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مدیرعامل انجمن تولیدکنندگان محصولات عفاف و حجاب:

ارز دولتی به »کلاه گیس« تعلق می گیرد اما به »چادر مشکی« نه!

صفحه 8
سه شنبه ۴ تیر ۱۳۹8
۲۱ شوال ۱۴۴۰ - شماره ۲۲۲۱۷

رویکرد جدید قوه قضائیه در برگزاری سلسله نشست های هم اندیشی نخبگان و 
کارشناسان در موضوع »ضرورت تامین امنیت زنان و صیانت از حقوق خانواده« در 
صورت استمرار و اشاعه به طور قطع نقطه عطفی در تعاملات اثرگذار جامعه علمی 
با مسئولان کشور خواهد بود که کمترین دستاورد آن کاهش اشتباهات و انحرافات 

در سیاستگذاری های پیش روی کشور است.
 اتخاذ این شیوه از سویی بارقه امیدی است در دل کارشناسان دغدغه مند حوزه 
زن و خانواده، برای پرداخت جدی به مسئله »تامین امنیت اجتماعی زنان« چرا که 
امکان بررسی موضوع را از ابعاد گوناگون فراهم آورده و آن را از حالت خرد، سیاسی 
و یکسویه در تقابل صرف با مرد خانواده خارج می کند و می تواند امنیت زنان را از 

رویکرد تعاملی قوه قضائیه 
راهگشای رفع ایرادات لایحه »تأمین امنیت زنان در برابر خشونت«

مهری طالبی دارستانی* 

منظری کلان تر و در سطح اجتماع دنبال نماید.
 و از ســوی دیگر به علت شــمول عرف و شــرع ایرانی- اسلامی در برگزاری 
جلســات هم اندیشی، نه تنها در اصلاح لایحه پیشنهادی »تامین امنیت اجتماعی 
زنان« کمک به سزایی به قوه قضائیه خواهد نمود بلکه در صورت الگوبرداری سایر 
نهادهای سیاســت گذار در ابتدای گام دوم انقلاب، موجبات ریل گذاری صحیح در 

راستای رسیدن به تمدن جهانی اسلام را فراهم  خواهد آورد.
 پیشینه لایحه »تامین امنیت زنان در برابر خشونت«

ضرورت توجه به موضوع خشــونت علیه زنــان و تاکیدات صریح رهبر معظم 
انقلاب در این مورد، دســت اندرکاران سیاست گذاری دولت دهم را برآن داشت تا 
لایحه ای تحت عنوان »تامین امنیت زنان در برابر خشونت« تنظیم نموده و تقدیم 

مجلس کنند.
 اســفند ماه سال ۱۳۹۰ مرکز امور زن و خانواده ریاست جمهوری دولت دهم 
پیش نویس لایحه را در قالب پنج فصل و ۸۱ ماده تقدیم هیئت دولت کرد. پس از 
پایان کار دولت دهم، لایحه توســط معاونت امور زنان و خانواده ریاست جمهوری 
دولت یازدهم مورد بازنویسی قرار گرفت و در اواخر اسفندماه سال ۱۳۹۵ به مجلس 

ارائه و سپس به قوه قضائیه ارجاع شد.
 لایحه مذکور در دوران ریاست آیت الله آملی لاریجانی، در معاونت حقوقی قوه 
قضائیه بررسی و تغییرات و تعدیلات فراوانی بر آن اعمال شد اما نظر به حساسیت 

موضوع و وجود ابهامات متعدد در متن لایحه با دستور ریاست محترم قوه قضائیه، 
لایحه به شــورایی مرکب از معاونین قوه و قضات ارجاع و این شــورا نیز تغییرات 

متعددی بر لایحه اعمال کرد.
 با تغییر ریاســت قوه قضائیه بار دیگر لایحه در دســتور کار مســئولان عالی 
قضایی قرار گرفت و بر اســاس نظر ایشان مصوب شد متن لایحه به »هم اندیشی 
ملی« گذاشته شود تا از این طریق شقوق مختلف قضایی، فرهنگی، فقهی، تربیتی 

و اجتماعی آن عمیق تر بررسی گردد.
لازم به ذکر است که مصادیق خشونت علیه زنان در ایران به ترتیب فراوانی آماری 
شامل خشونت روانی و کلامی، خشونت فیزیکی، خشونت اجتماعی و خشونت های 

جنسی است، لذا معاونت فرهنگی قوه قضائیه با تشکیل یک کمیته علمی اقدام به 
برگزاری جلسات هم اندیشی ملی با حضور کارشناسان و صاحب نظران حوزه های 

فقه و قضا، اخلاق، جامعه شناسی، روان شناسی و علوم تربیتی نمود.
 دیدگاه های مختلف نسبت به لایحه تامین امنیت زنان

در حال حاضر نسبت به لایحه »تامین امنیت زنان در برابر خشونت« دو رویکرد 
کلی وجود دارد؛ موافقان لایحه به مواردی از جمله رشد صعودی آمارهای خشونت 
علیه زنان در سال های اخیر اشاره و اعتقاد دارند، مواردی چون تاثیر خشونت علیه 
زنــان به عنوان متولیان تربیت و پرورش فرزندان بر روال تربیتی و احتمال انتقال 
خشونت اعمال شده بر مادر به کودک یا تاثیرات روانی آن به علاوه توجه به ضعف 

جسمانی زن نسبت به مرد که او را در معرض انواع ظلم ها قرار داده است.
به باور این گروه،  قوانینی که تاکنون وضع شــده به جهت خلأها و نقص های 
موجود و عدم ضمانت اجرایی قوی امکان حفاظت از زنان در برابر خشونت را ندارند 
و بایــد قانون جامع و متمرکزی بر این موضــوع با در نظر گرفتن ضمانت اجرایی 
موثر تصویب شود تا امنیت زنان با پیشگیری و جرم انگاری خشونت تامین گردد.

در مقابل عده ای دیگر از کارشناسان حوزه زن و خانواده که در دسته مخالفان 
لایحه تعریف می شوند بر این باورند که با توجه به قوانین موجود نیازی به تدوین 
و تصویب قانون جدید در این خصوص نیســت و با بازنگری و اصلاح قوانین فعلی 
مرتبط با موضوع از جمله قانون حمایت از خانواده، قانون حمایت از زنان بدسرپرست 

و بی سرپرست، بخش هایی از قوانین کار و قانون مدنی می توان به نتیجه مورد نظر 
دست یافت.

