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 آموزش اقدامات اورژانسی 
به تاکسیرانان

رئیس مرکــز اورژانس تهــران از ارائه برخی از 
آموزش های پیش بیمارستانی به تاکسی های تهران 
در آینده خبر داد. به گزارش ایسنا، پیمان صابریان 
درباره ارائه آموزش های اورژانسی به تاکسیران های 
تهران، اظهار کرد: با توجه به حجم ســوانح و بلایا 
اورژانس پیش بیمارســتانی نقش کلیدی را برای 
خدمت رسانی ایفا می کند، ازاین رو اگر آموزش های 
همگانی را گسترش دهیم که اکثریت جامعه با نحوه 
امدادرسانی پیش از رســیدن نیروهای اورژانس 
آشــنا شــوند، ، نتیجه مطلوبی در زمینه کاهش 
صدمات حــوادث و بلایا ایجاد می شــود. او درباره 
اینکه آیا سازمان اورژانس برای ارائه این آموزش ها 
به تاکسی های شهری تهران نیز برنامه ای دارد یا خیر 
اظهار کرد: سازمان اورژانس از پیش، ارائه آموزش به 
تاکسی ها را هم در برنامه خود داشته و قصد دارد این 
آموزش ها را به تاکسیران های پایتخت نیز ارائه کند؛ 
با توجه به شغلی که تاکسیران ها دارند و اینکه همواره 
در حال تردد در مسیرهای شهری هستند می توانند 
نقش بســیار مهمی را در ارائه امدادرسانی پیش از 
رسیدن اورژانس ارائه کنند. رئیس مرکز اورژانس 
تهران درباره اینکه این آموزش های همگانی تاکنون 
چقدر پیشرفت داشته است، گفت: ارائه آموزش های 
همگانی یکی از اولویت و برنامه های اورژانس تهران 
اســت؛ تاکنون نیز کارمندان وزارت بهداشت، قوه 
قضاییه، پلیس راهور و... دوره هایی را در این زمینه 
گذرانده اند، اما با توجه به اینکه ســازمان اورژانس 
تهران دچار کمبود نیرو اســت ارائه این آموزش ها 
مقداری زمان بر خواهد بود چراکه تعداد نیروهای 
آموزش دهنده کم است، بااین حال می توان گفت 
که آموزش های همگانی به صورت روزانه به ۲۰ تا 

۶۰ نفر ارائه می شود.
    

  مسمومیت 14 نفر در شیراز
 با مشروب دست ساز

رئیس دفتر پیشگیری و درمان اعتیاد دانشگاه 
علوم پزشکی شیراز از مسمومیت ۱۴ نفر با مشروبات 
الکی دست ساز در چهار ماه گذشــته خبر داد. به 
گزارش فارس، رامین افشــاری گفت: چهار نفر از 
مسموم شدگان مربوط به شامگاه پنج شنبه است که 
از این تعداد یک نفر نابینا و مابقی در مرز آسیب های 
جدی هستند که با درمان های خوراکی و تزریقی از 
بیمارستان مرخص شدند. او ضمن هشدار به افزایش 
یافتن تعداد مسمومیت های متانول در جامعه، افزود: 
برخی افراد به دلایل متعددی به تهیه و فروش مواد 
الکلی دست ساز روی آورده اند که به دلیل استفاده 
از متانول یا همان الکل چوب به مسمومیت شدید 
مبتلا و به سردرد، ســرگیجه، مشکلات گوارشی، 
تاری دید، دید برفکی، مشکلات کبدی و درنهایت 
به مرگ مبتلا می شوند که شامگاه پنج شنبه ۴نفر 
و چهارماه گذشــته ۱۰نفر به مسمومیت متانول 
مبتلا شده اند. افشاری ادامه داد: اکثر مراجعین با 
مسمومیت متانول بین گروه های سنی ۲۰ تا ۳۵ 
ساله هســتند. او بیان کرد: متانول بسیار سمی تر 
از اتانول اســت که برخی افراد به دلیــل اعتیاد به 
مشروبات الکی به مشروب دست ساز روی آورده اند 
که همین امر باعث شــده تعداد مسمومیت های 
متانول در جامعه افزایش یابد. سرپرست بیمارستان 
علی اصغر)ع( تصریح کرد: متانول از نظر رنگ، بو و مزه 
شبیه اتانول به نظر می رسد، اما مصرف مقدار کمی از 
آن نیز می تواند موجب آسیب های جدی شود یا فرد 

را به کام مرگ فروببرد.
    

