
انحصار مش�اغل دو وج�ه دارد؛ یک�ی در اعلام 
ظرفیت های پذیرش و دیگ�ری در اعطای پروانه 
فعالیت صنفی است. ظرفیت  رشته های پزشکی 
مدت هاس�ت که بدون تغیی�ر باقی مان�ده یا در 
بعضی موارد با تغییرات بسیار کمتر از نیاز جامعه 
روبه رو ب�وده اس�ت. در وکالت و س�ردفتری هم 
مدت    ها اس�ت که اعطای پروانه فعالیت صنفی با 
انحصار عجیبی روبه رواس�ت. علاوه بر این یک 
تعارض منافع عجی�ب دیگر هم رخ داده اس�ت: 
مراجع قانون گ�ذار راجع به صن�وف انحصاری، 
ذی نفع انحصار هستند! کمیسیون بهداشت در 
مجلس متش�کل از پزشکان اس�ت، کمیسیون 
حقوق�ی مجلس هم متش�کل از قض�ات و وکلا؛ 
معلوم است خروجی این وضعیت قوانینی علیه 
انحصار پزشکی و وکالت نخواهد بود. دود چنین 
انحصار ساختاری ای به چشم مردم می رود. سرانه 
پزشک و وکیل در کش�ور ما، بس�یار پایین تر از 
سرانه این مشاغل در کشور   هایی همچون لیبی، 
فلسطین و عراق است؛ بماند مقایسه وضعیت با 
کشور   هایی چون فرانسه و چین، روسیه. نتیجه 
این وضعی�ت بیکاری فزاین�ده فارغ التحصیلان 
یا مستعدان ورود به این مشاغل و از طرف دیگر 
بالا رفتن بی رویه بهای خدمات پزشکی و وکالت 
شده است. انگار منافع انحصار به قدری زیاد است 
که هیچ کس حریف این انحصارگرایان نمی شود!

انحصار در مش��اغل پر درآمدي همچ��ون وكالت، 
پزشكي و دندانپزشكي فرصت سوزي هاي زيادي را 
موجب شده اس��ت. اكنون در ايران به ازاي هر هزار 
نفر كمتر از 0/3 نفر دندانپزشك داريم؛ يعني كمتر 
از كشور سوريه كه چندين سال درگير جنگ داخلي 
هم بوده است! در نتيجه عملكرد انحصارگرايانه كانون 
وكلا هم از لحاظ س��رانه وكيل حتي از كش��ور هاي 
عراق و ليبي عقب تر هس��تيم. با رفع انحصار از چند 
شغل محدود، بيش از نيمي از بيكاران كشور شاغل 
خواهند شد، اما منافع خاص انحصارگرايان مانع چنين 

دستاورد بزرگي است. 
   سرانه پزشکي، پایین تر از فلسطین

مراكز درماني براي بسياري از مردم شبيه تونل وحشت 
شده است، نه فقط از جنبه درماني كه به لحاظ كمبود 
پزش��ك و نوبت هاي طولاني و هزينه هاي سرس��ام 
آور هم براي مردم رنج بسياري پديد آمده است. اين 
وضعيت در مناطق محروم بسيار سخت تر است. بر 
اساس آمار سازمان نظام پزش��كي در تعداد زيادي 
از شهرس��تان هاي محروم از جمله شهرستان هاي 
پرجمعيت كنارك، سيب و س��وران و قصر قند هيچ 
پزشكي حضور ندارد! در واقع مردم همين سه شهر 
استان سيستان و بلوچس��تان كه جمعيتي بيش از 
500 هزار نفر دارند، مجبور به طي مسافت هاي بسيار 

براي دستيابي به پزشك هستند. 
در سال 1394 حسن قاضي زاده هاشمي، وزير وقت 
بهداش��ت و بنيانگذار طرح نه چن��دان موفق تحول 
سلامت به خبرگزاري تسنيم گفته بود: » براي جبران 
كمبود 5 هزار پزشك در ش��بكه، حقوق اين افراد را 
چهار تا پنج برابر كرديم. حتي براي مناطق محروم 
حقوق 15 ميليون توماني مي دهيم، اما هيچ پزشكي 
داوطلب رفتن نمي ش��ود.« يعني تعداد پزشكي به 
قدري ان��دك و درآمد آنها به قدري بالاس��ت كه در 

دوراني كه دلار 3هزارو500 توم��ان بود، حقوق 15 
ميليوني هم پزشكان را براي تغيير محل كار ترغيب 
نمي كرد.  محاسبات نش��ان مي دهد شاخص سرانه 
تعداد پزشكان در ايران برابر 1/ 1 نفر به ازاي هر هزار 
نفر جمعيت است. مقايسه شاخص سرانه پزشك در 
ايران و ساير كشورها نشان مي دهد كه ايران در بين 
25 كشور آسياي ميانه و غرب آسيا، در جايگاه بيستم 
و پايين تر از كشورهايي همچون سوريه، تاجيكستان، 

