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اين چند  نفر!
ــر از  ــه د ه نف ــود  ك ــش ب ــال پي ــج س ــد ود  پن ح
ــد ند . اين د ه   intensivistهاى ايران د ور هم جمع ش
نفر همه د انش آموخته خارج از كشور بود ند  و كميته اى 
مأمور بود  تا آنها را د ور هم جمع كند . د بير اين كميته 
ــران كوچك، متخصص  ــى نبود  جز د كتر مه هم كس
ــيپ ICU جراحى از فرانسه و عضو  بيهوشى، فلوش

هيئت علمى د انشگاه علوم پزشكى شهيد  بهشتى.
ــروه  ــن گ ــه اولي ــت ك ــاه اس ــك م ــالا ي ح
ــكى  ــگاه علوم پزش ــه د انش intensivist ها از س
ــد ه اند ، از د انشگاه علوم پزشكى  فارغ التحصيل ش
ــهيد  بهشتى و  ــگاه هاى ش تهران (3 نفر) و از د انش
ــگاه  ــه د انش ــران (هر كد ام 4نفر). فقط همين س اي
ــى فوق تخصصى ICU را  توانستند  د وره آموزش
ــگاه هاى د يگر د ر  د ر برنامه خود  ايجاد  كنند . د انش
صورتى كه بخواهند  اين كار را انجام د هند  بايد  د ر 
ــه رشته د اخلى، بيهوشى و ريه،  امتحان بورد  د ر س
ــركت كنند ه د اشته باشند . د وره  سه د وره متوالى ش
ــال  ــفند ماه امس بعد ى intensivist ها هم د ر اس

فارغ التحصيل مى شوند .
ــه گروه  ــى ICU از س ــوق تخصص د رد وره ف
ــكان  پزش و  ــى  بيهوش و  ــى  د اخل ــان  متخصص
فوق تخصص ريه، فلوشيپ پذيرش مى شود . طول 
ــت هجد ه ماه و براى گروه  آن براى د و گروه نخس
ــه) د وازد ه ماه  ــكان فوق تخصص ري ــوم (پزش س
است. پروتكل هاى آموزشى د انشگاه هاى مختلف 
اند كى فرق مى كند . به طور كل، د انشجويان نصف 
ــورت  ــر را به ص ــف د يگ د وره را د ر ICU و نص
ــى د ر بخش هاى غد د ، عفونى، راد يولوژى،  گرد ش
 ICU ،اكوكارد يوگرافى، برونكوسكوپى، سوختگى
 RICU جراحى اعصاب و ICU ،ــب جراحى قل
ــورى)  ــيح د انش ــتان مس (به طور مثال د ر بيمارس
ــهيد   ــكى ش ــگاه علوم پزش ــد . د ر د انش مى گذران
ــتى و ايران، فلوها «كشيك موظفى» د ارند  اما  بهش
ــگاه علوم پزشكى تهران اين برنامـه براى  د ر د انش
ــت. يعنـى  ــورت آنكالى د رآمـد ه اس فلوها به ص
ــيك د اد ن نيستند . البته اگر  اين گروه موظف به كش
سرى به بخش ICU اين د انشگاه ها بزنيم، مى بينيم 
افراد ى با زير عنوان رزيد نت ICU ، د ر كنار فلوها 
ــاران را ويزيت مى كنند . اين افراد  رزيد نت هاى  بيم
  ICU rotationــه ــتند  ك د اخلى و اورژانس هس
جزء برنامه شان است. يا رزيد نت هاى بيهوشى كه  
ــاله آموزشى آنها به حساب  ICUاز د وره چهارس
مى آيد . د ر بيمارستان امام حسين براى د وره هاى 
ــم به عنوان  ــى رزيد نت هاى جراحى ه كوتاه
ــد ند . طرح خوبى  ــه ش rotation ICU پذيرفت
ــرويس جراحى با كمبود   بود  ولى به د ليل اينكه س
ــت.  رزيد نت مواجه بود ، اين طرح فعلاً منتفى اس
كار كرد ن با د ستگاه ونتيلاتور نيز د ر برنامه آموزشى 
ــى قرار  فلوهاى ICU و البته رزيد نت هاى بيهوش
ــت كه اين د ستگاه ها و به  د ارد . نكته جالب اينجاس
ــيار پيچيد ه و فنى هستند  و  ويژه انواع مد رن آن بس

د ر ايران افراد  كمى مى توانند  با آن كار كنند .
د رحال حاضركلاس هاى تئورى براى فلوهاى 
ــتان لاله  ــر هر ماه د ر بيمارس ــنبه هاى آخ ICU ش
ــا كمك د كتر  ــت ب ــه قرار اس ــود. البت برگزارمي ش
مجتهد زاد ه از آخر آبان ماه، كلاس هايى با سطحى 
ــى از فلوهاى  ــود . به گفته يك ــر راه اند ازى  ش بالات
ــت د ر اين كلاس ها  ــه قرار اس ــق برنام ICU، طب
د ر مورد  caseهاى سخت بحث و گفتگو خواهد 

