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 آکادمی

مي گوید: «آقاي دکتر بیماري من خاصه؟».
مي گویم: «نه جانم، بیماري هاي خاص بیماري هاي 

دیگریه».
یك بیماري عضلاني بســیار نادر دارد که قامتش را 
کوتاه و خمیده و قدم هایش را نااســتوار و دشوار کرده، 
قامت خمیده و صداي نازکش جلوه اي از مظلومیت یا 

استیصال به او بخشیده است. 
مي پرسد: «بیماري خاص چه جور بیماري ایه؟».

این ســؤال را به راحتي پرســش بیمار اول نمي توان 
پاسخ داد. این بیمار به نوعی بیماري عصبي مبتلا است 
که اعصــاب حرکتي بدن او را به شــکل تدریجي از کار 
مي اندازد. حالا به سختي راه مي رود و کم کم اختلال بلع 

هم به سراغ او آمده است. 
مي گوید: «اگر من نیستم، پس کیه؟».

از کودکي به یك بیماري نادر عضلاني مبتلا بوده که 
اخیرا درمان خاصي براي آن پیدا شــده است. آنزیمي را 
کشــف و تولید کرده اند که در بدن او ســاخته مي شده و 

حالا ساخته نمي شود؛ اما با بهایي بسیار  گران!
وقتي ســکوت مرا مي بیند، لبخند مي زند: «شما هم 
نمیدونید. بذاریــد خودم حدس بزنــم، بیماري خاص؛ 
یــه بیماري نادره که افراد خاص یا افرادي که بســتگان 

«خاص»ي دارند، مبتلا مي شوند».
مي گویم: «نخیر این طور هم نیست».

راســتي چگونه مي توان رنج و آلام بشــر را با چنین 
عناویني محــك زد؟ چگونه مي توان به یك بیمار بیش 
از بیمار دیگر توجه کرد؟ سال هاست در کشور ما مفهوم 
بیماري خاص جا افتاده است. موضوع این یادداشت این 
اســت که جدا کردن برخي بیماري ها به عنوان خاص با 
هر منطق و مصلحتي که در زمان خودش اتفاق افتاده، 
درحال حاضر هم با شــرایط اقتصادي اجتماعي کنوني 
ناسازگار است و هم به شدت با تحولات روزافزون دانش 
طب و پیدایش درمان هاي جدید و تعریف مراقبت هاي 
مــدرن براي بیماري هاي لاعلاج در تناقض آشــکار قرار 

گرفته است. 
شاید در زماني که کشــور به دلیل جنگ و محاصره 
اقتصــادي مجبور بــود محدودیت هایــي را براي همه 
بخش هاي سلامت اعمال کند تفریق برخي بیماري ها که 
خرج و هزینه هاي بیشتري داشتند به عنوان بیماري هاي 
خاص توانست به درمان این بیماري ها از طریق تسهیل 
واردات داروهــا و پرداخــت هزینه هــاي ســنگین این 
بیماران یاري رســاند و این پیــام را انتقال دهد که همه 
بیماري ها با یك نسخه ساده شامل چند قلم دارو و البته 
حذاقت پزشــك درمان نمي شــوند. اما با گذشت زمان، 
فروکش کردن جنگ و مزمن شــدن بسیاري از معضلات، 
آشکار شده است که جامعه در کل دارد هزینه هنگفتي 
بابــت بي بندوباري در سیســتم ســلامت مي پــردازد و 
متأسفانه مسائل اساسي و پیشین سلامت هم همچنان 
حل ناشده باقي مانده اند. تنها در سال هاي اخیر است که 
دولت متوجه وظیفه ذاتي خود در تصدي گري سلامت 
در وضعیت هاي اورژانس، بیماري هاي مزمن و سلامت 
دهك هاي بســیار پایین جامعه شده است. البته در سایر 

