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معلولان  و  سهولت در دسترسى به امكانات در جامعه 
سپيد: رئيس سازمان بهزيستى با بيان اقدامات صورت گرفته در خصوص مناسب سازى اماكن و معابر 

شهرى براى معلولان گفت: «مناسب سازى اماكن براى معلولان يكى از استانداردهاى 
جهانى است كه در راستاى توسعه مفهوم اجتماعى كردن معلولان و راحتى و سهولت 
دسترسى به امكانات در جامعه براى اين افراد انجام مى گيرد و در همين راستا سازمان 
بهزيستى اقداماتى را در جهت مناسب سازى انجام داده به طورى كه در سال جارى 

فعاليت ستاد مناسب سازى بيشتر شده است.» 
همايون هاشمى با بيان اينكه در قانون جامع حمايت از معلولان نيز به مناسب سازى 
اماكن و معابر مورد دسترسى معلولان تاكيد شده است، گفت: «در راستاى هماهنگى 
با وزير كشور اولين جلسه شوراى مناسب سازى مدتى قبل در وزارت كشور برگزار 

شد و در آن جلسه معاونان وزرا به عنوان نمايندگان دستگاه ها حاضر شدند.»

 رئيس سازمان بهزيستى با اشاره به نقش رسانه ملى در اين راستا گفت: «رسانه ملى در هفته دو 
ساعت برنامه ويژه اى براى معلولان و مناسب سازى خواهد داشت، در حال حاضرنيز برخى از 
شبكه ها به اين امر پرداخته اند و برخى نيز متاسفانه اين كار را انجام ندادند كه ما نيز پيگير اين 
موضوع هستيم.» وى از اختصاص اعتبارات ويژه اى براى مناسب سازى اماكن خبر داد و گفت: 
«همه دستگاه ها بايد درصدى از اعتبارات جارى خود را به امر مناسب سازى 
 اختصاص دهند كه اين موضوع در جلسه آينده ستاد به عنوان مطالبه مطرح 

خواهد شد.»
 به گفته هاشمى، سازمان بهزيستى به عنوان اولين ارگان در سال جارى اعتبار 
15 ميليارد تومانى را در استانهاى مختلف براى مناسب سازى اماكن بهزيستى 
اختصاص داده است. او همچنين تاكيد كرد: «ما موضوع مناسب سازى را از 
خود بهزيستى آغاز كرده ايم كه اميدواريم دستگاه هاى ديگر نيز با اختصاص 

اعتبارات خوبى نسبت به مناسب سازى محيط اقدام كنند.»

 
خبر كوتـاه

 رئيس سازمان پزشكى قانونى كشور از مرگ 
9317 نفر و مصدوميت 166 هزار و 283 نفر 
در حوادث ترافيكى درنيمه نخست امسال خبر 
داد. احمد شجاعى گفت: «اين آمار در مقايسه با 
شمار تلفات سال گذشته كه 9906 نفر بود، به 
ترتيب 5. 9 درصد و 5. 2 درصد بوده، كاهش 

داشته است.»

حضور  از  كشور  پاستور  انستيتو  رئيس   
نمايندگان رسمى سازمان جهانى بهداشت در 
ايران خبر داد. مصطفى قانعى گفت: «با حضور 
جهانى  سازمان  سازمان  رسمى  نمايندگان 
بهداشت در ايران درمورد قرار دادن دانش فنى 
(واكسن   I. P. V حياتى  واكسن  ساخت 
خوراكى فلج اطفال) به مركز انستيتو پاستور 
ايران يا موسسه رازى ايران رسما تصميم گيرى 

خواهد شد.»

 معاون بهداشت و درمان بنياد شهيد از آغاز 
به  روزى  شبانه  داروخانه هاى  دهى  خدمات 
ايثارگران در سطح كشور خبر داد. عبدالرضا 
عباسپورگفت: «با انعقاد قرارداد ميان شركت 
سهامى بيمه ايران با داروخانه هاى درجه يك و 
شبانه روزى سطح كشور، از اين پس جانبازان 
مى توانند با مراجعه به اين مراكز از خدمات آنها 

استفاده كنند.»

