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۱۷ فوتی و شناسایی ۳۸۸ بیمار جدید کرونا در کشور
بنابر اعلام وزارت بهداشت، در یک شبانه روز ۳۸۸ بیمار کووید- ۱۹ در 
کشور شناسایی شدند و متاسفانه ۱۷ نفر نیز به دلیل این بیماری جان 

خود را از دست دادند.
 به گزارش ایسنا، از روز 3 اردیبهشت تا روز ۴ اردیبهشت ماه ۱۴۰۲ و بر اساس 
معیارهای قطعی تشــخیصی، ۳۸۸ بیمار جدید مبتلا به کووید-۱۹ در کشــور 
شناســایی و ۱۹۰ نفر از آنها بستری شدند.مجموع بیماران کووید-۱۹ در کشور 
بــه ۷ میلیون و ۶۰۷ هزار و ۷۷ نفر رسید.متاســفانه در طول ۲۴ ســاعت، ۱۷ 
نفر از بیماران کووید-۱۹ در کشــور جان خود را از دست دادند و مجموع جان 
باختگان این بیماری به ۱۴۶ هزار و ۲۲ رسید. خوشبختانه تا روز ۴ اردیبهشت 
ماه ۷ میلیون و ۳۳۶ هزار و ۵۳۳ نفر از بیماران، بهبود یافته و یا از بیمارستان‌ها 
ترخیص شده‌اند.۷۰۶ نفر از بیماران مبتلا به کووید-۱۹ در بخش‌های مراقبت‌های 
ویژه بیمارستان‌ها تحت مراقبت قرار دارند.تا روز ۴ اردیبهشت ماه ۵۶ میلیون و 
۳۰۳ هزار و ۳۲۶ آزمایش تشخیص کووید-۱۹ در کشور انجام شده است.تا روز 
۴ اردیبهشت ماه ۶۵ میلیون و ۲۱۶ هزار و ۱۴۱ نفر دوز اول، ۵۸ میلیون و ۶۱۱ 
هزار و ۷۴۸ نفر دوز دوم و ۳۱ میلیون و ۶۹۳ هزار و ۳۶۵ نفر، دوز سوم و بالاتر 
واکسن کرونا را در کشــور تزریق کرده‌اند و مجموع واکسن‌های تزریق شده در 
کشور به ۱۵۵ میلیون و ۵۲۱ هزار و ۲۵۴ دوز رسید.در حال حاضر ۴ شهرستان 
در وضعیت قرمز کرونا، ۳۹ شهر در وضعیت نارنجی، ۲۳۵ شهر در وضعیت زرد 

و ۱۷۰ شهر کشور نیز در وضعیت آبی قرار دارند.

۵۰۰ اقدام عملیاتی پلیس فتا در مقابله با بی‌حجابی
رئیس پلیس فتا از ۵۰۰ اقدام عملیاتی پلیس در مقابله با بی‌حجابی خبر 

داد.
بــه گزارش مهر، ســردار وحید مجید رئیس پلیس فتا اظهار داشــت: در حوزه 
اقدامات پیش دســتانه مقابله و برخورد با مصادیق رفتارهای هنجارشــکنانه در 
فضای مجازی؛ با اشراف ســایبری و اجرای طرح‌های عملیاتی مختلف هرگونه 
فعالیت مجرمانه پیرامون اشاعه و ترویج فحشاء و موارد سو اخلاقی رصد می‌شود 

و برخورد با مرتکبان و مجرمان در دستور کار پلیس فتا قرار دارد.
این مقام ارشد انتظامی با اشاره به مصادیق مجرمانه در خصوص » اشاعه و ترویج 
فحشــاء در فضای مجازی » نظیر ترغیب به » بی حجابی، تن نمایی، مدلینگ 
مبتذل، لایوهای مســتهجن غیراخلاق، پیکر تراشــی و … » افزود: تا کنون با 
انجام ۷۶۴۳ رصد عام صورت تعداد ۱۹۲۷ مورد شناســایی انجام شده و بالغ بر 
۵۰۰ فقره اقدام قضائی و عملیاتی شــامل تذکر، احضار، حذف و مسدود سازی 
صورت گرفته است.رئیس پلیس فتا فراجا تصریح کرد: بر اساس مطالبات مردمی 
و به خصوص کاربران فضای ســایبر کارگروه‌های ویژه عملیاتی در پلیس فتا در 
حال رصد فضای مجازی بوده و در صورت مواجهه با هر گونه مصادیق رفتارهای 
هنجارشــکنانه و غیر اخلاقی شناســایی و بر خورد با مرتکبان و مجرمان را در 
دســتور کار خود قرار خواهند داد.سردار مجید بیان داشت: بر اساس مستندات 
موجود تعدادی از پرونده‌های تشکیل شده در حوزه رفتارهای هنجارشکنانه در 
حوزه کانال‌ها و صفحات صیغه یابی، دوست یابی، مدلینگ، اخاذی و … از طریق 
طرح شکایت از سوی شکات و به صورت پرونده‌های کثیر الشاکی به این پلیس 

