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در زمـان شـیوع ویـروس کرونـا بـود که بـه یکباره همه پزشـکان جهـان به این 

نتیجه رسـیدند که تنها راه کنترل این ویروس بعد از پیشـگیری، واکسیناسـیون 

سراسـری اسـت و همـه جهـان پزشـکی هـمّ و غـمّ خـودش را گذاشـت تـا 

بـرای ایـن ویـروس منحوسـی کـه روزانـه جان هـزاران نفر را در سراسـر جهان 

می‌گرفـت، واکسـن تولیـد کنـد. همـان وقت‌ها گروهـی در داخـل و خارج از 

ایـران سـر و کله‌شـان پیـدا شـد کـه نـه تنهـا به کرونـا اعتقـادی نداشـتند بلکه 

بعد از سـختی‌های بسـیاری که کشـور متحمل شـد و شـرایط واکسیناسـیون 

سراسـری آن مهیا شـد با تجمعات مختلف در نقاط مختلف کشـور مخالفت 

خودشـان را با واکسیناسـیون اعلام می‌کردند. بسـیاری از آن‌ها حتی پیش از 

ایـن مخالـف پیشـگیری‌ها و رعایت‌هـای توصیـه شـده در زمان کرونـا بودند 

و بـه دامـن زدن آن بیشـتر کمـک کردنـد و بیراه نیسـت بگوییـم معضل جامعه 

پزشـکی کشـور و حتی سلامت جسـمی و روانی جامعه شدند. ضدواکسن‌ها 

در سـال‌های اخیر توانسـته‌اند به واسـطه شـبکه‌های اجتماعی فرصت ظهور 

و بروز بیشـتری داشـته باشـند. از طیف‌های مختلفی هسـتند و نمی‌شود آن‌ها 

را بـه گـروه خاصـی نسـبت داد. از خانـم شـاعر سـاکن قـم گرفته کـه حتی در 

ایـام کرونـا و بـا وجـود توصیه‌های مکرر تشـویق به عید دیدنـی می‌کرد و ترک 

صلـه رحـم را گنـاه کبیـره می‌دانسـت تـا همسـر یک خواننـده پرطرفـدار پاپ 

کـه بـا افتخـار می‌گفـت کـه حتی واکسـن فرزندانـش را در نوزادی نزده ‌اسـت 

کادمیک پزشـکی هر روز در این باره سـخنرانی و تولید محتوا  و بدون سـواد آ

می‌کرد. با اینکه واکسـینه شـدن نوزادان و کودکان و داشـتن کارت واکسن یکی 

از الزامـات ثبت‌نـام آن‌هـا در مهد‌هـا و مدارس اسـت بسـیاری شـیوه‌های دور 

زدن ایـن موضـوع را نیـز بـه همدیگـر آموزش می‌دادند. از سـاخت کارت‌های 

تقلبـی تـا معرفـی مـدارس و مهد‌هایی کـه چنین الزامـی ندارند. 

این در حالی اسـت که ریشـه‌کن کردن بسـیاری از بیماری‌های مهم در کشـور 

در دهه هفتاد با صرف هزینه‌ها و سـختی‌های بسـیار زیادی رخ داد. بسـیاری 

از مردم خاطرشـان اسـت که در دهه هفتاد با کمک مسـاجد و بسـیج کشـور 

طـرح ریشـه‌کنی فلـج اطفـال اتفـاق افتاد که یکـی از مهم‌ترین دسـتاورد‌های 

پزشـکی ایران در 100 سـال گذشـته بود. بیماری‌ای که باعث شده بود بسیاری 

از کـودکان بـا مشـکل معلولیـت در کودکـی و بزرگسـالی روبه‌رو شـوند اما به 

همت واکسیناسـیون سراسـری ریشه‌کن شد. 

