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  بهنام صدقي
اعتياد به عنوان ابرچالش فراروي جوامع امروزي، يكي 
از مسائل آسيب‌ساز و مشكل‌آفرين در جامعه ماست. 
با توجه به جمعيت جوان در كشور ما، دشمنان به ويژه 
در جنگ نرم ابزار اصلي خوي�ش را مواد مخدر جديد 
قرار داده و جمعيت هدف را جوانان و نوجوانان تعريف 
كرده‌اند. متأس�فانه امروزه اعتياد به عن�وان طاعون 
رفتاري قرن! گريبانگير اغلب خانواده‌ها در شهرهاي 
مختلف ب�وده و بس�ياري از افرادي كه به ش�كل‌هاي 
مختلف ترك اعتياد کرده‌اند، دوباره به چرخه اعتياد 
بازگشتند و به همين جهت گاهي افرادي وجود دارند 
كه بيش از 50 بار ترك اعتي�اد كرده‌اند. با دکتر مجيد 
ابهري، رفتارش�ناس، جامعه‌ش�ناس و آسيب‌شناس 
اجتماعي درباره دلايل و عوامل پيش�گيري از اعتياد 
همکلام شده‌ايم. گفته‌هاي وي را در ادامه مي‌خوانيد. 

  
  كف سني اعتياد به 14 سال رسيده!

با توجه به گسترش مبارزه بي‌امان نيروهاي امنيتي و پليس 
مبارزه با مواد مخدر با سوداگران مرگ، قاچاقچيان هر روز 

ش��يوه كار خود را تغيير داده‌اند و با نام و شكل جديد مواد 
عرضه مي‌كنند. در حالي كه 90درصد از اين مواد ريش��ه 
مشترك داشته و تنها براي خريد افراد نام و شكل آنها عوض 
مي‌شود. اين در حالي است كه با وجود تمام اطلاع‌رساني‌ها 
و تبليغات رسانه‌اي متأسفانه كف سني اعتياد امروزه به 14 
سال رسيده است و اين يعني خروج جوانان از مدار زندگي 

با مواد مخدر. 

  معتادان يقه سفيد!
اين روزها ديگر معتادان جمعي��ت موجود در ذهن برخي از 
افراد نيستند. يعني وقتي گفته مي‌شد معتاد، فردي به نظر 
مي‌آمد كه با لباس‌هاي ژنده و كثي��ف و ظاهري نامرتب در 
ذهن جلوه‌گر مي‌ش��د اما امروزه ما با معتادان يقه سفيد رو 
به رو هستيم كه داراي مشاغل قابل توجه و تحصيلات عالي 

هم هستند. 
  بذري امريكايي - افغاني براي نابودي جوان ايراني!

 در بين زنان نيز آمار معتادان نس��بت به 10 سال گذشته 
افزايش نگرانک‌ننده‌اي داش��ته اس��ت. امروز چالش مواد 
مخدر گياه��ي مخصوص��ا »گُل« رو به روي ماس��ت كه 
بذر موجود در كش��ور از ن��ژاد امريكايي - افغان��ي بوده و 
خطرناك‌تري��ن نوع اين مواد مخدر اس��ت ك��ه حتي با بو 
كردن، ايجاد اعتياد عميق مي‌كن��د. امروزه با تبليغ دروغ 
و بي‌اساس نشاط و شادي و عدم اعتياد، اين گونه مواد در 
دس��ترس فرزندان ما قرار دارند. متوسط زمان دسترسي 
به مواد مخدر 15 دقيقه بوده كه با وجود فضاي مجازي و 
شبكه‌هاي فعال در آن، كشت و توليد مواد مخدر ياد شده 

نيز آموزش داده مي‌شود. 

  اصلي‌ترين دلايل عدم ريشهک‌ني اعتياد در كشور
تعدد مراكز سياستگذاري، تنوع سياست‌هاي اجرايي، ‌عدم 
هماهنگي در اجراي اقدامات پيشگيرانه و درمان و ترك اعتياد 
و همچنين عدم اجراي مراقبت‌هاي بع��د از درمان، ‌فقدان 
اش��تغالزايي و كارآفريني براي بهبوديافتگان از اصلي‌ترين 

