
وقتي صحبت از تعلي��م و تربيت كودك به ميان 
مي‌آيد، معمولاً در نگاه اول به ياد مهدهاي كودك 
يا همان كودكستان‌ها مي‌افتيم، جايي كه كودك 
به همراه همسن و سالانش مهارت‌هاي اجتماعي 
ياد مي‌گيرد و براي ش��روع دوران مدرس��ه‌اش 
آماده مي‌شود، اما وقتي ش��هريه كودكستان‌ها 
گران باشد يا تعدادي از آنها آنطور كه بايد و شايد 
به وظايف خود عمل نكنند، نه‌تنها به بهبود روند 
تعليم و تربيت كمكي نمي‌شود، بلكه حتي آثار 
س��وئي را نيز به دنبال خود دارد. به همين دليل 
است كه سازمان ملي تعليم و تربيت كودك شروع 
به كار كرده تا امور مربوط به مهدهاي كودك و 
مراكز پيش‌دبستاني و س��اير مراكز نگهداري و 
آموزش كودكان زير هفت س��ال را س��اماندهي 
كند، اما امروز و با وجود اينكه حدود س��ه سال 
از تش��كيل اين س��ازمان مي‌گذرد، هنوز برخي 
از كودكستان‌ها بدون مجوز به فعاليتشان ادامه 
مي‌دهند، بدتر اينكه قيمت‌هاي برخي‌شان هم 
سر به فلك كشيده‌است! حال اين سؤال مطرح 
اس��ت كه چه زماني نتايج اقدامات سازمان ملي 
تعليم و تربيت كودك ب��راي خانواده‌ها ملموس 
خواهد ش��د و همه كودكستان‌ها س��ر و سامان 

مي‌گيرند؟‌
  برخورد ب�ا كودكس�تان‌هاي غيرمجاز، 

شايد وقتي ديگر
حدود 7/1 ميلي��ون كودك زير هفت س��ال در 
كشور داريم كه نزديك به ‌۳ ميليون‌ و 500 هزار 
نفر از آنها در بازه چهار تا شش‌ سال هستند، اين 
سني اس��ت كه بايد به آن به چشم يك سرمايه 
و گنج نگاه ش��ود. بايد مس��ئولان امر شرايطي 
را آماده كنند تا كودكان در اين س��ن به خوبي 
پرورش يابند، اما متأس��فانه مي‌بينيم كه مراكز 
بدون مجوز قانوني از س��وي سازمان ملي تعليم 
و تربيت و كاملًا به صورت خودسرانه به فعاليت 
خود ادامه مي‌دهند و مسير دلخواه خودشان را در 
پيش گرفته‌اند، بدتر اينكه شهريه‌هاي بي‌حساب 
و كتاب آنها نيز سبب‌شده ‌همه كودكان نتوانند 
از خدمات آنها بهره‌مند شوند. بي‌شك يكي ديگر 
از وظايف س��ازمان ملي تعليم و تربيت كودك 
شناسايي و مقابله با اين مراكز متخلف است، اما 
چه زماني قرار است با اين مراكز غيرمجاز برخورد 

قانوني شود؟ 
  بي‌عدالتي آموزشي از كودكستان!

پيش‌دبستاني دوره‌اي است كه نوآموزان را براي 
ورود به فضاي درس و مدرس��ه آماده مي‌سازد، 
در اين راس��تا والدين نوآموزان براي ثبت‌نام در 
اين دوره تحصيلي ملزم ب��ه پرداخت مبلغي به 
عنوان شهريه مي‌ش��وند، اما گاهي، قيمت‌ گران 
ش��هريه به دغدغه آنها تبديل خواهد شد. يكي 
از مدرس��ه‌های غيردولتي ابتداي��ي در خيابان 
پاسداران تهران، دانش‌آموزان پيش‌دبستاني را 
نيز ثبت‌نام مي‌كند، اما شهريه اين دانش‌آموزان 
با شهريه دانش‌آموزان مقطع ابتدايي هيچ تفاوتي 
ندارد! يكي از والدين در اي��ن رابطه به »جوان« 
مي‌گويد: »مدرسه است و مجوز قانوني از آموزش 
و پرورش دارد. دختر بزرگ‌ترم در مقطع س��وم 
دبستان است و شهريه 60 ميليون توماني برايش 
تعيين‌شده و شهريه دختر كوچك‌ترم كه بايد به 
پيش‌دبستاني برود هم 60 ميليون تومان است؛ 
يعني در مجموع بايد 120 ميليون تومان براي 
9 ماه تحصيل دو فرزندم بپردازم؛ چيزي حدود 

12 ميليون در هر ماه! مسئولان بايد پاسخگوي 
اين وضعيت پيش آمده‌باشند و بگويند طبق چه 
قوانيني به مدارس اجازه دريافت ش��هريه‌هاي 

