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بانک‌ی‌مون، دبیر کل سازمان ملل متحد در پیامی به مناسبت روز جهانی افراد معلول، ۳ 
دســامبر ۲۰۱۳ برابر با ۱۲ آذرماه جاری ضمن اعلام وجود یک میلیارد معلول در جهان 

خواستار ارائه فرصت به همه افراد دارای معلولیت شد.
متن کامل پیام  بانک‌ی‌مون به شرح زیر است:

بیــش از یک میلیارد نفر از ما با معلولیت زندگــی میک‌نیم. ما باید تمامی موانعی که بر 
مشــارکت و حضور معلولان درجامعه تاثیر می‌گذارند، شــامل نگرش‌های موجب انگ و 

تبعیض سازماندهی شده، را برداریم.
در ســپتامبر در »اجلاس عالی مجمع عمومی درباره معلولیت و توسعه«، کشور‌های عضو 
ملل متحد راه‌های بسیاری درباره اینکه انزوا نه تنها بر زندگی معلولان اثر می‌گذارد بلکه 
توســعه جوامع و اجتماع را به طور کل تحت تاثیر قرار می‌دهد، را مورد بحث قرار دادند. 
آنان تجدید عهد نمودند اقدام ملی و بین‌المللی برای حمایت از توســعه فراگیر بدون در 
نظــر گرفتن معلولیت به عمل آورند. نظام ملل متحــد از این تلاش‌ها حمایت می‌نماید. 
باید برای تضمین ارایه زیر ســاخت‌ها و خدمات حمایتی فراگیر همچنین توسعه پایدار و 

برابر برای همه سخت‌تر تلاش کنیم.
این شــامل تضمین مشارکت با معنا در فرایند‌های اثر گذار بر حقوق و منافع افراد دارای 
معلولیت با ارائه محیطی توانا اســت. برای رســیدن به این هدف »مرکز دسترســی ملل 
متحد« در مقر ســازمان ملل متحد را افتتاح میک‌نیــم. اینجانب از نظام ملل متحد و و 

سایر شرکا می‌خواهم از این اقدام پیروی کنند.
در این روز جهانی افراد دارای معلولیت اینجانب تمامی دولت‌ها، اعضای نظام ملل متحد، 
جامعه مدنی و تجاری را فرا می‌خوانم تا موانع را شکسته و درها را به سوی فرصت برای 
تمــام معلولان باز نمایند. با همکاری با یکدیگــر اجازه دهید جامعه‌ای فراگیر برای همه 

ایجاد کنیم

فراخوان بان‌کی‌مون 
برای ارائه فرصت به همه معلولان

بهار در فرهنگ اصيل وكهن ايراني جايگاهي ويژه دارد، دفتر و ديوان كمتر شــاعر پارســي زبان را مي‌توان گشود كه قطعه‌اي در وصف 
بهار و رستاخيز طبيعت يافت نشود. اهل قلم هميشه لطيف‌ترين احساسات و عواطف خود را براي توصيف و تجسم بهار بكار گرفته‌اند.

همزمانــي آغاز فصل بهار با عيد نوروز و ســال نو، ‌تقارن مباركي‌‌ســت كه به ارزش و اعتبار اين رويــداد طبيعي افزوده و البته آداب و 
آيين‌هاي خاصي را به همراه آورده اســت. اســتقبال از بهار از گذشته‌هاي دور تا امروز در فرهنگ و باور ايرانيان ريشه کرده و هر كي 
از ســنت‌ها از سبز كردن ســبزه، خانه تكاني و خريد وسايل سفره هفت سين گرفته تا ديد و بازديد‌هاي نوروز، ‌نشانه‌اي از اهمیت بهار 

نزد مردم اين ديار است.
البته فصل مشــترك يا پيش نياز انجام تمام ســنت‌هاي بهاري، داشتن حال خوب اســت، بدين معني كه اثر برگزاري آيين‌هاي نوروز 
آنگاه ماندگار و انسان ســاز مي‌شــود كه با حالي خوب اجرا شود. انساني كه حال خوب دارد بر محيط پيرامون و آدم‌هاي اطرافش تأثير 
مثبت مي‌گذارد و به قول امروزي‌ها انرژي مثبت پخش مي‌كند. حال اين ســؤال مطرح مي شــود« حال خوب چه ويژگي هايي دارد؟ »

در اغلب متون حال خوب را هم ســنگ خوشــحالي و ســرزندگي فرض كرده‌اند، ‌هر چند اين‌ها به عنوان كيي از نشانه‌هاي حال خوب 
قابل پذيرش است اما مساوي حال خوب نيست و ملا‌كهاي ديگري همچون آرامش،‌ اميدواري، رضايتمندي، ‌شيكبايي و ... را مي‌توان 

به اين مجموعه اضافه كرد.
در كتاب آســماني ما مســلمان آمده اســت »خداوند حال هيچ ملتي را تغيير نخواهد داد مگر آنكه ايشان آنچه در ضميرشان هست، 
تغيير دهند« ســوره رعد آيه 11، اغلب مفســران و مترجمان قرآن کریم عقيده دارند اين حكمی کلی در شرایط نعمت و محنت است.
صرف نظر از اينكه اين آيه شــريفه اســتناد نامگذاري مجتمع آموزشي نكيوكاري رعد بود و مؤسســان با هوشمند این انتخاب زیبا را 
انجام دادند، مي‌توان نتيجه گرفت براي خوب شدن حالمان بايد ابتدا اراده كنيم و در ادامه به كمك و حمايت خداوند اميدوار باشيم. 
ادبيات ایران از این ســنت الهی بهره ها برده اســت كه برخی از نکات به جهت کثرت استفاده نزد مردم به ضرب المثل شهره خاص و 

عام شــده است از آن جمله اند: شكر نعمت، ‌نعمت افزون كند.
با اين وجود ناگفته پيداست آدم ها به دلیل خصوصیات اجتماعی و به ویژه جامعه پذیری انسان های عصر حاضر،  احساس خوشبختی 

و حال خوب در جمع معنا و مفهوم پیدا می کند.
این شــماره از فصلنامه توان یاب به موضوع اســتقلال اجتماعی افراد دارای معلولیت اختصاص یافته اســت و نویســندگان قصد دارند 
فرآیند ایجاد روحیه اســتقلال را نزد دوســتان توان یاب را بررســی کنند و تا حد امکان عوامل مؤثر در این چرخه را تشریح نمایند. بر 
اســاس مقدمه فوق بیشــترین سهم در استقلال اجتماعی این گروه از شهروندان به خود آنها اختصاص می یابد اما امکانات مورد نیاز و 
ایجاد بســتر حرکت در مسیر استقلال اجتماعی سهمی اســت که بر عهده نهاد های اجتماعی به ویژه مؤسسات خیریه و افراد نیکوکار 
گذاشته شده است در اغلب کشورهای جهان افراد نیکوکار در سازمان های مردم نهاد بسته به اهداف و علاقه مند های مشترک گردهم 

می آیند  تا یکی از هنجارهای اجتماعی مدیریت کنند. 
با توجه به نزدیک شــدن ایام نوروز که هموطنان با حالی خوب در کنار ســفره های هفت ســین دست به دعا از آفریدگار قادر احسن 
حال طلب می کنند، به یاد داشته باشیم حال خوب ما در گرو خوب شدن حال مردمانی است که خداوند گره گشایی از کارشان را به 
دســت امثال ما و شــما قرار داده است پس بهترین احوال پیشکش و سزوار کسانی است که در فکر خوب بودن حال دیگران هستند. 

حال خوب

ســــــرآغاز
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استقلال، مهارتی که
باید از کودکی تمرین شود

روانپزشکی  متخصص  عابدی  شــیوا 
به دلیل قصور  او که در کودکی  است. 
پزشکی، دچار  معلولیت شدید جسمی 
و حرکتی شده است، یکی از پزشکان 
فعال در زمینه تخصص خود است .با او 
در مورد نیاز همه افراد به اســتقلال و 
موانعی که در این مسیر وجود دارد، در 

مطب شخصی او به گفتگو نشستیم.

خانم دکتر لطفا در مــورد خودتان و 
فعالیتتان برای ما بگویید.

شــیوا عابدی هســتم، متولد بهار ســال 
1351 .فارغ‌التحصیل پزشــکی عمومی در 
سال 1378که در ســال 1384 از دانشگاه 
علوم پزشــکی ایران در رشــته روانپزشکی 
فارغ‌التحصیل شــدم و از آن به بعد مشغول 
به کار هســتم. صبح‌ها به عنوان روانپزشک 
معتمد ســازمان بهزیستی شــمیرانات در 
کمیســیون تعییــن معلولیــت در حیطه 
اعصــاب و روان و در کمیســیون معافیت 
سربازی فعالیت دارم. بعد از ظهرها هم در 
مطب بیماران سرپایی روان پزشکی و ترک 

اعتیاد را ویزیت میک‌نم. 

لطفــاً در مورد اهمیت اســتقلال در 
صحبت  افراد  شــخصیت  شکل‌گیری 

کنید.

اســتقلال در مراحل مختلــف زندگی همه 
انسان‌ها اهمیت زیادی دارد. به ویژه وقتی 
فرد وارد سنین جوانی و بزرگسالی می‌شود 
نقش اســتقلال برایش کلیدی می‌شــود. 
همه افراد جامعه نیاز بــه »آزادی عملی« 
بنام اســتقلال دارند تــا آموخته‌ها اهداف 
آمــال و آرزوهــا و توانمندی‌هــای خود را 
در قالب یک شــخصیت مجزا و منحصربه 
فرد بــه عرصه نمایش بگذارند و مســوول 
نتایج رفتار خود باشــند. بدون اســتقلال 
فضــای لازم برای بارور شــدن اســتعداد 
خلاقیــت نوآوری و توانایی‌هــای فرد مهیا 
نمی‌شــود. عدم شــکل‌گیری درست و به 
موقع اســتقلال فردی هویت افراد را تحت 
تاثیر قرار می‌دهد و عامل بروز مشــکلات 
فراوانی می‌شــود .در جوامع مختلف موانع 
و محدودیت‌هــای زیادی در راه رســیدن 
به اســتقلال وجــود دارد. در جامعه ما هم 
جوانان بــا این مشــکلات و محدودیت‌ها 
روبرو هستند. وقتی سن ازدواج بالا می‌رود 
و جوانان به دلیل عدم اشــتغال و استقلال 
اقتصــادی یا برخی باورهای ســنتی هنوز 

با خانــواده‌ پدری زندگــی میک‌نند دیگر 
آن اســتقلالی را کــه باید بــه عنوان یک 
واحد مجزا داشــته باشــند را ندارند و این 
خودش به‌نوعی شروع مشکلات است. بارها 
می‌بینیم فردی که مثلا تا سن 25 سالگی 
هیچ مشکلی با خانواده‌اش نداشته، حالا در 
ادامه مســیر دچار مشکل شده است. چون 
آنها از دو نســل مختلــف و دارای دونگاه 
مختلف هســتند. بدیهی اســت که جوانان 

نگاه‌ها سلیقه‌ها و نیازهای متفاوتی دارند .
اگرچه مثل هر تجربه دیگری مستقل شدن 
هم می‌تواند آســیب‌هایی را با خود داشته 
باشــد ولی از یک ســنی به بعــد فرد باید 
بتواند با تکیه بر دانــش و مهارت‌هایی که 
در دوران کودکی و نوجوانی آموخته اســت 
مســتقل زندگی کند و فضای امن و آرامی 

برای خودش داشته باشد.

استقلال در مورد افراد دارای معلولیت 
چگونه باید شکل بگیرد؟

یکی دیگــر از محدودیت‌هایی که می‌توان 
برشمرد مســاله معلولیت است. افراد دارای 
معلولیت به دلیل ناتوانی‌های جســمی که 
دارند ممکن اســت نتوانند شــغل مناسبی 
پیدا کننــد و به موقع ا زدواج کنند و یا در 
بعضی موارد حتی نتوانند به تنهایی زندگی 
خود را اداره کنند و در اینجا است که ممکن 
است رسیدن به اســتقلال به تاخیر بیافتد 
و یا گاهی هرگز به دســت نیاید. از طرفی 

می‌بینیم که بسیاری از افراد دارای معلولیت 
در مراکز در گروه‌های بزرگ چند ده نفری 
زندگــی میک‌نند. این افــراد مجبورند که 
محدودیت‌های یک خانواده بزرگ را تحمل 
کنند و استقلال کمتری داشته باشند، این 
در حالی اســت که امروزه دنیا به ســمتی 
می‌رود که با ارائه خدمات اجتماعی افرادی 
که دچار بیماری‌های خیلی جدی هســتند 
هم بتوانند مستقل زندگی کنند. بسیاری از 
کشورهای دنیا نگهداری بیماران و معلولان 
در مراکز را کنار گذاشــته‌اند و عقیده دارند 
که این افراد باید به جامعه برگردانده شوند 
و در خانواده‌هــا مورد حمایت قرار گیرند تا 
از حقوق یک زندگی شبه طبیعی در جامعه 
برخوردار باشند. البته این افراد نیاز به یک 
ســری امکانات و خدمات اجتماعی اضافه 
بر ســایر افراد جامعه دارند که باید توسط 
دولت‌ها برایشــان تامین شود تا بتوانند به 
تنهایی زندگی کنند یا خانواده‌ها بتوانند از 

عهده نگهداری آنان برآیند.

چه مراحلی باید طی شود تا یک فرد به 
استقلال برسد؟ آیا رسیدن به استقلال 
یک مهارت است که باید آموخته شود؟

اســتقلال یک نیاز فردی درهمه جوامع و 
برای سنین مختلف است و همه واحدهای 
آموزشی و تربیتی از پدر و مادر و خانواده تا 
مهد کودک ها آموزشگاه‌ها و دانشگاه‌ها باید 
برای اجرای درست ان آموزش دیده باشند. 
مهارت کسب استقلال فردی هم‌چون سایر 
مهارت‌هــا نیاز به آمــوزش تمرین تکرار و 
آزمون و خطا دارد. در ابتدا ما یک ســری 
اطلاعات تئوریک را در هر مهارتی کســب 
میک‌نیــم و ســپس آن را در عرصه عمل 
به کار می‌بریم. مســلما اشــتباهات زیادی 
میک‌نیــم تا اینکه کم کــم در این مهارت 
پختــه و ماهر می‌شــویم و می‌توانیم آن را 
به خوبی انجام دهیم. چیزی که مهم است 
این است که فرصت تمرین داشته باشیم و 
از اشــتباه کردن نترسیم بلکه فضایی برای 

تمرین در محیط ایمن فراهم کنیم.

آموزش خانــواده در این خصوص چه 
اهمیتی دارد و بر چه نکاتی باید استوار 

باشد؟

از اولیــن برخوردهایی کــه در خانواده با 
یک کودک می‌شــود باید او را برای روزی 
که قرار اســت از ما جدا زندگی کند آماده 
کنیم. از همان ابتدا با نظارت نا محســوس 
خانــواده در فضاهای ایمن و بی‌خطر، به او 
آزادی عمــل و اعتماد به نفس داده شــود. 

مثلًا اجازه بدهیم که در اتاق بازی خودش 
که از قبل ایمن‌سازی شده است به سلیقه 
خــودش بازی کند. یا خودش به مدرســه 
بــرود و بیاید و به انــدازه پول توجیبی‌اش 
اجازه خرید داشته باشــد. به عبارت دیگر 
آزادی‌هایی به صورت تعریف شده و کنترل 
شده باید از دوران کودکی به فرد داده شود 
و به او آموزش داده شود که چطورمی‌تواند 
از آزادی‌هایش استفاده کند و نتایج حاصل 
از عملکردش را بپذیرد. به تدریج که کودک 
بزرگ تر می‌شود نوع و دامنه رفتارش تغییر 
میک‌ند و با همیــن الگو می‌تواند تجربیات 
بزرگ‌تری مثل اردو رفتن یا مســافرت‌های 
کوتــاه مدت با مدرســه یا رفــت و آمد با 
همسالان را تجربه کند همان‌طور که گفته 
شد در این مراحل اگر اشتباهاتی هم اتفاق 

بیافتد قابل کنترل و قابل اصلاح است.

افرادی که مشــکل جسمی و حرکتی 
دارند نیاز به چه آموزش‌هایی در زمینه 

استقلال دارند؟

 ایــن افراد نیز مانند ســایر افراد جامعه به 
استقلال و اعتماد به نفس نیاز دارند ولی با 
در نظــر گرفتن تفاوت خاصی که توان‌خواه 
بــا ســایرین دارد، شــایدنیاز بــه حمایت 
ظولانی‌تری  وخطای  آزمون  بیشــتریادوره 
داشته باشد. به نظر من بزرگ‌ترین مشکلی 
که در اســتقلال این افراد به وجود می‌آید 
این اســت که خودباوری لازم در خود فرد، 
در خانواده و در جامعــه وجود ندارد. یکی 
دیگر از مشکلاتی که افراد دارای معلولیت 
دارند نوع نگاه بازدارنده و مهارکننده جامعه 
اســت. نوعی دلســوزی یا ترحم اگرچه با 
نیــت کمک و ومحبت باشــد ولــی وقتی 
مبتنــی بر آگاهی و آموزش کافی نیســت 
نتایج منفی در بر خواهد داشــت. متاسفانه 
اولین کمکی که بــه ذهن اطرافیان معلول 
می‌رســد حذف او از فعالیت‌های اجتماعی 
است من تجربه‌های شخصی زیادی در این 
مــورد دارم، مثلًا به او می‌گویند می‌خواهی 
در فلان اردو شرکت نکنی؟ یادم هست که 
معلم ورزش دبســتان به من می‌گفت به تو 
یک کتاب می‌دهــم که بجای ورزش آن را 
امتحان بدهی ولی من اعتراض میک‌ردم و 
می‌گفتم من می‌خواهم مثــل بقیه بچه‌ها 
بازی کنــم تمرین کنم و نمره بگیرم یعنی 
سعی میک‌ردم راه‌حل مشکلم را پیدا کنم. 
بازی میک‌ردم و اگربا دســتم نمی‌‌توانستم 
توپ را بگیرم با تنــه عصایم، توپ را مهار 
میک‌ردم. این‌جاســت که فرهنگ سازی در 
سطوح مختلف جامعه اهمیت پیدا میک‌ند 
تادیگران بیاموزند که اصلًا معلولیت چیست 

و چه نگاهی به آن باید داشته 
باشــیم، چه برخــوردی باید با 
فرد معلول کــرد معلول به چه 
چیزهایــی احتیاج دارد و به چه 
چیزهایی احتیــاج ندارد. معمولا 
چیزهایــی که احتیــاج ندارد در 
اختیــارش گذاشــته می‌شــود و 
چیزهایــی را که احتیــاج دارد از 
او دریغ می‌شــود .هنوز هم پس از 
گذشت ســال ها رفتار هایی ازین 
دست بسیار اســت. معلول بیش از 
محبت نابجا و دلســوزی تحقیرآمیز 
احتیــاج به درک و همــدردی و هم 
فکــری و کمک بــرای یافتن راه حل 

مشــکلاتش دارد. او باید بیاموزد 
که خودش را با تمام توانایی‌ها 

و ناتوانی‌هایش باور کند. اگر 
جامعه بــه او کمک نکرد 

خودش راه حل مناسبی 
برای مشکلاتش پیدا 
کنــد کــه این‌هــا 
آموزش  بدون  همه 
محقــق  مناســب 

نمی‌شود.

که  می‌رسد  نظر  به 
شــما خودتان یک 
جنگنده‌ای  روحیه 

توانستید  داشتید که 
در  کنید،  مبارزه  موانع  این  با 

مورد شما خانواده چه نقشی ایفا کرد؟

 یقینا خانواده نقش بســیار مهمی داشت. 
همانطور که در مورد استقلال گفتم از ابتدا 
خانواده نقشه اصلی را می‌ریزد و بعد ما در 
آن مســیر حرکت میک‌نیــم. قبل از اینکه 
من کودک متوجه مشــکلم باشم، طبیعتا 
واکنش‌هــای خانــواده‌ام را تقلید میک‌نم. 
اول باید خانــواده آن نگرش و جنگندگی 
را داشــته باشــد و بخواهد راه‌حل را پیدا 
کند و فرد را در مســیر درســت قرار دهد 
و فرد هم وقتی متوجه مشــکلش می‌شود 
باید این روند را ادامه دهد. اولین بار وقتی 
پانزده – شــانزده ساله بودم از زبان دیگران 
کلمه معلولیت را شنیدم و متوجه شدم که 
به من معلول می‌گوینــد، چون قبل از آن 
برخوردی که با من در خانواده‌ام می‌شــد 
با برخوردی که با خواهرم می‌شــد، تفاوتی 
نداشــت. البته من محدودیت‌هایی داشتم 
مثــاً دوچرخه من چرخ کمکی داشــت تا 
بتوانم دوچرخه ســواری کنم ولی دوچرخه 
خواهرم چرخ کمکی نداشت. یعنی خانواده 
من با مشکل روبرو می‌شد و سعی میک‌رد 

وابستگی وقتی 
اتفاق می‌افتد 

که استقلال و 
مسوولیت پذیری 

از سنین کودکی به 
درستی شکل نگرفته 

باشد.
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مشکل را حل کند و حل میک‌رد. هیچگونه 
حساب و کتاب جداگانه‌ای برای من نوشته 
نمی‌‌شــد که مثلًا به من توجه بیشــتر یا 
توجه کمتری شــود. من همین شیوه را از 

خانواده‌ام آموختم و تقلید کردم. 

برای رســیدن به خودباوری چه باید 
کرد؟ شاید خانواده‌ای از لحاظ فرهنگی 
در سطحی نباشد که مهارت‌های لازم را 
به فرزند دارای معلولیت خود آموزش 

بدهد، خود افراد چه باید بکنند؟

هر فرد باید چند سوال مهم از خودش بکند. 
یکی اینکه هدف ما از زندگی چیست؟ وقتی 
من بدانم که برنامه‌ام برای زندگی چیست و 
قرار است چه کار کنم، برنامه‌های زندگی‌ام 
را در آن راســتا می‌چینم. من فکر میک‌نم 
خیلــی از افراد معلــول و یــا غیرمعلول، 
خودشــان را نمی‌‌شناســند و برای همین 
است که مشکل پیدا میک‌نند. من به همه 
توصیه میک‌نم اول روی خودشناســی کار 
کنند بینند هدف از زندگی‌شــان چیست و 
قرار اســت چه کار کننــد و در مرحله بعد 
ببینند چه توانمندی‌ها و چه ناتوانایی‌هایی 
دارند و سپس با داشته‌ها و نداشته‌هایشان 
این مســیر را زودتر یا دیرتــر طی کنند. 
خیلی وقت‌ها مــا اصلًا نمی‌‌دانیــم برنامه 
زندگی‌مان چیســت و فقط دنبال مقایسه 
خود با دیگران هســتیم. در مورد افراد 
خیلی  مقایسه  این  معلولیت  دارای 
حق به جانب هم هســت چون 
می‌گوید من یک تفاوت‌های 

بنیادی با دیگــران دارم و دلیلی ندارد که 
به دنبال تغییر باشــم چرا باید تلاش کنم؟ 
درست است که خودباوری از دوران کودکی 
شکل می‌گیرد ولی هر فردی از نوجوانی به 
بعد مسوول رفتار خودش است. خودباوری 
زمان خاصی نداردودر هــر زمانی می‌توان 
افراد می‌توانند  برداشــت  دراین مسیرقدم 
این مسیر را با تاخیر شروع کنند اما به هر 
حال باید شــروع کنند به شرطی که هدفی 
برای خود داشته باشند و در مسیر رسیدن 
به آن قرار بگیرند. افرادی که شــانس این 
را نداشــته‌اند از حمایت‌هــای خانــواده و 
جامعه برخوردار شــوند باید روی شناخت 
توانایی‌ها  نیازهایشان،  هدف‌هایشان،  خود، 
و ناتوانی‌هایشــان کار کنند و این درســت 
نیست که به خاطر بعضی کمبودها ،صورت 

مساله را پاک کنند.

افرادی که به دلیل مشــکلات جسمی 
و حرکتی به اطرافیــان و خانواده و یا 
جامعه وابسته هستند چگونه می‌توانند 

در جهت عدم وابستگی قدم بردارند؟

وابســتگی وقتی اتفاق می‌افتد که استقلال 
و مســوولیت‌پذیری از ســنین کودکی به 
درســتی شــکل نگرفته باشــد. هر فردی 
متناســب با ســن خــودش می‌تواند یک 
ســری مســوولیت‌هایی را بپذیردکــه این 
مسئولیت‌پذیری ازهمان دوران کودکی و با 
برخوردی که دیگران با او میک‌نند شــکل 
می‌گیرد. اگر کســی یاد بگیرد که همیشه 
دیگران نســبت به او دهنده باشند، او فقط 

یک دهان باز برای سرویس گرفتن خواهد 
داشــت. گاهی هم تنبلی باعث می‌شــود 
افراد راه آسان‌تر را انتخاب کنند که همان 
ســرویس گرفتن از دیگران اســت. از نگاه 
دیگر وابستگی ناشی از ترس است ترس از 
ناتوانی. اگر در جهت اصلاح مشکلات فوق 
و توانمند‌سازی در ابعاد آموزش و کاریابی و 
مستقل‌سازی معلولان تلاش کنیم احتمال 

وابستگی را کاهش داده‌ایم.

نقش ‌NGOها و سازمان‌های غیردولتی 
افراد  در  بودن  تفکر مستقل  ایجاد  در 
دارای معلولیت چگونه می‌تواند باشد؟

من یک نــگاه معترضانه در این زمنیه دارم 
و فکر میک‌نم در کشــور مــا در این زمینه 
کمک‌اری شده اســت. اگر تعریف معلولیت 
را بــه عنوان محــدود شــدن توانایی‌های 
عملکــردی فرد در نظر بگیریم یعنی به هر 
حال یک سری محدودیت‌هایی در این فرد 
به وجود آمده اســت که باعث شده نسبت 
به ســایرین توانمندی کمتری داشته باشد. 
نگرش درســت این اســت که این اختلاف 
توانمندی را با اصول و روش‌های درســت 
پر کنیم مثلًا اگر این شــخص نمی‌‌شــنود، 
توانمندی شنیدن را تا جایی که امکان دارد 
در او تقویت کنیم و در جایی که نمی‌‌شود 
کاری کــرد به او ابزارهــای کمکی بدهیم. 
مثلًا از طریق تابلوهایی که نصب می‌شــود 
به او اطلاعات لازم داده شود. برای نابینایان 
و معلولان جســمی و حرکتی هم به همین 
صورت باید عمل شــود. پس هدف ما باید 
در جهت توانمندســازی فرد باشــد و این 
توانمندســازی فقط به عهده دولت نیست 
همین‌طــور که فقط به عهــده خانواده هم 
نمی‌‌تواند باشد. تمام ارگان‌ها و سازمان‌ها و 
بخش‌های جامعه باید در این مورد احساس 
وظیفــه کنند و یک بخــش مهمی از این 
سازمان‌ها ‌NGOها هستند که می‌توانند در 
جهت توانمندکردن افراد و اســتقلال آنها 
قدم بردارند. من نقش این سازمان‌ها را در 
ایران خیلی پررنگ نمی‌‌بینم. بخش دولتی 
هم در این زمینه قوی عمل نکرده است. در 
سال 1389 قانون جامع حمایت از معلولان 
در مجلس طرح و تصویب شــده اســت و 
امروز با گذشــت سه سال از آن تاریخ هنوز 
این قانون به هیچ سازمانی ابلاغ نشده است. 
نه تنها هیچ ســازمانی بــه این قانون عمل 
نمیک‌‌ند اگــر خود فرد معلول هم متقاضی 
گرفتن ســرویس بــر طبق قانون باشــد، 
دســتورالعملی برای آن وجود ندارد. یعنی 
مــا در بعد فرهنگی مشــکل داریم در بعد 
آموزشی مشکل داریم، در بعد قانون‌گذاری 

مشــکل داریم و در بعد اجرا هم مشــکل 
داریم. NGOها براســاس استعداد و توانایی‌ 
و زمینه‌های کاریشــان در هر کدام از این 
NGO حیطه‌ها می‌توانند تلاش کنند، مثلًا
ها می‌توانند فرهنگ ســازی کنند.  فرهنگ 
ســازی یکــی از بزرگتریــن و اصلی‌ترین 
کارهایی اســت که می‌تواند مشکلات این 
افراد را حل کند، ازبرخوردهای نا اگاهانه تا 
نگرش‌های نادرســتی که در مرکز آموزشی 
وجــود دارد تا کمک‌هایی که در ســطوح 
بالاتــر مثل اشــتغال و کاریابــی، ازدواج، 
معاملات حقوقی و بیمه و بازنشســتگی و... 
باید انجام شود. من معتقدم در فعالیت‌های 
یکســان) که عمدتا بدون هیچ تسهیلاتی 
برای معلولین اســت( برای بدســت آوردن 
نتایج یکســان فرد دارای معلولیت به دلیل  
محدودیت‌هایــی کــه دارد بیش ازچندین 
برابر یک فرد ســالم تــوان و انرژی صرف 
میک‌ند. به عقیده‌ی من ســی سال خدمت 
برای بازنشسته شــدن یک فرد غیرمعلول 
باید معادل ده ســال خدمت برای یک فرد 
معلول باشد. یعنی فرد دارای معلولیت بعد 
از ده ســال به اندازه سی سال کار یک فرد 
این مسایل  غیرمعلول مستهلک می‌شــود 
باید دیده شود. مراکز آموزشی و تحقیقاتی، 
مراکــز دانشــگاهی و پژوهشــی و مراکز 
قانون‌گذاری و اجرای قوانین باید این بخش 
از جامعه را اگرچه بخش بزرگی نیســتند، 
ببیننــد و نیازهایشــان را ارزیابی کنند و 
خدمات مورد نیازشــان را تامین کنند. به 
عنوان مثال، ماشین من پلاک ویژه معلولان 
اســت ولی خیلی از خیابان‌های تهران تابلو 
محل توقف معلولان ندارد و خیابان‌هایی هم 
که تابلو دارد معمولا زیر این تابلوها ماشین 
افراد غیرمعلول پارک شــده است و پلیس 
هم اقدامی برای جریمه نمیک‌‌ند ومی‌گوید 
قانونــی بــرای برخورد با این افــراد وجود 
ندارد و این کار تخلف محســوب نمی‌‌شود. 
در صورتی که اگر من با پلاک ویزه مجبور 
شوم برای انجام یک کار ضروری در محلی 
پارک کنم بلافاصله جریمه می‌شوم و بارها 
این اتفــاق افتاده که ماشــینم با جرثقیل 
حمل شده اســت. یعنی آن تسهیلاتی که 
بایــد به فــرد دارای معلولیت داده شــود، 
داده نمی‌‌شود. این اشکال در اجرای قانون 
است. در جوامع دیگر برای تمام این موانع 
راه‌حل دیده شــده است و تسهیلات کافی 
در اختیار فــراد دارای معلولیت قرار گرفته 
است. در کشورهای پیشرفته راننده اتوبوس 
موظف اســت وقتی فرد دارای معلولیت را 
در ایستگاه می‌بیند پله اتوبوس را تا سطح 
زمیــن پایین بیاورد تا ایــن فرد به راحتی 
بتواند سوار و پیاده شود و این نه فقط برای 

برای ســالمندان، خانم‌های  بلکه  معلولان 
باردار و مادرانی که کالسکه کودک را حمل 
میک‌نند و حتی بــرای افرادی که حیوان 

خانگی همراه دارند اجرا می‌شود .
مثلًا برای نشســتن روی صندلی اتوبوس 
و مترو ایــن افراد اولویت دارند، این افراد 
در هیچ صفــی نمی‌‌ایســتند. ولی ما نه 
تنها قانونی در ایــن زمینه نداریم گاهی 
برعکس شــاهد آنیم کــه این افراد پس 
زده می‌شــوند. تجربه‌ای دیگر از زندگی 
خودم را ذکر میک‌نم. زمانی که کلاس 
کنکور می‌رفتم مســیری را با تاکسی 
طــی میک‌ردم و هربار که تاکســی را 
صدا میک‌ردم به دلیل اینکه ســرعت 
حرکتم کندتر از سایرین بود دیگران 
می‌دویدند و ســوار تاکسی می‌شدند 
یعنی مــن چندین تاکســی را نگه 
می‌داشــتم ولی نمی‌‌توانســتم سوار 

بشوم!

چه  معلولیت  دارای  بچه‌های  با 
سخنی دارید؟

من ده ســال با معلولان جســمی 
و حرکتی کار کرده‌ام همیشــه به 
بچه‌ها گفته‌ام که باید خودشــان 
را بــاور کنند و انتظاراتشــان از 
خودشــان باشــد تا از دیگران. 
خودش  زندگی  مسوول  هرکس 
اســت هرکس باید با داشته‌ها و 
بیاید  کنار  خودش  نداشته‌های 
و این انتظار درستی نیست که 
منتظر باشیم تا دیگران بیایند 
مشــکلات ما را حــل کنند. 
اولین بهترین و دلســوزترین 
کســی که می‌تواند به هر فرد 
کمــک کند خودش اســت 
وهر کــس باید مســوولیت 
هر  با  را  زندگــی خــودش 
دارد  توانایی که  از  درجه‌ای 
.دنیا میدان مسابقه  بپذیرد 
نیســت که افــراد مختلف 
بــا هم مقایســه بشــوند 
هرکســی با خــودش و با 
پیشرفت  میزان  و  توانایی 
خودش  مقایسه می‌شود.

و خلاصه این که
زندگــی عرصه‌ی یکتای 

هنرمندی ماست 
هر کســی نغمه‌ی خود 

خواند و از صحنه رود
 صحنه پیوسته بجاست

زينت انسان ]در[ سه چيز 
است : علم، محبت و آزادي

افلاطون
 فيلسوف يوناني

 )428 – 348 ق.م(
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کردیم که مراقبین مــا باید حداقل دیپلم 
داشــته باشــند. البته در مسیر شناسایی و 
فراخوان خــود، مراجعهک‌نندگانی با مدرک 
لیســانس و فوق لیســانس هم داشتیم. در 
واقع برای مراکز مجوزهایی صادر کردیم که 
بتوانند با فراخوان از افراد تحصیلکرده فاقد 
شــغل افرادی را تحت عنوان مراقب جذب 
کننــد و آنها به مدت ســه هفته در زمینه 
مراقبت و توانبخشی آموزش‌های مقدماتی 
و اولیه را ببینند. البته این را با پرستاری و 
درمان در منزل نباید اشــتباه گرفت چون 
درمــان و پرســتاری جزو وظایــف وزارت 
بهداشــت است. در این طرح، افراد به مدت 
سه هفته آموزش می‌بینند و کتبی به زبان 
ساده تهیه شده و مراقبین پس از گذراندن 
سه هفته آموزش، دو روز هم در میدان‌های 
اجرایی با نحوه مراقبت از نزدیک و به طور 
کاربردی و عملیاتی آشنا می‌شوند. هر فرد 
مراقب 4 نفــر مددجویی کــه روی تخت 
هستند یا معلولیت شدید دارند و یا نیازمند 
مراقبت خاص هستند را با اولویت کودکان 
معلول تحت پوشش قرار می‌دهد. مراقبین 
برای مدت شــش ماه تا دو سال هر مددجو 
را تحت پوشش قرار می‌دهند و یک روز در 
میان در منازل این افراد حاضر می‌شــوند 
و بــه انجام وظیفه می‌پردازند. این طرح در 
سال گذشته در ده استان و امسال در تمام 

کشور اجرا شده است.

اطلاع رســانی به داوطلبــان به چه 
صورت بوده است؟

ما در هر استان یک یا دو مرکز دارای رتبه 
درجه یک را انتخــاب کردیم و این مراکز، 
از طریــق اطلاعیــه در روزنامه‌های محلی 
و یا ســایت‌ها فراخوان دادنــد. داوطلبان، 
مراجعه کردند و از آنان امتحان گرفته شد. 
البته این افراد از لحاظ ســامت جسمانی 
و عدم سوءپیشــینه از طریق مراکز مربوطه 
بایــد مورد تایید قــرار بگیرنــد. از طرفی 
حسن شــهرت آنان از طریق مساجد محل 
و عوامل محلی تایید ‌شــود. چون این افراد 
درون خانواده‌ها و در فضای خصوصی مردم 
حضور می‌یابند باید نسبت به انتخاب آنان 
توجه کامل صورت بگیــرد به همین دلیل 
این افراد به سختی انتخاب می‌شوند. روال 
به این قرار اســت که هر مراقب برای مدت 
شش ماه تا دو سال 4مددجو را تحت پوشش 
قرارمی‌دهد. چون هدف این اســت که پس 
از این مدت افراد توانمند شوند و مسوولیت 
نگهداری آنها برعهده خانواده‌ها باشــد. اگر 
به خانواده آموزش‌هــای لازم را بدهیم که 

از فــرد معلول به خوبی مراقبت کنند دیگر 
کمتر این افراد دچار محدودیت‌های دوران 
سالمندی خواهند شد. اگر امکان نگهداری 
از فرد به تنهایی و یا در کنار خانواده مقدور 
نباشد،کمیته توانبخشی استان یا شهرستان 
تصمیم می‌گیرد که زمان مراقبت بیشــتر 

شود.

مددجویان شامل چه افرادی هستند و 
چگونه انتخاب می‌شوند؟

افــراد دارای معلولیت جســمی و حرکتی، 
سالمندان، افراد داری بیماری روانی مزمن 

و افراد مبتلا به ضایعه نخاعی و افراد 
دارای چنــد معلولیت و 

درواقع همه معلولان 
و  شــدید  نــوع  از 
در  شــدید  خیلی 
قرار  طــرح  ایــن 
افرادی  می‌گیرند. 
کــه می‌توانند راه 
برونــد و کارهای 
را  ضــروری 
انجام  خودشان 
دهند شامل این 
نمی‌‌شوند.  طرح 

بــا  افــراد  ایــن 
همــکاری بهزیســتی و از 

طریــق مراکز موجود در اســتان و 
شهرستان‌ها انتخاب می‌شوند.

اعضای  از  بایــد  الزاما  مراقبــان  آیا 
خانواده فرد معلول یا سالمند باشند؟

خیر. این افراد، هم می‌توانند از خانواده فرد 
مددجو باشند و هم می‌توانند از سایر افراد 
جامعه که فاقد شــغل هستند و صلاحیت 
لازم را داشــته باشــند، انتخاب شوند. هر 
مراقب می‌تواند 4 نفر را تحت مراقبت قرار 
دهد و یا فقط فرد سالمند یا معلول خانواده 
خود را تحت پوشش قرار دهد. فعلًا حداکثر 
4 نفر را می‌توانند انتخاب کنند ولی در نظر 
داریم این تعداد را بیشتر کنیم. چون بعضی 
از افــراد نیاز به زمان کمتری برای مراقبت 
دارنــد . هر مراقــب در روز دو نفر را تحت 
پوشــش قرار می‌دهد . البته مراقبین باید 
فراینــدی را هم طی کنند، مثــاً باید در 
منزل مددجو گزارش کار بنویسند و یکی از 
اعضای خانواده مددجو باید این گزارش کار 
و عملکرد آنــان را تایید کند. مراقبین، هر 
ماه مشکلات خود را به ناظر مرکز خودشان 
انتقال می‌دهنــد. در واقع یک نفر از طرف 

طرح مراقبان در منزل،
 طرحی است که منجر به استقلال بیشتر فرد می‌شود

است  طرحی  منزل،  در  مراقبین  طرح 
که از ســال 1391 ،توسط دفتر مراکز 
توانبخشی ومراقبین سازمان بهزیستی 
کشــور به اجرا درآمده است. در مورد 
خصوصیات این طرح و چشــم‌اندازی 
که اجــرای آن دارد با مهندس رامین 
رضایی، مدیرکل‌ دفتر توانبخشــی ‌و 
مراقبت‌های شبانه‌روزی گفتگو کردیم 

که می‌خوانید.

طرح مراقبان در منزل از چه زمانی در 
کشور ما آغاز به کار کرده است؟

از ســال 1391 طرحی با عنــوان مراقبین 

در منزل توســط دفتر مراکز توانبخشی و 
مراقبین ســازمان بهزیســتی کشور در ده 
اســتان کشــور به صورت پایلوت اجرا شد. 
البته این طرح یک ســابقه سه ساله دارد، 
یعنی ما از حدود ســه ســال پیش کار را 
شروع کرده بودیم و فرآیند اجرایی آن طی 
شده بود. شــیوه نامه اجرایی آن تهیه شد، 
کتابچه آموزشی و دوره‌های آموزشی مورد 
نیاز بــرای این طرح طراحی شــد و نهایتا 
منجر به این شــد که از نیم سال دوم سال 
1391 پس از تصویب در شــورای معاونان 
سازمان بهزیستی و ابلاغ آن توسط ریاست 
محترم این سازمان، به صورت آزمایشی در 
ده استان کشور اجرایی شود و خوشبختانه 
امســال این طرح در تمام کشور و در همه 
استان‌ها اجرا شــد به این معنی که در هر 
اســتان یک یا دو مرکز توانبخشــی را به 
صورت تصادفی انتخاب کردیم و این طرح 

در حال اجراست. 

به نظر شما به عنوان متولی این طرح، 
ضــرورت اجرای این طــرح چه بوده 

است؟

همان‌طور که می‌دانید براساس آخرین آمار 
به دست آمده، جمعیت کشور ما حدود 75 
میلیون نفر است. پس از اجرای بیش از سه 
دهه ارایه خدمات موسســه‌ای توانبخشی و 
مراقبتــی، ما قریب 99 هزار نفر جمعیت را 
تحت پوشش خدمات مراقبتی و توانبخشی 
در مراکــز شــبانه‌روزی و مراکــز روزانــه 
توانبخشــی و مراکز حرفه‌آمــوزی و مراکز 
ویزیــت در منزل داریم. یعنــی نزدیک به 
صدهزار نفر را براساس خدمات موسسه‌ای 
در کل کشــور تحت پوشش داریم و این به 
جز خدمات مبتنی بر جامعه اســت که در 
روستاهای کشــور حدود سیصدهزار نفر را 
تحت پوشــش قرار می‌دهد. بــرای اینک‌ه 
ببینیــم چه درصــدی را  تحت پوشــش 
قرار داده‌ایم باید به یک ســری آمار توجه 
کنیــم، در ایران حــدود 553 مرکز روزانه 
توانبخشــی وجود دارد کــه مرکز رعد نیز 
یکــی از این مراکز به شــمار می‌آید و این 
مراکز حدود 22800 نفر را تحت پوشــش 
قــرار می‌دهند. مراکز حرفــه آموزی 272 
مرکز اســت که حدود 10650 نفر را تحت 
شبانه‌روزی  توانبخشی  مراکز  دارد.  پوشش 
نیز 44800 نفر را تحت پوشــش قرار داده 
و تعداد مراکــز ویزیت در منزل 366 مرکز 
است که 17280 نفر را تحت پوشش دارد و 
مجموعه این‌ها قریب 96000 نفر جمعیت 
تحت پوشش است. طبق گزارش مرکز آمار 
در سرشــماری سال 1390 امید به زندگی 
در مردان 72 ســال و امید بــه زندگی در 
زنان حدود 74 ســال است و بعد خانوار ما 
3/5 نفر است. جمعیت شهرنشین در حال 
حاضر، 71 درصــد و جمعیت معلول بارز و 
شناسایی شــده کمی بیش از یک میلیون 
نفر است. جمعیت سالمندی کشور نیز که 
شــامل جمعیت بالای 60 ســال می‌شود، 
حدود 6 میلیون و دویست هزار نفر هستند. 
البته به نظر من نباید ســالمندی را از 60 
ســال به بالا حســاب کرد، چون یک فرد 
60 ســاله هنوز توانمندی‌های زیادی دارد 
و با توجه به اینکه ســن امید به زندگی بالا 
رفته اســت طبیعتا افراد در ســنین بالاتر 
دچار مشکلات جسمی و حرکتی می‌شوند. 
آنچه که من می‌خواهم بگویم این است که 
طبق آمار‌ها جمعیت سالمندی که ما انتظار 
داریم نیازمند مراقبت و توانبخشــی باشند، 
حدود 75 سال به بالا باید به حساب بیایند 
و همین جمعیت 75 سال به بالا نزدیک به 

دو میلیون و صد هزار نفر از جمعیت کشور 
را تشــکیل می‌دهند که با آن یک میلیون 
جمعیت معلولان بارز حدود ســه میلیون و 
صد هزار نفر می‌شــود. البته جمعیت افراد 
دارای بیماری روانی مزمن را به این جمعیت 
اضافه نکرده‌ایم. اینها کســانی هستند که 
قطعا نیاز به مراقبت و توانبخشی دارند و اگر 
افراد دارای بیماری روانی مزمن را هم به آن 
اضافه کنیم طبیعتا این تعداد بیشتر خواهد 
شد. فراموش نکنیم که بعد خانوار در دوران 
گذشته 5 تا 6 نفر بوده و الآن سالمندان ما 
در خانواده‌هــای با بعد 5 تا6  نفر نگهداری 
می‌شوند. ولی زمانی که میانسالان فعلی به 
سن ســالمندی برسند بعد خانوار، 3/5 نفر 
خواهد بود که فرزند خانواده هم با فرهنگ 
امروزی قادر به نگهداری سالمندش نیست 
و حتی احتمــال دارد که همان یک فرزند 
نیــز دارای معلولیت باشــد. بنابراین ما در 
آینده نه چندان دور با یک مشکل و بحران 
در زمینه نگهداری سالمندان روبرو خواهیم 
شــد. در حال حاضر در شــیوه مراقبت و 
توانبخشــی نتوانســته‌ایم  جمعیــت قابل 
ملاحظه‌ای را تحت پوشــش ببریم که این 
به دلیل گران بــودن هزینه‌های نگهداری 
در مراکــز شــبانه‌روزی اســت. از طرفی 
نگهداری در مراکز شبانه روزی جزو علایق 
ما نیست چون با فرهنگ ما سازگار نیست 
با حقوق بشــر همخوانی نــدارد و با خیلی 
از اصــول دینی و مذهبی مــا هم مغایرت 
دارد، بنابراین جز و آخرین انتخاب‌هاســت. 
همه  نمی‌‌پذیریم که فرزند معلولمان یا پدر 
و مادر ســالمندمان در مراکز شــبانه‌روزی 
نگهداری شــوند. این جزو حقوق انســانی 
آنهاســت که در کنار خانواده زندگی کنند 
بــا توجه به تمام این مــوارد باید به دنبال 
یک راهکاری برویم که هم ســهل‌الوصول 
باشــد، هم کم هزنیه باشد و هم با فرهنگ 
ما سازگار باشد و رضایتمندی را در خانواده 
و فرد خدمت گیرنده ایجاد کند. وقتی همه 
اینهــا را در کنار هم می‌بینیم نهایتا به یک 
راهکار رسیدیم که باید در مسیری حرکت 
کنیم که فــرد دارای معلولیت و ســالمند 
در درون خانواده و جامعه نگهداری شــود 
نه در مراکز شــبانه‌روزی. بــه همین دلیل 
طرح مراقبین خانگی یا خدمات در منزل را 
طراحی کردیم. در این طرح هم از الگوهای 
خارج کشــور و هم از الگوهــای داخلی و 
بومی‌شده استفاده شده است و این طرح از 

سال گذشته قابلیت اجرایی پیدا کرد.
در این طرح پس از تدوین کتب آموزشــی 
مورد نیــاز که حداقل آمــوزش را به افراد 
تحصیلکــرده فاقد شــغل می‌دهــد، اعلام 

باید به دنبال یک 
راهکاری برویم که هم 
سهل‌الوصول باشد، هم 

کم هزنیه باشد و هم 
با فرهنگ ما سازگار 

باشد و رضایتمندی را 
در خانواده و فرد خدمت 

گیرنده ایجاد کند
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مرکــز توانبخشــی، مراقبیــن را به نحوی 
ســاماندهی میک‌ند و اگر این افراد مشکلی 
داشته باشند، با او در میان می‌گذارند. علاوه 
بر این، یک کارشناس متخصص توانبخشی 
در شهرســتان مجری طرح به عنوان ناظر، 
به مشکلات خاص مراقبین، پاسخ تخصصی 
می‌دهد. بدیــن ترتیب اجــرای این طرح 
تحت نظارت چندین گــروه قرار می‌گیرد. 
در صورتی که فرد مددجو دارای 
مشکلات شــدید باشد حتی 
تیم توانبخشی شهرستان 
حضور  او  منــزل  در 
به  و  پیدا میک‌نند 
توصیه‌های  مراقب 
مــورد  در  را  لازم 
میک‌نند.  فــرد  نگهداری 
تــاش ما این بوده اســت که 
ســاختاری ایجاد کنیم که مشکلی 
در آن نباشــد. با این حســاب هر بیســت 
نفــر مراقب، یک ناظر مرکــزی دارند و در 
هر اســتانی که این طرح اجرا می‌شود یک 
ناظر کشــوری داریم. در سال گذشته این 
افراد بــرای اینک‌ه بتوانند فضــای لازم را 
برای مراقبت در منزل افــراد ایجاد کنند، 
حتــی به بحث مناسب‌ســازی منازل افراد 
هــم پرداخته‌انــد و با همکاری ســازمان، 
مناسب‌ســازی حمام، آشــپزخانه و راه پله 
و... و هم‌چنین وســایل کمکی مانند تخت، 
ویلچر و عصا در اختیار این افراد قرار داده‌اند. 
بــه عنوان مثــال ، پس از شــش ماه یک 
ارزشیابی و بررسی اثربخشی طرح مراقبین 
در منزل توســط این دفتــر و با همکاری 
سازمان بهزیستی استان اصفهان انجام شد 
که خوشــبختانه در همه فعالیت‌های انجام 
شده، مراحل رضایتمندی بالای 95 درصد 
اعلام شد، که این نتایج مثبت بیش از انظار 
بود. مخصوصــا خانواده‌هــا خیلی رضایت 
داشتند چون می‌توانســتند ساعاتی را در 
خارج از خانه به کارهای ضروری و روزمره 
خود بپردازند و وقت بیشتری را برای سایر 
فرزندان خود بگذراند. این رضایتمندی بالا 
ما را بر آن داشــت که این طرح را در همه 

استان‌های کشور اجرا کنیم.

