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مراکز درمان سوء مصرف مواد مخدر با ورشکستگی روبه رو شدند 

تخلیه دفتر انجمن صنفی 

روزنامه نگاران با فشار شهرداری

دفتــر‌انجمــن‌صنفــی‌روزنامه‌نگاران‌
روز‌گذشــته‌

‌با‌فشار‌شهرداری‌تخلیه‌شد.‌اعضای‌
استان‌تهران،

ین‌انجمن‌می‌گویند،‌شهردار‌منطقه‌
هیئت‌مدیره‌ا

‌3تهــران‌از‌ماه‌هــا‌پیش‌بــا‌ارســال‌احضاریه‌های‌

ش‌بود،‌دفتــر‌این‌انجمــن‌را‌تخلیه‌
پیاپی‌در‌تــا

‌از‌هر‌بار‌رایزنــی،‌اجرای‌این‌تصمیم‌
کند‌اما‌پــس

ی‌افتاد.‌بااین‌حال‌در‌روزهای‌گذشــته‌
بــه‌تعویق‌م

شــدت‌برخوردها‌افزایش‌یافت‌و‌درنهایت‌با‌اعزام‌

انجمن‌صنفی‌روزنامه‌نگاران‌اســتان‌
مامــور،‌دفتر‌

طیل‌شد.‌این‌ســاختمان‌چندسال‌پیش‌
تهران‌تع

ضای‌شــورای‌شــهر‌تهــران‌در‌اختیار‌
با‌تصمیم‌اع

ن‌قــرار‌گرفته‌بود‌و‌حالا‌با‌فشــارهای‌
روزنامه‌نــگارا

سیاســی‌از‌این‌صنف‌پس‌گرفته‌شد؛‌اقدامی‌که‌

د‌تصمیمی‌از‌ســوی‌شهرداری‌برای‌
به‌نظر‌می‌رس

ایجــاد‌محدودیت‌هــای‌فزاینــده‌بــر‌فعالیت‌های‌

صنفی‌روزنامه‌نگاران‌اســت.‌اکبر‌منتجبی،‌رئیس‌

نجمن‌صنفی‌روزنامه‌نگاران‌اســتان‌
هیئت‌مدیره‌ا

میهن‌می‌گوید،‌فشــارهایی‌که‌برای‌
تهران‌بــه‌هم‌

ان‌انجمن‌روزنامه‌نگاران‌صورت‌گرفته‌
تخلیه‌ساختم

نشان‌می‌دهد‌که‌این‌امر،‌سیاسی‌است.‌

هرداری‌منطقه‌‌3بــرای‌تخلیه‌این‌
اصرار‌شــ

ز‌سال‌گذشــته‌و‌تقریباً‌همزمان‌با‌
ســاختمان‌ا

ارها‌برای‌تخلیه‌خانه‌اندیشمندان‌
شــروع‌فشــ

در‌ شــهرداری‌ شــد.‌ آغــاز‌ انســانی،‌ علــوم‌

ی‌خود‌بــه‌انجمن‌تاکید‌می‌کرد‌که‌
احضاریه‌ها

ختمان‌بایــد‌تخلیه‌شــود؛‌چون‌مهلت‌
این‌ســا

ر‌انجمن‌در‌آن‌به‌پایان‌رســیده‌اســت.‌
اســتقرا

ضیــح‌می‌دهد‌که‌ســاختمان‌این‌
منتجبــی‌تو

ره‌اول‌آن‌و‌از‌ســوی‌شــورای‌شهر‌
انجمن‌در‌دو

قراردادی‌ســه‌تا‌چهارســاله‌به‌آنها‌
وقــت،‌طی‌

اختصاص‌داده‌شده‌است:‌»احضاریه‌ها‌عموماً‌

هرداری‌منطقه‌‌3ارسال‌می‌شد.‌در‌
از‌سوی‌شــ

این‌مــدت‌مرتــب‌رایزنی‌هایــی‌در‌این‌خصوص‌

انجــام‌می‌‌شــد‌و‌به‌ایــن‌ترتیب‌بــرای‌مدتی‌از‌

عبــور‌می‌کردیــم‌تا‌اینکه‌فشــارها‌
ایــن‌بحران‌

ـد‌و‌مــدام‌احضاریه‌هایی‌از‌ســوی‌
شــدیدتر‌شـ

‌به‌انجمن‌فرستاده‌می‌شد.‌درنهایت‌
شهرداری

با‌شــهردار‌منطقــه‌‌3صحبت‌کردیــم‌و‌او‌گفت‌

که‌فشــارهایی‌از‌ســمت‌نهادهای‌بالادســتی‌

و‌مــن‌مجبور‌به‌اتخــاذ‌این‌تصمیم‌
وجــود‌دارد‌

ر‌می‌توانید‌نامه‌ای‌برای‌ادامه‌فعالیت‌
هستم.‌اگ

ی‌روزنامه‌نگاران‌در‌این‌ســاختمان‌
انجمن‌صنف

کسی‌حاضر‌نشد‌این‌نامه‌را‌بدهد.‌
بگیرید،‌اما‌

ران‌این‌ساختمان‌را‌به‌شورای‌شهر‌
شهرداری‌ته

ر‌کل،‌رسیدگی‌این‌موضوع‌مربوط‌
داده‌بود‌و‌د

به‌ســازمان‌اماک‌و‌مستغات‌شهرداری‌تهران‌

رتباطی‌با‌شهرداری‌مناطق‌ندارد.«
است‌و‌ا

صنفــی‌ انجمــن‌ هیئت‌مدیــره‌ رئیــس‌

ن‌اضافه‌می‌کند‌که‌شهرداری‌تهران‌
روزنامه‌نگارا

‌ساختمان‌ندارد‌و‌فشار‌برای‌تخلیه‌
نیازی‌به‌این

نشــان‌دهنده‌امری‌سیاســی‌اســت:‌
انجمن،‌

»شهرداری‌می‌گوید،‌مهلت‌شما‌تمام‌شده‌اما‌

در‌نظر‌نمی‌گیرد‌که‌شــهرداری‌به‌
ایــن‌نکته‌را‌

نهادهایی‌که‌فعالیت‌صنفــی‌و‌فرهنگی‌انجام‌

می‌دهند،‌ساختمان‌هایی‌را‌اختصاص‌می‌دهد‌

هــای‌زمانی‌مختلفی‌هــم‌قراردادش‌
و‌در‌بازه‌

ی‌کند‌امــا‌نمی‌خواهند‌قــرارداد‌با‌
را‌تمدیــد‌م

فی‌روزنامه‌نــگاران‌را‌تمدید‌کنند‌و‌
انجمــن‌صن

می‌گویند‌آن‌را‌تخلیه‌کنید.«

عتقاد‌دارد،‌شهرداری‌با‌این‌اقدام‌
منتجبی‌ا

در‌حال‌تضعیف‌نهادهای‌صنفی‌اســت،‌اما‌با‌

خانه‌‌روزنامه‌نگاران‌شــهر‌در‌ســال‌
راه‌انــدازی‌

ـان‌می‌دهد‌که‌تصمیــم‌دارد‌فقط‌
گذشــته‌نشـ

نهادهای‌متعلق‌به‌خودش‌را‌تقویت‌کند.‌‌

به‌گفته‌او،‌اعضای‌هیئت‌مدیره‌این‌انجمن‌

ـته‌اند‌ســاختمانی‌جایگزین‌برای‌
هنوز‌نتوانسـ

تر‌انجمن‌پیدا‌کنند‌و‌روز‌پنجشنبه‌
اســتقرار‌دف

باید‌ســاختمان‌فعلی‌را‌که‌پلمب‌شــده‌است،‌
تخلیه‌کنند.‌

