
1- يكي از روزهايي كه مشغول بررسي كارهاي كنگره بودم، خبرنگاري به من گفت »  از شما تعجب مي كنم كه 
اين قدر به كارهايي مي پردازيد كه با حوزه تخصصي شما دور و گاه با آن بيگانه است.«

نگاهش كردم و به او گفتم: فكر مي كنم اگر كاري را شروع مي كنيم يا حرفه اي را مي آموزيم بايد تا حد توان مان 
در آن تبحر كسب كنيم؛ اين گونه، فرد موفقي در رشته تخصصي خود مي شويم.

اما اگر توان داش�تيم و توانس�تيم براي همكاران و همراهان خود و آن ها كه با ما در يك صنف و گروه 
مش�غول خدمتند، كاري انجام دهيم، گامي فراتر از مرحله قبل برداشته ايم. به همين دليل 
فكر مي كنم اگر تواني در خود مي بينيم بايد پا در ميدان بگذاريم و از خطرها نهراسيم؛ 

هر چند قدري از وقت و كار و زندگي مان را از ما بگيرد.
آن صحبت همان جا با لبخندي به پايان رس�يد. گفت وشنودي ساده و كوتاه 
بود كه در ظاهر تمام ش�د اما در ذهن خودم بارها مرور و تحليلش كردم. 
حالا اين جا هم مي خواهم خيلي س�اده بيان كنم كه تلاش هيات مديره 
جديد، برداش�تن گام هايي براي جامعه چشم پزشكي كشور است. ما 
فك�ر مي كنيم اين ت�وان را داريم كه با حمايت و همراهي ش�ما، در 
مس�ائل صنفي، آموزشي، درماني و... اين خانواده بزرگ را قدري به 

پيش بريم.
ما بر اين باوريم كه پتانس�يل جامعه چشم پزشكي كشور بيشتر و 
فراتر از آن چيزي است كه امروز از آن سراغ داريم؛ پس آمده ايم تا 
آن چه از دست مان برمي آيد براي هم صنفي هاي خود انجام دهيم؛ 

هرچند كه زماني از زندگي و كار ما را به خود اختصاص دهد. 
2-  موفقي�ت هر حركت�ي در گرو تبيين هدف و مس�ير و نيز فراهم 
آوردن الزامات حركت در مس�ير و رس�يدن به هدف اس�ت. در جهان 
م�درن، وس�ايل ارتباط جمعي از مهم ترين ملزوم�ات براي عمل موفق و 
موفقيت در عمل هس�تند. به يقي�ن در عصر ارتباطات، اس�تفاده از فضاي 
مجازي مناسب ترين انتخاب است؛ اما سايت انجمن اينك فاقد كارايي لازم براي 
تبادل اطلاعات و رساندن خبرها و گزارش ها به اعضاي خانواده بزرگ چشم پزشكي 
كشور است. پس تصميم گرفته شد از اين پس»خبرنامه انجمن« در فواصل زماني معين 

آماده و به دست شما همكاران محترم برسد تا اين پيوند هرچه محكم تر و پايدارتر گردد.
3-   آن چه در دوره جديد اين خبرنامه بيش و پيش از هر چيز بر آن تاكيد داريم و پاي مي فش�اريم، س�لامت 

خبرها، دوري از تملق و پرگويي، حق مداري و عدم وابستگي است.
براين باوريم كه آن چه بر اين صفحات نقش مي بندد بايد پر مغز و به دور از هرگونه حب و بغض بوده و به مشكل 

و مسا له اي در مورد چشم پزشكان و چشم پزشكي بپردازد. 
»خبرنامه« متعلق به همه همكاران عزيز بوده و صرفه جويي و گزيده گويي در آن را بر خود فرض مي دانيم؛ اما 

از شما نيز انتظار داريم ما را در اين راه، يار باشيد تا با كمك هم به سر منزل مقصود برسيم.
ارس�ال خبرها، نوش�تن مقالات، ارائه نظرات و هر همراهي شما، دلگرم كننده ما در ادامه اين راه خطير است. 

دست پرمهرتان را به گرمي مي فشاريم. 

دكتر سيدحسن هاشمي

خبرنامه اي براي همه چشم پزشكان ايران
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سیاستگذاری،  کمیته هاي  مس��ئولان 
هیأت ممتحنه و ارزشیابی چشم پزشکی 
انتخاب شدند. طي احکام جداگانه اي از 
س��وي وزير بهداشت، درمان و آموزش 
پزش��کي، دکتر سیدحسن هاشمي به 
عنوان مس��ئول کمیته سیاستگذاري، 
دکتر مجید ابريشمی به سمت مسئول 
کمیت��ه ارزش��یابي و دکتر محمدعلی 
جوادی به مدت 2 سال به عنوان دبیر 

کمیت��ه آزمون های هیأت ممتحنه معرفي ش��دند.  دکتر »سیدحس��ن 
هاشمی« دبیر کمیته سیاس��تگذاری رشته چشم پزشکی درباره اهداف 
و امتیاز تش��کیل اين کمیته ها می گويد: ش��ايد بتوان اينگونه استنباط 
کرد که وزارتخانه با تفکیک بخش سیاس��ت گذاری، ارزش��یابی و هیأت 
ممتحنه، در واقع به کوچک تر کردن بدنه بوردهای تخصصی و در نتیجه 
چابک سازی و پويايی بیشتر اين مجموعه ها نظر دارد. نگاه مثبت تر اين 
است که با تفکیک اين گروه ها از يکديگر، به هر يک از مقولات مربوطه 
به صورت تخصصی تر پرداخته شود.  ريیس کمیته سیاستگذاري تأکید 
می کند: بايد منتظر ماند و ديد که وزارتخانه برای تحقق اهداف و انجام 
وظايفی که بر عهده کمیته های تخصصی گذاشته، چه بخش از اختیارات 
خود و زيرمجموعه هايش را برون س��پاری می کند. اگر چشم پزشکان در 
زمینه های کلان مانند تعداد دس��تیار، س��ال های تحصیل، مراکز مورد 
تأيید، تجهیزات پزش��کی و ... تصمیم گیرنده يا حداقل طرف مش��ورت 
باشند، نتیجه اين تفکیک، بسیار ثمربخش خواهد شد.  وی ضمن ابزار 
خوش بینی نس��بت به تشکیل کمیته های مذکور می افزايد: بايد ديد در 
عمل چه بخشی از اختیارات برای اجرای مفاد اساسنامه تفويض می شود. 
ممکن است واگذار نش��دن برخی اختیارات در حیطه وظايف محوله از 
سوی برخی زيرمجموعه های وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، 
اي��ن کمیته ها را به يک مجموعه ويترينی و بدون خروجی مثبت مبدل 
کند؛ هرچند به شخصه نسبت به اين اقدام وزارتخانه، خوش بین هستم 
و امیدوارم با بهره گیری از تجربه ها و علم افراد متخصص در هر رش��ته، 

نتايج خوبی حاصل شود. 

دبير كميته سياستگذاری رشته چشم پزشكی تأكيد می كند 

تحقق نتیجه مطلوب با برون سپاری 
برخی اختیارات وزارتخانه

شرح وظايف محوله به کمیته 
سیاستگذاری از سوی وزارت 

بهداشت، درمان و آموزش پزشكی
 تشکیل جلسات کمیته سیاستگذاری، هیأت ممتحنه و ارزشیابی آن 
رشته با عضويت واجدان ش��رايط و ساير صاحبنظران به پیشنهاد دبیر 

شورای آموزش پزشکی و تخصصی
 تعیین سیاس��ت ها و خط مش��ی های کلان رش��ته تخصصی مربوطه 

متناسب با برنامه های وزارت متبوع
 تدوين و بازنگری برنامه آموزش��ی رش��ته مربوطه با همکاری س��اير 

صاحبنظران با رعايت قوانین و آيین نامه های ذيربط
 تعیین موقعیت فعلی رش��ته از نظر س��طح علمی و ارائه خدمات در 
کش��ور در مقايس��ه با وضعیت بین المللی و منطقه ای و پیشنهاد برنامه 
عملیاتی برای رسیدن به شاخص های تعیین شده در نقشه جامع علمی 
س��لامت کش��ور در آن حوزه، در قالب بازه زمانی برنامه ايران 1404 و 