گفت:  مجلس  زنان  فراكسيون  عضو   
قربانيان  درمانــــى  هزينه هــاى  «پرداخت 
است.»  دولت  وظيفه  اصفهان  اسيد پاشى هاى 
زهره طبيب زاده اظهار داشت: «كمك دولت براى 
دستگيرى  زمان  تا  اسيد پاشى  قربانيان  درمان 
و  وظيفه  يك  آن ها،  از  ديه  اخذ  و  متهمان 
ضرورت است كه بايد از سوى دولت به جد 

پيگيرى شود.»

عدم  از  ايران  فيزيوتراپى  انجمن  نماينده   
تفكيك در تعيين تعرفه خدمات فيزيوتراپى در 
كتاب ارزشگذارى نسبى خدمات سلامت انتقاد 
كرد. فرجود شكوهى گفت: «تكليف پوشش 
كتاب  اين  در  تكميلى  و  پايه  بيمه  خدمات 
چندان مشخص نيست و ممكن است ميزان 
پرداختى بيماران با اجراى اين كتاب و عدم 
افزايش  شدت  به  بيمه اى،  مناسب  پوشش 

يابد.»

 نخستين كنگره پرستارى سلامت نوزادان 
ايران از 11 تا 14 آذر درتهران برگزار مى شود. 
گفتنى است اين همايش با محوريت پرستارى 
پيگيرى  موضوعات:  محوريت  با  و  نوزاد 
نوزادان،  پرخطر، مشكلات عصبى  شيرخوار 
كنترل درد و مايع درمانى و ايك تر نوزاد برگزار 

خواهد شد.

 مديرعامل كانون هموفيلى ايران نسبت به 
از  هموفيلى  بيماران  از  بخشى  محروميت 
دفترچه «بيماران خاص» تأمين اجتماعى انتقاد 
كرد. احمد قويدل اظهار داشت: «رئيس هيئت 
مديره و مسئولان سازمان به خوبى مى دانند كه 
اين گروه از بيماران از خدمات مهمى محروم 
شده ا نداما همچنان بى توجهى به اين موضوع 

ادامه دارد.»

  رئيس برد فيزيك پزشكى ايران از اتمام 
بازنگرى دوره دكترى فيزيك پزشكى خبر داد 
و گفت: «بازنگرى صورت گرفته طى هفته آينده 
به شوراى برنامه ريزى وزارت بهداشت ارائه 
افزود:  طوسى  بحرينى  محمدتقى  مى شود.» 
«بازنگرى دوره كار شناسى ارشد فيزيك پزشكى 
و دوره كار شناسى ارشد تصويربردارى پزشكى 

نيز در دستور كار قرار دارد.»

     سميه متقى

نحوه اختصاص اعتبار به حوزه سلامت، در سال 
جارى، يكى از رويكردهاى قابل قبول و به زبان ساده تر 
يكى از موفقيت هاى دولت يازدهم به شمار مى رود. به 
تغيير جايگاه سلامت در اولويت بندى كشور و ارتقاى 
آن از جايگاه 13 و 14 به جايگاه چهارم از هر زاويه اى 
بنگريم، موفقيتى چشمگير است؛ اگرچه معمولا در 
كشورهاى توسعه يافته و موفق در حوزه سلامت، 
جايگاه آن در 3 اولويت اول قرار دارد، اما اين تحول 
ظرف يكسال كم توفيقى براى كشور نيست. آنچه 
در اين يكسال در بخش درمان، بهداشت و كاهش 
هزينه هاى مردم اتفاق افتاد يا هر آن چه با نام اجراى 
طرح تحول نظام سلامت، پيگيرى و اجرا شد، در كنار 
استقبال و رضايتمندى مردم، نگرانى هايى را نيز به 
همراه داشته است. البته اين نگرانى از جنبه دلخورى 
نيست و بيشتر به دلمشغولى ها باز مى گردد. نگرانى 
در اين حوزه از نوع ادامه مسير و توشه راه است. اين 
نگرانى در همه اقشار جامعه وجود دارد و محدود به 
دست اندركاران و مسئولان حوزه سلامت نيست، 
بسيارى از مردم كه به هر دليل به بيمارستان ها رجوع 
مى كنند. نگاه شان به آينده با همين ترديد مواجه است. 
وقتى خبرنگارسپيد با بيماران درمانگاه فاطمه الزهرا در 
سالن انتظار صحبت مى كند، سخنان آن ها مويد همين 
نگرانى بود و وقتى در بيمارستان امام خمينى، بارديگر 
بيمارانى را كه در رفت و آمد بودند، براى اين سوال به 
خلوت آورديم؛ اغلب سخنشان را با اين جمله به پايان 
مى رساندند كه «خدا كند ادامه يابد» و در توضيح آن 
مى گفتند: «هزينه اين طرح بالاست و خدا كند بتوانند 

