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اجتماعی

رگ اجتماعی ، آسیب دیدگان بز قربانیان کوچک فقر
اجازه ندهید کودکان در گیر و دار مشکلات پیر شوند

ســپهرغرب، گروه اجتماعــی - عطیه صفی  زاده: 
ایــن پژوهشــگر اجتماعــی بــا بیــان اینکــه برخی از 
کــودکان کار در آینــده بینش هــای ضــد اجتماعــی 
خواهنــد داشــت، ابراز کــرد: به طور مثــال کودکی 
کــه مورد بی احترامی، توهین، آزار و اذیت جنســی، 
در  اســت  ممکــن  قرارگرفتــه  غیــره  و  شــکنجه 
بزرگ سالی نسبت به دیگران نگرش خوبی نداشته 
باشــد و عموماً آینده خوبی در انتظار این کودکان 

نخواهد بود.
کــودکان کار، مشــکلی جهانی اســت و پیشــینه 
مطالعاتی وسیعی دارد، اگرچه بر اساس آمارهای 
میــادی   2000 ســال  از  کار،  بین المللــی  ســازمان 
تاکنــون، تعداد کودکانی که در جهان کار می کنند، 
بــه دو ســوم کاهــش یافته اســت، هنــوز رقمی در 
حــدود 168 میلیــون کودک را شــامل می شــود که 
85 میلیــون نفــر آن هــا بــه کارهــای مخاطره آمیــز 
اشــتغال دارند. پــس از کار در بخش کشــاورزی که 
در حــدود 60 درصــد اشــتغال کــودکان را شــامل 
می شــود، بخش مهمی از کودکان )25/4 درصد( 
در فعالیت هــای خدماتــی مشــغول به کار هســتند 
کــه کار در خیابــان نیــز در همین گــروه طبقه بندی 

می شود.
مختلــف  کشــورهای  در  کار  کــودکان  تعریــف 
از  برخــی  در  کــه  به گونــه ای  نیســت  یکســان 
کشــورهای آســیایی کار افراد در گروه ســنی هشت 
تــا 13 ســاله در زمره کار کودکان قــرار می گیرد، اما 
عمده تعریفی که شــامل بیشــتر کشورهای جهان 
زیــر  کــودکان  اشــتغال  می شــود  ایــران  ازجملــه 
15 ســال اســت. کــودکان کار بــه کــودکان کارگری 
گفته می شــود که اکثــراً به صورت آزاد یــا خیابانی، 
نیمه وقــت، تمام وقــت، فصلی و کارمزد مشــغول 
کار هســتند. کار کــودکان می توانــد شــامل کار در 
ع، کارخانه هــا، معــادن، بخش ــهای خدماتی،  مــزار
کمک در کســب وکار والدین، شــغل های کاذب چون 

دست فروشی و… باشد.
در ایــران نیــز مســئله کار کــودکان در خیابان، از 
دهــه هفتاد در شــهرهای بــزرگ کشــور رواج یافته 
و مــورد توجه مســئولان و پژوهشــگران قرارگرفته 
اســت. پژوهش ــها نشــان می دهند که مجموعه ای 
از عوامــل اجتماعــی، اقتصــادی چــون مهاجرت-
هــای خارجی و داخلی، فقر و مشــکات مربوط به 
خانــواده، ازجمله بدرفتاری با کــودکان، آن ها را به 

خیابان می کشاند.
در واقــع عوامل مختلــف اقتصــادی، فرهنگی، 
اجتماعــی، فقــر، بیــکاری والدیــن، اعتیــاد، طــاق، 
فــوت یا از کارافتادگی سرپرســت خانــوار، مهاجرت 
و شــکاف طبقاتــی از مهم تریــن عوامــل افزایــش 
مــی  رود.  به شــمار  جامعــه  یــک  در  کار  کــودکان 
گــروه- در  عوامــل،  مجموعــه  ایــن  درعین حــال 

