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در جنگ تحمیلینجات بیش از ۷۲۰۰ نفر 
ایرنــا: رئیــس جمعیــت هلال احمــر از 
نقش آفرینــی امدادگــران در شــش هزار 
مأموریت امــدادی جنگ تحمیلی ســوم 
خبر داد و گفت: «بیش از هفت هزار و ۲۰۰ 
هم و طن بــا تلاش امدادگران هلال احمر از 
زیر آوار حملات نجات یافتند». پیرحســین 
کولیونــد ادامــه داد: «در این بــازه زمانی، 
بیــش از شــش هــزار عملیات امــداد و 
نجات در سراســر مناطق درگیــر به ثبت 
رسیده است؛ عملیاتی که هر یک روایت گر 
صحنه هایی از امیــد، ایثار و مبارزه با مرگ 
در دل آوار و ویرانــی بــود. در جریــان این 
عملیات ها، هفت  هزار و ۲۱۵ نفر از زیر آوار 
نجات یافتند». او با اشاره به سختی برخی 
مأموریت ها گفــت: «در برخی عملیات ها، 
مانند حادثه ســاختمان مسکونی رسالت، 
امدادرسانی روزها طول کشید. در شرایطی 
بسیار ســخت، با سازه ای ناپایدار و پرخطر، 
امدادگــران ما حتی پــس از حدود ۲۰ روز 
تلاش بی وقفه، موفق شدند پیکر دو شهید 
گران قــدر را از طبقــات فوقانی تفحص و 
به آغوش خانواده های شــان بازگردانند و 
به این ترتیب، این عملیات به پایان رســید». 
به گفتــه رئیس جمعیــت هلال احمر، از 
مجمــوع مصدومان، بیــش از هفت هزار 
نفر به مراکز درمانی منتقل شــده و بالغ بر 
۱۰  هزار و ۳۸۲ نفر نیز به  صورت ســرپایی 
در محل حادثه درمان شــده اند. همچنین 
عملیــات جســت وجو از ســوی تیم های 
آنست در قالب هزار و ۷۱۱ مأموریت انجام 
شــده اســت. رئیس جمعیت هلال احمر 
همچنیــن با تأکید بر نقش حیاتی تیم های 
سگ های زنده یاب و جســدیاب ادامه داد: 
«این ســگ ها که با آموزش های تخصصی 
و آمادگــی بــالا وارد میــدان می شــوند، 
در ســخت ترین و خطرناک تریــن شــرایط 
عملیاتــی -از آوارهــای ناپایــدار گرفته تا 
فضاهای محــدود و پرخطر- حضور مؤثر 
و تعیین کننــده ای داشــته اند. متأســفانه 
در جریــان ایــن عملیات ها، تعــدادی از 
این ســگ های فــداکار نیز دچار آســیب و 
مصدومیت شدند که نشان دهنده شدت و 

خطر بالای مأموریت هاست».

محصول لاغری غیرمجازفراخوان جمع آوری یک 
مصــرف  پایــش  و  نظــارت  دفتــر 
فراورده های سلامت ســازمان غذا و دارو 
از جمــع آوری فــوری محصــول لاغــری 
«جی ســی» (GC) بــه دلیــل غیرمجاز و 
تقلبی بــودن خبــر داد. بر اســاس اعــلام 
آزمایشــگاه مرجــع کنتــرل غــذا و دارو، 
محصول لاغری جی ســی (GC) به دلیل 
حــاوی ترکیبات مت آمفتامیــن و کافئین و 
تقلبی بودن، مشمول جمع آوری و فراخوان 
فوری شــد. روابط عمومی ســازمان غذا و 
دارو اعــلام کرد معاونت های غذا و داروی 
دانشــگاه های علــوم پزشــکی و مناطق 
آزاد موظــف شــدند به قیــد فوریت برای 
جمع آوری این فراورده اقدام و مســتندات 
مربوطه را به سازمان ارسال کنند. همچنین 
از مردم خواسته شــد در صورت مشاهده 
ایــن محصول در ســطح عرضــه، مراتب 
را از طریق ســامانه های نظارتی ســازمان 
اطــلاع دهند. این محصــول فاقد هرگونه 
مجوز ســاخت و توزیع بوده و مصرف آن 
می توانــد عــوارض جدی برای ســلامت 

مصرف کنندگان داشته باشد.

