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   حسن فقیهی

ســــــــــــــــرآغاز

سلام ای مادر؛ ای که دستانت بوی آشنای عشق می دهد و دامانت پر از شکوفه های بهاری است.
من فرزند معلول تو هستم. فرزندی با جسمی ناتوان اما قلبی پرامید.

من فرزند معلول تو هس��تم. اگرچه نمی توانم این س��وی و آن س��وی بدوم اما با پای فکر و اندیش��ه ام تا مرز فرداهای روش��ن زندگی قدم 
برمی دارم.

مادر، شاید تلاش من در ذهن تو، تلاشی ناکام باشد، اما من می توانم بر بلندای همت خویش پرچم افتخار را به اهتزاز درآورم.
من وارث شریف ترین واژه های هستی ام. من عشق را در کلاس روزگار آموخته ام.

مادر اگر نمی بینم، اگر نمی شنوم، اگر در چشمان روزگار خاموشم و ساکت، اما درونی دارم، پر از گفتنی ها و دیدنی ها.
مرا نه با عینک ناتوانی و معلولیت به نظاره نشین، مرا صدا بزن، با آهنگ دل می شنوم. با گوش دل می فهمم.

ای دوست، ای وارث کوچه های خاطرات همیشگی، من یاور معلول تو هستم.
ما آمده ایم تا با پای فکر و اندیشه هامان، تا مرز فرداهای روشن زندگی، قدم برداریم.

ما نغمه های عطوفت را می دانیم و با موسیقی روحمان، ملودی عشق را می نوازیم.
ای دوس��ت، هس��تند در کنار ما عابران کم توان ذهنی که کلامشان را نمی فهمیم. نکته س��خن می گویند، اما نگاهشان به درستی، امتداد 
ادبیات س��بز مهربانی و احس��اس است،حرف دیگری دارند، از جنس گفتگوی عاشقانه. عاش��قانه باورشان کنیم، نقل شان اگر نامفهوم، اما 
حکایت گویای تقدیر است. آسمانی می بینند، عبورشان ابری است، و بارانند بر کویر تلخ کامی ها. جنس وجودشان را حریر ملائک است و 

سرود درونشان ترانه سرمستی است. در بی نظمی ظاهر وجودشان به حق، رساترین غزل در دیوان هستند. 
ای دوس��ت تو باید بی ریا، اما مصمم، گام های قدرتمند تفکرات را بر وس��یع روزگار بگذاری. گام هایت دانه های غیرت را در این وسعت، بر 

خاک باورها خواهد نشاند. تو اهل ناکجاآباد نیستی، سرزمین ما، سرزمین توانمندی هاست. 
برخیز تو اینک از میان براده های آهنی به نام صندلی چرخدار، تمام مهرت را نثار زمین و زمان کن. تو می توانی، با دو عصای فلزی، دستان 
پرمهرت را به سوی فرزندت دراز کنی تا اول هدایت کنی. تو می تواني آینده را با پوشش مخمل سبز ملبس کنی. تو در پیشگاه فرزندت 

ایستاده ای و فرزندت بر پیشانی غیرت، تو بوسه بر تقدیر می گذارد. تو فرزندت را بیاموزان که با بال های شکسته هم می توان پرواز کرد.
روز جهانی معلول، ای کاش روز دست زدن های بیهوده نباشد. روز جهانی معلول، ای کاش در برگزاری همایش یا مناسبتی خلاصه نگردد.

ما به دروغ نمی گوییم که می توانیم. ما، طرح یک زخمیم. زخمی که اما عفونت نمی پذیرد. ما نیازمندان فقیر نیستیم. ما فرصتی هستیم 
که خود التیامی می ش��ویم و ای کاش روز جهانی معلول، به حق و به درس��تی مرهمی باشد هماره بر حوزه جراحتمان. ما سراسر عشقیم 

که معشوقی سبز می جوییم.
درودتان باد ای دست های مهربان دوستی و ای گوش های حقیقت شنو.

به مناسبت روز جهانی معلولان
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       آقای دکتر، توجه به وجود اختلالات 
روان در جامعه و ارتقای بهداشت روان 

چه جایگاهی دارد؟
       ب��رای اینک��ه اهمیت اخت��لالات روان 
را بهت��ر نش��ان دهیم، بای��د بگویم که 20 
درص��د مردم جه��ان از جمله م��ردم ایران 
گرفتاراخت��لالات روان هس��تند. یعنی اگر 
جمعی��ت ایران را 80 میلی��ون نفر در نظر 
بگیری��م 16 میلی��ون ایران��ی ،ب��ه نوعی از 
اخت��لالات روان رنج می برند. وقتی صحبت 
از اخت��لال روان می ش��ود بعضی ه��ا فک��ر 
می کنن��د منظور یک ناراحتی ش��دید مثل 
جنون اس��ت، در صورتی که اختلالات روان 

طیف گس��ترده ای دارند و شاید بهتر باشد 
ابتدا تعریفی برای روان داشته باشیم. روان 
در حقیقت، نرم افزارمغزاست و مجموعه ای 
از اندیش��ه و احساس��ات و رفتار مااس��ت و 
همانطور که جس��م ما بیمار می ش��ود روان  
ه��م می توان��د بیمار ش��ود و همان طور که 
بیماری ه��ای جس��می قابل پیش��گیری و 
درمان هس��تند، بیماری های روان نیز قابل 
پیشگیری و درمان می باشند. اینکه گفتیم 
اختلالات روان طیف وس��یعی دارند یعنی 
بی��ش از 400 نوع بیم��اری روان یا اختلال 
داریم مثل بی خوابی، پرخوابی، پرخاشگری، 
مرض��ی(،  ه��ای  فوبیا)ت��رس  عصبانی��ت، 
اضطراب، افس��ردگی، اخت��لالات روان تنی 

مثل میگرن، آس��م، کولی��ت، اگزما و حتی 
اختلالات غ��ددی که همه ارتباط تنگاتنگ 
با مسایل روحی و روانی دارند و حتی گاهی 
اختلالات جنسی که اغلب زنان برای درمان 
آن ب��ه دکتر زنان مراجعه می کنند و آقایان 
ب��ه متخص��ص ارولوژی مراجع��ه می کنند، 
اینها همه جزو حوزه روانپزش��کی اس��ت و 
ج��زو بیماری ها و اختلالات روان هس��تند. 
حت��ی آلزایمر که امروزه در جامعه ش��یوع  

دارد ، در این طیف قرار دارند.
مشکلات سلامت روان را تشبیه به یک کوه 
یخ می کنند که فقط قله آن دیده می ش��ود 
و ای��ن قل��ه فقط یک درص��د از کل کوه را 
تش��کیل می دهد و آن ها کسانی هستند که 

دکتر س�یدمهدی حس�ن زاده، روانپزش�ک و عض�و هیأت علمی دانش�گاه علوم 
پزش�کی تهران اس�ت .با او در خصوص اس�تیگما یا انگ که در تص�ور ما بیش تر 
در فرهنگ ایرانی ریش�ه داش�ت، به گفتگو نشس�تیم. ولی به گفته ایشان مساله 
»انگ« ریش�ه در تاریخ دارد و محدود به یک منطقه از جهان هم نیس�ت. اینکه 
چط�ور می توان درجامعه انگ زدایی کرد و از الفاظی که به راحتی افرادی راجهت 
تمسخر یافاصله گذاری، مورد خطاب قرار می دهد دوری کرد، با این استاد دانشگاه 

به گفتگو نشستیم. 

 انگ زدایی در جامعه
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جهت درم��ان مراجعه می کنن��د، ولی 99 
درصد از کسانی که مشکلات سلامت روان 
دارن��د مراجع��ه نمی کنند چ��را؟ مهم ترین 
دلی��ل آن این اس��ت ک��ه فرد به مش��کل 
خود،آگاهی ندارند، یعنی نمی داند افس��رده 
اس��ت، نمی داند بیمار اس��ت حتی ش��اید 
دیگ��ران را بیمار بداند. البته این تنها دلیل 
مراجعه نکردن اف��راد به کلینیک های روان 
نیس��ت، یکی از دلایل اصلی مساله ای است 
به نام انگ یا اس��تیگما یا برچسب. داستان 
انگ ریش��ه خیلی قدیم��ی دارد و به دوران 
ب��رده داری برمی گردد ک��ه آهن گداخته ای 
را بر بازو یا پیش��انی برده ها می چس��باندند 
ت��ا جایش بر بدن آن ه��ا بماند و به عبارتی 
داغ ی��ا مارک بر روی او می گذاش��تند تا به 
او بفهمانن��د که به هر ش��رایط و هر مقامی 
که دس��ت پیدا کنی بازهم برده ای و پست 
و ناچیز هس��تی .در رش��ته روانپزشکی این 
انگ فیزیکی نیس��ت، برچس��ب است مثلا 

می گویند این شخص روانی است. 
در س��ایر شاخه های پزشکی هم این مسئله 
دیده می ش��ود مثلا در قدیم می گفتند این 
ش��خص س��ل دارد یا ج��ذام دارد و باید از 
جامعه جدا شود و کسی به او نزدیک نشود. 

امروزه گفته می شود فلان شخص ایدز دارد 
و ی��ا در مقوله های اجتماع��ی گاهی گفته 
می ش��ود فلان شخص هم جنس باز است یا 
معتاد اس��ت یا این آقا یا خانم طلاق گرفته 
یا این خانم بیوه اس��ت یا فلانی بالاشهری 
اس��ت یا پایین شهری است یا دهاتی است و 

گاهی حتی قومیت ها مثل ترک و لر و... .
 اینه��ا هم��ه ، موارد انگ اس��ت و محدوده 
بس��یار بزرگ��ی دارد و حتی تم��ام دنیا را 
فراگرفته اس��ت مثلا می گویند سفیدپوست 

یا سیاه پوست.

       ان�گ زدن چ�ه تاثیراتی در جامعه 
دارد؟

      اولین مس��اله این اس��ت که افراد مورد 
غفلت و بی توجهی ق��رار می گیرند. در نظر 
بگیری��د 20 درصد از اف��راد جامعه ما دچار 
مش��کلات روح��ی و روانی هس��تند یعنی 
ح��دود 16 میلیون نف��ر از اف��راد ایرانی و 
همین ترس از انگ اس��ت که نمی گذارد به 

آن ها توجه شود.
 در رده ه��ای بالا که منظ��ور دولتمردان و 
مسوولان هستند، هم ،همین دید و نگرش 
وج��ود دارد و توجهی به این طیف وس��یع 

از اقش��ار جامعه که یک قشر چند میلیونی 
هس��تند، نمی ش��ود. مثلا وقت��ی بودجه ای 
تصویب می شود ،این قش��ر مورد بی مهری 
و غفلت ق��رار می گیرند. همیش��ه کمترین 
بودجه وزارت بهداش��ت مربوط به بیماران 

روانپزشکی بوده و هست.

       انگ زدن چه تاثیراتی بر افرادی که 
مورد انگ قرار می گیرند، دارد؟

      این افراد در جامعه منزوی می ش��وند و 
نمی توانند یک زندگی عادی داش��ته باشند 
و گاهی نمی توانند مس��کن داش��ته باشند. 
وقتی افراد متوجه می شوند که این شخص 
بیماری روانی دارد، می گویند این ش��خص 
خطرناک است در حالی که این طور نیست. 
گاهی فرد از طرف دوستان، خانواده، همسر 
و فرزن��دان ط��رد می ش��ود و گاه��ی مورد 
خش��ونت قرار می گیرند. در بعضی کشورها 
وقتی پلیس متوجه می ش��ود ش��خصی که 
خلافی را انجام داده اس��ت س��ابقه بیماری 
روانی دارد خیلی بدتر از یک مجرم عادی با 
او رفتار می کند. روزنامه ها هم به این مساله 
دامن زده و مس��اله را بزرگ می کنند ،مثلا 
می گوین��د: قاتل روانی یا جوان شیش��ه ای 
و... خدمات درمانی ه��م کمتر به این افراد 
رس��یدگی می کند .از همه تاس��ف بارتر این 
است که گاهی خود شخص باورش می شود 
و خودش به خودش انگ می زند و می گوید 
م��ن ک��ه روانی هس��تم و همه م��را روانی 
می دانن��د پس چرا دکتر بروم و چرا معالجه 
کنم؟ باورکردنی نیس��ت که در یک کشور 
پیش��رفته ای مثل امریکا با حدود 40 هزار 
روانپزش��ک ،50 درصد مردم به دلیل ترس 
از انگ، به روانپزش��ک مراجع��ه نمی کنند 
یا در کش��ور انگلس��تان 50 درص��د مردم 
نمی دانند که روانپزشکان پزشک هستند و 
درمان می کنند .پس باید هرطور شده انگ 

را کم کنیم و انگ زدایی کنیم.

       چ�را بای�د انگ زدایی کرد و به چه 
روشی باید این کار را انجام داد؟

        ب��رای اینک��ه بخواهیم عدالت را برقرار 
کنی��م یک��ی از راه ه��ای برق��راری عدالت، 
انگ زدای��ی اس��ت. چ��ون این ان��گ باعث 
تبعیض می ش��ود و باید ب��ا آن مبارزه کرد. 
ح��ال چگونه باید ای��ن کار را انج��ام داد؟ 
راه های مختلف��ی دارد ،یکی اینکه کارهای 
فرهنگ��ی انج��ام دهیم مث��ل همین کاری 
ک��ه نش��ریات و مجلات انج��ام می دهند یا 
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آگاه سازی مردم از طریق رسانه های عمومی 
مانند رادیو و تلویزی��ون. مردم آگاهی لازم 
را ندارند و باید به آن ها آگاهی داده ش��ود. 
رس��انه ها خصوصا تلویزیون یک شمش��یر 
دولبه اس��ت وقتی با متخصصین س��لامت 
روان صحب��ت می ش��ود، م��ردم را به نوعی 
آگاه می کنند، ولی در س��ریال های ش��بانه 
انگ س��ازی می ش��ود ،که اثر آن بیش��تر از 
صحبت های متخصصین سلامت است. یکی 
از کاره��ای فرهنگی مفید، خودافش��اگری 
اس��ت یعنی فردی که دچار بیماری روانی 
اس��ت. به خص��وص اگر ش��خص معروف و 
مشهوری باشد، بیاید و بگوید من دچار این 
بیماری هس��تم، این کارجس��ورانه و خیلی 
اثرگذاری اس��ت. در آمریکا دانش��مندی به 
ن��ام John Nash )جان ن��ش( ریاضی دان 
و برن��ده جایزه نوبل فیزی��ک اعلام کرد که 
دچار بیماری اس��کیزوفرنیا است و آن فیلم 
زیبای »ذهن زیبا« را در مورد او س��اختند. 
در کش��ور ما هم خوشبختانه این کار شروع 
ش��ده اس��ت و آقای بهاءالدین خرمش��اهی 
قرآن پژوه و حافظ  ش��ناس ب��زرگ، بارها در 
انجمن روانپزشکان و سمینارها اعلام کرده 
که دچار اختلال دوقطبی اس��ت و این کار 
خیلی ش��جاعت می خواه��د و یک بدعت و 
سنت ش��کنی ب��ود که قبلا در ای��ران اتفاق 
نیفتاده ب��ود. چندی پیش در بیمارس��تان 
روانپزش��کی ایران ش��اهد س��خنرانی یک 
نقاش ج��وان ب��ه ن��ام آق��ای کاوه توکلی 
بودیم ک��ه مبتلا به اس��کیزوفرنیا بود و در 
م��ورد بیماری خود مطلبی نوش��ته و برای 
حاضران جلس��ه که اس��اتید و دانشجویان 
روانپزشکی بودند، ارایه کرد. او نمایشگاهی 
از نقاش��ی های خود برگ��زار کرد و از طرف 
رس��انه ها هم م��ورد توجه  ق��رار گرفت. با  
تهیه فیلم های مس��تند ،داس��تانی و پوستر 
ه��م می توان خیل��ی کاره��ای فرهنگی در 
س��طح جامعه برای انگ زدای��ی انجام داد. 
یکی از دیگر کارهایی که می توان انجام داد 
تش��کیل انجمن های حمایتی است . یکی 
از انجمن هایی که در زمینه بهداش��ت روان 
تشکیل ش��ده، انجمن ابر یا انجمن ارتقای 
بهداشت روان است. این انجمن یک وظیفه 
حمایتی با اه��داف اجتماعی دارد. در ایران 
انجمن ایدز تش��کیل شده و بس��یار موفق 
عمل کرده است و اکنون در ایران، استیگما 
یا انگ ایدز خیلی کم رنگ تر از اس��تیگمای 
روانپزشکی است که به دلیل عملکرد خوب 
این NGO اس��ت پس بای��د NGOهای 

حمایتی تشکیل شوند.
 

       آی�ا  معلولی�ت ه�م ی�ک نوع انگ 
است؟

      بله کاملا درس��ت اس��ت. در زمان های 
قدیم مثلا به ش��خصی ک��ه دارای معلولیت 
ب��ود می گفتن��د چ��لاق در حالی ک��ه این 
ش��خص یک نوع بیماری داش��ت و هرکس 
می توان��د اینطور باش��د. معلولیت می تواند 
روانی یا جسمی باشد، معلولیت روانی را که 
قبلا در موردش صحب��ت کردیم ،معلولیت 
جس��می  هم ک��ه خیلی ش��ناخته ش��ده 
اس��ت ،مثل نابینایی، ناشنوایی یا مشکلات 
جس��می حرکتی مادرزادی و یا اکتس��ابی 
مثل جانبازان و کس��انی ک��ه در تصادفات 
دچ��ار معلولیت های��ی می ش��وند. در مورد 
معلولیت ها هم می توان از همین روش هایی 
که در روانپزش��کی برای انگ زدایی توصیه 
می ش��ود اس��تفاده کرد. معلولی که دارای 
مدرک دکتری و اس��تاد دانشگاه است باید 
ب��ه جامعه معرفی ش��ود .ما  اف��راد نابینا یا 
ناشنوایی زیادی داریم که به درجات بالای 

علمی رسیده اند و یا 
خاص  توانایی ه��ای 
افراد  ای��ن  دارن��د. 
توانایی ه��ای  بای��د 
خود را ب��اور کنند. 
خانم��ی در اصفهان 
مش��کلات  دلیل  به 
دست  دو  مادرزادی 
ندارد و پای ایش��ان 
هم ناقص است ولی 
ب��ا پای خ��ود همه 

کارهای ش��خصی اش را انج��ام می دهد و از 
همه مهمتر اینکه ایش��ان با پایشان نقاشی 
می کنن��د. این نش��ان می دهد که انس��ان 
بسیار تواناس��ت و افراد دارای معلولیت که 
خودب��اوری لازم را ندارند بای��د با این افراد 
موفق و توانا آش��نا ش��وند. باید در جلساتی 
افراد دارای معلولیت را جمع کرد و از افراد 
نخبه و س��رآمد دارای معلولی��ت بخواهیم 
برایش��ان صحب��ت و س��خنرانی کنن��د تا 
دیگران ببینند که صرف داش��تن معلولیت 
مانع پیش��رفت و ترقی انسان نمی شود. چه 
تعداد افراد سالم به دانشگاه رفته و تحصیل 
کرده را می بینیم که بیکار و مایوس و ناامید 
هس��تند و دست به خودکشی می زنند. ولی 
در طرف دیگر کس��انی ب��ا معلولیت مانند 
هلن کلر و یا در کش��ور خودمان رودکی را 

داریم که با وجود نابینایی، خدمات بسیاری 
به کشور و فرهنگ کرده اند. 

       نق�ش جامع�ه در مقاب�ل معلولیت 
چیست؟ گاهی افراد معلول در جامعه و 
یا حتی در دانش�گاه مورد بی توجهی و 
بی مهری اطرافیان قرار می گیرند ،برای 

این مساله چه باید کرد؟
      من فکر می کنم این کار زمان بر اس��ت 
و لازم اس��ت کار فرهنگ��ی ص��ورت گیرد. 
چش��م ها را باید شس��ت، جور دیگ��ر باید 
دی��د. باید بینش ها را عوض کرد. یک رفتار 
کلیش��ه ای از کودک��ی به ما آم��وزش داده 
ش��ده اس��ت که معلولیت را برابر با ناتوانی 
می دانی��م. وقتی افراد موفق دارای معلولیت 
در جامعه ش��ناخته ش��وند رفت��ه رفته این 
بین��ش تغییر خواهد کرد. عل��ت دیگر این 
است که معلولین در جامعه حضور ندارند ، 
به این دلیل که خیابان ها و معابر عمومی و 
ساختمان های اداری و آموزشی برای رفت و 
آمد این افراد مناسب سازی نشده است. جدا 
از مس��اله معلولین، سالمندان هم با مشکل 

رفت و آمد روبه رو هستند. در همین تهران، 
اکثری��ت پل های هوایی پل��ه برقی ندارند و 
اس��تفاده از پله های هوایی برای سالمندان 
بس��یار دشوار است. دش��واری عبور و مرور 
س��بب کاهش حضور افراد در جامعه ش��ده 
و کاه��ش حضور س��بب ناش��ناخته ماندن 

معلولیت و افزایش استیگما می شود. 
ع��لاوه بر افزایش اس��تیگما این مش��کلات 
عبور و مرور خودش سبب افزایش معلولیت 
می ش��ود، ای��ن اف��راد مجبور می ش��وند از 
عرض خیابان عبور کنند که اغلب منجر به 
تصادف های ناگوار می ش��ود که به مرگ یا 
معلولیت ختم می ش��ود، این مساله ارتباط 
مس��ایل اجتماعی با معلولیت زایی را نشان 
می دهد و به این معنی اس��ت که به مسایل 
ایمن��ی بها نمی دهیم و آن را پیش پا افتاده 

99 درصد از کس�انی که مشکلات سلامت 
چ�را؟  نمی کنن�د  مراجع�ه  دارن�د  روان 
مهم تری�ن دلیل آن این اس�ت که فرد به 
مش�کل خود،آگاهی ندارد یعنی نمی داند 
افسرده اس�ت، نمی داند بیمار است حتی 

شاید دیگران را بیمار بداند
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تلقی می کنیم. عدم رعایت مس��ایل ایمنی 
منج��ر ب��ه معلولی��ت می ش��ود. نمونه اش 
موتورس��یکلت سوارهایی هس��تند که یا از 
کلاه ایمن��ی اس��تفاده نمی کنند و یا گاهی 
کلاه هم دارند ولی آن را در دست خود نگه 
می دارند فقط ب��رای اینکه در مقابل پلیس 
بگوین��د م��ا کلاه داریم .این اش��خاص باور 
ندارند که ممکن است در اثر تصادف دچار 
معلولیت شوند. اینجاست که فرهنگ سازی 
نقش بسیار موثری دارد و خیلی از مشکلات 

ما ناشی از فقر فرهنگی است. 
یکی از علل معلولیت در کش��ور ما س��وانح 
ج��اده ای و تصادفات اس��ت که متاس��فانه 

قربانیان آن اکثراً جوان هستند. 
طب��ق آم��ار، س��الانه 25 هزار ج��وان در 
جاده های کش��ور ما کش��ته می ش��وند که 
مع��ادل س��قوط 100 هواپیماس��ت. وقتی 
هواپیمای��ی س��قوط می کند چق��در افراد 
جامعه دچ��ار ناراحتی می ش��وند و کمیته 
بررس��ی علل س��انحه تش��کیل می شود و 
وزیر راه اس��تیضاح می شود و... ولی از کنار 
تصادفات جاده ای خیلی راحت رد می شویم 
و جامعه بی تفاوت شده است .روزی 72 نفر 
یعنی تقریبا مس��افرین س��ه اتوبوس 
کش��ته  جاده های کش��ور  در 
می ش��وند و چند برابر 
کشته شدگان  آمار 
ایجاد  معلولیت 

می شود. 

مهم ترین عامل در اینجا عامل انسانی است، 
یعن��ی راننده ن��کات ایمنی را ب��اور ندارد. 
تعداد زیادی از رانندگان ما هنوز از کمربند 
ایمن��ی اس��تفاده نمی کنند. چ��ه تعداد از 
موتورسیکلت سواران در جامعه بدون کلاه 
ایمنی حرکت می کنند و چه تعداد کارگران 
س��اختمانی بدون کلاه ایمنی در کارگاه ها 
کار می کنند و چه تعداد از این کارگران در 
ارتفاع از کمربند ایمنی اس��تفاده می کنند؟ 
نتیجه عدم رعایت فرهنگ ایمنی در جامعه 
ما تلفات سنگین و معلولیت های سنگین و 
تحمیل یک بودجه و هزینه س��نگین چه از 
نظ��ر مالی و چه از نظ��ر عاطفی بر خانواده 
و جامعه و دولت اس��ت. این مس��اله کاملا 
قابل پیشیگری است ولی از طرف مردم و از 
طرف مسوولین توجه کمی به آن می شود. 
علاوه بر مس��وولین که موظف هس��تند به 
وظایف خود عمل کنند هر کدام از ما  باید 
خودمان رعای��ت قوانین ایمن��ی را بکنیم. 
چند سال پیش  پروژه تحقیقاتی مشترکی 
با همکاری انس��تیو روانپزش��کی و دانشگاه 

علوم انتظامی به سرپرس��تی اینجانب انجام 
ش��د.این پروژه که رابطه اختلالات خواب و 
سلامت روان با تصادفات جاده ای نام داشت 
بس��یار مورد استقبال پلیس راه قرار گرفت، 
و از ما خواس��تند یک س��ری رهنمودهای 
کاربردی به آنان ارایه دهیم. ما یک س��ری 
کاربرد ه��ا را توصیه کردی��م از جمله اینکه 
بای��د رانن��دگان از لح��اظ مص��رف الکل و 
مصرف مواد مخدر چک ش��وند. در راستای 
این پیشنهاد، پلیس، گشت های محسوسی 
را در بزرگراه های ش��هر تهران مستقر کرد 
ک��ه ون هایی هس��تند که روی آن نوش��ته 
ش��ده »گشت سلامت روان رانندگان« و در 
این ون ها روانش��ناس و کارشناس پزشکی 
بهداش��تی و یک آزمایش��گاه کوچک وجود 
دارد و اگ��ر پلی��س به هر دلیل مش��کوک 
ش��ود که راننده موادمخدر و یا الکل استفاد 

کرده، بلافاصله ماش��ین را متوقف و از 
او درج��ا نمونه گی��ری م��ی کنند و در 
ص��ورت ارتکاب ب��ه خ��لاف ،مجازات 
های قانونی لازم انجام خواهد ش��د که 

ش��امل؛ محرومیت های طولانی مدت از 
رانندگی و درصورت تکرار ،محرومیت دایم 
از رانندگی برای شخص متخلف است. هدف 
این کار جلوگیری از ایجاد حوادث و اهمیت 

به ایمنی مردم ، شهروندان و جلوگیری 
از معلولیت است.

همیشه، پیشگیری بهتر 
از درمان است.

بخواهی�م  اینک�ه  ب�رای 
عدالت را برقرار کنیم یکی 
از راه های برقراری عدالت، 
انگ زدایی است. چون این 
انگ باعث تبعیض می شود 

و باید با آن مبارزه کرد
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     خانم دکتر،لطفا در مورد نقش ازدواج 
در بهداشت رواني افراد توضیح دهید.

    انسان ها در مراحل رشدي خود یک سري 
وظایفي دارند که اگر هر یک از این وظایف 
در زم��ان خ��اص خ��ود انجام ش��ود، گفته 
مي ش��ودکه احتمالاً آن فرد بیشتر مي تواند 
س��لامت روان خود را حفظ کن��د. مثلًا در 
دوره اي از مراحل رشد باید اعتماد به نفس 
در فرد ش��کل بگیرد و یا در دوره اي او باید 
مستقل شود. در دوره جواني هم چیزي که 
جزو وظایف رش��دي است، ایجاد صمیمیت 
اس��ت و هدف این اس��ت که فرد با کس��ي 
آنق��در صمیمي و نزدیک ش��ود ک��ه بتواند 
زندگي مشترکش را با او شروع کند. ازدواج 
جزو اهداف رش��دي است که هم به ارضاي 
غرایز جنس��ي کمک مي کند و هم وظایف 
رش��دي این مرحل��ه از زندگ��ي را برعهده 
مي گی��رد. هدف از ازدواج، آشیانه س��ازي و 
به دنیا آوردن بچه هاس��ت. رش��د و پرورش 
فرزن��د ب��ه بهداش��ت روان والدی��ن کمک 
مي کند. یکي از اهداف رشدي در میانسالي 
احس��اس مولد بودن اس��ت . آنچ��ه در این 
سنین مي تواند اهمیت داشته باشد احساس  
تربیت فرزندان خوب  و رس��یدن بچه ها به 
سنیني است که مس��تقل می شوند،که این 
مس��ئله می توان��د ، باعث س��لامت رواني  

م��ادران ش��ود، در والدین ش��اغل علاوه بر 
موفقیت های شغلی این موضوع هم اهمیت 
زیادی دارد. البته به این معني نیس��ت که 
ضرورت��اً اگر ف��ردي ازدواج نکرد، س��لامت 

رواني اش به خطر بیفتد.
 

     آیااگرف�ردي ازدواج نک�رد، از لحاظ 
روانی لطمه می بیند؟ 

    آنچه گفته ش��د، بیان  یک روندطبیعی 
اس��ت. معم��ولا وقت��ي اف��راد در روندهاي 
معمول رش��دي حرک��ت مي کنن��د میزان 
خط��رات روان��ي در آنه��ا کمتر مي ش��ود. 
ول��ي طبیعتاً، کیفیت ی��ک ازدواج مي تواند 
خودش منجر به صدمه زدن به روان ش��ود. 
یعني اگر یک ازدواج نامناسب صورت بگیرد 
و یا ازدواج با اهداف درس��تي همراه نباشد 
و افراد به اس��تقلال و درک مناس��ب براي 
ش��روع یک زندگي زناشویي نرسیده باشند 
س��یر ناراحت کننده و مش��کل داري ایجاد 
مي ش��ود که مش��کلات فردي زی��ادي را با 
خود به همراه دارد. با وجود اینکه در ابتداي 
صحب��ت گفتی��م ک��ه ازدواج ی��ک فرآیند 
طبیعي است و ما انتظار داریم در این مسیر 
حرکت کنیم ولي در عین حال یک فرآیند 
پیچیده و مش��کل اس��ت. مس��ئولیت هاي 
زیادي را با خودبه همراه دارد و ش��خص هر 

روز از لحظه اي که چشمان خود را در صبح 
ب��از مي کند وجود یک نف��ر را در کنار خود 
احس��اس مي کند که این ش��خص در تمام 
جنبه هاي زندگي شریک اوست. در پذیرفتن 
چنین مسئولیتي زوجین باید سلامت روان 
ومهارت ه��اي ارتباطي داش��ته باش��ند، به 
رشدواس��تقلال فکری رس��یده  و همچنین 
خصوصیت هاي ش��خصیتي مناسبي داشته 
باش��ند تا بتوانند به هدف نهایي ازدواج که 
رش��د و تکامل است، برس��ند. این یک دید 
کلي نسبت به ازدواج است و طبیعتا کساني 
که مش��کلات جسماني و حرکتي دارند هم 
از این امر مس��تثني نیستند.  آن ها نیز باید 
این مرحله از رش��د و تکامل  را طي کنند. 
ولي نباید از ازدواج با کیفیت مناسب  چشم 
پوشی کنند، به این معنی که نباید تحت هر 
ش��رایطي یک ف��رد ازدواج کند و هم اینکه 
نباید انتظار داش��ت فردي به دلیل داشتن 
نوع��ي معلولیت از یکي از روندهاي طبیعی 
زندگي چشم پوش��ي کند. البته به نظر من 
باید به بحث کیفی��ت ازدواج در مورد افراد 

داراي معلولیت بیشتر توجه کرد. 
اولی��ن اص��ل این اس��ت ک��ه هم��ه ما در 
زندگي م��ان یک س��ري نقط��ه ضعف هایي 
داری��م، گاه��ي ای��ن نقطه ضعف ه��ا مثل 
معلولیت ه��اي جس��مي کام��لا روش��ن و 
واضح اس��ت ،ول��ی گاهي بعض��ي از افراد، 

بنفشه غرائي دکترای روانشناس 
علم�ي  هی�ات  عض�و  و  بالین�ي 
اس�ت. دکت�ر غرائ�ي  دانش�گاه 
مرحل�ه  ی�ک  را  ازدواج  اگرچ�ه 
مه�م در زندگي هر ف�رد مي داند 
ام�ا معتقد اس�ت در صورت عدم 
رشد ش�خصیتي و رواني لازم در 
طرفی�ن ،ازدواج خ�ود منج�ر به 

آسیبی بزرگ مي شود. 
گفتگو با ایشان را مي خوانیم.

ازدواج سالم و سلامت روان
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وج��ود  زندگي ش��ان  در  معلولیت های��ي 
دارد که مش��خص نیس��ت. معمولا در یک 
زندگي س��الم گفته مي ش��ود که فرد قبل 
از ازدواج صادقان��ه در مورد محدودیت ها و 
ناتوانایي هایش، با طرف مقابل صحبت کند 
وبه آن ش��خص حق بدهد که این ش��رایط 
را بپذی��رد ی��ا نپذیرد. دلیل��ی نداردکه این 
مش��کلات و ناتوانایي ها حتماً 
فق��ط معلولی��ت جس��مي 
باش��د بلک��ه ممکن اس��ت 
بچه دار  توانایي  یک شخص 
شدن نداشته باشد و از قبل 
از ازدواج این مسئله را بداند 
یا ف��ردي که مجبور اس��ت 
از لح��اظ مال��ي کمک هایي 
ب��ه خانواده اش بکند ک��ه اینها هم به نوعي 
محدودیت هایي در زندگي اس��ت. در مورد 
این م��وارد باید ب��ا طرف مقاب��ل صادقانه 
صحب��ت کرد و مطمئن ش��د ک��ه آن فرد 
تاثیرات منف��ي آن محدودیت را در زندگي 
درک مي کن��د و به عبارتي برداش��ت هاي 
غلطي وجود ندارد. مثلا در مورد مثال قبل 
شاید ش��خص بگوید حالا این فرد مي گوید 
که من بچه دار نمي ش��وم ولي شاید بعد از 
ازدواج شرایطي پیش آید که بچه دار شویم، 
یعني ش��خص خ��ودش را گ��ول مي زند تا 
ازدواج ص��ورت بگیرد. ش��خص مقابل باید 
بدان��د که ای��ن مش��کلات و محدودیت ها 
چقدر حاد اس��ت و چه تاثیراتي در زندگي 
مشترک خواهد گذاشت. طبیعتاً فردي که 
داراي مشکل جس��مي است خودش خوب 
مي داند که این معلولیت در چه جنبه هایي 
از زندگي  اش مي تواند تاثیرگذار باشد و باید 

به طرف مقابل آگاهي کامل را بدهد.
اگر طرف مقابل انسان پخته و سالمي باشد 
این حق را دارد که بگوید حاضر اس��ت این 
محدودیت ه��ا را بپذیرد یا نه.  موارد زیادی 
ازازدواج هاي بس��یار موفقي وجود دارد که 
ش��خص با در نظ��ر گرفت��ن واقعیت ها و با 
آگاهي ازمحدودیت هاي طرف مقابل، ازدواج 
کرده و کاملا مي دانس��ته که این معلولیت 
چه تاثیري مي توان��د در زندگي اش بگذارد 
و با آگاهي، انتخاب صورت گرفته اس��ت. از 
طرف دیگر گاهي مراجعینی داش��ته ایم که 
معلول جس��مي هم نبوده اند بلکه مشکلات 
دیگری داشتند که طرف مقابل این شرایط 
را قبول کرده و پذیرفته اس��ت اما خود این 
افراد از این نگران هس��تند که نکند از روي 
ترحم این کار انجام شده، این وسواس ها هم 

درست نیست و به عبارتي از آن طرف پشت 
بام افتادن است. همانطور که در شرایط یک 
ازدواج عادي ممکن است پسري به دختري 
بگوید که ش��رایط اقتصادي من متوسط رو 
ب��ه پایین اس��ت و همیش��ه در همین حد 
خواه��د ماند و نباید از م��ن انتظار امکانات 
رفاهی بالای��ی را داشته باش��ي و آن دختر 
حق دارد بپذیرد یا نپذیرد، در معلولیت هاي 
جسمي هم به همین صورت است. اگر فرد 
داراي معلولیت به صورت روش��ن و واضح، 
ب��دون کم رنگ ی��ا پررنگ کردن مس��ایل 
اطلاع��ات لازم را ب��ه فرد مقاب��ل بدهد آن 
فرد ح��ق دارد بپذیرد یا نپذی��رد. من فکر 
مي کنم فرمولي وج��ود ندارد که بگویم اگر 
ش��خصي از ناحیه پا فلج است باید با کسي 
ازدواج کندکه او هم از ناحیه دست یا پا فلج 
باش��د و یا نوعي معلولیت داشته باشد .یکي 
از اهداف ازدواج این اس��ت ک��ه فرد بتواند 
تکامل پیدا کن��د و محدودیت ها را برطرف 
کند .واقعیت این است که در بحث ازدواج، 
پختگ��ي و رش��د و بلوغ ش��خصیتي خیلي 
بیش��تر از معلولیت هاي جس��ماني مي تواند 
تاثیرگذار باش��د. ما بع��د از جنگ، معلولین 
جس��مي زیادي داش��تیم که با افراد سالم 
ازدواج کردن��د و ازدواج هاي موفقي  در بین 
این افراد وجود داشت، چون طرفین آگاهانه 
انتخاب کرده بودن��د و پیامدهاي آن را هم 

ارزیابي کرده بودند. 

     پ�س به نظر ش�ما دلیل�ي ندارد که 
یک ف�رد معلول حتما با معلول دیگري 

ازدواج کند؟
    ب��ه نظرمن این،عام��ل تعیین کنندهای 
نیس��ت. البته دلیلي ه��م ندارد که یک فرد 
معلول نتوان��د با یک معل��ول دیگر ازدواج 
کن��د. منظ��ورم این اس��ت که اف��راد نباید 
محدودیت های��ي ب��راي خودش��ان بگذارند 
ک��ه چ��ون داراي معلولی��ت هس��تم حتما 
بای��د با یک فرد معل��ول ازدواج کنم. گاهي 
شخص فکر مي کند که اگر با یک فرد سالم 
ازدواج کند آن فرد یک س��ري از مش��کلات 
او را درک نمي کن��د و اگ��ر ط��رف مقاب��ل 
هم معلول جس��مي باش��د درک بهتري از 
وضعیت او خواهد داشت. بازهم این بستگی 
ب��ه  درک افراد دارد، چنانچه فرد س��المي 
که درک کافي از موضوع داش��ته باشد پیدا 
ش��ود نباید ف��رد داراي معلولیت خودش را 
از ازدواج مح��روم کن��د. من فک��ر مي کنم 
ک��ه حتما لازم نیس��ت که افراد مش��کلات 

را مستقیما خودش��ان تجربه کنند تا درک 
کنن��د. خیل��ي از مش��کلات را مي توانی��م 
براس��اس یادگیري هایم��ان و ب��ا توجه به 
محدودیت ه��اي خودم��ان درک کنیم پس 
فرمول خاصي براي ازدواج معلول با معلول 

وجود ندارد. 