هــای مختلف قومی و ملیتی کودکان، با نســبت-
از  هــای متفاوتــی عمــل می کننــد و خــود متأثــر 
شرایط ساختاری متفاوتی هستند؛ به عنوان مثال 
شــرایط اقتصادی نامطلوب خانواده ها، از عوامل 
زمینه ساز متفاوتی نشــأت می گیرند؛ به این ترتیب، 
ترکیبــی از موانــع فرهنگی و حقوقی دسترســی به 
آمــوزش، در کنار نیــاز خانواده به درآمــد، کودکان 
را راهــی خیابــان می کنــد. کــودکان مهاجــر به ویژه 
دیگــر  نقــاط  از  بعضــی  در  غیرقانونــی  مهاجــران 
جهان نیز شــرایط مشابهی دارند. در سراسر جهان 
بســیاری از والدیــن مهاجر بــدون مــدارک قانونی، 
کودکان خود را به مدرسه نمی فرستند. در مقابل 

آن ها را پنهان یا وادار به کار غیررسمی می کنند.
از طرفــی همان طــور که می دانید ایــن کودکان 
در معــرض ســیلی از مشــکات قرار دارنــد که باید 
یک تنه علی رغم تــن نحیف خود از پس آن برآیند و 
این امر ســبب می شــود که اکثر این افراد بزرگ تر از 
سن خود رفتار کنند و متوجه بسیاری از مفاهیم و 

مشکات شوند.
روان شناســان  عقیــده  اســاس  بــر  طرفــی  از 
مشــکات  از  بســیاری  ریشــه  جامعه شناســان  و 
انســان ها در کودکی اســت و شــما در نظــر بگیرید 
کودکــی کــه بــه دلیــل شــرایط خــاص خانوادگــی، 
اجتماعی و اقتصادی مجبور به کار در سرما و گرما 
شــده و با انواع و اقســام بی احترامی ها، فحاشی، 
تجــاوز، خشــم و غیــره گروه هــا و مــردم مختلــف 
مواجه شــود، در آینده چــه هنجارها و اختال های 

روانی در اختیار این کودکان خواهد بود؟
چند ســالی اســت که به همت کارگردانان خوب 
این مرزوبوم برای اطاع رسانی و آگاه سازی جامعه 
از وجــود چنیــن کودکانــی و آســیب های احتمالی 
آن ها، فیلم هایی همچون آوای باران، متری شــش 
ونیــم و در حــال حاضــر مهمــان ایــرج طهماســبی 
ساخته شده اســت، اگرچه این برنامه ها منتقدان 
زیــادی دارد اما می توان گفت که تا حدودی موفق 
شــدند ســختی ها و واقعیت زندگی این کودکان را 

به تصویر بکشانند.
در همین راستا به صورت ناشناس با یک کودک 
کار و ســپس یکــی از جامعه شناســان به گفت وگو 
نشســته و به بررسی برخی مشــکات این کودکان 

پرداخته که نتیجه را باهم می خوانیم:
بــا قدمــی در شــهر تعــدادی زیــادی از آن هــا را 
می یابــی که یکی از آن ها در گوشــه ای کز کرده و با 
ناراحتــی رفت وآمد عابران بی تفاوت را نگاه می کند 
در دســتان خــود بســته های آدامــس دارد وقتــی 
نزدیکش می شوی با چشمان پر التماس می گوید 

خاله آدامس نمی خواهی؟
آدامس را از او گرفتم، پرسیدم چرا کار می کنی؟ 
گفــت: مــادرم بیمــار اســت، پــدرم فوت کــرده من 

مرد خانواده هســتم، ســه خواهر و یک برادر دیگر 
هــم دارم امــا به دلیل ســن کمم کار دیگــری به ما 
نمی دهنــد و مجبوریم که همه آدامس، اســفند و 
یا جوراب بفروشیم، خواهرم هم در چهارراه پایینی 
اســت، البتــه درآمــد مــا کفــاف داروهای مــادرم را 

نمی دهد اما بازهم از هیچی بهتر است.

