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صدور ۱۵ هزار مجوز مشاغل 
خانگی در البرز

مدیرکل تعاون، کار و رفاه اجتماعی استان البرز از صدور 
بیش از ۱۵ هزار مجوز مشــاغل خانگی در اســتان خبر 
داد. عبدالله دارایی در این‌باره گفت: »بیش از ۱۵ هزار 
مجوز برای مشــاغل خانگی صادر شــده و فرایند صدور 
این مجوزها نیز به‌صورت الکترونیکی و در کمترین زمان 

ممکن انجام می‌شود.«
او افزود: »یکی از مهم‌ترین دســتاوردهای استان البرز 
در حوزه مشــاغل خانگــی، الکترونیکی شــدن فرآیند 
صدور مجوز اســت. این اقدام علاوه بر تســریع در روند 
صدور مجوز، باعث شــفافیت در امور کارها بوده است.« 
مدیرکل تعاون، کار و رفاه اجتماعی اســتان البرز ادامه 
داد: »بــا توجه بــه اهمیت مشــاغل خانگــی در ایجاد 
اشتغال پایدار و افزایش درآمد خانوارها، تلاش کرده‌ایم 
تا فرآیند صدور مجوزها را تسهیل کنیم. در حال حاضر، 
متقاضیان می‌توانند در کمترین زمان ممکن و به‌صورت 

الکترونیکی، مجوز فعالیت خود را دریافت کنند.«
دارایــی توضیح داد: »عــاوه بر صدور مجــوز، پرداخت 
تسهیلات به متقاضیان مشاغل خانگی، از دیگر اقدامات 
مهم دولت در حمایت از این بخش است. در استان البرز، 
از شهریورماه ۱۴۰۰ تا پایان سال ۱۴۰۲، بیش از ۲۳۷ 
میلیارد تومان تســهیلات به متقاضیان مشاغل خانگی 
پرداخت شده است. این تســهیلات در قالب طرح‌های 
مختلف و با هدف ایجاد اشتغال پایدار و توسعه مشاغل 

خانگی پرداخت شده است.«
او با اشــاره به اینکه مشــاغل خانگی به‌عنــوان یکی از 
مهم‌ترین راهکارهای کاهش نرخ بیکاری و افزایش درآمد 
خانوارها مطرح هستند، گفت: »مشاغل خانگی مزایایی 
از قبیل ایجاد اشتغال پایدار افراد به‌ویژه زنان خانه‌دار، 
افزایش درآمد خانوار، انعطاف‌پذیری در مکان و ساعت 
کاری و همچنیــن کاهش هزینه‌های تولید و اســتفاده 
از مواد اولیه طبیعی و روش‌های ســنتی در جهت حفظ 

محیط زیست دارند.«
مدیرکل تعاون، کار و رفاه اجتماعی اســتان البرز اضافه 
کرد: »با وجود تمام مزایای مشــاغل خانگی، این بخش 
با چالش‌هایی روبه‌رو است و اداره کل تعاون تلاش کرده 
تا در این دوره از دولت، جهت تسهیل در ایجاد و افزایش 
چنین مشاغلی مســیر را هموار و بسیاری از چالش‌ها را 

برطرف کند.«
دارایی در پایان بیان کرد: »توســعه مشــاغل خانگی در 
اســتان البرز نشــان از عزم جدی دولت برای حمایت از 
تولید و اشتغال دارد. با ادامه این روند و رفع چالش‌های 
موجود، می‌توان انتظار داشت که مشاغل خانگی به یکی 
از مهم‌ترین منابع ایجاد اشتغال در کشور تبدیل شوند.«

734 میلیارد تومان اعتبار 
برای تعاونی‌های استان تهران

مدیرکل تعــاون، کار و رفاه اجتماعی اســتان تهران، از 
اختصاص 734 میلیــارد تومان اعتبار بــرای حمایت و 
پشــتیبانی از تعاونی‌های اســتان تهــران از محل خط 

