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 وکیــل روح االله نخعــی، روزنامه نگاری 
که اخیرا برای اجرای حکــم به زندان اوین 
رفت، اجرای حکم او  به رغم بهره مندی اش 
از شرایط عفو و پذیرش این موضوع از سوی 
دیوان عالی کشور را باعث تأسف خواند. پرتو 
برهان پور، وکیل دادگســتری، در گفت وگو با 
«شرق» با اشاره به ابهامات مربوط به اجرای 
حکم روح االله نخعــی، روزنامه نگار زندانی، 
گفــت: « نخعی کــه طی اعتراضات ســال 
گذشــته بازداشت شــده بود، پس از صدور 
بخش نامــه عفو اعلامــی ۱۴۰۱ و علی رغم 
اینکــه نام برده قطعا مشــمول عفو مذکور 
بود، بــدون توجه به بخش نامه، از ســوی 
دادگاه انقــلاب تهران به دو ســال حبس از 
بــاب اجتماع و تبانی بــرای ارتکاب جرم بر 
ضد امنیت کشــور و هفت ماه حبس از باب 
فعالیت تبلیغی علیه نظام محکوم شد و این 
رأی عینا در دادگاه تجدیدنظر نیز تأیید شد ». 
او ادامــه داد: «با تقدیم درخواســت اعاده 
دادرســی به دیوان عالی کشــور به استناد 
مشمول عفو بودن موکل، این موضوع مورد 
پذیرش دیوان عالی کشور قرار گرفت و پس 
از تجویز اعاده دادرســی، شــعبه هم عرض 
نیز دادنامه مورد اعتراض را در همین راستا 
اصلاح کــرد ». او  تصریح کرد: «در حالی که 
انتظــار می رفت پرونــده در اجرای احکام و 
مانند هــزاران پرونده دیگر مربوط به ســال 
گذشته، با قرار موقوفی تعقیب مختومه شود 
و پس از یک سال، پیگیری و تلاش در جهت 
جلوگیــری از اجــرای حکم مذکــور، حکم 
او  اول اســفند ۱۴۰۲ اجرا شــد ». برهان پور 
 خاطرنشان کرد: «جای تأسف دارد چگونه با 
نادیده گرفتن بخش نامه عفو که به پیشنهاد 
بالاترین مقام قضائی و به تأیید بالاترین مقام 
کشــور و با در نظر گرفتن تمامی ملاحظات 
امنیتی صادر شده است، برخی از متهمان و 
محکومان و از جمله آقای نخعی از این حق 

مسلم و قانونی خود محروم شده  اند».

سمیه جاهدعطائیان: بیماران مبتلا به ام پی اس یا ««موکوپلی ساکاریدوز» که هر 
هفته به آنزیم درمانی نیازمند هستند، چند روز گذشته در اعتراض به عدم توزیع 
و تأمین دارو و توقف در مصرف منظم دارو مقابل ساختمان وزارت بهداشت تجمع کرده 
و خواســتار دیدار با مسئولان شدند. آنها اگرچه به دیدار با هیچ یک از مسئولان و حتی 
نماینده ای از ســوی وزارت بهداشت موفق نشدند اما وعده ای مبنی بر ترخیص هر چه 
ســریع تر داروی بیماران از گمرک دریافت کردند. «فایزه وطن خواه» عضو هیئت مدیره 
انجمــن حمایت از بیماران ام پی اس که فرزند ۱۳ســاله مبتلا به بیماری مزبور دارد به 
خبرنگار «شــرق» می گوید: «بیماران مبتلا به ام پی اس باید هر هفته به صورت منظم 
آنزیم درمانی شوند و این آنزیم درمانی هفتگی برای آنها بسیار حیاتی است. اما متأسفانه 

از چند هفته گذشته، داروی بیماران توزیع نشده است».

