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| رئیس سازمان بهزیستی کشور از وقوع یک طلاق به ازای هر ٢.۵ ازدواج در سال ٩۵ و وقوع یک طلاق جامعه

به ازای هر ٢.٣ ازدواج در سال ٩۶ در تهران خبر داد. انوشیروان محسنی بندپی گفت: با شدت گرفتن تحولات 
محیطی،تغییر ساختار زندگی و صنعتی شدن جوامع، با رشد آسیب های اجتماعی در کشور و جهان مواجهیم.

اهداف سازمان بیمه سلامت در سال جاری
| مدیرعامل ســازمان بیمه سلامت 
ایران تاکید کرد: اگر مدیــران برنامه محوری، 
تکریم نیروی انسانی و مشتری مداری را رعایت 
کنند، کارنامه خوبی از خــود بر جای خواهند 
گذاشــت.مهندس طاهــر موهبتــی در جمع 
مدیران و کارکنان شــرکت آتیه سازان حافظ 
گفت: امســال ٩ هدف کلی برای سازمان بیمه 
سلامت در نظر گرفته شده اســت که هر ماه مورد پایش و ارزیابی قرار 
خواهد گرفت؛ به نحوی که ۴۰ درصد از پرداختی های سازمان به مدیران 
با این نگاه خواهد بود که انتظار داریم سایر بخش های سازمان نیز این 
اقدام را انجام دهند.وی با تاکید بر اینکه این سازمان در سال جاری به 
منظور مدیریت هزینه تنها براساس سقف اعتبارات هزینه خواهد کرد، 
افزود: قانون برنامه ششم نیز بر این موضوع تاکید کرده است؛ به نحوی 
که اگر بیش از اعتبارات هزینه شــود به معنای تصــرف غیر قانونی در 

اموال دولتی است.
موهبتی با تاکید بر اینکه مدیریت در شرایط بحرانی ارزشمند است، 
بیان کرد: حتما باید برنامه محور باشیم و مدیریت هزینه کنیم و از تک 
محصولی خارج شوید. اگر امروز از این فرصت استفاده نکنیم تبدیل به 
تهدید می شــود.وی بر اهمیت نیروی انسانی تاکید کرد و افزود: نیروی 
انسانی نقش اصلی را در توســعه دارد. در بسیاری از کشورهای توسعه 

یافته ۸۰ درصد منابع ملی و تولید ثروت نتیجه نیروی انسانی است. 

 حمایت انجمن قربانیان اسیدپاشی
از معصومه جلیل پور

| رییس انجمن حمایــت از قربانیان 
اسیدپاشــی از حمایت پزشــکی و حقوقی این 
انجمن از معصومه جلیل پور، قربانی ٢۶ ســاله 
اسیدپاشــی در تبریز خبر داد.دکتر سید کمال 
فروتن درباره وضعیت معصومه جلیل پور قربانی 
٢۶ ساله اسیدپاشی که شب ســال نو از سوی 
خواســتگارش مورد اسیدپاشی قرار گرفته بود، 
گفت: انجمن حمایت از قربانیان اسیدپاشی پیگیر وضعیت معصومه است 
و با توجه به انتقالش به تهران با رییس بیمارستان محل درمان او تماس 
هایی داشته و پیگیر اوضاع او هستیم اما درحال حاضر با توجه به وضعیت 
درمانی معصومه که در شرایط سوختگی حاد است باید منتظر ماند تا این 
دوره سپری شود.وی با بیان اینکه در حال حاضر با رایزنی های انجام شده 
در هزینه های درمانی معصومه تخفیف هایی اعمال شده است، گفت: پس 
از طی این مراحل انجمن وارد عمل خواهد شد و نسبت به حمایت های 
پزشکی، حقوقی و روانی از این قربانی جوان اسیدپاشی اقدام خواهد کرد.
رییس انجمن حمایت از قربانیان اسیدپاشی با بیان اینکه کارهای ترمیمی 
و عمل های جراحی زیبایی معصومه به شکل رایگان و تخفیف زیاد انجام 
خواهد شد، خاطرنشان کرد: همچنین با توجه به اینکه وکلای ماهری با 
انجمن همکاری دارند، از آنها خواسته ایم تا امور مربوط به پذیرش وکالت 
معصومه و رسیدگی های قضایی را برعهده بگیرند و از این منظر هم جای 
نگرانی برای خانوده او نباید وجود داشــته باشد.فروتن با بیان اینکه تمام 
تلاشمان را خواهیم کرد تا عمل های جراحی تکمیلی و بعدی معصومه 
جلیل پور رایگان یا با هزینه بســیار کم انجام شود، اظهارکرد: در صورت 
نیاز به کمک و مشــارکت افراد خیر و نیکوکار در روند درمان این قربانی 
اسیدپاشی نیز ما حتما از طریق انجمن موارد را اطلاع رسانی خواهیم کرد.

