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کنید مرا اسکن 
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سپهرغرب بررسی کرد؛

حال بیمارستان تأمین اجتماعی همدان خوب نیست
زمانــی: در  پیــام  گــروه ســامت -  ســپهرغرب، 
بررســی روزنامــه ســپهرغرب مشــخص شــد حــال 

بیمارستان تأمین اجتماعی همدان خوب نیست.
روزنامه محلی سپهرغرب براساس رسالت خود 
و بــا توجــه بــه درخواســت‌ها و مطالبــات متعــدد 
مشــکلات  پیگیــری  بــر  مبنــی  گرامــی  شــهروندان 
بیمارســتان تأمین اجتماعی همــدان، از نزدیک به 

بررسی این موضوعات پرداخت.
ارائــه خدمــات در حــوزه ســامت از مهم‌تریــن 
مســائل و دغدغه‌هایی اســت کــه هر دولتــی باید 
بــه آن توجه خاص و ویژه‌ای داشــته باشــد؛ فردی 
کــه دارای یک بیمــاری بوده و یا خانــواده‌ای که در 
آن یــک نفــر از اعضا دچار مریضی می‌شــود، قطعاً 
نگرانی‌هایــی دارند و ســعی می‌کنند که همه توان 
خود را به‌کار بگیرند تا هرچه سریع‌تر این مشکلات 
مرتفــع شــود. بــه خانه‌ای فکــر کنید کــه در آن یک 
کــودک، یــا یک زن بــاردار و یا فرد کهن‌ســال وجود 
داشــته باشــد و با یک بیماری نیز دست‌وپنجه نرم 
کند، قطعاً به‌خاطر شــرایط موجــود، این فرد قادر 
نخواهــد بود به‌تنهایی، مســائل مربوط به بیماری 
خود را پیگیری کند و نیاز است که فرد توانمندی او 

را همراهی کرده و کمک‌حالش باشد.
ســازمان  دریافتــی،  گزارش‌هــای  براســاس 
تأمیــن اجتماعــی اســتان همــدان دارای 800 هزار 
بیمه‌شده بوده و افراد زیر پوششی دارد که برخی 
از آن‌ها در فصول مختلف ســال، نیاز به اســتفاده 
از خدمات بهداشــتی و درمانی بیمارســتان تأمین 
اجتماعی دارنــد؛ بنابراین فعالیت یک بیمارســتان 
به‌تنهایــی بــرای ایــن جمعیــت کافــی نبــوده و نیاز 
بــه افزایش مراکــز درمانی در این اســتان و به‌ویژه 
بیمارســتان بــوده و یکــی از ضروری‌ترین مســائلی 
است که باید سازمان تأمین اجتماعی به آن توجه 
ویژه‌ای داشــته باشــد. کمبود نیروهای متخصص 
حــوزه درمــان نیــز در کنار ایــن مشــکلات به‌خوبی 
نمایــان بوده و این موضوع باعث شــده اســت که 
شــاهد ازدحام زیــاد جمعیت در مراکــز درمانی زیر 

پوشش تأمین اجتماعی باشیم.
افزایــش حــق بیمه بیمه‌شــدگان این ســازمان 
سالانه و براساس قوانین مرتبط با وزارت کار، رفاه 
و تعــاون اجتماعی و همچنین دســتورالعمل‌های 
ابلاغــی از ســوی ســازمان تأمین اجتماعــی انجام 
می‌شــود؛ بنابرایــن در مقابــل ایــن هزینه‌هــا که از 
ســوی بیمه‌شــدگان پرداخت می‌شــود، افــراد زیر 
پوشــش ایــن ســازمان نیــز توقعــات و مطالباتــی 
دارنــد که نیاز اســت به آن‌ها توجه شــود. فعالیت 
تنها یک بیمارستان برای این حجم از بیمه‌شدگان، 
توجیــه خاصی ندارد. به همین منظور و براســاس 
مطالبــات شــهروندان گرامــی درخصوص بررســی 

وضعیت بیمارستان آتیه همدان، گفت‌وگوهایی را 
بــا چند نفــر از مراجعه‌کنندگان به این بیمارســتان 
داشــته‌ایم و دغدغه‌هــای ایــن عزیــزان را به‌طــور 