شد .
ــا وجود  همه اين موارد ، هنوز هم كمبود هايى  ب
ــگاه  ــه د انش ــود . فلوهاى اين س ــاس مى ش احس
ــگاه رقيب  ــتاد ان د انش ــد  د ر ويزيت  اس علاقه مند ن
ــجويان  ــركت كنند . د انش يا به عبارتى رفيق (!) ش
د انشگاه تهران مى خواهند  ويزيت د كتر كوچك و 
ــتان امام حسين ببينند   د كتر مختارى را د ر بيمارس
ــگاه ايران هم مايلند  به عنوان  ــجويان د انش و د انش
مثال د ر ويزيت د كتر مجتهد زاد ه د ر بيمارستان سينا 
شركت كنند . البته اين كار انجام مى شود  ولى فلوها 
معتقد ند  بايد  به صورت قانون د رآيد  و جزء برنامه 

آموزشى شود . 
ــاس نياز به  ــاى د يگر، احس ــى از كمبود ه يك
ــى، فيزيوتراپى بالينى و  ــور متخصصان عفون حض
تغذيه د ر ويزيت هاى ICU است. با اين توضيح 
كه فيزيوتراپى و تغذيه د ر ICU متفاوت بود ه و به 

معيارها و اصول علمى مربوط به خود  نياز د ارد .
خلاصه كلام آنكه پنج بيمارستان امام حسين، 
مسيح د انشورى (شهيد  بهشتى)، رسول اكرم (ايران)، 
ــينا و امام خمينى (تهران) عضو برنامه آموزش  س
ــيپ ICU د ر ايران هستند . خبر جالب براى  فلوش
پرستاران اين است كه مد رسه پرستارى ICU د ر 
بيمارستان امام حسين براى پرسنل همين بيمارستان 
ــان اميد وارند  د ر  ــت. البته متولي ــد ه اس طراحى ش
 ICU صورت موفقيت طرح اوليه، پذيرش پرستار
د ر سطح د انشگاه علوم پزشكى شهيد  بهشتى و پس 

از آن د ر سطح كشور صورت بگيرد .

 گفتم استاد ، به ماه مبارك فكر مى كرد م. راستش را بخواهيد  واقعاً خد ا را شكر مى كنم كه 
سعاد ت حضور د ر كلاس هاى د رس خطابه غد ير شما را نصيبم كرد ه است،  به خصوص وقتى 
كه د ر شـب هاى احيا به اين فراز از د عاى ابوحمزه ثمالى مى رسـيد م كه «و لعََلَّكَ فقد تنى مِن 
مجالس العلماء فخذلتنى»: «شايد  جاى مرا د ر مجالس علما خالى د يد ى كه مرا خوار نمود ى»، از 
صميم د ل خد ا را شكر مى كرد م كه اين توفيق نصيبم شد ه و صاد قانه بايد  بگويم كه لحظه هاى 
د رس غد ير از بهترين لحظات عمرم محسوب مى شود . استاد  با حالت تواضع و تبسم گرمش 
گفت: «اين توفيق، شامل حال خود  من نيز هست» و به د ليل كمى فرصت، بى مقد مه به اد امه 

بررسى وقايع غد ير  پرد اخت. 
همان گونـه كه قبلاً گفتيم، د ر طول سـه روزى كه مراسـم بيعت د ر غد ير اد امه د اشـت، 
مـرد م گروه گروه د ر پيشـگاه پيامبـر اكرم (ص) حضـور يافته و ضمن بيعت بـا آن حضرت و 
اميرالمؤمنيـن(ع) به ايشـان تبريك مى گفتند . رسـول خد ا (ص) نيز به سـؤال هاى آنها پاسـخ 

مى د اد ند  و همچنين مطالبى را د ر رابطه با خطابه غد ير و تأكيد  بر آن ايراد  مى فرمود ند .
د ر كتاب «عوالم العالم» آمد ه است كه حضرت رو به جمعيت كرد ه و فرمود ند : «اى مرد م، 
همه پيامبران قبل از من د ورانى از عمر خود  را (به تبليغ رسـالت الهى) سـپرى كرد ه و سـپس 
خد اوند  آنان را فراخواند ه و آنان نيز اجابت كرد ه اند . همانا من نيز نزد يك است كه فراخواند ه 
شـوم و د عوت حق را اجابت كنم. خد اوند  خبير به من خبر د اد ه كه «تو نيز مى ميرى و آنها نيز 

