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شهرنوشت

فارغ از آنکه نتیجه پزشــکی قانونی یا 
گزارش بررسی جزئیات ماجرا چه باشد؛ 
آنچه دیروز در بیمارستان مفید تهران رخ 
داد، قابل پیش‌بینی بود. واقعه‌ای به‌غایت 
غم‌بار که بســیاری از کارشناسان دیر یا 
زود انتظارش را می‌کشــیدند. مرگ یک 
نوزاد شش ماهه که گزارش شده در انتظار 
رسیدگی کادر اورژانس که چند قدم آن 
سوتر دست به تجمع و اعتصاب زده بودند 
از منظــر صاحب‌نظران تــازه ابتدای راه 

فروپاشی نظام درمان در ایران است.
کمبود پرســنل درمانی از ســویی، 
دستمزد کم از سوی دیگر در کنار معوقات 
قابل‌توجه، مدت‌هاست که کادر درمان را 
به پلاکارد به‌دستان همیشگی خیابان‌ها 
تبدیل کرده است. اعتراضاتی مداوم، که 
همیشه یک نتیجه مشــترک دارد؛ ادامه 
ناکارآمدی مدیریتی، بی‌توجهی مسئولان 
امر و عدم تغییر وضعیت شغلی و معیشتی.

 این شرایط در سال‌های اخیر به قدری 
ســخت و عذاب‌آور بوده که گزارش‌های 
بسیاری از مهاجرت گسترده کادر درمان 
از کشور حکایت دارد. مهاجرت‌هایی که 
تحت عنوان فرار نیز از آن‌ها یاد می‌شود. 
امــا روی تراژیک‌تر این ســکه متعلق به 
آنهایی است که در چنین شرایط سخت 
شــغلی، با حقوق‌های کم و عقب‌افتاده و 
تورمی که به تناســب کمر اقشار مختلف 
جامعه را خم کرده، هنوز مانده‌اند‌ و محکوم 
به رویارویی با شهروندانی هستند که خود 
نیز در شرایطی مشابه، نیازمند به دریافت 
کمک‌های درمانی هستند. و همینجاست 
که دومینــوی ناکارآمدی و مصیب‌زایی، 
می‌تواند تجربه‌های تلخی را رقم بزند و مردم 
را در برابر مردم قــرار دهد. مردمی که هر 
کدام در جایگاه خود قربانی سیاست‌هایی 
هستند که فعالان نظام درمان پیشتر از اینها 
نسبت به ادامه آن هشدار داده بودند. مرگ 
غم‌بار النا، به روایت رسانه‌ها و بر‌اساس آنچه 
پدرش از روز واقعه می‌گوید، شاید به خوبی 

موید این چرخه غمبار باشد.

 جزئیات مرگ نوزاد ۶ ماهه چه بود؟
ساعت ۷:۲۰ صبح پنج‌شنبه نهم آذر، 

مرد جوان در حالی که دختر ۶ ماهه‌اش را 
در آغوش گرفته بود، به همراه همسرش 
راهی بیمارســتان کودکان مفید تهران 
شــد. النا تب بالایی داشــت و بی‌قراری 
می‌کرد. آنها وقتی به بیمارستان رسیدند 
که پرستاران در حیاط بیمارستان جمع 
شده و به نظر می‌رسید که تحصن کرده‌اند. 
اعتراض آنها ظاهرا به دلیل دریافت نکردن 
کارانه‌هایشان طی چند ماه گذشته بود و به 
همین دلیل در حیاط بیمارستان تحصن و 

کارشان را تعطیل کرده بودند.
پدر النا دختر ۶ ماهه درباره این اتفاق 
به رکنا گفت: »من بــا حالتی متعجب و 
عصبانی به سراغ پرسنل اورژانس رفتم و 
از آنها خواستم که به دخترم النا رسیدگی 
کنند و بارها به آنها گفتم حال دخترم خوب 
نیست، اما هیچکدامشان اهمیتی ندادند و 
همچنان در حال اعتراض بودند تا وقتی که 
خانمم از فریاد‌های زیادی که برای کمک 
خواستن زده بود ضعف کرد و روی زمین 
افتاد، خانمی که کنار نشســته بود سریع 
دخترم را گرفت و برای او تنفس مصنوعی 
گذاشت و من هم شــروع به فریاد زدن و 