اعتباری هشت هزار میلیاردی خبر داد.
محمد آذرپناه، در تشــریح جزئیات ایــن خط اعتباری، 
گفت: »شــش هزار میلیارد تومان از محل خط اعتباری 
هشــت هزار میلیاردی به‌صورت مســتقیم به حمایت از 
تعاونی‌های تولیدی، توزیعی و خدماتی اختصاص یافته 
اســت.«  او افزود: »هــدف از این اقدام، ایجاد اشــتغال 
پایدار، تکمیل طرح‌های نیمه‌تمام و توسعه‌ای، حمایت 
از تعاونی‌هــای دانش‌بنیان و زنان سرپرســت خانوار، و 
همچنین تقویت تعاونی‌های روستایی و مناطق محروم 
است.« مدیرکل تعاون، کار و رفاه اجتماعی استان تهران 
با اشاره به سهم استان تهران از اعتبار ردیف شش هزار، 
ادامه داد: »مبلــغ ۲۲۶ میلیارد تومــان از این اعتبار به 
اســتان تهران اختصاص یافته اســت که ۱۳۶ میلیارد 
تومان این اعتبارات به‌صورت سرمایه ثابت و ۹۱ میلیارد 
تومان سرمایه در گردش در قالب تسهیلات به تعاونی‌های 
اســتان پرداخت خواهد شــد.« ایــن مقام مســئول، به 
ســهم اســتان تهران از اعتبار دو هزار میلیــارد تومانی 
اختصاص‌یافتــه به بخش مســکن تعاونی‌های کارگری 
اشاره کرد و افزود: »سهم استان تهران از این اعتبار ۵۰۸ 
میلیارد تومان است که برای حمایت از تعاونی‌های مسکن 
کارگری تعیین شــده اســت.« آذرپناه بــر اهمیت نقش 
تعاونی‌ها در توســعه پایدار و ایجاد اشتغال تأکید کرد و 
گفت: »تعاونی‌ها به‌عنوان یکی از مهم‌ترین بخش‌های 
اقتصاد، نقش مؤثری در ایجاد اشتغال، کاهش نابرابری 
و توســعه پایدار ایفا می‌کنند. با حمایــت از تعاونی‌ها، 
می‌توانیم در راستای سیاســت‌های ابلاغی مقام معظم 
رهبــری در خصوص اقتصاد مقاومتــی و جهش تولید با 
مشارکت مردم گام برداشته و همان‌گونه که رئیس‌جمهور 
محترم تأکید دارند به تقویت همکاری و وفاق کمک کنیم 
که ان‌شاالله این اقدامات نظام اجرایی تعاون را در مسیر 

توسعه، پیشرفت و رشد فراگیر قرار دهد.«

مدیردرمان تأمین‌اجتماعی استان هرمزگان اعلام کرد:

بهره مندی بیش از 440 هزار نفر از خدمات سرپایی در هرمزگان
سلاله صدرایی

مترجم

گزارش

خبر

استان هرمزگان در خطه جنوب کشور از 
مراکز مهم صنعتی، بازرگانی و کشاورزی 
ایران به‌شــمار می‌رود. از میان جمعیت 
حدود دو میلیون نفری اســتان، بیش از 
یک میلیون نفر زیر چتــر تأمین‌اجتماعی قرار دارند 
که 54 درصــد نفوس انســانی را تشــکیل می‌دهد. 
سازمان تأمین‌اجتماعی به دو شیوه درمان مستقیم و 
غیرمستقیم پاسخگوی نیازهای درمانی بیمه‌شدگان 
اســت. برای اطلاع از کمّ‌و‌کیف ایــن خدمات با دکتر 
غلامعبــاس مومنــی، مدیردرمــان تأمین‌اجتماعی 
استان هرمزگان به گفت‌وگو نشستیم. او متخصص 
داخلی است و با دارا بودن 15 ســال سابقه فعالیت 
در عرصه پزشکی، از سه ســال پیش تاکنون سکان 
هدایت این مدیریت را به‌دست گرفته است. مشروح 