ازبكستان و حتي فلسطين قرار دارد!
   منشأ سیاستگذاري کجاست؟

دسترس��ي نداش��تن مردم به خدمات س��لامت و 
پايين بودن سرانه پزشك، باعث شده كه نظام سلامت 
خود به خود با كاه��ش كيفيت لااقل در بخش هايي 
روبه رو شود. چنانچه سرانه پزشك پايين و دسترسي 
به خدمات محدود باش��د، اولين چيزي كه به چشم 
مي خورد صف هاي طولاني در مراكز درماني است. در 
اين شرايط پزشكان به ناچار بايد براي هر بيمار وقت 
كمتري صرف كنند تا بتوانند به همه خدمت رساني 
كنند كه اين امر خود، موجب افزايش خطاي پزشكي 

و كاهش كيفيت درمان خواهد شد. 
صدور و تمديد پروانه مطب، تدوين، بازنگري و تنظيم 
آيين نامه ها و دس��تورالعمل ها و ضوابط پزش��كي از 
مهم ترين فعاليت هاي نظام پزش��كي كشور است. 
عليرضا س��ليمي، معاون آموزش و پژوهش سازمان 
نظام پزش��كي در گفت وگويي با ايرنا فاش كرده كه 
»مانند اغلب كش��ورهاي جهان، تصميم گيري هاي 

كلان در حوزه پزش��كي بايد با نظر س��ازمان نظام 
پزشكي باشد. در ايران چنين اموري نه تنها زير نظر 
سازمان نيست، حتي نظر سازمان را هم در آن دخيل 
نمي كنند. وزارت بهداشت فقط اجازه صدور نهايي 
پروانه مطب را به س��ازمان نظام پزش��كي تفويض 
كرده اس��ت. در نتيجه اينكه چه كسي صلاحيت و 
ش��رايط صدور پروانه را دارد، متأس��فانه در اختيار 
سازمان نظام پزشكي نيس��ت. منشأ سياستگذاري 

مستقيماً دولت و وزارت بهداشت هستند.«
اين اظهارات در حالي اس��ت كه نظام پزشكي خود 
از يك تعارض منافع ديگر س��ود وافر مي برد: مرجع 
رسيدگي به شكايات عليه پزش��كان، نظام پزشكي 
متشكل از پزشكان است! از طرف ديگر، افراد حاضر در 
كميسيون پزشكي مجلس شوراي اسلامي كه غالباً 
طرح ها و لوايح متناظر با پزشكي را بررسي و تصويب 
مي كنند، خودشان غالباً پزشك هستند و معلوم است 
در چنين حالت��ي قانوني به ضرر پزش��كان تصويب 
نمي شود! اين وضعيت درباره وكلا و كميسيون حقوقي 

مجلس هم صادق است. 
   دروغ براي رد گم کني

اكنون در ايران به ازاي هر ه��زار نفر كمتر از 0/3 نفر 
دندانپزش��ك داريم؛ يعني كمتر از كشور سوريه كه 
چندين سال درگير جنگ داخلي هم بوده است! به  رغم 
بالا بودن تعداد متقاضيان رشته تجربي در سال هاي 
گذشته، اما ظرفيت اين رش��ته متناسب با تقاضاي 
بازار افزايش پيدا نكرده اس��ت. به نظر مي رسد علت 

اين مسئله فعاليت لابي پزشكان و دندانپزشكان در 
تعيين ظرفيت اين رشته ها در وزارت بهداشت، درمان 

و آموزش پزشكي است. 
در ايران هر نوجوان 15 ساله به طور متوسط دو دندان 
پوسيده دارد و روند پوسيدگي در سنين بالا تر روندي 
نزولي را نش��ان مي دهد. آمار هاي پزشكي قانوني از 
رشد چشمگير ايست قلبي در دو دهه اخير به دليل 

بيماري هاي لثه و دندان حكايت دارد. 
در نتيجه عملكرد انحصارگرايان��ه كانون وكلا هم از 
لحاظ سرانه وكيل حتي از كش��ور هاي عراق و ليبي 
عقب تر هستيم. طبق آمار در ايران حدود ۶00 هزار 
نفر فارغ التحصيل حقوق وجود دارد كه سالانه تنها 3 

الي 4 درصد از آنها وكيل مي شوند. 
به تازگي هيئت تخصصي ديوان عدالت اداري با صدور 
رأيي ، وكالت را مشمول اصل 44 قانون اساسي دانست. 
بدين ترتيب به منظور رفع انحص��ار در صدور پروانه 
وكالت، كانون وكلاي دادگستري موظف است فرآيند 
صدور پروانه وكالت را در سامانه مجوز هاي كسب وكار 
بارگذاري كند؛ اتفاقي كه با اعتراض و جنجال بسياري 

از وكلا روبه رو شده است. 
به بهانه استقلال كانون وكلا و عملكرد انحصارگرايانه 
اين نهاد صنفي، ايران از نظر ش��اخص دسترس��ي 
به وكي��ل و خدمات حقوقي جزو عق��ب مانده ترين 
كشور ها در دنيا محسوب مي شود. خبرگزاري بسيج 
دانشجويي در گزارش��ي عنوان كرده كه بيش از 90 
درصد پرونده هاي مطروحه در دادگاه نيز فاقد وكيل 
هستند. ورود به عرصه وكالت در ديگر كشورها توسط 
وزارت دادگس��تري و ديوان عالي صورت مي گيرد و 
كانون وكلا هيچ اختياري در اين رابطه ندارد. زيرسؤال 
رفتن استقلال كانون وكلا در اين زمينه هم يك بهانه 

