
آیین نوزدهمین جشــنواره تعاونی‌های برتر کشــور با 
حضور رئیس‌جمهور، وزیر تعاون، کار و رفاه اجتماعی 

و رئیس اتاق تعاون برگزار شد. 

مسعود پزشکیان در این مراسم با تأکید بر اینکه دولت چهاردهم آمادگی دارد 
بستر فعالیت برای تعاونی‌هایی که بخواهند برای اصلاح این بخش کار کنند 
را تسهیل و موانع اداری پیش پای آن‌ها را مرتفع کند،‌ گفت: »همه با هم دست 
به دست هم دهیم و با ایمان و باور ایران‌مان را آباد کنیم.« او درباره ضرورت 
اتخاذ رویکرد آسیب‌شناسانه در بخش تعاونی‌ها به‌منظور رفع نقاط ضعف و 
تقویت نقاط قوت در این بخش، گفت‌: »اینکه در این سال‌ها بخش تعاونی 
کشور به جایگاه مطلوب نرسیده، نیازمند بررســی است و اگر امروز بررسی 
کارشناسانه، علمی و دقیق در این زمینه وجود داشت ما بهتر می‌توانستیم به 

تعاونی‌ها کمک کنیم و موانع پیش روی این بخش را برطرف کنیم.«
رئیس‌جمهــور مشــارکت مردمــی و روابــط بیــن بخشــی را از جملــه 
راهکارهای مؤثر در تحقق اهداف ســازمان‌ها به‌ویژه تعاونی‌ها دانست 
و با ذکر خاطره‌ای از دوران مســئولیت خود در دانشگاه بیان کرد‌: »در 
آن دوره تصورم این بود که هر مدیری منابع مالی بیشــتری جذب کند 
مدیر موفق‌تری اســت، در نتیجه برای احداث خانه بهداشت به‌‌‌دنبال 
قول و وعده مسئولان بودم که نتیجه‌ای نداشت اما زمانی که چشمم را 
به کمک مسئولان بستم و به خود و اطرافیان اتکا کردم، به همه اهداف 
مدیریتی خود دســت یافتم و بدون دریافت منابع دولتی بیش از 600 

خانه بهداشت را در طی شش ماه با مشارکت مردم ساختم.«
پزشکیان در ادامه با یادآوری نقش‌آفرینی و مشارکت مردم در اداره کشور 

در دوران دفاع مقدس افزود: »اگر بنا بود جنگ را با قواعد موجود و منابع 
دولتی و نظامی اداره کنیم قطعاً به نتیجه نمی‌رسیدیم. این مردم بودند 
که با مشــارکت و ایستادگی خود کشــور را در زمان جنگ اداره کردند و 

اجازه ندادند حتی یک وجب از خاک کشور به دست بیگانگان بیفتد.«
پزشــکیان با بیان اینکه توســعه و ترویج روح تعاون و فرهنگ یاریگری 
در جامعه باید از مدرسه و دانشگاه آغاز شود، اضافه کرد: »این مسئله 
به‌صورت تئوریک محقق نخواهد شــد بلکه باید در ســاختار آموزشــی 
با تغییر رفتار و پرورش در نســل جوان و جامعه نهادینه شــود؛ چراکه 
آموزش صرفاً محفوظات ذهنی نیســت و مهارت‌آموزی و تغییر رفتار در 

‌آموزش نیز بسیار اهمیت دارد.«
رئیــس دولــت چهاردهم با اشــاره بــه حفظ شــأن و جایــگاه عالمان و 
دانشــمندان در جامعه گفت: »اگر به نخبگان، کاردانان و کارشناسان 
احترام می‌گذاشــتیم کار به اینجا می‌رســید؟ و چــرا به‌خاطر قدرت، با 
برچســب‌زنی به این قشــر، آن‌ها را کنار گذاشــتیم؟ امروز در کشــور با 
مشکلات زیادی مواجه‌ایم اما صرفاً با یکدیگر دعوا می‌کنیم و به دنبال 
مقصر هستیم. در حالی که مشکل خودمان هستیم. نحوه برخورد درست 
و مناسب ما با مراجعه‌کنندگان، مشتریان، دانشــجویان و دیگر اقشار 
جامعه ربطی به تحریم‌ها ندارد.« پزشــکیان نهادینه کــردن هم‌افزایی 
و کار تیمــی در جامعه به‌ویژه در میان قشــر تحصیل‌کرده را زمینه‌ســاز 
شکل‌گیری تعاونی‌ها عنوان کرد و افزود: »متأســفانه ما در دانشگاه‌ها 
افرادی را تربیت کرده‌ایم که ادعای نخبگی دارند اما حاضر نیســتند با 
دیگران کنار بیایند و با هم کار کننــد در حالی که یادگیری هم‌افزایی و 