پرستاریشهادت ۱۱ نفر از اعضای گروه 
ایســنا: رئیس کل ســازمان نظام پرستاری 
گفــت: «۱۱ نفر از اعضای گروه پرســتاری 
شــامل فوریت های پزشــکی و پرســتاران 
شــهید شــده اند. برخــی از این افــراد در 
مناطق عملیاتی و در کنار نیروهای مسلح 
خدمت می کردند که در آن مناطق شــهید 
شــدند». احمد نجاتیان دربــاره وضعیت 
ارائه خدمات در دوران جنگ رمضان گفت: 
«کمبودی در زمینه ارائه خدمات در سراسر 
کشور نداشــتیم؛ براساس برنامه ریزی های 
انجام شــده، خدمات در سراسر کشور ارائه 
شد و کادر درمان آمادگی کامل داشت». او 
با بیان اینکه برخی بخش های بیمارستانی 
تخلیه شدند تا از بخش اورژانس پشتیبانی 
کنند، گفــت: «نه فقط در ارتبــاط با نیروی 
انســانی نظام سلامت با مشــکل مواجه 
نشــدیم، بلکه از منظر دارو و تجهیزات نیز 
آمادگی کامل داشــتیم و هیچ کمبودی در 
راســتای دارو و تجهیزات وجــود ندارد». 
رئیس کل ســازمان نظام پرســتاری درباره 
نیروهــای داوطلــب برای ارائــه خدمات 
توضیح داد: «براساس آخرین آمار و ارقام، 
حدود پنج هــزار نفر بــرای ارائه خدمات 
داوطلبانه ثبت نام کرده اند که بازنشستگان، 
اعضای هیئت  علمی و دانشجویان بخش 

عمده این افراد را تشکیل می دهند». 

اعلام نکردن کمبودهای دارویی به دلیل شرایط جنگی
ایلنا: عضو هیئت مدیره انجمن داروخانه داران اقلام دارویی دچار کمبود 
در داروخانه هــا را اعــلام کرد و گفــت: «داروی قلبــی «پلاویکس» و 
«اوسویکس»، در حوزه بیماری دیابت انواع «انسولین» ها، در حوزه بیماری های 
اعصاب و روان، «آســنترا»، «آلونتا» و «کلونازپام»، داروی گوارشــی «کلیدنیوم 
سی»، مســکن ژلوفن، «آمپول سینوپار»، داروی پروســتات «اومنیک»، داروی 
«آمیلوپرس» برای کنترل فشار خون، همچنین داروی «هیدروکسی کلروکین» 
در حوزه خودایمنی، «ارگوتامین سی» برای سردردهای میگرنی، قرص و آمپول 
وارداتی «استرادیول» برای بیماری های هورمونی از جمله مواردی هستند که 
در حال حاضر کمبود آنها در داروخانه ها مشهود است». امین عینکچی، درباره 
کمبودهای دارویی کشور توضیح داد: «اینکه می گویند هیچ کمبودی در حوزه 
دارو نداریم، قطعا برای روحیه دادن به مردم در شرایط جنگ است. اما حقیقت 
آن اســت که از وقتی ارز دارو دچار تحولاتی شد و از سوی دیگر تحریم ها رخ 
داد، ما نتوانســتیم داروی خارجی وارد کشــور کنیم که به عنوان مثال داروی 
تنفســی سیمبیکورت هم یکی از این موارد اســت. همچنین اگر اقلام دارویی 
مدتی در دســترس بوده اند به دلیل وجود آنها در انبارها بوده است». او ادامه 
داد: «البته برخی از شــرکت های دارویی اعلام کرده اند رفرنس دارو را از منابع 
مربوطه در خارج از کشور گرفته اند و دارو را با همان شکل و شمایل خارجی، 
در داخل تولید کرده اند. با این حال هنوز هم نمی توانیم بگوییم در داروخانه ها 
همــه داروها وجود دارند، حتی پیش از جنگ هم برخی از نمایندگان مجلس 
تأکیــد کرده بودند حداقل در حوزه ۱۰۰ قلم دارو در کشــور با کمبود یا فقدان 
مواجه هستیم». او با انتقاد از قیمت بالای دارو در کشور و توان کم شهروندان 
بــرای تأمین نیازهــای دارویی خود عنوان کــرد: «در چنیــن وضعیتی مردم 
نمی توانند به دلیل ترس از شرایط جنگ، اقدام به خرید زیاد داروهای مورد نیاز 
و دپو کردن دارو کنند، مگر قشــر محدودی که در نوک قله درآمدی کشور قرار 
دارند. به علاوه اینکه داروها تاریخ انقضا دارند و باید تا قبل از زمان گذشت این 
تاریخ استفاده شوند و سوم اینکه سیستم بیمه ای کشور اجازه تخلف نمی دهد؛ 
بنابراین امکان کمبود دارو به دلیل خرید و دپوکردن دارو توســط شــهروندان 
وجود ندارد». او با اشاره به برداشته شدن ارز ترجیحی دارو در دولت سیزدهم 
گفــت: «تغییرات مربوط به ارز دارو و بالارفتن قیمت دارو، تحریم ها، مســائل 
مرتبط با ارتباطات بین المللی کشــور، در کنار تأخیر در پرداخت بدهی توسط 
بیمه ها یا عدم پرداخت بدهی باعث شد داروخانه ها درآمد مشخصی نداشته 
باشند و از سال ۱۴۰۰ به بعد بسیاری از آنها در آستانه ورشکستگی قرار بگیرند». 
به گفته او، در حال حاضر انحصار برخی اقلام دارویی مرتبط با بیماری سرطان 
مانند داروی شــیمی درمانی در اختیار داروخانه های ۲۰گانه مانند هلال احمر، 
۱۳ آبان و امثال آنهاســت. برخی از معاونان پیشــین وزارت بهداشت هم که 
داروخانه هایی را تأســیس کرده اند با توجه به روابطی که دارند، ممکن است 
چنین داروهایی را در داروخانه داشــته باشــند، اما این موارد محدود است. از 
طرف دیگر بســیاری از اقلام دارویی از سیستم بیمه کنار گذاشته شده اند مانند 
برخــی از داروهای گیاهی. مســائلی کــه در کمبود برخی اقــلام دارویی در 