بزرگ براي رد گم كني است. 
   انحصار همچنان ادامه دارد

خرداد ماه سال 98 هم خبري مبني بر انحصار بخش 
بزرگ واردات دارو كه در اختيار همس��ر رئيس وقت 
سازمان غذا و دارو بود جنجال ساز شد. سال گذشته 
با بررسي هاي صورت گرفته مشخص شد بيش از ۷0 
درصد واردات دارو تنها در اختيار دو ش��ركت است. 
جالب اينكه تنها 3 درصد از سهم بازار دارو به واردات 
اختصاص دارد، اما تنها براي همين 3 درصد بيش از 

5/1 ميليارد دلار ارز اختصاص يافته بود. 
سوء اس��تفاده هاي انج��ام گرفت��ه در ح��وزه دارو، 
بهره برداري از نظام توزيع يارانه هاي دارو، تقس��يم 
غنايم در نظام دارويي و انحصار تعيين تعداد دانشجوي 
داروسازي هم خود به تنهايي مثنوي هفتاد من كاغذ 
است.  انحصار مشاغل فقط به پزشكي و وكالت محدود 
نش��ده، بازار خدمات ثبت اسناد كشور هم وضعيتي 
مشابه دارد. در ايران ۷ هزار و ۶1۷ دفتر اسناد رسمي 
فعاليت مي كنند كه تعداد آنها در 10 س��ال گذشته 
ثابت مانده است! ثابت ماندن تعداد دفاتر ثبت اسناد 
در حالي رخ داده كه ميزان تقاضاي ثبتي در 10 سال 

گذشته همواره در حال رشد بوده است. 
با شكست انحصار مشاغلي همچون پزشكي، وكالت، 
دندانپزشكي، داروس��ازي و سردفتري مي توان يك 
ميليون و 200 هزار ش��غل ايجاد كرد؛ يعني معادل 
نصف جمعيت بيكار كشور! اما منافع انحصارگرايان 
تا كنون نگذاشته است، اين وضعيت انحصاري به نفع 

مردم تغيير كند. 
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تعطیلی شنبه و یکشنبه پیشنهاد یلدایي ستاد ملي مقابله با کرونا براي پیشگیري از انفجار ویروس در دورهمي هاي خانوادگي

نمکی: موج سوم كرونا مهار شد

یک میلیون شغل اسیر انحصار 4 شغل
با شکست انحصار در پذیرش و اعطای پروانه فعالیت در  مشاغلی همچون  پزشکي، وکالت، دندانپزشکي و سردفتري مي توان 

معادل نصف جمعیت بیکار کشور شغل ایجاد کرد

»موج س�وم کرونا 

زهرا چيذري
مهار ش�د« این را   گزارش  2

سعید نمکي وزیر 
بهداش�ت مي گوی�د. به گفت�ه وي بر اس�اس 
پیش بیني ها ایران در این ماه باید روزي هزار و 
۲۰۰ مرگ ناشي از کرونا مي داشت، اما نه تنها این 
اتفاق نیفتاد، بلکه با همکاري مردم و مسئولان 
کم�ر منحن�ي در پیک س�وم شکس�ت. حالا 
جدي تری�ن نگران�ي نظ�ام س�لامت ب�راي 
دورهمي هاي ش�ب یلداست و اینکه جمع هاي 
خانوادگي در طولاني ترین شب سال، زمستان 
شیوع و مرگ هاي کرونایي را سردتر و تاریک تر 
کند. به  همین خاطر هم  بناست تا براي پیشگیري 
از انفجار دوباره ویروس در دورهمي هاي یلدایي، 
تمهیداتي اندیشیده شود. وزارت بهداشت هم 
براي مدیریت بلند ترین شب سال پیشنهاداتي 
دارد. تعطیل�ي ش�نبه و یک ش�نبه آین�ده و 
همچنین پیشنهاد منع تردد و تعطیلي مشاغل 
از ساعت ۱۸ براي شب یلدا، بسته یلدایي وزارت 
بهداشت براي سلامت مردم است. نخستین روز 
زمستان و تولد خورشید بناس�ت تا نخستین 
تزریق انساني واکسن کروناي ایراني هم انجام 
ش�ود تا ای�ران به ط�ور رس�مي در فهرس�ت 
کش�ورهایي قرار بگیرد ک�ه در زمین�ه تولید 
واکس�ن کرونا حرف هایي براي گفت�ن دارند. 
روز گذشته روند كاهش��ي فوتي هاي كرونا متوقف 
شد و اين آمار با افزايش مواجه بود. طي 24 ساعت 
منتهي به روز يك ش��نبه 23 آذر ماه، ۷ هزار و 451 
بيمار جديد مبتلا به كوويد19 در كشور شناسايي 

شد كه 833 نفر از آنها بستري شدند. 
 مجموع بيماران كوويد19 در كشور به يك ميليون و 

108 هزار و 2۶9 نفر رسيد. 
در همين زمان، 24۷ بيمار كوويد 19 جان خود را 
از دست دادند و مجموع جانباختگان اين بيماري به 

