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گزارشخیابان

مديرعامل مترو: من دستوري ندادم

حضور پررنگ هيات‌هاي مذهبي 
در مترو

ش�رق:يكي ايستاده، يكي نشس��ته و ديگري ��
با ش��تابي كه مي‌كوش��د به قطار بعدي برسد به 
مراس��م اجراي زنده و عزاداري‌ها و سينه‌زني‌ها در 
مت��رو تهران نگاه مي‌كند. اين واكنش مس��افران 
مترو است نسبت به عزاداران هيات‌هاي مذهبي.  
امسال هيات‌هاي عزاداري برنامه داشتند حتي در 
روزهاي قبل و بعد از تاس��وعا و عاش��ورا به درون 
ايستگاه‌هاي مترو هم س��ر بزنند؛ هيات‌هايي كه 
مديرعامل مترو تهران از حض��ور آنها اطلاع دارد 
اما دستور مستقيمي از او ندارند. همه هماهنگي‌ها 
ب��ا معاونت فرهنگ��ي هنري ش��هرداري تهران و 
ش��ركت‌هاي پيمانكاري طرف قرارداد انجام شده 
اس��ت. پيش از اي��ن نيز ميزهايي ب��راي مبلغان 
دين��ي و مذهبي كه لباس روحان��ي به تن دارند 
در ايس��تگاه‌هاي مترو تدارك ديده شد و پيشتر 
از آن هم غرفه‌هاي سيار كتاب‌هاي مذهبي كه با 
تخفيف ويژه به فروش مي‌رسيدند به ايستگاه‌هاي 
مترو آمدند؛ كاري كه در راستاي فرهنگي كردن 
فضاي س��رد و خش��ك مترو ناميده مي‌شود. اما 
بلندگوهاي ايس��تگاه‌هاي مترو هم امسال بلندتر 
از هر س��ال ديگري مراسم زنده مذهبي را پخش 
كردند. سنگ‌هاي سرد و تونل‌هاي طولاني كمك 
بيشتري مي‌كردند تا صداي عزاداران مرتعش شود 
و ب��ادي كه با ورود و خروج قطارها ايس��تگاه‌ها را 
دربر مي‌گرفت حامل صداهايي بود كه همزمان با 
كشيده شدن چرخ‌هاي قطار روي ريل‌ها شنيده 
مي‌شد. محمدعلي قليها مديرعامل مترو تهران در 
گفت‌وگو با شرق از تازه بودن اين برنامه‌ها تعجب 
نمي‌كن��د و البته از دخالت مس��تقيم خود براي 
اجراي اين برنامه‌ها هم اظهار بي‌اطلاعي مي‌كند: 
»شما در ش��هر هم مي‌بينيد كه وقتي مناسبتي 
پيش مي‌آيد بيلبوردها و تابلوهاي شهري بر اساس 
آن تبليغ مي‌كنند و اين چيز عجيبي نيس��ت. در 
ايستگاه‌ها هم تبليغات مترو و فضا نيز با توجه به 
مناسبت روزهاي عاشورا تغيير كرد كه البته ما در 
اين زمينه دخالتي نمي‌كنيم.«به گفته او شهرداري 
تهران به مناس��بت تاسوعا و عاش��ورا برنامه‌هاي 
مختلف��ي اجرا ك��رد: »اين كار با اجازه دوس��تان 
و طي ش��دن سلس��له‌مراتب در معاونت فرهنگي 
هنري شهرداري تهران و شركت‌هاي فرهنگي كه 
با شركت پيمانكاري قرارداد دارند انجام مي‌شود. 
طبيعتا درب��اره كيفيت و كميت اين برنامه‌ها هم 
اين دوستان هستند كه بايد پاسخگو باشند.«قليها 
موافقت ضمني خ��ودش را هم بي‌تاثير نمي‌داند: 
»همه تلاش ما اين اس��ت كه فضاي ايستگاه‌ها از 
فضاي خشك تبديل به فضاهاي فرهنگي، هنري 
شود و از همين‌رو در طول سال برنامه‌هاي زيادي 

در ايستگاه‌ها برگزار مي‌شود.«

مترو تهران اعلام كرد

 اقدام به خودكشي 
در ایستگاه ملت

فارس: مدير روابط‌عمومي ش��ركت بهره‌برداري ��
مت��رو تهران گفت: اقدام به خودكش��ي يك زن در 
ايس��تگاه مترو تهران باعث معطلي قطارهاي مترو 
شد. مقدم افزود: اين اتفاق در ايستگاه مترو ملت رخ 
داد. وي ادامه داد: اين خانم خود را روي ريل انداخت 
و فقط صدمه جسمي ديده است. مدير روابط‌عمومي 
ش��ركت بهره‌برداري مترو ته��ران گفت: وي بعد از 
اقدام به خودكشي قصد خروج از مترو را داشت كه 

تحويل عوامل نيروي انتظامي در ايستگاه شد.

 ممنوعيت تبليغ و استفاده از 
كتاب‌هاي كمك آموزشي‌غيراستاندارد

مهر: مديركل دفتر انتش��ارات كمك آموزشي ��
وزارت آم��وزش و پرورش گفت: طبق مصوبه 828 
ش��وراي‌عالي آموزش و پ��رورش، معلمان مدارس 
تنها حق معرفي كتاب‌هاي كمك آموزش��ي را به 
دانش‌آم��وزان دارن��د كه در كتابنامه رش��د وزارت 
آموزش و پرورش منتشر شده و معرفي كتاب‌هاي 

ديگر غيرقانوني و خلاف است. 

