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شناسایی ۵۳۸ بیمار جدید کرونا و فوت ۳ تن دیگر 
در یک شبانه روز

بر اســاس اعلام وزارت بهداشــت، در طول ۲۴ ســاعت، ســه بیمار مبتلا به 
کووید-۱۹ در کشــور جان خود را از دســت دادند و مجموع جانباختگان این 
بیماری به ۱۴۴ هزار و ۴۲۹ نفر رســید.به گزارش ایسنا، بر اساس اعلام مرکز 
روابط عمومی و اطلاع رســانی وزارت بهداشت، از روز 8 مهرماه تا روز ۹ مهرماه 
۱۴۰۱ ( و بر اســاس معیارهای قطعی تشــخیصی، ۵۳8 بیمار جدید مبتلا به 
کووید۱۹ در کشــور شناسایی و ۱۰۹ نفر از آنها بستری شدند.مجموع بیماران 
کووید۱۹ در کشور به ۷ میلیون و ۵۴۹ هزار و ۱8۶ نفر رسید.متاسفانه در طول 
۲۴ ســاعت، سه بیمار مبتلا به کووید-۱۹ در کشور جان خود را از دست دادند 
و مجموع جان باختگان این بیماری، به ۱۴۴ هزار و ۴۲۹ نفر رسید.خوشبختانه 
تــا روز ۹ مهرماه ۷ میلیــون و ۳۲۵ هزار و ۹۶۲ نفر از بیمــاران، بهبود یافته 
و یا از بیمارســتانها ترخیص شــده اند.۱۴8 نفر از بیماران مبتلا به کووید-۱۹ 
در بخش های مراقبت های ویژه بیمارســتان ها تحت مراقبت قرار دارند.تا روز ۹ 
مهرماه ۵۴ میلیون و ۱۱۲ هزار و ۳۱۰ آزمایش تشــخیص کووید-۱۹ در کشور 
انجام شــده است.در حال حاضر هیچ شهرســتانی در وضعیت قرمز قرار ندارد. 
۱۶ شهرســتان در وضعیت نارنجی، ۲۰۰ شهرســتان در وضعیت زرد و ۲۳۲ 
شهرســتان در وضعیت آبی قرار دارند.همچنین تا روز ۹ مهرماه ۶۵ میلیون و 
8۵ هزار و ۹۰۳ نفر دوز اول، ۵8 میلیون و ۴8۶ هزار و ۴۲۹ نفر دوز دوم و ۳۱ 
میلیون و ۲۲۴ هزار و ۳۵۶ نفر، دوز سوم و بالاتر واکسن کرونا را تزریق کرده اند 
و مجموع واکسن های تزریق شده در کشور به ۱۵۴ میلیون و ۷۹۶ هزار و ۶88 
دوز رسید.در یک شبانه روز 8۵۶۳ دوز واکسن کرونا در کشور تزریق شده است.

تهران خنک می شود
بر اســاس اعلام اداره کل هواشناسی استان تهران، وضعیت جوی این استان در 
بعضی ساعات همراه با وقوع رگبار و رعد وبرق در نیمه شمالی استان و کاهش 
دما تا ۶ درجه ســانتیگراد  امروز ) ۱۰ مهرماه(پیش بینی می شــود.به گزارش 
ایســنا، امروز شاهد کاهش نسبی دما بین ۳ تا ۶ درجه سانتیگراد خواهیم بود. 
از روز دوشــنبه تا چهارشنبه )۱۱ تا ۱۳ مهرماه( آسمان صاف تا قسمتی ابری 
و جوی پایدار، در برخی مناطق همراه با وزش باد و در بیشــتر نواحی اســتان 
افزایش نسبی دما و در ســاعات و مناطق پرتردد غبار محلی و کاهش کیفیت 
هوا پیش بینی می شود.آســمان تهران امروز)۱۰ مهرماه( نیمه ابری و در بعضی 
ساعت ها بارش پراکنده و وزش باد با احتمال گرد و خاک با حداقل دمای ۱8 و 
حداکثر دمای ۲8 درجه ســانتیگراد و طی  دوشنبه )۱۱ مهرماه( صاف همراه با 
غبار صبحگاهی و گاهی وزش باد با حداقل دمای ۱8 و حداکثر دمای۳۱ درجه 

سانتیگراد پیش بینی می شود.