موارد هم وزارت بهداشت مسئولیت سنگین و دشواري 
بر عهده دارد که عبارت اســت از سیاســت گذاري براي 
جلب ســرمایه و نظارت بر کیفیت درمان. از سوي دیگر 
هر روز و هر لحظه براي بیماري هایي که تا دو سال پیش 
هیچ چشم انداز درماني وجود نداشت، درمان هاي مؤثر و 
اثبات شده اي پیدا مي شود و تکنولوژي مراقبت از بیماران 
مزمن هم هر روز پیشــرفته تر مي شــود. به طــور مثال 
درحال حاضر یك بیمار مبتلا به اي ال اس را مي توان روي 
ویلچرهاي اتوماتیك و بسیار راحت، در حالي که دستگاه 
تنفس مصنوعي کوچکي به آن وصل شده است و براي 
تغذیه هم لوله بســیار ظریفي از روي پوســت به داخل 
معده مي رود، سال هاي ســال نگهداري کرد؛ به ترتیبي 
که زندگي او کیفیت مناســبي هم داشــته باشد. واضح 
اســت که امکان تهیه چنین امکاناتــي در توان اکثریت 
مردم نیســت و نگهداري از چنین بیماراني جزء وظایف 
ذاتي همه دولت هاست. نتیجه آنکه در شرایط متعارف 
و به طور منطقــي آنچه تاکنون بیمــاري خاص نامیده 
مي شــده اســت، در واقع بخشــي از همه بیماري هایي 
است که باید تحت پوشش کامل دولتي قرار بگیرند. در 
همان کشورهایي که نمي توان براي یك سردرد ساده با 
ســرعت ام آرآي گرفت و براي یك ســرفه مقاوم امکان 
ویزیت پنج متخصص ریه در یك روز وجود ندارد، چنین 
درمان هــا و مراقبت هایــي تا ریال آخر از ســوی دولت 
تهیه و پرداخت مي شود. تحت پوشش قرار گرفتن چنین 
بیماراني بــا آخرین تکنولوژي روز باید یك درخواســت 
عمومي از جانب مردم و روشنفکران باشد. این مهم جز 
با برنامه ریزي هاي مدرن دولتي و مشاوران بین المللي و 

واقع بیني در میان مردم امکان پذیر نخواهد شد. 

طب خاص، طب عام! مردمان به حاکمانشان
 نگاه می کنند 

«عصبانی نیســتم» باز هم نتوانســت بــه اکران  �
عمومــی درآید و نمی دانم چــرا متولیان عزیز دولتی 
سینما که مرجع صدور پروانه نمایش فیلم ها هستند، 
بــا خود دچار رودربایســتی هســتند و هربــار هزینه 
جدیدی را برای سینما به وجود می آورند!  مقرر شده 
بود که فیلم بعد از جشــنواره فیلم فجر از تاریخ ۲۵ 
بهمن ماه اکران شــود اما بنا بر صحبت بالاترین مقام 
رسمی ســینمای کشور و براســاس نظر وزیر محترم 
فرهنگ و ارشــاد اســلامی باید این فیلم دارای پروانه 
نمایش باز هم پنج دقیقه از آن حذف شــود و خبر از 
بدعت جدیدی دادند!  در این نوشتار نمی خواهم وارد 
اثرات سوء این تصمیم بر کاهش اعتبار پروانه نمایش 
فیلم ها شوم و نگاهم بیشتر معطوف به قانونی  بودن 
یا نبودن تصمیم وزیر محترم است. در آیین نامه صدور 
پروانــه نمایش مصــوب هیئت محترم وزیــران تنها 
بندی که می توان نســبت به جلوگیری از نمایش یک 
فیلم به آن استناد کرد، بندی است که به معاون وزیر 
اجازه جلوگیری از نمایش یک فیلم را تا رفع مشــکل 
به وجود آمده، می دهد. این همان بند معروفی اســت 
که تا حالا به استناد آن از نمایش فیلم های متعددی 
در ادوار مختلــف جلوگیــری کرده انــد و می توان به 
فیلم هــای به رنگ ارغوان و ســنتوری اشــاره کرد یا 
فیلم من عصبانی نیســتم که پروانه نمایش دارد!  در 
هیچ کجــای آیین نامه بعد از صدور پروانه نمایش به 
هیچ مرجعی اجازه سانســور مجدد را نداده اســت و 
به جز جلوگیری از نمایش فیلم با اســتناد به آن بند 
آیین نامه قانون گذار (هیئــت وزیران) هرگونه دخل و 
تصــرف مجدد بعد از صدور پروانــه نمایش را مجاز 
نمی داند.  البته در تاریخ ســینمای ایران نمونه هایی 
بوده اند که براســاس رأی مرجع قضائی در زمان آغاز 
اکران دچار سانسور مجدد شده اند (خانه ای روی آب 
بهمن فرمــان آرا و...).  القصه: رفتــار قانونی با آحاد 
یک جامعه براســاس مجموعه قوانین موجود بر هر 
دولتمردی واجب است و بدون شک در حوزه فرهنگ 
و هنر اولی تر و از وزیر محترم و ریاست محترم سازمان 
سینمایی که جزء افراد خوشــنام مدیریت فرهنگی و 
هنری این ســرزمین هســتند، انتظار دوچندان می رود 
که براســاس «مُر» قانون رفتار کنند، چون مردمان هر 
سرزمینی به رفتارهای حاکمان خود چنان می نگرند تا 

