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 شتیمع یمبارزه برا ر یپرستاران در مس

 مقدمه 

به  1درمان نیروهایِ کار  وجود دارد که    یتصور  کنونی چنین  یهدر جامع در وضعیت رفاهی    صورت خاص پرستارانو 

، 2پرستاران از قانون کار  بیشترِ کمی  دریافتی  نخست    .به این تصور دامن زده است  چند مورد  برند.مطلوبی به سر می

 خم   هارسانه  تبلیغاتِ   دوم
 
صحبت    قو افزایش حقو  شپادا  ی ارائه  از  . در این تبلیغاتاکروناوج پاندمی  دوران    در  صوصا

سراسر کشور    های مختلفای در بیمارستانگسترده  تجمعات  1403مردادماه    عملی شود. در واقعیت    هکنبدون آ   شدمی

 چیزی از این اما    بیشتر است  از قانون کار  ، مقداریمزد پرستاران  د اینکهتجمعات نشان داد که با وجو. این  برگزار شد

حولات  این ت  ی زیادی دارند.برزمین مانده  و مطالبات معیشتیِ   هبود  رسمی  شود که مزدشان زیر خط فقرمیکم ن  واقعیت

. به نیروهایِ کار درمانهای رسمی درباره وضعیت  های دروغین رسانهتبلیغات و توهم پراکنیی واقعیت بود بر  ضربه

پرستاران    هنیفضای ذ  ،در ادامه   .کنیم   بررسی  را به اعتصاب و اعتراض کشانده  آنهاکه    روندیهمین سبب ضروری است  

عنوان   شیراز به  کار درمان در  نیروهایِ   اعتصاب  مختصرِ سپس به بررسی  در سالیان اخیر توضیح داده  و تغییرات آن را  

  کارگران درمان  جنبش  احتمالی در حال رشدِ و انحرافات  و در آخر نیز به مخاطرات    سردمدار این اعتراضات پرداخته

 پردازیم. می

 وضعیت عمومی پرستاران

پرستاران از وضعیت   شدید  وجود نارضایتی با    .کاری بوده استبا محافظه  آمیخته  ، اغلب های اخیردر سال  ی فضای درمان

ا از آب بیرون کشید و  باید گلیم خود ر »:  شدبه نتایج زیر ختم می مربوط به این موضوع مباحث اوقات بیشتر ،معیشتی

بیشتر   « و غیره.کار کنیم   باید برای خودمان» ،  «لکت درست نمیشهاین مم  ،باید از ایران رفت» ،  « شروع کرد  ار   دیگر  یکار

بود و   درمان  گرانو کار   انجامید که قائل به جدایی میان فرد پرستار و مابقی پرستاراناین نتایج به نوعی فردگرایی می

 
 

مدیران رده بالای بیمارستانی،  »کادر درمان« به کار رفته است. کادر درمان عبارتی است که بر تفاوت میان    . این عبارت به جای عبارت گنگ و نامفهوم 1

کند. ما در کاسه میبهیاران و غیره خاک پاشیده همه را در یک واژه یکها، کمکمراکز درمانی و غیره با پرستاران، بهیاران،خدماتی  پزشکان سهامدارِ 

 ایم. ها را مدنظر داشته و به جای عبارت کادر درمان از نیروهای کار درمان یا کارگران درمان استفاده کردهاین متن این دومی
ی اضافه کار. به علاوه  ،خدمات پرستاری و کارانه  یسه قمست عمده دارد که شامل حقوق ماهیانه، تعرفهها  شاغل در بیمارستان. دریافتی یک پرستار   2

خدمات پرستاری و کارانه که   یماند تعرفهمیشود. فقط  های خصوصی مطابق قانون کار محاسبه میپرستاران شاغل در بیمارستانحقوق و اضافه کار  

وزارت بهداشت حقوق اصلی پایه برای یک   یهای زیرمجموعهشود. در بیمارستانمیلیون بوده و با تاخیرهای گاه تا هشت ماه پرداخت می  10الی    4

میلیون تومان است و تعرفه نیز به همان میزان بیمارستان خصوصی. مبالغ اضافه کاری نیز به علت   14الی    13فرد مجرد پس از کسر بیمه و مالیات  

