
 سن ابتلا به سرطان پستان در ایران
 به زنان 20ساله هم رسید

شیوع سرطان مری در کردستان، 
مازندران، ترکمنستان و خراسان

ش�هروند| رئیس هیأت مدی��ره انجمن علمی 
جراحان عمومی از کاهش س��ن ابتلا به س��رطان 

پستان در زنان ایرانی خبر داد. 
به گفته به��زاد رحمانی، پیش از این در س��نین 
زیر 30 س��ال کمتر ش��اهد بروز توده های بدخیم 
پستانی بودیم اما امروز در زنان 20 سال هم باید به 
وجود توده های بدخیم ش��ک کرد. او با بیان این که 
ارزیابی ها در بیماران پرخطر باید از سنین 20 سال 
و بالاتر آغاز ش��ود، ادامه داد: وراثت، س��ن دیررس 
بارداری و ازدواج، استعمال دخانیات از عوامل خطر 

برای سرطان پستان به شمار می روند. 
رئیس هیأت مدیره انجمن علمی جراحان عمومی 
با بیان این که اگر مادری س��ابقه ابتلا به س��رطان 
پستان داش��ته باش��د دختر آن تا 5برابر جمعیت 
عادی در معرض ابتلا به سرطان پستان است، افزود: 
بهترین روش برای تشخیص زودهنگام معاینه خود 
بیمار است که نسبت به همه روش ها آسان تر است. 

رحمانی با تأکید بر ضرورت آموزش و اطلاع رسانی 
برای تشخیص گفت: برای تشخیص، سونوگرافی 
مهم است و ماموگرافی نقش تثبیت کننده را دارد که 

در موارد مشکوک می توان از MRI استفاده کرد. 
او با بی��ان این که س��رطان مری و ری��ه از دیگر 
سرطان های شایع در ایران است، ادامه داد: سرطان 

ریه پیش قراول مرگ در میان سرطان هاست. 
رئیس هیأت مدیره انجمن علمی جراحان عمومی 
با بیان این که بیش��ترین آمار مرگ و میر ناش��ی از 
س��رطان ها به علت س��رطان ریه اس��ت، افزود: در 
نوعی از سرطان ریه، 99 درصد افراد سابقه مصرف 
طولانی مدت س��یگار را دارند که آمار بسیار زیاد و 

معناداری است. 
رحمانی با بیان این که براس��اس بررس��ی های 
تجربی می��زان تأثیر قلی��ان در بروز س��رطان ریه 
و حنجره کمتر از س��یگار نیس��ت، گفت: در افراد 
سیگاری سرفه عارضه شایعی اس��ت این درحالی 
است که سرفه نخستین علامت سرطان ریه است. 

از این رو افراد سیگاری به سرفه اهمیت نمی دهند. 
او با بیان این که با تش��خیص دیرهنگام سرطان 
ریه در مراحل پیشرفته تر تشخیص داده می شود، 
افزود: در افراد غیرس��یگاری سرفه بیش از 2 هفته 
ارزش بررسی را دارد اما وجود خون در خلط از علایم 
دیررس به ش��مار می آید. رحمانی ب��ا بیان این که 
سرطان مری از سرطان های ش��ایع در کردستان، 
مازندران، ترکمنستان و خراسان است، گفت: این 
استان ها روی کمربند س��رطان مری قرار دارند که 

بیشترین علت آن ژنتیکی است. 
او با بیان این که اش��کال در بل��ع آخرین علامت 
س��رطان مری است، افزود: متاس��فانه این علامت 
بس��یار دیررس اس��ت و زمانی که اولی��ن لقمه در 
 گلوی بیمار گیر می کند 3 تا 5 سال از آغاز بیماری 

گذشته  است. 

600هزار ایرانی آلزایمر دارند
مهر| 600 هزار ایرانی در کشور مبتلا به آلزایمر 
هستند. این پیش بینی مدیرعامل انجمن آلزایمر 
ای��ران از ش��یوع این بیماری در کش��ور اس��ت. او 
 درعین حال از نب��ود کلینیک ویژه ای��ن بیماران

 انتقاد  می کند. 
معصومه صالحی به آخرین آمار جهانی آلزایمر 
اش��اره می کند و می گوید: »طبق آخرین آمار  سال 
2013، بی��ش از 42 میلیون نف��ر در جهان مبتلا 
به آلزایمر هس��تند ک��ه پیش بینی می ش��ود این 
آمار در  س��ال 2050 به 135 میلیون نفر برس��د.« 
او با اعلام این که هر 4 ثانیه یک نف��ر در دنیا دچار 
آلزایمر می ش��ود، اضافه می کند: »برآورد می شود 
 که در حدود 600 هزار نف��ر در ایران به این عارضه 

