
وقتی سرشماری
را به  آینده حواله می دهیم

گروه جامعه|  سـال ۱۳۰۷ خورشـیدی با تصویب 

«قانـون سـجل احـوال» دولـت موظـف شـد هـر 

۱۰ سـال یک بـار سرشـماری کنـد؛ بااین حـال 

نخستین سرشـماری رسمی در سال ۱۳۱۸ آغاز 

شـد. دولـت بـرای اجـرای قانـون سرشـماری کـه 

دهـم خـرداد ۱۳۱۸ بـه تصویب مجلس شـورای 

ملی رسـید، ابتدا در اول تیر آن سـال سرشـماری 

را به صورت آزمایشـی در شـهر کاشـان اجـرا کرد.

روز اجـرای سرشـماری تعطیـل همگانـی شـد و 

جـز مأموران سرشـماری، همـه مردم ملزم شـدند 

در خانـه بماننـد. مأمـوران سرشـماری از میـان 

کارمنـدان دولـت و شـهرداری ها، کدخدایـان،

معلـمان و اسـتادان دانشـگاه ها، دانش آمـوزان 

و دانشـجویان انتخـاب شـده بودنـد. پـس از آن 

نخسـتین سرشـماری عمومـی نفـوس و مسـکن 

در سـال ۱۳۳۵ توسـط مرکـز آمـار ایـران صورت 

گرفـت. از آن زمـان تـا سـال ۱۳۸۵ هـر ۱۰ سـال 

یک بار سرشـماری نفوس و مسـکن کشـور برگزار 

شـده و از این سـال نیـز هر پنج سـال یک بـار آمار 

جمعیتی ایران به روزرسانی شده است. آخرینش 

سـال ۱۳۹۵ است.

قـرار بـود آخریـن سرشـماری سـال ۱۴۰۰ اجرایـی 

شـود اما چنیـن نشـد و مسـئولان آمار اجـرای این 

طـرح را بـه سـال ۱۴۰۵ موکـول کرده انـد. یکـی از 

استادان جمعیت شناسی اجرایی نشدن آمارگیری 

در کشور -از سوی دولت قبل- را آن هم در شرایطی 

کـه سیاسـت صیانـت از خانـواده در کشـور مطرح 

اسـت، یک خطای راهبردی برای بررسی و تحلیل 

جمعیتی کشـور و برنامه ریزی توسعه ای می داند.

اواخـر سـال گذشـته و پـس از آنکـه خـبری از 

سرشـماری جمعیتی نشـد، رئیس مرکز ملی آمار،

توضیحاتـی را بـرای چرایـی اجرایـی نشـدن این 

طرح ذکـر کـرد. جـواد حسـین زاده به روزرسـانی 

شـیوه های آمارگیـری جمعیتـی را دلیـل اجـرا 

نشـدن ایـن طـرح بیـان کـرد. بلافاصلـه پـس از 

ایـن اظهـارات داده هایـی از آخریـن آمارگیـری 

کـه مربـوط به سـال ۹۵ بود منتشر شـد کـه به طور 

طبیعی نمی تـوان بـرای برنامه ریزی های کلان و 

جـدی رویشـان حسـابی بـاز کرد.