برنامه های توسعه پیشرفته
 رصد پیش��رفت های فعلی و آينده تحولات علمی آن رش��ته و انجام 
مطالعات آينده نگاری رش��ته به منظور دستیابی به مرجعیت علمی در 
منطقه و قرار گرفتن در سطح کشورهای توسعه يافته در حوزه آن رشته
 همکاری با ش��ورای سیاس��تگذاری وزارت متب��وع در امور مربوط به 

رشته تخصصی
 ارائ��ه مش��اوره و اظهارنظر تخصصی به ش��ورای آموزش پزش��کی و 
تخصصی و ساير مجموعه های وزارت بهداشت اعم از حوزه های آموزشی، 

درمانی، بهداشتی، پژوهشی، دارويی و تجهیزات پزشکی
 همکاری با شورای عالی اخلاق پزشکی وزارت متبوع در تدوين اصول 

اخلاقی و حرفه ای رشته تخصصی مربوطه
 مشارکت در تدوين راهنماهای بالینی کشوری رشته مربوطه متناسب 

با اطلاعات روزآمد علمی و براساس نیازها و شرايط بومی کشور
 مشارکت در نهادينه س��ازی برنامه های وزارت متبوع در استقرار طب 
مبتنی بر ش��واهد، تعرفه گذاری علمی خدمات تخصصی و ارائه نظريات 

تخصصی به بخش های ذيربط
 مشارکت مؤثر در رفع نیازهاي کشور به خدمات آن رشته تخصصی و 

کمک در تنظیم ظرفیت های تربیت نیروی انسانی تخصصی 
 ارزيابی نق��اط ضعف و قوت دانش آموختگان رش��ته مربوطه در ارائه 
خدم��ات به جامع��ه و ارائه راهکاره��ای علمی و مؤثر ب��رای رفع نقاط 
ضعف در قالب برنامه های آموزش مداوم يا اصلاح و بازنگری کوريکولوم 

آموزشی رشته تخصصی مربوطه
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دبير كميته ارزشيابی هيأت ممتحنه

نتیجه مطلوب، در گرو تفويض اختیار و پشتوانه 
تشكیلاتی است

بی ش��ک هیأت های ممتحنه و ارزش��یابی يک��ی از باثبات ترين 
نهادهای حاضر در عرصه آموزش پزشکی تخصصی کشور در طول 
4 دهه گذشته بوده و هستند که در طول اين مدت منشأ خدمات 
بس��یاری به ويژه در زمینه ارزيابی داوطلبان آزمون های دانشنامه 
بوده اند. با اين حال به دلیل خطیر بودن حوزه مسئولیتی، به دلیل 
نقش بی بديل آن در تأيید صلاحیت علمی و عملی شرکت کنندگان 
اين آزمون و نیز گس��تره وس��یع اقداماتی ک��ه در اين زمینه بايد 
انجام شود، ضرورت روزآمدی و اصلاح ساختاری آن بیش از پیش 
احساس می ش��ود. در اين چارچوب، تخصصی تر کردن حوزه های 

فعالیتی اين هیأت ها در زمینه آزمون ها، ارزش��یابی، سیاس��تگذاری و تش��کیل کمیته های تخصصی 
مربوطه از برنامه های در دس��ت اجرای ش��ورای آموزش پزش��کی و تخصصی اس��ت. از اين رو دکتر 
»مجید ابريش��می« از سوی وزير بهداش��ت، درمان و آموزش پزشکی به عنوان دبیر کمیته ارزشیابی 
هیأت ممتحنه رشته چشم پزشکی منصوب شد. دکتر مجید ابريشمی ضمن روشن خواندن چشم انداز 
تشکیل اين کمیته در پیشبرد اهداف علمی رشته چشم پزشکی می گويد: ايده وزارتخانه برای تفکیک 
بخش های سیاستگذاری، آزمون ها و ارزشیابی، کارساز و مفید است و اين امور را به سمت تخصصی تر 
ش��دن پیش می برد؛ اما تنها در صورتی که اختیارات کافی و پش��توانه تش��کیلاتی مناس��ب از سوی 

وزارتخانه در اختیار کمیته ها قرار بگیرد، نتیجه فعالیت ها قابل توجه و اثربخش خواهد شد.
وی می افزايد: هم مسئولان بخش های مختلف در بدنه وزارتخانه و هم اعضای کمیته ها بايد به اين 

باور برسند که وجود چنین تشکیلاتی ضروری است.
دبیر کمیته ارزشیابی هیأت ممتحنه ضمن تأکید بر ضرورت تقويت کمیته امتحانات و افزوده شدن 
نیروهای متخصص اين کمیته از کلیه مراکز تربیت دس��تیار س��طح کشور، می گويد: تضمین نتیجه 
مطلوب تش��کیل کمیته های تخصصی، علاوه بر حمايت های تشکیلاتی، به تفويض اختیاراتی منوط 

است که منجر به استقلال کمیته های مذکور در انجام بسیاری از امور محوله شود.

شرح وظايف محوله 
به کمیته ارزشیابی 

هیأت ممتحنه از 
سوی وزارت بهداشت، 

درمان و آموزش 
پزشكی

 همکاری در زمین��ه تدوين يا بازنگری  
ضوابط و برنامه های آموزش��ی کش��وری 
رش��ته مربوطه با هدف ارتقای مس��تمر 

کیفیت دوره های آموزش تخصصی
 پیشنهاد به کارگیری شیوه های جديد، 
روزآمد و کارآمد در ارزش��یابی مس��تمر 

دستیاران
 به روز رسانی و ارتقای کیفیت ابزارهای 
ارزشیابی مورد استفاده در روند ارزشیابی 

واحدهای آموزشی
 بررس��ی و طرح پیش��نهاد ب��ه مراجع 
ذيربط درخصوص اص��لاح روند بازديد از 
واحدهای آموزش��ی با هدف سازماندهی 

بهینه و ايجاد وحدت رويه در اين روند
 هم��کاری با دبیرخانه ش��ورای آموزش 
پزش��کی و تخصص��ی در زمین��ه انج��ام 
ارزيابی ه��ای اداری و منظ��م واحده��ای 
آموزش تخصصی در رش��ته  مربوطه اعم 
از ارزياب��ی مؤسس��ه ای و برنامه ای و ارائه 
پیش��نهاد در خصوص وضعیت صلاحیت 
آموزش��ی اين واحدها به منظ��ور اعتبار 
بخش��ی، ارزش��یابی و رتبه بندی آنها به 

مراجع ذيربط 
 

بنا به پیش��نهاد دبیر ش��ورای آموزش پزشکی و تخصصی، در اجرای مصوبه موضوع هفتاد و چهارمین 
نشس��ت اين ش��ورا، از سوي وزير بهداشت، درمان و آموزش پزشکي، دکتر محمدعلی جوادی به مدت 
2 س��ال به عنوان دبیر کمیته آزمون های هیأت ممتحنه رش��ته چشم پزش��کی منصوب شد. علیرغم 
پی گیری های فراوان همکاران، به دلیل مشغله فراوان دکتر جوادی، متاسفانه مصاحبه با ايشان مقدور 

نشد. امیدواريم در شماره های آينده، ديدگاه های ايشان را نیز درج نمايیم.
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مشکلات صنفی را هیچ گاه نبايد از ياد برد. بیمه، مالیات 
و تعرفه های پزشکی چند واژه پرکاربرد بین چشم پزشکان 
هس��تند؛ واژه هايی که قرار است بار منفی شنیدن شان با 
تلاش ه��ای اعضای هیأت مدي��ره انجمن کم و در نهايت 
رفع ش��ود. دکتر »امین الله نیک اقبال��ی« يکی از اعضای 
هیأت مديره از پیگیری های انجمن  برای رفع دغدغه های 
چشم پزشکان در اين حوزه می گويد و چنین توضیح می 
دهد: ب��رای تعیین تعرف��ه ای ک��ه روی آن توافق وجود 
داشته باش��د  و چشم پزش��کان از آن راضی باشند، از 5 

نفر همکاران صاحب نظر در رشته های مختلف دعوت شد تا ضمن بررسی 
جوانب گوناگون خدمات چشم پزش��کی، تعرفه های موردنظر را پیشنهاد 
دهن��د. اين همکاران ب��ا گروه های مختلف رايزن��ی می کنند و در نهايت 
نتیج��ه مذاکرات را ب��ه انجمن ارائه خواهند داد تا تعرفه پیش��نهادی به 
وزارت  بهداشت، درمان و آموزش پزشکی اعلام شود. وی درباره تلاش های 
انجمن برای حل مش��کل مالیات چشم پزشکان نیز تأکید می کند: بحث 
مالیات از حیطه اختیارات انجمن خارج ش��ده و س��ازمان نظام پزش��کی 
به اين موضوع ورود پیدا کرده اس��ت. البته انجمن چشم پزشکی ايران با 
سازمان نظام پزشکی در ارتباط است و نظرات خود را به مسئولان مربوطه 

