
سامانه بارشی در ارتفاعات استان تهران
تا پنجشنبه فعال است

مدیــرکل مدیریت بحران اســتان تهران با اشــاره به صدور هشــدار زرد 
هواشناســی، نسبت به فعالیت سامانه بارشــی در ارتفاعات استان به ویژه 
شهرســتان فیروزکوه هشدار داد و گفت: اتراق کتار مسیل‌ها مخاطره آمیز 

است.
به گزارش ایلنا به نقل از روابط عمومی استانداری تهران، حامد یزدی مهر، 
از صدور هشــدار زرد هواشناســی خبر داد و اظهار کرد: طبق اعلام اداره 
کل هواشناسی تا روز پنجشنبه هشــتم شهریور ماه شاهد فعالیت سامانه 
بارشی و ناپایداری‌های همرفتی در کل استان به ویژه ارتفاعات و فیروزکوه 

خواهیم بود.
مدیرکل مدیریت بحران اســتان تهران با اشاره به احتمال وقوع وزش باد 
شدید و گردوخاک در خصوص استحکام بخشی سازه‌های سست و بنرهای 
تبلیغاتی هشدار داد و گفت: احتمال کاهش کاهش کیفیت هوا وجود دارد.
یزدی مهر در خصوص مخاطره آبگرفتگی محلی و جاری شــدن روان آب 
نیز هشــدار داد و گفت: شهروندان از اتراق و برپایی چادرهای مسافرتی در 
حاشیه و بستر رودخانه‌ها و مسیل‌ها بپرهیزند.وی با اشاره به اینکه احتمال 
وقوع مخاطره در فعالیت طبیعت گردی و کوه نوردی بویژه در ساعات بعد 
از ظهر و اوایل شــب نیز وجود دارد افزود: توصیه مي‌شــود در زمان‌های 

مذکور از این فعالیت‌ها خودداری شود.
مدیرکل مدیریت بحران اســتان تهران بر ضــرورت لایروبی دهانه پل‌ها، 
کانال‌ها و آب روها تاکید و عنوان کرد: ضروری اســت که از محلول و سم 
پاشــی باغات و مزارع پرهیز شود و کشــاورزان و باغداران نسبت به انتقال 

محصولات برداشت شده به مکان‌های مسقف اقدام کنند.

تشدید فعالیت سامانه بارشی 
در خراسان شمالی، گلستان و سمنان 

سازمان هواشناسی در پی تشدید فعالیت سامانه بارشی امروز )۶ شهریور( 
در سه استان خراسان شمالی، گلستان و سمنان، هشدار هواشناسی سطح 

نارنجی صادر کرد.
به گزارش ایرنا، سازمان هواشناســی در پی تشدید فعالیت سامانه بارشی 
امروز با احتمال رگبار باران، رعدوبرق، وزش باد شــدید موقت و در برخی 
نقاط گردوخاک در سه استان هشدار هواشناسی سطح نارنجی صادر کرد.
این ســامانه بارشــی امروز استان‌های خراسان شــمالی، شرق و ارتفاعات 

گلستان و ارتفاعات در شمال شرق سمنان را در بر خواهد گرفت.
در پی فعالیت این سامانه، احتمال طغیان رودخانه‌های فصلی و بالا آمدن 
ناگهانی سطح آب رودخانه‌ها و مسیل‌ها، صاعقه، آب‌گرفتگی معابر عمومی، 
لغزندگی جاده‌ها، شکل‌گیری روان آب و سیلاب، وزش باد شدید، خیزش 
گردوخاک و کاهش دید افقی و خســارت به سازه‌های موقت و محصولات 

کشاورزی وجود دارد.

غفلت از به‌کارگیری تکنیک‌های نوین
در مدیریت سکته‌های مغزی

گروه اجتماعی - رضا حســینمردی: یک جراح مغز و اعصاب، با بیان 
اینکه ســکته‌های مغزی یکی از علل اصلی ناتوانی و فلج در کشــور است، 
گفت: متأســفانه در انجام درمان سریع به شــیوه برداشتن لخته خون از 
طریق آنژیوگرافی، چندان خوب نیستیم. نخبگان جوان و المپیادی کشور 
درمان سکته حاد مغزی و آسیب عروق خونرسان مغز را به طور تخصصی، 
فعال و مؤثر در بخش نوروراینترونشــن بیمارستان فیروزگر ارائه می‌کنند.
محمدحســین میربلوک جراح مغز و اعصاب، فلوشــیپ نورو واســکولار 
اینترونشن )اقدامات مداخله‌ای عروق مغزی( با بیان اینکه سکته‌های مغزی 
یکی از علل اصلی ناتوانی و فلج در کشور است، گفت: متأسفانه برای انجام 
درمان سریع و مؤثر به شیوه »ترومبکتومی« )برداشتن لخته خون از طریق 