کار تیمی موجب خواهد شد که تعاونی‌ها راحت‌تر شکل بگیرند.«

فراهم کردن امکان تجمیع سرمایه‌های محدود در قالب 
تعاونی‌

وزیر تعاون، کار و رفاه اجتماعی نیز در این مراسم گفت: »در وزارت تعاون 
باید در جهت احقاق حقوق مردم و انجام وظایفی که قانون به صراحت 
برای مــا ذکر کرده حرکت کنیــم. نظارت‌ها را صحیح، بــدون مداخله و 
شفاف انجام دهیم و امکان تجمیع سرمایه‌های محدود مردمی را فراهم 

کنیم.«
احمد میدری از تلاش‌های مرتضی فرهادی، پژوهشــگر و محقق حوزه 
تعاون و استاد تمام دانشگاه علامه طباطبایی در تقویت فرهنگ تعاون 
تقدیر کرد. او اشاره کرد: »استاد فرهادی توسعه را مهم‌ترین مسئله ایران 
امروز می‌داند و توجه به فرهنگ ملی برای خلق یک نظریه بومی مرتبط 

با توسعه ایرانی را ضروری دانسته است.«
وزیر تعاون، کار و رفاه اجتماعی با اشاره به اینکه دکتر مرتضی فرهادی 
در زمانه‌ای که بسیاری از پژوهشگران درســت یا نادرست، راه پیشرفت 
ایران را در الگوبرداری و تقلید از غرب می‌دانســتند، از تقابل با فرهنگ 
بومی و سنتی انتقاد می‌کرد، افزود: »فرهادی بر این باور است که همه 

پژوهشگران باید نخست به زادگاه خود عشق بورزند.«
میدری، توجه سیاست‌گذاران حوزه اقتصاد مردمی به راهکار‌های استاد 
فرهادی را مهم عنوان کرد و ادامه داد: »روح تعاون در نظام اسلامی باید 
تقویت شود.« وزیر کار با اشاره به اصل ســوم قانون اساسی که دولت را 
موظف کــرده روح برادری اســامی و تعاون را بین همه مردم گســترش 
دهد و زمینه‌ساز آن باشد، یادآور شــد: »یکی از ارکان اقتصاد ما که خلأ 
دولت و بخش خصوصی را پر می‌کند تعاونی است‌. دولت به‌تنهایی قادر 

به تنظیم روابط بیــن تعاونی‌ها نبوده و هر زمان انســان‌ها کنار یکدیگر 
هستند، باید سیستم حقوقی، کارآمدی حل اختلافات بین آن‌ها به طور 
شفاف را داشــته باشــد.« میدری با بیان اینکه باید به شکایات مردم به 
سرعت رسیدگی کرد و اجازه سوءاستفاده از اموال عمومی را نداد گفت: 
»تقویت اقتصاد تعاونی به گسترش مشــارکت مردمی و تنظیم مداخله 

دولت در اقتصاد کمک می‌کند.«
وزیر تعــاون، کار و رفاه اجتماعــی با انتقــاد از ناتوانی ایجــاد این نوع 
ارتباطات در بخش تعاون افزود: »در بسیاری از موارد، افرادی که حداقل 
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سازمان تأمین‌اجتماعی اعلام کرد
شرایط بهره‌مندی از خدمات صندوق 

حمایت از بیماران صعب‌العلاج
سازمان تأمین‌اجتماعی اعلام کرد تمامی بیمه‌شــدگان این سازمان، در 
صورت ابتلا به بیماری‌های خاص و صعب‌العلاج که در حال حاضر به ۱۰۷ 
گروه بیماری افزایش یافته است، تحت‌پوشش خدمات صندوق حمایت از 

بیماران صعب‌العلاج قرار گرفته‌اند.
صندوق حمایت از بیماران خاص و صعب‌العلاج در ســال 1401 با هدف 
کاهش پرداخت از جیب این گــروه از بیماران و با اختصــاص اعتباری از 
سوی دولت در بودجه هر ســال، در سازمان بیمه ســامت با پوشش ۲۷ 
بیماری خاص و صعب‌العلاج تشکیل شد. با افزایش پوشش بیماری‌های 
دیگر، هم‌اکنون ۱۰۷ گروه بیماری تحت‌پوشش حمایتی این صندوق قرار 
گرفته‌اند که هزینه ارائه خدمات به این بیماران از ســوی دولت و از طریق 

