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پنجرهخیابان

 12درخواست جديد
 براي راه‌اندازي دانشگاه تك‌جنسيتي 

مهر: مديركل دفت��ر آموزش‌هاي آزاد، غيرانتفاعي و ��
غيردولتي وزارت علوم از ارايه 12 درخواس��ت جديد به 
وزارت علوم براي راه‌اندازي دانش��گاه تك‌جنسيتي در 9 
اس��تان آذربايجان غربي، فارس، خوزس��تان، كرمانشاه، 
زنجان، گلس��تان، خراس��ان رضوي، مازندران و اصفهان 
خب��ر داد. غلامعل��ي نادري با بيان اين خبر گفت: س��ه 
مورد از اين درخواس��ت‌هاي جديد براي ايجاد دانش��گاه 
تك‌جنسيتي در شيراز و دو درخواست ديگر براي ايجاد 
دانش��گاه تك‌جنس��يتي دخترانه در مشهد است. شش 
مورد از اين درخواس��ت‌هاي جديد مرب��وط به راه‌اندازي 
دانشگاه دخترانه در شهرهاي اروميه، كرمانشاه، زنجان، 
گرگان، ساري و اصفهان است و يك درخواست جديد نيز 
براي ايجاد دانش��گاه پسرانه در خوزستان به وزارت علوم 
رسيده است. نادري با يادآوري اينكه در حال حاضر شش 
موسسه آموزش عالي تك‌جنسيتي رفاه، ابرار، طلوع‌مهر، 
رسام، فردوسي‌طوسي و فاطميه در كشور فعال هستند، 
گفت: در حال حاضر راه‌اندازي سه موسسه آموزش عالي 
تك‌جنسيتي در دستور بررسي قرار دارد و ظرف دو ماه 

آينده گزينش اين موسسات نهايي مي‌شود. 

75درصد بي‌خانمان‌هاي پايتخت 
معتادان پرخطر هستند

ايس�نا: معاون س��ازمان رف��اه و مش��اركت‌هاي ��
اجتماعي شهرداري تهران در نشست ستاد ساماندهي 
منطقه پنج با اش��اره به رش��د آمار بانوان بي‌خانمان 
در ش��ش ماهه نخست س��ال‌جاري گفت: 75درصد 
بي‌خانمان‌هاي پايتخت معتادان پرخطر هستند. رضا 
جاگيري با اش��اره به اينكه 75درصد بي‌خانمان‌هاي 
پايتخت معتادان پرخطر هس��تند، گفت: آمار شش 
ماهه نخس��ت سال‌جاري بيانگر رشد زنان بي‌خانمان 
و همچنين كاهش سن بي‌خانماني است كه اين زنگ 
خطري جدي اس��ت. وي در ادامه آمادگي منطقه در 
راه‌اندازي گرم‌خانه‌هاي اضطراري جهت اسكان موقت 
افراد بي‌خانمان در فصل زمستان را اعلام كرد و گفت: 
با توجه به وس��عت منطقه و وجود شبكه‌هاي وسيع 
بزرگراهي، اس��تقرار اكيپ گشت ش��بانه در نواحي و 

شناسايي افراد بي‌خانمان در دستور كار قرار دارد. 

رييس پليس ترافيك شهري راهور

 جلوگيري از بروز تنش 
ميان پليس و مردم در قانون جديد

مه�ر: رييس پليس ترافيك ش��هري راهور گفت: ��
همزمان ب��ا اجراي قان��ون جديد جراي��م رانندگي، 
ب��ا آموزش‌ه��اي لازم از بروز تنش مي��ان ماموران و 
مردم جلوگيري مي‌كنيم. س��رهنگ محسن مهرايي 
اظهار داش��ت: پليس براي اجراي قانون جديد جرايم 
رانندگي آمادگي لازم را دارد. با توجيه ماموران، سعي 
مي‌كنيم از بروز اشتباه در جريمه‌ها جلوگيري كنيم. 
ضم��ن اينكه براي جلوگيري از اصطكاك ميان مردم 
و پلي��س همزمان با اجراي اين قانون اقدامات برون و 
درون سازماني انجام شده است. وي ادامه داد: تمامي 
كاربران تاكسي‌ها، اتوبوس‌هاي شركت واحد، سرويس 
م��دارس و آژانس‌ها آموزش‌هاي لازم را فراگرفته‌اند و 
نس��بت به قانون جديد توجيه شده‌اند. رييس پليس 
ترافيك شهري راهور از نصب بنر و تبليغات گسترده 
در سطح ش��هر خبر داد و افزود: علاوه بر نصب بنر و 
توزيع بروشور در ميان رانندگان و شهروندان، جلسات 
مختلفي در شوراي ترافيك استان‌ها برگزار و از تريبون 

نماز جمعه نيز براي اطلاع‌رساني استفاده شد. 