دلايل عدم توفيق در مبارزه با اعتياد است. 
متأسفانه 95 درصد از مراكز درماني و كمپ‌هاي ترك اعتياد 
در دست بخش خصوصي است كه كنترل و نظارت چنداني 
بر آنها نمي‌شود و با هدف مالي و كسب درآمد به معتادان به 
چشم يك وس��يله اقتصادي و بازرگاني نگريسته مي‌شود. 
عدم به كارگيري ظرفيت‌هاي اجتماعي و نهادهاي مردمي 
شناسنامه‌دار و مورد اعتماد باعث شده تا هر كسي اين اجازه 

را به خود دهد تا كمپ ترك اعتياد راه‌اندازي كند. 
سازمان بهزيستي به عنوان متولي اصلي به علت تعدد وظايف 
و محدوديت بودجه و امكانات سخت‌افزاري و نرم‌افزاري در 
اين زمينه تنها و بي‌پشتيبان مانده اس��ت. پليس مبارزه با 
مواد مخدر ظرف 48 ساعت مي‌تواند تمامي معتادان كشور 
را جمع‌آوري كند. پاك‌سازي محله‌هاي جنوبي تهران مثل 
دروازه غار و حوالي ميدان ش��وش و ترمينال جنوب، نمونه 
بس��يار خوب و قابل تقدير در جمع‌آوري معتادان متجاهر 
و كارتن خواب اس��ت. جمع‌آوري راحت است، مشكلات از 

اينجا به بعد است. 
  لزوم آموزش مهارت‌ه�اي زندگي ب�ه نوجوانان و 

جوانان
درمان و مراقبت بر اساس اصول علمي و روان درماني و بهبود 
جس��ماني، س��پس حرفه‌آموزي، كارآفريني و جامعه‌پذير 
ش��دن، اهرم‌هاي قوي و غي��ر قابل ترديد در پيش��گيري از 
بازگشت معتادان اس��ت. 65 درصد از دله‌دزدي‌هاي لوازم 
خودرو توس��ط معتادان صورت مي‌گيرد كه گاهي مصرف 
مواد روانگردان باعث ايجاد توهم و توليد حوادث و جنايات 
وحش��تناك مي‌ش��ود. بايد حدود و حوالي مدارس و مراكز 
آموزشي از وجود دستفروش��ان و فروشندگان دوره‌گرد كه 
زير پوشش دستفروشي به توزيع مواد مخدر مشغول هستند، 

پاك‌سازي شود. 
آموزش مهارت‌هاي زندگي و اصول پيشگيري به نوجوانان و 
جوانان، همچنين آموزش سياست‌هاي مراقبتي به خانواده‌ها 
و مربيان آموزشي، دومين گروه از اهرم‌هاي بازدارنده است. 
بالا بردن س��طح نش��اط اجتماعي، عرضه امكانات و وسايل 
رفاهي و ورزشي ارزان و رايگان بهترين حركت براي پر كردن 
اوقات فراغت نوجوانان و جوانان اس��ت و در آخرين قدم نيز 
حضور پررنگ و مستمر رس��انه‌هاي نوشتاري و صدا و سيما 
در آموزش‌هاي غير مس��تقيم و بيان عواقب و عوارض شوم 
اعتياد مؤثرترين، كارآمدترين و مفيد‌ترين ابزار پيشگيري 

خواهند بود. 

هشدارها و راهکارهاي يک آسيب‌شناس اجتماعي درباره اعتياد

يک معتاد 50 بار ترک مي‌کند و باز به افيون پناه مي‌برد

وقت�ي گفته مي‌ش�د معتاد، ف�ردي به نظر 
مي‌آمد كه ب�ا لباس‌ه�اي ژن�ده و كثيف و 
ظاه�ري نامرتب در ذهن جلوه‌گر مي‌ش�د 
اما ام�روزه ما با معت�ادان يقه س�فيد رو به 
رو هس�تيم ك�ه داراي مش�اغل قاب�ل 
توج�ه و تحصيالت عال�ي ه�م هس�تند

