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آگهی مزایده عمومی
شهرداری فردیس در نظر دارد، پروژه های ذیل را از طریق برگزاری مزایده عمومی به متقاضیان واجد شرایط به شرح ذیل واگذار نماید. لذا از کلیه متقاضیان دعوت به عمل 
می آید از تاریخ انتشـــار نوبت اول آگهی جهت خرید اســـناد مزایده با مراجعه به امور قراردادهای شـــهرداری واقع در فردیس بلوار تهرانی مقدم نرسیده به چهار راه فرگاز، ضمن 
واریز مبلغ 2/000/000 ریال به عنوان هزینه خرید اســـناد به حســـاب 400819688645 نزد بانک شهر شهرداری و ارائه رسید آن نسبت به اخذ اسناد مزایده اقدام نمایند. 
ســـایر اطلاعات و جزئیات در اســـناد مزایده درج شـــده است. شهرداری فردیس در رد یا قبول هر یک از پیشنهادها مختار است و به غیر از سپرده شرکت در مزایده کلیه اسناد و 
مدارک مربوط به متقاضیان نزد شهرداری باقی می ماند. پیشنهادات می بایست در پاکت های مجزا )الف – ب – ج( لاک و ممهور به مهر شرکت شده و تا پایان وقت اداری روز 
چهارشـــنبه مورخ 1400/04/16 به دبیرخانه شـــهرداری تحویل داده شود. جلسه کمیســـیون مزایده شهرداری در روز پنجشنبه مورخ 1400/04/17 ساعت 6:30 در محل 

دفتر شهردار فردیس برگزار خواهد شد. 

شهرداری فردیسنوبت اول: 1400/03/29 )شنبه(- نوبت دوم: 1400/04/05 )شنبه( 

شرح عملیاتردیف
برآورد مبلغ ریالی 
پروژه )برای یک 

سال(

مبلغ سپرده 
شرکت در مزایده 

به ریال
حداقل رتبه لازممحل اجرا

درصد 
نقد و 
تهاتر

مدت

سطح شهر فردیس واقع در غرب بلوار 44 متری 720/000/00036/000/000سوله چندمنظوره 1
امام خمینی

دارای حکم 
مربیگری مرتبط 

با موضوع، دارای 
سابقه اجرایی 

و مدیریت 
مرتبط و داشتن 
صلاحیت فنی 
و تخصصی و 

داشتن سوابق 
ورزشی

 % 100
نقد

یک سال کامل 
 شمسی

)در صورت 
رضایت و ابلاغ 

کارفرما در 
پایان هر سال 

-حداکثر تا 
دو سال- قابل 
تمدید خواهد 

بود(

سطح شهر فردیس در ضلع شمالی پارک 600/000/00030/000/000فضای ورزشی روباز2
تندرستی

 % 100
نقد

سطح شهر فردیس ضلع شرق سالن مصلای امام 660/000/00033/000/000سوله ورزشی 3
خمینی واقع در خیابان امام حسن)ع(

 % 100
نقد

مجموعه ورزشی 4
سطح شهر فردیس واقع در شهرک 110 خیابان 1/800/000/00090/000/000استقلال 

طالقانی خیابان گلستان 15 شرقی
 % 100

نقد

سطح شهر فردیس واقع در منظریه خیابان حافظ 120/000/0006/000/000پیست اسکیت 5
جنب پارک منظریه روبه روی خیابان دوم شرقی

 100
% نقد

زمین چمن طبیعی 6
سطح شهر فردیس واقع در کانال غربی ضلع 420/000/00021/000/000فوتبال 

جنوب پارک خبرنگار
 % 100

نقد

پیست 7
سطح شهر فردیس واقع در ضلع جنوبی پارک 120/000/0006/000/000دوچرخه سواری 

تندرستی
 100
% نقد

8
سالن بازی کودکان 

و سالن ورزشی 
بانوان 

سطح شهر فردیس واقع در پارک مادر و کودک در 180/000/0009/000/000
ضلع جنوب پارک تندرستی

 % 100
نقد

زمین چمن 9
سطح شهر فردیس واقع در کانال شرقی جنب 360/000/00018/000/000مصنوعی فوتبال 

دادگستری فردیس
 % 100

نقد

سطح شهر فردیس واقع در فلکه پنجم بلوار 120/000/0006/000/000پیست اسکیت 10
جمهوری کوچه کوثر شمالی پارک نسترن

