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شناسایی ۱۰۹ بیمار جدید کرونا
بنابر اعلام وزارت بهداشت، طی یک شبانه روز ۱۰۹ بیمار جدید مبتلا به کرونا 
درکشــور شناسایی شدند و متاسفانه هفت تن بر اثر ابتلا به بیماری جان خود 
را از دست دادند.به گزارش ایسنا، از روز ۱۹ دی ماه تا روز ۲۰ دی ماه ۱۴۰۱ 
و بر اســاس معیارهای قطعی تشخیصی، ۱۰۹ بیمار جدید مبتلا به کووید۱۹ 
در کشور شناســایی و ۴۷ نفر از آنها بستری شدند.مجموع بیماران کووید۱۹ 
در کشــور به ۷ میلیون و ۵۶۲ هزار و ۱۶۹ نفر رسید.متاســفانه در طول ۲۴ 
ســاعت، ۷ نفر از بیماران کووید-۱۹ در کشــور جان خود را از دست دادند و 
مجموع جان باختگان این بیماری، به ۱۴۴ هزار و ۷۱۷ نفر رسید.خوشبختانه 
تــا روز ۲۰ دی ماه ۷ میلیون و ۳۳۶ هزار و ۵۲۴ نفر از بیماران، بهبود یافته و 
یا از بیمارســتان ها ترخیص شده اند.۱۶۷ نفر از بیماران مبتلا به کووید-۱۹ در 
بخش های مراقبت های ویژه بیمارســتان ها تحت مراقبت قرار دارند.تا روز ۲۰ 
دی ماه ۵۴ میلیون و ۸۴۴ هزار و ۶۳۴ آزمایش تشخیص کووید-۱۹ در کشور 
انجام شــده اســت.تا روز ۲۰ دی ماه ۶۵ میلیون و ۱۶۳ هزار و ۶۲۵ نفر دوز 
اول، ۵۸ میلیــون و ۵۷۱ هــزار و ۵۲۸ نفر دوز دوم و ۳۱ میلیون و ۵۳۱ هزار 
و ۲ نفر، دوز ســوم و بالاتر واکسن کرونا را تزریق کرده اند. مجموع واکسن های 
تزریق شــده در کشور به ۱۵۵ میلیون و ۲۶۶ هزار و ۱۵۵ دوز رسید.همچنین 
در یک شبانه روز ۲۲ هزار و ۱۳۸ دُز واکسن کرونا در کشور تزریق شده است.

در حال حاضر هیچ شهرســتانی در وضعیت قرمز نیســت و ۷ شهرســتان در 
وضعیت نارنجی، ۱۰۱ شهرستان در وضعیت زرد و ۳۴۰ شهرستان در وضعیت 

آبی قرار دارند.

جزئیات راه اندازی مدارس غیردولتی
 بدون »شهریه«

رئیس ســازمان مدارس و مراکز غیردولتی وزارت آموزش و پرورش از طراحی 
الگوی ایجــاد مدارس مردمی از طریق واگذاری مدارس دولتی و غیردولتی به 
گروه های مردمی و جهادی، خیرین و واقفین خبر داد و گفت: باید یک درصد 
از مدارس ما مدارس مردمی باشــند.احمد محمودزاده در گفت وگو با ایسنا، در 
ایــن باره اظهار کرد: دولت نگاه جدیدی تحت عنــوان مدارس مردمی دارد و 
مدتی اســت که در دستورکار قرار گرفته است.وی افزود: بر این اساس باید یک 
درصد از مدارس ما مدارس مردمی باشــند که در حوزه کاری سازمان مدارس 
و مراکز غیردولتی هم قرار می گیرد.رئیس ســازمان مدارس و مراکز غیردولتی 
وزارت آموزش و پرورش با بیان اینکه این مدارس، بدون شهریه هستند گفت: 
قرار است گروه های مرجع و اشخاص با سبقه تعلیم و تربیتی که احتمال دارد 
از گروه خیرین، جهادی و واقفین باشــند این نوع مدارس را در مناطق محروم 
و حاشــیه شهرها راه اندازی و اداره کنند.محمودزاده ادامه داد: البته ما پیش از 
این، حرکتی را در ســازمان مدارس و مراکــز غیردولتی آغاز کرده  و در تلاش 
بودیم اینطور اســتنباط نشود که همه موسســان مدارس غیردولتی صرفا به 
دنبال عواید مالی هســتند. بسیاری از مدارس ما فعالیت های عام المنفعه انجام 
می دهند و ما بخشی از این فعالیت ها را به سمت مناطق محروم سوق می دهیم.