در 8 ماه نخست امسال رخ داد

 كاهش 13 درصدي تلفات 
حوادث رانندگي 

ش�رق: پزش��كي قانوني اعلام كرد: در هشت ماه ��
امسال، 14 هزار و 977 نفر در حوادث رانندگي جان 
باختند و در مقايسه با مدت مشابه سال گذشته )17 
هزار و 219 نفر( ‌13درصد كاهش را نش��ان مي‌دهد 
و از تلفات رانندگي هش��ت ماهه امس��ال 11 هزار و 
662 نفر مرد و سه هزار و 315 نفر زن بودند. در اين 
گزارش با اشاره به محل وقوع تصادفات منجر به فوت 
در هش��ت ماهه امس��ال آمده است: بيشترين تلفات 
ح��وادث رانندگي با 9 هزار و 136 مورد در جاده‌هاي 
برون‌ش��هري و پس از آن با چهار هزار و 291 نفر در 
تصادفات درون شهري، هزار و 436 نفر در جاده‌هاي 
روستايي و محل مرگ 114 نفر نامعلوم گزارش شده 
است. بالاترين آمار تلفات حوادث رانندگي با يك‌هزار 
و 275 كشته، در استان خراسان رضوي ثبت شده و 
تهران با هزار و 182 و فارس با ‌هزار و 170كشته، پس 
از استان خراسان رضوي قرار دارند. در بين كمترين‌ها 
نيز، استان ايلام با 113، كهگيلويه و بويراحمد با 114و 
خراسان جنوبي با 145 نفر، به ترتيب استان‌هاي داراي 
كمترين تلفات رانندگي بوده‌اند. همچنين در هشت 
ماه نخس��ت امس��ال، آمار 216 هزار و 278 مصدوم 
حوادث رانندگي در پزش��كي قانوني ثبت شده است 
كه از اين تع��داد 157 هزار و 437 نفر مرد و 58هزار 
و 841 نفر زن هس��تند. مصدومان حوادث رانندگي 
امسال نيز در مقايسه با مدت زمان مشابه سال قبل، 
5/2 درصد كاهش يافته است. تعداد مصدومان حوادث 
رانندگي هشت ماهه سال گذشته، 228 هزار و 233 
نفر بود. از سوي ديگر رييس مركز تحقيقات سازمان 
پزشكي قانوني اعلام كرد در هفت ماهه نخست امسال 
نسبت به مدت مشابه س��ال قبل، اجساد ارجاعي به 
اين سازمان به منظور تعيين علت فوت 15/6 درصد 

كاهش داشته است.

بارش برف و باران در راه است
ايس�نا: مديركل هواشناس��ي اس��تان تهران از آغاز ��

ناپايداري جوي در پايتخت از اواخر وقت ش��ب گذشته 
خب��ر داد و گفت: در عين حال براي امروز يكش��نبه در 
شهر تهران بارش باران و برف پيش‌بيني مي‌شود. محسن 
جباري با اشاره به نقشه‌هاي پيش‌يابي هواشناسي گفت: 
بر اين اساس از اواخر وقت شنبه شب بر ميزان ابرها در 
آسمان پايتخت افزوده شده و ناپايداري‌هاي جوي آغاز 
مي‌ش��ود كه اين روند تا سه‌ش��نبه ادامه خواهد داشت. 
وي افزود: نقش��ه‌هاي هواشناسي نشان مي‌دهد از امروز 
ابتدا بارش باران و پس از آن برف و مخلوط برف و باران 
را ش��اهد خواهيم بود. همچنين براي روز دوش��نبه نيز 
آس��مان پايتخت با احتمال بارش پراكنده در ارتفاعات 
استان پيش‌بيني مي‌ش��ود. مديركل هواشناسي استان 
تهران با اشاره به اينكه سرعت وزش باد از امروز در تهران 
هم به صورت افقي و هم عمودي افزايش خواهد داشت، 
گفت: بر اين اساس پيش‌بيني مي‌كنيم تا روز سه‌شنبه 
از غلظت آلاينده‌ها در پايتخت كاسته شده و از وضعيت 
پايدار جوي كه طي دو هفته گذشته در تهران داشتيم، 
خارج ش��ويم. وي درخصوص تغييرات درجه حرارت در 
پايتخ��ت نيز تصريح كرد: از اواخر وقت امروز يكش��نبه 
حداقل دماي تهران به حدود صفر مي‌رس��د كه بر اين 
اس��اس پيش‌بيني مي‌ش��ود بارش‌هاي پراكنده در روز 

دوشنبه به صورت برف باشد. 