صدور  ۶۵۱ هزار گواهی معاینه فنی 
در شش ماهه نخست سال

مدیرعامل ستاد معاینه فنی تهران ضمن اشاره به مراجعه اول ۶8۴ هزار دستگاه 
خودرو در ۶ ماه نخســت امسال، گفت: طی این مدت ۹۰ هزار خودرو با نقص 
مربوط به آلایندگی شناســایی و توسط راکبان رفع ایراد شده  است.به گزارش 
ایســنا، ســید رضا مفیدی  درباره وضعیت مراجعات به مراکز معاینه فنی شهر 
تهران در ۶ ماهه نخســت امســال، بیان کرد: حدود 88۷ هزار دستگاه خودرو 
طی ۶ ماه نخســت امسال به مراکز معاینه فنی شهر تهران مراجعه کرده که در 
مقایسه با سال گذشته میزان مراجعات 8 درصد افزایش داشته است.مدیرعامل 
ســتاد معاینه فنی شــهر تهران با بیان اینکه از آمار اعلامی، ۶8۴ هزار دستگاه 
خودرو مربوط به مراجعات اول بوده است، افزود: طی این ۶ ماه، نقص مربوط به 
آلایندگی برابر با ۹۰ هزار دستگاه خودرو، همراستایی ۵۲ هزار دستگاه، کمک 
فنر ۲۴ هزار دستگاه، تست ترمز ۶۷ هزار  دستگاه و وضعیت ظاهری ۱۰۱ هزار 
دســتگاه خودرو مراجعه کننده به مراکز معاینه فنی شهر تهران شناسایی و در 
نهایت برای دریافت معاینه فنی توسط راکبین آن رفع ایراد شده است.به گفته 
مفیــدی؛ در مجموع ۲۹ درصد از خودروها به علــت نقص فنی موفق به اخذ 
معاینه فنی در مراجعه اول نشده و تعدادی از این خودروهای مردود دارای چند 
نقص بوده اند.وی درباره مراجعات اتوبوس های شرکت واحد، عنوان کرد: حدود 
۲ هزار و ۷۰۰ دســتگاه خودرو به مراکز معاینه فنی خودروهای ســنگین شهر 
تهران مراجعه کرده است. شهر تهران از بضاعت سه مرکز معاینه فنی تک خطه 
مختص خودروهای سنگین برخوردار بوده که دو مرکز آن در پایانه های شرکت 
واحد قرار دارد.مدیرعامل ســتاد معاینه فنی شهر تهران با اعلام اینکه از ابتدای 
امســال تا پایان شهریور، حدود ۶۵۱ هزار گواهی معاینه فنی صادر شده است، 
اضافــه کرد: از این تعداد، حدود ۱۱۷ هــزار گواهی مربوط به معاینه فنی برتر 
است. در مجموع حدود ۱8 درصد از خودروهای مراجعه کننده به مراکز معاینه 
فنی شــهر تهران دارای معاینه فنی برتر هستند.مفیدی ضمن اشاره به مراجعه 
روزانه حدود ۵ هزار دســتگاه خودرو به مراکز معاینه فنی شــهر تهران، گفت: 
مراکز بیهقی، نیایش، دماوند، شــهید آبشناسان، ســراج، خاوران، امام رضا)ع(، 
شــهدای زمان آباد، بعثت، فدائیان اسلام و ایران خودرو از ساعت ۷:۳۰ لغایت 
۱۷ و مراکز شقایق، شهید چمران، الغدیر، چیتگر، ابوذر و تمامی واحدهای سیار 
از ســاعت ۷:۳۰ لغایت ۱۶:۱۵ ارائه خدمات می کنند.وی در ادامه سخنان خود 
از شهروندان درخواست کرد که با توجه به فعالیت تعدادی از مراکز در روزهای 
تعطیل و متفاوت بودن ســاعت کاری مراکز در روز پنج شــنبه با سایر روزها، 
حتما جهت اطمینان از آخرین وضعیت کاری مراکز به سایت ستاد معاینه فنی 

خودروهای تهران به آدرس inspection.tehran.ir مراجعه کنند.

شرایط دریافت گواهینامه ناشنوایان
 و ممنوعیت های رانندگی

بر اســاس قوانین و مقررات، افراد ناشــنوا و کم شــنوا می توانند برای دریافت 
گواهینامه سواری های شــخصی اقدام کرده و با رعایت نکات و یادگیری موارد 
مربوطه گواهینامه پایه ۳ )رانندگی با ســواری شخصی( دریافت کنند.سرهنگ 
عین الله جهانی به مناســبت هفته جهانی ناشنوایان در گفت وگو با ایسنا درباره 
قوانین و مقررات رانندگی افراد ناشنوا، ضمن ارائه پیشنهاد راهکار برای سهولت 
تردد این افراد در معابر درون شــهری و برون شــهری، اظهار کرد: مسلم است 
اغلب افراد ناشــنوا به نحوی کاربر ترافیک هســتند؛ آن هــا به طریقی از معابر 
استفاده می کنند که حال یا به عنوان عابر پیاده تردد می کنند یا راننده هستند.