وی با اشاره به اینکه این علاقه مندی از سوی نهادها و دستگاه هایی که اقدام به 
تاسیس مدرسه می کنند بیشتر است گفت: به عنوان مثال موسسه ای داریم که 
۶۰ مجموعه مدرسه ای دارد و اخیرا در مناطق محروم سه استان  کشور حضور 
پررنگی نشــان داده و مشغول فعالیت های آموزشــی عام المنفعه است.رئیس 
سازمان مدارس و مراکز غیردولتی وزارت آموزش و پرورش ادامه داد: یا برخی 
مدارس شــاخص ما در تهران در راستای ایفای مســئولیت اجتماعی خود به 
خوبی عمل می کنند و اقداماتی را برای توسعه آموزش در مناطق محروم انجام 
می دهند. ما قصد داریم چنین نگاهی را تقویت کرده و به سمت مدارس مردمی 
برویم.محمودزاده با بیان اینکه تاکنون مدارسی با رویکرد جدید در چند استان 
کشــور تاسیس شده اند گفت: در شهرســتان خوی مدرسه  خوبی با مشارکت 
آموزش و پرورش راه اندازی شده و بدون دریافت شهریه از دانش آموزان مناطق 
محروم ثبت نام می کند. در مشــهد و مازندران هم پروژه هایی در همین راستا 

در دست احداث است.

وزارت بهداشت 
تصمیمی برای اعمال محدودیت های کرونایی ندارد

مرکز روابط عمومی وزارت بهداشــت اعلام کــرد: تصمیمی مبنی بر پیگیری 
اعمال محدودیت ها یا تعطیلی مدارس و ادارات در مقابله با کرونا اتخاذ نشــده 
اســت.به گزارش ایســنا، مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت بهداشت 
در واکنش به برخی شــایعات در فضای مجازی اعلام کرد: »شــایعات منتشر 
شــده در فضای مجازی مبنی بر درخواســت تعطیلی مدارس و دانشگاه ها به 
منظور پیشــگیری از اوج گیری کرونا در کشــور صحت ندارد. ستاد ملی کرونا 
و وزارت بهداشــت، درمان و آموزش پزشــکی هیچ گونــه تصمیمی مبنی بر 
اعمــال محدودیت ها یا تعطیلی مدارس و ادارات اتخاذ نکرده و صرفا نســبت 
به ماســک زدن در فضاهای بسته و سرپوشیده و تکمیل چرخه واکسیناسیون 
و  تزریق نوبت یاد آور توصیه می کنند.توصیه وزارت بهداشــت ناظر بر ارتقای 
ســطح ایمنی مردم به واســطه تزریق نوبت یادآور واکسن کروناست و تدابیر 

محدودکننده در دستور کار قرار ندارد.«

اجرای جشن خیابانی در ۱۱۰ نقطه از شهر تهران
ســازمان فرهنگی هنری شــهرداری تهران به مناسبت سالروز ولادت حضرت 
فاطمه)س( و روز مادر، ویژه برنامــه »به نام مادر« را برگزار می کند.به گزارش 
پایــگاه خبری تحلیلــی فرهنگ و هنــر، همزمان با ســالروز ولادت حضرت 
فاطمه)س( و روز مادر، سازمان فرهنگی هنری شهرداری تهران ویژه برنامه »به 
نام مادر« را با دو رویکرد محتوایی تکریم مقام شــامخ زن و روز مادر و ایجاد 
فضای نشاط اجتماعی برگزار می کند.در قالب این برنامه که با همکاری موسسه 
رسانه ای اوج برگزار می شود، ایستگاه های فرهنگی »به نام مادر« در ۱۱۰ نقطه 

منتخب با برنامه های متنوع در سطح شهر تهران میزبان شهروندان است.

تهران برفی می شود 
بر اســاس اعلام اداره کل هواشناسی اســتان تهران وضعیت جوی این استان 
کمی ابری تا ابری همراه با بارش برف و کاهش محســوس دما همچنین بارش 
برف وکولاک و پدیده مه در ارتفاعات پیش بینی می شــود.به گزارش ایسنا، با 
بررسی نقشه های هواشناسی و مدل های پیش یابی عددی وضعیت جوی استان 
طی چند روز آینده، آســمان نیمه ابری تا ابری و تــا روز جمعه )۲۳ دی( در 
سطح استان در بعضی ساعات بارش پراکنده که با توجه به رخداد کاهش دما 
در بیشتر مناطق به ویژه نیمه شمالی به صورت برف و ارتفاعات بارش برف گاهی 
همراه با کولاک و پدیده مه پیش بینی می شــود.در بعضی ساعات وزش باد در 
سطح استان به ویژه نیمه جنوبی و غربی استان و ارتفاعات گاهی وزش باد شدید 
مورد انتظار است.با نفوذ زبانه های پرفشار به سطح استان از دیروز تا اواخر هفته 
روند کاهشی محسوس دما به ویژه در ارتفاعات یخبندان پدیده مه و لغزندگی 
سطح جاده ها پیش بینی می شود به طوری که تا پایان هفته دمای هوا ۸ تا ۱۰ 
درجه سانتیگراد سردتر خواهد شد.آسمان تهران امروز )۲۱ دی ( نیمه ابری تا 
ابری و گاهی بارش پراکنده برف و در بعد از ظهر وزش باد با حداقل دمای ۱- و 
حداکثر دمای ۴ درجه سانتیگراد و طی  پنجشنبه )۲۲ دی ( نیمه ابری تا ابری 
همراه با بارش پراکنده برف، در بعد از ظهر وزش باد و در شب کاهش محسوس 
دما با حداقل دمای ۳- و حداکثر دمای ۳ درجه سانتیگراد پیش بینی می شود.