 اجراي طرح »پزشك امين« 
تا رفع ابهامات حقوقي متوقف شود

ايس�نا: قائم‌مقام س��ازمان نظام پزشكي با تاكيد بر ��
آنكه هر مداخله‌اي در نظام س�المت بايد با تاييد وزارت 
بهداشت باش��د، درباره طرح پزشك امين سازمان بيمه 
تامين اجتماعي گفت: لازم اس��ت تا زمان رفع ابهامات 
حقوقي، اجراي طرح پزشك امين متوقف شود. عليرضا 
زالي با اشاره به تاكيد برنامه توسعه پنجم بر ايجاد تمركز 
در توليد و سياس��تگذاري حوزه سلامت گفت: در قانون 
برنامه پنجم توسعه نقش وزارت بهداشت به‌عنوان عامل 
اصلي در سياس��تگذاري و ابعاد حاكميتي حوزه سلامت 
مورد تصريح واقع ش��ده اس��ت. بر اين اس��اس در قانون 
توس��عه پنجم، طراحي نظام درماني كش��ور و طراحي 
سامانه جامع خدمات همگاني س�المت با اولويت نظام 
ارجاع و پزش��ك خانواده جزو وظايف وزارت بهداش��ت 
برش��مرده ش��ده تا نقش حاكميتي وزارت بهداشت در 
ابعاد سياستگذاري سلامت عملياتي شود. قائم‌قام سازمان 
نظام پزشكي در ادامه به طرح »پزشك امين« كه چندي 
است اجراي آن از سوي سازمان تامين اجتماعي عنوان 
شده، اشاره كرد و گفت: حتي اگر خدشه به طرح پزشك 
خان��واده و نظ��ام ارجاع مورد نظر طراح��ان اصلي طرح 
پزشك امين نباشد اما از آنجا كه مباحثي همچون مباني 
نظري، قطع ارتباط مالي ميان پزش��ك و بيمار، افزايش 
قدرت انتخاب بيمه‌شدگان، افزايش كيفيت ارايه خدمات 
و هدفمندي‌سازي نظام بهره‌وري در خدمات درماني مورد 
نظر طراحان اين طرح در تامين اجتماعي بوده است، اين 
آسيب بالقوه جهت اختلال در طرح ملي پزشك خانواده 

و نظام ارجاع وجود خواهد داشت.

راه‌اندازي آموزشگاه‌هاي 
رانندگي موتوسيكلت 

مه�ر: رييس مرك��ز صدور گواهينام��ه پليس راهور ��
از آغاز طرح تجميع گواهينامه‌ه��اي رانندگي خبر داد. 
سرهنگ رحيم رمضان‌قايي اظهار داشت: طرح تجميع 
گواهينامه‌هاي رانندگي آغاز شده است و در مرحله اول 
افرادي كه قصد تعويض گواهينامه دارند در صورت داشتن 
چند گواهينامه مانند ب1 و موتوسيكلت يك گواهينامه 
تجميع‌شده دريافت مي‌كنند و تمامي اطلاعات مربوط 
به گواهينامه ب1 و موتوسيكلت در يك گواهينامه ثبت 
مي‌شود. وي ادامه داد: همچنين افرادي كه قصد دريافت 
گواهينامه جديد دارند در صورت داشتن گواهينامه‌هاي 
ديگر بايد آن را تحويل داده و يك گواهينامه تجميع‌شده 
دريافت كنند. از ابتداي دي‌ماه كار تجميع گواهينامه‌ها 
و ص��دور گواهينامه‌هاي هوش��مند آغاز ش��ده اس��ت. 
رييس مركز صدور گواهينامه پلي��س راهور از راه‌اندازي 
آموزشگاه‌هاي رانندگي موتوسيكلت خبر داد و افزود: كار 
فراخوان تشكيل اين آموزشگاه‌ها انجام شده است و افراد 
واجد شرايط مي‌توانند با مراجعه به اداره امور آموزشگاه‌ها 
درخواس��ت‌هاي خود را مطرح كنند. اين در حالي است 
ك��ه كار راه‌اندازي مجتمع‌هاي آموزش رانندگي ش��امل 
گواهينامه ب1، پ1 و موتوس��يكلت در حال انجام است 

و به زودي راه‌اندازي مي‌شود. 

دبير شوراي‌عالي انقلاب فرهنگي: 

 ارايه درس اختياري 
زبان‌هاي محلي در دانشگاه‌ها 

مهر: دبير شوراي‌عالي انقلاب فرهنگي با اشاره ��
به تايي��د تدريس زبان‌هاي محلي در دانش��گاه‌ها 
گفت: دانشگاه‌ها مي‌توانند دو واحد اختياري براي 
آموزش زبان‌هاي محلي داش��ته باشند اما نظارت 
ب��ر اجراي آن بر عهده فرهنگس��تان زب��ان و ادب 
فارسي است. محمدرضا مخبردزفولي افزود: تدريس 
زبان‌هاي محلي از جمل��ه زبان‌هاي كردي و آذري 
به صورت دو واحد اختي��اري در چارچوب مصوبه 
شوراي‌عالي انقلاب فرهنگي به دانشگاه‌ها ابلاغ شده 
است و هيچ مانعي براي اجراي آن وجود ندارد. وي 
افزود: دانشگاه‌ها بايد برنامه خود را براي تدريس اين 
دو واحد ارايه بدهند و س��پس آن را اجرايي كنند. 
مخبردزفولي يادآور شد: البته نظارتي براي اجراي 
آن بايد وجود داش��ته باشد كه اين نظارت بر عهده 
فرهنگستان زبان و ادب فارسي گذاشته شده است و 