آنژیوگرافی( نسبت به بسیاری از نقاط دنیا عقب هستیم.
عضو هیأت علمی دانشگاه علوم پزشکی ایران افزود: تا کنون به کار گیری 
»تی.پی.ای« مهم‌ترین اقدام برای موارد ســکته مطابق کد ۷۲۴ در کشور 
بوده، ولی جهت فعال کردن بخش‌های درمانی و به کارگیری تکنیک‌های 
نوین از جملــه »ترومبکتومی« برای مدیریت ســکته‌های مغزی، جدیت 
کافی وجود نداشــته و موضوع مورد غفلت قرار گرفته است.وی ادامه داد: 
خوشبختانه طی حدود سه سال اخیر که درمان به شیوه »ترومبکتومی« را 
شــروع کردیم تنها مرکز تخصصی که به صورت مدون ۲۴ ساعته در طول 
هفت روز هفته خدمت درمانی ارائه می‌دهد، بیمارســتان فیروزگر دانشگاه 
علوم پزشــکی ایران است.میربلوک افزود: البته در بیمارستان امام خمینی 
و بیمارستان امام حسین تهران نیز فعالیت‌هایی انجام می‌شود و در برخی 
مراکز درمانی خصوصی اگر شــرایط مهیا باشد تا حدودی این درمان انجام 
می‌شــود اما در واقع هنوز برنامه جدی و جامعی برای ارائه این خدمت در 
سراسر کشور وجود ندارد. وی با بیان اینکه اکنون بیش از ۷۰ مرکز درمانی 
»سکته مغزی حاد« و »ترومبکتومی« در شهر نیویورک وجود دارد، گفت: 
همکارم دکتر فیض ابراهیم نیا فلوشیپ نوروواسکولار اینترونشن )اقدامات 
مداخله‌ای عروق مغزی(، عضو انجمن جهانی نورواینترونشن که عضو بنیاد 
ملی نخبگان و دارای مدال نقره المپیاد زیست است، اکنون در بیمارستان 
رســول اکرم )ص( و بیمارســتان فیروزگر این خدمت را پوشش می‌دهد 
و من نیز در بیمارســتان فیروزگر مشــغول فعالیت هستم؛ البته همکاران 
دیگــری نیز در کنار ما هســتند.میربلوک با بیان اینکــه اگر بتوانیم تمام 
جمعیت کشــور را از خدمات درمان »سکته‌های مغزی حاد« منتفع کنیم، 
اقدام ارزنده‌ای انجام شده است، افزود: البته در مدت زمانی که این مرکز به 
طور جدی فعال شده، چنانچه فرد دچار سکته مغزی در فرصت طلایی به 
بیمارستان فیروزگر ارجاع شود، طبق برنامه و بدون فوت وقت برای درمان 
لازم اقدامات اورژانســی انجام می‌شــود.وی گفت: اگر فردی نیاز به اقدام 
فوریتی برای »ترمبکتومی« داشته باشد، کمتر از یک‌ساعت تعیین تکلیف 
می‌شود و با درمان به موقع احتمال ناتوانایی‌های فیزیکی و تکلمی در فرد 
سکته مغزی به حداقل ممکن می‌رسد که این یک اقدام حیاتی و اثربخش 
برای بیمار و در نتیجه خانواده و جامعه است. میربلوک افزود: این مسئولیت 
بزرگی برای یک پزشــک متخصص »نورو اینترونشن« است، چون در هر 
ساعت از شــبانه روز باید آماده خدمت رسانی حیات بخش باشد؛ آنکال و 
آماده باش برای ما همیشــگی اســت.وی با بیان اینکه به اتفاق همکاران 
جوان و با تلاش تعدادی از هم تخصص‌ها، بخش نورواینترونشن بیمارستان 
فیروزگر را فعال کردیم، گفت: کارهایی که در موارد ضایعات و ســکته‌های 
عروق مغزی انجام می‌دهیم بســیار دقیق، جدید و نوآورانه است؛ به عنوان 
مثال در موارد آنوریســم‌های عروق مغز تا چند ســال پیش با جراحی باز 
بیمــاران تحت مداوا قرار می‌گرفتند و باید بخشــی از جمجمه برداشــته 
می‌شد تا عمل جراحی ســنگین چهار یا پنج ساعته انجام می‌شد و بیمار 
چندین روز در بخش مراقبت‌های ویژه بســتری بود؛ اما اکنون به واســطه 
اقدامات کم تهاجمی و آنژیوگرافی عروق مغز )نورواینترونشن(، درمان لازم، 
مؤثر و حیاتی در کمترین زمان انجام خواهد شــد؛ درمان از طریق عروق 
انجام می‌شــود و خونریزی رگ مغزی مورد نظر رفع و لخته خون برداشته 
خواهد شد و بیمار در سریع‌ترین زمان ممکن ترخیص می‌شود.میربلوک در 
پایان با اشاره به اینکه رسیدگی و درمان موارد سکته‌های مغزی در کشور 
نیازمند راه اندازی یک نظام ارجاع خوب و جامع است، تاکید کرد: با توجه 
به افزایش سن جامعه و شیوع ســکته‌ها، وزارت بهداشت جهت رسیدگی 
سریع به موارد سکته‌های مغزی با هدف فراگیری و انتشار گسترده امکانات 
در نقاط مختلف شــهر و کشور، باید مراکز درمانی را به گونه‌ای هدفمند و 

