
تجهیز تمامی مدارس به مخزن آب
سخنگوی وزارت آموزش و پرورش در خصوص فرایند اجرای 
طرح توزیع شیر در مدارس، گفت: توزیع شیر در مدارس یکی از 
کنون  اولویت‌ها و برنامه‌های اصلی آموزش و پرورش است که ا
)مرحله اول( در مدارس ابتدایی ۴ استان کشور اجرا می‌شود. 
علی فرهادی در گفت‌وگو با ایرنا افزود: پیگیری امور مرتبط 
بــرای تامین نیازهــا و ملزومــات کار به صــورت ویژه در دســتور 
کار وزارت آمــوزش و پــرورش قــرار داد و بــه زودی اجــرای آن با 

هماهنگی‌های لازم در تمامی استان‌ها آغاز می‌شود. 
وی اظهــار کــرد: توزیــع شــیر در چهــار اســتان لرســتان، 
خوزســتان، گیــان و زنجــان از اوایــل ماه گذشــته )آبــان( آغاز 
شــده اســت و در تلاشــیم که با نهایی کردن موارد و رفع برخی 
ناهماهنگی‌ها در فرایند اجرایی کار، طی روزهای آینده در همه 
مدارس کشور از جمله پایتخت و دیگر شهرستان‌های استان 

تهران نیز اجرا شود. 
فرهادی گفت: براساس دستور وزیر آموزش و پرورش، برنامه 
ریزی و پیگیری کارها برای توزیع شــیر مدارس، پیش از ســال 
تحصیلی جدید، آغــاز و با جدیت دنبال می‌شــود و جلســات 
مفصلی در ایــن خصوص با مقامات و مدیران کشــور از جمله 

معاون اول رئیس‌جمهور برگزار شده است. 
وی افــزود: از ابتدا قرار بود که در ســال تحصیلی جدید، ۷۵ 
وعده شیر در مدارس کشور توزیع شود که با توجه به افزایش 
قیمت لبنیات، شرکت‌های تامین کننده و طرف تعهد وزارت 
آموزش و پرورش، از انجام کار امتناع کردند که همین امر منجر 

به بروز وقفه در اجرای فرایند براساس برنامه ریزی‌ها شد. 
ســخنگوی وزارت آموزش و پرورش گفت: تفاهم‌نامه اولیه 
توزیع شــیر در مدارس منعقد شــده که به دلیل وجــود اندک 
مشــکلاتی )بحث افزایش قیمت لبنیات(، شــرکت‌های طرف 
قــرارداد تامین شــیر بــه دلیــل افزایــش قیمــت، تعهد خــود را 
براساس برنامه اجرا نکردند. سخنگوی آموزش و پرورش اعلام 
کــرد که بــر اســاس آخریــن اطلاعــات، قراردادهای توزیع شــیر 
در برخی استان‌ها نهایی شــده، ولی در مورد ســایر استان‌ها 
هنوز اطلاعات قطعی در دست نیست. فرهادی گفت: در روز 
چهارشنبه هفته گذشته، استان‌های زیادی قرارداد بسته‌اند 
گر روند همین‌طــور ادامه  و توضیحــات لازم را ارائه کرده‌انــد، ا
پیدا کند، تقریباً می‌توان گفت که بیشتر استان‌ها قراردادشان 
تنظیم شده است. وی تصریح کرد: قوانین مربوط به قرنطینه 

۱۰ روزه شیر، روند توزیع را تحت تاثیر قرار داده است. 
وی ادامــه داد: قانــون قرنطینــه ۱۰ روزه )فرادما(بــرای شــیر 
وجود دارد که باید رعایت شود، یعنی شیر باید ۱۰ روز قرنطینه 
بماند و قبل از پایان این مدت، وزارت بهداشــت مجوز توزیع 

نمی‌دهد. 
برخی اســتان‌ها پس از این دوره، خرید انجــام داده‌اند، اما 
هنوز مشخص نیســت که این قانون برای سال جاری است یا 

برای سال آینده ادامه دارد. 
   قیمت شیر و تاثیر آن بر روند توزیع 

فرهادی افزود: قیمت شیر در حال حاضر نسبت به مهرماه 
بسیار افزایش یافته اســت. مهرماه هر کیلوگرم حدود ۲۳ هزار 
تومان بود، ولی حــالا به حدود ۴۵ هزار تومان رســیده اســت. 
ایــن موضــوع باعث فشــار بــر شــرکت‌ها و کاهــش همکاری‌ها 

شده است. 
سخنگوی وزارت آموزش وپرورش افزود: سازمان برنامه در 
این مدت ایراداتی گرفته و محدودیت‌هایی اعمال کرده است، 
. این موارد، بر روند توزیع  به خصوص در مناطق کم‌برخوردار

