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                                  انتخابات شورای مرکزی نخستین مجمع عمومی شبکه ملی تشکل‌های مردمی و موسسات خیریه حوزه سرطان ایران برگزار شد

تشکیل شبکه سرطان کمکی به مردم و دولت
معاون اجتماعی وزیر بهداشت گفت: »دیپلماسی تعامل 
مهم‌ترین ابزار برای رفع مشکلات تشکل‌های غیردولتی 

فعال در حوزه سرطان است و منجر به هم افزایی می‌شود«
سیدمحمد هادی ایازی در نخستین مجمع عمومی شبکه 
ملی تشکل‌های مردمی و موسسات خیریه حوزه سرطان 
ایران و پنجمین نشست تخصصی موسسات خیریه فعال در 
این حوزه گفت: »با دیپلماسی تعامل که معاونت اجتماعی 
با بدنه اجرایی وزارت بهداشت برقرار کرده است، بسیاری 
از مشکلات موسسات و تشکل‌های حوزه سرطان در این 
فرآیند دوسویه برطرف شده است.« ایازی در ادامه درباره 
اهدای عضو  یکمین سالگرد تشکل غیردولتی  جشن 
ایرانیان و گستره فعالیت و خدمات انجام شده در این زمینه 
از سوی این انجمن سخن گفت و افزود: »تشکل‌ اهدای 
عضو ایرانیان در این مدت کوتاه توانسته با حرکت حساب 
شده و برنامه‌ریزی و جذب افراد توانمند، گامی موثر در 
این حوزه بردارد. ایجاد شعب استانی و سایت چندزبانه، 
برگزاری جشن نفس و جشنواره هنرهای تجمسی )که 
متقاضی خارجی نیز داشته است( از اهم فعالیت‌های 
این انجمن است.« معاون اجتماعی وزیر بهداشت افزود: 
»اهدای عضو ایرانیان یک تشکل است و چنین خدمات و 
هم‌افزایی‌هایی داشته است. حال شبکه سرطان با تعداد زیاد 
انجمن‌های عضو و شناخته‌شده و مهم، خواهد توانست 
خدمات گسترده‌ای را ارایه دهد چنانچه تا کنون نیز انجام 
شده است.« ایازی در پایان گفت: »با تشکیل رسمی این 
شبکه خواهیم توانست هم باری سنگین را از دوش مردم 
گرفتار برداریم و هم دولت را یاری رسانیم و هم جلوی 
معاونت  در  ما  بگیریم.  را  هم‌پوشانی  و  موازی‌کاری 
اجتماعی به دنبال سلامت جامعه‌محور و حضور و نقش 

پررنگ مردم و موسسات و تشکل‌ها هستیم.«

انتخابات 
پس از سخنان دکتر ایازی، روند انتخابات شورای مرکزی 
نخستین مجمع عمومی شبکه ملی تشکل‌های مردمی و 
موسسات خیریه حوزه سرطان ایران با معرفی نامزدهای 
پذیرش مسئولیت آغاز و پس از معرفی مختصر نامزدها از 

موسسه خویش، رای‌گیری با حضور ناظران تشکل‌ها و 
وزارت کشور انجام شد.«

در ادامه این نشست محمد نصیری، مدیرکل خیرین و 
موسسات خیریه معاونت اجتماعی وزارت بهداشت، 
برای  رای‌گیری  بخش  دو  در  را  نشست  کار  دستور 
شورای مرکزی و بازرسان شبکه ملی سرطان و پنجمین 
نشست تخصصی موسسات خیریه فعال حوزه سرطان با 
حضورمعاون وزیر و رئیس سازمان غذا و دارو اعلام کرد.«
نصیری با ارائه گزارشی از نشست‌های پیشین شبکه و 
در  انجام‌شده  پی‌گیری‌های  و  تخصصی  نشست‌های 
راستای تشکیل شبکه، گفت: »در نشست‌های پیشین شبکه 
حضور معاونان و شخص وزیر بهداشت را داشتیم. دکتر 
رضا ملک‌زاده، معاون پژوهشی، در نشست سوم، دکتر 
محمد آقاجانی، معاون درمان، دکتر علی‌اکبر سیاری، 
معاون بهداشت و برخی از مدیران کل مربوطه وزارت و 
جناب وزیر در نشست چهارم در موسسه محک به مناسبت 
روز ملی سرطان را داشتیم که الحمدلله برنامه‌های خوبی 