اعلام مي کند؛ سازمان هم در پی ساماندهی وضعیت مالیات هاست. 
دکت��ر نیک اقبال��ي می افزاي��د: انجمن نس��بت به افزاي��ش مالیات 
چشم پزش��کان معترض است و سازمان نظام پزشکی در تلاش است که 
سازمان امور مالیاتی را به کاهش مالیات مجاب کند که در حال حاضر 
اين موضوع در کش و قوس اداري و انجام مذاکرات است. از يک سو ما به 
عنوان نمايندگان چشم پزش��کان سراسر کشور به سازمان نظام پزشکی 
خ��رده می گیريم که چرا زير بار چنین مالیات هايی می رود و از س��وي 
ديگر، س��ازمان امور مالیاتی از سازمان نظام پزشکی گلايه دارد که چرا 
ب��رای کاهش مالیات ها در تلاش اس��ت. به هر حال انجمن وظیفه خود 
می داند با استفاده از تمام ابزارهای قانونی موجود به اين مورد رسیدگی 

و رضايت خاطر همکاران را فراهم کند.
انجمن برای رفع مشکل جريمه هايی که بابت نداشتن 
دفتر هزينه و درآمد، برای چشم پزشکان تعیین می شود 
نی��ز برنامه  دارد. عضو هیأت مدي��ره انجمن در اين مورد 
می گويد: به جريمه ش��دن همکاران به دلیل ارائه نکردن 
دفت��ر هزين��ه و درآمد به اداره داراي��ی اعتراض کرده ايم 
چرا ک��ه تاکنون وجود چنین دفتری ک��ه دخل و خرج 
را در آن ثبت کنیم، براي چشم پزش��کان ضروري نبوده 
اس��ت. انجمن همراه با س��ازمان نظام پزشکی برای رفع 
اين مش��کل هم در تلاش اس��ت و قرار ش��ده از آبان ماه امسال به همه 
هم��کاران کد اقتصادی و دفتر »ريز هزينه« داده ش��ود تا در پايان هر 

سال، اطلاعات اين دفتر را به اداره دارايی ارائه دهند. 
وي با تاکید بر تش��کیل نشدن جلسه ش��ورای عالی سلامت و بیمه 
ادامه می دهد: مس��ئولیت تعیین تعرفه های پزش��کی از س��ازمان نظام 
پزش��کی گرفته شده و به وزارت بهداش��ت، درمان و آموزش پزشکی و 
شرکت های بیمه گر واگذار شده است. سازمان هم به اين نتیجه رسیده  
که نظر کارشناسي خود را به اين نحو اعلام کند که 20 درصد به تعرفه 
خدمات پزشکی افزوده شود اما چون جلسه شورای عالی سلامت و بیمه 
تشکیل نشده، اين موضوع هنوز به تصويب نرسیده است. سازمان نظام 
پزش��کی هم به ناچار از مجلس ش��ورای اسلامی موافقت گرفته که اين 
20 درصد اعمال شود. از طرفی بايد سازمان های بیمه گر را برای اجرای 

اين موافقت، راضی و همراه کرد. 
دکتر نیک اقبالی در مورد ديگر فعالیت های انجمن در زمینه مسائل 
صنفی می گويد: انجمن در پی آن اس��ت که با مسئولان مراکز مختلف 
درمانی در تهران و شهرس��تان ها به توافق برس��د که در موضوع بیمه، 
تعرف��ه خدمات چشم پزش��کی و مالیات، همراه��ی  و همصدايی وجود 
داشته باش��د و همکاری نزديک تری بین مراکز به وجود بیايد تا زمینه 

رقابت سالم همکاران نیز بیش از پیش فراهم شود. 

از بيمه و ماليات و تعرفه چه خبر؟

راهكارهای انجمن برای رفع مشكلات 
صنفی چشم پزشكان

رتبه سوم؛ دكتر حامد اسفندياریرتبه دوم؛ دكترگلشن لطيفیرتبه اول؛ دكتر زكيه واحديان

با اعلام نتايج امتحانات بورد، مش��خص شد رتبه هاي اول و 
دوم را خانم ها به دست آورده اند. سرکار خانم زکیه واحديان 
اردکاني با نمره 145/33 حائز رتبه اول ش��د و سرکار خانم 
دکتر گلشن لطیفي با نمره 139/67 رتبه دوم را کسب کرد.

آقاي دکتر حامد اس��فندياري هم با نم��ره 136/83 نفر 
س��وم امتحانات بورد شد. دو نفر اول از فارابي هستند و نفر 

سوم در بیمارستان لبافي نژاد درس خوانده است. 

جوان هاي برتر چشم پزشكي ايران
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میانبری برای دسترسی آسان تر به امكانات رفاهی

صحب��ت از رفاه ک��ه به میان می آيد، آدم ها ب��ه موارد مختلفي فکر می کنن��د؛ از رفاه مادی 
گرفته تا رفاه فرهنگی و اجتماعی. انجمن چش��م پزش��کی ايران اما در يک ابتکار، کمیته ای 
با عنوان »کمیته رفاهی« تعريف کرده تا دسترس��ی اعضا به خدمات رفاهی را تس��هیل کند. 
دکتر »محسن رمضان زاده« ريیس کمیته رفاهی درباره اهدافی که برای اين مجموعه ترسیم 
شده به خبرنگار ما می گويد: قرار است کمیته مذکور خدمات رفاهی، متناسب با شأن و نیاز 
همکاران را با بهترين کیفیت در اختیار اعضای انجمن  قرار دهد و دسترسی به برخی خدمات 
رفاهی را برای آنان تس��هیل کند؛ تا در نهايت، میزان رضايتمندی اعضا از اين تش��کیلات را 
ارتق��اء دهد. وی با تأکید بر اينکه فعالیت کمیته رفاهی در راس��تای پیش��برد اهداف علمی 
انجمن چشم پزشکي خواهد بود می افزايد: اينکه تا چه سطحی از اهداف پیش بینی شده برای 
اين کمیته، به مرحله عمل برس��د به گذش��ت زمان نیاز دارد. بر اساس اساسنامه اين کمیته، 
درابتدا راهنمايی و هدايت همکاران برای دسترسی به بهترين خدمات مدنظر است و در آينده، 
امکان ارائه همین خدمات توس��ط کمیته افزايش می يابد. به عبارت س��اده تر کمیته رفاهی، 
مجموع��ه ای قابل اطمینان برای دس��تیابی به امکانات رفاهی اس��ت.  دکتر رمضان زاده برای 
تشريح بیشتر برنامه هاي کمیته تحت مديريتش می گويد: پیش بینی شده که خدمات مطلوبی 
در زمینه س��فرهای زيارتی، سیاحتی و علمی)بین المللی( شامل اخذ ويزا، تهیه بلیت، تأمین 
محل مناسب برای اقامت و ... از سوی کمیته به همکاران ارائه شود.   ريیس کمیته رفاهي از 
فراهم شدن مقدمات اخذ VISA CARD برای اعضای انجمن از يک مرجع قابل اطمینان خبر 
می دهد و می افزايد: از آنجا که در فلس��فه تش��کیل اين کمیته، تسهیل دسترسی به امکانات 
رفاهی گنجانده شده، بنابراين قرار است در آينده، تسهیلاتی در زمینه امور فرهنگی، لیزينگ 
خودرو، ورزش و تفريح، مشاوره های حقوقی و مالی، امور مرتبط با بیمه و ... به اعضای انجمن 
ارائه شود.  وی از برگزاری نمايشگاه هايي به منظور عرضه تجهیزات مازاد بر نیاز چشم پزشکان 
به ساير همکاران ياد می کند و توضیح می دهد: قرار است کمیته رفاهی زمینه ای فراهم کند 
که همکاران بتوانند بدون واسطه، تجهیزات مازاد برنیاز ساير چشم پزشکان را خريداری کرده 
و از آن ه��ا برای رفع نیازهای حرفه ای خود اس��تفاده کنند.  دکتر رمضان زاده در پايان تأکید 
می کن��د: کمیته رفاهی زنده، پويا و به روز اس��ت و برای جل��ب رضايت همکاران و در اختیار 
قرار دادن امکانات رفاهی در شأن آنان، نهايت تلاش خود را به کار می بندد و به کلیه اعضاي 
محترم توصیه می نمايد براي اطلاع از فعالیت ها و استفاده از امکانات تدارك ديده شده توسط 
اين کمیته، در مورد به روز رسانی اطلاعات شخصی خود شامل آدرس مطب، محل سکونت و 

تلفن های ارتباطی، علی الخصوص شماره موبايل در سايت انجمن اقدام فرمايند.

