
نمایندگان مجلس ش��ورای اسلامی در طرح اصلاح 
قانون نحوه اج��رای محکومیت‌های مالی، حداکثر ۱۴ 
س��که را در مهریه، سقف اجرای محکومیت‌هایی نظیر 
حبس تعیین کردند و بیش از آن مشمول حبس و سایر 
محکومیت‌ها نخواهد شد. دیروز در جلسه علنی مجلس 
ش��ورای اسلامی، ادامه رسیدگی به گزارش کمیسیون 
قضای��ی و حقوقی درباره ط��رح اصلاح موادی از قانون 
نحوه اج��رای محکومیت‌های مال��ی و قانون مدنی در 
دستور کار قرار گرفت و ماده »۱« با ۱۷۷ رای موافق، 
۴۳ رای مخالف و ۸ رای ممتنع از ۲۳۴ نماینده حاضر 
در مجلس به تصویب رس��ید. در ماده »۱« پیش��نهاد 
علی آذری، نماینده قوچان در مجلس شورای اسلامی 
مطرح ش��د که به تصویب نمایندگان رسید و براساس 
این پیش��نهاد هرگاه مهری��ه در زمان وقوع عقد تا ۱۴ 
س��که تمام بهار آزادی یا معادل آن باش��د، وصول آن 
مش��مول مقررات ماده »۲« قانون اجرای معافیت‌های 
محکومیت‌های مالی است. چنانچه مهریه بیش از این 
میزان باش��د، درباره مازاد، فقط براس��اس ملائت زوج 
)توانمندی مالی( قابل پرداخت اس��ت. بر اساس سایر 
بخش‌ه��ای ماده »۱« که به تصویب رس��ید، ۴ تبصره 
به عنوان تبصره‌ه��ای »۳«، »۴«، »۵« و »۶« به ماده 
»۳« قانون نحوه اج��رای محکومیت‌های مالی مصوب 
۲۳ خردادم��اه ۱۳۹۴ الحاق می‌ش��ود: تبصره۳- مراد 
از حب��س در این قانون اعم از »نگهداری ش��خص در 
زندان« یا »محدود کردن ش��خص با استفاده از نظارت 
س��امانه‌های الکترونیکی« است. تبصره ۴- در مواردی 
که محکوم‌علیه به ازای دین، مالی دریافت نکرده مانند 
مهریه، دیه، خسارات ناشی از جرائم غیرعمدی یا ضمان 
قه��ری، صرفاً نظ��ارت س��امانه‌های الکترونیکی اعمال 
می‌شود. تبصره۵- اجرای نظارت سامانه‌های الکترونیکی 
درباره ردّ مال در محکومیت‌های کیفری تابع ش��رایط 
مقرر در قانون مجازات اسلامی مصوب ۰۱/ ۰۲/ ۱۳۹۲ 
و قان��ون آیین دادرس��ی کیفری مصوب ۴ اس��فندماه 
۱۳۹۲ اس��ت. تبصره ۶- آیین‌نام��ه اجرایی این ماده و 
تبصره‌های ذیل آن ظرف مدت ۳ ماه از تاریخ لازم‌الاجرا 
ش��دن این قانون توسط وزارت دادگستری با همکاری 