این گپ‌وگفت را می‌خوانید:

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

ابتــدا لازم اســت اشــاره کنــم کــه هرمــزگان در طول 
جغرافیایــی منطقه جنوب کشــور قــرار گرفته و شــرق 
و غرب اســتان بیــش از هــزار کیلومتر فاصلــه دارد. در 
نتیجه مراکــز درمانی تأمین‌اجتماعی ســطح اســتان، 
به‌طــور پراکنده واقع شــده اســت. در مجمــوع 9 مرکز 
درمانی ملکی شامل یک بیمارســتان، یک پلی‌کلینیک 
و هفت درمانگاه تخصصــی و عمومــی زیرمجموعه این 
مدیریت قرار دارد. در مرکز استان دارای یک بیمارستان 
بــا عنــوان خلیج‌فــارس، یــک پلی‌کلینیــک تخصصی 
در منطقــه غــرب بندرعباس و یــک درمانــگاه عمومی 
هستیم. غرب بندرعباس به دلیل فعالیت کارخانه‌های 
مختلف و وجود دو پالایشگاه و مراکز صنعتی، منطقه‌ای 
کارگرنشین محسوب می‌شود و حدود 79 درصد جمعیت 
آن زیر پوشش بیمه تأمین‌اجتماعی قرار دارند. درمانگاه 
تخصصی بندرلنگــه، درمانگاه تخصصی جزیره قشــم، 
درمانگاه عمومی جاســک، درمانــگاه تخصصی میناب 
و درمانــگاه عمومــی رودان ســایر مراکز ما را تشــکیل 
می‌دهد. در بخش درمان غیرمســتقیم نیز این مدیریت 
با 907 مرکز شامل بیمارستان‌های دولتی، خصوصی و 
نیروهای مسلح، مراکز تشخیصی و دارویی طرف قرارداد 
است و بیماران ســاکن مناطق فاقد بیمارستان ملکی، 
می‌توانند به‌طور رایگان از خدمات بســتری مراکز طرف 

قرارداد بهره‌مند شوند.

مراکز درمانی اســتان از چــه تجهیــزات و امکانات  •
درمانی برخوردارند؟

بیمارســتان خلیج‌فــارس بــا دارا بــودن 297 تخــت 
مصــوب و 230 تخت فعال به‌عنوان یــک مرکز جنرال 
از بخش‌های بســتری گوناگون مانند داخلی، اطفال، 
جراحی و زنان ‌و زایمان تشــکیل شده است. همچنین 
پزشــکان و متخصصــان رشــته‌های مختلــف از جمله 
اورولوژی، ارتوپدی، مغزواعصاب و گوش‌وحلق‌وبینی 
در ایــن مرکــز فعالیت دارنــد. در بخــش پاراکلینیک 
نیــز تجهیــزات و امکانات مناســبی از نــوع های‌تک 
شــامل ام‌آر‌آی، سی‌تی‌اســکن، دیالیــز، رادیولوژی، 
ســونوگرافی و فیزیوتراپــی فراهــم اســت. تجهیزات 
آزمایشــگاه‌ مناســب بوده و امکان انجام آزمایش‌های 
پاتولوژی و بیوشــیمی وجود دارد. تــا مدت‌ها ام‌آر‌آی 
بیمارســتان تنها دســتگاه در سطح اســتان بود و بار 
خدمات تشــخیصی این حوزه را به ‌دوش می‌کشــید. 
دســتگاه‌های آندوســکوپی، سنگ‌شــکن و اکو دیگر 

امکانات ما را تشکیل می‌دهد.
نکته مهم دیگر اینکه 15 درصد تخت استان و 30 درصد 
خدمات درمانی از ســوی تأمین‌اجتماعی ارائه می‌شود. 
از این‌رو بیمارستان خلیج‌فارس به لحاظ میزان مراجعه و 
پذیرش بیمار، دومین مرکز استان به‌شمار می‌رود. به‌ویژه 
اینکه بیمارستان خلیج‌فارس تنها مرکز بستری در منطقه 
شرق بندرعباس است و در نتیجه بسیاری از بیماران تروما 
و حوادث جاده‌ای به اورژانس این مرکز منتقل می‌شوند. 
درمانگاه تخصصی این مرکز در دو شــیفت صبح و عصر 