داروخانه ها مؤثر است.

آموزش از دور به بازمانده های از تحصیل
ایسنا: مدیر مدارس الکترونیک و از راه دور وزارت آموزش و پرورش، با 
اشــاره به وجود ایــن مدارس در مناطــق محروم، مرزی، عشــایری و 
روستایی گفت: «فلسفه وجودی این مدارس، جذب بازماندگان از تحصیل (به 
دلایل ســنی، اقتصادی و فرهنگی) اســت و در حال حاضر حدود هزارو ۵۴۵ 
واحد آموزشــی در سراسر کشور فعال است که اســتقبال دختران در مناطق 
محروم بیشــتر بوده و این فرصت مناســبی بــرای بانوانی اســت که ازدواج 
کرده اند». ایرج شــاه ملکی ادامه داد: «مدارس آمــوزش از راه دور در مناطق 
محروم، مرزی، عشــایری و روســتایی بیشــتر وجود دارد و فلسفه وجودی و 
تأســیس این مدارس نیز جذب بازماندگان از تحصیل اســت که به هر دلیلی 
مانند شرایط سنی، شرایط اقتصادی و شرایط فرهنگی امکان حضور در مدرسه 
روزانه را نداشــتند». او با بیان اینکه آموزش از راه دور یک روزنه امید برای این 
قشــر از دانش آموزان است که بتوانند از این طریق ادامه تحصیل دهند افزود: 
«حدودا هزارو ۵۴۵ واحد آموزشی در کل کشور وجود دارد و با توجه به اینکه 
۱۶ استان مرزی داریم در این استان ها توسعه خوبی داده شده است». او با بیان 
اینکه در مناطق برخوردار کشور آموزش از راه دور کمتر وجود دارد ادامه داد: 
«در مناطق روستایی، تعداد و درصد نفوذ بالاتر است. شاه ملکی با بیان اینکه 
اســتقبال دختران در مناطق محروم بیشتر است، گفت: این راه فرصت خوبی 
است به ویژه برای زنانی که ازدواج کرده و نتوانسته اند ادامه تحصیل دهند». او 
با بیان اینکه متقاضیان از پایه هفتم برای ادامه تحصیل در مدارس از راه دور 
می توانند درخواست دهند و خدمات ارائه می دهیم، افزود: «این آموزش ها تا 
پایه دوازدهم ادامه دارد. پایه دوازدهم هم در شاخه نظری و هم کارودانش؛ 
در شــاخه کارودانش، دانش آموز باید از یک دســتگاه متولــی مهارت مانند 
سازمان آموزش جهاد کشاورزی، وزارت ارشاد و صنایع دستی، گواهی مهارت 
را دریافت کنند، سپس دروس عمومی به او داده می شود. مثلا دیپلم گرافیک 
رایانه حدود ۴۵ واحد مهارت اســت، هم زمان فرد هم درس می خواند و هم 
مهارت می گیرد، دروس عمومی را هم مدرســه بــه او ارائه می دهد؛ بنابراین 

دیپلم گرفتن این فرد تسریع می شود».