وی گفت: بر اساس قوانین و مقررات افراد ناشنوا و کم شنوا می توانند درخواست 
گواهینامه داشــته باشــند که البته فقط می توانند بــرای دریافت گواهینامه 
ســواری های شــخصی اقدام کرده و با رعایت نکات و یادگیری موارد مربوطه 
گواهینامه پایه ۳ )رانندگی با سواری شخصی( دریافت کنند. با این حال دریافت 
گواهینامه پایه ۲ ، یک و موتورســیکلت برای آن ها میسر نیست.این کارشناس 
ارشــد ترافیک گفت: ناشــنوایان یا کم شــنوایان، پس از اعلام نظر کمیسیون 
پزشــکی بهداری فراجا و تایید آن ها اجــازه دارند که گواهینامه پایه ۳ دریافت 
کنند. در کنار این موضوع مهم اســت که در قســمت محدودیت های رانندگی 
گواهینامه این افراد کد »۱۲« ثبت شــده اســت که مشخص می کند این افراد 
صرفا حق رانندگی با سواری شخصی را دارند.جهانی ادامه داد: البته افرادی که 
گواهینامه پایــه ۳ دارند نمی توانند راننده خودروهای حمل و نقل عمومی مثل 
تاکســی ها باشند و این موضوع اصلا برای رانندگان ناشنوا و کم شنوا امکانپذیر 
نیست.این کارشناس ارشــد حوزه ترافیک اظهار کرد: در قسمت عقب خودرو 
افراد ناشنوا باید آرمی مشخصی چسبانده شود که بیانگر ناشنوا یا کم شنوا بودن 
فرد است. از این طریق سایر رانندگان از ناشنوا یا کم شنوا بودن فرد آگاه شده 
و ملاحظات لازم را در نظر گیرند. ســایر رانندگان حتما باید شرایط رانندگان 
ناشــنوا را در نظر بگیرند و برای راه یا سبقت گرفتن از آنان از »چراغ« استفاده 
کنند. رانندگان ناشــنوا و کم شــنوا چه در صبح و چه در شب با دیدن علامت 
چراغ ســایر رانندگان متوجه می شوند، خودرو دیگری قصد مطلع کردن آن ها 
از شــرایط را دارد.به گفته وی، رانندگان ناشنوا حتما باید آرم مخصوص را روی 
شیشه عقب خودرو خود نصب کنند.وی با بیان اینکه متاسفانه برخی به علامت 
ویژه افراد ناشنوا که روی شیشه عقب خودرو ها نصب می شود توجهی نمی کنند 
گفت: مردم باید به این دسته از علائم توجه خاصی داشته باشند و از این طریق 
درک درستی از شرایط فرد راننده به دست آورند.  متاسفانه گاهی که یک راننده 
ناشــنوا به بوق های ممتد راننده دیگر واکنشی نشان نمی دهد، این تصور ایجاد 
می شود که فرد قصد بی توجهی دارد.معاون پیشین اجتماعی و فرهنگ ترافیک 
پلیس راهور فراجا درباره اینکه ناشــنوایان دارای جایگاه پارک ویژه هستند یا 
خیر گفت: در واقع جای پارک ویژه برای افرادی که دارای معلولیت های حرکتی 
هســتند و پلاک معلولین دارند تعبیه شده است، این مکان پارک ها اغلب برای 
افرادی است که امکان جابه جا شدن برای آن ها سخت تر است، بنابراین می توان 

گفت که جای پارک ویژه ای برای ناشنوایان وجود ندارد.

اخبار کوتاه
۵۵ درصد سالمندان »مستمری« دریافت نمی کنند

 »فقر« در جامعه سالمندی ۲ برابر سایر رده های سنی

رئیس جمعیت هلال احمر عنوان کرد

ارائه خدمات هلال احمر به بیش از 4/۵ میلیون زائر اربعین

سازمان تامین اجتماعی اعلام کرد

دسترسی به خدمات الکترونیک بیمه ای با نصب اپلیکیشن »تأمین اجتماعی من«

رئیس انجمن سالمندشناســی بــا بیان اینکه 
نگرانــی ما در حوزه ســالمندی بحث افزایش 
و رشــد جمعیت سالمندی اســت که در دنیا 
منحصر به فرد است، گفت: نگران هستیم که 
در سال ۱۴۱۰ به بعد بحث چالش سالمندی 

در کشور تبدیل به بحران شود.
به گزارش ایســنا، احمد دلبــری در همایش 
ســالمندی با بیان اینکه کشور ما در ۴۰ سال 
گذشته خدمات شایسته ای در حوزه بهداشت 
و درمان و بیمه ای به جامعه داشته و به واسطه 
ایــن خدمات، امید زندگی در کشــورمان ۲۰ 
ســال افزایش پیدا کرده اســت و از میانگین 
جهانی وضعیت ما بهتر است، گفت: به تناسب 
ایــن افزایش امید زندگی انتظار داریم کیفیت 
زندگی این افراد هــم افزایش یابد که باید در 
این حوزه عزم ملی و بسیج عمومی اتفاق بیفتد 
که آنچه شایسته سالمندان و سالمندی است 
را انجــام دهیم. وی با بیان اینکه نگرانی ما در 
حوزه ســالمندی بحث افزایش رشد جمعیت 
ســالمندی اســت که در دنیا منحصر به فرد 
است، یادآور شــد: نگران هستیم که در سال 
۱۴۱۰ به بعد بحث چالش سالمندی در کشور 

