
ترافیک 
از مسئولان محترم سازمان حمل و نقل و ترافيک کرج تقاضا 
دارم براي حل مشکل ترافيک در مهرشهر چاره اي بينديشند. 
در اين منطقه بعدازظهرها شاهد ترافيک سنگين هستيم. انتظار 

مي رود مسئولان پاسخگو باشند. 
یک شهروند از مهرشهر کرج

تامین اجتماعی
می خواستم در مورد تامين اجتماعی صحبت کنم که 
داروهايی که برای افسردگی و اعصاب که دکترها تجويز 
می کنند، بيمه به هيچ وجه قبول نمی کند و داروخانه ها به 
صورت آزاد آن را محاسبه می کنند. قيمت داروهای افسردگی 
و ناراحتی های اعصاب واقعا گران است و مردم با مشکل روبه رو 

شده اند. 
شاکر از تهران

برق دزدی
منطقه مرتضی گرد تهران از جمله مناطقی است که چيزی 
به اسم کنتور برق در اين منطقه وجود ندارد و اين منطقه جزو 
مناطقی است که هم مسکونی و نيز بيشتر کارگاه های مبل 
سازی در اين منطقه است. ازاين رو برق دزدی در اين منطقه 
بسيار است و آنچنان در خانه های اين افراد برق مصرف می شود 
که اگر پول آن را بدهند از ميليون ها تومان می گذرد. چرا بايد 
اين منطقه کنتور برق نداشته باشد و برخی ساکنان آن با برق 
رايگان بتوانند خانه های خود را گرم و روشن کنند و يا در 
کارگاه هايشان از طريق برق رايگان و بی حساب دستگاه های 
خود را به کار بيندازند. از مسئولان تقاضا داريم برای کاهش 
مشکلات انرژی و رعايت عدالت در اين باره  اقدامات جدی و 

موثر انجام دهند. 
یک شهروند از تهران

آموزش و پرورش
 از مسئولين آموزش و پرورش درخواست داريم که در سال 
جديد برای دانش آموزان مراکزی را جهت دندانپزشکی با قيمت 
مناسب تعيين کنند تا دانش آموزان با تعرفه آموزش و پرورش به 
اين مطب ها بروند. اکثر دانش آموزان مشکلات زيادی از لحاظ 
بهداشت دهان و دندان دارند که به دليل گران بودن هزينه 

