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 کاهش سرفاصله حرکت قطارها
 در نیمه غربی خط شش متروی تهران

نایب رئیس هیات مدیره و مدیرعامل شرکت بهره برداری متروی تهران و حومه از 
کاهش  سرفاصله حرکت قطارها در نیمه غربی خط شش به ۱۷ دقیقه خبر داد.به 
گزارش ایلنا، علی عبداله پورافزود: در راستای ارائه خدمات مطلوب تر به شهروندان، 
از امروز سرفاصله حرکت قطارها در نیمه غربی خط شش از ایستگاه دانشگاه تربیت 
مدرس تا ایســتگاه شهید ستاری، از ۲۰ دقیقه به ۱۷ دقیقه کاهش می یابد. وی با 
اشاره به اینکه خط شش متروی تهران دارای ۳۱ ایستگاه است که در حال حاضر 
۱۲ ایســتگاه آن به بهره برداری رسیده اســت گفت: ایستگاه های شهید ستاری، 
شهید اشرفی اصفهانی، یادگار امام )ره(، مرزداران، شهرک آزمایش و دانشگاه تربیت 
مدرس در نیمه غربی این خط به بهره برداری رسیده است.مدیرعامل شرکت بهره 
برداری متروی تهران و حومه افزود: سرفاصله حرکت قطارها در نیمه شرقی این خط 
هر ۱۵ دقیقه می باشد و ایستگاه های دولت آباد، کیان شهر، بعثت، امیرکبیر، میدان 
شهدا و امام حسین )ع( در این  بخش فعال هستند. مدیرعامل شرکت بهره برداری 
متروی تهران و حومه گفت: امیدواریم با تکمیل و بهره برداری کامل از ایستگاه های 
خط شــش و یکپارچه شدن سرویس دهی در این خط، دغدغه های حمل و نقلی 
شهروندان در این منطقه کاسته شود. براساس گزارش مدیریت ارتباطات و امور بین 
الملل شرکت بهره برداری متروی تهران و حومه، عبداله پور با اشاره به اینکه متروی 
تهران و حومه ظرفیت این را دارد که در خطوط درون شهری با سرفاصله ۲ دقیقه 
خدمات رسانی کند خاطرنشان  کرد: در حال حاضر حدود هزار واگن کمبود داریم 
که اگر این تعداد واگن تأمین شود می توانیم سر فاصله  حرکت قطارها را در خطوط 

شش و هفت همانند خطوط دیگر کاهش دهیم.

 اصلاح مستمری بازنشستگی 
با احتساب اشتغال در مشاغل سخت و زیان آور

هیات عمومی دیوان عدالت اداری در پرداخت معوقات اصلاح مستمری بازنشستگی 
با احتســاب اشتغال در مشاغل ســخت و زیان آور را از تاریخ بازنشستگی الزام آور 
دانست.به گزارش باشگاه خبرنگاران جوان،کارگرانی که پس از بازنشستگی عادی 
به موجب رای کمیته های استانی تشخیص مشاغل سخت و زیان آور، شغل تحت 
تصدی آن ها ســخت و زیان آور تشــخیص داده شده است و شــرایط مربوط به 
بازنشستگی در مشاغل سخت و زیان آور از جمله سنوات اشتغال و پرداخت معوقه 
مربوطه را احراز کرده اند، بازنشستگی عادییشان از عادی به سخت و زیان آور و از 
تاریخ بازنشستگی مشمول بازنشستگی در سخت و زیان آور کرد.پس از مراجعه به 
دیوان و بررسی در شعب آراء صادر شده در این خصوص، بعضی شعب نسبت به الزام 
پرداخت معوقات سخت و زیان آور از زمان تایید، کمیته استانی را الزام آور دانسته 
و برخی از شــعب با توجه به اینکه در زمان اشتغال کارگران، بیمه از کارفرما اخذ 
شده است زمان بازنشستگی عادی را ملزم دانستند.از آنجایی که در رای کمیته های 
استانی اشاره شده است، چون کارگر در سال های قبل در مشاغل سخت و زیان آور 
اشتغال داشته و شغل او زیان آور می باشد و طبعا، چون بیمه پرداخت شده از زمان 
بازنشستگی عادی محق اخذ حقوق سخت و زیان آور است، در نتیجه معوقات باید 
از زمان بازنشستگی و مستمری آن پرداخت شود.هیات عمومی دیوان عدالت اداری 
از تاریخ صدور حکم بازنشستگی، تامین اجتماعی را متعهد به پرداخت کرده و این 
حاکی از این اســت که بیمه کارگران در گذشته وجود داشته است منتهی شخص 
به تازگی از سختی و زیان آور بودن آگاه شده است و با قطعیت رای دیوان از زمان 
حاصل شدن آن، تامین اجتماعی را ملزم به پرداخت می نماید. محل تعارض آراء در 
واقع شروع ذیحق بودن رای مثبت کمیته استانی دال برسخت و زیان آور بودن است 
و هیات عمومی دیوان عدالت اداری تامین اجتماعی را نسبت به پرداخت معوقات از 

زمان بازنشستگی الزام آور دانست.