تاثیر گذاشته است. 
به گزارش ایرنا، علیرضا کاظمی وزیر آموزش و پرورش چندی 
پیش با اشــاره به اینکه طــرح سراســری توزیع شــیر رایگان در 
مدارس )در آبان ماه( آغاز می‌شــود، گفت که تفاهم‌نامه اولیه 
توزیع شــیر در مدارس منعقد شــده اما به دلیــل وجود اندک 
مشــکلاتی، زمان اجرای آن به تعویق افتاد که البته این طرح 
در ۴ اســتان کشــور درحــال اجراســت. وی افــزود: توزیع شــیر 
کنون  رایگان تنها مربوط به مدارس مقطع ابتدایی نیست و ا
توزیع شیر به صورت آزمایشی در ۲ استان زنجان و گیلان انجام 
می‌شــود. براســاس اعــام مدیــران وزارت آمــوزش و پــرورش، 
بخشــنامه نرخ شــیر در جلســه ۲۶ خــرداد ۱۴۰۴ ســتاد تنظیم 
کت شــیر ۱۳هزار تومان تعییــن و به تصویب  ، قیمت هر پا بازار
رســید که البته این نرخ برای برخی از مناطق خاص و محروم 
تا ۱۰ درصد تعیین شده است. طرح توزیع شیر از اولویت‌های 

اصلی آموزش و پرورش است.
   تجهیز تمامی مدارس کشور به منبع آب

ســخنگوی وزارت آموزش و پــرورش همچنین در پاســخ به 
اینکه در زمینه تامیــن آب موردنیاز مدارس کشــور با توجه به 
مشکل تنش و کم آبی در تهران و برخی شهرها چه تمهیداتی 
اندیشــیده شــده اســت، گفــت: بــه رغــم بــروز این مشــکل به 
 ، دلیل کاهش قابــل توجه بارندگــی در برخی از مناطق کشــور
خوشبختانه تا کنون هیچ گزارشی از بروز مشکل و قطع شدن 
شبکه آب شرب و مصرفی مدارس کشور دریافت نشده است. 
وی تصریح کرد: در این رابطه اقدامات موثری انجام شــده به 
ویژه اینکه تمامی مدارس کشــور به مخزن)منبع ذخیره( آب 
شــرب تجهیز شــده‌اند و در این خصــوص جای هیــچ نگرانی 

وجود ندارد. 

رئیــس مرکز تحقیقــات مقاومــت میکروبی 
نســبت  تهــران  پزشــکی  علــوم  دانشــگاه 
بــه شــروع اپیدمــی آنفلوآنــزا هشــدار داد و بــا 
بیــان اینکــه مبتلایــان تــا یــک هفتــه پــس از 
کیــد کــرد:  بــروز علائــم همچنــان ناقل‌انــد، تا
مصــرف خودســرانه دگزامتــازون می‌توانــد به 
بروز عوارض جــدی و حتی مرگ منجر شــود؛ 
بنابراین مهم‌ترین راهکار فعلی »پیشگیری« 
اســت. دکتر محمدرضا صالحی - رئیس مرکز 
تحقیقــات مقاومــت میکروبــی و مدیریــت 
مصــرف آنتی‌بیوتیک‌هــای دانشــگاه علــوم 
پزشــکی تهــران در گفت‌وگــو بــا ایســنا، درباره 
شیوع آنفلوآنزا اظهار کرد: تصور می‌کنم زمان 
اعــام اپیدمــی آنفلوآنــزا فرارســیده و باید این 
موضــوع اعــام شــود. بــر اســاس رونــد رو بــه 
افزایــش ابتــای هم‌وطنــان بــه آنفلوآنــزا طی 
یــک هفتــه گذشــته می‌تــوان اپیدمــی ایــن 
بیمــاری را اعــام کــرد. دانشــیار بیماری‌های 
عفونی دانشــگاه علوم پزشــکی تهران با بیان 
اینکــه سیســتم بهداشــتی و درمانــی کشــور 
بایــد بــر اســاس شــرایط اپیدمــی اقــدام کند، 
تصریح کــرد: هنگامی کــه می‌گوییــم عملکرد 
سیســتم بهداشــتی و درمانــی باید بر اســاس 
شــرایط اپیدمــی باشــد، منظور این اســت که 
آموزش‌های لازم در اختیــار مردم قرار گیرد. او 
ادامه داد: هم‌وطنان باید بدانند چه کارهایی 
را انجام دهند که تا حد امکان از ابتلا به آنفلوآنزا 
پیشــگیری کننــد. همچنیــن آموزش‌هــا باید 
به نحوی باشــد کــه مــردم بداننــد در صورتی 
که به این بیماری مبتلا شــدند چــه اقداماتی 

انجام دهند. 

   استفاده از ماسک 
صالحــی دربــاره روش‌هــای پیشــگیری از 
آنفلوآنــزا توضیــح داد: اســتفاده از ماســک و 
شست‌وشــوی مرتــب دســت‌ها، قــدم اول 
پیشگیری از آنفلوآنزا است. همچنین اجتناب 
از دست دادن، دوری‌کردن از تماس نزدیک، 
اجتنــاب از حضــور در مکان‌هــای عمومــی و 
رعایــت مــوارد مربوطــه و پوشــش ماســک در 
صورت استفاده از وسایل حمل‌ونقل عمومی، 
به پیشگیری از آنفلوآنزا بسیار کمک می‌کند. 
رئیــس مرکــز تحقیقــات مقاومــت میکروبی و 
مدیریت مصرف آنتی‌بیوتیک‌های دانشــگاه 
علوم پزشــکی تهران بــا بیان اینکه متاســفانه 
شست‌وشــوی دســت‌ها چندان مــورد توجه 
قرار نمی‌گیرد، گفت: آنفلوآنزا از طریق قطرات 
تنفسی در سطوح قابل انتقال است. بر اساس 
شرایط انتقال و وضعیت روزهای کنونی، بهتر 
اســت کــه بــه شست‌وشــوی مرتب دســت‌ها 

توجه‌ کنیم. 

