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تایید مدیرمسئولتایید سردبیرامضای دبیر سرویسساعت پایان ویراستاریساعت پایان صفحه‌آراییساعت شروع صفحه‌آرایی

علی جعفریان، مســئول کمیته وزارت بهداشت در شــورای راهبری 
انتخاب اعضای کابینه دولت چهاردهم است و به هم‏میهن می‏گوید 
که از آنها خواسته شد، 5 نفر را به‏عنوان نامزد وزارت بهداشت معرفی 
کنند که درنهایت دکتر محمدرضا ظفرقندی، با اختلاف قابل‏توجه و 

رأی همه اعضاء، به‏عنوان نامزد نهایی انتخاب شد. 
ظفرقنــدی در 39 صفحه برنامه مقدماتی خــود را در بخش‏های 
اولویت‏هــای اجرایی، چالش‏ها و مشــکلات نظام ســامت، اهداف 
اختصاصی و اقدامات راهبردی و...  تشریح کرده؛ برنامه‏هایی که البته 
به‏گفته سخنگوی کمیسیون بهداشــت و درمان مجلس، مورد تایید 
کمیسیون بهداشت و درمان مجلس قرار گرفت. براساس اعلام سلمان 
اسحاقی، دغدغه ظفرقندی، عدالت بر پایه توسعه بهداشت و درمان در 
کشور است: »بررسی‏ها نشان می‏دهد که برنامه‏های وزیر پیشنهادی 
بهداشــت و درمان با برنامه هفتم توســعه، سیاست‏های کلی نظام و 
اسناد بالادستی، مطابق است و مورد تأیید اعضای کمیسیون بهداشت 
مجلس قرار گرفت.« مســیر ظفرقندی برای اداره نظام ســامت اما 
هموار نیست، او که پیش از این ریاست سازمان نظام پزشکی را به‏مدت 
چهار سال داشته، با چالش‏های بسیاری روبه‏روست. جعفریان که یکی 
از افرادی است که به‏نفع ظفرقندی رأی داده می‏گوید که نظام سلامت 
با چهار چالش اصلی روبه‏روســت؛ یکی از آنها تولیت وزارت بهداشت 
است. براساس اسناد بالاستی به‏ویژه سیاست‏های کلی نظام سلامت 
که از ســوی رهبری ابلاغ شد، در مورد تمام مســائل مربوط به حوزه 
سلامت، وزارت بهداشت باید جمع‏بندی نهایی را انجام دهد. از آنجایی 
که متولی این بخش است، پاسخگویی هم به‏عهده این وزارتخانه است. 
جعفریــان در این باره می‏گوید که در ایــن زمینه چالش جدی وجود 
دارد: »خیلی جاها، اقداماتی صورت می‏گیرد که خارج از حوزه وزارت 
بهداشت، نسبت به آن نتیجه می‏گیرند و حتی به آن عمل می‏کنند.« 

50 هزار پزشک طبابت نمی‏کنند �
بحران در نیروی انسانی اما چالش بعدی نظام سلامت است. آنطور 
که رئیس سابق علوم پزشکی دانشگاه تهران مطرح می‏کند، دانشجوی 
پزشــکی به‏اندازه کافی تربیت می‏شــود اما آنها در کشــور یا در رشته 
خودشــان ماندگار نمی‏شوند. او به آماری که در سازمان نظام پزشکی 
وجود دارد استناد می‏کند: »از حدود 200 هزار نفری که شماره نظام 
پزشکی دارند، حدود 50 هزار نفر کار پزشکی انجام نمی‏دهند. یعنی 
حدود 25 درصــد از فارغ‏التحصیلان طبابت نمی‏کنند. حالا در این 

