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مدیر گروه گوش، حلق و بینی دانشگاه علوم 
پزشکی تهران هشدار داد:  

 شیوع سرطان حنجره 
در میان زنان ایرانی

شهروند|  مدیر گــروه گوش، حلق و بینی 
دانشــگاه علوم پزشکی تهران نسبت به شیوع 
ســرطان حنجره درمیان زنان ایرانی هشدار 
داد و گفت: »مصرف قلیان و سیگار درجوانان 
سن ابتلا به سرطان حنجره را کاهش داده که 
میزان شیوع این سرطان در زنان افزایش پیدا 
کرده اس��ت.« محمدتقی خرسندی آشتیانی 
اینها را در نشســت خبری اعلام کرد و ادامه 
داد: »براســاس آمار جهانی، این نوع سرطان 
یک در ‌10هزار شــیوع دارد. بررسی‌ها نشان 
می‌دهد ‌97درصــد افراد مبتلا به ســرطان 
حنجــره را ســیگاری‌ها تشــکیل می‌دهند، 
این درحالیست که تأثیر مســتقیم سیگار و 
دخانیات بر این ســرطان ثابت شــده و اغلب 
مبتلایــان در زمانــی که بیماری پیشــرفت 
کرده اس��ت، به پزش��ک مراجعه می‌کنند.« 
به گــزارش باشــگاه خبرنگاران جــوان، او با 
اشــاره به مهم‌تریــن علل ابتلا به ســرطان 
حنجــره بیان کــرد: »این ســرطان بدخیم 
به دلیل مصرف ســیگار، قلیــان و تریاک در 
بیماران بــروز می‌کند، مصرف مــواد دخانی 
و قلیان‌های طعم‌دار مهم‌تریــن عامل ایجاد 
ســرطان زبان و حنجره دربین جوانان است. 
علاوه بر اینها رفلاکس معده درجایگاه بعدی 
نیز عامل ابتلا به این ســرطان شناخته شده 
است. شیوع سرطان حنجره در زنان با مصرف 
قلیان و ســیگار در یک‌دهه اخیر، ســه برابر 
شده، هرچند که شیوع ســرطان حنجره در 
مردان بیشتر اســت اما با موج جدید مصرف 
ســیگار و قلیان میزان ابتلا به این ســرطان 
در زنان افزایش چش��مگیری داشته است.« 
خرســندی آشــتیانی درباره علایم سرطان 
حنجره هم گفــت: »گرفتگی صــدا بیش از 
چهارهفتــه، درد گلو و گوش یــا گیرکردن 
غذا در گلــو حتما بایــد مورد بررســی قرار 
گیرد تا از پیشرفت این ســرطان و تشخیص 
آن درمراح��ل اولیه اطمین��ان حاصل کرد. 
در ابتدا درســرطان بــه طول عمــر و بقای 
زندگی فرد توجه می‌شــود، درمواردی برای 
زنده‌ماندن بیمــار مجبوریم حنجــره فرد را 
برداریم اما با رشــد تکنولوژی و جراحی‌های 
پیشــرفته لارنژکتومی درکشــور این امکان 
میسر شــده که بســیاری از بیماران بتوانند 
بعد از جراحــی از عوارض ســرطان حنجره 
درامــان بمانند.« مدیر گروه گــوش، حلق و 
بینی دانشگاه علوم پزشــکی تهران سرطان 
دهان را نیز یکی از ســرطان‌هایی دانســت 
که درجوانان شــایع شــده و علل ابتلا به آن 
هنوز شناخته‌شده نیســت: »سن ابتلا به این 
سرطان از حدود 14سالگی است، درصورتی 
که زخم در دهان بیش از چهارهفته ادامه پیدا 
کند، حتما باید به متخصــص مراجعه کرد تا 
از ابتلا به این ســرطان و درمان‌ آن درمراحل 
اولیه پیشگیری کرد. شــیوع سرطان در دنیا 
در هر ‌20سال، دوبرابر افزایش پیدا می‌کند و 
استرس، دخانیات، موادمخدر، مواد غذایی از 