 امــا عــده ای دیگر از مخالفان لایحه با اصل تصویب چنین قانونی با تمرکز بر 
تحکیم مبانی خانواده و جلوگیری از خشونت علیه زنان موافق هستند و انتقادات و 

مخالفت شان ناظر بر محتوای لایحه مذکور است.
 ایرادات مطرح شده 

درباره لایحه »تامین امنیت زنان در برابر خشونت«
اهم ایرادات مطرح شده توسط این دسته از مخالفان را می توان در چند بخش 
عنوان نمود که در صورت عدم رفع آنها نه تنها به اهداف مندرج در ماده ۱ لایحه، 

علی الخصوص تحکیم مبانی خانواده نائل نخواهیم شد بلکه به سمت تزلزل و فروپاشی 
نظام خانواده پیش خواهیم رفت، برخی از ایرادات عبارت است از:

۱- استفاده از مفاهیم کلی در تدوین لایحه که امکان استتار هر مصداقی را در 
خود فراهم می آورد و موجبات تفسیر به رای را گسترده می سازد.

۲- اســتفاده از کلمه خشونت با بار معنایی بسیار بالا که آسیب های روحی و 
روانی شدید تا حس آزار روحی و روانی توسط انسان زودرنج را شامل می شود.

 ۳- استفاده از واژه خشونت در عنوان لایحه به گونه ای که گویی امری رایج و 
پذیرفته شده تلقی شده است.

 ۴- عدم توجه به ظلم که تعریفی گسترده تر از خشونت دارد و حتی با رضایت 
شخص جاهل و گاه سکوت او علیه خودش اتفاق می افتد و برای سایر اعضای جامعه 

و خانواده ایجاد بار روانی غیرقابل جبران می نماید.
 ۵- لایحه مذکور دچار یکسان انگاری عرصه اجتماع و خانواده است در صورتی 
که ممکن اســت رفتاری در اجتماع مصداق خشونت باشد اما در خانواده خشونت 
تلقی نشود یا حتی به عنوان اصول تربیتی تعریف شده باشد که در صورت برخورد 
یکســان به مثابه عرصه اجتماعی موجبات تزلزل تربیتی خانواده را فراهم می آورد 

مانند ممانعت پدر از خروج فرزندان از منزل در ساعات خاصی از شبانه روز.
برخورد یکســان لایحه و تزلزل تربیتی خانواده می تواند خود باعث بروز موارد 
جدیدی از خشونت علیه زنان شود؛ به عنوان مثال ممکن است اعمال مجازات های 

کیفری علیه مرد ســبب حذف حمایت های مرد از خانواده یا حتی از دست دادن 
نان آور خانواده شــود و مجازات مــردان در فضای خانواده به نحوی دامن گیر همه 
اعضای خانواده علی الخصوص زنان شــود فلذا با یکســان انگاری عرصه اجتماعی و 

خانوادگی به جای حل مسئله صورت مسئله پاک می شود.
۶- جایگاه و نقش زن در لایحه مد نظر قرار نگرفته و در لایحه هیچ تفکیکی 
بین زن به عنوان همسر و زن به عنوان مادر و زن به عنوان فرزند دیده نمی شود 
در صورتی که ممکن است وصفی وجود داشته باشد که برای زن در جایگاه همسر 
خشــونت محسوب نشود اما برای زن در جایگاه دختر مصداق بارز خشونت باشد 

یا بالعکس.
۷- پرسروصداترین و شاید بتوان گفت مهمترین ایراد لایحه، جرم انگاری وسیع و 
مجازات های منتج به حبس آن است، درحالیکه رویکرد قوه قضائیه و نظام جمهوری 
اسلامی بر حبس زدایی است و صاحب نظران معتقدند مجازات حبس به خصوص 
در حریم خانواده نه تنها سازنده نیست بلکه در اغلب موارد مخرب نیز هست. حال 
چگونه چنین مجازاتی در دعواهای خانوادگی می تواند موجب تحکیم مبانی خانواده 
شود؟ در حالیکه می توان در موارد خفیف تر خشونت مجازات های دیگری از جمله 

محرومیت از خدمات اجتماعی را به جای حبس درنظر گرفت.
۸- عدم توجه به فرهنگ ایرانی- اسلامی در تدوین لایحه ازجمله نادیده گرفتن 
نقش اقوام و دوستان و ریش سفیدان در بحث میانجیگری بین زن و شوهر که مورد 

تاکید قرآن و عرف ایرانی نیز هست و می توان از این ظرفیت عاطفی موجود برای 
پیشگیری و حمایت و حتی مجازات فرد خاطی بهره برد.

 ۹- در فصل تعیین وظایف دســتگاه های اجرایــی و نهادها وظایف متعددی 
برای سازمان های مختلف از جمله سازمان بهزیستی شمرده شده بدون اینکه بستر 
مناسب و زیرساخت آن چه از لحاظ ارتباط منطقی و محتوایی، چه از لحاظ بودجه 

و سایر عوامل در نظر گرفته شده باشد.
۱۰- این لایحه در بیان عامل خشونت سکوت اختیار کرده و همین امر موجبات 

اختلال در کار دادرسی را فراهم می آورد.
۱۱- لایحه همه موارد خشــونت علیه زنان را دربر نمی گیرد و بیشتر معطوف 
به خشونت خانگی است تا خشونت اجتماعی همچون دستور برخی از کارفرمایان 

مبنی بر عدم ازدواج کارکنان زن یا عدم بارداری و غیره.
همه موارد فوق که مختصرا ذکر شــد موجبات دغدغه جدی کارشناســان و 
صاحــب نظران حوزه زن و خانواده را فراهــم آورده که با توجه به رویکرد صحیح 
قوه قضائیه در تصمیم گیری برمبنای آیه شــریفه »وَ شاوِرْهُمْ فيِ الْمَْرِ« )آیه ۱۵۹ 
سوره آل عمران( امید است آنچه به عنوان جمع بندی نظرات کارشناسان در لایحه 
»تامین امنیت اجتماعی زنان« اعمال می شــود حقوق حقه زنان متعهد، عفیفه و 