در ایـران در حـال حاضـر تمامـی کـودکان در خانه‌هـای بهداشـت علیـه 

بیماری‌هـای دیفتـری، سـیاه سـرفه، کـزاز نـوزادی، فلـج اطفـال، سـرخک، 

سـرخجه، اریـون، سـل و هپاتیـتB بیمـه می‌شـوند و بیماری‌های سـرخک، 

سـرخجه مـادرزادی و کـزاز در مرحلـه حـذف و ریشـه‌کنی قـرار دارنـد. 

امـا متأسـفانه گزارش‌هـا حاکـی از آن اسـت تبلیغـات ضدواکسـنی توسـط 

گروه‌هـای ضدپزشـکی، دوبـاره در حـال بازگردانی این بیماری‌های در آسـتانه 

حـذف اسـت. »فرهیختـگان« در گفت‌وگـو بـا علـی نیک‌فرجام، مدیـر گروه 

بیماری‌هـای واگیـردار معاونـت بهداشـت دانشـگاه علـوم پزشـکی تهـران به 

ایـن موضـوع پرداخته اسـت. 

 آمار درگیری با سرخک افزایش پیدا کرده است
علی نیک‌فرجام، مدیرگروه بیماری‌های واگیردار معاونت بهداشـت دانشـگاه 

علوم پزشـکی تهران معتقد اسـت آمار درگیری با سـرخک نسـبت به سال‌های 

اخیـر افزایـش پیـدا کرده اسـت اما با این وجود سـطح پوشـش واکسیناسـیون 

کشـور همچنـان بالاسـت. نیک‌فرجـام در ایـن بـاره گفت: »پیـش از هر چیز، 

لازم اسـت بـه برخـی تعاریـف توجـه کنیم. ریشـه‌کنی تنها برای یـک بیماری 

واگیـردار در سراسـر جهـان اتفـاق افتـاده اسـت و آن بیماری، آبله بوده اسـت. 

