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 نامه‌نگاری بین‌المللی  
برای آشکار شدن جنایات جنگی

رئیس کل سازمان نظام پزشکی در گفت‌و‌گو با »ایران« اعلام کرد

 اعلام آمار شهدای شناسایی‌شده
جنگ تحمیلی  

»پیکـــر مطهر ســـه هـــزار و ۳۷۵ شـــهید توســـط ســـازمان 
پزشـــکی قانونی با روش‌های علمی و تخصصی شناســـایی 
و تعیین هویت شـــد کـــه از این تعداد ۲ هـــزار و ۸۷۵ نفر از 

شـــهدا مرد و ۴۹۶ نفـــر زن بودند.«
عباس مســـجدی رئیس ســـازمان پزشـــکی قانونی کشور 
با بیـــان این مطلـــب گفت: »از شـــروع تهاجم دشـــمنان 
بـــه میهـــن عزیزمان، ســـازمان پزشـــکی قانونی کشـــور با 
توجـــه بـــه وظایف ذاتـــی، اقدامات خـــود را در شناســـایی 
و تعییـــن هویـــت پیکرهـــای مطهر شـــهدا و تحویـــل آنها 
بـــه خانواده‌های عزیزشـــان آغاز کـــرد که تعداد شـــهدای 
شناســـایی شده تا پایان روز ۲۱ فروردین به سه هزار و ۳۷۵ 
نفر رســـید.« بـــه گزارش ایرنا، اوبا اشـــاره به تفکیک ســـنی 
شـــهدای جنگ توضیح داد: »از بین شـــهدای شناســـایی 
شـــده هفـــت نفـــر )۲.۱ درصـــد( زیر یـــک ســـال، ۲۵۵ نفر 
)۷.۵۵ درصـــد( ۱ تـــا ۱۲ ســـال و ۱۲۱ نفـــر )۳.۵۸ درصد( ۱۳ 
تا ۱۸ ســـال بودند. بـــر همین اســـاس، هـــزار و ۷۶۱ نفر از 
شـــهدا )۵۲.۱۸ درصـــد( در گروه ســـنی ۱۹ تا ۴۰ ســـال، ۹۰۶ 
نفر )۲۶.۸۴ درصد( در گروه ســـنی ۴۱ تا ۶۰ سال و ۲۲۳ نفر 
)۶.۶۱ درصد( در گروه ســـنی بالای ۶۱ ســـال قرار داشتند.«
 رئیـــس ســـازمان پزشـــکی قانونـــی کشـــور با بیـــان اینکه 
طبیعتاً تابعیت اکثر شـــهدای جنگ تحمیلـــی اخیر ایرانی 
بوده، گفت: »در بین شـــهدا افرادی با تابعیت کشـــورهای 
افغانســـتان، سوریه، ترکیه، پاکستان، چین، عراق و لبنان 

نیز وجود دارد.«

مدیرکل داروی سازمان غذا و دارو:
 اختصاص ۳ میلیارد دلار ارز ترجیحی

به حوزه غذا و دارو  
مدیـــرکل داروی ســـازمان غـــذا و دارو، در خصـــوص نحوه 
تخصیـــص ارز ترجیحـــی در ســـال‌ جـــاری اعلام کـــرد:»ارز 
تخصیـــص‌ یافته ترجیحی به حـــوزه غذا و دارو برای ســـال 
۱۴۰۵ برابر با ۳ میلیارد دلار بوده که ســـهم دارو و مواد اولیه 
از این مبلغ، ۱.۵ میلیارد دلار است و مابقی به شیرخشک، 

تجهیـــزات و ملزومات مصرفی پزشـــکی اختصاص دارد.«
بـــه گـــزارش مرکـــز اطلاع‌رســـانی وزارت بهداشـــت، اکبر 
عبداللهی‌اصـــل با اشـــاره به تعهـــد بانک مرکـــزی به این 
بودجه گفت:»با فـــرض تخصیص و انتقـــال کامل منابع، 
حدود ۴۰۰ میلیون دلار از این مبلغ بابت تســـویه حســـاب 
ترخیص‌های با حداقل اســـناد دارو و مواد اولیه سال‌های 

گذشـــته، مصرف خواهد شد.«
مدیرکل داروی ســـازمان غذا و دارو با استناد به آمار واردات 
چند ســـال اخیر گفت:»میـــزان واردات دارو و مـــواد اولیه 
غ از نوع ارز در ســـال‌های گذشـــته، بیـــن ۱.۸ تا ۲.۷  فـــار
میلیارد دلار در نوســـان بوده و پیش‌بینی می‌شود در سال 

۱۴۰۵ ایـــن رقم به ۲.۲ میلیارد دلار برســـد.«
عبداللهی‌اصـــل بـــا تأکیـــد بـــر محدودیـــت منابـــع ارزی 
گفـــت:»اداره کل دارو از محل ۱.۱ میلیارد دلار ارز ترجیحی، 
قادر به پوشـــش حداکثر نصف نیاز ۲.۲ میلیارد دلاری دارو 
و مـــواد اولیه دارویی کشـــور بوده و طبیعتاً نیمـــی از نیاز از 

طریـــق ارز غیرترجیحی باید تأمین شـــود.«
 

غیرحضوری شدن مدارس تا پایان 
فروردین ماه

وزارت آموزش و پـــرورش از برگزاری آموزش غیرحضوری تا 
پایـــان فروردین‌ماه خبر داد.