  ک�ودکان کار خياباني ي�ا کودکان 
خيابان؟

در اکث��ر اماکن عمومي مث��ل خيابان‌ها، 
سرچهارراه‌ها، مترو و کوچه‌پسک‌وچه‌هاي 
بازار و پل عابر پياده، ک��ودکان ژوليده با 
لباس‌هاي مندرس و کثيفي را مي‌بينيم 
که براي فروش کالاي خود به هزار ترفند 
و چانه‌زني متصل مي‌ش��وند ت��ا بتوانند 
ش��اخه گلي را بفروش��ند يا شيشه‌اي را 
دستمال بکش��ند. فقر بزرگ‌ترين عامل 
به وجود آم��دن اين کودکان کار اس��ت. 
اين کودکان براي سير کردن شکم خود و 
خانواده خود محکوم به کار در خيابان‌ها 
هستند. والدين بعضاً معتاد آنها براي رفع 
نيازهاي زندگي خود کودکانشان را براي 
کس��ب درآمد راهي خيابان‌ها ميک‌نند. 
خيابان‌هايي که پر از حادثه و اتفاق است 
و مي‌تواند تهديدي براي سلامت جسم و 
روان کودکان باشد. کارشناسان بهزيستي 
کودکان کار خياباني و ک��ودکان خيابان 
را از ه��م تفکيک ميک‌نن��د و مي‌گويند: 
»کودکان کار خياباني کساني هستند که 
خيابان را به عنوان محل کارشان انتخاب 
ميک‌نند اما معمولاً ارتباط‌شان با خانواده 
قطع نيست و حتي اگر به شکل مستمر و 
منظم به خانه رجوع نکنند اما با اين حال 
معمولاً پس از مدتي به خانه‌شان مي‌روند 
اما کودکان خيابان، کودکاني هستند که 
محل کار و زندگي‌ش��ان خيابان است.« 
آمارهاي دقيق��ي از تعداد ک��ودکان کار 
خياباني يا کودکان خياب��ان وجود ندارد 
ام��ا برخي کارشناس��ان مس��ائل اقتصاد 
ش��هري آمار کودکان کار اي��ران را بين 
3 تا 7 ميلي��ون عن��وان ميک‌نند، ضمن 
اينکه ک��ودکان کار خياباني تهران نيز به 
صورت رس��مي 20هزار نفر تخمين زده 
مي‌شود، اما به دليل اينکه اغلب کودکان 
کار هيچ‌گون��ه ثبت هويت��ي ندارند آمار 
دقيقي در اين زمينه نمي‌توان ارائه کرد. 
طبيعتاً با توجه به پراکندگي اين آمارها و 
مشخص نبودن تعداد دقيق اين کودکان، 
جمع‌آوري و مديريتشان هم مشکلاتي در 
بردارد ولي آيا مسئولان امر با تمام وجود 
به اين باور رسيده‌اند که چه آسيب‌هايي 
اين ک��ودکان را تهدي��د ميک‌ند و همين 
آسيب‌ها مي‌تواند براي نسل آينده جامعه 

چه مشکلاتي را فراهم سازد؟
  جم�ع‌آوري ک�ودکان خياب�ان يا 

ساماندهي آنان؟
ک��ودکان کار و خيابان دچار مش��کلات 
اجتماعي بسياري هستند. بر اساس نتايج 
يک تحقيق 80 درصد اين کودکان دچار 
پرخاشگري و خشونت هستند، 50 درصد 
آنها به سرقت، 41 درصد به خريد و فروش 
مواد مخ��در، 85 درصد تخري��ب اموال 
عمومي، 54 درص��د بي‌توجهي به حقوق 
ديگران و مش��کل در برق��راري ارتباط و 
همچنين 55 درصد اين ک��ودکان نيز به 
بزهکاري تمايل داشته‌اند. در اين کودکان 
حس حس��ادت، انتقام‌جويي و خصومت، 
بي‌ثبات��ي و بي‌ق��راري، بي‌اعتم��ادي به 