     ام�ا به ط�ور طبیعي افراد س�الم به 
دنبال افراد س�الم براي ازدواج هستند 
وافراد معل�ول بیش تر تمایل به ازدواج 
با معلولین دارن�د و کمتر پیش مي آید 
که فرد سالم با فرد معلول ازدواج کند؟

    در اینج��ا دو مس��ئله را بای��د در نظ��ر 
گرفت .یک موقع م��ا مي گوییم چه چیزي 
درس��ت اس��ت و یک موق��ع مي گوییم ما 
چ��ه مي توانیم به دس��ت آوریم. مثلا گاهي 
م��ا در این مورد صحب��ت مي کنیم که من 
درآمدم این قدر اس��ت و طبیعتا نمي توانم 
یک  ماشین گران قیمت تهیه کنم ،ولي این 
دلیل نمي ش��ود که اگر کسي نظر من را در 
مورد یک ماش��ین گران قیمت بپرس��د،من 
آن را ان��کار کن��م و یا بگویم که بد اس��ت. 
یک��ي از حوزه هاي کاري من مش��اوره هاي 
ازدواج اس��ت. افرادی که س��لامت جسمي 
دارند، ول��ي محدودیت ه��اي دیگري مثل 
یا محدودیت هاي  اقتصادي  محدودیت هاي 
تحصیلي و یا حتي محدودیت هاي فیزیکي 
دارند مثلا خیلي چاق یا خیلي لاغر هستند 
م��ا هرگ��ز نمي توانیم به این اف��راد بگوییم 
چون ش��ما یک فرد چاق هستید حتما باید 
ب��ا یک فرد چ��اق ازدواج کنی��د چون این 
مسئله براي این ش��خص محدودیت ایجاد 
مي کن��د. هرچه ح��ق انتخ��اب را پایین تر 
بیاوری��م محدودیت ها بیش تر مي ش��ود. در 
مورد اف��راد داراي معلولیت هم در صورتي 
که بتواند با یک فرد  س��الم ازدواج کند که 
درک درستي از مشکل او دارد و پیامدهاي 
منف��ي آن را در زندگ��ي مش��ترک بداند، 
دلی��ل ندارد که خ��ودش را مح��دود کند. 
ولي اینکه آن فرد بخواهد باچنین شخصی 
ازدواج کن��د یا نه، بحث جدایي اس��ت. در 
واق��ع ضرورتي وجود ندارد و نباید این حق 
انتخ��اب را مح��دود کنی��م. در عصر حاضر 
چون جوان ها بلافاصله بع��د از ازدواج وارد 
یک زندگي مستقل مي شوند، شرایط بسیار 
سخت تر از قبل شده است. قبلا زوجین در 
خانه پدر و مادرش��ان زندگ��ي مي کردند و 
از لحاظ امکانات مالي حمایت مي ش��دند و 
حتي وقتي بچه دار مي ش��دند ،مادربزرگ ها 



 9  پــــــــــــــــــــــرونده

13
91

یز 
 پای

45
ره 

شما
این بچه ها را ب��زرگ مي کردند. ولي امروزه 
اینگونه نیس��ت. اف��راد به ش��هرهاي دیگر 
مهاجرت مي کنند و از همان ابتدا مجبورند 
اس��تقلال مالي داشته باشند و مشکلاتشان 
را خودش��ان حل کنند. هم��ان طور که در 
ابت��داي صحبت هایم گفتم ب��راي پذیرفتن 
مس��ئولیت بزرگ ازدواج، افراد باید سلامت 
روان داشته باشند. طبیعتا معلولیت جسمي 
فش��ارهایي بر روي روح و روان افراد داراي 
معلولیت ایجاد مي کند ولي افراد بس��یاري 
را مي بینیم که توانس��ته اند پیش��رفت هاي 
خوب��ي در زندگي داش��ته باش��ند و حتي 
این نقص و محدودیت برایش��ان یک عامل 
رش��د شده است. در بس��یاري از افراد ،این 
فش��ارهاي روحي و رواني،موجب افسردگي 
ویا اضطراب مي ش��ود که لازم است ، وقتي 
فک��ر مي کنن��د آم��اده ازدواج هس��تند با 
مراجعه به روانش��ناس، خودشان را ارزیابي 
کنند و ببینندآیا واقعاً آماده ازدواج هستند 
و آیا ش��رایط لازم براي پذیرفتن مسئولیت 
یک زندگي مشترک را دارند یا نه؟ و آیا این 
افراد توانسته اند اثرات منفي معلولیت را بر 

روي روح و روان خود از بین ببرند؟

     آی�ا به نظر ش�ما مش�اوره قبل 
براي همه  ازدواج  از 

افراد لازم است؟
    بل��ه، مطمئن��ا این 

طور است. 
همه اف��راد برای ازدواج 
و  می کنن��د  مش��ورت 

معمولا این مش��ورت با 
آش��نایان مورد قبول فرد است 

ولی اگ��ر این ام��کان وجود 
داش��ت ک��ه همه اف��راد، 

مش��اوره  ازدواج  از  قبل 
داش��ته  روانش��ناس  با 
بود،  ای��ده آل  باش��ند، 
سیس��تم هاي  در  ولي 
بهداش��تی و درماني  

از  ی��ک  س��ري 
اف��راد در خط��ر 
بیش��تري نسبت 

اف��راد  س��ایر  ب��ه 
مثلا  دارن��د،  ق��رار 

بچه هایي  مي گویی��م 
که در خان��واده های 

بیش ت��ر  هس��تند،  ط��لاق 
در مع��رض مش��کلات افس��ردگي و 

اضطراب قرار دارند.  این افراد باید شناسایي 
و در صورت��ي که نی��از به خدمات رس��اني 
باش��د، در اولویت قرار گیرن��د. افرادي که 
داراي معلولیت هاي جس��ماني هستند نیز 
به دلیل اینکه میزان اس��ترس و فشارهاي 
روح��ي و رواني در زندگ��ي این افراد بیش 
از اف��راد عادي اس��ت، مي توانند مس��تعد 
مشکلاتي مثل افسردگي، اضطراب و پایین 
بودن اعتماد به نفس باش��ند و ممکن است 
فرص��ت مناس��ب براي آم��وزش روش هاي 
مهارت هاي ارتباط��ي و مهارت هاي زندگي 
را به دست نیاورده باشند. چون افراد سالم، 
در دوران مدرس��ه مثلا با رفت��ن به اردوها 
و حض��ور بیش ت��ر در جامع��ه، یک س��ري 
مهارت ها را کس��ب مي کنند، بنابراین لازم 
است به افراد داراي معلولیت به طور خاص 
توجه ش��ود. مراکزي مثل مرکز رعد که در 
جهت ارتقا و توانمندسازي این افراد فعالیت 
مي کن��د مي تواند دوره های��ي براي افراد در 
س��نین ازدواج مانند مهارت ه��اي زندگي، 
مهارت ه��اي  و  دوس��ت یابي  مهارت ه��اي 
برق��راري ارتب��اط برگ��زار کند. چ��ون در 

اف��راد داراي معلولیت به دلیل 

محدودیت ه��اي جس��مي ک��ه دارن��د در 
ایجاد  بیشتری  محدودیت هاي  تجاربش��ان 
ش��ده است که با آموزش هایی قابل برطرف 

شدن است.

     به نظر ش�ما مراکزي مثل رعد لازم 
اس�ت که کلاس ه�اي آم�وزش قبل از 
ازدواج، براي اف�راد داراي معلولیت به 

طور عام بگذارند؟
    بله چون افراد داراي معلولیت جس��مي 
بیش تر در معرض خطر هستند. قطعا وقتي 
کسي از بچگي تفاوت با همکلاسي هایش را 
احس��اس کرده و این تفاوت بسته به شدت 
برایش  معلولیتش یک س��ري محدودیت ها 
ایجاد کرده و یک سري فشارهای اجتماعي 
به او وارد ش��د، باید از سلامت رواني  بالایی 
برخوردار باشد تا بتواند مانند یک فرد عادي 
زندگ��ي کند و طبیعتا این افراد براي قبول 
مس��ئولیت بزرگ ازدواج باید آمادگي لازم 
را کس��ب کنند. همانطور که ممکن اس��ت 
پوس��تي در ظاهر صاف و سالم است، وقتي 
در زیر میکروسکوپ  قرار مي گیرد مشکلات 
و بیماري هاي آن مشخص مي شود، ازدواج 
هم مثل یک میکروس��کوپ اس��ت و خیلي 
از مشکلات ش��خصیتي ما که ممکن است 
در زندگي انفرادي ما نمودي نداش��ته 
باش��د، در ازدواج پررنگ تر می شود. 
براي مثال ش��اید ما خودمان 
متوج��ه نش��ویم ک��ه کمي 
ی��ا  هس��تیم  پرخاش��گر 
نمي توانیم منظورمان را به 
دیگران به درس��تي بیان کنیم و 
دیگ��ران اغلب آن را توهین 
تلق��ي مي کنند.  به خود 
این مسئله ممکن است 
ما  در زندگ��ي عادي 
باشد  نداشته  تاثیري 
ولي در ازدواج حتما 
تاثی��ر مي گ��ذارد 
برگ��زاري  پس 
کلاس ه��ا قطعا 
کنن��ده  کم��ک 

است.

     اگ�ر ش�ما قرار 
باش�د ی�ک چنین 
کلاس�ي را در مرکزي 
مث�ل رع�د اداره کنی�د ب�ه چه 

مواردي بیشتر مي پردازید؟
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بای���د    
هدف ها را در نظر 

مي خواهیم  اگ��ر  گرفت. 
ای��ن اف��راد را ب��راي ازدواج آماده 

کنی��م بای��د اه��داف خ��اص آن را در نظر 
داشت. مثلا براي ازدواج، روش هاي مهارتي 
برق��راري ارتباط س��الم ک��ه در آن، نحوه 
گفتگ��و و مذاکره آموزش داده مي ش��ود و 
یا روش هاي مدیریت پرخاش��گري و اصولاً 
ش��یوه هاي سبک زندگي سالم باید آموزش 
داده ش��ود ت��ا ش��خصي که در کنار ش��ما 

زندگي مي کند کمتر صدمه ببیند. 

    چه ارگان هایي یا نهادهایي مي توانند 
حام�ي اف�راد دارای معلولی�ت در این 

رابطه باشند؟
    همیش��ه فرض من بر این بوده است که 
معلولین تحت پوش��ش س��ازمان بهزیستي 
هستند و ما دانشکده بهزیستي و توانبخشي 
را هم داریم که بس��یار فعال اس��ت ولي به 
نظر من امروزه NGOه��ا مي توانند نقش 
بس��یار خوبي را ایفا کنند. حتي در بسیاري 
از موارد این انجمن ها جاي خدمات دولتي 
را مي گیرند چون نیازها گس��ترده تر ش��ده 
اس��ت و انتظارات افراد براي س��لامت روان 
و زندگی خوب بالا رفته اس��ت. ش��اید قبلا 
در جامعه پذیرفته ش��ده بود که کس��ی که 
معلولیت جدی جسمی دارد نه باید سرکار 
برود و نه باید تحصیلات عالی داشته باشد و 
نه ازدواج کند و... ولی امروزه جامعه به این 
افراد یاد می دهد که ش��ما یک محدودیتی 
دارید همانطور که همه انس��ان ها به نوعی 
محدودیت های��ی دارند و ای��ن عامل نباید 
باعث ش��ود که از جامعه کناره گیری کنید.

پس وقت��ی این نیازه��ا را در اف��راد ایجاد 
می کنیم باید ارایه خدمات هم داشته باشیم. 
من فکر می کنم علاوه بر سازمان هایی مثل 
بهزیس��تی، NGOها و انجمن ها می توانند 
بس��یار کمک کننده باش��ند. ولی انجمن ها 
باید ارتباط مس��تقیم باس��ازمان بهزیستی 

باش��ند  داش��ته 
راه ه��ای  ت��ا 
ب��ا  متع��ارض 
یکدیگر را نروند 
س��و  ی��ک  در  و 

حرکت کنند.

     نق�ش خان�واده در 
اف�راد  روان  بهداش�ت 
ازدواج  و  معلولی�ت  دارای 

آنان چیست؟
    نق��ش خانواده در این رابطه بس��یار 
مهم اس��ت. هر ش��خصی در سنین کودکی 
بیش��تر تحت تاثیر خانواده اس��ت تا سنین 
بزرگس��الی  و در وضعیت ه��ای خاص مانند 
معلولیت جس��می یا معلولیت ه��ای روانی 
نیاز اس��ت ک��ه خان��واده و اطرافیان نقش 
پررنگ ت��ری را در زندگی این افراد داش��ته 
باش��ند و همان ط��ور که این اف��راد نیاز به 
آموزش ه��ای خاص دارند خانواده آن ها هم 

باید تحت آموزش قرار بگیرند.
در مورد ازدواج افراد دارای معلولیت خانواده 
و اطرافیان این افراد باید همیشه چراغ های 
سبزی برای خدمات رساني به فرزندان خود 
داش��ته باش��ند ولي این خود فرد است که 
باید براس��اس نیازهای��ش از خانواده کمک 
بخواه��د. خان��واده باید اعلام کن��د که در 
ص��ورت نی��از حاضر به کمک اس��ت. چون 
گاه��ي حمایت هاي خفه کنن��ده اي صورت 
مي گیرد که جلوي رش��د س��الم آن فرد را 
مي گی��رد. در واقع فرد داراي معلولیت باید 
یک منابع حمایتي در اطراف خود داش��ته 
باشد ولي ضرورت ندارد که همیشه بخواهد 
از آن اس��تفاده کن��د و آن مناب��ع حمایتي 
هم نباید همیش��ه فکر کنند که باید به این 

شخص سرویس دهند. 
این منابع حمایتي چراغ سبزي هستند که 
مي گویند تو زندگي ع��ادي ات را بکن ولي 
اگر زماني احساس کردي که نیازمند هستي 
مي تواني روي ما حساب کني. مسئله دیگر 
این است که همیشه نبایدکمک خواستن از 
دیگ��ران، اولین انتخاب فرد داراي معلولیت 
باش��د همان ط��ور که همه ما در ش��رایط 
ع��ادي خانواده هایي داریم که در ش��رایط 
بحران��ي مي توانیم از آن ه��ا کمک مادي یا 
معنوی بگیری��م ولي معمولا  کمک گرفتن 
انتخ��اب اولمان نیس��ت و دوس��ت نداریم 

چنین کاري بکنیم. 
در م��ورد اف��راد داراي معلولی��ت هم نباید 

به صورتي باش��د که حمای��ت خانواده، آنها 
را تبدی��ل به یک ش��خصیت وابس��ته کند 
ک��ه با کوچک ترین مش��کلي اولین انتخاب 
ف��رد کمک گرفت��ن از دیگران باش��د. بهتر 
اس��ت ش��خص ت��ا آنج��ا ک��ه مي تواند در 
جهت رفع مش��کلاتش تلاش کند تا بتواند 
ب��ه خواس��ته هایش برس��د و بهره مندي از 
کمک هاي خانواده در انتخاب هاي بعدي او 
ق��رار گیرد. از دیگر منابع حمایتي به غیر از 
خان��واده مي توان به NGOها و در س��طح 
بزرگ ترب��ه س��ازمان هایي مثل بهزیس��تي 
اش��اره کرد تا فرد داراي معلولیت بداند که 

هیچوقت تنها نیست.

     آیا به نظر ش�ما مسئله ازدواج افراد 
داراي معلولیت باید یکي از اولویت هاي 
NGOه�ا باش�د و آیا ای�ن مراکز باید 
ش�رایطي را براي آش�نایي این افراد با 

یکدیگر ایجاد کنند؟
    اینکه ازدواج یک فرآیند طبیعي اس��ت و 
باید براي همه اشخاص از جمله افراد داراي 
معلولیت وجود داشته باشد جاي هیچ حرفي 
ندارد و ازدواج یک قسمت مهم زندگي براي 
این افراد است ولي اینکه من پنج تا انتخاب 
داش��ته باش��م و اولین آن را ازدواج بدانم و 
سپس سرمایه و بودجه و زمان را صرف آن 
کن��م، به نظرم خیلي درس��ت نمي آید. اگر 
ف��رد بتواند مهارت هاي زندگ��ي را بیاموزد، 
خ��وب زندگي کند و مس��تقل زندگي کند 
و اثرات ناش��ي از معلولیت را در زندگي اش 
کمرنگ تر کند، اینها نسبت به ازدواج کردن 
اولوی��ت بالات��ری دارند.یعني ه��دف اول، 
رشد مهارت ها باش��د نه اینکه از اول هدف 
آماده کردن ش��خص براي ازدواج باشد. در 
واق��ع باید این اف��راد را هرچه بیش تر براي 
بهره من��دي از ی��ک زندگي طبیع��ي آماده 
کرد و نباید اولویت اول را ازدواج دانس��ت. 
بهداش��ت روان این افراد اولویت بیش��تري 
نس��بت ب��ه ازدواج آن ه��ا دارد و وقتي این 
افراد ب��ه آن پختگي و س��لامت روان براي 
وارد ش��دن به زندگي مشترک رسیدند آن 
موقع مي توان قدم بعدي را براي ازدواج این 
افراد برداش��ت. وگرنه در صورت عدم رشد 
بلوغ ش��خصیتي، ازدواج ب��راي افراد جامعه 

مشکلات  جدیدي ایجاد خواهد کرد .

     

 بهداش��ت روان          

اف��راد دارای معلولیت 
اولوی�ت بی�شتري 

دارد و وقتي این افراد به آن پختگي و سلامت نسب�ت به ازدواج آن ه�ا 
برداشترا براي ازدواج این افراد رسیدند آن موقع مي توان قدم بعدي روان براي وارد شدن به زندگي مشترك 
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شما
)کم ت��وان( آن را اداره کن��د و ای��ن تلاش 

همیشگی، مسیر و معنای زندگی است.
در ای��ن خصوص تمامي انس��ان ه��ا با هم 
مش��ترکند، همه توانای��ی و ناتوانایی هایی 
دارن��د و یا ب��ه عبارتی دو بخ��ش  ناتوانی و 
کم توانی دو جزء جدا نشدني وجود بشریت 
اس��ت و تفاوت انس��ان ها در این اس��ت که 
ه��ر یک در مس��یر زندگي خ��ود چگونه با 
این بخش ه��ا تعامل ک��رده و چگونه عمل 

خواهیم کرد.
در حقیقت پاس��خ به این سوال که ، چگونه 
ب��ه جاي جدال با کم توان��ي و صرف انرژي 
بی ثم��ر، می توان در راهي قدم گذاش��ت که 
بتوان ب��ا پذیرش داس��تان نقص بش��ري، 
زندگي و انرژي خود را به سمت بخش زنده 

و پرورش توانمندي ها، سوق داد.
»زنده زیستن« فرآیندي منسجم، مستمر و 
پویاس��ت. این واژه به معنای رشد و تکامل 
روان در جه��ت احس��اس رضایتمن��دی و 
شادمانی، قدرت تجربه احساسات مثبت در 
درون و بیرون )با خود و دیگران(، عمیق تر 
ش��دن معنای زندگی و خلاقیت، شکوفایی 

توانمندی ها و تولید ذهنی است. 
زمانی که سخن از زندگی کردن است شیوه 
ن��گاه به زندگ��ی اهمیت وی��ژه ای می یابد. 
ش��ناخت و ارزیابی م��ردم از موقعیت خود 
ج��دا از داش��ته ها و نداشته هایش��ان و ی��ا 
س��لامتی و بیماری آنها در شکل دهی 
به روابط و موقعیت هایش��ان، تأثیر 
ش��گرفی دارد و در یک کلام، ما 
بی��ش از این که با جس��ممان 
زندگی کنیم با روانمان زندگی 

می کنیم.
 و اما زماني که س��خن از 

»زندگي کردن« 
ف��رد کم ت��وان به 
می��ان مي آید ، نه 
تنه��ا خانواده، 
بلک��ه همه 
که  افرادی 
در ش��بکه 
فرد  اجتماعی 
کم ت��وان قراردارند، هر 
کدام نقشی در شکل یابی 
ای��ن  س��اخت هاي  زی��ر 
هدف  و  دارن��د  زندگان��ي 
نهایی این اس��ت ک��ه  این فرآین��د بر پایه 
عناص��ر موجود در س��اختار جامع��ه امروز 
محقق گردد. ش��کل گیری زیر ساخت های 
زندگانی، بر مبن��ای تجارب محیطی 
و یا نگاهی اس��ت ک��ه از کودکی به 
فرد نگریسته می ش��ود، اگر کم توانی 

ک��ودک مح��ور توج��ه قرارگی��رد طبیعتا 
کودک خود را فردی کم ت��وان ادراک کرده 
و خواهد ش��ناخت و اگ��ر کم توانی در طول 
رشد در حاشیه قرارگیرد، فرد در بزرگسالی 

محدودیت خود را در حاشیه قرار می دهد.
از زمان��ي ک��ه کم تواني فرد ب��راي خانواده 
مش��خص مي گردد، نه تنها ش��خص مبتلا، 
بلکه والدین و سایر اعضای خانواده نیز عملًا 
وارد این حوزه مي ش��وند. توجه به  سلامت 
روان��ي خود فردو هم چنی��ن خانواده داراي 
فرزند کم توان ،مهم ترین موضوعي است که 
در این مرحله باید مد نظ��ر قرارگیرد. زیرا 
م��ادام که والدین آگاه��ي لازم در خصوص 
علل زیس��ت محیطي و اجتماعي کم تواني 
فرزن��دان خود و ش��یوه برخورد ب��ا آنان را 
نداشته باش��ند، انگیزه لازم براي مشارکت 
در این »زنده زیس��تن« را نخواهند داشت . 
در ای��ن جا مي ت��وان از معجزه روان و ابزار 
پ��ر ق��درت کلام و گفتار بهره جس��ت تا از 
خلال بحث و گفت وگو با نزدیکان و بررسي 
ارزش ها، اعتق��ادات و دانش و آگاهي آنان، 
به ش��ناخت توانمندي هاي ف��رد و بهترین 

بهره وري از آنها دست یافت.
مي ت��وان با بررس��ي نوع رابطه س��ایرین با 
افراد کم توان،  ارتباطي مناس��ب در محیط 
خان��ه ایجادکرد ت��ا فرد توانی��اب بتواند در 
س��ایه چنین روابطي، خود را براي کس��ب 
استقلال در زندگي مهیاسازد . بدون تردید 
س��رمایه گذاري روان��ي، س��نگ بناي نظام 
توانمندسازي است؛ زیرا تا زماني که سلامت 
روان تضمین نش��ود ، وجود سایر دارایي ها 
ب��راي ف��رد و خان��واده اش معن��ای کاملی 
نخواهدداش��ت. به دیگر عبارت رس��یدگی و 
تلاش در جهت کاهش محدودیت جس��می 
ب��دون توجه کاف��ی به س��لامت روان فرد، 
ضام��ن زندگی پر بار و احس��اس رضایت و 

شادمانی نخواهد بود.
نکته پراهمیت این اس��ت ک��ه ابزار اصلي و 
زی��ر بناي زندگ��ي معنادار در اف��راد دارای 
معلولی��ت، مانند اف��راد ب��دون محدودیت 

جسمی نسبتاً دست نخورده است.
در  و  پرق��درت  روان  دیده ش��دن  نح��وه 
عین ح��ال نیازمند رش��د و توجه، دورنماي 
»زنده زیس��تن« همه افراد را رقم خواهدزد. 
فرد کم توان نیز هم چون سایر افراد ، مراحل 
مختلف رشد و تکامل را پشت سر مي گذارد 
و ب��ا ورود به مراحل مختلف زندگانی، ذهن 
و روانش با مس��ائل تازه اي مواجه مي شود. 
اب��زار »زنده زیس��تن« در همه اف��راد، روان 
سالم اس��ت نه جسم س��الم، پس چرا فرد 
کم ت��وان نتوان��د هم چون دیگر همس��الان 
خ��ود جاذبه هاي فردي، اجتماعي و رش��ته 

  بش��ر و نقص های��ش، س��وژه قدیم��ي و 
همیش��گي مباح��ث علم��ي و نوش��تارها 
بوده اس��ت. ش��اید به جرات بتوان گفت که 
انسانی بدون محدودیت و نقص وجود ندارد 
و ب��ه نوعي ای��ن نقص ج��زء لاینفک ذات 

بشري است .
 ن��وزاد تازه متولد ش��ده انس��ان در دنیای 
ذهن��ی خ��ود تمام��ي دنی��ا را ازآن خود و 
تمامي اطرافیان را در خدمت خود مي داند، 
ام��ا علیرغ��م این هم��ه » همه توان��ي« ،او 
ضعیف تری��ن موج��ود زنده اس��ت، چرا که 
از عه��ده برآوردن کوچک تری��ن نیازهایش 
ناتوان است. این قصه زندگي همه انسان ها 
تاپای��ان عمر اس��ت و همه ب��ه نوعی با آن 
زندگ��ی خواهیم کرد. قص��ه »توانایی ها در 
کنار کم توانی های وجودمان. انسان همواره 
ی��اد می گی��رد و می کوش��د ت��ا بخش های 

س��الم وج��ودش 
بخش های 

ناسالم 

زنده زيستن  

دكتر شبنم نوحه سرا 
روانپزشک
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تحصیلي ومس��یر آین��ده زندگ��ی خود را 

انتخاب کند. 
بسیاري سوالات هس��تند که روشن کردن 
پاس��خ آنها ، فرد کم توان را از رنج ناشي از 
ناآگاهي نسبت به این مسائل مي رهاند. باید 
تلاش کرد ت��ا والدین انتظ��ارات خود را با 
قابلی��ت هاي فرزند کم توان خود متناس��ب 
س��ازند و بکوش��ند تا فرزندان کم توان خود 
را ب��ه  افزای��ش مش��ارکت هاي اجتماع��ي 
ترغیب کنند. مشورت توام با همدلي و فراهم 
آوردن امکان بهره من��دي از »خودآگاهي« 
و یا ش��ناخت ابعاد متفاوت وج��ود، امکان 
ارزش��مندي اس��ت که اف��راد مي توانند در 

مراحل مختلف زندگي از آن سود جویند.
گس��ترده کردن این آگاه��ي تنها به مراحل 
کودک��ي و نوجوان��ي فرد توانی��اب محدود 
نخواهدماند . رش��د و تحول شخصیت فرد 
و ورود وي به مراحل بعدی زندگی، بستري 
نو براي طرح مسائل تازه تري فراهم مي کند 
که از مهم ترین آنها مقوله ارتباط، یادگیري 
و سازگاري است و طبیعتاً آنچه در این بین 
نقش اول را بازي مي کند »روان« فرد است 
و جس��م گویي در اولویت ه��اي بعدي قرار 
خواهدداش��ت. مي توان افراد را نس��بت به 
قابلیت ه��ا ، محدودیت ها و نقش و پایگاهي 
ک��ه در جامعه ق��ادر به احراز آن هس��تند، 
آش��نا کرد و به آنان آموخت که چگونه در 
تمامي گزینش هاي خود در طول زندگي از 
این ش��ناخت استفاده کنند. به فرد کم توان 
مي آموزیم که با توجه به شرایط خاص خود، 
در انتخاب ه��اي خود چه نکاتي را ببینند و 
چگونه به آگاهي لازم در این رابطه دس��ت 
یابد . وي هم چنین نیازمند آن اس��ت تا بر 
اس��اس علائق و ویژگي هاي شخصیتي خود 
علائقش را باوج��ود تمامي محدودیت هاي 
موج��ود پیدا کند و ع��لاوه بر آن، چگونگي 
س��ازگاري با محیط و روابط انس��اني موثر 
ب��ا افراد را ف��را گیرد. از نکات بس��یار مهم 
دیگ��ر تلاش در این راه اس��ت ک��ه فرد به 
تفس��یر درس��تي از موقعیت ه��اي پیرامون 
خود دس��ت یافته و با مش��کلات موجود به 
نحو شایسته اي س��ازگار شود. امید است تا 
با بهره جوی��ي از آموزش و س��رمایه گذاري 
رواني بتوان اس��تعدادهاي شگرف این افراد 
را چنان که باید، به خودشان و جامعه امروز 

معرفي نمود. 

مطالعات زیس��ت ش��ناختی نش��ان داده اند که اگر قورباغه ای را در ظرفی بیندازیم و 
آن ظ��رف را با آب محیط زندگی اش پر کنی��م و بعد آب را آرام آرام گرم کنیم قورباغه 
سرجایش می ماند و هیچ واکنشی نسبت به افزایش تدریجی حرارت )تغیر محیط( نشان 

نمی دهد. تا این که آب به جوش می آید و قورباغه می میرد. شاد و پخته می میرد!
از س��وی دیگ��ر اگر قورباغه ای را در ظرف��ی پر از آب جوش بیندازی��م بی درنگ بیرون 

می پرد. سوخته اما زنده است !
گاه��ی ما هم مثل قورباغه ای آب پز می ش��ویم. متوجه تغییرات نیس��تیم . فکر می کنیم 
که همه چیز روبراه اس��ت و یا ش��رایط نامطلوبی که در آنیم گذرا است . به سوی مرگ 
می شتابیم اما همان طور آرام و بی تفاوت ، در آبی که مدام گرم تر می شود باقی می مانیم. 

سرانجام می میریم ،شاد و پخته! بی آن که متوجه تغییرات اطرافمان شده باشیم.
قورباغه ه��ای آب پز نمی فهمند که همراه با »کارائی« )درس��ت انج��ام دادن کارها( باید 
»موثر« باش��ند)کارهای درست انجام دهند(. و به این منظور باید مدام رشد کنیم ، باید 
فضا را برای گفتگو ، برای ارتباط با دیگران، مشارکت و برنامه ریزی و رابطه ی صحیح باز 

کنیم. مبارزه بزرگتر این است که بتوانیم به افکار دیگران احترام بگذاریم.
قورباغه ه��ای آب پزی وجود دارند که فکر می کنند هنوز اطاعت مهمترین عامل زندگی 
اس��ت و نه رقابت! به کس��ی که می توانیم دستور دهیم و از کسی که قدرت دارد اطاعت 

کنیم کجاست زندگی حقیقی ؟ 
بهتر اس��ت نیم س��وخته از ش��رایطی بگریزیم، اما زندگی کنیم و آم�اده ی واکنش 

باشیم ...

                  آب داغ              وقورباغه

ـرونده



یکي بود، یکي نبود، توي یک روز پائیزي و خاکس��تري که باد پائیزي پوس��ت بدن را مي نواخت، دختري کوچک تر از برگ هاي آرزو 
بدنیا آمد. خیلي کوچک بود ولي آرزوهایش بزرگ ... او آنقدر از زیبایي هاي این دنیا شنیده بود که زودتر از موعد به دنیا آمد. با وزني 
زیر 1 کیلو،  موهایي به رنگ ش��بق مش��کي و جسمي کوچک تر از عروسک آرزو. چون دخترک زودتر به دنیا آمده بود، جسم نحیفش 

رشدکافي نکرده بود و در زمان تولد دچار کمبود اکسیژن شد واکسیژن کافي به مغز او نرسید و قسمتي از مغزش دچار آسیب شد.
 دخترک بیچاره که از الفباي زندگي هیچ چیز نمي دانست، مبتلا به فلج مغزي شد، چون زمان تولد نارس بود و تنفس مشکل داشت، 

او را در دستگاه گذاشتند . دخترک دچار ترس شده بود، تنش مي لرزید، اینجا کجاست؟ گفتند: اولین کوچه زندگي توست.
دخترک قرباني کوتاهي پرستاران شد،  چرا که فراموش کرده بودند، چشمان کودک نوزاد را ببندند، اکسیژن دستگاه نیز تنظیم نبود 
و این اتفاق، آسیب هاي زیادي بر چشم و جسم نوزاد وارد کرد. پدر و مادر حیران کودک که هیچ از ماجرا خبر نداشتند و چیزي 

از فلج مغزي ) CP ( نمي دانستند، از وجود قدم نو رسیده خوشحال ولي از جسم ضعیف و کوچک دخترک نگران!
طفلک پدر دخترک، جرعه جرعه جام آرزو مي نوشید و به هر کوي و برزني  سر مي زد، به هر سرزمیني مي رفت و دخترک بزرگ تر 

شد، پدر مهربان فهمید که دخترش نمي تواند بنشیند و حرکات کودکانه اش با بقیه فرق دارد، تازه فهمید »اي داد از روزگار« »اي وايِ 
من« »بچه ام چنین اس��ت« مادرش با زخم زبان هاي دیگران دس��ت و پنجه نرم مي کرد و در قنداق عش��ق، کودکش را بزرگ مي کرد. 
پدرش سراسیمه به هر پزشکي سر مي زد و مي گفت چه باید بکنم؟! وقتي کودک 6 ماهه شد، پزشکي پیشنهاد داد تا 2 سالگي پایش 
رابه ش��کل هاي مختلف گچ بگیرند و هر 2 ماه ش��کل گچ را عوض کنند. اي داد برکائنات، این عمل ها چه ها بر س��ر دخترک نیاورد. 

چیزي که بهتر نشد، هیچ، هر چه که داشت در گچ خشک شد. پدر دخترک آرزو داشت که دخترش مثل دیگران بدود و بازي کند، 
او را به آلمان برد. دکترهاي گوناگون دخترک را معاینه کردند و گفتند با این عمل هاي جراحي که انجام شده، کاري براي درمان 
ِاید و پیش��نهاد دادند در ایران نزد دکتر دیگري 16 عمل جراحي  دخترک نش��ده، فقط مثل دونده اي مانع ها را برایش به جلو آورده 
که روي لگن و زانو و غیره انجام ش��ود. وقتي جراحي انجام ش��د،  پاي دخترک مثل ني قلیان س��یاه و کبود بود. دخترک وقتي نخ 

بخیه را مي دید جیغ مي زد و مي گفت من مي ترسم. او از رنگ سبز مي ترسید، اگر کسي را با کلاه مي دید گریه مي کرد، بس که شب 
و روزش در اتاق عمل گذشته بود.

 وقتي که س��نش به مدرس��ه  رس��ید،  مادرش او را در آغوش گرفت و گفت: توهم به مدرس��ه مي روي و به ادار ه هاي مختلف س��ر زد. 
پ��درش مي گف��ت برایش معلم مي گیرم، تا در خانه درس بخواند ولي مادرش مي گفت او با دیگران تفاوتي ندارد و باید به مدرس��ه 
برود. یواش��کي از پدرش او را صبح ها به مدرس��ه مي برد تا از دخترک تس��ت هوش گرفتند و گفتند جزو تیزهوش��ان است، نباید 
به مدرس��ه عقب ماندگان ذهني برود و باید مثل بچه هاي دیگر درس بخواند. یک مدرس��ه معرفي کردند، که مربوط به بچه هاي 
جسمي – حرکتي بود. مادر دخترک او را به آن مدرسه برد و ثبت نامش کرد. محیط بزرگي بود. دخترک نمي دانست چه باید بکند. 

روز اول ک��ه به مدرس��ه رفت، مادرش به معلم��ش گفت : » یعني مي تواند یک کتاب بخواند؟!  معلم��ش خندید و گفت: او باهوش و 
علاقمند است، روزي به دانشگاه مي رود. پریاي کوچک، کیفي خرید و دفتري  و با عشق ، از خواهرش الفبا یاد  مي گرفت و دیکته : »بابا 

نان داد« مي نوشت آنقدر درس خواند تا از قله زندگي عاشقانه بالا رفت. وقتي براي اولین بار به فیزیوتراپي رفت، وسایل را که دید 
ترسید،  گریه مي کرد، اینجا کجاست؟ من چه باید بکنم؟! دو تا عصا به او دادند با ورزش هاي مختلف و به او گفتند باید حتماٌ راه 

بروي. پدرش اگر مي دید که دخترک راه نمي رود،  خشمگین مي شد و او را دعوا مي کرد: » باید راه بروي پدرم، باید راه بروي.«
 دخت��رک النگو خیلي دوس��ت داش��ت. یک روز به او گفت:  » اگ��ر 100 دور، دور حیاط راه بروي برای��ت النگو  مي خرم«. 
دخترک بیچاره که هیچي از اسپاس��م و س��فتي عضله نمي دانس��ت، با عصا همچون گوژ پش��تي راه مي  رفت و چون مشکل 

بینایي داش��ت. همینطور که راه مي رفت، عصایش در یک چاله گیر کرد و با صورت در باغچه افتاد. پدرش گفت :» بازهم راه مي 
روي دخترم تا خون در پاهایت جریان داشته باشد. دخترک که خسته مي شد روي ویلچر  مي نشست. فقط مي فهمید که وقتي 
راه مي رود، پاهایش س��فت مي ش��ود. اگر پدرش مي دید او نشسته، خشمگین مي شد و مي گفت:  » ننشین ،  راه برو ! وقتي دخترک 

کلاس چهارم بود پدرش فوت کرد و پریاي کوچولو با تمام آرزوهایش با مادرش تنها ماند. پریا فقط درس خواند و درس خواند،  وقتي 
دوره راهنماییش تمام ش��د باید به دبیرس��تان مي رفت  و چون مشکل بینایي داشت و در حوزه ي جسمي – حرکتي دبیرستاني وجود 
نداشت، مجبور شد، بقیه درسش را با بچه هاي نابینا ادامه دهد. فقط خداي بزرگ مي داند براي رسیدن به قله موفقت چه ناهمواري ها 
را پیمود. در مدرسه اي که همه جایش پله داشت و همه نابینا بودند و تا گام در حیاط مي گذاشت، پخش زمین مي شد، چون بچه ها 
نمي دیدن��د، او ب��ا عصا آرام راه مي رود حتي براي رفتن به کلاس مجبور بود، از دبیرهایش کمک بگیرد، که زمین نخورد. و به او گفته 
بودند، اگر خط نابینا ها را یاد نگیري، باید از این مدرسه بروي. او که همه نمره هایش 20 مي شد، نمره دیکته اش 10 بود چون از خط 

بریل چیزي نمي دانس��ت. در همین زمان با یک فرش��ته  آش��نا شد که هم نابینا و هم استاد دانشگاه بود و همچون کوهي بود 
که دخترک، بر او تکیه مي داد و او تشویقش مي کرد: »درس بخوان، تو مي تواني. 

دخترک بارها و بارها، گوش��ه کنایه هایي ازناتواني پاهایش مي ش��نید .»اگر تو راه مي رفتي ، پدر نمي مرد، چون غصه تو را خورد، 
از پیش ما رفت« مادرش اش��کهایش را پنهان مي کرد و همچون فرش��ته اي کنار او بود. دخترک درس خواند تا به دانش��گاه رس��ید و 
در 3 رش��ته قبول ش��د. ادبیات، روانشناسي و کتابداري. چون به شعر علاقه زیادي داشت،  و رشته هاي دیگر در شهرستان بود، ادبیات 
را انتخاب کرد. او 4 س��ال دانش��گاه را به هر س��ختي که بود طي کرد، دانش��گاهي که هر طبقه اش خیلي پله داشت و فاقد سرویس 
بهداشتي مناسب بود. او هفته اي 4 روز غذا نمي خورد، از 7 صبح تا 8 شب! وقتي لیسانش را گرفت ، هدیه دانشگاه برایش زخم معده 

بود دنبال کار که مي گشت به اداره استثنایي رجوع کرد گفتند:  تو با این قد و قواره و وضعیت اگر به سرکلاس بروي، روي روحیه 
دانش آموزان تأثیر منفي مي گذارد. پریاي قصه ما از پا ننشس��ت ش��عر نوش��ت کلاس زبان رفت تا اینکه از طریق یکي از 
دوستانش با مؤسسه رعد آشنا شد و به آنجا رفت تا از محیط آنجا استفاده کند. بعد از گذشت زمان بعلت سهل انگاري زیاد 

و عدم آگاهي از عواقب استفاده از عصا،  دچار درد اسپاسم بسیار زیادي شده بود. که همراه با کادر مجرب فیزیوتراپي رعد و 
با ش��رکت در کلا س هاي پي در پي توانس��ت دوباره خودش را پیدا کند و در دش را رها کند. حالا او امیدوار انه زندگي مي کند 

و قدردان دوستان و تلاش پي گیر خود است. 
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   امروزه دنیاي صنعتي باعث ش��ده تا تغییرات متعددي در زندگي بشر اتفاق بیفتد. ورود 
روزافزون دنیاي تکنولوژي و تاکید انسان بر مطابقت دادن زندگي خود با این پدیده باعث 
ش��ده تا بیش��تر هم و غم او صرف این مقوله شود و در این راستا بسیاري از شرایط خود را 
یا فدا کند ویا تحت الشعاع قرار دهد. جامعه امروز به سمتي در حال حرکت است که عمده 
فعالیت های انس��اني به سمت مادیات سمت و س��و دارد، حال آنکه در انسان علاوه بر بعد 
م��ادي و جس��ماني ابعاد دیگري از جمله بعد معنوي و روح��ي رواني نیز وجود دارد. تضاد 
بین ابعاد مادي و معنوي باعث ش��ده تا امروزه بهداشت رواني به مخاطره بیفتد و از درون 
خانواده گرفته تا مدرسه و دانشگاه، محل کارو تلاش و در یک کلام جامعه، همه چیز رنگ 
مادي به خود بگیرد و معنویت کمرنگ جلوه نماید؛ حال آنکه خالق هستي در قرآن کریم 
مي فرماید: »ألَا بذِِکْرِ اللّهِ تطَْمَئِنُّ القُْلُوبُ؛ همانا با یاد خداوند، دل ها آرامش می یابد«. مقام 
خداوند، مقام امن است و هر که با یاد خداوند، با این مقام ارتباط برقرار سازد، از امنیّت و 
آرامش برخوردار خواهد شد و این همان چیزي است که امروزه بشر به عنوان یک گمشده 
به دنبال آن مي گردد و متخصصین امر نیز از آن به عنوان اصلي ترین محورهاي بهداش��ت 

رواني یاد مي کنند. 

    تعریف بهداشت رواني
سازمان بهداشت جهاني )WHO( بهداش��ت روانی را این گونه تعریف می کند »:بهداشت 
روانی در درون مفهوم کلی بهداش��ت قرار دارد و بهداش��ت یعنی توانایی کامل برای ایفای 

نقش های روانی و جسمی، بهداشت به معنای نبود بیماری یا عقب ماندگی نیست«.
انجمن بهداش��ت روانی کانادا در یک دید جامع بهداش��ت روانی را در سه بخش 
»نگرش ه��ای مرب��وط به خود، نگرش ه��ای مربوط به دیگ��ران و نگرش های 
مربوط به زندگی« تعریف می کند. از نظر این انجمن، بهداشت روانی یعنی 
»توانایی س��ازگاری با دیدگاه های خود، دیگران و رویارویی با مشکلات 

روزمره زندگی.« 
بهداش��ت روانی؛ یعنی داشتن احساس آرامش و امنیت درون و به 
دور ب��ودن از اضطراب، افس��ردگی و تعارض های مزمن روانی. از 
منظر دیگر، بهداش��ت روانی؛ یعنی بهره مندی از س��لامت ذهن 
و اندیش��ه و تفکر. درصد قابل توجهی از بیماری های جس��مانی، 
ریش��ه روان شناختی دارند و بهره مندی از بهداشت روان می تواند 
بر س��لامت جسم اثر مثبتی داشته باش��د. از آن سو، سلامت 
جس��م نیز بس��تر مناسبی برای رس��یدن به احساس امنیت 
درون و س��لامت ذهن و روان اس��ت. نوع نگرش و باورهای 
آدمی درب��اره زندگی و محیط پیرامون خود و نیز تعهدات 
ارزش��ی و ویژگی های زندگی فردی و اجتماعی انسان، 
در به��ره مندی از بهداش��ت روانی مطلوب بس��یار اثر 

گذارند.
بهداش��ت روانی افراد متاثر از عوامل متعددی است. 
از نیازهای ضروری بش��رکه جزء ش��رط های اصلی 
بهداش��ت روانی به شمار می رود، مي توان به آرامش 
خاطر، احس��اس امنیت، شادابی و نشاط اشاره کرد. 
ورزش یکی از راه های دس��ت یابی ب��ه این امر مهم 
می باش��د و نق��ش موثری بر بهداش��ت روان��ی دارد. 
بهداش��ت روان��ی، قوانین مربوط به س��لامت عاطفی را 
در برمی گی��رد، به گونه ای که فرد بتواند مش��کلات را به 

  عباس اردستانی
مدرس دانشگاه فرهنگیان و مدیرآموزش و پژوهش 

فدراسیون ورزش های جانبازان و معلولین

ورزش و
 بهداشت روان
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مجموعه این عوامل و بسیاري از عوامل دیگر، آثار مثبت ورزش و فعالیت بدني در سلامت 
جس��مي و رواني افراد را نش��ان مي دهد. این آثار را نیز مي توان در افراد دارای معلولیت 

مشاهده نمود. در این قسمت به خلاصه سه بحث کلي اشاره مي شود:

بحث اول
اینکه افراد دارای معلولیت نیز مانند سایر اقشار جامعه، به عنوان یک فرد و یک انسان حق 
دارند تا از مواهب اجتماع بهرمند ش��وند، بحثي اس��ت که از سال 1980، از سوي سازمان 
بهداش��ت جهاني و سازمان ملل متحد مورد توجه بوده است. سازمان ملل متحد در بیانیه 
خود کش��ورها را ملزم نموده تا ش��رایط را به گونه اي فراهم آید تا افراد دارای معلولیت نیز 
مانند سایر افراد از تمامي امکانات اعم از فردي و اجتماعي برخوردار باشند. به همین لحاظ 
و به دلیل گس��ترش فرهنگ برابري فرصت ها ب��راي همه افراد جامعه، ورزش نیز به عنوان 
یک پدیده اجتماعي در افراد دارای معلولیت گس��ترش پیدا کرد. این امر س��بب شد تا این 

افراد وارد اجتماع شوند و توانمندي هاي خود را به ظهور برسانند.

