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در ـ فضای ـ مجـازی #  پرسه ـ 

به عشق سردار رأی می‌دهم

 میثم مطیعی با انتشار این تصویر نوشت: »او رأی خویش در دل میدان به 
خون نوشت/ او عقل سرخ بود، ولی از جنون نوشت.../ این بار هم به رسم وفا 

رأی می‌دهم/ سردار! من به عشق شما رأی می‌دهم«
کاش روحانی نامزد شده بود!

 کاربری نوشت:»روحانی: افزایش قیمت کالاها به‌ویژه اقلام ضروری مردم 
به هیچ وجه پذیرفتنی نیست. وااای این چقدر خوب حرف میزنه، کاش نامزد 
میشــد تا بهش رای بدیم و رئیس‌جمهورمون بشــه و صد روزه مشکلات رو 

حل کنه!«
سؤالات از این مهم‌تر؟

 دســتاران با انتشار این تصویر نوشت: »جناب همتی از صدا و سیما انتقاد 
کرد و گفت باید ســؤال‌های مهم‌تر را بپرسد. به عنوان مثال، این موضوعات 

سؤال‌های صدا و سیما در مناظره‌ اوله. منظورش از مهم‌تر ازاین‌ها چیه؟...«
غرب بدون روتوش

 مهدی: »‏یه جوان کانادایی، با برنامه قبلی، اعضای یه خانواده‌ مسلمون رو 
با کامیون زیر گرفت و کُشت. یه دختر 15 ساله هم جزو قربانیانه. تصور کنید 

این ماجرا برعکس بود...«
اقتدار ایران، اقتدار افغانستان است

 الهام عابدینی: »محمدسرور رجایی، نویسنده و پژوهشگر افغانستانیِ ساکن 
در ایران گفتند: ایران میهن دوم و میهن فرهنگی من اســت. اقتدار و امنیت 
ایران، اقتدار افغانســتان است. ایشان نویســنده کتاب دشت لیلی تا جزیره‌ 

مجنون، مجموعه خاطرات رزمندگان افغانستانی در دفاع مقدس هستند.«
رمز حل مشکلات کشور

 اسماعیل معنوی با انتشار فیلمی نوشت: »اینجا روستای جُفیر با جمعیت 
۶۰۰نفر است و چاه‌های نفت در نزدیکی‌اش نیستند بلکه دقیقا داخل روستا 
قــرار دارند! عجالتا بدانید که در گرمای وحشــتناکِ خوزســتان اینجا فقط 
هفته‌ای یک‌بار با‌تانکر آبرســانی می‌شود! اینها حل شدنی‌ست، به شرط آنکه 

دولتِ مردم سر کار بیاید نه دولت‌ِ ما نمی‌توانیم!«
مراکشی‌ها علیه سفیر اسرائیل

 امیرصالحی: »در شش ماه گذشته هیچ مالک مراکشی حاضر نشده است 
ملک خود را به ســفیر اسرائیل در این کشــور اجاره بدهد و در نتیجه هنوز 
هم در هتل زندگی می‌کند. هر جا هم که تشریف نحسش را می‌برد، جوانان 
مراکشی آن مکان را گندزدایی می‌کنند. ملت‌های منطقه هیچ‌وقت با کثافتی 

به نام اسرائیل کنار نمی‌آیند.«
اعتراض زن‌های یهود به نابرابری در عبادت!

 کاربری نوشــت: »زنهای یهودی توی اسرائیل اعتراض کردن به اینکه چرا 
نمیتونن برابر با مردان خدارو عبادت کنن، رفتن با یه خاخام مصاحبه میکنن، 

اون میگه نمیشه چون دین ما میگه جای زن‌ توی خونه‌س.«
خیانت‌های خاندان پهلوی به ایران

 هاون مدیا: »شاه پهلوی 1.2 میلیارد دلار به فرانسه، بیش از 800 میلیون 
دلار بــه انگلیس برای باغ وحش و فاضلاب لنــدن و...، 354 میلیون دلار به 
مصــر، 1.1 میلیارد دلار به IMF )صندوق بین‌المللــی پول( و... کمک مالی 
فرستاد در حالیکه فقط 8 شهر و 1 روستای کشور )57 هزار خانوار( آن هم 
به صورت ناقص گاز داشتند که حالا به بیش از 20 میلیون خانوار )97درصد(

رسیده و خیلی از روســتاهای کشور هم از نعمت گاز بهره مندند؛ مشکلات 
اقتصادی باعث نشود اسیر سیاه‌نمایی قدرت طلبان خارج نشین شویم.«

با پرسه‌ای در فضای مجازی با موضوعات مختلفی روبه‌رو می‌شویم 
که مورد توجه کاربران قرار گرفته است. انتشار این مطالب 

به معنی تایید همه آنها از سوی کیهان نیست.

سخنگوی ستاد ملی مقابله با کرونا خبر داد

تأمین دُز دوم واکسن کرونا از هفته آینده

در  دارویی  مقررات  کنندگان  تنظیم 
ایالات متحده پس از حدود ۲۰ سال اولین 
تایید  را  آلزایمر  بیمــاری  داروی جدید 

کردند.
به گزارش خبرگزاری ایســنا، کارشناسان 
ســامت در انگلیس می‌گویند: اولین داروی 
بیماری آلزایمر پس از حدود ۲۰ سال توسط تنظیم کنندگان مقررات دارویی 
در ایالات متحده تایید شد که با این اقدام شرایط برای مصرف آن در انگلیس 
نیز فراهم می‌شود. این دارو که با نام »آدوکانوماب« شناخته می‌شود به جای 
علائم آلزایمر، علت اصلی این بیماری را که شایع‌ترین شکل زوال عقل است، 
هدف قرار می‌دهد. هرچند برخی از محققان در مورد تاثیر بالقوه آن اختلاف 

