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راه و مسكن

دريچه

گروه راه و مسکن: نایب رئیس کمیسیون عمران مجلس گفت: 
افزای�ش تقاض�ای مردم برای خرید مس�کن در ش�رایطی که 
مس�کن کافی برای عرضه در بازار وجود ندارد، نتیجه ای جزء 

افزایش چشمگیر قیمت ها نخواهد داشت.
سیداحس��ن علوی نایب رئیس کمیس��یون عمران مجلس 
در گفت وگ��و ب��ا خبرنگار خبرگزاری خانه ملت، با اش��اره به 
درخواست کانون انبوه سازان برای افزایش سقف تسهیلات 
خرید مسکن به ۳۰۰ میلیون تومان، گفت: در شرایط کنونی 
مردم توان مالی کافی را برای خرید مسکن ندارند، بنابراین 
دولت باید در راستای افزایش قدرت مالی خریداران حرکت 
کند، اما این مسئله به معنای افزایش سقف تسهیلات خرید 

مسکن نیست.
نماینده مردم س��نندج، دیواندره و کامیاران در مجلس ش��ورای 
اسلامی ادامه داد: قطعا افزایش سقف تسهیلات خرید مسکن 
به صلاح اقتصاد کشور و خریداران نیست، زیرا این اقدام بازار را 

تحریک کرده و مردم را به سمت خرید هدایت می کند.
افزایش تقاضای مردم برای خرید مسکن در شرایطی که مسکن 
کاف��ی ب��رای عرضه در بازار وجود ندارد، نتیجه ای جزء افزایش 
چش��مگیر قیمت ها نخواهد داش��ت و عملا خریداران با وجود 
دریافت تسهیلات ۳۰۰ میلیونی نیز نمی توانند مسکن مورد نیاز 

خود را خریداری کنند
وی گفت: افزایش تقاضای مردم برای خرید مسکن در شرایطی 
که مسکن کافی برای عرضه در بازار وجود ندارد، نتیجه ای جزء 

افزایش چشمگیر قیمت ها نخواهد داشت و عملا خریداران با 
وجود دریافت تسهیلات ۳۰۰ میلیونی نیز نمی توانند مسکن 

مورد نیاز خود را خریداری کنند.
این نماینده مردم در مجلس دهم ادامه داد: برخی از کارشناسان 
نیز اعلام می کنند که وام باید به سازندگان مسکن ارائه شود 
تا پس از ساخت، این تسهیلات از طریق سازنده به خریداران 
واگذار ش��ود، اما این مس��ئله نیز تبعات بس��یاری به دنبال دارد، 

زیرا امکان دارد سازنده تسهیلات را با سود بالایی به خریداران 
واگذار خواهد کرد.

نایب رئیس کمیسیون عمران مجلس افزود: به نظر من دولت 
بای��د تمرک��ز خود را بر روی کاهش قیمت مصالح س��اختمانی 
وکاهش میزان عوارض شهرداری قرار دهد تا عملا قیمت تمام 
شده تولید مسکن در کشور کاهش یابد، آن زمان تعداد بسیاری 

از خریداران می توانند مسکن خریداری کنند.

افزایش سقف تسهیلات انبوه سازان مسکن در دستور  �  
کار نیست

توضیح این که چند زوز قبل مدیر امور اعتباری بانک مسکن با 
اعلام اینکه افزایش سقف تسهیلات به انبوه سازان در دستور 
کار قرار ندارد، گفت: در تهران ۱۷۰ میلیون تومان به انبوه سازان 
حرفه ای تعلق می گیرد که این رقم در سال گذشته ۱۱۰ میلیون 
تومان بود. به گزارش خبرگزاری فارس به نقل از  پایگاه خبری 
وزارت راه و شهرسازی، محمد حسن علمداری با اعلام اینکه 
هم اکنون افزایش س��قف تس��هیلات به انبوه سازان در دستور 
کار قرار ندارد، افزایش س��قف تس��هیلات را به ابتدای هر س��ال 
منوط دانست و گفت: هم اکنون در تهران ۱۷۰ میلیون تومان 
به انبوه سازان حرفه ای و کسانی که فناوری های نوین را رعایت 
کنند برای ساخت هر واحد تعلق می گیرد که این رقم در سال 
گذشته ۱۱۰ میلیون تومان بود. وی آخرین وضعیت تسهیلاتی 
که به انبوه سازان اختصاص می یابد را اعلام کرد و گفت: در حال 
حاضر افزایش سقف تسهیلات انبوه سازان در دستور کار بانک 
مسکن قرار ندارد. مدیر امور اعتباری بانک مسکن ادامه داد: از 
ابتدای سال جاری، با توجه به افزایش قیمت مسکن و تورمی که 
رخ داد، تسهیلات به مرور و به تدریج افزایش یافت. علمداری 
خاطرنش��ان کرد: هم اکنون در تهران، انبوه س��ازان حرفه ای و 
س��ازندگانی که فناوری های نوین را رعایت کنند به ازای هر 
واحد ۱۷۰ میلیون تومان تس��هیلات س��اخت دریافت کنند که 

