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س�ام برش�ما مخ�اطبان هميش�گي »جوان«. دلگويه هاي شما 
عزيزان را از طريق ش�م�اره 88498440 شنوا و پ�ذيرا هستيم. 
اين ستون را مس�ئولان و مديران با حساس�يت ويژه مي خوانند.

   كارهاي يكسان، حقوق هاي متفاوت
رسولي – تهران: چرا حقوق افراد در مشاغل   همتراز با يكديگر تفاوت 
بسياري دارد.  در يك اداره براي يك فرد ليسانس حقوق 5 تا 6 ميليوني 
بسته مي شود ولي در يك اداره ديگر فرد ليسانس ديگر 2/5 ميليون حقوق 
مي گيرد. آيا نظارتي بر اعمال قوانين و ضوابط صورت مي گيرد تا حق افراد 

ضايع نشود. 

   بيكاري و وعده دولت براي ايجاد اشتغال
جمالي – اصفهان: در نجف آباد بيكاري بيداد مي كند. بسياري از جوانان 
اين خطه با اينكه متأهل هستند كاري براي انجام ندارند. در شهرستان هاي 
اطراف هم به همين منوال بيكاري سبب افزايش آسيب ها شده است. آيا 

دولت فقط مي خواهد وعده بدهد و كاري انجام ندهد؟ 

   كشاورزي گيان در حال نابودي است
حسيني � گيان: بسياري از شهروندان متمول سال هاست تمام اراضي 
كشاورزي را از دست كشاورزان به قيمت هاي بسيار پايين خريداري كرده 
و در آنجا انواع و اقسام ويلاهاي رنگارنگ را ساخته  اند، اين امر علاوه بر تغيير 
كاربري غيرقانوني و ثروت سازي عملاً با حذف زمين هاي مزروعي به اقتصاد 
كشور لطمه وارد كرده است چرا كه با كاهش توليد برنج قيمت اين محصول 
افزايش يافته و از سويي ديگر سبب افزايش بيكاري نيز در اين استان شده 

است. چرا مسئولان چشم به روي اين حقايق بسته اند؟

بيماران سرطاني 3 استان سرگردان درمان
سيستان و بلوچستان، كهگيلويه و بوير احمد و خراسان جنوبي مراكز راديوتراپي ندارند

در حال�ي ك�ه در پايتخ�ت ب�ا اش�باع مراكز 
راديوتراپ�ي مواجهي�م، در اس�تان هاي 
كم برخ�وردار و م�رزي مانن�د سيس�تان و 
بلوچس�تان، كهگيلوي�ه و بوي�ر احم�د و 
خراس�ان جنوبي مراك�ز راديوتراپ�ي وجود 
ندارد و بيماران س�رطاني اين اس�تان ها براي 
درمان بايد يا به تهران بيايند يا به استان هاي 
همجوار مراجعه كنند. اين بي عدالتي در توزيع 
خدمات بهداش�تي درماني موجب مي ش�ود 
عاوه بر هزينه هاي درمان، هزينه هايي بابت 
رفت و آم�د و اقامت ب�ر دوش اي�ن بيماران و 
خانواده هاي ش�ان بيفتد؛  بيماران�ي كه اغلب 
ج�زو اقش�ار بي بضاع�ت جامع�ه هس�تند. 
چشمان بي فروغ شان از دردي عميق و جانكاه خبر 
مي دهد. اينها بيماران مبتلا به س��رطان هس��تند 
كه براي درمان بيماري ش��ان علاوه ب��ر درد و رنج 
بيماري رنج سفري طولاني با تني رنجور را هم بايد 
به دوش بكشند. خانواده هاي شان را هم مي توانيد 
در اطراف بيمارس��تان پيدا كنيد كه در زير سايه 
درختي چادر زده يا فرشي پهن كرده اند تا در حين 
انجام راديوتراپي بيمارشان كمي استراحت كنند 
و چايي بنوشند. بعضي هاي ش��ان كه وضع مادي 
بهتري دارند هم در مسافرخانه اي جا گرفته اند تا 
آواره خيابان هاي پايتخت و ديگر شهرهاي بزرگ 

