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استــان‏ها
a t i y e n o . i r 

خبر

اســتان مرکزی پایتخــت صنعتــی ایران 
نامیده می‌شــود. از مجموع یک میلیون 
و ‌450 هــزار جمعیــت ایــن اســتان، 
حدود یک میلیــون و ‌83 هزار نفر تحت‌پوشــش بیمه 
تأمین‌اجتماعــی قــرار دارند کــه ‌75 درصــد جمعیت 
استان را تشکیل می‌دهد. سازمان تأمین‌اجتماعی از 
طریق 12 مرکز درمانی ملکی، ازجمله سه بیمارستان 
و 930 مرکز طرف قرارداد، پاسخگوی نیازهای درمانی 
بیمه‌شدگان است. برای اطلاع از عملکرد حوزه درمان، 
طرح‌های توســعه و برنامه‌های آینده بــا دکتر روح‌الله 
ســهرابی، مدیردرمــان تأمین‌اجتماعــی اســتان، به 

گفت‌وگو نشستیم. 

تعــداد مراکــز درمانــی ملکــی و طــرف قــرارداد  •
تأمین‌اجتماعی استان چقدر است؟ 

این مدیریت در حــوزه درمان مســتقیم، دارای 12 مرکز 
ملکی شــامل ســه مرکز بســتری و هشــت مرکز سرپایی 
اســت. بیمارســتان امام خمینی )ره( اراک، شهید دکتر 
چمران ســاوه و بیمارســتان شــازند مراکز بســتری ما را 
تشــکیل می‌‌دهد که با 332 تخت فعــال، 32 تخت ویژه 
و 15 تخت دیالیــز فعالیت می‌کنند. در بخش ســرپایی 
نیــز پلی‌کلینیک تخصصــی شــبانه‌روزی ابن‌ســینا در 
اراک، درمانگاه شــماره 3 اراک، درمانــگاه قدس اراک، 
درمانگاه ســاوه، درمانگاه محــات، درمانــگاه یادگاران 
امام خمینی )ره( خمیــن، درمانگاه دلیجــان، درمانگاه 
پروفســور حســابی تفرش و درمانگاه زرندیه، زیرمجموعه 
این مدیریت قــرار دارد. در حــوزه درمان غیرمســتقیم با 
930 مرکز طرف قرارداد هستیم و در بیان جزئیات آن باید 
بگویم، این مراکز شامل 318 پزشک عمومی، متخصص 
و فوق‌تخصص، 42 دندانپزشــک، 223 داروخانه، 235 
مرکــز پاراکلینیــک، 88 درمانــگاه و 24 بیمارســتان و 
دی‌کلینیک است که به بیمه‌شــدگان و مستمری‌بگیران 

خدمت‌رسانی می‌کنند.
مراکز درمانی ملکی استان از چه تجهیزات و امکانات  •

درمانی برخوردار است؟‌
بیمارســتان‌های تأمین‌اجتماعی با در نظر گرفتن مواردی 
ماننــد تراکــم جمعیت و نفــوذ بیمــه‌ای، در چهار ســطح 
طبقه‌بندی می‌شــود کــه تجهیــزات و امکانــات آن‌ها نیز 
منطبق با این ســطح‌بندی قرار دارد. به‌نحوی که ســطوح 
بالاتر، از امکانات بیشــتری برخوردارند. این مقدمه‌ای بود 

که بگویم ضریب نفوذ بیمه در اســتان مرکــزی ‌76 درصد 
است که از این نظر چهارمین استان در سطح کشور شناخته 
می‌شویم. در نتیجه، مراکز ما از تجهیزات و امکانات مناسبی 

برخوردار است.
بیمارســتان حضرت امام خمینی )ره( اراک در سطح سه از 
تجهیزات های‌تک برخوردار اســت. در این مرکز عمل‌های 
جراحی مینیمال اینویزیو )کم‌تهاجمی( مانند آرتروسکوپی، 
لاپاراسکوپی و نیز جراحی‌های فوق‌تخصصی مانند اسلیو 
معده و تعویض مفصل انجام می‌شود. از طرفی این مرکز تنها 
بیمارستان با تعرفه دولتی در سطح استان به‌شمار می‌رود که 
مجهز به بخش سنگ‌شکن است. در بخش تصویربرداری نیز 
تجهیزات پیشرفته‌ای مانند دستگاه ام‌آر‌آی، سی‌تی‌ اسکن، 
ماموگرافی و رادیولوژی دیجیتال وجود دارد. همچنین در 
نظر اســت تا یک دستگاه جدید سی‌تی‌‌اســکن خریداری 

