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در پی انتشار فیلمی در فضای مجازی با عنوان شکنجه مرزبانان ایرانی، دفتر سخنگوی ناجا با تکذیب این ویدئو توضیحاتی را ارائه کرد.
چندی پیش ویدئویی در فضای مجازی منتشــر و در آن ادعا شــد که شــماری از اتباع افغان در مرز ایران و افغانستان اقدام به شــکنجه و کتک زدن مرزبان ایرانی کرده اند. 
انتشار این ویدئو واکنش های زیادی را به دنبال داشت که دفتر سخنگوی ناجا در این باره توضیحاتی را داده است. دفتر سردار منتظرالمهدی، با تاکید بر جعلی بودن این فیلم 
اعلام کرد: بلافاصله بعد از انتشار این فیلم بررسی ها در این خصوص آغاز و مشخص شد که چنین فیلمی مربوط به ایران نبوده و هیچ ارتباطی با مرزبانان کشورمان ندارد. در 
این توضیحات با تاکید بر اینکه رنگ لباس مرزبانان ایرانی در شــرق کشــور خاکی اســت و مرزبانان ایرانی از رنگ سبز استفاده نمی کنند، آمده است: بررسی های بیشتر نشان 
داد که فیلم مذکور مربوط به یک ســرباز دولتی افغانســتان است که در سال 91 توسط طالبان بازداشت و شــکنجه شده است. در پایان توضیحات دفتر سخنگوی ناجا تاکید 

شده که نیروی انتظامی با افرادی که بخواهند امنیت روانی جامعه را مخدوش کرده و با انتشار چنین تصاویری اقتدار پلیس را به زیر سوال ببرند حتما برخورد خواهد کرد.

پیچ و خم های تلفیق طب سنتی و گردشگری سلامت در ایران

شهلا منصوریه 

واکنش ناجا 
به انتشار فیلم 
شکنجه یک 

سرباز
  خبر 

طب ســنتی ایرانی با قدمتی بیش از 3000 ســال، 
این روزها، بیش از گذشــته در عرصه ســلامت پا به 
میدان گذاشــته اســت. مصــرف گیاهــان دارویی از 
دیربــاز در کشــورمان مورد توجه بــوده و هم اکنون 
هم در اکثر مناطق کشــور اعم از شــهری، روستایی 
و عشــایری مصرف گیاهان دارویــی در درمان برخی 
بیماری ها از جایگاه بالایی برخوردار اســت. شهرستان 
نطنز، به واســطه داشتن ظرفیت رشد گیاهان دارویی 
در این زمینه توانســته خود را نقل محافل رســانه ها، 
طبیعت گردی و گیاهان دارویی کند و بسیاری از مردم 
این منطقه در پی توســعه این رشــته و ایجاد اشتغال 

هستند. 
به گزارش روزنامه مستقل، سال هاست که بر ظرفیت 
ایــران برای ســرمایه گذاری در ســودآوری اقتصادی 
از گیاهان دارویی تاکید می شــود؛ از ســوی دیگر این 
موضوع تلاشــی برای گردشگری سلامت نیز است که 
بارها از سوی مســئولان وزارت بهداشت بر آن تاکید 
شده است. در همین راســتا جشنواره طبیعت گردی، 
طب ســنتی و گیاهان دارویی برای تلفیق دو موضوع 
گردشگری سلامت و طب سنتی برگزار شد. سه سال 
گذشته اســتارت اولین جشنواره طبیعت گردی، طب 
ســنتی و گیاهان دارویی زده شــد و  پس از برگزاری 
دوره اول ایــن رویداد و اســتقبال دســت اندرکاران 
گردشــگری و طب سنتی و گیاهان دارویی، دوره دوم 
این مراسم با حمایت های مستقیم معاونت گردشگری 
ســازمان میراث فرهنگی ایــران و همچنین اداره کل 
طب سنتی وزارت بهداشــت و حضور جمع کثیری از 
علاقه مندان حوزه های مرتبط در قلعه تاریخی کوهاب 
واقع در باغشــهر نطنز به مدت چهــار روز هم زمان با 

مبعث حضرت رسول اکرم )ص( برگزار شد.
در این همایش نشســت های تخصصی دســتیاران 
طب ســنتی، کلاس های آموزشــی ترویج و کاربردی 
ویژه گیاهان دارویی، نمایشــگاه ویژه در قلعه کوهاب 
با حضور دست اندرکاران حوزه های مرتبط، جشن های 
شــبانه، مراســم های کــودک و طبیعــت، تورهــای 
گردشــگری و طبیعت گردی، صعــود به قله کرکس و 
مراسم هم اندیشــی دســت اندرکاران گیاهان دارویی 
پزشکان طب ســنتی، نمایشگاه های استان های هدف 
در موضوعات مختلف، از برنامه هایی بود که با همیاری 
شــهرداری مناطق مختلف شهرســتان نطنز و جمع 

وسیعی از مردم و سازمان های مردم نهاد برگزار شد.
بــه اعتقاد دبیــر این جشــنواره؛ برگــزاری چنین 
برنامه هایی می تواند اقدام موثری برای ترویج، آموزش 
و افزایش فرصت های شــغلی در  زمینه طب سنتی و 