آمارگیری، ۵ سال بعد

ــرد و کلان لازم  ــم خ ــوع تصمی ــه ن ــرای هم ــار ب آم

ــن  ــا ای ــت ب ــرار اس ــم و ق ــه چند چندی ــت. اینک اس

عــدد و رقم هایــی کــه داریــم چــه کنیــم. در نگاهــی 

کلان تــر نیــز برنامه هــای بودجــه ای و توســعه ای،

ــا نهــاده می شــود. دکــتر  ــار بن ــه همیــن آم ــر پای ب

غلامرضــا حســنی، اســتاد جمعیت شناســی 

دانشــگاه فردوســی مشــهد، بــا بیــان ایــن مطلــب 

ــج  ــر پن ــت ه ــماری جمعی ــرح سرش ــد: ط می گوی

ســال اجرایــی می شــود امــا دولــت قبــل بــا اینکــه 

ــم  ــن مه ــه ای ــود ب ــود ب ــت کاری خ ــان فعالی در پای

ــور را در  ــی کش ــماری جمعیت ــرد و سرش ــه نک توج

ــداد. ســال ۱۴۰۰ انجــام ن

او بـه ضرورت آمارگیری جمعیتی در ایران اشـاره 

می کنـد و تصریـح می کنـد: کشـور مـا بـه شرایط 

ثبـات جمعیتـی نرسـیده اسـت و به همیـن دلیل 

آمارگیـری جمعیتـی یـک ضرورت مهـم بـرای 

کشـور اسـت. نکتـه دیگـر آنکـه ایـن آمارگیـری 

یـک الزام بـرای تدویـن برنامه هـای توسـعه ای و 

سیاسـت گذاری هایی جمعیتـی اسـت.به گفتـه 

او فقـدان آمـار جمعیتـی آن هـم در شرایطـی کـه 

کشـور سیاسـت صیانـت از خانـواده را در پیـش 

گرفته و موضـوع جمعیت را یکی از اهداف اصلی 

خـود قـرار داده اسـت، یـک تضـاد بـارز در حـوزه 

سیاسـت گذاری و امـور اجرایی اسـت.

حسـنی ادامـه می دهـد: تـا چـه زمانی قرار اسـت 

آمارهایـی کـه بـرای برنامه ریـزی بـه آن ها اسـتناد 

می کنیم برآوردی و احتمالی باشد؟ امروز پژوهشگران 

و برنامه ریزان قرار اسـت کار پژوهشی انجام دهند 

امـا یک آمار مسـتند از جمعیت کشورشـان ندارد.

ایـن اسـتاد جامعه شناسـی بـا تأکیـد بـر اینکه در 

دنیای امروز داشـتن داده و اطلاعات برای تدوین 

برنامه های توسـعه ای نقـش بنیادین دارد، اضافه 

می کند: اگر درگذشـته از منابعـی چون نفت و گاز 

به عنـوان سرمایه هـای کشـور یاد می شـد، اکنون 

سرمایـه انسـانی به عنوان یک رکن شـاخص برای 

توسـعه هـر کشـور شـناخته می شـود و بایـد قبـل 

از هـر چیـز تعـداد و کیفیـت نیروهـای انسـانی آن 

مشـخص باشد.

رسم و رسوم همسایگی
دیروز بهتر از امروز

محدثه شوشتری

همسـایه امام مهربانی هـا هسـتیم و اگـر زیر گنبـد طلایـی اش حاجتـی بـر زبانمان جاری شـود،

صـدا می زنیـم یـا امـام رئـوف(ع)؛ اگـر زائـری از شـهری غریـب باشـیم بـا دلـی شکسـته، امـام را 
بـه غریب الغربـا(ع) بودنـش صـدا می زنیـم. درمانـده باشـیم و در انتظـار مـدد، معین الضعفـا(ع)

می خوانیمـش. وقتـی دسـتمان از زمین وزمان کوتـاه می شـود، یا ضامن آهـو(ع) می گوییم و مدد 

می خواهیم از امام رضا (ع). اما به راستی چقدر از این صفات و ویژگی های امام هشتم (ع) در زندگی 

روزمـره خودمـان تسری یافته اسـت؟ مـا که همسـایه امام رئوف(ع) شـده ایم به رسـم همسـایگی 

چقـدر رئوفیـم و صفـات و توصیه هـای ایشـان در دلمان رسـوخ کرده اسـت؟ دل هایمان بـا دیگر 

همسـایگان امام(ع) در گوشـه وکنار شـهر چقدر رئوف و مهربان بوده اسـت؟ با زائر امام(ع) چطور؟ 

رسـم همسـایگی را در مهربانـی بـا زائر به جـا آورده ایـم؟ بارهـا معین الضعفـا (ع)صدایـش زده ایم 

امـا بـه عنوان مجـاور یـا زائر، اگـر تـوان و دسـت یـاری داشـته ایم، چقـدر در مسـیر معین الضعفا 

بـودن قـدم برداشـته ایم؟

همـه این هـا سـؤالاتی اسـت کـه وقتـی می خواهیـم از تـسری ویژگی هـای امام رضا (ع) به زیسـت 

