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اخبار کارگری

این روزها گرانــی و کمبود دارو 
و صف‌های طویل انتظــار در مراکز 
درمانی، بار مضاعفی‌ســت بر دوش 
بازنشستگان کم‌درآمد کارگری که 
به‌رغم پرداخــت هزینه‌های گزاف 
برای بیمه تکمیلی، از درمان مناسب 
حتی در مراکز ملکی تامین اجتماعی 

هم محروم مانده‌اند.
در بیــش از ســی و چند ســال 
گذشــته، نه تنها متن قانون الزام و 
تصریحات آن اجرایی نشــده )نه از 
درمان مســتقیم رایگان و شایسته 
خبری‌ســت و نه از خریــد درمان 
غیرپولی و بازهم رایگان توسط تامین 
اجتماعی( بلکه از ســطح خدمات 
درمانی ارائه شــده به بیمه‌شدگان 
به خصوص بازنشســتگان در همان 
مراکز معدود ملکی ســازمان تامین 
اجتماعی نیز کاسته شــده تا جایی 
که امروز یک بازنشسته که میلیون‌ها 
تومان در 30 سال خدمت در صندوق 
درمانی ســازمان پس‌انداز کرده، دو 
درصد هر ماه جداگانــه بابت درمان 

می‌دهد و چند ده هــزار تومان پای 
بیمه تکمیلی می‌پردازد اما وقتی به 
یک مرکز ملکی مانند بیمارســتان 
میلاد تهران مراجعــه می‌کند، باید 
ساعت‌ها با رنج بیماری منتظر بماند تا 
سرپایی‌ترین و ابتدایی‌ترین خدمات 
درمانی را دریافت کند. ناگفته نماند 
که بیماران بــرای درمان تخصصی 
و تکمیلی هیــچ گریزی جز مراجعه 
به مراکز درمانی دولتی و خصوصی 
ندارند تا شــاید بیمه تکمیلی بعد از 
چند مــاه انتظار به کارشــان بیاید، 

آن هم به شــرطی که مراکز درمانی 
مختلف، بیمه تکمیلــی را بپذیرند و 

کاری از آن بربیاید.
در ســال جاری به دلیــل گرانی 
دارو و کمبود آن، مشکلات درمانی 
مســتمری‌بگیران ســازمان تامین 
اجتماعی بــه مراتب حادتر شــده 
اســت. وقتی بســیاری از داروهای 
ساده مثل داروهای پرکاری تیروئید، 
آنتی‌بیوتیک‌هــا و داروهای دیابت و 
کلســترول در داروخانه‌های سطح 
شــهرهای مختلف یا یافت نشود یا 
به سختی پیدا شود، یک بازنشسته 
از اولین بایدهــای درمان باکیفیت 
بی‌بهره می‌ماند و تازه این تمام ماجرا 
نیست. ماجرای درمان بازنشستگان 
بعد ناراحت‌کننده دیگری هم دارد؛ 
ناکافی بودن مراکز ملکی ســازمان، 
شلوغی بیش از حد آنها و ناکافی بودن 

خدماتی که ارائه می‌شود.
سوال این روزهای بازنشستگان 
کارگری این است که چرا بعد از سی 
و چند سال از تصویب قانون الزام، کار 

به اینجا رسیده است، نقش سازمان 
تامیــن اجتماعی و مدیــران آن در 
این محرومیــت چقدر اســت و آیا 
می‌دانند یک بازنشســته کارگری 
برای برخورداری از خدمات درمانی 
با چــه مصائبی دســت و پنجه نرم 