 رشد زاگرس در سال
معادل يك ناخن انسان

مهر: يك مستندس��از و محقق طبيعت گفت: ��
رش��ته كوه زاگرس كه رش��ته كوه جواني اس��ت 
تنها رش��ته كوه ايران است كه همچنان رشد دارد 
و رشد سالانه آن بس��يار كم و معادل رشد سالانه 
ناخن انسان است. محمدعلي اينانلو جهاني شدن 
روز كوهستان را اتفاق مهمي در شناساندن طبيعت 
كوهس��تان و كش��ورهايي مانند اي��ران كه بخش 
اعظمي از آن پوش��يده از كوهستان است، دانست 
و افزود: بس��ياري از مردم دنيا با شنيدن نام ايران 
يك كوير و چند شتر را به خاطر مي‌آورند، در حالي 
كه چهار پنجم كشور ما پوشيده از كوهستان است. 

 وقوع روزانه 180 تصادف
 در پايتخت

مهر: رييس پليس تصادفات راهور تهران گفت: ��
روزانه به طور ميانگين 180 تصادف در پايتخت رخ 
مي‌دهد. سرهنگ فيروز گودرزي اظهار داشت: در 
آبان‌ماه امسال پنج هزار و 372 تصادف در كلانشهر 
تهران رخ داد كه بر اثر آن 19 ش��هروند جان خود 
را از دس��ت داده و هزار و 472 نفر مجروح ش��دند. 
در اين ماه بيشترين تصادفات در ساعت 14 تا 16 
به علت خلوتي معابر رخ داده اس��ت. وي ادامه داد: 
در بررس��ي‌هاي انجام‌شده مشخص شد 74درصد 
تصادفات به علت عجله و شتاب رخ مي‌دهد و عدم 

توجه به جلو در مرتبه بعدي قرار دارد. 

پل تاريخي زمانخان ترك خورد
مهر: باز ش��دن دريچه سد زاينده‌رود و روانه شدن ��

حج��م زياد آب براي جريان افتادن در انتهاي رودخانه 
زاين��ده‌رود در اصفهان، موجب آس��يب و ترك‌ديدگي 
پايه سنگي پل تاريخي زمانخان در سامان شده است. 
عوامل انساني يكي از موارد موثر در آسيب‌ديدگي يك 
بناي تاريخي است. درپي انجام اقدامات مختلف عمراني 
و... در چهارمح��ال و بختياري، پ��ل تاريخي زمانخان 
اين استان دچار آسيب‌هايي ش��ده است. پل تاريخي 
زمانخان در مجاورت شهر سامان در استان چهارمحال و 

بختياري واقع شده است. 

 افزايش سريع شيوع آسم
در كودكان ايراني 

فارس: رض��ا رضايي‌طاهري، متخصص بيماري‌هاي ��
كودكان گفت: متاسفانه شيوع آسم در ايران رو به افزايش 
بوده و س��رعت آن در ميان كودكان بيش��تر از افراد بالغ 
اس��ت. مطابق مطالعات انجام‌شده ميزان شيوع آسم در 

ايران بين 10 تا 35 درصد گزارش شده است

 جايزه ويژه متروپليس 
به شهر تهران رسيد

ش�رق: تهران در دهمي��ن اجلاس متروپليس ��
)اتحاديه كلان‌ش��هرها و پايتخت‌ه��اي جهان( به 
عنوان يكي از شهرهاي برتر جهان در زمينه ارتقاي 
كيفيت زندگي شهروندان مورد تقدير قرار گرفت. 
جايزه يكي از 10 شهر برتر جهان در زمينه ارتقاي 
كيفي��ت زندگ��ي ش��هروندان در دهمين اجلاس 
متروپليس در كشور برزيل به شهرداري تهران اعطا 
شد. اين جايزه به دليل تلاش براي ارتقاي كيفيت 
زندگي شهروندان به ويژه در زمينه توسعه حمل و 
نقل عمومي و بهره‌گيري از روش‌هاي مناسب نظير 
سامانه بي.آر.تي، دوچرخه‌هاي عمومي و... به تهران 
تعلق گرفته است. براي دريافت اين جايزه جهاني 
بين 162 كلان‌ش��هر دنيا رقابت بوده و داوران اين 
جايزه هم شهرداران كلان‌شهرهاي جهان هستند. 
اين جايزه ك��ه معتبرترين جاي��زه بين‌المللي در 
زمينه مديريت ش��هري در دنياس��ت هر سه سال 
يك‌بار به كلان‌ش��هرها اعطا مي‌شود و در اين دوره 
از س��ال 2009 تا 2011 بوده و ملاك ارزيابي سال 
2010 بوده اس��ت. به غير از شهر تهران شهرهايي 
نظير ملبورن، مونترال، سئول، تايپه، مكزيكوسيتي و 
ريودوژانيرو نيز از سوي متروپليس مورد تقدير قرار 

گرفته‌اند. 
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خبر خوبي كه خوب نيست! هست؟ 
نكته س��اده‌اي كه آن را هر دانشجوي سال اولي در 
گرايش‌هاي آب و منابع طبيعي و محيط‌زيست مي‌داند. 

