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تایید مدیرمسئولتایید سردبیرامضای دبیر سرویسساعت پایان ویراستاریساعت پایان صفحه‌آراییساعت شروع صفحه‌آرایی

زنان طبقات فرودست گرفتار فقر پریود
بررسی‏های »هم‏میهن« نشــان می‏دهد کمبود آهن در دوره پریود موجب ترک تحصیل زنان شده است

گرانــی و فقــر، زندگــی و شــرایط بهداشــتی را بــرای زنــان اســتان‏های مختلــف ســخت کــرده اســت

توقیف ۲۶ هزار گواهینامه
رئیس‏پلیس راهــور فراجا از اعمال سیاســت توقیف 
سیستمی گواهینامه برای رانندگان متخلف خبر داد و 
گفت: »تنها در شش روز ابتدایی شهریورماه حدود ۲۸ 
هزار راننده به‏دلیل تخلفات حادثه‏ساز، گواهینامه‏شان 
به‏صورت سیستمی توقیف شــده است.« به گزارش 
ایســنا، تیمور حسینی با اشــاره به افزایش سفرهای 
جــاده‏ای در شــهریورماه درباره اقدامــات پلیس در 
این‏مــدت گفت: »یکی از اقدامات مهم پلیس راهور، 
توقیف سیستمی سه‏ماهه گواهینامه رانندگان به‏ازای 
هر فقره تخلف حادثه‏ســاز است. همچنین براساس 
قانــون، رانندگانی که همزمان دو تخلف حادثه‏ســاز 
مرتکــب شــوند، علاوه بــر جریمــه و نمــره منفی، 
خودروشان برای سه‏روز به پارکینگ منتقل می‏شود.« 
به‏گفته او، از یکم تا ششم شهریورماه، حدود ۲۸ هزار 
راننده به‏دلیل تخلفات حادثه‏ساز به‏صورت سیستمی 

گواهینامه‏شان توقیف شده است.

پرداخت بدهی دارو و 
تجهیزات پزشکی

رئیس سازمان غذا و دارو اعلام کرد که هفته گذشته ۱۷ 
همــت از مجموع ۶۰ همت بدهی به بیمارســتان‏های 
دولتــی و داروخانه‏ها پرداخت شــده اســت. به گزارش 
ایسنا، مهدی پیرصالحی با اشاره به وضعیت بدهی‏های 
حوزه دارو و تجهیزات پزشکی گفت: »از مجموع بدهی 
۶۰ همتی، ۲۵ همت مربوط به بیمارستان‏های دولتی 
و شــرکت‏های توزیعی و تولیدی دارو و ۳۵ همت مربوط 
به داروخانه‏هاست که بخشی از آن، هفته گذشته تسویه 
شد.« به گفته او با مجوز رهبری، ۷۰۰ میلیون دلار برای 
ذخایر راهبردی دارویی از صندوق توسعه و پیشرفت ارزی 
تامین شده و داروهای ضروری بیماران در دسترس قرار 
دارد. رئیس سازمان غذا و دارو درباره تامین شیرخشک 
توضیح داد: »تولید داخلی شیرخشــک عمومی بدون 
مشکل انجام می‏شود و پنج شرکت تولیدکننده اصلی، 
آن را تامین می‏کنند. شیرخشک وارداتی یا متابولیک، 
وابسته به ارز است و گاهی با محدودیت مواجه می‏شویم، 
اما هفته گذشته این نوع شیرخشک نیز در داروخانه‏ها 
موجود شد.« او کمبود شیرخشک را ناشی از محدودیت 
نقدینگی دانست و گفت: »با حمایت سازمان هدفمندی 
نیمــی از بدهی‏هــا پرداخت شــده اســت. همچنین 
کمبودهــای دارویی به‏دلیل تحریم‏ها و محدودیت‏های 