مظلوم کشور را احیا کند.
* مسئول زن و خانواده معاونت فرهنگی سپاه

چادر زیر قیچی گرانی است، در بازار قیمت چادر از نیم میلیون تومان 
هم گذشــته و با این شرایط دیگر بسیاری از خانواده های بی بضاعت و کم  
بضاعت توان خرید این محصول را ندارند. این گرانی برای جامعه اسلامی 
ما که چادر را به عنوان حجاب برتر معرفی کرده و بسیاری از بانوان محجبه 
نیز چادر مشــکی را به عنوان حجاب برتر انتخاب کرده اند، خوب نیست. 
نوسانات قیمت ارز بر اصلی ترین محصول عفاف و حجاب که پارچه چادر 
مشــکی است هم تاثیر گذاشته و سؤال اینجاست که چرا مسئولان برای 
ارزان کردن و در دسترس گذاشتن این حجاب برتر برای تمام اقشار جامعه 
اهتمامی ندارند؟ مدیرعامل انجمن تولید کنندگان محصولات عفاف و حجاب 
با تأیید اخبار مربوط به افزایش قیمت پارچه چادر مشکی و قیمت تمام شده 

این محصول به واکاوی علل گرانی این محصول پرداخته است.
***

اسداله سلیمانی، مدیرعامل انجمن تولید کنندگان محصولات عفاف و حجاب 
یکی از قدیمی ترین تولید کنندگان این حوزه و از ایده پردازان طرح تعویض چادر 
است. طرحی که به منظور ارتقای کیفیت چادرهای مشکی بانوان کشور تحت عنوان 
»فردوس« به صورت دائمی در حال اجرا است. طرح فردوس به صورت نمادین در 
چندین سال گذشته در بخش عفاف و حجاب نمایشگاه قرآن اجرا می شود و برخی 
تصور می کنند که اجرای این طرح محدود به نمایشــگاه قرآن بوده اســت این در 
حالی که این طرح به صورت دائمی در نمایندگی  های سه برند مشارکت کننده انجام 
می شــود تا کمکی به ارتقای فرهنگ استفاده از پوشش اسلامی باشد. گفت و گوی 

وی با خبرگزاری فارس در ادامه می آید.
چادر یک میلیون تومانی!

*در حال حاضر قیمت چادر مشکی چقدر است؟ صحبت از نیم میلیون 
تومان می شود، این افزایش قیمت صحت دارد؟

بله. ۵۰۰ هزار تومان حد وسط قیمت این روزهای چادر در بازار است و قیمت 
آن تا یک میلیون و ۲۰۰ هزار تومان هم می رسد، حداقل قیمت این محصول چیزی 

حدود ۳۰۰ هزار تومان در بازار خرید و فروش می شود.
یعنی چادری که پارسال با قیمت ۳۰۰ هزار تومان می شد در بازار تهیه کرد، 

به قیمت یک میلیون و ۲۰۰ تا یک میلیون و ۳۰۰ هزار تومان فروخته می شود.
*با این حســاب قیمت چادر پنج برابر شده است، دلیل آن چیست؟ 

مگر ارز دولتی به این محصول تخصیص داده نمی شود؟
قیمت چادر پنج برابر شده چون قبلا پارچه این محصول با ارز سه هزار تومانی 
و هــر یارد چادر ۶ هزار و ۸۰۰ تومان خریداری می شــد، اما اکنون قیمت ارز ۱۴ 
هزار تومان شــده و ارز دولتی به این محصول تخصیص داده نمی شود و پارچه آن 

با ارز آزاد خریداری می شود.

علیرغم افزایش سرســام آور قیمت این محصول فرهنگی، تنها ما در انجمن 
تولیدکنندگان محصولات عفاف و حجاب در حال پیگیری هستیم چون ماهیت کار 
خود را به غیر از کار اقتصادی یک کار فرهنگی می دانیم و بارها از طریق رسانه ها 
اعلام کرده ایم که قیمت این محصول به صورت شــوک آوری بالا رفته است اما تا 
به این لحظه موفق نشدیم که درباره نابسامانی بازار پارچه چادر مشکی پاسخی از 

مسئولان وزارت صنعت و معدن و دیگر مسئولان مربوطه دریافت کنیم.
ســؤال اینجاست که چطور وزارت صنعت و معدن در جمهوری اسلامی ایران 
۱۸ میلیارد ریال سال گذشته واردات داشته و در لیست محصولات وارداتی کالاهای 
غیرضروری مثل کلاه گیس، چرخ پلاســتیکی فرغون،  مربا و ظروف ملامینی دیده 
می شود ولی چادر مشکی که جزو کالاهای فرهنگی در جمهوری اسلامی محسوب 
می شود و بر سر آنها خون های زیادی ریخته شده و از جمله وصایای شهدای انقلاب 

اسلامی بوده است، مورد بی توجهی و بی مهری قرار گرفته است.
 این شرایط شبهه برانگیز است، احساس می کنم عمدی در این کار وجود دارد. 
به عقیده من کشــف حجاب نرم با گرانی چادر در حال رخ دادن اســت چرا که با 
گرانی بیش از حد این محصول بسیاری از خانم های محجبه در مضیقه قرار گرفته اند. 
چون خودم تولید کننده و فروشنده این محصولات هستم بارها به عینه دیده ام که 
خانواده هایــی برای خرید چادر به مشــکل افتادند، چرا که برای تهیه آن باید کل 
درآمد یک ماه شان را هزینه کنند به همین دلیل می گویم این شرایط نوعی کشف 

حجاب نرم است و باید مسئولان در این باره پاسخ دهند.
* با توجه به مشــکلاتی که برای واردات این محصول وجود دارد، آیا 

تولید داخلی مشکل را حل نمی کند؟
در حال حاضر ۹۳ درصد پارچه چادر مشــکی وارداتی و تنها ۷ درصد آن در 
داخل کشور تولید می شود. با مدیران تنها کارخانه تولید پارچه چادر مشکی دائماً در 
حال مکاتبه هستیم، آنها می گویند ما دولتی نیستیم. وقتی به آنها اعتراض می کنیم 
که برای برپایی کارخانه شما به پارچه چادر مشکی تعرفه گمرکی بسته شد، پاسخ 
می دهند این تعرفه به خاطر بی مبالاتی گمرک بوده است که در قالب چادر مشکی 
پارچه های دیگری هم وارد می شد و پیش از اینکه کارخانه ما راه بیفتد گمرک به 

پارچه چادر مشکی تعرفه بسته بود.