نظر دارند زیرا در مورد نتایج به دست آمده در آزمایش‌ها مطمئن نیستند.
با این حال سازمان غذا و داروی آمریکا )FDA( اعلام کرده است: شواهد 
قابل توجهی وجود دارد که نشــان می‌دهــد داروی آدوکانوماب، پلاک‌های 
آمیلوئید بتا را در مغز کاهش می‌دهد و این مزایای قابل توجهی برای بیماران 
خواهد داشت. در ماه مارس ۲۰۱۹ آزمایشات بین‌المللی داروی آدوکانوماب 
که روی حدود ســه هزار بیمار در حال انجام بود، متوقف شد زیرا بررسی‌ها 
نشان داد که این دارو در کُند کردن روند تحلیل و ضعف حافظه و مشکلات 
تفکر، بهتر از داروهای دیگر عمل نمی‌کند. اما اواخر همان سال یک شرکت 
آمریکایی دیگر موســوم به Biogen داده‌های بیشتری را تحلیل کرد و نتیجه 
گرفت که این دارو تا زمانیکه در دُزهای بالاتر تجویز شــود، موثر است. بنابر 
اعلام این شرکت، این دارو به طور قابل توجهی سرعت تحلیل رفتن توانایی 
شــناختی را کاهش می‌دهــد. داروی آدوکانوماب، آمیلوئیــد را هدف قرار 
می‌دهــد. پروتئینی که در مغز افراد مبتلا بــه آلزایمر توده‌های غیرطبیعی 
ایجاد می‌کند که می‌توانند به سلول‌ها آسیب برسانند و زوال عقل را تحریک 
کنند، این عوارض شــامل مواردی چون مشکلات حافظه و تفکر، مشکل در 

برقراری ارتباط و گیجی هستند.

 تایید
 اولین داروی 

آلزایمر 

آمریکا

محقق تیم طرح واکسن »کووایران برکت« گفت: 
مردم می‌توانند با خیال راحت برای دُز دوم از واکسن 

ایرانی کووایران برکت استفاده کنند.
بــه گزارش خبرگزاری صدا و ســیما، دکتر مینو محرز 
درباره جزئیات تزریق دُز دوم واکســن کرونا با واکسن‌های 
ایرانی اظهار داشت: افرادی که در مرحله اول دریافت واکسن 
کرونا، با واکسن‌های خارجی واکسینه شدند، اکنون می‌توانند 
برای تزریق دُز دوم از واکســن ایرانی برکت استفاده کنند، 

چراکه میزان واکسن تولید شده در دنیا بسیار کم است.
محرز با بیان اینکه تزریق واکسن‌های مختلف برای یک 
مرحله از واکسیناســیون کرونا هیچ حساســیتی برای افراد 
ایجاد نمی‌کنــد، افزود: در آمریکا مطالعاتی در این خصوص 

انجام شده و بی‌عارضه بودن آن به اثبات رسیده است.
وی با بیان اینکه درخواست صدور مجور اورژانسی تزریق 
عمومی واکسن کووایران برکت به وزارت بهداشت اعلام شده 
اســت، گفت: همچنان منتظر این هستیم که مجوز مربوط 

برای این واکسن صادر شود.

رئیس‌پلیس فضای تولید و تبادل اطلاعات تهران 
از دستگیری فردی درخصوص خرید و فروش دارو‌های 

تقلبی مربوط به کرونا در فضای مجازی خبر داد.
به گزارش خبرگزاری صدا و ســیما، ســرهنگ داود 
معظمی گودرزی گفــت: فردی به پلیس فتا تهران بزرگ 
مراجعه و مدعی شــد در فضای مجازی اقــدام به خرید 
داروی مربوط به کرونا کرده و زمانی که برای اســتفاده آن 
با پزشک مشورت نموده متوجه شده دارو‌ها فاسد و تاریخ 

گذشته است.
به گفته گودرزی، شــاکی ادامــه داد: با توجه به نیاز 
مادرم به این داروها، در فضای مجازی جســت‌وجو کردم 
و در فضای تلگرام با شــخصی ناشــناس که خــود را از 
وارد کنندگان این دارو معرفی کرد آشــنا شــدم و پس از 
صحبت‌های اولیه بنده مبلغ زیادی برای خرید این دارو‌ها 

بــرای وی واریز کردم و پس از دریافت دارو‌ها با بررســی 
پزشک مشخص شد این دارو‌ها به هیچ عنوان قابل استفاده 

نیست.
رئیس‌پلیس فتا تهران بزرگ افزود: کارشناســان این 
پلیــس تحقیقات خــود را آغاز کردند و بــا بهره‌گیری از 
روش‌های علمی و اقدامات فنــی فرد مذکور را در فضای 
مجازی شناسایی و متوجه شدند مجرم با ایجاد یک کانال 
تلگرامی در فضای مجازی اقدام به فروش دارو‌های فاسد و 
غیرقابل استفاده تحت عنوان دارو‌های کرونا به افرادی که 
نیازمند این دارو هستند می‌کند. با به دست آمدن اطلاعات 
هویتی متهم و پس از تشــریفات قضایی، در نهایت مجرم 
در مخفیگاه خود در یکی از مناطق غربی تهران دستگیر و 
بیش از ۳۰۰ قلم داروی غیرقابل استفاده مربوط به کرونا 

از محل اختفای وی کشف شد.

