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حقوق حیوانات یادداشت

زخمی دیگر بر جان پارک ملی
کلاه قاضی

پارک ملــی کلاه قاضی یکی از زیســتگاه های  �
بی نظیر حیات وحش در استان اصفهان است که 
۱۷ گونه پســتاندار، ۴۴ گونه پرنده، ۱۱ گونه خزنده 
و یک گونه دوزیســت در این منطقه شناســایی و 
ثبت شده اســت. با این حال این منطقه هیچ گاه از 
گزنــد اقدامات غیراصولی و طبیعت ســتیزانه در 

امان نبوده است.
ســایه وحشــت عبور آزادراه کنارگذر شرق از 
دهه ۸۰ بر سر این منطقه بوده است و این بار خبر 
می رســد که این اقدام غیرزیست محیطی جدی تر 
از هر زمان در حال پیگیری و نهایی شــدن اســت. 
این جاده که بخشــی از کریدور ارتباطی شــمال 
به جنوب کشــور است، قرار اســت از پارک ملی 
کلاه قاضــی عبور کند. مجریان طرح برای آســان 
و کم هزینه  کــردن پروژه جاده ســازی، قصد دارند 
تا مســیر مســتقیم و کوتاه عبور از پــارک ملی را 
عملیاتی کنند، در ســال های اخیــر بخش پیش 
و پس از ورود به این منطقه ســاخته  شــده تا در 
نهایت نوبت به ســاخت بخشی که قرار است از 
پارک ملی عبور کند برســد، این در حالی است که 
تا امروز دســت کم سه مسیر دیگر برای گذر از این 
منطقه بــدون نیاز به عبور از رشــته کوه های این 

منطقه و گردنه لاشتر پیشنهاد شده است.
وجود جاده در مجاورت زیســتگاه های حیات 
وحش بلای جان حیات وحش و طبیعت اســت؛ 
جاده ها در درجه نخســت دسترسی شکارچیان، 
متخلفــان و افراد عادی برای ورود به زیســتگاه 
حیوانات را تســهیل می کند. مسئله ای که علاوه 
بــر افزایــش تخلــف و ناامن شــدن منطقــه به 
ایجــاد تنش میان محیط بانان بــا این افراد منجر 
خواهــد شــد. ضمن اینکــه وجود ایــن جاده ها 
به طور مســتقیم ســبب افزایش تلفات جاده ای 
حیوانات هم می شــود و حیوانــات بی پناه در زیر 
چــرخ خودروهای عبوری جــان می دهند! ایجاد 
اســترس و ناامنی ناشی از عبور و مرور خودروها 
از دیگــر مصائب وجود جــاده در اطراف مناطق 

حفاظت شده است.
زباله های رهاشــده در حاشیه این جاده ها هم 
یکی از پدیده هایی است که می تواند سبب جذب 
برخی گونه ها به حاشیه جاده ها و افزایش تلفات 

شود.
همچنیــن ایــن جاده هــا می توانــد ارتبــاط 
بخش های یک منطقه را با یکدیگر قطع کند و این 
مسئله مانع ارتباط حیوانات و تنوع ذخایر ژنتیکی 

حیوانات منطقه می شود.
وجود گله های دام در منطقه حفاظت شــده 
کلاه قاضــی همــواره از عوامل بحــران زا در این 
منطقه بوده اســت، چنانچه سال گذشته معاون 
پایش و نظارت اداره کل حفاظت محیط زیســت 
اصفهان خبر داده بود که ۴۶۰ عدد کل و بز بر اثر 
ابتلا به طاعون نشخوارکنندگان کوچک در منطقه 

حفاظت شده کلاه قاضی تلف شده اند.
وجود معادن از دیگر مواردی است که حیات 
حیوانات ایــن منطقه را تهدیــد می کند. معادن 
علاوه بر آســیب های محیطی مثل جاده، ســبب 
تســهیل دسترســی متخلفان به منطقه و ایجاد 
ناامنی می شــوند. نکته جالب این اســت که به 
نظر می رســد جاده کنارگذر به شــکلی طراحی 
شده است که در خدمت معادن نیز باشد و حتی 
شــنیده می شود معادن منطقه بارها با جاده های 

پیشنهادی دیگر مخالفت کرده اند.
اگرچــه کارشــناس اداره کل حفاظت محیط 
زیســت اصفهان اعلام کــرده که ایــن آزادراه از 
زیســتگاه حساسی عبور نمی کند  اما سابقه موارد 
این چنینی نشــان می دهد نمی توان زیاد روی این 
مدل اظهارنظرها حساب کرد؛ چراکه مثل همیشه 
توجه به محیط زیســت و به ویــژه حیات  وحش 
در اولویت هــای آخــر مجریــان و تصمیم گیران 
طرح هــای زیربنایی ملی قــرار دارد و ادارات کل 
حفاظت محیط  زیســت هم در نظــارت، کنترل و 
ممانعت از پیشرفت آسیب زای این طرح ها در هر 

مرحله از اجرای آنها ناتوان هستند.

