
  تلخیص: حسین گل‌محمدی  
تا 200 سال پیش، اگر احضار روح و اجنه در فرآیند 
درمان به کار گرفته نمی‌ش�د، آن فرآیند »درمان 
طبیعی‌« نام می‌گرفت. اما حالا ه�ر درمانی خارج 
از پزش�کی مدرن »طبیعی« به نظر می‌رسد. مهم 
نیس�ت این روش‌‌‌ها از چی�ن و هند آمده‌ان�د یا از 
یونان و مکزیک؛ هرچه باش�ند، به‌صرف مخالفت 
با پزشکی مدرن، طبیعی دانسته می‌شوند. همین 
امر باعث ش�ده بازار مرش�د‌‌‌هایی که با ش�ربت یا 
سوزن‌شان همه امراض را ش�فا می‌دهند داغ‌تر از 
همیشه باش�د. آلن لوینوویتز توضیح می‌دهد که 
چه ش�د این دکان‌‌‌ها راه افتاد و پزش�کی چگونه 
می‌توان�د دوب�اره اعتماد‌‌ه�ا را ب�ه دس�ت آورد.

     
کدام درمانِ طبیعی؟!

تعجبی ندارد اگر با شنیدن طبیعی‌بودن طب 
سوزنی از کوره دربرویم و عصبانی شویم. »آخر 
چطور سوزن‌های استیل ضدزنگ نازک که در 
بدن انس��ان فرومی‌کنند طبیعی محس��وب 
می‌شوند؟!« غالباً آدم‌‌‌ها از درمان طبیعی حمایت و به آن 
توجه می‌کنند اما شنیدن خبرهای دردناک ناکامی‌مان را 
به خشم بدل می‌کند. خبر مرگ‌های بی‌دلیل کودکان و 
خانواده‌‌‌هایی که هزینه‌های هنگف��ت و خانمان‌برانداز را 
صرف مناس��کی کرده‌اند که جز امید‌های واهی ارمغان 
دیگری برایشان نداشته‌ است. نباید برای شارلاتان‌های 
درمان‌های طبیعی که مرگ کودکان را موجب شده‌اند دل 
س��وزاند، همچنان‌که نباید دل‌مان برای کارخانه‌دارانی 
بسوزد که بی‌رحمانه مُس��کن‌های حاوی مواد مخدر را 
توزیع می‌کنن��د و زندگی‌ افراد بی‌ش��ماری را به نابودی 
می‌کشانند. اما صاحبان کارخانه‌های داروسازی شیطان 
مجس��م نیس��تند؛ هواداران طب طبیعی نیز جماعتی 
فریب‌خورده نیس��تند. با این‌ حال، به‌جد ب��اور دارم اگر 
»جریان غالب پزشکی‌« برخی ویژگی‌های درمان طبیعی- 
و درنتیجه، درمان فراطبیعی- را جدی بگیرد و افرادی که 
دل در گرو طب طبیعی دارند را ساده‌لوح و جاهل ننامد، 

کمک شایانی به خود خواهد کرد.

سرطان گرفته‌ام، چرا من؟
آرتور کلیِنمن، روان‌پزشک و انسان‌شناس 
امریکای��ی، در کتاب خ��ود، »‌روایت‌های 
بیماری‌« )۱۹۸۸(، می‌نویسد تجربه رنج دو 
پرسش اساسی را برای فرد مطرح می‌کند: 
چرا من؟ )پرسشی که از گیجی و دستپاچگی ‌می‌آید( و 
چه می‌توان کرد؟ )پرسش��ی که به نظم و کنترل مربوط 
می‌شود(. این پرسش‌ها، بیش از آنکه پرسش‌های زیستی 
باشند، مس��ائلی وجودی‌اند. آن‌که به بیماری مبتلاست 
ماشین درهم‌شکس��ته نیس��ت. زمانی ‌که جسم آسیب 
می‌بیند، ش��ما یا یکی از عزیزان‌تان هس��تید که در هم 
می‌شکنید و فرومی‌پاشید و نه فقط یک شیء. همین است 
که بیماران مبتلا به س��رطان معمولاً س��رطان را نوعی 
خیانت جس��م توصیف می‌کنند. علائم بیماری نشانگر 
فروپاشی یک ارتباط صمیمانه و یا ازهم‌گسیختن پیوند 
اعتماد است. این فروپاش��ی در بدن فرد دنیا را برای او به 
جهنم بدل می‌کند، دنیایی که تا پیش از این مکانی نسبتاً 
امن و حت��ی در برخی لحظات خاص، بهش��ت بود. طب 
مدرن تعمداً از پاسخ به پرسش‌های وجودی سر باز می‌زند. 
تنها پاسخ صادقانه به پرسش چرا من؟ این است: نمی‌دانیم. 
بیماران حتی وقتی پاس��خ روش��ن اس��ت و برای مثال 
می‌دانیم که سیگار ‌کش��یدن علت س��رطان ریه است، 
همچنان تعجب می‌کنند که چرا آنها مبتلا شده‌اند، حال 
آنکه بسیاری دیگر گزندی نمی‌بینند. اشاره به محیط و 
ژنتیک هم دردی دوا نمی‌کن��د، چون همچنان می‌توان 
پرسید چرا باید این ژن‌های شوم نصیب من شود و چرا باید 

