
از شیرسنگی تا سنگ امیراویس

نوجوان بودم که به شهر همدان رفته بودم و طبیعتا 
یکی از اصلی ترین برنامه هایم در آن سفر، گشت وگذار 
در شهر و دیدن اماکن، بناها و آثار تاریخی و فرهنگی 
این ش��هر باس��تانی بود. آثار متعدد موج��ود در این 
ش��هر را بازدید کردم و در آن ش��ور و حال نوجوانی به 
خود می بالیدم که در س��رزمینی به نام ایران با چنین 
داش��ته هایی به دنیا آمده ام. اما یکی از تاسف بارترین 
خاطراتی که در مورد میراث تاریخی، هنوز در ذهنم 
باقی است مربوط می شود به اثر تاریخی شیرسنگی 
که متعلق است به دوره مادها. این اثر که در میدانی به 
همین نام قرار دارد، در آن زمان به وسیله ای برای بازی 
کودکان به عنوان سرسره و سواری تبدیل شده بود و 
بعضا بزرگترها هم به این نوع استفاده دامن می زدند. 
در تمام دنیا گرفت��ن عکس یادگاری در کن��ار آثار و 
بناهای تاریخی و فرهنگی و ثبت لحظه تفاخر در کنار 
این آثار برای هر فردی از هر رنگ و نژادی لذتبخش و 
غرورآفرین است. اما تصور این که فرد نه در کنار، بلکه 
دقیقا سوار بر این اثر حدودا 2500 ساله با ژست های 
عجیب و غریب لبخندزنان و با تفرعنی خاص بنشیند 
و حتی اصرار کند که فرزندان هم از سنگ بالا بروند و 
همراه با خانواده روی این اثر تاریخی عکس یادگاری 
بگیرند، اصلا برای��م قابل توجیه و پذی��رش نبود. در 
سفرهای بعدی در س��ال های اخیر، باز هم سراغی از 
شیر سنگی گرفتم و خوش��بختانه متوجه شدم که 
حداقل های ضروری برای حفاظت از این اثر تاریخی 
لحاظ ش��ده اس��ت. چیزی که تا قبل از آن خبری از 

کمترین حفاظت و توجهی دیده  نمی شد.
اما مسأله اصلی بحث حاضر موضوع دیگری است. 
در خبرها آمده بود که: ...»س��نگ مزار امیر اویس در 
اردس��تان به عنوان یکی از زیباترین مقبره های کهن 
ایران، در تاری��خ 17 دی ماه جاری، توس��ط گروهی 
ناش��ناس با هدفی نامعلوم تخریب شد. سنگ افقی 
مزین به اشعار حضرت حافظ و خواجوی کرمانی است 
که 400 سال قدمت آن است و سنگ عمودی دو متر 
و 75 سانتی متر ارتفاع آن است که در حدود 1.5 متر 
از دل خاک بیرون اس��ت...« گذش��ته از زیبایی های 
منحصربه فرد این اثر تاریخی مربوط ب��ه اوایل دوران 
صفویه، این اتفاق را باید به شکلی نمادین و نه صرفا در 
ارتباط با این اثر بررسی کرد. میراث فرهنگی ما در دو 
دسته بزرگ میراث مادی و ملموس و میراث معنوی و 
ناملموس قابل ارزیابی است. میراث معنوی که شامل 
طرز تفکر، آیین ها، رس��وم و ش��خصیت های علمی، 
فرهنگی و ادبی است، موضوع بحث حاضر نیست که 

البته خود، نیازمند بررسی های ویژه است.
اما میراث م��ادی به نوبه خود ب��ه دو بخش میراث 
منقول )که به آسانی از جایی به جای دیگر قابل انتقال 
اس��ت( و میراث غیرمنقول )که قابل انتقال به جای 
دیگری نیست( تقس��یم می ش��ود. وضع حفاظت و 
نگهداری آثار منقول مانند ظروف سفالین و شیشه ای، 
دست س��اخته ها، زیورآلات و غیره، مشخص است؛ با 
انتقال این آثار به موزه ها و اماکن نگهداری آثار باستانی 
و تاریخی و رعایت اصول حفاظت، می توان از تخریب 
تدریجی و وندالیسم در آن جلوگیری کرد و این آثار را 