می‌کند؟

بیمه درمانی تامین اجتماعی، 
ناکارآمد است

»علی‌اکبر عیوضی« دبیر کانون 
بازنشستگان کارگری استان تهران 
در رابطه با این مشــکلات و سوالات 
می‌گوید: درمــان رایــگان یکی از 
خدماتی‌ســت که تامین اجتماعی 
مکلف اســت به بیمه‌شــدگان ارائه 
دهد. یک کارگر از زمان استخدام تا 
روز بازنشســتگی، ماهانه 30درصد 
حق بیمه می‌دهد که نه/ بیســت و 
هفتم آن ســهم درمان اســت، پس 
سازمان موظف است درمان رایگان را 
چه به صورت مستقیم چه به صورت 
غیرمستقیم به بیمه‌شدگان ارائه دهد. 
در واقع تامین درمان غیرمستقیم در 
مراکز دولتــی و خصوصی به صورت 
رایگان، وظیفه مسلم سازمان تامین 
اجتماعی است. حالا تامین اجتماعی 
نه تنها در بحث درمان غیرمستقیم 
کوتاهی می‌کند بلکه از سطح کیفیت 
و کمیت خدمات درمان مســتقیم 
در مراکــز ملکی نیز بــه میزان قابل 
توجهی کاسته شده است. این شرایط 
بیمه‌شده‌ها را مجبور کرده است به 
بیمــه تکمیلــی روی بیاورند. بیمه 
تکمیلی هم یعنی پرداخت هزینه از 
جیب بیمه‌شده به علت ناکارآمدی 

درمان سازمان تامین اجتماعی‌.
به گفته وی، امروز موضوع درمان 
در تامین اجتماعی به امان خدا رها 
شده و هیچ متولی خاصی ندارد چرا 

که یک بیمه‌شده وقتی به یک مرکز 
درمانی مســتقیم مثلًا بیمارستان 
میلاد مراجعه می‌کند باید هشــت 
یا نه ســاعت منتظر بماند تا خدمات 
بگیرد، تازه خدماتی کــه اصلًا و ابداً 

رضایت‌بخش نیست.
به گفتــه عیوضــی، وعده‌های 
درمانی، در مسیر تحقق نیفتاده است 
و همه چیز در حد شعار خلاصه است 
و بس: »مدیرعامل تامین اجتماعی 
چندی پیش مصاحبــه کرد و گفت 
با مراکز درمانــی دولتی هماهنگ 
کردیم که بازنشســتگانی که بالای 
۶۰ سال ســن دارند، مراجعه کنند 
و رایــگان خدمات دریافــت کنند. 
این وعده محقق نشــد و هیچ‌یک از 
بیمارستان‌های دولتی چنین کاری 
نمی‌کنند و به بازنشسته‌های بالای 
۶۰ سال، خدمات رایگان نمی‌دهند. 
قرار نیســت وقتی بعد از 30 ســال 
بازنشسته شــوی و بازهم براساس 
مــاده ۸۹ قانون تامیــن اجتماعی 
۲درصد بابت درمان بپردازی، وقتی 
به هر مرکز درمانی مراجعه می‌کنی، 
ســاعت‌ها معطل شــوی و باز هم از 
درمان رایگان هیچ خبری نباشــد! 
در این شــرایط، یا مدیرعامل تامین 
اجتماعی اشراف و نظارتی بر مراکز 
درمانی حتی مراکز ملکــی ندارد یا 
مسئولان بیمه درمان تامین اجتماعی 

ناکارآمد هستند«.
حتی اســتفاده از بیمه تکمیلی 
ســاده نیســت. این فعــال صنفی 
بازنشستگان توضیح می‌دهد: وقتی 
بازنشسته به مراکز درمانی مراجعه 
می‌کند و می‌خواهد از بیمه تکمیلی 
اســتفاده کند، اول باید تکلیف بیمه 
پایه مشخص شود تا بعد بتواند از بیمه 
تکمیلی استفاده کند. معمولاً چهار 
ماه طول می‌کشد تا تامین اجتماعی 
ســهم بیمه پایه را بپردازد، سه ماه 
هم بیمه تکمیلــی معطل می‌کند تا 
ســهم درمان را بپردازد، در نتیجه 
بازنشسته باید هفت ماه انتظار بکشد 
 تا بتواند بخشــی از پول درمان خود 

را بگیرد.