در چنین محیط نکبتی قرار بگیرم؟

ناتوانی طب مدرن در پاسخگویی
پاس��خ‌های طب مدرن به پرس��ش چه 
می‌توان کرد نیز غالباً قانع‌کننده نیستند. 
علت آن اس��ت که طب مدرن خود را به 
بیماری مح��دود می‌کند و ن��ه به از بین 
‌‌رفتن اعتماد. وقتی بیمارید، می‌خواهید دوباره سلامت‌تان 
را به دست آورید، اما این همه ماجرا نیست. احتیاج دارید 

احساس امنیت کنید، احساس کنید دنیا و بدن‌تان دیگر 
به ش��ما خیانت نخواهند ک��رد و مطمئن ش��وید، برای 
پیش��گیری از خیانت‌های بیش��تر، همچنان تا اندازه‌ای 
عاملیت دارید. دس��تان طب مدرن ب��رای مواجهه با این 
لحظات حیاتی و حساس خالی است. طب مدرن چیزی 
برای عرضه ندارد تا توانمندتان کن��د. طب مدرن درباره 
جهانی سراس��ر هماهنگی و ق��درتِ عاملیت‌مان در این 
جهان داستان‌س��رایی نمی‌کند. بلکه برعکس؛ بیمار که 
می‌شویم، به دنیایی بیگانه پرتاب می‌شویم و از عاملیت‌مان 
محروم می‌مانیم. به این صحنه‌‌‌ها توجه کنید: لامپ‌های 
فلورسنتی که نورش��ان چش��م‌‌‌ها را آزار می‎دهد، فلزات 
درخشان، دیوارهای سفید، فرم‌ها، سؤالات، آزمایش‌ها، 
منتظ��ر‌ ماندن‌هایی ک��ه نمی‌دانی��م از پ��س آن چه به 
اس��تقبال‌مان می‌آید، اطاعت ‌کردن‌های بی‌پایان آن هم 
زمانی ‌که دنیا، از پیش، هرگونه قدرت اعمال کنترل را از ما 
ربوده اس��ت. بارب��ارا ارِِنرایک در کتاب��ش، علل طبیعی 
)۲۰۱۸(، این صحنه‌‌‌ها را »آیین‌ه��ای تحقیر‌« می‌نامد. 

پزشکان نسخه‌‌‌ها را با دست‌خط‌‌‌هایی می‌نویسند که به 
ناخوانا‌ بودن معروفند. این دست‌خط‌های ناخوانا سمبل 
این حقیقتند که به شفافیت نیازی نیست. شرکت‌های بی‌ 
نام ‌و ‌نش��ان با روش‌‌‌هایی که بر ما پوش��یده اس��ت دارو‌ 
می‌سازند. دارو بر اساس اصولی کار می‌کند یا نمی‌کند، که 
بیشترمان درک روشنی از آن‌ نداریم. حتی نام این دارو‌‌‌ها 
نیز ب��ه گوش‌مان بیگانه می‌آی��د. هر ‌ک��دام را نیز تنها با 