سود بازپرداخت آن نیز ۱۸ درصد است.

نايب رئیس کمیسیون عمران مجلس تشريح کرد؛ 

تحريک بازار مسکن با افزايش قدرت مالی متقاضیان

تاسيسات گازرسانی 
تهران در مقابل زلزله 
مقاوم سازی می شوند

رییس مرکز تحقیقات راه، مسکن و شهرسازی 
در راستای اجرایی کردن فعالیت های پژوهشی 
مرکز و همچنین تاب آوری ش��هر تهران در 
هنگام بحران از نصب و راه اندازی ایس��تگاه 

تقلیل فشار گاز شبکه شهری، بازدید کرد.

به گزارش خبرنگار پایگاه خبری وزارت راه و 
شهرسازی، محمد شکرچی زاده، رییس مرکز 
تحقیقات راه، مسکن و شهرسازی، علی بیت 
اللهی، ریی��س بخش زلزله مرکز تحقیقات، 
تعدادی از روسای بخش های مختلف مرکز به 

همراه تعدادی از مسوولان گاز شهری تهران 
با حضور در یکی از مناطق ش��هری تهران از 
نصب و راه اندازی یکی از ایستگاه های تقلیل 

فشار گاز شهری بازدید کردند.
ش��رکت دانش بنی��ان ایمن زلزله س��دید با 

هم��کاری مرک��ز تحقیقات راه، مس��کن و 
شهرسازی، و شرکت گاز استان تهران اقدام به 
نصب و راه اندازی سیستم شتاب نگاری و قطع 
اضطراری محلی ایستگاه های تقلیل فشار گاز

DRS در ۱4۷ ایستگاه کرده است.

گروه اجتماعی - رضا حس�ینمردی و کورش شرفش�اهی: 
آنفلوانزا نامی آشنا در بین بیماریهای فصلی است که همه 
ساله مردم را درگیر می کند و جان عده ای را نیز می گیرد. 
اگرچه این بیماری بسادگی دست از سر مردم بر می دارد و 
دوره ای کمتر از یک ماه دارد، اما در همین مدت باعث مرگ 
مردم می ش�ود و وحش�تی در بین مردم ایجاد می کند که 
گویی بیماری لاعلاجی گریبان مردم را گرفته است. بدتر 
اینکه افراد ناآگاه در فضای مجازی شایعه پراکنی می کنند 
و تا مرز سیاه نمایی پیش می روند. آمارهایی از مبتلایان می 
دهند که با واقعیت فاصله معناداری دارد و کشته شدگان 
این بیماری را نیز چند برابر می کنند. اما اینکه این بیماری 
امسال در چه وضعیتی قرار دارد و چه اقداماتی برای مقابله 
با شیوع و درمان آنفلوانزا باید انجام داد، در گفت وگو با دو 

تن از مسوولان وزارت بهداشت مطرح کردیم.
  � ویروس آنفلوانزای امسال قوی تر از همیشه

در این رابطه دکتر محمد مهدی گویا رییس مرکز مدیریت 
بیماری های واگیر وزارت بهداشت گفت: تاکنون حدود 
سه هفته است که درگیر موج سنگین بیماری آنفلوانزای 
فصلی هس��تیم. در این مدت ۳4۲ مورد بس��تری ناشی از 
آنفلوانزا در کشور داشتیم که ۳۷۹۰ بیمار به علت بیماری 