فعال است.
آمار نیــروی انســانی مراکــز درمانی به‌ویــژه تعداد  •

پزشکان و متخصصان چقدر است و در این زمینه با چه 
کمبودهایی مواجه هستید؟ 

ایــن مدیریت در مجمــوع دارای 925 نیروی انســانی 
اســت که از این میان 141 پزشــک در مراکــز درمانی 
مشــغول به فعالیــت هســتند. جزئی‌تــر بگویم؛ 369 
پزشک متخصص، 37 پزشک عمومی، 11 دندانپزشک 
و 7 داروســاز با ما همکاری دارند. در واقع کمتر از 10 
درصد نیروها اســتخدامی و باقی به‌صورت قراردادی و 
میهمان هســتند. در حوزه کمبودها، هرچند هرمزگان 
دروازه طلایــی کشــور در حــوزه مبــادلات تجــاری و 
بازرگانــی به‌شــمار مــی‌رود اما جــزو مناطــق کم‌بهره 
محسوب می‌شــود. در نتیجه با چالش کمّیت پزشکان 
متخصص به‌ویژه در زمینه رشته‌های رادیولوژی، چشم، 
ارتوپدی و دندانپزشــکی مواجه هســتیم و به واســطه 
تعامل مناســب بــا مراکز دانشــگاهی، همــواره تلاش 
می‌کنیم تا از نیروهای تخصصی آن‌ها بهره‌مند شــویم. 

هرچند به دلیل محدودیت تعداد پزشکان، این فرصت 
به‌سختی میسر می‌شود. پس از اصلاح تعرفه دستمزد، 
پزشکان بیشــتری راغب به همکاری با ما شــدند اما با 
توجه به اختلاف تعرفه دستمزد پزشکان در بخش‌های 
دولتی و خصوصی، همچنان با مســئله جذب پزشــک 

مواجه هستیم.
مســئله مهم دیگر که مانــع ماندگاری پزشــکان و حتی 
متخصصان می‌شــود، مربوط به گرانی مسکن در استان 
است. این مدیریت تنها دارای حدود شش واحد اقامتی 
اســت اما مقررات بالادستی ســازمان امکان استفاده از 
همین تعداد مرکــز را بــه پزشــکان غیرتأمین‌اجتماعی 
نمی‌دهد. علاوه بر آن، در ســال‌های اخیر بازنشستگی 
نیروها به‌ویژه در حوزه پرســتاری، بر مســئله کمبود نیرو 
دامن زده است. این درحالی است که طی برگزاری آزمون 
استخدامی سازمان، نیروهای غیربومی جذب می‌شوند 
و این افراد پس از مدتی خواهان آن هستند که به استان 
محل زندگی خود منتقل شوند. تقاضای ما این است که 
سهمیه استخدامی استان، معطوف به افراد بومی شود تا 

با چنین مسائلی مواجه نشویم.
آمار ارائه خدمات درمانی در مراکز بستری و سرپایی  •

چقدر است؟
در چهارماهه نخست امسال 7129 نفر از خدمات بستری 
و 441 هــزار و 540 نفــر از خدمــات ســرپایی بهره‌مند 
شده‌اند. همچنین در این بازه زمانی  3711 عمل جراحی 
و 1051 زایمان با 67 درصد زایمان طبیعی به‌ثبت رسیده 
است. در بخش سرپایی نیز 200 هزار و 452 مراجعه به 
پزشــکان، 241 هزار مراجعه به واحدهــای پاراکلینیک 
و 83 هزار و 122 مراجعه به پاراکلینیک بخش بســتری 