کمک خواستن کردم«.
او ادامه داد: »در همین لحظه 2 نفر از 
دکترهایی که داخل حیاط بیمارســتان 
در حال اعتراض بودند متوجه ما شــدند 
به اورژانس آمدند و النــا را از من گرفتند، 
دستگاه اکســیژن را به او وصل کردند اما 
با چشــمان خودم دیدم دخترم نفسش 
به شماره افتاده اســت! وقتی با آنها بحث 
می‌کردم که چرا دیر به فریاد ما رسیده‌اند 
آنها در جواب به من گفتند: خدا را شکر کن 
ما به تو لطف کرده‌ایم که اعتراضمان را رها 

کردیم و به کمک دخترت آمدیم«.
اما دیگر دیر شده بود. نفس‌های النا به 

شماره افتاد و جلوی چشم پدرش جان داد. 
هرچند هنوز ابعاد این ماجرا روشن نشده؛ 
اما بازپرس دادســرای امور جنایی تهران 
تایید کرده است که درپی اعتراض پرسنل 
بیمارستان، نوزاد بعد از 2 ساعت پذیرش 
شده اســت. از ســوی دیگر مقام قضایی 
در دادســرای تهران از بازداشــت رئیس 
اورژانس، ۲ ســوپروایزر و یک سرپرستار 

بیمارستان خبر داد. 

مدیرکل بازرســی و پاســخگویی به 
شکایات وزارت بهداشت، درمان و آموزش 
پزشکی نیز در این باره گفت: نوزاد در بازه 
زمانی کمتر از یک ساعت پس از مراجعه 
به بیمارستان فوت کرده است. باید توجه 
داشــت این نوزاد دچار خونریزی ریوی 
شــده که در نوزادان کشنده است. وزارت 
بهداشت به طور ویژه به پرونده مرگ این 
نوزاد ۶ ماهه رسیدگی می‌کند و ویدئوهای 
ضبط‌شده بیمارستان هم در حال بررسی 
است. علیرضا رحیم‌نیا، افزود: شماری از 
کارکنان بیمارستان در محوطه تجمع کرده 

بودند، اما کادر اورژانس در جمع آنها حضور 
نداشــتند و در حال رسیدگی به کودکان 
در بخش اورژانس بودند. بدیهی اســت با 
بررســی دوربین‌های بیمارستان حضور 
یا عدم حضور نیروهای اورژانس در محل 
خدمت خود به خوبی قابل تشخیص است.

مقدمات صف‌آرایی
 در مقابل کادر درمان

اتفاق ناگوار جانباختن دخترک شش 
ماهه در انتظار دریافت خدمات اورژانس، 
بسیاری را خشمگین کرد و واکنش‌های 
فراوانی برانگیخت و بسیاری از لزوم رعایت 
اصول اخلاقی فعالیت در حــوزه درمان 
ســخن گفتند. مواردی که هر یک از آنها 
جزو بی‌بدیل در هر نظام خدماتی است، 
مخصوصا اگــر این خدمات بــه صورت 
مستقیم با جان افراد در ارتباط باشد. اما چرا 
به ناگاه این نظام درمان که سال‌ها در شرایط 
سخت کار کرده و در دوران کرونا، حتی به 
قیمت جان خود، خدمات بی‌شائبه‌‌ای را 
به جامعه عرضه داشته است، دچار چنین 
تزلزلی می‌شــود و خدماتش را به دلیل 
اعتراض به موضوعات معیشــتی متوقف 

می‌کند؟
شاید پاســخ به این ســوال نیازمند 
بررسی وضعیت این روزهای کادر درمان 
و مخصوصا پرستارانی است که مهمترین 
و پرجمعیت‌ترین بخش بدنــه این کادر 
محسوب می‌شــوند. آنهایی که طی ۲۴ 
ساعت، ۱۶ ســاعت به صورت مستقل از 

بیمار مراقبت می‌کنند.