بحث دوم
ورزش به عنوان یک پدیده اجتماعي در بین افراد دارای معلولیت رش��د چش��مگیري پیدا 

و زوال توانمندی های ذهنی در س��المندی می شود. پژوهش های متعدد نشان می دهند که 
بازی های ورزشی باعث افزایش خلاقیت، استقلال، تنش زدایي و نیز برقراری بیشتر روابط 
صمیمانه بین افراد می ش��ود. همچنین فعالیت های ورزشی محبوبیت و سازگاری اجتماعی 
اف��راد را افزایش می دهد. کش��ف هیجان انگیزی که صورت گرفته این اس��ت که تمرینات 
ورزشی علاوه بر افزایش جریان خون در مغز، میزان تولید نوعی فاکتور رشد را افزایش داده 
که این عامل سلول های مغز را در مقابل آسیب و صدمه مقاوم می کند و به بقای آنها کمک 
می نمای��د؛ این موضوع هم چنین می تواند از تخریب س��لول ها در اثر بیماری های آلزایمر و 

پارکینسون جلوگیری کند و می تواند از بروز سکته مغزی پیشگیری نماید. 
به طور کلی مطالعات صورت گرفته نشان می دهد افراد پس از انجام فعالیت های جسمانی 
و تمرینات ورزشی، نوعی تجربه مثبت یا حس بهبود و پیشرفت کیفیت زندگی را در خود 
مشاهده می کنند؛ این موارد تنها به ورزشکاران اختصاص ندارد بلکه در مورد افرادی که به 

صورت تفریحی و غیر مستمر ورزش می کنند نیز صادق است. 
بنابر یافته هاي تحقیقاتي که در بالا به تعدادي از آنها اشاره شد، فعالیت های بدنی و ورزش، 
سهم بسزایی در ایجاد امنیت وآرامش روانی و اجتماعی افراد و جوامع داشته که حاصل آن 
را مي توان تأمین بهداشت و سلامتی و زندگی سالم دانست. به دلیل همین تأثیرات مثبت 
فراوان اس��ت که بس��یاری از روان شناسان و کارشناس��ان تعلیم و تربیت عقیده دارند، این 
قبیل فعالیت ها )فعالیت هاي جس��ماني و ورزشي( در درجه اول، می بایست جزء برنامه های 
موظف آموزش��ی قرار داده ش��ود و در درجه دوم به عنوان غني سازي اوقات فراغت، عموم 
جامع��ه بدان اهتمام ورزند تا موجبات نش��اط روانی، س��رزندگی، تقویت اعتماد به نفس و 

بالطبع بهداشت روانی آنها را فراهم آورد. 

    تاثیر ورزش در بهداشت رواني افراد دارای معلولیت 
همانطور که اش��اره ش��د، ورزش تاثیرات مثبت و قابل ملاحظه اي بر ابعاد مختلف انس��ان 
دارد. نتایج حاصل از تحقیقات در بخش سلامت که یکي از گسترده ترین بخش ها به شمار 

مي رود را مي توان در جدول زیر مشاهده نمود:

آرامی پشت س��رگذارد؛ به شرط آنکه بداند 
چگونه از فش��ارهای روان��ی و نگرانی پیش 
گیری کند. کارشناسان س��ازمان بهداشت 
جهانی از »بهداش��ت روانی« به »س��لامت 
روان و فک��ر« تعبیر کرده ان��د و می گویند: 
»سلامت فکر، عبارت است از قابلیت ارتباط 
موزون و هماهنگ با دیگران، تغییر و اصلاح 
محیط فردی و اجتماع��ی و حل تضادها و 
تمایلات ش��خصی به طور منطقی، عادلانه 

و مناسب«.

    آثار ورزش بر بهداشت رواني
تحقیقات بس��یاری نش��ان داده اس��ت که 
ورزش ع��لاوه بر اینک��ه ابزار ارزش��مندی 
برای حفظ سلامت جس��مانی است، رابطه 
نزدیکی با سلامت روانی و بویژه پیشگیری 
از بروز ناهنجاری ه��ای روانی دارد. ورزش 
از اضطراب و افس��ردگی می کاهد و اعتماد 
به نفس را افزایش می دهد. کس��انی که به 
فعالیت های جسمانی و ورزشی می پردازند، 
 ، ب��وده  بالات��ر  به��ره وري هوش��ي  دارای 
کمتردچار خس��تگی مي شوند و در مجموع 
از نظ��م و انضباط، انگی��زه، اعتماد به نفس 
و بازده��ی بیش��تری برخوردارن��د. ورزش 
بویژه در س��نین کودکی و نوجوانی بس��تر 
سالمی برای صرف انرژی های اندوخته شده 
است و این خود عامل تحرک و فعالیت است 
و آثار بسیار لذت بخش و آرامي را براي فرد 
به ارمغان مي آورد. ش��رکت درفعالیت های 
ورزش��ی به اجتماعی شدن، کسب مهارت، 
کفای��ت و همچنین دوس��ت یابی و ارتباط 

سالم با همسالان کمک می کند. 
ب��ر  ورزش  ک��ه  معتقدن��د  پژوهش��گران 
عملکردهای ش��ناختی و هوش تاثیر مثبت 
دارد. همچنی��ن پژوهش های اخیر نش��ان 
داده اند می��زان یادگیری کودک با س��طح 
فعالیت های حرکتی و جس��می وی مربوط 
اس��ت. بهب��ودی کارکردهای ش��ناختی و 
ذهنی ناش��ی از ورزش، هم در بزرگس��الان 
و س��المندان و هم در جوان��ان و نوجوانان 
دی��ده ش��ده اس��ت. در بعض��ی یافته های 
تحقیقی ملاحظه ش��ده است پس از اجرای 
تمرین��ات و برنامه ه��ای ورزش��ی حتی در 
عملکرد شناختی بیماران روانی سال خورده 
نی��ز بهبودی دیده می ش��ود و این به دلیل 
درگی��ری غیر قاب��ل اجتن��اب کل مغز در 
فعالیت های بدنی است. در نتیجه تمرینات 
ورزش��ی مداوم، میزان جریان خون در مغز 
افزایش می یابد؛ این افزایش موجب اکسیژن 
رس��انی و تغذیه بهتر مغز ش��ده و از تنگی 
ع��روق خونی مغز جلوگی��ری می کند، این 
تاثیرات خود موجب پیشگیری از فراموشی 

بعد جسماني  
کاهش هزینه انرژي 
کاهش ضربان قلب

آمادگي قلبي _ عروقي
افزایش متابولیسم 
افزایش دامنه حرکت

افزایش قدرت عضلاني
افزایش استقامت عضلاني

بعد اجتماعي
جامعه پذیري

مسئولیت پذیري
هدایت و رهبري

 با گروه بودن
توانمندي

امید به زندگي
 امید به آینده

 بعد رواني 
کاهش اضطراب واسترس 

کاهش افسردگي 
کاهش پرخاشگري

 افزایش اعتماد به نفس   
 افزایش شادابي و نشاط
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کرد. در حال حاضر رویدادهاي بس��یاري را 
در س��طح کشوري، آسیایي و جهاني شاهد 
هس��تیم تا این افراد بتوانند توانمندي هاي 
خ��ود را به نمای��ش بگذارن��د. در حقیقت 
یک��ي از عوام��ل اصل��ي و تاثیرگ��ذار در 
ش��ناخت جامعه از افراد دارای معلولیت را 
م��ي توان ورزش دانس��ت. در کش��ور ما به 
دنبال پیروزي انقلاب ش��کوهمند اسلامي 
و تشکیل فدراس��یون ورزش هاي جانبازان 
و معلولین در س��ال 1358، روند پیوس��تن 
افراد به س��ایر اقش��ار جامعه گسترش قابل 
توجه��ي پیدا ک��رد و با حض��ور در میادین 
مختلف ورزشي و خلق قهرماني هاي متعدد 
باعث ش��د تا هم مردم و هم مس��ئولان به 
اهمیت موضوع یعني توانمندي افراد معلول 
بیش��تر پي ببرن��د. اوج ای��ن توانمندي در 
فرمایشات مقام معظم رهبري نمایان است 
که قهرماني افراد جانباز و معلول را تبریک 
مي گوید و در قس��متي از بیاناتشان ورزش 
را براي افراد دارای معلولیت امري ضروري 

تلقي مي کنند.

بحث سوم
ب��ه دنبال ش��کل گیري تش��کیلات متعدد 
ورزشي در کشور و پیامد آن حضور مستمر 
ورزش��کاران جانب��از و دارای معلولی��ت در 
میادین ورزشي داخلي و خارجي، تحقیقات 
علم��ي و پژوهش هاي بس��یاري را به دنبال 
داشت که همگي آثار مثبت ورزش را در این 
افراد نشان مي دهد. در یک جمله مي توان 
اش��اره کرد که افراد معلول بدون هیچ گونه 
محدودیت��ي مي توانند در فعالیت هاي بدني 
و ورزش��ي ش��رکت کنند. تنه��ا نکته حائز 
اهمی��ت در این زمینه توج��ه به چند مورد 

زیراست:
1. در فعالیت ه��اي پیش بین��ي ش��ده ب��ه 
توانمندي هاي اف��راد دارای معلولیت توجه 

شود.
2. اماکن و تجهیزات متناسب با ویژگي هاي 

افراد دارای معلولیت مناسب سازي شود.
3. تا جایي که ش��رایط اجازه مي دهد افراد 
دارای معلولیت با سایر افراد جامعه و با هم 

ورزش کنند. 
4. جامعه فرصت فعالیت هاي گوناگون را به 
افراد دارای معلولیت بدهد و به جاي ترحم 

به آنها توجه کند.
5. افراد جامعه ب��ا اندکي آموزش، زمینه را 
براي فعالیت بیشتر افراد دارای معلولیت در 

تمامي زمینه ها فراهم آورند.
6. مس��ئولین محت��رم با توجه ب��ه آمار ده 
درصدي این قش��ر از جامع��ه، برنامه ریزي 
لازم در زمین��ه حضور افراد دارای معلولیت 
در تمام��ي صحنه هاي اجتماع��ي را فراهم 

آورند.
در همایش��ی که اس��فند ماه س��ال 1390 
توس��ط فدراس��یون ورزش ه��ای جانبازان 
و معلولی��ن تح��ت عن��وان ورزش همگانی 
جانب��ازان و معلولین برگزار ش��د، گزارش 
پژوهش ه��ای متع��ددی ارائه ش��د که آثار 
ورزش در اف��راد دارای معلولی��ت را نش��ان 
می دهد. در این پژوهش ها، افزایش س��طح 
کیفیت زندگی، افزایش خودباوری، افزایش 
ع��زت نف��س، افزای��ش رضایت من��دی در 
زندگی، اجتماعی ش��دن این افراد ، کاهش 
اختلالات رفتاری، کاهش اضطراب، کاهش 
استرس روانی شغلی، افزایش سلامت روان، 
افزایش امید به زندگی، کاهش افس��ردگی، 
کاهش ب��ی خوابی، کاهش آث��ار معلولیت، 
افزای��ش آث��ار مثبت در بهداش��ت روانی و 
افزایش س��لامت عمومی  همگی موضوعاتی 
بودند که مورد توجه محققین قرار گرفت و 
مطالعات صورت گرفته نشان داد که ورزش 
می تواند چنین آثار مثبت و قابل توجهی بر 
افراد دارای معلولیت داش��ته باشد. به امید 
روزی ک��ه همه افراد دارای معلولیت در هر 
ش��رایطی بتوانند از نعم��ت ورزش در همه 

سطوح بهرمند باشند.

مهمترين گام براي 
رسيدن به خواسته، 

نخستين گام يا »درست 
خواستن« است.

 فلورانس اسکاول شين 
  نويسنده آمريکايی
  )1940 -1871( 
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پاراالمپیک به چه 
معناست؟

جنبش پاراالمپیک
 در يک نگاه

کمیته بین المللی پارا المپیک به عنوان یک 
س��ازمان جهانی، متولی جنبش پارا المپیک 
می باشد.IPC وظیفه هماهنگی و نظارت به 
بازی های پارا المپیک تابس��تانی و زمستانی 

و مسابقات قهرمانی جهان را برعهده دارد.
IPC )کمیته بین الملل��ی پارا المپیک ( در 
22 سپتامبر 1989 تاسیس شد و مقر اصلی 
و تیم مدیریت آن در شهر بن آلمان مستقر 

است. 
چهارس��ازمان بین الملل��ی ورزش معلولین 

sIOSD عبارت است از:
)ISRA-CP( انجمن بین المللی ورزش ها و تفریحات مبتلایان به فلج مغزی -

)IBSA( فدراسیون بین المللی ورزش های نابینایان -
)FID-INAS(فدراسیون بین المللی ورزش های کم توانان ذهنی -

)IWAS(فدراسیون بین المللی ورزش های افراد ویلچری و قطع عضو -

پس از برگزاری نخس��تین دوره مس��ابقات معلولین که پس از مس��ابقات المپیک لندن در سال 1948 در استوک مندوبل انگستان برگزار 
شد، مسابقات چند معلولیتی گسترش یافت و به صورت مسابقات پارا المپیک برگزار شد. بازی های پارا المپیک به سرعت رشد کرده و به 
یک رویداد بین المللی تبدیل شدند که این روند به تشکیل کمیته هماهنگی سازمان های جهانی ورزش معلولین در سال 1982 منجر شد.

10 س��ال بعد نیز کمیته بین المللی پارا المپیک IPCدر ش��هر دوسلدورلف آلمان تاس��یس شد و نخستین مسابقات پارا المپیک زمستانی 
در س��ال 1994 به مدیریت این کمیته برگزار ش��د. این سازمان در حال حاضر 165 عضو دارد و متشکل از مجمع عمومی ، هیأت حاکمه 

و چندین کمیته دائمی  و شورایی می باشد.

پارا المپیک برگرفت��ه از حرف اضافه یونانی 
»پ��ارا « ) ب��ه معنای در کنار ی��ا همراه ( و 
کلمه المپیک می باش��د. در ابتدا این کلمه 
ترکیبی از پارا پلژیک و المپیک بود ، اما به 
دلیل در برگیری س��ایر گروه های معلولیتی  
و هم��کاری و ارتب��اط نزدی��ک ب��ا جنبش 
پاراالمپی��ک، ام��روز این کلم��ه از دو کلمه  
»parallel» به معنای موازی و »المپیک« 
تشکیل شده که بیانگر همراهی دو جنبش 

پارا المپیک و المپیک است.

تاريخچه تاسیس کمیته بین المللی پارا المپیک
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مسابقات پارا المپیک در دو بخش ورزش های تابستانی و زمستانی اجرا می شود که مسابقات تابستانی آن 22 رشته ی؛ بسکتبال با ویلچر، 
بوچیا، تنیس روی میز، تنیس با ویلچر، تیر اندازی، تیر کمان، جودو، دوچرخه س��واری، دومیدانی، س��وارکاری، شمش��یربازی، راگبی با 
ویلچر، رقص با ویلچر، ش��نا، فوتبال 5 و8 نفره، قایقران������ی ) رویینگ و بادبانی (، گلبال، بس��کتبال ایس��تاده، والیبال نشس��ته و وزنه 

برداری را شامل می شود. 
این رشته ها معمولا به صورت تیمی و در مواردی به صورت انفرادی و در دو بخش زنان و مردان اجرا می شوند و مخصوص گروه های قطع 
عضو، ضایعه نخاعی، معلولین جسمی - حرکتی و فلج مغزی در کلاس بندی های مختلف است. البته رشته جودو منحصر به نابینایان است.

ورزش های زمستانی در چهار رشته برگزار می شوند؛ آلپاین اسکی، اسکی راهپیمایی)نوردیک( هاکی روی یخ و کرلینگ با ویلچر. 
رش��ته های پارا المپیک زمس��تانی نیز مانند پارا المپیک تابس��تانی، 
معلولی��ن قطع عضو، ضایعه نخاعی، معلولین جس��می- حرکتی، فلج 
مغری، نابینایان و کم توانان ذهنی را ش��امل شده و در دو گروه زنان 

و مردان اجرا می شود. 
ورزش های تابستانی و زمستانی پارا المپیک علاوه بر شباهت هایی که 
برش��مردیم، تفاوت هایی نیز دارند. مثلا آلپاین اسکی که یک ورزش 
زمستانی اس��ت، به صورت انفرادی اجرا می شود یا هاکی روی یخ به 

صورت تیمی و تنها در بخش مردان برگزار می ش��ود. اما دو رشته دیگر 
یعنی اسکی راهپیمایی ) نوردیک (  و کرلینگ با ویلچر به صورت انفرادی و تیمی در دو بخش 

زنان و مردان برگزار می شوند.

1- ورزش بوچیا 
2- فوتبال هفت نفره 

3- فوتبال 5 نفره 
4- گلبال 
5- جودو 

6- بسکتبال کم توانان ذهنی 
7- شمشیربازی با ویلچر 

8 – راگبی با ویلچر 

مهم ترين ورزش هايی  
که در مسابقات 

پاراالمپیک وجود 
دارند

معرفی رشته های ورزشی مسابقات پارا المپیک
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فدراس��یون »ورزش معلولین« در س��ال  در 1358در ایران تاس��یس شد و تحت پوشش 
س��ازمان تربیت بدنی قرار گرفت. این فدراس��یون با هدف حفظ سلامتی و ایجاد روحیه 
نشاط در بین معلولان به وجود آمد. این فدراسیون در سال 1359 به فدراسیون »ورزش 

های جانبازان و معلولین «تغییر نام داد.
با گس��ترش فعالیت این فدراسیون ، انجمن بانوان جانباز و معلول و نابینا درسال 1365، 
فدراسیون ورزش های نابینایان در سال 1387، انجمن ورزش بانوان نابینا درسال 1379 
تاس��یس ش��دند وهمگی تحت پوش��ش س��ازمان تربیت بدنی هس��تند.  در حال حاضر 

فدراسیون ورزش های نابینایان با 8 تیم فعال است.
در سال1377، با توجه به اساسنامه رسمی IPC مبنی برلزوم تاسیس کمیته پارا المپیک 
در ایران، پس از انجام گفتگوهای لازم با ریاس��ت کمیته بین المللی پارا المپیک اقدامات 
اولیه، به منظور تأس��یس ای��ن کمیته انجام گرفت و با تهیه اساس��نامه و تعیین اعضای 
هیات رییسه و هیأت اجرایی، »کمیته ملی پارا المپیک جمهوری اسلامی ایران« در سال 

1380 تاسیس شد.
کمیته ملی پارا المپیک جمهوری اسلامی ایران، موسسه ای غیرتجاری و غیرانتفاعی بوده 
و یک ش��خصیت حقوقی و یک نهاد عمومی است. این کمیته وابسته به کمیته بین المللی 
پارا المپیک است که وظیفه سرپرستی و هماهنگی امور قهرمانان جانباز و معلول ایرانی را 
در بازی های تابس��تانی و زمستانی پارا المپیک و بازی های منطقه ای و قاره ای که کمیته 

بین المللی پارا المپیک تدارک دیده، بر عهده دارد.

تاريخچه تاسیس کمیته ملی
 پارا المپیک جمهوری اسلامی ايران

پــــــــــــــــــــــرونده
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کاروان ورزش��ی ایران در پاراالمپیک2012 لندن،موفق به کس��ب 10 مدال طلا، 
7مدال نقره و 7 مدال برنز ش��د. این مدال ها را کس��انی گرفتند که با چیره شدن 
به ناتوانی جس��می خود، حضور فعالانه در جامعه را انتخاب کردند. با چند نفر از 
ورزش��کاران مدال آور به گفتگو نشستیم و نظرش��ان را در خصوص اثرات ورزش 

برخود و انتظاراتشان از جامعه پرسیدیم:
داود علیپوری��ان 24 س��اله اس��ت. او که پای چ��پ خود را )از زانو ب��ه پایین( از 
دست داده است در رشته والیبال نشسته فعالیت می کند. او در مسابقات مختلف 

پاراالمپیک جهانی و آسیایی، 4مدال طلا و 4 مدال نقره کسب کرده است.
این ورزش��کار، فعالیت ورزش��ی خود را از سال 1378 آغاز کرده و یک سال عضو 
تیم ملی والیبال نشسته بوده است. به نظر داود، ورزش باعث بیرون آمدن معلولان 
از انزوا و آغاز زندگی دوباره می شود. ولی او از کمبود سالن های ورزشی و امکانات 
ورزش��ی گله مند است و از مس��ئولان می خواهد به امور ورزشکاران معلول توجه 

بیشتری کنند. 
نادر مرادی 30س��اله اس��ت. او به علت ابتلا به بیماری فلج اطفال در س��ن یک 

سالگی از ناحیه دو پا دچار معلولیت شده است .
نادر در س��ال 1379 به تش��ویق خانواده به ورزش روی آورده و تمرینات خود را 
در رش��ته وزنه برداری جانبازان و معلولان ادامه داده اس��ت. او از س��ال 1386 به 
عضویت تیم ملی درآمده و موفق به کس��ب عناوین زیادی از جمله کس��ب مقام 
اول مسابقات کشوری در رده سنی جوانان، کسب 2 مقام قهرمانی کشور در رده 
بزرگس��الان، کسب نایب قهرمانی کش��ور در رده بزرگسالان و همچنین کسب 4 

مدال طلا و یک نقره و یک برنز در مسابقات بین المللی شده است.
 این ورزش��کار، رکورددار جهان در دس��ته 60 کیلوگرم است. به نظر نادر ورزش 
روی همه افراد اثرات مثبتی دارد. به گفته او ورزش در افراد س��الم باعث اعتماد 
ب��ه نفس و خودباوری می ش��ود و ای��ن اثرات در اف��راد دارای معلولیت به مراتب 
بیشتر است. انتظار او از مسئولین این است که در تمام شهرهای بزرگ سالن های 
اختصاص��ی معلولان و جانب��ازان را راه اندازی کنند تا بهانه ای ش��ود برای بیرون 

آمدن آنها از خانه.
روح الل رستمی 23ساله و ساکن تهران است. او به طور مادرزادی دچار معلولیت 
شده و در رشته وزنه برداري فعالیت می کند. او از سال 2008 تا 2012 مدال های 

طلا و نقره زیادی را در مسابقات بین المللی کسب کرده است.
این ورزشکار در مورد تاثیر ورزش می گوید: ورزش در کلیه امور زندگی من تاثیر 
داشته به نحوی که زندگی من را متحول کرده و من را به شخص دیگری تبدیل 
کرده اس��ت. او ادامه می دهد: من به علت معلولیت جس��می که دارم مشکلات را 
خیلی بزرگ می دیدم، ولی ورزش باعث ش��د که بر مش��کلات خود غلبه کنم. او 
پیش��نهادی می دهد که از میان افراد دارای معلولیت اس��تعدادیابی شود و اماکن 
ورزش��ی مناسب سازی ش��ده برای ورزش معلولان گسترش پیدا کند. به گفته او 
باید ش��رایطی ایجاد شود که ورزشکار ساخته ش��ود نه اینکه فقط به افرادی که 
مق��ام گرفته اند اهمی��ت دهیم. معلولین زیادی وجود دارن��د که در خانه ها، خود 
را زندانی کرده و افس��رده ش��ده اند. خیلی از آنها در صورت گس��ترش مکان های 
ورزش��ی مناسب س��ازی ش��ده از خانه ها بیرون می آیند و به زندگی برمی گردند. 

خوب است که مسئولان به آنها هم توجه کنند.

با قهرمانان ايرانی پارا المپیک
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ای سرافراز قیام کربلا
تک سوار حرمت آل عبا

ای چراغ راه محشر خون حق
ای طریق عاشقی، مجنون حق

ای سرود جاودان عرشیان
ای سرامه در عبور راهیان

تو امید مرد مردانی، حسین
حرمت هر دو جهانی یا حسین
در تو جانبازی به معنا می رسد

تشنگی تا مرز دریا می رسد
ای تمنای جهان در یاد تو

جان ما، دردی کش فریاد تو
ای حقیقت با وجودت سازگار
ای تو در قانون دل ها، بی قرار

واژه واژه غیرت و مردانگی
نام تو، آوازه دلدادگی

ای بزرگ، ای اذن گلبانگ غرور
ذهن تو تفسیر بنیان شعور

ای شهادت فرش زیرپای توست
یک جهان، دلداده و شیدای توست

ای تو احساس همه احساس ها
مرهم زخم غروب یاس ها
زاده ی زهرا، کلام مرتضی

حس تو، بر حزن عاشورا، دوا
بازآمد، تک سوار عباس ما

برکه شد از تشنگی احساس ما
به فرات عشق حق افسانه شد
آب را بر کودکان پیمانه شد

دست سبز عاطفه، زو شد جدا
رفت تا مرز نهایت، تا خدا
حنجر اصغر بلند آواز شد

ناله اش با آسمان دمساز شد
صبح شد از خون یاران نی نوا

از دم اکبر تولا یافت عطر لاله ها
زینب آمد زان میان فریاد کرد

خطبه عشق مرا در یاد کرد
زینب از سختی سخن هرگز نگفت

مثل گل بر تارک هستی شکفت
با محرم، قلب ها طوفانیند

عشق های ناب دل، قربانی اند
در محرم سینه ها غرق غمند
یا علی و آل یاسین همدمند

عاشورا
حسن فقیهی
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جامع�ه ما مانند بس�یاری از جوامع در 
حال توسعه و توس�عه یافته از بسیاري 
از ناهنجاري ه�اي روان�ی رن�ج مي برد. 
در چنین جوامع�ي، فعالیت هایي که به 
بهداش�ت روان و ارتقاي سطح سلامت 
روان در ش�هروندان خ�ود توجه کند، 

الزامي است. 
انجم�ن ابر )انجم�ن ارتقاي بهداش�ت 
روان( جمعیت�ي اس�ت ک�ه ب�ا همین 
رویکرد از سال 1383 فعالیت هاي خود 
را درچنین عرصه اي  آغاز کرده است. 

کارش�ناس  مش�یرپور،  ش�یرین  ب�ا 
پژوهش�ي بخش روانپزشکي اجتماعي 
انس�تیتو روانپزش�کي در م�ورد ای�ن 

انجمن به گفتگو نشستیم.

     انجمن ابر از چه س�الي شروع به کار 
کرده و اهداف این انجمن چیست؟

    انجم��ن ارتق��ای بهداش��ت روان )اب��ر( 
س��ازماني مردم نهاد است که با هدف کلي 
ارتقای بهداش��ت روان جامع��ه و کمک به 
س��لامت روان افراد، خانواده ها و گروه هاي 
آسیب پذیر از سال 1383 شروع به فعالیت 
کرده اس��ت. این انجمن در راستاي اهداف 
علم��ي زنده یاد دکت��ر داود ش��اه محمدي 
تاس��یس شده اس��ت. از اهداف این انجمن 
مي ت��وان ب��ه تعیی��ن نیازه��اي بهداش��ت 

روان  بهداش��ت  ارتق��اي  و  جامع��ه  روان 
در محیط ه��اي کار ب��ه وی��ژه محیط هاي 
صنعتي، ایجاد حساسیت در جامعه 
ب��ه ویژه مس��ئولین و س��ازمان ها و 
بهداشت  مس��ایل  دس��ت اندرکاران 
در  آگاه��ي  س��طح  ارتق��ا  و  روان 
مدی��ران، حفظ منزلت و عزت نفس 
بیم��اران روان و افزای��ش توانمندي 

آنان اشاره داشت.
     درباره فعالیت هایي که تاکنون 

انجام شده توضیح دهید؟
    یک��ي از فعالیت ه��اي مه��م این 
و  کلاس ه��ا  برگ��زاري  انجم��ن، 
کارگاه هاي آموزش��ي در زندان هاي 
کش��ور در جهت ارتقای بهداش��ت 
از  پیش��گیري  و  زندانی��ان  روان 
گس��ترش اعتیاد و ایدز در زندان ها 
ب��راي کارکن��ان و زندانیان اس��ت. 
ای��ن فعالیت ها با همکاري س��ازمان 
زندان ه��ا و دفتر توس��عه س��ازمان 
مل��ل )UNDP( در ارتباط با ایدز 
و اعتی��اد انجام مي گی��رد. این آموزش ها به 
صورت آموزش به زنداني ها و سپس آموزش 
از طریق زنداني به زنداني و حتي آموزش به 
نگهبانان و مدیران زندان است. این فعالیت 
در بس��یاري از زندان ه��اي کش��ور انج��ام 
مي ش��ود. در جهت پیش��گیري از گسترش 
اعتی��اد و ایدز در زندان ها ، وس��ایلي مانند 
س��رنگ و کاندوم و... به رای��گان در اختیار 
زندانیان قرار مي گیرد. بررسي ها نشان داده 
اس��ت که این آموزش ها تا ح��د زیادي در 
کاهش س��رعت انتقال این موارد موثر بوده 

است.
     فعالیت هاي میداني شما بیشتر روي 

زندان ها متمرکز است؟
    خی��ر. محدوده فعالی��ت این انجمن کل 
جامعه اس��ت. در بسیاري از موارد از طریق 
س��ازمان ها و ادارات مختل��ف، ب��ه انجمن 
پیش��نهاد درخواس��ت مش��اوره و پژوهش 
در زمین��ه ارتقای بهداش��ت روان کارکنان 
مي ش��ود. یکي از فعالیت ه��اي این انجمن، 
همکاري با کارخانه نیک کالا بوده اس��ت. 
روانپزشکان این انجمن در راستاي آموزش 
و ارتقای بهداشت روان کارگران و کارکنان 
ای��ن کارخانه وارد فعالیت ش��دند. کارکنان 
این کارخانه تک به تک  مورد بررس��ي قرار 
گرفته و خدم��ات درماني لازم به آنان ارایه 
ش��د. خوش��بختانه رئیس کارخان��ه به این 

مس��ئله بس��یار اهمیت مي داد و با افرادي 
ک��ه در جه��ت بهبودي قدم برمي داش��تند 
برخورد بسیار خوبي داشت و حتي آن ها را 
مورد تش��ویق قرار مي داد که همین مسئله 
باعث به وجود آمدن ارتباط موثر بین افراد 
و روانپزش��کان ش��د. از دیگ��ر فعالیت هاي 
ای��ن انجمن همکاري با ش��هرداري و تهیه 
و انتش��ار بروش��ورهایي در مورد اضطراب، 
افس��ردگي و اس��ترس و ق��رار دادن آن ها 
در مع��رض اس��تفاده عم��وم ب��ه وی��ژه در 

اتوبوس هاي شرکت واحد بود.
برگزاري س��مینارها، کلاس ها و کارگاه هاي 
آموزشي در مدارس نیز از فعالیت هاي انجام 
ش��ده این انجمن بوده است. که با توجه به 
مشکلات موجود در مدارس نیاز به فعالیت 
درجهت ارتقای بهداشت رواني دانش آموزان 
به خوبي حس مي شود. برگزاري سمینارهاي 
یک روزه در فرهنگس��راها و مراکز درماني، 
درج مقال��ه در روزنامه ها و مصاحبه اعضای 
هیات مدی��ره انجم��ن در ش��بکه هاي رادیو 
سلامت و صداوسیما و شرکت در جشنواره 
فیل��م فجر ب��راي انتخ��اب بهتری��ن فیلم 
بهداش��ت روان از دیگ��ر فعالیت ه��اي این 

انجمن است.
     ب�ه  عنوان یک انجمن درصدد جذب 

نیرو و اعضاي جدید هستید؟
    اکن��ون ای��ن انجمن در محل انس��تیتو 
روانپزش��کي و توس��ط هیات امناي انجمن 
اداره مي شود. این انجمن از همه کساني که 
در حوزه بهداشت روان فعالیت مي کنند، با 
ه��ر تخصص و گرایش دعوت به همکاري و 
عضوی��ت مي کند به این امی��د که بتوانددر 
ارتق��ای  س��لامت روان اف��راد جامعه نقش 

موثري داشته باشد. 
     برنامه آینده انجمن چیست؟

ادام��ه  انجم��ن  آت��ي  برنامه ه��اي  از      
پژوهش هاي بنی��ادي و کاربردي در زمینه 
س��لامت روان و هم��کاري با س��ازمان ها و 
نهادهاي کشوري و جهاني از جمله سازمان 
بهداش��ت جهاني و نمایندگي رس��مي آن 
در ایران اس��ت. از دیگر برنامه هاي انجمن، 
آموزش پزش��کان عمومي در جهت ارتقای 
بهداش��ت روان جامعه و همچنین برگزاري 
جش��نواره ها و همایش ها و نمایش��گاه هاي 
مختل��ف در ای��ن زمینه اس��ت. در رابطه با 
پیش��گیري از همس��رآزاري و خشونت هاي 
خانوادگي یک س��ري فعالیت هایي با کمک 
وزارت بهداش��ت صورت گرفته و کتاب ها و 
مقالاتي چاپ ش��ده و در مرحل��ه دوم کار 
هستیم. امیدواریم که در رسیدن به اهداف 
والاي ای��ن انجم��ن از طریق هم��کاري و 
هماهنگي با مراکز پژوهش��ي و آموزش��ي و 

دانشگاهي موفق عمل کنیم.  

آشنا شويمبا انجمن ابر

معرفییک
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مهن�دس منص�ور برجی�ان مدیرعامل 
انجم�ن علم�ی و آفرینش ه�ای هنری 
معل�ولان ایران اس�ت. او ب�رای اینکه 
ثابت کند معلولیت، محدودیت نیس�ت 
با کمک همکارانش، فعالیت های زیادی 
را در جهت معرف�ی توانایی های هنری 
اف�راد دارای معلولیت ب�ه جامعه انجام 

می دهد.
ش�هروندان  معل�ولان  او  اعتق�اد  ب�ه 
طلایی اند، آنها کس�انی هس�تند که با 
وج�ود محدودیت های بس�یاری که در 
زندگی ب�ا آن روبرو هس�تند، با تلاش 
دوی  در  راس�خ تر  عزم�ی  و  بیش ت�ر 
ماراتن زندگی زودتر از افراد س�الم به 

خط پایان می رسند.
گفتگو با ایشان را می خوانید:

      لطف�ا خودت�ان را معرف�ی کنی�د و 
فعالیت های انجمن را توضیح دهید؟

     م��ن منصور برجی��ان مدیرعامل انجمن 
علم��ی و آفرینش های هنری معلولان ایران 
هس��تم .عمده فعالیت این انجمن شناسایی 
و معرف��ی هنرمن��دان دارای معلولی��ت و 
همچنین فرهنگ س��ازی و ارتب��اط با افراد 
فرهیخت��ه جامع��ه خصوص��ا هنرمندان در 
زمینه های مختلف، در جهت معرفی هرچه 
بیش��تر عزی��زان دارای معلولی��ت و مقوله 

معلول و معلولیت به افراد جامعه است.

   ای�ن انجمن از چه تاریخی ش�روع به 
فعالیت کرده است؟

     انجم��ن علم��ی و آفرینش ه��ای هنری 
معلولان ایران از س��ال 1374 شروع به کار 
ک��رده و در طول این مدت ،جش��نواره های 
خوب��ی در زمین��ه پوس��تر و کاریکات��ور با 
موضوع معلول و معلولیت و مناسب س��ازی 

برگزار کرده است. همچنین  تالیف ومعرفی 
کتاب هایی را ب��ا موضوع معلول و معلولیت 
و مناسب س��ازی داشته اس��ت. اولین دوره 
جش��نواره فیلم کوتاه آوا را هم برگزار کرده 
و اولین تندیس نماد معلولین در کشوررا در 
پارک ملت در ش��هر تهران در سال 1389 
به مناس��بت روز جهان��ی معلولین بنا نهاده 
است. این تندیس توسط یکی از هنرمندان 
این انجمن، آقای داریوش مختاری ساخته 
شده است. از دیگر فعالیت های این انجمن، 
شناساندن افراد هنرمند دارای معلولیت به 
جامعه اس��ت . در ای��ن رابطه کارت هایی را 
جه��ت معرفی توانایی ها و کارهای فرهنگی 
این افراد چاپ کرده ایم. تلاشمان این است 
که بگوییم معلولیت، محدودیت نیست و این 
عزیزان، ش��هروندان طلایی هستند. چراکه 
یک فرد دارای معلولیت و یک فرد سالم هر 
دو در یک جامع��ه زندگی می کنند، هر دو 
درس می خوانند، وارد دانشگاه می شوند، کار 
می کنن��د و ازدواج می کنند ولی فرد دارای 
معلولی��ت، با محدودیت های بس��یار زیادی 

روبرو اس��ت و مجب��ور اس��ت در کنار فرد 
سالمی که از امکانات بالایی برخوردار است، 
به پایان خط برسد و ما شاهدیم  که بیش تر 
عزیزان دارای معلولیت، خیلی زودتر از افراد 
س��الم به خط پایان می رس��ند. شاهد این 
قضیه کتاب نوابغ و مش��اهیر معلول جهان 
اس��ت. در این کتاب کسانی مثل هلن کلر، 
بتهوون، انیشتین و یا استیون  هافکینگ که 
پدر فیزیک تئوری جهان محسوب می شود 
را می بینی��م. می دانید که این دانش��مند نه 
می توان��د ح��رف بزند و ن��ه توانایی حرکت 
ک��ردن دارد و تنها ب��ا کامپیوتری که روی 
ویلچرش س��وار ش��ده کارهای��ش را انجام 
می ده��د و حتی با دیگران ح��رف می زند. 
پس لازم اس��ت که جامعه ب��ا توانایی های 
این عزیزان آش��نا شوند. متاس��فانه جامعه 
ما معل��ول و معلولی��ت را در افراد متکدی 
در س��رچهارراه ها می بیند ک��ه اغلب هم به 
ظاهر معلول هستند، چنین افرادی سمبل 
معلولیت در جامعه ما ش��ده اند. در صورتی 
که ما اکنون در رده های دانشگاهی استادان 

با شهروندان 
طلایی

معرفییک
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به نام��ی داریم و در عرص��ه ی بین المللی، 
بهترین مق��الات علم��ی را از طرف چنین 
افرادی داریم. در زمینه هنر نیز هنرمندانی 
در بین این عزیزان هستند که شاید در دنیا 
بی نظیر باشند. وقتی افراد جامعه و جوانان 
ب��ا این توانایی ها آش��نا می ش��وند، به خود 
می آیند که ب��ا وجود توانایی هایی که دارند 
چرا از فکر و انرژی خود در زمینه درس��ت 
بنابراین شناساندن این  استفاده نمی کنند. 
تاثیر  افراد ب��ه جامع��ه، 
بس��یار خوب��ی خواه��د 

داشت. 

   به طور مش�خص به 
 N G O عنوان ی�ک 
فعالیت های�ی  چ��ه 
معلولان  ب�ا  رابطه  در 
دارید؟ آی�ا انجمن به 
اف�راد دارای معلولیت 

آموزش هم می دهد؟
   خی��ر فع��لا ش��رایط 
آم��وزش را نداری��م ولی 
درص��دد هس��تیم ک��ه 
برنامه ه��ای  درآین��ده 
آموزش��ی ه��م داش��ته 
از طری��ق  م��ا  باش��یم. 
ارتباطات��ی که با س��ایر 
از  و  داری��م  انجمن ه��ا 
طریق دوس��تانی که در 
نمایش��گاه ها حضور پیدا 
هنرمن��دان  می کنن��د، 
را  معلولی��ت  دارای 
ردیاب��ی و پیدا می کنیم 
و آث��ار هنریش��ان را ب��ه 
جامعه معرفی می کنیم. برای این هنرمندان 
نمایشگاه های مختلف دایر کرده و حتی در 
نمایش��گاه های بین الملل��ی کارهایش��ان را 
ش��رکت می دهیم .س��ال قبل در نمایشگاه 
فرانکفورت آث��ار بچه های انجم��ن را ارایه 
دادی��م. از جمل��ه کارهای مینیات��ور خانم 
میربد، کارهای مجس��مه آقای ش��اهرخی، 
کارهای نقاشی آقای صادقی 
و یا کاره��ای چوب و معرق 
ک��ه همگی  نق��ی زاده  آقای 
بس��یار موفق بودند و فروش 
خوب��ی ه��م داش��تند. البته 
خود انجمن نیز یک س��ری از این کارها را 
خریداری و در مراسم خاص به سازمان ها و 
ارگان ها اهدا می کند. از س��ازمان بهزیستی 
نیز خواسته ایم در مراسم مختلف از کارهای 
هنری بچه ه��ای دارای معلولی��ت به عنوان 

کادوهای اهدایی اس��تفاده کنند تا هم این 
کاره��ا عرضه ش��ده و به فروش برس��ند و 
زمینه امرار معاش ب��رای این افراد به وجود 

آید و هم این عزیزان تشویق شوند.
البته ن��ام این انجمن ابت��دا انجمن علمی، 
فرهنگ��ی و هنری معلولان ای��ران بود ولی 
پس از مشکلاتی که در مراحل ثبت انجمن 
ب��ه وجود آمد، ن��ام این انجم��ن به انجمن 
علم��ی و آفرینش های هنری معلولان ایران 

تغییر پیدا کرد.

   هرچند وقت یک بار نمایش�گاه دایر 
می کنید ؟

     م��ا ه��ر س��ال ی��ک نمایش��گاه برگزار 
می کنی��م و در مناس��بت های جهان��ی هم 
س��عی می کنیم در کنار مراس��م مربوط به 
این روزها، یک نمایش��گاه داش��ته باش��یم. 
امس��ال در مراسم هفته جهانی نابینایان در 
مراس��می که در وزارت کار برپ��ا بود غرفه 
داش��تیم. همچنین یک کنس��رت موسیقی 
س��نتی با حضور گروه ش��ورآفرینان برگزار 
کردی��م که 70 درص��د این گ��روه را افراد 
نابینا تش��کیل می دهند. در این گروه خانم 
حمسی را داریم که نوازنده سنتور هستند، 
ایش��ان نابینای مطلق هستند و کار ایشان 

بسیار تحسین برانگیز است.
در زمین��ه تئاتر هم ما امس��ال اولین گروه 
تئات��ر خود به ن��ام پاپیون را به مس��ابقات 
جهان��ی تئاتر معلولان در ارمنس��تان اعزام 
کردیم ک��ه انصافا کار بس��یار خوبی را هم 

ارایه دادند. 
CD از دیگ��ر فعالیت ه��ای انجم��ن تهیه

های��ی به ن��ام »تلاش های عاش��قانه، برای 
ش��هروندان طلایی« است که در آن انجمن 

و فعالیت های آن کاملا معرفی شده است.
در واقع ی��ک بعد این فعالیت ه��ا ،علاقه و 
اشتیاقی اس��ت که در انجمن و اعضای آن 
وج��ود دارد و بعد دیگر قضیه هزینه ها و بار 
مالی برگزاری این برنامه هاست، در صورتی 
ک��ه هیچگونه حمایتی از طرف س��ازمان ها 
نداریم. عمده این هزینه ها از طریق اعضای 
هیات مدی��ره انجمن و س��ایر اعضا تأمین 
می شود و بار اصلی آن بر دوش شرکت توان 
همگام که تولید و توزیع وسایل توانبخشی 
را برعهده دارد تأمین می ش��ود. که البته با 
توجه به گرانی مواد اولیه و مشکلات تولید 
نمی دانیم تا ک��ی می توانیم این هزینه ها را 

تقبل کنیم. 