 جذب ۵۵۰۰ کودک اتباع فاقد اوراق هویتی
در مدارس

| معاون آموزش ابتدایی وزارت آمــوزش و پرورش با بیان اینکه اکنون 
در دوره ابتدایی ٢٩٣ هزار و ٣۶۶ دانش آموز داریم گفت: آمار کل دانش آموزان 
اتباع ٣٢٢ هزار و۴۵۰ نفر اســت. از مجموع دانش آموزان اتباع، ٩۱ درصد اتباع 

افغانستان هستند.
رضوان حکیــم زاده در دیدار با کاردار فرهنگی افغانســتان در ایران و جمعی 
از مدیران مدارس افغانســتان با بیــان اینکه فرصت تحصیل اتبــاع در ایران با 
چالش هایی روبرو بود اظهار کرد: در نهایت بدنبال فرمان رهبری دســتورالعمل 
ثبت نام کودکان اتباع فاقد اوراق هویتی صادر و باعث شد لازم التعلیمان از فرصت 
تحصیل در مدرسه برخوردار شوند.وی افزود: هرچند معتقدیم آموزش حقی برای 
همه کودکان است و منتی بر آنها نیست.معاون آموزش ابتدایی وزارت آموزش و 
پرورش با بیان اینکه اکنــون در دوره ابتدایی ٢٩٣ هزار و ٣۶۶ دانش آموز داریم 
گفت: آمار کل دانش آموزان اتباع ٣٢٢ هزار و ۴۵۰ نفر اســت.این در حالیست 
که ۵۰۰۰ تن از کودکان در سنین پیش دبستانی نیز از اتباع هستند؛ از مجموع 
دانش آموزان اتباع، ٩۱ درصد اتباع افغانستان هستند و اگر تراکم کلاسی را درنظر 
بگیریم می توان گفت ۱۱ هزار و ۷۰۰ معلم برای آنها تخصیص داده شــده است؛ 
بدون آنکه یک ریال بودجه خارجی دریافت کرده باشیم اینکار را انجام داده ایم.

راه اندازی »خانه امن« در تمام استان ها
| رئیس اورژانس اجتماعی کشور ضمن تشــریح مهم ترین برنامه های 
اورژانس اجتماعی در سال ٩۷ گفت: در حال حاضر ٢۱ مرکز تحت عنوان »خانه 
امن« در کشور فعال هستند که قرار است در سال جاری همه استان ها از آن برخوردار 
شوند.رضا جعفری با بیان اینکه یکی از اقدامات سازمان بهزیستی، حمایت از زنان 
تحت خشونت و آزار و پذیرش و ساماندهی آنها در مراکزی تحت عنوان خانه امن 
است، افزود: این مراکز از سال ٩٢ با رویکرد خانواده محور و سیستماتیک به افراد 
درگیر خشونت و آسیب دیده به صورت شبانه روزی و به شکل رایگان به دو صورت 
مداخلات کوتاه مدت و تامین نیازهایی چون خوراک،  پوشاک و سرپناه برای زنان 
خشونت دیده  و زندانی مشغول به فعالیت هستند.وی مداخلات بلند مدت با هدف 
حمایت و توانمند ســازی مراجعین در زمینه های آموزشی و بهداشتی، درمانی، 
حقوقی، مددکاری اجتماعی و مشاوره ای را از دیگر خدمات ارائه شده در خانه های 
امن عنوان کرد و گفت: این مراکز اکنون در ٢۱ استان فعال هستند و در سال جاری 
تمامی استان ها از آن بهره مند خواهند شد. رئیس اورژانس اجتماعی ضمن تشریح 
مهم ترین برنامه های این مرکز در سال جاری نیز اظهار کرد: آگاه سازی عمومی جهت 
آشنایی شهروندان به حوزه اورژانس اجتماعی، باز تعریف مجدد اورژانس اجتماعی 
جهت انجام حمایت های روانی اجتماعی از بازماندگان بلایا و حوادث طبیعی و غیر 

