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مبادرت به انجام کارهای خیر و عام‌المنفعه 
در طول تاریخ بشــر همواره مورد توجه افراد 
خیرخواه بوده اســت. در ایران نیــز توجه به 
همنوع و انجام کارهای خیر دارای ســابقه‌ای 
دیرینه است که ریشه در اعتقادات و دستورات 
دینی مردم این مرز و بوم داشته و در مقایسه 
با سایر جوامع از ویژگی‌ها و ابتکارات منحصر 
به فردی نیز برخوردار است. در سلسله‌مقالاتی 
تحت عنوان تبارشناســی موسســات خیریه 
در ایران تلاش می‌شــود با بهره‌گیری از نگاه 
تاریخی و استفاده از اســناد و مدارک موجود 
به تبارشناسی موسســات خیریه ایران – اعم 
از دولتی و مردمی – پرداخته شــود و ضمن 
تحلیل اجتماعی – تاریخی، عوامل تأثیرگذار 
بر شکل‌گیری و تکوین انواع موسسات خیریه 

در ایران بررسی شود.
سابقه تاریخی

درباره نام‌گــذاری انواع موسســات خیریه 
نظرات مختلفی وجود دارد که هرکدام بیانگر 
یک بعد از این موسســات است. در نام‌گذاری 
موسســات خیریه هر کشــور عنوان خاصی 
بــه کار مــی‌رود. در ایران عناویــن »وقف«، 
»بنیادهای موقوفه« و »موسسات و بنیادهای 
خیریه« رایج است. منظور از موسسات خیریه 
در این نوشــتار، موسساتی است که با گروهی 
از مردم )مانند فقرا، مستمندان و درماندگان( 
به عنوان دریافت‌کنندگان خدمات ســروکار 
دارنــد. در یک دســته‌بندی کلــی مبتنی بر 
نظریه »بلا« و »اسکات«، موسسات خیریه به 
دو دسته موسسات خیریه دولتی و موسسات 
خیریه مردمی تقسیم می‌شــوند. موسساتی 
که مورد حمایت و پشــتیبانی مستقیم دولت 
هستند، موسســات دولتی بوده و موسساتی 
که اعضای تشکیل‌دهنده آنها نهادهای دولتی 
نیستند، موسسات مردمی یا خصوصی نامیده 

می‌شوند.
با آغــاز زندگی اجتماعــی، تأمین نیازهای 
متعارف ضرورت یافت و همزمان با تشــکیل 
جامعــه پابه‌پــای تمایــات خودخواهانــه، 
احســاس تعلق بــه دیگــری و آمادگی برای 
حمایت دوجانبه به وجود آمد. با بزرگ شدن 
و رشد هر چه بیشــتر جوامع انسانی و اهمیت 
یافتن مذهب در شــئون زندگــی، حمایت از 
بینوایان، نیازمندان، تهیدســتان، بیوه‌زنان، 
یتیمان و بیمــاران به‌عنوان یکــی از وظایف 
اصلی دینــی در معرض توجه قــرار گرفت و 
استفاده از مذهب به عنوان وسیله نیرومندی 
جهت اجرای نیــات خیرخواهانه انســان‌ها 
به کار گرفته شــد. تاکید ادیان الهی و تعالیم 
انبیا بر داشــتن روحیه تعــاون و نیکوکاری 
باعث اهمیت یافتن امــور خیریه در مقیاس 
وسیعی شــد. انگیزه به وجود آمده مبتنی بر 
نیات مذهبی خیرخواهان در عموم مذاهب به 

خصوص در ادیان الهی به وضوح آشکار است.
سابقه خیریه در ایران

سابقه امور خیریه در میان ایرانیان به پیروی 
از آیین باستانی‌شان با اهدای نذورات و خیرات 
در معابد و آتشــکده‌ها که هنوز باقی‌مانده آثار 
آنها در شــهرهای کرمان و یزد وجــود دارد، 
بازمی‌گــردد. نیکــوکاری و خیــرات در ایران 