انجام شده است.
ارزش و جایگاه خدمات درمانی تأمین‌اجتماعی را در  •

استان چگونه ارزیابی می‌کنید؟ 
برای پاسخ به این ســؤال، توجه شــما را به این موضوع 
جلب می‌کنــم؛‌ بــا توجه بــه بافــت کارگــری جمعیت 
اســتان، حــدود 54 درصد جمعیــت زیر پوشــش بیمه 
تأمین‌اجتماعی قرار دارند. بسیاری از کارگران به دلیل 
گرانی خدمات درمانی و دارویــی به‌ویژه در بخش‌های 
خصوصی، مراکــز درمانــی رایــگان تأمین‌اجتماعی را 
در اولویــت انتخاب خود قــرار می‌دهند. بــه نحوی که 
در ســال‌های گذشته شــاهد ســیر صعودی مراجعه به 
مراکز ملکی بودیم. به‌طور حتم کیفیت مناسب خدمات 
درمانی در افزایش این اســتقبال بی‌تأثیر نیســت؛ زیرا 
تمام تلاش خــود را برای ارتقــای کیفیت و نیــز کمّیت 
خدمــات بــه‌کار می‌بندیم. نظرســنجی‌ها نیــز حاکی 
از بالا بــودن میــزان رضایت‌مندی بیمــاران از خدمات 

تأمین‌اجتماعی است و حتی در یک سال، موفق به اخذ 
رتبه اول کشوری در این زمینه شده‌ایم. همچنین سال 
گذشته در بحث درمان ناباروری توانســتیم رتبه کسب 
کنیم. درحالی که مراکز دانشگاهی و دو مرکز ناباروری 
در اســتان فعالیت دارند. این موفقیت‌هــا به گواه آمار، 
نشــان‌دهنده اهمیت جایــگاه مراکز ملکی اســتان در 

پاسخگویی به نیازهای درمانی بیمه‌شدگان است.
اشــاره کردید به افزایش کیفیــت و کمیت خدمات؛  •

برنامه‌های آینده و طرح‌های توسعه آن مدیریت شامل 
چه مواردی است؟‌

درحال حاضــر احــداث چند مرکــز ملکــی را پیگیری 
می‌کنیم. ســاخت کلینیــک تخصصی در بیمارســتان 
خلیج‌فارس از جمله این طرح‌ها به‌شمار می‌رود. احداث 
درمانگاه ملکی در شهرستان‌های حاجی‌آباد، پارسیان، 
بندر خمیر، بستک و کیش دیگر طرح‌های ما را تشکیل 
می‌دهد. در حاجی‌آباد، کارهای اولیه ساخت درمانگاه 
مانند اخذ مجوز احداث، به‌پایان رسیده است. زمین این 
مرکز را نیز با هماهنگی شــهرداری بــا نازل‌ترین قیمت 
خریداری کرده‌ایم. در بندر خمیر، زمین درمانگاه تهیه و 
نقشه‌های آن طراحی شده است. زمین درمانگاه بستک 
را خیّرین اهــدا کرده‌اند و این مرکــز در مرحله طراحی 
نقشه قرار دارد. در کیش تهیه زمین به‌‌دلیل محدودیت 
فضــای جغرافیایی و نیز گرانی قیمت، بســیار دشــوار 
اســت و درحال رایزنی با مقامات منطقــه برای رفع این 
مشکل هستیم. احداث سیستم اعلام و اطفای حریق و 
بازســازی بلوک زایمان بیمارستان خلیج‌فارس همراه با 
ایجاد اتاق‌های ال‌دی‌آر از دیگر طرح‌های توســعه ما را 

تشکیل می‌دهد.