اجرا شد.«
مدیرکل خیرین و موسسات خیریه سلامت، افزود: »برای 

نخستین بار در سال‌جاری، هفته سرطان با حضور فعال 
و ارتباط وسیع تشکل‌های غیردولتی و موسسات خیریه 
این حوزه از سراسر ایران برگزار شد.« نصیری در پایان 
گفت: »در این نشست هم میزبان دکتر رسول دیناروند، 
رئیس سازمان غذا و دارو هستیم تا هم سخنرانی کنند و 
هم به پرسش‌های متعدد فعالان حوزه سرطان پاسخ‌ داده و 

راهکارهای لازم ارایه شود.«

تشکیل معاونت اجتماعی
کار مهم وزارت بهداشت

در ادامه رسول دیناروند، رئیس سازمان غذا و دارو گفت: 
»یکی از مهم‌ترین کارهای دوران وزارت دکتر هاشمی، 
تشکیل معاونت اجتماعی و حضور دکتر ایازی به عنوان 
فردی خارج از وزارت بهداشت و صاحب تجربه اجتماعی 
بالا در این سمت است که توانسته گام‌های بسیار موثری 
برای نظام سلامت بردارد و نمونه آن همین شبکه و نشست 

است.«
رئیس سازمان غذا و دارو در ادامه به مسایل مبتلابه بخش 
دارو در کشور و تصمیمات گرفته شده و اقدامات انجام شده 

در این زمینه در دولت یازدهم پرداخت و گفت: »متاسفانه 
به دلیل عدم پرداخت سهم بیمه‌ها از سوی شرکت‌ها و 
سازمان‌های بیمه‌گر به نظام سلامت و مراکز بهداشتی و 
درمانی، طرح تحول سلامت با چالش جدی مواجه شده 
است و فشار بسیار زیادی را بر وزیر فرهیخته بهداشت 
و نظام سلامت وارد کرده‌اند و امیدواریم هر چه زودتر 
با تدابیر لازم از مرز بحران بازگردیم و شاهد پیش‌رفت و 

بهبود خدمات به مردم باشیم.«
در ادامه محمدهادی ایازی به قرائت نتایج آرای گرفته شده 
برای تشکیل شورای مرکزی و هیئت مدیره شبکه ملی 
تشکل‌های مردمی و موسسات خیریه حوزه سرطان ایران 

پرداخت که نتایج آن به شرح زیر است:
 تشکل‌ها و موسسات امید ارومیه، ریحانه اردبیل، آرین 
آمل، ولی‌عصر تهران، هرندی اصفهان، حمایت از بیماران 
سرطانی کردستان، مهیار تهران، انجمن امداد سرطان 
ایران بابل، محب سلامت کاشان، مهر سهیلا، مهرآیینان 
و  عاشورا  امدادگران  مراغه،  مهرگان  کرمانشاه،  مهر 
کومش سمنان به علاوه هیئت موسس متشکل از بهنام 
دهش‌پور، محک، امید فارس، حمایت از بیماران سرطان 
رضای اصفهان، آلا، فرهاد و نور به عنوان شورای مرکزی 
انتخاب شدند. موسسات و تشکل‌های امام حسن مجتبی 
بیمارستان فیروزگر تهران، حمایت از بیماران ایرانیان 
اصفهان، خیریه سید محمدحسین رضوی، حمایت از 
بیماران سرطانی اصفهان و کانون سرطان همدان به عنوان 

اعضای علی‌البدل شورای مرکزی انتخاب شدند. 
گفتنی است نخستین مجمع عمومی شبکه ملی تشکل‌های 
مردمی و موسسات خیریه حوزه سرطان ایران که در 
کتابخانه مرکزی دانشگاه علوم‌پزشکی ایران با حضور 
جمالی،  مصطفی  شد،  تشکیل  سرطان  حوزه  فعالان 
مدیرکل سازمان‌های مردم‌نهاد معاونت اجتماعی، علی 
رضا  و  بهداشت  وزارت  سرطان  اداره  رئیس  مطلق، 
ملک‌زاده، رئیس گروه نظارت و ارزیابی و انجمن‌های 
دوستی و بین‌المللی امور سازمان‌های مردم‌نهاد وزارت 
کشور )به عنوان ناظر و نماینده وزارت کشور( نیز حضور 

داشتند.

