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 گفتگويی بی پرده و شفاف با اعضای هئيت مديره نظام پزشکی کرج بزرگ و متقاضيان کانديداتوری آن 

: اين شماره  

گفتگو با دکتر نادر ايزدبين ـ پزشک عمومی، مدير عامل گروه پزشکی ايزد مهر و عضو شورای   
 محمد شهر 

)  89در تاريخ چهارده خرداد (   

! چرا؟ آيا حرفی برای گفتن نداشت؟. دکتر نادر ايزدبين در قبول مصاحبه ما مردّد بود  

نچه دکتر صداقت در مصاحبه شماره پيش آيا چنا... عضو شورای محمد شهر، کانديدای مجلس هشتم و
! ؟"لنگش کن " نشريه مان گفته بود، فقط از آنها بود که بيرون می نشينند و فرياد می زنند   

. ما خودمان هم که با دکتر ايزدبين خود را دوست و همفکر و نزديک می انگاشتيم، اوّل شکمان برداشت
د و اين مصاحبه در کمال ناباوری ما با سرانجامی بسيار تا اينکه بالاخره ايشان بر ترديدهايش فائق آم

عالی بسر آمد و تير خلاص مصاحبه هم موقعی شليک شد که از دکتر که دستگاههای اجرايی و غير 
اجرايی و حتی دکتر صداقتمان را به چالش کشيده بود، پرسيديم که مبادا ازمصاحبه پشيمان شده باشد و 

. داد و در همان لحظه بود که دو هزاری مان افتاد" نه " او قاطعانه جواب        

او فقط از لحاظ . ترديد دکتر ايزدبين به خودش مربوط نمی شد! بله ! آيا مال شما هم افتاده است؟ 
! مصاحبه کننده خيالش راحت نبود  

"به سراغ شما نيز خواهيم آمد "     

:مصاحبه کننده                                   :                                     مسئول امور فنی  

) روان پزشک ( فرزاد فرزانه                                                               دکتر حسين رجايی 
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ان زندگينامه تان را اعم از فردی، تحصيلی، شغلی و تآقای دکتر، می خواهم به سبک خود: سئوال
! از معرفی خودتان و از همان لحظه ی تولد شروع کنيد و لطفاً. به اختصار بيان بفرمائيداجتماعی   

و پدر هم کرجی هستم  اصالتاً. مصباح کرج به دنيا آمدم در 1348بنده نادر ايزدبين هستم، متولد : جواب
تحصيلاتم را تا دوره ی متوسطه در کرج ادامه دادم و مدرک متوسطه ام را . و مادرم اهل همين شهرند
جزء شاگردان ممتاز رياضی ـ فيزيک بودم که چون در آن زمان بورس . از دبيرستان دهخدا گرفتم

پزشکی بود و اين رشته خيلی پرطرفدار بود، و بچه های رده ی اول رياضی ـ فيزيک دبيرستان که با 
همه به سمت پزشکی رفته بودند، من را هم جو گرفت و به سمت پزشکی رفتم و در  من دوست بودند

بعد . فارغ التحصيل شدم 76قبول شدم و تحصيلاتم را ادامه دادم و در سال دانشگاه علوم پزشکی ايران 
گروه پزشکی ايزد . را داشتم و مراحل ضروری و قانونی را گذراندم... از آن مسائل طرح و سربازی و

سيس کرديم که يک کلينيک و درمانگاه شبانه روزی است در محمدشهر، که با کمک دوستان تأهر را م
گروه پزشکی ديگری را تأسيس کرديم به نام . در حال حاضر هم در آنجا مشغول به فعاليت هستم

خوب مهررضا، که يک مجوز بيمارستان گرفتيم که فعلاً در حال نقطه يابی برای احداث يک بيمارستان 
در کرج هستيم با توجه به نيازی که در کرج در اين زمينه به دليل کمبود تخت های بيمارستانی محسوس 

ال حاضر هم در شورای شهر محمدشهر، که بزرگترين فعاليت های اجتماعی نيز داشته ام و در ح. است
ل به خدمت شهر اقماری کرج است با حدود صد و بيست هزار نفر جمعيت بعد از خود کرج، مشغو

. رسانی به مردم هستم  

از لحاظ فردی و ! خب، من اين را نمی دانستم... يعنی نماينده ی مردم محمدشهر در شورای شهر: سئوال
 خانوادگی چطور آقای دکتر؟ 

من متأهل هستم و يک پسر دارم به نام اميرعلی و همسرم هم در همين گروههای پزشکی شاغل : جواب
بسيار راضی هستم و در جمع خانواده آرامش خاطر دارم و با توجه به مشغله های از زندگی ام هم . است

از شب، خانواده ام هميشه در کنارم بودند  زيادی که دارم و از صبح زود شروع به کار می کنم تا پاسی
ای را بسياری از خانواده ها هستند که چنين مسأله . بوده اند و الحمداالله همراهم  ميو هيچ مشکلی نداشت

نمی توانند تحمل کنند ولی خانم من اين مسأله را پذيرفته که من در زمينه های اجتماعی بايد فعاليت 
. بيشتری داشته باشم و راضی هست و در کنارم هست  

روزهای انتخابات  بسياری از ه از جنابعالی دارم فکر می کنم در سالهای گذشته دربا شناختی ک: سئوال
سراسری و نظام پزشکی شهرستان، جمله ای که در غروب يا فردای آن روزها برايتان آشنا باشد اين 

چرا اين همه شکست آقای دکتر؟  "ما شکست خورديم"است که   

. بستگی دارد از چه ديدی به شکست نگاه کنيم! به هر حال شکست مقدمه ی پيروزی است ديگر: جواب
اعتقاداتی که به کشور و  گرفتن رأی باشد بله، ولی اگر از اين ديد باشد که ما در زمينه یاگر از ديد 

اريم، درانتخابات عدالت محوری قدم برد نظام و خدمت رسانی به مردم داريم و می خواهيم در زمينه ی
بنده در . اخلاقی خودمان عمل کرده ايم به وظيفه ی شرعی ونيست بلکه ما  اين شکستشرکت می کنيم،

انتخابات مجلس در دوره ی هشتم شرکت کردم، رأی نياوردم ولی از اينکه به صحنه آمدم و نشان دادم به 
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از اينکه نشان دادم نسبت به مسائل کلی کشورم حساس هستم . دارم به اين شهر عنوان يک کرجی، عرق
را در خودم ديدم که به از اينکه اين توانايی و جسارت . و رصد می کنم و احساس مسئوليت می کنم

درباره ی نظام . صحنه بيايم تا بتوانم منشأ خير و اثر باشم برای کشور و شهرم، احساس رضايت می کنم
در نظام پزشکی هم هيچ گروهی از بنده حمايت نکرد و حتی انجمن . پزشکی هم به همين ترتيب بود

ن همه من به صورت انفرادی و با توجه ولی با اي. پزشکان عمومی هم من را در ليست خودش قرار نداد
به اين موضوع که شايد زمينه ی موفقييتم اکنون وجود نداشته باشد، وارد عرصه شدم و با بسياری از 
پزشکان عمومی و بسياری از متخصصين ارتباط برقرار کردم تا آنجايی که توانستم، و راهکارها و 

حالا . هر صورت از اين لحاظ احساس رضايت می کنمدر . برنامه هايم را در صورت انتخاب شدن گفتم
و وظيفه بر دوش کسان ديگری افتاده که بسيار خطير هم هست و اگر انتخاب نشدم هم هيچ مشکلی نيست 

. انشأاالله آنها بتوانند به اين وظيفه جامه ی عمل بپوشانند  

آقای دکتر ايزدبين پس شما در انتخابات دوره ی قبل هئيت مديره ی نظام پزشکی به عنوان کانديد : سئوال
 مستقل شرکت کرديد؟ 

. در هيچ ليست ائتلافی نبودم. بله من به صورت مستقل بودم: جواب

          

آيا معنی اين جديت و اميدواری اين است که برنامه . اين همه جديت و اميدواری خيلی عالی است: سئوال
آن برنامه ها را می خواهيم بدانيم آقای و برنامه های خاص و متفاوت از سايرين در اين زمينه ها داريد؟ 

. دکتر  

کردم که ما چالش بسيار بزرگی در زمينه ی انتخابات هئيت مديره ی نظام پزشکی من احساس : جواب
يکی . اين چالش از چند جهت می تواند مورد بررسی قرار بگيرد. در بخش سلامت و درمان داريم

يکی مشکلاتی که در زمينه ی سرانه ی.مشکلات خود جامعه ی پزشکی ما، که من آن را خواهم شکافت  

ی تا زمانی که نقطه نظر سياستمداران رده در زمينه ی سرانه ی درمان! ببينيد. درمانی و تعرفه ها داريم
بالای ما در مجلس که قانونگذاری می کنند و مجريان که در قوه ی مجريه هستند، به بخش سلامت 
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ما هنوز به اين دولتمردان . اولويت دادن به رده های پنج، شش و غيره باشد ما همين مشکلات را داريم
ر مهمی است و جامعه ای که اين سلامت را نداشته باشد، چه که سلامت مقوله ی بسيا نرسيده اند نتيجه

از لحاظ جسمی و چه از لحاظ روحی و امنيتی، نبايد انتظار داشت که آن جامعه يک جامعه ی پويا و 
به همين دليل در اين زمينه، رويکردها بايد . بسياری از معضلات حاشيه ای را نداشته باشد و خلاق باشد

ز بحث هايی که من داشتم اين بود که ما بايد تلاش کنيم که اين رويکرد را مثبت تر يکی ا. مثبت ترباشد
متأسفانه در يک سال واندی که از انتخابات آخر هئيت مديره ی نظام پزشکی گذشته است، در کل . کنيم

د و اعضا بسيار منفعلانه عمل می کنن. کشور منظورم است نه فقط در کرج، من اين رويکرد را نمی بينم
حداقل اش اين است که اگر کاری هم کرده اند . وقتی انتخاب شدند ديگر وارد اين عرصه نمی شوند
صداقت و دوستانشان من سئوالی که از آقای دکتر. اطلاع رسانی شفافی به جامعه ی پزشکی نداده اند

ها چه کاری چالش  دارم اين است بيايند در يک بحث شفاف در روز پزشک، بگويند که درباره ی اين
بگويند چه کاری کرده اند . بنده حاضرم با اين اعضا حتی به صورت مستقيم مناظره هم بکنم. کرده اند