موضوع، »منع خشونت علیه زنان« است
چرایی تاخیر چندباره در ارسال 

یک لایحه به دولت
معاون امور زنان و خانواده رئیس جمهوری دلایل 
تأخیر قوه قضائیه در تقدیم لایحه منع خشــونت 
علیه زنان به مجلس شورای اسلامی را تشریح کرد. 
معصومه ابتکار، در  همین زمینه و درباره سرنوشت 
لایحه منع خشونت علیه زنان گفت: در حال پیگیری 
هستیم. آقای رئیسی قول داد که ظرف مدت ۲۰ روز 
این لایحه را تعیین تکلیف کند و زمان این ۲۰ روز 
تقریباً به پایان رسیده  است. او درباره چرایی تأخیر در 
ارسال لایحه منع خشونت علیه زنان به مجلس نیز 
بیان کرد: اختلافاتی درباره برخی مباحث ]مطروح 
در این لایحــه[ در درون قوه قضاییه وجود دارد که 
باعث تأخیر در ارسال لایحه منع خشونت به دولت 

شده است.

از گوشه و کنار

ریحانه جولایی

برای بیشتر ما پیش  آمده که وقتی 
به مطب پزشــکی مراجعه می کنیم 
متوجه می شویم دستگاه کارت خوان 
در مطب وجود ندارد و اگر پول نقد در 
جیبمان نباشــد باید خودمان را به 
اولین دستگاه خودپرداز برسانیم و 

مبلغ موردنظر را تهیه کنیم. 
ماجرای نصــب کارت خوان در 
مطب ها و پرداخــت ویزیت نقدی و 
فرار مالیاتی پزشکان در چند ماه اخیر 
به یکی از موضوعات داغ رســانه ها 
و فضای مجازی تبدیل  شــده است 
تا جایی که نماینــدگان مجلس در 
کمیســیون تلفیق مصوب کردند 
گروه های پزشکی مانند پزشکان و 
دندان پزشــکان و داروسازان باید از 
کارت خوان اســتفاده کنند تا قائله 
»در مطب کارت خــوان نداریم«  و 
»ویزیت را نقدی پرداخت کنید« به 
پایان برسد و موضوع درآمد پزشکان 

شفاف شود.
اسفندماه گذشته بود که مصوبه 
کمیسیون تلفیق برای قانونی شدن 
به صحن علنی رفــت و نمایندگان 
ملت بــه آن رأی مثبــت دادند و از 
آن  پس پزشــکان مکلف شدند تا در 
مطب ها از کارت خوان استفاده کنند. 
هرچند که این مصوبه نیاز به نظارت 
نیــز دارد چراکه همچنــان برخی 
مطب ها  با وجود داشتن کارت خوان 
منشی به بهانه خرابی کارت خوان، 
ویزیــت را نقدی دریافــت می کند 
البته دراین بین پزشــکان بسیاری 
هســتند که نه تنها فــرار مالیاتی و 
ویزیت بالاتــر از نرخ شــامل آن ها 
نمی شــود، بلکه در صورت مساعد 
نبودن شرایط مالی بیمار از گرفتن 
ویزیــت خــودداری می کننــد یا 
میزان پرداخت را بــه انتخاب بیمار 
می گذارند به این معنا که همچنان 
 به آرمان ها و قسم هایی که می خورند

پایبند هستند.  

