
رئیس پلی‌کلینیک تأمین‌اجتماعی اردبیل: 

موفق به کسب رضایتمندی بیماران بالاتر از میانگین کشوری شده‌ایم
پلی‌کلینیــک تأمین‌اجتماعــی شــهید 
میرزاحســینی اردبیــل بــا توجــه بــه 
فعالیت پزشــکان عمومی، متخصصان 
در رشــته‌های گوناگــون، دندانپزشــکان و خدمــات 
پاراکلینیک، مرکز ثقل درمان سرپایی تأمین‌اجتماعی 
در این شهرستان به‌شمار می‌شود. گوناگونی فعالیت 
صنایــع و کارخانجاتــی از جملــه ســیمان، نســاجی، 
ذوب‌آهن و وجود شــهرک‌های صنعتی، اقشــار کارگر 
جامعه را فزونی داده است؛ به‌نحوی که از میان جمعیت 
570 هــزار نفری ایــن شهرســتان 270 هــزار نفر زیر 
پوشــش بیمه تأمین‌اجتماعی قرار دارند و بســیاری از 
آن‌ها بــرای بهره‌مندی از خدمات درمانــی به این مرکز 

مراجعه می‌کنند.

رئیس پلی‌کلینیک تأمین‌اجتماعی شــهید میرزاحســینی 
اردبیل با اعلام اینکه ســال گذشــته بیش از 245 هزار نفر 
از خدمات ویزیت پزشکان بهره‌مند شده‌اند، رضایت‌مندی 
بیمــاران از خدمات این مرکز را در ســایه تــاش همکاران 
مجموعه، بالاتر از میانگین کشــوری بیان کرد و با توجه به 
استقبال روزافزون بیمه‌شدگان از خدمات، گسترش فضای 

فیزیکی پلی‌کلینیک را ضروری دانست.
دکتر ســید علیرضا مدنی با اشــاره به فعالیت این مرکز در 
دو شــیفت صبح و عصر، گفت: »مجموعه مــا در زمینی به 
مساحت بیش از 2700 متر مربع و زیربنای بالغ بر 1400 
متر مربــع در دو طبقــه احداث شــده اســت. در این مرکز 
خدمات ویزیت پزشکان عمومی و متخصصان زنان‌وزایمان، 
اطفــال، داخلــی، نورولــوژی، مغزواعصاب، روانپزشــک، 
پوســت، چشــم و دندانپزشــک ارائه می‌شــود. واحدهای 
آزمایشگاه، مامایی، پرستاری، رادیولوژی و داروخانه سایر 
امکانات پلی‌کلینیک را تشــکیل می‌دهــد. خدمات واحد 
رادیولوژی محــدود به تهیــه گرافی‌های دندان اســت اما 
تا دو ســال گذشــته تصاویر درون‌اندامی نیز ارائه می‌شد 
که به دلیل ضــرورت به‌روزرســانی دســتگاه‌‌ها و از طرفی 
محدودشــدن فعالیت واحدهای تصویربــرداری در برخی 
مراکز ســرپایی، خدمات این واحد معطوف به عکس‌های 
دندانپزشکی شده اســت. غربالگری سرطان کولون )روده 
بزرگ(‌ به‌عنوان بیماری شــایع منطقه، اجرای طرح ارجاع 
بیماران به متخصص و تشــکیل پرونده بیماری‌های مزمن 
برای پایش منظم ســامت این بیماران از دیگر خدمات ما 

به‌شمار می‌رود.«
او با دارا بودن بیش از 23 ســال ســابقه فعالیت پزشکی 
درباره آمار عملکــرد این مرکز، افزود: »ســال 1402 در 
مجموع بیش از 245 هزار نفر از خدمات ویزیت پزشکان 
عمومی، متخصصان و دندانپزشــکان بهره‌مند شده‌اند. 
این میزان شــامل بالــغ بر 177 هــزار ویزیت پزشــکان 
عمومی، افزون بــر 52 هزار ویزیــت متخصصان و حدود 