وقتـی از »ریشـه‌کنی« صحبـت می‌کنیـم، منظورمـان ایـن اسـت کـه بیماری 

به‌طور کامل از سـطح زمین محو شـده باشـد. در مورد بیماری سـرخک، هرگز 

چنین ادعایی مطرح نبوده که این بیماری ریشـه‌کن شـده باشـد؛ چراکه همواره 

مواردی از ابتلا به سـرخک وجود داشـته اسـت. ما در کشـور‌های اطرافمان نیز 

بـا سـرخک مواجـه بوده‌ایـم. آنچه در کشـور مـا اتفاق افتاد، به‌واسـطه فرهنگ 

مردم که نسـبت به واکسیناسـیون رویکرد مثبتی داشـتند و فرزندانشـان را برای 

دریافت واکسن می‌بردند، همراه با اجرای برنامه ملی واکسیناسیون و دستیابی 

به پوشـش بالای واکسیناسـیون - در حدود بیش از ۹۵ درصد - باعث شـد تا 

مـوارد ابتال بـه بیماری بسـیار کاهش یابد. در چنین شـرایطی، تعـداد بیماران 

بـه حـدی انـدک شـده بود که می‌شـد از اصطلاح »حذف سـرخک« اسـتفاده 

کـرد؛ یعنـی آن‌قـدر مـوارد نـادر بودند که ایـن بیماری دیگر جـزء بیماری‌های 

مهـم بـه شـمار نمی‌آمـد. به‌نوعـی، بـا توجـه به سـطح بـالای واکسیناسـیون، 

گویـی کـودکان مـا یـک پوشـش دفاعـی مؤثـر داشـتند و کمتر دچـار بیماری 

می‌شـدند.« وی ادامه داد: »در چند سـال گذشـته، موارد سـرخک به‌شـدت 

کاهـش یافتـه بـود و به‌نوعـی در مسـیر دریافـت »گواهـی حذف« قـرار گرفته 

بودیـم. دریافـت ایـن گواهـی به این معناسـت که دیگر انتقـال محلی بیماری 

نداشـته باشـیم؛ یعنـی ویـروس در میـان کـودکان یـا جمعیت داخلی کشـور 

در حـال گـردش نباشـد. البتـه ممکـن اسـت همچنـان مـواردی از سـرخک 

 از 
ً
مشـاهده شـود، امـا ایـن مـوارد می‌تواند منشـأ خارجی داشـته باشـد؛ مثلا

کشـور‌های همسـایه، از طریـق مهاجـران، مسـافران و عوامل دیگر وارد شـده 

باشـد. حتـی اگـر چنیـن مـواردی نیـز وجود داشـته باشـد تا زمانی کـه چرخه‌ 

ویـروس در داخـل کشـور شـکل نگرفتـه و منشـأ آن داخلـی نباشـد، همچنان 

می‌توانیـم از نظـر علمـی وضعیـت حـذف بیماری را حفظ‌شـده تلقـی کنیم. 

امـا مدتـی اسـت که متأسـفانه برخـی تفکرات ضد واکسـن در جامعه شـکل 

گرفته‌انـد. ایـن افـراد تبلیـغ می‌کننـد که واکسـن‌ها مضر هسـتند، درحالی‌که 

صحبت‌هایشـان بر پایه‌ شـواهد علمی نیسـت، بلکه بیشـتر بر احساسـات و 

تـرس در خانواده‌هـا تکیـه دارنـد. آن‌هـا فضایی احساسـی ایجـاد می‌کنند که 

واکسـن ممکن اسـت برای فرزندانشـان مشکل‌سـاز باشد.«

 برخی از خانواده‌ها 
کسیناسیون فرزندانشان ندارند تمایلی به وا

مدیرگـروه بیماری‌هـای واگیـردار معاونت بهداشـت دانشـگاه علوم پزشـکی 

تهـران عنـوان کـرد: »برخـی از خانواده‌هـا متأسـفانه تمایلی به واکسیناسـیون 

فرزندانشـان نشـان نمی‌دهند. هرچند شـواهد چندان گسترده نیست، اما نشان 

می‌دهـد کـه تعـداد این افراد به‌تدریج رو به افزایش اسـت. این در حالی‌ اسـت 

کـه واکسـن‌هایی کـه اکنـون مورد اسـتفاده قـرار می‌گیرند، امتحان خـود را در 

طـول تاریـخ پـس داده‌انـد و در سـال‌های گذشـته ثابـت کرده‌انـد کـه مؤثرند. 