نباشند. آوارگي اين بيماران سرطاني اما ريشه در 
بي عدالتي در توزيع امكانات درماني دارد، به گونه اي 
كه به گفته حس��ن نصرت��ي، دبي��ر اجرايي اولين 
كنگره سالانه كارشناسان راديوتراپي ايران در حال 
حاضر در برخي استان هاي كشور مانند سيستان 
و بلوچس��تان، كهگيلويه و بوير احمد و خراس��ان 
جنوبي مراك��ز راديوتراپي وجود ن��دارد و بيماران 
مجبور هس��تند به اس��تان هاي همجوار يا تهران 
س��فر كنند.  پرتودرماني يكي از روش هاي اصلي 
درمان سرطان است و بيش از نيمي از مبتلايان به 
بدخيمي تحت راديوتراپي قرار مي گيرند. به بيان 
ديگر راديوتراپي عبارت اس��ت از استفاده از اشعه 
براي تخريب سلول هاي س��رطاني. راديوتراپي در 
درمان س��رطان هايي كه در بدن منتشر نشده اند 
و براي برطرف كردن علائم سرطان هاي پيشرفته 
به كار مي رود. گاهي اوقات، براي درمان سرطان، 
فقط از راديوتراپي استفاده مي شود اما گاهي اوقات 
راديوتراپي، در كنار ش��يمي درماني و جراحي به 
درمان سرطان كمك مي كند. راديوتراپي مي تواند 
به تنهايي يا همراه با س��اير روش ه��اي درماني از 
جمله ش��يمي درماني، بسياري از س��رطان ها را 
به طور كام��ل درمان كند. وقتي درمان س��رطان 
امكانپذير نيس��ت، براي كنترل پيشرفت سرطان 
و توقف انتشار آن، از راديوتراپي استفاده مي شود. 

راديوتراپي مي تواند علائم ناراحت كننده سرطان 
از جمله درد ي��ا خونريزي را از بين بب��رد تا بيمار 
حتي الامكان احس��اس آرامش كند. گاهي هم به 
عنوان درمان مكمل اس��تفاده مي شود؛ زماني كه 
به منظور افزايش شانس درمان، قبل يا بعد از ساير 
روش هاي درماني، از راديوتراپي استفاده مي شود، 

درمان مكمل ناميده مي شود. 
  دردس�رهاي مس�ير دور ب�راي بيماران 

تحت درمان 
به گفته مس��ئول كميت��ه كارشناس��ان انجمن 
راديوتراپ��ي ايران، بنا بر ن��وع بدخيمي و مرحله 
پيشرفت بيماري، پزشك متخصص راديوتراپي 
آنكولوژي ن��وع درمان و تعداد جلس��ات را براي 
بيماران تعيي��ن مي كند. بديهي اس��ت چنانچه 
بيم��ار از مراكز راديوتراپي دور باش��د در صورت 
تعدد جلس��ات درماني براي رفت و آمد و اقامت 

دچار مشكل جدي مي شود. 
وي تصري��ح مي كن��د: راديوتراپي روش��ي مؤثر 
براي درمان بس��ياري از تومورها است اما در اين 
روش ام��كان بروز ع��وارض جانبي ب��راي بيمار 
وجود دارد. افراد مختلف واكنش متفاوتي نسبت 
به پرتودرمان��ي دارند و بعضي از بيماران ش��ايد 
هيچ گونه عوارض جانبي نداش��ته باشند، اما در 
عين حال عوامل زيادي بر نوع و ش��دت عوارض 

درمان تأثيرگذار هستند. 
بنابه تأكيد اين متخصص بس��ته به اينكه كدام 
قسمت از بدن در معرض پرتو قرار گيرد، عوارض 
جانبي ايجاد شده نيز متفاوت است. ممكن است 
واكنش بدن نيز در هر دوره از پرتودرماني تغيير 
كند. اين ع��وارض جانبي را معم��ولاً مي توان با 
كمك داروها و مراقبت هاي خ��اص كاهش داد. 
تمام اين مسائل براي بيماراني مطرح مي شود كه 
شانس استفاده از اين روش درماني را دارند اما به 
دليل توزيع نامتناسب امكانات درماني در كشور 
بسياري از بيماران سرطاني كه در شهرستان هاي 
م��رزي زندگي مي كنن��د، نمي توانن��د در محل 

زندگي شان از اين امكانات استفاده كنند. 
  متخصص زياد داريم مركز درماني كم

بنا به تأكيد نصرتي مشكل فقدان مراكز راديوتراپي 
در برخي اس��تان هاي كش��ور مانند سيس��تان 
بلوچس��تان،  كهگيلوي��ه بوير احمد و خراس��ان 
جنوبي به خاط��ر كمبود متخصص اين رش��ته 
نيست بلكه در حال حاضر تعداد فارغ التحصيلان 
رش��ته راديوتراپي در كش��ور مازاد بر نياز مراكز 
درماني موجود است و براي حل اين مشكل بايد 
انجمن علمي راديوتراپي آنكولوژي، دانشگاه ها و 
مراكز خصوصي با يكديگر همكاري داشته باشند 
تا تعداد فارغ التحصيلان اين رشته با نياز موجود 

در كشور مطابقت داشته باشد. 
بنا به تأكيد اين متخصص ب��راي توزيع عادلانه 
مراكز راديوتراپي در كشور لازم است ابتدا  تعداد 
مراكز درماني گسترش يابد و سپس جذب دانشجو 

