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مهدی توحیدی  درد نبود 
ــان، حکایت  دارو و غصه درمــ
ــای بــیــمــاران خــاص و  ایــن روزهــ
سخت درمانی اســت کــه فقط 
کافی است یک روز دارو به آن ها 
نرسد؛ آن وقت است که سلول 
به سلول تنشان در جدالی نابرابر آن قدر جسم و 

روحشان را می آزارد که گفتنی نیست.

بیماری ای که برای بسیاری ناشناخته است◾
مدیرعامل انجمن نورماسکولار ایران با اشاره به 
وجــود 70 تا 80 نــوع بیمار نورماسکولار که جزو 
ــادر محسوب مــی شــود، می گوید:  بیماری های ن
بسیاری از بیماران، معلول محسوب می شوند و 
هنوز بیماری آن ها برای بسیاری از مردم ناشناخته 
اســت و حتی بسیاری از پزشکان هم شناخت 

کافی در این زمینه ندارند.
سید جعفر سیدی در گفت وگو با قدس با بیان 
اینکه از طیف بیماری های نــورمــاســکــولار تنها 
بــیــمــاری اس ام ای شناخته شــده اســـت، ادامــه 
می دهد: بیماری های نورماسکولار شامل تعداد 
زیــادی از انــواع بیماری می شود که بیشتر منشأ 
ژنتیکی دارد و انــواع بیماری اس ام ایِ، ایِ ال اس 
و نمونه  بیماری های با منشأ عصب و همچنین 
انواع بیماری های »دیستروفی« اعم از »دوشن«، 

»بکر« و... که مادرزادی است را دربرمی گیرد.
وی مــی افــزایــد: بــیــمــاری اس ام ای شــامــل چهار 
تیپ می شود که تیپ 1 و 2 آن بسیار خطرناک و 

پیشرونده و تیپ 3 و 4 آن کمی خفیف تر است. 
مدیرعامل انجمن نورماسکولار ایران، اولویت در 
انواع بیماری های نورماسکولار را شامل »دوشن« 
و »لیمب گیردل«ها مــی دانــد و اظهار می کند: 
تعداد زیادی بیمار در کشور وجود دارند که هر کدام 
تیپ های متفاوتی از این بیماری ها را دارند که برای 
برخی از آن ها دارو وجود دارد، مثل اس ام ای، برخی 
داروها درحال آمدن و وارد شدن است و در مورد 
برخی هم متأسفانه تحقیقات دارویی به نتیجه ای 

نرسیده است.
سیدی با تأکید بر اینکه تمام داروهای زیرمجموعه 
نورماسکولار کم و به شدت پرهزینه و گران هستند، 
می گوید: برخی داروهــا در هر گروهی از بیماران 
ممکن اســت بیشتر از 50 تا 100 عــدد در کشور 
نباشد؛ مثلاً برای چهار گروه از بیماران »دوشن« 
دارو تولید شده که متأسفانه این داروها وارد کشور 

نشده است. 
وی با تأکید براینکه برخی داروهای نورماسکولار 
جزو گرانقیمت  ترین داروهــا هستند که از چند 
صدهزار دلار تا چند میلیون دلار قیمت دارنــد، 
عنوان می کند: مصرف آن ها هم بستگی به نوع 
بیماری فرد دارد. برخی بیماران باید مــدام دارو 
مصرف کنند و برخی دیگر چهار بار در سال نیاز 
به تزریق دارند که تهیه این داروها برای خانواده ها 

بدون حمایت دولت اصلاً امکان پذیر نیست.
سیدی ادامه می دهد: ما با شرکت تولیدکننده و 
انجمن های حمایتی خارجی هم مذاکره کردیم 
تــا برخی بــیــمــاران را بــرای مرحله آزمـــون بالینی 
بفرستیم، امــا مشکلات تحریم تاکنون مانع 
شــده اســت؛ هرچند درحــال مــذاکــرات بــرای رفع 
ــا هــم نماینده  آن هستیم، امــا بــرخــی از داروهــ

توزیع  کننده  ای در ایران ندارند.