شرایط مسئولان در پی افزایش ظرفیت رشته‏های پزشکی‏اند.«
محمدرضا ظفرقندی در ســال 1400، زمانی‏که رئیس ســازمان 
نظام پزشــکی بود، اعلام کرد که در ســال قبل از آن، سه‏هزار پزشک 
درخواســت مهاجرت کرده‏اند. اســتناد او به میزان درخواست برای 
صدور گواهینامه گوداستندینگ اســت. اوایل امسال هم خبرگزاری 
ایرنا با تکیه بر آمارهای ســازمان نظام پزشــکی اعلام کــرد که تعداد 
اعضای سازمان نظام پزشکی که برای مهاجرت از این سازمان گواهی 
گوداســتندینگ گرفته‏اند، از حدود ۷۵۰ نفر در سال ۱۳۹۷ به بیش 
از ۶ هزار نفر در ســال ۱۴۰۱ افزایش یافته است که افزایش بیش از ۸ 
برابری را نشان می‏دهد. جعفریان می‏گوید: »در بیمارستان‏هایی که 
چندان هم بزرگ نیســتند، در چند سال گذشــته، 30 نفر از اعضای 
هیئت‏علمی‏شان مهاجرت کرده‏اند. خیلی از پزشکان از همان دوره 
عمومی از کشــور خارج می‏شوند. مســئله این نیست که دانشجو به 
تعداد کافی تربیت نمی‏شــود، بلکه شــرایطی برای ماندن آنها وجود 
ندارد کــه مهم‏ترین دلیلش هم امید اســت؛ امید به آینــده.« ماجرا 

هم تنها محدود به پزشکان نمی‏شــود؛ کادر درمان نیز با چالش نیرو 
مواجه است، همچنین آمار مهاجرت پرستاران نیز در سال‏های اخیر 
بالا رفته. مسئولان سازمان نظام پرستاری اعلام کرده‏اند که هر سال 
حدود سه‏هزار پرســتار برای مهاجرت از کشور از این سازمان گواهی 
گوداســتندینگ می‏گیرنــد، درحالی‏که تعداد کل دانشــجویان این 
رشته حدود ۱۰ هزار نفر است و به گفته نایب‏رئیس شورای عالی این 

سازمان، مهاجرت این نیروها به مرحله بحرانی رسیده است.

موج مهاجرت پرستاران به آلمان �
حالا مســئول کمیته وزارت بهداشت در شــورای راهبری انتخاب 
اعضای کابینه دولت چهاردهم، وضعیت مهاجرت پرســتاران یا ترک 
کارشان را، وحشتناک توصیف می‏کند: »ما با موج مهاجرت پرستاران 
به کشــور آلمان مواجه هستیم، پرســتاران یکی در میان، آلمانی یاد 
می‏گیرند تا بتوانند از کشور خارج شوند. آنها با یک مدرک زبان آلمانی 
می‏توانند از کشــور خارج شــوند. در دانشــگاه علوم پزشکی تهران، 
بیمارســتان‏های جدیدی ســاخته شــده که خیلی از بخش‏های آن 
به‏دلیل نبود نیروی پرستار، فعال نشده است، یک‏سال است در انتظار 
جذب نیرو برای بخش جراحی عروق بیمارستان امام خمینی هستیم. 
دانشگاه علوم پزشکی تلاش می‏کند، اما متقاضی ندارد.« به گفته او، 