  درس می خوانی؟
من نمی خوانم، گفتم که مرد خانواده هســتم، 
امــا خواهر و بــردارم درس می خوانند البته در این 
دو ســال آموزش مجازی به دلیل نداشــتن گوشی 
بــرای هــر فرد بــه زور توانســته اند قبول شــوند اما 
الآن آن هــا بــه مدرســه می روند ولی مــن صبح به 

مغازه مکانیکی رفته و عصرها در اینجا مشغولم.

  برخــورد افــراد جامعــه بــا شــما چگونــه 
است؟

برخی هــا خیلــی خــوب هســتند اما برخــی دیگر 
از افــراد با مــا همانند نوکران خود رفتــار می کنند، 
حتی برخی دیگــر از افراد مخصوصاً کودکانی که با 
گروه های خاص کار می کنند ما را کتک می زنند و یا 

فحاشی می کنند.

  منظورت از گروه های خاص چیست؟
با چشــمان ترسیده گفت چیزی نمی دانم، فقط 
می دانم برخی کودکان با گروه خاصی کار می کنند؛ 
اما سخت ترین کار دنیا این است که دست فروشی 
کنی. نه ســرما می شناســی نه گرما، در ســردترین 
روز های ســال کــه بقیه کــودکان در خانه هســتند 
مــا در خیابان هــا بــرای گذرانــدن معیشــت خــود 

کار می کنیــم، در ایــن دو ســال چندیــن بــار مــن و 
خانواده ام کرونا گرفتیم، مادرم را خدا دوباره به ما 
داد، سالی چندین بار سرما می خوریم، کمردرد و پا 

درد هم که جزئی از زندگی ما شده است.

  چه آرزویی دارید؟
فقــط مــادرم خوب شــود دیگــر هیچــی از خدا 

نمی خواهم.

  طنــازی بیش ازحــد معضــل اجتماعــی، 
آسیب زا است

در ادامــه یــک جامعه شــناس بــا بیــان اینکــه 
ونیــم  شــش  متــری  ماننــد  ســینمایی  فیلم هــای 
و برنامــه مهمــان آقــای طهماســبی کــه در آن بــه 
کــودکان کار اشــاره شــده می تواند کمک شــایانی 
به شــناخت مســائل، مشــکات و چالش های این 
کــودکان کنــد، ابراز کــرد: ایــن برنامه هــا می تواند 
نشــان دهنده واقعیت زندگی این کودکان باشــد، 
بــه موقعیــت اجتماعی این افــراد در جامعه کمک 

کرده و آن را تقویت کند.
حسین ایمانی جاجرمی با بیان اینکه برانگیختن 
ایــن  بیش ازحــد  طنــازی  یــا  و  مــردم  احساســات 
شــخصیت ها در برنامه هــای مختلــف زنــگ خطری 
برای جامعه محسوب می شود، اذعان کرد: زمانی 
کــه آســیب های اجتماعــی و موقعیت هــای خطیر 
جامعه به صورت طنز و شوخی درآید، ممکن است 
بیان واقعیت هــای زندگی و آســیب های اجتماعی 
هــم بعد از مدتــی جدی گرفته نشــود حال آنکه به 
طــور مثــال کــودکان کار به صــورت جدی بــا انواع 
آســیب های اجتماعــی مواجــه باشــند کــه ممکن 

است مردم به آن توجه نکنند.
وی افــزود: بایــد بــا اقدامــات اثربخــش ســعی 
کنیــم که مشــکات کــودکان را حــل کــرده و اجازه 
ندهیم که کودکی در گیر و دار مشکات اقتصادی، 
اجتماعی، فرهنگی و غیره بزرگ شود و به اصطاح 

کودکی نکند.
ایــن مدرس دانشــگاه با بیان اینکه در گذشــته 
مفهــوم کــودک کار وجــود نداشــت، تصریــح کرد: 
در گذشــته کــودکان هماننــد امــروز از هیچ گونــه 
حق وحقوقی مانند آموزش، داشتن اوقات فراغت 
خــاص، بــازی و غیــره برخــوردار نبودنــد بنابرایــن 
زمانی که مفهوم حقوق کودک در جامعه ای شکل 
می گیــرد با پدیده های مختلــف اجتماعی در حوزه 
کــودکان همانند کودکان کار مواجه می شــویم در 
واقع در گذشــته کــودکان همانند بزرگ ســالان کار 