س��ازمان زندان‌ها و اقدامات تأمینی و تربیتی کش��ور 
تهیه می‌ش��ود و به تصویب رئیس قوه ‌قضائیه می‌رسد. 
در جریان این جلس��ه س��خنگوی کمیسیون حقوقی و 
قضایی مجلس ش��ورای اسلامی، با اشاره به سنت‌های 
گذشته گفت: پدران و مادران ما مهریه را امری شرعی 
می‌دانس��تند و برای حفظ خانواده از بس��یاری حقوق 
خود می‌گذش��تند. در قرآن، مهریه سنت معتبر است 
اما امروز به ابزاری برای فش��ار تبدیل شده و خانواده‌ها 
را با چالش‌های جدی روبه‌رو کرده اس��ت. وی با اشاره 
به قانون سال 1391 درباره تعیین سقف 110 سکه، از 
تفکیک میان مالکی��ت و قابلیت مطالبه قضایی مهریه 
گفت: هدف قانونگ��ذار نباید زندانی کردن افراد ناتوان 
باش��د. آذری با اش��اره به وجود حدود 25 هزار زندانی 
مالی، هزینه‌های س��نگین نگهداری آنها برای دولت و 
الحاق ایران به میثاق بین‌المللی حقوق مدنی و سیاسی، 
اضافه کرد: بر اساس ماده 11 این میثاق، دولت‌ها حق 
ندارند افراد را به‌دلیل تعهدات مالی مانند مهریه حبس 
کنند. بر اساس پیشنهاد کاهش سقف مجازات کیفری 
مهریه از ۱۱۰ به ۱۴ س��که ک��ه نمایندگان مجلس به 
آن رأی مواف��ق دادند، مهریه در زمان وقوع عقد تا 14 
سکه تمام‌بهار آزادی یا معادل آن مشمول مقررات مالی 
ماده 2 قانون اجرای محکومیت‌های مالی است، چنانچه 
مهریه بیشتر از این میزان باشد درباره مازاد فقط ملائت 

زوج ملاک پرداخت است.
 مهریه به ۱۴ سکه محدود نشده است■■

مصوبه اخیر به ‌گونه‌ای در جامعه برداش��ت شده که 
گویا مهریه به ۱۴ سکه محدود شده است، در حالی که 
واقعیت این نیست. اگر زوجین مهریه را ۱۰۰، ۲۰۰ یا 
حتی ۳۰۰ سکه توافق کرده باشند، این توافق همچنان 
معتبر اس��ت. مهرداد لاهوتی، عضو کمیسیون برنامه و 
بودجه مجل��س دیروز در جریان بررس��ی قانون نحوه 
اجرای محکومیت‌های مالی و قانون مدنی، نس��بت به 
مصوبه جدید مجلس تذکراتی داد.  وی افزود: در بحث 
مهریه لازم است توجه شود که مصوبه اخیر به ‌گونه‌ای 
در جامعه برداش��ت ش��ده که گویا مهریه به ۱۴ سکه 
محدود شده است، در حالی که واقعیت این نیست. اگر 

زوجین مهریه را هر چند تعداد توافق کرده باشند، این 
توافق همچنان معتبر است و تغییری در اصل آن ایجاد 
نشده است. مردم، بویژه خانم‌ها، از همان زمان تصویب 
این موضوع پیام‌هایی برای نمایندگان ارسال کرده‌اند و 
باید روشن شود توافقات قبلی به قوت خود باقی هستند. 
وی با بیان اینکه بر اساس آنچه تصویب شده، اگر زوج 
۱۴ س��که از مهریه را به همس��ر خود پرداخت کند، از 
نظر کیفری دیگر قابل تعقیب نیس��ت، افزود: اما بخش 
مازاد همچنان قابل مطالبه اس��ت و اگر زوج توان مالی 
داشته باشد، زوجه می‌تواند از طریق مراجع قضایی برای 
دریافت بقیه مهریه اقدام کند.  هدف قانون‌گذار از این 
اصلاح، جلوگیری از حبس افرادی است که توان مالی 
مناسبی ندارند. اکنون هزاران نفر زندانی مهریه در کشور 
داریم که بسیاری از آنان در وضعیت اقتصادی مناسبی 
نیستند. زندانی کردن فردی که توان پرداخت ندارد، نه 
برای جامعه مفید اس��ت و نه برای همسر او مشکلی را 
حل می‌کند. وی گفت: هدف این مصوبه آن است که اگر 
فرد ۱۴ س��که از مهریه را پرداخت کرد، دیگر به زندان 
نرود اما س��ایر تعهدات و توافق‌ها همچنان برقرار است 
و زوجه می‌تواند در صورت توان مالی زوج، باقی مهریه 
را از طریق مراجع قانونی مطالبه کند. بنابراین، اینگونه 
برداش��ت نش��ود که مجلس مهریه را تنها به ۱۴ سکه 
محدود کرده یا توافقات قبلی را بی‌اعتبار ساخته است. 
ه��دف اصلی کاهش تعداد زندانیان مهریه و جلوگیری 