بر اساس نياز اين مراكز انجام شود. 
  پاپس كشيدن از سرمايه گذاري در مناطق 

محروم 
وزير بهداشت هم در س��فري كه بهمن ماه سال 
گذشته به لرستان داشت فقدان مراكز راديوتراپي 
در اين استان را به عنوان يكي از مشكلات درماني 
جدي اين استان مطرح كرده بود. وي در رابطه با 
كمبود مراكز راديوتراپي در استان لرستان گفت: 
مراكز راديوتراپي يكي از نيازهاي جدي اس��تان 
لرستان اس��ت كه با اس��تاندار و رئيس دانشگاه 
علوم پزش��كي لرستان صحبت ش��ده تا كمتر از 
شش ماه آينده اين مش��كل حل شود اما با وجود 
اين مش��كلات توزيع نامناس��ب مراكز درماني 
در اس��تان هاي كم برخورداري مانند سيس��تان 
و بلوچس��تان، خراس��ان جنوب��ي و كهگيلويه و 
بويراحم��د همچنان وج��ود دارد. اس��تان هاي 
محرومي كه مردمي فقير دارند و ش��ايد همين 
مس��ائل موجب شده س��رمايه گذاران خصوصي 
تمايل چندان��ي به احداث اي��ن مراكز در چنين 
مكا ن هايي نداشته باشند. اين مسئله لزوم ورود 
بخش دولتي را براي راه ان��دازي چنين مراكزي 

جدي تر مي كند. 

  رئيس س��ازمان زندان ها از ارس��ال پيش نويس  تفاهم اوليه براي 
تبديل زندان اوين به يك پارك عمومي براي پايتخت نشينان طي چند 
روز آينده خبر داد.  اصغر جهانگير افزود: در اين پيش نويس تعهدات 
دو طرفه مطرح شد، ما يكس��ري نيازها براي آماده كردن جاي جديد 
داريم و بايد با شهرداري توافق كنيم كه آنجا تكميل و تحويل داده شود 

تا امكان انتقال زندانيان به جاي جديد را داشته باشيم. 
  رس��ول ديناروند در ارتب��اط با واردات 
دارويي گفت: بيشتر از 50 درصد واردات 
مواد اولي��ه داريم، اما اكثر م��واد جانبي و 
بسته بندي داروهاي كشورمان توليد داخل 
است و از لحاظ مواد اوليه توليدي وضعيت 
كش��ور ما مطلوب اس��ت.  وي با اشاره به 
اينكه در حال حاضر در دنيا تنها دو كشور 

هستند كه مي توانند مواد اوليه بسازند، افزود: اين كشور ها چين و هند 
هستند و كشورهاي اروپايي و امريكايي نيز از اين دو كشور مواد اوليه 

خود را وارد مي كنند. 
  عضو هيئت مدي��ره انجمن توليدكنن��دگان محصولات حجاب از 
انحصار واردات مواد اوليه محصولات حجاب گله مي كند و مي گويد: در 
حال حاضر دو بار خريد لباس در سال براي يك خانم محجبه 600 هزار 
تومان آب مي خورد!وحيد محمدپور معتقد است: توليد كردن در عرصه 
حجاب، بسيار سخت است و اصلًا توجيه اقتصادي ندارد، شايد كساني 
باشند كه از توليدي ها جنس مي گيرند مي فروشند اما خود توليد آن 
هم در عرصه حجاب اصلًا صرفه اقتصادي كه بتواند سرمايه گذاري هاي 

بزرگي را جذب كند، ندارد. 
  محمد ديمه ور، معاون آموزش ابتدايي وزي��ر آموزش و پرورش با 
تأكيد بر اينكه دوره پيش دبس��تاني اجباري نيس��ت، گفت: امسال با 
مساعدت دولت در س��ازمان مديريت و برنامه ريزي و كمك مجلس، 
يك رديف بودجه ويژه براي پيش دبس��تاني با رقم 50 ميليارد تومان 

تصويب شد. 
    رئيس سازمان بهزيستي كشور از ابلاغ شهريه سال جاري مهدهاي 
كودك به بهزيستي استان هاي سراسر كشور خبر داد و گفت: شهريه 
مهدهاي كودك طي بخشنامه اي با 13 بند به تمام مديران بهزيستي 
اس��تان ها ابلاغ و از تيرماه س��ال جاري اجرا مي ش��ود. انوش��يروان 
محسني بندپي به مفاد اين بخشنامه اشاره كرد و گفت: شهريه ابلاغي 
ش��هريه پايه )ش��هريه مهدهاي كودك يك ستاره مش��روط( بوده و 
طبق روال سنوات گذشته تعيين ش��هريه مهدهاي كودك بر اساس 
درجه بندي و ارتقای كيفيت خدمات مهدهاي كودك، انجام مي شود؛ 
به اين ترتيب شهريه مهدهاي كودك يك ستاره 10 درصد، دو ستاره 
20 درصد، سه س��تاره 30 درصد و چهار س��تاره 40 درصد بيشتر از 
شهريه پايه در نظر گرفته خواهد شد. وي ضمن بيان اينكه شهريه فوق 
بدون احتساب هزينه صبحانه و ناهار است، عنوان كرد: در صورتي كه 
مهدكودك تغذيه )صبحانه و ناهار( ارائه كن��د حداكثر هزينه ماهانه 