 % 100
نقد

سطح شهر فردیس واقع در ضلع جنوبی پارک 120/000/0006/000/000پیست اسکیت11
بهشت در جنب مصلی

 % 100
نقد

12

سالن چندمنظوره 
مدیریت بحران و 
ورزش شهرداری 

فردیس

سطح شهر فردیس واقع در جنب شهرداری 480/000/00024/000/000
منطقه دو فردیس

 % 100
نقد

سطح شهر فردیس واقع در کانال غربی انتهای 120/000/0006/000/000زمین اسکیت13
خیابان 23 پارک شهدا

 % 100
نقد

زمین آموزش ترافیک 14
سطح شهر فردیس واقع در شهرک ناز بلوار 480/000/00024/000/000کودکان

سرو ناز ضلع غرب فرهنگسرای شهروند
 % 100

نقد

نوبت دوم

شهرداری فردیس

دانشجوتریبونمیخواهد
تشـــکل های دانشـــجویی و فرهنگی و کانون های مختلف ذیل معاونت فرهنگی و دانشجویی 

وزارت بهداشت تعریف می شوند. تشکل های سیاسی طی هشت سال گذشته روزگار بالا و پایین 

زیادی را طی کرده اند. تشکل های دستساز وزارتی در دولت یازدهم نشان داد معاونت فرهنگی و 

دانشجویی وزارت بهداشت بی میل نیست که در صحن دانشگاه سهم داشته باشد. کف دانشگاه ها 

طی هشت سال گذشته با وجود سکون و عدم مشارکت دانشجویی نقطه عطف هایی هم داشت. 

میزان مشارکت سال 1400 در انتخابات ریاست جمهوری گرچه دلایل مختلفی داشت ولی کرونا و 

نیمه تعطیل بودن دانشگاه ها و فضای سرد تشکل ها و کانون های دانشجویی در آن بی تاثیر نبود. 

تلاش برای ایجاد شور و هیجان میان تشکل های دانشجویی اعم از سیاسی، علمی و فرهنگی 

و صنفی راهبردی اســـت که معاونت دانشجویی و فرهنگی باید پیگیر آن باشد. گرچه پیگیری 

به معنای دخالت نیست و اتفاقا به معنای حمایت های مالی و معنوی از این تشکل هاست تا در 

قالب رسانه ها و نشریات شان بتوانند تریبونی مناسب برای مطالبات دانشجویی باشند. بررسی 

فعالیت ها و رسانه های دانشجویی طی دو دهه 80 و 90 نشان می دهد متاسفانه گویا جریانی 

به دنبال این است که رفتارهای دانشجویی از رویه مطالبه گری به رویه سرگرمی و اوقات فراغت 

تقلیل پیدا کند. سیاستی که نه مسئولان را با چالش مواجه کند، نه دانشجویان و دانشگاه های 

علوم پزشـــکی را از فضای موجود رها کند و از ســـوی دیگر نگاه مساوی به تشکل ها و کانون ها 

باید سرلوحه کار مسئولان وزارتخانه باشد. برگزاری جلسات متعدد با تشکل های همسو، چه از 

لحاظ سیاسی و چه فرهنگی و درواقع نورچشمی زایی میان تشکل ها و کانون ها تریبون دانشگاه 

را یک طرفه و مجیز گو می کند. معاونت فرهنگی و دانشجویی رقیب تشکل های موجود در کف 

دانشگاه نیست، بلکه ریل گذار و حامی است، چهارسال آینده به تعداد تریبون هایی که موافقان 

رویه و مشی  دولت در دست دارند منتقدان هم باید تریبون داشته باشند تا اتفاقا گوش مسئولان 

را با صدایی که با صندوق های رای در سال 1400 قهر کرده بودند، آشنا کنند. 