دندانپزشکی نمی توانند درمان کنند. 
عزتی از تهران 

 آب در تهران از خط قرمز عبور کرد 
 در حال حاضر مخازن سدهای پنجگانه تهران نسبت به 
سال گذشته ۷۶ ميليون متر مکعب کسری دارند که اين عدد 
گويای شرايط نامناسب منابع آبی تهران و به صدا در آمدن 
زنگ خطر است. حجم مخازن سدهای پنجگانه تهران در 
۲۳ آذرماه ۱۴۰۱، معادل ۲۸۳ ميليون مترمکعب بوده در 
حالی که در روز مشابه سال ۱۴۰۰ اين عدد معادل ۳۵۹ 
ميليون مترمکعب ثبت شده است که اختلاف آن ۷۶ميليون 
مترمکعب کسری مخزن را نشان می دهد. در سدهای 
اميرکبير، لتيان، لار، طالقان و ماملو به ترتيب با کاهش حجم 
۱۴، ۵، ۴، ۲۴ و ۲۸ ميليون مترمکعبی نسبت به سال قبل 
مواجهيم. پيش بينی  بارش ها نيز تا امروز کمتر از ميانگين و زير 
نرمال بوده و همان طور که شاهديم بعد از سامانه بارشی هفته 
گذشته تاکنون بارش قابل توجهی نيز اتفاق نيفتاده است. 
ميزان بارش ها از ابتدای سال آبی تاکنون ۳۱ ميلی متر ثبت 
شده که اين ميزان در سال گذشته ۴۷.۵ ميلی متر بوده، بر 
اين اساس ميزان بارش ها نسبت به سال آبی قبل آن ۳۴درصد 
و نسبت به بلندمدت ۵۵.۵درصد کاهش يافته است. عليرضا 
ارسطويی -  مدير دفتر بهره برداری و نگهداری تاسيسات آبی 
و برقابی شرکت آب منطقه ای تهران -  در اين رابطه اعلام 
کرد: سال گذشته نيز وضعيت مناسبی از نظر ذخيره سدهای 
پنجگانه تهران نداشتيم، در تمام سدهای تحت پوشش با 
کاهش در ورودی مخازن سدها مواجهيم، در مجموع شرايط 
برای هر پنج سد زير حد نرمال و کمتر از ميانگين است و تمام 
سدها شرايط مشابهی را نسبت به سال های قبل از نظر کاهش 
ميزان آورد و بارندگی تجربه می کنند. به گفته وی شرکت های 
آب منطقه ای تهران و آبفای استان تهران از سال گذشته 
برنامه ريزی هايی را در سطح دو شرکت و وزارتخانه انجام 
دادند برای اينکه بتوانيم سال های خشک را پشت سر بگذاريم، 
برای اين منظور برنامه ريزی های کوتاه مدت، ميان مدت و بلند 
مدت تدوين شده است. مدير دفتر بهره برداری و نگهداری 
تاسيسات آبی و برقابی شرکت آب منطقه ای تهران اظهار 
کرد: مديريت مخازن سدها و استفاده از تمام پتانسيل های 
آبی توسط شرکت آب منطقه ای تهران در دستور کار قرار 
گرفته و اميدواريم با برنامه ريزی های صورت گرفته بتوانيم 
روزهای پايانی پاييز و زمستان را نيز پشت سر بگذاريم. البته 
اين شرايط تنها منوط به تهران نمی شود چراکه اوضاع منابع 
آبی کشور نيز چندان مطلوب نيست. آنطور که علی اکبر 
محرابيان -  وزير نيرو اخيرا اعلام کرده هم اکنون بيش از ۶۰ 
درصد ظرفيت سدهای کشور خالی است، در چنين شرايطی 
مديريت مصرف آب بيش از پيش مورد تاکيد قرار می گيرد. وی 
تاکيد کرد: به منظور بهبود اين شرايط، منتظر افزايش بارش ها 
در ماه های آتی هستيم و اميد است با تحقق اين مهم، حجم 
سدهای کشور افزايش يابد. وزير نيرو با بيان اينکه موجودی 
آب سدهای کشور ۳۹ تا ۴۰ درصد است، افزود: با اين ميزان 
موجودی منابع آبی کشور، مديريت مصرف آب بيش از پيش 
مورد تاکيد قرار می گيرد؛ بر همين اساس از ملت شريف ايران 
درخواست داريم همانند گذشته و بسيار جدی تر به اين مهم 
توجه کنند. به اعتقاد کارشناسان، به نظر می رسد که وضعيت 
منابع آبی در کشور زنگ خطر را به صدا درآورده، هرچند در 
اين شرايط نيازمند همکاری تمام مشترکان هستيم اما انتظار 
می رود وزارت نيرو نيز مديريت جدی تری در اين بخش داشته 

باشد تا با چالش های بيشتر مواجه نشويم. 
منبع: ایسنا

  آرمان ملی: خبر اين است؛ گسترش 
ابتلا به ويروس HPV در ايران. البته نزديک به 
يک دهه است که بحث شيوع اين ويروس در 
بين زنان و مردان ايرانی مطرح شده؛ ويروسی 
که نامش آدم را ياد اچ آی وی يا همان ايدز 
می اندازد. البته که اين ويروس از خانواده ايدز 
نيست اما از همان آغاز مطرح شدن شيوع آن 
در ايران گفته شد که به خطرناکی ايدز است و 
آن زمان بيشترين خطر و آسيب  را متوجه زنان 
دانسته و گفته شد که اين ويروس می تواند 
منجر به ايجاد سرطان دهانه رحم در زنان و 
دختران ايرانی شود. اين بحث هم مطرح شد 
که زنانی که همسرانشان  رفتار غير متعارف 
خارج از چارچوب خانواده دارند، بيشتر در خطر 
هستند و در واقع به شکلی از بيماری مبتلا 
می شوند که خود هيچ نقشی در آن نداشته اند. 
بحث هايی نظير شرم و عدم مراجعه به پزشک 
هم مطرح شد و اينکه برخی از اين بانوان با 
مراجعه ديرهنگام به پزشک منجر به جدی 
شدن بيماری در بدنشان و ابتلا به سرطان 
پيشرفته می شوند. حالا اما يک بحث ديگر هم 
مبنی بر خطرآفرين بودن اين ويروس در مورد 
مردان هم مطرح شده است. يک پزشک گفته: 
»باور غلطی در بين مردم رايج است که عفونت 
HPV عمدتاً خطری است که زنان را تهديد 
می کند؛ اما بايد توجه داشت که زنان و مردان 
هر دو می توانند با اين ويروس مواجهه داشته 
باشند.« گفته شده که اين ويروس می تواند 
منجر به برخی سرطان ها در مردان  شود. علی 
آذين، متخصص پزشکی اجتماعی و فلوشيپ 
گفته:  سکسولوژيست،  سليکو-  و  جنسی 
»تقريباً همه افراد می توانند بالقوه در طول عمر 
خود در مقطعی با اين ويروس آلوده شوند؛ اما به 
لحاظ اپيدميولوژيک، عمدتاً آلودگی در همان 
سنين جوانی اتفاق می افتد.« او در مورد آماری 
که از سوی وزارت بهداشت اعلام می شوند، 
گفته که نمی داند آمار وزارت بهداشت بر مبنای 
چه پژوهشی است؛ اما خيلی خوش بينانه به 
نظر می رسد: »شيوع برآورد شده در مطالعات 
مراکز تحقيقاتی دانشگاهی به مراتب بيش از 
اين بوده است. صرف نظر از اين رويکردهای 
محافظه کارانه در اطلاع رسانی و ايجاد درک 
خطر در مردم، با تغيير سريع در الگوهای رفتار 
جنسی در جامعه، گسترش سريع آلودگی با 