مبتلا   باشند.« 
صالحی مشکلات افراد مبتلا به آلزایمر در کشور 
را هم یادآور می شود. »متاسفانه هنوز یک کلینیک 
ویژه آلزایمر در کشور نداریم و این بیماران به حال 

خود رها شده اند.«
مدیرعامل انجمن آلزایمر ایران با اشاره به نامه ای 
که در حدود 45 روز قبل به وزیر بهداش��ت نوشته 
است، عنوان می کند: »در این نامه از وزیر درخواست 
کرده ایم، توجه بیشتری به این افراد و مشکلات آنها 
داشته باش��ند. زیرا با توجه به آسیب هایی که این 
عارضه برای بیمار و خانواده او دارد، پیشنهاد داده ایم 
که از محل یارانه ها، به این افراد و خانواده آنها کمک 
شود. همچنین درخواس��ت کرده ایم که بیماری 
آلزایمر در فهرست بیماری های خاص قرار بگیرد.« 
او در پاسخ به این سوال که وزیر بهداشت به نامه شما 
جواب داده است یا خیر، می گوید: »آقای وزیر، نامه 
را به معاونت درمان ارجاع داده اند، امام هنوز جوابی 

به ما داده نشده است.«
صالحی از نب��ود یک کلینیک وی��ژه آلزایمر در 
کشور انتقاد می کند. »متاسفانه بیماران با مراجعه 
به پزش��کان، تنها به دریافت دارو اکتفا می کنند و 
 از آموزش های لازم ب��رای مراقبت از بیماری خود 

محروم  هستند.«
او با اعلام این ک��ه انجمن تنها ی��ک مرکز ارایه 
خدم��ات و آموزش به اف��راد مبتلا ب��ه آلزایمر در 
غرب تهران دارد که روزانه پذیرای 15 بیمار است، 
می گوید: »متاس��فانه داروهای این بیماران اخیرا 
کمیاب ش��ده و بیمه ه��ا نیز داروه��ای خارجی را 
پوشش نمی دهند. هزینه دارویی یک بیمار مبتلا به 
آلزایمر در طول یک ماه بین 100 تا 150 هزار تومان 
برای بیمارانی ک��ه داروی ایرانی مصرف می کنند 
 و بین 300 ت��ا 350 ه��زار تومان ب��رای داروهای 

خارجی است.«

پلمب برخی واحدهای لبنی 
استفاده کننده از پالم 

مهر| عضو کمیسیون بهداشت و درمان مجلس 
شورای اس��لامی از پلمب برخی واحدهای لبنی 
اس��تفاده کننده از پالم خبر داد و گفت: متاسفانه 
علاوه بر اس��تفاده از روغن پالم در شیر، آب آلوده 
ته��ران و برنج های آلوده موضوعات��ی بوده که به 

صورت زنجیره ای در دولت ها رخ داده است. 
علی کائیدی ادامه داد: متاسفانه برخی تخلفات 
در صنعت لبنیات به ویژه شیر پرچرب رخ داده که 
باید ضمن اصلاح این مطلب که با سلامت مردم در 
ارتباط است دولت سیستم بازرسی را تقویت کند. 
این نماینده با بیان این که نظر مجلس این بود که 
با صنایع متخلف برخورد شود و وزیر بهداشت نیز 
بر این مهم تأکید داشت، گفت: عده ای از واحدهای 
لبنی متخلف پلم��ب، جواز ع��ده ای دیگر لغو و 

تعدادی نیز به دستگاه قضایی معرفی شدند. 
نماینده م��ردم پلدختر در مجل��س ادامه داد: 
متاسفانه علاوه بر اس��تفاده از روغن پالم در شیر، 
آب آلوده تهران و برنج های آلوده موضوعاتی بوده 
که به صورت زنجیره ای در دولت ها رخ داده است. 