درماندردهایرفاهی
دانشجویان علوم پزشکی میان سایر دانشجویان با دو معضل بزرگ روبه رو هستند؛ اول درطول دوره تحصیل حق درمانگری ندارند و از سویی طولانی بودن دوره های 

تحصیلی مانند دســـتیاری که در رشـــته های پزشـــکی حداقل 10 تا 11سال است. همین دو عامل کفایت می کند تا قشر زیادی از علوم پزشکی ها و نخبگان شان 

به سمت تشکیل خانواده نروند. بهروز رحیمی، رئیس صندوق رفاه دانشجویان وزارت بهداشت درخصوص ازدواج دانشجویان دوره های تکمیلی و دستیاری گفته 

اســـت: »از 20هزار دانشـــجوی رشته های تخصصی و دستیاری رزیدنتی، 43درصد را آقایان و 57درصد را خانم ها تشکیل می دهند و نکته قابل توجه این است که 

62درصد از آنها مجرد و 38درصد متاهل هستند.« کمبود خوابگاه های متاهلی، درآمد پایین و نبود امکانات رفاهی برای متاهل ها حجم زیادی از دانشجویان پزشکی 

را به سمت تجرد و حتی تجرد قطعی سوق می دهد. درحال حاضر مسئولان پرداخت وام 15میلیونی را یکی از افتخارات خود می دانند، حال آنکه همین وام به ضامن 

و ســـفته بانکی نیازمند است. بیمه ســـلامت هم از نمونه های دیگری است که برای دستیاران و دانشجویان علوم پزشکی لحاظ می شود، درحالی که دفترچه های 

بیمه سلامت به اذعان عمده پزشکان یکی از بی فایده ترین خدمات بیمه ای کشور است. امروز پولی که نه به عنوان حقوق، بلکه به عنوان کمک هزینه به دستیاران 

و اینترن ها پرداخت می شود، نه با حجم کار آنها و نه با خرج کرد یک شخص عادی در جامعه سنخیتی ندارد. با وجود درآمد بالایی که از سوی سازمان های بیمه گر 

عاید وزارت بهداشت می شود و این درآمد ماحصل فعالیت و حضور دستیاران، کارورزان و دانشجویان بالینی سایر رشته های علوم پزشکی است تقریبا هیچ چیزی 

به عنوان حقوق به آنها نمی رسد. در نمونه کرونا آنچه به عنوان پرداختی به دستیاران و اینترن ها رسید عددهای غیرقابل ذکر بود که شاید خستگی کشیک هایشان 

را بیشتر می کرد. پاویون ها و غذاخوری ها به ویژه در استان های محروم بعضا اوضاع اسفناکی دارند که نیاز به رسیدگی فوری و عاجل دارند، از سوی دیگر برخلاف 

دانشگاه های علوم پزشکی سراسر دنیا که امکانات تفریحی و ورزشی مناسبی برای این قشر درنظر می گیرند، متاسفانه امور ورزشی به نحوی فراموش شده است. 

بهبود معیشـــت و دریافت حق الزحمه عادلانه بابت خدمات ارائه شـــده در بیمارســـتان و افزایش وام های ضمن تحصیل شاید بتواند در شرایط بد اقتصادی موجود 

اندکی از آلام مجموعه دانشگاهی علوم پزشکی را کم کند. اوضاع معیشتی و محدودیت فعالیت درمانی بعضا دانشجویان رشته های مختلف اعم از دستیار و اینترن 

را مجبور به کشیک خریدن یا فعالیت در تاکسی های اینترنتی می کند. 

پروندهسازیممنوع
کمیته های انضباطی یکی از مجموعه های زیرنظر معاونت فرهنگی و دانشجویی وزارت بهداشت است. آیین نامه انضباطی مصوب سیصدوپنجاه وهشتمین جلسه 

شورای عالی انقلاب فرهنگی 1374/6/13 و شیوه نامه اجرایی مربوطه با هدف تفکیک جزئی تر تخلفات و رفع ابهام در تطبیق تخلفات و ایجاد تناسب میان تخلفات 

و تنبیهات و وحدت رویه در آرای صادره 1398/5/27 تدوین  شده است. بنابر آنچه ادعا می شود کمیته های انضباطی باید محلی برای ایمن سازی دانشگاه های علوم 

پزشکی جهت علم آموزی، کسب معرفت باشند و فضای حاکم بر آن به سمت قانون گرایی، احترام به حقوق دیگران است. خردادماه 1396 در واکنش به یک اعتراض 

صنفی رزیدنت های پاتولوژی تعدادی از آنها از امتحان ارتقا محروم و بعضی به کمیته های انضباطی معرفی شدند. یک سال بعد مهرماه 1397 فراهانی، معاون فرهنگی 

