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خستگی بر تن پرستاران 
 فرشته های نجات بیمارستان ها در سایه مشکلاتی همچون کمبود پرستار

 اجرا نشدن استاندارد قانون تعرفه گذاری و اضافه کارهای اجباری و 15 هزار تومانی 
 شاید خسته تر از همیشه اند. دبیرکل خانه پرستار در گفت وگو با خراسان

»ناعدالتی« را مهم ترین چالش جامعه پرستاران می داند  

یک شنبه   28  آبان 1402 .  شماره 21361
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گزیده 

میزان مهاجرت 
فارغ‌التحصیلان مدارس 

سمپاد بالاست  
ــرورش اســتــعــدادهــای  ــ ــان ملی پ ــازم رئــیــس س
درخشان با اشــاره به این‌که سهم دانش‌آموزان 
مــدارس دولتی از رتبه‌های برتر کنکور کمتر از 
ــت، گفت: میزان مهاجرت  انگشتان دســت اس
بالاست. به  سمپاد  مــدارس  فارغ‌التحصیلان 
گزارش تسنیم، الهام یاوری  گفت: 700 مدرسه 
سمپاد در دوره متوسطه اول و دوم در کشور داریم 
که حدود 130 هزار دانش‌آموز دارند همچنین 
در هر شهری که 3 هزار دانش‌آموز در پایه ششم 
ــد، موظف به تأسیس مــدارس سمپاد  و نهم دارن
هستیم.  رئیس سازمان ملی پرورش استعدادهای 
درخشان ادامه داد: براساس نمونه‌های آماری، 
مهاجرت در میان فارغ التحصیلان مدارس سمپاد 
مشابه هر جمع نخبگانی دیگر در کشور بــوده و 
بالاست اما همان درصدی که داخل ایران باقی 
می‌مانند در مسئولیت خود در حوزه‌های متفاوت 
از ادبیات و هنر تا علم و تکنولوژی و پزشکی اثرگذار 
هستند. وی در پاسخ به ایــن پرسش که هدف 
شما پرورش سرمایه‌ها برای آینده کشور است اما 
با درصد بالایی از مهاجرت آن‌ها مواجه هستید 
آیا این در تناقض با اهــداف شما نیست؟ گفت: 
بله همین طــور اســت و علت عمده ایــن مشکل، 
شکافی است که در سال‌های گذشته بین مدارس 
سمپاد با بنیاد نخبگان و وزارت علوم ایجاد شد. 
البته گفت‌وگوهایی را با بنیاد نخبگان داشتیم تا 
دانش‌آموزان بعد از فارغ التحصیلی از مدارس 
سمپاد وارد دانشگاه دانش‌پژوهان جوان شوند و 
پس از تحت پوشش برنامه‌های بنیاد ملی نخبگان 

قرار بگیرند.

مسئولانی که برای ورود به مدارس سمپاد       ▪
سفارش می‌کنند!

وی تأکید کرد: به هیچ عنوان، فردی با سفارش وارد 
مدارس سمپاد نمی‌شود و تنها ملاک آزمون ورودی 
است؛ از مسئولان مختلف در بخش‌های مختلف 
که قوانین ما را نمی‌شناسند، انواع سفارش‌ها را 
داریم حتی برخی افراد حاضرند مبالغ هنگفتی 
را پرداخت کنند تا فرزندشان وارد مدارس سمپاد 

شود اما حتی به یک مورد هم جواب مثبت ندادیم.

آماده‌سازی بیمارستان 
آنکارا با ۹۵ درصد 

تجهیزات ایرانی
و  تولیدکنندگان  اتحادیه  رئیس  نایب 
صادرکنندگان تجهیزات پزشکی با اشاره 
ــاوران کشور در حــوزه  ــن بــه توانمندی ف
سلامت، گفت: بیمارستان آنکارا با ۹۵ 
درصد کالای ایرانی در حال آماده‌سازی 
ــه گـــــزارش ایــســنــا، مــهــنــدس  ــت. بـ اسـ
محمدرضا کمپانی در نشست تجربیات 
موفق صادراتی، افزود: از نظر سرانه تخت 
بیمارستانی وضعیت بــدی نداریم و در 
سال جاری ۴۳ بیمارستان با ۹۰ درصد 
ایرانی تجهیز  و تجهیزات پزشکی  کــالا 
می‌شود. وی تجهیزات پزشکی را یکی از 
های‌تک‌ترین تجهیزات در صنعت دانست 
و افزود: دستگاه ونتیلاتور و بیهوشی که 
در بیمارستان‌ها استفاده می‌شود، ۱۰ 
برابر سایر فناوری‌ها می‌تواند به انسان‌ها 
زنــدگــی ببخشد. کمپانی بــه صــادرات 
محصولات اشــاره کــرد و با بیان این‌که 
صادراتی  پتانسیل‌های  بدانیم  باید  ما 
ما چیست، افــزود: ترکیه ۳۴۰۰ تخت 
نصب  آنکارا  بیمارستان  در  بیمارستان 
کرده و در این بیمارستان، کالای ایرانی 
وجود دارد. نمونه آن دستگاه‌ مانیتور اعلام 
علایم حیاتی قلب بیماران به عنوان یکی 
از تجهیزات فوق تخصصی است. به گفته 
وی، با استفاده از این دستگاه می‌توان 
فشار خون، ضربان قلب، اکسیژن خون و 