از سوی مشاور وزیر بهداشت صورت گرفت

 واکنش به انتشار رپرتاژ
 مصرف لبنیات پرچرب در یکی از 

روزنامه های اقتصادی
ش�هروند| پس از آن که ویژه نام��ه ای درباره 
مصرف لبنیات و مضر نبودن روغن پالم در یکی 
از روزنامه های اقتصادی منتشر شد، مشاور وزیر و 
رئیس مرکز روابط عمومی و اطلاع رسانی وزارت 
بهداشت در یادداشتی، این گونه اقدامات را هدایت 
مردم به مصرف لبنیات پرچ��رب توصیف کرد، 
اقداماتی که در قالب رپرتاژ آگهی منتشر می شود. 
عباس زارع نژاد، در بخشی از این یادداشت نوشته: 
»از بین رفتن س��ودهای کلان به دلیل عدم اقبال 
مردم به مصرف محصولات پرچرب کسانی را رنج 
خواهد داد که در س��ایه عرضه این نوع تولیدات 
مضر، میلیاردها پول به جی��ب زده اند. اما این که 
برخی رس��انه های مکتوب و عمدتا با خط مشی 
اقتصادی با انتش��ار ویژه نامه هایی در قالب رپرتاژ 
آگهی سعی دارند ذائقه مردم را به مصرف لبنیات 
پرچرب هدایت کنند و برای ادعاهای غیرمستند 
و غیرعلمی این تولیدکنندگان دل می سوزانند، 
تریب��ون خ��ود را پیوس��ته در اختیار آنه��ا قرار 

می دهند، جای بسی شگفتی دارد. 
دوستان گاهی فراموش می کنند که ادعاهای 
افراد حقیقی و حقوق��ی در صورتی که به آرامش 
و اعتماد مردم آسیب بزند، مصداق تشویش اذهان 

عمومی است.«  

کودکان کار؛ چهره خسته شهر
شهروند| هفت میلیون، دو میلیون یا 17 هزار 
نفر؛ تعدادشان مشخص نیست. فقط این مشخص 
است که همه جا هس��تند؛ نه فقط سر چهارراهها، 
خیابانها، کوچه ها ک��ه در کارگاههای زیرزمینی، 

کارگاههای روزمینی؛ به ویژه در تهران. 
حرف زدن از آنها جدید نیس��ت. حالا سالهاست 
که وقتی هرجا حرفی از آس��یبهای اجتماعی می 
ش��ود، کودکان کار و خیابان، در راس آنها هستند. 
مردم و مس��ئولان یا از تعداد آنه��ا حرف میزنند یا 
از اینکه چه کار باید کرد تا شرایطش��ان بهتر شود. 
بعضی وقته��ا هم مانن��د همین چندم��اه پیش، 
آمارهای ت��کان دهنده ای درباره آنها منتش��ر می 
ش��ود؛ مانند این آمار: »ابت��لا به بیم��اری ایدز در 
ک��ودکان کار 45 براب��ر جمعی��ت عادی اس��ت.« 
کودکان کار اما در هشت سالی که گذشت، تنهاتر از 
همیشه بوده اند؛ بی پناه تر، فقیرتر. این فقط  فعالان 
حقوق کودک بودن��د که آنها را تنها نگذاش��تند. 
هشت سال آنها سر زبانها بودند و در برنامه ها نه. از 
یک طرف شورای ساماندهی کودکان کار تعطیل 
شد و از یک طرف شهرداری تهران هرجا خواست 
از آنها حرف بزن��د، به جای »جم��ع آوری«، گفت: 
»س��اماندهی« اینها همه در حالی است که مطابق 
قانون کار ایران، به کار گرفتن کودکان زیر 15 سال 
ممنوع اس��ت و اس��تفاده از نیروی کار بین 15 تا 
1۸هم با استثنا و شرایط بسیار ویژه ای ممکن است. 
حالا اما کم و بی��ش خبرهای بهتری برای آنها از 
راه می رسد. اولین آنها تشکیل شورای ساماندهی 
کار بعد از هشت سال، اسفند سال پیش؛ حالا هم 
که طب��ق گفته »روزب��ه کردونی«، مدی��رکل امور 
آسیب های اجتماعی وزارت تعاون، کار و رفاه قرار 
است سند سیاسی جدیدی برای حمایت اجتماعی 
از کودکان کار و خیاب��ان تدوین و آیین نامه فعلی 
بازنگری ش��ود. از ط��رف دیگ��ر دو روز پیش وزیر 
تعاون، کار و رفاه اجتماعی از تخصیص 30 میلیارد 
ریال بودجه برای افزایش پوشش تحصیلی کودکان 
در معرض آس��یب خبر داده و گفته است: »بعضی 
افراد جامعه هس��تند ک��ه به علت فق��ر از ثبت نام 
فرزندش��ان در مدارس باز می مانند. برای حل این 
موضوع مبلغ 30 میلیارد ریال از محل بودجه خود 
تخصیص دادیم تا این کودکان بتوانند در مدرسه 

ثبت نام کنند.«
 علی ربیعی دس��تور ویژه ای را ه��م برای صدور 
گواهی مهارت به کودکان کار داده اس��ت. در کنار 
آن رئیس سازمان نهضت س��وادآموزی هم گفته 
اس��ت: »به اینکه اگر فردی بالای 10 سال و زیر 20 
سال باشد و به عنوان کودک کار از تحصیل بازمانده 