اين ويروس امری حتمی است.«
 HPV چیست؟

اسمش آدم را ياد HIV می اندازد. ايدز نيست 
اما کمتر از ايدز نمی تواند خطرناک باشد! 
پاپيلوما يا همانHPV؛ ويروسی جديد که 
 HPV محصول رفتارهای جنسی است. در واقع
مثل HIV )ايدز( محصول برخی تغييرات 
وسيع اجتماعی و تغيير الگوهاست. ويروسی 
که واژن، مقعد و ناحيه اوروفارنکس )قاعده 
زبان، پشت حلق، لوزه ها( از جمله نقاطی است 
که در بدن از خود نشانه ای به جا می گذارد و 
تبديل به سرطان می شود. می گويند در هر دو 
دقيقه هزار زن در جهان به دليل سرطان دهانه 
رحم می ميرد و ۷۵درصد عامل ابتلا به اين 
سرطان ويروس پاپيلوماست؛ زگيل دستگاه 

تناسلی. به گفته متخصصان، HPV گروهی 
از ويروس هاست که پوست و مخاط مرطوب را 
 HPV تحت تاثير قرار می دهد. حدود ۱۰۰ نوع
وجود دارد که حدود ۴۰ نوع آن می تواند ناحيه 
تناسلی را درگير کند: ويروس HPVقدرت 
سرايت بالايی دارد و عفونت ناحيه تناسلی 
با انواع خاص مانند نوع ۱۶ و ۱۸ آن می تواند 
باعث سرطان سرريکس يا زگيل تناسلی شود. 
در بسياری از کشورهای غربی، واکسيناسيون 
عليه HPV از سال ۲۰۰۸ آغاز شده است. 
اين واکسن در سنين -۱۲  ۱۱ سالگی تجويز 
می شود و بسيار مهم است که بدانيم استفاده از 
واکسن هرگز جايگزين انجام تست پاپ اسمير 
ساليانه )غربالگری( جهت تشخيص زودرس 
سرطان گردن رحم، نمی شود. بايد گفت که 
HPV تست خونی وجود  جهت تشخيص 
ندارد، می گويد حدود ۴۰درصد مرگ هايی که 
بر اثر سرطان دهانه رحم ايجاد می شود با انجام 
واکسيناسيون قابل پيشگيری است ضمن 
اينکه واکسيناسيون عليه HPV تا بيست سال 