در حال حاضر چنــد مراقب دارید و 
چند نفر را تحت پوشش قرار داده‌اید؟

در حال حاضر نزدیک 1650 مراقب داریم 
و 4600 نفــر مددجو تحت پوشــش طرح 
مراقبین هســتند و اگر می‌خواستیم برای 
این تعداد، مرکز ایجاد کنیم نیازمند منابع 
مالی بالا و پرسنل و تجهیزات زیادی بودیم 

آیا مراقبین در قبــال کاری که انجام 
می‌دهند حقوق دریافت می‌کنند؟

بله. مراقبین به ازای هر 4نفر مددجویی که 
تحت پوشــش قرار می‌دهند حداقل حقوق 
و دســتمزد وزارت کار را دریافت میک‌نند 
و بیمه هم می‌شــوند، هزینه‌های این طرح 
برعهده سازمان بهزیستی کشور است و این 
افراد از طرف مرکزی که تحت پوشــش آن 
هســتند حقوق دریافت خوهند کرد. کاری 
که امســال انجام داده‌ایم این است که در 
طول یک سال گذشته خانواده‌های زیادی 
آمدنــد و اعلام کردند که مــا نیاز به زمان 
بیشــتری برای مراقبت از سالمند یا معلول 
خود داریــم چون مراقبین آموزش دیده ما 
توانمندی‌های بیشتری نسبت به پرستاران 
مراکز خصوصی دارند و روش‌های مراقبت 
و نگهــداری از افــراد دارای معلولیــت و 
ســالمندان را بهتر می‌دانند. این خانواده‌ها 
اعــام کرده‌اند کــه حاضرنــد حقوق این 
مراقبین را خودشــان پرداخــت کنند. ما 
دیدیم که جامعه کشــش و توان اســتفاده 
از ایــن خدمــات را دارد بنابراین امســال 
دســتورالعمل‌هایی را نوشــته و به زودی 
مجــوز آن صادر خواهد شــد که مراقبین، 
تحت نظارت ســازمان بهزیســتی آموزش 
بینند و به خانه این افراد فرســتاده شــوند 
و از صبح تا شــب یا هر مــدت زمانی که 

وظیفه  باشــد  مایل  مراقبت خانواده 
از مددجویــان را برعهده 

با  متناســب  و  بگیرند 
ارایه  مــدت  طــول 

خانواده  از  خدمات، 
دریافت  حقــوق 
امیدواریم  کنند. 
این طریق  از  که 
تعداد  بتوانیم  هم 
از  توجهی  قابــل 

نیازمند  جمعیــت 
را تحت  به خدمات 
پوشــش قرار دهیم. 
روزنامه‌ها  در  امروزه 

زیــادی  آگهی‌هــای 
بــا عنــوان مراقبت از 
ولی  می‌بینیم  سالمند 

آموزش  افراد  این  اغلب 
بنابراین  نیســتند.  دیده 

این طرح می‌تواند به کمک 
مراکــز خصوصــی هم کــه علاقمندند در 
این زمینه کار کنند بیایــد و این مراکز از 
مراقبین آموزش دیده تحت نظارت سازمان 
اســتفاده کنند تا مشــکلی برای جمعیت 

هدف ما ایجاد نکنند. 

پوشش  تحت  که  مددجویانی  فقط  آیا 
سازمان بهزیستی هستند، می‌توانند از 
طرح مراقبین در منزل بهره‌مند شوند؟

آنهایی که می‌خواهند تحت پوشــش طرح 
مراقبیــن یارانه‌ای باشــند بایــد در نظام 
خدماتی ســازمان بهزیســتی قرار گیرند. 
ولی افــرادی که خانواده‌هایشــان توانمند 
هستند، نیاز نیست که حتماً تحت پوشش 
سازمان باشند. در مورد اخیر هنوز مجوزی 
صادر نشــده البته دســتورالعمل‌ها نوشته 
شــده و امیدواریم یکی دو مــاه آینده این 
دســتورالعمل‌ها ابلاغ شــوند. پــس از آن 
مراکزی که تحت نظارت بهزیستی هستند 
اطلاع‌رســانی خواهنــد کرد و در ســایت 
سازمان بهزیســتی هم اسامی مراکزی که 
دارای مجــوز ارایه خدمات هســتند اعلام 

خواهد شد.

چشم‌انداز شــما برای ادامه این طرح 
چیست؟

این بســتگی به همه سیاست‌های حاکم بر 
جامعه و کشــور دارد. اگر اعتبارات سازمان 
افزایش پیدا کند، امکان گسترش این طرح 
وجود دارد، چون اصلًا به دنبال این نیستیم 
که مراکز موسسه‌ای را توسعه دهیم. بنا بر 
آماری که داریم جمعیت زیادی پشت نوبت 
خدمات هســتند، که باید به 
نحوی آنان را تحت پوشش 
اعتبارات  اگــر  دهیم  قرار 
متناســب بــا نیازهــای 
موجــود رشــد کند این 
گســترش  را  طــرح 
ولــی  داد،  خواهیــم 
همان  درحال‌حاضــر 
ســطحی که داریم را 
ادامــه خواهیــم داد. 
پس از شــش ماه تا دو 
ســال قطعا خروجی‌هایی 
خواهیم داشت و افراد بعدی 
جایگزیــن خواهند شــد و به 
همین ترتیب ادامه خواهیم داد. 

ایــن طرح یک طرح پیشــرو و 
مدرن است، این طرح از کجا گرفته 
شده است؟ آیا در کشورهای دیگر هم 

چنین طرحی وجود دارد؟

این طرح در کشــورهای توسعه یافته انجام 

اگر یک 
سالمند یا معلول بتواند 
کارهای ضروری زندگیش 

مثل راه رفتن، غذا خوردن، 
حمام رفتن و لباس پوشیدن 
را انجام بدهد و اگر زخم 

بستر نگیرد و دچار تغییر 
شکل در اندام‌ها نشود، 

یعنی گامی به سوی 
توانمندی و مستقل 

شدن او برداشته 
شده‌است

شــده است و در کشــورهای جهان سوم و 
کشــورهایی که از نظر اقتصادی متناسب 
نیســتند اتفاق نمی‌‌افتد. کشــور ما با این 
طرح قدم در عرصه‌ای گذاشت که خدمات 
تخصصی مراقبین و توانبخشــی در منزل 
را همگام با کشــورهای توسعه یافته انجام 
دهد. الآن اکثر کشورهای توسعه یافته مثل 
کانادا، سویس، انگلیس، سوئد، نروژ و آلمان 
از طرح مراقبین در منزل استفاده میک‌نند 
که شامل راهنمایی، مشاوره و توانبخشی و 
حتی پاسخگویی به بعضی از نیازهای خارج 
از منزل مددجویان است. ما با مطالعه شیوه 
و  پیشــرفته  در کشــورهای  خدمات‌دهی 
بومی‌سازی آن متناسب با فرهنگ خودمان 
به این نتیجه رسیدیم که این طرح می‌تواند 
بهترین مدل باشــد و امیدواریم روز به روز 
این طرح را توسعه دهیم. اگر نیاز به تغییر 
داشــت، آن را تغییر دهیــم. البته به نظر 
می‌رسد که نیاز به تغییر زیادی نداریم چون 
در این یک سال و نیمی که از اجرای طرح 
می‌گذرد نارضایتی در افراد مشــاهده نشده 
اســت و خانواده‌ها و مراقبین رضایتمندی 

بالایی را نشان داده‌اند.

آیا اجرای طــرح مراقبین در منزل در 
جهت اســتقلال افراد دارای معلولیت 

است؟

قطعا همین گونه است. هدف این است که 
افــراد در داخل منزل توانمند شــوند. این 
توانمندی هم برای فرد و هم برای خانواده 
اتفاق می‌افتد. خانواده‌ای که فقط از معلول 
و سالمند خود مراقبت میک‌ند ولی با اصول 
مراقبت آشــنا نیســت باعث می‌شود هم 
مددجو در جهت ناتوانی حرکت کند و هم 
خودش دچار ضایعاتی در بدن خود شود و 
کار به جایی خواهد رسید که خانواده هم از 
عهده نگهداری فرد معلول یا ســالمند خود 
برنمی‌آید. این افــراد نیز در صورتی که به 
روش صحیح مورد مراقبت قرار نگیرند دچار 
زخم بستر، تغییر شکل اندام‌ها و مشکلات 
دیگری می‌شــوند. آموزش بــه خانواده و 
مددجو باعــث توانمندی آنان و رســاندن 
آنان به استقلال نسبی می‌شود که شخص 
قادر شــود خیلی از کارهایــش را خودش 
انجام دهد. اگر یک سالمند یا معلول بتواند 
کارهای ضــروری زندگیش مثل راه رفتن، 
غذا خوردن، حمام رفتن و لباس پوشیدن را 
انجام بدهد و اگر زخم بســتر نگیرد و دچار 
تغییر شکل در اندام‌ها نشود، یعنی گامی به 
سوی توانمندی و مستقل شدن او برداشته 

شده‌است 

خواهد زدتعادل زندگانيت را به هم دگرگون نخواهد كرد، اما خوردن، سرنوشتت را غم جهان مخور كه غم 
گوته 
 )1749- 1833(  فيلسوف و شاعر آلماني
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مصطفــی ســراج مدیر بهزیســتی 
شهرستان تهران است. رشته تخصصی 
او ارتوپدی فنی و ســاخت اندام‌های 
اســت.  کمکی  وســایل  و  مصنوعی 
مهندس ســراج در طول ســال‌های 
گذشته در بحث تکنولوژی توانبخشی 
و به‌خصــوص در بحث بومی‌ســازی 
وسایل توانبخشــی تلاش‌های موثری 
انجــام داده اســت. وي عــاوه بر 
تاليفات متعدد در زمينه توانبخشــي، 
با  درارتباط  را  گوناگونــي  اختراعات 
ثبت  به  توانبخشي  وتجهيزات  وسايل 
رســانده ودر طول اين سال‌ها تلاش 
نموده كه تجارب مختلف اســتان‌ها را 
مستندســازي نمايد كه از جمله این 
ومجموعه‌هاي  فيلــم  تهيه  اقدامات، 
آموزشي و پژوهش و تحقيق درزمينه 

وسايل كمكي است. 

در  نقشی  چه  توانبخشــی  وســایل 
ایفا  معلولیت  دارای  افراد  اســتقلال 

می‌کنند؟

یکــی از ارکان اصلی جهــت بازتوانی افراد 
دارای معلولیت، به کارگیری وسایل كمكي 
و تکنولوژی مناســب توانبخشــی اســت. 
وقتــی در برنامه‌ریزی‌ از تکنولوژی صحبت 
می‌شود طیف گسترده‌ای را در بر می‌گیرد 
که می‌تواند شــامل تکنولوژی پیشــرفته و 

ساده باشد.
High technology وســایل وتجهيزاتــي 
هســتندکه از فن‌آوري‌هــاي پیشــرفته و 
پیچیــده‌ای برخوردارند ونيــاز به آگاهي و 
دخالــت علوم مختلــف دارد مثل طراحي، 
مكانيــك،  الكترونيــك،  مــواد،  خــواص 
متالورژی نرم‌افزار و ســخت افزار، آناتومي، 
... و حتــي رشــته‌هايي مثل  ارگونومــي 
روانشناســي و علوم اقتصادي. مثل ساخت 
یک دست و پای مصنوعی الکترونیکی. كه 
در عین حال همین دست و پای مصنوعی 
را در حالت ســاده و مکانیکی آن هم داریم 
که ازتکنولوژی ســاده‌تری برخوردار است. 
یا در مــورد ویلچری كــه قابليت حركت 
بر روي پلــه دارد که این یــک تکنولوژی 
پیشرفته اســت و از طرفی ویلچر معمولي 
که بــرای حمل و نقــل بیماران یــا افراد 
دارای معلولیت اســتفاده می‌شود، نمونه‌ای 
از تکنولوژی ساده اســت. آنچه که بدیهی 
اســت این است که در کشــورمان باید به 

موازات هم و در هر دو سیســتم کار کنیم. 
رویکردی وجود دارد که بعضی از دوســتان 
معتقدند تا وقتی در سیستم‌های ساده‌تر به 
خودکفایی نرســیده‌ایم، ضرورت ندارد که 
وارد پیچیدگی‌هــای تکنولوژی شــویم. به 
نظر من باید متناســب با شرایط فرد دارای 
معلولیت، برنامه‌ریــزی کنیم. معلولانی که 
 MS دچار ضایعه نخاعی گردنی هســتند یا
دارند نیاز به یک سری بالابرهای پیشرفته 
و بالابرهای كنترل شــونده دارند. از طرفی 
معلولینی هم هســتند که اندام فوقانی آنها 
سالم اســت و می‌توانند از توانایی‌هایی که 
دارند، اســتفاده کنند و نباید آنها را خیلی 
وابســته به خودمان یا وسایل کمکی کنیم. 
در تجویز وســایل توانبخشی تا آنجایی که 
می‌توانیم باید افراد را وابسته نکنیم و تلاش 
کنیم که افراد با اندام‌ها و عضلات خودشان 
حرکت و تلاش کنند. به هر حال متناسب 
با شرایط مددجویان باید از تکنولوژی ساده 
و پیشــرفته استفاده کرد و هیچکدام از این 
دو مانعی برای دیگری نیست. اینکه بگوییم 
چون در تکنولوژی ســاده بــه خودکفایی 
نرســیده‌ایم باید تمام تلاشــمان را صرف 
این بخش بکنیــم و وارد بخش تکنولوژی 
پیشــرفته نشویم، درســت نیست. نکته‌ای 
کــه من در بحث تکنولوژی توانبخشــی بر 
آن تاکیــد زیادی دارم، بحث بومی‌ســازی 
اســت و من همیشــه در کلیه فرآيند‌های 
توانبخشی این بحث را دنبال کرده‌ام. وقتی 
وارد بحــث تکنولوژی می‌شــویم،‌ یعنی به 

کارگیــری مجموعه‌ای از علــوم مختلف و 
ایده‌آل این اســت که در هر بخشی بتوانیم 
به خودکفایی برســیم. مثلًا ما شــش ماه 
کار تحقیقاتی انجــام دادیم تا بتوانیم برای 
فرزاد ســپهوند قهرمان پارالمپیک و جهان، 
پنجه‌ای بسازیم كه در هنگام پرتاب ديسك 
حداكثر كارآيي را داشته باشد. هر پنجه‌ای 
که می‌ساختیم به محض اینکه می‌خواست 
پرتاب دیسک را انجام دهد، به خاطر فشار 
چندصدکیلویــی که به یک ســطح مقطع 
چند سانتیمتری وارد می‌شد، می‌شکست و 
از هر ماده‌ای که برای ساخت پنجه استفاده 
میک‌ردیــم جواب نمــی‌‌داد. در اینجا دیگر 
نمی‌ توانستیم از مواد ســاده یا تکنولوژی 
ساده اســتفاده کنیم. وقتی می‌خواهیم در 
ســطح حرفه‌ای برای افراد دارای معلولیت 
برنامه‌ریــزی کنیم، باید از همــه امکانات 
کمــک بگیریم وحرفه اي عمــل كنيم. ما 
برای آقای سپهوند اول یک پنجه آلمانی و 
بعد یک پنجه آمریکایی سفارش دادیم، ولی 
دیدیم نمی‌‌تواند از آنها استفاده کند. به این 
نتیجه رسیدیم که متناسب با شرایط ایشان 
و زمینی که بــر روی آن تمرین میک‌ند و 
شرایط جغرافیایی، باید خودمان این پنجه 
را طراحی کنیم. این کار را کردیم و مراحل 
طراحی این پنجه را تحت عنوان یک مقاله 

در کنگره اورتوز پروتز ارایه دادیم.

آیا رشته تحصیلی خاصی در این زمینه 
در دانشگاه وجود دارد؟

بله رشته اندام‌های مصنوعی و وسایل کمکی 
اســت که در مقطع كارشناسي،کارشناسی 
ارشــد و دکترا دانشــجو مي پذيــرد. ولی 
مشــکلی کــه وجــود دارد این اســت که 
بســیاری از افرادی که در این رشــته فارغ 
التحصیل می‌شــوند، مســایل و مشکلات 
معلــولان را در طیف گســترده نمی‌‌توانند 
حل کنند و بسیاری از آنها با وسایل کمکی 
و توانبخشــی از نــوع كاربــردي آن كمتر 
آشنایی دارند. یکی از نقص‌های ما در بحث 
تکنولوژی توانبخشــی این اســت که نظام 
آموزشــی ما الگوها وفن‌آوري کشــورهای 
دیگر را در نظام آموزشــي وارد كرده یعنی 
ما یک سری کتاب را ترجمه کرده‌ایم و در 
دانشگاه تدریس میک‌نیم. البته در سال‌های 
گذشــته تلاش‌هایی در جهت بومی سازی 
تکنولوژی درکتب درســی انجام شده است 
ولی غالب كار با منابع خارجي اســت و به 
جــرات می‌توان گفت در رشــته‌هایی مثل 
اندام‌هــای مصنوعی و وســایل کمکی کار 
گسترده‌ای انجام نشده است. من مدتی در 
استان لرستان کار میک‌ردم. در آن زمان از 
انجمن هــا و خانواده‌هاي معلولان درتهران 
با من جهت ساخت وسايلي براي پوشيدن 
جــوراب تماس می‌گرفتنــد ومي‌گفتند در 
تهران کسی نیست که این وسیله را بسازد. 
در صورتی که این وســیله، وسیله ساده‌ای 
اســت و تکنولوژی پیچیــده‌ای نیاز ندارد. 
افــرادی که دچار MS یــا ضایعات نخاعی 
شدید هســتند وقتی خم می‌شــوند براي 
بلندشــدن معمولا دچار مشــكل مي‌شوند 
و باید بتوانند در حالت نشســته جورابشان 
را بپوشــند. ما در خرم‌آباد این وســیله را 
‌ســاختیم و به تهــران ‌فرســتادیم. یا مثلًا 
خیلی از دانش‌آموزان دارای معلولیت برای 
نوشتن مشکل دارند و کمتر مرکزی را پیدا 
میک‌نيد که وسایل کمکی برای نوشتن این 
افــراد را طراحی کنند. البتــه نه اینکه این 
مراکز نتوانند، ولی عوامل گوناگوني دخيل 
است. یکی از این مشــکلات این است که 
برای متخصصین مقرون به صرفه نیســت 
که بخواهند در این طیف وبا اين شيوه کار 
کنند. برای افرادی که دیســتروفی دوشن 
دارند یــا دچار ضعف عضلانی پیشــرونده 
هستند و بســیاری از توانایی‌هایشان را به 
مرور از دست می‌دهند ، لازم است متناسب 
با پیشــرفت این ناهنجاری یا تغییر شکل 
برایشان طراحی  توانبخشــی  وسایل  بدن، 
شــود. برای بخش غیردولتی اگر پشتيباني 
لازم از ســوي دولت صورت نگيرد، این کار 
در دراز مدت امكان پذير نيست که در این 
حــوزه کار کند به همین دلیل در کشــور 

ما برخــي از مددجویان مراحــل بازتواني 
را طي نمي‌كنند و نمی‌‌توانند کارهایشــان 
را خودشــان انجام دهند. همین مســایل 
و مشــکلات انگیزه‌ای شــد برای ما که از 
ســال 1386 کارهای انجام شده در حوزه 
توانبخشی را مستندسازی کنیم. در فیلمی 
که تهیه کرده‌ایم فردی هســت که چندین 
ســال قبل تصادف کرده و قطع نخاع شده 
بود و همیشه بستگانش به او غذا می‌دادند 
و كارهاي شخصي وي را انجام مي‌دادند. ما 
قبل از شــروع فیلمبرداری چند دقیقه به 
او آموزش دادیم که چگونه با یک وســیله 
کمکی که ســاخته بودیم، غذا بخورد. او با 
همین آموزش ســاده شروع به غذا خوردن 
کرد و جملــه‌ای که گفت این بود؛ این غذا 
خوشمزه‌ترین غذایی بود که در طول عمرم 
خــورده‌ام. تنهــا به خاطر اینکه با دســت 

خودش غذا خورده بود.
در این فیلم حدود پانزده نفر از کسانی که 
برایشان وسایل کمکی تهیه کرده بودیم را 
نشان دادیم. همه آنها را قبل از فیلمبرداری 
آمــوزش دادیــم و آنها به راحتــی قادر به 

استفاده از این وسایل شده بودند. 

چه مشکلی در کشــور ما وجود دارد 
در  دانشــگاه  زیاد  تعداد  با وجود  که 
این کمبودها وجود  این خصوص هنوز 

دارد؟

عوامــل مختلفي را مي‌توان ذكر نمود. مثل 
نقص در نظام آموزشي و دانشگاهی در این 
بومی‌سازی  درحوزه  تخصصي.  رشــته‌هاي 
و بهره‌گيري از پتانســيل‌هاي موجود‌‌ ورود 
جدي نداشــتيم. دانشجویان، باید متناسب 
با شرایط مددجویان آموزش ببینند. ما در 
برخی از زمینه‌ها در کشــورمان مشکلاتي 
داریم كه انرژي زيادي صرف آن مي‌شــود 
و مجالــي براي آينده پژوهــي و پرداختن 
به كارهاي جديــد نمي ماند. مثلًا در بحث 
تصادفات، ما در طول ســال گذشته نوزده 
هزار تا بیســت هزار نفر کشته داشته‌ایم و 
اگر خوشبینانه فکر کنیم حداقل 3تا4 برابر 
تعداد کشته‌شدگان، یعنی حدود 50 تا 60 
هزار نفر در ســال کسانی هستند که دچار 
مشکلات جسمی و یا نقص عضو و معلولیت 
می‌شــوند. که این غیر از خسارات عاطفی 
و اجتماعي اســت که هزینه‌هــای پنهان 
زیــادی در بر دارد. به هر حال معلولیت در 
کشــور وجود دارد، گرچه می‌توان از برخي 
معلولیت‌ها پیشــگیری کرد ولی در بعضی 
موارد هم اجتناب ناپذیر است. در این بخش 
یکی از مشکلات ما این است که بسیاری از 

مشکلات  يا  متخصص،  نیروهای 
واقعی معلولان را نمی‌‌شناسند و 

يا بايد خدمات را به صورت نسبي 
وبا ترتيب اولويــت ارائه نمايند تا 

بتوانند به همه نيازمندان پاسخ دهند 
چرا كه امكانات با سطح نيازها تناسب 

ندارد. نكته ديگراينكه فارغ‌التحصیلان 
دانشگاه‌های ما باید در صحنه عملیاتی، 

کار را یــاد بگیرند و ببیننــد اولویت‌ها 
در کجاســت و ایــن در حالی اســت که 

ارتباطات بین مراکز دانشــگاهی با مراکز 
اجرایــی بســیار ضعیــف اســت. در تمام 
سال‌هاي گذشته كه مسئوليت‌هاي اجرایی 
داشته‌ام همیشــه نیم نگاهی هم به مراکز 
دانشــگاهی داشــته‌ايم و تلاش کرديم که 
تجربیات خود را از طریق تالیفات، کارهای 
تحقیقاتی، تهیه فیلم و مستندسازی انتقال 
دهيم ولی عملا در تلفیق دانشــگاه و اجرا 
خیلی موفق نبوده‌ايم. مشکل دیگر در این 
بخش عــدم صرفه اقتصــادی خصوصاً در 
تکنولوژی ساده است. دولت باید با پرداخت 
یارانه و حمایت‌های جانبی از دوستانی که 
در این زمینه کارهای تحقیقاتی میک‌نند، 
حمایت کند .مشكل ديگر نوع تفكر ونگاهي 
كه در اين زمينه وجود دارد وبســياري از 
تصميم‌ســازان وتصميم گيرندگان در اين 
خصوص از اطلاعات لارم برخوردار نيستند 

و اين مقوله در اولويت كارهايشان نيست.
در بعضی موارد ما شــش ماه تا یک ســال 
و حتي بيشــتر بر روی تهیه وسیله‌ای ويا 
پروژه خاصي کار میک‌نیم و پاســخی هم 
نمی‌‌گیریم در اینجا باید حمایت لازم وجود 
داشته باشد والزاما اين حمايت فقط مادي 
وفقط هم از طرف حاكميت نيست وبرخي 
حمايت‌ها مي‌تواند معنوي، سياست‌گذاری، 
فرهنگي و... باشــد. ســازمان بهزیســتی 
در زمینــه پژوهش و تحقیقــات اعتبارات 
آنچنانی ندارد که بخواهد از این فعالیت‌ها 
حمایت جدي و مستمرداشــته باشــد. لذا 
ضروري اســت که وزارت بهداشت و درمان 
یا آموزش عالی و یــا معاونت مرتبطي که 
در ریاست محترم جمهوری وجود دارد ، از 
این طرح‌ها حمایتک‌نند و... اعتبارات خاص 
در این موارد پیش‌بینی نمایند. نکته دیگر 
کمبود تحقیقــات و پژوهش در این زمینه 
اســت. ما نیاز داریم که دانشــجویانمان به 
ويژه در مقاطع دكتري وكارشناســي ارشد 
به حوزه تکنولوژی توانبخشــی وارد شوند. 
تجربه جالبی در اســتان فارس داشتیم. در 
یک مقطع زمانی ما از اساتید و دانشجویان 
دانشگاه صنعتی شــیراز دعوت کردیم که 
بیایند و از مراکز توانبخشی ما بازدید کنند. 

توانبخشی، رساندن افراد به 
حداکثر استقلال و توانايي است
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آنها بســیار اســتقبال كردند و 
حتی از اینکه پروژه‌هایشــان را 
به این ســمت هدایت کنند ابراز 
خشنودي کردند. مثلًا ما در زمینه 
اختلالات گفتاری نیاز به یک سری 
نرم افزارهای خاص داشــتیم كه اين 
توانايي در انها وجود داشــت كه به ما 
كمك كنند، هم تحقيق وپژوهش آنها 
كاربردي مي شد وهم مشكل ما برطرف 
مي شد. ما این کار را با دانشگاه صنعتی 
شــیراز شــروع کردیم و در تهران هم با 
دانشــگاه علم و صنعت برای ساخت برخی 
از مفاصــل و بریس همــکاری کردیم. ولی 
متاســفانه این همکاری‌ها ادامه پیدا نکرد، 
به دلیل اینکه پشــتیبانی مســتمر صورت 
نگرفت. اگر ما این مسیر را ادامه می‌دادیم 
تاکنون شاید در بسیاری از لوازم و قطعات 

به خودکفایی رسیده بودیم.

این هماهنگی بین بخش‌ها را چه ارگان 
یا سازمانی باید برعهده بگیرد؟

این کار از مســئولان ارشد کشور برمی‌آید. 
ســازمانی مثــل ســازمان بهزیســتی که 
زیرمجموعــه یک وزارتخانه اســت آن‌قدر 
قدرت و توان ندارد که وزارتخانه‌های دیگر 
را جذب کند و از آنها بخواهد که هماهنگ 

باشند.
نکتــه دیگــر ایــن اســتک‌ه آیــا تربیت 
دانشــجویان ما چه در بخش صنعت و چه 
در بخش توانبخشی و چه در بخش پزشکی 
متناســب با نیازهای اجرایی کشور هست 
یا نه؟ آیا دانشــگاه‌ها که این همه دانشجو 
جذب میک‌ننــد، نگاهی هم بــه نیازهای 
واقعی و مبتني بر جامعه كشور دارند؟ این 
از خلاهایی است که در کشور ما وجود دارد 

و باید راهکارهایی برای آن پیدا کنیم.
من نقص را در این می‌بینم که ما یک نظام 
جامع توانبخشــی در کشور نداریم. مثلًا در 
زمینه وسایل توانبخشی، سازمان بهزیستی 
یک سیاســت‌هایی را دنبال میک‌ند، بنیاد 
ایثارگران سیاســت‌های  امــور  و  شــهید 
دیگــر و هلال احمــر هم سیاســت‌های 
دیگری را دنبال میک‌نــد. حتي در زمينه 
واردات وســایلی که تکنولوژی آن در ایران 
وجود نــدارد گاهی نگاه‌هــای متفاوتی در 
دســتگاه‌های مختلــف وجــود دارد. پس 
نيازاست که یک سياست هماهنگي داشته 
باشــیم که همه ابعاد را مدیریت كند. چه 
عزیزان دارای معلولیت و چه عزیزان جانباز 
همه شــهروندان جامعه ما هســتندو اگر 
ما بتوانیم روی یک نــوع ویلچری که نیاز 

معلولان جسمی و حرکتی است کار کنیم، 
برای تمام گروه‌ها قابل استفاده است. وقتی 
روی سمعک‌های پیشرفته کار می‌شود این 
هم برای دانش آموزان ناشــنوا و هم برای 
جانبازان و هم برای سالمندان قابل استفاده 
اســت. البته ایــن نظام جامع توانبخشــی 
نیروی  دارد، ســاختار می‌خواهد،  الزاماتی 
انســانی می‌خواهد، اعتبــارات می‌خواهد، 
پشــتیبانی می‌خواهد و از لحاظ محتوایی 
هم باید حمایت شود ومهم‌تر ازهمه دغدغه 

ودلواپسي مي‌خواهد.

از چه ســازمانی شروع  اقدامات  این 
شده است؟

ایــن اقدامات از ســازمان بهزیســتی و از 
معاونت بهزیســتی وقت شــروع شده بود. 
ولی من اعتقادم این است که درست است 
که متولی امور معلولان حوزه توانبخشــی 
سازمان بهزیستی است ولی جایگاه سازمان 
بهزیستی متناســب با شرح وظایفش ارتقا 
پیدا نکرده اســت. جایگاه اداری ســازمانی 
که نظام جامع توانبخشــی را باید تبیین و 
تدوین کند باید خیلی بالا باشد. ولی وقتی 
حوزه توانبخشــی،در حد معاونت سازمانی 
اســت که زیرمجموعه یک وزارتخانه است 

پس نمی‌‌توان از آن توقع زیادی داشت. 

آیــا از طریق مجلس و فراکســیون 
حمایت از معلولان نمی‌‌توان کاری ‌کرد 
تا این قوانین ضمانت اجرایی داشــته 

باشد؟

ما بایــد در بخش‌های مختلــف ورود پیدا 
کنیــم. ما بایــد قوانین را اصــاح کنیم و 
ضمانت اجرایــی برای آن پیش‌بینی کنیم، 
زیرســاخت‌هایش را بایــد آمــاده کنیم و 
همــه اینها به موازات هم پیگیری شــوند. 
در کشــور ما در حوزه معلولیت هنوز نگاه 
منفی وجود دارد. هنوز هم در بســیاری از 
آزمون‌های استخدامی وقتی عزيزان معلول 
در آزمون علمی قبول می‌شوند، در مصاحبه 
به علت معلوليت رد می‌شوند. بنابراین لازم 
اســت که ضمانت اجرایی برای این قوانین 

پیش‌بینی شود.
من معتقدم که در مرحله اول، ما مشــکل 
قانون نداریم مشــکل اجــرا داریم. مثلًا در 
مقوله مناســب سازی ســاختمان، از سال 
1368 که مرکز تحقیقات مسکن آیین‌نامه 
‌و ضوابــط مناسب‌ســازی را تدوین کرد و 
بعــد از آن قانون جامع و بعد ماده 193 در 
برنامه توسعه سوم وســپس توسعه چهارم 

و پنجم هنوز مناسب‌ســازی به طور کامل 
انجام نشده است. جالب این است که یکی 
همان  مناسب‌سازی  بحث  زیرشاخه‌های  از 
تکنولوژی توانبخشی و وسایل کمکی است 
که بایــد در ارتباط با آن کار شــود. وقتی 
پارکی مناسب‌سازی می‌شــود باید وسایل 
بازی نصب شــده در پارک بــرای یک فرد 
نابینا هم، با یک تکنولوژی خاص و مناسب 
طراحی شود. بچه‌ای که سوار بر ویلچر است 
نمی‌‌تواند از تاب معمولی استفاده کند و لازم 
اســت که تابی با توجه بــه تکنولوژی‌هایی 
که هســت برای یک فــرد دارای معلولیت 
طراحی شود. رمپ‌ها باید شرایط استاندارد 
را داشته باشند. ما در ارگونومی یا مهندسی 
فاکتورهای انســانی، بخشــی داریم تحت 
عنــوان آنتروپومتری یا تن‌ســنجی. فرض 
کنید می‌خواهیم مبلمان شــهری را تعریف 
کنیم. باید بیاییم اســتاندارد قد ایرانیان را 
چه در وضعیت نشســته و چه در وضعیت 
ایســتاده و چه برای افــراد دارای معلولیت 
تعريف كنيم . جالب این است که ما هنوز در 
این بخش ورود جدی نداشته‌ایم. اگر ما این 
استانداردها را نداشته باشیم نمی‌‌توانیم یک 
طرح فراگیر و متناســب با شرایط معلولان 
خودمان را داشته باشیم. البته من شنیده‌ام 
که بعضی از دانشــگاه‌ها در این مورد شروع 
به کار کرده‌اند ولی هنوز اســتانداردی در 
اين خصوص تدوين نشــده اســت ما هنوز 
طراحی‌های شــهری را متناســب با قد و 
شــرایط فیزیکی ایرانیان انجام نداده‌ایم. در 
کشوری که مردم آن قد بلند هستند ارتفاع 
میله‌های دستگرد را در مناسب سازی سطح 
شــیب‌دار 95 سانتیمتر در نظر می‌گیرند و 
در بعضی کشــورها مثل ايران 85 ســانتی 
متــر و در برخي از كشــورها و مناطق80 
ســانتی متر در نظر می‌گیرند، در حالی که 
در کشور ما استانداردی وجود ندارد. حتی 
وقتی توالت فرنگی‌هایی که تولید می‌شــود 
را بررسی کردیم، دیدیم که این توالت‌ها بر 
مبنای استاندارد متوسط قد كي فرد ایرانی 
نیست. ما با صنف آنها ارتباط برقرارکردیم 
و گفتیــم که توالت فرنگی باید ارتفاعش به 
این حد باشــد تا فردی کــه بر روی ویلچر 
اســت به راحتی بتواند خــودش را بر روی 
آن انتقــال دهد و برعکس. متوجه شــدیم 
که اصلًا اطلاعاتی در این زمینه وجودندارد 
و براساس یک ســری کاتالوگ‌ها و الگوها 
ایــن توالــت فرنگی‌ها را تولیــد میک‌ردند 
که متناسب با شــرایط و استانداردهای ما 
نبوده اســت. پس برای اینکه بخواهیم در 
تکنولوژی توانبخشی موفق شویم باید حتما 
به سراغ تولیدکنندگان تجهيزات بهداشتي 

هم برویم. باید سراغ کسی که قطعات فلزی 
توليــد میک‌ند هم برویم چون جنس و نوع 
میله‌های دستگرد که برای افراد سالمند و 
معلول نیاز است، در بازتوانی و استقلال این 
افــراد، موثر وکمک کننده اســت. بنابراین 
اگــر در مقوله تکنولوژی در حوزه معلولیت 
بخواهیم موفق شــویم بایــد در درجه اول 
نظام جامعی در این زمینه طراحی کنیم و 
در کنارش از علوم مختلف و زیرشاخه‌هایش 

استفاده کنیم.

اســتفاده از این وسایل غیراستاندارد 
چه لطماتی به افرادی که به هر دلیلی 

دچار معلولیت هستند می‌زند؟

ضعفی که در این بخــش وجود دارد عدم 
آگاهــی خیلی از متخصصان ما نســبت به 
این مقوله و عدم اطــاع خانواده‌ها و خود 
افراد دارای معلولیت اســت. بارها افرادی را 
که در اثر آســیب یا تصادف دچار معلولیت 
و ناهنجاری شــده بودند را معاینه کرده‌ام 
و بــه آنها گفته‌ام که مثلًا اگر این وســیله 
یا اســپلينت را اســتفاده میک‌ــردی این 
ناهنجاری یــا دفورمیتی در اندامت تثبیت 
نمی‌‌شد. می‌بینیم که افراد دارای معلولیت 
و خانواده‌هــا گاهــی اصلًا اطلاعــی از این 
وسایل کمکی ندارند. در تحقیقاتی که انجام 
شــده به این نتیجه رسیدیم که بسیاری از 
خانواده‌ها که عضو معلــول در خانه دارند، 
پــس از مدتی ســایر اعضای خانــواده نیز 
ســامت خود را از دســت می‌دهند، چون 
مثلًا در زمینه جابجایی فرد معلول، خانواده 
آگاهی لازم را ندارند وبا روش‌هاي درســت 
جابجايي، آشنايي ندارند .گاهي اوقات اين 
عــدم آشــنايي را متاســفانه در گروه‌هاي 
متخصص وحتي بيمارستان‌ها و بخش‌هاي 
مراقبــت ويژه نيز مي بينيــم. فرد تصادف 
مي‌كند وبه دليل عدم اســتفاده صحيح وبه 
موقع از وســايل توانبخشــي، خسارت‌هاي 

جبران ناپذيري به او تحميل مي‌شود. 

در حــد امکانات خود چه اقداماتی در 
این زمینه انجام داده و یا در دســت 

انجام دارید؟

متعاقــب ایــن تحقیقــات ســعی کردیم 
دوره‌های آموزشــی در سراسر کشور برگزار 
کنيم و بســته‌های آموزشی تهیه کردیم و 
در اختیــار خانواده‌ها قــرار دادیم که مثلًا 
چگونه می‌توانند فــرد دارای معلولیت را از 
روی تخت بــه روی ویلچر و از روی ویلچر 
به سرویس بهداشــتی منتقل کنند و سایر 

مواردی که خانواده‌ها باید بدانند. آموزش، 
نقش مهمی در این زمینه خواهد داشــت. 
آمــوزش فقط خاص فــرد دارای معلولیت 
نیست، نیاز متخصصان هم هست. ما گاهی 
می‌بینیــم کــه گروه‌های پزشــک و حتی 
کارشناســان توانبخشــی که باید اطلاعات 
جامــع و کافــی درخصــوص تکنولــوژی 
توانبخشی داشته باشــند، این اطلاعات را 
ندارند. یــا گاهی ســازمان‌هایی که ویلچر 
واگذار میک‌نند ویلچر متناســب با شرایط 
معلول را واگذار نمیک‌‌نند. مثلًا به یک بچه، 
ویلچر بزرگسال می‌دهند یا مثلًا فردی که 
قد کوتاهی دارد نیاز دارد که متناســب با 
شرایطش برایش ویلچر طراحی شود. پس 
نکته مهم این اســت که ویلچر و وســایل 

توانبخشی متناسب با شــرایط افراد دارای 
معلولیــت تجویز شــود. همانطور که وقتی 
می‌خواهیم یک دوچرخــه‌ برای فرزندمان 
بخریم قد و وزن،قدرت و يا مســافتی را که 

می‌خواهد طی کند در نظر می‌گیریم، 

در مــورد ویلچــر و وســایل کمکی هم به 
همین صورت باید شرایط فرد در نظر گرفته 
شــود و آموزش و آگاهی به خانواده‌ها داده 
شــود. ما نیاز به اعتبار و نيز تربيت نيروي 
متخصص علاقمنــد و برنامه‌ریزی هدفمند 
در این زمینه داریم و باید جایگاه‌های خاص 
را در این بخــش تعریف کنیم، در غیر این 
صورت در درازمدت پیشرفتی در این بخش 

نخواهیم داشت.

 زمانــی در یکی از اســتان‌ها من به عنوان 
مشــاور كارگردان در تهیه فیلم سینمایی 
کار میک‌ــردم، یکی از بازيگران فيلم جوان 
بیســت ســاله‌ای بود که هر دو دستش از 
بــالای آرنج قطع بود. وقتــی با او صحبت 
کردم گفت من تا به حال از روستایم بیرون 
نرفته‌ام و خیلی دوست دارم به مشهد بروم 
ولی وقتی به دستشــویی می‌روم برادرم به 
من كمك مي‌كند وبنابر اين چون برادر من 
هم گرفتار اســت من هم  نمی‌توانم از شهر 
و روســتای خودمان خارج شوم. در حالی 
که در چنین مواردی تکنولوژی این مشکل 
را حل کرده اســت. مــا متخصصان هم در 
این زمینــه مقصریم زیرا برنامه‌ریزی جدی 
نمیک‌‌نیم. کسی که با حمايت این مردم در 

دانشــگاه درس خوانده است، به این مردم 
بدهكار اســت. من به همکارانم همیشــه 
می‌گویم حداقل به اندازه آن چندسالی که 
در دانشــگاه درس خوانده‌ایم بايد به مردم 
خدمت صادقانه وبي‌منت داشــته باشــیم. 
وقتی آرزوی شــخصی این است که بتواند 
یک ســفر زیارتی برود ولي نمي‌تواند پس 
یک جای کار اشــکال دارد و گره‌هایی را ما 
نتوانسته‌ایم باز کنیم. در مورد دیگری یک 
خانم 27ســاله‌ای در هنگام جراحی تومور 
دچار قطع نخاع شــده بــود و پس از این 
مساله از همســرش جدا شد و نزد مادرش 
زندگــی میک‌رد. وقتی می‌خواســتند او را 
حمام ببرند مادرش او را در ســینی بزرگی 
می‌گذاشت و با طناب آن را میک‌شید و به 
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بدترين و خطرناك ترين 
كلمات اينست :
 همه اينگونه اند

لئو نیکولایویچ تولستوی
رمان نویس روسی
) 1910 -1828 ( 

داخــل حمام می‌برد و مــادر هم به تدریج 
زمین‌گیر شــده بود و دیگر نمی‌‌توانســت 
دخترش را به صورت ایســتاده جابجا کند، 
او را نشســته جا به جا میک‌رد. وقتی برای 
بازدید به منزل آنها رفتیم دیدیم که حمام 
باید مناسب‌سازی شود ولی به دلیل اینکه 
مســتاجر بودند امکان تغییر در حمام نبود 
و اینجــا  نیــاز بودكه تکنولــوژی بومي و 
مبتني بر جامعه و شايد بهتر باشد بگوييم 
مبتني برخانواده به کمک آنها بیاید. وقتی 
از او پرســیدم که آرزویت چیست؟ گفت: 
آرزویم این اســت که خودم بتوانم از اتاقی 
به اتاق دیگر و به حیاط و آشــپزخانه بروم 
و من احساس کردم آرزوی او چیزی دست 
نیافتنی نیســت و ما می‌توانیم وســیله‌ای 
برایش طراحی کنیم. برای اولین بار وسیله 
حمل و نقل خانگی با دستکش‌های چوبی 
را اختراع کردیم و آن را به ثبت رســاندیم 
که متناسب با شــرايط همین توانخواه بود 
و شاید به درد کسی دیگري كه همين 
ولي محيط  دارد  را  معلوليــت 
دارد  تفــاوت  زندگي‌اش 
نمی‌‌خــورد. پس از آن 
یک ســری وســایل 
با  متناسب  دیگری 
برایش  او  وضعیت 
که  کردیم  تهیه 
و  بازتوانــي  در 
روحیــه‌اش تاثیر 
الان  داشت.  خوبی 
تکنولوژی  بحــث  در 
از  توانبخشی رمپ‌هايی 
جنس بسيار مقاوم و سبك 
و مدولار داریم که فردی که 
آن  است می‌تواند  ویلچر  روی 
را به همراه خود حمل کند و در موقع لزوم 
از آن استفاده کند. بنابراین تکنولوژی باید 
مبتنی بر نياز جامعه و محیط مسکونی هر 
فرد برنامه‌ریزى ‌شود. خوشبختانه در کشور 
ما این قابلیت وجــود دارد. جوان‌های ما با 
استعداد و نخبه هستند و امکانات هم بايد 
فراهم شود ولی لازم است که توجه بيشتر 

و برنامه‌ریزی ‌جدی‌تري داشته باشیم .

افراد نیازمند وسایل توانبخشی چگونه 
می‌توانند از وجود چنین وسایلی مطلع 

شوند؟

یکــی از معضلاتــی که وجــود دارد بحث 
آموزش و اطلاع رســانی از صداوســیما و 
رســانه‌های جمعی اســت وحتي در كتب 
درســي. به جای این همــه تبلیغات برای 

یک وسیله‌ای که ممکن است استاندارد هم 
نباشد و بيشــتر نگاه تجاري دارد و بارها و 
بارها از تلویزیون پخش می‌شود، بیاییم در 
حوزه ارگونومي و وســایل کمکی کار کنیم 
كــه معضلات مبتلابه جامعــه را حل كند. 
چرا هنوز در طراحــي ميز وصندلي بايد از 
اســتانداردهاي كشــورهاي غربي استفاده 
كنيم وچرا بســياري ازدانش آموزان ما در 
اسكلتي  ازناهنجاري‌هاي  نوجواني  ســنين 
وعضلاني رنج مي‌برند و يــا چند درصد از 
خانواده ها با اصول مهندسي عوامل انساني 

آشنا هستند .

چگونه می‌توان به افراد دارای معلولیت 
وســایلی  چنین  از  کــه  داد  آگاهی 
آیا مرکز  و  می‌توانند اســتفاده کنند 
خاصی وجــود دارد که این امکانات را 

در اختیار آنها قرار می‌دهد؟

در حال حاضر مراكز ارتوپدي فني وبرخي 
را  كار  ايــن  كاردرماني)محدود(  ازمراكــز 
انجام مي‌دهنــد ولي همانطور كه اشــاره 
شد بســیاری از این وســایل وقتي نياز به 
طراحي‌هــاي خاص داشــته باشــد مراكز 
كمتري وقت در اين زمينه صرف مي‌كنند. 
وقتــی خانواده‌ها به مراکــز ارتوپدي فنی 
مراجعــه میک‌ننــد و نیازهای فــرد دارای 
معلولیت را اعلام میک‌نند مراکز با توجه به 
شرایط فرد مراجعه کننده بايد این وسایل 
را بسازند و در اختیارشان قرار دهند. البته 
بســیاری از دوستان دارای معلولیت نسبت 
به این امکانات آگاهــی ندارند. تعریفی که 
ما برای توانبخشــی داریم رساندن افراد به 
حداکثر استقلال اســت و اینکه بتوانیم از 
تکنولوژی توانبخشی استفاده کنیم تا افراد 
را مســتقل کنیم به طوری که وابســته به 
دیگران نباشند. این همان توانبخشی پویا و 

فعال است که به دنبال آن هستیم.
خیلی از وســایلی که به صورت انبوه تولید 
می‌شوند برای معلولان قابل استفاده است. 
مثلًا کسی که افتادگی مچ دست دارد حتماً 
نیاز نیست که اســپلينت یا مچ بند خاص 
برایش طراحی شــود چــون در اندازه‌های 
مختلــف این مچ بندها وجــود دارد که به 
راحتــی می‌توانند آنهــا را تهیه کنند. ولی 
وقتی فردی علاوه بــر افتادگی، دفورمیتی 
شدید تثبیت شده‌ای هم دارد باید برای این 
شخص یک اســپلینت داینامیک و يا یک 
اســپلینت مدرج قابل تنظیم و متناسب با 
شــرایط او طراحی شــود. در کشور ما باید 
افــراد به مراکــز ارتوپدي فنی و ســاخت 
اندام‌های مصنوعی مراجعه کنند. همان‌طور 

که گفتم باید نظام دانشــگاهی ما در حوزه 
تکنولوژی توانبخشــی ورود پیدا کند. من 
کتابی به نام وسایل کمکی را تالیف کرده‌ام 
که در ســایت‌های مختلف از جمله بخش 
انتشارات سايت بهزيســتي موجود است و 
در آن به خانواده‌ها آموزش داده می‌شــود 
که بسیاری از وســایل کمکی را خودشان 
بســازند. در اســتان مازنــدران گروهی از 
بچه‌هــای دارای معلولیــت به مــا مراجعه 
کردند و گفتند کیســه ادرار ما مرتب پاره 
می‌شود. ما هرچه بررســی کردیم، دیدیم 
در دنیــا در این زمینه کاری انجام نشــده 
و خودمــان آمدیم و محافظ کیســه ادرار 
طراحی کردیم که روی مچ پا یا روی میله 
عمودی ویلچر بســته می‌شود. این وسایل 
همه بومی شده و متناسب با شرایط خاص 

کشور تهیه می‌شود.
در نظــر بگیریــد بچــه دوســاله‌ای که با 
ناهنجاری مادرزادی متولد می‌شــود و كي 
پايش کوتاهی دارد و ما می‌خواهیم برایش 
پای مصنوعی بسازیم، به دلیل رشد سریع 
انــدام بچه ایــن پای مصنوعی شــش ماه 
بعد برایش کارایی نــدارد چون قدش بلند 
می‌شــود و این پا برایش مناسب نيست .ما 
یک سیســتم مدولار طراحــی کردیم که 
متناسب با رشد بچه تا چند سال این پروتز 
قابل تنظیم باشــد. البته علت اینکه از این 
وســایل کمتر استفاده می‌شــود شاید این 
باشد که هزینه‌های اوليه طراحي و ساخت 
این وسایل نســبتا زیاد است و برای خیلی 
از خانواده‌ها امکان تهیه این وســایل وجود 
ندارد و همین باعث می‌شــود افراد از این 
امکانات محروم شوند. وقتی یک تکنولوژی 
بومی می‌شــود یکی از نــکات مهم زیبایی 
کار و ارزان بــودن آن اســت. البته باید به 
کیفیت کار هم توجه شود. اگر در آن زمان 
ما می‌خواستیم یک پای مصنوعی خارجی 
براي كي معلول خردسال تهیه کنیم شاید 
بیش از ســیصدهزار تومان هزینه داشــت، 
در صورتی که ما  توانســتیم با ســی هزار 
تومان یک پای مصنوعــی قابل تنظيم در 
سال 1385بســازیم، علاوه بر اینکه اندامی 
که ساخته بودیم قابل تنظیم هم بود. یعنی 
نیاز نبود که پس از یک ســال آن پا عوض 
شود. بسیاری از وسایل کمکی که در ایران 
تولید شده است در هیچ جای دنیا مشابهی 
ندارد و بســیاری از آنها بــه عنوان اختراع 
به ثبت رسیده اســت.. در بحث تکنولوژی 
پیشــرفته هم قطعــات و لوازمی داریم که 
روی ماشین‌ها سوار می‌شود یا وسایلی که 
روی فرمان سوار می‌شود یا دنده اتوماتیک 
کردن و اســتفاده از علایمی متناســب با 

شــرایط فرد، تکنولوژی مناسب‌ســازي به 
شمار می‌آید که شرکت‌های خود روسازی 

می‌توانند در این زمینه برنامه‌ریزی کنند. 