تنفسی در بیمارستانها بستری شدند. 
وی از ۱۹ مورد فوت ناش��ی از آنفلوانزا در کش��ور خبرداد و 
گفت: اصولا این ویروس��ی که امس��ال باعث همه گیری 
آنفلوانزا در منطقه ما شده، گسترده است و بقیه کشورهای 

منطقه نیز گرفتار این بیماری هستند.
رییس مرکز مدیریت بیماری های واگیر وزارت بهداشت 
گفت: بر اساس اعلام اجلاس سازمان جهانی بهداشت، 
ویروس آنفلوانزایی که امسال شایع شده، مقداری قوی تر از 
ویروس سالهای گذشته و بیماری زایی آن بیشتر است. 

وی از مبتلایان به آنفلوانزا خواست به بیمارستانها مراجعه 
کنند و گفت: به هر حال گروههایی هس��تند که مس��تعد 
ابتلا به بیماری ش��دید آنفلوانزا هس��تند و بایستی مراقب 
باش��ند. همه س��اله انفولانزا می آید و چه آنفلوانزا شدید یا 
ضعیف باش��د، برخی گروهها به انواع ش��دید این بیماری 
متبلا می شوند و برای جان آنها می تواند خطرناک باشد. 
به همین دلیل باید ابتدای فصل پاییز علیه آنفلوانزا واکسینه 
شوند زیرا اگر واکسینه نشوند، به فرم های شدید بیماری 

مبتلا می شوند
گویا با تاکید براینکه تاثیرگذاری واکسن آنفلوانزا صد درصد 
نیست گفت: نباید ریسک کنیم و کسانی که دارای زمینه 

پر خطر هستند، باید واکسینه شوند.
وی بر رعایت بهداشت فردی تاکید کرد و گفت: شست و 
شوی دستها و رعایت عادات تنفسی می تواند ۵۰ درصد 
انتقال آنفلوانزا را کاهش دهد. متاس��فانه کس��انی که در 
بیمارستان بستری شدند و جانشان را از دست دادند، زمینه 

بیماری را داشتند اما دیر مراجعه کردند.
رییس مرکز مدیریت بیماری های واگیر وزارت بهداشت 
با ابراز تاس��ف از اینکه جان باختگان خود درمانی کردند 
گفت: بسیاری از مبتلایان به آنفلوانزا از داروهای کورتن 
دار در ابتدای بیماری اس��تفاده کردند، در حالی که هیج 
ضرورت��ی نداش��ت، ی��ا آنتی بیوتی��ک را بیهوده مصرف 

کردند که این رفتارهای غیر منطقی باعث ش��د به انواع 
خطرناک آنفلوانزا مبتلا شوند و کارشان به بستری شدن 

در بیمارستان بکشد.
وی با تاکید بر اینکه باید با رعایت بهداش��ت س��عی کنیم 
کمتر مبتلا به آنفلوانزا شویم گفت: با رعایت بهداشت اگر 
مبتلا به آنفلوانزا ش��ویم، کمتر کارمان به بیمارس��تان می 
کشد اما وقتی به بیمارستان رفتیم، باید تحت نظر پزشک 
قرار بگیریم، در غیر این صورت درمانهای خودسرانه کار 

دست ما می دهد.
 گویا در خصوص هجوم مردم برای تزریق واکسن آنفلوانزا 
گفت: واکس��ن آنفلوانزا برای همه نیس��ت، زیرا به خودی 
خود و بدون درمان با داروی خاص یا واکس��ن، آنفلوانزا 
بهبود پیدا می کند. به عبارت بهتر اکثر مبتلایان خود به 
خود بهبود می بایند. مهم این اس��ت که نکات بهداش��تی 

را رعایت کنیم.
وی با تاکید بر اینکه واکسن آنفلوانزا به موقع خودش و برای 
افراد خاص اهمیت دارد و نباید برای همه و بی موقع استفاده 
کنیم  گفت: هر سال آنفلوانزا در همه کشورهای دنیا ۲۰ 
درصد جمعیت را مبتلا می کند. بنابر این شیوع آنفلوانزا 
در این فصل چیز غریبی نیست که گمان کنیم اتفاق ویژه 