مرگ را ملاقات خواهند  كرد ».
گويى كه مرا فراخواند ه و من نيز د عوتش را اجابت كرد ه ام. اى مرد م، د وران رسـالت هر 
پيامبرى نصف پيامبر قبلى است. حضرت عيسى بن مريم (ع) چهل سال د ر ميان قوم خود  بود  
و من پس از بيست سال آماد ه رفتن هستم و چه زود  از ميان شما كوچ مى كنم. بد انيد  كه من 
و شما همه مورد  سؤال قرار خواهيم گرفت. مسئوليت من د رباره آن چيزى است كه به عنوان 
رسالت براى شما آورد ه ام؛ يعنى كتاب خد ا و حجت او كه به ياد گار د ر ميان شما باقى مى گذارم. 
شما نيز (د رباره آنها) مسئول هستيد . آنگاه خطاب به جمعيت پرسيد : آيا من (رسالت خود  را) 
ابلاغ كرد ه ام؟ شـما به پرورد گارتان چه خواهيد  گفت؟ جمعيت يك صد ا گفتند : «ما شـهاد ت 
مى د هيم كه تو بند ه خد ا و پيامبر او هستى و رسالت او را ابلاغ كرد ى و د ر راه او جهاد  نمود ى، 
پيام او را رسـاند ى و د لسـوز (امت) بود ى و آنچه بر عهد ه ات بود  اد ا كرد ى. خد اوند  به تو به 
بهتريـن صورتى كه به پيامبـرى از پيامبرانش پاد اش د اد ه جزا د هد ». آنگاه رسـول خد ا (ص) 
فرمود : اى بند گان خد ا،  نسـب مرا بگوييد ، گفتند : «تو محمد  پسـر عبد ا..، پسـر عبد المطلب، 
پسـر هاشـم بن عبد  مناف هسـتى». حضرت فرمود : خد اوند  تعالى مرا كه به معراج برد  وحى 
خود  را اين گونه به گوش من رساند : اى محمد ، من محمود  هستم و تو محمد ى!  نام تو را از نام 
خود م مشتق ساخته ام. (بد ان كه) هر كس به تو نيكى كند  من نيز به او نيكى مى كنم و هر كس 
پيونـد ش را با تو قطع كند ، من نيز از او خواهم گسسـت. نـزد  بند گانم برو و آنان را از كرامت 
من نسـبت به خود ت خبر د ه، هر آينه من هيچ پيامبرى را نفرستاد ه ام مگر آنكه براى او وزير 

و جانشـين قرار د اد ه ام. تو پيامبر من هسـتى و على وزير و جانشين توست. آن گاه پيامبر(ص) 
چنين افزود : «بد انيد  من شـما را شاهد  مى گيرم و خود  نيز بر آن شهاد ت مى د هم كه خد اوند  
صاحب اختيار من است و من صاحب اختيار هر مؤمنى هستم. آيا به اين مطلب اقرار مى كنيد  و 
به آن شهاد ت مى د هيد ؟ گفتند : «آرى، براى تو به اين مطلب شهاد ت مى د هيم». پس فرمود : 
من كنت مولاه فهذا على مولاه. سپس به اميرالمؤمنين اشاره كرد  و فرمود : و او (مولاى شما) 
اين اسـت. اى مسـلمانان حاضرانتان به غايبان برسانند ، من كسانى را كه به من ايمان آورد ه و 
مرا تصد يق كرد ه اند ، به ولايت على (ع) سـفارش و وصيت مى كنم. بد انيد  كه ولايت على (ع) 
ولايت من و ولايت من ولايت پرورد گار من است. اين پيمانى است كه پرورد گارم با من بسته 
و به من د ستور د اد ه آن را به شما ابلاغ كنم. آن گاه فرمود  به چه شهاد ت مى د هيد ؟ گفتند : «به 
اينكه محمد  بند ه و پيامبر خد است». فرمود : هر كس كه خد ا و پيامبر صاحب اختيار او هستند  
اين على صاحب اختيار اوست. آيا من نسبت به شما از خود تان صاحب اختيارتر نيستم؟ گفتند : 
«بلى، يا رسـول ا..»، فرمود : آيا صاحب اختيارتان از خود تان بيشـتر بر شما اختيار ند ارد ؟ گفتند : 
«بلى، يا رسول ا...»، حضرت نگاهى به آسمان اند اخته و سه مرتبه فرمود ند : خد ايا شاهد  باش! 
سـپس فرمود ند : بد انيد  هر كس من صاحب اختيار او بود ه و نسـبت به او اختيارم از خود ش 
بيشـتر بود ه، اين على نيز صاحب اختيار اوست و اختيارش نسبت به او از خود ش بيشتر است. 
بد انيد  كه فرد اى قيامت وقتى كنار حوض كوثر نزد  من مى آييد ، از شما سؤال خواهم كرد  كه 
د رباره آنچه امروز شما را شاهد  گرفتم و نسبت به ثقلين پس از من چه كرد يد ؟ ببينيد  براى 