در معرض دید عموم قرار داد.
از لحاظ تقس��یم بندی، س��نگ مزار امی��ر اویس، 
به عنوان میراث غیرمنقول ش��ناخته می شود. اما در 
زمین��ه حفاظت از می��راث کهن و آث��ار تاریخی چه 
باید کرد؟ آیا نباید این آثار تاریخ��ی که به عنوان آثار 
غیرمنقول محسوب می شوند، با شرایط ویژه حفاظت 
و نگهداری شوند؟ در سیاست گذاری ها و مدیریت این 
حوزه، باتوجه به واقعیت ها و بودجه های مصوب، چه 
باید کرد؟ شاید این که انتظار داشت تمامی آثار حتی 
آثار کوچک غیرمنقول را در همان نقطه ای که کشف 
شده، به نحو شایس��ته نگهداری کرد، انتظار معقولی 
نباشد. یک راه حل این است که می توان برخی نمونه ها 
را اگرچه به عنوان آثار غیرمنقول محسوب می شوند، 
درجهت نگهداری بهتر به موزه منتقل کرد. به عنوان 
نمونه می توان از برخی سرستون های تخت جمشید 
نام برد ک��ه به موزه ایران باس��تان منتقل ش��ده اند، 
حتی می شد این کار را برای سنگ نبشته کشف شده 
در جزیره خارک انج��ام داد؛ اثری مرب��وط به دوران 
هخامنش��یان با متنی به خط میخی پارسی باستان 
در ارتباط با خلیج فارس روی س��نگ مرجانی نوشته 
شده بود، که درواقع شاید مهم ترین سند تاریخی برای 
دفاع از تعلق ایرانی خلیج فارس و جزایر سه گانه قلمداد 

می شد.
اما درمورد آثار دیگری مثل سنگ تاریخی مزار امیر 
اویس، چنین راهکاری نمی تواند چندان عاقلانه باشد. 
چراکه با جابه جایی س��نگ روی م��زار و انتقال آن به 
جایی غیر از مزار، مفهوم و هویت اصلی خود را از دست 
می دهد. در ارتباط با حفاظ��ت از آثار تاریخی، بخش 
عمده ای از اقدامات مربوط می ش��ود به آس��یب های 
طبیعی و تخریب تدریجی که ممکن است در شرایط 
اقلیمی و آب وهوایی رخ دهد. اما شواهد و قراین حاکی 
است که تخریب عمدی و وندالیسم، معضل دیگری 
است که در کمین آثار تاریخی اس��ت. این اتفاق اگر 
جدی گرفته نشود، مش��خص نیست در آینده شاهد 
چه بلاهای دیگری باش��یم که بر سر آثار و نشانه های 

هویت بخش و فرهنگی این کشور فرود آید!
اگر س��ازمان میراث فرهنگی، به راستی این چنین 
جایگاه های��ی را به عن��وان جاذبه های توریس��تی و 
گردش��گری قلمداد کن��د، مانند بس��یاری از بناها و 
فضاهای تاریخی و فرهنگی، می تواند با ساخت بناهایی 
مانند فروشگاه های تجاری و فرهنگی، رستوران سنتی 
یا هماهنگ با فضای اثر و غیره در نزدیکی آن � با لحاظ 
کردن قواعد بصری در اطراف بناهای تاریخی و این که 
چش��م انداز آن را مخدوش نکند � در عمل زندگی را 
در چنین فضاهایی ج��اری کند. آنگاه می توان انتظار 
داشت که این فضا هم گردشگرپذیر باشد و هم طبیعتا 
درآمدزایی داشته باشد و از محل درآمد برای نگهداری 
و حراست از آن اشخاصی مامور باشند و مهم تر از همه 
این که اثری تاریخی که بخشی از هویت ماست، حفظ 

و حراست شود.
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زباله های شهری و بیمارستانی پیشوا چراگاه دام ها
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ش�هروند| ه��ر روز ب��ه ضیاف��ت زباله ه��ا دعوتند. 
چراگاه ش��ان هیچ ش��باهتی با چراگاه س��نتی گذشته 
ندارد، خوراک ش��ان هم همین طور. دیگ��ر از علوفه تازه 
یا علوفه خش��ک خبری نیس��ت. آنها هر روز به ضیافت 
زباله های شهری، بیمارستانی و عفونی دعوت می شوند. 
شکم دام های شهرستان پیشوای ورامین، مدت هاست با 
زباله هایی سیر می شود که به صورت بهداشتی دفن و دپو 
نمی شوند؛ زباله های رهاشده در بیابان های اطراف پیشوا 
که حالا به چراگاه دایمی گوس��فندان در این شهرستان 