مدیرعامل سازمان انتقال خون:

صرفه‌جویی 17 میلیون دلاری ارز 
با ارسال پلاسمای ایرانی 

ایرنا:علی اکبر پورفتح الله با اشاره به اینکه تولید داروهای مشتق از 
پلاسمای داخلی موجب می‌شود بیماریهای نو ظهور از یک منطقه به منطقه 
دیگر سرایت نکند، گفت: » تولید داروهای مشتق از پلاسما با پلاسمای 
 داخلی در ایران موجب شده است که ما بتوانیم در سال 17 میلیون دلار 
صرفه جویی ارزی در زمینه خرید داروهای مشتق از پلاسما داشته باشیم.« 
پور فتح الله اضافه کرد: »این موضوع موجب می‌شود که بیماران نیازمند به 
داروهای مشتق از پلاسما دسترسی آسان‌تر و بیشتری به این نوع داروها 
داشته باشند.« وی گفت: »براساس اعلام سازمان جهانی بهداشت که قرار 
شده تا سال 2020 در منطقه مدیترانه شرقی)امرو( تولید داروهای مشتق 
از پلاسما را براساس پلاسمای داخلی داشته باشند، سازمان انتقال خون 
ایران اقدام به تأسیس مراکز جامع اهدای خون کرده است.« پورفتح‌الله 
با ابزارخرسندی از بهره‌برداری ازساختمان جدید بخش فرآورده‌های 
خون اداره کل انتقال خون استان تهران،افزود: »ما در سازمان انتقال 
خون بر اساس استانداردهای روز اروپا کار می‌کنیم و همچنین بر اساس 
استانداردهای سازمان‌های بین‌المللی اصول تولید محصول مناسب 
را پیگیری می‌کنیم تا بتوانیم پلاسمای ایرانی را برای تولید داروهای 
مشتق از پلاسما به خارج از کشور برای تولید داروهای مشتق از پلاسما 
داشته باشیم.« پورفتح‌الله ادامه داد: »این فرآیند از بعد اقتصادی بسیار 
حائز اهمیت است. چرا که نزدیک به 35 درصد ارزش داروهای مشتق 
از پلاسما را پلاسمای اولیه تأمین می‌کند؛ به طوریکه براساس روش 
محاسبه سازمان جهانی بهداشت، ارزش پلاسمای ارسالی ما در سال 
جاری منجر به کاهش 17 میلیون دلاری در ارزبری داروهای مشتق از 
پلاسما شده است و در عین حال این اقدام منجر به ارزان شدن این داروها 
در کشور و بهبود و افزایش دسترسی بیماران شده است.« پورفتح الله با 
بیان اینکه در شش ماهه ابتدای امسال، 100 هزار لیتر پلاسما را برای 
تولید داروهای مشتق از پلاسما به خارج از کشور ارسال کردیم، گفت: 
 میزان پلاسمای ارسالی تا پایان سال به 200 هزار واحد خواهد رسید .
مدیر عامل سازمان انتقال خون در بخش دیگری از سخنان خود اعلام 
کرد: »سازمان انتقال خون با تشکیل شورای پذیره‌نویسی سلول‌های 
بنیادی، میزان داوطلبان اهدای سلول‌های بنیادین که آزمایش‌های 

سازگاری سنجی را انجام داده‌اند به 31 هزار مورد رسید.«

عضو کمیسیون بهداشت خواستار شد 
برخورد وزارت بهداشت
 با عطاری‌های غیرمجاز

عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس با انتقاد از اینکه طب سنتی در 
ایران مهجور واقع شده است، گفت: »متاسفانه نبود تعریف درست در 
طب سنتی باعث شده اغلب افراد غیرمسئولانه و بدون مجوز اقدام به 

فعالیت در این عرصه می‌کنند.«
همایون هاشمی درباره ضرورت توجه به طب سنتی در کشور، افزود: 
»در همه کشورها طب سنتی از جایگاه ویژه‌ای برخوردار است و 
اغلب طب سنتی بر اساس ساختار بهداشتی و سلامت آن کشورها 
تعیین شده این درحالی است که طب سنتی در ایران مهجور واقع شده 
است.« نماینده مردم شاهین دژ، میاندوآب و تکاب در مجلس ادامه داد: 
»متاسفانه در ایران قاعده و اصولی برای طب سنتی تعریف نشده و اغلب 
افراد غیرمسئولانه و بدون مجوز اقدام به فعالیت در این عرصه می‌کنند.« 
این نماینده مردم در مجلس دهم تصریح کرد: »افرادی که اقدام به 
راه‌اندازی عطاری‌ها می‌کنند، گاه بدون مجوز اقدام به ارائه محصولاتی 
در زمینه طب سنتی دارند که وزارت بهداشت باید برخورد قاطعی با آنها 
داشته باشد.« وی یادآور شد: »از سویی دیگر در زمینه قانونگذاری در 
حوزه طب سنتی و نظارت در این عرصه با مشکلاتی روبرو هستیم که 
دولت باید آن را اصلاح کرده و مجلس نیز این آمادگی را خواهد داشت 
تا دولت را در این زمینه همراهی کند.« هاشمی تاکید کرد: »امروزه اقبال 
جهانی به سمت طب سنتی و گیاهی حرکت کرده لذا دولت باید برای 
حرکت در این مسیر تلاش کند؛ ما از طب سنتی انتظار توسعه سلامت 