   افزایش امکان ابتلا به بیماری 
ایــن متخصــص بیماری‌هــای عفونــی بــا 
بیان اینکــه امــکان ابتــا بــه آنفلوآنــزا افزایش 
یافته، اظهار کرد: با توجه به اینکه امکان ابتلا 
به آنفلوآنــزا افزایش یافتــه، با انجــام اقدامات 
پیشگیرانه بازهم احتمال ابتلا به این بیماری 
وجود دارد. هنگامی که افراد مبتلا می‌شوند، با 
علائمی مانند سردرد، بدن درد، تب‌های بالا، 
احتمــال ضعف و بی‌حالــی، گلــودرد، آبریزش 

بینــی، اشــک ریــزش و احتمــال ســرفه‌های 
خشک مواجه می‌شوند. این احتمال وجود 
دارد کــه تمــام ایــن علائــم در یــک فــرد وجود 

نداشته باشد. 

   بیماران در خانه بمانند 
صالحــی گفــت: بیمــاران در مــدت زمــان 
بیمــاری خــود بایــد مایعــات فــراوان مصــرف 
کنند. همچنین اســتراحت‌کردن، استفاده از 
مسکن‌های ساده، مصرف میوه و سبزیجات 
تازه، اســتفاده از ویتامین C، دوری از اعضای 
خانــواده نیــز بــه بیمــاران توصیــه می‌شــود. 
افــرادی که بــه آنفلوآنــزا مبتلا می‌شــوند، بهتر 
اســت که اتاق خود را از سایر اعضای خانواده 
جدا کنند و در خانه نیز ماسک داشته باشند. 
رئیــس مرکــز تحقیقــات مقاومــت میکروبی و 
مدیریت مصرف آنتی‌بیوتیک‌های دانشــگاه 
علوم پزشــکی تهــران ادامــه داد: افــراد دارای 
علائــم عفونت‌هــای تنفســی، بهتــر اســت از 
حضــور در مکان‌هــا و وســایل حمل‌ونقــل 
عمومی و کلاس‌های درس خــودداری کنند. 
با توجه به اینکه احتمــال انتقال این بیماری 
تــا یــک هفتــه وجــود دارد، مــن از بیمــاران 
درخواســت می‌کنــم کــه نســبت بــه اهمیــت 
رعایــت عــدم حضــور در مکان‌هــای عمومــی 
گاه باشــند. دانشــیار بیماری‌هــای عفونــی  آ
دانشــگاه علوم‌پزشــکی تهــران تصریــح کــرد: 
گرچه روزهای آلوده تهران را ســپری می‌کنیم  ا
و آلودگی هوا بر سلامت انسان‌ها اثر می‌گذارد، 
اما تعطیلی کلاس‌های درس سبب کندشدن 
کــه کودکان به  اپیدمی آنفلوآنزا می‌شــود؛ چرا
راحتــی می‌تواننــد بــه آنفلوآنــزا مبتلا شــوند و 
این بیماری را به ســایر اعضای خانواده خود 
منتقل کنند. صالحی با بیان اینکه گروه‌های 
پرخطــر بــرای پزشــکان بســیار حائــز اهمیت 
، افــراد مبتــا به  هســتند، گفــت: زنــان بــاردار
چاقی، ســالمندان، کــودکان کمتر از ۶ ســال، 
افراد دارای بیماری‌هــای زمینه‌ای، مبتلایان 
به ســرطان، بیمــاران تحــت شــیمی درمانی، 
بیمــاران دارای نارســایی‌های قلبــی و ریــوی 
این روزها باید بسیار مراقب باشند. این افراد 
بــه طــور حتــم از ماســک اســتفاده کننــد و از 
شست‌وشــوی مرتب دســت‌ها غافل نشوند. 
گر افراد پرخطر به آنفلوآنزا مبتلا  او ادامه داد: ا
شــوند، ایــن احتمــال وجــود دارد که شــرایط 
آنها نســبت به ســایر افراد سخت‌تر شــود و به 

