
چهـارمین همـایش ملـی ایمنـی غـذا
برگزار میشود

اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/روابط عمومی سازمان غذا و دارو از برگزاری چهارمین همایش
ملی ایمنی غذا در خرداد ماه سال جاری خبر داد.

به گزارش کیاپرس از ایفدانا، این همایش همزمان با روز جهانی
ایمنی مواد غذایی و با حضور فعالان صنعت غذا، کارشناسان و مسئولان

حوزه سلامت برگزار خواهد شد.

مجمع عمومی سازمان ملل متحد در سال ۲۰۱۸ روز هفتم ژوئن را به
عنوان روز جهانی ایمنی مواد غذایی به تصویب رساند. این روز هر
ساله با هدف افزایش آگاهی درباره اهمیت ایمنی غذا و نقش آن در
سلامت عمومی، امنیت غذایی و توسعه پایدار توسط سازمان جهانی

بهداشت گرامی داشته میشود.

روابط عمومی سازمان غذا و دارو همچنین آورد: به مناسبت این روز،
چهارمین همایش ملی ایمنی غذا با شعار جهانی ایمنی غذا – علم در
عمل و شعار ملی سرمایهگذاری در تولید غذای ایمن و سالم، در
خردادماه برگزار میشود. این همایش با حضور دستاندرکاران صنعت
غذا، مسئولان نظارتی، کارشناسان کنترل کیفیت و متخصصان ایمنی مواد

غذایی برگزار خواهد شد.

در این رویداد، آخرین دستاوردهای علمی و اجرایی کشور در حوزه
ایمنی غذا معرفی میشود و از برترین مجموعهها و فعالان این حوزه
تقدیر به عمل خواهد آمد. هدف از برگزاری این همایش، ارتقای آگاهی
عمومی و تخصصی، تقویت همکاری بینبخشی، شناسایی و مدیریت خطرات
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غذایی و حمایت از تولید غذای سالم و ایمن در کشور است.

کمبود رزیدنت به دانشگاه علوم
پزشکی تهران هم کشیده شد

اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/رییس دانشگاه علوم پزشکی تهران به کمبود رزیدنت های تخصصی
و فوق تخصصی اشاره کرد و گفت: کمبود رزیدنت به دانشگاه ما هم

کشیده شده است.

به گزارش خبرنگار کیاپرس، دکتر سیدرضا رییس کرمی در نشست خبری به
مناسبت هفته سلامت افزود: البته نسبت به سایر دانشگاه های علوم
پزشکی کمتر است اما در برخی از رشته های فوق تخصص داوطلبان خیلی

کم است.

پی ادامه داد: در اغلب رشته های فوق تخصصی خیلی تمایل نشان نمی
دهند. هرچند تعدادی از علل این موضوع معلوم است اما این کار نیاز

به بررسی بیشتری دارد.

وی بیان داشت: هرچند وضعیت ما در رشته های تخصصی بهتر است ولی در
کل همه دچار کمبود در این خصوص هستند.

وی افزود: کمبودها و عدم تمایل به برخی از رشته ها علل فرا
دانشگاهی دارد که در سطح کلان و ملی باید برطرف شود.
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وی ادامه داد: اطفال ، بیهوشی، طب اورژانس و عفونی از رشته هایی
هستند که در آنها کمبود داریم به عبارتی استقبال از آنها کمتر

است.

وی بیان داشت: در مهر ماه ۱۴۰۳ بین ۷۰۰ تا ۷۵۰ نفر ورودی داشتیم
که در دو زمان مهر و بهمن ماه پذیرش شدند.

وی بیان داشت: در سال ۱۳۶۳ این تعداد ۴۰۰ نفر بوده و در سال های
بعد از ۱۳۸۰ تعداد به کمتر از ۳۰۰ نفر رسیده بود.

وی افزود: دوباره در چند سال اخیر این تعداد افرایش یافته و به
بین ۷۰۰ تا ۷۵۰ نفر رسیده که مشکلات زیادی در بخش هایی مانند

خوابگاه و آموزش ایجاد شده است.

وی تاکید کرد: ظرفیت پذیرش واقعی این دانشگاه بسیار کمتر از این
تعداد است و به حدود ۲۰۰ نفر می رسد.