دارای برنامه درمانی مشخص، فعال و برقرار کند.

هواشناسی

سلامت

سالانه ۴ میلیون هکتار باید اقدامات 
بیابان‌زدایی داشته باشیم

سرپرســت ســازمان منابع طبیعی و آبخیزداری کشور 
گفــت: حفاظت و احیای منابع طبیعــی از اولویت‌های 
مهم واساســی این سازمان است و تمرکز بر فعالیت‌های 
حفاظتی تنها معطوف به جنگل‌ها نمی‌شود بلکه مراتع، 

بیابان‌ها و حتی بیشه‌زارها را نیز در برمی‌گیرد.
حســن وحید در نشســت با تنی چنــد از نمایندگان 
شرکت‌های دانش‌بنیان گفت: در سالیان اخیر استفاده از 
فناوری‌های نوین در حوزه منابع طبیعی زمینه مناسبی 
را برای ارتقای سطح دانش و پژوهش‌ها و مطالعات این 
حوزه فراهم آورده است.سرپرست سازمان منابع طبیعی 
و آبخیزداری کشــورافزود: در تفسیر عکس‌های هوایی، 
دفتر مهندسی و مطالعات اکنون از سیستم‌های نوآورانه 
و روز دنیا کمک می‌گیرد و راه‌اندازی سیستم‌های پایش 
مانند پیشگیری از حریق، فرسایش خاک و زمین لغزش 
همچنین ســیل در مرکز دفتر مهندسی و مطالعات در 
جهت بهره‌گیری از ظرفیت‌های شرکت‌های دانش‌بنیان 

بوده است.
وحید اضافه کرد: با این وجود در بخش احیای جنگل‌ها و 
مراتع و برای مقابله با چالش‌های موجود در منابع طبیعی 
همچون بیابان‌زایی، فرسایش خاک، تبخیر و تعرق منابع 
آبی و فرونشســت دشت‌ها همچنین پایین رفتن سطح 
ســفره‌های زیر زمینی و غیره نیازمند دانش‌های علمی 
و فناورانه هستیم تا شاهد اثربخشی بیشتر آن در حوزه 
منابع طبیعی باشیم.وی در ادامه گفت: در برنامه هفتم 
توسعه و در بخش منابع طبیعی تکلیف داریم ۲۰ درصد 
ضریب حفاظت از منابع طبیعی را افزایش دهیم و سالانه 
۴ میلیون هکتار و در طول برنامه پنج ساله ۲۰ میلیون 
هکتار اقدامات بیابان‌زدایی داشته باشیم و در بخش مراتع 
نیز باید به سمت تولید گونه‌های متنوع و کشت گیاهان 
دارویی موثر و اقتصادی حرکت کنیم و پیشرفت در این 
مسیر به‌طور قطع با روش‌های علمی نوین و به کارگیری 

از فناوری‌های روز دنیا میسر خواهد شد.
سرپرست سازمان منابع طبیعی و آبخیزداری کشور در 
ادامه خاطرنشــان کرد: در حال حاضر ارتباط خوبی بین 
ســازمان منابع طبیعی با دانشگاه‌ها و مراکز پژوهشی و 
شــرکت‌های دانش بنیان وجود دارد و در زمینه کنترل 
ریزگردها و شــن‌های روان قراردادهایی با دانشگاه‌ها و 
شرکت‌های دانش‌بنیان منعقد کرده‌ایم و از پیشنهادات و 
ایده‌هایی که منطبق با اصول و قوانین منابع طبیعی باشد، 
استقبال می‌کنیم.در این نشست، نمایندگان شرکت‌های 
دانــش بنیان درباره تولید نهــال »ترافل« و تاثیر آن در 
احیای جنگل‌ها و همچنین تولیــد گیاه »کاپاریس« و 
این که تا چه میزان این گونه گیاهی می‌تواند در کنترل 
فرسایش آبی و بادی خاک و جلوگیری از بروز ریزگردها 