، بستری‌شــدن در  درمان‌هــای پیچیده‌تــر
بیمارســتان‌ و مدیریــت دقیق‌تــر نیاز داشــته‌ 
باشند. دانشیار بیماری‌های عفونی دانشگاه 
علوم‌پزشکی تهران درباره افزایش مراجعه به 
کز درمانی توضیح داد: بر اساس اطلاعاتی  مرا
که در اختیار دارم، تعداد موارد مثبت آنفلوآنزا 
نســبت به اوایــل آبــان مــاه ۳۰ درصــد افزایش 
یافته است. افزایش تعداد موارد مثبت آنفلوآنزا 
بیانگر ورود جــدی به یک پیــک این بیماری 
است. رئیس مرکز تحقیقات مقاومت میکروبی 
و مدیریت مصرف آنتی‌بیوتیک‌های دانشگاه 
علوم پزشکی تهران با بیان اینکه آنفلوآنزا یک 
بیماری ویروسی است، اظهار کرد: حدود ۹۰ تا 
۹۵ درصد بیماران به آنتی‌بیوتیک نیاز ندارند. 
ایــن احتمــال وجــود دارد کــه برخــی بیماران 
مبتلا به آنفلوآنزا بــه مواردی ماننــد ذات‌الریه 
و ســینوزیت مبتــا شــوند و بــا نظر پزشــک به 
آنتی‌بیوتیک نیاز داشــته باشــند. متاسفانه، 
هنگامی که بیماران به صورت خودســرانه به 
درمان بیماری با آنتی‌بیوتیک روی می‌آورند، 
نه تنها احتمال ابتلا به عوارض آنتی‌بیوتیکی 
برای آنها وجود دارد، بلکه روند درمان آنفلوآنزا 
کید می‌کنم که  را به تاخیر می‌اندازند. باز هم تا
احتمال بروز مشکلات در این افراد وجود دارد. 
صالحی با بیان اینکه مبتلایان به آنفلوآنزا باید 
صبور باشــند، گفت: مصرف مایعــات فراوان، 
استراحت، مصرف مسکن‌های ساده و صبور 
بــودن در دوران بیمــاری توصیــه می‌شــود. 
متاســفانه، برخــی بیمــاران صبــر کافــی برای 
درمان خود ندارند و انتظار دارند در کوتاه‌ترین 

زمان بهبود یابند. 

   مصرف خودسرانه دگزامتازون 
ایــن متخصــص بیماری‌هــای عفونــی بــا 
بیــان اینکــه درمــان آنفلوآنــزا بــا آنتی‌بیوتیک 
دست‌نیافتنی است، توضیح داد: متاسفانه، 
برخی افراد برای درمان به مصرف خودسرانه 
دگزامتازون روی می‌آورند. مصرف خودسرانه 
دگزامتــازون می‌توانــد ســبب بــروز مشــکلات 
جــدی و حتــی مــرگ بیمــار شــود. تزریــق 
دگزامتــازون در آنفلوآنــزا در بســیاری از مــوارد 
ســبب بروز مشــکلات جدی شــده و بــه هیچ 

وجه توصیه نمی‌شود. 

   ضرورت پیشگیری 
کســن آنفلوآنــزا توضیح  او دربــاره تزریــق وا

داد: در شــرایط کنونــی بهتــر اســت کــه بــر 
پیشــگیری از ابتــا بــه آنفلوآنــزا تمرکــز کــرد تا 
گرچه  کســن اقدام کــرد. ا نســبت به تزریق وا
کسن در حالت کلی توصیه می‌شود  تزریق وا
اما بــه نظر می‌رســد که اغلــب مــوارد آنفلوآنزا 
ایــن ســوش در  و  باشــد   »  Kســاب‌کلاد«
کســن‌هایی که برای ســال جــاری طراحی  وا
شــده، وجود نــدارد. رئیــس مرکــز تحقیقات 
مصــرف  مدیریــت  و  میکروبــی  مقاومــت 
آنتی‌بیوتیک‌هــای دانشــگاه علــوم پزشــکی 
تهران توضیح داد: بر اســاس شرایط کنونی، 
بهتر اســت که بر پیشــگیری متمرکز شــویم. 
، ماســک زدن، شستن مرتب  در حال حاضر
دســت‌ها و اجتناب از حضــور در مکان‌های 
کســن بســیار   عمومــی نســبت بــه تزریــق وا

مهمتر است. 

