
زیرمیزی، محصول یک 
زنجیره معیوب است؛ 
تعرفه‌گذاری غیرواقعی، 
بیمه‌های ناتوان و 
پوشش‌های ضعیف، ضعف 
نظارت مؤثر و البته سکوت 
و عادی‌سازی اجتماعی. 
قاعدتا در این زنجیره، تنها 
حلقه‌ای که صدایی ندارد، 
بیمار است

چرا هزینه ناترازی سلامت را بیمار می‌پردازد؟

»زیرمیزی« در اتاق عمل!

»زیرمیزی« در نظام سلامت دیگر یک »تخلف 
پنهان« نیست؛ واقعیتی است که کتمان نمی‌شود؛ 
از مطالبه پول نقد و سکه گرفته تا رد و بدل شدن 
دلار و طلا در مطب و اتاق‌های عمل، هزینه‌هایی 
که خارج از صورت‌حساب رسمی به بیماران تحمیل 
می‌شود و حق همگانی درمان و دسترسی عادلانه 

به آن را زیر سوال می‌برد ...
به گزارش ایسنا، حق درمان، در قوانین و اسناد 
بالادستی، حقی همگانی است؛ حقی که باید بدون 
تبعیض، با کیفیت و از مسیرهای شفاف و قانونی 
در دسترس مردم قرار گیرد؛ مبحثی که در واقعیت 
امروز نظام سلامت، برای بسیاری از بیماران به یک 
مسیر پرهزینه و فرسایشی تبدیل شده؛ مسیری که 
در آن، هزینه‌هایی خارج از صورت‌حساب رسمی 
بیمارستان، از بیماران مطالبه می‌شود؛ هزینه‌هایی 
هم  کسی  و  نمی‌شناسد  بیمه  ندارد،  رسید  که 
قوس  و  کش  در  نمی‌پذیرد..  را  آن  مسئولیت 
مسایل اقتصادی و به بهانه تعرفه‌های غیرواقعی، 
رسانه‌ها،  و حتی  روایت‌ها  در  دیگر  »زیرمیزی« 
بدون شگفتی بازگو می‌شود و البته ظاهرا برخورد 
مؤثر و بازدارنده‌ای هم با آن صورت نمی‌گیرد و هر 
بار، توپ به زمین »تعرفه‌های غیرواقعی« انداخته 
می‌شود؛ اما آیا این توجیهی برای دست‌ بردن در 

جیب بیمار مستاصل است؟

»زیرمیزی«؛ تخلفی که عادی شده
سال‌هاست که زیرمیزی در نظام سلامت از 
مرحله انکار عبور کرده و کمتر مسئولی اصل 
وجود آن را رد می‌کند؛ اما در عین حال، کمتر 
اراده‌ای هم برای برخورد شفاف و بی‌تعارف با 
یک  همواره  میان،  این  در  می‌شود.  دیده  آن 
استدلال تکراری به عنوان علت‌ اصلی زیرمیزی 
مطرح می‌شود؛ پایین بودن تعرفه‌های پزشکی 
و فاصله آن با قیمت تمام‌شده خدمات و البته 
پوشش‌های  در  ناتوان  و  ضعیف  بیمه‌های 
کامل؛ استدلالی که اگرچه بخشی از واقعیت را 
بازتاب می‌دهد، اما نمی‌تواند توجیه‌کننده نقض 

حقوق بیماران باشد.
بخش  که  جامعه‌ای  در  و  شرایطی  چنین  در 
بزرگی از مشاغل، از معلمان و کارگران گرفته تا 
کارکنان خدمات عمومی، دستمزدی  و  پرستاران 
کمتر از زحمت و تخصص خود دریافت می‌کنند، 
این سوال مطرح می‌شود چرا در حوزه سلامت، 
و  مستقیم  مطالبه  به  دستمزد،  از  نارضایتی 

غیررسمی پول از جیب مردم منجر شده است؟
وقتی »تعرفه«، سپر دفاعی زیرمیزی می‌شود

در همین راستا نیز، دکتر رییس‌زاده - رییس کل 
سازمان نظام پزشکی در اظهارات اخیر خود، بارها 
نسبت به غیرواقعی بودن تعرفه‌ها هشدار داده و 

آن را عاملی برای کاهش کیفیت خدمات، فرسایش 
نیروی انسانی و افزایش دریافت‌های غیرمتعارف 