طبیعی از مهمترین برنامه های اورژانس اجتماعی در سال ٩۷ خواهد بود.

لزوم تحقق اعتبار مربوط به حمایت از بیماران 
»پروانه ای« و چند بیماری »خاص« دیگر

| مشاور معاون درمان در امور بیماری های وزارت بهداشت با اشاره به موضوع 
اضافه شدن بیماری های ای بی، ام اس، اتیسم و بیماری های متابولیک به لیست بیماران 
خاص وزارت بهداشت، گفت: باوجود اضافه شدن این بیماری ها به ردیف بیماران خاص 
در قانون، هیچگونه بودجه ای برای این بیماری ها به مجموع بودجه بیماری های خاص 
و صعب العلاج وزارت بهداشت اضافه نشده است.دکتر جمشید کرمانچی با بیان اینکه 
در سال ٩۷ اسم چند بیماری را به ردیف بیماران خاص در قانون اضافه کردند، گفت: 
این بیماری ها شامل  بیماری ای بی، ام اس، اتیسم و بیماری های متابولیک بودند، اما 
در عین اینکه این اسامی را اضافه کردند، هیچگونه بودجه ای برای این بیماری ها به 
مجموع بودجه بیماری های خاص و صعب العلاج وزارت بهداشت اضافه نشده است.

وی افزود: بنابراین عملا اعتبار خاصی بــرای این بیماران وجود ندارد. هرچند که ما 
تلاش  می کنیم حمایت ها و کمک هایی را که در سال گذشته برای این بیماران انجام 
می دادیم، در قالب دانشگاه های علوم پزشکی ادامه دهیم.کرمانچی تاکید کرد: بنابراین 
هنوز از اعتبار ســه میلیاردی در نظر گرفته شده یا پول خاص دیگری، مبلغی برای 
حمایت از بیماران ای بی اختصاص نداده اند. هرچند که در سال ٩۶ قرار بود یک اعتبار 
سه میلیارد تومانی برای بیماران ای بی در نظر بگیرند، اما این اتفاق نیفتاد و امسال هم 

در این زمینه هنوز اتفاقی نیفتاده است.

| کارشناس دیالیز اداره بیماری های خاص وزارت بهداشت 
با اشــاره به وجود بیش از ٣۱ هزار بیمار دیالیزی در کشور، در عین 
حال برون ســپاری مراکز دیالیز از بیمارســتان ها و خصوصی سازی 
این مراکز را دو اقدام کلان وزارت بهداشــت در رابطه با این بیماری 
طی چهار سال آینده عنوان کرد. به گزارش کائنات به نقل از ایسنا، 
دکتر فرازمند با بیان اینکه بیماران دچار نارسایی کلیوی در مراحل 
پیشرفته، برای ادامه حیات شان نیازمند یک روش جایگزین درمان 
هستند، گفت: در این زمینه سه روش مشخص وجود دارد که شامل 
پیوند کلیه، دیالیز خونی به صورت دوره ای و منظم و دیالیز صفاقی)در 
دیالیز صفاقی محلولی در داخل حفره شکمی تزریق می شود و سموم 
بدن در این محلول جذب و بعد از مدتی این محلول از حفره شکمی 
خارج می شود( است و خوشبختانه در کشــورمان هر سه روش در 
دسترس بیماران قرار دارد.وی با بیان اینکه دیالیز خونی در کشور ما 
قدمتی بالای ۴۰ سال و دیالیز صفاقی قدمتی ٢۰ ساله دارد، افزود: 
طبق آمار سال ٩۶ حدود ٣۰ هزار بیمار دیالیز خونی در کشور وجود 
دارد که این بیماران در ۵۵٣ بخــش دیالیز خدمات دیالیز خونی را 
دریافت می کنند. باید توجه کرد که ۷٢ درصد مراکز دیالیز خونی در  
کشور در فضای دانشگاهی و بیمارستان های دانشگاهی قرار دارند، ٢۰ 
درصدشان در بخش خصوصی و هشت درصد آنها هم خیریه هستند. 