بـــه گـــزارش ایســـنا، حســـین صادقـــی، رئیـــس مرکـــز 
اطلاع‌رســـانی و روابط عمومی وزارت آمـــوزش و پرورش با 
اشـــاره به خبری که دربـــاره غیرحضوری شـــدن مدارس تا 
پایان ســـال تحصیلی اعلام شـــد، گفت:»آموزش مدارس 
سراســـر کشـــور در تمامی دوره‌های تحصیلی، چه دولتی و 
چـــه غیردولتی تا پایان فروردین‌ماه به شـــیوه غیرحضوری 
اســـت. نحـــوه اســـتمرار آموزش‌هـــا از اردیبهشـــت‌ماه تـــا 
پایان ســـال تحصیلی، متعاقباً به دانش‌آمـــوزان و معلمان 
اطلاع‌رسانی خواهد شـــد.« در همین راستا و برای تقویت 
هویت ملـــی و بصیرت اجتماعی دانش‌آمـــوزان، مجموعه 
صوتی بر اســـاس هشـــت درس‌بســـته، »از ایرانمان دفاع 
می‌کنیم« ویژه دوره اول متوســـطه توسط ایرانصدا سازمان 
صدا و سیمای جمهوری اسلامی ایران تولید و در دسترس 
قـــرار گرفت. این اثر که توســـط دفتـــر برنامه‌ریزی و تألیف 
کتاب‌هـــای درســـی ابتدایی و متوســـطه نظری ســـازمان 
پژوهش و برنامه‌ریزی آموزشی نگاشـــته شده، تلاش دارد 
تجربه‌ای زیســـته و شـــنیداری برای دانش‌آموزان رقم بزند.
این پادپخش‌ها بر اســـاس ۸ درس‌بسته طراحی شده‌اند 
کـــه از مفاهیمی ماننـــد »منطقه ما« آغاز شـــده و با عبور از 
ایســـتگاه‌هایی چون »ایران ما« و »مدرســـه مـــا«، به »دفاع 

می‌رسد. ما« 
 

 حمایت بهزیستی از ۱۰۰۰ روز اول
زندگی نوزادان

مدیـــرکل دفتـــر خانـــواده، بانـــوان و ســـامت اجتماعـــی 
ســـازمان بهزیستی کشور از حمایت این سازمان در ۱۰۰۰ روز 
اول زندگی نوزادان با اختصاص ۲۲۰ میلیارد ریال خبر داد.
بـــه گـــزارش ایرنـــا، مریـــم خاک‌رنگیـــن درباره ایـــن طرح 
توضیـــح داد:»ایـــن اقـــدام صیانتـــی، بـــا هـــدف کاهـــش 
ریســـک‌های دوران رشد و ارتقای ســـامت جسمی و روانی 
نســـل آینده، دو گـــروه »فرزنـــدان چندقلـــو« و »فرزندان 
زنـــان سرپرســـت خانـــوار« در دهک‌های درآمـــدی پایین 
را تحـــت پوشـــش قـــرار می‌دهـــد.« او دربـــاره حمایـــت 
چندقلوهـــا گفـــت:»در ایـــن مـــدل حمایتـــی، در گـــروه 
چندقلوهـــا اولویت اصلـــی بـــا خانواده‌هـــای دارای تعداد 
قُل بیشـــتر )ســـه‌قلو و بالاتر( و در دهک‌هـــای اقتصادی ۱ 
تا ۳ اســـت، ســـازمان بهزیســـتی با هدف توانمندســـازی و 
مدیریت مستقیم منابع توســـط مدیران اصلی خانه، این 
کمک‌هزینـــه را که به ازای هر خانـــوار مبلغ ۱۰ میلیون ریال 
)یک میلیـــون تومان( در ماه در نظر گرفته شـــده اســـت، 
به‌صورت مستقیم به حساب بانکی شـــخص »مادر« واریز 
می‌کند. در راســـتای ترویج تغذیه با شـــیر مـــادر و صیانت 
از ســـامت جســـمانی مـــادران تحت پوشـــش، پرداخت 
کمک‌هزینـــه ماهانه یک میلیـــون تومانی تا پایـــان دوران 
شـــیردهی تضمین شده اســـت؛ همچنین جهت حمایت 
از ســـامت مادر، این مبلغ تـــا ۲ ماه پـــس از زایمان حتی 
بدون شـــرط شـــیردهی و صرفـــاً بـــا ارائه مدارک پزشـــکی 

