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افت 3 پله ای رتبه علمی ایران 
وزیــر علــوم، تحقیقــات و فناوری، از افت ســه 
پله ای رتبــه علمی ایــران در جهــان خبر داد. 
حســین ســیمایی صراف در ایــن بــاره گفت: 
»این موضوع نگرانی درســتی اســت که وزارت 
علوم هم به این موضــوع توجه دارد. این اتفاق 
از ســال ۲۰۲۱ شــروع شــد که درواقع جایگاه 
علمی کشــور در این ســال رتبــه ۱۴ در جهان 
بود و متاســفانه با تغییر جایگاه این عدد به ۱۷ 
رسیده اســت.« او ادامه داد: »برای اینکه رتبه 
علمی کشــور را تقویــت کنیم، بایــد اقداماتی 
نظیر حمایت مالی از پژوهشگران، به روزرسانی 
آزمایشــگاه ها، حمایت از استادان برای انتشار 
مقالات علمی، رفع دغدغه های علمی اســاتید 
و تقویــت بنیه مالــی دانشــگاه ها را موردتوجه 
قرار دهیم. در گذشــته خواننــده، پول مقاله را 
می داد؛ اما امروز اســتاد بایــد برای چاپ مقاله 
بیش از ۱۰۰۰ دلار بدهد که بسیاری از اساتید 
ایــن توانمندی را ندارنــد. بنابراین ارائه مقالات 
نیازمند پشتوانه مالی است. امروزه این حمایت 

در شأن و جایگاه اساتید نیست.«

نیاز تهران به کلاس درس جدید
کمبود مدرســه در اســتان تهــران، یکــی از معضلات 
بزرگ آموزشی اســت که درنتیجه آن تراکم بیش از حد 
دانش آموزان را در کلاس های درس منجر شــده است؛ 
این یعنی اســتان تهران نیاز فوری بــه احداث مدارس 
جدید دارد. به گزارش ایسنا، حالا عباس زارع، مدیرکل 
نوســازی، توســعه و تجهیز مدارس استان تهران گفته 
است، در قسمت هایی از استان تهران که انبوه سازی در 
حال انجام است، شهرهای جدید، همچنین انبوه سازان 
مکلف به تامین فضای آموزشــی به نســبت واحدهای 
مســکونی در حال ساخت هستند: »در این بین نقش 
وزارت راه و شهرســازی نیز بســیار بااهمیت است.« او 
توضیحاتی هــم درباره مدارس ناایمن و فرســوده ارائه 
کرد و با بیان اینکه ۱۴/۲ درصد مدارس اســتان تهران 
نیازمند تخریب و بازسازی هستند، گفت: »۲۵ درصد 
مدارس نیز نیازمند مقاوم سازی اند؛ یعنی مدرسه قابل 
استفاده هست، اما باید مشکلات موجود در سال های 
پیش روی آن حل شــود. از رقم ۱۴/۲درصد اعلام شده 
استان تهران، 8۵/۷ درصد آنها در شهر تهران قرار دارد، 

این یعنی در شهرستان ها این آمار کمتر است.« 

حذف مجازات حبس برای مهریه
عضو کمیسیون حقوقی و قضائی مجلس گفته است 
که طــرح جدید مهریه، حبس برای عدم پرداخت تا 
۱۴ ســکه را با پابند الکترونیکی جایگزین می کند. 
عثمان سالاری با تأکید بر اینکه تعیین میزان مهریه 
همچنان توافقی اســت، ادامه داد: »براساس طرح 
جدید، در صورت عدم پرداخت مهریه تا ســقف ۱۴ 
سکه، به جای مجازات حبس، از پابند الکترونیکی 
استفاده خواهد شد و این تغییر باهدف حفظ بنیان 
خانــواده و جلوگیری از آســیب های جدی به ادامه 
زوجیت صورت گرفته اســت.« او بــا انتقاد از برخی 
برداشــت های نادرســت از طرح جدید مهریه ادامه 
داد: »به عنوان مثال، به گونه ای وانمود شــده که از 
این به بعد ســقف مهریه ۱۴ سکه است، درحالی که 
تعیین میزان مهریه موکول، متوقف و بستگی به نظر 
و توافق زوجین دارد و آنها می توانند تا هر میزانی که 