ثبت تصویر پلنگ ایرانی در ارتفاعات گیلان
ایسنا: مدیر کل حفاظت محیط  زیست استان گیلان گفت: «دوربین های 
تلــه ای در ارتفاعات رودبار، موفق به ثبت تصویر تازه ای از پلنگ ایرانی 
شــدند؛ ثبت این تصاویر جدید در رودبار، علاوه بر ارزش علمی، یادآور اهمیت 
حفاظــت از زیســتگاه های کوهســتانی و جنگلــی گیــلان اســت». فرهاد 
حســینی طایفه ادامه داد: «کارشناسان محیط  زیست با نصب و بهره برداری از 
دوربین های تله ای در ارتفاعات شهرستان رودبار، توانستند تصاویر مستندی از 
حضور یک قلاده پلنگ ایرانی ثبت کنند. این ثبت موفق، در شــرایطی حاصل 
شده که چالش تعارض میان حیات وحش و دامداران به ویژه در زمینه خسارت 
به دام ها همچنان از مســائل مهم زیســت محیطی در این شهرستان به شمار 
مــی رود». او با اشــاره به اهمیت ایــن اتفاق گفت: «بخش قابــل توجهی از 
دامداری در رودبار به شــیوه های سنتی و بدون حفاظت کافی انجام می شود. 
رهاســازی دام ها در زیستگاه های طبیعی و ورود آنها به قلمرو حیات  وحش، 
موجب بروز خســارت برای دامداران و تشدید تعارض با گونه های ارزشمندی 

همچون پلنگ ایرانی می شود».

«شرق» از جزئیات غرق شدن دو کودک در هوتک ها و ادامه زنجیره این حوادث در سیستان وبلوچستان گزارش می دهد

مرگ سالانه ۱۵ تا ۲۰ کودک در هوتک ها

خبرهای روز  خبرخوان

جامعهجامعه

مریم لطفی: دو کودک در هوتکی در جنوب سیستان وبلوچســتان 
جــان باختند، آن هــم در میانه روزهایی که ســایه جنگ خانه به 
خانه روی آدم ها ســنگینی می کرد. ۱۶ فروردیــن  «الیاس بلوچ»، 
چهارســاله اهل روستای گلســتان و ۱۹ فروردین  «ابوذر جدگال»، 
۱۱ســاله اهل روستای ســی تار محمود در شهرستان دشتیاری، در 
نقطه ای دور از میدان های رسمی بحران، در سکوت جان باختند. 
نــه بر اثر حمله ای نظامی، که در دل یکی از قدیمی ترین و در عین 
حال خطرناک ترین سازه های آبی جنوب شرق کشور.  پیش از آنها 
و در بهمن ســال گذشــته هم هوتک جرعه جان دو کودک بلوچ 
را ســر کشــیده بود. ۱۳ بهمن «یاســر عبداللهی (بلوچ)»، کودک 
هفت ســاله و دانش آموزی از روستای دج در شهرستان دشتیاری، 
پس از بازگشــت از مدرســه به محدوده هوتک روستا رفت و در 
پی ســقوط در آب جان خود را از دســت داد. دو روز بعد، «همره 
گرگیج»، کودک یک ونیم ســاله از روســتای بل ریمدان، در هوتکی 
که پشــت خانه شان قرار داشت، غرق شد. دو حادثه در فاصله ای 
کوتاه؛ دو نام که به فهرســت بلند قربانیان هوتک ها اضافه شدند. 
حادثه ای که برای ســاکنان این منطقه، دیگر غافلگیرکننده نیست 
و مدام تکرار می شــود. با وجود پراکندگی داده های رسمی، برخی 
برآوردها از عمق این بحران حکایت دارند. شــماری از رسانه های 
خارج از ایران گزارش داده اند طی ۱۲ ســال گذشــته، دســت کم 
۱۱۷ نفــر در اثر ســقوط به داخل هوتک ها جان خود را از دســت 
داده اند. در داخل کشــور نیز، آنچه از دل گفت وگوهای میدانی به 
 دست می آید، تصویری کم وبیش مشابه ارائه می دهد. «شرق» در 
گفت وگو با یکی از کارکنان خانه بهداشت در دشتیاری به برآوردی 
رسیده که بر اساس آن، سالانه حدود ۱۵ تا ۲۰ کودک در هوتک ها 

غرق می شوند.