آنها 70 هزار تومان است. 
  احمد رضا محرابيان، مس��ئول موزه محيط زيست دانشگاه شهيد 
بهشتي با اش��اره به گونه هاي مهاجم گياهي گفت: در محيط طبيعي 
با توجه به تنوع زيس��تي هيچ گونه اي به عنوان گونه مهاجم گياهي 
شناخته نمي شود و اين دخل و تصرف انسان ها در محيط طبيعي است 

كه گونه مهاجم را ايجاد مي كند.
 اين كارشناس، درخت پريس يا عرعر را از ديگر گونه هاي مهاجم در 
تهران دانست و گفت: اين گياه به دليل اينكه بذر آن قدرت جوانه زني 
زيادي دارد به سرعت رش��د پيدا مي كند و گونه هاي درختي اطراف 

خود را حذف مي كند. 

رانت هايي كه در دل خود فيش هاي نجومي دارند
محرمانه بودن دسترسي آزاد به اطلاعات!

با وجود گذش�ت دو س�ال از زمان اجرايي ش�دن قانون انتش�ار 
و دسترس�ي آزاد ب�ه اطاع�ات، كميس�يون تش�كيل ش�ده 
برآم�ده از اين قان�ون تاكن�ون هيچ عملكردي نداش�ته اس�ت. 
ماج��راي فيش هاي چند ده ميليوني و دس��تبرد برخي از مس��ئولان 
اجرايي به بيت المال طي ماه ها، مي تواند تنها ب��ه عنوان يك نمونه از 
نتايج عمل نكردن دستگاه اجرايي به قوانيني نظير انتشار و دسترسي 
آزاد به اطلاعات باش��د.  دولت يازدهم در ايام انتخابات، با ش��عارهاي 
عامه پسندي نظير تدبير و شفافيت پا به عرصه رقابت انتخاباتي گذاشت 
و پس از پي��روزي در همان ابتدا، ب��ا چينش كابينه اي با س��بقه هاي 
متعدد امنيتي اين نگراني ها را در اذهان ايج��اد كرد كه مبادا رويكرد 
پليسي – امنيتي دولت باعث انحصار و تماميت خواهي و چپاول عده اي 

در اطراف دولت شود. 
ژس��ت هاي متعدد روش��ن مآبانه اعضاي هيئت دولت، بيشتر كاربرد 
رسانه اي داشت و قوه مجريه در عمل با بستن دهان منتقدان و حواله 
دادن آنها به »جهنم« و تعطيلي معدود نش��ريات و رسانه هاي منتقد 

دولت، پرده از رويكرد حذفي و امنيتي خود برگشود. 
 قانون انتشار و دسترسي آزاد به اطلاعات كه مصوب سال 88 بوده و در 
سال 94 براي اجرا ابلاغ شده است، از قوانين مهمي است كه متأسفانه 
هيچ كدام از ارگان هاي دستگاه هاي اجرايي تا كنون به آن كوچك ترين 
اعتنايي نكرده اند.  در متن اين قانون آمده كه كميس��يوني با عضويت 
وزير فرهنگ و ارشاد اسلامي به عنوان رئيس كميسيون، وزير ارتباطات 
و فناوري اطلاعات يا معاون ذي ربط، وزير اطلاعات يا معاون ذي ربط، 
وزير دفاع و پشتيباني نيروهاي مسلح يا معاون ذي ربط، رئيس سازمان 
مديريت و برنامه ريزي كش��ور يا معاون ذي ربط، رئيس ديوان عدالت 
اداري، رئيس كميسيون فرهنگي مجلس شوراي اسلامي و دبير شوراي 
عالي فناوري اطلاعات كش��ور به منظور حمايت از آزادي اطلاعات و 
دسترسي همگاني به اطلاعات موجود در مؤسسات عمومي و مؤسسات 
خصوصي كه خدمات عمومي ارائه مي دهند، تدوين برنامه هاي اجرايي 
لازم در عرصه اطلاع رساني، نظارت كلي بر حسن اجرا، رفع اختلافات 
در چگونگي ارائه اطلاعات موضوع قانون از طريق ايجاد وحدت رويه، 