15 هزار ویزیــت و خدمات دندانپزشــکان بوده اســت. 
همچنین در هشــت مــاه نخســت امســال 113 هزار و 
164 ویزیت پزشــکان عمومی، 29 هــزار و 237 ویزیت 
متخصصان و 2649 ویزیت دندانپزشکان به‌ثبت رسیده 
اســت که در مجموع بیش از 145 هزار ویزیت را شــامل 
می‌شــود. علت کاهش آمــار خدمات دندانپزشــکی در 
سال جاری، انجام بازســازی و به‌روز‌رســانی تجهیزات 
ایــن واحد بود کــه به مــدت پنج‌مــاه به‌طــول انجامید 
و هرچنــد دندانپزشــکان مــا با انتقــال به بیمارســتان 
تأمین‌اجتماعی ســبلان در آن مرکــز بیماران را پذیرش 
می‌کردنــد اما بــه دلیــل محدودیــت ارائه خدمــات با 

کاهش آمار مواجه بودیم.«
رئیس پلی‌کلینیک اردبیل با بیان اینکه مجموعه ما دارای 
56 ردیف مصوب نیروی انســانی اســت، ادامــه داد: »با 
پیگیری‌های انجام شده، موفق به جذب 60 نفر شده‌ایم. 
کادر پزشــکی از 22 نیرو شــامل هشت پزشــک عمومی، 
ســه متخصص اطفال، دو متخصص زنان، یک متخصص 
داخلی، مغزواعصاب، روانپزشک، پوست، چشم و پاتولوژی 
تشــکیل شــده اســت. همچنین ســه دندانپزشــک، دو 
داروساز، یک ماما، یک تکنســین رادیولوژی و سه پرستار 
در مرکز فعالیــت دارند و تمــام ردیف‌های تشــکیلاتی را 

تکمیل کرده‌ایم.
مدنی یکی از مهم‌ترین مسائل این مرکز را مربوط به فضای 
فیزیکی دانست و یادآور شد: »با توجه به قدمت ساختمان 
پلی‌کلینیک که حــدود 25 ســال پیش منطبق بــا تعداد 
مراجعه‌کننده‌های آن دوران احداث شــده است، اکنون با 
کمبود فضای فیزیکی مواجه هستیم. معمولًا برای فعالیت 
مراکز تخصصی مشــابه مرکز ما بیــش از 4000 متر مربع 
مساحت مورد نیاز است و ساختمان پلی‌کلینیک ما وسعت 
کمتری دارد. در حال حاضر با توجــه به تعدد متخصصان، 
اتاق پزشکان محدود است و با برنامه‌ریزی مناسب، بیشترین 
استفاده را از کمترین فضا برده‌ایم؛ به‌نحوی که در یک اتاق 
به نوبت از سه متخصص در یک شــیفت استفاده می‌کنیم 
تا بیماران دسترســی مناســبی به اقدامات درمانی داشته 
باشــند. همچنین در ســالن انتظار چینــش صندلی‌ها را 
طوری طراحی کرده‌ایم تا مراجعه‌کننده‌ها جای نشســتن 
داشته باشــند و با توجه به فضای مناسب ســالن، ازدحام 
بیماران ایجاد نشود. برای رفع محدودیت فضای فیزیکی، 
طرح‌هایی را برای افزایش تعداد اتاق‌ها ارائه کرده‌ایم که در 
صورت تصویب و تخصیص منابع، می‌تواند کارســاز باشد. 
اما اقدام اساسی، ساخت یک بنای جدید است که با توجه 
به احداث درمانگاهِ شماره دو در اردبیل که عملیات عمرانی 
آن بیش از یک سال دیگر به‌ پایان می‌رسد، هم‌اکنون امکان 

تحقق آن وجود ندارد.«
او خدمات پلی‌کلینیک را شامل اقبال توجه مردم بیان کرد 
و افزود: »با توجه به مشکلات اقتصادی ناشی از تحریم‌ها، 