گران در مقاطع پايه تحصيلي را مي‌دهند؟«
اما گراني شهريه ‌تنها مربوط به پايتخت نمي‌شود، 
بلكه مدت‌هاس��ت كه كودكستان‌ها در برخي از 
شهرستان‌ها نيز ش��هريه گران تعيين مي‌كنند. 
يكي از والدين در اين رابط��ه مي‌گويد: »بخش 
اعظم مهدهای‌ كودك‌ و پيش‌دبستاني‌ها شهريه 
خارج از توان مالي‌مان را براي ثبت‌نام مي‌گيرند، 
پيگيري‌هايمان در سال گذش��ته بي‌فايده بود؛ 
مثلًا سال گذش��ته يك مهدكودك در شهركرد 
15 ميليون تومان شهريه مي‌گرفت و امسال اين 
ش��هريه را حدود 50 درصد گران‌تر كرده‌است. 
اين در حالي اس��ت كه هر كدام از م��ا علاوه بر 
تأمين شهريه بايد كتاب، دفتر، مدادرنگي، كاغذ 
و چسب ‌را نيز تهيه كنيم كه اينها هزينه‌هايمان 
را بيش��تر كرده‌اس��ت.‌« او ادامه مي‌دهد: »اگر 
گراني شهريه‌هاي كودكس��تان ادامه پيدا كند، 
بدون شك بسياري از اقش��ار متوسط و ضعيف 
جامعه، از عهده پرداخ��ت آن برنخواهند آمد و 
كودكشان از مهدكودك و پيش‌دبستاني محروم 
خواهد شد. اين يعني‌ آنهايي كه پولدار هستند، 
از پايه آموزش عالي مي‌بينند، اما آنهايي كه پول 
ندارن��د نمي‌توانند مفاهيم ابتداي��ي را به خوبي 

ياد بگيرند.«
متأس��فانه سياس��ت‌هاي تعيين‌ش��ده ب��ر اين 
اساس اس��ت كه خدمات تربيتي كودك عمدتاً 

توسط بخش غيردولتي ارائه ش��ود، بدتر اينكه 
تس��هيلاتي نيز براي مؤسسان كودكستان‌ها در 
نظر گرفته نشده‌است، پس آنها بخش عمده‌اي 
از هزينه‌هايش��ان را از جي��ب خانواده‌ها تأمين 
مي‌كنن��د. اي��ن كار س��بب حذف ك��ودكان از 
خانواده‌هاي ضعيف جامعه مي‌شود و متأسفانه 
آثار زيانب��اري را بر تحصيل آنه��ا وارد مي‌كند؛ 
مثلًا اينكه بي‌عدالتي آموزش��ي از همين دوران 
كودكستان شروع مي‌شود و در مقاطع تحصيلي 

بعدي نيز گريبان دانش‌آموز را خواهد گرفت. 
  تخلفات آشكار

سازمان ملي تعليم و تربيت كودك فعاليتش را 
شروع كرد تا كودكس��تان‌ها را ساماندهي كند، 
در حال حاضر اما مراكزي چون فرهنگسراها و 
خانه‌هاي فرهنگ‌ كه عمدتاً زير نظر شهرداري 
فعاليت مي‌كنند، مهدكودك و پيش‌دبس��تاني 
دارند و در آنجا كودكان زيادي را با همان قوانين 
قبلي‌شان تعليم مي‌دهند، اين در حالي است كه 
اگر اين مراكز زيرمجموعه سازمان ملي تعليم و 
تربيت كودك فعاليت نكنند، تخلف محس��وب 
مي‌شود و بايد جلوي آنها گرفته‌ش��ود، اما چرا 
تاكنون اقدامي در اين زمينه انجام نشده‌است؟ 
مجتبي همتي‌فر، رئيس س��ازمان ملي تعليم و 
تربيت كودك در اين رابطه به »جوان« مي‌گويد: 
»س��ازمان نوپايي كه به عنوان س��ازمان تعليم 
و تربيت كودك شكل گرفته‌اس��ت، ميراث‌دار 
سال‌ها مديريت چندپاره است، قاعدتاً ساماندهي 
اين بخش، نياز به مرور زمان، حوصله و در عين 
حال كار زيرساختي است، به ويژه كه قرار است 
با نگاه تحولي اداره ش��ود. از اي��ن جنبه به نظر 
مي‌آيد بخش��ي از ملاحظات را باي��د بر ارزيابي 
عملكرد اين سازمان و نتيجه كارهايش در نظر 
گرفت. نكته مهم ديگر اين اس��ت كه س��ازمان 
فقط متولي كودكستان‌ها نيست، بلكه گستره 
وس��يعي از وظايف و مأموريت‌ه��اي مرتبط با 
تربيت و رشد كودكان زير هفت سال به عهده‌ا‌ش 
سپرده شده‌است كه بايد به آنها نيز توجه كرد. 
در عين حال اين سازمان نوپا بايد بتواند خودش 
را مستقر كند و فرآيندها و سازوكارها و قوانين 
جديد را بتوان��د به موقع و به درس��تي در جاي 