 قرار نیست مدارس
حیاط خلوت موسسات کنکوری باشند

معاون اســبق وزارت آموزش و پرورش با اشاره به برخی مصادیق تعارض منافع در 
آموزش و پرورش گفت: تعارض منافع یکی از چالش های جدی اســت و امیدوارم 
دولت و وزیر آینده آن را به عنوان خط قرمز درنظر داشته باشد.ابراهیم سحرخیز در 
گفت وگو با ایسنا، با اشاره به اینکه دامنه تعارض منافع را نباید محدود به مدرسه داری 
مسئولان کرد، گفت: سازمان های وابسته به آموزش و پرورش و دستگاه های تابعه 
باید مشــمول قانون تعارض منافع قرار بگیرند. قانون مدیریت تعارض منافع همه 
بخش های کشــور را در بر می گیرد.وی افزود: به عنوان مثال درباره صندوق ذخیره 
فرهنگیان باید اطلاعات صندوق شفاف و دقیق به استحضار اعضا برسد و مدیرانی 
که به کارگیری می شوند خودشــان مصداق تعارض منافع نباشند. نباید مدیریت 
شرکت های وابسته به صندوق را به یک گروه، قشر و استان خاصی بدهیم. بررسی ها 
نشان می دهد برخی شــرکت های اقماری هنوز توســط مدیران بازنشسته  اداره 
می شود و یا کسی که سال ها کار کرده به علت بستگی که به کارکنان ستادی داشته 
در برخی شرکت های وابســته نفوذ کرده است.این یک نوع رانت است که افرادی 
بدون احراز صلاحیت لازم به صرف داشــتن ارتباط در برخی شــرکت ها منصوب 
شوند.این استاد دانشــگاه با بیان اینکه در سازمان پژوهش و برنامه ریزی آموزشی 
نیز همینگونه اســت و باید به تعارض منافع در این سازمان به طور ویژه توجه کرد 
گفت: در حوزه تولید محتوا و کتب کمک درســی می تواند رانت هایی وجود داشته 
باشد زیرا موضوع به کنکور و آموزشگاه های خصوصی مرتبط می شود و نباید اجازه 
دهیم برخی مولفان موسسات کنکوری ارتباط بگیرند و از این رانت استفاده کنند.

ســحرخیز ادامه داد: به عنوان مثال، اگر مولفی کتاب درسی را قبل از اینکه بیرون 
بیاید در اختیار ناشری قرار دهد و کتب کمک درسی و کتاب کارش زودتر در بازار 
توزیع شود مصداق تعارض منافع است. قرار نیست مدارس حیاط خلوت موسسات 
کنکوری باشــند؛ آن هم موسساتی که سود سرشاری از آموزش و پرورش می برند 
بدون آنکه مالیات بدهند. البته گویا اخیرا مجلس در این باره مصوبه ای داشته که 
این موسسات هم مشول مالیات شوند.وی به وجود تعارض منافع در بخش مدارس 
غیردولتی و مراکز آموزش از راه دور هم اشاره کرد و گفت: به عنوان مثال صندوق 
کمک به موسسان مدارس غیردولتی دایر شده است و با وجود آنکه اعتباری از محل 
بودجه ۱۴۰۰ به آن اختصاص داده شــده هنوز میان موسسان توزیع نشده است و 
شفافیت در این زمینه وجود ندارد. باید بخشنامه ها و قوانین مذکور به گونه ای اجرا 
شوند تا کسانی که در یک منصب مدیریتی فعالیت می کنند خودشان منافعی در 
آنجا نداشته باشند، زیرا معلمان را آزرده خاطر می کند.این استاد دانشگاه تاکید کرد: 
تعارض منافع یکی از چالش های جدی اســت و امیدوارم دولت و وزیر آینده آن را 
به عنوان خط قرمز درنظر داشته باشد و اجازه ندهد افراد ذینفع مدرسه دار و مانند 
آن، مسئولیتی بگیرند. صندوق ذخیره فرهنگیان نیز باید مانند اتاق شیشه ای باشد 
و اجازه دهند معلمان حق مشــارکت در انتخاب مدیران و حسابرسی از آن داشته 
باشند. بالارفتن اعتماد معلمان به صندوق ذخیره باعث می شود میزان اعضا افزایش 
یابد. ضمن آنکه باید کارایی صندوق افزایش یابد و فقط به درد بازنشستگی نخورد 

بلکه در دوران اشتغال هم مزیت هایی داشته باشد.

 مراسم روز جهانی »مقابله با کار کودک« 
در باغ کتاب برگزار شد

  مراسم روز جهانی »مقابله با کار کودک« با همت شهرداری منطقه ۳  و جمعی از 
خیرین و موسسات حمایت از کودکان کار در باغ کتاب برگزار شد. به گزارش روابط 
عمومی شــهرداری منطقه ۳، کاظم کمالی نسب معاون امور اجتماعی و فرهنگی 
شهرداری منطقه ۳ در این خصوص گفت: ۵۰ کودک کار در گروه سنی پایین ۱۵ 
ســال در اردوی علمی و تفریحی باغ کتاب حضور یافتند.  او ادامه داد: این برنامه با 
هدف جذب کودکان کار در جامعه، نشاط، هویت بخشی، چسبندگی بین این قشر 

با بدنه اجتماع برگزار شد. 