ــا صــدایــشــان ◾  بـــیـــمـــاران بـــایـــد تــجــمــع کــنــنــد تـ
شنیده شود؟

مدیرعامل انجمن نورماسکولار ایــران با گلایه از 
اینکه آیــا باید مثلاً بیماران »دوشـــن« هم مثل 
بیماران طیف اس ام ای در مقابل مجلس تجمع 
کنند تا صدای آن ها به گوش مسئولان و رسانه ها 
برسد، می افزاید: این بیماران چه گناهی کرده اند 
که داروی آن ها وارد کشور نشده و هیچ رسانه و 
مسئولی هم پیگیر این موضوع نیست، بیمارانی 

که قلب و ریه آن ها درگیر می شود و طول عمرشان 
را به خطر می اندازد.

سیدی به بیماران دیستروفی که درصــد بسیار 
بالایی از آن ها بیماران ژنتیکی و همه این بیماران 
با ضعف عضله مواجه اند، اشاره می کند و ادامه 
مــی دهــد: علائم برخی از ایــن بیماران از سنین 
کودکی، برخی از ابتدای تولد و بیماری برخی دیگر 
تــازه از سن 20سالگی و بیشتر نمایان می شود؛ 
بیشتر بیماران ژنتیکی درحـــال حاضر، درمــان 
نــدارنــد، امــا می توان با برخی اقــدامــات، عــوارض 
این بیماری را مدیریت و شرایط زندگی بهتر و با 

کیفیت  تری برای بیماران فراهم کرد. 
مدیرعامل انجمن نورماسکولار ایــران با گلایه از 
اینکه شناخت و اطلاع  رسانی درباره این بیماری ها 
محدود اســت و گاهی حتی تیم پزشکی برخی 
بیماران و کــادر درمـــان، اطــلاعــی از نــوع بیماری 
آن هــا نــدارنــد، می گوید: بیماران و والــدیــن آن ها 
سال هاست مجبورند ایــن بیماری  را به دیگران 
تــوضــیــح دهــنــد، کمتر کــســی »دیــســتــروفــی« را 
می شناسد یا مشکلات مربوط به این بیماری را 
درک می کند؛ حتی گاهی والدین برای اینکه نام 
بیماری فرزندشان را به برخی پزشکان متخصص 

بگویند آن را برای پزشک هجی می کنند.
وی به وعده های داده شده از سوی رئیس جمهور 
بــرای حل مشکل بیماران نورماسکولار اشــاره  و 
عنوان می کند: مسئله تأمین داروی این بیماران در 
نهایت به وزارت بهداشت ارجاع داده شد که برای 
آن، بودجه جداگانه ای در نظر گرفته نشد و وزارت 
بهداشت هم چون مجبور بود از بودجه عمومی 
ایــن هزینه ها را جبران کند با محدودیت هایی 

مواجه شد. 
ــاره بــه معضلاتی کــه درخــصــوص  ســیــدی بــا اشـ
بیمه گریبانگیر بیماران می شود، می گوید: الان 
بسیاری از بیمه های تکمیلی مراقب هستند 
بیمار نورماسکولار در خانواده ها نباشد که اگر 
ــواده را بیمه تکمیلی  وجــود داشــتــه باشد خــان

نمی کنند.

بیماری های خاص تنها چهار یا پنج گروه نیستند◾
مدیرعامل سابق کانون بیماران هموفیلی ایران نیز 
با بیان اینکه درحال حاضر بیماران خاص، دیگر 

تنها در چهار و یا پنج گــروه خلاصه نمی شوند، 
ــوی و  عــنــوان می کند: بیماران قلبی، بیماران ری
مجموعه بزرگی از بیماران که بیش از 60بیماری را 
شامل می شوند بیماران صعب العلاج هستند که 

برای آن ها صندوق تشکیل شده است. 
احمد قــویــدل بــا تأکید بــر اینکه درحـــال حاضر 
مهم ترین مشکل بیماران و در واقــع گروهی از 
بیماران هموفیلی که شاید شامل 3 تا 4 هزار نفر 
شوند، نداشتن دسترسی مــداوم به دارو است، 
به قدس می گوید: کمبود چهار داروی هیومیت، 
فاکتور13، فیبرونوژن و فاکتور9 کار درمان را برای 
بسیاری از بیماران با مشکلات فراوانی مواجه 

کرده است.
وی با بیان اینکه سازمان غذا و دارو هیچ درایتی 
برای اینکه بیماران به این چهار دارو دسترسی 
دائـــم داشــتــه باشند از خــود نــشــان نمی دهد، 
می افزاید: این داروها نزدیک به چهار تا پنج ماه 
است تقریباً وجود ندارد؛ یعنی متأسفانه سازمان 
غــذا و دارو نــه درســت ارز اختصاص داده و نه 
تقویمی برای واردات این داروها ارائه کرده است.