بحران نیرو در نظام سلامت به موضوع امید گره خورده است.
دارو و تجهیــزات پزشــکی اما چالش دیگری اســت که از ســوی 
جعفریان مطرح می‏شــود. به گفته او، دسترســی به دارو در کشور با 
مشــکلات جدی مواجه اســت: »دارو چیزی نیســت که بتوان از آن 
گذشت. نبود دارو عوارض مرگ‏ومیر را بالا می‏برد، از آن طرف تجهیزات 
پزشکی هم تابع قیمت ارز است، یارانه ارز در اول زنجیره تامین دارو و 
تجهیزات پزشکی اختصاص می‏یابد، درحالی‏که به اعتقاد کارشناسان، 
ایــن یارانه بایــد در آخر زنجیــره اختصاص یابد؛ یعنــی روی قیمت 
تمام‏شــده. دلار 4200 تومانی پرداخت می‏شود، در عین حال انتقاد 
می‏شــود که چرا این ارز تبدیل به دارو نشد، مشخص است که چنین 
وضعیتی منتهی به فســاد می‏شــود. یارانه باید در آخر کار تعلق پیدا 
کند. یارانه باید به مصرف‏کننده داده شــود، نه تولیدکننده.« او ادامه 
می‏دهد: »از آن طرف گفته می‏شــود که دارو در تحریم‏ها نیســت اما 
نقل‏وانتقال پول برای خرید دارو، تحریم است. برخی از تولیدکنندگان 
دیگــر دارو وارد نمی‏کنند. می‏گویند با چمدان پــر از پول در فرودگاه 
دستگیر شده‏اند، به آنها گفته‏اند چرا این میزان پول همراه‏شان است.«
نکته دیگری که از سوی این مسئول پیشین نظام سلامت مطرح 
می‏شود، زیرســاخت‏های این حوزه است. به گفته او، این بخش کلًا 
فرســوده شــده اســت: »برخی از زیرساخت‏ها ســرمایه‏ای است که 
تکنولوژی بالایی برای آن در نظر گرفته شده است. اگر همین تجهیزات 
از چرخه خارج شوند، توان نوســازی آنها وجود ندارد و امکان دارد به 
مرحله‏ای برسیم که تنها دو دستگاه سی‏تی‏اسکن در کل تهران وجود 
داشته باشد. ما نسبت به 40-30 سال پیش در حوزه سلامت پیشرفت 
زیادی کرده‏ایم، اما در شــرایط فعلی دوباره با چالش روبه‏رو شده‏ایم. 
بیماران اکنون دیگر از ما نمی‏پذیرند اگر بگوییم این دستگاه را نداریم 
یا آن تجهیزات را نداریم. باید برای نوســازی دســتگاه‏ها و تجهیزات 
زیرساختی ‏فکری شود. این‏که بگویند این تجهیزات در ایران ساخته 
شود، درخواست ساده‏لوحانه‏ای است؛ چراکه در دنیا برای آن مشتری 
وجود ندارد. می‏گویند تجهیزات یا دارویی که در ایران تولید می‏شود، 
دیگر وارد کردنش به کشــور ممنوع است، اما کسی نمی‏گوید که این 

دارو و تجهیزات با چه کیفیتی تولید می‏شود.«

مهاجرت پزشکان و پرســتاران، خودکشی دستیاران پزشــکی، بی‏پولی، شکست طرح‏ها، 
کمبود نیرو، بخش‏های غیرفعال مراکز درمانی، کمبود دارو، کمیاب‏شدن داروی بیماران 
خاص و ســهم پایین از تولید ناخالص داخلی تنها بخشی از چالش‏های پیش‏روی گزینه 
پیشنهادی وزارت بهداشت دولت چهاردهم است؛ کسی که از میان چندین گزینه انتخاب 
شــد و امروز قرار اســت به‏عنوان یکی از ســه نفری باشــد که به مجلس بــرای گرفتن رأی 

