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از جامعه چه خبر؟

سن بازنشستگی به 40 سال رسید
میرهاشم موسوی، مدیرعامل سازمان تامین اجتماعی 
با بیان اینکه تعداد درخواســت ها و بازنشســتگی های 
برقرارشده در مشاغل ســخت و زیان آور، مغایر اهداف و 
نیات اصلی تصویب این قانون است و سهمی عمده در 
ناترازی منابع و مصارف سازمان تأمین اجتماعی به عنوان 
یک ســازمان بیمه ای بین نسلی دارد،  گفت:  »وضعیت 
فعلی به گونه ای اســت که متوســط سن بازنشستگی 
به حدود ۴۰ ســال و کمتر رسیده و گاهی نیروی کار در 
اوج تجربه، مهارت و تخصص از بازار کار خارج می شود 
و هزینه حمایت از این افراد به سایر بیمه شدگان ذی نفع 
ســازمان تأمین اجتماعی تحمیل می شود.« به گزارش 
ایرنا، او گفت:  »ناگوارتر آن که این افراد که با استفاده از 
قانون مشاغل سخت و زیان آور و ظاهراً به سبب فرسودگی 
جســمی و روحی ناشــی از این مشــاغل از فهرســت 
بیمه پردازان خارج می شــوند، در عمل از بازار کار خارج 
نمی شــوند که جا برای نیروهای جدید باز شــود؛ بلکه 

جذب بخش های غیررسمی بازار می شوند.«

هشدار پلیس به داوطلبان کنکور
داوود معظمی گودرزی، رئیس پلیس فتای تهران بزرگ 
در گفت وگو با ایسنا، با هشــدار به داوطلبان شرکت در 
کنکــور گفت: »در روزهای منتهی بــه برگزاری کنکور  و 
آزمون های جامع، داوطلبان باید مراقب افراد سودجو و 
فرصت طلب باشند. این افراد با سوءاستفاده از اضطراب 
و نگرانی داوطلبان، دست به کلاهبرداری می زنند و در 
پوشش تبلیغاتی نظیر فروش ســوالات کنکور، فروش 
منابع اصلی کنکور و... اقدام به کلاهبرداری از داوطلبان 
می کنند.« رئیس پلیس فتای تهران بزرگ با بیان اینکه 
مجرمان ســایبری پا را فراتر گذاشته و در ماه های اخیر 
شــاهد پیش فروش ســوالات کنکور در فضای مجازی 
بودیــم، گفت: »مجرمان ســایبری با جعــل هویت و با 
ادعای واهی دسترســی به ســوالات آزمون سراسری یا 
ارتباط و همکاری با طراحان ســوال، اقدام به اخاذی و 
کلاهبرداری از داوطلبان کنکور می کنند. همچنین در 
مواردی، اقدام به جعل لوگوی سازمان سنجش می کنند 
تا افراد بیشتری را وسوسه کرده و مورد اغفال قرار دهند.«

تکلیف پرونده های معطل اجرا 
را معلوم کنید

حجت الاسلام محمدجعفر منتظری، رئیس دیوان عالی 
کشور بر آسیب شناسی و بررسی دقیق میزان پرونده های 
کیفری و حقوقی که آرای آن ها قطعی شده است، اما در 
اجرای احکام معطل مانده است، تاکید کرد. به گزارش 
میــزان، منتظری در ادامه با اشــاره به نشســت فصلی 
اعضای شورایعالی قوه قضائیه با رؤسای کل دادگستری 
و دادســتان های مرکــز اســتان ها، پیرامون دســتورات 
رئیس عدلیه مبنی بر اینکه هیچ حکم قطعی قضایی ای 
نبایــد بــدون دلیل موجــه، معطل اجرا بمانــد، گفت: 
»نظارت بر اجرای احکام قطعی پرونده ها در دستور کار 
معاونت نظارت دیوان عالی کشور قرار گیرد و این موضوع 
با جدیت هرچه بیشتر، پیگیری شود.« رئیس دیوان عالی 
کشور گفت: »با لحاظ قوانین و مقررات مربوطه و اتخاذ 
تدابیر و تمهیدات مقتضی آسیب شناســی، این دست 
پرونده ها در جهت جلوگیری از تضییع حقوق اصحاب 
پرونده در دســتور کار قرار گیــرد.« منتظری همچنین 
گفت:  »محاکم در صــدور احکام جایگزین حبس با در 
نظر گرفتن شرایط لازم، اصل پیشگیری از تکرار جرم و 