پرداخت می‌شـــود.«

خدمات‌رســـانی به افـــراد دارای معلولیت در 
مناطـــق مختلف کشـــور یکـــی از ارکان مهم 
در هر جامعه‌ای به شـــمار می‌رود. در ســـایه 
تلاش‌های انجام شـــده، توانمندسازی افراد 
دارای معلولیـــت، حتـــی در موقعیت‌هـــای 
اولویت‌هایـــی  اولیـــن  زمـــره  در  بحرانـــی، 
اســـت که در مدار توجـــه مســـئولان امر قرار 

می‌گیـــرد.
 بـــه گفتـــه دکتـــر فاطمـــه عباســـی معـــاون 
امور توانبخشـــی ســـازمان بهزیســـتی کشـــور 
یـــک میلیـــون و ۶۵۰ هـــزار معلـــول تحـــت 
پوشـــش سازمان بهزیستی کشـــور قرار دارند 
و از خدمات مختلف این ســـازمان اســـتفاده 

می‌کننـــد.
زه  حـــو ی  لیت‌هـــا فعا ره  بـــا ر د ســـی  عبا
توانبخشـــی به »ایـــران« می‌گویـــد: »نگاهی 
توانبخشـــی،  بـــه فعالیت‌هـــای  منصفانـــه 
تـــاش متولیـــان  قـــرن  نیـــم  حکایت‌گـــر 
امـــور معلـــولان در بخش‌هـــای دولتـــی و 
ز  ا ب  مطلـــو ی  ه‌گیـــر بهر و  لتـــی  و غیر‌د
ظرفیت‌هـــای مردمـــی و بســـیج اجتماعـــی 
در مســـیر توســـعه کمـــی و کیفـــی خدمات 
مـــورد نیـــاز افـــراد دارای معلولیت اســـت.« 
او بـــا تأکیـــد بـــر مقولـــه آمـــوزش توضیـــح 
می‌دهـــد: »آموزش تســـهیلگران شـــاغل به 
کار در برنامه توانبخشـــی مبتنـــی بر جامعه 
درخصـــوص اقدامات پیش، هم زمان و پس 
از بحران با هدف توانمندســـازی خانواده‌ها 
در مواجهـــه مؤثـــر بـــا ایـــن موقعیت‌هـــا و 
از مهم‌تریـــن  یکـــی  آمـــوزش خانواده‌هـــا 
اقدامـــات انجـــام شـــده اســـت. همچنیـــن 
ایجـــاد فضاهـــای مجازی به منظور تشـــکیل 
شـــبکه‌های ارتباطی مؤثر میان این دسته از 
خانواده‌هـــا و تبادل تجارب آنها، شناســـایی 
و ارزیابـــی نیازهای خانواده‌هـــای دارای فرد 
معلـــول در مناطق مختلف کشـــور بویژه در 
بخش‌هایی که بیشـــترین آسیب را دیده‌اند 
و ارجـــاع بهنـــگام آنـــان جهـــت دریافـــت 
به‌موقـــع خدمـــات مـــورد نیـــاز، شناســـایی 

خانواده‌هایـــی که در نتیجـــه حملات دچار 
آســـیب‌های جســـمی و روانـــی شـــده‌اند و 
ارجاع آنـــان برای دریافت خدمات مشـــاوره 
روان شـــناختی و امکانات توانبخشـــی مورد 
 نیـــاز از برنامه‌هـــای دیگـــر ایـــن معاونـــت

 بوده است.«

استفاده از فضای مجازی برای 
توانبخشی از راه دور

 عباســـی با اشـــاره به اهمیت توانبخشـــی از 
راه دور می‌گویـــد: »بـــا توجه بـــه اهمیت این 
مقوله ایجـــاد برنامه‌هـــای توانبخشـــی از راه 
دور بویـــژه در مناطق محـــروم و کم برخوردار 
را با اســـتفاده از ظرفیت‌های فضای مجازی، 
تدویـــن فیلم‌هـــا و کتابچه‌هـــای آموزشـــی 
متناســـب بـــا نیازهـــای خانواده‌هـــای افـــراد 
دارای معلولیـــت در دســـتور کار قرار داده‌ایم 