وی گفت: تعدادی از استادان این دانشگاه با عناوینی از جمله مرخصی
بدون حقوق از کشور رفتند و بخشی از آنها اعلام کردند که برنمی

گردنند.

وی ادامه داد: تعداد استادانی که در دانشگاه ما در پنج ساله اخیر
مهاجرت کردند به ۴۰ نفر می رسد.

ســالانه ۲ هــزار کــاشت حلــزون
رایگـان بـرای کودکـان در کشـور

انجام می شود
اردیبهشت 2, 1404
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کیاپرس/وزیر بهداشت پوشش بیمه ها در خدمات بهداشتی و درمانی را
مهم دانست و گفت: بیمه ها در تهیه سمعک و کاشت حلزون برای
بیماران نقص شنوایی کمک می کنند و در کشور سالانه ۲ هزار کاشت

حلزون به صورت کاملا رایگان برای کودکان انجام می شود.

به گزارش کیاپرس از وبدا، دکتر محمد رضا ظفرقندی در حاشیه همایش
ملی دستاوردهای سلامت در حوزه گوش و شنوایی که امروز (دوشنبه) یکم
اردیبهشت ماه و همزمان با اولین روز از هفته سلامت، در سالن امام
جواد(ع) ستاد وزارت بهداشت برگزار شد، اظهار داشت: در مورد تهیه
سمعک برای بیماران نقص شنوایی، بیمه ها پوشش هزینه ها را دارند
اما بخشی از هزینه آن را مردم پرداخت می کنند که تلاش ما کاهش

پرداختی از جیب مردم است.

وی افزود: نباید فراموش کرد که بخش عمده ای از هزینه تامین سمعک
را بیمه ها پوشش می دهند و میزان پوشش آن در سال جدید باید در

شورای عالی بیمه سلامت مطرح و تصویب شود.

وزیر بهداشت خاطرنشان کرد: در جلسه دیروز هیات دولت نیز همین
موضوع مطرح و مقرر شد که پوشش بیمه ای برای تهیه سمعک در شورای
عالی بیمه سلامت مطرح و میزان پوشش بیمه ای، مشخص شود که تشکیل
این جلسه با معاونت درمان و دبیرخانه شورای عالی بیمه سلامت است و

سایر مسائل بیمه ای نیز در جلسه آینده این شورا مطرح می شود.



سامانه اِشارک رونمایی شد
اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/سامانه اِشارک (سامانه پاسخگویی مرکز امور مشتریان و
اطلاعرسانی بیمه سلامت ویژه کمشنوایان و ناشنوایان) در همایش ملی

دستاوردهای سلامت در حوزه مراقبتهای گوش و شنوایی رونمایی شد.

به گزارش کیاپرس از وبدا، از این پس، افراد کمشنوا و ناشنوا
میتوانند، از طریق این سامانه، سوالات خود را درباره خدمات بیمهای
از طریق پیام نوشتاری مطرح کرده و پاسخ را دریافت کنند، همچنین،
در این سامانه امکان تماس تصویری با اپراتور مسلط به زبان اشاره،

نیز مهیاست.

همایش ملی دستاوردهای سلامت در حوزه مراقبتهای گوش و شنوایی روز
دوشنبه، اول اردیبهشتماه ۱۴۰۴، با حضور دکتر محمدرضا ظفرقندی،
وزیر بهداشت درمان و آموزش پزشکی، معاونین و مدیران و جمعی از

متخصصان و فعالان حوزه سلامت کشور برگزار شد.

برپایی نمایشگاه «سیمای سلامت و مراقبت از شنوایی»

در حاشیه همایش، نمایشگاه “سیمای سلامت و مراقبت از شنوایی”، با
هدف آگاهیبخشی عمومی، معرفی خدمات نوین و ارتقای سطح دانش جامعه

درباره پیشگیری و درمان اختلالات شنوایی برپا شده است.

برگزاری پنل تخصصی فرهنگی

در ادامه این رویداد، پنل تخصصی با موضوع «بررسی موانع فرهنگی
جامعه در خصوص معلولیت شنوایی و ارائه راهکارهای فرهنگسازی» با

حضور اساتید و کارشناسان آیت حوزه، برگزار خواهد شد.
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این همایش، گامی مؤثر در جهت تقویت عدالت در سلامت، توانمندسازی
گروههای خاص و ارتقای کیفیت مراقبتهای شنوایی در کشور به شمار

میرود.