وضعیت در شهرستان‌ها 
به مراتب بدتر است

باید دانســت که وضعیت ترسیم 
شــده متعلــق بــه بازنشســتگان 
اســتان برخــورداری مثــل تهران 
اســت. بازنشســتگان کارگری در 
شهرستان‌های محرومی مثل ایرانشهر 
سیستان و بلوچســتان یا کرمانشاه 
و بانه و ســقز در استان‌های غربی اگر 
بخواهند از خدمات درمان مستقیم 
در مراکز ملکی تامین اجتماعی بهره 
بگیرد، اساســاً معلوم نیست که اصلا 
مرکز درمــان ملکی در شــهر محل 
زندگی او وجود داشته باشد یا خیر؟ آیا 
در بهترین حالت، چیزی بیشتر از یک 
درمانگاه ساده با یک پزشک عمومی در 
محدوده چند ده کیلومتری او وجود 
دارد و آیا این بازنشســته که ممکن 
اســت درگیر بیماری‌های مختلف 
باشد، هیچ امکانی برای برخوداری از 

درمان رایگان دارد؟
در بهترین حالت این بازنشســته 
باید رنج و هزینه سفر را به جان بخرد، 
به کلان‌شهرهای استان‌های مجاور 
برود، کلی پول بابت فرانشیز و هزینه 
درمان بپردازد و حداقل پنج یا شش 
ماه منتظر بماند تا بیمه‌گذار تکمیلی، 
بخش کوچکی از صورت‌حساب‌های 
درمان او را تسویه کند و باقی هزینه‌ها 
را باید از جیب خالی بپردازد به اضافه 
تمــام هزینه‌های رفت و برگشــت و 
اقامت و بســیاری چیزهای دیگر. آیا 
این شرایط با اصل ۲۹ قانون اساسی و 
قانون الزام تامین اجتماعی، سنخیت 

و تطابقی دارد؟

نارضایتی بازنشستگان کارگری از خدمات درمانی تامین اجتماعی

اجرای قانون »الزام« چندان هم الزامی نیست
مشمولان بازنشستگی در شهرداری 

شوش، بلاتکلیفند
تعدادی از کارگران شهرداری شوش در استان 
خوزستان که از ســال ۹۸ تاکنون معطل پرداخت 
هزینه سخت و زیان‌آوری خود هســتند، از ادامه 

بلاتکلیفی خود خبر دادند.
این کارگران به ایلنا گفتنــد: نزدیک به ۲۰ نفر 
از کارگران مجموعه شــهرداری شوش با ۲۳ سال 
سابقه کار هســتیم که از سال ۹۸ معطل پرداخت 
 هزینه بازنشســتگی خود از ســوی شــهرداری 

هستیم.
به گفته کارگران، همه کارگرانی که مشــمول 
بازنشستگی تحت قانون مشاغل سخت و زیان‌آور 
قرار دارند، منتظر پرداخت ســهم چهار درصدی 
حق مربوط به سابقه سخت و زیان‌آور خود از سوی 
کارفرما به ســازمان تامین اجتماعی هستند و از 

موعد بازنشستگی همه آنها گذشته است.
به ادعای این کارگران، آنها ماه‌هاست مشکلات 
مربوط به بازنشستگی‌شان را در خصوص پرداخت 
۴درصد هزینه بازنشستگی با ارائه اسناد قانونی به 
مسئولان مربوطه مطرح کرده‌اند اما هنوز تصمیمی 

در این باره نگرفته‌اند.
طبق اظهارات یکی از کارگران، کارفرما درحالی 
در پرداخت هزینه بازنشســتگی آنهــا کوتاهی 
می‌کند که برخی از همکاران آنها دو تا سه سال از 
زمان بازنشستگی‌شــان گذشته و برای بازنشسته 
شدن به دنبال پرداخت هزینه بازنشستگی خود از 
جیب هستند اما مسئولان آن را اقدامی غیرقانونی 

می‌دانند.
او گفت: در خواست ما این اســت شهرداری با 
مساعدت تامین اجتماعی مشکل پرداخت هزینه 
بازنشستگی ما کارگران مجموعه شهرداری شوش 
را برطرف کند. با این وجود هنوز پاسخ روشنی به 
خواسته‌های ما کارگران نه از ســوی کارفرما و نه 

تامین اجتماعی داده نشده است.
    