می کردند.
ایمانی جاجرمــی با بیان اینکه مفهوم کودک کار 
مختــص دوران مدرن اســت، ابــراز کــرد: کودکانی 
که در ســن آموزش هســتند اما از نظام آموزشــی 
جدا می شوند و به کار کردن در جامعه می پردازند 
ممکن است با آسیب های اجتماعی و تهدید هایی 
همچون خشم، تکدی گری، قرار گرفتن در باند های 

خطرناک مواجه شوند.
وی بــا بیــان اینکــه مشــاهدات میدانی نشــان 
می دهــد کــه بیشــتر ایــن کــودکان جــزء مهاجران 
کشور های دیگر هستند، خاطرنشان کرد: در کشور 
ما عموماً کــودکان کار جزء مهاجرانی هســتند که 
بــه دلیــل فقر اقتصادی وارد کشــور شــدند و غالباً 
از هیچ گونــه حــق  و حقوقــی در کشــور برخــوردار 

نیستند.

  بینــش ضــد اجتماعــی در انتظــار برخــی 
کودکان کار

ایــن پژوهشــگر اجتماعی با بیان اینکــه برخی از 
کــودکان کار در آینــده بینش هــای ضــد اجتماعــی 
خواهنــد داشــت، ابراز کــرد: به طور مثــال کودکی 
کــه مورد بی احترامی، توهین، آزار و اذیت جنســی، 
در  اســت  ممکــن  قرارگرفتــه  غیــره  و  شــکنجه 
بزرگ سالی نسبت به دیگران نگرش خوبی نداشته 
باشــد و عموماً آینده خوبی در انتظار این کودکان 

نخواهد بود.
ایمانی جاجرمــی با بیان اینکه افزایش روزافزون 
کــودکان کار ارتبــاط مســتقیمی بــا وضعیــت کان 
اقتصــادی دارد، عنــوان کــرد: عدم توزیــع عادلانه 
منابــع، رشــد و رونــق اقتصــادی، افزایــش تــورم، 
تحریم ها و غیره باعث می شود که بیشتر از گذشته 

دهک های محروم در جامعه پدیدار  شوند.
از  کار  کــودکان  معمــولًا  اینکــه  بیــان  بــا  وی 
جامعــه  آســیب پذیر  قشــر  و  پاییــن  دهک هــای 

محســوب می شــوند، اذعــان کــرد: برخــی از ایــن 
کــودکان عضو باند های خافکار و فاســد هســتند 
که در پوشــش کــودکان کار به عرضه محصولات و 

غیره می پردازند.
وی بــا بیــان اینکــه نهاد هــای مرتبــط هماننــد 
بهزیستی باید سعی کنند که مشکات این کودکان 
را حل کنند و در صورت فقر آن ها را تحت پوشــش 
خــود درآورنــد، اظهار کرد: برخــی از این کودکان به 
دلیــل اعتیاد، فقــر، عدم اشــتغال والدیــن مجبور 
هســتند کار کنند که لازم است دولت چاره ای برای 

حل مشکات آن ها کند.
این پژوهشــگر اجتماعی گفــت: از آنجا که محل 
زندگــی این کــودکان در موقعیت مکانی مناســب 
قــرار نــدارد و ایــن مکان هــا خــود ازجملــه مناطق 
آســیب پذیر به حســاب می آیند، اعتیاد )و انواع بزه 