حتی در درخــواســت هــای فوریتی ســازمــان غذا 
و دارو هم برای واردات این داروهــا نامه ای دیده 
نمی شود و بیماران چندین ماه است به طور مرتب 
به داروخانه ها مراجعه می کنند و یا تلفنی سراغ 
این داروها را می گیرند، اما متأسفانه تنها با کلمه 

نداریم مواجه می شوند.
مشاور مدیرعامل کانون بیماران هموفیلی ایران با 
اشاره به اینکه بانوان مبتلا به بیماری هموفیلی 
به دلیل اختلالات انعقادی، از نبود این داروها 
بیشتر رنــج مــی بــرنــد، توضیح مــی دهــد: مــردان 
مبتلا به اختلالات انعقادی معمولاً در حوادث 
و اتفاقات دچــار مشکلات خونریزی می شوند؛ 
امــا زنــان بــا اخــتــلالات انــعــقــادی بــه دلیل اینکه 
خونریزی های ماهیانه دارنــد به صــورت جدی و 
روزمره به این داروها نیاز دارند و باید این داروها 

در دسترسشان باشد.
بزرگ ترین مشکلی که برای این بانوان به وجود 
مــی آیــد ایــن اســت خونریزی هایی کــه باید یک 
هفته طــول بکشد تبدیل بــه دو هفته و گاهی 
بیشتر شده و از طرفی زندگی زناشویی آن ها به 

خطر می افتد.

بی تدبیری در سازمان غذا و دارو◾
مدیرعامل سابق کانون بیماران هموفیلی ایران با 
تأکید بر اینکه تمامی مستندات حکایت از نبود 
تدبیر و برنامه ریزی در سازمان غذا و دارو برای 
تهیه داروی این بیماران دارد، می گوید: حتی وزیر 
بهداشت و حــوزه مجلس هم اعــتــراف می کنند 
تدبیری در این خصوص وجود نــدارد؛ اما به نظر 
مــی رســد همچنان حمایت های پشت پـــرده از 
سیستم هایی وجود دارد که با ناکارآمدی موجب 

تداوم این سوءمدیریت می شوند.
ــاره بــه اینکه روزی نیست شاهد  قــویــدل بــا اشـ
مشکلات دارویی در کشور نباشیم، اظهار می کند: 
آخرین بــار حیدر محمدی، رئیس سازمان غذا 
و دارو بــه کمبودهای وحشتناک حتی بدتر از 
دوران جنگ تحمیلی اعتراف داشت و اینکه سال 
1402 برای بیماران، به خصوص بیماران خاص و 
سخت درمان و افراد نیازمند به داروی فاکتور 8 و9 

سالی بسیار سخت و عجیب و غریب بود.
وی با یادآوری بحران نبود داروی فاکتور8 در کشور 
در سال گذشته، ادامه می دهد: متأسفانه سازمان 
غذا و دارو با سیاست گذاری های غلط و انحصاری، 
سرنوشت و زندگی بسیاری از بیماران را به یک دارو 
گره زده بود و وقتی آن شرکت انحصاری تولید این 

دارو دچار مشکل شد، کشور دچار مشکل شد.
مشاور مدیرعامل کانون بیماران هموفیلی ایران 
ــن مشکل نــه بــه دست  مــی افــزایــد: ســرانــجــام ای
سازمان غذا و دارو، که با خوش شانسی بیماران 
هموفیلی و پیوستن یــک تولیدکننده جدید 
فاکتور8 ایرانی و دستور توزیع اضطراری حل شد 
درحالی که هنوز دارو فرایندهای عادی تأییدیه را 
طی نکرده بود. در واقع بحران فاکتور 8 در کشور 
به طور اتفاقی مهار شد وگرنه هیچ تدبیری برای 

مهار این بحران صورت نگرفت.
قویدل ادامــه می دهد: درخصوص فاکتور 9 که 
فــراورده هــای نوترکیب هستند و باید از خــارج از 
کشور وارد شوند و اساساً منبع خونی ندارند، هنوز 
تدبیری اندیشیده نشده و داروی نوترکیبی به 

