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سال نو مبارک

نفوذ بر تصمیم گیری های حوزه سلامت

آغاز قرن جدید
بدون مالیات محصولات دخانی  



 

سلامت در اولویت بودجه نبود!
ابعاد  تمامی  در  سلامت  حوزه  هزینه های  همچنان 
که  شده  مخابره  آنقدر  و  است  روز  خبرهای  جزء 
این حوزه هم  به گوش همه تصمیم گیرندگان  قطعا 
رسیده است؛ اما در تصمیم گیری هایی که در خصوص 
موضوع  می شود،  ارز  تخصیص  و  بودجه  افزایش 
انتها  به  یا  می افتد،  بیرون  درون صف  از  یا  سلامت 
رانده می شود و در نتیجه، تاکنون منافع بخش صنایع 
پیروز بوده و حوزه سلامت جامعه، بازنده میدان را 

ترک کرده است.
اولویت بحث های  در  اگر سلامت  در جامعه ،  اما  و 
اکثر  در  اقتصادی  مطمئنا خسارت های  نباشد،  کلان 
مواقع از منافع اقتصادی پیشی خواهد گرفت. بطور 
مثال، افزایش قیمت دارو که به دلیل کاهش ۲ میلیارد 
برای  اعمال شد. مسئولان وقت  دارو  بودجه  دلاری 
جبران کمبود بودجه چه تدابیری اندیشیدند؟ براساس 
مصوبه مجلس و درخواست وزارت بهداشت وقت، 
بودجه ۲ میلیارد دلاری برای کل تجهیزات پزشکی و 
دارو در نظر گرفته شد که در مقایسه با سال ۹۷، دو 
میلیارد دلار کمتر بود. این اتفاق سبب شد با توجه 
نیمایی و خارج شدن  ارز  با  تامین برخی داروها  به 
آنها از فهرست بیمه، افزایش قیمت دارو رقم بخورد. 
اعلام  بهداشت  وزارت  بارها  که  بود  درحالی  این 
افزایش  به شدت  دارو  معکوس  قاچاق  که  بود  کرده 
یافته است. اگرچه اعداد دقیق قاچاق معکوس دارو 
از کشور جمع بندی نشده، اما همین ارقام موجود هم 
قابل توجه و چشمگیر هستند. این مسئله از آن جهت 
حائز اهمیت است که ببینیم بحث قاچاق از کدام زاویه 
مورد توجه قرار می گیرد. اگر بحث قاچاق در جهت 
نفع صنایع  دخانی باشد، حتما قابل قبول و تاثیرگذار 
بر تصمیم نمایندگان مجلس خواهد بود ولی اگر در 
خصوص دارو و تجهیزات پزشکی یا بطور کلی بحث 
حوزه سلامت باشد، در اکثر مواقع غیرقابل قبول بوده 
نخواهد  رأی گیری  صف  در  ماندن  برای  لزومی  و 
ارز  و  کالا  قاچاق  با  مبارزه  ستاد  مثال  بطور  داشت. 
در زمان تصویب اجرای قانون افزایش سالانه مالیات 
بر دخانیات اعلام می کند که افزایش قیمت موجب 
افزایش قاچاق سیگار می شود. اما افزایش قیمت دارو 
که علاوه بر افزایش قاچاق، برای بسیاری از بیماران و 
نظام پزشکی هم مشکلاتی را ایجاد خواهد کرد، انگار 
اهمیت زیادی ندارد. متاسفانه باید به این مسئله مهم 
اشاره کرد که رأی نیاوردن مصوبه کمیسیون های تلفیق 
و بهداشت مبنی بر افزایش عوارض دخانیات، موجب 
حذف بسیاری از منابع درآمدی برای مصارف حوزه 
سلامت و آموزش شد. با پیش بینی انجام شده قرار بود 
درآمد حاصل از مالیات بر دخانیات صرف هزینه های 
تعرفه گذاری خدمات پرستاری، گشت نیروی انتظامی 
اولویت دار،  بازرسی  ایست  ایستگاه های  تجهیز  و 
اشتغال بانوان، کاهش سود مسکن ملی جوانان، تکمیل 
پروژه های نیمه تمام ورزشگاه ها با اولویت قرار دادن 
شهرستان ها و روستاها، سرمایه گذاری در بخش های 
دانش بنیان، ساخت خوابگاه های دانشجویان متاهل، 
اتمام سالن های نیمه تمام ورزشی و .... شود که در 
هیچ  بدون  و  بی اساس  توجیهات  بر  تکیه  با  نهایت 
پشتوانه علمی مانند افزایش قاچاق یا بیکاری افراد یا 
ورشکستگی این صنعت، به نفع صنایع دخانی تمام شد 
و مالیات پیش بینی شده به تصویب نرسید. به هرحال 
تفحص  و  تحقیق  بدون  نمایندگان  برخی  ازآنجاکه 
هزینه ها  این  می گیرند،  تصمیم  هیجانی  گاها  کامل، 
همچنان بر دوش بخش سلامت جامعه و بخصوص 
افراد طبقه متوسط و کم بضاعت خواهد بود و نمی توان 
انجام  برای  آموزش  بحث  در  قبولی  قابل  بودجه  به 
اقدامات پیشگیرانه، درمان یا خرید تجهیزات پزشکی 
دست،  این  از  مواردی  و  جامعه  اقشار  تمامی  برای 
دست یافت. حتی نمی توان در بحث فرهنگ سازی و 
ایجاد محیط های ورزشی و فرهنگی بیشتر در کشور 
برای ایجاد نشاط و سرگرمی به غیر از استعمال قلیان 
چراکه  کرد،  برنامه ریزی  دخانی  محصولات  سایر  و 
بخش های  تمامی  به  دخانیات  از  مالیات  دریافت 
اما  می شد،  تزریق  درمان  و  فرهنگ سازی  آموزش، 
تصمیم گیری نمایندگان مردم بسیاری از این بخش ها 
را از داشتن این فرصت برای ایجاد آگاهی بیشتر برای 
دستیابی به جامعه ای سالم محروم کرد. امیدواریم که 
گرانی دارو بیش از این به بیماران و خانواده های آنان 
به سمت  آگاهانه  امیدواریم مردم  نکند.  آسیب وارد 
به ترک دخانیات  زندگی سالم رفته و خود تصمیم 
بگیرند. امیدواریم فرهنگ سلامت زیستن را خودمان 
ترویج دهیم، چراکه فعلا انگار، در لیست تصمیم گیری 
نمایندگان مردم و در اولویت دریافت مالیات از طریق 

کالاهای آسیب رسان قرار نداریم. 

سخن اول
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س انجمن تولید کنندگان، واردکنندگان و صادکنندگان محصولات دخانی
تاجدار، رئی

ت مبارزه با استعمال دخانیات ایران
محمدرضا مسجدی، دبیرکل جمعی

و  لوایح  برخی   ،1401 سال  بودجه  تصویب  هنگام 
نمایندگان  سوی  از  تصمیم گیری  انتظار  در  قوانین 
مجلس بودند و یکی از این موارد، افزایش مالیات بر 
اما متاسفانه کمیسیون تلفیق  محصولات دخانی بود. 
مجلس شورای اسلامی، به دلیل فشارهایی که از سوی 
برخی صاحبان نفوذ در حوزه دخانیات وارد شده بود، 
از تصویب افزایش مالیات سیگار صرفنظر کرد و این 
موضوع در صحن علنی هم رأی نیاورد. البته این فشار 
و رأی نیاوردن، مسبوق به سابقه است و همیشه عده ای 
مخالف اجرای بی چون و چرای قانون افزایش مالیات 
بر دخانیات هستند که البته صدایشان هم در اکثر مواقع، 
اکثر مواقع  از فعالان حوزه سلامت است. در  رساتر 
قاچاق،  افزایش  بر  علاوه  توجیه شان  دخانی  صنایع 
کاهش تولید است؛ بدین صورت که با افزایش مالیات 
دخانیات، مصرف محصولات دخانی کاهش و در ادامه 
تولید آن افت می کند و در نهایت، منجر به بیکاری و 
به صرفه شدن قیمت سیگار خارجی می شود. به هرحال 
بهانه هایی مانند »بیکاری و قاچاق« همیشه در مقابل 

افزایش مالیات دخانیات مطرح شده است.

اولویت، سود ۱0 هزار میلیارد تومانی
صنعت دخانیات است

دبیرکل جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات ایران در 
این خصوص با بیان اینکه قانون مالیات بر مصرف 
دخانیات پس از 1۵ سال هنوز اجرایی نشده، تصریح 
کرد: »40 سال است که مالیات بر دخانیات را مطرح 

می کنیم، مالیاتی که باید به بیت المال بیاید و صرف 
سلامت و بهداشت جامعه شود. این درحالیست که 
واحدهای تولیدی دخانیات در حال حاضر از 8 به 
باید شاهد فعال شدن  ۲8 واحد تولیدی رسیده و 
صنعت تولید توتون و سایر محصولات دخانی در 

مقابل سایر صنایع ورشکسته باشیم.«
محمدرضا مسجدی ادامه داد: »انجمن حمایت از تولید 
محصولات دخانی مدعی است، 1۲ میلیون نفر سیگاری 
در کشور داریم که معلوم نیست با کدام مستندات علمی 
این صحبت را می کنند و هر وقت می خواهیم آمارهای 
دقیق از نیروی کار صنعت دخانیات ارائه کنند، اظهار 

بی اطلاعی می کنند.«
وی با بیان اینکه بر اساس آمارها، 8 میلیون نفر در کشور 
سیگار مصرف می کنند، گفت: »متاسفانه علاوه بر افراد 
قرار  نیز  آن  استعمال کننده، کسانی که در معرض دود 
سرطان ،  انواع  مغزی،  و  قلبی  سکه  دچار  می گیرند، 
می شوند  دیگر  بیماری  نوع  و ۵0  تنفسی  بیماری های 
این ها، مستندات علمی دنیاست که طی ۵0 سال گذشته 
جمع آوری شده است. سال 1۳8۵ قانون کنترل دخانیات 
سوی  از  و  تصویب  اسلامی  شورای  مجلس  توسط 
رییس جمهور وقت نیز ابلاغ شد. طبق ماده 8 این قانون، 
دولت موظف است که هر سال 10 درصد مالیات بر 
مصرف دخانیات را افزایش دهد، یعنی اگر هر سال این 
مالیات دریافت می شد، اکنون به 1۵0 درصد رسیده بود! 

اما این قانون تاکنون اجرایی نشده است.«
مسجدی تاکید کرد: »قیمت سیگار از بهمن ماه  سال ۹۹ 
گران  تا 4۵0 درصد  بین ۳0  اسفند ماه سال گذشته  تا 
شده، ولی کسی بر روی قاچاق سیگار کار نکرده است. 
ادعای  انجمن  این  مالیات مطرح می شود،  وقتی بحث 
را  تا دولت و مجلس  را مطرح می کند  قاچاق سیگار 
تحت تأثیر قرار دهد. واقعیت این است که قاچاق سیگار 
در همه جای دنیا با  واسطه تولیدکنندگان صورت می گیرد 
و واردات آن به صورت کولبری نیست، بلکه به صورت 
کانتینری و تریلری است و به جز مافیای بین المللی که 
عوامل داخلی دارند و دستشان در صنعت تجارت است، 

فرد دیگری نمی تواند قاچاق کند.«
ایران  دخانیات  استعمال  با  مبارزه  جمعیت  دبیرکل 
همچنین تصریح کرد: »بر اساس آمارهای اعلام شده، 
8هزار کشاورز و ۵ هزار نفر در صنعت سیگار مشغول 
به  کار هستند اما در مقابل این افراد، ۶۵ هزار نفر در سال 
بیماری های ناشی از دخانیات فوت  در کشور به علت 
بیشتر  کرونا  فوتی های  تعداد  از  آمار،  این  که  می کنند 

است. متاسفانه صنعت سیگار را در مقابل سلامت مردم 
قرار می دهیم تا بیشتر سود کنیم.«

ضعیف ترین مالیات
بر محصولات دخانی اعمال می شود

مسجدی با اشاره به نقش مجلس در ایجاد مالیات بر 
سیگار، با بیان اینکه سود صنعت دخانیات حداقل 10 
زندگی،  بر  »مالیات  گفت:  است،  تومان  میلیارد  هزار 
کار  که  می دهیم  قرار  مردم  لوکس  کالاهای  و  حقوق 
درستی است، ولی قانون مالیات بر سیگار طی سال های 
گذشته اجرایی نشده است. متاسفانه ضعیف ترین فرمول 
بهداشت  کارشناسان  است.  ایران  کشور  برای  مالیات 
کنترل  معاهده  اساس  بر  که  کرده اند  اعلام  جهانی 
دخانیات، کشورها باید به سمتی بروند که ۷0 درصد 
حالی  در  این  شود.  دریافت  مالیات  سیگار  قیمت  از 
نیست.  این رقم ۲۵ درصد هم  ما  است که در کشور 
این درحالیست که در ترکیه ۷۶ درصد، در پاکستان ۷4 
مالیات  سیگار  قیمت  از  درصد  اردن 84  در  و  درصد 
اخذ می شود. در این کشورها هم صنعت دخانیات فعال 

است، ولی مالیات می گیرند.«
کشور  دخانیات  استعمال  با  مبارزه  جمعیت  دبیرکل 
با  مبارزه  زمینه  در  بین المللی  آیین نامه های  وجود  از 
دخانیات خبر داد و تاکید کرد: »نه به قانون عمل می کنیم 
و نه به معاهده کنترل دخانیات که عضو آن هستیم! تنها 
صنعتی که بعد از انقلاب تحریم نشد، صنعت دخانیات 
و  زدند  کارخانه  ایران  در  خارجی  شرکت های  بود. 
برندهایشان را عرضه کردند تا ایرانی ها با فقر و بیماری 

گرفتار شوند.«

افزایش ۱4 درصدی تولید سیگار
در زمان پاندمی!

برنامه ریزی و نظارت  این درحالیست که رئیس مرکز 
بر دخانیات کشور چندی پیش اعلام کرد: »در ۶ ماهه 
اول سال 1400، به میزان ۲8 میلیارد و ۷۲ میلیون نخ 
سیگارت تولیدشده که نسبت به مدت مشابه سال گذشته 
که ۲۵ میلیارد و 1۲ میلیون نخ بوده، 14 درصد افزایش 
را نشان می دهد«. البته این فقط آمار تولید داخلی است 
و با توجه به قاچاق سیگار به داخل کشور، آمار مصرف 
خیلی بیشتر از این هاست. اکبر شهباززاده در این باره هم 
گفته بود: »برآورد مصرف سیگار در نیمه اول امسال ۳۲ 

میلیارد و ۵00 میلیون نخ بوده است.«
در خصوص افزایش تولید محصولات دخانی در کشور 

نیز بارها بانیان سلامت ابراز نگرانی کرده اند، بطوریکه 
تاکید کرده است: »براساس  بارها  محمدرضا مسجدی 
به  کشور  در  دخانیات  استعمال  شروع  سن  برآوردها، 
1۲ سالگی رسیده است. تجربه مصرف قلیان در میان 
دختران دانش آموز و دانشجو تا ۳۵ برابر نیز افزایش یافته 

که زنگ هشداری برای خانواده هاست.«
مصرف  و  تولید  که  می دهد  نشان  آمار  چند  همین 
سیگار و انواع مواد دخانی با چه سرعتی در کشور در 
بیماری  موارد  میزان هم  به همین  است،  افزایش  حال 
و هزینه های درمانی رشد یافته و بیماری های تنفسی و 
ریوی و حتی سرطان در حال گسترش است. یکی از 
مواردی که باعث شده مواد دخانی به راحتی برای همه در 
دسترس باشد، قیمت پایین و البته عرضه به همه سنین و 

افزایش تولید است.

افزایش قاچاق، توجیهی برای فرار مالیاتی!

تولیدکننـدگان،  انجمن  رئیس  تاجدار،  محمدرضا 
در  دخانی  محصولات  واردکنندگان  و  صادرکنندگان 
زمان اجرای قانون مالیات بر دخانیات، بارها از افزایش 
اجرای  پی  در  ماهه چهارم سال  در سه  قیمت سیگار 
قانون جدید مالیات بر ارزش افزوده سیگار خبر داد و 
گفت که احتمالا سهم بیشتری از بازار در اختیار کالای 
قاچاق قرار گیرد. وی افزود: »با توجه به اینکه تولیدکننده 
در زمان ارائه کالا به توزیع کننده کشوری باید از محل 
مابه التفاوت فروش، 40 درصد مالیات بر ارزش افزوده 
توزیع،  زنجیره های  سایر  در  رقم  این  و  کند  پرداخت 

نفوذ بر تصمیم گیری های حوزه سلامت

آغاز قرن جدید
بدون مالیات محصولات دخانی 
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س شورای اسلامی
ت و درمان مجل

س کمیسیون بهداش
حسینعلی شهریاری، رئی

س 
ت و درمان مجل

س کمیسیون بهداش
ب رئی

سید جلیل میرمحمدی میبدی، نای

س شورای اسلامی در ستاد ملی مبارزه با دخانیات
فاطمه محمدبیگی، عضو ناظر مجل

توزیع  از  و  استانی  به  کشوری  توزیع کننده  از  یعنی 
قیمت محصولات  می شود،  تکرار  هم  خُرد  به  استانی 
دخانی به شدت افزایش خواهد یافت و تولیدکننده برای 
کنترل قیمت و باقی ماندن در بازار، تلاش خواهد کرد، 
محصول خود را مستقیم در اختیار توزیع کننده خُرد قرار 
دهد و به این ترتیب، اشتغال در طول زنجیره توزیع از 

دست خواهد رفت.«
با خود  را هم  توانست وزیر صمت  این روایت حتی 
همراه کند به گونه ای که با مطرح شدن موضوع افزایش 
مالیات بر مواد دخانی، رضا فاطمی امین به مجلس نامه 
و  شد  خواهد  قاچاق  افزایش  سبب  اقدام  این  که  زد 
اقدام درستی نیست! وزیر صمت در نامه خود به رئیس 
افزایش مالیات سیگار منجر به  مجلس هشدار داد که 
افزایش قاچاق و کالای تقلبی و همچنین نابودی اشتغال 
این حوزه خواهد شد و پیشنهاد کرد وضع عوارض و 
مالیات جدید بر محصولات دخانی از دستور کار مجلس 

حذف شود.

اقداماتی برخلاف کاهش مصرف دخانیات 

رئیس کمیسیون بهداشت مجلس نیز در این خصوص 
گفته بود: »می خواستیم درآمد حاصل از مالیات بر سیگار 
را افزایش داده و به بودجه بهداشت و درمان کشور الحاق 
کنیم ولی مخالفت ها مانع این کار شد. این در حالیست 
که سالیانه ۵0 تا ۶0 هزار نفر بر اثر مصرف مواد دخانی 
درمان  هزینه  نیز  تومان  میلیارد  هزار   40 و  می میرند 
نظام سلامت  بر  که  است  دخانی  مواد  مصرف کنندگان 
تحمیل می شود.« حسینعلی شهریاری ادامه داد: »متاسفانه 
وزارت صمت و نماینده دولت در مجلس هم مخالفت 
کرده و اعلام کردند که مصوبه مالیات بر سیگار، موجب 
با زمزمه هایی که درباره حذف  افزایش قاچاق می شود. 
ارز ترجیحی می شنویم، هزینه های نظام سلامت به ویژه 
در بخش هایی مثل درمان بیماران صعب العلاج با مشکل 
بر  مالیات  نظیر  با مصوباتی  باید  مواجه خواهد شد که 
سیگار، آن را جبران کنیم. من پنج دوره در مجلس بوده ام 
و تاکنون به دلیل همین مخالفت ها و مقاومت ها نتوانسته ایم 
در جهت کاهش مصرف مواد دخانی با تصویب مصوباتی 

نظیر مالیات بر سیگار، گام اساسی برداریم.«

پایین بودن سن مصرف سیگار
به دلیل قیمت ارزان آن

نایب رئیس کمیسیون بهداشت و درمان مجلس نیز پیش 
از این نیز با بیان اینکه سن مصرف سیگار به دلیل قیمت 
است،  آمده  پایین  به شدت  بودن  دسترس  در  و  ارزان 
گفت: »با اخذ مالیات بر دخانیات باید مانع در دسترس 
قرار گرفتن سیگار برای جوانان و نوجوانان شویم. طبق 
روال هر سال با توجه به اینکه مصرف سیگار در کشور ما 
رو به افزایش است، متاسفانه سن مصرف سیگار به دلیل 
قیمت بسیار ارزان، وفور و در دسترس بودن آن به شدت 
پایین می آید. از طرف دیگر با توجه به عوارض بسیار 
شدید مصرف دخانیات مانند عوارض قلبی، سرطان ها، 

سکته های مغزی و ... می تواند انواع بیماری های دیگر را 
به وجود بیاورد.«

سید جلیل میرمحمدی میبدی تاکید کرد: »هر سال یک 
عوارض بر روی سیگار اعمال می کنند تا قیمت آن در 
دسترس  در  و  ارزان  قدر  این  و  بگیرد  قرار  جایگاهی 
و  مجلس  سال  هر  نگیرد.  قرار  نوجوانان  و  جوانان 
کمیسیون تلفیق پیشنهاداتی می دادند که امسال پیشنهادی 
ارائه شد تا با توجه به اینکه دو کارخانه برند خارجی در 

کشور، سیگار تولید می کنند.«
نایب رئیس کمیسیون بهداشت و درمان مجلس افزود: 
»بعد از این مصوبه کمیسیون تلفیق و افزایش قیمتی که 
تعیین شده بود، چند جلسه با برخی از مسئولان شرکت 
دخانیات برگزار کردیم و حتی پیشنهادهایی برای بیشتر 
توجه  با  زیرا  گرفت،  قرار  مدنظر  عوارض  این  شدن 
به مصوبه کمیسیون تلفیق بودجه، باز هم هنوز قیمت 
سیگارهای برند خارجی تولید داخل نسبت به خارج از 
کشور بسیار ارزان تر است. بعد از این اتفاقات و مصوبه 
کمیسیون تلفیق بودجه، رئیس ستاد مبارزه با قاچاق کالا 
و ارز در صحن مجلس حضور یافت و مواردی را مطرح 
و عنوان کرد، مثلا اینکه افزایش قیمت موجب افزایش 
قاچاق سیگار می شود که این موضوع صحیح نیست و 
بر اساس آخرین اطلاعات کسب شده، قیمت سیگارهای 
مشابه برند خارجی تولید داخل در خارج از کشور به 
ازای هر پاکت ۵ دلار است، اما این سیگارها در کشور 
ما کمتر از یک دلار قیمت دارند و به همین دلیل، قاچاق 

ورودی منطقی نیست.«

خلاف گویی 
در جهت افزایش مصرف دخانیات

معکوس  قاچاق  باعث  قیمت  »تفاوت  کرد:  بیان  وی 
می شود، یعنی به جای اینکه از خارج وارد کشور شود، 
به دلیل ارزانی از کشور ما صادر می شود. به بهانه اینکه 
ما  توتون کاران  و  می افتد  اتفاق  سیگار  قاچاق  افزایش 
بیکار می شوند، گزارش های خلاف واقع را به نمایندگان 
ارائه دادند در حالی که قیمت توتون در داخل کشور 
بیشتر  حاضر  حال  در  است.  خارج  از  ارزان تر  بسیار 
داخل  تولید  خارجی  برندهای  مصرفی  توتون های 
اینکه  و  می شود  وارد  داخل،  تولید  سیگارهای  یا  و 
توتون کاران بیکار می شوند، خلاف واقع است. در این 
باره حتی در پیشنهادی گفتم که ظرفیت تولید توتون در 
کشور به اندازه ای است که تولیدکنندگان برند خارجی در 
داخل کشور را مکلف کنیم تا از توتون های داخل کشور 
استفاده کنند، اما اعلام شد که این ظرفیت وجود ندارد. 
در صحن مجلس این را بهانه کردند و افزایش بیکاری را 

با افزایش قیمت پیوند زدند.«
میرمحمدی خاطرنشان کرد: »در سال های گذشته تعداد 
کارخانجات تولید دخانیات رو به افزایش بوده است و 
پیشنهاد  با  تلفیق  نهایت مصوبه کمیسیون  متاسفانه در 

حذف روبرو شد و این پیشنهاد، رأی آورد.«
وی افزود: »البته برخی از نمایندگان در کمیسیون تلفیق 
و صحن مجلس پیشنهاد دادند که این مصوبه به عنوان 
الحاق و در تبصره ۶ باشد تا بتوانیم قیمت هایی که تعدیل 
شده را دوباره مطرح کنیم. آثار زیان بار مصرف سیگار، 
سلامتی را از انسان می گیرد و اینکه چند برابر قیمتی 
که دولت از فروش سیگار نفع می برد، باید برای درمان 
به دسترسی آسان، سن  با توجه  هزینه شود. همچنین 
مصرف دخانیات پایین می آید و نماینگان مجلس آثار 
مصرف سیگار بر روی نوجوانان را می دانند و به همین 
دلیل، امیدواریم نمایندگان به این هشدارها توجه داشته 
افزایش عوارض  بتوانیم  به ما کمک کنند که  باشند و 
این  افزایش  از  حاصل  درآمد  باشیم.  داشته  را  سیگار 
بهداشتی،  زیرساخت های  ارتقای  صرف  عوارض، 
تکمیل  اورژانس،  خانواده،  پزشک  بهداشت،  خانه های 

ورزشگاه ها و ... خواهد شد.«
در  کرد  هزینه  عنوان  به  »مواردی  کرد:  تصریح  وی 
تقویت شرکت های دانش بنیان در نظر گرفته شده و امید 
است این الحاقیه را بپذیرند و آن را تصویب کنند. این 
کارخانه ها و تجهیزات با ارز ترجیحی خریداری شده 
توتون صرف  واردات  برای  ترجیحی  ارز  حتی  است. 
شده و یک ضرر قابل توجهی داریم که متاسفانه توجه 
درمان  و  بهداشت  کمیسیون  رئیس  نائیب  نکرده اند.« 
مجلس عنوان کرد: »این مساله به دولت قبل ربطی ندارد 
و موضوعی است که در سالیان گذشته مطرح بوده و هر 
سال که خواستیم عوارض را اضافه کنیم، با همه توان 
وارد میدان شدند و با این دلایل خودشان در راستای 
حمایت از دخانیات، اجازه ندادند، سیگار و توتون به 
شود.  کاسته  آن  دسترسی  تا  برسد  واقعی  قیمت های 
توجه  دخانیات  قیمت  به  نسبت  دولت  این  امیدواریم 

ویژه ای داشته باشند تا شاهد کاهش مصرف باشیم.«

این صنعت مرگبار، در تضاد با سلامتی است!
اشاره  با  نیز  درمان  و  بهداشت  کمیسیون  دیگر  عضو 

به اینکه، سیگار دروازه ورود به اعتیاد و اعتیاد، شروع 
بسیاری از آسیب های اجتماعی و بی اخلاقی ها در جامعه 
است، تصریح کرد: »این صنعت مرگبار، در تضاد کامل 
نیاوردن مصوبه خوب  با سلامتی است. متاسفانه رأی 
کمیسیون های تلفیق و بهداشت مبنی بر افزایش عوارض 
دخانیات، موجب حذف بسیاری از منابع درآمدی برای 
پیش بینی  با  شد.  آموزش  و  سلامت  حوزه  مصارف 
انجام شده قرار بود درآمد حاصل از مالیات بر دخانیات 
صرف هزینه های تعرفه گذاری خدمات پرستاری، گشت 
بازرسی،  ایست  ایستگاه های  تجهیز  و  انتظامی  نیروی 
اشتغال بانوان، کاهش سود مسکن ملی جوانان، تکمیل 
پروژه های نیمه تمام ورزشگاه ها با اولویت شهرستان ها 
و روستاها، سرمایه گذاری در بخش دانش بنیان، ساخت 
نیمه  سالن های  اتمام  متاهل،  دانشجویان  خوابگاه های 

تمام ورزشی و ... شود.«

فاطمه محمدبیگی، عضو ناظر مجلس شورای اسلامی در 
ستاد ملی مبارزه با دخانیات و نماینده مردم قزوین، آبیک 
و البرز در مجلس یازدهم تصریح کرد: »آنچه مسلم است 
نفوذ حداکثری  و  قدرت  از  دخانی  مواد  مافیای  اینکه 
برخوردار است و حتی سلامت و هزینه های چندهزار 
میلیاردی و مرگ مردم در اثر مصرف مواد دخانی هم 
شود.  اعمال  سیگار  بر  مالیات  تا  شود  باعث  نتوانسته 
عجیبتر همراهی وزارت صمت و مجلس با این گروه ها 
به سودآوری  مردم و کمک  کنار گذاشتن سلامت  در 

صنعت دخانیات است!«

کاهش بیماری های غیرواگیر
بوسیله کاهش مصرف دخانیات

عالی  شورای  دبیرخانه  رییس  مطلق،  اسماعیل  محمد 
گفت:  این خصوص  در  نیز  غذایی  امنیت  و  سلامت 
»کاهش مصرف دخانیات به عنوان یکی از عوامل اصلی 
خطر بیماری های غیرواگیر مطرح می شود و مالیات بر 
دخانیات، یکی از اصلی ترین راهکارهای کاهش مصرف 

است.« 
جعفر جندقی، رییس مرکز سلامت محیط و کار وزارت 
افزایش  نگرانی در خصوص  ابراز  نیز ضمن  بهداشت 
مصرف دخانیات به ویژه در بین نوجوانان و زنان عنوان 
مصرف  کاهش  جهت  قانون گذاری  در  »مداخله  کرد: 

دخانیات، امری ضروری است.«
کنترل  کشوری  ستاد  دبیرخانه  مسئول  ولی زاده،  بهزاد 
افزایش  نشان دهنده  که  آمارهایی  بیان  با  نیز  دخانیات 
مصرف مواد دخانی و بیماری های منتسب و مرگ و میر 
ناشی از مصرف است، گفت: »اجرای نرخ ۷۵ درصدی 
مالیات بر دخانیات در سال 1401، درآمدی بالغ بر 40 
هزار میلیارد تومان برای کشور به همراه خواهد داشت و 
افزایش مالیات بر دخانیات مهمترین راهکار برای کاهش 
مصرف دخانیات، کاهش بار بیماری ها، کاهش هزینه های 
مرتبط و افزایش درآمد دولت است.« وی تاکید کرد: »در 
ایران جزو  آخرین رتبه بندی سازمان جهانی بهداشت، 
ضعیف ترین کشورهای جهان در اجرای راهکار کلیدی 
افزایش مالیات بر دخانیات است و نرخ مالیات دخانیات 
محصول  این  خرده فروشی  قیمت  مبنای  بر  کشور  در 

حدود 1۵ درصد گزارش شده است.«
کشور  مالیاتی  امور  سازمان  مدیرکل  احمدی،  مجتبی 
نیز در این باره گفت: »به منظور جلوگیری از عقب گرد 
در  که  دولت  مالی  منابع  رفتن  بین  از  و  چندساله 
دارد  است، ضرورت  اهمیت  حائز  بسیار  فعلی  دوران 
حمایت طلبی لازم از حوزه سلامت و سایر دستگاه های 
و  جوانان  و  ورزش  وزارت خانه های  ازجمله  ذیربط، 
پیشنهادی  تبصره  تصویب  برای  پرورش  و  آموزش 

کمیسیون تلفیق در صحن علنی مجلس انجام شود.«
همچنین عبدالرحمن رستمیان معاون فرهنگی دانشگاه 
قیمت  افزایش  اینکه  به  اشاره  با  تهران  پزشکی  علوم 
محصولات دخانی از طریق مالیات بر دخانیات باعث 
کاهش قدرت خرید این محصول در بین مردم خصوصا 
نوجوانان )به عنوان جامعه هدف( می شود، افزود: »برای 

رفع موانع افزایش مالیات دخانیات، باید نسبت به تقویت 
زنجیره رسمی تولید تا مصرف نهایی این محصولات، 
ازجمله نظارت بر پروانه فروش و حسن اجرای ضوابط 
مندرج در آن، اجرای دقیق سیستم رهگیری و ردیابی 
از  پیشگیرانه  قوانین  همچنین  و  دخانی  محصولات 
قاچاق این محصولات و افزایش جرایم تخلفات مربوطه 
اقدام شود که در این خصوص می توان بخشی از منابع 
درآمدی حاصله را به حوزه مبارزه با قاچاق کالا و ارز 

اختصاص داد.«

تولید بیش از 65 میلیون نخ سیگار در روز 
مغفول ماندن اجرای قانون مالیات بر دخانیات بر اساس 
قانون مبارزه با دخانیات در حالی اتفاق افتاد که اخیرا، 
شرکت دخانیات ایران از تولید ۶۵ میلیون و 110 هزار 
شیخان  محمد  است.  داده  خبر  روز  در  سیگارت  نخ 
مدیرعامل و نایب رئیس هیأت مدیره این شرکت با اشاره 
روزانه  تولید  رکورد  »بالاترین  گفت:  دستاورد،  این  به 
سیگارت در هفت مجتمع تولیدی کشور شکسته شد 
و میزان تولید جدیدی به ثبت رسید. ثبت این رکورد 
بویژه  کشور  برای صنعت  دیگری  مهم  پیام  ارزشمند، 
صنعت دخانیات به همراه دارد که با رفع محدودیت ها و 
اصلاح ساختارها می توان افتخارات کم نظیری را در این 

صنعت به ثبت برساند.«
تولیدکنندگان،  انجمن  رییس  تاجدار،  همچنین 
واردکنندگان و صادر کنندگان محصولات دخانی گفت: 
»آمار دقیقی از کل اشتغال صنعت دخانیات در دسترس 
اما بر اساس آمارها، در حال حاضر حدود ۳0  نیست 
معسل  تنباکوی  تولید  واحد  تولید سیگار و ۶4  واحد 
چاپخانه  زیادی  تعداد  همچنین  است.  فعال  کشور  در 
برای صنعت دخانیات اتیکت و قراضه تولید می کنند. 
به طور کلی 10 قلم از ۲1 قلم مواد اولیه دخانیات در 
برنامه صنعت،  تولید می شود و  حال حاضر در داخل 
داخلی سازی 80 درصد مواد اولیه است. همچنین بین 
فعال است و  تولید سیگار در کشور  تا ۳0 واحد   ۲۵
 ۶4 به  کشور  در  تنباکو  تولیدکنندگان  تعداد  همچنین 

واحد می رسد.«

تولید سیگار در ایران تقریبا مجانی است!
این درحالیست که مسئول دبیرخانه ستاد کشوری کنترل 
دخانیات وزارت بهداشت، با انتقاد از عدم اجرای درست 
قوانین وضع شده برای کاهش مصرف دخانیات، موضوع 
افزایش قاچاق سیگار به دنبال افزایش مالیات را بهانه ای 
غیرواقعی و دستاویزی برای از دست ندادن بازار مصرف 
مصرف کننده  میلیون   10 حداکثر  »ما  گفت:  و  دانست 
دخانیات در کشور داریم، چرا باید دود مصرف آنها به 