اجتماعی( همواره در کمین این کودکان است.
حــال بــا توجه بــه آنچه گفته شــد کــودکان کار 
کــه به منظور کســب درآمد به فعالیت هــای تولیدی، 
از  می آورنــد،  روی  کاذب  مشــاغل  یــا  خدماتــی 
بســیاری از حقــوق اولیــه انســانی، حــق آموزش و 
تحصیل بازمی مانند، ســامت جسمی و روانی این 
کودکان به شدت در معرض انواع آسیب قرار می-
گیرد، شــایان ذکر اســت که حمایت از کــودکان کار 
به عنوان قشــری آســیب پذیر امری ضروری اســت، 
بــرای  هرچنــد کــه فعالیت هــا و تاش ــهای بســیاری 
ســازمان دهی کودکان کار در کشــور صورت گرفته 
و انجمن هــای حمایــت از کــودکان کار بــا پی ریــزی 
انــواع برنامه هــا و طرح هــای ویــژه تــاش کرده اند 
تــا کــودکان کار را شناســایی و زمینــه فراهم کردن 
امکانات و تســهیات و بهره مندی از حداقل نیازها 
بــرای ایــن کــودکان را فراهم کنند اما آنچه مســلم 
اســت، اقدام بــرای جلوگیری از کــودکان از اولویت 
بالایــی برخــوردار اســت، چراکــه کار کــودک نه تنها 
بنیــان طبیعی و حقوقی انســانی را پایمال می کند 
بلکــه تهدیدی جدی برای آینده اجتماعی و رشــد و 

پیشرفت اقتصادی محسوب می شود.
از طرفی بزرگ شدن بیش از موعود این کودکان 
و آســیب های اجتماعــی کــه آن ها با دســت وپنجه 
نــرم می کننــد باعث می شــود که در آینــده با انواع 
اختال هــای روانــی همانند خشــم، بدبینــی، عدم 
اعتماد بــه دیگران، کمبــود اعتمادبه نفس و غیره 
مواجه شــوند در واقع در اکثر مــوارد آینده خوبی 

هم در انتظار این کودکان نخواهد بود.
اگرچــه برنامه هــا و فیلم هایــی مختلفــی در این 
زمینه ســاخته شــد اما فقط ســاخت یــک برنامه و 
فیلم نمی توانــد گره ای از مشــکات آن ها بردارد و 
لازم اســت که همه مردم و مســئولان کودکان کار 
را کــودکان خــود بداننــد و برای حل مشــکل آن ها 

اقدامات جدی تر و اثرگذارتری بردارند.

درمانگر و پژوهشگر حوزه اعتیاد:

میکند خوددرمانیمشکلاعتیادراپیچیدهتر
سپهرغرب، گروه اجتماعی: درمانگر و پژوهشگر 
حوزه اعتیاد گفت: اغلــب خوددرمانی ها در اعتیاد 
نه تنها به درمان منجر نمی شود، بلکه به پیچیده تر 

شدن مشکل اعتیاد فرد می انجامد.
محمدرضــا قدیرزاده افزود: یکــی از موضوعات 
مهم در مبحث درمان اعتیــاد، خوددرمانی در این 
حوزه اســت، اعتیــاد یک بیماری مزمــن عودکننده 
اســت و همیــن خاصیت منجر به این می شــود که 
فــرد معتــاد انــواع روش هــای درمانــی را در طول 

زندگی تجربه کند.
وی ادامــه داد: در شــرح حالــی کــه از بیمــاران 
معتاد گرفته می شــود، اغلب سابقه چندین مرتبه 
رفتــن به کمپ، ترک در منزل و اســتفاده از انواع و 
اقسام داروها را ذکر می کنند که عدم اطاع رسانی 
صحیح در خصــوص درمان های اســتاندارد، ترس 
از افشــای هویــت افــراد معتــاد و از همــه مهمتــر 
پدیــده انکار اعتیاد باعث می شــود کــه افراد بیمار 
به مراکز درمان سوءمصرف مواد مراجعه نکنند و 
سعی دارند تا مشکل اعتیاد خود را با خوددرمانی 

برطرف کنند.
ایــن درمانگر و پژوهشــگر حوزه اعتیــاد تصریح 
کــرد: اغلــب ایــن خوددرمانی هــا نه تنها بــه درمان 
اعتیــاد منجر نمی شــود، بلکه به پیچیده تر شــدن 
مشــکل اعتیــاد فــرد می انجامــد، به عنــوان مثال 
چندســال قبل مــاده ای بــه نام هــای »نورجیزک و 
تمجیــزک« از طریــق مرزهــای شــرقی وارد کشــور 
شــد کــه تبلیــغ گســترده ای در خصــوص خــواص 
درمانــی آن بین معتادان صــورت گرفت، این مواد 
کــه به صورت ویال و آمپول اســت و در اصل حاوی 

