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۱۳مورد ابتلا به وبا در کشــور عراق تأیید شــده 
است. حالا مقامات بهداشــتی این کشور نسبت 
به شــیوع این بیماری خطرناک و مسری هشدار 
می دهند؛ هشدارهایی که زنگ خطر را در ایران 
به صدا درآورده است؛ چرا که به دلیل آمار بالای 
تردد زائران عتبات عالیات در مرزهای غربی کشور، 
درصورت ابتلا و بازگشــت آنها، احتمال انتقال 

آلودگی وجود دارد. 
در این میان روز دوشــنبه هم برخی رسانه ها از 
ثبت مواردی از ابتلا به وبا در استان اصفهان خبر 
دادند؛ هر چند که دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، 
این خبر را تأیید نکرد. پژمان عقدک، سخنگوی 
این دانشگاه توضیح داده بود: »چیزی به نام وبا در 
شهرستان های تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکی 
اصفهان وجود ندارد. شست وشوی نامناسب میوه 
و سبزی و مختصری مسمومیت غذایی ازجمله 
علل شــایع بیماری های گوارشی ازجمله اسهال 
و استفراغ است. شــهروندان در این زمینه نگران 
نباشــند و تنها با مراقبت های بهداشتی سلامت 

خــود را تضمین کنند.« وبا یــک بیماری جدی 
باکتریایی است که حدود 5، 6سال پیش هم در 
استان های جنوبی کشور به دلیل ورود این بیماری 

از پاکستان و افغانستان همه گیر شد. 
سازمان جهانی بهداشــت )WHO(پیش از این 
اعلام کرده بود سالانه بین ۱.۳ تا 4میلیون مورد 
ابتلا و ۲۱ تا ۱4۳هزار مرگ ناشی از این بیماری 
ثبت می شود؛ بیماری ای  که از طریق آب آلوده به 
بدن انسان منتقل و منجر به اسهال شدید و کم آبی 
در بدن می شود. در موارد شــدید، درمان فوری 
ضروری اســت؛ زیرا ممکن است مرگ طی چند 
ساعت اتفاق بیفتد. شست وشوی مرتب دست ها، 
خودداری از مصرف غذای خام و میوه و سبزیجات 
خوب شسته نشده راهکارهای ابتدایی جلوگیری 

از انتقال این آلودگی عنوان می شود.

همسایه های شرق و غرب درگیر وبا 
براساس اعلام وزارت بهداشت کشورمان،  عراق 
تا ظهر دیروز 56مورد مشکوک به وبا ثبت کرد و 
از این تعداد ۱۳مورد تأیید شد؛ ۱0مورد از موارد 
ابتلا در ســلیمانیه عراق و ۳مورد هم در مثنی و 
کرکوک تأیید شــده و موارد دیگر هم در دست 
بررسی است. به گفته آنها، وبا بیماری ای خطرناک 

اما قابل درمان است و شرط عبور از آن، پایبندی 
شــهروندان به مقررات بهداشــتی است. در این 
شرایط، نگرانی مسئولان بهداشــت از همسایه 
شــرقی ایران یعنی افغانســتان در مورد شیوع 
بیماری های عفونی ازجمله وبا )کلرا( نیز افزایش 
یافته است. براساس اعلام سازمان حج و زیارت، 
روزانه ۲500نفــر می تواننــد از طریق مرزهای 

زمینی عازم عراق شوند.
این سازمان همچنین از افزایش پذیرش ۱5هزار 
زائر در روز هم خبر داده اســت؛ سفرهایی که با 
وجود شــیوع وبا در عراق، اگر بــا نظارت و رصد 
دقیق بیمــاران احتمالی هنگام ورود به کشــور 
همراه نشــود، می تواند منجر به انتقال بیماری 
شود. این مسئله را افشــین منیری، دبیر کنترل 
عفونت بیمارستان مسیح دانشوری اعلام می کند 
و به همشــهری می گوید: »زائرانی که به کشور 
عراق سفر می کنند، ناگزیر به مصرف مواد  غذایی 
یا آبی هستند که ممکن است آلوده باشد؛ به همین 
دلیل احتمال شــیوع بیماری در تعداد زیادی از 
زائران هم وجود دارد. این افراد اگر در دوره پنهان 
بیماری به کشور وارد شوند، می توانند بیماری را 
انتقال دهند.«  او درباره علائــم وبا هم می گوید: 
»علائم اولیه وبا، مثل اسهال در چند ساعت اول 