جسد فرزند در سردخانه 
و مادر سرگردان خیابان

شــهرزاد همتی: رنج های آدمی بی شــمار است و  �
زندگی گاهی قرار نیســت روی خوشــش را به عده ای 
نشــان دهد. فرزانه یکی از آنهاست. کارگر خوش نام و 
صاحب آبرو که با حضور در روزنامه «شرق» پرده از درد 
بزرگ خود برداشت. او که جنازه فرزندش در سردخانه 
بود و به او گفته بودند که ۲۴ ساعت بعد برای شناسایی 
باید به پزشکی قانونی برود، با لباس های سیاه و صورت 
زخم از جای چنگی که عادت عزاداری زنان کُرد است، 
روبــه روی ما نشســت و از رنجش گفــت. جنازه فرزند 
۳۱ ساله او عدنان را در حوالی خیابان تهرانسر پیدا کرده 
بودند. در یکی از معابری که پاتوق بیشتر مصرف کنندگان 
مواد مخدر صنعتی بود. عدنان ۱۵ سال معتاد بود و در 
سال های آخر به شیشه نیز اعتیاد پیدا کرده بود. فرزانه 
گفت: تمام زندگی ام همیــن یک بچه بود که پدرش را 
وقتــی خیلی کوچک بود اعــدام کردند. جرمش حمل 
مواد مخدر بود، من ماندم و یک بچه یک ســاله و پایش 
نشستم و بزرگش کردم تا زندگی کند و بتواند دستش را 
روی زانویش بگذارد و برای خودش کسی بشود». فرزانه 
از همان یک سالگی عدنان با قالیبافی و کارگری و کار در 
مزرعه های روستایشــان تلاش کرد خرج زندگی شان را 
دربیاورد. عدنان که بزرگ تر شــد کمک خرج مادر شد و 
درســش را خواند و وقتی به سوم راهنمایی رسید دیگر 
روستا رونق گذشته را نداشــت. فرزانه می گوید: «دیگر 
کاری نداشــتیم که بکنیم. عمه های عدنــان گفتند به 
کرمانشاه برویم و شــروع به زندگی کنیم» . از همین جا 
مســیر زندگی آنها عوض می شــود. فرزانه مدتی کوتاه 
در خانه عمه عدنان ســاکن می شود تا بتواند کمی دور 
و بر خودش را جمع و جــور کند  اما عدنان از همان جا 
می گوید می خواهد کار کند و دیگر به مدرسه نمی رود. 
عدنان که همیشه شــاگرد اول بود تا ســوم راهنمایی 
درس می خوانــد و بعد به همراه دو پســرعمه  اش در 
یک کارواش شــروع به کار می کند. یکی، دو ســال بعد 
فرزانه متوجه تغییر رفتار عدنان می  شــود و مشــخص 
می شود عدنان معتاد است. فرزانه می گوید: «من همه 
کاری کردم، آن زمان دو میلیون تومان پس انداز داشتم. 
عدنان ۱۷ســاله بود که در یک مرکز خوب در کرمانشاه 
بســتری اش کردم تا تــرک کند. ترک کــرد و به زندگی 
بازگشت. آن زمان وضعیت ســربازی متفاوت بود و ما 
مجبور شــدیم عدنان را به سربازی بفرستیم. از سربازی 
که برگشت دیگر دیر شــده بود و تمام جانش را اعتیاد 
گرفته بود. صد هزار بار ترکش دادم و صدهزار بار دوباره 
شروع کردم. بچه ای که تمام زندگی و عمر و جوانی ام را 
پایش گذاشته بودم، همان زمان مرد و امروز جنازه اش 
در ســردخانه اســت». حالا هفت ســال می شــود که 
فرزانه به تهران آمــده. بی آبرویی های مداوم عدنان در 
کرمانشــاه و همچنین مرگ زنی که فرزانه پرستاری اش 
را می کــرد، آنها را عازم تهران کرد. اجــاره یک اتاق در 
محله شــماره ۲ و زندگی در یکی از محلات آسیب خیز 
غرب ایران جز فلاکت چیزی برای آنها نداشــت. فرزانه 
حالا  ۵۵ساله است. عدنان دو سال پیش با ریش سفیدی 
یکی از همســایه ها در یک مغازه کهنه فروشی مشغول 
به کار شد و مادرش برای ضمانت او صد میلیون تومان 
ســفته گذاشت. ســه ماه پیش عدنان با بخشی از لوازم 
نسبتا باارزش کهنه فروشی گم و گور شد و صاحب ملک 
با تشخیص پلیس و کارشناسان نه تنها کار سرقت اموال 
را به عدنان نسبت داد، بلکه مبلغ برآوردشده حدود ۴۰ 
میلیون تومان را از فرزانه طلب کــرد. فرزانه می گوید: 
«آن بنده خدا حتی ســفته ها را اجرا نمی گذارد اما من 
باید مبلغ رد مال را بدهم تا سفته هایم آزاد شود.»  حالا 
به فرزانه خبر داده اند جنازه عدنان در خیابان تهرانســر 
و زیر یک پل هوایی پیدا شــده. او غمگین ترین زن زمین 
اســت و در چنین شرایطی نیاز به کمک دارد. فرزانه در 
صــورت پرداخت ۳۰ میلیون می تواند ســفته هایش را 
پس بگیرد و با ۲۰ میلیون هم زندگی اش را جمع وجور 
کند و روزهای بعد از مرگ پسرش را بگذارند. اگر تمایل 
داشــتید به فرزانه کمک کنید، مبالغ اهدایی خود را به 
شــماره کارت ۶۰۳۷۹۹۱۸۴۲۳۷۵۶۳۰ به نام شهرزاد 
همتی پل سنگی، خبرنگار گروه جامعه روزنامه «شرق» 
واریز کنید و در صورت نیاز به اطلاعات بیشــتر با شماره 