تجلیل از فرهیختگان دانشگاه ها

در پایان این مراسم، با حضور وزیر بهداشت، از نخبگان و فرهیختگان
کمشنوا و ناشنوای دانشگاه های علوم پزشکی کشور نیز تجلیل شد.

عزم جدی دولت برای اجرای طرح
پزشک در سال جاری

اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/رییس دانشگاه علوم پزشکی تهران گفت: عزم دولت، وزارت
بهداشت و دانشگاه های علوم پزشکی برای اجرای طرح پزشکی خانواده

در سال جاری جدی است.

به گزارش خبرنگار کیاپرس، دکتر سیدرضا رییس کرمی در نشست خبری به
مناسبت هفته سلامت افزود: این طرح در سال جاری در جمعیت ۳۰
میلیونی روستاها و شهرهای کمتر از ۲۰ هزار نفر در سال جاری

اجرایی خواهد شد.

وی ادامه داد: برنامه اصلی دولت چهاردهم در حوزه سلامت، اجرای طرح
پزشک خانواده و نظام ارجاع است و در سال جاری هم اجرایی خواهد

شد.

https://www.kiapress.ir/?p=187076
https://www.kiapress.ir/?p=187076


رئیس کرمی اظهار داشت: بحث سواد سلامت مادر، یکی از موضوعات مهم
در حوزه سلامت است که میتواند به بارداریهای سالم و فرزندان سالم

برای جامعه منجر شود.

وی افزود: باید باور کنیم که برای سلامتی، نیاز به تحرک و فعالیت
فیزیکی داریم.

رئیس کرمی ادامه داد: کاهش مرگ و میر مادران یکی از مهمترین
شاخصهای توسعه در هر جامعهای است که این شاخص در ایران هم به

خوبی دنبال شده است.

۱۵ میلیون خدمت بهداشتی در جنوب تهران؛ ۲۳ درصد برای اتباع
رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران با اشاره به ارائه ۱۵میلیون خدمت
بهداشتی به مردم ری، اسلامشهر و جنوب تهران گفت: ۲۳درصد از جمعیت
۳.۲میلیوننفری تحت پوشش این دانشگاه را اتباع خارجی تشکیل

میدهند.
به گزارش خبرنگار اجتماعی خبرگزاری تسنیم، سیدرضا رئیسکرمی
امروز، دوشنبه، در نشست خبری بهمناسبت هفته سلامت اظهار کرد: شعار
هفته سلامت، «سرآغازی برای سلامت، آیندهای سرآمد» است. سلامت باید
از دوران نوزادی مورد توجه قرار گیرد. اگر رفتارها از ابتدای
زندگی مبتنی بر سبک زندگی سالم پایهگذاری شوند، در آینده
نوجوانان، جوانان و در نهایت، سالمندان سالمتری خواهیم داشت،
همچنین، تأمین سلامت، بهویژه در دختران، موجب میشود که در آینده،

مادران و نوزادان سالمتری در جامعه داشته باشیم.

وی با بیان اینکه یکی از راهکارهای ارتقای سلامت مردم و دسترسی
آنان به خدمات سلامت، اجرای طرح پزشکی خانواده است، افزود: عزم
دولـت و وزارت بهـداشت بـرای اجـرای پزشکـی خـانواده جـدی اسـت و
روستاییان و شهرهای زیر ۲۰ هزار نفر قرار است تحت پوشش برنامه
پزشکی خانواده و نظام ارجاع قرار گیرند. در این برنامه، ابتدا
خانوادهها به پزشکان خانواده مراجعه میکنند و در صورت نیاز به
خدمات تخصصی، به سطوح بالاتر ارجاع داده میشوند و نوبت پذیرش برای
آنان در نظر گرفته میشود، این روند موجب کاهش نیاز به مراجعه
مستقیم به بیمارستانها خواهد شد. فلسفه اصلی این برنامه، تحقق

عدالت در سلامت و دسترسی همگانی به خدمات درمانی پایه است.

رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران درباره میزان ارائه خدمات در حوزه
سلامت و بهداشت دانشگاه بیان کرد: در حوزه بهداشت، سالانه ۳ میلیون



مراجعه و ۱۵ میلیون خدمت بهداشتی و درمانی از قبیل واکسیناسیون و
خدمات مراقبتی ارائه میشود. در ایام تعطیلات نوروز، ۵۵ هزار
مراجعه ثبت شده، ۵۸۰۰ بستری در بیمارستانهای تحت پوشش دانشگاه

انجام شده و ۲۴۰۰ عمل جراحی برای بیماران صورت گرفته است.

اولیایی منش اظهار داشت: سامانه هوشمند بهداشت، در راستای ارتقای
سواد سلامت مادران در دانشگاه علوم پزشکی تهران راه اندازی شده

است.

وی گفت: در حال حاضر ۶۰۰ هزار خانوار تحت پوشش دانشگاه علوم
پزشکی تهران این سامانه هستند.

اولیایی منش اظهار داشت: یک تعامل فعالی بین جمعیت تحت پوشش
دانشگاه به ویژه، مادران برقرار شده است.

وی افزود: در دانشگاه علوم پزشکی تهران از جمعیت ۳ میلیون و ۲۰۰
هزاری تحت پوشش، ۲۳.۵ درصد را اتباع تشکیل میدهند که سهمی را در

استفاده از خدمات بهداشتی و درمانی دارند.

عـدالت در سلامـت بـا ادغـام طـب
ایرانــی در نظــام سلامــت محقــق

میشود
اردیبهشت 2, 1404

https://www.kiapress.ir/?p=187073
https://www.kiapress.ir/?p=187073
https://www.kiapress.ir/?p=187073


کیاپرس/مدیر کل دفتر طب ایرانی و مکمل وزارت بهداشت با اشاره به
سیاستهای ابلاغی مقام معظم رهبری در حوزه سلامت، تأکید کرد: تحقق
عدالت در سلامت مستلزم ادغام آموزههای طب ایرانی در نظام پزشکی
خانواده و ارتقای دسترسی عادلانه به خدمات پیشگیرانه و درمانی

است.

به گزارش کیاپرس از وبدا، در نخستین روز از هفته سلامت، دکتر
نفیسه حسینی یکتا، مدیرکل دفتر طب ایرانی و مکمل وزارت بهداشت،
با اشاره به شعار اولین روز از این هفته با نام «عدالت در سلامت
با پزشک خانواده و نظام ارجاع»، بر ضرورت ادغام آموزههای طب

ایرانی در نظام سلامت کشور تأکید کرد.

وی با استناد به سیاستهای کلی سلامت ابلاغی مقام معظم رهبری، به
ویژه بند ۱۲ که بر توسعه و نهادینهسازی طب سنتی تأکید دارد، گفت:
بر اساس این بند، ما موظف به ترویج، توسعه و نهادینهسازی این
حـوزه در کنـار طـب نـوین هسـتیم و توسـعه منطقـی طـب ایرانـی،
اســتانداردسازی روشهــای تشخیصــی و درمــانی، و تبــادل تجربیــات
بینالمللی از اولویتهای ما در راستای تحقق عدالت سلامت است. دکتر
حسینی یکتا اصلاح سبک زندگی و ترویج خودمراقبتی را از اهداف کلیدی
دفتر طب ایرانی و مکمل دانست و افزود: برنامههای توانمندسازی
پزشکان خانواده با آموزش سبک زندگی سالم بر اساس طب ایرانی را در
دستور کار قرار داده ایم که نقش کلیدی در پیشگیری و کاهش
هزینههای درمانی دارد. این اقدامات در چارچوب نظام ارجاع، خدمات

کمهزینه و اثربخشی را به مناطق محروم میرساند.

وی ادامه داد: امروز اگر کسی به مراکز بهداشت و سلامت مراجعه کند؛
شناسنامه سبک زندگی بر اساس طب ایرانی برای او پر خواهد شد و
مورد آموزش قرار میگیرد. همچنین تلاش برای ورود طب ایرانی در سایر
بستههای خدمت مانند مانند اجرای قانون جوانی جمعیت و حضور پزشکان

طب ایرانی در مراکز درمان ناباروری را داریم.

