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ثبت رکورد ازدواج در 9۹/۹/۹
در شرایطی که روزانه 
حدود ۴۰۰ نفــر جان 
خود را به دلیل بیماری 
کرونا از دست می‌دهند 
و توصیه‌های اکیدی از 

سوی مسئولان بهداشتی در خصوص عدم برگزاری 
دورهمــی داده می‌شــود، ثبــت ازدواج در تاریخ 
9۹/۹/۹ رکورد زد. به گفتــه علی خندانی، رئیس 
کانون سردفتران ازدواج و طلاق حدود ۸۰ درصد 
ازدواج‌های آذر، دیروز به ثبت رسید و به همین دلیل 
جهت جلوگیری از سردرگمی افراد در تاریخ نهم آذر 
ماه، با وجود محدودیت‌های تعیین شــده از سوی 
ستاد ملی مقابله با کرونا، فعالیت شیفتی این دفاتر 

در این روز لغو شد.
    

تشدید برخورد با مخدوش‌کنندگان 
پلاک خودرو در ساعات ممنوعه

معــاون آمــوزش و 
فرهنگ ترافیک پلیس 
راهنمایــی و رانندگــی 
تهران بزرگ از تشــدید 
برخورد با کسانی خبر داد 

که در ســاعات ممنوعه تردد، پلاک خودرو خود را 
مخدوش می‌کنند. علی همه‌خانی با اشاره به اجرای 
محدودیت‌های شبانه تردد از ساعت ۲۱ تا ۴ صبح 
که ستاد مقابله با کرونا آن را تصویب کرده، گفت که 
مخدوش کردن پلاک علاوه بر این که مشمول جریمه 
است، جرم هم به شمار می‌رود و مرتکبان به مراجع 
قضایی معرفی شده و خودروی آن‌ها توقیف می‌شود.

    
۱۵ هزار اخطار و پلمب ۱۶۳۸ واحد 

متخلف در اجرای محدودیت‌ها
چنــدی اســت که 
مقررات و محدودیت‌های 
ســخت‌گیرانه‌ای برای 
کنترل شــیوع کرونا در 
کشور اجرا می‌شود و در 

این راستا آنچه اجرای این محدودیت‌ها را تضمین 
می‌کند برخورد با متخلفین اســت. حال براساس 
داده‌های اعلام شده از ســوی وزارت بهداشت، از 
تاریخ ۲۸ آبان تا ۵ آذرماه و بر اساس آخرین وضعیت 
کشوری نتایج اقدامات ناشی از تشدید بازرسی‌ها 
اعلام شده است. بر این اساس از کل ۳ میلیون و ۴۱۴ 
هزار و ۶۲۸ مرکز تهیه، توزیع، عرضه و فروش مواد 
غذایی و اماکن عمومی و واحدهای کارگاهی تعداد 
۱۶۷ هزار و ۴۷۷ واحد مورد بازرسی قرار گرفتند که 
از این تعداد ۱۵ هزار و ۳۳۵ واحد اخطار دریافت کرده 
و به مراجع قضایی معرفی شدند و در نهایت ۱۶۳۸ 

واحد نیز پلمب شدند.
    

بازگشت بوی نامطبوع در تهران 
کمیتــه  ئیــس  ر
محیط‌زیست و خدمات 
شهری شــورای شهر با 
اشاره به انتشار دوباره بوی 
نامطبوع در شهر گفت: به 

شهرداری تهران تذکر می‌دهم تا یکی از معاونت‌های 
شهرداری را به عنوان متولی اصلی پیگیری موضوع 
مشخص کند. آرش حسینی میلانی گفت: به صورت 
شفاف و رسمی، نتایج پیگیری‌ها و پایش‌های سال 
گذشته منتشــر و در اختیار افکارعمومی و مراکز 
تخصصی قرار گیرد و سازمان مدیریت پسماند نیز 
در اسرع وقت ایســتگاه پایش کیفیت هوا و بو را در 
آرادکوه راه‌اندازی و گزارش رسمی از اقدامات انجام 
شده جهت بهبود فرآیندهای پردازش را منتشر کند.

