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جسد بي‌جان س��ارا كوچولو روي تخت 
ICU افتاده و با كلي شيلنگ و سيم به چند 
نمايش��گر وصل ش��ده. نوار مغزي او صافِ 
صاف است اما قلبش كار مي‌كند. تاييدهاي 
چهار پزش��ك متخصص ثابت كرده س��ارا 
دچار مرگ‌مغزي ش��ده يعني س��لول‌هاي 
مغز او به دليل نرس��يدن اكس��يژن يك‌باره 
تخريب ش��ده ولي قلب او همچنان مي‌تپد. 
به گفته پزش��كان اعضاي زنده او با دستگاه‌ 
كار مي‌كنند. اگر ارتباط سارا را با دستگاه‌ها 
قطع كنيم بعد از دو س��ه دقيق��ه تمام اين 
ارگان‌هاي زنده از بين مي‌روند. ارگان‌هايي 
كه ديگر به درد س��ارا كوچولو نمي‌خورند؛ 
اما  مي‌توانند نجات‌بخ��ش زندگي ديگري 
باش��ند. زندگي كس��ي كه به قلب يا ريه‌اي 
نياز دارد و چش��م اميد به دهان والدين سارا 
دوخته، س��ارايي كه ديگر هي��چ اميدي به 

بازگشتش نيست. 
بيمارس�تان مس�يح  كليني�ك پيون�د 

دانشوري، پنج اسفند‌، ساعت 15
جابر با كپس��ول اكس��يژن بزرگي كه به 
صندل��ي چرخ��دارش وصل ش��ده و مثل 
همراه��ي هميش��گي يك لحظ��ه رهايش 
نمي‌كند توي شلوغي سالن انتظار نشسته. 
س��خت توي فكر اس��ت. پلك ك��ه مي‌زند 

چشمانش پش��ت مژه‌هاي بلند و س��ياهش پنهان مي‌شود. 
17س��الش اس��ت. با هيكل نحيف��ش از روي صندل��ي بلند 
مي‌ش��ود تا براي ويزيت برود. شوخي نيس��ت از شهركرد تا 
اينجا آمدن براي چكاپ ماهانه. ج��ز او، زنان و مردان ديگري 
از گروه‌هاي س��ني مختلف در انتظارند تا پرس��تار نام‌ش��ان 
را ب��راي دريافت ري��ه پيوندي ص��دا بزند. به س��ختي نفس 
مي‌كشند. زني آهسته گريه مي‌كند. در نگاه بعضي اميد و در 

نگاه بعضي ديگر يأسي بي‌پايان موج مي‌زند. 
واح�د پيوند مس�يح دانش�وري، 10اس�فند، س�اعت 

13:30
آش��كارترين لحظه تقابل مرگ‌ و زندگي، اميد و نوميدي 
اينجاس��ت: واحد فراهم‌آوري اعضاي پيوندي بيمارس��تان 

مسيح دانشوري. 
روز از نيمه گذشته. والدين س��ارا در محوطه مقابل واحد 
پيوند اش��ك مي‌ريزند و براي انتقال جنازه س��ارا از ICU به 
اتاق عمل انتظار مي‌كش��ند. آنان مي‌دانند سارا مرگ‌مغزي 
ش��ده. رضايت دادن��د ارگان‌هاي زنده جس��د او اهدا ش��ود. 
مادر س��ارا عجيب صبور اس��ت اما به طور مش��خص بي‌قرار. 
پدرش مي‌گويد:»س��ارا ديگ��ر مرده. چ��را به ج��اي اينكه 
قلب، كبد يا ري��ه او را با جن��ازه‌اش دفن كنيم به كس��ي كه 
نياز دارد نبخش��يم؟ اگر قرار است قلب او نجات‌بخش زندگي 
ديگري باش��د چرا ما اين كار را نكنيم. س��اراي م��ا كه ديگر 
زنده نمي‌شود. مي‌خواهيم چه كار كنيم. قرار است زير خاك 

بپوسد.« اين را مي‌گويد و نجيب گريه مي‌كند. 
مادر س��ارا با آن آرام��ش عجيب��ش مي‌گويد:»زيباترين 
ش��يوه مردن، مرگ‌مغزي ش��دن است چون ش��خص مرده 
مي‌تواند در آخرين لحظه‌هاي زندگي‌اش هم خيررسان باشد 

و اين توفيق نصيب هر كس نمي‌شود.«
رضايت ولي‌ شرط اصلي‌ اهداست

ليس��ت انتظار بررس��ي ش��ده و ق��رار اس��ت ارگان‌هاي 
زنده س��ارا را ب��ه افراد منتظ��ر پيون��د بزنن��د. بي‌اختيار ياد 
جابر مي‌افتم. كاش گيرنده او باش��د. ش��ايد از ش��ر كپسول 
خ�لاص ش��ود و نگاه��ش امي��دي بياب��د. دكت��ر كتايون 
نجفي‌زاده، متخص��ص ريه و ريي��س بانك پيوند دانش��گاه 
شهيد بهش��تي مس��تقر در بيمارس��تان مس��يح دانشوري 
مي‌گويد:»مشخصات اعضاي سارا با بيماران ليست پيوند در 