شود.
لازم است اشــاره کنم که این مرکز سال گذشــته جزو پنج 
بیمارستان در سطح ســازمان و 50 بیمارســتان در سطح 
کشور، کاندیدای اخذ رتبه یک برتر و رتبه عالی اعتباربخشی 
بیمارستانی بود که موفق به کسب رتبه عالی شد. همچنین 
طرح ارتقای هتلینگ بیمارستان تقریباٌ به‌طور کامل به اجرا 
درآمده و با تکمیل دو سه بخش که در دست اقدام داریم، با 

افتخار می‌توانم بگویم این طرح به سرانجام رسیده است.
بیمارستان شهید چمران ساوه با وجود اینکه در سطح دو قرار 
دارد، اما امکانات و تجهیزات آن با برنامه‌ریزی و مســاعدت 
سازمان تأمین‌اجتماعی، تقریباً مشــابه با بیمارستان‌های 
سطح سه تهیه شــده اســت. در این مرکز دستگاه سی‌تی 
اسکن از نوع پیشــرفته فعال اســت و در بخش رادیولوژی 
بیماران می‌توانند از امکانات به‌روز و پیشــرفته تجهیزات، 
بهره‌مند شوند. تجهیزات آزمایشــگاه هم از نوع مناسب در 
دسترس قرار دارد. در بخش بستری بیمارستان، بسیاری از 
خدمات درمانی تخصصی ارائه می‌شود و اخیراً بخش ویژه 
NICU به مجموعه خدمات بیمارســتان افزوده شده و طرح 

ارتقای هتلینگ به اجرا درآمده است.
بیمارستان شازند، تنها مرکز بستری منطقه به‌شمار می‌رود 
که در سطح یک به مردم منطقه خدمت‌رسانی می‌کند. در 
این شهرســتان ‌112 هزار نفر با نفوذ بیمــه‌ای بیش از ‌50 
درصد، زندگــی می‌کنند. این بیمارســتان یکی از بهترین 
و به‌روزترین مراکز تأمین‌اجتماعی از نظر هتلینگ‌ اســت. 
با توجه به موقعیت جغرافیایی این بیمارســتان که در کنار 
بزرگراه اراک شازند قرار گرفته، بسیاری از مصدومان جاده‌ای 
به این مرکز منتقل می‌شوند. برای خدمت‌رسانی مناسب به 
این بیماران ضرورت خرید یک دستگاه سی‌تی‌اسکن وجود 
داشــت. خبر خوب اینکه دســتگاه مذکور تهیه شــده و در 

آستانه هفته دولت نصب می‌شود.
مدیریت درمان مرکزی دارای چه تعداد نیروی انسانی  •

اســت و آمار ارائه خدمات در بخش بســتری و سرپایی 
چگونه است؟  

این مدیریــت دارای‌ 1494 نیروی انســانی اســت که از 
این میان، 305 نفر شــامل 108 پزشــک عمومی، 163 
پزشک متخصص، 21 داروســاز و 13 دندانپزشک به‌طور 
استخدامی و قراردادی با ما همکاری دارند. روزانه حدود 
‌14هزار و 500 خدمت ســرپایی و 90 خدمت بستری در 
مراکز ملکی به بیمه‌شــدگان ارائه می‌شــود. دربــاره آمار 
خدمات باید اشــاره کنم که خدمات مذکــور روبه‌افزایش 
اســت. ســال گذشــته ‌16هزار و 278 عمــل جراحی در 
بیمارستان‌های ملکی استان انجام شد که نسبت به مدت 
مشابه سال قبل ‌6.75 درصد افزایش داشت. همچنین در 
این بازه زمانی 2 میلیون و ‌318هزار و 58 ویزیت پزشکان 
عمومی، متخصص و دندانپزشک به ‌ثبت رسید که نسبت 
به مدت مشابه ســال قبل، بیانگر افزایش ‌3.68 درصدی 
است. مجموع خدمات سرپایی )ویزیت و پاراکلینیک( پنج 
میلیون و ‌۲۶۴هزار و ۱۰۷ مورد برآورد شد که با رشد ‌2.84 
درصدی همراه بود. میزان اشغال تخت بیمارستان‌ها نیز 
‌73.32 درصد بود که نســبت به مدت مشــابه سال قبل 
‌4.4درصد رشــد نشــان می‌داد. تعداد بیماران بســتری 
بیمارستان‌های استان مرکزی در سال گذشته به ‌31هزار 
و 905 نفر رسید که این تعداد، بیانگر رشد ‌3.29 درصدی 