چشم ۷۵ میلیون نفر دیگر رود؟«
بهزاد ولی زاده تصریح کرد: »در مورد مالیات بر دخانیات، 
دو بحث داریم؛ یکی مباحث درآمدی و دیگری بحث 
تاثیر مالیات بر کاهش مصرف دخانیات. ساختار مالیاتی 
بلکه  نیست،  مصرف  کاهش  بر  مبتنی  ما  دخانیات 
ارزش  قانون  است.  درآمد  افزایش  بر  مبتنی  ساختاری 
افزوده که یکی از بهانه های رد شدن تبصره پیشنهادی 
کمیسیون تلفیق بود، در دولت قبل زمانی پیشنهاد شد که 
قرار بود ارزش افزوده نسبت به تجمیع تمام مالیات های 
وضع شده بر دخانیات اقدام کند و همه در یک قانون 
تجمیع شود، ازجمله ماده ۷۳ قانون برنامه، بند ب ماده ۶۹ 
و ...؛ اما نهایتا پیشنهادات ما برای افزایش میزان مالیات 
بر دخانیات در کمیسیون اقتصادی مجلس به تایید نرسید 
از دی ماه 1400  و  ابلاغ  نرخ ها  با حداقل  قانون  این  و 
اجرایی شد.« ولی زاده اظهار کرد: »در این سال هایی که 
قوانین مالیاتی اجرا شده، وزارت بهداشت هیچ درآمدی 
نشان  این  و  نداشته است  بر دخانیات  مالیات  از محل 
می دهد که وزارت بهداشت با وجود آسیب هایی که به 
اما به دنبال کسب  سبب مصرف دخانیات دیده است، 
درآمد نیست و حتی ارقام پیشنهاد شده در تبصره الحاقی 
بر اساس مستندات  برد؛ زیرا  بالاتر  تلفیق  را کمیسیون 
ارائه شده توسط ما در زمینه مالیات بر دخانیات که فاصله 
ارقام  که  دادند  داریم، تشخیص  ارقام جهانی  با  زیادی 
پیشنهادی ما برای مالیات بازهم افزایش یابد. این موضوع 
به صحن رفت و متأسفانه نمایندگان محترم به حذف 
تبصره رأی دادند. این در حالی است که هیچ وقت، در 
هیچ دوره ای، نمایندگان به حذف تبصره رأی نمی دادند و 
نهایتا نرخ های پیشنهادی تعدیل و سپس مصوب می شد. 
این اتفاق نشان دهنده آن است که اطلاعات نادرستی به 
نمایندگان محترم مجلس در صحن داده شده که نشان 
دهد افزایش مالیات منجر به افزایش قاچاق محصولات 

دخانی و از دست دادن شغل می شود.«

اشتغالزایی خط قرمز دولت و مجلس است
ولی زاده با اشاره به اینکه موضوع از دست دادن شغل، 
خط قرمز دولت و مجلس است و با افزایش مالیات بر 
دخانیات، شغل از دست نمی دهیم، تصریح کرد: »صنایع 

را  اتوماتیک دخانیات  تولید  تجهیزات  آخرین  دخانی، 
به  نیازی  این صنایع اصولا  یعنی  وارد کشور کرده اند. 
کارگر برای تولید ندارند. یک سری مشاغل جانبی مثل 
کاشت توتون و توزیع اقلام دخانی وجود دارد که از 
بین نمی رود. افزایش قاچاق را به مالیات بر دخانیات 
ربط می دهند، بدون آوردن دلیل محکم. الان در خیلی 
از کشورهای پیشرفته، اینگونه است که بخشی از درآمد 
حاصل از مالیات را صرف مقابله با قاچاق می کنند و با 
تجهیزات و پرسنل بیشتر، نظارت و قوانین حوزه قاچاق 
را افزایش می دهند. با این روش آنقدر ریسک کار برای 
شکل  به  اقدام  این  که  می دهند  افزایش  را  قاچاقچی 
بازدارنده مانع از قاچاق شود؛ گاها تا ۳۳ برابر ارزش 
کالای مکشوفه و ضبط خودروی حامل، برای قاچاقچی 

جریمه در نظر گرفته می شود.«
مسئول دبیرخانه ستاد کشوری کنترل دخانیات وزارت 
سیگار  قاچاق  با  مقابله  می شود  »ادعا  گفت:  بهداشت 
به دلیل حجم کوچک آن، نسبت به کالاهایی همچون 
یخچال، سخت تر است. وقتی گفته می شود حجم سیگار 
قاچاق ۲0 میلیارد نخ سیگار است، مگر می توانند آن را 
اقلام سازمان یافته  این  یا دو کارتن وارد کنند؟  با یک 
وارد می شود که ما حتی روی نرخ قاچاق آن هم بحث 
داریم. با اقدامات پیشگیرانه از جمله کد رهگیری روی 
پاکت های سیگار، سیگارها از نقطه تولید تا مصرف رصد 
می شوند و هیچ بهانه ای برای اینکه یک بسته سیگار فاقد 
کد رهگیری در زنجیره عرضه داشته باشیم، وجود ندارد. 
سالها است که پروانه فروش برای واحدهای صنفی که 
کردیم. وزارت صمت  می کنند صادر  دخانیات عرضه 
سوال  زیر  جهت  در  مجلس  رییس  با  مکاتبه  به جای 
بردن تبصره کمیسیون تلفیق، باید پاسخگو می بود که 
از سال 1۳8۵ که قانون جامع کنترل دخانیات تصویب 
شده است و مشخص کرده کدام صنوف با دارا بودن 
پروانه، اجازه فروش محصولاتشان را دارند، چرا دستور 
نمی دهند اگر صنفی بدون پروانه سیگار می فروشد، با او 
برخورد شود؟ فروش محصول دخانی در واحد صنفی 
سودآوری بالایی دارد و باید این فروش ضابطه مند شود.«
وی افزود: »در دستورالعملی که با وزارت صمت تهیه 
کردیم، یکی از مواردی که بر پروانه فروش محصولات 
محصولات  فروش  ممنوعیت  می شود،  درج  دخانی 
قاچاق  سیگار  نخ  یک  اگر  حتی  یعنی  است.  قاچاق 
فروش محصول  پروانه  از واحد صنفی گزارش شود، 
اقدامات  پس  شود.  باطل  همیشه  برای  باید  دخانی 
پیشگیرانه از قاچاق در کشور ما به خوبی دیده شده است 
ولی به جای تمرکز بر این مقررات، اصل راهکارِ به اثبات 
رسیده دنیا که نشان دهنده تاثیر افزایش مالیات بر کاهش 
مصرف است را زیر سوال می برند؛ یا حتی می گویند 
وقتی قانون ارزش افزوده تصویب شده چرا باید قانون 
دیگری برای افزایش مالیات تصویب شود، درحالی که 
آسیب رسان  کالای  یک  برابر  در  قانونگذار  اختیار  این 
است. در سیاست های ابلاغی سلامت نیز تاکید شده که 

باید بر کالاهای آسیب رسان عوارض وضع شود.«

تولید داخل، تقاضای مصرف را پاسخگوست
مسئول دبیرخانه ستاد کشوری کنترل دخانیات وزارت 
بهداشت افزود: »الان صنعت دخانیات خودکفا شده است 
و کارخانه های کشور تقاضای داخل را برآورده می کنند 
و نزدیک ۶1 میلیارد نخ سیگار در سال تولید می شود، 
گرچه وزارت بهداشت بر اساس داده های موجود معتقد 
است که بیشتر از 4۵ میلیارد نخ مصرف نداریم. اینکه 
نمی دانیم،  ما  را  می افتد  اتفاقی  چه  تولید  اضافه  برای 
شاید تولیدشده و از مسیری دیگر خارج می شود. تولید 
سیگار در کشور ما نسبت به سایر کشورها که 8۵ درصد 
قیمت خرده فروشی مالیات می گیرند، تقریبا مجانی تمام 
می شود.« ولی زاده تصریح کرد: »وقتی درآمد مالیات بر 
نمی شود،  استفاده  از مصرف  برای جلوگیری  دخانیات 
انتظاری هم نمی توان داشت که در مباحث کنترلی موفق 
ما  دخانیات  کننترل  راهکارهای  از  بسیاری  کنیم.  عمل 
بدون هیچ حمایت مالی در حال اجرا است. ما با دست 
خالی برنامه های کنترل مصرف دخانیات را اجرا می کنیم 
مگر اینکه کمک هایی از سمت سازمان جهانی بهداشت 
در راستای اجرای کنوانسیون کننرل دخانیات انجام شود.«

به هرحال تصمیم گیرندگان باید همیشه این نکته مهم را 
در نظر داشته باشند که ما حداکثر 10 میلیون مصرف کننده 
دخانیات در کشور داریم، چرا باید دود مصرف آنها به 
چشم ۷۵ میلیون نفر دیگر برود؟ مگر نمایندگان مجلس 
فقط نمایندگان آن 10 میلیون مصرف کننده هستند؟ پس 
آن ۷۵ میلیون نفر که دخانیات مصرف نمی کنند، نماینده 
ندارند؟ چند درصد از کسانی که در حوزه های انتخابی 
دخانیات  و  هستند  سیگاری  دادند،  رأی  نمایندگان  به 
مصرف می کنند؟ این به دلیل اطلاعات غلطی است که 
به نمایندگان منتقل می شود که همیشه به نفع صنعت 
دخانیات بوده و همچنان هم هست. امیدواریم در سال 
جدید، دیگر شاهد تصمیم گیری هایی از این گونه نباشیم.
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هر ساله در زمان اجرای ماده )8( قانون جامعه مبارزه 
با دخانیات مبنی بر افزایش سالانه 10 درصدی مالیات 
بر دخانیات، صنایع دخانه بهانه های بسیاری را برای 
آنها،  از  یکی  که  می آورند  قانون  این  نشدن  اجرایی 
که  بهانه ای  است.  قاچاق محصولات دخانی  افزایش 
در این سال ها بر روی آن به خوبی موج سواری کرده و 
هرساله به نفع خود در مجلس حرکت کرده اند. منفعتی 
که بدون توجه به سلامت جامعه، تاکنون تنها پشتوانه 
صنعت دخانیات بوده است. اگر این قانون تاکنون اجرا 
شده بود، در حال حاضر مالیات بر دخانیات باید بیش 
از 1۵0 درصد بود. به هرحال باید در نظر داشت که اگر 
تنها راه مبارزه با قاچاق را تعدیل نرخ مالیات ببینیم، از 
هیچ محصول تولید داخلی نمی توان حمایت کرد. در 
کنار منطقی نگه داشتن تعرفه ها، باید اقدامات کلیدی 
کالا  ورودی  مبادی  بر  نظارت  شدت  ازجمله  دیگر 
را جدی تر گرفت. همچنان که بنا بر آمار خود ستاد 
از  سیگار  قاچاق  از  درصد  کالا ۶0  قاچاق  با  مبارزه 
مبادی ورودی رسمی در حال انجام است. امیرمحمد 
پرهام فر سال ۹۹ با بیان اینکه در ۶ ماه نخست امسال 
نسبت به مدت مشابه پارسال ۵ درصد کاهش تولید 
داشته ایم، افزود: »حدود ۲۵ میلیارد نخ سیگار در داخل 
کشور تولید شده است که اگر این کاهش را به کل 
تولید  امسال  تقریبی  پیش بینی  دهیم،  تعمیم  امسال 
است.  نخ  میلیارد  کشور حدود ۵0  داخل  در  سیگار 
همچنین برای مسیر های اصلی قاچاق سیگار، مراکز 
دپو و مراکز عرضه آن اقدام های متعددی انجام شده 

است.«
با قاچاق کالا و  مدیرکل دفتر پیشگیری ستاد مبارزه 
ارز با بیان اینکه بیشترین روش ورود سیگار قاچاق 
گفت:  است،  برگشتی  ترانزیت  طریق  از  کشور  به 
»درباره این مسأله از سال 1۳۹4 بحث و در همان زمان 
مصوب شد که عبور محموله های ترانزیتی دخانی از 
کشور باید کنترل و با صدور مجوز خاص از وزارت 
صنعت، معدن و تجارت باشد تا بتوانیم میزان ترانزیت 
عبوری از کشور را هم با میزان واردات رسمی همان 
کالا به کشور و هم با میزان مصرف آن در کشور های 
اینکه  بیان  با  انطباق دهیم.« پرهام فر  مقصد ترانزیتی، 
کل کشفیات نهاد های کاشف در ۷ ماه پارسال، ۳11 
میلیون نخ سیگار به ارزش 11۷۷ میلیارد ریال بوده، 
افزود: »برای ۷ ماه امسال فقط کشفیات نیروی انتظامی، 
۲۲۲ میلیون نخ سیگار به ارزش 11۹۳ میلیارد ریال 

بوده است.«
عطاء الله معروف خانی نیز با اشاره به اینکه ۲4 واحد 
فعالیت هستند،  به  تولید دخانیات در کشور مشغول 
برای  گذشته  سال  در  کشور  سیگار  »تولید  افزود: 
نخستین بار به ۵۵ میلیارد نخ رسید.« معروف خانی در 
تولیدی شرکت  این پرسش که چرا سیگار  به  پاسخ 

کره ای که مجوز تولید سیگار در داخل کشورمان دارد 
و از سال 1۳۹۷ تولیدش در داخل متوقف شده است 
و واردات هم انجام نمی دهد، در بازار کشورمان زیاد 
است؟ گفت: »تولید این شرکت در داخل کشورمان 
از اواخر سال 1۳۹۷ متوقف شده، اما مقداری کالا در 
نظارتی  دستگاه های  نظارت  تحت  شرکت،  این  انبار 
موجود بوده است. این شرکت بدهی قاچاق داشت و 
این بدهی را در سال ۹8 به طور کامل پرداخت کرد و 
از آن به بعد، کالا های موجود در انبار خود را به صورت 
افزایش  به  با توجه  البته  بازار می فروشد.«  قانونی در 
و  تحریم  زمان  در  هم  آن  سیگار  تولیدی  واحدهای 
نیز رشد تولید سیگار و تأمین بیش از ۹0 درصد نیاز 
مصرفی کشور در داخل، باید پرسید که این حجم از 
قاچاق سیگار که ادعا می شود، به چه منظور و برای چه 
مصرف کننده ای وارد کشور می شود؟ اگر قرار است که 
همچنان افزایش قاچاق داشته باشیم، پس دلیل حمایت 
این  به  باید  ادامه  تولید چیست؟ در  از  این حجم  از 
سوال نیز پاسخ داد که اگر افزایش قیمت سیگار عاملی 
که  تاکنون  چرا  پس  است،  آن  قاچاق  افزایش  برای 
قانون مالیات بر دخانیات به درستی اجرا نشده، معضل 
قاچاق حل نشده و از همه مهمتر اگر قرار است کنترل 
وظایف  شود،  حل  مالیاتی  معافیت  با  سیگار  قاچاق 

بخش های نظارتی و کنترلی چه می شود؟ 

در حوزه مقابله از جمله کشف کالای قاچاق 
به خوبی عمل نشده است

اعلام  با  هم  اقتصادی  کارشناس  یارمحمدی،  علی 
اینکه اقدام های مناسبی را در حوزه پیشگیری از سوی 
مقابله  حوزه  در  اما  بوده ایم،  شاهد  متولی  نهاد های 
ازجمله کشف کالای قاچاق و تعیین تکلیف کالا های 
مکشوفه به خوبی عمل نشده است، تصریح کرد: »در 
بخش تشخیص، سامانه هایی که در قسمت پیشگیری 
وجود دارند این امکان را به ما خواهند داد که بتوانیم 
سیگار قانونی را از سیگار غیرقانونی تشخیص دهیم. 
نشان های  برخی  کشورمان،  سیگار  بازار  در  اکنون 
تجاری وجود دارند که نیاز به ابزار تشخیص ندارند و 
از ظاهر آنها به راحتی می توان قانونی و غیرقانونی بودن 

سیگار را تشخیص داد.«
از 400  کمتر  یا ۹۷  »در سال های ۹۶  داد:  ادامه  وی 
میلیون نخ کشفیات سیگار قاچاق داشتیم که در مقایسه 
با حجم قاچاق، زیر ۳ درصد است. این موضوع نشان 
سیگار ها،  این  و کشف  تشخیص  مرحله  در  می دهد 
دچار مشکل هستیم.« این کارشناس اقتصادی اضافه 
متولی  و  تصمیم گیر  نهاد های  قانون،  اساس  »بر  کرد: 
این حوزه مشخص شده اند، اما ستاد مرکزی مبارزه با 
قاچاق، نهاد سیاست گذار در این بخش است که باید 

این نهاد ها را پای کار نگه دارد.«

اگر ترانزیت را ممنوع کنیم
قاچاقچی راه دیگری پیدا می کند

یارمحمدی افزود: »حتی اگر ترانزیت خارجی سیگار 
را ممنوع کنیم، قاچاقچی سیگار در زمان کمتر از ۳ 
ماه، مسیر جایگزین را برای ورود سیگار به کشور پیدا 

خواهد کرد، زیرا برای آن ها به صرفه است.«
مدیرکل دفتر پیشگیری ستاد مبارزه با قاچاق کالا و ارز 
نیز در این خصوص با اشاره به اینکه حجم ترانزیت 
سیگار کشور در سال ۹8 تعداد ۲۳00 کانتینر معادل ۹۳ 
هزار تن بوده است، تصریح کرد: »اگر نتوانیم ترانزیت 
محصولات دخانی را تحت کنترل بگیریم، قطعا آسیب 
ادامه خواهد داشت. بخشی از کالا های قاچاق که وارد 
کشور می شود، محصولی است که یا تولید قانونی در 
از قدیم واردات رسمی داشته  یا  داخل کشور داشته 
ولی  ندارد،  رسمی  واردات  حاضر  حال  در  و  است 
آن  از  بخشی  که  دارد  بازار وجود  در  کالا  آن  مشابه 

تقلبی وارد کشور می شود.«
با قاچاق کالا و  مدیرکل دفتر پیشگیری ستاد مبارزه 
ارز ادامه داد: »قاچاق در همه نشان های تجاری )برند( 
اتفاق می افتد و نشانی که یک مقطعی تولید داشته و 
الآن تولید آن متوقف شده است، قاعدتاً این شرکت با 

مسیر قاچاق سعی بر حفظ بازار خود دارد.«
مارلبرو  نشان  با  سیگارهای  اینکه  بیان  با  وی 
نداشته اند،  ایران  در  تولید  سابقه  اساساً   )Marlboro(
گفت: »این نشان سهمی از بازار را به خود اختصاص 
داده است. نشانی که سابقه تولید دارد انگیزه قاچاق 
بیشتری نسبت به نشانی که تولید نداشته است دارد، 

چون در تولید آن شرکت وقفه ایجاد شده است.«
پرهام فر افزود: »بعد از اجرای طرح رهگیری و شفاف 
شدن، امکان برخورد با عرضه در طرح مقابله جامع، 
تدوین شده و لجستیک کافی برای برخورد با عرضه 
بسیج شده است و با برطرف شدن موانع استانی، این 

طرح سرعت بیشتری خواهد گرفت.«

قاچاق مواد دخانی در بازار
بالای 500 نوع تنوع دارد 

به  اشاره  با  نیز  اقتصادی  کارشناس  یارمحمدی  علی 
نشده  کامل  هنوز  مقابله  و  پیشگیری  موضوع  اینکه 
است و البته رهگیری اتفاق بسیار خوبی است که در 
انجام شده، گفت:  ایران  بار در  برای نخستین  منطقه 
به  باید  قاچاق  بخش  با  برخورد  متولی  »دستگاه های 

بازار ورود کنند.«
رئیس مرکز برنامه ریزی و نظارت بر دخانیات کشور 
آسیب  ملی  تولید  به  »قاچاق  گفت:  نیز  ادامه  در  نیز 
می رساند و قطعا سیگار قاچاق در بازار وجود دارد و 
قاچاق مواد دخانی در بازار بالای ۵00 نوع تنوع دارد 

که تمام این موارد را پیگیر هستیم.«

این حجم از قاچاق
مربوط به قاچاقچی خُرد نیست

عضو کمیته سیاست گذاری کنترل دخانیات نیز با تاکید 
بر اینکه اگر فرض کنیم ۲0 میلیارد نخ سیگار قاچاق 
بازار کشور  به  این حجم  باشد، ورود  رقم صحیحی 
گذاشت،  خُرد  قاچاقچی های  به حساب  نمی توان  را 
جهانی  سازمان  پیش  سال   1۵ »حدود  کرد:  تصریح 
بهداشت سندی به نام نفوذ به بازار ایران را منتشر کرد 
که در آن راه های اصلی قاچاق مواد دخانی به داخل 
کشور حتی با ذکر اسامی افراد در آن زمان و با جزئیات 

قید شده است.«
گزارش های  اساس  »بر  داد:  ادامه  آذری پور  حسن 
در  جهانی،  بانک  و  بهداشت  جهانی  سازمان  متعدد 
بخش دخانیات تأکید دارند که واردکننده اصلی سیگار 
شرکت های  خود  هدف،  کشور های  در  غیرقانونی 

اصلی تولیدکننده مواد دخانی هستند.«
مالیات مصوب بودجه 1401 کشور  به هرحال همین 
هم که بر سر آن بحث بسیار بود نیز منطقی و عادلانه 
نبود. پیشنهادی که بسیاری از کارشناسان بر آن تاکید 
دارند، درصدی شدن نرخ مالیات بر اساس قیمت آن 
لوکس  و  گران تر  سیگارِ  مصرف  که  طوری  به  بود، 
عدم  واقع  در  باشد.  همراه  بیشتر  مالیات  پرداخت  با 
قانون بودجه  تناسب نرخ عوارض تصویب شده در 
سال 1400 برای نشان داخلی و نشان بین المللی نسبت 
به سهم شرکت های تولیدکننده از بازار مصرف سیگار 
بازه  به دلیل  با وجود تفاوت قیمتی عوارض،  کشور 
این  از  بیشترین سود  بالای شرکت های فعال،  قیمتی 
روش اخذ مالیات، نصیب شرکت های خارجی می شد. 
شرکت های خارجی ۷0 درصد سهم بازار داخلی را در 
اختیار داشته و تأمین می کنند )4۵ میلیارد نخ تولید( در 
صورتی که شرکت های ایرانی کمتر از 1۲ میلیارد نخ 

تولید دارند.
نباید سرمایه های ملی و منابع ارزی

صرف کالا های مضر شوند 
عضو  لارگانی،  موسوی  سیدناصر  نیز  این  از  پیش 
تصریح  اسلامی  شورای  مجلس  اقتصادی  کمیسیون 
برای  باید  دخانیات  مصرف  کاهش  »به منظور  کرد: 
مضرات  و  کرده  تلاش  آن  فرهنگ سازی  و  آموزش 
سیگار را بیشتر توضیح دهیم تا مصرف کنندگان به و یژه 
قشر جوان به دلیل حفظ سلامتی خود از مصرف آن 

خودداری کنند.«
وی افزود: »نباید سرمایه های ملی و منابع ارزی کشور 
مانند سیگار هزینه شود و ستاد  کالا های مضر  برای 
دخانیات  ورود  از  باید  ارز  و  کالا  قاچاق  با  مبارزه 

قاچاق به کشور جلوگیری کند.«
با  اسلامی  شورای  مجلس  اقتصادی  کمیسیون  عضو 

دخانیات  قاچاق  مافیای  با  برخورد  اهمیت  بر  تأکید 
خُرد  سطح  در  تنها  نباید  قاچاق  با  »برخورد  گفت: 
محدود شود، بلکه می بایست با ورود سیگار قاچاق از 

مبادی اصلی کشور برخورد کرد.«
به  اشاره  با  نیز  تلفیق  مقابل، سخنگوی کمیسیون  در 
تبعات افزایش مالیات سیگار در سال  آینده، گفته بود 
تولید  به  آسیب  بر  علاوه  سیگار  قیمت  افزایش  که 
بر  بنا  داد.  خواهد  افزایش  را  سیگار  قاچاق  داخلی، 
تلفیق  کمیسیون  سخنگوی  زارع،  رحیم  اظهارات 
بودجه سال 1401، افزایش نامتعارف مالیات سیگار در 
سال آینده پیامد های مختلفی خواهد داشت، به طوری 
داخلی  تولید  به  مالیات  اصولی  غیر  افزایش  این  که 

آسیب زده و قاچاق سیگار را افزایش خواهد داد.
البته این درحالیست که به نقل از مهر، سال گذشته 
رئیس قوه قضائیه در واکنش به آمار قاچاق سالیانه 
۲0 تا ۳0 میلیارد نخ سیگار، خواستار فعالیت جدی 
نهادهای متولی مبارزه با قاچاق کالا برای جلوگیری 
از  بعد  روز  چند  شد.  دخانیات  قاچاق  افزایش  از 
و   1۳۹۹ آذرماه  در  قضا  دستگاه  رئیس  اظهارات 
پس از مدت ها تعلل، سرانجام روند مبارزه با عرضه 
سیگارهای قاچاق از ۲۲ آذرماه سال گذشته سرعت 
تهران  شهر  در  آزمایشی  صورت  به  ابتدا  و  گرفت 
محبوب ترین  از  یکی  سیگار  به هرحال  شد.  اجرا 
کالاها برای قاچاق به کشور است. همچنین به دلیل 
ترانزیت آسان و ریسک کم، حاشیه سود بالا و وجود 
در  سیگار  قاچاق  مصرف کنندگان،  زیاد  تقاضای 
سال های اخیر سیر صعودی داشته است. بسیاری از 
کارشناسان معتقدند که میزان کشفیات قاچاق سیگار 
نسبت به میزان کل سیگارهای قاچاق شده به کشور 

بسیار اندک است.
پیش از این نیز حمیدرضا دهقانی نیا، سخنگوی ستاد 
مبارزه با قاچاق کالا و ارز با اشاره به اینکه زیرساخت 
سیستمی لازم برای جلوگیری از قاچاق سیگار ایجاد 
اطلاعات فروش و خرید  »تمامی  شده است، گفت: 
در  دخانیات  توزیع  و  تولید  زنجیره  توسط  سیگار 
این سامانه ثبت خواهد شد. همچنین فروش سیگار 
به توزیع کنندگان استانی نیز در این سامانه ثبت شده 
و تمام پاکت ها و بسته بندی های سیگار تولید داخل 

دارای شناسه کالا هستند.«
شناسه  طرح  شدن  اجرایی  اهمیت  به  اشاره  با  وی 
سیگار افزود: »طرح شناسه کالا بعد از اجرایی شدن 
در گروه کالایی موبایل، پوشاک، تایر و چند کالای 
اجرایی  سیگار  برای  کامل  به صورت  اکنون  دیگر، 
شده است. البته این طرح باید به زودی کامل شود و 
امیدواریم در آینده نزدیک مرحله ثبت اسناد فروش 
آغاز  تجارت  جامع  سامانه  در  نیز  خرده فروشان  به 

شود.«
این مقام مسئول در ستاد مبارزه با قاچاق کالا و ارز 
با عرضه کنندگان سیگار  برخورد  اینکه طرح  بیان  با 
قاچاق از اواخر آذرماه سال گذشته آغاز شد، اظهار 
بهمن ماه  اوایل  تا  این طرح  کشفیات  »میزان  داشت: 
سال گذشته نزدیک به ۳0۷ میلیون نخ سیگار قاچاق 
تهیه شده  مقدماتی  آمار  اساس  بر  که  است  بوده 
می توان گفت که این کشفیات ارزشی بالغ بر ۲ هزار 

میلیارد ریال دارد.«
قاچاق  سیگارهای  سرنوشت  به  اشاره  با  دهقانی نیا 
گوناگون  دستگاه های  »کشفیات  گفت:  شده  کشف 
تملیکی  اموال  به سازمان  قانونی  فرآیندهای  در طی 
این سازمان  قانون  اساس  بر  و  داده می شود  تحویل 

موظف است سیگارهای قاچاق را امحا کند.«
در  کارشناسان  از  برخی  نگرانی  به  واکنش  در  وی 
مورد فروش مجدد سیگارهای قاچاق در بازار افزود: 
دلیل  و  امحا خواهد شد  قطع  به طور  کشفیات  »این 
عدم انجام این مهم تاکنون به شرایط کرونایی کشور 
بازگشت  مورد  در  نباید  واقع  در  و  می شود  مربوط 
سیگارهای قاچاق به بازار نگرانی وجود داشته باشد.«
انجمن  رئیس  تاجدار  محمدرضا  این  از  پیش 
تولیدکنندگان محصولات دخانی با بیان اینکه برخی 
از برندهای خارجی مانند مانند مالبرو و سیگارهای 
تقلبی از طریق قاچاق راهی بازار می شوند و بخش 
داخل  در  قانونی  به صورت  برندها  این  از  دیگری 
کشور تولید می شوند، افزود: »به دلیل اینکه مصوبات 
 ۳0 الی   10 را  سیگار  تولید  هزینه  می تواند  مجلس 
که  دارد  وجود  احتمال  این  دهد  افزایش  درصد 
خود  فعلی  قیمت های  حفظ  با  قاچاق  سیگارهای 
به هرحال  کنند.«  تصاحب  را  بازار  از  بیشتری  سهم 
با مغفول ماندن افزایش مالیات بر دخانیات بر اساس 
قانون در بودجه سال 1401 باید دید صنایع دخانی 
دیگر چه بهانه ای خواهند داشت. چون همچنان چرخ 
این صنعت خواهد چرخید، به نیروی کار آسیبی وارد 
نخواهد شد و همچنان باید در انتظار کاهش قاچاق 

در سال جدید باشیم. 

بیشترین ورود سیگار قاچاق به کشور
ازطریق ترانزیت برگشتی است

افزایش قاچاق بهانه ای برای کاهش مالیات است، نه کنترل مصرف!



از  حمایت  بهانه  به  دخانی  صنایع  معمول،  بطور 
تولید داخل، تولید کالاهای آسیب رسان به سلامت 
را تشویق و حمایت می کنند، در حالی که این صنایع 
به دلیل عدم وضع مالیات منطقی، سالانه ۶0 تا 80 
درصد سود به جیب می زنند. از طرف دیگر، مصرف 
محصولات دخانی سالانه 110 هزار میلیارد تومان به 
خزانه دولت ضرر وارد می کند که ۳0 هزار میلیارد 
تومان آن متوجه بخش سلامت کشور است. نکته 
قابل تأمل آن است که باید در کنار این ضرر مالی به 
سایر اقدامات نظیر از بین بردن زمین های کشاورزی 
برای تولید توتون و تنباکو و آلوده شدن آب و محیط 

زیست نیز توجه کنیم.
همانطور که بارها تاکید شده است، مصرف دخانیات 
تبعات ناگواری برای سلامت، محیط زیست، اقتصاد 
و ... به همراه دارد و مانع بزرگی برای توسعه پایدار 
محسوب می شود. تاثیر مصرف دخانیات بر سلامت، 
رشد  پرورش،  و  آموزش  جهانی،  گرسنگی  فقر، 
اقتصاد  زیست،  محیط  جنسیتی،  برابری  اقتصادی، 
از  بیش  سالیانه  است.  شده  شناخته  حاکمیت  و 
8میلیون نفر به دلیل استعمال دخانیات جان خود را 
از دست می دهند. بیش از 80 درصد مرگ و میرهای 
یا  پایین  با درآمد  از دخانیات در کشورهای  ناشی 
متوسط اتفاق می افتد که حدود 40 درصد هزینه های 
اقتصادی مصرف دخانیات شامل هزینه های سلامتی 
و از دست دادن بهره وری، بالغ بر 1/4 تریلیون دلار 
بر آنها تخمین می گردد. همچنین تاثیر کشت توتون 
است. حدود  نگران کننده  بسیار  زنان و کودکان  بر 
۷نفر از هر 10 نفر کارگر در زمین های کشاورزی 
با  کودک  میلیون   1/۳ و  می دهند  تشکیل  زنان  را 
توتون  کشت  زمین های  در  سال   14 از  کمتر  سن 
در 1۲ کشور بزرگ تولید کننده توتون به کار گمارده 
می شوند. زنان و کودکانی که در زمین های کشت 
توتون مشغول به کار هستند، به دلیل استفاده از مواد 
معرض  در  کشاورزی  و سموم  شیمیایی خطرناک 
کار  روی  دخانی  صنایع  دارند.  قرار  جدی  خطر 
کردن کودکان در زمین های کشاورزی سرمایه گذاری 
می کنند و این موضوع باعث عقب ماندگی یا دوری 
از تحصیل آنان می شود. کشت توتون با به کار گیری 
زمین های کشاورزی که می توانست به جای آن برای 
تولید مواد غذایی استفاده شود، موجب تشدید فقر 
غذایی در کشورهای تولید کننده توتون می شود. در 
این کشورها بیشتر از 10 درصد مردم از فقر غذایی 

رنج می برند.

آسیب های زیست محیطی
به دلیل ضعف در اجرای قوانین

صنعت دخانیات به طرق مختلف به محیط زیست 
آسیب می زند و موجب تهدید و به مخاطره انداختن 
سموم  می شود.  عمومی  سلامت  و  زیست  محیط 
دفع آفات، مواد شیمیایی مورد استفاده برای تنظیم 
رشد توتون و کودهای شیمیایی به مقدار زیادی در 
زمین های کشت توتون استفاده می شوند که موجب 
بروز مشکلات زیست محیطی و سلامتی قابل توجهی 
می گردند. این مشکلات به مراتب در کشورهای با 
و  قوانین  ضعف  به دلیل  متوسط،  و  پایین  درآمد 
از  حاصله  پسماند  است.  حادتر  کنترلی،  مقررات 
از ۷000 ماده شیمیایی ازجمله  توتون حاوی بیش 
مواد سرطان زا است. کشت توتون همچنین موجب 
کارتن   1/۵ هر  تولید  برای  می شود.  جنگل زدایی 
سیگار یک اصله درخت از بین می رود. جنگل زدایی 
ناشی از کشت توتون همچنین می تواند موجب بروز 
و  درختان  حذف  طریق  از  هوایی  و  آب  تغییرات 

کاهش جذب دی اکسید کربن از اتمسفر شود.

2هزار کشاورز در اصفهان
توتون و تنباکو می کارند

الاسلام  حجت  پیش  چندی  که  حالیست  در  این 
در  خمینی شهر  مردم  نماینده  نقدعلی  محمدتقی 
به  خمینی شهر  دخانیات  شرکت  از  که  بازدیدی 
همراه آقای شیخان مدیرعامل شرکت دخانیات ایران 
داشت، با اشاره به اینکه مالیات مواد دخانی به دلیل 
ثبات تولید داخلی و جلوگیری از قاچاق در مجلس 
حذف شد، تصریح کرد: »با توجه به برند تنباکوی 
زرد طلایی و تنزل قیمت تنباکو، دکتر شیخان این 
افزایش  این محصول  قیمت خرید  که  داد  را  قول 
خواهد یافت تا کشاورز مجبور به فروش محصول 

به صورت آزاد نباشد.«
اینکه  بیان  با  نیز  ایران  مدیرعامل شرکت دخانیات 
اصفهان در دیگر محصولات و برندهای تنباکو نیز 
سهم بالایی دارد، گفت: »هم اکنون بالغ بر ۲ هزار 
کشاورز در این استان توتون و تنباکو کشت می کنند. 