ارزی مدیریت می‏شود.«

واکنش به انتقال آب طالقان
رئیــس ســازمان حفاظت محیط‌زیســت با اشــاره به 
ســال‏های خشک پیاپی در سطح کشــور، بی‏توجهی 
به ظرفیت‏های بوم‏شــناختی مناطق کشور را ازجمله 
زمینه‏های ایجاد بحران آب دانســت. به گزارش ایسنا، 
شــینا انصاری درباره انتقال آب از طالقــان به تهران و 
چالش‏های انتقالات بین‌حوضه‏ای آب گفت: »هرنوع 
انتقــال آب بین‌حوضــه‏ای، پیامدهــای اجتماعــی و 
اقتصــادی دارد به‏ویــژه انتقــال آب می‏توانــد در مبدأ 
مشــکلاتی را ایجاد کند و به‌همین‌دلیل باید مطالعات 
ارزیابی اثرات زیســت‏محیطی پیش از اجرا انجام شود 
که البته مطالعات برای انتقال آب طالقان انجام شــده 
است.« او ادامه داد: »براساس قوانین بالادستی و برنامه 
هفتم توسعه، وزارت نیرو مکلف به تخصیص آب است و 
آب شرب در اولویت نخست قرار دارد و پس از آن، حقابه 
محیط‌زیستی قرار دارد که متأسفانه در طول سال‏ها به 

آن توجه کافی نشده است.«

از جامعه چه خبر؟

روزنامه‏هــای باطله، تکه‏پارچه‏هــای کهنه و دســتمال‏های‏ کاغذی ‏
جمع‏آوری‏شده از قبرستان و مراسم شادی و عزا؛ این‏ها برای بسیاری 
زباله‏انــد، اما برای زنان زیادی در مناطق حاشــیه‏ای، کارگرنشــین و 
فقیر ایران، جای نوار بهداشــتی را گرفته‏اند. راه‏حل‏هایی ناایمن که 
جز عفونــت، درد و بیماری چیزی به همراه ندارند و این نام‏اش »فقر 
پریود« است؛ فقری که فقط سلامت جسم را تهدید نمی‏کند، تحصیل 
و آینده دختربچه‏ها را هم ممکن است به محاق ببرد؛ دختربچه‏هایی 
که از ترس لکه خون و تمســخر همکلاسی‏ها خانه‏نشین می‏شوند و 

کم‏کم از مدرسه جا می‏مانند.
روایت زنانی از طبقه فرودســت از گلســتان و خراسان تا یاسوج، 
هرمــزگان و خوزســتان و مددکارانی که همراهشــان‏اند در گفت‏وگو 
با »هم‏میهن«، تصویر روشــن‏تری از این بحران می‏ســازد: بی‏برقی 
و بی‏آبی، گرانی و زنانه‏ترشــدن فقر، زندگی را به کابوســی پرخطر در 
روزهــای پریود برای این زنان بدل کرده اســت. بعضــی از آنها حتی 
صابون یا پودر لباسشویی ندارند و ظرف‏هایشان را با خاک می‏شویند، 
لباس‏های کهنه را بارها به‏جای نوار بهداشــتی اســتفاده می‏کنند و 
تنهــا یک لباس زیر دارند که تا پایان دوره پریود بر تن‏شــان می‏ماند. 
سوءتغذیه و کمبود آهن هم دراین‏میان، بسیاری را به کم‏خونی و ضعف 
شدید کشانده؛ تا جایی که از انجام کارهای روزمره یا رفتن به مدرسه 
بازمی‏مانند. افسردگی، پرخاشگری و از دست دادن اعتمادبه‏نفس را 

هم به این لیست اضافه کنید.
کارشناســانی مثل شــیرین احمدنیا، جامعه‏شــناس و سیمین 
کاظمی، پزشک و جامعه‏شناس، در گفت‏وگو با »هم‏میهن« معتقدند، 
زنان باید دسترســی رایگان و آســان به محصولات بهداشتی داشته 
باشند. آنها از مجموعه‏ای از راهکارهای اجتماعی و نهادی می‏گویند: 
از شکستن تابو و آموزش عمومی، کمپین‏های آگاهی‏رسان و آموزش 
سلامت جنســی در مدارس تا قدرت‏دهی به زنان محلی برای تولید 
محصولات ارزان و قابل‏ شست‏وشــو و در سطح کلان، توزیع رایگان یا 
یارانه‏ای محصولات، معافیت مالیاتی نوار بهداشتی، گنجاندن پریود 
در سیاســت‏های رفاهی، توسعه زیرســاخت‏های بهداشتی و انجام 

پژوهش‏های ملی.