آیــا مراکــز دولتی نیــز تکنولوژی 
مددجویان  اختیار  در  را  توانبخشــی 

قرار می‌دهند؟

مراکز دولتی مثل ســازمان هــال احمر، 
سازمان بهزیستی و بنياد شهيد وجود دارند 
که تا حــدودی می‌تواننــد حمایت کنند، 
ولی مشــکل  این اســت که تنوع خدمات 
بالا نيســت واصولا كارشناســان اين مراكز 
به طراحي و ســاخت كارهاي نو وجديد به 
دلايل محدوديت‌هايي كه وجود دارد، ورود 

نميک‌نند.

بهزیســتی چه کمکی در جهت تامین 
به  توانبخشي  کمک  وســایل  هزینه 

مددجویان می‌کند؟

بهزیســتی طبق هزينه‌اي کــه افراد دارای 
معلولیــت متفبــل شــده‌اند و بر اســاس 
حدودی  تــا  موجــود  دســتورالعمل‌های 
پرداخت  را  توانبخشی  هزینه‌های وســایل 
میک‌ند. به نظر من بايد همه اين وســايل 
تحت پوشــش بيمه قرار گيرنــد تا بخش 
اعظمي از مشــكلات هزينه‌اي مرتفع شود 
وآنچه که مهم است وجود مراکزی است که 
بتواند این وسایل را در سطح وسیع طراحی 
و به راحتی در دسترس قرار دهند. به طور 
قطع و يقين اگر اين خدمات در قالب بيمه 
تعريف شــوند، بخش هاي غير دولتي نيز با 
رغبت بيشــتري ورود مي‌كنند. ما باید در 
کشــورمان آموزش‌‌های لازم را رواج دهیم 
تا متخصصــان ما ترغیب به فعالیت در این 
حوزه شــوند. در طول ســال‌های گذشته 
مــا تــاش کرده‌ایم در ســطح اســتان‌ها 
باشيم.  داشته  آموزشی  کلاس‌های مختلف 
باید در افراد ایجاد انگیــزه و علاقه کرد تا 
وارد این حوزه شوند. فردی که اسپاسم‌های 
شــدید در عضــات خود دارد بایــد ارتوز 
خاصی برایش طراحی شــود. هم ســازنده 
این ارتوز باید صبور باشــد و هم خانواده . 
ما باید روانشناسی وسایل کمکی را آموزش 
دهیم. حتــی پذیرفتن وســایل کمکی را 
باید به مددجویــان آموزش دهیم و صرف 
اینکه یک وســیله را بسازیم و به خانواده یا 
فرد معلول تحویل بدهیم کافی نیســت. در 
کنــارش آموزش و خدمات پس از فروش و 
پشتیبانی نیاز دارد. باید جهانی بیاندیشیم 
ولــی منطقه‌ای و محلی عمل کنیم. ما باید 

برای یک کلینیک 
یا بخش غیردولتی 

مقرون به صرفه نیست که 
زمان طولاني در زمينه امور 

تخصصي و پژوهشي فعاليت 
كند تا متناسب با شرايط هر 
فرد وسايل خاص را طراحي 
كند. به همین دلیل در کشور 

ما برخي از مددجویان 
دربهره‌مندي از وسايل 
متناسب با شرايط خود 

محروم مي‌شوند. 

از الگوهای کشورهای دیگر استفاده کنیم، 
ولی باید این الگوها را در کشــور خودمان 

متناسب سازي كنيم. 

و  به عنوان یک فرد متخصص  شــما 
باتجربــه در این حوزه چــه آرزویی 
دارید؟ فکــر می‌کنید جای چه چیزی 

در کشور خالی است؟

آرزویــم این اســت که معلــولان ما كمتر 
دچارمشــکل باشــند. آرزویم این است که 
معلولان در کشــور ما مســتقل باشند و به 
تنهایی بتوانند در ســطح شــهر و روســتا 
تــردد کنند و مثــل افراد عــادی زندگی 
کنند و از حقوق برابر با ديگر شــهروندان 
جامعــه برخوردار باشــند. این جزو حقوق 
شــهروندی هر فرد دارای معلولیت اســت. 
امیــدوارم بتوانیــم ایده‌آل‌هایمان را جامه 
عمل بپوشانیم و شــهر و روستاهای بدون 
مانع درســت کنیم که البته در كنار نقش 
دولت، نقش خانــواده و نقش ما به عنوان 
متخصصان خیلی پررنگ اســت. اگر فقط 
بنشــینیم و شــعار دهیم هرگز به جایی 
نخواهیم رسید. من قریب دو دهه است که 
در حوزه تکنولوژی توانبخشی کار میک‌نم 
و حس میک‌نم که پیشرفت ما کند است 
و راضــی کننده نیســت.  باید ســریع‌تر 
از این‌هــا کار کنیم. باید حساســیت‌ و 
مشارکت‌ بیشــتر شود. افراد صاحب نظر 
باید بنشــینند و راه حل ارائه دهند. من 
در حیطه تخصصی خــودم و فردی که 
تخصص در ارتباطات دارد باید در حیطه 
تخصصی خودش بیاید و بگوید چگونه 
می‌توانیم این حساسیت‌ها را در جامعه 
افزایش دهیم. وقتی در رشته‌هاي دیگر 
پیشــرفت کرده‌ایم، قابل قبول نیست 
که به موازات ســاير علوم، پيشرفت در 
باشيم.  نداشته  توانبخشــی  تکنولوژی 
آرزویم این اســت کــه معلولان حتی 
با معلولیت‌های شــدید بتوانند بدون 
کمک دیگــران زندگی کنند و در آن 
زمان ديگــر اطلاق كلمــه معلول به 
افراد كم توان مفهومي ندارد. البته در 
این ســال‌ها حرکت‌های خوبی انجام 
شده است، ولی ‌راضي كننده و جامع 
و ســاماندهي شده نيســت. لذا در 
برنامه‌ریزی‌ها و سياســت‌هاي كلان 
بايــد جایگاهی برای ايــن حوزه باز 
شود و با نگاه ویژه‌ای به آن پرداخته 
شــود كه البته لازم است اين تفكر 
و نگرش ابتــدا در جامعه و در بين 

گروه‌هاي مختلف ايجاد شود 
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روبرو بودم و مادرم باید هر روز چندین بار 
مــرا پای میز کامپیوتر می‌برد تا با کمک او  
بتوانم پای رایانه نشســته و به فعالیت‌هایم 
برســم. حل این مشکل به یک امر سخت و 
طاقت فرسا برای من و خانواده تبدیل شده 
بــود، تا اینکه با همفکری یکی از عزیزانم و 
یاری خانواده میــز کوچکی تهیه کردیم و 
رایانه را کنار تختم طــوری قرار دادیم که 
بطور دائم کنارم باشــد و حالا خودم بطور 
مســتقل در طــول روز رایانه را روشــن و 
خاموش کرده و بدون نیاز گرفتن از کســی 

به فعالیت‌هایم می‌رسم.
همچنین برای حل مشکل پلۀ ساختمان‌ها، 
منازل و ادارات، می توان از آسانســور و یا 
بالابرها اســتفاده کرد تا افراد معلول، برای 
انجام امورشان دچار مشکل پله ها نشوند. 

امــر مهم دیگر در اســتقلال افــراد دارای 
اماکن، خیابان‌ها،  مناسب سازی  معلولیت، 
ادارات و بطور کلی مناســب سازی تمامی 
شــهرها و روستاها است تا این افراد بتوانند 
به راحتی تردد نمــوده و حضور اجتماعی 

بیشتری داشته باشند. 
مورد مهم دیگر، استقلال مالی افراد دارای 
معلولیت است. اینکه یک فرد معلول بخاطر 
شــرایط جســمی و حرکتی نتواند شغلی 
پیدا کنــد و نیازهایش را تامین کند، باعث 
می‌شود همیشــه خودش را سربار خانواده 
بدانــد. مهم‌ترین و بارزترین مشــکل افراد 
معلول نداشتن اســتقلال مالی است. بارها 

شــنیده‌ام از زبــان همنوعانم کــه تا کی 
نان‌خور خانواده باشــیم و نتوانیم استقلال 

مالی داشته باشیم!
این یک زجر بزرگ برای هر انسانی است که 
تا آخر عمر دیگران تامینش نمایند. هرچند 
در سال‌های اخیر شاهد شاغل شدن اقشار 
معلول بیش از گذشــته‌ها بوده‌ایم اما هنوز 
هم این مشــکل برجای خود باقیست. اگر 
مســئولین محترم و تمامی اقشار جامعه بر 
این باور هســتند که افراد دارای معلولیت 
نیز شــهروند محسوب می‌شــوند و باید به 
حقوق شــهروندی آنها احترام قائل شد، لذا 
لازم است که برای استقلال معلولان بیش 

از پیش تلاش شود. 
باور داشــتن فــرد معلــول و قبولک‌ردن 
اســتعدادهایش ایــن نتیجــه را می‌طلبد 
کــه یاریش نماییــم برای حضور بیشــتر، 
بــرای فعالیت بیشــتر و برای نشــان‌دادن 
استعدادهای بیشتر. کارآفرینان عزیزی که 
می خواهند برای افراد جامعه کار وشــغل 
مناســب فراهم کننــد، ای کاش فراموش 
نکنند قشــری هســت که درعین داشتن 
اســتعداد، نادیده انگاشته شــده و یا لااقل 
به آنها کمتر توجه شده‌اســت. انشــاالله با 
الطاف الهی و تلاش بیشتر معلولان و توجه 
بیشتر تمامی اقشار جامعه، روزبه روز شاهد 
شــکوفاتر شــدن حس اســتقلال در افراد 

دارای معلولیت باشیم. 

هر انسانی در زندگی خویش نیاز به استقلال 
دارد. استقلال در حرکت، استقلال در انجام 
کارهای روزمره، استقلال در تصمیم‌گیری، 
اســتقلال در انتخاب اهداف و بســیاری از 
استقلال‌های دیگر که گاهی مهم‌ترین اصل 

زندگی یک فرد می‌شوند.
همانطــور که نیاز به اســتقلال امر مهمی 
است، مشــورت و کمک گرفتن از دیگران 
نیز امری عــادی باید تلقی شــود. ولی به 
هرحال وقتی یک فرد، معلولیت جســمی 
حرکتی داشــته باشد ، استقلال در زندگی 
او کمرنگ‌تر می‌شــود. زیــرا به علت نقص 
جسمی و معلولیت‌های خاصی که در جسم 
و حرکتــش دارد مجبور به کمک گرفتن از 
دیگران می‌شود ، بالاخص از خانواده، پدر و 

مادر و عزیزان.
از آنجایی که شکل‌گرفتن شخصیت در هر 
فرد، وجود استقلال را در او الزامی میک‌ند 
، افــراد دارای معلولیت نیــز لازم دارند که 
به امر مهم اســتقلال دست یابند. استقلال 
در حرکت و انجام کارهای روزمره از جمله 
مهم‌تریــن عواملی اســت که بایــد به آن 
پرداخته شود. از کارهای کوچک باید شروع 

کرد تا به فعالیت‌های بزرگ‌تر رسید. 
به عنوان مثال، با توجه به اینکه من خودم 
معلولیت جســمی حرکتــی آن هم از نوع 
شدیدش را دارم و به دلیل نوع  فعالیت‌هایم 
نیاز داشتم که در طول روز ساعات متوالی 
از رایانه اســتفاده کنم، با مشکلات زیادی 

مقالـــــــــه

نگاهی به 
جنبش زندگی مستقل برای معلولان

ترجمه : سعيدضروری

دخترك هاج و واج به آسمان خيره مانده بود . رنگ‌هاي زيباي رنگين كمان تصويري از كي 
تابلوي نقاشــي را در ذهنش تداعي مي كرد . ســرخ ، آبي ، بنفش ، زرد ، ارغواني ، نارنجي 
و رنگ‌هاي زيبا و آميخته اي از تمام اين رنگهاي قشــنگ. آسمان صاف بود و نسيم خنكي 

چشم هايش را نوازش مي كرد.
آنقدر محو تماشاي زيبايي رنگين كمان بود كه از ياد برده بود چند ساعتي است به آسمان 
مي‌نگرد و متوجه عابراني كه از كنارش مي گذشــتند نبود . با صداي آواز خواندن كودكي 
كــه در نزدكيــي اش بازي مي كرد ناگهان به خود آمد . چنــد قدمي جلوتر رفت ، كودك 
مشــغول لي لي بازي كردن بود ، با شنيدن صداي آواز او لبخندي زد . به كنار كودك رفت 
و نوازشش كرد و با اشاره اي به آسمان به كودك گفت : ببين چقدر آسمون قشنگ شده ، 

رنگين كمان دوست داري؟
كودك با اشــاره او به آســمان نگاه كرد بعد از چند لحظه مات و مبهوت به دخترك نگاهي 
انداخت و گفت آســمون كه رنگي نيســت، نمي بيني ابرها همه جا پر شده ؟ لحظه اي در 
سكوت فرو رفت . يعني رنگين كماني وجود نداشت ؟ پس او چه مي ديد ؟ اما رنگين كماني 
كه در آســمان ديده بود لحظه به لحظه زيباتر مي شد ، اما او مي دانست كه رنگين كمان 
دل او هرگز خيالي و رؤيايي نيســت فقط ابرها نمي گذاشتند كه ديگران نيز رنگين كمان 
زيبا را ببينند. با كودك خداحافظي كرد ، برخاست و عصاي سفيدش را باز كرد و به راهش 

ادامه داد.

فرزانه حبوطیداستان رنگين كمان

زمزمـــــــــــه
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علی حیدری‌نیا یک سال پس از ازدواج 
اثر تصادف دچار  در  با مهری محمدی 
ضایعه نخاعی شد. اما این زوج جوان با 
همدلی و همراهی با یکدیگر توانستند 
بر مشکلات بی شماری که با آن روبرو 
بودند غلبه کرده و حالا هر دو از زندگی 

باهم بسیار خرسندند.
حاصل این ازدواج محمد طاهای یازده 
ساله است که در هنگام تصادف نوزادی 
سه ماهه بوده، اما به طرز معجزه‌آمیزی 
ندیده.  آســیبی  هیچ  تصادف  دراین 
پنجم  کلاس  در  اکنــون  طاها  محمد 
ورزش  وبه  می‌خوانــد  درس  ابتدایی 
کمربند  او  اســت.  علاقمند  تکنواندو 

مشکی دارد.

مورد  در  و  کنیــد  معرفی  را  خودتان 
خودتان  حرکتی  و  جســمی  مشکل 

برایمان صحبت کنید؟

من علی حیدری‌نیا هســتم، 38سال سن 
دارم و یازده سال قبل در اثر حادثه تصادف 
در جاده خوانســار در استان اصفهان، دچار 
ضایعه نخاعی در ناحیه کمر شــدم. من تا 
قبل از آن زمان هیچگونه آگاهی و اطلاعی 
از معلولیت و ضایعه نخاعی نداشتم. در آن 
موقع یک ســال از ازدواج ما گذشته بود و 

یک فرزند سه ماهه داشتیم. 
من مهری محمدی، همسر آقای حیدری‌نیا 
هستم. 33سال ســن دارم و حدود دوازده 
سال است که ازدواج کرده‌ایم و دارای یک 
پسر یازده ســاله به نام محمدطاها هستیم 
وقتی ایــن حادثه برایمان اتفاق افتاد من و 
پسرم هم درماشین بودیم ولی خوشبختانه 
پسر سه ماهه‌ام هیچگونه آسیبی ندید ولی 

همسرم دچار آسیب نخاعی شد.

چه  آمدید؟  کنار  مساله  این  با  چگونه 
بحران‌های روانی و روحی را گذراندید؟

علی: اوایل برایم خیلی ســخت وغیرقابل 
پذیرش بود. وقتی که دست به پاهایم زدم 
و متوجه شــدم هیچگونه حســی ندارند و 
نمی‌‌توانم آنها را تکان بدهم انگار دنیا روی 
سرم خراب شده بود. احساس میک‌ردم که 
زندگی‌ام از دســت رفته اســت و آینده‌ای 
برای خودم تصور نمیک‌‌ردم. اطرافیان برای 
اینکه به من امید دهند می‌گفتند تا شــش 
ماه دیگر سرپا می‌شوی و می‌توانی راه بروی 
ولی من متوجه می‌شــدم که دچار مشکل 
حرکتی شدید شده‌ام. در آن موقع همراهی 
همسرم در کنارم بسیار برایم دلگرم کننده 
بود، چون روحیه خوب و قوی‌ای داشــت. 
پس از اینکه بــر روی کمرم عمل جراحی 
انجام شد، کمک‌م پذیرفتم که باید با شرایط 
جدید کنار بیایم و هنوز یک ســال نشــده 
بود که ســعی کردم تا حدودی کارهایم را 
خودم انجام بدهم. اولش خیلی می‌ترسیدم 
که حرکت کنم چــون میله‌هایی در کمرم 
گذاشــته بودند و من نگران بودم که در اثر 
حرکت این میله‌ها بشکنند ولی همسرم من 
را مجبور میک‌رد که یک سری کارها را خودم 
انجام دهم. اوایل حتی نشستن برایم سخت 
بود و کمی که می‌نشســتم دچار سرگیجه 
و تهوع می‌شــدم. ولی همسرم چندین بار 
در روز مرا مجبور میک‌رد که بنشــینم و از 
روی تخت به روی ویلچر بروم و یا برعکس 
از روی ویلچر به روی تخت بروم. شاید اگر 
همسرم هم می‌ترسید و مرا وادار به حرکت 
نمیک‌‌رد، هیچ وقت به اســتقلال فردی که 
الآن دارم نمی‌‌رسیدم. خوشبختانه با کمک 
همسرم دچار افسردگی و زخم بستر نشدم 

و حتی پاهایم هم تغییر شکل نداد. 
مهری: مسلما پذیرفتن شرایط همسرم در 
اوایل برایم خیلی ســخت بود و طاقتش را 
نداشــتم که او را در ایــن وضعیت ببینم و 
سعی میک‌ردم خودم را با گریه کردن تخلیه 
کنم ولی به تدریج دیدم که خودش با این 
قضیه کنار آمده است و من هم سعی کردم 
این شرایط را بپذیرم. به هر حال اتفاقی بود 
که افتاده بود و نمی‌‌شــد کاری کرد. شاید 
خواســت خدا بود. ولی به هر حال مســیر 
زندگــی ما به کلی تغییر کــرد، نه به ا ین 
معنی که به مسیر بدی رفته باشد. الآن که 
به این تغییر مســیر نگاه میک‌نم می‌بینیم 
که این تغییر را خیلی هم دوســت دارم و 
بارها به همسرم گفته‌ام که احساس میک‌نم 
زندگیمان از قبل شیرین‌تر شده است. ما در 
همه چیز با یکدیگر تفاهم داریم و احساس 
میک‌نم بیشــتر یکدیگر را شناخته‌ایم. من 

واقعاً زندگی‌ام را دوست دارم.

آقای حیدرنیا، قبل از حادثه شــما به 
چه حرفه‌ای مشــغول بودید و الآن به 

وجود یک همراه و همدم 
کمک زیادی به من کرد

چه کاری مشغولید؟
علی: قبل از تصادف من کار فنی داشتم و 
جوشکاری ســاختمان حرفه اصلی من بود. 
پس از حادثه به مدت یک ســال مغازه‌ای 
اجاره کردیم و لوازم آرایشــی و بهداشــتی 
و لوازم تحریــر می‌فروختیم، ولی چون کار 
تهیه مواد اولیه برعهده همســرم بود و کار 
بسیار سختی هم بود این کار را رها کردیم و 
از آن به بعد من روی ماشین کار میک‌نم و 
درحال‌حاضر به عنوان راننده آژانس دادگاه 
خانواده، مشغول به کار هستم. ماشینی که 
اســتفاده میک‌نم گاز و کلاچ و ترمز دستی 

دارد و من می‌توانم رانندگی کنم.

آیا از خدمات فیزیوتراپی و کاردرمانی 
هم استفاده کرده‌اید؟ آیا امکان اینکه 

با عصا و بریس راه بروید نبود؟
سه ماه اول پس از عمل جراحی، فیزیوتراپی 
میک‌ردم ولی تاثیــر زیادی بر وضعیت من 
نداشــت. مدت کوتاهی هم بــه مرکز رعد 
می‌آمــدم و از کلاس کامپیوتر و کاردرمانی 
این مرکز استفاده میک‌ردم که به دلیل دور 
بودن مسیر و نداشــتن وسیله رفت و آمد، 

نتوانستم ادامه بدهم. 
در اوایل نسبت به وسایل کمکی مثل عصا 
و بریــس آگاهی زیادی نداشــتم و بعد که 
به یکی از مراکــز خصوصی مراجعه کردیم 
و یک بریس بسیار ســنگین و بزرگ برایم 
ســاختند که مجبور بودم روی شلوار آن را 
بپوشم و راه رفتن با آن برایم خیلی سخت 
بــود، آن را کنار گذاشــتم. اوایل با عصا و 
بریــس راه می‌رفتم ولــی چندبار به زمین 
خوردم و ترجیح دادم که از ویلچر استفاده 
کنم اگرچه الآن هم علاقمندم که با عصا و 

بریس راه بروم.
مهری: در آن موقع اتفاقا خیلی خوب راه 
می‌رفت و اگر ادامه داده بود و تمرین کرده 
بود شاید بهتر هم می‌توانست راه برود. ولی 
بریس خوبی برایش ســاخته نشد و ما هم 
نمی‌‌دانســتیم که می‌توانیم از مرکز هلال 
احمر بریس تهیــه کنیم. پس از مدتی هم 
به دلیل مشغله کاری دیگر از عصا و بریس 

استفاده نکرد.

آیا شــما در حال حاضر کاملا مستقل 
هستید، یابرای انجام کارهای شخصی 
خود وابســته به کمــک دیگران هم 

هستید؟
علی: مــن الآن تا حدود زیادی مســتقل 
هســتم و می‌توانم از عهده کارهای خودم 
به خوبی برآیم. بــرای بیرون رفتن و انجام 
کارهایم در منزل، مشکلی ندارم. به راحتی 
می‌توانم در آشــپزخانه رفــت و آمد کنم، 
حتی غذا بپزم یــا از یخچال چیزی بردارم 

و...

نقش همسرتان در رسیدن 
چگونه  استقلال  به  شما 

بوده است؟
علی: مهم‌ترین نقش در 
ایشــان  را  من  زندگی 

است. همسرم  داشته 
باعث شــد که من 
پیدا  را  زود خودم 

و ســرپا  کنــم 
از  ایشان  شوم. 
از  اوایل  همان 
من می‌خواست 

که  جایی  تا  که 
کارهایم  می‌توانم 

را خــودم انجــام 
مرتــب  و  بدهــم 

بالاخــره  می‌گفــت 
باید بتوانــی از عهده 

وقتی  برآیی.  کارهایت 
برایم  ایــن حادثــه  که 

اتفاق افتــاد، مادرم برای 
مدتــی با مــا زندگی میک‌ردنــد و از روی 
محبت و دلســوزی خیلــی از کارهایم را 
ایشــان انجام می‌دادند ولی همسرم مرتب 
مــرا تشــویق میک‌ردند کــه از جایم بلند 
شــوم و حرکت کنم و به مــن می‌گفت تا 
کی می‌خواهی وابسته به دیگران باشی باید 

بتوانی از عهده کارهایت بربیایی.
مهری: البته خواســتن خودش هم خیلی 
مهم بود و ایشــان خودش بــه این نتیجه 
رسیده بود که باید با شرایطش کنار بیاید و 
باید مسوولیت کارهایش را خودش برعهده 
بگیــرد. به هر حال خداونــد توان و تحمل 
مشــکلات را به بنده‌هایــش می‌دهد. هر 
اتفاقی که برای انسان می‌افتد خداوند توان 

تحمل آن را به او می‌دهد.

نقش خانواده‌ها چگونه بود؟
علی: اصولا نقش خانــواده در مورد افراد 
دارای معلولیــت بســیار مهم اســت. من 
کسانی را می‌شناختم که پس از اینکه دچار 
مشکل جسمی حرکتی شدند، همسرانشان 
آنهــا را ترک کردنــد و یا رفتــار خانواده 
همسرانشــان با آنها به کلی عوض شــده 
بود. ولی هم خانــواده خودم و هم خانواده 
همسرم همیشه حامی و همراه من بوده‌اند 
و هرگونه کمکی که از دستشــان ســاخته 

باشد را از من دریغ نمیک‌‌نند.

رفتار مردم با شما چگونه است؟
علی: آگاهی مردم نســبت به قبل خیلی 
بیشتر شده اســت. خود من تا یازده سال 

پیش هیچ چیز در مــورد ضایعه نخاعی و 
معلولیــت ناشــی از آن نمی‌‌دانســتم ولی 
امروزه مردم از طریق رســانه‌های عمومی 
مثل رادیــو و تلویزیون و 
روزنامه‌ها نســبت به این 
مساله آگاهی خوبی پیدا 
کرده‌اند و برخوردشــان 
معلولیت  دارای  افراد  با 
نســبت به قبــل بهتر 
شــده اســت. بالاخره 
هم  افــرادی  گاهــی 
رفتارهای  که  هستند 
ناشایســتی دارند ولی 
به نظر مــن اکثر مردم 
و  هســتند  خوب  خیلی 
قصــد کمــک و همراهی 
دلسوزی.  و  ترحم  نه  دارند، 
رفتار درستی  اگر کسانی هم 
ندارند بــه دلیل عدم آگاهی و 

اطلاع آنان است. 
مهری: خیلی از دوســتان دارای 
معلولیت با شــرایط خودشان کنار 
نمی‌‌آیند و پــس از اینکه حادثه‌ای 
برایشــان پیش می‌آید خودشان را از همه 
چیز محروم میک‌ننــد و دیگر از خانه هم 
بیرون نمی‌‌روند و با دوستان و فامیل قطع 
رابطه میک‌نند. ولی ما با همه دوســتان و 
فامیل رفت و آمد داریم و همه جا می‌رویم. 
علــی: اتفاقا گاهی از طرف بهزیســتی یا 
انجمن ضایعات نخاعی افــرادی که در اثر 
حادثه دچار معلولیت شده‌اند و سال‌هاست 
از خانه خارج نشــده و دچار افســردگی و 
ناامیــدی هســتند معرفی می‌شــوند و ما 
می‌رویم و با آنهــا ارتباط برقرار میک‌نیم و 
آنها را تشویق میک‌نیم که با دیگران ارتباط 
برقرار کنند و از خانه خارج شوند و تا جایی 
که می‌توانیم این افراد را راهنمایی میک‌نیم 

که تاثیر مثبتی بر آنان داشته‌است. 
من کســی را می‌شناســم که از ده ســال 
پیش که دچار معلولیت شده‌اســت نه تنها 
از خانه خارج نشــده که از روی تخت هم 
پاییــن نیامده  و هنــوز نمی‌‌تواند خودش 
را به تنهایــی از روی تخت به روی ویلچر 
انتقال بدهد. به نظر من این افراد به همسر 
و فرزنــدان و اطرافیان خود ظلم میک‌نند. 
بالاخره وقتی چنین اتفاقی برای شــخصی 
می‌افتــد باید به خدا تــوکل کند. من اگر 
قــرار بــود در خانه بمانم و هیــچ فعالیتی 
نداشــتم حتماً دچار افسردگی شده بودم. 
وقتی متوجه شــرایطم شــدم خیلی برایم 
ســخت بود و زندگی‌ام را از دســت رفته 
می‌دانســتم مخصوصا که تــا آن زمان در 
فیلم‌ها و داســتان‌ها کسانی را می‌دیدم که 
به دلیل مشکلات جسمی و حرکتی، در فقر 

متاسفانه 
اغلب خانواده‌ها با 

ازدواج فرزندان معلول 
خود مخالفت می‌کنند و 
عقیده دارند که اول باید 
فرزندشان خوب شود بعد 
ازدواج کند. باید به خانواده‌ها 
این آگاهی و آموزش‌ها از طریق 

تلویزیون و رسانه‌های جمعی 
داده‌شود که یک فرد 

دارای معلولیت نیز مانند 
افراد دیگر نیاز به 

یک زندگی عادی و 
طبیعی دارد.

خانواده موفقخانواده موفق
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و بدبختی به ســر می‌بردند ولی کم کم به 
خودم قبولاندم کــه وضعیت من از این به 
بعد همین اســت و باید از توانایی‌هایی که 
دارم اســتفاده کنم. دوستانی را می‌شناسم 
که پــس از معلولیت همسرانشــان آنها را 
ترک کرده‌اند و این افراد در شرایط روحی 
خیلی سختی به سر می‌برند. در صورتی که 
همسرم با گذشت و صبر با شرایط من کنار 
آمد و همین باعث شد که بتوانم روحیه‌ام را 
حفظ کنم و زندگی مســتقلی داشته باشم. 
به هر حال وجود یک همراه و همدم در این 

مسیر به من خیلی کمک کرد. 
مهری: مــا به افرادی که دچــار معلولیت 
هســتند توصیه میک‌نیم که ازدواج کنند، 
به هر حال هر فــردی نیاز به یک همراه و 
همدم دارد. گاهی انســان حرف‌هایی دارد 
که با پــدر و مادرش هم نمی‌‌تواند در میان 
بگذارد ولی با همسرش می‌تواند درد و دل 
کند. متاســفانه اغلــب خانواده‌ها با ازدواج 
فرزندان معلول خــود مخالفت میک‌نند و 
عقیده دارند که اول باید فرزندشــان خوب 
شــود، بعد ازدواج کند. بایــد به خانواده‌ها 
این آگاهــی و آموزش‌ها از طریق تلویزیون 
و رســانه‌های جمعی داده شود که یک فرد 
دارای معلولیت نیز مانند افراد دیگر نیاز به 

یک زندگی عادی و طبیعی دارد.
علی: ما دوســتی داریم که به دلیل ضایعه 
نخاعــی دچار معلولیت شــده اســت ولی 
همسر او طوری رفتار کرده که خانواده‌اش 
هنوز نمی‌‌‌دانند که این آقا از سوند استفاده 
میک‌نــد و می‌خواهد جــوری وانمود کند 
که همســرش سالم اســت. با وجودی که 
از تحصیــات بالایی هــم برخوردارند، به 
دلیــل این مخفی کاری‌هــا، خیلی از جاها 
نمی‌‌توانند بروند و خیلی کارها را نمی‌‌توانند 
انجام بدهنــد. ولی ما از همــان اول همه 
دوســتان و فامیل با شرایطمان کاملا آشنا 
بودند و سعی نکردیم چیزی را مخفی کنیم. 

چــه صحبتی با دوســتانی دارید که 
مشکل مشابه شما دارند؟

علی: من به آنها میگویم اول برخدا توکل 
کنند و دیگر اینکه ســعی کنند با شــرایط 
پیش آمده کنــار بیایند در غیر این صورت 
دچار افســردگی و ناامیدی خواهند شد. به 
هر حــال باید زندگی کننــد، باید از خانه 
خارج شــوند و به مراکز ورزشی، آموزشی 
و فرهنگی بروند. عضو انجمن‌های معلولان 
بشــوند و با دیگرانی که شــرایط مشــابه 
دارند آشــنا شــوند و بینند دیگران چگونه 
با مشــکلات خود کنار آمده‌آند و از تجارب 
دیگران اســتفاده کنند. من شاید به دلیل 
مشــغله کاری و اداره زندگــی خیلی زیاد 
نمی‌‌توانــم از خدمات این مراکز و انجمن‌ها 

استفاده کنم ولی به دیگران توصیه میک‌نم 
که از این امکانات استفاده کنند.

مهری: زندگی ما زندگی خوبی اســت ولی 
همسرم به خاطر اداره زندگی و خانواده‌اش 
از خیلــی چیزهایی که دوســت داشــت 
عقب افتاد. علی خیلی دوســت داشت که 
تحصیلاتش را ادامه دهد یا به ورزش کردن 
و راه رفتن با عصــا ادامه دهد، ولی مجبور 
شد برای اداره زندگی کار کند و دیگر وقتی 
برایش نمی‌‌ماند که صرف علایقش بکند. به 
هر حال گاهی شــرایط و مشکلات زندگی 

باعث می‌شود که انسان از خودش بگذرد.
علی: من تا سال قبل شب و روز درد داشتم 
و زجر و عــذاب زیادی میک‌شــیدم که با 
قرص و دارو هم دردم ســاکت نمی‌‌شــد تا 
اینکه از طریق یکی از دوســتانم که شرایط 
مشــابه با من را داشت و دردهای شدیدی 
را تحمل کرده‌بود، به پزشکی معرفی شدم 
و مــورد عمل جراحی قــرار گرفتم و پس 
از اینکه عصب‌هــای درد را در کمرم قطع 
کردنــد دردم خیلی کاهش یافت. ســطح 
ضایعه نخاعی من بسیار وسیع بود و آن هم 
تا حدود زیادی به دلیل نحوه جابجایی من 
پس از تصادف بود. متاســفانه عدم آگاهی 
مردمــی که بــا نیت کمک بــه مصدومان 
حــوادث آنها را بــه نحو نادرســتی حمل 
میک‌نند، باعث عوارض جبران ناپذیری در 
این افراد می‌شود. پس از تصادف، مردم مرا 
از داخل ماشین بیرون کشیدند و در پشت 
ماشــین پیکانی قرار دادند و به بیمارستان 
بردند در بیمارستان هم برای عکس گرفتن 
چندین بــار مرا به این طــرف و آن طرف 
جابجا کردند و همین شیوه غلط جابجایی 
باعث شد، شدت ضایعه من بیشتر شود. در 
صورتی که کسانی که دچار حادثه می‌شوند 
باید برایشان آتل بست و روی برانکار حمل 
شوند. اگر این حمل و نقل توسط نیروهای 
آمــوزش دیده هلال احمر انجام بشــود تا 
حــدود زیــادی مشــکلات مصدومین کم 
می‌شود به هر حال ناآگاهی مردم نسبت به 
شیوه جابجایی و حمل مصدومین می‌تواند 

تاثیرات منفی بر سلامت آنان بگذارد.

نخاعی  ضایعات  انجمن  با  چگونه  شما 
NGO تهران آشنا شدید؟ آیا با سایر

ها هم در تماس هستید؟
علی: در همان ســال اول پــس از حادثه 
از طریق بهزیســتی فــرم انجمن ضایعات 
نخاعی را دریافــت کردیم ولی با این مرکز 
آشنایی زیادی نداشــتیم تا اینکه از طریق 
یکی از دوســتان با این مرکز آشــنا شدم 
و وقتــی به آنجا مراجعه کــردم با خدمات 
خوبی که انجــام می‌دادند مثل کلاس‌های 
آموزشی، مســافرت‌های تفریحی و مراسم 

و جشــن‌هایی که برگزار میک‌ردند آشــنا 
شــدم و در این برنامه‌ها شرکت کردم. من 
از طریق این انجمن به شــمال و مشــهد 
مســافرت کردم. از طرفی از طریق انجمن 
با ســایر دوستان در ارتباط قرار گرفتم و از 
آنها چیزهای زیادی یاد گرفتم و از تجارب 
یکدیگر بهره‌مند شــدیم. من هم دوستان 
زیــادی را به انجمن معرفــی کردم ولی به 
دلیل مشــغله کاری‌ام، وقتی برای ارتباط با 

سایر انجمن‌ها ندارم.

خانم حیدری‌نیا شما در طرح مراقبین 
در منزل شرکت کرده‌اید. در این مورد 

توضیح دهید؟
مهری: طــرح مراقبیــن در منزل طرحی 
آموزشی است که به تازگی توسط سازمان 
بهزیســتی اجرا شده است. من این دوره را 
گذرانــده‌ام و امتحانش راهــم داده‌ام و در 
این طرح مشــغول به کار شــده‌ام. در این 
طرح به کســانی که به عنــوان مراقب در 
این دوره شــرکت میک‌ننــد آموزش‌هایی 
در مــورد نحوه مراقبــت و آموزش به افراد 
دارای معلولیت، سالمندان و عقب ماندگان 
ذهنی داده می‌شــود. این آموزش‌ها شامل 
اولیه، مشــاوره روانشناســی و  کمک‌های 
مراقبت‌های ویژه مانند نحوه پانسمان زخم 
بستر می‌باشد. هر مراقب می‌تواند چهارنفر 
از افــراد دارای معلولیــت را انتخاب کند و 
ســه روز در هفته و هر روز ســه ساعت به 
منزل این افراد مراجعه ک‌ند و آنان را تحت 
آموزش و مراقبت قــرار ‌دهد. این مراقبین 
از طرف ســازمان بهزیستی حقوق ماهیانه 

دریافت میک‌نند.
به نظر من بهتر اســت بهزیســتی  علی: 
شــرایطی ایجاد کند که وقتی فردی دچار 
ضایعه نخاعــی می‌شــود بلافاصله پس از 
ترخیص از بیمارستان تحت نظر مراقبین در 
منزل قرار بگیرد و از این خدمات بهره‌مند 
شــود. چون اگــر افــراد دارای معلولیت و 
خانواده‌ها از همان ابتدا با روش‌های درست 
نگهــداری و مراقبت اشــنا شــوند، نتیجه 

بهتری خواهند گرفت. 

و سخن آخر:
دارای  افــراد  به همســران  مــن  مهری: 
معلولیــت می‌گویم در کنار همسرانشــان 
بماننــد و شــرایط ســخت را تحمل کنند 
گرچه گاهی این مشــکلات غیرقابل تحمل 

است ولی باید با مشکلات کنار بیاند.
محمدطاها حیدری‌نیا: یازده ساله هستم 
و کلاس پنجم. می‌خواهم مهندس کامپیوتر 
یا برق شــوم. تکواندوکار میک‌نم و کمربند 
مشــکی دارم و فوتبال را هم خیلی دوست 

دارم و طرفدار پرسپولیس هستم. 

هر انسانی در زندگی خویش نیاز به استقلال 
دارد. استقلال در حرکت، استقلال در انجام 
کارهای روزمره، استقلال در تصمیم‌گیری، 
اســتقلال در انتخاب اهداف و بســیاری از 
استقلال‌های دیگر که گاهی مهم‌ترین اصل 

زندگی یک فرد می‌شوند.
همانطــور که نیاز به اســتقلال امر مهمی 
است، مشــورت و کمک گرفتن از دیگران 
نیز امری عــادی باید تلقی شــود. ولی به 
هرحال وقتی یک فرد، معلولیت جســمی 
حرکتی داشــته باشد ، استقلال در زندگی 
او کمرنگ‌تر می‌شــود. زیــرا به علت نقص 
جسمی و معلولیت‌های خاصی که در جسم 
و حرکتــش دارد مجبور به کمک گرفتن از 
دیگران می‌شود ، بالاخص از خانواده، پدر و 

مادر و عزیزان.
از آنجایی که شکل‌گرفتن شخصیت در هر 
فرد، وجود استقلال را در او الزامی میک‌ند 
، افــراد دارای معلولیت نیــز لازم دارند که 
به امر مهم اســتقلال دست یابند. استقلال 
در حرکت و انجام کارهای روزمره از جمله 
مهم‌تریــن عواملی اســت که بایــد به آن 
پرداخته شود. از کارهای کوچک باید شروع 

کرد تا به فعالیت‌های بزرگ‌تر رسید. 
به عنوان مثال، با توجه به اینکه من خودم 
معلولیت جســمی حرکتــی آن هم از نوع 
شدیدش را دارم و به دلیل نوع  فعالیت‌هایم 
نیاز داشتم که در طول روز ساعات متوالی 
از رایانه اســتفاده کنم، با مشکلات زیادی 

استقلال افراد معلول و راهکارها
روبرو بودم و مادرم باید هر روز چندین بار 
مــرا پای میز کامپیوتر می‌برد تا با کمک او  
بتوانم پای رایانه نشســته و به فعالیت‌هایم 
برســم. حل این مشکل به یک امر سخت و 
طاقت فرسا برای من و خانواده تبدیل شده 
بــود، تا اینکه با همفکری یکی از عزیزانم و 
یاری خانواده میــز کوچکی تهیه کردیم و 
رایانه را کنار تختم طــوری قرار دادیم که 
بطور دائم کنارم باشــد و حالا خودم بطور 
مســتقل در طــول روز رایانه را روشــن و 
خاموش کرده و بدون نیاز گرفتن از کســی 

به فعالیت‌هایم می‌رسم.
همچنین برای حل مشکل پلۀ ساختمان‌ها، 
منازل و ادارات، می توان از آسانســور و یا 
بالابرها اســتفاده کرد تا افراد معلول، برای 
انجام امورشان دچار مشکل پله ها نشوند. 

امــر مهم دیگر در اســتقلال افــراد دارای 
اماکن، خیابان‌ها،  مناسب سازی  معلولیت، 
ادارات و بطور کلی مناســب سازی تمامی 
شــهرها و روستاها است تا این افراد بتوانند 
به راحتی تردد نمــوده و حضور اجتماعی 

بیشتری داشته باشند. 
مورد مهم دیگر، استقلال مالی افراد دارای 
معلولیت است. اینکه یک فرد معلول بخاطر 
شــرایط جســمی و حرکتی نتواند شغلی 
پیدا کنــد و نیازهایش را تامین کند، باعث 
می‌شود همیشــه خودش را سربار خانواده 
بدانــد. مهم‌ترین و بارزترین مشــکل افراد 
معلول نداشتن اســتقلال مالی است. بارها 

شــنیده‌ام از زبــان همنوعانم کــه تا کی 
نان‌خور خانواده باشــیم و نتوانیم استقلال 

مالی داشته باشیم!
این یک زجر بزرگ برای هر انسانی است که 
تا آخر عمر دیگران تامینش نمایند. هرچند 
در سال‌های اخیر شاهد شاغل شدن اقشار 
معلول بیش از گذشــته‌ها بوده‌ایم اما هنوز 
هم این مشــکل برجای خود باقیست. اگر 
مســئولین محترم و تمامی اقشار جامعه بر 
این باور هســتند که افراد دارای معلولیت 
نیز شــهروند محسوب می‌شــوند و باید به 
حقوق شــهروندی آنها احترام قائل شد، لذا 
لازم است که برای استقلال معلولان بیش 

از پیش تلاش شود. 
باور داشــتن فــرد معلــول و قبولک‌ردن 
اســتعدادهایش ایــن نتیجــه را می‌طلبد 
کــه یاریش نماییــم برای حضور بیشــتر، 
بــرای فعالیت بیشــتر و برای نشــان‌دادن 
استعدادهای بیشتر. کارآفرینان عزیزی که 
می خواهند برای افراد جامعه کار وشــغل 
مناســب فراهم کننــد، ای کاش فراموش 
نکنند قشــری هســت که درعین داشتن 
اســتعداد، نادیده انگاشته شــده و یا لااقل 
به آنها کمتر توجه شده‌اســت. انشــاالله با 
الطاف الهی و تلاش بیشتر معلولان و توجه 
بیشتر تمامی اقشار جامعه، روزبه روز شاهد 
شــکوفاتر شــدن حس اســتقلال در افراد 

دارای معلولیت باشیم

فرزانه حبوطی

مقالـــــــــهخانواده موفق
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تهران  متولد  و  29ساله  کریمی  مجید 
است. او در ســن 18 سالگی در یک 
درگیــری خیابانی  به اشــتباه مورد 
اصابت چاقو قرار گرفته و دچار آسیب 
نخاعی شــده است .مجید از آن زمان 
از ویلچر استفاده می‌کند و  به حال  تا 
از همان زمان، شــروع به درمان‌های 
توانبخشــی، مثــل فیزیوتراپــی و 
هم  هنوز  او   کرده‌اســت.  کاردرمانی 
به تمرین‌هــا ادامه می‌دهد و تا حدود 
به  را  توانایی‌هایش  توانســته  زیادی 
دســت بیاورد. در حال حاضر وضعیت 
که  شــده  صورتی  به  جســمانی‌اش 
می‌تواند با واکــر راه برود. این جوان 
فعال اقتصادی هــم اکنون یک مغازه 
پوشاک زنانه را اداره می‌کند.به عقیده 
او اســتقلال مادی موجب اســتقلال 

شخصیتی می‌شود.  

آقای کریمی شــما بر اثر یک حادثه 
چطور   ، شدی  معلولیت  دچار  ناگهانی 
با مشــکل خود کنــار آمدیدی؟ آیا 
در ابتدای معلولیت دچار افســردگی 

شدید؟
اوایل برایم خیلی ســخت بود، چون قبل از 
آن خیلی فعال و ورزشکار بودم من قهرمان 
رشــته تکواندو و بوکس بــودم. ولی به هر 
حال پس از مدتی با شــرایط جســمانی‌ام 
کنــار آمدم و به عبارتی خودم را با آن وفق 
دادم. دچار افسردگی شدید هم نشدم چون 
دوستان خیلی خوبی داشتم که همیشه در 

استقلال مالی موجب 
استقلالی فردی می‌شود

کنارم بودند. به طــوری که همان محیطی 
را که قبلا در بیرون از خانه با آنها داشــتم 
برایــم در داخــل خانه ایجــاد کردند. آنها 
مرتب به منزل مــا رفت و آمد میک‌ردند و 
گاهی تا اواخر شــب و یا حتــی تا صبح با 
دوســتانم بودم. همین ارتباطات باعث شد 
که روحیه‌ام را حفظ کنم و خیلی احساس 
کمبود و افسردگی نکنم. از طرفی از همان 
اوایــل فیزیوتراپی و کاردرمانی را شــروع 
کــردم و در کلاس‌های آموزشــی در مورد 
نحوه ســوار شدن بر ویلچر یا از روی ویلچر 
به روی تخــت رفتن و  برعکس شــرکت 
کردم. از همان اول همیشــه می‌خواســتم 
بتوانم کارهایم را خودم انجام دهم و محتاج 
کســی نباشــم. الان هم خودم رفت و آمد 
میک‌نم ، به کار مشــغول هستم و تا حدود 

زیادی مستقل زندگی میک‌نم.