شود. به صورت خلاصه پرستاران بسته به تومان میساعت اضافه کاری برابر با دو میلیون  100هزار تومانی در بیشترین حالت و با   20احتساب ساعتی 

 میلیون تومانی دارند. 30تا  18فتی امیزان سابقه و جزییات دیگر میزان دری
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توان گفت فردگرایی اولین مانعی بود که در مقابل نارضایتی پرستاران می  .دادمنافع فردی را به منافع جمعی ترجیح می

 کرد. عمل می

سال این  در  درمان  اعتراضی  تجمعها  کارگران  علومبسیاری  های  ستادهای  استانداریمقابل  و پزشکی،  مجلس  ها، 

به    ـ  هیچگاه بحث اعتصاب  پرستاران این بود کهمانع در مسیر اعتلای مبارزات    دومین.  اندده برگزار کر وزارت بهداشت  

صدای غالب پیدا کند.    شانهای اعتراضیجایگاهی در روش  بود  نتوانسته  ترین روش مبارزاتی مزدبگیران  ـعنوان مهم 

این بود که اعتصاب راهکاری اخلاقی   ،کردندمعرفی میکارگران درمان    کسانی که اعتصاب را به درستی تنها راهکارِ   علیه

 .ها به حال خود گذاشتر بیمارستانتوان بیماران را در آن حال وخیم دنیست و نمی

 ناین بوده که آ  پرستارانگری  در فرایند مطالبه  سوم مانع  
 
ا پزشکان  شان بمزدشان به تفاوت  سمت و سوی اعتراض  ها غالبا

دهد به اسم و با مسئولیت پزشک ثبت  زیادی از کارهایی که عملا پرستار انجام میدر نظام درمانی قسمت  بوده است.  

شود. این موضوع قسمی اختلاف منافع میان  آن خدمات به جیب پزشکان سرازیر می  یو بر همین اساس تعرفه  شودمی

تمام   که  شدهاما مشکل از جایی آغاز    .بوده است  همواره مورد اعتراض پرستاران  و پرستاران به وجود آورده و  پزشکان

نادیده   مسائل معیشتی پرستاران و نیروهای کار درمانهای دیگر  هیده و ریشه مشکلات پرستاران به این موضوع فروکا

 .شده استگرفته 

اما    .توان لیست بلندبالایی از این موانع تهیه کردگری پرستاران نبود و میروی مطالبه  موانع ذکر شده تنها موانع پیشِ 

شان توانند در مسیر دستیابی به مطالباتگذارند نمینکه پرستاران تا آنها را کنار    است  ترین موانعیآنچه ذکر شد عمده

عبور از این موانع برداشته شده و اوج این روند را در های مهمی در راستای  سال اخیر گام  چند  در  کاری از پیش ببرند.

 بودیم.مردادماه امسال شاهد 

از مرگ بر اثر فشار کاری را در خود   ی هاینشانه  اوج گرفت. وی  واکنش به مرگ یکی از پرستاران  درشیراز و    درماجرا  

تبدیل   به جای آناما    ، توانست به هر نوع اعتراض و واکنشی دامن بزندداشت. چنین رخدادهایی در وضعیت کنونی می

 یدهندهاین خود نشان  های مختلف بر سر مطالبات صنفی شد.بیمارستان  انر هایی در میان پرستابه سلسله اعتراض

فرسودگی و استهلاکی که به خودکشی یا مرگ ناگهانی  تغییراتی امیدوارکننده در فضای ذهنی کارگران درمان است.  

   ، شود میمنجر  
 
 در  کارهای اجباری ودر اضافه  اولا

 
  یان مطالبات در م  هر دو مورد دارد و  ریشه  فشارهای معیشتی    ثانیا

 . گنجانده شده بود معترضان

زمانی  . اگر  ها اشاره کردآن  بیشتر  فروریختن ترس غالب در  توان بهمیتغییر فضای ذهنی پرستاران،    دیگر  هایاز نشانه

 به اکنون شاهدیم که  هم   ،بردندمی  ایها هم حساب ویژهاز حراست بیمارستان  ،پرستاران از نیروهای امنیتی که هیچ