بود.
ارزش و جایگاه خدمات درمانی تأمین‌اجتماعی را در  •

استان چگونه ارزیابی می‌کنید؟  
حدود ‌15درصــد خدمات بســتری و ‌35 درصــد خدمات 
سرپایی استان از سوی تأمین‌اجتماعی ارائه می‌شود. جالب 
است بدانید با وجود پوشش ‌15درصدی خدمات بستری از 
سوی تأمین‌اجتماعی، بیش از یک‌سوم زایمان‌های سطح 
اســتان به گواه آمار در مراکــز ملکی ما اتفــاق می‌افتد که 
نشان‌دهنده جایگاه رفیع سازمان در پاسخگویی به نیازهای 
درمانی مخاطبان خویش است. در بخش درمان غیرمستقیم 
نیز ‌97درصد مراکز درمانی، تشــخیصی و دارویی اســتان 

طرف قرارداد تأمین‌اجتماعی هستند.
برنامه‌هــای آینــده و طرح‌های توســعه آن مدیریت  •

شامل چه مواردی است؟‌ 
یکی از راهبردهای مهم ســازمان تأمین‌اجتماعی توســعه 
کمی‌و‌کیفی خدمات بیمــه‌ای و درمانی اســت. ما هم در 
شرایط ســخت اقتصادی و تحریم‌های ظالمانه از تکالیف 
خود در حــوزه درمان غافل نشــده‌ و افزایــش خدمات این 
حوزه را در اولویت برنامه‌های خود قــرار داده‌ایم. برای این 

منظور عملیات اجرایی ســه درمانگاه در بیمارســتان‌های 
شازند، شهید چمران ساوه و شهرستان محلات، طبق برنامه 
زمان‌بندی با پیشرفت فیزیکی ‌50 درصد درحال اجراست و 

پیش‌بینی می‌شود که تا پایان امسال به بهره‌برداری برسد.
همچنیــن عملیــات ســاختمانی دو انبــار داوریــی در 
بیمارستان‌های شــهید چمران و شــازند به پایان رسیده و 
در حال تجهیز قــرار دارد. از طرفی بهســازی، نوســازی و 
استانداردســازی واحدهای مختلف درمانی و پشــتیبانی 
برخی مراکز را در دســت اقدام داریم. در مجموع می‌توانم 
بگویم تا پایان ســال ‌11هــزار و 145 مترمربــع به فضای 

درمانی تأمین‌اجتماعی استان مرکزی اضافه خواهد شد.
کمــی از چالش‌هــا بگویید؛ با چــه مســائلی مواجه  •

هستید؟ 
مهم‌ترین چالــش ما ماننــد ســایر مراکز، کمبــود نیروی 
انسانی اعم از پزشــکان متخصص و کادر درمان است. در 
یکی دو ســال اخیر با توجه به بازنشسته‌شــدن گروهی از 
همکاران، دچار نقص در منابع انسانی شدیم و نیاز داریم که 
سازمان قوی‌تر و محکم‌تر برای رفع این کمبود اقدام کند. 
خوشبختانه با درایت مدیریتی ســازمان نسبت به افزایش 
دستمزد پزشــکان و فراهم‌شدن زمینه اســتخدام پزشکان 
طرحی، تا حدی موفق به ترمیم کمبود پزشــک شــده‌ایم. 
همچنین از طریق آزمون اســتخدام اخیــر برخی نیروهای 
مورد نیاز را جذب کرده‌ایم. با توجه بــه حجم ارائه خدمات 
و بالابودن نفــوذ بیمه‌ای، همچنان کمبود نیروی انســانی 
به‌چشم می‌خورد. در این راستا، انعقاد تفاهم‌نامه‌ای باثبات 
و قوی با وزارت بهداشت می‌تواند در تأمین نیروهای پزشکی 

مؤثر واقع شود.