پرداخت هزینه‌های هنگفت می‌توانیم تهیه کنیم.
در گذش��ته، آیین‌‌‌ها به نگرانی‌‌‌هایی پاس��خ می‌دادند که 
ورای قلمرو علم پزشکی قرار داش��تند. با کمرنگ‌ شدن 
نفوذ و اقتدار مذهب، پاس��خ ‌دادن به دو پرسش چرا من 
و چه می‌توان کرد بیش از پیش دشوار شد. چراکه دیگر 
نمی‌توانستیم به این پرسش‌‌‌ها پاسخ‌های فرامادی یا حتی 
وجودی دهیم. پارادایم طبیعی‌گرایی علمی که طب مدرن 
بر آن استوار است نیز نمی‌تواند این شکاف را پر کند. همین 
اس��ت که مردم خیانت وجودی بیماری را با رو ‌آوردن به 
حوزه‌های دیگر پاسخ می‌دهند و اینجا همان‌جاست که 

طبیعت و طبیعی‌ بودن پا به عرصه می‌گذارد.

درمانی طبیعی که در دسترس است
می‌توان گفت »طبیعی«، در معنایی مهم، 
خلاصه این عبارت اس��ت: »بیرون از نظام 
غالب.« و در همین معناس��ت که می‌توان 
تنوع گیج‌کننده مداخلاتی را درک کرد؛ 
مداخلاتی که بسیاری از آنها تکنولوژیک هستند و ترکیبی 
نامتجانس از نظام‌های متافیزیکی. »درمان طبیعی‌« حدی 
برای مداخ�الت تعیین نمی‌کند، آن‌ه��م مداخلاتی که 
براساس معیارهای نظام‌مند انتخاب شده‌اند. این درمان 
اساساً از دل نیاز‌های اولیه انسان پدید آمده است. درمان 
طبیعی هر آنچه رنج را از میان می‌برد گرد هم می‌آورد تا به 
آنها که رنجی را از سر می‌گذرانند کمک کند به درد‌‌‌هایی 
بپردازند که بیرون از حوزه زیستی قرار دارند. در پاسخ به 
پرسش‌های چرا من؟ و چه می‌توان کرد؟ است که استفاده 
از دستگاه میدان الکترومغناطیس نوسان‌دار، ویتامین‌ها، 
حمام با شوینده‌های شیمیایی، انرژی‌درمانی و غذاهای 

آیورودایی معنا می‌یابند. تمامی این‌ موارد بر عاملیت بیمار 
صحه می‌گذارند. همه افراد نیز به آنها دسترس��ی دارند. 
افزون ب��ر ای��ن، درک ای��ن روش‌‌‌ه��ا به دان��ش عمیق 
زیست‌شناس��ی و ش��یمی نیاز ندارد. تمرینات تنفسی 
کمک‌مان می‌کند »جریان انرژی زندگی‌« را هدایت کنیم؛ 
سم‌زدایی، بدن را از مواد خطرناک پاک می‌کند؛ ویتامین‌‌‌ها 
کمبود‌‌‌ها را جبران کرده و سیستم ایمنی بدن را تقویت 
می‌کنند. برخلاف شیمی‌درمانی و واکسن‌ها، این روش‌ها، 
مانند دعا ‌خواندن، نه‌فقط یک بیماری خاص بلکه هر نوع 
رنج احتمالی را هدف قرار می‌دهن��د. چه می‌توان کرد؟ 
کارهای زیادی می‌توان انجام داد، و به نظر می‌رسد تمامی 
این‌ کار‌‌ها در حوزه کنترل‌تان قرار دارند. می‌توانید با مواد‌ 
غذایی‌ای که در آشپزخانه دارید و خریدن دستگاه شارژر 
انرژی بدن‌تان را یکپارچه، متعادل، پاکسازی و از نو احیا 

کنید. این کار نیز به بیمه یا نسخه پزشک نیاز ندارد.