تدوین بسته های آموزشی 
دانش آموزان دوزبانه

رئیس‌ســازمان‌پژوهش‌و‌برنامه‌ریزی‌آموزشــی‌وزارت‌

ش‌از‌تدویــن‌بســته‌های‌آموزشــی‌برای‌
آموزش‌وپــرور

دانش‌آمــوزان‌دوزبانه‌خبر‌داد.‌به‌گزارش‌ایســنا،‌علی‌

باره‌جزئیات‌این‌بسته‌ها‌توضیح‌داد‌و‌گفت: 
لطیفی‌در

ها‌چند‌واحد‌یادگیری‌را‌طراحی‌کرده‌اند‌
»برخی‌استان‌

طراحی،‌فرآیند‌اعتباربخشی‌به‌آنها‌انجام‌
و‌بعد‌از‌اتمام‌

ش‌به‌زبان‌بومی‌انجام‌نمی‌شود،‌تنها‌قرار‌
می‌شود.‌آموز

است‌بســته‌ای‌فراهم‌شــود‌تا‌به‌دانش‌آموزی‌که‌زبان‌

و‌غیرفارسی‌بوده،‌در‌انتقال‌زبان‌مادری‌اش‌به‌
مادری‌ا

زبان‌فارسی،‌کمک‌شود.«‌او‌اضافه‌کرد:‌»چارچوب‌این‌

بسته‌به‌این‌صورت‌است‌که‌موقعیت‌ها‌و‌فعالیت‌هایی‌

که‌دانش‌آمــوز‌در‌زندگی‌بــا‌آن‌درگیر‌اســت،‌در‌قالب‌

س‌ارائه‌و‌مجموع‌گفتارهای‌فارسی،‌کلمات‌
مجموعه‌درو

و‌ترکیبات‌پرکاربرد‌فارسی‌را‌در‌آن‌موقعیت‌ها‌یاد‌بگیرد.‌

درواقع‌بسته‌یادشده،‌مجموعه‌ای‌از‌فعالیت‌ها‌و‌تکالیفی‌

است‌که‌به‌دانش‌آموز‌کمک‌می‌کند،‌با‌واژگان‌پرکاربرد‌

پایه‌فارسی‌که‌مورد‌نیاز‌است،‌آشنایی‌بهتری‌پیدا‌کند.«

پیشرفت در بازسازی 
خانه های آسیب دیده

شهردار‌تهران‌از‌پیشرفت‌‌88درصدی‌بازسازی‌خانه‌های‌

آسیب‌دیده‌در‌جنگ‌خبر‌داد.‌به‌گزارش‌ایلنا،‌علیرضا‌

زاکانی‌درباره‌آخرین‌وضعیت‌اقدامات‌شهرداری‌تهران‌

برای‌بازســازی‌خانه‌های‌آســیب‌دیده‌و‌نحوه‌همراهی‌

دولت‌بــرای‌ایــن‌اقدامــات‌گفت:‌»ســازوکاری‌که‌ما‌

پیشــنهاد‌کردیم‌و‌مورد‌پسند‌دولت‌قرار‌گرفت،‌این‌بود‌

دمتی‌که‌در‌حوزه‌پروانه‌ای‌به‌ســازندگان‌
کــه‌از‌ارائه‌خ

یم‌جبران‌خسارت‌را‌بدهیم‌که‌مصوبات‌
می‌کنیم،‌بتوان

میسیون‌ماده‌پنج‌داد‌و‌الان‌هم‌در‌مسیر‌
قانونی‌را‌هم‌ک

ـهردار‌تهران‌همچنین‌اعام‌کرد:‌»الان‌
اجراست.«‌شـ

کل‌کار،‌حدود‌‌88درصد‌پیشرفت‌داشته‌است.‌کل‌این‌

‌‌8500واحد‌بود‌و‌بخشــی‌از‌آنها‌خرد‌و‌
واحدها،‌حدود

بخشی‌از‌آنها‌متوسط‌است.‌بخش‌دیگر،‌مقاوم‌سازی‌

و‌بخشی‌هم‌نوسازی‌است‌که‌تعداد‌آنها‌حدود‌‌650تا‌

‌660واحد‌است‌و‌در‌حال‌انجام‌است.«

خبرسازان
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تنها‌در‌تیرماه‌امســال،‌بیش‌از‌‌50مرکز‌درمان‌سوءمصرف‌

ی‌کمیســیون‌‌3۹دانشــگاه‌شهید‌
مواد‌مخدر‌براســاس‌رأ

میه‌دارو‌مواجه‌شدند؛‌رأی‌هایی‌که‌
بهشتی‌با‌کاهش‌ســه

سان‌مراکز‌و‌فعالان‌حوزه‌اعتیاد،‌آسیب‌اش‌را‌در‌
به‌باور‌موس

س‌موسسان‌مراکز‌می‌بینند،‌نه‌فرد‌
درجه‌اول‌بیماران،‌سپ

حبان‌یکی‌از‌این‌مراکز‌که‌به‌خواســت‌خود‌او‌
متخلف.‌صا

نام‌اش‌را‌در‌گزارش‌نمی‌آوریم،‌بیش‌از‌یک‌ســال‌اســت‌که‌

با‌کاهش‌ســهمیه‌دارو‌به‌دلایل‌مختلــف‌در‌مرکزش‌مواجه‌

ح‌بیشتر‌این‌موضوع‌به‌»هم‌میهن«‌
شــده‌است.‌او‌در‌توضی

نی‌که‌برای‌نظــارت‌به‌مرکز‌مراجعه‌
می‌گویــد:‌»پیش‌تر‌زما

می‌کردند‌و‌به‌عنوان‌مثال‌پزشــک‌در‌مرکــز‌حاضر‌نبود،‌به‌

مرکز‌در‌ابتــدا‌تذکر‌می‌دادند‌و‌پس‌از‌چهــار‌تذکر،‌پرونده‌

ه‌‌3۹مطرح‌و‌سهمیه‌داروی‌آن‌برای‌
مرکز‌در‌کمیســیون‌ماد

ی‌شــد.‌اما‌درحال‌حاضر‌بدون‌آنکه‌
مدت‌مشخصی‌قطع‌م

تبی‌داده‌باشند‌یا‌پرونده‌مرکز‌ما‌در‌
به‌ما‌تذکر‌شــفاهی‌یا‌ک

ماده‌‌3۹مطرح‌شده‌باشد،‌از‌حدود‌یک‌سال‌ونیم‌
کمیسیون‌

ی‌ســهمیه‌دارو‌مواجه‌شــدیم.«‌به‌
پیش‌با‌قطع‌‌۷5درصد

فته‌»ح«،‌سهمیه‌داروی‌اپیوم‌که‌شربت‌ترک‌اعتیاد‌بیماران‌
گ

مصرف‌کننده‌تریاک‌است‌هم‌به‌طورکامل‌حذف‌شده‌است:‌

آنها‌بهانه‌تراشــی‌می‌کنند،‌در‌ســاعت‌های‌غیرکاری‌ما‌در‌
«

‌حضور‌پیدا‌می‌کنند‌و‌بر‌همان‌اســاس‌هم‌‌۷5درصد‌
مرکــز

‌درصد‌سهمیه‌اپیوم‌را‌قطع‌کردند.«‌
سهمیه‌دارو‌و‌۱00

خوردی‌انتقــاد‌می‌کند‌و‌می‌گوید:‌
او‌از‌چنین‌شــیوه‌بر

و‌طولانی‌مدت‌اتفــاق‌می‌افتد؟‌آنها‌
»چرا‌قطع‌ســهمیه‌دار

ا‌جریمه‌کنند‌و‌اگــر‌دوباره‌رخ‌داد،‌
می‌توانند‌یک‌ماه‌مرکز‌ر

نــه‌اینکه‌ناگهان‌با‌قطــع‌‌6ماهه‌و‌
بار‌دیگر‌تمدید‌نشــود؛‌

«‌»ح«‌درباره‌تبعات‌چنین‌برخوردی‌
یک‌ســاله‌روبه‌رو‌شویم.