تبدیل به بحران شود.
دلبــری تاکید کرد: انتظار مــی رود که توجه 
بیشتری به موضوع ســالمندی داشته باشیم 
و بحث سالمندی موضوع حاکمیتی در کشور 
شود. باتوجه به اینکه اکنون دبیرخانه شورای 
ســالمندی کشور آن تناســب را با این نیازها 
ندارد، قطعا نیاز اســت دولت توجه خاصی به 
ارتقای جایگاه دبیرخانه داشــته باشد. وی با 
اشاره به اینکه ۱8 ســال طول کشید تا سند 
ملی سالمندی نوشته شد، گفت: این سند نیاز 
به تقســیم کار ملی و برنامه اقدام دارد. نیاز به 
قانون حمایت از ســالمندان داریم که مجلس 
باید توجه خاصی به این موضوع داشته باشد.
وی با اشاره به اینکه بحثهای معیشتی در حوزه 
سالمندی یکی از مسائلی است که به طور جد 
باید به آن فکر شود، خاطر نشان کرد: متاسفانه 
میزان فقر در جامعه سالمندی دو برابر رده های 
سنی است.وی گفت: یکی از چالشهای بسیار 
جدی کشــور عدم نیروی انســانی متخصص 
در این حوزه اســت. در حال حاضر به ۲۰۳۲ 
متخصص طب سالمندان در کشور نیاز داریم 
و حدود ۲۳ متخصص داریم.دلبری با اشاره به 
اینکه بحثهای بیمه ای یکی از مشکلات جدی 
حوزه سالمندی اســت، اظهار کرد: ۷۰ درصد 
ســالمندان بیمه تکمیلی ندارند و ۵۵ درصد 
نمی کنند.به  ســالمندان مســتمری دریافت 
گزارش ایسنا، کمال حیدری معاون بهداشت 
وزارت بهداشــت، درمان و آموزش پزشــکی 
نیــز در این همایش بیان کرد: با تحقق برنامه 
پزشک خانواده در شهر و روستا و با یک بسته 
خدمتی، بنا اســت که در حــوزه غربالگری، 
شناسایی، توانمندی، آموزش، مراقبت و تمرکز 
بــر بیماریهای غیرواگیر بتوانیم قدم اساســی 
برداریم.وی گفت: برنامه ای که یک سال است 
به جــد روی آن کار می کنیم، علی رغم اینکه 

برنامه چهارم توســعه به این طرف بوده، بحث 
پزشک خانواده است. چون اگر برنامه ای را به 
عنوان پایه داشــته باشیم، خدمات مراقبتی و 
از طرفی برنامه هایی برای توانمندی و آموزش 
سالمند و شناسایی به موقع بیماری سالمند، 
وقتی محقق می شــود که پزشک خانواده در 
کل کشور اتفاق بیفتد. وی با بیان اینکه اکنون 
پزشــک خانواده را در روســتاها داریم اما در 
شهر وضعیت خوبی در حوزه سلامت نداریم، 
گفت: با تحقق برنامه پزشک خانواده در شهر 
و روســتا با یک بسته خدمتی بنا است که در 
حوزه غربالگری، شناسایی، توانمندی، آموزش، 
مراقبت و تمرکز بر بیماریهای غیرواگیر بتوانیم 

قدم اساسی برداریم. 
مهمتر از همه مراقبت اســت.حیدری یادآور 
شــد: اگر پزشک خانواده در کل کشور محقق 
شود، بســیاری از مسائل جســمی و روانی را 
ســاماندهی می کند. حیدری در ادامه با اشاره 
به اینکه در ابعاد اجتماعی و معنوی باید خوب 
حرکت کنیم، به موضوع توانبخشی اشاره کرد.
وی با اشاره به اســتفاده از سمنها گفت: باید 
اطلس درست داشته باشــیم و پازلها درست 
تعریف شود. اگر کارها حالت هم افزایی نداشته 
باشــد به نظر انرژی ها هدر می رود و خســته 

کننده می شود.
پیش بینی افزایش جمعیت سالمندان 

ایران به ۱۹ میلیون تا ۱۴۲۰ 
جمعیت ســالمندی ایران در حالــی فربه تر 
می شــود که تنها طی دو دهه آینده دو برابر 
خواهد شــد و شاید تا سال ۱۴۳۵ از یک سوم 
جمعیت کشــور هم عبور کنــد. هرچند که 
دوبرابری جمعیت سالمندی در ایران تنها طی 
دو دهه اتفاق می افتد، اما »انزوا« و »ســندروم 
آشــیانه  خالی« موضوعی اســت که باوجود 
افزایش جمعیت سالمندان تهدید اصلی برای 
آنها به شــمار می رود تا جایی کــه می تواند 
موجب بروز ابتلا به بیماری های روحی، روانی 
و حتی جســمی در آنها شود.به گزارش ایسنا، 
براساس آمارهای اعلامی، جمعیت سالمندی 

ایران در سال ۱۳۵۵ حدود ۵ درصد بوده است 
و در ســال ۱۳۹8 این جمعیت به ۱۰ درصد 
رسیده است. به عبارتی دیگر دو برابری شدن 
جمعیت سالمندی در کشــور ۴۳ سال زمان 
برده اســت. این درحالیست که براساس اعلام 
مســئولان این حوزه و در شرایط منحصر به 
فرد جهانی، تنها طی ۲۳ ســال؛ یعنی از سال 
۱۳۹8 تا ۱۴۲۱ جمعیت ســالمندی از ۱۰ به 
۲۰ درصد می رسد؛ این درحالیست که رسیدن 
جمعیت ســالمندی از ۱۰ بــه ۲۰ درصد، در 
آمریکا ۷۰ سال، در سوئد ۹۰ سال و در فرانسه 