  يعنی. رده ی دوم و سوم بهکه اولويت سرانه ی ما از رده ی دهم، و بعضی ها می گويند پانزدهم، برسد
الان هزار و . خاصی بايد برای بخش سلامت لحاظ کندبودجه ی ذار ما در مجلس، درک کند که قانونگ

که سالهاست . دويست ميليارد تومان کسری بودجه طبق گفته ی خود متوليان وزارت بهداشت داريم
گريبانگير وزارت بهداشت است و مشکلات عديده ای را ايجاد می کند و سال به سال هم انباشته می 

مسئولين می خواستم به گوش . از نقطه نظراتم همين بود من برای شرکت در نظام پزشکی، يکی. شود
شما اگر به عنوان يک نماينده ی . رده بالای جمهوری اسلامی برسانم که بحث سلامت، بحث مهمی است

يک بحث ديگر، مشکلاتی . مجلس، اين اهميت را درک بکنيد بسياری از مشکلات جامعه حل می شود
 شما می دانيد که شأن و منزلت جامعه ی پزشکان، به خصوص. بود که در جامعه ی پزشکی داشتيم

به نظر من الان پزشکان عمومی همراه پرستاران . پزشکان عمومی، در جامعه بسيار پائين آمده است
کسانی هستند که هو شهای  همانطور که می دانيد پزشکان عمومی از. مظلوم ترين قشر در اين بين هستند

م کسانی که متخصص شده اند در درجه ی اول جی پی بودند و بعد تخصص بسيار بالايی دارند و تما
فوق  متخصصين و چه در جامعه ی پزشکی ـ هيچ فرقی نمی کند چهمن حس می کنم که . گرفتند

من به دنبال اين بودم . تخصص ها ـ به آن شأن و منزلت اجتماعی شان يک مقدار خدشه وارد شده است
. با اين رويکرد، من وارد عرصه ی انتخابات نظام پزشکی شدم. بالا ببريمکه ما اين شأن اجتماعی را   

پس اين نتيجه گيری می تواند درست باشد که شما از همين حالا مصمم به شرکت در انتخابات : سئوال
 آتی هئيت مديره ی نظام پزشکی هستيد؟ 

ای فکر بايد به صورت ثانيه  البته فرصت که تا آن زمان خيلی زياد است و ما هم در کشورمان: جواب
توانيم برنامه ريزی بلند مدتی داشته باشيم، بعضی وقتها مسائلی پيش می آيد که اينگونه نيست که ب! کنيم

... می تواند خيلی چيزها را به هم بريزد  

برگزارشود شما امروز شرکت می کنيد؟ باشد دکتراگرهمين امروزانتخابات هئيت مديره قرارآقای : سئوال
، همانطور که گفتم، به هيه احساس می کنم اعضای هئيت مديرمن قطعاً کانديد می شوم برای اينک: جواب

ار بر عهده ی نظام پزشکی گذاشته شده است، بر هشتاد وظيفه توسط قانونگذوظايف اصلی شان که بالغ 
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ر صداقت ارادت من به آقای دکت. کردممن مصاحبه ی شماره ی گذشته شما را مطالعه . عمل نمی کنند
ولی سئوالی . دارم، ايشان يکی از شاکله های پزشکی کرج هستند و انسانی متعهد و ارزشی و متخصص

جنابعالی که می فرمائيد پزشکان بايد حتماً سرانه ی ! آقای دکتر صداقتکه واقعاً دارم اين است که 
مکاناتی دريافت می کنيم و ادعا می پزشکی شان را بدهند و اعتراض نکنند که ما در قبال اين سرانه چه ا

کنيد که هئيت های انتظامی و غيره که در نظام پزشکی است، يک حريم امنيتی برای پزشکان ايجاد کرده 
، واقعاً بياييد آمار بدهيد که آيا واقعاً اينگونه است؟ من بسياری از موارد را در مورد دوستانم شنيده ام اند

شک يا درمانگاه و سازمان مربوطه را بخواهد، به تعزيرات معرفی شان که نظام پزشکی بدون اينکه پز
تخابات، بالغ بر شصت در صد ناين چه حرمت گذاشتنی به پزشکان است؟ من در زمان ا. کرده اند

پزشکان عمومی و بيست درصد متخصصين را در مطب شان به صورت رو در رو رفتم و با آنها 
تصميم گرفتم، تنها دو هفته انتخابات  شرکت دراشتم دير هم برای صحبت کردم ـ بقيه را چون وقت ند

مانده به انتخابات بود که وارد عرصه شدم ـ تمام اين بچه ها يک نوع افسردگی دارند و می گويند که ما 
می پردازم که چرا پزشکان ما  اصلاً برای چی بايد در انتخابات شرکت کنيم که حالا من به اين مقوله هم

در انتخاب نظام پزشکی، حداقل صوص پزشکان عمومی ما، در حقيقت مشارکت زياد جدی ای و به خ
به هر حال اين مستلزم آن است که رويکرد اعضای فعلی . در دوره ی آخر که من شرکت داشتم، نداشتند

خود ی اگر فقط به صرف اين باشد که انتخاب شويم و عنوانی داشته باشيم، اين شايد فقط برا. تغيير بکند
من احساس می کنم که اعضای فعلی، عليرغم احترامی که برايشان . شخص يک سری مزايا داشته باشد

قائلم،نظام پزشکی کرج را نردبانی برای ترقی و رسيدن به مقاصد بالاتربرای خودشان در نظرگرفته اند، 
ذار برآن تأکيد بسيار وظيفه ای که قانونگ. و از وظيفه ی اصلی خودشان در نظام پزشکی دور شده اند

دارد، مثلاً درمورد تعرفه ها، سازمان نظام پزشکی طبق قانون مصوب مجلس شورای اسلامی از سال 
يعنی نظام پزشکی . وتوی عجيب و غريبی اتفاق افتادولی دو سال پيش يک . متولی اين امر شد 1383

های بيمه گر هجمه ی عجيبی را بر و سازمان  تعرفه ها را اعلام کرد و معاون سلامت وقت وزارتخانه
کردند که اين بازتاب بسيار بدی در بين مردم  ن نظام پزشکی و جامعه ی پزشکی اعمالعليه سازما

اگر مثلاً ويزيت يک پزشک هزار يا دو هزار تومان افزايش پيدا می کند ما انتظار داريم نظام . داشت
اين بود که انگار پزشکان از اما اتفاقی که افتاد . بکند پزشکی که متولی اين امر است بيايد و جانانه دفاع

و ما اين معضلات را متأسفانه بسيار به جد می . طبقه ای هستند که دارند در حق مردم احجاف می کنند
احساس می کنم که طبقه پزشکان با توجه به شاخص هايی که داشتند، که از قديم معروف بودند به . بينيم

دست نيازمندان را به اشکال مختلف می گيرند، خيلی مظلوم  ارشان در بسياری مواردرايی و بسياخلاق گ
الان طوری در جامعه عنوان می شود که تا می گويی پزشک احساس می کنند که ما جزء . نده اواقع شد

در حالی که طبق آماری . مرفهين بی درد هستيم و انگار نه انگار که مشکلات جامعه را درک می کنيم
می گويند تنها دو درصد پزشکان هستند که از سطح در آمد بسيار بالايی وزارت بهداشت می دهد  که

برخوردارند آن هم افرادی هستند که جراحی ها و فوق تخصص های خاصی را دارند، مثل جراحی 
د پلاستيک يا قلب، افرادی که سالها زحمت کشيده اند و حالا هم از در آمدی که لياقتش را هم دارن

و برخوردار می شوند و در قبالش هم خدمت رسانی می کنند، ولی واقعاً قاطبه ی پزشکان عمومی 
جامعه ی پزشکی با معضلات عجيبی دست و پنجه نرم می کنند، از اين مطب به آن مطب می روند، 
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چه    اين رويکرد را . شارژ و اجاره ی مطب را نمی توانند بدهند، شرمنده ی زن و بچه شان می شوند
م، يو مجمع صنفی کشور هست  NGO کسی بايد تغيير بدهد؟ متوليان آن چه کسانی هستند؟ ما بزرگترين 

بالغ بر صد و خورده ای هزار نفر در اين نظام پزشکی عضو هستند، بزرگترين مجمع صنفی کشور بايد 
اين نظام پزشکی . تدولت، رويکردش مشخص اس. که هيچ موقع نمی آيددولت . بيايد و حق ما را بستاند

بله، . تاکيد می کنم مطالبات به حق. و اعضای آن هستند که بايد از مطالبات به حق پزشکان دفاع بکنند
می کنم اما حقوقی را که در چارچوب قوانين هست، نمن هم هيچوقت از مطالباتی که به حق نيستند دفاع 

ابعالی می گويم که هم بنده و هم خيلی های بنابراين من در جواب سئوال جن. همان هم به ما نمی دهند
. ديگر در کرج به علت اينکه به اين رويکرد اعتراض دارند قطعاً کانديد خواهند شد  

خيلی دوست دارم . آقای دکتر فرموديد که دولت رويکردش در مورد پزشکان مشخص است: سئوال
   .کنيد منظورتان را اگر می شود با صراحت بيان

از همان زمان بدو تأسيس انقلاب اسلامی، مسير دولت . ببينيد منظور ما فقط دولت فعلی نيست: جواب
ما اين را در زمينه ی بحث های درمانی . اين بود که بايد کوچکتر شود و ازآن فربه بودن خارج شود

    ان بحث من کاری به بحث های ديگر ندارم چون ما داريم در خط تخصصی خودم. اصلاً نمی بينيم
يک زمانی چند سال پيش مطرح شد که مثلاً شبکه های بهداشت به بخش خصوصی واگذار شود . می کنيم

يکی دو طرح را هم به . با مالکيت دولت و وزارت بهداشت، ولی مديريتش با بخش خصوصی باشد
ی بحث های  يا در زمينه. صورت آزمايشی اجرا کردند ولی ديگر ادامه نيافت و نيمه کاره رها شد

بيمارستانی، دولت يا سازمان های بيمه گر به جای اينکه به بخش خصوصی توجه بيشتری بکنند، 
مثلاً سازمان تأمين اجتماعی،من اصلاً اعتقادی به اين ندارم که سازمان . خودشان وارد کار می شوند