مدیرکل دفتر طب ایرانی با تأکید بر چشمانداز ۱۴۰۴، اظهار داشت:
در این چشم انداز، طب ایرانی به عنوان بخشی ادغام شده در نظام
سلامت، در کنار طب نوین و با تعاملی عالمانه و مبتنی بر شواهد، به

ارتقای کیفیت زندگی مردم جامعه کمک خواهد کرد.

دکتر حسینی یکتا تصریح کرد: عدالت در سلامت زمانی محقق میشود که
تمام اقشار جامعه، بهویژه ساکنان مناطق روستایی، از خدمات



پیشگیرانه و درمانی یکسان برخوردار شوند

وی تاکید کرد: ادغام طب ایرانی و نوین در نظام سلامت، نهتنها
کیفیت زندگی را ارتقا میدهد، بلکه الگوی جهانی همافزایی بین

مکاتب پزشکی را رقم خواهد زد.

سلامت مردم با واقعیتهای میدانی
اداره میشـود، نـه جلسـات پشـت

درهای بسته
اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/رئیس سازمان غذا و دارو در پیامی به مناسبت هفته سلامت با
تأکید بر لزوم شفافیت در تصمیمگیریها گفت: رویکرد ما در صیانت از
سلامت مردم، مبتنی بر واقعیات میدانی است، نه تصمیماتی که در

جلسات غیرشفاف و اتاقهای دربسته اتخاذ میشوند.

به گزارش کیاپرس از ایفدانا، دکتر مهدی پیرصالحی در پیام خود ضمن
تبریک آغاز هفته سلامت، با بیان اینکه مسئولیت سازمان غذا و دارو
تنها به صدور مجوز یا بررسی برچسب فرآوردهها محدود نمیشود،
افزود: وظیفه ما صیانت از جان و سلامت مردم است؛ با شفافیت،
پاسخگویی و تصمیماتی که بر اساس واقعیتهای میدانی اتخاذ میشوند،

نه در اتاقهای دربسته.
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رئیس سازمان غذا و دارو با اشاره به شعار امسال هفته سلامت با
عنوان «سرآغازی سلامت، آیندهای سرآمد» تأکید کرد: برای تحقق این
شعار، باید دسترسی همگانی به خدمات سلامت ارزان و باکیفیت را جدی

گرفت.

وی تصریح کرد: تقویت تولید داخل، بهبود مسیر تأمین دارو و تلاش
برای کاهش فاصله میان مناطق برخوردار و کمبرخوردار، بخشی از
اقداماتی است که در دستور کار سازمان قرار دارد، اما هنوز مسیر

پیشرو طولانی است و مطالبات مردم ادامه دارد.

دکتر پیرصالحی در پایان، هفته سلامت را فرصتی برای بازنگری در
مسئولیت های نهادهای متولی سلامت دانست و گفت: سلامت یک حق انسانی

است و ما باید در برابر مردم صادقانه پاسخگو باشیم

افزایـش مبتلایـان بـه سـرخک در
ایران؛ شناسایی ۶۰۳ مورد

اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/معاون بهداشت وزارت بهداشت از افزایش موارد سرخک در کشور
خبر داد و گفت: در سال ۱۴۰۳، تعداد ۶۰۳ مورد ابتلا شناسایی و
تأیید شد. از ابتدای فروردین ۱۴۰۴ نیز ۸۲ مورد جدید در کشور ثبت

شده است.

به گزارش کیاپرس از وبدا، دکتر علیرضا رئیسی، با اشاره به وضعیت
نگـران کننـده سـرخک درکشورهـای همسـایه اظهـارداشت: پـوشش ضعیـف
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واکسیناسیون در کشورهایی مانند افغانستان و پاکستان، مهمترین
عامل تهدید سلامت جمعیت ایران در برابر این بیماری است.

وی یاد آور شد: شیوع گسترده بیماری در این کشورها منجر به ورود
ویروس به ایران و طغیانهای پراکنده در برخی استانها شده است.