حال بررسي‌ است تا مناسب‌ترين فرد انتخاب شود.«
از او درب��اره س��ايت اه��دا مي‌پرس��م. مي‌گويد:»يكي از 
ابتكارهاي واحد پيون��د امور فرهنگي و آش��ناكردن مردم با 
اهداي عضو و پيوند اعضاس��ت. س��ايت www. ehda. ir از 
كس��اني كه مايل به اه��داي عضوند ثبت‌نام مي‌كن��د. بعد از 
ثبت‌نام، كارت اهداي عضو رايگان ب��راي متقاضي صادر و به 

سراسركشور ارسال مي‌شود.«
دكت��ر نجف��ي‌زاده مي‌گوي��د:»كارت اه��داي عض��و 
جنبه قانوني ندارد يعني اگر كس��ي از اعضاي س��ايت دچار 
مرگ‌مغزي شود به صرف داش��تن كارت نمي‌توان عضو او را 

اهداكرد شرط اصلي رضايت ولي‌دم اوست.«
پس كارت اهداي عضو ب��ه چه دردي مي‌خ��ورد؟ دكتر 
نجفي‌زاده مي‌گويد:»فرد در زمان حي��ات براي اهداي عضو 
اعلام آمادگي كرده و كارت گرفته اما تجربه س��اير كش��ورها 
نش��ان داده خلاف ميل خان��واده عمل كردن اث��ر منفي در 
جامع��ه ايجاد مي‌كند. اي��ن بود كه در انگليس س��ال2004 
علاوه ب��ر كارت، رضاي��ت ولي‌دم را هم ش��رط اصل��ي اهدا 
قراردادند. در ايران هم از لحاظ عرفي و قانوني رضايت ولي‌دم 

شرط است.«
از روزي 15نفر تا روزي 300نفر

دكتر نجف��ي‌زاده اميدوارانه مي‌گويد:»اوايل كه س��ايت 
راه‌اندازي ش��د روزان��ه ده تا پان��زده متقاضي اهدا داش��تيم 
هم‌اكن��ون روزي 300 ت��ا 500نفر ب��دون هي��چ تبليغاتي 
عضو س��ايت مي‌ش��وند و كارت اهدا مي‌گيرند. پس از پخش 
برنامه‌هايي كه درباره اهداي عضو اطلاع‌رساني مي‌كنند اين 

آمار به روزي 5هزار نفر مي‌رسد.«
م��ا  فراه��م‌آوري مي‌افزايد:»ه��دف  واح��د  ريي��س 
آگاهي‌بخش��ي به مردم درب��اره اهداي عض��و و مرگ‌مغزي‌ 
است. بايد خانواده كسي كه تمايل به اهدا دارد از ديدگاه خود 
ش��خص آگاه باش��د. از هموطنان هم مي‌خواهم نظرشان را 

درباره خود و اعضاي بدن‌شان به خانواده اعلام كنند.«
اعضا عضويت‌شان را اطلاع دهند

از دكتر نجفي‌زاده مي‌پرسم كه آيا الزام به رضايت ولي‌دم 
با اراده كس��ي كه در زمان حياتش عضو س��ايت شده تناقض 

اهداي عضو؛ امضاي عشق

اين »آري« زندگي مي‌بخشد
ستاره جاويد

    در زمان غذا خوردن اي��ن نكته‌ها را به خاطر 
داشته باشيد.

1- تا حد امكان هميش��ه از سبزي‌ها و ميوه تازه 
اس��تفاده كنيد. در صورتي كه هر روز به سبزي 
ت��ازه دسترس��ي نداريد از س��ير و پي��از كمك 

بگيريد كه بسيار مفيد هستند. 
2- بهتر اس��ت حداقل يك��ي از ميوه‌هايي را كه 
در طول روز اس��تفاده مي‌كنيد از منابع غني از 

ويتامين ث باشد. 
3- س��بزي‌ها را تا حد ام��كان به ص��ورت خام 

استفاده كنيد. 
4- بهتر اس��ت ميوه‌ها را به صورت تازه استفاده 

كنيد. 
5- تا مي‌توانيد ميوه هر فصل را در فصل مربوط 
به خودش اس��تفاده كنيد. مشاهده يك ميوه در 
فصل ديگر، نش��انه آن اس��ت كه ميوه از فصول 

قبل در انبار نگهداري شده است. 
6- س��عي كنيد ت��ا زماني ك��ه كاملا گرس��نه 
نشده‌ايد غذا نخوريد. قبل از س��يري كامل و پر 
ش��دن بيش از حد معده، دس��ت از غذا خوردن 

بكشيد. 
7- وس��ط غذا از آب يا س��اير مايعات )نوشابه‌ها 

و...( استفاده نكنيد. 
8- لازم نيس��ت حتما هر روز گوش��ت بخوريد. 
بلكه مي‌توانيد از انواع حبوبات، پنير و تخم‌مرغ 

هم استفاده كنيد. 
9- ب��راي به��ره من��دي بهت��ر از پروتئين‌هاي 
گياهي، مي‌توانيد از مخلوط آنها با غلات يا مواد 
نشاسته‌اي اس��تفاده كنيد. مثل عدس پلو، لوبيا 
پلو، خوراك لوبيا چيتي با كمي سيب زميني و... 
10-بهتر است به جاي استفاده مكرر از گوشت 

قرمز و مرغ و... از ماهي استفاده كنيد. 
11-ب��ه مص��رف لبنيات ه��م توجه كني��د و از 
مصرف شير، ماست، دوغ و كشك غافل نشويد. 