فرهنگ سازي، ارشاد و ارائه نظرات مشورتي تشكيل شود. 
اكنون دو س��ال از تش��كيل اين كميسيون و يك س��ال از ابلاغ قانون 
انتشار و دسترسي آزاد مي گذرد و هنوز اين كميسيون تشكيل جلسه 
نداده اس��ت.  در بخش ديگري از اين قانون مترقي تصريح ش��ده كه 
يكي از وظايف اين كميسيون ارائه گزارش س��الانه درباره رعايت اين 
قانون در مؤسسات مشمول قانون به مجلس و رئيس جمهور است اما 
متأسفانه با وجود عدم رعايت قانون از سوي مؤسسات، اين كميسيون 
تشكيل جلسه اي نداش��ته تا خروجي آن به صورت گزارش سالانه به 

رئيس جمهور و مجلس ارائه شود. 
به گزارش فارس، دبيرخانه اين كميسيون در وزارت بهداشت و زير نظر 
معاونت مطبوعاتي نيز هيچ گونه اطلاعاتي در مورد جلسات كميسيون 

ارائه نمي كند و به عبارتي مهر محرمانه بر اطلاعات خود زده است. 
در اين شرايط كه بسياري از مؤسسات، دستگاه ها و وزارتخانه ها از ارائه 
اطلاعات به مراجعين سر باز مي زنند و به عبارتي قانون را زير پاي خود 
قرار داده اند، كميسيون دسترس��ي آزاد به اطلاعات از دسترس خارج 
ش��ده تا كماكان اميدي به اجراي اين قانون و ح��ذف رانت اطلاعاتي 
نداش��ته باش��يم.  حذف رانت اطلاعاتي از جمله وعده هاي انتخاباتي 
آقاي رئيس جمهور بود و هنوز اتفاقي براي حذف آن نيفتاده اس��ت و 
حتي به گفته انتظامي، معاونت مطبوعاتي چيزي كه براي اجراي اين 
قانون مهم است، وجود اراده براي اجراست كه ظاهراً اراده اي هم براي 

اجراي آن وجود ندارد. 
نكته جالب تر اينكه اين كميسيون از دسترس خبرنگار نيز خارج است و 

نمي توان از گزارش ها و مصوبات احتمالي آن اطلاعي كسب كرد. 
پايبندي به قوانين مصوب و لازم الاجرا و اهتمام داشتن به اجراي دقيق 
آنها، از بديهياتي است كه مانع خودكامگي و انحصارگرايي در هر نهادي 
است.  قوانين مترقي و مفيد بسياري در نظام حقوقي كشورمان وجود 
دارد كه اجراي بي تبعيض و بدون تفس��ير جناحي آنها مي تواند اثرات 
پيشگيرانه بسياري به دنبال داشته باشد.  نانوشته پيداست كه وجود 
رانت، اعم از اطلاعاتي و اقتصادي و سياسي، نقطه آغاز همه مفاسد است. 
وقتي دولت هيچ تلاشي براي شفاف سازي اطلاعات نمي كند و قانوني را 
كه هفت سال است در انتظار اجرا به سر مي برد، به گوشه اي انداخته و به 
اتخاذ ژست هاي عامه پسند اكتفا مي كند، بايد منتظر ماند كه هر دم از 
باغ بري برسد ! امروز ماجراي فيش هاي نجومي، ديروز پرونده هايي نظير 
كرسنت و قراردادهاي جديد نفتي و فردا احتمالاً مسائلي نظير تاراج 

سرمايه ملي توسط سرمايه گذاران خارجي در دوران پسابرجام و... 

 نمايش فقر و تكاثر
 در فيش هاي نجومي هجومي 

فقر و تكاثر دو روي سكه اي هستند كه س��رمايه داري با نفوذ نرم خود 
به نظام اس��لامي ما تحميل كرد و با اين كار مانع ش��كل گيري الگوي 
بي نقصي از عدالت شد. انتشار فيش هاي حقوقي نجومي هجومي از اين 
دست هستند. جرياني كه با انتشار اين فيش ها در اجتماع به راه انداخته 
تبري ش��ده كه به جان اعتقادات و باورهاي مردم و به ويژه نسل جوان 
افتاده است. اين روزها فضاي مجازي پر است از شبهاتي اعتقادي كه با 
استدلال كوتاهي مسئولان در برخورد با فقر و تكاثر توجيه مي شوند. 