اســتقبال از مراکز درمانــی تأمین‌اجتماعــی رو به فزونی 
اســت. در مرکز ما نیــز براســاس داده‌های آمــاری، تعداد 
مراجعه‌کننده‌‌ها ســالانه افزایش داشــته است. همان‌طور 
که اشاره کردم طی یک سال 245 هزار نفر تنها از خدمات 
ویزیت برخــوردار می‌شــوند و فعالیت 60 نیروی انســانی 
برای خدمت‌رسانی به این حجم از افراد، عمق تلاش آن‌ها 
را برای  پاسخگویی شایســته به نیازهای درمانی بیماران، 
نشــان می‌دهد. در نتیجه این همیاری، طبق نظرســنجی 
ارسالی از سوی مدیریت درمان استان، آمار رضایت‌مندی 
بیماران از خدمــات پلی‌کلینیک در زمینه‌هــای گوناگون 
)به‌جز یک مورد( از میانگین کشــوری بالاتر شــده اســت. 
این در حالی است که معمولًا برخی افراد در نظرسنجی‌ها 
شرکت نمی‌کنند و آن دسته که خواهان مشارکت هستند، 
می‌خواهند شکایت خود را مطرح کنند. با وجود این شرایط، 
موفق به حائز رتبه برتر شده‌ایم. رئیس پلی‌کلینیک اردبیل با 
اشاره به مهم‌ترین برنامه‌های آینده مرکز، اعلام کرد: »علاوه 
بر موارد ســخت‌افزاری مانند پیگیری رفع مشکلات فضای 
فیزیکی، برنامه‌هایی از نوع نرم‌افزاری را نیز در دست اقدام 
داریم که از جمله آن می‌توانم به سامان‌دهی سیستم ارجاع 
داخلی اشاره کنم. اکنون این طرح در پلی‌کلینیک به‌‌اجرا 
درمی‌آید و حتی میانگین آن دو ســه درصــد از حد معمول 
کشوری به میزان 15 درصد بیشتر است اما در نظر داریم تا 
ارجاع بیماران از سوی پزشک عمومی به متخصص را به‌طور 
کامل عملیاتی کنیم. اجرای دقیق طرح غربالگری بیماران 
و افزایش ارائه نوبت‌های غیرحضوری از 70 درصد به حدود 

100 درصد از دیگر برنامه‌های مهم ما به‌شمار می‌رود.

بهره‌مندی روزانه 100 نفر از خدمات دندانپزشکی
دندانپزشک پلی‌کلینیک شهید میرزاحسینی اردبیل، ارائه 
خدمات رایگان دندانپزشــکی را به بیمه‌شدگان در شرایط 
سخت اقتصادی و در عین‌حال بالا بودن هزینه‌های مذکور 
در بخش‌های خصوصی، بسیار ارزشمند توصیف کرد. او با 
اشاره به دستمزد پایین دندانپزشکان در تأمین‌اجتماعی، 
ابعاد معنوی خدمت‌رسانی به اقشار کارگر جامعه را در تداوم 
مســیر فعالان این عرصه، مؤثر دانســت و از پذیرش روزانه 

100 بیمار خبر داد.
دکتــر یلــدا نیک‌بخــت ســرداری بــا بیــان اینکــه واحد 
دندانپزشــکی با دارا بودن 60 متر مربع مســاحت در یک 
شــیفت صبح فعال اســت، افــزود: »تجهیزات ایــن واحد 
شــامل ســه یونیت دندانپزشــکی، ابزارهای تراش و ترمیم 
دندان، دو دستگاه استریل، دســتگاه اولتراسونیک جهت 
جرم‌گیری و پاکســازی وســایل، دســتگاه پــک ابزارهای 
دندانپزشکی و سیســتم‌های رایانه‌ است. سه دندانپزشک 
در این واحد مشغول به فعالیت هستیم و در مجموع 80 تا 
100 بیمار را به‌طور روزانه پذیرش می‌کنیم. همچنین یک 
منشی دندانپزشکی مسئولیت فراخواندن بیماران، کمک 