گردشگری سلامت در کشور باشد.
محمودرضــا فقیهی در این خصــوص گفت: واردات 
گیاهــان دارویی از کشــورهای زیــادی مانند هند و 
پاکستان به ایران انجام می شود. در عین حال از ایران 
نیز به کشــورهای دیگر این صادرات صورت می گیرد، 
اما ســهم ایران از 6 میلیارد دلار حجــم بازار جهانی 
گیاهان دارویی کم تر از نیم درصد است. علاوه بر بحث 
ترویج و آموزش که مهم ترین اصل در این زمینه است، 
ســند ملی گیاهان دارویی نیز تدوین شده و قرار است 
اجرایی شــود تا بتوانیم به اهداف خود در زمینه رونق 

گردشگری سلامت در حوزه طب سنتی برسیم.
به گفته وی کشــت گیاهــان دارویــی در نطنز از 
جشنواره سه ســال گذشته تاکنون 40 درصد افزایش 

داشته است. او همچنین گفت: سالانه با بیش از 1500 
کیلوگرم زعفران در ســطح 220 هکتار کشت استان 

اصفهان دارای رتبه اول هستیم.
دبیر دومین جشــنواره طبیعت گردی، طب ســنتی 
و گیاهــان دارویــی نطنز گفــت: گل محمدی با 90 
هکتار با تولید ســالانه 200 تن گل تــر، نعنا فلفلی، 
زیره سبز، قدومه، شاتره،کاسنی، در 30 هکتار، توسعه 
کشت گیاهان دارویی مانند شنبلیله، شوید، ترخون و 
دیگر گیاهان با مصارف عمومی در 100 هکتار و کشت 
آزمایشــی 10 نوع گیاه دارویی در اقلیم های مختلف 
شهرســتان مانند زیره ســیاه، گل گاو زبان، رازیانه و 

زرین گیاه از تولیدات شهرستان نطنز است.
فقیهــی افزود: راه اندازی هفت کارگاه ســنتی تولید 
عرقیجات گیاهی در چند ســال گذشته و صدور مجوز 
یک واحد نیمه صنعتی تولید اســانس های گیاهی، از 
فعالیت هایی برای رونق طب ســنتی و گیاهان دارویی 

است که پیشرفت فیزیکی 30 درصدی داشته.
رشــد 230 درصدی تولید گیاهان دارویی در 

دولت یازدهم
وزیر بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی نیز که در 
این جشــنواره حضور داشــت با بیان اینکه با توجه به 
ظرفیت هــا و برنامه های دولــت دوازدهم، بحث ایجاد 
اشــتغال در حوزه گیاهان دارویی جدی است، گفت: 
بــا توجه به بازده بالای بحث گیاهان دارویی در ایران، 
دولــت تمرکز ویــژه ای برای ایجاد اشــتغال در حوزه 

گیاهان دارویی دارد.
حسن هاشــمی در اختتامیه دومین جشنواره گیاهان 
دارویــی نطنز اظهار کرد: در دولــت یازدهم در تولید 
داروهای گیاهی و ســنتی بیش از 230 درصد رشــد 

ایجاد شده که آمار بالایی است.
 به گفته وی در کشــور گونه هــای متفاوت و زیادی 
از گیاهان دارویی وجود دارد که نشــان دهنده ظرفیت 
بالای کشــور در بحث تولید گیاهان دارویی اســت و 
کشور توانســته در سال گذشته شــش هزار میلیارد 
ریال در بحث گیاهان دارویی تولید داشــته باشد که با 
همکاری و همیاری اهل فن این عرصه این مقدار قطعاً 

به آمار بیشتری خواهد رسید.
 به اعتقاد  هاشــمی، باید دوره های آموزشــی 2 یا 3 
ســاله برای عطاران و عطاری ها برگزار کنیم تا جلوی 
ســوء اســتفاده و اغفال برخی افــراد در این حوزه را 

بگیریم.
وزیر بهداشــت با اشــاره به ثبت 120 شرکت تولید 
گیاهــان دارویی و داروهای گیاهی در کشــور، گفت: 
تولید گیاهان دارویی و داروهای گیاهی در حال حاضر 
در مقایســه با ابتدای دولت یازدهم، 90 درصد رشــد 
داشته و صادرات داروهای گیاهی نیز دو برابر افزایش 

یافته است.
وی ادامه داد: ســهم گیاهان دارویی در بازار کشــور 
حــدود 600 میلیارد تومان در ســال و رشــد تولید 
گیاهان دارویی و داروهای گیاهی در کشــور بســیار 
مناســب اســت زیرا دانش فنی، منابع و مواد اولیه و 

فرهنگ مصرف آن وجود دارد.
وزیر بهداشــت با بیان اینکه شــرایط اقلیمی  ایران 
ایجــاب می کند که تولید گیاهــان دارویی و داروهای 
گیاهی توسعه یابد، افزود: امیدواریم در دولت دوازدهم، 
شاهد فرصت های سرمایه گذاری، اشتغال و رونق طب 
سنتی به روش علمی  نه آنکه باعث سودجویی از مردم 