مجتمع  در  مهندسی  کادر  و  باتجربه  »توتون کاران 
دخانیات و زیرساخت های مناسب باعث می شود تا 

کشت توتون در استان به خوبی انجام شود.«

در حوزه سیاستگذاری
دچار نقصان هایی هستیم 

همچنین در مراسم رونمایی از بسته حمایتی شرکت 
دخانیات ایران ویژه کشاورزان در سال 1401 که با 
ارشد کشوری،  مدیران  نمایندگان مجلس،  حضور 
اصحاب رسانه و کشاورزان به صورت ارتباط زنده 
با 10 استان برگزار شد، مدیرعامل شرکت دخانیات 
 ۲0 بالای  دخانیات  شرکت  »زمانی  گفت:  ایران 
میلیارد نخ سیگار تولید می کرده، چه اتفاقی افتاد که 
به  رغم اینکه زیرساخت توسعه پیدا کرده، اما حجم 
تولید کاهش یافت و به کمتر از 10 میلیارد نخ رسید؟ 
در حوزه سیاستگذاری دچار نقصان هایی هستیم که 
باید اصلاح شود، چه کسی گفته که سیگار باید جزو 
صنایع غذایی باشد و در کجای دنیا صنایع دخانی 

زیر نظر صنایع غذایی است؟«
در  که  می دهم  »قول  کرد:  تصریح  شیخان  محمد 
با خرید تضمینی در  به نفع کشاورز و  سال آینده 
سطوح مختلف از ۶0 تا 100 درصد افزایش قیمت 

را خواهیم داشت.«

در سال های اخیر، کشت توتون
مورد رضایت کشاورزان نبوده است

پنبه  مدیرکل  هزارجریبی  ابراهیم  مراسم  این   در 
وزارت جهاد کشاورزی نیز تاکید کرد: »متاسفانه طی 
سال های اخیر، کشت توتون و تنباکو مورد رضایت 
کشاورزان نبوده و شکایت های زیادی در این حوزه 
و  بازرسی  سازمان  به  ما  که  است  گرفته  صورت 
مجلس در این خصوص پاسخ های زیادی داده ایم.« 
ولی اسماعیلی رئیس کمیسیون اجتماعی مجلس هم 
در این مراسم گفت: »زیبنده کشور نیست که فقط 
10درصد از بازار دخانیات در اختیار تولید داخلی 
اظهار  مجلس  اجتماعی  کمیسیون  باشد.«  رئیس 
کنیم  اساسی  باید فکر  قاچاق هم  برای  »البته  کرد: 
زیرا کالای قاچاق ارزان قیمت در بازار وجود دارد 

و تولیدات داخلی روی دست تولیدکننده می ماند.«
همچنین حسین عامریان مدیرعامل صندوق حمایت 
و بازنشستگی کارکنان فولاد در مراسم رونمایی از 
بسته حمایتی از کشت کاران توتون و تنباکو گفت: 
خارجی ها  با  رقابت  در  باید  دخانیات  »صنعت 
ما  کشور  در  که  است  این  نکته  اما  کند.  حرکت 
شرکت های خارجی فعال در صنعت دخانیات بیشتر 
مورد حمایت هستند و پشت پرده این قضیه نیز برای 
ما عیان است. شاید در وزارت صمت اشخاصی نفوذ 
کرده باشند و اطلاعات غلط داده باشند اما بخش 
اعظمی از مشکلات موجود به دلیل عدم ورود ما 
به وزارت صمت و ارائه اطلاعات صحیح است.« 
مجلس  اجتماعی  کمیسیون  رئیس  اسماعیلی  ولی 
گفت: »اولین خواسته ما مبارزه با مافیای دخانیات 
است. مجلس در مقابل مافیا و رانت خواری ها کوتاه 
نخواهد آمد و با دولت در یک راستا حرکت می کنند. 
مردم نیز از دولت و مجلس فعلی انتظارات زیادی 
دارند. اجازه نمی دهیم مافیای جدید یا ادامه مافیای 
قدیمی همچنان در صنعت دخانیات حضور داشته 

باشد.«
رئیس کمیسیون اجتماعی مجلس اظهار کرد: »البته 
برای قاچاق هم باید فکر اساسی کنیم زیرا کالای 
قاچاق ارزان قیمت در بازار وجود دارد و تولیدات 
کنترل  با  می ماند.  تولید کننده  دست  روی  داخلی 

قاچاق می توان صادرات سیگار را نیز افزایش داد.«

دو کمپانی خارجی
توتون و تنباکوی کشور را تاراج کرده اند

دخانیات  شرکت  مدیرعامل  نیز  این  از  پیش  البته 
ایران اعلام کرده بود: »سال 81 پای دو کمپانی بزرگ 
 ۷۵ از  بیش  امروز  که  شد  باز  کشور  به  سیگارت 
درصد سهم بازار کشور را در اختیار دارند و ضمن 
تسخیر بازار کشور، حوزه کشت توتون و تنباکو را 

تاراج کرده اند.«
شیخان با بیان اینکه محصولات کشاورزی ازجمله 
کشت توتون و تنباکو از ظرفیت صادراتی برخوردار 
است، اظهار کرد: »ارزش افزوده توتون های صادراتی 
اصلاح شده و فرصت مناسبی برای شرکت دخانیات 
کشور و کشاورزان ایجاد کرده است. در چند سال 
گذشته تغییر قیمتی در توتون و تنباکو اعمال نشد 
اما سال آینده در سطوح مختلف قیمت ها افزایش 
می یابد که این افزایش قیمت به نفع کشاورز و خرید 

تضمینی است.«

زمین های حاصلخیز اصفهان
زیر کشت مرگبار تنباکو 

در سال های گذشته بالغ بر 10 هزار نفر در اصفهان 
عدم  بدلیل  که  می کردند  کشت  تنباکو  و  توتون 

حمایت تعداد آنها به ۲ هزار نفر کاهش یافت.«
کشاورزان  از  حمایتی  بسته  به  شیخان  محمد 
توتون کار و تنباکوکار اشاره کرد و گفت: »این بسته 
در 8 محور تنظیم شده که بر اساس آن، قیمت خرید 
توتون و تنباکو به نفع کشاورزان از ۶0 درصد به 100 

افزایش پیدا کرد.«
تومانی  میلیون  تا ۷0  وام های ۵  به تخصیص  وی 
این  »به  گفت:  و  داد  خبر  توتون کار  کشاورزان  به 
و  داشت  کشت،  دامی  نهاده های  برای  کشاورزان 
برداشت، وام بدون بهره اختصاص می یابد. همچنین 
اصفهان تولید کننده نوع خاصی از تنباکو به اسم »زرد 
طلایی« است که مختص استان است و به کشورهای 
عربی و اطراف صادر می شود و اصفهان در دیگر 
محصولات و برندهای تنباکو نیز سهم بالایی دارد.«

تبدیل شهر تاریخی اصفهان
به قطب تولید تنباکو در خاورمیانه!

با قدمت تاریخی بسیار ارزنده که  اصفهان شهری 
متاسفانه چندسالی است کشاورزان آن با مشکلات 
است  قرار  می کنند،  نرم  پنجه  و  دست  بی آبی 
زمین های حاصلخیز آنها که کشت انواع سبزیجات 
و صیفی جات را داشته اند، در راستای منافع صنایع 
دخانی به کشت توتون اختصاص یابند. این روزها 
اینکه همه ظرفیت تولید کشور در  بیان  با  شیخان 
تنباکوی  که  اینصورت  به  است  متمرکز  اصفهان 
آن  عمل آوری  و  وارد  استان  به  و خراسان  بوشهر 
در این مکان صورت می گیرد، ادامه داد: »کشاورزان 
صادق ترین، پاک ترین، بهترین و با وفاترین انسان ها 
در عرصه تولید هستند که باید از آنها حمایت مجدانه 
تولید  قطب  به  اصفهان  تبدیل  با  بگیرد.  صورت 
تنباکو در خاورمیانه و بستر صادراتی آن می توان به 

ارز آوری خوبی در این عرصه دست یافت.«

سهم اندک توتون کاران
از گردش مالی دخانیات

توتون شاید تنها محصول صنعتی زراعی باشد که 
وزارت جهاد کشاورزی صفر تا صد تولی گری تولید 
آن را به وزارت صمت واگذار کرده است. محصولی 
از  نیست و روزبه روز  که کشت آن کار هر کسی 
جمعیت کشت کاران در این حوزه کاسته می شود. 
کمتر  حمایتی  پوشش های  از  که  کشاورزانی 
می کارند،  پرزحمت  محصولی  ولی  برخوردارند، 
شرکت  از  را  خود  سم  و  کود  بذر،  مساعده ها، 
دخانیات به عنوان یکی از زیر مجموعه های وزارت 
صمت دریافت می کنند و در  نهایت محصول خود را 
به خریدار انحصاری این گیاه می فروشند. در چنین 

دست  هم  قیمت  گذاری  قیچی  و  ریش  شرایطی 
کارشناسانی است که توتون را درجه بندی می کنند 
و البته کشاورزان می گویند که این کارشناسان گاهی 
جانب انصاف را هم رعایت نمی کنند. سختی کشت 
توتون باعث شده است که نسل جوان حاضر نباشد 
به این کار ادامه دهد، اما با نگاهی به میزان صادرات 
درمی یابیم   ،۹۷ تا   ۹0 سال  از  توتون  واردات  و 
حفظ  و  تولید  کیفیت  بهبود  برای  برنامه ریزی  که 
ارزآوری  کشور  برای  می تواند  توتون  کشت کاران 
از  استخراج شده  آمارهای  اساس  بر  باشد.  داشته 
گمرک در یک بازه زمانی 8 ساله، ۹ میلیون و ۲۹4 
هزار و 1۷1 تنُ انواع توتون از کشور صادر و 1۳0 
میلیون و ۶01 هزار و ۳۵4 تن از این محصول به 

ایران وارد شده است.
به گزارش اقتصاد آنلاین ، به میزان واردات توتون 
خام باید واردات سیگارت به عنوان محصولی آماده 
در قالب واردات رسمی  و قاچاق را هم اضافه کرد. 
از توتون تولیدی در مزارع کشور برای تولید سیگار 
استفاده می شود. هر گاه بدانیم در ۶ ماهه ابتدای امسال، 
۲۶ میلیارد و 440 میلیون نخ سیگار در ایران مصرف 
شده است که این سیگارها یا در کارخانه های داخلی 
یافته اند،  بازار راه  یا از مسیر قاچاق به  تولید شده 
متوجه گردش مالی بالای این صنعت خواهیم شد. 

این  کارشناسان  از  بسیاری  گفته  به  میان  این  در 
حوزه، کشاورزان ۹ ماه از سال درگیر کاشت، داشت 
می شود  که  حالی  در  می شوند،  توتون  برداشت  و 
گیاه  بذرهای اصلاح شده، دوره رشد  از  استفاده  با 
دیگر  کشت  تناوب  در  توتون  از  و  داد  کاهش  را 
عده  این  گفته  به  کرد.  استفاده  زراعی  محصولات 
استان ها  از  برخی  در  هم  حاضر  حال   در  هرچند 
مثل گلستان، توتون را به عنوان محصول کشت دوم 
درآمد  آن  فروش  محل  از  کشاورزان  تا  می کارند 
بیشتری داشته باشند. در همین راستا نبود یارانه بیمه 
این  مشکلات  ازجمله  کشاورزان،  اجتماعی  تأمین 
قشر است چراکه در روستاهای استان توتون کاران 
از کارافتاده بلاتکلیف در خانه مانده اند. توتون کاران 
سلامتی خود را برای تولید در حالی از دست داده اند 
که دولت یارانه ای برای بیمه اجتماعی آنها در نظر 

نگرفته است.

تجهیزات فرسوده توتون کاران
در این بین عده ای نیز معتقد هستند اغلب تجهیزات 
اگر  و  است  استفاده  فاقد  و  فرسوده  توتون کاران 
تجهیزات این حوزه به روز شود می تواند اشتغال زایی 
مطلوبی به همراه داشته باشد، چرا که درگیر مسائل 
کشاورزان،  بیمه  یارانه  همچنین  هستند.  معیشتی 
موقع  به  قیمت گذاری  و  محصول  تضمینی  خرید 
توتون ازجمله مطالبات توتون کاران است. بنابراین 
بسیاری معتقدند، بهتر است که دولت پیش از عقد 

غیر  در  کند، چراکه  اعلام  را  قیمت خرید  قرارداد 
این صورت توتون کاران همیشه با قیمت اعلام شده 
بنابراین خواسته  می شوند.  متضرر  دولت  از سوی 
کشاورزان این عرصه این است که نهاده های مرغوب 
از سوی دولت عرضه شود. به گفته این عده اغلب 
کشاورزان برای کشت توتون در سال جاری ناگزیر 
به تهیه بذر قاچاق باکیفیت شده اند. تهیه بذر قاچاق 
تومان  هزار   ۵00 و  میلیون  چهار  هکتار  هر  برای 
هزینه دارد و اگر این بذر از مبادی قانونی وارد شود 

دو میلیون تومان هزینه در بر دارد.
عده ای از کشاورزان، معتقدند از آنجاکه دولت قیمت 
همواره  نمی کند  مشخص  قرارداد  حین  را  خرید 
توتون کاران متضرر می شوند و بر این اساس فروش 
توتون به تاجران مقرون به صرفه تر است. از سوی 
دیگر اگر شرکت دخانیات نهاده و ادوات کشاورزی 
را برای توتون کاران فراهم کرده و به موقع دستمزد 
فروش  برای  زارع  هیچ گاه  بپردازد،  را  کشاورزان 
این  رفت.  نخواهد  تاجر  به سراغ  محصولاتش 
درحالیست که بر اساس بند ب ماده ۳1 این قانون 
دولت مکلف به خرید تضمینی از کشاورزان است و 
در صورت وقفه در پرداخت، باید خسارت ناشی از 
آن را به کشاورز بپردازد؛ موضوعی که تاکنون دولت 

به آن تن نداده است.
البته در این خصوص پیش تر مدیر مجتمع دخانیات 
گلستان در گفت وگو با بازار، از تدوین سیاست های 
حمایتی دولت در سال جدید زراعی از توتون کاران 
خبر داده و گفته بود: »خوشبختانه با بسته حمایتی 
دریافتی  و  معیشت  شرایط  توتون کاران  از  دولت 
از سوی  می یابد.  بهبود  آینده  در سال  عزیزان  این 
دیگر در سال زراعی که پشت سر گذاشتیم ۶۷0 
تن توتون در استان تولید شد که پس از آن تمام 
مطالبات توتون کاران پرداخت شد.« مهران یونسی با 
بیان اینکه استان گلستان از دیرباز با بیشترین میزان 
سطح کشت و تولید توتون، یکی از مهم ترین منابع 
کشت توتون در سطح ملی است، تاکید کرد: »کشت 
توتون نقش مهمی  در اقتصاد و اشتغال گلستان ایفا 
می کند و امسال کشت توتون در سطح هزار و ۳۵0 
هکتار انجام شد و در این راستا با هزار و ۵00 نفر 
دلیل  به  متاسفانه  که  شد  منعقد  قرارداد  توتون کار 
شرایط نامناسب آب وهوا، تولیدکنندگان توتون دچار 
ضرر و زیان زیادی شدند. همچنین افزایش ۶0 تا 
100 درصدی قیمت خرید تضمینی محصول نسبت 
به سال گذشته، اعطای مجموعه نهاده های کشاورزی 
اعم از بذر، سم و کود به کشاورزان و افزایش چهار 
برابری مساعده کشت نسبت به سال گذشته ازجمله 

برنامه های حمایتی دولت از توتون کاران است.«
مدیر مجتمع دخانیات گلستان ضمن اظهار امیدواری 
از اینکه با توجه به امکانات و ظرفیت های موجود، 
گلستان می تواند به جایگاه گذشته بازگردد،  افزود: 
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چندی پیش، کارشناس برنامه کنترل دخانیات معاونت بهداشتی 
دانشگاه علوم پزشکی همدان در خصوص کاهش سن مصرف 
دخانیات گفت: »اگرچه آمار خاصی در دست نیست اما می توان 
گفت که در همدان متأسفانه این سن به 1۳ سال رسیده است.« 
مهدی خدابخشی با تأکید بر اینکه این مسئله، زنگ خطری برای 
جامعه به ویژه استان همدان است، تصریح کرد: »متأسفانه سن 
مصرف دخانیات از جمله قلیان و سیگار کاهش یافته است و 
کسی که از 1۳ سالگی اقدام به مصرف سیگار و قلیان می کند، در 
سنین بالاتر دیگر این مواد او را اقناع نمی کند و احتمال تمایل به 

مصرف سایر مواد مخدر در او بالا می رود.« 
مصرف  افزایش  خصوص  در  بارها  سلامت  حوزه  مسئولان 
داده  هشدار  کشور  در  آن  کاهش سن مصرف  نیز  و  دخانیات 
مالیات  چرای  چون  بی  اجرای  زمان  در  مهم  این  البته  بودند. 
بر محصولات دخانی بیشتر مورد تاکید قرار می گیرد، موضوع 
حائز اهمیتی که به عنوان فاکتور اصلی در بحث کاهش مصرف 
از صاحبنظران  بسیاری  بهداشت جهانی و  تاکید سازمان  مورد 
مهم،  این  اجرای  زمان  در  متاسفانه  ولی  است،  دنیا  در سراسر 
اهداف سلامت محقق نمی شود و در اکثر مواقع نمایندگان در 
جهت منافع اقتصادی رأی می دهند تا سلامت جامعه. متاسفانه 
در همین اسفندماه هنگام تصویب بودجه سال 1401، کمیسیون 
از  دخانیات،  حوزه  در  نفوذ  صاحبان  فشارهای  به دلیل  تلفیق 
تصویب افزایش مالیات سیگار صرفنظر کرد و این موضوع در 
سابقه  به  مسبوق  اتفاق  این  البته  نیاورد.  رأی  هم  علنی  صحن 
است و همیشه عده ای با این اجرای بی چون و چرای این قانون 
مخالف هستند که البته صدایشان در اکثر مواقع رساتر از فعالان 
حوزه سلامت است. در اغلب مواقع، صنایع دخانی توجیه شان 
علاوه بر افزایش قاچاق، کاهش تولید است؛ بدین صورت که 
با افزایش مالیات دخانیات، مصرف محصولات دخانی کاهش 
و در ادامه تولید آن افت می کند و در نهایت، منجر به بیکاری و 

به صرفه شدن قیمت سیگار خارجی می شود.
افزایش  با  مقابله  در  قاچاق«، همیشه  و  »بیکاری  مانند  مسائلی 
به  روزانه  که  است  در حالی   این  است،  بوده  مالیات دخانیات 
ولی  می شود  اضافه  دخانی  محصولات  مصرف کنندگان  تعداد 
همچنان منافع اقتصادی، بخصوص برای صنایع دخانی در رأس 

تصمیم گیری ها است و سلامت در جایگاه بعدی قرار دارد. 

آمار مصرف دخانیات در زنان رو به افزایش است
کارشناس برنامه کنترل دخانیات معاونت بهداشتی دانشگاه علوم 
پزشکی همدان همچنین با ابراز تأسف از اینکه دختران و زنان 
نیز قلیان و سیگار مصرف می کنند، گفت: »زمانی آمار مصرف 
به  اکنون  که  بود، در حالی  پنج دهم درصد  زنان  در  دخانیات 
آینده  در  است  قرار  که  دخترانی  برای  این  و  رسیده  درصد   ۵
بارور شوند، بسیار مضر است. همچنین مصرف دخانیات در بین 
دختران و زنان در خوابگاه ها و سایر مکان ها افزایش یافته و این 

برای خانمی که تربیت کننده نسل آینده است، مناسب نیست.«
و  مهمانی ها  ثابت  پای  امروزه  قلیان  اینکه  بیان  با  خدابخشی 
خانه های دانشجویی شده است، گفت: »مصرف قلیان به گونه ای 
افسار گسیخته درآمده است، گرچه در دوران شیوع کرونا بدلیل 
انتقال بیماری تا حدی مصرف قلیان کنترل شد.« وی با اشاره به 
اینکه برخی گمان می کنند قلیان کشیدن یک تفریح سالم است، 
مراتب  به  قلیان  دود  که  هستند  این  از  غافل  »آنها  کرد:  عنوان 
خطرناک تر و مضرتر از دود سیگار است و بیماری هایی را برای 
قلیان  شلنگ  کردن  دهان  به  دهان  همچنین  می کند.  ایجاد  فرد 

خود منتقل کننده انواع بیماری ها و ویروس ها است.«
با  بازار  در  عرضه شده  »تنباکوهای  کرد:  تصریح  خدابخشی 
طعم ها و اسانس های سمی خطرناک ساخته می شوند که از آن ها 
استناد مرکز کنترل و  به  یاد می شود.  تنباکوی میوه ای  با عنوان 
پیشگیری از بیماری امریکا )CDC(، یک ساعت مصرف قلیان، 
۲00 پک دارد اما این مقدار در سیگار، ۳0 پک است. به طور 
از  بیشتر  خیلی  قلیان  کشیدن  در  استنشاقی  دود  طبیعی، حجم 
با  قلیان  استنشاقی در کشیدن سیگار است. کشیدن  حجم دود 
لوله آب، دودی برابر ۵۹ عدد سیگار را تولید می کند، بنابراین 
خطرات کشیدن سیگار برای سلامتی، مشخصا با کشیدن قلیان 

بیشتر می شود.«

قلیان جایگزین بهتری برای سیگار نیست
کارشناس برنامه کنترل دخانیات معاونت بهداشتی دانشگاه علوم 
بهتری  جایگزین  قلیان،  اینکه  بیان  با  همچنین  همدان  پزشکی 
به  ابتلا  خطر  قلیان  »استعمال  کرد:  تاکید  نیست،  سیگار  برای 
سرطان را افزایش می دهد و بر اساس این فرض که آب، دود را 

تصفیه کرده و مواجهه با مواد سمی را کاهش می دهد، بسیاری 
از افراد قلیان را در مقایسه با سیگار که باعث سرطان می شود، 
کم خطرتر می دانند؛ این در حالیست که قلیان می تواند موجب 
سرطان شود.« خدابخشی یادآور شد: »در قلیان، برای گرم کردن 
تنباکو از زغال استفاده می شود که ایجاد دود حاوی مونوکسید 
 )PAH( کربن، هیدروکربن های چندحلقه ای آروماتیک سرطان زا
و دیگر مواد سرطان زا را در پی دارد. بنابراین افرادی که قلیان 
می کشند، سطح بالاتری از آنتی ژن کارسینوامبریونیک )CEA( در 
این  به  ارتباط است و  ایجاد تومور در  با  دارند که  خون خود 
ترتیب، کشیدن قلیان می تواند خطر سرطان دهان، ریه، معده و 
مری و در درجه اول، کارسینوما در پانکراس و ریه را افزایش 

دهد.«
کاهش  را  اکسیژن خون  قلیان سطح  اینکه مصرف  بیان  با  وی 
دود  در  اصلی  سمی  مواد  از  »یکی  کرد:  خاطرنشان  می دهد، 
توانایی خون در حمل  قلیان، مونوکسید کربن )CO( است که 
اکسیژن در بدن را کاهش داده و طیفی از مشکلات سلامتی، از 

بی خوابی گرفته تا سکته را افزایش می دهد.«
قلیان  مصرف  از  ناشی  ریوی  مشکلات  خطر  افزایش  به  وی 
اشاره و اضافه کرد: »کسانی که به طور سنگین قلیان می کشند، 
به دلیل استنشاق سطح بالای مونوکسید کربن، در معرض خطر 
ابتلا به مشکلات تنفسی و ریوی قراردارند. همچنین دود قلیان 
حاوی سطح بالایی از ماده ریز نرمی است که در ریه مانده و 
بر اساس  افزایش می دهد و  را  تنفسی  قلبی -  خطر مشکلات 
بیماری هایی  به  ابتلا  خطر  قلیان  کشیدن  شده،  انجام  مطالعات 
مانند سل و برونشیت مزمن را افزایش می دهد. مواد سمی دود 
قلیان می تواند در عروق، مانده و باعث انسداد آنها و درنتیجه 

بیماری های قلبی شود.«
بالای  سطح  با  قلیان  سنگین  »کشیدن  گفت:  خدابخشی 
تری گلیسیرید که یک عامل اصلی برای پیشرفت بیماری قلبی 
کرونری است، ارتباط دارد و همچنین می تواند باعث تغییر در 

ضربان قلب و ایجاد آریتمی قلب شود.«

مصرف دخانیات و ترک تحصیل
در کمین دانش آموزان 

همچنین مدیرکل آموزش و پرورش آذربایجان غربی نیز چندی 
پیش با اعلام اینکه خشونت، ترک تحصیل، استرس و اضطراب، 
مصرف دخانیات و خودکشی جزو آسیب های اجتماعی مطرح 
در جامعه دانش آموزی استان هستند، تصریح کرد: »مشکلات و 
آسیب های پیش روی دانش آموزان به عنوان آینده سازان جامعه، 
یکی از مسائل مهمی است که نیازمند ورود جدی دستگاه های 

مسئول و به ویژه آموزش و پرورش است.«
در واقع اهمیت این موضوع و نیز لزوم پیشگیری و آموزش های 
لازم در زمینه مسائل دانش آموزان، جزو اقداماتی است که می توان 
با اجرای آن در مدارس و محیط های آموزشی، پاسخ مناسبی در 
آینده گرفت و از پیشرفت چنین آسیب هایی جلوگیری کرد. وی 
ضمن اشاره به اینکه باید تدابیر حداکثری برای پیشگیری، کنترل 
و کاهش آسیب های اجتماعی بین دانش آموزان اندیشیده شود، 
اظهار داشت: »حفظ و اعتلای سلامت جسمی و روانی جامعه 
دانش آموزی به عنوان مهم ترین سرمایه های انسانی و آینده سازان 
کشور، با توجه به طیف وسیع آسیب های اجتماعی بسیار حائز 

اهمیت است.«
تشدید  بر  کرونا  بیماری  شیوع  تاثیر  به  اشاره  با  جنگی  جواد 
داشت:  اظهار  دانش آموزان،  بین  روانی  و  اجتماعی  آسیب های 
آسیب های  اخیر،  سال   ۲ در  کرونا  بیماری  شیوع  به  توجه  »با 
همچنین  یافته اند.  بیشتری  شدت  و  شیوع  روانی  و  اجتماعی 
موقعیت ویژه استان آذربایجان غربی همانند مرزی بودن، سطح 
برخورداری، فقر و تنوع فرهنگی، برمی تابد که بسیج حداکثری 
برای شناسایی، پیشگیری، کنترل و کاهش آسیب های اجتماعی 

در استان تشکیل شود.«
وی با اشاره به آسیب های اجتماعی مطرح در بین دانش آموزان 
اضطراب،  و  استرس  تحصیل،  ترک  »خشونت،  گفت:  استان 
مصرف دخانیات و خودکشی جزو آسیب های اجتماعی مطرح 

در استان هستند.«
خصوص  در  آذربایجان  غربی،  پرورش  و  آموزش  مدیرکل 
اقدامات انجام شده توسط آموزش و پرورش استان برای کنترل 
ملی  »اجرای طرح  کرد:  عنوان  اجتماعی،  آسیب های  کاهش  و 
نظام مراقبت های اجتماعی موسوم به نماد، طرح کانون یاریگران 
زندگی، سنجش سلامت روان و رفتاری دانش آموزان، راه اندازی 
مشاور،  پیام  مشاور،  صدای  همدل،  طرح  اجرای   ،1۵۷0 خط 
آسیب های  از  پیشگیری  و  روان  بهداشت  کمیته های  استقرار 
از  آموزشی  مناطق  تمامی  سطح  در  نماد  میزهای  و  اجتماعی 
اقدامات آموزش و پرورش برای پیشگیری و کنترل آسیب های 

اجتماعی است.«
وی افزود: »همچنین با همکاری دفتر امور اجتماعی و فرهنگی 
استانداری، طرح توانمندسازی و ارتقاء تاب آوری دانش آموزانی 

که فرزند طلاق هستند، در سطح مدارس اجرا می شود.«
اجتماعی  مراقبت  نظام  ائتلاف  سند  در خصوص طرح  جنگی 
ائتلاف  »سند  گفت:  و  کرد  امیدواری  اظهار  دانش آموزان  از 
با مشارکت آموزش و پرورش و سایر  اجتماعی  نظام مراقبت 
دستگاه های اجرایی، با هدف غربالگری، آموزش، توانمندسازی 
و حمایت های روانی و اجتماعی دانش آموزان در برابر رفتارهای 
روانی  اجتماعی و  بتوان آسیب های  تا  اجرایی می شود  پرخطر 

را در جامعه دانش آموزی شناسایی و در حد توان کاهش داد.«

پیشگیری از کاهش تقاضا در دستور کار باشد!
در این خصوص سرهنگ طاهرزاده، رئیس پلیس مبارزه با مواد 
کاهش  برای  پیشگیری  رویکرد  به  اشاره  با  نیز  اصفهان  مخدر 
تقاضا گفت:  »آموزش پیشگیری از اعتیاد و توانمندسازی نسبت 
انجام  مساجد  هنری  و  فرهنگی  کانون های  در  مخدر،  مواد  به 
مردم  توانمندسازی  و  پیشگیری  فعالیت های  به  وی  می شود.« 
گفت:  و  کرد  اشاره  مخدر  مواد  به  نسبت  جوان  نسل  به ویژه 
»آموزش و ارتقاء آگاهی در خصوص پیامدهای اعتیاد به مواد 
اثربخش  سوز  خانمان  پدیده  این  به  گرایش  کاهش  در  مخدر 

است.«
رئیس پلیس مبارزه با مواد مخدر اصفهان افزود: »یکی از مراکز 
آموزش  که  هستند  مساجد  بخشی،  آگاهی  و  آموزش  در  مهم 
پیشگیری از اعتیاد و توانمندسازی نسبت به این مواد مخدر در 

کانون های فرهنگی و هنری مساجد انجام می شود.«
توزیع  و  تقاضا  کاهش  در  پیشگیری  بر  »تمرکز  داد:  ادامه  وی 
مواد مخدر اثر دارد و هزینه کمتری هم تحمیل می کند و در کنار 
اقدامات پلیسی و قضایی، انجام فعالیت های فرهنگی ضرورت 

دارد.«
سرهنگ طاهرزاده با اشاره به مصرف مواد مخدر توسط برخی 
»فعالیت های  کرد:  اعتیاد، خاطرنشان  ترک  برای  افراد و تلاش 
نیز  شرایط  این  در  تقاضا  طرفی  از  و  است  نیاز  هم  درمانی 
باید  قهری  قدرت  با  تنها  که  معتقدند  برخی  می یابد.  کاهش 
مانع از گسترش اعتیاد شویم ولی باید تاکید کرد که  بسیاری از 
کشورهای موفق جهان در کاهش این آسیب اجتماعی از قدرت 

پیشگیری استفاده کرده اند.«
رئیس پلیس مبارزه با مواد مخدر اصفهان به مضرات دخانیات 
اشاره کرد و گفت: »تمرکز زیاد بر پیشگیری از اعتیاد به انواع 
به هرحال  تایید مصرف دخانیات شود.  نباید سبب  مواد مخدر 
نسبت به مضرات دخانیات نباید بی تفاوت باشیم بلکه سیگار به 
عنوان نمونه ای بارز از آن، دریچه ای به سمت اعتیاد معرفی شده 

و زیان هایی برای بدن دارد.«

افزایش استعمال دخانیات
در سایه نبود اماکن تفریحی مناسب 

البته لازم به ذکر است که بسیاری از افراد، علت افزایش مصرف 
قلیان را در بین نوجوانان بیشتر در نبود امکانات تفریحی مناسب 
و به صرفه می دانند. متاسفانه برخی تفریحات ناسالم در جوامع 
این  از  نیز  کاشان  که  است  شده  جوانان  گریبانگیر  امروزی 
به  کاشانی  نوجوانان  و  گاها جوانان  و  نیست  مستثنی  موضوع 
برخی تفریحات مشغول هستند که این موضوع به یک دغدغه 
این  در  کشور  آسیب شناسی  انجمن  رئیس  است.  شده  تبدیل 
رابطه در برنامه رادیویی صدای شهر، با بیان اینکه در کاشان و 
قلیان وجود  مراکز عرضه  دیگر یک سری  از شهرهای  بسیاری 
دارد، اظهار داشت: »متاسفانه برای هیجانات انباشته شده جوانان 

هیچ برنامه ای نداریم .«
برای  دخانیات  استعمال  امروز  اینکه  بیان  با  محمدی  کوروش 
جوانان ما به یک تفریح تبدیل شده است، افزود: »مراکز عرضه 
قلیان ویترین هایی هستند که هیچ برنامه ای برای ساماندهی آنان 
نداریم و اگر این مراکز را پلمب کنیم، باید منتظر مراکز تجمع 

زیرزمینی باشیم.«
برای  باید  اینکه  بیان  با  کشور  آسیب شناسی  انجمن  رئیس 
ما  داد: »جوان  ادامه  باشیم،  داشته  برنامه ریزی  هیجانات جامعه 
باید  ورزشی  باشگاه های  در  ورزشی  امکانات  از  استفاده  برای 
بپردازد، در حالی که مصرف مواد دخانی  هزینه های زیادی را 

به عنوان یک تفریح ارزان قیمت در دسترس است.«
اینکه  بیان  با  زمینه  این  در  نیز  کاشان  مهر  فرهنگسرای  مدیر 
متاسفانه شاهد افزایش برخی از معضلات اجتماعی در کاشان 
هستیم، اظهار داشت: »یکی از معضلاتی که درگیر آن هستیم، 
موضوع اعتیاد است که به دو دسته مواد دخانی و مواد مخدر 
تقسیم می شود و مواد دخانی به دو دسته قلیان و سیگار تقسیم 

می شود.«
سیدهادی مسعودی علوی با بیان اینکه دخانیات از قدیم به ایران 
وارد شده است، افزود: »در کاشان یک جوان برای گذران زمان 
و تخلیه هیجانات باید مسیری را طی کند و متاسفانه نبود اماکن 
باعث  که  است  مسئله ای  کافی،  شکل  به  سرگرمی  و  تفریحی 
می شود جوانان ما به تفریحات ناسالم روی می آورند و متاسفانه 
استعمال دخانیات به ویژه قلیان در کاشان به یک تفریح ناسالم 

تبدیل شده است.«
معضلات  از  یکی  اینکه  بیان  با  کاشان  مهر  فرهنگسرای  مدیر 
کاشان فروش مراکز قلیان است، تصریح کرد: »متاسفانه نزدیک 
به ۲00 قلیان فروشی بدون مجوز در کاشان وجود دارد و در هر 
شهر  نقاط خوب  در  شکیل   مغازه های  بزنیم،  قدم  که  خیابانی 
وجود دارد و به تعداد انگشتان یک دست این واحدهای صنفی 

مجوز دارند.«
وی ضمن ابراز نگرانی از افزایش مصرف مواد دخانی بانوان در 
کاشان تاکید کرد: »متاسفانه قیمت مواد دخانی نیز ارزان است 
و مصرف مواد دخانی یک تفریح ناسالم ارزان به شمار می رود 
و خوشبختانه هیچ مجوزی مبنی بر عرضه قلیان گرم در کاشان 
به صورت  زمینه،  این  در  فعال  صنفی  واحد  هر  و  نشده  داده 

غیرقانونی فعال است.«

هشدار:
کودکان دست به سیگارند!
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چندی پیش رئیس پلیس امنیت اقتصادی تهران بزرگ از کشف 
بیش از 10 میلیارد ریال انواع دخانیات قاچاق خبر داد. سرهنگ 
کارآگاه علی ولی پور گودرزی با اشاره به عزم راسخ پلیس در 
برخورد با کالاهای قاچاق، اعلام کرد: »به دنبال دریافت خبری 
از  یکی  در  صنفی  واحد  یک  دارای  که  فردی  اینکه  بر  مبنی 
خارجی  سیگارهای  فروش  به  اقدام  است،  تهران  پاساژهای 
می کند، تیم عملیاتی پلیس امنیت اقتصادی برای بررسی صحت 
و سقم موضوع وارد عمل شدند. پس از اقدامات فنی و تحقیقات 
پلیسی، اطلاعاتی از انباری که محل دپوی این سیگارهای قاچاق 
انبار،  این  دادن  قرار  نظر  تحت  از  پس  و  آمد  دست  به  بود، 
اعلام  دارد.« گودرزی  آن رفت و آمد  فردی در  مشاهده شد که 
که  فردی  از  تحقیق  قضائی،  مرجع  با  هماهنگی  از  »پس  کرد: 
در این محل آمد و شد دارد و بازرسی از انبار، مقادیر زیادی 
سیگار و تنباکوی قاچاق کشف شد و پس از تحقیقات تکمیلی، 
افرادی در  از  این اجناس را  این کالاها اعلام کرد که  صاحب 
بازار مولوی خریداری کرده و از قاچاق بودن آنها نیز مطلع بوده 
است و این فرد هیچگونه مجوزی از سازمان صمت و دخانیات 
ندارد.« رئیس پلیس امنیت اقتصادی تهران بزرگ همچنین ادامه 
داد: »با هماهنگی های به عمل آمده، کالاها شامل یک میلیون و 
14۶ هزار و ۶00 نخ سیگار و سه هزار و ۶00 بسته تنباکو به 
همراه متهمان، به مقر پلیس امنیت اقتصادی منتقل شد. کالاها 
کشور  و چند  کره، سوئیس  آلمان،  ترکیه،  محصول کشورهای 
دیگر هستند و کارشناسان ارزش ریالی آنها را حدودا 10 میلیارد 