بندرلنگه عروس بندرهای ایــران لقب گرفته 
اســت. از میــان جمعیــت بیــش از 150 هزار 
نفری شهرستان، بالغ بر 56 هزار نفر زیر چتر 
تأمین‌اجتماعی قرار دارند و بســیاری از بیمه‌شــدگان برای 
بهره‌مندی از خدمــات درمانی راهــی درمانــگاه بندرلنگه 

می‌شوند.
سرپرســت درمانــگاه تأمین‌اجتماعی حضــرت ولی‌عصر )عج( 
بندرلنگــه )هرمزگان( بــا اعلام اینکــه ماهانه در ایــن مرکز 7 تا 
10 هــزار خدمت درمانی، تشــخیصی و دارویی ارائه می‌شــود، 
گستره خدمت‌رسانی این مرکز را بسیار وسیع بیان کرد. آن‌گونه 
که علاوه بر مردم منطقه، ساکنان ســه شهرستان اطراف و حتی 
جزایر کیش، ابوموسی و لاوان هم راهی این درمانگاه می‌شوند. 
در نتیجه ارتقای خدمات درمانگاه و افزایش پزشــکان متخصص 
را بسیار ضروری دانست. دکتر احمد چنگایی با دارا بودن هفت 
ســال ســابقه فعالیت حرفه‌ای در عرصه پزشــکی، از حدود یک 

سال‌ونیم گذشته ریاست درمانگاه را برعهده دارد.
او درباره خدمــات و فضای فیزیکی درمانــگاه، گفت: »این مرکز 
در ســال 1379 در مســاحتی بــه وســعت 1500 مترمربــع و 
زیربنای حدود 1300 مترمربع احداث شــده و در یک شــیفت 
صبح فعال اســت. مراجعه‌کننده‌ها می‌توانند از خدمات ویزیت 
پزشــکان عمومی، متخصص، دندانپزشــک و مامایــی بهره‌مند 
شوند. واحدهای آزمایشگاه، رادیولوژی و داروخانه سایر امکانات 
درمانــگاه را تشــکیل می‌دهــد. در ایــن مرکــز دو روز در هفته 
متخصــص داخلــی و یــک روز متخصــص قلب خدمت‌رســانی 
می‌کنند اما درحال حاضر با توجه به اتمام طرح خدمتی و پایان 
قرارداد آن‌ها، دوره این همکاری به پایان رسیده و اکنون تنها یک 
متخصص قلب که بومی منطقه است، همکاری خود را با ما ادامه 
داده اســت. در نتیجه تلاش می‌کنیم تا متخصصان بیشتری را 

جذب کنیم.«
سرپرســت درمانگاه بندرلنگه با اشــاره به وضعیــت تجهیزات و 
امکانات درمانگاه، افزود: »بســیاری از تجهیــزات مورد نیاز یک 
درمانگاه عمومی را دارا هستیم که تعداد آن به 720 قلم می‌رسد. 
از جمله این تجهیزات می‌توانم به دســتگاه نوار قلب، ساکشن و 

دستگاه اکوی اهدایی خیّر، اشاره کنم. وسایل واحد آزمایشگاه 
نیز از نوع مناســب تهیه شــده امــا در واحد رادیولــوژی با توجه 
به قدمــت درمانگاه همچنان از دســتگاه‌های آنالوگ اســتفاده 
می‌شود؛ زیرا اخذ مجوز از ســازمان انرژی اتمی برای دیجیتال 
کردن دستگاه‌های رادیولوژی، اســتانداردهای معینی دارد که 

شرایط فعلی درمانگاه، با آن هماهنگ نیست.«
چنگایی با اعلام اینکه ماهانه در ایــن مرکز 7 تا 10 هزار خدمت 
درمانی، تشــخیصی و دارویی ارائه می‌شــود در شــرح جزئیات 
این خدمات، بیان کرد: »ماهانه 2200 مورد مراجعه به پزشــک 
عمومی، 1100 مورد مراجعه به دندانپزشک و 600 مورد مراجعه 
به مامایی به‌ثبت می‌رسد. این میزان مراجعه در فصول سرد فزونی 
می‌یابد؛ به‌نحوی که در طــول یک ماه، حــدود پنج‌هزار ویزیت 
پزشــکان و مامایی ارائه می‌دهیم. همچنین در ایــن بازه زمانی 
900 تا 1400 مــورد مراجعه به آزمایشــگاه و 400 تا 800 مورد 