باستان و پیروان آیین زرتشت بر سه گونه بود:
1- نیاز: در این‌گونه، نیکوکاران زرتشتی آنچه 
را می‌خواستند بدهند در دسترس گردانندگان، 
نیایشگاه‌ها و آتشکده‌ها قرار می‌دادندتا موبدان 
برابر با خواســت شــخص نیکوکار بــه انجام 
کارهــای نیک و امــور عام‌المنفعه برســانند. 
2- اشــوداد: به این‌گونه کمک و بخشــش در 
راه پارســایی و نیکی نیز گفته‌اند. اشــوداد از 
چیزهای جابه‌جاشدنی نیســت. همواره خانه، 
زمین، بوستان، کشتزار یا از این‌گونه دارایی را 
به نیایشگاه و آتشکده واگذار می‌کرده‌اند، یعنی 
درواقع املاک مذکور را نذر و وقف می‌نموده‌اند. 
نمی‌توانســتند  نیایشــگاه‌ها  گرداننــدگان 
دارایی‌هایــی که از راه اشــوداد به نیایشــگاه 
داده شــده )وقف گردیده( به فروش رســانند. 
3- گاهنبار: یکی از ســنن ایرانیان باستان که 
برای خیرات برگزار می‌شــد، مجالس گاهنبار 
یا گهنبار بود. این آیین بسیار قدیمی است، در 
ابتدا بخش‌هایی از اوستا را موبدان می‌خوانند، 
سپس سفره‌ای می‌کشــیدند و هرکس اعم از 
فقیر و غنی بر ســر سفره گهنبار می‌نشستند و 

از آن استفاده می‌کردند.

رئیس جمعیت هلال‌احمر گفت: »برخی شرکت‌های هواپیمایی 
برای پرداخت اقســاط بدهی خود به هلال‌احمــر اعلام آمادگی 
کردند.« به گزارش ایرنا، سیدامیر محسن ضیایی گفت:  »به نظر 
نمی‌رسد برای دریافت بدهی خود از شرکت‌های هواپیمایی نیاز به 
شکایت داشته باشیم. اکنون برخی از این شرکت‌ها اعلام کرده‌اند 
حاضر هستند بدهی خود را بصورت قسطی به هلال‌احمر پرداخت 
کنند.« او با بیان این‌که این مبلغ قانونی اســت و شــرکت‌های 
هواپیمایی براساس مصوبه مجلس شورای اسلامی آن را از مردم 
اخذ کرده‌اند، گفت:  »بطور قطع برای شــرکت‌های هواپیمایی 
مناسب نیست که نام آنها در رسانه‌ها اینگونه اعلام شود که این پول 
قانونی را به هلال‌احمر پرداخت نکرده‌اند.« مجلس شورای‌ اسلامی 
در‌ســال ۹3 – ۹2 با تصویب مصوبه‌ای شرکت‌های هواپیمایی را 
به پرداخت یک ‌درصد از پــول بلیت‌های هواپیمایی به جمعیت 

هلال‌احمر ملزم کرده بود.«
 تأیید صحبت‌های وزیر بهداشت 

ضیایی با اشــاره به صحبت‌های وزیر بهداشــت مبنی بر ورود 
هلال‌احمر به یک یا دو ارایه خدمات ســامت بــه مردم گفت:  
»صحبت‌های وزیر درست است، باید برای ارایه خدمات سلامت 
بهتر، فقط در یک یا دو موضوع ورود کنیم.« او افزود: »فکر می‌کنم 