ارجاع شده و رسیدگی به این پرونده‌ها در اولویت‌های انتظامی قرار دارد.

آخرین وضعیت پرونده مرگ یک نوزاد
 در بیمارستان شهریار 

مدیرکل مرکز نظارت و اعتباربخشی امور درمان وزارت بهداشت، آخرین 
گزارش مربوط به بررســی پرونده نوزاد فوت شده در بیمارستان امام 

سجاد )ع( شهریار را تشریح کرد.
دکتر سلمان حیدری در گفت‌وگو با ایسنا، درباره اخبار مربوط به نوزاد فوت شده 
در بیمارستان امام سجاد )ع( شــهریار، گفت: درباره این موضوع وزیر بهداشت 
شخصا ورود و رییس بیمارستان را عزل کردند. این برخورد انجام شد، اما یکسری 
اقدامات اصلاحی هم باید انجام شود که باید در کمیته‌ای که مربوط به بحث مرگ 
و میر مادر و نوزاد در وزارت بهداشــت وجود دارد، مطرح شود. البته روز گذشته 
این کمیته با حضور معاون درمان وزارت بهداشت در دانشگاه علوم پزشکی ایران 
تشکیل جلسه داد و مسائل مورد بررسی قرار گرفت. وی افزود: بنابراین موضوع 
حتما بررســی می‌شود و در مواردی که نواقصی در فرآیندها وجود دارد، مجددا 
دستورالعمل‌ها تدوین می‌شوند تا اگر احیانا فرآیندی ایراد دارد، اصلاح شود. در 
عین حال با هر یک از افراد نیز به نســبت قصوری که در این پرونده داشــتند، 
برخورد لازم انجام خواهد شد.  حیدری درباره لزوم بررسی دستورالعمل مربوط 
به بحث تایید فوت، گفت: این اقدام باید انجام شود و صبح امروز نیز  این موضوع 
مورد بررسی قرار گرفت. در این زمینه پیگیر هستیم که اگر دستورالعمل قبلی در 
این حوزه نواقصی دارد یا مواردی داشته که رعایت نشده، بررسی و اصلاح شوند.
وی گفت: به طور کلی بحث مرگ و میر نوزادان و مادران در کمیته مرگ و میر 
مربوط به این حیطه هم در مرکزی که چنین اتفاقی رخ می‌دهد، هم در ســطح 

دانشگاه علوم پزشکی و هم در سطح وزارت بهداشت بررسی می‌شود.

تشدید بارش در ۱۷ استان

سازمان هواشناسی نسبت به تشدید بارندگی‌ها در ۱۷ استان و احتمال 
طغیان رودخانه‌ها، ســقوط ســنگ در مناطق کوهستانی و لغزندگی 

جاده‌ها هشدار داد.
به گزارش ایســنا، سازمان هواشناسی با صدور هشــدار نارنجی رنگ، از تشدید 
فعالیت سامانه بارشی و ناپایداری‌های محلی، رگبار شدید باران، رعدوبرق، وزش 
باد شدید موقت، در نواحی مستعد گردوخاک و بارش تگرگ از دیروز تا امروز) ۴ 
تا ۵ اردیبهشت(  خبر داد.این شرایط جوی امروز درآذربایجان شرقی، کردستان، 
اردبیل، زنجان، کرمانشاه، همدان، ایلام، شمال خوزستان، لرستان، شمال مرکزی، 
جنوب سیســتان و بلوچســتان و ارتفاعات و دامنه در استان‌های قزوین، البرز، 
تهران، گیلان و مازندران پیش‌بینی می‌شــود. بر اثر این مخاطره جوی لغزندگی 
جاده‌ها، آبگرفتگی معابر، جاری شــدن روان‌آب، سیلابی شدن مسیل‌ها، طغیان 
رودخانه‌های فصلی، صاعقه، رخداد تگرگ، خسارت به سازه‌های موقت از جمله 
بنرها، داربســت‌ها و تابلوهای تبلیغاتی و اختلال در ناوگان حمل و نقل، خیزش 