این خدمت، خدمتی مستمر اســت و تعطیل بردار نیست. از طرفی 
بیمار باید علاوه بر دریافت خدمت با اســتفاده از یکسری داروها و 
مکمل ها سعی کند که شرایط طبیعی بدن را تا حد امکان حفظ کند.

فرازمند با بیان اینکه در عین حال در حوزه دیالیز صفاقی نیز ۱۶۰۰ 
بیمار داریم که در ۷۰ بخش خدمات شان را دریافت می کنند، ادامه 
داد: خوشبختانه ارائه خدمات دیالیز مزمن در کشور در همه بخش ها 
به صورت ۱۰۰ درصد رایگان انجام می شــود. بر اســاس تعرفه های 
تعیین شــده انجام دیالیز خونی در بخش دولتی ۱۵k  و در بخش 
خصوصی ٢٣K اســت و  ۶۵ هزار تومان هم بابــت ملزومات مورد 
نیاز به این خدمت تعلق می گیرد. بنابراین دیالیز خونی حدود ٢۰۰ 
هزار تومان در بخش دولتــی و ٢۷۰ هزار تومان در بخش خصوصی 
هزینه دارد، اما بیمار بابت این خدمت پولی پرداخت نمی کند و کل 
پول هزینه دیالیز مزمن با پوشش بیمه ای ۱۰۰ درصدی و به صورت 
رایگان است.کارشناس دیالیز اداره بیماری های خاص وزارت بهداشت 
درباره سهم کم دیالیز صفاقی در برابر دیالیز خونی، گفت: بسیاری از 
پزشکان ما عمدتا با دیالیز خونی کار کردند و توسعه این نوع از دیالیز 
در دانشگاه های علوم پزشکی بیشتر بوده است. در عین حال با اینکه 
دیالیز صفاقی در منزل انجام می شود، اما از آنجایی که بیمار خودش 
باید مسوولیت درمانش را برعهده بگیرد، خیلی آسان نیست و گاهی 

می بینیم که بیمار وقت می گذارد و هفته ای سه نوبت به بخش دیالیز 
مراجعه می کند، اما خودش دیالیز صفاقی را در منزل انجام نمی دهد. 
البته معتقدیم این نســبت نباید اینقدر کم باشد و باید سهم دیالیز 
صفاقی از کل بیماران دیالیزی مان بیشتر شود که این موضوع مستلزم 
آموزش، فراهم کردن برخی روش های نوین دیالیز صفاقی و... است. به 
عنوان مثال در حال حاضر روش جدیدی در دیالیز صفاقی وجود دارد 
که ماشین دیالیز در منزل از شب تا صبح کنار بیمار گذاشته می شود 
و کار محلول را انجام می دهد. بنابراین بیمار صبح که بیدار می شود، 
دیگر نیازی به انجام دیالیز مجدد در طول روز ندارد. باید توجه کرد 
که برخی کشورها ۸۰ درصد دیالیزشــان را به صورت صفاقی انجام 
می دهند.فرازمند با بیان اینکه شاید سهولت دیالیز خونی باعث شده 
که دیالیز صفاقی رشدی که باید را در کشورمان نداشته باشد، افزود: 
در دنیا عمدتا بیماران دیالیز را بــه صورت صفاقی انجام می دهند و 
اصلا دیالیز را اقدامی بیمارستانی نمی دانند. ما هم باید در این زمینه 
فرهنگسازی کنیم و در حوزه دیالیز نگاه بیمارستانی نداشته باشیم. 
اصلا دلیل ندارد که دیالیز در فضای بیمارستان انجام شود. ما از این 
بابت که بیمار دیالیزی مشکل کلیه دارد، وارد یک محیط عفونی مانند 
بیمارستان شود، نگرانیم. متاسفانه این موضوع از گذشته در کشور ما 