   کارشناس اورژانس هشدار داد
انــس  اورژ کارشــناس  همچنیــن 
پیش‌بیمارســتانی، بر ضــرورت رعایت نکات 
پیشگیرانه برای قطع زنجیره انتقال بیماری 
کیــد کــرد. ولیــد محمــد نژادیــان  آنفلوآنــزا تأ
کارشــناس اورژانــس پیش‌بیمارســتانی، در 
گفت‌وگــو بــا مهــر بــر ضــرورت رعایــت نــکات 
پیشگیرانه برای قطع زنجیره انتقال بیماری 
کیــد کــرد. بــه گفتــه وی، آنفلوآنــزا  آنفلوآنــزا تأ
می‌تواند تنها با یک عطســه منتقل شود، اما 
شــهروندان با رعایت چند رفتار ساده قادرند 
از ابتــا و گســترش بیمــاری جلوگیــری کنند. 
محمدنژادیــان بــا اشــاره بــه اینکــه کــودکان، 
سالمندان و مادران باردار بیش از دیگران در 
معرض خطر عوارض شدید آنفلوآنزا قرار دارند، 
گفت: سیســتم ایمنــی این گروه‌هــا ضعیف‌تر 
اســت و ابتلا برای آن‌هــا ممکن اســت فراتر از 
یک سرماخوردگی ساده باشد. وی مهم‌ترین 
اقدامــات پیشــگیرانه را این‌گونــه برشــمرد و 
گفــت: اســتفاده از ماســک در محیط‌هــای 
شــلوغ و سربســته، به‌ویــژه بــرای افــراد بیمار 
یــا دارای بیمــاری زمینــه‌ای، شست‌وشــوی 
صحیــح و منظــم دســت‌ها بــا آب و صابــون، 
رعایــت آداب ســرفه و عطســه بــا پوشــاندن 
دهان و بینی، خودداری از حضور در محل کار 
هنگام داشتن تب و بدن‌درد و پرهیز از مصرف 
خودســرانه آنتی‌بیوتیک، زیــرا ایــن داروها بر 
بیماری‌های ویروسی مانند آنفلوآنزا بی‌اثرند. 
این کارشناس در خصوص مراقبت‌های لازم 
هنــگام بیماری نیــز افــزود: اســتراحت کافی، 
نوشیدن مایعات، تهویه مناسب محیط و در 
صورت نیاز مصرف اســتامینوفن از اقدامات 
اولیه مهم هستند و والدین باید تب کودکان 
را به طور منظم کنترل کنند و در ســالمندان 
نســبت بــه تنگــی نفــس هوشــیار باشــند. 
محمدنژادیــان همچنیــن بر اهمیــت تزریق 
کســن  کید کــرد و گفت: وا کســن آنفلوآنزا تأ وا
مانند کمربند ایمنی عمل می‌کند؛ شاید مانع 
ابتلا نشود، اما شدت بیماری را به میزان قابل 
توجهی کاهش می‌دهد. وی در پایان هشدار 
داد: در صــورت مشــاهده علائمــی مانند تب 
بــالا، تنگــی نفــس شــدید، بی‌حالی مفــرط یا 
کاهش سطح هوشیاری، باید فوراً با اورژانس 

۱۱۵ تماس گرفته شود. 

گــــزارش

کـــوتــــاه اخبـــــار 

جمع‌آوری موش‌ها 
از شهرداری‌ها تقاضا داریم برای ریشه کن کردن موش‌ها فکر 
اساســی صورت گیرد. افزایش بیش از حد موش‌ها درمناطق 
شــهرداری علی‌الخصــوص در مناطق جنــوب شــهرباعث آزار 

شهروندان و بروز بیماری می‌شود. 
صبوری از تهران

آلودگی صوتی 
در بسیاری از مناطق مسکونی که تعمیرگاه‌های مکانیکی، 
آهنگری، نجــاری و دیگر مشــاغل پر ســروصدا فعالیــت دارند 
کنان مشــکلات فراوانی ایجاد شده اســت. این گونه  برای ســا
موضوع، بارها در ستون مربوطه چاپ شده اســت اما دریغ از 

رسیدگی به آن‌ها!
یک شهروند از تهران

                       88105007                 
روی خط آرمان ملی

خطر انتقال تا ۷ روز پس از ابتلا 

آنفلوآنزا به آنتی‌بیوتیک نیاز ندارد

گری از رانت ارز دارو افشا
عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس گفت: 
عمــده ارز ترجیحــی در اختیــار حــدود ۲۶۰ شــرکت 
واردکننده دارو قرار دارد و در حوزه تجهیزات پزشکی 
کم است. رضا جباری، با ارائه  نیز شرایط مشابهی حا
آمارهایی دقیق، بــه لایه‌های پنهان انحصار اشــاره 
کرد و افــزود: از مجمــوع ۴ میلیــارد دلار ارز ترجیحی 
حوزه ســامت، نزدیــک به نیمــی مربــوط بــه دارو و 
تجهیزات پزشــکی اســت و حــدود ۶۰۰ میلیــون دلار 
از این حجم توسط هیات امنای صرفه‌جویی ارزی 
مدیریــت می‌شــود؛ مجموعــه ارقامی که بــه خوبی 
نشــان می‌دهد تمرکز منابع چگونه قــدرت واردات 
را در حلقه‌ای محــدود تثبیت کرده اســت. به گفته 
جبــاری، در ســاختار موجــود، نحــوه تخصیــص ارز 
ترجیحی به شکلی است که شرکت‌های ثابت برنده 
همیشگی هستند و این شرکت‌ها به دلیل ارتباطات، 
سابقه یا جایگاهی که در سال‌های گذشته به دست 
آورده‌انــد در تمامــی چرخه‌های تأمین، دسترســی 
بهتری به منابع دارند و همین روند باعث می‌شــود 
شــرکت‌های دیگر یا ســهم کمی داشــته باشــند یا از 
بازار حذف و ورشکسته شوند و چنین ساختاری نه 
تنها رقابت را از بین برده، بلکه هزینه تمام این فرآیند 
در نهایــت بــه بــازار دارو و بیماران منتقل می‌شــود. 
وی، یکــی از مصادیق ایــن فرآیند رانتــی‌و انحصار را 
»واردات داروی فوریتــی« دانســت و افــزود: وقتــی 
سازمان غذا و دارو کمبود را اعلام و مهلت یک ماهه 
برای تأمین تعیین می‌کند در این فرصت کوتاه، عملاً 
امکان واردات جدید وجود ندارد و شرکت‌هایی که 
از قبل دارو را وارد کرده‌اند، در لحظه اعلام نیاز کشور 
کتــور ارائــه می‌دهنــد« و ارز ترجیحــی را دریافت  »فا
گر بتوانند دارو را با  می‌کنند و شرکت‌های دیگر حتی ا
قیمت کمتر تهیه کنند با این جمله مواجه می‌شوند 
که »چون فوریتی بوده، شــرکت دیگری قبل از شــما 
تأمین کرده است« و از فرآیند کنار گذاشته می‌شوند. 
عضو هیات رئیسه مجلس، این وضعیت و مکانیزم 
را »نمونه‌ای روشــن از رانت و فساد ســاختاری« نام 
کید کرد: شرکت‌های هماهنگ با روندهای  نهاد و تأ
، دارو را از قبل  ســازمانی در هنگام اعلام نیــاز کشــور
آماده دارند، امــا دیگران قادر بــه ورود به این فرآیند 
نیستند و راه اصلاح این چرخه، ایجاد فضای رقابتی 
شفاف در واردات دارو و تجهیزات پزشکی است. به 
گفته جباری، کمیسیون بهداشت و درمان مجلس 
مصمم است این مسیر را به نفع مردم تغییر دهد و 
وزارت بهداشت و سازمان غذا و دارو باید نسبت به 