وی اظهار داشــت: متهم پــس از انتقال به پلیس فتا 
هرگونه جرمی را انکار می‌کرد، اما پس از روبه رو شــدن با 
شاکی پرونده و ادله دیجیتال ضمن پذیرش بزه انتسابی به 

فروش دارو‌های فاسد اعتراف کرد.
گودرزی به شــهروندان توصیه کرد: باید توجه داشت 
که خرید و فــروش هرگونه دارو در فضای مجازی ممنوع 
اســت و علاوه‌بر جرم بودن این اقدام، غالب این افراد نیز 
کلاهبردار هستند، بســیاری از این افراد اصلا دارویی در 
اختیار ندارند و با یک جســجوی ساده در فضای مجازی 
به اطلاعاتی دست پیدا می‌کنند و مدعی داشتن دارو‌های 
نادر هستند. شهروندان در صورت اطلاع از هرگونه فعالیت 
مجرمانــه در فضای مجازی می‌تواننــد مراتب را از طریق 
ســایت پلیس فتا به آدرس www.Cyberpolice.ir گزارش 

کنند.

رئیس‌پلیس فتا پایتخت خبر داد

 انهدام کانال فروش دارو‌های تقلبی‌کرونا در تلگرام

منابع هندی از کشته شدن دست‌کم 
۱۸ نفر بر اثر آتش‌سوزی در یک کارخانه 
این کشور خبر  مواد شیمیایی در غرب 

دادند.
به گزارش خبرگزاری تســنیم به نقل از 
رویترز، پلیس شــهر پونا در غرب هند اعلام 

کــرد که در جریان آتش‌ســوزی در یــک کارخانه مواد شــیمیایی در این 
شــهر دست‌کم 18 نفر کشــته و تعدادی دیگر زخمی شدند. اجساد تمامی 
کشته‌‌شدگان این حادثه از محل آتش‌ســوزی خارج شده و 20 نفر دیگر از 
کارکنان کارخانه‌ نیز نجات یافتند. بنا بر اعلام رسانه‌های محلی، این کارخانه 

در زمینه تولید مواد شیمیایی از جمله محصولات شوینده فعالیت می‌کند.

 ۱۸ کشته
 در آتش‌سوزی 

کارخانه مواد شیمیایی  

هند

شناسه‌آگهی: 1145318م الف‌900

 وزارت علوم، تحقيقات و فناوري در نظر دارد انجام امور نگهداری 
و پشتیبانی رایانه و تجهیزات رایانه‌ای و شبکه ساختمان خود را 
در سال 1400 به مدت یکسال از طریق سامانة تداركات الكترونكيي 
دولت به شماره 2000000031000002 و بر اساس قانون برگزاری 

مناقصات به پيمانكار واجد صلاحيت واگذار نمايد. 
كليــة مراحل برگزاري مناقصــه از دريافت اســناد مناقصه تا ارائه 
پيشنهادهاي مناقصه‌گران و بازگشايي پاكت‌ها، از طريق درگاه سامانة 
 www.setadiran.ir :تداركات الكترونكيي دولت)ستاد( به آدرس
انجام خواهد شد. تاريخ انتشار اسناد مناقصه در سامانه، روز چهارشنبه 

مورخ 1400/03/19 مي‌باشد.
 مهلت زماني دريافت اسناد مناقصه از سايت: ساعت 16 روز 

دو‌شنبه مورخ 1400/03/31
 مهلت زماني ارائه پيشــنهاد: ســاعت 16 روز سه‌شنبه مورخ 

    1400/04/15
 زمان بازگشــایی پاکت‌ها: ســاعت 9 صبح روز یکشنبه مورخ 

 1400/04/20
برای کســب اطلاعات بیشتر درخصوص اســناد مناقصه به آدرس: 
شهرک قدس، میدان صنعت، بلوار خوردين، چهار راه هرمزان، نبش 
پيروزان جنوبی، ساختمان مركزي وزارت علوم، تحقيقات و فناوري، 
طبقه ششــم اداره کارپردازی و مناقصات مراجعه نموده یا با شماره 

تلفن 82233184 – 021 تماس حاصل ‌نمایید.

ادارهك ل منابع انسانی و پشتیبانی

فراخوان مناقصه عمومی یک مرحله‌ای 
نگهداری و پشتیبانی رایانه و تجهیزات رایانه‌ای و شبکه 

 ساختمان مرکزی وزارت علوم، تحقیقات و فناوری

شرکت پشتیبانی امور دام استان تهران در نظر دارد فروش اموال ضایعاتی و مستهلک این اداره کل را به صورت کلی و یکجا از طریق 
تجدید مزایده عمومی و با جزئیات مندرج در اسناد مزایده، با بهره‌گیری از سامانه تدارکات الکترونیکی دولت )Setadiran.ir( و با شماره مزایده 

1000001014000011 به صورت الکترونیکی واگذار نماید.
زمان انتشار در سایت: 1400/03/18 ساعت:10/00    

مهلت دریافت اسناد مزایده: طبق قوانین سامانه ستاد دسترسی به دریافت اسناد مزایده تا پایان زمان ارایه پیشنهاد باز می‌باشد. 
آخرین مهلت ارسال پیشنهاد قیمت: روز چهار‌شنبه 1400/04/02 تا ساعت:19/00

زمان بازگشایی: روز یکشنبه تاریخ 1400/04/06 ساعت 10/00
زمان اعلام به برنده: تاریخ 1400/04/06 ساعت 10/05

شناسه‌آگهی: ۱۱۴۳۷۱۰م الف۸۷۱

آگهی تجدید مزایده عمومی
وزارت جهاد کشاورزی شماره 06 /1400/ات 

شرکت سهامی پشتیبانی امور دام کشور 
استان تهران

 روابط عمومی اداره کل استان تهران 

۱- نوع و مبلغ تضمین شرکت در مزایده: 
 فیش واریزی وجه نقد به حساب شبا  IR900100004001039806370564 بانک مرکزی بنام پشتیبانی امور دام کشور با شناسه 30 رقمی
)952203974100000000000000000004( و یا ضمانت نامه بانکی از تمامی بانک‌ها )به استثناء بانک سرمایه‌،بانک دی‌،بانک شهر،بانک 

تجارت و بانک ایران زمین ( به نام مزایده‌گر.
۲- قیمت پایه کارشناسی کل اموال : مبلغ به عدد)30.800.000.000 ریال( به حروف سی میلیارد و هشتصد میلیون ریال

۳- مبلغ تضمین شرکت در مزایده: )1.550.000.000 ریال( به حروف یک میلیارد وپانصد و پنجاه میلیون ریال
۴- خرید اسناد: مزایده‌گران درصورت تمایل به شرکت در مزایده می‌توانند در تاریخ مهلت خرید اسناد به سامانه تدارکات الکترونیکی دولت‌، 

به آدرس اینترنتی www.setadiran.ir مراجعه و اسناد مزایده را ازطریق سامانه مزبور دریافت نمایند.