تشكيل كميته »رعايت موازين علمی و اخلاق پزشكی«   در انجمن چشم پزشكي

ضرورت فراموش شده
خانواده بزرگ چش��م پزشکي کشور ممکن اس��ت مانند هر خانواده ديگری با چالش هايی مواجه شود که حل آن ها 
در داخل خانواده و به کمک اعضا، مطلوب تر و ثمربخش تر اس��ت. بدين منظور برای نخس��تین بار و به ابتکار انجمن 
چشم پزش��کي ايران، کمیته ای با عنوان »کمیته رعايت موازين علمی و اخلاق پزش��کی« تشکیل شد. دکتر »محمد 
ابريش��می« ريیس کمیته مذکور، در تش��ريح اهداف کلی اين نهاد می گويد: همه چشم پزش��کان کشور اعضای يک 
خانواده هس��تند و ضرورت دارد مس��ائل حرفه ای ش��ان را  ب��ه صورت درونی حل و فصل کنند ت��ا نتیجه براي همه 
رضايت بخش باشد. البته اين مسائل بايد طبق موازين علمی و اخلاق پزشکی حل شود تا حق و حقوق چشم پزشک 

و بیمار، توأم رعايت شود. 
وی درباره چارچوب تدوين اساس��نامه کمیته رعايت موازين علمی و اخلاق پزش��کی توضیح می دهد: از آنجا که 
چشم پزشکان نیز عضو سازمان نظام پزشکی هستند، بنابراين در تدوين اساسنامه اين کمیته بايد طبق ضوابط تعريف 
شده سازمان مذکور عمل کرد تا در نهايت حقوق بیمار و چشم پزشکان محقق شود.  به دلیل اهمیت موضوع، مواد 

تصويب شده به عنوان اساسنامه اين کمیته، متعاقباٌ در نشريه درج خواهد شد.  

در آخرين س��اعاتي که »خبرنامه« آماده چاپ مي ش��د با 
خبر شديم در همايش انجمن هاي علمي کشور، از انجمن 
چشم پزش��کي ايران به عنوان يکي از برترين ها تقدير شده 
اس��ت. اين موفقیت را به جامعه بزرگ چشم پزشکي کشور 
تبريک عرض مي کنیم و چند و چون موضوع را در شماره 

آينده به نظرتان مي رسانیم. 

افتخاري ديگر براي انجمن ما
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روزگار چرخید و چرخید و بالاخره 
س��اختمان انجمن چشم پزشکي 
ايران قد بر افراش��ت. با نو شدن 
طبیعت در بهار س��ال گذشته و 
همزمان با اتمام مراحل س��اخت 
بنای جديد در 4 طبقه مجزا، اين 
ساختمان در روز اول ارديبهشت 
س��ال 90 به بهره برداری رسمی 
رس��ید. ب��ا آغ��از ب��ه کار هیأت 
مديره جديد)که اعضای آن آبان 
ماه س��ال 90 در کنگره س��الانه 
انتخ��اب ش��دند( و تصويب يک 
مصوب��ه، تجهی��ز س��اختمان به 
سیستم س��رمايش و گرمايش و 
لوازم اداری مورد نیاز با پشتیبانی 
و حماي��ت اعضای هی��أت مديره 
ط��ی چند مرحله فراهم ش��د. با 
تجهیز س��اختمان، طبقه چهارم 
براي تشکیل کنفرانس های علمی 
و صنف��ی، س��خنرانی و برگزاري 
مراس��م ويژه در نظر گرفته شد. 
دبیرخان��ه دائمی کنگره س��الانه 
ب��رای نخس��تین ب��ار در طبق��ه 
س��وم اس��تقرار ياف��ت و طبق��ه 
دوم س��اختمان به عن��وان محل 
هیأت  علم��ی  گردهمايی هاي��ی 
مدي��ره و گروه های فوق تخصصی 
مورد اس��تفاده قرار گرفت. کادر 
اداری انجمن چشم پزشکی ايران 

نیز در طبقه اول مستقر شدند. 
انجم��ن  جدي��د  س��اختمان 
چشم پزش��کی اي��ران در تهران، 
خیابان کارگر شمالی، نرسیده به 
چهارراه فاطمی، کوچه فردوسی، 

پلاك 3 واقع است.

بالاخره انجمن صاحب خانه شد 

بهره برداری و تجهیز ساختمان 
جديد انجمن چشم پزشكي ايران
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از آنجا که پیش��رفت علم��ي در عرصه هاي مختلف 
دانش پزش��کي بدون برقراري ي��ک ارتباط ارگانیک و 
س��ازمان يافته بین محققان علوم پايه و پژوهش��گران 
رشته هاي بالیني ممکن نیس��ت، ضرورت برپايي يک 
تشکل علمي براي ساماندهي چنین ارتباطي در عرصه 
دانش چشم پزش��کي و عل��وم بیناي��ي از مدت ها قبل 
احس��اس مي ش��د. در اين زمینه فعالیت هايي از سال 
1387 آغاز و در جلس��ه اي که در 8 ش��هريور آن سال 
در مرکز تحقیقات چش��م دانشگاه علوم پزشکي شهید 

بهشتي برگزار ش��د، نمايندگان مراکز تحقیقات چشم پزشکي کشور و 
پژوهشگران فعال در زمینه علوم پايه به تبادل نظر پرداختند و امکانات 

و در عین حال موانع بوجود آوردن چنین تشکلي را بررسي کردند. 
درنهايت به دنبال برگزاري جلسه مشورتي در تاريخ 89/6/25 پیشنهاد 
 Iranian Research Association گرديد اين تش��کل علمي که ن��ام
for Vision and Ophthalmology (IRAVO)  ب��ر آن نهاده ش��د با 

انجمن چش��م پزشکي مرتبط شود و به مثابه شاخه تحقیقاتي آن عمل 
کند. در واقع همکاران خواستند IRAVO حلقه اتصالي باشد بین انجمن 
چشم پزشکي، مراکز تحقیقاتي چشم پزشکي کشور و همچنین انجمن ها 
و مراکز تحقیقاتي مرتبط با علوم بینايي. اين پیش��نهاد در جلسه هیات 
رئیسه قبلي انجمن چشم پزشکي در 21 بهمن 1389 مورد تصويب قرار 
گرفت و مقرر ش��د آئین نامه IRAVO از س��وی »کارگروه« متش��کل از 
نمايندگان مراکز تحقیقاتي چشم پزش��کي کشور و نمايندگان گروه هاي 

subspecialty وابس��ته به انجمن چش��م پزش��کي تدوين 

ش��ود. اين امر در تاريخ 91/7/6 از سوی هیئت مديره جديد 
انجمن نیز م��ورد تأيید قرار گرفت. به اي��ن ترتیب مي توان 
گفت که از اين به بعد فعالیت هاي انجمن چش��م پزشکي در 
عرص��ه پژوهش��ي از طريق IRAVO انجام خواهد ش��د.  در 
رابطه با فعالیت هاي IRAVO بايد گفت که مهم ترين عرصه  
مدنظ��ر در اين زمینه، برگزاري همايش هاي علمي با حضور 
چشم پزش��کان علاقه مند به پژوه��ش از يک طرف و فعالان 
و پژوهش��گران رش��ته هاي مرتبط با علوم پايه از طرف ديگر 
است. در جريان برگزاري اين گونه همايش هاست که هر 2 گروه از زمینه هاي 