تبدیل شده است. 
گوس��فندان، نه در نزدیکی این مرکز دپوی زباله بلکه 
از زباله هایی که دپو می شوند، تغذیه می کنند. به گزارش 
دیده بان، محیط زیست و حیات وحش ایران، مدت هاست 
که محل دپوی زباله های شهری، بیمارستانی و عفونی 
در شهرستان پیشوا در اس��تان تهران به چراگاه دایمی 
دام های اهلی تبدیل ش��ده اس��ت. ه��ر روز صدها رأس 
گوسفند در این محل مش��غول به چرا و تغذیه از زباله ها 
هس��تند و درنهایت گوش��ت و فرآورده ه��ای دامی این 
گوسفندان به خوراک شهروندان تهرانی تبدیل می شود. 

ش��هروندانی که هر روز س��ایه جدیدی را بر سر خود 
می بینند که سلامتی ش��ان را تهدید می کن��د. یک روز 
هوای آلوده، روز دیگر آب هایی که نیتراته هستند و روزی 
دیگر سبزیجاتی که با فاضلاب شهری آبیاری می شوند. 
در این می��ان، باید ماج��رای برنج های واردات��ی آلوده، 
میوه هایی که با پارافین خوشگل و براق می شوند، سموم 
دفع آفاتی که در بافت محصولات باغی می مانند و... را هم 
اضافه کرد. حالا انتشار عکس هایی از گوسفندانی که در 
میان پسماندها، شکم خود را از زباله های بیمارستانی و 
عفونی سیر می کنند هم سایه جدیدی است که سلامتی 

هزاران شهروند تهرانی و ورامینی را تهدید می کند. 
دراین باره، رئیس اداره محیط زیست شهرستان پیشوا 
با گلایه از مسئولان ش��هرداری که در دپوی بهداشتی 
زباله های این شهرس��تان کوتاهی ک��رده اند، می گوید: 
»س��ایت های انباش��ت و دپوی زباله شهرستان پیشوا، 
به دلیل محصور نبودن و رعایت نش��دن موارد ایمنی و 
بهداشتی به چراگاه احشام و حیوانات تبدیل شده است.« 
اس��ماعیل میرانزاده با اش��اره به آمار تولید گوش��ت 
توسط هر گوسفند و هر گله آن، ادامه می دهد: »آمارها 
نشان می دهند از هر گوسفند زنده 20 کیلو گوشت قرمز 
قابل استحصال است و در هر دوره پرواربندی ۳00 هزار 
کیلوگرم گوشت قرمز از این چراگاه زباله ای تولید می شود 
و اگ��ر در طول م��دت زمان یک س��ال بتوان س��ه دوره 

پرواربندی داش��ت، به طور متوسط در  س��ال ۹00 هزار 
کیلوگرم گوشت از طریق این چراگاه )زباله دان( تولید و 

روانه بازار مصرف می شود.« 
درحالی به گفته رئیس اداره محیط زیست شهرستان 
پیشوا، هر  سال حدود یک میلیون کیلو گوشت گوسفندی 
در این شهرس��تان از زباله تولید می ش��ود ک��ه در میان 
زباله های رهاش��ده در این مرکز دپو پس��ماند، زباله های 
بیمارس��تانی از قبیل آمپ��ول و ان��واع زباله های عفونی 
بیمارس��تانی به چش��م می خورد، زباله های��ی که درون 
دستگاه  هاضمه گوسفندان، انباشته شده و عفونت های 
مختلفی را به جامعه منتقل می کند. همچنین تجمع افراد 
معتاد در این محل باعث وارد ش��دن سرنگ های تزریق 
موادمخدر و غیره به زباله ها و پراکنده شدن آنها در اطراف 
محل دپوی زباله شده و موجب انتقال انواع بیماری ها به 
سایر شهروندان می شود.  هرچند این اتفاق، یعنی تغذیه 
دام ها از پسماندهای شهری، به گفته دامپزشکان موضوع 
جدیدی نیست و پیش از این هم بار ها شنیده شده اما آنها 
معتقدند، آلودگی هایی که با تغذی��ه وارد بدن این دام ها 
می شود، در بافت های ماهیچه ای و کبد آنها رسوب کرده و 
پس از مصرف وارد بدن انسان ها هم می شود، سلامتی آنها 
را تهدید می کند و می تواند به انواع سرطان ها منجر شود. 