قسمی به دلیل وضعیت عمومی    ،. این فرایند فروریختن ترسنهندوقع چندانی نمینیروها  شاخ و شانه کشیدن این  
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های پیش یک پرستار به در چند سال اخیر است. اگر در دهه  جامعه و قسمی هم به دلیل وخامت وضعیت پرستاران

طبیعی بود که نسبت به هر چیزی که آن رفاه را به    کنداش فراهم  رفاهی برای خود و خانواده  توانستمی  علت شغلش

توانند برای آن رفاه خطری بیافرینند ترسی داشته باشد. اما اکنون وضعیت که میخطر اندازد دوری گزیند و از کسانی  

از دلایلی    این یکیو  دچار مشکلات معیشتی فراونی بوده  بینند که در حالت عادی هم  متفاوت است. اکنون پرستاران می

 نداشته باشند. از این عوامل ترس زیادیشود سبب میاست که 

های اخیر ای نیست. مزد پرستاران در سالصنفی کشانده امر تازه  یمیدان مبارزهبه  مشکلاتی که اکنون پرستاران را  

نتوانست خط  ه  هیچگاه  اعلامیفقر حتی  کند.  های  لمس  نیز  را  آمار  سال  اما  مرکز  این  تمامی  تمامی  در  وجود  با  ها 

  ها، در میان این واکنش.  استهای فردی به این فشار معیشتی  اکنون نیز هست واکنشهم آنچه غالب بود و    ،ها واکنش 

این دو دسته همواره در در گذشته  دنبال کسب و کار شخصی رفتن و یا مهاجرت.  :  واکنش غالب بود که عبارتند ازدو  

هکارهای فردی احاصل دانسته و سرانجام ر ی را بیا دار شده و هر نوع مبارزهها برای عمل جمعی میدانمقابل تلاش

انداختند. تا طرد شدن کامل چنین میان کشیده و بدین واسطه در شروع کار موجی از ناامیدی به راه میبه  خود را  

توان   های مجازی پرستاران میگروه  بیشترو در  ـ  هنوز راه بسیار است اما آنچه اکنون جالب توجه است    یرویکردهای 

شان است. این بسیار امیدوار کننده است که حتی برای چند  به حاشیه رفتن چنین افرادی و راهکارهای ـ مشاهده کرد

به جای شرایط مهاجرت به فلان کشور و یا درآمد و ویژگی    ،جو غالب پرستاران در فضای کاری و صفحات مجازی  ایهفته

تواند در این وضعیت  راهکارهایی شده است که می  یمباحثاتی هرچند محدود دربارهتبدیل به    ،بیزنس شخصی  بهمان

ی زمان و مکان تجمع بعدی تا فلان نکته در سخنان سخنرانان تجمع و از بحث درباره   یراهگشا باشد. از بحث درباره

بحث اعتصاب در   اضافه شدنتوان گفت که  ت میأبه جر   شعار تا مقایسه تجمع با اعتصاب.  بهمانسردادن و ندادن  

 کنونی است. یدر دوره  کارگران درمانترین تغییرات کیفی ذهنیت از مهم  ،های پرستارانبحث به ،کار محیط 

کنند. آنچه  عاش مینیز همانند تمامی کارگران و مزدبگیران تنها با فروش نیروی کارشان است که امرارم  کارگران درمان 

نیروی کار ماست نه دهند همین نیاز آنها به  ب کند به ما مزدی  وادار میرا    ـ  چه دولت چه بخش خصوصی  ـ  کارفرمایان

مزدبگیران تمامی  برای  اساس  این  بر  دیگر.  اساسی  ،چیزی  و  دربزرگترین  ابزار  ابتدایی    ترین  دست   ،مبارزه مراحل 

که در صورت   کس سخت نیست. درک این موضوع برای هیچبوده و خواهد بود گذاشتن بر نیاز کارفرمایان به نیروی کار  

گیرد و هیچ کاری صورت نمی  در یک مرکز درمانی  غیرهو  ، نیروهای خدماتی  بهیاران   دست از کار کشیدن پرستاران،

 کند. میوادار دادن هر امتیازی تولیان امر را به م

د. همواره موانعی وجود دار   «، در مقابل این امراست  در وضعیت کنونی  ارزهترین راه برای پیشبرد مباعتصاب اساسی»