دوم اينكه مطابق اعلام مراجع رسمي IPCC، ميزان 
افزايش متوس��ط دماي كره‌زمين در طول يك‌صد سال 
اخير حدود 0/74درجه سانتي‌گراد بوده است، در صورتي 
كه آقاي دكتر اين رقم را بيش از دو برابر ذكر كرد كه بايد 

ديد مرجع مورد استناد ايشان چيست يا كيست؟ 
سوم اينكه بر اساس دومين گزارش ملي ايران درباره 
تغييرات اقليمي و فرصت‌ها و تهديدهاي پيرامون آن‌كه 
اتفاقا همين هفته گذشته روي درگاه مجازي كنوانسيون 
 س��ازمان ملل متح��د درباره تغيي��رات اقليمي يا همان

 UNFCCC قرار گرفت، ميزان منابع آبي ايران تا كمتر 
از 10 سال ديگر چنان كاهش خواهد يافت كه سرانه آب 
در دسترس ايرانيان به كمتر از 1300 مترمكعب در سال 
مي‌رسد، در صورتي كه اين رقم هم‌اكنون حدود 1730 

مترمكعب در سال است. 
چهارم اينكه رقم افزايش 15 يا 16 ميلي‌متر بارندگي 
سالانه در كشور در طول چند سال اخير چگونه ممكن 
است؟ وقتي كه ايران مطابق گزارش‌هاي رسمي وزارت 
نيرو، سازمان هواشناسي و مركز پايش خشكسالي وزارت 
جهاد كش��اورزي اغلب با خشكس��الي متوسط تا شديد 
روبه‌رو بوده است! به راستي چه دليلي دارد تا همه به جز 

آقاي معاون بكوشند تا واقعيت‌ها را وارونه جلوه دهند؟! 
پنجم اينكه بر بنياد مطالعات و پژوهش‌هاي متعددي 
كه توس��ط اقليم‌شناسان از كش��ورهاي مختلف صورت 
گرفت��ه، اي��ران در س��ال‌هاي 2025، 2050 تا 2085 با 
تنش‌هاي آبي گسترده‌تر و شديدتري هم روبه‌رو خواهد 

شد. 
دست آخر اينكه فايده اين اظهارات شگفت‌آور واقعا 
چيس��ت؟ جز اينكه در بدترين حالت، يعني حالتي كه 
حرف آقاي معاون از س��وي برنامه‌ري��زان و كلان‌نگران 
طراح چيدمان توسعه در كشور جدي گرفته شود، سبب 
مي‌شود تا سرمايه‌گذاري‌هاي صورت‌گرفته براي كاهش 
ميزان هدر رف��ت آب، افزايش راندمان آبياري در بخش 
كشاورزي و مهار حفر چاه‌هاي غيرمجاز به كمينه رسيده 
و در نتيجه كش��ور با شتابي بيشتر به سوي فرجام تلخ 
عربستان سعودي پيش رود؟ و در بهترين حالت، يعني 
حالتي كه كس��ي حرف جناب كرباسي را جدي نگيرد، 
س��بب مي‌ش��ود تا جايگاه و منزلت س��ازمان حفاظت 
محيط‌زيس��ت و روند نح��وه انتخاب مديران ارش��د آن 
در حوزه‌هاي تخصصي بي��ش از پيش اعتبار خود را در 
نزد نهادها و ش��خصيت‌هاي حقيقي و حقوقي علمي و 

پژوهشي كشور از دست بدهد؟!

ادامه از صفحه اول

مه�دي افروزمنش:مديركل امور آس��يب ديدگان اجتماعي 
سازمان بهزيستي مي‌گويد 50درصد زنان ويژه فعال در كشور 
متاهل هس��تند. حبيب‌الله فريد كه با خبرگزاري دانشجويان 
ايران وابسته به جهاد دانشگاهي سخن مي‌گفت اضافه كرده 
است اغلب افرادي كه در اين تحقيق مورد مطالعه قرار گرفته‌اند 
افرادي از طبقه متوسط جامعه هستند. اين اظهارات مديركل 
سازمان بهزيستي از تغييرات گسترده در ميان اين قشر خبر 
مي‌دهد. پيش از اين و با اس��تناد به تحقيقات دهه 40 گمان 
مي‌شد اكثر زنان ويژه مجرد، بي‌سواد، مهاجر و فقير هستند. 
حال آنكه ديروز مديركل بهزيستي از تحقيقاتي سخن گفت كه 
براساس آن در ميان اين زنان افرادي هستند كه ميزان درآمد 

متوس��طي دارند و براي افزايش كيفيت زندگي و ماديات اين 
كار را انجام مي‌دهند. او البته اشاره كرد كه اين به معناي ورود 
به اين حرفه به دليل فقر اقتصادي نيست و كساني هم هستند 
كه از س��ر ناچاري و فقر به اين حرفه روي مي‌آورند. مديركل 
امور آسيب‌ديدگان اجتماعي سازمان بهزيستي در ادامه عنوان 
كرد: اين افراد در ابتدا از ميزان آس��يب‌هايي كه متوجه آنان 
است، مطلع نيس��تند و پس از ورود به اين چرخه در معرض 
موادمخدر، ايدز، خشونت و تماس‌هاي حفاظت نشده جنسي 
قرار مي‌گيرند و به آسيب‌هاي اجتماعي دامن مي‌زنند. فريد در 
ادامه با بيان اينكه اعتياد جنسي در برخي از اين افراد مشاهده 
مي‌شود، اظهار كرد: اين افراد نياز به درمان‌هاي روان‌شناختي 