کامل شنیده‌ایم که در ادامه آن‌ها را می‌خوانید:
یکی از شــهروندان با بیان اینکه مادرم دیســک 
شــدید کمــر دارد و پزشــک متخصص بــرای بهبود 
وضعیــت بیمــاری او 10 جلســه فیزیوتراپــی تجویز 
کرده است، گفت: برای دریافت نوبت فیزیوتراپی با 
نســخه‌ای که از پزشــک متخصص دریافت کرده‌ام، 
تاکنــون دو بــار بــه بیمارســتان تأمیــن اجتماعــی 
همــدان مراجعــه کــرده‌ام، امــا هربار با مشــکلاتی 
پایانــی  روز‌هــای  در  نخســت  بــار  بــودم؛  مواجــه 
خردادماه به واحد فیزیوتراپی بیمارستان مراجعه 
کردم که گفتند این واحد فقط ســه نیرو داشته که 
به‌تازگی یکی از آن‌ها بازنشســته شــده و با کمبود 
نیــرو مواجه هســتیم. برای نوبت گرفتــن نیز صرفاً 
ســی‌ام هــر مــاه می‌توانیــد اقــدام کنیــد و بایــد تا 
زمستان امسال منتظر باشید تا نوبت شما بشود!
وی افــزود: در مراجعــه دوم نیز بــا یک خانم که 
در ایــن واحد مشــغول بــه کار بــود، صحبت کردم 
و ایشــان گفتند کــه نوبت‌دهی این واحــد تا پایان 
ســال جاری به اتمام رســیده و اگر نیــاز به دریافت 
نوبت فیزیوتراپی دارید، برای ســال آینده به شــما 
نوبت خواهد رســید! در غیر ایــن صورت می‌توانید 
به ســایر مراکــز درمانی از قبیل بیمارســتان بعثت، 
بیمارســتان شهیدبهشــتی و یــا مراکــز خصوصی و 
غیر دولتی مراجعــه کنید. درصورتی که خانواده‌ام 
دارای چندین‌ســال ســابقه بیمه تأمیــن اجتماعی 
هســتند، اما نتوانستم حتی یک جلسه فیزیوتراپی 
برای مادرم که شــرایط نامساعدی دارد، هماهنگ 
کنم و بضاعت مالی اینکه بخواهم هزینه 10 جلسه 
فیزیوتراپی را در خارج از بیمارســتان پرداخت کنم، 

ندارم و قادر به پرداخت هزینه آن نیستم.
بــرای  اینکــه  بیــان  بــا  نیــز  دیگــری  شــهروندی 
دریافــت نوبــت پزشــک متخصــص داخلــی چندبار 
بــه بیمارســتان مراجعــه کرده‌ام و منشــی پزشــک 
مربوطه گفته اســت صرفاً برای دریافت نوبت باید 
از طریــق تلفن گویا، ســایت و اپلیکشــین مربوطه 
اقــدام کنم که از ایــن طریق نیز نتوانســتم تاکنون 
نوبتــی دریافت کنم، خاطرنشــان کرد: بنده در یکی 
از روســتاهای بخش مرکزی همدان ســکونت دارم 
و هم‌اکنون به‌عنوان راننده ماشین سنگین دارای 
چندین‌سال سابقه بیمه تأمین اجتماعی هستم و 
حق بیمه ماهانه را نیز به‌طور مرتب و در بازه زمانی 
معیــن پرداخت می‌کنم، اما وقتی که می‌خواهم از 
خدمــات بیمارســتان تأمیــن اجتماعی )کــه یکی از 
وظایف اصلی سازمان در قِبال بیمه‌شدگان است( 
اســتفاده کنم، باید چندین‌بار به بیمارســتان بروم 

که این موضوع باعث بروز مشــکلاتی نیز در شــغل 
و کارم شده است.