مدیر درمان استان مرکزی اعلام کرد:

راه‌اندازی کلینیک دیابت و ارائه بیش از 5 میلیون خدمت سرپایی در سال گذشته
فشارخون در درمانگاه دهدشت

با حضور معاون درمان و جمعی از رؤسای ادارات 
مدیریت درمان تأمین‌اجتماعی استان کهگیلویه 
و بویراحمد، کلینیک دیابت و فشارخون درمانگاه 
دهدشت راه‌اندازی شــد. با آغاز به کار این واحد 
امــکان غربالگــری، پیشــگیری و ارائــة خدمات 
تخصصی به بیماران دیابتی و فشارخونی، کنترل 
عوارض ناشی از بیماری و درمان صحیح و اصولی 

و آموزش این بیماران فراهم می‌شود. 
در درمانگاه تخصصی تأمین‌اجتماعی که تنها مرکز 
ملکی سازمان در این شهرستان است، در شیفت 
صبح و عصر به بیمه‌شدگان و جامعة هدف خدمات 
ســرپایی درمانی شــامل ویزیــت، دارو، خدمات 
پاراکلنیکی مثــاً آزمایش، ســونوگرافی و‌... ارائه 
می‌شــود. در این اســتان تعداد ۱۳۰ ‌هزار نفر در 
شهرستان بویراحمد، ۱۰۰ ‌هزار نفر در شهرستان 
گچســاران و ۵۲ ‌هــزار نفــر در شهرســتان‌های 
چهارگانة کهگیلویه زیرپوشــش تأمین‌اجتماعی 
هستند. در مجموع ‌۴۴.۵ درصد از جمعیت ۷۲۶ 
‌هزار نفری استان کهگیلویه و بویراحمد از خدمات 

بیمة تأمین‌اجتماعی بهره‌مند می‌شوند. 

برخورداری ۴۰۰ ‌هزار نفر از 
خدمات درمانگاه گرمسار

رئیس درمانگاه تأمین‌اجتماعی گرمســار، گفت: 
»دو پزشــک متخصــص و فوق‌تخصــص در ایــن 
درمانــگاه فعالیــت می‌کنند و ۴۰۰ ‌هــزار نفر در 
سال از خدمات درمانگاه تأمین‌اجتماعی گرمسار 

استفاده می‌کنند.«
علیرضــا رمضان‌پــور بــا بیــان اینکــه درمانــگاه 
تأمین‌اجتماعی گرمسار، از ســال ۱۳۷۲ به‌صورت 
تک‌شیفت و در نوبت صبح آغاز به کار کرد، افزود: »این 
درمانگاه پس از گذشت چندسال، در دو شیفت صبح 
و شب ادامه فعالیت داد و از ســال ۱۳۹۴ به‌صورت 

۲۴ساعته در حال ارائة خدمات به بیماران است.«
او بــا اشــاره بــه حضــور یــک متخصص زنــان و 
فوق‌تخصص روماتولوژی به‌صورت یک روز در هفته 
در این درمانگاه، بیان کرد: »متخصص داخلی هم 
از ماه آینده برای ارائة خدمات تخصصی بیشتر به 
بیماران و مراجعه‌کنندگان به این درمانگاه اضافه 
می‌شــود. مجموع مراجعه‌کنندگان به واحدهای 
مختلــف درمانــگاه ازجملــه پزشــک عمومــی، 
داروخانه، تزریقــات، آزمایشــگاه و رادیولوژی در 

سال ۱۴۰۲ حدود ۴۰۰ ‌هزار نفر ثبت شد.«
رئیس درمانگاه تأمین‌اجتماعی گرمسار، مجموع 
بیمه‌شدگان شهرستان گرمسار و آرادان را حدود 
۴۸ ‌هزار نفــر در بخش بیمه‌شــدة اصلی، تبعی و 
مســتمری‌بگیر عنوان کرد و گفت: »حدود ۱۸۰ 
‌هزار نفر در ســال توسط پزشــک عمومی‌در این 
درمانگاه ویزیت می‌شوند که معادل روزانه به‌طور 
متوســط ۵۰۰ نفــر اســت.« رمضان‌پــور افزود: 
»ســال گذشــته در این درمانگاه، حدود 1400 
نفر خدمات تخصصــی و فوق‌تخصصی و 7000 
نفر خدمات مامایی دریافــت کردند.« او خدمات 
دندان‌پزشــکی را از نیازهــای اصلی و اساســی 
مــردم در درمانــگاه تأمین‌اجتماعــی دانســت و 
گفت: »برای مدتــی جذب دندانپزشــک در کل 
ســازمان تأمین‌اجتماعی دچار مشــکل بود که با 
پیگیری‌های انجام‌شــده اکنون دو دندان‌پزشک 
به‌صورت قراردادی در این درمانگاه جذب شدند.«