وید:‌»داروی‌ترک‌اعتیاد،‌گران‌اســت‌و‌به‌همین‌دلیل‌
می‌گ

مراکز‌مراجعــه‌می‌کنند‌و‌زمانی‌که‌
مصرف‌کنندگان‌به‌این‌

د،‌مجبور‌به‌تهیه‌آن‌در‌ناصرخسرو‌یا‌
دارو‌در‌مراکز‌هم‌نباشــ

ا‌می‌شوند.«‌او‌شیوه‌مدیریتی‌که‌باعث‌شده‌داروها‌
عطاری‌ه

رک‌اعتیاد‌باشــند،‌در‌ناصرخسرو‌و‌
به‌جای‌اینکه‌در‌مراکز‌ت

را‌مورد‌انتقاد‌قــرار‌می‌دهد:‌»زمانی‌
عطاری‌ها‌نشــت‌کنند‌

که‌فاکتور‌داروهــا‌را‌دریافت‌می‌کنیم‌تعداد‌دارویی‌که‌به‌ما‌

می‌دهند،‌یادداشت‌شــده‌است.‌ازسوی‌دیگر،‌روی‌هر‌دارو‌

ک‌شماره‌سریال‌درج‌شــده‌و‌مشخص‌نیست‌چگونه‌این‌
ی

ه‌سریال،‌در‌بازار‌سیاه‌پیدا‌می‌شود.‌
داروها‌با‌داشــتن‌شمار

ما‌باید‌شیشــه‌دارو‌و‌پوکه‌های‌قرص‌هایی‌که‌روی‌آن‌شماره‌

س‌از‌آنکه‌به‌بیمــاران‌دادیم،‌تحویل‌
ســریال‌درج‌شــده‌را‌پ

م.‌این‌نشــان‌می‌دهد‌که‌نظارت‌بر‌
معاونــت‌غذا‌و‌دارو‌دهی

اکز‌ناصرخسرو‌و‌عطاری‌ها،‌نظارتی‌
ما‌دقیق‌اســت‌اما‌بر‌مر

ی‌اپیوم‌در‌آنها‌بی‌محابا‌زیاد‌شده‌است.«
وجود‌ندارد‌و‌دارو

ســوالی‌که‌مراکز‌درمان‌ســوءمصرف‌مواد‌مخدر‌مطرح‌

می‌کنند‌این‌اســت‌که‌سهمیه‌دارویی‌آنها‌که‌از‌شرکت‌های‌

داروسازی‌اکسیر،‌داروپخش‌و‌فاران‌به‌دستگاه‌های‌دولتی‌

تحویل‌می‌شــود،‌اما‌به‌دلیل‌کاهش‌ســهمیه‌بــه‌آنها‌تعلق‌

نمی‌گیرد،‌کجا‌پخش‌و‌مصرف‌می‌شــود؟‌»یکی‌از‌دوستان‌

میــده‌بــود،‌ماهانه‌بیــن‌‌۲5تا‌‌30
من‌حســاب‌کــرده‌و‌فه

ارد‌تومان‌ســود‌سهمیه‌داروهایی‌است‌که‌از‌مراکز‌ترک‌
میلی

اعتیاد‌قطع‌شــده‌اســت.«‌مختار‌پیری،‌رئیس‌مرکز‌درمان‌

ســوءمصرف‌مواد‌دیگری‌اســت‌که‌بیش‌از‌یک‌ســال‌است‌

درخواست‌شیفت‌دوم‌برای‌مرکزش‌را‌داده‌اما‌همچنان‌تنها‌

‌30درصد‌از‌سهمیه‌دارویی‌شــیفت‌دوم‌را‌دریافت‌می‌کند‌

دلیل‌هم‌تصمیم‌به‌جمع‌آوری‌شــیفت‌دوم‌مرکز‌
و‌به‌همین‌

ح‌بیشتر‌این‌موضوع‌به‌»هم‌میهن«‌
گرفته‌است.‌او‌در‌توضی

می‌گوید:‌»ما‌برای‌یک‌شــیفت‌داروی‌متادون‌را‌‌۱00درصد‌

‌می‌کردیم‌اما‌اپیوم‌نداشتیم.‌در‌شیفت‌دوم‌که‌
کامل‌دریافت

ضافه‌می‌شد،‌این‌اتفاق‌نیفتاد‌و‌به‌ما‌
باید‌پله‌پله‌سهمیه‌دارو‌ا

میه‌اپیوم‌هم‌ندادند.«‌او‌بر‌این‌باور‌است،‌ایرادهایی‌که‌از‌
سه

ها‌گرفته‌می‌شــود،‌شبیه‌»بهانه«‌است:‌»برخی‌از‌مراکزی‌
آن

میه‌اپیوم،‌هم‌سهمیه‌متادون‌دارند‌
که‌دایر‌هستند،‌هم‌سه

ها‌ادامه‌کار‌مرکز‌مقرون‌به‌صرفه‌اســت،‌اما‌مراکزی‌
و‌برای‌آن

حل‌کارشان‌را‌هم‌نمی‌توانند‌تامین‌
که‌اپیوم‌ندارند،‌هزینه‌م

سابقه‌کار‌در‌این‌حوزه‌را‌دارد:‌»معاونت‌
کنند.«‌او‌‌۱۴ســال‌

ســختگیری‌می‌کننــد.‌درحالی‌که‌
درمان‌برای‌دادن‌اپیوم‌

‌کــه‌ســابقه‌کار‌طولانــی‌دارند‌این‌
اگر‌نســبت‌بــه‌مراکزی

سختگیری‌ها‌نباشد،‌دارو‌راحت‌تر‌و‌با‌قیمت‌ارزان‌تر‌به‌دست‌

مصرف‌کنندگان‌می‌رسد.«

او‌می‌گوید‌پیش‌تر‌که‌تریاک‌در‌بازار‌زیاد‌و‌ارزان‌بود،‌از‌اپیوم‌

استقبال‌نمی‌شــد:‌»اما‌تریاک‌گران‌شده‌و‌به‌همین‌دلیل‌به‌

‌روی‌آورده‌اند‌و‌از‌همان‌زمان‌این‌تبعیض‌را‌قائل‌
مصرف‌اپیوم

‌اپیوم‌می‌دهند‌و‌به‌برخی‌دیگر‌نه.«‌
شدند‌که‌به‌برخی‌مراکز

پیری‌در‌تمام‌سال‌هایی‌که‌مسئولیت‌این‌مرکز‌را‌برعهده‌دارد‌

چهره‌حرف‌می‌زند:‌»همه‌بیماران‌را‌
با‌همه‌بیمارانش‌چهره‌به‌

می‌شناسم‌و‌غیر‌از‌روانشناس‌مرکز،‌غیرممکن‌است‌مریضی‌

ام‌تاشــم‌بر‌راه‌انداختن‌کار‌بیماران‌
بیاید‌و‌من‌او‌را‌نبینم.‌تم

ه‌باشیم‌انگار‌رایگان‌کار‌می‌کنیم‌و‌اگر‌
است.‌اما‌اگر‌اپیوم‌نداشت

رج‌مرکز‌در‌نمی‌آید.«‌همین‌مسئله‌است‌
شب‌طبابت‌نکنم،‌خ

که‌سبب‌شده‌او‌تصمیم‌به‌جمع‌آوری‌شیفت‌دوم‌بگیرد.‌او‌از‌

دانشگاه‌هم‌گایه‌می‌کند:‌»کسانی‌
رفتارهای‌معاونت‌درمان‌

تند،‌رفتار‌بسیار‌بدی‌با‌پزشکان‌دارند.‌
که‌در‌معاونت‌درمان‌هس

هند‌و‌برخورد‌خوبی‌ندارند.‌آنها‌دنبال‌
جواب‌های‌سربالا‌می‌د

راکز،‌ایرادی‌پیدا‌کنند.‌فکر‌می‌کنند‌
بهانه‌می‌گردند‌کــه‌از‌م

د،‌برخی‌نیز‌فکر‌می‌کنند‌قدرتی‌پیدا‌
مراکز،‌درآمد‌کانی‌دارن

ها‌مراجعه‌می‌کنیم،‌گویی‌باید‌به‌آنها‌
کرده‌انــد‌و‌وقتی‌ما‌به‌آن

کرنش‌و‌از‌آنها‌خواهش‌کنیم.«‌او‌بر‌این‌باور‌است‌که‌آنها‌فکر‌

ـدی‌از‌بالا‌دارند‌و‌می‌خواهند‌جلوی‌
می‌کنند‌موضع‌قدرتمنـ

ن‌درآمد‌اندک‌مراکــز‌را‌هم‌بگیرند:‌»یک‌بازرس‌در‌یکی‌
همی

از‌بازدیدهایش‌به‌ما‌می‌گفت،‌می‌توانند‌به‌ما‌اپیوم‌را‌به‌شکل‌

د.‌این‌حرف‌برای‌من‌به‌منزله‌توهین‌
نمونه‌های‌رایگان‌بدهن

مراجعــان‌و‌خودمان‌متعهدیم‌و‌الان‌
بــود.‌ما‌در‌قبال‌جامعه،‌

م‌ندارند‌بودن‌شان‌مقرون‌به‌صرفه‌نیست‌و‌ضرر‌
مراکزی‌که‌اپیو

است.«

� 
کاهش سهمیه برای دارویی که نیست

زمانی‌که‌ســهمیه‌داروی‌یک‌مرکــز‌به‌دلیل‌تخلف‌قطع‌

می‌شــود،‌برای‌بیمارانی‌که‌تحت‌پوشــش‌آن‌مرکز‌و‌آن‌دارو‌