خودشان قرار دهد.«
  ايرادات كودكستان‌ياب

مدتي است كه در سايت س��ازمان ملي تعليم و 
تربيت كودك سامانه كودكس��تان‌ياب )نسخه 

آزمايش��ي( فعال ش��ده و در معرض عموم قرار 
گرفته‌است. اين سامانه به خانواده‌ها امكان پيدا 
كردن كودكستان‌هاي داراي مجوز را مي‌دهد، 
اما متأس��فانه كاس��تي‌هاي زي��ادي دارد. مثلًا 
براي ديدن جزئيات هر كودكس��تان بايد يكبار 
از س��امانه خارج و دوباره وارد شويد، همچنين 
تعدادي از كودكستان‌ها در دسته‌بندي مرتبط 
با منطقه خود ق��رار نگرفته‌اند ب��ه همين دليل 
مراجعه‌كنندگان را س��ردرگم و كلافه مي‌كند. 
چرا سامانه‌اي كه ايرادات زيادي دارد، رونمايي 
شده‌اس��ت؟ همتي‌فر در پاس��خ به اين س��ؤال 
مي‌گويد: »بناي سازمان اين است كه زيرساخت 
و فرآيند استقراري كه دارد طي مي‌كند به نحوي 
باشد كه تس��هيل‌كننده خدمات بعدي باشد و 
بتواند خدمات را براي ذي‌نفعان نهايي ملموس 
و مشهود ارائه كند. سامانه كودكستان‌ياب يكي 
از بسترهاي خدمت‌رسان است كه در چارچوب 
الكترونيك‌س��ازي خدمت‌‎رس��اني طراح��ي 
شده‌اس��ت. وقتي گام اول يعني س��اماندهي را 
گذرانديم، بعد از آن پايگاه داده‌اي از مراكز مجاز 
را آماده كرديم تا فرد با كمك آن، كودكستان يا 
مركز ارائه خدم��ت را در جغرافيايي كه زندگي 
مي‌كند، پي��دا و آن را انتخاب كن��د. در آينده و 
با ارزيابي ك��ه از اين مراكز انجام مي‌ش��ود و به 
لحاظ كيفي به آنها رتبه داده مي‌شود، سامانه نيز 
تغييراتي خواهد كرد. همچنين در اين س��امانه 
ش��هريه‌هاي همه كودكس��تان‌ها و آيين‌نامه‌ها 
نيز تعيين و ابلاغ مي‌ش��ود كه خ��ود گامي در 
راستاي ساماندهي و نظارت با استفاده از ابزارهاي 

شفافيت است.«
او ادام��ه مي‌ده��د: »در مس��ير ارزياب��ي مراكز 
داراي مجوز، قاعدتاً برخي از آنها ممكن اس��ت 
صلاحيت‌ها، استانداردها و تراز متناسب با ضوابط 
سازمان را نداشته‌باشند، ما نگاهمان اين است كه 
بايد اينها را به عنوان ظرفيت ديد و ش��رايطي را 
برايشان فراهم كرد تا خودشان را با ضوابط جديد 
تطبيق دهند. از سوي ديگر ما توسعه كيفي اين 
مراكز را نيز در دستور قرار داديم كه از جنبه‌هاي 
آموزشي و كادر سرمايه انس��اني توانمند شوند؛ 
موضوعي كه برنامه‌ه��اي قابل‌توجهي براي آنها 
طراحي‌شده و بخش��ي به اجرا درآمده و توسعه 

پيدا خواهد كرد.«
  تعداد كم كودكستان‌ها

يكي از گلايه خانواده‌ها در رابطه با كودكستان‌ها، 
تعداد كم آنهاست كه در دسترس همه افراد قرار 
ندارد. همتي‌فر در اين رابطه مي‌گويد: »در حال 
حاضر بيش از 26 هزار كودكستان فعال در كشور 
داريم، در اين سال توسعه كمي مراكز را در دستور 
كار قرار داديم تا به نيازهاي مخاطبان و جغرافياي 
مختلف خدمات دهيم. همانط��ور كه در برنامه 
هفتم براي ما تكليف‌ش��ده قصد داريم خدمات 
را متنوع كنيم، كه در اين بخش هم سازمان يك 
نگاه توسعه‌اي را شروع كرده‌است؛ از جمله اينكه 
علاوه بر مراكزي به عنوان كودكستان، مراكزي 
را مثل خانه‌هاي مادر و كودك نيز توسعه دهيم. 
مراكزي كه در آن، مادر و كودك توأمان بتوانند 
فرصت رشد داشته‌باشند و مسائل و آسيب‌هايي 
را كه در كودكس��تان وجود دارد و كودك دور از 

مادر است، نداشته باشد.«
  بستر اصلي تربيت، آغوش مادر است

تأكيد اساس��نامه س��ازمان ملي تعليم و تربيت 
كودك بر اين است كه كودك به ويژه در سه ساله 
اول )يعني دوره اول اوان كودكي( از بستر خانه 
و خانواده جدا نشود، مگر در شرايط اضطرار )كه 
آن هم نياز است با ش��رايط خاص خودش باشد 
كه ضربه‌اي به كودك نخورد(. همتي‌فر با اشاره 
به اين اساس��نامه تصريح مي‌كند: »بستر اصلي 
تربيت خانه و خانواده و به تعبيري آغوش مادر، 
‌اولين مركز تربيتي است كه كودك در آن بستر، 
زبان‌آم��وزي، محبت و ارتب��اط اجتماعي ‌را ياد 
مي‌گيرد، اما زندگي مدرن، شهرنشيني، اشتغال 
مادرها، تعداد كم فرزند، شرايطي را پيش آورده 
كه ناگزير به خدمات كودكس��تاني نياز است و 
سازمان هم شرايط را فراهم كرده كه دوره اوان 
كودكستان جزو خدمات در نظر گرفته شود به 
ويژه براي كس��اني كه به آن ني��از دارند، چه در 
بحث كودكستان‌هاي غيردولتي و چه در بحث 
كودكستان‌هاي وابسته به سازمان‌هاي گوناگون 
كه زير نظر ما، براي كاركنانشان فعال شده‌اند.«