گرد و خاک محلی در نقاط مستعد دور از انتظار نیست.
ســازمان هواشناسی در این شرایط جوی احتیاط در سفرهای بین شهری، عدم 
اتراق در حاشیه و بستر رودخانه‌ها و مسیل‌ها، پرهیز از فعالیت‌های کوهنوردی، 
خــودداری از چرای دام و تردد عشــایر در حاشــیه رودخانه‌ها و نواحی مرتفع، 
اطمینان از اســتحکام ســازه‌های موقت، لایروبی کانال‌ها و آب‌روها، با توجه به 
احتمــال رخداد تگرگ اتخــاذ تمهیدات لازم جهت جلوگیری از خســارت به 
بخش کشــاورزی را توصیه می‌کند. ســازمان هواشناسی با صدور هشدار سطح 
زرد از فعالیت ســامانه بارشــی و ناپایداری‌های محلی، رگبار و رعدوبرق، وزش 
باد شــدید موقت، در برخی نقاط گردوخاک و احتمال بارش تگرگ تا جمعه )۸ 
اردیبهشت( خبر داد.این شــرایط جوی امروز درآذربایجان غربی، قزوین، ایلام، 
چهارمحال و بختیاری، کهگیلویه و بویراحمد، خوزســتان، البرز، تهران، سمنان، 
گیلان، مازندران، اصفهان، یزد، ارتفاعات و دامنه کرمان و چهارشنبه در گیلان، 
مازندران، گلستان، خراسان شمالی، قزوین، البرز، تهران، سمنان، اصفهان، یزد، 
ارتفاعات کرمان، شمال و شرق هرمزگان، جنوب سیستان و بلوچستان، اردبیل، 
شــمال آذربایجان شرقی پیش‌بینی می‌شــود.این وضعی آب و هوایی طی روز 
پنجشنبه نیز در مازندران، گلستان، سمنان، اصفهان، یزد، کرمان، نیمه جنوبی 
سیستان و بلوچستان، شمال و شرق هرمزگان، چهارمحال و بختیاری، کهگیلویه 
و بویراحمد، شــرق فارس و جمعه در مازندران، گلســتان، قزوین، البرز، تهران، 
ســمنان، قم، مرکزی، اصفهان، یزد، کرمان، سیستان و بلوچستان، شرق فارس، 
هرمزگان مورد انتظار اســت.بر اثر این مخاطره جوی لغزندگی جاده‌ها، صاعقه، 
احتمــال تگرگ، احتمال آبگرفتگی معابر به‌طور محدود، احتمال جاری شــدن 
روان‌آب، احتمال طغیان رودخانه‌ها و در نواحی کوهستانی احتمال سقوط سنگ 

پیش‌بینی می‌شود.

اخبار کوتاه

معاون درمان وزارت بهداشت اعلام کرد

ارسال بیش از ۱۰۰ پرونده سقط‌ غیرقانونی به مراجع قضایی

کارشناس اداره مدیریت بیماری‌های قابل انتقال از ناقلین وزارت بهداشت خبر داد

افزایش ۴ برابری مالاریا در کشور 
طی ۸ ماه گذشته

پیشنهاد تدریس »مدیریت خانواده« در مدارس
امکان ادامه تحصیل دانش‌آموزان متاهل درمدارس روزانه

طرح دارویاری ناقص اجرا شد

کمبود اعتبار و کوتاهی بانک‌ها

معاون درمان وزارت بهداشت با اشاره به 
راه‌اندازی و ابلاغ سامانه ملی باروری سالم، 
گفت: بیش از ۱۰۰ پرونده در زمینه سقط 
غیر قانونی، به مراجع قضایی ارسال شده 
و امیدواریم برخوردهای جدی و بازدارنده 