ديگران، بدبيني و منفي‌گرايي، افسردگي، 
اضطراب و احس��اس ناامن��ي و ترس، به 
وفور ديده ش��ده اس��ت. در نتيج��ه بايد 
پديده ک��ودکان کار خيابان��ي و کودکان 
خيابان را جدي گرف��ت تا از گرايش آنان 
به آسيب‌هاي اجتماعي جلوگيري و نقش 
احتمالي آنها در گس��ترش آس��يب‌هاي 
اجتماعي خنثي شود. براي اينکه از آنان 
بايد به عنوان س��رمايه‌هاي انساني کشور 
محافظت ش��ود. برخي مس��ئولان، اين 
کودکان را معضل شهري مي‌دانند و معتقد 
هستند بايد جمع‌آوري شوند ولي آيا اين 
جمع کردن مشکلات ديگري را به همراه 
نخواهد داشت؟ وقتي فقر در بخش ضعيف 
جامعه ريشه دوانده اس��ت و بزرگ‌ترين 
عامل ايجاد ک��ودکان خياباني نيز همين 
فقر اس��ت، به نظر شما مس��ئول محترم 
اول نبايد عوامل اين معضل را ريش��هک‌ن 
کند؟ وقت��ي به فکر ح��ذف و جمع‌آوري 
اين کودکان باشيد و طرح جمع‌آوري آنها 
از سطح شهر را اجرا کنيد، بدانيد که آنها 
س��ر از کارگاه‌هاي زيرزميني غيرقانوني 
درمي‌آورند که هزاران خطر بيشتر از روي 
زمين آنها را تهديد ميک‌ن��د. اين نکته را 
هم فراموش نکنيد که اين کودکان پشت 
هر چراغ قرمز و پس از هر التماس يکبار 
درهم مي‌ش��کنند و به لحاظ شخصيتي 
دچار اختلالات فراواني هس��تند، از اين 
رو برخ��ورد دفعي و تحکم‌آمي��ز همراه با 
دستگيري و جمع‌آوري مي‌تواند در آينده 
منجر به شعله‌ور شدن حس انتقام‌جويي 
و حتي ش��کل‌گيري جرم در قالب انتقام 
در اين کودکان شود. حذف و جمع‌آوري 
در واقع پاک کردن صورت‌مس��ئله است. 
بايد اين مش��کل را ريش��ه‌يابي ک��رد و با 
طرح‌هاي درس��ت و دقي��ق اقداماتي را 
ص��ورت داد. بدانيد در ابتدا بايد مش��کل 
معيش��ت خانواده‌ها را حل ک��رد تا آنها 
کودکانشان را از روي فقرمادي و فرهنگي 
براي کسب درآمد به خيابان‌ها نفرستند. 
پس جم��ع‌آوري جواب نمي‌ده��د و بايد 

ساماندهي کرد. 
  فرداي مبهم کودکان خياباني

مش��کلات جامعه ما کم نيس��ت و سؤال 
اينجاست که در ميان اين همه مشکل آيا 
کساني در دولت به بچه‌هاي خيابان فکر 
ميک‌نند تا چاره‌اي برايش بينديش��ند؟ 
قطعاً کس��ي يا کساني نيس��تند که اين 
معض��ل خياباني را در اولويت مش��کلات 
اجتماعي جامعه بدانند و به حال آن فکري 
کنند! وقتي کشور مبتلا به بحران مديريت 
است جامعه ما نمي‌تواند حال و روز خوبي 
داش��ته باش��د. ش��هرداري‌ها، س��ازمان 
بهزيستي، آموزش و پرورش و هر نهادي 
به سهم خود بايد براي پيشگيري از حضور 
کودکان در خيابان برنامه‌ريزي داش��ته 
باشند و کاري انجام دهند. فراموش نکنيم 
بخشي از آينده جامعه را همين کودکان 
رقم خواهند زد، آينده‌اي که نيمه‌شب‌ها 
در خيابان رقم بخورد، نويدبخش اتفاقات 

روشن و اميدبخشي نيست. 

کودکان خيابان در دغدغه‌هاي مسئولان گم نشوند 

 آنان براي يک لقمه نان
در خيابان جان مي‌دهند

فقر

  داريوش يوسف‌وند*
»داشتن والد بد بهتر از نبود والد است. )فِربرِن(« در واقع 
وجود والدين داراي سطح قابل تحملي از مشکلات براي 
فرزند بس�يار بهتر از تک والدي يا نبود والد است چون 
شکل‌گيري ش�خصيت نياز به يک الگو دارد. نبود الگو 
منجر به شکل‌گيري شخصيت‌هاي به اصطلاح چندگانه، 
 » ego«     خلأ آبژه، گسس�ت ش�خصيت و اختلال ايگو
مي‌شود؛ به خصوص در ميان تنش‌هاي بين زوجين که 
عدم امنيت را براي کودک ب�ه دنبال دارد. عدم حمايت 
و طرد ک�ودک در بين اف�راد متعدد خان�واده منجر به 
تنش‌هايي مي‌ش�ود و اين تنش‌ها منجر به شکل‌گيري 
نوعي پارگي يا گسست ش�خصيت و حتي بروز اختلال 
شخصيت مرزي و بسياري از اختلالات ديگر در اثر تجارب 
اضطرابي شديد در نسل آينده مي‌شود. در واقع فرزندان 
حاصل از والدي�ن داراي تجربه طلاق، پ�در و مادراني با 
روابط مختل داشته‌اند که در برهه‌هايي حساس آنها را 
ترک کردند يا پدر و مادر حمايتک‌ننده و سالمي نبودند. 
پس زماني که از طرف اب�ژه عاطفي خود مورد بي‌مهري 
ق�رار مي‌گيرند احس�اس طردش�دگي و در واقع حس 
تجربه مرگ را که در کودکي به محض از دست دادن يکي 
يا هر دوي والدين احساس ميک‌ردند، تجربه ميک‌نند. 