شود، باشیم.
دکتر  هاشــمی  فرصت ایجاد اشــتغال در حوزه طب 
سنتی را بســیار زیاد دانست و ابراز امیدواری کرد که 
مســئولان و دســت اندرکاران این حوزه، وحدت نظر 

بیشتری داشته باشند. 
وزیر بهداشــت با بیان این که دولت دوازدهم حتماً 
باید از فرصت طب ســنتی برای رونق تولید و اشتغال 
اســتفاده کند و به طب ســنتی به عنوان یک میراث 
ملی گرانبها، بیشــتر بپردازد، یادآور شد: خوشبختانه 
در دولت یازدهم، تعداد فرآورده های ســنتی از 245 
به بیــش از 800 مورد افزایش پیدا کــرد و در ایران 
8000 گونه گیاهی وجــود دارد که 1200 نوع از آن، 

دارویی است.
دکتر  هاشــمی  در خصوص پوشش بیمه ای داروهای 
گیاهی، خاطرنشان کرد: متاسفانه در حال حاضر تنها 
56 قلــم از داروهای گیاهی تحت پوشــش بیمه قرار 
دارنــد و معتقدم اگر بیمه در کشــور به عنوان صنعت 
تقویت شود، حتما استفاده از داروهای گیاهی با همان 
اثردهی داروهای شیمیایی مورد توجه و محاسبه قرار 

می گیرد.
وزیر بهداشــت گفت: داروهای گیاهی در مقایسه با 
داروهای شــیمیایی، در دســترس تر و ارزان قیمت تر 
هســتند و در داخل کشور نیز تولید می شوند؛ بیمه ها 
نیز می توانند پوشش حمایتی خود از داروهای گیاهی 

را افزایش دهند.
دکتر  هاشمی  در ادامه هدف از سفر خود به شهرستان 
نطنز را حضور در دومین جشنواره طبیعت گردی، طب 
ســنتی و گیاهان دارویی عنوان کرد و افزود: نطنز در 
حوزه گیاهان دارویی، شرایط بسیار ویژه ای دارد، زیرا 
از 1200 گونــه گیاهی دارویی، حــدود 600 گونه در 

نطنز وجود دارد.
وزیر بهداشت با اشاره به اقدامات انجام شده در چهار 
سال گذشته در حوزه بهداشت و درمان نطنز و بادرود، 
خاطرنشان کرد: طرح توسعه بیمارستان خاتم الانبیاء 
نطنز با مشــارکت خیرین در حال ساخت است که تا 
پایان ســال، تکمیل می شــود. عملیات ساخت پایگاه 
سلامت شهری شماره 2 نطنز نیز آغاز شد که تا حدود 

یک سال آینده به بهره برداری می رسد.
دکتر  هاشــمی  افــزود: اقدامات بســیار خوبی برای 
بازسازی و نوســازی مراکز بهداشتی و درمانی، تامین 
تجهیزات و نیروی انســانی به ویــژه نیروی متخصص 
مورد نیــاز در نطنز و بادرود انجام شــده و امیدواریم 
مردم این منطقه کمتر دچار بیماری شوند و در صورت 
بیمار شــدن، به بیمارستان های شهرشان اعتماد کنند 
زیرا شرایط، نسبت به دوران گذشته، تغییر کرده است.

افتتاح مرکز جامع خدمات سلامت ابیانه
در همیــن زمینه مرکز جامع خدمات ســلامت در 

روستای تاریخی ابیانه نیز افتتاح شد. 
ایــن مرکز در دو طبقه و زمینی به مســاحت 750 
متر مربــع و با اعتباری بالغ بــر 840 میلیون تومان، 
ساخته و تجهیز شده است که شامل واحدهای خدمات 
مامایی، مراقبت سلامت مردان و زنان، واکسیناسیون، 
پزشــک خانواده، داروخانه، دندانپزشــکی و بهداشت 
محیط و خانواده اســت. در طبقــه دوم این مرکز نیز، 
پانســیون هایی برای اقامت پزشکان و کادر بهداشتی و 

درمانی ساخته شده است.
وزیر بهداشــت نقش این منطقه را در توسعه و رونق 
تولیــد گیاهــان دارویی مهم ارزیابی کــرد و گفت: با 
افتتاح مرکز جامع خدمات سلامت در روستای تاریخی 
و زیبای ابیانه، علاوه بر مردم این روستا به گردشگران 

نیز خدمات بهداشتی درمانی ارائه می شود.
ویزیت طب سنتی تحت پوشش بیمه قرار گیرد

علاوه بر مســائل و مشکلاتی پیش روی طب سنتی، 
عــدم بیمه گیاهان دارویی در ســبد بیمه ای بســیار 
چشمگیر اســت. در همین زمینه مدیرکل دفتر طب 

ســنتی معتقد اســت: در دولت یازدهم خدمات طب 
سنتی ایرانی و طب ســوزنی وارد کتاب ارزش گذاری 
نسبی خدمات شد. به این ترتیب خدمات طب سنتی 
ایرانی مورد پذیرش نظام ســلامت قرار گرفت. در گام 
بعدی هم توقع ما از سازمان های بیمه گر و وزارت رفاه 
این است که خدمات طب سنتی را تحت پوشش برند. 
جلســات متعددی نیز در دبیرخانه شورای عالی بیمه 
برگزار شــده  و طی چند سال گذشته تلاش زیادی در 
این زمینه انجام داده ایم اما هنوز سازمان های بیمه گر 