به کشور تاثیر گذار باشد، گزارشی را ارائه کردند.
بــه گزارش ایلنا، در ادامه نقی شــعبانیان - معاون امور 
جنگل سازمان منابع طبیعی گفت: هدف سازمان احیای 
جنــگل و حفاظت از جنگل اســت و ما معتقدیم منابع 
طبیعی با فعالیت‌های مبتنی بر دانش روز و شرکت‌های 
دانش‌بنیان می‌تواند مشــکلات و چالش‌های موجود در 
بخش جنگل را رفع کند.به گزارش مرکز اطلاع رســانی 
سازمان منابع طبیعی، شعبانیان تاکید کرد: شرکت‌های 
دانش‌بنیــان در پایــش آفات و بیماری‌هــای جنگلی، 
نظارت و پایش عرصه‌های منابع طبیعی، تصویربرداری 
از عرصه‌هــا و اعــام وضعیــت گونه‌هــای مرتعــی و 
جنگلی و پیشــرفت جنــگل‌کاری همچنین اســتفاده 
 از تکنیک‌هــای کارآمــد و علمی در جهــت تولید آب 

به منابع طبیعی کمک کنند.

انتقال ۳۱۰ زائر بیمار 
و ۳۴ فوتی از عراق به ایران

رئیس ســازمان امــداد و نجات جمعیــت هلال احمر 
کشــور از انتقال ۳۱۰ زائر بیمار و ۳۴ زائر فوت شــده 
از کشور عراق به ایران خبر داد. بابک محمودی رئیس 
سازمان امداد و نجات جمعیت هلال احمر کشور درباره 
امدادرسانی هلال احمر به زائران اربعین حسینی گفت: 
از ۱۵ مردادمــاه تا پنج شــهریورماه، امدادگران ما در 
قرارگاه مرزی، به زائران امام حسین )ع( خدمات رسانی 
کردند کــه در مجموع در این بــازه زمانی، ۴۲ هزار و 
۲۲۶ نفر از این خدمات بهرمند شــدند.وی با اشاره به 
افرادی که در عراق دچار ســانحه شده بودند؛ افزود: در 
این مدت، ۳۱۰ نفر بیمار و ۳۴ نفر زائر فوت شدند که 
از کشــور عراق به قرارگاه‌های مرزی هلال احمر ایران 
تحویل داده شدند. به گزارش باشگاه خبرنگاران جوان، 
رئیس سازمان امداد و نجات جمعیت هلال احمر کشور 
ادامه داد: در این بازه زمانی، ۱۰۱ مورد عملیات امداد و 
نجات ترافیکی به ثبت رسید که ۳۴ نفر در این حوادث 
آســیب دیدند. از این تعــداد ۲۴ نفر مصدوم و ۱۰ نفر 
کشــته شدند.محمودی با اشــاره به آمار افرادی که به 
صورت ســرپایی درمان شــدند؛ گفت: ۹ هزار و ۴۱۴ 
نفر از زائران اربعین حســینی در محل توسط نیرو‌های 
امدادی جمعیت هلال احمر در محل درمان ســرپایی 
شــدند.وی افزود: در این میان، ۱۰ هزار و ۳۱۰ نفر از 
زائران نیز اســکان اضطراری داده شدند. همچنین ۲۱ 
هــزار و ۹۱۷ نفر به قرارگاه‌های مرزی ما مراجعه کرده 
و از خدمات سلامت مانند تست فشار خون و قند خون 

استفاده کرده‌اند.

محیط زیست

هلال احمر
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مرکــز آمــار ایــران در تازه‌ترین 
آمارهای نیروی کار در ســال ۱۴۰۲، 
را  ایران  در  افغان  مهاجران  جمعیت 

اعلام کرد.
بررســی تازه‌ترین داده‌هــای مرکز آمار 
ایــران از جمعیت مهاجران رســمی در 
سال ۱۴۰۲، بیش از ۹۷ درصد مهاجران، 
افغانستانی هســتند. طبق این آمار تنها 
سه درصد از کل مهاجران رسمی کشور 
دارای تابعیت‌های غیرافغانستانی بوده‌اند.