روزى كه مرا ملاقات خواهيد  كرد  د ر غيبت من با آنان چگونه رفتار مى كنيد .
پرسـيد ند : «يا رسـول ا... ثقلين كد امند »؟ فرمود : ثقل اكبر، قرآن كتـاب خد اوند  عزّوّجل 
اسـت كه واسـطه اى متصل از خد ا و از من د ر د سـت شماست. يك سوى آن به د ست خد ا و 
سوى د يگر د ر د ست شماست، د ر آن علوم گذشته و آيند ه فراهم آمد ه تا روزى كه قيامت 
به پا شـود . ثقل اصغر همتاى قرآن اسـت و آن على بن ابيطالب و عترت او هسـتند . اين د و از 
يكد يگر جد ا نمى شوند  تا بر سر حوض كوثر نزد  من وارد  شوند . آگاه باشيد  و از آنان بپرسيد  
و از غير آنان نپرسـيد  كه هر آينه گمراه خواهيد  شـد . من براى اين د و از خد اوند  لطيف خبير 
د ر خواست  هايى كرد ه ام و خد اوند  به من عطا فرمود ه است. يار آن د و ياور من و خواركنند ه 
آن د و، خواركنند ه من اسـت، ولى آن د و ولى من و د شـمن آن د و د شمن من است. هيچ امتى 
قبل از شما هلاك نشد ه مگر زمانى كه د ين خد ا را طبق هوى و هوس خود  قرار د اد ه و بر ضد  

پيامبر خود  همد ست شد ه و قيام كنند گان به عد الت را كشته اند . 
بد انيد  (د ر فرد اى قيامت) من عد ه اى را از آتش نجات خواهم د اد  ولى عد ه اى را از د ست 
من خواهند  گرفت، من  مى گويم خد ايا اصحابم؟ به من گفته مى شـود : «نمى د انى اينان پس از 

تو چه كرد ند »!
شرط است پاكى بر جمله ياران د ر كوى حيد ر، د ر مهر باران  
تنهـا  و  تنهـا  پـرهيـزكـاران راهـى نـد ارد  آلـود ه  د امـن  

چه شـود  ز راه وفا اگـر، نظـرى به جانب ما كنى
كـه به كيميـاى نظـر مگـر، مس قلب تيـره طلا كنى

يمن از عقيـق تو آيتـى، چمـن از رخ تو روايتى 
شكر از لب تو حكايتى، لب اگر چو غنچه تو وا  كنى

بنمـا ز لب تـو تكلمى، بنمـا چـو غنچـه تبسمى 
بـه تكلمـى و تبسـمى، همـه د رد هـا  تـو د وا  كنى
تو شه  سريـر ولايـتـى، تومـه منـيـر  هـد ايتـى

چه شود  گهى به عنايتـى نظرى به سـوى گـد ا كنى؟
تو به شهـر علم نبـى د رى، تو ز انبيا همـه برترى

تو غضنفـرى و تو صفد رى، چو ميـان معركه جا كنى
تو زنى به د وش نبى قد م، فكنى بتان همه از حرم
حـرم از وجـود  تو محتـرم، زصفا صفا  تو صفا كنى
تو مراد  من تو نجات من،به ممات من به حيات من
چـه زيـان برم چه ضرر كنم، تو برآورى و عطا كنى

وفايى شوشترى

غدير 
مى نگريست
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تماس حاصل فرماييد .

مجله  هاي معتبر د ر زمينه 
مراقبت هاى بحرانى

مراقبت هاي بحراني 
(Critical Care , London, England)

ــاپ   ــال 1997 به چ ــه از س ــن مجل اي
مي رسد  و يك مجله  الكترونيكي با نشانى 
ــرد بير اين  ــت. س «ccforum.com/home» اس
ــور ژان لوئيس ونسان» اهل  نشريه  انگليسي «پرفس
ــت، اما د ر هيئت تحريريه  آن نام افراد ي  بلژيك اس
ــورهاي مختلف جهان نيز به چشم  مي خورد ؛  از كش
از كاناد ا و امريكا گرفته تا آلمان و چين و نيوزيلند . 
ــه، تمامي زمينه هاي  ــاى مند رج د ر اين مجل مقاله ه
مرتبط با مراقبت هاي ويژه را د ر بر مي گيرد . به غير 
ــا، اطلاعات مربوط به كنفرانس هاي معتبر  از مقاله ه
ــت. د يگر  ــترس اس ــز از طريق اين مجله د ر د س ني
ــتجوي  ــن مجله عبارتند  از: امكان جس امكانات اي
ــه اى كه  ــت مقال ــه بيس ــش جد اگان ــا، نماي مقاله ه
ــته اند ، امكان ارسال  بيشترين ميزان خوانند ه را د اش
ــه آد رس e-mail، امكان  ــا ب ــي مقاله ه الكترونيك
ــورد  تك تك مقاله ها و  ــر د اد ن خوانند گان د ر م نظ
ــال فهرستي از آخرين مقاله ها به مشتركين. نيز ارس

تمام مقاله هاى پژوهشي (Research)، ضميمه ها 
ــتند  ولى  ــا رايگان هس (Supplement) و نامه ه
  (Review) ــى رايگان به مقاله هاى مروري د سترس
ــال بعد  از چاپ  و گزارش ها (Report) تنها د و س
ــود . استفاد ه از ساير خد مات اين مجله  ممكن مى ش
ــاز به ثبت نام  ــت. د ر موارد ي نيز ني ــز رايگان اس ني
ــخه چاپي اين مجله  ــال 2005 نس وجود  د ارد . تا س
ــز موجود  بود  ولي د ر حال حاضر تنها به صورت  ني
ــت، هر چند  نسخه  قابل چاپ تمام  الكترونيكي اس

مقاله ها(PDF file) موجود  است.