وی افــزود: منشــی دکتر به بنــده می‌گوید برای 
دریافــت نوبت باید رأس ســاعت 15 از طریق تلفن 
بیمارســتان و یــا در ســایت مربوط به بیمارســتان 
اقــدام کنم، اما هر بار که می‌خواهم از طریق تلفن 
و یا ســایت نوبتی را برای معاینه پزشــک متخصص 
دریافت کنم، با این پیام مواجه هســتم که ظرفیت 
معاینه این پزشــک در روز مشخص‌شــده به اتمام 
رسیده است و باید در یک روز دیگر پیگیری کنید! به 
همین خاطر از شــما می‌خواهم که مشکلات بنده 

را به گوش مسئولان این بیمارستان برسانید.
یــک شــهروند دیگــر از کمبــود پزشــک عمومی 
در درمانگاه بیمارســتان تأمیــن اجتماعی همدان 
درمانــگاه  صبــح  نوبــت  در  افــزود:  و  کــرد  گلایــه 
ایــن بیمارســتان ســه یــا چهــار پزشــک و در نوبــت 
بعدازظهــر دو پزشــک حضور داشــته و بــه معاینه 
بیمــاران می‌پردازنــد کــه ایــن کمبــود نیــرو باعــث 
ازدحام جمعیت و شــلوغی فراوان در این قسمت 
از بیمارســتان شده اســت؛ هربار هم که در شرایط 
اضطــراری بــه واحــد اورژانــس مراجعــه می‌کنم، از 
پذیــرش و معاینه بنــده اجتناب کــرده و می‌گویند 
کــه بایــد به درمانــگاه برویــد تا پزشــک عمومی در 
آن محل شــما را معاینه کند! درصورتی که پزشــک 
مراجعه‌کننــده‌ای  هیــچ  ســاعت  آن  در  اورژانــس 
نداشــته و در همــان ســاعت ازدحام عجیبــی را در 

درمانگاه شاهد هستیم.

وی افزود: ضمن اینکه داروخانه این بیمارستان 
نیــز در شــب فعــال نبــوده و بــه مراجعه‌کنندگان 
هیچ‌گونــه خدمــات دارویــی در روزهــای جمعــه و 
ســاعات 20 الــی 8 صبــح ارائــه نمی‌شــود و بــرای 
تهیــه داروهای مــورد نیاز مجبور هســتیم به خارج 
از بیمارســتان رفته و با هزینه‌هــای بالا، این دارو‌ها 
را تهیــه کنیــم. از مســئولان می‌خواهــم کــه فکری 
بــرای درمانــگاه و داروخانه این بیمارســتان بکنند 
و نســبت بــه افزایش کادر درمانــی در این واحد‌ها 

توجه بیشتری داشته باشند.
یکی از همشــهریان نیز کمبود برخی از داروهای 
مورد نیاز در داروخانه این بیمارستان را از بزرگ‌ترین 
مشــکلات دانســت و ادامــه داد: بنــده نزدیــک به 
هفت ســال اســت کــه دارای بیمــاری دیابــت بوده 
و علاوه‌بــر تزریق انســولین، نیاز بــه داروهایی دارم 
که پزشــک تجویــز می‌کنــد؛ هربار که بعــد از تجویز 
دارو توســط پزشــک متخصص این بیمارســتان به 
داروخانــه مراجعه می‌کنم، به مــن می‌گویند که از 
این دارو‌هــا در داروخانه موجــودی نداریم و صرفاً 
داروهایی که در ســایت بیمارستان موجود است را 
بایــد مصرف کنید! این موضوع باعث شــده اســت 
که هر ماه هزینه بسیار زیادی را بابت تهیه داروهای 
خــودم پرداخت کنم و در اکثر موارد نیز این دارو‌ها 
را به‌صــورت آزاد خریداری می‌کنم. بــا اینکه نزدیک 
به چهار ســال است بازنشسته هستم و از سازمان 
تأمیــن اجتماعی حقــوق دریافت می‌کنــم، اما این 
بیمارســتان مشــکلات فراوانــی دارد کــه هیچ‌کس 

پاســخگوی آن نبوده و در روند خدمات‌رســانی به 
مردم نیز تغییرات خاصی صورت نگرفته است.