   انجمن چه فعالیت های دیگری به غیر 
از برپایی نمایشگاه دارد؟

معرفییک
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     از دیگر فعالیت های 
این انجمن چاپ کتاب 
در رابط��ه ب��ا مس��ایل 
آخرین  است.  معلولین 
فروردین  در  که  کتابی 
ج��اری  س��ال  م��اه 
چ��اپ کرده ای��م کتاب 
»راهنم��ای زخم ه��ای 
بستر«  زخم  یا  فشاری 
اس��ت. همانط��ور ک��ه 
زخم ه��ای  می دانی��د 
از مشکلات  بستر یکی 
اف��راد جانباز  اساس��ی 
س��المند  و  معل��ول  و 
به  خوش��بختانه  است. 

خاط��ر اهمیت مطالب این کتاب، س��ازمان 
بهزیس��تی تعدادی از آن را از ما خریداری 
کرد. مبالغی که از این طریق به دست می آید 
پش��توانه ای اس��ت برای ادامه فعالیت های 
انجمن. کتاب دیگ��ر ما همان کتاب »نوابغ 
و مش��اهیر معلول جهان« است که به چاپ 
چهارم رس��یده و استقبال خوبی از آن شده 
اس��ت. کتاب دیگر ما کتاب »مناسب سازی 
در اماک��ن عمومی و تجاری« اس��ت که در 
ارتباط با اس��تانداردهای مناس��ب س��ازی 
تهیه ش��ده اس��ت. کتاب »م��ادران معلول 
و پرورش ک��ودکان« و کت��اب »راهنمایی 
مسایل جنس��ی در ضایعات نخاعی« نیز از 
دیگر انتشارات ما است. در واقع یک بخش 
از فعالیت های انجمن بخش انتشارات است 
که ه��م از لحاظ اقتصادی و ه��م از لحاظ 

معرفی انجمن به ما کمک می کند. 

   چشم انداز شما برای ادامه فعالیت های 
انجمن چیست؟

     م��ن چش��م انداز خوب��ی ب��رای انجمن 
می بینم. تمام دارایی ما توانایی های عزیزان 
دارای معلولیت اس��ت و با توجه به اینکه تا 
به حال در شناس��اندن ای��ن افراد به جامعه 
کار نش��ده است، اکنون که ما در این زمینه 
تلاش می کنیم، می بینی��م که چقدر جای 
کار دارد و چقدر مورد اس��تقبال مردم واقع 
می ش��ود. مردم وقت��ی هن��ر و توانایی این 
دوستان را می بینند به خوبی از آن حمایت 
می کنند. چشم انداز ما این است که با هرچه 
بیش ت��ر معرفی ک��ردن توانایی ه��ای افراد 
دارای معلولی��ت به جامع��ه، اولا یک تحول 
فکری در س��طح جامعه نسبت به معلول و 
معلولیت ایجاد شود و دوم اینکه با ارایه کار 
آنان راه این افراد به جامعه باز شود و منجر 
به کسب درآمد برای آنها شود. بعضی از این 
دوس��تان علی رغم تمام مشکلات اقتصادی 

موجود ب��ه دلیل طبع 
بالایی ک��ه دارند اظهار 
می کنن��د ک��ه احتیاج 
وقتی  ولی  ندارند  مالی 
هنره��ا و کارهایش��ان 
اعتماد  می شود،  عرضه 
به نف��س و خودباوری 
در آنان ایجاد می ش��ود 
و توانایی انجام کارهای 
بهت��ر را در خ��ود پیدا 

می کنند.
ب��ه  نی��از  م��ا  البت��ه 
داریم  مال��ی  حمای��ت 
درصدد  اکن��ون  ،ه��م 
به  دیگری  کتاب  چاپ 
نام »دایره المعارف نوابغ و مش��اهیر معلول 
جهان« هس��تیم. که کار بسیار ارزشمندی 
اس��ت که تاکن��ون در دنیا در ای��ن زمینه 
کاری نش��ده است و در حال حاضر کارهای 
پژوهشی آن با کمک دوستان و دانشجویان 

علاقمند در حال انجام است. 
متاس��فانه کار فرهنگی در جامعه ما خیلی 
مورد توجه نیس��ت در صورت��ی که بیش تر 
مش��کلات ما ناش��ی از فقر فرهنگی است.

مثلا اگ��ر هزینه ای که صرف ورزش فوتبال 
می ش��ود صرف فرهنگ سازی در این رشته 
می شد این همه مشکل در چنین کاری که 
ای��ن همه درآمد دارد و این همه س��روصدا 
دارد نداشتیم. امیدواریم که با کمک جراید 
و مطبوعات و با حمایت مسئولین دولتی و 
کش��وری بتوانیم این بار سنگین را براساس 
رس��التی که برعه��ده گرفته ایم ب��ه انجام 

برسانیم. 

   ب�ه نظر ش�ما تاثیر هنر در بهداش�ت 
روانی معلولین چگونه است؟

     مس��لما وقت��ی کار ی��ک ف��رد دارای 
معلولیت در جش��نواره ها مثلا در جشنواره 
هنری پوس��تر در کنار کار سایر هنرمندان 
معروف کشور به نمایش گذاشته می شود و 
مورد تقدیر و تایید هیات داوران و نخبگان 
کاریکاتور و پوستر قرار می گیرد، تاثیر روحی 
و روانی بسیار زیادی برای این شخص دارد. 
ای��ن تاثیر هم روی خود هنرمند و هم روی 
س��ایر افراد دارای معلولیت اثرگذار اس��ت. 
همه هنرمن��دان از کوچکترین تا بزرگترین 
آنها مایل هستند کارهایشان عرضه و دیده 
شود. در کتاب نوابغ و مشاهیر معلول جهان 
ش��خصیت هایی را می بینیم ک��ه از نوابغ و 
مشاهیر ایران هس��تند ولی ما هرگز به این 
شخصیت های بزرگ کشورمان بها نداده ایم 

و این افراد را به دنیا معرفی نکرده ایم. 

   ش�نیده ایم ک�ه  ش�ما عض�و س�تاد 
مناسب س�ازی ش�هرداری ته�ران هم 

هستید،درست است؟
     بل��ه م��ن عض��و س��تاد مناسب س��ازی 
ش��هرداری هستم. خوش��بختانه این ستاد 
به طور جدی مش��غول به کار است و بسیار 
تاثیرگذار بوده اس��ت هم در س��طح ش��هر 
تهران و هم در سطح شهرستان های دیگر. 
یکی از مس��ایلی که این انجمن بس��یار بر 
آن تاکی��د دارد و ب��ر روی آن کار می کند 
مس��اله مناسب س��ازی فضاهای ش��هری و 
حمل و نقل اس��ت. دراس��تان های مختلف 
برای آشنایی مس��وولین کشوری و اجرایی 
همایش های��ی برگزار کرده ایم و راهکارهای 
مناسب سازی فضاهای شهری، استانداردها 
مناسب س��ازی مانند رمپ های استاندارد و 
ابعاد و مشخصات س��رویس های بهداشتی 
مناسب سازی شده و... دیگر موارد را آموزش 

خوش��بختانه  داده ایم. 
در استان ها استقبال 
خوبی صورت گرفته 
و تاکنون 70 درصد 
را  کشور  استان های 
قرار  پوش��ش  تحت 
داده ای��م و در آینده 
در س��ایر اس��تان ها 
نیز برنامه آموزش��ی 

خواهیم داشت. 

از  آموزش�ی  کلاس ه�ای  ای�ن     
فعالیت های انجمن است و یا مربوط به 

ستاد مناسب سازی است؟
     ای��ن فعالیت ه��ا ج��زو اه��داف انجمن 
اس��ت . در ارتباط با ستاد مناسب سازی ما 
برای ش��هرداران و معاونین فنی و ترافیک 
کلاس آموزش��ی  برگزار کرده ایم. همچنین 
برای مس��ئولین بنیاد جانبازان و س��ازمان 
هواپیمای��ی کش��ور و س��ایر ش��رکت های 
هواپیمای��ی در ارتب��اط ب��ا خدم��ات ویژه 
ب��رای معلولی��ن و جانب��ازان در فرودگاه ها 
کلاس هایی برگ��زار کرده ایم و در ارتباط با 
سیستم حمل و نقل هم آموزش هایی داده 
شده است . امیدواریم که با تصویب شورای 
ش��هر، پایانه های حمل و نق��ل معلولین در 
تهران و س��ایر شهرستان ها ایجاد شود. اگر 
این اتفاق بیفت��د یک کار بنیادی و حرکت 
بس��یار ارزنده ای است که در رفع مشکلات 
این عزیزان بس��یار تاثیرگ��ذار خواهد بود و 
کار در مسیر اجرایی خودش قرار می گیرد. 

چشم انداز ما هرچه 
بیش تر معرفی کردن 

توانایی های افراد دارای 
معلولیت به جامعه است 

اولا یک تحول فکری 
در سطح جامعه نسبت 
به معلول و معلولیت 

ایجاد شود و دوم اینکه 
با ارایه کار آنان راه این 
افراد به جامعه باز شود 
و منجر به کسب درآمد 

برای آنها شود

معرفییک



زمزمه باران 

کنار باران دلم نوشتم   
نشستم ، هر لحظه    

دیدنت نقره اي ترین آرزو    
و وجودم زیر پلکان عشق نشسته   

و صداي قلبم همچون بغض سنگین شکسته   

و عاشقانه با تمام وجود عشقت را مي طلبم 
و جرعه جرعه جام وصلت را مي نوشم

و از خداي باران باریدن عشق بر کویر صبرم را مي خواهم 
شاید که رفتند تلخ ترین جام وجودم 

و یاد تو شیرین ترین صبوي لحظه هایم 
اگر تو بیایي ناودان صبرم آسماني مي شود
                       در آرزوي دیدار تو اما

                       براي روح شکسته
  

                                    و تو را فریاد مي کند
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توانیابموفق

از طری��ق انجمن علمی و آفرینش ه��ای هنری معلولین 
ایران، با هنرمند نقاش و مینیاتوریس��تی حرفه ای آش��نا 
شدیم. رویا میربد در مهرماه 1340 در شهرستان شهرضا 
از توابع اس��تان اصفه��ان و در خانواده ای اهل علم و هنر 
چشم به دنیا گشود. گرچه از همان اوان کودکی به دلیل 
بیماری ضعف عضلانی )دیس��تروفی عضلانی( نتوانست 

بر روی دوپای خود باش��ید ولی در طول عمر 
خود لحظه ای از تلاش و کوشش در جهت 

آموزش علم و هنر دست برنداشت. پدر او 
دکتر خلیل میربد، فرد روشنفکری 

بود که به آموزش فرزندان خود 
رویا  م��ي داد.  زی��ادی  اهمیت 

در س��ن 6 س��الگی همراه با 
مهاجرت  تهران  به  خانواده 
کرد و به دلیل مش��کلات 

جس��می و حرکت��ی 
شدید ،امکان 

حضور 
در 

کلاس درس را پی��دا نکرد. او تا س��طح دیپلم در خان��ه آموزش دید و 
از انج��ا که از همان دوران کودکی و نوجوانی به هنر نقاش��ی علاقمند 
بود، پس از دیپلم کار خود را به طور حرفه ای در زمینه نقاشی اصیل و 
س��نتی ایرانی یعنی منیاتور ادامه داد. چون شرایط جسمی به او اجازه 
نم��ی داد که در کلاس های عمومی آموزش��ی ش��رکت کند، از آموزش 

اساتید برجسته این رشته در منزل برخوردار شد.
رویا میربد موفقیت کنونی خود را مدیون تلاش اس��اتیدی چون آقایان 
احمدی و طاووس��ی می داند. این هنرمند با کمک این اساتید، توانست 
خیلی زود اس��تعداد خود را در زمینه نقاش��ی بروز دهد. او با پش��تکار 
درخ��ور توجه، اصول و رموز این هن��ر را فراگیرد. کار خود را در زمینه 
مینیاتور، گل و مرغ، تذهیب و تش��عیر ادامه دهد. رویا در زمینه آبرنگ 
و چهره س��ازی نیز کار می کند. آثار او گویای عشق و علاقه به زندگی و 

تلاش و حرکت و زیبایی است. 
او تاکن��ون آثار خود را در چندین نمایش��گاه در تهران، اصفهان، تبریز 
و... و از جمل��ه چهارمین و پنجمین دوس��الانه نگارگری اس��لامی که 
در م��وزه هنرهای معاصر  تهران برپا ش��د، در معرض نمایش قرار داد. 
در چهارمین دوس��الانه علم��ی و آفرینش های هن��ری معلولین ایران، 
نمایش��گاهی از کارهای این هنرمند در کش��ور آلمان برگزار ش��د که 
م��ورد توجه و تقدیر بازدیدکنندگان قرار گرف��ت. رویا تاکنون تعدادی 
از آثار خود را در ایران و خارج کش��ور به فروش رسانده است. گرچه او 
معتقد است درآمدی که از این راه به دست می آید در حدی نیست که 
بتواند روی آن حساب کند، زیرا کار مینیاتور نیاز به دقت و ظرافت در 
کار و حوصل��ه بس��یار دارد و در مقابل زحمتی که تهیه یک تابلو دارد، 
درآمد چندانی ندارد. او کار نقاش��ی و مینیاتور را بیشتر به دلیل علاقه 

و سرگرمی انجام می دهد. 
آشنایی او با انجمن علمی و آفرینش های هنری معلولین ایران به حدود 
20سال پیش برمی گردد، زمانی که مهندس منصور 
برجیان رئیس هیات مدیره این انجمن، کارهای 
هنری ایش��ان را در نمایشگاهی در اصفهان 
دید و از این طریق با او آش��نا ش��د. از آن 
موقع ب��ه بعد، خانم میربد ب��ا این مرکز 
در ارتباط اس��ت و در نمایش��گاه هایی 
ک��ه توس��ط این مرک��ز برپا می ش��ود 
آثارش را ش��رکت می دهد. رویا میربد 
در مورد تاثیر هنر در بهداش��ت روانی 
اف��راد دارای معلولی��ت، می گوید: هر 
انس��انی دارای اس��تعداد ذاتی درخود 
اس��ت که باید آن را پیدا کند ، پرورش 
دهد و خلاقی��ت خود را بارور نماید. او 
می گوید: هنر برای م��ن نوعی تجدید 
روحیه و اثر آرامش بخش دارد و روزی 
س��اعت  چه��ار 
نقاش��ی  کار  به 
مینیات��ور  و 

به 
توانايی هايمان 
بینديشیم
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می پ��ردازم و اگ��ر روزی نتوان��م کار کنم، 
احساس کسالت و پژمردگی می کنم، حتی 

اگر آن روز بهترین روز برایم باشد.
او معتقد اس��ت: هر انسانی از موقعی که به 
دنی��ا می آید تا لحظه مرگ با مش��کلات و 
محدودیت های زیادی روبه رو می ش��ود، چه 
این فرد از نظر ظاهری س��الم باش��د و چه 

دارای معلولیت باشد.
انس��ان باید آنچه را که هس��ت قبول کند و 
خود را با ش��رایط موج��ود تطبیق دهد و از 
آن چه ک��ه دارد بهترین اس��تفاده را بکند، 
نباید به ناتوانی ها فکر کرد به توانایی ها باید 

پرداخت.
ای��ن مینیاتوریس��ت، نقش خان��واده را در 
موفقیت خود بس��یار تاثیرگ��ذار می داند و 
می گوید: پدرم پزش��ک بود و شخصیت من 
در یک خان��واده روش��نفکر و تحصیلکرده 
ش��کل گرف��ت. در خان��واده م��ا تحصی��ل 
کردن و هنرآموختن یک ارزش به حس��اب 
می آمد. پدرم تاکید زیادی به آموزش من و 

خواهرانم داش��تند و تا وقتی که زنده بودند 
از هیچگونه کوشش��ی در ای��ن رابطه دریغ 

نمی کردند. 
ایش��ان ش��رایطی را ایجاد کردند که من و 
خواه��رم که از لحاظ جس��می مش��کلات 
مشابهی داش��تیم در خانه درس بخوانیم و 
هنر نقاش��ی و مینیات��ور را آموزش ببینیم. 
البت��ه م��ن به مطالع��ه کتاب ه��ای جامعه 
شناس��ی، فلس��فه، ادبیات و ش��عر خصوصا 
اشعار حافظ و مولانات بسیار علاقمندم و با 
زبان های عربی، انگلیس��ی و فرانسوی نیز تا 

حدودی آشنا هستم.
او می گوی��د: پ��س از مرگ پ��در و مادرم با 
خواهرم که ایش��ان نیز معلولیت داش��تند 
زندگی می کردیم و متاس��فانه چندس��الی 
است که خواهرم نیز فوت کرده است و من 
اکنون تنها و با کمک یک پرس��تار زندگی 
می کنم و دو خواهر دیگر هم دارم که بسیار 
از لحاظ روحی و معنوی حامی و پش��تیبان 

من هستند. 

 رویا میربد می گوید: هر 
انس�انی دارای استعداد 
ذات�ی درخود اس�ت که 
بای�د آن را پی�دا کن�د، 
پ�رورش دهد و خلاقیت 

خود را بارور نماید

خانم میربد معتقد اس��ت که رس��یدگی به 
مش��کلات معلولین نیاز به توجه مسئولین 
کش��ور دارد و افرادی ک��ه محدودیت های 
خاص دارند نیاز به حمایت های خاص دارند. 

توانیابموفق
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عبدالخالق ش�اهرخی نابیناست. او که 
حدود ده س�ال پیش بینای�ی اش را از 
دست داده حالا مجسمه سازی می کند 
و مخارج زندگی اش را بدون وابس�تگی 
به دیگ�ران تامین می کند. ش�اهرخی 
حرف های زیادی برای گفتن دارد. او به 
جز سال اول نابینایی اش، همیشه فعال 
و امی�دوار بوده اس�ت. با او ب�ه گفتگو 

نشستیم:

   خودت�ان را معرفی کنی�د و در مورد 
علت نابینایی خود توضیح دهید؟

   عبدالخالق ش��اهرخی 38س��اله از استان 
همدان شهرستان نهاوند هستم و حدود ده 
س��ال پیش یعنی در سن 27 سالگی نابینا 

شدم.
دقیقا س��وم آذرماه س��ال81 بود که بدون 
هیچگونه مش��کل و بیم��اری قبلی، ناگهان 
دچ��ار نابینایی ش��دم. در آن زمان من کار 
نقاش��ی انجام می دادم و بیش��تر شب ها به 
کار مش��غول می ش��دم و روزها اس��تراحت 
مي کردم. درس��ت قبل از اینکه نابینا شوم، 
احس��اس تشنگی شدید و س��رگیجه کردم 

و م��ادرم که حال مرا دی��د چند لیوان آب 
قند غلیظ با این تصور که دچار افت فش��ار 
خون ش��ده ام به من داد که حالم بدتر شد 
و قب��ل از اینکه بتوانم خودم را به پزش��ک 
برسانم، ناگهان در یک لحظه بینایی ام را از 
دس��ت دادم و دنیا پیش چشمم سیاه شد. 
پس از مراجعه به پزش��ک و بس��تری شدن 
در بیمارس��تان و انجام آزمایشات گوناگون 
افتادگ��ی عصب چش��می و غلظت خون و 
احتمالا افزای��ش قند خون را علت نابینایی 
من تش��خیص دادند. قبل از این تاریخ، من 
هیچگونه مش��کل چش��می نداش��تم و کار 
طراحی نقشه فرش انجام می دادم که بسیار 

کار ظریفی است.

نابینای�ی  از  از دوران پی�ش     کم�ی 
بگویید؟

   من تا س��ال دوم هنرستان در رشته برق 
صنعتی تحصیل  ک��ردم ولی به دلیل اینکه 
علاق��ه ای به این رش��ته نداش��تم، تحصیل 
را ره��ا ک��ردم و در مغازه پ��درم و در کنار 
ایش��ان به کار مس��گری پرداختم. وقتی به 
خدمت سربازی رفتم کار طراحی می کردم 
و صورت افراد را می کشیدم و علاقه خاصی 
به کار طراحی داش��تم. برادر بزرگم هم در 

آن زمان تحت نظر یکی از اس��تادان بزرگ 
رنگ روغن، کار نقاش��ی می کرد و استعداد 
خوبی در این کار داش��ت. پس از س��ربازی 
توس��ط یکی از آش��نایان ب��ه کار طراحی 
نقش��ه فرش ترغیب ش��دم که دو س��ال به 
ای��ن حرفه پرداختم و بس��یار ه��م در این 
کار موفق بودم و درآمد خوبی داش��تم. در 

آن زمان با تش��ویق برادرم به کار 
نقاشی پرداختم و تابلوهای زیادی 
کشیدم و در نمایشگاه هایی آثارم 
را به نمایش گذاش��ته و فروختم. 
قب��ل از نابینای��ی در کار طراحی 

نقشه فرش و نقاشی تابلو، کار می کردم.

   پس از نابینا شدن چه اتفاقی افتاد؟
   بعد از نابینایی تا یک سال دچار افسردگی 
ش��دید بودم و همیش��ه زانوی غ��م به بغل 
داش��تم و تمای��ل به هی��چ کاری حتی غذا 
خوردن نداشتم ،از خانه هم بسیار کم بیرون 
می آم��دم. در آن زمان حاضر نبودم عصا به 
دس��ت بگیرم یا عینک بزن��م ،خصوصا که 
ظاهر چشم من کاملا سالم به نظر می رسید 
و در خ��ارج از خانه کس��ی متوجه نابینایی 
من نمی شد. شرایط برایم بسیار سخت بود، 
اگ��ر از خانه بیرون می رفتم ،لازم بود حتما 

تا زمانی که 
توانایی فکر 
کردن دارم، 
بیکار نمی نشینم

توانیابموفق
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کسی دس��ت مرا بگیرد و ببرد. یک سال از 
ش��روع نابینایی من گذشته بود که ناگهان 
ب��ه خود آمدم و با خود گفتم، یک س��ال از 
این اتفاق گذش��ته و من هی��چ کاری انجام 
نداده ام و شاید تا سال ها مجبور باشم با این 
شرایط زندگی کنم، پس لازم است تغییری 
در این وضع به وجود بیاورم و دوباره ش��روع 

به زندگی کنم. 
در  طرف��ی  از 
ط��ول این یک 
درآم��د  س��ال 
را  گذشته خود 
م��داوای  برای 
نابی�نای����ی ام 
ک��رده  هزین��ه 
ب��ودم و ب��رای 
آن  تا  ک��ه  من 
درآم��د  زم��ان 
خوبی داش��تم، 
س��خت  خیلی 
بخواهم  بود که 
مادرم  و  پدر  از 

که س��نی از آنها گذشته بود پولی بخواهم. 
گرچ��ه نی��از مال��ی چندانی نداش��تم ولی 
احس��اس دور بودن از اجتماع می کردم. در 
آن زمان احساس کردم که باید کاری کنم، 
یک��ی از کارهایی که ش��روع کردم نی زدن 

بود.
 در سال 83 توسط بهزیستی نهاوند دعوت 
به همکاری در گروه تئاتر معلولین اس��تان 
همدان ش��دم و قرار ش��د در ای��ن تأتر، نی 
بزنم. گ��روه تئاتر معلولین اس��تان همدان 
در جش��نواره بین الملل��ی تئات��ر معلولین 
در تهران، ش��رکت کرد و مق��ام خوبی هم 
به دس��ت آورد و جوایزی ه��م دریافت کرد 
ولی به مقام اولی دس��ت نیافت. از آن تاریخ 
تا چهارسال پیش که دستم توسط دستگاه 
فرز )در مجسمه س��ازی( بریده ش��د. به نی 
زدن ادامه دادم و پس از صدمه دیدن دستم 
و انجام عمل جراحی، نی زدن برایم بس��یار 
مشکل ش��د. به تازگی احساس می کنم که 
دس��تم حس پیدا کرده و دوباره نی زدن را 

شروع کرده ام.

   شروع کار مجسمه سازی شما چگونه 
بود؟

   پس از کار با تئاتر معلولین چون به مقام 
اول نرس��یدیم خیلی ناراحت ش��دم، روزی 
ب��رادرم به من گفت: تئاتر معلولین یک کار 
دائمی نیس��ت و ممکن اس��ت هرچند سال 
ی��ک بار نمایش برگزار ش��ود و تو باید یک 
کار دائمی برای خ��ود انتخاب کنی. در آن 

زمان به این فکر افتادم که تابلوهای قدیمی 
خود را ب��ه صورت برجس��ته کاری درآورم. 
در ابت��دا برای تهیه خمی��ر پایه و زیرکار از 
شانه های تخم مرغ و چسب چوب استفاده 
می ک��ردم و خمی��ری تهی��ه ک��ردم که به 
عنوان پایه ریزی تابلو برجس��ته، آن را رنگ 
ک��رده و روی کار می چس��باندم و از خمیر 
گل چین��ی نی��ز گل هایی 
درس��ت می ک��ردم و پس 
از رنگ آمیزی آنها را روی 
کار می چسباندم و به این 
طریق تابلوهای برجس��ته 
می س��اختم و آنه��ا را به 
فروش می رس��اندم. گاهی 
ه��م، از باقیمانده خمیری 
که از مقوا و چس��ب چوب 
مجسمه های  بودم  ساخته 

کوچکی می ساختم.
ک��ه  مجس��مه ای  اولی��ن 
س��اختم فردی اس��ت که 
نشس��ته و س��رش را روی 
در  گذاش��ته،  زانوهای��ش 
واق��ع نم��ادی ب��ود از خودم در س��ال اول 
نابینایی که ش��دیدا دچار افسردگی و یاس 
و ناامی��دی بودم. هم چنین مجس��مه هایی 
از فردی که دس��ت ب��ر زانوان��ش گرفته و 
بلند ش��ده س��اختم و این کار را ادامه دادم 
تا اینک��ه کم کم خمیری از مقوا و چس��ب 
چ��وب و مواد دیگر س��اختم که فرمول آن 
مخصوص به خودم است و مجسمه هایی که 
با آن می س��ازم بسیار محکم است و باضربه 
و زمین خوردن نمی شکند. این کار را ادامه 
دادم و مجس��مه های مختل��ف، بزرگ ت��ر و 
زیبات��ری س��اختم و کار مجسمه س��ازی را 
این گونه ش��روع کردم. اکنون 8 سال است 
که به این کار می پردازم و از طریق ش��بکه 
س��یمای همدان نیز کار م��ن فیلمبرداری 
شد و در برنامه »ترین ها« نیز معرفی شدم. 
البت��ه بای��د بگویم که در ای��ن راه صدمات 
زیادی دیدم. بارها سرانگشتانم را با دستگاه 
ف��رز که در مجسمه س��ازی از آن اس��تفاده 
می کنم بریده ام و گاهی با دستان خون آلود 
کار کرده ام بدون اینکه خودم متوجه ش��ده 
باشم. بارها دستگاه به صورتم برخورد کرده 
و حتی یک بار از طبقه دوم س��اختمانی که 
در آنجا مش��غول به کار بودم به پایین پرت 
شدم و دست و پا و دماغم شکست و اکنون 
در دس��ت و پایم پلاتین کار گذاش��ته شده 

است.

   آیا نمایش�گاهی از کارهای خود براي 
فروش برگزار کرده اید ؟

   در ش��هر نهاوند نمایش��گاه های انفرادی 
داشته ام، ولی در ش��هرهای دیگر آثار خود 
را هم��راه با آثار دیگر دوس��تان به نمایش 

گذاشته ام.
 متاس��فانه بعضی از دوستان وقتی کار من 
را می بینند آن را بامجسمه هایی که در بازار 
به قیمت ارزان به فروش می رس��د مقایسه 
می کنند ولی متوجه این مس��ئله نیس��تند 
که این مجسمه، کار دست است وقت زیاد 
وکار طولاني صرف آن مي ش��ود و با وجود 

نابینایی این کار انجام شده است.
 آثار من در جشنواره مجسمه سازان معاصر 
ایران ب��ه نمایش درآمد و به عنوان بهترین 
کاره��ا پذیرفته ش��د. م��ن کارهای��م را به 
خارج از کش��ور هم فرستاده ام .در پنجمین 
جش��نواره مجسمه س��ازان معاص��ر ای��ران 
در کش��ور انگلس��تان 113 اثر از 103 نفر 
مجسمه س��از به نمایش گذارده ش��د و من 
نیز در این جش��نواره یک مجس��مه داشتم 
که توسط اساتید برجسته این هنر، برگزیده 
ش��د. خصوصا وقتي آنها متوجه ش��دند که 
این کار توس��ط یک فرد نابیناساخته شده 
از آن اس��تقبال کردند و آن اثر را یک خانم 
ایرانی الاصل مقیم لن��دن، به قیمت خوبی 
خری��داری ک��رد)500دلار(. در ای��ران هم 
چند مجسمه را به فروش رسانده ام و اخیرا 
نیز یکی از مجس��مه های من توسط رییس 

سازمان بهزیستی کشور خریداری شد. 

   تاکن�ون چ�ه افتخارات�ی را کس�ب 
کرده اید؟

    م��ن حدود 35 عدد لوح و دیپلم افتخار 
دریافت ک��رده ام. چهار دیپل��م افتخار من 
مربوط به نمایش��گاه های نقاش��ی است که 
در زم��ان بینایی برگزار کرده ب��ودم. دیپلم 
افتخار اولین جشنواره گردشگری و میراث 
فرهنگ��ی کش��ور را نی��ز دریاف��ت کرده ام 
زیرا آث��ارم جزو آثار ماندگار انتخاب ش��ده 

اس��ت. دیپل��م افتخ��ار از 
تئات��ر معلولین کش��ور و 
دیپل��م افتخار معلول برتر 
اس��تان همدان و در چند 
دوره نی��ز از طرف انجمن 
آفرینش ه��ای  و  علم��ی 
هن��ری معلولین به عنوان 

معلول برتر انتخاب ش��ده ام. 
هم چنین دو س��ال نیز به عنوان کارآفرین 
برتر اس��تان همدان برگزیده ش��دم، در آن 
زمان تع��دادی از معلولین را تحت آموزش 
مجسمه س��ازی ق��رار داده بودم ک��ه اینها 

تعدادی از افتخارات من است. 

توانیابموفق

ی�ک س�ال از ای�ن اتفاق 
گذش�ته و م�ن هیچ کاری 
انج�ام ن�داده ام و ش�اید 
ت�ا س�ال ها مجبور باش�م 
ب�ا ای�ن ش�رایط زندگ�ی 
اس�ت  لازم  پ�س  کن�م، 
وض�ع  ای�ن  در  تغیی�ری 
به وج�ود بی�اورم و دوباره 
ش�روع ب�ه زندگ�ی کنم
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شما
   برنامه شما برای آینده چیست؟

   چندی پیش از طرف س��ازمان بهزیستی 
ته��ران با من تم��اس گرفته ش��د و از من 
دعوت ش��ده اس��ت که در نمایش��گاه آثار 
هنری افراد دارای معلولیت که قرار اس��ت 
در چندی��ن نقط��ه تهران برگزار ش��ود، به 
صورت زنده به کار مجسمه سازی بپردازم تا 
مردم با روش کار من در تولید آثار هنری از 
نزدیک آشنا شوند. قراراست کار من و سایر 
معلولین توسط مانیتورهایی برای عموم به 
نمایش درآید. این برنامه بسیار خوبی است 
که به مردم نش��ان خواه��د داد افراد داراي 
معلولیت، هم، می توانن��د کارکنند وهم در 
جامعه حضور داش��ته باش��ند. قرار است از 
نقاط مختلف کشور توانیابان هنرمند دعوت 
ش��وند وکار خ��ود را به ص��ورت حضوری 

نمایش دهند.

   به نظر شما تاثیر هنر مجسمه سازی، 
در بهداش�ت روانی ش�ما چگونه بوده 

است؟
   زمانی من فرد افسرده ای بودم و برای تهیه 
مایحتاج خود دچار مشکل بودم ولی امروز 
فرد مستقلی هس��تم و می توانم هزینه های 
زندگی ام را تامین کنم و علاوه بر اس��تقلال 

فردی حتی به دیگران هم کمک می کنم.

   ب�ا توج�ه ب�ه اینک�ه ب�ه روز جهانی 
معلولی�ن نزدی�ک هس�تیم، ش�ما چه 

انتظاری از مردم و مسئولین دارید؟
   از مردم می خواهم که لحظه ای خودشان 
را به جای افراد معلول بگذارند. ده درصد 

از افراد جامعه دارای معلولیت هس��تند 
و ای��ن افراد حق حض��ور در جامعه و 
رفت و آم��د در خیابان ه��ا را دارند. 
در پیاده روها،  مس��یر ویژه ای برای 
عبور نابینایان و کم بینایان ساخته 
شده ولی متاسفانه موتورسیکلت ها 

روی ای��ن خط ها پارک می ش��وند و 
حت��ی موتورس��وارها روی ای��ن خطوط 

حرکت می کنند و ی��ا گاهی در محل عبور 
نابینایان داربس��ت )برای ساختمان سازی( 

ساخته می ش��ود و فرد نابینایی که 
عبور  مس��یر  این  از 

این  با  می کند 
داربست ها 

برخ��ورد می کنن��د و صدم��ه می بینند. در 
بیش��تر ورودی پیاده روه��ا، میله های فلزی 
ق��رار می دهند و امکان حرک��ت با ویلچر ، 
ب��رای معلولی��ن را می گیرن��د و ای��ن افراد 
مجبور می ش��وند از خیاب��ان عبور کنند که 

همین باعث تصادف می شود.
 امی��دوارم در آینده ش��هر مناسب س��ازی 
شده ای داشته باش��یم. از مسئولین دولتی 
هم درخواس��ت می کنم به فکر مش��کلات 
معلولین باش��ند. معلولین نیاز به مس��کن، 
اشتغال و درآمد دارند. چندسال پیش که به 
عنوان معلول برتر در استان همدان انتخاب 
ش��ده بودم از طرف دفتر ریاست جمهوری 
با من صحب��ت کردند و گفتند مش��کلات 
خود را بگو، من در س��ه کلمه گفتم »خانه،  
جای کار و حقوق« و آن شخصی که مامور 
این کار بود نامه ای نوشت و قرار شد ماهی 

پنجاه ه��زار تومان به 
اضافه  حقوق من 

ش��ود که فقط 
دو س��ال اول 
مبل��غ  ای��ن 

پرداخت 
بعد  و  ش��د 
گفتند  آن  از 

آمده  نام��ه ای 
است که این پول 
نش��ود.  پرداخت 

هم 

اکنون ماهی چهل ه��زار تومان به معلولین 
تحت پوش��ش بهزیس��تی تعل��ق می گیرد 
و قرار اس��ت هر س��ال پانزده درصد به آن 
اضافه ش��ود، این پول حت��ی هزینه رفت و 
آم��د معلولین را تامین نمی کند. دولت باید 
ش��رایطی ایجاد کند که بهزیس��تی بودجه 
کافی برای رس��یدگی به مشکلات معلولین 

را داشته باشد. 

   چه توصیه ای به دیگر معلولین دارید؟
   به نظر من هرکس��ی باید از توانایی هایش 
اس��تفاده کند، من اگر پا نداش��تم خیاطی 
می کردم، گلدوزی می ک��ردم و هرکاری را 
که با دس��ت می توانس��تم، انجام می دادم. 
حتی مس��گری می کردم و اگر روزی دست 
و پای��م قطع ش��د، ش��روع به ش��عر گفتن 
می کنم. تا زمانی ک��ه مغز من کار می کند 
بی کار نمی نش��ینم. اگ��ر محدودیتی در 
قس��متی از اندام ما وجود دارد باید از 
سایر قسمت هایی که سالم هستند، 
استفاده کنیم. ما نباید دچار سکون 

و رخوت شویم. 

توانیابموفق
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ب��ه  تلویزیون��ی  مجموع��ه ای  س�تایش 
کارگردانی سعید س��لطانی است که از آذر 
1389ت��ا آب��ان 1390جمعه ها، از ش��بکه 
س��وم س��یمای جمه��وری اس��لامی ایران 
پخش می ش��د. اس��تقبال از این مجموعه 
تلویزیون��ی در ح��دی بود که گزارش ش��د 
می��زان تمایل به اس��تفاده از نام س��تایش 
)یکی از شخصیتهای اصلی مجموعه( برای 
تازه متولدین افزایش یافته است. این سریال 
هر چند ش��خصیت های متعددی دارد و به 
اخت��لاف دو خانواده در طی س��الیانی چند 
می پردازد، ام��ا در محور خ��ود مقطعی از 
زندگی دختر جوانی به نام ستایش را مورد 
توجه قرار داده اس��ت.  به م��وازات زندگی 
س��تایش با زندگی پدر وی، محمود نادری 
نیز همراه می ش��ویم. پدر س��تایش فرزند 
و دام��اد خود را از دس��ت می دهد و همراه 
سرنوشت دختر خود ستایش آواره می شود. 
در پایان داستان پرده از راز مهمی برداشته 
می ش��ود. محم��ود ن��ادری س��ال ها پیش 
گناهی بزرگ را مرتکب شده و سبب مرگ 
نوجوانی شده اس��ت. کارگردان مجموعه در 
گفتگویی اشاره کرده اس��ت، نخواستیم که 
پایانی خوش به ماجرا بدهیم. س��تایش یک 
ش��خصیت کاملًا معمولی اس��ت و خالی از 
تفکرات غلط و درس��ت نیس��ت؛ شخصیتی 
اس��ت که دچ��ار لغزش می ش��ود و دائما با 

خودش درگیر است. او همه راه ها را درست 
نرفت��ه که انتظار داش��ته باش��یم با عاقبتی 
خوش، داس��تانش به پایان برسد. بخشی از 
پایان ناخوشی که کارگردان داستان تصویر 
می کند، این اس��ت که قهرم��ان خود را به 
عقوب��ت گناهانش، روی ویلچر می نش��اند. 
ای��ن اول بار نیس��ت ک��ه در آثار نمایش��ی 
چنین ماجرایی رخ می دهد. احتمالا به یاد 
داری��د در مجموعه پرطرفدار دیگری نیز به 
نام نرگس که به صورت هر شبه در تابستان 
1385 از س��یمای جمهوری اسلامی ایران 
پخش میشد، شخصیت مرد نخست داستان 
با بازی حس��ن پورش��یرازی نی��ز در پایان، 
سرنوشتی ممتازتر از ویلچر نشینی نیافت. 

پرسش این اس��ت که چرا این سرنوشت را 
نویس��نده های آثار تصویری و غیرتصویری 
ب��رای ش��خصیت های منف��ی )بدمن های( 
خود در نظر می گیرند، گویی ویلچر نشینی 
سرنوش��ت محتوم ب��دی و پلیدی اس��ت؟ 
ویلچرنشینی و یا دیوانگی و اسیر میله های 
بلند زندانی به نام بیمارس��تان روانی شدن 
دو سرنوش��ت رایجی اس��ت که نویسنده ها 
برای آدم های سیاه سیرت داستان های خود 

رقم می زنند. اما چرا چنین می شود؟
1. آرتور شنیتسلر پزشک و نویسنده برجسته 
اتریشی که نقش او در ادبیات کمتر از نقش 
فروید در روانپزشکی معاصر نیست، داستانی 

دارد به نام »گریز از تاریکی«. این داس��تان 
ترس��ناک که فضایی وهم آلود و ترس��ناک 
دارد درباره یک بیمار روانی است. نویسنده 
ادعا می کند این داستان را تحث تاثیر ترس 
خود از دیوانگی نوش��ته اس��ت. یه عبارتی 
وی ت��رس خود از بیماری را به ش��خصیت 
داستان خود، فرافکنی کرده است. فرافکنی، 
دفاعی است که سازمان روانی ما، برای حل 
و فصل اضطراب و ترس ناش��ی از احساسها 
و هیجانهای ناخوشایند، به کار میبرد. وقتی 
نمیتوانیم با این ناخوش��ایندی کنار بیاییم 
آن را به دیگران نس��بت میدهیم. مثلا اگر 
از دوست یا همکار خود نفرت داشته  باشیم 
ترجی��ح می دهیم فکر کنی��م او از ما متنفر 
اس��ت و این احساس ناخوش��ایند را با خود 
حمل می کنیم.  ب��ه همین صورت ترس از 
بیم��اری روانی و معلولیت ه��م میتواند به 
دیگری فرافکنی ش��ود. در خبرها آمده بود 
مادري جوان در یکی از اس��تان های غربی، 
دختر س��ه س��اله خود را ک��ه احتمال فلج 
ش��دنش زیاد بود در زیر زمین بیمارس��تان 
از بی��ن برد. البته این مورد، نادر اس��ت اما 
می توان��د دلالتی بر ترس از واقعیتی به نام 
معلولیت باشد. واقعیتی که توسط فردی که 
به علت ی��ک بیماری مادرزادی یا وضعیتی 
اکتس��ابی، معلول می شود آن را می پذیرد و 
زندگی با همه فراز و فرودهایش روی ویلچر 
ادامه می یابد. اما ترس نویسنده از معلولیت 
ی��ا بیم��اری روان��ی، چنین عاقبت��ی را در 
داستان ها رقم می زند. انسان با نقص آفریده 
می ش��ود و با نقص رش��د می کند. کودک 
انسان وابسته ترین نوزاد در میان موجودات 
زنده اس��ت و بدون کمک دیگران بی تردید 
نمی توان��د زنده بماند. س��عادتمندی آدمی 
در پذیرش و س��ازگاری با نقص های درونی 
خود است. این که ما، نمیتوانیم از پس همه 
کاره��ا برآییم و همه چی��ز را بدانیم. اما در 
ادبیات و س��ینما چه اتفاق��ی رخ می دهد؟ 
نگرانی ه��ا و اضطراب هایی که هر کدام از ما 
و از جمله نویسنده ها از بخش ناتوان وجود 
دارند، به شخصیت های بد فرافکنی شده و 
خودش را نشان می دهد. این رویکرد نیاز به 
اص��لاح دارد و بی تردید میتوان امیدوار بود 
با افزایش آگاهی، شخصیت های منفی  این 

گونه به  سزای اعمالشان  نرسند.
2. ن��گاه ابتدایی )اولیه( ب��ه زندگی، جهان 
را ب��ه دو بخش س��فید و س��یاه و یا خیر و 
شر تقس��یم می نماید. در این نگاه هر آنچه 
را ک��ه نمی فهمی��م، درک نمیکنی��م و ی��ا 
ناتوانی ما را به رخمان میکش��د، به بدی ها 
و یا نتیجه اعمال بدمان نس��بت می دهیم. 
از ای��ن رو وقت��ی به عن��وان نمونه، کودکی 
در می��ان ده ها کودک متولد ش��ده در یک 

مجازات نويسنده يا مجازات 
شخصیت؟

امیرحسین جلالی ندوشن   
 )روانپزشک (

مقــــــــــــــاله
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شما
خانواده بزرگ به یک نقص مادرزادی مبتلا 
می ش��ود ، چون از درک س��بب این رخداد 
دردناک ناتوان هستیم، در نتیجه این تصور 
تقویت می شود که این، عقوبت کارهای بد 
و افکار نادرست ماست. مثلا تولد یک دختر 
معلول، می تواند به ناشکری از دختر داشتن 
نسبت داده ش��ود. در حالی که معلولیت و 
نقص مادرزادی در می��ان فرزندان دختر و 
پسر دیده می شود و علم نشان داده قوانین 
احتمالات و ژنتیک اس��ت که تعیین کننده 
بروز این اختلالات اس��ت نه کارهای بد پدر 

یا مادر. 
3. در دو مجموع��ه تلویزیون��ی یاد ش��ده، 
فلج و ویلچرنش��ینی مجازاتی اس��ت برای 
بدسرشتی و گناهانی که در زمان های دور 
یا نزدیک، ش��خصیت بد داس��تان مرتکب 
ش��ده اس��ت. ن��گاه نویس��نده ها در چنین 
مجموعه های��ی را میت��وان چنی��ن خلاصه 
ک��رد: مجازات و گرفتاری بدسرش��ت ها در 
دنیا، اصلی ضروری اس��ت. اما پرسش��ی که 
پیش می آید این اس��ت: کمت��ر می بینیم 
سزای عمل کسی به صورت سرطان نمایش 
داده ش��ود، ج��را؟ ب��ه این س��وال میتوان 
اینگونه پاسخ داد که ، نقص آشکاری مانند 
ویلچر نش��ینی از آن جهت دردناک اس��ت 
ک��ه دیگ��ران آن را می بینند و یا به عبارتی 
پنهان کردنی نیست. از سویی گاهی برخی 
نشانه ها میتواند به صورتی نمادین کارکرد 
پیدا کند. مثلا نشستن بر ویلچر که نمودی 
از فلج ش��دن و ناتوانی در راه رفتن اس��ت، 
میتوان��د مان��ع از قدرت مخرب ش��خصیت 
نخست داستان ش��ود. سعدی علیه الرحمه 

در گلستان حکایتی چنین دارد: 
یکی از ملوک بی انصاف پارسایی را پرسید: 
از عبادت ها کدام فاضل تر اس��ت؟ گفت: تو 
را خ��واب نیم روز، تا در آن یک نفس، خلق 

را نیازاری.
ظالمی را خفته دیدم نیمروز 

گفتم  این فتنه است خوابش برده به
وآنکه خوابش بهتر از بیداری است

آنچنان بد زندگانی مرده به
به عبارتی در داس��تان های نقل ش��ده فلج 
ش��دن کارکردی ش��بیه خواب نیم��روز را 
در حکای��ت س��عدی می یاب��د.  چنان که 
می بینیم آنچه نویسنده ها و کارگردانان در 
آثار خود تصویر می کنند به نحوی پیچیده   
بازتاب دهنده حقایقی از درون نویسنده و یا 
سرشت بشر است و نمی تواند به معنای آن 
باشد که مثلا معلولیت حاصل بدی است.  