ضمناً رعایت موارد ذیل الزامی است:
۱- برگزاری مزایده صرفاً از طریق ســامانه تداراکات الکترونیکی دولت می‌باشــد و کلیه مراحل فرایند مزایده شــامل خرید و دریافت اسناد مزایده 
)درصورت وجود هزینه مربوطه(، پرداخت تضمین شــرکت در مزایده )ودیعه(، ارســال پیشنهاد قیمت و اسناد مربوط به پاکت ب )اسناد و مدارک 

مربوط به مزایده‌گران ( و اطلاع از وضعیت برنده بودن مزایده‌گران محترم از این طریق امکان‌پذیر میباشد. 
‌۲- علاقمنــدان بــه شــرکت در مزایده میبایســت جهت ثبت‌نــام و دریافت گواهــی الکترونیکی )توکن( با شــماره مرکز پشــتیبانی و راهبری 

 سامانه: 1456-021 تماس حاصل نمایند.
۳- شرکت در مزایده به منزله قبول اسناد و شرایط مزایده از سوی مزایده‌گزار می‌باشد.

۴- اطلاعات تماس دستگاه مزایده گزار جهت دریافت اطلاعات بیشتر درخصوص اسناد مزایده وارائه پاکت الف
۵- نشانی: میدان ونک –خیابان ملاصدرا –خیابان خوارزمی پلاک 10 و12کد پستی: 1435933151 تلفن88216961- داخلی 145

۶- نکته: مدت اعتبار ضمانتنامه شرکت در فرآیند ارجاع کار حداقل سه ماه از آخرین تاریخ ارائه پیشنهاد در سامانه ستاد )سه ماه از زمان مندرج 
در بند مربوطه در آگهی‌(

سخنگوی ستاد ملی مقابله با کرونا با بیان این‌که 
هفته آینده برای تزریق دُز دوم، واکسن کرونا تأمین 
خواهیم کرد، گفت: تا هفته آینده در مورد استفاده 

از واکسن ایرانی )برکت( تصمیم گرفته می‌شود.
به گزارش خبرگزاری تســنیم، علیرضا رئیسی با بیان 
این‌که تاکنون واکسن‌های تزریق شده به افراد در اولویت 
از منابــع خارجی تهیه شــده‌اند، اظهار داشــت: به دلیل 
مشکلاتی که در سطح دنیا برای تأمین واکسن کرونا وجود 
دارد و از ســوی دیگر بدعهدی شرکت‌ها، مشکل کمبود 

واکسن وجود دارد؛ قرار بود اوایل هفته گذشته سه میلیون 
دُز واکســن کرونا به دســت ما برسد که متأسفانه این امر 

محقق نشد.
رئیســی افزود: واکســن‌های خریداری شده از سبد 
کوواکس نیز به طور کامل تحویل کشــور ما نشده و آنها 
در این زمینه به طور کامل به تعهدات خود عمل نکرده‌اند.

وی با بیان این‌که می‌تــوان فاصله بین دُز اول و دوم 
واکسن‌هایی که تاکنون در داخل کشور استفاده شده است 
را افزایش داد، خاطرنشان کرد: ما هفته آینده برای دُز دوم، 

واکســن کرونا تأمین خواهیم کرد و در این زمینه نگرانی 
خاصی وجود ندارد.

سخنگوی ستاد ملی مقابله با کرونا درباره زمان‌بندی 
تزریق دُز دوم واکســن کرونا گفت: افرادی که در دُز اول، 
واکسن ســینوفارم را دریافت کرده‌اند می‌توانند بین چهار 
تا هشــت هفته بعــد، دُز دوم را دریافت کنند. افرادی که 
واکسن اسپوتنیک را تزریق کرده‌اند می‌توانند چهار تا 12 

هفته بعد از دُز اول، دُز دوم را تزریق کنند.
رئیســی با بیان این‌که افراد بالای 70 سال علیه کرونا 

واکسینه شده‌اند، ادامه داد: هنوز واکسیناسیون افراد 65 تا 
70 ساله را آغاز نکرده‌ایم و علتش این است که می‌خواهیم 
واکسیناسیون دُز دوم افراد بالای 70 سال را تکمیل کنیم 
و به محض رســیدن محموله جدید بتوانیم واکسیناسیون 

افراد بالای 65 سال را نیز آغاز کنیم.
وی بیان داشــت: تا هفته آینده، نتایج واکسن تولید 
داخل )کوو ایــران برکت( آماده خواهد شــد و چنان‌چه 
کمیتــه اخلاق، مجوز مصرف آن را صــادر کند می‌توانیم 

واکسیناسیون را با واکسن داخلی کرونا ادامه دهیم.

