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S O C I E T Y

جامعه

خبر

نفیسه حسینی‌یکتا، مدیرکل دفتر طب ایرانی و مکمل وزارت 
بهداشت با اشاره به ممنوعیت عرضه دارو در عطاری‌ها گفت: 
عطاری‌ها فقط محل عرضه گیاهان دارویی هستند و باید این 
گیاهان را به‌صورت مفرد ارائــه دهند؛ بنابراین، هرگونه ادعای 

درمانی و مداخله در روند درمان، خلاف مقررات است./ جام‌جم

ممنوعیت عرضه دارو در عطاری 
مصطفی جــمــالــی، مــدیــرعــامــل ســازمــان انــتــقــال خـــون  گفت: 
زیرساخت‌های سازمان انتقال خون استان تهران در ۲۰ سال 
این  زیرساخت‌ها می‌بایست در  ایــن  و  نیافته  گذشته توسعه 
استان افزایش یابد تا نیازمند کمک سایر استان‌های کشور در 

زمینه ذخایر خونی نباشد./ ایسنا

کاهش اهدای خون در تهران
سید جواد حسینی، رئیس سازمان بهزیستی گفت: سالانه 6000 
که 5000  کز شبه‌خانواده و شیرخوارگاه‌ها داریــم  ورودی به مرا
مادریار آنها را تربیت می‌دهند و ۵۰ درصد از آنها به خانواده‌های 
زیستی، عده‌ای به خانواده‌های جایگزین و  عده‌ای به خانواده 

کز شبه‌خانواده می‌روند./ جام‌جم میزبان و عده‌ای به مرا

کز شبه خانواده 9000 کودک در مرا

ســال‌هــاســت کــه نــظــام ســامــت کشور 
نرم  ــادی دست‌وپنجه  زی با مشکلات 
مــی‌کــنــد. مــشــکــاتــی کــه هــرچــنــد گــاه 
می‌یابد  التیام  موقتی  مــرهــم‌هــای  بــا 
کامل بــرطــرف نشده‌  امــا هرگز بــه‌طــور 
که  کمبود پرستار  است. مثل مشکل 
کهنه نظام  حالا استخوانی لای زخم 
سلامت شده و درد آن را دوچندان و 
گر مرهمی روی آن نگذارند، سلامت  بهبودی را سخت ساخته و ا
را به‌خطر خواهد انداخت.واقعیت این است به‌رغم  جامعه 
گــوش شنوایی  هشدارهای مکرر در طــول ایــن سال‌ها عملا 
برای مشکلات پرستاران وجود نداشته و چالش‌ها آن‌قدر روی 
هم انباشته‌شده که حالا در شریان‌های نظام سلامت رسوب 
گفت‌وگو  که دبیرکل خانه پرستاران در  کرده است. مشکلاتی 
آنها را تعارض منافع در  با جــام‌جــم، علت اصلی حل نشدن 
بین مسئولان و سیاستگذاران حوزه سلامت می‌داند. تضاد 
منافعی که حالا باعث شده پرستاران با فشار کاری طاقت‌فرسا، 
کافی، نبود امنیت شغلی و شرایط کاری دشوار  دستمزدهای نا

دست‌وپنجه نرم کنند و گاهی فرار را بر قرار ترجیح دهند! 