بســیاری از افــرادی کــه دچــار 
معلولیت‌های جسمی و حرکتی هستند 
به خانواده‌های خودبســیار وابســته 
می‌شوند و خانواده ها نیز بیش از حد 
به آنها خدمت رســانی می‌کند، شما 

چگونه به این استقلال رسیده‌اید؟
من واقعاً دوســت نداشــتم ســربار بوده و 
محتاج دیگران باشــم البتــه منظورم این 
نیست که دوست ندارم کسی به من کمک 
کند چــون به هر حال برخــاف آنچه که 
خیلی از دوستان می‌گویند معلولیت به هر 
حال محدودیــت دارد ولی این به این معنا 
نیســت که فرد دارای معلولیت نتواند هیچ 

کاری را خودش انجام دهد. خوشبختانه به 
دلیل اینکه می‌توانستم از دوستانم استفاده 
کنم ســعی کردم با آموختن روش‌های کار 
درمانی و ترانسفر کردن، کارهایم را خودم 
انجام دهم و مستقل شوم. الان تنها کمکی 
که مــردم یا خانــواده‌ام به مــن میک‌نند 
قراردادن ویلچر در صندوق عقب ماشــین 
یا خارج کردن آن اســت . سایر کارهایم را 
خودم انجام می‌دهم.البته خانواده‌ هم نقش 
مهمی در مستقل شــدن من داشتند. من 
کاملا تحــت حمایت و تشــویق خانواده‌ام 
بودم، ولی چــون می‌دیدم که پدر و مادرم 
از لحاظ بدنی توانایــی جابه‌جا کردن جثه 
ســنگین من را ندارنــد و می‌دیدم که آنها 
تحت فشــار قرار می‌گیرند، سعی کردم به 
هر طریقی شده توانایی‌های از دست رفته‌ام 

را به دست بیاورم.

آیا منزل شــما در حال حاضر مناسب 
سازی شده است؟

بله خوشــبختانه منزل ما آسانســور دارد 
و یــک بالا برهم تعبیه کرده‌ایم. مســاحت 
منزل ما هم به صورتی اســت که به راحتی 
می‌توانم در آن حرکت کنم . قسمت‌هایی از 
منزل که در آن بیشــتر رفت و آمد میک‌نم 
در یک طرف ساختمان است و من می‌توانم 
کارهایم را بدون کمک دیگران انجام دهم. 
البته مــن در طول روز بیشــتر در محیط 
کارم هســتم و فقط شب‌ها برای استراحت 
کردن بــه خانه می‌روم. محیــط کارم هم 
خوشبختانه مناسب‌سازی شده است و من 

به راحتی رفت و آمد میک‌نم. 

تحصیلات شــما در چه حدی است و 
اکنون مشغول چه کاری هستید؟

مــن تا مقطع دیپلم تحصیــل کرده‌ام ولی 
هنوز مدرک دیپلم را نگرفته‌ام. من پس از 
اینکه دچار معلولیت شدم تصمیم گرفتم به 
کار آزاد روی بیاورم چون فکر میک‌ردم که 
در کار آزاد می‌توانم موفق‌تر باشم. توانستم 
با کمک خانواده یک فروشــگاه لباس زنانه 
)زنانه فروشی( باز کنم و نمایندگی یکی از 
برندهای معتبر را گرفتم و مشــغول به کار 
هســتم . خدا را شکر درحال‌حاضر از لحاظ 

مالی کاملا مستقل هستم.

معلولیت‌های  که دچــار  افــرادی  با 
جســمی و حرکتی هستند و تا حدی 
نســبت به آینده خود ناامید هستند 

چه صحبتی دارید؟
مــن دوســتانی دارم که دچــار معلولیت 
هستند و بعضی از آنها بسیار ناامید هستند 

به طوری که حتی فکر خودکشــی به آنها 
دســت می‌دهد. بعضی از آنها فقط مشکل 
حرکتی در پاها را دارند و بسیاری از کارها 
را می‌توانند با دست و فکر خود انجام دهند. 
به نظر من این دوستان باید از توانایی‌هایی 
که دارند اســتفاده کنند.  باید فکر خود را 
تغییر دهند، چون وقتی فکر انســان تغییر 
کند زندگی او هم تغییر میک‌ند. به این افراد 
می‌گویم که اگر احساس ناامیدی و ناتوانی 
داشته باشــید خودبه خود دچار پژمردگی 
و افســردگی خواهید شــد. در بسیاری از 
مشاغل و حرفه‌ها افراد پشت میز می‌نشینند 
و کارهایشــان را با استفاده از دست یا فکر 
خود انجام می‌دهند شــما هم می‌توانید با 
وجود اینکه روی ویلچر نشسته‌اید کارهای 
بســیاری را با دست‌هایتان انجام دهید. در 
اطراف ما هم همیشــه کسانی هستند که 
حاضرند در موارد لــزوم به ما کمک کنند. 
افراد دارای معلولیت نباید خودشــان را در 
خانه‌ها زندانی کنند، باید وارد جامعه شوند 
و خودشان را به دیگران و به خودشان ثابت 

کنند. 

از جامعه چه انتظاری دارید؟
جامعه ما اصــاً معلولیت را نمی‌‌شناســد 
و با افــراد دارای معلولیت آشــنایی ندارد. 
اگر فضاهای شــهری مناسب سازی بود و 

معلولان می‌توانستند به راحتی 
در جامعــه رفت و آمد کنند، 
مردم با آنها آشنا می‌شدند 
و بــه مرور توســط مردم 
می‌شــدند.  پذیرفتــه 
در حــال حاضــر من 
بــا ویلچــر نمی‌‌توانم 
حرکت  پیــاده‌رو  در 
جلوی   چــون  کنــم 
و  پیاده‌روهــا  اکثــر 
کار  میله‌هایی  پارک‌ها 
گذاشته شده است و ما 
از مردم کمک  مجبوریم 
بخواهیــم. یــا در محل 
پارک ماشــین مخصوص 
افراد  معلولان، ماشین‌های 
غیرمعلول پارک می‌شــود. 
این مســایل باعث می‌شود 
یــک فــرد دارای معلولیت 
نتوانــد حضــور اجتماعــی 

به عبارتی فرهنگ  باشــد.  داشته 
سازی در جامعه  نسبت به حقوق معلولان 
صورت نگرفته اســت. مــن گاهی از مردم 
درخواســت میک‌نم ویلچرم را در ماشــین 
بگذارند یــا از صندوق عقب بیرون بیاورند.

خیلی وقت‌ها مردم از من می‌پرسند، ویلچر 
برای چیســت؟ یعنی با مقولــه معلولیت 
آشنا نیســتند. بعضی‌ها با بدبینی به افراد 
دارای معلولیت نــگاه میک‌نند و گاهی هم 
با نگاه‌های ترحم‌آمیز به این افراد می‌نگرند. 
تحمل این نگاه‌ها برای افرادی که در سنین 
پایین‌تری هســتند و غــرور جوانی دارند 
بسیار سخت اســت. در اوایل که من دچار 
مشکل شــده بودم از اینکه مردم مرا روی 
ویلچر ببینند خجالت میک‌شیدم و خودم را 
از همسایه‌ها پنهان میک‌ردم. ولی به تدریج 
متوجه شدم که باید خودم را با این شرایط 

وفق بدهم و این کار زمانبر و سختی بود.

آیا شما با انجمن‌های مختلف مثل رعد 
یا باور آشنایی دارید؟ آیا عضو انجمنی 
انجمن‌های  امکانــات  از  و  هســتید 

مختلف استفاده می‌کنید؟
خیر من عضو هیچ انجمنی نیستم  فقط در 
سازمان بهزیستی پرونده دارم و از امکانات 
خاصی هم اســتفاده نمیک‌‌نم. من ماشین 
دارم و با ماشین خودم رفت و آمد میک‌نم. 
من بــه آموختن زبان انگلیســی بســیار 
علاقمندم و به مراکــز مختلف هم مراجعه 
کرده‌ام که به دلیل داشتن پله نتوانستم از 
این کلاس‌ها اســتفاده کنم. یکی، دوبار به 
مرکــز رعد هم مراجعه کــردم تا از کلاس 
زبان انگلیســی آن استفاده کنم ولی چون 
مدارکم گم شــده بود مورد 

پذیرش قرار نگرفتم.

چه  خود  آینده  برای 
برنامه‌هایی دارید؟

من پــس از اینکه دچار 
ضایعــه نخاعی شــدم 
قبــا  کــه  ورزشــی 
کنــار  را  میک‌ــردم 
نگذاشتم و به آموختن 
اکنون  پرداختم.  شنا 
بــه راحتــی در عمق 
شــنا میک‌نم. از طرفی 
بــه ورزش وزنه‌برداری‌هم 
امیــدوارم  و  دارم  علاقــه 
بتوانم در آینده در این رشته 
پیشرفت کنم و بتوانم در سطح 
مسابقات کشوری و جهانی شرکت 
کنم. آموختن زبان انگلیسی هم در 
برنامه من اســت و امیــدوارم بتوانم 

ادامه تحصیل بدهم و وارد دانشگاه شوم.

سخن آخر؟
سخن من همان سخن ســایر افراد دارای 

اگر فضاهای 
شهری مناسب 

سازی بود و معلولان 
می‌توانستند به 

راحتی در جامعه رفت 
و آمد کم کم مردم با 
آنها آشنا می‌شدند 

و به مرور توسط 
آنها پذیرفته 

می‌شدند 

صاحبان اخلاق، 
روح جامعه ي خويش اند

رالف والدو امرسون
 نويسنده و فيلسوف امريكايي

) 1882 -1803 ( 

معلولیت اســت که بارها و بارها گفته شده 
و دیگر تکراری شــده اســت. فکر میک‌نم 
هیچ شــخص یا نهاد قانونــی و اجرایی هم 
به این حرف‌ها گوش نمی‌‌دهد و به معلولان 
رســیدگی نمی‌‌شــود. گاهی در برنامه‌های 
تلویزیونی گفته می‌شــود که بهزیستی این 
کمک‌ها را به افراد دارای معلولیت میک‌ند 
ولی این حرف‌ها بیشــتر جنبه تبلیغی دارد 
و در حقیقــت کاری برای این قشــر انجام 
نمی‌‌شــود. من الان در اجتماع هستم، همه 
جــا مــی‌روم و همه کار هــم میک‌نم ولی 
کسانی را می‌شناســم که در شرایط بسیار 
ســخت از لحاظ مالی زندگی میک‌نند و با 
مشکلات زیادی روبرو هستند. اینها نیاز به 
کمک دولت و ســازمان‌های دولتی دارند. 
امیــدوارم هم مردم و هــم دولت به حقوق 
افراد دارای معلولیت احترام بگذارند و برای 

رفع مشکلات این افراد بکوشند

توان‌یاب موفقتوان‌یاب موفق
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افــراد با محدوديت جســمي دســته‌اي از 
مردم جامعه را تشيكل مي‌دهند كه تامين 
نيازهايشــان براي برخــورداري از زندگي 
ســالم و فعال در جامعه، ضروري اســت. 
بســياري از ناتوانايي كي فــرد معلول، در 
واقع ناشي از نارســايي‌هاي محيط است و 
با برطرف كردن آنها مي‌توان فضايي ايجاد 
كرد كه پاســخ‌گوي نيازهايشان باشد. افراد 
بــا محدوديت جســمي- حركتي جزيي از 
جامعه هســتند و نبايد ناديده گرفته شوند. 
نبايد با آنها طوري برخورد كرد كه خود را 
سربار جامعه بدانند. فراهم آوردن شرايطي 
كه بتوانند مانند ســاير مردم نيازهايشــان 
را تامين كنند، ضروري اســت و همچنين 
اســتفاده از توانايي‌ها و اســتعدادهاي آنان 
براي پيشــبرد جامعه، امري است كه نبايد 

ناديده گرفته شــود. در كشور ما كه سال‌ها 
جنگ را پشــت سر گذاشــته، تعداد قابل 
توجهي از بهترين فرزنــدان اين مرز و بوم 
به صورت جانباز در جامعه حضور دارند كه 
فراهم آوردن شــرايطي برابر با ساير مردم 
در زندگي و اجتماع حداقل كاري است كه 
مي‌توان براي ايــن عزيزان انجام داد و اين 
مســاله ضرورت پرداختن به اين موضوع را 
افزايش مي‌دهد. علاوه بر این گروه افرادي 
كه بــه دلايل ديگــر نیز دچــار معلوليت 

شده‌اند وجود دارند.
مي‌تــوان گفت خانه اولين و اساســي‌ترين 
فضا براي تشــويق اين عزيزان به مشاركت 
در زندگي جمعي است. هنگامي كه چنين 
فردي در فضاي خانه به خودباوري برسد، به 
تدريج مي‌تواند در تمام شرايط به مشكلاتي 

كه ممكن است بر ســر راهش ايجاد شود 
غلبه كند. 

حال اين مســاله مطرح مي‌شود كه ممكن 
است تمام معلولان امكانات مالي كافي براي 
ساخت كي خانه متناسب با خواسته‌هايشان 
نداشته باشــند، لذا بهترين راه‌حلي كه در 
چنين شــرايطي مي‌توان مطــرح كرد اين 
است كه مي‌شود با تغييراتي اندك در خانه 
موجــود اين افراد، آن مــكان را به فضايي 

راحت‌تر تبديل كرد. 
بــراي طراحي يــا بهينه‌ســازي كي واحد 
بــا محدوديت  بــراي فــردي  مســكوني 
حســي- حركتي، ابعاد صندلي چرخدار به 
عنــوان ابعاد مبنا، در نظر گرفته مي‌شــود 
و طراحي فضاهــا مي‌بايد به نحوي صورت 
گيــرد كه امكان عبور و مرور با اين صندلي 
ميســر باشــد. فضاهاي اصلي كــه در كي 
خانه مســكوني وجود دارد عبارت است از: 
آشپزخانه، ســرويس بهداشتي، حمام، اتاق 
نشيمن و اتاق خواب. اما قبل از پرداختن به 
اين فضاها بهتر است به ورودي ساختمان و 
نحوه دسترسي به واحد مسكوني بپردازيم. 
بســياري از مقررات در مورد ساختمان‌ها، 
وجــود حداقل كي ورودي قابل دســترس 
بــراي معلــولان را لازم مي‌داند. بايد توجه 
داشــت كه اســتفاده از در عقب مناســب 
نيســت؛ زيرا براي استفاده از اين ورودي‌ها 
از مســير طولاني‌تري بايد گذشت و تصور 
غيرقابل قبول »شــهروند درجــه دو« نيز 
به وجــود خواهد آمد. )جيمز سورنســن، 
1370، 48( حالت ايده‌آل براي درِ ورودي 
اتوماتكي  مجموعــه مســكوني، درهــاي 
اســت كه امــكان ورود بــدون ترافكي را 
فراهم مي‌كنــد. به‌طوركلي درهاي ورودي 
كافي  بايد عرض  مجموعه‌هاي مســكوني، 
براي عبور صندلي چرخدار را دارا باشــند و 
درصورتي‌كه دسترسي به ورودي ساختمان 
از پياده‌رو، با چند پلــه صورت بگيرد، بايد 
بــا تعبيه رمپي كنار آن به صورت موازي با 
بدنه ســاختمان- امكان ورود و خروج افراد 
با صندلي چرخدار فراهم شــود. در صورت 
عــدم وجود چنين رمپــي مي‌توان آن را با 
اســتفاده از مصالح ماسونري - ويا حتي در 
ارتفاع‌هاي كم از فلز- ســاخت. بايد به اين 
مطلب توجه كرد كه ســطح شيبدار لغزنده 

نبوده و شيب مناسبي داشته باشد. 
در مــورد راهروهــا، پرهيــز از هرگونــه 
برآمدگي‌هاي تيز يا لبه‌دار ضروري است. به 
كارگيري حفاظ‌هاي پلاستكيي در پوشش 
لبه‌هاي تيز در زواياي مختلف از راه‌حل‌هاي 
مناسب در اين مورد است. همچنين پرهيز 
از ارتفاع و خيز و يا برآمدگي در ســطح و 

مناسب‌سازي مسكن براي 
افراد با ناتواني حسي-حركتي
فرزانه حبوطی

كف راهروها به صورتي كه باعث بلوك شدن 
صندلي چرخدار شود، از نكات مهم در اين 
خصوص است. با استفاده از ورق‌هاي فلزي 
شــيبدار مي‌توان از موانع و برآمدگي‌هايي 
كه در خانه ممكن است وجود داشته باشد 
)مثل آستانه در، پله در حد محدود و. . .( به 
راحتي عبور كرد. حتي اين سطوح شيبدار 
مي‌توانند قابل حركت باشند تا بتوان از آنها 

در نقاط مختلف خانه استفاده كرد. 
دسترسي افراد با محدوديت حسي- حركتي 
به طبقــات مختلف ســاختمان، درصورت 
وجود آسانســور به راحتي امكانپذير است 
و در غير اين صــورت مي‌توان از بالابرهاي 
اين دستگاه‌هاي  اســتفاده كرد؛  اتوماتكي 
مزبور داراي كي موتور و صحفه‌اي است كه 
صندلي چرخدار بــر روي آن قرار گرفته و 
توســط موتور در امتداد دستگيره در كي 
طرف راه پلــه با فشــار دادن دكمهاي به 
راحتي بــالا و پايين ميرود و به اين ترتيب 
گامــي ديگر در اســتقلال عملي شــخص 
معلول را فراهــم مي‌كند. )ابوتراب، 1381، 

 .)430
بايد توجه داشت كه مهمترين ويژگي خانه 
مناسب فرد با ناتواني حسي- حركتي تامين 
استقلال فردي اوست كه به مفهوم » قابل 
دســترس بودن محيط‌هــاي فيزكيي براي 
فرد، به‌طور مســتقل و بدون كمك ديگران 
اســت«. )معاونت امور فنــي، 1381، 19( 
شايد اولين كاري كه براي اين منظور بتوان 
انجام داد تعبيه سكويي در كنار در ورودي 
باشد، با اين كار مي‌توان فضايي پيش‌بيني 
كرد كه شــخص با صندلي چرخدار، بتواند 
هنگام باز كردن در كيف، يا كيســه خريد 
خــود را روي آن قــرار دهد. خوب اســت 
سكويي ديگر به همين ترتيب در داخل هم 
وجود داشته باشد. )دفتر تحقيقات، 1363، 
60( بايد توجه داشــت كه فضاي زير سكو 
باز باشد تا صندلي چرخدار بتواند به آساني 
دور آن حركت كنــد- و اين مي‌تواند كي 
دعوت كننده خوب براي كي خانه مناسب 
فرد بــا صندلي چرخــدار باشــد. كيي از 
فضاهاي خانه كه به خصوص اگر فرد معلول 
خانم خانه باشد از اهميت بالايي برخوردار 
اســت، آشپزخانه اســت. در اين فضا با در 
نظر گرفتن نكات ظريفي مي‌توان محيطي 
مناسب براي فعاليت فرد ايجاد كرد. امروزه 
 )open( اكثر آشــپزخانه‌ها به صورت باز
طراحي مي‌شوند اما در مواردي هم كه اين 
فضا، در دارد مي‌تــوان با حذف آن رفت و 
آمد را براي فرد با صندلي چرخدار تسهيل 
كرد. بهتر است مكان‌هاي كار در آشپزخانه 
)مثل ســكوي كار، ظرفشويي، اجاق گاز و 

يخچال(، به صورت رديف يا پشــت سرهم 
شــكل و يا شكل باشد. اگر اين عناصر زياد 
ازهم فاصله دارند مي‌توان با جابه‌جايي‌هاي 
نســبتا ســاده، آن‌ها را به هم نزدكي كرد 
تــا براي كار و اســتفاده از آن‌ها احتياج به 
طي مســافت زياد نباشد و بتوان با حداقل 
جابه‌جايــي از آن‌ها اســتفاده كرد. مطلب 
مهمــي كه در آشــپزخانه بايد به آن توجه 
كرد محل قرار گرفتن زانوي فرد با صندلي 
چرخدار است براي اين منظور مي‌بايد زير 
ظرفشــويي و ميز كار فضــاي كافي وجود 
داشــته باشد. )دفتر تحقيقات، 1363، 69( 
- البته بهتر اســت اين ارتفاع به اندازهاي 
باشــد كه دســته صندلي چرخدار هم زير 
آنجا قرار گيرد-براي دستيابي به اين هدف 
مي‌تــوان كابينت زير ظرفشــويي را حذف 
كرد. درصورتي‌كه در آشپزخانه فضاي كافي 
براي قرار دادن ميزي براي آماده‌سازي غذا 
وجود ندارد مي‌توان از كابينت‌هايي استفاده 
كرد كه كي ســكو )يا ميز كوچك( كشويي 
بالاي آن‌ها قــرار دارد كــه مي‌توان موقع 
كار آن‌ها را بيرون آورد و از آن‌ها اســتفاده 
كرد. اين سكوها به جز هنگام نظافت نبايد 
كامــاً از جا بيرون آينــد. در بعضي از اين 
سكوها مي‌توان فضا‌هايي تعبيه كرد تا براي 
سهولت بيشــتر هنگام هم زدن و مخلوط 
كردن غذا، كاســه در آن قرار گيرد. )دفتر 

تحقيقات، 1363، 69(. 
طبقات و قفسه‌هاي بالايي عمدتا براي افراد 
با صندلي چرخدار غيرقابل اســتفاده است. 
مي‌توان درصورت كافــي نبودن طبقات و 
قفسه‌هاي پايين، قســمتي از فضاي بالا را 
به صورت طبقاتــي با عمق كم و بدون در، 
درنظر گرفت كه مواد خوراكي بتوانند آنجا 
رديف و كنارهم چيده شوند تا فرد با ناتواني 
جسمي- حركتي بتواند با استفاده از ابزاري 
مثل چنگك بلندي - كه به راحتي مي‌تواند 
توســط كي آهنگر ساخته شود- از آن فضا 

استفاده كند. 
اســتفاده از يخچال‌هايــي كــه درآن‌هــا 
180 درجه باز مي‌شــود امكان حركت را، 
درصورتي‌كه كنار يخچال فضاي كافي براي 
صندلي چرخــدار نباشــد، فراهم مي‌كند. 
)دفتــر تحقيقــات، 1363، 71(. مطلــب 
ديگري كــه بايد به آن توجه داشــت اين 
است كه بهترين راه حل براي حمل ظروف 
داغ به خصوص ظروفي كه حاوي مايع داغ 
است، اين است كه آن‌ها را از روي اجاق تا 
پيشخوان آشــپزخانه و سپس تا روي ميز، 
بدون وقفه لغزاند تا نياز به برداشتن و حمل 
كردن آن‌ها نباشد. درضمن برخلاف توصيه 
بعضي از متخصصان، هيچ فضايي براي قرار 

دادن پاي معلولان صندلي نشــين در زير 
سطح پخت و پز، نبايد در نظر گرفته شود؛ 
زيرا خطر سوختن را تشديد مي‌كند. وجود 
پيشخوان‌هاي كشويي يا تاشو در مجاورت 
يخچال، مخصوصــاً كنار اجاق حمل و نقل 
ظروف ســنگين، گرم و يا ســرد را در هر 
فاصله ای‌، قبل از رسيدن به پيشخوان اصلي 
راحت‌تر مي‌سازد. درصورتي‌كه امكان وجود 
محلي براي غذا خوردن در آشپزخانه وجود 
داشته باشد،  بسيار مطلوب است چون نياز 
بــه بردن و آوردن غذا و ظروف را به فضاي 
غذاخــوري رفع مي‌كند. )جيمزسورنســن 
1370، 50( ســرويس و حمام مي‌بايد در 
فاصله مناســبي از اتاق خواب قرار گيرد و 
مطلوب است فضاي باز داخلي آن، به نحوي 
باشــد كه امكان چرخش و دوران صندلي 
چرخدار وجود داشــته باشــد. »طرز قرار 
گرفتن وسايل بهداشتي نظير كاسه توالت و 
وان بايد به صورتي باشد كه شخص معلول 
با اســتفاده از دستگيره‌ها و نرده‌هاي افقي، 
عمودي به ســهولت روي آن‌ها قرار گيرد.« 
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)ابوتراب، 1381، 139(. 

در صورتي‌كه درِ كي ســرويس معمولي به 
بيرون باز شــود و فضاي جلوي آن - از لبه 
كاســه توالت تا پشــت در- كمي بيشتر از 
طول صندلي چرخدار باشد، مي‌تواند توسط 
فرد با صندلي چرخدار مورد اســتفاده قرار 
گيــرد و در صورتي‌كه توالت ايراني باشــد 
مي‌توان با تهيه صندلي‌هاي مخصوصي كه 
در داروخانه‌ها موجود است، از آن‌ها استفاده 
كــرد. بايد توجه داشــت كه دستشــويي 
مي‌بايد حتماً از نوع كنسولي باشد و كمدي 
زير آن نداشــته باشد، كه در صورت وجود، 
مي‌تــوان كمد آن را حذف كرد. در مواردي 
كه حمام و ســرويس در مجاورت هم قرار 
دارند و ابعاد آن‌ها كوچك اســت مي‌توان 
بــا حذف ديــوار حايل بين آن‌هــا، فضا را 
بزرگ تر كرد تا بتوان با اســتفاده از فضاي 
مشترك، از هردوي آنها به‌طور مطلوب‌تري 
اســتفاده كرد. در ســرويس‌ها مي‌توان با 
تعبيه دستگيره‌ها و ميله‌هايي، جابه جايي 
را براي فرد داراي معلوليت، تســهيل كرد. 
اين ميله‌ها مي‌تواند به صورت متحرك كنار 
توالت قرار گيرد. بهتر اســت دستگيره‌ها و 
ميله‌هــاي تيكه‌گاه تا نزدكي در ادامه يابند 
تا اشــخاص با صندلي چرخدار كه قادر به 
ايستادن هســتند، صندلي خود را خارج از 
ســرويس قرار داده و به كمك ميله‌ها وارد 
توالت شوند. از آنجايي كه براي جابه جايي 
از صندلي چرخدار به توالت، كي طرف آن 
بايد باز باشــد، مي‌توان از تيكه‌گاه لولايي 
اســتفاده كرد. ايــن تيكــه‌گاه مي‌تواند به 
صورت عمودي با لولا روي ديوار قرار گيرد 
و يا به صورت افقي روي ديوار نصب شود. 

بهتر است دستشويي جايي باشد كه شخص 
درحالــي كــه روي توالت نشســته بتواند 
دســت‌هايش را بشــويد. در ضمن مطلوب 
اســت آينه ســرويس قابل چرخش حول 
محور افقي- باشــد تا بتوان آن را در ارتفاع 
مناسب تنظيم كرد. » وجود كي زنگ خطر 
در نزدكيــي توالت، دستشــويي و يا دوش 
حمام باعث افزايش اطمينان خاطر مي‌شود 
چراكه در صورت بروز مشــكل مي‌توانند از 
بيرون كمك بخواهند. « )دهكردي، 1376، 
157(. در حمام به‌دليل وجود آب و صابون، 
تمام سطوح كف، داخل و كنار وان و دوش 
)سورنسن، 1370،  باشــد.  غيرلغزنده  بايد 
50(. درصورتي‌كه كاشــي‌هاي كف داراي 
اين ويژگي نباشــند مي‌تــوان از صفحات 
مشبك پلاستكيي - كه در بازار هم موجود 
است- اســتفاده كرد و با افزايش اصطكاك 
از ســرخوردن جلوگيري نمــود. علاوه بر 
آن وجود كي صندلــي متحرك زير دوش 

كه فــرد معلول بتواند روي آن بنشــيند و 
به نظافت خود بپردازد، شــرايط را تسهيل 
مي‌كنــد. در صورتي‌كه حمــام داراي وان 
باشــد، مي‌توان با تعبيــه ميله‌هاي كمكي 
در فاصله مناســب امــكان ورود و جابه جا 
شــدن در وان را براي اين افراد فراهم كرد. 
ميله تيكه‌گاه وان در دو مورد مي‌تواند مفيد 
باشد: كيي در داخل و خارج شدن از وان در 
حالت ايســتاده و ديگري بالا و پايين بردن 
بدن در وان، در حالت نشســته. براي حالت 
اول مي‌بايــد ميله‌اي عمودي كه از داخل و 
خارج وان قابل دســترس باشد، پيش‌بيني 
شــود. براي حالت دوم بايد هر دو دســت، 
كيي به وان و ديگري به ميله‌اي كه به ديوار 
به صورت افقي يا با شيب نصب شده است، 
محل اتكا داشــته باشــد. )دفتر تحقيقات، 
1363، 115( در داخل وان هم مي‌توان از 
سكوهايي اســتفاده كرد كه پوشش گرمي 
مثل چوب پنبه براي آنها پيشنهاد مي‌شود 
و درصورتي‌كه ســكو از موزاكيي ســاخته 
شده باشد، استفاده از بالش نيز مفيد است، 
تا فــردي كه نمي‌تواند بــر روي پاي خود 
بايســتد و يا بدن خود را داخــل وان قرار 

دهد، از آن استفاده كند. 
اتاق نشيمن فضايي است كه اعضاي خانواده 
اغلب در آنجــا گردهم جمع مي‌شــوند و 
عمدتــا تعامــات و فعاليت‌هــاي جمعي 
خانواده در آن مــكان صورت مي‌گيرد، لذا 
مناسب‌سازي چنين فضايي براي مشاركت 
عضــوي از خانــواده كه ضعف جســمي- 
حركتي دارد، از اهميــت بالايي برخوردار 
اســت. اتاق نشــيمن مي‌بايد بــه صورتي 
مبله شــود كه فضاي كافي براي حركت و 
چرخش 180 درجه صندلي چرخدار وجود 
داشــته باشد، لذا روشن است كه مهمترين 
عامل در مناسب‌ســازي اين فضا، دقت در 
مبله كردن آن است كه مي‌تواند با توجه به 
توانايي‌ها و نيازهــاي عضوي از خانواده كه 
محدوديت حسي- حركتي دارد و همچنين 

قابليت‌هاي خود فضا صورت گيرد. 
در اتاق خواب نيز مي‌بايد شيوه مبله كردن 
فضا با توجه به ابعاد آن صورت گيرد. در كي 
اتاق خواب معمولي‌  با چيدمان درست، فرد 
با صندلي چرخدار هم به راحتي مي‌تواند از 
فضا استفاده كند به عبارت ديگر، قرارگيري 
وسايل بايد به نحوي باشد كه امكان حركت 
صندلي در فضاي اتاق و نزدكي شــدن به 
تختخواب بــه راحتي فراهم باشــد. براي 
كســاني كه از دو پا كاملًا معلول هســتند، 
بايــد فضاي كافي براي قرار گرفتن صندلي 
چرخدار به صورت عمود بر تخت پيش‌بيني 
شود. بهتر اســت درهاي كمدها به صورت 

كشويي يا تاشو باشد تا باز و بسته كردن آن 
ساده باشــد. )سورنسن، 1370، 51( مرتب 
كردن تختخــواب كيي از كارهاي انرژي بر 
براي اين افراد اســت كه، مي‌توان براي اين 
منظور از لحاف بسيار سبك استفاده كرد تا 
به جاي تا كردن ملحفه و غيره از اين لحاف 

براي پوشش تخت نيز استفاده شود. 
در خانه‌اي مناســب، فرد معلول كه بر روي 
صندلي چرخدار نشســته است، بايد بتواند 
بــه راحتي حركــت كند لــذا كف‌پوش‌ها 
نبايد لغزنده باشــند و يا پرز بلند داشــته 
باشــند- چراكه مانع حركت آسان صندلي 
امورفني، 1381، 19(  )معاونت  مي‌شــود. 
آخرين فضايي كه به آن مي‌پردازيم بالكن و 
ايوان‌هاي خارجي است. در گذشته استفاده 
از اين فضاها براي اشخاص معلول حركتي 
به‌طــور كل ممنوع بود و به‌خاطر مســايل 
حفاظتي بــرآن تاكيد داشــتند. )ابوتراب، 
1381، 41( درصورتي‌كه اســتفاده از اين 
فضاها مي‌تواند در انبساط خاطر و سلامتي 
اين افراد مؤثر باشــد. بالكن‌ها و ايوان‌هاي 
خارجــي بايد به‌طور مســتقيم به ســطح 
داخلي ســاختمان اتصال يابند. به عبارت 
ديگر كف ناحيه خارجــي )بالن يا ايوان( و 
منطقــه داخلي )اتاق و.. .( در كي ســطح 
باشند. )دهكردي، 1376، 99( درصورتي‌كه 
برآمدگي در آســتانه در وجود داشته باشد 
مي‌توان با پخ كردن آن امكان عبور صندلي 
چرخــدار را فراهم كرد؛ بــه اين ترتيب كه 
مي‌توان با جــوش دادن كي نوار مثلثي به 
لبه آستانه در امكان عبور صندلي به بالكن 

و اتاق را فراهم كرد. 

منابع و ماخذ: 
1. ابوتــراب، حســن)1381(، طراحــي بدون 
مانع: رفع موانع معلولان در فضاهاي شــهري و 

مسكوني، انتشارات پيام رسا، تهران
2. رييس دهكــردي، بهمن)1376(، معلولان و 
ســد معبرهاي معماري و ساختماني، انتشارات 

سازمان حمل‌ونقل وترافكي تهران، تهران
3. دفتــر تحقيقات و معيارهــاي فني)1386(، 
طراحي مسكن براي اشــخاص داراي معلوليت 
)با صندلي چرخدار(انتشــارات سازمان برنامه و 

بودجه، تهران
4. جيمز سورنســن، رابرت )1370(، معماري 
بــراي معلولان، ترجمه حبيــب، فرح و فياض، 

راما، انتشارات مركز نشر دانشگاهي، تهران
5. معاونت امور فني، دفتــر امور فني و تدوين 
معيارها )1381( ضوابط و مقررات شهرســازي 
و معماري براي افراد معلول جســمي- حركتي، 

انتشارات سازمان برنامه‌ريزي كشوري، تهران

محققان یک شرکت تحقیقاتی آمریکایی پاهای الکترونیکی را توسعه داده‌اند که به افراد 
دارای معلولیت کمک میک‌ند دوباره راه بروند.

این پاهــای الکترونیکی در واقع نوعی پوشــش روباتیک اســت و e-Legs نام دارند. 
این پاها را شــرکت کالیفرنیایی »برکلی بیونیک« ایجاد و آن را بر روی چند فرد دارای 

معلولیت آزمایش کرده است.
ایــن پاهای روباتیک در آینده می‌توانند به بیماران با ناتوانایی‌های جســمی کمک کنند 
که برای همیشــه با صندلی چرخدار وداع کنند و همانند افراد سالم بر روی پاهای خود 

راه بروند.
e-Legs بر روی تعدادی از بیمــاران قطع نخاعی که از معلولیت رنج می‌برند آزمایش 
شده است. این پوشش روباتیک توسط مغزی که بر روی شانه‌های بیمار نصب شده است 

کنترل می‌شود.
فرد دارای معلولیت این پوشــش الکترونیک را بر روی پاهای خود می‌پوشد. این پاها به 
چهــار موتور، کمک فنرهای روی قوزک پا و حســگرهایی مجهزند. این تجهیزات کمک 

میک‌نند که فرد یک قدم بسیار طبیعی بردارد.
بــه گزارش خبرگزاری مهر، درحال حاضر این پاهــای الکترونیک می‌توانند به بیمار تنها 
در زمان توانبخشــی کمک کنند اما هدف بلند مدت توســعه این پاها، ایجاد یک نسخه 
ســبک‌تر و دارای یک باتری با شــارژ طولانی‌تر است به روشی که در آینده بتواند همراه 
با صندلی چرخدار در بازار عرضه شــود و به بیمار کمک کند که برای انجام فعالیت‌های 

اجتماعی خود راه برود.

امید جدید معلولان برای 
راه رفتن با پاهای الکترونیک
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آیــا معمولاً احســاس راحتــی و آرامش 
میک‌نیــد؟ ‌ایا هــر روز سرشــار از لذت 
هســتید، طوری که انگار هیچ مشــکل یا 
اینطور است،  اگر  ندارید؟  درد احساســی 
مستقیماً به ســراغ قسمت نظرات بروید و 

رمز کارتان را با ما در میان بگذارید. 
 اگر هنوز مشــغول خواندن هستید، پس 
برای  اکثریت مردم هســتید کــه  جــزو 
رســیدن به زندگی بهتــر، آرام‌تر و لذت 
بخش‌تر تــاش میک‌نند. بــا این حا‌ل به 
نظر چالشــی غیرممکن می‌آید و در آخر 
بخاطر شکست در این راستا خودمان را از 
نظــر ذهنی تنبیه میک‌نیم و به این نتیجه 
می‌رســیم که، اصلًا من بــرای با آرامش 

زندگی کردن آفریده نشده‌ام. 
هدف ما در این مقاله این است که تکنیکی 
ساده برای وارد کردن آرامش، لذت و نظم 

بیشتر به زندگی‌تان معرفی کنیم. 
چرا یافتن آرامش و لذت دشوار است؟

اگر به مشــکلاتمان نگاه کنیــد می‌بینید 
که بیشــتر این مشــکلات ریشه در ذهن 
ما دارند. فرض ابتدایی همه آنها یکســان 
اســت: یک اتفاق خارجی روی می‌دهد، ما 
انتخاب میک‌نیم که فقط یک طرف جریان 
را ببینیم و بعد طوری آن را تفســیر کنیم 
که دچار تعارضات ذهنی شویم که نتیجه 
آن نوعی رنج احساســی اســت. با اینکه 
گفتن مشــکلاتت را رها کن آسان است، 
همــه ما می‌دانیم که عمــل به آن، به این 
ســادگی‌ها هم نیســت. همه ما سال‌ها در 
جذب مشکلات و تعارضات، شرطی سازی 
کرده‌ایــم. به همین دلیل فقط گفتن دیگر 

به مشکلاتت فکر نکن چندان تاثیری روی 
مــا نخواهد داشــت. ما بــه ابزارهایی نیاز 
داریم که ریشه‌ای با مشکل برخورد کند. 

اجازه بدهید چیــزی را‌امتحان کنیم. یک 
دقیقه )یا 5 دقیقه( چشم‌هایتان را ببندید 
و طی این مدت تصمیم بگیرید که سکوت 
و ســکون کنید و نگذارید بــا افکارتان از 
این ســکوت بیرون بیایید )حالا دســت از 

خواندن بردارید و این کار را بکنید(. 
خب، حــالا چه اتفاقــی افتــاد؟ احتمالاً 
متوجه شــدید کــه لحظه‌ای که ســاکت 
شــدید، افکار دیگر به ســراغتان نیامدند 
منظور افکار نامربوط است. این افکار نوعی 
مایه پــرت کردن حواس اســت و ما را از 

سکوت درونی‌مان دور میک‌ند. 
این فقط آزمایشــی بود که در آن آگاهانه 
ذهنمان را مشــاهده کرده و سعی کردیم 
ساکن بمانیم اما نتوانستیم. وضعیت فضای 
درونی‌تان را وقتی روزتان را می‌گذرانید و 
از افکار آلوده کننده غافلید، تجسم کنید. 
درنتیجــه، فضــای درونی ما بــا اطلاعات 
بی‌فایــده، افکاری که برای ســامتی‌مان 
مفید نیســتند، به هم خواهــد ریخت. از 
آنجــا که فضای درونی‌مــان به هم ریخته 
است، وضوح و روشــنی درونی‌مان و خرد 
ذاتی‌مــان دور و تار می‌شــود. و در نتیجه 
تماســمان با بخشی از خود درونی‌مان که 
مقدس، منطقی، آرام و جاودان است را از 

دست می‌دهیم. 
حــواس پرتی‌هایــی کــه فــوری و مهم 
می‌دانســتیم، مثــل تماشــای تلویزیون، 
بــه روز کردن صفحه فیســبوکمان، چک 

کردن ‌ایمیلمان، غیبت کردن پشت تلفن، 
ریختن موزیک‌های جدید روی گوشــی و 
از این قبیل، همگی شــما را عقب می‌برند. 
همه آنها توجه شــما را عقب کشــیده و 
حواس شــما را از مسائلی که واقعاً برایتان 
اهمیت دارند چیزهایی که خوشــبختی و 
شادی بادوام به زندگی خودتان و دیگرانی 
که قرار اســت بشناســید، می‌آورند پرت 

میک‌ند. 
چه آن را تشــخیص دهیــد و چه ندهید، 
اطلاعاتی که خودتان را در معرض آن قرار 
می‌دهید، فضای درونی شما را تا حدی پر 
میک‌ند و بر احساسات و خواسته‌هایتان اثر 
می‌گذارد و اگر دقت نکنیم، ممکن اســت 
خیلی راحت زمانی که وقت با ارزشــمان 
را صــرف چیزهــای بــی‌ارزش میک‌نیم، 
زندگی‌مــان را از دســت دهیــم و بعد با 
خود فکر کنیم که زندگی‌ام چه شــد؟ چرا 
احســاس بی‌ثباتی میک‌نــم و اینقدر زود 
آســیب می‌بینم؟ چرا احساس خوشبختی 
و موفقیت نمیک‌نم؟ و بعد با همین فکرها 

از دنیا می‌رویم. 
اگر هنوز اینجا هســتید. نفس میک‌شــید 
و اینجــا را می‌خوانیــد، ‌امــروز نعمتی از 
ســوی خداوند برای شماســت کــه بیدار 
شوید! بیدار شــوید و کنترل سرنوشتتان 
را به دســت گیرید، و بــا چیزهایی که بر 
آن تمرکــز میک‌نید و اجازه می‌دهید وارد 

زندگیتان شوند، شروع کنید. 

راهنمای ساده برای پاکسازی درونی
یک راه برای پاکســازی بــه هم ریختگی 
فضــای درونی‌مان حفاظ گذاشــتن برای 
از چیزهایی  اینکه  حیاط ذهنمان اســت؛ 
که وارد ذهنمان می‌شــود آگاه باشــیم، با 

کلمات، افکار و توجه‌مان شروع کنیم. 
ممکن اســت از این آگاه نباشیم اما انرژی 
زیادی را صــرف غیبت کردن، بدگویی در 
مورد دیگران، قضاوت کــردن مردم، پیدا 
کردن اشتباهات آنها و غرق شدن در افکار 
منفی مثل حســادت، گناه یا‌ترس و بهانه 
آوردن برای پوشــاندن احساس واقعی‌مان 
میک‌نیم. شــاید همــه اینها بــه نظرتان 
کمی اغراق‌امیــز بیاید اما اگر واقعاً مراقب 
افکار و کلماتمان باشیم، متوجه  خودمان، 
خواهیم شــد که هر روز در نقطه‌ای، حتی 
ناآگاهانه، خیلی از این احساسات را داریم. 
خیلــی وقت‌ها این تخطی بســیار ظریف 
اســت مثل یــک قضاوت منفــی درمورد 
گارســن یک رســتوران یا خسته شدن از 
یک مشــتری تلفنی و بدگویی درمورد او 
و یــا گفتن یک دروغ کوچــک برای بهانه 

روش‌هایی شگفت انگیز برای آرام کردن ذهن

آوردن به جای نه گفتن. 
این نیســت که با داشتن این احساسات یا 
گفتــن این کلمات به آدم‌های بدی تبدیل 
می‌شــویم. یعنــی این چیزهــا زباله‌هایی 
بی‌فایده هســتند که فضــای درونی ما را 
اشغال میک‌نند و به درد سلامت درونی‌مان 
نمی‌خورند. برای پاکسازی درونی خود این 

چهار قانون را رعایت کنید:

قسمت اول:
چیزی که واقعاً منظورتان است را بگویید. 
آیــا بــرای جلوگیری از برخــورد کامل با 
ناراحت کننده می‌فهمید که  یک موقعیت 

مشغول بهانه آوردن هستید؟
بعنوان مثال، دوســتتان از شما می‌خواهد 
که در یک مهمانی شــرکت کنیــد. واقعاً 
دوســت ندارید بــه آنجا بروید‌ امــا بهانه 
می‌آوریــد که نمی‌توانم جــور کنم بیام یا 
خیلی سرم شــلوغه، تا بتوانید به آرامی از 
چیزی یا کسی یا فعالیتی جلوگیری کنید. 
نمونه دیگر می‌تواند این باشد که کسی از 
شــما می‌خواهد کاری برای او انجام دهید 
که شــما خیلی به آن راغب نیســتید، اما 
احســاس گناه میک‌نیــد و نمی‌توانید به 
او نــه بگویید، به همیــن دلیل از برخورد 
با آن فــرد جلوگیری میک‌نیــد )تلفن‌ها 
یا  او را جــواب نمی‌دهید(  یا‌ایمیل‌هــای 

بهانه‌ای می‌تراشید که حقیقت ندارد. 
دلیلش این نیســت کــه نمی‌توانید کاری 
انجام دهید. واقعیت این اســت که تصمیم 
گرفته‌ایــد آن کار را انجام ندهید اما عمل 
بهانــه آوردن یا اجتناب از آن، جنبشــی 
در فضــای درونیتان آغاز میک‌ند که برای 
حفظ آن نیــاز به انرژی داریــد. به جای 
ســکون و آرامش حالا خود را مشغول فکر 

کردن به این دروغ میک‌نید. 
وقتی می‌خواهید چیزی بگویید، تصمیمی 
آگاهانه بگیرید که حقیقت محض یا آنچه 
واقعاً منظورتان اســت را بگویید. حقیقت 
محض لازم نیست خشن یا ناراحت کننده 
باشــد، می‌توانیــد این کار را بــا مهربانی 
اما قاطعانه انجــام دهید. وقتی چیزی که 
می‌گویید حرف خودتان باشــد، هیچکس 
نمی‌توانــد آن را رد کنــد، حتی اگر آنچه 
می‌شنوند را دوســت نداشته باشند؛ چون 
حقیقت را گفته‌ایــد و دقیقاً به آن اعتقاد 

داشته‌اید. 
قسمت دوم:

به چیزی که می‌گویید واقعاً اعتقاد داشته 
باشید. 

گاهی اوقات برای رد کردن مســئولیت از 
ســرمان یا از ســر عادت چیزی می‌گوییم 
کــه واقعاً بــه آن اعتقاد نداریــم. بعنوان 
مثال، به والدین یا نزدیکانمان پشت تلفن 
می‌گوییم دوســتت دارم، نه به این دلیل 
کــه واقعــاً منظورمان این اســت، بلکه از 
ســر عادت. این کلمات به طور خودکار از 
دهانمان خارج می‌شوند، طوری که معنای 

واقعی خود را از دست می‌دهند. 
در مثالی دیگــر می‌گوییم، زود بهت زنگ 
می‌زنــم، یا فردا بهت زنــگ می‌زنم. یا به 
دوســتی پیشــنهاد کمــک می‌دهیم اما 
چندان تمایلی برای انجام حرفمان نداریم 
و فقــط به این دلیل بــه زبانش می‌آوریم 
که ساده بوده و باعث خوشحال شدن فرد 

مقابل می‌شود. 
ممکن اســت تصور کنیم کــه این نظرات 
عادی بی‌ضرر هستند اما در عمق درونمان 
می‌دانیم که درست نیســتند. اینها شروع 
دروغهــای کوچک ما هســتند و به مرور 
زمان به افکار گناه آلود تبدیل می‌شوند که 
حواس شما را از این لحظه پرت میک‌نند. 
به خودتان متعهد شــوید که به هر چه که 
به زبان می‌آورید واقعاً اعتقاد داشته باشید 
و وعده توخالی که قدرت یا قصد انجام آن 

را ندارید به کسی ندهید. 

چه قبول کنیم یا نه، بیشتر ما نوعی غیبت 
کردن را دوســت داریــم. هم‌چنین خیلی 
ســریع اشکالات دیگران را پیدا میک‌نیم و 
با دوســتانمان در مورد آن حرف می‌زنیم. 
یا بیچارگی کســی را می‌فهمیم و دوست 

داریم به دیگران هم اطلاع دهیم. 
مطمئنــاً نمونه‌های زیــادی از این را در 
برای  برای  اما  زندگی خودتان داشــته‌اید 
نمونه به یک مورد اشــاره میک‌نیم: نسیم 
دچار مشکل احساسی شد و ‌امروز در محل 
کار ســر یکی از همکاران داد می‌زند و ما 
به محض اینکه به خانه می‌آییم موضوع را 

فوراً به همسرمان می‌گوییم. 
نمونه دیگر اینکــه علی از کار خود اخراج 
شده اســت و وقتی درمورد آن می‌شنویم 
چــون از او خوشــمان نمی‌آیــد حتی در 

موردش جوک هم درست میک‌نیم. 
در هــر دو نمونه، نمی‌توانیــم همان چیز 
را برای همه بازگو کنیــم، مخصوصاً خود 

نســیم یا علی. و اگر واقعاً فضای درونیمان 
را موقع و بعد از گفتن این کلمات مشاهده 
میک‌ردیم، ته دلمان احســاس خوشحالی 

زیادی نمیک‌ردیم. 
وقتی آگاهانه چنین گفتگویی را مشــاهده 
میک‌نیم، یــاد می‌گیریم کــه هیچ کاری 
برای غذا دادن به روحمان انجام نداده‌ایم، 
همــه کاری که کردیم‌ایجاد انرژی منفی و 
تعارض درونی بوده است که فضای درونی 

ما را آلوده کرده است. 
به خودتان متعهد شوید که هیچ چیزی را 
به کسی نگویید مگر اینکه بتوانید آن را به 
همه دنیا اعلام کنید. برای پراکنده نکردن 

انرژی منفی به خودتان متعهد شوید. 