تأمین داروی بیماران ام پی اس بودجه می خواهد
او با اشاره به نگرانی فراوان خانواده ها از تأخیر در تأمین دارو ادامه می دهد: «تأمین 
داروی مورد نیاز بیماران ام پی اس در ســال های گذشته نیز با شروع ماه ژانویه به دلیل 
اوج مشکلات ارزی و ذخیره ای مشاهده می شود اما امسال بیشتر از یک ماه و از ماه آبان 
است که بیماران مبتلا آنزیم و داروی همیشگی را دریافت نمی کنند. از طریق انجمن و 
با پیگیری خانواده ها اعلام کردند که بودجه کافی برای تأمین دارو وجود ندارد. با اصرار 
و پیگیری بیشــتر اعلام کردند که بانک مرکزی بودجه مربوطه را تخصیص نداده است 
و در آخرین پیگیری ها مشــخص شد که داروی مورد نیاز از طریق شرکت مربوطه وارد 
کشور شده است اما حساب شرکت به دلیل بدهکاری دارویی به بانک، بلوکه شده و در 
نتیجه دارو از گمرک نیز ترخیص نشده است». «وطن خواه» عضو هیئت مدیره انجمن 
حمایت از بیماران ام پی اس با انتقاد از سهل انگاری های به وجود آمده در توزیع داروی 
حیاتی بیماران یادآور می شود؛ «بیماران و خانواده ها از چند ماه گذشته پیگیر مطالبه مان 
برای دارو بودیم تا کار به تجمع مقابل وزارتخانه نرسد اما هر بار هم پاسخ بی نتیجه ای 
دریافت می کردیم. این بار خانواده هایی که فرزند مبتلا به بیماری ام پی اس دارند نگران 
پیشرفت بیماری فرزندشان هستند و نمی خواهند شاهد رنج بیش از پیش فرزندشان در 

برابر بیماری سخت و دردهای آن باشند».

جان بیماران ام پی اس با توزیع نامنظم دارو در خطر است
تأخیر در آنزیم درمانی بیماران را با مشکلات جبران ناپذیر و خطرناکی روبه رو خواهد 
کرد؛ «توزیع نامنظم و تأخیر در مصرف دارو مشــکلات تنفسی بیماران را افزایش داده 
و سیســتم ایمنی آنها را نسبت به گذشته، ضعیف می ســازد. بدن درد های شدید، کمر 
و پا درد، بی حســی عضلانی و بسیاری از مشــکلات دیگر در انتظار بیمارانی است که 
آنزیم درمانی شان متوقف شده است». به گفته این فعال حوزه افراد با نیازهای ویژه در 
حال حاضر اسامی و پرونده ۵۳۵ بیمار در انجمن حمایت از بیماران ام پی اس ثبت شده 
و این تعداد با فوت ۲۲ نفر از آنها به ۵۱۳ نفر رســیده اســت. بدون شک این آمار بسیار 
بیشتر است چراکه خانواده های زیادی به دلیل نبود امکان اطلاع رسانی صحیح و منظم، 
از نوع بیماری و مشــکلات اصلی فرزندشــان مطلع نیستند. «وطن خواه» عضو هیئت 
مدیره انجمن حمایت از بیماران ام پی اس با اعلام مشــکلات بی شــمار بیماران یادآور 
می شود؛ «مشکلات اسکلتی، کوتاه قامتی، مشکلات ریوی، کلیوی، قلبی، تنفسی، کبدی 
و... در بیماران مبتلا به ام پی اس وجود دارد. این بیماری به گونه ای پیش می رود که تمام 
اندام های حیاتــی را درگیر می کند. توزیع نامنظم دارو هم از همین جهت نگران کننده 
است که مشکلات بیماران و خانواده ها را چندین برابر می کند. خانواده ها هر ماه نگران 
تأخیر در تأمین دارو هســتند و علاوه بر مشکلات بیماری فرزندشان، فشارهای روحی و 
روانی زیادی را تحمل می کنند. خانواده هایی که فرزندان زیر دو سال و مبتلا به ام پی اس 
دارنــد نیز در صورت پیوند، با کمیابی یا هزینه های سرســام آور داروهای عوارض پیوند 
دست و پنجه نرم کرده و مشکلات فراوانی دارند. داروهای بعد از پیوند که برای کاهش 
یا پیشگیری از عوارض تجویز می شود، تحت پوشش بیمه نبوده و هزینه های غیر قابل 

پیش بینی و مضاعفی دارند.