۰۹۱۲۳۳۴۵۵۷۶ تماس بگیرید.

سمیه جاهدعطائیان: دفترچه بیمه تأمین اجتماعی اش را در دست لوله کرده 
و بیرون از یک مطب دندان پزشکی منتظر نشسته است. ماسک به صورت دارد 
اما تا زیر چانه پایین کشــیده تا آب بخورد. دهانش را که باز می کند تا بطری را 
ســر بکشد، جای خالی چند دندان آسیاب در فک بالایش دهان کجی می کند. 
«تمام دیشب نخوابیدم، دندان درد لعنتی یک هفته است که ول نکرده، هر چه 
قرص خوردم، فایده نداشت. فکر کنم به عصب رسیده، می خواستم تا سر برج 
صبر کنم تا وقتی حقوقم رســید، کاری کنم، از داروخانه قطره دندان درد هم 
گرفتم اما فایده نداشــت. حالا مجبور شــدم قرض کنم، کلا سه میلیون و ۸۰۰ 
حقوق می گیرم، کرایــه خانه را کنار بگذارم، خرج خانه را هم بدهم، برای دو 
برج مقروضم. تازه اگر خدا کمک کند و مریض نشــویم وگرنه هزینه های دارو 
هم هســت...». ماســکش را می گذارد و راهی مطب می شود تا شاید نوبتش 
رسیده باشد. بیمار دیگری به خاطر تزریق بی حسی روی لثه اش نمی توانست 
درســت صحبت کند  اما وقتی می فهمد که قرار است گزارشی درباره خدمات 
دندان پزشکی منتشر شود، استقبال می کند و فیش پرداخت مربوط به عکس 
دندان پزشکی را نشان می دهد. «یک مطب حوالی آرژانتین برای عکس از هر 
دندان ۱۵۰ هزار تومان گرفت، اعتراض کردم اما گفتند که تعرفه همین است، 
عصب کشی تاج دندان را انجام دادند، حالا پانسمان شده و می ترسم که ادامه 
کار را در این مطب انجــام دهم. حالا حوالی نارمک آمدم. باید دوباره عکس 
از دنــدان بگیرم تا دکتر وضعیت جدید دندان را بررســی کند. اینجا برای هر 
عکــس ۴۵ هزار تومان می گیرند. تا این حد تفــاوت...! مگر چه فرقی بین هر 

عکس است؟».
گلایه از لق شدن ایمپلنت قسطی!

دندانش را با انگشــت اشــاره نشــان می دهد که ردی از پرشــدگی دارد؛ 
«دکتــر این دندان را بدون گرفتن عکس پر کرد. حــالا همین دندان که حدود 
یک میلیون تومان هزینه داشــت، به عصب رسیده و باید دوبرابر برایش هزینه 
کنم. برای روکش هم هزینه دیگری حدود دو میلیون تومان لازم اســت. باید 
با این دندان حســاس بدون روکش مدارا کنم، حدود ســه میلیون و ۵۰۰ هزار 
تومان هزینه برمی دارد، شــوخی که نیســت!». «مسعود» بیمار دیگری است 
که چند ســال پیش، امــکان پرداخت هزینه روکش را نداشــته و حالا دندان 
عصب کشی شده اش شکسته اســت و باید ریشه مانده در دندانش جراحی و 
کشیده شــود؛ «حدود ۸۰۰ هزار تومان هزینه دندانم شده بود و نمی توانستم 
هزینــه روکش را جــور کنم؛ «حالا همان دندان شکســته و وقتــی آن زمان 
نتوانستم هزینه روکش را بدهم، هزینه ایمپلنت را هم ندارم. یکی از همکارانم 
سال پیش از طریق همین آگهی های خیابانی، کار ایمپلنت را به صورت قسطی 
انجام داد و همان دندان حالا که قسطش تمام شده، لق شده و هیچ ضمانتی 
هم برایش وجود ندارد. او پیک موتوری یکی از رستوران های معروف در تهران 
اســت. ماهانه حدود چهار میلیون تومان درآمد دارد، زمانی که کار رســتوران 
شروع نشده، ســرویس های اســنپ باکس را هم جواب می دهد و اگر مسافر 
یا پیک باشــد، ماهانــه یک میلیون تومان هم از این محــل می گیرد تا به قول 
خودش چاله های زندگی را پر کند، اما درآمدش را برای رفتن به دندان پزشک 
و رســیدگی به دندان هایش کافی نمی داند. این شــرایط را در مورد همکاران 
دیگرش هم مثال می زند؛ «شــرایط همه ما مثل هم اســت. وقتی درد دندان 
برایمان غیرقابل تحمل می شود، سراغ دندان پزشک می رویم. یکی از دوستانم 
قرص ژلوفن را باز می کند و محتوایتش را روی دندان می ریزد، بی حس کننده 
از داروخانه می گیــرد، قرص می خورد، خودم میخــک روی دندان می زنم تا 
چند روز و هفته ای آرام باشــد، من و همکارانم از دندان پزشــک گریز  هستیم. 
کافی است لحظه ای روی صندلی یا یونیت دندان پزشکی بنشینیم، انگار کنتور 
می اندازند و پول می گیرند. شــرایط بعد کرونا هم بدتر شــده اســت. همه ما 
یک بار کرونا گرفتیم و چند هفته در خانه ماندیم. هزینه دارو، تست و اسکن به 