به گفته دکتر رییسی، بیشترین موارد ابتلا به سرخک در سال گذشته
مربوط به چابهار (۹۷ مورد)، اهواز (۸۵ مورد)، هرمزگان (۷۲ مورد)
و زاهدان (۶۷ مورد) بوده است. همچنین ۳۳ درصد مبتلایان زیر یک سال

و ۳۰ درصد در گروه سنی یک تا چهار سال قرار داشتهاند.

معاون بهداشت وزارت بهداشت افزود: متاسفانه ۴ کودک زیر ۶ ماه نیز
بر اثر عوارض ناشی از سرخک جان خود را از دست دادند.

به گفته دکتر رئیسی، این موارد عمدتاً به دلیل سوءتغذیه یا ابتلا
به بیماری های زمینهای بودهاند.

معاون بهداشت با اشاره به اینکه واکسیناسیون سرخک در ایران به
صورت دو نوبت در ۱۲ و ۱۸ ماهگی انجام میشود، افزود: با وجود پوشش
۹۸ تا ۹۹ درصدی واکسیناسیون، هنوز حدود ۱۰ تا ۲۰ هزار کودک زیر
یک سال از دریافت واکسن محروم هستند و از طرفی، حدود ۵ درصد از

افراد واکسینهشده نیز ایمنی کافی پیدا نمیکنند.

وی ادامه داد: در سال گذشته بیش از ۷۶۰۰ مورد تب و راش پوستی به
عنوان مظنون سرخک مورد بررسی قرار گرفت که از این تعداد ۶۰۳ مورد
قطعی تشخیص داده شد. ۹۱ درصد از این موارد مربوط به جمعیت ایرانی

و مابقی اتباع خارجی بودهاند.

وی در ادامه گفت: برای مهار طغیان سرخک در برخی مناطق، عملیات
واکسیناسیون تکمیلی انجام شده است. به عنوان نمونه، در دیماه سال
گذشته ۵۶ هزار کودک زیر ۵ سال در چابهار واکسن سرخک و سرخجه
دریافت کردند. با این حال، اعتبار ۲ میلیارد تومانی این عملیات

هنوز تخصیص نیافته است.

معاون بهداشت وزارت بهداشت دیگر چالشهای جدی در مسیر حذف بیماری
سرخک از کشور را افزایش جمعیت اتباع خارجی، نبود اطلاعات دقیق از
پراکندگی آنها، کمبود منابع مالی برای پوشش جمعیتهای پرخطر و
نبود امکان ایزولاسیون در بیمارستانهای کشور بهویژه مناطق جنوب

شرق عنوان کرد.



گفتنی است ایران در کنار بحرین، عمان و مصر یکی از چهار کشور
منطقه مدیترانه شرقی است که تأییدیه حذف سرخک و سرخجه را از
سازمان جهانی بهداشت دریافت کرده است. با این حال، این تأییدیه
دائمی نیست و ادامه آن نیازمند پایش مستمر، سند سالیانه و مهار

سریع طغیانها است.

بیمــاری هــای واگیــر در ســنین
پایین هم به موضوع جدی تبدیل

شده است.
اردیبهشت 2, 1404

اختصاصی – کیاپرس/رییس پژوهشگاه علوم غدد و متابولیسم دانشگاه
علوم پزشکی تهران با اشاره به اینکه بیشتر مسئله ای که سلامت
جامعه به خطر می اندازد بیماری های غیر واگیر است، گفت : سن

بیماران غیر واگیر در کشور کاهش پیدا کرده است.

دکتر باقر لاریجانی در گفت و گو با خبرنگار کیاپرس اظهار داشت: در
سنین پایین هم بیماری واگیر از جمله دیابت به موضوع جدی تبدیل

شده است.

وی با اشاره به اینکه ما در ایران حدود ۱۰ میلیون دیابتی داریم،
افزود: تعداد زیادی از هموطنان مستعد ابتلا به دیابت دارند.

وی بیان داشت: همچنین تعداد زیادی از ایرانی ها مبتلا به پوکی
استخوان هستند.
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وی تاکید کرد که برای رفع نیازهای کشور و خیلی کشورهای همسایه
داروسازان ما می توانند سرمایه گذاری بزرکی را بکنند تا به کمک

بیماران بیایند.