  خدمت‌رساني تسهيل مي‌شود
همتي‌فر در پايان نسبت به بهبود خدمت‌رساني 
س��ازمان تعليم و تربيت كودك ابراز اميدواري 
مي‌كند و مي‌گويد: »تلاشمان اين است تمامي 
برنامه سازمان به نحوي تنظيم شود كه در سال 
تحصيلي جديد خدمت‌رس��اني بهتري را انجام 
دهيم. برخي از گام‌ها در جهت اهدافي كه داريم 
برداشته شده، مثلًا در فرآيند تدوين و ساماندهي 

كودكستان‌ها اقداماتي انجام شده‌است.‌«
او در پايان تأكيد مي‌كند: »اميد است كه در سال 
تحصيلي جديد، اشكالات پيش آمده در سامانه 
كودكستان‌ياب رفع شود و كارها به شكل بهنگام 
پيش برود تا شرايط ثبت‌نام همه نوآموزان فراهم 
ش��ود و كودكان بيش��تري از اين خدمات بهره 
ببرند، در اين مسير پذيراي نظرات و پيشنهادات 
همه خانواده‌ه��ا و دغدغه‌مندان هس��تيم تا به 
تدريج براس��اس مقدورات فني كه وجود دارد، 

پياده‌سازي و خدمت‌رساني را تسهيل كنيم.«

ساماندهي كودكان نوپا برعهده يك سازمان نوپا
چه مانعي وجود دارد كه همه كودكستان‌ها زير نظر سازمان تعليم و تربيت كودك فعاليت نمي‌كنند؟

  وزارت كشور به تازگي طرح انسداد مرزهاي شرقي كشور را با هدف 
جلوگيري از ورود غيرمجاز آغاز كرده‌اس��ت؛ طرحي كه قرار است در 
يك‌بازه زماني سه س��اله اجرا ش��ود و براي آن در بودجه امسال ۱۸۰ 

ميليارد تومان اعتبار در نظر گرفته شده‌است. 
  معاون وزارت آموزش و پرورش با اش��اره به برخورد قانوني با معلم 
بلاگرها در مدارس دولتي و غيردولتي گفت: وزارت آموزش و پرورش با 

چند نفر از اين افراد، برخورد كرده و از سيستم حذف شده‌اند. 
  مدير عامل س��ازمان بيمه س�المت ايرانيان از تداوم بيمه رايگان 

دهك‌هاي يك تا پنج براي امسال خبر داد. 
  رئيس شوراي شهر تهران گفت: قراردادهاي شهردار تهران در چين 
محرمانه بوده و انتشار آن مش��كل امنيتي دارد. اين قراردادها زير نظر 

متخصصان وزارت امور خارجه و بانك مركزي منعقد شده‌است. 
  مدير كل ثبت شركت‌ها و مؤسسات غيرتجاري سازمان ثبت اسناد 
و املاك كشور از وجود ۷۴۴ هزار ش��ركت صوري در كشور خبر داد و 

گفت كه فعاليت شركت‌هاي صوري متوقف خواهد شد. 

وزير بهداشت:
2  پويش ملي سرطان

 و سلامت كودكان انجام مي‌شود
وزي�ر بهداش�ت، درم�ان و آم�وزش پزش�كي ضم�ن تأكي�د 
بر برق�راري درم�ان رايگان ك�ودكان زي�ر هفت س�ال در مراكز 
درمان�ي دولت�ي و دانش�گاهي، در عين ح�ال آخري�ن وضعيت 
درم�ان و تولي�د داروي ايران�ي بيم�اران SMA را تش�ريح كرد. 
بهرام عين‌اللهي، وزير بهداشت با بيان اينكه تعداد خانه‌هاي بهداشت تا 
پايان سال جاري به ۴هزارو۴۰۰ مورد مي‌رسد، افزود: هزارو۷۰۰ مورد 
به ظرفيت خانه‌هاي بهداشتي كشور اضافه كرديم و در نظر داريم كه 
با افزايش ۲هزارو۷۰۰ مورد ديگر تا پايان سال جاري، تعداد خانه‌هاي 

بهداشت را به ۴هزارو۴۰۰ مورد برسانيم. 
وي ادامه داد: دستگاه‌هایی مانند ام‌آرآي در شبكه درماني كشور توزيع 
شده‌است. همچنين ۱۰ هزار پزشك و دندانپزشك در شبكه درماني 
در حال خدمت‌رساني هستند. بررس��ي‌ها بيانگر اين است که حدود 

۲هزارو۸۰۰ متخصص در كشور به ارائه خدمات مي‌پردازند. 
وزير بهداشت درباره تعداد مراكز آموزشي گفت: ۱۵۰ مركز آموزشي در 