اندازه کافی سنگین بود که حالا باید جبران کم کاری کنیم...».
پوسیدگی دندان درمان شود، ایمپلنت پیشکش!

معضل بیماری هــای دهان و دندان و کاهش توان قشــری از مردم برای 
مراجعه به دندان پزشــک موضوع تازه ای نیســت اما آنچه اهمیت دارد، این 
است که در دو سال گذشــته، پیگیری درمان های دندان پزشکی ازسوی مردم 
بســیار کاهش داشته اســت و متخصصان زیادی در این زمینه هشدار داده و 
ابــراز نگرانی کرده انــد... . دکتر علی کاظمیان، رئیس انجمن ســلامت دهان 
و دندان پزشــک اجتماعی ایــران، معضل بیماری های دهــان و دندان را یک 

موضوع جهانی دانسته و به خبرنگار «شرق» می گوید: «پوسیدگی دندانی در 
همه کشورها به عنوان یکی از پرهزینه ترین بیماری ها از نظر پرداخت مستقیم 
هزینه های آن ازسوی بیماران شــناخته شده است و این مسئله تنها به ایران 
اختصاص ندارد. آنچه تفاوت دارد، پوشش های بیمه ای مربوط به بیماری های 
دندانی است. به طوری که پوشش بیمه ای خدمات دندان پزشکی در کشورهای 
اروپای شــمالی و غربی حمایتگر و برای کودکان زیر ۱۸ ســال نیز رایگان بوده 
است؛ در برخی از کشورها نیز از گروه هایی با درآمد پایین، محروم  یا گروه های 

پرخطر حمایت می شود».
این عضو هیئت علمی دانشــگاه علوم پزشکی مشهد پرداخت هزینه های 
دندان پزشــکی را برای طبقات متوســط به پایین و محروم بســیار بالا ارزیابی 
می کند؛ «وقتی صحبت از هزینه های ضروری می شــود دیگر کاری به روکش 
دندان و ایمپلنت نداریم. هزینه های اصلی و پایه مثل ترمیم پوسیدگی دندانی 
مدنظر است. این پوســیدگی می تواند به بافت زنده دندان آسیب زده و تولید 
عفونت کند به همین دلیل بســیاری از متخصصان تأکید دارند که لازم است 
تدبیــری برای خدمــات پایه و ضروری دندان پزشــکی به ویژه بــرای طبقات 
محروم و کم درآمد اندیشــیده شده و میان پوشش بیمه ای خدمات ضروری و 
غیرضروری دندان پزشــکی تفکیک قائل شویم تا شرایط دسترسی به خدمات 
ضروری و پایه دندان پزشــکی برای طبقات اجتماعی بــا درآمد پایین فراهم 
شود  اما متأســفانه در بخش خدمات دندان پزشکی با جلوه هایی از نابرابری 
در دسترسی به خدمات سلامت روبه رو هستیم. رئیس انجمن سلامت دهان 
و دندان پزشکی اجتماعی ایران درپیش گرفتن اقدامات پیشگیرانه به خصوص 
اطلاع رســانی در حوزه مراقبت از دهان و دندان را ضرورتی انکارناپذیر و مهم 
تلقی می کند: «ما در مورد بیماری شایع و پرهزینه ای به نام «پوسیدگی دندان» 
صحبت می کنیم که قابل پیشگیری بوده و مردم در طبقات مختلف درآمدی و 
با علم و آگاهی های امروزی می توانند از پوسیدگی و هزینه بربودن درمان های 
بعدی آن جلوگیری کنند. درعین حال، مصرف بالای قند، شــکر و محصولات 
قندی از مواردی اســت کــه باید نســبت به آن ابراز نگرانی کــرد، چراکه در 
دهه های اخیر میزان مصرف این مواد در طبقه متوســط و پایین جامعه بیشتر 
شده و علاوه بر خطر پوسیدگی دندان، ابتلا به دیابت و چاقی نیز روبه افزایش 
است. گلایه از گرانی خدمات دندان پزشکی از مهم ترین دلایلی است که توسط 