لـزوم واگـذاری مـدیریت ارز بـه
سازمان غذا و دارو

اردیبهشت 2, 1404

کیاپرس/معاون فرهنگی و اجتماعی سازمان بازرسی کل کشور با تأکید
بر نقش عوامل بیرونی و مشکلات بهجا مانده از گذشته در حوزه غذا و
دارو، گفت چند نرخی بودن ارز موجب تولید رانت شده و سازمان غذا و
دارو باید نقش اصلی در تخصیص ارز ایفا کند تا شفافیت و کارآمدی

در زنجیره تأمین سلامت برقرار شود.

به گزارش کیاپرس از ایفدانا، دکتر ایروان مسعودیاصل در جلسه
مشترک با رئیس و مدیران سازمان غذا و دارو با تأکید بر جایگاه
راهبردی این سازمان در نظام سلامت گفت: ما در سازمان بازرسی گروهی
به نام غذا، دارو و تجهیزات پزشکی داریم که بیانگر اهمیت وظایف و

رسالت این مجموعه است.

وی با اشاره به شعار دولت مبنی بر وفاق، همدلی و همراهی اظهار
کرد: رسالت اصلی ما خدمترسانی و جلب رضایت مردم است و نباید دولت
را صرفاً قوه مجریه دانست، بلکه آن را باید بهمثابه حاکمیت
جمهوری اسلامی ایران دید. ورود دستگاه قضایی به موضوعات مختلف نیز

با هدف رعایت عدالت صورت میگیرد.
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دکتر مسعودیاصل افزود: رویکرد سازمان بازرسی صرفاً نظارتی نیست،
بلکه حمایتی، پیشگیرانه و مبتنی بر کارآمدی است. گاه برخی قوانین
قابلیت اجرایی ندارند و اصرار بر اجرای آنها بینتیجه است؛ وظیفه
ما در چنین مواردی آسیبشناسی و پیشنهاد اصلاح قانون به مجلس است.

وی با اشاره به موضوع سامانههای نظارتی گفت: باید شفافیت در حوزه
سامانههای سلامت افزایش یابد. همچنین سازمان بازرسی ترجیح میدهد

بهجای پرداختن به مسائل سطحی، مستقیماً سراغ گلوگاهها برود.

دکتر مسعودیاصل با اشاره به برخی چالشهای جدی حوزه غذا و دارو
اظهار کرد: بخشی از این مشکلات به عوامل بیرونی مثل تحریمها
بازمیگردد و برخی دیگر ریشه در گذشته دارند. تداخل با نهادهای
بیرونی نیز یکی از مشکلات اساسی است که باید اولویتبندی و برای

رفع آن اقدام شود.

وی با اشاره به فرصتسازی در دولت چهاردهم خاطرنشان کرد: اکنون
حوزه سلامت در بهترین دوره خود است، چراکه رئیسجمهور و برخی
مقامات ارشد دولت از جامعه پزشکی هستند و وزیر بهداشت نیز از
اعتماد این جامعه برخوردار است. در این مدت کوتاه شاهد تزریق

بیسابقه منابع به حوزه سلامت بودهایم.

معاون فرهنگی و اجتماعی سازمان بازرسی کل کشور موضوع ارز را یکی
دیگر از چالشهای جدی حوزه غذا و دارو دانست و تصریح کرد: نحوه
تخصیص ارز باید در سازمان غذا و دارو شفاف و با نظارت کامل باشد.
در سال ۱۴۰۳ بانک مرکزی بهموقع ارز تخصیص داد، اما بهدلیل کمبود

نقدینگی در شرکتها و داروخانهها، جذب این ارزها انجام نشد.

وی افزود: اگر چه بر اساس گزارش بانک مرکزی، عمده ارزها در
اسفندماه و اردیبهشتماه پرداخت شده است. عدم پرداخت بهموقع
مطالبات نیز زنجیره تأمین دارو و تجهیزات پزشکی را از ابتدا تا
انتها دچار اختلال کرده که نمونه آن در اجرای طرح دارویار مشهود

بود.

دکتر مسعودیاصل در پایان تأکید کرد: اگرچه دولت در ماههای اخیر
تلاشهایی برای بهبود وضعیت انجام داده، اما همچنان تنگناها در
حوزه دارو و تجهیزات پزشکی وجود دارد و نیازمند تصمیمات دقیقتر و

مشارکت فرابخشی است.