درواقع مسئولان این کارخانه با این ادعا که بخش خصوصی هستند تمایل دارند 
که پارچه شان را به تاجران بفروشند نه تولید کنندگان. وقتی ۱۰۰ هزار متر پارچه 
را تاجر می خرد، خب طبیعی است که این پارچه در بازار به قیمت کارخانه نیست.

جالب اســت که قیمت چادر تولید شده این کارخانه در حال نزدیک شدن به 
قیمت پارچه چادری کره ای است. سؤال اینجاست که آیا قیمت نخ تولیدی داخل 
کشور، دستمزد کارگر ایرانی، انرژی و هزینه های حمل ونقل این کارخانه نسبت به 
کارخانه خارجی ارزان تر نیست؟ چطور می شود قیمت آن تنه به تنه پارچه کره ای 

بزند و از ۱۱ هزار تومان ۱۳ ماه پیش به ۳۰ هزار تومان رسیده باشد. 
*چه کسی باید به این افزایش قیمت رسیدگی کند؟

نمی دانم چه بگویم، باید از مســئولان پرسید! اگر مسئولان ما گوش به فرمان 
رهبری هستند و ایشان اعلام می کنند امسال سال رونق تولید است، چطور با این 
رفتارشان تیشه به ریشه کارها می زنند و مسئولان تنها کارخانه تولید چادر مشکی 
در کشــور را متقاعد نمی کنند که با تولید کنندگان همراهی داشته باشد؟ متاسفانه 
تولیدکنندگان محصولات حجاب به شدت تحت فشارند و از آنان درخصوص تأمین 
مواد اولیه و نقدینگی هیچ حمایتی نمی شــود. پس از آشفتگی هایی که در اقتصاد 
و ارز رخ داد، کارگاه های تولید کنندگان محصولات حجاب در حال تعطیل شــدن 

هستند و حتی بیش از ۳۵ درصد تولیدی ها تعطیل شده اند. 
*میزان تولید این کارخانه چقدر است؟ آیا پاسخگوی نیاز داخلی هست؟

بر اساس گفته ها مسئولان این کارخانه، سال گذشته چهار میلیون متر پارچه 
چادری در این کارخانه بافته شده است که البته با توجه به میزان عرضه این محصول 

بــا بازار می گویم این چهار میلیون متر هم بافته نشــد، اما مصرف ما حدود ۱۰۰ 
میلیون متر پیش از این برآورد می شد که البته با ادامه روند کشف حجاب نرم در 

کشور این مقدار به ۸۰ میلیون متر کاهش یافته است.
بنابراین در حال حاضر از ۸۰ میلیون متر پارچه مشــکی مورد نیاز در بهترین 
حالت چهار میلیون متر تولید داخلی اســت و مابقی را باید وارد کنیم. بارها اعلام 
کــرده ام که با وجود علاقه و عرقی که به وطنم دارم اما در شــرایط حاضر نیاز به 
تزریق پارچه به بازار داریم تا در وضعیت پایدارتر اقتصادی به افزایش کارخانه های 
تولید کننده اقدام کنیم، حتی اگر همین حالا هم به تعداد کارخانه ها بیفزاییم چند 

سال طول می کشید تولید ما با نیازمان برابر شود.
*چرا این محصول در سبد کالاهای حمایتی دولت نیست؟

جالب است که بگویم در این تاریخ که با همدیگر گفت و گو می کنیم کارگروه 
وزارت صنعت و معدن در حال توزیع هجدهمین دوره پارچه های وارداتی خود است 
در حالــی که توان تولید داخلی هم در ایــن حوزه وجود دارد اما برای واردات این 
پارچه ها ارز نیمایی تعلق می گیرد. هرچند ارز نیمایی چندان بر قیمت چادر مشکی 
تاثیر نمی گذارد )چیزی حدود ۱۰ تا ۲۰ هزار تومان تفاوت قیمت ایجاد می شود( 
و در مقابل چندین برابر شدن قیمت این محصول مؤثر نیست، اما همین مقدار هم 
به محصولات عفاف وحجاب توجه نمی شود. آیا به عقیده شما می شود این مسئله 

را چیزی جز عناد و نفوذ تعریف کرد؟
ابائی ندارم که بگویم وزیر صنعت و معدن باید پاســخگوی این شــرایط باشد. 
وزیری که برای کارگروه مواد اولیه چادر مشکی رئیس اتحادیه محصولات صوتی و 
تصویری را منصوب می کند که شــناختی از این شخص ندارم اما توقعم این بود از 
من و امثال من که حدود نیم قرن در این حوزه تجربه داریم مشورت بگیرد اما این 

فرد حتی نمی داند اوضاع گرانی چادر چگونه اتفاق افتاده است.
 ۲۶ اسفندماه برای ریشه یابی این معضل به وی نامه ارسال کردم و هنوز پاسخ 
مشخصی دریافت نکرده ام. تنها دو پیامک به من ارسال شده و گفته است: ببینید 
قیمت این پارچه ها چقدر اســت. این فاجعه اســت. کسی که تخصص ندارد باید 
متخصصین حوزه را فرا بخواند تا ابعاد مســئله باز شود اما به نظر می رسد اراده ای 

برای حل آن وجود ندارد.

 درخواست ما در درجه اول از مسئولان این است که برای سامان دادن وضعیت 
قیمت چادر مشکی حداقل تعرفه واردات آن را بردارند.

