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حــذف ارز دولتــی دارو، موضوع 
چالشــی این روزهای حوزه ســامت 
اســت که موافقان و مخالفانی دارد؛ اما 
نقطه مشترک همه بحث‌ها حفاظت از 
سلامت مردم است؛ چراکه کوچک‌ترین 
نقص در تصمیم‌گیری ارزی حوزه دارو 
می‌تواند رنج مضاعفی را بــر بیماران 
آن‌هــم در شــرایط اقتصــادی فعلی 
تحمیل کنــد.ارز دارو، موضوعی که با 
افزایش قیمت دلار و زیادشدن فاصله 
میان ارز دولتــی و ارز آزاد بیش‌ازپیش 
در حوزه سلامت مشــکلاتی را ایجاد 
کرده است. از یک‌سونگرانی از افزایش 
قیمت دارو و تجهیزات پزشکی مانع از 
آزادسازی ارز در حوزه دارو و تجهیزات 
پزشکی می‌شــود؛ چراکه با آزادسازی 
ارز دارو، واردات مواداولیه و حد واســط 
دارویی و حتی واردات دارو، با ارز بازار آزاد 
محاسبه‌شده و طبعاً منجر به گرانی دارو و 
تجهیزات پزشکی خواهد شد. موضوعی 
کــه می‌تواند رنج مضاعــف بیماران و 
خانواده‌هایشان را در تأمین دارو و درمان 

در پی داشته باشد.
 ارز دولتی کفاف هزینه‌های 

تأمین دارو را نمی‌دهد
از ســوی دیگــر امــا، ارز دولتی 
دیگر کفاف تأمیــن دارو را نمی‌دهد. 
به‌طوری‌که ســقف دو میلیارد دلاری 
ارز ترجیحی که در شــش‌ماهه امسال 
به حــوزه دارو و تجهیزات پزشــکی 
تخصیص‌یافته بود، پرشــده اســت. 
درحالی‌که به گفته رئیس سندیکای 
صاحبان صنایع داروهای انسانی ایران 

در حال حاضر فقط در حوزه دارو، حدود 
یک میلیارد دلار دارو یا ماده اولیه و حد 
واســط، داروهای وارداتی و ... که ثبت 
ســفارش شــده‌اند، در نوبت و انتظار 

تخصیص ارز هستند.
درعین‌حــال صنعت داروســازی 
کشور اعلام می‌کند که تنها برای ماده 
مؤثره که ۳۰ درصد تولید دارو را تشکیل 
می‌دهد، ارز دولتــی دریافت می‌کند و 
ســایر هزینه‌هایش همگام با شرایط 
تورمی بازار است. این درحالی است که 
باید دارو را هم با قیمت ارزان و بر مبنای 
ارز ۴۲۰۰ تومانی بفروشــند. بر همین 
اساس است که ســندیکای صاحبان 
صنایع داروهای انســانی ایران درباره 
امکان ورشکستگی صنعت داروسازی 
کشور با ادامه این شــرایط هشدار داده 
و اعــام می‌کند که برای ســال آینده 
باید تصمیمی کارشناســی و با رعایت 
همه جوانب از ســوی دولت و مجلس 
اتخاذ شود؛ یا ارز دارو تک‌نرخی شده و 
مابه‌التفاوت قیمت ارز به سازمان‌های 
بیمه‌گر داده شــود تا با افزایش سقف 
پوشش بیمه از بیماران حمایت کنند 
یا در صورت ادامه سیاست ارز ترجیحی، 
معافیت‌های مالیاتی و اختصاص ردیف 
بودجه‌ای مجزا برای تأمین ماشین‌آلات 
موردنیــاز صنعت داروســازی در نظر 