افتتاح چهار ایستگاه جدید مترو در اسفند
مدیرعامل متروی تهران با اعلام موفقیت آمیز بودن تست گرم نیمه میانی خط 
۶ مترو، گفت: چهار ایستگاه مترو در اسفند ماه افتتاح می شود.محسن هرمزی 
در گفت وگو با ایســنا، با اعلام خبر موفقیت آمیز بودن تست گرم نیمه میانی 
خط شش مترو، گفت: خط شش مترو به صورت جزیره ای افتتاح شد یعنی بین 
ایســتگاه امام حسین تا تربیت مدرس به طول ۹.۵ کیلومتر اتصال برقرار نبود.
وی با بیان اینکه دوشــنبه شب تست بخش میانی خط شش مترو با موفقیت 
انجام شد، گفت: حالا می توانیم ارتباط جنوب شرق تهران به شمال غرب تهران 
را ایجاد کنیم.وی با بیان اینکه پیش از این از ایستگاه دولت آباد تا امام حسین 
در نیمه جنوبی خط شــش مسافران تردد می کردند و از سوی دیگر حد فاصل 
تربیت مدرس تا ایستگاه ستاری فعال بود و در این بخش سه رام قطار به نوعی 
حبس شــده بودند. وی با بیان اینکه تا پایان سال ایستگاه های ولیعصر، هفت 
تیر، کارگر و لاله در خط شــش مترو به بهره برداری می رسند، گفت: در سال 
آینده نیز ایستگاه بهار شیراز و نجات اللهی در بخش میانی خط شش که مرکز 

شهر را پوشش می دهند، اضافه می شود.

اخبار کوتاه

انتقاد دوباره رئیس پلیس راهور از ایمن نبودن خودروهای داخلی

تصادفات در عراق 3/5 برابر ایران؛ کشته ها نصف ایران

مدیرکل منابع فیزیکی وزارت بهداشت تشریح کرد

فرسودگی ۷۰ درصد بیمارستان های کشور 

رئیس مرکز سلامت محیط و کار وزارت بهداشت اعلام کرد

افزایش ۱۱ درصدی مصرف دخانیات در زنان

عضو شورای عالی سازمان نظام پرستاری مطرح کرد

شیفت های اجباری پرستاران به دلیل کمبود نیرو 

هشدار نوری درباره تعطیلات بدون برنامه مدارس

لزوم تدوین مصوبه ای برای آموزش مجازی

رئیــس پلیس راهور فراجا با بیان اینکه در عراق گواهینامه 
رانندگی موضوعیت ندارد، گفت: در این کشــور هر فردی 
که رانندگی بلد باشد از خودرو استفاده می کند و به همین 
دلیل هم تصادفات در عراق ســه ونیم برابر ایران اســت اما 
کشته های تصادفات در این کشور نصف ایران است چرا که 
خودروهایشان ایمن تر اســت.به گزارش ایسنا، سردار سید 
کمال هادیانفــر امروز در همایش بانوان فرهنگ یار ترافیک، 
گفت: بســیاری سه عامل انسان، راه و وسیله نقلیه را عامل 
وقوع تصادفــات می دانند اما این ها تنهــا دلایل تصادفات 
نیســتند، بلکه باید به این ســه مورد، دوعامل مدیریت و 
آموزش را هم اضافه کنیــم.وی ادامه داد: امروز باور داریم 
که با مدیریت صحیح و آموزش درســت هــم می توان از 
وقــوع تصادفات جلوگیــری کرد و هم شــمار مصدومان 
و فــوت شــدگان را کاهــش داد.هادیانفر با بیــان اینکه 
سیاست گذاری ها، نقش ها و تامین منابع در قانون مشخص 
است، گفت: اما صریح بگویم که این کافی نیست؛ در قانون 
پیش بینی شده است شورای عالی ایمنی به ریاست رئیس 
جمهور برگزار شود به عبارت دیگر موارد بسیاری در قانون 

وجود دارد، اما باید به آن عمل هم بشود.رئیس پلیس راهور 
فراجا با اشاره به وضعیت رانندگی در کشور عراق، گفت: در 
عراق اصــلا گواهینامه رانندگی موضوعیت و وجود ندارد و 
هرکســی که رانندگی بلد باشد از خودرو استفاده می کند، 
به همین دلیل تصادفات کشــور عراق سه و نیم برابر ایران 
است اما کشته های تصادفات عراقی ها نصف ایرانی ها است و 
این موضوع تنها به دلیل خودروهای ایمنی است که دارند.
به گفته هادیانفر ، سالانه در تصادفات بیش از ۱۷ هزار نفر 
جان خود را از دســت می دهند، اگر یک نفر در تصادفات 
جان خود را از دســت بدهد ۸.۳ میلیارد تومان خسارت به 
کشور وارد می شود و باید راهکاری برای کاهش قربانیان و 

تصادفات پیدا و آن را اجرا کرد.
هادیانفــر همچنین در پایان مراســم با حضــور در جمع 
خبرنگاران اجرای طرح هایی چون بانوان فرهنگیار ترافیک 
را موثر توقیــف کرد و گفت: از ســال ۹۸ که طرح بانوان 
فرهنگیار ترافیک به اجرا درآمد شــاهد کاهش ۱۸ درصد 
تصادفات بودیم که این موضوع نشان می دهد که زنان نقش 

برجسته و ویژه ای در این زمینه دارند.