همانند آنها شوند... . 
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اگرچه مواجهــه با آمار ۱۶هزارنفــری کودکان آزار دیده کــه به گزارش 
ریاســت اورژانس اجتماعی در شش ماهه اول سال ۹۶ به اورژانس گزارش 
شــده، در نگاه اول تکان دهنده به نظر می رسد، ولی از دو جنبه دیگر نیز این 

اطلاع رسانی بسیار حائز اهمیت است. 
یکی اینکه آقای جعفری، ریاســت اورژانس اجتماعی کشور، این اطلاع 
را رسما در اختیار گذاشــته و برای آگاهی عموم اعلام می کنند که می تواند 
خود جنبه اســتمداد از مردم را داشته باشد و دیگر اینکه این آمارها همیشه 
به ما نشان می دهند که این تعداد فقط شامل مواردی هستند که از راه های 
مختلــف اصولا به اورژانس اجتماعی اطلاع داده شــده اند و بی تردید فقط 

بخش کوچکی از تعداد آزارها، تجربه و گزارش شده کودکان هستند. 
در نگاهی دقیق تر به همین آمارها می بینیم که کودکان دبستانی بیشترین 
قربانیان در این آمارها هستند، درحالی که آمارهای بین المللی نشان می دهند 
که کودک آزاری ها در همه سنین اتفاق می افتند. به عبارتی می توان گفت که 
هرکجا آزارگری وجود داشــته باشد و آزار پذیری، آزار در شکل های مختلف 
اتفاق می افتد، پس بی تردید تعداد زیادی از کودکان خردسال در این گزارش 
نیســتند. کودك آزاري هایي مانند غفلت در توجه کافی به بهداشت و تغذیه 
کــودک تا انواع دیگر آزارها مانند آزار جســمانی، عاطفــی- هیجانی تا آزار 

آموزشی و جنسی. 
در زمانــی که در ســوئد قوانین جدی برای کنترل خشــونت جســمانی 
(به اصطلاح تأدیب و تنبیه بدنی) وضع و اجرا شــد (حدود ۳۰ سال پیش)، 
موارد آزار گری روانی (تهدید، تحقیر، تبعیض، تمســخر و...) بیشتر شد. پس 
مهم تــر از نوع آزار، به وجود آمدن، وجود داشــتن و زیاد ترشــدن خودِ آزار گر 
اســت. می دانیم که بیشــترین آزارها به اصطلاح زیر سقف امن خانواده رخ 
می دهند و می دانیم که این والدین هستند که با تنگ حوصلگی و عدم  درک 
مســئولیت بزرگ فرزند پروری، کودکانشــان را آزار می دهند. تعداد اندکی از 
این والدین می توانند دچار اختلال های جدی روانی باشند، تعدادی الگوهای 
ســنتی را کــه خود تجربــه کرده اند تکــرار می کنند و تعدادی خشــم های 
فرو خورده خود از تجربه های دراز و کوتاه مدت از ناکامی ها را در یک چرخه 
پرخاشــگری به خانــه می آورند. تعــدادی از کودک آزاری هــا هم بی تردید 
تحت تأثیــر سوء اســتفاده از مواد اتفاق می افتند. از ســوی دیگر مشــاهده 
می شود که بســیاری از کودک آزار ها، همسرآزار هم هستند که خود فاجعه 