كشور وجود دارد و ۱۲۰ مركز نيز در حال ساخت هستند. 
عين‌اللهي با اشاره به افزايش ظرفيت رشته‌هاي پزشكي گفت: دولت 
سيزدهم نسبت به افزايش ظرفيت رشته‌هاي تخصصي اقدام كرده‌است؛ 
به نحوي كه ظرفي��ت دوره دس��تياري تخصصي و دوره دس��تياري 
فوق‌تخصصي به ترتيب ۶۵ و ۵۰ درصد افزايش يافته‌است. همچنين 
ظرفيت دوره فلوشيپ نيز ۲۵درصد افزايش يافته‌است. ظرفيت رشته 

پزشكي عمومي نيز در دولت سيزدهم معادل ۱۲هزار مورد است. 
وزير بهداشت با اش��اره به وضعيت نسخه‌نويسي الكترونيك در كشور 
نيز گفت: پيش از دولت سيزدهم، نس��خه الكترونيك فقط به صورت 
۱۰درصد در كشور اجرا مي‌شد، اما اين ميزان در دولت كنوني به مرز 
۹۰ درصد رسيده‌است.  عين‌اللهي با بيان اينكه درمان كودكان كمتر از 
هفت سال در مراكز درماني دولتي و وابسته به دانشگاه‌هاي علوم‌پزشكي 
به صورت رايگان است، اظهار كرد: اگر چه در شرايط تحريم قرار داريم، 
اما درمان كودكان كمتر از هفت س��ال را رايگان كرده‌ايم. سلامت در 
كودكان از اهميت فراواني برخوردار است؛ به عنوان مثال اگر مشكلي 
مانند تنبلي چشم در كودكان در زمان مناسب تشخيص داده نشود تا 

پايان عمر دچار تنبلي چشم مي‌شود. 
وي با اش��اره به ايجاد صن��دوق بيماران خ��اص و صعب‌العلاج گفت: 
هنگامي كه اين صندوق تأسيس ش��د، ۵ همت )هزار ميليارد تومان( 
براي اين صن��دوق در نظر گرفتن��د و بودجه تخصي��ص يافته به اين 

صندوق در سال گذشته به مرز ۷ همت رسيد. 
وزير بهداشت ادامه داد: پنج دهك پايين جامعه به صورت رايگان تحت 
پوشش بيمه سلامت قرار گرفته‌اند. همچنين ۵۷ مركز درمان نازايي در 

كشور به صورت رايگان به مردم خدمات ارائه مي‌دهند. 
وي با بي��ان اينكه هزارو۴۰۰ ش��ركت دانش‌بنیان در كش��ور فعاليت 
مي‌كنند، گفت: تعداد ش��ركت‌هاي دانش بنيان در دولت سيزدهم به 
هزارو۴۰۰مورد رسيده‌است، در حالي كه اين تعداد در گذشته معادل 
۷۰۰مورد بود. اين شركت‌ها حدود ۴۰ درصد از تجهيزات پزشكي را 

توليد مي‌كنند. 
وي با بيان اينكه برنامه س�المت خانواده و نظام ارج��اع جزو ابداعات 
جمهوري اسلامي ايران به حساب مي‌آيد، افزود: ما در نظر داريم كه هر 
ايراني با يك كد ملي تحت نظر يك حامي سلامت قرار گيرد. برنامه نظام 
ارجاع و سلامت خانواده را با حضور ۲۰ كشور جهان رونمايي كرديم. اگر 

خواهان داشتن جامعه سالم هستيم بايد خانواده سالم داشته‌باشيم. 
وزير بهداشت با اشاره به برگزاري پويش سلامت در سال گذشته گفت: 
۴۶ ميليون نفر در پويش سلامت وزارت بهداشت شركت كردند كه يك 
رقم فوق‌العاده به حساب مي‌آيد. آمار و ارقام پويش سلامت بيانگر اين 
اس��ت كه ۸۸۰ هزار نفر از ش��ركت‌كنندگان در اين پويش به بيماري 
ديابت و ۴۶۰ هزار نفر به فش��ار خون مبتلا بودند، اما از بيماري خود 
مطلع نبودند. همچنين ۸ ميليون نفر نيز مشكوك به ديابت و ۴ ميليون 

مشكوك به فشار خون بودند، اما از اين مورد اطلاعي نداشتند. 
وي ادامه داد: در نظر داريم دو پويش ديگ��ر برگزار كنيم. پويش ملي 
س��رطان و پويش ملي س�المت كودكان جزو پويش‌هاي آتي وزارت 
بهداش��ت به حس��اب مي‌آيد. ما با پويش س��رطان در نظ��ر داريم از 
سرطان‌هايي مانند سرطان پستان در زنان و برخي سرطان‌ها در مردان 
پيشگيري كنيم. بررسي‌ها بيانگر اين است برخي والدين نيز از بيماري 