در .  است  دوستانه بودههای اخلاقی و انسانانگیزه   ،های اخیردر برابر اعتصاب کارگران درمان در سال  ترین موانعمهم 

از طرح    هابیمارستان که این حرکتی غیر اخلاقی   شدهمواره این موضوع مطرح می  ،به عنوان راهکار  اعتصابپس 
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می آسیب  و  شده  متضرر  بیماران  تنها  نهایت  در  و  بن  بینند.است  این  از  اقلیتی  حداقل  اکنون  اخلاقی   اما  بست 

شان ناند مابقی همکارااند و در جایی مانند شیراز توانستهـ هم برای پرستاران و هم برای بیماران ـ گذر کرده  3حاصل بی

 کنند.را نیز قانع 

نباید از درک این    ،شدهدرمان    کارگرانگری  سبب پیش برد مطالبهکه    ایعلی رغم تمامی تحولات مثبت و امیدوار کننده 

اعتراضات فرایند    دادن است. این روند کلی،تر در حال رخکلی  فرایندکه این جنبش در بستر یک    بمانیم موضوع باز

  صنعت نفت،   که شامل اعتراضات معلمان، کارگران صنایع مختلف، کارگران  اخیر ایران است  یدر یک و نیم دههصنفی  

  ، ی کارگر های طبقهدیگر بخش  را از جنبشِ مخاطراتی اخیر  است. روند کلی یک و نیم دهه  غیره  ها، معادن و شهرداری

 پیماییم. دوباره میگرنه راه رفته را  وآورد که باید آنها را ببینیم پیش چشم ما می

و   گرفتهاوج  مبارزات و اعتراضات  ابتدا    د:گذرانمیشاهدیم مراحل زیر را از سر  روندی که در اعتراضات دیگر مزدبگیران  

شود  این فوران خشم سبب وحشت فرادستان و طبقات حاکم می  د.وشمی  تلنبار شده موجب فورانی از انرژیمشکلات  

بوعشان نیز تداران و دولت محاکم )که شامل سرمایه  یکند. در گام دوم طبقهنفس فرودستان را تقویت میهو اعتماد ب

کنترل خارج شده را دوباره در کنترل گیرد. در این   از  زند که وضعیتِ هایش میتاکتیککردن    هست( دست به پیاده

 کارهایی صورت می
 
تا در میان جمعیت اختلافی افکنده شودمرحله معمولا برخی از قسمتی از معوقات    مثلا    .گیرد 

بینیم در بهترین حالت می.  غیرهپرداخت شود یا اینکه به تعدادی از معترضان مقداری پشت کارتی واریز شود و  معترضان  

شاهد فروکش کردن اعتراضات خواهیم بود. سوم  در گام    دهند.ول کردن مطالبات حداقلی میتن به قب  کارفرمایانکه  

ی  قسمتی از مطالبات پرداخت شده و برای مابقی قول مساعدت گرفته شده است. با رخ دادن این گام در واقع طبقه

با چهارم و  وضعیت را در کنترل گرفته و حال هنگام پیشروی آنها فرا رسیده است. در گام     ،رسیده  خود  حاکم به هدف 

   شاهد سرکوب مبارزان و پیشروهایِ   آرام شدن فضا
 
ها و شایعات بدنام ها، اخراجدستگیری  جنبش خواهیم بود. معمولا

بازمانده و  دهد. با این کار در واقع جنکننده در این مرحله چهارم رخ می از پیشروی مجدد  ی حاکم برای طبقهبش 

 مدتی نسبت
 
 رخ داده   ایهر چند مبارزه  خد؛چرمی  پاشنهکند و بعد از این هم در بر همان  طولانی خود را واکسینه می  ا

مبارزه   یادامه  از  آنان را نیز  ،ولی دستگیری و اخراج رهبران  ،گرفتهتغییراتی در آگاهی تعدادی از معترضان شکل    و

 
 

که هنوز پرستارانی هستند که درد و رنج دیگران را درد و رنج خود در نظر است. این ای عمیق نسبت به نوع بشراز ملزومات کار پرستاری وجود علاقه . 3