وضعیت شغلی سخت کادر درمان
کافی است سری به اخبار همین هفته 
یا ماه‌های اخیر بزنید. شمار تجمعاتی نظیر 

آنچه در بیمارستان مفید تهران رخ داده، 
فراوان است. این روزها اغلب پرستاران و 
پزشکان نســبت به وضعیت شغلی خود 
سخت معترضند. آنها نه تنها با کار فراوان 
و دستمزد کم دست و گنجه نرم می‌کنند 
که مجبور به اضافــه کارهای اجباری هم 
هســتند. این شــرایط به ریزش هر روزه 
همکارانشــان و در نتیجه کمبود هر چه 
بیشتر پرسنل درمانی هم منجر شده است. 
این در حالی است که وضعیت اقتصادی 
بیمارستان‌ها به نحوی است که کارانه‌ها 
بعضا تا شش ماه یا بیشتر به تاخیر افتاده و 
شرایط را برای بسیاری از این گروه سخت 
و غیرقابل‌تحمل کرده اســت. مخصوصا 
پرستارانی که مجبور به تحمل فشار کاری 
بیشتر و دریافت دستمزدهایی به مراتب 

کمتر از پزشکان متخصص هستند.
محسن خالقیان، رئیس بیمارستان 
فیروزگر، بــه تازگــی در همایش طب 

تسکینی به مشــکلات بیمارستان‌های 
دولتی گریز زد و ضمن هشــدار نســبت 
به خطــر ورشکســتگی و تعطیلی این 
بیمارستان‌ها عنوان داشت که تعرفه‌های 
غیر واقعی باعث شــده تا ۵۸ پرســتار از 

بیمارستان ما بروند.
وی همچنین نسبت به خروج هیأت 
علمی بیمارستان‌های دولتی ابراز نگرانی 
کرد و گفــت: »ادامه این رونــد منجر به 
بحرانی شــدن وضعیت بیمارستان‌های 

دولتی خواهد شد«.
در همین حال، چندی قبل، حسین 
قناعتی، رئیس دانشــگاه علوم پزشکی 
تهران، از همین وضعیت ابراز نگرانی کرده 
و عنوان داشته بود که هزینه‌های زندگی 
با درآمد پرســتاران در بیمارستان‌های 
دولتی، همخوانی ندارد و لاجرم شــاهد 
مهاجرت آنها به شهرســتان‌ها یا از کشور 

هستیم.

پرستاران از فیش‌های حقوقی خود 
می‌گویند

پس از گسترده‌تر شدن موج مهاجرت 
پرستاران ایرانی به دلیل مشکلات عمده 
معیشــتی و همچنین برگزاری چندین 
تجمع اعتراضی در شهرهای مختلف در 
روزهای اخیر، شــماری از پرستاران در 
گفت‌وگو با خبرگزاری ایلنا با نشان دادن 
فیش‌های حقوقی خود، بــه »ناعادلانه 
بودن رقم‌های پرداختــی« و همچنین 
»خســتگی مفرط به دلیل اجبار دولتی 
برای اضافه‌کاری« به منظور جبران کمبود 

