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خبر

کرونا دوباره در ایران اوج گرفت

ــه  ــاره ب ــت ضمن اش ــر بهداش ــت وزی ــاون بهداش ــی، مع ــا رئیس علیرض

گذشــت حــدود هفــت مــاه از شــیوع کرونــا در کشــور و همچنیــن 

پیچیدگی هــای ویــروس کرونــا بــا رفتارهــای ناشــناخته و عجیــب، 

گفــت: »اســفندماه کــه ایــن بیماری شــروع شــد و اوج گرفت؛ ابتــدا موارد 

بیمــاری را در دو اســتان قــم و گیــان داشــتیم و ســپس کل کشــور و بعــد 

ــد و  ــت کردن ــا را رعای ــوب پروتکل ه ــیار خ ــردم بس ــم م ــاهد بودی از آن ش

مســافرت ها نیــز کــم شــد و بــه ایــن ترتیــب شــاهد افــت بیمــاری بودیــم 

تــا اردیبهشــت مــاه کــه تقریبــا بیمــاری بــه ســمت مهــار شــدن حرکــت 

می کــرد. بعــد از آن در تعطیــات عیــد فطــر دوبــاره مســافرت ها شــروع 

ــزان  ــه می ــوری ک ــم؛ به ط ــاهد بودی ــا را ش ــت پروتکل ه ــد و عدم رعای ش

رعایــت پروتکل هــا در فروردیــن مــاه ۷۸ درصــد و در اواخــر اردیبهشــت و 

اوایــل خــرداد بــه حــدود 1۷/5 درصــد رســید و بــه دنبــال آن خیــز شــدید 

ــز  ــد از آن نی ــم. بع ــاهد بودی ــاه ش ــرداد و مردادم ــر خ ــاری را در اواخ بیم

مجــددا رعایــت پروتکل هــا و زدن ماســک را شــاهد بودیم و مســافرت های 

آنچنانــی نداشــتیم و ایــن موضــوع باعــث افــت مجــدد بیمــاری شــد. بــه 

ایــن ترتیــب اواخــر مردادمــاه شــاهد افــت بیمــاری بودیــم؛ به طــوری کــه 

میــزان بســتری ها و مرگ ومیــر ناشــی از ایــن بیمــاری کاهــش یافــت. امــا 

درحــال حاضــر و بعــد از تعطیــات اخیــر، عــده قلیلــی از مــردم رعایــت 

نکردنــد و مســافرت ها آغــاز شــد. ایــن درحالــی اســت کــه ثابــت شــده 

ــاق  ــن اتف ــود و ای ــاری می ش ــدد بیم ــز مج ــث خی ــن باع ــافرت رفت مس

ــه  ــه هفت ــبت ب ــش نس ــه پی ــه هفت ــوری ک ــد؛ به ط ــفانه دارد می افت متاس

قبــل از آن، شــروع خیــز مجــدد بیمــاری را شــاهد هســتیم و به عنــوان 

مثــال در تهــران در مقایســه دوهفتــه اخیــر بــا یکدیگــر، میــزان بیمــاران از 

روزانــه ۹۰۰ بیمــار بــه 1۸۰۰ بیمــار افزایــش یافــت؛ یعنی طــی یک هفته 

میــزان بیمــاران و بســتری ها دوبرابــر شــد. در برخــی اســتان های دیگــر 

هــم شــاهد خیــز بیمــاری هســتیم و امیدواریــم بتوانیــم دوبــاره بــا رعایــت 

پروتکل هــا بتوانیــم ایــن خیــز را مهــار کنیــم و بــه آرامش نســبی بازگردیم. 