   نگاهی به آمار پرستاران در کشور

ــود، تــعــداد پــرســتــاران فــعــال در  ــوج ــاس گـــزارش‌هـــای م ــراس ب
ایران حدود 250 هزار نفر برآورد می‌شود. با این حال، نسبت 
از  پایین‌تر  بسیار  ما  کشور  در  بیمارستانی  تخت  به  پرستار 
ــوری کــه ایــن نسبت به  ــت. بــه ط اســتــانــداردهــای جهانی اس
بیمارستانی  هرتخت  ازای  بــه  پرستار   0/95 میانگین،  طــور 
است، محمد شریفی‌مقدم، دبیرکل خانه پرستار در گفت‌وگو 
ایــن‌بــاره می‌گوید: ســازمــان بهداشت جهانی  با جام‌جم در 
گر مردم بخواهند کف حداقل خدمات پرستاری  اعلام کرده ا
کنند، باید به ازای هر 1000 نفر سه پرستار وجود  را دریافت 
ــران 1/6 یعنی نصف آن  داشــتــه بــاشــد امــا ایــن ضــریــب در ایـ
کنون ما به ازای هر 1000 نفر فقط یک  است. به عبارتی دیگر ا
 پرستار داریم.البته شاخص‌ها در برخی از استان‌های مرزی 
به دلیل معضل مهاجرت پرستاران، فاجعه‌بار است. مثلا به 
، یک  گفته گچ‌کوبان؛ رئیس هیأت‌مدیره نظام پرستاری اهواز

زمانی نسبت پرستار به‌ازای هر تخت بیمارستانی در استان 
خوزستان 0/63 بود اما الان در حال کاهش به 0/5 یعنی کمتر 

از یک پرستار به‌ازای هر تخت بیمارستانی است!

   نوک کوه یخ ترک کار پرستاران

‌به‌رغم این‌که کشور مدت‌هاست با بحران کمبود پرستار مواجه 
بوده اما مسئولان وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی در 
طول سال‌ها و دوره‌هــای مختلف، نتوانسته‌اند فرمول‌های 
مناسبی برای پیشگیری از این مشکلات طراحی کنند و حالا 
کاهش رضایت شغلی، تغییر  انباشت این مشکلات منجر به 
کشیدن از شغل پرستاری  شغل و حتی در مـــواردی دســت 
شــده اســت. از طرفی برخی پرستاران هم ترجیح می‌دهند 
کرده و در کشورهای دیگر به شغل پرستاری ادامه  مهاجرت 
که احمد نجاتیان، رئیس سازمان  دهند. چندی پیش بود 
نظام پرستاری کشور اعلام کرد که طبق آمار سال گذشته وزارت 

کردند. آماری  کار  بهداشت، 1800 نفر از پرستاران رسمی ترک 
با  گفت‌وگو  که محمد شریفی‌مقدم، دبیرکل خانه پرستار در 
جام‌جم معتقد است: کمتر از 50 درصد از پرستاران استخدام 
رسمی هستند، بیش از 50 درصد آنها قراردادی و شرکتی هستند 
و قرادادهای سه و شش ماهه دارند که بسیاری از این افراد پس 
از اتمام قراردادهای‌شان آنها را تمدید نمی‌کنند. بنابراین آمار 

ترک کار پرستاران بسیار بیشتر از آمار اعلام شده است. 

   مهاجرت پرستاران

غیر از پرستارانی که ترک کار می‌کنند، ظرف پرستاری در کشور 
به روش‌هـــای مختلف دیگر نیز درحــال خالی شــدن است. 
گفته شریفی‌مقدم درحــال حاضر بیش از 50 هــزار پرستار  به 
گهی‌های  آ علی‌رغم  کــه  داریـــم  تربیت‌شده  غ‌التحصیل  فار

شغلی مختلف، ترجیح می‌دهند در خانه بمانند.
 علاوه‌بر آن سالانه حدود 3000 نفر از آنها نیز مهاجرت می‌کنند 

و 6000 نفر از پرستاران فعال در کشور نیز بازنشسته می‌شوند! 
دبیرکل خانه پرستاران در این‌باره می‌گوید: به دلیل این‌که 
پــرســتــاران از راه‌هـــای مختلف اقـــدام بــه مهاجرت می‌کنند 
معمولا آمار دقیقی در این خصوص نداریم ولی آمارها بسیار 
 بالاست و این راهی است که دولت پیش روی جامعه پرستاری 
ــود ایــن‌کــه ظـــرف پــرســتــاری در کشور  ــت. بــا وجـ گــذاشــتــه اسـ
هرسال خالی‌تر از سال قبل می‌شود اما ظاهرا حل این معضل 
که رئیس سازمان نظام  آنچنان دغدغه مسئولان نیست؛ چرا
کرده هنوز سازمان امور اداری و استخدامی  پرستاری اعلام 
که از سوی رئیس‌جمهور و وزیر  مجوز جذب 15 هزار پرستار 