بیماران ام پی اس در روستاها امکاناتی ندارند
به گزارش شرق، «موکوپلی ساکاریدوز» نوعی بیماری ژنتیکی- متابولیکی است که 
هیچ گونــه درمان قطعی برای آن وجود ندارد؛ اما اگر در ابتدای بروز علائم به درســتی 
تشــخیص داده شود، می توان درمان را طولانی کرده و از بروز بسیاری از علائم شدیدتر 
جلوگیــری کرد. این بیماری در خانواده هایی که ازدواج آنها به صورت فامیلی اســت، 
فراوانی بیشتری دارد. در حال حاضر بیش از۶۰۰ بیمار قطعی مبتلا به بیماری MPS در 
کشور شناسایی شده و به دلیل رواج ازدواج های فامیلی در روستاها، تعداد بیماران در 
کشور بیش از هزار و ۵۰۰ نفر است که یا بیماری فرزندان را مخفی می کنند و در مرحله 
انکار بیماری هســتند یا شناخت دقیقی درباره آن ندارند. آمار ابتلا به بیماری MPS در 
شهر مشهد، خراسان شمالی، رشت و همچنین در جنوب کشور بسیار بالاتر از شهرهای 
دیگر برآورد شده است. نبود امکانات کافی در شهرستان ها به  ویژه روستاها، دسترسی به 
امکانات را بسیار دشوار کرده است. بسیاری از بیماران در شهرستان ها زندگی می کنند و از 
نظر معیشتی در تنگنا بوده و نمی توانند هزینه های درمان را تأمین کنند. انجمن ام پی اس 
یــا خانواده های حامی و توانمند، از طریق ارتباط بــا تعدادی از داروخانه های فعال در 
روســتاها و مناطق محروم درصدی از هزینه پوشــک بیماران و داروهای مکمل را به 
صورت ماهانه تقبل می کنند. تعدادی از خانواده ها نیز دو فرزند بیمار دارند و به سختی 
توان تأمین هزینه ها امکان پذیر است که در این صورت انجمن برای چگونگی حمایت و 
کمک از این خانواده ها تصمیم گیری می کند. چنانچه نمونه هایی از این خانواده ها نیز در 

مناطق محروم بسیار زیاد است.

کاهش عمر بیمارانی که به صورت نامنظم آنزیم می گیرند
«ســارا نوری» مدیرعامل انجمن بیماران ام پی اس ایران نیز در گفت وگو با خبرنگار 
«شــرق» اعلام کرده بود که بازه ســنی بســیاری از بیماران مبتلا به  ام پی اس، ۲۰ تا ۲۲ 
ســال در ایران است؛ «متأســفانه وقتی دارو به این بچه ها نرسد، یا روند توزیع و تزریق 
دارو نامنظــم باشــد، قلب و ریه درگیری بیشــتری پیدا کرده و تنفــس برای بچه های 
مبتلا به  ام پی اس ســخت تر می شود. چنانچه آنزیم به شکل منظم به دستشان نرسد، 
واکنش هایی در بدن ایجاد شــده و زمینه ســاز مشــکلات زیادی می شود و صددرصد 
بر کاهش عمر بیمــاران اثر دارد؛ به  طوری  که طول عمر نوع شــدید بین چهار تا پنج 
ســال، نوع متوســط ۱۱ تا ۱۲ ســال و نوع خفیف بین ۲۸ تا ۳۰ ســال است». او علت 
دشوار بودن تشخیص بیماری ام پی اس را نبود آگاهی میان پزشکان و خانواده ها می داند 
و «آشــنانبودن پزشــکان با بیماری ام پی اس» را مهم ترین علت عنــوان کرده و ادامه 
می دهد: «هم خانواده ها با این بیماری آشــنا نیستند و هم پزشکان اطلاعات سطحی 
دارند. علاوه بر اینکه انجمن اطلاع رسانی هایی در بستر بیمارستان، خانه های سلامت 
و... انجام می دهد اما شناخت کافی درباره آن وجود ندارد. مهم تر اینکه در بیماران تیپ 
۳ چون از ســن هفت سالگی به بعد مشکلات مغزی در کودک ایجاد شده و در نهایت 
به زمین گیرشدن کودک منجر می شود، به همین دلیل با بیماری «سی پی» اشتباه گرفته 
شده و پزشکان به اشتباه تشخیص را بر این بیماری می گذارند». بیماران ام پی اس در کنار 
تزریق دارو و آنزیم درمانی باید از نظر وضعیت قلب و ریه نیز به  صورت ماهانه بررسی 
شوند. بیماران مبتلا به دلیل خشکی مفاصل، هیدروسفاله شدن سر، کدورت قرنیه چشم 
و ... نیاز به کاردرمانی و اســتفاده از دستگاه هایی دارند که تمام اینها هزینه بر است. در 
حال حاضر مراکز دولتی در راســتای ارائه بسته های درمانی به بیمارانِ صعب العلاج، 
کار توانبخشــی و کاردرمانی بیماران مبتلا به  ام پــی اس را به صورت رایگان یا دریافت 
هزینه های ناچیز انجام می دهند اما به گفته خانواده ها، کیفیت ارائه خدمات در مراکز 