علل مهم ابتلا به سرطان شناخته شده‌اند.«

موتورسیکلت‌ها زیر ذره‌بین
ايســنا|  مدیرعامــل ســتاد معاینه فنی 
شهرداری تهران از آمادگی مراکز برای انجام 
معاینه فنی و تســت‌های موتورسیکلت خبر 
داد. حســینی‌منش با اعلام آمادگی ســتاد 
معاینه فنی شهر تهران برای انجام تست‌های 
لازم درخصــوص موتورســیکلت‌ها گفــت: 
»براساس مصوبه شورای عالی ترافیک از‌سال 
آتی باید موتورســیکلت‌هایی که درمحدوده 
طــرح ترافیک تــردد می‌کنند، آرم ســالانه 
دریافت کنند. یکــی از ارکان مورد توجه در 
دریافت آرم طرح ترافیــک، اخذ برگه معاینه 
فنی اســت، حدود ‌2میلیون موتورســیکلت 
به‌طور روزانــه در تهران تــردد می‌کنند که 
متأســفانه بخش عمــده‌ای از آلودگی هوای 
تهران به این طیف و به‌خصــوص موتورهای 
کاربراتوری مربوط می‌شود.« او با بیان این‌که 
تردد‌کننده  موتورســیکلت‌های  ‌70درصــد 
در شــهر تهران عمر بالای ‌7ســال دارند که 
لازم است براســاس قانون مورد معاینه فنی 
قــرار گیرند، تأيكد كــرد: »خوشــبختانه با 
مصوبه شــورای عالی ترافیک از‌ســال آینده 
موتورســیکلت‌های تردد‌کننــده درمحدوده 
طــرح ترافیک ملزم بــه دریافــت آرم طرح 
ترافیک و انجام معاینه فنی هســتند که این 
مسأله سبب می‌شــود زمینه لازم برای انجام 
نظارت بر موتورس��یکلت‌ها نیز فراهم ش��ود. 
ستاد معاینه فنی آماده انجام تست‌های لازم 
موتورسیکلت‌هاســت، 5 مرکز معاینه فنی، 2 
خط تست خود را به موتورسیکلت اختصاص 
داده و آمــاده انجــام تســت‌های مختلــف 

هستند.«

جستاری درباره مسئله ای که این روزها واکنشهای زیادی را به دنبال داشته است

مساله اي فراتر از گورخوابي

دادستان تهران خبر داد:

احضار ۱۴۰ نفر در پرونده‌‌‌های نجومی
  66 نفر در پرونده واگذاری املاک و 74 نفر در پرونده حقوق‌های نجومی احضار  شده اند

10 نفر در پرونده دلالان ارز بازداشت شدند  

نگار حبیبی*- مازیار غیابی**| گزارش اخیر روزنامه 
شــهروند در مورد گورخوابی حــدود پنجاه بی‌خانمان، 
واکنشهای زیادی را در میان رسانه‌ها و مسئولان به همراه 
داشــت. هرچند افزایش تعداد بی خانمان‌ها و استفاده 
کنندگان مواد مخدر در سطح شهرها شاید پیش از این 
هم برای مردم و مســئولان محســوس بود. اما گزارش 
اخیر گویی نوری انداخت بر این ســایه‌های ســرگردان 
کنار بزرگراهها، زیر پلها و میان قبرها، تا چهره هاشــان 
را نمایان کند و به همه یادآوری کند که آنها نیز انســان 
هستند. همان قدر که گزارش اولیه شهروند جالب توجه 
بود، واکنشهای کاربران شبکه‌های اجتماعی و مسئولان 
به این گزارش نیز جای تأمل دارد. فصل مشترک اکثر این 
واکنشها، درخواست تخصیص بودجه از سوی دولت برای 
ایجاد سرپناه برای بی خانمان‌ها و کمک به رفع مشکل 

اعتیاد آنهاست.
حافظه جمعی بسیاری از ما به طور مداوم با مسأله فقر 
و بی‌خانمانی درگیر نیست و رویارویی جمعی با مسأله فقر 
مطلق تنها گاه به گاه با انتشار چنین اخباری اتفاق می‌افتد. 
مواقعی که در آنها ما به طور جمعی به حضور فقرا در عرصه 
عمومی توجه می‌کنیم. این توجه جمعی در ســالهای 
اخیر به مدد رسانه‌های اجتماعی افراد بیشتری را درگیر 
می‌کند و هرچند به شکل مقطعی موضوع بی‌خانمانی 
را به بحث روز بدل می‌کند. اخــاق جمعی با آن درگیر 
می‌شود و ما که فکر می‌کنیم این مسأله ناشی از ناکامی 
سیاستمداران در تأمین رفاه همگانی است بار دیگر از آنها 
می‌خواهیم که برای حل مشکل دخالت کنند. با این وجود 
چنین واکنش‌هایی رابطه چندانی با واقعیت زندگی بی 
خانمان‌ها و پیچیدگی این مسأله ندارد و تنها در سطح با 

این مشکل مواجه می‌شود. 
افراد بی‌خانمان اســتفاده کننده از مواد مخدر عموماً 
بیشتر از سایرین مواد مصرف می‌کنند و سلامت جسمی 
و روحی آنها با ســرعت بیشتری تحلیل می‌رود. تحلیل 
سریع سلامت این افراد نه تنها به علت مصرف مواد بلکه 
همچنین به دلیل شرایط ســخت زندگی آنها و عواملی 
همچون عدم دسترسی به غذای سالم، نداشتن سرپناه، 
خواب آشــفته و رفتارهای پرخطری همچون داشــتن 
روابط جنسی محافظت نشده با شــرکای متعدد اتفاق 
می‌افتد. زندگی دراین  شرایط نامساعد به نوبه خود منجر 
به استفاده هر چه بیشتر این افراد از مواد مخدر به عنوان 
راهی برای مقابله با درد و رنج زندگی می‌شود. در این بازی 
مواد مخدر هم عامل و هم معلول بی‌خانمانی افراد است. و 
البته در تصویر بزرگتر متغیرهای متعدد دیگری در مسأله 
بی‌خانمانی مؤثر هستند. به این ترتیب چرخه‌ای معیوب 
شکل می‌گیرد که کنترل آن به ســرعت از دست خارج 
می‌شود و این افراد و خانواده‌های آنان را در برخورد با این 