س��ید جاوید آل داوود، عضو هیأت علمی دانش��کده 
دامپزشکی و رئیس انجمن حمایت از حیوانات با تأکید بر 

این که موضوع چرای دام ها به وسیله پسماندهای شهری 
و حتی بیمارستانی موضوع جدیدی نیست و در گذشته 
هم بارها و بارها ش��نیده ش��ده که دام ها از پسماندهای 
بیمارستانی تغذیه می شوند، به »ش��هروند« می گوید: 
»قطعا مواد شیمیایی موجود در زباله های بیمارستانی 
همچون مواد ضد سرطان، مواد شیمیایی که به صورت 
خوراکی و تزریقی در پس��ماندهای بیمارستانی وجود 
دارند، ترکیبات الکلی و به ویژه فلزات سنگین به راحتی 
جذب بدن حیوانات می ش��وند، در تمام ساختمان های 
بدن حیوانات رس��وب می کنند. در این میان با توجه به 
این که کبد، مرکزی است که خون را غیرسمی می کند، 
این آلودگی ها را بیش��تر جذب کرده و بیشتر در معرض 
آلایندگی قرار می گیرد.«  او با اشاره به این که بسیاری از 
آلودگی ها وارد شیر دام های ش��یرده هم می شود، ادامه 
می دهد: »دام های��ی که از مواد آل��وده تغذیه می کنند، 
شیرشان هم آلوده می ش��ود این آلودگی به راحتی وارد 
بدن انس��ان ها می شود اما کس��ی به آن توجه نمی کند. 
مردم با آلودگی های بس��یاری مواجه هستند، آلودگی 
آب، هوا و... دیگر جایی برای توجه به آلودگی دام ها باقی 

نمی ماند.« 
رئیس انجمن حمای��ت از حیوانات درب��اره این که با 
مصرف گوشت آلوده این دام ها چه آلودگی هایی سلامتی 
مردم را تهدید می کند و آیا پختن آلودگی گوش��ت این 

دام ها را از بین می برد یا خیر، می گوید: »بس��تگی دارد 
آلودگی از چه نوعی باش��د. آلودگی میکروبی، ترکیبات 
پروتئینی، فلزات و... . در آلودگی میکروبی اگر گوش��ت 
به طور کامل پخته ش��ود، یعنی حدود 40 تا 50 دقیقه 
در آب جوش��انده ش��ود، آلودگی آن از بین می رود. اگر 
ترکیبات پروتئینی باشد، با پختن تغییر شکل می یابد 
و حتی ممکن اس��ت بار آلودگی آن بدتر هم شود اما اگر 
گوشت این دام ها به فلزات سنگین آلوده شده باشد، از بین 
نمی رود، با پختن هم به همان ش��کل باقی می ماند و به 

بدن فرد مصرف کننده منتقل می شود.« 
آلودگی فلزات سنگین، با پختن از بین نمی رود و به بدن 
فرد مصرف کننده منتقل می شود، پیام محبی نایب رئیس 
بیمارستان دامپزشکی تهران و رئیس جامعه دامپزشکان 
ای��ران، در این باره می گوید: »یک��ی از اثرات باقی ماندن 
فلزات س��نگین در خوراک و آب حیوان��ات، انتقال این 
فلزات به بدن فرد مصرف کننده گوشت و درنهایت ابتلا 

به سرطان است.« 
گناه چرای دام ه��ا در مرکز دپوی زباله های ش��هری 
و بیمارس��تانی بیشتر متوجه مس��ئولانی است که این 
زباله ها را به روش بهداش��تی دپو یا بی خطر نمی کنند. 
محبی در ادامه بخش دیگر این گناه را متوجه دامداران 
و چوپانانی می داند که این حیوانات را پرورش می دهند 
و غیرمسئولانه و بدون توجه به سلامتی خود و خانواده 
خود، دام های شان را در مراکز دپوی زباله های خطرناک به 
چرا می برند. او ادامه می دهد: »به هر حال این افراد با این 
دام ها در ارتباط هستند و به نوعی با آنها زندگی می کنند، 
آلودگی این دام ها س��لامتی این افراد و خانواده آنها را به 
خطر می اندازد. این در حالی است که این افراد نه تنها به 
سلامتی افرادی که از گوشت این دام ها استفاده می کنند، 
توجهی نش��ان نمی دهن��د، بلکه با این اقدام س��لامتی 