جایگاه جهان کوچکی 
به نام بدن در جهانی بزرگ‌تر

»درم��ان طبیعی‌« از منظ��ر متافیزیکی 
مجموعه‌ای منسجم نیست. با ‌این ‌حال، 
نمی‌توان ب��رای واژه »طبیعی« و اساس��اً 
مفهوم طبیعی ‌بودن جایگزینی ارائه کرد، 
چراکه این مفهوم در پاسخ به پرسش »چرا من؟‌« پاسخ 
وجودی قانع‌کننده‌ای در آستین دارد. بسیاری از نظام‌های 
طبی باستانی بدن انسان را جهان کوچکی می‌دانند که در 
دل جهان بزرگ‌تری قرار گرفته است، جهانی که خود از 
نظمی هماهنگ برخوردار اس��ت. تعادل ین و یانگ، که 
سلامت انس��ان در گرو آن اس��ت، بازتابی است از تعادل 
طبیعی کیهانی که سلامت ملت‌‌‌ها و جهان طبیعی بدان 
وابس��ته اس��ت. رنج همواره نتیجه فاصله ‌گرفتن از نظم 
طبیعی امور است. می‌توان از رنج پرهیز کرد و برای این کار 
باید خود را از نو با نظمی هماهنگ کرد که هم فیزیکی و 
هم متافیزیکی اس��ت. ش��اید دیگر نتوانیم گناه را علت 
بیماری بدانیم، اما فعالیت‌های غیرطبیعی که حکم گناهِ 
سکولارش��ده را دارند همچنان می‌توانن��د علت بیماری 

باشند.

تهدید فناوری علیه جهانِ طبیعی
ما دائم با آسیب‌‌‌هایی مواجه می‌شویم که 
فناوری بر جهان طبیعی تحمیل می‌کند و 
پرُ بیراه نیست اگر بگوییم بدن انسان مکانی 
برای این آس��یب‌های غیر‌طبیعی است. 
تغییرات زمین‌شناسی، در چشم‌ بر هم ‌زدنی، گونه‌های 
حیوانی را که میلیون‌‌‌ها سال ‌همچنان در حال زاد و ولد 
بودند از میان برده‌ان��د. زباله‌‌‌ها راه‌های آبی باس��تانی را 
پوشانده‌اند. زمین هر آنچه در درونش دارد را بیرون ریخته 
است و در آتش می‌س��وزد. بخار‌‌ها و گاز‌‌ها سیاره را گرم 
کرده‌اند. این تراژدی‌ها، که خود محصول استفاده بی‌رویه 
از فناوری است، بدن زمین و لاجرم بدن انسان را تهدید 
می‌کند. زندگی در مجاورت کارخانه‌‌‌ها و دیگر نماد‌های 
صنعتی و کشاورزیِ دنیای مدرن میلیون‌‌‌ها انسان را بیمار‌ 
کرده است. درمان طبیعی »طب غربی« را مردود می‌داند، 

اما »طب غربی« استعاره‌ای از جهان مدرن غرب است.
ظه��ور کووی��د۱۹ را به‌راحت��ی می‌ت��وان ب��ا تکیه بر 
چارچوب‌های نظام‌‌‌هایی طبیعی توضیح داد که مدرنیته 
غیرطبیعی آلوده‌اش کرده‌ است. همه‌گیری این بیماری 
تنبیهی اس��ت بر اس��تفاده بی‌رویه از طبیعت: تنبیهی 
برای بریدن درخت��ان جنگل‌‌‌هایی ک��ه خفاش‌‌‌ها در آن 
لانه می‌کنند، برای آمد ‌و ‌ش��د به مناطق دس��ت‌نخورده 
حیات‌ وحش و برای کشاورزی و دامداری صنعتی. حال 
که مسئله به‌صورت امری دوقطبی مطرح می‌شود، بهتر 
نیست این بیماری را که خود محصول امری غیرطبیعی 
است با پدیده‌ای طبیعی درمان کنیم؟ چرا از رویکرد‌‌‌هایی 
»غیرطبیعی‌« استفاده کنیم که وجودشان را وامدار نظامی 
هستند که مشکل با آنها آغاز شده است. اگر پرسش این 
اس��ت که چرا ما؟، پاس��خ این اس��ت که چون نظام‌های 
طبیعی را بر هم زده‌ایم. چه می‌توان کرد؟ باید همه‌چیز را 
به تعادل طبیعی‌اش بازگردانیم؛ خودمان و دنیا را به حالت 

نخست بازگردانیم.