نیرو اعتراض کردند.
یکی از این پرستاران از حق‌الزحمه کم 
این شغل باعنوان »مزد بیگاری« یاد کرد و 
گفت: »بعد از پایان شیفت اصلی که خود به 
تنهایی طولانی ‌است و جان انسان را تحلیل 
می‌بــرد، باز مجبوریم ســاعاتی طولانی 
اضافه‌کار داشته باشیم. در ساعات اضافه‌کار 
هم همان فعالیت‌های جان‌فرسای شیفت 
اصلی را با همان کیفیت باید انجام دهیم، اما 
پولی که بابت آن می‌گیریم، از یک‌چهارم 
حق‌الزحمه ساعتی شیفت اصلی کار نیز 
کمتر اســت«. در برگه حقوق مالی این 
پرســتار، برای ۱۳۰ ســاعت اضافه‌کار و 
پس از چندماه تاخیر، تنها یک میلیون و 
۹۰۰ هزار تومان واریز شده است، در واقع 
با »اضافه‌کار اجباری پرستاران« ۴ کیلو 

گوشت نمی‌توان خرید!
پیــش از این محمد شــریفی‌مقدم، 
دبیرکل خانه پرستار ایران، به خبرآنلاین 
گفته بود که معضل کمبود پرســتار در 
بیمارستان‌های ایران به قدری حاد شده 
است که بسیاری از بیماران به دلیل کمبود 
یا نبود پرستار جانشان را از دست می‌دهند.

تلخ و تاســف‌انگیز اســت گفتن این 
واقعیت که در شرایطی که کادر درمان با 
معیشت روزانه خود درگیر است و زیر بار 
فشار کاری کمر خم کرده، تابلوی اخلاقیات 
پزشــکی هر روز مخدوش‌تــر از روز قبل 

خواهد شد.

چرا اخلاقیات در نظام درمان 
که سال‌ها در شرایط سخت 

کار کرده و حتی در دوران 
کرونا، به قیمت جان خود، 
خدمات بی‌شائبه‌‌ای را به 

جامعه عرضه داشته است، 
دچار چنین تزلزلی می‌شود که 
به دلیل اعتراض به موضوعات 
معیشتی ارائه خدمات درمانی 

را متوقف می‌کند؟

 کمبود پرسنل درمانی 
از سویی، دستمزد کم از 

سوی دیگر در کنار معوقات 
قابل‌توجه، مدت‌هاست 

که کادر درمان را به پلاکارد 
به‌دستان همیشگی 

خیابان‌ها تبدیل کرده 
است. اعتراضاتی مداوم، که 
همیشه یک نتیجه مشترک 

دارد؛ ادامه ناکارآمدی 
مدیریتی، بی‌توجهی 

مسئولان امر و عدم تغییر 
وضعیت شغلی و معیشتی

بازپرس دادسرای امور جنایی 
تهران تایید کرده است 

که درپی اعتراض پرسنل 
بیمارستان، نوزاد بعد از 2 

ساعت پذیرش شده است؛ اما 
یک مقام وزارت بهداشت، در 
این باره گفت: کادر اورژانس 

در جمع تجمع‌کنندگان 
حضور نداشتند و در حال 

رسیدگی به کودکان در بخش 
اورژانس بودند
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 مدیرعامل شرکت ملی پخش فرآورده‌های نفتی:
آلودگی هوا هیچ ارتباطی با بنزین 

ندارد
مدیرعامل شــرکت ملی پخش فرآورده‌های نفتی 
گفت: آلودگی هوا هیچ ارتباطی با بنزین ندارد و مربوط 
به میزان مصرف می‌شــود. به گزارش ایســنا، جعفر 
سالاری‌نسب افزود: بنزینی که توزیع می‌شود، یورو است 
و به لحاظ کیفیت و عدد اکتان مشخصات بنزین یورو را 
دارد. به گفته او در کلانشهرها، به‌خصوص در تهران بنزین 

با بهترین کیفیت توزیع می‌شود.
    