و دانشجویی وقت اعلام کرد طی سال های اخیر در دانشجویان پزشکی، هیچ موردی از دانشجویان ستاره دار وجود نداشته است. ستاره دار شدن دانشجویان از دولت 

مرحوم هاشمی شروع شد و در دولت حسن روحانی صاحب شیوه نامه اجرایی شد. آنچه مشخص است فعالیت های سیاسی زیادی میان دانشجویان علوم پزشکی 

جریان ندارد و عمده اعتراض های آنها مسائل صنفی و دانشگاهی است. برخورد های تند و از جنس کمیته انضباطی می تواند علاوه بر خسارت های فردی به تک تک 

دانشجویان علوم پزشکی؛ عواقب سوء دیگری ازجمله تبدیل دانشگاه به پادگان داشته باشد. آنچه مشخص است در دوران فشارهای اقتصادی سعه صدر مسئولان 

برای شنیدن انتقادهای صنفی و حتی سیاسی دانشجو جماعت نباید به سمت کمیته انضباطی سوق داده شود. نتیجه ایجاد ترس و واهمه میان دانشگاهیان در 

مصاحبه های جماعت دانشجوی پزشکی به خوبی دیده می شود. عمدتا حاضر به مصاحبه نیستند یا دغدغه های خود را به صورت ناشناس حتی در فضای مجازی 

مطرح می کنند. وظیفه کمیته انضباطی های دانشگاهی نباید تفتیش و جست وجو در زندگی شخصی دانشجویان علوم پزشکی باشد. استرس شیفت های سنگین 

و دروس و امتحانات دومینووار به اندازه کافی روح و روان آنها را مخدوش می کند، حال احضار به کمیته انضباطی و رفتار پلیسی با دانشجویی که تا چند صباح بعد 

درمانگر جامعه اســـت، مطمئنا عواقب میان مدت و طولانی مدتی دارد. برخوردهای ســـلیقه ای حتی با ظاهر دانشجویان و پرونده سازی برای آنها که ممکن است در 

روند تحصیلی اخلال ایجاد کند، خط قرمز معاونت فرهنگی دانشجویی وزیر بعدی بهداشت باید باشد. متاسفانه طی سال های اخیر لولوی کمیته انضباطی نشاط 

دانشجویی را مختل کرده و دانشگاه جوان به دانشگاهی افسرده و محافظه کار تبدیل شده است. هر عقل سلیمی می داند حراست و حفاظت از محیط امن آموزشی، 

فرهنگی و دانشـــجویی نیازمند نهاد نظارتی و قضایی مانند کمیته انضباطی اســـت اما نباید مطالبات دانشجویان علوم پزشکی با سد کمیته انضباطی روبه رو شود. 

بدون شک هرچقدر مسئولان دانشگاهی و دانشجویی گوش شنوایی برای مطالبات داشته باشند، رفتار های کف دانشگاهی هم کمتر می شود. 

جهادیبرنامهمیخواهد
 اساسنامه تاسیس کانون های جهادی دانشگاهیان در خردادماه 1395 و آیین نامه ستاد فعالیت های 

جهادی دانشگاهیان در اسفندماه 1395 برای اجرا به معاونان فرهنگی و دانشجویی دانشگاه های علوم 

پزشکی کشور ابلاغ شـــد. درحال حاضر بیش از30 کانون فعالیت های جهادی در دانشگاه های علوم 

پزشکی مشـــغول فعالیت هستند؛ کانون هایی که اکنون شورای مرکزی و سیستم رای گیری و انتخاب 

دارند. شاید روزی که این کانون ها می خواستند راه اندازی شوند والسابقون کارهای جهادی توصیه هایی 

به وزارت بهداشت کردند. مهم ترین توصیه به معاونت فرهنگی و دانشجویی این بود که سیستم جهادی را 

بروکراتیک و اداری نکنید، از سوی دیگر توصیه هایی برای درنظر گرفتن سهمیه یا مزایای مالی و تحصیلی 

برای حاضران و شرکت کنندگان در اردوهای جهادی آسیبی مضاعف است. فعالیت جهادی از اوایل دهه 

80 بین دانش آموزان و دانشجویان کشور به راه افتاد و طی 20 سال گذشته هرچقدر فعالیت ها مستقل تر 

شد، تاثیر گذاری هم بیشتر شد و زمانی که نهادها و معاونت ها قصد دخالت داشتند با آسیب های زیادی 