و آن را بـــه اجرا گذاشـــته‌ایم.«
او با اشـــاره به ارائه خدمات بـــرای افرادی که 
در جنـــگ دچار آســـیب شـــده‌اند، می‌گوید: 
»مناسب‌ســـازی محـــل زندگـــی افـــراد دارای 
آســـیب  دچـــار  جنـــگ  در  کـــه  معلولیـــت 
شـــده‌اند، متناسب با نوع و ســـطح نیاز آنان 
از مهم‌ترین برنامه‌هایی اســـت کـــه با توجه 
بـــه شـــرایط جامعـــه آن را دنبـــال می‌کنیم.« 
به گفتـــه عباســـی ارائه خدمات توانبخشـــی 
و مراقبتـــی توســـط تیم‌های تخصصی ســـیار 
بـــه شـــکل شـــبانه‌روزی بـــرای پاســـخ گویی 
بـــه نیازهـــای خانواده‌هـــا، ارائـــه خدمـــات 
هنردرمانـــی از طریـــق توســـعه پایگاه‌هـــای 
هنـــری بویـــژه در زمینـــه هنرهای نمایشـــی 
بـــا هـــدف توانمندســـازی روانی افـــراد دارای 
معلولیـــت بـــه کمـــک فعالیت‌هـــای هنـــری 

انجـــام می‌شـــود.«
معاون امور توانبخشـــی ســـازمان بهزیســـتی 
کشـــور بـــا بیـــان اینکـــه خدمـــات معاونـــت 
ت  مـــا خد ر  محـــو و  د ر  د نبخشـــی  ا تو
کـــز  ا مر ر  د ت  مـــا خد و  ر  ه‌محـــو د ا نو خا
نبخشـــی  ا تو ی  ز و نه‌ر شـــبا ی  نه‌هـــا خا و 
مراقبتـــی ارائـــه می‌شـــود، در مـــورد خدمات 
خانواده‌محـــور می‌گوید: »خدمـــات خانواده 
محـــور باهـــدف بهبـــود کیفیـــت زندگـــی و 
حفظ حداکثر اســـتقلال نســـبی افراد دارای 
معلولیـــت، ســـالمندان، بیمـــاران مزمـــن 
روان و اختـــالات طیـــف اوتیســـم در خانه، 
خدمـــات تخصصـــی توانبخشـــی در منـــزل، 

هـــر  در  درمانـــی  مراکـــز  و  بیمارســـتان‌ها 
جنگـــی، باید امن‌ترین نقاط شـــهر باشـــند؛ 
شـــدیدترین  در  حتـــی  کـــه  یـــی  مکان‌ها
درگیری‌هـــا پناهـــگاه مجروحـــان، بیماران و 
کادر درمان محســـوب می‎شـــوند. هفته‎های 
اول اســـفندماه بـــود کـــه جنـــگ تحمیلـــی و 
همراه آن حملات موشـــکی دشمن و موجی 
از نگرانـــی در سراســـر کشـــور شـــکل گرفت؛ 
حملاتـــی که بـــه‌ گفتـــه نهادهـــای مختلف، 
نه‌تنها اهداف نظامی بلکه به‌ ســـرعت دامنه 
آن بـــه مناطـــق غیرنظامی، زیرســـاخت‌های 
حیاتـــی و حتـــی مراکـــز درمانی هم کشـــیده 
شـــد؛ موضوعـــی کـــه مصـــداق بـــارز جنایت 
جنگـــی اســـت. در همـــه درگیری‎هـــا، یـــک 
اصـــل قانونی آن‌هـــم از نـــوع بین‌المللی‎اش 
وجـــود دارد؛ بیمارســـتان‌ها، مراکـــز درمانی 
از تیـــررس درگیری‌هـــا و  و امـــدادی بایـــد 
از  امـــا  بماننـــد.  دور  جنگـــی  پرتابه‎هـــای 
همـــان اولیـــن روزهـــای جنگ رمضـــان تا 20 
فروردین‌مـــاه یعنی قبل از اعـــام آتش‌بس، 
55 پایگاه اورژانس کشـــور آسیب دیده‎اند، 9 
بیمارســـتان مورد اصابت پرتابه‎های دشـــمن 
قـــرار گرفتـــه‎ و تخلیـــه شـــده‌اند، همچنیـــن 
226 مرکـــز بهداشـــتی و 49 مرکزدرمانی هم 
دچار خســـارت از خفیف تا شـــدید شده‎اند. 
البته این آمارها جدای از آســـیب به وســـایل 
امـــدادی مثـــل آمبولانس‎هاســـت. بـــه گفته 
مســـئولان ســـازمان نظـــام پزشـــکی کشـــور، 
مجموعـــه‌ای از قوانیـــن بـــا هـــدف محـــدود 
کـــردن آثـــار انســـانی جنـــگ تدویـــن شـــده‌ 
اســـت که متأســـفانه در جنگ 40 روزه نقض 
شـــده‎اند. در ایـــن زمینـــه، کنوانســـیون‌های 
چهارگانه ژنو 1949 مهم‌ترین اســـناد حقوقی 
بـــه شـــمار می‌رونـــد. ایـــن قوانیـــن پـــس از 
جنگ جهانی دوم تدوین شـــدند تـــا از تکرار 
فجایع انســـانی جنـــگ جلوگیـــری کنند. در 
ماده 18 کنوانســـیون چهارم ژنو تأکید شـــده 
اســـت، بیمارســـتان‌ها باید در هر زمان مورد 
احتـــرام و حمایت قرار گیرنـــد و نباید هدف 
حمله باشـــند. در ماده 19 همین کنوانسیون 