رئیس سازمان محیط زیست: 
مازوت‌سوزی در تهران نداریم

رئیس سازمان حفاظت 
محیط زیســت با بیان اینکه 
اطراف تهران مازوت‌سوزی 
نداریــم، از برنامه‌ریزی برای 
راه‌اندازی تصفیه‌خانه صنایع 
برای رفع بوی نامطبوع اطراف فرودگاه امام خمینی)ره( 
تا پایان دولت سیزدهم خبر داد. علی سلاجقه در گفت 
و گو با ایرنا درباره مازوت سوزی در اطراف تهران و اثر آن 
بر آلودگی هوای پایتخت در فصول سرد سال گفت: در 
موضوع مازوت سوزی نیروگاه‌ها بیشتر جنبه روانی آن 
برای مردم مطرح بوده زیرا که درصد نقش مازوت در جو 
و آلایندگی تاکنون مشخص نشــده است. وی تاکید 
کرد: البته مازوت‌سوزی در نخستین فرصت در دستور 
کار قرار گرفت ولی تاکنونی شــواهدی دال بر مازوت 

سوزی در تهران نداریم. 
    

استقرار اورژانس در ۵ میدان اصلی 
تهران به دنبال تشدید آلودگی هوا

رئیس مرکز اورژانس استان تهران گفت: با توجه به 
میزان آلودگی هوای شهر تهران، امروز ناوگان اورژانس 
اســتان تهران در میادین آزادی، انقــاب، تجریش، 
فردوســی و شهرری مستقر خواهند شــد. به گزارش 
تســنیم، محمد اســماعیل توکلی با تاکید بر این‌که 
شــهروندان از تردد غیرضروری جدا خودداری کنند، 
افزود: شــهروندان در صورت احســاس تنگی نفس، 
دوبینی، سردرد، ســرگیجه و تهوع به عوامل اورژانس 
مراجعه کنند تا به وضعیت آن‌ها رســیدگی و اقدامات 
لازم انجام شــود.  این وضعیت در حالی است که طی 
هفته جاری تقریباً سامانه فعالی روی کشور نخواهیم 
داشت. پیش‌بینی می‌شود غلظت آلاینده‌های جوی 
در شهرهای صنعتی، پرجمعیت و شهرهایی که میزان 

انتشار آلاینده‌ها در آنها بالاست، افزایش یابد. 
    

ابطال معاینه فنی ۶۰۰۰ خودروی 
آلاینده در تهران

معاون عملیــات پلیس 
راهــور تهران بــزرگ گفت: 
تاکنون معاینــه فنی ۶۰۰۰ 
وســیله نقلیه در تهران باطل 
شده است. به گزارش ایسنا، 
احسان مومنی افزود: در منطقه ۱۲ تهران تاکنون ۳۰۰۰ 
موتورســیکلت متخلف با پلاک پوششی شناسایی و 

رفع اثر شد.
    

هشدار پزشکی قانونی در مورد 
»گازگرفتگی«

مدیرکل پزشکی قانونی استان تهران با سرد شدن 
هوا و افزایش اســتفاده از وســایل گرمایشی گازسوز، 
نســبت به افزایش مرگ ناشــی از گاز گرفتگی با گاز 
CO هشدار داد. به گفته مهدی فروزش، مسدود بودن 
دودکش‌های دیوار از عوامل مهم ایجاد مسمومیت و گاز 
گرفتگی و به خطر افتادن جان افراد محسوب می‌شود.  او 
افزود: با توجه به این‌که گاز co بدون بو وطعم است فرد 
متوجه گاز مونوکسید کربن نمی‌شود و از طرفی این امر 
باعث سرددرد، تهوع، سرفه خشک، احساس ناخوشی 
و در مجموع علائم سرماخوردگی در فرد می‌شود. این 
علائم در کودکان شامل تهوع، استفراغ، حالت گیجی و 
خواب آلودگی و در برخی موارد با افت سطح هوشیاری و 

تشنج همراه است.
    