کارگران »سرماآفرین« خواستار اجرای 
صحیح طبقه‌بندی مشاغل شدند

کارگران کارخانه »سرما آفرین« واقع در شهرک 
صنعتی البرز قزوین خواستار اجرای صحیح طرح 
طبقه‌بندی مشاغل برای افزایش دستمزدهایشان 

در حوزه کاری خود شدند.
به گزارش ایلنا، کارگران این کارخانه بیش از صد 
نفر هستند که درآمد برخی از آنها نزدیک به حداقل 
حقوق اســت و دریافتی ماهانه‌شان کفاف معاش 
زندگی‌شــان را نمی‌دهد. به همین دلیل آنها یک 
تجمع صنفی در محوطه محل کارشان در کارخانه 

ترتیب دادند.
به گفتــه یکی از ایــن کارگران، سال‌هاســت 
طــرح طبقه‌بندی مشــاغل برای کارگــران این 
 واحد تولیدی به اجــرا درآمده اما به‌روزرســانی 

نشده است.
او با بیان اینکه کارگران پیگیر وضعیت افزایش 
دستمزد خود هســتند، گفت: آنچه باعث افزایش 
حقوق کارگران می‌شــود اجرای صحیح و به‌روز 
طرح طبقه‌بندی مشاغل اســت که طبق مقررات 
کار و تامین اجتماعی بایــد در کارگاه‌های بالای 

۱۰۰ نفر اجرا شود.
او با بیــان اینکــه کارگــران از اداره کار و باقی 
مقامــات کارگــری در منطقه شــهرک صنعتی 
درخواســت کرده‌اند پیگیر مطالبه اجرای صحیح 
طرح طبقه‌بندی مشــاغل باشــند، گفت: طرح 
طبقه‌بندی مشــاغل برای کارگران این کارخانه و 
سایر واحد‌های تولیدی که این قانون را در گذشته 
اجرا کرده‌اند هر شش سال یک بار باید به‌روزرسانی 

شود تا دریافتی کارگران بالا رود.
    

کارگران ساختمانی بیمه می‌شوند

نمایندگان مجلس، سازمان تامین اجتماعی را 
مکلف کردند تا کارگران دارای پروانه مهارت فنی 
شاغل مســتقیم در امر احداث یا افزایش زیربنای 
ساختمان، تجدیدبنا، تعمیرات اساسی یا تخریب 

آنها را بیمه کند.
به گزارش ایسنا، نمایندگان مجلس در جلسه 
علنی روز یکشنبه، گزارش شــور دوم کمیسیون 
اجتماعی در مورد طرح اصلاح قانون بیمه کارگران 
ســاختمانی را بررســی کرده و در نهایت آن را به 

تصویب رساندند.

گرانی و کمبود دارو و 
صف‌های طویل انتظار 

در مراکز درمانی، بار 
مضاعفی‌ست بر دوش 

بازنشستگان کم‌درآمد 
کارگری که از درمان مناسب 
حتی در مراکز ملکی تامین 

اجتماعی هم محروم‌اند

عیوضی: تامین اجتماعی 
نه تنها در بحث درمان 
غیرمستقیم کوتاهی 

می‌کند بلکه از سطح کیفیت 
و کمیت خدمات درمان 

مستقیم در مراکز ملکی نیز 
به میزان قابل‌توجهی کاسته 

شده است

کارگران شاغل در نهادهای دولتی، عمومی و نیمه‌دولتی 
کشور، این هفته در انتظار بررسی »طرح ساماندهی استخدام 
کارکنان دولت« در صحن علنی مجلس هستند؛ طرحی که 
دو سال است کلید خورده و هر بار به دلیلی تصویب نهایی آن 

به تعویق افتاده است.
به گزارش ایلنــا، »عباس گــودرزی« نماینده بروجرد 
در مجلس و عضو کمیســیون اجتماعی در رابطه با مراحل 
تصویب طرح ســاماندهی اســتخدام در بخــش دولتی و 
رایزنی‌های صورت گرفته بــرای آمدن طرح به صحن علنی 
مجلس می‌گوید: هفته گذشــته با رئیس مجلس صحبت 
کردیم و مقرر شــد بعد از تعطیلات، طرح را به رای بگذارند. 
 امیدواریم همین هفته طرح در دســتور کار قرار بگیرد و به 

صحن بیاید.