 مطالعه‌شـده‌ای داشـته 
ً
بـرای مثـال، واکسـن سـرخک تأثیـر قابل‌توجه و کاملا

و باعـث کاهـش چشـمگیر مـوارد ابتلا شـده اسـت؛ به‌طوری‌که مـا هیچ‌گونه 

همه‌گیـری از ایـن بیمـاری نداشـتیم. امـا حـالا همیـن بی‌تمایلـی بـه تزریـق 

واکسـن، می‌توانـد عاملـی باشـد بـرای اینکه افرادی که واکسـینه نمی‌شـوند، 

نسـبت بـه ویـروس سـرخک مسـتعد باشـند. اگر این افـراد در سـنین خاصی 

بـا ایـن ویـروس مواجه شـوند، ممکن اسـت علائم شـدیدی را تجربه کنند.« 

وی دربـاره شـدت متفـاوت ابتال به بیماری در سـنین مختلف افـزود: »به این 

 در دوران نوزادی 
ً
نکته توجه داشـته باشـید که اگر کودکی در سـنین پایین، مثلا

یـا خردسـالی، بـه یـک بیماری ویروسـی مبتلا شـود، احتمـال دارد بیماری با 

علائـم خفیف‌تـری ظاهر شـود و در درصد بالایـی از موارد، روند طبیعی خود 

را طـی کـرده و پایـان یابـد. اما حالا تصور کنید همین کودک، که واکسـن نزده، 

در سـن ۱۵ سـالگی به سـرخک، آبله‌مرغان یا بیماری مشـابهی مبتلا شود. در 

ایـن صـورت، احتمـال بـروز علائم شـدید بسـیار بالاتر مـی‌رود و فرد ممکن 

اسـت دچـار عـوارض جـدی شـود. ایـن در حالـی‌ اسـت کـه می‌شـد بـا یک 

واکسـن سـاده، از بـروز چنیـن عوارضی جلوگیـری کرد. عوارضـی که ممکن 

اسـت قلبـی، عصبـی یـا داخلی باشـند و در برخی مـوارد آثـار جبران‌ناپذیری 

برای فـرد به‌جـا بگذارند.«

نیک‌فرجـام تصریـح کـرد: »به‌طـور کلـی می‌تـوان گفـت کـه در مقایسـه بـا 

سـال‌های گذشـته، ما با افزایش موارد ابتلا مواجه هسـتیم. در اینجا ما سرخک 

را به‌عنـوان مثـال مطـرح کردیـم، اما اگر بخواهیم وضعیت سـایر بیماری‌هایی 

را کـه نسـبت بـه آن‌هـا واکسیناسـیون انجام می‌دهیم، بررسـی کنیـم، باید دید 

کلی‌تری داشـته باشـیم. ما در کشـور یک »برنامه ملی واکسیناسـیون« داریم 

کـه مبتنـی بـر سیاسـت‌های بهداشـتی و شـواهد علمی طراحی شـده اسـت. 

بـر اسـاس ایـن برنامـه، مشـخص شـده کـه هر کـودک در چـه سـنی باید چه 

 در بدو تولد، در دو ماهگی، چهار ماهگی، 
ً
واکسن‌هایی را دریافت کند؛ مثلا

شـش‌ماهگی و سـپس در دوازده و هجـده ماهگـی. ایـن برنامه بـا هدف ایجاد 

بیشـترین سـطح ایمنی و پیشـگیری در کودکان تنظیم شـده اسـت، به‌گونه‌ای 

کـه درنهایـت، جامعه نیـز از مزایای آن بهره‌مند شـود.«

 کاهش موارد ابتلا به سرخک 
دستاورد در عرصه بهداشت عمومی است

وی افـزود: »یکـی از نمونه‌هـای بارز، بیماری فلج اطفال اسـت. واکسـن این 

بیمـاری جزء نخسـتین واکسـن‌هایی‌ اسـت کـه بلافاصله پـس از تولد توصیه 

می‌شـود و نـوزاد حتـی در هنـگام ترخیـص از بیمارسـتان، بایـد آن را دریافت 

کنـد. واکسـن هپاتیـت نیز از همین اهمیت برخوردار اسـت. خوشـبختانه، تا 

بـه امـروز - حداقـل در تهـران، طبق آنچه من مطلعم - پوشـش واکسیناسـیون 

در سـطحی بالاتر از ۹۵ درصد حفظ شـده اسـت. اما نگرانی جدی‌ای وجود 

دارد. همان‌طـور کـه پیش‌تـر اشـاره کـردم، اگر خانواده‌ها تحـت تأثیر تفکرات 

گروه‌هایـی قـرار گیرنـد کـه دیدگاه‌هایـی ضـد واکسـن دارنـد و به این واسـطه 

از واکسیناسـیون کـودکان خـود خـودداری کنند، آنگاه ممکن اسـت پوشـش 

واکسیناسـیون به زیر ۹۵ درصد سـقوط کند. در چنین شـرایطی، همه زحماتی 

که طی سـال‌ها برای پیشـگیری از بیماری‌های قابل‌کنترل با واکسـن کشـیده 

شـده، در معـرض تهدید قـرار خواهد گرفت.«

 ۳۰ یا ۴۰ 
ً
نیک‌فرجـام ادامـه داد: »بـه یـاد داشـته باشـید کـه در گذشـته، مثال

سـال پیـش، سـرخک بیمـاری‌ای رایج بود که دانشـجویان پزشـکی در دوران 

تحصیل خود به‌راحتی با آن مواجه می‌شـدند و علائم آن را در سـنین مختلف 

مشـاهده می‌کردنـد. امـا به‌سـبب اجـرای دقیـق و موفق برنامه واکسیناسـیون، 

مـوارد ابتال به‌شـدت کاهـش یافته و بسـیاری از دانشـجویان امـروزی ممکن 

اسـت طی سـال‌ها تحصیل حتی یک مورد از این بیماری را از نزدیک نبینند. 