ند و بعد به تمام مراجعه اين سازمان بيمارستان تأسيس می ک. تأمين اجتماعی بيايد و بيمارستان بزند
من با اين بحث مشکل دارم يعنی معتقدم سازمان تأمين اجتماعی بايد . کنندگان سرويس رايگان می دهد
نبايد بيايد در درمان کما اينکه الان خودشان هم به اين نتيجه رسيده اند . کار بيمه گری اش را انجام دهد

لان در مصوباتشان می گويند که ما ديگر هيچ ا. که مسيری که رفته بودند مسير اشتباهی است
يک بيمارستانی ! ببينيد آقای دکتر. برای اينکه فهميده اند مسير اشتباه است. بيمارستانی تأسيس نمی کنيم
اولاً اگر از نظر عدالت گستری بگوئيم چرا فقط در تهران و آن هم فقط در . به نام ميلاد زده می شود

آنها .... کرجی، خوزستانی ومثلاً آن مازندرانی، سيستانی، . نه می دهنديک بخش همه ی اعضا حق سرا
می گويند که من هم دارم همان حق بيمه را می دهم، چه تفاوتی هست؟ پس اگر از نظر عدالت گستری 

. اگر از نظر حمايت از بخش خصوصی هم بگوئيم باز دچار اشکال است. بگوئيم، اين کار اشکال دارد
مه گر برای اينکه تعرفه های واقعی را پرداخت نکنند، دائماً صورت مسأله را حذف    سازمان های بي

و من خدمتتان عرض خواهم کرد که در نظام پزشکی هم با همين رانتی که استفاده می کنند . می کنند
نبايد  چگونه مثل اختاپوس به جان آن افتاده اند و اصلاً اجازه نمی دهند که تعرفه ها واقعی شود و شما
. انتظار داشته باشيد که سازمان های بيمه گر از واقعی شدن تعرفه ها ی درمانی استقبال بکنند

به نام ميلاد در تهران، يا البرز در کرج، و سپس فردی برای يک تزريق بيمارستانی تأسيس می شود 
تا بزرگراه همت طی رايگان يا يک ويزيت سرماخوردگی رايگان، چهل کيلو متر را مثلاً از نازی آباد 
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شما هزينه هايی را که در زمينه ی ترافيک، حمل و نقل، سوخت و انرژی می شود را بگذاريد . می کند
کنار، ببينيد اصلاً اين کار درست است؟ سپس اين مسأله برای آن فرد ايجاد توقع می کند، وقتی وارد 

زار تومان است، دچار چالش      مطب يک پزشک عمومی می شود و می بيند که مثلاً ويزيتش پنج ه
می گويد که من هم اينجا دفترچه دارم و هم آنجا، چطور آنجا رايگان می گيرد و اينجا نه؟ . می شود

. م دولت و هم سازمان های بيمه گر،به سمت لاغر شدن نرفته اند،بلکه فربه تر شده انداينگونه است که ه
هيچوقت نمی رود . به سمت واقعی شدن تعرفه ها نمی رود هيچوقت دولت به اين دليل که بار مالی دارد

به اين سمت که سرانه را واقعی ببيند و شما می دانيد که در زمان عيد، يعنی اسفند ماه و فروردين ماه، 
يعنی سازمان نظام پزشکی می گويد متولی تعرفه ها من هستم، . هميشه در اين زمينه دچار چالش هستيم

به خصوص تأمين  هم می گويد، از آن طرف دولت وسازمان های بيمه گرکه طبق قانون درست 
چرا؟ برای اينکه ما به التفاوت تعرفه را . و می گويند ما اين را قبول نداريم اجتماعی، آن را وتو می کنند

در حال حاضر . چه کسی بايد پرداخت بکند؟ بايد مردم پرداخت بکنند چون دولت که پرداخت نمی کند
در زمينه ی پزشکان عمومی، که سال گذشته تعرفه شش هزار تومان بود و امسال  بيمه گر ایهسازمان

زار و سی تومانش را پرداخت    گويا پانزده درصد اضافه شده است، از اين شش هزار تومان مبلغ دو ه
شک و بيمار اين به اين معنی است که پز. يعنی چهار هزار تومانش را بايد بيمار پرداخت بکند. می کنند 

در هر جامعه ای که بيماربا پزشک ازنظر بحث های . نظر بحث های مالی با هم رو در رو می شونداز 
بيمه  بايد در حالی که در حقيقت اين فرانچيز را. مالی رو در رو شده باشد ايجاد تنش و چالش می شود

بيمه نمی دهد، توپ را در زمين پزشک می اندازد و پزشک بايد جوابگوی مردم باشد که می گويند . بدهد
ما داريم حق بيمه می دهيم، چرا فقط دو هزار تومان کم می شود و چهار يا پنج هزار تومان ديگر را از 

ای بيمه گر، بيمه خدمات سازمان هما می گيرند؟ در حالی که گفته نمی شود که پزشک مقصر نيست، 
اگر . درمانی و دولت مقصر است که فرانچيز واقعی را نمی دهد و همين را هم با کلی تأخير می دهد

يادتان باشد پارسال پزشکان تا شهريور ماه با همان تعرفه های قبلی بيماران را می ديدند در حالی که 
خب چه کسی بايد از ما حمايت کند؟ تنها . شود طبق قانون تا پايان فروردين ماه اين مسأله بايد مشخص

حالا شما هئيت مديره های نظام پزشکی را نگاه کنيد، بيشتر از . مرجع و پناهگاه ما نظام پزشکی است
اق، الان در نظام پزشکی کرج چه کسانی از به عنوان مصد. نهای بيمه گر هستندنصف آنها از سازما

که دکتر مدرسی، آقای دکتر نوحه گر، آقای تاج مير و چند نفر ديگر سازمان تأمين اجتماعی هستند؟ آقای 
. يعنی بالغ بر نصفی از اينها از سازمان های تأمين اجتماعی آمده اند. الان من حضور ذهن ندارم

سازمان تأمين اجتماعی هم که رويکردش مشخص است و می گويد من فرانچيز را زياد نمی کنم، خب آيا 
: م پزشکی از حقوق من دفاع و تعرفه ها را واقعی می کنند؟ حافظ می گويداين افراد در نظا  

تو خود حجاب خودی حافظ از ميان برخيز                     ميان عاشق و معشوق هيچ حائل نيست  

آقای صداقت اين مشکل که در نظام پزشکی است را . مشکل ما در جامعه ی پزشکی در خودمان است
يت مديره ی شما که می خواهد تعرفه ها را واقعی کند،آيا اين افرادکه از سازمان های در هئ.توضيح بدهد

با يک بسيج گسترده در بيمه گر و از رانت آنها آمده اند، و تمامی اعضايی که از آن سازمان ها آمده اند 
ندگی می کند و در کسی هست که در تهران ز! روز انتخابات به اينها رأی داده اند، اجازه می دهند؟ ببينيد
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اين فرد اصلاً علاقه ای هم به کرج . کرج کار می کند، مثلاً در بيمارستان البرز، کلينيک شهيد بهشتی
ولی اين فرد روز انتخابات از تهران خيلی به جد و منسجم . صبح می آيد و ظهر هم برمی گردد. ندارد

به اعضايی هم رأی می دادند که از . شتيماز اين نمونه ها کم ندا. آمده بود و رأی اش نيز مشخص بود
من معتقدم همان طور که در قوانين انتخاباتی . ما در اين جا مشکل داريم. سازمان بيمه گر خودشان بودند

        ما بايد يک بازنگری انجام شود، مثلاً در رياست جمهوری که يکدفعه دويست نفر می آيند و کانديد
همه شان هم رد صلاحيت می شوند و الان گفته می شود اين قانون  می شوند از شغل های مختلف و

که در هئيت برادران و خواهران عزيز ما . اشکال دارد، قانون ما در نظام پزشکی هم بايد اصلاح شود
اين اشکالی ندارد که کسی می آيد، حق . مديره های نظام پزشکی هستند بايد اين قوانين را اصلاح بکنند

ازمان بيمه گر بوده يا کسی که مثلاً معاونت يا رياست شبکه ی بهداشت را داشته برای فردی که در س
آقای دکتر . کانديد شدن محفوظ است، ولی بايد از اين امتيازهای ويژه ای که وجود دارد جلوگيری بکنند

. شما به عنوان يک پزشک عمومی می خواهيد در انتخابات شرکت کنيد: من از شما يک سئوال دارم
تمام پزشکان عمومی به نوعی درگير قرارداد . رئيس اسناد پزشکی تأمين اجتماعی هم شرکت کرده است

چون . يا سقف قرارداد دارند، يا اصلاً قراردادی برايشان بسته نشده است. بستن با تأمين اجتماعی هستند
يد که در اينجا ممکن است شما فکر نمی کن! خب. می گويند برای ما بار مالی دارد و نمی توانيم بدهيم

رانتی ايجاد شود؟ يعنی آن شخص که در تأمين اجتماعی است بتواند با وعده و وعيدهايی که داده       
. می شود رأی جامعه ی پزشکی را بگيرد؟ من به صورت عينی اين را ديده ام و می توانم ثابت بکنم

که به جای من پزشک نوعی،از عی است وقتی فردی با اين رانت به داخل هئيت مديره می آيد طبي
بنابراين ما همواره شاهد هستيم که تعرفه ها هيچگاه به صورت . سازمان بيمه گرش حمايت می کند

اگر هم تا يک درصدی به صورت واقعی اعلام شود دوباره يک و توی ديگر از . طبيعی اعلام نمی شود
رايی اين تعرفه ها کجاست؟ اين را به ما پس ضمانت اج. سمت سازمان های بيمه گر انجام می شود

شما . ما به جز اين چيز ديگری نداريم! مرجع و پناهگاه ما همين نظام پزشکی است ديگر. توضيح بدهند
که در زمينه ی کرايه تاکسی وقتی بعد از ايام تعطيلات نرخ ها تغييری نمی کند، اگر دقت کنيد می بينيد 

شود و اعتراض می کند، با شورای شهر و وزارت کشور و  اتحاديه شان به شدت وارد عمل می
شهرداری ها رايزنی می کند که حالا که همه چيز گران شده فقط کرايه ی اين راننده تاکسی ها بايد ثابت 

اما ما در زمينه ی پزشکی آيا چنين حمايتی را ديده ايم؟ من که به . باقی بماند؟ که حرف حقی هم هست
بعد آقای دکتر صداقت گله می کند که پزشکان نبايد بگويند که . ايتی را نديده امشخصه اصلاً چنين حم