تامينش كنند.» 
علاوه بر آن بسيارى از فعالان حوزه سلامت، 
درقبال تامين اعتبارات نگرانند. حيدر حق پرست، 
پزشك عمومى، درباره تحولاتى كه در خدمت رسانى 
به بيماران در اين يكسال رخ داده است و نگرانى هايش 
در حوزه سلامت به سپيد گفت: «شرايط بسيار مساعد 

است و مردم از آنچه در اين حوزه اتفاق افتاده راضى  
هستند. طرح تحول نظام سلامت، و تلاش هاى حسن 
هاشمى، در شرايط نابه سامان اين حوزه نويد بهبودى 
است.» وى در ادامه تاكيد كرد: «شروع اين برنامه ها و 
تاثيراتش در اين يكسال به ميزان قابل قبولى بوده است، 
اما نگرانى از اين است كه اگر به هر دليل تامين اعتبارات 
در سال هاى آينده اتفاق نيفتد، چه بايد كرد.» حق پرست 
همچنين تصريح كرد: «شايد اين براى اولين بار است 
كه در سال هاى اخير اين گونه خدمت رسانى در حوزه 
سلامت به مردم انجام مى شود. بنابراين ضرورت اين 
است براى آرامش خاطر و اطمينان، منابع پايدار براى 
آن در نظر گرفته شود. ما اميدواريم در بودجه بندى سال 

آينده و سال هاى بعد اين مساله ادامه يابد.» 
با وجود اين ترديد ها و دل مشغولى ها، اما اعضاى 
كميسيون بهداشت مجلس و فعالان حوزه سلامت در 
دولت، نگاهى اميدوارانه به آينده اين برنامه ها دارند. 
چنانچه رسول خضرى، دبير كميسيون بهداشت 
مجلس با اشاره به تغييرو تحولاتى كه در اين يكسال 
در حوزه  سلامت به وقوع پيوسته است، به سپيد گفت: 
«اگر ما بخواهيم در مسيرى كه گام برداشته ايم، موفق 
شويم؛ بايد با منابع پايدار و حفظ بودجه فعلى، پيش 
رويم.» وى در ادامه تشريح كرد: «به عبارتى در طرح 
تحول نظام سلامت (كه از ارديبهشت ماه كليد زده شد 
و توسط دكتر هاشمى و ساير مسئولان اين حوزه به 
جد پيگيرى مى شود) در صورت حفظ منابع فعلى، 
مى توانيم به موفقيت و تحقق اهداف آن اميدوار 
باشيم.» خضرى در ادامه با تاكيد بر اينكه مجلس بين 3 
تا 5 درصد مى تواند در بودجه تغيير ايجاد كند، گفت: 
«ما در اين زمينه در بودجه گذشته نيز تلاش بسيار 
داشته ايم. و اميدواريم در بودجه سال آتى نيز روند 
مساعدى هم از سوى دولت و هم مجلس در پيش 

گرفته شود.»
شهلا ميرگلوى ر بيات، از ديگر اعضاى كميسيون 
بهداشت مجلس، در گفتگو با سپيد، معتقد است: 
«آنچه در بودجه بندى سال جارى، صورت گرفت و 

موجب شد اولويت حوزه سلامت به جايگاه چهارم 
ارتقا يابد، نشان از نگاه مناسب دولت جديد به اين 
حوزه است.» وى در ادامه با بيان اينكه موفقيت ها و 
پيشرفت هايى كه در اين يك سال در حوزه سلامت 
به دست آمده است، قابل تقدير است؛ تاكيد كرد: «بر 
اساس همين شرايط فراهم آمده، نياز به تكرار و تمديد 
منابع و اعتبارات تخصيص يافته به اين حوزه ضرورى 
است.» ميرگلوى بيات همچنين تصريح كرد: «بنابراين 
نياز است در بودجه بندى سال آتى به همين ميزان، 