شیوع وبا بیخ گوش ایران
۱۳مورد ابتلای قطعی و 56مورد مشکوک به وبا در عراق گزارش شده است

مریم سرخوشسلامت
روزنامه نگار

 شفاف سازی مالیات دخانیات 
در ایران

دفتر روابط عمومی و فرهنگسازی مالیاتی کشور، در واکنش به 
مطلبی که هفتم خرداد در ستون همین صفحه با تیتر »ایران 
جزو کشورهای ضعیف در مالیات دخانیات« به نقل از دبیرکل 
جمعیت مبارزه با دخانیات کشور منتشر شده بود، توضیحاتی 
داد. در بخشی از این توضیح آمده است: »سیاست های کنترل 
مصرف دخانیات به ۲دسته سیاست های قیمتی و غیرقیمتی 
تقسیم می شوند، در حوزه سیاســت های قیمتی دولت ها با 
ابزاری مانند گرفتن مالیات، موجب افزایش قیمت دخانیات و 
کاهش مصرف آن می شوند. براساس گزارش سازمان جهانی 
بهداشت)۲0۱۹(، ایران در اجرای 5راهکار مربوط به کنترل 
مصرف دخانیــات )پایش مصرف دخانیات و سیاســت های 
پیشگیرانه، محافظت مردم در برابر دود سیگار، کمک به افراد 
ســیگاری برای ترک مصرف دخانیات، اطلاع رسانی در مورد 
خطرات مصرف دخانیات و ممنوع کردن تبلیغات و آگهی های 
مصرف دخانیات( موفق بوده اســت و برنامه های خوبی برای 
اجرای این نوع از سیاســت ها در دست اقدام دارد،  اما در مورد 
راهکار مالیات ســتانی از دخانیات تاکنون نتوانسته است به 
استانداردهای مطلوبی دست یابد. بررسی آمار مربوط به مالیات 
بر دخانیات در کشور و مقایسه آن با کشورهای دیگر موید این 
مطلب است. توصیه های سازمان جهانی بهداشت نشان داده که 
نرخ مالیات مؤثر و مطلوب دخانیات به میزان ۷0درصد قیمت 
خرده فروشی اســت. نرخ موثر مالیات در ایران در سال۲0۱۸ 
توسط سازمان جهانی بهداشت، برابر با ۲۱.۷درصد برآورد شده 
است.« در ادامه این توضیح همچنین آمده: »براساس مقایسه 
نظام مالیات  ستانی از دخانیات در ایران با یک سیستم مطلوب، 
مهم ترین مشکلات قوانین و مقررات مربوط به مالیات  دخانیات 

در ایران و اقدامات لازم در این خصوص به این شرح است:
  مبنا قرارگرفتن بهای در کارخانه/ ســیف به جای 
قیمت خرده فروشــی برای مالیات ســتانی: در مورد 
مالیات های مبتنی بر ارزش که بخش عمده مالیات دخانیات 
در ایران را تشکیل می دهد، بهای در کارخانه/ سیف به جای 
قیمت خرده فروشــی مبنای مالیات ســتانی قرار گرفته که 
با توجه به تفاوت قیمت بالای قیمت در کارخانه / ســیف با 
قیمت خرده فروشــی، این موضوع بزرگ ترین مشکل نظام 

مالیات ستانی از دخانیات در ایران بوده است.
  استفاده نکردن از مالیات مقطوع )به ازای هر نخ یا 
بسته( در قوانین دائمی: در قوانین دائمی مرتبط با مالیات 
دخانیات، از مالیات مقطوع )به ازای هر نخ یا بسته( استفاده 
 نشده و صرفا در قوانینی مانند قانون بودجه که سنواتی است 
این نوع مالیات مطرح شده اســت. در این حالت، اعمال این 
مالیات نیاز به تصویب سالانه دارد که موجب بروز مشکلات 