دارند، زيرا ميزان اختلالات روان‌شناختي در آنان بيشتر از ساير 
افراد جامعه است. پيش��تر نيز انتشار تحقيقي توسط سعيد 
مدني نشان از تغييرات گسترده‌اي در ميان جمعيت زنان ويژه 
كش��ور داده بود كه از جمله كاهش سن ميانگين فعالان اين 
عرصه بود كه به نسبت سال 1347 بيشتر از سه سال كاهش 
يافته است. باسواد ش��دن اين زنان به نسبت همكاران‌شان 
در سال‌هاي پاياني دهه 40 نيز از ديگر يافته‌هاي »مدني و 
همكاران« بود. براساس دستاوردهاي اين پژوهش مشخص 
شد كه بيشتر از 95درصد زنان تن‌فروش فعال در شهر تهران 
باس��واد هستند، اين در حالي اس��ت كه ميزان باسوادي در 
سال 47، كمتر از 20درصد عنوان شده بود. همچنين بنابر 

يافته‌هاي جديد مشخص شد كه 32/6درصد از تن‌فروشان 
فعلي تهران س��ابقه مراجعه به روان‌پزشك يا روان‌شناس را 
داشته‌اند. عمده اختلال گزارش شده در ميان آنها افسردگي 
گزارش ش��ده است. بر پايه مطالعه انجام شده نيز مشخص 
شد كه 11/7درصد زنان تن‌فروش اولين رابطه جنسي خود 
را به اجبار برقرار كرده‌اند و به ترتيب مشتريان، اقوام و والدين 
بيشترين سهم را در وادار كردن زنان به اولين رابطه جنسي 
اجباري داشته‌اند. همچنين اعلام شده است كه 11/8درصد 
از زن��ان تن‌فروش در ح��ال حاضر با همس��ر خود زندگي 
مشترك دارند. اين يافته نسبت به يافته مشابه سال 1347 

بيش از 11/7درصد افزايش را نشان مي‌دهد. 

زنان ويژه، افرادي از طبقه متوسط

جمع‌بندي نتايج

نسبت قابل توجهي از زنان روسپي در كودكي مورد سوءاستفاده جنسي قرار گرفته‌اند. دوست‌پسر بالاترين سهم 
را در سوءاستفاده جنسي از زنان در كودكي داشته است. سوءاستفاده جنسي اعضاي خانواده نيز سهم قابل‌توجهي 

داشته است.

اكثريت روسپيان مورد بررسي افرادي را تحت تكفل خود داشته‌اند. بيش از نيمي از آنان تكفل فرزندان خود را  
‌برعهده داشته‌اند و اگر به اين آمار والدين؛ خواهر و برادر آنها را هم اضافه كنيم، مشخص مي‌شود كه نزديك به 

دوسوم روسپيان مسووليت اداره زندگي فرزند، والدين، خواهر يا برادر خود را برعهده داشته‌اند.

اكثريت زنان روسپي مورد بررسي سابقه ازدواج در سنين كمتر از 20 سال را داشته‌اند.

حدود نيمي از روسپيان سابقه بيماري رواني داشته‌اند. هيپوماني، ضعف رواني، اسكيزوفرني، افسردگي، پارانويا و 
هيستري بيشترين شيوع را داشته‌اند.

عليايي‌زند و وروايي با بررسي شغل پدر به ترتيب گزارش كرده‌اند كه 11/8 و 5/5درصد از پدران، مشاغل غيرقانوني 
داشته‌اند. در مطالعه مدني اين متغير بررسي و مشخص شده 14/3درصد پدران سابقه جرم و زندان داشته‌اند.

طبق اظهارات پاسخگويان، دوستان و زنان تن‌فروش همسايه بيشترين نقش را در ورود فرد به روسپيگري 
داشته‌اند. پدر يا مادر و همسر نيز در گروه مشوقان زنان براي تن‌دادن به روسپيگري قرار داشته‌اند.

در دهه 1380، نسبت به دهه‌هاي گذشته، سهم دختران مجرد در فحشا افزايش يافته است. حدود ‌10درصد از 
زنان روسپي همسر خود را به دليل فوت از دست داده‌اند كه مي‌تواند نشان‌دهنده احتمال گرايش به روسپيگري 

در ميان زنان سرپرست خانوار به دليل فقدان حمايت‌هاي اجتماعي – اقتصادي باشد. عدم تمايل به ازدواج در 
بخشي از زنان نشانه‌اي است از تغيير الگو و سبك زندگي زنان و دختران شاغل در روسپيگري.

مطالعات

صابري )1382(، عليايي‌زند )1383(، شرافتي‌‌پور )1384(، مدني و ديگران )1386(

فرمانفرمائيان )1347(، وروايي )1384(، مدني و ديگران )1386(

شرافتي‌پور )1384(، عليايي‌زند )1383(، مدني و ديگران )1386(

كامراني فكور )1381(، وروايي )1384(، مدني و ديگران )1386(

عليايي‌زند )1383(، وروايي )1384(، مدني و ديگران )1386(

صابري )1382(، عليايي‌زند )1383(، وروايي )1384(، شرافتي‌پور )1384(، مدني و ديگران )1386(

فرمانفرمائيان )1347(، صديق سروستاني )1372(، معيني )1381(، صابري )1382(، عليايي‌زند )1383(، وروايي 

)1384(، شرافتي‌پور )1384(، مدني و ديگران )1386(

عامل موثر

سابقه سوءاستفاده جنسي در كودكي

تعداد افراد تحت‌تكفل و نسبت آنها

سن در ازدواج اول

سابقه اختلال رواني

سابقه جرم و بازداشت پدر

وجود فرد روسپي در ميان دوستان

وضعيت تأهل / علل تجرد
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خلاصه يافته‌ها و نتيجه‌گيري‌هاي تحقيقات و پژوهش‌هاي  مربوط به عوامل روسپيگري