همراهی نکرده اند.
محمود خدادوســت ادامــه داد: از آن جا که خدمات 
طــب ســنتی ایرانی در فرهنــگ مردم ریشــه دارد 
براین اســاس قابلیت پذیرش بالاتری دارد. درصورت 
اســتفاده از این خدمات برای تشخیص و درمان، نیاز 
به اســتفاده غیرضــروری از خدمــات پاراکلینیک یا 
داروهای شیمیایی کاهش می یابد و این موضوع به نفع 

سازمان های بیمه گر و مردم است.
وی با اشاره به پیشــنهاد وزارت بهداشت برای بیمه 
شــدن پنج خدمت پرمصرف طب سنتی، ادامه داد: با 
توجه به جلســه ای که اواخر سال گذشته در دبیرخانه 
شــورای عالی بیمه برگزار شــد، انتظار داریم در سال 
جاری حداقل ویزیت طب ســنتی تحت پوشش بیمه 

قرار گیرد.
وی ضمن اشاره به ضرورت همکاری بخش خصوصی 
برای گسترش ســلامت کده های طب سنتی گفت: در 
حال حاضر 30 ســلامت کده در کشور ساخته شده  که 
تحت پوشــش دانشگاه های علوم پزشــکی قرار دارند. 
اما این تعداد پاســخ گوی نیاز 80 میلیون نفر نیست؛ 
بــه همین دلیــل باید از کمک هــای بخش خصوصی 
بیشتر استفاده کنیم. در ماه های اخیر تعهدات قانونی 
متخصصان و داروسازان طب سنتی نیز یک تا دو سال 
کاهش داده  شده تا آن ها بتوانند سریع تر وارد بازار کار 
شده و ســلامت کده های بخش خصوصی را راه اندازی 

کنند.
خدادوست همچنین ادامه داد: با توجه به تعداد کم 
متخصصان طب ســنتی در کشور، معتقد هستیم باید 
با رعایت ســطح بندی برخی خدمات تأیید شده طب 
سنتی به پزشــکان عمومی  آموزش داده شود؛ به این 
ترتیــب آن ها نیز می توانند در کنــار طب رایج از این 
ظرفیت اســتفاده کنند. حتی در رشته های تخصصی 
می تــوان بــا روش بازآمــوزی این طــب را آموخت. 
به همیــن منظور در ســال جاری در شــورای عالی 
برنامه ریزی کشور دو واحد درسی برای تمام رشته های 
بالینی آموزش طب ســنتی به صورت اجباری آموزش 

داده می شود.
به گزارش مستقل، دومین جلسه ملی طبیعت گردی، 
طب سنتی و گیاهان دارویی جمعه نهم تیرماه به کار 
خود پایــان داد. حال باید نتیجه این جشــنواره را با 

گذشت زمان شاهد بود. 
امیدواریــم که بــا توجه به ظرفیت های گســترش 
و کاشــت گیاهان دارویی در این شهرســتان، شاهد 
سودآوری اقتصادی در زمینه طب سنتی و گردشگری 

سلامت باشیم.

هر از گاهی اخباری درباره تجمع مربیان پیش دبســتانی و آموزش یاران نهضت سوادآموزی 
در مقابل مجلس شورای اسلامی برای استخدام در آموزش و پرورش منتشر می شود که ظاهرا 
این اعتراضات بی نتیجه هم نمانده و نمایندگان مجلس را بر آن داشته تا در چند سال اخیر با 
تصویب قوانینی به استخدام و تثبیت جایگاه شغلی این افراد در آموزش و پرورش کمک کنند.

مــاده ۱۷ قانــون تعیین تکلیف اســتخدامی معلمان حق التدریــس و آموزش یاران نهضت 
ســوادآموزی در سال ۸۸ تصویب شد و از آن زمان چند اصلاحیه و تکمله به آن خورده است. 
در ســال ۸۸، به موجب این قانون آموزش و پرورش مکلف به جذب نیروهای حق التدریس 

آزاد شد و از سوی آموزش و پرورش به اجرا درآمد.
 از جمله اصلاحیه های یاد شده در دو سال اخیر می توان به مصوبات مرداد ماه ۹۴ و شهریور 
ماه ۹۵ مبنی بر جذب مربیان پیش دبســتانی و آموزش یاران نهضت ســوادآموزی به عنوان 
نیروی حق التدریس بدون الزام اســتخدامی اشاره کرد. اخیرا نیز نمایندگان مجددا بر عملیاتی 
شدن دو مصوبه یاد شده تاکید کردند. در روز ۲۹ فروردین ماه امسال یک فوریت طرح »تعیین 
تکلیف استخدامی معلمان حق التدریســی و آموزش دهندگان نهضت سوادآموزی« در وزارت 