بازی کنار آب
روایــت معلمان محلــی، اغلــب از دل تجربه هــای روزمره 
و مواجهه مســتقیم بــا کودکان شــکل می گیــرد؛ تجربه ای که 
هم زمان هم از کلاس درس می آید و هم از زیســت واقعی روستا. 
«شــهلا ریگی»، یکی از همین معلم هاست؛ معلمی در روستای 
«بالادســرکوب» در شهرستان دشتیاری که در گفت وگو با «شرق» 
از تجربه ها و مشــاهداتش درباره خطراتی می گوید که کودکان را 
در این فضاها تهدید می کند. او توضیح می دهد در روستای محل 
فعالیتــش هوتک وجود دارد اما پس از غرق شــدن یک کودک در 
ســال های گذشته، اطراف آن حصارکشی شــده است. به گفته او، 
همین اقدام باعث شــده در ســال های اخیر، در آن روســتا مورد 

مشابهی تکرار نشود.
با این حال، این وضعیت در همه روســتاهای منطقه یکســان 
نیســت. او از روســتاهای اطراف یاد می کند که همچنان با چنین 
حوادثی مواجه اند. به گفته این معلم، زمان وقوع بســیاری از این 
حــوادث، هم زمان با بارندگی اســت؛ زمانی کــه هوتک ها پر آب 
می شــوند و فضای اطراف آنها به شدت لغزنده می شود: «منطقه 
با خشک ســالی روبه روســت و وقتی باران می بارد، شادی بچه ها 
قابل توصیف نیست. اما خاک اطراف هوتک ها چون سست است، 
به راحتــی ریزش می کند. بچه ها که نزدیکــش بازی می کنند، لیز 

می خورند، می افتند و غرق می شوند».
او تأکیــد می کنــد این خطــر  فقط محــدود بــه هوتک ها 
نیســت: «در برخی نقاط دشــتیاری، به ویــژه در بخش هایی که 
زیرساخت های جدیدتر کمتر توســعه یافته، چاله های فاضلاب 
روباز نیز به تهدیدی مشــابه تبدیل شده اند». ریگی به حادثه ای 
در همین زمینه اشــاره می کند: «دو سال پیش، در روستای خود 
ما، یک کودک هفت ســاله که با دوستانش فوتبال بازی می کرد، 
وقتی توپش داخل یکی از همین چاله ها افتاد، برای برداشــتن 
توپ سمت چاله رفت، اما پایش لیز خورد و داخل چاله افتاد و 

متأسفانه جانش را از دست داد».
به گفته او، اگرچه آگاهی رســانی هایی در سطح محلی انجام 
می شود، اما این اقدامات ســاختاری نیست: «بیشتر خود اهالی و 
دهیارها هســتند که به ویژه در زمان بارندگی به خانواده ها هشدار 
می دهند که مراقب بچه ها باشند. اما یک برنامه آموزشی منسجم 
یا نهادی مشــخص برای این کار وجود ندارد». او در عین حال به 
تفاوت میان روســتاها اشــاره می کند؛ جایی کــه برخی هوتک ها 
ایمن ســازی شــده اند و برخی دیگــر همچنان بــدون حصار رها 
شده اند: «در بعضی روستاها، مثل سند بهرام یا دلگان، هوتک های 
بزرگ تری وجود دارد که متأســفانه حصارکشی نشده اند». به گفته 
او، این مسئله در حیطه وظایف مدیریت محلی است: «ایمن سازی 
هوتک ها بر عهده شوراها و دهیاری هاست، اما در برخی موارد این 

کار انجام نشده است».