این اراده مطمئن باشند. 

افت یادگیری در کودکان
یک روان‌شــناس کودک‌ و نوجوان گفت: بیش از 
۷۰ درصد یادگیری از راه دیدن محقق می‌شود، افت 
تمرکز در آموزش‌های صرفاً شنیداری طبیعی است. 
به گزارش خبرگزاری مهر، داوود فتحی، روان‌شناس 
کــودک و نوجوان، بــه تحلیــل دلایل ضعــف تمرکز و 
یادگیری کودکان در آموزش‌های صرفاً شــنیداری و 
ارائه راهکارهایی بــرای خانواده‌هــا پرداخت. وی با 
اشــاره به یک اصل مهم در آموزش گفت: از اســاس 
در فرایند تدریس، بیش از ۷۰ تا ۸۰ درصد یادگیری از 
گر معلم فقط پشت میز  راه دیدن میســر می‌شــود. ا
بنشیند و صحبت کند، بدون به‌کارگیری روش‌های 
متنوع، عملاً فقط از ۱۳- ۱۴ درصد ظرفیت یادگیری 
اســتفاده خواهد کــرد؛ بنابرایــن، وقتــی مؤلفه‌های 
بصری در آمــوزش غایب باشــند، راندمان آموزشــی 
به‌شــدت افت می‌کند. این روان‌شــناس با اشاره به 
تجربه آموزش مجــازی در دوران کرونا افــزود: در آن 
دوران، باوجود تلاش معلمان، به دلیل فعال‌بودن 
فقط بخش صوتی، یادگیری بــه نحو مطلوب اتفاق 
نیفتاد. آمارهای غیررســمی از تــرک تحصیل حدود 
ســه میلیون دانش‌آموز در آن ایام حکایــت دارد که 
بخش قابل‌توجهی از آن به ضعف ذاتی آموزش‌های 
صرفــا شــنیداری - مجــازی بازمی‌گــردد. فتحــی در 
پاســخ به این پرســش که آیــا زیرســاخت‌های فعلی 
برای آموزش آنلاین مناسب است، اذعان کرد: حتی 
باوجــود پیشــرفت‌های فنــی، ذهــن و ســلول‌های 
عصبی مــا هنــوز کاملاً آمــاده پذیــرش صددرصدی 
آموزش آنلاین نیســت. چنــد عامل در این مســئله 
نقش دارد: خستگی مغز به دلیل نور صفحه‌نمایش 
و پــردازش اطلاعــات دیجیتال، وجــود محرک‌های 
رقابتی در خانه )مانند تلویزیون(، کاهش تعاملات 
اجتماعــی حضــوری، و ضعــف در خودتنظیمــی 
کودکان که ممکن اســت در حالت غیررسمی درس 
بخواننــد. این کارشــناس در ادامــه با اشــاره به لزوم 
بازبینی نظام آموزشی کشور اظهار داشت: به‌عنوان 
یــک روان‌شــناس بــا سی‌ســال ســابقه آموزشــی 
می‌گویــم کــه اســتفاده از هــوش مصنوعــی، فضای 
زیست دیجیتال و روش‌های متنوع تدریس، آینده 
انکارناپذیر آموزش است. سوال کلیدی این است: 
آیا روش‌های فعلی مدارس، نوجوان را برای ورود به 
دنیای بزرگسالی آماده می‌کند؟ آیا از نظر اقتصادی، 
اجتماعی و مهارتی می‌تواند روی پای خود بایستد؟ 
پاســخ اغلب منفــی اســت و ایــن نشــان‌دهنده نیاز 
فوری بــه بازبینــی محتــوا، ســرفصل‌ها و روش‌های 
آموزشــی و پرورشــی اســت. وی در پاســخ به سوالی 
دربــاره بی‌میــل بــودن برخــی کــودکان به مدرســه، 
دلایل مختلفی را برشمرد: وجود اختلالات یادگیری 
تشخیص داده نشده که باعث تجربه مکرر شکست 
و تحقیر می‌شــود، روش‌های سنتی و خسته‌کننده 
تدریس که جذابیت ندارند، و تفــاوت در امکانات و 
روش‌های مدارس. مدارس غیردولتی برای رقابت، 
مجبور به ایجاد جذابیت‌های بیشتر هستند که این 
امر در بســیاری از مــدارس دولتی دیده نمی‌شــود. 
فتحی توصیه‌های عملی برای خانواده‌ها در شرایط 
فعلی ارائه داد و گفت: خانواده‌ها می‌توانند با ایجاد 
یک »ایستگاه ثابت درس« در خانه، به بهبود تمرکز 
کودک کمک کننــد. این فضــا باید دارای نــور کافی، 
ســکوت نســبی و عاری از محرک‌های مزاحم مانند 
اســباب‌بازی یا تلفن همراه باشــد. لوازم درسی باید 