هم آمده اســـت، در شـــرایطی که درگیری‌ها 
شـــدت می‌گیرد، حمایـــت از بیمارســـتان‌ها 
نباید متوقف شـــود. البته بعدهـــا دو پروتکل 
الحاقـــی به کنوانســـیون‌های ژنو اضافه شـــد 
که دامنـــه ایـــن حمایت‌ها را گســـترش داد. 
این پروتکل‌هـــا علاوه بـــر بیمارســـتان‌ها، از 
مجموعـــه‌ای از اماکـــن غیرنظامـــی از جمله 
مـــدارس، دانشـــگاه‌ها، عبادتگاه‌هـــا و مراکز 
امـــدادی نیـــز حمایـــت می‌کننـــد. بـــا ایـــن 
اوصـــاف در 40 روز حمـــات جنایتکارانـــه به 
خـــاک ایـــران، حداقـــل 339 مرکـــز درمانی، 
بهداشـــتی و پایگاه‎های اورژانس کشـــور مورد 
اصابت قرار گرفته‎ و از تیم ملی ســـامت نیز 
118 نفـــر مصـــدوم شـــده‎اند و 26 نفـــر هم در 
حین خدمت‌رســـانی به مـــردم و مجروحان 
به شـــهادت رســـیده‎اند. این درحالی اســـت 
که هدف مشـــترک همه این اســـناد یک چیز 
اســـت؛ کاهـــش رنـــج غیرنظامیـــان در زمان 
جنـــگ و ایجاد امنیـــت برای مراکـــز درمانی.

 
 نامه‌نگاری به مجامع جهانی

دکتر محمد رئیس‌زاده، رئیس کل ســـازمان 
نظام پزشکی کشـــور با بیان اینکه طی جنگ 
تحمیلـــی اخیـــر بارهـــا بـــا مســـئولان مجامع 
بین‌المللـــی در حـــوزه ســـامت مکاتبـــات 
داشـــته به »ایـــران« می‎گوید:»هیـــچ تمدنی 
بـــه انـــدازه ایـــران در طـــول تاریـــخ بـــه علم 
پزشـــکی و سلامت بشـــر خدمت نکرده و این 
پیشـــینه پرافتخـــار نشـــان‌دهنده نقش مهم 
دانشـــمندان ایرانی در توســـعه علم پزشـــکی 
در جهان اســـت. با توجه به جایگاه پزشـــکی 
ایران در مجامع بین‌المللی ســـامت، در سه 
مرحله نامه‌نگاری‎هایی داشـــتیم. در مرحله 
اول نامه‌‎هایـــی جداگانه به دبیرکل ســـازمان 
جهانـــی بهداشـــت )WHO(، صلیب ســـرخ 
جهانـــی و رئیـــس انجمـــن جهانی پزشـــکی 
)WMA( که مجمع همه نظام پزشـــکی‎های 
دنیاســـت، ارســـال کردیم و با بیـــان حملات 
دشـــمن صهیونیســـتی-آمریکایی بـــه مراکـــز 
درمانـــی و کادر درمـــان، تقاضـــای برخـــورد با 

عوامل ایـــن جنایت جنگی را داشـــتیم.«
او با اشـــاره به واکنش دبیرکل ســـازمان جهانی 
بهداشـــت در مـــورد اتفاقاتـــی کـــه در جنـــگ 
اخیـــر افتاده اســـت، توضیح می‎دهـــد:»در پی 
نامه‌نگاری‎هـــای انجام شـــده، آقـــای »تدروس 
آدهانوم گبریســـوس« دبیرکل ســـازمان جهانی 
بهداشـــت، در نامـــه‌ای این حمـــات را جنایت 

اخبــــــار

مراقبت در منزل، خدمات حمایتی مســـتمر 
ارائه می‌شـــود. در خصوص آن دســـته از افراد 
دارای معلولیت کـــه خانواده‌های آنها قادر به 
نگهـــداری از آنهـــا نبوده و یا فاقد سرپرســـت 
مؤثر هســـتند یـــا مجهـــول الهویـــه ارجاعی از 
مقامات قضایی هســـتند، ســـازمان بهزیستی 
از طریـــق پذیـــرش و بســـتری آنهـــا در مراکز 
شـــبانه‌روزی، خدمات توانبخشـــی و مراقبتی 