رئیس درمانگاه تأمین‌اجتماعی گرمســار با اشاره 
به خدمات داروخانه‌ای این مرکــز درمانی یادآور 
شــد: »۱۱۰ میلیاردریال دارو طی سال گذشته 
به بیماران و مراجعه‌کننــدگان این درمانگاه ارائه 
شد. پیش از این داروخانه در شیفت صبح و شب 
فعالیت داشــت، اما اکنون به‌صورت ۲۴ســاعته 
در حال خدمات‌دهی اســت. در مجموع ۸۰ قلم 
دارو تحت‌پوشش بیمة تأمین‌اجتماعی قرار دارد 
که با توجه به دســته‌بندی داروهای اورژانســی و 
غیراورژانسی، برخی داروها که خاصیت اورژانسی 

ندارد، در شیفت صبح ارائه می‌شوند.«
رمضان‌پــور دربــارة طــرح توســعة درمانــگاه 
تأمین‌اجتماعــی گرمســار، گفــت: »ســاختمان 
درمانگاه ۳۰ساله اســت، با این وجود تعمیراتی 
انجام شــده که ظاهــر آن به‌خوبی حفظ شــود. 
همچنین مناسب‌ســازی برای تــردد توانخواهان 
نیز اجرا شــد.« رئیس درمانــگاه تأمین‌اجتماعی 
گرمســار، نوســازی و بهســازی ســاختمان این 
درمانگاه را از برنامه‌های مهم توسعه‌ای این مرکز 
درمانی برشمرد و اضافه کرد: »مجوز ساخت‌وساز 
برای اضافه ‌بنــا یا احــداث ســاختمان جدید تا 

سه‌ماه آینده صادر می‌شود.«

گفت وگو

سلاله صدرایی
روزنامه نگار

شهرستان دلیجان در استان مرکزی با دارا بودن اماکن تاریخی و 
جاذبه‌های طبیعی در شمار مناطق گردشگری ایران قرار دارد. از 
میان ‌51 هزار نفوس انسانی این منطقه، ‌47 هزار نفر زیر پوشش 
بیمة تأمین‌اجتماعی قرار دارند که ‌91 درصد جمعیت را شامل می‌شود. بسیاری 
از بیمه‌شــدگان خدمات خود را از درمانگاه دلیجان، به‌عنوان تنها مرکز درمان 

سرپایی تأمین‌اجتماعی دریافت می‌کنند.

سرپرست درمانگاه تأمین‌اجتماعی دلیجان، اســتقبال از خدمات درمانگاه را بسیار 
چشمگیر توصیف کرد، آن‌گونه که در سال گذشته حدود ‌100 هزار مراجعه و پذیرش 
به‌ثبت رسیده است. او باتوجه‌به بالابودن نفوذ بیمه‌ای جمعیت منطقه، ضرورت ارتقای 

فعالیت درمانگاه در دو شیفت را ضروری دانست که در دست اقدام قرار دارد.
دکتر سعادت جلالی در تشریح خدمات این مرکز، افزود: »این درمانگاه تنها بنای ملکی 
تأمین‌اجتماعی در شهر دلیجان به‌شمار می‌رود که در شیفت صبح فعال است. در این 
مرکز خدمات ویزیت پزشکان عمومی، متخصص، دندانپزشک و مامایی ارائه می‌شود. 
همچنین خدمات آزمایشگاهی در سطح عمومی، داروخانه و خدمات پرستاری شامل 

نوار قلب، پانسمان و تزریقات دیگر امکانات ما را تشکیل می‌دهد.«
او ادامه داد: »در واحد دندانپزشکی، مراجعه‌کننده‌ها می‌توانند از اقدامات پیشگیرانه 
مانند برساژ و پرکردن دندان بهره‌مند شوند. در واحد مامایی نیز علاوه بر ویزیت‌های 
معمول این رشته، تست‌های اولیه و آزمایش‌های پاپ‌اسمیر عرضه می‌شود. تحویل 
دارو در داروخانه‌ها رایگان بوده و جز معدود اقلام دارویی خاص، بسیاری از داروهای 