۱۲۰ سال طول کشیده است.
در این میان اما باتوجه به اظهارات حسام الدین 
علامه- رئیس دبیرخانه شورای ملی سالمندان، 
هرچند طبق پیش بینی های انجام شده، کمیت 
جمعیت ســالمندی در یک شتاب منحصر به 
فرد جهانی تا سال ۱۴۳۵، از یک سوم جمعیت 
عبور می کند. اما نکته مهم تغییرات کیفی رخ 
داده در جمعیت سالمندی است به طوری که 
در ســال ۱۳۷۶ به ازای هر ۱۰۰ زن سالمند، 
۱۱۶ مرد سالمند در کشور وجود داشت، این 
درحالیســت که در ســال ۱۳۹8 به ازای هر 
۱۰۰ زن سالمند، ۹۳ مرد سالمند داشتیم لذا 
تعداد مردان سالمند کمتر شده و یا به عبارت 
دیگر شاهد زنانه شدن جمعیت سالمندی در 
ایران هســتیم.با وجود این تغییرات اما، انزوا 
و تنهایی در ســالمندان به علت فوت همسر، 
نزدیکان و بســتگان، ازدواج فرزندان و...، طی 
چند ســال اخیــر از مهم تریــن دغدغه های 
کارشــناس و متخصصان مطرح شده که البته 
این مســئله در دوران پاندمی کرونا به ویژه در 
زنان تشدید شد. نتایج یک پژوهش که نشان 
داد ۱۳ درصــد از »ســالمندان مقیم منزل« 
تهران، تنها زندگــی می کنند و این میزان در 
زنان ۷ برابر بیشــتر اســت،ز مهر تاییدی بر 
این موضوع اســت.از سوی دیگر هم باتوجه به 
اینکه میانگین تعداد فرزندان سالمندان فعلی 
براســاس آمارهای اعلامی حــدود پنج فرزند 
اســت، کاهش تعداد فرزندان در آینده به یک 

یا دو فرزند نیز گواه دیگری بر بحرانی شــدن 
تنهایی ســالمندان است که ممکن است آژیر 
تنهایی ســالمندان را به صدا درآورد، تا جایی 
که روز جهانی سالمندان برای امسال با شعاری 
ملی تحت عنوان تاب آوری و مشــارکت زنان 
سالمند؛ »توجه ویژه به زنان سالمند تنها و کم 
برخوردار« نام گرفته است.در این راستا شهلا 
کاظمی پور، جمعیت شناس و جامعه شناس در 
آستانه روز جهانی سالمندان، ضمن گریزی بر 
آمارهای جمعیت سالمندان و افزایش جمعیت 
سهم زنان سالمند، علت بالا بودن آمار تنهایی 
در زنان سالمند را در ابتدا تفاوت سنی زنان با 
شوهرشان و از ســوی دیگر پایین بودن امید 
زندگی در مردان نسبت به زنان عنوان می کند.

او می گوید: براســاس سرشماری سال ۱۳۹۵، 
جمعیــت افراد بــالای ۶۵ ســال، بیش از ۵ 
میلیون نفر از جمعیت کشور و جمعیت بالای 
۶۰ ســال حدود ۷.۵ میلیــون نفر از جمعیت 
کشــور را شامل می شــود. به عبارتی در حال 
حاضر جمعیت ســالمندان بالای ۶۵ ســال، 
حدود ۷ درصد از جمعیت کشــور را تشکیل 
می دهد و برآورد می شود تا سال ۱۴۲۰ تعداد 

سالمندان به حدود ۱۹ میلیون نفر برسد.
این جمعیت شناس با اشــاره به اینکه به طور 
میانگین تعداد فرزندان سالمندان حدود ۳-۴ 
فرزند اســت، تاکید می کند: برآورد می شــود 
که طــی دهه هــای آینده به طــور میانگین 
تعداد فرزندان ســالمندان به کمتر از ۲ فرزند 
برسد.وی با اشــاره به وضعیت جمعیت فعلی 
سالمندان در کشور می افزاید: اگر برآوردی از 
وضعیت افراد بالای ۵۰ ســال که همسر آنها 
فوت کرده یا طلاق گرفته اند و یا مجرد هستند 
داشــته باشیم، می بینیم که حدود ۲ درصد از 
مردان و ۳ درصد زنان بالای ۵۰ ســال هرگز 
ازدواج نکرده انــد؛ در ضمن ســهم زنان بدون 
همســر در اثر فوت ) حــدود ۷ درصد( چند 
برابر بیش از مردان بدون همســر در اثر فوت 
) حدود ۱.۵ درصد( اســت. بــه همین دلیل 
هم اســت که در جمعیت شناسی »زنانه شدن 

سالمندی« مطرح می شود؛ به گونه ای که سهم 
زنان سالمند افزایش پیدا می کند.

مناطق ۲،۴ و ۵ دارای بیشترین 
سالمند

مدیرکل ســلامت شــهرداری تهران در مورد 
وضعیت ســالمندی در تهران هشدار داد و از 
ایجاد مراکز فرآهنگ برای ســالمندان تهرانی 
خبر داد.حمید صاحب در گفت وگو با ایسنا، در 
خصوص وضعیت جمعیت سالمندان در تهران، 
گفت: در حال حاضر جمعیت سالمندان بالای 
۶۰ سال ایران حدود ۱۰.۷۱ درصد از جمعیت 
کشور یعنی نزدیک به ۹.۲ میلیون نفر است و 
از سال ۵۵ تا ۹8 یعنی طی ۴۳ سال جمعیت 
ســالمندی ایران از ۵ به ۱۰ درصد رســیده و 
سپس در یک شــتاب منحصر به فرد جهانی 
تنها طی ۲۲ سال یعنی تا سال ۱۴۲۰ مجددا 
جمعیت ســالمندی دو برابــر و به ۲۰ درصد 
می رســد.وی با بیان اینکه استمرار این رشد 
باعــث عبور جمعیت ســالمندان ایران از یک 
سوم جمعیت کشور در دهه ۱۴۳۵ الی ۱۴۴۵ 
یعنی حدود ۳۵ میلیون نفر خواهد شد، ادامه 
داد: کشــور ایران تا چند دهه ســالخوردگی 
جمعیتی را تجربه خواهد کرد.مدیرکل سلامت 
شهرداری تهران با بیان اینکه بر اساس آخرین 
سرشماری انجام شــده در سال ۹۵، جمعیت 
ســالمندان شــهر تهران معادل ۱۰.۵ درصد 
جمعیت کل اســت، گفت: بر اساس جمعیت 
ســالمندان مناطق ۲۲ گانه، مناطق ۲، ۵ و ۴ 
دارای بیشــترین جمعیت سالمندان هستند.