12- از رژيم‌هاي غذايي چاقي يا لاغري افراطي 
بپرهيزيد. 

13- بهتر است به جاي مصرف تنقلاتي كه فقط 
حاوي روغن، ش��كر يا نمك و مواد نشاس��ته‌اي 
است از مواد س��الم و مغذي مانند انواع آجيل يا 

ميوه‌هاي خشك شده استفاده كنيد. 
14- در مص��رف غذاه��اي آماده يا طبخ ش��ده 

خارج از منزل افراط نكنيد. 
15- قبل و بعد ازغذا خوردن، حتما دس��ت‌هاي 

خود را بشوييد و آنها را كاملا خشك كنيد. 
16- غ��ذا را در محيطي آرام و ب��ا اعصاب راحت 

ميل كنيد. 
17- غذا را خوب بجويد و از خوردن غذا با عجله 
و بلعي��دن لقمه‌هاي ب��زرگ و درس��ت جويده 

نشده خودداري كنيد. 
18- به م��واد موجود در غذايي ك��ه مي‌خوريد 
توجه داش��ته باش��يد و اينك��ه آي��ا غذايي كه 

مي‌خوريد داراي مواد مغذي هست يا نه. 
19- از صحب��ت كردن وس��ط غذا خ��ودداري 

كنيد. 
20-از پرخ��وري در هر وع��ده بپرهيزي��د و از 
صحبت ك��ردن و راه رفتن هن��گام غذا خوردن 

و بحث و مشاجره با ديگران خودداري كنيد. 
21- از خوردن غذاهاي خيلي سرد يا خيلي داغ 

پرهيز كنيد. 
22-از خوابي��دن روي ش��كم، بع��د از غ��ذا 

خودداري كنيد. 
23- بهتر اس��ت تا يك س��اعت قبل و بعد از غذا 

چاي يا قهوه نخوريد. 
24- بلافاصل��ه خوابي��دن پس از غ��ذا توصيه 

نمي‌شود. 
25- مص��رف نوش��ابه‌هاي گازدار و خش��ك 
موجب به تاخير انداختن حركات و ترش��حات 

معده مي‌شود. 
26- از انواع ميوه و س��بزي و آلو و انجير استفاده 

كنيد. 
27- اس��يدهاي مفيد موجود در ماس��ت براي 

سيستم گوارشي بسيار مفيد است. 
28- در صورتي كه ممانعت پزش��كي نداريد، از 

نمك يددار استفاده كنيد. 
29- سيگار كش��يدن را قطع يا بس��يار محدود 

كنيد. 
30- بهداش��ت دهان و دندان‌ها را رعايت كنيد 
تا ميكروب‌هاي رش��د ك��رده در محيط دهان را 

همراه غذا قورت ندهيد. 

    مش��كلات دهان و دندان امروزه از رايج‌ترين 
مش��كلات مردم در سرتاس��ر جهان است. البته 
امروزه با پيشرفت وضعيت بهداشت و رشد علم 
دندانپزشكي ميزان فس��اد و از بين رفتن دندان 
بسيار كمتر از گذش��ته است، ولي با توجه به نوع 
تغذيه، عادات غلط و ع��دم به‌كارگيري صحيح 
روش‌هاي بهداش��تي، اين معض�لات هنوز هم 
وجود دارد. اينه��ا البته تعدادي از نس��خه‌هاي 
طب س��نتي ايران��ي ب��راي بهداش��ت دهان و 
دندان اس��ت كه مي‌توانيد آنها را امتحان كنيد 
اما بدانيد كه ط��ب مدرن هنوز آنه��ا را امتحان 

نكرده است.
1- براي برطرف ك��ردن ناراحتي‌ه��اي دهان، 
دم كرده زرش��ك را غرغره كنيد. جويدن برگ 
زرشك، باعث محكم شدن لثه و دندان مي‌شود. 
2- اگر پوست تازه گردو را به دندان و لثه بماليد، 

لثه و دندان را تقويت مي‌كند. 
3- توت فرنگي به دليل داش��تن ويتامين c، در 

درمان بيماري لثه مؤثر است. 
4- جويدن كن��در مانند آدامس لث��ه را محكم 

مي‌كند و بوي دهان را مي‌زدايد. 
5- خوردن گش��نيز براي دهان و دندان بس��يار 
مفيد اس��ت، زيرا هم لثه را س��الم مي‌كند و هم 
جلوي خرابي دندان‌ه��ا را مي‌گيرد و درد دندان 
را ب��ر طرف مي‌كن��د. براي برطرف ك��ردن درد 
دندان 10 گرم تخم گش��نيز را در چهار ليتر آب 
بريزيد و بگذاريد بجوشد تا حجم آن به يك ليتر 
برسد. آن را كمي س��رد كنيد و در دهان مزه‌مزه 