ریال برآورد کرده اند.«

دغدغه قاچاق، سیگار حتی با حذف مالیات!
افزایش مالیات سیگار این روزها سروصدای زیادی به پا کرده 
قاچاق، هیاهوی  با  مبارزه  بهانه  به  بار  این  مافیای دخانیات،  و 
زیادی به راه انداخته که در نهایت، به نفع صنعت دخانیات در 
مجلس رأی آورد. قاچاق سیگار معضلی است که به نظر می رسد 
حل آن به نفع صنعت دخانیات نیست، چنانچه قرار شد برندهای 
خارجی اقدام به تولید محصولات خود در داخل کشور کنند، تا 
بدینوسیله از ورود قاچاق برندهای تولیدی جلوگیری شود. قرار 
بر این بود که در صورت وجود قاچاق هر برند تولید داخل با 
تولیدکنندگان آن برند برخورد کرده و در پی آن، آنها را جریمه 

کنند؛ مسئله ای که تا کنون محقق نشده است.
پیش از این نیز محمدرضا تاجدار رییس انجمن تولیدکنندگان، 
واردکنندگان و صادرکنندگان دخانیات گفته بود: »نحوه مبارزه 
نمی تواند  و  نیست  بازدارنده  و  زیبنده  عنوان  به هیچ  قاچاق  با 
بازار دخانیات را سر و سامان دهد. سیگار هایی که حتی یک نخ 

واردات رسمی ندارد، به وفور در بازار مولوی عرضه می شود.«
دخانیات  کنترل  سیاست گذاری  کمیته  عضو  آذری پور،  حسن 
قاچاق  سیگار  نخ  میلیارد   ۲0 کنیم  فرض  »اگر  بود:  گفته  هم 
رقم صحیحی باشد، ورود این حجم به بازار کشور را نمی توان 
مرکز  رییس  البته  گذاشت.«  خرد  قاچاقچی های  حساب  به 
با  این  از  پیش  نیز  کشور  دخانیات  بر  نظارت  و  برنامه ریزی 
اشاره به اهمیت برخورد با عرضه سیگار های قاچاق در کشور 
گفته بود: »همزمان با اجرای طرح رهگیری سیگار، ستاد مبارزه 
با  برخورد  و  کرده  آغاز  را  خود  فعالیت  ارز  و  کالا  قاچاق  با 
کرد.  خواهد  آغاز  را  قاچاق  و  جعلی  غیرقانونی،  برند های 
بدین ترتیب از این پس شاهد جمع آوری برند های محرز سیگار 
تولید سیگار داخلی جایگزین  به مرور  بازار خواهیم بود و  از 
سهم 1۵ تا ۲0 میلیارد نخی سیگار قاچاق خواهد شد.« به هرحال 
به محصولات دخانی مطرح و  از سال ۹8 اعطای کدرهگیری 
اتفاق  این  کنون  تا  است،  پیدا  شواهد  از  چنانکه  اما  شد  اجرا 
هم تاثیری بر روی قاچاق سیگار نداشته است. هرچند که هر 
بر  دخانی  می شود، صنایع  مطرح  مالیات  پرداخت  بحث  وقت 
به نفع  را  آن  تصویب  و  کرده  موج سواری  سیگار  قاچاق  روی 
خود تمام می کنند. برای یادآوری بیشتر باید گفت آخرین آمار 
منتشرشده از سوی وزارت صمت تاکنون نشان می دهد برآورد 
قاچاق سیگار در هفت ماهه اول سال ۹۹ نسبت به مدت مشابه 
سال ۹8، 8.۹ درصد افزایش و بعد از مدت ها در سال ۹۹ میزان 
افزایش قاچاق سیگار تک رقمی شده است. بر اساس این آمار 
در هفت ماهه اول سال ۹۹، ۳0 میلیارد و ۲00 میلیون نخ سیگار 
تولید شده که نسبت به تولید ۳1 میلیارد نخ در هفت ماهه اول 
کاهش  این  پی  در  است.  داشته  کاهش  درصد   ۲.۶  ،۹8 سال 
تولید و با توجه به اینکه میزان مصرف در هفت ماه سال ۹۹، 
۳۷ میلیارد و ۹10 میلیون نخ برآورد شده است. برآورد قاچاق 
سیگار هم با 8.۹ درصد افزایش، از ۶ میلیارد و ۹۶0 میلیون نخ 
سیگار در هفت ماهه اول سال ۹8 به هشت میلیارد و ۹10 میلیون 
نخ سیگار در مدت مشابه سال ۹۹ رسید. این در حالی است که 
روند قاچاق سیگار در سال ۹8 کاهشی بود، بطوریکه در کل 
سال ۹8 برآورد وزارت صمت از میزان قاچاق سیگار نسبت به 
سال 1۳۹۷ حدود ۳۹ درصد کاهش یافته بود، اما در سال ۹۹ 

با مشکلاتی که به دلیل عدم تخصیص ارز برای واردات مواد 
اولیه در زمینه تولید این محصول ایجاد و منجر به توقف تولید 
تولید در هشت واحد از 1۵ واحد تولید محصولات دخانی شد، 
قاچاق سیگار رو به افزایش گذاشت،  تا جایی که در اردیبهشت 
۹۹ برآوردها از میزان قاچاق سیگار نزدیک به دو برابر دو ماهه 
دفتر  مدیرکل  که  آماری  مطابق  همچنین  بود.   1۳۹8 سال  اول 
پیشگیری ستاد مبارزه با قاچاق کالا و ارز ارائه کرد، در ۷ ماه 
انتظامی کشف  نیروی  میلیون نخ سیگار توسط  سال ۹۹، ۲۲۲ 
شده که نسبت به زمان بندی مشابه در سال ۹8، حدود ۹0 میلیون 
نخ کاهش پیدا کرده است. امیرمحمد پرهام فر در اواخر شهریور 
سال ۹۹، از اجرای قریب الوقوع طرح برخورد با عرضه کنندگان 
سیگارهای برند محرز قاچاق خبر داده و در اظهاراتی گفته بود: 
»این طرح همزمان با پیشرفت طرح رهگیری سیگار و به منظور 

حمایت از تولید داخلی اجرا خواهد شد.« 

پایه اطلاعات و رویکرد ما را
اصناف و اتحادیه ها تعیین می کنند

رئیس ستاد مرکزی مبارزه با قاچاق کالا و ارز گفت: »در رویکرد 
جدید ستاد مبارزه با قاچاق کالا و ارز، پایه اطلاعات و رویکرد 
ما را اصناف و اتحادیه ها تعیین می کنند. طی سال های گذشته 
خوشبختانه این رویکرد عملیاتی شده یعنی با تعاملی که داریم 
و اتاق فکر های خوبی که برگزار شده، به سمت این می رویم 
و  اصناف  کلام  و  زبان  از  را  قاچاق  با  مبارزه  چگونگی  که 

دست اندرکاران مرتبط دریافت کنیم.«

در بحث قاچاق سیگار دغدغه زیادی نداریم 
البته لازم به ذکر است در حالی ستاد مبارزه با قاچاق کالا و ارز با 
افزایش مالیات بر دخانیات در لایحه بودجه سال 1401 بخاطر 
توجیه افزایش قاچاق مخالف کرد که پیش از این، به تعداد قابل 
قبول تولید سیگار و نیز وضعیت مناسب قاچاق در کشور اشاره 
به  »تا  بود:  گفته  اینباره  در  خرم آبادی  مؤیدی  علی  بود.  کرده 
امروز برنامه های خوبی را عملیاتی کرده ایم. به منظور تسهیل در 
تجارت، توزیع و عرضه کالا ها و افزایش امنیت و تفکیک کردن 
داشته  نشست هایی  اتحادیه ها  با  باید  قاچاق،  کالا های  از  آن ها 
باشیم که در حال عملیاتی شدن است.« این مقام مسئول تصریح 
کرد: »در بحث قاچاق سیگار، دغدغه زیادی نداریم، زیرا تولید 
سیگار در داخل نزدیک به ۹0 درصد نیاز کشور را تأمین می کند و 
حدود 10 درصد دیگر آن نیز از راه های مختلف تأمین می شود.« 
او ضمن تاکید بر اینکه سیگار در بحث قاچاق در رده های بعدی 
الی ۶ سال گذشته تلاش کرده  افزود: »دولت طی ۵  قرار دارد، 
نیاز جامعه  به منظور  را در داخل کشور  تا کارخانه های مختلفی 
فعال کند. سال ۹8، نزدیک به ۵0 میلیارد نخ تولید داشتیم که قول 

داده اند این میزان تا سال ۹۹ به ۶0 میلیارد نخ برسد.«

کشفیات قاچاق سیگار زیاد نیست!
مؤیدی خرم آبادی درباره میزان کشفیات قاچاق سیگار از ابتدای 

اختلاف  و  نیست  زیاد  آن خیلی  »عدد  کرد:  تصریح   ،۹۹ سال 
تولید و نیاز کشور در این زمینه، حدود 4 تا ۵ میلیارد نخ است 
اعتقاد  واقع  در  شود.  جبران  آینده  سال های  در  امیدواریم  که 
داریم ترانزیت سیگاری که در کشور انجام می شود، بخشی از 
آن به کشور بر می گردد و اگر بتوانیم بحث ترانزیت را به نحوی 
کم و مسدود کنیم، بخش اعظم قاچاق سیگار برطرف می شود.«

در  که  سیگاری  عمده  کلی  »به طور  افزود:  آبادی  مؤیدی خرم 
کشور مصرف می شود، از داخل کشور تأمین و بخش کوچکی از 
آن، ازطریق قاچاق وارد می شود که یک بخش از طریق ترانزیت 
و بخشی هم از طریق کولبری و راه های دیگر است.« البته این 
از  استفاده  نوری همدانی  آیت الله  پیش،  که چندی  درحالیست 
دخانیات قاچاق را »غیر جایز« دانست. این مرجع تقلید شیعیان 
در پاسخ به استفتائی در خصوص حکم استعمال دخانیاتی که 
از نظر حاکمیت جمهوری اسلامی، قاچاق محسوب می شوند، 

استفاده از آنها را »غیر جایز« دانست. 

تنباکوی قاچاق در محدوده مولوی
سردار حمید هداوند، جانشین فرمانده انتظامی تهران بزرگ هم 
با اشاره به اینکه چندی پیش کارآگاهان اداره مبارزه با قاچاق 
کالا و ارز پلیس امنیت اقتصادی تهران در بازرسی و ساماندهی 
انبار کالا حاوی مقادیر فراوانی  انبارهای کالا موفق شدند یک 
مواد محترقه و سیگار و تنباکوی قاچاق را در محدوده خیابان 
مولوی کشف کنند، اعلام کرد: »با شناسایی هویت مالک انبار، 
وانت  دستگاه خودرو   ۳ که  شد  مشخص  محلی  تحقیقات  در 
جانشین  کرده اند.«  تخلیه  مکان  این  در  را  اقلام  این  به تازگی 
فرمانده انتظامی تهران بزرگ ادامه داد: »دستور دستگیری متهم 
داخل  از  بازرسی  در  مأموران  و  اخذ  مکان  این  از  بازرسی  و 
این انبار ۲0 هزار قلم انواع مواد محترقه، ۲ هزار و ۳۷0 بسته 
تنباکو و 44۵ هزار نخ سیگار قاچاق فاقد بارنامه و مجوز قانونی 
در انواع مختلف کشف کردند.« این مقام انتظامی با بیان اینکه 
کارشناسان ارزش این کالاها را 40 میلیارد ریال برآورد کرده اند، 
از  قاچاق  به صورت  کالا  خرید  به  »متهم  کرد:  نشان  خاطر 
مرزهای کشور اعتراف و برای تحقیقات تکمیلی به پلیس امنیت 
با تکمیل پرونده برای سیر  نهایت  انتقال یافت و در  اقتصادی 
مراحل قانونی در اختیار مراجع قضائی قرار گرفت.« همچنین 
استان خوزستان  تعزیرات حکومتی  مدیرکل  این خصوص  در 
از محکومیت قاچاقچی 1۲ هزار و 800 نخ سیگار در تعزیرات 
حکومتی دزفول خبر داد و گفت: »پس از تهیه گزارشی از سوی 
نیروی انتظامی شهرستان دزفول مبنی بر کشف تعداد 1۲ هزار 
تعزیرات  اداره  به  گزارش  این  دزفول،  در  سیگار  نخ   800 و 
حکومتی این شهرستان ارسال شد.« نعمت الله بیرانوندی افزود: 
»رئیس تعزیرات حکومتی دزفول پس از استعلامات لازم و اخذ 
دفاعیات متهم و محرز شدن تخلف، وی را علاوه بر ضبط کالا 
به مبلغ 1۵۳ میلیون و 1۳۷ هزار ریال محکوم نمود. این رأی 
پس از سیر مراحل قانونی جهت اجرا به اجرای احکام تعزیرات 
حکومتی دزفول ارسال و میزان محکومیت صادره وصول شد.«

اجرای طرح کنترل محورهای مواصلاتی در آزادراه ها 
فرمانده انتظامی لرستان نیز از توقیف یک دستگاه سمند و کشف 
۳۵0 هزار نخ سیگار قاچاق در شهرستان چگنی خبر داد و گفت: 
»ماموران انتظامی شهرستان چگنی در اجرای طرح کنترل محورهای 
به یک دستگاه سواری  به خرم آباد،  آزادراه پل زال  مواصلاتی در 
خودرو  این  بازرسی  در  و  کردند  متوقف  را  آن  و  مظنون  سمند 
قاچاق  میوه ای خارجی  توتون  بسته  و 480  نخ سیگار  هزار   ۳۵0
الهی گفت: »کارشناسان ارزش محموله  کشف شد.« سردار یحیی 
کشف شده را ۲ میلیارد و ۵00 میلیون ریال برآورد کردند. به هرحال 
اعمال مجرمانه قاچاقچیان از زیر نگاه پلیس، مخفی نخواهد ماند 
و به شهروندان توصیه می شود برای حمایت از تولیدات داخلی و 
مبارزه با رواج بیکاری در جامعه، هرگونه اطلاعات و اخبار در این 

زمینه را به مرکز فوریت های پلیسی 110 اطلاع دهند.«

برخورد قاطع با قاچاقچیان در دستور کار پلیس قرار دارد
دریافت  پی  در  زنجان  استان  انتظامی  فرمانده  جانشین  همچنین 
خبری مبنی بر اینکه فردی در توزیع گسترده سیگار خارجی قاچاق 
دستور  در  ویژه  به صورت  »موضوع  کرد:  اعلام  می کند،  فعالیت 
کار ماموران مبارزه قاچاق کالا و ارز پلیس امنیت اقتصادی استان 
اطلاعاتی  اقدامات  انجام  با  ماموران  بنابراین  گرفت.  قرار  زنجان 
موفق به شناسایی منزل متهم شده و پس از هماهنگی با مقام قضائی 
واحد مورد نظر را بازرسی کردند. همچنین در بازرسی از پارکینگ 
منزل متهم بیش از 41۷ هزار نخ سیگار خارجی، 180 بسته تنباکو 
انواع  هزار   4 از  بیش  و  انرژی زا  نوشیدنی  قوطی   1۷۶ توتون،  و 
مواد محترقه خارجی قاچاق کشف شد.« سرهنگ خانی پور افزود: 
برخورد  و  شد  معرفی  قضائی  مراجع  به  متهم  و  تشکیل  »پرونده 
پلیس  کار  دستور  در  مستمر  به طور  قاچاقچیان  با  قانونی  و  قاطع 

قرار دارد.«

موفقیت استان هرمزگان در برخورد با قاچاقچیان
با اعلام  نیز رئیس کل دادگستری هرمزگان  این  از  همچنین پیش 
این خبر به رسانه ها اظهار داشت: » خوشبختانه استان هرمزگان در 
موفق  بسیار  قاچاقچیان  با  برخورد  و  قاچاق  محموله های  کشف 
عمل کرده است و در همین راستا، رتبه ممتاز در سطح ملی را به 
خود اختصاص داده است.« علی صالحی ارزش سیگارهای قاچاق 
معدوم شده در هرمزگان را 1۹0 میلیارد ریال اعلام و خاطرنشان 
قاچاق  اخیرا معدوم شده، سیگارهای  که  »بیشتر سیگارهایی  کرد: 
تقلبی و غیراستانداری است که با سوء استفاده از نشان های معروف، 
تولید و به کشور وارد شده است. بنابراین امحاء این حجم از کالای 
قانون  مواد ۵۵ و ۵۶  آئین نامه  اجرای  راستای  قاچاق در  مکشوفه 
مبارزه با قاچاق کالا و ارز و به منظور جلوگیری از ورود مجدد اقلام 

قاچاق به بازار صورت گرفته است.«
صالحی ادامه داد: »به منظور بسترسازی برای تحقق اقتصاد مقاومتی و 
حمایت از تولید ملی، باید فضای اقتصادی کشور را برای قاچاقچیان 
ناامن کرد.« همچنین در خصوص وضعیت قاچاق در مهاباد، فرمانده 
انتظامی مهاباد نیز اعلام کرد: »ماموران پلیس آگاهی این شهرستان 
در  گشت زنی  حین  ارز،  و  کالا  قاچاق  با  مبارزه  طرح  اجرای  در 
محورهای مواصلاتی به یک دستگاه سواری وانت پیکان مشکوک و 
برای بررسی بیشتر آن را متوقف کردند. پس از بازرسی از این خودرو 
بیش از 1۶0 هزار نخ انواع سیگار قاچاق که به طرز ماهرانه ای در 
آن جاسازی شده بود کشف و در این رابطه علاوه بر توقیف خودرو 
این محموله  نیز دستگیر شد. ارزش  نفر  حامل کالای قاچاق، یک 
بیش از ۶۵0 میلیون ریال بود که پرونده این تخلف برای سیر مراحل 
محمد  این شهرستان شد.« سرهنگ  قضایی  مراجع  تحویل  قانونی 
توحیدی ادامه داد: »شهریورماه گذشته نیز یک محموله انواع سیگار 
قاچاق به تعداد ۹0 هزار نخ با تلاش ماموران انتظامی این شهرستان 
از یک دستگاه اتوبوس کشف و ضبط شده بود. بنابراین از شهروندان 
خواستاریم تا گزارش های خود را در موارد مشکوک از طریق سامانه 

110 به پلیس اطلاع دهند.«

برخورد با قاچاقچیان در کرج 
این خصوص  در  نیز  البرز  انتظامی  فرمانده  هماهنگ کننده  معاون 
اقدامات  انجام  با  استان  این  امنیت عمومی  پلیس  »ماموران  گفت: 
یک  در  قاچاق  سیگار  توجهی  قابل  مقدار  نگهداری  از  اطلاعاتی 
بررسی  و  مطلع  کرج  کیانمهر شهرستان  منطقه  در  مسکونی  منزل 
موضوع را در دستور کار خود قرار دادند. بنابراین ماموران پس از 
تکمیل تحقیقات با هماهنگی مقام قضایی به منزل مسکونی مورد 
نظر اعزام و در بازرسی از آنجا بیش از ۲ میلیون و ۶۹ هزار نخ 

سیگار قاچاق کشف و یک نفر را در این زمینه دستگیر کردند.«
سرهنگ محمد معظمی گودرزی در ادامه افزود: »در این زمینه پرونده 
تشکیل و برای انجام مراحل قانونی به اداره تعزیرات حکومتی ارسال 
شد. کارشناسان ارزش محموله مکشوفه را بیش از ۲ میلیارد ریال 

برآورد کرده اند.«

وضعیت قاچاق سیگار در استان های سراسر کشور 

برخورد قاطعانه همچنان در دستور کار است



در  ساله  هر  سرطان  جهانی  روز 
می شود.  برگزار  فوریه  چهارم 
روز،  این  به  مربوط  برنامه های 
افراد  تمام  که  است  فرصتی 
جهان بتوانند در کنترل همه گیری 
در  شوند.  متحد  هم  با  سرطان 
اتحادیه  ابتکار  به  روز  این  واقع 
 )UICC( بین المللی کنترل سرطان

نام گذاری شده  است. 
پیشگیری  ملی  شبکه  گزارش  به 
از بیماری های غیرواگیر، اتحادیه 
یک  سرطان  کنترل  بین المللی 
غیردولتی  بین المللی  سازمان 
برای  را  جوامع  که  است  پیشرو 
ترویج  سرطان،  به  ابتلا  کاهش 
در  آن  کنترل  نیز  و  عدالت 
توسعه  و  بهداشتی  برنامه های 
روز  می کند. هدف  متحد  جهانی 
جهانی سرطان، پیشگیری از مرگ 
افزایش  با  سال  در  نفر  میلیون ها 
آگاهی و آموزش در مورد سرطان 
و مطالبه گری از دولت ها و افراد 
در سراسر جهان برای اقدام علیه 
همه گیری  است.  بیماری  این 
و  گسترده  بسیار  سرطان  جهانی 
حال  در  است.  افزایش  حال  در 
حاضر سالانه 8.۲ میلیون نفر در 
سراسر جهان بر اثر سرطان جان 
از  که  می دهند  دست  از  را  خود 
این تعداد 4 میلیون مرگ زودرس 
گزارش  سال(   ۶۹ تا   ۳0 )سنین 
شده  است. البته لازم بذکر است، 
اصلی  عامل  دخانیات  مصرف 
ناشی  میرهای  و  مرگ  و  سرطان  

طبق اعلام سازمان جهانی بهداشت، کمپین جهانی سال ۲0۲۲ برای روز جهانی بدون دخانیات بر موضوع »دخانیات، تهدیدی برای 
محیط زیست ما« متمرکز خواهد شد. در واقع هدف از این کمپین، اطلاع رسانی فعالان حوزه سلامت در مورد این مسئله، ارائه 
دلایلی برای ترک دخانیات و ارائه گزارش درباره استراتژی هایی برای آگاهی بخشی در خصوص فعالیت های تبلیغاتی شرکت های 
دخانی است. صنعت دخانیات همواره تلاش می کند خود را دوستدار محیط زیست و نگران اهداف توسعه پایدار جوامع معرفی کند.
به گزارش سازمان جهانی بهداشت، صنعت دخانیات، با تولید سالانه 84 مگاتن گاز گلخانه ای معادل دی اکسید کربن، زمینه تغییرات 
آب و هوایی را ایجاد می کند، انعطاف  پذیری آب و هوا را کاهش می دهد، منابع را هدر داده و به اکوسیستم ها آسیب می رساند. 
سالانه حدود ۳.۵ میلیون هکتار زمین برای کشت تنباکو از بین می رود. رشد تنباکو باعث جنگل زدایی به ویژه در کشورهای در 
حال توسعه می شود. کشت این گیاه منجر به تخریب گسترده جنگل ها به ویژه در کشورهای در حال توسعه شده که تأثیر آن کاهش 
دسترسی به آب آشامیدنی و بروز سیل است. کشت تنباکو همچنین شامل مصرف مقادیر قابل توجهی آفت کش ها و مواد شیمیایی 
می شود که به طور دائم خاک و آب های زیرزمینی را آلوده می کند. به گفته دکتر رودیگر کرچ مدیر ارتقای سلامت سازمان جهانی 
بهداشت، »هر سیگاری که می کشید، به معنای واقعی کلمه، منابعی را می سوزانید که کمیاب هستند و وجود ما به آنها بستگی دارد.« 
از آنجاکه فعالیت های صنعت دخانیات بر خلاف ماده 1۲/1۷ اهداف توسعه پایدار معین شده توسط سازمان جهانی بهداشت است، 
صنایع دخانی تمایل دارند استراتژی خود را به سمت مسئولیت اجتماعی هدایت کنند. هدف از این اقدام بهبود وجهه آنها و ایجاد 
مشارکت با مقامات دولتی است. تمرکز حدود ۹0 درصد از کل تولید تنباکو در کشورهای در حال توسعه، تأثیر بسیار مخربی بر 
گروه های مختلف اجتماعی و اقتصادی در کشورهایی با سطح درآمد کم و متوسط داشته است. بسیاری از کشاورزان و مقامات 
دولتی در واقع تنباکو را به عنوان محصولی که می تواند باعث رشد اقتصادی شود، در نظر می گیرند. با وجود این مزایای کوتاه مدت، 
فعالیت های مربوط به صنعت دخانیات با پیامدهای بلندمدتی مانند افزایش ناامنی تغذیه، بدهی های مداوم کشاورزان، بیماری و فقر 

در میان کارگران مزرعه و آسیب های زیست محیطی گسترده در کشورهایی با درآمد کم و متوسط همراه است.
https://www.who.int :ترجمه: مرکز تحقیقات کنترل دخانیات       منبع

دخانیات«  بدون  »بیمارستان  روزه  یک  سمینار 
زنان  واحد  مشارکت  با  مردان  سلامت  هفته  در 
جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات و نیز معاونت 
پزشکی  علوم  دانشگاه  ابن سینای  در سالن  درمان 
پرستاری،  مدیران واحد  از  با حضور جمعی  البرز 
سلامت  ارتقای  سوپروایزران  بیمارستان،  مدیریت 
و کارشناسان بهداشت حرفه ای دانشگاه برگزار شد.
به گزارش روابط عمومی »جمعیت«، در این سمینار 
اصلی  مولفه هایی  به  »جمعیت«  زنان  واحد  مدیر 
اشاره  دخانیات  بدون  بیمارستان  به  دستیابی  برای 
ناشی  دود  و  دخانیات  »مصرف  داد:  ادامه  و  کرد 
برای  استعمال کننده،  فرد  بر  علاوه  آن  استعمال  از 
مضر  هم  نمی کنند  مصرف  دخانیات  که  اطرافیانی 
است و بر سلامت کودکان و زنان، خصوصا زنان 

باردار، تاثیر شدیدتری دارد.«
به طورکلی، دخانیات یکی از عواملی است که باعث 
انواع  قلبی،  ریوی،  )بیماری  غیرواگیر  بیماری های 

سرطان و دیابت( می شود. 
با توجه به هفته سلامت مردان و شعارهای ذکر شده 
در این ایام ازجمله یکی از شعارها )سلامت باروری 
مردان و جوانی جمعیت( علاوه بر عوامل ژنتیکی، 

بیماری های زمینه ای، مخاطرات شغلی مثل حضور 
در محیط های در معرض اشعه ایکس، سیگار کشیدن 
نه تنها برای سلامت عموم مضر است، بلکه می تواند 

سبب اختلال در باروری مردان شود. 
در ادامه این سمینار، دکتر آرام، جراح قلب و عروق 
و استادیار دانشگاه علوم پزشکی البرز نیز با اشاره 
سلامت  بر  دخانیات  مخرب  تاثیر  و  عوارض  به 
قلب و عروق تاکید کرد: »ترک دخانیات می تواند 
بسیاری از این بیماری ها را کاهش دهد. پس برای 
بر رهایی  ترک هیچوقت دیر نیست چراکه علاوه 
از بسیاری از بیماری ها می توان هزینه های تحمیلی 

سلامت آن را نیز تا حد زیادی کاهش داد.« 
موثر  ضمن  پرستاری  مدیران  نیز،  خاتمه  در 
درخواست  سمینارها،  قبیل  این  برگزاری  خواندن 
صورت  به  بیمارستان ها  برای  را  روند  این  تداوم 
جداگانه داشتند تا کارکنان اطلاعات بیشتری نسبت 
عوارض  از  و  نموده  کسب  دخانیات  مضرات  به 
ناشی از آن اطلاع بیشتری دریافت کنند. همچنین 
ترک  قصد  که  بیمارانی  به  می توان  بدینوسیله 
دخانیات را دارند یا از مضرات آن بی اطلاع هستند، 

کمک و اطلاع رسانی نمود.

توسط واحد زنان »جمعیت« برگزار شد

همایش لزوم دستیابی به بیمارستان بدون دخانیات

جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات ایران با امضای تفاهم نامه ای با اداره کل آموزش و پرورش 
شهرستان های استان تهران برای اجرای طرح »پاد« در مدارس سراسر کشور اقدام کرد.

به گزارش روابط عمومی »جمعیت«، این سازمان مردم نهاد با عقد قرارداد با اداره آموزش 
و پرورش طرح پاد )پیشگیری از استعمال دخانیات در مدارس( را در مدارس سراسر 
کشور اجرا خواهد کرد و با اجرای این طرح، بستری مناسب برای آموزش و پیشگیری 

از دخانیات در بین دانش آموزان ایجاد خواهد شد.
با  تفاهم نامه  قالب  در  پرورش  و  آموزش  همکاری  با  »پاد«  طرح  اجرای  است،  گفتنی 

حضور مدیرکل آموزش و پرورش شهرستان های استان تهران و دبیرکل جمعیت مبارزه 
با استعمال دخانیات ایران به امضا رسید. حمیدرضا شاهسون مدیر اجرایی طرح »پاد« 
وپرورش شهرستان های  آموزش  مدیرکل  هاشمی  »سیدمجتبی  گفت:  این خصوص  در 
استان تهران و محمدرضا مسجدی دبیرکل جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات ایران در 
خصوص پیشگیری از استعمال دخانیات در بین دانش آموزان همکاری خواهند کرد.« وی 
ادامه داد: »با شرایط ایجاد شده به صورت محله محور تمام شهرستان های استان تهران 

پوشش داده خواهند شد تا برنامه های پیش بینی شده، به مرحله اجرا برسند.«

توسعه اجرای طرح پـاد در مدارس

اتحاد برای کنترل همه گیری سرطاندخانیات، تهدیدی برای محیط زیست

از آن است. افرادی که از محصولات دخانی استفاده 
می کنند یا به طور مداوم در معرض دود دست دوم 
در  سایرین  از  بیشتر  هستند،  محیط  در  دخانیات 
معرض ابتلا به سرطان قرار دارند، زیرا محصولات 
دخانی و دود ناشی از آن دارای مواد شیمیایی زیادی 
است که به سلول های بدن آسیب می رساند. در واقع 
بدن انسان برای مقابله با آسیب طراحی شده  است، 
مضر  شیمیایی  مواد  مقدار  با  نمی تواند  اغلب  اما 

موجود در دود دخانیات مقابله کند. میزان مصرف 
دخانیات و همچنین مدت زمان مصرف آن، بر خطر 
ابتلا به سرطان تأثیر می گذارد. هرچه تعداد دفعات 
مصرف دخانیات در روز بیشتر باشد، خطر ابتلا به 
سرطان بیشتر می شود. با توجه به اهمیت ارتباط بین 
انواع  سرطان  و مصرف دخانیات، شبکه پیشگیری از 
مصرف دخانیات در اروپا )ENSP( به ارائه گزارشی 

در این خصوص پرداخته است.
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با امضای تفاهم نامه  با اداره کل آموزش و پرورش شهرستان های استان تهران محقق شد:



جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات شعبه 
سنندج در راستای فعالیت های ضد دخانی 
در خصوص پیشگیری از شیوع ویروس 
کرونا با معاونت بهداشت دانشگاه علوم 
و  مداوم  فعالیت های  شهر  این  پزشکی 

مستمر را انجام می دهد. 
»جمعیت«،  عمومی  روابط  گزارش  به 
»جمعیت«  مسئول  اسدی  خه بات  آقای 
سایر  همکاری  با  سنندج  شعبه 
دانشگاه  نیز  و  نهاد  مردم  سازمان های 
به  نسبت  شهر  این  پزشکی  علوم 
جهت  ماسک  هزار  بیست  بسته بندی 
کنترل  برای  شهروندان  بین  در  توزیع 
و پیشگیری از شیوع ویروس کرونا در 
علوم  دانشگاه  بهداشتی  معاونت  دفتر 

در مراسمی که با حضور رئیس دبیرخانه مشارکت های اجتماعی دانشگاه علوم پزشکی تربت 
برگزار شد، علاوه  تربت حیدریه  پزشکی  علوم  دانشگاه  در  »جمعیت«  نماینده  نیز  و  حیدریه 
بر تاکید بر مشارکت با این سازمان مردم نهاد در خصوص کنترل دخانیات، از دو کتاب برای 

ترویج فرهنگ مبارزه با دخانیات نیز 
رونمایی شد. 

به گزارش روابط عمومی »جمعیت«، 
جباری  محمد  مراسم  این  ادامه  در 
با  مبارزه  جمعیت  عضو  و  نویسنده 
تربت  شعبه  ایران  دخانیات  استعمال 
حیدریه، دو کتاب خود را با عناوین 
»ته سیگار« و »سیگار، تحفه تشویش« 
را به دکتر دلشاد تقدیم نمود. همچنین 
خیرین  با  ارتباط  برقراری  لزوم  به 
سلامت در خصوص کنترل دخانیات 

با این سازمان مردم نهاد تاکید شد.

کنترل  برای  مهارت هایی  آموزش  ارائه  کلاس هایی جهت 
با  مبارزه  جمعیت  توسط  تئاتر  آموزش  نیز  و  دخانیات 
استعمال دخانیات شعبه قم برگزار شد. به گزارش روابط 
نوجوانان  برای  که  کلاس ها  این  در  »جمعیت«،  عمومی 
خاتون  حکیمه  فرهنگی  کانون  محل  در  سال   1۵ الی   ۹
نه  مهارت  شوهانی  خانم  شد،  برگزار  جمکران  بقیه الله 
این  در  است  گفتنی  داد.  آموزش  نوجوانان  به  را  گفتن 
نوجوانان،  به  بازیگری  نکات  آموزش  بر  علاوه  کلاس ها 
استعمال  از  پیشگیری  موضوعات  با  نمایشنامه هایی 
ادبیات  کتاب های  برخی  همچنین  شد.  تمرین  دخانیات 
جهت  شرکت کنندگان  به  نمایش نامه نویسی  و  نمایشی 

دریافت اطلاعات بیشتر معرفی شد. 

کارگاه آموزشی ضد دخانی ویژه زنان توسط دکتر محمد علی گل برای 
آموزش زنان )ویژه مددجویان اجتماعی و توان بخشی( بوسیله »جمعیت« 

شعبه قم در مرکز مثبت زندگی بهزیستی برگزار شد.
مانند  محورهایی  با  کارگاه  این  »جمعیت«،  عمومی  روابط  گزارش  به 
بررسی مضرات مصرف سیگار بر جسم افراد مصرف کننده و اطرافیانشان، 
در  شد.  برگزار  درمانی  راهکارهای  ارائه  و  پیشگیرانه  راهکارهای  ارائه 
این کارگاه دکتر علی گل با معرفی اجمالی از مضرات دخانیات و تاثیر 
سوء مصرف آن بر آناتومی بدن انسان و اطرافیانشان به بررسی علت های 
نقش  نیز  و  دخانی  محصولات  مصرف  به  جوانان  و  نوجوانان  گرایش 
والدین در جلوگیری از این امر پرداخت. همچنین وی راهکارهایی برای 

والدین در خصوص مواجهه با مصرف دخانیات فرزندانشان ارائه نمود.

با حضور  ابتدایی  اول  دانش آموزان  برای  دخانی  آموزشی ضد  کلاس   
سرگرد حقگو و نیز مسئولان جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات شعبه 

قم در مدرسه دخترانه امام هادی )ع( برگزار شد.
به گزارش روابط عمومی »جمعیت«، در ابتدای این کلاس سرگرد حقگو 
مطالب مختصری در خصوص خطرات احتمالی در مسیر مدرسه را برای 
مختصر  به صورت  علی گل  دکتر  نیز  ادامه  در  نمود.  بیان  دانش آموزان 
آموزش های بهداشتی در خصوص جلوگیری از ابتلا به کرونا و توجه به 
بهداشت فردی برای دانش آموزان را بیان نمود و گفت: »مهارت نه گفتن در 
شرایط پرخطر از جمله مهارت های مهم است که باید به آن توجه شود.« 
در ادامه خانم جابری کارشناس »جمعیت« شعبه قم به مضرات دخانیات 
اشاره کرد و در ادامه دانش آموزان برگه های رنگ آمیزی با موضوع مبارزه 
با دخانیات را کامل کردند و در خاتمه به تمامی دانش آموزان، کتابی به 

رسم یادبود از سوی این سازمان مردم نهاد اهدا شد.