اعتماد معرفی شود.
29 تیرماه بود که اسامی آشنایی به‏عنوان گزینه‏های مورد نظر برای وزارت بهداشت شنیده 
شد؛ افرادی مانند محمدرضا ظفرقندی، سیدرضا رئیس کرمی، محمدرضا واعظ‏مهدوی، 
انوشیروان محسنی‏بندپی، محمد رئیس‏زاده، قاسم ‏باباجانی و ایرج حریرچی. اما در این 
میــان، این محمدرضا ظفرقندی بود که بالاترین رأی را آورد. محمدرضا ظفرقندی متولد 
۱۳۳۷ در تهران اســت. او پزشک و سیاستمدار است و از ۳ اسفندماه ۱۳۹۷ تا ۱۰ مهرماه 
۱۴۰۰ در اوج همه‏گیــری کوویــد-۱۹ رئیس ســازمان نظام پزشــکی ایران بــود. ظفرقندی 
فوق‏تخصص جراحی عروق و اســتادتمام دانشــگاه علوم پزشــکی تهران است؛ او اکنون 
دبیرکلی انجمن اســامی جامعه پزشکی ایران را برعهده دارد. ظفرقندی در سال ۱۳۷۴، 
موفق به راه‏اندازی مرکز تحقیقات تروما در بیمارســتان ســینا شد و در سال ۱۳۸۳ درجه 
اســتادتمامی دانشــگاه را گرفت. او پیش‏ازاین رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران، دبیر 
هیئت‏امنای دانشگاه علوم پزشــکی تهران، عضو هیئت‏امنای مرکز ملی تحقیقات علوم 
پزشکی کشــور، عضو شورایعالی سازمان نظام پزشــکی، رئیس کل سازمان نظام پزشکی 
ایران، عضو شــورایعالی بیمه خدمات درمانی، مدیر گروه جراحی دانشگاه علوم پزشکی 
تهران، رئیس مرکز تحقیقات تروما و جراحی سینا، رئیس شورایعالی نظام پزشکی، رئیس 

انجمن جراحی عروق ایران و رئیس انجمن علمی ترومای ایران بود. 
آنچــه در ارتباط با معرفــی محمدرضا ظفرقندی، بــرای به‏عهده گرفتن وزارت بهداشــت 
اتفــاق افتــاد، حمایت افراد از طیف‏های سیاســی مختلف اســت. یکی از آنها ســخنگوی 
ستاد انتخاباتی سعید جلیلی است؛ شــهرام یزدانی. او با انتشار بیانیه‏ای نوشت: »دکتر 
ظفرقنــدی، وزیر بهداشــت و درمان پیشــنهادی دولــت چهاردهــم از ویژگی‏هایی مانند 
کاریزمای فردی، دانش مدیریتی و تجربه بالا برخوردار اســت ولی ایشــان برای پیشــبرد 
برنامه‏هایشان نیازمند اعتماد و حمایت عموم مردم هستند. رأی اعتماد قاطع به ایشان 
در مجلس، نشان‏دهنده حمایت قوی از سوی نمایندگان مردم است و به ایشان این امکان 
را می‏دهد که با قدرت و اعتمادبه‏نفس بالا به اجرای برنامه‏ها و اصلاحات مورد نظر خود 
بپردازد.« یکی دیگر از حامیان او دکتر علیرضا مرندی، وزیر بهداشت دولت‏های آیت‏الله 
خامنه‏ای و آیت‏الله هاشمی‏رفســنجانی اســت. او در نامه‏ای خطاب به وزیر پیشــنهادی 
بهداشت، از اعلام آمادگی فرهنگســتان علوم پزشکی برای مشاوره و همکاری و همفکری 
درخصوص موضوعات مرتبط با سلامت خبر داد. سعید نمکی، وزیر سابق بهداشت هم 
تاکید کرد که ظفرقندی از مدیران باســابقه‏ای اســت که بخش‏های مختلف بهداشــت و 
درمان کشور را می‏شناسد. سیامک مره‏صدق، عضو پیشین کمیسیون بهداشت و درمان 
مجلس و نماینده کلیمیان هم نگاهی مثبت به وزیر پیشنهادی بهداشت داشت و معتقد 
است که ظفرقندی علاوه بر ریاست سازمان نظام پزشکی به‏عنوان نهاد تخصصی جامعه 
پزشــکی، در مدیریت‏های دیگر این حوزه نیز ســابقه فعالیت داشته و در مسئولیت‏های 
خود نمره قبولی گرفته اســت. از نظر ســیدرضا رئیس کرمی رئیس اسبق دانشگاه علوم 
پزشکی قم و استاد دانشگاه علوم پزشکی تهران هم، ظفرقندی مناسب‏ترین گزینه برای 
وزارت بهداشــت اســت. با این حال او مخالفانی هــم دارد ازجملــه محمدبیگی نماینده 
مجلس که علت مخالفتش را اظهار ناراحتی نکردن ظفرقندی از مشکلات مردم فلسطین 
اعلام کرده است. او در یک برنامه تلویزیونی گفت: »اگر کسی عضو هیئت‏وزیران می‏شود، 