صاحب با بیان اینکه با توجه به سالمند شدن 
جمعیــت در کشــور و به خصوص در شــهر 
تهران باید در راستای ارتقاء سلامت اجتماعی 
مشارکت و نشــاط ســالمندان تلاش کنیم، 
عنوان کرد: در اداره کل ســلامت شــهرداری 
تهران برنامه های فرهنگی و اجتماعی مختلفی 
را برای ســالمندان برگــزار کردیم که یکی از 
آنها برگزاری رقابت های نشــاط سالمندی با 
شــعار »سالم پیر شویم« بود که در آن ۱۲۰۰ 
تیم متشکل از ســالمندان بالای ۶۰ سال در 
مســابقات شــرکت کردند. همچنین برپایی 
بازارچه توانمندی های سالمندان و راه اندازی 
مراکز آموزشی و نگهداری در دستور کار قرار 
دارد.مدیرکل سلامت شهرداری تهران  با بیان 
اینکه راه اندازی مراکز روزانه مراقبت سالمندی 
در راستای ارتقای سلامت و نشاط سالمندان 
با نام فرآهنگ )فرای آهنگ زندگی( در مناطق 
۲۲ گانــه در دســتور کار اداره کل ســلامت 
شــهرداری قرار دارد،  گفــت: مراکز فرهنگی 
ویژه ســالمندان با هدف افزایش اســتقلال و 
ارتقاء کیفیت زندگی ســالمندان شهر تهران 
و همچنین افزایــش و بهبود کیفیت خدمات 
و مراقبت هــای جامــع و یکپارچه ســلامت 
سالمندان، ارتقاء مهارت های فردی و اجتماعی 
متناسب با نیازهای سالمندان و کاهش انزوای 
اجتماعی سالمندان طراحی شده است که در 
هفته سالمند مرکز فرآهنگ منطقه ۲۱ افتتاح 

خواهد شد.

رئیس جمعیت هلال احمر کشــورمان از ارائه 
خدمــات به بیش از چهــار و نیم میلیون زائر 
اربعین از سوی این جمعیت خبر داد. پیرحسین 
کولیوند در نشست خبری گفت: در ابتدا جا دارد 
که از تلاش ها و حمایت های اهالی قلم و رسانه 
برای پوشش خدمات هلال احمردر ماموریت 
اربعین امسال تشکر و قدردانی کنم، اقداماتی 
که از سوی رسانه ها انجام شد، اقدامی ایثارگرانه 
بود.وی در ادامه به تشریح اقدامات هلال احمر 
در ماموریت اربعین پرداخت و گفت: در اربعین 
حسینی ســال جاری شش سیاست و راهبرد 
در راســتای ارائه خدمات به زائرین در پیش 
گرفته و ارائه خدمات پزشــکی در دو قسمت 
در خاک ایران و عراق دسته بندی شد.رئیس 
جمعیت هلال احمر کشورمان با بیان اینکه در 
ماموریت اربعین  حسینی چهار و نیم میلیون 
نفر ویزیت شــدند، گفت: همچنین کسانی در 
بیمارستان ها بستری شدند. برخی نیز توسط 
آمبولانس هــا و اتوبوس آمبولانس ها به داخل 
ایــران انتقــال داده شــدند و در حال حاضر 
هیچ بیماری در عــراق نداریم.کولیوند با بیان 
اینکه در ماموریت اربعین امسال برنامه ریزی، 
آموزش و فرهنگ ســازی اولویت عامل اصلی 
برای ارائه خدمات شایســته به مردم و کاهش 
آســیب دیدگان بود، گفت: بــرای اولین بار ، 
جمعیــت هلال احمر درمانــگاه درمان زخم، 

تاول و فیزیوتراپی را برپا کرد. همچنین مجوز 
پرواز بالگرد هلال احمر را بــرای اولین بار در 
عراق دریافت کردیم.وی افزود:  جلسات ماهانه 
با طرف عراقی برای برگزاری کیفی تر مراســم 
اربعین در ســال های آینده نیز در دستورکار 
اســت، خوشــبختانه در نتیجه اقدامات انجام 
شده بالاترین میزان رضایتمندی بین زائران از 
خدمات هلال احمر بود.رئیس جمعیت هلال 
احمر در خصوص ارائه آموزش های همگانی و 
لزوم بهره مندی آحاد مــردم از این آموزش ها 
نیز اظهارکرد: با تلاش هایی که صورت گرفت 
امروز آموزش های همگانــی از جمله آموزش 
کمک های اولیه گســترش و توسعه پیدا کرد. 
امسال با توجه به اینکه نیاز به کمک های اولیه 
زیاد اســت آن را گســترش و توسعه دادیم تا 