کاهش بزهکاری را در دستور کار قرار دهند.«

تایید مدیرمسئولتایید سردبیرامضای دبیر سرویسساعت پایان ویراستاریساعت پایان صفحه آراییساعت شروع صفحه آرایی

رایــگان کودکان، همه بیمه های پایــه، مکلف به پرداخت 
۱۰۰ درصــد تعرفه دولتــی برای همه  خدمــات درمانی، 
ســرپایی و بستری کودکان زیر ۷ سال هستند.« خدماتی 
ماننــد معاینه، آزمایشــگاه، تصویربرداری، توانبخشــی، 
همچنین اســتفاده از کیت غربالگری نــوزادان در مراکز 
دولتی دانشــگاهی کشــور، تحت پوشــش این طرح قرار 
دارد. این مســئول در وزارت بهداشت این را هم گفته بود 
که: »آن بخش از خدماتی که ممکن اســت تحت پوشش 
بیمه های پایه نباشــد، تا سقف تعهد سازمان های بیمه گر 
از محــل دیگری تأمین خواهد شــد.« چند روز پیش هم 
ســعید کریمی، معاون درمان وزارت بهداشت تاکید کرد 
که هرگونه درمان سرپایی و بستری بدون پرداخت هزینه 
از جیب بیمار انجام می شــود. همه بیمارستان ها ملزم به 
رعایت آن هســتند و اگر کودکــی را پذیرش نکنند، با آنها 
برخورد می شــود. مردم تخلفات را به سامانه ۱9۰ اطلاع 
دهند. او این را هم اضافه کرد که دارو، تحت پوشــش این 

برنامه نیست. 
این برنامه وزارت بهداشــت از اسفندماه سال گذشته 
کلید خورد، اما آنطور که برخی منابع می گویند، بودجه ای 
برای آن در نظر گرفته نشده و عملًا اجرا نمی شود. اینها را 
یونس عرب، مدیرعامل انجمن تالاســمی ایران می گوید. 
به گفته او، از ســال ۷6 تا دو ســال پیش، درمان بیماران 
تالاسمی رایگان بود اما حالا سالانه نزدیک به ۱۰ میلیون 
تومان هزینه شان می شود که باید از جیب پرداخت کنند، 
درمان رایگان بیماران زیر ۷ ســال شــعار اســت و در این 
مدت گزارشی مبنی بر رایگان بودن آن اعلام نشده است. 

تاخیر برای دیالیز به دلیل فقر �
شــرط دیگر ایــن طرح اما پوشــش بیمه ای اســت، با 
همین شرط بسیاری از مهاجران خط می خورند؛ کودکان 
مهاجــری که به دلیــل ورود غیرقانونی به ایــران، توانایی 
اســتفاده از خدمــات درمانی رایــگان ندارنــد و در ادامه 
روندی که پیش ازاین هم وجود داشت، پروسه درمان شان، 
کامل نمی شود. همه اینها در شــرایطی است که به گفته 
مدیرعامل انجمن بیماران تالاســمی، بیشتر مبتلایان به 
تالاســمی در میان مهاجران غیرایرانی کودک هســتند؛ 
از نوزاد تا نهایت ۱5-۱۴ ســاله. آنها بــرای هربار دیالیز، 
باید دو میلیون تومان و برای اســتفاده از داروی خوراکی 
آهن زدا، دو میلیون تومان دیگــر هزینه کنند. 5۰۰ هزار 
تومان هم پول ویزیت و داروهای دیگر می شــود. عرب به 
هم میهن می گوید که گاهی می توان برای این بیماران از 
بیمارستان های دولتی تخفیف گرفت و داروهای اهدایی 
را در اختیارشــان قــرار داد. این موضوع شــامل بیماران 
فاقــد هویت هم می شــود: »ما نمی گذاریــم این بیماران 
اذیــت شــوند.« انجمن بیماران تالاســمی بــه آنها کارت 