سازمان بیمه سلامت پرداخت می‌شود.
با پیگیری سازمان تأمین‌اجتماعی، بیماران خاص تحت‌پوشش سازمان از 
اعتبارات و تسهیلات این صندوق که از سوی دولت پرداخت می‌شود، بهره‌مند 
می‌شوند. سازمان تأمین‌اجتماعی از بیمه‌شدگان خواسته است در صورت 
ابتلا به هر یک از بیماری‌های تحت‌پوشش حمایتی این صندوق، با مراجعه به 
 darman.tamin.ir  پورتال معاونت درمان سازمان تأمین‌اجتماعی به نشانی
و از طریق منوی »درخواست بیمه‌شدگان«، نسبت به تکمیل اطلاعات فردی و 
بارگذاری مستندات شامل تصویر کارت‌ملی، شماره تلفن همراه بیمار، گواهی 
پزشک، تصویر گزارش‌های پاتولوژی، رادیولوژی، آزمایش‌های تشخیص طبی 
یا سایر مستندات مرتبط اقدام کنند یا با مراجعه به واحد تأیید نسخه و تشکیل 
پرونده در مدیریت‎های درمان استان‌ها، ضمن ارائه مستندات بیماری نسبت 

به تشکیل پرونده جهت نشان‌دار شدن اقدام کنند.
این سازمان همچنین اعلام کرده است امکان نشان‌دار شدن بیمه‌شدگان 
مشــمول صندوق حمایتی بیماران خاص و صعب‌العلاج مبتلا به دیابت، 
پرفشاری خون، رتینوپاتی دیابتی، اوتیسم و ناباروری توسط پزشک معالج 

در سامانه نسخه‌نویسی الکترونیکی فراهم شده است.
از بیماری‌هایی کــه تحت حمایت مضاعف این صندوق قرار گرفته اســت 
می‌توان بــه هپاتیت، انــواع ســرطان، سیســتیک فیروزیس، اوتیســم، 
بیماری‌های قلبی عروقی، ســکته مغزی، پیوند اعضا، بیماری‌های روانی 
مزمن، دیابت، صرع مقاوم به درمان، جراحی‌های مربوط به پارکینسون، 
آسیب‌های نخاعی، بیماری‌های متابولیک، تالاسمی، هموفیلی، ام اس، 
نارسایی مزمن کلیه و‌... اشــاره کرد. به‌منظور سهولت بهره‌مندی بیماران 
تحت‌پوشش سازمان تأمین‌اجتماعی از خدمات و تسهیلات این صندوق، 
امکان تبادل اطلاعات بیماران نشــان‌دار که مشمول صندوق فوق‌الذکر 
هســتند به شــکل مکانیزه و با برقراری وب‌سرویس توســط واحد فناوری 
سازمان تأمین‌اجتماعی و سازمان بیمه سلامت فراهم شده است. در حال 
حاضر سهم بیمار بابت داروهای‏ مشمول صندوق حمایتی بر اساس ضوابط 
موضوعه پس از کسر سهم بیمه پایه و صندوق محاسبه  می‌شود. این امکان 
در آینده برای تمامی خدمات تشــخیصی- درمانی مشــمول این صندوق 
محقق خواهد شــد. در حال حاضر علاوه بر تعهدات سازمان‌های بیمه‌گر 
پایه بیش از 4000 خدمت اعم از ویزیت، برخی از خدمات پاراکلینیکی، 
خدمات کاردرمانی و برخی از داروهای ویژه بیماران خاص، تحت حمایت 

صندوق فوق قرار گرفته است.

با حضور جمعی از مدیران و کارکنان تأمین‌‌اجتماعی برگزار شد
 اختتامیه برنامه‌های اوقات فراغت

 فرزندان همکاران
مراسم اختتامیه برنامه‌های اوقات فراغت تابستانه فرزندان کارکنان سازمان 
تأمین‌‌اجتماعی، با حضور جمعی از مدیران، کارکنان و اعضای خانواده‌های 

آنان در مجموعه فرهنگی - ورزشی نگین غرب تهران برگزار شد.
در این مراســم علی محمودی، معاون توســعه مدیریت و منابع انسانی 
سازمان گفت: »افزایش همدلی و تعلق‌خاطر سازمانی که منجر به ارتقای 
انگیزه خدمت در میان کارکنان و در نهایت ارتقای کمی و کیفی خدمات 
سازمان تأمین‌اجتماعی به مخاطبان می‌شود، یکی از رویکردهای کلی 
مورد توجه در حوزه منابع انســانی سازمان اســت. برگزاری برنامه‌های 
اوقات فراغت فرزندان همکاران جزو برنامه‌هایی اســت که با این هدف 