به بیماران خود گوش دهید
وقتی س�المت‌مان دس��تخوش بحران 
می‌ش��ود، احیاناً به چی��زی احتیاج پیدا 
خواهیم داشت که اینسو هیون، متخصص 
اخلاق زیستی، »امید‌ شفابخش‌« می‌نامد، 
نوعی مداخله پزشکی که نه‌تنها می‎توان به کارآمدی آن 
امیدوار بود، بلکه به تولید معنا نیز کمک می‌کند. اخلاق 
پزشکی حکم می‌کند مراقب باشیم امید شفابخش به امید 
واهی یا سخنان دروغ نینجامد. این بدین معناست که علم 
پزشکی از منظر معرفت‌شناس��انه باید صادقانه به حدود 
حوزه اعمال قدرت خویش و پاس��خ‌‌‌هایی که می‌تواند به 
پرس��ش‌های افراد دهد اعتراف کن��د. درمانگرانی مانند 
لانکس��تر با چنین محدودیت‌‌‌هایی مواجه نیس��تند اما 
همان‌طور که کلاینمن و دیگر پزش��کان نشان داده‌اند، 
وقتی مردم بیمار می‌شوند یا نگرانند که بیمار شوند، نباید 
برای درمان پزش��کی و ر‌‌هایی از درده��ای وجودی خود 
درمانگران طبیعی را مرجع خود قرار دهند. طب غربی نیز 
نباید هزینه و کارآمدی دارو‌‌ها را اولویت نخست‌ قرار دهد، 
گرچه به‌راحتی می‌ت��وان این دو عامل را ان��دازه گرفت. 
درعوض، باید بیش از همه به انسان‌ بودن بیمار توجه کند. 
پزش��کان باید فرصت کافی در اختیار داشته باشند تا به 
بیمارانش��ان گوش دهن��د. نه‌فقط بدین دلی��ل که این 
گفت‌وگو‌‌‌ها به پزش��ک اجازه می‌دهد بیماری را راحت‌تر 
تشخیص دهد و مداوا کند، بلکه بدین دلیل که دعوت از 
بیمار و گوش ‌سپردن به داستان او بخشی از فرآیند درمان 
است. ضرورتی ندارد جریان غالب پزشکی طبیعی‌گرایی 
علمی را کنار بگذارد و طب طبیعی را بر جای آن بنشاند. 
این امر اساس��اً امکانپذیر نیس��ت چراکه طب طبیعی با 
آغوشی باز هرچه را در تقابل با جریان غالب پزشکی است 
می‌پذیرد و بیشتر به کیسه‌ای با محتویات متضاد می‌ماند 
که بیمار با چشمانی بسته دست در آن فرومی‌برد تا شانس 
خ��ود را بیازمای��د. ط��ب م��درن می‌تواند ب��ه‌ ضرورت 
دلگرمی‌‌‌هایی از جنس متافیزیکی توج��ه کند. این امور 
توضیح می‌دهند چرا بیماران با وجود این حجم از تناقضات 

همچنان در جست‌و‌جوی داروهای طبیعی‌اند.
* نقل و تلخیص از: وب‌س�ایت ترجمان/ نوش�ته: 
آل�ن لوینوویتز/ ترجمه: فاطم�ه زلیکانی/ مرجع: 

وب‌سایت ایان 
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سبک رفتار

نگاهی به یک آسیب اجتماعی آسیب‌زا

گام اول: حمایت از  خانواده کودکان کار
آرزوی صلح میان درمانگر طبیعی و پزشک مدرن به نفع بیمار

طب غرب�ی نباید هزین�ه و کارآمدی 
دارو‌‌ها را اولویت نخس�ت‌ ق�رار دهد، 
گرچه به‌راحتی می‌توان این دو عامل 
را ان�دازه گرفت. درع�وض، باید بیش 
از هم�ه به انس�ان‌ بودن بیم�ار توجه 
کند. پزش�کان باید فرصت کافی در 
اختیار داشته باشند تا به بیماران‌شان 
گوش دهند. نه‌فقط بدین دلیل که این 
گفت‌وگو‌‌‌ها به پزش�ک اجازه می‌دهد 
بیماری را راحت‌تر تش�خیص دهد و 
مداوا کند، بلکه بدین دلیل که دعوت 
از بیمار و گوش‌ س�پردن به داس�تان 
او بخش�ی از فرآین�د درم�ان اس�ت

