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13
از جامعه چه خبر؟

خالی ماندن 50 درصد 
صندلی های تخصصی پزشکی

رئیس ســازمان نظام پزشــکی شــیراز اعلام کرد که در 
ســال جاری ۵۰ درصد صندلی های تخصصی پزشکی 
در دانشــگاه ها خالی مانده اســت. به گزارش ایســنا، 
محمدرضا دیدبان در نشســت خبری بــا خبرنگاران در 
شیراز درباره مهاجرت پزشکان به دلیل مشکلات کار در 
این رشته، توضیح داد و گفت: »برخی مشکلات باعث 
شــده است که جامعه پزشــکی با وجود خدمات بسیار 
خوبی کــه ارائه می دهد، تحت فشــار قرار گیــرد و جو 
ناامیدی در میان آنان ایجاد شــود. وجود این مشکلات 
عامل مهاجرت در میان این قشــر است و در سال های 
اخیر نزدیک به ســه هزار نفر از جامعه پزشکی مهاجرت 
کرده اند. از سوی دیگر در بسیاری از رشته های تخصصی 
متقاضــی نداریــم و امســال ۵۰ درصــد صندلی های 

تخصصی پزشکی در دانشگاه ها خالی مانده است .«
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به ســرطان استان آذربایحان شــرقی به هم میهن می گوید و درباره 
شــرایط سخت خانواده ها برای درمان ســرطان فرزندان بیمارشان 
توضیح  می دهد: »هزینه هــای ایمونوتراپی و تارگت تراپی برای یک 
کــودک، از 9۰۰ میلیون تا یک میلیارد و ۵۰۰ میلیون تومان هزینه 
می بــرد. تامین این هزینه، برای بیشــتر مردم امکان پذیر نیســت. 
داروهای جدیدی که برای درمان ســرطان معرفی می شوند، بسیار 
گران قیمت  اند. حتی کسانی که برای درمان به بخش دولتی می روند 
هم به ســختی از پس هزینه  ها برمی آیند. یــک کارمند با حداکثر 
حقوق 3۰ میلیون تومانی، باز هم نمی تواند این هزینه ها را پرداخت 
کند.« میلانی می گوید، بیشــتر افرادی که به موسسه آنها مراجعه 
می کنند، کارگران روزمزد، کشاورزان و افرادی اند که شاید حتی بیمه 
هم نداشته باشند، با دلار 93 هزار تومانی، چطور می توان داروهای 
خارجی ضدسرطان خرید؟ »آخرین مرحله درمان یک بیمار مبتلا 
به سرطان، پیوند اســت؛ یعنی زمانی که روش های شیمی درمانی 
و پرتور درمانی جواب نداده باشــد، برای بیمار پیوند انجام می شود 
که دو تا ســه میلیارد تومان هزینه می برد. قبل از پیوند هم برخی از 
بیماران به دوره های درمانی برای آمادگی بدن نیاز دارند که هزینه آن 

هم دوونیم میلیارد تومان است.« 

بیشترین هزینه برای بازگشت سرطان �
به گفته میلانــی، پرهزینه ترین درمان ســرطان بــرای افرادی 
است که با بازگشت بیماری مواجه شده اند؛ چراکه باید برای پیوند 
آماده شوند. کمترین هم متعلق به بیماران قطع درمان است. البته 
بیماران جدید به دلیل آزمایش های تشخیصی و شروع درمان، نیاز 
به هزینه هــای زیادی دارند. حالا تصور کنید یــک کارگر با 14،1۵ 
میلیون تومان حقوق و پرداخت اجاره و معیشــت، چطور می تواند 

برای درمان سرطان اقدام کند؟
مشــکل بیماران مبتلا به ســرطان تنها هزینه ها نیست، آنها با 
در دســترس نبودن داروهایشان هم مواجه اند. مدیرعامل موسسه 
حمایت از کودکان مبتلا به ســرطان آذربایحان شــرقی می گوید: 
»پس از تشخیص سرطان، پزشک معالج فرم های مربوط به داروی 
بیمار را تایید می کند، خانواده این فرم را به اداره سازمان غذا و دارو 
می فرســتد و آنها به موسسه خیریه اعلام می کنند که این داروها را 
می تــوان از فلان داروخانه یا شــرکت تهیه کرد. اما مســئله اصلی 
زمان اســت؛ حدود 2۵ روز طول می کشــد تا دارو وارد شود و بیمار 
در این مدت با تشدید بیماری مواجه می شود. نکته بعدی اینکه، در 
مراحل پیشرفته درمان فقط داروهای خارجی تجویز می شود مثل 
ایمونوتراپی و تارگت تراپی که خارجی اند و نمونه داخلی ندارند. حتی 
خود پزشکان توصیه می کنند بهتر اســت داروی خارجی استفاده 