خانواده خود را هم تهدید می کنند.« 
گره زباله ه��ا هر روز کور تر می ش��ود. دفن غیراصولی 
زباله ها، عدم بی خطرس��ازی زباله های بیمارس��تانی و 
عفونی و نشت ش��یرابه آنها، مدت هاس��ت که به منبع 
آلوده کننده آب های زیرزمینی تبدیل ش��ده است. حالا 
باید محصور نبودن محل دفن این پسماندها را که باعث 
شده اس��ت، آلودگی این پسماندها گسترده تر شده و به 
چ��راگاه دایمی دام های اهلی تبدیل ش��ود را هم به گره 
کور زباله های ش��هری، بیمارستانی و عفونی اضافه کرد. 
زباله هایی که مدیریت درستی برای دپو و دفن آنها اعمال 
نمی ش��ود و در صورت ادامه وضع کنونی گره آن حتی با 

دندان هم باز نخواهد شد. 

یادداشت

‌‌دام‌هایی‌که‌از‌مواد‌آلوده‌تغذیه‌می‌کنند،‌گوشت‌و‌شیرشان‌آلوده‌می‌شود‌و‌این‌آلودگی‌وارد‌بدن‌انسان‌ها‌می‌شود

روي خط خبر

عضو‌انجمن‌سکته‌مغزی‌ایران:‌‌

قیمت یک داروی بیماران سکته مغزی 
3 میلیون و ۶۰۰  هزار تومان

‌‌‌»ار‌تی‌پی«‌؛‌داروی‌اصلی‌بیماران‌سکته‌مغزی‌
هنوز‌بیمه‌نیست

ش�هروند| »قیم��ت هر آمپ��ول آر ت��ی پی   ای 
یک میلی��ون و ۸00 هزار تومان اس��ت و چون عملا 
هر بیمار باید دو آمپول تهیه کند، هزینه اس��تفاده 
این دارو برای هر بیمار سه میلیون و ۶00 هزار تومان 
در می آید.« اینها را عضو انجمن سکته مغزی ایران 
می گوید. او از تحت پوشش بیمه نبودن داروی اصلی 
بیماران سکته مغزی انتقاد می کند. مسعود مهرپور 
درباره وضع دارویی بیماران مبتلا به سکته مغزی به 
ایلنا می گوید: »این بیماران هم از نظر دارویی و هم 
از نظر تجهیزات پزش��کی با مشکل مواجه هستند. 
برای س��کته حاد مغزی یک دارو به نام آار تی پی  ای 
موردتأیید اس��ت، ای��ن دارو ی��ک داروی ضدلخته 
اس��ت که اگر به موقع به بیمار تزریق شود، خیلی به 
کاهش اثرات س��کته مغزی در وی کمک می کند. 
این دارو در کش��ور به صورت وارداتی موجود است، 
اما هنوز تحت پوش��ش بیمه قرار ندارد و مصرف دز 
مناسبی از این دارو برای بیماران سکته مغزی بیش 
از سه میلیون تومان هزینه به بیمار تحمیل می کند.« 
او تأکی��د می کن��د: »بار ها با مس��ئولان نامه نگاری 
کرده ایم که ش��اید بتوانیم این دارو را تحت پوشش 
بیمه قرار دهیم، ام��ا هنوز اتفاقی رخ نداده اس��ت. 
در صورتی که اینها حداقل امکاناتی اس��ت که باید 
برای بیماران س��کته مغزی در جامعه ایجاد شود.« 
مهرپور همچنین درباره افزایش آمار س��کته مغزی 
 در ای��ران می گوی��د: »درباره س��کته های مغزی تا 
یک دهه قبل درم��ان مناس��بی در کل دنیا وجود 
نداش��ت و برای همین عملا بیشتر پیشگیری های 
اولیه و ثانویه و اقدامات مربوط به بازتوانی موردتوجه 
قرار می گرفت.«  این اس��تاد دانشگاه ادامه می دهد: 
»در دهه اخیر نوع درمان سکته مغزی در دنیا تغییر 
کرد و این امکان فراهم شد که اگر بیمار سکته مغزی، 
به موقع و در زمان مناسب مراجعه کند و درمان های 
دارویی مناس��ب و انژیوگرافی برای او انجام ش��ود، 
آسیب کمتری بر اثر سکته مغزی می بیند.« مهرپور 
با تأکید بر این که تجهیز مراکز درمانی و فراهم کردن 
امکانات مناس��ب برای این بیماران مساله ای است 
که مس��ئولان باید خیلی به آن توجه کنند، تأکید 
می کند: »متاسفانه در کشور ما هنوز تعریف مناسبی 
از بخش مراقبت از بیماران سکته مغزی وجود ندارد. 
استاندارد های درمانی و تجهیزات پزشکی ایران برای 
بیماران سکته مغزی نسبت به دنیا از استاندارد های 