مبالغ بالای فرار مالیاتی پزشکان 
بــه گفته ســعید نمکــی، وزیر 
بهداشــت، بــا همکاری ســازمان 
نظام پزشــکی، انجمن های علمی و 
کمیسیون بهداشت و درمان مجلس 
شورای اســلامی راهکارهایی اتخاذ 
شده تا از فرار مالیاتی جلوگیری شود 
چراکه مالیات به عنــوان یک منبع 
درآمد دولت محســوب می شود و 
به همین دلیل تلاش هــای زیادی 
صورت گرفته تــا فــرار مالیاتی به 
حداقل برسد، از طرفی او به این نکته 
اشاره کرده که تصمیم گیری ها باید 
به گونه ای باشــد که حرمت جامعه 

پزشکی شکسته نشود.
گفتــه می شــود پزشــکان و 
دندان پزشــکان ایران در ســال ۹۶ 
حدود ۱۵۰ میلیــارد تومان مالیات 
پرداخت کرده اند. این در حالی است 
که سازمان امور مالیاتی اعلام کرده 
رقم واقعی مالیــات این صنف ۷۰۰ 
میلیارد تومان اســت و این سازمان 
برای اخذ این مبلغ که با رقم پرداختی 
اختــلاف زیادی دارد با مشــکلات 
زیادی مواجه بوده است. فرار مالیاتی 
اصناف مختلف ازجمله پزشــکان را 
عددها و رقم ها مشــخص می کند. 
گزارشــی که مرکــز پژوهش های 
مجلــس درباره لایحــه بودجه ۹۸ 
منتشر کرد شامل این اعداد هم بود و 
برخی نمایندگان مجلس و مسئولان 
سازمان امور مالیاتی پیگیر موضوع 
شدند. این پیگیری ها نشان می دهد 
که برخی پزشکان درباره اعلام میزان 
درآمد خود »شفاف« عمل نمی کنند 
و با »ترفندهای خاص« نه تنها درآمد 
خود را مخفی نگــه می دارند که از 
پرداخــت واقعی مالیــات هم فرار 

می کنند. 
تناقض گویی مسئولان  

از سوی دیگر چندی پیش زمانی 
که تب نبود دستگاه های کارت خوان 
در مطب ها در شــبکه های مجازی 
و رســانه ها داغ بود؛ معاون نظارت و 
برنامه ریزي سازمان نظام پزشکی با 
تأکید بر اینکه استفاده از کارت خوان 

ملاك محاســبه مالیات پزشــکان 
نیست، عنوان کرده بود: »۹۵ درصد 
فعالان جامعه پزشــکي اظهارنامه 

مالیاتي خود را تسلیم مي کنند.«
محمد جهانگیري در گفت وگو با 
ایسنا، درباره موضوع استفاده نکردن 
برخي پزشکان از دستگاه کارت خوان 
بیان کــرده بــود: »این برداشــت 
نادرســتي اســت که کارت خوان با 
ارتباط مالیات دارد چون ســازمان 
امور مالیاتي اعلام کرده اســت که 
مالیات را با کمک کارت خوان حساب 
نمي کند، بلکــه اظهارنامه مالیاتي 
پزشکان بررسي مي شــود.« در این 
صورت باید پرسید چطور ۹۵ درصد 
پزشکان با این اظهارات مبهم مالیات 
خود را پرداخت مي کنند و این روزها 
به هر مطب پزشــک متخصصي سر 
مي زنیــد، فقط پــول مي خواهند و 

پول؟ 
بــه گفتــه او، موضع رســمي و 
توصیه ســازمان نظام پزشــکی به 
پزشــکان این است که اســتفاده از 
دستگاه کارت خوان براي رفاه مردم 
و شفاف ســازي حتماً انجام شود و 
موافق انجام این کار اســت. او ادامه 
داد: »گاهــي مشــکلات فني براي 
کارت خوان هــا ایجاد مي شــود و 
در برخي مواقع به دلیل شــایعات، 
ســوء تفاهم ها و سوء برداشــت ها 
از مســائل قانوني این موارد مطرح 
مي شود.« جهانگیري در حالي مدعي 
برخي مشکلات فني کارت خوان ها و 
شایعات مردم اســت که مصداق ها، 
تجربیات، اظهارات مردم و مشاهدات 
چیزي جــز این را نشــان مي دهد. 
بعضــاً کارت خــوان کنار دســت 
منشي مطب اســت و مي گوید کار 
نمي کنــد. مي گوید خراب اســت. 
مي گوید کارت خوان نداریم! از آن سو 
جهانگیري تأکید کــرده بود: »قرار 
است بررســي کنند تا اســتفاده از 
دستگاه هاي کارت خوان به صورت 
قانوني و کامل انجام شود و این مشکل 