دستیاری دندانپزشکان و ثبت خدمات را برعهده دارد.«
او با دارا بودن بیش از 11 ســال ســابقه فعالیت حرفه‌ای، 
یکی از مهم‌ترین مســائل این واحد را محدود بودن فضای 
فیزیکی و فعالیت هم‌زمان ســه دندانپزشــک بیــان کرد: 
»همان‌طــور کــه هریــک از پزشــکان اتــاق مجــزا دارند و 
فعالیت هم‌زمان دو ســه پزشــک در یک مکان امکان‌پذیر 
نیســت، خدمــات دندانپزشــکی نیز بایــد بر ایــن منوال 
قرار گیرد تا حریم شــخصی بیمــاران حفظ شــود. به‌ویژه 
اینکــه برخــی از مراجعه‌کننده‌هــای ما کودک هســتند و 
اقدامات دندانپزشکی بزرگسالان ســبب ترس و اضطراب 
آن‌ها می‌شــود. در نتیجــه انتظار مــی‌رود فعالیت گروهی 
دندانپزشکان که از گذشته به‌عنوان یک رویه مرسوم شده، 
تغییر کند و مانند سایر بخش‌های خصوصی و حتی برخی 
نهادهای رسمی، شرایطی به‌وجود آید تا هر دندانپزشک یک 
اتاق و یک دستیار داشته باشد تا هم حرمت بیمار حفظ شود 

و هم دندانپزشکان با طیب خاطر فعالیت کنند.«
دندانپزشــک پلی‌کلینیک اردبیل، ادامــه داد: »همچنین 
دریافتی دندانپزشــکان تأمین‌اجتماعی حــدود 10 برابر 
کمتر از دریافتی بخش‌های خصوصی است. این در حالی 
اســت که حتی نرخ مصوب دولتی هم به‌طــور کامل به ما 
پرداخت نمی‌شود. به ‌هر روی ابعاد معنوی خدمت‌رسانی 
به اقشار کارگر جامعه ما را در تداوم راهمان مصمم می‌کند 
و وقتی بیمار خدا را شکر می‌کند، ما نیز اجرمان را دریافت 
می‌کنیم. یکی دیگر از مســائل حوزه دندانپزشکی مربوط 
به اجباری بودن اســتفاده از مواد دندانی ســاخت داخل 
است و با توجه به انتخاب شــرکت‌های فروشنده از طریق 
مناقصه و با نازل‌ترین قیمت، کیفیت مواد مذکور از اولویت 

خارج می‌شود.«
نیک‌بخت ســرداری در بیان اهمیت ارائــه رایگان خدمات 
دندانپزشــکی، تأکید کرد: »ســازمان تأمین‌اجتماعی یک 
نهاد کارگری است و بیشــتر مراجعه‌کننده‌های ما از اقشار 
زحمت‌کش جامعــه هســتند. بی‌تردید دریافــت خدمات 
رایگان دندانپزشکی در شرایط دشــوار اقتصادی و گرانی 
سرسام‌آور خدمات دندانپزشکی بخش‌های خصوصی برای 
آن‌ها بسیار ارزشمند است. برای مثال انجام یک جرم‌گیری 
در دندانپزشکی‌های سطح شــهر حدود دو میلیون تومان 
هزینه دربر دارد؛ در حالی که تأمین‌اجتماعی به‌‌رایگان این 
خدمت را در اختیار بیمه‌شدگان قرار می‌دهد. این نابرابری 
قیمت‌ها سبب شده است که در سال‌های اخیر حتی اقشار 
متوسط جامعه نیز از خدمات ما استقبال کنند و شاهد آن 
هستیم که افراد از اقصی‌نقاط شهر مانند مناطق مرکزی و 
شــمالی به پلی‌کلینیک مراجعه می‌کنند و برخی‌ خواهان 
دریافت خدمات بیشــتر دندانپزشکی مانند عصب‌کشی یا 
جراحی دندان‌های نهفته هســتند اما محدودیت پوشــش 
بیمه‌ای امور دندانپزشــکی امکان ارائه ایــن خدمات را به 