روبه رو شدیم. برای نمونه وزارت بهداشت کمبودهای خود را به صورت نیروهای جهادی جبران می کند و 

این سوءاستفاده از خلوص نیتی است که دانشجویان و اساتید در پس اقدامات خود دارند. کانون های 

جهادی وزارت بهداشـــت باید محل هم فکری گروه های جهادی باشـــند تا با هم افزایی نیروهای خود 

بتوانند حداکثر خدمات را به مناطق محروم کشور ارائه دهند. شفافیت در هزینه ها شاید نقطه مبهمی 

در فعالیت های جهادی تحت نظر وزارت بهداشت است. لازم است دعوت از استادان و ایجاد رغبت میان 

دانشجویان مقاطع بالاتر مانند دستیاران برای حضور فعال تر در اردوهای جهادی ازجمله کارکردهای 

نقطه ثقل کانون های جهادی در وزارت بهداشت باشد. طی سال های اخیر از حوزه علوم پزشکی افراد 

شـــاخصی با حضور در اردوهای جهادی پایین و بالای برگزاری اردوهای جهادی را یاد گرفته اند و الان 

وقت اســـتفاده از این نیروهای فارغ التحصیل و جوان است. هماهنگی با ارگان های خارج از دانشگاه 

برای همکاری و هم افزایی و جلوگیری از اسراف ها و دوباره کاری ها نیز ازجمله اموری هستند که باید در 

صدر برنامه های آتی معاونت فرهنگی و دانشجویی وزارت بهداشت باشند. 

معاونت فرهنگی و دانشـــجویی وزارت بهداشـــت، درمان و آموزش پزشکی از سال ۱۳۶۵ در ساختار تشکیلاتی این وزارتخانه قرار 

گرفت. سیماســـادات لاری از تیرماه ۱۳۹۸ تاکنون مسئولیت معاونت فرهنگی و دانشجویی وزارت بهداشت را برعهده دارد. وی 

دندانپزشـــک و عضو هیات علمی بخش رادیولوژی دانشـــگاه علوم پزشکی همدان اســـت. درمیان معاونت های وزارت بهداشت 

شـــاید معاونت فرهنگی و دانشـــجویی یکی از معاونت هایی است که در سپردن آن به خانم دکترها ابایی وجود ندارد. علاوه بر لاری، عصمت باروتی 

همسر حسین شریعتمداری مدیرمسئول کیهان و فرحناز ترکستانی خواهر همسر بقایی مشاور جنجالی احمدی نژاد ازجمله بانوانی بودند که این 

مســـئولیت را برعهده داشـــتند. رفتارهای توئیتری کیانوش جهانپور باعث شـــد تا لاری در سال ۹۹ با حکم سعید نمکی به عنوان سخنگوی وزارت 

بهداشت منصوب شود. حجم فعالیت ها و سفرهای استانی و سرکشی و مراوده مناسب لاری با رسانه با وجود دو مسئولیت سنگین، نشانه هایی از 

فعالیت مثبت و قابل تقدیر او است. برگزاری جلسات متعدد با موضوعات صنفی و دانشجویی و فرهنگی تلاش برای بررسی معضلات دانشگاه های 

علوم پزشکی و حل آنها و سفرهای استانی متعدد در اوج همه گیری کرونا نشان داد که لاری برخلاف رویه دولت سیزدهم که سنگین و لخت است 

جوانانه به دنبال حل مشـــکلات اســـت. معاون فرهنگی و دانشجویی ســـعی کرد تا آنجا که می تواند صدای دانشجویان مقاطع مختلف را به نمکی 

برساند و زهر رفتار های قهری معاونت آموزشی را به ویژه در موضوع دستیاران به شیرینی تبدیل کند. جنبه های مختلف این معاونت بهترین دلیل 

برای حساســـیت بیش از پیش در انتخاب مســـئول برای آن اســـت و کلیه امور صنفی، سیاســـی و فرهنگی دانشجویان علوم پزشکی کشور در این 

معاونت تجمیع شـــده اســـت. طی ۱۶ سال گذشته ۶نفر در این مسئولیت قرار گرفته اند. حجم بالای کار به گونه ای است که گویا وزرای بهداشت از 

عملکرد معاونان خود رضایت کافی نداشـــته و دســـت به تغییراتی زده اند. چهارسال آینده آخرین فرصت برای رسیدن به چشم انداز 20ساله است 