هنگامی که این حاصل است.  ترین احساسات بشری است. منظور نگارنده نیز این نیست که این احساسات بی ترین و انسانیگیرند نشان از اخلاقیمی

نگرانی که سالیان سال پرستاران از سر    تصور کنیدنامیم منظورمان این است که تدوام  آن به نفع پرستاران و بیماران نیست.  حاصل میبست را بیبن

بیشتر و بیشتر  بابت سلامت بیماران و عشقی که به کار خود دارند نتوانستند دست به اعتصاب یا اعتراض بزنند و کارفرمایان نیز با اطلاع از این موضوع 

تر شد و هم همانند سابق توان شان کوچک و کوچکها هجوم بردند. در نتیجه پرستاران هم توان مبارزاتی خود را از دست داده و سفرهبه معیشت آن

 است.و چه بسا مضر حاصل هردو طرف بیاین روند برای  یه خدمات مناسب به بیماران را ندارند. بدین سبب ادامهئارا
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از چنین شکستناامید می ناامیدی پس  و  را    ، هاییکند. فضای رخوت  ترک کار، به  چنان سنگین است که بسیاری 

 . کشانداعتمادی به همه، اعتیاد به مواد مخدر و حتی خودکشی میافسردگی، بی

ی  در واقع طبقه   .پیموده خواهد شد  تکراریبه شکلی  پیشین  باز روند    ،اعتراضی شکل بگیرد  فضای  دوباره  بعدمدتی  اگر  

انتقال تجربیات و همکاری   شود کهسبب میو    کرده  یجلوگیر  اتحاد رشدیابندهگیری  شکلایش از  هحاکم با تاکتیک

شود که داوم جلوگیری کرده و همین سبب میم . یعنی به نوعی از یک سنت  رخ ندهدمیان مبارزان هر دور از مبارزات  

 .پیموده را دوباره از نو بپیمایدهر نسل راه 

توصیف شده در قسمت قبل تن زد و مسیر دیگری را رقم    لِ حاصتوان از تکرار دور بیچگونه میال این است که  و  حال س

 است.  یابیتشکل ،حاصلتنها راه مقابله با تکرار این دور بی ،بگیرانبا استناد به تجربیات تاریخی مبارزات مزد؟ زد

گیری  پرستاران به شکلی سنتی دارای دو تشکل رسمی خانه پرستار و نظام پرستاری هستند. تاریخچه و ضرورت شکل

این نهادها پیدا کردهاین دو نهاد موضوع این نوشته نیست   را    نتوانیم   شود که سب میاند  اما نقشی که  ی  تشکل آنها 

 4. یم دانبمبارزاتی برای پرستاران 

. تا آنجا که انداز درون مبارزات برنیامدهکه های رسمی پرستاران این است تشکلگیری ترین مشکل در تاریخ شکلمهم 

 از بالا و توسط دولت و وزارت  ای خاصدر دوره  اند کههایی بودهنظام پرستاری تشکلهم  پرستار و    یدانیم هم خانهمی

شوند که این چنین از بالا ساخته میهایی  خود پرستاران. تشکلبرآمده از جنبش مستقل  اند و نه  ساخته شده  بهداشت

 
 
آنهاست. دولت خود یکی از کارفرمایان    کانالیزه کردننه برای پیشبرد مبارزات و مطالبات بلکه برای کنترل و    معمولا

گذاران درمان  ها و سرمایهایم که در حوزه درمان همواره طرفدار منافع سهامداران بیمارستاندرمان است و دیده  یحوزه

   یحوزه دارانِ است. پس چگونه ممکن است دولت بیاید تشکلی بر علیه منافع خودش و سرمایه
 
 ؟سیس کنددرمان تا

ی مبارزات و باید نتیجهدر این مثال مشخص    . ی خود اعضای آن صنف باشداول باید ساختهی  در وهله  صنفیتشکل  

بگیرد. این  شکل  آنهامند های دغدغهو به عنوان تصمیم جمع در فرایند اعتراضاتباشد. کارگران درمان مطالبات خود  

باشد  رسانی به بیماران  و البته بهبود خدمت  های کار درمانو و نیر   تشکل باید همواره به دنبال بهبود معیشت پرستاران