بخشی چون همودیالیز می‌تواند یکی از تمرکزهای ما برای ارایه 
خدمت باش��د.« رئیس جمعیت هلال‌احمر توانبخشی را یکی 
دیگر از این موارد اعلام کرد و افزود: »بهتر است برای ارایه خدمات 
ســامت مطلوب‌تر، ارایه خدمات خود را محدود کنیم تا بتوانیم 
خدمات بهتری را به مردم ارایه دهیم.«رئیس جمعیت هلال‌احمر 
با بیان این‌که درحال بررســی و گفت‌وگو با مســئولان اورژانس 
وزارت بهداشت هستیم، گفت:  »این مطلوب کشور نیست که در 
حادثه‌ای هم آمبولانس‌های وزارت بهداشت و هم آمبولانس‌‌های 
امدادونجات هلال‌احمر حضور یابند اما در حادثه‌ای دیگر هیچ‌کدام 
از این اورژانس‌ها حضور نداشته باش��ند.« ضیایی افزود:  »اکنون 
درحال هماهنگی نرم افزاری برای هم افزایی بیشتر بین دو نهاد 
هستیم.« او درباره دلیل تأخیر در این هماهنگی تصریح کرد: »در 
دو ســازمان جدا، با ماموریت‌ها، کارکنان و آموزش‌های مختلف 
مواجه هستیم و این هماهنگی زمان زیادی را می‌طلبد اما سعی 
می‌کنیم به‌زودی این مسائل را رفع کنیم تا بتوانیم ارایه خدمت 

مطلوبی به مردم داشته باشیم.
ارایه خدمات بهداشتی – درمانی به افراد محروم

دکتر سیدامیر محسن ضیایی همچنین در همایش تجلیل از 
پزشکان داوطلب و حوزه سلامت جمعیت هلال‌احمر نیز اظهار 

داشت:  »ارایه خدمات بهداشتی – درمانی به افراد محروم و ساکن 
در مناطق حاشیه‌ای کشور یکی از زمینه‌هایی است که جمعیت 
هلال‌احمر در آن بسیار فعال است.« او در ادامه با بیان این‌که شمار 
قابل توجهی از جامعه پزشکان، عضو داوطلب جمعیت هلال‌احمر 
هستند، افزود: »مشارکت این قشر چه به‌صورت مقطعی و موردی 
و چه به‌صورت خدمات مستمر بدون هیچ‌گونه چشمداشت مالی 
و دریافت وجه به روســتاییان و بیماران نیازمند، قطعا شایسته 
تقدیر است.« رئیس جمعیت هلال‌احمر تصریح کرد:  »بسیاری 
از پزشکان و پیراپزشــکان داوطلب، آمادگی خود را برای تشکیل 
تیم‌های درمان اضطراری اعلام کرده‌اند و ما بر آن هستیم تا امسال 
۵۰۰ تیم را برای ارایه خدمات در سطح ملی و فراملی ساماندهی 

کنیم.«
اعطای لوح تقدیر جامعه پزشکان به رئیس جمعیت

در این همایش لوح تقدیر از س��وی جامعه پزش��کان به دکتر 
سیدامیر محسن ضیایی اعطا ش��د. وی نیز از مشارکت ‌۱۸هزار 
پزشک و پیراپزشک داوطلب جمعیت هلال‌احمر قدردانی کرد و 
گفت:  »این‌گونه اقدامات برای توسعه، ترویج و آگاهی بخشی در 
زمینه بهداشت و درمان همگانی در بین مردم بسیار موثر و ضروری 

است.«

اعلام آمادگی برخی شرکت‌های هواپیمایی برای پرداخت بدهی   هلال‌احمر رئیس سازمان امداد و نجات:  
 اجاره بالگرد به بخش خصوصی 