    
کاهش آمار روزانه مرگ و میر کرونا

سخنگوی وزارت بهداشت دیروز از کاهش دوباره 
آمار مرگ و میر ناشی از کرونا در  ۲۴ساعت منتهی به 
بعدازظهر یکشنبه در کشور خبر داد. سیماسادات 
لاری گفت: از 8 تا ۹ آذر ۱۳۹۹ و بر اساس معیارهای 
قطعی تشــخیصی، ۱۲ هزار و ۹۵۰ بیمار جدید 
مبتلا به کووید۱۹ در کشور شناسایی و ۳۸۹ بیمار 
کووید۱۹ جان خود را از دست دادند و مجموع جان 

باختگان این بیماری به ۴۷ هزار و ۸۷۴ نفر رسید.
    

مسافران کرونایی در آژانس و هتل 
قابل شناسایی نیستند

در حالی که وزارت بهداشــت سفر افراد مبتلا به 
کرونا را تا ۱۴ روز ممنــوع کرده و اعلام کرده که باید 
از ورود مبتلایان کووید-۱۹ به داخل هواپیما، قطار و 
اتوبوس و هتل‌ها جلوگیری شود، اما بر اساس آخرین 
گزارش‌ها با گذشت بیش از یک هفته از شروع  این 
ممنوعیت، آژانس‌های مسافرتی و هتل‌ها همچنان به 
سامانه وزارت بهداشت دسترسی ندارند و نمی‌توانند 

وضعیت مسافران مبتلا به کرونا را استعلام کنند.

از گوشه و کنار

سعیده علیپور

ابوالفضل 42 ســال دارد. درست 
یکسال پیش او با همســر و دختران 
12 و 6 ساله‌اش در خانه‌ای کوچک در 
قزوین زندگی می‌کرد. درآمدش از راه 
شــاگردی در قهوه‌خانه‌ای به سختی 
کفــاف زندگی محقــرش در همین 
شــهر را می‌داد و به ســختی روزگار 
می‌گذراند. او گرچــه امید چندانی 
به بهبود وضعیت خود نداشــت، اما 
گمان نمی‌کــرد روزگار قرار اســت 
شرایط را برای او از این نیز، پیچیده‌تر 
کند. چند ماه بعد درســت با شــروع 
بحبوحه کرونا در کشــور، نخستین 
اتفاق برای او بیکاری بود. قهوه‌خانه‌ها 
جزو نخستین صنوفی بودند که دستور 
تعطیلی آنها صادر شــد. این بیکاری 
چند ماه ادامه داشت و کارهای متفرقه 
هم چنــان نبود که بتوانــد جز خرج 
خورد و خوراک، پولی برای اجاره‌خانه 
ذخیره کند. در همین بین و تلاشش 
برای کسب مختصری درآمد، به کرونا 
مبتلا شــد. گرچه کرونــا چندان در 
بدن ابوالفضل دوام نیاورد، اما همسر 
جوانش را کــه به بیماری آســم هم 
مبتلا بود، چنان درگیر کرد که جانش 

را گرفت. 
مرگ همسر ابوالفضل در حالی رخ 
داد که صاحبخانه هم بنای ناسازگاری 
بلند کرد و در اعتراض به دیرکرد چند 
ماهه کرایه خانه، با تصاحب وســایل 
ناچیزشــان، آنها را از خانــه بیرون 
انداخت و در خانه را بروی‌شــان قفل 

کرد. او و دو دختر کوچکش با کمترین 
وســیله و در حالی که داغ بزرگی بر 
سینه داشتند. آواره خیابان‌ها شدند 
و در حاشیه شــهر آلونکی مخروبه را 

برای اسکان پیدا کردند.
ابوالفضل روزهای سختی را همراه 
با دو دختــر کوچکــش در آلونکی 
گذراند که نه امنیت داشــت نه حتی 
آبی برای رفع نیازهای روزانه. او حتی 
از ترس امنیــت دخترانش قادر نبود 
برای پیدا کردن شغلی، محل زندگی 
جدیدش را ترک کند. اما به ناگاه ورق 
برگشــت. زن و مرد جوانی به صورت 
اتفاقی با او و سرگشتش آشنا شدند. 
آنها که پیش از این نیز ضمن همکاری 
با خیریه‌هایی با انجام این امور بیگانه 
نبودند، بــا اعلام عمومــی وضعیت 
ابوالفضل و فرزندانش به دوســتان و 
آشنایان، موفق به جمع‌آوری کمک 
از سوی افراد مختلف شدند. آنها با این 
کمک‌ها ضمن اجاره‌ خانه‌ای کوچک 
در منطقه‌ای امن و خرید لوازم اولیه 
منزل برای او، توانســتند یک چرخ 
دســتی هم برای او خریداری کنند و 
سرمایه‌ای اولیه در اختیارش بگذارند 
که با دستفروشــی میوه و سبزیجات 