 نقش
 تئاتردرماني
 در
 زندگي بخشي
به توان يابان
در گفتگو با
کمال میرنصیري

    س�ابقه کارت�ان با توان یاب�ان به چه 
زماني برمي گردد؟

    از س��ال 71-70 با بهزیس��تي شروع به 
هم��کاري کرده ام و اکنون حدود 20 س��ال 
اس��ت که ب��ا توان یابان در ارتباط هس��تم. 
اولین باري که من نمایش درماني راش��روع 
کردم خودم هم نمي دانس��تم که قرار است 
نمایش، نقش درم��ان را ایفا کند. آن زمان 
20 س��اله ب��ودم و ت��ازه از دانش��کده هنر 
فارغ التحصی��ل ش��ده بودم و مي خواس��تم 
یک کار جدید و خلاقانه اي انجام دهم و به 

عبارتي خودي نشان دهم.
با گروهي از نابینایان بهزیس��تي تئاتري را 
کار کردم که این کار یک سال طول کشید 
تا به اجرا درآمد و نمایش بس��یار خوبي هم 
ش��د. پس از اجرا، متوجه شدم در این افراد 
اتفاقات��ي به وجود آم��ده و اعتماد به نفس 
آن ه��ا تغییر کرده اس��ت. حتي مدل حرف 
زدن و دی��دگاه آنان به دنیا عوض ش��ده و 
همین باعث ش��د که من به طور جدي تري 
به مس��اله کار ب��ا اف��راد داراي معلولیت و 
نمایش درمان��ي فکر کنم. در س��ال 78 به 
آسایش��گاه معلولین کهری��زک رفتم . یکي 
از دوس��تان گروهي از بچه هاي دبیرستاني 
را ب��راي اجراي نمایش حض��رت ابراهیم و 
حضرت اس��ماعیل در روز عید قربان به این 
مرکز برده بود تا براي معلولین این نمایش 
را برگ��زار کنند و من هم براي ش��رکت در 

مراسم دعوت شده بودم.

    پ�س از اج�راي نمای�ش ،گفتم چرا 
از خ�ود این معلولین ب�راي این نمایش 

استفاده نشده؟
    همین مس��اله ش��روعي ش��د براي کار 
نمایش درمان��ي در این مرک��ز. در آن موقع 
نه مسئولین، تاثیر نمایش درماني را بر افراد 
داراي معلولیت باور داش��تند و نه خود این 
اف��راد، با این تاثیرات آش��نا بودند. در اوایل 
کار پس از اینکه مسئولین را مجاب کردیم 
و ب��راي ش��روع کار ،ب��ه خود اف��راد داراي 
معلولیت مراجعه کردی��م، حتي یک نفر از 
آنان داوطلب نشد که وارد گروه تئاتر شود. 
من چند ماه اول، اوقات بس��یاري را در بین 
آنان س��ر کردم و از صبح ت��ا عصر در بین 
آن ها مي نشستم و رفته رفته با آن ها دوست 
شدم ،به آن ها روحیه دادم و برایشان توضیح 
دادم که چ��ه کاري مي خواهی��م بکنیم. تا 
اینک��ه پس از 6-5 ماه توانس��تم گروهي را 
جمع کرده و ش��روع به تمری��ن کنم. پس 
از س��ه سال تمرین توانس��تیم اولین کار را 
به اجرا بگذاری��م. در این مدت ما تمرینات 

کمال میرنصیری ،کارشناس کارگرداني 
سینما و کارش�ناس ارشد روانشناسي 
اس�ت. او حدود 20 س�ال اس�ت که با 
توان یاب�ان در مراک�ز مختلف همکاري 
دارد و تئاتردرمان�ي را در چن�د تجربه 

موفق با آن ها به انجام رسانده است. 
اینک�ه  از  س�ینما  کارش�ناس  ای�ن 
تئاتردرماني در کشور متولي ندارد و به 
این حوزه تاثیرگذار توجهي نمي ش�ود 

گلایه مند است. 
گفتگو با ایشان را مي خوانید:

پــــــــــــــــــــــرونده
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بیاني، تنش زدای��ي، تمرکززایي و تمرینات 
تن آرامي را انجام دادیم و رفته رفته براساس 
نیازه��اي ش��خصیتي ک��ه در آن ه��ا دیده 
مي ش��د و توانایي هاي هر کدام آماده به کار 
ش��دیم. متني مذهبي نوش��تم که موضوع 
آن کرامت انس��ان ب��ود و بیانگر این بود که 
ارزش انسان نه به ظاهر و شرایط جسماني 
او بلکه به خاطر شأن انساني اوست. که این 
خود بهانه اي مي ش��د براي اینکه این افراد 
تفکراتشان را پالایش کنند و پس از سه سال 
نمایشنامه اي به نام »و اما انسان« در سالن 
اصلي تئاتر ش��هر توسط همین معلولین به 
اجرا درآمد. این نمایش چهار اپیزود و چهار 
داستان کوتاه داش��ت و در بین هر اپیزود، 
فیلم هایي از مراحل مختلف تمرینات بچه ها 
و سیري که بچه ها طي کرده بودند نمایش 
مي دادیم. این نمایش��نامه بسیار موفق بود 
و خروجي بس��یار خوب و بازتاب رس��انه اي 

درخوري داشت. هم در 
روزنام��ه و مطبوعات و 
هم در رادیو و تلویزیون 
و سایت ها معرفي شد . 
پ��س از آن این کار در 
دانش��گاه شهید بهشتي 
و دانشگاه تهران و دیگر 
دانشگاه ها توسط همین 

به  گروه 
نمای��ش درآمد. این گروه ش��انزده 
نف��ره کم کم ب��ه خودب��اوري در مورد 
خودش��ان رس��یدند، علي رغم اینکه هرجا 
ک��ه مي رفتند منش��أ اث��ر هم مي ش��دند. 
دانشگاه شهید بهش��تي بعد از اجراي آنان 
س��ایت هنردرماني را راه ان��دازي و همایش 
هنردرماني را برپا کرد. اگرچه هرگز اسمي 
از این بچه ها برده نشد و دعوتي هم به عمل 

نیامد. 

    تاثی�ر این نمایش ب�ر روي بچه هاي 
مرکز کهریزك چگونه بود؟

    روي بچه هاي مرکز، تاثیر بس��یار داشت.
افرادي که در سابقه شان اقدام به خودکشی 
داش��تند و افرادي که وقت��ي کنار هم قرار 
مي گرفتند مدام با یکدیگر دعوا مي کردند، 
این افراد به زندگي برگش��تند و همه آن ها 
بدون استثنا درسش��ان که رها شده بود را 
ادامه دادن��د. یک نفر از آن ها به دانش��گاه 
رفت و در رش��ته روانشناسي فارغ التحصیل 
شد. او از آسایش��گاه ترخیص شد و اکنون 
در یکي از شهرستان ها یک انجمن حمایت 
از معلولی��ن ایجاد کرده اس��ت . حتي یک 
نفر از آن ه��ا که افغاني بود و در ایران قطع 
نخاع ش��ده بود ترخیص شد و به افغانستان 
برگشت و اکنون در 
یکي از مراکز مربوط 
در  معلولی��ن  ب��ه 
افغانس��تان مشغول 
به کار اس��ت. از این 
بچه ها 8-7 نفرشان 
ازدواج کردند و یک 
بچه دار  موردش��ان 

شد که بچه سالمي دارد.

    بعد از این چه فعالیتي در این 
زمینه داشتید؟

    دوس��ت داشتم کار بعدي این 
گروه کار چش��مگیرتري باش��د 
و نمایش رس��تم و س��هراب را 
انتخاب کردم. متني را در سال 
67 نوش��ته بودم و کاندیداي 
بهتری��ن متن نمایش��ي در 
جش��نواره فجر ش��ده بود. 
اجراي این نمایش حدود دو 
س��اعت طول کشید و همه 
پهلوانان و ش��خصیت هاي 
ویلچ��ر  روي  ش��اهنامه 
ما  نمایش  رس��تم  بودند. 
نمي توانست یک شمشیر 
ول��ي  کن��د  حم��ل  را 
افراسیاب،  یا  بود.  رس��تم 
توانایي حرکت دس��تش را نداش��ت. هدفم 
ای��ن بود که ای��ن افراد به رفت��ن با فضاي 
پهلواني و رجزخواني بعد کرامت نفسش��ان 
و خودباوري ش��ان تقویت ش��ود و شعارمان 
براي مردم این بود که دوره آن گذشته که 
مردان آهنین کساني باش��ند که ماشین و 
س��نگ بلند مي کنند، م��ردان آهنین امروز 
مي توانند فلج باشند ولي درست فکر کنند 
و وقتي درس��ت فکر کنن��د مي توانند دنیا 
را هدایت کنند. هیچ نویس��نده اي با پایش 
نویسندگي نمي کند و هیچ رئیس جمهوري 
با پایش ریاس��ت نمي کند. همه از فکرشان 
اس��تفاده مي کنند. این درس��ت نیست که 
وقت��ي انس��اني پای��ش از کار افت��اده ما از 
خی��ر مغزش هم بگذری��م. وقتي یک نفر را 
که از نظر جس��مي آس��یب دیده اس��ت را 
از جامع��ه جدا کنیم، این فق��ط ظلم به او 
نیس��ت بلکه محروم کردن جامعه از کسي 
اس��ت که مي توانس��ت مثمر ثمرباش��د. در 
نمایش درماني هم، افراد توان یاب از پایشان 
اس��تفاده نمي کنند بلکه از فکر و مغزش��ان 
استفاده مي کنند. زمان تمرین براي نمایش 
رس��تم و سهراب 7 س��ال طول کشید و در 
سال 88 در فرهنگسراي ارسباران اجرا شد 
و نمای��ش خوب و پرقدرتي ب��ود و این در 
واق��ع آخرین خط اتصال من با آسایش��گاه 
کهریزک بود و به خاطر مس��ایلي که پیش 

آمد، من به آسایشگاه برنگشتم.

    پس ش�ما دو اجراي تئاتر با بچه هاي 
کهریزك داشتید؟

    بل��ه گ��روه ما همان بچه ه��ا بودند، ولي 

در نمايش درماني افراد 
توان ياب از پايشان 
استفاده نمي کنند 

بلكه از فكر و مغزشان 
استفاده مي کنند
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وقت��ي م��ا نمایش »ام��ا انس��ان...« را اجرا 
کردی��م، تعدادي دیگر از بچه ها به ما اضافه 
ش��دند و تعداد آن ه��ا از 14 نفر به 30 نفر 
رسید که همه این افراد در نمایش رستم و 

سهراب نقش داشتند.
نوع کار من با توان یابان به این ش��کل است 
ک��ه هرک��س وارد گروه مي ش��د، جایي در 
نمایش برایش در نظر گرفته مي شود. حتي 
اگر ش��ده در گروه هم سرایان یا 
حتي دستیار من باشد و غیر 
از اینکه دس��تیار من اس��ت، 
بای��د حتم��ا روي صحنه هم 
وارد ش��ود . منظ��ور من این 
اس��ت که ای��ن اف��رادي که 
ی��ک عمر از بالا به آن ها نگاه 
ش��ده، یک بار ببینند ک��ه دیگران از پایین  
ب��ه آن ها نگاه مي کنند. به یاد دارم هنگامي 
که »اما انسان...« را اجراکردیم یکي از این 
افراددر پش��ت صحنه گریه کرد. وقتي علت 
را از او پرسیدم گفت: من بیش از 50 سال 
س��ن دارم و این اولین بار در عمرم اس��ت 
که مي بینم مردم نشس��ته اند که من حرف 
بزن��م. همین آدم به دلی��ل اینکه موهایش 
ریخته بود همیش��ه کلاهي بر سر داشت و 
دیگران اگر مي خواس��تند او را اذیت کنند 
به او مي گفتند، کلاهت را بردار و او شدیدا 
عصباني مي ش��د ولي روز آخ��ر بدون کلاه 
روي صحن��ه رفت و این خاط��ره را تعریف 
ک��رد و گفت: اکنون مي دانم که ارزش��م به 
چیزهاي دیگر اس��ت و مش��کلي با موهاي 
ریخت��ه ش��ده ام ن��دارم. او حت��ي در فیلم 
مس��تندي که من س��اختم، جلوي دوربین 
ای��ن خاطره را تعریف کرد و جلوي دوربین 
کلاهش را برداش��ت و خندی��د. غیر از این 
دو کار نمایش��ي که با بچه ه��اي کهریزک 
داش��تم، کارهاي دیگري هم انجام دادم. در 
جریان آن 7 س��الي که رس��تم و سهراب را 
تمری��ن مي کردیم زلزله ب��م روي داد و در 
این زلزله حدود 240 نفر قطع نخاع شدند. 
این افراد علاوه بر آسیب جسمي شدید که 
اغلب خانواده هایشان را از دست داده بودند، 
قطع نخاع هم ش��ده بودند. در هماهنگي با 
س��تاد بازس��ازي بم من به این شهر رفتم و 
یک کار نمایش درمان��ي را روي افراد قطع 
نخاعي زلزله بم که حدود 15-10 نفر بودند 
انجام دادم. در میان آن ها خانمي حدود 27 
س��اله بود ک��ه دو فرزند و ش��وهر و پدر و 
مادرش را از دست داده بود و روز اول وقتي 
م��ا را دید داد و بیداد ک��رد و گفت: بروید 
بی��رون. مي گفت از اینکه م��ن روي تختم 
و ش��ما روي پاهایتان ایس��تاده اید، عصبي 
مي شوم. چند س��ال پیش این خانم با یک 

فرد س��الم ازدواج کرد و زندگي اش عوض 
ش��د .یا آقایي که قطع نخاع ش��ده بود و 
اکثر اطرافیانش فوت ش��ده بودند و بسیار 
افس��رده بود، چندي پیش که به بم رفتم 
دیدم که او یک تی��م نوازنده را راه اندازي 
کرده و در مراسم مختلف شرکت مي کنند 
و درآمدزایي دارند. یعني نمایش درماني تا 
ای��ن حد مي تواند در ع��وض کردن روش 

زندگي این افراد نقش داشته باشد. 
کار دیگري که همزمان با رستم و سهراب 
اجرا شد و 3-2 سال تمرین آن طول کشید 
کار نمایش درماني با کارتن خواب هایی بود 
که شهرداري از خیابان ها جمع آوري و در 
مراکز نگهداري مي کرد و آن ها هم نمایش 

موفقي در ارسباران اجرا کردند.

    چرا شما کار با توان یابان را انتخاب 
کردید؟

    این کار عجیبي نیست، این افراد انسان 
هستند و ما پیرو دیني هستیم که درآن، 
آدم بودن ملاک است و اصلا بعید نیست 
کارتن خواب کنار خیابان از یک مس��ئول 

کش��ور و از من و ش��ما به خدا نزدیک تر 
باشد. ما آیه اي در قرآن داریم که اگر یک 
نفر را زنده کني به مثابه این است که همه 
آدم ها را زنده  کرده اي. دیدن آدم هایي که 
مي توان ش��رایط زندگي بهتري برایش��ان 
ایجاد کرد و ب��ه ر احتي هم مي توان این 
کار را ک��رد ول��ي کاري برایش��ان صورت 
نمي گیرد ، خیلي دردناک اس��ت. در واقع 
من نرفتم که مش��کل آن ه��ا را حل کنم، 

بلکه رفتم تا مشکل خودم را حل کنم. 

این افراد باید در میان مردم زندگي کنند و 
ای��ن میدان دادن به آن ها به جز اینکه حق 

آنها است ،وظیفه ماست. 
روز اول��ي ک��ه من ب��ه آسایش��گاه رفتم به 
بچه ه��اي توان یاب گفتم: بروید جلوي آینه 
بایس��تید و خودت��ان را نگاه کنید. ش��ما پا 
ندارید و این شرایط سخت و دردناکي است 
ولي ش��ما باید تصمیم بگیری��د با این پاي 
نداشته بقیه داشته هایتان را فعال تر کنید و 
باید از همه داشته هایتان در جهت پرکردن 

این خلا استفاده کنید. 

    تاثیر تئاتر یا هنر بر روي افراد داراي 
معلولیت چیست؟

    همه شاخه هاي هنري بر روي افراد تاثیر، 
دارند. اص��لا هنر جدا از نق��ش درماني اش 
تاثیرات زیادي دارد. هنر یک تخلیه اس��ت 
یک تزکیه نفس اس��ت. خود هنر به صورت 
عام اثردرماني دارد. ولي وقتي یک پس��وند 
درماني هم به آن اضافه مي شود، دیگر هنر 
از هدف صرف، به وس��یله تبدیل مي ش��ود. 
دیگر به دنبال ساخت یک اثر هنري نیستیم 

به دنبال این هس��تیم ک��ه از این اثر هنري 
براي ساخته ش��دن یک فرد استفاده شود. 
در ذیل هنردرماني مي توان روي موس��یقي 
درماني، نقاشي یا روي تئاتر متمرکز شویم. 
اینک��ه چرا من تئاتر را انتخاب کردم به این 
دلیل بود که من تئاتر را بیشتر مي شناختم. 
تئاتر پتانس��یل خوبي ب��راي کمک به این 

افراد دارد. 
همین ک��ه افراد باید براي اجرا روي صحنه 
بروند ی��ا اینک��ه بای��د روي متن هایي کار 
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کنند که خود محت��واي متن هم، مي تواند 
مهم باش��د و اینکه افراد بای��د در تعامل با 
یکدیگر باش��ند و زندگي مش��ترک و با هم 
بودن را یاد مي گیرند، همه و همه به این ها 
کمک مي کند. نکت��ه دیگر اینکه اثرگذاري 

تئات��ر براي م��ردم فرق مي کن��د و تصویر 
یک زندگي اس��ت. تابلویي که توس��ط یک 
فرد داراي معلولیت کش��یده مي ش��ود اثر 
درمان��ي اش بیش ت��ر روي خود اس��ت، اما 
نمای��ش به جز محتوا، س��اختار و ش��کل و 
ش��مایلش، روي مخاط��ب اث��ر مي گذارد و 
تئاتر به ذات پتانس��یل هاي خوبي براي این 

هدف دارد.
 ن��وع تمری��ن ه��ا و تمرکزهایي ک��ه باید 
داش��ته باش��ند، تمرینات بدن��ي، تمرینات 
صدایي همه مهم هس��تند.ما درروانشناسي 
بیماري هاي سوماتوس��ایتیک )بیماري هاي 
سوماتوس��اتیک  بیماري هاي  و  تن روان��ي( 
)بیماري ه��اي روان تن��ي( داری��م یعني هر 
اتفاقي که در روان ش��خص بیافتد در جسم 
او هم خودش را نشان خواهد داد و برعکس.

وقتي در نمایش درماني به شخص مي گوییم 
قویتر یا بلندتر حرف بزند یا کس��ي را وادار 
مي کنیم تحرک داش��ته باشد یا فرم بدنش 
را تغییر دهد. همه این اتفاقات که در جسم 
او مي افت��د در روان او ه��م تاثیر مي گذارد. 
ب��ه همین دلی��ل وقتي ش��خصي مدتي به 
جاي رس��تم حرف مي زند شهامت رستم را 
هم پیدا مي کند. در تمریناتي که داش��تیم 
این افراد آنق��در در نقش خود فرو مي روند 
که خودش��ان مي گفتند ما گاهي فراموش 

مي کنیم که معلول هس��تیم و حتي من که 
با این اف��راد کار مي کردم یادم مي رفت که 

این افراد داراي معلولیت هستند.

    آیا ش�ما با اف�راد بدون معلولیت نیز 

تئات�ر تمرین کرده اید؟ چه تفاوتي بین 
این دو گروه وجود دارد؟

    م��ن تئات��ر کار کرده ام ول��ي چون تئاتر 
مش��غله فکري من نبود، قبلا به این شکل 

کار نکرده بودم.
ف��رق کار ب��ا اف��راد 
ب��دون معلولی��ت و 
افراد دارای معلولیت  
تئاتر و  بی��ن  ف��رق 
اس��ت  تئاتردرماني 
ه��م ماهی��ت ای��ن 
دو ب��ا ه��م متفاوت 
اهدافشان  هم  است 
و هم شیوه هایش��ان 
با هم تف��اوت دارد. 
شما  عادي  تئاتر  در 
براي پیدا کردن یک 
ف��رد، توانایي هاي او 
را رص��د مي کنید و 
هرچ��ه ف��رد تواناتر 

باشد براي کار در تئاتر مناسب تر است ولي 
نمایش درماني چون در حوزه درمان اس��ت 

ما دنبال افراد ناتوان تر هستیم.
 در روز اولي که من به آسایش��گاه رفتم به 
من گفتند یک لیس��ت س��یاه داریم و اینها 

افرادي هس��تند که یا پرخاش��گر هس��تند 
و ی��ا مش��کلات رفت��اري دارن��د و به هیچ 
صراطي مس��تقیم نیس��تند و به من توصیه 
می کردن��د از دیگران اس��تفاده کنم. من از 
مدیر آسایشگاه خواستم این لیست سیاه را 
داشته باش��م. در کار درماني، باید شخصي 
که مشکلات رفتاري بیشتري دارد را هدف 
ق��رار دهیم به اضافه اینکه ما در تئاتر وقتي 
ش��خصي را انتخاب مي کنیم، او را براساس 
متن نمایش اندازه مي کنیم، در صورتي که 
در نمایش درماني ما متن را براس��اس افراد 

اندازه مي کنیم.
در تئات��ر، آدم ها در خدم��ت زنده کردن و 
احیا کردن متن و اجرا کردن آن هس��تند، 
ولي در تئاتر درماني، اجراي آن متن، براي 
این است که فرد احیا شود. به همین دلیل 
اگر معلولي برود روي صحنه و حرف او هم 
مفهوم هم،  نباش��د ب��از مي گوییم او روي 
صحنه برود و حرفش را بزند و مهم نیس��ت 
ک��ه حرفش مفهوم نباش��د بلک��ه مهم این 
است که آخرین تلاشش را بکند تا حرفش 

را بزند.
 در نمایش عادي با افرادي سروکار داریم که 
اعتماد به نفس دارند ولي در نمایش درماني 
با افرادي که اعتماد به نفس ندارند، روبه رو 
هس��تیم. به یک فرد عادي باید مرتب گفت 
که، نق��ش خود را کم رنگ تر کند و س��عي 
نکن��د خودش را بین دیگران نش��ان دهد و 
باید اعتماد به نفس کاذب او را مرتب پایین 
آورد ول��ي در نمایش درمان��ي باید مرتب از 
شخص خواس��ت که صحبت کند و اعتماد 

به نفس داشته باشد.
نمای��ش  در   
ع��ادي اگ��ر فرد 
صحن��ه  روي 
مطلبي  و  ب��رود 
را فرام��وش کند 
خراب  نمایش  و 
توبی��خ  ش��ود 
مي ش��ود ولي در 
نمای��ش درماني 
داراي  ف��رد  اگر 
مطلبي  معلولیت 
را فرام��وش کند 
دل��داري  را  او 

مي دهیم.
ماهی��ت  پ��س 
ای��ن دو کاملا ب�ا یکدیگ��ر ف��رق دارد ،در 
نمایش درمان��ي ما فقط ابزار تئاتري را براي 
هدف درمان ،عاری��ه گرفته ایم ولي ترکیب 
این ابزار با یکدیگر فرق مي کند و به همین 
دلی��ل خروج��ي آن ها با هم ف��رق مي کند 

در تئاتر عادي، شما براي 
پيدا کردن يک فرد، 

توانايي هاي او را رصد 
مي کنيد و هرچه فرد 

تواناتر باشد براي کار در 
تئاتر مناسب تر است، ولي 

نمايش درماني چون در 
حوزه درمان است ما دنبال 

افراد ناتوان تر هستيم
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شما
چون هدف آن چیز دیگري است.

    چ�را زمان تمرین ب�راي افراد داراي 
معلولیت بیشتر از افراد عادي است؟

    در بی��ن اف��راد داراي معلولیت با افرادي 
س��روکار داری��م ک��ه گاهي از نظ��ر هویت 
و ش��خصیت در زی��ر نقط��ه صف��ر زندگي 
مي کنن��د. علت اینکه رس��یدن ب��ه مرحله 
نمایش گاهي تا 7-6 سال طول مي کشد به 
دلیل مس��ایل حاشیه هاي این پروژه هاست. 
مثلا پروژه رستم و سهراب که 7 سال طول 
کش��ید واقعا ظرفیتش بیش��تر از یک سال 
نب��ود اما بارها این پروژه متوقف ش��د. مثلا 
یک مسئولي توجیه نیست و یا فرد جدیدي 
مسئولیت را برعهده مي گیرد که لازم است 
ای��ن افراد را توجیه کرد که باعث مي ش��ود 
کار عقب بیافتد. مضاف بر اینکه این بچه ها 
توان محدودي دارند. یک فرد سالم مي تواند 
5 س��اعت در روز تمرین داش��ته باشد ولي 
ف��ردي که روي ویلچر اس��ت پ��س از یک 
ساعت باید دراز بکش��د و استراحت کند و 
گاهي این افراد به دلیل مشکلاتي که دارند 
س��ر تمرین ها حض��ور ندارن��د، مثلا فردي 
دچار زخم بس��تر شده و یا بستري شده و... 
که اینها باعث مي شود سرعت کار کم شود 
در پروژه رستم و س��هراب دو نفر از بچه ها 
فوت ش��دند و ما مجبور ش��دیم از دیگران 
را  جایگزین کنیم. اگر ش��رایط همه فراهم 
باشد این پروژه ها زمان بسیار کوتاهتري به 
خود اختصاص مي دهد. مس��اله دیگر اینکه 
ما مسئولیني نداریم که بخواهند از ماحصل 
ای��ن برنامه بهره ب��رداري درس��تي بکنند. 
نمایش درماني کارتن خواب ها اجرا شد ولي 
الان این افراد کجا هستند و اصلا از فرداي 
آن اجرا دیگر کس��ي از آن ها خبري ندارد. 
این پروژه ها کمک مي کند که افراد شناخته 
ش��وند و بیرون بیایند و به کار گرفته شوند 
نبای��د این پروژه ها متوقف ش��وند. این آدم 
باید بع��د از این ب��رود درس بخواند و یک 
رش��ته تخصصي را دنبال کن��د، حالا حتي 

اگر یک پا هم نداشته باشد.

    آیا جش�نواره اي براي تئاتر معلولین 
در ایران وجود دارد؟

    پ��س از اینک��ه نمایش »و اما انس��ان« 
توس��ط بچه ه��ا اجرا ش��د، بهزیس��تي در 
س��ال 82 براي اولین بار جش��نواره »تئاتر 
معلولین مهرآئی��ن« را راه اندازي کردند که 
همی��ن بچه ها ب��ا چهار 
جایزه رتبه اول ش��دند. 
از  جش��نواره  ای��ن  در 

کش��ورهاي دیگر هم ش��رکت کرده بودند 
ولي در تیم هاي ده نفره ی کشورهاي دیگر، 
مثلا 3 نفر از اعضای تیم معلولیت داش��تند 
ول��ي در تیم م��ا همه معل��ول بودند و تنها 
کارگ��ردان آن ها که من بودم معلول نبود و 
م��ن در همان نمایش »و اما انس��ان« گفته 
بودم که چش��م انداز من این است که روزي 
صندلي من را هم خ��ود معلولین بگیرند و 
خودش��ان کارگرداني کنند. البته جشنواره 
تئاتر معلولین چند دوره اي برگزار شد، ولي 
چندسالي اس��ت که این جش��نواره برگزار 
نمی ش��ود و به این دلیل اس��ت که کار در 

دست اهلش نیست!

    تاثیر نمایش درماني روي افراد داراي 
معلولیت دقیقا چیست؟

    نمایش درمان��ي هم روي جس��م افراد و 
هم روي شخصیت این افراد تاثیر مي گذارد. 
تاثیر آن بر جس��م ای��ن افراد به این صورت 
است که شخصي که سال ها در سکوت بوده 
و ح��رف نم��ي زده الان مرتب حرف مي زند 
و کس��ي که حرف زدنش مفهوم نبود، الان 
حرف زدنش مفهوم تر مي شود، فردي که به 
س��ختي، توانست دس��ت خود را تکان دهد 
اکنون مي تواند دستش را تا روي سرش بالا 
بی��اورد. به خاطر اینکه در نمایش درماني از 
این شخص مداوم خواسته مي شود تا دستش 
را بلند کند و از حداکثر تواناییش اس��تفاده 
کن��د. نمایش درماني حتي روي حافظه این 
افراد بس��یار تاثیرگذار است چون یک متن 
دو ساعته را حفظ کردن یک تمرین فکري 
مي خواهد. ش��بکه هاي جدیدي در مغز این 
افراد به وجود مي آید، و سرعت پردازش این 
افراد بالا مي رود و از نظر شخصیتي تاثیرات 
این کار بسیار زیاد است. آدمي که تا دیروز 
آدم به حساب نمي آمد و خودش نیز این را 
پذیرفته بود که بود و نبودش براي دیگران 
یکي اس��ت برسد به اینکه احساس کند اگر 
امروز روي صحنه نرود، کار بیست نفر دیگر 
مي خوابد و یا اگر امروز نقش خود را بد اجرا 
کند، وقت دویست نفر آدم تلف شده است، 
این فرد احس��اس بودن مي کند، احس��اس 
مهم ب��ودن مي کند و در بح��ث خودباوري 
اص��ل کرامت نفس و عزت نفس در نمایش 
درماني تقویت مي شود و این افراد شهامت 
مي یابن��د که خود را آدم ببینند و مي توانند 

اعتراض کنند.

    متول�ي نمایش درماني در کش�ور ما 
کیست؟

    هی��چ متولي ب��راي نمایش درماني وجود 

ن��دارد. زماني من رفتم تا مجوز بگیرم براي 
ایجاد ی��ک مرکز نمایش درمان��ي از وزارت 
ارشاد، آنها به من گفتند این درماني است و 
ش��ما باید به وزارت بهداشت مراجعه کنید، 
به بهداش��ت که رفتم گفتن��د این نمایش 
اس��ت و باید بروي ارش��اد. س��پس از وزیر 
ارش��اد وقت مجوز گرفتیم و ش��روع به کار 
کردیم. پ��س از آن یک روز از طرف وزارت 
بهداش��ت آمدند و گفتند شما کي هستید 
ک��ه کار درم��ان را انج��ام مي دهید؟ چون 
درم��ان در حوزه وزارت بهداش��ت اس��ت و 
یک روز از ارش��اد آمدند و گفتند شما کي 
هستید که در اینجا تشکیلات هنري و تئاتر 
راه انداخته اید. یعني موقعي که بازخواست 
مي شدم باید به هر دو حساب پس مي دادم 
و موقعي ک��ه مجوز مي خواس��تم هر کدام 
مي گفتن��د به ما ربطي ندارد. پس ما متولي 

در این حوزه نداریم.

هرگز چهار چيز را در زندگيت 
نشكن: اعتماد، قول، رابطه 

و قلب؛ زيرا اينها وقتي 
مي شكنند صدا ندارند، اما 

درد بسياري دارند.
چارلز ديکنز

رمان نويس انگليسي
) 1870-1812 ( 
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آشنايی با
  تئاتر درمانی

    در ه��ر جامعه ی��ي نیاز به همزیس��تي و 
درک متقابل توس��ط افراد جامعه به شدت 
ح��س می گردد. ب��ا نگاهی به اف��راد تاریخ 
مي توان دریافت که انسان از ابتداي حیات 
خ��ود به ص��ورت گروهي و دس��ته جمعي 
مي زیس��ته است. حتي انسان هاي غارنشین 
ک��ه در جزایر دور افت��اده زندگي مي کرده 
اجتماعي بوده و کمتر انس��اني را مي توان 
پیدا نمود که مس��تقل از جامعه بوده باشد. 
این که حالت اجتماعي براي انس��ان جنبه 
ذاتي داش��ته یا پ��اره ا ي از نیازها، موجب 
تمایل او به زندگي اجتماعي ش��ده اس��ت، 
سوال همیش��گي محققان در حوزه جامعه 
شناس��ي بوده اس��ت. اما در اصل این قضیه 
ک��ه انس��ان، تمایل ب��ه زندگ��ي جمعي و 

گروهي دارد، تغییري نخواهد داد.
ح��ال این س��ؤال پیش مي آید ک��ه اصولاً  
اف��رادي ب��ا ویژگی های خ��اص در اجتماع 
)مانن��د افراد کم ت��وان ذهن��ي، بزهکاران، 
معلولین جس��مي ، بیم��اران خاص و حتي 
در مواردي افراد س��المند( چگونه از پروسه 
زندگي اجتماعي خارج مي گردند؟ و چگونه 
اس��ت که این افراد در عین زندگي فیزیکي 
در کن��ار اف��راد دیگر جامعه دچ��ار انزواي 

اجتماعي هستند؟
یکي از مباحثي که در علم جامعه شناس��ي 
مورد بحث قرار مي گیرد ،پایگاه شخصیت و 
نقش آن است که مي تواند ارزش اجتماعي 
و مفید بودن یک فرد را در جامعه مشخص 
و تعیین کند. پای��گاه اجتماعي به موقعیت 
اجتماع��ي و جایگاهي اطلاق مي ش��ود که 

ف��رد در گروه ی��ا مرتب��ه اجتماعي که یک 
گروه در مقایس��ه با گروه ه��اي دیگر احراز 
مي کند و نقش،  به رفتاري اطلاق مي ش��ود 
ک��ه دیگران از افرادي ک��ه پایگاه معیني را 

احراز کرده اند، انتظار دارند.
پای��گاه اجتماعي فرد ب��ه دو صورت وجود 

دارد:
 پای��گاه انتس��ابي، که از آغاز تول��د به فرد 
محول شده و عمدتاً بر زمینه هاي خانوادگي 
استوار است و پایگاه اجتماعي، که بر اساس 
تلاش و کوش��ش فرد به دس��ت مي اید.در 
یک جامع��ه پویا افراد ب��ا نقش هایي که بر 
عهده می گیرند دس��ت به خلق موقعیت ها 
و زمینه های��ي می زنن��د ک��ه از طری��ق آن 
بتوانن��د پایگاه اجتماعي خ��ود را ارتقا داده  
و داراي اهمیت بیش��تر و دیده شدن شوند. 
در برخ��ي از ای��ن گروه ها مانن��د معلولین 
ذهني، و یا جس��می حرکتي اف��راد به جز 
پایگاه انتس��ابي خود که در بدو تولد کسب 
نموده اند ، ب��ه دلیل عدم پذیرش نقش  یا 
بهت��ر بگوییم عدم محول نم��ودن نقش به 
آنه��ا ، از دارا بودن پایگاه اکتس��ابي محروم 
بوده و از اجتماعي ش��دن  ک��ه به آنها این 
فرصت را می دهد ت��ا در جامعه راهکارهاي 
مختلف زیس��تن و توس��عه ظرفیت هایشان 
در جه��ت انجام وظایف فردي را به دس��ت 
آورند، جلوگیري و ممانعت به عمل مي آید.