صبحی که غروب نداشت
«حســن جدگال»، اســمش فقط یک نام در آمارها نیست؛ در 
حافظه آدم هایی مانده که هنوز صدای آب و تصویر هوتک را کنار 
خانه ها فراموش نکرده اند. «حسن»، پسربچه پنج ساله ای بود که 

در طلوع آفتاب یک روز پاییزی در ســال ۱۴۰۰، در روستای سیناچو 
به ســمت هوتک رفت و هرگز به خانه بازنگشت. یکی از بستگان 
او در توصیف روز حادثه به «شــرق» می گوید: «این طور شنیدم که 
صبح زود، نزدیک طلوع آفتاب که هوا به خنکی می زد و تازه باران 
باریده بود، حســن برای بازی رفته بود سمت هوتک. چند ساعت 
گذشــته و برنگشته بود. مادر و پدرش پس از مدتی متوجه غیبت 
او شــدند و جست وجو آغاز شد؛ در نهایت پیکرش در یک آب انبار 

شبیه به هوتک در روستا پیدا شد».
او از وضعیت خانواده کودک پس از این فاجعه هم یاد می کند: 
«وضعیت خانواده قابل توصیف نبود. از دست دادن کودک آن هم 
به این شــکل، ضربه بدی به ما زد». بــا این حال، پیامد این حادثه 
فقط به خانواده حسن محدود نمانده است. به گفته او، در سطح 
روستا و مناطق اطراف، حساسیت نسبت به خطر هوتک ها تا حدی 
افزایش یافته: «خودم دو فرزند خردســال دارم، بعد از این ماجرا 
بیشتر مراقبت می کنم. هر وقت ســر کارم و تلفن زنگ می خورد، 
می ترسم خبر بدهند بچه هایم رفته اند سر هوتک». او در عین حال 
تأکید می کند این سطح از مراقبت، در بسیاری از موارد کافی نیست؛ 
زیرا ساختار زیســت در این مناطق به گونه ای است که هوتک ها و 
آب هــای روباز بخشــی جدایی ناپذیر از محیط زندگی محســوب 

می شوند و امکان حذف کامل خطر وجود ندارد.

زیرساخت بقا
هوتک ها فقط محل بازی کودکان نیســتند؛ این منابع  یکی از 
قدیمی ترین و مهم ترین سازوکارهای ذخیره آب در منطقه اند؛ آب 
باران در آنها جمع می شود و به  عنوان آب شیرین مورد استفاده 
قــرار می گیرد. ســاکنان، چه بــرای مصرف روزمــره و چه برای 
مصارف دیگر، ناگزیر به اســتفاده از همین منابع هســتند. با این 
حال، مصرف این آب، تبعات دیگری هم دارد. این آب ها آلوده اند 
و اســتفاده مداوم از آنها بدون پیامد نیست؛ خیلی از افرادی که 
در آن مناطــق زندگی می کنند، به طور شــایع دچار بیماری های 
کلیوی و مجــاری ادراری هســتند. بنابراین، در میــان خبرهای 
تکرارشونده از غرق شدن کودکان، نگاه فنی به «هوتک» می تواند 
لایــه ای دیگــر از این بحران را روشــن کند؛ اینکه ایــن گودال ها 
دقیقا چه کارکردی دارند و چرا، با وجود خطرات شناخته شــده، 
همچنان در زیســت روزمره مردم باقــی مانده اند؟ مدیر یکی از 
شــرکت های آب شیرین کن در محدوده پســابندرِ دشتیاری که به  
دلیل حساســیت های محلی  ترجیح می دهــد نامش در گزارش 
منتشر نشود، در گفت وگو با «شــرق»، هوتک را این گونه توضیح 
می دهد: «هوتک یک نوع آب انبار اســت؛ اما نه به شــکل سنتیِ 
ساخته شده با مصالح، بلکه گودالی که خود مردم با ماشین آلاتی 
مثل لودر، تراکتور یا بولدوزر حفر می کنند. معمولا وســعت این 
گودال ها چیزی حدود ۵۰ تا ۶۰ متر اســت و عمق شان هم بسته 
به منطقه بین ســه تا پنج متر متغیر اســت». به گفته او، فلسفه 
شکل گیری این ســازه ها، ذخیره آب باران در دوره های کم بارش 
اســت: «این هوتک ها، معمولا در حاشیه روستاها یا در نزدیکی 
خانه های روســتاییان قرار دارند؛ موقعیتی که آنها را به بخشی 
از زندگی روزمره تبدیل کــرده، اما هم زمان خطر را هم به داخل 