*خانم ها در کشور ما برای حجابشان جریمه می پردازند!
باورکردنی نیســت اما خانم ها در کشور ما برای حجابشان جریمه می پردازند. 
در شــرایط حاضر وقتی خانم های محجبه برای حفظ اعتقادشان جریمه پرداخت 
می کنند من هم مشکلی ندارم که به خاطر حفظ چادر حضرت زهرا )س( این چنین 
به مسئولان و متولیان تند و تیز انتقاد کنم و مورد شماتت قرار بگیرم. واقعا جای 
ســؤال است که چرا در جمهوری اسلامی حجاب و چادری که یکی از انگیزه های 
نســل ما برای انقلاب بود این طور مورد بی توجهی قرار گرفته است. به خاطر این 
شرایط متأسفم و خودم را در مقابل زنان محجبه و ظلمی که به آنها می شود مسئول 
می دانم. چرا یک خانم باید برای تهیه یک چادر از گلوی بچه هایش بزند؟ این چه 
توجیهی است که ارز به لوازم آرایش اختصاص داده می شود اما به چادر مشکی نه؟ 

در حالی که ما حجاب را یکی از نمادهای ملی و دینی خود می دانیم.
نمی دانم مسئولان فرهنگی خبر دارند یا نه، هنوز ردیف چادر مشکی و محصولات 
حجاب در لیست مالیات قرار ندارد. یعنی من تولید کننده وقتی برای پرداخت مالیات 
به اداره مالیات مراجعه می کنم باید توضیح دهم که محصولم چادر مشکی است نه 

چادر ماشین. این شرایط در اداره بیمه هم وجود دارد.
*شما حدود ۵۰ سال است که در این حیطه فعالیت می کنید و شرایط 
را به خوبی می شناسید. به نظرتان بهترین راه برای حل معضل گرانی چادر 

و بهبود حال بازار چیست؟
به همراه فعالان عرصه عفاف و حجاب سه سال پیش برنامه ای را تدوین کرده و 
به کمیسیون فرهنگی مجلس بردیم و درخواست کردیم تا محصولات حجاب را به 
عنوان کالای فرهنگی بشناسند. اما با شرایط حاضر که این محصول مورد بی توجهی 
مسئولان کشور قرار گرفته و دولت اهتمامی برای حل آن ندارد، تنها امیدمان این 
است که اگر وضعیت را از طریق رسانه ها شرح دهیم شاید برخی خیرین فرهنگی 
با دغدغه هایی که دارند برای کاهش قیمت این محصول پا به میدان بگذارند. البته 
سازمان برنامه و بودجه هم باید پاسخگو باشد که چرا برای کالاهای غیرضروری ارز 

اختصاص داده می شود اما برای چادر مشکی اینطور نیست.
اما با توجه به قیمت جهانی چادر مشکی که حدود ۲ دلار است، پیشنهادمان این 
است که ۵۰ میلیون متر پارچه به کشور وارد شود، تا وضعیت قیمت این محصول 

به قیمت سال گذشته باز گردد.
در واقع اگر ارز مناســبی به واردات چادر اختصاص داده شــود، انجمن تولید 
کننــدگان محصولات عفــاف و حجاب آمادگی دارد که چــادر ۳۰۰ تومانی حال 
حاضــر بــازار را با قیمت ۱۰۰ هزار تومان عرضه کند، و به این ترتیب قیمت چادر 

را کنترل کنیم.

  سعید درویشی

زندگی امروزی بشــر با وجود افزایش ســطح بهداشت و رفاه و 
رهایی از برخی بیماری های فراگیر سال ها و قرن های گذشته، به دلایل 
مختلف از جمله تغییر روش زندگی و تغذیه و دلایل دیگر، زمینه ابتلا 
به بیماری های مختلف و بعضاً نوظهور را بیشــتر فراهم کرده است. 
دانشمندان و محققان زیادی سال هاست با تلاش و پشتکار مشغول 
کشف راه های رهایی انســان از بیماری های سخت هستند و تلاش 
ارزشــمند آنها برای کمک به زندگی سالم و دور از بیماری ها همواره 
مورد تقدیر مردم و حاکمان همه کشورها بوده است. شاید کمتر موردی 
از تلاش اثرگذار و کشفیات نجات بخش دانشمندان و محققان بوده 
باشد که به جای قدردانی و پاسداشت با برخورد قهرآمیز یا مخرب به 
ویژه از سوی مسئولان و متولیان روبرو شده باشد. در گزارش امروز به 
موضوع کشف یک مکمل غذایی موثر برای درمان و کمک به بیماران 
مبتلا به »ام اس« و البته کشاندن مخترع آن به دادگاه و گرفتار کردن 

یک پروژه موفق در باتلاق کج سلیقگی های نا مفهوم می پردازیم.
قبل از ورود به موضوع اصلی این گزارش که برخورد عجیب با یک اختراع 
و کشف مفید و موثر توسط یکی از محققان کشورمان در زمینه درمان و مبارزه 
با بیماری »ام اس« اســت، بهتر است مقداری به این بیماری مهم و امروزی 

بپردازیم تا اهمیت موضوع بیشتر روشن شود.
بیماری »ام اس« چیست؟

به یک شهر بزرگ فکر کنید؛ آدم های زیادی در شهر زندگی می کنند که 
هر کدام وظیفه ای را انجام می دهند، یکی لباس مردم را تأمین می کند، دیگری 
عرضه کننده مواد غذایی است و نفر بعدی هم جزو نیروهای انتظامی است. هر 
یک از سلول هایی که بدن ما را می سازد نیز به مثابه یکی از شهروندان شهر 

است که وظیفه مشخصی دارد.
در این میان سیســتم اعصاب مرکزی همانند نیروگاه برق کار می کند و 
سیم کشی برق این شهر چیزی نیست جز رشته های عصبی. رشته های عصبی 
اما توسط پوششی که »میلین« نام دارد محافظت می شود. این پوشش فقط 
یک حفاظ برای خود رشته عصبی نیست بلکه کمک می کند پیام الکتریکی 

با سرعتی چندین برابر منتقل شود.
اما گاه به دلایلی گلبول های سفید اشــتباهاً به میلین )به جای یک عامل 
بیگانه( حمله ور شــده و این چنین بیماری ام اس آغاز می شــود و هر بار که 
این گلبول ها به رشته های اعصاب مربوط به یکی از اندام های بدن مان حمله 

می کنند، آن اندام دچار مشکل خواهد شد.
»ام اس« یا اســکلروز متعــدد )Multiple Sclerosis( یک بیماری التهابی 
عصبی اســت. این بیماری نتیجه حمله گلبول های ســفید بدن به پوشش 
رشــته های عصبی اســت. به همین علت ام اس جزو بیماری های خودایمنی 