را ارائـــه می‌دهـــد.«

پرداخت کمک‌هزینه حمایتی برای 
تجهیزات توانبخشی

ز  ا یکـــی  توانبخشـــی،  تجهیـــزات  و  بـــزار  ا
مهم‌تریـــن مـــوارد مـــورد نیـــاز افـــراد دارای 
معلولیت در راستای توانمندسازی و رسیدن 
به اســـتقلال اســـت کـــه تأمیـــن آن برعهده 
حوزه توانبخشـــی ســـازمان قرار دارد، عباسی 
می‌گوید: »در ســـال ۱۴۰۴ اعتبارقابل توجهی 
بـــرای تأمیـــن تجهیـــزات کمک توانبخشـــی 

جنگـــی خوانـــد و نوشـــت:»در روزهـــای اخیر و 
همزمـــان با تشـــدید درگیری‌هـــا در خاورمیانه، 
گزارش‌هـــای متعـــددی از حمـــات بـــه مراکـــز 
بهداشـــتی و درمانـــی در پایتخت ایـــران، تهران 
منتشـــر شـــده اســـت. حملات به مراکز درمانی 
تنهـــا به تهـــران محـــدود نبـــوده و در خـــارج از 
پایتخـــت نیـــز گـــزارش شـــده اســـت؛ از جمله 
در 21 مـــارس، انفجاری در نزدیکی بیمارســـتان 
امام علی)ع( در اندیمشک )استان خوزستان( 
موجـــب تخلیـــه ایـــن مرکـــز و توقـــف خدمات 
آن شـــد. درگیری‌هـــا در ایـــران و منطقـــه، ارائه 
خدمـــات درمانـــی و همچنین امنیـــت کارکنان 
حـــوزه ســـامت، بیمـــاران و غیرنظامیان حاضر 
در مراکز درمانی را تحت تأثیر قرار داده اســـت.«
رئیـــس کل ســـازمان نظـــام پزشـــکی ایـــران 
بـــا اشـــاره بـــه گام دوم نامه‌نگاری‎هـــا بـــرای 
هویدا کردن جنایات دشـــمن صهیونیســـتی-
آمریکایـــی می‎گوید:»در مرحلـــه دوم، دوباره 
نامه‌نگاری‎هایـــی بـــه همین نهادهـــای گفته 
شـــده، انجام دادیـــم و اعلام کردیـــم جنایت 
جنگـــی خوانـــدن ایـــن حمـــات بـــه مراکـــز 

درمانی، غیرنظامی و آســـیب بـــه کادر درمان 
کافـــی نیســـت و بایـــد اقدامات عملـــی برای 
جلوگیـــری از تکـــرار چنیـــن فجایعـــی انجام 
شـــود. همچنین درخواســـت کردیم عضویت 
کشـــورهای متخاصم در نهادهای بین‌المللی 
لغو شـــود و پیگیر پرداخت خســـارت به حوزه 
بهداشـــت و درمان ایران باشند. در گام سوم 
هـــم انجمن‎هـــای علمی حوزه‎هـــای مختلف 
پزشـــکی را تشـــویق کردیـــم تا بـــا انجمن‎های 
علمـــی متناظر خودشـــان در اروپـــا، آمریکا و 
به‌طورکلـــی ســـطح جهانـــی، نامه‌نگاری‎هایی 
داشـــته باشـــند که ایـــن کار هم انجام شـــده 
اســـت تا هم ایـــن جنایات را محکـــوم کنند و 
هم خواســـتار محکوم کردن ایـــن حملات از 
طرف آنها شـــوند. با این اقدامـــات می‎توانیم 
صـــدای حمـــات بـــه مراکـــز درمانـــی و کادر 

ســـامت را به گـــوش جهانیان برســـانیم.«
دکتـــر رئیـــس‌زاده دربـــاره رســـانه‎ای شـــدن 
آســـیب بـــه مراکـــز درمانـــی از طرف دشـــمن 
متخاصم می‎گوید:»وقتی بیمارســـتان گاندی 
تهـــران مـــورد حملـــه دشـــمن کودک‎کـــش 