 اجرای شنبه های بدون پسماند 
در هشتمین محله منطقه ۱۹

طرح شــنبه های بدون پسماند پس از اجرا در ۷ محله منطقه ۱۹ به مجتمع های 
مسکونی محله میعاد جنوبی رسید.به گزارش روابط عمومی شهرداری منطقه ۱۹، 
علی توکلی شــهردار منطقه با بیان اینکه تاکنون نزدیــک به ۸ هزار خانوار تحت 
آموزش های بازیافت قرار گرفته اند، گفت: این طرح در راستای تحقق اهداف کاپ 
از ابتدا تاکنون در شهرک های فرهنگیان وصال، سهیل و هوانیروز، خیابان بهمنیار، 
محله لقمان جنوبی و میثاق جنوبی به اجرا در آمده اســت.  او درصد مشــارکت 
شهروندان در طرح شنبه های بدون پسماند را بطور میانگین نزدیک به ۲۵ درصد 
اعــلام کرد و افزود: از ابتدای خرداد ماه ســال جاری محلــه میعاد جنوبی نیز به 
این طرح اضافه شــد.توکلی خاطرنشان کرد: طی این طرح، ضمن اطلاع رسانی به 
شــهروندان و توزیع کیسه های پسماند، زباله های خشک خانوارها که توسط آن ها 
جلوی در منازل قرار می گیرد، در روزهای شــنبه هر هفته از ساعت ۹ تا ۱۳ جمع 

آوری می شود.

اخبار کوتاه
سخنگوی ستاد ملی مقابله با کرونا اعلام کرد

تکمیل دُز دوم واکسیناسیون سنین بالای ۷۰ سال از امروز

بیمه شدگان بیمه سلامت از ابتدای تیر ماه نیازی به دفترچه کاغذی ندارند

مدیر عامل سازمان تاکسیرانی شهر تهران خبر داد

حل مشکل بیمه ۱۰ هزار تاکسیران تهرانی

رئیس جمعیت هلال احمر:

واکسیناسیون با وجود واردات و تولید داخلی با سطح ایده ال فاصله دارد

تعداد آمبولانس های اورژانس به ۵۷۰۰ دستگاه افزایش یافت

سخنگوی ســتاد ملی مقابله با کرونا گفت: وضعیت رعایت 
پروتکل های بهداشــتی در جریــان انتخابات ۱۴۰۰ راضی 
کننده بــود و از مردم تشــکر می کنم.به گزارش ایســنا، 
دکتر علیرضا رئیســی در هفتاد و سومین جلسه ستاد ملی 
مقابله بــا کرونا گفت: مباحث مختلفــی از جمله وضعیت 
جهانی کرونا  مثل روند بیماری در کشــور برزیل بررســی 
شــد. متاسفانه این کشور بیش از  ۲۵۰۰ مرگ ثبت کرد و 
هندوســتان با ۱۶۰۰ مرگ بالاترین مرگ و میر را داشتند 
و کشــورهایی مثل آرژانتین و روسیه هم وضعیت بحرانی 
دارند و این زنگ هشدار است که باید بیشتر دقت کرد.وی 
درباره شــرایط بیماری در کشــور نیز گفت: وضعیت ایران 
گرچه در مجموع نزولی اســت اما باید بویژه در استان های 
جنوبی و شــرقی مراقب باشیم. اســتان هرمزگان، بوشهر، 
کرمان و سیستان و بلوچســتان از استان هایی هستند که 
مراقبت بیشــتر لازم دارند.رئیســی گفت: اکنون۲۲ شهر  
قرمز، ۱۷۵ شــهر نارنجی و ۲۵۱ شهر زرد داریم. شهرهای 
قرمز عمدتا در اســتانهای بوشهر، سیســتان و بلوچستان، 
کرمان و هرمزگان هستند.معاون بهداشت وزارت بهداشت 
درباره شــهرهای قرمز ادامه داد: در استان بوشهر شهرهای 
تنگستان، دشتستان، کنگان، عسلویه و دشتی و در استان 
سیستان و بلوچستان شــهرهای ایرانشهر، چابهار، نیکشر، 
زاهدان و در اســتان کرمان و هرمزگان شــهرهای رودبار 
جنــوب، کهنوج، منوجان، بســتک، بندر لنگه، جاســک، 
رودان، بندر عباس، پارســیان، قشم، میناب و جزیره کیش 
در وضعیت قرمز قرار دارند.وی در ادامه تاکید کرد: الگوی 
ما در تابســتان سال گذشته به طوری بود که در شهرهای 
جنوبی کشور اوج بیماری را داشتیم. با توجه به گرم شدن 
هوا و تجمعات در جایی که کولرگازی روشن است، عاملی 
برای انتقال بیماری است؛ به همین دلیل رعایت پروتکل ها 
در این مناطق بســیار مهم است.رئیســی درباره آزمونهای 
پایه نهم و دوازدهم نیز گفت: با توجه به پایان یافتن آزمون 
پایه نهم و دوازدهم، مروری بر رعایت پروتکل ها داشــتیم 
و از آمــوزش و پرورش و مردم تشــکر می کنیم که رعایت 
پروتکلهــا در این زمینه بالاتر از ۹۵ درصد بود البته برخی 
نقاط اشکلاتی داشــت اما عدد ۹۵ درصد به بالا عدد قابل 