دسته بندی می شود.
ترمور )حرکات لرزشــی غیرارادی(، مشــکل در تعادل، آتاکســی )عدم 
هماهنگی عضلانی(، خستگی مداوم، سفتی عضلات، تورم مچ پا، سرد شدن 
کــف پا، عدم توانایــی درک رنگ ها، دو بینی و عدم گفتار و بلع درســت از 
نشانه های مهم آغاز ام اس است )البته تشخیص نهایی با پزشکان است و صرف 
داشتن یک یا برخی نشانه ها نمی توان ابتلای به این بیماری را نتیجه گرفت(.
به گفته پزشــکان، علت اصلی ام اس ناشناخته است، اما روشن است که 
ترکیبی از ژنتیک و عوامل محیطی در شــکل گیری این بیماری نقش دارند. 
ژنتیــک، کمبود ویتامین D، مصرف دخانیــات، چاقی نوجوانی، عفونت های 
ویروســی و جنســیت )زنان ۲ تا ۳ برابر احتمال ابتلا به MS بیشتر از مردان 

دارند( از جمله عوامل شایع و شناخته شده این بیماری است.
در ایران نیز در حال حاضر بیش از ۷۰ هزار بیمار »ام  اس« داریم و شیوع 

آن در کشور متوسط است.
درمان ام اس

علی رغم گسترش جهانی این بیماری طی دو دهه اخیر اما تاکنون هیچ 
درمان قطعی برای آن از ســوی پزشــکان و محققان معرفی نشده است. اما 
گزینه های متعددی همچون درمان دارویی، توانبخشــی، تغییر روش تغذیه 
و… به عنوان راه های ســرکوب عوارض ام اس کاربرد دارند. شــاید برای شما 
جالب باشد که طی تحقیقات جدید مشخص شده است که روزه داری با کاهش 

شکایت و دادگاه بـه جای تقدیر
عاقبت کشف مهم محقق تبریزی!

میزان کالری دریافتی در طی روز و ایفای نقش ضدالتهابی در مغز، باعث کنترل 
عوارض ام اس در سطح گسترده می شود.

درمــان دارویی اگرچه به عنوان اولین راه درمان ام اس تجویز می شــود اما 
نتایج غیر قطعی، عوارض جانبی و البته هزینه های سرسام آور این داروها باعث 
شده تا درمان دارویی کارآیی لازم را نداشته باشد. به عنوان مثال، در کشورمان 
که حمایت های دولت و مســئولین از بیماران ام اس خیلی کم اســت و بیشتر 
داروهای بیماران ام اس خارجی بوده و تحت پوشش بیمه نیستند، هزینه دارو 
و درمان بیماران ام اس به شدت افزایش یافته است. به گفته مسئولان انجمن 
ام اس کشــور، به طور متوسط هزینه دارو برای بیماران ام اس، به طور متوسط، 
ماهانه حداقل ۱/۵ تا ۲ میلیون تومان است که با توجه به افزایش هزینه داروهای 
خارجی این مبلغ بسته به نسخه تجویزی و دز استفاده از داروهای خارجی در 

هر فرد متغیر است.
دارو یا تغذیه؛ کدامیک اثرگذاری بهتری برای درمان ام اس دارند؟

برخی محققان معتقدند درمان دارویی ام اس با توجه به هزینه سرســام آور 
آن و عوارض جانبی روش هایی مانند شــیمی درمانی، نیاز به یک روش مکمل 
دارد. این روش ها می توانند همزمان با شناسایی این بیماری و در مراحل ابتدایی 

مورد استفاده قرار بگیرند.
به گفته برخی پزشکان، اساس روش های درمانی نوین مبتنی بر پیشگیری 

از تشدید نشانه های بیماری است. 
دکتر سهیلا رضاپور فیروزی ایمونولوژیست و محقق دانشگاه علوم پزشکی 
تبریز در تحقیقات گسترده خود به کشف یک داروی جدید و مکمل تحت عنوان 
استفاده از مکمل گیاهی ام اس نوت )نوتریشن( برای کمک به بیماران مبتلا به 
ام اس شــده است. این مکمل روغني گیاهي خوراکي )شاهدانه و گل مغربي( 
و توصیه رژیم غذایي گیاهی با طبیعت گرم بر روی علایم بالینی و فاکتورهای 
التهابی بیماران اثر گذاشــته و به گفته مخترع آن اســاس این مکمل، بهبود 

روش های تغذیه ای بیماران مبتلا به ام اس است.
بــه گفته دکتر فیروزی، این دارو که از روغن گیاهان خاصی بدون عوارض 
به صورت شربت تهیه شده است می تواند ضایعات غشاء عصبی را از بین برده و 

سیال بودن را به غشاء عصبی برگرداند.
وی در گفت و گو با خبرنگار کیهان درباره نتایج آزمایش مکمل گیاهی خود 
می گوید: »این مکمل تاکنون بر روی ۱۰۰ نفر آزمایش شــده و ۶۵ نفر درمان 
را به پایان برده اند که در برخی از آنها بســته به پیشرفت و مدت زمان ابتلا به 

بیماری بهبودی قطعی تا نسبی حاصل شده است.«
اما داروی »ام اس نوت« که سال ۱۳۹۱ با شماره اختراع ۷۶۷۴۵ ثبت شده و 
دارای موافقت اولیه تولید از سوی سازمان غذا و دارو است و مراحل موفقیت آمیزی 
از استفاده بر روی مبتلایان به ام اس را در پی داشته است، تاکنون نتوانسته به 
مرحله تجاری ســازی برسد و مخترع آن برخی دست های پشت پرده در عرصه 

پزشکی و صنعت دارویی را عامل این ناکامی معرفی می کند.
سرگذشت تلخ یک اختراع

اردیبهشــت ۱۳۹۴ بود که محمد علی صحرائیان، نائب رئیس وقت انجمن 
ام اس ایــران در نشســت خبری برنامه های هفته جهانــی ام اس، تلویحا روش 
درمانی با اســتفاده از این مکمل گیاهی را مصداق سوءاســتفاده علمی معرفی 
کرد و گفت: »از اصحاب رسانه تقاضا دارم ادعاهای درمان ام اس که چند سال 
قبل در اراک و تبریز مطرح شده بود و باعث آبروریزی علمی کشورمان در دنیا 