گرفته شود.
 بحران افزایش قیمت داروها 

یک چالش جدی
براســاس ‌نامه وزارت بهداشــت و 
درمان در دولت گذشته، به شرکت‌های 
واردکننــده دارو، دیگــر ارز ترجیحی 
۴۲۰۰ تومانی برای واردات دارو و مواد 
اولیه برای تولیــد دارو در داخل، تعلق 
نگرفته اســت و دولت جدید نیز درپی 

اصلاح رویه‌های قبلی دولت گذشته در 
حوزه دارو نبوده است. البته از سال قبل، 
ارز دولتی برای واردات دارو به‌شــدت 
محدود شــده بود و پیش‌بینی می‌شد 
که در سال 1400، شــاهد افزایش ۵ 
برابری قیمت داروهای خارجی و حتی 
برخی داروهای داخلی باشــیم. حتی 
مدیریت حوزه دارو طی روزهای اخیر 
چنان شده است که بسیاری از داروهای 
خارجی نایاب شده است یا به قیمت‌های 
چندین برابر قبلی به دست مصرف‌کننده 
می‌رسد. کارشناســان حوزه سلامت 
معتقدند با وجود ارز 4200 تومان، بازار 
قاچاق دارو در ایران بسیار گسترده شده 
و دولت ناچار به حذف ارز ترجیحی برای 
کوتاه کردن دســت قاچاقچیان شده 
است؛ غافل از اینکه برای شرکت‌های 
واردکننده، واردات دارو با ارز آزاد توجیه 

اقتصادی ندارد.
افزایش 4 تا 6 برابری قیمت دارو 

بحران افزایش قیمت و سهمیه‌بندی 
دارو در تهران و دیگر شهرهای کشور وارد 
مرحله بی‌بازگشتی شده است. مشکل 
افزایش قیمت داروها و سهمیه‌بندی 
که برای بیمارستان‌ها و داروخانه وجود 
دارد، مراکز درمانی و داروخانه‌ها را با یک 
چالش جدی در ارائــه خدمات مواجه 
کرده اســت. درصورتی‌که اکثر داروها 
و مــواد اولیه آن‌ها وارداتی هســتند و 
وابستگی شــدید به ارز دارند؛ مدیران 
بیمارستان‌ها و داروخانه‌ها می‌گویند 
قیمت‌ها با نوسانات ارز تغییر می‌‌کنند 
و با توجه به افزایــش قیمت‌هایی که 
بــرای داروها اتفاق افتــاده، بیماران با 
مشکلات مالی مواجه شده‌اند. بسیاری 
از اقلام دارویی از سرم تا آنتی‌بیوتیک‌ها 
و انسولین و داروهای ساده برای مراکز 

درمانی و داروخانه‌ها سهمیه‌بندی شده 
است. حتی گزارش می‌شود افراد مبتلا 
به بیماری‌های زمینه‌‌ای قبلًا در مدت 
افزایش شیوع کرونا و اکنون با گرانی و 
تورم در بخش دارو و تجهیزات پزشکی، 
به مراکز درمانی مراجعه نمی‌کنند و این 
مسئله در حال حاضر منجر به مرگ‌ومیر 
بیماران غیرکرونایی شده است و حتی 
خبر می‌رسد که تعدادی از هم‌وطنان 
با مشــکلات بیماری‌های حاد و مزمن 

روبه‌رو شده‌اند.
آثار حذف ارز ترجیحی در افــزایش 
۴ تا ۶ برابری قیمت دارو مشهود است. 
محمدرضا واعظ ‌مهدوی، رئیس انجمن 
اقتصاد ســامت، اظهار کرده است که 
اداره غذا و دارو باوجود مخالفت وزارت 
بهداشــت، ارز ترجیحی 100 قلم دارو 
را قطع کرده است و در صورت ادامه این 
وضع، دارو از زیرمجموعه بیمه خارج و 
قیمت آن ۴ تا ۶ برابر خواهد شد. در حال 
حاضر به‌رغم تکذیب‌های مکرر مقامات 
ســامت کشــور درخصوص حذف 
ارز ۴۲۰۰ تومانــی دارو، ارز ترجیحی 
دارو حذف ‌شده اســت و دیگر بیمه‌‌ها 