در فرد سبب پيشگيری است. 
 درباره واکسن این ویروس

اما آيا واکسن راه مناسبی برای پيشگيری 
است؟ دکتر آذين که اخيرا در اين زمينه 
داده،  انجام  خبرآنلاين،  با  گفت وگويی 
توضيح داده که »نخست بايد اين موضوع 
را درنظر داشت که واکسن های HPV تنها 
برای مقابله با سويه های خاصی از ويروس 
تهيه می شوند؛ يعنی انواعی که با  ريسک 
بيشتری برای ايجاد سرطان همراه هستند. 
بنابراين واکسيناسيون به شکل مطلق جلوی 
آلودگی با انواع ويروس های HPV را نمی گيرد. 
هرچند واکسن يکی از اقدامات لازم برای 
پيشگيری اوليه است؛ اما هرگز به تنهايی کافی 
نيست. آموزش مردم و به ويژه گروه های آسيب 
پذير )مثل جوانان( و ايجاد درک مناسبی از 
خطر ابتلا و راه های پيشگيری يک رويکرد 
اساسی است که نمی توان از آن غفلت کرد. 
متأسفانه سياستگذاران فرهنگی، اجتماعی، 
آموزشی و حتی گاه حوزه سلامت نه تنها به 
اين موضوع عنايت کافی ندارند، بلکه گاه 
فعالانه در تقابل با آن حرکت می کنند. اما 
سوال هايی در باره نوع واکسن هم مطرح 
می شود، از واکسن های ۹ ظرفيتی و چهار 
ظرفيتی صحبت می شود. دکتر آذين در اين 
باره می گويد: »فعلا تزريق واکسن ۴ظرفيتی 

در بسياری از کشورها برای همه افراد بالای ۱۰ 
سال توصيه می شود. طبيعی است که واکسن 
۹ظرفيتی )که سويه های خطرناک بيشتری 
را پوشش می دهد(، در منطق و روی کاغذ 
کارايی بيشتری دارد. اما اين موضوع که آيا در 
يک برنامه کشوری با در نظر گرفتن هزينه ها و 
امکان پذيری پوشش واکسيناسيون الزاما با اين 
واکسن دستاورد و موفقيت بيشتری خواهيم 
داشت يا خير، نيازمند ارزيابی کارشناسانه و 
مطالعات بيشتر است. حتی اگر نظام سلامت 
ما بخواهد و بتواند واکسيناسيون عمومی در 
اين خصوص را اجرايی کند؛ دو نکته را نبايد 
از نظر دور داشت؛ اول آنکه واکسيناسيون 
اگرچه لازم است، نمی تواند جايگزين آموزش 
و افزايش درک خطر شود و دوم آنکه پذيرش 
واکسن و استقبال مردم از آن نيازمند فرهنگ 
سازی و اطلاع رسانی علمی و منطقی قبلی 
است. متأسفانه در جريان واکسيناسيون 
کوويد۱۹، کم توجهی به همين موارد از سوی 
برخی مسئولين باعث شد تا تجارب تلخی 
داشته باشيم که قاعدتاً بايد از آن درس گرفته 

باشيم.«
 از تماس پوستی منتقل نمی شود

اما پيش از اين و در اوايل دهه نود، نگارنده 
اين رسانه )آرمان ملی( با پزشکان و متخصصان 
ديگری در اين زمينه گفت وگوهايی انجام داده 
بود. در آن زمان دکتر محمدحسن فانی سالک، 
 جراح، متخصص زنان، گفته بود که »بايد به 
اين توجه کرد که اين ويروس در حال حاضر به 
صورت خيلی زيادی در جامعه ديده می شود و 
در افرادی هم که هنوز ازدواج نکرده اند وجود 
دارد.« او از بيمارانی ياد کرده بود که همسرشان 
زن صيغه ای داشته و اين ويروس را از آن فرد به 
همسر خود منتقل کرده اند و معتقد است که 
اين ويروس همين طور در حال پخش شدن 
است. به گفته اين متخصص و جراح زنان و 
زايمان، »در ايران اين طور جا افتاده که اين 
ويروس از طريق تماس پوستی هم منتقل 
می شود اما واقعيت اين است که در حالی که 
يک زگيل پوستی بايد خراشيده شود و اگر 
صدمه نديده باشد به راحتی نمی تواند از طريق 

پوست وارد بدن شود.«
 مرد می تواند هیچ علامت ظاهری 

نداشته باشد اما حامل این ویروس باشد
دکتر فانی سالک، اشاره کرده بود که »برای 
آقايان محل اصلی اين زگيل درپروستات 