باشد، تحت پوشش برنامه های ما قرار می گیرد.«

خبر
رودخانه مرزی رمق از دست داد

ارس رو به خشکی گذاشت
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ش�هروند| رود م��رزی دیگر رمق��ی ن��دارد. پای 
خشکس��الی به رودخانه ای که هیچ کس فکر نمی کرد 
روزی خشک شود هم باز شد. س��طح آب ارس آن قدر 
پایین رفته که می گویند رو به خش��کی اس��ت، حتی 

ذخیره سد آن هم به حجم مرده خود رسیده است. 
رود مرزی همواره آن قدر پرآب بود که خشک شدن 
آن به ذهن هیچ کس نمی رسید، اما خشکسالی اتفاق 
جدیدی را در مقابل دیدگان س��اکنان حواشی ارس به 
نمایش گذاشت، اتفاقی تلخ و غیرقابل باور، ارس درحال 
خشک شدن اس��ت. 45 درصد از حجم منابع آبی آن از 
دست رفته و به تهدیدی جدی در تأمین آب 400 هزار 

نفر در شهرهای شمال آذری زبان تبدیل شده است. 
در همین خصوص مدیرعامل آب منطقه ای استان 
اردبیل، با اشاره به این که مهم ترین منبع آبی این منطقه 
یا همان رود ارس رو به خشکی است، در جلسه شورای 
اداری اس��تان، گفته است: »همیش��ه گمان می رفت 
این رود هیچ وقت خشک نمی ش��ود.« وی اضافه کرد: 
»امس��ال قبل از اج��رای برخی پروژه های آبی ش��اهد 
خشکی تنها منبع آبی شمال استان بودیم. آب شرب، 
کش��اورزی و دام 400 هزار نفر از طرق رود ارس تأمین 
می شود و این در حالیست که امروز ما به حجم مرده سد 

ارس رسیده ایم.« 
داوود نجفیان با اش��اره به این که مجبور شدیم برای 
رفع بي آبی حجم مرده سد ارس )حجمی از مخزن که 
ما بین تراز کف مخزن )بس��تر رودخانه( و پایین  ترین 
تخلیه کننده قابل مانور قرار می گیرد( را باز کنیم، تأکید 
می کند: »تا هفت روز دیگر به سطح مرده سد خواهیم 
رسید. اگر باران نبارد امکان آبیاری و تأمین آب نخواهیم 
داشت.« حالا تنها بارش آن هم بارش های پاییزی، امید 
به زنده ماندن ارس و خشک نشدن آن را در دل ساکنان 
شمال غربی کش��ور زنده نگاه داشته است. بارش هایی 
که در ماه های اخیر روی خوشی نش��ان نداده و معلوم 
نیست در پاییز بر سر ارس و حواش��ی آن خواهد بارید 

یا نه. به گزارش مهر، مدیرعامل آب منطقه ای اس��تان 
اردبیل، با یادآوری اس��تفاده 90 میلیون متر مکعب از 
آب زهکش��ی تصریح کرد: »با وج��ود تمامی تلاش ها 
در کشت اول مشکل داش��تیم و درحال حاضر 30 هزار 
هکتار از اراضی این منطقه در وضع بحرانی است. برای 
تأمین آب، پنج اکیپ انتظامی مس��ئولیت توزیع آب 
در این منطقه را عهده دار ش��ده اس��ت.« او دلیل عمده 
خشکی ارس را کاهش بارندگی ها می داند و می گوید: 
»45 درصد از حج��م منابع آبی ای��ن رود کاهش یافته 
اس��ت که با توجه به اجرای برخی پروژه ها در بالادست 
رودخانه یعنی در ح��وزه ترکیه، در آینده نزدیک حتی 
نیاز فعلی نیز قابل تأمین نخواهد ب��ود.« بحران آب که 
اکنون در تمامی نقاط کش��ور چه استان های پربارش 
همچون گیلان و کهگیلویه و بویراحمد و چه استان های 
کم بارش��ی همچون سیستان وبلوچستان، تأمین آب 
را با مشکل مواجه کرده در برخی نقاط رشد جمعیتی 

را هم تحت تأثی��ر قرار داده اس��ت. در همین خصوص 
حجت الاسلام میرقسمت موسوی نماینده مردم گرمی، 
وضع تهدید منابع آب��ی 400 هزار نف��ر را یک موضوع 
امنیتی می داند و می گوید: »به هر روستای این منطقه 
سر زدیم با کمبود آب مواجه اند. خشکسالی منابع را با 
افت همراه کرده و درحال حاضر مهاجرت از روس��تاها 
به دلیل کمبود منابع، رشد جمعیت در مرز استان را به 