یــزی‌جایگزینی‌وجود‌نــدارد.‌حبیب‌
بودند،‌هیــچ‌برنامه‌ر

حوزه‌اعتیاد‌به‌»هم‌میهن«‌می‌گوید،‌
بهرامی،‌فعال‌اجتماعی‌

ـهمیه‌دارویی‌مراکــز،‌روندی‌کاماً‌
روال‌جریمه‌کســر‌از‌سـ

ک‌مرکزی‌به‌طور‌مثال‌سهمیه‌‌۱00
اشتباه‌اســت:‌»چون‌ی

نفر‌را‌دارد‌و‌به‌این‌علت‌که‌پزشک‌دیر‌آمده‌یا‌فروش‌دستگاه‌

شده‌همخوانی‌ندارد،‌به‌عنوان‌مثال‌
پوز‌آنها‌با‌داروی‌فروخته‌

‌۲0درصد‌سهمیه‌اش‌را‌کم‌می‌کنند.‌درحقیقت‌اینجا‌بیمار‌

ت.‌وقتی‌مرکزی‌‌۲0درصد‌سهمیه‌اش‌کم‌
جریمه‌شده‌اســ

‌۲بیمار‌را‌کنار‌بگذارد‌و‌سوال‌اینجاست‌که‌
می‌شــود،‌باید‌0

ه‌باید‌از‌درمان‌خارج‌شود.‌‌۲0بیمار‌
بیمار‌چه‌گناهی‌کرده‌ک

رنامه‌ریزی‌و‌تمهیداتی‌صورت‌گرفته‌
بدون‌اینکه‌بــرای‌آنها‌ب

ن‌‌۲0بیمار‌کجــا‌می‌روند،‌ناگهان‌با‌
باشــد‌و‌فکر‌کنند‌که‌ای

شــوند‌و‌باید‌از‌چرخه‌درمان‌خارج‌
قطع‌سهمیه‌مواجه‌می‌

‌دوباره‌به‌چرخه‌اعتیاد‌برای‌بسیاری‌
شوند.«‌اینجا‌نقطه‌ورود

از‌مصرف‌کنندگان‌مواد‌مخدر‌اســت:‌»زمانــی‌که‌بیمار‌به‌

عه‌می‌کند‌و‌نمی‌تواند‌داروی‌مورد‌نیازش‌را‌تهیه‌
مرکزی‌مراج

کند،‌ساده‌ترین‌کار،‌مصرف‌مواد‌مخدر‌است.‌بیمار‌معمولًا‌

ی‌گردد‌که‌دلیل‌موجهی‌پیدا‌کند‌و‌
دنبــال‌چنین‌بهانه‌ای‌م

ند.‌این‌یکی‌از‌خصوصیات‌بیماری‌
مصرف‌مواد‌را‌شــروع‌ک

اعتیاد‌است.«

داروهــای‌هم‌کنش‌یا‌آگونیســت‌کــه‌در‌مراکــز‌درمان‌

ـدر‌توزیــع‌می‌شــوند،‌هرکــدام‌بــا‌
ســوءمصرف‌مــواد‌مخـ

واد‌مخــدر‌در‌ارتبــاط‌هســتند.‌در‌
مصــرف‌یک‌نــوع‌از‌مــ

پایی‌اعتیــاد،‌مورفیــن‌بــرای‌مصرف‌کنندگان‌
درمان‌ســر

تریــاک‌درنظر‌گرفته‌می‌شــود‌و‌شــربت‌اپیوم‌بــرای‌درمان‌

مصرف‌کنندگان‌تریاک‌شــیره‌اســت‌و‌متادون‌برای‌کسانی‌

هروئین‌اند.‌به‌همین‌دلیل‌هم‌بهرامی‌
است‌که‌مصرف‌کننده‌

یوم‌را‌به‌مراکز‌ندهند،‌کاری‌اشتباه‌
می‌گوید،‌اینکه‌داروی‌اپ

است،‌چون‌هرکدام‌از‌این‌داروها‌هم‌کنش‌با‌یک‌ماده‌مخدر‌

هســتند:‌»این‌روش‌منطقی‌و‌علمی‌نیست‌که‌اگر‌کسی‌از‌

درمان‌با‌متادون‌استفاده‌می‌کند،‌یک‌باره‌مرکز‌درمانی‌به‌او‌

م‌کند‌که‌از‌این‌به‌بعد‌باید‌اپیوم‌مصرف‌کند‌یا‌برعکس.‌
اعا

ب‌را‌بــرای‌بیمار‌چندبرابر‌می‌کند.‌او‌
این‌روش‌درمان،‌آســی

ن‌داشــته‌و‌حالا‌اعتیــادِ‌او‌را‌به‌مواد‌
عــادت‌به‌یک‌نوع‌درما

می‌کنیــم.«‌به‌گفته‌او،‌بســیاری‌از‌
مخدر‌دیگــری‌منتقل‌

یان‌دوستان‌شان‌یا‌در‌بازار‌آزاد‌درنهایت‌
مصرف‌کنندگان‌در‌م

داروی‌مورد‌نیازشان‌را‌تهیه‌و‌مصرف‌می‌کنند:‌»اما‌اگر‌کسی‌

د‌مراکز‌بــه‌او‌متادون‌دهند،‌ممکن‌
کــه‌اپیوم‌مصرف‌می‌کن

است‌هم‌اپیوم‌را‌از‌جایی‌تهیه‌و‌مصرف‌کند،‌هم‌متادون‌را.‌

اینجا‌مصرف‌او‌چندبرابر‌شده‌است.«

د‌اپیوم‌در‌کشــور‌می‌گوید:‌»من‌در‌
او‌دربــاره‌علت‌کمبو

یانم‌که‌ذخایر‌اپیوم‌ما‌در‌کشــور‌کاهش‌پیدا‌کرده‌است.‌
جر

ین‌اپیوم،‌کشفیات‌مواد‌مخدر‌بوده‌
چون‌بیشترین‌منبع‌تام

‌داشــتیم.‌درحال‌حاضر‌هم‌واردات‌
و‌‌۱0درصــد‌هم‌واردات

ی‌طالبان‌در‌افغانســتان‌قرار‌گرفته‌
تحت‌تاثیر‌سیاســت‌ها

و‌هم‌کشــفیات‌کم‌شده‌اســت.‌بنابراین‌منابع‌شرکت‌های‌

داروســازی‌و‌دولت‌در‌اپیوم‌کم‌شــده‌اســت.«‌او‌از‌برگزاری‌

دهد‌کــه‌در‌آن‌راهکارهایی‌بررســی‌
نشســت‌هایی‌خبر‌می‌

می‌شود‌تا‌شــاید‌بتوانند‌با‌سیاســت‌های‌داخلی‌کسری‌را‌

تا‌آن‌زمان‌بخواهــد‌چنین‌اتفاقاتی‌
جبران‌کنند:‌»امــا‌اگر‌

بیفتد،‌یک‌اشتباه‌بزرگ‌است.‌لازم‌است‌دولت‌در‌این‌زمینه‌

ی‌مورد‌نیاز‌بیماران‌را‌تامین‌کند.‌در‌
فکری‌کند‌و‌بتواند‌دارو

دی‌به‌بیماران‌وارد‌می‌شود‌و‌ممکن‌
غیر‌این‌صورت‌آسیب‌ج

د‌کمیســیون‌ماده‌۱6،‌اعتیاد‌را‌در‌
اســت‌این‌روند‌هم‌مانن
کشور‌چندبرابر‌کند.«

بهرامــی‌معتقد‌اســت،‌این‌قانــون‌اعتیاد‌اســت‌که‌اگر‌

مصرف‌کننده‌ای‌لغزش‌کند،‌شــدت‌اعتیاد‌و‌مصرف‌اش‌به‌

‌می‌شود:‌»بنابراین‌به‌طور‌قطع،‌نزدیک‌به‌
نســبت‌قبل‌بدتر

ه‌۱6،‌دوباره‌با‌شــدت‌بیشــتری‌به‌
‌۱00درصد‌بیماران‌ماد

ردند.‌درمان‌اجباری‌معتادان‌چیزی‌
چرخه‌مصــرف‌برمی‌گ

اد‌کارشناسان،‌بالغ‌بر‌‌30درصد‌سرعت‌رشد‌
است‌که‌به‌اعتق

اعتیاد‌در‌کشور‌را‌افزایش‌داد‌و‌دلیل‌آن،‌سیاست‌های‌غلط‌

‌اجرای‌برنامه‌ماده‌‌۱6اتفاق‌افتاد.«‌
قهری‌است‌که‌از‌طریق

‌درمانی‌خبر‌می‌دهد‌که‌بارها‌درباره‌
او‌از‌شکل‌گیری‌مافیای

آن‌در‌جلسات‌مختلف‌با‌مسئولان‌صحبت‌کرده‌است:‌»نگاه‌

ما‌در‌کشور،‌علمی‌نیست‌و‌نگاهِ‌سیاسی‌غالب‌است.‌ستاد‌

رت‌جلسه‌ای‌را‌به‌دستگاه‌های‌بالاتر‌
مبارزه‌با‌مواد‌مخدر‌صو

ای‌ماده‌‌۱6بــود‌اما‌در‌عرصه‌کان‌
فرســتاد‌که‌مخالف‌اجر

سیاســت‌بر‌این‌‌باور‌بودند‌که‌بهتر‌است‌معتادان‌در‌خیابان‌

د.‌ما‌به‌جای‌حل‌مسئله‌به‌شکل‌درست،‌صورت‌مسئله‌
نباشن