ما نمی‌دهد.«

7 استـان‏هـا
a t i y e n o . i r 

مدیرکل تأمین‌اجتماعی استان اعلام کرد

 فعالیت ۹۰۰ هزار بانوی شاغل بوشهر دارای 25200 کارگاه فعال تحت پوشش بیمه است
در استان تهران

سرپرســت اداره‌کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی استان 
تهران با بیان اینکه مشارکت اقتصادی بانوان در پویایی 
اقتصادی و توســعه پایدار اثرگذار است، گفت: »۹۰۰ 

هزار بانوی شاغل در استان تهران فعالیت می‌کنند.«
بهزاد سام‌دلیری افزود: »مشارکت اقتصادی بانوان در 

پویایی اقتصاد و توسعه پایدار غیرقابل کتمان است.«
او با بیان اینکه پیشرفت کشــورها ارتباط مستقیمی ‌با 
بهره‌برداری از منابع انسانی دارد که نیمی ‌از این منابع 
را بانوان تشکیل داده‌اند، ادامه داد: »مشارکت زنان در 
بازار کار و اقتصاد نه‌تنها به رشد تولید ناخالص داخلی 
)GDP(  کمک می‌کنــد، بلکه به کاهــش نابرابری‌ها و 

بهبود کیفیت زندگی افراد جامعه نیز می‌انجامد.«
سرپرســت اداره‌کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی استان 
تهران با اشــاره به اینکــه برای حفظ کرامت انســانی و 
اصالت جنســیتی زنان بایــد سیاســت‌های جدیدی  
تدوین شود، گفت: »باید بیش از گذشته حقوق فردی 
زنان و  امکان مشــارکت فعالانه آن‌هــا را در عرصه‌های 
مختلف فراهم کنیم. باید محیط‌های شغلی و اجتماعی 
به‌گونه‌ای طراحی شــوند که زنان بتوانند در کنار رشد 
حرفه‌ای، هویت فردی و اجتماعی خود را حفظ کنند.« 
ســام‌دلیری اضافه کرد: »از مبلــغ ۲۷۶ میلیارد تومان 
اعتبار تســهیلات مشاغل خانگی اســتان تهران بیش 
از ۵۰ درصــد، یعنی بالغ بر ۱۴۸ میلیــارد تومان آن به 
اشــتغال بانوان اختصاص یافته و بــه بانک‌های عامل 
معرفی شده است. مشــارکت اقتصادی زنان نه‌تنها به 
رشــد اقتصادی کشــور کمک می‌کند، بلکــه به بهبود 
شرایط اجتماعی و تقویت بنیان‌های خانواده‌ها منجر 

می‌شود.«

 صدور 3991 مجوز 
مشاغل خانگی در لرستان

مدیر کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی لرستان از صدور 
تعداد 3991 مجــوز فعالیت در مشــاغل خانگی در 