شکل گرفته و هنوز هم به این صورت باقی مانده است.

| با امضای تفاهم نامه همکاری مابین صندوق بیمه اجتماعی کشــاورزان، 
روستائیان و عشایر و مرکز ملی فرش ایران، کلیه بافندگان و فعالان فرش دستباف 

در سراسر کشور بیمه خواهند شد.
این تفاهم نامه به منظور توســعه، تعمیم و گسترش پوشش بیمه اجتماعی برای 
برخورداری از خدمات، مزایــا و حمایت های بلند مدت صنــدوق به فعالان فرش 
دستباف سراسر کشور  به امضای دکتر محمدرضا واعظ مهدوی مدیرعامل صندوق 
بیمه اجتماعی کشاورزان، روستائیان و عشایر و حمید کارگر رئیس مرکز ملی فرش 

ایران رسید.
در مراســم امضای این تفاهم نامه مدیرعامل صندوق بیمه اجتماعی کشاورزان ، 
روستائیان و عشایر گفت: ۶ میلیون و ۷۰ هزار خانوار روستایی در کشور شناسایی 
شده اند که از این تعداد، با توجه به تحت پوشش بودن بخشی از این افراد در سازمان 
تامین اجتماعی و صندوق بیمه اجتماعی کشــاورزان، حدود ٣ میلیون ۴۰۰ هزار 

خانوار فاقد هرگونه بیمه هســتند و ما تلاش داریم در یک برنامه منسجم تا پایان 
برنامه ششم توسعه همه این خانواده ها را تحت پوشش بیمه کشاورزان، روستائیان 

و عشایر قرار دهیم.
واعظ مهدوی افزود: در مرحله اول تلاش می کنیم در هر خانوار روستائی حداقل 
یک نفر تحت پوشش این بیمه قرار گیرد. به همین منظور برنامه انعقاد تفاهم نامه 
هایی با سازمان ها و اتحادیه های صنفی که در جوامع روستایی فعال هستند را در 

اولویت خود قرار داده ایم.
وی گفت: از مجموع یک میلیون شــاغل صنعت فرش ایران تنها ٣۰۰ هزار نفر از 
خدمات بیمه ای ســازمان تامین اجتماعی بهره مند هستند که ما با این تفاهم نامه 

تلاش خواهیم کرد مابقی فعالان این صنعت را تحت پوشش بیمه خود قرار دهیم.
در این مراســم حمید کارگر رئیس مرکز ملی فرش ایران نیز در سخنانی گفت: 
در سال حمایت از کالای ایرانی این تفاهم نامه اتفاق بسیار مهمی است. زیرا فرش، 

ایرانی ترین کالای تولید داخل است که باید از آن حمایت ویژه ای صورت گیرد. فرش 
دستباف ایران همیشه یکی از اقلام مهم صادراتی کشور بوده که حمایت هایی نظیر 
بیمه اجتماعی از فعالان و نیروی انسانی آن می تواند در حفظ و بقای این محصول 

نقش موثری داشته باشد.
وی گفت: قانون بیمه شاغلان فرش و صنعت فرش بدلیل مسایلی نظیر اعتبارات 
سالانه نتوانسته همه جمعیت فعال این صنعت را تحت پوشش خود قرار دهد و بیش 

از یک میلیون نفر از فعالان این حوزه از خدمات بیمه ای محروم مانده اند.
بنابر این گزارش، براســاس تفاهم نامه مذکور ادارات فرش سازمان های صنعت، 
معدن و تجارت اســتان ها نسبت به شناســایی و معرفی متقاضیان استفاده از این 
خدمات به  کارگزاری های صندوق بیمه اجتماعی در سراســر کشور اقدام خواهند 
کرد. افراد معرفی شــده می توانند با در دست  داشــتن معرفی نامه با مراجعه به 

کارگزاران صندوق نسبت به عقد قرارداد اقدام کنند.