پرستار و نظام    یبینیم که دو تشکل موجود خانهطرفداران و اعضایش ثابت کند. در همین موضوع اولیه می  هرا ب  و این

 
 

هایی است که این های رسمی است. به همین دلیل توجه ما به ضعفباید توجه داشت که در این نوشته هدف نشان دادن نقاط ضعف این تشکل  .4

های در همین تشکلو اثرگذاری  ای جز مداخله  درمان، چاره  گیری تشکل مستقل کارگرانِ کنند. طبیعی است که تا شکلها با خود حمل میتشکل

 .  موجود نیست
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اعتراضات آنها بر    سواری با موج  دهند بلکهبود معیشت پرستاران انجام نمیهای در جهت بپرستاری نه تنها کار و برنامه

 کنند.های مافیایی خود میبستانای جهت بدهرا نیز تبدیل به وزنه

غلبه کند. این بدین معناست که   مزدبگیران آن حوزههای فردی  باید بخواهد و بتواند بر رقابت  ی دوم این تشکلدر وهله

لاند که رستگاری امری  و ببق  کارگران درمانا به تعداد زیادی از  های عملی و تبلیغی این موضوع ر با آموزش مداوم و برنامه

تواند خود و هر فرد در ارتباط با دیگران است که می  منافعشان با هم گره خورده است  کل کارگران درمانجمعی است و  

 نیز زندگی بهتری داشته باشد.

  شکل گرفت. در ادامه به بررسی   1403تجمعات پرستاران در چندین شهر در مردادماه    بستری  در هر صورت در چنین 

هایی از هکه نشانرا  آنها را به بحث گذاشته و در انتها مخاطرات این وضعیت  نکات ضعف و قوت    ،پرداخته  اعتصاب شیراز 

 دهیم. به اختصار توضیح می بروز آن وجود دارد

 نقاط ضعف و قوت اعتصاب شیراز 

شیراز توانسنتند در مقیاس وسیع اجرا   هایبیمارستان  کار درمانِ نیروهای  ای که به صورت گسترده  ترین مسألهمهم 

انجام  به عنوان یک راهکار    شانمطالبات در صورت برآورده نشدن  که    اندتهدید کردهنیز  خود  پایانی    5ی و دربیانیهکنند  

بود این  داد،  بیمارستان:  خواهند  در  سطحاعتصاب  چنین  به  یها.  همبستگی  و  از  دارد  تحسین  جای  برای راستی 

 . بسیار امیدوار کننده استی راه نیز ادامه

بیانیههم در سخنرانیپرستاران شیراز   بند دوم  از صبر و حمایت مردم تشکر    یهای تجمع و هم در  به پایانی  و  کرده 

  . میزان اندکردهبیماران برقرار و امکانات ارائه شده به  کاری و معیشتی پرستاران شرایط میان  ی مستقیم ا درستی رابطه

مهم  از  یکی  اما  است  وابسته  متعددی  پارامترهای  به  شده  ارائه  خدمات  کیفیت  فشارِ و  و  رفاه  میزان  آنها  کاری   ترین 

را به   وی  ،نیروهای کار درمان است. طبیعی است که پرستاری که کمرش زیر بار اضافه کاری خم شده و مزدهای پایین

شود بلکه به تنها توان کاری خود را از دست داده و فرسوده مینه  ، همزمان در دو یا چند بیمارستان واداشته  کار کردنِ 

در این صورت طبیعی است که نتواند آنطور که باید و    کند.ه مینگا  ش خودبه چشم مزاحمانی برای آسای نیز  بیماران  

 یف کاری و انسانی محوله بپردازد. شاید به انجام وظا

 
 

ت که این بیانیه . قبل از هرچیز باید تذکر دهیم که بیانیه در فضای مجازی منتشر شده و ما نیز در آن فضا با این بیانیه مواجه شدیم. برای ما روشن نیس5

 ان شیراز قابل قبول است.از بستر مبارزات نیروهای کار درمان شیراز برخاسته یا نه  و اینکه خط فکری حاکم بر بیانیه تا چه اندازه برای بدنه پرستار 
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پس   ت.اس  هبرنام  ی و ارائه  اولتیماتوم زمانی با مطالبات مشخص    استفاده از  ،مهم این بندها و این نوع برخورد  ینکته