بیشــتر ما منتقد خودمان هســتیم. چون 
چیزهایــی کــه بــه خودمــان، در حریم 
شــخصی ذهنمان می‌گوییم را نمی‌توانیم 
به دنیا اعــام کنیم، بــاور داریم که تنها 
کســانی هســتیم که از ایــن گفتگوهای 
شــخصی منفــی، اعتماد به نفــس کم و 

اضطراب آسیب می‌بینیم. 
وقتی چیزی خوب پیــش نمی‌رود، اولین 
کسی که مقصر می‌دانیم خودمان هستیم 

و اشتباهاتمان را نقد میک‌نیم. 
همه مــا با خودمــان حــرف می‌زنیم اما 
زمانی مشــکل‌ایجاد می‌شــود که به این 
گفتگو بــا خود‌ایمان می‌آوریــم، طوریکه 
باورهــای اشــتباهی دربــاره خودمان در 
ما شــکل می‌گیرد. این باورهای اشــتباه 
برای روحمان و ســامت اینده‌مان حیاتی 
فراموش کردن  برای  اینکه  می‌شــود مگر 

این باورها کاری بکنیم. 
دفعــه بعدی کــه این صدا را در ســرتان 
شــنیدید که من احمقم یا مــن به‌اندازه 
کافی خوب نیســتم یا من موفق نیســتم 
یا هر فکر منفی دیگــری، بفهمید که این 
خودتان نیســتید. می‌توانید با صدای بلند 
بگویید، این من نیست. این درست نیست! 
و این فکر را در ســرتان پــرورش دهید، 
از‌امروز بــه بعد، من انتخــاب میک‌نم که 
فراموشت کنم، چون دیگر در خدمت من 
نیســتی. تو واقعی نیستی و از‌امروز به بعد 

از دست تو آزاد می‌شوم. 
فرض اصلی در قانون سوم برای پاکسازی 
درون ایــن اســت کــه هر فکــری را که 
نمی‌توانیــد با صدای بلند بــرای بقیه )هر 
کســی( عنوان کنید، اصلًا به درون سرتان 
راه ندهیــد. فضای درونیتــان را تمیز نگه 

است  منظورتان  واقعاً  که  چیزی  واقعاً اعتقاد داشته باشید. را بگوییــد. به چیزی که می‌گویید 1. 

همه 2.  چیــزی را به کســی نگویید  به  را  آن  بتوانیــد  مگراینکه 
بگویید. 

بیرون  نمی‌توانید  که  را  چیزی  بگویید، درون نگویید. 3- 

ســــــلامت ســــــلامت
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اینقدر با خودشان حرف می‌زنند  بعضی‌ها 
که به صورت حرف‌های پوچ از دهانشــان 

بیرون می‌زند. 
به آدمهایی کــه در اتوبوس حرف می‌زنند 
یا دوست دارند در محل کار با حرف زدن، 
خودشان را ســرگرم کنند، نگاه کنید. اگر 
تعداد حرف‌های به دردبخور و واقعاً جالب 
آنها را بشــمارید، تعدادشــان بســیار کم 

خواهد بود. 
اینهــا نــه تنهــا موجــب حــواس پرتی 
اطرافیانشــان می‌شود، مقدار بسیار زیادی 
انرژی برای حرف زدن از آن فرد می‌گیرد. 
آخرین باری که به مدت طولانی در مورد 
مسئله‌ای حرف زدید و خستگی که بعد از 
آن داشتید را به خاطر آورید. علاوه براین، 
هرچه چیزهایی کــه می‌گوییم بی‌فایده‌تر 
به  باشــند، چیزهــای بی‌فایده‌تــری هم 

ذهنمان برمی گردانیم. 
اما نگران نشــوید، راه‌هایی برای خاموش 

کردن آن وجود دارد. 
بعضی‌ها روزه ســکوت را‌امتحان میک‌نند، 
روزهایی که در آن نــه حرف می‌زنند، نه 
چیزی می‌خوانند و نه از کامپیوتر استفاده 
میک‌ننــد و در پایان آن روز، حس آرامش 

و انرژی بی‌اندازه‌ای میک‌نند. 
مراقــب چیزهایــی که می‌گویید باشــید 
و فقــط چیزهایی بگویید کــه موارد زیر 

درمورد آن صدق کند:
آیا چیزی که می‌گویم ...

- به نظرم درست است؟ از ته قلبم برمی آید؟
- برای کمک کردن به یک فرد یا موقعیت 

خاص مفید است؟
- مهربانانه و بامحبت است؟ مثل تحسین 

یا پیشنهاد کمک؟
حرف‌های آخر: برای پاک کردن ذهن

این مقاله از 4 قانون ســاده تشکیل شده 
اســت. اجرای این قوانین ممکن است در 
ابتدا برایتان دشــوار باشــد اما اگر آن را 
3 روز بــه طور منظم انجام دهید، بســیار 
ســاده‌تر خواهــد شــد. آن را بــه 7 روز 

گسترش دهید و بعد به 21 روز. 
بعد از مدتی ببینید چطور دنیای بیرونتان 
تغییر میک‌ند، چون دنیای درونیتان تغییر 

کرده است. 
یک نکته دیگر:

اجازه دهید قلبتــان هدایتتان کند. به آن 
اعتماد کنید و به صدایش گوش دهید

اینکه  نگویید مگــر  درست، مفید و توام با محبت باشد. 4.  چیــزی 

مطلب زیر را دوســت عزیز دارای معلولیتم، خانم زهرا بیک نوشته و با دوستان 
غیرمعلول خود به اشــتراک گذاشته اســت. او امیدوار است که‌ این نوشته‌ها 
بتواند دســت کم در رفتار و فرهنگ چند نفر از دوستان تاثیر بگذارد و آنها را 

بیش از گذشته از مسائل معلولان آگاه کند. 

درمن باب مســاله نــه چندان پیچیده و در عین حال صعب فرهنگ‌ســازی برای رعایت 
حقوق افــراد دارای معلولیت، تصمیم گرفتم بعد از‌ ایــن، مطالبی برای تذکر و یادآوری 

برای دوســتان غیر معلولم در صفحه‌ام قرار بدهم: و چنین آغاز میک‌نیم :
عزیزانم، اگر شــنیدید کســی فریاد برآورد که “معلولیت، محدودیت نیســت”، مطمئن 
باشید‌ این سخن شعاری بیش نیست. معلولیت محدودیت دارد. محدودیت‌های بی شمار 

جسمی، روحی و یا گاها حتی درد هم دارد...
قصد ندارم نوشــته‌ام را چندان طولانی کنم، می‌دانــم خواندن متن‌های بلند در حوصله 
مخاطبین “جوان” و “بی‌خیال” من نخواهد بود؛ پس سخن کوتاه میک‌نم و اولین تذکرم 

را یادآور می‌شوم‌
مهربانان، در نحوه نگاه و برخوردتان )مخصوصا در اولین برخوردها و یا در خیابان( دقت 
کنید. فردی که کمی با دیگران متفاوت اســت، به هیچ وجه دوست ندارد دیگران او را با 

نگاهشــان دنبال کنند، به او بخندند یا بعضا تاسف بخورند. 
ما همه انسانیم. همه ما روح داریم و می‌توانیم لبخند بزنیم و یا گریه کنیم. تفاوتی میان 
ما نیســت. برای همین اســت که اغلب ســعی میک‌نم در خیابان و یا در کنار دوستان، 
لبخند بر لب داشــته باشم، تا دیگران بدانند حتی با وجود ِ محدودیت‌های معلولیت، باز 

هم می‌توان به زندگی ادامه داد چاره چیست؟

لبخند بزنید لطفاً!

زمزمـــــــــــه زمزمـــــــــــه

لقمه ی عشــق داســتان همه ی ما آدم هاست. افرادی که در طول روز از کنار هم بی توجه رد می شــویم، اما لختی درنگ نمی کنیم، 
شــاید اگر کمی دقیق شــویم، کوله باری از معنا و معرفت دریافت کنیم. در شهری که همه برای رسیدن، به چنگ آوردن، سود بردن و 
... از یکدیگر ســبقت می گیرند، رعایت حال افرادی که مشــکلات جسمی حرکتی یک فضیلت اخلاقی محسوب می شود. خانم محبوبه 

نجومیان یکی از دوســتانی است که خاطره ای خواندنی و آموزنده ارسال کرده است. 

    خیلی وقت بود که تو صف اتوبوس ایستاده بودم هوا سرد بود؛ هوا که سرد میشه نمیدونم چرا این پام باهام راه نمیاد مثل اینه که 
احســاس کنی پات تو برف مدت زیادی مونده و بی حس شــده, به همین دلیل نگران بودم که نکنه هر آن کسی بهم تنه بزنه، تعادلم 
بهم بریزه و پخش زمین بشم. بالاخره بعد از یه ربع اتوبوس رسید می-خواستم سوار نشم تا شاید اتوبوس بعدی خلوت‌تر باشه اما فکر 
کردم نکنه بعدی از این اتوبوس‌هایی باشــه که پله-ش بلنده، دل به دریا زدمو ســوار شدم سعی کردم جایی رو گیر بیارم وتکیه بدم یا 

دســتمو به میله بگیرم که موفق شدم. امیدوار بودم، یکی که جونتره جاشو به من بده .... 
یه خانمی به خانم جوانی که نشسته بود گفت عزیزم شما بلند میشی ایشون بشینه و با چشم اشاره کرد به من سعی داشت من متوجه 
نشــم و ادامه داد پاش درد میکنه، خندم گرفته بود؛ نیاز به اشــاره پنهانی نبود )مگه پا درد جرمه!!!؛ یه واقعیته( فقط می خواســتم تا 
پخش اتوبوس نشــدم بشینم که ناگهان علی رغم انتظارمون اون خانم جوان گفت منم خودم خسته ام وکیفم سنگینِ بخدا، به جوونیم 
نگاه نکن، خودِ منم کمر درد دارم، این روزا کی ســالمه و ادامه داد خوب این خانم که نمی تونه بایســته با تاکســی بره. خانمی که 
درخواست کرده بود به دفاع از من گفت وای چه دوره زمونه ای، حالامگه چی میشه؟!! قدیما به ومریضا ومسن ها جا می دادن واحترام 
می ذاشــتن. خانم جوان گفت آره اون قدیما بود نه الان با این تغذیه ها وزندگی‌ها. راســتش خودمم حقو تا حدی به خانم جوون دادم 
)فکر کردم نباید از کســی توقع کرد مگر خودش بخواد و شــاید واقعاً امکانش نیســت و یکمی به خاطر جر و بحث‌شــون معذب شده 
بودم( برای همین سعی کردم هر دو شونو آروم کنم تا به این خانمی هم که به دفاع ازمن داره بحث میکنه کم لطفی نشه، ازش تشکر 
کــردم به خاطر توجه ش و به زن جوان هم با لبخند گفتم شــما هم حق داری من به خاطــر اینکه این خط ویژه بود وترافیک کمتر؛ 
سوارشــدم نه تقصیر شماست نه تقصیر من، متاسفانه وسیله نقلیه عمومی کمه و الاچرا ما باید به جون هم بیفتیم؟ در حالی که هر دو 
حق داریم از وســیله ی عمومی اســتفاده کنیم، چون جدای از خط ویژه هر رفت و آمد ی با تاکسی کلی هزینه داره در این گیر و دار 
دختر جوانی باشــال بنفش جیغ و رژ بنفش چند صندلی عقب تر بود در حالی که داشــت با موبایلش صحبت می کرد، اشاره کرد خانم 
بیا اینجا بشــین. کمی مکث کردم که چطوری تا اونجا برم؟ به خاطر همین گفتم نه مرســی آخه می ترسیدم بیفتم. خانم دیگه ای که 
انگار فکرمو خونده بود، گفت: نگران نباش شلوغی اتوبوس این حسن رو داره که به ما تکیه می دی ونمیفتی. بیا رد میشی، همه شون 
راه و باز کردن در بین راه چند خانم دیگه داوطلب شدن و بلند شدن تا بشینم. راستی اون خانم جوانی هم که بحث کرده بود خواست 
بلند بشــه و من با لبخندی اشاره کردم ناراحت نیستم نگران نباش و رفتم به سمت دختر شال بنفش چون دوست داشتم اشتیاقی که 

دختر جوان برای کمک به من داشت رو پاسخ بدم.
با کمک خانم ها رد شــدم و بالاخره نشستم. انگار که فقط تو زندگیم همین رو می خواستم. گاهی واقعاً چقدر آرزوها کوچیک میشن!! 
ولی متوجه نیســتیم. همین نشســتن تا چند دقیقه پیش تنها خواسته ی من بود چون بقدری فشار رویه پای کمی تا نسبتی سالم ترم 
بود که وقتی نشستم، سوزن سوزن می شد. احساس کردم چقدر این سال ها بامن همکاری کرده و من اصلا نادیده گرفتمش. از دختر 
شــال بنفش تشکر کردم و گفتم پس کیسه  نایلونی تو که در دست داری رو بده به من برات نگهدارم. لبخندی زد و گفت: باشه. وقتی 
گرفتم دیدم چقدر ســنگینه گفتم بازم ممنون با وجود این بار ســنگین بلند شــدی تا من بشینم خندید و گفت: عادت دارم، همیشه 
کلی بار همراهمه امروزم مادربزرگم چند جور سالاد و کلی غذا داده که سرکار با دوستام بخورم بعد هم با یه تاکیدی ادامه داد، گفته 
اینا لقمه ی عشــقه با عشق درست شده بخوری ها!! بلافاصله گفتم پس این لقمه‌های عشق رو خوردی که از دور حواست به من بود و 
با این بار ســنگین بلند شــدی !! خنده ی زیبایی کرد و گفت: شما لطف داری. گفتم هیچ وقت این لقمه ی عشق رو فراموش نمی کنم 

و برای دیگران هم این رفتار قشــنگ تو و لقمه های عشق مادر بزرگ تو تعریف می کنم. خندید و تشکر کرد. 
پیش خودم فکر کردم چطوری می تونم جبران کنم یادم افتاد یه شــکلات کاکائویی توکیفم دارم. وقتی خواســت پیاده بشــه کیســه 
نایلونی رو که گرفت و خداحافظی کرد، کاکائو رو بهش دادم و گفتم این مثل لقمه ی عشــق نیســت ولی دوست دارم بگیری و بدونی 
امروز یاد گرفتم بعضی چیزها توضیحی نمی خواد فقط باید عشــق باشــه. خنده ی رضایت مندانه ای کرد و با اشتیاق کاکائو رو گرفت 

با نگاه شیطونش گفت: شکلات عشقِ. و خداحافظی کرد.

لقمه ی عشق
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چه غذاهايي بايد خورد؟

نخاعي  دچار ضايعــه  كــه  زماني  از 
مناسب  تغذيه  داشــتن  مي‌شــويد 
ما در  پيدا ميك‌نــد.  معناي جديــد 
مورد چيزهايي كه عامه مردم قبلا در 
مانند  آن‌ها صحبــت ميك‌ردند  مورد 
»اگر تمام شــير خود را بخوري قوي و 
نميك‌نيم.  بزرگ خواهي شد« صحبت 
رژيم غذايي  اينكه چگونه  مورد  ما در 
اثر  نخاعي‌تان  ضايعه  بر  مي‌تواند  شما 

بگذارد صحبت ميك‌نيم.

چگونگي تاثير رژيم غذايي بر شما
قبل از هرچيز بايد بدانيد كه داشــتن كي 
رژيم غذايي متعادل انرژي لازم براي انجام 
فعاليت‌هــاي زندگــي روزمره‌تان را تامين 
مي‌كند. پس از چنــد روز انجام تمرينات 
درماني متوجه مي‌شــويد كــه براي انجام 
اين فعاليت‌ها نياز به انرژي داريد. گذشته 
از توليــد انــرژي، غذايي كــه مي‌خوريد 
نقش مهمــي را تقريبــا در تمامي برنامه 
توانبخشــي و نگهداريتان پس از مرخص 
شدن از بيمارســتان ايفا مي‌كند. در اينجا 
مرور ســريعي بر برنامه‌هايي داريم كه به 

انتخاب مواد غذايي شما ارتباط دارند.
برنامه مثانه: شما را ملزم به نوشيدن 2-3 
ليتر مايعــات در روز مي‌كند. به دليل آن 
كه از نوشيدن كي نوع يا تعداد محدودي 
از مايعات خسته نشويد بهتر است كه انواع 

مختلف و متنوع مايعات را بنوشيد.
برنامه روده: همراه با نوشيدن مايعات براي 

انجام بهتر عمل دفع نياز به خوردن غذاي 
پرحجم يا پركننده معده داريد. چنانچه در 
برنامه غذايي شما مصرف ميوه، سبزيجات 
و نان‌هاي كامل گندم وجود ندارد اين كار 
را شــروع كنيد. چراكه داشتن كي برنامه 
دفع موفقيت آميز، وابســته به خوردن اين 

نوع غذاهاست.
خراشــيدگي‌ها،  بهبــود  پوســت:  برنامه 
كبودي‌هــاي نواحي كه تحت فشــار قرار 
انواع مشــكلاتي كه ممكن  مي‌گيرند يــا 
است براي پوست شــما به وجود آيند در 
مقايســه با پيش از زمــان ضايعه نخاعي 
مــدت بيشــتري بــه طــول مي‌انجامد. 
از جمله موادي  پروتئين‌ها و ويتامين‌هــا 
هســتند كه براي بهبود كامل بافت شــما 
ضــروري و اساســي هســتند. در صورتي 
كه دچار كيي از مشــكلات پوستي شديد 
داشتن كي رژيم غذايي متعادل و متوازن 
احتمال عفونت پوســتي را كاهش خواهد 

داد.

همانطور كه در بخش‌هاي قبلي ذكر شــد 
فعاليت‌هــا و كارهاي روزانه شــما را ملزم 
به مصــرف مقدار زيادي انــرژي مي‌كند. 
برخــاف عقايد عام و رايج كــه كي تكه 
شــيريني بهترين غذا براي رساندن انرژي 
زياد به شــما مي‌باشــد اين نظر درســت 
نيســت چراكــه تمامي شــكر موجود در 
شــيريني فقط براي چند دقيقه اول انرژي 

بدن را تامين مي‌كنــد و بعد از آن انرژي 
ناشــي از آن شيريني در بدن كاهش يافته 
و تمام مي‌شود. در عوض پروتئين از جمله 
موادي اســت كه به شــما انــرژي لازم و 

مستمر را خواهد داد.

رژيم غذايــي روزانه هر فرد بايد شــامل 
گروه‌هاي اصلي غذايي باشد.

گروه لبنيات:
نوشــيدن دو يا چند ليوان شير كم چرب 
در روز و خــوردن پنير و ديگر فرآوردهاي 
لبنــي مي‌توانند براي شــما بهترين مواد 

باشند.

گروه نان و غلات:
اســتفاده از غذاهاي تهيه شده از حبوبات، 
آرد، برنج، جو و غلات سبوس‌دار مي‌باشند.

گروه ميوه و سبزيجات:
غذاهايي كه در اين گروه گنجانده مي‌شوند 
شامل ســبزيجات ســبز، مركبات، ميوه، 
گوجه، هويج، ســيب، خرمــا و ميوه‌هاي 

خشك مي‌باشند.

گروه گوشت:
غذاهايي كه در اين گروه قرار دارند عبارتند 
از انواع گوشــت‌ها، ماهي، تخم مرغ، پنير، 
باقالا، لوبياي خشك، نخودفرنگي، آجيل و 

مواردي كه شخصي كه دچار ضايعه نخاعي شده حتي بايد بداند

تغذيه خود را جدي بگيريد

فعاليتي  برنامه 

ترجمه: فاطمه قمیشی

بادام زميني. داشــتن رژيم غذايي متعادل 
و متوازن، پروتئيــن، چربي، هيدارت‌هاي 
كربن)مــواد قندي(، مــواد معدني، آب و 
كالري‌هاي مورد لزوم براي حفظ ســامت 

بدن را تامين مي‌نمايند.

پروتئين‌ها:
براي رشد و ترميم بافت‌های بدن ضروري 
مي‌باشند. غذاهايي كه پروتئين زياد دارند 
بــه بهبود زخم‌هــاي فشــاري نيز كمك 
مي‌كنند. شــير و گروه‌هاي غذايي گوشتي 
از مهمتريــن منابــع پروتئين به شــمار 

مي‌روند.

چربي‌ها:
منبــع انرژي بدن به شــمار مي‌روند و به 
حفظ ســامت پوســت كمــك مي‌كنند. 
بعضي از چربي‌ها از گروه‌هاي گوشــت به 
دست مي‌آيند ولي در واقع اغلب آن‌ها در 
مواردي مانند كــره، مارگارين، روغن‌ها و 
سس سالاد، سرشير و يا كرم وجود  دارند.

هيدارت‌هاي كربن:
اين گروه كه بيشــتر به نام نشاسته و شكر 
شــناخته مي‌شــوند انرژي بدن را تامين 
كــرده و حجــم  غذايي شــما را افزايش 
مي‌دهند، نان، ميوه، گروه‌هاي ســبزيجات 
در واقع منابع هيدارت‌هاي كربن به شمار 
مي‌رونــد. همچنين شــربت، مربا و ژله از 

ديگر منابع آن مي‌باشند.

ويتامين‌ها و مواد معدني:
ايــن مواد به ســاختن خون، اســتخوان، 
دندان‌ها، كار و عملكــرد ماهيچه‌ها، اعضا 
و بافت‌ها كمك مي‌كند. ويتامین‌ها و مواد 
معدنــي در تمامي گروه‌هــاي مواد غذايي 
يافت مي‌شوند و در عين حال مواد معدني 
را مي‌توان در موادي مانندشــير، گوشت، 

ميوه و گروه‌هاي سبزيجات يافت.

آب:
آب دو ســوم از وزن بدن را آب تشــيكل 
مي‌دهند. شــما بايد روزانه حدود دو ليتر 
آب همراه با غذاي خود بنوشــيد زيرا آب 
كارهاي زيادي در بدن انجام مي‌دهد براي 

مثال نوشيدن آب:
1- بــه هضم و جذب مــواد غذايي كمك 

مي‌كند.
2- از كم شدن آب بدن جلوگيري مي‌كند.
به حفظ سلامت كليه‌ها و مثابه  	-3

كمك مي‌كند.
4- مواد غذايي را به تمامي سلول‌هاي بدن 

منتقل مي‌كند.
5- به تنظيم دماي بدن كمك مي‌كند.

6- بــه دفع طبيعي مــواد زائد بدن كمك 
مي‌كند.

كالري‌ها:
ميــزان كالري بســيار كم يا بســيار زياد 
مي‌تواند بر وزن يا ميزان ســامت عمومي 
بدن اثر بگذارد. افزايــش كالري منجر به 
افزايــش وزن مي‌شــود. چنانچــه داراي 
اضافه وزن شــده باشــيد خيلي راحت‌تر 
و ســريعتر خسته شــده و در نتيجه انجام 
كارهاي روزمره برايتان دشــوارتر اســت. 
داشــتن وزنــي كمتر از حــد طبيعي نيز 
مي‌تواند موجودي انرژيتان را كاهش داده 
و مقاومتتان را نســبت به بيماري كم كند. 
همچنين داشــتن رژيم غذايي نامناســب 
فشــاري  زخم‌هاي  ايجاد  موجب  مي‌تواند 
شود. فهرســت زير نام غذاهاي سرشار از 
فيبر اســت كه حجيم كننده بوده و براي 

انجام برنامه دفع ضروري مي‌باشند.

گروه غذايي نان و غلات:
غذاهايي كه در اين گــروه قرار مي‌گيرند 
و برخــوردن آنها تاكيد شــده عبارتند از 
تمامــي نان‌هاي با آرد گنــدم و غلات از 
قبيــل: كليه مــوادي كه داراي ســبوس 
هستند )مواد سبوس دار( و تمامي موادي 
كه با آرد گندم كامل پخته مي‌شوند )مواد 

گندم دار(.

گروه غذايي سيب زميني با جايگزين آن:
غذاهايــي كه در ايــن گروه قــرار دارند 
و خــوردن آن‌هــا توصيه مي‌شــود؛ برنج 
قهوه‌اي، ســيب زميني و ماكاروني با آرد 

گندم كامل مي‌باشند.

گروه غذايي سبزيجات:
از جمله ســبزيجاتي كه دراين گروه قرار 
دارنــد و خــوردن آن‌ها توصيه مي‌شــود 
مي‌توان از هويج، گل كلم، بروكلي، كرفس، 
نخود فرنگي، اسفناج، ذرت، چغندر، خيار، 

لوبياي خام يا آب پز نام برد.

گروه غذايي ميوه‌ها:
موادي كه در اين گروه قرار دارند عبارتند 
از: موز تازه، خربزه، هندوانه، هلو، شــليل، 
آلو، سيب، انگور، توت‌ها، ميوه‌هاي خشك، 

آب پرتقال و شربت‌ها.

گروه غذايي چربي‌ها:
در اين گروه بهتر است از غذاهايي استفاده 

كنيد كه ميــزان چربي آنها كم يا متعادل 
است.

گروه غذايي شيريني و دسرها
غذاهايي كــه در اين گروه قــرار دارند و 
خوردن آن‌ها توصيه مي‌شــوند عبارتند از: 
ميوه تازه، ميوه تــازه! ميوه تازه! زردآلوي 
پختــه شــده و يا كرم آلو، ككي ســاده و 
دســرهاي ميوه‌اي و تمامــي موادي كه با 

گندم كامل تهيه مي‌شوند. 

از کتاب چگونه با ضایعه نخاعی خود مواجه شویم

اگر روزي شأن و مقامت 
پايين آمد نااميد مشو، زيرا 
آفتاب هر روز هنگام غروب 

پايين مي رود تا بامداد 
روز ديگر بالا بيايد

ســــــلامت ســــــلامت

افلاطون
 فيلسوف يوناني

 )428 – 348 ق.م(



 36

ستان 1392
شماره۵۰  زم

 37

13
92

ان 
ست

زم
 ۵

ه۰
مار

ش

با 
اعضــای  از  تعــدادی 

حمایت  انجمن  مدیره  از هیأت 
انجمن  این  معلولان ذهنی در محــل 
به گفتکو نشســتیم و از فعالیت‌ها و 
این  در  کردیم.  سوال  انجمن  اقدامات 
رئیس  مرتضی خطیبیان  آقایان  دیدار 
هیأت مدیره انجمن، دکتر موســوی، 
مدیرعامل و عضو هیأت مدیره انجمن 
و آقــای میرهادی فتاحــی و خانم‌ها 
انجمن  اعضای  از  بیطــرف  و  اصلانی 
حضور داشتند. بزرگ‌ترین دغدغه این 
افراد که هرکدام عضوی از خانواده‌شان 
دارای معلولیت ذهنی بوده، آینده آنان 

است.
حاصل این گفتگو را می‌خوانید.

مورد  ودر  کنیــد  معرفی  را  خودتان 
خدمات این انجمن توضیح دهید؟

من مرتضی خطیبیان رئیس هیأت مدیره 
انجمن حمایــت از معلــولان ذهنی )کم 
توان ذهنی( هســتم . این انجمن از سال 
1356 توسط عده‌ای از خیرین تأسیس و 
خدمات خود را در قالب اقدامات حمایتی 
نظیر اهــدای کمک‌های نقدی و غیرنقدی 
به افراد کم‌توان ذهنی آغاز کرده است. هم 
اکنون هم با گســترش زمینه‌های فعالیتی 
خود علاوه بر فعالیت‌های پیشین، خدمات 
توانبخشــی، هنردرمانی و دندانپزشکی را 

به  هم 
عزیزان  ایــن 
ارایه می‌دهد. در کلینیک توانبخشــی این 
مرکز، خدمات کاردرمانــی، گفتاردرمانی، 
گل درمانــی ، آمــوزش مشــاوره و رفتار 
درمانی تحت نظر متخصصان توانبخشــی 
انجام می‌شود. در کلینیک هنردرمانی نیز 
خدماتی از قبیل موسیقی درمانی، نقاشی 
درمانی، سفال ، قصه گویی، تئاتر و سرود 
در جهت ارتقای سطح عملکرد مددجویان 
این مرکــز و با دو هدف عمــده درمان و 
آمــوزش و برنامه‌ریزی برای اوقات فراغت 
این عزیزان برگزار می‌شــود. همچنین در 
راســتای اجرای طرح توانبخشی حرفه‌ای 
بــه برگزاری  تازگی نســبت  بــه  انجمن 
کلاس‌هــای آمــوزش حرفــه‌ای از جمله 

آموزش گلیم‌بافی اقدام کرده است.

تعداد مددجویــان این مرکز چند نفر 
است و آیا محدودیت سنی یا جنسی 

برای شرکت در کلاس‌ها وجود دارد؟
خطیبیان: در حــال حاضر حدود صدنفر 
مددجو یــا هنرجو در هر مــاه داریم که 
شــامل دختران و پسران کم‌توان ذهنی از 
شش سال به بالا هستند. محدودیت سنی 
بــرای مددجویان وجود نــدارد و تا زمانی 
که این افراد علاقمند باشــند می‌توانند در 
کلاس‌های این مرکز شــرکت کنند. ما در 
هر زمینه‌ای که مددجویان علاقمند باشند 

و 
نیــاز بــه آموزش داشــته باشــند 

برایشان مربی و کلاس تهیه میک‌نیم. 

کلاس‌های این مرکز به چه صورت و در 
چه ساعاتی برگزار می‌شود؟

خطیبیــان: مددجویــان ایــن مرکز در 
ترم‌هــای دوماهــه ثبــت نــام میک‌نند . 
کلاس‌های ما از ســاعت دو بعدازظهر تا 8 
شب برگزار می‌شود. در قبال این کلاس‌ها‌ 
یک هزینه حداقلــی از خانواده‌ها دریافت 
می‌شود که نســبت به هزینه‌ای که سایر 
مراکز آموزشــی دریافت میک‌نند بســیار 
ناچیز است. علاوه بر آن برای خانواده‌هایی 
که از لحاظ مالی مشــکل دارند تخفیفات 

ویژه در نظر گرفته می‌شود.

ویژگی خاص این انجمن چیست؟
که  خدماتی  موسوی:  محمدعلی  دکتر 
در این مرکز ارایه می‌شــود، ســه بخش 
است. بخش آموزشی، هنری و توانبخشی. 
در بخش آموزشــی، آموزش استثنایی را 
داریم. البته آموزش زبان انگلیســی برای 
مددجویــان کم تــوان ذهنی نیــز برگزار 
می‌شود. بخش هنری شــامل کلاس‌های 
موسیقی درمانی، ســفال، نقاشی، تئاتر و 
.... و بخش توانبخشــی شامل کاردرمانی، 
گفتاردرمانی و... می‌باشد و هزینه‌ای که در 
این مرکز دریافت می‌شــود نسبت به سایر 

مراکز بسیار پایین اســت و برای اعضایی 
که وضعیت معیشــتی آنان مناسب نیست، 
کلاس‌ها به صورت رایگان و یا با تخفیفات 
ویژه برگزار می‌شود. در کل حدود دویست 
نفر مددجو داریــم که همگی عضو انجمن 
و از نظر ذهنی کم توان هســتند و حدود 
25 الی 30 نفر از این افراد از خدمات این 

مرکز به صورت رایگان استفاده میک‌نند.
علاوه بر کلاس‌های ذکر شــده یک سری 
فعالیت‌هایــی در زمینــه ایجاد شــادی و 
نشــاط در بچه‌ها هم داریــم. مثلًا ماهی 
یک بــار بــرای متولدین آن ماه جشــن 
تولد می‌گیریم و یــا بچه‌ها را به اردوهای 
تفریحی می‌بریم کــه آخرین اردوی آنان 

اردوی پارک ملت در ماه آبان بوده است.
در این مرکز فضای مناســبی برای پدر و 
مادران مددجویان هم ایجاد شده است که 
در زمان‌هایی که بچه‌ها را برای شرکت در 
کلاس‌ها به مرکــز می‌آورند دور هم جمع 
شــده و مشکلاتشان را با یکدیگر در میان 
بگذارنــد. اغلب این خانواده‌ها مشــکلات 
مشــترکی دارند. در این مرکز مشــاورانی 
وجــود دارند که بــه خانواده‌ها مشــاوره 
می‌دهند و گاه کلاس‌هایی را برای آموزش 

والدین برگزار میک‌نند. 

هزینه‌های ایــن انجمن چگونه تامین 
می‌شود؟

خطیبیــان: هزینه‌ها تا حدودی توســط 
شهریه‌ای که از خانواده‌ها دریافت می‌شود 
و البته کمک‌های مردمی که نقش بســیار 
موثری در ارایه خدمات به مددجویان دارد 

تامین می‌شود. 
دکتر موسوی: انجمــن جنبه درآمدزایی 
نــدارد و مجبور اســت خــودش تا حدود 
زیادی هزینه کند. البته کمک‌های مردمی 
و خیریــن در این زمینــه اهمیت زیادی 

دارد.

عضو  چگونه  انجمــن  ایــن  اعضای 
شده‌اند؟

کم‌توان  بچه  که  هرکسی  موسوی:  دکتر 
ذهنی داشــته باشــد با ارایــه یک برگ 
فتوکپی شناســنامه و یک قطعه عکس و 
کارت بهزیستی می‌تواند عضو انجمن شود. 
هیچگونه محدودیت ســنی یــا منطقه‌ای 
نداریم اما مددجویان این مرکز بیشــتر از 
ورامین، جاده ساوه، شهریار و مناطق شرق 

تهران به این مرکز مراجعه میک‌نند.

مرکز  این  آموزش‌هــای  از  یک  کدام 
کاربردی‌تر است و بچه‌ها به آن علاقه 

بیشتری نشان می‌دهند؟
دکتــر موســوی: کلینیک هنــری ما 
علاقمندان بیشتری دارد. از آنجا که بیشتر 
بچه‌های ایــن مرکز صبح‌هــا در مدارس 
آمــوزش اســتثنایی درس می‌خوانند و یا 
خانواده‌ها معلمانی برای آموزش دروس به 
آنها در خانه می‌گیرند بیشــتر کلاس‌های 
هنــری مانند موســیقی درمانــی، تئاتر، 
ســفال و نقاشــی مورد توجه و استقبال 
مددجویان است. چون امکان تهیه مربی و 
ابزار و ســایل مورد نیاز این کلاس‌ها برای 

خانواده‌ها کمتر است. 

رشــد  در  هنردرمانی  کلاس‌های  آیا 
ذهنی و افزایــش توانایی بچه‌ها تاثیر 

مثبت دارد؟
دکتر موســوی: کلاس‌هــای هنری هم 
جنبه ســرگرمی، هم جنبه آموزشی و هم 
جنبه درمانی دارند. تاثیر موسیقی درمانی 
بر روی بچه‌های اوتیسم در افزایش قدرت 
توجه و تمرکز از نظــر علمی کاملا اثبات 
شده اســت و از نظر تجربی نیز این تاثیر 

مثبت را ما به خوبی دیده‌ایم.

درمانی شامل  موسیقی  آیا کلاس‌های 
آموزش موسیقی هم می‌شود؟

روی  درمانی  موســیقی  موسوی:  دکتر 
اختلالات کار میک‌ند یعنی در بچه‌ای که 
اختلال در توجه و تمرکز دارد با اســتفاده 
از موســیقی توجــه و تمرکــز او افزایش 

می‌یابد. که ایــن جنبه درمانی 
آموزش  ولی  است،  موسیقی 

تا حدودی متفاوت اســت 
باید هم  بچه‌هــا  چون 

از  اســتفاده  توانایی 
ســاز و هــم توانایی 
آمــوزش پذیــری را 
در  باشــند.  داشــته 
بچه‌هایی  مرکــز  این 
را داریــم کــه هــم 
و  جســمی  معلولیت 
هــم معلولیت ذهنی 
که  بچــه‌ای  و  دارند 
نتواند ساز را به دست 
نتواند  شــاید  بگیرد 
موســیقی  آمــوزش 
ببیند. ولی بســته به 
ما  بچه‌هــا  توانایــی 
هم  موسیقی  آموزش 
داریم کــه به صورت 
انفرادی  کلاس‌هــای 
مددجویــان  بــرای 

البته تعداد شــرکت   . برگــزار می‌شــود 
کننــدگان در این کلاس‌هــا خیلی کمتر 

است. 
کلاس‌های نقاشــی بیشتر جنبه سرگرمی 
و آموزشــی دارد. مربی سعی میک‌ند هم 
بچه را ســرگرم کند و هم به او یاد بدهد 
کــه کمک‌م درخت و خورشــید و کوه... را 

بکشــد و در مراحل بعدی خورشید را 
در کنار کوه یــا دریا قرار دهد و 

یــک منظره ایجاد کند. جنبه 
درمانی‌، آرامشی است که 

موسیقی  یا  نقاشــی 
بــه بچه‌هــا می‌دهد 

موسیقی  مورد  در  که 
این تاثیر بیشــتر اســت. 

در کلاس‌های ســفال بچه‌ها 
می‌توانند از دستشــان اســتفاده 

کنند که به‌نوعی باعث افزایش تمرکز 
و توجه آنان می‌شود. به هر حال اینکه در 
چه بخشــی از ذهن باید کار شــود تا بچه 
پرورش پیدا کند بحثی تخصصی است که 
مربیان مرکز به خوبی با آن آشــنا هستند. 
کلاس‌های این انجمن در بحث آموزش و 
ســرگرمی و درمان برگزار می‌شود و شاید 
جنبه ســرگرمی آن برای بچه‌ها پررنگ‌تر 

باشد.

آیــا از کارهــای هنــری بچه‌هــا، 
نمایشگاه‌هایی برگزار می‌شود تا عموم 

مردم از آنها بازدید کنند؟
دکترموســوی: بله مثلًا ما روز 12 آذر 
روز جهانی معلــولان از خانواده‌ها و 
و خیرین  انجمن‌ها  ســایر 
دعوت  را  افــرادی   ،
در  و  میک‌نیــم 
مختلف  بخش‌هــای 
مثــل  هنردرمانــی 
موســیقی  نقاشــی، 
مربیــان  تئاتــر  و 
از  نمونه‌هایــی 
بچه‌هــارا  کارهــای 
نمایــش می‌دهنــد. 
مختلف  گروه‌هــای 
تاتر و موســیقی هم  
بر روی سن می‌آیند 
و اجراهای کوتاهی را 
به نمایش می‌گذارند. 
از این راه هم بچه‌ها 
ابراز  بــرای  فرصتی 
پیدا  توانایی‌هایشــان 
میک‌ننــد و هــم  بازدید 
این  فعالیت‌های  با  کنندگان 

مساله 
دیگر این 

خانواده‌ها مساله بیمه 
است . شرکت‌های 
بیمه این بچه‌ها را 

قبول نمی‌‌کنند. وقتی 
می‌خواهیم بچه‌هایی که 
به این مرکز می‌آیند را 
بیمه کنیم باید هزینه 
زیادی شاید ده برابر 
یک مهدکودک که 

بچه‌های غیرمعلول را 
نگهداری می‌کنند، 

بپردازیم

NGO معرفی یکNGO معرفی یک
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مرکز آشنا می شوند.

ارتباط مرکز شــما با سایر انجمن‌های 
معلولان ذهنی و یا معلولان جسمی و 

حرکتی به چه صورت است؟
ارتباط  حاضر  حــال  در  آقای‌خطیبیان: 
زیادی با ســایر انجمن‌هــا نداریم. ولی از 
برقرای ارتباط با ســایر انجمن‌ها و مراکز 
اســتقبال میک‌نیــم و حاضریــم امکانات 
موجــود در این مرکــز را در اختیار دیگر 
مراکز قرار دهیم و از امکانات ســایر مراکز 

نیز برخوردار شویم.

بهزیستی  در  موســوی: 
کانونی به نام کانون انجمن‌های 
معلولان استان تهران تشکیل شده 
اســت. وظیفه این کانون این است که 
‌NGOهایی که  بــرای  به صورت چتری 
در زمینه معلولان فعالیت میک‌نند باشــد 
و با برگــزاری همایش‌ها و ســمینارهایی 
از مســئولان انجمن‌هــای مختلف دعوت 
کند و امکان آشــنایی بیشــتر مراکز را با 
خدمــات یکدیگر، در جهــت هم افزایی و 
همکاری متقابــل ایجاد کند. این یک کار 
فرا انجمنی است که باید توسط این کانون 
انجــام گیرد ولی به هر حــال ما تا جایی 
که توانسته‌ایم ســعی کرده‌ایم که ارتباط 

خودمان را با دیگر مراکز حفظ کنیم. 

ارتباط شما با سازمان بهزیستی به چه 

صورت اســت آیا از بهزیستی کمکی 
دریافت می‌کنید؟

دکتر موســوی: خیر. از طرف ســازمان 
بهزیســتی هیچ کمکی به ما نمی‌‌شود. من 
حتی از طریق کانون انجمن‌های معلولان، 
طرحــی را به بهزیســتی ارایــه دادم که 
یک مســابقه دوی همگانــی یا راهنوردی 
اســتقامتی برای معلولان کل کشــور برپا 
کنیــم تا این افــراد از یک مبــدا به یک 
مقصد مشخص راهنوردی کنند. این اقدام 
هم می‌تواند جنبه سمبولیک داشته‌باشد و 
هم به‌نوعی فرهنگ سازی و آگاهی بخشی 

به مردم در جهت نمایش توانایی‌های افراد 
دارای معلولیــت میک‌ند. این طرح را تهیه 
و به کانون معلولان فرستادیم ، کانون نیز 
این طرح را به بهزیســتی فرستاد که مورد 

قبول واقع نشد. 
خانــم اصلانی: در حال حاضر ســازمان 
بهزیستی بیشتر به بچه‌های خیابان و زنان 

بی‌سرپرست کمک میک‌ند.
موســوی: اخباری از بهزیســتی شنیده 
می‌شود که اصلًا معلولان ذهنی از حمایت 
بهزیستی حذف شده‌اند. خیلی از خانواده‌ها 
از این مساله ناراضی هستند چون از اواخر 
ســال 90 یارانه‌ای که بــه معلولان تحت 
پوشش بهزیســتی داده می‌شد، قطع شده 
اســت. به عبارتی اصــاً معلولان ذهنی از 
حمایت بهزیســتی کنار گذاشــته شده‌اند 
و بیشــتر حمایت‌های بهزیســتی شــامل 

معلولان جسمی و حرکتی است.
خطیبیــان: همه ایــن افراد بــا هر نوع 
معلولیتی که باشــند به هر حــال دارای 
معلولیت هستند و قبل از آن انسان هستند 
و نیاز به توجه و حمایت بیشتری از طرف 
سازمان‌های دولتی مانند بهزیستی دارند. 

آیا در مرکز شــما کلاس سوادآموزی 
برای بچه‌های کم‌تــوان ذهنی برگزار 

می‌شود؟
موسوی: بله ما کلاس‌های پیش دبستانی، 
دبستانی و راهنمایی داریم. معلولان ذهنی 
طبــق قانون آموزش و پرورش کشــور در 
یک ســنی باید مورد سنجش قرار بگیرند 
و چنانچــه در امتحان قبول شــوند وارد 
مدارس اســتثنایی می‌شوند. پس از اینکه 
وارد مدارس اســتثنایی می‌شوند هم باید 
طی یک مرحلــه زمانی به  ســطح مورد 
انتظــار برســند وگرنه از مدرســه اخراج 
می‌شــوند و در هیچ جای دیگر هم مورد 
پذیرش قــرار نمی‌‌گیرند. چون در مدارس 
بر ظرفیت محدود، یک  اســتثنایی علاوه 
سری محدودیت‌های ســنی و قانونی هم 
دارند. مــا بچه‌هایی در ایــن مرکز داریم 
که نتوانســته‌اند به مدارس اســتثنایی راه 
پیدا کننــد و الان دارند در کلاس‌های ما 
آموزش می‌بینند و درس می‌خوانند و یک 
ســری از این بچه‌ها به سطحی رسیده‌اند 
کــه توانســته‌اند وارد مدارس اســتثنایی 

شوند.

آیا امــکان اینکه بچه‌هــای آموزش 
دیده در مرکز شــما در مدراس عادی 

درسشان را ادامه دهند، وجود دارد؟
خانم بیطرف: بله ما دو مورد از بچه‌های 
اوتیسم داریم که قبلا در این مرکز آموزش 
دیدند و اکنون در مدارس عادی مشــغول 
به تحصیل هستند و این کار خیلی بزرگی 
است. چون بچه‌هایی که اوتیسم یا سندرم 
داون دارند، از نظــر یادگیری در بعضی از 
دروس مثل ریاضی خیلی خوب هســتند، 
همانطــور که در یادگیری موســیقی این 
بچه‌ها خیلــی خوب پیشــرفت میک‌نند. 
بچه‌هایی که مبتلا به سندرم داون هستند 
از نظر ظاهر با ســایرین متفاوت هســتند 
و مجبورنــد در مدارس اســتثنایی درس 
بخواننــد ولی بچه‌هــای اوتیســم از نظر 
ظاهری فرقی با دیگران ندارند و در صورتی 
که آموزش‌هــای لازم را ببینند می‌توانند 
در مدارس عادی هم درس بخوانند. همان 
طور که در حال حاضر دوتا از بچه‌های ما 

در مدارس عادی درس می‌خوانند.

خانم اصلانی: من به عنــوان مادری که 
فرزنــد معلــول ذهنی دارد فکــر میک‌نم 
اطلاعاتم نسبت به بچه‌های معلول جسمی 
حرکتی بیشــتر از اطلاعات شما نسبت به 
بچه‌های معلول ذهنی است و حالا که این 
ارتبــاط بین مرکز ما و مرکــز رعد برقرار 
شــده است ، باید این ارتباط را حفظ کرد. 
باید باور کنیم که می‌توانیم با ارتباط بین 
بچه‌هایمان  برای  زیادی  کارهای  انجمن‌ها 
انجام بدهیم. به هــر حال بچه‌های ما چه 
معلول جسمی حرکتی و چه معلول ذهنی 
و چه ســایر معلولیت‌ها با افراد غیرمعلول 
فرق دارند و به عنوان یک شــهروند عادی 
در نظر گرفته نمی‌‌شــوند. مثلًا ما  بچه‌ها 
را بــه پارک بردیم و در آن جا به ما اهانت 
شــد. من به عنوان یک مادر باید بچه‌ام را 
به کجــا ببرم؟ کدام قانون اهانتی را که به 
من شده اســت را جوابگو است؟ من فکر 
میک‌نــم اگر همه NGOهــا باهم متحد 
شــوند و یکی باشــند آن وقت می‌توانیم 
صدای خود را به گوش مردم و مســئولان 
برسانیم که فرزندان ما هم حق شهروندی 
دارنــد و جامعه باید به آنــان هم احترام 

بگذارد.

شــما به عنوان یک مادر دارای فرزند 
کم توان ذهنی چه درد دلی دارید که 

دوست دارید مطرح شود؟
خانواده‌های  چــه  ما  همه  بیطرف:  خانم 
دارای فرزند معلول جســمی و حرکتی و 
چه دارای فرزنــد معلول ذهنی نگران این 
مســاله هســتیم که آینده فرزندانمان چه 
می‌شــود و چه کسی پس از پدر و مادران 
این بچه‌ها مســئولیت نگهــداری آنان را 
برعهــده می‌گیرد و چــه انجمن یا ارگانی 
حامی ایــن افراد خواهد بــود؟ دولت چه 
برنامه‌ای برای آنان دارد؟ این بچه‌ها جایی 
به جــز خانواده‌های خودشــان ندارند. ما 
نگران آینده آنان هســتیم. آیا این بچه‌ها 
می‌توانند درآمدی داشــته باشند؟ آیا این 
بچه‌هــا بیمه خواهند شــد؟ همــه ما در 
تلاشــیم که این بچه‌ها شــغل و حرفه‌ای 
یاد بگیرند، بیمه‌ای داشــته باشند و محلی 
وجود داشــته باشد که حداقل بتوانند دور 
هم جمع شــوند ، بتواننــد از یکدیگر یاد 
بگیرنــد که مواظب هم باشــند و ســربار 

خواهر و برادر یا فامیل نباشند.