فرزندان خود خبر ندارند. 
وزير بهداشت همچنين گفت: بيماران SMA جزو دغدغه‌ها و غم‌هاي 
جامعه پزشكي به حساب مي‌آيند. اين گروه از بيماران دچار اختلالات 
ژنتيكي عضلاني مي‌شوند و عضلات آنها از پشتيباني عصبي برخوردار 
نيست. ش��دت بيماري بيماران SMA يكسان نيس��ت بيماران داراي 
درجات مختلفي از اين بيماري هس��تند.  وي با بي��ان اينكه يك كار 
تحقيقاتي مطالعاتي در خصوص بيماران SMA در حال انجام اس��ت، 
افزود: فاز اول اين طرح مطالعاتي مختص افراد زير ۱۰ سال بود كه ۲۳۰ 
نفر در اين طرح مطالعاتي شركت كردند. ۱۳۷ نفر نيز در فاز دوم طرح 
تحقيقاتي وزارت بهداشت شركت كرده‌اند كه گروه سني ۱۰ تا ۲۰ سال 
هس��تند.  وي درباره حمايت‌ها از بيماران SMA گفت: پيش از دولت 
سيزدهم، بيماران SMA از هيچ حمايتي برخوردار نبودند؛ به نحوي كه 
وزير بهداشت وقت در دولت گذشته، موضوع تحت حمايت نبودن اين 

گروه از بيماران را در يك مصاحبه تلويزيوني اعلام كرد. 
وزير درباره توليد داروي بيماران SMA در كش��ور گفت: يك شركت 
دانش‌بنيان در زمينه توليد داروي بيماران SMA گام برداشته‌است و 

اين دارو به زودي وارد بازار مي‌شود. 

مهسا گربندي
  گزارش  یک

مرثيه‌اي 
بر اعتبار  و مرجعيت  پزشكان

با تم�ام اتفاقاتي ك�ه در جامعه س�اري و جاري اس�ت و با وجود 
تخلفاتي همچون زير‌ميزي گرفتن و دور ش�دن عميق و معنا‌دار 
برخي پزشكان از مردم، همچنان اين قشر جزو گروه‌هاي مرجع 
اجتماعي به ش�مار مي‌رون�د و مردم برايش�ان احت�رام قائلند؛ 
پزش�كاني كه به طور يقين بيشتر از هر قش�ر ديگري با مضرات 
فردي و اجتماعي الكل آشنايي دارند و به عنوان گروهي كه بارها 
مطالعات و مقالات و پژوهش‌ه�اي مرتبط با مضرات مصرف الكل 
را ورق زده  و در متون مرجع پزش�كي با آن مواجه ش�ده‌اند، نه 
فقط به خوبي با مضرات الكل آشنا هستند، بلكه مي‌توانند نقش 
آگاهي‌بخشي اجتماعي داشته و به ساير اقشار و گروه‌هاي جامعه 
درباره خطرات و تبعات فردي و اجتماعي الكل هش�دار و آگاهي 
بدهند. به همين خاطر اس�ت كه وقتي خبر مسموميت تعدادي 
از پزشكان رس�انه‌اي ش�د، توانس�ت جامعه را در بهت فرو برد. 

اينبار افرادي كه بر اثر اس��تفاده از مش��روبات تقلبي و الكل متانول 
دچار مسموميت سانحه و مرگ شده‌بودند، پزشكان متخصص و فوق 
تخصصي بودند كه از يك طرف جزو گروه‌هاي مرجع جامعه هستند 
و مردم روي آنها حساب مي‌كنند و از رفتارهايشان الگو مي‌گيرند و از 
سوي ديگر اين افراد قاعدتاً و بر مبناي منطق علمي به مضرات متعدد 

الكل اشراف كامل داشتند. 
 اين‌بار با چند نوجوان و جواني كه هيجانات سني‌شان با ديدن چند 
فيلم و گوش دادن چند آهنگ و موسيقي بالا زده و براي فرونشاندن 
اين هيجانات به س��راغ نوش��يدن مش��روبات الكل رفته‌اند، مواجه 

نبوديم.  
قربانيان اين ماجرا  از اقش��ار فرهيخته جامعه هستند.  پزشكاني كه 
احتمالاً تا روز حادثه در مطبشان پذيراي بيماران بوده‌اند و شايد حتي 

به بيمارانشان توصيه‌های ضدالکلی مي‌كردند.!
 شب حادثه اما همين افراد كاري را انجام مي‌دهند كه به هيچ عنوان 
شايسته جايگاه آنها نبود. اشتباهي كه از هر قشر و گروهي پذيرفتني‌تر 
بود تا قشري كه خودش بايد جامعه را نس��بت به الكل و مضرات آن 
آگاه كند و بر‌حذر بدارد. اين ماجرا اما رخ داد تا تلنگري باشد به جامعه 
كه حت��ي گروه‌هاي مرجع ما ه��م مي‌توانند رفتارهاي��ي اينچنيني 
داشته‌باش��ند و تلنگري جدي‌تر براي جامعه پزشكي كه حواسشان 

باشد بيشتر از اين مرجعيت خود را از دست ندهند!‌
حكايت اين ماج��را حكايت ديگر تخلف��ات جامعه پزش��كي مانند 
زيرميزي يا امثال آن نيست كه بتوان با توجيهاتي نظير كمي دستمزد 
و غير‌واقعي ب��ودن تعرفه‌ها توجيهش كرد. اين‌ب��ار پاي مرگ باورها 
و اعتبار گروهي در ميان اس��ت كه عامه جامعه از آنها حرف‌ش��نوي 
داشتند و گفتار و رفتارش��ان براي آنها الگو به ش��مار مي‌رفت و اين 