ای افتاده، به غیر از اینکه امسال تواناتر است.
رییس مرکز مدیریت بیماری های واگیر وزارت بهداشت 
با اعلام اینکه بخش��های درمانی و بیمارس��تانها از مدتها 
پیش خودشان را برای مقابله با موج آنفلوانزا آماده کرده 
اند گفت: این طور نیس��ت که مردم تصور کنند از ش��یوع 
آنفلوانزا غافلگیر شدیم. هم اکنون نیز بیماران می توانند 
به بیمارستانها مراجعه کنند و تحت معاینه و درمان قرار 

بگیرند.
  � آنفلوانزا بسادگی از مرزها می گذرد

از سوی دیگر دکتر محمود نبوی، معاون مرکز بیماری ها 
واگیر وزارت بهداش��ت گفت: بیماری آنفلوانزا همه س��اله 
در همه نقاط جهان دیده می ش��ود و چیزی نیس��ت که 
بتوان جلوی ش��یوع آن را گرفت، زیرا بس��ادگی از مرزها 

می گذرد. 
متخصص بیماری های عفونی با اش��اره به اینکه اکنون 
نیز بحث دهکده جهانی مطرح اس��ت گفت: کش��ور ما در 
کمتری��ن روز عب��ور م��رزی، حدود ۶۰ ه��زار نفر در روز از 
مرزهای کش��ورمان عبور می کنند و چون عده بس��یاری 
در فصول سرد، بیماری کم علامت یا بی علامت دارند، 
ویروس نیز همراه با کسانی که مبتلا هستند و خودشان 
نمی دانند، وارد کش��ور می ش��ود یا از کش��ور ما بیرون می 

رود و از مرزها عبور می کند. 
وی با تاکید بر اینکه نمی توانیم جلوی رفت و آمد مردم 
را بگیری��م گف��ت: در نتیجه خواه یا ناخواه بیماری ها بین 

مردم کشورها پخش می شود.
نبوی با اعلام اینکه در مورد آنفلوانزا نیز دو بحث پیشگیر 

و درمان مطرح می شود گفت: در بحث پیشگیری واکسن 
مطرح اس��ت. در آواخر تابس��تان یا اوایل مهر اش��خاصی 
که در مرز پرخطر هس��تند باید واکس��ن بزنند. افرادی که 
پیوند اعضا کرده یا با نارسایی ارگانها مانند نارسایی قلبی، 
کلیوی و کبدی دست به گریبان هستند، شیمی درمانی 
می ش��وند یا داروهایی با دوزهای س��نگین مصرف می 
کنند، بهتر است که در دوره زمانی شهریور تا مهر واکسن 

آنفلوانزا را تزریق کنند. 
وی با اعلام این که هر کس واکسن تزریق می کند، اثرات 
آن از دو هفته بعد تزریق شروع می شود گفت: بنابر این اگر 
اکنون واکسن تزریق شود، چندان کمکی نمی کند و در این 
موج بیماری کارایی ندارد، زیرا موج آنفلوانزا به احتمال زیاد 
تا دو هفته دیگر در ایران تمام می شود. این در حالی است 
که اگر مردم همین امروز واکسن آنفلوانزا بزنند، تاثیراتش 
سه هفته بعد بروز می کند، بنابر این تزریق واکسن امروز 
هیچ تاثیری ندارد و بهتر آن است که افراد در بازه زمانی 
شهریور و مهر که مشکلی برایشان وجود ندارد، واکسن 

آنفلوانزا را تزریق  کنند، تا امروز گرفتار نشوند. 
معاون مرکز بیماری ها واگیر وزارت بهداشت با تاکید بر 
اینک��ه در م��وج آنفلوانزا تا ۹۹ درصد مبتلایان به صورت 
سرپایی درمان می شوند گفت: این افراد چند روز تب می 
کنند که با سرفه همراه است و اگر چند روز استراحت کنند 
و س��رد و گرم نکنند و زمانی که عوارض آنفلوانزا یک تا 
دو درصد است، به پزشک مراجعه کنند، بهبودی کامل را 

بدست خواهند آورد و نگرانی نباید داشته باشند.
وی تاکید کرد: در بحث آنفلوانزا که با عفونت های تنفسی 
همراه است، اگر بیماران به مدت سه روز تب همراه با سرفه 
داشتند و حالشان بهتر نشد، باید به پزشک مراجعه کنند.

