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اخبار

رگبار و کاهش دما در برخی استان‌ها
گرد و خاک در نقاط مختلف کشور

بحران  مدیریت  و  پیش‌بینی  ملی  مرکز  رئیس 
برق  و  رعد  و  رگبار  وقوع  از  هوا  مخاطرات وضع 
همچنین کاهش محسوس دما در برخی استان‌ها 
و وزش باد شدید و خیزش گرد و خاک در نقاظ 

مختلف کشور خبرداد.
صادق ضیاییان در گفت و گو با ایسنا افزود: 
یابی  پیش  نقشه‌های  آخرین  تحلیل  اساس  بر 
استان‌های  در  آینده  روز  دو  طی  هواشناسی 
نیمه  به‌ویژه  شرقی  آذربایجان  غربی،  آذربایجان 
اردبیل،  استان‌های  در  و  استان‌ها  این  شمالی 
گیلان، مازندران، شمال استان‌های زنجان، قزوین، 
ارتفاعات مرکزی البرز و سه شنبه )اول مهرماه( در 
استان‌های گیلان، مازندران، زنجان، قزوین، البرز و 
تهران رگبار و رعد و برق وزش باد شدید همراه با 

کاهش محسوس دما پیش‌بینی می‌شود.
وی افزود: چهارشنبه )۲ مهرماه( در استان‌های 
و  مرکزی  البرز  ارتفاعات  اردبیل،  خزر،  ساحلی 
شمال آذربایجان شرقی، پنجشنبه )۳ مهرماه( در 
شرق مازندران، گلستان، خراسان شمالی و شمال 
برخی  در  رضوی  خراسان  و  سمنان  استان‌های 
ساعات بارندگی، رعد و برق وزش باد شدید موقت 

گاهی گردوخاک دور از انتظار نیست.
بحران  مدیریت  و  پیش‌بینی  ملی  مرکز  رئیس 
مخاطرات وضع هوا ادامه داد: طی دو روز آینده 
در ارتفاعات شمال غرب بارش برف دور از انتظار 
نیست همچنین طی دو روز آینده در ساعات بعد 
از ظهر و شب در جنوب استان‌های سیستان و 
بلوچستان، کرمان و ارتفاعات هرمزگان افزایش ابر، 
رگبار و رعد و برق پراکنده، وزش باد شدید موقت و 

گردوخاک پیش‌بینی می‌شود.
ضیاییان افزود: طی سه روز آینده در نوار شرقی، 
در  واقع  استان‌های  و  مرکز  غرب،  جنوب  غرب، 
دامنه‌های شمالی و جنوبی البرز وزش باد شدید 
موقت و در نقاط مستعد گرد و خاک رخ خواهد 

داد.
وی افزود: طی دو روز آینده دریای خزر و امروز 
و روزهای سه شنبه و چهارشنبه خلیج فارس مواج 

پیش‌بینی می‌شود.
بحران  مدیریت  و  پیش‌بینی  ملی  مرکز  رئیس 
مخاطرات وضع هوا درباره وضعیت جوی تهران 
طی دو روز آینده اظهارکرد: آسمان تهران فردا )۳۱ 
شهریورماه( آسمان صاف تا کمی ابری، وزش باد، 
و حداکثر  با حداقل دمای ۱۹  باد  افزایش  گاهی 
)اول  طی ‌سه‌شنبه  و  سانتیگراد  درجه  دمای ۲۶ 
افزایش  به‌تدریج  باد  و وزش  ابری  مهرماه( کمی 
ابر، اوایل شب وقوع رگبار باران و وزش باد شدید 
درجه   ۲۵ دمای  حداکثر  و   ۱۷ دمای  حداقل  با 

سانتیگراد پیش‌بینی می‌شود.
ضیاییان در پایان گفت: طی فردا و پس فردا 
اهواز با دمای ۳۹ و ۳۷ درجه سانتیگراد گرم‌ترین و 
شهرکرد با  دمای ۴  و ۳ درجه سانتیگراد سردترین 

مراکز استان‌ کشور هستند.