كنيد تا درد دندان برطرف شود. 
6- غوره از نظر ط��ب قديم ايران س��رد و قابض 
است و در درمان ورم مخاط دهان و نرمي لثه‌ها 

موثر است. 
7- آب پياز ب��راي دندان‌ درد مفيد اس��ت. براي 
تس��كين درد بايد آب پياز را روي دندان ريخت 
و كمي نگه داش��ت، اين عمل را مي‌توان با پنبه 

انجام داد. پياز لثه‌ها را تقويت مي‌كند. 
8- براي رف��ع لق بودن دندان‌ها و تس��كين درد 
آن، س��ركه را روزي چن��د بار در ده��ان غرغره 
كنيد. س��ركه در رفع جرم دن��دان و التهاب لثه 
نيز موثر اس��ت. به منظور رفع بوي بد دهان و نيز 
س��فيدي دندان‌ها، هفته‌اي يك بار دندان‌هاي 
خود را با مس��واك آغش��ته به س��ركه مسواك 

بزنيد. 
9- انجير خشك جوشيده ش��ده در شير، براي 

درمان ورم لثه و ورم مخاط دهان مفيد است. 
10- زردآلو بوي بد دهان را رفع مي‌كند. 

11- جويدن برگ‌هاي شاهي تازه، لثه را محكم 
مي‌كند و آنها را سالم نگه مي‌دارد. 

12- خوردن مرتب ماس��ت و س��اير محصولات 
غذايي حاوي اس��يدلاكتيك ممكن است براي 

بهداشت دهان شما مفيد باشد.
13- مصرف مقادير اندكي از اس��يدهاي چرب 
ام��گا ـ 3 كه به ط��ور معم��ول در غذاهايي مثل 
ماهي يافت مي‌ش��وند، براي كم��ك به برطرف 
ك��ردن بيماري‌هاي لث��ه مفيد اس��ت. مصرف 
اس��يدهاي چرب ام��گا س��ه احتم��ال ابتلا به 
بيماري‌ه��اي لث��ه را 23 تا 30 درص��د كاهش 

مي‌دهد. 
14- مصرف پرتق��ال موجب اس��تحكام لثه‌ها 

مي‌شود. 

7نكته در مورد پوكي استخوان
   1- 99درص��د از كلس��يم بدن در س��اختار 
اس��تخوان‌ها و دندان‌ه��ا ب��ه كار رفته اس��ت و 
عملكردهاي حياتي كلس��يم حفظ ريتم قلبي 
طبيع��ي، تنظيم هداي��ت عصب��ي و كمك در 
انعقاد خون مي‌باش��د بنابراين مص��رف روزانه 
400 ميلي‌گرم در مردان و زن��ان در اواخر دهه 
20 و اواي��ل ده��ه 30آنه��ا را از ابتلا ب��ه پوكي 
استخوان حفظ خواهد كرد تا آنجا كه مي‌توانيد 
از ماست، پنير، سبزيجات س��بز و موز كه منابع 

خوبي از كلسيم هستند، استفاده كنيد. 
2-اگ��ر از پوكي اس��تخوان رنج مي‌بريد س��عي 
كنيد در مصرف اين س��بزيجات مثل: اس��فناج، 
برگ‌هاي پخته، ساقه نيلوفر آبي و... كه تركيباتي 
از اگزالات هس��تند، زي��اده‌روي نكنيد. اگزالات 
تركيباتي غيرمحلول با كلس��يم در روده تشكيل 

مي‌دهند كه مانع از جذب كلسيم مي‌شوند. 
3- اس��تفاده طولاني از كورتون‌ه��ا يا داروهاي 
ادرار آور مي‌تواند باعث پوكي استخوان شود كه 
بايد دانس��ت مصرف يك يا چند آمپول كورتون 

در سال چنين اختلالي ايجاد نمي‌كند. 
4- اف��رادي ك��ه از بعضي اخت�لالات هورموني 
مش��خص رنج مي‌برند مثل پ��ركاري تيروئيد و 
پاراتيروئيد، ك��م‌كاري غدد جنس��ي و بيماري 
كوشينگ در معرض ابتلاي بالاتري براي پوكي 

استخوان هستند. 
5- كلس��يم يكي از اجزاي س��ازنده اس��تخوان 
اس��ت و غذاي روزانه هر فرد بال��غ بايد حداقل 
1000 ت��ا 1200 ميلي‌گرم كلس��يم باش��د كه 
البته مق��دار نياز در زن��ان باردار، يائس��ه، افراد 
مسن و بچه‌ها بيشتر بوده و بين 1500 تا 2000 

ميلي‌گرم است. 
6- از منابع بس��يار مهم كلسيم: ش��ير، ماست، 

پنير، كشك و قره قوروت. 
7- اثر مصرف س��يگار، و قهوه زياد هم در پوكي 

استخوان ثابت شده است.