روزگار بگذراند.
ماجرای ابوالفضل گرچه بســیار 
تلخ است، اما او تنها فردی نیست که 
در این روزگار با آســیب‌های جدی 
مواجه شــده اســت. نزدیک به یک 
سال است که مشــکلات اقتصادی، 
با شــیوع کرونا و توصیه بــه ماندن 
در خانــه گره خــورده و در این میان 
اقشار آســیب‌پذیری که بسیاری از 
آنها به صورت روزمزد کار می‌کردند 
با مشکلات معیشــتی فراوانی روبرو 

شــده‌اند. در این شــرایط نهادهای 
حاکمیتی گرچه اقداماتــی را برای 
پرداخت کمک هزینه‌های معیشتی 
انجام داده‌اند، اما این کمک‌ها با توجه 
به تورم چنان ناچیز اســت که کمک 
خیــران می‌تواند مرهمــی بر زخم 

معیشتی این افراد باشند. 
زباله‌گردی و سفره خالی از نان

در شــرایطی کــه تاکیــد بــر 
خانه‌نشینی می‌شود، در خیابان‌های 
شهر زباله‌گردهایی به چشم می‌خورند 
که به رغم چندین بــار اعلام برخورد 
با فعالیت آنها از ســوی دستگاه‌های 
مختلف باز هم در این شرایط بحرانی 
و خطرناک در میان زباله‌ها به دنبال 
کســب درآمد هســتند. یکی از این 
افراد دلیل این اقدامــش را بردن نان 
سر سفره خانواده پنج نفری‌ خود بیان 
کرد و افزود: من و امثال من اگر در خانه 
بمانیم خانواده‌هایمــان باید به جای 
کرونا از گرســنگی جان بدهند. وی 
که علاقه‌ای به معرفی خود نداشــت، 
ادامه داد: »اگر درآمــدی برای امرار 
معاش داشــتم اینگونه با ســامت 
خود و دیگران بــازی نمی‌کردم، اما 
چــاره دیگری ندارم«. از این دســت 
افراد در کلانشــهرها به وفور به چشم 
می‌خورند. افــرادی که بــرای امرار 
معاش روزانــه خــود درمانده‌اند و با 
ســختی بســیار دســت و پنجه نرم 
می‌کنند. بسیاری از آنها گرچه تحت 
حمایت نهادهای حمایتی هســتند 
اما ایــن کمک‌ها چنان نیســت که 

مشکلات اساسی‌شان را حل کند.
  افزایش مراجعات 

به کمیته امداد با شیوع کرونا
در حالی که آمار دقیقــی از افراد 

تحت حمایت نهادهــای حکومتی و 
خیریه‌های مردمی وجــود ندارد، اما 
اخبار جسته و گریخته نشان می‌دهد، 
پس از شــیوع کرونا تقاضا در کشور 
برای دریافت کمک نهادهای حمایتی 
مثل کمیته امداد و بهزیستی افزایش 
قابل‌ملاحظه‌ای پیدا کرده است. هر 
چند به اعتقاد بســیاری این کمک‌ها 
چندان نیست که مشــکلات را برای 
این دسته ســهل کند. چندی پیش 
مرتضی بختیاری، رئیس کمیته امداد 
امام خمینــی از افزایش مراجعات به 
کمیته امداد در سال جاری خبر داد و با 
اشاره به شناسایی۵۰۰ هزار خانواری 
که تحت پوشــش هیچ نهاد حمایتی 
نیســتند گفت: »این افراد که شامل 
دستفروشــان، کارگران و ... هستند، 
آسیب‌دیده از ویروس منحوس کرونا 
بودند، اما تحت‌پوشش کمیته امداد 
نبودند و راضی نیستند تحت پوشش 
کمیته قرار بگیرند، اما به دلیل اینکه 
شغل‌شــان به دلیل مشکلات ناشی 
از ویــروس کرونا با مشــکل مواجه 
شد، نیاز به مســاعدت داشتند«. به 
گفته او در مرحلــه اول پویش کمک 