صفر رسانده است.« 
خشکسالی تنها دلیل بحران آب در ارس 

خشکسالی، تنها دلیل کاهش سطح آب در رودخانه 
ارس اس��ت. این را رضا موس��وی مدی��رکل حفاظت 
محیط زیس��ت اردبیل می گوید. او با تأکی��د بر این که 
خوش��بختانه در منطقه، چاه غیرمجاز زیاد نیس��ت، 
درخصوص وضع کنون��ی ارس که گفته می ش��ود رو 
به خشکی گذاش��ته اس��ت در گفت وگو با »شهروند«، 
ی��ادآوری می کن��د که »ارس ب��ه خاط��ر بارندگی کم 

و خشکس��الی که در تمام کش��ور مش��اهده می شود، 
دچار مش��کل شده است.« او با اش��اره به این که منتظر 
بارندگی هس��تیم، یادآوری می کن��د: »کاهش بارش، 
منجر به کاهش آورد رودخانه ها ش��ده اس��ت. شمال 
اردبیل، منطقه ای گرم اس��ت و برخلاف سایر نقاط آن 
در تابستان بارش چندانی ندارد. بر همین اساس چشم 
به بارش های پاییزه داریم تا به حل مشکل آب در ارس 
کمک کند. می توان گفت بارندگی های ابتدایی پاییز که 
آغاز ش��ود وضع بهتر خواهد شد.« موسوی درخصوص 
این که کاهش س��طح آب ارس و به قولی سیری که به 
سمت خشکسالی داش��ته، حیات وحش منطقه را هم 
تحت تأثیر قرار داده است، ادامه می دهد: »خوشبختانه 
در جلس��اتی که با مسئولان داش��ته ایم بر این موضوع 
تأکید شده است که حق آبه محیط زیست برای استفاده 
حیات وحش رعایت شود و حق آبه حیات وحش به آنها 
اختصاص یابد. در این جلسات تصمیم گرفته شده است 
تا این حق آبه خارج از محاسبات مصرف اعمال شود تا 
حداقل آس��یب به حیات وحش وارد شود. البته کاهش 
س��طح آب قطعا تاثیراتی بر حیات وح��ش و گونه های 
جان��وری و گیاهی منطق��ه خواهد داش��ت اما تلاش 

می کنیم این تأثیر کاهش یابد.« 
نه سرسبزی مانده و نه آب 

»هر  سال حتی در ش��هریورماه هم حواشی رودخانه 
سرسبز بود، اما امسال خبری از سرسبزی های هر ساله 
نیست.« یکی از ساکنان جلفا با اش��اره به وضع کنونی 
منطقه درخصوص میزان آبی که در رودخانه مشاهده 
می شود، به »ش��هروند« می گوید: »رودخانه در مقایسه 
با  س��ال گذشته اصلا آبی ندارد.  س��ال پیش پرآب بود، 
همیش��ه رودخانه پرآب بوده اما حالا خب��ری از پرآبی 
نیست. پش��ت س��د هم آب زیاد بود اما حالا پشت سد 
هم کم آب است. کم آبی، سرسبزی همیشگی را هم از 
منطقه گرفته است. خشکسالی کار خود را کرده، نه از 
پرآبی خبری هست و نه از سرسبزی سال های گذشته.« 

ش�هروند| مصرف چندمخدری در بین زنان معتاد 
ایرانی؛ موضوعی که تا به حال کس��ی در ای��ران درباره 
آن حرفی نزده اس��ت. ح��الا سال هاس��ت که مصرف 
موادمخدر در بین زنان ایران��ی در کنار مباحث مربوط 
به مردان معتاد مطرح می ش��ود؛ این مس��ئولان ستاد 
مبارزه با موادمخدرند که هرچند وقت یک بار آمار زنان 
معتاد را اعلام می کنند و می گویند تعداد آنها روزبه روز 
در حال افزایش است. اما نکته ای هست که پژوهشگران 
حوزه اعتیاد می گویند تا به حال در هیچ پژوهش و حتی 
اظهارنظری، درباره مصرف موادمخدر ترکیبی یا همان 
چندمخدرها س��خنی به میان نیامده است؛ »فرنگیس 
بیات«، فارغ التحصیل علوم سیاسی از مدرسه مطالعات 
سیاسی لیون فرانسه و پژوهشگر اعتیاد یکی از آنهاست. 
او اخیرا درباره جریان های بین المللی، ترکیبات جدید 
و جنبه های اجتماعی موادمخدر تحقیق کرده و نتایج 
آن قس��مت از تحقیقاتش را که مربوط ب��ه زنان درگیر 
با موادمخدرند، سه ش��نبه گذش��ته در نشستی که در 
موسس��ه رخداد تازه برگزار ش��د، اعلام کرد. او در این 
نشس��ت درباره الگوی مصرف و بازپروری در بین زنان 
مصرف کننده موادمخدر و نسبت آن با روندهای جهانی 