خودمـان صحبـت کنیـم، بـه میـان می آیـد. قطعـا در پاسـخ دادن بـه ایـن سـؤالات دسـت پُـر 

نیسـتیم و در مسـیر زندگی به سـبک و سـیره رضوی عقب مانده ایم. بدتر از همه اینکه در همان 

شـاخصه هایی نیـز کـه حرفی برای گفـتن داشـته ایم، به مرور زمـان به جای تسری بیشـتر صفات 

رضـوی بـه زندگی هایـمان، بـا بی اعتنایی میـزان آن را کـم و کمـتر کرده ایم.

سیره رضوی را در سبک زندگی ها احیا کنیم

هم زمـان با ایام دهه کرامت بـرای این مهم دیدگاه 

و نظـر یکی از کارشناسـان و صاحب نظران دینی و 

فرهنـگ رضوی را جویا شـده ایم. در همیـن زمینه 

حجت الاسـلام دکتر علی خیاط، رئیس دانشـگاه 

علوم اسـلامی رضوی، در گفت وگـو بـا خبرنـگار ما 

می گوید: نباید فراموش کنیم که شکل گیری شهر 

مشـهد بر محور امام رضا (ع) بوده اسـت.

او اضافه می کند: از گذشته دو گروه در مجاورت این 

محور بوده اند؛ یا سـاکن مشهد که مجاور محسوب 

می شده اند، یا مسافر مشهد که زائر بوده اند.

ایـــن کارشـــناس دینـــی معتقـــد اســـت کـــه 

ـــی  ـــر برکت ـــد ه ـــد بوده ان ـــه معتق ـــاوران همیش مج

ـــد، از  ـــا می رس ـــوی آن ه ـــادی و معن ـــی م ـــه زندگ ب

ـــه ای  ـــر لقم ـــه اگ ـــت. اینک ـــا (ع) اس ـــت امام رض برک

نـــان بـــر سر سفره هایشـــان می برده انـــد به واســـطه 

ــوده  ــا (ع) بـ ــران امام رضـ ــل از زائـ ــاد حاصـ اقتصـ

اســـت. بـــرای همیـــن بـــرکات معنـــوی و مـــادی 

زندگی شـــان را به واسطه امام رضا (ع) می دیده اند.

ـــی  ـــان برخ ـــم در می ـــوز ه ـــاور هن ـــدگاه و ب ـــن دی ای

ـــا  ـــود دارد ام ـــا (ع) وج ـــاوران امام رض ـــبه و مج از کس

خیلـــی بـــه نســـبت گذشـــته کم رنگ تر شـــده اســـت.

ـــه گفتـــه رئیـــس دانشـــگاه علوم اســـلامی رضوی، ب

ــتی و  ــمت توریسـ ــه سـ ــهد بـ ــه مشـ ــی کـ از زمانـ

ـــه در  ـــن روحی ـــه، ای ـــش رفت ـــدن پی ـــگری ش گردش

ــده اســـت. او  ــگ شـ ــم کم رنـ ــاوران هـ ــن مجـ بیـ

می گویـــد: ایـــن رونـــد تهدیـــدی بـــرای هویـــت و 

معنویـــت مشـــهد اســـت و در درازمـــدت بخشـــی 

ـــته  ـــه و ارادت گذش ـــوز باروحی ـــه هن ـــاوران ک از مج

ـــت  ـــن اس ـــز ممک ـــوند نی ـــه می ش ـــران مواج ـــا زائ ب

تغییـــر کننـــد.

نباید نگاه طعمه ای به زائر وجود داشته باشد 

حجت الاسلام خیاط تأکید می کند: در زیست شهری 

نه تنهـا نبایـد نادیـده بگیریم که امام رضـا (ع) محور 

شـهر مشـهد بوده اسـت، بلکه باید ایـن مرکزیت را 

در بخش هایی که کم رنگ شـده است احیا کنیم.