فرهنگستان بايد برنامه دانشگاه را تاييد كند. 
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شرق: مثلث اثرات منفي اقتصادي هدفمندي يارانه‌ها، افزايش 
قيمت ارز و تحريم بانكي، واردات و توليد دارو در كشور را به 

مرز بحران كشانده است. 
از اتحاديه واردكنندگان دارو خبر مي‌رسد، اين اتحاديه به 
همراه سازمان غذا و داروي كشور »كميته بحران دارو« را در 

وزارت بهداشت و درمان كشور ايجاد كرده‌اند. 
وضعي��ت بحران��ي واردات دارو در ش��رايطي اس��ت كه 
نوس��انات و افزايش بي‌س��ابقه بهاي ارز در كش��ور به شدت 
وارد‌كنندگان دارو را در شرايط بحراني قرار داده و قدرت خريد 
و سرمايه‌گذاري آنها براي واردات دارو را تا حدي كاهش داده 
است كه دكتر علي سبحانيان، رييس اتحاديه وارد‌كنندگان 
دارو هش��دار داده است كه »در صورت تداوم شرايط كنوني و 
مشكلات موجود در زمينه خريد مواد اوليه در دو، سه هفته 

آينده با كمبود برخي داروهاي وارداتي مواجه مي‌شويم.«
همچنين افزايش قيمت دارو در كش��ور در س��ه مقطع 
مختل��ف در س��ال 90 ني��ز از تبعات افزايش قيم��ت ارز در 
كش��ور، اجراي قانون هدفمندي يارانه‌هاس��ت ك��ه اين بار 
شرايط به شكلي به مرز بحران رسيده است كه انگار افزايش 
قيمت جبراني بر خس��ارات و شرايط بحراني وارد‌كنندگان و 
توليد‌كنندگان دارو نيس��ت و اين بار سخن از كمبود برخي 

دارو‌هاي وارداتي به ميان آمده است. 
از اين رو س��بحانيان، رييس اتحاديه وارد‌كنندگان دارو با 
اش��اره به جلسه هفته گذش��ته فعالان صنعت دارو با رييس 
س��ازمان غذا و داروي وزارت بهداشت، به ايسنا مي‌گويد: در 
جلس��ه قرار ش��د رييس س��ازمان غذا و دارو چهار، پنج نفر 
از مدي��ران دارويي ش��ركت‌هاي توليد كنن��ده، وارد‌كننده و 
تهيه‌كننده مواد اولي��ه دارو را به‌عنوان اعضاي كميته بحران 
منصوب كند تا جلسات اين كميته ماهي دو بار تشكيل شود. 

رييس اتحاديه واردكنندگان دارو مي‌افزايد: بانك‌ها يا ارز 
دولت��ي به وارد‌كنندگان دارو نمي‌دهند يا اين كار را بس��يار 
س��خت و زمانبر انجام مي‌دهند و برخي از آنها درباره وجود 
تسهيلات براي وارد‌كنندگان دارو در زمينه دسترسي به ارز 
دولتي اظهار بي‌اطلاعي مي‌كنند؛ در نتيجه وارد‌كنندگان دارو 
دچار س��ردرگمي شده‌اند. اين در حالي است كه دارو بايد در 
اسرع وقت خريداري، حمل و ترخيص شود؛ از سوي ديگر در 
صورت دسترسي واردكنندگان دارو به ارز، آنان نمي‌توانند ارز 

را به بانك‌هاي اروپايي ارسال كنند. 
او ب��ا تاكيد براينك��ه در صورت تداوم ش��رايط كنوني و 
مشكلات موجود در زمينه خريد مواد اوليه، در دو،‌سه هفته 
آينده با كمبود برخ��ي داروهاي وارداتي مواجه مي‌ش��ويم، 
پيشنهاد مي‌دهد: در اين جلسه تمام شركت‌‌كنندگان پيشنهاد 
دادند كه بانك مركزي يا دفتر رياست‌جمهوري دستور بدهند 
تا ريال با سود ويژه در اختيار وارد‌كنندگان قرار گيرد تا آنان 
بتوانند ارز تهيه و حواله كنند، در غير اين صورت اين مساله 

باعث افزايش هزينه‌هاي درمان مي‌شود. 
تحقق خواسته وارد‌كنندگان دارو از دولت مبني بر دريافت 
ريال با سود ويژه درحالي بعيد به نظر مي‌رسد كه دولت هنوز 
گامي در جهت پرداخت مطالبات وزارت بهداش��ت و س��هم 
10درصدي از درآمد‌هاي حاصل از هدفمندي برنداشته است. 
از س��وي ديگر تحريم بانكي و عدم دريافت ال‌س��ي‌هاي 
داخلي توس��ط طرف‌ه��اي خارج��ي صادر‌كنن��ده دارو به 
كشور مش��كلات وارد‌كنندگان دارو را دوچندان كرده است. 
به‌طوري‌ك��ه واردكنندگان مجب��ور به خريد نق��دي دارو از 
كش��ور‌هاي توليد‌كننده برخي اقلام دارويي شده‌اند و در اين 
آش��فته‌بازار قيمت ارز در كشور،‌شرايط‌ش��ان به مرز بحران 

رسيده است. 