را‌پاک‌می‌کنیم.‌این‌سیاست‌کان‌امروز‌مواد‌مخدر‌ماست.«

ا‌آمدن‌محمدرضا‌ظفرقندی‌در‌ســمت‌
او‌انتظــار‌دارد‌بــ

وزارت‌بهداشــت،‌این‌سیاست‌ها‌تعدیل‌شود:‌»من‌می‌بینم‌

ااینکــه‌می‌دانم‌که‌نمی‌توانند‌تاثیر‌
که‌نگاه‌مثبتی‌دارند‌و‌ب

ه‌اعتیاد‌داشــته‌باشند،‌چون‌ستاد‌
‌۱00درصد‌روی‌مســئل

در‌متولی‌این‌موضوع‌در‌کشــور‌است،‌اما‌
مبارزه‌با‌مواد‌مخ

امیدوارم.‌مسئولیت‌به‌هرحال‌با‌وزارت‌بهداشت‌است‌و‌وزیر‌
بهداشت‌مسئول‌است.«

دولت‌سیاســت‌افزایش‌مراکز‌درمان‌سوء‌مصرف‌مواد‌را‌

دنبال‌کرد‌و‌نتیجه‌آن،‌ایجاد‌یک‌شــکل‌رقابتی‌در‌بین‌این‌

مراکز‌بود‌که‌به‌نفع‌بیماران‌است:‌»همین‌مسئله‌سبب‌شد‌

ت‌تمام‌شــده‌درمان‌برای‌بیماران‌کاهش‌پیدا‌کند‌و‌
که‌قیم

این‌اقدام‌خوبی‌بود.‌اما‌سیاســت‌گســترش‌و‌افزایش‌دارو‌

ــد‌و‌اگر‌دانشــگاهی‌بخواهد‌سیاست‌کاهش‌دارو‌
اعمال‌ش

کــه‌در‌تضــاد‌با‌آن‌اســت‌را‌اعمال‌کند،‌پیامــد‌آن،‌افزایش‌

قیمت‌داروست.‌چون‌کسانی‌دوست‌دارند‌دارو‌کم‌شود‌که‌

ران‌شــود.‌این‌موضوع‌معمولاً‌از‌سمت‌
دوســت‌دارند‌دارو‌گ

ی‌شــود.«‌به‌گفته‌او،‌اگر‌داروی‌اپیوم‌
افراد‌ســودجو‌دنبال‌م

در‌تعدادی‌از‌مراکز‌درمان‌ســوء‌مصرف‌مواد‌کم‌شود،‌
حتی‌

کل‌شــهر‌تهــران‌بالا‌می‌رود:‌»چون‌
درنهایت‌قیمت‌دارو‌در‌

راکز‌دیگر‌مراجعه‌کننــد‌و‌زمانی‌که‌
بیمــاران‌مجبورند‌بــه‌م

کنندگان‌بیشتر‌مواجه‌شوند،‌هزینه‌
مرکزهای‌دیگر‌با‌مراجعه‌

هد‌کرد.«‌بهرامی‌این‌رویکرد‌را‌به‌ضرر‌
درمان‌افزایش‌پیدا‌خوا

مار‌می‌داند:‌»کســانی‌که‌این‌سیاست‌را‌دنبال‌می‌کنند،‌
بی

شند‌بااین‌حال‌موضوع‌کمبود‌داروی‌
شاید‌افراد‌سودجویی‌با

وم‌در‌کشور‌که‌اتفاق‌افتاده،‌واقعی‌است‌و‌می‌توان‌همین‌
اپی

موضوع‌را‌مســبب‌این‌نوع‌از‌برخوردها‌دانســت.«‌او‌از‌زبان‌

ل‌ستاد‌مبارزه‌با‌مواد‌مخدر‌شنیده‌است‌که‌می‌خواهند‌
دبیرک

،‌راه‌حلی‌پیدا‌کنند:‌»احتمال‌اینکه‌
برای‌کمبود‌داروی‌اپیوم

رو،‌ســهمیه‌شهید‌بهشتی‌کم‌شده‌
به‌دلیل‌کاهش‌تولید‌دا

گام‌بعدی،‌دیگر‌دانشــگاه‌ها‌و‌دیگر‌
باشــد،‌وجود‌دارد‌و‌در‌

استان‌ها‌هم‌ممکن‌است‌با‌کاهش‌سهمیه‌مواجه‌شوند.«

عبــاس‌دیلمی‌زاده،‌مدیرعامل‌جمعیت‌تولــد‌دوباره‌هم،‌

د‌در‌بازار‌را‌تایید‌می‌کند‌و‌دراین‌باره‌به‌
خبر‌کاهش‌اپیوم‌موجو

یزان‌مواد‌اولیه‌ای‌که‌برای‌تامین‌دارو‌
»هم‌میهن«‌می‌گوید:‌»م

ت‌به‌میزان‌تولید‌دارو،‌ناترازی‌خاصی‌
در‌کشور‌وجود‌دارد،‌نسب

ل‌شــود‌که‌دارو‌در‌اختیار‌کسانی‌که‌
دارد‌و‌باید‌این‌ناترازی‌ح

‌قرار‌بگیرد.«‌او‌دربــاره‌این‌دلایل‌کاهش‌دارو‌
بــه‌آن‌نیاز‌دارند

ـرایط‌تحریم‌ها‌و‌شــرایطی‌که‌از‌نظر‌
می‌گوید:‌»ما‌به‌دلیل‌شـ

جغرافیایی‌داریم،‌در‌معرض‌کاهش‌داروهایی‌خاص‌به‌دلیل‌

‌مواد‌اولیه‌هســتیم‌که‌می‌تواند‌باعــث‌ایجاد‌اختال‌
کمبود

اد‌کشور‌شود‌و‌به‌نظر‌من،‌برای‌تولید‌
در‌سیســتم‌درمان‌اعتی

ن‌داروها‌باید‌راه‌حلی‌اندیشیده‌شود.«
داخلی‌ای

� 
  برخوردهای سلیقه ای و فراتر از قانون

کمیسیون‌ماده‌‌3۹با‌حضور‌معاونت‌درمان‌دانشگاه،‌

بهزیســتی،‌ نماینــده‌ دانشــگاه،‌
دارو‌ و‌ غــذا‌ معاونــت‌

ام‌پزشــکی‌و‌یکی‌از‌اعضــای‌هیئت‌علمی‌به‌
نماینده‌نظ

اه‌و‌نماینده‌ســتاد‌مبــارزه‌با‌مواد‌
انتخاب‌رئیس‌دانشــگ

ل‌جلســه‌می‌دهند‌و‌بــه‌تخلفات‌
مخــدر،‌ماهانه‌تشــکی

ه،‌رســیدگی‌می‌کنند.‌ممکن‌اســت‌تخلف‌
گزارش‌شــد

‌توبیــخ‌یا‌بیشــتر‌در‌حد‌کســر‌از‌
مرکــز‌در‌حــد‌تذکــر‌و

ســهمیه‌دارویی‌باشــد‌و‌در‌حالــت‌شــدیدتر‌می‌تواند‌با‌

ــود.‌جلســات‌کمیســیون‌ماهانه‌
لغو‌امتیاز‌هم‌مواجه‌‌ش

د،‌اما‌آنچه‌مراکز‌درمان‌ســوءمصرف‌مواد‌
برگزار‌می‌شــو

‌برخوردهای‌ســلیقه‌ای‌از‌ســوی‌
مخدر‌تجربه‌می‌کنند،

کمیســیون‌اســت.‌محمدرضا‌جالی،‌عضو‌هیئت‌مدیره‌

ن‌صنفــی‌مراکز‌درمان‌ســوءمصرف‌مــواد،‌درباره‌
انجم

ی‌به‌»هم‌میهن«‌می‌گوید:‌»گاهی‌
این‌رفتارهای‌سلیقه‌ا

س‌از‌چیــزی‌ایراد‌می‌گیرد‌که‌بازرس‌قبلی‌ایراد‌
یک‌بازر

هی‌هم‌ایرادگیری‌ها‌مغرضانه‌اســت.«‌
نگرفته‌اســت.‌گا

او‌مراکــزی‌را‌مثــال‌می‌زند‌که‌پس‌از‌نظارت‌اعام‌شــده‌

بود،‌یکی‌از‌آنها‌هواکش‌و‌دیگری‌کپســول‌آتش‌نشــانی‌

نداشته‌اســت:‌»گزارش‌ها‌خاف‌واقع‌بودند‌و‌هیچ‌کدام‌

ـتند.«‌به‌گفته‌جالی،‌گاهی‌هم‌
این‌موارد‌صحت‌نداشـ

‌عمل‌می‌کنند:‌»به‌عنوان‌مثال،‌با‌
فراتر‌از‌لیســت‌نظارت

برخی‌از‌بیماران‌تماس‌گرفته‌بودند‌که‌براســاس‌قانون،‌

د.‌گاهی‌بازرســی‌های‌مغرضانه‌یا‌
نباید‌چنین‌کاری‌بکنن

خاف‌واقع‌یا‌فراتر‌از‌قانون‌است.«‌

اما‌اینها‌همه‌ماجرا‌نیســت.‌گاهــی‌هم‌برخوردهایی‌که‌

ی‌شــود،‌ســلیقه‌ای‌و‌فراتــر‌از‌قانون‌
با‌این‌تخلفات‌انجام‌م

اســت:‌»به‌عنوان‌مثال،‌یک‌مرکزی‌تخلف‌جزئی‌داشــته‌و‌