  
از آنجايي ک��ه ظرفيت ايگوي اين طيف از فرزندان بس��يار 
پايين اس��ت و داراي ايگوي ش��کننده و ضعيف هستند، با 
کوچ‌کترين بي‌مهري‌اي، احس��اس م��رگ و پايان، ترس 
از تنهايي و اضطراب را تجربه ميک‌نند. ايگوي ش��کننده و 
آسيب‌ديده اين کودکان در برابر شرايط اضطرابي منجر به 
تثبيت اختلال شخصيت و عدم سلامت روان در اين کودکان 
خواهد شد؛ موضوعي که به دليل نمايان نبودن فاکتورهاي 
آن در دوره کودکي ناديده گرفته شده و زمينه‌ساز بسياري از 
آسيب‌هاي فردي اجتماعي و ملي خواهد شد. نفرت، خشم، 
ترس، عدم يادگيري ارتباط سالم، نبود الگوي ارتباطي سالم 
و مناس��ب و. . . موضوعات عميقي هستند که براي کودک 
طلاق به کرات رخ داده و در معرض تجربه تداومي آن است. 
احساس حقارت اين کودکان در دوره تحصيلي به دليل عدم 
حضور والدين در کنار آنها، نداشتن حامي مالي، ترحم‌برانگيز 
بودن آنه��ا و در پس ترحم، پرورش خش��مي عمي��ق در اين 
فرزندان تا زمان بزرگسالي که مجالي براي بروز آن پيدا ميک‌نند 
که ممکن است به صورت هر گونه رفتار و عملکرد اجتماعي و 
فردي آسيب‌زا منتج شود. طلاق در نتيجه عدم سازگاري رخ 

مي‌دهد. فرزند طلاق در اين فرآيند تجاربي داشته است که همه 
تجارب پايه‌هاي خشم را در کودک تعبيه كرده است. 

بيمه، تحصيل، امنيت مالي، سلامت جسمي، تغذيه، حمايت 
اجتماعي، روابط خانوادگي س��الم و. . . همه و همه مسائلي 
است که در هيچ جاي قانون تعريفي ساختارمند براي آنها 
در قبال فرزندان طلاق درج نشده اس��ت و بر اساس حکم 
دادگاه فرزند به يکي از والدين واگذار خواهد ش��د که الزاماً 
دربرگيرنده تمام موارد يک زندگي پايا و سالم نيست. در واقع 
فرزند بعد از واگذاري به يکي از والدين به نوعي رها شده باقي 
خواهد ماند. چه کسي متولي کاهش آسيب اين فرزندان، 
آسيب‌شناسي، پيشگيري و ارتقاي سلامت اين طيف که روز 

به روز بر تعداد آنها افزوده خواهد شد، خواهد بود؟
طلاق محصول يک فرآيند پاتولوژيک در خانواده اس��ت و 
بالطبع فرزندي که در چنين خانواده‌اي مي‌زيسته، آسيب‌هاي 
متعددي را تجربه کرده و داراي ساختار شخصيت شکننده و 
بسيار آسيب‌پذيري است. چه ساختار حمايتي براي کودکان 
طلاق تعريف ش��ده اس��ت؟ آيا حمايت‌ه��اي قانوني براي 
اين کودکان تعريف شده اس��ت؟ کود‌کآزاري در کودکان 
طلاق تا چه س��طحي رخ مي‌دهد؟ و کدام طرح تحقيقاتي 
به آسيب‌شناس��ي و بررس��ي کود‌کآزاري در اين کودکان 
پرداخته است! ساختار حمايتي بيمه‌اي، مالي و آموزشي براي 