ماده »بوپرنورفین« و داروی »کورتن« است.
خصــوص  در  صحیــح  اطاع رســانی  عــدم 

درمان هــای اســتاندارد، تــرس از افشــای هویــت 
افــراد معتــاد و از همه مهم تــر پدیده انــکار اعتیاد 
باعــث می شــود کــه افــراد بیمار بــه مراکــز درمان 

سوءمصرف مواد مراجعه نکنند.
قدیرزاده افزود: با توجه به اســتفاده تزریقی آن 
در کوتاه مــدت به دلیل وجــود داروی کورتن منجر 
به افزایش وزن و روشــن شــدن پوست می شد که 
در ایــن حالــت بیمار فکــر می کرد در حــال بهبودی 
اســت در حالــی کــه فــرد معتاد عــاوه بــر عوارض 
مصرف تزریقی »بوپرنورفین« دچار عوارض مصرف 
کورتن نیز می شــد و در آن ســال ها موارد زیادی از 
مــرگ و میــر بیماران بر اثر اســتفاده از »نورجیزک و 

تمجیزک« گزارش شد.
  تبلیغات داروهای ترک اعتیاد در ماهواره

وی گفت: یکی از روش های ســوداگران مرگ در 
تبلیــغ مواد اعتیادآور جدید، تبلیــغ آن ها به عنوان 
داروی ترک اعتیاد است که همین موضوع نیز خود 
به گســترش آن ماده کمک می کند به عنوان مثال 
یکی از تبلیغاتی که در مورد شیشه انجام می شد، 
این اســت کــه این ماده نــه تنها اعتیــاد نمی آورد، 
بلکه با مصرف آن نیز »مورفین« بدن شسته شده 

و فرد معتاد به تدریج ماده مخدر را ترک می کند.
وی تأکیــد کــرد: همیــن موضوع باعث شــد که 
بســیاری از افــراد معتــاد بــه مــواد مخدر بــه امید 
درمــان و رهایــی از مــاده افیونی به مصــرف ماده 
روانگــردان شیشــه روی بیاورنــد، در حالــی کــه در 
اوایــل،   مصــرف مــواد مخــدر آن ها نیز تــا حدودی 
کاســته می شود به امید درمان ســریعتر به میزان 
مصرف شیشــه می افزودند، غافــل از اینکه خود را 
در دامــان ماده ای بــه مراتب خطرناک تــر انداخته 

اند.

  درمان اعتیاد با مواد گیاهی
درمانگر و پژوهشگر حوزه اعتیاد گفت: با اقبال 
مــردم بــه طــب ســنتی و اســتفاده از درمان هــای 
گیاهــی، مســئله درمان اعتیــاد با مــواد گیاهی نیز 
مورد توجه بیماران و خانواده معتادان قرار گرفت 
که این مطلــب نیز به خوددرمانــی در اعتیاد منجر 

شده است.
قدیــرزاده ادامــه داد: در حــال حاضــر داروهای 

و  تبلیــغ  صــورت  دو  بــه  اعتیــاد  درمــان  گیاهــی 
توزیع می شــود: مــورد اول به صــورت تبلیغات در 
شــبکه های ماهــواره ای اســت که اعام می شــود 
ایــن داروها صد در صد گیاهــی، بدون عوارض و با 
تأییدیــه ســازمان غذا و داروی آمریــکا یا اروپا بوده 
و پــس از یک دوره درمان فــرد از دام اعتیاد رهایی 

می یابد.
به عنــوان  کــه  عطاری هــا  داد:  ادامــه  وی 

عرضه کننــده داروهــای طــب ســنتی در کشــور مــا 
شــناخته می شــوند نیز خود به محلــی برای عرضه 
انواع و اقسام داروهای ترک اعتیاد تبدیل شده اند 
بــه طوری کــه توزیــع غیرقانونی و خــارج از ضوابط 
داروهــای تــرک اعتیــاد از قبیــل »متــادون، به وپره 
نورفین« و شربت تریاک به طور شایع در این مراکز 