با این پرونده‌ها انجام شود.
دکتر سعید کریمی در گفت‌وگو با ایسنا، درباره 
بحــث انجام ســقط‌های جنیــن غیرقانونی و 
راهکارهای پیشگیری از آن، گفت: پیرو جلسه‌ای 
که با رییس جمهور داشــتیم، پرونده‌هایی که 
در ایــن زمینه وجود داشــت، برای رییس قوه 
قضاییه و دادستان کل کشــور ارسال کردیم. 
برخورد با سقط جنین غیرقانونی کار تنها یک 
ارگان نیست؛ زیرا این اقدام عمدتا در جاهایی 
اتفاق می‌افتد که وزارت بهداشت نمی‌تواند آن 
را مورد نظارت قــرار دهد. به عنوان مثال مگر 
وزارت بهداشت می‌تواند وارد خانه مردم شود و 
نظارت کند؟. وی افزود: اقدام غیر قانونی برای 
سقط جنین به صورت زیرزمینی انجام می‌شود 
و وقتی کار به خونریزی فرد می‌رسد، آن زمان 
بیمار را به بیمارستان می‌آورند و ما هم در این 
شرایط اورژانسی باید بیمار را پذیرش کرده و به 
او خدمات ارائه دهیم. کریمی با بیان اینکه توزیع 
داروی سقط جنین باید مورد نظارت بیشتر قرار 
گیرد، گفت: برخورد بــا این اقدام غیرقانونی و 
پیشــگیری از آن، کاری مشــترک بین وزارت 
بهداشت، پلیس، قوه قضاییه، نهادهای امنیتی 
و ... است. در عین حال باید توجه کرد که اثبات 
سقط جنین دشوار است و اثبات آن ادله زیادی 
نیاز دارد تا قاضی قبــول کند و در این زمینه 
قوه قضاییه باید ورود کند. جلســه‌ای که چند 
روز قبل برگزار شــد، این موضوع را مورد بحث 

قــرار داد و رییس جمهور 
هم دســتور دادند که همه 
کنند.معاون  ورود  نهادهــا 
درمان وزارت بهداشت ادامه 
داد: وزارت بهداشت نیز در 
دارد،  وظیفــه  که  جاهایی 
نظارت‌هایــش را انجام داده 
متعددی  پرونده‌های  است. 
در ایــن زمینــه بــوده که 

برخوردهای لازم اعم از پلمب 
و ... را انجــام داده‌ایم. با این 
حال موارد این موضوع متعدد 
است. باید توجه کرد که بیش 
از ۱۰۰ پرونده در این زمینه 
که در جلســه مذکور مطرح 
شد، به مراجع قضایی ارسال 
شــد و این‌ها مواردی بود که 
در کمیسیون‌های ماده ۱۱ و 

قرارگاه نظارت بررسی شده بود و موارد کلانی 
بود که ارســال کردیم و امیدواریم برخوردهای 

جدی و بازدارنده با این پرونده‌ها انجام شود.
کریمــی با بیان اینکه اخیــرا قوانین در زمینه 
ســقط‌ جنین‌های غیرقانونی مقداری ســفت 
و سخت‌تر شده اســت، گفت: البته باید توجه 
کرد که اثبــات قضیه جرم در ســقط جنین 
دشوار اســت. حتما باید ســقط جنین اتفاق 
افتاده باشــد که جرم محسوب شود. اینکه در 
مطب یا زیرزمین و... ابزار و وسایل سقط را پیدا 
کنید، اثبات‌کننده نیست. این موضوع بحث‌های 
قضایی دارد. اگر اثبات شود که سقط جنین به 
صورت غیرقانونی انجام شده است، طبق قانون 

پروانه مطب پزشک باطل می‌شود.
وی درباره راه‌اندازی سامانه ملی باروری سالم، 
گفت: سامانه ملی باروری سالم ابلاغ شد. قرار 
اســت در قالب این ســامانه از زمانی که تست 
حاملگــی خانمــی مثبت می‌شــود و جنینی 
تشــکیل می‌شود تا زمانیکه متولد می‌شود، در 
این سامانه ثبت می‌شود. به تدریج آزمایشگاه‌ها، 
پزشــکان متخصصی و ... به این سامانه وصل 
می‌شــوند و اگر احیانا نیاز به غربالگری باشد، 
در این سامانه ثبت می‌شود و اگر نیاز به سقط 
درمانی باشد، در این ســامانه ثبت می‌شود تا 
بتوانیم یک جنینی را که تشــکیل می‌شود تا 
زمان تولدش ردیابــی کنیم تا این جنین‌ها از 
دســت نروند و بتوانند به جمعیت سالم کشور 
اضافــه شــوند.کریمی گفت: این ســامانه به 
همه دانشگاه‌های علوم پزشــکی ابلاغ شده و 
متخصصین، آزمایشگاه‌ها و همه افراد حوزه‌های 
مرتبــط از طریق نام کاربری و رمز عبور به این 

سامانه دسترسی دارند.  