این، دسـتاوردی بزرگ در عرصه سالمت عمومی ا‌سـت. با این حال، همین 

بیمـاری بـه ظاهـر سـاده، اگـر در سـنین بالاتـر رخ دهـد، می‌توانـد عوارضی 

بسـیار جـدی و حتـی جبران‌ناپذیـر به‌جا بگـذارد. تصور کنیـد کودکی که باید 

در سالمت و نشـاط به سـر ببرد، به‌دلیل ابتلا به سـرخک، دچار مشـکلات 

مغـزی، قلبـی یـا سـایر آسـیب‌های داخلـی شـود، درحالی‌که می‌توانسـت با 

 تأسـف‌برانگیز اسـت 
ً
یک واکسـن سـاده، از این آسـیب‌ها در امان بماند. واقعا

کـه تنهـا بـه دلیـل بی‌توجهی یـا گرایش بـه دیدگاه‌های غیرعلمـی، فرزندانمان 

را از واکسـن محـروم کنیـم و آن‌هـا را در معـرض چنین خطراتـی قرار دهیم.«

کسن   متخصص عفونی: جریان ضد وا
پس از همه‌گیری کرونا شدت گرفت

حمید عمادی، متخصص بیماری‌های عفونی و اسـتاد دانشـگاه علوم پزشکی 

تهـران اسـت. وی بـا اشـاره بـه درصـد بـالای پوشـش واکسیناسـیون کشـور 

گفـت: »پوشـش واکسیناسـیون در کشـورمان بـالای ۹۵ درصد بـوده، اما بعد 

از بیمـاری کرونـا، در سـطح دنیـا به‌اصطالح یک جریان ضد واکسـن شـکل 

گرفـت. عـده‌ای آمدنـد و گفتنـد واکسـن خـوب نیسـت و شـروع بـه تبلیغات 

منفی علیه واکسـن کردند. البته این مسـئله فقط در کشـور ما نبود. در بسـیاری 

از کشـور‌های دیگـر هـم همیـن وضعیت وجود داشـت.«

 وزیر بهداشت ترامپ 
کسن است یک فرد ضد وا

وی ادامـه داد: »همیـن الان، وزیـری کـه در زمـان ریاسـت‌جمهوری ترامـپ 

به‌عنـوان وزیـر بهداشـت منصـوب شـد، خـودش فردی ضد واکسـن اسـت. 