بــا توجــه بــه اینکــه بیــش از ۷۴درصــد مــردم در کشــور درحال اســتفاده از 

ماســک هســتند، انتظــار مــا هــم ایــن اســت کــه در پاییــز پیــش رو میــزان 

ــر از ســال قبــل باشــد. همیــن  ــزا بســیار پایین ت شــیوع بیمــاری آنفلوآن

اقداماتــی کــه بــرای جلوگیــری از انتقــال بیمــاری کرونــا انجــام می شــود 

بــرای عدم ابتــا بــه آنفلوآنــزا هــم موثــر اســت. دربــاره واکســن آنفلوآنــزا 

هــم تعــداد قابل توجهــی واکســن وارد داروخانه هــای ســطح شــهر خواهد 

شــد کــه آن هــم بــرای افــراد دارای بیمــاری و ســالمند اســت که بــا مراجعه 

بــه داروخانــه و ثبــت کــد ملــی واکســن دریافــت کننــد. امیــد داریــم تــا 

آخــر شــهریورماه و هفتــه اول مهــر واکســن بــه دســت مان برســد. همــه  

دنیــا متقاضــی دریافــت واکســن آنفلوآنــزا هســتند، ایــن درحالــی اســت 

کــه میــزان تولیــد واکســن در دنیــا نیــز محــدود اســت.«

 دانشگاه فرهنگیان با سیاسی بازی 
قربانی می شود

محســن حاجی میرزایــی، وزیــر آمــوزش و پــرورش بــا حضــور در دانشــگاه 

ــه  ــای هیات رئیس ــس و اعض ــا رئی ــی ب ــت صمیم ــان و در نشس فرهنگی

دانشــگاه فرهنگیــان ضمــن اشــاره بــه تاکیــدات مقــام معظــم رهبــری بــر 

حساســیت انتخــاب معلمــان و آمــوزش نیــروی انســانی آموزش وپــرورش 

در ایــن دانشــگاه بــرای ورود بــه حرفــه معلمــی اظهــار کــرد: »مهم تریــن 

تمایــز ایــن دانشــگاه بــا ســایر دانشــگاه ها ایــن اســت کــه در دانشــگاه 

فرهنگیــان، معلمــان و آینده ســازان جامعــه تربیــت می شــوند بنابرایــن 

وجــوه تدریــس و طــرح درس در دانشــگاه فرهنگیــان بســیار بــا اهمیــت 

اســت و بــا ســایر دانشــگاه های کشــور متمایــز اســت. گزینــش، تربیــت 

ــور،  ــم در کش ــوان معل ــا به عن ــن نیروه ــری ای ــانی و به کارگی ــروی انس نی

ــش  ــم نق ــش معل ــت دارد. نق ــا اهمی ــام دنی ــه در تم ــت ک ــی اس موضوع

ــی  ــای تطبیق ــات و یافته ه ــاس مطالع ــد براس ــت و بای ــته ای اس برجس

ــات را  ــن مطالع ــجومعلمان ای ــت دانش ــم و در تربی ــش بروی ــا پی در دنی

ــهیدرجایی  ــان و ش ــگاه فرهنگی ــا دو دانش ــور م ــم. در کش ــه کار بگیری ب

مســئولیت تربیــت دانشــجو معلمــان را دارنــد، بنابرایــن ضروری اســت که 

ــا هــم ارتبــاط داشــته  روســا و اعضــای هیات علمــی ایــن دو دانشــگاه ب

باشــند و بــا تبــادل تجربیــات دو دانشــگاه صاحیــت حرفــه ای و تربیتــی 

دانشــجومعلمان و فارغ التحصیــان کشــور را ارتقــا دهنــد. همــه مــا در 

مقابــل تعلیــم و تربیــت  معلمــان کشــور مســئولیت داریــم و بایــد در جهتی 

حرکــت کنیــم کــه دســتگاه تعلیــم و تربیــت و به طــور خــاص دانشــگاه 

فرهنگیــان از تعارضــات سیاســی بــه دور بمانــد و در کمــال آرامــش بتواند 

مأموریت هــای خــود را ادامــه دهــد. اگــر مســئولان ایــن دانشــگاه حیــات 

خــود را بــر سیاســی بازی و فرازونشــیب سیاســی گــره بزننــد تنهــا نتیجــه 

آن قربانــی کــردن دانشــگاه فرهنگیــان خواهــد بــود.«

 تعطیلی 100 مهدکودک در تهران 
به خاطر کرونا

پروانــه ثمــودی، مســئول دفتــر کــودکان بهزیســتی اســتان تهران دربــاره 

نحــوه رعایــت پروتکل هــای بهداشــتی در مهدهــای کــودک گفــت: 

ــتور  ــا و دس ــا کرون ــارزه ب ــی مب ــتاد مل ــاه س ــه 1۷ خردادم ــرو مصوب »پی