پزشكي مراقبت هاي بحراني 
(Critical Care Medicine) 

اين مجله د ر امريكا به چاپ  مي رسد  و به صورت 
الكترونيكي و چاپي د ر د سترس است. اين ماهنامه از 
سال 1993 آغاز به كار كرد ه  و سي  و پنجمين جلد  از 
ــيد . سرد بير اين نشريه  آن د ر اكتبر 2007 به چاپ رس
ــگاه نيوجرسي  ــور ژوزف اي. پاريو»  از د انش «پرفس
ــت. از د يگر ويژگي هاي اين ماهنامه پوشش د اد ن  اس
ــكي مراقبت هاي بحراني  بحث هاي مرتبط با « پزش
ــاً تمام امكانات مجله  ــت. اين مجله تقريب اطفال» اس

«مراقبت هاى بحرانى» را د ارد .

مجله اروپايي پزشكي
 مراقبت هاي ويژه

  (European Journal of Inten-
sive Care Medicine)

تاكنون 33 جلد  از اين نشريه به چاپ  رسيد ه  است. 
ــيك چاپي منتشر مي شود   اين نشريه به شيوه كلاس
ولى مقاله هاى آن از طريق سايت هاي واسطه  د يگر به 
طريقه الكترونيكي نيز قابل خريد اري و د ر د سترس  
ــكي مراقبت هاي ويژه اروپا»  ــت. «جمعيت پزش اس
ــن ماهنامه را بر  ــئوليت تحريريه  اي (ESICM) مس
عهد ه  د ارد . اعضاى اين جمعيت  پزشكان،  پرستاران، 
فيزيوتراپيست ها و صاحبان ساير حرفه هاي خد مات 
د رماني از سراسر جهان هستند.  اين جمعيت د ر 13 
ــيس شد  و اكنون 25 ساله  مارس 1982 د ر ژنو تأس
است. تعد اد  اعضاي آن د ر حال حاضر به 4000 نفر 
مي رسد . «پزشكي مراقبت هاي بحراني» ماهنامه اين 
جمعيت است كه علاوه بر  انتشار مقاله هاى مرتبط 
با «پزشكي مراقبت هاي بحراني» فعاليت هاي د يگري 
ــخيصي و  نيز نظير تهيه و چاپ «گايد لاين هاي تش
د رماني» د ر زمينه مراقبت هاي بحراني د ارد . اين كار 
ــي اروپا»،  با همكاري «جمعيت متخصصين بيهوش
ــوك اروپا»، «جمعيت تروماي اروپا» و  «جمعيت ش

«جمعيت پزشكان اورژانس» انجام مي  شود .
ساير مجله ها

ــر مجله هايى كه د ر اين زمينه فعاليت  از د يگ
د ارند ، مي توان به موارد  زير اشاره كرد :

«مجله امريكايي مراقبت هاي بحراني»
(American J. of Critical Care; an official 
Publication) 

نشريه «اتحاد يه پرستاران مراقبت هاي بحراني»
(American Association of Critical Care 
Nurses) 

« مجله امريكايي پزشكي مراقبت هاي بحراني و تنفسي»
 (AmericanJ. of Respiratory & Critical Care 
Medicine) 

پروند ه

آيد ا اقصايىنيما سيفى  مقد م

 ICU ــتار بخش مائد ه اورعى-  خانم محمد زاد ه مد ت ها سرپرس
بيمارستان سينا بود ه است. به سراغ او مى روم تا د رباره  ICU و نقش 
ــتاران اين بخش با او صحبت كنم. حرف هاى زياد ى براى گفتن  پرس

د ارد . حرف هايى از جنس د رد .
ــال سابقه كار د ارد  و از د وران د انشجويى كار كرد ه است.  هفد ه س
 ICU ــتار بخش ــتخد امش د ر اتاق عمل بود ه، بعد  سرپرس ابتد اى اس
ــال كار د ر آنجا به اتاق عمل باز گشته است.  ــد ه و پس از 7 ـ 6 س ش
مى گويد : «هر چند  علاقه زياد ى به كار د ر بخش ICU د ارم اما د يگر 
نخواستم آنجا بمانم. يكى از علت هاى اين تصميم هم اين بود  كه د ر 
ICU اصلاً جايگاه پرستارى تعريف نشد ه است». مى خواهم بيشتر د ر 
اين باره توضيح د هد . به اولين چيزى كه اشاره مى كند  نياز به آموزش 
ــتاران است: «مد تى است بخش ICU بيمارستان سينا فوق  براى پرس
ــت. وقتى من د ر كنار د كتر مجتهد زاد ه كار مى كنم  تخصصى شد ه اس
كه فوق تخصص فارماكوتراپى و مراقبت هاى ويژه از آمريكاست، چه 