خواستند، مهریه را تعیین کنند.«
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پزشکی است، حساسیت اندکی نشان می دهند. برای مثال، پزشکان 
نسبت به اجحاف و تبعیض سیستماتیک در بهره برداری از نیروی کار 
پزشکان جوان، دانشجویان و رزیدنت ها واکنش درخور نشان نداده اند، 
در دفــاع از امنیت مراکز درمانی یــا مدیریت مراکز درمانی آنچنان که 
اقتضاء می کنــد، وارد نشــده اند. البته اندکی از پزشــکان در فضای 
عمومی و رســانه های اجتماعی حضور دارند و مشکلات و نقص های 
جامعه پزشــکی را با مردم در میان می گذارند. جامعه پزشکی بی نیاز 
از این ارتباط نیست، شاید انجام این کار را باید به عهده سازمان نظام 
پزشکی، انجمن ها و جوامع تخصصی پزشکی گذاشت. توصیه می کنم 
که پزشکان به ویژه پزشــکان جوان تجربیات خوب و بد خود را روزانه و 
هفتگی در حســاب های کاربری شــخصی خود منتشر کنند، اتفاقاً 

بسیار پربازدید و آموزنده است.
من براساس آنچه گفتم و سایر مشاهداتم، مجموعه ای از پیشنهادها 
را برای حفظ و ارتقای جایگاه پزشک و حفظ و بهبود اعتماد مردم به آن 

تقدیم می کنم.
بیش از هرچیز باید وضعیت اقتصاد کشور و بخش سلامت، 

درمان و تعرفه ها را به نحوی سامان داد که پدیده هایی چون 1
زیرمیزی و... به کلی منتفی شود. پزشــکان می توانند ضمن دفاع از 
حقوق خود توضیح دهند که چرا درمان، خدمت گرانی اســت و ارزان 
تمام کردن آن، به ســود بخش ســلامت و درمان نیست، بلکه موجب 
اســتهلاک و بی کیفیتی این بخش می شود و درنهایت جامعه و مردم 
زیان می کنند. خدمات بهداشت و درمان و به طور کلی بخش سلامت 
برخلاف ســایر حوزه ها از پیش از تولد تا مرگ با فرد ارتباط دارد و غیر 
قابل جایگزین اســت. مشکلات اقتصادی کشــور در درجه اول به دو 
بخش بسیار بزرگ سلامت و آموزش سرریز می شود، ولی این اثرگذاری 
در بخش ســلامت همزمــان دیده می شــود و در بخش آمــوزش در 
بلندمدت آثارش دیده خواهد شــد. در سلامت بیش از همه در روابط 
بیمار و پزشک بازتاب پیدا می کند. وضع موجود در آموزش و خدمات 
پزشکی، قابل تداوم نیســت و دیر یا زود صدای این طبلی که نواخته 

می شود، در خواهد آمد.
پزشکان باید به هرنحوی که می دانند، مشکلات این صنف را 

به عرصه عمومی بکشــانند. مسئله سهمیه ها، ظرفیت ها، 2
انترن ها، رزیدنت ها، خشــونت ها علیه کادر درمانی و بیمارســتانی، 
دســتمزدها و تعرفه ها، اجرای طرح، شــکایات، مسئله پرداخت ها، 
خودکشی ها، بیمه ها و... مجموعه مشکلاتی هستند که باید به طور 

مفصل مورد بحث و گفت وگوی اجتماعی قرار گیرند.
 مســئله بیمه ها، کوشــش برای قطع رابطه مالی پزشک و 

بیمار، ایجاد راهبردی روشــن و ترکیبی مناسب از خدمات 3
درمان اجتماعی و خصوصی را به نحوی شــکل داد که مشــکلات به 

حداقل برسد.
به نظر می رســد که ضرورت دارد ســازمان نظام پزشکی به 

نمایندگی از جامعه پزشکی، برای شناخت افکار عمومی و 4
نیز شــناخت رویکردها و مســائل کادر درمان و پزشکان، مطالعات و 
پژوهش های مستمری را به صورت نوبه ای انجام دهد که ضمن انتشار 
آنها، کوشش کند که سیاست های خود و این حرفه را براساس نتایج آنها 

شکل دهد.
مدیریت مراکز درمانی در تنظیم رابطه مردم با نظام درمان، 

اهمیت زیــادی دارد. در مراکز درمانی به ویژه مراکز درمانی 5
بزرگ، بیماران و همراهان آن در انجام کارهای معمول در فرآیند درمان 
آشنا نیستند. از آنجایی که مردم در فرآیند پیچیده، پزشک را مسئول 
درمان می دانند، نقائص سیستم درمانی را به پزشک نسبت می دهند. 
این نکته مهمی اســت که لازم است نسبت به آن بررسی دقیق انجام 
شود. برای مردم باید روشن شود که درمان در جهان امروز یک فعالیت 
 ـو البته  سیستمی اســت و پزشــک، یکی از مولفه های این سیستم 
 ـاست. درک سیستمی از درمان، یکی از وجوهی است  مولفه ای مهم 

که آگاهی بخشی درباره آن ضرورت دارد. 
مبارزه با شبه علم و تبیین درمان مبتنی بر شواهد، بهترین راه 