زیادی می شود.
  پراکندگی و تغییرات مکرر قوانین و مقررات مالیات 
بر دخانیات: تعدد قوانین مالیات بر دخانیات و تغییرات مکرر 
در آن، از یک سو منجر به ایجاد چالش در اجرا برای دولت و از 
سوی دیگر برای فعالان اقتصادی می شود. تعدد و پراکندگی 
قوانین، پیچیدگی نظام مالیات بر دخانیات را در پی دارد که 

هزینه های وصول و تمکین مالیاتی را افزایش می دهد.
   استفاده نکردن از مالیات حداقل: یکی از سیاست های 
توصیه شده توسط سازمان جهانی بهداشت برای مالیات ستانی 
از دخانیات، درنظر گرفتن مالیات حداقل )و البته ترکیب آن 
با سایر انواع مالیات مانند مبتنی بر ارزش و حجم( برای این 
محصولات است، هدف از این سیاســت، تعیین کف قیمتی 
مناسب برای دخانیات و جلوگیری از عرضه آنها با قیمت های 
بســیار پایین اســت که ضمن جلو گیری از انتقال مصرف، 
دسترسی افراد در سنین پایین به دخانیات را محدود می کند. 
این در حالی است که در ایران تاکنون از ابزار مالیات حداقل 

استفاده نشده  که لازم است در دستور کار قرار گیرد.«

سند ازدواج تک برگی می شود
ســند ازدواج تک برگی قرار اســت درصورت فراهم شدن 
زیرســاخت ها، در هفته قــوه قضاییه رونمایی و بســاط 
دفترچه های ســند ازدواج جمع شــود. ســند ازدواج یا 
به اصطلاح عمومی آن قباله ازدواج، سندی رسمی است که 
از ســوی دفاتر ازدواج و در رابطه با عقد نکاح موقت یا دائم 
تنظیم می شود. قباله ازدواج به عنوان یک سند رسمی در 
تمامی محاکم قابل استناد است و زوجین برای طرح دعوا 
درخصوص مسائلی مانند گرفتن مهریه، گرفتن شناسنامه 
برای فرزندان، الزام زن به تمکیــن و مواردی از این قبیل، 

ملزم به ارائه سند ازدواج هستند. 
براســاس قانون مدنی، هر یک از طرفین می توانند شروط 
خود را در عقد ذکر کرده و بر سر آن توافق کنند. به موجب 
ماده ۱۱۱۹ قانــون مدنی هر یک از زن و مــرد می توانند 
شــروطی که خلاف مقتضای ذات عقد نباشــد را در سند 
ازدواج خود ذکر کنند. سندهای ازدواج فعلی دارای صفحات 
متعددی است که جهت رســمیت پیدا کردن باید دارای 
چندین امضا از سوی زوجین باشــد اما با تأثیرات قوانین 
مرتبط با برنامه ششم توسعه، قرار است سند ازدواج تغییر 
اساســی به خود ببیند و به صورت الکترونیکی صادر شود و 
براساس این روش اطلاعات زائد در سند الکترونیکی حذف 

می شود.
 تا پیش از این صحبت بر سر پاسپورتی شدن سند ازدواج 
بود که این موضوع ملغی شــده و قرار اســت سند ازدواج 
تک برگی جــای دفترچه های چندین صفحــه ای فعلی را 
بگیرد. یکی از دلایلی که قرار اســت دفترچه های ازدواج 
تغییر کند، هزینه چاپ آن اســت. آنطور که مهدی اقبال 
معاون سازمان ثبت اسناد و املاک کشور در گفت وگو با مهر 
گفت، براســاس نظامنامه دفاتر ازدواج که اردیبهشت ماه 
امسال ابلاغ شد نظامنامه ای برای دفاتر ازدواج نوشته شد و 
سند ازدواج الکترونیک در دستور کار است: » سند تک برگ 
ازدواج از اوراق بهادار خارج می شود اما کاغذ همانجا چاپ و 
به صورت یک برگی شروط ضمن عقد را دربردارد اما دیگر 
به صورت دفترچه ای و امضای چندین نفر نیســت و امضا 

به صورت توکن و امضای الکترونیک است. «

موسی کمالی
مشاور مهارت آموزی کارکنان وظیفه 

نیروهای مسلح
  قرارگاه مرکــزی مهارت آموزی کارکنان 
وظیفه نیروهای مســلح به دنبــال وارد 
شــدن موضوع مهارت آموزی به قانون 
خدمــت وظیفــه عمومــی اســت. در 
همین راســتا نیــز رایزنی هــا و اقداماتی 
انجام و لایحه ای نیز در این باره از سوی 
قــرارگاه تدویــن و از طریــق وزارت دفاع 
و پشتیبانی نیروهای مســلح به دولت 