بودجه و اعتبارات مورد توجه قرار گيرد.» 
 در كنار اين اظهارات كه از سوى نمايندگان 
مجلس، مطرح شد؛ روز گذشته براى رفع نگرانى ها 
و پاسخ به سوالاتى كه در ذهن مردم، جامعه پزشكان 
و دست اندركاران حوزه سلامت وجود داشت، ايرج 
حريرچى، قائم مقام وزير بهداشت هم به تشريح آنچه 
در سال آتى براى تخصيص اعتبارات به اين حوزه 
انجام مى گيرد، پرداخت. وى در اين زمينه گفت: 
«كل بودجه وزارت بهداشت امسال به 27 هزار ميليارد 
تومان رسيد. حمايت دولت از تحول نظام سلامت 
همچنان ادامه دارد و مطمئن هستيم مجلس هم با 
توجه به موفقيت اين طرح بودجه هاى نظام سلامت را 
افزايش خواهد داد.» حريرچى در ادامه با اشاره به آنچه 
كه در سال گذشته در زمينه تخصيص اعتبارات انجام 
گرفت، افزود:  » امسال طبق قانون 4800 ميليارد تومان 
از محل اعتبارات هدفمندى يارانه ها به بودجه هاى 
سلامت اضافه شد، علاوه بر آن 2900 ميليارد تومان 
هم از محل يك درصد ارزش افزوده با مصوبه مجلس 
به بودجه هاى نظام سلامت اضافه شد. اين ها رقم هاى 
عمده اى بودند كه در اختيار وزارت بهداشت براى 
اجراى برنامه هاى تحول سلامت قرار گرفت.» وى 
در ادامه تصريح كرد: «علاوه بر آن يك رديف اعتبارى 
2027 ميليارد تومانى هم از قبل براى اجراى برنامه 
پزشك خانواده در اختيار داشتيم كه در سال 93 هم 
تكرار شد و از همين اعتبار براى پيشبرد برنامه پزشك 
خانواده در فارس و مازندران استفاده كرديم.» قائم مقام 

وزير بهداشت گفت: «تنها پولى كه دولت براى اجراى 
برنامه تحول نظام سلامت به بودجه هاى مصوب 
مجلس اضافه كرد يك اعتبار 2 هزار ميليارد تومانى 
بود كه تمام آن براى كاهش هزينه هاى مردم در طرح 
تحول نظام سلامت هزينه شد.» حريرچى اضافه كرد:   
«با توجه به موفقيت اجراى طرح تحول نظام سلامت، 
كاهش سهم پرداختى مردم در بخش دولتى و افزايش 
رضايتمندى مردم از خدمات اين مراكز انتظار ما از 
مجلس اين است كه اعتبارات اين طرح را كه در سال 
جارى هزينه شد در سال آينده هم مصوب كنند و بلكه 
مطمئن هستيم با رشد بيشتر اين طرح براى بهبود و 
ارتقاى سلامت مردم همكارى مى كنند.» وى گفت: 
«با ادامه اجراى طرح تحول سلامت به خصوص فاز 
خدمات بهداشتى آن   كه ضمن تقويت خدمات پزشكى 
و سلامت در روستا ها و حاشيه شهر ها به تقويت برنامه 
پزشك خانواده كه اكنون در فارس و مازندران در حال 
اجراست، منجر مى شود، مطمئن هستيم كه حمايت 
و همكارى دولت و مجلس را همچنان از برنامه هاى 
وزارت بهداشت خواهيم داشت.» قائم مقام وزير 
بهداشت با بيان اينكه كل اعتبارى كه امسال براى 
اجراى برنامه هاى وزارت بهداشت در اختيار داريم 27 
هزار ميليارد تومان است، تصريح كرد: «خوشبختانه 
با تخصيص مناسبت در ماههاى گذشته توانستيم به 

موقع بسيارى از خدمات را به مردم ارائه كنيم.» 
با اين اظهارات و وجود چنين نگاهى در ميان 
نمايندگان مجلس و مسئولان حوزه سلامت كه 
نشانگر عزمى جزم شده است؛ مى توان اميدوار بود   
همان شود كه حريرچى به آن اشاره كرده بود. او در 
گفتگويى اظهار كرد: «اعتباراتى كه دولت براى اجراى 
برنامه ها و تعهدات خود تخصيص مى دهد ديگر به 
عقب باز نمى گردد.» در چنين شرايطى انتظار مى رود 
سال آينده نيز اعتبارات بيشتر و منابع مناسب براى 
ارتقاى سطح سلامت مردم و كاهش مشكلات نظام 
سلامت مصوب شود و به موقع تخصيص يابد و 

اجراى آن نيز به همين منوال انجام گيرد.