شده بود را پیگیری کنند«.
اما دکتر ســهیلا فیروزی، مخترع این مکمل، روایت دیگری دارد. به گفته 
وی، این اختراع نتیجه پایان نامه وی در دوره کارشناســی ارشد و به سرپرستی 
دکتر ســید رفیع عارف حسینی بود. اولین بیماری هم که با این مکمل تحت 
درمان قرار گرفت استاد راهنمای وی بود که در نامه ای به تاریخ ۱۳۹۲/۱۱/۱۲ 
به معاون تحقیقات و فناوری دانشگاه علوم پزشکی تبریز اعلام می کند که بعد 
از ۹ماه استفاده مداوم از این مکمل گیاهی به همراه رژیم غذایی توصیه شده، 
برخی از عوارض این بیماری همچون نیســتاگموس چشــمی، تقارن بینایی، 
بی اختیاری ادراری و روده، لرزش دســت و ســر، تکلم، لــرزش فک و چانه و 

اضطراب بهبود یافته است.
امــا مهدی فرهودی، رئیس مرکز تحقیقات علوم اعصاب تبریز در نامه خود 
به دانشگاه علوم پزشکی تبریز با زیرسؤال بردن نتایج درمانی آن خواستار توقف 
ارائه تجاری سازی این محصول شد. نکته جالب اینکه رئیس مرکز تحقیقات علوم 
اعصــاب تبریز، طبق اطلاعات گواهی ثبت اختراع جزو چهار مالک این اختراع 
محسوب می شود. همچنین این مرکز بنابر اطلاعات مرکز ثبت کارآزمایی بالینی 

ایران به عنوان منبع مالی تحقیقات شناخته شده است.
گفتنی اســت، علی رغم محدودیت هایی که توسط برخی اساتید و پزشکان 
مغز و اعصاب به نام غیرعلمی بودن بر این محصول ایجاد شده اما بررسی ها نشان 
می دهد که نتیجه این تحقیق و اختراع در مراکز دانشگاهی آلمان به صورت کتاب 
در حال مطالعه است و کتاب تغذیه و روش زندگی بیماران ام اس که از سوی 
دانشگاه آریزونای آمریکا در سال ۲۰۱۷ منتشر می شود به درخواست رئیس گروه 
علوم اعصاب این دانشگاه، دکتر »رونالد رز واتسون«، فصلی را برای تشریح این 
دســتاورد اختصاص داده اســت. همچنین بزرگ ترین شبکه ژورنالیسم علمی 

جهان یعنی ELSVIER در چندین شماره به معرفی این اختراع پرداخته است.
دکتــر فیروزی درباره چرایی مخالفت برخی نهادهای علمی و پزشــکان با 
این محصول می گوید: »من به عنوان متخصص ایمونولوژی دلیل این بیماری را 
تغذیه نادرست و استرس ها می دانم و یقینا هیچ پزشک مغز و اعصاب نمی تواند 
ادعا کند که بیشــتر از یک ایمونولوژیست از دلیل بروز بیماری های اتو ایمیون 
)بیماری خود ایمنی( آگاهی علمی دارد. اکنون هر روز بر تعداد بیماران ام اس 
به همان دلایل در کشــور افزوده می شود؛ به حدی که ایران، رتبه اول ابتلا به 
ام اس را در غرب آسیا دارد. از آنجا که پیشگیری مقدم بر درمان است به عنوان 
یک ایمونولوژیســت بر این باور هستم و اصرار دارم که بسیاری از این بیماران 
می توانند در مراحل ابتدایی بیماری با کمک این مکمل غذایی و تغییر در تغذیه 
وروش زندگی، از ابتلا به ناتوانی های شــدید جسمی و روحی نجات یابند و بار 
مالی ناتوانی ها و داروهای کمیاب و بعضا وارداتی بیماران ام اس که بالغ بر هزاران 
میلیارد تومان می باشد؛ از دوش ملت و دولت کم شود. بسیاری از این بیماران 
در همان مراحل اولیه بیماری می توانند به ســادگی و بدون طولانی شدن روند 
بیماری از مصرف داروهای شیمیایی نجات یافته و در زمره بیماران ام اس قرار 
نگیرند. اکثر داروهای بیماران ام اس وارداتی است و درمان با انواع اینترفرون ها، 

کورتیکواســتروئیدها و سرکوب کننده های ایمنی عمدتا در کشورهای در حال 
توســعه بازار مصرف دارد ولی کشورهای تولید کننده این داروها عمدتا مشتری 

درمان های آلترناتیو و سنتی مثل تغذیه و طب چینی هستنند«.
شکایت پشت شکایت

به گفته این ایمونولوژیست عضو هیئت علمی دانشگاه علوم پزشکی تبریز، بعد از 
اطلاع قاضی زاده هاشمی، وزیر سابق بهداشت و درمان از موضوع، وی دستور همکاری 
سازمان غذا و دارو با این مخترع برای تولید انبوه را صادر می کند، ولی هیچ شرکت 
دارویی حاضر به همکاری با وی برای تولید این مکمل نمی شــود. از سوی دیگر اما 
صدور این دســتور موج جدیدی از مخالفت با این محقق را به راه می اندازد. ارجاع 
به هیئت تخلفات اداری به خاطر مصاحبه با صدا وســیما که منجر به حکم تذکر 
بدون درج در پرونده پرسنلی شد و شکایت به دادگاه انقلاب، دیوان عدالت اداری و 
تعزیرات حکومتی بخشی از سنگ اندازی های عجیب در مسیر یک اختراع است که 
در نهایت منجر به صدور ۶ فقره رای برائت دکتر فیروزی در طول ۴/۵ سال دادرسی 
شــده اســت. البته این مخترع نیز بیکار ننشسته و از برخی پزشکان مغز و اعصاب 

ایجاد کننده مانع و حاشــیه و مسئولان دانشگاه شکایت نموده است و عجیب اینکه 
یک محقق و مخترع به جای اینکه با خیال آســوده بر روی کشف خود و تکمیل و 
تجاری سازی آن متمرکز باشد چند سال است که درگیر دادگاه و شکایت و دردسر 
شــده است. طی روزهای گذشــته نیز دوباره روند برخورد از طریق هیئت تخلفات 
اداری آغاز شده که این محقق مجبور شده است برای رهایی از حاشیه ها مرخصی 