کاري طرف مقابل آگاهي مي يابند و فعالیت مشترك شکل مي گیرد. 
در اي��ن راس��تا IRAVO تاکنون 2 گردهمايي سراس��ري برگزار کرده و 
اکنون در تدارك برگزاري س��ومین همايش اس��ت. يکي از گام هاي مثبتي 
که از سال قبل برداشته شده متمرکز ساختن تمامي فعالیت هاي پژوهشي 
مرتبط با علوم بینايي در يک برنامه مشترك است. در همین رابطه، برنامه 
امسال که در روزهاي پنجشنبه و جمعه، 17 و 18 اسفند در مرکز همايش 
هاي رازي برگزار خواهد شد، متشکل از 3 قسمت است: قسمت اول شامل 
ارائه خلاصه مقالاتي اس��ت که پژوهشگران از سراسر نقاط کشور براي ارائه 
در همايش IRAVO ارس��ال خواهند کرد و درب��اره جزئیات آن بعداً اطلاع 
رس��اني خواهد شد. قسمت دوم مربوط به سمینار کاربرد فیزيک در چشم 
پزشکي و قسمت سوم شامل جشنواره فارابي است. همکاران گرامي آقايان 
دکتر نیلفروشان، دکتر رياضي و دکتر رجبي به ترتیب مسئولیت برنامه ريزي 
علمي هريک از قسمت هاي ذکر شده را بر عهده خواهند داشت و آقاي دکتر 
جعفري دبیر اجرايي اين برنامه خواهند بود. در اينجا از فرصت استفاده کرده 
و تمام��ي همکاران علاقه مند به امر تحقیق، به ويژه پژوهش��گران جوان را 
دعوت مي کنم که با ارس��ال نتايج فعالیت هاي تحقیقاتي خويش به پربارتر 
شدن اين همايش مهم علمي ياري رسانند. ارسال خلاصه مقالات از ابتداي 
 www.irso.org آذر تا بیس��تم دي ماه از طريق س��ايت انجمن به نشاني

امکانپذير است.
دکتر حمید احمديه 

 IRAVO
و برنامه هايش را بشناسیم

انجمن چش��م پزش��کي ايران از س��ال 2001 میلادي تاکنون هرساله 
آزمون هاي بین المللي چشم پزشکي را تحت نظارت و سرپرستي آقاي 
دکتر هرمز ش��مس و همکاري آقاي دکتر علیرضا لاشیئي در دو مقطع 

Basic و Clinical برگزار نموده است. 

از سال 2010 آزمون پیش��رفته)Advanced(  نیز به آزمونهاي فوق 
افزوده ش��ده و تنها افرادي که دو مقطع پیش��ین را با موفقیت گذرانده 

باشند مي توانند در اين آزمون شرکت نمايند. 
متقاضیاني که تمامي آزمونهاي فوق را با موفقیت بگذرانند، مجاز به 

استفاده از عنوان FICO مي باشند.
در مجموع طي برگزاري آزمونهاي ياد شده در سالهاي گذشته 111 
نفر از همکاران آزمون Basic ، 96 نفر آزمون Clinical و 8 نفر آزمون 
Advanced را با موفقیت پشت سر نهادند. در ضمن 13 نفر از همکاران 

 Merit و 21 نفر موفق به کسب رتبه Distinction موفق به کسب رتبه
شده اند.

س��ومین دوره آزم��ون Advanced در تاريخ 27 مه��ر 91 در دفتر 
انجمن چشم پزشکي ايران با حضور 5 متقاضي به مدت 3 ساعت برگزار 

گرديد.

برگزاری آزمون های بین المللی
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تاكيد بر حضور نمايندگان انجمن های استانی در انجمن چشم پزشكی ايران

فرصتي براي بالندگی بیشتر 

 با توجه به سابقه طولانی انجمن چشم پزشکی استان فارس، اکنون چه 
تعداد از همکاران تان عضو این انجمن هستند؟

قبل از هرچیر بايد تاکید کنم ش��یراز يکی از قطب های چشم پزشکی 
ايران است و اکنون حدود 128 نفر عضو انجمن چشم پزشکی استان فارس 
هستند که با برنامه ها و فعالیت های مختلف، برای ارتقاء و پیشرفت دانش 

چشم پزشکی در کشور تلاش می کنند.
 انجمن بیشتر در چه زمینه هایی فعالیت 

دارد؟
انجمن در زمینه های مختلف علمی و 
صنفی فعالیت می کند. چند س��ال است 
که سمینار مدون بازآموزی را با همکاری 
گروه چش��م  دانشگاه علوم پزشکی شیراز 
برگزار می کنیم. علاوه بر س��مینار سالانه 
ک��ه در بهار برگ��زار می ش��ود، برگزاری 
کنفرانس های يک روزه  هم  در دستورکار 
انجمن ق��رار دارد. اين کنفرانس ها هم از 

امتیاز بازآموزی برخوردارند.
همچنی��ن هی��أت مدي��ره در ح��ال 
برگزاري کنفرانس های  براي  برنامه ريزی 
فوق تخصصی است که امیدواريم حداقل 

ماهی يکبار در مرکز استان برگزار شود.
انجمن در زمین��ه فعالیت های صنفی 
هم فعال بوده و با س��ازمان نظام پزشکی 

استان همکاری تنگاتنگی دارد. 
مواردی  در چه  بیشتر  این همکاری ها   

انجام می شود؟
رس��یدگی ب��ه پرونده های ش��کايات 

2 مشکل اساسي 
رو در روی چشم پزشکان

 از دید دکتر جهادی

س��رانه ای که از بودجه کش��ور به درمان اختصاص 1 
داده می ش��ود کم اس��ت و در مقايسه با کشورهای 
پیش��رفته و در حال توس��عه از حد اس��تاندارد فاصله 
دارد. هزينه دارو و تهیه دستگاه های چشم پزشکی هم 
بالاس��ت و در اين میان برخی بیم��اران فکر می کنند 
پزش��ک مقصر است در حالی که تغییرات تکنولوژيک، 
پیش��رفت در ابزار پزش��کی و در نتیجه افزايش هزينه 
خريد اين لوازم در افزايش هزينه درمان اثر می گذارد. 
ت��ا زمانی ک��ه س��رانه درمان کم باش��د، ه��م جامعه 
چشم پزشکي و هم بیماران با مشکلاتی روبرو هستند. 

تورم نیروی پزشکی و متخصص يکی از نگرانی های 2 
جامعه چشم پزشکان اس��ت. در سال های گذشته 
تربیت پزشک عمومی و متخصص با افزايش بی رويه ای 
روبرو بوده اس��ت؛ به طوری که در رشته چشم پزشکی 
در برخی مراکز پذيرش دستیار تخصصی 2 برابر شده 
است. اين افزايش ناگهانی، کارشناسی شده و بر اساس 
نی��از نبوده و در س��ال های نه چن��دان دور تعداد قابل 
توجهی فارغ التحصیل رش��ته چشم پزش��کی خواهیم 
داش��ت. حتی در صورت امکان اشتغال، به دلیل تعداد 
زياد پزشکان، مراجعان کم خواهند شد که اين مساله 

عوارض زيادی به دنبال خواهد داشت.

ریشه های انجمن چشم پزشکي استان فارس به دلیل قدمت و فعالیت هایی 
که طی بیش از 4 دهه انجام داده، گسترده و توان مند شده است. همت و 
تلاش مرحوم دکتر »ستایش« در سال 48 باعث شد انجمن استان فارس، 
پس از تهران به عنوان دومین انجمن چشم پزشکی کشور تأسیس شود. 
البته پس از فوت دکتر ستایش، فعالیت های این انجمن با رکود مواجه شد 
به  بخشیدن  رونق  برای  استان  چشم پزشکان  سال 80  در  سرانجام  اما 
فعالیت های انجمن تلاشي دوباره را آغاز کردند. با دکتر »حمیدرضا جهادی 
درباره  فارس،  استان  انجمن چشم پزشکی  مدیره  هیأت  رییس  حسینی« 

فعالیت های این انجمن گفت وگو کرده ایم.