شود، چون اثربخشی بیشتری دارد.«

بیمه ها بیماران سرطانی را سربار می بینند �
موسســات خیریه  با افزایش مراجعه مواجه اند هرچند میلانی 
می گوید، دلیل اصلی بالا رفتن مراجعه، تشــخیص بیشتر ابتلا به 
سرطان در کودکان است، با اینهمه از سال 98 به بعد میزان مراجعه 
افراد بــرای گرفتن کمک های درمان ســرطان چندین برابر شــده 
اســت: »یک زمانی میزان پوشــش ما از خانواده 6۰ تا 1۰۰ درصد 
بود، حالا 8۰ تا 1۰۰ درصد اســت، یعنی 4 ســال اســت که میزان 
فقر در خانواده ها بیشــتر شــده؛ چراکه قبلًا ما 6۰ درصد هزینه را 
پرداخت می کردیم، بیمار 4۰ درصد اما حالا همان 4۰ درصد را هم 
ندارند پرداخت کنند.« میلانی می گوید که برخی از بیماران جدید 

به محض مراجعه به مرکز درمانی و اطلاع از هزینه 16 میلیون تومانی 
آزمایش تشــخیص، راه آمده را باز می گردند. درحالی که تشخیص 

زودهنگام بیماری، کمک زیادی به زنده نگه داشتن او می کند.
به اعتقاد او، دو راهکار برای خــروج از این وضعیت وجود دارد؛ 
یکــی اینکه دولت باید به این مســئله ورود کند و هزینه های بخش 
دولتــی را پرداخت کنــد و دوم داروهای خاص تحت پوشــش بیمه 
قرار گیرند، چراکه در حال حاضر بیمه ها هیچ حمایتی نمی کنند. 
مثلًا سهم بیمه ای داروی دوونیم میلیارد تومانی، صفر است: »ما نه 
سیستم دولتی قوی داریم و نه بیمه ها سمت بیماران مبتلا به سرطان 
می آیند. این گروه برای بیمه ها حکم ســربار را دارند، سال هاســت 

پیگیر بیمه اعضای مان هستیم اما به نتیجه ای نرسیدیم.«

یک ونیم میلیارد تومان برای یک ماه �
»قیمت ها آنقدر بالاســت که اخیراً برای یک بیمار کودک این 
موسســه، یک میلیارد و ۵۰۰ میلیون تومان برای یک دوره درمان 
تخصصی سرطان هزینه شد که خیّران این مبلغ را تهیه کردند.« 
محمدرضا احمدی، مدیرعامل موسســه خیریه درمان ســرطان 
کودکان در اصفهان اســت و می گوید، هزینه های درمان بیماران 
بســیار متفاوت اســت، بیماری که این ماه هزینه سونوگرافی اش 
3۰۰ هزار تومان اســت، ممکن است ماه بعد 2۰۰ میلیون تومان 

هزینه درمانش شود.
منابع مالی خیّران محدود است و احمدی می گوید که پیش بینی 
می شود این افراد نتوانند مانند گذشته به موسسات خیریه ای کمک 
مالی کنند: »ما صفر تا صد هزینه درمان کودکان مبتلا به سرطانی 
که به ما مراجعــه می کنند را پرداخت می کنیم، فرقی هم نمی کند 
کودک ایرانی باشد یا خارجی. اما نکته اینجاست که تعداد بیماران 
زیاد است و منابع حمایت کننده به ویژه در زمینه درمان بزرگسالان 
محدود.« خیریه ای که احمدی مسئولش است، هزار کودک مبتلا 
به سرطان را تحت پوشش قرار داده و این کودکان را در مرکز درمانی 
سیدالشهدای اصفهان و شهید بهشتی کاشان درمان می کند. آنها 
کودکانی که شروع بیماری شان قبل از 18 سال تمام است را پذیرش 
می کنند. میانگین هزینه درمان هر کودک برای این موسسه سالانه 
حدود 7۵ میلیون تومان اســت و با در نظر گرفتن هزار کودک تحت 

پوشش، هزینه درمان 7۵ میلیارد تومان می شود. 