دکت��ر نب��وی با اعلام اینکه مهمترین عارضه در این نوع 
بیم��اران، عفون��ت های ریوی اس��ت ک��ه در یک درصد 
آنفلوانزاها ذات الریه دیده می شود گفت: البته ذات الریه 
یک درصد و ۲۰ درصد احتمال برونشیت است که با خس 
خس سینه و خلط همراه است و این موارد نیز به صورت 
سرپایی درمان می شود، اما پزشک باید ببیند و نظر نهایی 

را پزشک بدهد.
وی ب��ا اش��اره به اینکه هن��گام آنفلوانزا به ندرت آریتمی 
های قلبی به خصوص در مورد کسانی که مشکل قلبی 
دارند، مش��اهده می ش��ود که یک در ده هزار است گفت: 
با این وصف باید بررس��ی ش��ود. البته عوارض عصبی نیز 
مش��اهده می ش��ود که بس��یار نادر است و بیشتر عوارض 
ریوی مشاهده می شود که فرد را گرفتار می کند و نیاز به 

درمان و بستری دارد.
تجویز آنتی بیوتیک برای آنفلوانزا اشتباه است �  

متخصص بیماری های عفونی با تاکید بر اینکه ۸۰ درصد 
مبتلایان به آنفلوانزا هیچ میکروبی در بدن ندارند و تنها 
مبتلا به ویروس آنفلوانزا هس��تند گفت: بنابر این تجویز 
آنتی بیوتیک کار اشتباهی است. به عبارت بهتر وقتی یک 
بیمار سینوزیت، برونشیت یا خلط چرکی ندارد، نیازی به 
تجویز آنتی بیوتیک نیس��ت و در صورت تجویز هم تنها 

هدر دادن دارو است و هیچ فایده ای ندارد.
نبوی با تاکید بر اینکه هیچ کمبودی در زمینه  تولید آنتی 
بیوتیک در کشور نداریم گفت: اکنون به اندازه ای تولید 

آنتی بیوتیک داریم که صادر هم می کنیم. 
وی با اشاره به اینکه اگر از همان روز اول در فرد بیما علایم 
سینوزیت یا برونشیت که همان خلط چرکی است، مشاده 
شد باید آنتی بیوتیک تجویز شود گفت: در موارد شدید که 

مبتلایان به آنفلوانزا در بیمارستان بستری می شوند، داروی 
ضد ویروس هم تجویز می شود. همچنین در موارد سبک 
که با گیجی همراه است این دارو تجویز می شود، اما بیماری 
که روی پای خودش به پزش��ک مراجعه می کند، نیازی 
به داروی ضد ویروس ندارند، زیرا امکان دارد مصرف بی 
مورد عوارضی هم داشته باشد، اما در این مورد نیز با کمبود 
دارو مواجه نیستیم و داروی ضد ویروس به اندازه کافی در 

اختیار مراکز درمانی و بیمارستانها قرار دارد.
معاون مرکز بیماری ها واگیر وزارت بهداشت در خصوص 
ازدحام بیش از حد مردم برای تزریق واکسن آنفلوانزا گفت: 
خواست ما از مردم این است که برای تزریق واکسن آنفلوانزا 
مراجعه نکنند، زیرا در صورت تزریق دیگر خاصیتی ندارد 
چون زمانی این واکس��ن اثر می کند که موج آنفلوانزا به 

پایان رسیده و بیماری رفته است.
وی ب��ا تاکی��د ب��ر اینکه توصیه ما به کس��انی که مبتلا به 
س��رماخوردگی یا آنفلوانزا می ش��وند این است که سه روز 
اول را در منزل استراحت کنند گفت:حتی با وزارت آموزش 
و پرورش مذاکره کردیم که در صورت غیبت دانش آموزان، 
گواهی پزشک را بسادگی بپذیرند، زیرا این بچه ها هنگامی 
که به مدرسه می آیند، بیماری را به دیگران انتقال می دهند 
و دیگر اینکه با آمدن به مدرسه یا بیرون از خانه، بیماری 
آنها در نتیجه تماس با دیگران تش��دید می ش��ود. حتی با 
نیروهای نظامی و انتظامی مذاکره کردیم که به سربازان در 
صورت مشاهده آنفلوانزا استراحت بدهند و آنان را از مراسم 