دانسته است.
رییس‌زاده در این باره بارها گفته است که »سهم 
دستمزد پزشک در صورت‌حساب‌های بیمارستانی 
به کمتر از ۱۵ درصد رسیده و بخش عمده هزینه‌ها 
دارد«؛  اختصاص  هتلینگ  و  دارو  تجهیزات،  به 
وضعیتی که به گفته او، باعث شده »ویزیتی که 
باید حدود یک میلیون تومان باشد، ۳۰۰ تا ۴۰۰ 

هزار تومان محاسبه شود.«
این هشدارها اگرچه قابل تأمل و نیازمند پاسخ 
و تدبیر سیاست‌گذار است، اما یک حلقه مفقوده 
بزرگ دارد؛ هیچ‌کجا توضیح داده نمی‌شود که چرا 
فشار این ناترازی باید مستقیما بر دوش بیمار و 

خارج از سازوکار رسمی تحمیل شود؟
بیمار؛ قربانی بی‌صدای ناترازی‌ها

نه  است،  مواجه  آن  با  بیمار  آنچه  عمل،  در 
صورت‌حساب شفاف بیمارستان است و نه حمایت 
می‌شود  روبه‌رو  مطالبه‌ای  با  او  بیمه‌ها.  کامل 
زندگی‌اش  لحظه  اضطراری‌ترین  در  معمولا  که 
درخواست می‌شود و چاره‌ای جز پذیرش نیز ندارد. 
بی‌تردید در چنین شرایطی، »انتخاب« معنای خود 
را از دست می‌دهد و پرداخت زیرمیزی، به بهای 
زنده ماندن، حفظ سلامت یا جلوگیری از تعویق 
درمان تبدیل می‌شود. بنابراین طبیعی است وقتی 
پای سلامت زن و بچه و پدر و همسر میان باشد، 
دیگر برای بیمار »قانون« و »تعرفه« تعریفی ندارد 

و دار و ندارش را می‌دهد که کارش راه افتد.
این در حالی است که منشور حقوق بیمار برای 
بیمارستان‌ها تعریف شده و قانونا نیز بیمار حق 
است،  چقدر  دقیقا  درمانش  هزینه  بداند  دارد 
چه بخشی را بیمه می‌پردازد و چه بخشی را باید 
پرداخت‌های  قاعدتا  بنابراین  کند.  تقبل  شخصا 
خارج از صورت حساب بیمارستانی و زیرمیزی، 
نه تنها گوشه چشمی به حقوق بیمار ندارد، بلکه 
اعتماد عمومی به نظام سلامت را نیز مورد خدشه 

قرار داده است.
پایین بودن تعرفه یا ضعف نظارت؟

در هر حال از یک سو، مسوولان صنفی هشدار 
به  غیرواقعی،  تعرفه‌های  ادامه  که  می‌دهند 
منجر می‌شود،  غیرمتعارف  دریافت‌های  افزایش 
از سوی دیگر، سال‌هاست که برخورد مؤثر، علنی 
و بازدارنده‌ای با مصادیق آشکار زیرمیزی صورت 
نگرفته است و بارها به این توجیه اکتفا شده که 
تعداد کمی از پزشکان از تعرفه‌های رسمی عدول 

می‌کنند و همه را نباید با یک چشم دید. اما اگر 
واقعا »تعداد کمی از پزشکان« مرتکب این تخلف 
می‌شوند، چرا برخورد با همان »تعداد کم« تا این 

حد دشوار و نشدنی به نظر می‌رسد؟
لازم به یادآوری است که ماجرای کنار گذاشته 
دلیل  به  بهداشت  وزیر  معاونان  از  یکی  شدن 
هرگز  هرچند  زیرمیزی؛  با  مرتبط  حاشیه‌های 
به‌صورت شفاف تشریح نشد؛ اما نشانه‌ای است از 
اینکه شاید این پدیده، حتی در سطوح مدیریتی هم 