از حبس افراد ناتوان از پرداخت آن است.
 حب�س زوج به دلی�ل ناتوان�ی در پرداخ�ت مهریه■■

 به زیان خانواده است
محمدتقی نقدعلی، عضو کمیسیون حقوقی و قضایی 
مجلس، در گفت‌وگو با »وطن امروز« گفت: اقدام مجلس 
در حبس‌زدای��ی افرادی که از حیث مالی تمکن ندارند 
م��د نظر اس��ت اگرنه اگر فردی دارای اس��تعانت مالی 
باش��د مهریه‌ای که با همس��رش توافق کرده اس��ت را 

باید به او بپردازد.
وی ب��ا بیان اینکه آمار زندانی��ان مالی ناتوان بویژه 
زندانیان مهریه در کش��ور بالاس��ت، افزود: ماندن زوج 
در زندان به علت ناتوانی مالی اش��تباه اس��ت و به زیان 

خانواده وی اس��ت اما اکنون قرار است اگر فردی توان 
مالی پرداخت مهریه را نداشته باشد با پابند الکترونیک 
خارج از زندان باشد، چرا که ماندن زوج در زندان سودی 
ب��رای زوجه و خان��واده وی ندارد و اگر بیرون از زندان 
باشد حداقل می‌تواند کار کند و دین خود را بتدریج به 
زوجه ادا کند. البته باید گفت پیگیری حقوقی زوجه در 

بحث مهریه همچنان به قوت خود باقی است.
عضو کمیس��یون حقوق��ی و قضایی مجلس تصریح 
کرد: اگر زوج توان بیش از 14 س��که را داش��ته باشد، 
زن می‌توان��د حقوق خود را در این زمینه مطالبه کند. 
پیشنهاد مجلس صرفا برای کاهش زندانیان جرائم مالی 

است که استعانت مالی لازم را ندارند.
وی در پاس��خ ب��ه اینکه چنانچه ش��ورای نگهبان با 
مصوب��ه مجلس در این زمینه مخالفت کند چه اتفاقی 
خواهد افتاد، افزود: چنانچه ایراداتی داشته باشد آن را 
بر طرف می‌کنیم ولی قطعا ش��ورای نگهبان نیز موافق 

حبس‌زدایی از جرائم مالی غیرعمد است.
همچنین س��خنگوی هیات‌‌رئیس��ه مجلس شورای 
اسلامی روز گذشته در حاشیه جلسه علنی در توضیح 
مصوبه مجلس درباره تعیین سقف کیفری مهریه گفت:  
برخی رس��انه‌ها به اشتباه این موضوع را منتشر کردند 
که مجلس س��قف مهریه را ۱۴ س��که تعیین کرده، در 
حالی که س��قف مهریه یک سبقه و وجهه شرعی دارد 
و در اختیار زوجین اس��ت. عباس گودرزی افزود: آنچه 
مجل��س مصوب کرده این اس��ت که ب��ه جای حبس، 
ت��ا ۱۴ س��که، پابند الکترونیکی نصب ش��ود. ما ضمن 
حبس‌زدای��ی گفتیم تا ۱۴ س��که، پابن��د الکترونیکی 
نصب ش��ود. این در حالی است که باید بپذیریم زندان 
جای بدهکار غیرعمد نیس��ت، بلکه زندان جای بزهکار 
اس��ت.  همچنین پیش��نهادی در مجل��س به تصویب 
رس��ید ک��ه اگر در بررس��ی قاضی ثابت ش��ود فرد در 
پرداخ��ت دیون خود امتناع و اقدام به کتمان می‌کند، 
می‌توان��د حکم حبس صادر و اجرا کند. در واقع، پیش 
از این پیش��نهاد، مجازات کمتر از ۱۴ س��که، کیفری 
 و با نصب پابند اعمال می‌ش��د اما بیش از ۱۴ س��که، 

حقوقی می‌شد.