کشور وارد نشده است.
مدیرعامل سابق کانون بیماران هموفیلی ایران 
با توضیح اینکه براساس ارزیــابــی هــای ظاهری، 
میزان پلاسمایی که از سازمان انتقال خون ایران 

و پلاسمایی که از شرکت های جمع آوری کننده 
پلاسما جمع آوری می شود، برای بیماران هموفیلی 
کافی بــه نظر مــی رســد، عــنــوان می کند: امــا این 
فراورده های خونی به دلیل نبود پالایشگاه خون در 
ایران، باید به خارج فرستاده و تبدیل به دارو شود 

تا بتوانیم آن دارو را دوباره بخریم.
قویدل با بیان اینکه هرچند این فرایند 30درصد 
صرفه جویی ارزی بــرای کشور دارد، امــا تأمین 
نشدن به موقع ارز سبب شده پلاسماهای ایرانی 
خام فروشی شــود، می گوید: یعنی پلاسماها از 
ســازمــان انتقال خــون و شرکت های جــمــع آوری 
پلاسما گرفته و به خارج از کشور فرستاده می شود 
و پول آن را می گیرند، اما وقتی می خواهند دارو 
را بخرند، ارز به موقع اختصاص نمی دهند و 
تولیدکننده، دارو را به کشور تحویل نمی دهد و با 
تأسف بسیار به کشورهای دیگر فروخته می شود.
وی ادامــه مــی دهــد: در خصوص فاکتور 8 چون 
معادل آن، فاکتور نوترکیب در داخل کشور تولید 
می شود مشکلی وجــود نـــدارد، امــا در خصوص 
فاکتور 9 که تمام بیماران به آن نیاز دارند به دلیل 
نبود داروی نوترکیب، با کمبود آن دچار مشکلات 

جدی می شوند.

بیماران محروم از داروهای نوین◾
قویدل درخصوص دسترسی به داروهـــای نوین 
بـــرای بــیــمــاران هموفیلی هــم توضیح مــی دهــد: 
داروهایی که الان در دسترس بیماران است، 8 تا 
12 و به تازگی تا 17 ساعت در بدن بیمار می مانند و 
همه این داروها به رگ تزریق می شوند، اما حدود 
10سال است با آمدن دارویی نوترکیب به بازار به 
نام »هملیبرا« انقلابی در درمان بیماران هموفیلی 
به وجود آمده است. تأثیر این دارو تا یک ماه در 

بدن بیماران دوام دارد.
هملیبرا اساساً از خونریزی پیشگیری می کند 
و چون به رگ بیماران تزریق نمی شود، بیماران 

به خصوص کودکان با آن، چالش رگ یابی ندارند.
با اینکه در مطالعات اقتصادی سازمان غذا و دارو 
و معاونت درمان ثابت شده مصرف این دارو یک 
سوم تا یک دوم هزینه های دارویی این بیماران را 
کاهش می دهد، اما متأسفانه سازمان غذا و دارو 
در برابر استفاده از این دارو مقاومت می کند و در 
اطلاع رسانی های سوگیرانه خود صرفاً از اثربخشی 
این دارو می گوید و به گونه ای بیان می کند که انگار 

یک داروی لوکس است.
وی می افزاید: معاونت اجرایی ریاست جمهوری 
از ورود هملیبرا اطــلاع دارد و ایــن دارو درحــال 
حاضر در دسترس 100 نفر نیز قرار گرفته است، 
اما متأسفانه پشتوانه ای ندارد و هر روز تهیه آن 
برای بیماران سخت تر می شود، به گونه ای که انواع 
موانع را ایجاد می کنند تا بیماران را از تهیه آن 

منصرف کنند.
حال آنکه کلید درمان همه بیماران سخت درمان، 
ادامه دسترسی به دارو است و وقتی دارو نباشد 
پزشک هم نمی تواند کاری از پیش ببرد و عوارض 

آن، بر دوش کشور سنگینی خواهد کرد.
مدیرعامل سابق کانون بیماران هموفیلی ایران 
می گوید: بهترین روش درمان بیماران هموفیلی 
پروفیلاکسی و پیشگیری از خونریزی است، اما 
متأسفانه در سال گذشته با کمبود شدید فاکتور8 
زحمات 15ساله بسیاری از بیماران هموفیلی که 
روش درمانشان به پروفیلاکسی تغییر کرده بود 
برای سالم ماندن بر باد رفت و بسیاری از آن ها با 

کمبود شدید دارو دچار معلولیت شدند.
 امسال در همایش روز جهانی هموفیلی با آنکه 
بسیاری از پزشکان و داروسازان حضور داشتند، 
سازمان غذا و دارو غایب بزرگ این همایش بود 
و حتی یک کارشناس از سازمان غــذا و دارو در 
این نشست شرکت نکرد؛ چراکه باید پاسخگو 
ــرای ســوءمــدیــریــت خود  مــی بــودنــد و پاسخی بـ

نداشتند.