   در نظام پزشکی تا می گويی سلام،. برای چی بايد سرانه ی حق عضويتی خودمان را پرداخت بکنيم
بله، سرانه بايد پرداخت شود، ولی در قبالش شما چه  !می گويند اول برو حق سرانه ات را پرداخت کن

خدماتی داده ايد؟ اگر خدمات اين است که شما ليزينگ خودرو برای ما درست کنيد، يا يک هتل پنج 
. ستاره را ده درصد تخفيف بگيريد، که پزشکان عمومی و اکثر متخصصين توان مالی اين چنينی ندارند

صين اطفال، بيهوشی، جراح های عمومی، داخلی و حتی الان اکثر متخصصين ما مثل متخص
ما . دندانپزشکان کم کم دارند گرفتار همان مشکلات پزشکان عمومی می شوند، در زمينه ی معيشتی

يرند و شيرينی بدهند و به چهار به جای اينکه صرفاً مراسمی بگانتظارمان اين است که در روز پزشک، 
ل هايی و با چه مؤلفه هايی به صورت شاخص انتخاب می شوند هم که مشخص نيست از چه کانانفر 
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جايزه بدهند، به صورت روشن ميزگردی بگذارند با همه ی پزشکان از همه ی تخصصها، از پزشکان 
عمومی تا دندانپزشکان و داروسازان و ماماها که در نظام پزشکی و در بين هفده نفری که هستند نماينده 

اگر می خواهيم واقعاً کاری . ت رو در رو مطرح و سئوال و جواب شوددارند، و مشکلات به صور
زومه هايمان بکنيم و گرنه اگر می خواهيم از نظام پزشکی نردبانی برای ترقی آينده بسازيم که توی ر

اضافه شود که من عضو هئيت مديره ی نظام پزشکی کرج بزرگ بودم، و بعدها انشاءاالله استان البرز، 
ولی اگر واقعاً فردی مقصد و نيت کرده که خدمت بکند، بايد به صورت ديگری . است آن بحث ديگری

چون در مملکت ما می گويند کسی که می آيد در اين عرصه ها يا بايد عاشق باشد، يا بايد ديوانه . باشد
حالت  يکی از اين سه. باشد، يا بايد در ذهنش خدای نکرده انحرافی از لحاظ اقتصادی وجود داشته باشد

هويت نمی دهد، ما هستيم که به ميز هويت می دهيم و اگر واقعاً شما ادعا می کنيد که ميز به ما . است
شما به صورت . آدم عاشق بايد شبانه روزی کار بکند! اينقدر پتانسيل داريم، پس شما عاشق هستيد ديگر
رئيس نظام پزشکی را   . ی بينممن اصلاً اعضا را نم. اتفاقی برويد نظام پزشکی، من دو بار رفته ام

پس اينها چگونه آنجا حضور دارند؟چگونه می خواهند به صورت رو در رو مشکلات جامعه ی .نمی بينم
که  معضلات عديده ای وجود دارد. پزشکی را حل کنند؟ همانطور که گفتم من در اين زمينه ها گله دارم

به هر حال ما در نظامی هستيم . وانيم آنها را حل کنيمما بايد راهکارهای جدی و روشنی داشته باشيم تا بت
عدالت . که در اين سی سال و با اين همه شهيد و جانباز به دنبال اين بوده ايم که عدالت را گسترش بدهيم

گستری در تمامی مشاغل از جمله پزشکی بايد لحاظ شود و سازمانی که بايد اين را پيگيری کند سازمان 
. انتظاری که به حق است. ما از آن انتظار داريم نظام پزشکی است و  

و جالب است که پيشا . آقای دکتر کاملاً معلوم است که شما خيلی مطلب، نقد و موضوع داريد: سئوال
ممکن است بعضی سئوالاتم بعد از اين از لحاظ شما . جواب خيلی از سئوالهای من را هم داديد پيش

آيا درباره ی نسبت شرکت متخصصين . ت پزشکان در انتخابات قبلیاشاره کرديد به شرک. تکراری باشد
 و پزشکان عمومی، چه برای عضويت در هئيت مديره، چه برای رأی دادن، هم مطلبی داريد؟ 

بود احساس می شد که حضور متخصصين  1387در انتخابات گذشته که بيست و هفتم دی ماه : جواب
که هشتاد درصد جامعه ی پزشکان را پزشکان عمومی تشکيل می  خيلی بيشتر بود، با توجه به اين نکته

اولاً آگاهی های .با درنظرگرفتن اين نسبت،شرکت پزشکان عمومی کم رنگ تر بود،به دلايل مختلف.دهند
بعضی از پزشکان عمومی . به وظايف نظام پزشکی نسبت به پزشکان عمومی بيشتر استمتخصصين 

بايد اطلاع . در اين جا انجمن پزشکان عمومی نقش بسيار مهمی دارد. تازه وارد اين عرصه شده اند
يعنی آن اطلاع . متأسفانه من انجمن پزشکان عمومی در کرج را هم فعال نمی بينم. رسانی دقيق بکند

. ی جامع و ارتباطات مستمری که بايد برای ارتقاء آگاهی پزشکان عمومی داشته باشد را نمی بينمرسان
يک بار که انجمن پزشکان عمومی کرج فراخوان        . شما خيلی ساده می توانيد اين را بررسی کنيد

کت می کنند چقدر می دهد، مثلاً به وسيله ی اس ام اس، ببينيد تعداد پزشکان عمومی که در آن جلسه شر
. در حالی که حدود هزار نفر پزشک عمومی در کرج داريم. شايد بالغ بر صد يا صدوپنجاه حداکثر. است

در حالی که حداقل بايد . هم به اين انجمن اطمينان ندارنداين نشان می دهد که ده درصد پزشکان عمومی 
ت اطلاع رسانی ضعيف انجمن پزشکان پس يکی از مشکلا. پنجاه درصد آنها در اين جلسات شرکت کنند
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افرادی که در اين انجمن هستند اشخاص بسيار محترمی اند و من اصلاً درباره ی شخصت . عمومی است
بدون رودربايسی بگويم، . حقيقی آنها چيزی نمی گويم، بلکه مديريت و رويکردهايشان را نقد می کنم

. قبول بکنند که بايد يکسری تغييرات ايجاد شود بايد. احساس می کنم به يک روز مرگی دچار شده اند
اگر مديری ده . الان در زمينه ی مديريت می گويند يک مدير بيشتر از چهار سال حرفی برای گفتن ندارد

سال يا دوازده سال مدير ماند، اگر سه دوره کانديد بود و سه دوره در هئيت مديره بود، بدانيد که به روز 
بايد اجازه بدهند که نيروهای جوان و با انگيزه . چيز جديدی برای گفتن نداردمرگی دچار شده است و 

الان حتی بعضی . بايد سطح اطلاعات را ارتقاء بدهند. بيايند و اين انجمن پزشکان عمومی تنفسی بکند
پزشکان عمومی اطلاع ندارند که اگر شکايتی از آنها می شود نظام پزشکی است که در هئيت های 

بسياری از پزشکان جوان تازه فارغ التحصيل اين اطلاعات را . به اين مسائل رسيدگی می کند انتظامی
أ که حذف آدمها شايد منشالبته من هميشه گفته ام . پس نقش انجمن پزشکان عمومی کم رنگ است. ندارند

ب زادگان، که اثر نشود، ممکن است تغيير تفکری بدهند يعنی افرادی که مسئول اند، مثل آقای دکتر طبي
يا هئيت مديره تغييراتی داشته باشد يا اگر نمی خواهند .استخوان خرد کرده هم هستند،بيايند و بررسی کنند

تغييری داشته باشند ـ چون به هر حال رأی گيری است و ممکن است دوباره همين افراد رأی بياورند و 
ما . ردهای فکری شان تغييراتی انجام دهندما احترام می گذاريم به اين سيستم رأی گيری، ولی در رويک

درزمينه ی تعرفه ی مطب هايشان جلسه ای بعضاً شايد سالی يکی دوبار .کارها رابسيار ضعيف می بينيم
مثلاً يکی از . ميبگذارند، ما آموزش های مفيد، ارتقاء آنچنانی، و جلساتی که چالش برانگيز باشد نمی بين

ه ام اين است که ما چرا فراکسيون پزشکان عمومی در هئيت مديره ی نکاتی که من هميشه افسوس خورد
آقای دکتر سلامتی، . در حالی که الان در هئيت مديره چند پزشک عمومی داريم. نظام پزشکی نداريم
با انجمن پزشکان . خب اينها يک فراکسيون پزشکان عمومی تشکيل بدهند... آقای دکتر مدرسی و
اين . عمومی شهر ارتباط و تعامل برقرار کنند و مشکلات را بررسی کنند پزشکانعمومی، و بدنه ی 
اين افسردگی بسياری از افراد را در جامعه ی . دوم افسردگی ای است که خدمتتان گفتم.يک معضل است

در جاهايی که من می رفتم به من می گفتند که مثلاً آقای دکتر ما شما را    . پزشکی منفعل کرده است
يم و می دانيم که می خواهيد کار بکنيد، ولی واقعيت امر اين است که در اين چند ساله ما هيچ می شناس

نکته ی مثبتی نديده ايم، واقعاً بی انگيزه شده ايم، برای چی بايد شرکت کنيم؟ چون تمام وعده و وعيدهايی 
خدمتتان گفتم جامعه ی پزشکی چون همانطور که . که قبلاً داده اند را نتوانسته اند جامه ی عمل بپوشانند

چون . اقناع کردن اينها برای رأی دادن خيلی مشکل است. يک جامعه ی فرهيخته و با هوش بالا هستند
بايد اقناع بشود و احساس بکند که تو واقعاً همان . جامعه ی خاص هستند و خواص خيلی مشکل پسندند

اين . ری و آن وقت به تو رأی بدهدکسی هستی که در مجموع می توانی نمره ی قبولی را بگي
ليست های متفرقه ای .سرخوردگی موجب شدکه پزشکان عمومی درمجموع شرکت مستمری نداشته باشند

گروه خودش را کرده بود فلان و اسم که داده شد، تفرقه هايی که بين پزشکان وجود داشت، يک گروه 
يعنی . روههای مختلف با ليست های مختلفگ. م خودش را، به طوری که چندين ليست داده شدسديگری ا

اينها چالش ايجاد . در حاشيه ی ليستی که انجمن پزشکان عمومی داده بود سه ليست ديگر ارائه شده بود
می کند و من پزشک عمومی می گويم اينها بين خودشان هم وفاق ندارند که ده نفر را که آدمهای مثبت، 