بهداشت نیز اعلام شد را صادر نکرده است.
 از طرفی هم دبیرکل خانه پرستار به جام‌جم می‌گوید: به‌رغم 
کنون هیچ اتفاق خاصی برای  وعده و وعیدهای داده‌شده تا
پرستاران نیفتاده است حتی افزایش اضافه کار پرستاران نیز 

در مواردی اصلا داده نشده! 

   بزرگ‌ترین رنجش پرستاران

شریفی‌مقدم بااشاره به دلایل نارضایتی پرستاران می‌گوید: 
ــا جامعه پــرســتــاری را بسیار رنــج مــی‌دهــد،  آنــچــه ایــن روزهـ
مالیات‌ها  از  معاف  قانون  مثلا  اســت.  بی‌عدالتی  احساس 
می‌شود  پزشکان  و  قضات  علمی  هیأت  اعــضــای  مشمول 
یعنی یک پزشک جراحی که ماهانه می‌تواند تا یک میلیارد 
تومان درآمد داشته باشد،  10 درصد مالیات می‌دهد درحالی 
که یک پرستار با سابقه با حقوق 15 میلیون 30 درصد آن را 

باید مالیات بدهد. 
وی در پــاســخ بــه ایــن‌کــه تیمار بــدنــه رنــجــور نــظــام سلامت 
کشور و جامعه پرستاران چیست، بیان می‌کند: آنچه اجازه 
درست شدن این ساختار را نمی‌دهد، تعارض منافع است. 
کم است متفاوت با شکل  ساختاری که بر نظام سلامت حا
جهانی است. مثلا در آمریکا 95 درصد روسای بیمارستان‌ها 
و دانشگاه‌ها غیرپزشک هستند آن 5 درصدی هم که پزشک 
هستند، عمدتا پزشک عمومی هستند و در زمــان ریاست 
طبابت نمی‌کنند اما در کشور ما یک شخصی رئیس دانشگاه 
است و در یک بیمارستان دیگر هم جراحی و کارهای درمانی 
کمیسیون بهداشت  انــجــام مــی‌دهــد. عــاوه‌بــر آن اعــضــای 
مجلس نیز اغلب پزشک و ذی‌نفع هستند؛ به همین دلیل 
نتیجه این امر می‌شود قوانینی مثل معافیت مالی پزشکان و 

نادیده گرفتن پرستاران! 

    سخن آخر

بحران کمبود پرستاران در ایران یک مسأله چندوجهی است 
که ریشه در مشکلات ساختاری، اقتصادی و اجتماعی دارد. 
این بحران نه‌تنها کیفیت خدمات درمانی را تحت‌تأثیر قرار 
داده بلکه آینده سیستم سلامت کشور را نیز تهدید می‌کند. 
بــرای حل ایــن بحران، بیش از هرچیز نیازمند یک رویکرد 
منفعت‌طلبی  از  دور  بــه  انسانی  نگاه  و  هماهنگ  و  جامع 
بیمارستان‌ها  مــدیــران  دانــشــگــاه‌هــا،  بهداشت،  وزارت  در 
، این  و سیاست‌گذاران هستیم. بــدون اقــدام فــوری و مؤثر
کشور و  بحران می‌تواند به تضعیف بیشتر سیستم سلامت 
کاهش کیفیت خدمات درمانی منجر شود؛ معضلی که بیش 

از هرچیز دامنگیر مردم خواهد شد.

گروه جامعه

زهرا حامدی

ی پرستار نیازمند  پرستاران  درد 
براساس گزارش‌ها نسبت پرستار به تخت بیمارستانی در کشور ما بسیار پایین‌تر از استانداردهای جهانی است