یک ساله بدون حقوق برای خود درخواست کند.
استقبال خارجی از مکمل ایرانی

اما در حالی که مخترع مکمل گیاهی درمان ام اس در کشورمان درگیر شکایت 
و دادگاه و مشکلات اداری است، این مکمل گیاهی ساخت ایران، حضور چشمگیری 
در مجامع علمی همچون کشــورهای اروپای غربی و آمریکا داشته است و بیمارانی 
نیز از کشورهای مختلف با استفاده از این مکمل گیاهی درمان خود را پی گرفته اند. 
حتی به گفته این محقق و اســناد ارائه شده توسط وی، برخی سفارتخانه های 
خارجی با ارســال نامه رســمی درخواســت کرده اند که ضمن حضور این محقق 
در کشورشــان، خط تولید انبوه در آن کشــورها راه اندازی شــود؛ همانند روسیه و 
صربستان که به علت عوارض ناشی از جنگ های دراز مدت میزان ابتلا به ام اس در 

آن بسیار بالا است.
 گرفتاری جامعه به بیماری های غیر واگیر و لزوم توجه به تحقیقات علمی

توجه به روش های علمی و تلاش دانشمندان کشورمان با توجه به شیوع بیماری ها 
به ویژه بیماری های غیر واگیر و کاهش سن ابتلا به این بیماری ها در کشور، باید از 

مهم ترین وظایف متولیان حوزه سلامت باشد. نباید با بی انگیزه کردن دانشمندان و 
محققان کشورمان زمینه کم تحرکی یا کوچ آنها به کشورهای دیگر را فراهم کنیم. 
نگاهی به وضعیت ســلامت در کشــورمان و بررسی آماری نشان می دهد 
امروزه در کشــور بیماری هایی همچون ام اس، لوپوس، ســرطان و انواع سکته 
حتی میان افرادی با سن ۲۲ یا ۲۳ سال افزایش یافته است. به گفته پزشکان و 
محققان طب سنتی، عامل اصلی بسیاری از این بیماری های طاقت  فرسا تغییر 

سبک زندگی و تغذیه است.
دکتر فیروزی درباره مقایســه آماری بیماری ام اس در ایران با کشورهایی 
همچون ژاپن، ترکیه و کشورهای مدیترانه ای از تفاوت بسیار زیاد خبر می دهد. 
دلیل اصلی این مسئله هم استفاده این کشورها از روغن های طبیعی همچون 
زیتون و ذرت است، ولی در کشور ما به علت ترکیب روغم پالم با روغن استخراج 
شده از کنجاله ســویا به روش هگزان، شاهد هستیم که بیماری های اتومیون 

افزایش شدیدی یافته است.
به گفته دکتر علیرضا رئیسی، معاون بهداشت وزیر بهداشت،۸۰ درصد موارد 
ابتــلا به بیماری های قلبی، ۹۰ درصد موارد ابتلا به دیابت و حدود ۴۰ درصد 
سرطان ها با تغذیه مناسب قابل پیشگیری هستند. همچنین ۱۹ عامل شناخته 
شــده مرگ و میر در دنیا وجود دارد که ۱۰ عامل آن مربوط به تغذیه است و 

بیش از ۵۰ درصد عوامل مرگ ریشه در تغذیه دارد. 
طبق آمار بهداشتی، سال ۱۳۸۰، ۵۷ درصد بار بیماری ها در ایران مربوط 
به بیماری های غیرواگیر بود، اما سال ۱۳۹۰ این رقم به ۷۶ درصد رسید. این 
موضوع نشــان می دهد بیماری های غیرواگیر در حال تبدیل شــدن به مسئله 
اصلی در سطح کشور هستند. بیماری های واگیر در سال ۸۰، ۲۷ درصد عوامل 
مرگ و میر را تشــکیل می دادند اما امروز با توجه به بالا رفتن ســواد سلامت، 
واکسیناسیون و ارتقای بهداشت این آمار به ۵/۱۴ درصد رسیده و جای آن را 

بیماری های غیرواگیر گرفته است.
عبدالحسین هوشمند، رئیس انجمن ام اس ایران، چندی پیش اعلام کرد 
که در ایران طی ســال های اخیر رشــد چشمگیری را در ابتلا به این بیماری 
داشته ایم و در سال ۹۷ حدود ۷ هزار نفر بیمار جدید داشتیم که دلیل اصلی 

آن تغذیه است.
بــه گفته وی، نه دارو و نه درمان قطعی برای این بیماری وجود ندارد ولی 
می توان با دارو های جدیدی که در حال حاضر وجود دارد، آن را کاملا کنترل 
کرد، موضوعی که به نظر می رســد به نوعی تایید سخنان این محقق تبریزی 

درباره امکان کنترل کامل این بیماری است.
کج سلیقگی در کشاندن مخترع به دادگاه

حال در این میان محققی توانسته با یک مکمل گیاهی باور بسیاری از مردم 
درباره درمان ناپذیری ام اس را از بین ببرد. ادعای وی این است که می توان با یک 
برنامه غذایی مناسب و استفاده از مکمل های گیاهی و البته تشخیص زودهنگام 
این بیماری، در همان مراحل ابتدایی از گسترش آن جلوگیری کرد و در موارد 
وخیم تر با جلوگیری از التهابات مختلف ناشی از ام اس، زندگی را برای مبتلایان 
آســان تر کرد. اینکه طی قریب به هفت سال گذشته، برخی نهادهای علمی و 
تحقیقاتی سعی کرده اند با شــکایت های پی درپی از تولید انبوه آن جلوگیری 

کنند جای تعجب است. 
وقتی راه برای بررسی و سنجش میزان و ابعاد ادعایی و مطرح شده درباره 
کشف این حقوق کشورمان باز و محیا است و می توان با بررسی دقیق از اثرات 
آن برای همیشــه مطمئن شد و دیگر چه نیازی به شکایت و نامه نگاری برای 
بایکوت کامل این محصول از سوی برخی پزشکان است؛ مسئله ای که شائبه های 

گوناگونی درباره چرایی چنین اقداماتی ایجاد می کند!
آیا کشاندن محقق و دانشمند پر انگیزه به دادگاه و گرفتار کردن چند ساله 
وی با مشکلات عدیده جانبی به جای کمک به تکمیل کار و ثبت جهانی آن، 
دیگر انگیزه ای برای ادامه رویش های جدید و کشف و اختراع برای سایر جوانان 

دانشمند باقی می گذارد؟! 
امید اســت مســئولان امر از جمله وزیر محترم بهداشــت در این پرونده و 
مــورد خاص به دور از پیش داوری ها و قضاوت بر مبنای گزارشــات مشــکوک 
 و جهــت دار وارد شــده و مانع خســارت مادی و معنوی به این فرد و کشــور 

شوند.

«