ی ضمن اينکه در کنارش بيمارستان های کرج و بيمارستانها. بکنند با انرژی و سازنده ای باشند، انتخاب
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 خلاف دوره یردند و متخصصين برخوبی را با متخصصين در روز انتخابات کخصوصی رايزنی بسيار
و طبيعی است که يک متخصص هم بر اساس انگيزه های منفعتی و . قبلی بسيار خوب شرکت کردند

به همين دليل ما . با آنها احساس نزديکی می کند رأی می دهد صنفی به همفکران خودش و کسانی که
شاهد بوديم که عليرغم اينکه بالاخره انتخابات با شور و هيجان برگزار شد ولی به نسبت تعداد پزشکان 

کما اينکه من در . عمومی و متخصص، من احساس می کنم که متخصصين مشارکت بيشتری داشتند
از جمله آقای دکتر هويدا، . آن زمان يا جديداً خوانده ام همين را ديده ام روزنامه ها و مجلاتی که در

به هر حال اين مسائل وجود . رئيس انجمن پزشکان عمومی کل کشور، هم به اين نکته اذعان داشته اند
بی انگيزگی پزشکان، عدم اطلاع از قوانين، که در اين جا نقش انجمن پزشکان عمومی بسيار دارد، 

ت، و کار خوبی که جامعه ی متخصصين و بيمارستانهای خصوصی انجام دادند باعث شد که ما مؤثر اس
ضمن اينکه سازمانهای بيمه گر نيز هميشه سهم بزرگی از هئيت . ترکيب فعلی هئيت مديره را ببينيم

متعلق به خود خواهند کرد، بالاخص  مديره ی نظام پزشکی را، تا زمانی که قوانين اصلاح نشود،
چون تعداد پزشکانی که در اين مراکز شاغل هستند زياد . در اين شک نکنيد. سازمان تأمين اجتماعی

.است و اينها تعيين کنند هستند  

آيا فقط با توشه ی علم و تجارب . شما در انتخابات مجلس هشتم شورای اسلامی هم کانديد شديد: سئوال
يد يا انگيزه های منطقه ای، سياسی، فرهنگی يا بهداشتی درمانی خودتان می خواستيد وارد مجلس شو

 موضوعات ديگری هم بود؟ رأی قابل توجهی هم آورديد آقای دکتر نه؟ 

درست است که ما يک بحث منطقه ای . عرض کنم که بحث مجلس يک بحث کلان کشوری است: جواب
در . کلان کشوریداريم اما در مجلس هميشه دو بحث مطرح است، يکی بحث منطقه ای و ديگری بحث 

بحث منطقه ای با توجه به عرقی که به کرج دارم و اصالتاً کرجی هستم و علاقه به اين شهر دارم، 
احساس کردم که کرج بدون حساب فقط مهاجر پذيرشده، رشد جمعيتی کرج الان چيزی در حدود چهار 

يجاد می کنيم بدون يعنی ما هر سال در کرج يک شهر صد هزار نفری ا. الی چهارونيم در صد است
ويم که من در حال اين برای متخصصان جامعه شناسی و شهری ـ فراموش کردم بگ. اينکه بفهميم

يعنی چنين چيزی آنها را دچار . مديريت شهری هم هستم ـ خيلی پيام گسترده ای است گذراندن تحصيلات
ده، بيست هزار شوک می کند، مگر می شود يک شهری در يک کشوری مثل ايران، سالی صد و 

يعنی هر سال در کرج يک شهر اندازه محمد شهر . جمعيت اضافه کند آن هم مهاجر نه زادوولد خودش
اين چالش های بسيار زيادی را برای کرج ايجاد کرده است، نزديک بودنش به . در حال توليد شدن است

ج افتاده است، و مشکلات تهران و آن حالت فرزند خواندگی که هميشه احساس شده سايه تهران بر کر
از سوی هيچ . عديده ای که کرج داشت باعث شد که ما تصميم بگيريم که در اين عرصه حضور پيدا کنيم

گروهی هم واقعاً حمايت نشدم و خودم روی پای خودم ايستادم و با توجه به تفکرات و علائقی که داشتم 
ندک مالی که داشتم بسياری از جاها را نتوانستم با توجه به بضاعت بسيار ا. مردم هم لطف داشتند. آمدم
من اصولاً آدم بسيار . باز هم در آن زمان من دير تصميم گرفتم، ولی احساس مسئوليت کردم. بروم

ولی . اکتيوی هستم يعنی در آن واحد تصميماتی می گيرم که برای بعضی ها ممکن است سورپرايز باشد
و کشورم خدمت رسانی بکنم و احساس دين می کنم و عاشق  چون احساس می کنم که بايد برای شهرم
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بحث من هم فقط بحث بهداشتی نبود، درست است که من در . کشور و اين شهر هستم، وارد عرصه شدم
اين زمينه تخصص دارم و کرج هم مشکلات بهداشتی و درمانی بسياری دارد ولی بحث های بسيار زياد 

می کرديم که در بسياری از زمينه ها در کشور می توان قانون های از جمله احساس . ديگری هم داشتيم
قوانينی که کشور را روی ريلی بياندازد که حرکت يکنواخت . بهتری تصويب کرد که منشأ اثر باشند

در اين زمينه تصميم گرفتم و وارد عرصه شدم و خب، کسی هم باور نمی کرد . بدون استپ داشته باشد
نفره  و کسی به آن شکل از من شناختی نداشت بتوانم در مرحله ی اول در ليست ده که من که گمنام بودم

البته تعداد کانديداها زياد . توده کرج باشم، با حدود پنجاه و اندی کانديدا که درعرصه باقی مانده بودند ای
مينه احساس به هر حال، در اين ز. بود که عده ای رد صلاحيت شدند و اين تعداد درعرصه باقی ماندند

در شماره ی قبلی، در مصاحبه شما با آقای دکتر صداقت، از ايشان . می کردم که حرفی برای گفتن دارم
من اتفاقاً نقطه نظر درست بر . نقل قولی ديدم که اگر کسی توانايی رأی آوردن ندارد نبايد به عرصه بيايد

يم و متشرع، و اگر احساس دين نسبت عکس ايشان را دارم، من احساس می کنم که اگر ما مسلمان هست
به کشور و شهرمان داريم، حتی اگر رأی نداريم بايد به عرصه بيائيم برای اينکه حرفمان را به مردم 

اگر حرفمان را نزنيم نتيجه اش همين سر خوردگی می شود که اکنون در جامعۀ پزشکی وجود . بزنيم
از اعضای نظام پزشکی در روز پزشک شرکت می شما ببينيد چند نفر . دارد و کسی شرکت نمی کند

بايد علت يابی و آسيب شناسی کنند که . اين هايی که نمی آيند علتی دارد. کنند؟ بسياری از اعضا نمی آيند
و گرنه اگر نظام پزشکی فعال عمل می کند که نبايد شاهد چنين استقبالی باشيم، بايد . چرا اينها نمی آيند

به همين دليل در مورد مجلس هم، عليرغم اينکه می دانستم . ور وجود داشته باشدخيلی بيشتر از اين، ش
که من انتخاب نمی شوم ـ چون همانطور که می دانيد در مجلس، رويکرد، رويکرد سياسی است و به اين 

با اينکه می . بستگی دارد که کدام جناح سياسی غالب در کشور از تو حمايت بکند ـ با اين حال آمدم
نستم نظر افراد سياسی شهر بر روی دو يا سه نفر است که بيشتر تمايل دارند اين دو يا سه نفر وارد دا

عرصه ی مجلس بشوند، با اين حال آمدم و حرفهايم را گفتم و نشاندهنده ی اين است که من جسارت و 
ه خصوص و اميدوارم تمامی افراد جامعه، به خصوص پزشکان و ب. خود باوری اين کار را دارم

پزشکان جوان اين خود باوری و اعتماد بنفس را پيدا بکنند و بيايند حرف بزنند، حالا چه انتخاب بشوند 
ما به وظيفه ی خودمان چه از لحاظ اخلاقی و چه از لحاظ شرعی عمل . چه نشوند، هيچ مشکلی نيست

هم نياورديم که بايد نماز شکر به رأی . رأی آورديم که بسم االله، تازه مشکلاتمان بيشتر می شود. کرده ايم
اگر ما به حضور و مشارکت . جا بياوريم که اين همه وظايف سنگين بر دوشمان به جا گذاشته نشده است

تا ديگر بزرگان همواره به حضور ) ره(مردم در صحنه اعتماد داشته باشيم که بزرگان نظام ما از امام 
است ممکن حالا . م بايد به عرصه بيايند و حرفشان را بزنندگسترده ی مردم اعتقاد و تأکيد داشتند، مرد

مردم در انتخابات مجلس بيايند و حرفشان را بزنند، يا يک نفر درانتخابات هيئت مديره ی صنف خودش، 
ات به حق بمن فکر می کنم ما جامعه ی پويايی داريم که به بسياری از مطال. هر کسی به نوبه ی خودش 

.نون اساسی بايد جامه ی عمل پوشانده شودمردم در چارچوب قا  

فکر می کنم بنده اشتباه نمی کنم که يک جمله ی شما را تصيح کنم، برخی از گروههای منتقد و : سئوال
اصلاح طلب، نه شايد به طور رسمی بلکه به طور ضمنی در انتخابات از شما حمايت کرده بودند، 

 درست است؟ 
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صحبت هايی که . همانطور که فرموديد به صورت غير رسمی بود .به صورت سيستماتيک نبود: جواب
می کردم و نقطه نظراتی که داشتم، دوستان احساس کردند نزديکتر به آنهاست و يکسری حمايت هايی 

البته طبيعی . ولی در ابتدای امر من مستقل وارد عمل شده بودم. شد که در روزهای آخر انتخابات بود
ارد می شود يک چارچوب های فکری و علائقی دارد که به آن سمت احساس است که هر انسانی که و
. ولی اتفاقاً اين تحزب و اين تواتر افکار اگر گسترده باشد خيلی نقش مثبتی دارد. نزديکی بيشتری می کند

همه نبايد هميشه به يک چيز اعتقاد داشته باشند، بهتر است که تفاوت فکر هم باشد تا خلاقيت و پويايی 
. نيز ايجاد شود  