صحبت کرد. 
این پژوهشگر گفت که س��تاد مبارزه با موادمخدر در 
ایران پدیده Polydrug یا همان چندمخدری را اصلا 
جدی نمی گیرد: »این موضوع جای تعجب است. در حال 
حاضر ما با الگوی جدیدی در می��ان زنان معتاد روبه رو 
هس��تیم که طبق آن این زنان چند ماده مخدر را با هم 
ترکیب و مصرف می کنند. براساس نتایج تحقیقات من 
که در 9ماه گذشته در یک موسسه تحقیقاتی مطالعات 
موادمخدر انجام داده ام، این موض��وع در حال حاضر در 
سیاس��ت های موادمخ��در به هیچ وجه ج��دی گرفته 
نمی ش��ود.« او درباره مصرف چندمخدرها در بین زنان 
ایرانی گف��ت: »یکی از دلای��ل این موضوع این اس��ت 
که زنان معتاد اعتیادش��ان را مخفی می کنند و عمدتا 
در ترک ناموفقند، به همین دلیل اعتیادش��ان را ادامه 
می دهند و به ای��ن دلیل که وضع اقتصادی مناس��بی 
ندارند، هر موادی که دستشان می آید، می کشند. بیشتر 
اوقات چون موادی که به دست می آورند، جنس خوب 
نیس��ت و آنها مجبورند برای این که نش��ئه شوند، این 
م��واد را با هم ترکیب کنند. در حال حاضر کش��ورهای 
اروپایی ف��ردی را که یک بار موادمخ��در مصرف کرده 
باش��ند، معتاد می دانند در حالی  که در ایران هنوز این 
موضوع وجود ندارد و همین هم باعث که در هیچ متنی 
موضوع مصرف چندمخدری مطرح نشود.« او ادامه داد: 
»یکی از ش��یوه های رایج مصرف چندمخدری در دنیا، 
هرویین به همراه کوکائین است اما این شیوه ها در ایران 
کمی متفاوت است. براساس تحقیقات ما، در ایران این 

شیوه های چندمخدری بیش از بقیه رواج دارد: شیشه 
همراه با تریاک، شیشه همراه با الکل و ماری جوانا، شیشه 
به همراه قرص اکس، هرویین به همراه شیشه، تریاک به 
همراه شیش��ه و الکل.« بیات در ادامه از یک مدل جدید 
 Crazy مصرف در بین زنان ایرانی س��خن گفت به نام
model: »این یک مدل جدید در ایران است که در هیچ 
طبقه بندی جهانی نمی گنج��د و اصطلاحا به آن مدل 
دیوانه می گویند. در این م��دل، فرد مصرف کننده مثلا 
صبح تریاک مصرف کرده، ظهر شیشه به همراه تریاک، 
شب هرویین، نصفه شب شیشه و.... پژوهشگران درباره 
این مدل به این نتیجه رس��یده اند که فرد وقتی در هیچ 
گفتاری تعریف نشود، دست به عصیان می زند و هرکاری 
از دستش بربیاید می کند که این مدل دیوانه هم یکی از 

پیامدهای همین عصیان است.« 
او در ادامه این نشست به وضع کلی مصرف موادمخدر 
توسط زنان در ایران و برخوردها با آن پرداخت: »اعتیاد 
زن��ان در ایران ب��ه آمارده��ی تقلیل پیدا کرده اس��ت. 
تحقیقات ما نش��ان می دهد وضع زنان و موادمخدر در 
ایران به شدت متأثر از ش��رایط منطقه ای و بین المللی 
است که به آن توجه نشده و همیشه با خاص گرایی به آن 
نگاه شده است. وضع زنان و موادمخدر یکی از نشانگان 
جدی جهانی ش��دن موادمخدر است؛ هرچند در حوزه 
موادمخدر، همه تحولات اجتماعی تاثیرگذار اس��ت اما 
این موضوع در آن سویه جدی دارد.« بیات ادامه داد: »ما 
برای درک مسائل زنان نیاز داریم که حوزه های دیگر را 
هم خوب ببینیم، مانند روابط بین الملل و نه فقط با نگاه 