در تازه ترين اي��ن ش��بهه افكني ها جرياني س��عي دارد ظرفيت هاي 
خاموش و خفته نفوذ، از جمله بهائيت را در فضاي مسموم تكاثر فعال 
كند. توجيهي با اين عنوان كه» در جامعه اي كه فيش حقوقي مديران 
دولتي اش چند صد ميليوني است؛ ايجاد محدوديت ها و ممنوعيت هاي 
اجتماعي براي بهائيان چه معني دارد. دست درازي به بيت المال حلال 
و تحصيل فرزندان بهائيان در دانشگاه ها حرام است؟« در گوشي هاي 

تلفن همراه جوانان دست به دست مي شود. 
اينجاست كه اين برداش��ت از نهج البلاغه امير مؤمنان )ع( مورد توجه 
قرار مي گيرد كه »وجوه عدالت در هش��ت بخش  ف��ردي، اجتماعي، 
خانوادگي، سياسي، مديريتي، اقتصادي، قضايي و فرهنگي معنا پيدا 
مي كند و محال است جامعه اي عدالت محور محسوب شود، در حالي 
كه به يكي از اين نكات بي توجه باشد چراكه يكي بدون ديگري عدالت 

را رقم نمي زند.«
به بيان ديگر چنانچه يكي از هشت وجه عدالت مورد غفلت واقع شود 
براي هر صورت مسئله اي، توجيهي ذيل توضيح اينكه چرا 90 درصد 
ثروت جوامع در اختيار 10 درصد مردم قرار گرفته است، ارائه مي شود؛ 
موضوعي كه مقام معظم رهب��ري در فرمايشات ش��ان از آن با عنوان 

وال استريت ايراني ياد كردند. 
به طور كلي و به باور صاحبنظران علم اقتصاد در س��طح كلان با س��ه 
مقوله اصلي توليد، توزيع و مصرف سر و كار دارد، كه چارچوب اين سه 
را افزون بر قرآن كريم و روايات معصومين)ع( به طور ويژه مي توان در 
سنت و سيره حكومتي اميرمومنان امام علي)ع( مورد پژوهش و كنكاش 
قرار داد. در سيره امام علي)ع( محور اقتصاد اصل سترگ عدالت است. 
رعايت اين اصل نه تنها به رفاه و موازنه اقتصادي در اجتماع مي انجامد، 
بلكه عاملي براي برقراري عدالت و تكريم مقام انسانيت است و اگر قرار 
است روابط فردي و اجتماعي ما سر و سامان يابد تنها يك راه وجود دارد 

كه آن هم پياده كردن عدالت در جامعه است. 
همچنين كساني كه تصور مي كنند مي توانند بدون عدالت، گناه، فساد، 
جرم و س��اير معضلات را برطرف كنند دچار مشكل مي شوند، چراكه 
تلاشي كه بدون عدالت براي برپايي جامعه پويا صورت گيرد نتيجه اي 

جز گناه نخواهد داشت. 
در عين حال پياده شدن عدالت در جامعه نيازمند برنامه ريزي فراگير 
و نظريه همه جانبه اس��ت كه در اين راستا بايد نظريه عدالت كه بر سه 
پايه فهم ما از عدالت، ملازمه شناسي عدالت و وجوه عدالت استوار است، 

مورد توجه قرار مي گيرد. 
به طور كلي عدالت در پنج مفهوم كاربرد دارد كه مس��اوات، رعايت 
حقوق و رس��اندن هر حقي به ذي حق خود در معن��اي عدالت جاي 
مي گيرد، به طوري كه اگر حقوق افراد ادا ش��ود عدالت نيز معنا پيدا 

مي كند. 
به ه��ر رو و بنا ب��ه تجرب��ه تاريخي بزرگ تري��ن مانع اج��راي عدالت 
حكومت هاي ظالم و فاسد هستند كه در كش��ور ما به بركت پيروزي 
نظام مقدس جمهوري اس��لامي، اين مانع برطرف ش��د و حكومت به 

دست افرادي لايق افتاد. 

صادق پارسا

نفيسه ابراهيم زاده انتظام 

زهرا چيذري
  گزارش 2

 س�ازمان هاي بيمه گر پذيرفتند كه در برخي حوزه هاي پيوند 
عضو اقدام كرده و آنها را تحت پوش�ش قرار دهن�د، اما هنوز 
اي�ن موضوع ب�ه مرحل�ه اجرا نرس�يده ب�ا اين حال در س�ال 
گذش�ته 3هزار و 300 پيوند عضو بدون بيمه انجام شده است. 
 رئيس مركز مديريت پيوند اعضاي وزارت بهداشت با بيان اينكه در 
سال گذشته بيش از 3هزار و 300 عضو پيوند شده است، با تأكيد بر 
لزوم بيمه شدن پيوند عضو گفت: سازمان هاي بيمه گر بايد بيش از 

پيش با حوزه پيوند عضو همراهي كنند. 
دكتر محمد كاظميني درباره وضعي��ت پيوند اعضا در ايران گفت: 
طبق آمار سال 94، وضعيت پيوند اعضا در ايران مطلوب بوده و در 
اين زمينه شرايط مناسبي را داريم. به طوري كه سال گذشته بيش 

از 3هزار و 300 عضو پيوند ش��ده اس��ت كه 2هزار و 500 مورد آن 
پيوند كليه بوده است. 