قبولی است.
رئیسی درباره ادامه روند واکسیناسیون کرونا در کشور نیز 
گفت: از امروز دُز دوم واکسیناســیون افراد بالای ۷۰ سال 
و همچنین افراد بالای ۷۰ ســالی که جــا مانده بودند را 
تکمیل خواهیم کرد.وی افزود: روز پنجشنبه هم محموله 
جدید واکســن به دســتمان رســید. اما خبر خوب بحث 

مجوز اضطراری داوطلبانه اســتفاده از واکســن کووایران 
برکت اســت که از این هفته میزان تولید این واکســن در 
کشــور افزایش خواهد یافت و از تیرمــاه حجم انبوهی از 
این واکســن به دستمان خواهد رسید.رئیسی ادامه داد: از 
طرفی واکســن انستیتو پاستور هم مراحل فاز سوم را طی 
می کند و کمیته های علمــی و اخلاق در پژوهش و بالینی 
آن را بررســی می کنند و اگر مجوز دهند، این واکسن هم 
این هفته یا هفته آینده به واکسیناســیون عمومی کشــور 

اضافه می شود.
۱۰۸ فوتی و ۶۴۴۸ ابتلای جدید کرونا در کشور

بنابر اعلام وزارت بهداشت، طی ۲۴ ساعت در کشور ۶۴۴۸ 
بیمار جدید کووید ۱۹ شناســایی شدند و متاسفانه ۱۰۸ 
بیمار نیز جان خود را به دلیل این بیماری از دســت دادند.

به گزارش ایسنا، مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت 
بهداشــت، تا روز ۲۹ خرداد، ۴ میلیون و ۳۷۴ هزار و ۷۲۹ 
نفر دُز اول واکسن کرونا و ۹۰۶ هزار و ۵۴۶ نفر نیز دُز دوم 
را تزریق کرده اند و مجموع واکســن های تزریق شــده در 
کشور به ۵ میلیون و ۲۸۱ هزار و ۲۷۵ دُز رسید.از روز ۲۸ 
خرداد تا روز ۲۹ خرداد ۱۴۰۰ و بر اساس معیارهای قطعی 
تشــخیصی، ۶ هزار و ۴۴۸ بیمار جدید مبتلا به کووید۱۹ 
در کشــور شناسایی شد که ۹۳۱ نفر از آنها بستری شدند.
مجموع بیماران کووید۱۹ در کشــور به سه میلیون و ۸۶ 
هزار و ۹۷۴ نفر رسید.متاســفانه در طول ۲۴ ساعت، ۱۰۸ 
بیمــار کووید۱۹ جــان خود را از دســت دادند و مجموع 
جان باختگان این بیماری به ۸۲ هزار و ۸۵۴ نفر رســید.

خوشــبختانه تا روز ۲۹ خرداد، دو میلیون ۷۳۶ هزار و ۱۳ 
نفر از بیمــاران، بهبود یافته و یا از بیمارســتانها ترخیص 
شــده اند.سه هزار و ۳۰۷ نفر از بیماران مبتلا به کووید۱۹ 
در بخش های مراقبت های ویژه بیمارســتانها تحت مراقبت 
قرار دارند.تا روز ۲۹ خرداد، ۲۲ میلیون و ۳۲۱ هزار و ۴۵۷ 

آزمایش تشخیص کووید۱۹ در کشور انجام شده است.
اعتراض شهروندان به روند واکسیناسیون

عضو کمیته علمی کرونا و رئیــس مرکز تحقیقات ویروس 
شناسی دانشگاه علوم پزشــکی شهید بهشتی گفت: مردم 
در رابطــه بــا روند واکسیناســیون نگران هســتند و اگر 
دستشــان به واکســن از هر طریقی برسد، سعی می کنند 
برای خود و خانواده تهیه کنند، هر کســی هم بر اســاس 
وضع مالی که دارد این کار را انجام می دهد.علی رضا ناجی 
در گفت وگــو با ایلنــا، در رابطه با در واکنــش به اخباری 
مبنی بر فروش واکســن فایزر در برخی مناطق شهر تهران 
بیان کرد: گزارش هایی که در این رابطه منتشــر می شود، 
نشــان دهنده ی آن اســت که چون مردم نسبت به روند 
واکسیناسیون معترض هســتند، به هر طریقی که بتوانند 
تزریــق را انجام دهد، برای خرید واکســن یا تهیه ی آن به 
روش هــای غیرقانونی اقدام می کننــد.وی ادامه داد: حتی 
گزارش هایی از فروش واکســن فایزر در بخش خصوصی با 
عدد هایی از ۱۰ میلیون تومان تا ۶۰ میلیون تومان بســته 
بــه اینکه چقدر بتوانند از افراد پول بگیرند، وجود داشــت 
تا به آنها واکســن تزریق کنند، من فکــر می کنم همه ی 
اینها به این موضوع برمی گردد که مردم نگران هســتند و 

