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از جامعه چه خبر؟

افزایش آلودگی هوای ۱۰ کلانشهر
سازمان هواشناسی نسبت به افزایش آلودگی هوا 
در ۱۰ کلانشهر هشــدار داد و بر لزوم کاهش تردد 
غیرضروری و کنتــرل فعالیت های صنعتی مراکز 
انتشــار آلاینده ها تاکیــد کرد. به گزارش ایســنا، 
سازمان هواشناســی با صدور هشدار سطح زرد از 
پایداری جو و سکون هوا، تداوم پایداری هوا همراه با 
افزایش غلظت آلاینده های جوی و کاهش کیفیت 
هوا تا روز جمعه )اول دی ماه( خبر داد. این شرایط 
جوی روز چهارشــنبه در تهران، کــرج، اصفهان، 
اهواز، ســمنان، مشــهد، یزد و اراک، پنجشنبه در 
تهران، کرج، سمنان، اصفهان، اهواز، یزد، مشهد، 
اراک و تبریــز و جمعــه در تهــران، کــرج، قزوین، 
ســمنان، اصفهان، اهواز، مشهد و یزد پیش بینی 
می شــود. بر اثر این مخاطره جوی افزایش غلظت 
آلاینده ها، افزایش شــاخص  آلودگی هــوا در حد 
ناســالم برای گروه های حســاس و در صورت عدم 
مهار منابع آلاینده ثابت و متحرک در مناطق پرتردد 

ناسالم برای تمام گروه ها پیش بینی می شود.

»موسیقی« برای دانش آموزان 
استثنایی

رئیس ســازمان آموزش وپرورش استثنایی از راه اندازی 
رشته موسیقی برای دانش آموزان استثنایی خبر داد. به 
گزارش مهر، حمید طریفی حسینی گفت: »تاکنون ۳۶ 
رشته مهارتی و درســی در میان دانش آموزان استثنایی 
داشتیم، برای دانش آموزان استثنایی رشته های موسیقی 
و خدمات عمومی به رشــته های مورد تأیید شورایعالی 
آموزش وپــرورش رســید. در حــال برنامه ریــزی بــرای 
تصویب ۵ رشته جدید درسی هم هستیم که می توان از 
خروجی های این همایش هم برای آن استفاده کرد. ما 
باید از کلاس داری به سمت سیاست گذاری و برنامه ریزی 
حرکت کنیــم و مبتنی بــر شــواهد و داده های متقن، 
حکمرانی داده مبنا و مبتنی بر شواهد را داشته باشیم.« 
رئیس ســازمان آموزش وپرورش استثنایی با بیان اینکه 
امســال برای اولین بار یک گروه اختصاصی برای طیف 
اوتیســم ایجاد کردیم، گفت: »قرار است به صورت ویژه 
روی برنامه ریزی آموزشــی طیف اوتیسم کار شود تا این 
دانش آموزان، نظام آموزشی متفاوتی داشته باشند. این 

امر نیاز به کار عمیق و پشتوانه پژوهشی دارد.«

انتقال دستفروشان چهارراه ولیعصر
معاون شــهردار تهران از انتقال دستفروشــان چهارراه 
ولیعصــر در نیمــه اول دی مــاه به نقطــه دیگری خبر 
داد. بــه گــزارش ایلنا، حســین نظری دربــاره آخرین 
وضعیت اجرای طرح ساماندهی دستفروشان چهارراه 
ولیعصر)عج( گفــت: »امیدوارم در نیمــه اول دی ماه با 
انتقال دستفروشــان ایــن محدوده به نقطــه ای دیگر، 
ساماندهی این محدوده را انجام دهیم. این افراد مخل 
آسایش مردم و به تعبیری مغازه های غیرقانونی هستند 
که باید با فرهنگســازی این موضوع را حل کرد.« او که 
در یک نشســت خبری صحبــت می کرد در پاســخ به 
انتقادها درباره وضعیت نامناســب نظافت شهر تهران 
گفت: »نمی پذیرم که شهر تهران تمیز نیست و نمی توان 
نمره پایینی به وضعیت نظافت معابر پایتخت داد. البته 
وضعیت نظافت معابر شهر با شرایط مطلوب فاصله دارد 
و سعی کرده ایم با اصلاح قراردادها با پیمانکارها شرایط 
را بهتــر کنیم و با ابــلاغ این قراردادها شــاهد تحول در 