باید قدرت مبارزه با نظام سلطه را داشته باشد.«

خبرنگار گروه جامعه
زهرا جعفرزاده

بررسی برنامه‏ها و عملکرد وزیر پیشنهادی دولت چهاردهم برای وزارت بهداشت

 جزئیات جلسه بررسی صلاحیت 
وزیر پیشنهادی آموزش‌وپرورش

وزیر پیشنهادی بدون مخالف
جلسه بررسی صلاحیت وزیر پیشنهادی آموزش‌وپرورش 
دولت چهاردهم، روز گذشته در نوبت عصر برگزار شد. در 
جریان بررسی صلاحیت علیرضا کاظمی، هیچ نماینده 
مخالفی ثبت‏نام نکرد و طبق آیین‏نامه مجلس، موافقی 
هم صحبت نکــرد و بلافاصلــه بعد از خوانــدن گزارش 
کمیسیون، کاظمی از برنامه‏های خود برای تصدی وزارت 

آموزش‌وپرورش دفاع کرد. 
احسان عظیمی‏راد، ســخنگوی کمیسیون آموزش 
و تحقیقات مجلس، با خواندن گزارش این کمیســیون 
درباره وزیر پیشنهادی اعلام کرد که این کمیسیون، موافق 
وزارت کاظمی اســت: »وزیر پیشنهادی آموزش‌وپرورش 
از جامعه بزرگ معلمان کشــور است و سال‏ها در مدارس 
مختلــف تدریــس کــرده و تجربــه مدیریــت در وزارت 
آموزش‌وپرورش را دارد. کاظمی بســیاری از چالش‏های 
وزارت آموزش‌وپــرورش را می‏شناســد، اما برنامه تحولی 
خاصی برای حل آنها در جلسه کمیسیون آموزش مجلس 
ارائه نداد. باتوجه به برگزاری جلســات متعــدد و وعده او 
مبنی بر ارائه راهکارهای عملیاتی برای رفع این مشکلات، 
کمیسیون آموزش مجلس با پیشنهاد تصدی او برای پست 
آموزش‌وپرورش بــا اکثریت آراء موافقت کــرد.« در ادامه 
حسینعلی حاجی‏دلیگانی، نماینده شاهین‏شهر هم به 
اصل 30 قانون اساسی اشاره کرد و گفت: »در مطالبی که 
وزیر پیشنهادی آموزش‌وپرورش ارائه کرد، مباحث خوبی 
مطرح شــد و تاکید کرد تربیت نســل باید در تراز انقلاب 
اسلامی باشد. افکار و دیدگاه‏های خوبی بود، اما او درباره 
اصل ۳۰ قانون اساسی و آموزش رایگان صحبت نکرد که 

باید این موضوع مدنظر او باشد.«
در ادامــه این جلســه علیرضا کاظمــی برنامه‏های 
خــود را برای این وزارت تشــریح کرد و گفــت: »تجربه‏ام 
در ایــن ســال‏ها به من آموخته اســت کــه وزرای محترم 
آموزش‌وپرورش از ابتدای انقلاب تاکنون و تیم همکاران 
آنان هرکدام با نیت خیر و پشتکاری مثال‏زدنی برای بهبود 
وضعیت آموزش‌وپرورش زحمت کشیده‏اند اما حقیقت 
تلخی که باید بر آن تاکید کنم، وجود چالش‏های مزمن و 
بنیادین در آموزش‌وپرورش است که همچنان بر دوش ما 
سنگینی می‏کند. این چالش‏ها تنها به فرد یا گروه خاصی 
تعلق ندارد و درحقیقت دغدغه‏ای ملی است که حل آنها 