در اینص��ورت ف��رد با دور ش��دن از محیط 
پیراموني خود و با ناآگاهي و عدم ش��ناخت 
هنجاره��اي اجتماع��ي، تبدیل ب��ه فردي 
ایزول��ه در جامع��ه مي گردد که ب��ا نگاهي 

خاص همیش��ه و پیوسته ناهنجاري هایشان 
طبیعي جلوه مي گردد.  پس لازم و ضروري 
است که افراد از این ایزوله بودن رهایي پیدا 

کرده و نقش هایي به آنها محول شود. 
یک��ي از ای��ن راهکاره��ا ،نمای��ش درماني 
اس��ت ک��ه در آن کارگ��ردان ی��ا درمانگر 
ب��ه وس��یله نمایش ب��ه مددجو ک��ه داراي 
خلل  و آس��یب هاي اجتماعي اس��ت کمک 
مي کند ت��ا ضمن ش��ناخت و ظرفیت هاي 
خود به اکتساب پایگاهي اجتماعي تشویق 
ش��ود. مبدع این ش��یوه درماني _ نمایشي 
))جاکوب لوئي مورنو (( استرالیائي است که 
کمک شایاني به درمان بدون تجویز دارو به 

مددجویان نمود.
در واق��ع نمای��ش درماني ی��ک طب بدون 
دارو اس��ت ک��ه در بازیابي ت��وان و هویت 
افراد مي تواند به درس��تي مورداستفاده قرار 
گیرد.  از این ش��یوه مي توان در تشخیص و 
درمان بس��یاري از ناهنجاري ها و اختلالات 
رواني و شخصیتي بدرس��تي استفاده نمود 
و همچنی��ن به فرد در یادگیري و س��لامت 
روح��ي و اجتماع��ي و کس��ب تج��ارب و 
مهارت هاي فردي و دیگر مهارت هاي مورد 
نی��از کمک ک��رد. اولین اثر تئات��ر درماني 
در فرد مددجو ،نقش پذیري و مس��ئولیت 
پذیري اوست. یعني در خلال  تئاتر درماني 
ب��ه فرد مددج��و کمک مي ش��ود تا ضمن 
پذی��رش نقش��ي خاص، از جهان ش��خصي 
در بند ش��ده ،خود فاصل��ه گرفته و او را در 
جهاني با مشخصات از پیش تعین شده قرار 
داد. ای��ن نقش پذیري جدید در این جامعه 
خاص این امکان را به کارگردان یا درمانگر 
می ده��د ک��ه او را متناس��ب ب��ا نیازهاي 
اجتماع��ي خ��ود آم��وزش داده و در درک 
خواسته  هاي اجتماعي از این نقش کمک و 
یاري نماید. علاوه بر این ، شخصیت مددجو 
)به خص��وص افراد کم ت��وان ذهني( داراي 
نقشي اجتماعي می ش��وند که قبلًا نداشته 
اندو با این اق��دام آنها آماده ورود به صحنه 
بایدها و نبایدها مي ش��وند. پس از پذیرش 
و پذی��رش بازي در ن��زد این اف��راد اولین 
قدم، خارج نم��ودن آنها از محیط پیراموني 
قبلي و وارد ش��دن آنها به صحنه اجتماعي 
اس��ت. صحنه اجتماعي  تئاتر) با شخصیتي 
که بازي مي کنن��د( و صحنه اجتماعي )که 
به عن��وان یک ف��رد اجتماع��ي نقش یک 
بازیگ��ر را به عهده گرفته اس��ت(. در خلال 
تمرین��ات  تئاتر، بازیگر با بایدها و نبایدهاي 
کارگرداني روبرو می گردد که به وس��یله آن 
اورا ) ش��خصیت نمایشي او( مهیاي حضور 
در جامع��ه خویش مي کند. در  تئاتر درماني 
اگ��ر بتوان محیطي براي مددجوفراهم آورد 
و او را به گونه اي توجیه نمود که وظیفه او 

حسین رحیمی، )كارشناس ارشد تئاتر ومتخصص تئاتر درمانی(
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شما
نقش پذیري است و از او این انتظار می رود 
تا ب��ا رعایت بایدها و نبایده��ا از عهده این 
نقش به خوبي برآید مي توان او را در خلال 
نمایش یا بازي نمایشي با بایدها و نبایدهاي 
اجتماعي آش��نا نمود. این بایدها و نبایدها 
علاوه ب��ر اینکه حضور او را مؤثر و مفید در 
اج��راي نمایش مي کند و بازخ��ورد آنرا در 
برخورد با افراد دیگر جامعه که تا قبل از آن 
آنان را بي توان مي خواندند مي بینند ، او را 
آماده زندگي و همزیستي اجتماعي در کنار 

دیگر افراد جامعه مي کند.
 نمای��ش درمان��ي ب��ه دو ص��ورت و در دو 
مرحل��ه صورت مي گی��رد: 1- گروه درماني 

2- فرد درماني. 
در گ��روه درماني که اولی��ن قدم در درمان 
مددجویان است ،سعي مي شود با خلق یک 
نمای��ش یا یک بازي نمایش��ي مددجویاني 
که داراي آس��یب ها ، کمبودها و نقص هاي 
مش��ترک هس��تند و در جامعه داراي یک 
موقعیت اجتماعي مش��ترک مي باش��ند را 
ب��ه ی��ک هماهنگي و ه��دف جمعي جهت 
رسیدن به پایگاهي ثابت در جامعه برسانیم. 
در ای��ن اقدام فرد از جامع��ه گروهي خود، 
شروع به نگاهي متفاوت به زندگي اجتماعي 
و انجام بایدها و نبایدهایي می کند که تمام 
اف��راد متعلق به آن گ��روه در گیر و دار آن 
هس��تند. پس از مط��رح ش��دن، معرفي و 
اعلام هویت خود ب��ه عنوان یکي از هزاران 
گروه اجتماعي دیگ��ر موجود در جامعه، به 
مرحله دوم نوع درمان مي پردازیم که در آن 
بسترهاي مختلف اجتماعي فرد ، کمبودها، 
عارضه هاي جسمي، روحي، رواني، توانایی ها 
، پتانسیل ها و نیازهاي او مورد بررسي قرار 
گرفته ت��ا بتوان در خ��لال نمایش درماني 
او را ب��ه درکي منطقي و درس��ت رهنمون 
ساخت. شاید این س��ؤال پیش آید که چرا 
 تئات��ر درمان��ي را به ص��ورت گروهي انجام 
مي دهیم. مگر تا قبل از ش��ناخت تک تک 
افراد یک گروه م��ي توان آنها را داراي یک 
پایگاه اجتماعي ثابت فرض کرد؟ در جواب 
باید متذکر شوم هدف ابتدایي  تئاتر درماني 
خارج نمودن فرد از ایزوله بودن اس��ت.  اگر 
در ابتدا، نمایش درماني را به صورت فردي 
انجام دهیم شرایط ایجاد ایزوله مجدد براي 
ف��رد را فراهم آورده ای��م ،در واقع ما فرد را 
ابتدا به این باور مي رسانیم که در این گروه 
تنها نبوده و این مش��کلات خاص او نیست 
و در این مس��یر همراهاني چون خود دارد. 
این گونه اس��ت که او خود را متعلق به یک 

گروه مشترک مي داند. 
در واقع با  تئاتر درماني مي توان بر بس��یاري 
از معضلات افرادي که خواسته یا ناخواسته 
ایزوله اجتماعي شده اند غلبه کرده و فرهنگ 

همزیس��تي و درک متقابل اف��راد را فراهم 
آورد. با این تفاس��یر  تئات��ر درماني و هدف 
آن، مخت��ص افراد کم ت��وان ذهني نبوده و 
مي توان با کمک این ش��یوه ، افرادي را که 
در جامعه دچار ان��زوا ، عدم پذیرش نقش، 
و عدم کس��ب پایگاه اجتماعي مس��تحکم 
) ب��ه هر دلیل ( ش��ده اند را ی��اري نمود. با 
این اقدام ش��اهد جامعه اي پویا خواهیم بود 
که افراد آن از همزیس��تي در کنار یکدیگر 
ل��ذت مي برن��د و همگي با مس��ئولیت ها و 
نقش پذی��ري خ��ود داراي پایگاهي ثابت و 
س��الم جهت حرکت به سمت کمال جامعه 
خواهن��د ش��د.  هم چنین مي ت��وان اذعان 
نم��ود هر  تئات��ري که با هدف ح��ل و ارائه 
راهکار جهت درمان فرد یا گروهي از جامعه 
یا گش��ودن گ��ره اي ناگش��ودني از جامعه 

باشد، تئاتر درماني محسوب می گردد. 
عملکردهاي نمایش��ي راهبردي را در غالب 
روش ه��اي علم��ي در جامع��ه شناس��ي و 
گروه هاي پویا و فعال به کار مي برند.  نمایش 
درماني، س��طح رفتاري و عاطفي را تسهیل 
مي کند وس��طح احساس��ات را بالا مي برد.  
) مولت��ن ، 2003 ( ی��ک روان نمای��ش در 
همه جا ، هرجا ک��ه بیماران بتوانند اعتماد 
ب��ه نفس پی��دا کنند ، از جمل��ه در خانه ، 
بیمارس��تان ، کلاس مدرس��ه یا سربازخانه 
م��ي تواند کار ش��ود. ای��ن ن��وع نمایش ، 
آزمایش��گاهش را درهرجایي بر پا مي کند.  
بهترین مکان، محل خاص این کار است که 
صحنه اي نیز داش��ته باشد.  روان نمایش یا 
قهرمان محور اس��ت ، یعني مش��کل خاص 
قهرمان اس��ت ، ویا گروه محور است که در 
این حالت مش��کل گ��روه را مطرح مي کند.  
به طورکلي مهم این است که موضوع خواه 
ف��ردي و خواه جمعي ، یک مش��کل تجربه 

شده راستین افراد، واقعي یا نمادین باشد.
گروه نمایش درماني ، روش کارش براساس 
کشف و حل مشکلات است.  روش کار بدین 
صورت اس��ت که با مشکلات فعلي شخص 
،ش��روع مي ش��ود  و در برخ��ي صحنه هاي 
نمای��ش ب��ه مش��کلات گذش��ته ش��خص 
برمي گ��ردد و با تجربی��ات کودکي او پایان 
مي پذیرد.  نمایش درماني این ش��انس را به 
فرد مي دهد تا این موض��وع را تجربه کند، 
یعني چیزهایي را که در کودکي نیاز داشته 
وبه آنها نرس��یده اس��ت.  این گروه نمایش 
وقتي به زمان حال مي رسد چیزهایي را که 
فرد یاد گرفته است را به اجرا در مي آورد.  

نمای��ش درمان��ي این ش��انس را ب��ه افراد 
مي دهد تا نقش هاي جدید را با دقت تمرین 
کنند و خودشان را در غالب یک سرپرست 
در محوطه نمای��ش و اعضاي گروه ببینند.  
سرپرس��ت در نمای��ش ، گ��روه را همراهي 

مي کند تا راه حل هاي جدید را کشف کنند 
، نمایش براي افراد بس��یار با اهمیت است 
زیرا آنها مي فهمند که شخصیتشان به چه 
چیزي وابس��ته اس��ت و چه طور مي توانند 

چیزهاي جدید را بیاموزند.  
 تئاتر درماني که هم به شکل گروهي صورت 
مي گیرد و هم به شکل شخصي براي درمان 
و رشد ش��خصیتي لازم است.  امروزه تئاتر 
درماني به شکل گس��ترده در تمام دنیا در 
حال تمرین و آموزش است و شیوه ای موثر 
در توانبخش��ی و درم��ان عارضه های روانی 

است.
امروزه  تئاتر درمانی به عنوان شیوه ای موثر 
و روش��ی جدی��د در توانبخش��ی و درمان 
افراد دچ��ار عارضه های روان��ی مورد توجه 
کارشناسان و فعالان حوزه علوم توانبخشی 
و هنرهای نمایشی )تئاتر( قرار گرفته است. 
به ط��وری که در ح��ال حاضر این ش��یوه 
درمانی در بس��یاری از کش��ورها بخصوص 
کشورهای اروپایی و آمریکایی و کشورهای 
اس��کاندیناوی به عن��وان روش��ی موثر در 

درمان افراد نیازمند مورد توجه است. 

 اهداف کارگاه های  تئاتر درمانی با افراد 
کم توان ذهنی � جسمی و حرکتی:

1. کار ب��ر روی ب��دن و نواق��ص فیزیک��ی 
مددجویان کلاس و رفع اسپاسم ها ، تنبلی 
عضلانی ، هارمونی بدن��ی ، و ایجاد انرژی و 

نشاط فیزیکی
2. کار برروی تعادل و تمرکز 

3. کار بر روی عضلات فلج شده صورت 
4. کار بر روی حواس پنجگانه

5. کار بر روی اندام های گفتاری و شنیداری 
و رف��ع معضل گفت��ار و آداب و گفتگوهای 

اجتماعی در مدد جویان
6. کار ب��ر روی نقش پذی��ری و ارتباطات 
اجتماعی مدد جویان در محیط های متفاوت 

اجتماعی از طریق اتودهای نمایشی 
7. کار ب��ر روی ناهنجاری ه��ای معم��ول 
گزارش ش��ده از طریق بازسازی محیط های 

تجربه شده مددجو
8. معضل یاب��ي و ح��ل مش��کلات فردي، 
خانوادگي و پیراموني افراد توسط اتودهاي 

نمایشي
9. آش��نایي افراد با هنجارهاي اجتماعي و 

رعایت آن 
10. نقش پذیري اجتماعي در قالب اتودهاي 

خلق شخصیت و تیپ هاي اجتماعي 
11. بازي ب��ا کلمات و لغات جهت مکالمات 

صحیح اجتماعي
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هس��تم. م��ن در س��ال 1356 در یک��ی از 
روستاهای منطقه به دنیا آمدم و تحصیلاتم 
را تا مقطع دیپلم در همان روستا طی کردم 
و در سال 1375 دیپلم گرفتم. بعد از دیپلم 
در سال 1376 به تهران سفر کردم و در آن 

سال با موسسه رعد آشنا شدم.

   چه شد که به تهران سفر کردید؟
     راس��تش قبلا روی ویلچر می نشستم و 
اصلا نمی توانستم بلند شوم حالا چه با عصا 
چه بدون عصا و بریس، قادر به بلند ش��دن 
نبودم. سال 1379 روی پایم عمل جراحی 
انجام دادند و بعد از آن توانستم با عصا روی 

پایم بایستم.
س��ال 75 برای تفریح ب��ه تهران آمده بودم 
که یکی ازدوس��تانم، رع��د را به من معرفی 
ک��رد و من ک��ه به کامپیوتر علاقه داش��تم 
ماندم و در کلاس های کامپیوتر رعد شرکت 
کردم. حدود 3600 س��اعت در کلاس های 

کامپیوتر شرکت کردم.
در ای��ن م��دت دوره های مبان��ی کامپیوتر، 
 ،windows، Excel، Word ،سخت افزار
و   3DMax، PowerPoint نقشه کشی، 
مجموعه نرم افزارهای Office را یاد گرفتم 
و البته نقشه کشی صنعتی را هم با کامپیوتر 
و هم دستی با موفقیت پشت سر گذاشتم.

   چه کسی رعد را به شما معرفی کرد؟
     قب��لا گزارش های��ی از موسس��ه رعد را 
در تلویزیون دیده بودم، اما در منزل برادرم 
در میدان فلاح نشس��ته بودی��م که یکی از 
همس��ایگان وارد خان��ه ش��د و گفت: یک 
آموزش��گاه می شناس��م برای اف��راد دارای 
معلولیت، او خودش قب��لا در رعد ثبت  نام 
ک��رده بود ولی در کلاس ها ش��رکت نکرده 
بود. من رفت��م به رعد و ثبت نام کردم.یک 
روز بعد از ثبت نام من، کلاس ها شروع شد.

   در م�ورد بیماری�ت می توان�ی کم�ی 
توضیح بدهی؟

     م��ن تا 2س��الگي راه می رفتم و س��الم 
بودم، بعد یک آمپول اشتباهی به من تزریق 
کردند و گفتند،که یک هفته ایشان را تکان 
ندهید. بع��داز یک هفته ب��ه دکتر دیگری 
مراجع��ه کردیم که او گفت ای��ن آمپول را 
اش��تباهی تزریق کردند واین کار باعث فلج 

من شد.

   در زمان تحصیل وضعیت تحصیلی و 
درسی ات چگونه بود؟

     من تا وقتی که دیپلم را گرفتم نس��بتا 
خانه نش��ین بودم. مدرسه که می رفتم روی 
نیمکت می نشس��تم تا از من س��ئوال کنند 

مسیر توانمندی پیش روی همه ما قرار دارد،
کو همت پیمودن؟

      یکی از دوستان قدیمی شماره تلفن 
احم�د هدایت مغانل�و را داد و گفت: او 
سرگذشت جالبی دارد و می تواند برای 
کارآم�وزان و هنرجوی�ان رعد الگوی 
مناسبی باشد. تماس تلفنی ما مختصر 
و کوتاه بود، سلام واحوالپرسی، معرفی 
کوتاه و درخواس�ت برگزاری مصاحبه 
که با روی باز مورد موافقت قرار گرفت.
آن روز ک�ه هم�کارم اط�لاع دادک�ه 
درمحل کار میهمان داریم، ابتدا تعجب 
ک�ردم زیرا هی�چ ی�ک از مراجعان به 
اتف�اق خانواده و فرزند به رعد مراجعه 
نمی کردند، ولي در همان لحظات اولیه 
دانس�تم که احم�د به اتفاق همس�ر و 
فرزند کوچکش برای پیگیری کارهای 
اداری، از پارس آب�اد مغ�ان ب�ه تهران 
س�فر کرده و در فرصت کوتاهی که به 
دس�ت آورده برای انج�ام مصاحبه به 
رعد آمده است. آنچه در ادامه مطالعه 

خواهید کرد، نتیجه این گفتگو است:

      برای آش�نایی بیش�تر لطفا خود را 
معرفی کنید؟

     بن��ده احمد هدایت هس��تم از اس��تان 
اردبیل شهرس��تان پارس آب��اد مغان که در 
نزدیکی مرز قرار دارد. در حال حاضر مدیر 
موسس��ه جهان رایانه شهرس��تان پارس آباد 

توانیابموفق
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شده بود، آموزشگاه ما رتبه اول را در بخش 
خدمات پنجمین جش��نواره کارآفرین برتر 

سال کسب کرد.

   کمی در مورد خانواده توضیح بدهید.
     مش��وق اصلی م��ن در این کارها پدر و 
مادرم بودند و من تنها فرزند معلول خانواده 
هستم. در خانواده پدری 5 برادر و 3 خواهر 
هس��تیم. س��ال 1388 به توصی��ه خانواده 
ازدواج کردم. چون منطقه ما کوچک است 
و همس��رم هم برای دوره ه��ای آموزش به 
آموزشگاه مراجعه کرده بودند در این زمان 
با ایشان آشنا شدم و با کمک خانواده، این 
ازدواج اتفاق افتاد. یک فرزند دارم و در حال 
حاضر همسرم هم در امور آموزشگاه به من 
کمک می کند وی قب��لا تدریس می کرد و 
الان در آموزش��گاه فعالیت می کند، همسر 

من مدرک حسابداری دارد.

   ب�ه نظر ش�ما فعالیت مراک�زی مانند 
رعد چه ضرورتی دارد؟

     خیلی دوس��ت داش��تم مثل مرکز رعد 
ش��عبه ای در ش��هر ما وجود داش��ته باشد 

،وقت��ی من آموزش��گاه را تاس��یس 
ک��ردم اولی��ن دوره ای را که برگزار 
ک��ردم، برای معلولان ب��ود. ولي به 
دلی��ل اینک��ه ،آموزش��گاه ما طبقه 
دوم قرار دارد و کس��انی که ویلچر 
اس��تفاده می کنن��د نمی توانن��د از 

آنجا اس��تفاده کنند، ما خیلی افراد معلول 
نداریم، ولي کس��اني ک��ه از دوره می توانند 
استفاده کنند خیلی موفق هستند. بچه های 
معلول نیاز به یک الگو داشتند، وقتی آن ها 
وضعیت مرا دیدند،امیدوار ش��دند ،یکی از 
بچه ه��ا 60 میلیون تومان ب��رای چاپ بنر 
س��رمایه گذاری کرد والان ب��ه قدری موفق 
شده که از شهرستان ها هم برای او سفارش 
کار می آورند. او یکی از کارآموزان آموزشگاه 

ما بود.

ش�ما  آموزش�گاه  از  ک�ه  اف�رادی     
تس�هیلات  می ش�وند  فارغ التحصی�ل 

خاصی دریافت می کنند؟ 
     اوایل س��خت بود ولی بعدها با فرماندار 

و من جواب بدهم. هیچ نمی توانس��تم پای 
تخته بروم اما وقتی به رعد آمدم همیش��ه 
از م��ن س��ئوال می کردند و م��را پای تخته 

می آوردند.
من در روس��تا در مدرس��ه عادی و دولتی 
درس می خوان��دم، وضعی��ت درس��ی ام هم 
خوب بود، ول��ی منطقه ما محروم بود ومن 
هم اهداف خوبی نداش��تم و اصلا با مدرک 
دیپلم می خواستم چه کاره بشوم، آن هم با 
این وضعیت جس��می که من داشتم. البته 
معلم ها هم آن چنان که باید، نمی توانستند 
خوب راهنمایی کنند، تا این که با رعد آشنا 

شدم.

   چه انتظاری از مجتمع رعد داشتید؟
     آن موق��ع که من به رع��د آمدم خیلی 
ب��رای ما زحمت کش��یدند، چ��ه در زمینه 
آموزش که خیلی خوب بچه ها را راهنمایی 
می کردند و چه در سایر مسایل به کارآموزان 
کمک می کردند و انتظاراتی که داش��تم را 
برآورده می کردند. ب��ا توجه به کمبودهایی 
که در شهرستان ها وجود داشت به خصوص 
در منطقه ای که من زندگی می کردم، سعی 
کردم از امکاناتی که رع��د در اختیارم قرار 

داده است به صورت بهینه استفاده کنم.

دنب�ال تحصی�لات  ک�ه     چ�ه ش�د 
دانشگاهی رفتید؟

     س��ال 1380 وقتی از تهران به ش��هرم 
برگش��تم مقدمات تاس��یس آموزش��گاه را 
فراه��م کردم. از آنجا که در رعد، آموزش ها 
را ب��ه صورت تجربی و عملی گذرانده بودم، 
اطلاعات خیلی خوبی داش��تم و من شاهد 
ب��ودم که کس��انی که مدرک کارشناس��ی 
کامپیوتر داشتند، می آمدند و از من سئوال 
می کردند، ولی بعد متوجه ش��دم با مدرک 
دیپل��م کارم پیش نمی رود و تصمیم گرفتم 
درس��م را در دانش��گاه ادام��ه بده��م. ابتدا 
مقطع فوق دیپلم و کاردانی را در پارس آباد 
را ه��م در  گذران��دم و دوره کارشناس��ی 
شهرستان تبریز ادامه دادم و در حال حاضر 
نرم افزار  تکنولوژی  مهندسی  فارغ التحصیل 

کامپیوتر هستم.

چ�ه  جهان رایان�ه  آموزش�گاه  در    
دوره هایی را برگزار می کنید؟

     در حال حاضر رش��ته فناوری اطلاعات، 
امور مالی، بازرگانی و عمران و نرم افزارهای 
 ،office مرتبط با آنها را  مانند نرم افزارهای
نقشه کش��ی، Photoshop و حس��ابداری 

مقدماتی و پیشرفته، تدریس مي کنیم.

آموزشگاه، زیرنظرس��ازمان فنی و حرفه ای 
است و برای فارغ التحصیلان گواهی مهارت 
صادر می کن��د. از آن جا که آموزش های ما 
دوره ای اس��ت، دقیق نمی شود گفت چند 
کارآموز در آموزش��گاه حض��ور دارند البته 
در فصل تابس��تان حدود 130 یا 140 نفر 
ش��رکت می کنند و در سایر وقت ها حدود 
70 نف��ر در دوره ه��ا ثب��ت ن��ام می کنند. 
دوره ه��ای هر رش��ته با هم تف��اوت دارند، 
مثلا دوره هاي 32س��اعته، 98 ساعته، 20 
ساعته، 300 س��اعته و 400 ساعته داریم، 

طول زمان دوره ها با هم فرق می کند.
ح��دود 12 نفر مربی داریم وعلاوه بر آن ها، 
4 نف��ر هم نیروه��ای اداری پرس��نلی با ما 
هم��کاری می کنند. از نیروهای اداری ما دو 
نفر زیرنظر و پوشش سازمان بهزیستی و دو 
نفر دیگر زیر پوشش کمیته امداد هستند. 

ما چون خودم��ان، از طبق��ه پایین بودیم، 
س��عی کردیم از افراد ضعیف حمایت کنیم. 
ساختمان آموزش��گاه استیجاری است و در 
می��ان نیروهای ش��اغل در آموزش��گاه، هم 

همکار متاهل و هم همکار مجرد داریم.

   برای آینده چه برنامه ای دارید؟
     قصد داریم آموزش��گاه  را توسعه بدهیم 
و بنا داش��تیم برای اخذ مجوز مرکز علمی- 
کاربردی، از طریق جهاد دانش��گاهی اقدام 
کنی��م که فعلا به خاطر این که از نظر مکان 
مش��کل داریم صبر کرده ای��م. البته با چند 
نفر از دوستان مشورت کردم که با آموزش 
و پ��رورش ب��راي آموزش اف��راد بي بضاعت 
همکاری کنم ،زیرا منطقه ما محروم است و 
آموزشگاه ما تنها آموزشگاهی است که مقام 

اول را کسب کرده است.
دوره ه��ای  نظ��ر  از  ه��م  م��ا  آموزش��گاه 
آموزش��ی  که ارایه می دهد، تنوع آموزش، 
کیفی��ت آم��وزش و نیروی��ی ک��ه ج��ذب 
دوره های آموزش��ی می شوند، در رتبه بندی 
آموزشگاه ها، مقام اول مراکز آموزش استان 

را کسب کرده است.
آموزشگاه ما، علاوه بر فعالیت های آموزشی، 
مش��ورت های ش��غلی را هم ارایه می دهد و 
فارغ التحصیلان را برای اش��تغال راهنمایی 

می کند. 
ع��لاوه بر مش��اوره ش��غلی، کس��انی که از 
آموزش��گاه فارغ التحصیل می شوند را در دو 
ماه اول فعالیت، پش��تیبانی می کنیم. مثلا 
اگر در ش��هر، کافی نت تاسیس کند ما او را 
دو ماه، به صورت رایگان راهنمایی می کنیم 
و اگر با مش��کلی مواجه ش��د بدون دریافت 
مزد مشکلش را حل می کنیم. سال 89 که 
به نام همت مضاعف، کار مضاعف نامگذاری 

شعار آموزشگاه ما، 
ابتکار، اقتدار و
 پشتکار است

توانیابموفق
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صحب��ت کردیم و تا حدودی برای پرداخت 
تس��هیلات نظر آن ها را جل��ب کردیم و به 

آن ها مجوز دادند.

   برای دوس�تانی که امکانات زیادی را 
در اختیاردارن�د، ولی به خوبی از آن ها 
استفاده نمی کنند چه توصیه ای دارید؟

     امکاناتی که ما در منطقه مهیا کرده ایم، 
به یک س��وم امکانات تهران هم نمی رسد، 
اما س��عی کردیم از امکانات به شکل بهینه 
اس��تفاده کنیم. حتی برای اف��راد معلول یا 
غیرمعل��ول در زمینه کاریاب��ی آن ها تلاش 

می کنیم تا آن ها به شغلی مناسب برسند.

   ب�ه دوس�تانی که ضعف ه�ای خودرا 
بهانه اي، ب�رای عدم موفقی�ت قلمداد 

می کنند چه توصیه ای دارید؟
     م��ا در آموزش��گاه یک ش��عار داریم که 
ابت��کار، اقت��دار و پشتکاراس��ت. در عرض 
10س��ال ما موفق ش��دیم 10 ه��زار نفر را 
آموزش بدهیم و برای این تعداد، گواهینامه 
ص��ادر کردیم .از این تعداد تا س��ال 1388 
نزدیک به سه هزار نفر به اشتغال رسیده اند 
و ت��ا امروز حدود چهارهزار نفر مش��غول به 
کار ش��ده اند. یکی از کارآموزان ما در تهران 
مش��غول به کار شده اس��ت. از آنجا که راه 
م��ا خیلی دور اس��ت نمی توانی��م همکاری 
زیادی با رعد داشته باشیم، اما اگر موسسه 
بخواه��د، مرکزی در منطقه تاس��یس کند، 

من می توانم خیلی زیاد کمک کنم.

توانیابموفق

سه چهارم پيروزي در 
صحنه ي نبرد را » روحيه « 

تشكيل مي دهد.

 ناپلئون بناپارت
نخستين امپراتور فرانسه

) 1822 -1769 ( 
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رودکی )260-329 ه� . ق(
شاعر و موسیقیدان

نابینا

ابوعبدالله جعفر رودکی پدر ش��عر زبان پارس��ی، خواننده و موسیقیدان نیز 
بوده اس��ت. این س��خنور و هنرمن��د نابینای گرانقدر به حک��م قراین در اواخر 
حکومت صفاریان، اواخر قرن سوم در سال 260 ه� .ق در »رودک«، قریه ای از 
ماوراءالنهر نزدیک س��مرقند یا به قول مولفان در نزدیکی »نسف« بخارا متولد 
ش��د. وی نابینا بوده است و از آغاز حیات او و کیفیت تحصیلاتش اطلاع دقیق 
در دس��ت نیست. عوفی گفته است: رودکی در هش��ت سالگی تمامی قرآن را 
حفظ بود و در تلاوت آیات مهارتی خاص داشت. آفریدگار او را آوازی خوش و 
صوتی دلکش داده بود. با موسیقی نیز آشنا بود و چنگ نیز می نواخت و بعدها 
با صدای دلنشین و جانپرورش در خواندن آواز ،استاد و کارآمد شد. »بربط »را 
از ابوالعبک بختیار آموخت و با اس��تادی تمام می نواخت. با این ش��یوه به میان 

مردم رفته و برای س��رودن ترانه هایش از آنان الهام می گرفت. نصرابن احمد س��امانی امیر خراسان، شهرت رودکی را شنید و او را به دربار 
خود دعوت کرد. رودکی بر اثر تقرب به امیرنصر و صلات و جوایز او و وزیران و رجال دربارش ثروت و مکنت فراوان تحصیل کرد، چنان که 
به قول نظامی عروضی هنگامی که همراه نصربن احمد سامانی از هرات به بخارا می رفت  چهارصد شتر زیر بنه او بود. رودکی با تسلط بر 
زبان عربی، کلیله ودمنه را به نظم درآورد و تقدیم نصربن احمد س��امانی کرد. س��خن او جویبار روشنی است که از کوهساران زیبا و پای بر 
جای وطنش سرچشمه گرفته است. کلام رودکی با آشنایی وی با موسیقی شکلی دلنشین و موزون دارد و سخن وی چه در غم و اندوه و 
چه در ترسیم زیبایی همه دلکش و قابل ستایش است. وی علاوه براینکه مورد توجه مردم بود، در دستگاه حکام سامانی نیز ارج و قربی 
بسیار داشت. سخنوران همزمانش او را استاد خوانده اند و برخی او را »پدر شعر فارسی« می نامند. ترانه های نغز و حکیمانه فناناپذیری از 
او به جا مانده اس��ت. افکار و آثار رودکی در س��خنوران پس از او مانند دقیقی، فردوسی، سعدی، جامی و دیگران تاثیر ژرفی داشته است. 

بنابر تحقیقات ارباب فضل شمار اشعار رودکی بسیار زیاد بوده است که تنها اندکی از آن باقی مانده است.

پند زمانه
زمانه پندی آزاد وار داد مرا

زمانه را چو نکو بنگری، همه پند است
به روز نیک کسان گفت تا تو غم نخوری

بسا کسا که به روز تو، آرزومند است
من موی خویش از آن می کنم سیاه

تا باز نوجوان شوم و نو کنم گناه
چون جامه ها به وقت مصیبت سیه کنند

من موی از مصیبت پیری کنم سیاه

تاریخ درگذشت این سخنور نابینای گرانقدر را به سال 329 یا 330 ه� . ق محل در تولدش می دانند.

        از کتاب تاریخ هنرهای ملی و هنرمندان ایران، چهارصد شاعر برگزیده پارسی گوی 
230 تن از مشاهیر نامدار جهان، تاریخ ادبیات ایران

مشاهیردارایمعلولیت
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   براي دیدار ب�ا یک خانواده موفق که 
دارای معلولیت هس�تند ب�ه خانه آنها 
رفتیم.حس�ن فقیهی و شیرین نیاکان، 
ه�ر دو به دلیل ابتلا ب�ه فلج اطفال در 
س�نین کودکی معلول شده اند. آنها هر 
دو هنرمندن�د، حس�ن فقیه�ی صدای 
بس�یار دلنش�یني دارد و ش�اعر است 
و ش�یرین نی�اکان ه�م هنرمندانه دف 
می زن�د .در م�دت زیادی ک�ه در خانه 
آنها بودیم، آن قدر صمیمی و پرش�ور و 
پران�رژی و مثبت صحبت می کردند که 
فراموش کردیم آنها برای حرکت دچار 
محدودیت هس�تند. این زوج هنرمند 
دارای پسری، فعال و ورزشکارند که به 
وجود او افتخار می کنند. گفتگوی ما با 

آنها را می خوانید.

حس��ن فقیهی متولد س��ال 1341 در شهر 
تهران اس��ت. او درس��ن یک سالگی به فلج 
اطفال مبتلا شد. او مي گوید: دوران کودکی 
را انس��ان ت��ا مقطعی بدون اختیار س��پری 
می کند یعن��ی نمی توان��د در آن تاثیرگذار 

باش��د و تاثیراتی را که در فکر و اندیش��ه و 
محیط ایجاد می ش��ود را بای��د بپذیرد .این 
مسیر برای من هم مانند سایر افراد سپری 
ش��د تا به سن نوجوانی رس��یدم. متاسفانه 
س��ن نوجوانی برای من ی��ک توقف بود. نه 
به معنی پای��ان زندگی، یعنی اینکه در این 
دوران انس��ان معمولا ب��ا نیازهای جدیدی 
آش��نا می ش��ود، نیاز به تح��رک، دویدن و 
تجربه کردن وش��رکت در فعالیت هایي که 
معمولا بچه ها در این دوران، دارد. من آرام 
آرام در این س��نین با محدودیت های خود 
آشنا شدم و حس کردن این تجربه ها، برایم 
بس��یار س��خت بود. به هرحال آن دوران را 
هم س��پری کردم تا به دوره جوانی رسیدم. 
آن موق��ع بود ک��ه فکر کردم اگ��ر بخواهم 
با همان احس��اس محدودیت ه��ا به کوچه 
زندگ��ی نگاه کن��م، خیلی عق��ب می افتم. 
در آن زم��ان، علاق��ه کمی ب��ه نوش��تن و 
نگارش در خود حس می کردم و برحس��ب 
علاق��ه مطالبی را که به ذه��م زیبا می آمد 
می خواندم، مثل شعر، رمان، داستان، مقاله 
و روزنامه، چ��ون به مطبوعات خیلی علاقه 

داش��تم. کم کم حس ک��ردم که خودم هم 
می توانم بنویس��م و شروع کردم به نوشتن. 
مانند هر انسانی که خام می نویسد و راحت 
می نویسد، قصه نوشتم و خاطرات روزمره ام 
را نوش��تم. گاهی به سختی کلماتی را پیدا 
می کردم و در کنار هم می گذاشتم و از دور 
ک��ه نگاه می کردم خوش��حال بودم از اینکه 
ش��عری گفته ام و نظمی ایج��اد کرده ام که 
البته قطعا از صنعت ش��عر خالی بود ولی به 
ه��ر حال این دوران را هم گذراندم تا اینکه 
به دوران انقلاب رسیدیم. در آن دوران من 
16 ساله بودم. با ش��روع انقلاب یک سری 
هیجان��ات اجتماعی در م��ن به وجود آمد. 
بزرگ ترین تاثیری که انقلاب در من داشت 
ای��ن بود که به من کمک کرد، بنویس��م. از 
بچه هایی که در خیابان ها مبارزه می کردند 
و شهید و مجروح می شدند یا خانواده هایی 
که با تحمل و صبرش��ان این عشق را بارور 
می کردن��د . به طور کلی نمودارهایی که در 
جامع��ه در حال عوض ش��دن ب��ود، به من 
خیل��ی کمک کرد تا نوش��تن را به گونه ای 
دیگ��ر تجربه کنم. در آن زم��ان می گفتند 
حماس��ی نوش��تن ولی من به آن می گویم 
نوش��تن دلی. من نوشتن دلی را یاد گرفتم 
و شروع به نوش��تن کردم. گرچه هیچ وقت 
نوش��ته هایم را جمع نکردم و آرش��یوی از 
آنچه نوش��تم ندارم. از اتفاقاتی که می افتاد 
الهام می گرفتم و آن را منظوم می کردم و یا 

کاشكي در غربت آلاله ها       
يک سبد گل نذر صحرا مي شديم

خانوادهموفق
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رمان و قصه اش می کردم .

از چه زمانی به موسیقی روآوردید؟
ب��از به زمان قبل از انق��لاب برمی گردد. در 
آن زمان آواز می خوان��دم و حس می کردم 
خوب می خوان��م و اطرافیان هم تش��ویقم 
می کردن��د، ولی این ص��دا، صدای حرفه ای 
و علمی نب��ود. هرچه را می ش��نیدم و به آن 
علاقه مند می ش��دم را تک��رار می کردم .بعد 
از انق��لاب هم باز می خواندم و اگر مراس��م 
و مناس��بت هایی ک��ه بچه ه��ای معلول در 
آن ش��رکت داش��تند پیش می آمد، شرکت 

می کردم و آواز می خواندم.
بع��د از آن قضی��ه ازدواج پی��ش آم��د که 
بزرگتری��ن جرقه در زندگی من بود به قول 

حافظ:
پرتو حسنت زتجلی دم زد

عشق پیدا شد و آتش به همه عالم زد
هر انس��انی برای رس��یدن به روشنایی نیاز 
ب��ه آتش دارد، نی��از به یک ش��راره دارد و 
بدون مبالغه و ش��عار ،همس��رم ش��یرین، 
به م��ن خیلی کمک کرد تا ی��ک بار دیگر 
خودم را بشناس��م. شیرین تمام نوشته های 
م��را جمع آوری کرده و نگه داش��ته اس��ت. 
امروز پس از گذش��تن 26 س��ال از زندگی 
مشترکمان، نه اینکه خالی از مشکل باشیم، 
ما مش��کل داش��تیم، محدودیت داش��تیم، 
ناتوانی داش��تیم اما هیچ وقت مسیر را گم 
نکردیم. ش��اید حس��ی، انگیزه ای و ش��اید 
سروش��ی همیش��ه به ما آدرس و مسیر را 
گفته که از کدام راه برویم و به کجا برسیم 
و مقصد کجاس��ت. البته م��ا هنوز به مقصد 
نرسیده ایم، س��عی کردیم خوب یاد بگیریم 

و در خیلی چاله ها نیفتادیم.

آم�وزش  خوان�دن  آواز  ب�رای  پ�س 
ندیده اید؟

خیر. من تا امروز بیش از 30 سال است که 
می خوانم و هرگز آم��وزش خاصی ندیده ام 
و کام��لا ب��ه ص��ورت تجربی و ش��نیداری 
خوانده ام. من اصلا علم موسیقی را نمی دانم 
و از اصطلاحات و دس��تگاه های موسیقی به 
طور علمی آگاهی ندارم، اما عش��ق موسیقی 

را می دانم.

چ�ه  روان ش�ما  و  روح  در  موس�یقی 
تاثیری داشته است؟

موس��یقی بس��یار به من کمک ک��رد. این 
آوازخواندن و کس��ب این تجربه شنیداری 
و گوش��ی و دلی باعث ش��د در یک س��ری 
از موقعیت هایی که دوس��ت داشتم، حضور 
پی��دا کنم، دعوتی از من بش��ود و بروم و با 

افرادی آش��نا ش��وم که مثل م��ن به دنبال 
کش��ف توانمندی ه��ای پنه��ان و آش��کار 
خودشان هستند. بارها پیش آمده که من و 
همسرم در مکان ها یا مناسبت هایی بر زخم 

مشترکی مرهم گذاشته ایم.
این مرهم ش��اید اجرای دو یا س��ه تصنیف 
قدیمی ی��ا جدی��دی بود که ما ب��ا هم اجرا 
کردیم. ش��یرین ه��م دف می ن��وازد و هم 
زیرص��دا می خواند. در م��ورد تاثیر هنر آواز 
و موسیقی بازهم من شاید مفهوم علمی آن 
را ندانم ولی با اثرات آن در بهداش��ت روانی 
آشنا هستم. بهداش��ت شاید همان رسیدن 
ب��ه پیش��گیری قب��ل از درمان باش��د. این 
پیشگیری حتما لازم نیس��ت یک آنفلوآنزا 
یا آپاندیسیت باش��د، بلکه مغز است، روان 
اس��ت، روح است، احس��اس است. من فکر 
می کنم بالاترین و قوی ترین و ماندگارترین 
اس��ت،  بهداش��ت ح��س  بهداش��ت روانی، 
بهداش��ت مغز اس��ت و چیزی اس��ت که از 
دل منتقل می شود. موسیقی در این زمینه 
خیلی ب��ه من کمک کرد. در حضور جمعی 
و حت��ی درخلوت به من خیلی کمک کرده 
است. من هم در بسیاری اوقات ممکن است 
مانند خیلی دیگر از آدم ها دچار چالش هایی 
شوم که با خواندن یک تصنیف برای خودم 

به آرامش می رسم.

شغل شما چیست؟
آق�ای فقیه�ی: م��ن از س��ال 1360در 
اتوبوس��رانی ته��ران در قس��مت مخابرات، 
تلفن و بی س��یم که هر سه آیتم با یکدیگر 
مشترک بود، ش��روع به کار کردم و تا سال 
گذش��ته )س��ال90( که ش��رایط کار برایم 
سخت و خسته کننده شد،خودم را بازخرید 
کردم و یک س��ال باقی مانده را ش��خصا به 
س��ازمان تامین اجتماعی پرداخت کردم و 
20 ش��هریور امسال پس از 30 سال کار به 
قول پیرمردها به افتخار بازنشس��تگی نایل 

شدم. 
من در طول این سی سال روزی 8 ساعت، 
س��عی کردم با لبخند از مراجعین استقبال 
کنم و در طول این س��ی سال تلاش کردم 
که شرایطی ایجاد نشود که احساس ترحم 
نس��بت به من، در دیگران ب��ه وجود بیاید، 
این اتفاق افتاد و در محیط کار کسی به من 
ترحم نکرد و همیشه خدا را شاکرم که این 
امکان را ب��ه من داد که به دنبال این اتفاق 

ناخجسته )جلب ترحم( نباشم.

خان�م نی�اکان ،لطفا ش�ما خودت�ان را 
معرفی کنید؟

من شیرین نیاکان هس��تم و 26سال است 

ک��ه با آقای فقیهی زندگ��ی می کنم. من از 
س��ن دو س��الگی به فلج اطفال مبتلا شدم 
که البته این را به فال نیک می گیرم، شاید 
ش��رایطی بدتر از ای��ن قرار ب��ود برای من 
پیش آید ولی خداون��د لطف کرده و با یک 
ت��ب 42درجه آن را ختم کرد، دو تا پایم را 
گرفته و حتما یک س��ری چیزهای دیگری 

به من داده است. 
دوران کودکی را خیلی دوس��ت داش��تم و 
خیل��ی با آن کیف ک��ردم ، زندگی کردم و 
شاید به این خاطر که یک دختر بودم همه 
کار ک��ردم، ورزش کردم، در مدرس��ه بازی 
ک��ردم و خاطره خوب��ی ازدوران کودکی و 
جوان��ی دارم. من یک ثم��ره زندگی دارم و 
او پسرم پویا است که این برایم یک افتخار 
است. من و همسرم، 26 سال زندگی پرفراز 
و نش��یب را جمع وجور کردیم و تا به حال 
از آن راضی هس��تیم. در ارتباط با ازدواجم 
باید بگویم که اگر زندگی را شروع کردن و 
در زیر یک سقف ماندن بعد از 26سال، هنر 
باش��د، می توانم بگویم که ما مدعی هستیم 
که هنر داریم و سعی داریم بازهم به دست 

بیاوریم.

در مورد هنر خودتان صحبت کنیدو از 
تاثیر آن بر س�لامتی روح و روان خود 

بگویید؟
من سال هاس��ت که س��عی می کنم دف را 
نوازش کنم ولی متاس��فانه باید آن را بکوبم 
تا صدایش درآید. من دف می زنم و همسرم 
می خوان��د. به طور یقین در مقابل اس��اتید 
موس��یقی اجرای موس��یقي ب��ا دف، کاری 
کوچک اس��ت  اما م��ن این کار را بس��یار 

دوست دارم و از آن لذت می برم.
همه ما با اولین موسیقی جهان که 
همان صدای گریه خودمان اس��ت، 
ب��ه دنیا می آییم. صدای گریه نوزاد، 
یک ملودی دارد و روی خط حامل 

زندگ��ی نقش می بندد و م��ا تا آخرش باید 
بروی��م. هرجا که خوش��حال ش��دیم ،گریه 
کردی��م و هرج��ا ک��ه ناراحت ش��دیم زار 
زدی��م. پس اولین س��نت زندگیمان را پس 
از به دنی��ا آمدن، اجرا می کنیم، بدون آنکه 
خودم��ان به آن آگاه باش��یم. همه ما برای 
اینکه زندگی م��ان را اعلام کنیم به طریقی 

موسیقی اجرا می کنیم.
من موسیقی دف را با شرکت در کلاس های 
فرهنگس��راي خاوران شروع کردم و زیرنظر 
اس��اتید مجرب آموزش گرفتم و اکنون هم 

از روی نت کار می کنم.