اعلام  اوایل هفته جاری  تهران  پزشکی  علوم  دانشگاه  رئیس 
کرد که حدود ۳۰ هزار پزشک در کشور در مشاغل غیرپزشکی 
مشغول به فعالیت هستند. این موضوع، که نشان‌دهنده خروج 
زیادی  نگرانی‌های  است،  درمان  حوزه  از  پزشکان  قابل‌توجه 
راستا،  در همین  است.  کرده  ایجاد  نظام سلامت کشور  در  را 
دکتر محمد رئیس‌زاده، رئیس سازمان نظام پزشکی کشور، در 
گفت‌وگویی اختصاصی با خبرآنلاین به بررسی علل این پدیده، 
بهبود  برای  پیشنهادی  راهکارهای  و  نظام سلامت،  چالش‌های 

وضعیت پرداخته است.
مشروح این گفت‌وگو را در ادامه می‌خوانید:

* جناب آقای دکتر، با توجه به اینکه اخیراً اعلام شد ۳۰ هزار 
نفر از پزشکان کشور در مشاغل غیرپزشکی فعالیت می‌کنند، بد 
نیست ابتدا درباره وضعیت کنونی پزشکان عمومی و دانشجویان 

پزشکی در کشور توضیح دهید. 
هزار   ۱۰۴ هم‌اکنون  پزشکی،  نظام  سازمان  آمار  آخرین  طبق 
پزشک عمومی فعال در کشور داریم و حدود ۷۰ هزار دانشجوی 
ظرفیت  افزایش  احتساب  با  تحصیل هستند.  حال  در  پزشکی 
پذیرش دانشجوی پزشکی، مجموع پزشکان عمومی و دانشجویان 
پزشکی به حدود ۱۹۰ هزار نفر می‌رسد. نکته قابل‌توجه این است 
تا  پزشکی  دانشجوی  پذیرش  که در ۴۵ سال گذشته، ظرفیت 
اما در سه سال  بود،  در سال رسیده  نفر  به ۸۵۰۰  سال ۱۴۰۰ 
اخیر این عدد به حدود ۱۶ هزار نفر افزایش یافته و این یعنی 
ظرفیت پذیرش در این سه سال به‌اندازه کل ۴۵ سال گذشته 
تربیت  برای  لازم  زیرساخت‌های  از  کدام‌یک  است.  کرده  رشد 
برابر شده است که چنین  این مدت دو  دانشجوی پزشکی در 
افزایش ظرفیتی را توجیه کند؟ این یک موضوع بسیار جدی است 

و نیاز به بازنگری دارد.
* اشکال اصلی این موضوع کجاست؟ 

مشکل اصلی ما کمبود متخصص در برخی رشته‌های کلیدی 
مانند اطفال، بیهوشی، طب اورژانس، عفونی و حتی رشته‌های 
دستیاری  آزمون  در  مثال،  برای  است.  زنان  جراحی  و  جراحی 
امسال، تنها ۱۰ درصد ظرفیت رشته طب اورژانس، ۲۲ درصد 
رشته اطفال، ۳۲ درصد رشته بیهوشی و ۱۵ درصد رشته عفونی 

پر شده است.
 این در حالی است که ما بیش از صد هزار پزشک عمومی 
داریم، اما این پزشکان تمایلی به ورود به این رشته‌های تخصصی 
ندارند. از سوی دیگر، فشار زیادی برای افزایش ظرفیت پذیرش 
اعلام  بهداشت  وزارت  درحالی‌که  دارد،  وجود  عمومی  پزشک 
کرده زیرساخت‌های لازم برای این افزایش وجود ندارد. این نگاه 
نامتعادل و غیرمنطقی به دو مقوله پزشک عمومی و متخصص، 

نظام سلامت را دچار مشکل کرده است.
* چرا پزشکان عمومی تمایلی به ادامه فعالیت در حوزه پزشکی 

یا ورود به دوره‌های تخصصی ندارند؟ 
پزشک  و  ارجاع  نظام  اینکه  اول  دارد؛  وجود  متعددی  دلایل 
خانواده به‌درستی اجرا نشده و پزشکان عمومی در این سیستم 
به کار گرفته نشده‌اند. دوم، ورود به دوره‌های تخصصی محدود 
یا  شرایط سخت  دلیل  به  عمومی  پزشکان  از  بسیاری  و  است 