کارشــناس اداره مدیریت بیماری‌های قابل انتقال از 
ناقلین وزارت بهداشــت ضمن تشریح وضعیت بروز 
مالاریا در کشور، گفت: طی حدودا هشت ماه گذشته 
با روند افزایشی حدودا ۴ برابری بروز مالاریا در کشور 
مواجه بوده‌ایم اما خوشبختانه هیچ موردی از مرگ و 

انتقال محلی این بیماری در کشور رخ نداده است.
دکتر عبدالرضا میراولیایی در گفت‌وگو با ایســنا، با اشاره به 
اینکه تقریبا از نیمه دوم ســال گذشته تاکنون موارد ابتلا به 
مالاریا در کشــور افزایش یافته است، گفت: مناطق اندمیک 
بروز مالاریا در ایران شامل استان سیستان و بلوچستان بویژه 
بخش‌های جنوبی، اســتان هرمزگان و جنوب استان کرمان 
است؛ البته بعضی اوقات ممکن است بیماری را به استان‌های 
همجوار انتقال دهند، اما بیشــترین مــوارد بروز بیماری در 
استان‌های اندمیک است. وی با اشاره به اینکه بروز مالاریا در 
ایران متاثر از کشور پاکستان است، درباره علل افزایشی شدن 
آمار بیماری در استان سیستان و بلوچستان، اظهار کرد: در 
مناطقی از سیستان و بلوچستان که با پاکستان مرز مشترک 
دارند که یکی از عوامل افزایشی شدن روند بیماری می‌تواند 

افزایش تردد از گذرگاه مرزی غیررسمی باشد. 
علت دیگر بروز ســیل در برخی ایالت‌های پاکستان بود که 
به دنبال این واقعه آنهم در منطقه مستعد، رشد بروز مالاریا 
دور از انتظار نیســت و با افزایش موارد مالاریا در پاکســتان 
سایر نقاط همجوار نیز تحت تاثیر خواهند بود. در واقع اقلیم 
منطقه،‌ ترددها، بلایایی نظیر سیل، گرمای هوا و... از عوامل 
خطر افزایش بار بیماری در سال گذشته هستند.میراولیایی 
گفت: در مدت اخیر با روند افزایشی حدودا چهار برابری بروز 

مالاریا در کشور مواجه بوده‌ایم. 
وی افزود: با توجه به همزمانی بروز مالاریا و کرونا طی سالیان 
اخیر و با توجه به اینکه مالاریا در مراحل اولیه علائم مشابه 
با کرونا دارد، ممکن بود تشخیص در مواردی با اشتباه مواجه 
شود. البته با تلاش‌ها و هماهنگی‌های بین بخشی که انجام 

شد سعی کردیم با کمک سایر سازمان‌ها و نهادها،‌ ترددهای 
بین مرزی را مدیریت کرده و در بعد آموزش نیز قوی ظاهر 
شــویم تا روند بیماری کاهشی شــود.او ادامه داد: آموزش 
مدون و متداوم پزشکان مناطق اندمیک مالاریا،‌ از بین بردن 
زیســتگاه لاروی، سم پاشی در مناطق مورد نیاز و... از دیگر 
اقداماتی بود که انجام شــد؛ اما به هر حال باز هم با افزایش 
بار بیماری مواجه شــدیم؛ زیرا واقعیت مالاریا این است که 
هنگام بروز وقایعی چون سیل و زلزله با وفور ناقلین بیماری‌زا 
مواجه می‌شویم که به دنبال آن افزایش تعداد بیماران اتفاق 
می‌افتد و روند افزایشی چند ماهی ادامه می‌یابد و بعد کاهشی 
می‌شود. وی افزود: البته علی‌رغم افزایش موارد بیماری طی 
هشت ماه گذشته، خوشبختانه انتقال محلی )انتقال از یک 
فرد به فرد دیگری در داخل کشــور ( مالاریا گزارش نشــده 