برای افزایش فهم عمومی از اهمیت و پیچیدگی علم پزشکی 6
است. اطمینان دارم که بخش مهمی از نخبگان و تحصیلکردگان نیز 
درکی از مسئله شبه دارو و درمان مبتنی بر شواهد ندارند، لذا به راحتی 
فریب شــبه علم را می خورند. چرا بیماران و اطرافیــان در فرآیند پرواز 
هواپیما و عملکرد خلبان دخالت نمی کنند، ولــی به راحتی در مورد 
درمان و شــیوه آن نظر می دهند؟ پزشــکان باید این مسئله را تبیین 
اجتماعی کنند و نمی توانند آن را نادیده بگیرند، زیرا جزو الزامات درمان 
موثر اســت. در همین زمینه باید خطاهای پزشکی را به درستی شرح 
داد، امکان سوءاستفاده از آن را کم نمود و در عین حال جامعه پزشکی 
با خطاهای روشن و غیر قابل بخشش همکاران خود نیز برخورد کند. 

این برای دفاع از صنف یک ضرورت است.
مشکلات ناشی از درمان های اینترنتی و دخالت های بیمار و 
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پزشــکی برای آگاهی بخشــی در ایــن زمینه هاســت. در هر صورت 
گران شدن خدمت سلامت و درمان و نیز صرف وقت و هزینه بالا برای 
دسترســی به این خدمات، ممکن اســت گرایش عمومی را به درمان 
اینترنتی افزایش دهد، حتی هوش مصنوعی نیز رقیب جدی شود و 

این می تواند منشاء بی اعتمادی های جدیدی شود.
بدون حضور رسانه های موثر جامعه پزشکی، هیچ کدام از این 
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درمان برای همگان و نفوذ و قدرت جامعه پزشکی، حضور رسانه ای آنان 
بسیار ضعیف تر از چیزی است که نیازمند آن هستند. معتقدم، سازمان 
نظام پزشکی برای تحقق این اهداف می تواند دو گروه مکمل یکدیگر 
تاسیس کند؛ اول، پژوهش و افکارسنجی و دوم، گروه رسانه ای قوی که 
عهده دار رصد افکار عمومی و طرح مسائل درمان و پزشکان در بهترین 
شکل ممکن باشد. بدون این حضور موثر، تصور می کنم که دیر یا زود 
شاهد روند کاهنده اعتماد اجتماعی نسبت به پزشکان خواهیم بود. در 
غیــاب این اعتمــاد، امر درمان نیــز با اختلال مواجه می شــود و این 

به نوبه خود موجب افزایش بی اعتمادی نیز خواهد شد.

جدول 2ـ اعتماد مردم به پزشکان برحسب متغیرهای مستقل )1402(

برحسبسطحاقتصادی

نسبتاعتمادبهبیاعتمادیمقوله

2.14فقرا

1.65ثروتمندان

برحسبسطحتحصیلات
2.88ابتدایی

1.53عالی

شهروروستا
1.54شهرهایمراکزاستان

2.54روستاها

استان

0.70البرز

1.51قم

1.33گیلان

جدول 1ـ اعتماد مردم ایران به پزشکان )1402(

نسبتاعتمادبهبیاعتمادیخیلیزیادزیادمتوسطکمخیلیکممیزاناعتماد

11.215.323.040.79.81.9درصدپاسخها

جدول 3ـ  اعتماد به گروه ها و نهادهای گوناگون )1402(

نسبتاعتمادبهبیاعتمادیگروهیانهاد

0.57قضات

0.49وکلا

0.20سیاستمداران

0.44روحانیون

1.76استادانومعلمان

0.26سلبریتیها

0.47صداوسیما

1.91پزشکان

جدول 4ـ  اعتماد مردم به گروه های حرفه ای)1382(

نسبتاعتمادبهبیاعتمادیگروههایحرفهای

۱٫۲۳قضات

۰٫۶۳مدیراندولتی

۱۱٫۰۲اساتیددانشگاه

۱٫۴۴روحانیون

۳٫۶۴هنرمندان

۳٫۲۴کارگران

۴٫۸۳پزشکان

جدول 5ـ با داشتن مشاغل و فعالیت های زیر توسط زنان چقدر موافق یا مخالفید؟ )نسبت موافقان به مخالفان(

نسبتموافقتبهمخالفتفعالیتنسبتموافقتبهمخالفتفعالیت

11.18پزشک0.44رئیسجمهور

4.35مهندس0.75وزیر

1.73پلیس0.74استاندار

1.83مدیرکارخانه0.86شهردار/فرماندار

0.57رانندهتاکسی0.66قاضی