کمبود ظرفیت، وارد این دوره‌ها نمی‌شوند.
که  شده  تنظیم  به‌گونه‌ای  پزشکی  تعرفه‌های  دیگر،  طرف  از 
برای پزشکان عمومی به‌صرفه نیست. تعرفه‌های فعلی حداقل ۶۰ 

درصد با قیمت تمام‌شده خدمات پزشکی فاصله دارد. این باعث 
می‌شود پزشکان عمومی نتوانند مطب‌داری کنند، چون با این 
پزشک  که  می‌شود  این  نتیجه  می‌کنند.  ضرر  عملاً  تعرفه‌ها 
عمومی یا مهاجرت شغلی می‌کند یا به‌کلی از حرفه پزشکی خارج 
پزشک  هزار   ۳۰ از  بیش  حالا  همین  برآوردها،  طبق  می‌شود. 
عمومی در مشاغل غیرپزشکی مشغول‌اند، چون ما واقعیت‌ها 
را نادیده می‌گیریم و به نظرات کارشناسان و نظام پزشکی توجه 

نمی‌کنیم.
* پدیده مهاجرتِ شغلی در میان پزشکان متخصص هم دیده 

می‌شود؟ 
هنوز آمار دقیقی در این مورد نداریم، اما این روند به‌تدریج در 
میان متخصصان هم در حال شکل‌گیری است. برخی متخصصان 
به دلیل عدم تأمین مالی مناسب، زندگی‌شان با درآمد تخصصی 
این  البته  می‌روند.  دیگر  مشاغل  سمت  به  و  نمی‌شود  تأمین 
موضوع در میان متخصصان هنوز فراگیر نشده، اما زنگ خطری 

است که باید صدای آن را زودتر شنید.
* مسئله کمبود پزشک در برخی مناطق کشور هم ممکن است 

مرتبط با این پدیده باشد؟
بله، دو دلیل اصلی برای این کمبود وجود دارد: اول، توزیع 
نامناسب پزشکان در کشور است؛ حدود ۴۲ درصد متخصصان 

ما در پنج کلان‌شهر متمرکزند و در برخی رشته‌های تخصصی، 
توزیع  این  هستند.  ساکن  تهران  در  متخصصان  درصد   ۵۰ تا 
نامتعادل باعث کمبود پزشک در مناطق محروم می‌شود. دوم، 
شرایط ماندگاری متخصصان در شهرهای کوچک مناسب نیست. 
وقتی دوره طرح پزشکان تمام می‌شود، بسیاری ترجیح می‌دهند 

به کلان‌شهرها یا مراکز استان‌ها مهاجرت کنند.
علاوه بر این، در برخی رشته‌ها ورودی به دوره‌های تخصصی 
کاهش یافته و در برخی دیگر، نیاز کشور بالاست، اما سامانه 
تربیت نیروی متخصص به سقف ظرفیت خود رسیده است. برای 
مثال، تربیت جراح مغز و اعصاب بسیار پیچیده و زمان‌بر است و 

نمی‌توان به‌سادگی ظرفیت آن را افزایش داد.
* به افزایش چشمگیر تعداد پزشکان و فقدان زیرساخت‌های 

آموزشی اشاره کردید؛ در این‌باره کمی بیشتر توضیح دهید. 
در ابتدای انقلاب، ما ۱۳ هزار پزشک داشتیم که ۵ هزار نفر 
آن‌ها خارجی بودند. امروز تعداد پزشکان ما به بیش از ۱۷۰ هزار 
نفر رسیده، یعنی بیش از ۱۴ برابر. تعداد دانشکده‌های پزشکی 
از ۷ تا ۱۰ دانشکده به حدود ۷۰ دانشکده رسیده است. به‌عنوان 
مثال، در حوزه جراحی مغز و اعصاب، تعداد جراحان ما از ۱.۴ 
به ازای هر میلیون نفر به ۱۳ به ازای هر میلیون نفر رسیده که از 
استاندارد جهانی )۶ به میلیون( و توصیه WHO )۴ به میلیون( 

ابتدای  در  نفر  از ۷۷۴  نیز  تعداد متخصصان زن  است.  بالاتر 
انقلاب به حدود ۳۰ هزار نفر رسیده، یعنی افزایش ۴۰ برابری.