مردم را آموزش دهیم. 
بحــث تزریقات را هم بــه آن اضافه کردیم به 
خصوص که در بحــث بلایا و حوادث جاده ای 
نیــاز داریم رانندگان را آمــوزش دهیم که در 
حال حاضر در حال انجام است.رئیس جمعیت 
هلال احمر با بیان اینکه برای خدمت رســانی 
به زائران از تجربیات گذشته نیز استفاده شد، 
گفــت: آموزش هایی را به زائــران اربعین ارائه 
کردیم که از اولین اقدامات ما در این خصوص 
تالیــف کتــاب و کتابچه هایی بــرای افزایش 
آگاهی و اطلاعات مردم بود. همچنین کنگره 

بین المللی نیز برای برگزاری راهپیمایی اربعین 
برگزار کردیم که در کشــور عراق نیز یک روز 
بعد از اربعین کنگره ســلامت در اربعین را در 
دستورکار قرار داده و برگزار شد.کولیوند با بیان 
اینکه یک مرکز کنترل عملیات در عراق برای 
اولین بار در اربعین سال جاری راه اندازی شد، 
گفت:  همه بیماران بســتری شده در عراق در 
ایام اربعین به کشــور بازگردانده شده و بیمار 
بســتری در بیمارســتان های عراق نداریم و 
جان باختگان نیز به کشــور برگردانده شدند.
وی در خصوص بیمه امدادگران نیز اظهارکرد: 
با توجــه به وعــده ای کــه داده بودیم همه 
امدادگران تحت پوشش بیمه تامین اجتماعی 
قرار گرفتنــد و همچنین بیمه تکمیلی را هم 
برای داوطلبــان و امدادگران در نظر گرفتیم. 
همچنیــن در حق الزحمــه امدادگــران نیز 
تغییراتی ایجاد شــده و افزایش یافته است که 
در حال حاضر برای ۲۴ ســاعت شیفت ۴۰۰ 
هزار تومــان افزایش یافته اســت.کولیوند در 
خصوص جذب داوطلبــان برای این جمعیت 
نیز گفت: جذب داوطلبان جوانان آغاز شده و 
افراد می توانند در این زمینه به ما کمک کنند.

کولیوند با بیان اینکــه هلال احمر ایران جزو 
پنج جمعیت برتر بین المللی است، اظهار کرد: 
ما شش بیمارســتان را از کشور عراق تحویل 
گرفتیم که این موضــوع برای اولین بار اتفاق 

افتاد. همچنین سه بیمارســتان و ۱۵ پایگاه 
درمانی را نیز در مسیر نجف به کربلا داشتیم.
به گفته وی اقداماتی که صورت گرفته موجب 
شده که جانباختگان حوادث ترافیکی در عراق 
نسبت به ســال ۹8، ۱۰ نفر کاهش پیدا کند.
وی با اشــاره به ارســال دارو برای ایام اربعین 
نیز گفت: ۳۰۰ تن دارو بــرای ایام اربعین به 
عراق ارسال شد اما سرم را از کشور عراق تهیه 
کردیم.کولیوند با اشــاره به بخش گرمازدگی 
در اربعین ســال جاری گفت: جمعیت هلال 
احمر به واســطه تجربه خود در حج در حوزه 
گرمازدگــی از تجربیــات آن در اربعیــن نیز 

اســتفاده کرد. احتمال داده می شد که در این 
ایام با گرمازدگی بیماری های بهداشتی و وبا و 
... مواجه شویم اما با اقدامات، اطلاع رسانی ها 
و فرهنگسازی هایی که پیش از اربعین صورت 
گرفت تعداد بیماران کاهش پیدا کرد و تعداد 
جانباختگان نیز کمتر بود.رئیس جمعیت هلال 
احمر با بیان اینکه برای اولین بار ما با کمبود 
دارو مواجه نشــدیم، گفت: دو میلیون و ۴۰۰ 
هزار نفر به درمانگاه هــا مراجعه کرده و برای 
نخســتین بار 8۰ یونیت دندانپزشکی در پنج 
مرکز فعال شــد و همچنین بــرای اولین بار 

درمانگاهی برای درمان زخم پا راه اندازی شد.

مدیر فناوری و تحول دیجیتال سازمان تأمین اجتماعی گفت: 
۴۲ خدمت ســازمان تأمین اجتماعــی از طریق درگاه ملی 
خدمات دولت هوشمند در دسترس آحاد مردم قرار گرفته 
و کلیه بیمه شدگان، کارفرمایان و بازنشستگان تحت پوشش 
ســازمان تأمین اجتماعی می توانند به صورت غیرحضوری و 
الکترونیکی این خدمات را دریافت کنند.به گزارش ایســنا، 
محمدحسین زراعتی با بیان اینکه این سازمان از اردیبهشت 
سال جاری در راستای حرکت به سوی دولت الکترونیک و 
در ذیل آن تأمین اجتماعی الکترونیک، به درگاه ملی خدمات 
دولت هوشمند متصل شده اســت، گفت: تأمین اجتماعی 
بیش از نیمی از جمعیت کشــور را تحت پوشش دارد و یک 
سازمان خدمت رســان است و از آنجا که خدمات دهی بهتر 
وظیفه و راهبرد ماست، به عنوان اولین دستگاه ضمن اتصال 
به درگاه ملی خدمات دولت هوشــمند توانستیم در کاهش 
مراجعات و تســهیل در روند ارائه خدمات به شیوه ای مؤثر 
عمل کنیم.  خدمات هوشمندســازی شده این سازمان در 
ســه حوزه بیمه شدگان، مستمری بگیران و کارفرمایان ارائه 
می شود ودر هر سه حوزه، ابتدا خدمات پرتکرار و پرمراجعه، 
الکترونیکی شــده که طبق ارزیابی های آماری انجام شده، 