کمی هم به اختصار از آن . هم هستيد) ع(شما رئيس هيئت مديره ی تعاونی پزشکی مهر رضا : سئوال
. برايمان بگوييد  

اعتقاداتی . تعاونی مهر رضا متشکل از چند نفر از دوستان پزشک، در رشته های مختلف هست: جواب
با . که ما داشتيم و به هم نزديک هست اين است که خدمت رسانی به مناطق محروم و افراد مستمند بکنيم

که مجوز  اين طرز تفکر و نزديکی فکر که داشتيم يک تعاونی را تشکيل داديم به اسم مهر رضا،
ولی می دانيد که . بيمارستان را اخذ کرديم که موافقت های اصولی را گرفتيم و درپی نقطه يابی هستيم

مشکلاتی که بر سر بخش خصوصی وجود دارد، عدم حمايتی که دولت و وزارت بهداشت می کند که 
لياردها تومان وقتی بخش خصوصی می خواهد بيمارستانی بزند مستلزم مي. اين هم بايد بررسی شود

حداقل انتظار اين است که دولت، شهرداری ها و وزارت بهداشت يکسری تسهيلات فراهم . هزينه است
مثلاً سازمان مسکن و شهرسازی زمين هايی در اختيار گروههای متقاضی بگذارند که اينها بيايند و . کنند

کشور ما که در تمام دنيا، بحث درمان نه فقط در . چون درمان واقعاً هزينه بر است. شروع به کار بکنند
يعنی بايد پول خرج کنی، خدمات دادنش گران است، به اين دليل بخش خصوصی بايد . هزينه بر است

ما در کرج بالغ بر نهصد تخت کمبود داريم، تا آنجايی که من . رغبت داشته باشد تا وارد اين عرصه شود
تا به حال هنوز يک کدام از اين گروهها هم شروع به کار می دانم ده گروه پزشکی مجوز گرفته اند ولی 

. برای اينکه اينقدر موانع و مشکلات پيش پايشان می گذارند که اينها اصلاً پشيمان می شوند. نکرده اند
يعنی برای راه اندازی يک بيمارستان هفتاد تخته . هر تخت بيمارستان الان صد ميليون تومان هزينه دارد

اين هفت ميليارد تومان اگر در يک بانک گذاشته شود شايد . يليارد تومان هزينه لازم استبالغ بر هفت م
. سود خيلی بيشتری نصيب تان شود تا اينکه چندين سال صبر کنيد تا بيمارستان به بهره برداری برسد  

دولت انتظار ما اين است که . بنابراين کسانی که در اين عرصه می آيند عاشق خدمت رسانی هستند
محترم جمهوری اسلامی و وزارت بهداشت و افراد که در مديريت های پائين تر هستند، مثلاً در کرج و 
دانشکده ی پزشکی ـ که من تبريک عرض می کنم که شبکه به دانشکده ی پزشکی ارتقاء پيدا کرده است 

و مديريت های ديگر،  و انشاء االله بزودی دانشگاه پزشکی کرج را هم شاهد باشيم که افتتاح می شود،
کمی نزدشان تکريم ارباب رجوع شود، يک مقدار موانع اخذ وام های بانکی بر طرف شود که بخش 
. خصوصی از جمله همين تعاونی مهر رضا بتواند خدمت رسانی به مردم را به نحو احسن انجام دهد  
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رمائيد که آيا در حال حاضر خيلی دوست دارم نظرتان را صراحتاً درباره ی اين پرسش بنده بف: سئوال
کفه ی ارتباط مالی پزشک ـ بيمار به طرف کدامشان سنگينی می کند؟ آيا چنانچه برخی بيماران فکر می 

کنند، به وسيله ی پزشکان مورد تاراج واقع می شوند؟ يا همچنانکه بعضی پزشکان می انديشند بار 
اجرايی به دوش آنها منتقل می شود؟  مشکلات و هزينه ی حوزه ی سلامت به وسيله ی دستگاههای  

يعنی هم مريض و هم پزشک دارد . من در عرائض قبلی ام هم گفتم، اين بازی باخت، باخت است: جواب
يعنی از يک طرف می بينم جامعۀ ما که يک جامعه ی زحمتکش و عمدتاً کارمند، . در اين بازی می بازد

می دهند و در قبال آن انتظار دارند که دولت و سازمان  کارگر و کشاورز هستند، دارند حق سرانه ای را
خب، سازمان بيمه حداقل کاری که . های بيمه گر از جمله تأمين اجتماعی، به آنها خدمات رسانی کنند

د که مثلاً من از اين شش هزار ويبی را در نظر بگيرد، يعنی نبايد بگسبايد بکند اين است که فرانچيز منا
خب، چهار هزار تومان بقيه را پزشک . عمومی فقط دو هزار تومانش را می دهم تومان ويزيت پزشک

  .بگيردبيمار از کی بگيرد؟ از جيب خودش بدهد؟ با اين همه هزينه ها، مجبور است از 

و آن اينکه شما آمده ايد من بيمار را با پزشک رو در . در اينجا يک پارادوکس ايجاد می شود، يک چالش
طرف پزشک شاخصه های خودش را مطرح می کند و . دو طرف دارند ضرر می کنند. رو کرده ايد

می گويد من سالها زحمت کشيده ام، اگر حق شارژ مطب من، آب، گاز، برق، . درست هم می گويد
يکی از چيزهايی که ... ی که برای کارمندان و منشی می دهم، مالياتی که من دارم می دهمامنشی، بيمه 

گويم اين است که سازمان نظام پزشکی در زمينه ی ماليات پزشکان واقعاً چه کار کرده فراموش کردم ب
بيايند روشنگری کنند، ماليات های سرسام آوری . شايد ما اطلاعی نداريم. است؟ بيايند اين را بيان کنند

ه و ويلای که وقتی وارد اداره ی دارايی می شوی فکر می کنند پزشک، مرفهی است که مثلاً ماشين، خان
آنچنانی دارد، در حالی که هفتاد، هشتاد درصد ما دچار روزمرگی شده ايم يعنی بايد بدويم تا خرج زندگی 

از اين طرف هم . مان را در بياوريم تا بتوانيم حداقل زندگی استاندارد را برای خانواده مان فراهم کنيم
نه از حقوق من و خرج من و خانواده ام کم بيمار شاخصه ها و انتظارات خودش را دارد، می گويد ماهيا

به همين دليل يکی از . می شود به عنوان حق سرانه، چه خدماتی در عوض به من داده می شود
معضلاتی که ما هم اکنون داريم اين است که سازمان های بيمه گر تعهدات خودشان را انجام نمی دهند، 

هر جا پزشک و بيمار از نظر مالی با يکديگر رو در رو . پزشک و بيمار را با يکديگر رو برو کرده اند
. لاح عاميانه ای است به نام زير ميزیطالان اص. بشوند ايجاد چالش می شود، ايجاد فساد مالی می شود  

وزير بهداشت خانم دکتر دستجردی، خودشان اين را گفتند که من بشدّت با فروش نوبت دهی بيمارستان 
خود وزير بهداشت اين را علناً در صدا و سيما اعلام می کند، اين يعنی وجود وقتی .ها برخورد می کنم

د يک ماهه هه می دهند بعد می گويند می خواهييعنی در بيمارستانی نوبت جراحی شما را سه ما. فساد
خب اين مسائل در ذهن بيمار تناقض ايجاد می کند، و بعد بر سر چه کسی . اش کنيم؟ اينقدر به ما بدهيد

من خيلی . ما در اين زمينه واقعاً دچار مشکل هستيم. الی می کند؟ اولين ديوار کوتاه، پزشکان هستندخ
خوشحال هستم که خانم دکتر وحيد دستجردی عليرغم اينکه گفته می شود اولين تجربه ی مديريتی اش در 

بيمارستانی هم داشتند،  اين سطح کلان است، البته ايشان قبلاً نماينده ی مجلس بوده اند و مديريت های
يکی از چيزهايی که در ابتدای وزارت شان با آقای رئيس جمهور مطرح کرده بودند اين بود که من به 



 
15 

 

يعنی اگر می خواهيد در بحث . شرطی می آيم که اين سازمان های بيمه گر را بياوريد زير نظر من
های بيمه گر بايد بيايند زير نظر  خدمت رسانی در حوزه ی سلامت، حرکت خوبی داشته باشيد سازمان

که البته اين مسأله هنوز محقق نشده ولی ما اميدواريم که بيمه ها واقعاً مسئوليت پذير . وزارت بهداشت
 بشوند، جواب گو باشند که چرا فرانچيزهای واقعی را نمی دهند، چرا مثلاً با دندان پزشکی قرار داد

ه سازمان تأمين اجتماعی با دندان پزشکی قرارداد بسته باشد مگر شما هيچ جايی نمی بينيد ک. نمی بندند  

در زمينه ی کشيدن دندان که آن هم اصلاً قابل توجه نيست و مردم خودشان هم حوصله ی اين را ندارند 
اين ها بحث هايی است که در اين زمينه وجود . تا بروند تأئيديه ی سازمان بيمه گر را بگيرند و بياورند

. طرف در حال زيان ديدن اند وبه نظر من اين بازی باخت ـ باخت است و ددارد و   

سئوال بعدی من که ممکن است برايتان تکراری هم باشد اين است که جناب آقای دکتر ايزدبين، : سئوال
مسأله ای که خود من هم علاقه مند هستم ديدگاههای شما را در باره اش بدانم معضلات پزشکان عمومی 

. در دهه های اخير است از قبيل اشتغال و در آمد و مهمتر از همه پتانسيل عظيم انباشته شده در اين قشر
. شما حتماً اضافه تر از ما چيزهای جديدی برای گفتن در اين مورد خواهيد داشت  

من که مسئوليتی ندارم اما اگر واقعاً مسئوليتی داشتم يکی از راهکارهايی که در زمينه ی : جواب
شکان عمومی دارم اين ارتقاءشان و منزلت وتحقق بخشيدن به آرزوهای بسيار زياد و به حق جامعه ی پز

خط اول . است که پزشک خانواده را از اين حالت بسيار بدی که اکنون در آن وجود دارد خارج می کردم
درمان پزشکان عمومی هستند، در تمامی کشورهای پيشرفته، مثلاً در مورد کانادا من می دانم که 

شکان خانواده هستند که مريض در عين حال رديف اول، پز. پزشکان عمومی نقش بسيار مهمی دارند
ما الان يکی از مشکلاتی که در کشورمان داريم اين است که بيمار . اولين بار به اينها مراجعه می کند