اگر دست شان به واکسن برســد سعی می کنند برای خود 
و خانواده تهیه کنند، هر کســی هم بر اســاس وضع مالی 
کــه دارد این کار را انجام می دهد.ناجی افزود: یک جنبه ی 
دیگر این ماجرا هم این اســت کــه در حال حاضر افرادی 
هســتند که برخلاف تمام توصیه های بهداشتی در جهان، 
صحبت هایی در مورد واکسن نزدن مطرح می کنند و حتی 
در فضای مجازی تعداد زیادی دنبال کننده دارند که هیچ 
برخوردی با آنها نشده اســت.ناجی ادامه داد: در واقع اگر 
واکسن باشد، طبق توانی که از وزارت بهداشت می شناسم، 
می تواند به ســرعت این واکسیناســیون را انجام دهد، اما 
همین که چرا منابع واکسناســیون ما کم است، خود یک 
بحث جداگانه ای اســت، از فرصت هایی که اوایل کووید از 
دســت دادیم و مطالعاتی که به بهانه  های مختلف در آنها 
شرکت نکردیم تا اینکه به دلیل تولید داخل، ساده انگاری 
در تولید داخل و امیدواری های نابه جایی که ایجاد می شد 
باعث شد تا فرصت ها را از دست بدهیم.وی افزود: تمام اینها 
دست به دست هم داد، در کنار بدقولی هایی که کشورهای 
مختلف همچون چین و روســیه  داشتند، منابع کم شود، 
همچنین در رابطه با کووکس تقسیم سهم درستی نداشت 
و همه باعث شــد تا روند واکسیناسیون ما مناسب نباشد.

ناجــی گفت: از آنجایی که می دانســتیم امــکان دارد این 
اتفاقات بیفتد، به سمت تولید داخل رفتیم، امیدوارم نتایج 
فاز ۲ و مخصوصا ۳ واکسن ها به زودی منتشر شود و تولید 
آنها افزایش پیدا کند، چون اینکه به جامعه اطمینان دهیم 
که این واکسن موثر است یک مسئله و تولید خود واکسن 
هم یک مسئله دیگر است، امیدوارم هر دوی اینها به خوبی 
صورت بگیرد و منابع آن در اختیار دولت و وزارت بهداشت 
قرار بگیرد.وی  در مورد روند نظارت بر واکسیناسیون ادامه 
داد: یکســری تخلفات صورت گرفت و  سازمان غذا و دارو 
باید نظارت مناســب به این موضوع داشــته باشد و حتی 
دســتور وزیر بهداشــت هم این بوده که نظارت ها در این 
زمینه صورت بگیرد و باید از ســازمان غذا و دارو خواست 
که به چه صورت نظارت ها را انجام می دهد.ناجی در پایان 
تاکید کرد: علیرغم این موضوع ها و تلاش بسیار زیادی که 
کادر درمان و وزارت بهداشــت انجــام می دهد ما در بحث 
بهداشــتی هم باید توجه بیشــتری کنیم، در بحث کنترل 
بیماری و محدودیت های اجتماعی باید کارهایی انجام شود 
تا بیماری گســترش پیدا نکند، چون ما در آســتانه ی قرار 
گرفتن در شــرایط تکرار هستیم که در پیک چهارم اسفند 
ماه اتفاق افتاد، خواهشم این است که کنترل ها خیلی باید 

بیشتر شود تا از گسترش ویروس جلوگیری کنیم.

معاون بیمه و خدمات ســلامت ســازمان بیمه سلامت، 
گفت: چاپ دفترچه کاغذی بیمه سلامت در صندوق های 
کارکنان دولت، صندوق بیمه ســلامت ایرانیان و صندوق 
سایر اقشار از ابتدای تیر ماه ۱۴۰۰ در راستای الکترونیکی 
شدن خدمات سازمان بیمه سلامت متوقف می شود و این 
بیمه شــدگان برای دریافت خدمات نیــازی به دفترچه 
کاغذی بیمه ســلامت نخواهند داشــت.به گزارش ایسنا، 
مهدی رضایی دربــاره فرآیند کاهش نیاز به دفترچه های 
کاغذی بیمه ســلامت که از ابتدای اردیبهشــت ماه آغاز 

شــده و الکترونیکی شدن خدمات این سازمان، گفت: در 
راستای تحقق قانون برنامه ششم توسعه و همچنین قانون 
برنامه بودجه سال ۱۴۰۰، ســازمان بیمه سلامت مکلف 
اســت که خدمات را به صــورت الکترونیک ارائه کند که 
در این زمینه، کاهش نیاز بــه دفترچه های کاغذی بیمه 
ســلامت نیز باید محقق شود.وی ادامه داد: پیش از این و 
بر اساس جدول زمان بندی شده، از ابتدای اردیبهشت ماه 
۱۴۰۰ ابتدا چاپ دفترچه کاغذی صندوق بیمه ســلامت 
همگانی و در ابتدای خرداد ماه نیز چاپ دفترچه کاغذی 