داریم نه اینکه این عرصه ضرررسان حوزه بهداشت و درمان باشد.«
عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس گفت: »اگر عزم راسخی برای 
برخورد با متخلفان در حوزه طب سنتی وجود داشته باشد می‌توان با برخورد 
به موقع مانع از فعالیت دوباره افراد در طب سنتی شد که متاسفانه اکنون چنین 

عزمی را از سوی مسئولان شاهد نیستیم.«

اخبار

با حضور نهاوندیان و هاشمی انجام شد
بهره‌برداری از بیمارستان

30 1تختخوابی شهدای پاکدشت 
بیمارستان شهدای پاکدشت روز گذشته با حضور محمد نهاوندیان رئیس دفتر ریاست جمهوری، سیدحسن هاشمی 
وزیر بهداشت و سید‌حسین هاشمی استاندار تهران به بهره‌برداری رسید. این بیمارستان 33 هزار متر مربع زمین و 
12 هزار متر مربع زیر بنا دارد. احداث بیمارستان 130 تختخوابی شهدای پاکدشت در دولت نهم به تصویب رسید و 

عملیات اجرایی این طرح سال 89 آغاز شد. 
گفتنی است شهرستان پاکدشت با بیش از 450 هزار نفر تنها از یک بیمارستان دولتی )بیمارستان زعیم پاکدشت( 
برخوردار بود که حدود 16 کیلومتر از شهرستان پاکدشت فاصله دارد و به دلیل افزایش جمعیت شهرستان و کمبود 
تخت‌های درمانی، به یک بیمارستان در داخل شهر پاکدشت نیاز بود. به همین دلیل بیمارستان شهدای پاکدشت در 
داخل شهر پاکدشت احداث شد. با تجهیز این بیمارستان، این مرکز به صورت رسمی به بهره‌برداری رسید. به گزارش 
وب‌‌دا، محمد نهاوندیان رئیس دفتر رئیس‌جمهور در حاشیه بهره‌برداری از این بیمارستان گفت: »در طی سال‌های 
گذشته جمعیت این منطقه از امکانات مناسب و با کیفیت خدمات درمانی محروم بودند که با شروع به کار این بیمارستان 
با بیش از ۱۰۰ تخت و واحدهای مجهز می‌توانند خدمات درمانی با کیفیت دریافت کنند.« وی بر لزوم گسترش مراکز 
خدمات درمانی با کیفیت و بیمارستان‌ها در مناطق حاشیه‌نشین استان تهران تاکید کرد و افزود: »براساس اعلام وزیر 
بهداشت باید شاخص‌های خدمات درمانی در این مناطق به متوسط کشوری برسد و این مسئله مستلزم توسعه حوزه 

بهداشت و درمان در این مناطق است.«
 نهاوندیان همچنین با تاکید بر توسعه بیمارستان خیریه در این منطقه و حمایت دانشگاه علوم پزشکی شهید 
بهشتی برای توسعه این بیمارستان، گفت: »امروز امور دیگر از جمله ارتباطات ریلی و راه کمربندی که در 
دستور کار قرار داشت مورد بررسی قرار گرفت و امیدواریم با پیشرفت و سرعت بیشتری به اهداف در خود 
 در این مناطق برسیم.« وی افزود: »سیاست دولت، توجه به مناطق محروم‌تر و حاشیه‌نشین استان تهران است.«
وزیر بهداشت هم ضمن ابراز خرسندی از بهره‌برداری از بیمارستان فوق تخصصی شهدای پاکدشت، گفت: »برای 
رسیدن به متوسط کشوری در منطقه پاکدشت، نیاز به ۴۰۰ تخت بیمارستانی دیگر داریم.« هاشمی افزود: »علاوه بر 
دیده شدن اعتبارات سالیانه برای ساخت و راه‌اندازی بیمارستان در مناطق حاشیه‌نشین، می‌توان از بخش خصوصی و 
خیرین سلامت هم استفاده کرد.« وزیر بهداشت تاکید کرد: »تا قبل از بهره‌برداری از بیمارستان ۱۳۰ تختخوابی شهدای 