کلینیک‌های درمانی و مراکز بیمارستانی این روزها مملو 
از بیمارانی اس��ت که با علائم مش��ابه چون بدن‌درد، سرفه، 
ضع��ف و بی‌حالی و تب ب��الا همراه با آبری��ش بینی برای 
درمان به صف شده‌اند. طبق تشخیص اولیه اغلب پزشکان، 
رج��وع متعدد بیماران با چنین علائمی ب��ه مراکز درمانی 
به دلیل ش��یوع ویروس‌های تنفسی نظیرآنفلوآنزا، کرونا و 
س��رماخوردگی در این فصل اس��ت اما از آنجا که هر سال 
ماهیت این ویروس‌ها تغییر می‌کند، بنابراین تنها راه گریز از 
این بیماری خودمراقبتی و رعایت پروتکل‌های بهداشتی است؛ 

بیماری‌ای که هرچند مرگ و میر چندانی ندارد ولی برای 
آن دس��ته از افرادی که دارای ضعف ایمنی هستند، 
همچنین افراد مسن،  کودکان و کسانی که بیماری 
زمینه‌ای دارند می‌تواند خطرآفرین باش��د. به گفته 
مس��عود مردانی، فوق‌تخصص بیماری‌های عفونی، 

ویروس آنفلوآنزا مدتی است اغلب مناطق کشور را فرا 
گرفته و از آنجا که قدرت سرایت‌پذیری بالایی دارد خیلی از 
تخت‌های بیمارستانی اکنون توسط موارد ابتلا به ذات‌الریه 
ناشی از این بیماری پر شده است، به‌طوری که گونه ویروس 
A(H3N2( بیش از اندازه شایع شده و نزدیک به ۵۰ درصد 
نمونه‌های ارسالی به آزمایشگاه‌ها مثبت است. عضو کمیته 
کش��وری آنفلوآنزا با اشاره به مصوبه اخیر این کمیته برای 
تسریع در شروع درمان، گفت: با توجه به اکثریت مبتلایان 
به آنفلوآنزا، تصمیم گرفتیم وقت بیمار را تلف نکنیم و سریع 
درمان را شروع کنیم. داروی مؤثر اوسلتامیویر )تامیفلو( در 
دس��ترس اس��ت و قیمت بالایی ندارد. به گفته وی، درمان 
آنفلوآنزا اگر در ۲-۳ روز اول آغاز شود، بسیار آسان است و 
از عوارض جدی مانند سینه‌پهلو، عفونت گوش، سینوزیت، 
مننژیت و آنسفالیت جلوگیری می‌کند. وی با هشدار درباره 
مصرف خودسرانه آنتی‌بیوتیک تاکید دارد: آنتی‌بیوتیک هیچ 
تأثی��ری روی ویروس آنفلوآنزا ندارد و تنها موجب مقاومت 
دارویی می‌شود، بنابراین تنها راه جلوگیری ابتلا به ویروس‌های 
تنفس��ی پیشگیری اس��ت؛ پیش��گیری با رعایت پرهیز از 
غیرضروری، شست‌وش��وی  دس��ت‌دادن‌های 
مرتب دست‌ها، رعایت فاصله‌گذاری 
اجتماع��ی، مان��دن در خانه 
در صورت داش��تن علائم و 
خودقرنطینگی، استفاده 
از ماسک در محیط‌های 
ش��لوغ مانند مت��رو و 
اتوب��وس، نفرس��تادن 
ک��ودکان دارای علائم 
به مدرسه و عدم حضور 
کارمندان بیمار در ادارات. 