�ش�رق:از هرمزگان خبر مي‌رس��د كه در س��ه شهر اين استان 
پنج كودك زير 10 س��ال ازدواج كردند. درحالي‌كه اين خبر از 
س��وي مدير‌كل ثبت احوال هرمزگان اعلام شد اما اشاره‌اي به 
اينكه اين كودكان در چه ش��رايطي قبول كردند وارد زندگي 
مشترك شوند، نشد. آخرين آمارهاي ازدواج كودكان در كشور 
نش��ان مي‌دهد دختران بيش از پس��ران در فهرس��ت ازدواج 
زودهنگام قرار مي‌گيرند. ‌24هزار‌و ‌506دختر زير 14س��ال در 
برابر پنج‌هزار‌و ‌۵۱۹پسر ۱۰ تا ۱۴ساله نشان مي‌دهد دختران 
بيشتري با مردان بيشتر از سن خود ازدواج مي‌كنند. شرايطي 
كه آمادگي‌اش براي دختران در سن مجاز ازدواج هم به احتياط 
و تامل بيشتري نياز دارد. آمار مركز آمار ايران در اين خصوص 
به آخرين سرش��ماري كشور در س��ال 85 برمي‌گردد. تعداد 
كودكان ازدواج‌كرده در س��نين 10 تا 18 سال داراي همسر، 
‌848هزار نفر است.نگراني از افزايش ازدواج دختران خردسال در 
كشور در آخرين گزارش نشريه جامعه‌شناسي كشور هم نمود 
دارد؛ گزارش��ي كه به پديده »همسران كودك« در ايران امروز 
اشاره مي‌كند. تعداد »مادران كودك« با ۶/۵ برابر فزوني نسبت 
به »پدران كودك« گوياي اين اس��ت كه دختران خردسال و 
كودك واقع در سنين ۱۸ـ۱۰سالگي عمدتا با ۸۵درصد همسر 
مرداني ش��ده‌اند كه در سنين بالاي ۱۸سال قرار دارند و فقط 
۱۵درصد از اين قش��ر كودكان با كودكان هم‌س��ن و س��ال يا 
هم‌نس��ل خود ازدواج كرده‌ان��د. به اين پديده اصطلاحا چنين 
اطلاق مي‌ش��ود كه مرداني كه با دختربچه‌هاي واقع در س��ن 
۱۸ـ۱۰س��ال ازدواج مي‌كنند، مي‌گويند »زن و بچه« را با هم 
اختيار كرده است. اما به گفته يك فعال حقوق زنان و كودكان 
براي كمك به دختراني كه در آستانه ازدواج زودرس هستند، 
نياز اس��ت تا قانون رضايت پدر براي ازدواج دختران برداشته 
ش��ود. فريده غيرت در گفت‌وگو با »ش��رق« مي‌گويد: »امروز 

شاهد هستيم يك دختر 29 يا 30ساله با تحصيلات دكترا هم 
هنگام ازدواج اول خود نياز به تاييد و رضايت پدر براي ازدواج 
دارد. خوشبيني بسياري وجود دارد كه اين قانون برداشته شود، 
چراكه در گذشته خيلي تلاش شد تا در جهت حقوق اجتماعي 
خانواده سن ازدواج دختر را به ‌13سال رسانديم و اين كار انجام 
شد و امروز هم تلاش مي‌كنيم با وجود اينكه كار مشكلي است، 
قانون اجازه پدر براي ازدواج دختران را ملغي كنيم.«به گفته او، 
سن تعيين‌شده در قانون كشور براي ازدواج دختران 13سال و 
براي پسران 15سال مقرر شده است: »قانون راهي پيش‌بيني 
كرده براي ازدواج زودرس دختران مبني بر اينكه اگر دختران 
ويژگي‌هاي جسماني خاصي داشته باشند، مي‌توانند از معافيت 
از شرط سن استفاده كنند مثلا اينكه دختري رشيد كه از قواي 
جسماني بالايي برخوردار باشد و بايد توجه داشت كه اين آمار 
در جنوب كشور ارايه شده است؛ جايي كه ويژگي فيزيولوژيكي 
دختران در جنوب با دختران شمال كشور بسيار متفاوت است. 
بنابراين قانون در اين زمينه راه را باز گذاشته است. پس اين آمار 
وجود داشته و با تاييد مركز ثبت احوال صورت گرفته، اما اگرچه 
اين آمار روز به روز در حال كاهش اس��ت اما اين مساله وجود 
دارد و قابل كتمان نيس��ت و ما هنوز نمي‌دانيم اين دختران با 
ميل ازدواج كرده‌اند يا با اجبار و اجازه پدر.«غيرت تاييد مي‌كند 
كه اين موضوع مهمي است كه دختري در هشت‌سالگي شايد 
بتواند عروس��كش را انتخاب كند اما قطعا قدرت عقلاني براي 
انتخاب همسرش را ندارد و براي اين كار به اجازه پدر نياز است. 
درحالي‌ك��ه پيمان‌نام��ه جهاني حقوق ك��ودك، افراد زير 
‌18س��ال را كودك دانسته اما حدود هفت‌درصد از كودكان در 
س��نين 10 تا 18ساله كشور تا سال 85 »ازدواج« كرده‌اند كه 
اين درصد بالغ بر حدود 848هزار كودك اعم از دختر و پس��ر 