ــاه،  ــودک از ۲۴ خردادم ــای ک ــایی مهده ــر بازگش ــور مبنی ب رئیس جمه

عاوه بــر ضوابــط اباغــی وزارت بهداشــت و دریافــت کــد مربوطــه ثبت نام 

در ســامانه های وزارت بهداشــت، ضوابــط و پروتکل هــای بهداشــتی نیــز 

ــط  ــه توس ــه منطق ــه س ــودک ب ــای ک ــیم بندی مهده ــد و تقس در 1۲ بن

ســازمان بهزیســتی کشــور تهیــه شــد. براســاس دســتورالعمل 1۲بنــدی 

ســازمان بهزیســتی مقــرر شــده اســت در نقــاط ســفید مهدهــای کــودک 

5۰ درصــد ظرفیــت، در نقــاط زرد مهدهــای کــودک بــا 5۰ درصد ظرفیت 

و در مناطــق قرمــز فعالیــت بــا یک ســوم ظرفیــت صــورت گیــرد کــه برایــن 

اســاس در اســتان تهــران مهدهــای کــودک بــا یک ســوم ظرفیــت اجــازه 

پذیــرش کــودک را دارنــد، البتــه طبــق بررســی های انجــام شــده مهدهای 

کــودک اســتان تهــران نتوانســتند بیــش از ۷  تــا 1۰ درصــد ظرفیت شــان 

را جــذب کننــد. ۸5۰ مهدکــودک شــهری، روســتایی و حاشــیه شــهری 

در تهــران مشــغول فعالیــت بوده انــد کــه از زمــان شــیوع ویــروس کرونــا 

تاکنــون 1۰۰ مهدکــودک در اســتان تهــران بــه صــورت دائــم یــا موقــت 

تعطیــل شــده اند.« 

نازنین اکبرنیا
خبرنگار

در حسرت داشتن فرزند

پوشه کاغذی آبی رنگی را روی پاهایش گذاشته و به در اتاق پزشک زل زده 

است، همســـرش هم کنار در ورودی ایستاده و به او نگاه می کند. گفته اند 

مردها داخل نشـــوند، ورود آقایان به این بخش از مرکز IVF ممنوع است. با 

اضطراب پاهایش را تکان می دهد و پرونده را جابه جا می کند، فضای شلوغ و 

ازدحام جمعیت کافه اش کرده، منشی هم هر چند دقیقه یک بار اسم چند 

خانم را با هم صدا می زند تا مقابل در اتاق پزشـــک به نوبت بایســـتند. روی 

صندلی ها که جا نیســـت، کنارش می ایستم و می پرسم: »چرا انقدر نگران 

به نظر می رسید؟« به جای اینکه جواب سوالم را بدهد، می پرسد: »شما قبا 

پیش این دکتر رفتید؟ شنیده ام که دکتر خوبیه، میشه امیدوار بود!« توضیح 

می دهم که خبرنگارم و برای تهیه گزارش آمده ام و دکتر را نمی شناسم. فقط 

به گفتن »آهان« اکتفا کرده و چشم می دوزد به جایی که همسرش ایستاده. 