به خط قرمز واقعی تبدیل نشده است.
ویزیت ارزان؛ چالش واقعی یا بهانه دائمی؟

در مجموع سازمان نظام پزشکی و دست‌اندرکاران 
سلامت کشور به‌درستی بر این نکته تأکید دارند که 
قیمت‌ خدمات سلامت چه سرپایی و چه بستری 
با  خصوصی،  بخش  در  به‌ویژه  و  بیمارستانی  و 
واقعیت‌های اقتصادی همخوانی ندارد و تعرفه‌ها 
باید واقعی و بیمه‌ها باید قیمت تمام‌شده را بپذیرند 
تا فشار به مردم منتقل نشود. اما تا زمانی که این 
اصلی  سؤال  هم  باز  نداده  رخ  ساختاری  اصلاح 
پابرجاست که آیا اخلاق پزشکی و حرفه‌ای اجازه 
می‌دهد این شکاف، با دریافت پول خارج از ضابطه 

از بیمار جبران شود؟
سیاست‌گذار کجاست؟

می‌توان گفت که زیرمیزی، محصول یک زنجیره 
معیوب است؛ تعرفه‌گذاری غیرواقعی، بیمه‌های 
ناتوان و پوشش‌های ضعیف، ضعف نظارت مؤثر 
و البته سکوت و عادی‌سازی اجتماعی. قاعدتا در 
این زنجیره، تنها حلقه‌ای که صدایی ندارد، بیمار 
است؛ همان کسی که حالا هزینه درمانش را به 
نرخ روز طلا و دلار می‌پردازد! در هر حال آنچه 
در تحلیل‌ها به‌عنوان »ناترازی تعرفه« یا »ضعف 
بیمه« مطرح می‌شود، در واقعیت زندگی بیماران 
به فشار مستقیم، اضطراب و حتی گاهی تحقیر 
که  است  آن  نیز  مسلم  می‌شود.  ترجمه  بیمار 
دیگر زیرمیزی از یک »تخلف قابل پیگرد« به یک 
»واقعیت قابل توضیح« تنزل پیدا کرده و در چنین 
شرایطی قاعدتا نه تنها کیفیت درمان بهبود نمی‌یابد 
بلکه بیمار نیز گاها و به اذعان خود مسوولان زیر 
بار سنگین هزینه‌های کمرشکن سلامت، به زیر 
خط فقر سقوط می‌کند. باز هم بی‌تردید مشخص 
است که اصلاح تعرفه‌ها، تقویت بیمه‌ها و حمایت 
از نیروی انسانی پزشکی ضروری است؛ اما این 
می‌کند  پیدا  مشروعیت  زمانی  تنها  اصلاحات، 
که هم‌زمان، ملاحظات و خط قرمزهای زیرمیزی 

به‌طور شفاف، قاطع و بدون ملاحظه اجرا شود.

کیفیت خدمات‌رسانی در حوزه پسماند نسبت به دوره قبل 
قطعاً بهبود یافته است

محیط  سلامت،  کمیسیون  رئیس 
شورای  شهری  خدمات  و  زیست 
و  تعداد  گفت:  تهران  شهر  اسلامی 
به  نسبت  نیز  زباله  مخازن  کیفیت 
قبل وضعیت بهتری دارد. بنده هم در 
کمیسیون و هم در صحن شورا نسبت 
به موارد مختلف تذکر دادم اما کیفیت 
خدمات‌رسانی در حوزه پسماند نسبت 

به دوره قبل قطعاً بهبود یافته است.
مهدی  شهر،  خبرنگار  گزارش  به 
و  هشتاد  و  سیصد  در  پیرهادی 
ششمین جلسه شورای اسلامی شهر تهران با بیان اینکه رفت و روب در پایتخت 
در مقایسه با دوره قبل در برخی نقاط قطعاً بهبود یافته است، اظهار کرد: تعداد 
و کیفیت مخازن زباله نیز نسبت به قبل وضعیت بهتری دارد. بنده هم در 
کمیسیون و هم در صحن شورا نسبت به موارد مختلف تذکر دادم اما کیفیت 

خدمات رسانی در حوزه پسماند نسبت به دوره قبل قطعاً بهبود یافته است.
وی افزود: در ابتدای دوره در زمان بازدید از یکی از مناطق دیدیم که مخازن 
حتی یک چرخ سالم نداشت و بدنه مخازن هم مشکل داشت. در ابتدای این دوره 
وضعیت فاجعه بار بود و از تغییر مدیریت در سازمان پسماند منتقد بودیم اما در 

زمان فعالیت آقای قضاتلو اتفاقات خوبی رخ داده است. 
رئیس کمیسیون سلامت، محیط زیست و خدمات شهری شورای اسلامی شهر 
تهران با بیان اینکه درصد تفکیک زباله از مبدأ کافی نیست و باید افزایش یابد، 
خاطرنشان کرد: MRF ها دچار مشکل هستند و باید ضعف ها در این زمینه 