وضعیت نظافت معابر پایتخت خواهیم بود.«
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مهاجرت ها نیســت، سیاست های نادرســت و بی برنامگی برای 
خروج از بحران، چالش های نظام سلامت را ادامه دار کرده است. 
پزشــکان دیگر علاقه ای برای گرفتن تخصــص ندارند، آنها برای 
طبابت دیگر به مناطق محروم نمی روند، در شــهرهای کوچک 
فعالیت نمی کنند و در رشته های سخت، درس نمی خوانند. نسل 
جدیدی از پزشــکان در حال تربیت اند که به دنبال درآمد بالاتر و 
خطر کمترند. علیرضا اســپید، نایب رئیس ســابق شــورایعالی 
نظام پزشــکی و عضو فعلی مجمع عمومی نظام پزشکی کشور 
اســت. او پیش ازاین نســبت به فروپاشــی نظام سلامت هشدار 
داده بــود و حالا بــه هم میهن می گوید که اگر بــرای این بحران، 
تصمیمی گرفته نشود، از 5 ســال دیگر فروپاشی نظام سلامت 
آغاز می شود. به گفته او، وضعیتی شده که پزشکان فرار را بر قرار 

ترجیح می دهند.

Ó  شما درباره فروپاشی نظام سلامت هشدار داده اید و یکی 
از عوامل این فروپاشی را خروج تدریجی پزشکان متخصص 
و عمومی در کشــور می دانید، تاکنون بارها درباره ماجرای 
مهاجرت پزشکان صحبت شده بدون اینکه این روند کند 
شــود یا برنامه ویژه ای ازســوی وزارت بهداشت یا هر ارگان 
مســئول دیگری برای کنترل آن اعلام و طراحی شــود. به 

اعتقاد شما چه راه حلی وجود دارد؟
بگذارید از زمان شیوع کرونا شروع کنم. در آن دوره، کرونا نظام های 

سلامت دنیا را به چالش کشید و نظام های سلامت عمده کشورها 
در بخــش نیروهای متخصص و کادر درمان با مشــکلاتی مواجه 
شد. کمبود نیرو در تمام این نظام ها خودنمایی کرد. وقتی چنین 
اتفاقی می افتد کشــورها به چند راه فکر می کنند که یکی از آنها 
تربیت نیروســت. اما راه ساده تر این است که نیروهای متخصص 
را از کشورهای دیگر تامین کنند. یعنی نیروی کار آموزش دیده را 
وارد کشورشان کنند و شرایطی فراهم کنند تا آنها بتوانند راحت تر 

زندگی و کار کنند. همین جا بود که ما ضربه خوردیم. 
Ó چطور این اتفاق افتاد؟ 

ما در چند بخش دچار مشــکلات عمیقی هستیم. نظام سلامت 
ما افراد نخبه را ازطریق کنکور انتخاب می کند، هفت سال آموزش 
می دهد، شــرایط گرفتن تخصص را فراهم می کند و درنهایت در 
کمال بی مهــری با آنها برخورد می کند. آنقدر برای شــان قوانین 
سخت و شرایط ناگوار در نظر می گیرد و آنقدر حقوق شان را پایین 
نگه می دارد و علاوه بر آن توهین هایی هم به آنها روا می دارد که آنها 
فرار را بر قرار ترجیح می دهند. پزشکان در چنین وضعیتی دچار 
یأس و ناامیدی می شــوند و درست همین جاست که به مهاجرت 