دمای بدن را اندازه گیری کرد.
مدیر عامل یکی از شرکت‌های دانش‌بنیان 
با بیان این‌که این دستگاه در آی سی یو و 
ــس مورد استفاده قرار  بخش‌های اورژان
می‌گیرد، افزود: حدود ۸۵۰ دستگاه به 
این کشور صادر کردیم و برای اجرای این 
طرح با برندهای خارجی رقابت کردیم، 
در حالی که قیمت دستگاه‌های ما یک 
ســوم آن‌هــا و کیفیت دستگاه‌ها هم‌تراز 

نمونه‌های خارجی بوده است‌.

با علم و فناوری

غفوریان-این واژه کلیشه ای و تکراری است 
ــرای معرفی  امــا شاید نتوان عبارت بهتری ب
پرستاران پیدا کرد؛ این که پرستاران فرشته 
های نجات بیماران اند. فرشته هایی که برادری 
شان را هر روز و هر لحظه در مراکز درمانی به 
بیماران و خانواده های دردمندشان اثبات کرده 
و می‌کنند. در سال های اخیر و در دوران کرونا، 
روی دیگری از حماسه ایثار پرستاران را دیدیم، 
حماسه ای که هیچ گاه آن را از یاد نخواهیم برد 
و بی شک تاریخ برای این حماسه، تمام قد می 

ایستند و به احترامشان کلاه از سر بر می دارد.

اما...      ▪
اما چه می توان گفت که تن و جان این فرشته های 
نجات خسته و رنجور است از ناعدالتی و انبوه 
مشکلاتی که سال هاست برطرف نشده است؛ 
مشکلاتی که با وجود وعده ها، تصویب قوانین 
و پیگیری های مکرر رسانه ها و بعضا تجمعات 
اعتراضی آن ها باز هم آن طور که باید به نتیجه 

نمی رسد.

مهم ترین چالش،ناعدالتی      ▪
اگــر بخواهیم مهم ترین چالش هــای کنونی 
پــرســتــاران را مـــرور کنیم، ابــتــدا بــایــد ســراغ 
بی‌عدالتی در پرداخت ها و حقوق و مزایای 
این قشر برویم. محمد شریفی مقدم، دبیرکل 
خانه پرستاری ایران در گفت وگو با خراسان، 
مهم‌ترین چالش جامعه پرستاری را ناعدالتی 
می داند و این طور توضیح می دهد: »آن چه اکنون 
جامعه پرستاری را رنج می دهد، بی عدالتی همه 
جانبه‌ای است که در حق این قشر شده و می‌شود. 
پرستاران بــدون شک پایین ترین حقوق را در 
میان کارمندان دولت دریافت می‌کنند. موضوع 
دیگر در این باره حرف ما این است که چرا وزارت 

بهداشت در پرداخت حقوق به کادر درمان به 
مدل و الگویی عمل می کند که در دنیا نمونه 
ندارد؟ در دنیا اختلاف پرداخت میان پرستار و 
پزشک 2 تا 3 برابر است. اما در کشور ما در برخی 
موارد در یک اتاق عمل که مثلا 5 نفر فعال هستند 
یک نفر 150 میلیون تومان کارانه و نفر دیگر یک 
میلیون تومان می گیرد، چرا باید این گونه باشد؟«

غصه قدیمی؛ تعرفه خدمات پرستاری      ▪
از دبیرکل خانه پرستاری درباره آخرین وضعیت 

ــرای تعرفه خــدمــات پــرســتــاری می  اجـ
پرسم که مربوط به مصوبه مجلس در 
ســال 1386 اســت. می گوید: این 

قانون هنوز اجرا نشده است. 
درباره تعرفه گذاری خدمات 
پرستاری سا ل‌هاست که هر 
سه قوه دستور داده و تاکید 
کرده اند اما انگار این قانون 
اجــرا شدنی نیست. از سال 
86 همه روسای قوه بر اجرای 
این قانون تاکید دارند ضمن 
این که رهبر انقلاب هم در 
ــرای اجــرای  ســال 1400 ب
آن توصیه و در سال 1401 
همه مجدد بر ضرورت اجرای 
آن تاکید کردند، اما به نظر 
یک جای کار اشکالی وجود 

دارد. وزارت بهداشت، خــودش مدعی است 
که ما قانون تعرفه گذاری را اجرا کرده ایم اما ما 
معتقدیم آن چه وزارت بهداشت مدعی است 
اجرا می کند، مبنای کارشناسی ندارد و قابل 
دفاع نیست. چون مدل پرداخت در تمام دنیا، 
سازوکارمشخص دارد و نمی توان با مدل‌های 
من درآوردی از زیر مسئولیت آن شانه خالی کرد.