ليدا اياز: مرگ ناگهاني زياد ش��ده، بيمارستان‌هاي شهر شلوغ‌تر 
ش��ده و هواي بدون ب��و در اطراف‌مان آلوده‌تر ش��ده اما به طور 
رسمي هيچ سندي در دست نيست كه اثبات كند مقصر كيست 
دولت، شهرداري، خودروسازها يا كارخانه‌دارها هر كدام به بهانه‌اي 
شانه خالي مي‌كنند.در مراسمي كه با تعبيري به نام زنگ هشدار 
آلودگي هواي تهران روز گذش��ته با دور هم جمع شدن مديران 
شهري و اما با صندلي‌هاي خالي مسوولان محيط‌زيستي برگزار 
شد، مسوولان شهر تهران هشدار جدي خود را نسبت به سمي 
ش��دن تنها عامل نفس كش��يدن موج��ودات در پايتخت اعلام 
كردند. هوا بس ناجوانمردانه آلوده اس��ت، برنامه‌اي هم در دست 
نيست. »آيا شما سندي در رابطه با تاثير آلودگي هوا بر افزايش 
مرگ‌و‌ميرها داريد؟ اگر كسي مدعي شود كه چنين چيزي وجود 
ندارد، مي‌توان س��ند و آماري ارايه كرد كه اين نكته را به تاييد 
برس��اند؟« اين ابهاماتي بود كه در ذهن ناصر كرمي، كارشناس 
محيط‌زيست وجود داشت كه با پاسخ مديرعامل شركت كنترل 
هواي تهران مواجه ش��د. »چهار هزار نفر بر اس��اس آلودگي هوا 
جان باختند اما آمارها خيلي بيش��تر اس��ت.« و اين جوابي بود 
ك��ه مديرعامل ش��ركت كنترل هواي تهران به اين كارش��ناس 
محيط‌زيس��ت داد. به گفته يوس��ف رش��يدي وزارت بهداشت 
در س��ال 89 اعلام كرد كه بر اثر آلاينده‌هاي مونوكس��يدكربن، 
دي‌اكسيدكربن و ذرات معلق، چهارهزار نفر فوت كردند. از طرف 
ديگر هم اولين آمار رس��مي مربوط به ذرات معلق كه در س��ال 
76 گزارش ش��د، حاكي از اين بود كه سه‌هزار و 800 نفر بر اثر 
ذرات معلق جان خود را از دست دادند. مديرعامل شركت كنترل 
كيفيت هواي تهران ادعا كرد كه در س��ال 89 وزارت بهداش��ت 
اعلام كرد چهارهزار نفر بر اس��اس آلاينده‌هاي مونوكسيدكربن، 
ذرات معل��ق و برخي از آلاينده‌ها جان خود را از دس��ت داده‌اند: 
»ما چند بار خواسته‌ايم اين گزارش را ارايه كنند اما به ما نداده‌‌اند. 

قطعا آمار مرگ‌و‌مير از اين تعداد بيشتر است، چرا كه با آزبست 
و ذرات معلق كمتر از 2/5ميكرون را داريم كه غلظت آن بيشتر 
اس��ت و باعث مرگ‌و‌مير مي‌ش��ود. آمارهايي ه��م در اورژانس و 
بيمارستان‌ها وجود دارد كه رابطه معناداري ميان سكته‌هاي قلبي 

با افزايش آلاينده‌ها برقرار مي‌كند.«
مرگ بچه‌ها عاقبت كم‌كاري ماست

»در س��ال‌هاي 72 موض��وع آلودگ��ي ه��واي ته��ران و 
مرگ‌و‌ميره��اي ناش��ي از اين موضوع مطرح ش��د اما مردم فكر 
مي‌كردند اين موضوعي لوكس و ش��يك است.« معاون اجرايي 
معاونت حمل‌و‌نقل ترافيك ادعا مي‌كند دو بيانيه كاهش آلودگي 
هوا در سال‌هاي 72 و 79، هم نتوانست در وضعيت آلودگي هوا 
در سال‌هاي اخير تغييري به وجود بياورد: »آن زمان با خبرنگاران 
به موسسه محك رفتيم. عده‌اي كارم را رياكارانه دانستند اما هدف 
من هشدار به آن مسوولي بود كه چك كمك به مترو را در ميز 
كشويش پنهان كرده بود و مي‌گفت گم شده است. مي‌خواستم 
بگويم اين بچه‌ها عاقبت كم‌كاري ما هستند.«وحيد نوروزي بر اين 
موضوع كه تهران براي كاهش آلودگي هوا فاقد برنامه است، تاكيد 
مي‌كن��د و مي‌گويد: »برنامه‌هاي كاه��ش آلودگي هوا به كندي 
اجرا مي‌ش��ود. بايد از دولت بخواهيم طرحي بياورد كه طي پنج 
سال آينده، هوايي تنفس كنيم كه قابليت تنفس كردن را داشته 
باش��د زيرا هواي تهران قابليت تنفس را ندارد.«در شرايطي كه 
اتهام مستقيمي متوجه هيچ يك از نهاد‌هاي دخيل در موضوع 
آلودگي هوا نيس��ت، نوروزي خودرو و سوخت را دو متهم اصلي 
مي‌داند: »به خودروسازاني كه با كيفيت يورو دو خودروها را توليد 