مسأله درمانده می‌کند.
این درماندگی در میان سیاستگذاران امر نیز به چشم 
می‌خورد و شــاهد آن تکرار مکــرر تجربه‌های ناموفق 
و یا با تأثیرگذاری کوتاه مدت اســت. از جمله تأســیس 
ســرپناه‌های موقت از ســوی شــهرداری که به اذعان 
گردانندگان آنها با ظرفیت خالی مواجه اند چرا که تعداد 
زیادی از افراد بی خانمان به علت وابستگی به مواد مخدر، 
قادر به پیروی از قوانین گرمخانه‌ها در منع مصرف مواد 
نیستند. از دیگر این سیاســت‌ها ارجاع اجباری افراد با 
استفاده از اقدامات انتظامی یا شبه انتظامی به کمپ‌های 
ترک اعتیاد است. علاوه بر شرایط نامساعدی مثل اعمال 
خشونت از ســوی مســئولان کمپها، نرخ بازگشت به 
مصرف مواد مخدر در میان افرادی که در این کمپها ترک 

می‌کنند نیز بسیار بالاست.
بنابراین دولت در اولین گام باید حضــور این افراد در 
عرصه عمومی را به رسمیت بشناسد. پس از آن جمع‌آوری 
انواع آمار و اطلاعات در این زمینه نیازی اساسی خواهد 

بود. 
 نیاز به تحقیق میدانی

 و جامع برای درک ابعاد مسأله بی‌خانمانی
آنچه در میان سیاســتهای اجرا شده از سوی دولت به 
چشــم نمی خورد، تلاش برای یافتن ریشه‌های مسأله 
بی‌خانمانی و تحقیق جامع در این زمینه است. بی‌خانمانی 
مسأله‌ای پیچیده با دلایل متعدد است. عوامل مختلفی از 
جمله فقر، بیکاری، طرد از سوی خانواده به دلیل اعتیاد، 
مشــکلات روحی و غیره می‌توانند در زمــره این دلایل 
باشند. واقعیت این است که تشــخیص میزان اهمیت 
هر یک از این عوامل و یافتــن راه‌های مقابله با آنها بدون 
تحقیق جامع در این مورد امکان پذیر نیســت. در نبود 
چنین تحقیق جامعی سیاســتگذاران با درک سطحی 

از مشــکل، تنها قادر به برخوردهای مقطعی و محدود با 
مسأله خواهند بود. 

گام اساسی در راســتای فهم ابعاد مسأله بی‌خانمانی، 
توجه به کیفیت اطلاعاتی است که در تحلیل‌ها و اتخاذ 
تصمیمات در امر سیاســتگذاری مورد اســتفاده قرار 
می‌گیرند. تحقیقاتی که تا کنون در زمینه مسأله استفاده 
از مواد مخدر و بی‌خانمانی انجام شده تقریباً به طور کامل با 
رویکرد ‌اپیدمیولوژیک، آماری و کمی بوده است.  تا کنون 
تنها تعداد معدودی از محققان توانسته اند در این زمینه به 
مطالعات میدانی بلند مدت و آنچه تحت عنوان مطالعات 
میدانی »قوم شناسانه« شناخته می‌شود، دست بزنند. 
بنابراین دانســته‌های ما در این مورد به مقالات روزنامه 
ای محدود اســت که هرچند در پرداخــت به جزئیات 
بسیار جالب توجه و راهگشا هســتند، از عمق تحلیلی 
لازم برای درک واقعیت‌های پیچیده ای چون اســتفاده 
از مواد مخدر و بی‌خانمانی برخوردار نیســتند. نمود این 
کاستی در استفاده از رویکردهای کیفی و ارائه تحلیل‌های 
عمیق را همچنین می‌توان در سیاستگذاری‌های نمایشی  
کوتاه‌مدت بــدون در نظر گرفتن ابعاد خــرد و از پایین 
به بالای این مسأله شــاهد بود. نتیجه این شیوه،‌ اجرای 
سیاست‌های نسنجیده و پوپولیستی منافی اخلاق انسانی 
خواهد بود. به دنبال اجرای چنین سیاست‌هایی فضای 
بحث در این زمینه به فضایی احساسی بدل می‌شود که 
هر‌کس در مواجهه با اخباری از این دســت از جمله خبر 
اخیر مربوط بــه گورخوابی، تنها به ابراز انزجار بســنده 
می‌کند بدون اینکه تأمل بیشــتری در این مورد صورت 
گیرد. اتهاماتی کلی مطرح می‌شود که سیاستمداران نیز با 