نگاهی به مشکلات بیماران خاص و سخت درمان در گفت وگو با کارشناسان

 بیماری هایی که باید نامشان را 
برای برخی پزشکان هجی کرد!

WWW.QUDSONLINE.IR10361 سه شنبه 18 اردیبهشت 1403  28 شوال 1445   7 می 2024   سال سی وهفتم    شماره
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دانشگاه علوم پزشکي و خدمات بهداشتي و درماني نيشابور در نظر دارد
مناقصه عمومی یک مرحله ای اجرای عملیات خاکی و اسکلت بتنی بیمارستان 64 تختخوابی زبرخان را از طریق 
سامانه تدارکات الکترونیکی دولت برگزار نماید. تمامی مراحل برگزاری مناقصه از دریافت اسناد مناقصه تا ارائه 
پیشنهاد مناقصه گران و بازگشایی پاکت ها از طریق درگاه سامانه تدارکات الکترونیکی دولت )ستاد( به آدرس 
www.setadiran.ir   انجام خواهد شد. لازم است مناقصه گران در صورت عدم عضویت قبلی، مراحل ثبت نام 

در سایت مذکور و دریافت گواهی امضای الکترونیکی را جهت شرکت در مناقصه محقق سازند. 
تاریخ انتشار اسناد مناقصه در سامانه: تاریخ 1403/02/18 می باشد. 

 مهلت زمانی دریافت اسناد مناقصه از سایت: تا ساعت 19 روز  دو شنبه  مورخ 1403/02/24
مهلت زمانی ارائه پیشنهاد: تا ساعت 19 روز شنبه مورخ 1403/03/05 

زمان بازگشایی پاکت ها: ساعت  08  صبح روز یکشنبه مورخ 1403/03/06
اطلاعات تماس دستگاه مناقصه گزار جهت دریافت اطلاعات بیشتر در خصوص اسناد مناقصه و ارائه پاکت های 
الف( آدرس: نیشابور، شهرک فرهنگیان، ابتدای بلوار معلم، ستاد مرکزی دانشکده علوم پزشکی نیشابور طبقه 

اول، واحد حراست 
در صورت نیاز به اطلاعات تکمیلی با دفتر فنی دانشگاه با شماره 43307196 تماس حاصل فرمایید.

در ص�ورت نی�از به اطلاعات تکمیلی با دفت�ر اداره امور قراردادها با ش�ماره 43307172 تماس حاصل فرمایید.  
اطلاعات تماس سامانه ستاد جهت انجام مراحل عضویت در سامانه: 021-41934

دفتر ثبت نام: 88969737 و 85193768
*مبلغ تضمین شرکت در مناقصه مبلغ 16/407/203/876 ریال می باشد. 

*هزینه درج آگهی برعهده برنده مناقصه می باشد. 
                                                                                                                               روابط عمومي دانشگاه 

» فراخوان مناقصه «

ح
/1
40
30
19
55

برگ س���بز س���ندکمپانی پژو 405 ج���ی ال ایکس آی 
م���دل 1383 رن���گ نقره ای – متالیک ش���ماره موتور 
12483184778 ش���ماره شاس���ی 83080551 شماره 
انتظام���ی ای���ران 74-167 و 33 بن���ام حمی���د برزگ���ر 
کدمل���ی 0946391726 مفق���ود گردی���ده و از درج���ه 

اعتبار ساقط است.
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برگ سبز و کارت موتور سیکلت هیرمن مدل 1388 
به رنگ نقره ای به ش���ماره موتور 42002834 شماره 
تن���ه 125C8960732 به پ���اک انتظامی 17612-762 
ب���ه مالکیت ابراهی���م رحمتی زاده مفق���ود و از درجه 