مددکاری اجتماعی.« 
این پژوهشگر حوزه موادمخدر در ادامه از نوع برخورد 
با موضوع موادمخدر در سال های گذشته گفت: »بعد از 

دهه 70 میلادی که اولین کنوانسیون موادمخدر امضا 
شد، مبارزه، مصالحه و کاهش آس��یب در برنامه ها بود 
اما تا 20 س��ال بعد جهان روی ریل مبارزه با موادمخدر 
ب��ود. در خاورمیانه به ویژه در ایران در همه این س��ال ها 
سیاس��ت مبنی بر اعدام قاچاقچی، مبارزه با کشت و از 
بین بردن کشاورزی موادمخدر و... بوده است. بعد از دهه 
90 میلادی، در جهان، مصالحه با موادمخدر خیلی رایج 
شده و بیشتر مسئولان دنیا اصل را بر مصالحه موادمخدر 
گذاش��ته اند؛ یعنی قانون��ی ک��ردن آن در کنار کاهش 
آسیب های موادمخدر. گاهی اوقات در ایران به سرعت 
از مصالحه دفاع می کنند ولی پیامدهای قانونی ش��دن 
موادمخدر در کش��ورها فرق دارد؛ در ایران ساختارهای 
آن به هیچ وجه آماده نیست.« او ادامه داد: »از طرف دیگر 
براساس آخرین گزارش��ی که 2ماه پیش سازمان ملل 
متحد منتشر کرد، وضع کلی موادمخدر در جهان با رشد 
نسبتا ثابتی پیش رفته و تعداد قربانیانش هم تقریبا ثابت 
بوده اما در الگوهای مصرف، تغییراتی ایجاد شده است. 
هرچند در خاورمیانه همچنان تریاک و کشت خشخاش 
به همان وضع قبلی است اما کشت حشیش و گسترش 

آمفتامین ها بسیار جدی است.« 
این پژوهش��گر حوزه اعتی��اد در ادامه ب��ه تحولات 
موادمخدر بع��د از تحولات  س��ال 2010 در خاورمیانه 
پرداخت: »بازار خرید و فروش آمفتامین ها بعد از تحولات 
 Captagom سوریه به شدت زیاد شده و قرصی به نام
به لحاظ انرژی فردی و سود تجاری که دارد، کلا تحولات 
سوریه را می چرخاند. از طرف دیگر مثلا درباره گسترش 
مصرف آمفتامین ها در بین اف��راد داعش گزارش های 
غیررس��می وجود دارد.« به گفت��ه او در آخرین گزارش 
سامان ملل متحد، در کنار افغانستان و پاکستان، ایران 

یکی از بزرگترین مصرف کننده ه��ای تریاک در جهان 
اس��ت: »از طرف دیگر ای��ران بزرگترین مرک��ز توزیع 
آمفتامین به دو محور ش��رق و غرب اس��ت. هرچند در 
سال های گذشته سیاس��ت های مبارزه با موادمخدر در 
ایران از طریق کنترل مرزهای شرقی نتیجه خوبی داده 
ولی با احداث دیوار بتنی در مرز ایران و افغانستان، ورود 
موادمخ��در به ویژه هرویین به س��مت مرزهای جنوبی 
مانند بندرها و اسکله ها که معمولا نظارت پلیسی خوبی 

در آنها وجود ندارد، ریزش کرده است.«
او ادامه داد: »براس��اس آمارهای رسمی وزارت کشور 
و ستاد مبارزه با موادمخدر، جمعیت زنان معتاد از ۸7 تا 
90 از رشد 5/6 درصدی به 9 درصد رسیده است. براساس 
این گزارش ها مصرف آمفتامین ها در زنان به ش��دت رو 
به افزونی اس��ت. موضوع دیگر این است که چرا گرایش 
زنان معتاد در ایران بیشتر به مصرف مواد صنعتی است؟ 
پاسخ این اس��ت که چون موادمخدر اصولا فرد را از انزوا 
به شبکه اجتماعی می اندازد، مثلا در مصرف موادمخدر 
سنتی، کمتر معتادی در تنهایی تریاک می کشد. حالا 
موضوع اینجاست که زنان معمولا دچار فقدان این شبکه 
اجتماعی اند؛ آنها مصرف مواد را در انزوا شروع می کنند 
و در انزوا ادامه می دهند به این دلیل هم به مصرف مواد 