مدیرکل منابع فیزیکی وزارت بهداشت با اشاره به وضعیت 
فرسودگی و ایمنی بیمارســتان های کشور، تأمین اعتبار 
را چالش اصلی ایمن ســازی بیمارستان ها دانست و گفت: 
جایگزین کردن ۵۰ هزار تخت بیمارستانی فرسوده فعلی، 
بیــش از ۱۵۰ هزار میلیارد تومان برای دولت هزینه دارد.
مهندس امیر ســاکی در گفت وگو با ایسنا، درباره وضعیت 
فرسودگی بیمارستان ها در کشــور، گفت: در دهه ۸۰ در 
کشور ارزیابی لرزه ای بیمارستان های کشور در دستور کار 
قــرار گرفت و نتایج این ارزیابی نشــان داد که حدود ۷۰ 
درصد ساختمان های درمانی یا همان بیمارستان، در کشور 

فرسوده اند.
 این میزان در تهران به دلیل قدمت بیمارســتان ها بیش 
از ۸۰ درصد بوده اســت. نتایج همچنین نشــان داد بیش 
از ۹۰ درصد بیمارستان های فرســوده امکان مقاوم سازی 
نداشــته و به عبارتی مقاوم سازی آن ها توجیه پذیر نیست 
و بنابراین این بیمارستان ها باید جایگزین شوند.وی افزود: 
باتوجــه به اینکه سیاســت نهضت بیمارستان ســازی در 
کشــور از سال های گذشــته و به ویژه در ۱۵ سال اخیر با 
ســاخت بیش از ۴۰ هزار تخت بیمارســتانی که بعضی از 
این بیمارســتان ها جایگزین بیمارستان های فرسوده قبلی 
بوده اند، آغاز شده؛ درصد فرسودگی ترمیم یافته در حوزه 
بیمارستانی به حدود ۴۰ درصد رسیده است. با این وجود 
وزارت بهداشــت برنامه جایگزین کــردن ۵۰ هزار تخت 
فرســوده فعلی را در یک برنامه میان مدت در دستور کار 
قرار داده اســت که این برنامه بیش از ۱۵۰ هزار میلیارد 
تومان برای دولت هزینه دارد که باید توسط سازمان برنامه 
و بودجه و همچنین مجلس شورای اسلامی مورد حمایت 
جدی قرار گیرد.ســاکی درباره آمار بیمارســتان هایی که 
در کشــور و به ویژه در تهران به عنوان یکی از قطب های 
درمانی مهم کشــور که اخطار ایمنی از سوی آتش نشانی 

دارند و با اشــاره به مشکلات ایمنی در این بیمارستان ها، 
گفت: برای پاسخ دقیق به این موضوع باید باید از سازمان 
آتش نشانی سوال شود. البته باید توجه کرد که در برخی 
از بیمارستان ها به دلیل ساختار قدیمی امکان تامین ایمنی 
حریق با استانداردهای جدید مقدور نیست. از طرفی تامین 
ایمنی حریق بیمارســتان ها که مورد تایید سازمان آتش 
نشــانی قرار گیرد، برای بســیاری از بیمارستان ها به ویژه 
بیمارســتان های دولتی هزینه بر بوده که سازمان برنامه و 

بودجه باید اقدام جدی در این زمینه انجام دهد.
 وزارت بهداشــت بارهــا و بارهــا از ســازمان برنامــه و 
بودجــه برای ایجــاد ردیف اختصاصی تامیــن ایمنی در 
بیمارســتان های موجود، به ویژه ایمنی حریق و بازسازی 
و نوســازی سیستم های تاسیساتی بیمارستانی که از نقاط 
آسیب رســان در این زمینه است، درخواست داشته و باید 
پیگیری شود.وی درباره برنامه وزارت بهداشت برای بهبود 
وضعیت ایمنی در بیمارستان ها و مقاوم سازی آن ها در برابر 
ســیل، زلزله، آتش ســوزی و ...، اظهار کرد: برنامه جامع 
برای بهبود وضعیت ایمنی بیمارستان ها با توجه به میزان 
فرسودگی بیمارستانی در کشور، جایگزینی است؛ چرا که 
مقاوم سازی بیمارستان ها به دلایلی چون هزینه های بالای 
مقاوم سازی نسبت به جایگزینی، عدم برخورداری ساختار 
معماری بیمارســتان های قدیمی از مدل های اســتاندارد 
و... مقــرون به صرفه نیســت. در عین حال مقاوم ســازی 
بیمارستان ها در حین فعالیت بیمارستان و ارائه خدمت به 
بیمار عملا مقدور نیســت و از طرفی امکان تعطیل کردن 
بیمارستان هم وجود ندارد. بر این اساس جایگزینی گزینه 
مناســب برای تامین ایمنی بیمارستانی در کشور است که 
برای تحقق این برنامه، باید اعتبارات عمرانی حوزه سلامت 
حداقل ســه برابر حالت فعلی شــود و همچنین حداکثر 
اســتفاده از حضور خیرین و بخش خصوصــی در تامین 