است و مرد می تواند هيچ علامت ظاهری 
نداشته باشد اما حامل اين ويروس باشد. « 
اين متخصص هم در آن زمان بهترين راه حل 
را تزريق واکسن اين ويروس دانسته و گفته 
بود: »آمار پنج ساله کمپانی توليدکننده نشان 
می دهد اين واکسن صد درصد به خانم ها 
ايمنی داده است. اين واکسن را از  ۹سالگی 
می شود تزريق کرد و کسانی که نزديکی 
نداشته اند تا ۳۰سالگی می توانند از آن استفاه 
کند.« او با بيان اين مطلب که در حال حاضر 
اين واکسن برای آقايان هم توصيه می شود تا 
ديگر عامل انتقال نباشند، معتقد بود کسانی 
که اين ويروس را دارند باز هم واکسن زدن 
به آن ها کمک می کند به اين دليل که هم 
تيپ های ديگر اين ويروس را نمی گيرند و هم 
واکسن کمک می کند تيپ های ديگر ويروس 
که در بدنشان موجود است، حدودی کاور 
شود. از نظر او، هنوز تحقيقی وجود ندارد که 
اگر شما يک تيپ ويروس را داريد و بالای سی 
سال هستيد – بالای سی سال، واکسن آن 
ايمنی را که بايد به شما نمی دهد-  و نزديکی 
داشته ايد و اين ويروس را گرفته ايد، نبايد اين 
واکسن را تزريق کنيد؛ يک نفر ممکن است 
نزديکی داشته باشد و هنوز اين ويروس را 

نگرفته باشد. 
 ممکن است آن را دفع کنید

اما اينکه اين ويروس ممکن است دفع شود 
تا حدودی درست است. دکتر فانی سالک گفته 
بود: »در مطالعاتی که آمريکن کالج انجام داد، 
ده هزار خانم را مورد بررسی قرار داده؛ در 
خانم هايی که زير سی سال هستند اگر ظرف 
دو سال دوباره اين ويروس را از کس ديگری 
نگرفته بودند، تا ۹۰درصد اين افراد، بدنشان 
توانسته بود ويروس را بدون هيچ واکسنی دفع 
کند و افرادی که دفع نکرده بودند به اين علت 

بود که يک پارتنر ديگر داشتند.«
درسی  کتاب های  و  مدارس  در   

اطلاعاتی از این ویروس موجود نیست
با توجه به آنچه دکتر فانی سالک گفته بود، 
»مردم ايران، بسيار کم در جريان اين ويروس 
هستند و حتی همکارهای خود من اطلاعات 
کاملی در اين زمينه ندارند تا با بيمارانشان 
در اين موارد مشاوره بدهند.« اين متخصص 
زنان و زايمان با بيان اين مطلب که ضايعه 
قابل مشاهده است، گفته بود: »در کشورهای 
توسعه يافته واکسن اين ويروس اجباری 
شده و آگاهی در کتاب های درسی و مدارس 
آن ها وجود دارد اما متأسفانه در ايران چنين 

آگاهی ای وجود ندارد.«
دارد  را  ویروس  این  که  مادری   

سزارین کند
اما به نظر می رسد که اين ويروس از مادر 
به نوزاد هم می تواند منتقل بشود؛  به گفته 
دکتر فانی »کسی که اين ويروس را دارد نبايد 
زايمان طبيعی که بايد سزارين کند چرا که 
نوزاد هنگام زايمان ترشحات واژن را می بلعد 
و اين ويروس از راه دهان وارد بدن او می شود. 
بنابراين ويروس HPVيا از شريک جنسی و يا 
موقع زايمان از مادر به نوزاد منتقل می شود.«
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  حریق گسترده 
در انبار مواد شیمیایی

سخنگوی سازمان آتش نشانی شهرداری تهران 
از حريق گسترده در انبار مواد شيميايی خبرداد. 
آتش نشانی  سازمان  سخنگوی  ملکی  جلال 
شهرداری تهران درباره جزئيات اين حادثه 
گفت: در ساعت ۱۱ دقيقه بامداد روز جمعه در 
تماسی از طرف همکاران آتش نشانی شهرداری 
شرق استان تهران يک مورد آتش سوزی در يک 
انبار نگهداری مايعات قابل اشتعال در محدوده 
شهرستان پرديس شهرک صنعتی خرمدشت 
منطقه سياه سنگ اعلام می شود. وی ادامه داد: 
بلافاصله دو ايستگاه آتش نشانی با امکانات کامل 
به همراه تانکر آب و خودروی حامل کف شيميايی 
از تهران به عنوان نيروی کمکی به محل حادثه 
اعزام می شوند. سخنگوی سازمان آتش نشانی 
شهرداری تهران خاطرنشان کرد: پيش از رسيدن 
نيروهای آتش نشانی شهرداری تهران عوامل 
آتش نشانی پرديس، رودهن، بومهن و جاجرود در 
محل حادثه مشغول انجام عمليات بودند. ملکی 
ادامه داد: محل آتش سوزی سوله ای به وسعت 
۱۵۰ متر مربع و مسقف بود. در اين محل مايعاتی 
مانند تينر، رنگ و مواد قابل اشتعال و قابل انفجار 
نگهداری می سد. اين محل به طور کامل شعله ور 
بود به گونه ای که آتش از سقف ها و در و پنجره ها 
بيرون می زد و در حال گسترش به اطراف بود. وی 
ادامه داد: شدت حرارت بسيار بالا بود و سقف ها 
بر اثر حرارت دفرمه شده و در آستانه تخريب 
شدن است. آتش نشانان به سرعت به کمک ساير 
همکاران رفته و با عمليات خوبی که انجام دادند 
آتش کنترل شده و از گسترش آتش جلوگيری 
شد. وی ادامه داد: خوشبختانه اين حادثه 
مصدومی نداشت و پس از  آتش، آتش نشانان 