طبق این آمار، بیش از ۲ میلیون و ۷۸۸ 
هزار نفر مهاجر رســمی در کشور حضور 
دارد که ۲ میلیون و ۷۰۰ هزار نفر آن‌ها 
افغانستانی هســتند. باید تاکید کرد که 
ایــن آمار مربوط به ســال ۱۴۰۲ بوده و 
صرفا مهاجران رسمی که تابعیت آن‌ها در 
آمارها ثبت شده، توسط مرکز آمار ایران 

اعلام شده است.
البته که باید عنوان کرد این آمار حداقل 
جمعیت افغان در کشــور اســت که به 
صورت رســمی در آمارها عنوان شده و 
در این آمار جمعیت مهاجران غیرقانونی 
نیامده است. طبق گفته کارشناسان رقم 
دقیقی از تعــداد کل مهاجران افغان در 
کشور در دست نیســت، اما تخمینی در 
حدود پنج تــا هفت میلیــون نفر برای 
جمعیت مهاجرین افغانستانی در رسانه‌ها 

عنوان شده است. 
بررســی هرم ســنی جمعیــت مهاجر 
افغانستانی کشــور نشان می‌دهد هم در 
مــردان و هم در زنان بیشــترین ســهم 
جمعیتی مربوط به افراد در سنین »بین 

۲۵ تا ۶۴ سال« است. 

طبق آمارها ســهم این جمعیت بیش از 
۴۰ درصد جمعیت مهاجر اســت. بر این 
اســاس می‌توان گفت ســهم بالای این 
جمعیت در کشــور به وضوح می‌تواند در 

بازار کار تاثیرگذار باشد.
به گــزارش اکوایران، در رتبه بعدی هرم 
سنی، جمعیت »۹ ســاله و کمتر« قرار 
دارند. افــراد حاضر در این ســن حدود 
۲۳.۹ درصــد از مردان و حــدود ۲۵.۲ 

درصد از زنان را تشکیل می‌دهند. 

دومین سهم بالای این بازه سنی در هرم 
جمعیتــی افغانســتانی‌های مقیم ایران 
به خوبی نشــان می‌دهــد علاوه‌بر اینکه 
جمعیت زیادی با تابعیت افغانستان وارد 
بازار کار ایران شــدند، بلکه ســهم بالای 
زیادی نیز تا چند سال آینده به جمعیت 
موجود در بازار کار اضافه می‌کنند و این 
موضــوع می‌تواند بر بازار کار و اشــتغال 

کشور تاثیری شگرف بگذارد.
بر اساس این هرم ســنی می‌توان گفت 

سنین »۱۵ تا ۲۴ ســال« و »۱۰ تا ۱۴ 
ســال« به ترتیــب در جایگاه‌های بعدی 
افغانستانی‌های  بیشترین سهم جمعیتی 

مقیم ایران قرار دارند.
آمارها کمترین ســهم  ایــن  براســاس 
مقیم  افغانســتانی‌های  بــرای  جمعیتی 
ایــران مربــوط به ســنین »بــالای ۶۵ 
ســال« بوده که ۲.۹ درصــد از جمعیت 
 مــردان و ۱.۸ درصــد از جمعیت زنان 

را شکل داده است.

رئیس انجمن داروســازان ایران، به 
ارزیابی  به  داروسازی،  روز  مناسبت 
وضعیت و جایگاه فعالان عرصه دارو 
در کشــور پرداخت و ناگفته‌هایی از 
پشت پرده ســنگ‌اندازی در مسیر 

زنجیره تأمین دارو را بازگو کرد.
شــهرام کلانتری خاندانی، به بهانه پنجم 
شــهریور روز داروســازی، مطالبی را با 
فعالان عرصه دارو به ویژه اعضای انجمن 

داروسازان ایران به اشتراک گذاشت.
رئیس انجمن داروســازان ایران با عنوان 
این مطلب که سال گذشته سال سختی 
برای جامعه داروســازی ایران بود، ادامه 
داد: ســال گذشته با یک هجمه ناعادلانه 
و غیر منطقی از سمت صاحبان سرمایه، 
بنگاه‌هــای اقتصــادی و وزارتخانه‌هــا و 
نهادهای غیر مرتبط با حوزه داروســازی 
کشور مواجه بودیم که همگی از استقرار 
و اســتیلای پلتفرم‌ها بر حــوزه خدمات 
حرفه‌ای داروســازان حمایت می‌کردند و 
متأسفانه تا جایی هم پیش رفتند و بسیار 
تلاش شــد بتوانیم مواضع درست مبتنی 
بر اخلاق حرفه‌ای و اخلاق پزشــکی در 
حوزه داروســازی و پافشــاری بر رعایت 
اصول مصرح در قسم حرفه‌ای داروسازان 
را به گوش مسئولین برسانیم و بحمدالله 