لرستان طی سال جاری خبر داد.
ســید فرهاد ناصری‌نیا با بیان اینکه مشاغل خانگی 
مزایای بسیاری به‌ویژه برای کســب درآمد در خانه به 
همراه خانواده دارد، بیان کرد: »پرداخت تســهیلات 
ارزان‌قیمت به این مشاغل از طرف دولت، موجب شده 
تا جمع زیادی از مردم به این کسب‌و‌کارها علاقه‌مند 
شــوند و در این حوزه ســرمایه‌گذاری کنند و مشغول 
فعالیت شوند.« او ضمن اشاره به اعتبار تخصیص داده 
شده در ســال ۱۴۰۳، گفت: »در ســال جاری مبلغ 
۱۶۴ میلیارد تومان تسهیلات در حوزه مشاغل خانگی 
به استان ابلاغ و به بانک‌های عامل استان اختصاص 
داده شد.« ناصری‌نیا صدور مجوز فعالیت در مشاغل 
خانگی را شرط لازم برای دریافت این تسهیلات عنوان 
کرد و ادامــه داد: »با همکاری دســتگاه‌های اجرایی 
مرتبط در ســال جاری 3991 مجوز مشاغل خانگی 
به‌صورت مستقل و شــرکت‌های پشتیبان صادر شده 
اســت. طی ســال جاری 1309 طرح، یعنــی تعداد 
۶۷۴ طرح به‌صورت مســتقل و ۶۳۵ طــرح به‌صورت 
شــرکت‌های پشــتیبان با مبلغ بیش از ۱۶۴ میلیارد 
تومان تســهیلات به بانک‌های عامل اســتان معرفی 
شدند.« مدیر کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی لرستان 
به اشتغال ایجاد شده از طریق این طرح‌ها اشاره کرد 
و گفت: »با پرداخت این تســهیلات و فعالیت مشاغل 
خانگــی در تولید و ارائه خدمات، در ســطح اســتان 
زمینه اشتغال بیش از 3000 نفر فراهم خواهد شد.« 
ناصری‌نیا اضافه کرد: »بانک‌های عامل استان تاکنون 
بیش از ۶۶ میلیارد تومان تســهیلات بــه ۵۰۰ طرح 
مشاغل خانگی؛ ۲۰۰ طرح به‌صورت مستقل و ۳۰۰ 
طــرح به‌صورت پشــتیبان پرداخت کرده‌انــد. مابقی 
طرح‌ها در حال تشکیل پرونده جهت دریافت این نوع 
تسهیلات است.«  او بر تسریع و تسهیل در جذب این 
اعتبارات و پرداخت به‌موقع تســهیلات به متقاضیان 
توسط بانک‌ها تأکید کرد،  و توضیح داد: »بانک‌های 
عاملی که در پرداخت این تســهیلات با این اداره‌کل 
همکاری می‌کنند، توسعه تعاون، رفاه کارگران، پست 
بانک، ملــی، صادرات، تجارت، ملت، قرض‌الحســنه 
مهر، رسالت و ســپه هســتند. می‌توانند با مراجعه به 
سامانه مشــاغل خانگی یا درگاه ملی صدور مجوزها، 
به‌صورت لحظه‌ای مجوز موردنیاز خود را برای فعالیت 
در حوزه مشــاغل خانگی دریافت کننــد.« این مقام 
مسئول به نظارت، پایش و بازدید از طرح‌های مشاغل 
خانگی توسط تیم نظارتی اشاره کرد و افزود: »با تشکیل 
تیم نظــارت و پایش طرح‌های اشــتغال بــا همکاری 
استانداری، اقتصاد و دارایی، سازمان مدیریت بانک‌ها 
و دهیاری‌های استان با هدف راستی‌آزمایی و نظارت بر 
اشتغال ایجاد شده اقدام به بازدید میدانی این طرح‌ها 

شده تا این تسهیلات به درستی هزینه شود.« 
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استان بوشهر در حاشیه خلیج‌فارس سومین اقتصاد بزرگ 
کشور به‌شمار می‌رود که در نتیجه آن رتبه اول درآمد سرانه 
به‌این اســتان اختصاص یافته اســت. فعالیت کارخانجات 
و صنایع بزرگ مانند نفــت‌، گاز و پتروشــیمی، نیروگاه‌ها، 
کشــاورزی و شــیلات، معادن، صنایع دریایی، اقشار کارگر 
جامعه را فزونی داده و پوشــش بیمه‌ای جمعیت را گسترده 
کرده است، به‌نحوی که اکنون 84 درصد جمعیت زیر چتر 
تأمین‌اجتماعــی قرار دارند. بــرای اطــاع از خدمات حوزه 
بیمه، آمار عملکردی، شــیوه‌های تعامل با جامعه مخاطب، 
چالش‌ها و برنامه‌های آتی با محمدجواد بازدرهوا، مدیر کل 

تأمین‌اجتماعی استان بوشهر به گفت‌وگو نشستیم. 