وی افزود: برعکس ادعای برخی، این طرح دولت را بزرگ 
نمی‌کند و به دولت کمک هم می‌کند چرا که دولت را چابک 
می‌کند و از ورود بی‌رویه و دستوری پرسنل یعنی اتفاقی که 
تا پیش از این رایج بوده، جلوگیری می‌کند. این مساله را ما 
پیشــتر بارها عنوان کرده بودیم و هنوز هم بر همین اعتقاد 
هستیم. پیش از این کمیسیون اجتماعی مجلس با مدارک و 
شواهد نشان داده که طرح ساماندهی دولت را بزرگ نمی‌کند 

و به چابک‌سازی کمک می‌کند.

پیمانکاران تامین نیروی انسانی 
به بهره‌وری کمک نمی‌کنند

گودرزی با بیان اینکه »رویکرد مدیریت پرســنلی نوین 
دولت ظاهراً جواب نداده اســت و این ادعا که شرکت‌های 
واسطه به بهره‌وری کمک می‌کنند و برای سیستم فایده دارند، 
اصلًا درست نیست«، ادامه می‌دهد: این طرح بار مالی ندارد 
و حتی ما بارها عنوان کرده‌ایم پول اضافی هم نمی‌خواهد به 
پرسنل بدهید فقط همان پولی که به پیمانکار می‌دهید به 
خود پرسنل و نیروهای شاغل در نهادها بدهید. پیمانکاری که 
هیچ کاری انجام نمی‌دهد و زیر کولر نشسته و فقط یک پولی 
را این وسط می‌گیرد، چه معنایی دارد و چرا باید باقی بماند؟ 
این پیمانکار چه کمکی به بهره‌وری و ارتقای تولید می‌کند؟

به گفته این نماینده مجلس، طرح ساماندهی استخدام 

کارکنان دولت با مختصات و ویژگی‌های فعلی، چند خیر و 
برکت دارد؛ هم به بهبود وضعیت شغلی و معیشتی کارگران 
کمک می‌کند و هم بــه ارتقای بهــره‌وری و تولید کالاها و 

خدمات.
او در ارتباط با مزایای این طرح می‌گوید: با تصویب طرح، 
از ورود بی‌رویه و دستوری پرسنل جلوگیری می‌شود و جذب 
نیرو از این به بعد باید حتماً براساس آگهی عمومی و آزمون 
باشد. با تصویب و اجرای طرح ساماندهی استخدام کارکنان 
دولت، نیروهای موجود که الان مشــغول به کار هســتند و 
۳۰ ســال باید کار کنند دغدغه‌های کاری نخواهند داشت 
و با ســاماندهی و تبدیل وضعیت، از امنیت شغلی بهره‌مند 
می‌شــوند. در حال حاضر یک حجم نامعلومی از این نیروها 
پشت این بروکراسی سایه پنهان شــده‌اند و هیچ‌کسی هم 
پاسخگو نیســت. گودرزی می‌افزاید: کارفرمایان پیمانکار 
هر وقت خواستند حقوق می‌دهند، هر وقت خواستند اخراج 
می‌کنند و عدد و آمار دقیقی هم از آنها و عملکردشان نیست. 
اگر ســاماندهی صورت بگیرد عدالت اســتخدامی محقق 
می‌شود و در برخورد با نیروها، عدالت به جای تبعیض حاکم 

می‌شود.

طرح ساماندهی، گام اول عدالت در پرداخت است
عضو کمیســیون اجتماعی مجلس معتقد است، طرح 

ساماندهی گام اول عدالت در پرداخت است: »حالا با این طرح 
تا اندازه‌ای پرداختی‌ها ترمیم می‌شود ولی عدالت در پرداخت 
نیاز به گام‌های بعدی دارد و باید با گام‌های بعدی  به سمت 
پرداخت هماهنگ برویم، چیزی که همه شعار‌ش را می‌دهند 
از دولت گرفته تا مجلس ولی اقدام عملــی تا امروز صورت 
نگرفته اســت. پرداخت هماهنگ احتیاج به قانون‌گذاری و 
همراهی دولت دارد که امیدوارم تصویب طرح ســاماندهی 