بیمه سلامت صندوق روســتاییان متوقف شده بود و این 
بیمه شدگان نیازی به اســتفاده از دفترچه کاغذی بیمه 
سلامت نداشتند.معاون ســازمان بیمه سلامت بیان کرد: 
با فراهم شدن زیرســاخت های خدمات الکترونیک بیمه 
ســلامت، افــراد نیازی بــه اســتفاده از دفترچه کاغذی 
بیمه ســلامت ندارند. در بخش دولتــی و خصوصی این 
زیرســاخت ها فراهم شــده و اطلاع رســانی مناسبی هم 
در این زمینه انجام شــده اســت.بنابر اعلام پایگاه خبری 
سازمان بیمه ســلامت، رضایی اظهار کرد: به هر حال در 

مرحله گذار از روش کاغذی به الکترونیکی هســتیم، اما 
از لحاظ زیرســاخت ها آمادگی کامل وجود دارد. در این 
مرحله نیازمند تعامــل و هماهنگی با مراکز ارائه خدمات 
هســتیم و در این زمینه نظام پاســخ گویی سازمان بیمه 
ســلامت را در اداره های کل اســتانی فعال تــر کردیم تا 
ابهامــات موجود را برطرف کنیــم. از لحاظ ارائه خدمات 
در بخش بستری و سرپایی مشــکلی وجود ندارد و افراد 
فقــط با ارائه کد ملی می توانند از خدمات بیمه ســلامت 

برخودار شوند.

مدیر عامل سازمان تاکسیرانی شهر تهران جزییات بیمه شدن رانندگان تاکسی جامانده از بیمه را تشریح کرد.روشنی در گفت 
و گو با ایسنا، با بیان این که از سال ۹۵ به بعد بیمه رانندگان حمل و نقل عمومی از جمله رانندگان تاکسی متوقف شد، گفت: 
علی رغم پیگیری های متعددی که انجام شــده بود اما بیمه شــدن رانندگان تاکسی نیز در آن زمان به مانند سایر رانندگان 
حمل وص نقل عمومی متوقف شد .وی با بیان این که با تلاش مجلس و بخصوص نیکزاد عضو هیات رئیسه مجلس چندین 
جلسه با مسئولان سازمان تامین اجتماعی برگزار شد تا در خصوص وضعیت بیمه رانندگان تاکسی بخصوص در شهر تهران 
رایزنی کنیم، افزود:خوشبختانه این رایزنی ها به نتیجه رسید و قرار شدبا حذف رانندگان تاکسی غیر فعال ، بیمه آنها جایگزین 
رانندگان فعال بدون بیمه شود.روشنی با بیان این که ۱۰ هزار راننده تاکسی فعال بدون بیمه هستند، تصریح کرد: بر اساس 
آمارهای احصاء شده تا اسفند سال گذشته ۸۰۰۰ راننده تاکسی از گردونه تاکسیرانی خارج شدند که باید به مرور بیمه این 
۸۰۰۰  نفر جایگزین شود.وی با بیان این که در حال حاضر ۱۰هزار راننده تاکسی چشم انتظار جایگزینی بیمه هستند، گفت: 
امروز لیست ۳۰۰۰ راننده تاکسی برای جایگزینی بیمه تحویل مسئولان ذیربط شد که امیدواریم هر چه زودتر بیمه این ۳۰۰۰ 

نفر جایگزین رانندگان بدون بیمه شود.

رئیــس جمعیت هلال احمــر از ورود مابقــی محموله دو 
میلیون دُز واکســن کرونا طی امروزخبــر داد و گفت: به 
زودی بــا معاونت بهداشــت وزارت بهداشــت هماهنگ 
می کنیم تــا بتوانیم گروه هــای پرخطر اتبــاع غیرایرانی 
داخل کشــور را واکســینه کنیم.کریم همتی در گفت وگو 
بــا خبرنگار ایلنا دربــاره محموله دو میلیون دُز واکســن 
کرونــا گفت: مبلغی بــرای خرید دو میلیون دُز واکســن 
پرداخت شــده بود و حواله ای هم که صادر شده بود برای 
دو میلیون دُز واکســن بود.وی ادامــه داد: در پروازی که 
روز پنجشــنبه به کشور انجام شد، یک میلیون دُز واکسن 
وارد کشــور شد و ان شــاءالله امروز یک میلیون دُز بعدی 
وارد کشــور خواهد شد.رئیس جمعیت هلال احمر تصریح 
کرد: حساسیت هایی که ایجاد شده بود را یکی از دوستان 