بیماران مطرح شده و آنها را از مراجعه به دندان پزشکی منع می کند.
دکتر شــایان، مدیرمســئول پایگاه خبری «دندانه»، در این زمینه می گوید: 
«گرانی خدمات دندان پزشــکی همیشــه مطرح بوده و به نقد کشــیده شده 
اســت، درحالی که گران قلمدادکردن یک خدمت درمانی مثل دندان پزشکی 
امری کاملا نسبی است. این خدمات در مقایسه با کشورهای دیگر بسیار ارزان 
بوده و بسیاری از ایرانیان مقیم کشــورهای دیگر برای رسیدگی و برخورداری 
از خدمات درمانی ازجمله دندان پزشــکی به ایران ســفر کــرده و هزینه ها را 
به صرفه می دانند». دکترسیامک شایان امین، دندان پزشک، کاهش مراجعه به 
دندان پزشکی به دلیل مشــکلات اقتصادی را تأیید کرده و به خبرنگار «شرق» 
می گویــد: «متأســفانه فارغ از کرونــا و نگرانی های بی مورد در زمینه شــیوع 
کرونا در فضای دندان پزشــکی، رســیدگی به ســلامت دهان و دندان کاهش 
چشــمگیری یافته اســت؛ وقتی حقوق کارگر و کارمند متناسب با میزان تورم 
نباشد، مسائل معیشتی و هزینه های جاری برای خورد و خوراک سهم بیشتری 
از حقوق این قشر را می طلبد و روزبه روز امکان برخورداری مردم از درمان های 
به ظاهر غیرضروری و غیراورژانســی مثل دندان پزشــکی و سایر مراقبت ها و 

پیگیری درمانی کمتر می شود». 
نگرانی متخصصان از کاهش مراجعه مردم به مطب های دندان پزشکی

او با بیان اینکه دندان پزشــکان نیز نســبت به دورشــدن مردم از خدمات 
دندان پزشــکی نگــران و گلایه مند هســتند، تأکید می کند: «این اتفاق بســیار 

نگران کننده اســت که بســیاری از مردم تنها در موارد اورژانســی و درصورت 
داشتن درد، آن هم برای دریافت ارزان ترین خدمات و پاک کردن صورت مسئله، 
مثل کشــیدگی دندان و نــه درمان و نگهداری آن، به دندان پزشــک مراجعه 
می کننــد؛ در واقع تورم و مشــکلات اقتصادی روزافزون باعــث دوری مردم 
از خدمــات درمانی، به ویژه دندان پزشــکی شــده اســت نــه گرانی خدمات 
دندان پزشــکی؛ بســیاری از اقلام خوراکی، قیمت خانه، اتومبیل و... طی چند 
سال اخیر رشد چند برابری داشته است  اما تعرفه های خدمات دندان پزشکی 
در ســال های اخیر شــاید افزایش دو برابری هم نداشته و حتی می توان گفت 
که با توجه به نرخ تورم، دندان پزشــکان از ســهم و جیب خودشان نیز برای 
خدمات دندان پزشکی سوبســید پرداخت می کنند. درحالی که نباید فراموش 
کــرد که قیمت تجهیزات و مواد مورد نیاز دندان پزشــکان نیز در همین مدت 
چندین برابر شــده اما تعرفه های درمانی متناسب با نرخ تورم و گرانی مواد و 

تجهیزات نیز گران نشده است».
واقعیت تلخ: پیشگیری بر درمان مقدم نیست

این دندان پزشــک درباره ضرورت تغییر رویکرد نظام ســلامت به ســمت 
درمان های پیشــگیرانه و رعایت اصول بهداشــتی ســلامت دهــان و دندان 
تصریح می کند: «نه تنها نظام فعلی ســلامت کشور بلکه سبک زندگی مردم 
نیــز درمان محور بــوده و با وجود ســختی ها و هزینه های خدمــات، درمان 
را بر پیشــگیری ترجیح می دهنــد. نزدیک ترین مصداق در این زمینه، شــیوع 
بیماری کرونا در کشــور اســت که به جای واردات واکســن، داروی کرونا وارد 
شده و طبق اظهارات مســئولان وزارت بهداشت، بیشترین منابع ارزی به این 
داروها اختصاص پیدا کرد». او با اشــاره به اینکه در حوزه کاهش هزینه های 
دندان پزشــکی قبل از هر چیز باید آینده نگری و دوراندیشی را مدنظر قرار داد، 
می افزاید: «آموزش اصولی بهداشت و سلامت دهان و دندان از سنین کودکی 
از مشــکلات بعدی در حوزه درمان خواهد کاست، به طوری که فرهنگ سازی 
و آموزش مؤثر نســل بعدی برمبنای محتویات آموزشــی موجود در کتاب ها 
می تواند بســیار مفید بوده و از سیل عظیم مراجعات و متقاضیان برای درمان 
پوســیدگی یا ســایر درمان های دندانی کم کند. مثل تجربه موفق کشورهای 
اســکاندیناوی که با هدایت جامعه به ســمت مباحث پیشگیرانه، با چالش 