شــهروندی دیگر با بیان اینکه برای معاینه پدرم 
از یکی از شهرســتان‌های استان به همدان آمدیم 
و به بیمارســتان تأمیــن اجتماعــی مراجعه کردیم 
امــا پزشــک مربوطه به‌طــور کامل پاســخگوی نیاز 
و درخواســت ما نبودنــد، عنوان کرد: پــدرم دارای 
مشکل اعصاب و روان بوده و از طرفی بیماری‌های 
دیگــری نیــز دارد که بایــد به‌صورت ماهانه پزشــک 
متخصص ایشــان را معاینه کند، امــا گرفتن نوبت 
بــرای معاینه پزشــک در این بیمارســتان مانند گذر 
از هفت‌خــان رســتم اســت و وقتــی کــه به‌ســختی 
از ایــن مرحلــه عبــور می‌کنیم، پزشــک بیمارســتان 
بــرای عمل و یــا جراحی‌های خاص، مــا را به مطب 
خصوصــی خــودش در خــارج از بیمارســتان و بــا 
پرداخــت هزینه‌های ســنگین و آزاد ارجاع می‌دهد، 
درصورتی که پدرم یک کشاورز بوده و پرداخت این 
مقدار هزینه برای او بســیار ســنگین اســت و توان 
پرداخــت آن را نــدارد. از مدیران این بیمارســتان و 
مســئولین ســازمان تأمیــن اجتماعــی می‌خواهم 
که تدبیــری برای این موضوعات داشــته باشــند و 
بدانند کــه خانواده‌های دارای بیمــار، علاوه‌بر این 
موضوع، یک‌سری مشکلات نیز دارند که به‌سختی 

زندگی روزمره خود را اداره می‌کنند.
یکی دیگر از شهروندان با بیان اینکه بیمارستان 
دندان‌پزشــکی  واحــد  فاقــد  اجتماعــی  تأمیــن 
در  صرفــا  دندان‌پزشــکی  خدمــات  ارائــه  و  اســت 
درمانگاه شهیدشــهبازی ســازمان انجام می‌شود، 
خاطرنشــان کرد: بســیار برای بنده سؤال است که 
چرا یک بیمارســتان با این‌همــه امکانات و فضایی 
که در اختیار دارد، فاقد واحد دندان‌پزشــکی بوده 
و صرفــا در درمانــگاه شــهید محمــود شــهبازی در 
خیابــان جهان‌نمــا خدمــات جزئــی دندان‌پزشــکی 
ارائــه می‌شــود که آن‌هم بعــد از مراجعه بــا تأکید 
پزشــک، ارجاع به مطب خصوصی و شخصی داده 

می‌شود!
وی افــزود: درصورتــی که هــر ماه هزینه بســیار 
زیــادی را بابــت هزینه‌هــای بیمه تأمیــن اجتماعی 
پرداخــت می‌کنیــم، امــا هیچ‌گونه خدمــات خاصی 
را از ایــن ســازمان دریافــت نکــرده و هربــار نیــز که 
اقدام به شــکایت می‌کنیم، دانشگاه علوم پزشکی 
می‌گوید این بیمارســتان زیر نظر دانشــگاه نبوده 
و  دارد  اســتان فعالیــت  در  به‌صــورت مســتقل  و 
زیرمجموعه سازمان تأمین اجتماعی کشور است. 
برای بســیاری از افراد این ســؤال پیــش می‌آید که 
چگونه می‌شــود یک بیمارســتان هیچ‌گونه ناظری 

نداشته باشد تا مشکلات آن را پیگیری کند!
یــک شــهروند دیگر نیــز با اشــاره به اینکــه برای 

نوبت‌دهــی واحــد MRI ایــن بیمارســتان مراجعه 
کــردم تا یک نوبت برای مــادرم دریافت کنم، افزود: 
مــادرم دارای تنگی نخاع بوده و به توصیه پزشــک 
نیــاز بــه MRI دارد و باید در کمتریــن زمان ممکن 
نتیجــه آن را بــه پزشــک مربوطــه تحویــل بدهــم، 
امــا وقتی بــرای دریافت نوبــت به این بیمارســتان 
مراجعــه کــردم، نزدیک‌تریــن نوبتــی را کــه برایــم 
مشــخص کردنــد، مربوط بــه 85 روز دیگر اســت! 
هزینــه آزاد آن نیــز در خــارج از بیمارســتان، بســیار 
ســنگین بوده و حتی در بیمارســتان بعثت که قبلاً 
بــرای تمامــی افــراد نوبــت MRI اختصــاص داده 
می‌شــد، درحــال حاضــر صرفاً بــه بیماران بســتری 
اختصــاص دارد و از پذیرش ســایر افــراد خودداری 