خبر

آغاز پوشش 
بیمه ای ۷۰۰ هزار 
بافنده فرش و 
صنایع جانبی

وجود ۳۱ هزار دیالیزی در کشور

خبرنامه دریچه

یک طلاق به ازای هر ٣.٩ ازدواج ثبت شده

| معاون آموزش متوســطه وزارت آموزش و پرورش برنامه های این 
معاونت در ســال جدید را تشریح کرد.علی زرافشــان در نشست خبری خود 
با اصحاب رســانه با بیان اینکه ارتقای مدیریت آموزشــگاهی نخستین محور 
برنامه های ما در سال جدید هســتند اظهار کرد: چندین برنامه در این حوزه 
اجرا خواهد شــد که تعالی مدیریت مدرســه از جمله آنهاست.وی افزود این 
برنامه به همه مدارس متوسطه اول و دوم تعمیم می یابد. تفویض اختیارات و 
برنامه محوری از اهداف طرح تعالی اســت و این طرح نمادی از استقرار نظام 
مدیریت محور است.معاون آموزش متوسطه وزارت آموزش و پرورش با بیان 
اینکه فرایند انتخاب و انتصاب مدیران مدارس برنامه دوم ما در ســال  جاری 
است گفت: این فرآیند با بکارگیری ظرفیت های فناوری اطلاعات و با رویکرد 
داوطلبانه برای انتخاب مدیران اجرا خواهد شــد و  مدیران مدارسی که قرار 
است بازنشسته شوند مشخص شده و آنها که داوطلب پذیرش این مسوولیت 
بودند در سامانه ای ثبت نام کرده اند. سه هزار و ۶۰ مدرسه در لیست فراخوان 
قرار گرفته اند که بیش از ۱۱ هزار همکار ما برای مدیریت این مدارس داوطلب 
شده اند که ٢۴ خردادماه آزمون هماهنگی برای انتخاب مدیران شایسته انجام 

خواهد شد.وی افزود: سنجش صلاحیت حرفه ای مدیران نیز از دیگر برنامه های 
ماســت. اقدامات خوبی انجام شــده اســت تا با بکارگیری روش های متنوع 
مدیران شایسته ای را برای مدیریت مدارس انتخاب کنیم.زرافشان به ارتقای 
آموزش های مهارتی اشاره کرد و گفت: سال گذشته فضای خوبی بوجود آمد و 
کار گسترده ای در سطح کشور در نهادهای مختلف صورت گرفت که نیروهای 
مسلح، آموزش و پرورش و سازمان فنی و حرفه ای از این جمله هستند. رئیس 
جمهور سال گذشته بر ارتقای آموزش های مهارتی تاکید داشتند.معاون آموزش 
متوسطه وزارت آموزش و پرورش ادامه داد: یکی از سیاست های ما توسعه کیفی 
آموزش های فنی و کاردانش است. تخصیص بودجه برای تجهیز هنرستان ها در 
همین راستا انجام شده است. علی رغم تنگناهای اقتصادی دولت بودجه ۵٢۰ 
میلیارد ریالی به طور کامل تخصیص و برای تجهیز هنرســتان ها به استان ها 
ابلاغ شد.وی افزود: بیش از ۷۰ هزار دانش آموز ما در شاخه کاردانش به شکل 
برونسپاری و در بیرون از مجموعه آموزش می بینند. ۶۰ میلیارد تومان برای 
این امر در نظر گرفته شــده بود که تا کنون ۵۰ درصد آن محقق شده است.
معاون آموزش متوســطه وزارت آموزش و پرورش با بیان اینکه برنامه »ایران 