مسئله مي‌تواند در نگاه كلان موضوعي نگران‌كننده باشد. 
  واكنش ديرهنگام و محتاطانه 

ش��ايد به همين‌خاطر اس��ت كه بهرام عين‌اللهي، وزير بهداشت روز 
گذشته در واكنش��ي ديرهنگام به مس��ئله حادثه مسموميت الكلي 
پزشكان، درباره مس��موميت الكلي اخير براي جمعي از پزشكان در 
شيراز گفت: »در علم پزشكي مصرف دو چيز را همه عالمان پزشكي 
نهی مي‌كنند و من هم جدا از مسائل شرعي صحبت مي‌كنم. امروزه 
مي‌گويند بسياري از بيماري‌ها ناشي از مصرف سيگار است و مي‌گويند 
تقريباً تمام اعضاي بدن مي‌تواند از مصرف سيگار دچار عارضه شود 
و متأسفانه مي‌بينيم بعضي‌ها سيگار مي‌كشند و بعضي‌ها خودشان 

ممكن است جزو پزشكان باشند، الكل هم همين‌طور است.«
وي ابعاد علمي حادثه را از ابعاد شرعي و قانوني آن جدا كرد و اينگونه 
توضيح داد: »‌الكل هم جدا از مسائل ش��رعي از نظر پزشكي يكي از 
عواملي است كه بس��ياري از بيماري‌ها را ايجاد مي‌كند، به خصوص 
مي‌تواند در كبد عوارض بس��يار زيادي داشته‌باشد. در رشته خود ما 
كه چشم پزشكي هستيم، الكل‌هايي كه استاندارد نيستند و ناخالص 
هستند، موجب كوري مي‌شوند كه به آن الكل متانول مي‌گويند در 

واقع الكل چوب اين كار را انجام مي‌دهد.«
عين‌اللهي گفت: »ما انتظارمان اين است وقتي دانشمندان و عالماني 
داريم كه خودشان عوارض را مي‌بينند، خودشان به آن عوامل استناد 
كنند. ‌وقتي مي‌گويند عالم بدون عمل همين اس��ت، بنابراين نه‌تنها 
در مورد جامعه پزشكي بلكه درباره مردم هم استفاده از الكل مي‌تواند 
عوارض بسيار زيادي ايجاد كند، عمر افراد را كوتاه مي‌كند و مي‌تواند 
بيماري‌هايي را در درازمدت داشته‌باشد، به خصوص بيماري كبدي را 

مي‌تواند به وجود بياورد كه آينده بدي را رقم بزند.«
 ‌ ابعاد قانوني و قضايي ماجرا

اما ماجراي مسموميت الكلي پزشكان علاوه بر ابعاد جامعه‌شناختي، 
‌داراي ابعاد حرفه‌اي و قانوني نيز هس��ت. اصولاً با عنايت به عوارض 
شرب خمر و تأثير آن در عملكرد افراد در همه كشورهاي دنيا قوانين 
س��ختگيرانه‌اي وجود دارد كه مصرف الكل را در مشاغل و در سنين 
خاص محدود يا منع مي‌كند. يكي از اين مشاغل حساس كه با جان و 

سلامت انسان‌ها سر و كار دارد، شغل پزشكي است. 
در قانون‌تش��كيل »سازمان‌نظام‌پزشكي‌جمهوري‌اس�المي‌ايران‌« و 
»آيين‌نامه انتظامي رس��يدگي به تخلفات صنفي و حرفه‌اي شاغلان 
حرفه‌هاي پزشكي و وابسته« به صراحت مجازات تخلفاتي كه خلاف 
شئون پزشكي و جامعه باشد، تعيين‌ شده‌اس��ت. در ماده ۲۸ قانون 
تش��كيل سازمان‌نظام‌پزشكي‌آمده‌اس��ت: »به‌منظور رس��يدگي ‌به 
‌تخلفات ‌صنفي‌ و حرفه‌اي‌ ش��اغلين‌ حرف‌ پزشكي‌ و وابسته ‌در مركز 
داراي‌ هيئت‌هاي‌عالي ‌انتظامي ‌پزشكي‌ و در مراكز استان‌های داراي 
‌هيئت‌هاي ‌بدوي ‌و تجديدنظر و در شهرستان‌های داراي ‌هيئت‌هاي 
‌بدوي ‌انتظامي ‌پزش��كي‌ خواهد بود كه ‌مطابق ‌مواد بعدي‌ اين‌ قانون 