تجویزی پزشکان در دسترس بیماران قرار دارد.«
سرپرســت درمانگاه دلیجان با بیان اینکه در این مرکز 30 نیروی انسانی مشغول به 
فعالیت هستند، گفت: »درحال حاضر سه پزشک عمومی، دو دندانپزشک، یک ماما، 
یک پرستار و یک بهیار بخشی از کادر درمان ما را تشکیل می‌دهند. پزشکان متخصص 
ازجمله ارتوپدی، اعصاب‌وروان، داخلی و زنان نیز به‌طور هفته‌ای در مرکز خدمت‌رسانی 
می‌کنند. پیش از این، متخصص اطفال و چشم‌پزشک حضور داشتند که درحال‌حاضر 
قرارداد آن‌ها به پایان رسیده و عقد قرارداد با پزشکان جدید در دست اقدام است. برای 
بهره‌مندی از این خدمات، اطلاع‌رسانی لازم در کانال‌های محلی و فضاهای ارتباطی 
انجام می‌شــود. بیماران معمولًا از طریق خدمات غیرحضوری، به‌ویژه شــماره‌تلفن 
نوبت خود را دریافت می‌کنند و در برخی موارد به تشــخیص پزشــک به متخصصان 

ارجاع داده می‌شوند.«
جلالی دربارة آمار ارائة خدمات درمانگاه، بیان کرد: »با توجه به بالابودن پوشش بیمه‌ای 
افراد جامعه، استقبال از خدمات درمانگاه بسیار چشمگیر است؛ به‌نحوی که در سال 

1402 حدود ‌100 هزار مراجعه به درمانگاه انجام شد. از این میان، ‌78 هزار و 727 
ویزیت پزشک عمومی، 3615 خدمت آزمایشگاهی، 5000 مراجعه مامایی، 5000 
مراجعه دندانپزشکی و حدود ‌60 هزار تحویل نسخه دارویی به‌ثبت رسیده است. تیرماه 
سال جاری نیز حدود 5000 ویزیت عمومی، 3800 نسخه دارویی و 250 مراجعه به 
آزمایشگاه داشتیم. البته باید یادآور شــوم که معمولًا در نیمة اول سال آمار مراجعه به 
پزشکان در مقایسه با نیمة دوم کمتر است. برخی افراد دارای پرونده بیماری‌های مزمن 

هستند و به‌طور ثابت از خدمات درمانی و دارویی بهره‌مند می‌شوند.«
او با اشــاره بــه مهم‌ترین مســائل و برنامه‌هــای آینده ایــن مجموعه، توضیــح داد: 
»درحال‌حاضر با کمبود نیروی انسانی مواجه هســتیم. به‌طور حتم با افزایش تعداد 
کارکنان کیفیّت و کمیّت خدمات نیز ارتقا می‌یابد. پی‌گیر هستیم تا درمانگاه در دو 
شیفت فعال شود. تحقق این هدف، امکان بهره‌مندی بیمه‌شدگان اصلی از خدمات 
درمانگاه را که در ســاعات صبح به کار اشــتغال دارند، میســر می‌‌کنــد؛ زیرا اکنون 
عمده مراجعه‌کننده‌های درمانگاه را بیمه‌شــدگان تبعی تشــکیل می‌دهند. هنگام 
عملیاتی‌شدن این برنامه، ضرورت جذب نیروهای بیشــتر وجود دارد تا ضمن ایجاد 

شرایط مطلوب درمانی، مدت انتظار بیماران نیز کاهش یابد.«

رضایتمندی بیماران؛ مهم‌ترین هدف واحد اداری درمانگاه 
مســئول امور اداری درمانگاه تأمین‌اجتماعــی دلیجان، فرایند امور ایــن واحد را در 
راستای جلب رضایتمندی بیماران برشمرد و برنامه‌ریزی مناسب برای ارائه خدمات 

بهینه را مهم‌ترین وظیفه و هدف مسئولان امور اداری بیان کرد.
علی صادقی با دارابودن ۲۵ سال سابقه فعالیت، با اشاره به مهم‌ترین وظایف حرفه‌ای 