دلایل��ی همچ��ون بیکاری سرپرس��ت خان��واده و 
بی‌بضاعتی خانواده‌ها، خشونت خانوادگی و فقدان 
الگوهای تربیتی و پرورشی سالم و صحیح در رفتار 
والدین با یکدیگر و فرزندش��ان و همین‌طور اعتیاد 
والدین در ایجاد پدیده کودکان کار نقش داشته‌اند. 
در میان این عوامل، خشونت والدین نسبت به کودک 
و خشونت والدین نسبت به همدیگر بالا‌‌ترین تأثیر 

را در بروز این پدیده داشته است.
برای کودکان کار چهار گروه طبقه‌بندی وجود دارد؛ 
گروه اول کودکان بی‌بضاعتی هستند که روز‌‌ها کار 
می‌کنند، شب‌‌‌ها به خانه‌شان برمی‌گردند. برخی از 
آنان به مدرس��ه می‌روند و مجرم و بزهکار نیستند. 
گروه دوم تا حدی مس��تقل و خودساخته‌ هستند و 
ارتباط آنها با خانه در آس��تانه از هم گسستن است، 
حضور آنها در مدرس��ه نیز خاتم��ه یافته یا در حال 
خاتمه یافتن اس��ت، در ادامه ه��م بزهکاری و جرم 
آنان آغاز می‌شود. گروه سوم فرزندان خانواده‌‌‌هایی 
هستند که در خیابان زندگی و کار می‌کنند. وضعیت 
آنها با فقر گره خورده اس��ت. در هندوستان به آنها 
»ساکنان پیاده‌رو« گفته می‌شود و در امریکا به آنها 
کودکان خانواده‌های بی‌خانمان اطلاق می‌ش��ود. 
گروه چهارم آنهایی هس��تند که تم��اس خود را با 
خانواده قطع کرده‌اند و تمام وقت خود را در خیابان 

می‌گذرانند و کودکان خیابانی واقعی آنها هستند.
امروزه کار کودکان بیش��تر در کش��ورهای در حال 
توس��عه رواج دارد. کار کودکان به ان��واع گوناگون 
در مع��ادن، م��زارع، دوره‌گردی و دست‌فروش��ی، 
کارخانه‌‌ها و بخش‌ه��ای مختل��ف خدماتی انجام 
می‌گیرد. کار آنها می‌تواند نیمه‌وقت و فصلی باشد و 
یا تمام‌وقت و دائمی. ممکن است این کودکان مزد 
و حقوق خود را به صورت کالا یا نقد دریافت کنند، 
عده‌ای شاید اصلًا دس��تمزدی نگیرند و تنها برای 
فراهم شدن سرپناه و مکانی برای امرار معاش یا برای 

غذایی ناچیز کار کنند.
کار ک��ودکان در س��نین پایین پیامده��ای منفی 
اقتصادی و اجتماعی فراوان��ی دارد. این کار کردن 
جلوی افزای��ش دانش، آم��وزش و مه��ارت آنها را 
می‌گی��رد. صدمات و آس��یب‌های جان��ی و مالی را 
بالا می‌برد و ان��واع بزهکاری مانند اعتیاد، آس��یب 
اجتماعی جنسی، خرده‌فروشی مواد مخدر و دیگر 

موارد را به دنبال دارد.
س��ال ۱۹۸۹ مجمع عمومی س��ازمان ملل متحد 
پیمان‌نامه حقوق کودک را تصویب کرد. بر اس��اس 
آن، دولت‌ه��ای عض��و موظفند ت��ا با هر ش��کل از 
سوءاستفاده و بهره‌کشی اقتصادی کودکان مقابله 
کرده و شرایط و زمینه‌های رش��د ذهنی، جسمی، 
روانی و اجتماعی تمام ک��ودکان را فراهم کنند. بر 
اس��اس ماده ۷۹ قانون کار، به کار گم��اردن افراد 
کمتر از ۱۵ س��ال تمام )پسر و دختر(‌ ممنوع است. 
کارفرمایان��ی که اف��راد کمتر از ۱۵ س��ال را به کار 