طراحی شده و هر ساله در فصل تابستان اجرا می‌شود.«
محمودی افــزود: »در حــوزه اوقات فراغــت فرزندان همــکاران، برنامه 
سه‌ساله‌ای تدوین و اجرایی شده و امیدواریم این رویه در آینده نیز ادامه 
پیدا کند. برنامه‌ها و خدمات ارائه شده در اوقات فراغت فصل تابستان، 
صرفاً برای پرکردن زمان کودکان نیســت بلکه هدف مــا تبدیل زمان به 

فرصتی برای تربیت نسل نواندیش فرزندان در جامعه است.«
معاون توسعه مدیریت و منابع انسانی ســازمان تأمین اجتماعی توضیح 
داد: »امیدواریم بتوانیم این‌گونه برنامه‌ها را ســال به ســال کمال‌یافته‌تر 
اجرا و دنبال کنیم‌؛ چراکه شــأن و ارزش فرزندان و خانواده‌های کارکنان 
سازمان تأمین‌‌اجتماعی به مراتب بالاتر از این شرایط است. تمام تلاش ما 
در سازمان تأمین‌‌اجتماعی فراهم کردن بهترین شرایط و آینده روشن برای 
فرزندان کارکنان این نهاد است.« برنامه‌های‌‌ اوقات فراغت تابستانه فرزندان 
کارکنان ستاد مرکزی سازمان تأمین‌اجتماعی، در تابستان سال جاری در 
مدت دو ماه به همت اداره‌کل خدمات رفاهی این سازمان در دستور کار قرار 
گرفت و فرزندان کارکنان سازمان در رده‌های سنی مختلف در برنامه‌های 
متنوع آن حضور داشتند. برگزاری برنامه‌های آموزشی، ورزشی، مهارتی و 
اردوهای مختلف در بازه زمانی دو ماهه، از ابتدای تیرماه تا پایان مردادماه 
از اجزای مهم برنامه اوقات فراغت تابستانه فرزندان کارکنان سازمان بود. 
آموزش‌ شنای‌ مقدماتی و حرفه‌ای، فوتسال، والیبال و دوره‌های آموزشی 
خلاقیت و مهارت و همچنین برپایی اردوهای متنــوع در تهران و مناطق 
اطراف پایتخت از جمله برنامه‌های اجرا شده در این دوره به شمار می‌آید.  
در این مجموعــه برنامه‌ها ۳۰۰ نفر دختر و پســر کارکنان ســتاد مرکزی 

سازمان تأمین‌‌اجتماعی، در رده سنی ۶ تا ۱۷ سال شرکت کردند.

در نوزدهمین جشنواره تعاونی‌های برتر کشور مطرح شد

پزشکیان: ترویج روح تعاون باید از مدرسه آغاز شود

آیین تجلیل از پزشکان و داروسازان نمونه سازمان تأمین‌اجتماعی برگزار شد

میدری: اصلاح سیاست‌گذاری حوزه رفاه اجتماعی در دستور کار است
موسوی: تقویت نقش راهبردی نظام بیمه‌ای در حوزه سلامت الزامی است

مراســم گرامیداشــت روز پزشــک و داروســاز و تقدیر از پزشــکان و 
داروسازان نمونه با حضور احمد میدری وزیر تعاون، کار و رفاه اجتماعی، 
میرهاشم موسوی مدیرعامل سازمان تأمین‌اجتماعی، محمد رئیس‌زاده 
رئیس ســازمان نظام پزشــکی کشــور، اعضای هیئت‌مدیره سازمان 
تأمین‌اجتماعی و جمعی از معاونان و مدیران این سازمان و همچنین با حضور جمعی از 

پزشکان و داروسازان نمونه شاغل در مراکز درمانی تأمین‌اجتماعی برگزار شد.