پزشکی، همکاری در کمیته تعرفه گذاری، مالیات پزشکان و... علاوه بر اين 
در امور صنفی هم همکاری مطلوبی میان انجمن و سازمان نظام پزشکی 
برقرار اس��ت. در ماه های اخیر نیز در بحث پزش��ک خان��واده، رايزنی ها و 

نظرسنجی هايی انجام شده و به صورت فعال برخورد کرده ايم. 
و  علمی  مسائل  پیگیری  در  ایران  چشم پزشکی  انجمن  فعالیت های   
چگونه  را  چشم پزشکان  جامعه  صنفی 

ارزیابی می کنید؟
ب��ه اعتق��اد م��ن انجم��ن باعث انس��جام 
جامع��ه چشم پزش��کان کش��ور می ش��ود و 
جلس��ات و برنامه هاي مختل��ف آن، فرصتی 
است تا مش��کلات صنفی اين گروه و به ويژه 
چشم پزش��کان جوان مطرح و در صورت نیاز 
به مسئولان بالاتر منعکس شود تا راهکارهايی 

برای حل آنها ارائه گردد. 
 صحبتي با هیأت مدیره جدید دارید؟

بل��ه؛ ب��ه عقی��ده من اگ��ر در اساس��نامه 
انجمن اصلاحاتی انجام ش��ود تا نمايندگانی 
از انجمن ه��ای اس��تانی بتوانن��د در انجم��ن 
مرکزی حضور داشته باشند، مشارکت جامعه 
چشم پزشکی تقويت می ش��ود و با استفاده از 
خرد جمعی، انجمن بیش از پیش در محافل 
گوناگون می درخش��د. البته اين پیشنهاد در 
مجمع عمومی انجمن چشم پزش��کي ايران از 
س��وی نمايندگان انجمن های استانی مطرح 
ش��ده است و بايد در انتظار ديدگاه و مصوبات 

هیات رئیسه بمانیم.

139
اه 1
ن م

    آبا
ل    

ه او
مار

     ش
ـه  
ـام

ـرن
خبـ

8

139
اه 1
ن م

    آبا
ل    

ه او
مار

     ش
ـه  
ـام

ـرن
خبـ



9

IR
A

N
IA

N
 S

O
CI

ET
Y 

O
F 

O
PH

TH
A

LM
O

LO
G

Y  

پزشکان  کاري  روال  در  تأثیري  چه  خانواده،  پزشك  برنامه  اجراي   
متخصص، به ویژه در حوزه چشم پزشکي خواهد داشت؟

در مس��یر اجراي برنامه پزشک خانواده، ش��رايط بسیار خوبي براي 
متخصصان کش��ور و به ويژه چشم پزش��کان فراهم خواهد ش��د؛ به اين 
معنا که در شرايط کنوني، بیماراني که به چشم پزشک مراجعه مي کنند 
مبلغ��ي حدود 30 درصد حق ويزي��ت دولتي به اضافه مابه التفاوت حق 
ويزي��ت دولتي و خصوص��ي را به پزش��ک پرداخت خواهن��د کرد. در 
صورتیکه پس از اجراي طرح پزش��ک خانواده، میزان پرداختي افزايش 

مي يابد که البته مردم آن را نمي پردازند.
 لطفاً در این زمینه توضیح بیشتري بدهید.

اين مطلب به اين معناست که هرگاه پزشک متخصص، بیماري را که 
از طرف پزش��ک خانواده به او ارجاع شده است ويزيت کند، 10 درصد 
ويزي��ت خصوصي را از بیمار دريافت خواهد کرد و 90 درصد باقي مانده 
را ه��م از بیمه می گیرد. علاوه ب��ر اين، يک ويزيت دولتي هم اضافه بر 
اين موارد از بیمه دريافت مي کند. بنابراين مشخص است جمع دريافتي 
از بیمه و مردم در مقايس��ه با مجموع میزان دريافتي در وضعیت فعلي 
بیش��تر خواهد بود که اين موضوع يکي از مزاياي اجراي برنامه پزشک 
خانواده براي چشم پزشکان به حساب مي آيد. البته ممکن است دوستان 
و چشم پزشکان عزيز تصور کنند اين برنامه معايبي هم دارد که در واقع 
اي��ن موضوعات عیب و نقص به ش��مار نمي رود؛ به عنوان نمونه ش��ايد 
چشم پزشکان چنین بینديشند که پس از اجراي برنامه پزشک خانواده، 
ديگر مردم به طور مستقیم به آن ها مراجعه نکرده و حتماً بايد از مسیر 
ارجاع نزدش��ان بروند. در حالیکه، اين برنامه در اصل به چشم پزش��کان 
کمک مي کند و باعث مي شود بیماراني که مشکل شان به چشم پزشکي 

ارتباطي ندارد، وقت پزشک متخصص را بي دلیل نگیرند. 
 در مورد بیماراني که در بیمارستان ها بستري مي شوند، چطور؛ برنامه 

پزشك خانواده در این شرایط چگونه است؟
در شرايط کنوني اگر نیاز باشد بیمار در بیمارستان بستري شود، بايد 
10 درصد فرانش��یز را خودش پرداخت کند و بقیه را هم بیمه پرداخت 
خواهد کرد. اما در ش��رايط آتي، چنانچه بیمار از طرف پزشک خانواده 
ارجاع داده ش��ده و توس��ط چشم پزشک بستري  ش��ود يا تحت پوشش 
پزشک خانواده بوده و به اورژانس مراجعه کرده و در صورت نیاز بستري 
شود، نه تنها مبلغي که بیمه پرداخت مي کند بیشتر مي شود، بلکه روش 

پزشك خانواده قرار است از این پس پزشك مردم و خانواده هاي شان باشد؛ پزشکي که مردم انتخابش مي کنند و او 
در صورت لزوم باید بیماران را به متخصصان ارجاع دهد. اما هنوز سوالات زیادي براي مردم و پزشکان در این زمینه 
وجود دارد؛ از چگونگي روند ارجاع به متخصصان تا این که پزشکان هنوز نسبت به طور دقیق نمي دانند پس از اجراي 
برنامه پزشك خانواده، چه شرایطي در انتظارشان است.  براي آشنایي هر چه بیشتر با این برنامه و تأثیر آن در حوزه 
کار چشم پزشکان با دکتر شریعتي رئیس ستاد اجرایي کشوري برنامه پزشك خانواده و نظام ارجاع گفت وگویي انجام 

داده ایم که می خوانید.

پرداخت هم تغییر کرده و بهبود مي يابد. 
در ضمن بیمه ها بابت  بیماراني که از مسیر پزشک خانواده به متخصص 
مراجعه کرده و بستري شده اند، مبلغي تا 50 درصد حق الزحمه پزشک 
را اضافه پرداخت مي کنند و به همین دلیل در عمل دريافتي متخصصان 

در بیمارستان ها هم افزايش مي يابد.
همچنی��ن بايد اي��ن نکته را هم در نظر داش��ت که بیم��اران حوزه 
چشم پزش��کي، اغلب بیماراني نیس��تند که بتوان مشکل شان را توسط 
پزشک عمومي يا س��اير دوستان کنترل و درمان کرد؛ در نتیجه ضمن 
اينکه کاهش معناداري در تعداد بیماران مراجعه کننده به چشم پزشکان 

نداريم، دريافتي اين عزيزان هم افزايش مناسبي خواهد داشت.
در مورد بیماران سرپايي بخش دولتي هم اگر بیمار ارجاعي به کلینیک 
ويژه يا درمانگاه دولتي ارجاع داده و توس��ط متخصص ويزيت ش��ود، به 
جاي يک ويزيت دولتي، س��ه ويزيت دولتي به وی پرداخت خواهد شد 
که از اين مقدار، مردم فقط 10 درصد يک ويزيت را مي پردازند و 290 
درصد را بیمه ها مي دهند؛ در نتیجه دريافتي پزش��ک متخصص در اين 

نوع کلینیک ها هم بیش از 3 برابر افزايش خواهد داشت.
 این موضوعات با شرکت هاي بیمه مطرح و نهایي شده است؟

اين بحث ها نه تنها با بیمه ها، بلکه با وزارت تعاون و دولت هم نهايي 
شده است. در واقع، اين موضوعات دقیقاً منطبق بر دستورالعمل پزشک 
خانواده و نظام ارجاع، نس��خه 02 اس��ت که مصوب دولت بوده و براي 

تصويب نیز مسیري طولاني را طي کرده است. 
 پس از اجراي طرح پزشك خانواده، آیا مردم مي توانند به طور مستقیم 

به متخصصان مراجعه کنند؟
مردم مي توانند اين کار را انجام دهند، ولي در صورتیکه بدون رعايت 
نظام ارجاع به پزشک متخصص مراجعه کنند، بايد هزينه هاي درمان را 

خودشان بپردازند. 
 وضعیت اجراي برنامه پزشك خانواده در حال حاضر چگونه است؟

برنامه پزش��ک خانواده و نظام ارجاع بايد ط��ي برنامه هاي پنجم در 
کل کشور مستقر شود و در حال حاضر نیز ارائه خدمات در استان هاي 
فارس و مازندران شروع شده است. همچنین، در استان هاي سیستان و 
بلوچستان و تهران نیز اين برنامه افتتاح شده و مسئولان در حال مستقر 
کردن برنامه هس��تند. در ساير استان هاي کش��ور هم، افراد مسئول در 

حال استقرار فرآيندهاي پشتیبان و بسترسازي اند.