فکر می کنند. 
Ó  باتوجه به سال ها فعالیت شما و مسئولیتی که دارید به 

اعتقادتان، الگوی مهاجرت پزشــکان نســبت به گذشته 
تغییر کرده است؟

بله. قبلًا بیشــتر پزشکان قدیمی و ســن بالا برای مهاجرت اقدام 
می کردنــد و تعدادشــان هــم کم بــود. اغلب هم در رشــته های 
فوق تخصصی بود و معمولًا پزشــکانی اقدام به این کار می کردند 
که مثلًا یک خدمت ویژه ای کرده بودند اما حالا به تدریج پزشکان 
جوان و دانشجویان پزشکی برای مهاجرت اقدام می کنند. نیمی 
از دانشــجویان پزشــکی به مهاجرت فکر می کنند. آنها حتی نه 
نمی خواهند طرح شان را بگذرانند، نه حتی تخصص بگیرند. فقط 
به طور مستقیم به خروج از کشور فکر می کنند. این را می توان از 
میزان صدور گواهی حسن انجام کار یا همان گوداستندینگ که 
گواهی می کند پزشــک سوءپیشــینه ای ندارد، متوجه شد. قبلًا 
ســالانه ۳۰۰ تا 4۰۰ گواهی صادر می شد حالا تعدادش به بالای 
ســه هزار گواهی در سال رسیده اســت. یعنی نیرویی که آموزش 
دیده و ســرمایه ای ازسوی کشور برایش صرف شده، نمی خواهد 
بماند. نکته ای که باید به آن توجه کرد این اســت که این پزشکان 
در مضیقه مالی به سر می برند، آنها افراد باهوشی هستند که دیگر 
نمی خواهند بمانند. ما همین حالا برای تامین پزشک عمومی در 
بخش اورژانس با مشــکل مواجه ایم. اغلب این پزشکان به سمت 
کارهــای زیبایی رفته اند چــون آنجا درآمد خوبی دارد. پزشــکان 
متخصص پوست ما دیگر در حوزه درمان بیماری های پوستی کار 
نمی کنند، چون تعرفه هایش پایین است. آنها هم تمرکزشان روی 
خدمات زیبایی است. هم تعرفه ها پایین است، هم ریسک درمان 
بالاست. به همین دلیل آنها هم به دور از دردسر، به سمت کارهای 
زیبایی رفته اند. حتی کسانی که متخصص زنان و زایمان هستند، 
کار درمان زنان نمی کنند، دســتگاه سونوگرافی خریده اند و از آن 
طریــق درآمدزایی می کنند. حتی اغلب هم کارهایی با ریســک 
بالا انجام نمی دهند و ترجیح می دهند بدون دردســر، شکایت و 

مشکلات این چنینی، درآمد بالایی داشته باشند. 

خبرنگار گروه جامعه
زهرا جعفرزاده

نخبگان دیگر پزشکی 
را انتخاب نمی کنند

رشته های داخلی، اطفال، بیهوشی، جراحی قلب و جراحی اطفال با صندلی های خالی 
مواجه اند. یعنی هرکسی که آزمون بدهد، قبول می شود و می تواند وارد این رشته شود

گفت و گو با دکتر علیرضا اسپید  نایب رئیس سابق شورایعالی نظام پزشکی 
و عضو مجمع عمومی نظام پزشکی کشور درباره وضعیت نظام سلامت

همه نگرانند؛ نگران خالی شــدن صندلی های دانشگاه ها، نبود 
نیرو در برخی رشته ها، بیمارستان های خالی در مناطق محروم، 
تجهیزاتی که روی دست شــان مانده و... رشــته های بیهوشی، 
اطفــال، جراحــی اطفــال و جراحی قلــب، بالاترین رتبــه را در 
خالی بودن صندلی ها در دانشگاه های علوم پزشکی دارند و در 
مقابل رشته های دیگری که درآمد بالا و ریسک کمتری دارند، با 
استقبال بیشتری مواجه اند. نظام سلامت با دو مدل مهاجرت 
مواجه  اســت؛ یکی داخلی و بین رشته ای است و دیگری خروج 
از کشــور. قبلًا دبیر شــورای هماهنگی نظام پزشــکی اســتان 
اصفهان گفته بود که 25 هزار پزشــک پروانه پزشکی خودشان 
را نگرفته اند. آنها یا مهاجرت کرده اند یا در رشته های دیگر فعال 
شــده اند؛ اتفاقی کــه در آینده منجر به مهاجرت بیمــاران برای 
درمان هم می شود. مهرماه سال گذشته معین الدین سعیدی، 
عضو مجمع نمایندگان اســتان سیســتان  و بلوچستان خبر از 
ورود پزشــکان هندی و پاکستانی به کشــور داده و گفته بود که 
این افراد به صورت غیررســمی مشــغول به کارند. ماجرا اما تنها 
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