یک بار می خرند، چندماه نمی خرند �
خانــم »خ« عضو یکی از موسســه های خیریه معــروف درمان 
ســرطان اســت و می گوید که مشــکل اصلــی در تهیــه داروهای 
تک نســخه ای اســت، یعنی داروهایی که بیمه نیســتند و یکی از 
آنها هم داروهای ایمونوتراپی اســت. حتی ثبت نــام این داروها در 
داروخانه های هلال احمر هم ســخت و زمان بر است. قیمت برخی 
از این دارو ها، از 4۰-3۰ میلیون تومان شــروع می شــود و به 1۰۰ 
میلیون تومان می رسد، آن هم هر 21 روز یک بار برای دوره شش ماه 
و یک ســال: »این هزینه ها برای خانواده ها کمرشکن است، گاهی 
حتی بیماران از پزشــکان می خواهند که دارویشــان را عوض کند، 
چون توانایی خرید ندارند. گاهی هم دیده می شود که بیمار یک بار 
دارو را می خــرد، چندین مــاه نمی خرد.« آنها در یــک روز 73 بیمار 
پذیرش می کنند و شــواهد نشان می دهد که میزان مراجعه به این 

مراکز هم بیشتر شده است. 

هزینه های کمرشکن برای 68 درصد مبتلایان �
علی قنبری مطلق، رادیوانکولوژیســت و رئیس ســابق اداره 
ســرطان وزارت بهداشــت اســت و بــه شــاخص های مربوط به 
هزینه های درمان اشــاره می کنــد. او می گوید در بخش درمان، 
هزینه های کمر شــکن تعریف شــده؛ هزینه ای کمرشکن است 
که بیش از یک ســوم هزینه های خالص، صرف یک مورد خاص 
شــود. مثلًا اگر شــخصی 3۰ میلیون تومان در ماه درآمد دارد و 
بیش از 1۰ میلیون تومــان را صرف درمان بیماری اش می کند، 
این فرد دچار هزینه های کمرشــکن درمان شده است. براساس 
بررســی های انجام شــده از سوی سازمان بهداشــت جهانی در 
ارتباط با وضعیت ایران، 68 درصد از مبتلایان به ســرطان دچار 

هزینه های کمرشکن می شوند. 
او بــه تلاش ها برای کاهــش میزان پرداختــی از جیب مردم، 
طی اجــرای طرح تحول نظام ســلامت اشــاره می کند. به گفته 
او، همه اینها در شــرایطی اســت که هم اکنون مــردم بیش از ۵۰ 
درصــد هزینه های درمــان را از جیب شــان پرداخــت می کنند: 
»انجام شــیمی درمانی در مراکز دولتی تحت پوشش بیمه است، 
یعنی مبتلایان برای رادیوتراپی و شــیمی درمانی پولی نمی دهند 
امــا برای دارو، فرانشــیز بیماران 1۰ تا 3۰ درصد اســت. خدمات 
شــیمی درمانی و رادیوتراپــی خیلــی ارزان نیســت امــا کمتر از 
هزینه های دارویی اســت، بنابراین ممکن اســت 1۰ تا 3۰ درصد 
هزینــه ای که فرد برای تهیه دارو می کند، بیــش از ۵۰ درصد کل 
هزینه هایی است که برای درمان سرطان می کند. به همین دلیل 

میزان پرداختی از جیب مردم هم افزایش پیدا می کند.« 
او معتقد اســت که پوشــش همگانی خدمات درمان سرطان 
راه نجــات برای خروج از وضعیت فعلی اســت: »برای قرار گرفتن 
در مسیر پوشش همگانی خدمات ســلامت، باید تعداد خدمات 
بیمه ای را زیاد کرد، مثلًا اگر یک تکنیک از رادیوتراپی تحت پوشش 
بیمه است، تکنیک پیشرفته تر هم بیمه شود. در کنار آن باید میزان 
پوشــش بیمه را هم زیاد کرد، مثــلًا اگر 7۰ درصد اســت، به 9۰ 
درصد برسد. نکته بعدی، افزایش دسترسی است. اگر نمی توانند 
خدمات بیمه ای را بیشتر کنند، باید دسترسی را افزایش دهند و از 
همه مهم تر کیفیت خدمات را بالا ببرند. مشکلی که در ایران وجود 
دارد این اســت که همه تصور می کنند، کمبود منابع مالی وجود 
دارد، اما لزوماً اینطور نیست، بلکه هم منابع به صورت موثر مصرف 