همچنین کسانی که به این ویروس‌ها مبتلا می‌شوند نباید 
به خوددرمانی رو بیاوند، بلکه با مصرف مایعات و مرکبات، 
استراحت کافی و استفاده از استامینوفن برای کنترل تب به 

مقابله با این ویروس بپردازند.
عبور برخی استان‌ها  از آستانه هشدار■■

ش��یوع آنفلوآنزا در کش��ور به گونه‌ای است که آمارهای 
رس��می از رون��د صعودی و نگران‌کننده مبتلایان نس��بت 
به هفته‌های گذش��ته حکای��ت دارد، به‌طوری ‌که وضعیت 
ش��یوع ویروس در برخی استان‌های کشور از آستانه هشدار 
نیز گذش��ته است. براس��اس گزارش‌های رسمی و مستند 
دستگاه‌های مسؤول بویژه وزارت بهداشت، روند شیوع بیماری 
آنفلوآنزا در سطح کشور در ایام پیش رو همچنان صعودی 
است و این موضوع بر رعایت دقیق و کامل اصول خودمراقبتی 
و واکسیناسیون گروه‌های پرخطر تأکیدی جدی و چندباره 
دارد. مهشید ناصحی، رئیس گروه تخصصی مدیریت سل، 
جذام و عفونت‌های حاد تنفس��ی وزارت بهداشت، درمان و 
آموزش پزش��کی درباره وضعیت کنونی شیوع آنفلوآنزا در 
کشور گفت: بر اساس یافته‌های حاصل از بررسی نظام مراقبت 
)دیده‌بانی( عفونت‌های حاد تنفسی در هفته گذشته، علائم 
عفونت‌های حاد تنفسی علت مراجعه ۱۵ درصد از بیماران 
مراجعه‌کننده به واحدهای س��رپایی و بستری کشور بوده و 
نتیجه آزمایشات تشخیصی در میان افراد دارای علائم آنفلوآنزا 

حدود ۳۶ درصد تست مثبت و کرونا نیز حدود یک درصد 
است. به گفته وی، فعلا در شیب صعودی موج شیوع آنفلوآنزا 
به س��ر می‌بریم و تا رسیدن به اوج همه‌گیری فاصله داریم، 
نتایج آزمایش��گاهی جمع‌آوری شده از مرکز ملی آنفلوآنزا و 
۱۷ آزمایشگاه قطب منطقه‌ای در این هفته، حاکی از آن است 
که وضعیت آنفلوآنزا در بسیاری از استان‌های کشور از آستانه 
هشدار عبور کرده است. در همین ارتباط استان‌های خراسان 
رضوی، خراس��ان جنوبی، قزوین، زاهدان، بوشهر، اصفهان، 
همدان و تهران، بیشترین آمار ابتلا )تست مثبت( آنفلوآنزا 
را در مقایسه با میانگین کشوری به خود اختصاص داده‌اند و 
همچنین در استان‌های آذربایجان غربی، آذربایجان شرقی، 
اردبی��ل، گیلان و مازندران، به‌رغم آمار بالای تس��ت مثبت 
آنفلوآنزا، وضعیت به آستانه هشدار بالا نرسیده است. طبق 
بررس��ی‌ها و براساس مراجعات مراکز درمانی و بررسی‌های 
انجام‌شده، بیشترین آمار ابتلا به آنفلوآنزا در رده سنی کودکان 
است اما همچون سال‌های قبل، سالمندان نیز بیشترین آمار 

ابتلای شدید و بستری را دارند. 
دکتر ناصحی بیان کرد: موج شیوع آنفلوآنزا امسال 

همچون سال قبل در هفته دوم آبان‌ماه شروع شد 
اما مانند سایر کشورهای جهان )نظیر استرالیا در 
طول فصل عفونت‌های تنفسی نیمکره جنوبی، 
ژاپن، چین، اندونزی و... در آسیای جنوب شرقی، 