52 هزار و 19۶ نفر رسيد. 
 تاكنون 812 هزار و 2۷0 نفر از بيماران، بهبود يافته 
يا از بيمارستان ها ترخيص شده اند. 5هزارو۷23 نفر 
از بيماران مبتلا به كوويد19 در وضعيت شديد اين 

بيماري تحت مراقبت قرار دارند. 
تاكن��ون ۶ ميلي��ون و ۷04 ه��زار و 24۷ آزمايش 

تشخيص كوويد19 در كشور انجام شده است. 
 در حال حاضر و بر اس��اس آخري��ن تحليل ها، 12 
شهرستان در وضعيت قرمز، 288 شهرستان نارنجي 

و 148 شهرستان در وضعيت زرد قرار دارند. 
با تمام اينها ارزيابي كلي سعيد نمكي وزير بهداشت 
از وضعيت شيوع كرونا در كشور اين است»موج سوم 

كرونا مهار شد«. 
     مهار موج سوم کرونا

وزير بهداشت با اشاره به پيك جديد پاييزه گفت: »در 
مهار كرونا در ارديبهش��ت، در اوج تحريم و بدترين 
شرايط كشور، ميزان آمار مرگ و مير كرونا را به 30 تا 
40 نفر رسانديم، اما دو مرتبه عنان از دستمان خارج 

شد و شاهد پيك دوم و سوم بوديم.«
وي با اشاره به موج سوم كرونا در دنيا تصريح كرد: » بر 
اساس پيش  بيني ها ايران در اين ماه بايد روزي هزار 
و 200 مرگ ناشي از كرونا داشت، اما نه تنها اين اتفاق 
نيفتاد، بلكه با همكاري مردم و مسئولان كمر منحني 

در پيك سوم شكست.«
به گفته وي 1۶0 شهر قرمز داشتيم، اما اكنون 23 
شهر قرمز داريم.  نمكي در عين حال با بيان اينكه هر 
گونه ساده انگاري و عادي انگاري، شرايط زمستانه را 
سخت مي كند، گفت: »بايد شب يلداي سال جاري را 

به گونه اي متفاوت با ديگر سال ها ببينيم.«
وزير بهداشت درباره واكس��ن كرونا نيز با تأكيد بر 
توليد واكسن كرونا تا بهار سال آينده گفت: »اجازه 
نمي دهيم هموطن ما گروه هدف تس��ت واكس��ن 

شود.«
نمكي با بيان اينكه مؤثرترين واكس��ن دنيا را براي 

اين كش��ور تأمين مي كنيم، اظهار كرد: »روزهاي 
آينده اين خبر خوش را خواهيم داد كه اين واكسن از 

معتبر ترين منابع وارد مي شود.«
    نگراني هاي یلدایي آقاي معاون

ايرج حريرچي، معاون كل وزارت بهداش��ت هم، به 
وضعيت بيماري كرونا در كشور اشاره كرد و افزود: »از 
دورهمي هاي ش��ب يلدا خيلي هراس داريم، زيرا 
مي تواند قسمت قابل توجهي از زحمات صورت گرفته 

براي كنترل بيماري را از بين ببرد.«
وي ب��ا تأكيد ب��ر اينك��ه 51 درصد م��وارد انتقال 
وي��روس از دورهمي ه��اي خانوادگي و دوس��تانه 
اس��ت، گفت: »رعايت پروتكل ها در دورهمي هاي 
خانوادگي ، يك شوخي و مسخره است. چون بالاخره 
در يك فضايي از خانه دور هم مي نشينيم و موقع غذا 
خوردن هم ماسك نداريم. پس نمي توان ادعا كرد 
كه پروتكل ها را در دورهمي هاي خانوادگي رعايت 
مي كنيم.« حريرچي با اشاره به اقدامات كشورهاي 
اروپايي براي كريس��مس افزود: » در انگلس��تان از 
كودكان 11 الي 15 سال دو دفعه تست PCR گرفته 
مي شود كه وقتي براي كريسمس پيش پدربزرگ ها 
و مادربزرگ ها مي روند، عامل انتقال بيماري نباشند. 
در خيلي از كش��ورها نيز منع آمد و ش��د شب هاي 

كريسمس را پيش بيني كرده اند.«
    پیشنهاد تعطیلي یلدایي

معاون كل وزارت بهداشت، ادامه داد: » پيشنهاد ما 
هم براي شب يلدا، تعطيلي شنبه و يك شنبه آينده 
است، البته نه اينكه پنج شنبه و جمعه پيشواز بروند، 
بلكه در خانه بمانند.« وي در ارتباط با برپايي مراسم 
شب يلدا در برخي مكان ها تأكيد كرد: » به كافه ها، 
رستوران ها و باغ هاي اطراف شهرها كه از حالا خود را 
براي شب چله آماده مي كنند، هشدار جدي مي دهيم 

كه برخورد قاطع و قانوني خواهيم داشت.«
منع تردد و كاهش فعاليت كس��ب و كار از ساعت 
18 به بعد، همزمان با شب يلدا و در روزهاي شنبه 

و يك ش��نبه )29 و30 آذر(، پيشنهاد ديگري است 
كه به اذعان رئيس��ي در س��تاد ملي مقابله با كرونا 