رئيس ستاد اجرايي كشوري برنامه پزشك خانواده تاكيد می كند

اجراي برنامه پزشك خانواده به نفع چشم پزشكان است
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ش��بکه هاي تحقیقاتی، مجموعه هاي مجازي 
از واحده��اي تحقیقات��ی دولت��ی، خصوصی و 
س��ايرمراکز پژوهش��ی، آموزش��ی، خدمات��ی و 
صنعتی مصوب مراجع قانونی، انجمن هاي علمی، 
قطب هاي علمی کش��ور و افراد حقیقی هستند 
که با توجه به هم راس��تا بودن مأموريت خود در 
يک مجموعه گرد هم می آيند. اين شبکه ها برای 
توس��عه مبتنی بر دانايی و به استناد بند ج ماده 
46 برنامه قانون چهارم توس��عه دولت جمهوري 

اسلامی ايران مبنی بر نوسازي شیوه هاي مديريت بخش پژوهش در پزشکی و علوم 
مرتبط با آن برای سیاس��تگذاري، حل مش��کلات مهم بهداش��تی درمانی و... ايجاد 

می شود.
دکتر»علی صادقی طاری« مس��ئول شبکه تحقیقاتی چشم پزشکی کشور در اين 
باره می گويد: س��اماندهی، توانمند س��ازي و همکاري س��ازمان يافته بین واحدهاي 
هم راس��تا در ماموريت، اعم از دولتی و خصوصی در حوزه علوم پزش��کی، به منظور 
انجام ماموريت ويژه برای نیازهاي نظام سلامت با رويکرد کاهش بار بیماري ياتولید 
محصول، برای ارتقاء سلامت جامعه از جمله رويکردهای تعريف شده از سوی وزارت 

بهداشت، درمان و آموزش پزشکی برای ايجاد شبکه های تحقیقاتی است.
وي درب��اره اهداف ايجاد اين ش��بکه می افزايد: حل موضوع يا مش��کل در نظام 
س��لامت، تعیی��ن اولويت هاي تحقیقات��ی ملی و کلان، هماهنگ��ی و همگرا کردن 
تحقیقات بی��ن واحدهاي تحقیقاتی ب��رای جلوگیري ازم��وازي کاري و هزينه هاي 
اضاف��ی، ايجاد و تقويت روحیه کارگروهی بین محققان و ذينفعان، از جمله اهداف 

تعیین شده برای شبکه تحقیقاتی چشم پزشکی است.
ريی��س مرکز تحقیقات بیمارس��تان فارابی، همکاري بین المللی با ش��بکه هاي 
تحقیقاتی جهانی همگرا به ويژه کش��ورهاي اس��لامی،  ارتقاء س��طح کمی و کیفی 
تحقیقات و افزايش توان علمی و هم افزايی اعضا از طريق ش��بکه و تقويت ارتباط با 

صنعت را از ديگر اهداف ترسیم شده برای اين شبکه معرفی می کند. 
دکتر صادقی می گويد: تدوين آيین نامه هاي داخلی برای پیشبرد اهداف، تمهیدات 
جذب بودجه از فرصت هاي موجود، جلب همکاری هاي درون بخشی و برون بخشی، 
پیش بینی استراتژی هاي خاص در خصوص کمک صنعت به شبکه های تحقیقاتی، 
همکاري در تهیه دستورالعمل های استاندارد پیشگیري، تشخیص و درمان در حیطه 
تخصص مربوطه از جمله وظايفی اس��ت که برعهده شبکه تحقیقاتی گذاشته شده 

است.  

زير و بم شبكه تحقيقاتی كشور 

توسعه علم مبتنی بر دانايی

ح��دود 2 ماه پیش بود که خب��ری ناگوار درباره دکتر 
»علی اصغر خدادوس��ت« جامعه پزشکی کشور را نگران 
کرد. اين چشم پزش��ک حاذق 3 روز پ��س از  يک عمل 
انتخابی که بر روی عروق کرونری قلب ايشان انجام گرديد، 
به عارضه ای نادر دچار شد و به کما رفت. مستندات حاکی 
از اين است که تاکنون در طول تاريخ فعالیت مرکزی که 
جراحی قلب دکتر خدادوس��ت در آن انجام شد، 3 نفر به 
اين عارضه نادر دچار شده و متأسفانه به سلامت از اين راه 
عبور نکرده اند اما قطعا دعای خیر بیماران و خدمات ارزنده 
دکتر خدادوست به مردم ايران و جامعه بشری، کمک کرد 
تا سايه ايشان همچنان بر سر چشم پزشکی کشور بماند. 

دکتر خدادوس��ت برای شرکت در کنگره دعوت شده 
ولی پزش��کان تأکید کرده اند که در دوران نقاهت، از سفر 
بپرهیزد. دکتر س��ید حس��ن هاش��می که تلفنی با وی 
صحبت کرده اس��ت به خبر نگار م��ا گفت امیدواريم پیام 
دکتر خدادوست در اين گردهمايی علمی به سمع و نظر 

شرکت کنندگان خواهد رسید.
صحت و سلامت کامل ايش��ان را از پروردگار مهربان 

خواهانیم.

مژده به جامعه چشم پزشكان كشور

حال دكترخدادوست خوب است

غم فراق پدر چنان س��نگین اس��ت که هیچ کلامي را ياراي بیانش نیست. چه 
مي توان گفت در فقدان او که دس��ت پرورده اي انديش��مند دارد و گل هاي باغ 
زندگیش را چنین آراس��ته و پیراس��ته اس��ت. اما مي دانیم که اين حادثه، يک 
پايان نیس��ت؛ آغاز مرحله اي نوين از زندگیس��ت و همین، تا قدري آرامش مان 
مي بخش��د. از درگاه پروردگار مهربان علو درجات براي آن مرحوم و صبر براي 

بازماندگان طلب مي نمايیم.
 انجمن چشم پزشكي ايران  

زندگ��ي پيم��ودن مس��ير غريبي اس��ت كه هيچ ك��س را از 
رفتنش گريزي نيس��ت. زندگي پر است از لحظه هاي غم و 
شادي و حادثه هاي تلخ و شيرين كه پهلو به پهلوي هم پيش 
مي روند. در ميانه اي��ن غوغاي رنگارنگ، كمترين وظيفه ما 
كلامي اس��ت و نگاهي كه غم دوس��تي را بكاهد يا شاديش 
را اف��زون نمايد. م��ا نيز بر خود ف��رض مي دانيم در چنين 
اوقاتي، حداقل ها را به جا آوريم. پس اگر خبري از خبرهاي 
زندگي � چه غم گنانه و چه شادي آفرين � داشتيد، همكاران 

»خبر نامه« را نيز مطلع فرماييد.

سركار خانم دكتر فيروزه رحيمي
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اعضای هیأت مديره جديد انجمن از آغاز به کار رس��می در مرداد ماه امس��ال 
تاکنون چندين جلسه برای پیشبرد اهداف ترسیم شده، رفع معضلات احتمالی 
و بسترسازی برای توسعه اين علم در کشور برگزار کرده اند. اهم مصوبات هريک 

از جلسات برای اطلاع همکاران به تفکیک درج می شود.
جلسه مورخ 19 مرداد 91

 مصوب شد جلسه هیأت مديره در اولین پنجشنبه هر ماه بین ساعت 7تا 9 
برگزار و تقويم مربوطه تا پايان سال تهیه شده و به اطلاع اعضا برسد. 