بسیار کمتری برخوردار است.«

 نخستین بوستان محیط زیست تهران
 در منطقه 18 ساخته می شود

شهروند| رئیس س��تاد محیط زیست و توسعه 
پایدار شهرداری تهران به همراه دکتر وحید نوروزی 
شهردار منطقه 1۸ و جمعی از مدیران شهری منطقه 
از پروژه ها و اقدامات زیس��ت محیطی جنوب غرب 

تهران بازدید کردند.
به گ��زارش رواب��ط عموم��ي منطق��ه 1۸، دکتر 
علی محمد شاعری، رئیس س��تاد محیط زیست و 
توسعه پایدار ش��هرداري تهران با تاکید برعملکرد 
مثب��ت منطق��ه 1۸دراج��رای طرح های زیس��ت 
محیطی طی 10ماه گذشته، گفت: در صورت تداوم 
انجام اقدامات زیس��ت محیطي توس��ط شهرداري 
منطقه 1۸، ای��ن منطقه مي توان��د منطقه پایلوت 
زیست محیطي شهر تهران شود. او با اشاره به اینکه 
هدف اصلي مدیران ش��هري بهبود کیفیت زندگي 
شهروندان اس��ت، تصریح کرد: اکنون آلودگی هوا، 
 آلودگی صوتی، مدیریت پس��ماند و کاهش شدید 
تنوع زیس��تی از معضلات ش��هر تهران است و باید 
رفتار زیس��ت محیطي ش��هروندان بهبود پیدا کند 
این در حالیس��ت که ش��هرداري به تنهایي قادر به 
حل معضلات زیست محیطي ش��هر نیست و باید 
ش��هروندان در این عرصه گام برداشته و مشارکت 
کنند. بنا بر ارزیابی ستاد محیط زیست و توسعه پایدار 
شهرداری تهران، شاخص عملکرد زیست محیطی 
 10 ماهه منطق��ه 1۸، حای��ز رتبه عال��ی در میان

 22 منطقه شهرداری تهران شده است. 

|  محسن موسیوند  |   کارشناس ارشد پژوهش هنر   |

محیط زیست

شهروند| مدیرکل دفتر سلامت محیط و کار 
وزارت بهداش��ت از احتم��ال آلودگی آب برخی 
مناط��ق حاش��یه ای پایتخت خب��ر می دهد. او 
می گوید که آب این مناطق ب��ه دلیل این که به 
شبکه آب کش��ور متصل نیستند، احتمالا آلوده 
هس��تند. این مس��ئول در وزارت بهداشت، تنها 
کسی نیس��ت که نس��بت به آلودگی آب برخی 
مناطق تهران، هشدار می دهد. رئیس کمیسیون 
سلامت شورای شهر تهران، هم سیزدهم آذرماه 
از آلوده بودن آب ۸ منطقه تهران خبر داده بود. 
او حتی تأکید کرده بود که اسناد این آلودگی ها 
را دارد و به وزیر بهداش��ت می دهد. رحمت الله 
حافظی، این صحبت های��ش را  به نمونه برداری 
که شهریورماه امس��ال از آب شرب تهران انجام 
ش��د، اس��تناد داده بود. با این همه، فرمانداری 
تهران ای��ن موضوع را نمی پذی��رد. دو روز پیش 
بود که عیس��ی فرهادی، فرماندار تهران، تأکید 
کرد که آب ش��رب تهران هیچ مشکلی ندارد. او 
گفت که:  »مش��کلاتی که در  آب ش��رب تهران 
و برداش��ت از آب های زیرزمینی وجود داشت، 
حل ش��ده و دیگر در این زمینه مساله ای وجود 