زیرساخت های حوزه سلامت انجام شود که نیازمند توجه 
ویژه شهرداری ها و مسئولین استان ها و شهرستان ها برای 
اتمام پروژه ها است.مدیرکل منابع فیزیکی وزارت بهداشت 
درباره وضعیت ایمنی بیمارستان های جدید ساخت و امکان 
تخلیه فوری پرسنل و بیماران در بیمارستان ها در صورت 
بروز حوادث غیرمترقبه نیز گفت: در بیمارستان های جدید 
با توجه به ضوابط جدید آتش نشــانی، فضایی به نام فضای 
ایمن در طبقات بیمارســتان ها تعبیه می شود تا در زمان 
بروز حادثه بیمارستان و پرسنل در آن مکان به طور موقت 
مستقر شوند. در ســاختمان های قدیمی امکان ایجاد فضا 
به دلایلی از جمله ساختار قدیمی و غیر استاندارد اماکن، 

وجود ندارد.
ســاکی در ادامــه صحبت هایش با اشــاره بــه وضعیت 
بیمارســتان سوختگی شــهید مطهری که گفته می شود 
تاکنون ۱۰ بار اخطار آتش نشانی دریافت کرده و وضعیت 
جایگزینی آن، گفت: برای این بیمارستان قرار شد تا قبل 
از پایان ســال نســبت به اخذ وام بانکی بــه مبلغ ۲۰۰۰ 
میلیارد ریال از بانک ملت جهت تکمیل باقیمانده عملیات 
اجرایی در بیمارستان ۱۶۰۰ تخت خوابی جدید سوختگی 
»کن« اقدام کنند و به دنبال این اقدام، به سرعت نسبت به 
انتقال و جابجایی بیمارستان سوختگی شهید مطهری به 
بیمارستان جدید اقدام شود که این موضوع در سفر رئیس 

جمهور تامین منابع شده است.
وی در ادامــه صحبت هایــش درباره چالش هــای وزارت 
بهداشــت برای ایمن ســازی و نوســازی بیمارســتان ها، 
گفت: معضلات و چالش های بســیاری برای ایمن ســازی 
بیمارســتان ها وجــود دارد. بســیاری از شــاخص های 
ایمن ســازی صرفا با جایگزینی بیمارستان ها امکان تحقق 
دارنــد که این موضــوع نیازمند اعتبــارات لازم در حوزه 
عمرانی ســلامت است. بنابراین چالش اصلی تامین اعتبار 

اســت. در حال حاضر سهم ســلامت از تملک های دارایی 
ســرمایه ای یک درصد است که بسیار ناچیز است؛ این در 
حالی است که وزارت بهداشت ۴۶۰۰۰ تخت بیمارستانی 
نیز در دست ساخت دارد که باید اعتبارات آن ها نیز تامین 
شــود. از طرفی تامین اعتبار ۵۰ هزار تخت فرســوده که 
بیش از ۱۵۰ هزار میلیارد تومان اســت و در سال حداقل 
باید ۳۰ هزار میلیارد تومان تامین شــود تا در یک برنامه 
پنج ساله بیمارستان ها جایگزین شوند، یک چالش بسیار 

جدی است.
 از طرفی ارتقاء و بهبود ایمنی بیمارســتان هایی که از یک 
ایمنی نســبی برخوردار هســتند، اما باید ارتقاء یابند نیز 
مســتلزم تامین اعتبار و هزینه است.ساکی درباره وضعیت 
نظارت بر ســاخت و ساز با کیفیت و ایمن بیمارستان های 
جدید در جهت عدم تکرار حوادثــی مانند آنچه در زلزله 
کرمانشاه و سرپل ذهاب در زمینه تخریب بیمارستان های 
تازه ساز شاهد بودیم، گفت: نظارت های جدی، اعم از انجام 
آزمایش های بتن، انجام نظارت در مرحله ســاخت سازه، 
اخذ تاییدیه سازمان های ذیربط، همکاری بین سازمانی از 
جمله با راه و شهرســازی، شــهرداری، نظام مهندسی و... 
در زمان ســاخت بیمارســتان های جدید انجام می شود. 
همچنین راهنمای خاص طراحی بیمارستان تحت عنوان 
دســتورالعمل »بهبود تاب آوری بیمارستان های جدید« با 
همکاری دفتر برنامه اسکان بشر ملل متحد در ایران تهیه 

شده که در مرحله ویرایش نهایی و ابلاغ است. 
باید توجــه کرد که در  دســتورالعمل بهبــود تاب آوری 
بیمارســتان های جدید، علاوه بر تغییــر رویکرد طراحی، 
بررسی تاب آوری بیمارســتان در برابر مخاطرات چندگانه 
اعم از زلزله، ســیل و...مورد توجه قرار گرفته است. انجام 
آزمایشــات ســازه ای پس از پایان اســکلت بیمارستان و 

تحویل از پیمانکار نیز مورد توجه قرار دارد.