تهران به محل خدمت خود بازگشتند. 

 هوای »ناسالم« تهران 
برای حساس ها

شرکت کنترل کيفيت هوای تهران اعلام کرد: 
کيفيت هوا در وضعيت ناسالم برای گروه های 
حساس قرار دارد و با توجه به عدم وزش باد مؤثر 
و انباشت آلاينده ها، کيفيت هوا در بيشتر مناطق 
در محدوده ناسالم و ناسالم برای گروه های حساس 
قرار خواهد گرفت.  براساس اعلام شرکت کنترل 
کيفيت هوای تهران، آلاينده شاخص در صبح 
روز گذشته »ذرات معلق کمتر از ۲.۵ميکرون« 
با ميانگين ۱۴۸ و کيفيت هوا در وضعيت ناسالم 
برای گروه های حساس است. آلاينده شاخص 
هوای پايتخت طی ۲۴ ساعت گذشته »ذرات 
معلق کمتر از ۲.۵ ميکرون« با ميانگين ۱۶۱ 
بود و کيفيت هوای پايتخت در شرايط ناسالم 

قرار داشت. 
 

مدارس تهران و البرز شنبه هم 
»غیرحضوری« شدند

 بر اساس مصوبات کارگروه اضطرار آلودگی 
هوا، تمام مقاطع تحصيلی در استان های تهران و 
البرز به استثنای شهرستان های پرديس، دماوند 
و فيروزکوه در روزشنبه ۲۶ آذر غيرحضوری شد. 
جلسه کارگروه اضطرار آلودگی هوا با حضور اعضا 
برگزار شد و بر اساس مصوبات اين کارگروه، 
شنبه ۲۶ آذر ماه در تمامی شهرستان های استان 
تهران و البرز به جز پرديس دماوند، فيروزکوه 
کودکستان ها تعطيل و تمامی مدارس در مقاطع 
ابتدايی و متوسطه غيرحضوری و به صورت مجازی 
داير است. همچنين فعاليت های ورزشی در 
فضاهای باز ممنوع است و مجوز روزانه ورود به 
محدود طرح ترافيک برای روزهای شنبه ۲۶ 
آذرماه توسط شهرداری تهران صادر نمی شود. 
همچنين روسای ادارات با تقاضای مرخصی 

مادران دارای فرزند دانش آموز موافقت نمايند. 