را شامل مي‌شود. 

تشكيل كميته بحران قيمت دارو در وزارت بهداشت

اقلام دارویی کمیاب می‌شود
پنج ازدواج زير 10 سال در جنوب كشور ثبت شد 

تداوم ازدواج كودكان در كشور 

كمبود اعتبارات برنامه‌هاي كاهش آسيب‌هاي اجتماعي 
به شكلي باعث كندروي‌اي در اجراي اين برنامه‌ها شده است 
كه از س��ازمان بهزيستي كل كشور خبر مي‌رسد بر اساس 
اعتبارات مال��ي برنامه‌هاي ملي اعتي��اد، دولت بودجه اين 
برنامه‌ه��ا را تا حد قابل توجهي كاهش داده و به برنامه‌هاي 
اجباري درمان اعتبار افزوده است. مساله‌اي كه نشان‌دهنده 
كاهش اعتبار و اهميت پيشگيري به عنوان اصل ثابت‌شده 
درمان و افزايش توجه دولت به درمان اجباري اعتياد در كشور 
است. اين اقدام در شرايطي است كه آخرين آمارهاي رسمي 
در كشور نشان مي‌دهد تعداد معتادان نسبت به مدت زماني 
سال قبل افزايش قابل توجهي داشته است و تعداد آنها به مرز 
سه ميليون معتاد در كشور رسيده است؛ معتاداني كه ترجيح 
مي‌دهند در مراكز گذري و اماكن نگهداري موقت خدمات 
بگيرند تا اينكه در مراكز اجباري با سازوكار‌هاي خاص خود 
قانع ش��وند كه دس��ت از اعتياد بكشند. همچنين دولت به 
شكلي با افزايش اعتبارات درمان اجباري معتادان، سعي در 
گسترش اين نوع درمان دارد كه منتقدان اين طرح معتقدند 
درمان اجباري اعتياد، مبتلايان را از برنامه‌هاي پيش��گيري 
و درم��ان اعتياد ف��راري مي‌دهد؛ در حال��ي كه بودجه‌ها و 
اعتبارات دولتي به اين سمت سرازير مي‌شود و ديگر كمتر 
بهايي ب��راي اقدامات نرم و اس��تاندارد‌تري همچون توزيع 
س��رنگ، پنبه‌هاي الكلي استريل و وسايل جلوگيري‌كننده 
به معتادان داده مي‌ش��ود. در همي��ن رابطه مديركل دفتر 
پيش��گيري و درمان اعتياد سازمان بهزيستي معتقد است: 
»در حال حاضر ما در س��ازمان بهزيس��تي بيش از هرچيز 
نگران اين هستيم كه همين فعاليت‌ها دچار مشكلاتي شود؛ 
به اين معنا كه مس��وولان همين اندك‌اعتبارات را هم قطع 
كنند.« البته نگراني مديركل دفتر پيشگيري و درمان اعتياد 
سازمان بهزيستي به اين جمله ختم نمي‌شود. او همين چند 
روز پيش از كاهش اعتباراتي خبر داده بود كه بر اساس آن 
قرار بود سازمان بهزيستي آسيب‌ها و خطرات ناشي از وجود 

معتادان در جامع��ه را كاهش دهد؛ معتاداني كه ديگر قادر 
به ترك نيستند و به دليل فقر و مشكلات مالي در رفتارها 
و روابط‌شان بي‌مبالاتي مي‌كنند. فريد براتي در گفت‌وگو با 
»شرق« با تاكيد بر اينكه امسال جمعيت معتادان پراكنده در 
شهر كه به مراكز گذري مراجعه مي‌كنند بيشتر شده است، 
مي‌گويد: اين مساله در شرايطي است كه اعتبارات كمتر از 
قبل ش��ده اس��ت. با اين حال در درمان اعتياد دو برنامه مد 
نظر قرار گرفته است؛ طرح‌هاي اجباري و برنامه‌هاي كاهش 
آس��يب‌هاي اجتماعي كه بر اس��اس آن برنامه‌هاي كاهش 
آسيب‌هاي اجتماعي به آن دسته از معتاداني كمك مي‌كند 
كه تزريقي هستند و ديگر اميدي به ترك آنها نيست. توزيع 
سرنگ و پنبه الكلي استريل در مراكز نگهداري گذري انجام 
مي‌شود و به آن دسته از معتاداني كه بي‌خانمان هستند در 
جايي به نام شتلر يا سرپناه خدماتي نظير شام، جاي گرم و 
صبحانه ارايه مي‌شود و در صورت داشتن زخم، كار پانسمان 