اين کودکان در کدام لايحه و تبصره تعريف شده است! 
در 10 سال آينده جامعه داراي نسلي خواهد بود که 25درصد 
آنها محص��ول والدين ب��ا تجربه طلاق هس��تند و ب��ه نوعي 

آسيب‌هايي رواني، فيزيکي، مالي و سلامت را تجربه کرده‌اند. 
اين آمار چنانچه خوش��بينانه به موضوع ط�الق نگاه کنيم و 
وضعيت طلاق در همين سطح فعلي پايدار بماند داراي پايايي 
خواهد بود. تعهد والدين براي حمايت‌هاي معنوي، عاطفي، 
مالي، آموزشي و تربيتي فرزندان بعد از طلاق چگونه است؟ در 
کدام لايحه‌هاي قانوني اين مهم تدوين شده است و ضمانت 
اجرايي آن وجود دارد و در عمل آيا منجر به نتيجه مي‌ش��ود! 
آيا حال والدين مطلقه خوب است که بتوانند بعد از طلاق والد 
موفق و سالمي براي فرزند خود که از يکي از والدين خود محروم 

شده و در يک وضعيت بحران قرار گرفته است، باشند؟! 
طلاق تا حدود بس��يار زيادي محصول آسيب‌هاي فرافکن 
شده نسل قبلي روي زوجين نس��ل فعلي است، با اين نگاه 
فرزندان طلاق که دوباره به دامان اين خانواده‌ها بازخواهند 
گشت چه آسيب‌هايي خواهند ديد؟ پدربزرگ و مادربزرگي 
آسيب ديده، پسر يا دختري آسيب ديده را رشد داده‌اند که 
آن دختر يا پسر در نقش يک عضو سالم خانواده نمي‌تواند 
زندگي کند. حال اين پدربزرگ و مادربزرگ صلاحيت اين را 
دارند که نوه محصول طلاق خود را تربيت و نگهداري کنند و 

رشد دهند! »کل اگر طبيب بودي، سر خود دوا نمودي.« 
کدام برنامه‌اي پايش و ارزيابي سلامت رواني، مالي، جسمي 
و عاطفي پدربزرگ و مادربزرگي را ک��ه در عمل تا حدودي 
مس��ئوليت فرزند طلاق را بر عهده مي‌گيرن��د مورد کنترل 
قرار مي‌دهد و چه ميزان به اين مهم توجه مي‌شود! تا چه حد 
فرزندان طلاق به عنوان ابزاري بين زوجين براي گرفتن امتياز 

از يكديگر مورد استفاده قرار خواهند گرفت! قوانين موجود تا 
چه ميزان حقوق اين کودکان را مورد حمايت قرار مي‌دهد! تا 
چه ميزان کود‌کآزاري در فرايند طلاق رخ مي‌دهد! در اين 
زمينه کدام مرکز مطالعاتي به مطالعه آس��يب‌هاي فرزندان 
طلاق پرداخته است! فرزندان طلاق که سطحي بسيار پيچيده 
از تجارب خش��ونت و عدم امنيت را تجرب��ه کرده‌اند تا چه 
ميزان در برنامه‌هاي توسعه کشور مورد توجه قرار گرفته‌اند و 
کدام نهاد مسئوليت اجراي اين فرايند را بر عهده دارد! کدام 
برنامه‌هاي داراي حمايت قانوني براي تدوين و حفظ سلامت 
روان کودکان بعد از طلاق تعريف شده است! آيا حمايت‌هاي 
قانوني تعهد محور والدين براي کاهش آسيب‌هاي اين کودکان 
وجود دارد! اگر وجود دارد تا چه ميزان ضمانت اجرايي دارد! و 
تا چه حد کارشناسانه و مبتني بر رفع، کنترل و متوقف کردن 

آسيب و ارتقاي سلامت اين کودکان است!
آموزش و پرورش چه برنامه‌اي براي ک��ودکان تک والدي 
يا کودکاني که از حمايت والدين مس��تقيم خود برخوردار 
نيستند و توسط پدربزرگ و مادر بزرگ تربيت و نگهداري 
مي‌ش��وند در نظر دارد؟! اين برنامه‌ها تا چ��ه ميزان داراي 
کاربرد مبتني بر ارتقاست و تا چه ميزان پيشگيرانه! آسيب‌ها 
و خلأهاي ناش��ي از بروز ط�الق براي فرزن��دان طلاق در 
مدرسه، تا چه ميزان به روند تحصيلي اين فرزندان آسيب 
وارد ميک‌ند؟ و اين آسيب‌ها تا چه حد روي فرزندان داراي 