او ادامـه می دهـد: در بـازار، خدمـات، اماکـن،

... مجاورانـی کـه کسب وکارشـان  مراکـز درمانـی و 

به واسـطه حضـور زائـران امام رضـا (ع) می چرخـد،

ایـن موضـوع را در نظر داشـته باشـند کـه رزق آنان 

از بـرکات امام رضـا (ع) و زائـر اوسـت و نبایـد نـگاه 

طعمـه ای بـه زائر داشـته باشـند. به طور مثـال اگر 

مجـاوری تاکسـی ران اسـت و هدفـش کسـب رزق 

بـرای خانـواده اش اسـت بایـد بـا همیـن روحیه به 

زائر امام رضا (ع) نگاه کند که لقمه سفره خانواده اش 

به واسـطه حضـور زائر امام هشـتم (ع) اسـت.رئیس 

دانشـگاه علوم اسـلامی رضوی در پاسـخ بـه اینکه 

برای تسری صفـات امام رضا (ع) به زندگی مجاوران 

و زائران چـه می توان کرد، اولویت را به کار فرهنگی 

می دهد و می گوید: باید تعریف کار فرهنگی را تغییر 

بدهیم. برگزاری صرف مراسم میلاد و شهادت، کار 

فرهنگـی نیسـت. بایـد به شـکل کاربـردی و عملی 

سـیره امام رضا (ع) را به شهر مشهد تسری بدهیم.او 

تصریح می کند: سیره امام هشتم (ع) رأفت و کرامت 

اسـت؛ پس باید ببینیم که این رأفت و کرامت چقدر 

در بیـن مجـاوران جـاری اسـت. بایـد مجاورانـی 

کـه سـیره رضـوی در رفتـار آن ها بیشـتر نمـود دارد 

شناسایی شـوند و فعالیت هایشـان به عنوان الگو 

به دیگـران معرفـی شود.حجت الاسـلام خیاط در 
پایـان تأکیـد می کند که سـیره زندگـی امام رضا (ع)

در قالب هـای هـنری، فرهنگی به مردم ارائه شـود 

تـا اقدامات اثربخش باشـند.

گزارش جیبی

گزارش جیبی

۰۴

شهرآرا انتقادهای شهروندان را از مشکلات بیمارستان فوق تخصصی کودکان «اکبر » بررسی کرده است

دوبار نوبت گرفتن برای یک ویزیت

تکتم جاوید

 خـدا نکنـد گذرتان به بیمارسـتان کـودکان بیفتـد. هرقدر هم 

وز
ش ر

زار
کـه فضـا مرتب و امکانات فراهم باشـد، مشـاهده پـدر یا مادری گ

کـه بـرای آرام کـردن شـیون های کودکـش بارهـا طـول و عـرض 

سـالن را مـی رود و می آید یا والدینی که با چشـم نگران در صف 

انتظـار نشسـته اند تـا تشـخیص پزشـک را بشـنوند، رنـج آور 

اسـت. بیمارسـتان کـودکان اکـبر مراجعـان کوچـک و بـزرگ 

زیـادی دارد. در ایـن بیمارسـتان، یـک بیمار مسـاوی اسـت بـا چند همـراه. تعـداد زیادی 

خودرو داخل پارکینگ و خانواده های منتظر که گوشه وکنار حیاط بیمارستان نشسته اند،

تصویـر مداوم آنجاسـت. بیمارسـتان اکـبر به گفتـه  خانواده  هـای بیماران، مرجع بسـیار 

خوبی از تمرکز پزشکان حاذق کودکان در یک شهر است که همه همشهریان و مسافران 

اسـتان ها و کشـورهای هم جـوار را بـه اینجـا می کشـاند امـا هـمان پـدر و مادرهـا از برخـی 

چیز ها گلایه دارند. انتظار طولانی مدت برای رسیدن نوبت یکی از مهم ترین آن هاست.

شکایت هایشـان را بـه گـوش ریاسـت بیمارسـتان رسـاندیم و پاسـخ ها را در گزارشـی که 

می خوانید، آوردیم.