فتح بابی باشد برای این مساله«.
گودرزی در پاســخ به این ســوال که چه دســتگاه‌ها و 
نهادهایی دقیقاً در شمول طرح ســاماندهی استخدام قرار 
می‌گیرند، می‌گوید: در مورد اینکه چه گروه‌ها، شرکت‌ها و 
نهادهایی در شمول طرح قرار می‌گیرند الان نمی‌توان دقیق 
و با جزئیات کامل اظهارنظر کرد. طرح باید اول به صحن بیاید 
و موارد مختلفی که دیگر نمایندگان به طرح اضافه می‌کنند، 
مشخص شود و بعد به تایید شورای نگهبان برسد، آنگاه دقیق 
مشخص خواهد شد ولی چیزی که مشــخص است اینکه 
دستگاه‌های ماده ۲۹ که مخابرات نیز یکی از آنهاست، شامل 
این طرح می‌شوند. همچنین عناوین مشابهی نیز در طرح 

هست که قطعاً قابل بحث و بررسی خواهد بود.
وی اضافه می‌کند: طبیعتاً برای این طرح کمیســیون 
اجتماعی که در سامانه ثبت کرده‌ایم ده‌ها پیشنهاد از طرف 
نمایندگان مجلس ثبت شده که باید یک جمع‌بندی انجام 
شود و طرح در صحن علنی به تصویب برسد. سعی اعضای 
کمیسیون اجتماعی و نمایندگان مجلس بر این بوده که دامنه 
شمول این طرح گسترده باشد و عناوین بیشتری را شامل 
شود تا کارگران بیشتری زیرمجموعه این طرح قرار بگیرند و 

از امنیت شغلی و ثبات شغلی بهره‌مند شوند.

عضو کمیسیون اجتماعی مجلس:

طرح ساماندهی استخدام بخش دولتی، این هفته به صحن مجلس می‌آید

خبر

مدیرکل درمان غیرمستقیم تأمین اجتماعی با اشاره به اینکه بزرگترین طلبکار از 
دولت هستیم، گفت: اعتباری که قرار بود برای اجرای طرح دارویار به تامین اجتماعی 

بدهند به درستی محقق نشد.
شهرام غفاری در گفت‌وگو با خبرگزاری مهر با اشاره به اینکه تأمین اجتماعی بیش 
از سه هزار میلیارد تومان از شرکت‌های دارویی طلب دارد، گفت: تفاهم‌نامه‌ای میان 
ســازمان غذا و دارو و همچنین بیماران خاص از سوی بیمه سلامت منعقد شده که 
براساس آن باید مبلغی را به تأمین اجتماعی پرداخت کنند. البته طلب ما از سازمان برنامه 
و بودجه هم وجود دارد که قرار بود بودجه‌ای از طرح دارویاری هم برای تسویه مطالبات 

و هم اجرایی شدن طرح دارویار به ما پرداخت کنند که متأسفانه درست انجام نشد.

وی افزود: بخشی از مشکلات تأمین اجتماعی به دلیل بدهی دولت است و همچنین 
بخشی نیز بدهی کارفرمایان به این سازمان اســت که مبلغ زیادی را رقم زده است. 
چنانچه دولت و همچنین کارفرمایان و سازمان برنامه و بودجه اعتبار مورد نیاز را به ما 
پرداخت کنند، ما نیز می‌توانیم طلب مراکز طرف قرارداد را به موقع به آنها بدهیم و هم در 
راستای اجرای درست طرح دارویار اقدام کنیم که تمامی آنها مستلزم داشتن نقدینگی 

سازمان تأمین اجتماعی است.
به گفته غفاری، تاکنــون دو هزار و ۴۰۰ میلیون تومان از طــرح دارویار به تامین 
اجتماعی پرداخت شده است. قرار بود دو مبلغ جداگانه برای تسویه به ما پرداخت کنند 
که یکی ۵ هزار میلیارد تومان برای خود تأمین اجتماعی بود و مبلغ دیگر ۷ هزار میلیارد 

تومان در قالب تفاهم‌نامه‌ای به سه سازمان بیمه‌ای بود. در مجموع ۱۲هزار میلیارد 
تومان باید پرداخت می‌شد اما فقط دو هزار و ۴۰۰ میلیون تومان به تأمین اجتماعی 

پرداخت شد.

غفاری:

تامین اجتماعی بزرگترین طلبکار دولت است

گفت وگو