اختصاصــی داده و از طریق همین کارت، به عدد ۱5۰۰ 
مهاجر افغانســتانی مبتلا به تالاسمی رسیده اند؛ افرادی 
که اغلب سن شــان کم اســت. درمان آنها در کشور مبدأ 
نامناسب بوده و این موضوع روی حال شان در ایران تاثیر 
گذاشــته. بیشترشان ساکن تهران، گلســتان و سیستان 
و بلوچســتان اند. او می گوید که در بســیاری از موارد این 
بیمــاران توانایی مراجعه ندارنــد، مثلًا باید 2۰ روز یک بار 
تزریق انجام دهند اما گاهی به ۴۰ روز می رســد که فشار 
زیادی به بیمار وارد می شــود. البتــه این موضوع هم تنها 
شامل بیماران غیرایرانی نمی شود، بیماران ایرانی به ویژه 
در جنــوب کشــور هــم گاهی به دلیــل هزینه هــای بالا، 
جلســه های تزریق شــان با تاخیر انجام می شــود چون با 
پول یارانه ای که می گیرند، زندگــی می کنند. او در ادامه 
صحبت هایــش بــه کمک هــای بین المللی بــرای درمان 
بیمــاران غیرایرانــی در ایران اشــاره و انتقــاد می کند که 
این نهادها، صلاحیت شناســایی ایــن بیماران را ندارند: 
»شــورای مهاجرت نروژ ـ ســازمان امور پناهندگی نروژی 
- یا همان ان آر سی، بودجه ســالانه ای از کمیسیون اروپا 
بــرای کمک به این بیماران دریافت می کند، اما عملًا این 
اتفــاق نمی افتد. مــا با اداره کل مهاجران وزارت کشــور، 
کمیســاریای عالی پناهندگان و... صحبــت کر ده ایم که 
این شــورا صلاحیت لازم برای تشــخیص مــوارد حیاتی 
کمک درمانــی را نــدارد و این کار باید از ســوی نهادهای 
مدنی انجام شــود، آنها برای این بیماران هزینه چندانی 
نمی کننــد، هرچنــد تحــت نظــر وزارت کشــور فعالیت 

می کنند.«
وضعیت شــیوع بیماری ها در افغانســتان نامناســب 
اســت، هرچند وقت یک بار خبری از شــیوع یک بیماری 
در این کشــور منتشر می شود و از آنجایی که این افراد در 
رفت وآمد همیشــگی اند، خطر انتقال ایــن بیماری ها به 
داخل کشــور هم وجود دارد. مثل خبری که سه روز پیش 
منتشر شد و نشان دادکه سه بیماری از داخل افغانستان 
وارد کشــور شده اســت؛ آبله مرغان، ســرخک و آنفلوآنزا 
که در ســطح مناطق تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی 

مشهد دیده شده است.

مددکاری بیمارستان ها جمع شده �
علی اکبر اســماعیل پور، یکی از فعــالان مدنی و مدیر 
یکــی از مؤسســه های مردم نهاد در مناطق آســیب دیده 
اســت که در زمینــه مهاجــران افغانســتانی و حمایت از 
کودکان شان فعالیت می کند. او می گوید، تاکنون خبری 
درباره رایگان شدن درمان کودکان زیر ۷ سال نشنیده اما 
به طــور کلی اگر هم چنین اتفاقی بیفتــد، قطعاً کودکان 
افغانســتانی را شامل نمی شــود: »ما همیشه هزینه های 
زیادی بــرای درمــان این کــودکان پرداخــت می کنیم و 

خبرنگار گروه جامعه
زهرا جعفرزاده

طاهره پژوهش 
مدیرعامل سابق 

انجمن حمایت از 
حقوق کودکان:
طبق پیمان نامه 

حقوق کودک، دولت 
متعهد شده که تمام 

امکانات پزشکی و 
بهداشتی را برای این 
کودکان فراهم کند، 

در عمل اما چنین 
اتفاقی نیفتاده است. 