دست کم ۲ ساعت در صف هستیم

بخشی از فضای بیمارستان به خدمات بستری 

و جراحـی اختصـاص دارد امـا شـلوغ ترین 

قسـمت، درمانگاه خصوصی است. همان جا 

کـه پزشـکان، هـر روز بیـمار ویزیـت می کنند 

و از زمـان شـیوع بیـماری کرونـا نوبت دهـی 

حضـوری آن حـذف شـده اسـت. عـده ای از 

والدیـن منتظـر روی صندلی هـا مانده انـد 

و چشـم دوخته انـد بـه تلویزیـون روبـه رو کـه 

نوبـت هـر مراجـع را اعـلام می کند امـا برخی 

هـرازگاه از انتظار خسـته می شـوند و به باجه 

پذیـرش سری می زننـد تـا نوبتشـان را دوباره 

پرس وجـو کننـد. هسـتند پـدر یـا مادرانی که 

فرزند خود را بیرون از سـالن سرگـرم می کنند 

تـا بـه نحوی دیگـر زمان بگـذرد. یکـی از آن ها 

مادر جوانی است که نوزادش را در بغل گرفته 

و برای نشسـتن روی صندلی قرار ندارد. سـن 

فرزندش را نمی شود حدس زد با صورتی که زیر 

چادر است. مادرش می گوید: اینجا دکترهای 

متخصـص خوبـی دارد امـا معطلـی اش هـم 

زیـاد اسـت. مـن شـماره ۳۹ بـودم و از سـاعت 

۹:۳۰ صبح اینجا نشسـته ام.

هنـوز در حال توضیح دادن اسـت کـه نوبتش 

از بلندگـو اعـلام می شـود. آن هـم در سـاعت 

۱۲:۱۵ دقیقه.

یک روز کاری ام از دست می رود

باوجوداینکـه نوبت دهـی اینترنتـی اسـت،

بیشـتر حاضران از تفاوت بین ساعت نوبتی که 

می گیرند و انتظاری که در اینجا می کشند، سخن 

می گویند. پدری که کودک چهاریا پنج ساله اش 

روی ویلچـر نشسـته اسـت در اعـتراض بـه این 

انتظـار طولانـی توضیـح می دهـد: پـسرم 

معلولیـت مـادرزادی دارد و تقریبـا هر ماه باید 

به پزشکش مراجعه کنیم. چند ساعت معطلی 

رفت وآمد مسـیر خانه از حاشـیه شـهر و انتظار 

در بیمارسـتان، یک روز کامل کاری مرا که یک 

کارگر سـاده هسـتم می گیـرد.او می گوید: هر 

بـار کـه نوبـت می گیریـم دسـت کم دو سـاعت 

معطـل می شـویم. گرفـتن دارو و تزریقـات را 

هم بـه زمـان معطلی اضافـه کنید.

گرفتن ۲ بار نوبت برای هر ویزیت

«البتـه بسـتگی بـه ایـن دارد کـه چقـدر زودتر 

آمـده باشـیم.» ایـن جملـه را پـدر دیگـری کـه 

کنـارش نشسـته اسـت می گویـد و دربـاره 

نوبـت گرفـتن و انتظـار در بیمارسـتان اضافـه 

می کنـد: مـا نوبـت را اینترنتـی می گیریـم اما 

وقتـی به اینجـا می آییم باید دوبـاره یک نوبت 

از پذیرش بگیریم. به واسـطه این رویه عجیب 

بیمارسـتان یـاد گرفته ایـم یـک سـاعت قبـل 

از نوبتـی کـه برایـمان ثبـت شـده اسـت اینجا 

باشـیم تـا کمـتر در صـف بمانیم.

۴ ساعت بدون پزشک

اعـتراض مـادری دیگر بـه زمان بین سـاعت 

۱۲ ظهـر و ۴ عـصر و نبـود پزشـک متخصص 

اسـت. آنچه از گفتـه مراجعـان برمی آید این 

اسـت که بین شـیفت صبح و عـصر درمانگاه 

متخصصـی برای ویزیت حضـور ندارد. والد 

دیگـری که فرزندش دردهای مبهم شـکمی 

داشـته و حالا زیر نظـر فوق تخصص گوارش 

تحـت درمـان اسـت، می گویـد: حـال پسرم 

خیلـی وخیم بـود. بـرای پیگیـری سریع تر،

فرزنـدم را حوالـی سـاعت یـک ظهـر بـه 

بیمارسـتان آوردم امـا شـنیدم کـه پزشـک 

ندارنـد. درحالی کـه بیمارسـتان تخصصی 

نباید بـدون وجود پزشـک متخصص بماند.