را‌قطع‌کردند‌و‌مرکز‌دیگر‌با‌تخلفی‌
نصف‌سهمیه‌داروی‌آن‌

بزرگ‌تر،‌تنها‌یک‌تذکر‌دریافت‌کرده‌است.‌ضابطه‌مشخصی‌

وجود‌ندارد‌و‌برخوردها،‌ســلیقه‌ای‌
برای‌برخورد‌با‌تخلفات‌

اســت.‌گاهی‌برای‌یک‌مرکز‌با‌یک‌تخلف،‌مجازات‌سنگینی‌

ته‌می‌شــود‌و‌برای‌همان‌مرکز‌با‌تخلف‌بیشــتر،‌
درنظــر‌گرف

گرفته‌می‌شود.«‌گاهی‌هم‌مجازات‌
مجازات‌کمتری‌در‌نظر‌

ن‌اجرا‌می‌شود:‌»به‌عنوان‌مثال،‌در‌
فراتر‌از‌مصوبه‌کمیسیو

شود‌که‌سهمیه‌مرکز‌برای‌مدت‌‌6ماه‌
کمیسیون‌تصویب‌می‌

د‌از‌‌6ماه‌با‌دلایلی‌ازجمله‌اینکه‌بازرس‌نیامده‌
قطع‌شود.‌بع

کیل‌نشده‌و‌دلایل‌اینچنینی،‌‌6ماه‌
یا‌جلسه‌کمیسیون‌تش

ش‌ســهمیه‌ادامه‌پیدا‌می‌کند‌و‌او‌تا‌یک‌سال‌
دیگر‌هم‌کاه

همیه‌قرار‌می‌گیرد.‌این‌درحالی‌اســت‌که‌
تحت‌کاهش‌ســ

مجازاتش‌‌6ماهه‌بوده‌است.«

امکان‌دفاع‌برای‌موسســان‌مراکز‌
مســئله‌دیگر،‌نبود‌

ز‌در‌جریــان‌اینکه‌پرونــده‌آنها‌به‌
اســت:‌»مدیــران‌مراک

ش‌سهمیه‌برای‌آنها‌رخ‌داده،‌قرار‌
کمیســیون‌رفته‌و‌کاه

ه‌فرد‌حتی‌وقتی‌می‌خواهد‌اعدام‌
نمی‌گیرنــد.‌درحالی‌ک

هم‌در‌مقام‌دفاع‌قرار‌می‌گیرد‌و‌حرف‌هایش‌شنیده‌
شود‌

‌دانشگاه‌علوم‌پزشکی‌ایران‌جلسه‌
می‌شود.‌درحال‌حاضر

رد‌اما‌دانشــگاه‌شهید‌بهشتی‌این‌
پیش‌از‌کمیســیون‌دا

ن‌دلیل‌افراد‌خبردار‌نمی‌شوند‌که‌
جلسه‌را‌ندارد‌و‌به‌همی

ون‌رفته‌و‌جریمه‌شده‌اند.«‌جالی‌
پرونده‌آنها‌به‌کمیســی

ه‌حتی‌اگر‌نمی‌تواننــد‌مرکز‌متخلف‌
بر‌این‌باور‌اســت‌ک

‌دعوت‌کنند،‌می‌تواننــد‌توضیحاتش‌را‌
را‌به‌کمیســیون

ت‌و‌در‌جلســه‌مورد‌بررســی‌قرار‌
به‌صورت‌مکتوب‌دریاف

و‌قابل‌قبول‌باشــد.‌بارها‌این‌اتفاق‌
دهند:‌»شــاید‌پاسخ‌ا

ل‌بوده‌و‌در‌کمیسیون،‌او‌را‌جریمه‌
افتاده‌که‌مرکزی‌تعطی

ی‌کردند‌اما‌مرکز،‌برگه‌مرخصی‌را‌
و‌کسر‌از‌سهمیه‌داروی

ع‌شــده،‌به‌کمیسیون‌برده‌و‌آنها‌یک‌ماه‌
بعد‌از‌آنکه‌مطل

،‌جریمه‌را‌برداشــته‌اند.‌بااین‌حال‌
بعد‌و‌در‌جلســه‌بعدی

میه‌داروی‌مرکز،‌قطع‌شــده‌اســت.‌ضرر‌
یک‌مــاه‌ســه

‌۱میلیون‌تومان‌باشــد‌و‌کســی‌در‌
یک‌ماه‌می‌تواند‌تا‌00

برابر‌آن‌پاسخگو‌نیست.«

نجمن‌صنفی‌مراکز‌درمان‌سوء‌مصرف‌مواد‌
او‌می‌گوید،‌ا

،چندین‌بار‌اعتراض‌شــان‌را‌به‌وزارت‌بهداشت‌اعام‌کردند:‌

ان‌را‌مطرح‌کردیــم‌و‌چندین‌بار‌هم‌
»مــا‌چندبار‌اعتراض‌مــ

وزیر‌و‌معاون‌وزیر‌عوض‌شده‌است.«‌بااین‌حال‌همچنان،‌نه‌

د،‌نه‌شیوه‌نامه‌واحدی‌برای‌برخود‌با‌
لیست‌نظارتی‌وجود‌دار

رکز‌مسئول‌فنی‌وجود‌نداشته‌باشد،‌
تخلفات:‌»اگر‌در‌یک‌م

تخلف‌است.‌در‌بازرسی‌بعدی‌هم‌ممکن‌است‌مسئول‌فنی‌

نباشد‌و‌این‌هم‌تخلف‌است.‌اما‌درباره‌نوع‌مجازات‌این‌مرکز،‌

د‌ندارد.‌گاهی‌‌۲0درصد،‌گاهی‌‌50
شــیوه‌نامه‌واحدی‌وجو

رصد‌از‌ســهمیه‌داروی‌این‌مرکز‌کم‌
درصد‌و‌گاهی‌هم‌‌80د

ســتگی‌به‌نظر‌کمیسیون‌و‌دانشگاه‌
می‌کنند.‌این‌تصمیم‌ب

دارد.‌ممکن‌است‌معاونت‌درمان‌یک‌دانشگاه‌سختگیر‌باشد‌

یا‌نباشد‌و‌برهمین‌اساس،‌برخوردها‌متفاوت‌است.«

ـارت‌کافی‌بر‌اجــرای‌جریمه‌های‌
جالــی‌از‌نبود‌نظـ

شــده‌خبر‌می‌دهد:‌»زمانی‌که‌یــک‌مرکز‌تخلفی‌
اعمال‌

ه‌عنوان‌مثال‌سهمیه‌داروی‌آن‌نصف‌می‌شود،‌
می‌کند‌و‌ب

ازرســی‌مجدد‌می‌روند‌و‌می‌بینند‌
پس‌از‌مدتی‌که‌برای‌ب

عملکــردش‌مطلوب‌بوده‌اســت،‌در‌این‌شــرایط،‌برخی‌

دارویی‌قطع‌شده‌را‌برمی‌گردانند.‌
دانشگاه‌ها‌کل‌سهمیه‌

تی،‌به‌عنوان‌مثال‌سهمیه‌متادون‌
اما‌دانشگاه‌شهید‌بهش

همیه‌اپیــوم‌را‌برنمی‌گرداند.«‌او‌بر‌
را‌برمی‌گردانــد‌اما‌ســ

ســلیقه‌ای،‌مشــمول‌داروی‌اپیوم‌
این‌باور‌اســت‌که‌نگاه‌

شده‌اســت:‌»مرکزی‌که‌خافکار‌اســت،‌نمی‌تواند‌تنها‌

شــد؛‌بــرای‌متادون‌هــم‌خافکار‌
بــرای‌اپیوم‌خافکار‌با

اســت.«‌او‌از‌تجربه‌درخواست‌رشوه‌برای‌دریافت‌داروی‌

اپیوم‌می‌گوید:‌»گاهی‌پشت‌این‌برخوردهای‌سلیقه‌ای،‌

ت‌و‌افرادی‌هســتند‌که‌بــرای‌موافقت‌با‌
فســاد‌هم‌هســ

‌می‌خواهند‌اما‌نمی‌شود‌این‌را‌به‌
درخواست‌اپیوم،‌رشوه

همه‌تعمیم‌داد.«

مراکز درمان ســوءمصرف مــواد مخدر با 

خطر ورشکستگی روبه رو شدند. اپیوم، یکی 

از داروهای اصلی درمان اعتیاد در کشــور، 

با کمبود مواجه شــده و در این میان برخی مراکز بیش از یک ســال است که به دلیل 

تخلف، سهمیه این دارو برای آنها قطع شده است. موسسان مراکز می گویند، آنچه 

به عنــوان تخلف از ســوی نهادهای نظارتی بیان می شــود »بهانه « اســت، اپیوم در 

کشــور نیســت و معاونت درمان برای تخصیص سهمیه، ســختگیری هایی را اعمال 

می کند؛ ســختگیری هایی که درنهایت به باور حبیب بهرامــی، فعال اجتماعی حوزه 

اعتیاد، به افزایش میزان مصرف در بیماران می انجامد. او درباره علت کمبود اپیوم 