یکی، دو دقیقه بعد رو به من می گوید: »اســـمم مریم است، 1۷ سال پیش 

ازدواج کردیم و بچه دار نمی شویم، یعنی مساله جدیدی هم نیست، سه سال 

بعد از ازدواج متوجه این موضوع شدیم. دکترها گفتند همسرت مشکل دارد 

و خیلی ها توصیه کردند که جدا بشویم، اما همدیگر را دوست داریم. به هر 

دری زدیم که بچه دار بشویم، نشد! حتی ازطریق بهزیستی هم اقدام کردیم 

که شرایط دشواری داشت. ســـه، چهارسالی بود که دیگر موضوع را دنبال 

نمی کردیم، اما یکی از دوستان همسرم به او گفته روش های جدیدی آمده 

که شاید بتوانیم از این طریق اقدام کنیم. می دانید گویا خواهر او هم مشکل 

داشـــته و حالا بعد از 1۲ سال باردار شده است.« به اینجای صحبت هایش 

که می رسد چشمانش درخشش خاصی دارد. ناخودآگاه خانمی را به خاطر 

می آورم که روز گذشته با او گفت وگوی تلفنی داشتم. شماره تلفنش را پزشک 

متخصص زنان بعد از کسب اجازه از خودش به من داد؛ الهه فوق لیسانس دارد 

و 33ساله است. 1۰ روز پیش متوجه بارداری ناخواسته اش شده بود و حالا 

با وجود اینکه همسرش چندان رضایتی نداشت، جنین هشت هفته ای خود 

را ســـقط کرده است. پشت تلفن توضیح می دهد که حال مساعدی ندارد و 

نمی تواند مدت طولانی صحبت کند، می پرسم چرا این کار را کردی؟ می گوید: 

»از شرایط فعلی زندگی ام راضی هستم، زندگی خوبی با همسرم دارم؛ شغل 

خوبی هم دارم. از طرف دیگر دلم نمی خواهد مســـئولیت دیگری به دوشم 

اضافه شـــود. توانی برای این کار ندارم.« می پرسم پشیمان نیستی؟ کمی 

مکث می کند و جواب می دهد: »راستش را بخواهید نمی دانم، اولش خیلی 

مصمم بودم اما حالا که چند روز گذشـــته فکر می کنم تصمیم عجولانه ای 

گرفتم، شاید نیاز بود بیشتر فکر کنم.«

مادرانی شبیه مریم و الهه در جامعه کم نیستند، یکی در آرزو و حسرت داشتن 

فرزند سال های زیادی از عمر و سرمایه خود را هزینه می کند و دیگری حاضر 

به پذیرفتنش نیست و به هر دری می زند تا خودش را از دست آن خاص کند. 

با اینکه درمورد موضوع بخش اول در این سال ها تاش زیادی صورت گرفته 

و درحوزه درمان نازایی شاهد پیشرفت های قابل توجهی هستیم و ایران امروز 

جزء کشورهای پیشران حوزه باروری است، »سقط جنین عمدی« اما مساله ای 

است که کسی در کشور مسئولیت آن را برعهده نمی گیرد. 

سقط ناشی از رابطه نامشروع زیر 10 درصد؛ 

مساله بارداری های ناخواسته است!

مروتی هم در این باره تاکید می کند براساس آماری که برخی از مسئولان 

وزارت بهداشت اعام کرده اند: »تنها ۶ تا هفت درصد از موارد سقط جنین 

به روابط نامشـــروع مربوط بوده و بیشـــترین آمار به مساله بارداری های 

ناخواسته اختصاص دارد.«

بـــا این حال ربیعی که متخصص زنان و زایمان اســـت، توضیح می دهد: 

»یکی از مواردی که باعث انجام ســـقط های غیرقانونی شـــده و سامت 

مادران را به خطر می اندازد به ضعف درحوزه پزشـــکی قانونی ارتباط دارد. 

ازنظر قانونی تنها برای سقط های درمانی مجوز داده می شود که پیش از 

1۹ هفتگی اقدام کرده باشـــند، اما ممکن است برخی ناهنجاری ها بعد 

از این زمان در ســـونوگرافی تشخیص داده شوند. ناهنجاری هایی که به 

هیچ عنوان قابل درمان نیســـتند و ادامه بارداری برای مادر خطرات جانی 

جبران ناپذیـــری را مانند عفونت رحم و حتی عفونت های خونی به همراه 

دارد و سامت او را تحت تاثیر قرار می دهد.«

پزشکی قانونی بعد از هفته نوزدهم اجازه سقط درمانی نمی دهد!