منظم و در دسترس باشد.

مافیای فروش جای پارک در تهران
در مســیر انجام کاری به خیابان درکه رفتیم. 
در نگاه اول چند جای پارک خالی دیده می‌شد، 
اما حاشــیه خیابان پر بود از حلبی، کله‌قندی و 
موانعی که عملاً فضای عمومی را مســدود کرده 
بودند. به محض کم شدن سرعت خودرو، فردی 
از کنار خیابان جلو آمد و با شتاب گفت »جاپارک 
می‌خوای؟ بیا بیا بیا داخل.« با برداشتن موانع، 
مــا را بــا روی خــوش به داخــل هدایــت کــرد، اما 
هنگام بازگشــت برای برداشــتن خــودرو، همان 
فرد با لحــن کاملاً متفاوت مبلــغ ۱۵۰ هزار تومان 
مطالبه کرد. اعتراض با داد و تهدید پاســخ داده 
شد و در نهایت برای جلوگیری از هر آسیبی، مبلغ 
را پرداخت و از محل خارج شدیم. بلافاصله بعد 
از خروج ما، او همــان جای پارک را بــرای خودرو 
بعدی آمــاده می‌کــرد؛ رفتــاری که شــباهت این 
فعالیــت را به یــک شــبکه شــبه‌ مافیایی آشــکار 
می‌ســازد. ایــن ماجــرا در محــدوده بــازار تهران 
حادتــر و مبالــغ گــزاف و حتی بــه بــالای ۵۰۰ هزار 
تومــان هــم می‌رســد. ایــن مســأله گلایه‌مندی 

شــهروندان را به همراه داشــته اســت. محســن 
رضایــی، معــاون شــهرداری منطقــه ۱۲ تهــران 
در گفت‌وگــو با مهر با اشــاره بــه فعالیــت افرادی 
که به‌صورت خودســرانه اقــدام به فــروش جای 
پارک در معابر شــهری می‌کنند، اعــام کرد: این 
اقــدام »تخلف و کاملاً ســودجویانه« اســت. وی 
توضیــح داد: فروشــندگان غیرمجاز جــای پارک 
هیــچ مجــوزی ندارنــد و اقــدام آن‌هــا برخــاف 
قوانین شهری اســت. شــهروندان می‌توانند در 
صــورت مشــاهده چنیــن مــواردی، موضــوع را 
به شــهرداری گــزارش دهند. رضایــی همچنین 
به وضعیــت »ســامانه پارک حاشــیه‌ای« اشــاره 
کــرد و گفت: ایــن ســامانه در حال حاضر بیشــتر 
برای موتورســیکلت‌ها فعال اســت و شــهرداری 
تهــران برنامه دارد نســخه مخصــوص خودروها 

را در ســال آینــده در همه معابــر وِیــژه راه‌اندازی 
کنــد و برنامه‌ریزی‌هــا بــرای ســال آینــده انجــام 
خواهد شــد. همچنیــن امیــن فلاح‌نــژاد، وکیل 
پایه‌یــک دادگســتری، در گفت‌وگــو بــا خبرنــگار 
مهر گفــت: تصرف معابــر عمومی، فــروش جای 
پارک و ایجــاد مانع، بــا عناوین خــاص مجرمانه 
از قبیل کلاهبرداری و سرقت مرتبط نیست؛ اما 
چون فرد بدون داشــتن حق قانونی، امتیازی را 
که متعلق به عموم مردم اســت به‌طور شخصی 
می‌فروشــد و از آن کســب مــال می‌کنــد، عمل او 
دقیقاً تحصیل مال از طریق نامشروع محسوب 
گر امتیازی مثل حق  می‌شــود. قانون می‌گوید ا
مدیریت پارک حاشــیه‌ای وجود داشــته باشــد 
بایــد از طریــق مرجع قانونی کســب شــود، هیچ 
فــردی بدون مجــوز حق نــدارد ایــن کار را انجام 