مسابقه نقاشی با موضوع مضرات دخانیات با همکاری فرهنگسرای 
شعبه  دخانیات  استعمال  با  مبارزه  جمعیت  نیز  و  گورت  شهدای 

اصفهان در پایگاه بسیج فاطمه الزهرا )س( گورت برگزار شد. 
و  معرفی  هدف  با  مسابقه  این  »جمعیت«،  عمومی  روابط  گزارش  به 
شناساندن جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات و اهداف آن و نیز آموزش 
و یادگیری کودکان و نوجوانان پیرامون مضرات دخانیات برگزار شد. 
بعد از دریافت آثار شرکت کنندگان، اسامی برندگان این مسابقه در روز 
میلاد حضرت علی)ع( از طریق پیج اینستاگرام اعلام شد. گفتنی است، 
پوستر فراخوان مسابقه توسط خانم فاطمه قاسمی طراحی شد. انتشار 
پوستر و اطلاع رسانی با همکاری پایگاه بسیج فاطمه الزهرا گورت و 
فرهنگسرا شهدای گورت و همچنین از طریق پیج اینستاگرام نمایندگی 

اصفهان انجام گرفت. رده سنی شرکت کنندگان ۷ تا 14سال بودند. با 
وجود برگزاری مسابقه از طرف نمایندگی جمعیت مبارزه با استعمال 
دخانیات در اصفهان، خوشبختانه از سایر استان ها نیز در مسابقه شرکت 

کردند و آثار زیبایی ارسال شد.
تعداد شرکت کنندگان در مسابقه 4۳ نفر از شهر های اصفهان، تهران، 
البرز، مشهد، اردبیل و رشت بودند که از طریق صفحه اینستاگرام 
در جریان برگزاری مسابقه قرار گرفتند. نفر اول علیرضا رادفرنیا 
از البرز، نفر دوم علی کرامتی از اردبیل و نفر سوم صبا یوسفی از 
اصفهان بودند. همچنین داوری آثار توسط خانم مهشید بدیعی مربی 
نقاشی و خانم فاطمه قاسمی کارشناس ارتباط تصویری انجام گرفت. 
در  افراد شرکت کننده  آشنایی  مسابقه،  این  برگزاری  اهداف  دیگر  از 

با  مبارزه  فعالیت های جمعیت  اهداف و  با  مسابقه و خانواده هایشان 
استعمال دخانیات و همچنین آشنایی کودکان و نوجوانان با مضرات 
تشویق  »جمعیت«،  فعالیت های  با  اصفهان  مردم  آشنایی  دخانیات، 
شرکت کنندگان در مسابقه و آگاهی بخشی پیرامون مضرات دخانیات 
پوستر  به صورت  برگزیده  آثار  از  نمایشگاهی  نیز  خاتمه  در  بود. 
شهدای  فرهنگسرای  در  آموزشی  پیام های  همراه  به  و  شده  طراحی 

گورت برگزار  شد.
از:  بودند  عبارت  نیز  نمایشگاه  در  شرکت  برای  برگزیده  نفرات 
زهرا  یوسفی،  زینب  یوسفی،  صبا  کرامتی،  علی  رادفرنیا،  علیرضا 
فاطمه  ملازاده،  ماهان  محمد  میررضایی،  سادات  نیلیا  احمری، 

معصومه پورقربان، ابوالفضل پورقربان و محمدعلی قاسمی ...

بهداشت  جهانی  سازمان   ،۲0۲۲ میلادی  سال  آغاز  با 
اقدام به برجسته کردن 10 نکته کلیدی بصورت گزارش 
حوزه سلامت نموده است. در واقع در یک سال گذشته 
تلاش های زیادی در حوزه سلامت انجام شده، کشورها با 
کووید-1۹ که در سال ۲0۲1 تلفات بیشتری نسبت به سال 
۲0۲0 داشت، مبارزه کردند و این درحالی بود  که تلاش 
برای ارائه سایر خدمات بهداشتی و درمانی ادامه داشت. 
متولیان حوزه سلامت، سهم بزرگی از این تلاش ها را به 
خود اختصاص دادند و اغلب پاداش ناچیزی نیز دریافت 
کردند. البته در سایر زمینه های بهداشتی نیز شکست ها و 

موفقیت هایی تاکنون صورت گرفته است.
از  یکی  دخانیات،  کنترل  تحقیقات  مرکز  گزارش  به 
مصرف  کاهش  جهانی،  سلامت  عرصه  موفقیت های 
دخانیات در جهان نسبت به سال های گذشته بوده است 
که سازمان جهانی بهداشت دراین باره می گوید؛ به عنوان 
انتخاب هایی سرنوشت ساز برای سلامتی و پیشگیری از 
بیماری های غیرواگیر، تعداد قابل توجهی از مردم جهان 
تصمیم به ترک دخانیات می گیرند. بین سال های ۲000 
دخانیات  استعمال  که  افرادی  تعداد  میلادی،   ۲0۲0 تا 
داشته اند ۶۹ میلیون نفر کاهش یافته، در واقع تا پیش  از 
این، حدود یک  سوم جمعیت جهان استعمال دخانیات 
داشتند که اکنون به کمتر از یک  چهارم رسیده است. این 
نفر  میلیارد  در سال ۲01۵ حدود 1.۳۲  که  درحالیست 
مصرف کننده دخانیات بوده اند که این مقدار در مقایسه 
با شروع سال میلادی ۲0۲۲ به حدود 1.۳0 میلیارد نفر 
کاهش یافته است که انتظار می رود تا سال ۲0۲۵ به 1.۲۷ 
میلیارد نفر کاهش یابد. در دو سال گذشته، تنها ۳۲ کشور 
بین  دخانیات  مصرف  درصدی   ۳0 کاهش  مسیر  در 
سال های ۲010 و ۲0۲۵ گام برداشتند و در حال حاضر 

۶0 کشور در مسیر دستیابی به این هدف قرار دارند. 
نفر توسط سیاست های مؤثر و جامع  میلیون ها  زندگی 
معاهده  عنوان  تحت   )MPOWER( دخانیات  کنترل 
چارچوب کنترل دخانیات )FCTC( نجات یافته است که 
دستاوردی بزرگی در مبارزه با همه گیری دخانیات بوده 
است. با این حال این پیشرفت شکننده است، زیرا صنعت 
دخانیات در بسیار از کشورها از همه گیری کووید-1۹ 
است.  کرده  سوءاستفاده  دولت ها  در  نفوذ  ایجاد  برای 
جهانی  سازمان  چارچوب  کنوانسیون  اعضای  اجلاس 
اعلامیه ای   )FCTC( دخانیات  کنترل  مورد  در  بهداشت 
را در مورد بهبودی از بیماری همه گیر کووید-1۹ تأکید 
اقدامات  تقویت  برای  بودجه  مکانیسم  و همچنین یک 
جهانی کنترل دخانیات ایجاد کرده است. دکتر تدروس 
دلگرم   با  بهداشت  جهانی  سازمان  مدیرکل  آدهانوم، 
افزایش  و  دخانیات  مصرف  کاهش  وضعیت  دانستن 
کشورها در مسیر دستیابی به این هدف اعلام کرد: »ما 
هنوز راه طولانی در پیش داریم. شرکت های دخانی از هر 
ترفندی برای دفاع از سود عظیمی که از فروش کالاهای 
مرگبار به دست می آورند استفاده نموده و این روند را 
تشویق  را  کشورها  »ما  افزود:  وی  داد.«  خواهند  ادامه 
می کنیم تا از ابزارهای مؤثر موجود برای کمک به ترک 

دخانیات و نجات جان انسان ها استفاده بهتری کنند.« 

هم افزایی سازمان های دولتی و غیر دولتی
در کنترل مصرف دخانیات

تحقیقات  مرکز  رئیس  خصوص  این  در  همچنین 
کاهش  این  از  خرسندی  ابراز  ضمن  دخانیات  کنترل 
»امیدواریم  کرد:  تاکید  دخانیات  مصرف  در  چشمگیر 
در ایران این روند نیز رو به افزایش باشد. اما با شرایط 
موجود، فاصله زیادی همچنان با کشورهای موفق در 
این خصوص داریم.« محمدرضا مسجدی با تأکید بر 
لزوم هم افزایی سازمان های دولتی و غیردولتی در بحث 
کنترل مصرف دخانیات، تصریح کرد: »برای دستیابی به 
جامعه سالم، کاهش مرگ ومیر  و بیمارهای منتسب به 
بصورت  تلاش ها  باید  مرتبط  موارد  سایر  و  دخانیات 
همه جانبه انجام شود تا از خسارت های جبران ناپذیر 
فرهنگی، اجتماعی، اقتصادی و بهداشت و درمان کاسته 
شود. مسجدی ادامه داد: »برای دستیابی به جامعه عاری 
خرده فروشی  قیمت  بر  مالیات  افزایش  دخانیات،  از 
آن که بر اساس معاهده جهانی کنترل دخانیات تا ۷۵ 
است،  دخانی  محصولات  خرده فروشی  قیمت  درصد 
اجرای قوانین مصوب کنترل دخانیات و مهم تر از آن 
پایبندی مردم و حاکمیت به این قوانین و نیز تقویت 
از جمله  مرتبط  سازمان های  سایر  و  نقش صداوسیما 

اقدامات موثر در این بخش است.
 

ترجمه: مرکز تحقیقات کنترل دخانیات
https://www.who.int :منبع

کاهش استعمال دخانیات 
در دوران پاندمی برگزاری مسابقه نقاشی با موضوع مضرات دخانیات

برگزاری کارگاه آموزشی
ضد دخانی ویژه زنان

برگزاری کلاس آموزشی ضددخانی 
برای دانش آموزان اول ابتدایی

آموزش ضد دخانی
توسط »جمعیت« شعبه قم

ترویج فرهنگ کنترل دخانیات  فعالیت های ضد کرونایی »جمعیت« شعبه سنندج
پزشکی سنندج اقدام کرد.
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با  مبارزه  جمعیت  در  دخانیات  ترک  مشاور  پزشک 
این مطلب که هر چه  به  با اشاره  استعمال دخانیات 
در خصوص مضرات دخانیات آگاهی بیشتر می شود 
نیز  عده ای تصمیم به ترک آن می گیرند ولی عده ای 
به علت بی تفاوتی به این مسئله جان خود را از دست 
می دهند، گفت: »مصرف سیگار معضلی است که افراد 
بسیاری در جامعه ما به آن گرفتارند. تا پیش از این، به 
دلیل فرهنگ و نگاه جامعه، زنان کمتر به آن گرایش 
مردانه  زیادی عملی  تا حد  داشتند و سیگار کشیدن 
بود. اما در سال های اخیر به نظر می رسد گرایش زنان 
به مصرف سیگار بیشتر شده زیرا استعمال دخانیات 
توسط آنها در اماکن عمومی حداقل در شهرهای بزرگ 

امری عادی تلقی می شود.«
اینکه سیگار  بر  تاکید  با  ادامه  دکتر زهرا حسامی در 
بیشتر  شاهد  اخیر  سال های  در  اما  است  نشده  زنانه 
شدن گرایش زنان به مصرف دخانیات )سیگار و قلیان( 
هستیم، ادامه داد: »این مسئله تحت تاثیر تبلیغاتی است 
مانند اینکه سیگار سبک کم خطر است. هرچه مضرات 
سیگار بیشتر مشخص می شود، یک عده استعمال را 
ترک می کنند و عده ای هم بر اثر عوارض مصرف آن 
جانشان را از دست می دهند. مسلما شرکت های دخانی 
باید جایگزینی برای آنها در بازار مصرف پیدا کنند. 
می شود،  کار  آنها خیلی  روی  که  گروه هایی  از  یکی 
خانم ها و نیز نوجوان ها هستند. متاسفانه در سال های 
اخیر علاوه بر اینکه سن مصرف به حدود 1۲الی 1۳ 
سال پایین آمده، گرایش خانم ها به آن نیز بیشتر شده 
اینکه 10تا 1۵ سال پیش به راحتی  است. نکته دیگر 
یا پشت فرمان خودرو  نمی دیدیم خانمی در خیابان 
سیگار بکشد، چون این کار قبح داشت، اما الان قبح 

آن کم شده است.
تبلیغات  زمینه  در  پزشکی  تخصصی  دکترای  این 
این  در  مستقیم  »تبلیغات  افزود:  دخانی  محصولات 
زمینه نداریم و ممنوع است. منظور از تبلیغات، تبلیغات 
غیرمستقیم است. مثلا فرد می بیند که در رستوران های 
شیک یا اماکن تفریحی قلیان سِرو می شود یا در فضای 
مجازی مصرف آن را می بیند. به هر شکلی این باور 
غلط در افراد به وجود آمده که مثلا سیگارهای سبک یا 
قلیان کم ضررند و برای تفریح می توان مصرفشان کرد.«
افراد، چه زن و چه مرد،  اینکه همه  به  با اشاره  وی 
شروع  را  دخانیات  مصرف  پایین  سنین  در  وقتی 
می کنند، اصلا به عوارض آن فکر نمی کنند اما وقتی 
به میانسالی می رسند، این مسئله برایشان مهم می شود، 
گفت: »به همین دلیل به صورت میانگین اگر بخواهیم 
بگوییم بیشتر در میانسالی به ترک اقدام می کنند. یعنی 
در سنین بین ۳0 الی ۳۵ سال تا ۶0 الی ۶۵ سال. البته 
افرادی با سن پایین تر و بالاتر از این بازه هم هستند که 

دخانیات را ترک می کنند. «

یک دلیل محکم، عامل مهم در ترک دخانیات 
حسامی در خصوص موفقیت ترک دخانیات در زنان 
و مردان افزود: »در این خصوص مقایسه زیاد انجام 
شده و مقاله هم در این زمینه نوشته شده است. فقط 
باید توجه کنیم فاکتوری وجود ندارد که بر اساس آن 
بتوانیم بگوییم خانم ها بیشتر موفق می شوند سیگار را 
اگر  ثابت شده است که  این  اما  آقایان.  یا  ترک کنند 
کسی بخواهد ترک کند و برای آن دلیل داشته باشد، 
چه آقا باشد چه خانم، این کار را انجام می دهد. طبق 
آمارهایی که در همین انجمن خودمان داریم، بالای 80 
تا ۹0 درصد موفقیت در ترک داریم، یعنی معمولا افراد 
بعد از یک ماه موفق به ترک سیگار می شوند. اینکه آنها 

چقدر در ترک می مانند هم درصد قابل قبولی دارد. 
وی در خصوص تاثیر سندرم قاعدگی یا استرس در 
زنان گفت: »همه خانم ها به نوعی به این سندروم دچار 
نیست.  سیگاری   زنان  مختص  فقط  این  و  می شوند 
سندروم قاعدگی با استرس همراه است و فرد سیگاری 
بدون  را  استرس  این  یک بار  بتواند  و  بگیرد  یاد  اگر 
سیگار پشت سر بگذارد، دفعات بعد برایش راحت تر 
خواهد شد. ترک سیگار به طور کلی سخت است و 
مهم این است که وقتی سختی این کار به فرد فشار 
او به خودش یادآوری کند چرا ترک کرده  می آورد، 
دارد  که  خانمی  می گذرد.  این سختی  اینکه  و  است 
سیگار را ترک می کند، برای کاهش استرس سندورم 
قاعدگی می تواند مدیتیشن کند، دوش بگیرد، مایعات 
حتی  نگرانی هایش  و  مسائل  درباره  کسی  با  بنوشد، 
جایگزین  داروهای  و  کند  صحبت  تلفنی  به صورت 

نیکوتین مثل آدامس نیکوتین مصرف کند.«

مدیریت استرس در زمان ترک دخانیات
با  مبارزه  جمعیت  در  دخانیات  ترک  مشاور  پزشک 
استعمال دخانیات تصریح کرد: »قطعا اولین سندورم 
دوره های  در  اما  گذراند  خواهد  بسیار  سختی  با  را 
شد،  خواهد  آسان تر  کار  این  بار  هر  قاعدگی  بعدی 

زهرا حسامی از لزوم ترک دخانیات در ایام پاندمی می گوید:

کاهش سن استعمال دخانیات را جدی بگیریم!
پس ترک سیگار با وجود سندروم قاعدگی هم شدنی 
مدیریت  سیگار،  ترک  فرایند  در  کلی،  به طور  است. 
استرس، چه برای خانم و چه آقا، نکته مهمی است. 
ما مراجعانی داریم که می گویند شغلشان و زندگی شان 
بسیار پراسترس است. اولین کاری که آنها باید انجام 
دهند، پیدا کردن راهی برای مدیریت این استرس است 

که بتوانند ترک موفقی داشته باشند.«
فیزیکی  به سیستم  با توجه  »زنان،  داد:  ادامه  حسامی 
خاصی که دارند با مردها متفاوتند. به عبارتی سیگار، 
تاثیرات مشترکی که بر هر دو جنس دارد،  علاوه بر 
باعث بروز بیماری هایی در زنان سیگاری می شود که 
منحصرا به سیستم بدنی خانم ها اختصاص دارد، مثل 
سرطان پستان. اما مثلا سرطان ریه هم در خانم ها دیده 
زنان  باروری  بر  سیگارکشیدن  آقایان.  هم  و  می شود 
که سیگار  است  داده  نشان  مطالعات  است.  موثر  هم 
کشیدن زنان در بروز درجاتی از نازایی در آنها، سقط  
جنین در ۳ ماه اول و ۳ ماه آخر، ناهنجاری های جنین 

و خون ریزی در دوران بارداری تاثیر دارد.«
وی در خصوص شرایط ترک دخانیات در زنان برای 
نباید  اصلا  که سیگار  دوران  این  »در  افزود:  بارداری 
را  سیگار  باید  دارد  بارداری  قصد  که  کسی  کشید. 
ترک کند اما در مورد آن ۶ ماه هم این طور نیست که 
اگر کسی دیرتر سیگار را ترک کرد، حتما برای بچه 
مشکلی پیش می آید. اگر کسی هم بدون برنامه ریزی 
قطع  را  سیگار  مصرف  باید  بلافاصله  شود،  باردار 
کند. البته باید این را هم در نظر گرفت که کسی که 
قبل از بارداری ترک می کند نسبت به کسی که حین 
بارداری این کار را انجام می دهد، با ریسک کمتری در 

بارداری اش مواجه می شود.«
وی با اشاره به این مطلب که جمعیت مبارزه با استعمال 
کلینیک های  خورشیدی   ۷0 دهه  اوایل  از  دخانیات 
مشاوره ترک سیگار خود را در شهر تهران راه اندازی 
کرد و این کلینیک ها که اکنون در حال گسترش به سایر 
افزود:  می کنند،  ارائه  رایگان  شهرها هستند، خدماتی 
ترک  دوره های  برگزاری  از  عبارتند  خدمات  »این 
دخانیات شامل ویزیت، تست تنفس، نیکوتین درمانی 
و مشاوره های دوره ای، ارائه مشاوره فردی و گروهی، 
برگزاری کلاس در مناطق و مراکز مختلف تهران و 
پیگیری مستمر و مشاوره در طول ترک دخانیات است. 
در طول فعالیت این جمعیت حدود ۲0 درصد افراد 
مراجعه کننده به کلینیک ترک سیگار، زن و 80 درصد 

مرد بوده اند.«
آموزش های  »ارائه  گفت:  بیشتر  توضیح  در  حسامی 
کوتاه مدت به پزشکان و پیراپزشکان در زمینه روش ها 
و داروهای جدید ترک دخانیات با هدف آماده سازی 
آنها برای فعالیت در سایر کلینیک های ترک و مراکز 
با استعمال  درمانی از جمله اقدامات جمعیت مبارزه 
تهران  شهرداری  با  کلینیک ها  این  است.  دخانیات 
و سلامت  دخانیات  زمینه  در  فعال  نهادهای  سایر  و 
این  نهایی  هدف  واقع  در  دارند.  تنگاتنگی  همکاری 
تحقیقاتی  طرح های  اجرای  و  مراکز  ایجاد  جمعیت 
منطقه ای،  و  کشوری  سطح  در  دخانیات  با  مرتبط 

برگزاری دوره های آموزش عمومی و تخصصی برای 
آحاد مردم و پزشکان در خصوص کنترل و مبارزه با 
دخانیات به منظور امکان ارائه خدمات ترک سیگار و 

جلوگیری از شروع مصرف در جوانان است.«
با  مبارزه  »جمعیت  افزود:  متخصص  پزشک  این 
استعمال دخانیات یک مرکز مجازی به نام »رهش« دارد 
و به صورت تلفنی به همه افرادی که به مشاوره برای 
ترک دخانیات نیاز دارند، خدمات رایگان ارائه می دهد. 
با  این جمعیت هم می توان  کلینیک  به  مراجعه  برای 
شماره تلفن های 8810۵00۳ تماس گرفت یا به نشانی 
کوچه  شقاقی،  فتحی  ابتدای  ولیعصر،  خیابان  تهران، 

فراهانی پور، نبش کوچه هفتم، پلاک 4 مراجعه کرد.«

ترک سیگار یک فرایند است
که باید جدی گرفته شود!

زهرا حسامی با اشاره به اینکه ترک سیگار یک پروسه 
و فرایند است، ادامه داد: »این طور نیست که فرد بیاید 
اینجا و ما چندتا دارو به او بدهیم و بفرستیمش برود. 
داریم که درمان دارویی و  بسته  این کار یک  برای  ما 
درمان غیردارویی را شامل می شود. وابستگی به سیگار 
فردی  یعنی  است،  یکی جسمی  دارد.  قسمت  دو  هم 
که سیگار می کشد بعد از مدتی به نیکوتین اعتیاد پیدا 
می کند و باید این اعتیاد جسمی درمان شود. ما این کار 
را با دارو انجام می دهیم. در ترک سیگار حتما باید دارو 
تجویز شود. بخش مهم دیگر کار، رفتاردرمانی یا درمان 
غیردارویی است. به هر حال یک قسمت اعتیاد به سیگار 
وابستگی روانی است. فرد طی سال ها به مصرف سیگار 
عادت کرده است و با انجام هر کاری مثلا غذا خوردن، 
کامپیوتر و  با  کار  با دوستش،  نوشیدن چای، صحبت 
غیره، سیگار می کشد. او باید یاد بگیرد که مثلا بعد از 
غذا خوردن، به جای سیگار کشیدن، فلان کار را انجام 
دهد. رفتاردرمانی این است که به فرد کمک کنیم کم کم 

رفتارهای ساده را جایگزین سیگار کشیدن کند.«
وی در توضیح بیشتر گفت: »نکته مهم این است که 
فردی که تصمیم گرفته سیگار را با کمک انجمن ترک 
کند، باید در جلسات اول به طور منظم برای ویزیت 
مراجعه کند، به خصوص در ماه اول. او باید هر هفته 
یا هر دو هفته یک بار ویزیت شود. بعد از یک ماه، 
ترک کامل فرد شروع می شود. معمولا وضعیت ترک 
لازم  دیگر  البته  که  می شود  پیگیری  سال  یک  تا  او 

لازم  اما  کند،  مراجعه  ما  به  کوتاه  فواصل  در  نیست 
است طبق دستور پزشک و در زمان تعیین شده مراجعه 
صورت بگیرد. وقتی ترک صورت گرفت و فرد جزء 
او تماس  با  بعد  ماه  ثبت شد، یک  ما  آمارهای ترک 
می گیریم که ببینیم هنوز روی ترک خودش هست یا 
نه و وضعیتش چگونه است. در مقاطع زمانیِ ۳ ماه، 
انجام  را  کار  این  از ترک هم  بعد  ماه و یک سال   ۶
می دهیم. البته باید توجه داشت که خود فرد هم باید 
پیگیر باشد و بخواهد ترک کند. در فرایند ترک سیگار 
با کمک پزشک باید بین فردی که می خواهد ترک کند 
و پزشک، تعامل وجود داشته باشد، نه اینکه فرد بعد از 
یک یا چند بار مراجعه برود و دیگر نیاید. این معجزه 
اتفاق نمی افتد که فرد بیاید اینجا، دارو بگیرد و فقط با 
خوردن دارو بتواند ترک کند. بله، او برای ترک سیگار 
کنارش توصیه هایی  اما در  باید بخورد  را حتما  دارو 
به او ارائه می کنیم که باید آنها را هم انجام دهد. این 
توصیه ها به رفتار فرد مربوط است. به عبارتی، او باید 
روش زندگی اش را عوض کند و یک سری عادت های 
قدیمی اش را کنار بگذارد و عادت های جدیدی برای 

خودش ایجاد کند.«

تجویز دارو بعد از ترک 
هست  داروهایی  اینکه  به  اشاره  با  همچنین  حسامی 
کرد:  تصریح  می شود،  تجویز  ترک  از  بعد  برای  که 
باید  و  است  غیرنیکوتینی  و  نیکوتینی  داروها  »این 
طبق دستور پزشک مصرف شود. داروهای نیکوتینی 
با نسخه پزشک می توان تهیه کرد و حداکثر  را فقط 
تا ۳ ماه است. داروهای  بین ۲  زمان مصرف آن هم 
از  نیکوتین را هم که بدون نسخه می توان  جایگزین 
داروخانه تهیه کرد، فرد می تواند تا ۶ ماه و بعضا 1۲ 
مشکل  دچار  وقت  هر  و  باشد  داشته  با خودش  ماه 
شد، مصرف کند. البته این داروها هم باید طبق دستور 
پزشک و با روش درست مصرف شوند. مثلا یکی از 
این داروها آدامس نیکوتین است که بارها از مراجعان 
شنیده ایم طعمش بد است و تحملش را ندارم و از این 
با روش درست  که  است  دلیل  این  به  این  حرف ها. 
مصرف نشده است. مسلما گذر زمان هم به فردی که 
در فرایند ترک سیگار قرار می گیرد کمک می کند، یعنی 
یک ماه بعد از ترک برایش از شروع آن راحت تر است 
و به همین ترتیب ۲ ماه بعد یا ۳ ماه بعد. خود فرد 
هم نباید منفعل باشد، یعنی ننشیند که هوس سیگار 
کند،  برطرف  را  آن  بخواهد  بعد  و  بیاید  به سراغش 
بلکه باید توصیه های کاهش هوس را انجام دهد؛ مثلا 
ورزش کند، تغذیه اش را تغییر دهد و مرتبا به دلایل 

خود برای ترک سیگار فکر کند.«
وی افزود: »این داروها عوارضی ندارند که به خاطر 
آنها بخواهیم بگوییم کلا از ترک منصرف شوند. ممکن 
است دارویی برای کسی ممنوعیت مصرف داشته باشد 
و باید داروی دیگری برای او تجویز می کنیم. اینکه فرد 
دارو بخورد و مثلا کهیر بزند هم خیلی نادر است که از 
او می خواهیم مدتی دارو را قطع و بعد دوباره مصرف 
به ذکر  لازم  می دهیم.  او  به  جایگزین  داروی  یا  کند 

است گروه  درمانی خوب است و در کنار مزایایش 
یک سری معایب هم دارد. قبلا ما هم اینجا در انجمن 
گروه  درمانی داشتیم. فرد در یک گروه دوره ترک را 
می گذراند و سالی یک بار هم سالگرد ترک می گرفتیم 
و از آنها دعوت می کردیم که بیایند و از تجربیاتشان 
فرد  گروه درمانی  در  که  است  خوب  این  بگویند. 
می تواند در کنار دیگران بنشیند و از مشکلاتش بگوید 
اما بعضی ها هم هستند که دوست ندارند پیش بقیه 
مشکلاتشان را بیان کنند. زمان بندی جلسات گروه هم 
کمی مشکل است چون همه افرادی که گروه درمانی 
به طور  تا آخر  اول  از جلسه  باید  را شروع می کنند، 
مرتب و سر ساعت بیایند. با توجه به مشکلات رفت 
ما جلسات  کووید،  بعد هم شیوع  و  غیره  و  آمد  و 
ما  کردیم.  انفرادی  را  آن  و  تعطیل  را  گروه درمانی 
زمان و انرژی می گذاشتیم اما خیلی ها به طور منظم در 
جلسات شرکت نمی کردند، حتی کسانی که خودشان 
البته  برگزار شوند.  این جلسات  بودند  داده  پیشنهاد 
با مراجعه  افراد  اینکه  از ترک است.  منظور من بعد 
انفرادی ترک کنند و برای ماندن در ترک در جلسات 
گروهی شرکت کنند، هم آنها که تازه ترک کرده اند و 

هم کسانی که سال ها از ترکشان می گذرد.«
حسامی افزود: »ما اینجا گروه درمانی را فقط برای ترک 
داشتیم. بعد هم اگر مناسبتی بود، عده ای می آمدند و 
از تجربیاتشان در ترک می گفتند. اینکه افراد بعد از 
نداشته ایم.  کنند  شرکت  گروهی  جلسات  در  ترک 
تحقیقاتی که در دنیا انجام شده است نشان می دهد که 
گروه درمانی با درمان انفرادی تفاوت چندانی ندارد و 
مزیت گروه درمانی فقط در تبادل تجربیات است. ما 
در اینجا و خود من بالشخصه، آنقدر از نزدیک با افراد 
سیگاری و آنها که برای ترک مراجعه کرده اند برخورد 
و  است  ملموس  برای مان  مشکلاتشان  که  داشته ایم 
می دانیم سوالشان چیست، کجا مشکل دارند، به چه 

توصیه هایی نیاز دارند.«

تصمیم فرد در فرایند ترک مهم است
با  مبارزه  در جمعیت  دخانیات  ترک  مشاور  پزشک 
استعمال دخانیات تاکید کرد: » تصمیم فرد مهم است. 
کسی که تصمیم گرفته است ترک کند و این تصمیم 
برایش اهمیت زیادی دارد، این کار را انجام می دهد. 
اما کسی که با خودش می گوید حالا ببینم چه می شود، 
شاید شد، فلان امتحان را بدهم بعد ترک می کنم و 
نمی شود.  ترک  به  موفق  معمولا  حرف ها،  این  از 
با  البته همین فرد ممکن است ۳ ماه بعد قاطع تر و 
یک تصمیم قطعی بیاید و موفق به ترک هم بشود. 
کمک  خیلی  او  به  هم  قبلی  شکست های  آن  اتفاقا 
بنابراین، مهم اول خواست خود فرد است  می کنند. 
و بعد کمک هایی که ما به او ارائه می کنیم. در فرایند 
هم  خیلی ها  و  می شوند  موفق  خیلی ها  سیگار  ترک 
نه. آنهایی که موفق نمی شوند، معمولا کسانی اند که 
انتظار دارند راحت سیگار را ترک کنند در حالی که 
اعتیاد  اعتیاد است و  این طور نیست. مصرف سیگار 
فکر  بعضی ها  آنچه  برخلاف  است،  هم  شدیدی 
می کنند که اعتیاد فقط مصرف مواد مخدر است. به 
عبارتی، نیکوتین ماده ای بسیار اعتیادآور است و اعتیاد 
به آن، هم جسمی است و هم روانی. فرد به سیگار 
عادت کرده و جزئی از زندگی اش شده است، بنابراین 
انگیزه   باید  هم  بگذارد  کنار  را  آن  می خواهد  وقتی 
پزشک  و  مشاور  توصیه های  به  هم  و  باشد  پشتش 

خود به خوبی عمل کند.«
وی همچنین گفت: »گرایش به سیگار عوامل زیادی 
دارد و مواردی مانند محیط زندگی، خانواده، همسالان 
ژنتیک هم  موثرند.  آن  در  غیره  و دوستان مدرسه و 
که  همان طور  اما  باشد  عوامل  این  از  یکی  می تواند 
گفتم به اثبات نرسیده است. البته عامل ژنتیک هم قطعا 
اینکه  کما  می گیرد،  قرار  محیطی  عوامل  تاثیر  تحت 
ممکن است خواهر و برادری در یک خانواده و شرایط 
مشابه بزرگ  شوند اما فقط یکی از آنها سیگاری شود. 
بنابراین تاثیرات محیطی در این قضیه خیلی مهم است.

حسامی همچنین در خصوص اینکه چرا بعضی افراد 
بعد از ترک مجدد به آن بر می گردند، گفت: »مهم ترین 
فرد  است.  غلط  تصور  و  باور  زمینه  این  در  مسئله 
با  از ترک ممکن است در شرایط خاصی  بعد  مدتی 
خودش بگوید که من دیگر ترک کرده ام و حالا یک 
نخ بکشم چیزی نمی شود، اما همان یک نخ می شود 
شروع دوباره. این اتفاق خیلی سریع هم رخ می دهد 
چون سیستم عصبی او هر چند سال هم از ترک گذشته 
باشد، سیگار را می شناسد و از آن خاطره دارد. کسی 
که سیگاری بوده ممکن است ۶ سال بعد از ترک هم 
وسوسه شود سیگار بکشد اما خیلی راحت می تواند به 
این وسوسه »نه« بگوید. چیزی که ما اینجا به مراجعان 
می گوییم، این است که »نه« شما به سیگار باید تا پایان 

زندگی تان باشد، حتی به یک پکُ.«
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صورت  به  کرونا  پیدایش  با  ایرانیان  بین  کم تحرکی  گستره 
تصاعدی در حال افزایش است و خطر یکجانشینی در بین اقشار 
به ویژه کودکان، زنان و سالمندان موجب شده،  مختلف جامعه 
مردم ایران با سونامی بیماری های غیرواگیر و مرگ ومیر ناشی از 
آن رو به رو شوند. نکته ای که بر پایه نتایج پژوهش های انجام شده 
از مردم  قابل توجهی  این است که بخش  دارد،  ایران وجود  در 
به ورزش  افکارشان  در  یعنی  دارند.  قرار  تفکر  مرحله  در  ایران 
عواملی  اما  می کنند،  فکر  کنند  ورزش  دارند  نیاز  اینکه  و  کردن 
شروع  به  و  شود  طولانی  تفکر  مرحله  این  که  می شود  باعث 
فعالیت منجر نشود. این یک فرصت است، در صورتی که تبلیغات 
حوزه ورزش همگانی به سطح هشدار برسد و مردم هرروزه از 
آثار نامطلوب بی تحرکی مطلع شوند و به نوعی اضطراب بدنی 
اجتماعی آنان افزایش یابد، احتمال تغییر فاز در مخاطبان افزایش 

می یابد و آن ها را به سمت مرحله آمادگی سوق می دهد.