فقط خسارت های بالای ۲0 میلیون   
نیاز به کروکی دارد

رئيس اداره تصادفات پليس راهور تهران بزرگ 
گفت: در تصادفاتی که خسارت تا بيست ميليون 
تومان است رانندگان نيازی نيست منتظر حضور 
پليس باشند؛ ترافيک درست نکنيد. سرهنگ 
احسان مؤمنی در خصوص دريافت خسارت 
در تصادفات خسارتی زير بيست ميليون تومان 
و نحوه و شرايط مراجعه به بيمه توضيح داد و 
گفت: در صورت وقوع تصادف خسارتی، ابتدا 
رانندگان بايد سريعاً ضمن خونسردی خود را 
حفظ نمايند؛ وسيله نقليه را به منتهی اليه سمت 
راست راه و به يک محل امن هدايت نمايند. وی 
افزود: اگر تصادف خسارتی باشد و خسارت زير 
مبلغ بيست ميليون تومان باشد و رانندگان 
با يکديگر توافق داشته باشند و مقصر حادثه 
تقصير خود را قبول داشته و اختلافی بين آنها 
وجود نداشته باشد و هر دو وسيله نقليه دارای 
بيمه نامه شخص ثالث معتبر باشند می توانند 
به اتفاق يکديگر به شرکت بيمه مراجعه نمايند 
و تا سقف ۲۰ ميليون تومان بدون کروکی پليس 
و بدون گزارش پليس خسارت خود را دريافت 
نمايند. وی افزود: پس نيازی نيست در تصادفات 
خسارتی زير بيست ميليون تومان منتظر حضور 
پليس باشند و ترافيک ايجاد نمايند و می توانند 
با توجه به موارد ذکر شده به بيمه مراجعه و 
خسارت خود را دريافت نمايند. سرهنگ مؤمنی 
افزود: برابر آئين نامه راهور رانندگان مکلفند در 
تصادفات خسارتی وسيله نقليه را به سمت راست 
راه منتقل نمايند ولی در تصادفات جرحی و فوتی 
بايد صحنه حفظ شود تا پليس در صحنه تصادف 

حضور يابد. 

اخبارکــــوتاه

روی خط آرمان ملی

پزشکان می گویند ویروس HPV)زگیل تناسلی( در ایران دوباره شیوع پیدا کرده است 

قاتل جان زنان حالا مردانه هم شده است 
    در مدارس و کتاب های درسی اطلاعاتی از این ویروس موجود نیست

    سیاستگذاران فرهنگی، اجتماعی، آموزشی و حتی گاه حوزه سلامت نه تنها به این موضوع عنایت کافی ندارند، بلکه گاه در تقابل با آنند

  اخيراً فيلمی توسط يکی از شهروندان در فضای مجازی 
منتشر شده بود که نشان می داد بستر رودخانه ها بار ديگر 
قربانی جراحات ناشی از چنگال آهنين ماشين آلاتی شده اند 
که با پنجه زدن در خاک به دنبال برداشت شن و ماسه هستند. 
به گزارش خبرآنلاين، به لطف اطلاع رسانی ها و واکنش فعالان 
محيط زيست، چندی بعد از انتشار اين فيلم، پيمانکاران 
به همراه تجهيزات محل را ترک کردند. متأسفانه طی اين مدت 
بيش از ۱۵۰۰ کاميون، بار مخلوط از اين محل خارج شده که 
مشخص نيست درآمد حاصل از آن به جيب چه گروهی رفته 
است. اين فيلم با توضيح »برداشت رودخانه  ماشلک در منطقه 
حفاظت شده البرز مرکزی« انتشار يافته بود. اين برداشت ها 
معمولاً قابل استفاده در صنعت ساخت وساز هستند و به دليل 
قيمت پايينی که دارند، اغلب با هدف به کارگيری در امور 
ساختمان سازی و مصارف متعدد در اين حوزه برداشت می شوند. 
اما بايد توجه داشت که مساله برداشت های رودخانه ای يک 
آسيب جبران ناپذير بر محيط زيست است. صادق جمالی، 
پژوهشگر حقوق آب و محيط زيست، از چگونگی آغاز روند 
برداشت های رودخانه ای می گويد: »مجوزهای برداشت از 
رودخانه ها، به نوعی در اختيار وزارت صنعت، معدن و تجارت 
است ولی تصميم نهايی در رابطه با امور مربوطه، وابسته به 
وزارت نيروست. از حدود هفت يا هشت سال قبل، بحث سندزنی 
رودخانه ها، که به نحوی يک کار فاقد توجيه است، آغاز شد. در 
همان زمان اخطارهای لازم داده شد از آن زمان، بخش زيادی 
از رودخانه ها به بهانه های واهی همچون لايروبی يا جلوگيری از 
خسارت ناشی از سيل، در اختيار پيمانکارها قرار گرفته و منبع 
درآمدی برای وزارت نيرو به شمار می آيند.«  عباس محمدی، 
مدير انجمن ديده بان کوهستان و کنشگر محيط زيست هم 

نارضايتی خود از پديده برداشت های رودخانه ای را ابراز داشته 
و می گويد: ما در امتداد تمام رودخانه ها و حتی کوهستان های 
کشور با پديده  برداشت مصالح که از آن با عنوان »معدن کاری« 
ياد می شود، مواجه هستيم؛ ولی اين عمل در واقعيت امر، 
معدن کاری نيست و من اسم آن را »سرزمين فروشی« می گذارم. 