در کشــور به »هم میهــن« می گوید: »بیشــترین منبع تامین اپیوم، کشــفیات مواد 

مخدر بوده و 10 درصد هم واردات داشــتیم. درحال حاضــر، هم واردات تحت تاثیر 

سیاســت های طالبان در افغانســتان قرار گرفته، هم کشــفیات کم شــده اســت.« 

محمدرضا جلالی، عضو هیئت مدیره انجمن صنفی مراکز درمان سوءمصرف مواد 

هم درباره برخورد نهادهای نظارتی با پزشکان به »هم میهن« می گوید: »برخوردها 

ســلیقه ای اســت. گاهی فراتر از لیســت نظارت عمل می کنند، گاهــی برخوردهایی 

کــه با ایــن تخلفات انجام می شــود هم ســلیقه ای و فراتر از قانون اســت.« انجمن 

صنفی مراکز درمان ســوءمصرف مواد چندین بار اعتراض اش را به وزارت بهداشت 

اعلام کــرد: »چندین بــار وزیر و معــاون وزیر عوض شــده اســت.« معاونت درمان 

وزارت بهداشــت، پس از پیگیری های دوروزه روزنامه »هم میهن« اعلام کرد که برای 

پاسخگویی به سوالات، نیاز به زمان بیشتری دارد.

خبرنگار گروه جامعه
نسیم‌سلطان‌بیگی

 حبیب بهرامی
فعال اجتماعی حوزه 

 اعتیاد:
من در جریانم که 
ذخایر اپیوم ما در 
کشور کاهش پیدا 
کرده است. چون 

بیشترین منبع تامین 
اپیوم، کشفیات 

مواد مخدر بوده 
و ۱۰ درصد هم 
واردات داشتیم. 
درحال حاضر هم 

واردات تحت تاثیر 
سیاست های طالبان 

در افغانستان 
قرار گرفته و هم 

کشفیات کم شده 
است. بنابراین 

منابع شرکت های 
داروسازی و دولت 
در اپیوم کم شده 

است

محمدرضا جلالی 
عضو هیئت مدیره 

انجمن صنفی مراکز 
درمان سوءمصرف 

 مواد:
مدیران مراکز 

در جریان اینکه 
پرونده آنها به 
کمیسیون رفته 

و کاهش سهمیه 
برای آنها رخ داده، 

قرار نمی گیرند. 
درحالی که 

فرد حتی وقتی 
می خواهد اعدام 
شود هم در مقام 

دفاع قرار می گیرد 
و حرف هایش 

شنیده می شود. 
درحال حاضر 

دانشگاه علوم 
پزشکی ایران جلسه 

پیش از کمیسیون 
دارد اما دانشگاه 
شهید بهشتی این 
جلسه را ندارد و 

به همین دلیل افراد 
خبردار نمی شوند 
که پرونده آنها به 
کمیسیون رفته و 

جریمه شده اند

گزارش 
سلامت

 ممانعت از ورود پلتفرم دیــوار به بورس، تأثیر منفی در 

حیطه این نوع فعالیت ها داشته است. در حال حاضر، 

چهار پلتفرم اصلی پرداخت یار بســته و مدیــران آن در 

مجموع مبالغ سنگینی جریمه شــده اند. بانك مركزی 

محدودیت های بســیار زیادی بــرای پلتفرم های حوزه 

رمزارز و طلا ایجاد و فعالیت آنها را با اختلال زیادی مواجه 

كرده اســت. این در حالی اســت كه پلتفرم نوبیتكس، 

كه یكــی از مهمترین پلتفرم های حوزه رمــزارز بود، در 

دوران جنگ هك شد و گفته می شود رقم قابل توجهی 

از دارایی آن ســرقت شده است. تأكید كنیم كه مخالف 

نظارت نهادهای مسئول از جمله بانک مركزی نیستیم 

و وجود نارسایی ها و تخلف در این كسب و كارها هم مثل 

همه موارد دیگر محتمل است ولی همزمانی این اقدامات 

و مجموع محدودیت های ایجادشده برای كسب وكارهای 

اینترنتی محل تامل اســت و این در حالی است كه این 

كســب وكارها منجر به خلق ارزش و ســود برای اقتصاد 

كشور شده اند و همچنین حدود ١٠ میلیون نفر از طریق 

كسب وكارهای اینترنتی به طور مستقیم یا غیرمستقیم 

امرار معاش می كنند. انگیزه برخورد با این كسب وكارها 

نیز عمدتاً دو مورد است؛ یكی به دلیل مقاومت اقتصاد 

سنتی در برابر اقتصاد دیجیتال است كه به طور طبیعی 

خواهان آن هستند كه سلطه سنتی خود بر بازار را حفظ 

كننــد و دوم به دلیــل ســودجویی و رانت جویی برخی 

اشخاص و گروه ها در نهادهای عمومی و دولتی است كه 

از موقعیت خود جهت حذف بخش خصوصی و كسب 

سود بیشتر استفاده می كنند. انگیزه های سیاسی نیز 

ممكن است در برخی برخوردها وجود داشته باشد. اما 

پرسش مهم اینجاست كه این دو انگیزه تا قبل از جنگ 

نیز وجود داشته است؛ پس از جنگ چه اتفاقی افتاده كه 

این برخوردها شدت گرفته است؟
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یک اشتباه استراتژیک مصدق
 نقدی از کوروش احمدی
بر یادداشت احمد زیدآبادی درباره 28مرداد 1332

دو چهره عدالت 
گفتاری از  حسین هوشمند
درباره کتابی که سیدمصطفی تاج‌زاده ترجمه کرده است

رئیس صداوسیما را از دولت اخراج کنید 
 پیشنهاد غلامحسین کرباسچی به رئیس‌جمهور
درباره مواجهه با مخالفان و بهبود سرمایه اجتماعی

 پاسخ سخنگوی دولت به پروژه تندروها
برای شکاف میان اصلاح‌طلبان و پزشکیان:

سرمقاله

بیانیه جبهه اصلاحات 
نشانه جامعه زنده

همزمان علیه بخش خصوصی و اینترنت

گزارش
اقتصاد

10-11

گزارش
دولت

گــروه خبر: واکنش‏ها به بیانیه اخیر جبهــه اصلاحات، به هیئت 
دولت نیز رســید. روز گذشــته در جلسه کابینه و همچنین حیاط 
دولــت، این موضوع مــورد توجه اعضــای دولــت چهاردهم قرار 