آموزش و پرورش با موافقت نمایندگان به تصویب رسید.
بر این اســاس در صورت موافقت مجلس با جزئیات این طرح، دولت مکلف می شود حداکثر 
ظرف مدت یک  ســال کلیه نیروهای حق التدریسی مشــمول این قانون و همچنین آموزش 
دهندگان نهضت ســواد آموزی را پس از گذراندن دوره های آموزشی بدون نیاز به شرکت در 
آزمون استخدامی به استخدام وزارت آموزش و پرورش درآورد. در  مصوبه دو ماه اخیر مجلس 
بحث اســتخدام قطعی آموزش دهندگان و معلمان حق التدریس مطرح  شده است و ماده ۱۷ 
دولت را موظف کرده افراد با طی دوره آموزشــی شــش ماهه بدون نیاز به شرکت در آزمون 
اســتخدام شوند. در همین راستا علی باقرزاده رئیس سازمان نهضت سوادآموزی با بیان اینکه 
در واقــع طرح الحاق یک ماده به قانون تعییــن تکلیف که به عنوان »ماده ۱۷ مکرر« نامیده 
شــده ترکیبی از دو قانون مصوب قبلی است، می گوید: بر اساس این طرح دولت موظف است 
دو قانون  را با شــرایط جدید و حداکثر ظرف مدت یک ســال اجرایی کند. آنچه از روح طرح 
پیشنهادی استنباط می شود این است که گروه های چهارگانه یعنی آموزش دهنده های نهضت 
سوادآموزی که در فاصله ســال های ۷۹ تا پایان ۹۱ با سوادآموزی همکاری کرده اند، مربیان 
پیش دبستانی که با ابلاغ آموزش و پرورش به کارگیری شده، همچنین نیروهای حق التدریس 
غیرمستمر و نیروهای خرید خدمات آموزشــی که اطلاعات مربوط به آن ها در سیستم وجود 
دارد، مشــمول تبدیل وضعیت و استخدام هســتند و دولت موظف است ظرف یک سال همه 

آن ها را تبدیل وضعیت کند.
مــاده ۱۷ قانون تعیین تکلیف معلمــان حق التدریس و آموزش یاران نهضت ســوادآموزی 
موافقان و مخالفان سرسختی در مجلس و دولت دارد و در حالی که احمدی لاشکی، نماینده 
مجلس درباره این قانون می گوید: »در حق معلم حق التدریســی که همانند معلم رســمی در 
کلاس درس زحمت می کشد نباید اجحاف کرد. باید ابتدا کسی را که زحمت کشیده و ۱۰ سال 
در کلاس شما بوده را تعیین تکلیف کنید«،  محمود مهرمحمدی سرپرست دانشگاه فرهنگیان 
بر لزوم دارا بودن صلاحیت حرفه ای افرادی که می خواهند وارد آموزش و پرورش شوند تاکید 
می کند و معتقد اســت: »باید اجازه دهید آموزش و پرورش کشــور از قبل قوانینی که ایجاب 
می کند افراد پیش از آنکه صلاحیت حرفه ای شــان احراز شــود جذب کنیم، دور بماند.  آزمون 
صلاحیت حرفه ای باید پیش شــرط ورود به آموزش و پرورش قرار گیرد، از مجلس شــورای 
اسلامی درخواســت می کنیم اجازه دهد و مصوب کند حتی برای متعهدان دبیری هم آزمون 
صلاحیت برگــزار کنیم. اجازه ندهید در کلاس ها را به روی کســانی باز کنیم که صلاحیت 

لازم را ندارند.«
به گزارش ایسنا، نمایندگان مجلس دلایل خود را برای تعیین تکلیف معلمان حق التدریسی 
و نهضتی ها دارند و احمدی لاشــکی درباره علت این تصیــم و لزوم اجرای آن می گوید: اگر 
معلمی  ۱۰ ســال در کلاس درس باشد اما لایق نباشــد ما خیانت کردیم. اما اگر آن معلم را 
به دوره های ضمن خدمت فرســتادیم و آمــوزش دادیم دیگر نمی توانیم بگوییم دانش آموز در 
این سیســتم فدا شده اســت و کم کاری کرده ایم.  اما چهاربند رئیس مرکز برنامه ریزی منابع 
انســانی از قانون یادشده انتقاد می کند و معتقد است همه افرادی که قرار است وارد آموزش و 
پرورش شــوند باید در آزمون استخدامی شرکت کنند و نباید تفاوتی برای افراد قائل شد. وی 
با بیان اینکه این قانون در ســال ۸۸ تصویب شــد و از آن زمان هشت اصلاحیه و تکمله به 
آن خورده که بی ســابقه است می گوید: در ســال ۸۸، به موجب این قانون آموزش و پرورش 
مکلف به جذب نیروهای حق التدریس آزاد شــد که این امر در آن ســال انجام شد. در سال 
۹۴، یک تبصره به این قانون اضافه شــد که بر اســاس آن باید مربیان پیش دبستانی هم به 
صورت حق التدریس جذب می شدند؛ البته الزامی برای استخدام آنها در قانون قید نشده بود. 
در شــهریور سال ۹۵، تبصره دیگری اضافه شد که آموزش و پرورش را مکلف می کرد تعداد 
دیگری از مربیان پیش دبستانی و آموزشیاران نهضت سوادآموزی را در رسته های شغلی دیگر 

بکارگیری کند.
رئیس مرکز برنامه ریزی منابع انســانی و فناوری اطلاعات وزارت آموزش و پرورش اضافه 
می کند: برخلاف اظهارات آقای احمدی لاشــکی مشــکل آماری نداریم. در بخشی مشکل 
داریم که برخی بر مبنای خوداظهاری خود را مشمول قانون می دانند و بر آن اصرار می کنند.