صبحگاهی یا ورزشها معاف کنند تا سرحال بیایند. 
دکت��ر نب��وی افزود: همه باید بدانیم که اگر س��ه روز اول 
ابتلا به آنفلوانزا را استراحت نکنیم، احتمال دارد به مدت 
دو تا س��ه هفته گرفتار عوارض آنفلوانزا ش��امل س��رفه و 
تب بش��ویم. البته مبتلایان بیماری شدیدی نمی گیرند، 
اما دچار کوفتگی عضلات می شوند و توان انجام کار را 

بسادگی ندارند.
وی با اشاره به اینکه معضل بزرگی که مشاهده کردیم، 
دادن  کورتن در روزهای اول بیماری آنفلوانزا به مبتلایان 
به درخواست خودشان یا تجویز پزشک است گفت:  تزریق 
کورتن کار اش��تباهی اس��ت، زیرا همراه با ورود کورتن به 
بدن، ویروس به سراس��ر بدن منتش��ر می شود و احتمال 
سینوزیت، برونشیت و ذات الریه را بیشتر می کند و بیماری 
فرد تشدید می شود. شاید بیمار گمان کند در نتیجه تزریق 
کورتن در روز اول، بهبودی پیدا کرده اما این ابتدای  کار 
است و از فردای آن روز تا مدت دو هفته عوارض مصرف 

کورتن مشاهده می شود.
  � تاکید بر رعایت بهداشت فردی

متخصص بیماری های عفونی با تاکید بر اینکه در موارد 
خاص برای افراد خاصی که برونشیت یا آسم می گیرند، 
کورتن تجویز می شود گفت: این تجویز مربوط به روزهای 

اول نیست و باید به فاصله دیرتر کورتن تجویز شود.

وی از مردم خواست بهداشت فردی را رعایت کنند و گفت: 
اکنون موج آنفلوانزا به شدت وجود دارد. بنابر این از وقتی 
که یک فرد سرما می خورد تا زمانی که بهبودی کامل به 
دست می آورد، نباید با دیگران دست بدهد و روبوسی کند 

زیرا با این کار، بیماری به دیگران منتقل نمی شود.
دکتر نبوی مهمترین بحث را جدی گرفتن استراحت در 
خانه اعلام کرد و گفت: باید به اندازه ای اس��تراحت کرد 
تا شدت بیماری کاهش یابد. برخی ا فراد اصرار به دست 
دادن یا روبوسی دارند که این اصرار به زیان هر دو طرف 

است و انتقال ویروس را ممکن می کند.
وی در خصوص پرس��تاران و افرادی که به مبتلایان به 
آنفلوانزا خدمت می کنند گفت: بهتر است این افراد فاصله 
یک متری را از بیماران رعایت کنند. باید بدانیم که ویروس 
تا فاصله یک متری پخش می ش��ود و اگر هم قرار اس��ت 
به بیمار نزدیک ش��وند، از ماس��ک های معمولی جلوی 
دهانشان بگذارند و در مورد دستها نیز به سرعت اقدام به 
شستش��و و ضدعفونی دستها کنند، زیرا ویروس آنفلوانزا 
تا چند س��اعت روی دس��تها باقی می ماند که فرد س��الم 
با کش��یدن دس��تها به صورت، چشم یا دهان، به آنفلوانزا 

مبتلا می شود.
معاون مرکز بیماری ها واگیر وزارت بهداش��ت از افرادی 
که از خانه بیرون می روند، خواست به محض آنکه وارد 
خانه ش��دند، دستهایش��ان را بشویند و ضدعفونی کنند و 
گف��ت: وی��روس آنفلوانزا چندین س��اعت روی نرده ها یا 
دستگیره درها یا هر نقطه دیگر باقی می ماند، به همین 
دلیل شستشوی دست میزان ابتلا به آنفلوانزا را نصف می 
کند. وی تاکید کرد: اگر فردی سه روز مبتلا به تب و سرفه 
بود و به مدت سه روز پس از مصرف دارو بهبودی حاصل 
نشد، بار دیگر به پزشک مراجعه کند یا مستقیم به مراکز 
درمانی برود.  دکتر نبوی با تاکید بر اینکه آنفلوانزا در حال 
عبور اس��ت و بزودی قطع خواهد ش��د گفت: از هم اکنون 
برای سال آینده توصیه می کنیم که در ابتدای فصل پاییز 