مبارزه با قاچاق كالاهاى سلامت محور
سپيد: رئيس سازمان غذا و دارو از وجود پديده قاچاق در حوزه كالاهاى سلامت محور خبر 
داد. رسول ديناروند گفت: «قاچاق محصولات سلامت محور فقط در حوزه لوازم آرايشى و 
بهداشتى نيست، بلكه محصولات غذايى، مكمل ها و داروهاى قاچاق در بازار وجود دارد كه 
اين امر نيازمند نظارت هاى جدى ومستمر است.» ديناروندگفت: «براى مبارزه با قاچاق كالاهاى 
سلامت محور، برنامه ريزى هايى شده و تلاش ما بر اين است كه براى روان سازى فعاليت هاى 
مربوط ضوابطى تهيه شودكه واردات كالاهاى سلامت از مبادى رسمى انجام شود تا با اين كار 
قاچاق اينگونه كالا ها كمتر شده و فراورده هاى تقلبى از بازار حذف  شود.» رئيس سازمان غذا و 
دارو تاكيد كرد: «ساماندهى در حوزه عرضه نيز با راه اندازى پورتال سازمان غذا و دارو صورت 
مى گيرد و مردم مى توانند با مراجعه به اين پرتال فراورده ها را از لحاظ مجاز و يا غير مجاز بودن 

كنترل كنند.»

استراتژى گسترش گردشگرى سلامت 
سپيد: دبير شوراى راهبرى گردشگرى سلامت كشور گفت: «استراتژى اصلى در حوزه گردشگرى 
سلامت اين است كه رويكرد گردشگرى سلامت ما فوق تخصصى شود و فعاليت هاى درمانيمان 
به سمت كارهاى بكر و منحصر به فرد با رويكرد تخصصى و فوق تخصصى برود.» محمد پناهى با 
 بيان اين مطلب افزود: «بايد به سمتى برويم كه از نظر زيرساختى، به استانداردهاى بين المللى دست 
پيدا كنيم.» دبير شوراى راهبرى گردشگرى سلامت با اعلام اينكه در حال حاضر 63 مركز تخصصى و 
فوق تخصصى در گردشگرى سلامت ايران فعاليت مى كنند، گفت: «پيشنهادى به فعالان گردشگرى 
سلامت با رويكرد درمانى داريم كه در آينده اى نه چندان دور، ما و همسايگانمان در زمينه گردشگرى 
سلامت دچار تحول آرام و جدى خواهيم شد و براى اينكه در اين حوزه از قافله رشد گردشگرى 
سلامت عقب نيفتيم، بايد حتمارويكرد فعالان توريسم درمانى خود را تغيير دهيم وبه سمتى برويم كه 

از اين قافله عقب نمانيم.» 

يك مشكل جدى بيمارستانهاى خصوصى 
سپيد: مشاور وزير بهداشت در امور بيمارستان هاى خصوصى گفت: «قيمت سرسام آور تجهيزات 
پزشكى و كنترل نداشتن بر اين تجهيزات به دغدغه بيمارستان هاى خصوصى تبديل شده است.» 
محمود طباطبايى با بيان اين مطلب افزود: «قيمت اين تجهيزات، هزينه صورتحساب بيماران را 
افزايش مى دهد وموجب نارضايتى بيماران وبروز مشكل براى اين بيمارستان ها شده است.» مشاور 
وزير بهداشت با اشاره به اجراى طرح تحول نظام سلامت گفت: «گام سوم طرح تحول سلامت 
به نفع مردم و جامعه پزشكى و در راستاى كاهش تنش بين اين دو گروه از جامعه است ودر 
اين راستا بخش خصوصى در كنار وزارت بهداشت است.» طباطبايى تصريح كرد: «هر طرحى 
ممكن است معايب و نواقصى داشته باشد اما طبق تاكيد وزير بهداشت، همه بيمارستان ها موظف 
هستند بعد از سه ماه از اجراى كتاب جديد تعرفه سلامت، انتقادات را گوشزد كنندوبيمه هاى 

تكميلى نيز قول همكارى داده اندتا از اين طريق طرح به سرانجام خوبى برسد.» 