برای يک سرماخوردگی ساده، مثلاً يک گوش درد ساده، سريعاً می خواهد برود پيش متخصّص گوش و 
اين يکی از . برود پيش متخصّص آلرژی يا ريهبه خاطر يک سرفه کردن سريعاً می خواهد . حلق و بينی

چيزهای بدی است که در جامعۀ ما باب شده، در حالی که در اين موارد اگر به يک پزشک عمومی 
شود شايد مشکل در همين سطح اول حل شود و اصلاً احتياجی نباشد که پيش متخصّص  حاذق مراجعه

. ازمان های بيمه گر و دولت تقبل کنندبرود و هزينه های بيشتری را هم خود بيمار و هم س  

پس شما بيشتر روی سيستم ارجاع تأکيد داريد؟: سئوال  

من اعتقاد دارم اگر بخواهيم پزشکان عمومی ايران از اين وضعيت بد، حالا من نگويم فلاکت : جواب
اين ! کل ببينيدامّا نه به اين ش. بار، نجات پيدا بکنند، دولت بايد به جد روی پزشک خانواده کار بکند

وضعيت پزشک ! پزشک خانواده چاهی است که کنده اند که آب ندارد ولی برای عده ای پول دارد
در . قراردادها را وزارت بهداشت می بندد. به شما توضيح می دهم. خانواده اصلاً وضعيت جالبی نيست

ی دکتر پزشکيان به شدّت آقا. زمان انتهای وزارت دکتر پزشکيان، اين کار را به سرعت انجام دادند
اين کار را بصورت آزمايشی روی چند شهر زير بيست هزار . اصرار داشت که اين کار بايد انجام شود

در . نفر انجام دادند و بعد گسترش پيدا کرد و گستره اش شهرهای زير بيست هزار نفر را شامل شد



 
16 

 

ينها را استخدام کرد ولی پولشان را چه حقيقت آمدند و پزشکان را گرفتند و گفتند که وزارت بهداشت ا
کسی می داد؟ سازمان بيمه؟ در اينجا وزارت رفاه مسئوليت داشت و چالش دائم بين وزارت رفاه و 

. پزشکان چندين ماه کار می کردند بدون اينکه حق و حقوقی بگيرند. بهداشت، وزارت رفاه پول نمی داد
را حق نداريد بنويسيد، در روز اين تعداد مريض را بيشتر با آن محدوديت های خاص، که شما فلان دارو 

خب اگر قرار است  به اين شکل اجرا شود در شهرهای زير پنجاه هزار نفر و . حق نداريد ببينيد و غيره
را هم تا امسال وارد برنامه ، که وزير بهداشت مصر است شهرهای زير صد هزار نفر صد هزار نفر

اگر می خواهد به شکل درستی بر گزار شود بايد شأن و منزلت پزشک . ودکنيم، با شکست روبرو می ش
بداند  خانواده لحاظ شود، ايرادات را بر طرف کنند، يک نظام شفاف مالی وجود داشته باشد که پزشک

وقتی قرارداد را می بندد در انتهای ماه حق و حقوقش را به طور کامل می گيرد نه اينکه هفت يا هشت 
من به جد معتقد هستم اگر بحث پزشک خانواده حل شود و خوب اجرا شود بسياری از . شدماه طول بک

يعنی در اين زمينه . پزشکان عمومی ديگر تمايلی به ادامۀ تحصيل و گرفتن تخصص هم نداشته باشند
ی که هم اکنون به صورت کاذب ايجاد شده که همه به دنبال گرفتن تخصص بمی شوند که ت عآنقدر اقنا

علت اين تب هم اين است که شما مثلاً در صدا و سيما می بينيد دائماً فوق . تند فروکش می کندهس
داروی فلان را نخور  می گويند مختلف را می آورند و بحثی را راه می اندازند و مثلاً یتخصص ها

وز در همين امر! اِ : اين را عوام می گيرد و می آيد در مطب می گويد. برای فلان مورد يا کيس
تلويزيون گفتند که مثلاً ايبوپروفن پوکی استخوان می آورد، شما چرا تجويز کرديد؟ اينها پارادوکس هايی 

است که ما اکنون داريم و باعث می شود با تب گسترده ای برای گرفتن تخصص مواجه شويم و 
وجود داشته و حتی در  فسادهايی که در زمينه ی آزمون های دستياری شنيده ايم که در چندين سال گذشته

ضمن اينکه من معتقدم که بايد انجمن . سال گذشته فضاحت به جايی رسيد که امتحانات را باطل کردند
برنامه های آموزشی و تعامل های بيشتری داشته . های عمومی، پزشک های عمومی فعال تر بشوند

ی و معيشتی نيز به وضع آنها به اين پزشکان امتيازهای ويژه ای داده شود و از نظر رفاه. باشند
.  رسيدگی شود  

خب آقای دکتر، اگر مطلب يا مطالبی در حوزه ی علائق شخصی خودتان داريد، به طور آزادانه : سئوال
. محتی می توانيم از ورزش و هنر هم سردر بياوري. می توانيد به آنها اشاره بفرمائيد  

 هر چه سريعتر طرح استانی شدن کرج در صحن علاقه ی اول من در کرج اين است که انشااالله: جواب
اين در . علنی مجلس تصويب شود که شيرينی و حلاوت خاصی برای ما و مردم کرج خواهد داشت

زمينه ی کار تخصّصی ما پزشکان بسيار مؤثراست، می دانيد که با رديف بودجه ی مستقل، بسياری از 
علاقه ی ديگرم اين است که کرج به پتانسيل های . ودمشکلاتی که ما در شبکه داشتيم و داريم حل می ش

لازمش، که ما انتظار داريم نگين البرز باشد، در زمينه های مختلف مثل ورزش، اجتماعی و اقتصادی 
علاقۀ ديگرم اين است که در کشور ما هيچ نيازمندی پيدا نشود که به خاطر عدم تمکين مالی، از . برسد

. وارم روزی به همه ی اين علائق جامه ی عمل پوشانده شوداميد. درمان بی بهره بماند  

اگر انتقاد يا ايراد خاصی را نسبت به ساير مسئولان حوزه ی بهداشتی و درمانی يا مرتبط . خب: سئوال
با آن، دستگاههای دست اندر کار از جمله وزارت بهداشت، شبکه های بهداشتی درمانی وارد می دانيد 
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موديد در اره باشند، مايليم بشنويم و ضمناً آقای دکتر، همانطور که خودتان هم فرکه در اينجا قابل اش
. ياری گذشته هم اگر مطلبی داريد من دوست دارم بشنوممورد افتضاح امتحان دست  

متفق القول هستند که مشکلات عديده ای وجود  هدر مورد مشکلات ساختاری بخش بهداشت، هم: جواب
دجه هايی که مختص اين بخش است اصلاً بهينه نيست و بايد خيلی بيشتر از اين دارد و بحث سلامت و بو

سرانه ی سلامت و تعرفه . فعاليت شود تا ما بتوانيم رديف بودجه ی بيشتری را در اين بخش داشته باشيم 
در شبکه ی بهداشت کرج هم، تا زمانی که شبکه بهداشت بود تا سال . های سلامت ما واقعی بشود 

هر يک سال يا دو سال مديران اين شبکه عوض می . ه، در حقيقت ما همين معضلات را می ديديم گذشت
که نظرت درمورد فلان شخصيتی که الان : شوند، چند سال پيش در مصاحبه ای از من سئوال کردند 

چيست،  گفتم اصلا شخص مهم نيست ، شما اگر قوی ترين هست رئيس شبکه ی بهداشت و درمان کرج 
راد را هم بياوريد و در اين پست بگذاريد، به علت محدوديت های دست و پا گيری  که اين شبکه دارد اف

، و عدم تصميم گيری ، و عدم داشتن اختيار و اعتماد به نفس لازم برای تصميم گيری هميشه بايد 
ما در يک  .، اصلا فرد مهم نيست علوم پزشکی و وزارت بهداشت باشد چشمشان به تهران و دانشگاه

دور تسلسل افتاديم و مشکلات کرج تا زمانی که شبکه به دانشکده يا اداره کل ارتقاء پيدا نکند، باقی 
الان هم الحمداالله به دانشکده ارتقاء پيدا کرده، البته بايد ساختارها درست شود ، کارشناسان ما . خواهد بود

و دانشگاه کارشناسانی را داشته باشيم که زير آموزش های لازم را ببينند که بتوانيم در حد دانشکده 
در زمينه ی امتحان رزيدنسی، من . ساخت های مناسبی را در شهرستان کرج واستان البرز داشته باشيم

ما بسياری از ابتدايی ترين ! زمانی که انترن بودم، رزيدنت قلبی بود که، اميدوارم خدا موفقش بدارد
برای من آن زمان بسيار جالب بود که از خودم می پرسيدم او چگونه . چيزها را به ايشان ياد می داديم

نامبروان ها می رفتند جزء قلب و   -و الان هم همين گونه است  –رزيدنت قلب شده، قلبی که آن زمان 
الان که اين افتضاحات را می شنوم يک مقدار ارتباط می بينم که آن بنده خدا هم، البته غيبت . راديولوژی

شايد از طريق همين ارتباطات ناسالم بود که او و بسياری آمدند و تخصص هايی را گرفتند و ! کنيمنمی 
وزارت .خب اين انگيزه را در پزشک های عمومی از بين برده و واقعاً هنوز اين اطمينان وجود ندارد

ا باطل که دوره پيش رحرکت خوبی انجام شد . بهداشت مؤظف است در اين زمينه شفاف سازی بکند
لافاصله آزمونی که بعد از آن ابطال گرفتند را می دانيد که هنوز هم اعلام رسمی نکرده اند کردند ولی ب

ان شاءاالله وزارت بهداشت بايد در اين زمينه شفاف سازی . که خود اين هم باز شبهاتی را ايجاد می کند
ارت بهداشت باشد ولی اگر واقعا اين من هنوز هم معتقد هستم که متولی امتحان رزيدنسی بايد وز. کند 

عدم شفاف سازی ادامه پيدا بکند شايد بسياری از پزشکان عمومی راغب باشند که متولی اين کار بهتر 
  .زمان سنجش باشد تا حداقل خيالشان کمی راحت تر شودسا است همان

از آن چيزی که نشان خب پس آقای دکتر عزيز ، شما هم مثل بنده اين معضل را ريشه دار تر : سئوال
 می دهند می بينيد ؟ 