پوسیدگی های دندانی روبه رو نیستند».
دکتر«همایون فراســت» عضو هیئت مدیره جامعه دندان پزشــکی ایران 
کاهش میزان مراجعه به دندان پزشکی و به تأخیرانداختن چکاب های دوره ای 
در سال های اخیر را تحت تأثیر کرونا، مشکلات اقتصادی و کاهش توان مالی 
خانواده ها دانســته و به خبرنگار «شرق» تأکید می کند: «وقتی امکان استفاده 
از خدماتی مثل پرکردگی سطحی دندان برای قشری فراهم نباشد، برای تأمین 
مخارج درمان ریشــه، عصب کشــی و حتی پروتز یا پلاک های متحرک و ثابت 
دندانی نیز محدودیت داشــته یا حتی ممکن اســت اســتفاده از این پلاک ها 
برای فرد خوشایند نباشد، در این شرایط افتادن یا کشیدگی دندان، فرد را برای 
غذاخوردن و جویدن دچار مشــکل می کند. دشواری در جویدن و به دنبال آن 
مشکلات گوارشی، سختی در تکلم و... زندگی فردی و اجتماعی افراد را تحت 

تأثیر قرار خواهد داد».
عملکرد ضعیف وزارت بهداشت در آموزش و فرهنگ سازی

عضو هیئت مدیره جامعه دندان پزشــکی ایران با اشــاره به متفاوت بودن 
تعرفه های خدمات دندان پزشــکی در کشور می گوید: «هزینه های مواد اولیه 
خدمات دندان پزشکی متناسب با کیفیت مشخص می شود. هزینه های جانبی 
مطب، اجاره ســاختمان و... مواردی هستند که قیمت ها را تعیین می کنند اما 
تجربه کاری دندان پزشــک عامل مهمی اســت که می تواند کیفیت درمان را 
متفاوت کند. درســت مثل مشاغل دیگر که عوامل بی شماری بر هزینه نهایی 
آن مؤثــر خواهد بــود». تولید و پخش برنامه های آموزشــی بــرای افزایش 
مراقبت های بهداشــتی دهان و دندان در راســتای پیشــگیری از پوسیدگی و 
خرابی دندان بســیار الزامی اســت؛ «متأســفانه اثری از فعالیت های وزارت 
بهداشت در صداوسیما یا مطبوعات مشــاهده نمی شود؛ درصورتی که شاید 
پخش یک برنامه آموزشی و مفید در طول هفته بتواند بسیاری از بیماری های 
دهــان و دنــدان را کاهش دهــد. همان طورکه معضل پوســیدگی دندان با 
آموزش های ساده ای مثل چگونگی مسواک زدن صحیح و استفاده از نخ دندان 
کاهش می یابد. بدون شک این آموزش ها و راهکارهای پیشگیرانه می تواند از 

بار سنگین هزینه های درمان بر دوش مردم نیز کم کند».

فقر و دندان های لقی که بدون درمان کشیده می شوند

شیوع بی دندانی میان قشر کارگر و کم درآمد
قشر کارگر فقط با درد نزد دندان پزشک می روند

روند صعودی «کرونا مثبت ها»
 در برخی استان های غربی

ایسنا: دبیر کمیته علمی کشوری کرونا با اشاره به  �
چرایی روند صعودی کرونا و قرمزشدن برخی شهرها 
در اســتان های غربی کشــور، گفــت: در صورت عدم 
اقبال مردم نسبت به انجام واکسیناسیون علیه کرونا 
و رعایت نکردن پروتکل های بهداشــتی، وقتی شهری 
وارد وضعیت قرمز شده و تعداد موارد مثبت و میزان 
بســتری افزایش یابد، باوجود انجام واکسیناسیون در 
کشــور، می تواند عامل ایجاد پیک بعدی باشــد. دکتر 
حمیدرضا جماعتی در گفت وگو با ایســنا، درباره روند 
صعودی کرونا در برخی استان ها و احتمال بروز پیک 
ششــم بیماری، گفت: متأسفانه شهرها و استان هایی 
کــه درحال حاضر در وضعیــت قرمــز کرونایی قرار 
گرفته انــد، اســتان هایی بودنــد که عمدتــا در حوزه 
واکسیناسیون علیه کرونا، آن اشتیاق و اقبالی که باید 

در آنها انجام می شده، انجام نشده است.

خبر
«ماندگاری در درمان» معتادانِ 

مراکز جامع اعتیاد به ۴۰ درصد رسید
ایسنا: درحالی که حدود یک سال از راه اندازی  �

مراکز جامع درمــان و بازتوانی اعتیاد در ســطح 
کشور ازسوی ســازمان بهزیستی می گذرد، رئیس 
مرکز توســعه پیشــگیری و درمان اعتیاد سازمان 
بهزیستی کشــور می گوید که در این مدت از میان 
پنج هــزار نفــری کــه در مراکز پذیرش شــده اند، 
دوهزار نفــر در درمــان باقی مانده انــد؛ بنابراین 
می توان گفت حدود ۴۰ درصد ماندگاری در درمان 

وجود دارد. 