ربیعـی تاکیـد می کنـد: »ممکـن اسـت ایـن ناهنجاری هـا دیرتـر تشـخیص 

داده شـود و یـا مـادر خیلـی دیـر بـرای معاینـه اقـدام کرده باشـد، مـن بیماری 

داشـتم کـه در هفـت ماهگـی متوجـه بارداری خود شـده بود و در سـونوگرافی 

متوجـه شـدیم قسـمتی از مغـز جنیـن تشـکیل نشـده اسـت؛ در آن زمـان 

هیـچ کاری نمی توانسـتیم بـرای ایـن مـادر انجـام بدهیم. مـواردی از این قبیل 

بسـیار زیـاد اسـت، بااین حـال پزشـکی قانونـی بعـد از 1۹ هفتگـی مجـوزی 

بـرای سـقط درمانی صـادر نمی کنـد.« البتـه تیرماه امسـال بود که کارشـناس 

معاینـات بالینـی سـازمان پزشـکی قانونـی اعـام کرد سـال گذشـته »۹ هزار و 

1۰ مـورد مجـوز سـقط درمانی در کشـور بـرای متقاضیان صادر شـده اسـت.« 

آسـیه جعفـری گفتـه بـود: »سـال گذشـته 1۲ هـزار و ۲۸۰ مراجعه کننـده بـه 

پزشـکی قانونـی بـرای سـقط درمانی داشـتیم کـه از ایـن تعـداد مراجعه کننده 

بـرای هشـت هـزار و 3۶1 مـورد به دلیـل ناهنجاری هـای جنینـی و ۶۴۹ مـورد 

هـم بـرای دلایـل مـادری مجوز سـقط درمانی صادر شـد.« کارشـناس معاینات 

بالینـی سـازمان پزشـکی قانونـی بـا بیـان اینکه چنانچه سـن حاملگی بیش از 

1۹ هفتـه باشـد حتـی بـا وجـود احـراز اختـالات جنینـی موجب حـرج مادر، 

امـکان صـدور مجـوز به هیچ عنـوان وجـود نخواهـد داشـت، تاکیـد کـرده بود: 

»سـقط درمانی با سـقط غیرقانونی تفاوت دارد و درعین حال، سـوءتفاهم هایی 

بـرای مخاطبـان در مـوارد به کارگیـری عبـارت سـقط جنین درمانـی بـه وجـود 

می آیـد، برخـی رسـانه ها تیترهایـی اسـتفاده می کننـد کـه موجـب می شـود، 

مخاطـب، سـقط درمانی را معـادل سـقط غیرقانونـی تلقـی کنـد. درحالی کـه 

چنیـن نیسـت و سـقط  درمانی بـا سـقط غیرقانونـی تفـاوت دارد.« 

ربیعی اما این مساله را یکی از دلایل افزایش آمار سقط های غیرقانونی می داند؛ 

بـــه عقیده او »زمانی که مادر از مشـــکات جنین خـــود اطاع پیدا می کند و 

برای دریافت مجوزهای پزشـــک قانونی هم دیر شده است برای ختم بارداری 

بـــه روش های خطرناک و غیرقانونی روی  می آورد.« بااین حال باید بپذیریم که 

بخش عمده آمار ســـقط ها، بدون دلایل درمانی اســـت و پدر یا مادر و یا هر دو 

والد برای ختم بارداری ها با بهانه های مختلف به روش های غیرقانونی متوسل 

می شوند. مساله ای که مروتی دلیل آن را ضعف فرهنگی عنوان می کند. 

برای جلوگیری از این مساله کار فرهنگی نکرده ایم!

این پژوهشگر حوزه جمعیت با تاکید بر اینکه ما در این زمینه 

کار فرهنگی نکرده ایم و صداوسیما هم در این حوزه تعطیل 

است، تصریح می کند: »مسئولان صداوسیما تصور می کنند 

که مســـاله ســـقط جنین یک تابو است و نمی توان به طور 

مستقیم به آن پرداخت، درحالی که اگر بخواهیم کار کنیم، 

هزاران روش غیرمستقیم وجود دارد که برای فرهنگ سازی 

می توان از آنها استفاده کرد، اما واقعیت این است که یا مطلع 

نیستند و یا نمی خواهند در این حوزه کاری انجام شود. 