دکتر مینو محرز:

تزریق دُز دوم 
واکسیناسیون کرونا 
با واکسن »برکت« 
بدون عارضه است

مرکز روابط عمومی و اطلاع‌رسانی وزارت بهداشت 
ضمن تشــریح آخرین آمار کرونا اعلام کرد: تا کنون 
۲۰ میلیون و ۹۳۸ هزار آزمایش تشخیص کووید۱۹ در 

کشور انجام شده است.
به گزارش وبدا، در اطلاعیه این مرکز آمده است: »از 17 
تا ۱۸ خرداد ۱۴۰۰ و بر اساس معیارهای قطعی تشخیصی، 
۸ هــزار و ۸۴۶ بیمار جدید مبتلا به کووید۱۹ در کشــور 
شناســایی شــد که هزار و ۲۱۶ نفر از آنها بستری شدند و 
مجمــوع بیماران کووید۱۹ در کشــور به دو میلیون و ۹۸۰ 

هزار و ۱۱۶ نفر رسید.
متاسفانه در طول این مدت، ۱۷۹ بیمار کووید۱۹ جان 
خود را از دســت دادند و مجموع جان‌باختگان این بیماری 
به ۸۱ هزار و ۳۶۲ نفر رســید. خوشــبختانه تــا کنون دو 
میلیــون ۵۷۸ هزار و ۲۶۳ نفــر از بیماران، بهبود یافته یا از 

بیمارستان‌ها ترخیص شده‌اند.
ســه هزار و ۶۲۰ نفر از بیمــاران مبتلا به کووید۱۹ در 
بخش‌های مراقبت‌های ویژه بیمارستان‌ها تحت مراقبت قرار 
دارنــد و تا کنون ۲۰ میلیــون و ۹۳۸ هزار و ۳۳۸ آزمایش 

تشخیص کووید۱۹ در کشور انجام شده است.
در حال حاضر ۱۶ شــهر کشور در وضعیت قرمز، ۲۰۱ 
شــهر در وضعیت نارنجی، ۲۳۱ شــهر در وضعیت زرد قرار 

دارند.
تا کنون چهار میلیــون و ۲۵۲ هزار و ۷۷۸ نفر دُز اول 
واکســن کرونا و ۶۸۲ هــزار و ۴۸۳ نفر نیز دُز دوم را تزریق 
کرده‌اند و مجموع واکســن‌های تزریق شــده در کشور به ۴ 

میلیون و ۹۳۵ هزار و ۲۶۱ دُز رسید.«
 گفتنی اســت، آمار اعلام شده افزایش ابتلا و فوتی‌ها را 
نسبت به روزهای اخیر نشان می‌دهد به طوری که در فاصله 
16 تا ۱۷ خرداد، چهار هزار و ۹۰۷ بیمار جدید شناسایی و 
۹۴۰ نفر از آنها بستری شدند همچنین 120 بیمار کووید۱۹ 

جان خود را از دست دادند.

آمار ابتلا و تلفات کووید-19 
باز هم افزایش یافت

فوت 179 بیمار 
کرونایی دیگر

بسیج دانشجویی 35 دانشگاه و دانشکده علوم 
پزشکی با صدور بیانیه‌ای ضمن اشاره به ویژگی‌های 
وزیر بهداشت مطلوب، اولویت‌های مهم نظام سلامت 

در دولت آینده را تبیین کردند.
بــه گزارش کیهان، در این بیانیه که از ســوی بســیج 
دانشــجویی دانشگاه‌های علوم پزشکی ایران، تهران، مشهد، 
کرمان، کرمانشــاه، یزد،گیــان، خرم‌آباد، اردبیــل، البرز، 
کردستان، شاهد، شاهرود، سبزوار، دزفول، اصفهان، همدان، 
اهــواز، قزوین، زاهدان، شــهرکرد، ارومیه، بجنــورد، علوم 
توانبخشــی و سلامت اجتماعی، بابل، گناباد، رفسنجان، بم، 
و دانشکده‌های علوم پزشکی مراغه، خوی، نهاوند، استهبان، 
تربت جام، ســراب و ملایر صادر شــده، آمده است: »نظام 
ســامت از جملــه مهم‌ترین امور موثر بر رفاه و پیشــرفت 
کشورها محسوب می‌شود، به طوری که یکی از اجزای اصلی 
محاسبه شــاخص توسعه یافتگی کشــورها، سطح سلامت 
اســت. برای داشتن سطحی متعالی از ســامت در جامعه 
بایســتی متولیان شایسته‌ای انتخاب شــوند و برنامه‌هایی 
اولویت بندی شــده برای این امر وجود داشته باشد. از این 
روی انتخابات مجالی برای انتخاب مردم و اداره آینده کشور 
در حیطه ســامت در کنار سایر امور است که بایستی مورد 
توجه آحاد ملت ایران قرار گیرد. بســیج دانشــجویی مراکز 
علوم پزشکی بر اساس رســالت خود مبنی بر نقش‌آفرینی 
تخصصی و آگاهی بخشی به جامعه بر خود لازم می‌داند تا به 
نمایندگی از مردم و دانشجویان با نگاهی نخبگانی در مسائل 

نظام سلامت در دولت آینده مواردی را مطرح نماید.
ابتــدا نکاتی چند درخصوص یکــی از مهم‌ترین ارکان 
تصمیم گیری نظام ســامت یعنی وزیر بهداشــت، درمان 
و آموزش پزشــکی و ویژگی‌های وزیر بهداشــت مطلوب و 

معاونین ایشان پرداخته خواهدشد:
 1. نداشتن تعارض منافع

 در شــرایطی که وزیر بهداشت یا معاونین ایشان خود 
ذی‌نفع بخش خصوصی باشــند )اعم از مطب داری، سهام 
داری، واردات دارو و تجهیــزات پزشــکی و...( امکان اتخاذ 
تصمیمــات ناصــواب و یا کوتاهــی در اجرای امــور ایجاد 
خواهدشــد. اهمیت این موضوع به گونه‌ای اســت که بدون 
توجه به آن، ایجاد تحول مثبت در نظام سلامت بسیار سخت 

و تقریباً دست نایافتنی خواهد شد.
 2. نداشتن رویه صنف‌گرایی

 از جمله شئون ایجاد تعارض منافع می‌توان به مدیریت 
بخش‌های کلیدی نظام ســامت توســط پزشکان فعال در 
ســازمان نظام پزشکی و انجمن‌های پزشکی اشاره نمود که 

بایستی به طور جدی از آن حذر کرد.