توجیهات حتی کلی‌تر به آنها پاسخ می‌دهند.
 به دست آوردن اطلاعات صحیح

 نیازمند اعتماد سازی است 
تحقیق جامع در این زمینه بدون دسترسی به اطلاعات 
درســت در مورد جامعه هدف یعنی بی‌خانمان‌ها میسر 
نخواهد بــود. جمــع آوری چنین اطلاعاتی مســتلزم 
مشــارکت خود این افراد است. بنابراین اولین اقدام برای 
رفع یا کاهش این مشکل، جمع آوری آمار و اطلاعات به 
ویژه از طریق تماس مستقیم و نظرسنجی از جامعه هدف 
است. اما چنین تماسها و نظرسنجی هایی تنها در صورتی 
منجر به به دست آمدن اطلاعات صحیح خواهد شد که 
پاسخ دهندگان به دســت اندرکاران امر اعتماد داشته 
باشند. اعتمادی که در نتیجه اقدامات خشن انتظامی و 
دولتی گذشته به شدت مخدوش شده است. برخوردهایی 
که این تصور را در میان این افراد و جامعه ایجاد می‌کند 
که سیاستگذاران دغدغه شناخت دلایل و حل اساسی 
مشــکل آنها را ندارند و تنها به دنبال پاک کردن هر چه 

سریعتر ظاهر شهر از بی‌خانمان‌ها هستند.
به عنوان مثال در جریان برگزاری شانزدهمین نشست 
جنبش عدم تعهد در سال 91، تهران پیش از ورود سران 
کشورها پاکسازی شد. در آن زمان این پاکسازی به عنوان 
بخشی از یک عملیات مبارزه با مواد مخدر و با هدف بهبود 
استفاده کنندگان خیابانی مواد مخدر توجیه شد. اما آنچه 
در واقع اتفاق افتاد، ارجــاع بی‌خانمان‌ها و متکدیان به 
مراکز ترک اجباری مواد در طول زمان برگزاری اجلاس و 

بازگشت آنها به سطح خیابان‌ها پس از اتمام آن بود.   
ردپــای چنیــن برخوردهــای نســنجیده ای را در 
واکنشهای اخیر به مسأله گورخوابی نیز می‌توان یافت. به 
عنوان مثال طرح‌های خشنی همچون عقیم سازی زنان 
کارتن خواب که اخیراً بار دیگر از سوی مدیر کل اجتماعی 

و فرهنگی استانداری تهران مطرح شد.  همچنین استاندار 
تهران در واکنش به مسأله گورخوابی با ذکر این که همه 
این افراد از معتادان متجاهر هستند خبر از »جمع آوری« 
این افراد با همکاری نیروی انتظامی در فصل زمستان داد. 
در اظهار نظر دیگری دبیر شورای هماهنگی مبارزه با مواد 
مخدر استان تهران در جریان بازدید از مرکز ترک اعتیاد 
اخوان خبر از انگشت نگاری کارتن خوابها پس از ارجاع 
به کمپ و برخورد شدیدتر با آنها در صورت بازگشت به 
چرخه  اعتیاد داده بود. این در حالیست که تجارب گذشته 
نشان می‌دهد که طرحهای جمع آوری مصرف کنندگان 
مواد تنها باعث کوچ آنها به از منطقه ای به منطقه دیگر 
می‌شــود بدون اینکه به نتیجه مثبت بلند مدتی منجر 
شود. به عنوان مثال از اظهارات ساکنان نصیرآباد چنین 
برمی آید که حضور مصرف کنندگان مواد مخدر در این 
روستا پس از اجرای طرح جمع آوری معتادان در یکی از 
روستاهای نزدیک به نصیرآباد اتفاق افتاده است. نتیجه 
چنین رویکرد بالا به پایین و تمرکزگرایی در حل مسأله 
بی‌خانمانی تنها منجر به ســلب اعتماد جامعه هدف و 
بنابراین عدم دسترسی به اطلاعات دقیق در مورد دلایل 

و ابعاد این مسأله می‌شود. 
با این وصف شــاید راه میانبر برای برقــراری ارتباط با 
جامعه هدف و دسترســی به اطلاعات صحیح، سپردن 
بخشی از امور به ســازمان‌های مردم نهاد و متخصصان 
علوم اجتماعی باشد. مشارکت سازمان‌های مردم نهاد در 
این امر می‌تواند منجر به تسهیل برقراری ارتباط مستقیم 
و مستمر با بی‌خانمان‌ها و در نتیجه امکان جمع آوری یک 
بانک اطلاعاتی در مورد وضعیــت خانوادگی، اقتصادی 
و ســامت جســمی و روحی این افراد شــود. از سوی 
دیگرتضمین به کارگیری شــیوه‌های درست در جمع 
آوری آمار و نظر ســنجی‌ها نیاز به همکاری متخصصان 
علوم اجتماعی و اقتصاددانان دارد. به علاوه دسترسی به 
اطلاعات خام به تنهایی چندان برای مسئولان راهگشا 
نیست. بنابراین همکاری متخصصان علوم اجتماعی در 
تفسیر و تحلیل این اطلاعات نیز ضروری است. باید توجه 
داشت که ارتباط میان دانشگاه‌ها و سازمان‌های مردم نهاد 