می‌کنند.
همان‌طــور کــه گفته شــد، اســتان همــدان در 
راســتای ارائــه هرچــه بیشــتر خدمات بهداشــتی و 
درمانی در حوزه ســازمان تأمیــن اجتماعی نیاز به 
افزایش واحد‌های درمانی به‌ویژه بیمارستان دارد. 
کمبــود کادر درمانــی در بیمارســتان‌ها و ازجملــه 
بیمارســتان آتیه همدان از دیگر مســائلی است که 
باید مســئولان مربوطه و به‌ویژه وزارت بهداشــت 
به آن توجه داشته باشند که برخی از این افراد نیز 
به‌طور هم‌زمان در چند واحد درمانی یا بیمارستان 
مشــغول بــه کار بــوده و ســرعت خدمات‌دهی به 

مردم با این روش به‌شدت کاهش می‌یابد.
در برخــی از واحد‌های این بیمارســتان افرادی 
مشــغول بــه کار بودنــد کــه در ماه‌های گذشــته 
بــه درجه بازنشســتگی نائل آمــده و در این مدت 
سپری‌شــده نیــز هیچ فــرد جایگزینــی در آن واحد 
به‌کارگیری نشــده اســت. مدیران نیز این کمبود را 
بــا این دلیل کــه ما مجوز جــذب مســتقیم نیرو را 
نداریم و باید این موضوع توسط وزارت بهداشت 
شــود،  انجــام  مربوطــه  آزمون‌هــای  طریــق  از  و 
توجیه می‌کنند؛ به‌طور مثال در واحد فیزیوتراپی 
ایــن بیمارســتان صرفــا ســه نفر مشــغول بــه کار 
بوده که یک نفر از این نیروها نیز در ســال گذشته 
بازنشســته شــده اســت و هیــچ فــردی تاکنون در 
این واحد به جای آن فرد به‌کارگیری نشــده است. 
در کنار آن واحد آزمایشــگاه بیمارســتان که در روز 
صرفاً به عــده کمی از افراد خدمات ارائه می‌دهد 
یا واحد MRI که هر فرد برای تصویربرداری باید تا 
چند ماه در نوبت باشــد را داریم. ارائه خدمات به 
مــردم به روش الکترونیکی مناســب بــوده، اما در 
این میان افرادی هســتند کــه توانایی لازم را برای 
دریافــت نوبت بــه این روش نداشــته و همواره با 
چالش‌هایــی در این خصوص مواجه هســتند که 
بایــد تدابیــری نیــز بــرای ایــن موضوع اندیشــیده 

شود.

نمایندگی‌های سپهرغرب 
در استان‌ها

0918  943  4904 )ایلام(:  پـور  آزاد  عاطفـه 
0918  130  2729 )کرمانشـاه(:  منتـی  فـرزاد 
شـیرین مرادی)کردسـتان(: 6984 877 0918
0990  179  4909 یاحقی)مرکـزی(:  مبینـا 

مدیرکل بیمه سلامت استان همدان:

7 داروی سرطان زیر پوشش صندوق بیماری‌های خاص 
و صعب‌العلاج بیمه سلامت رفت

سپهرغرب، گروه سلامت: مدیرکل بیمه سلامت 
اســتان همــدان از زیــر پوشــش قــرار گرفتن هفت 
قلم داروی درمان ســرطان در صندوق بیماری‌های 
خــاص و صعب‌العــاج بیمــه ســامت و کاربرد آن 
در ســرطان‌های ریه، سینه، پروســتات، تخمدان و 

لینفوما خبر داد.
فریبرز نیاســتی از زیر پوشــش قرار گرفتن هفت 
قلم داروی درمان ســرطان در صندوق بیماری‌های 
خــاص و صعب‌العــاج بیمــه ســامت و کاربرد آن 
در ســرطان‌های ریــه، ســینه، پروســتات، تخمدان 
و لینفومــا خبــر داد و بیان کرد: این هفــت قلم زیر 
پوشــش بیمه‌هــای پایــه قــرار ندارنــد و از طریــق 
صنــدوق بیماری‌های خــاص و صعب‌العلاج هزینه 
آن‌ها تأمین می‌شود؛ تا امروز این صندوق خدمات 
و  را در حــوزه دارو و خدمــات تشــخیصی  زیــادی 
درمانــی بــرای بیمــاران خــاص و صعب‌العــاج زیر 
پوشــش قــرار داده و توانســته اســت نقــش قابل 
توجهی در کاهش میــزان پرداخت از جیب بیماران 