مي‌كنن��د، مي‌گويم اين مبدل پس از مدتي از بين مي‌رود و اين 
ماش��ين به اندازه 10ماشين هم‌تراز خود آلودگي توليد مي‌كند. 
از س��ال 72 مي‌گوييم خودرو و س��وخت مشكل دارند حال نيز 
دوباره مي‌گوييم خودرو و س��وخت مشكل دارد.«به اعتقاد او، دو 
خودروساز بزرگ كش��ور در جهش استانداردهاي اصلي كاهلي 
مي‌كنند. »هر تصميمي كه كميته اضط��رار درباره آلودگي هوا 
مي‌گيرد، ما س��ه تا چهار برابر س��هم خود كار انجام مي‌دهيم.« 
مش��اور شهردار تهران تعهد داد از كشور خارج مي‌شود اگر ثابت 
شود كه موضوع آب‌پاشي در كميته اضطرار آلودگي هواي تهران 
مطرح ش��ده باشد و مس��وولان ش��هرداري پاي چنين طرحي 
امضا زده باش��ند: »كميته مواقع اضطرار اين تصميم را گرفت، با 
آب‌پاشي هوا مخالف بوديم، هستيم و خواهيم بود. اگر وضعيت 
آلودگي هوا به همين روش ادامه يابد، وضعيت بحراني‌اي خواهيم 
داشت. از دولت، محيط‌زيس��ت و ارگان‌هاي مسوول مي‌خواهم 
طرحي ارايه دهند تا طي پنج‌سال آينده هواي تهران قابل نفس 

كشيدن باشد. اين هوا قابل تنفس نيست.«
تعهد زيست‌محيطي فقط محافظت از چند آهو نيست

تغيير قانون معافي��ت دريافت برگه معاينه فني بهانه‌اي بود 
تا رييس مراكز معاينه فني شهر تهران هم نسبت به بي‌اهميت 
دانستن معاينه فني خودروها انتقاد كند و آن را دستمايه اصلي 
تشديد آلودگي‌ها بداند: »سال‌هاست خودروهاي بي‌كيفيت حاضر 
نيستند از استاندارد يورو دو به يورو سه ارتقا پيدا كنند و همين‌ها 
س��بب افزايش آلودگي هوا در پايتخت هستند. خودروسازان ما 
به مسووليت‌هاي اجتماعي و زيست‌محيطي خود بي‌توجهند زيرا 

تعهد زيست‌محيطي كنايه از محافظت از چند آهو نيست بلكه 
تاكيد بر تجهيز ماشين‌ها به مبدل‌هاي كاتاليستي است يا تعهد 
به قانون ورود يك موتوسيكلت در قبال خروج سه موتوسيكلت از 
چرخه حمل‌و‌نقل.«به گفته صدرالدين عليپور، مجلس نيز آن‌طور 
كه بايد در اين موضوع ورود پيدا نكرده است. محيط‌زيست مقصر 
است. اين توپ اتهامي بود كه يوسف رشيدي به سمت مسوولان 
محيط‌زيس��تي ش��وت كرد: »پس از افزاي��ش هيدروكربن‌هاي 
سرطان‌زا، جلساتي را با شوراي شهر برگزار كرديم و اين موضوع 
را هشدار داديم اما مقصر اصلي در اين ميان سازمان محيط‌زيست 
است كه بدون توجه به تست بخارات بنزين اجازه شماره كردن 
خودروها را مي‌دهد. حذف اين قطعه تنها به خاطر 60هزار تومان 
صرفه‌جويي بود.«به گفته مديرعامل شركت كنترل كيفيت هواي 
تهران، پايتخت كلكسيوني از خودروها را در خود جاي داده: »بايد 
خودروهاي كاربراتوري ترددش��ان در سطح شهر ممنوع شود و 
موتوسيكلت‌ها نيز به صورت نظام‌مند به محدوده طرح ترافيك 
بيايند. آلودگي هوا همچنان بر‌اس��اس قوانين گذشته سنجيده 
مي‌شود، اين در حالي است كه ما استانداردي ملي در اين رابطه 
داريم كه شاخص‌هاي بسيار س��ختگيرانه‌اي در آن لحاظ شده 
است كه اگر آن را مبناي سنجش آلودگي هوا بدانيم اكثر روزهاي 
سال را در آلودگي سپري مي‌كنيم.«بر اساس اطلاعات داده شده 
به رش��يدي تا پايان هفته افزايش دما داريم و ش��اخص آلودگي 
بالاتر اس��ت و ذرات معلق كمتر از ۲/۵ ميكرون هم به راحتي از 
ماسك‌ها عبور مي‌كنند. اين جلسه كه پيش‌بيني مي‌شود آغازگر 
جلسات متوالي بررسي آلودگي هوا باشد هم بدون اينكه تعهدي 
براي كمك به رفع بحران بدهد به كار خود پايان داد و اين پرونده 
مي‌رود كه با كاهش دما در زمستان امسال قطورتر شود؛پرونده‌اي 
كه در تمامي اين س��ال‌ها مختومه نشده، چند ماهي به بايگاني 

مي‌رود و دوباره به ميز محاكمه باز‌مي‌گردد. 