 3. برخورداری از دانش و تجربه کافی مدیریتی
 امــر مدیریت و اجرا در نظام ســامت نیازمند دانش و 
تجربه کافی اســت. افراد به صرف شــهرت در درمانگری و 
رشــته تخصصی، لزوماً مدیران توانمندی نیستند. لذا وزیر 
مطلوب بهداشت و معاونین ایشان بایستی بیشتر از آنکه به 
نوع تخصص پزشکی شناخته شــوند، به سابقه مدیریتی و 

توان مطلوب اجراییشان شهره باشند.
 4. تحول‌خواهی و جوان‌گرایی

 تغییــر و تحول و روزآمدی لازمه حیات یک دســتگاه 
پویاســت. خصوصاً آنجا که آن دســتگاه دارای ضعف‌های 
بنیادینی باشــد. ایــن تحول نیازمند صرف نیــرو، انگیزه و 

ایده‌های نو است که همگی از خصوصیات جوانی می‌باشد.
 5. داشتن برنامه کارا برای اجرای اسناد بالادستی

 در نظام ســامت اسناد بالادســتی کارشناسی شده و 
قوانین بســیاری وجود دارد که مغفول مانده یا به درســتی 
اجرا نشده اســت. در صورت اجرای این اســناد بسیاری از 
مشــکلات نظام سلامت مرتفع گردیده و منافع زیادی برای 
مردم حاصل می‌شود. از جمله این اسناد بالادستی می‌توان 
به اجرای پرونده و نســخه الکترونیک ســامت، ساماندهی 
و توســعه طب ســنتی ایرانی، تفکیک وظایف تجمیع شده 
در وزارت بهداشــت، تکمیل برنامه‌های پزشــک خانواده و 
نظام ارجاع و غیره اشــاره نمود، لذا وزیر مطلوب بهداشــت 
و معاونین ایشان باید برنامه منسجم و عملیاتی برای اجرای 
اسناد بالادستی نظام سلامت داشته باشند. اجرای این اسناد 
علاوه‌بر تقویت حرکت وزارت بهداشت بر محور راهبردهای 
کلان کشور، از خلق ایده‌های غیرکارشناسی خلق الساعه و 
غیرعملیاتی که هزینه‌های زیادی را نیز به کشــور تحمیل 
می‌نمایند، جلوگیری می‌کند. با عنایت به لزوم اولویت بندی 
برنامه‌ها و رعایت تقدم بهداشت و حفظ سلامتی بر درمان، 
در ادامه به اهم برنامه‌های ضروری نظام ســامت کشورمان 

اجمالاً اشاره خواهدشد:
 6. تکمیل نظام سلامت الکترونیک

 نظام ســامت الکترونیک در راستای ارتقای شفافیت، 
تصمیم‌گیــری حرفه‌ای و بالینی و افزایش بهره‌وری در نظام 
ســامت مورد تأکید است. از جمله زیربرنامه‌های اصلی آن 
می‌توان به پرونده الکترونیک ســامت، نسخه الکترونیک و 

سامانه رهگیری و کنترل اصالت دارو )تیتک( اشاره نمود.
 7. اصلاح نظام ارجاع و پزشک خانواده

 همواره گفته می‌شــود که پیشــگیری بر درمان مقدم 
اســت. در نظام ســامت نیز برای اجرای این مهم بایستی 
سازوکار مناسبی پیش‌بینی شــود. کشورهای توسعه یافته 
در حال حاضر بخش قابل توجهی از بار خدمات بهداشــتی 

درمانی خود را از طریق پزشــک خانواده دنبال می‌کنند، به 
طوری که انگیزه پزشکان در این سیستم ارتقای پیشگیری 
و کاهــش درمان خواهدبود چراکه درآمد پزشــک، فارغ از 
حجم بیماری‌های یک بیمار خواهدبود. اما جهت تکمیل آن 
بایستی از طریق نظام ارجاع، ارتباط بین این سطح با سطوح 
تخصصی ایجاد شود تا امور درمانی نیز در یک مسیر مناسب 

پیگیری شوند.
 8. تأمین و توزیع نیروی انسانی در نظام سلامت

 توزیع نامتناسب نیروی انسانی در سطح کشور یکی از 
مشکلات اصلی نظام سلامت است، به طوری که در برخی از 
شهرستان‌های کشور موضوع دسترسی به پزشک به عنوان 
محور ارائه خدمات درمانی جزء معضلات اصلی مردم است. 
به طور مثال براســاس مطالعات موجود، ســرانه پزشک در 
ایران در بین 25 کشور منطقه رتبه 20 را به خود اختصاص 
داده است که بیانگر ســرانه پایین پزشک به ازای جمعیت 
اســت. جهت اصلاح این مسئله ضمن برنامه‌ریزی عملیاتی 
جهت توزیع مناســب نیروی انسانی نظام سلامت در کشور 
بایستی با ایجاد زیرساخت‌های لازم، ظرفیت تأمین و تربیت 

نیروی انسانی در نظام سلامت افزایش یابد.
 9. افزایش جمعیت 

یکی از بحرانی‌ترین و حیاتی‌ترین معضلات حال حاضر 
کشور مســئله کمبود شدید رشــد جمعیت است. در دهه 
پیش رو پنجره جمعیتی ایران بســته خواهدشد. با توجه به 
نقش وزارت بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی در پایش و 
برخی زیرمسائل مهم جمعیّت همچون ناباروری، غربالگری، 
پیشگیری، ســقط جنین و...، یکی از مهم‌ترین رسالت‌های 
نظام ســامت در دولت سیزدهم بایستی برنامه‌ریزی جامع 