خبر

سپهر سلیمى

امیر ســرمدی: براســاس تعریــف کارول نظریه پرداز 
مشــهور غرب، «مســئولیت اجتماعی شرکت ها شامل 
انتظارات قانونی، اقتصادی، اخلاقی و اختیاری است که 
جامعه از ســازمان ها در یک لحظه خاص دارند. البته 
این مســئولیت ها را نباید صرفــا در قالب فعالیت های 
خیرخواهانه تعریف کرد. بلکه به مســئولیت اجتماعی 
باید به عنوان یک اســتراتژی مدیریتــی و یک چارچوب 
فکری نگاه شــود. در تمامی کشــور های دنیا شرکت ها 
و بنگاه هــای اقتصادی بزرگ در راســتای مســئولیت 
اجتماعی خود دست  به کارهای مختلفی می زنند. عمل 
به مســئولیت های اجتماعی برای آنها مزایای فراوانی 
دارد. افزایش کارآیی و اثربخشی کارکنان از طریق ایجاد 
حس تعلق، بهبــود تصویر برند کســب وکارها در نظر 
مشتریان، افزایش شفافیت و پاسخ گویی، کاهش ریسک 
و افزایش رتبه و اعتبار در ســطح بین المللی از جمله 
مهم ترین مزایای مسئولیت اجتماعی شرکت ها در دنیا 
اســت. این مهم اما در کشــور ما هنوز آن طور که باید و 
شاید جا نیفتاده است. در واقع نگاه بنگاه های اقتصادی 
بــزرگ مانند بانک ها نباید صرفا اقتصادی باشــد و آنها 
باید به مســئولیت اجتماعی نیز توجه داشــته باشــند. 
مهندس منصور شــادکام، قائم مقام انجمــن نابینایان 
ایران در این ارتباط می گوید: از طرف انجمن با بسیاری 
از شــرکت ها و بنگاه های بزرگ اقتصادی برای اشتغال 
نابینایــان  و ســایر مشــکلات 
مکاتبــه کردیم تا در راســتای 
اجتماعــی  مســئولیت های 
خود همیار انجمن باشــند. او 
افزود: حدود ۱۰ ســال اســت 
شــرکت سامسونگ در راستای 
اجتماعی خود در  مســئولیت 
ایران، ۱۵ کتابخانه ویژه کودکان 
و نوجوانــان نابینا بــا اولویت 

مناطــق کم برخوردار را راه اندازی کرده اســت. تمامی 
تجهیزات این کتابخانه ها، حق الزحمه مربیان، سرویس 
ایاب وذهاب و حتی میان وعــده غذایی برای مراجعان 
همگی از طرف شــرکت سامســونگ تأمین شده است. 
شادکام ادامه داد: از سایر شرکت های داخلی نیز انتظار 
داریــم حامی پروژه های متعدد انجمــن نابینایان ایران 
باشند. وی افزود: یکی دیگر از نهاد هایی که چندین سال 
اســت از انجمن حمایت می کند، بانک مســکن است. 
همچنین این بانک نزدیک به یک ســال است که حامی 
نشــریه تخصصی انجمن نابینایان ایران است. ماهنامه 
الکترونیکی نابینایان ایران مانا که از دی  سال ۹۹ منتشر 
می شــود، با حمایت مســتقیم بانک مســکن عملیاتی 
شــده و هم اکنون بالغ بر ۱۵ نفــر که همگی خود نابینا 
هستند، اعضای تحریریه مجله مانا را تشکیل می دهند. 
مهندس شــادکام بیان کرد: بانک آینده از طریق بخش 
نیکوکاری خود، شرکت پارس حیان و شرکت باند و گاز 
پنبه کاوه نیز از جمله شرکت هایی هستند که از انجمن 
حمایــت می کنند. قائم مقام انجمــن اضافه کرد: البته 
شــرکت های دیگری هم همچون موناکو و فنآوا کارت 
قول هایــی به ما داده اند کــه امیدواریم آنها هم حامی 
برنامه های انجمن و اعضای جامعه هدف آن باشــند. 
سوای شرکت ها و ســازمان ها، یکی دیگر از اقشاری که 
مسئولیت اجتماعی در ارتباط با آنها نیز صدق می کند، 

سلبریتی ها هستند.
بازیگــران و چهره های هنری مشــهور خواســته و 
ناخواســته از جمله گروه های مرجع جامعه محسوب 
می شــوند که به اقتضای حرفــه در معرض دید عموم 
هستند. افراد علاقه مند و هوادار که دوست دارند شبیه 
بازیگر محبوبشــان باشــند، از آنها الگو می گیرند و این 
ظرفیتی است که به واســطه رسانه به دست آورده اند. 
اکثــر این افــراد ورزشــکار، بازیگر ســینما و تلویزیون، 
خواننده یا در کشــورهای معدودی کارآفرینان مشهور 