رئیس سازمان غذا و دارو:
کمبود شیرخشک رو به پایان است‌

بــا وجــود اینکــه هنوز 
گزارش‌ها از کمبود شیرخشک 
در شهرهای مختلف حکایت 
دارد ، دیروز رئیس ســازمان 
غذا و دارو گفت:‌ در مجموع ۳۰ 
روز آبان ماه، ۸ میلیون و ۷۰۰ هزار عدد قوطی شیرخشک 
معمولی )رگولار( در کشور توزیع شد که عددی بی‌سابقه 
است. ‌به گزارش تســنیم حیدر محمدی افزود: افزایش 
توزیع نشان از افزایش سرعت تأمین و توزیع دارد و حاکی 
از آن است که کمبود شیرخشک رو به پایان بوده و بازار به 

سمت اشباع پیش می‌رود.

»النا«؛ قربانی معوقات، وعده‌های محقق نشده و شرایط سخت کاری نظام درمان شد؟از گوشه و کنار 

دومینوی مصیبت‌ در  پیچ و خم  معیشت و اخلاق سعیده علیپور

معاون سابق آموزش ابتدایی وزارت آموزش و پرورش، مردمی‌سازی آموزش و پرورش 
را اسم مستعار خصوصی‌سازی می‌داند. رضوان حکیم‌زاده در گفت‌وگو با ایلنا، ضمن ابراز 
نگرانی از  کالا انگاشته شدن آموزش و سیاست‌ غلط جداســازی دانش‌آموزان در نظام 
آموزشی کشور، تبعات تنوع بخشی مدارس را مورد ارزیابی قرار می‌دهد و وجود چنین 
سیاست‌هایی را آغازگر شکاف طبقاتی عنوان می‌کند.این استاد علوم تربیتی دانشگاه 
تهران بر این باور است کاهش ســهم دهک‌های پایین جامعه از قبولی در دانشگاه‌های 
برتر کشور محصول این رویکرد و ناشی از ایجاد تبعیض در کیفیتِ آموزش و فرصت‌های 
نابرابر یادگیری است که در پی آن امکان ارتقای طبقه اجتماعی از طریق آموزش برای کم 
برخوردارها سلب می‌شود. او تاکید دارد برای پایان دادن به این وضعیت باید سیاست حذف 

تنوع مدارس را در پیش گرفت و به سیاست‌ جداسازی دانش‌آموزان پایان داد. 

کاهش سهم دهک‌های پایین جامعه در دانشگاه‌ها
به گفته حکیم زاده، هرچه جلو می‌رویم سهم دهک‌های پایین جامعه از قبولی در کد 
رشته محل‌های خوب دانشگاه‌هایی که موجب تحرک اجتماعی می‌شود، کاهش می‌یابد.
او ادامه می‌دهد: در کلاسی با تراکم ۴۵ دانش‌آموز و یک سرباز معلم که آموزش لازم 
را ندیده و در رشته غیرمرتبطی هم تحصیل کرده، نمی‌توان امیدوار بود که فرصت‌های 
یادگیری دانش‌آموزان آن کلاس به انــدازه فرصت‌های یادگیری کلاس درس ۲۰ نفره 
در یک منطقه مرفه باشــد که حمایت خانواده را نیز دارد و برای هر درس هم یک معلم 
خاص دارند. قطعا شرایط یادگیری این دو دســته دانش‌آموز برابر نیست. گرچه هر روز 
دانش‌آموزان هر دو گروه کیف‌های خود را برمی دارند و به مدرســه می‌روند، اما این دو 
دسته دانش‌آموز روز یکسانی را از جهت تجربه‌های یادگیری در مدرسه سپری نمی‌کنند. 
وقتی این امکان را فراهم می‌کنیم که آموزش به کالا تبدیل شود و هر کس پول بیشتری 

داشت، کالای بهتری هم دریافت کند، نمی‌توان انتظار نتایج خوبی را داشت. آموزش واقعا 
کالا نیست بلکه یک خدمت اساسی است. مانند هوایی که تنفس می‌کنیم مانند خدمات 
سلامت باید با کیفیت خوب در دسترس همگان باشد. این حقوق اولیه هر شهروند است 
تا با برخورداری از آموزش باکیفیت و در صورتی که انگیزه کافی داشت، بتواند راه خودش 