رئیس مرکز سلامت محیط و کار وزارت بهداشت با اشاره به 
مرگ ومیر سالانه حدود ۶۰ هزار نفر در اثر مصرف دخانیات 
در کشــور و آمار مصرف دخانیات در زنان و مردان، گفت: 
تقریبا ۶ هزار نفر از آنها افرادی هســتند که در اثر مواجهه 
بــا دود حاصل از مصــرف دیگران جان خود را از دســت 
می دهند.به گزارش ایســنا، دکتر جعفر جندقی با اشاره به 
آخرین گزارش های سازمان جهانی بهداشت که براساس آن 
یک میلیارد و ۳۰۰ میلیون نفر از مردم جهان مصرف کننده 
دخانیات هســتند، گفت: این میزان مصرف سالانه موجب 
مرگ ۸ میلیون نفر می شود که یک میلیون و ۲۰۰ هزار نفر 
آن فقط افرادی هســتند که در اثر مواجهه با دود حاصل از 
مصرف دیگران جان خود را از دست می دهند و به عبارتی 
اســتعمال دخانیات هر چهار ثانیه یک نفر را در جهان به 

کام مــرگ می کشــاند.وی افزود: بر اســاس نتایج مطالعه 
ملــی عوامل خطر بیماری های غیر واگیر در ســال ۱۴۰۰ 
)اســتپس(، تقریبا ۱۴ درصد افراد بالای ۱۸ ســال جامعه 
ایرانی دخانیات مصرف می کنند که حدود ۲۶درصد مردان 
و ۴.۵درصد زنان را شــامل می شــود و این مصرف از سال 
۱۳۹۵، با رشد حدود ۲.۵ درصدی در مردان و ۱۱ درصدی 
در زنــان بالای ۱۸ ســال روبه رو بوده اســت.رئیس مرکز 
ســلامت محیط و کار وزارت بهداشت گفت: طبق مطالعه 
سال ۱۳۹۵ نیز حدود ۱۰ درصد از نوجوانان ۱۳ تا ۱۵ ساله 

مصرف کننده انــواع محصولات دخانی بودند که حدود ۱۳ 
درصد پسران و هشت درصد دختران را شامل می شود.وی 
ادامه داد: در این مطالعه مصرف سیگار در بین نوجوانان ۱۳ 
تا ۱۵ ساله، حدود ۳.۵درصد، شامل حدود ۵درصد پسران 
و ۲درصد دختران گزارش شــد که در مقایسه با آمار دور 
قبلی این مطالعه در سال ۱۳۸۶، بیش از ۱۳درصد افزایش 
داشــته و این افزایش عمدتا ناشی از افزایش ۱۳۳ درصدی 
مصرف ســیگار در میان دختران نوجوان بوده اســت.بنابر 
اعلام وزارت بهداشت، جندقی با اشاره به اینکه این مطالعه 

همچنین نشان داده است که متاسفانه حدود ۲۴درصد از 
نوجوانــان در منازل و ۳۸درصد نیــز در اماکن عمومی در 
معرض مواجهه بــا دود دخانیات قرار می گیرند، گفت: این 
در حالی اســت که در مطالعه استپس در سال ۱۴۰۰ نیز 
آمار مواجهه با دود دست دوم دخانیات در گروه سنی بالای 
۱۸ ســال حدود ۲۱درصد در منازل و ۱۷درصد در محل 
کار به دســت آمده است.وی افزود: با در نظر گرفتن میزان 
شیوع مصرف دخانیات در مطالعات اخیر و سایر گروه های 
سنی، در مجموع حدود ۱۰ میلیون مصرف کننده دخانیات 
در کشور برآورد می شود و این میزان مصرف سالانه موجب 
مرگ حدود ۶۰ هزار نفر می شود که تقریبا ۶ هزار نفر از آنها 
افرادی هســتند که در اثر مواجهه با دود حاصل از مصرف 

دیگران جان خود را از دست می دهند.

عضو شــورای عالی ســازمان نظام پرســتاری با اشاره به 
اینکه کمبود نیــرو صدمات جبران ناپذیــری را به بخش 
پرســتاری و مراکز درمانی کشــور وارد کرده است، گفت: 
براساس آمارهای ارائه شــده، می توانیم بگوییم که کشور 
با کمبود شدید نیروی پرســتاری روبه رو است.به گزارش 
ایسنا، علیرضا سعادت جو گفت: یکی از موانع خدمتی برای 
پرســتاران کمبود شدید نیروی انسانی در پرستاری است، 
براساس اســتانداردهای جهانی یکی از معیارهای صحیح 
در بخش پرســتاری این اســت که به ازای هر تخت، ۲.۵ 
نفر نیروی پرســتاری داشته باشــیم. او ادامه داد: در یک 
مقطع زمانی با اســتخدام نیروی پرستاری این امید ایجاد 
شد که به استانداردهای قابل قبول نزدیک شویم و نیروی 
پرســتاری به یک الی دو نفر به ازای هر تخت بیمارستانی 
افزایش یافت، اما متأســفانه در این دو سال اخیر به دلایل 
مختلف از جمله مهاجرت پرستاران، ابتلا به کرونا و شهید 
خدمت شــدن آن ها، بازنشسته شــدن پرستاران، افزایش 