را برطرف کنند.«
تناقض گویی مســئولان در این 

مورد هم به ســادگی مشهود است. 
برخلاف اظهارات معــاون نظارت و 
برنامه ریزي سازمان نظام پزشکی، 
وزیر بهداشــت اما بــه موضوع فرار 
مالیاتی پزشکان به صورت مستقیم 
اشــاره  کرده و معتقد اســت نبود 
دستگاه های کارت خوان باعث این 
شده که اعتماد بیماران به پزشکان 

از بین برود.
بر اســاس گفته های نمکی، فرار 
مالیاتــي از دردهاي مزمــن نظام 
مالیاتي کشور است که متأسفانه از 
طرف افرادي که بالاترین درآمدها 
را دارند، بر دوش فرودســتان کشور 
تحمیل مي شــود. وزیر بهداشــت 
می گوید: »همان گونــه که در همه 
اصناف، شیوه فرار از پرداخت مالیات 
وجود دارد، بدون شــک در جامعه 
پزشــکي نیز نمي تــوان منکر عدم 
پرداخت مالیات واقعي توسط بعضي 
از همکاران شــد. بخــش عمده اي 
از خدمــات پزشــکان محتــرم در 

بخش دولتي و در بیمارســتان هاي 
دانشــگاهي و در کلینیک هــاي 
تخصصي صورت مي گیــرد که در 
این مراکز امکان فرار مالیاتي وجود 
ندارد. ایــن شــبهه متوجه بخش 
خصوصي بیــرون از مراکز دولتي و 

مطب هاي تخصصي است.«
وضعیت معافیت های مالیاتی 

جامعه پزشکی 
حالا با گذشــت چندیــن ماه از 
کش وقوس هایــی کــه در ایــن 
رابطه ایجاد شــد، معاون نظارت و 
برنامه ریزی ســازمان نظام پزشکی 
نحوه تعییــن مالیــات و وضعیت 
معافیت های مالیاتی جامعه پزشکی 
را تشــریح کرد. محمد جهانگیری، 
درباره وضعیت مالیات های پزشکی 
ســال ۱۳۹۷، گفت: افراد حقیقی تا 
پایان خردادمــاه و افراد حقوقی هم 
تا پایان تیرماه اظهارنامه هایشان را 
ارائه داده اند که جامعه پزشکی را هم 

شامل می شود.
او با بیان اینکه افــراد حقیقی و 
حقوقی در ســه گروه دســته بندی 
می شــوند، اضافه کرد: گــروه یک 
کســانی هســتند که بیش از ســه 
میلیارد تومان در سال درآمد دارند. 
گروه دو شامل کسانی است که سالانه 
بین یک تا سه میلیارد تومان درآمد 
دارند و گروه ســوم شــامل کسانی 
می شود که زیر یک میلیارد در سال 
درآمد دارند. این گروه بندی ها برای 
تمام مشــاغل در نظر گرفته  شــده 

است.
جهانگیــری ادامــه داد: ایــن 
مبالــغ بــرای کســانی کــه صرفا 
خدمات می دهند، نصف می شــود. 
به عنوان مثــال اگــر درآمــد یک 
متخصص اطفال بین ۵۰۰ میلیون 
تومان تــا ۱.۵ میلیــارد تومان در 
سال باشد، جزو گروه دوم به حساب 
می آید. گروه سوم دارای روش های 
خــاص بــرای پرداخــت مالیات 
هســتند و می توانند از تبصره ماده 
۱۰۰ اســتفاده کنند و نیــازی به 
اظهارنامه ندارند و تنها کافی است که 
درآمدشان را اعلام کنند. گروه دوم 
نیازمند دفتر مالیاتی بوده و گروه یک 
نیازمند پلمپ دفاتر مالیاتی هستند.  
این موارد در قانون مشخص شــده 
و جامعه پزشــکی طبق قانون این 