اجتماعی هســتند. در سایر کشــورها، بنیادهای دولتی 
 یا خیریــه مختلف از ظرفیــت این افراد برای پیشــبرد 
اهداف خود در سال های اخیر به صورت جدی استفاده 
کرده اند. در کشور ما نیز شاهد افزایش فعالیت های این 
افــراد در حوزه های مختلف مســئولیت های اجتماعی 
بوده ایم که عاملی بســیار مهم و مؤثر است. با استفاده 
از ظرفیت این افراد و هواداران آنها می توان مشــکلات 
زیــادی را حل کرد؛ برای مثال ســیل گســترده در ایران 
در ســال ۹۸  یا زلزله های ســرپل ذهاب و غرب کشــور 
از جمله مواردی هســتند که ســلبریتی ها در آن نقش 
پررنگی ایفا کردند. این امر در ســایر کشور ها نیز صدق 
می کند. ژو ژنگ که یک کمدین معروف چینی است، در 
سال های اخیر توانسته در رتبه اول لیست سلبریتی های 
دارای مسئولیت اجتماعی در این کشور قرار بگیرد. این 
فرد به واسطه فعالیت های انسان دوستانه خود با گروه 
محبوب و شناخته شــده TFBoys در راســتای مبارزه با 
ســرطان و البته تســهیل تهیه داروهای این بیماران به 

وسیله کمک های مالی شناخته شده است.
لئونــاردو دی کاپریو که یکی از مشــهورترین افراد و 
بازیگران جهان اســت، در زمینه مســئولیت اجتماعی 
ســلبریتی ها به صورت جدی به ایفــای نقش در حوزه 

محیط زیست پرداخته است.
مهندس شادکام بیان کرد: از میان هنرمندان ایرانی 
آقای منوچهر هــادی که یکی از کارگردانان برجســته 
و فرهیخته کشــور هســتند و خانم یکتا ناصر از جمله 
ســلبریتی هایی هســتند که در ســال های اخیر در کنار 
انجمن بوده اند و حضورشــان در مراســم های انجمن 
باعث شــده سایر هنرمندان نیز در میان نابینایان حضور 
پیدا کنند. این دو هنرمند عضو هیئت مؤســس انجمن 
خیریه افق ســبز نیز هستند و همواره حامی این انجمن 
و انجمن نابینایــان ایران بوده اند. در مراســم هایی که 
انجمن به مناســبت های مختلف برگزار می کند، آقای 

منوچهــر هادی بعضا تــا ۱۲ نفــر از هنرمندان مطرح 
کشور را با خود به آن مراسم آورده است و حضور آنها 
باعث افزایش اعتبار مراسم ما می شود و نگاه مسئولان 

به انجمن و اعضای آن را تغییر می دهد.
او افــزود: همچنین گلاره عباســی در پروژه ســوینا 
و بیژن ذوالفقارنســب بــا ایجاد بنیاد خیریــه نابینایان 
و کم بینایــان ذوالفقارنســب، از دیگــر هنرمنــدان یــا 
ورزشــکارانی هســتند که زندگی و اعتبار خود را صرف 
مســئولیت اجتماعــی کرده انــد. ماجرای مســئولیت 

اجتماعی سلبریتی ها اما روی سکه دیگری هم دارد.
مهندس منصور شــادکام در این ارتبــاط می گوید: 
مانند شرکت ها بازیگران ســینما و تلویزیون نیز باید به 
مسئولیت اجتماعی پایبند باشند. خوانندگان می توانند 
صــدای خود یــا هنرمنــدان و ورزشــکاران می توانند 
محبوبیت خود را در این راه هزینه کنند و داوطلبانه در 
مراســمی که برای افراد خاص برگزار می شود، شرکت 
کننــد؛ برای مثــال در یکی از مراســم هایی که انجمن 
نابینایان ایران به مناســبت روز جهانــی ایمنی عصای 
ســفید برگزار کرد، یکی از مجریان مشــهور و خوشنام 
تلویزیون برای حضور در مراســم ویژه نابینایان، مبلغی 
را تقاضا کــرد که از توان انجمن خارج بود. در حالی که 
ما اعتقاد داریم هنرمندان و مجریان و سایر سلبریتی ها 
در راســتای مســئولیت اجتماعی باید در مراســم های 
این چنینــی با افتخــار در میان معلولان حضــور یابند. 
آنها به واســطه رسانه ها مشــهور و محبوب شده اند و 
نابینایان نیز مانند ســایر مردم جامعه علاقه دارند آنها 
را از نزدیک ببینند. این در حالی اســت که ســمن هایی 
مثل ما که بنیــه مالی و درآمدزای مشــخصی ندارند، 
تــوان پرداخت رقم های این چنینی را ندارند. نمونه بارز 
آن ســرکار خانم دکتر راحله امینیان، مجری با ســابقه 
تلویزیون است که همواره بی چشمداشت در آیین های 

مناسبتی انجمن حضور می یابد.
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