وزیر تعاون، کار و رفاه اجتماعی در این مراسم گفت: »در جهت گسترش عدالت اجتماعی در 
کشور، اصلاح سیاست‌گذاری‌ها را در جهت هم‌گرایی ملی در دستور کار قرار داده‌ایم. دولت 
چهاردهم عدالت و وفاق ملی را به‌عنوان محور برنامه‌های خود قرار داده است.« او با تأکید 
بر اینکه در حوزه سلامت جامعه کارگری باید هماهنگی و هم‌فکری لازم با وزارت بهداشت 
شکل بگیرد، افزود: »نیاز اســت در حوزه طرح‌های ملی عدالت‌محور، هم‌گرایی ویژه‌ای در 

سطح کشور شکل بگیرد.«
میدری ارتباط مستمر با قوه مقننه و نمایندگان مجلس شورای اسلامی را از الزامات پیشبرد 
امور عنوان کرد و ادامه داد: »شاید تنها جایی که مردم به‌صورت مستقیم به مسئولان ارشد 
کشور دسترسی دارند نمایندگان مجلس هســتند. بنابراین نمایندگان مجلس تحت‌تأثیر 
مطالبات مردم، خواسته‌هایی از دستگاه‌های اجرایی دارند که باید با پیش‌بینی تمهیدات 
لازم و توجه به سطح‌بندی نظام سلامت به این انتظارات پاسخ مناسب داد.« وزیر کار اضافه 
کرد: »باید سطح ارائه خدمات سلامت در شهرستان‌ها بر اساس دیدگاه کارشناسی و رویکرد 
عدالت باشد و در این زمینه از شتاب‌زدگی پرهیز شود. این یک تغییر ریل است که پزشکان 
می‌توانند نقش مهمی در این تغییر ریل داشته باشند.« میدری با بیان اینکه باید به منطق 
کارشناسی بازگردیم و نظام کارشناسی ما یک حرف واحد داشــته باشد، گفت: »باید یک 
سطح‌بندی منطقه‌ای و ارائه نظرات واحد، با یک جامع‌نگری دوسویه میان بدنه کارشناسی 

و کارکنان و مسئولان و مدیران سازمان‌ها شکل بگیرد.«
احیای جایگاه شورای ‌عالی بیمه سلامت

مدیرعامل ســازمان تأمین‌اجتماعی در این مراسم، ضمن گرامیداشــت یاد و نام حکیم و 
طبیب نامی ایرانی، شیخ‌الرئیس ابوعلی‌سینا و شیمی‌دان برجسته، محمدبن زکریای رازی 
و تبریک روز پزشک و داروساز به حافظان سلامت شاغل در مراکز درمانی این سازمان، و با ارائه 
گزارشی از دستاوردهای حوزه درمان این سازمان، گفت: »اولین و فوری‌ترین موضوعی که 
پیگیری آن در این دوره با توجه به اشراف ریاست‌جمهور به مسائل حوزه درمان ضروری به نظر 
می‌رسد، احیای جایگاه شورای ‌عالی بیمه سلامت در کشور و مشخص شدن نقش بیمه‌ها 
در این شوراست. بر اساس سیاست‌های کلی ابلاغی از سوی مقام معظم رهبری و خصوصاً 
سیاست‌های کلی حوزه ســامت، باید وظایف متولیان خدمات سلامت، ارائه‌دهندگان و 
خریداران این خدمات کاملًا روشن باشد. متأسفانه نقش بیمه‌ها به‌عنوان خریدار خدمات 
و نماینده و حافظ منافع بیمه‌شدگان در این شــورا تضعیف شده و به‌رغم تلاش‌های انجام 

شده، نقش راهبردی نظام بیمه‌ای در حوزه سلامت همچنان مورد غفلت قرار گرفته است.«
موسوی ضمن گرامیداشت یاد و نام همه شهدا، خصوصاً شــهدای عرصه سلامت و درمان 
کشور، افزود: »فراموش نمی‌کنیم که در ایام بیماری کرونا، در مقطعی، روزانه تا 700 نفر از 
هموطنانمان را از دست می‌دادیم و اگر مجاهدت‌ها و رشادت‌ها و حضور خالصانه خادمان 
عرصه سلامت و پزشکان عزیزمان نبود، قطعاً آرامش پس از آن طوفان بزرگ را نمی‌دیدیم. 
شاهد بودیم که در آن دوران ســخت، عزیزان فعال در حوزه ســامت و درمان »طبیب دوار 
بطبه« بودند؛ یعنی مرهم آلام و سختی‌های کسانی که شاید در آن روزها نزدیکانشان هم از 
آن‌ها فاصله می‌گرفتند.« او در ادامه با تبریک حلول ماه مبارک ربیع‌الاول و فرارسیدن میلاد 
باسعادت خاتم‌الانبیاء حضرت محمد مصطفی صلی ‌الله علیه و آله و سلم بیان کرد: »تعبیری 
که در نهج‌البلاغه حضرت امیرالمومنین علی علیه‌الســام درباره حضرت خاتم‌المرسلین 
به کار برده‌اند »طبیب دوار بطبه« است، یعنی ایشــان به‌صورت مستمر در پی رفع حاجات 
روحی و جسمی مردم بودند. ما دیدیم که عزیزان پزشک و کادر سلامت ما در همین سازمان 
تأمین‌اجتماعی چگونه در ایام کرونا به‌صورت مستمر تلاش کردند که این تشبیه ذاتی به مقام 
رسول ‌الله صلی ‌الله علیه وآله را ترجمه کنند. بنابراین باید قدردان مقام شامخ پزشکان عزیز 
باشیم و اگر در طی این مدت قصوری از جانب ما بود از خداوند می‌خواهیم این توفیق را به 
ما عطا کند که بیش‌از‌پیش در خدمت شما باشیم.« موسوی یادآور شد: »اگر امروز از توسعه 
شاخص‌های رشــد و رفاه حرف می‌زنیم، قطعاً یکی از مؤلفه‌های اساسی در حوزه سلامت، 
خدمات پزشکان و کادر درمان کشور اســت. اگر امروز با افتخار بیان می‌کنیم که شاخص 
امید به زندگی پس از انقلاب اسلامی به بالای 77 سال رسیده است، این دستاورد مرهون 
تلاش‌های نظام اسلامی و حضور مؤثری است که در شبکه عظیم نظام سلامت رقم خورده 
است. امیدوارم که با تلاش‌های شما عزیزان همچنان شاهد افتخارآفرینی‌های متعدد در 