گفتنـد سـاعت ۳:۴۵ دقیقـه بیاییـد بـرای 

گرفـتن نوبـت. آمدیـم و سـاعت ۷:۳۰ شـب 

نوبتمان شـد. البته ما تنهـا نبودیم و والدین 

زیـادی مانند مـا معطل نوبـت گرفتن بودند.

درآمدزایی بیمارستان با پارکینگ

پـدر و مادرهای زیادی می آینـد برای گرفتن 

حضـوری نوبـت امـا بی نتیجـه برمی گردند.

یکی شـان از سـوی یکی از پزشـکان شـهر به 

متخصص ریه بیمارسـتان ارجاع داده شده و 

اولین بار اسـت که گذرش به بیمارستان اکبر 

افتاده و چیزی از جزئیات کارشان نمی داند.

می گویـد: ای کاش مشـکل تأخیـر نوبـت را 

حـل می کردنـد. حیـف اسـت بیمارسـتانی 

بـا این همـه پزشـک خـوب، باعـث دردسر و 

نگرانـی والدین باشـد.

بیـرون از سـاختمان یـا پدری داخـل خودرو 

نشسـته اسـت یـا زن وشـوهری زیرانـدازی 

اند. یکـی از هـمان  پهـن کـرده و نشسـته 

پدرهـا می گویـد: بیمارسـتان فضـای به این 

بزرگـی دارد امـا باید بـرای ورود بـه پارکینگ 

پـول بدهیـم. هرکـدام در کمتریـن حالت دو 

سـاعت معطل می شـویم. اگر بیمار بسـتری 

باشد که هیچ. اسـتفاده از پارکینگ اجباری 

اسـت، چـون نمی شـود در فضـای بیـرون از 

بیمارسـتان و حاشـیه بولوار توقـف کرد. این 

یعنـی درآمدزایـی از جیب مردمـی که از روی 

چهره هـم می شـود، فهمید بعضی هایشـان 

چقـدر نیازمند هسـتند.

در میـان صحبت هـای جسـته وگریخته، از 

نبـود تهویه در سـالن درمانگاه و نور کافی هم 

شکایت دارند. شب ها سالن نور کافی ندارد.

آنجا که در حال شـنیدن گلایه شهروندانیم،

نیروهـای تأسیسـات در حال تعمیر هسـتند 

و یکی دومرتبـه چراغ هـای سـالن خاموش و 

روشن می شوند که شاهدی بر این ادعاست.
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۵شنبه
۱۴۰۱ خــرداد   ۱۹
۰۹ ذی القعــده ۱۴۴۳
۳۶۸۴ شـــــماره 

پاسخ  رئیس بیمارستان «اکبر » به گلایه های شهروندان

پزشک کم نداریم، نیروی پشتیبانی را افزایش می دهیم
بایـد برای شـنیدن دلایـل و توضیحـات پای 

صحبت رئیـس بیمارسـتان بنشـینیم. دکتر 

سـیدعلی جعفـری باحوصلـه پاسـخگوی 

سـؤالات اسـت. هرآنچـه را بـه کمبودهـای 

بیمارسـتان برمی گـردد بـر عهـده می گیـرد و 

آنچه را از اختیارات آن ها خارج اسـت توضیح 

می دهـد. توضیحاتـش را دربـاره اهمیـت 

ایـن بیمارسـتان آغـاز می کنـد: بیمارسـتان 

اکـبر بزرگ تریـن بیمارسـتان پذیرش کننده 

کـودکان در ردیـف بیماری هـای تخصصی و 

فوق تخصصی در شرق کشور است و از بسیاری 

استان ها و همچنین کشورهای همسایه مانند 

افغانسـتان و عـراق بـه مـا مراجعـه می کنند.

اکنـون در بخـش پزشـک دغدغـه چندانـی 

نداریم، زیرا تعـداد متخصص و فوق تخصص 

موجـود پاسـخگوی نیازهاسـت امـا قبـول 

می کنیـم که در بخـش پشـتیبانی و کارکنان 

درمانگاه افزایش نیروی انسـانی نیاز اسـت.