صحت ندارد
رئیــس ســازمان امدادونجــات جمعیــت 
هلال‌احمر با اشــاره به این‌که گفته می‌شــود 
جمعیت هلال‌احمر بالگــرد اجاره‌ای در اختیار 
بخش خصوصی قرار می‌دهد، اظهار داشت: »این 
موضوع به هیچ وجه صحت ن��دارد.« او با تأکید 
بر این‌که بالگردهای سازمان امداد و نجات صرفا 
جهت انجام ماموریت‌های امدادی به ‌کار گرفته 
می‌شــود، تصریح کــرد: »در صورتی که حجم 
ماموریت‌هــای امدادی کاهش پیــدا کند، این 
بالگردها برای استفاده در بخش دولتی در اختیار 
دس��تگاه‌ها قرار می‌گیرد.« به گزارش ایســنا، 
ناصر چرخس��از در این خصوص افزود: »هزینه 
اجاره‌بهای بالگردها بســتگی بــه مدت‌زمان 
استفاده، نوع بالگرد و میزان مسافت اخذ می‌شود 
و قیمت تمام‌شده خدمات ارایه شده به حساب 
دستگاه درخواس��ت‌کننده، منظور می‌شود.« 
به گفته وی، ماموریت‌هایی که توسط بالگردها 
با مدیریت سازمان امدادونجات انجام می‌شود، 
هیچ هزینه‌ای نداشته و به‌صورت رایگان است. 
چرخساز ادامه داد: »جمعیت هلال‌احمر حتی 
اگر نیاز مالی داشــته باشــد، هیچ‌گاه از وسایل 
امدادی که صرفا بــرای خدمت به مردم در نظر 
گرفته شده برای کسب درآمد استفاده نخواهد 

کرد.«

 برگزاری مسابقه عکاسی
 اردوی همدلانه 

رئیس اداره روابــط عمومی ســازمان جوانان 
هلال‌احمر از برگزاری مســابقه عکاســی اردوی 
همدلانه در قالب برگزاری اردوهای نشــاط و امید 
خبر داد. مســعود آســیما با اعلام این خبر گفت: 
»این اردو ویژه اعضای حاضر در اردوهای نشــاط 
و امید برگزار می‌شــود. افرادی که در این اردوها 
حضــور دارند، می‌تواننــد با ارســال عکس‌های 
موبایلی خود در این مسـا�بقه ش��رکت کنند.« به 
گفته وی، زمــان برگزاری مســابقه از آغاز اولین 
اردوهای کشوری ســازمان جوانان )۸ شهریور تا 
پایان شهریورماه ‌سال جاری( است. گفتنی است 
در پایان این مسابقه به 3 اثر از کل آثار منتشرشده 
در صفحه رسمی اینســتاگرام سازمان جوانان که 
بیشـ�ترین رأی مردمی)Like(  را کســب کنند، 
جوایز ارزنده اهدا خواهد ش��د. علاقه‌مندان برای 
شرکت می‌توانند اطلاعات بیشتر درخصوص این 
 مســابقه را در پایگاه اطلاع‌رسانی سازمان جوانان
helal.javanan@gmail.com مشــاهده 

کنند.

 از سوی جمعیت هلال‌احمر
 استان گیلان صورت گرفت 

 آغاز ساخت پایگاه امدادونجات 
جاده‌ای کلیدبر

مدیرعامل جمعیت هلال‌احمر استان گیلان از 
آغاز ساخت پایگاه امدادونجات جاده‌ای کلیدبر در 
صومعه‌سرا با اعتباری بالغ بر ‌۲٫۵میلیارد ریال خبر 
داد. دکتر خصوصی‌ثانی با بیان این‌که تا 2 هفته آینده 
پی‌ریزی این ساختمان به اتمام می‌رسد، گفت: »با 
بررسی‌های صورت گرفته و تلاش واحد فنی تا‌ سال 
آینده ساختمان به بهره‌برداری می‌رسد.« او تصریح 
کرد:  »این پایگاه در زمینی به مســاحت یک‌هزار 
مترمربع و با زیربنای ۳۰۰ مترمربع، با اعتباری بالغ 
بر ‌۲۵۰میلیون تومان در حال ساخت است«. به گفته 
وی، ساخت این پایگاه کمک بزرگی در ارایه خدمات 
بهتر به مردم می‌کنــد که علاوه بر امدادرســانی، 
خدمات دیگری چون آمــوزش کمک‌های اولیه و 
آموزش‌های پزشکی دیگری را به عموم ارایه می‌دهد. 
رضا سلیمی، رئیس جمعیت هلال‌احمر شهرستان 
صومعه‌ســرا نیز گفت:  »زمین این پایگاه از سوی 
مرحوم اندرز به جمعیت هلال‌احمر اهدا شد که با 
همکاری و همت مســئولان شهرستان، دهیاری و 
همچنین مردم در منطقه کلیدبر به منظور ساخت 