جهت حل بحران جمعیت کشور باشد.
 10. ساماندهی و ارتقاء طب سنتی ایرانی

 یکی از گنجینه‌های تمدنی کشــورمان، طب ســنتی 
ایرانی اســت که با فرهنگ مردم نیز آمیخته است. با شکل 
گیری رشــته تحصیلی طب ســنتی ایرانی در دانشگاه‌های 
علوم پزشکی از 14 سال پیش ثمرات علمی و عملی فراوانی 
حاصل شــده اســت اما کم توجهی‌ها به این مکتب طبی و 
وجود مدعیان کاذب فراوان در این عرصه مانع بالفعل شدن 
بخش‌های قابل توجهی از ظرفیت‌های این عرصه شده است. 
با عنایت به سیاست‌های کلی سلامت، متولیان نظام سلامت 
در دولت جدید باید برنامه‌ای جامع و عملی برای ساماندهی 

و ارتقاء این علم بومی داشته باشند.
پرواضح است که مســائل نظام سلامت و شاخص‌های 
مدیران نظام ســامت بیش از این موارد است. اما به جهت 

رعایت اختصار اهم موارد ارائه گردید.«

در بیانیه بسیج دانشجویی 35 دانشگاه علوم پزشکی تبیین شد

اولویت‌های مهم نظام سلامت در دولت آینده

سند صیانت از کودکان و نوجوانان در فضای مجازی که از سال ۹۵ در 
مرکز ملی فضای مجازی تدوین شده بود، در شورای عالی فضای مجازی به 

تصویب نهایی رسید.
به گزارش خبرگزاری مهر، شــورای عالی فضای مجازی پس از ســه ماه وقفه، 
دوشنبه گذشته به ریاست حسن روحانی رئیس‌جمهور و با حضور سایر اعضا تشکیل 
شد. در این جلسه بخش‌های باقی مانده از سند صیانت از کودکان و نوجوانان مورد 
بررســی قرار گرفت و این سند پس از حدود پنج سال انتظار برای تصویب، توسط 

شورای عالی فضای مجازی به تصویب رسید.
مطابق با آنچه که در این جلسه مصوب شد، باید کلیه سکوها و ارائه دهندگان 
محتوا و خدمات فضای مجازی در مدت یک ســال، نســبت بــه صیانت از داده‌ها، 
رده‌بنــدی و تفکیک محتوا و خدمات ویژه هر رده ســنی از خدمات عمومی اقدام 
کنند. همچنین وزارتخانه‌ها مکلف شدند به شکل غیر انحصاری در رابطه با سکوها 

و خدمات صیانت شده برای خردسالان اطلاع‌رسانی کنند.
اگرچه جزئیات این ســند نهایی هنوز منتشــر نشده است اما آنطور که تدوین 
کنندگان ســند صیانت از کودکان و نوجوانان در فضای مجازی مطرح کرده‌اند این 
سند به نحوه مواجهه خردسالان، کودکان، نوجوانان و والدین با فضای مجازی نگاه 
ویژه‌ای دارد. در عین حال همه نیازمندی‌های عمومی و ضروری کودک اعم از موتور 
جســت‌وجو و شبکه‌های اجتماعی و اپلیکیشــن‌ها که باید در یک محیط امن در 

دسترس کودکان قرار گیرد، در این سند مورد تاکید قرار گرفته است.
به طور کل مطابق آنچه که تدوین کنندگان این سند عنوان کرده‌اند، ۹ سیاست 
کلان برای محافظت از کودکان در برابر آســیب‌های احتمالی فضای مجازی مورد 

توجه قرار گرفته است که عبارتند از: 
۱. توسعه محیط‌های صیانت شده در فضای مجازی.

۲. رده‌بندی محتوا و خدمات متناسب با سن و جنسیت و آمادگی جسمی.
۳. ارتقای سواد فضای مجازی و مهارت افزایی کودکان با ابزارهایی که در اختیار 

والدین قرار می‌گیرد.
۴. آگاه ‌ســازی و هوشیار‌سازی والدین و مربیان به دلیل نقش حمایتی که در 

این زمینه دارند.
۵. پیشگیری از ارائه محتوای خدمات مضر.

۶. برخورد قضائی با کســانی که علیه کودک و نوجــوان اقدام مجرمانه انجام 
می‌دهند.

۷. مراقبت اجتماعی از کســانی که در این فضا آســیب دیده‌اند و یا در معرض 
خطر هستند.

۸. مشارکت محوری بخش خصوصی.
۹. توســعه همکاری‌های بین‌المللی با کشــورهای مختلفی که نسبت به این 

موضوع دغدغه دارند.
گفتنی اســت، راهبری کلان این طرح برای ایجاد محیط صیانت شده برعهده 

مرکز ملی فضای مجازی گذاشته شده است.

سند صیانت از کودکان در فضای مجازی 
پس از 5 سال وقفه تصویب شد

وزیر آموزش و پرورش تاکید کرد: امید ما این است که از مسیر 
رتبه بندی بتوانیم معلمانی با کیفیت‌تر و با انگیزه‌تر که از صلاحیت 

بالاتری برخوردار هستند، در نظام آموزشی کشور داشته باشیم.
به گزارش خبرگزاری ایســنا، محســن حاجی میرزایی در جلسه علنی 
دیروز مجلس شورای اســامی و در جریان بررسی کلیات لایحه نظام رتبه‌ 
بندی معلمان اظهارداشــت: در ابتدا از نمایندگان مجلس تشــکر و قدردانی 
می‌کنــم که بــا اولویت به بررســی این لایحه که یکــی از مطالبات جامعه 
فرهنگیان کشــور است، پرداختند. امیدواریم هرچه سریع‌تر مسیر بررسی و 