در این جنگ نابرابر تا حدودی توانستیم 
صدای حق جامعه داروســازی را آن‌گونه 

که باید به گوش مسئولین برسانیم.
وی افزود: در ســال گذشته کل زنجیره 
تأمیــن دارویی کشــور به واســطه بی 
پرداخت‌هــای  در  کــه  نظمی‌هایــی 
سازمان‌های بیمه گر و سازمان هدفمندی 
تخصیص‌هــای  همچنیــن  و  یارانه‌هــا 
دیرهنگامی که از طرف ســازمان برنامه 
و بودجه کشــور انجام شــد، با مشــکل 

نقدینگی به صورت حاد مواجه بود. 
این مشکلات حاد نقدینگی که از انتهای 
زنجیره یعنــی پرداخت بــه داروخانه‌ها 
شروع شــد، در نهایت آسیبش را به عدم 
امکان برنامه‌ریزی مناســب برای تولید یا 

واردات مواد اولیه زد.
کلانتــری تاکیــد کــرد: امیدواریــم با 
پیگیری‌هایی که انجام دادیم بخشــی از 
این مشکلات به زودی برطرف شود. یکی 
از مباحثی که در طول سال‌های گذشته 
جامعه داروسازی را در موارد متعدد آزرده 
خاطر کرده مباحثی است که حول محور 
تأسیس داروخانه توسط غیرداروسازان و 
یا بــه ارث رســیدن داروخانه‌ها به وراث 
غیرداروساز مطرح می‌شود که به حمدالله 
با تلاش‌هایی که سال گذشته با همکاری 

سازمان غذا و دارو انجام دادیم، توانستیم 
در بحث ارث مباحث را به ســمتی ببریم 
که شــرایط اختصاصی لازم برای دریافت 
کننــده پروانــه داروخانه توســط دیوان 

عدالت اداری به رسمیت شناخته شود.
به گزارش مهر، رئیس انجمن داروسازان 
ایــران افزود: در ســال پیــش رو تلاش 
دوچنــدان خواهیم کرد که بخشــی از 
مشــکلات و معضــات باقــی مانده در 
ســال‌های قبل را پیگیری کنیم، بخشی 
مربوط بــه خدمــات الکترونیک دارویی 
و نیــازی که مردم از جامعه داروســازی 
برای دریافت خدمات الکترونیک دارند و 
استقرار مناسب آن می‌شود که باید برنامه 
ریــزی کنیم ضمن حفــظ اصول اخلاق 
پزشــکی و شرایطی که جامعه داروسازی 
بتواند خدمتش را بــه نحو کامل و مؤثر 
به مردم ارائه بدهــد.وی ادامه داد: برای 
بهره‌مندی خوب و کامل مردم از خدمات 
دارویی داروســازان نیاز است که در وهله 
اول یک پیمایش ســرزمینی مناســب و 
علمی انجام شود و جغرافیای سلامت در 
حوزه دارو را به نحو درستی بررسی کنیم. 
برای توازن نیروی انسانی در کشور برنامه 
ریزی کنیم، به ســطح بنــدی خدمات 
توجه ویژه کنیم تا بتوانیم هم از خدمات 
داروســازان به خوبی اســتفاده کنیم هم 
برخورداری و دسترسی مردم به خدمات 
دارویــی را به نحو درســتی برنامه ریزی 
کرده باشــیم. در این راســتا لازم است 
که به جای پذیرش بی‌رویه دانشــجو در 
دانشــکده‌های داروسازی و یا افزایش بی 
رویه تعداد دانشــجوی داروســازی برای 
اســتفاده بهینه از دانشــجویانی که الان 
در دانشگاه‌ها در حال تحصیل هستند یا 
فارغ‌التحصیلانی که متقاضی کار هستند 

برنامه‌ریزی شود.
کلانتری گفت: تــاش مضاعف خواهیم 
کــرد کــه مانع از گســترش و توســعه 
داروخانه‌های دولتی و داروخانه‌های شبه 
دولتی و نهادهای عمومی شــویم. در این 
راســتا مذاکرات و مکاتبات مکرری را با 
مســئولین عالی کشــوری و نظام انجام 