یعنـی فـردی بـا همیـن نـوع دیـدگاه. حالا بـا توجه به شـیوع بیماری سـرخک 

در آمریـکا، همیـن وزیـر بهداشـت آمـده و گفتـه: »درمانـش کنیـم، واکسـن 

لازم نیسـت!«خب، مگـر می‌شـود؟ سـرخک واکسـن دارد، ولـی درمـان 

مؤثـر مشـخصی نـدارد. وقتـی می‌گوییـم درمانـش کنیـم، درنهایـت منظـور 

 بـا چنین دیدگاه‌هایی، در سـطح 
ً
 ویتامیـن بدهیـم! یعنی واقعا

ً
چیسـت؟ مثال

دنیـا مواجهیم.«

، بودن واکسـن 
ً
ایـن متخصـص عفونـی افـزود: »واقعیـت این اسـت کـه قطعا

بسـیار بسـیار بهتـر از نبـودن آن اسـت. ممکـن اسـت واکسـن‌ها عـوارض 

محـدودی داشـته باشـند، و مـا هـم قصد نداریم این مسـئله را انـکار کنیم؛ اما 

بایـد بدانیـم کـه در هـر تصمیمـی، باید منافع، مضـرات و عـوارض احتمالی 

آن کار را بـا هـم بسـنجیم. بی‌تردیـد، فواید و اثربخشـی واکسیناسـیون صد‌ها 

برابـر بیشـتر از عـوارض نـادر و ناخواسـته‌ای اسـت که ممکن اسـت در موارد 

خـاص ایجاد شـود.«

عمـادی ادامـه داد: »می‌دانیـم کـه واکسـن آنفلوآنـزا ممکـن اسـت در مـوارد 

بسـیار نـادر باعـث عارضـه‌ای مثـل »گیلن‌باره« شـود. اما اگر واکسـن نزنیم و 

کـودکان یـا افـراد در معـرض خطر، خودِ بیمـاری آنفلوآنـزا را بگیرند، احتمال 

بـروز ایـن عارضـه صد برابر بیشـتر از حالتی اسـت که فرد واکسـن ‌زده باشـد. 

 خانمی در همدان اسـت که هر سـال با شـروع 
ً
در مورد واکسـن آنفلوآنزا، مثلا

فصـل سـرما و آغـاز فصـل واکسیناسـیون، پیام‌هایی در شـبکه‌های اجتماعی 

از طـرف او منتشـر می‌شـود. می‌گویـد: »مـن یـک بچه داشـتم، بردم واکسـن 

زدم، دسـت و پایـش فلـج شـد، نمی‌دانـم چـه مشـکلی پیدا کـرد...« و خب، 

این حرف‌ها خیلی تأثیرگذار اسـت، چون احساسـات مردم را درگیر می‌کند. 

متن‌هایـی هـم کـه پخـش می‌شـود ادبیـات تأثیرگـذاری دارنـد و باعـث ترس 

در میـان خانواده‌هـا می‌شـود. امـا بایـد بـه او گفـت خانـم محتـرم، اگر شـما 

بـه فرزندتـان واکسـن نمی‌زدیـد و او آنفلوآنـزا می‌گرفت، احتمـال اینکه دچار 

آن عارضـه‌ نـادر بشـود، به‌مراتـب بیشـتر بـود. یعنی اگر واکسـن نزنـد و بیمار 

شـود، ریسـک جدی‌تـری او را تهدیـد می‌کند.«

 در اثر واکسـن 
ً
وی گفـت: »این‌طـور نیسـت کـه حـالا چون عارضـه‌ای، مثلا

ایجـاد شـده، بگوییـم دیگـر نبایـد واکسـن بزنیم یا ایـن کار خطرناک اسـت. 

مـا در حـال حاضـر پوشـش واکسیناسـیون ۹۵ درصـدی داریـم، امـا بایـد از 

همیـن حـالا مراقـب باشـیم و در برابـر تبلیغاتـی کـه علیـه واکسـن‌ها شـروع 

شـده، بایسـتیم. بایـد کاری کنیـم کـه آن ۵ درصـد از افـرادی که هنوز واکسـن 

 بسـیار 
ً
 و قطعا

ً
نزده‌انـد، بـه سـمت واکسیناسـیون برونـد. چون واکسـن، قطعا

مؤثرتـر، کم‌هزینه‌تـر و کم‌عارضه‌تـر از خـود بیمـاری و داروهایـی‌ اسـت کـه 

بـرای درمـان بیماری اسـتفاده می‌شـود.«

کسن مقابله کنیم  می‌توانیم با جریان ضد وا
عمادی درخصوص روشـنگری و تبیین در رابطه با جریان ضد واکسـن افزود: 