مربوطه ایفا کند.
وی افزود: در ســال جاری در تکمیل بســته‌های 
زیــر پوشــش صنــدوق، هفــت قلــم داروی درمــان 
ســرطان کــه فاقــد پوشــش بیمــه پایــه بــوده، در 
دســتور کار صنــدوق قرار گرفــت؛ برابر اساســنامه 
صعب‌العــاج،  و  خــاص  بیماری‌هــای  صنــدوق 
طــرف  از  صنــدوق  مشــمول  خدمتــی  بســته‌های 
وزارت بهداشــت تعییــن می‌شــود. ایــن داروها نیز 
از طرف وزارت بهداشــت به ســازمان بیمه سلامت 
معرفی شــده که اقدامات اولیــه آن انجام گرفته و 

در سامانه‌ها بارگذاری شده است.
همــدان  اســتان  ســامت  بیمــه  مدیــرکل 
خاطرنشــان کرد: تعدادی از ایــن هفت قلم داروی 
سرطان مشــمول یارانه ارزی اســت که با احتساب 
یارانه ارزی، ســهم پرداختی بیمه‌شــدگان به مراتب 

کمتر از داروهای فاقد یارانه ارزی است.
نیاســتی اضافــه کــرد: تــا پیــش از ایــن برخی از 
بیمه‌شــدگان به‌واســطه هزینــه زیــاد، دسترســی 
محدودی بــه داروهای مذکور داشــته‌اند که امید 
مــی‌رود میــزان بهره‌منــدی بیمــاران بــا رونــد اخیر 

بهبود یابد.
وی همچنیــن تصریح کرد: ایــن داروها علاوه‌بر 
اینکه در فهرســت دارویی کشور قرار دارند، همگی 

وزارت  جانــب  از  ابلاغــی  تجویــز  اســتاندارد  دارای 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکی هستند.

همــدان  اســتان  ســامت  بیمــه  مدیــرکل 
درخصــوص داروهــای جدیــدی کــه بــه فهرســت 
بیمــه‌ای اضافه شــده اســت گفت: ایــن هفت قلم 
دارو در درمان ســرطان شــامل 12 کد ژنریک اســت 
که به فهرســت داروهای زیر پوشش بیمه سلامت 
اضافه شــده اســت؛ به‌طوری کــه 70 درصد قیمت 
این داروها زیر پوشش صندوق بیماری‌های خاص 
و صعب العلاج بیمه ســامت قرار گرفته و توســط 

بیمه سلامت پرداخت می‌شود.
نیاســتی با اشــاره بــه اینکــه از ابتــدای فعالیت 
صنــدوق بیماری‌های خــاص و صعب‌العــاج بیمه 
ســامت تاکنون بیش از 440 قلم دارو زیر پوشش 
ایــن صنــدوق قــرار گرفتــه اســت، افــزود: یکــی از 
هزینه‌هــای  ســرطانی  بیمــاران  عمــده  مشــکلات 
مربــوط به درمــان به‌ویژه در بخش دارو اســت که 
ایــن اقــدام در افزایــش پوشــش بیمــه‌ای داروهــا 
کمــک شــایانی بــه بیمــاران در کاهــش هزینه‌های 

درمانی خواهد کرد.
وی تصریح کــرد: داروهای ضد ســرطان به‌ویژه 
داروهای نوترکیب هزینه‌های عمده درمان بیماران 
ســرطانی را شــامل می‌شــوند کــه در بســته‌های 
خدمتــی ایــن بیمــاران در صنــدوق صعب‌العــاج 
بخشــی به‌عنــوان حمایــت تکمیلی بیمــاران به‌نام 

صنــدوق خســارت بیمــاران خــاص درنظــر گرفتــه 
شــده اســت؛ بدون شــک هرچه داروهای بیشتری 
زیر پوشــش صندوق صعب‌العلاج قرار گیرد، کمک 

شایانی به بیماران نیازمند می‌کند.
نیاســتی ادامــه داد: برخــی داروها در فهرســت 
رســمی دارویــی کشــور قرار دارنــد و برخــی داروها 
در فهرســت رسمی نیســتند؛ این درحالی است که 
برخی پزشــکان این‌گونه داروهــا را هم برای درمان 
بیمــار تجویــز می‌کننــد و از آنجــا کــه در فهرســت 
رســمی دارویی کشــور نیســتند، پس زیر پوشــش 
بیمــه هــم نخواهند بــود؛ بنابرایــن باید بــرای این 
مســئله تدبیــری اندیشــیده شــود. ضمــن اینکــه 
برخی داروها هم با وجود آنکه در فهرســت دارویی 
کشور هستند، به‌دلیل محدودیت منابع، پوشش 