30 توصيه 
براي سلامتي شما

‌14 توصيه طب سنتي 
براي بهداشت و سلامت دهان و دندان

ن��دارد و آيا خانواده ح��ق دارد در تصميم ف��رد دخالت كند؟  
با تامل مي‌گويد:»خوش��بختانه اگر ه��م خانواده‌ها مخالف 
باشند در لحظه آخر زندگي عزيزشان سعي دارند آرزوهاي او 
را برآورده كنند. بنابراين اگر بدانند عزيزش��ان دوست داشته 
اعضايش را اهداكند حتم��ا اقدام ‌مي‌كنند. ما ب��ه تمام اعضا 
مي‌گوييم نظر واقعي‌شان را درباره مرگ‌مغزي و اهداي عضو 
به خانواده‌شان اطلاع دهند تا آنان راحت‌تر تصميم بگيرند.«

رييس واح��د فراهم‌آوري ادامه مي‌ده��د:»كارت اهداي 
عضو به معني داش��تن بيماري س��خت نيس��ت. برخي فكر 
مي‌كنند اگر كارت اهدا بگيرند تصادف مي‌كنند يا مي‌ميرند 
اينها خرافات است. عضويت در س��ايت بايد آگاهانه و آزادانه 

باشد.«
بيش از نيم‌ميليون‌ نفر سفير زندگي شده‌اند

از زمان احداث س��ايت در س��ال 84 تاكنون، 524هزار و  
610نفر عضو س��ايت ش��دند. اينان س��فيران زندگي‌اند كه 
به صورت داوطلبانه در هر ش��غلي كه هس��تند ب��ا همكاري 
در ص��دور كارت يا توزي��ع پوس��تر، پخش ووله يا س��اخت 
فيلم مس��تند براي پيش��برد اهداف واحد پيوند مي‌كوشند. 
همچنين واحد پيوند بيمارستان مس��يح دانشوري در تمام 
مراس��م و گردهمايي‌ه��اي بزرگ مث��ل جش��ن رمضان يا 
نمايشگاه كتاب غرفه داش��ته و يك نفر از پرسنل بيمارستان 
به همراه چهار نفر از س��فيران زندگي اطلاع‌رساني مي‌كنند. 
تاكنون از نيم‌ميليون عضوي كه آگاهانه و آزادانه به عضويت 
سايت درآمدند فقط يك نفر مرگ‌مغزي شده كه خانواده‌اش 
با اطلاع از تصميم او كارتش را آورده و به واحد ارايه داد‌ه‌اند تا 

اعضايش اهدا شود. 
شرايط سخت نگهداري 

دكت��ر نجف��ي‌زاده درب��اره ش��رايط س��خت نگهداري 
ارگان‌هاي مرگ‌مغزي مي‌گويد:»در اثر تخريب س��لول‌هاي 
مغز تمام تنظيم‌هاي بدن فرد دچار مخاطره مي‌ش��ود. درجه 
حرارت بدن به شدت كم مي‌شود و به هيچ طريق نمي‌توانيم 
بدن او را گرم نگ��ه داري��م. از طرفي قند خون به ش��دت بالا 
رفته و فش��ار خون فوق‌العاده پايين مي‌آيد در واقع به خاطر 
اين ناپايداري‌ها در سيس��تم بدن مرگ‌مغزي ا‌ست كه ديگر 
قادر به ادامه زندگي نيس��ت. مرگ‌مغزي در پزشكي جسدي‌ 
اس��ت كه موقتا گردش خون دارد و اين فرصتي طلايي براي 
خانواده‌هاست تا درك كنند عزيزش��ان را از دست داده‌اند و 
اجازه دهند از اعض��اي او براي نجات بيماران ديگر اس��تفاده 

شود.« 
ب��ه گفت��ه دكت��ر نجف��ي‌زاده با 
اولي��اي‌دم  ش��ديد،  مراقبت‌ه��اي 
مرگ‌مغ��زي براي ب��ه جا گذاش��تن 
ي��ادگاري از عزيزش��ان حداكث��ر دو 
هفته وقت دارند رضاي��ت بدهند. هر 
چه دير ش��ود ارگان‌هاي كمتري قابل 
استفاده‌اند. قلب آخرين ارگاني ا‌ست 

كه از كار مي‌افتد. 
بيماران پيوندي معن�اي »انتظار« 

را مي‌فهمند
»زه��را« يك��ي ديگ��ر از بيماران 
كليني��ك پيون��د؛ نف��س عميق��ي 

مي‌كش��د و مي‌گويد: »بيم��اران كانديداي پيون��د خود درد 
كش��يده‌اند و مي‌فهمن��د در ليس��ت »انتظار« ب��ودن يعني 
چه. مي‌دانند بردن اعض��ا به زير خ��اك دردي دوا نمي‌كند. 
من ب��ه خانواده‌ام گفتم اگ��ر مرگ‌مغزي ش��دم اعضايم اهدا  
ش��ود.« دكتر نجفي‌زاده در حالي كه زه��را را ويزيت مي‌كند 
گريزي به خاطره‌هايش مي‌زند و مي‌گويد:»ما بيماري ريوي 
داش��تيم كه در ليست انتظار بود اما مش��كل حادي پيدا كرد 
و دچار مرگ‌مغزي ش��د. خان��واده‌اش هم تم��ام اعضاي او را 