اداره‌کل استان دارای چند شعبه دائم، اقماری و کارگزاری  •
است و چه تعداد نیروی انســانی در آن مجموعه مشغول به 

فعالیت هستند؟ 
در حال حاضر 15 شــعبه دائم، 6 کارگزاری و 6 شــعبه اقماری 
در اســتان بوشــهر به جامعه هــدف، خدمت‌رســانی می‌کنند. 
کادر مصــوب نیروی انســانی مــا 546 نفر اســت امــا اکنون با 
احتســاب نیروهای جدید 447 نفر مشــغول به فعالیت هستند 
و 99 نیروی بلاتصدی وجود دارد. این درحالی اســت که ســال 
آینده با پدیده بازنشســتگی حدود 90 نفر از کارکنان که ســال 
1376 به اســتخدام ســازمان درآمده‌اند، مواجــه خواهیم بود. 
در نتیجه در ســال بعد نیازمند جذب نیروهــای جایگزین و رفع 
کسری‌ها خواهیم بود. لازم به یادآوری اســت که طی استخدام 
اخیر سازمان تأمین‌اجتماعی موفق به جذب 30 نیروی انسانی 
شده‌ایم که با تمهیدات مناسب مدیران ارشــد سازمان مبنی بر 

آموزش افراد جدید، امکان برخــورداری از کادر تخصصی فراهم 
می‌شود. جذب این تعداد نیرو برای نخستین‌بار در استان ما رخ 
داده که قابل تقدیر است. جا دارد اشاره کنم که یکی از مهم‌ترین 
مســائل همکاران ما کمبود فضاهای رفاهی و ورزشــی است. با 
توجه به خدمات گســترده تأمین‌اجتماعی در اســتان بوشــهر و 
نقش محوری کارکنــان در ارائه آن، انتظار می‌رود از تســهیلات 
مناسبی در حوزه ورزشی و رفاهی مانند مراکز تفریحی و زیارتی 
برای پاســخگویی به زحمات نیروی انســانی، برخوردار شــویم. 
همچنین بســیاری از کارکنان خواهان ترمیــم حقوق در احکام 
هستند که امید است ســازمان تأمین‌اجتماعی در این زمینه نیز 

اقدام مؤثری انجام دهد.
آمــار جمعیت تحت پوشــش بیمــه‌ای اســتان به‌تفکیک  •

بیمه‌شدگان و مستمری‌بگیران چقدر است؟ 
باید بگویم بوشــهر از اســتان‌های موفق در جذب بیمه‌شدگان 
محسوب می‌شود؛ آن‌گونه که بالاترین ضریب پشتیبانی بیمه‌ای 
به میزان 8.17 درصد را به‌دست آورده‌ایم. استان ما یک میلیون و 
320 هزار نفر جمعیت دارد. در حدود یک میلیون و 109 هزار نفر 
زیر پوشش بیمه تأمین‌اجتماعی قرار دارند که 84 درصد نفوس 
انسانی را تشکیل می‌دهند. از این مجموع نزدیک به 377 هزار 
و 500 نفر بیمه‌شــده اصلی و قریب به 640 هزار نفر بیمه‌شده 
تبعی هستند. همچنین حدود 92 هزار نفر مستمری‌بگیر اصلی 
و تبعی را تحت پوشــش داریم که از رشــد ســالانه 6.51 درصد 
برخوردارند. رشد ســالانه بیمه‌شدگان اســتان نیز با رقم 5.73 

درصد به‌ثبت رسیده است.
چه تعداد کارگاه‌ تولیدی و بنگاه اقتصادی را تحت پوشش  •

دارید؟
در حال حاضر حدود 25 هزار و 200 کارگاه فعال تحت پوشش 
بیمه تأمین‌اجتماعی در استان بوشهر وجود دارد. آمار تفکیکی 
کارگاه‌های مذکور شــامل بالغ بر 3800 کارگاه تولیدی و بیش 
از 3600 کارگاه شــناورهای صیادی و حفاری است. همچنین 

نزدیــک بــه 8000 کارگاه پیمانــکاری و 9750 کارگاه اجرایی 
و دفاتر شــرکت‌ها زیر پوشــش بیمــه تأمین‌اجتماعــی فعالیت 