نیازمند همدلی و همکاری همه‏جانبه ماست.«
او خطــاب به رئیس‏جمهــوری و نمایندگان مجلس، 
درخواســت کرد که آموزش‌وپرورش را از اولویت‏های اول 
کشــور قرار دهند تا قطار پیشــرفت و توسعه همه‏جانبه 
کشــور با شــتاب مورد انتظار به حرکت درآید: »با وجود 
تلاش‏های بی‏وقفه مدیران و معلمان سختکوش در این 
عرصه، حــوزه آموزش‌وپرورش به‌دلیل محدودیت ‏منابع، 
ناپایداری سیاست‏ها و طولانی بودن فرآیند دستیابی به 
نتایج مطلوب همواره از اولویت خارج شده و کمتر به نقش 

حیاتی و تمدن‏ساز آن توجه شده است.«
وزیر پیشــنهادی وزارت آموزش‌وپــرورش در ادامه به 
برخی از چالش‏هــای پیش‏ روی نظــام آموزش‌وپرورش 
کشــور اشــاره کرد: »ما در برابر این چالش‏ها مسئولیت 
داریم و در محضر خداوند منان نسبت به تربیت فرزندان 
این مرز و بوم باید پاسخگو باشیم و باید برای تغییر و بهبود 
شرایط فعلی با هم‏افزایی و همدلی به‏دنبال راه‏حل‏های 
نوآورانه باشیم. آموزش‌وپرورش با وجود یک‌میلیون معلم 
و پرسنل و حدود ۱۶ میلیون دانش‏آموز و فعالیت بیش از 
۱۱۶ هزار مدرسه در سراسر کشور، بزرگترین وزارتخانه و 
نهاد تاثیرگذار در این دستگاه دولتی است که با قریب به 
۵۰ میلیون مخاطب ارتباط مستقیم دارد.« کاظمی اعلام 
کرد که برنامه خود را برای این وزارتخانه در دو بخش تدوین 
کرده است؛ بخش اول مربوط به اقدامات دوره کوتاه‏مدت 
برای حــل چالش‏هــای فــوری و بخــش دوم مربوط به 
اقدامات بلندمدت برای رفع مسائل مزمن و اساسی است. 
به گفته او، همه فعالیت‏های پیش‏بینی‏شده در این برنامه 
بر پایه اسناد بالادستی برنامه‏های ملی مصوب در زمینه 
آموزش‌وپرورش ازجمله سیاست‏های ابلاغی مقام معظم 
رهبری، سند تحول بنیادین، بیانیه گام دوم، برنامه هفتم و 

نقشه جامع علمی پیشرفت تدوین شده است. 
وزیر پیشــنهادی آموزش‌وپرورش بــه بخش دیگری 
از برنامه‏های پیشــنهادی خود اشــاره کــرد و ادامه داد: 
»ابزارهای فناورانه جدید شامل هوش مصنوعی، متاورس، 
واقعیت مجازی و واقعیت افزوده در نوآوری و به‏روزرسانی 
روش‏هــای تربیــت و آمــوزش، مواجهه هوشــمندانه با 
تهدیدهای ناشــی از تعدد منابع اثرگذار، ارتقای کیفیت 
یادگیری، تحول در برنامه درسی، پرورش خلاقیت و تفکر 
انتقادی، ضرورت به‏روزرسانی ارتقای کیفیت فعالیت‏های 
پرورشی و فرهنگی و مواردی دیگر  ازجمله این برنامه‏ها در 

آموزش‌وپرورش خواهد بود.«
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