دادیم. 
امیدواریم این تلاش‌ها به ثمر بنشــیند 
و شاهد باشــیم ســهم دولت از اقتصاد 
حوزه دارو کمتر شــده و خصوصی‌سازی 
و استفاده از ظرفیت‌های بخش خصوصی 
برای ارائه خدمت به مردم هرچه بیشتر از 
قبل مستقر و محقق شود.وی افزود: طی 
چندسال اخیر متأســفانه جایگاه تولیت 
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی 
با تضعیف مواجه شــده، در موارد متعدد 
سازمان‌ها و نهادهای غیر مرتبط و حتی 
در  غیر تخصصی مجلس  کمیسیون‌های 
حوزه سیاســت‌گذاری نظام ســامت و 
حوزه دارویی ورود کرده اند و متأســفانه 
تصمیماتی گرفته شد که این تصمیمات 
به کل زنجیــره تأمیــن دارو و خدمات 
دارویی و داروخانه‌ها و آسیب فراوانی زد.

کلانتری با اشــاره به آغاز فعالیت شورای 
عالی سیاستگذاری در انجمن داروسازان 
ایران، گفــت: در این شــورا که مدیران 
اجرایی حوزه دارویی کشور در سال‌های 
گذشته و همچنین نمایندگان مجلس از 
حوزه تقنینی و نمایندگان سازمان نظام 
پزشــکی حضور دارند، چالش‌های نظام 
دارویی کشــور مطرح و برای آنها راهکار 

پیشنهاد می‌شود.
بخشــی از این راهکارها طــی چند روز 
گذشــته همزمان با شروع به کار ریاست 
جمهوری به ایشــان پیشــنهاد شــد و 
خوشــبختانه مورد توجه قرار گرفته که 
بخشی از آنها مربوط به مشکلات زنجیره 
تأمین دارو و نقدینگی این زنجیره و نیاز 
مبرمی که کشــور برای پشتیبانی مالی 
از زنجیره تأمین مالی دارویی و اســتقرار 
LC داخلی است. وی افزود: پیگیری‌های 
ما برای مراجعه به دیــوان عدالت اداری 
و حذف احکامی که مربوط به تأســیس 
داروخانه توســط غیرداروســازان بوده و 
همچنین لغو هر بخشنامه و آئین نامه‌ای 
که ادامه شــرایط را برای غیرداروسازان 
تســهیل می‌کند قطعاً ادامه پیدا خواهد 
کرد و در این راه کاملًا مصمم، خواسته به 

حق همکاران را جلو خواهیم برد.

بیان  بــا  پرورش  و  آمــوزش  وزیر 
اینکه کمبود نیروی انســانی برابر با 
کمبود کلاس  موجود،  استانداردهای 
آموزش  نظام  اول  اولویــت  معلم  و 
و پرورش اســت گفــت: به بهترین 
شــکل ممکن حتی در استان‌هایی 
که دارای مشکل هستند مدیریت و 

برنامه‌ریزی انجام می‌شود.
علیرضا کاظمی در همایش اســتانداران 
بــا وزیر کشــور با بیان اینکه در ســطح 
آموزش و پرورش در کنار همه مشکلات 
و چالش‌هــای موجــود در آســتانه آغاز 
ســال تحصیلی راه‌اندازی مدارس کشور 
و ســال تحصیلی مهمترین استراتژی و 
راهبردی است که در این دو ماه مد نظر 
اســت گفت: تمام هم و غم خود را صرف 
بازگشایی آرام، ایمن و کم دغدغه داشته 
باشیم.وی با بیان اینکه امروز از دو چالش 
بزرگ در نظام تعلیم و تربیت رنج می‌بریم 
افزود: این چالش‌ها شــامل کمبود نیرو و 

فضای آموزشی و کمبود اعتبارات است.
وزیــر آمــوزش و پــرورش بــا بیــان 
اینکــه کمبود نیــروی انســانی برابر با 
اســتانداردهای موجود و کمبود کلاس و 
معلم اولویت اول نظام آموزش و پرورش 
است گفت: به بهترین شکل ممکن حتی 

در استان‌هایی که دارای مشکل هستند، 
مدیریت و برنامه ریزی انجام می‌شود.