اســت و این یک دســتاورد بزرگ است. همچنین علی‌رغم 
افزایش موارد بیماری خوشبختانه هیچ‌ موردی از مرگ مالاریا 
در کشور طی مدت ذکر شده رخ نداده است و این دستاورد 
بزرگی است که باید حفظ شود و در عین حال با بهره‌گیری 
از اســتراتژی‌های نوین مانند بیماریابی به موقع و آموزش و 
افزایش آگاهی مردم ارتقا یابد.وی درباره شــعار امسال روز 
جهانی مالاریا، بیان کرد: »پیاده‌سازی استراتژی‌های جدید 
و اقدامــات نوآورانه در حذف مالاریا بویژه در مناطق محروم 

مرزی جنوب و جنوب شرقی کشور« شعاری است که برای 
امســال انتخاب کرده‌ایم. میراولیایی ادامه داد: اســتراتژی 

حذف مالاریا بر چند پایه اســتوار است که یکی از مهم‌ترین 
استراتژی‌ها حذف مرگ ناشی از مالاریا است که خوشبختانه 
ما در کشور این شاخص مهم را حفظ کردیم. استراتژی مهم 
دوم این است که نباید انتقال محلی مالاریا در کشور رخ دهد؛ 
یعنی چرخه بیماری در نسل دوم انتقال متوقف شود که این 

مورد را هم تاکنون در کشور نداشتیم. 
وی از یــک چالش در زمینه بیماری مالاریا یاد کرد و گفت: 
تعداد افــرادی که در مناطق غیر اندمیــک بیماری به تبع 

افزایش موارد مالاریا در نقاط اندمیک به بیماری مبتلا شدند، 
افزایش یافته اســت و اینجا اقدامات ما خطیرتر می‌شود؛ به 
این دلیل که در مناطــق پاک )غیراندمیک( ایمنی افراد در 
برابر مالاریا کم است؛ زیرا در طول زندگی با این انگل برخورد 
نداشــتند به همین خاطر احتمال اینکه این بیماران دیرتر 
شناســایی شوند، وجود دارد و باید تلاش ما این باشد که در 
کوتاه‌ترین زمان ممکن بیماران را شناسایی کنیم.او به مردم 
توصیه کرد: ساکنین و مسافرین مناطق اندمیک در فصاهای 
مســقف استراحت کنند و شــب‌ها بدون پشه‌بند آغشته به 
حشره کش در محیط باز نخوابند و از دور کننده‌های حشرات 
استفاده کنند.  همچنین می‌بایست در صورت گزش حتما به 
مراکز بهداشتی مراجعه کنند. او درباره آخرین اخبار دریافت 
گواهی حذف مالاریا از کشــور توضیح داد: طبق دو شاخص 
عدم مرگ ناشــی از مالاریا و عــدم انتقال محلی بیماری ما 
اســتحقاق داریم که در ســال ۲۰۲۵ این گواهی را دریافت 
کنیم. کارشــناس اداره مدیریت بیماری‌های قابل انتقال از 
ناقلین وزارت بهداشت، در خصوص علائم ابتلا به مالاریا بیان 
کرد: این بیماری با علائم بســیار مشخص تب، لرز و تعریق 
متناوب شناخته می‌شود؛ ولی ممکن است بیماری به فرم‌های 

مختلف نیز خود را نشان دهد.

دبیر قــرارگاه جوانی جمعیــت در وزارت آموزش و 
پرورش از پیشنهاد تدریس کتاب »مدیریت خانواده 
و ســبک زندگی« در پایه یازدهم خبر داد و درباره 
اقدامات ایــن وزارتخانه در راســتای اجرای قانون 
افزایش آگاهی دانش آموزان  جوانی جمعیت، گفت: 
دختر متاهل و خانواده‌ها جهت ادامه تحصیل آنان در 

مدارس روزانه از جمله اقدامات صورت گرفته است.
رابعه امامی رضوی در گفت‌وگو با ایســنا، با اشاره به اینکه 
مشــاور امور زنان وزیر آموزش و پرورش دبیر قرارگاه جوانی 
جمعیــت وزارت آموزش و پرورش اســت و وزیر آموزش و 
پرورش رئیس این قرارگاه محسوب می‌شود، اظهار کرد: دو 
مــاده۳۳ و ۳۴ قانون حمایــت از خانواده و جوانی جمعیت 
وظایف وزارت آمــوزش و پرورش در اجــرای این قانون را 
مشــخص کرده اســت. وی با بیان اینکه ماده ۳۳ قانون یاد 
شده، در چهار بند وظایفی را برای وزارت آموزش و پرورش 
تعیین کرده است، ادامه داد: در این راستا برگزاری دوره‌های 