نمی‌توانند هزینه دارو را پرداخت کنند 
و 8 میلیون نفر عملًا درخصوص تأمین 
داروهای خود با مشکل مواجه شده‌اند و 
درصورت تداوم چنین روندی، حداقل 
40 میلیون نفر تــوان خرید داروهای 
موردنیاز خود را در آینده از دست خواهند 
داد. مسئولان غیردولتی دست‌اندرکار 
در حوزه دارو، علت کمبود برخی داروها 
را پرشدن سقف ارزی دارو و تجهیزات 
پزشــکی می‌دانند. به گفته عبده‌‌زاده، 
رئیس ســندیکای صاحبــان صنایع 
داروهای انسانی ســقف ارز ترجیحی 
دارو و تجهیزات تمام‌شده و دیگر بانک 
مرکزی ارزی تخصیص نمی‌دهد زیرا 
مجوز قانونی که برای تخصیص داشته، 
پر شده است و اکنون دارو یا ماده اولیه 
و حد واسط، داروهای وارداتی که ثبت 
سفارش شده بودند و در نوبت تخصیص 
ارز هســتند، فقط در حوزه دارو، حدود 

یک میلیارد برآورد می‌شوند.
 افزایش بی‌سابقه

 داروهای تقلبی در کشور
 اما فاجعه دارویی در کشــور تنها به 
گرانی و نایاب شدن اقلام دارویی ختم 
نمی‌شود. طبق گزارش‌های متعددی 
که از داروخانه‌های کشور ارسال‌شده، 
میزان داروهای تقلبی که عمدتاً وارداتی 
هستند به شکل بی‌‌ســابقه‌‌ای افزایش 
پیداکرده است. افزایش بی‌سروصدای 
قیمت دارو در جامعــه‌ای که مردم در 
سخت‌ترین شرایط اقتصادی قرار دارند 
و در معیشت ابتدایی خود با مشکلات 
جدی مواجه هستند، دیگر ممکن نیست 
و تنها پیامد آن می‌توانــد ظهور و بروز 
بیماری‌های حاد و مزمن در کشور باشد. 

 کمبود داروهای داخلی 
در ۲۰ سال اخیر بی‌سابقه است

در کنار این موضــوع باید به کمبود 
داروهای داخلی هم اشاره‌کنیم. بر اساس 
گفته‌های علی فاطمــی، نایب‌رئیس 
انجمن داروســازان ایران در ۲۰ سال 
اخیر سابقه نداشت که تا این حد کمبود 
داروهای داخلی داشــته باشیم. آنچه 
اکنون مردم نگرانش هستند، این است 
که داروهایی که ده‌ها سال است در ایران 
ساخته می‌شوند، ‌اعم از آنتی‌بیوتیک‌های 
بسیار ساده و ... که از اصلی‌ترین داروهای 
داروخانه‌ها بودند، در حال حاضر کمیاب 
و نایاب شده‌اند. این موضوع مشکلات 
بسیاری ایجاد کرده است و شاید کمبود 
دارویی بالغ‌بر ۱۰۰ تا ۱۵۰ قلم باشد که 

اعم از وارداتی و تولید داخلی هستند.
فاطمی با بیان اینکه در حال حاضر 
داروهــای متعــارف ایرانی بــه دلیل 
مشکلات موجود دچار کمبود شده‌اند، 
گفت: مواد اولیه مؤثره دارو با ارز ۴۲۰۰ 
تومانی وارد می‌شود. حال زمانی که این 
ارز به‌اندازه کافی و در زمان مناسب تأمین 

نشود، واردات انجام نمی‌شود که مشکل 
جدی را برای مردم ایجاد کرده اســت.
در حال حاضر تقریباً در همه گروه‌های 
دارویــی دچار کمبود هســتیم؛ اعم از 
آنتی‌بیوتیک‌ها، داروهای اعصاب، برخی 
داروهای گوارشی و... و در اغلب گروه‌های 