به گفته او پیش از شیوع کرونا این بیمارستان 

پاسخگوی جمعیت بسیاری بوده که در ایام 

شیوع، مراجعات به شدت کاهش پیدا کرده 

اسـت به جز مـوارد بسـیار وخیم. او سیسـتم 

نوبت دهـی اینترنتی را مزیـت مرکز درمانی 

می داند و می گوید: طبیعی است که باوجود 

اینترنتـی شـدن نوبت دهـی هـم بخشـی از 

مشـکلات رفـع نشـود؛ زیـرا طبیعـت مراکـز 

درمانی با ارجاع فراوان بیماران روبه روست.

نوبتی که به صورت حضوری گرفته می شود،

همان نوبت اینترنتی اسـت اما ممکن است 

بـه دلیـل تأخیـر پزشـک یـا قطعـی اینترنـت 

زمـان انتظار قدری طولانی شـود.

نسخه نویسی الکترونیک، دلیل تأخیر

رئیس بیمارستان اکبر به طرح نسخه نویسی 

الکترونیـک اشـاره می کنـد کـه طرح بسـیار 

خـوب و مؤثری اسـت و از بسـیاری جهات به 

نفـع بیـمار و پزشـک رقـم خـورده اسـت ولی 

اثرات منفی آن را هم متذکر می شود: رسالت 

ما به عنـوان متولی مرکـز، فراهم کردن فضا،

تأمیـن تجهیـزات سـخت افزاری و آمـوزش 

کارکنـان و پزشـکان بـوده کـه به خوبـی 

انجام گرفتـه امـا وقتی خطـوط اینترنت کند 

اسـت یا سـایت سـازمان های بیمه گـر مدام 

دچـار قطع ووصـل شـدن اسـت، طولانـی 

شـدن انتظـار مراجعـان اولیـن نتیجـه آن 

خواهد بود کـه به بخش هـای دیگر همچون 

داروخانه، آزمایشگاه و رادیولوژی هم تسری 

پیـدا می کند.

دکتر جعفری خاطرنشان می کند: ما متوجه 

اتـلاف وقـت مراجعـان و تأخیـر در سـاعت 

اعلام شده هستیم اما این مشکلات ارتباطی 

بـا بیمارسـتان نـدارد. یک لحظـه قطعـی در 

اینترنـت و سـایت ها می تواند مدت طولانی 

مراجعان را برای گرفتن نسخه و مراحل درمان 

معطـل کند. البته هـر فرایند بـزرگ و خوبی 

که قرار اسـت اجرا شود در ماه های اول اجرا 

ممکن است چالش داشـته باشد اما باید در 

جهت رفـع آن اقدامات لازم صورت بگیرد.

 تأمیــن پارکینــگ در تعهد هیــچ مرکز

درمانی ای نیست

رئیس بیمارستان فوق تخصصی کودکان اکبر 

دربـاره گلایه دیگـر مراجعان نسـبت به نبود 

پارکینـگ رایگان می گوید: به طورکلی هیچ 

مرکز درمانی و بیمارستانی ای تعهدی درباره 

تأمین خـودرو مراجعان ندارد و فراهم کردن 

این مکان برعهده سـازمان های دیگر مانند 

شـهرداری اسـت. همچـون کاری کـه بـرای 

بیمارسـتان امام رضا (ع) انجام شد. آن بخش 

از پارکینگ بدون هزینه بیمارسـتان مربوط 

بـه کارکنـان اسـت کـه باتوجه بـه وجـود دو 

بیمارسـتان کنار هم تعدادشـان کم نیست.

پارکینـگ عمومـی را بـه بخـش خصوصـی 

واگذار کردیم که هزینه های خودش را دارد.