شود. چنین رویکردی در اعتصابات امری است از نو آغاز می  اعتصابات  ،دنشبرآورده  مطالبات  اگر  از پایان زمان موعود  

تاکتیکی است مهم در پیشبرد اعتصابات.   چراکه  ؛نیروی کار منتقل شودهای  که باید به عنوان یک تجربه به دیگر قسمت

 شود.می یبعد هایفرصت برای برداشتن خیز  خلق باعث ه وی فرسایشی اعتصابات جلوگیری کرداین راهکار از ادامه

بیانیه نقاط ضعف  از  یکی  موضوع خود  همین  درمانِ پایانی    یاما  کار  و   نیروهای  اولتیماتوم  تعیین  نفس  بود.  شیراز 

شده و    تنظیم اما بسیار ضروری است که این اولتیماتوم بر اساس توان واقعی جنبش    ،ی زمانی گامی مثبت استبرنامه

اکنون و پس از گذشت سه ماه از   6. پذیر باشدامکان  ، عملا  ها، توان انجام تهدیدات در صورت اجرایی نشدن خواسته

 وجود نداشت. ؛7بودشده بیانیه اولتیماتوم داده در که   بینیم که چنین توانی در آن سطحمبارزات شیراز ما می

در بخش قبلی ذکر کردیم که باید مواظب بود که برد.  مبارزات این دور کارگران درمان از نقطه ضعفی دیگر نیز رنج می

گیر ما نشود. این در سطح مطالبات ی کارگر گریبانهای دیگر از طبقهطی شده برای مبارزات صنفی قسمت  باطل   دور

افزایش حقوق را به موضوعاتی به ظاهر    ی نیز وجود دارد. دولت و کارفرمایان بخش خصوصی همواره تلاش دارند مطالبه

اصلی نیروهای کار درمان افزایش   یمطالبهموضوع را دور بزنند.    های موقتیمشابه فروکاهیده و در نهایت با مُسَکن

فزایش همچون »ا  یهای مختلف به موضوعات فراوانهای اخیر دولتبازی سال. این موضوع در شامورتیحقوق است

»فوقتعرفه خاص«،  ها«،  کرونا«،  العاده  »پاداش  کارانه«،  و  »افزایش  حقوق«  پرداخت   غیره»ترمیم  شده.  فروکاهیده 

گری نیروهای کار درمان به وجود قسمتی از حقوق به عنوان تعرفه، مشکلات و پیامدهای منفی بسیاری را در مطالبه

افزایش حقوق به چنین موضوعاتی به سردرگمی و    یتبدیل مطالبه  ،این  برآورد که موضوع این نوشته نیست. علاوهمی

پرستاران و سایر کارگران درمان نباید وارد این بازی نامشخص شده و زند.  چند دستگی در میان این نیروها دامن می

 پیگیری نمایند. افزایش حقوقمطالبات معیشتی خود را با محوریت همچنان باید 

 

 

 
 

دشمنان اغلب با  صنفی با کارفرمایان درگیر شدن در یک نبرد طبقاتی است. در این نبرد همچون سایر نبردها،    یدرگیر شدن در اعتصاب و مبارزه.6

ترسانیم بلکه دوستان و همراهان خود را گمراه و  ها را نمیما نه تنها آن  ،شناسند و در صورت تهدیدات غیر واقعیهای ما را میها و ضعفتوانایی  ،دقت

 . کنیمسردرگم می
مشخص  1404شهریور، روز پرستار، و ابتدای سال  15های پایانی اعتصاب شیراز سه اولتیماتوم زمانی با سه دسته از مطالبات را برای تاریخ ی. بیانه 7

تهدیدهای بیانیه   یاندازهدر حد و های اعتراضی توانی واکنشتهدید به واکنش کرده بود. مطالبات برآورده نشد و  ،کرده بود و در صورت برآورده نشدن 

 نداشت.
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 احتمالیانحرافات مخاطرات و 

های شهرها جریانی شروع به رشد و نمو کرد که همواره در پی موج  بیشترفروکش کردن جنبش اعتراضی در  از  پس  