مراجعه به واحد پرستاری انجام می‌شود.«
او تعداد نیروی انســانی شــاغل در این مرکز را 17 نفر برشــمرد 
و اضافه کرد: »از این میــان، 10 نفر در کادر درمــان و هفت نفر 
در کادر اداری مشــغول بــه فعالیت هســتند. از جمله نیروهای 
کادر درمان می‌توان به دو پزشــک عمومی، یک متخصص قلب، 
یک دندانپزشــک و دو پرســتار اشــاره کرد. بقیه افراد در بخش 
پاراکلینیک خدمت‌رســانی می‌کنند. در حال حاضر بیشترین 
کمبود نیروی انسانی ما معطوف به پزشکان متخصص است. به 
دلیل پایین بودن تعرفه پزشــکان تأمین‌اجتماعی در مقایسه با 
مراکز خصوصی و حتی دولتی، امکان جذب متخصص به راحتی 

میسر نمی‌شود.«
سرپرست درمانگاه بندرلنگه در بیان اهمیت جایگاه این مجموعه 
در پاسخگویی به نیازهای درمانی بیمه‌شدگان، گفت: »درمانگاه 
ما تنهــا مرکز درمانــی تأمین‌اجتماعی در شهرســتان به‌شــمار 
می‌رود. این درحالی اســت که بندرلنگه با دارا بودن 157 هزار 
نفر جمعیت، حــدود 220 کیلومتر از بندرعبــاس فاصله دارد و 
در نتیجه بســیاری از افراد خدمات درمانی سرپایی خود را از ما 
دریافت می‌کنند. علاوه بر آن بیماران ساکن در شهرستان‌های 
بندرخمیر، پارســیان و بســتک را نیــز پذیــرش می‌کنیم. حتی 

ســاکنان جزایر کیــش، ابوموســی و لاوان به این مرکــز مراجعه 
می‌کنند.«

چنگایی ادامــه داد: »با توجه به بالا بودن دامنه خدمت‌رســانی 
درمانگاه، ارتقای خدمات درمانگاه بسیار ضروری است و افزایش 
تعداد متخصصان، مهم‌ترین برنامه آینده ما را تشکیل می‌دهد. 
بر این اســاس، نیازمند جذب متخصص زنان، داخلی، اطفال و 

داروساز هستیم تا مردم خدمات بیشتری دریافت کنند.«

1200 مراجعه ماهیانه به بخش آزمایشگاه
مسئول آزمایشــگاه درمانگاه تأمین‌اجتماعی حضرت ولی‌عصر 
)عج( بندرلنگه، اســتقبال از خدمات واحد آزمایشــگاه را بسیار 
چشــمگیر توصیف کرد؛ به‌نحــوی که ماهانه حــدود 1200 نفر 
مراجعه به این واحد انجام می‌شــود. در نتیجــه خرید تجهیزات 
جدید، ارائه دوره‌های آموزشــی بــرای کارشناســان این حوزه و 

افزایش نیروی انسانی را از مهم‌ترین مسائل بیان کرد.
مریم جمشــیدی با دارا بودن 24 سال ســابقه فعالیت، با 
اعلام اینکه خدمات این واحد توســط دو کارشناس ارائه 
می‌شــود، گفت: »انجام امــوری مانند پذیــرش بیماران، 
نمونه‌گیری خون، آماده‌ســازی دســتگاه‌ها و ارائه جواب 
آزمایش مهم‌ترین وظایف کارشناسان را تشکیل می‌دهد. 
نکته مهم اینکه روند ارائه این خدمات باید در اســرع‌وقت 
انجام شــود تا خون‌های نمونه‌گیری شــده، به‌ویژه جهت 

تست قندخون، افت کیفیت پیدا نکند.«
او با اشــاره به وضعیت تجهیــزات و امکانات آزمایشــگاه، افزود: 
»در این واحد وســایل مورد نیاز برای انجام آزمایش‌های عمومی 
فراهم است؛ دســتگاه‌های اتوآنالایزر، ســل‌کانتر، سانتریفیوژ، 
)BSR( آنالیز، دستگاه ضدعفونی‌کننده فور، انکوباتور، اتوکلاو، 
میکروسکوپ و هود از جمله تجهیزات ما را تشکیل می‌دهد و در 