تصویب این لایحه در مجلس شورای اسلامی طی شود.
حاجی میرزایی ادامه داد: در بودجه سال ۱۴۰۰ نیز منابع اجرای لایحه 
پیش‌بینی شــده و ما در دولــت نیز تدوین آیین‌نامه اجرایــی این لایحه را 
همزمان با بررســی آن در مجلس آغاز کرده‌ایــم تا بلافاصله پس از تصویب 

مجلس شورای اسلامی در سریع‌ترین زمان ممکن اجرایی شود.
وی افــزود: رتبه‌ بندی معلمان در آموزش و پــرورش از اهمیت بالایی 
برخوردار اســت. ماموریت اصلی ما اجرای ســند تحول بنیادین اســت که 
اصلی‌ترین رکن آن معلم اســت. از نظر ما معلم جانشــین همه کاستی‌ها و 
نداشته‌های کشور اســت و اگر ما معلمی با کیفیت و با انگیزه داشته باشیم 

شاهد تحقق اهداف تعلیم و تربیت کشور خواهیم بود.
وزیر آمــوزش و پرورش گفت: شــغل معلمی یکی از ســنگین‌ترین و 
پربارترین مشاغلی اســت که وجود دارد و می‌تواند خلاقیت آفرین باشد. ما 
می‌توانیم توانمندی‌های معلمان را در گروه‌های مختلف طبقه بندی کنیم و 
بــه رتبه بندی معلمان به عنوان یک ابزار برای ارتقاء کیفیت، افزایش انگیزه 
در معلمان و افزایش توانمندی‌های آموزشی کشور نگاه می‌کنیم. امید است 
از مسیر رتبه بندی بتوانیم معلمانی با کیفیت‌تر و با انگیزه‌تر که از صلاحیت 

بالاتری برخوردار هستند داشته باشیم.
حاجی میرزایی تاکید کرد: در دولت نیز این لایحه خارج از نوبت به دلیل 
اهمیت بالایی که داشت، بررسی شد. لازم بود تا این لایحه هرچه سریع‌تر به 
ســرانجام برسد تا با رتبه بندی یک امتیاز ویژه به جامعه فرهنگی داده شود. 
تاکید ما بر این است که معلمان از امتیازات و حقوقی برخوردار باشند که همه 
کارکنان دولت از آن برخوردار هســتند. هدف ما این بود تا به معلمان کمک 
کنیم صلاحیت‌ و توانمندی خود را افزایش دهند. نکاتی درخصوص معلمین 
مدارس غیردولتی نیز گفته شد اما باید بگویم ما ماموریم برای کارکنان دولت 

این لایحه را تنظیم کنیم.

وزیر آموزش و پرورش:
هدف از رتبه‌بندی

 افزایش کیفیت آموزشی و انگیزه معلمان است

معاون درمان ستاد کرونای استان تهران از موارد تک‌گیر ویروس 
جهش یافته هندی و آفریقای جنوبی در تهران خبر داد.

نادر توکلی با اشــاره به روند کاهشــی بیماری کرونا در اســتان تهران 
به خبرگزاری ایســنا گفت: البته شیب بســیار ملایم است و کماکان تعداد 
بستری‌های قابل توجه است اما خوشبختانه تعداد فوتی‌ها کمتر شده است، اما 
روند کاهشی مانند پیک‌های قبلی چشمگیر نیست. نسبت به دهم فروردین 
که پیک آغاز شد و تا انتهای فروردین به اوج خود رسید می‌توان گفت روند 
پیک بیماری تقریبا ۵۰ درصد کاهش داشته است و تعداد بستری‌ها از حدود 
هزار و 700 نفر به ۷۰۰ نفر رسیده است و به همین ترتیب مراجعات سرپایی 
هــم اکنون حدود چهار هزار و 500 نفر در روز اســت. تعداد کل بیماران از 
حدود ۱۰ هزار نفر به حدود چهار هزار و 500 نفر رســیده است و فوتی‌های 
روزانه حدود ۳۰ تا ۳۵ نفر شده است. حدودا هفته‌ای ۱۵ تا ۲۰ درصد کاهش 
بار بیماری داشتیم و در سه یا چهار هفته اخیر ۵۰ درصد کاهش بار بیماری 

داشتیم، البته کماکان مراجعات به مراکز درمانی ادامه دارد.
توکلی افزود: از طرفی در مواردی تعداد ترخیصی‌ها از تعداد بســتری‌ها 
افزایش می‌یابد زیرا هم مراقبت‌ها افزایش یافته اســت و هم بیماری از نظر 
مرگ و میر و شدت، سیر آرام‌تری دارد. خوشبختانه میزان مرگ و میر افراد 
بالای ۷۰ ســال کاهش یافته است که شاید به نوعی این موضوع را بتوان با 
گسترش پوشش واکسیناسیون مرتبط دانست. وی، علت روند کاهشی گذر 
از پیــک چهارم را حجم بالای ویروس معرفی و بیان کرد: ما حجم زیادی از 
بیماران را در کلینیک‌های ســرپایی مدیریت می‌کردیم تا با کمبودی مواجه 
نشــویم، اما به نظر می‌رســد این رفتارِ یک ویروس جهش یافته است. البته 
این امکان از نظر اقتصــادی وجود ندارد که تک‌تک بیماران از نظر اینکه به 
چه نوع جهشــی از ویروس مبتلا شدند را بررســی کنیم هرچند که از نظر 
اپیدمیولوژیک‌ هم این موضوع توجیه ندارد ولی طبیعتا رفتار جدید ویروس با 
سال گذشته و ویروس ووهان متفاوت است‌. موارد تک‌گیری از ویروس هندی 
و آفریقایی هم در اســتان گزارش شده است اما این‌گونه نیست که بخواهیم 

همه مبتلایان را مرتبط با این جهش‌ها بدانیم.

روند کاهشی بیماری کرونا و وقوع موارد تک‌گیر 
ویروس هندی و آفریقایی در تهران