مطرح شد. 
    آزمایش واکسن کروناي ایراني در روز اول 

زمستان
حريرچي در خص��وص ورود يكي از واكس��ن هاي 
كروناي ايراني به مرحله كارآزمايي انساني هم اينگونه 
توضيح داد: » با تلاش مضاعف دانش��مندان ايراني 
در توليد واكسن كرونا، يكي از اين واكسن ها مجوز 
كميته ملي اخلاق و پژوهش را براي ورود به فاز تست 
انساني دريافت كرده و دو يا سه واكسن ديگر هم تا 

اواخر دي ماه اين مجوز را دريافت خواهند كرد.«
وي با بيان اينكه واكس��ن ايراني كرون��ا از اول دي 
ماه تزريق مي ش��ود، اظهار داشت: »خط توليد اين 
واكس��ن ها همزمان با آزمايش روي نمونه انساني 
و اثبات اثر بخش��ي كامل در حال راه اندازي اس��ت 
و با تأييد معيارهاي باليني و علم��ي به توليد انبوه 
مي رس��ند.« آقاي معاون درباره خريد 20 ميليون 
دوز واكسن كرونا از شركت هاي خارجي تا نيمه دوم 
اسفند 99 هم گفت: »خريد از كشورهاي خارجي از 
طريق كواكس قطعي شده و با شركت هاي مختلف 
توليد واكسن از دو راه خريد مستقيم يا توليد مشترك 
واكس��ن در ايران در حال رايزني هستيم، اگرچه با 
آپارتايد تحريمي از س��وي كشورهاي غربي مواجه 
هستيم. به ظاهر ما تحريم دارويي نيستيم، ولي در 
كوچك ترين انتقال ارز مانع ايجاد مي شود و واكسن 

كرونا مورد نياز مردم تأمين خواهد شد.«
حريرچي درباره كيفيت واكس��ن داخلي در رقابت 
با نوع خارجي تصريح كرد: »ما براي توليد واكس��ن 
 ،MRNAداخلي از تكنولوژي هاي متفاوت مبتني بر
ويروس ضعيف شده و ويروس منتقل شده ژنتيكي 
روي يك ويروس ديگر استفاده مي كنيم. هر كدام از 
واكسن هاي ما مشابه نوع خارجي است و اثربخشي 
آن هم قابل مقايس��ه با نوع خارج��ي خواهد بود.«

  رئيس كميسيون شهرسازي و معماري شوراي شهر تهران از تداوم 
فشارها براي لغو محدوديت ارتفاعي جماران به صورت محرمانه و مبتني 

بر منافع بخشي و شخصي خبر داد. 
  س��ازمان حج و زيارت با صدور بيانيه اي اعلام كرد تبرئه ش��ركت 
پيمانكار صاحب جرثقيل هاي س��قوط كرده در مسجدالحرام تأثيري 
بر پرداخت غرامت به خانواده هاي شهدا و جانبازان اين حادثه نخواهد 

داشت. 
  رئيس مركز برنامه ريزي نيروي انساني و امور اداري وزارت آموزش 
و پرورش با بيان اينكه طرح معلم تمام وقت س��الانه تمديد مي شود، 
گفت: محدوديت و سقفي در پذيرش و اعمال اين طرح براي متقاضيان 

جديد نداريم. 
  وزير دادگستري گفت: امكان دسترسي كودكان به فضاي مجازي امن و 
سالم يكي از اهداف بزرگ شوراي هماهنگي مرجع ملي كنوانسيون حقوق 

كودك و از مطالبات جدي ما از دستگاه هاي متولي است. 
  رئيس پليس فتا ويژه ش��رق استان تهران از ش��هروندان خواست 
درخواس��ت هايي با موض��وع واريز وج��ه در ش��بكه ش��اد را ناديده 
بگيرند؛ چراكه استفاده از شبكه شاد براي دانش آموزان رايگان بوده و 

نيازي به پرداخت وجه بابت تأييد اكانت يا موارد ديگر نيست. 
  مدير كل محيط زيست و توسعه پايدار شهرداري تهران در واكنش 
به حضور احتمالي يك گونه مش��كوك به تمس��اح در درياچه چيتگر 
گفت: تمس��اح يك جانور دوزيست اس��ت و در دماي كمتر از 4 درجه 
سانتيگراد از بين مي رود، در نتيجه دوزيست شناسان اعلام كردند كه با 

توجه به برودت هوا تمساح بودن اين جانور منتفي است. 
  طرح نظارت و كنترل بر 244 واحد صنفي باغ تالار و سالن پذيرايي 
در ش��هر تهران انجام و براي هفت واحد صنفي متخلف اخطار پلمب 

صادر شد.