دارویی اکنون دچار کمبود شده‌ایم.
ارز دولتی، به پرونده الکترونیک 

سلامت متصل شود 
به گفته فاطمی بسیاری از پزشکان و 
مسئولان موافق حذف ارز ۴۲۰۰ تومانی 
هستند. به عقیده آن‌ها ارز دولتی، باید 
به پرونده الکترونیک سلامت، سوابق 
بیماران، سامانه تی‌تک و ... متصل شود تا 
پولی که صرفه‌جویی می‌شود به‌صورت 
مســتقیم به بیمار نیازمند برسد. در 
صورت حذف ارز دارو گران می‌شــود، 
اما نبایــد اجازه دهیم کــه پرداخت از 
جیب بیماران افزایش یابــد. در حال 
حاضر به‌اشتباه این یارانه به واردکننده 
و تولیدکننده داده می‌شود. درحالی‌که 
ممکن است این ارز در جای خود مصرف 
نشود یا دارو به‌ویژه داروهای وارداتی به 
دلیل اختلاف قیمت قاچاق معکوس 
‌شــوند، اما باید از طریق سازمان‌های 
بیمه‌گر یارانه به خــود مردم به‌صورت 
مستقیم پرداخت شود که در این صورت 
کاملاً قابل ردگیری است. در حال حاضر 
هرچقدر ارز گران‌تر می‌شــود، کمبود 
دارویی مردم بیشتر می‌شود. ای‌کاش 

از سال ۱۳۹۷ ارز دولتی ایجاد نمی‌شد.
در آخر اینکه قیمت‌های سرسام‌آور 
دارو و ناتوانی مردم در تهیه آن باید دولت 
و مجلس را در کوتاه‌مدت و با قید فوریت 
به فکر اندازد تا مصوبه جدیدی به بانک 
مرکزی ارائه کنند که ارز موردنیاز دارو 
را با قیمت قبلی تأمین کند. مسئولین 
باید به این نکته توجــه کنند که مردم 
می‌توانند تهیه پوشاک را عقب انداخته 
و حتــی در تأمیــن مــواد غذایی هم 
صرفه‌جویی کنند، اما دارو همان لحظه 
باید برای بیمار مصرف شــود و ممکن 
است بیمار در صورت نبود دارو جانش 

را از دست بدهد. 

بحران افزایش قیمت و سهمیه‌بندی »اساسی‌ترین کالا«، وارد مرحله بی‌بازگشتی شده است

حذف ارز ترجیحی دارو، به‌رغم تکذیب‌های مکرر 

خبر

در حالی کیفیت هوای پایتخت ۱۴۵ و در شــرایط ناسالم برای گروه‌های حساس 
است که کیفیت هوا در 22 ایستگاه در شرایط قرمز و ناسالم برای همه گروه‌ها قرار دارد.

بررسی ایستگاه‌های کیفیت هوای تهران 
بر اســاس آخرین اطلاعات شــرکت کنترل کیفیت هوای تهران، کیفیت هوا در 
ایستگاه‌های اقدسیه )منطقه ۱(، سوهانک )منطقه ۱(، شریف )منطقه ۲(، شهرداری 
منطقه ۲، پاسداران )منطقه ۳(، دانشگاه علم و صنعت )منطقه ۴(، دانشگاه تهران )منطقه 
۶(، تربیت مدرس )منطقه ۶(، ستاد بحران )منطقه ۷(، شهرداری منطقه ۱۰، شهرداری 
منطقه ۱۱، پارک رازی )منطقه ۱۱(، میدان امام خمینی )منطقه ۱۲(، پیروزی )منطقه 
۱۳(، پارک شکوفه )منطقه ۱۴(،  شهرداری منطقه ۱۵، پارک سلامت )منطقه ۱۷(، پارک 
قائم )منطقه ۱۸(، شادآباد )منطقه ۱۸(، شهرداری منطقه ۱۹، شهرداری منطقه ۲۰ و 