40 درصد ایرانی ها از این بیماری خاموش خبر ندارند
مدیرکل سابق دفتر مدیریت بیماری های غیرواگیر وزارت بهداشت 
با اشاره به اینکه شیوع فشارخون بالا در ایران در جمعیت بالای 
18 سال براساس آخرین پیمایش امسال، ۳۲ درصد است و این 
آمار نسبت به آمار پیمایش سال 1۳۹۵، ۲0درصد افزایش را نشان 
می دهد، تصریح کرد: »فشارخون بالا یکی از بیماری هایی است 
که با بالا رفتن سن، افزایش پیدا می کند و شیوع آن در افراد بالای 
البته این افزایش در همه  ۶0 سال، به بالای ۵0 درصد می رسد. 
از  بیشتر  اما خانم ها  است،  دیده شده  در هر دو جنس  و  سنین 
بیماری خاموش  این  دارند.  را  بیماری  این  به  ابتلا  امکان  آقایان 
است و ایرانی ها به دلیل ویژگی های سبک زندگی شان بیشتر به 

آن مبتلا می شوند.«
افشین استوار ادامه داد: »افزایش شیوع فشارخون بالا نسبت به ۵ 
سال گذشته، هم در مردان و هم در زنان دیده می شود. البته در کل 
شیوع فشارخون بالا در خانم ها کمی بالاتر است یعنی در خانم ها 

۳۳ و در آقایان ۳1 درصد است.«
استان های  در  بالا  فشارخون  شیوع  با وضعیت  رابطه  در  استوار 
شمالی،  استان های  در  بالا  فشارخون  »شرایط  می گوید:  مختلف 
شمال غرب و مرکزی بدتر از سایر نواحی کشور است و بالاترین 
شیوع را با درصد بالای 40 در گیلان داریم زیرا این استان هم 
استان  این  در  چاقی  میزان  هم  و  دارد  زیادی  سالمند  جمعیت 
بالاست.« پس از گیلان، در یزد، خراسان شمالی، آذربایجان شرقی، 
مازندران و اردبیل نیز بالاترین شیوع فشارخون بالا را داریم. در 
استان های جنوبی و جنوب شرقی کشور چون هرمزگان، سیستان 
و بلوچستان خوزستان و کهگلویه و بویراحمد شیوع فشارخون 

نسبت به سایر نواحی کمی پایین تر است.
استوار به قرار گرفتن ایرانی ها در شرایط فوق تهدید این بیماری 
در  فشارخون  شیوع  افزایش  »روند  می گوید:  و  کرده  اشاره 
کشورهای منطقه مدیترانه شرقی و شمال آفریقا که ما هم در این 
در  افزایشی  روند  دیده می شود. حتی  قرار می گیریم،  طبقه بندی 
کشور ما مقداری از میانگین جهانی هم بالاتر است، بنابراین ما در 

شرایط فوق تهدید هستیم.« 
وزارت  غیرواگیر  بیماری های  مدیریت  دفتر  سابق  مدیرکل 
بهداشت از میزان مرگ و میر بر اثر این بیماری گفته و می افزاید: 
»در مطالعه ای که در سال 1۳۹۶ انجام شد، سالانه بیش از 100 
الان  و  داشته ایم  کشور  در  بالا  فشارخون  به  منتسب  مرگ  هزار 
این مدت شیوع کووید  اتفاقا طی  در وضعیت هشدار هستیم و 
دیده شد که فشارخون بالا و کنترل نشده، باعث ابتلا به فرم های 
شدید کووید می شود. در سال 1۳۹8 بسیج ملی فشارخون بالا را 
در کشور اجرا کردیم و همین برنامه ها باعث شده که حدود 10 
درصد، آگاهی مردم نسبت به بیماری فشارخون بالا بیشتر شود. 
البته هنوز 40 درصد مردم ما نمی دانند که فشارخون بالا دارند.« 
به  گذشته  سال   ۵ طی  ما  فشارخون  درمان  پوشش  خوشبختانه 
نسبت قابل ملاحظه ای افزایش پیدا کرده است، یعنی قبلا کمتر از 
40 درصد فشارخونی های ما خدمات درمانی دریافت می کردند 
اما الان بالای ۵0 درصد این گروه، تحت درمان هستند. استوار در 
این باره افزود: »از طرف دیگر درمان مؤثر ما نیز حدود 10 درصد 
اینکه فردی که فشارخون  یافته است. درمان مؤثر یعنی  افزایش 
بالا دارد، تحت درمان قرار گیرد و فشار خونش هم کنترل شود.«

»فعالیت  دارد:  بیماری  این  از  پیشگیری  برای  توصیه هایی  وی 
همکاران ما در طرح شهید سلیمانی طی این دو سال در کنترل 
و  پیگیری ها  در  ما  همکاران  زیرا  بوده  موثر  بسیار  فشارخون 
نیز  را  فشارخون  بیماری ها،  سایر  کنار  در  خود،  مراقبت های 
پوشش دادند. مهمترین توصیه ما برای کنترل فشارخون اصلاح 
سبک زندگی است، بنابراین در درجه اول مردم ما مصرف نمک 
داده  نمک ها  انواع  خصوص  در  که  اطلاعاتی  دهند.  کاهش  را 
مشکلی  هیچ  نمک  فلان  مصرف  با  که  می کنند  تبلیغ  و  می شود 

پیدا نمی کنید، غلط است و شواهد علمی آن را تأیید نمی کند.« 
اینکه یکی  بیان  با  نیز   رئیس پژوهشگاه علوم غدد و متابولیسم 
ابتلا به فشارخون بالا، مصرف نمک است،  از عوامل مهم خطر 
اعلام کرد: »بالای ۹0 درصد مردم ما بیش از مصرف توصیه شده 
روز  در  گرم   ۵ شده  توصیه  میزان  زیرا  می کنند.  مصرف  نمک 
است و میانگین مصرف نمک در مردم ما ۹ گرم در روز است. 
دیگر  خطر  عوامل  الکل  و  سیگار  مصرف  کم تحرکی،  و  چاقی 
برای ابتلا به فشارخون بالا هستند. هر چند به جز عوامل خطر 
برخی  حتی  و  هستند  ژنتیکی  خطر  عوامل  از  بخشی  اکتسابی، 

بیماری های  و  انواع سرطان  کلیوی،  بیماری های  مانند  بیماری ها 
غدد و متابولیسم منجر به فشارخون بالا می شوند.«

اصل پدیده چاقی مازاد چربی است
در  نیز  اصفهان  پزشکی  علوم  دانشگاه  بالینی  تغذیه  گروه  مدیر 
است  چربی  مازاد  چاقی،  پدیده  »اصل  گفت:  چاقی  خصوص 
و  نیست  اندازه گیری  قابل  به راحتی  چربی  مازاد  که  جایی  از  و 
از  دارد،  نیاز  پیچیده ای  و  قیمت  گران  سیستم های  و  دستگاه ها 
را  فرد  اگر وزن  می شود.  استفاده   BMI مانند  ساده تر  فرمول های 
براساس کیلوگرم در صورت کسر و قد فرد را به صورت متر به 
توان دو در مخرج کسر بنویسیم در صورتی که عدد حاصله بیشتر 
از ۳0 باشد فرد چاق و اگر ۲۵ به بالا باشد فرد دارای اضافه وزن 
است. البته این اعداد با توجه به جنسیت، اسکلت بندی و نژاد فرد 
متفاوت است اما علمای علم تغذیه تقریباً درخصوص این دو عدد 

به توافق رسیده اند.«
محمدمحسن انتظاری با اشاره به انواع چاقی می افزاید: »چاقی به 
دو نوع سیبی شکل و گلابی شکل تقسیم بندی می شود و چاقی در 
بالا تنه که همان تجمع چربی سیبی شکل است، خطرناک تر بوده 
و هرچه درصد چربی در بالا تنه بیشتر باشد، چربی ها راحت تر 
باشد،  آفرین  مشکل  می تواند  چربی  مازاد  می شوند.  خون  وارد 
بار اضافه ای را روی قلب، ریه ها، مفاصل و حتی غدد درون ریز 

متحمل کند و در باروری و ناباروری نیز مؤثر باشد.«

چاقی در کمین همه گروه های سنی
مدیرگروه تغذیه بالینی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان با بیان اینکه 
ادامه  می شد،  دیده  بیشتر  سالمند  و  بالغ  افراد  در  چاقی  زمانی 
پایین تر  سنی  گروه های  به  موضوع  این  »درحال حاضر  می دهد: 
مانند دبستانی ها کشیده شده، اما باز هم معمولاً چاقی در میانسالی 
و سالمندی بیشتر و در کودکان کمتر است. کودکان بیشتر با اضافه 
وزن درگیر هستند اما چاقی نیز به شدت درحال افزایش است و 
است.« وی  تمام سنین شده  بیماری  می توان گفت چاقی  تقریباً 
با بیان اینکه چاقی به طور غیرمستقیم روی تمام اندام ها ازجمله 
قلب، عروق، کبد چرب، غدد درون ریز، مفاصل و خون هورمونی 
تأثیر می گذارد و حتی چاقی شدید باعث عقیمی می شود، تصریح 
می کند: »بیش از نصف مردم بالغ کشور یعنی حدود ۶0 درصد 
درگیر اضافه وزن یا چاقی هستند و به قدری بر چاقی و اضافه 
را  خود  طبیعی،  وزن  دارای  افراد  که  شده  افزوده  افراد  وزن 
غیرطبیعی می دانند و احساس لاغری می کنند. افراد چاق سه برابر 
باشد  چاق  که  فردی  می شوند.  فشارخون  به  مبتلا  عادی  افراد 
کرونا ضعیف تر  مانند  عفونی  بیماری های  و  مقابل سرطان ها  در 
است.« انتظاری، چاقی در خانم ها را شایع تر و طبیعی تر دانسته و 
می گوید: »از بدو آفرینش مقداری از چاقی در خانم ها طبیعی بوده 
بروند، در دوران  دنبال غذا  به  نمی توانستند  تا خانم ها که  است 
بارداری ذخیره ای از چربی داشته باشند و از خود و فرزند خود 
حمایت کنند. به علت اینکه چاقی پایین تنه و کم ضررتر بیشتر 
در خانم ها شایع است، مرگ و میر آنها کمتر از مرگ ومیر آقایان 
در اثر چاقی است.« وی با اشاره به تأثیر ژنتیک بر چاقی، تصریح 
می کند: »ارث و ژنتیک بر چاقی تأثیر دارد اما ابتدا باید زمینه آن 
فراهم شود و در واقع محیط تأثیر بیشتری بر چاقی دارد. محیط 

برابر و  تا شش  پنج  تغییر کرده و درصد چاقی  انسان ها  زندگی 
همچنین  است.  یافته  افزایش  برابر   10 کشورها  برخی  در  حتی 
بیدار ماندن در شب ها تا دیر وقت زمینه ساز چاقی است؛ وقتی 
بدن ساعت هایی را زیر نور به سر می برد همانند سایر موجودات 
به دنبال غذا می گردند، غذا طلب می کند.  زنده که درطول روز 
همچنین بسیاری از کارهایی که باید ماهیچه ها آنها را انجام دهند 
را به ماشین ها سپرده ایم و همه این موارد منجر به تخلیه نشدن 
انرژی بدن می شود، در صورتی که نباید اجازه دهیم ذخایر قندی 

در بدن انباشته شوند.«
مدیر گروه تغذیه بالینی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان با اشاره به 
تغییر غذاها، اظهار می کند: »غذاها تغییر یافته و زودهضم شده اند 
و هنگامی که غذاها زودهضم شوند، قند آنها سریع جذب می شود 
و خون برای جلوگیری از دیابت، مازاد قند وارد شده را به چربی 
تبدیل و ذخیره می کند. با خوردن غذاهای غیرطبیعی شرایط بدن 
را از کنترل خارج کرده ایم درحالی که غذاها باید طبیعی مصرف 
صوتی،  آلودگی های  مانند  خفیف  استرس های  همچنین  شوند. 
را  دارند  غذا  به  بیشتری  دسترسی  که  خانم ها  به خصوص  افراد 
به  و  است  آرام بخش  غذا خوردن  می کند.  وادار  ریزه خواری  به 
از  می تواند  استرس  پر  محیط های  در  گرفتن  قرار  خاطر  همین 
علل چاقی باشد. البته استرس های خیلی قوی می تواند منجر به 

بی اشتهایی شود.«

چاقی در پی نبود تعادل دریافت و مصرف انرژی است
کارشناس ارشد تغذیه و رژیم درمانی گروه بهبود تغذیه معاونت 
»چاقی  می کند:  اظهار  اصفهان،  پزشکی  علوم  دانشگاه  بهداشتی 
وضعیتی است که در پی نبود تعادل میان دریافت و مصرف انرژی 
فرد  سلامتی  می تواند  جدی  به صورت  و  می شود  ایجاد  فرد  در 
به  منجر  که  خطری  عوامل  مجموعه  دهد.  قرار  تأثیر  تحت  را 
چاقی می شود شامل ژنتیک، متابولیسم، سبک زندگی، فاکتورهای 
اقتصادی - اجتماعی، علل روانشناسی، بیماری های غدد درون ریز 

و برخی داروها است.«
الهام عشوریون با اشاره به شاخص های تشخیص اضافه وزن و 
و  کودکان  در  چاقی  و  وزن  اضافه  »تشخیص  می افزاید:  چاقی، 
نوجوانان براساس منحنی های رشد و در افراد بزرگسال براساس 
تعیین BMI صورت می گیرد. BMI از نسبت وزن به کیلوگرم به 
مجذور قد به متر حاصل می شود و در صورتی که عدد حاصله 
میان ۲۵ تا ۲۹.۹ باشد، نشان دهنده اضافه وزن و در صورتی که 

مقدار آن ۳0 و بالاتر باشد، نشان دهنده چاقی فرد است.«
کارشناس ارشد تغذیه و رژیم درمانی گروه بهبود تغذیه معاونت 
از  ادامه می دهد: »یکی  بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، 
روش های تشخیص چاقی بر اساس توزیع چربی در بدن است که 
معمولاً توزیع بیشتر چربی در کدام ناحیه بدن را ژنتیک مشخص 
می کند، اما به طور کلی تقسیم بندی براساس تجمع چربی در بدن 
بیشتر  سیبی شکل  در چاقی  است.  یا گلابی  دو شکل سیب  به 
تجمع چربی ها در ناحیه شکمی و در چاقی گلابی شکل بیشتر 

تجمع چربی در ران و باسن است.«

ارتباط چاقی با بیماری های مزمن
وی با بیان اینکه کنترل نشدن اضافه وزن و چاقی می تواند منجر به 

بیماری های مزمن نظیر دیابت، بیماری های قلبی عروقی، سرطان، 
پرفشاری خون شود، تصریح می کند: »تجمع چربی گلابی شکل 
نیازهای  از  حمایتی  عنوان  به  و  شده  دیده  خانم ها  در  بیشتر 
آن ها در دوران بارداری و شیردهی است. چاقی سیبی شکل که 
و  انسولین  به  مقاومت  علت  به  می شود،  دیده  مردان  در  بیشتر 
زنان در  خطر بیماری های غیرواگیر، خطرناک تر است و معمولاً 
زمان یائسگی الگوی تجمع چربی سیبی شکل را تجربه می کنند. 
بدنی  توده  بر شاخص  از شاخص هایی که علاوه  همچنین یکی 
باعث ایجاد بیماری های غیرواگیر در اثر چاقی است، اندازه گیری 
دور کمر و نسبت دور کمر به دور باسن است. درصورتی که در 
آقایان دور کمر بیشتر از 10۲ و نسبت دور کمر به دور باسن آنها 
بیشتر از یک باشد و در خانم ها دور کمر بیشتر از 88 و نسبت دور 
کمر به دور باسن بیشتر از 0.8 باشد، نشان دهنده چاقی شکمی و 

خطر بالای ابتلا به بیماری های قلبی عروقی است.«
عشوریون درخصوص چاقی دوران بارداری، اظهار می کند: »چاقی 
در دوران بارداری منجر به اختلالات مادرزادی، تولد نوزاد نارس، 
دیابت و فشارخون بالا می شود و به همین علت توصیه می شود 
اضافه وزن و چاقی مادر قبل از بارداری کنترل شود و در صورتی 
که خانم هنگام بارداری درگیر اضافه وزن و چاقی است، حتماً 
 BMI باید زیرنظر کارشناسان و متخصصان تغذیه باشد تا براساس
پیش از بارداری، میزان اضافه وزن وی در دوران بارداری کنترل 
شود تا منجر به افزایش خطرات حاصل از چاقی و اضافه وزن 
در دوران بارداری نشود و بارداری با سلامت کامل داشته باشد.«

تغذیه  بهبود  گروه  درمانی  رژیم  و  تغذیه  ارشد  کارشناس  این 
اینکه  بیان  با  اصفهان،  پزشکی  علوم  دانشگاه  بهداشتی  معاونت 
وضعیت وزنی فرد در ریسک ابتلا به بیماری های عفونی دخالت 
بدن،  ایمنی  سیستم  عملکرد  تضعیف  با  »چاقی  می گوید:  دارد، 
خطر ابتلا به بیماری های عفونی را افزایش می دهد و افراد درگیر 
چاقی بیشتر مستعد ابتلا به بیماری های عفونی از جمله کرونا و 
عوارض آن هستند. بنابراین مصرف بی رویه فست فودها، غذاهای 
چرب و سرخ شده، افراط در مصرف نوشابه های شیرین، گازدار 
و مصرف زیاد مواد قندی و شیرین از الگوهای غلط غذایی است 
از  تغذیه یکی  به هرحال  اضافه وزن و چاقی مؤثر است.  که در 
عوامل بسیار مهمی است که سطح پاسخ ایمنی را تعیین می کند و 
در صورتی که فرد تغذیه خوبی نداشته باشد، پاسخ ایمنی خوبی 
هم در بدن وی وجود ندارد. در مقابل تغذیه خوب می تواند در 
ترویج باکتری های مفید و متنوع روده نقش مهمی داشته باشد و 

از سیستم ایمنی بدن حمایت کند.«

افزایش چاقی در کودکان و نوجوان
عشوریون خاطرنشان می کند: »اضافه وزن و چاقی صرفاً در افراد 
بزرگسال نیست و روندی روبه رشد و هشدار دهنده از چاقی را در 
کودکان و نوجوان شاهد هستیم. اضافه وزن و چاقی در این گروه 
سنی منجر به تجربه پیامدهای نامطلوبی در بزرگسالی و درگیری 
پرفشاری خون،  کبد چرب،  نظیر  غیرواگیر  بیماری های  انواع  با 
اختلال در لیپیدهای خون می شود و به همین علت، پیشگیری و 
کنترل اضافه وزن و چاقی در کودکان و نوجوانان از اولویت های 
اینکه الگوی صحیح  بیان  با  بهداشتی مهم در کشور است.« وی 
غذایی و فعالیت فیزیکی نقش مهمی در پیشگیری و کنترل اضافه 
وزن و چاقی دارد، تصریح می کند: »در واقع اصلاح الگوی غذایی 
اضافه  کنترل  باعث  بدنی  فعالیت  به تحرک و  خانواده و توصیه 
وزن و چاقی در این گروه سنی می شود. توصیه می شود کودکان 
زیر پنج سال حداقل سه ساعت و کودکان پنج تا 18 سال حداقل 

۶0 دقیقه در روز فعالیت های فیزیکی داشته باشند.«
تغذیه  بهبود  گروه  درمانی  رژیم  و  تغذیه  ارشد  کارشناس  این 
»در  می گوید:  اصفهان،  پزشکی  علوم  دانشگاه  بهداشتی  معاونت 
تحرک  به  ویژه  توجهی  باید  حتماً  افراد  زندگی،  سبک  اصلاح 
ایجاد سلامت  برای  باشند و  داشته  بدنی روزانه خود  فعالیت  و 
به  هفتگی  به صورت  هوازی  بدنی  فعالیت  دقیقه   1۵0 عمومی، 
افراد توصیه می شود. داشتن الگوی غلط غذایی و بی تحرکی نقش 
به سزایی در اضافه وزن و چاقی دارد. در این راستا توصیه می شود 
مصرف چربی های اشباع محدود شود، از روغن های سالم مانند 
روغن زیتون و کانولا به میزان توصیه شده براساس کالری فرد 
کم چرب،  لبنیات  سبزیجات،  میوه،  باید  همچنین  شود.  مصرف 
از  برنامه غذایی گنجانده و  نیز در  غلات سبوس دار و حبوبات 
به  همچنین  شود.  استفاده  چربی  بدون  و  کم چرب  گوشت های 
چاشنی های  از  و سس های چرب  مایونز  از سس  استفاده  جای 
گیاهی و ادویه جات نظیر آبلیمو، نارنج و لیموترش برای طعم و 

مزه بهره گرفت.«
عشوریون می افزاید: »توصیه می شود هیچ یک از وعده های غذایی 
حذف نشود، حتماً وعده صبحانه میل شود و در طول روز از میوه ها 
و سبزیجات به عنوان میان وعده استفاده شود. همچنین غذا باید 
حین  در  آب  نوشیدن  از  و  شود  و خوب جویده  آهسته خورده 
خوردن غذا اجتناب شود. از روش های صحیح طبخ غذایی نظیر 
آب پز و بخارپز کردن استفاده شود و هنگام غذا خوردن فرد به هیچ 
کار دیگری مانند تماشای تلویزیون مشغول نشود. همچنین غذاهای 
حاوی فیبر بالا که در سلامت دستگاه گوارش نیز نقش مؤثری دارد 
باید در برنامه غذایی گنجانده شود و افراد به صورت روزانه حداقل 
۳0 دقیقه پیاده روی، ورزش و تحرک داشته باشند. همچنین توصیه 
می شود فرد بیشتر از دو ساعت در روز به تماشای تلویزیون، کار با 

کامپیوتر و انجام فعالیت های نشسته مشغول نشود. «

کم تحرکی و کرونا
سونامی بیماری های غیرواگیر جدی است
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کشیدن  داده  نشان  جدید  بررسی  یک  به تازگی 
از  است  ممکن  قلیان  و  الکترونیکی  سیگارهای 
لحاظ افزایش خطر سرطان های بینی، سینوس و گلو 
از وب. ام. دی،  نقل  به  باشد.  از کشیدن سیگار  بدتر 
سیگار  که  افرادی  می گویند  آمریکایی  پژوهشگران 
برابر  دو  احتمال  با  می کشند،  قلیان  یا  الکترونیکی 
از  را  دود  معمولا  )که  سیگاری ها  به  نسبت  بیشتر 
بیرون  بینی شان  از  را  بیرون می دهند( دود  دهانشان 
خاص  شیوه  پژوهشگران،  این  گفته  به  می دهند. 
استفاده از سیگار الکترونیکی و قلیان باعث می شود 
و  بینی  وارد  بیشتری  دود  معمولی  به سیگار  نسبت 
سینوس ها شود. این امر به نوبت خود باعث افزایش 
ازجمله  فوقانی  تنفسی  دستگاه  بیماری های  خطر 
در  نیویورک  در  که  بررسی  این  می شود.  سرطان ها 
قلیان  الکترونیکی،  سیگار  که  افراد  از  گروهی  میان 
 ۶۳ که  داد  نشان  انجام شده،  می کشیدند،  سیگار  یا 
درصد افراد استفاده کننده از سیگار الکترونیکی و ۵0 
درصد افرادی که قلیان می کشند، دود را از بینی شان 
این  سیگاری  افراد  در  حالیکه  در  می دهند،  بیرون 
میزان ۲۲ درصد بود. همچنین بررسی های قبلی نشان 
الکترونیکی و قلیان نسبت به سیگار  داده اند سیگار 
افراد را در معرض میزان های  معمولی ممکن است 
بالاتر نیکوتین، مونوکسید کربن و سایر مواد شیمیایی 
سیگارهای  درازمدت  اثرات  اما  دهند،  قرار  سمی 
الکترونیکی و قلیان کمتر شناخته شده است. همین 
پژوهشگران در یک بررسی مرتبط دریافتند افرادی 
دچار  می کشند،  قلیان  یا  الکترونیکی  سیگار  که 
آسیب های بیشتری در بافت های مجاری بینی هستند. 
میزان  ترکیب های التهابی آزاد شده بوسیله سلول های 
دفاعی در بینی این افراد تا 10 برابر بیشتر از افرادی 
پیش  همچنین  می کشیدند.  معمولی  سیگار  که  بود 
و  قلیان  مصرف  است  شده  گفته  بارها  نیز  این  از 
دخانیات باعث بروز آسیب هایی مانند پیری زودرس، 
ایجاد چین و چروک بر روی پوست، نازکی تارهای 
مو و ریزش آن می شود. قلیان، این وسیله کم خرج، 
از  بسیاری  تفریح  ثابت  پای  روزها  این  پرخطر  اما 
قلیان کش های  است،  ایرانی  خانواده های  و  جوانان 
دارند،  خود  برای  نانوشته  قانون  یک  ای  حرفه 
قانونی که از برخی باورهای نادرست رایج از قدیم 
به  قلیان  تاکنون شکل گرفته است. مصرف کنندگان 
این دلیل در بین انواع دخانیات موجود در بازار به 
قلیان روی آورده اند که آن را کم خطرترین نوع مواد 
قلیان  کشیدن  آنچه  اینکه  از  غافل  می دانند،  دخانی 
با مصرف کنندگان آن می کند، به مراتب ناگوارتر از 
سیگار است. چه آنهایی که به ادعای خودشان تفننی 
حرفه ای  قلیان کش  که  آنهایی  چه  می کشند،  قلیان 
هستند باید بدانند که مصرف قلیان به تدریج آنها را 
در معرض انواع بیماری ها قرار می دهد که بسیاری 
دهند  بروز  را  آثار خود  زمانی  است  ممکن  آنها  از 
برای  قطعی  درمان  و  گذشته  کار  از  کار  دیگر  که 
آنها وجود ندارد. چروکیدگی پوست، پیری زودرس، 
تیرگی زیر چشم و لب ها، زردی و فساد دندان ها از 
قلیان  که  است  افرادی  ظاهری  نشانه های  مهمترین 
شده  زندگی شان  روزمره  برنامه های  جزو  کشیدن 
اینکه  بیان  با  مو  و  پوست  متخصص  یک  است. 
دارد،  مخربی  اثرات  مو  و  پوست  در  قلیان  مصرف 
گفت: »مو برای رشد نیاز به اکسیژن دارد و استعمال 
مونوکسیدکربن،  افزایش  به دلیل  قلیان  و  دخانیات 

باعث کاهش اکیسژن در مو می شود.«
کرد  اشاره  قلیان  مصرف  آسیب های  به  فرهی  کیانا 
بروز  باعث  دخانیات  و  قلیان  »مصرف  افزود:  و 
و  چین  ایجاد  زودرس،  پیری  مانند  آسیب هایی 
چروک بر روی پوست، نازکی تارهای مو و ریزش 
ایمنی  سیستم  قلیان  اینکه  بیان  با  وی  می شود.«  آن 
کاهش  »با  داشت:  اظهار  می دهد،  کاهش  را  بدن 
شکننده  و  خرد  مستعد  موها  بدن،  دفاعی  سیستم 
عمده ای  تاثیر  دخانیات  و  قلیان  که  می شود  شدن 
به  قلیان  از  استفاده  همچنین  دارد.  مو  و  پوست  بر 
دلیل افزایش مواد افزودنی نسبت به دخانیات مضرتر 
است چراکه با هر بار پک زدن به قلیان دود زیادی 
وارد ریه می شود، در حالی که در سیگار این مقدار 
کمتر است.« این متخصص پوست و مو با بیان اینکه 
قلیان باعث ایجاد رادیکال های آزاد در بدن می شود، 
اذعان کرد: »رادیکال های آزاد با تقسیم سلولی مبارزه 
می کند و باعث ایجاد اختلال در رشد می شود که در 
درباره  وی  دارد.«  پی  در  را  موها  شکنندگی  نتیجه 
اینکه  دلیل  »به  کرد:  عنوان  کودکان  پذیری  آسیب 
کودکان از سیستم دفاعی کاملی برخوردار نیستد، در 
زمان قرار گرفتن مستقیم دود قلیان بیشتر در معرض 
خطر آسیب های پوست و مو قرار می گیرند. همچنین 
تاثیرگذاری دخانیات و قلیان به تعداد مواد مصرفی 

)چند نخ یا پک زدن ها( بستگی دارد.«

الگوبرداری از چهره های سینمایی
تاثیرگذار است

قلیان که روزگاری در حد سن و  در واقع مصرف 
را  قبح خود  دیگر  می شد،  بزرگترها محسوب  سال 
آن  به  نوجوانان  و  جوانان  اعتیاد  و  داده  دست  از 
گفته  به  است.  تبدیل شده  اجتماعی  به یک معضل 
از  الگوبرداری  و  شخصیتی  ناپختگی  کارشناسان، 
این  رواج  عوامل  مهمترین  از  سینمایی  چهره های 
محل  گذشته  در  قهوه خانه ها  است.  نامبارک  پدیده 
تجمع افراد سن و سال دار و معروف و سرشناسی 
ریش سفیدان،  و  محل  بزرگان  پهلوانان،  همچون 
در  جوانان  برای  جایی  بود.   ... و  ادیبان  شاعران، 
قهوه خانه ها نبود و حتی جوانان هم اجازه ورود به 
از بین رفتن کراهت  قهوه خانه را نداشتند. متأسفانه 
باعث  جامعه  در  قلیان  و  سیگار  مصرف  زشتی  و 
از  یکی  که  کند  پیدا  کاهش  مصرف  سن  که  شده 
و  فیلم ها  برخی  زشتی زدایی ها،  این  اصلی  علت 
سریال ها است. باورها و جهان بینی ها به سمتی رفته 
و  اصلی  شخصیت های  توسط  سیگار  مصرف  که 
خاکستری فیلم ها از آنها تیپ های شخصیتی محبوب 
و الگو ساخته تا جایی که نوجوانان حتی در نحوه 
الگوبرداری  شخصیت ها  این  از  هم  سیگار  مصرف 
خصوصاً  دخانی  مواد  مصرف  به  گرایش  می کنند. 
قلیان در جوانان و نوجوانان نوعی رفتار اعتراضی، 
سرخوردگی اجتماعی و انحطاط فرهنگی است. در 
این خصوص دلایل زیادی وجود دارد و در حوزه های 
قابل  روانشناسی  و  جامعه شناسی  جمله  از  مختلفی 
و  تقلید  هیجان خواهی،  همچنین  است.  بررسی 
الگوپذیری از سلبریتی ها از دلایل گرایش نوجوانان 
به مواد دخانی است. فرشته ایزدی با اشاره به اینکه 
فرد  و  است  انسان  رشد  مراحل  از  یکی  نوجوانی 
در مسیر رشد و بلوغ و یادگیری باید در گروه های 
بگیرد،  یاد  را  اجتماعی شدن  و  گرفته  قرار  مختلف 
نشان  جامعه شناسی  تحقیقات  »نتایج  کرد:  تاکید 
قلیان  و  با مصرف سیگار  اجتماعی  مهارت  می دهد 
در طول عمر رابطه معناداری دارد؛ به عبارت دیگر، 
مصرف  به  اجتماعی  مهارت های  فاقد  نوجوانان 
ارشد  کارشناس  این  دارند.«  تمایل  قلیان  و  سیگار 
یکی  جامعه شناسی  منظر  »از  افزود:  جامعه شناسی 
دخانیات  به  نوجوانان  گرایش  اجتماعی  دلایل  از 
دانست،  قشر  این  بالای  هیجان خواهی  می توان  را 
خصوصا زمانی که در گروه همسالان قرار می گیرند 
و مصرف یک نفر از آنها باعث سرایت مصرف به 
سایرین خواهد شد. دلایل دیگر گرایش نوجوانان در 
این سن، میل به تجربه سطحی، احساس کسالت از 
فعالیت ها و برنامه های یکنواخت زندگی و همچنین 
تقلید و الگوپذیری از سلبریتی ها است به طوری که 
لحاظ  از  آن  و خطرات  مضرات  به  حتی  نوجوانان 
جسمی هم توجه نمی کنند.« ایزدی به دسترسی آسان 
مواد دخانی اشاره کرد و افزود: »فروش نخی سیگار 
مصرف  رواج  برای  بستری  مغازه ها  و  دکه ها  در 
سیگار در بین نوجوانان شده و نوجوانان به محض 
جمع شدن در کنار هم، برای تفریح و لذت، به جای 
خرید تنقلات و ... اقدام به خرید سیگار و یا رفتن 
و  می کنند  قلیان  مصرف  منظور  به  سفره خانه ها  به 
این  با  نهادی خود را مسئول مقابله  هیچ سازمان و 

وضعیت نمی داند.«
اشاره  دخانی  مواد  این  مصرف  قبح شکنی  به  وی 
سیگار  مصرف  قبل  یک دهه  »تقریبا  گفت:  و  کرد 
مواد  بالا  سن  افراد  بود،  جنسیتی  حدی  تا  قلیان  و 
دخانی مصرف می کردند و بیشترین درصد مصرف 
اما در حال  آقایان به خود اختصاص داده بودند  را 
حاضر دختران جوان در انظار عمومی سیگار مصرف 
می کنند که اگر با این وضعیت مقابله نشود، جمعیت 
دختران سیگاری با پسران برابری خواهد کرد.« این 
مددکار اجتماعی بیان کرد: »از منظر درمانگران اعتیاد 
سیگار  مصرف  به  گرایش  برای  مختلفی  علت های 
می توان  آن ها  مهم ترین  از  که  دارد  وجود  قلیان  و 
به رویدادهای استرسزای زندگی، رفتارهای پرخطر 
همسالان، عزت نفس پایین، عاطفه منفی بالا، پیوند 
ضعیف بین والدین و فرزندان و سابقه مصرف الکل 
راهکارهای  »از  گفت:  وی  کرد.«  اشاره  خانواده  در 
پیشگیری از این آسیب و مسئله اجتماعی می توان به 
کسب مهارت های اجتماعی، فراهم سازی زمینه برای 
اشتغال  زمینه های  ایجاد  و  فراغت  اوقات  پرُکردن 

اشاره کرد.

ابتدایی ترین هدف، استقلال و جلب توجه است
می گوید:  خصوص  این  در  نیز  فرامرزی  رویا 
شناختی،  تغییرات  با  که  است  دوره ای  »نوجوانی 
زیستی و روانشناختی همراه است و بسیاری از افراد 

قلیان و سیگارهای الکترونیکی
دشمنان جدی سلامتی

در این دوره از رشد، درگیر رفتارهای پرخطر از قبیل 
مصرف سیگار، قلیان و سایر مواد می شوند. احساس 
به واسطه  اضطراب  کاهش  و  از کشیدن سیگار  لذت 
آن، یکی از مهم ترین علت های مصرف مواد دخانی 
»در  افزود:  روانشناسی  ارشد  کارشناس  این  است.« 
مقایسه با سیگار، درباره قلیان تحقیقات اندکی وجود 
عوامل  که  می دهد  نشان  انجام شده  مطالعات  دارد. 
متعددی مانند نگرش ها و باورهای مختلف در مورد 
مضرات کمتر قلیان نسبت به سیگار، دسترسی آسان 
دارند.  نقش  قلیان  مصرف  شیوع  در  پایین  هزینه  و 
همچنین تصور غلط درباره بی خطر بودن آن، پذیرش 
بودن  دسترس  در  و  سرگرمی  و  تفریح  اجتماعی، 
طعم های مختلف در شیوع قلیان بی تأثیر نبوده است.«
هدف  »ابتدایی ترین  کرد:  خاطرنشان  فرامرزی 
اعلام  قلیان،  و  سیگار  از  استفاده  برای  نوجوانان 
از  نماندن  جا  و  توجه  جلب  استقلال،  بزرگ شدن، 
هم سن و سال ها و دوستانشان است. با کمال تأسف 
برخی از نوجوانان و جوانان مصرف سیگار و قلیان را 
نشانه امروزی بودن می دانند و این ناپختگی شخصیتی 
فرد را نشان می دهد. بی ارزش شدن و نادیده گرفته 
شدن  مقایسه  بی اعتمادی،  مادر،  و  پدر  توسط  شدن 
کودکی  دوران  از  که  ناامنی  رابطه های  دیگران،  با 
تنهایی  می شود،  ایجاد  مادرها  و  پدر  و  فرزندان  بین 
گرایش  علل  سایر  از  گفتن،  »نه«  در  توانایی  عدم  و 
نوجوانان به مواد دخانی است.« این کارشناس ارشد 
روانشناسی، اولین و مهمترین قدم برای پیشگیری از 
سیگار و اعتیاد به قلیان را رابطه سالم و با کیفیت بین 
نوجوان با والدین دانست و افزود: »شروع شکل گیری 
این  چنانچه  و  است  کودکی  دوران  از  رابطه  این 
متخصص  به  مراجعه  با  است  لازم  نداده،  رخ  اتفاق 
فرامرزی  برآییم.«  رابطه  ترمیم  صدد  در  حوزه،  این 
با اشاره به اینکه تاثیر خانواده در جلوگیری از اعتیاد 
افزود:  است،  انکار ناپذیر  نوجوانان  بین  در  قلیان  به 
»خانواده ایی که آرامش و صمیمیت را پایه و اساس 
رفتار خود قرار دهند، بهتر و بیشتر می توانند بر مبنای 
کنند.«  تعامل  و  رفتار  جمعی  و  فردی  ارزش های 
جنس  به  محدود  قلیان  استعمال  ضرر های  اگرچه 
ماده دخانی سلامت هر دو  این  و  نیست  مرد  زن و 
زنان  میان  قلیان  مصرف  رواج  اما  می کند،  تهدید  را 
نقش  همچنین  و  فیزیولوژیک  و  فرهنگی  دلایل  به 
در  است.  تأمل  قابل  مادر  عنوان  به  دختران  و  زنان 
جامعه ما با کمال تأسف برخی از نوجوانان و جوانان 
در  می دانند!  بودن  امروزی  نشانه  را  سیگار  مصرف 
حالیکه قلیان و گرایش جوانان به استفاده از آن نه یک 
به شمار می رود.  انحرافی  بلکه رفتار  اجتماعی  مسئله 
استعمال قلیان با وجود آگاهی از ضررهای متعدد آن، 

همچنان در زنان به عنوان یک رفتار مدگرایانه مطرح 
بوده و مصرف کنندگان این ماده دخانی بر این باورند 
که استعمال آن، حس خود بزرگ بینی به آنان دست 
می دهد. جامعه ای که در آن استعمال دخانیات رواج 
بر  علاوه  لذا  بود؛  خواهد  بیمار  جامعه ای  کند،  پیدا 
بیشتر  بیایند و  پای کار  باید  نیز  مسئولان، خانواده ها 

مراقب فرزندانشان باشند.