ما در جلسه ای که 
با وزارت بهداشت 

درهمین زمینه داشتیم، 
با این پرسش نماینده 

وزارتخانه مواجه 
شدیم که شما 

هزینه های درمان را 
تامین می کنید؟ 

 حـذف 
اـن  اـجر کودک مه

 گزارش هم میهن 
 از وضعیت سلامت کودکان غیرایرانی 
که در طرح جدید وزارت بهداشت 
برای درمان رایگان جاماندند

سل می گیرند، بیماری های عفونی و پوستی به جان شان 
می افتــد، ســرماخوردگی و بیماری هــای فصلــی همراه 
همیشگی شــان اســت، دچــار ســوختگی می شــوند و 
عفونت ها رهای شــان نمی کند. بیماری های تالاســمی، 
هموفیلی و ســرطان ها هم، در میان شان دیده می شود. 
کــودکان مهاجــر، افغانســتانی هایی فــراری از جنــگ، 
طالبــان، فقر و تنگدســتی، با وسایل شــان بغچه شــدند 
و بــا خانواده های آشــفته و سرگردان شــان راهــی ایران. 
گروهی ســر از خیابان ها درآوردند، گروهی از کارگاه های 
زیرزمینی و در کشور غریبه، نه در مدارس صندلی دارند، 
نــه در مراکز درمانی، تختی برای شــان خالی شــده. آنها 
شهروندان غیرقانونی هســتند که حتی به وقت بیماری، 
اگر پولی نداشــته باشــند کــه اغلب هم کارگرنــد و ندار، 
چــاره ای جز رنجــوری ندارنــد. فعالان حقــوق کودک و 
آنهــا که در زمینه آموزش و درمــان کودکان مهاجر به ویژه 
افغانســتانی ها فعالیــت می کننــد، می گویند کــه وزارت 
بهداشــت در یک دوره، بخش قابل توجهی از هزینه های 
درمان ایــن کودکان و به طور کلی بیماران افغانســتانی و 
مهاجر را پرداخت می کرد، امــا حالا که اوضاع اقتصادی 
بــه هــم ریختــه و بیمارســتان ها فقیرنــد، حمایت ها هم 
قطره چکانــی شــده و بخــش مــددکاری بیمارســتان ها 
خدمتــی بــرای این گــروه نــدارد. حتی وقتــی پانزدهم 
اسفندماه سال گذشته، ســخنگوی وزارت بهداشت خبر 
داد که خدمات درمانی برای کودکان زیر ۷ سال در مراکز 
درمانی دولتی رایگان شده، باز هم این کودکان مهاجرند 

که نادیده گرفته و حذف شدند. 
رایگان شــدن خدمــات درمانی بــرای کــودکان زیر ۷ 
ســال از مهرماه ســال گذشته مطرح شــد. آن زمان وزیر 
بهداشــت اعلام کــرد، کــودکان در این گروه ســنی، در 
بیمارستان های دولتی خدمات رایگانی دریافت می کنند. 
بهــرام عین اللهــی، ایــن کودکان را آینده ســازان کشــور 
خوانــده و گفته بــود که این طرح، به اجــرای بهتر قانون 
جوانی جمعیت کمک می کند. چراکه به گفته سخنگوی 
این وزارتخانه در نیمه اســفندماه، موضوع رایگان شــدن 
همــه خدمات ســرپایی و بســتری کــودکان زیر ۷ ســال 
در راســتای اجرای قانــون حمایت از خانــواده و جوانی 
جمعیــت، در هیئت دولــت تصویب شــده اســت. پدرام 
پاک آییــن گفته بود: »بــا ابلاغ مصوبه  خدمــات درمانی 
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