حسين سروقامت

 حاكمیت اگوئیسم 
با عمل هاي زیبایي در كرونا

همزمان با ش��يوع كوويد 19 و در حالي كه كادر درماني كشور درمانده از 
خستگي هاي مفرط ماه ها جانفش��اني در عرصه خدمت رساني به بيماران 
كرونايي هس��تند، افرادي از جامعه، فرصت را غنيمت شمرده و اين ايام را 
بهترين دوره براي انجام عمل هاي جراحي زيبايي قلمداد كرده اند؛ چراكه 
با وضعيت قرنطينه و سپري كردن غالب اوقات شبانه روز در خانه، مي توانند 
دوران نقاهت خود را با كمترين دغدغه از لحاظ نمايان نبودن چهره ش��ان 

پشت ماسك سپري كنند. 
آمار عمل هاي جراحي زيبايي نه تنها در ايران، بلكه در بسياري از كشورهاي 
جهان روندي رو به رشد داشته است. از امريكا، ژاپن، كره و استراليا هم خبر 
مي رسد كه درصد مراجعه به كلينيك هاي زيبايي بس��يار بالا رفته و افراد 
در صددند كه اين دوران را به دوران طلايي رس��يدن به چهره ايده آل خود 
تبديل كنند. هرچند محدوديت هاي اعمال شده به جهت بيماري كرونا در 
بيمارستان ها مورد توجه قرار گرفته است، ولي در بسياري از كلينيك هاي 
زيبايي به صورت زيرزميني و ش��ايد در شرايط غير بهداشتي، اين عمل ها 
انجام مي گيرد. در نتيجه ش��اهد موجي از عمل ه��اي غيرضرور جراحي 
پلاستيك هستيم كه آمار رسمي آنها هم ارقام بسيار خيره كننده اي را در اين 

ايام خاص نشان مي دهد. 
   ایران پایتخت عمل جراحي بیني در جهان است! 

زيبايي از مفاهيم نسبي و ناپايداري است كه از دوره اي به دوره ديگر متفاوت 
است، ولي ميل به زيبا شدن از اميالي است كه همه انسان ها به آن گرايش 
دارند. هر چند ايران را پايتخت اعم��ال جراحي زيبايي در جهان مي دانند، 
ولي امريكا رتب��ه اول را در اين زمينه نصيب خود ك��رده و طبق آمار، ايران 
در سال 201۷ مقام بيستم جدول را داراست. از طرفي با توجه به مناسبات 
جغرافيايي، ايران را مي توان سردمدار عمل جراحي بيني در جهان دانست كه 
البته اين ركورد در چيني ها در عمل زيبايي چشم نمود پيدا كرده است. اگرچه 
در برخي موارد هم اعمال جراحي صرفاً زيبايي نيست، ولي تحت عنوان عمل 
زيبايي صورت مي گيرد،اما با توجه به شرايط بيماري كرونا و با در نظر گرفتن 
سلامت به عنوان اولويت نخست جامعه، شيوع انجام عمل هاي جراحي در 

اين دوران بسيار غيرمنطقي به نظر مي رسد. 
   التماس مي کنم به من نگاه کنید! 

در همين رابطه دكتر امان الله قرائي مقدم، جامعه شناس و استاد دانشگاه 
خوارزمي در گفت وگو با »جوان« گفت: »رونق عمل هاي جراحي در جامعه، 
پديده اي در راستاي وجهه خواهي، خودنمايي و نوعي تشخص طلبي است 
كه بالاخص در كلانشهرها به عنوان هويت يابي در نتيجه گمنامي به وجود 
آمده است. در اين جوامع، ظاهر افراد معرف آنهاست كه از دارايي هاي مادي 
از قبيل اتومبيل و زيورآلات آغاز ش��ده و تا چهره و اندام ظاهري افراد ادامه 

مي يابد.« 
اين جامعه شناس در ادامه با اش��اره به اينكه زيبايي خواهي در همه دواير 
در جامعه ايران وجود داشته اس��ت، افزود:» نمونه بارز زيبايي خواهي ها در 
خالكوبي هاي روستاييان و عشاير مشهود اس��ت كه غالباً در بين دو ابرو يا 
ميان انگشتان دست صورت مي گرفت. از طرفي پتلاچ كردن و فخرفروشي 
يا خودنمايي هايي كه در جامعه وجود دارد، روز به روز و به واس��طه فضاي 
مجازي قدرت مي گيرد و افراد را به سطحي نگري هاي مادي سوق مي دهد. 
پيرامون مقوله زيبايي كه از ديدگاه مردم شناسي متفاوت است و هر جامعه اي 
زيبايي را تعريف و مد روز را تعيين مي كند، مي توان گفت كه اين مقوله در 
بين فرهنگ هاي گوناگون، انواع مختلفي دارد؛ به عنوان مثال در ژاپن پاهاي 
لاغر و در اقيانوسيه گردن بلند و همچنين در ميان آفريقايي ها لب هاي بسيار 

كشيده مرسوم است.« 
قرائي مقدم ضمن بيان اينكه گرايش افراد در دوره كرونا به اعمال جراحي 
بيشتر جنبه مادي دارد و افراد به دنبال كاهش هزينه ها و نيز مراجعات به 
كلينيك ها با پول كمتر مي توانند به مقصود خود برسند، اذعان كرد:» جامعه 
ايران صوري شده و به ظواهر بيشتر اهميت مي دهد و بيشتر حسي و مادي 
شده اس��ت و افراد به ظاهربيني گرايش پيدا كرده اند. حسيات و ماديات به 
اوج رسيده و در چنين جامعه اي، اگوئيسم و خودخواهي حكمفرما است و 
نوعي شيء سروري ديده مي شود؛ يعني افراد با اشيا شخصيت مي گيرند و 