می‌کنند.
ارزش و جایــگاه خدمــات تأمین‌اجتماعــی را در اســتان  •

چگونه ارزیابی می‌کنید؟
همان‌طور که اشاره کردم، بیش از 84 درصد جمعیت استان زیر 
پوشــش بیمه تأمین‌اجتماعی قرار دارند و عمق این نفوذ نشان 
می‌دهد که هم‌اســتانی‌های‌ ما پی به اهمیت خدمات و مزایای 
تأمین‌اجتماعی برده‌اند. به‌ویژه در شرایط سخت اقتصادی ناشی 
از تحریم‌ها، بهره‌مندی از مزایای کوتاه‌مدت ‌و بلندمدت بیمه‌ای 
مانند خدمات درمانی رایگان و تحت پوشش، غرامت دستمزد ایام 
بیکاری و بارداری، ازکارافتادگی، مقرری بیمه بیکاری، پرداخت 
مستمری و سایر مزایا آرامش خاطر آن‌ها را در مقابل ریسک‌های 
زندگی فراهم می‌کند. این شرایط، امید را در جامعه تسری داده 
و اشــتیاق مردم را برای پیوســتن به تأمین‌اجتماعی برانگیخته 
است. من و همکاران تلاش می‌کنیم تا جایگاه تأمین‌اجتماعی 
را به‌عنوان بزرگ‌ترین نهاد بیمه‌ای کشــور به‌نحو احسن نمایان 
کنیم و با ایفای تعهدات، پاسخگویی شایسته، برگزاری میزهای 
خدمت در مساجد و مناسبت‌های مختلف و اجرای طرح تکریم 
ارباب‌رجوع موفق شــده‌ایم تا رضایت مخاطبــان را جلب کنیم. 
به گواه آمارهای ارائه شــده از ســوی ســامانه ارتباطات مردمی 
تأمین‌اجتماعی، اســتان ما با کســب رتبه بــالای 93 درصدی، 
بیشــترین میزان رضایتمندی مراجعه‌کننده‌ها را به‌دست آورده 

است.
مهم‌ترین برنامه‌های‌ آینده آن اداره‌کل شامل چه مواردی  •

است؟
نقشــه راهــی کــه در مســیر خدمت‌رســانی اداره‌کل ترســیم 
کرده‌ایم، دارای ابعاد گوناگون و گســترده‌ای اســت اما ساختار 
برنامه‌ها بر پایه سیاســت‌های کلی تأمین‌اجتماعی مقام معظم 
رهبــری، طرح‌های راهبــردی دولــت چهاردهم در حــوزه رفاه و 

تأمین‌اجتماعی و برنامه هفتم توســعه و نیز دســتورالعمل‌های 
کلان سازمان تأمین‌اجتماعی قرار دارد. براین اساس، به‌منظور 
دسترســی به اهــداف عالیــه، تعامــل بــا شــرکای اجتماعی و 
درگاه‌هــای حاکمیتی و نظارتــی را در اولویــت برنامه‌های خود 
قرار داده‌ایم. همچنین طرح‌هــا و اقدامات اجرایــی گوناگونی 
را در دســتور کار خود داریم که از جملــه آن می‌توانم به پیگیری 
مطالبات معوق و جاری سازمان، آموزش کارفرمایان و بیمه‌شدگان 
و هوشمندسازی ســامانه‌های خدمات غیرحضوری اشاره کنم. 
همچنین جلوگیــری از پرداخت‌های غیرحق، پالایش مســتمر 
کارگاه‌ها و بیمه‌شده‌های مشمول کمک دولت، کنترل مصارف و 
شناسایی منابع درآمدی جدید و افزایش حداکثری بیمه فراگیر 
خانواده ایرانی دیگر امور اجرایی ما را تشــکیل می‌دهد. در این 
راســتا، تلاش مضاعف برای جلب رضایتمندی بیمه‌شدگان در 
فراز برنامه‌های اداره‌کل تأمین‌اجتماعی استان بوشهر قرار دارد.

خبر
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