دولتی بسیار پایین بوده و نتایج اثربخشی به دنبال ندارند.

خبر گزارش

جامعهجامعه
حجت کرمانی، وکیل زندانیان محیط زیستی، در گفت وگو با «شرق» از رد درخواست آزادی مشروط این زندانیان انتقاد کرد

عفو و آزادی مشروط شامل چه محکومانی می شود؟
 حجــت کرمانی، وکیــل زندانیان محیط زیســتی، در 
گفت وگو با «شــرق» از رد درخواســت آزادی مشــروط 
ایــن زندانیان انتقاد کرد و با توجه به اخبار منتشرشــده 
درباره عفو گســترده محکومان به مناسبت عید نوروز و 
عید سعید فطر اظهار امیدواری کرد رئیس دستگاه قضا 
شرایط برخورداری بقیه محکومان محیط زیستی زندانی 

از عفو یا آزادی مشروط را فراهم کند.
بهمن ماه ســال ۱۳۹۶ بود که خبر بازداشت ۹ نفر از 
فعالان محیط زیست کشور منتشر شد؛ پرونده ای که این 
افراد را در حالی به جاسوســی متهم می کرد که رئیس 
سازمان محیط زیســت و همچنین وزیر اطلاعات وقت 

کشور تأکید داشــتند که بررسی ها نشان می دهد که این افراد نه تنها جاسوس نیستند؛ بلکه خطایی 
نیز مرتکب نشــده اند. با مرگ کاووس سیدامامی در زندان، سرنوشت هشت متهم دیگر به بازداشت 
موقت طولانی مدت گره خورد. نهایتا دو ســال بعد و در ســال ۱۳۹۸، مــراد طاهباز و نیلوفر بیانی 
به ۱۰ ســال زندان، هومن جوکار و طاهر قدیریان به هشت ســال زندان، سام رجبی، سپیده کاشانی 
و امیرحســین خالقی به شش ســال زندان و عبدالرضا کوهپایه به چهار سال زندان محکوم شدند؛ 

حکمی که در دادگاه تجدیدنظر هم عینا تأیید شد.
بنا بر گفته حجت کرمانی، وکیل این زندانیان محیط زیســتی، در طول سال های گذشته «برخی از 
محکومان پرونده یادشــده با برخورداری از ارفاق های قانونی مثل عفــو، رأی باز یا تبادل زندانیان و 
پایان محکومیت آزاد شده اند» که ازجمله آنها می توان به عبدالرضا کوهپایه، سام رجبی، امیرحسین 
خالقی و مراد طاهباز اشــاره کرد. باوجود این بنا بر گفته وکیل این زندانیان محیط زیستی «با گذشت 
بیش از شش ســال از دستگیری و حبس این فعالان محیط زیستی و با وجود درخواست و پیشنهاد 
بالاترین مقامات امنیتی کشــور برای برخورداری این عزیزان از «عفو» و «آزادی مشــروط» و دستور 
ریاست قوه قضائیه برای بررســی امکان برخورداری آنان از «آزادی مشروط» و «عفو» و درحالی که 
محکومــان باقی مانده این پرونده واجد همه شــرایط قانونی برای برخورداری از «آزادی مشــروط» 
بودند، پس از ســال ها انتظار و نهایتا ارجاع پرونده از اجرای احکام به دادگاه، در عرض کمتر از یک 
روز با «آزادی مشــروط» آنان از سوی دادگاه مخالفت شده است!». حجت کرمانی با بیان اینکه «با 
وجود تأیید حسن رفتار محکومان از سوی مقامات زندان در طول شش سال اجرای مجازات حبس 
آنها و همچنین موافقت ضابط پرونده و دادســتان تهران با اعطای آزادی مشروط به این زندانیان و 
همچنین گذشــت بیش از سه سال از موعد قانونی تحمل یک سوم حبس آنها که اصلی ترین شرط 
قانونی برای امکان برخورداری از آزادی مشــروط است» می پرسد: «مشخص نیست چرا شعبه ۳۶ 
دادگاه تجدیدنظر استان تهران بدون توجه به همه این مسائل و صرفا با استناد به نوع جرم ارتکابی 
و اینکه حالات و رفتار محکومان نشان نمی دهد که بعد از آزادی مرتکب جرم نمی شوند، درخواست 