اقدام به تزریق واکسن آنفلوانزا کنید.
وی با اعلام اینکه وقتی آنفلوانزا وارد کش��ور می ش��ود، 
حدود ۱۵ درصد جمعیت را مبتلا می کند گفت: البته این 
عدد متغیر است و امکان دارد یک سال ۷ درصد مردم به 
آنفلوانزا مبتلا شوند و سال دیگر این میزان به بالای ۱۰ 
درصد یا ۵ درصد برسد. اما در سال ۹4 به میزان ۱۵ درصد 

مردم مبتلا به آنفلوانزا شدند.
این متخصص بیماری های عفونی در مورد رژیم غذایی 
مبتلایان به آنفلوانزا گفت: بیماری که تب دارد بهتر است 
غذای چرب، سرخ کردنی، پر ادویه، فست فود و ترشی ها 
را مصرف نکند. ترشی و ادویه باعث می شود تا سینه افراد 
بیشتر تحریک شود و بر شدت سرفه آنها بیفزاید و بیمار 
را اذیت کند . بنابر این بهتر است غذاهای سبک مصرف 
شود. وی در پاسخ به اینکه تا چه اندازه احتمال بازگشت 
آنفلوانزا را می دهید گفت: از آنجا که در این موج آنفلوانزا 
با هر س��ه موج انس��انی وارد ش��ده، بعید اس��ت که امسال 
آنفلوانزا برگش��تی داش��ته باشد، اما شاید در اواخر زمستان 
ش��اهد بازگش��ت موج دیگر آنفلوانزا باشیم که احمتال آن 

ضعیف است.

مسوولان وزارت بهداشت در گفت و گو با تجارت؛

آنفلوانزا نفس های آخر را می کشد

رفع موانع بهینه سازی مصرف انرژی ضرب الاجل برای بهسازی ايستگا ه های معلولانتسهیلات مسکن مهر به ۴۵0 میلیون ريال افزايش يافت
جلس��ه ملي مدیرعامل س��ازمان ملی 
زمین و مس��کن با اش��اره ب��ه افزایش 
مبلغ تس��هیلات مس��کن مهر به 4۵۰ 
میلی��ون ریال، گفت: پرونده مس��کن 
مهر باید تا پایان سال جاری در سراسر 

کشور بسته شود.
ب��ه گ��زارش پای��گاه خبری وزارت راه و شهرس��ازی به نقل از 
س��ازمان ملی زمین و مس��کن، علی نبیان، معاون وزیر راه و 
شهرس��ازی و مدیرعامل س��ازمان ملی زمین و مس��کن که به 
اس��تان بوش��هر س��فر کرده اس��ت، هدف از اجرای طرح اقدام 
ملی را تولید و عرضه مسکن در سراسر کشور دانست و گفت: 
سهم استان های مختلف از این طرح ملی مشخص و به آن ها 

ابلاغ شده است.

مدیرعامل راه آهن برای تس��هیل تردد 
معلولین در ایستگاه های راه آهن و سفر 
ب��ا قط��ار، در حکمی معاون مس��افری 
راه آه��ن را موظ��ف کرد، امکانات لازم 
متناسب با وضعیت جسمانی معلولین در 

ایستگاه های راه آهن در دو ماه مهیا شود. به گزارش پایگاه خبری 
وزارت راه و شهرسازی به نقل از روابط عمومی راه آهن جمهوری 
اسلامی ایران، همزمان با ۱۲ آذرماه سال جاری و روز معلولین، 
»س��عید رس��ولی« مدیرعامل راه آهن جمهوری اسلامی ایران 
برای تسهیل تردد این عزیزان در ایستگاه های راه آهن و سفر با 
قطار، در حکمی »میرحسن موسوی« معاون مسافری راه آهن را 
موظف کرد، امکانات لازم متناسب با وضعیت جسمانی معلولین 

در ایستگاه های راه آهن مهیا شود.