آیا آموزش‌هایی که بچه‌ها در این مرکز 
می‌بینند می‌تواند منجر به درآمدزایی 

آنان شود؟
خانم بیطرف: ما تلاشــمان این است که 

توانایی‌هــای بچه‌هایمان را بــالا ببریم و 
آنها را به جامعه بشناسانیم و امکانی برای 
نشــان دادن توانایی‌های آنان ایجاد کنیم. 
ما بازارچه‌های خیریــه برگزار میک‌نیم و 
کارهایشان را در معرض فروش می‌گذاریم 
و امیدواریم که مردم هم اســتقبال کنند. 
چون با کوچکترین خرید از این بچه‌ها آنها 
خیلی خوشحال می‌شوند. ما هدفمان این 
اســت که مهارتی برای ایــن بچه‌ها ایجاد 
کنیم چه در زمینه سفال، چه نقاشی، چه 
موســیقی، چه خیاطی، چه آشــپزی و یا 
هر رشته‌ای که خودشــان در آن علاقه و 

توانایی دارند.
دکتر موسوی: مــن گله‌ای  از دانشگاه‌ها 
دارم. دانشــگاه‌ها هیچ وقت بــا انجمن ما 
تمــاس نگرفته‌انــد و هرگز اظهــار تمایل 
نکرده‌انــد که با مرکز ما در تماس باشــند 
و در تخصصی‌تر شــدن و علمی‌تر شــدن 
فعالیت‌هایمــان بــه ما کمــک کنند. من 
شــخصا بــا بعضی از افــراد دانشــگاهی 
ملاقات‌هایی داشــته‌ام ولی چندان تمایلی 
در ایجــاد رابطــه از طرف آنــان ندیدیم. 
ایــن ضعف بزرگی اســت که دانشــگاه‌ها 
بــا انجمن‌هــا ارتباط مناســبی ندارند. ما 
علاقمند هســتیم که فعالیت‌هایمان را به 
انجام دهیم.  صورت علمی‌تر و تخصصی‌تر 
ما در این مرکز مشــکلات زیادی داریم . 
به نظر من این وظیفه دانشگاه‌هاســت که 
این ارتباط را ایجاد کند، دانشجویان را به 
این مرکز بفرســتد و این مرکز را به عنوان 
محلی کــه بخش کلینیکی دارد تحت نظر 
قــرار دهــد و کمک کند که مشــکلاتش 
برطرف شــود. دانشجو نیروی ارزانی است 
و در عین حــال می‌خواهد یاد بگیرد ولی 
متاسفانه ارتباط بین دانشگاه و NGOها 

ارتباط بسیار ضعیفی است.
می‌تواند  ارتباط  این  ایجاد  خانم اصلانی: 
بسیار مثبت باشــد. ما فضای بسیار خوبی 
داریــم کــه دانشــجویان با اساتیدشــان 
می‌تواننــد بیایند و به عنــوان یک مرکز 
کلینیکی و تحقیقاتی بــا ما ارتباط برقرار 
کنند. مــا بارها این حرف‌هــا را زده‌ایم و 
اســتقبالی  ولی  گرفته‌ایم  هم  تماس‌هایی 

نشده است.
موسوی: اصــا دانشــگاه می‌تواند تقویم 
آموزشــی ایجاد کند، یعنی هر دفعه چند 
دانشــجو را به ایــن مرکز بفرســتد تا به 
خانواده‌ها در مورد بیماری‌ها و مشــکلات 
آمــوزش  بدهــد.  آگاهــی  فرزندانشــان 
خانواده‌ها، هم تمرینی برای دانشجوســت 
که چیزهایی را که یاد گرفته است را پس 
بدهد و هم برای مــا و خانواده‌ها فرصتی 

است که چیزهایی را یاد بگیریم.

آیا شــما در مرکز خود، گفتار درمان، 
کاردرمــان یا متخصص توانبخشــی 

دارید؟

بله . فارغ التحصیلان رشته‌های کاردرمانی 
و گفتاردرمانــی داریم که بــا ما همکاری 
میک‌نند. از جهت کار با بچه‌ها ما مشکلی 
نداریــم ولی یکی از نیازهــای ما آموزش 
خانواده مشــکل  وقتی  اســت.  خانواده‌ها 
داشته باشد، مشــکل بچه دارای معلولیت 
او هم قطعا افزایش پیدا میک‌ند من ســال 
قبل تحقیقی را بــر روی خانواده‌هایی که 
فرزند CP و فرزند اوتیســم داشتند انجام 
دادم و از هــر دو گروه به طــور جداگانه 
پرســیدم که مهم‌ترین چالش زندگی شما 
چیست؟ جالب این بود که چالش‌های دو 

NGO معرفی یکNGO معرفی یک
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گروه تقریباً یکی بود ولی اولویت‌هایشــان 
 CP فرق میک‌رد. خانواده‌هایی که فرزند 
داشتند مهم‌ترین چالش را نگهداری فرزند 
و خانواده‌هایی که فرزند اوتیســم داشتند 
نگرانی از آینــده را مهم‌ترین اولویت خود 

ذکر کرده بودند.
خانم اصلانی: نکته ای که لازم است گفته 
شود این اســت که خانواده‌ها می‌خواهند 
مطمئــن شــوند ســرمایه و ارثــی که از 
طرف خانواده برای بچــه دارای معلولیت 
ذهنی‌شان می‌گذارد واقعاً خرج این بچه‌ها 

می‌شود یا نه؟
است  بحث‌های حقوقی  اینها  موســوی: 
که ما بــا نماینده بیمه هــم در این مورد 
صحبــت کرده‌ایــم و بحث‌هــای مفصلی 
دارد. مســاله دیگر این خانواده‌ها مســاله 
بیمه اســت که شــرکت‌های بیمــه این 
بچه‌ها را قبول نمیک‌‌ننــد. ما حتی وقتی 
می‌خواهیــم بچه‌هایــی که بــه این مرکز 
می‌آیند را بیمه کنیــم باید هزینه زیادی 
شاید ده برابر یک مهدکودک که بچه‌های 
غیرمعلول را نگهــداری میک‌ند، بپردازیم. 
اینها خلأهای قانونی اســت که وجود دارد 
و به نظر می‌رسد سازمان بهزیستی باید در 
این رابطه کاری انجام دهد . شــاید بتوان 
برای بچه‌هــای دارای معلولیت، تبصره‌ای 
قایل شــد. اینها کارهای حقوقی هســتند 
کــه از NGOهایی با توانایــی انجمن ما 

برنمی‌آید.
فراکســیون  در مجلس  ما  خانم بیطرف‌: 
حمایت از حقــوق معلولان داریم و خیلی 
حرف‌هــا زده شــده اســت و قوانینی هم 
نوشته شده و ســمینارها و همایش‌ها هم 
گذاشته شــده است ولی متاســفانه هیچ 
اقــدام عملی از طرف یــک مرجع قانونی 

انجام نشده است.
خانم اصلانی: رعد یک انجمن قوی است 
و ما می‌توانیم به عنوان بازوی این مرکز و 
با کمک هــم در جهت احقاق حقوق افراد 

دارای معلولیت پیش برویم. 

فعالیت‌هایتان  ادامه  برای  شما  برنامه 
چیست؟

موســوی: ما کلاس‌های خودمــان را به 
همین شــکل ادامه خواهیم داد و تا جایی 
که در توانمان باشــد سعی میک‌نیم افراد 
بیشــتری را تحت پوشــش قــرار دهیم. 
مخصوصا اگــر بتوانیم از قشــر محروم و 
کــم درآمد جامعه که به دلیل مشــکلات 
معیشــتی ، از خدمات آموزشــی و هنری 
افراد بیشــتری را تحت  محروم هســتند 
پوشــش خود بیاوریم بــرای خودمان یک 

موفقیت می‌دانیــم. ضمن اینکه امیدواریم 
بتوانیم برنامه‌های شــادی بخش و نشاط 

آور بیشتری برای بچه‌ها داشته باشم. 

هم  انجمن  این  تاریخچه  مود  در  لطفاً 
توضیح دهید.

آقای فتاحی: موســس ایــن مرکز خانم 
افتخارالملوک همایون بوده اســت که در 
ســال 1355 این ســاختمان را به انجمن 
حمایت از معلولان ذهنی اهدا کردند. این 
مرکز توســط هیأت مدیره اداره می‌شود و 
دارای یــازده نفر عضو ثابــت، 4 نفر عضو 
علی‌البــدل و دو نفــر هم بازرس اســت . 
هر دو ســال یک بار اعضای هیأت مدیره، 
توســط اعضای انجمن و یک بار در ســال 

هم بازرسان انتخاب می‌شوند.
 این انجمن از ســال 1356 توســط چند 
خانــواری که دارای فرزنــد دارای معلول 
ذهنی بودند تأســیس شــد و تــا قبل از 
انقلاب خیلی فعال نبــود. فعالیت انجمن 
بــه صورت قابــل قبول از ســال 63-62 
شروع شد. خانم همایون پسری داشت که 
طبیب بــود و در آمریکا زندگی میک‌رد و 
به دلایلی دچار معلولیت شــد و بعدها در 
حادثه‌ای از بین رفــت. پس از این حادثه 
خانــم همایون ایــن مکان را بــه انجمن 
واگــذار کردند. در ابتدا ما جلســاتمان را 
در خانه ایشــان برگــزار میک‌ردیم و بعد، 
از ایشــان درخواست کردیم که قسمتی از 
ایــن زمین را که در قبــل از انقلاب برای 
احداث مدرســه در نظر گرفته شده بود را 
به ما واگذار کننــد. در آن زمان که آقای 
رجایی وزیر آموزش و پرورش بود نامه‌ای 
به ایشــان نوشتیم و ایشــان هم موافقت 
کردنــد و هزار متــر از این زمیــن، برای 
احداث انجمن واگذار شــد. بعد ساختمان 
انجمن با کمک افراد خیر ســاخته شــد. 
ابتدا فعالیت ما برون ســازمانی بود یعنی 
با سازمان بهزیســتی و سازمان آموزش و 
پرورش اســتثنایی در ارتباط بودیم سپس 
فعالیت‌هایمان را درون ســازمان آوردیم، 
کلاس‌های توانبخشــی هم ایجاد کردیم و 

ساختمان را گسترش دادیم. 

این انجمن شــعبات دیگری هم دارد 
و  قصد احداث شــعبات دیگری هم 

دارید؟
ما برای ایجاد شعبه اقدامات زیادی انجام 
دادیــم و به چندیــن اســتان رفتیم و از 
خانواده‌هــا دعوت کردیم که مشــابه این 
انجمن را در مراکز استان‌ها به عنوان شعبه 
انجمن و با اســتفاده از اساسنامه ما ایجاد 

کنند. در طی دو، سه سال فعالیت‌هایی در 
بعضی از شهرســتان‌ها شــروع شد ولی ما 
به دلیل مشــکلات و گرفتاری‌های داخلی 
نتوانســتیم به آنها سربزنیم. آنها هم خیلی 
پیگیــر قضایا نبودند و به هر حال ارتباط و 
مکاتبه ما با این مراکز قطع شد. امیدواریم 
که این مراکز بــه فعالیت خود ادامه داده 

باشند

NGO معرفی یک

درست حدس زده بودم می‌دانستم اگر کلاه 
کاموایی بر ســر بگذارم به پیش داوری‌های 
غلط مردم دامن می‌زنم و باز هم در شــهر 
با رفتار‌های اشتباه سایرین روبه‌رو می‌شوم 
و آن‌هــا باز هــم معلولیت مرا به حســاب 
تنگدســتی و نداری می‌گذارند. با این همه 
نتوانســتم در مقابل اصرار مــادرم مقاومت 
کنم و بــه او قول دادم اگر بعدازظهر هنگام 
برگشــتن از دانشــگاه هوا ســرد بود، کلاه 

بگذارم. 
 عصر شد و از دانشــکده بیرون‌آمدم و اگر 
اشــتباه نکنم آخرین روزی بود که در دوره 
کارشناســی ســر کلاس رفتم، ســوز برف 
می‌آمد کلاه را بر سر گذاشتم و به راه افتادم.
  احساس عجیبی به من دست داد، احساس 
خستگی‌آمیخته با لذت از دوره چهار ساله‌ای 
که در دانشــکده بودم و تمام ســختی‌ها، 
رنج‌هــا و تنهایی‌ها را به‌امید ‌امروز ســپری 
کردم. به یاد پــدرم افتادم، اولین روزی که 
به دانشگاه‌آمدیم. پدرم کارت دانشجویی را 
به دســتم داد و گفت خســتگی‌ام در رفت. 
آری او همان پدری بود که 12 سال با نظام 
آموزشــی مبارزه کرد تا فرزند معلولش در 
مدارس عادی تحصیل کند و وارد دانشــگاه 

سراسری شود.
آن روز انــگار راه دانشــگاه تــا خانه دفتر 
خاطراتــی بــود که بــا هر قــدم من یک 
صفحــه‌اش ورق می‌خورد. یــاد اولین روز 
کلاس‌هایم افتــادم که وارد یک کلاس 40 
نفری شــدم. 40 جفت چشم در یک لحظه 
بــا فردی روبه رو شــدند که پاهایش خم و 
دستانش در هوا معلق بود و هنگام راه رفتن 
همه فکر میک‌ردند الان است که نقش زمین 
شود. می‌دانم شاید آن روز بسیاری از آن‌ها 
فکر میک‌ردند او در میان ما چه میک‌ند؟‌ اما 
دیری نگذشت به همه آن‌ها نشان دادم که 

اشتباه نیامده‌ام.
یاد اولین جلسه درس نگارش افتادم. وقتی 
که استاد از همه خواست تا اگر شعری دارند 
بخوانند و من غزل مثنوی‌ام را خواندم، همه 
نگاه‌ها نسبت به من عوض شد و بعد از مدت 
کوتاهی در همه دانشــگاه از راهرو و سالن 
غذاخوری گرفته تا دستشــویی، افرادی که 
نمی شناختم شــان از من درباره شعرهایم 

سوال میک‌ردند.
  به ایســتگاه اتوبوس رسیدم، خط آزادی را 

سوار شــدم و باز هم 
خاطرات چهار ســاله در 

ذهنم مرور شــد. به یاد تنها 
‌آمدن‌ها و تنهــا رفتن‌های این 

سال‌ها افتادم و این که هیچ روزی 
نتوانســتم این مسیر را با کسی بیایم 

که مشکلات و معلولیت‌هایم را عمیقاً درک 
کند و شاید این تنها‌ آمدن‌ها و تنها رفتن‌ها 
نعمتی بود که بیش‌تــر فکر کنم و بیش‌تر 
بنویســم. به یاد این افتــادم که هنوز چند 
هفته‌ای از زندگی دانشجویی‌ام نگذشته بود 
که وارد مطبوعات شدم. در خانه می‌نوشتم 
و در دانشگاه با ترفند‌های گوناگون دوستانم 

را برای پاکنویس آن‌ها به کار می‌گرفتم.
‌ اما همه خاطرات این چهار ســال شیرین و 
لذت بخش نبود، به یاد درس مبانی عرفان 
و تصوف افتادم، درســی که شاید به خاطر 
علاقــه به آن، ادبیــات را انتخاب کردم‌. اما 
وقتی دیدم اســتاد آن درس حاضر نیست 
به ســوال‌های یک معلول جسمی- حرکتی 
پاســخ دهــد دل شکســته شــدم و اکثر 
کلاس‌هایــش را غیبت کــردم و با این که 
علت غیبت‌هایم را به او گفتم تا پایان دوره 
کارشناسی در هیچ کلاســی به من گوش 
نداد.‌ اما شگفتی از دانسته‌های بسیارش مرا 

وادار میک‌رد که باز با او کلاس بردارم.
  به ترمینال آزادی رسیدم، جای کلاه را روی 
ســرم محکم کردم و به سمت اتوبوس‌های 
رجایی شــهر راه افتادم. بخــش دیگری از 
خاطرات دوره دانشــجویی‌ام که در مســیر 
رفت و‌ آمد شــکل گرفــت در ذهنم تداعی 
شــد. به یاد رانندگانی افتــادم که به خاطر 
وضعیت فیزیکــی‌ام از من پول نمی‌گرفتند 
و رانندگانی که تا مطمئن نمی‌شــدند پول 
دارم سوارم نمیک‌ردند و من مجبور می‌شدم 
با هر دو گروه بحث و جدل کنم و اگر روزی 

با راننده‌ای بحثم نمی‌شد تعجب میک‌ردم.
  خاطرات تلخ و شیرین چهار ساله به ذهنم 
فشار می‌آورد و جســمم خسته‌تر و پاهایم 
بیش‌تــر به زمین کشــیده می‌شــد و تنها 

آرزویم دیدن اتوبوس‌های رجایی شهر بود.
به اتوبوس رسیدم، بالای پله‌ها مردی شیشه 
عسل به دست ایستاده بود و با چرب زبانی 
می‌خواست آن‌ها را به مســافران بفروشد. 
همین کــه پایم را روی پله اول گذاشــتم 
تبلیغ از عســل‌هایش را قطع کرد و گفت: 

»خانم‌هــا، آقایان یه کمکی هم به این 
بنده خدا بکنید ثــواب داره.« چند ثانیه‌ای 
نگذشــت که فهمیدم منظور آقا من هستم 
که با آن وضعیــت دارم از پله‌ها بالا می‌آیم 
و لابــد از کلاه بافتی‌ام فکر کرده می‌خواهم 

درخواست کمک مالی کنم!
کنترل عصبی‌ام را از دست دادم فریاد زدم 
و کارت دانشجویی‌ام را به او و همه مسافران 
نشــان دادم‌ اما انگار کارساز نبود و همین 
که به عقــب اتوبوس می‌رفتــم تا صندلی 
خالی پیدا کنم دســت‌هایی با پول خرد به 

طرفم‌آمد که بیش تر عصبی‌ام کرد.
هوا تاریک شــد. به رجایی شــهر رسیدم و 
یــادم افتاد که باید به منــزل خیاط مادرم 
بروم و لباسش را بگیرم. به در منزل رسیدم 
و زنــگ زدم. خیــاط از آیفــون جواب داد 
کیه؟ گفتم: »حسینی هستم، لباس مادرمو 
می‌خوام.« چند دقیقه گذشــت‌ اما خبری 
نشــد دوباره زنگ زدم آیفون را برداشت و 
گفت: »از پنجره می‌انــدازم.« گمان کردم 
می‌خواهد لباس را داخــل نایلون بگذارد و 
از پنجــره بیاندازد. بــالا را نگاه کردم دیدم 
خانم خیاط کیسه‌ای حاوی پول خرد را به 
سویم پرتاب کرد. خنده‌ام گرفت، بلند گفتم 
شــلوار رو می‌خوام. پرسید شام می‌خوای؟ 
ناگهان مرا شناخت و گفت: »ببخشید پسر 
خانم حسینی هستید؟« پایین‌آمد شلوار را 
به دستم داد و کلی معذرت خواهی کرد به 
طــرف خانه راه افتــادم و در راه به اتفاقات‌ 
امروز فکر کردم خاطرات آخرین روز زندگی 

دانشجویی.
  به این فکر کــردم که چرا خاطره آخرین 
روز زندگی دانشــجویی یــک معلول باید 
با دو حادثه تلخ همراه باشــد. حوادثی که 
آن‌ها  باعث  مــردم  قضاوت‌هــای عجولانه 
می‌شــود، قضاوت‌هایی که طی آن معلولان 

را فقیر و بی‌بضاعت می‌پندارند

خاطرات تلخ یک معلول
     در آخرین روز دانشگاه

سیدمحسن حسینی طه
کتاب: شکفتن در کویر

زمزمـــــــــــه

نخستين و بالاترين پيروزي، 
تسلط بر خويش است

افلاطون
 فيلسوف يوناني

 )428 – 348 ق.م(
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تعجب نکنید! درکشور ما محیط‌های ایزوله منحصر به بیماری‌های خاص و یابیماری‌های 
واگیرداری که سلامت جامعه را تهدید میک‌ند نیست. با نگاهی موشکافانه به اقلیت جامعه‌ای 

که به دلایل مختلف دچار معلولیتی شده‌اند می‌توان به این واقعیت تلخ پی‌برد که آنها نیز به نوعی 
درمحیط‌های ایزوله‌ای بســر می‌برند که کم‌توانی جسمی و عوامل بازدارنده بیرونی به این روند فرسایشی 

دامن زده و درک و فهم آنان را از مســائل پیرامونشان زیر ســوال می‌برد. به راستی معلولیت یعنی پایان راه؟ 
یعنی توقف همه فعالیت‌ها و قطع ارتباط با دنیای بیرون؟ آنچه مســلم است در محیط خانه و خانواده تمهیدات 
لازم برای رفاه و آســایش فردی که دچار معلولیت اســت تا اندازه‌ای فراهم می‌شــود و همین امر باعث می‌شــود 
او محیــط خانه را به هر جای دیگری ترجیح دهد. اگر کودکی باشــد آموزش‌های اولیــه را در محیط‌های ایزوله‌ای 
می‌گذراند که همه مانند خودش از معلولیتی رنج می‌برند و در آنجا نگاه‌های متعجب هیچگاه بروی او سنگینی نمیک‌ند 
تا اینجای کار هیچ مشــکلی وجود ندارد اما او همیشــه کودک نمی‌ماند روزی می‌رسد که باید مانند دیگران برای گرفتن 
نان در صف بایســتد، سوار تاکسی شــود، به ادارات مراجعه کند و اگر توانسته باشــد کمی فراتر از چارچوب‌ها بیاندیشد 
وارد دانشــگاه شود و برای امرار معاش شــغلی را برگزیند اما همه اینها به‌نظر ناممکن می‌رسد روی صندلی چرخ‌دار، یا با 
آن عصا و یا با آن ســمعک و یا... نه، هر چقدر هم که تلاش کند باز هم در ابتدای راه متوقف می‌شــود او در شــهر خودش 
غریبه‌ای اســت که ســنگینی نگاه دیگران قدم‌هایش را سســت و اراده اش را برای ادامه راه متزلزل میک‌ند. فرهنگ بیمار 
جامعه معلولیت را منحصر به قشری خاص می‌داند این واقعیتی است که در هیچ کجا به زبان آورده نشده اما می‌توان حس 
کرد. معلولیت در هر کجا و در هر زمان ممکن اســت برای هر کســی رخ دهد. آیا پس از معلولیت در روزها و ماه‌های اول 
که فرد با بحران‌های روحی شــدید روبه‌رو اســت و ادامه زندگی را برای خود ناممکن می‌پندارد مشاوری هست تا ذهن او 
وخانواده‌ای را که با شــوک ناشی از معلولیت فرزندشــان روبه‌رو هستند برای قبول واقعیت موجود آماده سازد؟ آیا برای 
کنار آمادن با شرایط جدید آموزش‌های مقدماتی به او و خانواده اش داده می‌شود؟ جواب منفی است و این یعنی بیش 
از اندازه مواظب ســامتی خودتان باشــید اگر تصادفی و یا بر اثر بیماری یا هر اتفاق دیگری دچار معلولیت بشوید تنها 
هســتید و خودتان به تنهایی باید راه حل مشکلات بی‌شــماری که با آن مواجه می‌شوید را پیدا کنید. شما دیگر یک 
شــهروند عادی محسوب نمی‌شوید. شــما نیاز به امکانات خاص دارید تا بتوانید مانند دیگران حضور اجتماعی داشته 
باشــید و این امکانات یا وجود ندارد یا آنقدر محدود اســت که برای استفاده از آنها باید تا مدت‌ها انتظار بکشید. پس 
توصیه می‌شــود دچار معلولیت نشــوید و اگر از بد روزگار سلامتی خود را از دست دادید به محیط‌های ایزوله عادت 

کنید چرا که خارج از این محیط‌ها زندگی کردن کار دشواری است. 
روند عادی‌سازی حضور معلولان در کنار دیگر اقشار جامعه و فرهنگ‌سازی در این حوزه نیاز به تامل و بررسی‌های 
تخصصی دارد و باید از جایی شــروع کرد و حقوق فراموش شــده افرادی را که بــی هیچ جرمی محکوم به ماندن 
در محیط‌های بســته شــده‌اند و درک و شعور و توانایی‌های بالای ذهنی آنان گاها نادیده گرفته شده است به آنان 
بازگرداند. مگر نه اینکه بنی آدم اعضا یکدیگرند پس نادیده گرفتن عضوی که دچار نقص یا مشــکلی شــده است 
نمی‌تواند راه حل درســتی باشد چون جایی هست که جز تو هیچ کس قادر به پر کردن آن نیست و کاری هست 
که جز تو هیچ کس قادر به انجام دادن آن نیست. پس باید کمک کرد تا عضو آسیب‌دیده توانایی‌های سابقش را 
تا حدودی بدست آورد، یا با آموزش و حمایت او را به سوی کسب توانایی‌های جدید و کارآمد سوق داد و باید 
باور کرد معلولیت احتمالي است برابر براي همه، پس باید تمهیدات لازم را اندیشید تا در زمانی که سلامتی به 
هر دلیلی به خطر می‌افتد ما باز هم بتوانیم به زندگی همانند گذشته ادامه دهیم و بتوانیم از توانایی‌هایمان 

برای پیشبرد اهدافمان استفاده کنیم. 
مناسب‌سازی فضای شهری و فرهنگ سازی در جامعه می‌تواند بستر مناسب را برای حضور معلولان در 
جامعه آماده ســازد و تا آن روز باید آموزش مهارت‌های زندگی و رویارویی با موقعیت‌های تازه‌ای که 
شاید برای ما چندان هم دلچسب نباشد و همچنین هم سو شدن با تغییرات را از محیط خانواده‌ها 
آغاز کرد و کودکان را در مدارس با این مهارت‌ها آشــنا نمود تا در آینده شاهد باشیم که در هر 
کجای این شهر پله‌ای است در کنار آن رمپی قرار دارد و معلولان در کنار ما از امکانات شهری 
اســتفاده میک‌نند و هم چون دیگران و براحتی به فعالیت‌های روزمره‌شان ادامه می‌دهند و 
ما با دیدن تلاش و همت‌شــان نیرو می‌گیریم. این رویایی اســت که امید داریم روزی به 

واقعیت برسد و روند ایزولاسیون معلولان برای همیشه متوقف شود. 

روند ایزولاسیون معلولان
ترانه میلادی

با نشـــریات  42

 انتشار نشریه سراســری با موضوع معلولیت سابقه چندان طولانی در 
کشــور ما ندارد. اولین نشریه این حوزه با نام »حرکت« به مدیرمسئولی 

رضا عبدالهی در دهه هفتاد منتشر شد.
اگر چه »حرکت« عبدالهی این یار درد آشنای معلولان نیز بعد از مدتی از 
حرکت باز ایستاد اما او »صفحه با معلولین« را در روزنامه اطلاعات تا یک 

دهه بعد هم حفظ کرد.
دیگر از انتشار نشریه سراسری در حوزه معلولان خبری نبود تا یک دهه 
بعد که کانون معلولان توانا با همت والای مهندس موسوی دست به  تجربه 
بزرگی زد و آن انتشار نشریه سراسری با نام »توانا« بود. نشریه‌ای که اگر 
چه در خارج از پایتخت به روی گیشه‌ها رفت اما تمام استانداردهای یک 

نشریه حرفه‌ای را با خود به همراه داشت.
»توانا« با جــذب نیروهای جوان، خوش فکر، قلم به دســت و با انگیزه 
حرکتی تاثیرگذار را در فضای رســانه‌ای کشــور ایجاد کرد و با تکیه بر 
توانمندی‌هــای خود عزیزان دارای معلولیت به عنوان تنها نشــریه این 

حوزه حضور خود را در پیشخوان مطبوعات ثابت کرد.
در این شماره از فصلنامه توان‌یاب به معرفی این نشریه می‌پردازیم. 

ماهنامه فرهنگی اجتماعی پیک توانا

توانا،  پیــک  اجتماعی  فرهنگی  ماهنامــه 
به عنوان اولین ماهنامــه اختصاصی ویژه 
معلولان در کشــور، کار خود را از ســال 
1386 آغاز کرده و تاکنون 49 شــماره از 

آن انتشار یافته است. 
صاحــب امتیاز ایــن ماهنامه سراســری، 
کانــون معلولین توانا و مدیر مســئول آن 
محمدرضا‌ هادی‌پور اســت کــه در حال 
حاضر مدیرعامــل کانون معلولین توانا نیز 

هستند. 
پیــک توانا همچنین در حــال حاضر تنها 
ماهنامه فعالی اســت که به مسایل حوزه 
معلــولان می‌پردازد و تقریبا می‌توان گفت 
ادارات بهزیستی در تمام استان‌های  کلیه 
کشــور و اغلب مراکــز مرتبط بــا حوزه 
معلــولان و نیز جمع کثیــری از معلولان 

کشور نسبت به آن شناخت کامل دارند. 
این ماهنامه فرهنگــی ـ اجتماعی با تیراژ 
10 هزار نســخه به کلیه مراکز بهزیســتی 
توانبخشــی،  اســتان‌ها، مراکز  تمــام  در 
کاردرمانی، فیزیوتراپی‌ها و همچنین برای 
اعضای کانون معلولین توانا ارسال می‌شود. 
باید گفت این ماهنامه سراسری سه هدف 

اصلی را دنبال میک‌ند:
- تغییــر نگرش جامعه نســبت به پدیده 

معلولیت و توانمندی معلولان
- آشــنا کردن معلولان و خانواده‌های آنها 

با حقوق خود
- اطلاع رســانی عمومی و دفاع از حقوق 

معلولان
ایــن نشــریه در طــول 6 ســال فعالیت 
مداوم در این ســه عرصه توانسته گام‌های 

چشمگیری بردارد. 

ترویــج فرهنــگ معلولیــت محدودیــت 
است نه ناتوانی، نشــان دادن توانایی‌های 
معلولان، معرفی معلــولان نخبه و موفق، 
انعــکاس موفقیت‌های زوج‌هــای معلول، 
ترویــج فرهنگ ازدواج معلولان، القای این 
فرهنگ که خانواده‌ها داشتن فرزند معلول 
را به عنوان یــک مصیبت نگاه نکنند بلکه 
آن را موهبت الهی بدانند رصد کردن نحوه 
استان‌های  در  معلولان  به  خدمت‌رســانی 
مختلف، انعکاس ایــن فرهنگ که معلولی 
که شــغل داشته باشد دیگر معلول نیست، 
درج اخبار و اطلاعات مهم حوزه معلولان، 
تنها بخشــی از مسایلی است که پیک توانا 
با پرداختن به آنها در بحث فرهنگ سازی 

گام برمی‌دارد. 
بــا قوانین  همچنین آشــنا کردن جامعه 
مرتبط با حوزه معلولان در سایر کشورها، 
اماکــن  مناسب‌ســازی  ضــرورت  درج 
آموزشــی، اداری، فرهنگــی و. . . بــرای 
تســهیل دسترســی و حضور معلولان در 
جامعه، انعکاس مســئله اشتغال معلولان، 
پیگیری  کارآفرینی،  برای  معلولان  ترغیب 
مســایل مربوط به اســتخدام معلولان از 
مسئولان، تشــویق کارفرمایان برای جذب 
و اســتخدام نیروهای معلول و آگاه سازی 
مسئولان نســبت به اعمال قوانین تشویق 
بــرای کارفرمایانــی کــه بــرای معلولان 
به  ایجــاد اشــتغال میک‌ننــد، پرداختن 
مســایل ورزشی و فواید آن برای معلولان، 
پرداختــن به مســایل آموزشــی و بیان 
ضرورت آموزش برای معلولان و داشــتن 
نگاه علمی به مســایل درمانی معلولان، از 
دیگر مسایلی است که پیک توانا پرداختن 
به آن وآگاه‌ســازی عمومی در آن رابطه را 

وظیفه خود می‌داند. 

کانون معلولین توانا نیــز به عنوان الگوی 
موفقی که توانسته برای حدود 300 معلول 
ایجاد اشتغال کرده و دست به حرکت‌های 
فرهنگی، اجتماعــی بزند از دیگر مواردی 
اســت که در پیک توانا معرفی می‌شود تا 
نشــان بدهد که این ســازمان مردم نهاد 
قابلیــت اجرایی کردن شــعارها و به قالب 
عمــل درآوردن آن را داشــته و بگویــد 
ســازمان‌های مردم نهاد نیــز می‌توانند با 
برای  قدرتمنــدی  بازوی  خــود،  عملکرد 
تامیــن خواســته‌ها و اهــداف دولت بوده 

باشند. 
 اما کانــون معلولین توانا به عنوان صاحب 
امتیاز این ماهنامه سراسری، با این نگرش 
کــه اغلب معلولان به دلیل عدم اشــتغال 
و نداشتن اســتقلال مالی و البته به دلیل 
داشــتن دغدغه‌هــای بی‌شــماری که در 
حوزه‌هــای مختلــفِ درمان، اشــتغال و. 
. . دارنــد لذا کمتر به فکــر تهیه خوراک 
فرهنگی هســتند و کانون ایــن افتخار را 
دارد کــه این بســته فرهنگــی را به طور 
رایــگان در ســبد فرهنگــی خانواده‌های 

جامعه هدف قرار بدهد. 
بایــد گفت تامیــن کلیــه هزینه‌های این 
ماهنامه، تاکنون برعهــده کانون معلولین 
توانــا بوده و کانون نیز از محل کارگاه‌های 
تولیدی خود کســب درآمد کــرده و این 
درآمد را در راستای فرهنگ‌سازی عمومی 
و بــاور توانمندی‌هــای معلــولان، صرف 

اجرای امور فرهنگی میک‌ند. 
همچنین ســایر هزینه‌های ایــن ماهنامه 
سراسری اعم از هزینه چاپ، پست، هیات 
تحریریــه، دفتر و. . . را نیز کانون معلولین 

توانا تامین میک‌ند. 
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بعضي از مردم نه تنها افراد داراي معلوليت 
را درك نمي‌كننــد بلكه با ابراز دلســوزي 
مصنوعــي و لحظه‌اي، باعــث رنجش اين 
افراد مي‌شوند: »الهي شكر«، »خدا شفات 
بده«، »عزيــزم اصلا ناراحــت نباش«  و 
... جملاتي اســت كه معمــولا تاثيري در 
بهبــود روحيه‌ي معلــولان ايجاد نمي‌كند 
اما بســياري از افراد بــراي ارضاي حس 
دروني خودشــان هم كه شده اين جملات 
را بيان مي‌كنند. برخي قطره اشــكي هم 
مي‌ريزنــد تا نمايش درامــي كه در ذهن 
خود ســاخته‌اند را كامل كنند. در مثنوي 
معنوي آمده: »اشــك خون دل اســت و 
به قيمت غــم به آب زلال تبديل شــده، 
ارزش اشــك از نان بيشتر است«. معمولا 
اين افــراد به هيچ‌كس كمــك مالي قابل 
توجهي هم نمي‌كنند اما اگر ته جيبشــان 
كي اسكناس 50 توماني پيدا شود از دادن 
آن بــه فرد دارای معلولیــت دریغ ندارند. 
توجهي هم به جايــگاه و موقعيت آن فرد 
ـ كه ممكن است شــخص متمولي باشد، 
نمي‌كنند و قرائت آنها از شخصيت او، تنها 
كم‌تواني جسمي‌اش است. البته اين مساله 
در دهه‌هاي گذشــته بسيار بيشتر از امروز 

ديده مي‌شد.
بعضي‌هــا با تصــور خودشــان از نيازهاي 
افراد، نوع كمك را تشــخيص مي‌دهند و 
بر اين تشخيص پافشاري مي‌كنند. اين‌كه 
مــا چطور راه‌هاي كمك به افــراد را بهتر 
از خودشان تشــخيص مي‌دهيم كي بحث 
است اما بحث ديگر اين است كه چرا وقتي 
به اشتباه بودن آن راه پي مي‌بريم، سريعا 
ســرد مي‌شويم و تلاشــي براي يافتن راه 

جديد از خود نشان نمي‌دهيم.
از طرف ديگر اگر فــرد دارای معلولیت به 
طور مداوم نياز به كمك جســمي داشته 
باشــد، بجــز افــراد خانــواده و اطرافيان 
نزدكي، كمتر كسي حاضر مي‌شود هميشه 
بــه او كمك كند و افراد خيلي زود از ارايه 

اين كم‌كها خسته مي‌شوند.

به طور كلي آدم‌ها تا وقتي براي بسياري از 
ما محترمند كه درخواست كمك نمي‌كنند 
و به محض انجام درخواســت، از چشم‌مان 
مي‌افتند. جالب اين‌جاست كه قبل از اين 
اتفاق، همه سعي مي‌كنيم از نيازهاي افراد 
مطلع شــويم تا آن را برطرف كنيم. حتي 
بعضي‌ها در كمك كردن به ديگران، تا مرز 
به دردســر انداختن طرف مقابل هم پيش 
مي‌رويم، اما در عين حال دوســت نداريم 
از زبــان خود آن فرد بشــنويم كه نياز به 

كمك دارد.
مســاله كمك فيزكيــي به افــراد داراي 
معلوليــت از جمله كنش‌هايي اســت كه 
معمولا قبل از درخواســت انجام مي‌شود. 
اين‌كه ما دوســت داريم بــه افراد كمك 
كنيم خوب است اما اگر اين كمك اصولي 
نباشد، نه تنها تاثيري نخواهد داشت بلكه 
اين  باعث سخت‌تر شــدن وضعيت  گاهي 
افراد می‌شــود. بنابراين بهتر است قبل از 
انجام كمك از فــرد داراي معلوليت، لزوم 

انجام كمك و نحوه‌ي آن پرسيده شود.
در بيشــتر مواقع توانايي‌هاي افراد دارای 
معلولیت شــايد از توانمندي‌هاي اطرافيان 
غيرمعلولشان نيز بيشتر باشد اما اغلب اين 
توانايي‌ها پشت عينك ظاهربيني اطرافيان 
)بخصــوص آدم‌هاي گذري( آن‌قدر تاركي 

است كه اصلا ديده نمي‌شود.
بايد توجه داشــت براي بســياري از افراد 
داراي معلوليت، كمك فيزكيي در اولويت 
نيازهايشــان قرار ندارد بلكه اين افراد در 
جامعه‌ي كنوني با مشكلاتي درگير هستند 
كه فراتر از دريافــت كم‌كهاي روزمره و 
عادي اســت؛ مشــكلاتي همچون مناسب 
نبودن اماكن و معابر، نبود وســايل نقليه 
عمومي مناســب براي اين افراد، تحصيل، 
مسكن، ازدواج و اشتغال از اهميت بيشتري 
افراد دارای معلولیت برخوردارند كه  براي 
بــه دليل اطلاع نداشــتن بســياري افراد 
جامعه از اين مشكلات، كمتر اقدامي براي 
رفع آنها صورت گرفته كه لازم اســت در 

بيشتري  اين مسائل اطلاع‌رساني  خصوص 
شــود. وظيفه‌ي آن هم بر عهده‌ي وسايل 

ارتباط جمعي است.
اگــر نــوع كمك كــردن به افــراد دارای 
معلولیــت، از ســر ضعيف انگاشــتن فرد 
دارای معلولیت و دلسوزي باشد، به خودي 
خود شــكل ترحم ميي‌ابد؛ اين همان مرز 
درك و ترحــم اســت. مرز بيــن اين دو 
واژه بســيار پررنگ اســت اما اغلب توسط 
اطرافيان ديده نمي‌شــود؛ بــه طوري كه 
هرگاه افراد دارای معلولیت سخن از درك 
به ميان مي‌آورند ســريعا حس دلســوزي 
به افراد دســت مي‌دهد و ســيل اشك و 
حســرت را به سوي آنها ســرازير مي‌كند. 
درك افراد دارای معلولیت يعني پذيرفتن 
محدووديت‌هــا، قبــول توانايي‌ها و دادن 
فرصت متناسب با نوع معلوليت به آن فرد. 
بنابراين بايــد توجه كرد كه اين واژه هيچ 

نسبتي با »ترحم« پيدا نمي‌كند.
باید بــا اتخاذ تدابير فرهنگي، به ســمتی 
بیــان واقعیات  حركت كــرد که ضمــن 
زندگی یــک فــرد دارای معلولیت اعم از 
معلول حرکتی و ذهنــی، راهکارهای رفع 
مشــکلات این قشــر از جامعــه و به‌ویژه 
اصــاح نگاه جامعــه به آنهــا مدنظر قرار 
گیرد. از طرف دیگر دســتگاه‌های مسوول 
به این مهم هدایت شــوند که افراد دارای 
معلولیت نباید به دنبال حقوق خود بدوند 
و از وضعیت و شــرایط جســمی یا روانی 
خود مایــه بگذارند تا بلکه جزئی از حقوق 
خود را اســتیفا کنند بلکه بايد به صورت 
اتوماتیــک‌وار حقوق این افراد به آنها داده 

شود.
به طور كلي برخي چالش‌هاي توانمندي و 
اشــتغال افراد دارای معلولیت، اجرا نشدن 
قوانين مربــوط به افــراد دارای معلولیت 
توســط دولت، عدم آشــنايي دستگاه‌هاي 
نظارتي بــا حقوق افــراد دارای معلولیت، 
نبود شــغل مناســب توانايي افراد داراي 
معلوليــت، چالش‌هــاي تحصيلــي، نبود 

محدوديت‌هايي كه
		  	               	 درك مي‌شوند!  با كي اسكناس

مجيد انتظاري
برنامه‌اي مشــخص از ســوي افراد دارای 
 NGO معلولیت، نگاه غيركارشناســانه‌ي
ها درخصوص اشــتغال، نبود فرهنگ نگاه 
توانمنــدي بين افراد جامعــه و خانواده‌ها 
نســبت به افــراد داراي معلوليت، كمبود 
وســايل كمك توانبخشي و مناسب نبودن 

معابر و اماكن است. 
دســتگاه‌هاي  و  ارگان‌ها  وزارتخانه‌ها،  اگر 
مختلف طبــق قانون 16 مــاده‌اي حقوق 
افــراد داراي معلوليت بــه وظايف قانوني 
خود عمل كنند، بسترســازي براي حضور 
اين افراد در جامعه و توانمندي‌شان فراهم 
از کارشناسان سیاسی و  مي‌شود. بسیاری 
اقتصادی کشــورها معتقدنــد باید از تمام 
ظرفیت انسانی در جهت تولید و پیشرفت 
اســتفاده شــود و بالطبع عدم اســتفاده 
مناســب از این پتانسیل کافی است تا آن 
کشــور را با لفظ »معلــول« خطاب کنیم. 
بنابراين فرآيند توانمندســازي و استقلال 
افــراد داراي معلوليت بايــد جدي گرفته 
شــود كه برنامه‌ريــزي در تمام ســطوح 
فرهنگي، اجتماعي، اقتصادي و سياسي را 

مي‌طلبد.
آمارهــا نشــان مي‌دهــد طي ســال‌هاي 
اخير خروج افــراد دارای معلولیت از چتر 
حمایتی ســازمان بهزیستی نه تنها کاهش 
نیافته، بلکه هر ســاله شــاهد افزایش این 
این نشــان می‌دهد یک  بوده‌ایــم.  تعداد 
جــای کار ایراد دارد که بــه نظر آن ایراد 
بــه سیاســت‌گذاری‌های کلان و نادیــده 
گرفتن نقش محوری سازمان‌ها در سلامت 
افراد دارای  جامعه مربوط می‌شود. خروج 
معلولیت از چتر حمایتی دولت و ورود آنها 
به عرصه‌های شــغلی، مطلوب‌ترین شکل 
با نيل  توانمندسازی اســت كه اميدواريم 
به اين هدف، بخــش زيادي از نگرش‌هاي 
منفي اجتماعي نسبت به این افراد اصلاح 

شود.
ســوتیتر : اگر نوع كمك كــردن به افراد 
دارای معلولیت، از سر ضعيف انگاشتن فرد 
دارای معلولیت و دلسوزي باشد، به خودي 
خود شــكل ترحم ميي‌ابد؛ اين همان مرز 

درك و ترحم است
آمارهــا نشــان مي‌دهــد طي ســال‌هاي 
اخير خروج افــراد دارای معلولیت از چتر 
حمایتی ســازمان بهزیستی نه تنها کاهش 
نیافته، بلکه هر ســاله شــاهد افزایش این 
تعداد بوده‌ایم. این نشان می‌دهد یک جای 

کار ایراد دارد.

یکی بود یکی نبود. یک روز که بهار کم کم خود را مهیا میک‌رد 
تا مهمان خانه‌ها شود و عطر شکوفه‌های بهار و شمیم زندگی 
دل‌ها را نوازش میک‌رد و نسیم بهاری زندگی دوباره را به دنیا 

نوید می‌داد، کودکی از شادی در پوست خود نمی‌گنجید. کودکی 
5-6 ساله که کاش در خاطراتش جای می‌ماند. همان روزهایی 
که پدر قبل از تحویل سال نو با میوه، آجیل و شیرینی به خانه 
می‌آمد، مادرو مادربزرگ خانه را آب و جارو میک‌ردند و حوض 
آبی کنار خیاط پر از ماهی قرمز بود و کاش در همان روزهای 

کودکی جای می‌ماند. همان روزهایی که وقتی سال تحویل 
می‌شد پدرم دست‌هایش را روی شانه‌های خسته‌ام می‌گذاشت 

و از لای قرآن اسکناس نو که بوی زندگی می‌داد را  عیدی 
می‌داد. کاش قدرش را می‌دانست، همان روزهایی که مادر روی 
مخمل صورتی هفت سین می‌چید و پدر قبل از عید، او را برای 
خرید لباس نو به بازار می‌برد. کاش در آن روزها می‌ماند همان 

روزهای کودکی با کیف قرمزی که پر از عیدی می‌شد و او برای 
خرید عروسک مو مخملی نقشه کشیدم. کاش کسی می‌فهمید 
نوروز یک روز نو، زندگی نو و بهاری دوباره است روزی است که 

خاطرات خوب را هر روز تازه کنیم. 

پریا تشکرینوروز، روز نو، زندگی نو

زمزمـــــــــــه
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ناتواني و معلوليت پديده‌اي ‌است که ازديرباز 
همراه بشر بوده است. پيشرفت‌هاي علمي 
و فن آوري دو زمينه متفاوت را در برخورد 
با اين مســاله فراهم نموده است. صنعتي 
فناوري‌هاي  شدن، شهرنشــيني و رشــد 
جديد موجبــات ايجاد زمينه‌هاي مختلفي 
از جمله ســوانح و حــوادث را براي ايجاد 
معلوليت‌ها فراهم کرده اســت و از ســوي 
ديگر پيشــرفت‌هاي علمــي، مراقبت‌ها و 
درمان‌ها و خدمات توانبخشي زمينه حفظ 
و بقای بيشــتر افراد معلــول در جامعه را 
باعث گرديده اســت. بنابراين هرروز شاهد 
افــراد داراي معلوليت در  حضور بيشــتر 
جامعه هستيم که خواستار مشارکت فعال 
در توسعه اجتماعي جامعه خويشند. يکي 
از اين ناتواني‌ها مساله ضايعه نخاعي است 
که چند وجهي بــودن وضعيت فرد، تنوع 
خدمات مورد نياز و دائمي بودن ناتواني‌ها 
و معلوليــت ايجاد شــده توجــه و عنايت 

ويژه‌اي را طلب ميک‌ند.
صدمــه بــه نخــاع از مخاطره‌آميزتريــن 
آســيب‌ها مي‌باشــد که پتانســيل ايجاد 
اختلال در دستگاه‌هاي بدن و حتي تهديد 

حيات فرد را دارا مي‌باشد.
نخاع يا طناب نخاعي بخشــي از سيســتم 
اعصاب  سيســتم  اســت.  مرکزي  اعصاب 
مرکزي از دو قســمت عمده، يعني مغز و 
نخاع تشکيل شده است. نخاع بافت بسيار 
ظريفي اســت که توسط تعدادي استخوان 
محافظــت مي‌شــود. به اين اســتخوان‌ها 
مهره گفته مي‌شــود. نخاع در وســط اين 
مهره‌ها قــرار گرفته و به محل قرار گرفتن 
نخاع کانال نخاعي گفته مي‌شــود. مهره‌ها 

حفاظت از نخاع را بر عهده دارند.
طناب نخاعي، اســتوانه‌اي از بافت عصبي 
اســت که ضخامــت آن تقريبــاً به‌اندازه 
انگشــت کوچک بوده و 38 تا 45 سانتي 
متر طول دارد. از ســوراخ جمجمه شروع 
مي‌شود به طوري که از بالا به بصل النخاع 
در ارتبــاط اســت و درون کانال ســتون 
مهره‌اي، تا ســطح قاعده بدنه اوليه مهره 
کمري 1% پايين کشــيده شــده اســت و 
در آنجا به دســته‌اي از رشته‌هاي عصبي 
بنام اعصاب دم اســبي ختم مي‌شود. اين 
اعصاب از مناطق کمري و خاجي ســتون 

فقرات بيرون مي‌آيند. طناب نخاعي از 31 
قسمت تشــکيل شده است که از هر کدام 
يک جفت عصب خارج مي‌شــود. ضخامت 
اين طناب در نقاط مختلف متفاوت است. 
در نواحي گردني و کمري قدري ضخيم‌تر 

مي‌باشد.
ممکن است نخاع در اثر بيماري و يا ضربه 
به فردي  ببيند. ضايعه نخاعــي،  آســيب 
اطلاق مي‌شــود که به هر علتــي، اعم از 
ضربه، بيماري‌هاي مادرزادي، بيماري‌هاي 
عفوني، تومورمغزي يا سرطان، بيماري‌هاي 
مغزي و عروقي و يا حتي مراحل پيشرفته 
فتق ديســک، نخاع دچار آسيب شده که 
نتيجه آن ايجاد عوارض حرکتي و حســي 
و يــا اتونوميک يــک يا چند‌انــدام و تنه 

مي‌باشد.
علــت ضايعه نخاعــي به دو دســته کلي 

تقسيم مي‌شوند:
عوامل با منشــاء خارجي: ضربات شــديد 
و ناگهانــي، تصادف رانندگي، ســقوط از 
بلندي، صدمات زمان تولد، صدمات ناشي 

از گلوله، صدمات ناشي از ورزش
عوامل با منشــاء داخلي: تومورهاي مغزي 
و نخاعــي، عفونت‌ها، ميليــت، اختلافات 
عروقي، تغييرات دژنراتيو )تخريب‌ديسک(، 
ادم، هماتــوم و پارگــي ديســک، موليپل 
اســکلروزيس، اختــالات مايعات نخاعي، 

التهاب سلول‌هاي نخاعي.
ضايعه نخاعي بيــش از وقايع ديگر، باعث 
آســيب به شخص مي‌شــود. در اثر ضايعه 
نخاعي ممکن اســت قسمتي يا همه حس 
و حرکت از دست برود. علاوه بر آن ضايعه 
نخاعي باعث عواقب شديد روحي، عاطفي 
و اقتصادي بــراي فرد معلول، خانواده فرد 
معلــول و اطرافيان و جامعه مي‌شــود. 2 
صدمــات ضايعه نخاعي يک واقعه مصيبت 
بار غير منتظره اســت که چندين چالش 
ســازگاري براي شــخص و خانواده او به 
وجود مــي‌آورد. اختلالاتــي نظير کمبود 
حســي، حرکتــي و محدوديــت در انجام 
فعاليت‌هــاي روزانه، مراقبــت از خود، راه 
رفتــن و... همچنيــن باعث آســيب‌هاي 
اجتماعي، هيجاني، روانشناختي، اقتصادي 
و... براي شخص، خانواده و جامعه مي‌شود.