وي با بيان اينكه در سال گذشته مجموع پيوند كبد در كشور، 716 
پيوند بوده است، اظهار مي كند: بر همين اساس ميزان پيوند قلب 
102 مورد و در عين حال تعدادي عمل پيوند ريه، پانكراس و روده 
نيز انجام شده اس��ت. همچنين از زماني كه پيوند كليه در ايران پا 
گرفته تا كنون نزديك به 42 هزار پيوند كليه در كشور انجام شده 
است.  كاظميني با بيان اينكه در سال 94 بيش از 800 مورد مرگ 
مغزي داشتيم كه هزار و 400 كليه از طريق اين افراد اهدا شده است، 
يادآور شد: همچنين از اين تعداد مرگ مغزي، در مجموع نزديك به 

2هزار و 300 عضو اهدا شده است. 

رئيس مركز مديريت پيوند اعضاي وزارت بهداشت در ادامه درباره 
مسئله بيمه پيوند عضو كه چندي است در شوراي عالي بيمه مطرح 
شده اما هنوز اقدامي عملي را در اين راس��تا از سوي سازمان هاي 
بيمه گر شاهد نبوديم، افزود: سازمان هاي بيمه گر بايد بيش از اين با 
حوزه پيوند عضو همراهي كنند. در حال حاضر تنها بحث پيوند كليه 
است كه تحت پوشش بيمه قرار دارد. بر اين اساس ساير بخش هاي 

پيوند هنوز آنطور كه بايد تحت پوشش بيمه قرار نگرفته اند. 
كاظميني افزود: البته سازمان هاي بيمه گر پذيرفتند كه در برخي 
حوزه هاي پيوند عضو اقدام كرده و آنها را تحت پوشش قرار دهند، اما 
هنوز اين موضوع به مرحله اجرا نرسيده و اين حوزه ها اكنون فقط از 

سوي وزارت بهداشت پوشش داده مي شوند. 

انجام ۳۳۰۰ پيوند عضو در سال گذشته، بدون بيمه 
      سلامت

تعيي�ن  دراز  قص�ه 
تكلي�ف زباله ه�اي 
بيمارستاني سرانجام 
با رأي اعضاي ش�ورا پ�س از بحث و بررس�ي 
درخصوص بندهاي مصوبه تعيين بهاي خدمات 
و چگونگي اعمال نظ�ارت بر جمع آوري و دفن 
پسماندهاي ويژه پزشكي، صنعتي و كشاورزي 
در شهر تهران نهايتاً با 19 رأي موافق به تصويب 
رسيد و همچنين مقرر شد شهرداري تهران تا 
پايان سال 96 زباله سوز ويژه اين پسماندها را 

احداث كند. 
روزانه حدود 100 تن زباله پزشكي در شهر تهران 
توليد مي شود كه از اين ميان حدود 18 تن پسماند 
عفوني خطرناك اس��ت و مش��كل تفكيك و دفن 
بهداش��تي اين زباله ها همچنان مشكل ساز است 
بر اين اس��اس رئيس س��ازمان مديريت پسماند 
شهرداري تهران در جلسه شوراي شهر و در جريان 
بررسي مصوبه تعيين بهاي خدمات جمع آوري و 
دفن پسماندهاي ويژه پزشكي، صنعتي و كشاورزي 
گفت: پسماندهاي صنعتي به دليل نبود نظارت و 
ايفاي وظايف دستگاه هاي ذي ربط در شهر تهران 
دچار مشكلات بسياري هس��تند. براي مديريت 
پسماندهاي اين بخش ش��هرداري تهران به رغم 
اينكه به لحاظ قانوني وظيفه اي ندارد اما براساس 
اين مصوبه پيشنهاد مديريت اين نوع از پسماندها را 
داده است.  جعفري افزود: براي استفاده از ظرفيت 