مومنانه بیش از ۳ و نیم میلیون بسته 
غذایی توســط سپاه، بســیج، بنیاد 
مستضعفان، ســتاد اجرایی حضرت 

امام و خیریه‌ها توزیع شده است. 
 فرصتی برای بازیابی 
سازمان‌های مردم نهاد

بحران کرونا بیش از پیش نشان داد 
که امور خیر بــرای دوام جامعه تا چه 
میزان اهمیت دارنــد. این موضوع نه 
تنها در کشورهای در حال توسعه‌ای 
مثل ایران که در بسیاری از کشورهای 
قدرتمند دنیــا که دولــت در آنها از 
درآمد و ثروت کافی برخوردار اســت 

نیز حائز اهمیت است.
در این باره محمد نصیری، رئیس 
ســازمان داوطلبــان و ســخنگوی 
جمعیت هلال احمر می‌گوید: »هیچ 
جای دنیا این طور نیست که دولت‌ها 
همه بار مربوط به توســعه جامعه را 
خودشــان به دوش بکشند، دولت‌ها 
وظایف خودشــان را انجام می‌د‌هند 
و خیریه‌ها و NGOهــا نیز وظایف 
خودشان را. آن جاهایی که دولت‌ها 
نمی‌توانند وارد شوند یا کمبود دارند، 
جریان‌های خیر کمک می‌کنند. البته 
نگاه و توقع دولت‌ها و مدیران دولتی 
متفاوت است، گاهی یک مدیر دولتی 
انتظار دارد کــه خیریه‌ها فقط پولی 
را جمع و بــه دولت اهــدا کنند و در 
کار با دولت ســهیم نشوند، گاهی نیز 
یک مدیر دولتی، به خیریه‌ها اعتماد 
می‌کند و آن‌ها را در کار دخیل می‌کند 
و اصلًا بخشی از اجرا و نظارت بر یک 
پروژه را به آن‌ها می‌ســپارد. من ۱۵ 
سال اســت که در حوزه امور خیریه 
فعال هستم مثل سازمان بهزیستی، 
وزارت بهداشــت، هلال احمــر و ... 
تجربه به من نشــان داده اســت که 
هر جا، به طور شفاف، نیاز را به مردم 
گفتیم و برای رفع آن نیاز، خود مردم 
را در مدیریت کار دخیل کردیم، کار 
به ســرعت و به خوبی انجام شد. مثل 
همین بحث کرونا و مصادیق متعدد 

دیگری که وجود دارد«.
  خیریه‌ها حلقه اتصال
 با اقشار آسیب‌پذیر

در حالی که دولت و کمیته امداد و 
بهزیستی سعی دارند در حوزه کمک 
به آســیب‌دیدگان اقتصــادی کرونا 
خود را فعال نشــان دهند، بسیاری 
از مســئولان این نهادهــا معتقدند، 
بدون کمک اقشار مختلف جامعه در 
قالب سازمان‌های مردم‌نهاد خیریه‌، 
کمک‌های اندک دولتی راه به جایی 

نمی‌برد.
در همین باره مصطفی میراحمدی 
زاده، مدیرعامــل موسســه خیریه 
دارالاکرام نیز می‌گویــد: »مردم اگر 

مشــکل دیگران را خوب درک کنند 
و بدانند آســیبی که در این وضعیت 
کرونایی متحمل شده‌اند، برای اقشار 
آســیب‌پذیر جامعه چند برابر بوده، 
بی‌تفاوت نخواهند بود، از این رو این 
وظیفه ســازمان‌های مــردم نهاد و 
خیریه‌ها است که مردم را با مشکلات 
افراد کم‌برخوردار بیش از پیش آشنا 