نمی شوند و هم خدمات کیفیت لازم را ندارند.«

 توقف برنامه های تشخیص زودهنگام و کنترل سرطان� 
او به اقداماتی که در گذشته در راستای شناسایی زودهنگام ابتلا 
به ســرطان انجام شده، اشاره می کند. یکی از آنها افتتاح 7۵ مرکز 
غربالگری سرطان پستان در سال 97 است: »این اقدام در راستای 
دسترســی انجام شده بود، ژاپن ۵۰ دستگاه ماموگرافی به ما هدیه 
داده بود، اما مشــخص نیســت که در حال حاضر چه تعداد از این 
دستگاه ها فعال است، روزی چه تعداد ماموگرافی انجام می دهد و 
اگر هم انجام می دهد، چه تعداد برای غربالگری است. در راستای 
تشخیص زودهنگام سرطان، بعد از پیگیری سه،  چهارساله بالاخره 
توانســتیم بیمه ها را متقاعد کنیم که خدمات تشخیص زودهنگام 
سرطان را تحت پوشش قرار دهند. سال 14۰۰ این موضوع تصویب 
و از سوی هیئت دولت ابلاغ شــد. اما در اسفندماه 14۰3 به دلیل 
تصمیم های اشتباه و رفتارهای عجیب برخی مسئولان، برنامه های 
تشخیص سرطان اجرا نشد. اگر بیمه ها حمایت می کردند نه تنها آمار 
ابتلا به سرطان کم می شــد، بلکه مردم هزینه کمتری هم از جیب 

پرداخت می کردند و درنهایت هزینه دولت کاسته می شد.«
این عضو هیئت علمی دانشــگاه علوم پزشکی شهیدبهشتی 
می گوید که گاهی دیده می شود یک دستگاه با فشار فلان مسئول 
اســتانی خریده می شــود تا یک نماینده رأی بیــاورد، بدون اینکه 
مرکزی برای اســتفاده از آن دســتگاه وجود داشــته باشد. بعضی 
اوقات مرکز هم وجود دارد اما کســی برای اســتفاده از آن دستگاه 

آموزش ندیده است.
به گفته او، در حال حاضر متوســط تعداد دستگاه رادیوتراپی در 
جهان برای هر یک میلیون نفر، دو دستگاه است ولی در ایران برای هر 
یک ونیم میلیون نفر، دو دستگاه در نظر گرفته شده. یعنی 3۰ تا 4۰ 
درصد کمبود دستگاه رادیوتراپی: »مهم تر از کمبود، مدیریت ضعیف 
است که مشکل ساز شده و پرداخت از جیب مردم را بالا برده است.«

او با انتقاد از توقف ثبت موارد مرگ ناشــی از ابتلا به سرطان، 
در دور جدید وزارت بهداشت می گوید: »قرار بود افراد جدیدی که 
ابتلای شــان تشخیص داده می شود، برای درمان پیگیری شوند، 
این اقدام هم در سال 14۰۰ متوقف شد، همچنین ما برنامه کنترل 
ســرطان داشتیم که اجرای آن هم رها شــده است. هنوز هم این 
برنامه روی میز وزیر بهداشــت است اما باید برای اجرایش اراده ای 

وجود داشته باشد.« 
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کاهش 42 درصدی بارش ها
براساس داده های سازمان هواشناسی، کشور در سال آبی 
جاری تا 1۰ اسفندماه 42/9 درصد با کاهش بارش روبه رو 
بــوده و طی این مدت به طور میانگیــن 78/8 میلی متر 
بارش دریافت کرده؛ درحالی که میانگین بلندمدت بارش 
کشــوری در این بازه زمانی 137/9میلی متر بوده است. 
به گزارش ایلنا، براســاس داده های سازمان هواشناسی، 
طی هفت روز گذشته منتهی به  1۰ اسفندماه 3 میلی متر 
بــارش در این بازه زمانی دریافت شــده که این میزان در 
بلندمدت 7 میلی متر است؛ بنابراین ۵7/4 درصد بارش 
کمتر در این بازه زمانی دریافت شده است. از ابتدای ماه 
جاری منتهی به 1۰ اسفندماه در کشور به طور میانگین 
۵/2 میلی متر بارش ثبت شده، درحالی که میزان آن در 
بلندمدت 9/4 میلی متر است. درنتیجه 4۵/1 درصد با 

کاهش بارش نسبت به بلندمدت روبه رو بوده ایم.