وضعیت وخیم جهانی �
میلیون‏ها زن در سراســر جهان هنــوز توانایی خرید محصولات 
بهداشتی پریود یا دسترسی به آب و امکانات بهداشتی مناسب برای 
مدیریت سلامت و بهداشت پریود خود را ندارند. پریود باعث می‏‏شود 
آن‏ها از مدرسه و محل کار عقب بمانند و سلامت‏شان تحت‏تأثیر منفی 
قرار گیرد. بخش زنان سازمان ملل در گزارشی که به تازگی منتشر کرده 
نوشته هر ماه، بیش از دو میلیارد نفر در سراسر جهان پریود می‏شوند، 
میلیون‏ها زن توانایی خرید محصولات بهداشتی پریود یا دسترسی به 
آب پاک و امکانات بهداشتی مناسب را برای مدیریت سلامت این دوره 
ندارند و این مسئله بر زندگی، حقوق و آزادی‏های آن‏ها تأثیر می‏گذارد.
براســاس این گزارش، محصولات پریود بــرای میلیون‏ها نفر در 
جهان بسیار گران است، سیاست‏های بی‏توجه به جنسیت بخشی 
از مشکل‏اند اما این سیاست‏ها همراه با تابو و انگ اجتماعی مرتبط 
با پریود است؛ برای مثال، در بعضی ایالت‏های آمریکا، داروی ویاگرا 
به‏عنوان کالای معاف از مالیات در نظر گرفته می‏‏شود اما محصولات 
بهداشتی پریود به‏عنوان کالاهای لوکس طبقه‏بندی شده و با بالاترین 
نرخ مالیاتی مواجه است. علاوه بر این، بیش از 1/5 میلیارد نفر هنوز 
به خدمات بهداشتی پایه مانند توالت خصوصی دسترسی ندارند. نبود 

دسترسی به توالت‏های ایمن باعث می‏‏شود بسیاری از دختربچه‏ها از 
مدرسه و زنان از محل کار در زمان پریود دور بمانند. دست‏کم یک‏نفر از 
هر ۱۰ زن در مناطق روستایی ۱۲ کشور، در آخرین پریود خود مکانی 

خصوصی برای شست‏وشو و تعویض نداشتند.
در بنگلادش و مصر، تنها ۳۲ و ۶۶ درصد از زنان به‏ترتیب قبل از 
اولین پریود خود از آن اطلاع داشــتند و بسیاری از آن‏ها شوکه شده 
و ترسیده بودند. انگ و تبعیض در جوامعی که هنجارهای اجتماعی 
و فرهنگی زیان‏بار در مورد پریود دارند شدیدتر است. در بعضی نقاط 
جهان، حتی امروز، زنان در دوران پریود ناپاک یا دســت‏نزدنی تلقی 
می‏شــوند و از رفت‏وآمد و حضور در بعضی مکان‏ها منع می‏شــوند. 
افسانه‏هایی رایج وجود دارد مانند این‏که زن پریود نباید بعضی غذاها 
را لمس کند چون فاسد می‏‏شود یا نباید وارد مکان‏های مذهبی شود 
و باید منزوی شود. طبق گزارش اخیر زنان سازمان ملل از غزه، بیش 
از ۵۴۰ هزار زن در ســن باروری به اقلام لازم برای حفظ بهداشــت و 
ســامت خود دسترســی ندارند. آن‏ها ناچار به اســتفاده از پارچه یا 
اســفنج‏اند چون به محصولات پریود دسترســی ندارند. بخش زنان 
ســازمان ملل تخمین می‏زند که برای پاسخ به نیازهای زنان در غزه، 

ماهانه ۱۰ میلیون نوار بهداشتی یک‏بارمصرف مورد نیاز است. 