اروپا و اغل��ب ایالت‌های 
آمریکا(، از ش��دت و سرعت انتشار بیشتری برخوردار است. 
شدت چرخش و ابتلا به گونه‌ای است که نسبت مثبت شدن 
آنفلوآنزا در میان مبتلایان به عفونت‌های حاد تنفسی در هفته 
اخیر، نسبت به زمان مشابه سال قبل حدود 1.3 برابر بیشتر 
ش��ده و از قله موج شیوع سال گذشته هم گذشته است، در 
حالی که این روند افزایشی همچنان تداوم دارد و به قله خود 
نرسیده است. واکسن‌های موجود، هنوز هم اثربخشی بسیار 
خوبی در کاهش موارد ش��دید ابتلا ب��ه آنفلوآنزا دارند و این 
اثربخشی در گروه سنی کودکان تا ۷۰ درصد و در بزرگسالان 
تا ۴۵ درصد ذکر می‌شود. وی در پاسخ به این سوال ایرنا که 
بهترین زمان برای تزریق واکسن آنفلوآنزا چه زمانی است و 
آیا هنوز هم دیر شده است؟ گفت: اگرچه بهترین زمان تزریق 
واکس��ن آنفلوآنزا را از نیمه شهریور تا نیمه مهرماه هر سال 
ذکر می‌کنند ولی گروه‌های پرخطر که هنوز واکسن نزده‌اند، 
هر زمان تا پایان فصل آنفلوآنزا می‌توانند به واکسن دسترسی 
پیدا کنند، از تزریق آن سود می‌برند. البته انتظار داریم عمده 
گروه‌های پرخطر طی ماه‌های مهر و آبان واکسن آنفلوآنزا )از 
طریق بخش دولتی یا بخش خصوصی( دریافت کرده باشند، 
ولیکن همچنان افرادی که در ریسک بالاتر ابتلا هستند و تا به 
حال واکسن نزده‌اند می‌توانند برای واکسیناسیون اقدام کنند؛ 
این افراد از طریق تماس با مراکز بهداشت شهرستان می‌توانند 
به مراکز بهداشتی درمانی مربوط برای واکسیناسیون آنفلوآنزا 
مراجعه کنند. لازم به توضیح است که از آنجا که عامل بیماری 
ویروسی است، استفاده از آنتی‌بیوتیک‌ها )که روی باکتری‌ها 
اثر دارند( در درمان آنفلوآنزا جایگاهی ندارند؛ مگر 
مواردی که بیمار دچار عارضه خاصی از آنفلوآنزا 
مانند پنومونی باکتریایی شده باشد، که در آن 
صورت نیز فقط باید با تشخیص دقیق تخصصی 

و توسط پزشک تجویز شود.

اخبار

اجتماعی

 اهدای اعضای 
فرزند معاون رئیس‌جمهور

رئیس واحد فراهم‌آوری اعضا و نس��وج پیوندی دانشگاه 
علوم پزش��کی شهید بهش��تی از اهدای عضو فرزند معاون 
رئیس‌جمهور پس از مرگ مغزی به دلیل س��انحه رانندگی 
خبر داد. دکتر مجتبی مخبردزفولی در گفت‌وگو با ایس��نا، 
درباره اهدای اعضای حسنا سقاب‌اصفهانی اظهار کرد: حادثه‌ 
اخیر رانندگی سبب درگذشت فاطمه حیدری، همسر معاون 
رئیس‌جمهور و همچنین بروز آس��یب‌های شدید فرزندان 
اسماعیل س��قاب‌اصفهانی شد. با وجود تلاش‌های گسترده‌ 
تیم‌های درمانی و مداخلات پیشرفته پزشکی، متاسفانه در 
نهایت، مرگ مغزی حس��نا سقاب‌اصفهانی، دختر ۱۲ ساله 
این خانواده تأیید شد. وی ادامه داد: آقای سقاب‌اصفهانی با 
رویکردی انسان‌دوستانه، رضایت به اهدای اعضای فرزند خود 
را اعلام کرد؛ تصمیمی که در چارچوب اخلاق پزشکی، یکی از 
عالی‌ترین جلوه‌های نوع‌دوستی و مسؤولیت اجتماعی محسوب 
می‌شود. به دنبال این اقدام ارزشمند، اعضای حیاتی حسنا به 
بیماران نیازمند پیوند اهدا شد و امکان تداوم حیات را برای 
آنان فراهم آورد. رئیس واحد فراهم‌آوری اعضا و نسوج پیوندی 
دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی با بیان اینکه اهدای عضو 
یک ایثار است، اظهار کرد: ایثار می‌تواند فراتر از هر منصب و 
جایگاه اداری، به نماد والای انسانیت و همدلی تبدیل شود. 
اهدای عضو، به‌ عنوان یکی از والاترین مصادیق بقای حیات 
انسانی، پلی میان اندوه یک خانواده و امید خانواده‌های دیگر 
است. هرچند نام حسنا با سانحه‌ای ناگوار گره خورد اما آثار 
ماندگار این انتخاب شریف، حیات او را در کالبد بیمارانی که 