اعتبار ساقط است.
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برگ سبز و کارت سواری پیکان وانت مدل 1388 به رنگ 
س���فید - شیری روغنی به  شماره موتور 11487086983 
و شماره شاسی NAAA36AAX9G825570 به شماره 
پ���اک 354 ص 11 ای���ران 42 به مالکیت  علیرضا عالی 
درجه  مفقود گردیده و از درجه اعتبارس���اقط می گردد.
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گواهینام���ه موق���ت پایان تحصی���ات اینجانب 
فاطم���ه س���اقی فرزن���د نوروزعل���ی ب���ا ش���ماره 
شناسنامه 17210 و ش���ماره ملی 0946174229 
صادره از مش���هد در مقطع کارشناس���ی رش���ته 
مهندسی کامپیوتر-نرم افزار صادره از دانشگاه 
آزاد اسامی واحد مشهد مفقود گردیده است و 

فاقد اعتبار می باشد.
از یابن���ده تقاض���ا می ش���ود اص���ل م���درک را به 
دانشگاه آزاد اسامی مشهد به نشانی:  استان 
خراس���ان رضوی ،شهرستان مشهد، امامیه 42 
س���ازمان مرکزی دانش���گاه آزاد اسامی مشهد 

اداره امور فارغ التحصیان ارسال نماید.  

دی
قو

مف
هی 

آگ

امیرحس���ین  اینجان���ب  موق���ت  گواهینام���ه 
گلمکانی فرزند علی با شماره ملی 0921186614 
صادره از مش���هد در مقطع کارشناس���ی رش���ته 
مهندسی شیمی-صنایع گاز صادره از دانشگاه 
آزاد اسامی واحد قوچان مفقود گردیده است 

و فاقد اعتبار می باشد.
از یابن���ده تقاض���ا می ش���ود اصل م���درک را به 
دانش���گاه آزاد اس���امی قوچ���ان ب���ه نش���انی:  
اس���تان خراس���ان رضوی، قوچان ، کیلومتر 4 
ج���اده قوچان-مش���هد،مجتمع دانش���گاه آزاد 
اس���امی قوچان اداره امور ف���ارغ التحصیان 

ارسال نماید.  
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دانش���نامه پایان تحصی���ات اینجانب حمید خان 
محمدی مقدم فرزند محمد با ش���ماره شناسنامه 
1229 و ش���ماره مل���ی 6359896303 ص���ادره از 
قوچان در مقطع کارشناسی رشته عمران-عمران 
ص���ادره از دانش���گاه آزاد اس���امی واح���د بجنورد 

مفقود گردیده است و فاقد اعتبار می باشد.
از یابنده تقاضا می شود اصل مدرک را به دانشگاه 
آزاد اس���امی بجنورد به نش���انی:  استان خراسان 
شمالی،بجنورد، امتداد خیابان 17 شهریور جنوبی 
مجتمع دانش���گاه آزاد اس���امی بجنورد اداره امور 

فارغ التحصیان ارسال نماید.  

دی
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مف
هی 
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عل���ی  س���ید  اینجان���ب  فعالی���ت  پروان���ه 
قدمگاه���ی فرزند س���ید حس���ین به ش���ماره 
مل���ی 0067004717 مدی���ر داخل���ی و پروانه 
فعالی���ت اینجان���ب رض���ا بی���ات ت���رک فرزند 
احمد به شماره ملی 1063984858 دکترای 
پزشکی عمومی به عنوان مسئول فنی مرکز 
درم���ان و بازتوانی معتادین ایمان، اعتماد و 
آس���ایش با پروانه فعالیت ش���ماره 110479 
مورخ 1400/10/8 مفقود شده و فاقد اعتبار 

می باشد.
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برگ س����بز و مدارک  خودرو سواری پراید رنگ 
 M3083629 سفید مدل 1377 به شماره موتور
و ش����ماره شاسی 1412277566903 به شماره 
پ����اک  462 ن 28 ای����ران 74 بنام رضا عنایتی 

مفقود گردیده و فاقد اعتبار است. دی
قو

مف
ی 

گه
آ
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برگ سبز موتور سیکلت تکتاز 125 رنگ مشکی 
م����دل 1388 ب����ه ش����ماره موت����ور 00931830 و 
ب����ه   NEJ***125A8809010 ش����ماره شاس����ی
ش����ماره پ����اک  79751 ای����ران 761 بن����ام جواد 