وزارت بهداشــت با توییتی که زده بود، دامن زد. به نظرم 
نباید چنین حواشــی و اتفاقاتی بیفتد، چرا که کل افرادی 
که داخل این مجموعه کار می کنند تا واکســن وارد شود 
مجموعه نظام اســت، حال اســم آن ممکن اســت هلال 
احمر باشــد یا وزارت بهداشت.همتی با تاکید براینکه این 
حساسیتی که ایجاد شــده بود بی مورد است، خاطرنشان 
کرد: اصل واکسن دو میلیون دُز است که ان شاءالله بخش 
بعدی آن به همین نســبت خواهد آمد. نکته ای که وجود 
دارد این است، همین پروازی که نتوانسته بود کل محموله 
را وارد کشور کند ان شاءالله یکشنبه مابقی محموله را وارد 
کشــور می کند.وی ادامه داد: با همه این اوصاف اگر همه 
تولیدکنندگان داخلی با حداکثر ظرفیت کار کنند و ما هم 
با همکاری وزارت بهداشــت و مجموعه دولت تلاش کنیم 

باز هم سطح واکسیناسیون با ســطح ایده الی که مد نظر 
است، فاصله دارد. بنابراین همه باید در ایجاد آرامش کمک 
کنیم. حمایت روانی در این زمینه نباید دستخوش توییت 
زدن چند نفر شــود.وی تصریح کرد: مــا هم از وضعیتی 
که پیش آمده بود گله مند هســتیم، اما به همه مردم قول 
می دهیم واردات واکسن در یک روال منظمی تا زمانی که 
نیاز اســت انجام شــود ما هم به عنوان مجری این کار را 
انجام می دهیم. افرادی که پشــت پرده هســتند و کمک 
می کنند واکسن وارد شود غیر از هلال احمر است، اما همه 
به صورت تیمی با هــم کار می کنیم.رئیس جمعیت هلال 
احمر در بخش دیگری از صحبت های خود درباره واکسن 
کرونا برای اتباع غیرایرانی گفت: در خصوص واکسن اتباع 
یک مبلغی را در اختیار ما قرار دادند که برای بیش از ۲۰۰ 

هزار نفر از اتباع غیر ایرانی که در کشور داریم واکسن تهیه 
کنیم در زمینه تهیه واکسن مشکل داریم و باید از همین 
واکسنی که داخل کشور می شــود، به اتباع غیرایرانی نیز 
اختصــاص دهیم.همتی تصریح کرد: بــه زودی با معاونت 
بهداشــت وزارت بهداشــت هماهنگ می کنیم تا بتوانیم 
گروه های پرخطر اتباع غیرایرانی داخل کشــور را واکسینه 
کنیم. اعتبار این موضوع مشــخص شده و پول در اختیار 
ما اســت و این کار را به امید خــدا انجام خواهیم داد، اما 
علیرغم اینکه ادعا می شود تحریم ها تاثیر ندارد، باید بگویم 
که تحریم ها نیز تاثیرگذار اســت و مانع انجام کار می شود 
و ان شــاءالله با کاهش تحریم  ها نیز این روند تسریع شود. 
اما با همین رویه ان شاءالله بحث واکسیناسیون اتباع را نیز 

انجام خواهیم داد.

اورژانس کشــور توصیه هایی  رئیس سازمان 
برای اســتفاده صحیح کپســول اکسیژن در 
منــزل کرد و گفــت: تعــداد آمبولانس های 
اورژانس بــه ۵۷۰۰ دســتگاه افزایش یافت.
به گزارش مهر، پیرحســین کولیوند با اشاره 
به اینکه نســبت بــه هفته ســوم فروردین 
مأموریت هــای پیش بیمارســتانی مــا برای 
خدمت بــه بیماران کرونایــی از نصف کمتر 
شده، یادآور شــد: درواقع بخشی از بیماران 
کرونایی با حاد شدن شرایط خود با اورژانس 
تماس گرفته و تا به امــروز پیش نیامده که 
بیمــار کرونایی برای کمک تمــاس بگیرد و 
همــکاران ما مراجعه نکنند، حتی انتقال بین 
بیمارســتانی تمام بیمــاران کرونایی را هم 
اورژانس انجام می دهد، چراکه همکاران ما در 
این خصوص آموزش هــای لازم را دیده اند و 
تیم هــای خاصی به این منظور در نظر گرفته 
شده است.وی در برنامه »طبیب« به افرادی 
که از کپســول اکســیژن در منزل استفاده 
می کنند، توصیه کرد: ایــن افراد خیلی باید 
مراقب باشــند چراکه این کپســول در عین 
ســادگی پیچیدگی های خــودش را دارد، به 

ویژه زمانی کــه قصد باز کــردن مانومتر یا 
جابجایی کپسول را دارند، اگر خدای نخواسته 
دستشــان کمی روغنی یا چرب باشد با لمس 
مانومتر کپســول منفجر می شــود، متأسفانه 
تاکنون چند مورد هم داشتیم و حتی گاهی 
به فوت منجر می شــود، البته همکاران ما در 
واحد آموزش های سازمان کلیپ های خاصی 
را در این خصوص آماده کردند و در ســایت 
اورژانس هســت که می توانند از آنها استفاده 
کنند.این پزشک متخصص طب کار همچنین 
در زمینه آســیب های قطعــی برق در منازل 
گفت: قطعاً قطعی برق یک ســری مشکلات 
جــدی ایجاد می کند به ویژه برای افرادی که 
از دستگاه اکسیژن ساز اســتفاده می کنند و 
این عده به مشــکل می خورند و ما در زمان 
قطعی برق شــاهد چنین مشــکلاتی بودیم، 
البته خود سازمان اورژانس از لحاظ پدافندی 
آسیب ندید چون پیش بینی چنین مشکلاتی 
را کرده بودیم، اما در منازل عمده گرفتاری ها 
به دلیل استفاده از دستگاه اکسیژن ساز بود.