شهرداری منطقه ۲۱ در شرایط ناسالم برای همه افراد قرار دارد.
کیفیت هوا در ایستگاه‌های دانشگاه شهید بهشتی )منطقه ۱(، پونک، شهرداری 
منطقه ۴، گلبرگ )منطقه ۸(، مسعودیه )منطقه ۱۵(، فرمانداری شهر ری )منطقه ۲۰(، 
شهرداری منطقه ۲۲ و شهرک چشمه )منطقه ۲۲( در شرایط ناسالم برای گروه‌های 
حساس قرار دارد. و شهرداری منطقه ۱۵ با شاخص ۱۷۵ آلوده‌ترین ایستگاه تهران بوده 
است.همچنین در ایستگاه‌های میدان فتح )منطقه ۹(، اتوبان شهید محلاتی )منطقه ۱۴( 
و شهرداری منطقه ۱۶ ذرات معلق کمتر از۲.۵ میکرون به‌عنوان آلاینده شاخص هوای 
پایتخت ثبت‌نشده است.در ایستگاه‌های دانشگاه شهید بهشتی )منطقه ۱( و شهرک 
چشمه )منطقه ۲۲( نیتروژن دی‌اکسید آلاینده شــاخص است.نیتروژن دی‌اکسید 

)NO۲( از آلاینده‌های ناشی از احتراق سوخت در وسایل نقلیه موتوری، نیروگاه‌های 
زغال‌سنگ، نفت و گاز، بویلرهای صنعتی و سوزاندن زباله است.

از فعالیت‌های فیزیکی در هوای باز اجتناب شود
سازمان هواشناســی در این شرایط جوی نســبت به مدیریت جهت کاهش تردد 
خودروها و کنترل فعالیت واحدهای صنعتی، تأکید بر عدم تردد برای تمام گروه‌های 

سنی و اجتناب از فعالیت فیزیکی و ورزشی در فضای باز توصیه می‌کند.
گفتنی اســت که شــاخص کیفیت هوا )AQI( به پنج دسته اصلی تقسیم‌بندی 
می‌شــود. بر اســاس این تقســیم‌بندی از عدد صفر تا ۵۰ هوا پاک، از ۵۱ تا ۱۰۰ هوا 
قابل‌قبول)سالم( یا متوسط، از ۱۰۱ تا ۱۵۰ هوا ناسالم برای گروه‌های حساس، از ۱۵۱ تا 
۲۰۰ هوا ناسالم برای همه گروه‌ها، از ۲۰۱ تا ۳۰۰ هوا بسیار ناسالم و از ۳۰۱ تا ۵۰۰ شرایط 

کیفی هوا خطرناک است.
مهدهای کودک و پیش‌دبستانی تعطیل، مدارس غیرحضوری

در راستای آلودگی هوای تهران مهدهای کودک و پیش‌دبستانی‌ها تعطیل و مدارس 
به‌صورت غیرحضوری فعالیت خواهند کرد.

معاون هماهنگی امور عمرانی استانداری تهران گفته است با توجه به گزارش‌های 
هواشناسی و شاخص آلایندگی هوا تصمیماتی در این جلسه اتخاذ شد که برای روزهای 

سه‌شنبه، چهارشنبه و پنجشنبه هفته جاری اجرایی خواهد شد.
عابد ملکی افزود: مدارس در تمامی مقاطع در شهرستان‌های تهران، ری، پاکدشت، 
پیشــوا و ورامین به‌صورت غیرحضوری فعالیت خواهند کرد همچنین به دانشگاه‌ها 

پیشنهاد می‌شود در این روزها کلاس‌های خود را به‌صورت غیرحضوری برگزار کنند.
تشدید کنترل‌ها در جهت کاهش آلودگی هوای تهران