این رشد کمی و کیفی در هیچ حوزه دیگری در کشور دیده 
نمی‌شود. بااین‌حال، برخی بدون توجه به این دستاوردها، صرفاً 
بر طبل افزایش ظرفیت پزشکی عمومی می‌کوبند، بدون اینکه 
زیرساخت‌های لازم مانند بودجه، خوابگاه، هیئت علمی یا سرانه 

آموزشی فراهم شده باشد.
افزایش ظرفیت پزشکی جز به خاک سیاه نشاندن پزشکی کشور 
نه  نتیجه‌ای برای کشور ندارد؛  و سامانه آموزش پزشکی، هیچ 
مشکل کمبود متخصص را حل می‌کند و نه مشکل نظام ارجاع.

مشکلات  می‌تواند  پزشکان  تعداد  افزایش  معتقدند  برخی   *
نظام سلامت را حل کند. نظر شما چیست؟

این دیدگاه کاملاً اشتباه است. افزایش بی‌رویه ظرفیت پزشک 
عمومی نه‌تنها مشکلات کمبود متخصص، نظام ارجاع، یا کمبود 
پزشک عمومی را حل نمی‌کند، بلکه کیفیت آموزش پزشکی را 
حال  در  می‌زند.  لطمه  ایران  پزشکی  اعتبار  به  و  می‌کند  نابود 
و  دانشجویان  تعداد  آموزشی،  برنامه‌های  برخی  در  حاضر، 
رزیدنت‌ها آن‌قدر زیاد است که استاد باید با بلندگو تدریس کند.
این قبیل شرایط باعث می‌شود دانشجویان پزشکی انگیزه خود 
را از دست بدهند و به مشاغل دیگر روی بیاورند. باید به‌جای 
پزشکان  مناسب  توزیع  و  آموزش  کیفیت  روی  کمی،  افزایش 

تمرکز کنیم.
* با این تفاسیر، چه برنامه‌ای برای بازگرداندن پزشکان به حوزه 

درمان دارید؟ 
راهکار اصلی، واقعی‌کردن تعرفه‌های پزشکی است. طبق قانون 
مجلس، تعرفه‌ها باید با قیمت تمام‌شده خدمات هماهنگ شوند 
و بیمه‌ها موظف‌اند این هزینه را تقبل کنند. این به نفع مردم 
است، چون وقتی تعرفه‌ها واقعی شوند، پزشکان دیگر نیازی به 
دریافت هزینه اضافی از بیماران ندارند. در چهار سال گذشته، 
ما توانستیم روند کاهش تعرفه‌های واقعی را متوقف کنیم و رشد 
میانگین تعرفه‌ها را از ۱۴.۵ درصد به ۳۲ درصد افزایش دهیم. 
حرفه‌های  شاغلان  تمام  )شامل  حرفه‌ای  جزء  رشد  همچنین، 
پزشکی و وابسته( از ۹.۶ درصد به ۲۷ درصد و رشد ویزیت از 
۲۲ درصد به ۴۲ درصد رسیده است. هرچند هنوز با تعرفه‌های 
واقعی فاصله داریم، اما این روند رو به بهبود است. علاوه بر این، 
استقلال سازمان نظام پزشکی از دولت و تعامل با همه ارکان 
حاکمیت، از جمله مجلس و قوه قضائیه، به ما کمک کرده تا 

حقوق صنفی و منافع بیماران را بهتر پیگیری کنیم.
*  در این میان عده‌ای معتقدند واقعی‌کردن تعرفه‌ها به ضرر 

مردم است. در این‌باره چه نظری دارید؟
این یک آدرس غلط است. وقتی تعرفه‌ها واقعی نباشند، فاصله 
آن با قیمت تمام‌شده را مردم از جیب خود پرداخت می‌کنند یا 
کیفیت خدمات کاهش می‌یابد. واقعی شدن تعرفه‌ها به معنای 
پوشش کامل هزینه‌ها توسط بیمه‌هاست، که فشار مالی را از 
دوش مردم برمی‌دارد. متأسفانه برخی جریانات، از جمله همین 

سازمان‌های بیمه‌گر، از وضعیت فعلی سود می‌برند.
* بیمه‌ها از چه بابت در این جریان ذی‌نفع هستند؟

وقتی تعداد پزشک زیاد باشد، می‌توان این نیروها را با تعرفه 
و  به ضرر کیفیت خدمات  این  کار گرفت؛ که  به  خیلی کمتر 

سلامت مردم است.