برطرف شود. 
وی با بیان اینکه قرار بود پیش از این شهرک بازیافت افتتاح شود، گفت: ما 
تأکید کردیم که تا مشکل برق برطرف نشده، افتتاح نشود. اقدامات زیادی صورت 

گرفته و شهرک بازیافت در آستانه بهره برداری قرار گرفته است.
پیرهادی با تأکید بر اینکه در ساختمان های پرجمعیت باید اتاقک های زباله 
اجرایی شود، اظهار کرد: به دلیل برخی ملاحظات این اتاقک ها آنچنان که باید 

اجرایی نشده و این موضوع باید دنبال شود.
وی با اشاره به حقوق ۲۳ میلیون تومانی پاکبانان، یادآور شد: درخواست ما این 
بود که حقوق به ۲۷ میلیون تومان برسد که در سال آینده بتوان حقوق را به ۳۵ 
میلیون تومان افزایش داد. درخواست ما این است که موضوع حقوق پاکبانان 

مورد توجه شهرداری قرار بگیرد. چراکه ۲۳ میلیون تومان کافی نیست. 
علیرضا نادعلی سخنگوی شورای شهر تهران هم گفت: باید از شورای فرهنگ 
عمومی بخواهیم که یک روز در تقویم به عنوان روز پاکبان نامگذاری شود. بنده 

پیگیری های لازم را در این خصوص انجام خواهم داد. 
سید محمد آقامیری رئیس کمیته عمران شورا نیز با بیان اینکه از زمانی که 
مخازن زباله مکانیزه در تهران تعبیه شد فرهنگ مردم را تغییر دادیم، خاطرنشان 
کرد: زمانی مردم ۹ تا ۱۲ شب پسماند را به مخازن انتقال می دادند اما امروز 
ساعتی برای این موضوع در نظر گرفته نشده و بعضاً شهروندان ساعت ۶ صبح 
پسماند در مخازن می ریزند و همین باعث ایجاد ۵۵ هزار نقطه آلوده در سطح 

شهر شده است.
وی ادامه داد: همین مخازن مکانیزه باعث وجود شیرابه ها در کنار مخازن، رشد 
تکثیر موش ها، به هم ریختگی منظر شهری و معضلاتی از این قبیل شده است. 

این شرایط ایجاد شده و می گوییم چرا مخازن در طول روز پر می شود؟ 

آئینه‌شهر
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ساير موارد: حضورنمايندگان رسمي شركت همراه با داشتن معرفي نامه كتبي در جلسه بازگشايي پاكتها 
بلامانع مي باشد- هزينه انتشار دو نوبت آگهي و اصلاحات بعدی  به عهده برنده مناقصه مي باشد- براي 

كسب اطلاعات بيشتر با شماره تلفنهاي  13-33334812 -074 تماس حاصل فرماييد.
دفتر قراردادهاي شركت آب منطقه اي كهگيلويه وبويراحمد

نوبت دوم

کد ی-ا-7 

 مدت اجرایموضوعردیف
 مبلغمحل اجراپروژه

براورد)ریال(
مبلغ

ضمانت نامه
 مهلت دریافت

اسناد
 مهلت تحویل

پیشنهاد
 تاریخ و زمان

بازگشایی

1
 تامین و حمل متعلقات و اتصالات پلی

 اتیلن، فولادی و چدنی و شیرآلات
باقیمانده شبکه آبیاری زهکشی آبرزی

 حدودگپساران-آبرزی3ماه
40.000.000.0002.000.000.000

1404/10/16 
لغایت

1404/10/20
1404/11/01
ساعت 10 

1404/11/01
ساعت 11 

آگهی مزایده  عمومی

شرکت آب و فاضلاب استان اصفهان

شرکت آب و فاضلاب استان اصفهان در نظر دارد از طریق مزایده مورد زیر را مطابق با مشخصات سند واگذار نماید.