حرفى مى توانم براى گفتن د اشته باشم؟ پس به آموزش نياز د اريم».
ــد : «د ر حالى كه  ــترى بد هن ــتاران بهاى بيش او مى خواهد  به پرس
ــرفته صاحب كتاب هستند ، ما  ــورهاى پيش ــتاران ICU د ر كش پرس
 ICU ــتاران ند اريم. ما به يك كلاس هنوز جايگاه د رستى براى پرس

فوق تخصصى احتياج د اريم نه اين كلاس هاى يكى د وماهه كه همان 
حرف هاى تكرارى را مى زنند . اينها د يگر جوابگو نيست».

ــه اين نتيجه  ــپس مى گويد : «من ب ــكوت مى كند  و س لحظه اى س
ــد . به خصوص  ــا را جد ى بگيرن ــلاً نمى خواهند  م ــيد ه ام كه اص رس
ــتاران را  ــد ه د يگر پرس ــتان فوق تخصصى ش از زمانى كه اين بيمارس
ــئولين بيمارستان گله مى كند  و از وعد ه هايى  فراموش كرد ه اند ». از مس
ــد ه است: «من از د كتر مجتهد زاد ه كه مرتب د ر  مى گويد  كه عملى نش
ــتم د رد  ما را بيان كنند ، اما ظاهراً  ــه د ارند  انتظار د اش وزارتخانه جلس
ــس ارتقا پيد ا مى كند ،  ــت كه هر ك ــكلات مملكت زياد  اس آنقد ر مش
پايين د ستى ها را فراموش مى كند . ما بايد  چه كنيم كه با پايين ترين قشر 
آد م ها هم سر و كار د اريم؟ آيا مى توانيم بيماران را فراموش كنيم؟ من 
هفت سال د ر ICU بود م، چرا نبايد  يك بار رئيس بيمارستان بيايد  و 
وضعيت ما را ببيند ؟ د كتر نجفى، رئيس بخش ICU ، قول د اد ه بود ند  
كه اگر اين بخش فوق تخصصى بشود  وضعيت ما هم بهتر مى شود  اما  

هيچ تغييرى ند يد يم».
سپس به كمبود  پرسنل اشاره مى كند  و مى گويد : «د ر ICU آنقد ر 
ــت كه د ر حالت مطلوب هر پرستار بايد  يك بيمار  نوسان كارى هس
ــد . بخش ICU د ه تخته را با سه پرستار هم مى شود  اد اره  ــته باش د اش

كرد  اما كيفيت و كارايى پايين مى آيد . متأسفانه د ر سيستم ما كسى به 
كيفيت اهميت نمى د هد ».

مى پرسم يك پرستار ICU بايد  چه خصوصيت هايى د اشته باشد . 
مى گويد : «پرستار ICU بايد  علاوه بر د اشتن د انش، مهارت، توانايى و 
مد يريت خوب، از نظر خلقى هم stable  باشد . چون فقط بيمارى كه 
ــت همراهان او هم به نوعى بيمار ما  روى تخت خوابيد ه بيمار ما نيس

هستند . جاى پرستار طرحى و پيمانى د ر ICU نيست».
مى گويم بيشتر بيماران ICU توانايى گفتن نيازهاى خود  را ند ارند  
و هوشيار نيستند  كه ببينند  چه كارهايى برايشان انجام مى شود . آيا اين 
ــتاران نمى شود . مى گويد : «نه، اصلاً خلق و  باعث كم كارى برخى پرس
خوى پرستارى اين طور نيست. مرد م بيشتر منافع خود شان را مى بينند ، 
حتماً بايد  بتوانى د يگران را ببينى تا وارد  اين رشته بشوى به خصوص 
بخش  ICU. اگر كمبود ى هم باشد  به د ليل نبود  پرسنل كافى است».

ــكلاتمان را مى گوييم، از  ــم محمد زاد ه د ر پايان مى گويد : «ما مش خان
تفاوت فاحش سطح علمى پزشك و پرستار گرفته تا كمبود  پرسنل و 
ــى بشود . ما د وست  مد يريت ضعيف، اما همه اين موارد  بايد  كارشناس
ــرجاى  ــال س ــه كارهايى انجام بد هيم و بعد  از چهل س ند اريم هميش

اولمان باشيم».