تخت های بیمارســتانی و... موجب شد تا تعداد پرستاران 
نســبت به هر تخت کاهش قابل توجهی داشته باشد.وی 
افزود: کمبــود نیرو صدمات جبران ناپذیــری را به بخش 
پرستاری و مراکز درمانی کشــور وارد کرده و می کند، ما 
بر اساس آمارهای ارائه شــده می توانیم بگوییم که کشور 
با کمبود شــدید نیروی پرستاری روبه رو است که اگر این 
کمبود جبران شــود به اســتانداردهای جهانی نزدیک تر 

خواهیم شد.
 عضو شــورای عالی سازمان نظام پرستاری، گفت: کمبود 
نیرو باعث می شــود پرســتاران مجبور به اشتغال در چند 
شیفت شوند و گاهی شیفت اجباری هم داشته باشند، این 
موضوع باعث خســتگی بیش از اندازه پرستاران می شود و 
علاوه بر صدمات جسمی و روحی از نظر دوری از خانواده 
نیز دچار مشکل و آسیب می شوند.وی در ادامه تاکید کرد: 
کمبود نیروی انســانی در پرستاری می تواند باعث کاهش 
کیفیت خدمات در بیمارستان ها و مراکز درمانی شود، زیرا 

وقتی نیرو خسته باشد، طبیعتا نمی تواند خدمات مطلوبی 
هم ارائه دهد و از این نظر نیز بیمار دچار آســیب می شود 
و هم پرســتار پیش از موعد فرسوده خواهد شد. البته این 
موارد به نوبه خود می تواند دلیلی برای مهاجرت پرستاران 
باشــد.وی درباره ایجاد فرهنگ ســازی مناسب در جامعه 
برای پرستاران، بیان کرد: معرفی پرستاران به جامعه یکی 
از موضوعات مهم و نیاز اســت که جامعه پزشکی و مردم 
شناخت مناسبی از پرســتاران داشته باشند، اما آنچه که 
باعث می شــود مردم شناخت بیشــتری از پرستاران پیدا 
کنند، توانمندســازی پرســتاران از نظر علمی و عملی در 

سطوح مختلف است.
عضو شورای عالی ســازمان نظام پرستاری، بیان کرد: اگر 
پرستاران ما توانمند باشــند و بتوانند عملکرد خوبی ارائه 
دهند، به طور قطع بر دیدگاه مردم تأثیرگذار اســت. اگر 
ما بــه نیاز مددجویان توجه کنیم و با ارزیابی درســت به 
آن پاسخ دهیم، به نوبه خود پرستاری تاثیر مثبت بر نگاه 

جامعه و مردم می گذارد. وی افــزود: احترام به بیماران و 
به طور کلی مددجویان، یــک رابطه دو طرفه میان اخلاق 
حرفه ای در پرســتاری و نگاه مردم اســت، این احترام و 
اخلاق مداری باعث توجه مردم به جامعه پرستاری می شود. 
در واقع موضوع دیگری که باعث تغییر نگاه مردم به جامعه 
پرســتاری شــد، بیماری کرونا بود؛ زیرا پرستاران در این 
بحران با اخلاق مداری و ایثارگری تمام وارد میدان شــدند 

تا توانستند این بحران را مهار کنند.
بنابر اعلام روابط عمومی ســازمان نظام پرســتاری، او در 
پایان تصریح کرد: لازم اســت مســئولان توجه ویژه ای به 
معیشــت و مطالبات پرســتاران داشته باشــند، توجه به 
پرســتاران باعث افزایش انگیزه این قشر می شود و زمانی 
که کشور دچار بحرانی مشابه کرونا شد، این عزیزان بدون 
خســتگی و دلزدگی وارد میدان می شــوند؛ اما اگر به نیاز 
پرســتاران توجه نشود، صدمات جبران ناپذیری به مردم و 

جامعه وارد خواهد شد.

وزیر آموزش و پرورش گفت: تعطیلات بدون برنامه به آموزش 
و پرورش کشور ضربه می زند، باید تعطیلات را ساماندهی و 
برنامه ریزی کرد.به گزارش ایســنا، هزارو بیست و سومین 
جلسه شورای عالی آموزش و پرورش با حضور وزیر آموزش 
و پرورش، دبیرکل شورای عالی و سایر اعضای آن در سالن 
جلســات وزارت آموزش و پرورش برگزار شد.در این جلسه 
اعضای شورای آموزش و پرورش نظرات و پیشنهادهای خود 
را درباره مســائل مختلف آموزش و پــرورش از جمله لزوم 
ایجاد شور و نشــاط در مدارس، لزوم آشنایی مردم با سند 
تحول بنیادین آموزش و پرورش، توجه جدی به مدرســه و 
نیازهای آن، چگونگی جذب نیرو و بازنگری در ورودی های 
دانشگاه فرهنگیان، توجه به رویکردهای فرهنگی و تربیتی 
در آموزش و پرورش، توجه به بحث هویت ملی و ارزش های 
دینی، لزوم اطلاع رســانی و تبیین موضوع مردمی ســازی 
آموزش و پرورش که مورد تاکید سند تحول بنیادین است، 
کنکور و ایجاد چالش برای نظام آموزشــی کشور، ضرورت 
اطلاع رسانی فعالیت ها و عملکرد آموزش و پرورش، بازدید 
دانش آموزان از مراکز علمی، پژوهشــی و صعنتی کشــور، 
توجه جدی به زیرساخت های ضروری مدارس، درباره اینکه 
در زمان کرونا، تعطیلی مدارس کار درســتی بوده، تحقیقی 
انجام شده اســت؟، دادن اختیارات لازم به مدیران مدارس 
برای جلب مشــارکت های مردمی، لزوم توجه به آموزش و 