تعــداد افــراد مبتلا بــه آســيب نخاعي 

کــه درســال ۲۰۰۸ در ايــالات متحده 
زندگــي ميک‌رده‌اند، درحــدود ۲۵۹۰۰۰ 
نفر برآوردشــده است و گســتره آن بين 
۲۲۹۰۰۰ تا ۳۰۶۰۰۰ تخمين زده مي‌شود. 
کشــور کانادا اگرچه داراي استاندارد‌هاي 
ايمني بالايي اســت اما هر ساله تعدادي از 
شــهروندان اين کشور دچار آسيب نخاعي 
مي‌شــوند. ايالت انتاريوي کانادا که مرکز 
آن تورنتو مي‌باشد داراي جمعيتي بالغ بر 
13 ميليون و صدو پنجاه هزار نفر اســت. 
هر ساله در اين ايالت حدود ۳۵۰ تا ۴۰۰ 
نفــر دچار آســيب نخاعي مي‌شــوند و به 
زباني ديگر هــر روز يک نفر در اين ايالت 
دچار آســيب نخاعي مي‌گردد و پيش‌بيني 
مي‌شــود که تعداد افراد آسيب نخاعي در 

اين ايالت حدود ۱۲۰۰۰ نفر باشد.
متاســفانه ضايعــات نخاعــي عمدتــاً در 
ســنين جوانــي اتفاق مي‌افتنــد. بيش از 
نيمي از آســيب‌هاي نخاعي )يعني %۵۳( 
در رده ســني بين ۱۶ تا ۳۰ ســال ايجاد 
ســالانه  هزينه‌هاي  مجموع  شــده‌اند)6(. 
آســيب‌هاي نخاعي در ســال ۱۹۹۶ براي 
 ۹٫۷۳ ديــده  فردآســيب  نفــر   ۱۰۶۰۰
بيليــون دلار برآورد شــده اســت که اين 
مبلــغ مجمــوع هزينه‌هاي‌هاي پزشــکي 
و مناســب سازي ســال اول بعد از ضايعه 
است. بعد از گذشت دوره مراقبت‌هاي حاد 
و توانبخشي‌هاي اوليه، افراد ضايعه نخاعي 
متحمــل هزينه‌هــاي مراقبت پزشــکي و 
ويلچر و تجهيزات کمکي و ســاير هزينه‌ها 
مي‌شــوند. ميانگين هزينه‌هاي سالانه بعد 
از دوره بهبــودي حــدود ۲۵٫۲۱۳ دلار 

مي‌باشد)7(. 
در خصوص کشــور ايران با وجود اين که 
آمار دقيقــي از تعداد افــراد دچار ضايعه 
نخاعــي موجــود نيســت ولي ســازمان 
بهزيســتي اعلام کرده اســت که در ايران 
نزديک بــه ۱۲۰۰۰۰ بيمار ضايعه نخاعي 
وجود دارد که به خاطــر حوادث مختلف 
تعــداد آن‌ها روزانه افزايــش ميي‌ابد. مثلا 
در زلزلــه بــم ۳۲۰نفــر به افــراد ضايعه 
نخاعي اضافه شــده و هر ســال ۲۰۰۰نفر 
بــر اثر تصادفــات جاده‌اي بــه اين جمع 
اضافه مي‌گردد. حــدود ۲۰۰۰ نفر نيز به 
بنياد  عنوان جانباز، تحت پوشش خدمات 
شهيد و امور ايثارگران قرار دارند. لازم به 
ذکر اســت با توجه به آمــار بالاي حوادث 
رانندگــي و وقوع حــوادث غيرمترقبه‌ در 
کشور ما، هر ساله مي‌بايستي افراد زيادي 
دچار آســيب نخاعي شوند و بايک بررسي 
اجمالي آمارتعداد افراد آســيب نخاعي در 
کشورهاي توســعهي‌افته، درميي‌ابيم تعداد 
افراد نخاعي در کشــور مي‌بايستي بيش از 
شصت هزار نفر باشد که متاسفانه به علت 

درک و تجربه ‌استقلال ‌در 
افر‌اد ضايعه‌نخاعي و عوامل موثر در آن
سپيده بلوکي

عدم مناسب‌سازي محيط‌هاي شهري کمتر 
شــاهد حضور فعالانه اين عزيزان در سطح 
جامعه هستيم و اين خود باعث خواهد شد 
تعداد زيادي از اعضاي جامعه ما در داخل 
خانه‌هــا منزوي شــده و تمايلي به حضور 
در جامعه نداشــته باشند که اين انزوا چه 
بسا ســامتي آنان را به مخاطره‌انداخته و 
در نهايت هزينه‌هاي سنگيني را بر جامعه 

تحميل مي‌نمايد.
همان طور که قبلا هم اشــاره شد ضايعه 
نخاعــي يک اتفاق وحشــتناک و بســيار 
غم انگيز اســت. اين واقعــه عواقب رواني 
شــديدي براي فرد و خانواده وي به همراه 
دارد و فرد را با خطراتي مانند وابســتگي، 
عوارض ثانويه پزشــکي و اعتياد به داروها 
مواجــه ميک‌ند. بيماران کــه دچار ضايعه 
نخاعي مي‌شــوند در ابتدا بسيار وابسته به 
اطرافيــان خود مي‌گردند و نياز به مراقبت 
ويژه و درعين حال توانبخشي جدي براي 

کاهش اين وابستگي‌ها دارند.
مراقبت‌هاي  ســطح  رفتــن  بــالا  بدنبال 
پزشــکي، درصد بالايي از افــراد مبتلا به 
ضايعــه نخاعي زنده مي‌ماننــد. به عبارت 
ديگر با پيشــرفت تکنولوژي تعداد افرادي 
کــه با ناتواني‌هاي مشــخص بــراي مدت 
طولانــي، زنده مي‌مانند بيشــتر مي‌گردد. 
در نتيجه اين امــر براي مراقبت و زندگي 
عادي فرد درون خانواده مشــکلات تازه‌اي 
به وجود مي‌آيد و مســئوليت‌هاي جديدي 
براي کليه اعضــاي خانواده و به دنبال آن 
استرس‌هاي خاص در بين آن‌ها رواج پيدا 
ميک‌نــد. علــي رغم اين کــه متخصصان 
بهداشتي در مطب و کلينيک‌هاي خود به 
وفور با چنين افرادي ســر و کار دارند اما 
اطلاعات و درک آن‌ها از مسائل اجتماعي 
مرتبط با ناتواني اين بيماران بســيار پايين 
است. ولي در عين حال زمان کوتاه دوران 
بســتري اين افراد در بيمارستان و تماس 
کم متخصصان مربوطه با مشــکلات جدي 
اين بيماران منجر به اين مي‌شود که آن‌ها 
توجه کمتري به مشــکلات حاشــيه‌اي و 
آينده اين بيماران داشــته باشند. زندگي 
با يک فرد ضايعه نخاعي ســاده نيســت و 
نيازمند کســب توانايي ســازگاري فرد و 
خانــواده آن با تغييرات جديد جســماني 
و روانــي فرد مي‌باشــد. ســازگاري يعني 
توانايي درک شــرايط جديد و تلاش براي 
اداره اســترس‌هاي به وجود آمده که البته 
بالا  توانبخشــي  برنامه‌هاي  نهايــي  هدف 
بردن قدرت پذيرش و ســازش با تغييرات 
بــه وجود آمده و کســب مهــارت کنترل 
تحقيقات  اســت.  نگراني‌ها  و  اســترس‌ها 
مي‌گوينــد که ســازگاري بــا ناتواني يک 
فرآيند زمانبر اســت و عوامل متعددي در 

حصول اين ســازگاري نقش دارند. گاهي 
تغييرات اساسي  لازم اســت يک ســري 
در برداشــت و نگاه ديگــران به ناتواني به 
وجود آيــد و گاه لازم اســت فرصت‌هاي 
جديد شــغلي، تحصيلــي و اجتماعي در 
اختيار آنــان گذارده شــود. بنابراين فرد 
با منزوي کردن خود و گوشــه نشيني به 
اين ســازگاري دست نخواهد يافت و براي 
کســب اين مهارت لازم اســت پيوند‌هاي 
عاطفي- خانوادگي گسســته نشود و حتي 
روابط اجتماعي حذف نگردند. بر اســاس 
ديــدگاه جامع توانبخشــي، بايــد از حل 
مشکلات جسماني فراتر رفت و به گشايش 
مسائل و معضلات اجتماعي و محيطي فرد 

مبادرت ورزيد.
بر اســاس تعاريف طبقه بنــدي عملکرد، 
ناتوانــي و ســامت )ICF( از ناتوانــي، 
ناتواني مفهومي اســت که نه تنها مي‌تواند 
متاثر از اختلالات در سطح عضو بوده و يا 
به علت محدوديت در اجراي فعاليت‌ها و يا 
موانع مشارکتي فردي به وجود آمده باشد 

بلکه مي‌توانــد متاثر از عوامــل زمينه‌اي 
)عوامــل فــردي و محيطي( نيز باشــد. 
بنابرايــن دو نفر با آســيب نخاعي در يک 
سطح با اختلالات يکســان و حتي سطح 
فعاليت يا مشــارکت مشــابه به يک‌اندازه 
ناتوان نيستند. بنابراين همانقدر که ميزان 
ناتواني افراد با هم متفاوت اســت و مفهوم 
ناتواني در بين اقشار مختلف فرق ميک‌ند، 
مفهوم و ميزان استقلال هم متفاوت است. 
تعريف همه از اســتقلال تعريف علمي آن 
نيســت. ما به عنوان درمانگر مي‌دانيم که 
هر فردي با وجود هر گونه نقص جسماني 

اگر بداند و ياد بگيرد که مي‌تواند با کمک 
گرفتــن از توانايي‌هاي باقــي مانده خود 
به جامعــه و نقش اجتماعــي خود، حال 
متناســب با توانايي‌هاي جديــد، بازگردد 
انسان مســتقلي خواهد بود. اما آيا تعريف 
و درک بيماران از استقلال مشابه تعاريف 
علمي است؟ واقعيت آن است که در شکل 
گيري مفهوم استقلال، شرايط اجتماعي - 
فرهنگي هر جامعه‌اي نقش اساســي را به 

عهده دارد. 
نگارنده بعد از حدود يک ســال کار کردن 
با افــراد ضايعه نخاعــي و ورود به محيط 
شــخصي زندگي عده‌اي از آنها به اقتضاي 
شغل خود، يکي از مهمترين مشکلاتي که 
به چشــم مي‌خورد انزواي شديد اکثريت 
آنان به خصــوص افراد طبقــات پايين‌تر 
جامعه بود، به عبارت ديگر در ايران پديده 
ضايعه نخاعي به معنــاي حذف از جامعه 
و ‌ترک کليه فعاليت‌هاي اجتماعي تعريف 
شده اســت. بيماران جوان فراواني وجود 
دارنــد که هر کدام بــه علت‌هاي مختلف 

در خانه زنداني شــده و يک نيروي فعال 
جامعه بعد از يک واقعه ناخواسته به اجبار 
بايد تمام عمر خود را در انزواي خانه خود 
بگذراند. اين انــزوا خود موجب پيامد‌هاي 
فراوان از جمله مشکلات روحي و جسمي 
متعددي مي‌گردد که در نهايت هزينه رفع 
اين مشــکلات به جامعه تحميل مي‌شود 
و اين ســيکل معيوب دوباره از سر گرفته 

مي‌شود. 
در عين حال ما همواره افرادي را هم داريم 
که با وجود مشکلات فراوان موجود، سعي 
در فرار از اين شرايط کرده و به جامعه باز 
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مي‌گردند ولي آنها هم هرروز با مشــکلات 
زيادي دست و پنجه نرم ميک‌نند و هر آن 
خطر حذف آنها از محيط اجتماعي وجود 

دارد. 
البته در اين بين افرادي هم هســتند که 
اصلا موضوعي به نام اســتقلال برايشــان 
تعريف شده نيست و اين طور اين موضوع 
برايشــان حل شده است که کليه اعمال و 
وظايف پيش از ضايعه شان بر عهده خانواده 
و جامعه است و ديگران ملزم به تامين آنها 
به عنوان يک فرد از کار افتاده هســتند و 
يا عده‌اي ديگــر حتي‌اندکي با توانايي‌هاي 
بالقوه خود آشنا نبوده و تعريفي از استقلال 
هم ندارند و متاسفانه اين جا خانواده است 
که بايد ايــن بار را بر دوش بکشــد و در 
کل مي‌توان گفت در ايران با آســيب يک 
نفرمتاســفانه کل خانــواده درگير و حتي 
نابود مي‌شــود. از اين رو بر اين شــديم تا 
در يک تحقيق به بررســي درک استقلال 
توســط افراد ضايعه نخاعي و عوامل موثر 
در آن بپردازيــم. در اين تحقيق ما به اين 
نتيجه رســيديم که همه افراد خواسته يا 
ناخواسته در پي استقلال هستند حتي اگر 
اين عبارت را به زبان نياورند ولي همه آنها 
به نوعي در تلاش براي بازگشت به زندگي 
قبل از ضايعه‌اند و اين را اســتقلال مجدد 
خود مي‌دانند. اســتقلال بعــد از ضايعه از 
نظر گروهي يعني تبديل شــدن به همان 
فردي که پيش از ضايعه بوده‌اند و اين يک 
چيز غير ممکن اســت و نتيجه آن رسيدن 
به نقطه‌اي اســت که فرد مي‌پندارد هرگز 
مســتقل نخواهد شــد و اين امر منجر به 
فرو رفتن فرد در افســردگي بيشــتر و از 
دســت دادن تمام توانايي‌هايي است که تا 
به حال داشــته‌اند ولي در اين بين افرادي 
هم هســتند که با اطلاع از اين که ضايعه 
نخاعي مشکلي نيست که قابل درمان کامل 
باشــد به اين نتيجه مي‌رسند که هنوز هم 
مي‌توان مســتقل بود ولي به روشي جديد 
و بــا ديدي جديد به زندگي، پس شــروع 
به تلاش براي کسب مهارت‌هايي ميک‌نند 
که حتي در زمان پيش از ضايعه هم از آن 
مهارت‌ها اســتفاده نميک‌ردند و در نهايت 
به حدي مي‌رســند که واقعــا نمي‌توان به 
آنها انســان‌هايي وابسته گفت. همان طور 
که عنوان شــد ما در ايــن تحقيق به اين 
نتيجه رســيديم کــه يکــي از مهمترين 
عوامل موثر در اين اســتقلال، آگاهي فرد 
اســت و اين که فرد بداند چه اتفاقي براي 
او افتاده و اين مســاله به قــول برخي از 
افراد يک ســرماخوردگي ساده نيست که 
بعد از مدتي خوب شــده و فرد ســامتي 
کاملش را به دست آورد. از اين رو آگاهي 
و اطلاعات يکي از عوامل اوليه مهم و بعد 

از آن پذيرش اتفاق افتاده عامل اساســي 
بعدي اســت که البته کار بســيار بســيار 
دشواري اســت ولي تا فرد مرحله پذيرش 
را با موفقيت پشــت ســر نگــذارد انجام 
مراحل بعدي و تلاش براي پيشــرفت غير 
ممکن مي‌شــود. بعد از آن عوامل فراوان 
ديگري ســر راه فرد هســتند که برخي از 
آنها به خــود فرد بر مي‌گــردد، برخي به 
خانواده و اطرافيان فرد و برخي نيز مربوط 
به جامعه و دولت مي‌شــود. عوامل فردي 
مثل شــخصيت فرد که انســاني با اعتماد 
به نفس و قوي در مقابل مشــکلات باشد 
يــا نه، عوامل مالي فرد براي رفع نياز‌هايي 
کــه هر فرد ضايعه نخاعي با آن دســت و 
پنجه نرم ميک‌ند، آگاهي و يادگيري‌هايي 
که از آن صحبت شــد همه از عوامل موثر 

در استقلال هستند.
 در مورد خانواده نيز بايد گفت در خانواده 
ايراني نزديــکان فرد کاملا مي‌توانند نقش 
دوگانه‌اي در اســتقلال فرد بازي کنند. از 
يک طــرف نقش موثر خانــواده در تامين 
نياز‌هاي عاطفي، مالي و انســاني فرد و از 
طرف ديگــر نقش مهاري خانــواده در به 
استقلال رسيدن او به علت خارج شدن از 
حد اعتدال مي‌باشد. يک فرد در عين حال 
که نيــاز مند کمک‌هــاي عاطفي خانواده 
خود مي‌باشد به استقلال فکري و استقلال 
کاري نيــز نيازمند اســت و اين کار جز از 
اين طريق که خانــواده در حد مجاز به او 
کمک کنند، ممکن نيســت يعني اين که 
خانواده و اطرافيــان بايد بعد از ضايعه در 
کنار فرد بوده و او را حمايت کنند ولي اين 
امر نبايد آن قدر زياد شــود که فرد اصلا 
فکر اســتقلال را از ياد برده يــا نتواند در 
جهت کســب آن تلاشي بکند چون گاهي 
اطرافيــان با کمک‌هاي بيــش از حد از او 

اجازه اين امر را به آن نمي‌دهند. 
عامل ســوم و شــايد بســيار مهم در امر 
اســتقلال فرد مبتــا به ضايعــه نخاعي، 
جامعه اســت. بي‌شــک هر فردي نيازمند 
ورود به جامعه اســت و يکي از جنبه‌هاي 
مهــم اســتقلال در هــر فرد، اســتقلال 
از نظر  اجتماعي اوســت. ولي متاســفانه 
اکثر افراد پذيــرش اجتماعي افراد ناتوان 
در جامعه ما بسيار کم است. اين امر هم از 
جانــب مردم و برخوردهاي آنها با يک فرد 
ناتوان و هم از جهت محيط شهري و نبود 
افراد ويلچري  شرايط مســاعد براي ورود 
به جامعه مي‌باشــد. فقدان مناطق مناسب 
سازي شــده براي معلولان، نبود امکانات 
اشــتغال متناسب با شــرايط افراد ناتوان، 
نگرش و نگاه‌هاي اغلب‌ ترحم انگيز مردم و 
نا آگاهي افراد از وضعيت و شرايط معلولان 
و مشکلات فراوان گروه‌هاي خدمت کننده 

به آنها، همه از عوامل اجتماعي اســت که 
سد راه پيشرفت اين عزيزان است. 

با وجود همه اين مشکلات و سختي‌ها چه 
بســيار دوســتان ضايعه نخاعي ما هستند 
کــه با تمام وجود هــر روز در تلاش براي 
پيشرفت زندگي خودهســتند و با شرايط 
موجــود دســت و پنجه نــرم ميک‌نند. با 
نگاهي منصفانه مي‌توان گفت که اين افراد 
از ما کــه به ظاهر نقصي در جســم خود 
نداريم بســيار مســتقل‌ترند و انسان‌هايي 
بزرگ، آزاد و آزاده هستند که براي زندگي 

کردن با تمام توان مي‌جنگند. 
در ايــن تحقيق، محقق بــا افرادي مواجه 
شــد که با وجود ضايعه گردنــي کامل و 
فلج کليه‌اندام‌هاي خود با اراده و پشــتکار 
توانســته‌اند از پس مشکلات بر آمده و در 
حــال حاضر در مراکز دولتي مشــغول به 
کار هســتند. معلوليــت محدوديتي براي 
آنها ايجاد نکرده و با وجود تمام مشکلاتي 
که هر روز با آن مواجه هســتند به زندگي 
اجتماعي خود چه بسا موفق‌تر از بسياري 

از ما ادامه مي‌دهند. 
 مثــا آقاي غ. ب با وجــود ضايعه گردني 
خود با پشــتکار توانســته اســت حرکات 
از دســت رفته خود را بــاز يابد. در حال 
حاضر راه مــي‌رود و تنها‌ اندکي در تعادل 
مشــکل دارد، حرکات کامل دســت‌هاي 
خــود را بدســت آورده و تنهــا حرکات 
ظريف انگشــتان را ندارد ولي با اين وجود 
خوشنويسي ميک‌ند ومدير ساختمان است 
و با کمک دستان پسر خود حتي کارهاي 
برقي ســاختمان که در آن سر رشته دارد 
را نيــز انجام مي‌دهــد. او هيچگاه خود را 
يک فــرد ناتوان نمي‌دانــد و هر روز براي 
گام برداشتن به آينده‌اي بهتر و مستقل‌تر 

گام برمي‌دارد. 
يــا آقاي م.ا اگرچه يــک ضايعه گردني به 
حســاب مي‌آيند ولي با تلاش و پشــتکار 
خود و با زندگي در يک محيط آموزشــي 
مثل کهريــزک توانايي کامل حرکات‌اندام 
فوقاني خود را به دســت آورده و در حال 
حاضر حس و حرکت نيمــه فوقاني تنه و 
‌انــدام فوقاني خود را باز يافته که اين مهم 
هم به ندرت و در کمتر کسي ممکن است 

اتفاق بيفتد. 
در اين تحقيق کم نبودند افرادي مثل آقاي 
غ.ب کــه با تمام وجــود در تلاش زندگي 
بهتر و مســتقل‌تري براي آينده خويشند 
ولي نيک بنگريم که ما در اين راه ســخت 
چه کرده ايم و چه مقدار از مشــکلات اين 

افراد را افزوده يا کم کرده‌ايم؟
بــه اميد روزي که هيچ انســاني به خاطر 
نقص جســماني خود از حق زندگي کردن 

محروم نماند

نام کتاب : وسایل کمکی ) برای افراد با ناتوانی جسمی ( 
نویسنده : مصطفی سراج 

چاپ اول : 1388
این کتاب دارای یک مقدمه و در سه بخش تهیه شده است. در مقدمه کتاب نویسنده با اشاره به نقش 
موثر وســایل کمکی در افراد کم‌توان جسمی، معتقد است که این وسایل آنطور که باید و شاید مورد 
توجه کارشناســان، معلولان و خانواده‌های آنها قرار نگرفته است. نگارنده عدم آگاهی و کارشناسان و 
معلولان از فوائد این وسایل، کمبود منابع و امکانات بومی و نبود اطلاعات کمی و کیفی را از مهم‌ترین 

علل این بی‌توجهی عنوان میک‌ند.
نگارنــده در بخش‌های اول ودوم این کتاب وســایل کمکی که بــرای تقویت اندام‌های فوقانی و 
تحتانی مفید اســت را معرفی کرده و ضمن بیان فوائد آنها ابزارهای مورد نیاز و روش ســاخت 

این وسایل را توضیح می‌دهد. 
در بخش سوم  وسایلی برای جابجایی بهتر افراد دارای معلولیت معرفی شده است .

نام کتاب : اصول مناسب سازی و طراحی های فراگیر 
)راهنمای مناسب سازی ساختمان،فضاهای عمومی، حمل و نقل و تجهیزات(

نویسنده : معاونت عمران و مسکن ســازمان بنیاد شهید و امور ایثارگران استان لرستان با 
همکاری مصطفی سراج

ناشر: سازمان بنیاد شهید و ایثار گران استان لرستان 
چاپ اول : 1389 

این کتاب در دو بخش تهیه شــده اســت، بخش نخست شــامل مطالبی در مورد جانبازان 
معلولان و ســالمندان است که نویسنده با اشــاره به مشکلات این افراد مناسب‌سازی اماکن 
عمومی، محیط ها، معابر و وســایل نقلیه را از وظایف مهم مســئولان ذی‌ربط در این حوزه 

می‌داند.
در مطلبی دیگر نویسنده ضمن اشاره به پیشینه تاریخی استان لرستان،آمار تقریبی معلولان 

این اســتان را ارائه کرده اســت و همچنین موانعی که در مسیر مناسب سازی این اســتان وجود دارد برشمرده و پیشنهاداتی را 
درجهت رفع این موانع عنوان کرده است و در آخر نیز با اشاره به بخش‌هایی از قانون جامع حمایت از حقوق معلولان و کنوانسیون 

جهانی افراد دارای معلولیت، مفاهیم و معیارهای مناسب سازی در ساختمان های دولتی و غیر دولتی را تشریح نموده است.
بخش دوم مناســب ســازی از نگاه تصویر است که شامل تصاویر رنگی از اماکن نامناســب و مناسب سازی شده در منازل و مکان 

های عمومی است.   

معرفی کتـــــاب
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کلســیم که نقش اساسی در شکل‌گیری و 
استحکام اســتخوان‌ها و سلامت دندان‌ها 
دارد، از مهم‌‌ترین ترکیبات موجود در شیر 

است.
فســفر که برای بســیاری از واکنش‌های 
شــیمیایی بدن و فعال کردن آنزیم‌ها لازم 
اســت و در رشــد و ترمیم بافتی دخالت 
دارد، در میان املاح موجود در شیر حضور 
داشته و به غیر از آن، سدیم و پتاسیم که 
در تنظیم اسیدی و بازی بودن سلول‌‌های 
بــدن نقش ایفا میک‌نند، با خوردن شــیر 

تامین می‌‌شوند.
اما مهم‌‌ترین خواص آن به قرار زیر است:

* نوشیدن شــیر در بهبود علایم قاعدگی 
که با نام ســندرم پیش از قاعدگی معروف 
اســت، نقش به ســزایی دارد. بســیاری 
از خانم‌هــا قبــل از دوران قاعدگی دچار 
نشــانه‌هایی از جمله افسردگی، اختلالات 
خلقی، کمردرد و ســردرد می‌‌شــوند. این 
افراد باید بدانند که مصرف شــیر می‌‌تواند 

این نشانه‌ها را تسکین دهد.
* شیر برای داشــتن ناخن‌ها، دندان‌ها و 
موهایی ســالم ‌تر لازم است. این نوشیدنی 
چون کلسیم فراوان دارد، مصرفش به همراه 
ویتامین D ، باعث استحکام استخوان‌ها و 
دندان‌ها و تقویت رشــد موها و پیشگیری 
از ریزش آن‌ها می‌‌شــود. وجود کلسیم به 

 B ویتامین‌های گروه ، A همــراه ویتامین
و پتاســیم مانع از نرم و نازک شدن موها 
می‌‌شــود و به درخشان شدن آن‌ها کمک 

فراوان میک‌ند.
شیر و میوه

* مطالعات بســیاری نشــان داده اســت 
که مصرف روزانه شــیر بــه همراه میوه‌ها 
و ســبزیجات، هــم در بچه‌هــا و هم در 
بزرگســالان باعث کاهش فشــار خون بالا 

می‌شود.
اگر چه هنوز مکانیسم آن مشخص نیست، 
اما به نظر می‌رســد که کلســیم، پتاسیم، 
منیزیم و پروتئین شــیر ، نقش مهمی در 

این زمینه داشته باشند.
* تحقیقــات زیــادی وجــود دارد مبنی 
بر این کــه مصرف شــیر و لبنیات، خطر 
بیماری‌‌هــای قلبــی ‌عروقــی را کاهــش 
می‌‌دهد. مردانی که بیشتر از دیگران شیر 
مصرف میک‌نند، کمتر دچار حملات قلبی 
می‌‌شــوند. همچنین مصرف شیر کم‌ چرب 
به دلیل سرشــار بودن از کلســیم میزان 
کلســترول بد را در خــون کاهش داده و 
میزان کلســترول خوب را بالا می‌برد، اما 
فراموش نكنید كه منظور ما از شــیر، نوع 

كم چرب آن است.
* برخلاف تصور عموم، دیده شــده است، 
افــرادی که از شــیر کم‌ چرب اســتفاده 

میک‌نند، لاغرتر از ســایرین هستند. شما 
می‌‌توانیــد بــا مصرف شــیر و لبنیات کم 
‌چرب میزان کالــری دریافتی‌تان را تحت 
کنترل داشــته باشــید تا از بــروز چاقی، 

مخصوصا چاقی شکم پیشگیری شود.
نوشیدن شیر

* از آنجــا کــه دوران نوجوانی و کودکی، 
مرحله‌ی خیلی مهم در ســامت جسمانی 
و روانی فرد اســت، رژیم غذایی سرشار از 
لبنیات و شــیر در ایــن دوران ، پایه‌گذار 
دوران جوانی و میانسالی و حتی سالمندی 

سالم‌تر به حساب می‌آید.
به علاوه، مطالعات نشان می‌‌دهد کودکانی 
که روزانه شــیر مصرف میک‌نند، از سایر 
کودکانــی که علاقــه‌ای به خــوردن آن 

ندارند، باهوش ‌ترند.
* شــیر دشــمن دیابت نوع دوم اســت. 
محققان به این نتیجه دســت یافته‌اند که 
مصرف منظــم لبنیات و شــیر کم‌ چرب 
می‌‌تواند خطر بــروز دیابت نوع دوم را در 

بزرگسالان پایین آورد.
* با شیر به جنگ سرطان برویم. تحقیقات 
زیادی وجود دارد که نشــان ‌دهنده تاثیر 
شــیر بر پیشگیری از ســرطان بوده‌است. 
نقــش خــوردن شــیر در پیشــگیری از 
سرطان‌های پستان و روده بزرگ به اثبات 
رسیده اســت. طبق تحقیقات دانشمندان 
سوئدی، مردانی که روزانه 1/5 لیوان شیر 
می‌خورند، 35 درصــد کمتر احتمال دارد 

كه به سرطان روده بزرگ مبتلا ‌شوند.
نوشیدن شیر

* یــک رژیم غذایی خوب و ســالم نقش 
مهمی در ســامت سالمندان دارد و حتی 
بــه آن‌ها کمــک میک‌‌ند که بــرای مدت 
طولانی‌تری زندگی شــاد و فعالی داشــته 
باشــند و از شر بســیاری از بیماری‌ها در 

امان بمانند.
مصــرف روزانه شــیر در دوران نوجوانی و 
کودکــی پایه ‌گذار اســتخوان‌هایی محکم 
بــوده و از عوامل اصلی پیشــگیری کننده 
پوکی استخوان و زندگی سالمندی فعال‌تر 

محسوب می‌شود.
* همــان طور کــه می‌دانیــد در دوران 
بارداری و شــیردهی، نیازهای غذایی مادر 
افزایــش پیــدا میک‌ند، بنابرایــن مادران 
باردار در این دوران مخصوصا در سه‌ ماهه 
دوم و ســوم باید میزان بیشــتری کالری، 
پروتئین، انواع ویتامین‌ و کلســیم مصرف 

کنند.
شــیر از آن دســته مواد غذایی است که 

مادران باردار به آن نیاز بیشتری دارند.

مهم‌ترین خواص شیر
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 1. دارای فیبر قوی
 ســیب‌زمینی را معمولاً به عنوان غذایی که موجب اضافه وزن می‌شود در نظر می‌گیرند 
ولی سیب‌زمینی سرشار از فیبر است که معمولاً برای افرادی که رژیم کاهش وزن دارند 
توصیه می‌شــود. این که چطور آن را تهیــه میک‌نید کالری آن را تعیین میک‌ند و منجر 

به غذای پرکالری می‌شود.
 2. به مقابله با بیماری می‌رود

از آنجا که منبع غنی فیبر محســوب می‌شود بســیار برای سیستم گوارشی مفید است. 
آنها خطر ابتلا به ســرطان را کاهش داده و همچنین مطالعات نشان داده است که برای 
مبارزه با بیماری قلبی نیز خوب اســت. همچنین حاوی ویتامین B6 است که در کاهش 

اختلالات عصبی کمک میک‌ند.
 3. برای افراد دیابتی خوب است

بعضــی از مردم فکر میک‌نند ســیب‌زمینی برای دیابتی‌ها خوب نیســت چرا که میزان 
گلوکز خون را بالا می‌برد، ولی حقیقت این است که مطالعه مشخصی برای بررسی تأثیر 

شاخص گلیسمیک را در قاعده دیابت وجود نداشته است.
 4. سیب‌زمینی برای محافظت از پوست

سیب‌زمینی حاوی ویتامین C است که برای بدن بسیار خوب و به خصوص برای پوست 
صورت فوق‌العاده اســت. به گزارش نیک صالحی مالش آب ســیب‌زمینی به روی پوست 
آن ‌را زیبا و درخشان خواهد ساخت. همچنین اگر حلقه‌های سیب‌زمینی را به مدت 30 

دقیقه روی چشــم بگزارید سیاهی دور چشم را کاهش خواهد داد.
 5. تندرستی عمومی را ارتقا می‌دهد

حتمــاً تــا به حال داســتان‌های مختلفی از این که ســیب‌زمینی شــما را چاق میک‌ند 
شــنیده‌اید. ولی در حقیقــت آنها در کالری و مــواد غیر چاق کننده متعادل هســتند. 
همچنین شــکم شــما را پر میک‌ند و برای مدت طولانی احساس گرسنگی نمیک‌نید. از 
آنجا که نیمی از آن غیر حل شــدنی و نیمی از آن حل شــدنی اســت به شما در کاهش 

سطح کلسترول کمک میک‌ند.
 6. مفید برای مغز

ســیب‌زمینی بسیار برای سلامت و فعالیت‌های روزمره مفید بوده و سرشار از آهن و مس 
است که برای مغز نیز بسیار سودمند است.

 7. التهاب را کاهش می‌دهد.
اگر شــما همواره از التهابات بیرونی و داخلی رنج می‌برید، ســیب‌زمینی شــما را نجات 
خواهد داد. ســیب‌زمینی سبک و برای هضم راحت بوده و روده‌ها و سیستم گوارش شما 
را از التهابات آرام میک‌ند و التهابات بیرونی را با مالش خام آن بر روی التهاب آن را مداوا 

میک‌ند. همچنین برای افرادی که از زخم دهان رنج می‌برند موثر اســت.
 8. کبودی را درمان می‌کند

آب ســیب‌زمینی برای معالجه کبودی، ســوختگی ، پیچ‌خوردگی و رگ به رگ شدن و 
زخم بســیار خوب اســت و به بهبود ســریع آنها کمک میک‌ند. همچنین برای مشکلات 
پوستی و مواد مخدر کمک کننده می‌باشد.به گزارش نیک صالحی سیب‌زمینی همچنین 

ضد سرطان رحم و ایجاد کریستال و تومور است.
 9. درمان سنگ کلیه

ســنگ کلیه عموماً به دلیل افزایش ســطح اسید اوریک در خون ایجاد می‌شود. پزشکان 
عموماً به این بیماران توصیه میک‌نند که از ســیب‌زمینی در غذای خود بیشــتر استفاده 

کنند چرا که حاوی آهن و کلسیم است.
 10. کاهش استرس 

سیب‌زمینی از آنجا که حاوی ویتامین B6 غنی است و یک ماده مورد نیاز برای بازسازی 
و تجدید سلول است بسیار در کاهش استرس از ذهن و بدن موثر است. به گزارش نیک 
صالحی ســیب‌زمینی هورمون آدرنالین تولید میک‌ند که به واکنش ما در مقابل استرس 
و فعالیت گابا )ناقل عصبی( کمک میک‌ند. توجه داشته باشید که سیب‌زمینی تنها وقتی 
مفید اســت که به شیوه صحیحی طبخ شود مثلًا به جای اینکه آن را سرخ کنید و به آن 

کالری بیفزایید، بهتر است آن را بپزید.

ده راز شگفت انگیز 

سیب‌زمینی

WWW.NIKSALEHI.COM    :منبع
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زمان که می‌گذرد، به راستی تیغه‌ای دولبه 
است: پیر میک‌ند و جوان میک‌ند، شادابی 
می‌آورد و شــادابی می‌برد، تمام میک‌ند و 
آغاز میک‌ند و شــاید همین تضاد توأمان 
اســت که درک آدمی را از پدیده کهن اما 
همیشه تازه زندگی، در هاله‌ای تاریخی از 
پرسش‌های بی‌پاســخ نگه داشته است. به 
راســتی چه رمزی است در سماع بی‌وقفه 
زمین به دور خودش و خورشید که گویی 
رقصی پایان‌ناپذیر در گردونه هستی است. 
چه رمزی اســت در حرکت دوار و بی‌وقفه 
کائنات بی‌قرار، در حالیک‌ه انســان‌ نامی، 
غرق در ندانســتن و غره بودن و لاف‌زدن، 
هنوز خیال میک‌ند در مرکز آفرینش واقع 
است و ساکن‌ترین و معتبرترین نقطه قابل 
اتــکای خلقت. زهی خیال باطل! که گویی 
آدمی این پندار نادرست را در رثای خویش 
و در امتــداد خودبینــی پایان‌ناپذیــرش 
ساخته است تا یگانه ستایش‌گر پستی‌های 

خود باشد.
باری زمان با شــتاب حرکت میک‌ند و آن 
گفته قدیمی که »هرچه بزرگ‌تر می‌شوی، 
زودتــر می‌گذرد« با غروب خورشــید هر 
روز، درستی خود را بیشتر نشان می‌دهد. 
گویی زندگی و عناصــر آن، زمان، مکان، 
آدم‌ها، ارتباط‌ها، فکرها، گفتارها، رفتارها، 
در پیچیدگــی پایان‌ناپذیری فرورفته‌اند و 
درک آدمی از این کلاف بی‌ســر و ته، در 
گذر روزها و ماه‌ها و سال‌هاســت که نقطه 
پایانــی می‌نهد بر خیال‌انگیــزی روزهای 
خوش کودکی و کشداری دلپذیر سال‌هایی 
ارزشــمندی ‌می‌گذشت؛  بی‌خبری  که در 

بی‌خبری از لکه‌های ســیاه بودن، از طبع 
نامطبوع انســانی، از صاف نبودن دل‌ها و 
دســت‌ها و زبان‌ها، از نخواندن حرف‌ها از 

نگاه‌ها...
چه عالــم بی‌‌هیاهویی بود روزگار کودکی؛ 
آن زمان که نقطه اوج داستانی‌اش، آخرین 
روزهای آخرین ماه سال بود، دلهره شیرین 
تعطیــات نوروز، دل‌خوری از مشــق‌های 
نامهربــان عیــد کــه گویــی انتقام‌گیری 
بزرگ‌ترها بود از »دو - ســه هفته خوردن 
و خوابیدن«؛ پایان انتظار یک ســاله برای 
خرید ســال نو، یک جفت کفش و دامن و 
شــلوار عید که حتماً پنهان می‌شــدند در 
پستوی کمدها تا هرچه »نو«تر بمانند. چه 
شــیرین بود روزگاری که تلخی‌هایش نیز 
چنان مسموم نبود و آب می‌شد در رویاها 
و امیدهــای دور و دراز. گویــی روزهــای 
چشم‌انتظاری برای رسیدن دستمزد ناچیز 
آخر ماه پدر، شــب‌های گرسنگی، تپیدن 
قلب گنجشــک‌های کوچــک از اضطراب 
هواپیماهای دشــمن روی آســمان شهر، 
صف دراز نفت و خرید کوپنی برنج و روغن 
و شــکر... هیچ مصیبتی با تمام قدرتی که 
بزرگ‌ترهای ســتمکار در آن دمیده بودند، 
قوی‌تــر از خیال کودکانه امیدوار ما نبود و 
همان قدرت جادویی، فرشته نجات ما بود 

در سخت‌ترین روزها و اتفاق‌ها.
کودکی؛ آن روزگار پر از اعجاز، ســال‌های 
تکرارنشــدنی نشــناختن عمــق بدی‌ها و 
شــناختن بی‌نهایتــی خوبی‌هــا، روزهای 
کشــف پرشور علامت ســؤال‌ها، بهت‌ها و 
درخودفرورفتن‌هــا، رویاهای گره‌خورده با 

دم ماهی‌هــای قرمز که در تنگ‌های تنگ 
نیز رســم بازیگوشــی را از یاد نمی‌بردند، 
ســمنوی  بــوی  در  تنیــده  آرزوهــای 
انتظار  خیابان،  کنار  سرمازده  دست‌فروش 
شــیرین برای پهن کردن سفره هفت‌سین 
و از راه رســیدن ســال نو چون مسافری 
نامریــی و دوست‌داشــتنی... باری، هرچه 
بــود و هر رنگی داشــت، همــه از آن بود 
که هنوز درهــای شــناخت بی‌رحم دنیا 
به روی ذهن کودکانه‌مان باز نشــده بود. 
هنوز نمی‌دانســتیم که مغــازه‌دار معتمد 
محله چه پســتوی ســیاه و پررازی دارد، 
که زن همســایه غروب‌ها کجا می‌رود، که 
دوســت‌ترین آشــنای خانواده مترصد چه 
فرصتی است... نمی‌دانستیم و شاد بودیم. 
روزگار در چنبره رویاهــای ما گرفتار بود 
و نــه مــا در دام روزگار. نمی‌دانســتیم و 
نمی‌دانســتیم و نمی‌دانستیم و زمان کش 
می‌آمد در جهل شیرینِ ما و مکان بزرگ‌تر 
از آنی بود که وقتی قد کشیدیم، با حیرت 
به کوچکی‌اش نظر دوختیم. ندانستیم که 
زوایه دید کودکانه‌مان همواره از پایین به 
بــالا بود و هر آن‌چه کــه روبه‌روی دید ما 

قرار داشت، درشت‌تر می‌نمود.
زمیــن در چرخش جادویی خــود، زمان 
در سرعت پرشــتاب خود، گردونه هستی 
در حرکــت دوار جاودانی خود، زندگی در 
فرآیند گویی شــیمیایی تبدیل از بودن به 
شــدن خود، همگی در این جنبش مداوم 
دست در دست هم داده‌اند تا در چرخه‌ای 
همیشگی، موجودی انسان‌نام را از نبودن به 
تولد، از کودکی به بزرگسالی، از بزرگسالی 
به مرگ، از مرگ به زندگی دوباره تحویل 
دهند و عجبا که در این چرخه شگفت‌آور، 
آن‌چه که به ســرعت از یاد آدمی می‌رود، 
نه خاطرات شــیرین کودکــی، که ماهیت 
دوست‌داشــتنی »انســان کودک« است؛ 
همان انسان که کودک است. چگونه است 
که خاطره‌ها از یــاد نمی‌روند اما طبیعت 
بی‌غشی که شیرین‌ترین آنها را رقم زدند، 
در خاطر نمی‌ماند. یا شاید که فقط »مورد 
تکرارناپذیری‌اش  بابت  از  تأسف‌بار  تقدیر« 
قــرار گیرد. تا آدمی زنده اســت، آن طبع 
آن  بی‌ریایــی،  و  صافــی  آن  کودکانــه، 
زلال همیشــه جاری با او هســت و چون 
آتشفشــانی خاموش، بی‌قرار ســر زدن از 
پس لایه‌های ســنگین بزرگســالی است. 
ســال نو می‌شــود، رخــت و جامه‌ها تازه 
بوی خاطرات خــوش کودکی  می‌شــود، 
می‌آید اما دریغ از دســتی کــه بر آن در 
چوبی کهنه کوفته شــود... دریغ از زایش 
طبیعت کودکی در سال نو و سال‌‌های نو...

زایش طبیعت کودکی
 در سال نو

نگین حسینی- کارشناس ارتباطات

 92/5/23          		
پس از بلا تکلیفی 8 ساله قانون حمایت از معلولان در دولت یازدهم اجرا می شود

قانون جامع حمایت از حقوق معلولان در 8 سال گذشته شانسی برای اجرا، تقویت و یا تحکیم نداشت. اگرچه مسئولان سازمان بهزیستی 
بارها و بارها در ســال های گذشته اخباری درباره این قانون اعلام کردند، با پایان گرفتن عمر دولت دهم این قانون همچنان بی سرانجام 

ماند .
یحیی سخنگویی معاون امور توانبخشی سازمان بهزیستی کشور در این باره گفت: ما همچنان در انتظار ارسال این قانون به مجلس شورای 
اسلامی و توافق نمایندگان با تغییرات اعمال شده در آن هستیم تا بتوانـــــــیم بخش های عمده ای از مشکلات معلولان مانند مناسب 

سازی و استخدام 3 درصد آنها که در این قانون به 5 درصد ارتقا یافته را رفع کنیم.
او با بیان اینکه قانون جامع حمایت از معلولان در ســال گذشــته برای بازنگری مجدد به دولت فرستاده شد، به خبرگزاری ایرنا گفت: با 

تصویب مفاد جدید این قانون 80 درصد مشکلات معلولان به طور کامل حل می شود.
همایون هاشــمی رییس ســازمان بهزیســتی در این باره افزود : قانون جامع حمایت از حقوق معلولان در حال حاضر اجرایی شــده و با 
مشــکلات زیادی روبروســت و ما نیازمند قانونی هســتیم که قابل اجرا شدن باشد. این قانون سال گذشــته مورد بازنویسی قرارگرفت و  
تمهیدات خوبی برای حمایت از این افراد در نظرگرفته شده است به طوری که در قانون جدید، سهم اشتغال معلولان به 5 در صد افزایش 
یافته است.در بازنگری قانون حمایت از حقوق معلولان از نظرات کارشناسان، NGO ها و نمایندگان مجلس و بخصوص اعضای فراکسیون 

حمایت از حقوق معلولان استفاده شده است. 

92/ 5/21   		
سازمان دهی معابر شهری در شرق تهران

معاون فنی عمرانی منطقه 8 از اجرای طرح ضربتی ســازماندهی معابرشهری در شرق تهران خبرداد. به گزارش خبرگزاری مهر: میکاییل 
علی پور با اعلام این مطلب گفت: در راســتای اجرای این طرح تمامی پیاده روهای شــرق پایتخت تا پایان تابســتان سال جاری مناسب 

سازی می شوند.
وی با اشــاره به مناسب سازی در شرق تهران گفت:دراستای چشــم انداز شهرداری تهران در خصوص سازماندهی معابرشهری و تسهیل 

عبور مرور جانبازان و معلولان، همسطح سازی معابر شهری نیز در این طرح انجــــــام می گیرد.

  92/7/8    		
ایجاد شبکه جهانی کشورهای عضو نهضت صلیب سرخ برای حمایت از معلولان

به گزارش خبر گزاراجتماعی مردم سالاری، محمد فرهادی در مراسم افتتاحیه نشست مشورتی نقش نهصت صلیب سرخ و هلال احمر در 
زمینه معلولیت، با بیان این که جمعیت هلال احمر در راستای حمایت از معلولان ایجاد شبکه جهانی کشورهای عضو نهضت را پیشنهاد 
میک‌ند، اظهار داشت: ایجاد دپارتمان یا دبیرخانه فعال در فدراسیون صلیب سرخ و هلال احمر همچنین کمیته بین المللی صلیب سرخ 

می تواند در راستای کاهش معلولیت موثر باشد.

    92/6/26   		
باز گشایی اولین مرکز دندانپزشکی ویژه معلولان

رییس ســازمان بهزیســتی کشــور در مراســم افتتاح اولین مرکز فوق تخصصی »آرمان شــایان«در جمع خبرنگاران گفت:این مرکز از 
کلینیک‌های تخصصی مربوط به ناشنوایی، نابینایی، کم بینایی و کلینیک‌های تخصصی توانبخشی حرفه‌ای که در نهایت منجر به توانمند 

سازی معلولان می شود، تشکیل شده است.
همایون هاشــمی افزود: مددجویان ســازمان بهزیســتی از خدمات این ســازمان به صورت رایگان بهره می برند. وی با اشــاره به واحد 
دندانپزشــکی ویژه معلولان در این مرکز ادامه داد: شرایط ویزه بهداشــت دهان و دندان معلولان مارا برآن داشت تا توجه ویژه‌ای به این 

موضوع داشته باشیم از این رو کلینیک دندانپزشکی، ویژه این قشر از جامعه را در این مرکز راه اندازی کردیم.
هاشــمی افزود: طبقه همکف وزیرین این مرکز به عنوان کلینیک روزانه ویژه معلولان در نظر گرفته شــده که به زودی راه‌اندازی و مجهز 

می شود.

92/7/ 6  		
15 هزارکارت جدید ویژه معلولان تازه وارد صادر می شود

معاون توانبخشی سازمان بهزیستی کشور از صدور کارت جدید دوزبانه ویژه معلولان تازه وارد و معلولان سابق خبرداد.
بــه گــزارش خبرنگار اجتماعی ایرنا: یحیی ســخنگویی در جمع خبرنگاران گفت : این کارت ها به دو زبان فارســی و لاتین و دارای کد 
معلولیت بر مبنای ICF خواهد بود و در همه جای دنیا قابل شناسایی است. وی افزود هر گونه خدماتی که این افراد دریافت می کنند، 

در این کارت ها ثبت می شود.