دیده می شود.
گفــت:  اعتیــاد  حــوزه  پژوهشــگر  و  درمانگــر 
بررسی های صورت گرفته در مرکز تحقیقات پزشکی 
قانونــی بر روی این داروها نشــان داد به رغم تبلیغ 
صورت گرفته، ماده مؤثره موجود در این داروها که 
به صورت قرص، کپسول و شربت توزیع می شوند، 
داروهای شیمیایی اعتیادآوری از قبیل »ترامادول، 
دیازپام، دیفنوکســیات« و ســایر داروهای اعصاب 
اســت کــه مصرف آن هــا در طولانی مــدت منجر به 
اعتیــاد فرد مصرف کننده به این مواد خواهد شــد 

و فرد، مشتری دایم این داروها می شود.
قدیــرزاده افــزود: از طــرف دیگــر عطاری هــا کــه 
به عنــوان عرضه کننــده داروهــای طــب ســنتی در 
کشور ما شناخته می شوند نیز خود به محلی برای 
عرضــه انواع و اقســام داروهای تــرک اعتیاد تبدیل 
شــده اند بــه طوریکه توزیــع غیرقانونــی و خارج از 
ضوابــط داروهای تــرک اعتیاد از قبیــل »متادون«، 
»بوپرنورفین« و شــربت تریاک به طور شایع در این 

مراکز دیده می شود.
وی خاطرنشان کرد: این موضوع باعث می شود 
کــه فــرد معتاد به جــای مراجعــه به مراکــز درمان 
ســوء مصرف مــواد کــه خدمــات آن هــا به صــورت 
علمی توســط پزشک، روان شــناس و مددکار ارائه 
می شــود به این عطاری ها مراجعــه و داروی مورد 

نیاز خود را تهیه کند.

درمانگــر و پژوهشــگر حــوزه اعتیاد تأکیــد کرد: 
مصرف این داروها به صورت خودســرانه می تواند 
منجــر به اعتیاد فرد به این داروها شــده و معضل 
در  متأســفانه  کنــد،  دوچنــدان  را  فــرد  اعتیــاد 
عطاری ها داروهــای دیگری به عنوان داروی گیاهی 
تــرک اعتیاد به صورت قرص و کپســول و با نام های 
»دراگــون،   دتــای هنــدی و...« توزیع می شــود که 
آزمایش هــای صورت گرفتــه روی ایــن داروهــا نیــز 
نشــان داد کــه به رغــم ادعــای صددرصــد گیاهــی 
بــودن دارای مواد شــیمیایی از قبیــل »ترامادول، 
و...«  دکســترومتورفان  کدئیــن،  دیفنوکســیات، 
اســت که مصرف دراز مــدت آن منجر به اعتیاد فرد 
بــه این مــواد شــده و می تواند عواقــب خطرناکی 

برای فرد مصرف کننده داشته باشد.
به گزارش ایرنا، بر اساس اعام سازمان پزشکی 
قانونی کشــور، در نیمه نخســت ســال گذشته دو 
هــزار و 490 نفر بر اثر ســوءمصرف مــواد مخدر در 
کشور جان خود را از دست دادند، از این تعداد دو 

هزار و 123 نفر مرد و 367 نفر زن بودند.
در6 ماهــه نخســت ســال گذشــته آمــار تلفــات 
ناشــی از ســوءمصرف مــواد مخدر در مقایســه با 
مدت مشــابه ســال قبــل از آن )1399( 6.5 درصد 

افزایش یافت.
بــر اســاس این گــزارش و بر اســاس نــوع ماده 
مــواد،  ســوءمصرف  متوفیــان  در  شــده  مصــرف 
544 نفــر بر اثر مصــرف مواد مخــدر، 112 نفر مواد 
محــرک یا توهم زا و هــزار و 68 نفر نیز بر اثر مصرف 
داروهــای مخدر )همچــون متــادون و ترامادول(، 
جــان خود را از دســت داده اند. 766 نفــر نیز بر اثر 
مصــرف همزمــان چنــد دســته مــواد در این مدت 

جان باخته اند.