پایگاه امداد و نجات جاده‌ای در نظر گرفته شد.«

 ارایه خدمات امدادی به ۶۵ تن
 و تخلیه آب از ۱۵ واحد مسکونی

سرپرست معاونت عملیات سازمان امدادونجات 
جمعیــت هلال‌احمر با اعــام وقوع ســیل و 
آب‌گرفتگی در پنج استان کشور، گفت:  »خدمات 
امدادی لازم به سیل‌زدگان در استان‌های اردبیل، 
زنجان، سمنان، گیلان و گلستان ارایه شده است.« 
حسین درویشی با اعلام این خبر، افزود:  »سیل 
و آب‌گرفتگی در 5 شهرستان استان‌های اردبیل، 
زنجان، سمنان، گیلان و گلستان رخ داده است«. 
او اظهار کرد: »بر این اســاس خدمــات امدادی 
لازم به ۶۵ تن از متاثران از ســیل و آب‌گرفتگی 
ارایه ش��ده است.« سرپرســت معاونت عملیات 
سازمان امداد و نجات جمعیت هلال‌احمر با اعلام 
بکارگیری ۱۱ تیم شامل ۴۵ امدادگر و نجاتگر برای 
خدمت‌رسانی به متاثران از سیل و آب‌گرفتگی، 
گفت:  به‌علاوه آب از ۱۵ واحد منزل مسکونی در 

بیله‌سوار تخلیه شده است.
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خبرنامه

نخستین جلسه مشترک معاونت آموزش، پژوهش 
و فناوری جمعیت هلال‌احمر و رئیس موسسه آموزش 
عالی علمی- کاربردی بهزیستی با محوریت سیاست 
همکاری‌های بین‌بخشی با استفاده از تمامی ظرفیت‌ها 
برگزار شد. دکتر ســیدحمید جمال‌الدینی معاونت 
پژوهش و فناوری و رئیس موسســه آمــوزش عالی 
علمی- کاربردی هلال ایران در این جلســه با تأکید بر 
پرورش نیروهای مهارتی در جامعه گفت:  »امروزه کشور 
نیازمند پرورش افراد عملیاتی است. نهضت هلال‌احمر 
و صلیب‌ســرخ در تمام دنیا با توجه به مأموریت‌هایی 

که برعهده دارند معین دولت و حاکمیت محســوب 
می‌شــوند.« رئیس موسســه آمــوزش عالی علمی- 
کاربردی هلال ایران با اشاره به مأموریت‌های هلال‌احمر 
اذعان داشــت: »چارچوب‌های جمعیت هلال‌احمر و 
سازمان بهزیستی در بسیاری از موارد مشترک بوده و 
همین موضوع زمینه‌های آتی را فراهم می‌آورد.« او در 
ادامه تصریح کرد:  »در جمعیت هلال‌احمر یکســری 
مباحث حمایتی وجود دارد و این موسســه هســته 
ارتباطی خوبی با سازمان بهزیستی است که می‌توان با 

مشارکت یکدیگر فعالیت‌های مشترکی تعریف کرد.«

تشکیل کنسرسیوم طراحی بسته‌های 
حمایت‌های روانی

جمال‌الدینی با اشــاره به طراحی بسته‌هایی برای 
حمایت‌های روانی در حوادث گفت: »ما باید تجربه‌های 
مدیریتی موفق را با یکدیگر به اشــتراک بگذاریم و با 
تشکیل یک کنسرسیوم به بررســی مباحث مربوط 
به حمایت‌هــای روانی اجتماعی و حمایــت روانی در 
بحران‌ها پرداخته و یک الگوی تعریف شده که هم برای 
هلال‌احمر و هم برای نظام جمهوری اســامی مفید 