جان بيماران بهاى فراموشى وعد ه ها

طراحى
ICU  استاند ارد 

 ، ICU  اميرحســين رحمانى- «براى هر واحد
ــت تا د وازد ه تخت مطلوب است». اين  ــتن هش د اش
جمله guideline انجمن مراقبت هاى ويژه امريكا 

به عنوان استاند ارد  طراحى بخش ICU د ر بيمارستان هاست. 
براساس اين د ستورالعمل، محل قرار گرفتن بيماران بايد  د ر د يد  مستقيم پرستار باشد . صد اى 
زنگ هاى هشد ار د هند ه نبايد  د ر روز از 45dB و د ر شب از  20dB بلند تر باشد . كف ICU بايد  
از جنس جذب كنند ه صد ا و با قابليت شستشوى عالى باشد . قفسه ها و كمد ها بايد  با فاصله  اى 
از سطح زمين قرار بگيرند  كه زير آنها به راحتى شسته شود . وظايف پرستارها بايد  روى د يوار 
نوشته شد ه و همچنين ساعت بزرگى د ر معرض د يد  و د ر ارتفاع مناسب قرار بگيرد . براى هر 
ــاخته مى شود  كه از طريق تلفن  ــير ورود  و خروج افراد  س ــى د ر مس واحد  ICU محل پذيرش
ــت. Station  پرستارى د ر محلى قرار مى گيرد  كه تمام  ــتارى د ر ارتباط اس با  Station پرس
بيماران قابل مشاهد ه مستقيم باشند . به ازاى هر تخت، حد ود  24 مترمربع فضا وجود  د ارد . بالاى 
ــان د ر Station و مركز تلفن  ــد ار د هند ه اى قرار مى گيرد  كه به طور هم زم ــر تخت زنگ هش ه
بيمارستان و اتاق استراحت پزشكان و پرستاران شنيد ه مى شود . بايد  براى هر مركز ICU منبع 
تأمين برق اضافه اى د ر نظر د اشت. براى هر تخت، شانزد ه خروجى برق لازم است. خروجى ها 
ــند . به ازاى هر بيمار نيز بايد  د و خروجى  ــطح زمين بالاتر باش ــانتى متر از س بايد  حد ود  75 س
ــود . قد رت واكيوم بايد  حد اقل 290 ميلى متر  ــيژن، يك خروجى هوا و سه واكيوم تعبيه ش اكس
جيوه باشد . بى گمان شرايط موجود  د ر كشور حتى د ر خوشبينانه ترين حالت نيز حتى سى د رصد  
ــاب سر انگشتى مى توان آن را  ــتاند ارد ها را  برآورد ه نمى كند . فاصله اى كه با يك حس از اين اس

تخمين زد .

خانه هايى روى آب!
مهد يه آقازمانى- استاند ارد هاى جهانى مى گويد  بايد  
ــتانى به بخش مراقبت هاى  د ه د رصد  تخت هاى بيمارس
ويژه اختصاص يابد ، اما د ر كشور ما اين رقم نزد يك به 
ــه د رصد  است. طبق آخرين گزارش سازمان بازرسى  س
ــور، تخت هاى ويژه به خصوص د ر بخش هاى  كل كش

ــوى د يگر به د ليل عد م تناسب تعد اد   ــتر بيمارستان هاى د ولتى همواره اشغال است . از س ICU د ر بيش
ــترى به ناچار از  ــتگاه ونتيلاتور و... ، بيماران بس تخت هاى فعال با تجهيزات مربوط مانند  مانيتور، د س
تجهيزات مشترك استفاد ه مى كنند . به گفته رئيس انجمن بيهوشى و مراقبت هاى ويژه، د ر حال حاضر د ر 
تعد اد  بخش هاى ICU هم با كمبود  نزد يك به يك هزار بخش مواجهيم. د ر بهمن ماه سال گذشته، وزير 
بهد اشت وعد ه د اد ه بود  تعد اد  اين تخت ها د ر كشور د و برابر شود . طبق گفته او بايد  تا پايان تير 86 با 
افزايش 1600 تخت جد يد  ICU و د ستگاه هاى ونتيلاتور، تعد اد  اين تخت ها بيش از 80 د رصد  افزايش 
ــتگاه ونتيلاتور براى تجهيز بخش هاى  ــود  د كتر لنكرانى تاكنون تنها 200 د س ــت، اما به گفته خ مى ياف
ــائلى، مد يركل تجهيزات پزشكى وزارت بهد اشت،  ــتان ها خريد ارى شد ه است. د كتر مس ويژه بيمارس
ــود  و كمبود   ــتگاه ونتيلاتور خريد ارى مى ش ــابهى د اد ه بود . اينكه به زود ى هزار د س نيز وعد ه هاى مش
تخت هاى ICU رفع خواهد  شد . او گفته بود  اقد ام هاى كارشناسى براى خريد  د ستگاه هاى مورد  نياز 
د ر كشور از ماه ها پيش انجام شد ه است. «د ولت د رصد د  است امسال د ر بيمارستان هاى جد يد  الاحد اث 
ــلامت سازمان مد يريت و  بخش هاى ICU و CCU راه اند ازى كند ». اين جمله مد يركل د فتر امور س
برنامه ريزى است. او د ر اد امه اعلام كرد  كه تا پايان برنامه پنج ساله پنجم، تمام بيمارستان هاى د ولتى كه 
به چنين بخش هايى نياز د ارند ، به بخش ICU و CCU مجهز مى شوند  و... . د ر حقيقت خطى كه تمام 
جمله هاى بالا را به هم وصل مى كند ، عد م تحقق وعد ه هاست. د ر حال حاضر وضع نسبت به حد ود  يك 
و نيم سال پيش تغيير خاصى نكرد ه است. شايد  به همين خاطر باشد  كه آمار مرگ و ميرها د ر بخش هاى 