و گروههای هدف باید از هر دوسو باشد. 
 نقش دولت

 و سایر نهادهای حکومتی در این میان چیست؟
درک طبیعت چند وجهی پدیده بی‌خانمانی فراتر از 
ظرفیت حکومت‌ها است. با این وجود نهاد‌های حکومتی 
می‌توانند برای تخفیف  برخی از مظاهر این امر از جمله 
آنچه در کشــور ما به صورت حضور همزمان استفاده از 
مواد مخدر و بی‌خانمانی نمایان می‌شود، دخالت کنند. 
حمایت از بی‌خانمان‌های اســتفاده‌کننده از مواد مخدر 
در چارچوب قوانین و سیاستهای حمایتی موجود دشوار 
اســت، چرا که با تعاریف کنونی این افــراد زندگی غیر 
قانونی در پیش گرفته‌اند. اعتیاد این افراد به مواد مخدر 
مانع از اســتفاده آنها از امکانات عمومی و یا مراجعه آنها 
به سازمان‌های دولتی فراهم کننده امکانات بهداشتی و 
رفاهی می‌شود.  در صورتی که این افراد به دلیل استفاده 
از مواد مخدر مجرم شناخته شوند، علاوه بر محرومیت 
از دسترسی به برنامه‌های حمایتی، با احتمال تنبیه نیز 
رو‌به‌رو خواهند شــد. در چنین شرایطی فرد بی‌خانمان 
وابسته به مواد مخدر ترجیح می‌دهد، در استفاده از مواد 
آزاد باشــد هرچند به دلیل آن مجبور شود در خیابان‌ها، 
پارک‌ها یا زیر پل‌ها بخوابد. بنابراین نهادهای حکومتی 

باید در برخورد با این پدیده واقع گرا باشند.

اما همانطور که پیش از این گفته شــد، واقع گرایی در 
این مورد نیاز به شناخت واقعیت موجود و بنابراین تحقیق 
کمی و کیفی در این زمینه دارد که لازم است در همکاری 
دانشگاه‌ها و ســازمان‌های مردم نهاد انجام شود. در این 
میان دولت علاوه بر تامیــن بودجه تحقیقاتی می‌تواند 
نقش هماهنگ کننده این فعالیت‌هــا را بر عهده گیرد. 
مزیت دخالت دولت در این امر ایجاد هماهنگی برای جمع 
آوری اطلاعات و در دسترس قرار دادن این اطلاعات برای 
متخصصان اقتصاد و علوم اجتماعی است. چرا که برای به 
دســت آوردن یک بانک اطلاعاتی جامع نیاز است همه 
سازمانهای مردم نهاد درگیر اطلاعات هماهنگ و یکسانی 

را با شیوه‌های مشابه جمع آوری کنند.
تجربه سایر کشورها

در برخی کشورها سیاستگذاران در مواجهه با مسأله 
مواد مخدر، بی‌خانمانی و بهداشــت عمومی شیوه‌های 
تازه ای را در پیش گرفته اند. به عنوان مثال شــهرداری 
سائوپائولو در برزیل به تشویق شهردار این شهر سیاستی 
به نام »دست‌های باز« را به اجرا درآورده است. گروه هدف 
این برنامه تعداد زیاد بی‌خانمان‌های استفاده‌کننده از مواد 
مخدردر سائوپائولو است. این برنامه که از بودجه عمومی 
تأمین مالی می‌شود، مناطقی از شهر را به عنوان مناطق 
جرم زدایی شده برای اســتفاده‌کنندگان از مواد مخدر 
در نظر گرفته اســت. در این مناطق، استفاده کنندگان 
از مواد مخدر می‌توانند از انواع خدمات کاهش آســیب، 
مشاوره پزشکی و همچنین خانه‌یی با امکانات اولیه برای 
خوابیدن استفاده کنند. همچنین به دلیل جرم زدایی از 
مصرف مواد در این مناطق، افــراد می‌توانند بدون ترس 
از دخالت پلیس مــواد مخدر مصرف کنند. در چارچوب 
برنامه دست‌های باز همچنین مشاغلی نیز برای این افراد 

فراهم می‌شود.
با این شیوه، برنامه دست‌های باز منجر به مداخله‌ای 
واقع‌بینانه و کارآ برای کاســتن از مخاطرات و خشونت 
ناشــی از بی‌خانمانی و مواد مخدر می‌شود. در چارچوب 
این برنامه نیروهای پلیس در مناطق تحت پوشش برنامه 
حضور دارند اما اســتفاده از مواد مخدر منجر به برخورد 
پلیس نمی‌شود. این برنامه که به دلیل نوآوری در طراحی 
شــهرت زیادی پیدا کرده، به نتایــج مطلوبی همچون 
کاهش چشم‌گیر خشونت و بهبود بهداشت عمومی )از 
جمله کاهش انتقال اچ آی وی( منجر شده و ابزاری را برای 
بازگشت بی‌خانمان‌های وابسته به مواد مخدر به جامعه 
فراهم آورده‌است.  اما در عین حال افراد زیادی نیز با برنامه 
دست‌های باز مخالفند و خواستار اقدامات تنبیهی شدید 

در مقابله با بی‌خانمان‌های وابسته به مواد مخدر هستند. 
آنچه می‌توان از تجربه گفته شده یا سایر تجارب آموخت 
نیاز به داشتن ذهن باز و نوآوری و همچنین دسترسی به 
دانش میدانــی در مورد این پدیده‌ اســت.  هیچ راه حل 
ساده‌ای برای مسأله بی‌خانمانی توأم با اعتیاد وجود ندارد 
و استفاده از راه حل‌های کپی شده از جاهای دیگر محکوم 