زیست روزانه مردم آورده است».
او در توضیــح نقش کم آبی تأکید می کنــد این عامل، اگرچه 
مهم اســت، اما تمام ماجرا نیســت. به گفته او، ایــن آب انبارها 
قدمتی ۲۰ تا ۳۰ســاله داشــته و هنوز هم کاربردهای متعددی 
دارند؛ از جمله آبیاری درختان به ویژه نخل ها و برخی محصولات 
کشاورزی مانند هندوانه و همین طور مصارف شست وشو:  «برای 
شــرب، در ســال های اخیر استفاده کمتر شــده، اما کاملا حذف 
نشــده اســت». او به این نکته اشــاره می کند که مســئله صرفا 
«بی اطلاعی» نیست: «این طور نیست که خانواده ها ندانند هوتک 
خطر دارد. این یک واقعیت شناخته شده است». به گفته او، آنچه 
اتفاق می افتد، ترکیبی از بی احتیاطی و ناچاری اســت: «خیلی از 
خانواده ها چند فرزند دارند، پدر بیرون از خانه مشغول کار است 
و مادر هم امکان نظارت دائم ندارد. در این شرایط، بچه ها به ویژه 
در سنین زیر ۱۰ سال، به صورت گروهی برای بازی یا حتی شنا به 
سمت هوتک ها می روند». او اضافه می کند شنا در این آب انبارها، 
در برخی مناطق به یک رفتار نســبتا رایج تبدیل شــده است. در 
چنین شرایطی، یک لغزش ســاده می تواند به حادثه ای مرگ بار 
تبدیل شــود. از نظر فنی، حتی عمق هایی کــه در نگاه اول زیاد 
به نظر نمی رســند، برای کودکان کشــنده اند. او توضیح می دهد: 
«میانگین عمق هوتک ها شاید دو تا سه متر باشد، اما همین هم 
برای یک کودک کافی اســت. کودک توانایی شنا نداشته و از نظر 
جسمی هم قدرت لازم را ندارد». او تأکید می کند در برخی موارد، 
عمق ها به چهار یا پنج متر هم می رســد، اما حتی عمق کمتر از 

این هم می تواند خطرناک باشد.
از ســوی دیگر، در صورت غرق شدن کودکان، یکی از مهم ترین 
عوامل تشدیدکننده مرگ، نبود دسترسی سریع به خدمات امدادی 
اســت. به گفته او: «در این مناطق، ارگان امدادی به آن شــکل در 

دسترس نیست. اگر اتفاقی بیفتد، معمولا خود خانواده باید کودک 
را از هوتک درآورد و به درمانگاه برســاند». فاصله مراکز درمانی 
نیز بســته به موقعیت، متغیر است: «گاهی ۱۰ تا ۱۵ کیلومتر  و در 
برخــی موارد تــا ۳۰ یا حتی ۵۰ کیلومتر فاصله وجــود دارد». در 
چنین شــرایطی، فاصله زمانی نجات بســیار کوتاه است: «اگر دو، 
ســه دقیقه بگذرد، دیگر عملا کاری از دست کسی برنمی آید». او 
همچنین حوادثی مانند حمله تمساح به کودکان و قطع عضو آنها 
را پدیده ای نادر و استثنایی توصیف می کند؛ مواردی که به گفته او، 
در سال های گذشته فقط در محدوده های نزدیک به زیستگاه گاندو 

رخ داده و به داخل بافت روستاها راه پیدا نکرده اند.
در نهایت  او درباره ســازه ای کــه هم زمان ضروری و خطرناک 
اســت، می گوید: «اینها بخشــی از زندگی مردم شده اند. نمی شود 
یکباره حذفشــان کرد، چون جایگزین ندارند». همین وابســتگی، 
نقطه ای است که بحران در آن شکل می گیرد؛ جایی که یک منبع 
ذخیره آب، به  دلیل فقدان زیرساخت های ایمن و نظارت کافی، به 
یکی از تکرارشونده ترین زمینه های مرگ کودکان در منطقه تبدیل 

شده است.