آموزشــی، برگزاری جشنواره، پویش، مسابقه، تهیه کلیپ و 
موشن گرافی را در دستور کار داشته‌ایم. همچنین سمینارها 
و همایش‌هایی را ویژه همکاران فرهنگ در ســطح ستاد و 
استان برگزار کرده‌ایم. برگزاری کارگاه‌های آموزشی-تربیتی، 

ســبک زندگی اســامی، دختــران در 
معرض آســیب، مســائل مرتبط با بلوغ 
ویژه دختران درخانواده و اجتماع نیز از 
دیگر اقدامات ما بوده است.به گفته دبیر 
قرارگاه جوانی جمعیت در وزارت آموزش 
و پرورش، برگزاری کارگاه آســیب‌های 
تک فرزندی در مــدارس دخترانه ویژه 
والدین، برگزاری نمایشگاه ازدواج آسان 
و فرزند آوری و نیز آموزش سواد زندگی 
با رویکرد خوب زیستن در مسیر زندگی 
مشترک با بهره گیری از ظرفیت زیست 

بوم‌های فناورانه ویژه دانشجو معلمان از جمله اقدامات این 

قرارگاه در راستای اجرای قانون جوانی جمعیت بوده است.
امامی رضوی همچنین این را هم گفت که فرهنگ سازی و 
افزایش آگاهی دانش آموزان دختر متاهل و خانواده‌ها جهت 
ادامــه تحصیل آنان در مدارس روزانه و برگزاری جلســات 
آموزشی - توجیهی امکان ادامه 
آموز  دانش  دختــران  تحصیل 
متاهل در مــدارس روزانه ویژه 
مدیران مدارس از دیگر  اقدامات 
قــرارگاه جوانی جمعیت وزارت 

آموزش و پرورش بوده است.
مشاور امور زنان وزیر آموزش و 
پرورش در بخش دیگر سخنان 
خود یادآور شــد: در راســتای 
با  اجرای وظایف خود همراستا 
قانون جوانی جمعیت، با سازمان 
پژوهش و برنامه ریزی آموزشی نیز نشست‌هایی داشتیم که 

در کتب درســی مباحث قانون جوانی جمعیت را بگنجانند. 
بخشــی از این امر انجام شده و بخشی از آن در دستور کار 

قرار گرفته است. 
از سوی دیگر پیشنهاد داده‌ایم که کتاب مدیریت خانواده و 
ســبک زندگی که اکنون در پایه دوازدهم تدریس می‌شود، 
در پایه یازدهم تدریس شــود چراکه در پایه دوازدهم دانش 
آموزان درگیر مســائل کنکور هستند و بســیاری از دانش 
آموزان و حتی معلمان تدریس این کتاب را جدی نمی‌گیرند.
وی همچنین با اشــاره به وظایفی که ماده ۳۴ قانون جوانی 
جمعیت بــه وزارت آموزش و پرورش محول کرده اســت، 
افزود: ایجاد، گسترش و تقویت رشته‌های تحصیلی در همه 
دانشگاه‌های کشور متناسب با جایگاه و نقش خانواده و زن 
بر اساس فرهنگ اسلامی ـ ایرانی، از قبیل مدیریت خانه و 
خانواده از دیگر وظایف ما اســت. در این راستا نشست‌هایی 
با دانشگاه فرهنگیان و دانشگاه شهید رجایی داشتیم و این 

پیشنها را به آنها داده‌ایم.

عضو کمیسیون بهداشــت و درمان در 
مجلس، با انتقاد از عدم تامین اعتبارات 
مــورد نیاز دارویی کشــور، گفت: طرح 
اعتبارات  وجــود  عدم  دلیل  به  دارویار 

بودجــه‌ای لازم، به صورت کامل اجرایی 
نشد.

به گزارش مهر، همایون سامه یح، در مورد بالا 
بردن تعهدات بیمه‌ای و پوشش همگانی بیمه 

در جهت کاهش پرداختی از جیب مردم، گفت: 
با اجرایی شدن طرح دارویاری انتظار می‌رفت 
بســیاری از نابســامانی‌ها در حوزه دارو رفع 
شود اما به دلیل وجود مشکلات، حمایت‌های 
لازم صورت نگرفته اســت.وی ادامه داد: طرح 
دارویــاری به دلیل عــد م وجــود اعتبارات 
بودجه‌ای لازم به صورت کامل اجرایی نشــده 
بر همین اساس شاهد بروز مشکلاتی در جهت 
مســائل دارویی هســتیم، با تمام این تفاسیر 
داروخانه‌های کشــور همکاری لازم را داشته 
و طرح بیمه را با همان شــرایط قبلی پذیرفته 
اند تا فشاری به بیماران وارد نشود، امیدواریم 
بازپرداخــت بیمه‌ها به مراکز طــرف قرار آنها 