‌تشكيل ‌مي‌گردند. 
تبصره‌۱ - عدم‌ رعايت‌ موازين ‌ش��رعي ‌و قانون��ي ‌و مقررات ‌صنفي ‌و 
حرفه‌اي ‌و ش��غلي‌ و س��هل‌انگاري‌ در انجام‌ وظايف ‌قانوني ‌به‌ وسيله‌ 
ش��اغلين ‌حرف ‌پزش��كي ‌و وابس��ته ‌به ‌پزش��كي ‌تخلف ‌محسوب ‌و 
متخلفين ‌با توجه ‌به ‌ش��دت ‌و ضع��ف‌ عمل ‌ارتكابي ‌و تع��دد و تكرار 
آن‌حس��ب ‌مورد به ‌مجازات‌هاي ‌زير محكوم‌ مي‌گردند: الف‌- تذكر يا 
توبيخ ‌شفاهي ‌در حضور هيئت‌مديره‌ نظام‌پزشكي ‌محل‌. ب‌- اخطار 
يا توبيخ ‌كتبي‌ با درج‌ در پرونده ‌نظام ‌پزشكي‌ محل‌. ج‌- توبيخ ‌كتبي‌ 
با درج ‌در پرونده ‌نظام ‌پزشكي ‌و نش��ريه ‌نظام‌ پزشكي‌ محل‌ يا الصاق 
‌رأي ‌در تابلو اعلانات ‌نظام ‌پزش��كي‌ محل‌. د - محروميت‌ از اشتغال‌ 
به‌ حرفه‌هاي ‌پزشكي ‌و وابسته ‌از س��ه ‌ماه ‌تا يكسال ‌در محل‌ ارتكاب‌ 
تخلف‌. هـ - محروميت‌ از اش��تغال‌ به‌ حرفه‌هاي ‌پزشكي ‌و وابسته ‌از 
سه‌ماه ‌تا يكسال‌ در تمام‌كشور. و – محروميت ‌از اشتغال ‌به ‌حرفه‌هاي 
‌پزشكي‌ از بيش‌ از يك‌سال‌تا پنج‌سال ‌در تمام ‌كشور. ز – محروميت 
‌دائم ‌از اش��تغال ‌به ‌حرفه‌هاي ‌پزشكي ‌و وابس��ته ‌در تمام‌ كشور.‌« بر 
اس��اس ماده ۶ »آيين‌نامه انتظامي رس��يدگي ب��ه تخلفات صنفي و 
حرفه‌اي ش��اغلان حرفه‌هاي پزشكي و وابس��ته«، انجام امور خلاف 
شئون پزشكي توسط شاغلان حرفه‌هاي پزش��كي و وابسته ممنوع 
است و بايد از ارتكاب كارهايي كه موجب هتك حرمت‌جامعه پزشكي 

مي‌شود، خودداري كنند. 
بگذريم از اينكه شرب خمر جرمي اس��ت كه جنبه عمومي هم دارد. 
با تمام اينها اما اصلي‌ترين فاجعه اين ماجرا خدش��ه‌دار شدن چهره 
گروهي است كه از گروه‌هاي مرجع جامعه محسوب مي‌شدند و به قول 

وزير بهداشت عالماني بي‌عمل بودند. 
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زهرا چيذري 

هضمش آسان نيست. گويي آنچه مشاهده مي‌شود قسمتي از رمان‌هاي 
تاريخي است، مربوط به سال‌هاي دور كه تحصيل براي قشر اشراف‌زاده 
مملكت و جامعه بود. عده‌اي كه جزو خاندان س�لطنتي يا اطرافيان آن 
بودند، همان‌ها كه به اصطلاح امروزي‌ها پولش�ان از پ�ارو بالا مي‌رفت 
يا به واسطه منصب‌هايي كه داش�تند، مي‌توانستند شرايط تحصيل را 
براي فرزندانشان فراهم كنند و ديگران عوام بودند و رعيت، حتي فكر 
تحصيل فرزندشان را هم به سر راه نمي‌دادند، چراكه دستشان به زور به 
دهانشان مي‌رسيد و خيلي هنر داشتند شكم آنها را سير مي‌كردند؛ اين 
روايت تلخي بود كه پيش‌ترها در كتاب‌ها و رمان‌ها مي‌خوانديم، اما امروز 

واقعيتي است كه به وضوح مي‌بينيم، در همين كوچه و خيابان‌هاي شهر. 
اصلاً نيازي نيست راه دوري برويم. بالاي شهر و پايين شهر هم ندارد، بيخ 
گوشمان چنين تبعيض و بي‌عدالتي وجود دارد كه بخواهيم يا نخواهيم 
عده‌اي را از تحصيل يا نهايت�اً تحصيل اصولي بازمي‌دارد، اما مش�كل 
حل‌شدني است، استارت آن هم زده‌شده، سازمان ملي تعليم و تربيت 
كودك حدود سه سالي است با هدف ساماندهي كردن مهدهاي كودك 
و پيش‌دبستاني‌ها فعاليتش را آغاز كرده‌است كه اگر همه كودكستان‌ها 
زير نظر اين سازمان فعال شوند و سياستگذاري‌ها نيز در جهت توجه به 
دوران اوان كودكي معطوف شود، مشكلات يك به يك حل خواهد شد. 

بس�تر اصلي تربيت خان�ه و خان�واده و به 
تعبيري آغوش مادر، ‌اولي�ن مركز تربيتي 
اس�ت كه كودك در آن بستر، زبان‌آموزي، 
محبت و ارتباط اجتماعي ‌را ياد مي‌گيرد، اما 
زندگي مدرن، شهرنشيني، اشتغال مادرها، 
تعداد كم فرزند، شرايطي را پيش آورده كه 
ناگزير به خدمات كودكس�تاني نياز است و 
سازمان هم شرايط را فراهم كرده كه دوره 
اوان كودكستان جزو خدمات در نظر گرفته 
شود به ويژه براي كساني كه به آن نياز دارند

بهمن زارعی |‌ ایرنا