بر اســـاس مطالعات انجام شـــده در خانم های با ســـطح 

تحصیات بالاتر و وضعیت اقتصادی بهتر، ســـقط جنین 

بیشتر دیده می شـــود؛ این مساله نشان می دهد که مورد 

اصلی در موضوع سقط جنین، اقتصادی و ناشی از دسترسی 

نداشتن به وسایل ضدبارداری نیست؛ بلکه ریشه این موضوع 

عمدتا فرهنگی- اعتقادی است.« مروتی با تاکید بر اینکه 

وزارت بهداشـــت در افزایش آمار سقط های غیرقانونی در 

کشور نقش قابل توجهی دارد، می گوید: »ناصرخسرو نماد 

موضع وزارت بهداشت در این حوزه است! اگر سری به این 

خیابان بزنید خواهید دید که در گوشـــه و کنار ناصرخسرو 

داروها و وسایل سقط جنین به راحتی قابل دسترسی است 

و وزارت بهداشت هم در این خصوص هیچ اقدامی نمی کند.« 

با همه این تفاسیر نمی توان از این نکته چشم پوشی کرد ما 

به عنوان یک انسان اجازه نداریم برای حیات یا مرگ موجود 

بی گناهی تصمیم بگیریم که ناخواســـته در این جهان به 

وجود آمده است و توانی برای دفاع از خود ندارد. حالا این 

روزها کمپین های مختلفی برای »نجات  فرشته ها« و با عنوان 

»پویش ملی نه به ســـقط جنین عمدی« راه اندازی شده تا 

شـــاید در آینده ای نزدیک شاهد کاهش آمار سقط جنین 

عمدی در کشور باشیم. 

براساس آمار شورای اجتماعی زنان روزانه 2هزار 

سقط جنین داریم!
براساس آماری که به تازگی رئیس شورای اجتماعی زنان بر مبنای صحبت های 

معاون و قائم مقام وزارت بهداشت اعام کرده، در کشور سالانه ۶۰۰ هزار سقط 

غیرمجاز انجام می شـــود که به معنی روزانه دوهزار سقط است و هیچ نظارتی 

در این زمینه وجود ندارد!
برای پیگیری این موضوع با دفتر ســـامت جمعیت، خانواده و مدارس وزارت 
بهداشـــت تماس می گیرم، می گویند ایـــن موضوع به معاونت درمان مربوط 
اســـت و به ما ارتباطی ندارد، از معاونت درمان هم که ســـوال می کنم، پاسخ 

این است: »این موضوع به حوزه ما مربوط نمی شود!«
مسـاله ای کـه حسـین مروتـی، پژوهشـگر حـوزه جمعیـت هـم در گفت وگـو 
بـا »فرهیختـگان« بـه آن اشـاره کـرده و معتقـد اسـت کـه »وزارت بهداشـت در 
ایـن سـال ها مدیریـت موفقـی در ایـن حـوزه نداشـته و نتوانسـته آمـوزش و 
فرهنگ سـازی درمسـاله سـقط جنیـن بـرای نیروهـای خـود داشـته باشـد.« 
او اعتقـاد دارد نفـوذ معنـوی برخـی سـازمان های بین المللـی ماننـد سـازمان 
بهداشـت جهانـی باعـث شـده وزارت بهداشـت درمقابل سـقط جنین موضع 
مشـخصی نداشـته باشـد، زیرا سـازمان بهداشـت جهانی نه تنها سـقط جنین 
را غیرقانونـی نمی دانـد، بلکـه در بسـیاری از کشـورها به دنبـال قانونی کردن 
ایـن موضـوع اسـت. بـا توجه بـه این نکته حالا در وزارت بهداشـت این نگرانی 
وجـود دارد کـه اگـر سـقط  جنیـن را محـدود کنیـم، ممکن اسـت مـورد انتقاد 

ایـن سـازمان های بین المللـی قـرار بگیریـم. 

سقط جنین با روش های غیراصولی و غیرقانونی 

عوارض زیادی دارد!