پشت پرده چالش‌های جدی نظام سلامت ایران

پزشکانی که  از »طبابت« فرار می‌کنند!
رئیس سازمان نظام‌پزشکی کشور به خبرآنلاین می‌گوید: »در آزمون دستیاری امسال، تنها ۱۰ درصد ظرفیت رشته طب 
اورژانس، ۲۲ درصد رشته اطفال، ۳۲ درصد رشته بیهوشی و ۱۵ درصد رشته عفونی پر شده است. این در حالی است که ما 

۱۰۴ هزار پزشک عمومی داریم، اما این پزشکان تمایلی به ورود به این رشته‌های تخصصی ندارند.«

طبق اعلام 
رئیس دانشگاه 
علوم پزشکی 

تهران، بیش 
از ۳۰ هزار 

پزشک عمومی 
در حال حاضر 
در حوزه‌هایی 

خارج از درمان 
مشغول کار 

هستند

 فراخوان آگهـي تجدید  مناقصه عمومي  فراخوان آگهـي تجدید  مناقصه عمومي 

شركت گازاستان اصفهان , درنظر دارد جهت موضوع زیر  :
ــرق  ــای ب ــار تابلوه ــاختمان اداری ، كارگاه و انب ــرق س ــاح ب ــت اص ــرای كار جه ــوع : اج موض
)اصلــی، چنــج آور، امــداد و نگهبانــی و محوطــه( و روشــنایی محوطــه اداره گاز مباركــه و تیــران 

ــور )در اداره گاز منطقــه 3( ــزل ژنرات ــدازی یــک دســتگاه دی ، نصــب و راه ان
ــی  ــداركات الکترونیک ــامانه ت ــق س ــوان ) 2004091138000088 ( را از طری ــماره فراخ ــه ش ب
ــه  ــا ارائ ــت اســناد مناقصــه ت ــزاری مناقصــه از دریاف ــه مراحــل برگ ــد . كلی ــزار نمای ــت برگ دول
پیشــنهاد مناقصــه گــران و بازگشــایی پاكــت هــا از طریــق درگاه ســامانه تــداركات الکترونیکــی 
دولــت ) ســتاد ( بــه آدرس www.setadiran.ir   انجــام خواهــد شــد و لازم اســت مناقصــه 
گــران در صــورت عــدم عضویــت قبلــی، مراحــل ثبــت نــام در ســایت مذكــور و دریافــت گواهــی 

امضــای الکترونیکــی جهــت شــركت در مناقصــه را محقــق ســازند .  
* كد فراخوان در پایگاه ملی مناقصات 53199969 می باشد .

* مهلت زمانی دریافت اسناد مناقصه از سایت : تا ساعت 19:00  تاریخ  1404/07/10  می باشد .
* مهلت زمانی ارائه پیشنهاد : تا ساعت 19:00 تاریخ  1404/07/21 می باشد .

* زمان بازگشایی پاكت ها : ساعت  10:20  تاریخ 1404/07/28 می باشد . 
* مبلغ برآورد كارفرما : 67,770,000,000 ریال می باشد .

* مبلغ تضمین شركت در فرآیند ارجاع كار : 3,389,000,000 ریال می باشد .
* رتبه مربوط به این مناقصه ،  داشتن حداقل رتبه  معتبر 5 نیرو   می باشد .

اطاعــات تمــاس دســتگاه مناقصــه گــزار جهــت دریافــت اطاعــات بیشــتر در خصــوص اســناد 
مناقصــه و ارائــه پاكــت هــای الــف

آدرس شركت گاز استان اصفهان واقع در خیابان چهارباغ بالا - روبروی مجتمع پارک
تلفن امور پیمانها  ) 38133756 و 38133759 - 031 (

فکــس جهــت ارســال مکاتبــات درخصــوص طــرح هرگونــه ســوال و ابهــام در برگــزاری مناقصــات 
031-38133914 :

اطاعات تماس سامانه ستاد جهت انجام مراحل عضویت در سامانه مركز تماس : 021-41934           
شناسه آگهی :  2005399           

نوبت اول : 1404/06/31 نوبت دوم : 1404/07/01
3767

نوبت اول