اهداكردند.«
از يك جشن نفس تا نفس بعدي

آمار پيوند اعض��ا در ايران رو به افزايش اس��ت. هيچ‌كس 
آرزو ندارد كس��ي دچار مرگ‌مغزي ش��ود ولي اگر اين اتفاق 
افتاد واقعا حيف اس��ت اعض��اي او بدون فاي��ده بماند. دكتر 
نجفي‌زاده مي‌گويد:»از يك جش��ن نفس ت��ا نفس بعدي كه 
هر س��اله روز ميلاد حضرت فاطمه برگزار مي‌شود 25درصد 
بيماران ليس��ت پيوند ف��وت مي‌كنند. مردن حق اس��ت اما 
اين‌گونه مردن حق نيس��ت. مكرر داشتيم خانواده‌ها ذره‌ذره 
شاهد پرپر شدن فرزندشان هستند و چشم انتظار بزرگواري 
والدين مرگ‌مغزي مي‌نشينند شايد »بله شان فرزند آنان را 

نجات دهد اما وقتي رضايت داده نمي‌شود سخت است. بارها 
ش��ده به دليل نرس��يدن‌ دهنده بيمار ما فوت كرده در حالي 
كه مرگ‌مغزي با همان ش��رايط، موجود بوده ام��ا والدين او 

رضايت نداده‌اند.«
مرگ‌مغزي هرگز به زندگي برنمي‌گردد

دكتر نجفي‌زاده با تاكيد بر اينكه دقت تيم پيوند بس��يار 
بالاس��ت، مي‌گويد:»خانواده بايد بداند مرگ‌مغزي هرگز به 
زندگي برنمي‌گردد. از طرفي تا ثابت نش��ود تمام سلول‌هاي 
مغزي از بين رفته‌اند اجازه ص��دور مرگ‌مغزي و اهداي عضو 
را نداريم. ما اصلا قصد كشتن كسي را براي زندگي بخشيدن 

به ديگري نداريم.«
پيگيريم پيوند بيماري خاص شود

به گفته مس��وولان واحد پيوند باوجود تلاش فراواني كه 
ش��ده نه پيوندي‌ها و نه داروهاي آن ش��امل بيمه نيس��تند. 
دكتر نجفي‌زاده مي‌گويد:»تا قب��ل از پيوند تمام هزينه‌هاي 
بستري به عهده بيمه بيمار اس��ت اما بعد از پيوند انگار جرمي 
مرتكب ش��ده نه پيوند را بيمه پرداخ��ت مي‌كند نه داروهاي 
آن را. داروها بس��يار گران هس��تند. داروه��اي عادي ممكن 
است ماهي 300هزار تومان باشد اما به محض ابتلا به عفونت 
قارچي يا ويروس��ي اين هزينه به ماهي سه‌ميليون مي‌رسد. 
بيمار بايد سه‌ماه دارو بخورد و حدود ‌9ميليون پرداخت كند. 
با توجه ب��ه اينكه فرد پيون��دي بايد تا آخر عم��ر دارو بخورد 
بايد فكري براي هزينه‌ها كرد. انتظار ما از مجلس اين اس��ت 
كه امس��ال پيوند، بيماري خاص ش��ود. در اكثر كش��ورهاي 
دنيا روي گواهي‌نامه رانندگي فرد ذكر ش��ده كه فرد متمايل 
به اهداي عضو اس��ت. چند سال است اين مس��اله را پيگيري 

مي‌كنيم اما متاسفانه نمي‌دانيم چرا به نتيجه نمي‌رسد.«
مرگ‌مغزي‌ نه درد دارد نه حس 

از دكتر ش��جاعي، رزيدنت بيهوش��ي مس��تقر در واحد 
پيوند مي‌پرسم س��ارا الان درد را مي‌فهمد؟ مي‌گويد:»خير. 
مرگ‌مغزي نه درد دارد ن��ه حس. بعد از مرگِ مغز بس��ته به 
ظرفيت ريه ممكن اس��ت س��اير اعض��ا تا چند لحظ��ه زنده 
بمانند. تمام اعضاي سارا به كمك دستگاه ونتيلاتور زنده‌اند 
اگر ارتباط دستگاه با بدن قطع ش��ود ارگان‌ها بعد از يك‌ونيم 

تا دو دقيقه از بين مي‌روند.«
دكتر ش��جاعي به تفاوت كما و مرگ‌مغزي اشاره كرده و 
مي‌گويد:»كما كاهش سطح هوشياري‌ است و قابل برگشت 
اما مرگ‌مغزي غيرقابل برگش��ت است. در مرگ‌مغزي رابطه 
بدن و مغز كاملا قطع ش��ده و ساختار 
سلول‌هاي مغزي از بين مي‌رود اما در 
كما س��لول‌ها فقط عملكردشان را از 

دست مي‌دهند.«
او مي‌افزايد:»بع��د از راه‌ان��دازي 
تيم پيوند در ICUه��ا، كادر درماني 
آگاه‌تر و هوش��يارتر ش��دند تا اگر اين 
اتفاق افت��اد بلافاصله ف��رد را منتقل 
كنن��د. در گذش��ته چ��ون تجهيزات 
و آگاه��ي كمتر بود ممكن ب��ود بيمار 
دچار مرگ‌مغزي شود اما قضيه جدي 