کنند«.
به گفته او این وظیفه سازمان‌های 
مــردم نهاد)ســمن‌ها( اســت که 
مشکلات گروه‌های آسیب‌پذیر را برای 
جامعه ملموس‌تر کنند. درست است 
که کمک‌های مردمی جنبه رضایت 
باطنی را برای فــرد نیکوکار به همراه 
دارد اما بــا نگاهــی واقع‌گرایانه باید 
بدانیم ما با کمک به اقشار آسیب‌دیده 
در واقع آینده خود و فرزندانمان را نیر 

نجات می‌دهیم.
او می‌گوید: »اکنــون خیریه‌ها با 
چند مشــکل مواجه هســتند. یکی 
کاهــش کمک‌های مردمی اســت. 
دیگری نیکوکارانی هستند که پیش‌از 
این، وقت و تخصص خود را با خیریه‌ها 
و جامعه هدفشان ســهیم می‌شدند 
اما در حــال حاضر بــه دلیل رعایت 
فاصله‌گذاری اجتماعی این مســئله 
نیز محدودتــر از قبــل رخ می‌دهد 
زیرا جامعه هدف خیریه‌ها که اغلب 
گروه‌های آسیب‌پذیر جامعه هستند 
نیز رفت و آمدهایشــان محدود شده 
و در نتیجــه نمی‌توانند از یکســری 
خدمات به صورت حضوری بهره‌مند 
شوند. این درحالیســت که با آنلاین 
شــدن آموزش‌ها، این بار مشــکل 
عدم دسترســی افراد کم برخوردار 
 به وســایل الکترونیکی مطرح است.
 اگر آنها به این ابزار دسترسی نداشته 
باشند عملا نمی‌توانند آموزش‌ها را 

دریافت کنند«.

ضربه مهلک کرونا بر معیشت اقشار آسیب‌پذیر و طرح یک پرسش؛

سازمان‌های مردم‌نهاد در کجای بازی هستند؟

نشست

هر چقــدر ویروس کرونا بیشــتر در جامعه 
قربانی می‌گیرد، تعداد افــرادی که به نام طب 
اسلامی و سنتی مدعی درمان بیماران هستند، 
بیشتر می‌شــوند. در برخی موارد حتی وزارت 
بهداشت و نیروی انتطامی هم وارد ماجرا شده 
و افرادی که به زعم آنها به جای درمان به سمت 
کلاهبرداری یا شــیادی رفته‌اند را دســتگیر 
کرده‌اند. نمونه قابل ذکر این برخوردها، بازداشت 
مرتضی کهنسال بود که بدون ماسک و دستکش 
به بیماران بستری در قرنطینه یک بیمارستان سر 
زد و ماده‌ای را به انگشت خود می‌مالید و آن را دور 
بینی بیماران می‌کشید و فیلم آن را در اینترنت 

منتشر می‌کرد.
با این وجود نه تنها ایــن افراد خیلی زود آزاد 
شــدند که با اتکا به پشــتوانه‌هایی همچنان به 
فعالیت خود ادامه دادند و حتی وزارت بهداشت 
هم ســعی کرد تا با مدارای بیشــتر با این گروه 

مواجه شود. 
در همین باره دیروز سرپرســت دفتر طب 

ایرانی و مکمل وزارت بهداشت، درمان و آموزش 
پزشــکی هم گفت: ۸۵ ادعای طب سنتی برای 
کرونا بررسی شــده و ۱۹ ادعا به مرحله نهایی 
رسیده، هر ادعایی از جمله داروی امام کاظم)ع( 
نیز قابل بررسی است البته درباره صحت روایت 

باید حوزه علمیه نظر دهد.
البته نفیسه حسینی‌یکتا در نشست خبری 
روز یکشنبه، با موضوع بهره‌گیری از ظرفیت‌های 
طب ایرانی در نظام سلامت؛ به این نکته نیز اشاره 
کرد که براســاس قوانین تنها فــردی می‌تواند 
درمانگری کند که پزشــک باشد، پس در حوزه 
طب سنتی تنها کسانی که مدرک طب سنتی 
دارند یا دوره‌های تایید شده‌ وزارت بهداشت را 