او همچنین اعلام کرد که در سه روز آینده تعطیلی موقت واحدهای صنعتی، کارخانه‌ها 
و مراکز مؤثر در تشدید آلودگی هوا را خواهیم داشت و ممنوعیت استفاده از سوخت مایع 

در نیروگاه‌ها و صنایع مجاور کلان‌شهرها نیز اعمال خواهد شد.
عابد بابیان اینکه بر این اساس تشدید کنترل دقیق‌تر خودروهای فاقد معاینه فنی، 
ممنوعیت تردد شبانه کلیه خودروهای گازوئیلی سنگین و همچنین جلوگیری از انجام 
کلیه فعالیت‌های عمرانی که موجب تشدید آلودگی هوا می‌شود اعمال خواهد شد، ادامه 
داد: بر اساس مصوبات این جلسه باید کنترل جهت جلوگیری از روشن ماندن اتوبوس‌ها 
و مینی‌بوس‌ها در پایانه‌های مسافربری و همچنین جلوگیری از سوزاندن زباله و شاخ و 

برگ درختان به‌طور جد اعمال شود.
معاون هماهنگی امور عمرانی استانداری تهران با اشاره به استقرار نیروهای اورژانس 
گفت: در این روزها استقرار پایگاه‌های ســیار فوریت‌های پزشکی اورژانس در مناطق 

آلوده‌تر و پرتردد باهدف کاهش زمان دسترسی به پایگاه‌ها انجام می‌شود.

هوای تهران همچنان ناسالم و آلوده است؛

وضعیت قرمز ۲۲ ایستگاه کیفیت هوای پایتخت

بحران افزایش قیمت و 
سهمیه‌بندی دارو در تهران 
و دیگر شهرهای کشور وارد 

مرحله بی‌بازگشتی شده 
است. مشکل افزایش قیمت 

داروها و سهمیه‌بندی 
که برای بیمارستان‌ها و 

داروخانه وجود دارد، مراکز 
درمانی و داروخانه‌ها را با 
یک چالش جدی در ارائه 
خدمات مواجه کرده است

فاجعه دارویی در کشور 
تنها به گرانی و نایاب 

شدن اقلام دارویی ختم 
نمی‌شود. طبق گزارش‌های 
متعددی که از داروخانه‌های 

کشور ارسال‌شده، میزان 
داروهای تقلبی که عمدتاً 
وارداتی هستند به شکل 

بی‌‌سابقه‌‌ای در کشور 
افزایش پیدا کرده است
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ریحانه جولایی

وزیر کشور تأکید کرد:
تقویت نظارت‌های مرزی برای 

ممانعت از ورود »امیکرون« به کشور
وزیر کشور بابیان اینکه سویه جدید بیماری کرونا 
در محیط پیرامونی کشور مشاهده‌شده است، گفت: 
تلاش داریم با تقویت امکانات بهداشتی در مرزهای 
کشور و پایش و رصد ورودی مرزهای کشور مانع از 

ورود ویروس جدید کرونا به کشور شویم.
به گزارش ایسنا، احمد وحیدی تصریح کرد: بر 
اساس برخی گزارش‌ها سویه امیکرون در کشورهای 
همسایه مشاهده شده و برای همین باید مراتب دقت 

و حساسیت را در این زمینه داشته باشیم.
    

در اطلاع‌رسانی پیامکی قوه‌ قضائیه آمده است:
 ایجاد مزاحمت برای اطفال

 و زنان جرم و قابل مجازات است
معاونت اجتماعی 
و پیشگیری از وقوع 
جرم قوه قضائیه تأکید 
کرد که ایجاد مزاحمت 
برای اطفال و زنان در 
معابر و اماکن عمومی جرم و قابل مجازات است.به 
گزارش ایسنا، معاونت اجتماعی و پیشگیری از وقوع 
جرم قوه قضائیه در تازه‌ترین اطلاع‌رسانی پیامکی 
خود به شــهروندان اعلام کرده اســت که »ایجاد 
مزاحمت برای اطفال و زنان در معابر و اماکن عمومی 
یا توهین به آن‌ها با الفاظ و حرکات مخالف شئون و 