خطای فاحشی که مسیر »جمعیت کشور« را به قهقرا برد!
ســپهرغرب، گــروه اجتماعــی: بــا وجــود اینکــه 
نرخ بــاروری در ســال 1372 به کمتــر از عدد چهار 
)عدد مطلوب برنامه اول( یعنی 3.56 رســید اما 
در همــان ســال 72، قانــون »تنظیــم خانــواده و 
جمعیــت« با هدف کاهش فرزنــدآوری به تصویب 

مجلس شورای اسامی رسید!
اقتصــادی،  توســعه  اول  برنامــه  قانــون  در 
اجتماعی، فرهنگی مصوب ســال 1368 ذکر شده 
است: » برمبنای بررسی های به عمل آمده، اعمال 
سیاست تعدیل موالید از 6.4 مولود زنده به دنیا 

آمــده در طــی دوران بالقوه باروری یک زن ) ســال 
1365( بــه چهــار نــوزاد در ســال 1390 و کاهــش 
نرخ رشــد طبیعــی جمعیت از 3.2 بــه 2.3 درصد 
در همین مدت با توجه به ساختمان فعلی بسیار 
جــوان جمعیــت و  ویژگی هــای زیســتی و فرهنگی 

جامعه امکان پذیر خواهد بود.«
در بنــد 9 قانــون برنامه، مربــوط به هدف های 
کمــی کان)برنامه توســعه(، عدد چهــار برای نرخ 

باروری در سال 1390 هدفگذاری شد.
  نکاتی در این چند سطر وجود دارد:

نخســت؛ مبنای نرخ باروری کل برای آغاز برنامه 
اول، عــدد مربــوط به ســال 1365 در نظــر گرفته 
شــده بــود؛ مراجعــه بــه آمارهــا نشــان می دهــد 
کــه نــرخ بــاروری کل در تاریخ تصویــب برنامه اول 
)1368.11.11( نســبت بــه ســال 1365، بــه میزان 
زیــادی کاهش یافته و به عدد 4.69 رســیده بود؛ 

یعنی تنها 0.69 با عدد مطلوب فاصله داشت!
دوم؛ نکته مهم تر آن است که روند کاهشی نرخ 
فرزنــدآوری پیش از تصویــب برنامــه اول و از اوایل 
دهــه 60 آغاز شــده بــود و بــه نظر می رســد در آن 

زمــان به جای قوانین کاهش فرزنــدآوری باید برای 
افزایــش فرزنــدآوری و تغییــر روند کاهشــی، اقدام 

می شد!
شــرایط،  آن  در  کشــور  تصمیم گیــران  ســوم؛ 
نــرخ بــاروری مطلــوب را بــرای کشــور عــدد چهــار 
البتــه  و  تصمیم گیــران  همــان  آیــا  می دانســتند؛ 
تصمیم سازان که امروز در قید حیات هستند، این 

عدد مطلوب را تأیید می کنند؟
چهارم؛ این عدد آنقدر دور از دسترس دانسته 
شــده بود کــه برای 22 ســال بعــد در نظــر گرفته 

شــده بــود، در حالی که پیــش از پایــان برنامه اول 
)کمتر از پنج سال( محقق شد!

پنجــم؛ بــا وجــود اینکــه نــرخ بــاروری در ســال 
1372 به کمتــر از عدد چهار )عدد مطلوب برنامه 
اول( یعنــی 3.56 رســید امــا در همان ســال و در 
و  خانــواده  »تنظیــم  قانــون   1372.3.2 تاریــخ 
جمعیــت« با هدف کاهش فرزنــدآوری به تصویب 

مجلس شورای اسامی می رسد!
مسعود عالمی نیسی؛ سرپرست مؤسسه 
تحقیقات جمعیت کشور