اســـرائیلی قـــرار گرفـــت، در کمتریـــن زمان 
ممکن خود را به محل بیمارســـتان رســـاندم 
و بازدیـــدی از ایـــن مرکـــز درمانـــی داشـــتم. 
دو روز بعـــد تجمعاتـــی بـــرای محکـــوم کردن 
این حمله جلوی بیمارســـتان برگـــزار کردیم 
کـــه بازتـــاب داخلـــی و بین‌المللـــی خوبـــی 
داشـــت. در شـــرایط فعلـــی، جنـــگ اصلـــی 
جنگ اراده‌ها و روحیه‌هاســـت و باید مراقب 
بود تـــا تحت‌تأثیر فضاســـازی‌های رســـانه‌ای 
دشـــمن قرار نگیریـــم، چرا که ایـــن موضوع 
می‌توانـــد بـــه تضعیـــف روحیـــه منجر شـــود. 
کادر بهداشـــت و درمـــان همچـــون گذشـــته 
با رشـــادت، شـــهامت و روحیه ایثـــار در کنار 
مردم خواهند ماند و به خدمت‌رســـانی ادامه 
خواهنـــد داد. جامعه پزشـــکی کشـــور در این 
ایام، هـــم در درمان مجروحـــان و مصدومان 
جنگـــی فداکارانـــه عمل کـــرده و هم بـــه ارائه 
خدمات درمانی معمول به مـــردم ادامه داده 
است؛ البته کادر بهداشـــت و درمان علاوه بر 
وظایف حرفـــه‌ای، در تجمعات هم کنار مردم 

حضوری فعـــال داشـــته‌ و دارند.«

معاون امور توانبخشی سازمان بهزیستی کشور:

 لیست خانواده‌های آسیب دیده از جنگ برای ارائه خدمات تهیه می‌شود

اجتماعی6
دوشنبه   24  فروردین 1405  شماره 8999

رئیس کل ســـازمان نظام پزشـــکی ایران در مورد حضور فعال 
جامعـــه پزشـــکی در بحران‎هـــا می‎گوید:»مثـــل همیشـــه در 
بحران‎های مختلف مشـــکلی برای حضور پزشـــکان در عرصه 
خطـــر نداشـــتیم. حتی بعضـــی از پزشـــکان با ســـازمان نظام 
پزشـــکی کشـــور تماس گرفتند و اعلام کردند حتـــی در جزایر 
جنوبی خلیج فارس و مناطقی که زیر حمله دشـــمن اســـت، 
حضور پیدا کنند. این نیروهای داوطلب ســـاماندهی شـــدند، 
البتـــه نیـــازی هم به حضـــور این افـــراد داوطلب نشـــد، چون 
در همـــه اســـتان‎ها و مراکز درمانـــی نیروهای مســـتقر داریم 
و افـــراد محلـــی کار را مدیریـــت می‎کنند. مـــوارد متعددی هم 
داشـــتیم که جراحان و پزشـــکان مـــا در جزیـــره جنوبی مثل 
خـــارک، ســـیری و بوموســـی حضـــور پیـــدا کردنـــد و زیر آتش 

شـــدید دشـــمن به درمان بیمـــاران و مجروحـــان پرداختند و 
کمـــاکان هنوز هم برخـــی از پزشـــکان در ایـــن مناطق حضور 
غ از حضور  دارنـــد. در میـــدان بـــودن نیروهای پزشـــکی فـــار
وظیفـــه‎ای و برنامه‌ریزی شـــده، قهرمانانه و فداکارانه اســـت. 
نمونه‎هـــای این خدمـــت در دل جنگ هم با شـــهادت 26 نفر 
از کادر بهداشـــت و درمان کشـــور ثابت شد. تیم ملی سلامت 
بـــا اینکـــه می‎دانـــد حضـــور در ایـــن مراکز بـــا خطر شـــهادت 
همراه اســـت اما هیچ وقـــت صحنه را خالـــی نکردند. جامعه 
پزشـــکی در این مـــورد واقعاً عملکـــرد ممتازی داشـــت و باید 
قدر تک‌تـــک نیروهـــای ســـامت را بدانیـــم، چـــون در همه 
جوامـــع و کشـــورها این‌طـــور نیســـت. روحیه کادر پزشـــکی و 
درمانی کشـــورمان در شـــرایط بحرانی واقعاً مثال‌زدنی است.«

حضور داوطلبانه پزشکان در جزایر جنوبی کشور

برش

برش

محدثه جعفری

گروه اجتماعی

گزارش خبری

سمیه افشین‌فر

گروه اجتماعی

گزارش خبری
گروه‌های مختلف دارای معلولیت اختصاص 
داده شـــده اســـت کـــه بخـــش عمـــده‌ای از 
این اعتبـــار به شـــکل کمک هزینـــه حمایتی 
پرداخـــت می‌شـــود.« او معتقـــد اســـت: »بـــا 
توجـــه بـــه اینکـــه خریـــد مســـتقیم وســـیله 
انجام نمی‌شـــود و همچنیـــن درصد عظیمی 
از اعتبـــارات قبل از جنگ به کلیه اســـتان‌ها 
ابلاغ شـــده اســـت بنابراین درایـــن خصوص 
چالـــش نگـــران کننـــده‌ای وجود نـــدارد.« با 
ایـــن اوصـــاف بـــه گفتـــه عباســـی نمی‌تـــوان 
اثـــرات جنـــگ وتحریم را بـــر گرانی وســـایلی 
که تولیـــد داخل نیســـتند نادیـــده گرفت، او 
در مورد اقدامات انجام شـــده دراین خصوص 
می‌گویـــد: »تلاش‌هایی برای افزایش ســـرانه 
کمک هزینه وســـایل کمک توانبخشی انجام 
شـــده اســـت.همچنین جلســـاتی با نماینده 
who و روابـــط بین‌الملـــل ســـازمان و وزارت 
بهداشـــت در خصـــوص برنامه‌ریـــزی بـــرای 
نیازســـنجی پزشـــکی، بهداشـــتی، تجهیـــزات 
البتـــه نیازســـنجی  توانبخشـــی داشـــته‌ایم. 
وسایل کمک توانبخشی اســـتان‌های آسیب 
دیـــده از جنـــگ رمضـــان و ارســـال مـــوارد به 
خیریـــن و هـــال احمـــر بـــا همـــکاری حوزه 