آنها انجام مي‌شود.« 

او پيش از اين از تعطيلي پنج مركز گذري كاهش آسيب 
در كش��ور به دليل عدم تامين اعتبار خبر داده و درباره آمار 
اين مراكز به ايس��نا گفته بود كه در حال حاضر 107 مركز 
گذري كاهش آسيب، 37 شتلر، 196 تيم سيار، 263 كمپ 
مجوزدار، 17 تی‌سی و 1005 مركز سرپايي درمان اعتبار در 
كشور مشغول به فعاليت هستند اما اين امكانات جوابگوي 
نياز نيست و انتظار جلب حمايت و اعتبار بيشتري مي‌رود 
زيرا وضعيت اعتياد در كشور نامناسب است.«او با تاكيد بر 
اينكه »تنها اعتبار50 تا60 درصد مراكز گذري كاهش آسيب، 
تامين ش��ده است«، مي‌گويد: امس��ال تامين اين بودجه به 
نسبت بودجه مراكز اجباري كمتر شده. اين تصميم بر اساس 
قانون تشخيص مصلحت نظام كه درمان را اجباري دانسته، 
اتخاذ شده و قرار است بخش زيادي از اين هزينه‌ها در اين 
بخش تامين ش��ود. اين تصميم درحالي گرفته مي‌شود كه 
تعداد مراجعان ما در مراكز گذري بيشتر هم شده و خيلي از 
كساني كه تمايلي به برنامه‌هاي اجباري ندارند، به اين سمت 

كش��يده مي‌ش��وند. در طرح‌هاي اجباري معتادان با پليس 
درگير مي‌شوند و اين موضوع به كند شدن چنين طرح‌هايي 
دامن مي‌زند.«به گفته براتي، كمپ‌هاي ترك اعتياد دسته‌اي 
ديگر از مراكزي هستند كه به كار ترك معتادان مي‌پردازند و 
در مقابل 280 مركز داراي مجوز بيش از هزار مركز غيرمجاز 
وجود دارد كه به شيوه‌هاي غيراستاندارد متوصل مي‌شوند: 
»به هيچ روي اين مراكز مورد تاييد ما نيست. به زودي اسامي 
تمام كمپ‌هاي مجوز‌دار و مورد تاييد ما اس��تان به استان و 
شهر به شهر اعلام مي‌شود و به جز اين اسامي، بقيه مراكز 
از نظر ما غيرمجاز هستند.«درحالي‌كه آمار تعداد معتادان در 
مراكز آموزش��ي، مدرسه و دانشگاه، پادگان‌ها و خانواده‌هاي 
در آستانه فروپاشي نشان از ناكارآمدي برنامه‌هايي دارد كه 
در چند دهه گذش��ته آغاز شده است، اما اين موضوع مورد 
تاييد مدير دفتر پيشگيري و درمان اعتياد سازمان بهزيستي 
نيست، چراكه او معتقد است بايد وضعيتي را در نظر بگيريم 
كه اگر چنين برنامه‌هايي به اجرا درنمي‌آمد، شرايط به مراتب 
بدتر از امروز بود.« ما در مقايس��ه‌هاي بين‌المللي در اجراي 
برنامه‌ه��اي موقت كاهش آس��يب‌هاي اجتماعي به مراتب 
موفق‌تر از كشورهاي ديگر هستيم و گزارش مراكز بين‌المللي 
ه��م اين موضوع را تاييد مي‌كند. در حال حاضر ما بيش از 
هرچيز نگران اين هستيم كه همين فعاليت‌ها دچار ضرب و 
مشكل شود؛ به اين معنا كه مسوولان همين اندك‌اعتبارات 
را هم قطع كنند. بايد وضعيت موجود را حفظ كنيم. اعتياد و 
مبارزه با آن، كار يك دولت نيست بلكه لازمه آن يك همت 
ملي است.« او همچنين چالش در آموزش‌هاي پيشگيري در 
مهدهاي كودك را يكي از مس��ايلي دانست كه غفلت از آن 
بر بار ديگر مشكلات افزوده: »در آموزش پيشگيري از اعتياد 
در محيط‌هاي آموزش، ريزش داش��ته‌ايم، مهدهاي‌كودك 
اصلي‌ترين مكان آموزش��ي بحث پيش��گيري هستند، اما 
به دليل دعواي بين س��ازمان بهزيس��تي و وزارت آموزش و 

