه بعدی پشـــیمان شـــده و یک گام 
به عقب بردارنـــد، رفتاری کـــه راننده را هم 
دچار ســـردرگمی می‌کنـــد و احتمال حادثه 

را بـــالا می‌برد.«

رانندگان؛ بی‌توجه به جلو
در کنـــار خطای عابران، رانندگان نیز ســـهم 
بزرگـــی در بروز حـــوادث دارنـــد. جوانبخت 
در ایـــن باره می‌گوید: » فقـــط عابران مقصر 
نیســـتند. بخـــش زیـــادی از تصادفـــات هم 
بـــه دلیـــل بی‌توجهـــی راننـــدگان بـــه جلو 
رخ می‌دهـــد. بســـیاری از راننـــدگان هنگام 
رانندگی سرشـــان در گوشی است یا با تلفن 
همـــراه صحبـــت می‌کنند و لحظـــه طلایی 
بـــرای واکنـــش را از دســـت می‌دهند. حتی 
مـــواردی داشـــته‌ایم که راننده بـــدون توجه 
به خط‌ کشـــی، بـــا عابـــر روی گـــذرگاه ویژه 

عابرپیـــاده برخورد کرده اســـت.«
به اعتقاد او، در برخی تصادفات حتی وقتی 
عابـــر روی خط‌ کشـــی قـــرار دارد، بـــه دلیل 
بی‌احتیاطـــی راننـــده حادثـــه رخ می‌دهد. 
این موضـــوع بویـــژه در تقاطع‌هـــای پرتردد 

ماننـــد توحیـــد یـــا صادقیـــه بیشـــتر دیـــده 
می‌شـــود. یکی از مشـــکلات اصلی دیگر در 
وقوع تصادف با عابرپیـــاده، ضعف فرهنگ 

احترام بـــه حقوق عابران اســـت.
 جوانبخـــت می‌گویـــد:» بارها بـــرای خودم 
پیـــش آمده که قبـــل از گـــذرگاه عابر توقف 
کـــرده‌ام تـــا عابـــری عبور کنـــد، امـــا راننده 
پشت‌ســـرم بوق زده که چرا ایستاده‌ای. این 
رفتـــار نشـــان‌دهنده بی‌فرهنگـــی ترافیکی 
اســـت. مـــا باید یـــاد بگیریم که عابـــر پیاده 
می‌توانـــد پـــدر، مـــادر یـــا فرزنـــد خودمان 
باشـــد و حق دارد در شـــهر با آرامش و ایمنی 

تـــردد کند.«

آموزش و رسانه؛ راهکارهای کاهش 
تلفات

رئیـــس اداره تصادفـــات تهران بـــزرگ تأکید 

می‌کند که رســـانه‌ها نقش مهمی در ارتقای 
فرهنگ ترافیکـــی دارند، چراکـــه اگر راننده 
درک خطر بالایی داشـــته باشـــد، همیشـــه 
احتمـــال حضـــور عابر یـــا موتورســـیکلت را 
در نظـــر می‌گیـــرد و بـــا احتیـــاط بیشـــتری 
رانندگی می‌کند. اما متأســـفانه بســـیاری از 
رانندگان مـــا چنین درکی ندارند. رســـانه‌ها 
می‌تواننـــد بـــا آمـــوزش مســـتمر، ذهنیـــت 
راننـــدگان و عابـــران را اصـــاح کننـــد. او به 
تجربـــه کشـــورهای دیگـــر اشـــاره می‌کند و 
می‌گویـــد:» در برخـــی کشـــورها راننـــدگان 
حتی وقتی عابری در کنار خیابان ایستاده، 
پیشـــاپیش سرعت‌شـــان را کـــم می‌کنند و 
آمـــاده توقف می‌شـــوند. این رفتـــار در واقع 
حاصل آمـــوزش و احترام به قانون اســـت. 
در حالـــی که در شـــهر ما، عابر ناچار اســـت 
از لابـــه‌لای خودروهـــا عبور کنـــد و جانش را 
به خطـــر بیندازد. ما باید به ســـمت طراحی 
شهری انســـان‌محور حرکت کنیم. بسیاری 
از شـــهرهای دنیـــا خیابان‌هـــای اصلی خود 
را بـــه پیـــاده‌راه تبدیـــل کرده‌اند تـــا عابران 
بـــا آرامـــش و ایمنی تـــردد کننـــد. در تهران 
هـــم بایـــد ســـرعت خودروها کاهـــش یابد، 
پیاده‌راه‌هـــا توســـعه پیـــدا کنـــد و فرهنـــگ 
احتـــرام به عابـــر نهادینه شـــود. در غیر این 
صورت همچنـــان شـــاهد تکرار آمـــار بالای 

تلفـــات عابران خواهیـــم بود.«

علوم انسانیریاضیعلوم تجربی