ندارد.« 
با همه اینها مدیرکل دفتر س��لامت محیط و 

کار وزارت بهداشت، توضیحات بیشتری درباره 
آلودگ��ی آب برخ��ی مناط��ق تهران به ایس��نا 
می دهد. » مش��کل آب تهران وابسته به افزایش 
مص��رف و تأمی��ن آب مناس��ب اس��ت، کمبود 
آب مورد نیاز که ناش��ی از دلایلی مانند کمبود 
بارش اس��ت، منجر به کاهش کیفی��ت آب نیز 
می شود. همچنین میزان نیترات از دیگر عواملی 
اس��ت که روی کیفیت آب تاثیرگذار است.« به 
گفته او، افزای��ش آلودگی آب ه��ای زیرزمینی 
یک��ی از علت ه��ای افزایش می��زان نیترات آب 
اس��ت. بنابراین هرچه از آب ه��ای زیرزمینی به 
میزان کمتری اس��تفاده ش��ود، احتمال خارج 
ش��دن از محدوده اس��تاندارد توس��ط آبی که با 
آب های زیرزمینی مخلوط می ش��ود، کمتر و در 
مقابل کمبود آب و اس��تفاده بیش��تر از آب های 
زیرزمینی، احتم��ال افزایش نیت��رات در آب را 
افزایش می دهد. به گفته این مسئول در وزارت 
بهداشت یکی از اقداماتی که امسال برای کمک 
به افزایش نیافتن نیترات آب از حد اس��تاندارد و 
اس��تفاده کمتر از آب های زیرزمینی انجام شد، 
اضافه شدن سد »ماملو« به منابع آب شهر تهران 
ب��ود و این موضوع ب��ه حفظ آب ته��ران در حد 

استاندارد کمک کرده است.

وزارت‌بهداشت‌اعلام‌می‌کند‌‌

احتمال آلودگی آب برخی مناطق حاشیه ای تهران

سلامت

ش�هروند| مدیرعام��ل س��ازمان 
تأمین اجتماعی از پرداخت مستمری 
بازنشس��تگان از ابتدای  سال ۹4 خبر 
داد و در عی��ن  حال از سیاس��ت های 
جدی��د ای��ن س��ازمان در حمایت از 
بیماران س��رطانی گفت و ب��رای آنها 
یک خبر خوب داش��ت؛ خب��ر این که 
شیمی درمانی و رادیوتراپی رایگان شد.

تقی نوربخش، مدیرعامل سازمان 
از  یک��ی  دی��روز  تأمین اجتماع��ی 

سخنرانان پیش از خطبه های نمازجمعه 
بود. او خلاصه ای از مهم ترین برنامه های اجرا شده در 
این سازمان در یک سال و نیم گذشته را ارایه کرد و از 
افتتاح ۳۶ پروژه بیمه ای و درمانی در کشور همزمان 
با دهه فجر امسال خبر داد اما شاید مهم ترین بخش 
حرف ه��ای نوربخش در س��خنرانی دی��روزش در 
نمازجمعه خبرهایی بود که او برای بازنشستگان و 
همچنین بیماران صعب العلاج داش��ت. او گفت: از 
ابتدای  س��ال ۹4 افزایش حقوق مستمری بگیران 
پرداخت می شود. براساس مصوبه دولت امیدواریم 
افزایش حقوق مستمری بگیران در سال ۹4 دقیقا 

مطابق با نرخ تورم باشد و کمتر از آن نباشد.
او همچنین از آغاز همکاری های چند وزارتخانه 
دولتی ب��رای تأمین مس��کن برای بازنشس��تگان 
تأمین اجتماعی خبر داد: »با همکاری وزارتخانه های 
تعاون، کار و رفاه اجتماعی و راه وشهرسازی، مسکن 
امید برای بازنشستگان تأمین اجتماعی ایجاد خواهد 
ش��د.« به گفته نوربخ��ش، این س��ازمان به دنبال 
آن اس��ت که در س��ال ۹4 ش��رایطی فراهم کند تا 
مستمری بگیران در صورت مراجعه به مراکز درمانی 
دانش��گاهی به ص��ورت رای��گان از خدمات درمانی 
بستری استفاده کنند. او با اشاره به این که بخشی از 
سیاست های ابلاغی رهبر معظم انقلاب در رابطه با 
س��لامت است، گفت: س��لامت به عنوان مهم ترین 
اولویت دولت تدبیروامید نیز مورد توجه قرار گرفته 
و با اختصاص 12 هزار  میلیارد تومان بودجه در  سال 
۹۳ به اجرای این برنامه مبادرت کرده اس��ت. وضع 
فعلی در بخش سلامت و رفع دغدغه درمانی مردم 
با یک سال قبل، قابل قیاس نیست؛ در یک سال قبل 
بیش از 50 درصد هزینه های درمانی توس��ط خود 
بیماران پرداخت می شد اما اکنون کمتر از ۶ درصد 