هرسال بسياری از . در چندين سال گذشته، زمزمه هايی هرسال هست. صد در صد –بلی : جواب 
ماه يا  6دوستان ما که شرکت می کنند و زحمات بسياری هم برای اين امتحان می کشند، بعضی هايشان 

بانه روزی برای امتحان می خوانند، هميشه در يک سال مرخصی می گيرند و امرار معاشی ندارند و ش
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اين زمينه اعتراضاتی داشته اند و می دانند که اين مسأله در زمان آقای دکتر پزشکيان مطرح شد، در 
زمان آقای لنکرانی مطرح شد، و در زمان وزير جديد هم مطرح شده و اين نشان می دهد که مسأله ريشه 

که در وزارت بهداشت، اتفاق نظری برای ريشه کن کردن اين دار است و متأسفانه نشان می دهد 
موضوع وجود ندارد و انشاءاالله بايد يک بسيج همگانی انجام شود و يک روشن سازی که پزشک عمومی 

. که زحمت می کشد حداقل بداند که حق و حقوقش محفوظ است  

فقيد؟ امو. سئوال های ساده تری هم از شما دارم: سئوال  

  !بله: جواب

مثلاً آيا شده که بسياری از اين مطالبی که تا اين لحظه برای بنده هم اظهار داشتيد بخواهيد در : سئوال
 قالب مقاله، در نشريه ما يا ساير مطبوعات حوزه ی درمان منتشر کنيد؟ 

از  در زمان انتخابات مجلس هم يک بار مقاله ای نوشتم که يکی. بله من چندين بار مقالاتی نوشتم: جواب
بعدها چالش هايی را در بخش . نمايندگان فعلی مجلس کرج هم از مطالب من اظهار گله مندی می کرد

مديريت بهداشت مطرح کرده بودم در بسياری از هفته نامه ها مطالبی نوشتم ولی متأسفانه مطالب ما 
اد خاص مثل آقای دکتر اين است که انتظار ما از افر. گمنام هستيم زياد به ديد نمی آيد چون از قشرهای

صداقت و ديگر دوستان که واقعاً سابقه ای دارند در اين شهر و مورد احترام جامعه ی پزشکی هستند اين 
ظيفه ی خودم واست که وارد گود شوند و بهتر و بيشتر به اين مسائل بپردازند، من هم در حد خودم و 

آماده ام و همانطور که در ابتدای مصاحبه هم گفتم هميشه اين کار را انجام داده ام و از اين به بعد هم 
آمادگی مناظره را با هر يک از اعضای هئيت مديره ی نظام پزشکی کرج را در مورد مشکلات نظام 

پزشکی کرج، و آمادگی برای مناظره با افراد دانشکده ی پزشکی کرج را، در مورد معضلات بهداشت و 
. درمان کرج دارم  

خب من هم اين افتخار را دارم که از طرف هئيت تحريريه ی نشريه ی نظام . بسيار عالی: سئوال
البته . پزشکی کرج بزرگ از شما دعوت کنم که حتماً مطالبی برای چاپ کردن در اختيار ما بگذاريد

آقای دکتر منظور من از سئوال پيش بيشتر اين بود که با توجه به اين همه نقد و تحليل که در بخش 
يد که حسن نيت شما را به طور کامل ه ااشتيد و احاطه نشان داديد، چه پيگيری هايی انجام داديمان دغلش

مثلاً در مورد همان فراکسيونی که خودتان انتظار داشتيد اعضای پزشک عمومی هئيت . تری نشان دهد
... مديره ی نظام پزشکی، با هماهنگی انجمن پزشکان عمومی ايجاد کنند  

من رايزنی هايی را انجام دادم و کارهايی را در اين بخش صورت داديم، اما از قديم گفته اند که : جواب
يک دست صدا ندارد اين مستلزم آن است که ديگر دوستان هم جسارت به خرج دهند، وارد عرصه شوند 

به يکی از اعضا داده  حتی در اين زمينه پيشنهادی هم. من هم تا حد توانم پيگيری کرده ام. و کمک کنند
پزشکان عمومی  با بدنه یبوديم که شما بيائيد و فراکسيونی از پزشکان عمومی را تشکيل دهيد، تعاملی 

داشته باشيد و با انجمن پزشکان عمومی هم در حد توان خودم رايزنی هايی را داشتم، ولی همانطور که 
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انشاءاالله بايد پيگيری بيشتر و مستمرتر شود تا . گفتم اين کاری گروهی است و به تنهايی جواب نمی دهد
. بتوانيم به نتيجه برسيم  

ميشود بپرسم که در يک سال گذشته اصلاً . شما کانديدای هئيت مديره ی نظام پزشکی کرج بوديد: سئوال
به مکان سازمان سر زديد، و چرا؟  رچند با  

ی بحث نيروهای تکميلی رفتم که مسئول آخرين بار همين پريروز بود که برا. سر زدم ربا چند: جواب
ماه بايد صبر کنيد تا آئين نامه ی جديد  دمربوطه گفتند که چون آئين نامه ی آن در حال تغيير است تا مردا

يک خاطره ای را نقل کنم، در زمان انتخابات . چندين بار ديگر هم برای کارهای خودم رفتم. بيايد
دم بدون هيچگونه آدرس مطب، درمانگاه يا شماره ی تماس که مجلس، من جزوه ای را طراحی کرده بو

: من اول بيتی از حافظ گفتم که. تبليغاتی باشد، در زمينه ی بيماری های پوستی  

 ميان عاشق و معشوق هيچ حايل نيست                 تو خود حجاب خودی حافظ از ميان برخيز 

در خود گروهای پزشکی و عدم انسجام گروه های  و من گفتم که ما بايد بيشتر مشکلاتمان را اول
که چطور مثلاً اتحاديه ای که از سواد آنچنانی هم برخوردار نيستند بلافاصله . پزشکی جستجو کنيم

مطالباتشان را در خواست می کنند وپيگيری، و گروه های پزشکی به هر حال زيرآب همديگر را می 
به علت وضعيت بد معيشتی، من پزشکی ديده ام که دارد  زنند و اين يکی از معضلات ماست که الان

زيرآب پزشک ديگر را می زند و اين واقعيتی است که بايد قبول کنيم و من آن را خيلی واضح می گويم 
ما جزوه ی پوستی زده بوديم، بعد از مدتی . برای اينکه مصاديقش را داشته ام، حداقل در مورد خودم

هيچ  گفتم تا آنجايی که می دانم. گ زدند که شما پرونده ای در اينجا داريدديديم از هئيت انتظامی زن
رفتم ديدم آن جزوه ی . شکايتی از من وجود نداشته، گفتند حالا يک پرونده ای هست شما تشريف بياوريد

 پوستی را که بين مردم تقسيم کرده بوديم که در حقيقت اطلاع رسانی شود آورده بودند و گفته بودند که
که . يکی از همکاران پزشک شما آمده و مدعی شده که شما داريد تبليغات سو برای مطب تان می کنيد

من به خانم دکتری که مسئول رسيدگی پروند بود که البته حسن نظر داشتند و پرونده مختومه شد، عرض 
ی بينيد؟ آگاهی رساندن که حق مردم است چيز ديگری مجزء کردم که شما واقعاً در اين جزوه،   

بنيانگذار بزرگ انقلاب هميشه اين . قانون اساسی ما اين را گفته است که آگاهی رساندن حق مردم است
شما چيز ديگری را در اين جزوه می بينيد؟ که خود . را می گفتند که آگاهی رساندن حق مردم است

متأسفانه ما خودمان از  من می خواهم به اين مورد ظريف اشاره کنم که. ايشان شرمنده شد و گفت نه
طبقه ی پزشکان هوای همديگر را نداريم، بنابراين چه انتظاری داريم که گروه های ديگری بيايند از ما 

من به کرات به نظام پزشکی رفته ام و همانطور که گفتم اولين خواسته ای که دارند اين . حمايت کنند
. سريع ببر فيش را واريز کن! گويند ريخته ای؟ی تا می گويی سلام م. است که حق سرانه را اول بدهيد

بعد اگر بتوانيم اعضا را زيارت کنيم که من در چندين باری که رفتم رياست محترم نظام پزشکی را 
در حالی که بنظر من کسی که عضو . رويت نکردم، يعنی اکثراً شايد هفته ای يک يا دو بار می آيند

ر، بايد تکليفش را اول با خودش روشن کند که آيا می توانی برای هئيت مديره می شود، مانند شورای شه
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اين گروهی که آمدی وقت بگذاری؟ اگر واقعاً وقت می گذاری و پتانسيل داری بيايی وسط و کانديد 
. وگرنه اگر نردبانی برای ترقی باشد فايده ای ندارد. شوی  

و در اين لحظه می . ما به پايان رسيد خب من در اين لحظه می خواهم عرض کنم که مصاحبه ی: سئوال
 خواهم از شما بپرسم که آيا از اين مصاحبه پشيمان نشده ايد؟ 

نه، من خيلی تشکر می کنم از شما، دوستان و همکارانتان، اعضای هئيت رئيسه که به بنده : جواب
بحثهای خيلی خوبی بود و . به نحواحسن پاسخ داده باشم من که اطمينان داشتيد و اين اطمينان را انشاءاالله

مطمئن هستم  انشااالله من. اينها به هر حال واقعيتهای جامعه ی پزشکی ماست که بايد به آنها پرداخته شود
اگر اين رويه ی شما ادامه داشته باشد و کاستی هايش هم بر طرف شود با درايتی که جنابعالی و اعضای 

مصاحبه  اين گ دارند قطعاً متقاضيان زيادی برایهئيت تحريريه ی فصلنامه ی نظام پزشکی کرج بزر
. من وقتی شماره ی گذشته را مطالعه کردم ديدم که خيلی متفاوت و زيباتر شده و تشکر می کنم. می آيند

ما وظيفه داريم واقعيتها را به مردم . ميپشيمان نيستم چون همانطور که گفتم واقعيت های جامعه را گفت
هيچ موقع هدفمان اين نيست که از . ون اساسی و قانون مداری بتوانيم حلش کنيمبگوئيم و در چارچوب قان

در چارچوب قانون، انشاءاالله مطالبات خودمان را در . مدار خارج شويم و پا در حرفهای ديگری بگذاريم
. پيگيری می کنيمنظام جمهوری اسلامی   
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