خانواده سالم اثر خواهد گذاشت! 
اگر طلاق در خانواده‌هاي معلمين سطوح تحصيلي ابتدايي و 
متوسطه رخ دهد تا چه ميزان بر آموزش و اختلال در عملکرد 
اين معلمين اثر خواهد گذاشت! و اين مسئله منجر به تجربه 
چه سطحي از آسيب و فرافکن شدن آسيب به دانش‌آموزان 
تحت آموزش آنها خواهد ش��د! نظام آموزش و پرورش چه 
برنامه‌اي براي ارتقاي سلامت اين افراد دارد و چه ميزان از 

اين آسيب‌ها روي دانش‌آموزان فرافکن خواهد شد!
خوش��بينانه بنگريم، 25 درصد فرزندان که ميليون‌ها نفر را 
در بر مي‌گيرند در پنج س��ال آينده يا به تعبيري يک چهارم 
نسل آينده، تک والدي هستند يا داراي ساختار خانواده کامل 
نيستند. در اين زمينه هيچ برنامه و استراتژي مدون و داراي 
پش��توانه علمي و مال و مديريتي در کشور وجود ندارد و اين 
هشدار را بايد جدي گرفت که ش��ايد در 20 سال آينده يک 
چهارم جمعيت کشور آسيب ديده و آس��يب زننده باشند و 
اين زنگ خطر آس��يب بزرگي پيش روي جامعه 20 س��ال 

آينده ماست. 
*روانشناس باليني و مدرس دانشگاه

طلاق

     مريم ترابي
نيمه‌شب است. بعد از مهماني عيدانه به خانه برمي‌گرديم. باران سيل‌آسا مي‌بارد. به سر 
چهارراه مي‌رسيم و پشت چراغ قرمز مي‌ايس�تيم. تعدادي از بچه‌هاي خيابان يا همان 
بچه‌هاي کار را مي‌بينيم که زير باران کنار خيابان عده‌اي ايستاده‌ و تعدادي هم کز کرده 
روي جدول نشسته‌اند. حتماً منتظر هستند تا کس�ي بيايد و آنها را با خود ببرد. تا اين 
ساعت شب اين بچه‌ها در خيابان‌هاي ناامن شهر ويلان و سرگردان هستند. شهري که 
بي‌ترديد شب‌هاي پرخطر و ناامن‌تري نسبت به روز دارد. به فرزندم نگاه ميک‌نم که حتي 
براي لحظه‌اي نمي‌توانم تصور کنم در اين ساعت شب تنها در خيابان‌هاي شهر باشد ولي 
بچه‌هاي مظلومي که محروم از بسياري از موهبت‌ها و محبت‌هاي زندگي هستند، بچه‌هاي 
بي‌گناه و بي‌پناهي که محکوم به اين زندگي ش�ده‌اند تا تاوان اشتباهات والدينشان يا 
تاوان نداري و بيکاري آنها را پس ‌بدهند، ترسان و لرزان از وقوع هر حادثه‌اي در زير باران 
روي جدول کنار خيابان در کنار هم کز کرده و در خود فرو رفته‌اند تا شايد از خيسي باران 
در امان بمانند. دلم مي‌گيرد و ناراحت از کنارشان رد مي‌شويم. تمام شب به اين بچه‌هاي 
بي‌گناه و بي‌سرپناه فکر ميک‌نم که در اين سن پايين شايد چه مصيبت‌ها و چه بلاهايي 
را تحمل کنند و از سر بگذرانند. بلاها و مصيبت‌هايي که حتي براي لحظه‌اي نمي‌توانيم 
آنها را ب�راي فرزندانمان تصور کني�م. ک�ودکان کار و خيابان، کودکان بي‌س�رپناهي 
هس�تند که براي يک لقمه نان و يک سقف بالاي س�ر، جان ميک‌نند و جان مي‌دهند. 

کودکان طلاق، زنگ خطري بزرگ براي فرداي جامعه هستند 

هر 4 ازدواج يک طلاق، يعني ميليون‌ها کودک آسيب‌ديده

اعتیاد