هزینه های درمانی توسط بیماران پرداخت می شود.
‌شیمی‌درمانی‌و‌رادیوتراپی‌رایگان‌شد

رادیوتراپ��ی و ش��یمی درمانی در درمان بیماری 
سرطان اغلب هزینه های بسیار س��نگینی را روی 
دس��ت بیماران می گ��ذارد. پیش از این س��ازمان 
تأمین اجتماع��ی داروه��ای بیماران س��رطانی را 
مشمول کاهش فرانش��یز دارو کرده بود به گونه ای 

که این بیماران حداکثر 10 درص��د بهای داروهای 
موردمص��رف در ش��یمی درمانی که در فهرس��ت 
تعهدات س��ازمان های بیمه گر باش��ند را پرداخت 
می کنند. مدیرعام��ل س��ازمان تأمین اجتماعی، 
دی��روز در نمازجمعه ب��ه هزینه های خانمانس��وز  
شیمی درمانی اشاره کرد و با اشاره به آخرین مصوبه 
شورایعالی بیمه درباره شیمی درمانی و رادیوتراپی 
گفت: در آخرین مصوبه ش��ورایعالی بیمه در هفته 

گذشته، صددرصد رایگان شد.
پیش از این مس��ئولان وزارت بهداشت از جمله 
رئیس سازمان غذا و دارو هم از طرح و برنامه های این 
وزارتخانه برای حمایت از بیماران سرطانی خبر داده 
بودند. یکی از اقدامات وزارت بهداشت در این زمینه 
تأمین داروهای موردنیاز این بیماران در بیمارستان 
به صورت نیم بها بوده است. طرحی که اجرای آن از 
مهر امسال در بیمارستان های دولتی آغاز شده است. 
حالا اما آنچه مدیرعامل س��ازمان تأمین اجتماعی 
گفته نشان می دهد که دولت بیمه ها را هم پای کار 
حمایت از بیماران سرطانی کشانده است. با ابلاغ و 
اجرایی شدن مصوبه هفته گذشته شورایعالی بیمه، 
شرایط درمان بیماران س��رطانی آسان تر می شود. 
کمترین هزینه رادیوتراپی برای بیماران س��رطانی 
در حدود 7 میلیون تومان است که این هزینه بسته 
به نوع سرطان و طول مدت درمان از این بیشتر هم 

می شود.
 اصولا سرطان جزو بیماری هایی است که درمان آن 
مستلزم پرداخت هزینه های سنگینی است. آن طور 
که محمداس��ماعیل اکبری، رئیس مرکز تحقیقات 
س��رطان پیش از این گفته بود بی��ش از 20 درصد از 
بیماران مبتلا به سرطان به دلیل پرداخت هزینه های 
درمان این بیماری به زیر خط فقر س��قوط می کنند. 
به گفته او در رابطه با رش��د س��رطان، ایران در صدر 
کشورهای جهان قرار دارد و هیچ کشوری به اندازه ما 
روند رشد سرطان ندارد. میزان افراد مبتلا به سرطان 
در مردان کشور ما 140 در 100 هزار نفر است که در 
کشورهای غربی بین 500 تا 700 در هر صد هزار نفر 
است اما در آن کشور ها روند صعودی سرطان، تقریبا 

متوقف شده است.

مدیرعامل‌سازمان‌تأمین‌اجتماعی‌خبر‌‌‌داد‌

شیمی درمانی و رادیوتراپی رایگان شد

‌‌‌‌افزایش‌مستمری‌بازنشستگان‌از‌ابتدای‌‌سال‌‌94پرداخت‌می‌شود
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