 مصوب ش��د طبقه چهارم ساختمان انجمن برای برگزاری جلسات علمی و 
گردهمايی های گروه های فوق تخصصی، شرکت های تجاری و ساير امور صنفی، 

رفاهی و علمی، تجهیز و بهره برداری شود. 
 پیگیری برای اخذ مجوز پايان کار ساختمان، رفع مشکل مربوط به سیستم 
برق رسانی و نیز پرداخت هزينه های مربوطه از سوی دکتر سیدحسن هاشمی 

و دکتر محمود جباروند از ديگر مصوبات اين جلسه بود.  
جلسه مورخ 21 مرداد 91

 مصوب ش��د انتخابات هیأت ريیس��ه گروه های تخصصی وابسته به انجمن 
طبق آيین نامه و در روز  اجرای برنامه گروه های فوق تخصصی در کنگره سالانه 

برگزار شود. 
 پس از شور و بررسی، با صدور يک مصوبه، دکتر »هوشنگ فقیهی« به عنوان 
دبیر علمی بیست و س��ومین کنگره سالانه معرفی شد. طبق اين مصوبه، حکم 
مربوطه از طريق انجمن صادر می ش��ود و هیأت مديره بعد از برگزاری کنگره 

امسال، درباره چگونگی اجرای کنگره های سراسری تصمیم گیری می کند. 
 تش��کیل کمیته »اخلاق« برای رس��یدگی به تخلف��ات صنفی و انضباطی 
چشم پزشکان در انجمن به تصويب رسید. دکتر »محمد ابريشمی« به عنوان 
مس��ئول اين کمیته انتخاب و مقرر شد اسامی اعضای پیشنهادی را به هیأت 

مديره اعلام کند. 
جلسه مورخ 9 شهريور 91

 اس��امی دکتر محمدعلی جوادی، دکتر مس��یح هاش��می، دکتر محمدرضا 
منص��وری، دکتر حیدر امینی، دکتر هرمز ش��مس و دکتر احمد جواديان به 
عنوان اعضای پیشنهادی از سوی دکتر محمد ابريشمی)ريیس کمیته( مطرح 

در جلسات هيأت مديره انجمن چه گذشته است؟

مصوباتی برای جامعه چشم پزشكی كشور
شد که از سوی اعضای هیأت مديره به تصويب رسید. مقرر شد شرح وظايف 
کمیته مذکور توسط اعضا تدوين و برای تصويب به هیأت مديره انجمن اعلام 

شود.  
 مصوب ش��د ريیس يا نايب ريیس هیأت مديره گروه های فوق تخصصی به 
عنوان دبیر يا رابط برای هماهنگی با انجمن چشم پزشکي ايران معرفی شوند 
و انجمن برای نامبردگان، احکام يک ساله صادر کند. همچنین مقرر شد شرح 

وظايف دبیر، تدوين و قبل از اجرا از سوی هیأت مديره تصويب شود. 
 انتش��ار يک نش��ريه علمی و خبری به نام »خبرنامه« به صورت فصلنامه، 
برای اطلاع رسانی و انتشار اخبار مربوط به هیأت مديره و گروه های تخصصی 
و کنگره و ساير موارد علمی و صنفی با هماهنگی و زيرنظر دبیرکل انجمن به 

تصويب رسید. 
 تش��کیل کمیته امور رفاهی به رياست دکتر رمضان زاده و صدور حکم برای 

او تصويب شد.
جلسه مورخ 27 مهر91

 مس��ائل مختلف کنگره بیست و دوم و چگونگي انجام کارها مورد بررسي 
قرار گرفت و دبیر علمي و اجرايي کنگره گزارشي از پیشرفت امور به هیأت 

مديره ارائه کردند.
 در اين جلس��ه با حضور اعضاي کمیته اخلاق پزش��کي، محدوده فعالیت 

کمیته مزبور مورد بحث و بررسي قرار گرفت.
 پ��س از انجام مذاکرات، آيین نامه نح��وه برگزاري انتخابات گروه هاي فوق 
تخصصي به تصويب رسید؛ همچنین مقرر گرديد براي انجام هرچه صحیح تر 

اين انتخابات، ناظراني بر مراحل اجرايي نظارت کنند.
 مسئول کمیته امور رفاهي برنامه خود را به هیأت مديره ارائه داد و پس از 

بررسي جوانب مختلف، مفاد آن به تصويب رسید.
استقرار دبيرخانه های مختلف در ساختمان انجمن

به جز دبیرخانه دائمی کنگره س��الانه که در ساختمان انجمن چشم  پزشکي 
ايران مستقر شده است، دبیرخانه های IRAVO، کمیته رعايت موازين علمی 
و اخلاق پزشکی و کمیته امور رفاهی نیز در اين ساختمان استقرار يافته اند تا 

فعالیت های مربوطه را به انجام برسانند.
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پس از انتخابات انجمن چشم پزش��کي اس��تان فارس، نخستین جلسه 
هیأت مديره منتخب در تاريخ هش��تم تیر ماه س��ال جاري همزمان با 
س��مینار يک روزه Dry Eye برگزار ش��د. در اين جلسه که آقاي دکتر 
حمید احمديه نیز حضور داشتند، دکتر سیدحمیدرضا جهادي حسیني 

به عنوان ريیس انجمن برگزيده شدند. 
ب��ا رأي اعضا، آقايان دکتر عباس عطارزاده و دکتر نادر کاويان هم به 

ترتیب نايب ريیسي و خرانه داري انجمن را برعهده گرفتند. 
آق��اي دکتر علیرض��ا رضوان و خانم دکتر زه��را قائمي نیز به عنوان 
اعضاي هیأت مديره کار خود را آغاز کردند. خانم دکتر رقیه ماندگار نیز 

مسئولیت بازرسي انجمن فارس را برعهده دارند.
بر اس��اس رأي گیري به عمل آمده، آقايان دکتر مرتضي مهديزاده و 
دکت��ر حمیدرضا انوري اردکاني نیز عضوه��اي علي البدل هیأت مديره 

هستند. 

با آراي چشم پزش��کان، اعضای هیأت مديره و بازرس��ان انجمن چش��م 
پزش��کی استان البرز مشخص ش��دند. در نخستین جلسه هیأت مديره 
جديد، انتخابات داخلي برگزار و مسئولیت اعضا به شرح زير تعیین گرديد. 
آقای دکترابوالحسن ملک فر)ريیس(، آقای دکترحسین علیمردانی)نايب 
ريی��س(، خانم دکتر فاطم��ه حق بین)خزانه دار(، آق��ای دکتر علیرضا 
کاملی، آقای دکتر حمیدکرامت��ی، آقای دکتر علی اصغرهدايتی و آقای 

دکتر منصور تیموری)عضو هیأت مديره(.
همچنین بر اساس راي همکاران، آقايان دکترمحمدمهدی روزبهانی 
و دکت��ر علیرض��ا ابراهیمی به عنوان اعضاي علي الب��دل هیات مديره و 
دکترمرتضی فیروزبخت)بازرس اصل��ي( و دکترعلی میردهقان)بازرس 

علي البدل( برگزيده شدند.

نخستین جلسه هیأت مديره 
جديد انجمن فارس برگزار شد

هیأت مديره انجمن
استان البرز برگزيده شدند

از تحريم تا تعرفه
س��الي ي��ک بار يعني زمان برگزاري کنگره هاي سراس��ري، فرصتي دس��ت مي دهد تا بیايیم، کنار هم بنش��ینیم و از درد دل ه��ا، دغدغه ها و آن چه به 

چشم پزشکان و چشم پزشکي اين مرز و بوم ربطي دارد، سخن بگويیم.
همیشه هم يکي از دغدغه ها اين است که آن چه مي گويیم اجرايي باشد و به سرانجامي دلخواه برسد.

امسال هم اين فرصت در برنامه انجمن فراهم گرديده است؛ ساعت 11 روز چهارشنبه 10/آبان/91 در سالن اصلي مرکز همايش هاي رازي.
امسال اما حرف هاي تازه اي مطرح است؛ از تحريم ها و نقش شان در مسائل پزشکي گرفته تا بحث تعرفه ها، برنامه هاي جديد وزارت بهداشت و وضعیت 
چشم پزشکان پس از اجراي طرح پزشک خانواده. اين مباحث را دکتر سیدحسن امامي رضوي معاون سلامت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي، 
دکتر حس��ین علي ش��هرياري ريیس کمیسیون بهداش��ت و درمان مجلس شوراي اس��لامي و دکتر علیرضا زالي، قائم مقام سازمان نظام پزشکي مطرح 

مي کنند.
دکتر سیدحسن هاشمي نیز گزارشي از برنامه هاي انجمن مي دهد و فرصتي هم براي همکاران در نظر گرفته شده تا پرسش هاي شان را مطرح نمايند.

به يقین مشارکت يکايک ما بر غناي مباحث مطرح شده خواهد افزود.

تلفن: 66919061-2
فاكس: 66942404

khabarnameh@irso.org :پست الكترونيک
 نشانی: خيابان كارگر شمالی/ نرسيده به فاطمی
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در برنامه انجمن چشم پزشكي مطرح مي شود
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