ارائه شده است./ایسنا

حمید طریفی حسینی
رئیس سازمان آموزش و پرورش استثنایی

فراینــد ســنجش جهــش تحصیلــی از 
سه شــنبه ۳۱خرداد ماه آغاز می شود و 
تا ۲۰مرداد ادامه دارد. در کنار سنجش 
ســامت نوآمــوزان، فراینــد ســنجش 
جهش تحصیلی نیز در پایگاه ها دنبال 
می شــود. در مرحلــه اول، مدیــران 
مدارس ابتدایی دارای داوطلب جهش 
تحصیلــی از طریــق ســامانه ســنجش 

اقدام کنند. / ایسنا

و۲۵۰ مددجو تحت پوشــش مؤسســه 
ایــن  هســتند.  کهریــزک  خیریــه 
مددجویان شامل معلولان، سالمندان، 
بیمــار ام اس، کــودکان معلــول ذهنی و 

اتیسم می شود.

۳
هزار

مجهــز  درمانــگاه  و  کــرج  و  تهــران 
»جوادالائمه« ازجمله امکانات مؤسسه 

خیریه کهریزک به شمار می روند.

2
آسایشگاه

و ۲۵۰نفر شبانه روزی و ۵۳۰ نفر به صورت 
مراقبت در منــزل و ۴۰۰ نفر مراقبت های 

روزانه تحت پوشش مؤسسه هستند.

2
هزار

و ۲۰۰پرســنل در کل مجموعــه خیریــه 
کهریــزک وجــود دارد و امیــد اســت در 
آینده تعداد مددجویان مراقبت در منزل 

افزایش یابد.

2
هزار

نقل قول 

عدد خبر

توضیح

جامعه

بروز می کند و این افراد باید در بازگشــت از سفر 
رهگیری و قرنطینه شــوند.« این پزشک درباره 
راه های انتقال این بیمــاری هم توضیح می دهد: 
»وبا، یک بیماری باکتریایی به شدت مسری است 
که در خاورمیانه و جهان ســوم شایع است. این 
بیماری روده کوچک را درگیــر می کند و باعث 
اسهال می شود. خروج شدید مایعات از بدن فرد، 
اگر کنترل نشود می تواند باعث مرگ بیماران شود. 
راه انتقال وبا از طریق آب آلوده، مواد غذایی خام یا 
نیم پخته و حتی سبزیجات آبیاری شده با آب های 
آلوده است. در بستنی های ســنتی هم اگر شیر 
به صورت کامل جوشــانده نشود، احتمال انتقال 

باکتری به بدن انسان وجود دارد.«
او درباره اقدامات بهداشــتی برای جلوگیری از 
شــیوع وبا هم می گوید: »اهمیت این مســئله 
به گونه ای است که اگر مرکز مدیریت بیماری ها، 
نخستین مورد بیماری را در منطقه ای مشاهده 
کند باید بلافاصله نسبت به اقدامات اپیدمیولوژی 
عمل کند تا مانع گســترش بیماری شــود. اگر 
در کنترل بیماری، کوتاهــی صورت بگیرد و آب 
منطقه آلوده شده باشــد، منجر به ابتلای بخش 
قابل توجهی از یک جمعیت به ویژه کودکان خواهد 
شــد. « او درباره اینکه آیا در اســتان های مرزی 
خطرات بیشتری برای ابتلا به این بیماری وجود 
دارد یا خیر هم می گوید: »زمانی که کم آبی ایجاد 
می شود، احتمال آلوده شدن منابع آب و انتقال 
بیماری بیشتر است. در همســایه های شرقی و 
کشور عراق با توجه به شیوع بیماری، منابع آبی 
محدود و این مسئله هم در انتقال بیشتر بیماری 