آزادی مشروط آقایان هومن جوکار و طاهر قدیریان و خانم نیلوفر بیانی را مردود دانسته است؟».
این وکیل دادگستری در ادامه به «شرق» گفت: «بر مبنای بخش نامه ای که ادعا می شود از سوی 
شورای عالی امنیت ملی صادر شده است، اخذ نظر ضابط در جرائم امنیتی برای امکان برخورداری 
محکومان از نهادهای ارفاقی لازم اســت. وقتی ضابط پرونده با برخــورداری این زندانیان از آزادی 
مشروط موافقت کرده است؛ یعنی درخواست آزادی مشروط با در نظر گرفتن جنبه های امنیتی و اتفاقا 
تأیید اینکه محکومان در صورت آزادی مجددا مرتکب جرم مشابهی نمی شوند و آزادی آنها ضرری 
متوجه امنیت کشور نمی کند، به دادگاه ارسال شده است». کرمانی رفتار دادگاه تجدید نظر که «خود 
را بی نیاز از احضار محکومان و برگزاری جلسه حضوری و استماع درخواست محکومان و دفاعیات 

آنان دانســته است و درخواســت آزادی مشروط آنها را 
بــه دلیل نوع جــرم ارتکابی و لزوم تنبیــه آنها رد کرده 
اســت» باعث تعجب دانســت و تأکید کرد که «هرچند 
قانون گذار تصمیم گیری دربــاره برخورداری محکوم از 
آزادی مشــروط را از اختیــارات دادگاه صادر کننده رأی 
قطعی دانسته است؛ اما دادگاه باید در چارچوب قانون 
تصمیم گیری کنــد و این اختیار به معنــی تجویز رفتار 
ســلیقه ای و بدون رعایت روح و مفهوم قانون نیست». 
او با بیان اینکه «شرایط برخورداری از آزادی مشروط در 
ماده ۵۸ قانون مجازات اســلامی مشخص است و نوع 
جــرم ارتکابی تأثیری در برخورداری از آزادی مشــروط 
نــدارد»، ادامــه داد: «دادگاه بالاتر از قانون گذار نیســت و چنانچه برای قانون گــذار در بحث آزادی 
مشــروط هم نوع جرم ارتکابی مانند برخی دیگر از ارفاق های قانونی ازجمله تعلیق در رســیدگی 
و مجازات که جرائم امنیتی از آن مســتثنا شده است، مهم بود آن را مد نظر قرار می داد؛ درحالی که 
چنین نبوده و دادگاه نمی تواند به استناد نوع جرم ارتکابی با درخواست آزادی مشروط مخالفت کند. 
به عبارت دیگر دادگاه نمی تواند بر خلاف قانون و با تفسیر به رأی و رفتار سلیقه ای، فرد محکوم را از 

حقوق قانونی اش محروم کند».
وکیل متهمان پرونده محیط  زیست در ادامه با اشاره به اینکه «در این پرونده یک نفر از محکومان 
بــا عفو رهبــری و یک نفر دیگر با نهاد ارفاقی رأی باز و یک نفــر دیگر با توجه به پایان مدت حبس 
شش ساله و یک نفر دیگر با تبادل زندانی از زندان آزاد شده اند و همه محکومان پرونده در سال های 
گذشــته بارها با برخورداری از مرخصی از زندان آزاد و پس از پایان مرخصی به زندان بازگشته اند و 
تاکنون هیچ رفتار خلاف قانونی از هیچ یک از این افراد در خارج زندان رخ نداده اســت»، سؤال کرد 