بزرگ تری برای رشد کودک است. 
برای پیشــگیری از کــودک آزاری کارهــای زیر بنایی زیادی بایــد کرد. در 
این راســتا می توان به طورمثــال از آموزش های در دســترس همگان برای 
فرزند پــروری مثبت بهره مند شــد که آشــنایی با اصول کلــی آن و تجربه 
اثر بخش بودنــش می تواند بــه  نوعی از فرهنگ مثبت و مؤثــر در تعامل و 
آموزش حل مسئله در خانواده تبدیل شود، ولی البته جلب اقشار آسیب پذیر 
به چنین برنامه هایی خود یک عــزم ملی می طلبد و باور به علم در زندگی 

روزمره. 
از سوی دیگر لازم اســت یاد آور شویم که اینک بعد از گذشت نزدیک به 
ربع قرن از پیوســتن جمهوری  اسلامی ایران به پیمان جهانی حقوق کودک، 
هیچ اقدام فراگیری برای فرهنگ ســازی در راســتای آن نشده است. رسانه 
ملی سالی یک بار از آن یاد می کند، درحالی که مسئولیت دولت ها اشاعه آن 
است. مفاد و آموزه های همین پیمان نامه می توانست با آشنایی بیشتر عموم 
بــا آن به تدریج در نگاه به حق و تکلیف والدگری کمک کند. از ســوی دیگر 
از ســال ۱۳۸۱ تاکنون کودک آزاری جرم عمومی است و نه تنها اطلاع دادن 
آن خوب اســت، بلکه اطلاع ندادن آن جرم اســت. شهروند ما این را از کجا 
بداند اگر به آگاهی عمومی و فرهنگ تبدیل نشود. از سوی دیگر اینک ۹ سال 
اســت که لایحه حمایت از کودکان و نوجوانــان منتظر تصویب در مجلس 

شورای اسلامی است. 
حفظ و حراســت از کودکان مســئولیت همه بزرگ سالان است و این اگر 
بــا کمک رســانه های جمعی تبدیل به فرهنگ شــود، شــاید بتوان به جای 
رســاندن کودکی بــا زخم های فراوان روانی و جســمانی بــه اورژانس، در 
پیشــگیری از به وجودآمدن انسان های تحقیر شــده و شرمسار از بودن خود 
در جهــان و در نتیجه تبدیل شــدن آنها به انســان های خشــن یــا منفعل، 
به موقــع از راه کمک رســانی مددکارانــه و روان شــناختی بــه خانواده ها 

مؤثر واقع شد. 

این شیب دارترین متنی است که ما نوشته ایم. برای خواندن این نوشته باید 
روی یک ســطح شیب دار مثل شیروانی بنشــینید و با حفظ تعادل این متن را 

بخوانید. 
به همین مناســبت من می خواهم با ذکر خاطراتی از زندگی ام، ثابت کنم که 

چرا نسل ما، نسل شیب داری است و اصولا چرا ما کوهان درآوردیم؟
ببینید من وقتی پوشک می شدم، دوران موشک بود و استرس زیادی را تحمل 
می کردم. برای همین در مصرف پوشک زیاده روی می شد. اوضاع اقتصادی هم 
که آن طور و جنگ هم که بود. برای همین بابای ما برای اینکه مشکل ما را حل 
کند، جای پوشــک، منِ بچه شیرخواره را نشانده بود روی یک سطح شیب دار که 
روم بــه دیوار – خلا – نصب کرده بود، تا اگــر خرابی به بار آوردم، قبل از اینکه 

کار به پوشک برسد، قضیه رفع ورجوع شود و به اقتصاد خانواده آسیب نرسد.
بعد که بزرگ تر شــدم، به بابامان اعتراض کردیــم که چرا پول توجیبی ما را 
نمی دهــد، وقتی هم می دهد کم می دهد؟ بابای مــا ترتیب اثر داد و یک جعبه 