به شکست است.
سخن آخر

پدیده گورخوابی مختــص ایران نیســت و با وجود 
بی‌خانمان‌ها در سطح شــهر، چندان تعجب آور نیست 
که این افــراد با نزدیک شــدن فصل ســرما و در نبود 
گزینه‌های بهتر سرپناه جســتن در قبرها را به ماندن در 
کنار خیابان‌ها ترجیح دهند. در نکروپولیس مصر معروف 
به شهر مردگان نزدیک به یک میلیون نفر در گورستان 
در قبرها و آلونک‌ها زندگی می‌کنند. تازه وضع ساکنان 
این گورستان از سایر زاغه نشینان قاهره بهتر است چرا 
که حداقل آنها به آب و برق دسترسی دارند. با این وجود 
ما نباید منتظر بمانیم تا گورستان‌ها تبدیل به شهرهایی 
برای بی‌خانمان‌ها شوند. یافتن راه حل این مشکل نیاز به 

تحقیق، نوآوری و تحلیل اطلاعات میدانی دارد. 
بی‌خانمانی تــوأم با اعتیاد لایه بیرونی مشــکلاتی 
پیچیده با ابعاد متعدد اســت که از میان بردن آن، اگر 
امکان پذیر باشد، مســتلزم صرف زمان طولانی است. 
توقع حل کوتاه مدت این مشکل چه از سوی مردم و چه 
از سوی مسئولان غیر واقع بینانه است و به برخوردهای 
مقطعی، ضربتی و خشــن با این امر دامــن خواهد زد. 
برخوردهایی که در عین عدم اثربخشی، ایجاد ارتباط با 
این افراد و نیاز سنجی واقع بینانه در این زمینه را هر چه 

دشوارتر خواهد کرد.
*دانشجوی دکترای اقتصاد سیاسی، کینگز کالج 
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شهروند|  براساس آخريــن ســخنان دادستان 
تهران، تاکنــون ۱۴۰نفر در پرونده‌‌‌هــای املاك و 
حقوق‌هاي نجومی احضار شــده‌اند و از آنها تحقیق 
شــده اســت. 66 نفر در ماجرای واگذاری املاک  و 
74 نفر در پرونده حقوق‌ها؛ همان‌ها که به نجومی‌ها 
معروف شدند. عباس جعفری دولت‌آبادی اینها را در 
بیست‌وچهارمین نشست شورای معاونان دادستانی 
تهران اعلام کرد و در توضیح بیشــتر گفت: »اکنون 
66 نفر در پرونده واگذاری املاک و 74 نفر در پرونده 
حقوق‌های نجومی احضار شــده‌اند و از آنها تحقیق 
شده است. امیدواریم که هر چه زودتر تحقیقات این 
دو پرونده به پایان برســد.« او همچنين از تشکیل 
پرونده مربوط به مســائل ارزی در دادسرای پولی- 
بانکی خبر داد و درباره چگونگــی روند قضائی این 
پرونده گفت: »تاکنون 10 نفــر از دلالان ارز در اين 

زمينه بازداشت شده‌اند.«
جرايم اجتماعي هم جرم است هم آسيب 

دادستان تهران در بخش ديگري از صحبت‌هاي 
خود به مســائل اجتماعی و نقش دادستان‌ها در 
مدیریت مشکلات اجتماعی پرداخت:  »حوزه‌های 
اجتماعی شــامل برخی جرایم مانند شرارت‌ها و 
سرقت‌هاســت که جرم و  آسیب به شمار می‌رود؛ 
به‌عنوان مثال حضور متکدیان چهره شهر را نازیبا 
کرده و به هم می‌زنــد؛ کــودکان کار و معتادان 
متجاهر آسیب محسوب می‌شــوند و مردم از آنها 

رنج می‌برند. ترافیک و آلودگی هوا یک مشــکل 
اجتماعی است که بیشــتر مردم با آن درگیرند و 
از جمله، ســختی رفت‌وآمد، تأخیر در انجام امور 
و هزینه‌هــای مربوط، بر نحوه رفتــار مردم تأثیر 
می‌گــذارد. آلودگی هوا و معضــل ترافیک واجد 
وصف مجرمانه نیست، اما بیشتر مردم درگیر آن 
هســتند، از این رو به‌عنوان یک مشکل اجتماعی 

قابل بحث و بررسی است.«
ورود به موضوع خودروهای سنگین متخلف

جعفری دولت‌آبادی در ادامه به نظر متخصصان 
درباره علت ایجاد ترافیک و آلودگی هوا هم اشــاره 
كرد: »عده‌ای در تبیین علت‌هــای به وجود آورنده 
این مشکل، به جمعیت زیاد کلانشهر تهران که 8 تا 
9میلیون نفر است، اشاره دارند و معتقدند که معابر 
اشباع شده و کشــش بیش از این را ندارد. آمارها از 
تردد سه‌میلیون و هشتصد‌هزار خودرو و سه‌میلیون 
موتورسیکلت در تهران سخن می‌گوید که بخشی از 