ســـراغ صغری ربیعی، پزشـــک و جراح متخصص زنان و زایمان و نازایی می روم؛ او 

درباره ســـقط جنین در کشور می گوید: »ســـقط جنین به روش های غیراصولی و 

غیرقانونـــی عوارض زیادی هم از نظر جســـمی و هم روانی برای مادران دارد. من 

به عنـــوان یک پزشـــک هیچ وقت با مادرانی که قصد ســـقط جنین دارند موافقت 

نمی کنم، اما گاهی اوقات شرایط زندگی افراد وضعیتی را به وجود می آورد که ممکن 

اســـت چاره ای جز این نداشته باشند و وقتی به این نتیجه برسند که باید جنین را 

سقط کنند، برای این کار به هر روشی دست می زنند. با این حال ما به عنوان یک 

پزشک و متخصص بیمار خود را از خطرات سقط جنین آگاه می کنیم، اما متاسفانه 

در بســـیاری از موارد این هشدارها هیچ تاثیری ندارد.« ربیعی عفونت های شدید 

رحمـــی، پارگی رحم، خونریزی های خطرناک  و  دربرخی موارد نازایی را از عوارض 

سقط های غیرقانونی می داند و تاکید می کند: »درکنار عوارض جسمانی مشکات 

روحی یکی از اساســـی ترین عارضه های بعد از سقط جنین است. بیماری داشتم 

دوماه بعد از ســـقط اقدام به بارداری کرده بود و تنها دلیل آن را مشکات روحی و 

عذاب وجدانی عنوان می کرد که بعد از سقط دچار آن شده بود. فکر می کنم ضعف 

فرهنگی درکنار مشکات اقتصادی و نابسامانی کانون خانواده منجر به تصمیمات 

عجولانه می شود که بعدها پشیمانی های زیادی به همراه دارد.«

 دسترسی به امکانات سقط جنین 

آسان شده است!

حالا اما این ســـوال پیش می آید که با وجود غیرقانونی بودن سقط جنین در 

کشـــور، چرا دسترســـی به داروها و ابزار آن به راحتی برای همه میسر است. 

»میزوپروستول« نام دارویی است که برای سقط جنین از آن استفاده می شود. 

با جست وجویی ساده در اینترنت نحوه خرید آن از داروخانه های آناین و شیوه 

مصرف در ســـایت های مختلف آموزش داده می شود. اما نکته قابل توجه این 

است که در کمتر جایی به شرح عوارض آن پرداخته شده، موضوعی که یکی 

از داروخانه هـــای آناین در انتهایی ترین بخش صفحه ســـایت خود باعنوان 

»توصیه مهم« به آن اشاره کرده و نوشته است: »مصرف این دارو می تواند منجر 

به ســـقط شـــود که البته این موارد کامل نیست و می تواند منجر به خونریزی 

شـــود و حتی پارگی رحم را همراه داشـــته باشد که نیازمند بستری و جراحی 

است و درمواردی منجر به مرگ بیمار نیز می شود!«

طبق گفته های ربیعی براساس اندیکاسیون های سقط درمانی تنها درمواردی 

که خطر جانی برای مادر وجود دارد، زمانی  که جنین با معلولیت های اساسی 

درحال رشد است و برای بچه هایی که بر اثر روابط نامشروع به وجود آمده اند 

با مجوزهای قانونی امکان ســـقط وجود دارد، با این حال درموارد بسیاری با 

ضعف قانون در این حوزه روبه رو هستیم. 

 وزارت بهداشت 

اقدامات جدی انجام نمی دهد!

این پژوهشگر اجتماعی می گوید: »در سال های گذشته درحوزه 

ســـقط جنین نه مطالعه ای انجام شده و نه اقدام قابل توجهی 

صورت گرفته است. در این سال ها وزارت بهداشت تنها به نامه 

زدن به دانشگاه های علوم پزشکی اکتفا کرده است. با این حال 

معتقدم اگر در شرایط فعلی به دلیل کرونا دقت ویژه ای به این 

حوزه نشود، احتمال افزایش آمار سقط جنین بسیار زیاد است.« 

او بـا بیـان اینکـه براسـاس مطالعات انجام شـده درحال حاضر 

سـالانه بیـن 1۸۰ تـا 3۰۰ هـزار سـقط در کشـور وجـود دارد، 

ایـن آمـار را قریـب بـه 15 برابر کشـته های تصادفـات جاده ای 

می داند و می گوید: »بخشی از مدیران میانی وزارت بهداشت 

اعتقـاد دارنـد کـه سـقط جنیـن یکـی از روش های پیشـگیری 

از بـارداری اسـت، مسـاله ای کـه نمونـه بـارز آن در مسـتند 

تلویزیونی »انتخاب« مشـهود اسـت. در این مسـتند تلویزیونی 

کـه بـه کمـک پدرخوانده هـای وزارت بهداشـت در سـال ۸3 یا 

۸۴ تولیـد شـده به صـورت شـفاف سـقط جنین را یـک انتخاب 

بـرای مـادر می دانند.«