اقدامات را انجام می دهد.
با استناد به گفته های جهانگیری 
بســیاری از مؤسســات پزشــکی، 

بیمارســتان ها و زایشــگاه ها جزو 
زیرگروه یک هستند، بر این اساس 
باید دفاتر را پلمپ کرده و همه چیز 
را به صورت کامل ارائــه دهند و هر 
ســه ماه یک بار این موارد را گزارش 
کنند. عده ای از پزشکان جزو گروه 
دو هســتند که دفتر دارند، اما فقط 
در زمان رســیدگی موارد را مطرح 
می کنند و عده ای هم مانند پزشکان 
عمومی و بسیاری از پزشکانی که در 
سال درآمد زیر ۵۰۰ میلیون تومان 
دارند، جزو گروه ســوم محســوب 
می شوند که مانند سایر صنوف عمل 
می کنند. بنابراین اینکه پزشــکان 
جزو کدام یــک از گروه های مالیاتی 
قرار گیرند، به درآمد ســالانه آن ها 

بستگی دارد.
معافیت های مالیاتی غیرشفاف

جهانگیــری دربــاره وضعیت 
معافیت های مالیاتی پزشــکان نیز 
گفت: »در حال حاضر مشکل ما این 
است که بحث معافیت های مالیاتی 
شفاف نشده اســت. در حال بررسی 
این موضوع هســتیم که ببینیم در 
مواردی مانند سرمایه گذاری هایی 
که شامل معافیت مالیاتی می شوند، 
به چه صورت باید عمــل کرد.  البته 
قانون برخی موارد را مشخص کرده 
است. به عنوان مثال اگر بیمارستانی 
افتتاح شــود تا پنج ســال معاف از 
مالیات است و اگر در مناطق محروم 
باشد، تا ۱۰ سال از معافیت مالیاتی 
برخــوردار اســت. درعین حال در 
راستای شفافیت بیشــتر معافیت 
مالیاتی، در حال بررسی این مسائل 
در کارگروه مشترکی با سازمان امور 

مالیاتی هستیم.«
او در ادامه بیان کــرد: »بنابراین 
پزشــکان در حوزه مالیاتــی اعم از 
پرداخت مالیات یا برخــورداری از 
معافیت  مانند سایر اقشار هستند و 
تفاوتی وجود ندارد. بر این اســاس 
ســالانه درآمدی مشخص می شود 
که اگر درآمدشان کمتر از آن باشد، از 
مالیات معاف می شوند. این معافیت 
برای همه اقشار است که برای سال 
۱۳۹۷، رقــم ماهانــه دو میلیون و 
۳۰۰ هزار تومان برای همه مشاغل 
مطرح  شــده بود.« طبق گفته های 
جهانگیری درباره میــزان معافیت 
مالیاتی پزشکان در سال ۱۳۹۷ نیز 
هنوز رسیدگی های لازم انجام نشده 
و هنــوز دراین باره آمــار دقیقی در 

دست نیست.

فرار مالیاتی پزشکان همچنان در حال بررسی است؛

»کارت خوان نداریم، نقد پرداخت کنید«

یادداشت

عباس محمدی، کارشناس محیط زیست

کوهستان الوند، برجسته ترین و باارزش ترین چشم انداز 
شهر تاریخی همدان است. شــهری که بخش های بزرگی از 
تاریخ میهن ما با نام و جای آن گره خورده اســت. الوند مانند 
بسیاری از کوه های دیگر ایران، به دلیل آب زا و بابرکت بودن، 
از نامی نیک )از ریشــه  باســتانی ائورونت / ارونت( به معنای 
بالنده، رونده، دلیر و تیزرو، برخوردار اســت که این نشــانگر 
اهمیت و احترامی است که ایرانیان از دیرباز برای کوهستان 