اکنون فرصت دوباره زندگی یافته‌اند، جاودانه می‌کند.

 احداث ۱۸۰۰ واحد مسکونی
 برای مددجویان کمیته امداد

رئیس کمیته امداد امام خمینی)ره( گفت: به همت کمیته 
امداد و خیران هزار و ۸۰۰ واحد مسکونی در کشور در حال 
ساخت است. سیدمرتضی بختیاری دیروز در مراسم افتتاح 
واحدهای مسکونی مددجویی در زنجان، اظهار کرد: در کشور 
بیش از ۱۸۰۰ واحد مس��کونی در دس��ت احداث داریم که 
امیدواریم با تأمین اعتبارات و مشارکت خیران تا پایان سال به 
بهره‌برداری برسند. وی با اشاره به هزینه‌های اجرای این طرح، 
گفت: بیش از ۱۰۰ میلیارد تومان برای این پروژه‌ها هزینه 
شده که بخشی از آنها، کمک دولت و بخش مهمی، تسهیلات 
قرض‌الحسنه بنیاد مسکن است. او درباره توسعه نیروگاه‌های 
خورشیدی نیز بیان کرد: در کشور بیش از ۲۳ هزار سامانه 
خورشیدی پشت‌ بامی نصب شده و طرح‌های تجمیعی نیز 
در شهرهایی مانند گرگان، یزد و میانه راه‌اندازی شده است.  
بختیاری ادامه داد: کمیته امداد امام خمینی)ره( با یکی از 
بانک‌ها قرارداد همکاری امضا کرده و با همکاری استانداران 
روند کارشناس��ی و اجرای طرح‌ها در حال انجام اس��ت. در 
همه این طرح‌ها، مددجویان سهامدار می‌شوند. همچنین 
تفاهمنامه‌ای برای احداث ۲۵ مگاوات نیروگاه خورش��یدی 

نهایی شده است تا نصب سامانه‌های پشت‌ بامی ادامه یابد.

هشدار نسبت به افزایش موارد تقلب 
در پودر زعفران

رئیس اداره آزمایشگاه کنترل غذا و دارو با اشاره به رشد 
عرض��ه پودر و عصاره‌های پودری زعفران تقلبی در بازار و 
فضای مجازی، نسبت به خطرات استفاده از این محصولات 
هش��دار داد و بر ضرورت خرید از مراکز معتبر تأکید کرد. 
دکتر رویا امیری با بیان اینکه سهولت مصرف و قیمت ظاهرا 
مناسب پودر و عصاره‌های زعفران موجب افزایش تقاضای 
این محصولات شده است، گفت: پودر شدن زعفران امکان 
اختلاط آن با مواد ارزان‌قیمت از جمله زردچوبه، گلرنگ، 
پودر پوست انار و رنگ‌های مصنوعی را افزایش می‌دهد و 
زمینه بروز تقلب را فراهم می‌کند. وی با هشدار نسبت به 
وجود رنگ‌های مصنوعی بویژه تارترازین در برخی نمونه‌های 
تقلبی افزود: این رنگ می‌تواند عوارضی مانند حساسیت، 
بیش‌فعالی در کودکان و افزایش خطر بروز س��رطان را به 
همراه داشته باش��د و نظارت دقیق‌تر مصرف‌کنندگان را 
ضروری می‌کند. رئیس اداره آزمایشگاه کنترل غذا و دارو 
ادامه داد: عصاره‌های پودری معمولاً حاوی مواد پرکننده و 
درصدی از پودر یا عصاره زعفران هستند، بنابراین تشخیص 
محصول اصل از تقلبی دشوارتر است. اگرچه آزمایش‌های 
تخصصی دقیق‌ترین روش تشخیص محسوب می‌شود اما 
مصرف‌کنندگان می‌توانند با چند آزمون ساده )رنگ، طعم 
و عط��ر( اصالت محصول را ت��ا حدودی ارزیابی کنند. وی 
در پایان با تأکید بر اهمیت خرید از فروش��گاه‌های معتبر 
گفت: قیمت‌های غیرواقعی و بسیار پایین مهم‌ترین نشانه 
محصولات تقلبی است. توجه به پروانه ساخت بهداشتی و 