باشد؛ طراحی کنیم.«

 ارایه تجربیات موسسه آموزش عالی
 علمی- کاربردی بهزیستی

دکتر وحیــده نگین رئیس موسســه آموزش عالی 
علمی- کاربردی بهزیســتی با در اختیار گذاشــتن 
تجارب ارزنده خود در زمینه متمرکــز کردن درآمد و 
هزینه گفت: »این تمرکز به نفع مدیریت بوده و ایجاد 
شــفافیت می‌کند و از مزایای آن می‌تــوان به انضباط 
مالی، اصلاحات در ســامانه آموزشــی، یکسان‌سازی 
منابع رفاهی کارکنان و دقت بیشتر در انتخاب اساتید 

و مدرسان اشاره کرد.« 

متولد آبادان است، خونگرم و خوش‌صحبت؛ پدرش 
ایرانی و مادرش فرانسـ�وی اسـ�ت. درباره پروفسور 
»کيوان مزدا« حرف می‌زنم؛ مردی که به دليل انجام 
جراحي‌های سنگين و موفق ستون‌فقرات در دنيا به 
»مرد کمر« شــهرت دارد. گزارش پیــش‌رو، روایت 
»شــهروند« از حضور داوطلبانه این جــراح موفق 
ستون‌فقرات در بیمارستان فوق‌تخصصی نورافشار 
برای اعمال جراحي رايگان و داوطلبانه است؛ حضوری 
که در یکی از صبح‌های آخرین ماه تابستان اتفاق افتاد.

قرار ملاقات، ســالن انتظار اتاق عمل بیمارســتان 
نورافشار بود؛ نام مددجو:  »فاطمه، 13 ساله«، پزشک:  
»کیوان مزدا«. فاطمه چند دقیقه زودتر از دکتر از اتاق 
عمل خارج شد، به دلایل پزشکی، زمان عمل چند ماهی 
به تعویق افتاد. فاطمه بی‌حوصلگی می‌کرد، چند عکاس 
و فیلمبردار از رسانه‌های مختلف شروع به تصویربرداری 
و عکســبرداری از چهره معصوم فاطمــه کردند؛ مادر 

فاطمه هم به هم‌صحبتی با فاطمه می‌پرداخت، او سعی 
داشت تا کودک خود را آرام کند؛ بی‌قراری‌های فاطمه 
ادامه‌دار بود. دکتر هم در همان دقایق از اتاق خارج شد. 
بدون توجه به دوربین‌ها و سوال‌های مختلف همراهان 
بیمار به س��مت فاطمه رفت و حرف خاصی نزد؛ تنها 
چند ثانیــه »لبخند« زد؛ لبخندی کــه فاطمه را آرام 
کرد؛ به سمت سالن انتظار رفت و با خانواده چند بیمار 
هم‌صحبت شد. در این حین یکی از خبرنگارها اصرار 

داشت با او مصاحبه کند؛ دکتر با لحنی که 
علامت تأکید داشت، گفت:  »پس از 
معاینه بیماران.« بعدش هم بلافاصله 
از طریق آسانسور به کلینیک درمان و 
مطب رفت. افراد زیادی منتظر دکتر 

بودند؛ یکی از آنها پدر فاطمه بود.
فرشته نجات بچه‌ها
پدر فاطمه در گفت‌وگو 
با »شهروند« از بیماری 
دختــر خــود ‌گفــت:  
»مراجعات مختلفی به 
مراکز مختلــف درمانی 