قائل بوده اند.
این احترام، در الوند و همدان به دلیل آن که اینجا بستر یک 

تمدن مهم باستانی بوده، با ژرفا و گستردگی بیشتری نمود 
داشته است؛ چنان که جای جای این کوهستان با نام های نیک و 
ستایش انگیز مانند »حوض نبی«، »گهواره  مریم«، »صاحب«، 
»شانه زر«، »چشمه فرشه )فرشته(«، »چشمه ی بهشت آبّ«، 
»چشمه ملک«، و »گنج نامه« نام گذاری شده است. خود کوه 
هم به خاطر باوقار بودن و برتری، »شا الوند« خوانده  شده است. 
با پیشینه ای چنین احترام برانگیز، شگفت آور است که توسعه  
ناپایدار، و کوته بینی در مســائلی مانند توسعه گردشگری و 
اشتغال زایی، از حدود ۲۰ سال پیش، دامنه های بهشت مانند 
الوند را به جولانگه ساخت وسازگرایان و عاشقان ثروت های 
بادآورده بدل ساخته اســت. آغاز احداث تله کابین گنج نامه، 

با شکستن حریم آثار باستانی و بی مانند گنج نامه همراه بود 
که اعتراض های دوستداران تاریخ و طبیعت، و مخالفت های 
سازمان میراث فرهنگی را در پی داشــت، اما این اعتراض ها 
فقط توانست دکل های تله کابین را کمی از حریم کتیبه های 
هخامنشی دور سازد. همان گونه که پیش بینی می شد، هدف 
تله کابین، فقط کشیدن یک خط بالابر نبود و داستان به ساخت 
رستوران ها و بناهای دیگر و کشــیدن جاده های غیراصولی 
و تغییر دادن مســیر جویبارها و حتی تخریب کامل آن ها و 

انداختن آب به درون لوله و کانال انجامید.
امروزه، نه تنها بخش بزرگــی از مهم ترین دره دامنه های 
الوند، یعنــی دره ی عباس آبــاد - گنج نامه، درپی ســاخت 
تله کابین و دست اندازی های ناشــی از الگوسازی غلط این 
تأسیسات، و بر اثر توسعه  گردشگری جنون آمیز، دیوارکشی 
باغ های قدیمی، تعریض جاده، ساخت پارکینگ، و ویلا سازی 

آسیب عمیق دیده، بلکه همین شیوه  بیمارگونه به دره های 
دیگر و به اندك محیط های طبیعی درون شــهر هم سرایت 
کرده اســت. برای نمونه می توان به »تاریک دره« اشاره کرد 
که پیوسته مورد تخریب ساخت وسازگرایان کوه خوار است 
و به تازگی هم خاك برداری های گســترده ای در آن در حال 
انجام است که از یک سو کوه را خراب می کنند و از سوی دیگر با 

ریختن خاك و سنگ، به دره ها آسیب می زنند.
جــا دارد مســئولان قضایی، مدیــران منابــع طبیعی 
و محیط زیســت، و مدیران شــهری، با دقت بیشــتری به 
اعتراض های دوستداران طبیعت و تاریخ همدان گوش بسپارند 
و از گســترش تأسیســات تله کابین و دیگر دست اندازی ها 
به طبیعت الونــد و باغ های حوزه  آن جلوگیــری کنند. این 
کوهســتان گران قدر باید به عنوان میراث ملی و چشم انداز 

طبیعی - فرهنگی همدان به ثبت ملی برسد.

کوه الوند و آسیب های تله کابین

گفته می شود پزشکان و 
دندان پزشکان ایران در 

سال ۹۶ حدود 1۵۰ میلیارد 
تومان مالیات پرداخت 

کرده اند. در حالی که رقم 
واقعی مالیات این صنف 

۷۰۰ میلیارد تومان بوده و 
سازمان امور مالیاتی برای 
اخذ این مبلغ با مشکلات 

زیادی مواجه بوده است

وزیر بهداشت به موضوع 
فرار مالیاتی پزشکان 

به صورت مستقیم اشاره  
کرده و می گوید: نبود 

دستگاه های کارت خوان 
موجب از بین رفتن اعتماد 

بیماران به پزشکان شده 
است 

 شماره   318   /      یکشنبه  27 مرداد   1398  /    16 ذی الحجه 1440  /   18  اوت   2019