صنعتی مانند آمفتامین ها رو می آورند.«
بیات مش��کل دیگ��ر را مردانه بودن سیاس��ت های 
کاهش آس��یب های اعتیاد دانس��ت: »این سیاست ها 
در کشور ما به ش��دت مردانه و به دور از حساسیت های 
جنسیتی نوش��ته ش��ده اند. این یک واقعیت است که 
زنان معتاد بسیار بیشتر از مردان در معرض دچار شدن 
به آس��یب های اجتماعی و بیماری های مختلفند. مثلا 
در مطالعات جهانی مشخص ش��ده که زنان روسپی در 
آمریکا بیشتر هرویین مصرف می کنند و در کشورهای 
عربی، آمفتامین ولی این موضوع هنوز در ایران مشخص 
نیست و به همین دلیل نمی توان برای آنها برنامه ریزی 
درستی کرد. از طرف دیگر انگار مرد معتاد در ایران حالا 
تبدیل به مرد بیمار معتاد ش��ده ولی درباره زنان هنوز 
این طور نیست. موضوع دیگر این است که زنان هنوز به 
دلیل قبح اجتماعی، اعتیادشان را مخفی می کنند و حتی 
خیلی از آنها ک��ه آمفتامین مصرف می کنند نمی دانند 
معتادند چ��ون به صورت فردی مص��رف می کنند و به 

اندازه مردان معتاد آگاهی ندارند.« 
او نامناسب بودن وضع اقتصادی زنان را یکی دیگر از 
دلای��ل رو آوردن زنان ایرانی به مصرف م��واد ارزان و در 
دس��ترس مانند آمفتامین ها دانست: »نتایج تحقیقات 
نشان می دهد که بیش از 65 درصد زنان زندانی درگیر 
چرخه توزیع موادمخدر به ویژه آمفتامین ها هستند چون 
وقتی زنان از چرخه اقتصاد رسمی حذف شوند به اقتصاد 

سیاه رو می آورند.« 

روی میز خبر

گزارش

خبر

ایرنا|  درحالی که معاون توسعه مدیریت حقوقی و 
امور مجلس سازمان حفاظت محیط زیست می گوید، 
یکی از برنامه های اصلی این س��ازمان پیگیری ویژه 
وضع محیط بانان زندانی است، اما محیط بان زندانی 
منطقه حفاظت ش��ده دنا گفته که این سازمان در 
شش ماهه گذشته او را فراموش کرده است. چندی 
پیش غلامحسین خالدی محیط بان منطقه حفاظت 
ش��ده دنا در استان کهگیلویه و بویراحمد اعلام کرد 
حکم اعدام وی دوباره از سوی دادگاه کیفری استان 

تأیید شده است و از مسئولان سازمان محیط زیست 
خواست تا پیگیر کار وی باشند. غلامحسین خالدی 
محیط بان منطقه حفاظت ش��ده دنا در کهگیلویه 
و بویراحمد از تاریخ 25 تیرماه  س��ال 13۸9 تاکنون 
به اتهام قتل مرح��وم »محمد پایه گ��ذار« در زندان 
مرک��زی ش��هر یاس��وج بازداش��ت اس��ت. اگرچه 
تلاش هایی برای گرفتن رضایت از اولیای دم صورت 
گرفته اس��ت، ام��ا وی همچنان در زن��دان مرکزی 

یاسوج به سر می برد. 

محیط بان منتظر اعدام:  فراموش شده ام
خبر

ش�هروند| سرپرس��ت پ��ارک مل��ی لار از 
ممنوعیت ورود گردشگر به پارک ملی لار از تاریخ 

14 شهریورماه خبر داد. 
به گزارش روابط عمومی اداره کل محیط زیست 
استان تهران، نقی میرزا کریمی با اعلام این خبر 
گفت: هرس��اله از اواس��ط خردادماه لغایت نیمه 
شهریور هزاران گردش��گر از سراسر کشور جهت 

بازدید از پارک ملی لار وارد این منطقه می شوند. 

میرزا کریمی ادامه داد: امس��ال نیز با برگزاری 
جش��نواره لار در خردادم��اه، پ��ارک مل��ی لار 
بازگشایی شد و ورود گردشگران به صورت روزانه 

به این پارک آزاد بود. 
سرپرست پارک ملی لار در خاتمه اظهار داشت 
از تاریخ 14 شهریورماه ورود گردشگر به پارک ملی 
لار ممنوع بوده و محیط بانان از ورود گردشگران به 

منطقه جلوگیری خواهند کرد. 

ورود گردشگر به پارک ملی لار ممنوع می شود

در نشست تخصصی زنان و موادمخدر مطرح شد

چند مخدری؛ الگوی جدید مصرف موادمخدر در زنان ایرانی
   مرزهای جنوبی ایران تبدیل به مسیر جدید ترانزیت موادمخدر شده اند
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