گرفت. محمدرضــا عارف، معــاون اول رئیس‏جمهــور، الیاس حضرتی، 
رئیــس شــورای اطلاع‏رســانی و فاطمــه مهاجرانــی، ســخنگوی دولت 
در ایــن بــاره اظهارنظر کردند. ســخنگوی دولــت، اظهارنظــر احزاب و 
جریان‏های سیاســی از جبهه پایداری تا جبهه اصلاحات را نشــانه زنده 
بودن جامعه دانســت. پس از انتشــار بیانیه جبهه اصلاحات، این موج از 

ســوی اصولگرایان، جریان تندرو و بخشی از اصلاح‏طلبان ایجاد 
شــد که شــکافی میانی این جبهه و مسعود پزشــکیان به وجود 
آمده اســت. این مــوج با انجــام مصاحبه رســانه‏های اصولگرا با 
چهره‏های گوناگون و بازنشــر گســترده آن‏ها، قدرتمندتر نیز شد.  جبهه 
اصلاحــات در ایــن بیانیه ۱۱ ماده‏ای کــه بیش از نقد، مــورد حمله قرار 
گرفت، پیشنهادهایی در حوزه سیاست داخلی و خارجی کشور ارائه داد. 
تقــدم حملات بر انتقاد به خصوص انتقــاد از محتوا در مقابل این بیانیه، 
2 مورد توجه برخی کاربران در شــبکه‏های اجتماعی نیز قرار گرفت. 
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 رئیس دولت اصلاحات 
به علت عارضه قلبی در بیمارستان بستری شد 

 سید حسن خمینی، محمدرضا عارف و جعفر قائم‌پناه
 از خاتمی عیادت کردند و علی‌اکبر ناطق نوری تلفنی با او گفت‌وگو کرد

چهره
روز
4

علیه بخش خصوصی
بررسی مجادلات اخیر بانک مرکزی و مجلس 

با پلتفرم‌های رمزارز و طلا

فردین آقابزرگی فعال و کارشناس بورس علی سمساریلر فعال حوزه استارتاپ و نوآوری
 رد درخواست‏هایی مانند ورود به بورس، اگر نه بر پایه منطق مالی و تخصصی، 
بلکه به واســطه نگاه‏های بیرونی باشــد، نه‏تنها به بازار سرمایه لطمه می‏زند، 
بلکه به شــکل گســترده‏تری موجب تضعیف اکوسیســتم فناوری، ناامیدی 
سرمایه‏گذاران و کاهش انگیزه نوآوری در کشور می‏شود. این روند، گزینش‏هایی 
را بــه بازار تحمیل می‏کنــد که اثرات مخــرب آن بر اعتماد عمومــی و پایداری 
ســرمایه‏گذاری در بلندمدت پدیدار خواهد شد. سازمان بورس به عنوان یک 

نهاد عمومی غیردولتی، باید از استقلال حرفه‏ای خود صیانت کند.

خصوصی‌سازی هم در اصل از این جیب به آن جیب شد و شرکت‌های خصولتی 
به‌جای بخش دولتی شکل گرفت، که در اصل همه‌کاره آنها حکومتی‌ها بودند. 
به عبارت دقیق‌تر، اغلب خصوصی‌ســازی داخل حکومت و یا رفاقتی، و بدون 
آزادســازی اقتصادی بود. در نهایت، اندازه اقتصاد دولتی نیز نه‌تنها کمتر نشد 
بلکه بزرگتر هم شــد. برخورد بــا بخش خصوصی تحت لــوای عدالت‌خواهی 
نتیجه‌ای جز زیان برای کشور نداشت و امروز این واقعیت آشکار و مسلم است 
که مهم‌ترین عامل فســاد در کشور حجیم بودن اقتصاد دولتی و غیبت بخش 
خصوصی و نپذیرفتن آزادسازی است. همه اینها کم بود که در طول جنگ و پس 
از آن حوزه جدیدی از اقتصاد که رو به 
رشد هم هست دچار مشکلات شد. 
در این مدت كسب‌وكارهای اینترنتی 
و اكوسیســتم اســتارتاپی كشــور نیز، دچار بحران‌های مختلــف و گوناگونی 
شــدند. قطع اینترنت و شــرایط جنگی به اندازه كافی این كسب‌وكارها را دچار 
بحــران كــرد، چنان كه درآمد آن‌ها در مقطعی بســیار كاهش یافت و بســیاری 
از آنها مجبور به تعدیل نیرو شــدند؛ اما این تنها بحرانی نبود كه آنها باید پشت 
ســر بگذارند بلكه تصمیمات دولتــی و حاكمیتی نیز موانع زیــادی برای آن‌ها 
ایجاد كرده اســت. بازداشت مدیران پلتفرم رسمی و در روزهای پس از جنگ به 
دنبال انتشــار كلیپی كه آنها را مقصر لو رفتن اطلاعات مربوط به دانشــمندان 
هسته‌ای معرفی كرده بود، جلوگیری از فعالیت پلتفرم كارزار به بهانه انتشار یك 
كارزار علیه رئیس‌جمهور كه تعداد اندكی آن را امضا كرده بودند. ایجاد مســئله 
برای پلتفرم‌های حوزه بیمه‌های آنلاین و فشــار جهت تغییر مدل کسب‌و‌کارها 
13 كــه عمــاً ســودآوری آن شــركت‌ها را با مشــكل مواجــه خواهــد كرد.

برای شناخت وضعیت سیاست‌گذاری در ایران شاید نمونه‌ای بهتر از تاکیدات 
مکرر رسمی بر لزوم باز کردن راه برای بخش خصوصی در اقتصاد نباشد. نمونه‌ای 
که به‌جای تسهیل این راه مشغول سنگ‌اندازی می‌شوند. گزارش امروز صفحات 
اقتصــادی »هم‌میهن« به این ماجرا پرداخته اســت که بخش عمومی برخلاف 
تمام سیاســت‌های ابلاغی، چگونه کسب‌وکارهای خصوصی را تحت‌فشار قرار 
می‌دهد و در ماه‌های اخیر فشــار بیشتری را به‌ویژه بر کسب‌وکارهای اینترنتی 
وارد کرده‌انــد. نمونه آن را می‌توان در اقدام شــهرداری برای راه‌اندازی تاکســی 
اینترنتی شهرزاد دید که انواع ایرادات بنی‌اسرائیلی را به دو شرکت موجود وارد 

کرده‌اند و دنبال این هســتند که با 
اتکا به امکانات عمومــی راه را برای 
شرکتی باز کنند که اگر می‌توانست 

باید بدون رانت وارد این بازار شــود. هیچ بعید نیست که توجیهات امنیتی هم 
برای این برخوردها بسازند ولی حتماً همه متوجه خواهند شد که یا ضربه زدن 
بــه اقتصاد در حــال رکود و بخش خصوصی و ســرمایه‌گذاری هدف اســت و یا 
بهره‌مندی از رانت با حذف بخش خصوصی خلاق و کارآفرین. البته این دو هدف 
قابل‌جمع هم هســتند. اصل۴۴ قانون‌اساســی در فضای اول انقلاب تصویب 
شــد. مطابق این اصل بخش مهمی از اقتصاد خــارج از حوزه بخش خصوصی 
قــرار گرفته بــود. در ادامه حکومت به این جمع‌بندی رســید کــه دولتی بودن 
اقتصاد زیان‌بار است در نتیجه در سال۱۳۸۴ سیاست‌های کلی نظام درباره این 
اصل ابلاغ شــد که هدفش تقویت بخش خصوصی و جلوگیری از بزرگتر شدن 
دولت و‌ واگذاری حداکثری به مردم بود. متأســفانه در جریان واگذاری‌ها فساد 
گسترده‌ای رخ داد که موجب بدبینی جامعه به سیاست خصوصی‌سازی شد. 

در ایران اما با وجود شــکوفایی نســبی اکوسیستم دیجیتال و ظهور برندهای 
بومــی چون دیجی‏کالا، دیوار، تپســی، علی‏بابــا و آپارات، ورود این شــرکت‏ها 
به بورس با چالش‏هایی اساســی روبه‏روســت. ماجرای ورود تپســی، بازنگری 
ساختاری دیجی‏کالا و ردصلاحیت بنیان‏گذار دیوار، همه حاکی از ناسازگاری 
میان منطق نوآوری و ســازوکارهای ســنتی بازار ســرمایه اســت. این اتفاقات، 
سیگنالی هشــدارآمیز برای کارآفرینانی است که می‏خواهند در داخل کشور 

بمانند و بسازند، اما از مسیر رشد رسمی کنار گذاشته می‏شوند.