این مرکز 16 تست بیوشیمی انجام می‌شود.«
مسئول آزمایشگاه درمانگاه بندرلنگه، بیان کرد: »با توجه به بالا 
بودن مراجعه جهت انجام تســت قندخــون، نیازمند خرید یک 
دستگاه هموگلوبین )A1C( هستیم. دستگاه مذکور امکان انجام 
آزمایش ذخیره قند سه‌ماهه بیمار را میسر می‌کند و از طریق این 

روش، پاسخ آزمایش با دقت بالا و صرف وقت کم به‌دست می‌آید. 
اکنون تست قندخون بیماران در دو نوبت قبل از ناشتایی و پس 
از ناشتایی انجام می‌شود که وقت‌گیر است. همچنین تقاضا برای 
انجام تســت‌های هورمونی مانند تیروئید زیاد است اما به دلیل 
نبود دســتگاه‌های لازم و محدودیت نیروی انسانی، امکان ارائه 

این خدمت وجود ندارد.
جمشیدی استقبال از خدمات واحد آزمایشگاه را بسیار چشمگیر 
دانست و گفت: »ماهانه بین 900 تا 1200 مراجعه به آزمایشگاه 
به‌ثبت می‌رســد و بیماران معمولًا بدون معطلــی از خدمات این 
واحد بهره‌مند می‌شوند. در روزهایی که یکی از کارشناسان این 
واحد از مرخصی استحقاقی و اســتعلاجی استفاده کند، مدت 
انتظار بیماران کمی افزایش می‌یابد اما همه بیماران را در همان 

روز پذیرش می‌کنیم.«
او یکی از مهم‌ترین مسائل واحد آزمایشگاه را مربوط به نگهداری 
تجهیزات این حرفه دانســت و افزود: »ســالانه همه دســتگاه‌ها 
سرویس می‌شوند. در گذشته با هربار سرویس، امکان استفاده 
از دستگاه‌ها حداقل به مدت شــش‌ماه فراهم می‌شد اما اکنون 
با توجه به نامرغوب بودن برخی تجهیــزات تولید داخل، به‌ویژه 
اقلامــی که بــا قطعات اصل ســاخته نشــده باشــد، بــا خرابی 
زودهنــگام دســتگاه‌‌ها مواجــه می‌شــویم. همچنین بــه دلیل 
ساخت دستگاه‌های جدید و پویایی علوم آزمایشگاهی، ضرورت 
به‌روزرســانی دانش و اطلاعات کارشناسان این حوزه وجود دارد 
و برای این منظور باید دوره‌های آموزشــی مناســبی برای آن‌ها 

درنظر گرفته شود.«
مسئول آزمایشگاه درمانگاه بندرلنگه، یادآور شد: »یکی دیگر از 
مهم‌ترین مسائل ما را، دسترســی به مواد آزمایشگاهی باکیفیت 
تشــکیل می‌دهد. در ســال‌های اخیر با افت کیفیــت این مواد 
مواجه بودیم که در نتیجه آن مجبور به تکرار برخی آزمایش‌ها برای 
حصول اطمینان از پاسخ تست‌ها می‌شویم. از طرفی محدودیت 
نیروهای کارشناسی واحد آزمایشگاه روند ارائه خدمات را دشوار 
می‌کند. به نحوی که اگر یکی از همکاران از مرخصی استحقاقی 
یا استعلاجی استفاده کند، کارشناس دیگر باید به‌تنهایی، حجم 

بالای مراجعه‌کننده‌ها را خدمت‌رسانی کند.«

سرپرست درمانگاه تأمین‌اجتماعی بندرلنگه:
ماهانه 10 هزار خدمت درمانی، تشخیصی و دارویی ارائه می‌دهیم