  کسب منافع، دلیل اصلی این برداشت ها
صادق جمالی با بيان اينکه هدف از اين برداشت ها کسب منافع 
است، می گويد: »گروهی که اين عمل را انجام می دهند، به نوعی 
يک مجموعه  مشاور و پيمانکارهايی هستند که  با وزارت نيرو در 
ارتباط نيستند و جزو بخش خصوصی محسوب می شوند؛ ولی 
برخی از سهامداران اين مجموعه به طور غيرمستقيم، از اعضا و 
کارکنان وزارت نيرو هستند.« محمدی، علاوه بر کسب درآمد، 
دليل اين برداشت ها را سوءمديريت مسئولان مربوطه دانسته و 
عنوان می کند: »برداشت مصالح از رودخانه ها پديده ای است 
که متأسفانه در نقاط مختلف کشور بارها شاهد آن بوده ايم و به 
نظر می رسد که کمبود منابع درآمدی و سوءمديريت در حوزه 
منابع طبيعی سبب شده هرچيزی که برای دولت قابليت کسب 
و تبديل به ارز را داشته باشد، طعمه اين دخل و تصرفات شود؛ 
که هم درآمد و اشتغالی برای پيمانکاران و هم سودی برای خود 

دولت باشد.« 
 سازمان محیط زیست نقش تأثیرگذاری ندارد

اما مشکل از جايی پررنگ می شود که وزارت نيرو سند مالکيت 
اين منابع را به نام خود می زند و چون حقوق مالکانه  آن بستر را 
در اختيار می گيرد، عملا اگر سازمان محيط زيست هم بخواهد 
اقدامی انجام بدهد، نمی تواند در محاکم حقوقی موفق عمل کند؛ 
چرا که در اين صورت وزارت نيرو مدعی می شود که به واسطه در 
اختيار داشتن سند مالکيت، حق هرگونه دخل و تصرف در اين 

حوزه را دارد. جمالی در اين باره اظهار می کند: »شايد سازمان 
محيط زيست با استفاده از قوانينی که در اين ميان مطرح است، 
بتواند در زمينه رسيدگی به آلودگی های پيش آمده به دنبال 
اين بهره برداری ها مؤثر عمل کند؛ که اين موضوع هم تاحدودی 
پيچيده و دشوار است و من به شخصه تاکنون در چنين مواردی، 
مداخله ای از سوی سازمان حفاظت از محيط زيست نديده ام. تا 
پيش از صدور اسناد مالکيت، اگر هم کسی می توانست از لحاظ 
حقوقی قادر به انجام کار مفيدی باشد، با وجود اين اسناد ديگر 
اين کار ميسر نخواهد بود چرا که مالکيت اين منابع عملا در 

دست وزارت نيرو است.« 
 نابودی اکوسیستم رودخانه 

محمدی، مهم ترين آسيب اين برداشت ها را »برهم زدن 
وضعيت طبيعی رودخانه ها« می داند. اين فعال محيط زيست در 
رابطه با آسيب های ناشی از بهره برداری از رودخانه ها می گويد: 
»رودخانه اکوسيستمی است که طی ساليان متمادی به يک 
تثبيت نسبی رسيده است و هنگامی که دستکاری هايی در اين 
اکوسيستم صورت می گيرد، امکان دارد پوشش های گياهی 
موجود در داخل و اطراف رودخانه، گونه های جانوری و آبزيان 
داخل رودخانه و حتی انواع مختلف شن و ماسه ها از بين بروند؛ 
که در اين شرايط رودخانه از حالت زنده خود خارج شده و به يک 
نهر آب يا مجرايی تبديل می شود که صرفاً جريان آب را در دل 
خود دارد. نکته ديگر اين است که در اثر اين برداشت ها، ثبات 
درّه مختل شده و خاک آن دچار فرسايش می شود. در کشور ما 
به دليل چرای بی رويه دام ها، از بين رفتن پوشش های گياهی و 
ديگر موارد، فرسايش خاک بسيار شديد است؛ حال شما تصور 
کنيد برداشت شن و ماسه هم به اين روند افزوده شود که اين 

عمل مساوی است با تشديد و چندبرابر شدن فرسايش.« 

نام دیگر عملیات برداشت از رودخانه ها

»سرزمین فروشی« ؛نام دیگر برداشت از رودخانه 
  سازمان محیط زیست مداخله نمی کند!