گرفته نشود.«
اهدا يعني زندگي

دكتر ش��جاعي مي‌گويد: »هر چند دي��دن مرگ‌مغزي و 
خانواده آنان تالم‌آور اس��ت اما پاي��ان كار و ديدن گيرندگان 
عضو بعد از پيوند به ما روحيه مي‌دهد. وقتي مي‌بينم زندگي 
بيمارم��ان رو به زوال بوده ام��ا بعد از رضايت ول��ي‌دم، پيوند 
داش��ته و با اميد فراوان به زندگي برگش��ته است خوشحال 

مي‌شويم و خستگي از تن‌مان درمي‌رود. 
از او مي‌پرس��م: »ديدن مرگ‌مغزي ش��ما را ب��ه زندگي 
اميدوارت��ر مي‌كن��د ي��ا نااميدت��ر؟ مي‌گوي��د: »اميدوارتر. 
فكر مي‌كنم آدم باي��د از لحظه‌لحظه عمرش اس��تفاده كند، 
بيش��تر مرگ‌مغزي‌ها هم‌س��ن من وحتي كوچكتر هستند. 
حتما دوست داش��تند خيلي چيزها را داشته باشند، حسرت 
داش��تند، غم داش��تند، ش��ادي داش��تند. اميدوار بودند اما 

مرگ‌مغزي شدند. زندگي ارزش غصه خوردن ندارد.«
مراحل تاييد مرگ مغزي 

دكتر عباس دهقانيان‌پور، پزش��ك عمومي و كورديناتور 
)هماهنگ‌كننده( سارا در واحد پيوند پاسخگوي سوال‌هايم 
است. مي‌پرسم: س��ارا واقعا روح ندارد؟ مي‌گويد: »بله. طبق 
استفتائات شرعي، روحي در بدن او نيس��ت. اين استفتائات 
هميشه همراه ماست. اگر ولي‌ دم مرگ‌مغزي طلب كند به او 

نشان مي‌دهيم. مي‌پرس��م: آيا پيش آمده؟ 
مي‌گويد: بله. والدين س��ارا از ما درخواست 

كردند.« 
مي‌پرس��م در مرگ‌مغ��زي بيمارت��ان، 
هيچ‌وق��ت دچ��ار ش��ك‌وترديد نش��ديد؟ 
خيلي منطق��ي مي‌گويد:»مس��لم اس��ت 
كه خطاي انس��اني يا خطاي دستگاه براي 
هر كس ممكن اس��ت پيش بيايد به همين 
دليل است كه آزمايش‌هاي بسياري توسط 
گروه‌هاي مختلفي به عم��ل مي‌آيد. انتقال 
مرگ‌مغزي به اين واحد چند مرحله اس��ت. 
اول مرحله شناسايي‌ اس��ت كه بعد از تاييد 
آزمايش‌ها توسط كورديناتور، مرگ‌مغزي 
تاييد مي‌شود، س��پس مرحله اخذ رضايت 
از  انتق��ال مرگ‌مغ��زي  ب��راي  ول��ي‌دم 
بيمارس��تان مبدا به واحد پيوند مس��يح كه 
كوردينات��ور انجام مي‌دهد. س��پس مرحله 
نگه��داري ارگان‌ه��ا، تايي��د مرگ‌مغ��زي 
توس��ط چهار متخصص وزارت بهداش��ت 
)متخصص مغزواعصاب، متخصص داخلي، 
متخصص بيهوش��ي و جراح مغزواعصاب( و 
در نهايت نماينده پزش��كي قانوني به عنوان 
نماين��ده قوه قضايي��ه امور قانون��ي را براي 
مرحله برداشت اعضا و ترخيص جسد انجام 

مي‌دهد.«
خانواده فرد مبتلا به مرگ‌مغزي را درك كنيم

دكت��ر دهقانيان‌پ��ور مي‌گويد:»بايد خودم��ان را جاي 
ول��ي‌دم مرگ‌مغزي ق��رار دهيم چ��ون در ش��رايط بحراني 
عاطفي هستند. ش��ايد غيرممكن اس��ت بپذيرند قلب يا ريه 
پدر يا عزيز خ��ود را اهداكنند هر چند بيش��تر مردم به دليل 
اطلاع‌رساني خوب ‌مرگ‌مغزي را مي‌شناسند. رضايت‌دادن 
نه ب��ه فرهنگ، نه به س��واد و نه ب��ه طبقه اجتماع��ي ارتباط 

ندارد.«
هماهنگ عمل كردن رمز موفقيت

دكتر ضرغام احمدي، متخصص قل��ب و عضو تيم پيوند 
قلب بيمارس��تان مسيح دانش��وري اس��ت. او مي‌گويد: »تا 
20دي‌ماه امس��ال 67 پيوند قلب در اين مرك��ز انجام داديم. 
پيوند قلب عمل پيچيده‌اي‌ اس��ت كه نيازمند تيمي متبحر و 