داشتم اما به هیچ نتیجه‌ای نرسیدم تا این‌که از طریق 
یک ان‌جی‌او در حوزه سلامت به بیمارستان نورافشار 
و دکتر کیوان مزدا معرفی شــدم؛ چند نوبتی است 
که دکتر درمان فاطمه را به عهده گرفته و الحمدلله 
 حال فاطمه رو به بهبودی اســت.« پدر فاطمه که 
معلم اســت، ادامه داد:  »دکتر مزدا فرشــته‌نجات 

کودکان است.«
پزشک دوست‌داشتنی 

»مریم« 11 ســاله، مبتلا به معلولیت سی‌پی، 
یکــی دیگر از مددجویانی اســت که بــا او به 
گفت‌وگو نشســتیم. او گفت: »مــن قبلا از 
پزشک می‌ترســیدم اما یکبار در ایام عید 
که نزد دکتر آمــدم از آن به بعــد دیگر از 
دکتر نمی‌ترســیدم، دکتر مزدا، دوســت 

بچه‌هاست.«
جنگ نباشد؛ غذا باشد

پــس از اصرار فــراوان 
توانســتیم چند دقیقه با 
دکتر گفت‌وگو داشــته 
باشــیم. دکتــر کیوان 

مزدا با بیان این‌که در طول سال، 4 نوبت برای درمان 
مددجویان به تهران سفر می‌کند، گفت:  »در حدود 
20 نفر را در سفر اخیر عمل کرده‌ام؛ هزینه درمان هم 
توســط یک ان‌جی‌اوی فعال در ایران و همین‌طور 
یک ان‌جی‌او در فرانســه پرداخت می‌شــود.« این 
پزشک داوطلب ادامه داد: »بســیاری از تجهیزات 
در ایران فراهم اســت و در صورت نیاز تعدادی نیز با 
هزینه همان ان‌جی‌اوها وارد کشور می‌شود.« دکتر 
کیوان مزدا در ادامه به مشــکلات حــوزه درمان در 
ایران اشاره داشت و گفت:  »ایران یک کشور درحال 
توسعه است؛ متاسفانه زمان ورود بیمار برای درمان 
با تأخیر صورت می‌گیرد؛ بیمه در ایران با کشورهای 
توسعه‌یافته به‌شدت متفاوت اســت.« او ادامه داد:  
»30سال است که کار من این است، فعالیت داوطلبی 
جزیی از زندگی‌ام اســت؛ برهانی بــرای توجیه آن 
ندارم، همان‌گونه که نفس می‌کشــم، کار داوطلبی 
می‌کنم، به نظر شما نفس کشیدن دلیل می‌خواهد؟« 
حرف پایانی دکتر مــزدا، آرزویش بــرای دنیا بود: 
»جنگ نباشد، غذا باشد؛ زندگی بدون هیچ‌گونه 

تبعیض.«

گزارش »شهروند« از حضور داوطلبانه جراح موفق ستون‌فقرات در بیمارستان فوق‌تخصصی نورافشار

پزشک دوست‌داشتنی

در جلسه مشترک معاونت آموزش، پژوهش و فناوری هلال‌احمر و رئیس موسسه آموزش عالی بهزیستی مطرح شد: 

افزایش همکاری‌های علمی جمعیت هلال‌احمر و سازمان بهزیستی 

دریچه
رئیس جمعیت هلال‌احمر مطرح کرد:  

حج و زیارت

معاون عتبات عالیات مرکز پزشــکی حج و 
زیارت هلال‌احمر گفت:  »روزانــه ‌۲۰هزار زائر 
در قالــب ۶۰ کاروان به عتبات عالیــات اعزام 
می‌ش��وند.« به گــزارش باشــگاه خبرنگاران 
جوان، علی حیدری با اشــاره بــه ارتقای ارایه 
خدمات بهداشــتی و درمانی به زائــران ۶ امام 
معصوم در کشور عراق، اظهار داشت: »با توجه 
به اعزام روزانه ‌۲۰هزار زائــر ایرانی در قالب ۶۰ 
کاروان به عتبات عالیات، جهــت ارتقای ارایه 
خدمات بهداشتی و درمانی، تعداد درمانگاه‌های 
هلال‌احمر در کربــا، نجف و کاظمین افزایش 
یافته است. به‌طوری که ۳ مرکز درمانی در کربلا، 
۲ مرکز درمانی در نجف و یک مرکز درمانی در 