پرورش فعاليت‌ها در اين زمينه دچار مشكل شده است.« 

مديركل دفتر پيشگيري و درمان اعتياد سازمان بهزيستي در گفت‌وگو با شرق

كمبود اعتبارات برنامه‌هاي كاهش آسيب‌هاي اجتماعي نگران‌كننده است

خبرآنلاين: معاون مركز امور زنان و خانواده رياست‌جمهوري 
معتقد اس��ت: ش��يوه‌اي كه س��ازمان ملل متح��د درباره 
سياست‌هاي جمعيتي براي كشور ما اجرا كرده به قدري 
موفقيت‌آميز بوده كه خود آنها هم فكر نمي‌كردند روزگاري 
الگوهاي اس��تعماري آنها در ايران از برنامه آنها هم جلوتر 
ب��رود. زهرا س��جادي معاون مرك��ز امور زن��ان و خانواده 
رياس��ت‌جمهوري در اين‌باره مي‌گويد: متاسفانه تبليغات 
كاهش جمعيت كه از ‌40سال پيش شروع شد تاثير بدي 
بر زادو ولد گذاشت و كتابي هم كه با عنوان »تنظيم كنترل 
جمعيت« اكنون در دانشگاه‌ها تدريس مي‌شود مربوط به 
همان دوران است و اكنون تنها سرفصل‌ها كمي تغيير يافته و 
در ابتداي كتاب نظر علما را درباره كنترل جمعيت نوشته‌اند 
تا رنگ و بوي اسلامي به اين موضوع بدهند. معاون مركز 
امور زنان و خانواده رياست‌جمهوري معتقد است متاسفانه 

تمام كس��اني كه براي كنترل جمعيت تبليغ مي‌كنند بر 
مسايل اقتصادي مانور مي‌دهند در حالي‌كه همين نيروي 
جوان براي خانواده‌ها در آينده پتانسيل كار و تلاش است 
و مي‌تواند منبع درآمدي براي آنها باشد. متاسفانه شيوه‌اي 
كه سازمان ملل متحد درباره سياست‌هاي جمعيتي براي 
كشور ما اجرا كرده به قدري موفقيت‌آميز بوده كه خود آنها 
هم فكر نمي‌كردند روزگاري الگوهاي اس��تعماري آنها در 

ايران از برنامه آنها هم جلوتر برود. 
اين يك واقعيت است كه ما در كنترل جمعيت از برنامه‌ها 
جلوت��ر رفتيم. او با بيان اينكه غربي‌ها فكر مي‌كردند ما تا 

40س��ال آينده به نرخ رش��د مورد نظر آنها مي‌رسيم اما 
هم‌اكنون به اين نرخ رسيده‌ايم، مي‌افزايد: بايد اذعان كنم 
از س��ال 65 تا 88 نرخ رش��د باروري ما كاهش پيدا كرده 
اس��ت. نرخ باروري ما در س��ال 65 حدود 6/4 بوده است. 
يعني دس��تگاه‌هاي تبليغاتي غرب به‌گونه‌اي برنامه‌ريزي 
كرده بودند تا نرخ باروري 6/4 س��ال 65 در سال 90 به 4 
برسد اما در سال 75 اين عدد به 2/96 و در سال 79 به 2/1 
رس��يد و با تاسف بايد بگويم كه در سال 88 اين سياست 
به‌قدري گسترده شده بود كه حتي پيرها مشوق جوانان ما 
مي‌شدند كه مبادا خانواده‌اي سياست كنترل جمعيت را 

فراموش كند. او همچنين با اشاره به اقدامات اين مركز در 
ايجاد تغييرات در رشته مطالعات زنان گفت: همان‌طور كه 
اطلاع داريد رشته مطالعات زنان در زمان دولت اصلاحات 
مصوب شد، اين رشته ابتدا در دانشگاه تهران ايجاد شد و 
بعد در ساير دانشگاه‌هاي كشور از جمله دانشگاه آزاد شاهد 
تدريس اين رشته بوديم. دولت نهم با روي كار آمدن خود 
تصميم گرفت تا سرفصل‌ها و متون رشته مطالعات زنان را 
تغيير دهد اما هنوز موفق به اين كار نشده است و اميدوارم 
در يك تا دو س��ال آينده سرفصل‌ها و متون جديد رشته 
مطالعات زنان جايگزين متون قبلي ‌شود. سجادي با بيان 
اينكه سر فصل‌هاي قبلي چندان مناسب جامعه ما نبودند، 
مي‌افزايد: سرفصل‌هاي جديد مطابق رويكرد ديني و آنچه 
ك��ه از قرآن، احاديث و متون ديني برآمده اس��ت، تنظيم 

مي‌شود.  

معاون مركز امور زنان و خانواده رياست‌جمهوري: 

تنظيم خانواده، الگوي استعماري در ايران است
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