مهارت« در دوره اول متوسطه سال گذشــته رونمایی شد و به اجرا در آمد و 
در سال جاری ادامه می یابد عنوان کرد: تا کنون در ۱۰ درصد یا ٢۵۰ مدرسه 
هشت استان این طرح به صورت آزمایشی اجرا درآمده است و امیدواریم از مهر 
٩۷ این برنامه را به دیگر استان ها تعمیم دهیم.زرافشان ادامه داد: به منظور 
تحقق اشتغال و اقتصاد مقاومتی و کارآفرین پروری ایجاد بازارچه های کسب 
و کار دانش آموزی را با مشارکت دانشکده کارآفرینی دانشگاه تهران در دست 
داریم. آموزش های کارگاهی به مربیان و دانش آموزان ارائه می شــود. تلاش 
می کنیم کار تیمی را در این کارگاه ها به دانش آموزان بیاموزیم.وی افزود: علاوه 
بر این اتاق های کارآفرینی در هنرستان ها دایرند و دستورالعمل هایی را برای 
ارائه و عرضه تولیدات دانش آموزان ابلاغ کرده ایم. مراکز رشد کارآفرینی نیز 
در چند استان راه اندازی شده است.زرافشان با بیان اینکه به دنبال تنوع بخشی 
به اســتعدادها و روش ها برای هدایت استعدادها هستیم گفت: ارتقای کمی و 
کیفی پژوهش سراهای دانش آموزی و توسعه جشنواره های علمی و فرهنگی 
از دیگر سیاست ها و برنامه های ما در سال ٩۷ در راستای شناسایی استعدادها 

است. به دنبال به رسمیت شناختن هوش های مختلف هستیم.

معاون وزیر آموزش و پرورش تشریح کرد؛

آخرین اخبار از سهم سوابق تحصیلی در کنکور

| نماینده مردم قصرشیرین، سرپلذهاب و گیلانغرب 
با بیان اینکه تســهیلات بانکی و کمک های بلاعوضی که از 
سوی دولت در نظرگرفته شده، نمی تواند پاسخگوی مشکلات 
مردم زلزله زده باشد، گفت: بنیاد مسکن بدون مشارکت مردم 
در خصوص ساخت خانه ها، افرادی را پای کار آورده و امروز 
باعث ایجاد تعهداتی برای طرفین شــده است که متاسفانه 
این قرارداد ها به نفع مردم نیست. به گزارش کائنات به نقل 
از ایلنا، فرهاد تجری )نماینده مردم قصرشیرین، سرپلذهاب 
و گیلانغرب( درباره وضعیت مردم زلزله زده کرمانشاه گفت: 
وضعیت زلزله زدگان علیرغم اینکه خدمات زیادی در منطقه 
ارائه شــده، اما هر چه جلو تر می رویم، مشکلات بیشتر بروز 
می کند و نمایان  می شــود، از همین رو لازم است؛ تدابیری 
از سوی مسئولان اندیشیده شود تا مشکلات زلزله زدگان هر 
چه سریع تر کاهش یابد و با بحران جدیدی در منطقه مواجه 
نشویم.وی با بیان اینکه اگر هریک از این مشکلات به موقع 
درمان نشود می تواند به یک بحران تبدیل شود، خاطرنشان 
کرد: دستگاه ها  بسیاری از مصوبات دولت را اجرا نمی کنند، 
از جمله امهال وام های مناطق زلزله زده که در ابتدا قرار بود 
تمامی مناطق زلزله زده را شامل شود، اما بانک ها در مقابل 
این مصوبه مقاومــت کردند و بعد از آن نیز دولت شــرایط 
جدیدی را وضع کرده اســت.این نماینده مردم در مجلس 
شورای اسلامی ادامه داد: این شرایط فشار زیادی را به مردم 
زلزله زده تحمیل می کند و در حقیقت محدود کردن امهال 
وام ها به افرادی که ساختمان هایشــان تخریبی یا صدمات 
اساسی دیده اســت به نوعی ظلم به سایر مردم زلزله زده در 