زنگ هشدار دوباره به صدا در آمد

هوا آلوده است؛برنامه‌ها ناكارآمد

شرق: وزارت بهداشت و سازمان تامين اجتماعي دوئلي براي طرح‌هاي بي‌سرانجام خود 
آغاز كرده‌اند. دعوايي كه با اعلام اجراي طرح »پزش��ك امين« از سوي سازمان تامين 
اجتماعي در هفته جاري آغاز شد و به دليل آنچه كه از سوي مسوولان وزارت بهداشت 
موازي‌كاري با طرح »پزش��ك خانواده« اين وزارتخانه قلمداد مي‌شود، با واكنش‌هاي 
متفاوتي همراه شد. مساله‌اي كه بيش از كشمکش‌هاي بين دستگاهي و دولتي، دود 
آن به چشم مردم مي‌رود و باعث تاخير در اجراي طرح‌هاي سراسري سلامت در جامعه 
مي‌شود. درگيري اين دو نهاد دولتي در شرايطي است كه هنوز دو طرح پزشك امين و 
پزشك خانواده به سرانجام نرسیده است و طرحي كه از سوي مسوولان سازمان تامين 
اجتماعي به تازگي مطرح شده است تنها عنوان جديدي از طرح‌هاي شكست‌خورده 
سابق اين سازمان است. طرح »پزشك امين« طرحي از سوي مسوولان سازمان تامين 
اجتماعي اس��ت كه به موجب آن »تنها يك پزشك عمومي به عنوان مشاور امين بر 
روند درمان بيمه‌شدگان نظارت مي‌كند«، طرحي كه پيش از اين نيز قرار بود با عنوان 
»سازمان بيمه سلامت« اجرايي شود اما همانند طرح پزشك خانواده خبري از اجراي 
آن به گوش نرسيد. دامنه واكنش‌ها نسبت به اجراي اين طرح به حدي است كه روز 
گذش��ته وزير بهداشت با اش��اره به اجراي اين طرح از سوي مسوولان سازمان تامين 
اجتماعي عنوان كرد: برنامه پزش��ك خانواده و نظام ارجاع، برنامه قانوني و ملي است 
و همه دس��تگاه‌هاي مربوطه براي اجراي آن عزم خود را جزم كرده‌اند. بر اين اس��اس 
هيچ برنامه سلامت محوري به جز برنامه پزشك خانواده و نظام ارجاع براي ما معنا و 
مفهومي نخواهد داشت. همچنين معاون درماني وزارت بهداشت نيز در واكنش به اين 
اقدام با تاكيد بر اينكه اجراي طرح پزشك امين از سوي سازمان تامين اجتماعي نوعي 
موازي‌كاري با برنامه پزش��ك خانواده و نظام ارجاع است، مي‌گويد: وزارت بهداشت از 
ابزارهاي قانوني براي عدم اجراي طرح پزشك امين استفاده مي‌كند. البته اين نخستين 
دعواي مس��وولان وزارت بهداشت و سازمان تامين اجتماعي نيست. چرا كه پيش از 
اين نيز بدهي وزارت بهداش��ت به س��ازمان تامين اجتماعي و متقابلا بدهي سازمان 
تامين اجتماعي به وزارت بهداش��ت در رابطه با حق بيمه بيمارس��تان‌هاي دولتي به 
ش��كلي بالا گرفته بود كه برخي بيمارستان‌هاي دولتي و برخي ديگر از مراكز تامين 
اجتماعي را به مرز تعطيلي كشانده بود و مسوولان نيز در اين ميان در ميدان رسانه‌ها 
به دنبال چانه‌زني‌هاي خود براي كاهش بدهي‌ها و افزايش طلبكاري‌هاي خود بودند. 
در ادامه مسوولان وزارت بهداشت در حالي سخن از موازي‌كاري طرح پزشك امين با 

طرح پزشك خانواده را به ميان مي‌آورند كه رحمت‌الله حافظي رييس سازمان تامين 
اجتماعي ضمن بيان اين نكته كه طرح »پزش��ك امين« هيچ مغايرتي با طرح نظام 
ارجاع و پزش��ك خانواده ندارد، معتقد است: اجراي اين طرح حتي مي‌تواند به اجراي 
پزشك خانواده سرعت ببخشد. توپ پر مسوولان وزارت بهداشت نسبت به اجراي اين 
طرح در شرايطي است كه طرح پزشك خانواده اين وزارتخانه بنا به دلايل نامعلومی، 
جزو طرح‌هاي بي‌سرانجامي است كه پس از پنج سال، تاكنون تنها در مناطق معدودي 
از كش��ور اجرا ش��ده است و به گفته برخي از كارشناسان حوزه سلامت به دليل عدم 
حمايت‌هاي مالي دولت و عملكرد منفعل اين وزارتخانه، شكست خورده است. همچنين 
اگرچه رييس سازمان تامين اجتماعي معتقد به عدم موازي‌كاري طرح »پزشك امين« 
با »پزش��ك خانواده« اس��ت اما اين دو طرح در واقع قرار است يك هدف اصلي يعني 
»دسترسي عادلانه همه مردم به سلامت و پزشكاني مختص خانواده‌هاي ايراني« كه 
نمونه‌هاي آن در بس��ياري از كشور‌هاي جهان وجود دارد را دنبال كند. طرح‌هايي كه 
سال‌هاست از سوي مسوولان وزارت بهداشت و سازمان تامين اجتماعي مطرح مي‌شود 
اما در ميدان عمل همانند طرح پزشك خانواده به دليل عدم اختصاص بودجه كافي، 
نيروي انس��اني و تجهيزات مناسب محكوم به شكست مي‌ش��ود. با اين حال مرضيه 
وحيددستجردي در اين‌باره معتقد اس��ت: برنامه پزشك خانواده برنامه‌اي ملي است 
كه وزارت بهداشت بايد آن را اجرا كند. براي اجراي اين برنامه دو وزارتخانه بهداشت 
و تعاون، كار و رفاه اجتماعي عزم خود را جزم كرده‌اند و دس��تورالعمل مربوط به اين 
برنامه از سوي اين دو وزارتخانه به امضا رسيده است. وزير بهداشت مي‌افزايد: خوشحالم 
كه دكتر شيخ‌الاسلام نيز به برنامه پزشك خانواده و نظام ارجاع كاملا اعتقاد دارد. در 
حال حاضر اجراي آزمايش��ي اين برنامه در سه استان كش��ور آغاز شده و روساي 20 
دانشگاه علوم پزشكي كشور نيز متقاضي اجراي اين برنامه هستند. همچنين معاون 
درماني وزير بهداش��ت نيز مي‌گويد: اجراي اين طرح تداخل در سياس��ت‌گذاري‌هاي 
وزارت بهداشت محسوب مي‌شود. سازمان تامين اجتماعي براي اجراي اين طرح هيچ 
مشورتي با وزارت بهداشت نكرده است، اين در حالي است كه طبق قانون برنامه پنجم 
توسعه سياست‌گذاري در امر سلامت بر عهده وزارت بهداشت است. امامي‌رضوي عنوان 
مي‌كند: زماني كه سياس��تي در كشور اجرايي مي‌شود آن سياست بايد يك سياست 
هماهنگ باشد. در حال حاضر سياست‌ها و برنامه‌ها براي اجراي برنامه پزشك خانواده 
و نظام ارجاع مشخص شده است. اگر قرار باشد سياستي موازي در اين زمينه آغاز شود 