رئیــس مرکز برنامه ریزی منابع انســانی و فناوری اطلاعــات وزارت آموزش و پرورش در 
واکنش به ســابقه بالای خدمت برخی از این افراد می گوید: امکان ندارد این افراد بیش از دو 
ســال سابقه حق التدریسی در دبستان داشته باشــند. همه نیروهای پیش دبستانی ماقبل سال 
۹۱ جذب شــده بودند و تا سال ۹۴ در هیچ کجای کشور یک نفر حق التدریس آزاد نداشتیم. 
حتی اگر کسی به هر علتی جذب نمی شد این امکان را داشت که به دیوان عدالت اداری برود 
و حکم بگیرد بنابراین اگر کســی باقی مانده شاید خودش نخواسته جذب شود. نگوییم بخش 

قابل توجهی از این نیروها بالای دوسال سابقه تدریس دارند، این محال است.
چهاربند با بیان اینکه تعدادی مربی پیش دبستانی داشتیم که به آموزش و پرورش به موجب 
ماده ۱۷ قانون حکم شــد آنها را تعیین تکلیف کند عنــوان می کند: مجددا روی همان قانون 
مصوبه دادند که اینها باید اســتخدام شوند. مشکلی نیســت، استخدام می کنیم، اما اینها باید 
بیایند و در آزمون اســتخدامی شــرکت کنند؛ چرا از آزمون فرار می کنند؟ اینها بر عدم شرکت 
در آزمون اصراری دارند. در حالیکه ما به ازای هر یکسال سابقه خدمت، یکسال به سن اضافه 
می کنیم و محدودیتی نداریم. به ازای هر یکسال تجربه، ۵ امتیاز اضافه می کنیم. این نیروها 

بیایند و در آزمون شرکت کنند و از این امتیازات طبق همین قاعده بهره مند شوند.
علی باقرزاده، رئیس ســازمان نهضت سوادآموزی نیز در باره این قانون می گوید: فعلا یک 
فوریت »ماده ۱۷ مکرر« تصویب شــده است و متن پیشــنهادی، ابتدا در کمیسیون آموزش 
و تحقیقــات و پس از طی روال قانونی در صحن علنی طرح خواهد شــد. تا کنون جلســات 
متعددی برای توافق برگزار شــده و قرار است هفته آتی نهایی شود اما هنوز مشخص نیست 

چه تصمیمی در این خصوص اتخاذ می شود. 
وی درباره مشمولان »ماده ۱۷ مکرر « می گوید: مجموع تمام نیروهای شاغل در فاصله ۸۷ 
تا ۹۵ ، ۱۳۲ هزار  و از سال ۸۷ تا ۹۱، ۶۰ هزار نفر است.  البته با تعریفی که از آموزش دهنده 
تجمیعی در جلسات مشترک به دست آمده است  افرادی که در سال حداقل ۵ نفر سواد آموز 
داشتند و مدرک لیســانس و بالاتر دارند حدود ۳۰ هزار و ۵۰۰ هستند که در صورت تصویب 
نهایی این قانون مشمول استخدام خواهند شد. هرچند به اذعان صاحبنظران ورود افراد بدون 
برخورداری از صلاحیت های علمی و حرفه ای لازم به کلاس های درس آســیب های جبران 
ناپذیری به پیکره نظام تعلیم و تربیت وارد می کند اما در حال حاضر با طرح های اخیر مجلس،  
سرنوشــت بیش از ۳۰ هزار نیروی آموزش دهنده نهضت سوادآموزی و ۲۰ هزار نیروی پیش 
دبســتانی به تصمیم نهایی مجلس در این باره بســتگی دارد و باید منتظر ماند و دید که آیا 
مجلس شــورای اسلامی عل رغم مخالفت آموزش و پرورش مبنی بر افزایش توقعات از این 
وزارتخانه و لزوم برگزاری آزمون اســتخدامی برای همه داوطلبان با استخدام قطعی و بدون 
آزمون  ـ مشــمولان ماده ۱۷ مکرر تعیین تکلیف مربیان پیش دبســتانی و آموزش دهندگان 
نهضت سوادآموزی که به صورت حق التدریس جذب مدارس شده بودند ـ موافقت می کند یا 

شروطی را برای آن قرار خواهد داد؟

استخدام بدون آزمون 
»حق التدریسی ها«

دبیر علمی پنجمین کنگره ملی و دومین جشنواره خود مراقبتی 
و آموزش بیمار با اشــاره به تأثیر ارتقای سطح سواد سلامت در 
پیشــگیری از بیماری هــا گفت: آموزش به بیمــاران و توجه به 
موضوع خود مراقبتی در پیشــگیری و کاهش بیماری ها بســیار 