عرصه سلامت خصوصاً در سازمان تأمین‌اجتماعی باشیم.«
مدیرعامل سازمان تأمین‌اجتماعی با اشــاره به اقدامات تحولی این سازمان طی سه سال 
گذشته، گفت: »وقتی تیم فعلی کار خود را آغاز کرد، سازمان تأمین‌اجتماعی وضعیت خوبی 
نداشــت. از همان ابتدا دو اولویت مهم را برای خود تعیین کردیم که یکی پرداخت به‌موقع 
حقوق و مستمری بازنشستگان عزیز و پس از آن ارائه خدمات با کیفیت سلامت و درمان به این 
عزیزان و همه بیمه‌شدگان تأمین‌اجتماعی بود؛ آن‌هم در حالی که سازمانی با این خدمات 
متنوع و گســترده، در آن مقطع بیش از 115 هزار میلیارد تومان بدهی ناشی از استقراض 
بانکی داشــت. امروز با تلاش جامعه 70 هزار نفــری کارکنان ســازمان تأمین‌اجتماعی و 
مدیریت راهبردی در بخش مصارف و منابع، مفتخریم اعلام کنیم که 106 هزار میلیارد از 
بدهی‌های این سازمان تسویه شده و نه‌تنها حتی یک خدمت از خدمات سازمان خصوصاً در 
بخش درمان کم نشده، بلکه هر روز شاهد توسعه این بخش با دستان پرتوان جامعه پزشکی 
و کادر درمان شاغل در مراکز درمانی ســازمان تأمین‌اجتماعی بودیم.« او افزود: »طی سه 
سال گذشــته بیش از 43 مرکز درمانی تخصصی، فوق‌تخصصی و بیمارستانی در سراسر 
کشــور خصوصاً در مناطق کمتربرخوردار به بهره‌برداری رسید. بخشــی از این پروژه‌ها در 
گذشته آغاز شده بود و بخشی از آن‌ها نیز در کمتر از سه ســال تکمیل و آماده بهره‌برداری 
شد. از بیمارستان 160 تختخوابی آبادان تا بیمارستان هدایت تهران و بیمارستان لنگرود تا 
بیمارستان 550 تختخوابی شهید فیاض‌بخش تهران که ان‌شاءالله به‌زودی به بهره‌برداری 
می‌رسد، همگی طرح‌هایی هستند که طی سه سال گذشته به چرخه خدمات‌رسانی حوزه 

درمان سازمان تأمین‌اجتماعی اضافه شده اســت. در این دوره نه‌تنها حتی یک قلم دارو از 
پوشش بیمه‌ای ما خارج نشد، بلکه بالغ بر 200 قلم دارو خصوصاً در حوزه بیماری‌های خاص 