در رســــانه‌هاحیاط خلوت
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   92/7/15   		
بررسی  و رفع مشکلات و موانع ورود معلولان به جامع

شهریار پروانه دبیر علمی کنگره توانبخشی حرفه‌ای گفت: کار گروهی با حضور مسئولان سازمان ها و نهادها باید تشکیل شود تا قوانین، 
مشکلات و موانع ورود معلولان به جامعه بررسی و اصلاح شود. 

وی افزود: شهرداری ها نیز باید امکان دسترسی معلولان برای حضور در جامعه را فراهم کنند تا عدالت اجتماعی برای همه تحقق یابد.
وی با بیان این که دانشگاه ها باید عزم جدی برای تربیت متخصص در خصوص معلولان داشته باشند، گفت: تربیت این افراد، راه بازگشت 

معلولان را به جامعه فراهم میک‌ند.

 92/7/15      		
ایجاد بانک اطلاعاتی معلولان نخبه و حمایت از ایده های آنها

رییس سازمان فنی حرفه ای پیشنهاد داد : بانک اطلاعاتی معلولان نخبه و کارآفرین جهت حمایت از ایده‌های آنها ایجاد شود.
کوروش پرند در همایش دومین کنگره توانبخشــی حرفه ای اظهار داشت: معلولان برای دستیابی و ابقا در شغل خود به آموزش نیاز 

دارند، لذا آموزش های فنی حرفه ای کلید توانمند سازی و توانبخشی شغلی و معلولان است.
وی افزود: ایجاد زیر ســاخت‌های لازم برای توســعه آموزش‌هــای مهارتی معلولان و همکاری بین دانشــگاهی برای اجرای این 
آموزش‌ها، طراحی و استقرار الگوی آموزش‌های مهارتی، نیاز سنجی آموزش‌های مهارتی ویزه معلولان با طبقه بندی نوع و میزان 
معلولیت، ایجاد بانک اطلاعاتی معلولان نخبه و کار آفرین و حمایـــــت از ایده‌های آنها و توســعه مشــارکت‌های مردمی در آموزش 

معلولان، از مهم‌ترین راهکارهای توسعه توانبخشی حرفه‌ای معلولان از طریق آموزش‌های مهارتی است.

92/10/5       		
صدور 11هزار و 500 پلاک ویژه خود روی معلولان

مدیرکل دفتر توانمند سازی معلولان سازمان بهزیستی از صدور 11هزار و 562 پلاک ویژه معلولان خبر داد و گفت: تعداد پلاک خودروی 
معلولان از افزایش 18 درصدی نسبت به سال گذشته برخوردار شده است.

 92/11/9        		
آب درمانی یک روش پیشرفته  در فرایند بازتوانی بیماری‌های‌مختلف است

رییس بیمارســتان فوق تخصصی توانبخشــی نور افشار وابســته به جمعیت هلال احمر گفت: آب درمانی یک روش پیشرفته در فرایند 
بازتوانی بیماری های مختلف اســت . دکتر رامین کردی با تشریح مزایای آب درمانی در بهبود بیماران نیازمند به خدمات بازتوانی افزود: 
آب درمانی یک روش عامه پســند اســت و برخلاف ســایر روش‌های درمانی با رضایت بیمار همراه است و با شناخت و آگاهی از تاثیرات 

فیزیولوژیکی آب درمانی می توان از آن به عنوان یکـــــی از روش های موثر در درمان بیماری‌های مختلف استفاده کرد.
کردی خاطر نشان کرد: آب درمانی در فرایند باز توانی بیماری‌های مختلف مانند کمردرد، آسیب های عضلانی و اسکلتی موثر است. وی 
همچنین گفت: این بیمارستان فوق تخصصی، برنامه های بازتوانی برای جانبازان و معلولانی که دارای  مشکلاتی مانند آرتوروز، مشکلات 

ستون فقرات، پارکینسون، ام اس و بیماران  سکته مغزی را در دستور کار خود دارد. 

92/9/26   		
معاون حمل و نقل و ترافیک منطقه 3  تهران از ایجاد 169 معبر ویژه معلولان در شمال شهر تهران خبرداد 

وی هدف از اجرای این طرح را تسهیل عبورمرور معلولان، جانبازان و سالمندان ذکر کرد و افزود: این منطقه با احداث پل همسطح و کف 
پوش و نیز حذف شیب راه و نهر و موانع فیزیکی مناسب سازی شده است. 

 92/11/8   		
ویلچری مخصوص پیاده رو های تهران 

 )درزبسل( یک ویلچر متفاوت برای آن دسته از معلولانی است که دوست دارند به مسافرت‌های خارج شهری بروند و عاشق این هستند 
که لحظه‌‌ای در بیابان و روی برف حرکت کنند، بدون آنکه کسی مراقب آنها باشد.

این ویلچر یک  تانک تک نفره است زیرا چرخ های آن از روی تانک الهام گرفته شده است و البته شباهت زیادی به خودروهای برفی نیز 
دارد و می توان از این وسیله بر روی برف، شن و گل استفاده کرد.

این ویلچر از دو موتور الکتریکی استفاده میک‌ند و فردی که پشت آن نشسته است، موظف می‌شود تا از یــــک جواستیک برای کنترل 
ویلچر استفاده کند و همچنین صندلی این ویلچر برای شرایط آب و هوایی گرم و سرد قابل تنظیم است.

   92/7/15   		

استقلال معلولان قربانی ناکارآمدی صنعت
معلولان با توجه به محدودیت‌های فیزیکی و جســمی خود، نیاز به اســتفاده از ابزار و تجهیزات کمک کننده دارند. در نگاه اجتماعی به 
معلولان، تجهیزات در نقش شــالوده ظاهر می‌شــوند و کمک میک‌نند افراد دارای معلولیت همانند سایر افراد، حضور پر رنگ در جامعه 

داشته باشند.
قیمت بالای تجهیزات و وسایلی که معلولان برای داشتن زندگی مستقل به آن نیاز دارند، در جامعه امروز ما، در کنار عدم مناسب‌سازی‌ها، 
بزرگ‌ترین مانع حضور اجتماعی آنان به شمار می‌روند. با توجه به شعار امسال؛ بررسی دسترسی و کیفیت ابزار و تجهیزات مورد نیاز افراد 
دارای معلولیت خالی از لطف نخواهد بود که مشخص شود تا چه اندازه تولید ملی می‌تواند در جهت ایجاد زندگی مستقل برای معلولان 
نقش ایفا کند. حمل و نقل و جابجایی درون شــهری یکی از مهم‌ترین و اساســی‌ترین نیازهای افراد دارای معلولیت است و برای داشتن 
شغل و استفاده از خدمات شهری، آموزشی و درمان، داشتن استقلال حرکتی اهمیت ویژه ای دارد. از مهم‌ترین ابزارهای داشتن استقلال 
حرکتی برای معلولیت‌های جسمی - حرکتی، ویلچرهای الکتریکی یا برقــــی )wheelchair power( است که براساس نوع نیاز و با 
توجه به شرایط جسمی و وزن افراد انواع مختلفی دارند که معمولا با دو برابر قیمت جهانی و شاید به عنوان کالایی لوکس در داخل توزیع 
می‌شــوند. مهم‌ترین بخش این نوع ویلچر‌ها قوه محرکه و در واقع موتور‌های آنها هستند که در صورت حمایت توسط شرکت‌های داخلی 
امکان طراحی و ساخت را خواهند داشت. جابجایی تا شعاع 10 تا 20 کیلومتر در صورت وجود معابر مناسب سازی شده از خدمات مهم 

این ویلچرها هستند که متاسفانه امکان تهیه آنها با توجه به تعرفه و قیمت تمام شده برای بسیاری از افراد امکان‌پذیر نیست. 
با توجه به اقدامات اخیر در راه اندازی خطوط BRT مجهز یه سینی مخصوص در کلان شهرها، در صورت توجیه و آگاهی 

کارمندان این خطوط و به موازات آن تولید محصول داخلی با قیمت مناســب، امکان تردد معلولان در شــریان‌های اصلی 
شهر فراهم می‌شود. 

لازم به ذکر اســت حرکت هرم جمعیت به ســمت سالمندی بیشتر، سرمایه‌گذاری بر روی محصولات این چنینی را 
توجیه میک‌ند. استفاده از انواع بالابر‌های خانگی  و قابل نصب بر روی خودرو، مثال دیگـــــــری از تکنولوژی‌های 
گران قیمت، مفید و مورد نیاز معلولان هســتند که ســایه کالای لوکس بر آنها سنگینی میک‌ند و حتی بسیاری از 

افراد نسبت به وجود چنین ابزاری بی‌خبر هستند. جابجایی عمودی معلولان و جانبازان سنگین وزن با معلولیت شدید، 
یکــی از چالش‌های مهم خود افراد و خانواده‌های آنان اســت که در صورت وجود این ابــزار که در مراکز صنعتی کوچک قابل 

تولید است، حرکتی مثبت در جهت استقلال افراد دارای معلولیت خواهد بود. وسایل و ابزار کوچک و کاربردی که برای معلولیت‌های 
مختلف و در جهت استقلال معلولان در انجام امور روزانه طراحی شده‌اند، معمولا در فروشگاه‌های داخلی کمتر یافت می‌شوند. در شرایط 
اقتصادی امروزکه همه نگاه‌ها به سمت تولیدی‌های کوچک و زودبازده معطوف است و صنعت کشور آنطور که بایسته است نسبت به تولید 
در جهت رفع نیازهای معلولان، گام‌های موثری بر نداشــته اســت، با توجه به آمار بالای اختراعات در کشور می‌توان با هدایت بیشتر این 
ابداعات و نوآوری‌ها به ســمت افزایش تولیداتی که باعث اســتقلال معلولان و سالمندان می‌شود، افق‌های تازه را درجهت افزایش کیفیت 

زندگی افراد دارای معلولیت متصور شد.
						      	     سعید ضروری            		

در رســــانه‌هادر رســــانه‌ها
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سخن تازه از نوروز گفتن دشوار است. نوروز 
یک جشن ملی اســت، ‌جشن ملی را همه 
می‌شناسند که چیست، نوروز هر ساله برپا 
می‌شــود و هر ساله از آن ســخن می‌رود. 
بسیار گفته‌اند و بســیار شنیده‌اید؛ پس به 
تکرار نیازی نیست؟ چرا، هست. مگر نوروز 
را خــود مکــرر نمیک‌نید؟ پس ســخن از 
نوروز را نیز مکرر بشــنوید. در علم و ادب 
تکرار ملال‌آور اســت و بیهوده؛ عقل تکرار 
را نمی‌پســندد؛ اما احساس تکرار را دوست 
دارد، طبیعت تکرار را دوســت دارد، جامعه 
به تکرار نیازمند اســت، طبیعت را از تکرار 
ساخته‌اند؛ جامعه با تکرار نیرومند می‌شود، 
احســاس با تکرار جان می‌گیــرد و نوروز 
داستان زیبایی اســت که در آن، طبیعت، 

احساس و جامعه هر سه دست‌اندرکارند.
نوروز کــه قرن‌هــای دراز اســت بر همه 
جشــن‌های جهان فخر می‌فروشد، از آن رو 
هســت که یک قرارداد مصنوعی اجتماعی 
و یا یک جشــن تحمیلی سیاســی نیست، 
جشن جهان اســت و روز شادمانی زمین، 
آسمان و آفتاب، و جوشِ شکفتن‌ها و شور 

زادن‌ها و سرشار از هیجانِ هر آغاز.
جشــن‌های دیگــران، غالباً انســان‌ها را از 
کارگاه‌ها، مزرعه‌ها، دشــت و صحرا، کوچه 
و بازار، باغ‌ها و کشــتزارها، در میان اطاق‌ها 
و زیر سقف‌ها و پشــت درهای بسته جمع 
میک‌ند: زیرزمینی‌ها، ســالن‌ها، خانه‌ها در 
فضایی گرم از نفت، روشــن از چراغ، لرزان 
از دود، زیبــا از رنگ و آراســته از گل‌های 

کاغذی، مقوایــی، مومی، بوی کندر و عطر 
و اما نوروز دســت مردم را می‌گیرد و از زیر 
ســقف‌ها، درهای بسته، فضاهای خفه، لای 
دیوارهای بلند و نزدیک شهرها و خانه‌ها،‌ به 
دامن آزاد و بیکرانه طبیعت میک‌شاند: گرم 
از بهار، روشــن از آفتاب، لــرزان از هیجانِ 
آفرینــش و آفریدن، زیبــا از هنرمندی باد 
و باران، آراسته با شــکوفه، جوانه، سبزه و 

معطر از:
بوی باران، بوی پونه، بوی خاک،

شاخه‌های شسته، باران خورده، پاک
نوروز تجدید خاطره بزرگی اســت: خاطره 
خویشــاوندی انســان با طبیعت. هر سال، 
این فرزند فراموشــکار که،‌ سرگرم کارهای 
مصنوعی و ساخته‌های پیچیده خود، مادر 
خویــش را از یاد می‌برد، بــا یادآوری‌های 
وسوسه‌آمیز نوروز، به دامن وی باز می‌گردد 
و با او، این بازگشت و تجدید دیدار را جشن 
می‌گیــرد : فرزند، در دامن مــادر، خود را 
بازمی‌یابد و مادر،‌ در کنار فرزند، چهره‌اش 
از شــادی می‌شکفد، اشک شــوق می‌بارد، 
فریادهای شــادی میک‌شد؛ جوان می‌شود، 
حیات دوباره می‌گیرد. با دیدار یوسفش بینا 

و بیدار می‌شود.
تمــدن مصنوعــی ما هر چــه پیچیده‌تر و 
ســنگین‌تر می‌گــردد، نیاز به بازگشــت و 
بازشــناخت طبیعت را در انسان حیاتی‌تر 
میک‌ند و بدینگونه است که نوروز، برخلاف 
سنت‌ها که پیر می‌شــوند و فرسوده و گاه 
بیهوده، رو به توانایی می‌رود و در هر حال، 
آینده‌ای جوان‌تر و درخشــان‌تر دارد، چه، 
نوروز راه ســومی است که جنگ دیرینه‌ای 
را کــه از روزگار لائوتزو و کنفســیوس تا 
زمان روســو و ولتر درگیر اســت به آشتی 

میک‌شاند.
نوروز تنها فرصتی برای آســایش، تفریح و 
خوشگذرانی نیســت، نیاز ضروری جامعه، 
خوراک حیاتی یک ملت نیز هست. دنیایی 
که بر تغییــر و تحول، گســیختن و زایل 
شــدن، درهم ریختن و از دســت رفتن بنا 
شــده اســت، جایی که در آن، آنچه ثابت 
اســت و همواره لایتغیر و همیشــه پایدار،‌ 
تنهــا تغییر اســت و ناپایــداری؛ چه چیز 
می‌تواند ملتی را، جامعه‌ای را، در برابر عرابه 
بی‌رحم زمان که بر همه چیز می‌گذرد و له 
میک‌ند و می‌رود، هر پایه‌ای را می‌شکند و 
شیرازه‌ای را میگسلد- از زوال مصون دارد؟
هیچ ملتی با یک نســل و دو نســل شکل 
نمی‌گیرد؛ ملت، مجموعه پیوسته نسل‌های 
متوالی بســیار اســت، اما زمــان، این تیغ 
بی‌رحم، پیوند نسل‌ها را قطع میک‌ند؛ میان 
ما و گذشــتگانمان- آنها که روح جامعه‌ ما 

و ملت ما را ساخته‌اند- دره هولناک تاریخ 
حفر شده است؛ قرن‌های تهی ما را از آنان 
جدا ســاخته‌اند؛ تنها ســنت‌ها هستند که 
پنهان از چشم جلاد زمان، ما را از این دره 
هولناک گذر می‌دهند و با گذشــتگانمان و 
با گذشــته‌هایمان آشنا می‌سازند. در چهره 
مقدس این سنت‌ها است که ما حضور آنان 
را در زمان خویش، کنار خویش و در خودِ 
خویش، احســاس میک‌نیم؛ حضور خود را 
در میان آنان می‌بینیم و جشن نوروز یکی 

از استوارترین و زیباترین سنت‌ها است.
در آن هنــگام که مراســم نــوروز را به پا 
می‌داریم، گویی خود را در همه‌ نوروزهایی 
که هر ساله در این سرزمین برپا میک‌رده‌اند، 
حاضر می‌یابیــم و در این حال، صحنه‌های 
تاریک و روشــن و صفحات ســیاه و سفید 
تاریخ ملت کهن ما در برابر دیدگانمان ورق 
می‌خورد، رژه می‌رود. ایمان به اینکه نوروز 
را ملت ما هر ســاله در این ســرزمین بر پا 
می‌داشــته است، این اندیشه‌های پرهیجان 
را در مغزمــان بیدار میک‌نــد که: آری، هر 
ســاله! حتی همان سالی که اسکندر چهره 
این خاک را بــه خون ملت ما رنگین کرده 
بود، در کنار شــعله‌های مهیبی که از تخت 
جمشــید زبانه میک‌شــید، همانجا، همان 
وقت، مردم مصیبت‌زده ما نوروز را جدی‌تر 
و با ایمان بیشتری برپا میک‌ردند؛ آری، هر 
ساله! حتی همان سال که سربازان قتیبه بر 
کناره جیحون سرخ رنگ،‌ خیمه برافراشته 
بودند و مهلب خراســان را پیاپی قتل عام 
میک‌ــرد، در آرامــش غمگین شــهرهای 
مجــروح و در کنار آتشــکده‌های ســرد و 
خامــوش، نوروز را گرم و پرشــور جشــن 

می‌گرفتند.
تاریخ از مردی در سیســتان خبر می‌دهد 
کــه در آن هنــگام که عرب سراســر این 
ســرزمین را در زیر شمشیر خلیفه جاهلی 
آرام کرده بود، از قتل عام شــهرها و ویرانی 
خانه‌ها و آوارگی سپاهیان می‌گفت و مردم 
را می‌گریاند و ســپس، چنــگ خویش را 
برمی‌گرفــت و می‌گفت: ابــا تیمار، اندکی 
شــادی باید! نوروز در این سال‌ها و در همه 
ســال‌های همانندش، شــادی‌یی اینچنین 
بوده است، عیاشی و بی‌خودی نبوده است،‌ 
اعلام مانــدن و ادامه داشــتن و بودن این 
ملت بوده و نشــانه پیوند با گذشــته‌ای که 
زمان و حوادث ویرانک‌ننده زمان همواره در 

گسستن آن میک‌وشیده‌ است.
نوروز همه وقت عزیز بوده اســت؛ در چشم 
مغان، در چشم موبدان، در چشم مسلمانان 
و در چشم شیعیان مسلمان، همه نوروز را 
عزیز شمرده‌اند و با زبان خویش، از آن سخن 

گفته‌اند. حتی فیلســوفان و دانشمندان که 
گفته‌اند: نوروز روز نخستین آفرینش است 
که اورمزد دست به خلقت جهان زد و شش 
روز در این کار بود و ششــمین روز، خلقت 
جهــان پایان گرفت و از این رو اســت که 
نخستین روز فروردین را هورمزد نام داده‌اند 

و ششمین روز را مقدس شمرده‌اند.
چه افسانه زیبایی؛ زیباتر از واقعیت! راستی 
مگر هر کس احساس نمیک‌ند که نخستین 
روز بهار، گویی نخستین روز آفرینش است. 
اگــر روزی خدا جهان را آغاز کرده اســت، 
مسلماً آن روز، این نوروز بوده است. مسلما 
بهار نخستین فصل و فروردین نخستین ماه 
و نوروز نخســتین روز آفرینش است. هرگز 
خدا جهان را و طبیعت را با پاییز یا زمستان 
یا تابســتان آغاز نکرده است. مسلما اولین 
روز بهار، ســبزه‌ها روییدن آغاز کرده‌اند و 
رودها رفتن و شــکوفه‌ها سرزدن و جوانه‌ها 

شکفتن، یعنی نوروز.
بی‌شــک، روح در این فصل زاده اســت و 
عشــق در این روز سر زده است و نخستین 
بار، آفتــاب در نخســتین روز نوروز طلوع 

کرده است و زمان با وی آغاز شده است.
اســام که همه رنگ‌هــای قومیت را زدود 
و ســنت‌ها را دگرگون کرد، نوروز را جلای 
بیشــتری داد، شــیرازه بســت و آن را، با 
پشتوانه‌ای اســتوار، از خطر زوال در دوران 
مســلمانی ایرانیان، مصون داشت. انتخاب 
علی به خلافت و نیز انتخاب علی به وصایت، 
در غدیــر خم، هر دو در ایــن هنگام بوده 
است و چه تصادف شگفتی! آن همه خلوص 
و ایمان و عشــقی که ایرانیان در اسلام به 
علی و حکومت علی داشتند پشتوانه نوروز 
شــد. نوروز که با جان ملیت زنده بود، روح 
مذهب نیز گرفت؛ ســنت ملی و نژادی، با 
ایمان مذهبی و عشــق نیرومند تازه‌ای که 
در دلهای مردم این سرزمین برپا شده بود 
پیوند خورد و محکم گشــت، مقدس شد و 
در دوران صفویه، رســما یک شعار شیعی 
گردیــد،‌ مملو از اخــاص و ایمان و همراه 
بــا دعاها و اوراد ویــژه خویش. آنچنان که 
یکســال نوروز و عاشورا در یک روز افتاد و 
پادشــاه صفوی، آن روز را عاشورا گرفت و 

روز بعد را نوروز!
نوروز- این پیری که غبار قرن‌های بســیار 
بر چهره‌اش نشســته است- در طول تاریخ 
کهن خویش، روزگاری در کنار مغان، اوراد 
مهرپرستان را خطاب به خویش می‌شنیده 
اســت؛ پس از آن، در کنار آتشــکده‌های 
زردشــتی، ســرود مقدس موبدان و زمزمه 
اوســتا و ســروش اهورامزدا را به گوشش 
می‌خوانده‌اند؛ از آن پــس، با آیات قرآن و 

زبــان الله از او تجلیل میک‌رده‌اند و اکنون، 
علاوه بر آن، با نماز و دعای تشــیع و عشق 
بــه حقیقت علــی و حکومت علــی، او را 
جان می‌بخشــند و در همه این چهره‌های 
گوناگونش، این پیر روزگارآلود، که در همه 
قرن‌ها و با همه نسل‌ها و همه اجداد ما- از 
اکنون تا روزگار افسانه‌ای جمشید باستانی- 
زیسته است و با همه‌مان بوده است، رسالت 
بزرگ خویــش را، همه وقــت، با قدرت و 
عشــق و وفاداری و صمیمیــت انجام داده 
اســت و آن، زدودن رنگ پژمردگی و اندوه 
از سیمای این ملت نومید و مجروح است و 
درآمیختن روح مردم این سرزمین بلاخیز 
با روح شاد و جانبخش طبیعت و، عظیم‌تر 
از همه، پیوند دادن نســل‌های متوالی این 
قوم- که بر ســر چهار راه حــوادث تاریخ 
نشســته و همواره تیغ جلادان و غارتگران 
و سازندگان کله منار‌ها بند بندش را از هم 
می‌گسسته است و نیز پیمان ‌یگانگی بستن 

میان همــه دل‌های خویشــاوندی که 
دیوار عبوس و بیگانه دوران‌ها در 

و  می‌گشته  حایل  میانه‌شان 
دره عمیق فراموشی میانشان 

جدایی می‌افکنده است.
و مــا، در ایــن لحظــه، در ایــن 

آفرینش،  آغــاز  لحظات  نخســتین 
نخستین روز خلقت، روز اورمزد، آتش 

اهورایــی نــوروز را بــاز برمی‌افروزیم و در 
عمق وجدان خویش، بــه پایمردی خیال، 
از صحراهای ســیاه و مرگ‌زده قرون تهی 
می‌گذریــم و در همه نوروزهایی که در زیر 
آســمان پاک و آفتاب روشــن سرزمین ما 
برپا می‌شده اســت، با همه زنان و مردانی 
که خون آنــان در رگ‌هایمــان می‌دود و 
روح آنــان در دل‌هایمان می‌زند شــرکت 
میک‌نیم و بدینگونه، بــودن خویش را، به 
عنــوان یک ملت، در تندباد ریشــه برانداز 
زمان‌ها و آشــوبِ گســیختن‌ها و دگرگون 
شــدن‌ها خلود می‌بخشیم و، در هجوم این 
قرن دشــمنکامی که ما را بــا خود بیگانه 
ساخته و، خالی از خویش، برده رام و طعمه 
زدوده از شــخصیت این غرب غارتگر کرده 
است، در این میعادگاهی که همه نسل‌های 
تاریخ و اســاطیر ملت ما حضــور دارند، با 
آنان پیمان وفا می‌بندیم و امانت عشــق را 
از آنان به ودیعه می‌گیریم که هرگز نمیریم 
و دوام راستین خویش را به نام ملتی که در 
این صحرای عظیم بشــری، ریشه در عمق 
فرهنگی سرشــار از غنی و قداست و جلال 
دارد و بــر پایه اصالــت خویش، در رهگذر 
تاریخ ایســتاده است، بر صحیفه عالم ثبت 

کنیم

فلسفه نوروز 
از دیدگاه دکتر علی شریعتی

حیاط خلوت حیاط خلوت
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مسابقه نقاشــی و خوشنویسی پاراآرت توکیو در ســال ۲۰۱۳ با عنوان 

»عبــور هنر فراتر از مرزها و معلولیت ها« ویژه هنرمندان دارای معلولیت 

کشــورهای آسیایی با انتشــار فراخوان ارســال آثار کار خود را از اواخر 

تابســتان آغاز کرد و مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد که همواره پیشگام 

حرکت های فرهنگی و ترویجی حوزه معلولان کشور است با استقبال 

از این فرصت بین المللــی ضمن برقراری ارتباط با برگزار کنندگان 

ژاپنی به عنــوان مجری ایرانی این مســابقه مســؤولیت فراخوان، 

جمع آوری، داوری مقدماتی، ارسال آثار منتخب و ایجاد دبیرخانه مسابقه 
را بر عهده گرفت.

با تهیه فراخوان ملی و انتشــار آن از طریق رســانه های گوناگون اعم از 

مجازی، دیداری شنیداری، مکتوب و... در نهایت 500 اثر هنری از سراسر 

کشور جمع آوری شد و با هماهنگی برگزارکنندگان انتخاب مقدماتی آثار 

توسط 3 نفر از کارشناسان و هنرمندان داخلی آغاز شد. داوران ایرانی 30 

تابلوی نقاشی را انتخاب و به ژاپن ارسال کردند.

مجریان در نهایت 10 اثر را حائز شرایط حضور در مرحله پایانی نمایشگاه 

و مســابقه تشخیص دادند. رویا میربد، آرش رزقی بارز، مرجان محمدی، 

مریم   قمی پور، اکرم محمودی، ندا فقیهی، محمد رضا جهان پناه، سمیرا 

نیک آور، ســمیه باقرپور و زهرا فتحعلیان نفراتی بودند که آثارشــان با پرداخت هزینه از ســوی مجتمع رعد به کشور ژاپن ارسال شده و 

طی مدتی حدود 3 ماه در چند مکان مهم شــهر توکیو به ویژه فرودگاه این شــهر به نمایش گذاشته شد و مقامات سیاسی و فرهنگی آن 

کشور در کنار مردم از این آثار بازدید کردند.

بر اساس این گزارش رویداد هنری پاراآرت توکیو 2013 با مشارکت ۲۰ کشور آسیایی و هدف افزایش اعتماد به نفس و خود اتکائی افراد 

دارای معلولیت از طریق هنر، ارتقاء درک و آگاهی عمومی مرتبط با موضوعات معلولیت و پیشبرد ارتباطات بین المللی میان کشورهای 
آسیائی برگزار شد. 

در پایان کار این مســابقه و نمایشگاه از ایران محمد رضا جهان پناه از لارستان فارس و سمیرا نیک آور از استان البرز به عنوان منتخبین 

نهایی معرفی شدند و علاوه بر دریافت دیپلم افتخار نمایشگاه، کتاب و نشان اختصاصی مسابقه به آنها اهدا شد. شایان ذکر است تمام 10 

نفر هنرمند توان یابی که آثارشان به مرحله پایانی راه یافت در مراسمی که به مناسبت 12 آذر روز جهانی معلول در مجتمع رعد برگزار 

شد حضور یافتند و با دریافت لوح سپاس و جوایز نقدی مورد تشویق قرار گرفتند.

همزمان با هفته نیکوکاری و در آستانه ورود به ایام سال نو به همت اداره 

رفاه وزارت علوم، تحقیقات و فناوری نمایشــگاه آثار هنری کارآموزان و 

مجتمع آموزشــی نیکوکاری رعد در ورودی اصلی این وزارتخانه برگزار 
شد.

بر اساس این گزارش به مناسبت هفته نیکوکاری نمایشگاه و بازارچه 

صنایع دستی کارآموزان و هنرجویان کارگاه-های معرق، نقاشی، 

ســوخته نگار روی چوب و ... از 11 اسفند به مدت یک هفته 

در وزارت علــوم، تحقیقات و فناوری برپا شــد و 12 نفر از 

کارآموختــگان و کارآموزان با عرضــه محصولات هنری 

و فرهنگی تولید شــده در مجتمع رعد، گوشــه ای از 
توانمندهایشان را به نمایش گذاشتند.

در این نمایشگاه حمیده خاندار، فاطمه گودرزی، معصومه 

حضور فعالی داشتند.عالی، ســمیه توانا، اشرف رجبی، فریده مومنی و امید حاجی آقایی 

برگزاری نمایشگاه محصولات کارآموزان رعد 
در وزارت علوم، تحقیقات و فناوری 

گالری اعتماد بر عهده داشت طی چند ماه دوره آماده سازی، تعداد 76 اثر از آنجا که مدیریت هنری این حراج را امیر حسین اعتماد مدیر نیکوکار و هنر دوست با موفقیت اجرا شد.جســمی حرکتی برنامه ریزی شــده بود با همراهی مردم با هدف حمایت از آموزش، توانبخشــی و اشتغال معلولان آثار هنری این مؤسسه خیریه گردهم آمده بودند. حرکتی که علاقمندان به آثار هنری بود که برای شرکت در نخستین حراج بر اســاس این گزارش سالن همایش های رعد میزبان جمعی از هنردوست به معرض فروش گذاشته شد.کشور، عصر جمعه 9 اسفند با حضور گروهی از شهروندان نیکوکار و پس از 2 روز نمایش 76 تابلو و مجســمه از هنرمندان صاحب سبک نخستین حراج آثار هنرهای تجسمی مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد 
هنری ارزشمند از هنرمندان نقاش و مجسمه ساز کشور را جمع آوری کرد که در میان 

آنها هنرمندان شناخته شده ای چون پرویز تناولی، علی اتحاد، حمید پازوکی، مصطفی چوب تراش، 
شهلا حسینی، بیژن صیفوری، نسترن صفایی، علی گلستانه، حسین ماهر، شهریار احمدی و... حضور چشم گیر 

داشتند.

اســتقبال گرم شــرکتک نندگان و اجرای منحصر به فرد و صمیمی همایون ارشادی به اتفاق خواهرش طوفان گرکانی رویداد 
خوشآیندی را رقم زد که علاوه بر جلب رضایت حضار، مشارکت و همراهی آنها را به دنبال داشت. 

تندیس حراج توسط صدیقه اکبری مدیر عامل مجتمع رعد به امیرحسین اعتماد مشاور هنری، آسا براتی مدیر اجرایی، همایون 

صادقانه آنها اهدا شد.ارشادی و طوفان گرکانی مجریان مراسم و احسان لاجوردی مدیر عامل شرکت چاپ و نشر کاربه، هنر معاصر، به پاس خدمات 

چکش های حراج خیریه رعد صدای 
نیکوکاری داشت

در رعدچه خبـــر

حضور هنرمندان توان یاب ایرانی در 

جمع برترین های پاراآرت توکیو 2013

در رعدچه خبـــر

به منظور فراهم آوردن امکانات مورد نیاز اشــتغال پایدار افراد دارای معلولیت، شناخت کارآفرینان اجتماعی، تدوین برنامه های اجرایی و 
ایجاد بانک اطلاعات از کارجویان توان یاب و در مراحل بعد سایر گروه های آسیب پذیر، دفتر کارآفرینی اجتماعی در مجتمع رعد دایر شد.

دفتر کارآفرينی اجتماعی دبیرخانه شــورای راهبردی کارآفرینی اجتماعی محسوب می شود که متشکل از اساتيد دانشگاه، کارآفرينان و 
تعدادی از فعالان اجتماعی است. اين شورا به عنوان اتاق فکر دفتر، به صورت دوره ای جلساتی را برگزار می کند و خط مشی اجرایی دفتر 
را تعيين و بر اقدامات اجرايی نظارت خواهد کرد، همچنین کمیته های استراتژیک، آموزش، کاریابی توان یابان و خود اشتغالی توان یابان 
زیــر نظر مدیریت ایــن دفتر فعالیت می-کنند. در حال حاضر ثبت نام از توان يابان مجتمع رعــد و افراد دارای معلوليت، همکاری برای 
اشــتغال 108  نفر در طرح اشــتغال خدمات همراه اول ) کال سنتر(، معرفی 6 نفر برای اشتغال در بانک گردشگری، هماهنگی با شرکت 
مهد فال توس برای اشــتغال توان يابان در خط توليد، راه اندازی خانه کارآفرينی مجتمع رعد در سرای محله برق آلستوم همزمان با روز 
جهانی معلولان، تشــکيل دبيرخانه کارآفرينی اجتماعی، برقراری ارتباط با اســاتيد کارآفرينی و کارآفرينان موفق کشــور، برگزاری چند 
کارآفرينی اجتماعی در حوزه معلوليت را به مورد اجرا گذاشته است.نشســت تخصصی کارآفرينی در سالن همايش های رعد، راه اندازی ســايت دفتر کارآفرينی اجتماعی و پيگيری برگزاری کنفرانس ملی 

تأسیس دفتر کارآفرینی اجتماعی مجتمع رعد
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برای حمایت از مهارت آموزی و توانبخشــی توان یابان به مجتمع آموزشی مســابقات جهانی اختراعات کره جنوبی را که به تازگی کســب کرده است مهندس مســعود شــفقی مخترع برتر جهان در ســال ۲۰۱۳ مدال طلای طلای خود را برای حمایت از تحصیل معلولان ایرانی به مجتمع رعد اهدا کرد.مخترع برتر جهان در ســال  ۲۰۱۳ در کلاس مهندسی عمران تازه ترین مدال 
همچون مهندس شفقی بیشتر استفاده کنیم.تأســیس شــود و در آن مرکز از توانمندی های علمی افراد شایســته ای این است که در آینده مرکزی برای پرورش خلاقیت و نوآوری توان یابان رعد، اظهار کرد: از طرح هایی که در حال حاضر در دســت بررسی داریم در کنفرانس خبری، مهندس احمد میرزاخانی رئیس هیئت مدیره مجتمع نیکوکاری رعد اهدا کرد.

در پایان این کنفرانس خبری، نشــان زرین مجتمع آموزشــی نیکوکاری رعد به پاس حمایت های معنوی، به مسعود 
شــفقی اهدا شد. شــایان ذکر است مسعود شفقی تا کنون ۱۶ مدال طلای جهانی و ۹ جایزه ویژه جهانی در اختراع به دست آورده 
۲۰۱۳ و نشان لیاقت کشور کره جنوبی در سال ۲۰۱۳ از جمله مهم ترین این جوایز است.که »گلوری مدال شــیمی ۲۰۱۳ جهان« ) ثبت شده در ســایت فدراسیون جهانی مخترعین(، کاپ نابغه کشور مجارستان در سال 

مراسم گرامیداشت روز جهانی معلول با محوریت برآورده کردن آرزوهای افراد 
دارای معلولیت همزمان با 12 آذر در سالن همایش مجتمع رعد برگزار شد.

ســتاد اجرایی برگزاری مراسم 12 آذر متشکل از چند هنرمند و فیلم ساز، 
نویسنده، خبرنگار، توان یابان و مدیران بخش های اجرایی مجتمع رعد چند 
ماه پیش از فرارســیدن روز جهانی معلول فعالیت خود را آغاز کرد و ضمن 
بررسی پیشنهادهای رسیده در نهایت »طرح درخت آرزوها« به تصویب رسید.
به همین مناســبت بزرگ ترین کیک ویلچری با وزن ۱۲۰ کیلوگرم عصر 
روز ســه شنبه ۱۲ آذر در مراسم جهانی معلولان مجتمع رعد رونمایی شد 
و توان یابان مجتمع در کنــار کیک ویلچری عکس یادگاری انداختند. این 
کیک توسط صدیقه اکبری مدیر عامل مجتمع رعد در میان صدای شادی 
توان یابان بریده و بین شرکت کنندگان توزیع شد. بزرگ ترین کیک ویلچری 
جهان در قنادی شیرین منش با مدیریت محمد نصرتی و همکاری نصیرزاده، 

عارفی، امید نصرتی، یعقوبی، کوهی، ایرانی و انصاری تهیه شده بود.
 در این مراســم افشــین پیروانی پیشکســوت تیم ملی فوتبال و باشــگاه 
پرســپولیس با بیان اینکه حضور در این گونه مراسم دل ها را به هم نزدیک 
می کند، افزود: شاد کردن دل این عزیزان به ما هم انرژی مضاعف می دهد و 

معلولیت محدودیت نمی آورد.
در قســمتی از مراســم روز جهانی معلول هنرمند توان یابی که آثارشان در 
مسابقه بين المللي نقاشي معلولان پاراآرت توکیو ۲۰۱۳ » ژاپن به نمایش 

درآمده بود، مورد تشویق قرار گرفتند.
در مراسم امسال پیام دبیر کل سازمان ملل متحد را نماینده ویژه ایشان گری 
لویئس قرائت کرد، بان کی مون در این پیام  با اعلام وجود یک میلیارد معلول 

در جهان خواستار ارائه فرصت به همه افراد دارای معلولیت شد. 

با هدف بیان تجربیــات عملی و یافته های علمی در حــوزه کارآفرینی اجتماعی، گردهمایی 
کارشناسان کارآفرینی و جمعی از کارآفرینان کشور با حضور، رمضان لطفی معاون توانمند سازی 
و کارآفرینی سازمان رفاه شهرداری تهران، دکتر ناصر عبادتی مشاور شورای شهر تهران، 
دکتر بیگدلی دبیر شــورای آسیب های اجتماعی شــهرداری تهران، مشاور وزیر جهاد 
سازندگی و جمعی از اساتید دانشکده کارآفرینی دانشگاه تهران در تالار همایش های 

مجتمع رعد برگزار شد. 
بر پایه این گزارش مهدیه نجفی زاده معاون مجتمع رعد با یادآوری اینکه این مجتمع 
با شعار » آموزش منجر به اشتغال« پس از سال ها تلاش در عرصه ارایه آموزش های 
فنــی و حرفه ای برای افراد دارای معلولیت با همکاری شــهرداری تهران دبیرخانه 
کارآفرینی اجتماعی را تأســیس کرده اســت، گفت: این دبیرخانه به طور منظم 
نشست‌های تخصصی و عمومی را با حضور اساتید کارآفرینی و کارآفرینان موفق 
کشور برگزار خواهد کرد تا با استفاده از اطلاعات علمی و کارشناسی آنها در جهت 
ارتقا توانمندی‌های کارآموزان مجتمع رعد و سایر گروه‌های آسیب‌پذیر فعالیت 

کند. 
هم‌چنین مریم رسولیان عضو هیات مدیره مجتمع رعد با بیان دلایل تأسیس 
و فعالیت‌های مجتمع رعد گفت: این مجتمع در حال حاضر قریب 4 هزار نفر 
کارآموز فارغ التحصیل دارد و با توجه به رشد تحصیلات تکمیلی و توانمندتر 
شدن کارآموزان فارغ التحصیل شده از مرکز جامع علمی کاربردی رعد، هدف 

بعدی ما اشتغال آنها است.
وی افزود: افراد دارای معلولیت علاوه بر استفاده از دوره های آموزشی به برنامه هایی 
نیاز دارند تا حضورشان در اجتماع و ارتباطشان با افراد را تسهیل کند، اشتغال کارآموزان یکی 
از این راهکارهاست که از دغدغه های ما در طول 30 سال گذشته بوده و هست. مجتمع رعد با 
کمک کار آفرینان اجتماعی تلاش میک‌ند تا موضوع اشتغال را به صورت متمرکز، سازمان یافته 

و مدیریت شده پی‌گیری کند. 
 رمضان لطفی معاون توانمند ســازی و کارآفرینی ســازمان رفاه شهرداری تهران پیرامون این 

درخت آرزوها 12 آذر میوه داد
برگزاری سلسله نشست های کارآفرینان با مشارکت سازمان رفاه شهرداری تهران

در رعدچه خبـــر

به معلولان ایرانیاهدای مدال طلای مخترع برتر جهان 

در رعدچه خبـــر

نشست گفت: زمانی فرار می رسد که کســب سود رضایت خاطر کارآفرینان 
اقتصادی را تأمین نمی کند و از آن به بعد خدمت به هم نوع را در دستور کار 
خود قرار می‌دهند. یعنی اینک‌ه کار آفرینان اقتصادی می‌خواهند بخشی از 
مســؤولیت اجتماعی خود را در جامعه به هر شکلی انجام دهند. وی ادامه 
داد: مجتمع رعد سال ها در راستای آموزش توان یابان فعالیت کرده است و 
زیباتر از آن، این است که ما کارآفرینان اجتماعی هم در زمینه اشتغال این 

عزیزان گامی مؤثر برداریم.
در این نشست ها مشاور وزیر جهاد سازندگی، نقش کارآفرینی اجتماعی 
در ایجاد فضای ســبز در کلان شــهرهایی همچون تهران و باغداری 
شهری را تشریح کرد و دکتر عبادتی از اساتید دانشگاه کارآفرینی با 
بیان نقش شهرداری تهران در توسعه کار آفرینی اجتماعی، تأثیر این 

رویکرد را در اشتغال توان یابان مورد بررسی قرار داد.
در حاشیه این مراسم کارگاه آموزشی بررسی نقش و جایگاه مسؤولیت اجتماعی 
شرکت ها توسط علیرضا امیدوار مدیر مرکز آموزشی ترویج حاکمیت و شرکت 

برگزار شد.
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 63 63 English Index 

■ The process of isolating the disabled in 
Iran
An article written by Taraneh Miladi
■  Laugh, but not at us- a note
■ People with disabilities’ hope of being able 
to walk
Introducing mechanical legs that aid the dis-
abled with walking

■  amazing methods for calming your mind
■ The wishes of the disabled will eventually 
be granted- a note
■ We are apprehensive about our children’s 
future
Introducing the institute of the mentally chal-

lenged patients in a conversation with Hos-
sein Khatibian, the chairman of the board of 
directors of the institute and Dr. Mousavi the 
managing director of it

■ A new look at others
■ Carl Antan
Introducing Carl Antan who is one of the 
physically challenged luminaries, he is a 
musician with no hands
■ Introducing “Peyk Tavana” journal
Introducing the social and cultural monthly 
journal“peyk tavana” which is the first exclu-
sive monthly for the disabled in the country

■ Take your diet seriously
Providing nutrition facts that people suffer-
ing from spinal cord injuries should take into 
consideration.
■ A physically challenged person’s unpleas-
ant memories of his/her last day of university
A memory
■ Ten amazing mysteries of potatoes
A note about the benefits of potatoes
■ I’m not from another planet
Poem
■ The most important properties of milk
■ The birth of childhood nature in the New 
Year
■ Norouz according to Dr. Shariati

سایت رعد، سایت برتر ششمین جشنواره وب ایران شد
پنج شنبه  اول اسفند ۱۳۹۲، از میان8200 وب سایت حاضر در مرحله پایانی ششمین جشنواره 
وب ایران، وب سایت مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد در گروه صنایع مرتبط / سازمان های دولتی 

و عمومی به  نوان برگزیده مردمی، انتخاب و معرفی شد.
مهمترین رویداد سالیانه وب ایران پس از رای گیری مردمی و داوری کارشناسان ۲۰ نامزد در هر 
بخش را انتخاب کرد و در آیین پایانی از بین کاندیداها وب سایت های برتر هر گروه معرفی شدند.

برپایی غرفه مجتمع رعد در سيزدهمين بازارچه خيريه پيام اميد
با هدف معرفي فعاليت‌ها و خدمات مجتمع آموزشي نكيوكاري رعد، غرفه اين مجتمع به مدت ۳ 
روز توسط چند نفر از اعضای گروه همياري  جوانان رعد در سيزدهمين بازارچه خيريه مؤسسه 
پيام اميد كه با شعار » تهران مي‌خندد« برگزار شده بود، دایر شد و بازديد‌كنندگان با عملکرد 

خيريه رعد از نزدیک آشنا شدند.

ادای احترام مجتمع رعد به قهرمان مبارزه با نژادپرستی
به منظور تجلیل از مقام نلسون ماندلا رئیس جمهور فقید کشور آفریقای جنوبی نماینده ای از 
سوی مجتمع رعد برای عرض تسلیت و ادای احترام به این شخصیت جهانی در سفارتخانه آن 
کشور حضور یافت و ضمن دیدار با مقامات فرهنگی کشور آفریقای جنوبی، مراتب قدرشناسی 

مدیران، کارکنان و توان یابان رعد از مبارزات انسانی ماندلا را ابلاغ کرد.

برگزاری امتحانات فنی و حرفه ای کارآموزان مجتمع رعد
 FLASH ، ICDL1 ، ICDL2 امتحانات فنی و حرفه ای کارآموزان مجتمع رعد در 4 رشته
COREL ، به صورت کتبی و عملی در 2 روز برگزار شــد در این امتحانات تعداد 20 نفر از 

کارآموزان، موفق به اخذ گواهینامه فنی و حرفه ای شدند.

سومین کتاب هانیه عرب نویسنده توان‌یاب »پرواز بر بال عشق« نام دارد
هانیه عرب نویسنده جوان و هنرمندی که به فلج مغزی )CP( مبتلاست پس از چاپ کتاب‌های 
»قهرمان عرصه زندگی« و »تولدی دوباره« تصمیم دارد کتاب سومش را با عنوان »پرواز بر بال 
عشق« به زودی منتشر کند. عرب که در حال تحصیل در مقطع کارشناسی رشته حقوق دانشگاه 
مجازی نور طوبی ست و در نخستین جشنواره توان‌یاب و فضای مجازی که سال گذشته توسط 

مجتمع رعد برگزار شد با وبلاگ » لبخند زندگی« مقام چهارم را کسب کرد.

فاطمه بهمنی مدال برنز مسابقات پاراآسیایی مالزی را بر گردن آويخت
فاطمه بهمنی دانشجوی مرکز علمی کاربردی رعد در سومین دوره مسابقات پاراآسیایی جوانان 
در مالزی موفق به کســب مقام ســوم شــد. وی در چهارمين روز بازی‌ها در رشته بوچیا و در 

رقابت های بخش 2 نفره مدال برنز را از آن خود کرد. 

نمایشنامه خوانی » هیهات« به نفع خیریه رعد 
نمایشنامه خوانی » هیهات« اثر ناتمام زنده یاد »محمود استاد محمد« به کارگردانی کامبیز 

بنان در فرهنگسرای ارسباران به مدت 2 شب برای حمایت از آموزش و توانبخشی رایگان 
توان یابان  مجتمع رعد به صحنه رفت.

در رعدچه خبـــر
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■ Leading article
■ Ban Ki Moon’s request that opportunities 
be provided for everyone.
Independence is a skill that should be prac-

ticed since childhood. An interview with psy-
chiatrist Dr. Shiva Abedi about families’ roles 
in the independence of the people with dis-
ability.
■ The project of attendants at homes is a 
plan that results in independence. An inter-
view with Mr. Ramin Rezaei, the director 
general of the twenty-four seven rehabilita-
tion and supervision office of the welfare or-
ganization about the project of attendants at 
homes, this plan has been operative since 
the year 1391(2012) and is a plan in which 
volunteers are trained to attend to the pe-
pole suffering from spinal cord injuries, the 
elderly and mentally challenged people and 
provide them with rehabilitation care and su-
pervision at their homes.

■ Rehabilitation means helping people reach 
their maximum independence and ability
Conversing with Mostafa Seraj, the man-
ager of Tehran’s welfare organization about 
rehabilitation technology and making it lo-
cal according to living circumstances in the 
country

■ A good look at the independent living of 
people with disabilities
This article goes about the movement of 
independent living that originated in 1970 
based on the rights of the people with dis-
abilities.
■ The independence of the people with dis-
abilities and solutions
An article about the necessity of the people 
with disabilities being independent that has 
been prepared by Arezoo Hobooti who is 
physically challenged 
■ The presence of good company helped 
me a lot
Conversing with Ali Heydarnia and Mehri 
Mohammadi, a couple who enjoy a happy 
life in spite of one of them being physically 
challenged

■ Financial independence leads to character 
independence
Conversing with Majid Karimi, an economic 
activist who sustained spinal cord injury in 
a street fight, he is currently managing a 
clothes store.

■ Making housing suitable for people with 
motion and sensory disabilities
An article that has been written by Leyla An-
kooti who specializes in work therapy about 
how to make housing suitable to live for the 
disabled