بگمارند، مستوجب مجازات خواهند بود.
حق اساس��ی و پایه هر ک��ودک، حق بقاس��ت که 
به معنای برطرف س��اختن نیازه��ای اولیه کودک 
اس��ت. کودکان نیازمند پش��تیبانی و حفاظت در 
مقابل آسیب‌‌ها و آزارهای جسمی و روحی هستند. 
کودکان حق دارند علاوه بر نیازهای اولیه‌شان به بقا 
و امنیت دست یابند تا از دوران کودکیِ شاد و آسوده 
لذت برده و بتوانن��د در آینده به ف��ردی قدرتمند، 

مستقل و مسئول تبدیل شوند.
ایران در اس��فند ۱۳۷۲ هجری شمسی با تصویب 
مجلس شورای اسلامی به کنوانسیون حقوق کودک 
پیوست. در این کنوانسیون کودک به افراد زیر ۱۸ 
سال اطلاق می‌شود. از ش��ناخت حقوق کودک در 
جوامع بشری زمان زیادی نمی‌گذرد، یعنی در واقع 
یک حقوق جدید و نوظهور اس��ت. البته در مراحل 
پایه شناخت حقوق کودک بوده و در حال کشف و 

توسعه آن هستند تا به حد تکامل خود نائل شود.
دلایلی همچون نارسایی نهادهای اجتماعی‌کننده‌ای 
مانند خانواده و مدرسه، فقر اقتصادی خانواده‌های 
کودکان خیابانی و عدم انطباق با شیوه‌های زندگی 
ش��هرهای بزرگ، محلات حاش��یه ش��هری آلوده 
و آس��یب‌زا، عدم نظارت کافی و مناس��ب از سوی 
س��ازمان‌های مس��ئول و الگوهای ناصحی��ح رفتار 
متقابل بین ش��هروندان و ک��ودکان خیابانی، همه 
منجر شدند تا پدیده کودکان کار به عنوان مشکلی 
حل نش��دنی در بسیاری از ش��هرهای بزرگ کشور 

خودنمایی کند.
کودکان کار با ش��رایط و موقعیت بسیار نامطلوب از 
لحاظ گرسنگی‌، تغذیه نامناسب‌، مشکلات بهداشتی، 
بیماری، مش��کلات روان��ی‌، مش��کلات تحصیلی و 
فعالیت‌های پرخطر و آس��یب‌زننده مواجه هستند، 
این مسائل باعث می‌ش��ود کودکان دچار مشکلات 
جس��می‌، روانی و رفتاری ش��وند. آنها می‌توانند به 
آسانی و سادگی بازیچه دس��ت مجرمان و بزهکاران 
کارکشته و حرفه‌ای مانند سارقان یا گروه‌های توزیع 
و پخش مواد مخدر و باند خانه‌های فساد قرار گیرند. 
عدم بهره‌مندی و برخورداری از آموزش، یادگیری و 
کسب علم و فن، فقدان قدرت رقابت با دیگر کودکان 
هم‌سن و سال نیز سبب می‌شود در ایجاد یک زندگی 

سالم و مناسب بی‌بهره باشند.
ک��ودکان کار بای��د منطبق ب��ا داده‌ه��ای علمی و 
تجربیات منطقی شناس��ایی و جمع‌آوری ش��وند، 
همچنین توانمندس��ازی آنان پ��س از جمع‌آوری 
بس��یار حائز اهمیت اس��ت، به این دلیل که اغلب 
بعد از مدتی ر‌‌ها می‌ش��وند. در ضم��ن باید خانواده 
آنها نی��ز مورد شناس��ایی ق��رار گرفت��ه و حمایت 
ش��وند و زمینه‌های لازم و ض��روری ادامه تحصیل 
کودکان‌ش��ان میسر و آس��ان ش��ود و اگر والدین، 
بزهکار هستند نیز از طریق دس��تگاه قضایی با آنها 