استان کرمانشاه است، چراکه همه مردم در مناطق زلزله زده 
مانند گیلانغرب، سرپل ذهاب، قصرشــیرین و دالاهو ثلاث 
باباجانی... دچار خسارت شــده اند، دیگر فعالیت اقتصادی و 
کاسبی در این منطقه رونق ندارد و چرخه اقتصادی تا حدود 
زیادی از کار افتــاده و به کندی پیش مــی رود از همین رو 
امهال وام ها باید شامل همه کارگران، کارمندان، کشاورزان 
ودامداران و.... در این منطقه شــود.تجری با تاکید بر اینکه 
این مســائل مشکلات و ظلم هایی اســت که سیستم بانکی 
در حق مردم زلزله زده کرمانشــاه می کند، تصریح کرد: این 
اهمال کاری ها به دلیل عدم مدیریت مقتدر بانکی است و ما 
امروز شاهد هستیم که علیرغم مصوبه دولت تمکین نمی کنند 
و هــر روز بهانه ای جدیدی دارند و اینها باعث می شــود که 
مشــکلات مردم زلزله زده و فشارهای ناشی از این مشکلات 
بیشتر شود.وی در خصوص اســکان دائم زلزله زدگان گفت: 
ساخت و ساز در حوزه روستایی با کمک دولت و دستگاههای 
ذیربط و همت خود مردم در حال انجام است، اما در برخی از 
حوزه ها پیمانکاران توسط بنیادمسکن معرفی شدند و تقریبا 
کار با کندی پیش می رود علاوه بر این مردم با یک بدشانسی 
نیز روبرو شــدند و با قرار گرفتن در شــرایط بد اقتصادی و 
افزایش نرخ ارز قیمت مصالح ســاختمانی از جمله آهن نیز 
افزایش پیدا کــرد و یکبار مضاعف دیگــری بر دوش مردم 
مناطق زلزله زده گذاشته اســت. افزایش مصالح ساختمانی 
و آهن آلات باعث شــده در این مدت کوتاه وام و تسهیلات 
بلاعوض خیلی نتواند کارساز باشد.نماینده مردم قصرشیرین، 
سرپلذهاب و گیلانغرب خاطرنشــان کرد: تسهیلات بانکی 

و کمک های بلاعوض که از ســوی دولت در نظرگرفته شده 
است با ضوابط خاصی که به مردم پرداخت می شود، نمی تواند 
پاسخگوی مشکلات مردم باشد، ضمن اینکه بخش هایی از 
مردم از جمله مستاجران هنوز بلاتکلیف هستند و همچنین 
بخش ها و واحدهایی که در حاشیه شهر ها هستند؛ همچنان 
تعیین تکلیف نشده اســت.وی ادامه داد: دولت با تسهیلاتی 
که در نظر گرفته بود، ساخت منازلی با متراژهای ۶۵ متری 
و ۸۰ متری را آغاز کرد که باعث اعتراضات بسیاری از سوی 
مردم در این باره شد، چراکه عده ای می خواهند فضای در نظر 
گرفته شده از سوی دولت بیشتر شود و از روز اول بنیاد مسکن 
بدون مشــارکت مردم در خصوص ساخت خانه ها افرادی را 
پای کار آورده و امروز باعث ایجاد تعهداتی برای طرفین شده 

است که متاســفانه این قرارداد ها به نفع مردم نیست.تجری 
به وضعیت روستاییان اشاره کرد و گفت: در حوزه روستایی 
نیز نیازمند بازنگری در طرح هادی هستیم چراکه این طرح 
یک نوع نگاه جدید به منطقه دارد و اقدام قاطعی در خصوص 
این موضوع نیز در حوزه استانداری و بنیاد مسکن نشده است 
و بسیاری از روستا ها مانند روستای تپانی در سرپل ذهاب یا 
روستای تیله کوه هنوز با ممانعت هایی برای بازسازی مواجه 
هستند و جانمایی جدیدی برای بعضی از روستا ها باید می شد 
که متاسفانه بنیاد مسکن و مدیریت استان هنوز نتوانستند در 
این زمینه تعین تکلیف کنند. این موضوع تصمیم مدیریتی 
قاطعی را از سوی مسئولان می طلبد، چراکه بخشی از مردم 

خواهان جابجایی روستا هستند.
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