»مـا می‌توانیـم بـا ایـن جریـان ضد واکسـن مقابله کنیـم، آن‌هم به‌عنـوان یک 

 همیـن کاری را انجـام بدهیم 
ً
شـهروند. واقعیـت ایـن اسـت کـه ما بایـد دقیقا

کـه شـما اکنـون در حال انجام آن هسـتید؛ بیان واقعیت‌ها. یکـی از دلایلی که 

گاهـی باعـث بی‌اعتمـادی مـردم می‌شـود، ایـن اسـت کـه ما هنـگام مواجهه 

 اگر واکسـنی عارضـه‌ای ایجاد کـرد، درباره آن شـفاف 
ً
بـا یـک عارضـه، مثال

صحبت نمی‌کنیم. درحالی‌که باید گفته شـود بله، این واکسـن ممکن اسـت 

در یـک درصـد خـاص، عوارضـی ایجـاد کند، اما اگر واکسـن تزریق نشـود، 

عـوارض بیمـاری و احتمال خطر بسـیار بیشـتر خواهد بود.«

وی عنـوان کـرد: »ایـن نکتـه بسـیار مهـم اسـت کـه واقعیت‌هـا را بـه مـردم 

بگوییـم، چیـزی را پنهـان نکنیم و شـفاف عمل کنیم. عالوه بر این، باید توجه 

داشـت کـه واکسیناسـیون در کشـور مـا رایگان اسـت. یعنی دولـت، با وجود 

تمـام مشـکلات مالـی، هزینـه می‌کند تا این واکسـن‌ها به‌صـورت مجانی در 

اختیـار مـردم قـرار بگیـرد. ایـن کار بـرای منافع شـخصی نیسـت؛ هدف فقط 

ایـن اسـت کـه جامعه سـالم بمانـد. بنابراین باید همین مسـیر آگاهی‌رسـانی 

را ادامـه دهیـم؛ همیـن کاری کـه شـما الان انجـام می‌دهیـد. عالوه بـر این، 

اگـر هنرمنـدان، بازیگـران و افـراد مشـهور نیـز در ایـن مسـیر مشـارکت کنند، 

 نشـان دهنـد کـه فـردی به‌دلیل نزدن واکسـن 
ً
بسـیار مؤثـر خواهـد بـود. مثال

دچار مشـکل شـده اسـت؛ در قالب فیلم، سـریال، تئاتر یا هر شـکل دیگری 

از رسـانه. بـا ایـن روش‌هـای مسـتقیم و غیرمسـتقیم، مردم واقعیت‌هـا را بهتر 

می‌بینند و می‌فهمند که واکسـن چقدر می‌تواند مؤثر و نجات‌بخش باشـد.« 

گزارش »فرهیختگان« از فعالیت کمپین‌های خاص

ضد واکسن‌ها بیماری‌های منقرض شده را برمی‌گردانند
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مالک یا مالکین محترم- به پلاک ثبتی یک فرعی

 از ۳۰۹۴ اصلی واقع در بخش یک مراغه

موضوع: معرفی کارشناس در اجرای ماده ۸

باسلام،

احترامـــا با عنایت به ضرورت اجرای پروژه مسیرگشـــایی محله ذغال آباد 

از ســـوی شـــهرداری و لزوم تملک املاک مصادف با طرح، در راستای 

قانون نحوه تقویم ابنیه، املاک و اراضی مورد نیاز شـــهرداری‌ها و ماده ۸ 

لایحـــه قانونی نحوه خرید و تملک اراضی و ابنیه برای برنامه‌های عمومی، 

عمرانی و نظامی دولت،نظر به اینکه ملک متعلق به شما در محدوده طرح 

صدرالذکر واقع گردیده، فلذا در راســـتای اجرای مفاد قوانین مشارالیه از 

محضر عالی دعوت می گردد تا حداکثر ظرف مدت یک ماه  از تاریخ ابلاغ 

این نامه با مدارک معتبر به واحد املاک شـــهرداری مراغه مراجعه و نسبت 

به توافق، انعقاد مصالحه و واگذاری ملک به شهرداری ویا در صورت عدم 

 توافق نســـبت به معرفی کارشـــناس منتخب خویش و انتخاب کارشناس

مرضی‌الطرفین اقدام مقتضی را معمول فرمایید. بدیهی اســـت در صورت 

عدم مراجعه و یا عدم معرفی کارشـــناس از سوی شما مانعی برای اجرای 

طرح نخواهد بود و اقدامات قانونی لازم از سوی این شهرداری برابر قوانین 

و مقررات موضوعه به عمل خواهد آمد. 