و اســـناد بالادستی مانند اسلامی شـــدن دانشگاه و سند توسعه ششم باید به عنوان شاکله اصلی معاونت فرهنگی دانشجویی وزارت بهداشت در 

دولت ســـیزدهم باشـــد. گرچه اسامی مختلفی در رسانه ها به عنوان وزیر بهداشت آینده معرفی می شوند ولی حضور شخصیتی که تجربه فرهنگی 

و دانشـــجویی دارد و همچنین توان کار اجرایی ســـنگین باید از ویژگی های معاون آتی باشد. در این گزارش به طور خلاصه سرفصل های مهم از آنچه 

پیش روی دانشجویان علوم پزشکی و وزارت بهداشت است، بررسی می شود.

سینا مهدوی
روزنامهنگار

سلامتروان؛فراموششدهمعاونتها
بدون تعارف تمامی دانشـــجویان علوم پزشـــکی و به ویژه کادر درمان بالینی در دوران کرونا با ضربه های روحی و روانی 

ســـنگینی مواجه شدند. خستگی های ممتد از سویی و حجم بالای فوتی ها در دوران پاندمی کرونا آسیب های روانی 

زیادی برای دانشجویان علوم پزشکی همراه داشت. شاید نمونه مرگ های ناگهانی یا اقدام به خودکشی که در اردیبهشت 

1400 برای چند نفر از رزیدنت های دانشگاه های علوم پزشکی اتفاق افتاد، نشانه ای از وخامت اوضاع فراگیران علوم 

پزشـــکی است. براساس آنچه مسئولان ادعا می کنند،  بررسی مستمر وضع سلامت روانی ـ اجتماعی و افت تحصیلی 

در دانشجویان ازجمله وظایف اداره کل دانشجویی این معاونت وزارت بهداشت است. گرچه متاسفانه بررسی مستمر 

تنها به پر کردن چک لیست های سلامت روان تبدیل می شود و پس از آن یک پزشک یا دستیار حداکثر به دانشجوی 

روانشناســـی ارجاع داده می شـــود یا از سوی دیگر دانشجویان علوم پزشکی چنان درگیر شیفت ها می شوند که وقتی 

برای مشاوره ندارند و پرسشنامه های سلامت روان را به صورت تصنعی پر می کنند. از سوی دیگر مصرف دخانیات و مواد 

مخدر و مشروبات الکلی درمیان دانشجویان مقاطع مختلف تحصیلی علوم پزشکی هر روز بیش از پیش درحال طی روند 

صعودی است. بعضا تمایل به مخدر و دخانیات را ماحصل شیفت های سنگین، امتحان های فرسایشی و حجم بالای 

دروس می دانند. سال 1394 معاون فرهنگی و دانشجویی وزارت بهداشت با بیان اینکه حدود 90درصد دانشجویان 

علوم پزشـــکی تجربه مصرف سیگار داشته اند، گفت: »6/4درصد این دانشجویان نیز روانگردان یا مواد مخدر مصرف 

کرده اند.« همچنین آمار ستاد مبارزه با مواد مخدر نشان می دهد که 6/4درصد دانشجویان دانشگاه های علوم پزشکی 

از مواد مخدر یا روانگردان اســـتفاده کرده اند. گرچه این آمار ســـال1394 است، شواهدی مبنی بر بهبود اوضاع وجود 

ندارد، از طرفی وابستگی های جسمی و روانی به داروهایی مانند ریتالین و زولپیدم درحال گسترش است. تمام شاهد 

مثال های فوق الذکر نشـــان می دهد اداره کل ســـلامت روان وزارت بهداشت باید کارویژه مهم و حیاتی برای چهارسال 

آینده خود ترسیم کند؛ راهکارهایی که جماعت علوم پزشکی را هر سال داغدار اتفاقات تلخ نکند و  ای کاش هایی که 

در زمان لازم به برنامه عملی تبدیل نشـــده اند. شـــاید در این بین بررسی سلامت روان اساتید علوم پزشکی هم بتواند 

به بهبود شـــرایط دانشگاه های علوم پزشکی کمک کند. استادان امروز دانشجویان دورانی هستند که سیکل معیوب 

آموزش را بدون راهنماهای لازم برای سلامت روح و روان گذرانده اند. 