گذرانده‌اند، می‌توانند درمانگری کنند.
به گفته او در حال حاضر ۴۲۰ متخصص طب 
سنتی در کشور وجود دارد و تعداد ۶۰۰ پزشک 
عمومی و سایر متخصصان دور دیده هم مجوز 
طب سنتی دریافت کردند که به درمان در این 
حوزه می‌پردازند و مــردم می‌توانند از این افراد 

درمان معتبری دریافت کنند. حســینی‌یکتا 
بیان کرد: اقدامات موثری در رابطه با طب ایرانی 
انجام دادیم که استفاده از تجربیات بین‌المللی 
اولویت ما قرار دارد، مثلًا از تجربیات کشور چین 
در رابطه با این مسئله استفاده کردیم. بر همین 
اساس برای بیماران کرونایی پاسخ‌دهی تلفنی 
متخصصان طب سنتی و عفونی انجام می‌دهند 
شــاهد خواهیم بود با این کار می‌توانیم جلوی 
بازارهای دروغین مدعیان این حوزه را بگیریم. 
سرپرست دفتر طب سنتی وزارت بهداشت در 
مورد داروهای تایید شده گیاهی در سازمان غذا 
و دارو گفت: این داروها مراحل بالینی خود را طی 
کرده و در حال حاضر به عنــوان داروی کمک 

درمانی مورد استفاده قرار می‌گیرد.
حســینی یکتا افزود: متاســفانه ادعاهای 
بسیاری در زمینه طب سنتی وجود دارد که باید 
از منابع معتبر به عموم مردم اطلاع‌رسانی شود، 
مثلا از سایت وزارت بهداشت و دانشگاه‌های علوم 

پزشکی می‌توان این اطلاعات را دریافت کرد.
عطاری‌ها فقط مجاز به فروش گیاه 

دارویی هستند
سرپرســت دفتر طب ایرانی وزار بهداشت 
افزود: عطاری‌ها مراکز فروش گیاهان دارویی 

هســتند و اگــر چیزی که دســت مشــتری 
می‌دهند، داروی ترکیبی نباشــد مشــکلی 
ندارد. اما این صنف حق فروش داروی ترکیبی 
یا دخالت در درمــان را ندارند. اگــر در مورد 
مداخلات درمانــی اقدامی انجــام دهند باید 
مورد نظارت جدی قرار گیرند تا سبب آسیب به 

هموطنان نشود.
وی گفت: مقررات ارائه خدمات طب سنتی 
تدوین و ابلاغ شــده و آیین نامه آن باید تدوین 
شود، بر اساس این آیین‌نامه که به زودی تدوین 
و ابلاغ می‌شود افراد بدون مدرک و مجوز وزارت 

بهداشت حق ارائه خدمات طب سنتی را ندارند 
و معاونت درمان وزارت بهداشــت در این مورد 

نظارت می‌کند.
وی ادامه داد: در یک کلام بر اســاس قوانین 
موجود در کشور فقط فردی می‌تواند به عنوان 
درمانگر برای ارائه بیمار خدمت کند که پزشک 
باشد فقط متخصصان طب ســنتی دوره دیده 
یا پزشــکان عمومی دوره دیده باشــند و البته 
محدوده فعالیت هر کدام از آنان مشخص است. 
هر کس دیگری که مداخلات درمانی کند خلاف 

قوانین است.

سرپرست دفتر طب ایرانی و مکمل وزارت بهداشت:

عطاری‌ها حق درمانگری ندارند

مدیرعامل موسسه 
خیریه دارالاکرام: »اکنون 

خیریه‌ها با چند مشکل 
مواجه هستند. یکی 

کاهش کمک‌های مردمی 
است. دیگری نیکوکارانی 

هستند که پیش‌از این، 
وقت و تخصص خود را با 

خیریه‌ها و جامعه هدفشان 
سهیم می‌شدند اما در 

حال حاضر به دلیل رعایت 
فاصله‌گذاری اجتماعی این 
مسئله نیز محدودتر از قبل 

رخ می‌دهد«

در این شرایط نهادهای 
حاکمیتی گرچه اقداماتی 

را برای پرداخت کمک 
هزینه‌های معیشتی انجام 
داده‌اند، اما این کمک‌ها با 
توجه به تورم چنان ناچیز 

است که کمک خیران 
می‌تواند مرهمی بر زخم 
معیشتی این افراد باشند
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