به فهرست داروهای تحت‌پوشش بیمه‌ای سازمان اضافه شد.«
او با اشــاره به اینکه بدهی‌های ســازمان به طرف‌های قرارداد، همواره یکی از دغدغه‌های 
مجموعه تأمین‌اجتماعی بوده اســت، توضیح داد: »در ایــن دوره به‌رغم بدهی‌های وزرات 
بهداشت و دانشگاه‌های علوم پزشکی به سازمان تأمین‌اجتماعی، فاصله تسویه بدهی‌ها به 
مراکز طرف قرارداد از 6 تا 9 ماه به 3 الی 4 ماه رسیده و در تیرماه سال جاری بی‌سابقه‌ترین 
پرداخت بدهی به طرف‌های قــرارداد به مبلغ 23 هــزار میلیارد تومان انجام شــد. به‌رغم 
برخی ادعاها در مــورد بی‌رغبتی ارائه‌دهندگان خدمات ســامت به همکاری با ســازمان 
تأمین‌اجتماعی، تعداد پزشکان و واحدهای طرف‌های قرارداد سازمان تأمین‌اجتماعی از 
52 هزار مورد در سال 1400 به بیش از 57 هزار مورد در سال 1403 رسیده است.« موسوی 
با بیان اینکه کاهش پرداخت از جیب مردم، یکی از اولویت‌های سازمان طی سه سال اخیر 
بود، اظهار گفت: »امروز خدمات بستری برای بیمه‌شدگان بالای 65 سال در تمامی مراکز 
درمانی دولتی و دانشگاهی، کاملًا رایگان است. علاوه بر این، بیمه تکمیلی بازنشستگان 
عزیز با مبلغی بالغ بر 20 هزار میلیارد تومان و ســهم 50 درصدی سازمان تأمین‌اجتماعی 
در حال اجراســت. همچنین در مناطقی که ما مراکز ملکی برای بستری بیماران نداریم، 
خدمات درمانی در مراکز طرف قرارداد دولتی و دانشــگاهی به‌صــورت صددرصد رایگان 
ارائه می‌شود. 251 مرکز کنترل دیابت و فشارخون نیز با رویکرد پیشگیری در مراکز درمانی 

سراسر کشور توسط تیم فعلی درمان مستقیم سازمان تأمین‌اجتماعی راه‌اندازی شده است. 
در واقع به‌رغم تنگناهای مالی، توسعه خدمات درمانی و کاهش پرداخت از جیب مردم، به 

معنای واقعی عملیاتی شد.«
مدیرعامل ســازمان تأمین‌اجتماعی با طرح برخی درخواســت‌ها از وزیر تعاون، کار و رفاه 
اجتماعی، افزود: »اولین و فوری‌ترین موضوعی که پیگیری آن در این دوره با توجه به اشراف 
ریاست‌جمهور به مسائل حوزه درمان ضروری به نظر می‌رسد، احیای جایگاه شورای‌عالی 
بیمه سلامت در کشور و مشخص شدن نقش بیمه‌ها در این شوراست. بر اساس سیاست‌های 
کلی ابلاغی از سوی مقام معظم رهبری و خصوصاً سیاســت‌های کلی حوزه سلامت، باید 
وظایف متولیان خدمات سلامت، ارائه‌دهندگان و خریداران این خدمات کاملًا روشن باشد. 
متأسفانه نقش بیمه‌ها به‌عنوان خریدار خدمات و نماینده و حافظ منافع بیمه‌شدگان در این 
شورا تضعیف شده و به‌رغم تلاش‌ها، نقش راهبردی نظام بیمه‌ای در حوزه سلامت همچنان 

مورد غفلت قرار گرفته است.«
موسوی با اشاره به وضع نابسامان نظام تعرفه‌گذاری خدمات سلامت تأکید کرد: »اولین نکته 
در این حوزه این است که تعرفه‌ها باید به سمت واقعی شدن حرکت کند که در سیاست‌های 
ابلاغی نیز به آن اشاره شده است. تعرفه‌گذاری واحد یکی دیگر از نکات قابل‌توجهی است که 
در کنار واقعی‌شدن تعرفه‌ها باید به آن توجه کرد. تعرفه‌های متعدد، هم هزینه‌ها را برای نظام 
بیمه‌ای غیرقابل تحمل کرده و هم در بحث پرداخت از جیب مردم، نابه‌سامانی‌هایی را به‌وجود 
آورده است. باید با حرکت به سوی تعرفه‌گذاری واحد، خرید راهبردی و کیفی خدمت را داشته 