مشهد؛ از عفونت تا ترک تحصیل  �
مرضیه، ۳۶ ســاله، خانه‏دار و ســاکن یکی از مناطق حاشیه‏ای 
مشهد است؛ او ســال‏ها با اعتیاد به شیشه و کریستال دست‏وپنجه 
نرم کرده و پنج‏ســال درگیر این چرخه بوده اســت. اما از سال ۱۴۰۰ 
تاکنون توانسته با هزینه شخصی اعتیادش را ترک کند و امروز بدون 
هیچ وابستگی زندگی می‏کند. مرضیه حالا بیماری و اعتیاد را پشت 
سر گذاشته اما در برابر فقر همچنان بی‏دفاع مانده است. همسرش، 
مردی ۴۱ ساله، کارگر خدماتی در متروست. او هم گذشته‏ای مشابه 
دارد؛ ۱۲ ســال مصرف‏کننده شیشــه بود و از ابتدای ســال ۱۴۰۳ 
توانســته با هزینه شــخصی اعتیادش را کنار بگذارد. امروز با حقوق 
چهار میلیون تومانی و بیمه سلامت، تنها نان‏آور خانه است. آن‏ها سه 
فرزند دارند؛ مریم، 18 ســاله، که ترک‏تحصیل کرده بود اما با کمک 
یک مؤسســه توانســته دوباره به مدرســه برگردد و حالا در پایه هفتم 
درس می‏خواند، محمد، پسر ۱۲ ساله که ترک‏تحصیل کرده و باوجود 
تلاش‏های مشــاوره‏ای هنوز امکان بازگشت به مدرسه برایش فراهم 

نشده است و کودک سه‏ساله‏شان که به مهدکودک می‏رود.
این خانواده پنج‏نفره در خانه‏ای اجاره‏ای زندگی می‏کنند؛ با 10 
میلیــون تومان ودیعه و اجاره ماهانه دو میلیــون و 300 هزار تومان و 
درآمدشان محدود به یارانه و حقوق پدر است؛ درمجموع چیزی حدود 
چهار میلیون و 400 هزار تومان. اما مهم‏ترین نیاز این خانواده، علاوه 
بر خوراک، محصولات بهداشــتی ابتدایی است؛ مرضیه و دخترش 
به »هم‏میهن« می‏گویند، به‏دلیل ناتوانی مالی ناچار شده‏اند به‏جای 
نوار بهداشتی، از لباس‏های کهنه و کوچک‏شده خودشان یا دیگران 
استفاده کنند مگر اینکه موسســه‏های خیریه به آنها نوار بهداشتی 
بدهنــد؛ آن‏ها حتی تــوان خرید صابون یا شــامپو هــم ندارند. این 
تصویر تنها گوشه‏ای از واقعیت زنانی است که در کنار همه بحران‏ها، 
محرومیت از ابتدایی‏ترین نیازهای بهداشتی، زندگی‏شان را سخت‏تر 
و پرمخاطره‏تر می‏کند. برای خانم امیرخانی، مددکار که سال‏هاست 
در روستاها و مناطق حاشیه‏ای و فقیرنشین مشهد با زنان کار کرده، 
دیدن ناامیدی و آســیب‏پذیری زنانی که در فقر پریود گرفتارند، یکی 
از تلخ‏تریــن تجربه‏هــای کاری بوده؛ زنانی که به گفتــه او، مجبورند 
از دســتمال کارکرده اســتفاده کنند و مدام دچار عفونت می‏شــوند 
یــا دانش‏آمــوزی که فقط به‏دلیل درد و نداشــتن امــکان مراقبت به 
مدرسه نمی‏آید: »این‏ها تصویرهایی‏اند که فراموش نمی‏کنم.« او به 

»هم‏میهن« می‏گوید، فقر پریود فقط یک مســئله بهداشتی نیست 
و مستقیم روی سلامت جسمی و حتی تحصیل زنان اثر می‏گذارد: 
»در مناطــق محروم، هم گرانی محصولات بهداشــتی و هم کمیابی 
آن‏ها موجب شده این مشکل شدیدتر خودش را نشان بدهد. وضع 
در استان‏های محرومی مثل سیستان ‏و بلوچستان سخت‏تر است، اما 
حاشیه‏های شهرهای بزرگی مثل مشهد هم شرایط مشابهی دارند.«