مؤثر است.
داوود شجاعی زاده در آســتانه برگزاری پنجمین کنگره ملی و 
دومین جشنواره خودمراقبتی و آموزش بیمار اظهار داشت: ترویج 
زندگی ســالم، ارتقای سطح سواد سلامت، بهبود سلامت روان و 
برنامه های طرح تحول نظام ســلامت از محورهای این کنگره 

است.
وی افزود: ســطوح مختلف پیشــگیری و مدیریت بیماری ها، 
اخلاق حرفه ای و توانمندسازی خدمت دهندگان همچنین نقش 
انجمن های علمی تخصصی و سازمان های غردولتی و مردم نهاد 
از دیگــر محورهای این کنگره بوده که مــورد توجه قرار گرفته 

است.
پنجمین کنگره ملی و دومین جشــنواره خودمراقبتی و آموزش 
بیمار اضافــه کرد: اســتفاده از فناوری های نوین، شــبکه های 
اجتماعــی و فضاهای مجازی همچنین وضعیــت موجود منابع 
آموزش بیمار در کشور و اســتاندارها و راهکارهای بهبود آن مد 

نظر قرار دارد.
شــجاعی زاده بیان داشت: در این جشنواره تقدیر از تجربه های 
برتر از دانشگاه ها، بیمارستان ها، مراکز سرپایی، مراکز تحقیقاتی 
و انجمن های فعال در خودمراقبتــی و آموزش بیمار مورد توجه 
قرار گرفته است. مهلت ارســال چکیده مقالات تا ۲۵ اریبهشت 
ماه بود که تاکنون ۴۰۰ مقاله به دبیرخانه کنگره ارســال شــده 

است.
وی افزود:  برنامه های علمی این کنگره به مدت ۳ روز بوده و 
مسئولان زیادی همچون وزیر بهداشت، معاون وزیر و مدیر کل 
آموزش بهداشــت و ارتقا سلامت و مسئولانی از وزارت آموزش 
و پرورش حضور خواهند داشــت. این متخصص ارتقاء سلامت و 
آموزش بهداشــت گفت: مصرف خودســرانه دارو، عدم توجه به 
مراقبت های پس از جراحی، ســبک تغذیه در دوران های مختلف 
زندگی، آشنایی با بیماری های مختلف و راه های پیشگیری از آن 

از جمله موضوعاتی بوده که توجه نداشــتن به آن می تواند سبب 
بروز مشکلات در جامعه شود. این موضوع علاوه بر اینکه سبب 
بار مالی به خانواده ها می شــود، باعث آسیب به بیمار خواهد شد. 
وی با بیان اینکه ســطح ناکافی سواد سلامت در جامعه وضعیت 
ســلامت در یک جامعه را تحت تاثیر قرار مــی دهد، گفت: در 
این میان گروه های ســالمندان، افراد کم درآمد، افراد بی سواد و 
افراد با ســلامت روان پایین و افراد دارای بیماری های مزمن در 
معرض خطر بیشــتری به لحاظ کمبود ســلامت قرار دارند. وی 
افزود: افرادی که دارای سطح سواد سلامت پایین هستند، کم تر 
از اطلاعات بهداشــتی بهره می برند و تلاششان برای به دست 
آوردن اطلاعات بهداشتی کم تر است. دبیر علمی پنجمین کنگره 
ملی و دومین جشــنواره خودمراقبتی و آموزش بیمار خاطر نشان 
کرد: ارتقای ســطح سواد ســلامت فقط وظیفه وزارت بهداشت، 
درمان و آموزش پزشکی نیست و ارائه آموزش های سواد سلامت 
از سطوح پایه و استفاده از ظرفیت میلیونی دانش آموز در کشور، 
نقش مهمی در نهادینه ســازی ارتقای سواد سلامت از کودکی 
دارد. وی خاطرنشان کرد: ســازمان بهزیستی کشور، شهرداری 
تهران، مرکز آموزش و ارتقای سلامت وزارت بهداشت، برخی از 
انجمن ها و... در اجرای پنجمین کنگره ملی و دومین جشــنواره 
خودمراقبتی و آموزش بیمار مشارکت دارند. گفتنی است؛ پنجمین 
کنگره ملی و دومین جشــنواره خودمراقبتی و آموزش بیمار ۴ تا 
۶ مرداد ماه با حضور اســاتید و صاحب نظران این حوزه در مرکز 
همایش های مجتمع بیمارستانی امام خمینی )ره( برگزار می شود.