مشـــارکت‌ها انجام شـــده اســـت.«
او بـــا اشـــاره به آمار یـــک میلیـــون و ۶۵۰ هزار 
نفـــری از افـــراد دارای معلولیـــت کـــه تحـــت 
پوشـــش ســـازمان بهزیســـتی قـــرار دارنـــد، 
دربـــاره پرداخت‌هایـــی مانند حق پرســـتاری 
و کمـــک هزینـــه معیشـــت بـــه افـــراد دارای 
معلولیـــت توضیـــح می‌دهـــد: »بـــر اســـاس 
موضـــوع مـــاده 7 قانـــون حمایـــت از حقوق 
ی  خت‌هـــا ا پرد  ، لیـــت معلو ی  ا ر ا د د  فـــرا ا
ســـازمان بهزیســـتی شـــامل حـــق پرســـتاری 
افراد دارای معلولیت شـــدید و خیلی شـــدید 
و معلولیت‌هـــای چندگانـــه نیازمنـــد و کمک 
هزینـــه مراکز توانبخشـــی مراقبتی براســـاس 
ســـرانه مصوب ســـالانه هیأت محترم وزیران 
اســـت. همچنیـــن بر اســـاس موضـــوع ماده 
27 قانـــون حمایـــت از حقـــوق افـــراد دارای 
معلولیت، کمک هزینه معیشـــت افراد دارای 
معلولیت خیلی شـــدید و شـــدید فاقد شغل 
و درآمـــد منطبق با اعتبـــار تخصیص یافته در 
قانـــون بودجـــه ســـالانه پرداخت می‌شـــود.« 
بـــه گفته عباســـی به‌جـــز این دو مـــورد کمک 
هزینـــه، مســـتمری ماهانـــه بـــه افـــراد دارای 
معلولیـــت نیازمنـــد هـــم پرداخت می‌شـــود.

با پیش‌بینی بحران مشکلات به حداقل رسید
تهاجم دشـــمنان صهیونی-آمریکایی به کشـــورمان و شـــرایط جنگی در کشـــور 
می‌توانســـت باعث مشـــکلاتی در تهیه اقـــام مورد نیـــاز افـــراد دارای معلولیت 
شـــود، اما به گفته معـــاون امور توانبخشـــی بـــا مجموعه تمهیدات اندیشـــیده 
شـــده و پیش‌بینـــی بحـــران ایـــن مشـــکلات بـــه حداقـــل رســـید، او می‌گویـــد: 
»ســـازمان بهزیستی در راستای ارتقای ســـطح آمادگی و افزایش توانمندی مراکز 
شـــبانه‌روزی توانبخشـــی برنامه‌هایی را بـــرای مدیریت مؤثر شـــرایط بحرانی در 
این مراکز در دســـتور کار داشـــته اســـت. برنامه عملیاتی مداخلـــه در بحران در 
بـــازه زمانی بیـــن دو جنگ تدویـــن و اقدامات لازم بـــا هدف افزایـــش تاب‌آوری 
مراکـــز در چهارچوب برنامه در زمینه به‌روزرســـانی برنامه‌هـــای عملیاتی داخلی 
مرکز براســـاس ســـناریوهای محتمل انجام شده است.« عباســـی معتقد است 
پایـــش مســـتمر وضعیت مراکز شـــبانه‌روزی در زمینـــه ایمنی، امنیـــت غذایی و 
دارویی و رصد نیازها و نظام مســـائل به شکل شـــبانه‌روزی در دستور کار سازمان 
بهزیســـتی در سطح ستاد، اســـتان و شهرستان بوده اســـت. حتی کمک هزینه 
مراکـــز شـــبانه‌روزی زودتر از موعـــد مقرر ماهانه در اســـفندماه پرداخت شـــد و 
کالابـــرگ ماهانـــه افراد مقیـــم مرکز، برای مراکـــز و کمک به تهیه اقلام اساســـی 

شارژ شـــده است.