پاکدشت فقط یک مرکز خیریه درمانی برای جمعیتی نزدیک به ۴۵۰ هزار نفر وجود داشت.«

پیشنهاد نایب رئیس کمیسیون بهداشت و درمان:
اعمال جراحی غیرضروری 

در بیمارستان‌ها اولویت‌بندی شود
نایب رئیس کمیسیون بهداشت و درمان مجلس با بیان اینکه انجام اعمال جراحی غیرضروری و نیازمند به تجهیزات 
گران‌قیمت در بیمارستان‌ها باید اولویت‌بندی شود، گفت: »بسیاری از مراکز درمانی و شرکت‌های دارویی به دلیل بدهی 
بیمه‌ها در شرایط ورشکستگی هستند.« محمدحسین قربانی درخصوص برخی اخبار منتشره مبنی بر اینکه انجام اعمال 
جراحی غیر‌اورژانس در بیمارستان‌ها به دلیل بدهی بیمه‌ها باید اولویت‌بندی شود، گفت: »خوشبختانه همه مسئولان 
به مشکلات، گرفتاری‌ها وکمبود منابع دانشگاه‌های علوم پزشکی و بیمارستان‌ها آگاه هستند، بنابراین اگر انجام برخی 
اعمال جراحی غیرضروری در بیمارستان‌ها متوقف شده باشد به دلیل همان بدهی بیمه‌ها به مراکز درمانی است که خیلی 
دور از ذهن نیست.« نماینده مردم آستانه اشرفیه با اشاره به اینکه این دستور در راستای انجام عملیات ضروری و اورژانسی 
است، افزود: »به دلیل حجم انبوهی از بدهی‌های بیمه‌ها بهتر است اعمال جراحی نیازمند لوازم جانبی از جمله پروتزها و 
استنت‌ها در اولویت قرار نگیرد زیرا به دلیل عدم پرداخت منابع از طریق بیمه‌ها به مراکز درمانی بیمارستان‌ها با بدهکاری 
بسیار سرسام آور مواجه می‌شوند.« وی با بیان اینکه مسئولان بسیاری از دانشگاه‌های علوم پزشکی، شرکت‌های دارویی 
و تجهیزات پزشکی درگیر بدهی بیمه‌ها هستند، تصریح کرد: »متاسفانه به دلیل کمبود منابع، سازمان‌های بیمه‌گر قادر به 
پرداخت بدهی‌های خود نیستند و دستور به مراکز درمانی مبنی بر جلوگیری از انجام عمل‌های جراحی غیرضروری و 
غیراورژانسی است، بنابراین این موضوع به آن معنا نیست که انجام تمامی اعمال جراحی دربیمارستان ها متوقف شود.«
قربانی با تاکید براینکه برخی اعمال جراحی غیرضروری نیازمند خرید تجهیزات گران‌قیمت به دلیل کمبود منابع مالی 
باید از اولویت خارج شود، گفت: »متاسفانه درحال حاضر همه دانشگاه‌های علوم پزشکی در سراسر کشور با مشکل مالی 
مواجه هستند و شرکت‌های پخش دارویی، داروخانه‌ها و حتی شرکت‌های خدماتی در بیمارستان‌ها به دلیل مطالبات 
بسیار در شرایط ورشکستگی هستند، البته دولت متعهد به اختصاص 8 هزار میلیارد تومان به بیمه سلامت برای پرداخت 
بدهی‌ها به مراکز درمانی به صورت اوراق است که باید این اوراق را دانشگاه‌ها مدیریت کنند.« نایب‌رئیس کمیسیون 
بهداشت و درمان مجلس با انتقاد از عدم تمرکز منابع بیمه‌ها، گفت: »به‌طور حتم منابع بیمه‌ای باید در یک نهاد متمرکز شود 
اما در این مجلس این موضوع حائز آرا کافی نشد که باید مورد توجه مسئولان مربوطه قرار گیرد.« به گزارش خبرگزاری 
خانه ملت،  رییس دانشگاه علوم پزشکی تهران با بیان اینکه در حال حاضر مشکل اصلی بیمارستان‌ها، بدهی‌های دارویی 
و تجهیزاتی است، گفت: »به برخی بیمارستان‌ها گفته‌ایم که انجام اعمال جراحی غیر اورژانس را متوقف کنند و آنها را 

برای بعد از عید انجام دهند؛ چرا که در حال حاضر شرکت‌ها به بیمارستان‌ها تجهیزات نمی‌دهند.«
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