آنها فرسوده و از رده خارج محسوب می‌شود و مجموع 
سفرهای درون‌شهری در هر روز هفده‌میلیون اعلام 
شده است. کارشناسان ترافیک معتقدند مدیریت 
این میزان وسیله نقلیه و این جمعیت زیاد با مشکلات 
جدی مواجه است؛ به‌ویژه در فصول پاییز و زمستان 
که به لحاظ برودت هوا و کوتاه بودن ســاعات روز، 
بیش از ‌65درصد مردم از وســیله شخصی استفاده 
می‌کنند.« او با اشــاره به اقدامات به عمل آمده در 
راســتای بهبود ناوگان حمل‌ونقل عمومی، کلاف 
ترافیــک و آلودگی هوا را درحال پیچیده‌تر شــدن 
ارزیابی کرد: »‌سال 1356 در یکی از روزنامه‌ها خبري 
درج شده بود که تهران به پارکینگ خودرو‌ها تبدیل 
شده است، حال که ‌40سال از آن زمان گذشته، این 
مشکل نمود بیشتری دارد.« دادستان تهران از اشباع 
تهران از معابر، اتوبان‌ها و خیابان‌های جدید سخن 
گفت: »باید به‌سوی توســعه حمل‌ونقل عمومی، 
اســتفاده از سیستم هوشــمند و مدیریت ترافیک 

شهری رفت. با اين حال، مشکل اصلی ترافیک پایین 
بودن ســطح انضباط اجتماعی است كه رعایت آن 
در کنترل ترافیک بیش از ســایر مسائل نقش دارد. 
در حالي كه افزایش نقدینگی در جامعه نیز نیازمند 
اعمال انضباط مالی است و چنانچه وجوه زیادی در 
اختیار افراد بی‌انضباط قرار گیــرد، نظم اقتصادی 
جامعه مخدوش می‌شــود.« او از معاونان دادستان 
خواســت با پلیس همــکاری کنند و بــا برگزاری 
نشســت‌هایی با پلیس‌های محلی، به مشــکلات 

اجتماعی که مستلزم حمایت است، وارد شوند.
دادستان تهران در مورد برخی مصادیق مشکلات 
ترافیــک و آلودگی هوا هم از سرپرســتان نواحی و 
معاونان دادستان خواست تا علاوه بر کمک به پلیس 
در امور نیازمند رسیدگی قضائی، از اقدامات و تدابیر 
پیشــگیرانه اســتفاده کنند: »ازجمله اين مسائل 
مشــکل تردد خودروهای سنگین با سرعت زیاد در 
اتوبان‌هاســت که با توجه به محدود بودن تردد آنها 
به ساعات شــب، حوادث زیادی را در پی دارد. مثال 
ديگر نحــوه اقدام خودروهای مدل بالاســت که در 
برخی مناطق شهر دوردور کرده و موجبات مزاحمت 
مردم را فراهم می‌کنند.« او صدور دستور قضائی از 
سوی سرپرســتان نواحی در توقیف این خودروها 
را ضروری دانست و از پلیس خواست که با توجه به 
صدور دستور قضائی در این رابطه نسبت به اجرای آن 

در تمامی موارد اقدام کند.

روي خط خبرخبر

آلوده‌ترين دي‌ماه در ‌3سال گذشته
 شهروند| 25روز گذشته از دي‌ماه ‌سال‌جاري، 
آلوده‌ترين هواي 3ســال اخير را داشــت. »ليلا 
نظري« سخنگوي شركت كنترل يكفيت هواي 
تهران در اين‌باره گفت: »نتايج بررســي آلودگي 
هــواي اول تا 25 دي‌مــاه ســال‌هاي 1393 تا 
1395 نشان مي‌دهد در آلوده‌ترين دي‌ماه تنفس 
ميك‌نيم. در سال 93 مجموعه روزهاي آلوده در 
25روز نخست دي‌ماه، 15روز بود كه تنها كي روز 
آن ناسالم براي همه و شــرايط اضطراري شد. در 
مدت مشابه سال 94، نيز 15روز هوا ناسالم بود كه 
2روز آن هوا به وضع اضطراری رسيد اما درمدت 
مشابه ‌سال‌جاري، 18روز هوا ناسالم بوده كه سهم 
وضع اضطرار آن 4روز بوده است.« »مريم نادري« 
مدير بخش پايش و پيش‌بيني شــركت كنترل 
يكفيت هواي تهران نيز درباره وضعيت هواي روز 
كيشــنبه هم توضيحاتي را ارایه كرد: »براساس 
تحلیل آخرین داده‌های هواشناسی پیش‌بینی 
شده برای شهر تهران، با افزایش میزان ناپایداری 
جوی در روز شنبه نســبت به روز پیشین، در روز 
یکشــنبه نيز، وزش باد موثر در برخی ساعات و 
بارندگی درشبانگاه یکشنبه پیش‌بینی می‌شود. 
این شرایط تا ساعات اولیه روز دوشنبه کم‌وبیش 
ادامه خواهد داشت. همچنین طی دو روز آینده 
پارامتر دما به‌طور نســبی کاهش خواهد یافت.« 
وي افزود: »طبــق نتایج پیش‌بینی کیفیت هوا، 
وضع هوا طی روز  شنبه درشرایط نامطلوب برای 
گروه‌های حساس قرار داشــت و انتظار می‌رود 
شرایط کیفی هوا ی امروز یکشنبه به‌طور نسبی 