آی�ا به موس�یقی به عنوان ش�غل نگاه 
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شماره 45 پاییز 1391
می کنید؟

خوش��بختانه خیر. موس��یقی برای ما یک 
تنوع اس��ت در اوج بی تنوعی. وقتی تنوعی 
وجود ن��دارد دعوت دوس��تان را به راحتي 
می پذیریم، البته نه برای مراس��م عروسی و 
لهو و لعب، بلکه برای مراسمی که بهانه های 

خوب و زیبایی دارند.
ما معلولینی هس��تیم که هنوز درمانش��ان 
پیدا نشده، ولی هستیم و زندگی می کنیم. 
علی رغ��م اینکه می گویی��م، می توانیم ولی 
خیلی جاه��ا واقعا نمی توانی��م و بی خودی 
مدعی هستیم که می توانیم. اگر عصای من 
ی��ا بریس مرا بگیرند، م��ن دیگر نمی توانم. 
من به این وسایل متکی هستم ولی با تمام 
نتوانس��تن ها باز یک جاهای��ی را می توانم. 
ب��رای اینک��ه اثبات کنی��م ک��ه می توانیم 
روی سن می نش��ینیم و به جای همه صدا 
در می آوری��م تا بگوییم ما می توانیم، ش��ما 
ب��ا ما هم صدا و هم آوا ش��وید و ما س��عی 
می کنی��م جوش��ش های درونی ش��ما را به 

تصویر بکشیم.
شما ببینید و بشنوید و لذت ببرید یا نهایتا 
بگویی��د وای چه برنامه بدی بود! من زمانی 
این س��از را یاد گرفتم که برادر 38 ساله ام 
فوت کرد و یک بغض روانی در من به وجود 
آمد که باید جایی خالی می ش��دم. دوستی 
ب��ه من توصیه کرد که س��ه تار ی��اد بگیرم، 
ک��ه م��ن رد ک��ردم و گفتم س��ه تار خیلی 
محزون است چون ضعیف است و صدایش 
درنمی آی��د. من چی��زی می خواهم که داد 
بکش��د و نع��ره بکش��دو دف واقعا 
نعره می کشد. یادگیری دف به من 
کمک کرد ت��ا بغض روانی ام تخلیه 
ش��ود و به ش��ادی من کمک  شود. 
در شرایط سخت با من همراه است 
و در شرایط آسان نیز در کنار من است.

آیا شما با همدیگر برنامه اجرا می کنید؟ 
م��ا در مراس��می که در ارتباط ب��ا بچه های  
معلول است، می رویم و برنامه اجرا می کنیم. 
فرق هم نمی کند چه نوع معلولینی و از چه 
انجمن��ی ما را دعوت کنند. ما با اش��تیاق و 
بدون چشم داشت می رویم و لذت می بریم از 
این که اعلام کنیم این افراد هم در اجتماع 
وجود دارند و این انس��ان ها نیاز به مراقبت 
دارند، نیاز به توانیابی دارند و از کسانی که 
توانایی دارن��د می خواهیم که این ناتوانی ها 
را پرکنند، نه از نظر مالی، بلکه مهیا کردن 
موقعیت. یکی از س��ازمان هایی که در چند 
س��ال اخی��ر در رابطه ب��ا معلولین خدمات 
ارزنده ای انجام داده اس��ت، شهرداری است 
که ش��روع به مناسب سازی خیابان ها کرده 

است. چند سال پیش 
در اولی��ن جش��نواره 
معلولی��ن  موس��یقی 
کش��ور ک��ه در تالار 
ابن سینا شهر همدان 
برگزار ش��د ش��رکت 
کردیم، ما یک تمرین 

س��ه ماهه با یک گروه موسیقی داشتیم که 
تار و کمانچه و سه تار و تنبک و عود توسط 
آقایان نواخته می شد و من تنها بانویی بودم 
که در این جمع مردانه دف می زدم و آقای 
فقیه��ی نیز با صدای گ��رم خود گوش هار ا 
نوازش می دادند. از سراس��ر ایران بچه های 

معلول در این جشنواره شرکت داشتند.

نظ�ر ش�ما در م�ورد ازدواج معلولی�ن 
چیس�ت؟ ب�ه نظ�ر ش�ما بهتر اس�ت 
معلولان با افراد سالم ازدواج کنند یا با 

کسانی که مثل خودشان معلولند ؟
ب��ه نظر من ه��ر ش��خص معل��ول، باید با 
هم کیش خ��ود ازدواج کند. یعنی بچه های 
نابینا باید با هم ازدواج کنند، چون چش��م 
آنه��ا یک مدل رن��گ می بیند و رنگ آبی و 
قرمز تفاوتی ندارد چون رنگ هایش��ان یک 
مدل اس��ت و دیدگاهش��ان یکی اس��ت و 
بای��د در کنار هم رنگ زندگیش��ان را و بوم 
زندگیش��ان را رنگ آمی��زی کنند. بچه های 
کم شنوا و ناش��نوا هم به دلیل سکوت زیاد 

بینشان باید با یکدیگر ازدواج کنند. 
م��ن با تجربه 26 س��ال زندگی مش��ترک، 
به جرات می گویم، که بچه های جس��می  و 
حرکتی هم در کنار هم خوش��بخت زندگی 
می کنند، به ش��رطی که همیش��ه یک پایه 
قابل تکیه در کنارشان باشد. که معمولا پدر 
و مادران هس��تند .گرچ��ه می دانیم که آنها 
همیشه برای ما نمی مانند و جایی در مسیر 
زندگی، آنها را از دس��ت می دهیم. البته در 
زندگی من و حسن پدران و مادران ما هیچ 
نقشی نداشتند و ما به تنهایی چرخه زندگی 
خودمان را کش��یدیم و به تنهایی فرزند مان 
را بزرگ کردیم. خودمان را بستیم به گاری 
زندگی و بارمان را روی گاری گذاش��تیم و 
مثل دو اس��ب خ��وب و نجیب این گاری را 
ت��ا امروز به دنبال خود کش��یده ایم و با هم 
مشکلی نداشته ایم. به نظر من ازدواج افراد 
معلول با یکدیگر ازدواج ش��یرینی اس��ت و 

فوق العاده مناسب است.
چگون�ه  معلولی�ت  دارای  بچه ه�ای 

می توانند با یکدیگر آشنا شوند؟
گاهی دیده می شد که معلولین افراد متوقعی 
هس��تند و این توقعاتشان س��دی می شود 
برای پیش��رفت زندگیش��ان. مثلا دختری 

معلولیت  وج��ود  ب��ا 
می گوی��د چ��ون من 
ص��ورت زیبایی دارم، 
می توانم با فلان آقای 
سالم ازدواج کنم و یا 
پس��ر دارای معلولیت 
می گوی��د م��ن ک��ه 
مش��کل ندارم فقط یک پایم معلول اس��ت، 
دیگر نمی گوید من دو تا عصا دارم و یا یک 
بریس دارم و نمی گوید توانایی من به مرور 

افت می کند و توانایی ام نصف می شود. 
من زمانی که با حسن ازدواج کردم یک پایم 
بریس داشت.و بدون عصا راحت راه می رفتم 
و همه کاری می کردم و حتی دوره س��خت 
بارداری را گذران��دم و بچه بزرگ کردم که 
به این مس��اله خیلی افتخار می کنم. گرچه 
سخت بود ولی خیلی خوب گذشت .در آن 
زمان شرایط جسمی  من خیلی بهتر از حالا 
ب��ود. من اکنون برای رس��یدن به اجاق گاز 
در آش��پزخانه هم مشکل دارم و دیر یا زود 

ممکن است پای دیگرم هم از کار بیفتد. 
به نظر م��ن ازدواج دو معل��ول باهم خوب 
اس��ت به شرط اینکه از امکانات مالی خوبی 
بهره مند باش��ند، ح��ال این امکان��ات را یا 
خان��واده می دهد ی��ا دولت و یا خودش��ان 
ش��خصا این امکانات رامهی��ا مي کنند. ولی 
ب��ه هر حال ح��رف اول زندگ��ی را اقتصاد 
می زند. برای ش��روع زندگی دو معلول، اگر 
واقعا جایی باش��د که در ش��روع زندگی به 
آنه��ا کمک هایی بکند تا زندگی ش��ان روی 
غلتک بیافت��د، آنها می توانند زندگی خوبی 
داشته باشند. برای انتخاب یکدیگر هم باید 
خودش��ان ببینند و بپس��ندند همانطور که 
افراد س��الم خودش��ان این کار را می کنند. 
ازدواج لباس تن نیست که امروز اگر خسته 
ش��دیم آن را دور بیاندازی��م و یکی دیگر را 
انتخاب کنیم. ازدواج لباس روح آدم است و 

باید دو نفر یکی شوند.
آقای فقیهی: در تکمیل س��خنان همسرم 
بای��د بگویم که ما معلولین به دنبال عینیت 
این بیت حضرت مولانا هستیم که می گوید:

گفت یافت می نشود، جسته ایم ما
گفت آن که یافت می نشود آنم آرزوست

بای��د به دنب��ال چیزی باش��یم ک��ه یافت 
نمی شود. چون نمی شود در هستی نداریم. 

خداوند عین شدن است و نشدن ندارد.
ش�ما پس�ر جوانی دارید روابط شما و 

پسرتان چگونه است؟
پسرمان پویا دیپلم کامپیوتر دارد و در حال 
حاضر غریق نجات و مشغول به کار است و 
بس��یار به کارش علاقمند است. رابطه پویا 
با ما بسیار خوب اس��ت و تا به امروز نشده 

 با تمام ناتوانی هایمان و در 
عین محدودیت هایی که در 
دست و پایمان وجود دارد.

باید روحمان را از محدودیت 
خارج کنیم و برای آن 

جایگاه ویژه ای قائل باشیم
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شما
که نس��بت به معلولیت م��ا اعتراض بکند و 
یا حتی ب��ه روی ما بیارود که چرا ش��ما با 
این شرایط مرا به دنیا آوردید. در حالی که 
م��ن با گوش خود ای��ن را از زبان بچه هایی 
شنیده ام که فقط یکی از والدینشان معلول 

بوده است. 
ب��ه نظر م��ن بچه ه��ای ما معلولی��ن آنقدر 
روحش��ان بزرگ اس��ت و آنق��در با محبت 
هس��تند که در کائنات وقتی بیکار نشسته 
بودند از آس��مان م��ا را انتخاب کردند. الان 
پوی��ا، بس��یاری از نیازه��ای م��ا را مرتفع 
می کن��د واز م��ا دس��تگیری می کند و من 
کار زی��ادی برایش نمی کنم جز یک س��ری 
کارهای س��اده مثل شستن لباس هایش در 
ماشین لباسشویی و اتوکردن لباسش و... که 

همه مادران برای بچه ها می کنند.
چندوقت پیش با او صحبت می کردم و از او 
پرسیدم که آیا از زمان کودکی تا حالا را به 
یاد داری؟ گفت: بله و من گفتم آیا حسرت 
چیزی و یا خواسته ای به دلت مانده است؟ 
گف��ت: نه چیزی به دلم نمانده و من خدا را 

بسیار شکر کردم.
آق�ای فقیه�ی: یک��ی از دلایلی ک��ه پویا 
این گون��ه ب��ار آمده اس��ت برمی گ��ردد به 
همان تاثیر موس��یقی بر س��لامت روانی او. 
پویا از آغاز م��ن و مادرش را در اوج حضور 
دیده، همیش��ه ما را در روی صحنه و درهر 
جمعی پویا و زنده، جوینده و پرانرژی دیده 
اس��ت. ما معلولین باید اندازه های خودمان 
را بشناس��یم، از لاک خود بی��رون بیاییم و 
مخفی نباشیم. شاید اگر امروز فرزندی پدر 
و م��ادر معلولش را باور نکرده به خاطر این 
اس��ت که هن��وز اثری و ردپای��ی از آنها در 

زندگیش ندیده است. 

چه توصیه ای برای س�ایر اف�راد دارای 
معلولیت دارید؟

آقای فقیه�ی: یک توصیه دوس��تانه این 
اس��ت که ما قبل از هر چیزی به اندازه های 
خودمان واقف باش��یم. هیچ آفتی ویرانگرتر 
از آف��ت باورناپذی��ری خودمان نیس��ت. ما 
معلول و محدود هس��تیم ام��ا واقعا با تمام 
ناتوانی هایمان و در عین محدودیت هایی که 
در دست و پایمان وجود دارد.باید روحمان 
را از محدودی��ت خ��ارج کنی��م و برای آن 
جایگاه وی��ژه ای قائل باش��یم. روحمان که 
محدود نیست و این روح نامحدود می تواند 
جس��م مح��دود را هدایت کن��د. بزرگترین 
آرزوی من این اس��ت که هی��چ معلولی در 
هی��چ کنجی مخفی نماند. بای��د در جامعه 
باشیم، در مخفی کردن خود، چیزی درست 
نمی ش��ود، ما معلولیم و محدود ولی دارای 
ی��ک روح نامح��دود. من عقی��ده ندارم که 
معلولین شعار بدهند ما می توانیم در حالی 
که نمی توانیم، وقتی ب��ه یک اداره ای برای 
دادخواه��ی می روی��م کافی اس��ت چندپله 
داشته باش��د، دیگر نمی توانیم ادامه دهیم 

و باید از دیگران کمک بخواهیم.
وقت��ی حریف قدر من دوتا پل��ه یا یک پل 
هوایی است و یا اداره ای است بدون امکانات 
آسان بر یا معلول بر، من هیچ موقع برای این 
حریف رجزخوانی نمی کنم. بلکه گوش��ه ای 
می نش��ینم تا این مه��ارت اجتماعی ایجاد 
ش��ود، این عشق اجتماعی پیدا می شود که 
معلول هم آدم است، انسان است. حالا یک 
محدودیتی دارد مثل خیلی از آدم هایی که 
دیالیز می ش��وند یا تالاسمی دارند ولی روی 

دوپایشان می دوند. 
خانم نیاکان: هستند بی شمار آدم هایی که 

در اوج س��لامتی که ما به چش��م می بینیم 
از معلولیت های پنهانی برخوردار هس��تند 
که سلامت جسم ش��ان معلولیت هایشان را 
پوشانده است، ولی ما می بینیم، می شنویم، 
راه می روی��م هرچن��د با کم و کاس��ت و با 
س��ختی. در حقیق��ت ما مجروحی��م و این 
جراحت لطف خدا بوده، عنایت خدا بوده و 
یا خودمان خواسته ایم من نمی دانم ولي ما 
با خ��دا معامله کرده ایم. ولی براي بچه های 

معلولی که خودشان را محدود 
می کنند، باید جایی باش��د که 
ب��ه آنها مددرس��انی کند. چه 
از نظ��ر فک��ری و چ��ه از نظر 
جسمی و چه از نظر حمل ونقل 
و... ای��ن کاره��ا خیل��ی مهم 

ضایعه هس��تند. نمی توانیم به بچه ای که 
نخاع��ی دارد بگوییم پاش��و بیا بیرون ببین 
چه خبر اس��ت،او وقتی بی��رون بیاید هول 
می کند و نمی داند با تمام این کم و کاستی 

که در اجتماع وجود دارد چه باید بکند؟! 
آق�ای فقیه�ی: م��ن در پایان س��خنان 
می خواهم ضمن تشکر و سپاس دوستانه و 
برادرانه از نشریه توانیاب و شما این دوبیتی 

از نیشترهای ذهنم را تقدیم شما کنم :
کاش دل هامان تب دلدار داشت
چشم هامان حرمت دیدار داشت
کاش در فقر و تهی دستی عشق

دل کمی خاصیت ایثار داشت
کاشکی نجوای دریایی می شدیم

در مسیر عشق احیا می شدیم
کاشکی در غربت آلاله ها

یک سبد گل نذر صحرا می شدیم

خانوادهموفق
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دوس�ت خود باشید: س��عي کنید همان طور 
که با صمیمي ترین دوستانتان برخورد مي کنید، 
با خودتان نیز رفتار کنید. وقتي که دوس��تي یا 
کس��ي که به او علاقه دارید در وضعیت روحي 
بدي به س��ر مي برد و از ش��ما کمک مي خواهد 
براي او چه مي کنی��د؟ از او مي خواهیدتا نگران 
نباش��د. به او مي گویید اس��تراحت کن��د یا به 
نوعیخودش را س��رگرم کند و به مشکلش فکر 
نکن��د و... در ای��ن حال��ت و در ای��ن روزها به 

خودتان نیز همان توصیه ها را بکنید.

شکلات بخورید: زنان به خوردن شکلات 
علاقه مند هس��تند، زیرا تحقیقات نش��ان 
داده که ش��کلات باعث مي شود حالات و 
روحیات افراد تغییر کند. ش��کلات میزان 
س��روتونین و اندروفین خ��ون را زیاد مي 
کند و این دو هورمون باعث شادماني مي 
شود. سعي کنید گاهي شکلات بخورید، تا 

این احساس در شما تقویت شود.

 از ه�م تعریف کنید: در زماني که از انجام 
کارهاي روزانه و یادر محیط کار کاملا خسته 
شده اید و هیچ انرژي و تواني برایتان نمانده 
اس��ت س��عي کنید لبخند بزنی��د و بگویید 
که احس��اس خوب��ي دارید.در ای��ن لحظات 
از اطرافی��ان خود و صف��ات خوبي که دارند 
تعریف کنید.خواهید دید که بعد از لحظاتي 
روحیه ش��ما تغییر خواهد کرد و احس��اس 

شادي در شما به وجود خواهد آمد.

خوش بین باش�ید: به مش��کلات به گونه  دیگري 
ن��گاه کنی��د. امی��د ب��ه زندگي داش��ته باش��ید. 
روانشناس��ان معتقدند اگر حتي اش��خاص بیمار و 
بیم��اران لاعلاج امید خود را از دس��ت ندهند، بر 
بیماري چیره خواهند ش��د. سعي کنید در مواقع 
س��ختي به این فکر کنید ک��ه افرادي که وضعیت 
بس��یار دشوارتري از شما دارند همواره در کنارتان 
هس��تند. برخورد ک��ردن با مش��کلات و موانع را 
بیاموزید تا احساس خوشبختي کنید. براي داشتن 

زندگي خوب، باید انرژي مثبت داشته باشید.

 مش�کلات را دور بریزی�د: هرچ��ه را 
ک��ه در زندگي برایتان ایجاد مش��کل و 
ناراحتي کرده، برروي کاغذي بنویس��ید. 
س��پس تک تک موارد را بخوانید و روي 
آن خط قرمز بکش��ید و وقتي براي تمام 
موارد راهکار پیدا کردید، کاغذ را مچاله 

کنید و دور بیندازید.

1
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احس�اس پ�رواز کنی�د: در جای��ي قرار 
بگیری��د که س��کوت و آرام��ش دارد.براي 
دقایقي تص��ور کنید پرنده اي هس��تید که 
در آس��مان لایتناهي درحال پرواز اس��ت. 
همان گون��ه ک��ه ابرها در آس��مان حرکت 
مي کنند، سعي کنید مشکلات را از جلوي 
چش��مانتان عبور دهید. این روش به شما 
یاد مي دهد که به خاطر بیاورید مش��کلات 
قابل عبور و گذر هستند و همیشه در کنار 

ما نخواهند ماند.

2

3

راه هايی 
برای 

درمان 
احساس 
کسالت

رن�گ نارنجي:  از زمان هاي  و سستی
قدی��م »رنگ درمان��ي« جزو 
م��وارد بس��یارمهمي بوده که 
شناخته  روانشناس��ان  توسط 
ش��ده اس��ت. از رنگ ها براي 
کاهش اس��ترس در بیماران و 
دادن آرامش به آنها اس��تفاده 
زی��ادي ش��ده و م��ي ش��ود. 
روانشناس��ان معتقد هس��تند 
که رنگ نارنجي باعث افزایش 
حس خوش بیني، اش��تیاق و 
شانس آوردن است. براي این 
که این احساس درشما شناور 
شود چند ش��اخه گل نارنجي 
در گلدان بگذارید و به آنهانگاه 
کنی��د. تابیدن ن��ور نارنجي یا 
لیوان هایي به این رنگ نیز به 
مي دهد.  شادي  احساس  شما 
در فص��ل زمس��تان مي توانید 
ی��ک س��بد نارنگي،خرمالو یا 

پرتقال روي میز بگذارید.

خریدهاي ارزان: همه مردم وقتي موفق 
مي شوند هنگام خرید تخفیف بگیرند شاد 
مي ش��وند; براي این که حس شادماني را 
در خ��ود تقویت کنید ارزان تر خرید کنید 
و پول هایتان را پس انداز کنید تا در مواقع 
ضروري به کارتان بیای��د و بتوانید در آن 

زمان ها احساس آرامش و شادي کنید.

4
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آنچ�ه را دوس�ت داری�د بنویس�ید: هر 
چی��زي را که مورد علاقه تان اس��ت و به آن 
عش��ق مي ورزید روي کاغذي بنویسید. این 
کار ح��س خوبي به ش��ما خواه��د داد. زیرا 
متوجه مي ش��وید که با برگشت به خاطرات 
گذش��ته زماني به آن چه و آن کساني که در 
کنارتان زندگ��ي کرده اند احس��اس محبت 

داشته اید.

 موسیقي گوش کنید: سعي کنید 
براي لحظاتي موسیقي گوش کنید. 
ب��ا موس��یقي مي توانید ب��ه آرامش 
ذهني برسید و مشکلات را فراموش 
کنید، حتي اگر ش��ده این کار براي 
دقایقي انجام دهی��د تا  یکنواختي 

زندگي را از بین ببرد.

 استراحت کنید: وقتي که از انجام کارهاي 
مختلف خسته شده اید و تحت فشار زیادي 
ق��رار گرفته ای��د، مطمئن��ا نمي توانید کاري 
کنید که به این مش��کلات پای��ان دهید. در 
این مواقع بهتر اس��ت دس��ت از کار بکشید، 
کتاب جدیدي بردارید، دراز بکشید و شروع 
به خ واندن کنید.این کار را حداقل براي یک 
ساعت هم که ش��ده انجام دهید تا به اثرات 

بسیار موثر آن واقف شوید.

خیرخواه�ي کنی�د: کم��ک ک��ردن به 
دیگران و نس��بت به آن��ان خیرخواه بودن، 
احساس خوش��ایندي را به افراد مي بخشد. 
این احس��اس ب��دن را پ��ر از هورموني مي 
کند که احس��اس خوبي را بیشتر مي کند. 
ب��ه افراد نیازمندي ک��ه در اطرافتان وجود 
دارند کمک کنید، فرقي نمي کند که میزان 
و نوع این کمک چه باش��د، مهم این است 

که خیرخواه باشید.

ب�ا رنگ ه�ا بازي کنید: به س��راغ مداد 
رنگي، گواش، آبرن��گ و ماژیک کودکتان 
بروید و مثل آنها ش��روع به نقاشي کنید. 
نقاشي حالات دروني تان را بازگو مي کند; 
همان ط��ور که یک کودک نیز با نقاش��ي 
احس��اس درون خ��ود را به خوبي نش��ان 
مي دهد. با بازي کردن با رنگ ها احساس 
آرامش و شادي به شما دست خواهد داد.

حمام کنید: بعد از 
ش��ناکردن در دری�ا 
جوان���ي  احس��اس 

مي کنید. 

9

11

12
16

13

10
آزاد باش�ید: س��عي کنید کارهایي که تمایل به 
انجام آن دارید را به راحتي انجام دهید. درس��ت 
مث��ل کودکي ک��ه دوس��ت دارد آواز بخواند و از 
هیچ کس خجالت نمي کش��د. اگر از آواز خواندن 
لذت مي برید بدون این که خجالت بکش��ید آواز 
بخوانی��د. اگ��ر از انج��ام این کار جل��وي دیگران 
مي هراسید در جاي خلوتي آواز بخوانید. موسیقي 
و تخلیه احساس��ات با آواز، گردش خون ش��ما را 
تنظیم مي کند و احساس خوبي به شما مي دهد.

14

خدا را سپاس بگویید: به یاد 
س��ه موفقیت آخرتان بیفتید و 
با سپاسگزاري و شکرگزاري از 
خداون��د و کش��یدن یک نفس 
عمیق، انرژي بیش��تري ذخیره 

کنید.

15

 به عکس ه�اي قدیمي نگاه کنید: 
آلب��وم هایتان را ورق بزنید و به عکس 
دوس��تان و اقوام نگاه کنی��د. با دیدن 
آنچه که در گذش��ته ب��وده و خاطرات 
س��ال هاي قبل لبخندي روي لب هاي 
شما خواهد نشس��ت و احساس خوبي 

در وجودتان برپا خواهد شد.

17

بوهاي شادي آفرین: بعضي از بوها 
براي تغییر احس��اس انسان شناخته 
ش��ده اند. گل رز، بابون��ه، ش��معداني 
معطر، لیم��و و بالن��گ از جمله این 
بوها هس��تند. این بوه��ا را به عنوان 
خوش��بوکننده و معطرکنن��ده هوا و 

فضا مورد استفاده قرار دهید.

پیغ�ام جدید تلفن�ي بگذاری�د: اگر تلفن 
همراهتان ی��ا تلفن خانه ت��ان پیغام گیر دارد، 
جم��لات جدید و متفاوت��ي روي آن بگذارید. 
می توانید روي این پیغ��ام گیر بگویید: »براي 
دع��وت کردن من به میهماني یا ش��ام، بعد از 
شنیدن صداي بوق پیغام بگذارید«! مي توانید 
جوک��ي تعری��ف کنید یا جمل��ه اي طنز روي 
پیغام گیرتان ضبط کنید. این کار، به خود شما 
و کسي که به شما تلفن زده شادي مي بخشد.

19

18
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فشار خون دارید، آبي بپوشید
رنگ آبي یکي از رنگ هایي اس��ت که تاثیر بس��یاري بر درمان بي خوابي و اختلالات خواب دارد. به اعتقاد کارشناس��ان، رنگ آبي آرامش 
بخش ترین رنگ در طبیعت اس��ت که اس��تفاده از آن در محیط زندگي بیمار به درمان بي خوابي کمک مي کند. به اعتقاد متخصصان رنگ 
درماني، رنگ آبي براي درمان برخي از اختلالات دس��تگاه تنفس��ي مثل بیماري هاي آسم و تنگي نفس نیز مناسب است. این رنگ انرژي 
حیاتي بدن را تحریک کرده و موجب افزایش قدرت و ایمني بدن مي شود. درمانگران رنگ درماني معتقدند که این رنگ براي افرادي که 
خیلي سریع دچار هیجانات عصبي و استرس مي شوند بسیار مفید است و مي تواند میزان ضربان قلب و فشار خون آنها را کنترل کند. از 

طرفي استفاده از رنگ آبي در محیط زندگي مي تواند از لحاظ روحي براي ایجاد فضاي آرام  بخش بسیار مناسب باشد. 
متخصصان یوگا معتقدند که رنگ آبي، رنگ مدیتیش��ن و انبس��اط روح اس��ت، رنگي که ضمیر ناخودآگاه انسان را فعال کرده و روحیه از 

خودگذشتگي، آرامش و صمیمیت را در انسان تقویت مي کند.

با دکوراسیون زرد باهوش شوید
متخصصان رنگ درمانی معتقدند که رنگ زرد با چاکراي خورش��یدي که به طور مس��تقیم با هوش و قوه ادراک انس��ان در ارتباط اس��ت، 
وابس��تگي دارد. به اعتقاد این درمانگران اس��تفاده از رنگ زرد در محیط زندگي یا محل کار کمک مي کند تا توانایي ذهني انسان و میزان 
تمرکز و توجه او افزایش پیدا کند. از این رو بس��یاري از متخصصان رنگ درمانی اس��تفاده از این رنگ را در محیط هاي آموزش��ي که محل 

یادگیري علم و دانش است، توصیه مي کنند. 
از طرف��ي رنگ زرد از لحاظ جس��مي نیز خاصیت هاي قاب��ل توجهي دارد. این رنگ با تاثیري که بر س��لول هاي عصبي در اندام هاي بدن 
مي گذارد، مي تواند انرژي عضلاني و حرکتي را در اندام ها تحت تاثیر خود قرار داده و آن را فعال کند. رنگ زرد یکي از مهم ترین رنگ هایي 
اس��ت که توس��ط روانشناسان براي درمان افسردگي به بیماران توصیه مي شود. این رنگ باعث ایجاد روحیه سرزندگي و شادماني در افراد 

شده و میل به زندگي را در انسان تقویت مي کند.

رن�گ درمان�ي از جمل�ه تکنیک ه�اي درماني طب مکم�ل و جایگزین اس�ت که 
گفته مي ش�ود براي درمان بس�یاري از بیماري هاي جس�مي و روحي، کاربردهاي 
چش�مگیري دارد. این شیوه از جمله قدیمي ترین ش�یوه هاي درمان هاي طبیعي 
در جهان اس�ت که در کنار تکنیک هاي دیگري چون نوردرماني و س�نگ درماني 
در کشورهاي مختلف جهان از جمله مصر باستان، یونان، هندوستان و چین براي 

درمان انواع بیماري هاي جسم و روح به کار مي رفته است. 
ب�ه اعتقاد متخصص�ان رنگ درماني، رنگ ه�ا تاثیرات متفاوتي بر ذهن و جس�م 
انس�ان ها دارند و اس�تفاده صحیح و نادرست از آنها تاثیرات مثبت یا منفي اي در 
زندگي ما خواهد داش�ت. درمانگران و متخصص�ان رنگ درماني با کمک رنگ ها، 
درمان ه�اي منحصرب�ه فردي را در حوزه س�لامت به ویژه س�لامت روح و روان و 
ایج�اد تعادل فکري و روحي بیمارانش�ان ارائه مي کنند. طبیعتا ممکن اس�ت این 
روش ها مورد تایید دانشمندان کلاسیک نباشد، اما امتحان کردن آنها هم ضرري 

ندارد.

www.1doost.com :منبع
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اگر اضافه وزن دارید، بنفش بپوشید

ب��ه اعتق��اد درمانگران، ش��یوه رنگ درمانی 
افرادي که علاقه مند به کاهش وزن هستند 
یا تصمیم دارند رژیم غذایي خاصي را دنبال 
کنند، بهتر است در کنار رعایت این اصول، 
از متدهاي رنگ درمانی نیز اس��تفاده کنند. 
ای��ن افراد مي توانند ب��ا رنگ آمیزي دیوارها 
یا بخش��ي از آش��پزخانه به رنگ بنفش و یا 
تماش��اي این رنگ تا حد زیادي اش��تهاي 
خ��ود را کنت��رل کنن��د و می��زان آن را به 
حداقل ممکن در وعده هاي غذایي برسانند. 
درمانگران این ش��یوه درماني بر این باورند 
که تماش��اي رن��گ بنف��ش مي تواند علاوه 
ب��ر تقویت سیس��تم عصبي ب��دن به بهبود 
عملک��رد قلب و عروق خوني بدن نیز کمک 

کند.

براي تقویت ریه ها نارنجي پوش شوید
تنظی��م جری��ان گردش خ��ون و چگونگي 
س��وخت و س��از بدن ب��ر عه��ده چاکراي 
طحال اس��ت و این چاکرا به ش��دت تحت 
تاثی��ر رنگ نارنجي ق��رار دارد. این رنگ از 
جمله رنگ هایي اس��ت که موجب نشاط و 
شادماني در فرد شده و توسط روانشناسان 
و روانپزش��کان ب��راي درم��ان افس��ردگي 
ب��ه بیم��اران توصیه مي ش��ود. ب��ه اعتقاد 
درمانگ��ران رن��گ درمان��ي، رن��گ نارنجي 
تنظیم کننده عملک��رد و فعالیت ریه ها در 
بدن اس��ت و به درمان بسیاري از بیماري ها 
و اختلالات تنفس��ي چون آسم و برونشیت 
کمک مي کن��د. این رنگ یکي از رنگ هایي 
اس��ت که درمانگ��ران طب س��نتي هند و 
یوگا، از آن براي ایجاد اندیش��ه هاي متعالي 
و تصویره��اي ذهني مثبت در ش��اگردان و 
مراجع��ه کنندگان خود به��ره مي برند. این 
رنگ س��مبل تعادل، موفقیت، شادکامي و 

اراده است.

در تابستان، فیروزه درماني کنید
رنگ درمانی از جمله ش��یوه هایي اس��ت که 
مي تواند به تس��ریع رون��د درماني برخي از 
اختلال ه��ا و بیماري ه��اي پوس��تي کمک 
کند. درمانگ��ران رنگ درمانی بر این باورند 
که اس��تفاده از رنگ درمان��ی و نور درماني 
با طیف هاي فیروزه اي مي تواند به تس��کین 
عوارض پوس��تي ناشي از آفتاب سوختگي و 
التهاب پوست ناش��ي از تابش نور خورشید 
کم��ک کند. از طرفي این درمانگران بر این 
باورند که رن��گ فیروزه اي مي تواند عملکرد 
ج��ذب رطوبت م��ورد نیاز بدن را توس��ط 
س��لول هاي پوس��تي افزایش دهد و به این 

ترتیب احتمال آفتاب سوختگي را در فصل 
تابستان به حداقل برساند.

تقویت اسکلت بندي با رنگ سبز
رنگ سبز یکي از ترمیم کننده هاي قوي براي 
بازسازي سلول هاي عضلاني، استخوان ها و 
س��ایر بافت هاي مشابه اس��ت. این رنگ به 
اعتقاد درمانگران شیوه رنگ درمانی خواص 
ویژه اي براي ترمیم بافت هاي آس��یب دیده 
عضلان��ي دارد. رن��گ س��بز هم چنی��ن به 
دلی��ل ارتباطي ک��ه با چاک��راي قلب دارد 
موجب تنظیم انرژي حیاتي در قلب ش��ده 
و حساس��یت ها و احساسات انسان را تحت 

تاثیر قرار مي دهد.
به اعتقاد درمانگران رنگ درماني، رنگ سبز 
متعادل کننده رشد انسان است و خاصیت 
تس��کین دهنده و آرامش بخشي دارد. این 
رن��گ هم چون رن��گ آبي به کنترل فش��ار 
خون در بدن کمک کرده و اختلالات خواب 
و خس��تگي هاي مزم��ن را در بدن برطرف 
مي کند. این رنگ از جمله رنگ هایي اس��ت 
ک��ه اثر ضدعفوني کننده و ضدباکتري دارد 
و به همین دلیل اس��ت که اغلب لباس هاي 
جراحان را در همه دنیا به رنگ سبز انتخاب 

مي کنند.

تاثیر رنگ قرمز در خون سازي بدن
رنگ قرمز یک��ي از مفیدترین رنگ ها براي 
درم��ان بیماري ه��اي کم خوني اس��ت. به 
گفته متخصصان رن��گ درماني، رنگ قرمز 
از جمله رنگ هایي اس��ت که باعث افزایش 
تولید و س��اخت هموگلوبین خون ش��ده و 
انرژي هاي شفابخش و مفیدي به اندام هاي 

داخلي به ویژه کبد مي دهد.
ای��ن رنگ به دلیل ارتباط��ي که با چاکراي 
اس��تخوان خاجي ب��دن دارد، بس��یاري از 
عوارض ناش��ي از کم خون��ي، کاهش انرژي 
و افت فش��ار در ب��دن را کنت��رل مي کند. 
رنگ قرم��ز تاثیر ویژه اي بر درمان ناباروري 
دارد و از س��وي متخصص��ان رنگ درمان��ی 
مناس��ب ترین رنگ براي درم��ان ناباروري 
محسوب مي شود. این رنگ موجب افزایش 
جریان گردش خ��ون و مایع مغزي نخاعی 
مي ش��ود، از ای��ن رو میزان ان��رژي بدن را 
تنظی��م مي کند. درم��ان س��رماخوردگي، 
کم خون��ي، کاهش جریان خ��ون، افزایش 
میل جنس��ي و بالا ب��ردن اعتمادبه نفس و 
ش��جاعت از جمله ویژگي ه��اي رنگ قرمز 
است که در برخي موارد از سوي متخصصان 

رنگ درمانی به بیماران توصیه مي شود.
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ترتی�ب: یعني از مواد موجود در پایین هرم تغذیه باید 
بیش��تر مصرف کرد. پس غذاي اصلي باید ش��امل نان، 
برن��ج، ماکاروني، میوه و س��بزي باش��د و قند و چربي 

کمتر از همه مصرف شود.
تن�وع: یعني از همه مواد موج��ود در هرم تغذیه باید 

مصرف ش��ود و غذا متنوع باش��د و هی��چ یک از طبقات 
هرم حذف نشود. 

تناس�ب: یعني تغذیه باید با س��ن و شرایط جسمي و 
فعالیت بدني فرد متناس��ب باش��د. مث��لا زنان باردار و 
شیرده، کودکان و نوجوانان، انرژي و پروتئین بیشتري 
نیاز دارند و مجازند از قندها و چربي ها و گوش��ت و 
حبوبات بیشتري در رژیم روزانه خود استفاده کنند.

چند توصیه:
1. مصرف غذاهاي چرب، ش��ور، ش��یرین و گوش��تي را 

بشدت کاهش دهید.
2. در هر س��ه وعده غذایي از انواع میوه ها و س��بزیها مصرف کنید، به طوري که روزانه بیش از نیم کیلوگرم میوه و س��بزي در رژیم شما 
باش��د. )وجود الیاف طبیعي در میوه و س��بزیجات باعث مي ش��ود که مواد سرطانزا و زیان آور براحتي از بدن دفع شود و کار کرد دستگاه 

گوارش بصورت مطلوب باشد و از سرطان و سکته قلبي پیشگیري شود(.
3. از افزایش وزن خود جلوگیري کنید. براي کاهش وزن آنچه مهم تر از خوردن است فعالیت بدني و ورزش مناسب و مداوم است.

4. از مصرف گوش��ت قرمز بکاهید و از حبوبات به عنوان جایگزین گوش��ت اس��تفاده کنید و هفته اي حداقل دو بار ماهي مصرف کنید. 
گوشت مرغ، بهتر از گوشت قرمز است.

5. مصرف چربي را به حداقل برس��انید، روغن حیواني مصرف نکنید و به جاي آن از روغن نباتي مایع اس��تفاده کنید، مصرف کره حیواني 
را به حداقل برسانید و آنرا با کره گیاهي جایگزین کنید.

6. از مواد غذایي محتوي مواد نگهدارنده مانند سوس��یس و کالباس و س��س ها کمتر استفاده کنید. همچنین نوشابه هاي گازدار را کمتر 
مصرف کنید. 

7. ترشیجات و خیار شور مصرف نکنید و به جاي آن سالاد مصرف کنید. 
8. روزانه مصرف حداقل دو لیوان ش��یر کم چربي و لبنیات )ماس��ت( براي جلوگیري از پوکي اس��تخوان و حفظ سلامتي بخصوص براي 

افراد مسن ضروري است.
9. هر روز آب کافي بنوشید تا به بیماري سنگ کلیه مبتلا نشوید.

براي تغذیه سالم سه کلمه را باید به خاطر سپرد:

 ترتیب،
         تنوع،

              تناسب

ســــــــــلامت

www.sobhaneh.ir :منبع
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پیشینه 
زنجبیل از زمانهاي دور در چین مورد استفاده بوده وهنوز هم درطب سنتي چین نقش مهمي ایفا مي کند. در ایران 
قدیم نیز این گیاه با نام ژنگویر ش��ناخته ش��ده بود و کاربرد داشت و از ایران و کشورهاي عربي به سوي غرب سفر 
کرد. در غرب پزش��کي یوناني به نام »دیوس��کوریدس« اولین بار در قرن اول میلادي استفاده طبي زنجبیل را ثبت 
کرد، گرچه قرن ها قبل از آن این گیاه آروماتیک از کشورهاي خاوردور به اروپا صادر مي شد، تا زمان قرون وسطي، 

به عنوان یک ماده اولیه آشپزي در اروپا کاملا شناخته شده بود.
امروزه این گیاه در بیشتر مناطق استوایي یافت مي شود. متخصصان طب هندي »آیورودا« از آن به عنوان داروي 
جهاني نام مي برند; این امر نه تنها به خاطر خواص ضد قارچي ، ضد باکتري آن اس��ت، بلکه به خاطر اثر تس��کین 
بخش آن بر روي دس��تگاه گوارش هم هس��ت، که اینها باعث ش��ده هندیان بیش از 2000 سال زنجبیل را مصرف 
کنند ویکي از بهترین ش��فا بخش هاي طبیعي براي درمان بیماري هاي مسافرت، حالت تهوع و سرگیجه است که 

برخلاف بعضي داروهاي مرسوم این بیماري ها هیچ عوارض جانبي منفي ندارد.
در پژوهشي که در دانمارک انجام شد به 40 نفر از دانشجویان نیرو دریایي یک گرم پودر زنجبیل و به 40 نفر دیگر 
مقداري دارونما دادند و مش��اهده ش��د زنجبیل به مراتب در کاهش دفعات اس��تفراغ و از بین بردن عرق سرد موثر 
بوده اس��ت. بعضي کارشناسان، زنجبیل را براي درمان تهوع صبحگاهي دوران حاملگي توصیه مي کنند. البته لازم 

به تذکر است در این خصوص همیشه با پزشک مشورت نمایید.

ادویه اي آرامبخش
مطالعات نش��ان داده اند که زنجبیل، مي تواند باعث جلوگیري از تهوع ناش��ي از عمل جراحي و شیمي درماني شود، 
مطالع��ات بالیني که در لندن انجام ش��ده نش��ان داد مصرف یک گرم پودر زنجبی��ل در جلوگیري از حالت تهوع و 
استفراغ بعد از عمل جراحي به اندازه داروهاي آرام بخش مرسوم، موثر است. خاصیت گرم کنندگي و فعال کنندگي 

زنجبیل آن را به عنوان شفابخش خانگي معرفي کرده است.
اگر به کش��یدگي عضله دچار ش��ده اید، گلودرد دارید و یا از بیماري مسافرت در رنج هستید، براي خود یک تونیک 
زنجبی��ل درس��ت کنید و میل نمائید تا به قدرت ش��فا بخش فوق العاده آن پي ببرید. زنجبی��ل فواید فراواني براي 
س��لامتي دارد. مطلب ما درباره س��اقه گرد پیچ خورده اي اس��ت که گاهي براي غذا درس��ت کردن از آن اس��تفاده 

مي شود.
زنجبیل را مي توان به آب گرم اضافه کرد و در مواقع سرمازدگي، پاها را در آن قرار داد. در مواقع دندان درد مي توان 
آن را جوید و هنگام گلو درد از غرغره آن استفاده کرد. هم چنین براي درمان سرماخوردگي آن را به آب گرم، لیمو و 
عسل افزود .اگر علاقه اي به استفاده از این محلول ها ندارید مي توانید آن را پس از خرد کردن براي تسکین سردرد 
به ناحیه پیش��اني بمالید، روغن زنجبیل را مي توان با روغن هاي دیگر رقیق کرده و براي تس��کین دردهاي ناشي از 

کشیدگي ماهیچه آسیب دیده روي آن ماساژ داد تا گردش خون را بهبود بخشیده و باعث تسکین درد شود.«
دلیل معجزه گر بودن زنجبیل اجزاي تش��کیل دهنده اصلي زنجبیل ش��امل نشاس��ته، اس��انس ها مانند زینجیدرن 
)zingideren( که به زنجبیل بوي خاص مي دهد، و رزین است. به نظر مي رسد بیشتر ارزش درماني زنجبیل به 
واسطه ترکیبات ادویه اي آن یعني جینجرول ها )Gingerols( است که طعم تند و سوزاننده آن ناشي از آنهاست، 

اگرچه هنوز طرز عمل آن مشخص نیست.