«چگونه با آزادی مشروط آنها به دلیل اثبات نشدن مرتکب نشدن مجدد جرم مخالفت می شود؟».
او در ادامه می پرســد: «اگر در زمان تصمیم گیری برای برخورداری محکومان این پرونده از عفو 
و آزادی مشــروط به تأیید حسن رفتار زندانی در زندان و موافقت ضابط و دادستان با برخورداری از 
نهاد ارفاقی و همچنین جوان بودن، متأهل بودن و گذشت بیش از شش سال از مجازات های حبس 
هشت ســاله و ۱۰ساله که بیش از سه چهارم طول مجازات حبس آنها بوده است، توجه نشود و این 
موضوعات در نظر گرفته نشــود؛ پس اساسا عفو و آزادی مشــروط شامل حال چگونه محکومانی 
می شــود؟». حجت کرمانی با بیان اینکه «چگونه ممکن است محکوم ردیف اول پرونده با مجازات 
ســنگین تر و در ظاهر به صِرف داشــتن تابعیت دوگانه پیش از پایان حبس از زندان آزاد و کشــور را 
ترک کند؛ اما دیگر محکومان این پرونده نمی توانند حتی از آزادی مشروط و عفو برخوردار شوند؟»، 
تأکید کرد : «آیا این با عدالت قضائی همخوانی دارد که در این پرونده محکوم دوتابعیتی ردیف اول 
با مجازات ۱۰ ســال حبس، بنا بر هر مصلحتی، از زندان آزاد شود؛ اما دیگر محکومان همان پرونده 
با مجازات شش سال و هشت سال حبس از هیچ نهاد ارفاقی برخوردار نشوند؟ اگر تابعیت دوگانه 
محکوم ردیف اول تأثیری نداشته و آزادی او بر مبنای رأفت اسلامی و رفتار انسان دوستانه بوده است؛ 
پس انصاف حکم می کند به طریق اولی محکومان تک تابعیتی هم مشمول رأفت و رحمت اسلامی 
شده و از نهادهای ارفاقی مانند عفو و آزادی مشروط برخوردار شوند». او در پایان ابراز امیدواری کرد 
که با توجه به اخبار منتشرشده درباره عفو گسترده محکومان به مناسبت عید نوروز و عید سعید فطر، 
رئیس دســتگاه قضائی شــرایطی فراهم کند که پس از گذشت شش سال و با توجه به برخورداری 
دیگر محکومان این پرونده از نهادهای ارفاقی، شــرایط برخورداری محکومان باقی مانده این پرونده 

هم از عفو و آزادی مشروط فراهم شود.

داروی بیماران ام پی اس به دلیل بدهی شرکت دارویی در گمرک مانده است؛
انتظار چندین ماهه بیماران ام پی اس 

برای دریافت داروی حیاتی

ابهامات اجرای حکم یک روزنامه نگار
  دیوان عالی کشور 

پذیرفته بود که نخعی 
مشمول عفو است

یک تنهایی بی انتها

آمادگی شهرداری 
برای ورود ۵۰۰۰ معتاد  به چرخه کار

بچه های مهتاب افرادی هســتند که شــرایط زندگی باعث شده تا دوران کودکی و نوجوانی 
خــود را به دور از خانواده و در مراکز شــبه خانواده بهزیســتی ســپری کنند. ایــن افراد بعد از 
۱۸ ســالگی که از این مراکز ترخیص می شــوند، باید بقیه زندگی را به تنهایی بگذرانند. تنهایی 
خانه تهیه کنند، کار پیدا کنند و از ۱۸ سالگی به سمت یک استقلال گاهی اجباری حرکت کنند. 
این بچه ها در زندگی روزمره با چالش هایی روبه رو می شوند که سرچشمه همه آنها به گذشته 
پر دردشــان برمی گردد. متن پیش رو نامه یکی از این جوان ها ســت که از روزهای اول ترخیص 