امیرخانی توضیح می‏دهد که در نبود نوار بهداشتی، بسیاری از 
زنان ناچار می‏شــوند از لباس‏های قدیمی و کهنه به‏عنوان جایگزین 
اســتفاده کنند: »این روش‏ها غیربهداشتی است و من بارها دیده‏ام 
که نتیجه‏اش عفونت، بیماری‏های پوســتی و مشکلات جدی دیگر 
برایشــان بوده.« امیرخانی از بُعد فرهنگی ماجرا هم می‏گوید: »بله، 
دختربچه‏هــا و بســیاری از زنان خجالت می‏کشــند. خانواده‏ها هم 
به‏دلیل شــرم و حیایی که از کودکی در ذهن بچه‏ها می‏کارند، اجازه 
نمی‏دهنــد راحت دربــاره پریود صحبت کننــد. خیلی‏وقت‏ها زنان 
بــه همین دلیل روزهای پریودشــان را پنهان می‏کنند، از مدرســه یا 
کار غیبت می‏کنند و کســی هم متوجه دلیل اصلی نمی‏شود. نبود 
آموزش درست در مدارس به‏دلیل تابو بودن پریود، این مشکل را بدتر 
کرده اســت.« امیرخانی می‏گوید، دولت بایــد تامین و توزیع رایگان 
محصولات بهداشتی را به‏رسمیت بشناسد: »آگاهی‏بخشی باید بیشتر 
شود و خیریه‏ها هم می‏توانند پیشنهادهایی مثل معافیت مالیاتی برای 
محصولات بهداشتی یا توزیع رایگان آن‏ها در مدارس و مراکز بهداشت 
بدهند. یک نکته خیلی مهم هم این است که مردها در این کمپین‏ها 
همراه شوند. وقتی آن‏ها نشان بدهند پریود مسئله‏ای طبیعی است و 

نه شرم‏آور، تابوها راحت‏تر شکسته می‏شود.«

خوزستان؛ کابوس پریود برای زنان  �
»صغری«، ۳۵ ســاله اســت و ســاکن محله منبــع‏آب در اهواز، 
همسایه محله حصیرآباد، از محله‏های کارگرنشین این شهر. او چهار 
فرزند دارد که کوچک‏ترین‏شان هنوز شیرخوار است و با دستان خالی 
و در شــرایطی ســخت، بار زندگی را به دوش می‏کشد. صغری از آن 
دســته زنانی است که به آنها می‏گویند: »بدسرپرست« و »نیازمند«؛ 
زنی که حتی در ساده‏ترین نیازهایش هم محروم مانده و به »هم‏میهن« 
می‏گویــد از همان زمانی که »بلوغ« شــده تا حالا که چهاربار زایمان 
کرده، کمتر موقعی بوده که دست‏اش به نوار بهداشتی رسیده باشد: 
»مواقع بســیار کمی بوده که توانســته‏ام نوار بهداشتی بخرم. حتی 
موقع زایمان هم نداشتم. از نوجوانی تا امروز همیشه مجبور شدم از 
کهنه‏های چندبارمصرف اســتفاده کنم. نوار بهداشتی برایم کالایی 

گران است.«
پونه پیل‏رام، فعال حوزه زنان و کارشناس روان‏شناسی، سال‏هاست 
در روستاها و حاشیه‏نشین‏های خوزستان با زنانی روبه‏رو می‏‏شود که 
ابتدایی‏ترین نیازشــان در زمان پریود یعنی نوار بهداشتی، برایشان 
به رویایی دور از دســترس تبدیل شــده اســت. او بــه »هم‏میهن« از 
زنی متولد ســال 1371 می‏گوید که از شدت فقر، استرس و بیماری 
اعصاب، وســط ســرش کلًا کچل شــده، فقط تا کلاس دهم درس 
خوانده و به‏دلیل ناراحتی‏های روحی، لب به غذا نمی‏زند: »او حتی 
بــرای خورد و خــوراک روزمره‏اش به‏زور پول جور می‏کند، چه برســد 
به نوار بهداشــتی. یا دختر دیگری را دیده‏ام که برای پرداخت بدهی 
مادرش و خریدن چیزی برای خوردن، موهایش را فروخته. برای این 

آدم‏ها نوار بهداشتی یک کالای لوکس است.«
یکــی از تکان‏دهنده‏ترین تجربه‏هــای او، مربوط به زنــی دارای 
معلولیت است: »زنی را می‏شناسم که به‏دلیل آسیب روانی در کودکی، 
خودســوزی کرده و فلج شده بود. او حتی برای خرید نوار بهداشتی 
هم شرم داشــت که چیزی بگوید. زنان نیازمند در مناطق محروم با 
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