را پیدا کند و پیشرفت کند.
وی می‌افزاید: اگر در بدو ورود به مدرســه برای دانش‌آموزان با زمینه‌های مختلف 
شرایط مطلوب و باکیفیت آموزشی فراهم نکنیم، اتفاقی که می‌افتد این است که هرکسی 
برخورداری بیشــتری دارد، آموزش مطلوب‌تری دریافت خواهد کرد و کودکان کمتر 
برخوردار در مناطق کمتر برخوردار شهری و روستایی شرایط مطلوب یادگیری نخواهند 
داشــت. ادامه چنین روندی به تشــدید نابرابری‌های اجتماعی منجر می‌شود و نوعی 

جداسازی اتفاق می‌افتد که امروز اینطور شده و واقعا نگران کننده هم هست. هرچه جلو 
می‌رویم سهم دهک‌های پایین جامعه از قبولی در کدرشته محل‌های خوب دانشگاه‌هایی 

که موجب تحرک اجتماعی می‌شود، کاهش می‌یابد.

کاهش امکان ارتقای طبقه اجتماعی 
معاون سابق آموزش ابتدایی وزارت آموزش و پرورش در ادامه اظهار می‌دارد:

محروم‌ترین اقشار جامعه مجبورند، در دانشگاه‌های غیردولتی و پولی تحصیل کنند، 
در حالی که برخوردارهای جامعه در دانشــگاه‌های برتر کشور آن هم به صورت مجانی 

درس می‌خوانند!
او ادامه می‌دهد: قبولی در کدرشته محل‌های مطلوب این امکان را به افراد می‌دهد تا 
طبقه اجتماعی خود را عوض کنند، اما فرصت‌های یادگیری نابرابر این تنها امکان برای 
ارتقای طبقه اجتماعی از طریق آموزش را از افراد کمتر برخوردار سلب می‌کند و واقعا جای 
تاسف است که بگویم هر ساله از خیل دانش‌آموزان عشایر و روستایی در بین قبولی‌های 
دانشگاه‌های خوب مثل دانشگاه تهران کاسته می‌شــود. در یکی از کلاس‌های مقطع 
کارشناسی، از ۲۸ دانشجوی تازه وارد کلاسم، ۲۱ نفر آن‌ها دانش‌آموزان مدارس خاص 
بودند که به دانشگاه تهران راه یافتند. واقعا موجب ناراحتی است که دانش‌آموزان طبقات 

کمتر برخوردار جامعه امکان راه‌یابی به دانشگاه‌های برتر کشور را نداشته باشند.
حکیم زاده می‌گوید: در واقع تناقض عجیبی وجود دارد؛ در روند آموزش قبل از دانشگاه، 
کسانی که پولدار هستند می‌توانند به آموزش‌های خصوصی مطلوب‌تر دست پیدا کنند 
و به مدد همین سرمایه در آینده در دانشگاه‌های خوب دولتی رایگان درس می‌خوانند و 
فرزندان طبقه محروم جامعه به دلیل نداشتن امکانات، کمتر فرصت یادگیری مطلوب در 
آموزش عمومی پیدا می‌کنند و کسانی که آرزو و علاقه دارند فرزندانشان به دانشگاه‌ها 
راه پیدا کنند، مجبور می‌شــوند که فرزندان خود را به دانشگاه‌های پولی و بی‌کیفیت 
بفرستند. به عبارتی محروم‌ترین اقشــار جامعه مجبورند، در دانشگاه‌های غیردولتی و 
پولی تحصیل کنند، در حالی که برخوردارهای جامعه در دانشــگاه‌های برتر کشور آن 
 هم به صورت مجانی درس می‌خوانند! این تناقض که این روزها شاهد آن هستیم واقعا 

نگران‌کننده است. 

هشدار معاون سابق آموزش ابتدایی نسبت به گسترش خصوصی‌سازی مدارس

به سیاست‌ جداسازی دانش‌آموزان پایان دهید

گزارش