دهد و از آن درآمد کسب کند. فروش جای پارک 
در معابر عمومــی، چون بدون مجــوز و برخلاف 
حق عمومی است، دقیقاً مصداق تحصیل مال 
از طریــق نامشــروع محســوب می‌شــود و قابــل 
پیگرد اســت. وی در خصــوص مغــازه دارانی که 
در فضــای بیــرون روبــه‌روی مغــازه، جــای پارک 
خودروها را بــا ایجاد موانعــی از قبیل پرچم، کله 
قندی یا صندلی و موانع دیگری غصب می‌کنند 
تا خودرویی در جایی که حق طبیعی شهروندان 
گر آن محل پارک مجاز  است پارک نکند، افزود: ا
باشــد و زیر تابلو ممنوعیت قرار نداشــته باشد، 
هیچ‌کس نمی‌تواند مانع توقف شهروندان شود. 
وی گفت: هیچ فردی حق ندارد فضای عمومی 
را که جز معابر شهری و متعلق به همه شهروندان 
است، به تصرف خود درآورد. مالکیت افراد تنها 
نســبت به ملک اختصاصی آن‌ها معتبر اســت، 
نه معابر عمومی. گذاشتن مانع، کله‌قندی یا هر 
وسیله‌ای مقابل مغازه یا در خیابان، غیرقانونی 

است. 

رئیس سازمان نوسازی مدارس کشور اعلام کرد

شناسایی بیش از ۱۱۰۰ مدرسه سنگی ناایمن

رئیــس ســازمان نوســازی، توســعه و تجهیــز 
مدارس کشــور با بیان اینکه چنانچه تخصیص 
اعتبارات ۲ دهم درصد مالیات بــر ارزش افزوده 
به‌درستی انجام شود، سازمان نوسازی می‌تواند 
تا پایــان برنامــه هفتم به هــدف ایمن‌ســازی ۸۰ 
درصــدی مــدارس دســت یابــد گفــت: در ســال 
نخســت اجرای برنامه هفتم به دلیــل آنکه این 
برنامه پس از تصویــب و ابلاغ بودجه ســال ۱۴۰۳ 
تدوین شد، اعتباری برای این بخش در بودجه 
در نظر گرفته نشده بود و از سال ۱۴۰۴ این منابع 

لحاظ شده است. 
حمیدرضا خان‌محمدی در گفت‌وگو با ایسنا، 
با اشاره به شناسایی بیش از ۱۱۰۰ مدرسه سنگی 
ناایمن در ســطح کشور گفت: نوســازی و تجهیز 
این مدارس در دستور کار قرار گرفته اما به دلیل 
عدم کفایت بودجه دولتی به مشارکت خیرین و 

گروه‌های مردمی و ظرفیت‌های بخش خصوصی 
اجتماعــی  مســئولیت  همچنیــن  نیازاســت. 
شرکت‌ها، ماده ۲۰ قانون مالیات‌ها و مشوق‌های 
مرتبــط با هزینه‌هــای قابل قبــول مالیاتــی برای 
بخش خصوصی ابزارهای کمک کننده در تأمین 
مالی طرح است. وی با بیان اینکه تا پایان برنامه 
هفتم موظف هستیم ۸۰ درصد مدارس ناایمن 
کشور را ایمن‌سازی کنیم افزود: هزینه مالی این 
اقدام از محــل دو دهــم درصد مالیات بــر ارزش 
افزوده تأمین می‌شود اما در سال نخست اجرای 
برنامــه هفتــم بــه دلیل آنکــه ایــن برنامه پــس از 

تصویب و ابــاغ بودجه ســال ۱۴۰۳ تدوین شــد، 
اعتباری برای این بخش در بودجه در نظر گرفته 
نشــده بود و از ســال ۱۴۰۴ این منابع لحاظ شده 
اســت. رئیس ســازمان نوســازی مدارس با بیان 
اینکه در هر اســتان، تیم‌های نوســازی استانی 
با محوریت استانداران تشکیل و در مواردی که 
مدارس دارای خطر فوری تشخیص داده شوند، 
دســتور تخلیه و انتقال دانش‌آموزان به شیفت 
مخالف یا فضاهــای جایگزین صادر می‌شــود تا 
آموزش دانش‌آمــوزان دچار وقفه نشــوند ادامه 
داد: در گام نخست ۱۱۵۰۰ مدرسه مهرماه امسال 

تحویــل دانش‌آمــوزان داده شــد و در گام دوم 
هدفگذاری ۱۰ هزار کلاس درس در دست انجام 
است که این مدارس عمدتاً در حاشیه شهرهای 
بزرگ و مناطق کم‌برخــوردار قرار دارند و شــامل 
پروژه‌هــای مقاوم‌ســازی، تخریــب و بازســازی 
هســتند و بــر اســاس برنامــه زمان‌بندی‌شــده، 
این طرح یک‌ســاله اســت و باید تا مهرماه سال 
۱۴۰۵ به پایان برسد. خان محمدی با بیان اینکه 
چنانچــه تخصیــص اعتبــارات ۲ دهــم درصــد 
مالیات بر ارزش افزوده به‌درســتی انجام شــود، 
سازمان نوســازی می‌تواند تا پایان برنامه هفتم 
به هدف ایمن‌سازی ۸۰ درصدی مدارس دست 
یابد گفت: درآمد حاصل از این منبع مستقیماً از 
مردم دریافت می‌شــود و انتظار می‌رود سازمان 
برنامه و بودجه همکاری بیشتری در تخصیص 

آن به نوسازی مدارس داشته باشد. 
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