موجب شــده اســت مــوارد مراجعه حضوری به شــعب 
تأمین اجتماعی بیش از ۵۰ درصد کاهش یابد.وی همچنین 
با اشــاره به طراحی و دراختیار قرار گرفتن برنامه کاربردی 
)اپلیکیشن( »تأمین اجتماعی من« برای تسهیل در دسترسی 
به خدمات الکترونیک تأمین اجتماعی گفت: هم اکنون همه 
مخاطبان ســازمان تأمین اجتماعی می تواننــد این برنامه 
 کاربردی را از سایت رسمی سازمان تأمین اجتماعی به نشانی
www.tamin.ir یــا hamrah.tamin.ir  دریافت و در 

گوشی تلفن همراه خود نصب کنند. 
در این اپلیکیشــن کــه در ۲۵ تیر امســال همزمان با روز 
تأمین اجتماعی رونمایی شــد، خدمات الکترونیک سازمان 
تأمین اجتماعی در دسترس است که در همین مدت دو ماه، 
اســتقبال خوبی از آن صورت گرفته است و تاکنون نزدیک 
به ۱۳۰ هزار بار توسط مخاطبین بر روی گوشی های ایشان 
نصب شــده است.زراعتی افزود: مشــاهده سوابق، مشاهده 
نســخ الکترونیک، انعقاد قــرارداد و پرداخت حق بیمه در 
بیمه  دانشــجویی، بیمه زنان خانه دار و دختران، درخواست 
احتساب سوابق خدمت سربازی به عنوان سابقه بیمه پردازی 
و پرداخت حق بیمه مقرر، امور مربوط به لیست حق بیمه، 

درخواســت بازنشستگی، مشــاهده حکم و فیش حقوقی 
مســتمری بگیران و... از خدماتی است که در این اپلیکیشن 
قابل انجام است. این اپلیکیشن همچنین از طریق درگاه ملی 
خدمات دولت هوشمند هم قابل دسترس است.مدیر فناوری 
و تحول دیجیتال ســازمان تأمین اجتماعــی در خصوص 
خدمات با تکرار کمتر و زمان ارائه آنها به شیوه غیرحضوری 
اظهارکرد: خدمات سازمان تأمین اجتماعی متعدد است و در 
ابتدا خدمات با تکرار بالا را به روش الکترونیکی ارائه کردیم 
و در فاز بعدی خدمات با تکرار کمتر را در دستور کار داریم. 
بدیهی اســت که گاهاً برخی از بیمه شدگان به خاطر نقص 
مــدارک و مشــکلات اطلاعاتی که قبل از مکانیزه شــدن 
خدمات وجود داشته، باید به شعب تأمین اجتماعی مراجعه 
کنند و شــعب ســازمان تأمین اجتماعی کماکان پاسخگو 
هســتند و هر بیمه شده و مستمری بگیری که به هر دلیلی 
امکان اســتفاده از خدمات الکترونیک را نداشته باشد، این 
خدمات در شعب به آنها ارائه و راهنمایی لازم انجام می شود.
به گــزارش روابط عمومی ســازمان تأمین اجتماعی، زراعتی 
بــا بیان اینکه همه خدمات تأمین اجتماعی چه در شــعب 
و چــه به صورت غیرحضوری رایگان اســت، گفت: خدمات 

این سازمان به شــیوه غیرحضوری هم بدون هزینه است و 
مخاطب می تواند از طریق گوشــی تلفن همراه یا رایانه، در 
هر ساعتی از شبانه روز خدمات را دریافت کند. برای ثبت نام 
در سامانه غیرحضوری ســازمان تأمین اجتماعی یا نرم افزار 
کاربردی تلفن همراه »تامین اجتماعی من«  فقط کد ملی و 
تلفن همراه که به نام شخص متقاضی باشد، موردنیاز است. 
این خدمات در ســامانه  دارای راهنمای آموزشی و کاربری 
اســت که  در صورت نیاز می توان از آنها می توان اســتفاده 
کرد.وی اضافه کرد: با ارائه خدمات به شــکل غیرحضوری، 
برآوردهای آماری حاکی از آن اســت که سال گذشته بیش 
از ۷۰ میلیــون بــار مراجعه به شــعب و واحدهای اجرایی 
تأمین اجتماعی کاهش یافت و برای امســال هم پیش بینی 
می کنیم 8۵ تا ۹۰ میلیون بار مراجعه با توســعه اپلیکیشن 

»تأمین اجتماعی من« کاسته شود. 
تا قبل از این برای دریافت برخی از خدمات  ســازمان لازم 
بود چند بار مراجعه حضوری به شعب برای انجام فرایندهای 
اداری و اجرایی انجام شود، اما با ارائه خدمات غیرحضوری و 
الکترونیکی این موضوع کاملًا حل شده و از طریق سیستم 

و با گوشی تلفن همراه یا رایانه به راحتی انجام می شود.