بیمه‌ای کافی ندارند.
مدیرکل بیمه سلامت استان همدان تأکید کرد: 
تــاش می‌کنیم با توجــه به منابعی که هرســاله در 
اختیــار ســازمان بیمه ســامت ایران قــرار می‌گیرد، 
پوشــش بیمــه‌ای داروهــا را افزایــش دهیــم. بــرای 
رســمی  فهرســت  در  کــه  داروهایــی  از  آن‌دســته 
قــرار ندارند امــا تجویز می‌شــوند، دو راه پیشــنهاد 
می‌شود؛ چنانچه براساس راهنماهای بالینی تجویز 
آن‌ها ضرورت دارد، وارد فهرست رسمی شوند و اگر 
ضرورتــی نــدارد، در تجویز آن‌هــا محدودیت اعمال 

شود تا بیماران سرگردان نشوند.

گل‌های زینتی مهم‌ترین محل رشد پشه آئدس
ســپهرغرب، گــروه ســامت: رئیــس دانشــگاه 
علوم پزشکی همدان گفت: آب‌های راکد، گیاهان 
زینتــی و ســبزی‌کاری‌هایی کــه بــا حوضچه‌هــای 
غیــر جــاری و راکــد آبیــاری می‌شــوند، می‌توانند 
مهم‌ترین محل زندگی و نمو پشه آئدس باشند.

محمدمهدی مجذوبی سه‌شنبه 9 مردادماه 
در کارگروه پدافند زیســتی اســتان که با محوریت 
پیشگیری و کنترل تب دنگی و مقابله با مخاطرات 
احتمالی پشــه آئدس با حضور معاون سیاســی، 
امنیتــی و اجتماعــی اســتاندار همــدان، مدیران 
حــوزه بهداشــت و درمــان، مدیــرکل پدافنــد غیر 
عامل اســتان و نمایندگان دســتگاه‌های اجرایی 
عضو کارگروه برگزار شــد، بیــان کرد: تاکنون هیچ 
مــوردی از شــیوع ایــن بیماری در ســطح اســتان 
گزارش نشــده، امــا با توجه به درگیر شــدن چند 
اســتان، باید آمادگــی مقابله و کنتــرل بیماری در 

تمام سطوح ایجاد شود.
تاکنــون  خوشــبختانه  اینکــه  بیــان  بــا  وی 
در مناطــق غــرب کشــور درگیــری و شــیوع ایــن 
بیماری گزارش نشــده‌ اســت، اظهار کرد: آب‌های 
راکــد، گیاهــان زینتــی و ســبزی‌کاری‌هایی کــه بــا 
حوضچه‌های غیر جاری و راکد آبیاری می‌شــوند، 
می‌تواننــد مهم‌تریــن محــل زندگــی و نمو پشــه 

آئدس باشند.
همــدان  پزشــکی  علــوم  دانشــگاه  رئیــس 
پیشــگیری و آمادگــی بــرای مقابلــه را مهم‌تریــن 
هدف این جلسات برشمرد و افزود: باید جلسات 
یابــد  افزایــش  میدانــی  و  کاربــردی  تخصصــی، 
آلــوده  از اســتان‌های  زینتــی  و واردات گل‌هــای 
مدیریــت شــود؛ جهاد کشــاورزی و محیط‌زیســت 
استان بر فضای رشــد و کاشت و واردات گیاهان 
و فضــای ســبز طبیعــت نظارت بیشــتری داشــته 

باشند.
   دانشــگاه علــوم پزشــکی همــدان دربــاره 
دنگــی  تــب  بیمــاری  اطلاع‌رســانی  و  آمــوزش 

اقدامات شایان توجهی داشته است
در ادامه معاون سیاسی، امنیتی و اجتماعی 
اســتاندار همــدان نیز ضمــن آرزوی توفیــق برای 
دولــت چهاردهــم بــا بیان اینکــه رویکــرد جهادی 
کشــور  ســرافرازی  و  مشــکلات  از  برون‌رفــت  راه 
اســت، گفت: این کارگــروه نیازمند دبیرخانه ثابت 
است که بسیج همه دستگاه‌ها و امکانات در آن 