اصالت بسته‌بندی باید در اولویت مصرف‌کنندگان باشد.

 دستگیری ۲۳۰ سارق و مالخر 
در تهران ظرف ۷۲ ساعت

فرمانده انتظامی تهران بزرگ از دستگیری ۲۳۰ سارق 
و مالخر در ۷۲ ساعت گذشته در پایتخت خبر داد. سردار 
عباسعلی محمدیان گفت: بر عهد و پیمانی که پلیس با مردم 
بست تا پای جان هستیم و برای مردم‌ ایستاده‌ایم. همکارانم 
در تهران بزرگ با ۷۲ س��اعت کار شبانه روزی برگ زرین 
دیگری رو کردند. وی افزود: طی روزهای اخیر، ۲۳۰ سارق و 
مالخر دستگیر شدند که ۶۰ دستگاه موتوسیکلت و خودروی 
سرقتی از آنها کشف شد. فرمانده انتظامی تهران بزرگ ادامه 
داد: همچنین ۵۰۰ دستگاه تلفن همراه و مقادیر زیادی اموال 
مسروقه کشف شد. سردار محمدیان گفت: در این طرح، 
کلاهبردارانی که به واسطه گرانی قیمت برنج و خودرو در 
این زمینه اقدام‌ مجرمانه انجام داده بودند، دستگیر شدند. 
وی افزود: این افراد در قالب ۵۵ باند متخلف شناسایی شدند 
و تعدادی از آنها سابقه‌دار بودند که برای آنها اشد مجازات 
در نظر گرفته می‌شود. فرمانده انتظامی تهران بزرگ ادامه 
داد: در بین آنها تعدادی از سارقان مورد هدف گلوله پلیس 
قرار گرفتند که ۲ نفر با سلاح سرد و یک نفر با سلاح گرم 
به پلیس حمله کرده بودند. سردار محمدیان گفت: باند 
سرقت مسلحانه‌ای متلاشی شد که از شهرهای دیگر به 
تهران آمده و دست به سرقت می‌زدند و تصور می‌کردند 

چون تهران شهر بزرگی است و آنها ساکن اینجا نیستند، 
قابل شناسایی نیستند اما پلیس توانست آنها را شناسایی و 

در استان خودشان دستگیر کند.

کابین مهر

پنجشنبه ۱۳ آذر ‌1404
وطن‌امروز    شماره 4479

مجلس با کاهش سقف مجازات کیفری 
مهریه  از ۱۱۰ به ۱۴ سکه  موافقت کرد

 اگر در بررسی‌ها ثابت شود فرد در پرداخت مهریه امتناع و اقدام
 به کتمان مال می‌کند، قاضی می‌تواند حکم حبس وی را صادر کند

تأکید کارشناسان بر رعایت پروتکل‌های بهداشتی برای جلوگیری از ابتلا به ویروس‌های تنفسی

طغیان آنفلوآنزا  در کشور