نوجوانان ۱2ساله قزوینی در معرض اعتیادند
با  مبارزه  هماهنگی  شورای  دبیر  خصوص،  این  در 
مواد مخدر استان قزوین هم با اشاره به اینکه متأسفانه 
در کل کشور میانگین سنی مصرف مواد مخدر میان 
یافته  کاهش  سالگی   1۲ به  سالگی  از 1۵  نوجوانان، 
امور  به صحبت های مدیرکل  »با توجه  است، گفت: 
تربیتی وزارت آموزش و پرورش در طرح یاری گران، 
میزان مصرف مواد مخدر در نوجوانان استان قزوین 

کاهش پیدا کرده است.«
میزان مصرف  بانوان  افزود: »در حوزه  علی رحمانی 
سیگار و قلیان ۳0 درصد افزایش یافته است. به هرحال 
همه افراد جامعه باید هنر »نه« گفتن در برابر مصرف 
همچنین  بگیرند.  یاد  را  مخدر  مواد  و  قلیان  سیگار، 
با عدم مصرف  رابطه  در  بیشتری  فرهنگ سازی  باید 
دخانیات انجام داد، زیرا مصرف سیگار و قلیان حتی 
به  صورت تفریحی، در درازمدت موجب می شود که 

افراد به سمت مواد مخدر گرایش پیدا کنند.« 

طرح پاکسازی مناطق آلوده
و برخورد با عرضه کنندگان 

در این خصوص، سرپرست انتظامی شهرستان ایلام 
این  قلیانسرای متخلف در  از پلمپ ۵ قهوه خانه و 
پیشگیری  راستای  »در  گفت:  و  داد  خبر  شهرستان 
از آسیب های اجتماعی مانند اعتیاد، سرقت و نزاع 
تشدید  و  آلوده  مناطق  پاکسازی  طرح  درگیری،  و 
برخورد با عرضه کنندگان مواد دخانی به ویژه قلیان 
در قهوه خانه های سطح شهر در دستور کار مأموران 
قدرت  سرهنگ  گرفت.«  قرار  شهرستان  انتظامی 
تهدیدی  دخانی  مواد  اینکه  به  اشاره  با  حیدری زاد 
این  افزود: »در  جدی برای سلامت جامعه هستند، 
قهوه خانه عرضه کننده غیرمجاز  باب  تعداد ۵  طرح 
توسط  نیز  قلیان  حُقه   ۶1 و  پلمب  دخانی  مواد 
پلیس ضبط شد. همچنین افزایش احساس امنیت و 
مقابله با مخلان نظم و امنیت از اولویت های پلیس 
با  می توانند  نیز  شهروندان  مسیر  این  در  که  است 
تلفن 110  از طریق شماره  معرفی اصناف متخلف 
ما را در تأمین بهتر امنیت و پیشگیری از آسیب های 

اجتماعی یاری کنند.«

تمدید مجوز فروش و عرضه قلیان ممنوع است
و  چهارمحال  خاص  جرائم  با  مبارزه  کمیته  در 
فروش  مجوز  تمدید  یا  صدور  ممنوعیت  بختیاری، 
از  به نقل  و عرضه قلیان در سطح استان اعلام شد. 
بختیاری،  و  چهارمحال  دادگستری  عمومی  روابط 
ریاست  به  با جرائم خاص  مبارزه  کمیته  در نشست 
پیرامون  استان  مرکز  دادستان  علی محمدی  عبدالرضا 
موضوع نظارت بر بازار در ایام پایانی سال و کنترل 
گردید  مقرر  و  شد  نظر  تبادل  و  بحث  قیمت ها 
گشت های نظارتی به صورت مستمر بر نحوه عرضه 

و فروش محصولات غذایی نظارت داشته باشند.

لزوم طراحی برنامه 
برای اوقات فراغت نوجوانان 

به هرحال معضلات اجتماعی یکی از آسیب های جامعه 
محسوب می شوند که می توانند گریبانگیر افراد مختلفی 
تمامی  آن،  سوء  پیامدهای  و  آثار  و  شوند  جامعه  از 
یکی  دخانی  مواد  مصرف  کند.  درگیر  را  جامعه  افراد 
گریبانگیر  که  است  اجتماعی  معضلات  و  آسیب ها  از 
نوجوانان و جوانان شده است و شکل مرسوم آن امروزه 
دیده  شهر  مختلف  نقاط  در  قلیان  کشیدن  قالب  در 

می شود که پیامدهای منفی مختلفی را به دنبال دارد.
در  اینکه  بیان  با  کشور  آسیب شناسی  انجمن  رئیس 
مراکز  سری  یک  دیگر  شهرهای  از  بسیاری  و  کاشان 
عرضه قلیان وجود دارد، اظهار داشت: »متاسفانه برای 
نداریم .  برنامه ای  هیچ  جوانان  شده  انباشته  هیجانات 
امروز استعمال دخانیات برای جوانان ما به یک تفریح 
ویترین هایی  قلیان،  عرضه  مراکز  است.  شده  تبدیل 
نداریم  آنان  ساماندهی  برای  برنامه ای  هیچ  که  هستند 
و اگر این مراکز را پلمب کنیم، باید منتظر مراکز تجمع 
باید  اینکه  بیان  با  باشیم.« کوروش محمدی  زیرزمینی 
اعلام  باشیم،  داشته  برنامه ریزی  هیجانات جامعه  برای 
در  ورزشی  امکانات  از  استفاده  برای  ما  »جوان  کرد: 
بپردازد  را  زیادی  هزینه های  باید  ورزشی  باشگاه های 
در حالی که مصرف مواد دخانی به عنوان یک تفریح 
ارزان قیمت در دسترس است. باید فضای مناسب در 
در  قلیان  متاسفانه  کنیم.  پیش بینی  برای جوانان  جامعه 
است  مطرح  سوال  این  و  می شود  تولید  کشور  داخل 
که آیا جایگزینی برای آن وجود دارد یا نه در حالی که 
برخی تجارت ها از آسیب های اجتماعی است و قبح آن 
جایگزین  باید  به هرحال  است.«  شده  ریخته  نوعی  به 
شود.  گرفته  نظر  در  جوانان  تفریحات  برای  مناسبی 
متاسفانه استعمال دخانیات در بین نوجوانان و جوانان 
افزایش پیدا کرده و زمانی که نوجوان و جوان ارتباط 
به  ندارد،  والدین  ویژه  به  خانواده  اعضای  با  صمیمی 
این معنی است که باید مهارت های زندگی را بیاموزیم.
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می کنند،  استفاده  دخانیات  زنان  از  بیشتر  مردان  اینکه  به  توجه  با 
از  از زنان است. یکی  بیشتر  آنها  معمولا هم آمار سرطان ریه در 
سرطان های شایع در مردان سرطان پروستات است که بهترین راه 
پیشگیری از آن غربالگری از طریق آزمایش PSA است و دومین 
سرطان شایع در مردان، سرطان روده و پس از آن سرطان ریه است. 
مهم ترین نکته برای پیشگیری از بروز سرطان ریه کاهش مصرف 
سیگار و دخانیات است، مردان بالای ۵0 سال باید برای تشخیص 
زودهنگام سرطان روده هر 10 سال یک بار کونولوسکوپی انجام 
پیشگیری  در  سالم  زندگی  و سبک  مناسب  تغذیه  ورزش،  دهند. 
زنان دخانیات  از  بیش  مردان  دارد.  به سزایی  نقش  بیماری  این  از 
مصرف می کنند و از این رو سرطان های روده و ریه در آن ها شایع تر 
است و اگر مصرف دخانیات در زنان افزایش یابد، ابتلا به این نوع 
سرطان  در آن ها هم افزایش می یابد چراکه مصرف دخانیات ارتباط 
مستقیمی با گرفتاری به برخی سرطان ها نظیر سرطان ریه و مثانه 
دارد و به طور کلی، سرطان  ریه هم در زنان و هم در مردان ممکن 
است بروز پیدا کنند. ممکن است سرطان ها به دلایل ژنتیکی هم 
بروز پیدا کنند و ژن ابتلا به یک نوع سرطان در یک جنس بیش 
از جنس دیگر باشد. به سبب اینکه ممکن است برخی از دردهای 
این  مبتلایان  از  تعدادی  باشند،  گذرا  به صورت  از سرطان   ناشی 
دردها را جدی نمی گیرند و فکر می کنند که مسئله مهمی نیست و 
از این رو به پزشک مراجعه نمی کنند و این در حالی است که هر 
درد یا احساس غیر عادی باید جدی گرفته شود. البته باید یادآوری 
کرد، در پنج سال گذشته از آمار مردان سیگاری و اهل دخانیات 8 
تا 10 درصد کاسته  شده و در مقابل آمار مصرف دخانیات در بین 
قیمت دخانیات، شرایط  افزایش  داشته  است.  افزایشی  روند  زنان 
اقتصادی و افزایش آگاهی ها در مورد مضرات سیگار و دخانیات 
وزارت  غیرواگیر  بیماری های  مدیرکل  که  است  عواملی  از جمله 

بهداشت برای کاهش مصرف دخانیات در مردان بر می شمرد.

دخانیات بیشتر از کرونا آدم می کشد
یکی از عواملی که سلامت را به مخاطره می اندازد، مصرف سیگار 
و دخانیات است. چون آمار مردان سیگاری از آمار زنان سیگاری 
بیشتر است، دخانیات و سیگار سلامت مردان را بیشتر به مخاطره 
می اندازد. با وجود این آمار، گرایش زنان به دخانیات رو به افزایش 
است. در این خصوص افشین استوار مدیرکل پیشین دفتر مدیریت 
بیماری های غیرواگیر وزارت بهداشت می گوید: »مصرف دخانیات 
در مردان در پنج سال اخیر 8 تا 10 درصد کاهش یافته و در عین 
که  است  حالی  در  این  داشته  است.  افزایشی  روند  زنان  در  حال 
افراد  از ویروس کووید 1۹  بیشتر  بسیار  مصرف دخانیات سالانه 
را به کام مرگ می کشاند. طبق تخمین world bank در قرن ۲0 
میلادی 100 میلیون نفر در اثر استعمال دخانیات جان خود را از 

دست داده اند. تخمین ها حاکی از آن است که در صورت جلوگیری 
نکردن از این معضل، در قرن حاضر نزدیک به یک میلیارد نفر جان 
خود را از دست بدهند. همچنین طبق گفته محققان، افراد سیگاری 
بیشتر از دیگران مستعد ابتلا به ویروس کرونا هستند و بیشتر قربانی 
این ویروس می شوند. در این خصوص نیز دبیرخانه ستاد کشوری 
کنترل دخانیات وزارت بهداشت اعلام کرده در کشور حدود 8 تا 
10 میلیون نفر مصرف کننده دخانیات هستند که ۹/۳ درصد آن ها به 
صورت روزانه سیگار می کشند. این درحالیست که در ایران سالانه 
می کنند.  فوت  سیگار  عوارض  علت  به  نفر  هزار   ۶0 به  نزدیک 
عددی که فقط سیگاری ها را در برنمی گیرد، بلکه اطرافیان آن ها که 
در معرض دود قرار می گیرند را هم شامل می شود. این همان چیزی 
است که سازمان بهداشت جهانی هم به آن اشاره می کند: »از حدود 
8میلیون قربانی سالانه سیگار در جهان، ۷ میلیون به  دلیل مصرف و 
یک میلیون نفر به دلیل قرارگرفتن در معرض دود سیگار جان خود 

را از دست می دهند.«

افزایش قیمت دخانیات و افزایش آگاهی  جدی گرفته شود!
مدیرکل پیشین بیماری های غیرواگیر وزارت بهداشت همچنین با 
بین  در  دخانیات  آمار مصرف  10 درصدی  تا   8 کاهش  به  اشاره 
مردان طی پنج سال اخیر می گوید: »مصرف سیگار در مردان 18 
افزایش قیمت دخانیات،  به بالا ۲0 درصد است که به دلیل  سال 
شرایط اقتصادی و افزایش آگاهی ها در مورد مضرات آن ها رو به 
کاهش بوده است.« افشین استوار همچنین در رابطه با سلامت مردان 
با بیان اینکه 8۲ درصد علل مرگ در کشور مربوط به بیماری های 
4۳درصد  کرونا،  همه گیری  از  »قبل  می افزاید:  است،  غیرواگیر 
سرطان،  علت  به  1۶درصد  قلبی،  بیماری های  دلیل  به  مرگ ها 
دیابت،  درصد   4 تنفسی،  مزمن  بیماری های  به  مربوط  درصد   4
این  به  بیشتر  مردان  و  می افتد  اتفاق  حوادث  و  سوانح  10درصد 
غیرواگیر  بیماری های  مدیرکل  گفته  به  می شوند.«  مبتلا  بیماری ها 
وزارت بهداشت به دلیل آنکه نظام مراقبت های اولیه بهداشتی در 
کشور بر سلامت مادر و کودک بنا شده، زنان از خدمات بهداشتی 
و درمانی بهره بیشتری در مقایسه با مردان می برند و سلامت خود 
را جدی می گیرند. از سوی دیگر مردان بیشتر از زنان در معرض 
عوامل خطر محیطی قرار دارند. استوار می افزاید: »بر اساس آخرین 
نفر  بروز سرطان در مردان 180 در 100هزار  ثبت شده،  اطلاعات 
بوده و بیشتر از زنان )1۵0 در 100 هزار جمعیت( به این بیماری 
مبتلا می شوند همچنین شایع ترین سرطان پروستات بوده که سالانه 

مردان زیادی را مبتلا می کند.«
از روز  اینکه ساعات زیادی  به دلیل  اینکه مردان  به  با اشاره  وی 
بهداشتی  خدمات  از  نمی توانند  می کنند،  سپری  کار  محیط  در  را 
بیماری و سایر  انجام آزمایش، تشخیص به موقع  و درمانی برای 

ترک دخانیات
اولین راه کنترل انواع سرطان 

موارد برخوردار شوند و خدمات کمتری از نظام سلامت دریافت 
می کنند، ادامه می دهد: »به همین خاطر هم نظام سلامت کشور باید 
به شکل تسهیل شده ای خدمات خود را در ساعات غیر اداری و 
با  ارائه دهد یا در محیط های کار  حتی روز های تعطیلی به مردان 
همکاری کارفرمایان خدمات سلامت برای مردان ارائه شود. مردان 
همچنین بیشتر از زنان در معرض حوادث و سوانح قرار می گیرند 
در  مردان  نقش  به  توجه  با  همچنین  دارند،  کمتری  عمر  طول  و 
بخش های اقتصادی و صنعتی لازم است برای ارتقای سلامت آنها، 
برنامه هایی طراحی و عملیاتی شود و آگاهی  آن ها نیز افزایش یابد.«

باید یادآوری کرد سیگار و قلیان باعث ایجاد سرطان های مختلف 
در بدن افراد می شوند که در بسیاری از وقت ها جبران پذیر نیست. 
دود سیگار حاوی ذرات بسیار خطرناک و مضری است که می تواند 
به ریه، کلیه، قلب و ... آسیب وارد نموده و عمر انسان ها را کوتاه 
افزایش  گذشته  به  نسبت  دخانیات  استعمال  امروزه  متاسفانه  کند. 
بسیاری داشته است و جوانان نیز حتی به کشیدن سیگار یا قلیان 
مشغول هستند. این که در سنین پایین افراد به کشیدن سیگار روی 
این باره وجود  در  آموزش درستی  آن است که  بر  دلیلی  می آورند 
ندارد و به آن ها یاد آوری نمی شود که سیگار منجر به سرطان های 
و جان  باشد  زننده  آسیب  بسیار  می تواند  که  مختلفی خواهد شد 
کشیدن  سیگار  شد،  بیان  که  همان گونه  بیاندازد.  خطر  به  را  افراد 
در  موجود  شیمیایی  مواد  و  بوده  مرتبط  یکدیگر  به  سرطان  و 
سیگار می تواند سبب بروز سرطان شود. همچنین عدم استفاده از 
است.  مختلف  از سرطان های  پیشگیری  عامل  بزرگترین  دخانیات 
مواد شیمیایی موجود در دود سیگار وارد جریان خون می شود و 
که سیگار  است  دلیل  به همین  بگذارد؛  تاثیر  بدن  بر کل  می تواند 
کشیدن باعث ایجاد انواع سرطان می شود. سرطان هایی که در افراد 
بسیار خطرناک  می تواند  می آید،  وجود  به  سیگار  کشیدن  دلیل  به 
و غیر قابل جبران باشد و حتی جان اطرافیان شخص را به خطر 
بیندازد. بنابراین اگر جزو افرادی هستید که از سیگار یا قلیان استفاده 
می کنید، از همین حالا برای ترک آن تلاش کنید چراکه ترک سیگار 
به طور کامل، بهترین کاری است که می توانید برای سلامتی خود 
انجام دهید. روش های مختلفی برای انجام این کار وجود دارد. بدن 
انسان به گونه ای طراحی شده که می تواند در برابر آسیب های کم 
از خود مقاومت نشان دهد اما اغلب نمی تواند با مقدار زیاد مواد 
شیمیایی مضر موجود در دود تنباکو مقابله کند. در این مقاله برای 
شما رابطه بین سیگار و سرطان را بیان می کنیم. بنابراین برای کسب 

اطلاعات بیشتر تا انتهای مقاله با ما همراه باشید.
اینکه چه مدت زمانی است که فرد سیگار استعمال می کند، به شدت 
بر روی احتمال ابتلا به سرطان تاثیر دارد. به طور مثال می توان گفت 
به مدت 40 سال  روز  در  بسته  اندازه یک  به  استعمال سیگار  که 
خطرناک تر از استعمال سیگار به اندازه دو بسته به مدت ۲0 سال 
است. هرچه تعداد روزهایی که بیشتر سیگار می کشید بیشتر باشد 

به نسبت خطر ابتلا به سرطان افزایش می یابد.

پیشگیری از سرطان با کاهش استعمال دخانیات
بنابراین کاهش تعداد سیگار هایی که در روز می کشید، می تواند قدم 
بسیار خوبی برای پیشگیری از ابتلا به سرطان باشد. تحقیقات نشان 
می دهد که به ازای هر 1۵ نخ سیگاری که فرد سیگاری می کشد، 
یک تغییر در DNA فرد رخ می دهد که این امر می تواند یک سلول 
سرطانی را در بدن فرد ایجاد کند. بهترین راه برای کاهش خطر ابتلا 
به سرطان این است که مصرف سیگار را به طور کامل متوقف کنید. 
و طبق  است  کاملا مشخص  بین سیگار کشیدن و سرطان  ارتباط 
تحقیقاتی که صورت گرفته بیان می شود که سیگار کشیدن می تواند 
حداقل 1۵ نوع سرطان را ایجاد کند. سرطان هایی که بر اثر وجود 
سیگار در بدن افراد ایجاد می شود، بسیار حساس و خطرناک است. 
به وجود  اثر کشیدن سیگار  در  از جمله سرطان هایی که می تواند 
دخانیات  استعمال  است.  ریه  سرطان  کند،  درگیر  را  فرد  و  بیاید 
میزان  به  را  ریه  سرطان  به  ابتلا  احتمال   ... و  قلیان  سیگار،  مانند 
زیادی افزایش می دهد. بنابراین همان گونه که بیان شد، سرطان ریه 

شایع ترین علت مرگ در اثر سرطان است.
دهان،  سرطان  مانند  دیگری  سرطان های  دخانیات  استعمال 
انواع  از  برخی  حنجره،  سرطان  فوقانی،  گلوی  حلق،  سرطان 
استعمال  ضمن  در  می شود.  موجب  نیز  را   ... و  خون  سرطان 
و  قلبی  بیماری های  مانند  دیگری  بیماری های  دخانیات 
می کند.  ایجاد  افراد  بدن  در  نیز  را  ریوی  مختلف  بیماری های 
باشد  خطرناک  سرطان  به اندازه  می تواند  نیز  قلبی  بیماری های 
و بدن افراد را تحت الشعاع قرار دهد. روش های زیادی وجود 
می توانند  تنباکو،  دود  در  مضر  شیمیایی  مواد  ترکیب  که  دارد 
از طریق آنها باعث آسیب به بدن شود. به طور مثال، برخی از 
آن ها به DNA آسیب می رسانند. DNA در همه سلول های بدن 
چنانچه  می کند.  کنترل  را  سلول ها  رفتار  نحوه  و  داشته  وجود 
DNA دچار آسیب شود می تواند تاثیر سوئی بر سلول ها داشته 
و سبب رشد بیش از حد و همچنین تقسیم سلولی بیش از حد 
سلول های آسیب دیده شود که این موضوع نمی تواند ارتباط بین 
را نشان دهد. همچنین کروم موجود  سیگار کشیدن و سرطان 
در دود تنباکو می تواند مواد شیمیایی مضر را به DNA بچسباند. 
به  راحت تر  دیده  آسیب  سلول های  تا  می شود  باعث  امر  این 
سلول های سرطانی تبدیل شوند. هم چنین مواد شیمیایی موجود 
بردن  بین  از  وظیفه  که  بدن  ایمنی  سیستم  به  تنباکو  دود  در 
سموم را دارد، آسیب وارد کرده و به همین دلیل است که افراد 
سیگاری نسبت به سایر افراد توانایی کمتری برای از بین بردن 

مواد شیمیایی سمی دارند.

ارتباط دخانیات با انواع سرطان
همچنین سموم موجود در دود سیگار می تواند سیستم ایمنی بدن 
افراد را تضعیف کرده و کشتن سلول های سرطانی را سخت تر کند. 
وقتی این اتفاق بیفتد، سلول های سرطانی بدون اینکه متوقف شوند، 
رشد می کنند. به طور کلی بیان می شود که ۹ تا از 10 سرطان ریه 
ناشی از استعمال سیگار یا قرار گرفتن در معرض دود سیگار است. 
اما  دارد  بهبود سرطان ریه وجود  برای  اگرچه درمان های مختلفی 
می توان گفت که این نوع سرطان مهم ترین علت مرگ و میر ناشی 
استعمال  بین  اتباط  دهنده  نشان  امر  این  است.  به سرطان  ابتلا  از 
مواد  حاوی  سیگار  دود  که  حالی  در  است،  سرطان  و  دخانیات 
و هم  افراد سیگاری  برای  می تواند هم  که  است  شیمیایی مضری 
برای افراد غیر سیگاری زیان بار باشد. تنفس حتی میزان کمی دود 
تنباکو می تواند بسیار خطرآفرین باشد. بیش از ۷000 ماده شیمیایی 
در دود تنباکو وجود دارد که حداقل ۲۵0 مورد از آنها مضر هستند 
و  کربن  مونوکسید  سیانید،  هیدروژن  به  می توان  آنها  ازجمله  که 
آمونیاک اشاره کرد. همچنین افراد سیگاری در معرض خطر بیشتری 
با  به ذات الریه، سل و سایر عفونت های هوایی هستند.  ابتلا  برای 
بررسی های صورت گرفته خطر ابتلا به سرطان در افراد سیگاری از 
سال 1۹۶0 رو به افزایش بوده و نوع سرطان با توجه به تغییراتی که 
در سیگار ها صورت گرفته، دچار تحول شده است. شایان به ذکر 
برای زنان سخت تر  نیز  را  بارداری  استعمال دخانیات  می باشد که 

می کند.

خطر سقط جنین در زنان سیگاری
لازم بذکر است، افراد بارداری که سیگاری هستند، در معرض خطر 
سقط جنین، داشتن حاملگی خارج از رحم، تولد زودرس نوزاد با 
وزن کم و غیر طبیعی قرار دارند. از طرفی زنانی که در دوره بارداری 
یا پس از آن سیگار می کشند، خطر مرگ نوزاد را افزایش می دهند. 
همچنین کشیدن سیگار در دوران بارداری یا حتی در معرض دود 
سیگار بودن، خطرات ایجاد عارضه و نواقص در جنین را افزایش 
می دهند. بنابراین مادران باردار و شیرده باید از دود سیگار دوری 

کنند و هرگز جان خود و فرزندشان را به خطر نیندازند.

ترک دخانیات و جذب سلامتی 
ترک عادات شخصی می تواند تاثیر مهمی در ترک سیگار داشته و 
پشتیبانی عاطفی نیز نقش به سزایی در توانایی فرد برای ترک این 
ماده دارد. گروه ها و انجمن های بسیاری نیز وجود دارند که افراد 
را در این راه همراهی می کنند. دود ثانویه سیگار که می تواند ناشی 
به عنوان یک عامل  باشد،  فرد سیگاری  بازدم  یا  تنباکو  از سوختن 
تنباکو  دود  معرض  در  گرفتن  قرار  است.  شده  شناخته  سرطان زا 
می تواند سبب مرگ زودرس در کودکان شده و راه های هوایی آنها 
و رگ های  قلب  بر  آنی  اثرات مضر  از طرفی  و  کرده  تحریک  را 
خونی فرد دارد. همچنین سیگار کشیدن و سرطان تاثیر مستقیمی 
افراد   DNA روی  بر  می تواند  سیگار  دود  در ضمن  دارند.  هم  بر 
غیرسیگاری نیز تاثیر گذاشته و در نتیجه سبب بروز جهش در آنها 
شود. بنابراین لازم است که افراد غیر سیگاری از محیط های آلوده 
از  نکنند.  استنشاق  را  مواد شیمیایی مضر  بوده و دود حاوی  دور 
طرفی کودکانی که در معرض دود سیگار قرار دارند ممکن است 
سرماخوردگی،  مانند  بیماری هایی  به  کودکان  سایر  از  سریع تر  که 
دود  همچنین  شوند.  مبتلا  برونشیت  و  گوش  عفونت  ذات الریه، 
سیگار می تواند علائم ناشی از آسم را در کودکان بدتر کرده و سبب 
ضعیف شدن ریه های کودکان شود که این امر سبب سرفه، خس 

خس و احساس تنگی نفس در کودکان می شود.

ترک دخانیات
خطر مرگ ومیر ناشی از سرطان را کاهش می دهد

ترک سیگار خطر ابتلا به سرطان و مرگ بر اثر سیگار کشیدن و سرطان 
را کاهش می دهد. هر چند که هیچ زمانی برای بهره مندی از آثار ترک 
دخانیات دیر نیست، اما بهتر است که این کار در سنین جوانی اتفاق 
بیفتد. خطر مرگ زودرس و احتمال ابتلا به سرطان در افراد سیگاری 
تعداد  به  می توان  آنها  جمله  از  که  دارد  بستگی  متعددی  عواملی  به 
که  تعداد سیگار هایی  است،  کرده  استعمال  فرد سیگار  که  سال هایی 
اشاره کرد.  استعمال سیگار  فرد در روز مصرف می کند، سن شروع 
برای بیماران مبتلا به سرطان، ترک سیگار می تواند خطر مرگ را ۳0 
تا 40 درصد کاهش دهد. همچنین ترک سیگار می تواند برای کسانی 
که قصد بهبودی و درمان سرطان از طریق جراحی و شیمی درمانی را 
دارند، موثر بوده و احتمال بهبود را به میزان چشمگیری افزایش دهد. 
به طور کلی ترک سیگار اثرات سوء سیگار کشیدن و سرطان را کاهش 
می دهد. در واقع ترک دخانیات از جمله کارهایی است که می تواند 
به جلوگیری از ایجاد سرطان و شیوع آن در بدن بیانجامد. اعتیاد به 
سرطان  ریه،  سرطان  بروز  به  منجر  درازمدت  در  می تواند  ماده  این 
دستگاه گوارش، سرطان دهان و بسیاری از سرطان های دیگر شود. 
ممکن است با گسترش این بیماری در بدن افراد سیگاری، سرطان به 
سرعت بتواند روند رو به رشدی را به خود بگیرد. به همین منظور 
در ابتدا باید این افراد سیگار کشیدن را ترک کنند تا به تدریج درمان 
آنها انجام شود. سیگار می تواند مواد شیمیایی سرطان زا در افراد ایجاد 
کند، به همین دلیل یکی از عوامل ایجاد بیماری های مهلکی همچون 
سرطان در افراد است. برای اینکه بتوانید درمان سرطان را انجام دهید، 
نیاز است که در ابتدا در مورد روند درمان و هزینه های ناشی از آن از 

پزشک مربوطه اطلاعات مناسبی را کسب کنید.
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همه ما به این نکته آگاه هستیم که مالیات یکی از منابع 
مالیات  افزایش  درآمدی دولت ها محسوب می شود. 
کشورها  برخی  در  که  کرده  پیدا  اهمیت  جایی  تا 
می توان آن را در همه موارد مانند فعالیت های فردی 
و سرگرمی نیز مشاهده کرد. به طور مثال، طبق قانون 
چاقی ژاپن، دور کمر زنان و مردان 40 تا ۷۵ ساله هر 
سال اندازه گیری می شود. اگر دور کمر آن ها از حد 
مشخصی بیشتر باشد )8۵ سانتیمتر برای مردان و ۹0 
سانتیمتر برای زنان( باید جریمه بپردازند. این قانون 
نرخ  افزایش  با  مبارزه  برای  ژاپنی  چاقی  بر  مالیات 
سکته  و  دیابت  مثل  بیماری هایی  گسترش  و  چاقی 
وضع شده است. مالیات به عنوان یکی از منابع مالی 
تأمین بودجه دولت ها، در کشورهای مختلف اروپایی 
و همچنین آمریکایی منبع درآمدی بسیار مهمی است 
و  بازداشت  تا  حتی  آن  اخذ  برای  سختگیری ها  و 
به علت  ایران  در  البته  می رسد.  هم  قضائی  بررسی 
مالیاتی،  پایه های  افزایش  و  قانون گذاری  در  ضعف 
منبع درآمدی )مالیات( هنوز جایگاه ویژه خود  این 
را در بودجه پیدا نکرده است. البته این درحالی است 
که نخستین نشست کارگروه تعیین مالیات و عوارض 
بر کالاها و اقدامات آسیب رسان به سلامت در سال 
دبیرخانه  با حضور دکتر علی دل پیشه رییس   1400
کارشناسان  غذایی،  امنیت  و  سلامت  عالی  شورای 
سلامت،  بخش  سیاست های  هماهنگی  گروه 
بودجه،  و  برنامه  سازمان  الاختیار  تام  نمایندگان 
تعاون،  وزارت  تجارت،  و  معدن  صنعت،  وزارت 
تغذیه ای و  انستیتو تحقیقات  اجتماعی،  کار و رفاه 
صنایع غذایی کشور، معاونت توسعه مدیریت، منابع 
و برنامه ریزی و معاونت بهداشت وزارت بهداشت، 
درمان و آموزش پزشکی برگزار شد. بر اساس ماده 
تنظیم بخشی  قانون  به  مواد  برخی  الحاق  قانون   48
شورای  مجلس  مصوب  دولت)۲(  مالی  مقررات  از 
و  واردات  تولید،  هرگونه   ،1۳۹۳ سال  در  اسلامی 
و  سلامت  به  آسیب رسان  خدمات  و  کالاها  عرضه 
عوارض  مشمول  سوءمصرف،  احتمال  با  داروهای 
خاص تحت عنوان عوارض سلامت است. در ابتدای 
بهداشت،  وزارت  مسئولیت  با  کارگروهی  سال  هر 
درمان و آموزش پزشکی و با عضویت وزارتخانه های 
امور اقتصادی و دارایی، تعاون، کار و رفاه اجتماعی، 
صنعت، معدن و تجارت و سازمان برنامه و بودجه 
و  اقدامات  خدمات،  بر  عوارض  درصد  کشور، 
کالاهای آسیب رسان به سلامت و داروهای با احتمال 
در  واقع  در  می  نماید.  ابلاغ  و  تعیین  را  سوءمصرف 
عوارض  و  مالیات  تعیین  کارگروه  نشست  نخستین 
در  که  به سلامت  آسیب رسان  اقدامات  و  کالاها  بر 
نظر  تبادل  و  بحث  از  پس  شد،  برگزار   1400 سال 
پیرامون تعیین مالیات و عوارض بر کالاها و اقدامات 
آسیب رسان به سلامت، بر اساس تصمیم نمایندگان 
بودجه،  و  برنامه  سازمان  و  شده  یاد  وزارتخانه های 
و  تعیین   1400 سال  برای  شده  یاد  عوارض  درصد 
به تصویب رسید. شایان ذکر است بر اساس قانون، 
عوارض  و  مالیات  تعیین  عوارض  اخذ  صورت  در 
 100 سلامت،  به  آسیب رسان  اقدامات  و  کالاها  بر 
درصد مبلغ وصولی پس از واریز به خزانه و مبادله 
اختیار  در  هزینه  درآمد،  صورت  به  موافقت نامه 

دستگاه های اجرایی مربوطه قرار می گیرد.

وقتی بادام زمینی بو داده
شامل مالیات نمی شود! 