رسند تا حتی به قیمت به انحراف کشاندن اعتراضی طبقات مختلف شاهد آن هستیم. جریاناتی که پس از واقعه سر می

رزوهای دیگر کنند. پس از جنبش اعتراضی نیروهای درمان نیز  لی برای رسیدن به آمال و آپُ یل به  ها آنها را تبدجنبش

که تا چندروز تلگرامی ـ    هایها و گروهشاهد بودیم که بسیاری از کانال  پس از اعتراضاتهمین واقعه رخ داد. در روزهای  

ـ  گری بودند  باب راهکارهای مختلف جهت مطالبه  تبادل نظر درو    و بحث،  مکانی برای هماهنگی تجمعات   قبل از آن، 

اند. این های مختلف وزارت بهداشت تبدیل شدههای بخصوصی در سمتانتصاب چهرهبه ستادهای تبلیغاتی برای  

یادآور سیاست قدیمی و کثیف   ، گری نیروهای کار درمان باشد تدوام مطالبهگر  مایانبیش از اینکه ن  ،حرکت انحرافی

ها را به این معنا بود که هزینه  شد و عملا  زنی از بالا« تداعی میای بود که با عبارت »فشار از پایین، چانهطلبانهاصلاح

گونه که نیروهای کار درمان باید هوشیار باشند که همان  رند.بها سهم بیشتری از گنج ب حمل شوند تا بالاییتمها  پایینی

سال این  تمام  کردهدر  مشاهده  وزارتها  در  مختلف  انتصابات  به    ایم  رسیدگی  میزان  با  ارتباطی  کمترین  بهداشت 

ی مبارزاتشان  رساند اجباری است که به واسطهمطالبات پرستاران ندارد. آنچه که نیروهای کار درمان را به حقشان می

طرف میبر  وارد  ـ  کارفرمایان  چه  و  دولت  چه  ـ  مقابل  معهای  دلسوزی  نه  برای  اکنند  بهداشت  وزارت  پرستاری  ونت 

 پرستاران یا چیزی دیگر. 

ی« خواهعدالتهایی چون » شش اسم دار در پوای شناسنامهروه در تعدادی از شهرها دیدیم که گاین بود که    دیگر  خطرِ 

جهت ضربه زدن به جناح   ایآن را تبدیل به وزنه  و  ن را زیر چتر خود آوردها جنبش مطالباتی پرستار   ندادر تلاش  و غیره

وضعیت    .شیار بودو رقیب خود در دولت کنند. همانند مورد اول باید نسبت به این موضوع و تحرکات این افراد و نیروها ه

از یک سیاست کلان   های متفاوت بوده و قسمتیدر دولتعملکرد این یا آن دولت بلکه یک روند ثابت    ینه نتیجه  یکنون

های مختلف انجام گذاری در عرصههای مختلف برای افزایش سود سرمایهکه دولتاست  به اسم ارزان سازی نیروی کار  

 ، ـ با وجود ظاهر گوناگون و چه رقبایشان    هاطیف ـ چه دولتیاین    . پس از منظر منافع نیروهای کار درمان دو سردهندمی

می گنج  از  خود  سهم  سر  حقوق  بر  احقاق  برای  نه  میجنگند  امروزه  اگر  دولتبینیم  پرستاران.  ظاهر    منتقدان  به 

در دست دارند و نه به علت مبارز بودن این   علت است که رقبایشان خوان نعمت را فعلا  این  ترند به  تر و معترضرادیکال

 ی بر رادیکالیسم یکی کاسته و دیگر   ،برعکس شود   شان. هرگاه کلید خوان نعمت دست به دست شده و جایگاههانیرو

پس   .ایم این روندی بوده است که در این یک دهه چندین بار مشاهده کرده !  شودبدیل به معترض وضع موجود میت

زیرا راه رسیدن به مطالبات ما از   ؛رد و مطالبات خود را به مطالبات آنها گره زدونباید فریب هیچ یک از این دو نیرو را خ

همین وضعیت را وگرنه مجبوریم    .نان سرنوشت خویش را به کف آریم اید عِ گذرد. ما خود ب یابی مستقل میمسیر تشکل

 های آینده به یادگار گذاریم. نه تنها تحمل کنیم بلکه آن را نیز برای نسل