پرورش نقاط مختلف کشــور، تنوع بخشــی به محیط های 
یادگیری و تقویم آموزشــی با توجه به شــرایط و موقعیت 
اقلیمی کشور و... مطرح کردند.در ادامه جلسه وزیر آموزش 
و پرورش با ارائه گزارشــی از فعالیت های آموزش و پرورش 
گفت: در ســند تحول بنیادین و سند تحول دولت مردمی 
به بحث مردمی ســازی آموزش و پرورش تاکید شده و این 
موضوع باید برای مردم تبیین و اطلاع رســانی شود.وی با 
اشــاره به اینکه ایران در سال ۲۰۲۳ میزبان المپیاد فیزیک 
اســت افزود: دپیلماسی آموزشــی باید در کنار دپیلماسی 
سیاســی و اقتصادی قرار گیــرد تا بتــوان از ظرفیت ها و 
دســتاوردهای علمی و آموزشی روز دنیا در حوزه آموزش و 
پرورش استفاده کرد.نوری اظهارکرد: تعطیلات بدون برنامه 
به آموزش و پرورش کشور ضربه می زند و باید تعطیلات را 
ساماندهی و برنامه ریزی کرد.وزیر آموزش و پرورش در ادامه 
تصریح کرد: تنوع بخشی به محیط آموزشی دانش آموزان و 
ایجاد شــور و نشاط در مدارس و راه اندازی اردوهای علمی 
و هدفمند از ضروریات آموزش و پرورش کشــور است.وی 
بیان کرد: برای اجرای سند تحول بنیادین لازم است قوانین 

موجود را تنقیح و اصلاح کرد تا موانع اجرای ســند تحول 
بنیادین برطرف شوند.در ادامه جلسه محمود امانی دبیرکل 
شورای عالی آموزش و پرورش گفت: بحث ساماندهی زمان 
آموزش در دستور کار کمیسیون آموزش و تحقیقات مجلس 
شورای اسلامی بود که براساس بند ۴ ماده ۶ قانون تشکیل 
شــورای عالی آموزش و پرورش درخواست کردیم که این 
موضوع اول در کمیسیون ها و  شورای عالی بررسی و تصویب 
شود و برای بررسی و تایید نهایی به مجلس شورای اسلامی 
ارائه شود.دبیرکل شورای عالی آموزش و پرورش با اشاره به 
لزوم اتخاذ تدابیر مناسب برای دسترسی افراد لازم التعلیم به 
آموزش اظهار کرد: برای افراد لازم التعلیم در نقاط مختلف 
کشــور که امکان دسترســی به خدمات آموزشی حضوری 
ندارند باید یک راه حل اصولی و منطقی برای ارائه خدمات 
آموزشی و تربیتی پیش بینی شود.امانی اظهار کرد: آموزش 
مجازی یکی از موضوعات مهم و در حال توســعه در جهان 
اســت که مورد توجه جدی آموزش و پرورش کشــورهای 
مختلف قرار گرفته است و از آن برای آموزش افرادی که به 
آموزش دسترســی ندارند، استفاده می کنند.وی افزود: باید 

یک مصوبه درباره آموزش مجــازی که تمام جوانب آن در 
نظر گرفته باشــد، تدوین و تصویب کرد تا روند اجرای آن 
تسهیل شود.دبیرکل شورای عالی آموزش و پرورش با اشاره 
به فرآیند اجرایی کردن برنامه درسی ملی تا سطح مدرسه 
تصریح کرد: سه سطح برنامه ریزی درسی داریم. سطح ملی، 
سطح منطقه ای و سطح مدرسه که هر کدام از اینها مکمل 
دیگری است. برای اولین بار سازمان پژوهش و برنامه ریزی 
آموزشی، برنامه درســی در سطح مدرسه طراحی و تدوین 
کرده است.وی با اشاره به لزوم تدوین و اجرای برنامه درسی 
در سطح مدرسه تاکید کرد: یعنی اینکه مدرسه متناسب با 
شرایط و موقعیتش برنامه درسی مورد نیاز خودش را داشته 
باشد.در این جلسه کلیات ماده واحده فرآیند اجرایی کردن 
برنامه درسی ملی تا سطح مدرسه به تصویب شورای عالی 
آموزش و پرورش رسید.این ماده واحده در راستای عملیاتی 
کرد راهکار ۱ ـ ۱ سند تحول بنیادین آموزش و پرورش و به 
منظور ساماندهی تولید مواد آموزشی فرآیند اجرایی کردن 
درســی ملی تا سطح مدرسه و بر اساس برنامه درسی ملی 
آموزش و پرورش،  به تصویب شورای عالی رسیده است. این 
مصوبه پس از بررسی بندهای مختلف آن و تصویب شورای 
عالی آموزش و پرورش و تایید رئیس جمهور و رئیس شورای 
عالی آموزش و پرورش برای اجرا به وزارت آموزش و پرورش 

ابلاغ خواهد شد.