شیب دار گذاشت روی کول ما و گفت بیا.
وقتی رفتیم مدرســه، به معلم گفتیم اینها چیســت کــه می گویی از روش 
صدبار بنویســیم؟ او هم نیمکــت را برگرداند روی کول من و گفت بیا؛ حالا هم 

باید مشق بنویسی، هم این نیمکت شیب دار را کول کنی.
بعد رفتیم دانشگاه و خواســتیم اعتراض دانشجویی کنیم. یک گونی ستاره 
را ریختند روی دوش ما، طوری که دوش ما زیر بارش خم شــد و تبدیل شــد به 

سطح شیب دار و ما با دانشگاه و اینا زاویه پیدا کردیم.
بعد ما رفتیم آب خنک بخوریم (چون هم گرممان شــده بود، هم دانشــجو 
بودیم و هم ســؤال داشــتیم که چرا هوا گرم اســت). خلاصه رفتیم آب خنک 
بخوریم که گفتند ایــن چیزها را باید به گردن بگیری. منتها چون گردن ما از مو 
نازک تر بود، گردن ما کج و کمر ما خم شــد و از پشــت شبیه هرم شدیم و سطح 

شیب دار.
عاشــق هم که شــدیم، رفتم پیش طرف و گفتم دوستت دارم، گفت ماشین 
داری؟ گفتم نه. گفت پس دولا شــو سوارت شوم که باز سطح ما شیبدارتر شد. 
بعد هم که توی زندگی هر کسی رسید به ما، خواست از ما کولی بگیرد و سطح 
ما را شــیبدارتر کرد. بعد هم هر کسی خواست پیشــرفت کند، پاش را گذاشت 
روی دوش ما و فشــار آورد به کمر ما و خودش را کشــید بالا و رفت و شــیب 

سطح ما را شدیدتر کرد. 
خلاصه این کمر و پشت ما از بچگی همه فشارها را تحمل کرده و الان تبدیل 
شــده به یک ســطح کاملا شیب دار. درواقع این قدر فشــار روی کمر ما بوده که 
ما دیگر تبدیل شــدیم به یک موجود کوهان دار. موجود کوهان دار هم، خودش 

سطح شیب دار است و اتفاقا روی سطح شیب دار بهتر می ایستد.

جلسه نقد و بررسی کتاب «فروپاشی» امروز، 
دوشنبه ۷ اســفند، برگزار می شود. در این جلسه 
دکتــر فریدون مجلســی، مترجم کتــاب، محمد 
درویش و چند  نفر از پیش کسوتان عرصه محیط 
 زیســت نیز حضور دارند.  این کتاب نوشته جَرِد 
دایموند را فریدون مجلســی ترجمه و نشر نو در 
مجموعــه «کتابخانه بررســی روندهای جهان» 

منتشــر کرده است. نویسنده کتاب «فروپاشی» یا «چگونه جوامع راه فنا یا بقا را 
برمی گزینند»، استاد دانشــگاه کالیفرنیای جنوبی در لس آنجلس، پرنده شناس، 
پژوهشــگر و از طرفــداران محیط زیســت اســت و در کتابــش مهم تریــن و 
هشداردهنده ترین مسائل زیست محیطی جهان را به شیوه ای داستان گونه شرح 
داده است. نشست نقد  و  بررسی کتاب «فروپاشی» که عنوان فرعی آن «چگونه 
جوامع راه فنا یا بقا را برمی گزینند» اســت، در ساعت ۱۸ امروز در کتاب فروشی 
نشــر«هنوز» به نشــانی تهران، خیابان کریمخان زند، جنب کتاب فروشی ثالث، 

طبقه سوم برگزار می شود.

پیشگیرى از کودك آزارى، مسئولیت همه ما من چطورى کوهان دار شدم؟

فروپاشى، محیط زیست و فنا یا بقاى جوامع

 بابک زمانی
 رئیس انجمن سکته مغزي

 شیوا دولت آبادى

 سهیل محمدى 

 امیرحسین علم الهدى 