کولیوند در خصوص یکســان بودن خدمات 
در نقــاط مختلف کشــور نیز عنــوان کرد: 

مــا همان بالگرد و همان آمبولانســی که در 
میرجاوه داریم در اهــواز و تهران هم داریم، 
یک کار خوبی که در زمینه توســعه اورژانس 
داشــتیم، راه اندازی و توسعه اورژانس هوایی 
بود، الان ۴۸ فروند بالگرد در ســطح کشــور 
داریم کــه بیماران در خیلی از روســتاهای 
صعب العبــور با بالگــرد جابجا می شــوند و 
حداقل در ســه استان کشــور توانستیم بین 
۶۰ تا ۶۵ درصد مرگ ومیر مادران را کاهش 
دهیم که این مورد در خصوص سیاست های 
 ابلاغی حضرت آقــا در بحث جمعیت خیلی

 مهم بود.
وی در ادامه توضیح داد: ما همچنین ناوگان 
آمبولانس ها را هم افزایش دادیم چون در سال 
۹۵ جمعاً ۲۴۰۰ دســتگاه آمبولانس داشتیم 
که در ســال ۹۹ به ۵۷۰۰ دســتگاه افزایش 
پیدا کرد و امروز ۱۰۰۰ دســتگاه جدید هم 
به زودی اضافه می شــود که این تنها مختص 
۱۱۵ است چون مردم ما ســزاوار بهترین ها 
هستند، همچنین ما در سال ۹۵، یک میلیون 
و ۸۰۰ هزار مأموریت می رفتیم که در ســال 
۹۹ بــه چهار میلیون و ۳۰۰ هــزار مأمویت 

افزایش پیــدا کرد.رئیس ســازمان اورژانس 
کشــور همچنیــن در خصوص ســاماندهی 
اورژانس های خصوصی نیز یادآور شــد: این 
آمبولانس هــا را هم ما مراقبــت می کنیم و 
مجوز می دهیم اما دانشگاه های علوم پزشکی 
بر آنها نظارت می کنند، آنها فقط مســؤلیت 
انتقال بیمارانی را دارند که فوریت پزشــکی 
ندارنــد و رســیدگی و انتقال مــواردی که 
فوریت دار هســتند وظیفه ۱۱۵ است، حتی 
در بحث کرونا سعی کردیم از آمبولانس های 
خصوصی استفاده نکنیم، برای اینکه زنجیره 
انتقــال را کنترل کنیم، با وجــود اینکه آنها 
هم در این زمینه ســاماندهی شدند.کولیوند 
با اشــاره به اینکه اورژانس کشــور همیشه 
آمــاده رویارویی با بحران هاســت، گفت: در 
زلزله کرمانشاه سازمان اورژانس هفت رکورد 
جهانی ثبت کرد، در حادثه ســیل سال ۹۸ 
بهترین عملکرد را داشــت و کمترین فوتی و 
مصدوم را داشتیم و افراد را با همین بالگردها 
به شهر منتقل کرده و اجازه وارد شدن آسیب 
بــه آنها را نمی دادیم، در واقع ما یک نرم افزار 
داریم که بر اســاس آن بیمــاران پرخطر را 

شناســایی می کنیم و با وجود اتفاقات، سریع 
کمک رســانی می کنیم، در واقعه ســیل های 
اخیر ما بیش از ۱۶۰ مادر باردار را از محاصره 
ســیل نجات دادیم یا خیلی از بیماران قلبی 
و جانبــازان و بیماران پرریســکی که در دام 
ســیل گیر افتاده بودند.وی در پایان با اشاره 
به تشــکیل تیم عملیات ویژه بین المللی در 
اورژانــس برای مقابله با بحران ها در خصوص 
راه اندازی اورژانــس موتوری نیز تصریح کرد: 
در گذشــته میانگین زمان رسیدن تیم ها بر 
ســر بیمار بالای ۳۸ دقیقه بــود که با اعزام 
موتور آمبولانس این زمان به کمتر از ۹ دقیقه 
کاهــش پیدا کرده، همچنین برای این تیم ها 
از بهتریــن افراد دوره دیده اســتفاده کردیم 
کــه این افراد شــرایط را آمــاده می کنند تا 
آمبولانس برسد و گاهی هم نیاز به آمبولانس 
نیســت و این امداد درصد نجات را هم بالاتر 
برده، امــا در هر صــورت در زمینه عملیات 
نجــات و در مقابله با بحران ها از همه مهمتر 
نقش مردم است و هر چه آگاهی های مردم را 
در زمینه خودامدادی و دیگرامدادی گسترش 

دهیم موفق تر خواهیم بود.