خود، گفــت: »مأموریت امــور اداری در درمانگاه‌ها جنبه عمومــی دارد؛ به‌نحوی‌ که 
می‌توان گفت، هماهنگی امور واحدهای مختلف درمانگاه پیش از تأیید نهایی رئیس 
مرکز، برعهــده واحد اداری قرار دارد. چیدمان پرســنل، تنظیــم قراردادها، پیگیری 
پروانه‌های عمرانی، جذب پزشکان و کنترل مسائل انضباطی و اداری کارکنان از این 
مسائل است. در واقع می‌توان گفت، همه امور درمانگاه به واحد اداری ختم می‌شود.«

او جایگاه واحد امور اداری را به‌ویژه در درمانگاه‌ها بسیار مهم دانست و افزود: »جلب 
رضایتمندی بیماران مهم‌ترین هدف واحد اداری اســت و تــاش می‌کنیم تا فرایند 
اقدامات ما دستیابی به این هدف باشد. باید توجه داشت که بازخورد خدمات مرتبط 
با مراجعه‌کننده‌ها و نیز کارکنان به امور اداری بازمی‌گردد. براین‌اساس پیگیر هستیم 
تا کمبودها را اعم از کادر پزشکی و نیروی انسانی و تجهیزات و امکانات به نحو احسن 
مدیریت کنیم.« مسئول امور اداری درمانگاه دلیجان ادامه داد: »مسئولان واحدهای 
اداری، تعامل تنگاتنگی بــا کارکنان دارند و در نتیجه بایــد به‌گونه‌ای رفتار کنند که 
بتوانند ضمن ایجاد زمینه مناســب ارتباطی، نسبت به پیشــبرد اهداف درمانگاه نیز 
جدیت به‌خرج دهند. از این منظر می‌توانم بگویم، نقش مســئولان امور اداری مانند 
ناظم مدرسه است؛ در عین‌حال که در جریان مســائل انضباطی مانند ورودوخروج، 
مسائل رفاهی و مشکلات کارکنان قرار می‌گیرند، باید نسبت به جلب‌اعتماد کارکنان 
تلاش کنند و در زمینه رفع مشکلات، برنامه‌ریزی مناســبی داشته باشند.« صادقی 
یکی از مهم‌ترین مسائل درمانگاه را مربوط به جذب پزشــکان بیان کرد و یادآور شد: 
»عدم‌دسترسی مناســب به ویزیت پزشکان، سبب نارضایتی می‌شــود و بازتاب آن به 
واحد امور اداری می‌رسد. در نتیجه بیشترین پیگیری را برای جلب همکاری پزشکان 
به عمل می‌آوریم. علاوه‌برآن با کمبود نیروی انسانی نیز مواجه هستیم و این کاهش 
کمیّت، دریافت مرخصی‌های استحقاقی و استعلاجی را با دشواری مواجه کرده است. 
هرچند کارکنان با همکاری مناسب، اجازه بروز کاستی در ارائه خدمات را نمی‌دهند، 

اما متحمل فشارهای مضاعف کاری می‌شوند.«
او بســیاری از امور واحد اداری را مبتنی بر بهره‌مندی از فناوری اطلاعات برشمرد و 
توضیح داد: »امروزه در دنیای دیجیتال به‌ســر می‌بریم و سازمان تأمین‌اجتماعی، 
به‌ویژه در سال‌های اخیر در مسیر ارتقای خدمات الکترونیک گام برمی‌دارد. در واحد 
اداری نیز انجام اقداماتی مانند اخذ آمار، تهیة جــداول حضوروغیاب، امور رفاهی 
و بســیاری موارد دیگر در قالب فناوری اطلاعات انجام می‌شــود. برای این منظور 
از نرم‌افزارهــای مختلفی ازجمله »دیدگاه« اســتفاده می‌کنیم. همچنین سیســتم 
اتوماســیون سراســری تأمین‌اجتماعی امکان انجام مکاتبات، دریافت دستورات 
اداری، بخش‌نامه‌ها و آیین‌نامه‌ها را تسهیل کرده و انجام امور را در کوتاه‌ترین زمان 

میسر کرده است.«

سرپرست درمانگاه تأمین‌اجتماعی دلیجان:

سال گذشته بیش از صد هزار نفر را پذیرش کردیم
گزارش