باشیم؛ یعنی به جای رقابت در تعرفه‌گذاری، رقابت در کیفت ارائه خدمت اتفاق بیفتد.«
مدیرعامل سازمان تأمین‌اجتماعی با انتقاد از عدم اجرای راهنماهای بالینی در نظام سلامت 
گفت: »چرا مردم و نظام بیمه‌ای باید هزینه‌های تحمیل شده خارج از راهنماهای بالینی را 
پرداخت کنند درحالی که سال‌هاست این تجربه در کشــورهای دیگر اجرا می‌شود؟« او با 
اشاره به اینکه داروی شفابخش همه مشکلات مذکور، اجرای نظام ارجاع به معنای واقعی 
کلمه است، بیان کرد: »سازمان تأمین‌اجتماعی در این رابطه تجربه مختصر اما مفیدی داشته 
است. پیش از این، رئیس‌جمهور زمانی که در کمیسیون بهداشت مجلس حضور داشتند، 
مکرر این مسیر را تأیید می‌کردند. اگر این مسیر درست اســت باید مدلی را اجرا کنیم که 
هزینه‌ها برای مــردم و حوزه مالی کاهش پیــدا کند و در کنار آن توســعه خدمات رایگان را 

به‌صورت عمومی داشته باشیم.
اساطیر و مفاخر علمی، سند دانایی ملت‌ 

دکتر محمد رئیس‌زاده، رئیس سازمان نظام پزشکی کشور در مراسم بزرگداشت روز پزشک و 
داروساز که به همت سازمان تأمین‌اجتماعی و با حضور جمعی از پزشکان و داروسازان نمونه 
شاغل در مراکز درمانی این سازمان برگزار شــد، ضمن تبریک زادروز طبیب حاذق و حکیم 
پرآوازه، شیخ‌الرئیس بوعلی سینا و شیمی‌دان برجسته، محمدبن زکریای رازی و قدردانی از 
فعالیت و دستاوردهای ارزشمند سازمان تأمین‌اجتماعی در حوزه سلامت، گفت: »اگر جامعه 
پزشکی ما توفیقی داشته که قطعاً داشته است، محصول این سرزمین و همین مردم بوده و با 
کمک همه شاخه‌های علوم رقم خورده است. این‌طور نیست که اگر ما به رشد و بالندگی جامعه 
پزشکی خود می‌بالیم فقط مربوط به جامعه پزشکی باشد، این افتخار مربوط به معلمی است 
که ما را تربیت کرد، مربوط به آن مهندسی است که تجهیزات در اختیار ما گذاشت و مربوط 
به آن متخصص علوم انسانی است که این فضای آموزشی را ایجاد کرد و در نهایت این افتخار 
متعلق به همه مردم است، نه اینکه پزشک تافته جدابافته باشد اما اینکه گاهی تلاش شود تا 
این رشته سرکوب و منکوب شود این‌ها به نفع کشور نیست.« او ادامه داد: »در این‌باره مکرراً 
تذکراتی را از تریبون‌های مختلف مطرح کردم اما متأســفانه به‌رغم این تلاش‌ها آن‌طور که 
باید اتفاقات مثبتی در راستای کنترل این هجمه‌ها اتفاق نیفتاد. حتی برخی متولیان با این 
جبهه‌ها همراهی کردند که مایه تأسف است و در نهایت من به‌شدت نگران این فضاسازی‌ها 
هستم و بیم آن دارم که این جریان‌ها منجر به پسرفت در عرصه پزشکی کشور شود. هیچ دلیلی 
وجود ندارد که دشمن برای تضعیف این جامعه پرافتخار که حتماً همه افتخاراتش متعلق به 
این کشور و این نظام است برنامه‌ریزی نکند. پزشکی عرصه‌ای است مثل عرصه امنیت و ما این 
درهم‌تنیدگی پزشکی و امنیت را قبلًا مشاهده کرده‌ایم.« رئیس‌زاده افزود: »حضور یک پزشک 
در رأس نظام اجرایی، فرصت مغتنمی برای جامعه پزشکی کشور است تا هم مانع این سیل 
هجمه‌ها و سوءجریان‌ها شود و هم احقاق حق و حقوق را طبق قانون پیگیری کند.« رئیس 
سازمان نظام پزشکی با تأکید بر ضرورت آگاهی جامعه پزشکی نسبت به تاریخ این رشته توضیح 
داد: »اگر نسل جوان ما از تاریخ پرافتخار پزشکی این کشور فاصله بگیرند، حتماً دچار خسران 
خواهیم شــد. باید بدانیم ابوعلی ســینا، زکریای رازی، علی بن عباس اهوازی و اسماعیل 
جرجانی که بودند. ما بیش از اینکه به متون این بزرگان نیاز داشته باشیم به روش‌شناسی و 
خود این بزرگواران نیازمندیم. جامعه پزشکی ما باید به امثال ابن‌سینا و زکریای رازی بپردازد؛ 
چه این اساطیر و مفاخر، سند دانایی و حافظه توانایی تکرارشونده ملت ما هستند. یعنی وجود 