تأثیر ارتقای سطح سواد سلامت 
در پیشگیری از بیماری ها

رئیــس مرکز اطلاعــات و کنترل ترافیک پلیس راهور نیروی انتظامی  اعلام کــرد: ۲۶ درصد تصادفات یعنی 
معادل بیش از ســه هزار فقره در ســه ماه اول امسال از ســاعت ۱۶ تا ۲۰ رخ داده است. سرهنگ نادر رحمانی، 
افزود: همچنین از ســاعت ۲۰ تا ۲۴ بیش از دو هــزار و ۵۰۰ فقره تصادف رخ داده که این ۲۱ درصد تصادفات 

را شامل می شود.
رئیس مرکز اطلاعات و کنترل ترافیک پلیس راهور نیروی انتظامی  پیش از این گفته بود: ۲۰ درصد تصادفات 

درون شهری در بلوارها اتفاق می افتد و در ۳۰ درصد تصادفات درون شهری، عابران پیاده حضور داشته اند.
رحمانی افزود: ۵۰ درصد تصادفات درون شهری سال ۹۵، در محورهای اصلی، ۱۳ درصد تصادفات درون شهری 
در بزرگراه ها، ۲۰ درصد در بلوارها و ۵ درصد آن ها در میادین رخ داده اســت. وی ادامه داد: طبق آمار سال ۹۵، 
نزدیک به ۵ درصد تصادفات درون شهری منجر به واژگونی شده است. رئیس مرکز اطلاعات و کنترل ترافیک 
پلیس راهور نیروی انتظامی گفت: ۴۵ هزار و ۷۳۵ فقره تصادف برای سواری ها در طول سال ۹۵ در جاده ها اتفاق 
افتاده که در مجموع، نزدیک به ۶۰ درصد حوادث را تشکیل داده است. رحمانی افزود: طی سال گذشته، در ۱۵ 
هزار و ۲۶۶ فقره تصادف برون شــهری، موتورسیکلت ها حضور داشته اند که نزدیک به ۱۹ درصد کل تصادفات 
بیرون شــهر را شامل می شود. وی اضافه کرد: در ســال ۹۵، وانت ها و کامیون ها با۱۰ درصد و مسافربری های 

عمومی  با حضور در یک درصد تصادفات مابقی تصادفات برون شهری را شامل می شوند.
رئیس مرکز اطلاعات و کنترل ترافیک پلیس راهور نیروی انتظامی  گفت: ۳۷ درصد تصادفات برون شــهری یا 

جاده ای کشور سال ۹۵، منجر به واژگونی خودروها شده است.
ســرهنگ رحمانی افزود: این در حالی است که طی این مدت تنها، ۵ درصد تصادفات درون شهری، واژگونی 
بوده اســت. وی اضافه کرد: در ۳۰ درصد تصادفات درون شهری سال ۹۵، عابران پیاده حضور داشته اند، این در 
حالی اســت که طبق آمار ســال ۹۵، عابران در تنها ۹ درصد تصادفات برون شهری حاضر بوده اند. رئیس مرکز 
اطلاعات و کنترل ترافیک پلیس راهور نیروی انتظامی  گفت: در فروردین ۹۶ حدود ۶۱ درصد تصادفات رانندگی 
جاده ای در محورهای اصلی رخ داده است. در این مدت ۲۶ درصد تصادفات برون شهری در محورهای فرعی و 

۱۳ درصد هم در محورهای روستایی رخ داده است.
رحمانی اضافه کرد: از بین تصادفات برون شــهری فروردین ماه ۹۶، نزدیک به ۴۰ درصد آن ها واژگونی بوده 
است، در عین حال در ۱۰ درصد این تصادفات هم عابرین پیاده حضور داشته اند. رئیس مرکز اطلاعات و کنترل 
ترافیک پلیس راهور نیروی انتظامی  گفت: موتورســیکلت ها در ۴۰ درصد تصادفات درون شــهری نقش دارند به 

گونه ای که در سال ۹۵ این وسیله نقلیه در حدود ۵۸ هزار فقره از تصادفات حضور داشته.
رحمانی افزود: با بررســی آمار ۶ ماه اول سال ۹۵، مشخص شد سواری ها ۵۴ درصد تصادفات درون شهری را 

رقم زده اند و موتور سیکلت ها با سهم ۳۸ درصدی در رتبه دوم قرار دارند.
وی اضافه کرد: در سال ۹۵، موتورسیکلت ها، با حضور در نزدیک به ۵۸ هزار فقره تصادف، کامیون ها با حضور 
در ۳۰ هزار فقره و مسافربری های عمومی  با حضور در نزدیک به یک هزار و ۶۰۰ فقره، مابقی تصادفات درون 

شهری را شامل می شدند.
رحمانی اضافه کرد: بیش از ۸۶ هزار فقره تصادف برای ســواری ها در طول سال ۹۵ در داخل شهرهای کشور 

اتفاق افتاده که در مجموع، نزدیک به ۵۵ درصد حوادث را تشکیل داده است.
رئیس مرکز اطلاعات و کنترل ترافیک پلیس راهور نیروی انتظامی  گفت: طی ســال گذشته در هشت هزار و 
۸۷۱ فقره از تصادفات درون شهری، وانت ها حضور داشته اند که نزدیک به پنج درصد کل تصادفات داخل شهر 
را شامل می شود. رحمانی افزود: به این ترتیب طبق آمار سال ۹۵، موتورسیکلت ها ۳۷ درصد تصادفات،کامیون ها 

۲ درصد و مسافربری های عمومی  ۱ درصد تصادفات درون شهری را رقم زده اند.

بیشترین تصادفات سه ماه اخیر 
از ساعت 16 تا 20

 در گیر و دار موافقت مجلس و 
مخالفت آموزش و پرورش