بخ��ش خصوصي در اين حوزه از س��ال گذش��ته 
مذاكراتي را با بخش خصوصي آغ��از كرده ايم. با 
توجه به اينكه پسماندهاي صنعتي و بيمارستاني 
با س��اير زباله ها مخلوط مي ش��وند، مديريت آنها 
كار بيشتري دارد. بر همين اساس لايحه اي را به 
شوراي اسلامي شهر تهران تقديم كرديم و در آن 
هزينه هاي ارائه اين خدمات را مشخص كرده ايم.  
رئيس سازمان مديريت پسماند شهرداري تهران 
تأكيد كرد: البته در اين لايحه پس از بررس��ي در 
كميس��يون هاي مربوطه مبلغ 130 تومان براي 
بهاي اين خدمات تعيين شد كه پيشنهاد ما براي 
ايجاد انگيزه براي بخش خصوص��ي افزايش اين 
رقم تا 200 تومان اس��ت.  در ادامه جلسه، محمد 
حقاني رئيس كميته محيط زيست شوراي شهر 
تهران، گفت: پس��ماندهاي پزشكي خود به چهار 
دسته تقسيم مي شوند. دسته نخست پسماندهاي 
عادي و ش��به خانگي هس��تند كه در آشپزخانه 
بيمارستان ها و در بخش هاي ديگر توليد مي شوند. 
زباله هاي عفوني تيز، برنده، ش��يميايي و دارويي 
نيز سه بخش ديگر زباله هاي بيمارستاني را شامل 
مي شوند كه در اين ميان زباله هاي عفوني بسيار 
خطرناك هس��تند.  وي افزود: روزانه حدود 100 
تن زباله پزش��كي در ش��هر تهران توليد مي شود 
كه از اي��ن ميان ح��دود 18 تن پس��ماند عفوني 
خطرناك است، لذا لازم است اين زباله ها از مبدأ 

تفكيك شوند.

توليد روزانه 100 تن زباله خطرناك در تهران  
   بي خطر سازي زباله هاي خطرناك  بيمارستانی 

 به شهرداري  واگذار شد

      خبر

 با مشاركت كميته امام )ره( 918 هزار و ۲9۷ 
حامي خير و نوعدوست كشورمان از ۲90 هزار 
و ۲۲4 فرزندان يتيم و محسنين تحت حمايت 
اين نه�اد حمايت مادي و معن�وي مي كنند. 
 معاون حمايت و سلامت خانواده كميته امداد 
به مناس��بت هفته اكرام ايتام با اشاره به اينكه 
بيشترين حاميان ايتام و محسنين تحت حمايت 
اين نهاد را دهك هاي متوس��ط جامعه تشكيل 
مي دهن��د، گفت: بيش��ترين حامي��ان ايتام و 
محس��نين كميته امداد بين س��نين 35 تا 60 
سال هستند. 18/7 درصد از حاميان و خيران 
ايتام و محسنين اين نهاد دو تا سه فرزند معنوي 

خود را نيز حمايت مي كنند. 
 فاطمه رهبر س��رانه نقدي ماهانه ه��ر يتيم را 
حدود 109 هزار تومان و فرزندان محسنين را 
46 هزار تومان عنوان كرد و افزود: سال گذشته 
درآمده��اي نق��دي و غير نقدي ط��رح اكرام 
400ميليارد تومان بوده است كه320 ميليارد 
تومان آن براي اكرام ايتام و مابقي آن به فرزندان 

محسنين اختصاص يافته است. 
رهبر افزود: از مجموع 290 هزار و 224 فرزندان 
ايتام و محس��نين داراي حامي تحت حمايت 
كميته امداد حدود 54 درص��د دختر و مابقي 
پس��ر هس��تند كه 47 درصد آن��ان در مناطق 

روستايي و كم برخوردار ساكن هستند. 
طرح اكرام ايتام كه از سال 78 از سوي كميته 
امداد اجرايي ش��ده اس��ت، يكي از موفق ترين 

طرح ه��اي اين نهاد محس��وب مي ش��ود و در 
راستاي حمايت هاي مادي و معنوي از فرزنداني 
است كه دس��ت روزگار آنان را از نعمت وجود 
پدر محروم كرده اس��ت. در اين طرح حمايت 
ايتام به حاميان علاقه مند واگذار مي شود و هر 
حامي با پذيرفتن يك يا چند نفر يتيم ، ماهانه 
حداقل300 هزار ريال براي آنان واريز مي كند. 
تقويت حس همدل��ي و هم��كاري در جامعه 
اسلامي، ترويج سنت حس��نه احسان به ايتام، 
ايجاد زمينه مش��اركت افراد خي��ر و نيكوكار، 
رعايت عزت نفس و حفظ كرامت انساني ايتام 
و خانواده هاي آنان از جمله اهداف كميته امداد 
ب��راي اجرايي ك��ردن طرح هاي اكرام اس��ت.  
شايسته ذكر است، هموطنان گرامي مي توانند 
براي شركت در طرح اكرام ايتام و محسنين و 
حمايت از يك يا چند فرزن��د معنوي از طريق 
 mohsenin.ir يا emdad.ir س��ايت هاي
و همچنين ش��ماره پيامك 30003333 يا از 
طري��ق ش��ماره گيري #3333*733* اقدام 

كنند. 

 با اجراي طرح اكرام توسط كميته امداد صورت گرفت 
حمايت ۹۰۰هزار حامي از فرزندان ايتام و محسنين

بيژن یانچشمه
  شهری