احترامشان با دارايي هاي آنها ارتباط مستقيم خواهد داشت.« 
وي در پاي��ان با بي��ان اينك��ه فن��اوري، تجمل گرايي و اش��رافي گري 
مي آورد، گفت:» ترميم لب و بيني و از اين قبيل هم در راس��تاي همين 
تجمل گرايي هاس��ت كه البته اعتقادات و باورهاي ديني و نيز تبليغات 
رسانه هاي بيگانه و ش��بكه هاي اجتماعي هم در اين بحث بسيار تأثير 
دارد و در ادامه الگوبرداري هاي جوانان از س��لبريتي هاي غربي اس��ت. 
گاهي برخي از اعمال جراحي عجيب و غريب چون گوش الاغي يا چشم 
گربه اي به اين دليل است كه فرد به نوعي التماس مي كند كه مردم آنها را 
ببينند و اينجاست كه معيارهاي ديني رنگ مي بازد و وقار و متانت از بين 

مي رود و عقده هاي دروني افراد به جامعه تزريق مي شود.«

کش�تي با همه عظمت پهنه اقیانوس را درم�ي نوردید و پیش 
مي رفت. عده اي روي عرش�ه ایس�تاده بودند و دریاي مواج را 

تماشا مي کردند. 
ناگهان کسي فریاد زد: مین. . . مین!

نگاه ها به یک سمت برگش�ت. مین بزرگي آهس�ته به سمت 
کشتي پیش مي آمد. 

ولوله اي بین افراد افتاد. هر کس راهي مي جست که از نزدیک 
شدن مین به کشتي جلوگیري کند. یکي از آن میان فریاد زد 

همگي با هم فوت کنیم تا مین از کشتي دور شود. 
همه خندیدند، اما افسر جواني که از خدمه کشتي بود، سراغ 
پمپ ب�ادي رفت و به وس�یله آن مین را از کش�تي دور کرد. او 
بلافاصله دریافت که پمپ باد مي تواند ش�کل متکامل تر فوت 

کردن باشد!
خلاقیت لازمه مسئولیت پذیري است!

هنر از این بالاتر که آدمي بتواند از ایده اي کوچک و گاه مسخره 
به انجام کاري بزرگ دست یازد؟!

آلودگي هوا جان 101 ایراني را گرفت
س�خنگوي س�ازمان اورژان�س کش�ور ب�ا توج�ه ب�ه ج�ان 
باختن ۱۰۱ نف�ر از مهرماه تا روز گذش�ته ب�ر اثر گاز مونوکس�ید 
کرب�ن نس�بت ب�ه افزای�ش آلودگ�ي ه�وا و اث�رات منف�ي آن 
داد.  هش�دار  جامع�ه  حس�اس  گروه ه�اي  س�لامت  روي 
مجتبي خالدي، سخنگوي سازمان اورژانس كشور با بيان اينكه شاخص 
آلودگي هوا امروز در يكي دو روز گذشته به طور ميانگين در وضعيت 
ناسالم براي گروه هاي حساس اعلام شده است، تصريح كرد: در بعضي از 
مناطق شهر تهران به جهت آلودگي بيشتر، هوا در وضعيت ناسالم براي 
همه گروه ها اس��ت. آلودگي هوا يك ريز فاكتور محيطي براي سلامت 
انسان به شمار مي رود و نتيجه اول آلودگي هوا مشكلاتي است كه براي 

قلب و ريه افراد به وجود مي آورد. 
وي با اشاره به اين موضوع كه شاخص كيفيت هوا كه شاخصي جهت 
پيش بيني كيفيت روزانه هوا است، در مناطقي به طور ميانگين 120 
به بالاست و در برخي مناطق از عدد 150 نيز عبور كرده است، از تمام 
شهروندان تهران، مشهد، اراك، اصفهان و قزوين تقاضا كرد كه با توجه 
به اينكه شايد ش��اخص تا 48 س��اعت آينده ادامه پيدا كند، سفرهاي 
غيرضروري خود را لغو كنند و از منزل براي انجام اقدامات غيرضروري 

خارج نشوند. 
خالدي ادامه داد: افرادي كه بيماري هاي زمين��ه اي دارند، خانم هاي 
باردار، سالمندان، كودكان بايد بيشتر رعايت و شير، ميوه، سبزيجات 
تازه بيشتر استفاده كنند. ورزشكاران هم ممنوعيت فعاليت ورزشي را 

در اين چند روز رعايت كنند. 
خال��دي در پاي��ان گفت: در اي��ن روز ها همه ما از ماس��ك اس��تفاده 
مي كنيم، اما توصيه بيشتري مي شود كه همه افراد در اين زمينه رعايت 
بيش��تري كنند، در خانه بمانند و افرادي ك��ه بيماري هاي زمينه اي 
دارند در صورتي كه احس��اس ناراحتي كردند بلافاصله با شماره 115 

تماس بگيرند. 
وي افزود: متأسفانه با سرد شدن هوا تعداد تماس ها با سازمان اورژانس 
افزايش يافته است و از ابتداي مهرماه تا روز گذشته نيز شاهد فوت 101 
نفر از هموطنان به دليل مسموميت با گاز مونوكسيد كربن بوده ايم؛ در 
هفته گذشته 35هزارو521 نفر توس��ط آمبولانس ها به مراكز درماني 

انتقال يافتند. 
به گفته خالدي، س��ردرد، ت��اري ديد، تش��نج و كم��ا از جمله علائم 

مسموميت با گاز مونوكسيد كربن است. 