در انگلستان نیز خریدن آجیل با پوست شاید پولتان 
را نجات بدهد. چون آجیل های تفت داده، نمکی و 
پوست کنده شامل ۲0 درصد مالیات بر ارزش افزوده 
می شوند. بنابراین بهتر است آجیل را با پوست بخرید 
زمینی  بادام  درباره  اما  کنید.  آماده  را  آن  خودتان  و 
استثنایی وجود دارد، تا وقتی بادام زمینی بو داده و 
نمکی نشود، شامل مالیات نمی شود. همچنین دیدن 
بالا  را  خرجتان  است  ممکن  هند  در  سینمایی  فیلم 
نمایشگاه ها،  سینما،  بلیت  برای  باید  هند  در  ببرد. 
کننده  سرگرم  فعالیت های  سایر  و  موزه ها  پارک 
مالیات بدهید. این مالیات از ۵ تا ۲8 درصد بسته به 

نوع سرگرمی متغیراست. لازم به ذکر است، مالیات بر 
تنقلاتی که سرشار از قند و نمک هستند، مثل چیپس، 
و  انرژی زا  نوشیدنی های  حتی  و  کیک  بیسکویت، 
می شود  اجرا  مجارستان  در   ۲011 سال  از  نوشابه 
و طبق آن ۲0 سنت به هر خوراکی اضافه می شود. 
دولت مجارستان با این قانون می خواهد رژیم غذایی 
به  مجبور  را  شهروندانش  و  دهد  ترویج  را  سالم 
انتخاب های غذایی بهتر کند. جالب است بدانید که 
این قانون جواب داده و ۵۹ تا ۷۳ درصد از مشتریان 
مصرف این محصولات را کاهش دادند. در ایتالیا نیز 
صاحبان رستوران ها و مغازه داران کنلیانو، شهری در 
در  تابلوهایشان  یا  باشند  داشته  سایه بان  اگر  ایتالیا، 
مالیات  دلار   100 سالیانه  باید  بیندازد،  سایه  خیابان 
بدهند. مالیات سایه از سال 1۹۹۳ ایجاد شد و قرار 
بود در سراسر ایتالیا اجرا شود، اما فقط مسئولان این 
شهر آن را قبول کردند. بعد از وضع این قانون بیشتر 
مالکان محلی تصمیم گرفتند چادر و سایه بان هایشان 

را جمع کنند.
مواردی  بر  مالیات هایی  نیز  دنیا  دیگر  نقاط  در  البته 
وضع  باشد،  داشته  همراه  به  را  آسیب  بیشترین  که 
مکان  اتریش  آلپ  کوه های  آنجاکه  از  می شود. 
فوق العاده ای برای دوست داران اسکی است، بنابراین 
جای تعجب نیست که بسیاری از گردشگران نا آشنا، 
هنگام اسکی دچار شکستگی و سایر صدمات شده و 
راهی بیمارستان شوند. به همین دلیل دولت تصمیم 
به  پزشکی  خدمات  برای  را  ویژه ای  مالیات  گرفته 
مالیات گردشگری اضافه کند. هیچ مقدار ثابتی برای 
این مالیات وجود ندارد و مستقیما توسط جایی که 
در آن می مانید دریافت می شود. چینی ها نیز هر سال 
مصرف  یکبار  چاپستیک  جفت  میلیارد   4۵ حدود 
عظیمی،  حجم  چنین  تولید  برای  می کنند.  تولید 
حدود ۲۵ میلیون درخت باید از بین بروند، بنابراین 
دولت چین تصمیم گرفته این آسیب محیط زیستی 

جدی را تا حدودی کنترل کند. به همین منظور چین 
چاپستیک های  بر  مالیات  درصد   ۵  ،۲00۶ سال  در 
چوبی یکبارمصرف وضع کرد تا از جنگل های خود 
مردم  مالیات  این  معتقدند  مسئولان  کند.  محافظت 
پلاستیکی  چاپستیک های  از  که  می کند  تشویق  را 
قابل استفاده مجدد استفاده کنند. نیویورک نیز روی 
مالیات  باشند،  کرده  تغییر  نوعی  به  که  بیگل هایی 
گذاشته است. یعنی اگر بیگل را بریده یا چیزی به آن 
اضافه کنید، باید 8 سنت اضافه تر بپردازید. همچنین 
خوردن بیگل در فروشگاهی که آن را خریده اید هم 
شامل مالیات می شود. برای اجتناب از پرداخت این 
تغییر نکرده بخرید، آن  بیگل  مالیات، می توانید یک 
را به خانه ببرید و برش داده و همراه با هرچیزی که 

دوست دارید بخورید.

فشار خون بالا در کمین چاق ها! 
اقدامات  برخی  قلبی،  بیماری  خطر  کاهش  برای 
با  رابطه  در  آگاهی  واقع  در  نظر گرفت.  در  باید  را 
برای  گام  اولین  قلبی  بیماری  و  دیابت  بین  ارتباط 
)قند(  بالای گلوکز  این شرایط است. سطوح  کنترل 
رگ های  به  می تواند  دیابت  به  مبتلا  افراد  خون  در 
آسیب  می کنند،  کنترل  را  آنها  که  اعصابی  و  خونی 
به  قند  از  معمول  طور  به  بدن  بافت های  کند.  وارد 
عنوان منبع انرژی استفاده می کنند. فشارخون بالا نیز 
یکی از شایع ترین عوامل خطر برای بیماری قلبی در 
افراد مبتلا به دیابت است. این شرایط فشار زیادی بر 
قلب وارد کرده و به رگ های خونی آسیب می رساند. 
مبتلا  دیابت  به  اگر  آمریکا،  قلب  انجمن  گفته  به 
بیماری قلبی عروقی برای شما  ابتلا به  هستید، خطر 
دو برابر بیشتر از افراد عادی است. برای افراد مبتلا 
به دیابت نوع ۲، بیماری قلبی شایع ترین دلیل مرگ 
نیز محسوب می شود. اگر به دیابت مبتلا هستید، قند 
می تواند در جریان خون باقی مانده و از کبد به خون 

نشت کرده و به رگ های خونی و اعصاب کنترل کننده 
آسیب وارد کند. یک سرخرگ مسدودشده می تواند 
موجب کاهش یا توقف جریان خون حاوی اکسیژن 
و مواد مغذی به قلب شود. هرچه مدتی که به دیابت 
نیز  قلبی  بیماری  خطر  باشد،  بیشتر  شده اید  مبتلا 
افزایش می یابد. نظارت بر سطوح قند خون بخشی 
مهم از مدیریت درست دیابت است. شما می توانید 
قند خون خانگی  آزمایش  از دستگاه های  استفاده  با 
این کار را انجام دهید. سطح قند خون خود در هر 
آزمایش در یک دفتر ثبت کرده و در ملاقات بعدی با 

پزشک خود اطلاعات را به اشتراک بگذارید.

دیابتی ها
احتمالا بیشتر دارای اضافه وزن هستند 

اضافه  دارای  بیشتر  احتمال  به  دیابت  به  مبتلا  افراد 
از عوامل خطر  دو شرایط  یا چاق هستند. هر  وزن 
برای بیماری قلبی هستند. یکی از موثرترین روش ها 
یک  از  غذایی  برنامه  دریافت  وزن،  مدیریت  برای 
متخصص تغذیه است. همچنین، ورزش منظم نقش 
مهمی در مدیریت وزن ایفا می کند. یک سبک زندگی 
مانند  قلبی  بیماری  خطر  عوامل  می تواند  کم تحرک 
فشارخون بالا و چاقی را به طور جدی افزایش دهد. 
 )CDC( آمریکا  بیماری  از  پیشگیری  و  کنترل  مراکز 
انجام حداقل ۲ ساعت و ۳0 دقیقه تمرینات ایروبیک 
با شدت متوسط در هفته را برای بزرگسالان توصیه 
کرده است. بنابراین اگر به دیابت و فشار خون بالا 
مبتلا هستید، نسبت به افرادی که مبتلا نیستند، حداقل 
دو برابر احتمال بیشتری دارد به بیماری قلبی دچار 
ورزش  سالم،  غذایی  رژیم  یک  کردن  دنبال  شوید. 
منظم و در صورت نیاز مصرف داروهایی که پزشک 
برای شما تجویز کرده، ساده ترین روش برای کنترل 
فشار خون محسوب می شود. سطوح مدیریت نشده 

گلیسیرید،  تری  و  کلسترول  مانند  چربی های خون، 
شرایطی شایع بین افراد مبتلا به دیابت است. آنها نیز 
می توانند خطر ابتلا به بیماری قلبی را افزایش دهند. 
سطوح  و   )LDL( بد  کلسترول  حد  از  بیش  سطوح 
ناکافی کلسترول خوب )HDL( ممکن است موجب 
این  تشکیل پلاک چربی در رگ های خونی شود و 
خونی  رگ  در  انسداد  بروز  موجب  می تواند  عامل 
شده و به یک حمله قلبی یا سکته مغزی منجر شود.

دیابت و استعمال دخانیات
این  به  داده اند  انجام  که  تحقیقاتی  در  پژوهشگران 
دیابت  به  که   1۹ کووید  مبتلایان  رسیده اند،  نتیجه 
میزان  به  می کنند،  مصرف  دخانیات  یا  هستند  مبتلا 
هستند.  مغزی  سکته  معرض  در  توجهی  قابل 
بررسی های اخیر نشان داده، کووید 1۹ خطر سکته 
مغزی را در این دسته از افراد افزایش و آنها را در 
معرض بیماری جدی قرار می دهد. ابتلا به ویروس 
دارند،  دیابت  یا  بالا  فشارخون  که  افرادی  در  کرونا 
شایع تر است اما تحقیقات جدید حاکی از آن است 
که چنین موارد بهداشتی آنها را در خطر سکته مغزی 
نیز قرار می دهد. در حال حاضر اکثر محققان در حال 
پژوهش بر روی ویروس بسیار مسری کرونا هستند 
و هر پیشرفت کوچکی در تحقیقات منتشر می شود، 
محققان  توسط  دقیقه  به  دقیقه  ویروس  این  ردیابی 
این  که  انجام می شود. محققان هندی  سراسر جهان 
تأکید می کنند کووید 1۹ در  دادند،  انجام  را  مطالعه 
و  دیابت  از وضعیت  یا  هستند  سیگاری  که  افرادی 
فشار خون بالا رنج می برند، به طور ناگهانی منجر به 
سکته مغزی شده است. پزشک هندی که از محققان 
این پژوهش بوده می گوید: »افراد سیگاری و دیابتی 
در برابر سکته مغزی آسیب پذیرترند و کنترل دقیق 
قند خون در این دسته از افراد بسیار مهم است.« در 
مبتلا هستید و سیگار می کشید،  دیابت  به  اگر  واقع 
خطر ابتلا به بیماری قلبی برای شما بسیار بیشتر از 
افراد غیرسیگاری است. دود سیگار و دیابت هر دو 
باعث  و  شده  سرخرگ ها  در  پلاک  تشکیل  موجب 
عوارض  به  می تواند  این  می شود.  آنها  باریک شدن 
پا  تا مشکلات  مغزی  و  قلبی  از سکته های  مختلفی 
منجر شود. در موارد شدید، مشکلات ایجاد شده در 
پا می توانند حتی به قطع عضو منجر شود. برای ترک 
سیگار هیچ وقت دیر نیست. با پزشک خود درباره 
انتخاب  است  ممکن  که  دخانیات  ترک  روش های 
بهتری برای شما باشند، مشورت کنید. همراه دیابت، 
شدن  باریک  موجب  می تواند  دخانیات  استعمال 
رگ های خونی شود. در صورت ترک سیگار، خطر 
قلبی، سکته  و همچنین حمله  قلبی  بیماری  به  ابتلا 

مغزی و مشکلات سلامت کاهش می یابد.

قدرت مدیریت عوامل پرخطر
از طریق سبک زندگی سالم 

علاوه بر یک رژیم غذایی سالم و ورزش منظم، اگر به 
دیابت مبتلا هستید، پزشک شما ممکن است داروهایی 
را برای درمان بیماری قلبی تجویز کند. پیش از مصرف 
با  قلبی  بیماری  درمان  برای  نسخه  بدون  داروهای 
پزشک خود صحبت کنید. برخی از این داروها ممکن 
است با داروهای دیابت تداخل ایجاد کرده یا ممکن 
است حاوی شکر و کربوهیدرات های دیگر باشند که 
می توانند بر سطح قند خون شما تاثیر بگذارد. اگر به 
دیابت مبتلا هستید و علائم بیماری قلبی مانند درد یا 
فشار در سینه، تنگی نفس و خستگی را تجربه می کنید، 
باید به پزشک مراجعه کنید. پزشک ممکن است برخی 
را  سالم  غذایی  رژیم  یک  و  زندگی  سبک  تغییرات 
برای  نیز  را  داروهایی  است  ممکن  کند. وی  توصیه 
درمان این شرایط تجویز کند. این توصیه ها می توانند 
زندگی شما را نجات دهد. ابتلا به دیابت همواره به 
معنای آن نیست که به بیماری های دیگر مانند بیماری 
قلبی مبتلا می شوید. شما قدرت مدیریت عوامل خطر 
تغییرات سبک  از طریق  قلب خود  بهبود سلامت  و 
زندگی و همکاری با پزشک برای دریافت یک برنامه 

درمانی مناسب را دارید.

پرداخت جریمه
و وضع مالیات برای چاق ها 



به نقل از خبرگزاری فرانسه، مرگ و میر ناشی از سرطان در آمریکا 
یا مصرف کمتر آن در کاهش سرطان ریه و  به دلیل ترک سیگار 
و  زودهنگام  اولیه  تشخیص های  سیگار،  با  مرتبط  سرطان های 
جدید،  گزارش های  براساس  است.  یافته  کاهش  بهتر،  درمان های 
مرگ و میر ناشی از سرطان در آمریکا در سه دهه گذشته حدود یک 
سوم کاهش یافته است. انجمن سرطان آمریکا )ACS( در گزارش 
سالانه خود اعلام کرد میزان مرگ و میر ناشی از سرطان در مردان و 
زنان آمریکایی از میزان اوج در سال 1۹۹1 فاصله گرفته و تا سال 
۲01۹ حدود ۳۲ درصد کاهش یافته است. با کاهش ۳۲ درصدی 
مرگ و میر ناشی از سرطان در آمریکا، ۳.۵ میلیون آمریکایی از خطر 
نقش  موفقیت  این  در  سیگار  کمتر  مصرف  یافته اند.  نجات  مرگ 
مرتبط  سرطان های  و  ریه  سرطان  کاهش  باعث  و  داشته  به سزایی 
نزولی  روند  می دهد  نشان  داده ها  واقع  در  است.  شده  سیگار  با 
مرگ و میر ناشی از سرطان ادامه دارد. در دهه 1۹۹0 روند کاهشی 
سالانه مرگ و میر ناشی از سرطان حدود یک درصد بود. این روند 
بین سال های ۲01۵ تا ۲01۹ تقریبا به ۲ درصد در سال رسید. در 
بیماری  اولیه  مبتلایان سرطان ریه در مراحل  بیشتر  اخیر  سال های 
شناسایی شده و در نتیجه عمر طولانی تری داشته اند. انجمن سرطان 
آمریکا )ACS( افزود: »کاهش سریع نرخ مرگ و میر ناشی از سرطان، 
قدرت پیشگیری، غربالگری، تشخیص زودهنگام، درمان و مجموعه 
به دنیای بدون را سرطان  از نزدیک شدن  ظرفیت های ما حکایت 
دارد.« در سال های اخیر بیشتر مبتلایان به سرطان ریه در مراحل اولیه 
بیماری شناسایی شده و در نتیجه عمر طولانی تری داشته اند. حدود 
۲1 درصد از افراد مبتلا به سرطان ریه در سال ۲004 تا سه سال زنده 
می ماندند. در سال ۲018 این رقم به ۳1 درصد رسید. انجمن سرطان 
سیاه پوستان  برای  سرطان  بقای  نرخ  که  کرد  اعلام   )ACS( آمریکا 
کمتر از سفیدپوستان در هر نوع سرطان بوده است. همچنین زنان 
سیاه پوست 41 درصد بیشتر از زنان سفیدپوست در معرض خطر 
مرگ ناشی از سرطان پستان هستند. سرخ پوستان آمریکا و بومیان 
اولیه آلاسکا نیز بیش از گروهی از در این کشور به سرطان کبد دچار 
می شوند. این میزان تقریبا دو برابر افراد سفید پوست است. انجمن 
تحصیلات  ثروت،  در  »نابرابری  به  را  شکاف  این  آمریکا  سرطان 
پرستی  »نژاد  از  که  می دهد  نسبت  زندگی«  کلی  استانداردهای  و 
ساختاری- تاریخی مداوم و شیوه های تبعیض آمیز« نشأت می گیرد. 
این انجمن همچنین می افزاید: »همه گیری کووید 1۹ توانایی افراد 
را برای دسترسی به خدمات سرطان از جمله پیشگیری، تشخیص 
و درمان به شدت کاهش داده یا با تاخیر مواجه کرده است.« این 
گزارش هشدار داد: »با توجه به بار نابرابر بیماری همه گیری کرونا، 
این تاخیر بر مراقبت، رسیدگی و تشخیص بیماری های سرطانی تاثیر 

داشته و احتمالا نابرابری های سرطان را هم بیشتر خواهد کرد.«

بیش از 40 درصد موارد سرطان
به استعمال سیگار و اضافه وزن مربوط است

مقامات انجمن سرطان آمریکا می گویند در آمار آنها جان باختگان 
مبتلا به سرطان در طول همه گیری کرونا محاسبه نشده و آخرین 
یعنی  به سال ۲01۹  از سرطان  ناشی  آنها در زمینه مرگ و میر  آمار 
پیش بینی های  اساس  بر  باز می گردد. همچنین  از شیوع کرونا  قبل 
انجمن سرطان آمریکا در سال ۲0۲۲ حدود 1.۹ نفر جدید به سرطان 
این کشور  بیماری در  این  به دلیل  مبتلا و حدود ۶10 هزار مرگ 
ثبت خواهد شد؛ یعنی 1۶۷0 مرگ در روز. به گفته این سازمان 4۲ 
درصد از موارد سرطان »به صورت بالقوه قابل پیشگیری هستند« و 
به عواملی مانند سیگار، اضافه وزن، نوشیدن الکل، تغذیه نامناسب 
آمریکا  بایدن رئیس جمهور  بدنی ربط دارند. جو  میزان تحرک  و 
که پسرش بو را در سال ۲01۵ به خاطر ابتلا سرطان از دست داده 
قصد داشت مبارزه با این بیماری را در اولویت خود قرار دهد اما 
تلاش های بیشتر برای مهار بیماری همه گیر کرونا این مسئله را تحت 

تاثیر قرار داده است.
به هرحال همه ما می دانیم ترک سیگار با اینکه برای سلامتی مفید 
است، اما آسان  نیست. مانند بسیاری از کارهای دیگر در زندگی، آغاز 
یک تصمیم معمولا سخت ترین بخش انجام کار است. این موضوع 
برای زنان سخت تر بوده و بیست و چهار ساعت نخست نیز دوره 
بحرانی آن محسوب می شود. تیمی از پژوهشگران با مطالعه اطلاعات 
از  که ۶0 درصد  متوسط  و  درآمد کم  با  افراد سیگاری 1۲ کشور 
ترک  دریافتند که  آن ها ساکن هستند،  جمعیت سیگاری جهان در 
سیگار برای زنان سخت تر بوده و بیست و چهار ساعت نخست ترک 

سیگار برای آنان بسیار سخت می گذرد.
تأکید کرده و  یافته های خود  اهمیت  بر  این مطالعات  پژوهشگران 
خاطرنشان می  کنند که اولین روز پرهیز از سیگار، پیش بینی  کننده 
اصلی این است که آیا فرد در ترک طولانی مدت موفق می  شود یا 

شکست می  خورد.
هشدار  برچسب های  که  می  دهد  گزارش  همچنین  مطالعات  این 
سلامت بزرگ تر روی پاکت های سیگار با کاهش شروع مجدد سیگار 
کشیدن زنان در روز اول ارتباط دارد. خوائو مائوریسیو کاستالدلی مایا 
پژوهشگر ارشد این مطالعات در دانشکده اپیدمیولوژی دانشگاه میلمن 
کلمبیا می گوید: »اولین روز موفق پرهیز، یکی از مهم ترین عوامل 
پیش بینی کننده برای ترک طولانی مدت سیگار بوده و اطلاعات کمی 
در مورد اینکه چرا زنان ممکن است این دوره را چالش برانگیزتر از 
مردان بدانند، وجود دارد. ممکن است سندرم ترک کردن که معمولاً 
در روز اول پرهیز ظاهر شده و توسط سیگاری ها به عنوان دلیل اصلی 
بازگشت به سیگار ذکر می شود، نقش اساسی در نتایج تلاش یک 
روزه ترک در میان زنانی داشته باشد که معمولاً نسبت به مردان کمتر 

در این امر موفق هستند.

نقش ترک سیگار در کاهش 30 درصدی
مرگ و میر ناشی از سرطان در آمریکا

به طور مشابه، دوری طولانی مدت از سیگار برای زنان سخت تر است. 
محققان توضیح می دهند که مردان و زنان انگیزه های متفاوتی برای 
شروع و ترک سیگار دارند. به عنوان مثال، زنان بیشتر به سیگار کشیدن 
به عنوان راهی برای کنترل وزن خود تمایل دارند. با این حال، زنان 
نیز به دلایل مرتبط با سلامتی مانند بارداری تمایل بیشتری به ترک 
مطالعات  این  برای  تحلیل  و  تجزیه  مورد  دارند. 1۲ کشور  سیگار 
شامل روسیه، مکزیک، چین، برزیل، بنگلادش، مصر، تایلند، ترکیه، 
اوکراین، ویتنام، هند و اندونزی هستند. محققان ابتدا این داده ها را 
به عنوان بخشی از نظرسنجی جهانی دخانیات میان بزرگسالان بین 
سال های ۲008 تا ۲01۲ میلادی )1۳8۷ تا 1۳۹1 شمسی( جمع آوری 
مطالعه،  این  در  سیگاری  افراد  همه  که  بدانید  است  جالب  کردند. 
در یکسال گذشته یک یا چند تلاش برای ترک سیگار انجام داده 
بودند. پس از محاسبه عوامل جمعیتی مختلف، تجزیه و تحلیل نهایی 
تعداد 1۶ هزار و ۵۷۶ نفر در این مطالعات شرکت داده شدند. در 
مجموع، گزارش های مربوط به بازگشت به سیگار در روز اول از ۳ 
تا 14 درصد متفاوت بود. دفعات تلاش زنان برای ترک این عادت 
از کشوری به کشور دیگر بسیار متفاوت است. در حالی که تنها یک 
از  از زنان مصری سعی در ترک سیگار داشتند، 4۳ درصد  درصد 
زنان برزیلی برای ترک این عادت تلاش کردند. در ادامه تحقیقات 
نشان داد که وجود برچسب های بزرگ  تر هشدار سیگار نکشیدن با 
کاهش احتمال بازگشت زنان در اولین روز تلاش برای ترک سیگار 

ارتباط داشت.

زنان برچسب های هشدار گرافیکی را بیشتر جذب می کنند
این  پژوهشگران  از  دیگر  یکی   )Silvia Martins( مارتینز  سیلویا 
مطالعات و استاد اپیدمیولوژی در دانشگاه میلمن کلمبیا، خاطرنشان 
هشدار  برچسب های  زنان  سیگاری،  مردان  با  مقایسه  در  می کند: 
برچسب ها  این  و  کرده  ارزیابی  معتبرتر  کلی  به طور  را  گرافیکی 
احساسات منفی بیشتری را در آنان بر می انگیزد و در نتیجه انگیزه 
بیشتری برای ترک سیگار ایجاد می کند. با این حال، از سال ۲01۳ 
میلادی )1۳۹۲ شمسی(، کمتر از نیمی از کشورهای با درآمد متوسط 
پایین که در نظرسنجی جهانی دخانیات بزرگسالان گنجانده شده اند، 
اعمال  سیگار  جعبه های  روی  را  هشداردهنده  برچسب های  این 
تلفیق  نتیجه گیری می کند که  انتها  کرده اند. دکتر کاستالدلی مایا در 
نقش  می تواند  دارودرمانی،  و  مشاوره  بر  علاوه  ملی،  سیاست های 
اساسی در حمایت از زنان در مرحله اولیه ترک سیگار در کشورهای 
روان  یا  دارو  که  است  گفتنی  باشد.  داشته  متوسط  و  کم  درآمد  با 
درمانی ممکن است در افزایش شانس موفقیت در ترک سیگار حیاتی 
باشد. لازم به ذکر است، شرح کامل این پژوهش و یافته های حاصل 

از آن در آخرین شماره مجله تخصصی Addictive Behaviors منتشر 
شده است.

نقش آلودگی هوا و استعمال سیگار در ابتلا به سرطان ریه
متخصصان توضیح می دهند افرادی که اصلا سیگار نمی کشند ممکن 
یا آزبست که  از جمله گاز رادون  آلودگی های هوا  از طریق  است 
consumer. وارد ریه می شود، به سرطان ریه مبتلا شوند. به گزارش

healthday، در حالی که سیگارکشیدن عامل اصلی سرطان ریه است 
اما امکان ابتلا به این بیماری در افراد غیر سیگاری نیز وجود دارد. 
دکتر میساک هایگنتز )Missak Haigentz(، رئیس بخش انکولوژی 
راتگرز  سرطان  مؤسسه  در  گردن  و  سر  و  سینه  قفسه  پزشکی 
ریه  که  »هر کسی  رابطه گفت:  این  در  نیوبرانزویک  در  نیوجرسی 
داشته باشد ممکن است به سرطان ریه مبتلا شود. سرطان ریه، به رغم 
اینکه در زیر میکروسکوپ مشابه به نظر می رسند، ممکن است در 
افرادی که هرگز سیگار نمی کشند، به طور متفاوتی ایجاد شوند و این 
اطلاعات در مورد تفاوت های مولکولی قبلًا تأثیر فوق العاده ای در 

نحوه درمان بیماری با درمان های هدفمند سرطان داشته است.«
یک مطالعه جدید پژوهشگران موسسه ملی سرطان ایالات متحده 
که  زنانی  از  درصد   ۲0 و  مردان  از  درصد   10 که  می  زند  تخمین 
استفاده  تنباکو  از محصولات  هرگز  می  شوند،  مبتلا  ریه  به سرطان 
غیر  افراد  در  ریه  نوع سرطان  مطالعه، سه  این  اساس  بر  نکرده  اند. 
از  ناشی  غیرسیگاری  افراد  در  ریه  سرطان  دارد.  وجود  سیگاری 
تماس های شناخته شده دیگر از جمله گاز رادون است. رادون یک 
گاز رادیواکتیو طبیعی است که می تواند باعث سرطان ریه شود. گاز 
رادون بی اثر، بی رنگ و بی بو است. ممکن است رادون در داخل 
خانه ها، مدارس و محل کار وجود داشته باشد. این گاز تنها با استفاده 
از دستگاه های مخصوص قابل تشخیص است. قرار گرفتن در معرض 
آزبست خطر ابتلا به مزوتلیوما - نوع نادری از سرطان که بر بافت 
نازکی که بیشتر اندام های داخلی فرد را می پوشاند، تأثیر می گذارد - 
را به همراه دارد. هایگنتز توضیح می دهد: »هر چیزی که ما استنشاق 
می کنیم، می تواند به طور بالقوه راه های هوایی و ریه های ما را در 
معرض عوامل مخربی قرار دهد که ممکن است منجر به سرطان شود 
که هنوز همه آنها شناسایی نشده اند.« در افراد سیگاری، سرطان اغلب 
به دلیل سال ها قرار گرفتن در معرض مواد سرطانزا در دود تنباکو 
در  متعددی  ژنتیکی  تغییرات  ایجاد  باعث  مواد  این  می شود.  ایجاد 
سلول  های می  شوند. این تحقیق جدید به دانشمندان کمک می کند تا 
بفهمند چگونه افراد سیگاری و غیرسیگاری نمی توانند از درمان هایی 
بر اساس ویژگی  های  ببرند.  مانند درمان های هدفمند سرطان سود 
مولکولی سرطان های ریه، دانشمندان اخیراً چندین گزینه درمانی مؤثر 

این  امیدواریم  و  داده اند  توسعه  آن  بیولوژی  دادن  قرار  با هدف  را 
پیشرفت ها افزایش پیدا کند. در اینجا این سوال پیش می آید که افراد 
غیر سیگاری باید چه اقداماتی برای مبتلا نشدن به این بیماری انجام 
دهند؟ بر اساس توصیه هایگنتز، مهمتر از همه این است که هرگز 
سیگار نکشند. اکنون کارشناسان غربالگری سرطان ریه را با سی تی 
اسکن با دوز پایین سالانه برای افرادی که در معرض سیگار کشیدن 
بوده اند، از جمله سیگاری های سابق، توصیه می کنند. آزمایش گاز 
است درک  بهتر  هایگنتز،  گفته  به  توصیه می شود.  نیز  رادون خانه 
کنیم افرادی هستند که تمام زندگی خود سیگار کشیده اند و هرگز به 
سرطان ریه مبتلا نشده اند و افرادی هستند که اصلًا سیگار نکشیده اند 

و به سرطان ریه مبتلا می شوند.
به هرحال اگر فکر می کنید که به خاطر سیگار نکشیدن، از سرطان ریه 
در امان هستید، بهتر است در عقیده تان تجدیدنظر کنید. درست است 
که سیگار کشیدن علت اصلی سرطان ریه است، اما ممکن است بدون 
سیگار کشیدن هم به این نوع سرطان دچار شوید. آمار انستیتوی ملی 
سرطان آمریکا نشان می دهد که 10 درصد مردان و ۲0 درصد زنانی 
نکرده اند.  مصرف  دخانیات  هرگز  می شوند،  ریه  سرطان  دچار  که 
عوامل خطرساز دیگری به جز سیگار کشیدن هم برای سرطان ریه 
وجود دارند، از جمله دود سیگار محیطی )دود سیگار دست دوم(، 
قرارگیری  ژنتیکی. همچنین  آلودگی هوا و جهش های  رادون،  گاز 
در معرض آزبست )پنبه کوهی( به عنوان یک آلاینده هوا خطر ابتلا 
به نوع نادری از سرطان به نام »مزوتلیوم« را می افزاید که در بافت 
پوشاننده اندام های داخلی بدن از جمله ریه رخ می دهد. استنشاق هر 
بزنند، احتمال بروز  ماده ای که به مجاری هوایی و ریه های آسیب 
سرطان را افزایش می دهد و هنوز همه این مواد آسیب رسان شناسایی 
نشده اند. در افراد سیگاری، اغلب سال ها قرارگیری در معرض مواد 
سرطان زای موجود در دود سیگار باعث تغییرات ژنتیکی متعدد در 
سلول های پوشاننده ریه  و در نهایت به سرطانی شدن آنها می انجامد. 
امروزه دانشمندان می توانند سرطان های ریه را بر حسب خصوصیات 
مولکولی متفاوت شان رده بندی کند و گزینه های درمان های موثری 
با خصوصیات زیست شناختی  در اختیار دارند که این سرطان های 

متفاوت را هدف قرار می دهند.
هستید،  ریه  سرطان  به  دچار شدن  نگران  و  نمی کشید  سیگار  اگر 
می توانید اقدامات مراقبتی را انجام دهید. اول از همه هرگز سیگار 
برای  امروز  کارشناسان  دیگر،  طرف  از  نکنید.  شروع  را  کشیدن 
افرادی که به میزان زیادی در معرض دود سیگار بوده اند، از جمله 
سیگاری های قهار قدیمی انجام سی تی اسکن سالانه با دوز کم اشعه 
میزان گاز رادون خانه تان را  پیشنهاد می کنند. همچنین می تواند  را 

آزمایش کنید.

شماره 68 |   ا سفندماه 1400|| 15 7



صاحب امتیاز: جمعیت مبارزه با استعمال دخانیات ایران | مدیرمسئول: دکترمحمدرضا مسجدی | سردبیر: آزاده نظری | دبیر تحریریه و مدیر هنری: امیر شفیعی | شیوه انتشار: ماهنامه الکترونیک غیربرخط
همکاران این شماره: سلاله میرزایی، محسن خدابخشی، مسعود شاه حسینی و فاطمه عبدالعظیم بیگ | مدیر اجرایی جمعیت: علی عطا طاهری | روابط عمومی: امیر حشمتی 

شماره تماس روابط عمومی: info@iata.org.ir | www.iata.org.ir | Telegram.me/iataorg | 88105004 | نشانی: خیابان ولی عصر، ابتدای فتحی شقاقی، کوچه فراهانی پور، پلاک 4

Concessioner: Iranian Anti Tobacco Association | Executive Manager: Dr. Mohammad reza Masjedi | Editor in Chief: Azadeh Nazari
Executive Editor & Artistic Director: Amir Shafiee
Method of publication: Offline electronic monthly

Distributor: Ali’ata Taheri
Address: No. 4, Farahanipour St, Fathi Shaghaghi St, Vali-asr Ave, Tehran, IRAN.

Telefax: (+9821)88105001-2 | Telegram.me/iataorg | www.iata.org.ir | info@iata.org.ir

Holding a Painting Contest
on the Subject of the Dangers of Smoking

A painting competition on the dangers 
of tobacco use was held at the Fatemeh 
Al-Zahra Basij Base in Gavart with the 
collaboration of the Gavart Martyrs Cultural 
Center and the Isfahan Branch of the Iranian 
Anti-Tobacco Association (IATA).
According to IATA’s Public Relations, this 
competition was held with the aim of 
introducing IATA and its goals, as well as 
educating children and adolescents about 
the dangers of tobacco consumption. 
After receiving the entries, the names 
of the winners of the competition were 
announced on the birthday of Imam 
Ali (PBUH) through an Instagram page 
affiliated with the IATA’s Isfahan Branch.
It is worth mentioning that the poster for 
the contest was designed by Ms. Fatemeh 
Ghasemi. The publication of the poster 
and information-dissemination about the 
competition was done with the cooperation 
of the Fatemeh Al-Zahra Gavart Basij Base 
and the Gavart Martyrs Cultural Center, 
as well as through the Instagram page 
affiliated with the IATA’s Isfahan Branch. 
All the participants were between 7 and 
14 years old. Despite the competition 
being held by the IATA’s Isfahan Branch, 
fortunately, numerous people from 
other provinces also participated in the 

An anti-smoking training class for first-grade 
elementary school students was held at Imam Hadi 
girls’ school in the presence of Major Haghgoo and 
officials of the Qom Branch of the Iranian Anti-
Tobacco Association (IATA).
According to IATA’s Public Relations, at the beginning 
of the class, Major Haghgoo gave a brief overview 
of the potential dangers along the way to school 
for the students. In the continuation of the class, 
Dr. Aligol briefly explained to the students about 
health education on the prevention of COVID-19 and 
observing personal hygiene. According to him, “the 
skill of ‘Saying No!’ in high-risk situations is one of 
the most important skills that should be considered 
by students.” Then, Ms. Jaberi, an expert at the Qom 
Branch, explained the dangers of smoking, and the 

students completed coloring sheets on the subject 
of tobacco fighting. In the end, all the students were 
presented with two commemorative books by the 
NGO.

Holding anti-smoking training class
for first-grade elementary school students

Providing anti-smoking education in the 
Qom Branch of the Iranian Anti-Tobacco 
Association
The Qom Branch of the Iranian Anti-
Tobacco Association (IATA) held classes 
to teach tobacco control skills and 
theater capability at Hakimeh-Khatoon 
in Baqiyatallah, Jamkaran. According to 
IATA’s Public Relations, these classes were 
held under the coaching of Ms. Shohani 
for adolescents aged 9 to 15, and the most 
important issue was teaching the skill of 
‘Saying No!’ to these adolescents.
It is worth mentioning that in these 
classes, in addition to teaching acting 
to adolescents, plays on the subject of 
smoking prevention were rehearsed, and 

also various books in the field of dramatic 
literature and playwriting were introduced 
to the participants who were looking for 
more information.

competition, and beautiful works were sent to it.
The number of participants in the competition 
was 43 (from the cities of Isfahan, Tehran, Alborz, 
Mashhad, Ardabil, and Rasht) who were informed 
about the competition process through the 
Instagram page. The first three winners of the 
competition were Alireza Radfarnia (Alborz), Ali 
Keramati (Ardabil), and Saba Yoosefi (Isfahan), 
respectively.
Ms. Mahshid Badi’i, a painting instructor, and 

Ms. Fatemeh Ghasemi, a visual communication 
expert, were in charge of evaluating and judging 
the participants’ works. Other objectives of the 
competition were to familiarize the participants 
and their families (especially in Isfahan) with the 
goals and activities of the Iranian Anti-Tobacco 
Association, as well as to familiarize children and 
adolescents with the dangers of smoking use, 
to encourage the participants to avoid tobacco 
products, and to raise awareness about the dangers 

of smoking. In the end, an exhibition of selected 
works in the form of posters and educational 
messages was held at the Gavart Martyrs Cultural 
Center.
The selected persons to participate in the exhibition 
are as follows: Ali-Reza Radfarnia, Ali Keramati, 
Saba Yoosefi, Zeinab Yoosefi, Zahra Ahmari, Nilia-
Sadat Mirrezayi, Mohammad-Mahan Mollazadeh, 
Fatemeh-Ma’soomeh Poorqorban, Abolfazl 
Poorqorban, and Mohammad-Ali Ghasemi.