کاربردهاي دیگر زنجبیل
زنجبیل تازه را براي سرماخوردگي و آنفولانزا بکار ببرید. 

زنجبیل خشک شده را جهت درمان سرگیجه و تهوع مصرف کنید. 
قرص آن را براي درمان آرتریت و مشکلات گردش خون مورد 

استفاده قراردهید. 
توجه داشته باش��ید که مصرف زنجبیل در افراد دچار زخم 

مع��ده و یا زخ��م دوازدهه و یا هم زمان ب��ا مصرف داروهاي 
ضدانعقاد  که مي تواند باعث رقیق شدن خون شوند، اکیدا 
منع ش��ده است. هم چنین در مورد اس��تفاده از گیاهان 
داروی��ي، بویژه اگر به نوزاد خود ش��یر مي دهید یا باردار 

هستید با پزشک خود مشورت کنید. 

ســــــــــلامت
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          18مهر ماه 91 
600 هزار معلول بیمه پایه درمان ندارند    

رییس جامعه معلولان ایران با بیان اینکه 600 هزار معلول در کشور فاقد بیمه پایه 
درمان در کشور هستند ، این امر را مغایر با قانون جامع حمایت از حقوق معلولان 
دانس��ت، چرا که این قانون پوش��ش بیمه پایه معلولان و خان��واده آنان را ضروری 

می داند .
علی همت محمودنژاد به ایس��نا گفت : هنگامی که معلولان برای پوشش بیمه پایه 
درمان به س��ازمان بهزیس��تی مراجعه می کنند، به آنها گفته می شود، باید معلولی 

فوت کند و از چرخه حمایتی خارج شود تا معلول دیگر تحت پوشش قرار گیرد!

در رسانه ها ...

           8 آبان 1391
قرعه کشی خودرو های مناسب سازی شده  برای معلولان

در چند روز آینده قرعه کش��ی بین معلولان متقاضی خودرو های مناس��ب سازی شده با حضور سازمان های غیر دولتی و 
همچنین نماینده ای از وزارت تعاون کار و رفاه اجتماعی صورت می پذیرد. 

مع��اون  س��خنگویی  س��ازمان امور یحی��ی  توانبخش��ی 
فارس بهزیس��تی ب��ا اعلام ای��ن خبر به 
گفت : پس از مشخص شدن، قرار 
اس��ت 4700 خودروی مناس��ب 
س��ازی ش��ده در اختیار معلولین 
واجد ش��رایط ق��رار گی��رد. و در 
صورت��ی که ما با من��ع ورود خود 
روهای مناس��ب سازی شده روبرو 
ش��ویم ، از خ��ودرو ه��ای داخلی 

استفاده خواهیم کرد . 

دررســــانهها
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          9 مهر ماه 1391
راه اندازی نخستین پایانه ویژه معلولین

معاون امور توانبخش��ی سازمان بهزیستی کش��ور از راه اندازی نخستین 
پایان��ه ویژه معلولان و نابینایان کش��ور تا پایان هفت��ه خبر داد. یحیی 
س��خنگویی افزود: اولین پایانه با 50 ون مناس��ب سازی شده در میدان 
صادقیه ته��ران فعالیت خود را آغاز خواهد کرد. وی خاطر نش��ان کرد 
همچنین 10 دس��تگاه اتوبوس ویژه ارائه خدمت به معلولان در س��طح 

پایتخت در این پایانه در نظر گرفته شده است . 
معاون امور توانبخش��ی سازمان بهزیس��تی همچنین گفت: قبلا 
گفته می ش��د که اماکن عمومی بای��د 30 درصد فضای خود را 
برای معلولین مناسب سازی کنند، اما اکنون تعیین درصدها در 
سراس��ر کشور حذف شده اس��ت. در شرایط فعلی ما دیگر به در 
صد و عدد در مناسب سازی اکتفا نمی کنیم و به ارزیابی این رقم 

در است����ان ها می پردازیم.
  وی گف��ت: 2 درصد از معلولان کش��ور دارای معلولیت ش��دید 
مناسب سازی شوند.جس��می و حرکتی هس��تند و مکان ه��ای عمومی باید ب��رای این افراد 
مهم ترین اماکنی هستند معاون امور توانبخش��ی سازمان بهزیس��تی افزود: مدارس و دانشگاه ها 

که مناسب سازی باید به صورت ویژه برای آنها انجام شودتا معلولان بتوانند با ویلچر و یا وسایل دیگر به راحتی در آن تردد کنند.

     

           21 آبان 1391 
واریز سهمیه سوخت تابستان معلولین

45 هزار معلول واجد شرایط تحت پوشش سازمان بهزیستی سهمیه سوخت تابستان خود 
را دریافت کردند.یحیی س��خنگویی معاون توانبخش��ی س��ازمان بهزیستی در گفت و گو با 
ایس��نا با اعلام تعیین شاخص های لازم برای واگذاری 4700 خودروی وارداتی با استفاده 
از تخفیف 30  میلیون تومانی با واریز 30 میلیون تومان به حس��اب معلولین واجد شرایط 
اظهار کرد:این ش��اخص ها شامل : شدت معلولیت، داش��تن گواهینامه، میزان تحصیلات، 
نوع معلولیت، تعهد و تجربه و موقعیت اجتماعی است . طبق این شاخص ها 4700 معلول 

واجد شرایط از میان 88 هزار معلول ثبت نام شده انتخاب می شوند .
 

           19 مهر 1391 
پرداخت شهریه عقب افتاد

مانعی جدید  برسر راه تحصیلات دانشگاهی معلولان
پرداخت ش��هریه دانش��گاه دانش��جویان معلول در برخی جا ها سه ترم عقب افتاده اس��ت و تلاش این گروه برای 
حل این مش��کل به جایی نرسیده است. گفته می ش��ود دلیل بروز این ناهماهنگی عدم تخصیص بودجه از سوی 

سازمان بهزیستی است.
این در حالی اس��ت که در قانون حمایت از حقوق معلولان مصوب س��ال 1383 آمده اس��ت: معلولان 
واجد شرایط می توانند با معرفی سازمان بهزیستی از آموزش رایگان در واحد های تابعه وزارت آموزش 
و پرورش، وزارت علوم وتحقیقات و فن آوری و بهداش��ت و درمان و دیگر دس��تگاه های دولتی و نیز 

دانشگاه آزاد اسلامی استفاده کنند.
در حال حاضر 15 هزار معلول، دانش��جو هس��تند که 13 هزار نفر آنها زیر پوشش بهزیستی قرار دارند. 

یکی از معلولان می گوید: با آن که در قانون ذکر ش��ده معلولان باید از حق تحصیل رایگان برخوردار باش��ند، اما 
س��ازمان بهزیس��تی ش��هریه معلولان را به صورت کامل پرداخت نمی کند. وی با تأکید براینکه جمعیت معلولان 
دانشجوی کشور معمولا فاقد شغل هستند، افزود: دانشجویان معلول هیچ شغل درآمدی ندارند و امکان پرداخت 

شهریه دانشگاهشان را هم ندارند در این شرایط هزینه ادامه تحصیل بر دوش خانواده ها سنگینی می کند .

دررســــانهها
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ملک�ي  قل�ي زاده  حس�ین  ع�ادل 
فارغ التحصیل کتابداري و اطلاع رساني 
از  وي  اس�ت.  تبری�ز  دانش�گاه  از 
سال1380 در س�ازمان فرهنگي هنري 
ش�هرداري تهران فعالی�ت مي کند و از 
اواخر ش�هریور 1390 مس�ئولیت اداره 
کتابخانه مش�ارکتي مجتمع آموزش�ي 
ب�ر عه�ده دارد.  را  نیک�وکاري رع�د 
درب�����اره فعالیت هاي این کتابخانه 

با او به گفتگو نشستیم. 

    کتابخانه مشارکتي رعد در چه سالي 
تأسیس شد؟

مجتمع آموزش��ي نیکوکاري رعد   ، باهدف 
آم��وزش وارتقاي توانمندي ه��اي توانیابان 
و ب��ه منظ��ور دسترس��ي آنان به اش��تغال 
و زندگ��ي مس��تقل ،  ب��ه هم��ت جمعي از 
متخصصان نیکوکار به صورت یک س��ازمان 
غیر دولتي )NGO ( در سال 1363 شروع 

به کار کرد. 
کتابخان��ه ها یکي از ابزارهاي مؤثر در حوزه 
پیش��رفت علمي محس��وب مي ش��وند ، به 
همین خاطر، جوامع کامیاب و برخوردار از 
توسعه انس��اني، گسترش کتابخانه ها را در 
اولوی��ت برنامه هاي خود قرار مي دهند. لذا 
با توج��ه به این امر و با نظ��ر مثبت هیأت 
مدیره محت��رم این مجتمع و با مش��ارکت 
سازمان فرهنگي هنري ش��هرداري تهران، 
کتابخانه مش��ارکتي رعد تأسیس شد. این 
کتابخان��ه فعالیت خودرا در 12 آذر س��ال 
1381 با 2400 نسخه کتاب آغاز نمود و در 
س��ال 1382 آمادگي خود را براي خدمات 
رس��اني به توانیابان و همچنین افراد عادي 

اعلام کرد. 
    ش�ما از چه س�الي مس�ئولیت اداره 

کتابخانه رعد را برعهده دارید ؟
از بدو تأسیس کتابخانه تا به امروز، سازمان 
فرهنگي هنري شهرداري تهران، مسئولیت 
اداره ای��ن کتابخان��ه را برعه��ده داش��ت و 
اینجانب از اواخر س��ال 1390 با صلاحدید 
مدیریت محترم س��ازمان فرهنگي هنري و 
امور کتابخانه هاي سازمان فرهنگي هنري 
ش��هرداري ته��ران، مس��ئولیت اداره ای��ن 

کتابخانه را بر عهده گرفتم.
    نح�وه عضوی�ت در کتابخانه چگونه 

است؟
با توجه به این که کتابخانه رعد یک کتابخانه 
عمومي محس��وب مي شود ، لذا عضویت در 
ای��ن کتابخانه مانن��د دیگ��ر کتابخانه هاي 
س��ازمان فرهنگي هنري ش��هرداري تهران 
است و از ی�����ک دستور العمل واحد براي 

عضوگیري استفاده مي کند.
بنا به تصمی��م مدیریت س��ازمان فرهنگي 
هنري ش��هرداري ته��ران، دو نوع عضویت 
براي کتابخانه هاي این س��ازمان وجود دارد 
که ش��امل عضویت ع��ادي و عضویت ویژه 
مي باش��د . در عضوی��ت عادي، عض��و فقط 
مي توان��د از منابع ی��ک کتابخانه که در آن 
ثبت ن��ام انجام داده، اس��تفاده کند. اما در 
عضوی��ت ویژه ف��رد عضو ش��ده مي تواند از 
تمامي منابع و کتاب هاي س��ازمان فرهنگي 
هنري در سطح ش��هر تهران استفاده کند.

لازم به ذکر اس��ت مددجویان عزیز مجتمع 
رعد به ص��ورت رای��گان مي توانن��د  عضو 

کتابخانه باشند.

    چ�ه کتاب های�ي در ای�ن کتابخان�ه 
موجود است؟

ب��ا توجه به اینکه کتابخانه مش��ارکتي رعد 
یک کتابخانه عمومي است، لذا نوع انتخاب 
کتاب ها هم در ای��ن کتابخانه عمومي بوده 
و همه اقش��ار اعم از ک��ودکان ، نوجوانان، 
بزرگسالان، دانش آموزان  و فارغ التحصیلان 
دانش��گاهي مي توانن��د از ای��ن کتابخان��ه 

استفاده کنند.
    ای�ن کتاب ها و منابع بر چه اساس�ي 

انتخاب مي شوند؟
اص��ولا در کتابخانه ه��اي عموم��ي کتاب ها 
و منابع ب��ا توجه به نی��از مراجعه کنندگان 

انتخاب مي شوند.
    این کتابخانه چند عضو دارد؟

کتابخانه مش��ارکتي رعد 240 عضو فعال و 
4580 عضو غیر فعال دارد.

    چن�د نفر از اعضاي ای�ن کتابخانه را 
توانیابان تشکیل مي دهند؟

در حقیقت بیش��ترین مراجعی��ن کتابخانه 
را اف��راد بدون معلولیت  تش��کیل مي دهند 
که ساکن منطقه مي باش��ند اما با توجه به 
تأسیس مرکز علمی کاربردی ویژه توانیابان 
در مجتم��ع نیکوکاري رع��د، تعداد اعضاي 

توانیاب کتابخانه در حال افزایش است.
    ش�ما براي جذب هر بیشتر توانیابان 

چه برنامه هایي دارید؟
با توجه ب��ه مکاتباتي که با مدیریت محترم 
فرهنگ��ي هن��ري منطقه در س��ال 1390 
ص��ورت گرفت، توانیابان و کارکنان مجتمع 
رع��د مي توانن��د به ص��ورت رای��گان عضو 

آشنايي با کتابخانه مشارکتي رعد

دررعدچهخبـر
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کتابخانه باش��ند و از امکانات این کتابخانه 
اس��تفاده کنند . همچنین با تغییرات انجام 
شده در قس��مت مخزن،  سیستم قفس باز 
براي کتابخانه انتخاب شد که توانیابان عزیز 
و نیز بتوانند به راحتي، خودش��ان اقدام به 

انتخاب منابع نمایند.
لازم ب��ه ذکر اس��ت ب��راي ارتباط بیش��تر 
توانیاب��ان و دانش��جویان مرک��ز علم��ي – 
کارب��ردي مجتم��ع رعد و نیز به مناس��بت 
هفته کتاب در روز 28 آبان کارگاه آشنایي 
با کتاب و کتابخانه در کتابخانه رعد برگزار 

مي گردد.
    ع�لاوه برکتاب آیا مناب�ع اطلاعاتي 

دیگر نیز در کتابخانه موجود است؟
بله، ای��ن کتابخانه علاوه ب��ر کتاب، بخش 
نش��ریات هم دارد و همه روزه مراجعین از 
این قس��مت نیز اس��تفاده مي کنند. شایان 
ذکر است در بخش نش��ریات،  همه روزه 5 
عنوان روزنام��ه ونیز مجلات تخصصي ویژه 
توانیابان و دیگر مجلات مورد نیاز خریداري 
ش��ده و در دس��ترس مراجعی��ن ق�����رار 

مي گیرد. 
    کتابخانه به چه صورت اداره مي شود؟

اداره ای��ن کتابخان��ه به صورت مش��ارکتي 
اس��ت که نیروي متخصص ) مدیر وکتابدار( 
و هم چنین منابع و تجهیزات مورد نیاز آن، 
از طرف س��ازمان فرهنگي هنري شهرداري 

تهران تأمین مي شود.
    چند کتابدار در این کتابخانه فعالیت 

مي کنند ؟
ب��ا توجه ب��ه وس��عت و تعداد مناب��ع، این 
کتابخانه ه��اي  بن��دي  رده  در  کتابخان��ه 
سازمان فرهنگي هنري ش��هرداري تهران، 
درج��ه 4 مي باش��د. و با ی��ک مدیر و یک 

کتابدار اداره مي شود.
    آی�ا توانیابان ه�م مي توانند در اداره 

این کتابخانه مشارکت کنند؟
بل��ه مي توانن��د ب��ه ص��ورت کار آم��وز در 
کتابخانه مش��غول فعالیت باشند، اما باید از 
طرف مدیریت مجتمع آموزش��ي نیکوکاري 

رعد معرفي نامه داشته باشند.
    در جهت غني تر کردن این کتابخانه 

چه برنامه هایي دارید؟
ب��ا توجه به فضاي محدود کتابخانه و میزان 
فضای��ي ک��ه براي بخ��ش مخ��زن موجود 
مي باش��د، س��عي بر این اس��ت ک��ه منابع 
موجود در کتابخانه ، کاملا به روز بوده و نیاز 

مراجعین را برآورده سازد.  
 

نام کتاب:  مادران معلول و پرورش کودک 
تهیه و تنظیم:  دکتر ثروت هرو آبادی و مهندس منصور برجیان

ناشر: علی فنون معاصر)1386(
این کتاب در حوزه مس��ایل مربوط به افراد داراي معلولیت است و 
دارای دو مقدمه و دو بخش است. دراین کتاب راهنمایی های لازم 
ب��ه بانوان معلول حامله در زمان حاملگی و نیز توصیه هایی درباره 

دوسال اول زندگی کودک ارائه می کند.
بخ��ش اول، در خصوص تاثی��ر معلولیت ها بر فرآین��د حاملگی و 
ش��رایط وضع حمل نوزاد اس��ت. همچنین تأثیر بیماری  در زنان 
حامله و رش��د جنی��ن و زایمان مادران معلول مورد بررس��ی قرار 
گرفته اس��ت .این کتاب هم چنین شامل توصیه هایی به خانم های 
حامله درباره پرتو نگاری و کنترل فش��ار خون و همچنین احتمال 

تشدید بیماری های کلیوی می باشد.
بیماری ه��ای دوران حاملگ��ی به دو قس��مت تقس��یم می ش��ود: 
بیماری هایی که قبل ازحاملگی ش��روع ش��ده ودر دوران حاملگی 
ادام��ه می یاب��د و دوم بیماری های��ی ک��ه در حی��ن حاملگ��ی به 

وج�����ود می آیند.
دربخش اول بیماری های دوران بارداری مورد بررسی قرارمی گیرد 
ک��ه بیماری ه��ای کلیوی ، دس��تگاه گوارش ، دس��تگاه تنفس و 
اختلالات جنینی ، چاقی و حاملگی ، بیماری های خونی ، ضایعات 

نخاعی ، بیماری های غدد داخلی و اعصاب را شامل می شود.
دربخش دوم که یازده فصل است درباره موضوعاتی مانند مشاوره 
ژنتی��ک ، تنظیم زم��ان بچه دار ش��دن، ارتباط م��ادرو فرزندی، 
پذیرفت��ن مادرمعلول،  چگونگی آماده ک��ردن فرزند اول و ارتباط 
فرزن��د اول با فرزن��د دوم ونیز رعایت ایمنی در زمان اس��تفاده از 
وس��ایلی ماننداج��اق گاز، اتو، کت��ری و داروها ، کالس��که بچه و 
همچنین تغذیه، اس��تحمام ک��ودک، انواع تختخ��واب انواع بازی 

درداخل یا خارج از خانه مطالبی عنوان می شود.
لازم به ذکر است سه فصل انتهایی کتاب توصیه هایی به  مادران 
نابین��ا ، کم ش��نوا ومبتلا به صرع در ارتباط ب��ا نگهداری کودکان 

ارائه شده است. 

معرفیکتـاب
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به منظور انتخاب و تکمیل اعضای هیأت امنای مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد شرق تهران، 
گردهمایی نیکوکاران این مرکز در سالن همایش رعد برگزار شد.

در این مراس��م که با حضور اعضاء هیأت مدیره، مدیرعامل، رئیس هیأت مدیره، کارآموزان و 
نیکوکاران مجتمع رعد شرق تهران و همچنین جمعی از مسؤولان مجتمع آموزشی نیکوکاری 
رعد مرکز برگزار ش��د ابتدا مهندس احمد میرزاخانی عضو و رئیس هیأت مدیره مجتمع رعد 
ضمن بی��ان تاریخچه ای مختصر از نحوه ش��کل گیری مجتمع رعد، افزود: هدف از تأس��یس 
مجتمع رعد توانمند کردن ش��هروندان توان یاب بود و در طول 3 دهه فعالیت آموزشی مراکز 

رعد در تهران و سایر نقاط کشور همواره بر این هدف تأکید شده است.
در ادامه مهندس حریری رئیس هیأت مدیره مجتمع رعد ش��رق تهران با یادآوری این نکته که در رعد کارهای کوچک هم بس��یار مؤثر 
اس��ت، افزود با توجه به تأثیر مثبت و مؤثری که خدمات رعد در زندگی افراد دارای معلولیت دارد، از افراد علاقه مند دعوت می کنم برای 
کمک به این مرکز و برای عضویت در هیأت امنا داوطلب  ش��وند. و در نهایت 23 نفر با ثبت نام و امضای صورتجلس��ه، عضویت خود را در 

هیأت امنای رعد شرق اعلام کردند.

 پس از یک س��ال انتظار و گفت و گوهای پراکنده در مورد برگزاری جش��نواره خودرو، نمایشگاه خودروهای کلاسیک و عباراتی از 
این دست، در نهایت جمعه 31 شهریور نخستین نمایشگاه خودروهای کلاسیک در خیریه رعد برگزار شد.

نخستین نمایشگاه خودروهای کلاسیک رعد با هدف جمع آوری کمک های مردمی به نفع آموزش، توان بخشی و اشتغال معلولان جسمی 
حرکتی و نیز کمک به مردم زلزله زده آذربایجان شرقی به اجرا گذاشته شد. در این فعالیت فرهنگی � نیکوکارانه که با موافقت و همکاری 
فدراس��یون موتورس��واری و اتومبیل رانی جمهوری اس��لامی برپا ش��د، جمعی از علاقه مندان اتومبیل که اکثریت آنها را جوانان تش��کیل 

می دادند، از این نمایشگاه بازدید کردند.
حضور بیش از یک صد خودرو قدیمی و کلاس��یک، فضای مجتمع رعد و اطراف آن را چنان تغییر داده بود که ناخودآگاه انس��ان به یاد 

سریال های قدیمی به خصوص سریال کارآگاه علو ی می افتاد.
در این نمایش��گاه که کلوپ های مختلف از جمله: کلوپ بنز، کلوپ BMW، کلوپ اتومبیل های آمریکایی، کلوپ اتومبیل های ایتالیایی و 

انگلیسی و کلوپ فولکس واگن شرکت کرده بودند، سن و سال اغلب خودروها از مالکانشان بیشر بود.
دیدن اتومبیلی که سال 1954 تولید شده است یعنی 60 سال تاریخ و خاطره  و نکته قابل توجه آن بود که اکثریت اتومبیل های به نمایش 

گذاشته شده قابل استفاده و سرحال بودند.
حس��ن آرام یکی از مالکان خودرو و از ش��رکت کنندگان در نمایشگاه خودرو  گفت: در حال حاضر مالک 20 خودرو کلاسیک هستم، البته 
من مالک خودروها نیس��تم بلکه امانت دار آنها هس��تم. وی که در این نمایش��گاه با یک اتومبیل آمریکایی قدیمی ش��رکت کرده بود در 
ادامه اش��اره کرد: آرزو دارم یک روز با اتومبیل هایی که در اختیار دارم در رالی کربلا ش��رکت کنم و در طول مس��یر مردم از مشاهده این 

اتومبیل ها لذت ببرند.
یکی از بخش های جنبی این نمایشگاه، برنامه آشنایی مالکان خودروها با فعالیت های مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد بود. در جریان این 
برنامه واحد مددکاری خیریه رعد به صورت اجمالی مهم ترین فعالیت های رعد را که آموزش فنی حرفه ای و توان بخش��ی کاملا رایگان به 
معلولان جس��می حرکتی اس��ت را برای حاضران تشریح کرد. که این آشنایی باعث دوچندان شدن خرسندی مالکان خودرو از حضور در 

این حرکت انسان دوستانه شد.

دررعدچهخبـــر

مجتمع رعد در تسخیر يادها و خاطره ها

گردهمايی 
نیكوکاران رعد 
شرق برگزار شد
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دهمی��ن جش��نواره غذاي خیریه رعد از 19 ت��ا 21 مهر ماه به 
مدت 3 ش��ب از  س��اعت 00: 17 تا  23 در محل این مجتمع 

برگزار شد.
دهمی��ن جش��نواره غ��ذای رع��د ، فرصت��ی بود ب��رای حضور 
نیکوکارانی که حتی در باران پاییزی مهرماه هم محبتش��ان را 
از ما دریغ نکردند و با حضور چشمگیرش��ان دلگرمی و امید را 

برای همه توان یابان دوباره ترجمه کردند. 
جش��نواره زمانی آغاز می شود که تا غروب آفتاب زمان زیادی 
باقی نمانده اس��ت؛ بوی کباب ، ت��ه چین ، آش و پپرونیها فضا 
را پر می کند و عطر و بوی غذا هرکس را به سمتی می کشاند.

درکنار همه این ها، قرعه کشی و حراجی هم برگزار شد ؛ این بار 
در اقدامی نیکوکارانه تعداد زیادی از بازدیدکنندگان دس��ت به 
دس��ت هم دادند و 5 نف��ر از توان یابان علاقه مند به تحصیل در 
دانش��گاه علمی کاربردی رعد ) دانش��گاهی که برای توان یابان 

مناسب سازی شده است ( را به طور کامل بورسیه کردند.
 در ای��ن دوره از جش��نواره، دو NGO دیگر ) نیکان و زنجیزه 
امید ( نیز به عنوان خیریه های فعال در رعد حضور داش��تند تا 
بازدیدکنندگان با این سازمان های مردمی نیز آشنایی بیشتری 

پیدا کنند. 
در هر حال اگر فرصت حضور در این بازار را پیدا نکردید نگران نباش��ید چرا که هر س��اله این جشنواره 2 بار در سال در فصل گرم و سرد 

برگزار می شود و شما می توانید در سال های بعدی در این جشنواره حضور به هم برسانید

دررعدچهخبـــر

غذا + طعم نیكوکاری
برگزاری دهمین جشنواره غذای رعد

حضور فصلنامه توان ياب در نمايشگاه مطبوعات
نوزدهمین نمایش��گاه مطبوع��ات به مدت 7 
روز در مصلاي تهران برپاش��د. خانواده بزرگ 
مطبوع��ات کش��ور در م��دت برگ��زاري این 
نمایشگاه از نزدیک با خوانندگان و مخاطبان 
ارتباط برقرار کردند و به انواع سؤالات مطرح 

شده از سوي بازدیدکنندگان پاسخ گفتند.
فصلنامه آموزش��ی پژوهش��ی توان یاب نیز  از 
ای��ن فرصت نهایت اس��تفاده را برد و  در این 

نمایشگاه فرهنگی مشارکت کرد.
 در م��دت حض��ور نش��ریه توان¬ی��اب در 
نمایشگاه مطبوعات گروه¬هاي مختلف مردم 
ضمن آش��نایي با مجتمع آموزشي نیکوکاري 
رع��د و خدماتي که به ص��ورت رایگان به در 
زمینه¬های آموزش، توان-بخش��ی و اشتغال 
کارآموزان و هنرجویان ارائه مي¬کند، با روند 
تهیه و تولید نش��ریه توان¬یاب و مطالب آن 
آشنا ش��دند و پیش��نهادهاي خود را در این 

زمینه ارائه کردند.
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دررعدچهخبـــر

آينه های روبرو 
در مجتمع رعد 
اکران شد

به منظور حمایت از هنرجویان وکارآموزان توان   یاب رعد با نظر فرشته طائرپور تهیه کننده فیلم آینه های روبرو این اثر اجتماعی در سالن 
همایش های مجتمع رعد به نمایش درآمد. در این مراس��م که جمعی از اهالی س��ینما، خبرنگاران  خبرگزاری ها، مطبوعات و صدا و سیما، 
تعدادی از روان شناس��ان و روانپزش��کان و گروهی از علاقه مندان س��ینما، حضور داش��تند پس از پخش فیلم آینه های روبرو ساخته نگار 
آذربایجانی، نشست نقد و بررسی فیلم با حضور پروفسور بهرام میرجلالی پزشک برجسته کشور و متخصص عمل جراحی تغییر جنسیت، 
دکتر حس��ین خطیبی روان ش��ناس و مش��اور فیلم  آینه های روبرو، علی معلم،  رخشان بنی اعتماد و علیرضا ش��جاع نوری از سینما گران 

سرشناس کشور برگزار شد و نقش سینمای اجتماعی در پی گیری مسائل اجتماعی مورد تبادل نظر قرار گرفت.
 در ابتدای این مراسم فرشته طائرپور از مجتمع رعد به خاطر میزبانی و نمایش فیلم آینه های روبرو  تشکر کرد و ابراز امیدواری کرد در 
آینده نزدیک شاهد پخش آخرین ساخته رخشان بنی اعتماد در این سالن باشیم. در ادامه پروفسور میرجلالی با اشاره به مشکلات افرادی 
که دچار اختلال هویت جنس��ی هس��تند، خوش��حالی خود را از ساخت فیلم آینه های روبرو اعلام کرد و افزود: من 20 سال است که روی 
این موضوع تحقیق می کنیم و از اینکه این مسأله مورد توجه هنرمندان و فضاهای غیر پزشکی قرار گرفته است، بسیار خوشحال هستم. 
رخش��ان بنی اعتماد در ادامه با انتقاد از روحیه نادیده گرفتن و پنهان کاری و در بیان مش��کلات این افراد،  اظهار کرد:  این فیلم به درستی 
روی لبه تیغ حرکت کرده اس��ت و باید مفتخر باش��یم که با حضور یک تهیه کننده با فرهنگ، یک فیلم حساس��یت برانگیز س��اخته شده 

است. در پایان این مراسم از عوامل تولید این فیلم قدردانی شد.

بازدید گروهي از فعالان اقتصادي 
و کارشناس��ان ات��اق بازرگان��ي از 
کارگاه هاي  آم��وزش،  کلاس هاي 

هنري و مرکز توان بخشي مجتمع رعد با هدف شناخت راه هاي و توسعه همکاري هاي مشترک در جهت ایجاد اشتغال پایدار برگزار شد.
در ای��ن بازدی��د ابتدا مهندس کامبیز منتظري مدیر روابط عمومي و بین الملل جش��نواره ملي بهره وري ب��ا بیان این نکته که کار خوب و 
پایدار س��اده ترین مفهوم بهره وري اس��ت، یاد آوري کرد: این نشس��ت با هدف حمایت از مؤسس��ات خیریه و فعالیت هاي نیکوکارانه برگزار 
مي شود و اغلب شرکت هایي که در زمینه بهره وري پیشگام هستند و در جشنواره ملي بهره وري جوایزي دریافت کرده اند، علاقه دارند در 
فعالیت هاي نیکوکارانه مش��ارکت داش��ته باشند. وي در ادامه افزود: در روش هاي سنتي کمک به مؤسسات خیریه از طریق پرداخت اعانه 
بود. اما امروز شرکت هاي بهره ور بر این باور هستند که با حضور در مؤسسات خیریه و کمک به ارتقای تولیدات آنها خدماتي را در ایجاد 

مشاغل پایدار ارائه دهند.
منتظري با اش��اره به تش��کیل انجمن مروجین بهره وري دراتاق بازرگاني، افزود:  یکي از اهداف این انجمن حمایت از تش��کل هاي خیریه 

تعریف شده است .
 NGO وي در ادامه افزود: اتاق بازرگاني به عنوان یکي از قدیم ترین تش��کل هاي اقتصادي کش��ور با قدمت 128 ساله، شناخته شده ترین

در زمینه اقتصادي است که با برگزاري 3 دوره جشنواره ملي بهره وري ، هدفش ارتقای بهره وري و کیفیت محصولات است.
 خامنوي با اش��اره به تش��کیل جامعه نیکوکاري ابرار با حضور جمعي از فعالان اقتصادي، افزود: این گروه از خیرین با هدف توانمندسازي 
محرومین، 2 رو  یکرد اساسي را دنبال مي کنند که در مرحله نخست ایجاد اشتغال مولد و پایدار است و در نوبت بعد حمایت از استعدادهاي 
تحصیلي با اعطاي بورس هاي آموزش��ي اس��ت وي با اشاره به عملکرد جامعه نیکوکاري ابرار در زلزله آذربایجان، یاد آور شد: در این حادثه 

جامعه نیکوکاري ابرار ساخت 6 مدرسه،  یک کارگاه آموزشي و 57 خانه روستایي را در یک روستا  برعهده گرفته  است . 
در قس��متي از این بازدید س��ید رحیم هاش��مي قائم مقام مجتمع رعد با ابراز خوشحالي از حضور کارشناسان و فعالان حوزه اقتصادي در 
مجتمع رعد،  افزود: مجتمع رعد از هر کمکي براي توانمند س��ازي کار آموزان و  هنرجویان اس��تقبال مي کند، البته این حمایت ها باید به 

گونه اي باشد که به روحیات و شخصیت عزیزان  صدمه اي وارد نسازد. 
وي در ادامه افزود: مجتمع رعد خواهان دریافت طرحي روشن و شفاف از سوي انجمن مروجین بهره وري و جامعه نیکوکاري ابرار است 

تا با عمل به آن طرح، انتظارات طرفین به صورت قانون مشخص شده باشد.

 با هدف ايجاد اشتغال پايدار برگزار شد
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همزمان روز جهانی معلولان، توان یابان مجتمع آموزش��ی نیکوکاری رعد در گنبد آس��مان 
برج میلاد این روز را گرامی داشتند.

 مراس��م گرامیداش��ت روز جهانی معلولان مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد امسال با قرائت 
پیام دبیرکل س��ازمان ملل و با حضور مسئولان سازمان های دولتی و انجمن های حمایتی 
معلولان، مدیران مجتمع رعد و س��ایر مراکز، توان یابان و خبرنگاران رس��انه های داخلی در 
برج میلاد تهران برگزار ش��د. قبل از شروع مراسم 2 نفر از افراد دارای معلولیت جسمی با 

استفاده از دست 1866 پله را تا محل مراسم در گنبد آسمان بالا رفتند.
 ماهانا جامی از کارآموختگان و ورزشکاران توان یابان مشهد توانست 1866 پله را در مدت 
یک ساعت و 49 دقیقه و 15ثانیه، بالا برود. این توان یاب مشهدی همراه با مرتضی عبدی 
جوانی از افغانس��تان بالا رفتن از پله های برج میلاد را با اس��تقبال مهدی مهدوی کیا آغاز 
کرد و در ارتفاع 302 متری گنبد آسمان برج میلاد به پایان رساند. وی توانست رکورد ملی 
پل��ه نوردی معلولان ایران را به نام خود ثبت کند. و توانمندی های افراد دارای معلولیت را 

در معرض دید همگان قرار دهد.
ش��عار امس��ال مجتمع آموزشی نیکوکاری رعد » افتخار می کنم به توان تو » بود که برای 
نمایاندن توانمندی های افراد دارای معلولیت و توان یابان مجتمع رعد در نظر گرفته شد. 

در ابتدای مراس��م صدیقه اکبری مدیر عامل مجتمع خیریه رعد با تبریک این روز به افراد 
دارای معلولیت گفت :ما در مجتمع آموزش��ی نیکوکاری  رعد تلاش می کنیم که معلولان 
را از کن��ج خانه به متن جامعه وارد کنیم و به آنها آموزش��ی دهی��م که بتوانند برای خود 
کسب درآمد کنند. امروز ماهانا جامی یکی از توان یابان در شهر مشهد نمونه ای از معلولان 
کشور است که توانایی های خود را بازشناخته و توانسته به این رکورد ملی دست پیدا کند.

 در ادامه مراس��م پیام دبیر کل س��ازمان ملل متحد به مناس��بت روز جهانی معلول قرائت 
ش��د.  در پیام بان کی مون با اشاره به توانمندی های بالقوه افراد دارای معلولیت آمده است: 

»بازی های پارالمپیک امسال یادآور توان بالقوه بسیار زیاد افراد دارای معلولیت 
برای بلند پروازی و الهام بخشی بود. دختری خطاب به قهرمان برنده گردن آویز 
طلای پارالمپیک نوش��ت: »همانگونه که ش��اهد بودم شما چگونه بر مشکلات 
زندگی غلبه می کردید، به پیروزی های جدیدی می رسیدید و قله های ورزش را 

فتح می کردید، از شما الهام و نیرو می گرفتم«.
چالش ما ارائه دسترسی برابر برای همه مردم است یعنی آنچه به آن نیاز دارند 
و لایق آن هس��تند. در نهایت، دسترس��ی برابر، جهانی بهتر برای همه مردم به 

وجود می آورد. همانگونه که مذاکره کنندگان در اجلاس امس��ال کنفرانس ملل متحد برای 
توس��عه پایدار با عنوان »ریو+20« توافق کردند، دسترسی برابر برای دستیابی به آینده ای 

که می خواهیم، ضروری است.
 س��پس دکتر محمد کمالی ضمن بیان سخنانی، توانمندی افراد دارای معلولیت حاضر در 
س��الن را ستود و با یادآوری نکاتی خواستار توجه بیشتر مسؤولان به وضعیت این افراد در 

کشور شد. 
دکتر کمالی در ادامه بیانیه هیات داوران نخس��ین جش��نواره توان یاب و فضای مجازی  را 
قرائت کرد. لازم به تذکر است جشنواره توان یاب و فضای مجازی برای اولین بار در کشور 
و به ابتکار مجتمع نیکوکاری رعد برگزار ش��د. در پایان مراس��م هدایایی به رسم یادبود به 
توان یابان نمونه مجتمع آموزش��ی، نیکوکاری رعد و برگزیدگان جش��نواره وبلاگ نویسی 
اهدا شد. در این قسمت به اکبر فرامرزي، معصومه عالي، صدیقه واشقاني و مهدیه سرلک 
از کارآموزان مجتمع رعد و آقایان مهرداد زندی ، مانی رضوی زاده، فاطمه صفاتی و زینب 

ناصری در بخش جشنواره، هدایایی به رسم یادبود اهدا شد.
همچنین نمایش��گاهی از آثار کارآموزان رعد در طبقه زیرین گنبد آس��مان برگزار شد که 

هنرجویان رعد آثار خود را در آن محل در معرض نمایش قرار داده بودند.

 گرامیداشت روز معلولان 
در برج میلاد تهران 
به همت توان يابان و اعضای مجتمع نیكوکاری رعد
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       در توان ياب شماره 44 اسامی آقايان مهندس حسن آقايی و مهندس رامين عطايی 
جا به جا چاپ شده بود. که بدينوسيله تصحيح می شود.

                                                                                                         هيات تحريريه نشريه توان ياب 

پوزش و تصحيح

در سوگ دوست سفر کرده
جشنواره  برگزيده  رضايی،  افخم  فاطمه  شديم،  باخبر 
بيماری  اثر  در  خلاقيت،  محور  در  )ع(  اکبر  علی 

ذات الريه بدرود حيات گفته است.
اين ضايعه غم انگيز را به خانواده محترم و دوستان او 

تسليت می گوييم.

                                              نشريه توان ياب 
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tro-
phy, yet her drawings happen to be very ar-

tistic and her passion for fine arts keeps 
her in good spirits.
Punishment of the writer or punish-
ment of character
This is an article by the psychiatrist 

Amirhossein Jalali Nadooshan about tel-
evision series that tell the story of bad guys 
ending up in wheelchairs or getting blind not 
considering the negative effects this matter 
has on the society of the disabled.
The positive role theater has played in the 
lives of the disabled

An interview with Mr. Mirkamal Nasiri, an 
expert in cinema with a master’s degree in 
the field psychology about his work with the 
disabled and the positive role theater has in 
the healing process and in the spreading of 
hope among the disabled.
Introducing theater therapy
This is an article written by Mr. Hossein Rahi-
mi, a master’s graduate in the field of theater. 
In this article Mr. Rahimi has referred to the 
effects of theater in restoring the identity of 
people with disabilities and has regarded 
theater as a drug-free medicine.
The path to ability is welcoming us all

Where has ambition gone?
An inter- view 
with 

Mr. Ahmad Moghanloo, an entrepreneur 
with disability; a software engineer who is 
currently working as the head of Jahan Ray-
ane (computers) institute in the city of Par-
sabad Moghan. He began his professional 
training in Ra’ad institute and completed it 
at university.
The article of negative energy
Zemzemeh- the text of Mrs. Parya Tashak-
kori
Following the news that is related to people 
with disabilities
An interview with 

Mr. Hasan 

Faghihi and Mrs. Shirin Niakan who are both 
disabled artists and have a healthy son to-
gether. They’re both musicians. Mr. Faghihi 
has a great voice and mrs. Niakan plays the 
traditional Iranian musical instrument the 
Daf. This inspiring couple became disabled 
by contracting Poliomyelitis in their child-
hood.
Introducing books
Introducing the book “mothers with dis-
abilities and raising children”
Ra’ad news
Introducing Ra’ad contributed library
An interview with Mr. gholizadeh, the 
head of Ra’ad’s contributed library
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On the occasion of the international day 
of the people with disabilities

The importance of cultural work on des-
tigmatization in a society

In an inter-

view with Dr. Seyed Mahdi Hasanzadeh about 
stigma and the effects it has on people in the 
society, Dr. Hasanzadeh said: “the press and 
the media can play an effective role in destig-
matization in a society.” 

The role an of a healthy spirit in a healthy 
marriage

In an inter- view with Mrs. Ba-
naf-

sheh Gharai about the important factors that 
should be considered for a marriage, the psy-

chologist said: “to think that people with dis-
abilities necessarily have to marry each other 
is not right, but it’s the healthy spirit that en-
sures a successful marriage.”
Living alive
This is an article written by the psychiatrist 
Shabnam Nooshesara. This article refers to 
a human being as a combination of abilities 
and inabilities and stresses that his/her out-
look on life can be effective in overcoming 
the limitations.
The movement of Paralympics at a 
glance
In this report, the national committee 
of Paralympics, its history and majors 
have been introduced.
Along with the heroes
Five Paralympics winners have been inter-
viewed about the role exercise has in their 
health.
The Abr association
Introducing the Abr association (the men-
tal health promotion association) and its 
activities in an interview with Mrs. Shirin 
Moshiripoor
Along with golden citizens
Introducing the scientific and artistic associa-
tion of people with disabilities in Iran in an 
interview with Mr. Mansoor Barijan, the di-
recting manager of the association about the 
association’s activities in introducing artists 
with disabilities in Iran
Visually-impaired sculptor

An interview with Mr. Abdolkhalegh Shah-
rokhi, a visually-impaired sculptor who lost 
his vision ten years ago, yet his passion has 
motivated him to make sculptures and his art 
has been exhibited in many exhibitions. 
Let’s concentrate on our abilities
 An interview with Mrs. Roya Mirbod who is a 
miniaturist suffering from a severe case of Dys-