بسیار سریع‌تر انجام شود.
نماینده مردم کلیمیــان در مجلس یازدهم با 
اشــاره به وابســتگی صنعت دارویی کشور به 

بیمه‌ها، یادآور شــد: نه تنها داروخانه‌ها بلکه 
صنعت دارویی کشور وابسته به بیمه‌ها هستند؛ 
یعنــی اگر بیمه‌هــا مطالبــات داروخانه‌های 
کشــور را پرداخت نکننــد، بالطبع پرداختی 
داروخانه‌هــا به شــرکت‌های پخــش، وصول 
نخواهد شــد. در حال حاضر حداکثر فشار بر 
دوش کارخانه‌های تولیدی کشــور است و این 
مسئله در کنار مشکلات عدم پرداخت بیمه‌ها 
و سایر مشــکلات اقتصادی دیگر ادامه دارد.
ســامه یح نجف‌آبادی در مــورد اعتبارات در 
نظر گرفته شــده برای اجرای طرح دارویاری، 
ادامه داد: اعتبارات اختصاص داده شده کفاف 
اجرای طرح دارویاری را نمی‌دهد و این مسئله 
به وزارت بهداشت باز می‌گردد، نمایندگان در 
این راستا تذکرات لازم و کافی را داده‌اند اما با 
اعتبارات در نظر گرفته شده، نه تنها مشکلات 

دارویی کشور کمتر نمی‌شود حتی بیشتر هم 
خواهد شد.

عضو کمیســیون بهداشــت و درمان مجلس، 
در خصوص پرداخت تعهدات بیمه‌ای توســط 
دولــت برای پــای کار آوردن آنهــا در جهت 
حمایت دارویی، اظهار داشــت: امیدواریم هر 
چه ســریع‌تر ایــن تعهدات توســط دولت به 
سازمان‌های بیمه گر پرداخت شود که همگی 
این مباحث به مشــکلات اقتصــادی و نبود 
اعتبارات باز می‌گردد، اما مســئله اینجا است 
که این تأمین اعتبار باید صورت پذیرد.وی در 
مورد شــانه خالی کردن بانک‌ها در پرداخت 
تعهدات به داروسازان، خاطر نشان کرد: اغلب 
بانک‌ها در حمایت از شــرکت‌های داروسازی 
کوتاهی داشته‌اند، باید اقدامات مثمر ثمری در 

این راستا شکل بگیرد.

اثبات قضیه جرم در سقط جنین دشوار است. حتما باید سقط جنین اتفاق 
افتاده باشــد که جرم محسوب شود. اینکه در مطب یا زیرزمین و... ابزار 
و وسایل ســقط را پیدا کنید، اثبات‌کننده نیست. این موضوع بحث‌های 
قضایی دارد. اگر اثبات شــود که سقط جنین به صورت غیرقانونی انجام 

شده است، طبق قانون پروانه مطب پزشک باطل می‌شود

 در مناطقی از سیستان و بلوچستان که با پاکستان مرز مشترک دارند یکی از عوامل افزایشی شدن روند 
بیماری می‌تواند افزایش تردد از گذرگاه مرزی غیررسمی باشد. علت دیگر بروز سیل در برخی ایالت‌های 
پاکستان بود که به دنبال این واقعه آنهم در منطقه مستعد، رشد بروز مالاریا دور از انتظار نیست و با افزایش 
موارد مالاریا در پاکســتان سایر نقاط همجوار نیز تحت تاثیر خواهند بود. در واقع اقلیم منطقه،‌ ترددها، 

بلایایی نظیر سیل، گرمای هوا و... از عوامل خطر افزایش بیماری در سال گذشته هستند

کتاب مدیریت خانواده و سبک زندگی 
که اکنــون در پایــه دوازدهم تدریس 
می‌شــود، در پایه یازدهم تدریس شود 
چراکه در پایــه دوازدهم دانش آموزان 
درگیر مسائل کنکور هستند و بسیاری 
از دانش آموزان و حتی معلمان تدریس 

این کتاب را جدی نمی‌گیرند