ويژه زياد تكان نخورد ه است، به د ليل همين خانه هايى كه روى آب ساخته مى شود .

ICU پشت د رهاى
مرتضى جلالى فخر- همه چيز ناگهان اتفاق افتاد . كسى انتظارش را ند اشت اما حالا همه خانواد ه 
پشت اين د ر سفيد  جمع شد ه اند . چشم هايشان د نبال كسى مى گرد د  تا از ICU خارج شود  و جوابگوى 
سؤال هايى باشد  كه قلبشان را چنگ مى زند : «حال مريض ما چطوره؟ زند ه مى مونه؟ زند ه مى مونه؟ زند ه 
مى مونه؟» كسى جواب د رستى نمى د هد . شايد  آنها هم نمى د انند  كه وضعيت بيمار چگونه است. صد اى 
گريه هاى ريز د وباره بلند  مى شود . آن طرف تر خانمى كه سن و سالى را گذراند ه روى چند  روزنامه پهن 
شد ه نشسته است. كتاب د عا از جلوى چشم هايش تكان نمى خورد . آن طرف تر زن جوانى رنگ پريد ه 
و زار، خود ش را روى صند لى هاى سبز به هم چسبيد ه كنار د يوار رها كرد ه است. زير هجوم ثانيه هاى 
مضطربى كه بى رحمانه به صورتش سيلى مى زنند . ناخود آگاه همه از جا مى پرند ، يكى از آن صحنه هاى 
ــفيد پوش به د اخل ICU مى د وند .همه جلوى د ر جمع  تكرارى د وباره د ارد  اتفاق مى افتد . چند  نفر س
مى شوند . مى خواهند  بد انند  قرار است كد امشان هد ف موج اند وهى قرار بگيرد  كه بد ون مقد مه سراغشان 

ــت. ثانيه ها د ور سرشان مى چرخد .كسى بيرون  آمد ه اس
مى آيد . صد ايش شنيد ه نمى شود . از روى تكان خورد ن 
لب هايش مى شود  فهميد  نام يكى از بيماران را مى گويد  
و صد اى شيونى كه از پنجره ICU همه شهر را مى گيرد . 
اينجا، پشت د ر ICU ، همه سرنوشتى را انتظار مى كشند  
كه هيچ چيزش د ر د ستان خود شان نيست. همه، خسته 

و مضطرب.

وريد  يا شريان، مسئله اين است!
ــن جمله يك اغراق  ــرى د ر ICU يعنى فمورال»! زمانى اي پيمان صفرد وســت- «خون گي
خند ه د ار به حساب مى آمد ، اما امروز د يگر نمى توان به همين ساد گى و با يك لبخند  از كنارش 
گذشت.حالا د يگر د ر بخش ICU بعضى از بيمارستان ها خون گيرى از شريان يك اتفاق عاد ى 

و معمول است.
ــرايط خاص بيماران اين بخش (فشار خون پايين و سفت  خون گيرى وريد ى با توجه به ش
شد ن برخى از رگ هاى وريد ى) تا حد  زياد ى وقت گير و مشكل است. شايد  به همين د ليل باشد 
ــئول خون گيرى به سرعت به سراغ شريان ها مى رود  كه البته مناسب ترين گزينه «شريان  كه مس

فمورال» است.مطرح شد ن اين بحث از د و د يد گاه قابل توجه به نظر مي رسد.
 اول اينكه آيا از لحاظ قانونى، شخصى كه از بيمار خون مى گيرد  (پرسنل آزمايشگاه، پرسنل 
ICU يا مسئول خونگيرى بيمارستان) بد ون د ستور و نظارت پزشك مجوز خون گيرى شريانى 
ــه اخلاقى د ارد . با  ــتر جنب ــد گاه د وم بيش را د ارد ؟ د ي
فرض اينكه پرسنل مرتبط اجازه خون گيرى از شريان 
را د اشته باشند ، آيا د ر اين كار تمامى جوانب كار مثل 
ــتفاد ه اين بيماران از د اروهاى رقيق كنند ه خون يا  اس
ــاد  و احتمال زياد  عفونت با توجه به پايين  ضد  انعق
ــتم ايمني اين افراد ، د ر نظر گرفته  بود ن قد رت سيس

مى شود ؟ 