مؤثرتر است.« 

شیوع وبا هنوز به وزارت بهداشت اعلام نشده است 
با وجود تأیید ۱۳مــورد ابتلای قطعی و 56مورد 
مشــکوک به وبا، اما شــیوع این بیمــاری هنوز 
به صورت رسمی از سوی کشــور عراق به وزارت 
بهداشت ایران اعلام نشده است. این مطلبی است 
که مریم مســعودی فر، رئیس اداره بیماری های 
منتقلــه از آب و غــذای وزارت بهداشــت آن را 
اعلام می کند و به همشــهری می گوید: »ماجرا 
را پیگیری می کنیم و اگر تأیید شــود، با توجه به 
شــرایط منطقه و افراد در معرض خطر اقدامات 

لازم انجام خواهد شد.« 
او در پاسخ به این سؤال که چه میزان خطر شیوع 
این بیماری در شهرهای مرزی کشور وجود دارد، 
می گوید: »این مســئله بستگی به رعایت نشدن 
موارد بهداشتی در منطقه دارد. همچنین مصرف 
آب و غذای آلوده هم مهم است و اگر وجود داشته 
باشد، خطر گســترش بیماری در هر منطقه ای 

وجود خواهد داشت.« 

رئیس سازمان مدیریت بحران از سازمان ملل 

خواست تا در شــرایط اعمال تحریم  علیه خبر
ایران، برای تهیه تجهیزات تخصصی مدیریت 
بحران به ایران کمک کند. محمدحســن نامی در نشست 
تمرین آمادگی در برابــر زمین لرزه که با همــکاری دفتر 
هماهنگ کننده مقیم سازمان ملل متحد در ایران و سازمان 
مدیریت بحران برگزار شد، صحبت های دیگري را هم مطرح 
کرد. او خواستار تشــکیل ۱۳کارگروه تخصصی مشترک با 
دفاتر داخلی و منطقه ای سازمان ملل و وزارت امور خارجه در 
راستای تقویت زیرساخت ها و همکاری های بین المللی شد و 
گفت:  »لازم است تمرین ها و مانورهای مختلف در راستای 
آمادگی به پاسخ به بحران های مختلف و همچنین تشکیل 
کارگروه های مختلف در ســطوح دفتر داخلی ایران و دفاتر 

منطقه ای سازمان ملل برگزار شود.« او در ادامه به تحریم های 
آمریکا علیه ایران اشاره کرد و افزود: »با توجه به این تحریم ها، 
از نماینده سازمان ملل می خواهم که برای تامین تجهیزات 
مدیریت بحران برای کشور با ما همکاری کند. در این حوزه 
سازمان ملل متحد نقش و جایگاهی کلیدی دارد و امیدوارم 
که شرایطي فراهم شود تا ایران بتواند با کمک سازمان ملل 
نســبت به تامین تجهیزات تخصصی مدیریت بحران اقدام 
کند.« براساس اعلام او، با توجه به تغییرات اقلیمی و گرمایش 
جهانی گسترده که در سراسر جهان درحال وقوع است، نقش 
سازمان ملل و دیگر سازمان های تأثیرگذار در جلوگیری از 
فعالیت های مخاطره آمیز کشورها نیز بسیار مهم است. نامی 
در ادامه به اقدامات نظامی مخرب آمریکا در تغییرات اقلیمی 
و جوی اشاره کرد و گفت: »تابش امواج الکترومغناطیس از 

ســوی آمریکا به لایه های جوی که با اهداف نظامی انجام 
می شود، سبب بازتاب امواج  و تشدید گازهای گلخانه ای که 
عامل اصلی گرمایش جهانی اســت، مي شــود. بنابراین از 
سازمان ملل و دیگر دستگاه های فعال در این حوزه می خواهم 
که برخورد قاطعانه و پیشگیرانه ای با این اقدام داشته باشد.« 
رئیس سازمان مدیریت بحران، با اشاره به اثر کاهش مساحت 
جنگل ها و فضای ســبز بر افزایش گرمای زمین و تغییرات 
اقلیمی هم توضیح داد: »گســترش فضای ســبز و کشت 
درختان و درختچه ها برای جذب دی اکسیدکربن مهم ترین 
و بهترین راهکار خنثی کردن آســیب های انتشار گازهای 
گلخانه ای و مقابله با تغییرات اقلیمی است. تمامی کشورها 
هم باید به صورت همکاری های بین المللی در این راستا گام 

بردارند.«

درخواست کمک از سازمان ملل برای تأمین تجهیزات امدادی 
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