    شهلا ميرگلوى بيات 
عضوكميسيون بهداشت مجلس

بودجه اى كه امسال در ارتباط با بحث 
سلامت تخصيص داده شد؛ بخش عمده 
اى از مشكلات حوزه سلامت به ويژه در 
بخش  درمان را كاهش داد. علاوه بر آن در 
زمينه بدهى هايى  كه به پرسنل، پزشكان و 
بيمارستان ها وجود داشت؛ ما شاهد بهبود 
شرايط هستيم و در بخش عمده اى اين 
بدهى ها مرتفع شده است. در زمينه دارو نيز 
به ويژه در حوزه بيمارى هاى صعب العلاج 
و بيمارى هاى خاص، كمبودها به ميزان قابل 
توجهى از ميان رفته است. البته بسته هاى 
مطرح شده در حوزه بهداشت، با توجه 
به اين كه حل مشكلات درمان در اولويت 
بود، كمتر اجرايى شده است. بنابراين پروسه 
بهداشت، كه از لحاظ زمان بندى به عنوان 
برنامه هاى بلندمدت شناخته  مى شود، در 
ادامه مسير و به عبارتى مقوله اى است كه 
در سال هاى آتى به آن پرداخته مى شود. در 
اين يك سال تامين اعتبارات و صرف هزينه ها 

معطوف به بخش درمان شده است.
اگرچه هنوز طرح هاى بهداشتى به مرحله 
اجرا نرسيده است و تعداد اندكى از آن پيگيرى 
شده است اما ما شاهد وجود عزم جدى در 
ميان مسئولان هستيم. وزارت بهداشت تا حد 
بسيارى، در اين زمينه موفق عمل كرده است. 
به عبارتى از نتايج حاصل شده در حوزه تامين 
تجهيزات پزشكى، تامين داروهاى موردنياز، 
كاهش هزينه هاى تحميلى به مردم و ساير 
موارد موجود مى توان چنين برداشت كرد كه  
استفاده مناسب و صحيح از بودجه تعريف 
شده  در حوزه سلامت شده است. به حق، 
وزارت بهداشت و دست اندركاران تمام 
تلاش خود را براى رفع مشكلات حوزه 
درمان و سلامت انجام داده اند. طبيعتا ما نيز 
انتظار نداريم كه وزارتخانه در مقطع كوتاه 
مدت همه مشكلات را رفع كند. چنانچه همه 
ما مى دانيم اين مشكلات  در كوتاه مدت 
ايجاد نشده است و طى سال هاى متمادى، اين 
مشكلات روى هم جمع شده است. همين كه 
وزارت بهداشت برنامه خود را در مقابله با 
پديده زيرميزى آغاز كرده است؛ گامى موثر 
در حوزه سلامت است و ما اميدواريم كه 

به موفقيت دست يابند.
در كشورهاى توسعه يافته و موفق در 
در بحث سلامت بودجه، به عنوان اولويت 
سوم مورد توجه قرار دارد. چنانچه  اولويت 
اول امنيت، اولويت دوم غذا و پس از آن 
سلامت است. متاسفانه در سال هاى گذشته، 
وضعيت حوزه سلامت بسيار نامناسب بوده. 
به عبارتى در بودجه بندى كشور و در اولويت 
بندى ها سلامت در جايگاه  دهم و يازدهم 
به بعد قرارگرفته بود. آن چه در بودجه بندى 
سال جارى، صورت گرفت و موجب شد 
اولويت حوزه سلامت به جايگاه چهارم ارتقا 
يابد، نشان از نگاه مناسب دولت جديد به 
اين حوزه است. موفقيت ها و پيشرفت هايى 
كه در اين يك سال در اين حوزه به دست 
آمده است، نياز به تكرار و تمديد منابع و 
اعتبارات تخصيص يافته به اين حوزه را 
در  است  نياز  بنابراين  مى كند،   ضرورى 
بودجه بندى سال آتى نيز اين مسئله مورد 
توجه قرار گيرد. البته آن چه بايد به آن دست 
يابيم فراتر از اين مسئله است و ما اميدواريم در 
اولويت بندى هاى سال هاى آينده، سلامت 

در جايگاه اصلى خود قرار گيرد. 

يادداشـت

ضرورت حفظ اعتبارات 
در حوزه سلامت

پاسخ به نگرانى ها در تامين اعتبارات حوزه سلامت

اعتبارات حوزه سلامت در سال 94 كم نمى شود
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