 درخواست اعاده دادرسي 
در دفاتر خدمات قضایي ثبت مي شود

رئی�س دی�وان عال�ي کش�ور گف�ت: از ابت�داي دي م�اه، 
ش�هروندان مي توانن�د درخواس�ت اع�اده دادرس�ي را در 
دفات�ر خدم�ات الکترونی�ک قضای�ي ب�ه ثب�ت برس�انند. 
با دستور حجت الاسلام و المسلمين سيد احمد مرتضوي مقدم با هدف 
تسهيل دسترس��ي ش��هروندان به خدمات قضايي، درخواست اعاده 

دادرسي در دفاتر خدمات قضايي قابل ثبت مي شود. 
مرتضوي مقدم با تأكيد بر اينكه ثبت درخواست اعاده دادرسي بدون 
نياز به ديوان عالي كش��ور قابل حصول است، افزود: براي پيشگيري از 
شيوع گسترده ويروس كرونا و به منظور صرفه جويي در وقت و هزينه 
شهروندان، از اول دي ماه امسال ثبت درخواست اعاده دادرسي در دفاتر 

خدمات الكترونيك قضايي قابل انجام است. 
به گفته وي اين اقدام در جهت تسهيل دسترسي شهروندان به خدمات 
قضايي علاوه بر كاهش مراجعه به دستگاه قضايي و سفرهاي غير ضرور، 

موجب صرفه جويي در وقت و هزينه شهروندان مي شود. 
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3 روش براي استعلام قیمت دارو
س�خنگوي س�ازمان غ�ذا و دارو ضم�ن توضی�ح درب�اره 
مختل�ف،  داروخانه ه�اي  در  دارو  ی�ک  قیم�ت  تف�اوت 
نح�وه اس�تعلام قیم�ت واقع�ي داروه�ا را تش�ریح ک�رد. 
كيانوش جهانپور، سخنگوي سازمان غذا و دارو در پاسخ به اين پرسش كه 
چرا قيمت برخي داروها در داروخانه هاي مختلف متفاوت اس��ت، اظهار 
داشت: براي اطلاع از آخرين قيمت دارو به سه روش مي توان آخرين نرخ 
مصوب را استعلام كرد. اول اينكه با مراجعه به سايت ttac. ir مي توان به 
استعلام آخرين قيمت مصوب دارو و تهيه آن پرداخت. دوم با استفاده از 
كد اصالت درج شده روي بسته بندي دارو و ارسال آن به سامانه پيامكي 
20008822 است كه پس از ارسال پيامك پاسخي كه از مركز سامانه از 
طريق پيامك دريافت مي شود مي توان از تاريخ توليد و انقضاي دارو، اصالت 

آن و آخرين قيمت مصوب دارو مطلع شد. 
وي به فارس خاطر نش��ان كرد: علاوه بر اي��ن دو روش مي توان با نصب 
اپليكيش��ن ttac روي گوش��ي هاي هم��راه اندرويد و تبل��ت و درج و 
جست وجوي كد اصالت دارو يا اس��كن كدهاي دو بعدي درج شده روي 

بسته دارو در برنامه به اطلاعات فوق دسترسي پيدا كرد. 
جهانپور در ادامه اظهار داشت: در صورت مش��اهده هرگونه مغايرت در 
قيمت مصوب دارو، هموطنان عزيز مي توانند تخلفات را به سامانه تلفني 
190 بخش شكايت دارويي اطلاع دهند. همكاران ما در معاونت هاي غذا 
و داروي دانشگاه هاي علوم پزشكي كشور موضوع را پيگيري مي كنند و با 

داروخانه هاي متخلف برخورد خواهد شد. 
وي با اشاره به مغايرت زماني توليد بسته بندي و توليد دارو گفت: در بعضي 
از مواقع ممكن است تغيير قيمت دارو به علت وجود فاصله زماني زياد بين 
تاريخ توليد بسته بندي دارو و تاريخ توليد آن دارو باشد و در اين بين چون 
توليد دارو پس از توليد بسته بندي صورت گرفته نياز است تا هموطنان از 

راه هاي سه گانه استعلام از آخرين نرخ مصوب آن مطلع شوند. 
سخنگوي سازمان غذا و دارو با تأكيد بر اين موضوع كه با توجه به دسترسي 
فراگير به گوشي هاي تلفن همراه استعلام آخرين نرخ دارو زمان زيادي 
نمي خواهد گفت: به هر ترتيب هموطنان ما مي توانند در صورتي كه در 
قيمت دارو شك دارند از راه هاي استعلام سه گانه آخرين قيمت مصوب 
فروش را دريافت كنند چون قيمت روي جلد دارو به دلايل ذكر شده كاملًا 

نمي تواند صحيح باشد. 
جهانپور تأكيد كرد كه هموطنان در صورت مراجعه به داروخانه اقدام به 
دريافت فاكتور ممهور به مهر داروخانه نمايند و سپس قيمت دارو را در 
سايت ttac. ir مش��اهده كرده و اگر تخلفي در نرخ فروش دارو ديدند با 

سامانه 190 تماس بگيرند. 
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