و تمام ارگان‌ها براي اجراي اين برنامه توافق نكرده باشند، ناهماهنگي ايجاد مي‌شود 
و برنامه اصلي تحت‌الش��عاع قرار مي‌گيرد. در مقابل رييس س��ازمان تامين اجتماعي 
اظهارنظر متفاوتي دارد. او با اشاره به اينكه بيمه‌شدگان تحت پوشش تامين اجتماعي، 
انتظار دارند در ازاي حق بيمه‌اي كه پرداخت مي‌كنند، يك مشاور امين در حوزه درمان 
داش��ته باشند، مي‌گويد: اجراي اين طرح مي‌تواند بخشي از زيرساخت‌هاي لازم براي 
اجراي طرح پزشك خانواده را فراهم كند تا هر زمان كه وزارت بهداشت قصد اجراي 
آن را داش��ت، س��ريع‌تر بتواند اين طرح را عملياتي كند. حافظي با تاكيد بر اينكه در 
قالب اين طرح كليه بيمه‌ش��دگان تامين اجتماعي از يك پرونده الكترونيك سلامت 
برخوردار مي‌شوند مي‌افزايد: در اين طرح در صورت عدم رضايت بيمه‌شدگان از يك 
پزشك، امكان انصراف از زيرمجموعه او و انتقال به پزشك ديگري كه ظرفيت دوهزار و 
500 نفري او تكميل نشده باشد، وجود دارد. حافظي با بيان اينكه ميزان پرداختي به 
پزشكان بابت افراد بالاي 60 سال، زنان باردار و كودكان زير شش سال بيشتر خواهد 
بود، يادآور مي‌ش��ود: براي تشخيص بيماري‌هايي نظير ديابت و فشار خون كه فرد از 
آن اطلاع نداشته اس��ت نيز، پاداش مضاعفي براي پزشك لحاظ مي‌شود. مديرعامل 
صندوق تامين اجتماعي درباره مزايايي كه اجراي اين طرح براي بيمه‌شدگان به دنبال 
خواهد داشت، عنوان مي‌كند: بيمه‌شدگان بالاي 60 سال اگر از طريق نظام نوين ارايه 
خدمات درماني براي درمان خود اقدام كنند، هيچ پرداختي بابت خدمات موجود در 

بسته بيمه‌اي نخواهند داشت. 
بعيد مي‌دانم وزارت بهداشت تا 10 سال آينده پزشك خانواده را اجرايي كند

همه اينها در حالي اس��ت كه حسينعلي شهرياري، رييس كميسيون بهداشت و 
درمان مجلس ش��وراي اسلامي در گفت‌وگو با شرق اقدام سازمان تامين اجتماعي را 
مغاير با قانون نمي‌داند و معتقد است كه وزارت بهداشت بايد با توجه به زمينه اجراي 
برنامه پزش��ك خانواده طرح »پزش��ك امين« را به عنوان زيرساختي براي اين طرح 
قلم��داد كند. او با انتقاد از بي‌برنامگي‌هاي دولت و وزارت بهداش��ت در رابطه با طرح 
پزشك خانواده مي‌گويد: با توجه به عدم حمايت‌هاي دولت از اين طرح و توزيع ناعادلانه 
پزشكان در مناطق كشور بعيد مي‌دانيم كه اين طرح در 10 سال آينده به مرحله اجرا 
برسد، اگر زود‌تر اتفاق بيفتد ما استقبال مي‌كنيم، البته ناگفته نماند اجراي طرح پزشك 
خانواده در كش��ورهاي پيشرفته نيز در 15 سال محقق ش��ده است اگرچه ما به اين 

موضوع خوشبين هستيم.

 اجراي طرح »پزشك امين« سازمان تامين اجتماعي با واكنش وزارت بهداشت مواجه شد

دوئل طرح‌هاي بي‌سرانجام