کاظمین به فعالیت ۲۴ ساعته می‌پردازند.«

معاون عتبات عالیات مرکز پزشــکی حج و 
زیارت هلال‌احمر افزود:  »مرکز پزشکی حج و 
زیارت هلال‌احمر به صورت ماهانه تیم ۳۰ نفره 
درمانی متشــکل از پزشک متخصص، پزشک 
قلب، داخلی، بیهوشــی، عمومی و پرستار را به 
عتبات عالیات برای ارایه خدمات بهداشــتی، 
درمانی اعزام می‌کند تا به زائران بیت‌الحرمین در 
صورت بروز بیماری، رسیدگی کنند.« به گفته 
معاون عتبات عالیات مرکز پزشکی حج و زیارت 
هلال احمر، از ۲ ماه قبل ۲ آ‌مبولانس مجهز در 
کربلا و نجف برای ارایه خدمات درمانی به زائران، 
از امارات به قیمت ‌۳۰۰میلیون تومان خریداری 
شده و مراحل قانونی و پلاک کردن آنها نیز برای 

ارایه خدمات، انجام شده است. 

فعالیت ۶ مرکز درمانی به صورت شبانه‌روزی در عتبات
نایب‌رئیس کمیسیون اقتصادی مجلس شورای 
اســامی بر تشــکیل بنیاد اقتصادی در جمعیت 
هلال‌احمر با چارت ســازمانی مشــخص، تأکید 
کرد. محمدرضا پورابراهیمی در پنجمین جلســه 
هیات‌مدیره جمعیت هلال‌احمر استان کرمان گفت: 
»بنیاد اقتصادی فــوق می‌تواند زیر نظر عالی‌ترین 
مقام جمعیــت هلال‌احمر جمهوری اســامی 
ایران براساس ساختار مشــخص و جدید، مسیر 
ماموریت‌های اقتصادی در جمعیت‌ هلال احمر را 
تعیین و تبیین کند.« به گفته نایب‌رئیس کمیسیون 
اقتصــادی مجلس شــورای اســامی، جمعیت 
هلال‌احمر با جایگاه رفیع خود در جامعه می‌تواند 
آغازگر حرکت‌های موثــر و پایدار باشــد و با این 
دیدگاه می‌تواند بخش زیادی از مشکلات حوزه‌های 

تخصصی را نیز مرتفع کند.  در ادامه این نشســت 
علی گنج کریمی، مدیرعامل جمعیت هلال‌احمر 
استان کرمان ایجاد تحول در وضع موجود موقوفات 
این نهاد را یکی از برنامه‌های اصلی این ســازمان 
عنوان کرد و افزود:  »استان کرمان یکی از استان‌های 
برتر کشــور در زمینه تعــداد موقوفات جمعیت 
هلال‌احمر است که برای بهره‌برداری مناسب از این 
ظرفیت‌ها، برنامه‌ریزی‌های جدیدی صورت گرفته 
است.« مدیرعامل جمعیت هلال‌احمر استان کرمان 
اظهار داشت:  »شهرستان رفسنجان دارای بیشترین 
میزان موقوفات جمعیت هلال‌احمر است که این 
امر نشانگر روحیه خیرخواهانه مردم این شهرستان 
اســت و با جدیت جلب اعتماد عمومی برای اداره 

بهینه موقوفات هستیم.« 

تاکید بر تشکیل بنیاد اقتصادی در جمعیت هلال‌احمر

نایب‌رئیس کمیسیون اقتصادی مجلس شورای اسلامی مطرح کرد:معاون عتبات عالیات مرکز پزشکی حج و زیارت هلال‌احمر خبر داد:
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