حیثیت، قابل مجازات است«.
به‌موجب ماده ۶۱۹ کتاب پنجم قانون مجازات 
اسلامی، »هرکس در اماکن عمومی یا معابر متعرض 
و مزاحم اطفال یا زنان شــود یا بــا الفاظ و حرکات 
مخالف شئون و حیثیت به آنان توهین کند به حبس 

از ۲ تا ۶ ماه و تا ۷۴ ضربه شلاق محکوم خواهد شد«
    

افزایش بارش برف و سرما دسترسی زمینی 
را مسدود کرد

آذوقه‌رسانی هلال‌احمر به 
روستاهای الیگودزر با بالگرد

رئیس ســازمان 
د و نجــات  مــدا ا
هلال‌احمــر گفت: 
بالگرد هلال‌احمر از 
صبح شنبه ۲۰ آذرماه 
جاری، مشــغول رســاندن آذوقه، اقلام ضروری 
و جابه‌جایی مســافر در روســتاهای کوهستانی 
الیگودرز اســت زیرا با افزایش بارش برف و برودت 
هوا دسترسی زمینی این روستاها از هفته گذشته 
مسدود شده است.به گزارش ایرنا، مهدی ولی‌پور 
افزود: تا شامگاه دوشــنبه ۲۲ آذرماه ۷.۵ تن اقلام 
غذایی و کالا و ۳۷ مسافر با ۱۱ ساعت و ۳۵ دقیقه 

پرواز جابه‌جاشده است.
    

از اول دی‌ماه؛
 نسخه‌ها  100درصد
 الکترونیکی می‌شود

مدیر درمان تأمین اجتماعی با تأکید بر این‌که 
از اول دی‌ماه نسخ به‌صورت صد درصد الکترونیکی 
صادر خواهد شد، گفت: در حال حاضر در مطب‌های 
طرف قرارداد با بیمه تأمین اجتماعی، بیش از ۹۷ 
درصد و در آزمایشگاه‌ها و داروخانه‌ها نیز صد درصد 

نسخ الکترونیکی صادر می‌شود.
به گزارش ایســنا، داود علی‌محمدی اعلام 
کرد: در هشــت ماه امســال یک‌میلیون و ۳۰۰ 
هزار بار مراجعه به مراکز ملکی تأمین اجتماعی 
قم صــورت گرفته کــه در ۹۹/۹درصــد از این 
مراجعه‌ها، نســخ الکترونیک صادرشده است.او 
ادامه داد: در سه ماه گذشته جهش بسیار خوبی 
انجام شد و بیش از ۶۰ درصد نسخ مراکز وابسته به 
دانشگاه علوم پزشکی نیز به‌صورت الکترونیکی 

صادرشده است.
    

چمران:
 وضعیت حمل‌ونقل تهران

 خراب است
رئیس شــورای 
اسلامی شهر تهران 
بابیان اینکــه وضع 
حمل‌ونقل شهر تهران 
خراب اســت، گفت: 
یکی از منشأهای آلودگی هوا مشکلات حمل‌ونقل 

است و باید در این زمینه اقدامی جدی شود.
به گزارش مهــر، مهدی چمــران اظهار کرد: 
امیدواریم بودجه ســال آینده که برای حمل‌ونقل 
عمومی در نظر گرفته‌شده و بودجه ۱۴۰۰ که هنوز 
به‌طور کامل محقق نشده نیز افزایش یابد. چراکه 
بدون این افزایش‌ها برای حمل‌ونقل عمومی تهران 
کاری نمی‌توان کرد مگر خرید همین ۱۶۵ اتوبوس 

که این تعداد به کار نمی‌آید.

از گوشه و کنار