برخورد لازم صورت گیرد.
باید برای حمایت از خانواده‌های کم‌بضاعت و همچنین 
برای پیشگیری از به کار گماردن فرزندان‌شان و هم 
خانواده کودکان کار برنامه‌‌هایی تدارک دیده شود تا 
اتکای خانواده‌‌ها به کار کودک حذف ش��ود. از جمله 
این روش‌‌ها می‌توان به نقش دولت و حمایت مالی در 
ابتدا اشاره کرد و در مرحله بعد ایجاد شغل با درآمد 
مناسب، تا احتیاجات آنها را در حد معمول و مناسب 
فراهم آورد، دولت و سازمان‌های وابسته برای ایجاد 
شغل می‌توانند به این خانواده‌های فقیر وام کم‌بهره 
با اقساط بلندمدت اعطا کنند تا بتوانند شغل خانگی 
راه‌اندازی کنند. البته قبل از آن باید آموزش‌های لازم 
و مناسب راه‌اندازی ش��غل به آنها داده شود تا در این 

راه موفق عمل کنند.
در رابطه ب��ا کودکان به دلی��ل ناتوانی در محافظت 
مناسب از خود، حساس��یت و ظرافت روحی آنها و 
آسیب‌پذیری‌شان، حمایت از حقوق آنها لازم است. 
یکی از این پش��تیبانی‌‌ها و حمایت‌ها، ابتدا محدود 
کردن کار کودک و سرانجام منع کار کودک است. 
در واقع رواج کار کودک در کشورهای مختلف جهان 
منجر شده است تا برخورد با کار کودک و پیشگیری 
از بهره‌وری کودکان به یک جنب��ه مهم حمایت از 

حقوق کودکان در حقوق بین‌الملل تبدیل شود.

  زهرا هنربخش
کودکانی که باید ش�اد زندگی کنند، با نگاه درخش�ان و خنده بر لب در بازی‌های کودکانه، فریاد 
شادی و نشاط س�ر دهند اما با نگاهی خس�ته، پر از حسرت، دلی شکسته، دس�تان پینه بسته و 
پاهای تاول‌زده عمر خود را می‌گذرانند. حال باید برای کودکان کار چاره اندیش�ید که بعد‌‌ها دیر 
خواهد شد! پدیده کودکان کار به‌‌رغم ظاهر ساده و معلوم، مسئله‌ای پیچیده با آسیب‌‌ها و تبعاتی 
بسیار است و عوامل گوناگون ریش�ه‌ای و بنیادی و یا عوامل فردی و خانوادگی در آن مؤثر است.

سبک احترام

ک�ودکان کار بای�د منطب�ق ب�ا 
داده‌ه�ای علم�ی و تجربی�ات 
منطقی شناس�ایی و جم�ع‌آوری 
ش�وند، همچنین توانمندس�ازی 
آنان پس از جمع‌آوری بسیار حائز 
اهمیت است، به این دلیل که اغلب 
بع�د از مدتی ر‌‌ه�ا می‌ش�وند. در 
ضمن باید خانواده آنه�ا نیز مورد 
شناس�ایی قرار گرفت�ه و حمایت 
شوند و زمینه‌های لازم و ضروری 
ادامه تحصیل کودکان‌شان میسر 
و آسان شود و اگر والدین، بزهکار 
هستند نیز از طریق دستگاه قضایی 
با آنها برخ�ورد لازم صورت گیرد

چه کسی پاسخگوی پرسش‌های بنیادین بیماران است؟!

ظهور کووی�د۱۹ را به‌راحتی می‌توان 
با تکیه بر چارچوب‌ه�ای نظام‌‌‌هایی 
طبیع�ی توضی�ح داد ک�ه مدرنیته 
غیرطبیعی آل�وده‌اش کرده‌ اس�ت. 
همه‌گی�ری ای�ن بیم�اری تنبیهی 
است بر اس�تفاده بی‌رویه از طبیعت: 
تنبیه�ی ب�رای بری�دن درخت�ان 
جنگل‌‌‌هایی که خفاش‌‌‌ها در آن لانه 
می‌کنند، برای آمد ‌و ‌ش�د به مناطق 
دس�ت‌نخورده حیات‌ وح�ش و برای 
کش�اورزی و دام�داری صنعت�ی