بهبود یابد.«

راه‌اندازی کمپ ویژه زنان معتاد 
توسط شهرداری تهران

شهروند| مدیرعامل سازمان خدمات اجتماعی 
شهرداری تهران از راه‌اندازی کمپ ویژه زنان معتاد 
توسط شهرداری تهران خبر داد:  »به دنبال توسعه 
زیرساخت‌های مربوط به نگهداری و درمان معتادان 
خودمعرف از ســوی مدیریت شــهری هستيم، 
به‌تازگی هم اقدامات مربوط به آماده‌سازی کمپ 
»مرهم« ویژه زنان معتاد خودمعرف را در منطقه 
21 پیگیری می‌کنیــم و امیدواریم در بهمن ماه 
شاهد افتتاح رسمی این مرکز باشیم.« به گزارش 
ايســنا، رضا قدیمی با بیان اینکه مدیریت شهری 
هیچ‌گونه مســئولیتی در قبــال کمپ‌های ماده 
16 ندارد و مســئولیت این کمپ‌ها به‌طور کامل 
برعهده ســتاد مبارزه با مواد‌مخدر است، توضيح 
داد: »براساس دســتورالعمل‌ها، شهرداری تهران 
باید بخشی از زیرساخت‌های مربوط به نگهداری 
معتادان را تأمین کند که در این خصوص تمامی 
اقدامات لازم انجام شد، ضمن اینکه به دلیل کارایی 
هر چــه بهتر چرخه درمان معتــادان خودمعرف 
تلاش کردیم تــا اداره برخــی از کمپ‌های ماده 
15 را برعهده بگیریم. در همین راســتا به‌تازگی 
اقدامات مربوط به ســاخت کمپ مرهم ویژه زنان 
معتاد خودمعرف را در دســتور کار قرار داده‌ایم و 
قرار است تا اول بهمن ماه این مرکز با ظرفیت 80 
نفر در منطقه 21 به بهره‌برداری برسد.« وي افزود: 
»پیش‌بینی کردیم تا پس از افتتاح رسمی مرکز، 
مددجویانی که به دلیل تکمیــل ظرفیت امکان 
حضور در مرکز چیتگر یا کمپ‌های بهزیستی را 
ندارند، به این مرکز هدایت ش��وند. همکاری‌هاي 
جدیدي ميان مدیریت شهری و شورای هماهنگی 
مبارزه با موادمخدر ايجاد شده است. طی روزهای 
اخیــر 300 ظرفیت را در مرکز آفتــاب امید واقع 
در خاورشــهر در اختیار شــورای هماهنگی قرار 
دادیم به‌طوری که  مددجویان جمع‌آوری‌شده در 

روزهای گذشته به این مکان انتقال یافتند.«

مدیر نظارت بر موادغذایی، آشامیدنی، آرایشی 
و بهداشتی معاونت غذا ودارو:

سن مصرف لوازم آرایشی به 14 سال 
رسیده است

فارس| مدیر نظارت بر موادغذایی، آشامیدنی، 
آرایشی و بهداشــتی معاونت غذا ودارو  از کاهش 
سن مصرف لوازم آرایشی به 14 ســال خبر داد و 
گفت: »ایران دومین مصرف کننده لوازم آرایشــی 
و بهداشتی در خاورمیانه است اما آمارهای جدید 
حاکی از آن اســت کــه ایران، گوی ســبقت را از 
عربستان ربوده و مقام اول را در خاورمیانه به خود 
اختصاص داده است.« شهریار مســتوفی،درباره 
میزان مصرف فرآورده‌های آرایشی در کشور گفت: 
»مصرف روز افزون فرآورده‌های آرایشی و بهداشتی، 
این صنعت را به یکی از پرســودترین و جذابترین 
صنایع در دنیا تبدیل کرده اس��ت.« او با اشــاره به 
اینکه رشد سالانه مصرف لوازم آرایشی و بهداشتی 
در ایران حدود 12 درصد اســت گفت:» 80 تا 90 
درصد لوازم آرایشی و بهداشتی به صورت قاچاق و 
تقلبی وارد کشور می‌شوند. همچنین سالانه بیش از 
850 میلیون دلار لوازم آرایشی و بهداشتی قاچاق 
وارد کشور می‌شود در حالیکه واردات رسمی در 8 
ماهه نخست امسال کمتر از 50 میلیون دلار بوده 
است.« به گفته این مســئول،   سالانه بیش از 1.2 
میلیارد دلار از بازار 2.7 میلیارد دلاری خاورمیانه به 

کشور ما اختصاص دارد.
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دانایی  علی  اینجانب  شناسایی  کارت 
کشتیرانی  شرکت  به  مربوط  کنارسری 
جمهوری اسلامی ایران به شماره کارمندی 
164003 مفقود گردیده از درجه اعتبار ساقط 

می‌باشد.
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