مهلت تحويل اسناد به دبيرخانه معاملات شرکت اتاق 292: تاساعت 13:00روز یکشنبه به تاریخ 1404/11/05
تاريخ گشايش اسناد مزایده: ازساعت 8:00 روز دوشنبه به تاریخ 1404/11/06

 WWW.abfaesfahan.ir محل دريافت اسناد: سايت اينترنتي شركت آب و فاضلاب استان اصفهان 
WWW.iets.mporg.ir پايگاه ملي اطلاع رساني مناقصات

شماره تلفن:031-351322462
کد ا-ص- 18

شركت آب وفاضلاب استان اصفهان

مبلغ تضمین )ریال(نوع بودجهموضوع مزایدهشماره مزایده

8.715.000.000جاریمزایده فروش ساختمان اداری منطقه بادرود  به همراه 3 واحد تجاری328.2 – 4 - 404

375.000.000جاریمزایده فروش زمین و مخزن فرسوده شهر افوس منطقه بویین و میاندشت337.2 – 4 - 404

آگهی مناقصه عمومی

شرکت آب و فاضلاب استان لرستان

شرکت آب وفاضلاب استان لرستان در نظر دارد مناقصات عمومی ذیل را از طریق سامانه تدارکات الکترونیکی دولت برگزار نماید. لذا با توجه 
به اینکه کلیه مراحل برگزاری مناقصه اعم از دریافت اسناد ارزیابی و مناقصه تا ارائه پیشنهاد مناقصه گران و بازگشایی پاکات از طریق درگاه 
سامانه تدارکات الکترونیکی دولت )ستاد( به آدرس www.setadiran.ir صورت خواهد پذیرفت، لازم است کلیه مناقصه گران واجد صلاحیت 
در صورت عدم عضویت قبلی، مراحل ثبت نام در سایت مذکور و دریافت گواهی  امضای الکترونیکی را جهت شرکت در مناقصه محقق سازند. 

تاریخ انتشار مناقصه در سامانه 1404/10/17 می باشد.

مهلت زمانی دریافت اسناد مناقصه از سایت: از ساعت 12  ظهر  مورخ 17 /1404/10  لغایت ساعت 19 مورخ 1404/10/22 .
مهلت زمانی ارائه پیشنهاد قیمت: تا ساعت 19  مورخ 1404/11/04.

زمان بازگشایی پاکات: ساعت 9 صبح مورخ 1404/11/05.
زمان اعتبار پیشنهاد قیمت : ساعت 9 صبح مورخ 1405/02/04.

نوع تضمین: ضمانتنامه بانکی مطابق آخرین بخشنامه تضامین یا فیش واریز وجه
اطلاعات تماس دستگاه مناقصه گزار جهت دریافت اطلاعات بیشتر درخصوص اسناد مناقصه و ارائه پاکات )الف(:

آدرس: خرم آباد -  میدان 22 بهمن -  بلوار ولیعصر )عج( - خیابان شهید شفیع پور )60 متری شمالی(- کدپستی:6817855371 
تلفن 33225804-5 -33224492 - 33222745 -066 

اطلاعات سامانه ستاد جهت انجام مراحل عضویت در سامانه: مرکز تماس 27313131-021  دفتر ثبت نام: 021-88969737- 021-85193768

کد ل-ر-4

شركت آب وفاضلاب استان لرستان

کد فراخوان در سامانه محل تامین 
اعتبار

مدت پیمان  
)ماه(

مبلغ تضمین 
)ریال( برآورد اولیه )ریال( عنوان پروژه ردیف

2004001340000132 عمرانی 3 2,615,000,000 _ تامین 20000 متر لوله پلی اتیلن در سایزهای مختلف 1

2004001340000133 عمرانی 6 1,590,391,345 31,807,826,918 اجرای قسمتی از شبکه توزیع و نصب انشعابات آب در سطح 
شهرستان رومشکان 2

2004001340000134 عمرانی 6 4,740,508,055 94,810,161,101 آبرسانی به قلعه میشوند،درپا،شیران منطقه تخت چان 
شهرستان پلدختر 3

2004001340000135 عمرانی 6 4,590,304,984 91,806,099,680 تکمیل مجتمع آبرسانی به راز باشی شهرستان خرم آباد 4

2004001340000136 عمرانی 3 3,150,000,000 _ تامین تبدیل فولادی،شیرکشویی،پروانه ای و شیر هوا 5

2004001340000137 عمرانی 6 2,613,757,258 52,275,145,165 اصلاح شبکه توزیع و نصب انشعابات آب شهرهای شول 
آباد،شاپورآباد و چمن سلطان شهرستان الیگودرز 6

نوبت اول