خود برای «شرق» نوشته است.
«انگار گذشــته باری اســت که باید تا همیشه بر دوش بکشــم. هر زمان که کلید را در قفل 
می چرخانم تا وارد خانه شــوم، همه چیز دوباره برایم تکرار می شــود. همین که همیشه تنها 
فیلم می بینم، تنها غذا می خورم و تنهایی به خرید می روم، یعنی تنهایی در تار و پود زندگی من 
رخنه کرده اســت. حالا سومین سالی است که تنها در این خانه ۶۰ متری زندگی می کنم. اولین 
روزی را کــه وارد این خانه شــدم، کامل به خاطر دارم. با پولــی که بعد از ترخیص به من داده 
بودند و کمک یک مؤسسه توانستم این خانه را اجاره کنم. خانه ای که تنها با اندک وسایلی که 
گرفتــه بودم، چیدم. حتی اولین غذایی که در خانه خودم درســت کردم نیز به خاطر دارم؛ یک 
تخم مرغ را در ماهیتابه انداختم و روغنش به بیرون پرتاب می شــد. گریه ام گرفته بود؛ من فقط 
۱۸ ســال داشــتم و حالا که با چند نفری دوست شدم، می بینم ۱۸ سالگی آنها با ۱۸ سالگی من 
زمین تا آســمان فرق دارد. من از این تنهایی ترسیده بودم، البته الان هم شرایطم همین است. 
آن ترســی که من برای زندگی دارم، آدم های دیگر اطرافم این طور نیستند. من حتی خیلی هم 
دوســت ندارم. تنها با چند نفر از همکلاســی هایم دوست شــدم که آن هم گاهی برایم سخت 
اســت. چند روز قبل با همین دوستانم به ســینما رفتیم و دیر وقت شده بود، گوشی آنها پشت 
هم زنگ می خور د و مادر و پدرهایشان همه نگران شده بودند، تماس می گرفتند و پیگیر بودند. 
حتی پدر یکی از بچه ها جلوی سینما آمد و چند نفر از ما را هم تا مترو برد. آن شب همه چیز 
خوب بود، اما حقیقتا حال من بد شد. تا صبح بیدار ماندم و شرایط خودم را با دوستانم مقایسه 
می کردم؛ من هیچ کس را نداشتم تا نگرانم شود و با من تماس بگیرد. راستش گاهی دلم برای 
تنهایی خودم می ســوزد. آن قدر به تنهایی عادت کرده ام که دیگر تمایلی ندارم  در محل کار یا 
دانشــگاه با کسی دوست شــوم. غروب ها خودم کلید را در قفل خانه می چرخانم و پا به خانه 
می گذارم، ولی فکر می کنم من هیچ وقت به این تنهایی بی اندازه عادت نخواهم کرد. درســت 

مثل هزاران دختر و پسر ترخیص شده از بهزیستی که دنیایی شبیه به من دارند...».

ایسنا: احمدی صدر، مدیرعامل سازمان خدمات و مشارکت های اجتماعی شهرداری تهران، از 
آمادگی برای ورود پنج هزار معتاد بهبود یافته به چرخه کار در شــهرداری خبر داد و گفت: در 
دره فرحــزاد قریب به هزار نفر معتاد متجاهر زندگی می کردند و حتی در جریان ســاماندهی 
معتادی را از دل یک غار در دره فرحزاد بیرون آوردیم که هشــت ســال آنجا ســاکن بود یا در 
کوه ســنگی هزارو ۵۰۰ معتاد متجاهر ســاماندهی شــدند و این در حالی است که پیش از این 
شــرایط کوه سنگی به گونه ای بود که پلیس مسلح باید به آنجا می رفت و فضا را آرام می کرد 

و زمانی که ما به آنجا رفتیم، به سمت ما آجر پرتاب می کردند تا وارد پاتوق شان نشویم.
احمدی صدر با رد مصرف متادون در یاورشــهرها اظهار کرد: معتقد هستیم که با ۹ گام 
عملیاتی شهرداری تهران که از سم زدایی اصولی آغاز و با بازپیوند خانواده به اتمام می رسد، 
می توانیم معتادان را بهبود ببخشــیم. قرار است ماده ۱۶ و وزارت بهداشت داروی جایگزین 
معرفی کند؛ اما ما معتقدیم که خوددرمانی و هویت بخشــی اثر بیشتری از این داروها دارد؛ 
چرا کــه ما در مرکز بالای ۶۵ ســن مان ۳۰ حافظ قرآن داریم کــه جزء های مختلفی را حفظ 

کرده اند.

 بچه های مهتاب