مدیرعامل گروه سرمایه گذاری مسکن 
با اعلام الزامات توس��عه س��اخت و ساز 
پای��دار در این مجموعه پروژه های این 
شرکت، پیشنهاداتی را در زمینه ایجاد 
ساز و کار لازم و اجرایی کردن فرآیند 

ممیزی و صدور شناسنامه انرژی برای ساختمان ها ارایه کرد.
به گزارش پایگاه خبری وزارت راه و شهرسازی روزبه ظهیری 
هاش��می با تش��ریح راهکارهای توس��عه س��اخت و ساز پایدار 
پیش��نهاداتی را در زمینه ایجاد س��از و کار لازم و اجرایی کردن 
فرآیند ممیزی و صدور شناس��نامه انرژی برای س��اختمان ها، 
همکاری با نهادهای دولتی و ایجاد مکانیزم های کلی تشویقی 
برای انبوه س��ازان با اس��تانداردهای قابل قبول در حوزه انرژی 

ارایه کرد.

 قرقیزستان می تواند 
یک شریک خوب لجستیک برای ایران باشد

معاون وزیر راه و شهرسازی گفت: ایران و قرقیزستان تمایل زیادی 
دارند که ارتباطات حمل و نقلی هرچه بهتر با یکدیگر داشته باشند 
و این امیدواری وجود دارد که بتوان به این شکل در راستای توسعه 
روابط دو کشور گام برداشت. شهرام آدم نژاد، در حاشیه دوازدهمین 
اجلاس کمیس��یون مش��ترک ایران و قرقیزستان در گفت وگو با 
خبرنگار پایگاه خبری وزارت راه و شهرس��ازی با اش��اره به اینکه 
این دو کشور در منطقه می توانند زیرساخت های ارتباطی بیشتری 
داشته باشند، اظهار داشت: ایران و قرقیزستان تمایل زیادی دارند که 

ارتباطات حمل و نقلی هرچه بهتر با یکدیگر داشته باشند.
وی افزود: یکی از این موارد تس��هیل صدور ویزا بوده که ش��رایط 
بهتری دارد و قرار است تا آخر این ماه نیز بحث پرواز دو کشور دوباره 
راه اندازی شود. در حوزه حمل و نقل در سال ۱۹۹۳ یک تفاهمنامه 
خ��وب در ح��وزه ج��اده ای انجام گرفته بود که در این اجلاس روی 

عملی شدن آن به صورت ویژه تاکید شد.
معاون وزیر راه و شهرس��ازی ادامه داد: در حوزه ریلی صادرات و 
واردات بین دو کشور وضعیت خوبی دارد اما با این حال وزرای دو 

کشور بر افزایش این میزان تاکید داشتند.

 جلوگیری از ۵۸6 مورد ساخت و سازغیرمجاز
 و تجاوز به حریم راه

رفع تجاوز معاون راهداری اداره کل راهداری و حمل و نقل جاده 
ای استان اردبیل از شناسائی، توقف و قلع و قمع ۵۸۶ مورد تجاوز 

به حریم راه و ساخت و سازغیرمجاز در استان خب��ر داد.
ب��ه گ��زارش پایگاه خبري وزارت راه و شهرس��ازی به نقل از روابط 
عمومی اداره کل راهداری و حمل و نقل جاده ای استان اردبی���ل، 
علی صبحی، معاون راهداری اداره کل راهداری و حمل و نقل جاده ای 
استان اردبیل در بازدید از محورهای مواصلاتی شهرستان بیله سوار 
گفت:  از این تعداد، ۲4۲ مورد ساخت و س��از غیرمجاز، شناس��ایی و 
به ۲۶۵ مورد توقف و اخطار ساخت داده شد و ۷۹ مورد دیگر نیز با 
هماهنگی و و اخذ دستور قضایی در هشت ماه گذشته قلع و قمع شده 
اس��ت. وی با قدردانی از حمایت های دادگس��تری کل استان افزود: 
گشت های راهداری بطور مرتب در محورها حضور فعال دارند و در 
مدت یادشده توانستند ۹4۶ مورد تابلوی تبلیغاتی غیرمجاز در حریم 
قانونی راه را شناس��ائی، برخورد و قلع و قمع کنند. معاون راهداری 
اداره کل راهداری و حمل و نقل جاده ای استان اردبیل راه و حریم 
آن را به عنوان سرمایه ارزشمند ملی دانست و تصریح کرد: راهداران 
پرتلاش برای حفاظت و صیانت از این مهم باهمه توان تلاش کرده 

و با متخلفان نیز به شدت برخورد می کنند.
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