کاظمی با بیان اینکه حدود ۸ هزار کلاس 
درس و ۱۳۰۰ پــروژه را آمــاده افتتاح 
داریم گفت: اشــکالات جزئی مانند نبود 
آب و بــرق و ... در ایــن پروژه‌هــا وجود 
دارد؛ شما با حمایت و ظرفیت‌های استان 
کمک کنید ۵ تــا ۱۰ درصد باقی مانده 
آماده افتتاح شوند، البته سازمان نوسازی 
جــدول افتتــاح پروژه‌ها را قبــل از ۲۵ 
شــهریور آماده کند تا یکجا افتتاح شوند 

و آماده بازگشایی مدارس باشیم.
وی بــا بیان اینکه راه حل برون رفت این 
است که در باورها، اندیشه‌ها، گفتار، عمل 
خود آموزش و پرورش را بر صدر بنشانیم 
و به مسائل آموزش و پرورش توجه کنیم 
افزود: جامعه آموزش و پرورش بزرگترین 
فصل مشترک دولت و ملت است و تمام 
پیام‌های دولت و حاکمیــت را در کوتاه 
ترین زمــان ممکن بــه جامعه مخاطب 
خــودش منتقــل می‌کند.وزیر آموزش و 
پرورش با بیان اینکه کوچکترین مســئله 
در ایــن حــوزه به یک بحــران می‌تواند 
تبدیل شود ادامه داد: به عنوان یک معلم 

تقاضا داریم این توجه بیشتر شود.
کاظمی با بیان اینکــه تنها پروژه‌ای که 

قطعا اگر خوب مدیریت نکنیم بحران‌های 
بــدی را به همــراه دارد همیــن بحران 
بازگشــایی مدارس اســت گفت: ســایر 
بحران‌ها ممکن است خود را نشان ندهند 
و مدیریت می‌شود اما این یک پروژه ملی 
است که سراسر کشور را دربر دارد.وی با 
بیان اینکه ارتباط با معلمان و تشــکل‌ها 
می‌تواند فضای روانی خوبی برای مهرماه 
آمــاده کند افزود: یکی از بهترین راه‌های 
کمبود نیروی انســانی بازنشستگان معلم 
هستند، به خدا قســم اگر برای معلم یه 
ذره احتــرام قائل شــویم معلم جانش را 
فدای نظام تعلیــم و تربیت می‌کند.وزیر 

آمــوزش و پرورش با بیان اینکه امســال 
۷۰ هزار معلم بازنشســته می‌شوند ادامه 
داد: بخشــنامه‌ای اخیرا فرســتاده بودند 
طبق آن دو شرط ۳۵ سال و ۶۵ سال،۳۰ 
سال و ۶۰ سال برای بازنشستگی درنظر 
گرفته شده بود که موجی از نارضایتی را 
به همراه داشــت که دو روز گذشته این 
بخشنامه لغوشد. کاظمی با بیان اینکه با 
این کار خود معلمان به کمک ما می‌آیند 
گفت: تا همین الان نزدیک ۳۰ هزار نفر 
از معلمان بازنشسته برای استمرار خدمت 
ثبــت نام کرده‌اند تــا بتوانیم این فضا رو 

پوشش دهیم.

در تازه‌ترین داده‌های مرکز آمار ایران اعلام شد

روایت رسمی از تعداد مهاجران افغان

به بهانه روز داروسازی مطرح شد

پشت پرده سنگ‌اندازی در مسیر داروسازان

وزیر آموزش و پرورش خبر داد

استمرار خدمت ۳۰ هزار معلم بازنشسته

راه‌اندازی ۲ مرکز یاورشهر جدید 
در دستور کار شهرداری تهران

سرپرست سازمان خدمات و مشــارکت‌های اجتماعی 
شهرداری تهران گفت: ۲ مرکز به مراکز یاورشهر تهران 

اضافه خواهد شد.
بــه گزارش ایســنا، محمد نقیب در خصوص توســعه 
یاورشــهرها در تهران اظهار کرد: پیشنهادهایی در این 

خصوص داریم. 
با توجه به اینکه در یک الی دو مکان امکان ایجاد مرکز 
یاورشــهر وجود دارد و همکاران نیز دو مرکز یاورشهر 
را طراحــی کرده‌اند، احتمال دارد یــک یا دو مرکز به 
مجموعه یاورشــهرها اضافه شــود. البته فعلا در حال 

بررسی هستیم.
وی افــزود: احتمال دارد یک مرکــز ویژه بانوان و یک 

مرکز ویژه آقایان باشد.
برای یاورشهر بانوان در منطقه ۲۲ فضایی در نظر گرفته 
شــده، اما برای یاورشــهر آقایان هنوز مکانی مشخص 

نشده است.
براســاس گزارش سایت شهر، در حال حاضر ۱۰ مرکز 
یاورشــهر وجود دارد که معتادان متجاهر در این مراکز 

نگهداری می‌شوند.

شهری