روفی مفقود گردیده و فاقد اعتبار است. دی
قو

مف
ی 

گه
آ
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برگ س����بز و س����ند خودرو سواری پی کی مدل 
1382 رن����گ ن����وک م����دادی متالیک به ش����ماره 
موتور 13506694 و شماره شاسی 2013832 
و ش����ماره پ����اک 618 ی 17 ای����ران 42 مفق����ود 

گردیده و از درجه اعتبار ساقط می باشد دی
قو

مف
ی 

گه
آ

ب���رگ س���بز ، کارت ، س���ند کمپان���ی و س���ند محض���ری 
س���واری هیوندای س���انتافه مدل 2014 به رنگ س���فید 
 G4KEEU342534 صدفی متالیک به  ش���ماره موتور
و شماره شاسی KMHST81CDEU326890 به شماره 
پ���اک 655 ه 48 ای���ران 42 ب���ه مالکیت  علی مغفرتی    
مفق���ود گردی���ده و از درج���ه اعتبارس���اقط م���ی گ���ردد.
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مدرک کارشناس���ی رش���ته مدیری���ت بازرگانی 
اینجان���ب محمدرض���ا صادقی به ش���ماره ملی 
0019577583 ب���ه ش���ماره 5528 موسس���ه 
آموزش عالی شاندیز مفقود گردیده و از درجه 

اعتبار ساقط میباشد.
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برگ س���بز س���واری س���اینا s مدل 1403 رنگ س���فید 
ب���ه ش���ماره انتظام���ی ای���ران 32- 948 ن 41 بن���ام 
فرش���اد کامل خدابن���ده فرزند علیرضا ش���ماره موتور 
M15/5187584 ش���ماره شاسی R5708558  مفقود 

گردیده و از درجه اعتبار ساقط است .
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سندکمپانی وبنجاق س���ند سواری پیکان مدل 1380 
رنگ س���فید – روغنی ش���ماره موت���ور 11128026720 
شماره شاسی 0080425265 شماره انتظامی ایران 
52 – 658 ط 78 بن���ام زه���را فتاحی فرزند غامرضا 

مفقود گردیده و از درجه اعتبار ساقط است .
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برگ س���بز س���واری ولیکس C30 -م���دل 1394 -رنگ 
س���فید روغنی -ش���ماره پ���اک ای���ران 36- 912ن47 
ش���ماره   GW4G151501071804 موت���ور  ش���ماره 
شاس���ی: NA6NF2116FC005813 ب���ه ن���ام عل���ی 
س���بزی زاده به شماره ملی 0690308175 مفقود و از 

درجه اعتبار ساقط می باشد.
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 QUIK-MT مجوز راهور خودرو سواری هاچ بک تیپ
 NAS841100M1105119   مدل 1400 شماره شاسی
شماره موتور M15/9209239 شماره پاک  125 ط 88 
ای���ران 42 ب���ه نام محمد علی اکرم���ی مفقود گردیده 

و اعتبار ندارد.
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موسسه تامین و پشتیبانی رضوی 

» مناقصه عمومی تامین البسه پرسنل «
موسس�ه تامین و پشتیبانی رضوی در نظر دارد به منظور تامین البسه مورد 

نیاز پرسنل خود نسبت به خرید اقلام ذیل شامل:
"کت و ش�لوار، بلوز ش�لوار کار و فنی ، پیراهن ،مانتو شلوار مقنعه اداری 

و  ایمنی،دمپائ�ی  و  اداری  ش�لواربادگیر،کفش  و  ،کاپش�ن  خدم�ات  و 
صندل،روپوش و پیش بند کار،کلاه دس�تکش زمستانی وجلیقه " از طریق  

برگزاری مناقصه عمومی اقدام نماید.
متقاضی�ان میتوانن�د جه�ت دریاف�ت وتحویل اس�ناد ش�رکت در مناقصه 
حداکث�ر تا س�اعت 13 م�ورخ  1403/02/29 به آدرس مش�هد- چهارراه 
ش�هدا –  بازار مرکزی فاز 1-پلاک 304 - موسسه تامین و پشتیبانی رضوی 

مراجعه فرمایند. 
هزینه چاپ آگهی به عهده برنده مناقصه خواهد بود. 

شماره تماس 32001508-32001506
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