دکـتر جعفری درباره مرکـز اقامت همراهان 

هـم همین نظـر را دارد: ایجـاد همراه سرا در 

تعهـد بیمارسـتان ها نیسـت امـا خیـران یـا 

مدیریـت شـهری می تواننـد چنیـن فضایی 

را بـرای مراجعـان ایجـاد کننـد. یـک مرکـز 

همـراه سرا در نزدیکی بیمارسـتان قرار دارد 

کـه همراهـان را به آنجـا ارجـاع می دهیم اما 

به دلیـل اینکـه بیمار کودک اسـت و اعضای 

خانـواده تمایـل بـه حضـور در بیمارسـتان 

دارنـد، تعـداد کمی بـه آن مراجعـه می کنند.

افتتاح مرکز اقامت مادران تا یک ماه دیگر

او البته برای همراهـان بیماران به خصوص 

مـادران خـبر خـوب هـم دارد و می گویـد: بـا 

وجوداینکـه بیمارسـتان هیـچ مسـئولیت و 

توان مالی ای دراین باره نـدارد، با همکاری 

یکـی از خیـران در حـال سـاخت فضـای 

بـالای درمانـگاه بـه مسـاحت ۴۵۰ مترمربع 

هسـتیم که مکان در شـأن مادرانی باشـد که 

فرزندانشـان در آی سی یو بسـتری هستند.

ایـن مـکان به احتمال زیـاد تا یک مـاه آینده 

به بهره بـرداری خواهد رسـید.

او ایـن را هـم یـادآور می شـود کـه در مجموع 

بیمارسـتان اکـبر به دلیل حضور کـودکان و 

حساسـیت های آنان شرایط خودش را دارد 

و نباید شـلوغ و پرازدحام باشـد.

بستری شدن روزانه ۲۰ بیمار جدید

وی به طـور نمونه به آمار پذیرش بیمارسـتان 

در ۲۴ سـاعت گذشـته اشـاره می کنـد و 

می گویـد: در ایـن مـدت تعـداد مراجعـه بـه 

تریـاژ و درمانـگاه بیـماران سرپایـی بیش از 

۲۲۰ نفـر، تعـداد بیـماران بسـتری ۲۲ نفری 

تعـداد بسـتری در اورژانس ۱۸ نفر اسـت که 

به نسـبت آمار روزانـه ۵۰۰ تا هزار نفر، بسـیار 

کمـتر اسـت. میانگیـن بسـتری های جدید 

به طـور معمـول روزانه بیسـت بیمار اسـت.

مشکلات ساختمان را می پذیریم

او ضمـن پذیرش دیگر مشـکلات مورد گلایه 

مراجعان می گوید: درباره مشـکلات مرتبط 

بـا تهویـه و نـور لحظه به لحظـه در حـال رفع 

هستیم ولی بروز بعضی از حوادث و رخدادها 

در بیمارسـتان یک بـار هـم زیاد اسـت و این 

مسـئله بـرای مراجعـان حساسـیت برانگیز 

اسـت. وجـود مشـکلات گاه بـه گاه را قبـول 

داریـم و در جهـت رفـع آن اقـدام می کنیـم.

هـمان اعتراضـات هـم ارتبـاط تنگاتنگی با 

مدت زمـان حضـور مراجعـان پیـدا می کنـد 

کـه بـاز هـم یکـی از دلایـل انتظـار هـمان 

نسخه نویسی الکترونیک و روزهای شلوغی 

درمانگاه است.

هم متخصص داریم هم فوق تخصص

دکـتر جعفـری سـاعات حضـور پزشـک 

سـاعت  متخصـص را در بیمارسـتان ۲۴ 

اعـلام می کند: پزشـک متخصص تا سـاعت 

۱۲ شب حضور دارد. از این ساعت تا ۸ صبح 

هـم دسـتیاران تخصصی ارشـد سـال دوم و 

سـوم کـودکان بیـماران را ویزیـت می کنند؛

بـرای همیـن اگـر بیـماری بدحـال باشـد به 

درمانـگاه اورژانـس هدایت می شـود. البته 

تعـداد عمـده مراجعـان بین سـاعت ۵ عصر 

تا ۱۰ شـب است.

وی همچنان که به افزایش دوبرابری پزشکان 

متخصص اشاره می کند از تلاش های مداوم 

بـرای جـذب کمک هـای خیـران و افزایـش 

رضایت مراجعـان هم یاد می کند.