سالانه حدود ۱۵ تا ۲۰ مورد غرق شدگی
روایــت خانه های بهداشــت روســتایی از آنچه بــر کودکان 
می  گــذرد اما از همه عجیب تر اســت. در اینجا مرگ دیگر خبری 
نیســت که صرفا بخواهد به جهان بزرگ تری راه یابد، هر مرگ به 
عنوان «مورد»ی ثبت می شود که قابل پیگیری است. «مصطفی 
جدگال»، کاردان مرکز درمانی پیرسهراب در دشتیاری، در گفت وگو 
با «شرق» از تجربه چندساله خود در مواجهه با موارد غرق شدگی 

کودکان می گوید.
او با اشاره به محدوده تحت پوشش این مرکز توضیح می دهد: 
«مرکز ما حدود ۳۶ روستا را پوشش می دهد و در همین محدوده، 
نزدیک به ۲۶ هوتک وجود دارد». به گفته او، اگرچه همه موارد به 
این مرکز ارجاع داده نمی شــود و بخشی از حوادث در حوزه مراکز 

دیگر رخ می دهد، اما الگوی کلی حوادث قابل تشخیص است.
او درباره فراوانی غرق شــدگی در هوتک ها می گوید: «بیشتر در 
فصــل بارندگی این اتفاق می افتد. منطقــه اصولا بارندگی زیادی 
ندارد، اما همان مواقعی که باران می آید و هوتک ها پر می شــوند، 
موارد غرق شــدگی هم بیشــتر می شــود ». برآورد او از تعداد این 
حوادث قابل توجه است: «سالانه حدود ۱۵ تا ۲۰ مورد غرق شدگی 
در این مناطق رخ می دهد». او تأکید می کند این عدد، برآوردی کلی 
است و به  دلیل گستردگی منطقه، آمار دقیق تری نیازمند داده های 

تجمیعی در سطح شهرستان یا بخش است.
اما آنچه این حوادث را مرگ بارتر می کند، شــرایط امدادرسانی 
اســت. به گفته جــدگال، امکانــات در این مناطق بســیار محدود 
اســت: «عملا تنها چیزی کــه داریم اورژانس ۱۱۵ اســت». با این 
حال، فاصله زمانی رســیدن نیروهای امدادی، در بسیاری از موارد 
تعیین کننده اســت: «وقتی تماس گرفته می شود، معمولا تا نیرو 
برسد، کودک غرق شده است». به  عبارت دیگر، در بسیاری از موارد، 
انتقال به مرکز درمانی زمانی انجام می شود که امکان احیا از بین 
رفته است. جدگال همچنین از یکی از جدیدترین موارد غرق شدگی 
در هوتک خبــر می دهد؛ حادثه ای که این بار قربانی آن یک کودک 
نبود. او می گوید: «هشــت فروردین در روســتای رودیگ، یک مرد 

جوان افغانستانی در هوتک غرق 
شد».

به گفته او، این فرد که حدودا 
۲۰ســاله بــود، به  عنــوان کارگر 
در منطقه مشــغول به کار بوده 
و برای برداشــتن آب به ســمت 
هوتک رفته اســت: «دو روز بعد 
اهالی متوجه شدند و جنازه اش 
او نکتــه  بیــرون کشــیدند».  را 
مهم تــری را در ادامــه مطــرح 
می کنــد؛ اینکه این گونــه موارد، 
به ویــژه وقتــی قربانــی از اتباع 
غیرایرانی باشــد، لزوما در آمارها 
و گزارش هــا ثبــت و برجســته 
نمی شــود: «چون افغانســتانی 
بــود، اوراق هویتــی نداشــته و 
گــزارش نشــده اســت».  عملا 
به گفته او، ناآشــنایی با شنا یکی 
از عوامل مهم این حوادث است: 
«کودکان معمولا شنا بلد نیستند 
و بسیاری از زنان هم همین طور. 
درمــورد ایــن فرد هــم احتمالا 
همیــن مســئله نقش داشــته، 
به  ویــژه که بــا محیط آشــنایی 

نداشته است».

 هوتک هــا یــک نوع 
منتها  هستند؛  آب انبار 
ســنتیِ  شــکل  به  نه 
مصالح،  با  ساخته شده 
بلکــه گودالی که خود 
مردم با ماشــین آلاتی 
یا  تراکتور  لــودر،  مثل 
می کنند.  حفر  بولدوزر 
این  وســعت  معمولا 
حدود  چیزی  گودال ها 
۵۰ تا ۶۰ متر اســت و 
بسته  هم  عمق شــان 
به منطقه بین ســه تا 
پنج متر متغیر اســت. 
فلسفه شکل گیری این 
آب  ذخیره  ســازه ها، 
بــاران در دوره هــای 
کم بــارش اســت اما 
همواره حوادثی در پی  

دارد

هوتک ها، معمولا در حاشیه روستاها یا در نزدیکی خانه های روستاییان قرار دارند؛ موقعیتی که آنها را به بخشی از زندگی روزمره تبدیل کرده است