اگر قانون تعرفه گذاری اجرا شود...      ▪
ــر قــانــون  ــدم مــی پــرســم، اگـ ــق از شــریــفــی م
تعرفه‌گذاری به طــور کامل و برابر آن چه در 
قانون تصریح شــده اجــرا شــود، چه میزان به 
حقوق و مزایای پرستاران می افزاید، که این 
طور پاسخ می دهد: ما به طور دقیق این موضوع 
را بر اساس اسناد و آمار برآورد و بررسی کردیم 
ــاس حــدس و گمان بگوییم،  نه ایــن که بر اس
چنان‌چه این قانون اجرا شود، به میزان نوع 
کار و سابقه ای که دارنــد، حداقل برابر کارانه 
شان به حقوقشان اضافه خواهد شد. 
دو ســال اســت با کمک رسانه ها در 
حال فریاد هستیم، مسیری که وزارت 
بهداشت درباره پرستاران در 
پیش گرفته راه نادرستی است 
و تداوم این مسیر ناخرسندی 
و اعتراض پرستاران را در پی 
دارد چنان‌که هــر از گــاه نیز 
تجمعات اعتراضی آنان را در 

شهرهای مختلف می بینیم.

اضافه کارهای 15 هزار       ▪
تومانی!

اضافه  الزحمه  حق  ماجرای 
ــم در نــوع  ــاران ه ــت ــرس کـــار پ
ــودش کمی عجیب به نظر  خ
می رسد. دربــاره این موضوع 
هم از دبیرکل خانه پرستار می پرسم. می گوید: 
در سایر بخش ها و مشاغل دولتی، کارمند 
ممکن اســت با انتخاب خــودش اضافه کــار و 
مبلغی میان 15 تا 20 هــزار تومان دریافت 
کند که عمدتا کارهایشان نیز به دشواری شغل 
پرستاری نیست. اما در نظام سلامت به دلیل 
کمبود پرستار، اضافه به پرستاران شاغل تحمیل 

می شود و بدون این که توافق دو طرفه صورت 
گیرد پرستار مجبور به اضافه کاری با همان نرخ 

ساعتی 15 تا 20 هزار تومان است.

نصف استاندارد جهان هستیم      ▪
سخن از کمبود پرستار شد و فشار مضاعفی 
که بر جسم و روح پرستاران شاغل می رود. اما 
سرانه ما و استاندارد چیست؟ شریفی مقدم 
می‌گوید: سنجش تعداد و سرانه پرستار به دو 
بررسی  بیمارستانی  تخت  و  جمعیت  شکل 
می‌شود. بر اساس مدل جمعیت، بر اساس هر 
هزار نفر جمعیت در دنیا دست‌کم 3 پرستار باید 
وجود داشته باشد که در این شکل بررسی ما در 
کشور به ازای هر هزار نفر دارای 1.5 پرستار 
هستیم. در مدل بررسی با تعداد تخت های 
بیمارستانی باید در استاندارد 1.8 نفر پرستار 
باشیم که اکنون وضعیت ما کمتر 9 دهم درصد 
یعنی کمتر از یک درصد هستیم. سوی دیگر این 
درد، گفته روزهای قبل دبیرکل خانه پرستاری 
ایران است که بخشی از بیماران به دلیل کمبود 

پرستار می میرند.

پرستاران را خسته تر نکنیم      ▪
همین امروز هم که مشکلات و چالش های حرفه 
پرستاران را بررسی می کنیم، هیچ کدام‌شان، 
موضوعات جدیدی نیستند. همان‌هایی است 
ــاره آن‌هــا گفت و گو می شود،  که سال ها درب
می بینیم که حل نمی شود. مسئولان وزارت 
بهداشت احتمالا از آن دسته ای هستند که 
شاید بدشان نیاید مناسبت روز پرستار، از تقویم 
حذف شود چون در این روز باید پاسخگو باشند 
به تکالیفی که داشته اند و انجام نداده اند؛ یعنی 
مرتکب »ترک فعل« شده‌اند. آقایان مسئول، 

پرستاران را از این خسته تر نخواهید؛ همین.

 دبیرکل خانه پرستار:
چرا وزارت بهداشت 
در پرداخت حقوق به 
کادر درمان به مدل 
و الگویی عمل می 

کند که در دنیا نمونه 
ندارد؟ در دنیا اختلاف 
پرداخت میان پرستار 
و پزشک 2 تا 3 برابر 
است، اما این جا ...