شهرام مروتی  - شهردار مراغه

وارث محترم سماوی

مالکین محترم پلاک قولنامه ای واقع در ۴۵ متری شهید دهقان

موضوع: معرفی کارشناس در اجرای ماده ۸) وارث سماوی(

با سلام، 

احتراما با عنایت به ضرورت اجرای پروژه مسیر گشایی خیابان شهید دهقان 

از سوی شهرداری و لزوم تملک املاک مصادف با طرح، در راستای قانون 

نحوه تقویم ابنیه،املاک و اراضی مورد نیاز شـــهرداری‌ ها و ماده ۸ لایحه 

قانونی نحوه خرید و تملک اراضی و ابنیه برای برنامه های عمومی،عمرانی 

 و نظامـــی دولت،نظر به اینکـــه ملک متعلق به شـــما در محدوده طرح

 صدر‌الذکر واقع گردیده، فلذا در راســـتای اجرای مفاد قوانین مشارالیه از 

محضر عالی دعوت می گردد تا حداکثر ظرف مدت یک ماه از تاریخ ابلاغ 

این نامه با مدارک معتبر به واحد املاک شـــهرداری مراغه مراجعه و نسبت 

بـــه توافق،انعقاد مصالحه و  واگذاری ملک به شـــهرداری و یا در صورت 

عدم توافق نسبت به معرفی کارشناس منتخب خویش و انتخاب کارشناس 

مرضی الطرفین اقدام مقتضی را معمول فرمایید. بدیهی اســـت در صورت 

عدم مراجعه و یا عدم معرفی کارشـــناس از سوی شما مانعی برای اجرای 

طرح نخواهد بود و اقدامات قانونی لازم از سوی این شهرداری برابر قوانین 

و مقررات موضوعه به عمل خواهد آمد.

شهرام مروتی - شهردار مراغه

مالک یا مالکین محترم 

به پلاک ثبتی۳۱۲۳ اصلی از بخش یک مراغه 

موضوع: معرفی کارشناس در اجرای ماده ۸

با سلام،

احتراما با عنایت به ضرورت اجرای پروژه مســـیر گشایی محله ذغال آباد 

از ســـوی شـــهرداری و لزوم تملک املاک مصادف با طرح، در راستای 

قانون نحوه تقویم ابنیه، املاک و اراضی مورد نیاز شـــهرداری ها و ماده ۸ 

لایحـــه قانونی نحوه خرید و تملک اراضی و ابنیه برای برنامه‌های عمومی، 

 عمرانی و نظامی دولت، نظر به اینکه ملک متعلق به شما در محدوده طرح

صدر‌الذکر واقع گردیده، فلذا در راســـتای اجرای مفاد قوانین مشارالیه از 

محضر عالی دعوت می گردد تا حداکثر ظرف مدت یک ماه از تاریخ ابلاغ 

این نامه با مدارک معتبر به واحد املاک شـــهرداری مراغه مراجعه و نسبت 

بـــه توافق، انعقاد مصالحه و واگذاری ملک به شـــهرداری و یا در صورت 

عدم توافق نسبت به معرفی کارشناس منتخب خویش و انتخاب کارشناس 

مرضی الطرفین اقدام مقتضی را معمول فرمایید. بدیهی اســـت در صورت 

عدم مراجعه و یا عدم معرفی کارشـــناس از سوی شما مانعی برای اجرای 

طرح نخواهد بود و اقدامات قانونی لازم از سوی این شهرداری برابر قوانین 

و مقررات موضوعه به عمل خواهد آمد. 

شهرام مروتی  - شهردار مراغه