محقق شود.‌
حســن رضانیا ضمن قدردانی از حساســیت و 

پیگیــری دانشــگاه علوم پزشــکی همــدان درباره 
بیمــاری  مــورد  در  آموزش‌هــای  و  اطلاع‌رســانی 
تــب دنگی، افزود: اطلاع‌رســانی دانشــگاه درباره 
ایــن پشــه و بیمــاری منتقلــه از آن خــوب بوده و 
دانشــگاه علوم پزشــکی همدان اقدامات خوبی 
هــم در راســتای آماده‌ســازی و آمــوزش کارکنان 

داشته است.
معاون سیاســی، امنیتی و اجتماعی استاندار 
همدان با بیان اینکه به هیچ عنوان اجازه نداریم 
آرامش روانــی و امنیت خاطر مردم را برهم بزنیم 
و اطلاع‌رســانی بایــد با حفظ امنیــت روانی مردم 
انجام شود، اظهار کرد: تعامل دبیرخانه و رسانه 
بــا رویکــرد اطلاع‌رســانی تــوأم بــا حفــظ آرامــش 

عمومی جامعه، تقویت شود.
وی بر لزوم تشــکیل جلسه اســتانی با حضور 
راســتای  در  اســتان  شــهرداران  و  فرمانــداران 
بررســی راهکارهای پیشــگیرانه در هر شهرستان 
تأکید و تصریح کرد: در این خصوص لازم اســت 
بــا مراجع مرتبط کشــور ارتبــاط نزدیک و به‌روزی 
ایجــاد شــود و همه دســتگاه‌های مرتبط گام به 
گام و بــا ســرعت مناســب مصوبــات کارگــروه را 
عملیاتــی کــرده و نســبت به ارائه گــزارش اقدام 

کنند.
جــدی  ورود  و  بخشــی  بیــن‌  مشــارکت     
ســازمان‌های عضــو کارگــروه به مدیریــت فضای 

پیشگیرانه الزامی است
معــاون بهداشــتی دانشــگاه علــوم پزشــکی 
همدان نیز در این جلسه با تأکید بر لزوم مدیریت 

ســفرها در دو مــاه پیــش‌ رو به‌ویــژه مســافرین 
استان‌های شــمالی و جنوبی کشــور، اظهار کرد: 
ابتلای انســانی آئدس خطرناک نیســت، اما ورود 

پشه خطرناک است.
فاطمــه ترکمان‌اســدی با بیــان اینکــه یکی از 
کارهــای خوبی که در راســتای کنتــرل این بیماری 
انجــام شــده طراحــی راهکارهــای مقابلــه‌ای در 
قالــب الگــوی بومی‌ســازی بــرای اســتان اســت، 
تصریــح کرد: تمــام وظایف و دســتورالعمل‌های 
محولــه بــه دانشــگاه علــوم پزشــکی همــدان با 

جزئیات پیگیری و محقق شده است.
معــاون بهداشــتی دانشــگاه علــوم پزشــکی 
کمیته‌هــای  و  جلســات  تشــکیل  از  همــدان 
و  مقابلــه  راســتای  در  اســتانی  و  درون‌بخشــی 
کنتــرل ایــن بیمــاری خبــر داد و افــزود: در ایــن 
راســتا آموزش‌هــای لازم به کارکنان ارائه شــده و 
اطلاع‌رســانی به عمــوم مردم در دســتور کار قرار 

گرفته است.
وی همچنیــن بــر لزوم مشــارکت بین‌ بخشــی 
بــه  و ورود جــدی ســازمان‌های عضــو کارگــروه 
مدیریــت فضــای پیشــگیرانه تأکیــد و بیــان کــرد: 
نصب بنر پیشــگیری علائم هشدار در ورودی شهر 
انجام شــده و در ســایت دانشــگاه اطلاع‌رســانی 
انجــام گرفتــه؛ در پایانــه فــرودگاه نیــز مراقبــت 
ســامت زائرین حج انجام شده‌ است. همچنین 
شهرســتان‌ها  کارکنــان  آموزشــی  برنامه‌ریــزی 
مبتنــی بر نمونه‌گیــری و کار مداوم، انجام شــده‌ 

است.