يك‌پارچه است.«
دكتر احم��دي به رم��ز موفقيت تي��م اش��اره مي‌كند و 
مي‌گوي��د: »به‌رغم اينكه امكان��ات زيادي نداري��م همدلي، 
هماهنگي، تيمي عمل كردن و حمايت رياس��ت بيمارستان 
بس��يار مهم اس��ت. اگر حمايت‌ها نبود با مشكلاتي كه وجود 
داش��ت ما نمي‌توانس��تيم تا امروز پيش بروي��م. هماهنگي 
ميان متخصصان گروه‌هاي مختلف و كادر پرس��تاري باعث 
موفقيت تيم ش��ده اس��ت. در اين تيم 10نف��ر متخصص از 
گروه‌هاي مختل��ف در كنار 20نف��ر از كادر پرس��تاران زبده 

حضور دارند.«
از دكتر احمدي درباره هزينه پيوند قلب جويا مي‌ش��وم. 
مي‌گويد:»پيوند قلب در تمام بيمارس��تان‌هاي پيوند رايگان 
اس��ت. در آغاز فرد بع��د از ترخيص به دليل اينك��ه داروهاي 
پيوند بيمه نب��ود، ماهانه ح��دود پنج تا 10ميلي��ون تومان 

مي‌پرداخت اما امروز بسياري از داروها بيمه شده است.«
به گفته دكتر احمدي اگر پيوند رايگان نباش��د هزينه آن 
در كش��ورهاي مغرب زمين بين 300 تا400ميليون تومان 
است و در ايران ممكن اس��ت بين 50 تا100 ميليون برآورد 

شود. 
اين متخصص قلب با بيان اينكه دس��تمزد پزش��كان تيم 
پيوند قلب بس��يار كم اس��ت، مي‌گويد: »ب��ه ازاي هر پيوند 
حدود 400هزار تومان به عنوان دس��تمزد پرداخت مي‌شود 
و فقط عشق، علاقه و حس نوع‌دوس��تي انگيزه اصلي تيم در 
ادامه كار است. اين تعرفه از طرف دولت و بيمارستان تعيين 
ش��ده و ما فرصتي براي چانه‌زني و افزايش اين تعرفه نداريم 
چون سعي مي‌كنيم بودجه‌اي را كه به بيمارستان اختصاص 

مي‌يابد به دليل كمبودها صرف خريد تجهيزات كنيم.«
شرايط پيوند قلب 

از دكتر احمدي مي‌پرس��م ك��ه آيا جواني ي��ا پيري قلب 
اث��ري در پيون��د دارد، مي‌گويد: »س��عي مي‌كنيم قلب‌هاي 
بالاي چهل سال را اس��تفاده نكنيم ولي اگر بيمار بدحال و يا 
در حال مرگ باشد ممكن اس��ت ناچارا اين كار صورت گيرد. 
مثلا يك بار قلب فردي 52س��اله را به 20س��اله پيوند زديم 
شايد بر خلاف اصول علمي عمل كرديم اما ناچار بوديم چون 
آن جوان در حال فوت بود و هيچ امي��دي به زندگي‌اش نبود. 
با اين پيوند ج��ان او را نجات داديم. به لط��ف خدا او با صحت 

كامل به زندگي عادي بازگشته است.«
اين متخص��ص قلب مي‌گويد:»پيون��د از دوران طفوليت 
تا 65سالگي قابل انجام اس��ت. انتخاب اينكه كدام‌دهنده را 
به كدام گيرن��ده پيوند بزنيم بر اس��اس گ��روه خوني و جثه 
اس��ت. جثه‌ها بايد با هم متناس��ب بوده و گروه‌هاي خوني‌ به 

هم بخورد.«
پيون��د اعضا به دنب��ال ايث��ار و بزرگ��واري خانواده‌هايي 
صورت مي‌گي��رد كه عزيزان خ��ود را از دس��ت مي‌دهند و با 
اهداي عضو موافقت مي‌كنند. دكتر احمدي مي‌گويد:»تمام 
تلاش ما اين اس��ت كه با پيوند ج��واب ايثار آن��ان را بدهيم. 
كس��اني كه رضايت مي‌دهند در اوج بحران روحي اجازه اهدا 
مي‌دهند. خيلي از آدم‌ها ممكن اس��ت توانايي اين بزرگواري 
را نداشته باشند. كار ما تنها پاس��خ كوچكي ا‌ست به اين همه 
عظمت و بزرگواري كه اولياي‌دم مرگ‌مغزي از خود نش��ان 

مي‌دهند.«
... و كساني كه هميشه هستند

الان جس��د بي‌جان س��ارا كوچول��و زي��ر خروارها خاك 
خوابيده اما ريه‌ها، كبد، دريچه‌هاي قلب و ارگان‌هاي ديگر او 
به جابرها و زهراها اميد دوباره‌اي بخشيده. اميدي كه مديون 
ايثار كس��اني ا‌س��ت كه رضايت‌ش��ان درس مهرباني و مشق 

بزرگواري‌ است. 

دكتر نجفي‌زاده اميدوارانه 
مي‌گويد:»اوايل كه سايت 

راه‌اندازي شد روزانه ده تا پانزده 
متقاضي اهدا داشتيم، هم‌اكنون 
روزي 300 تا 500نفر بدون هيچ 

تبليغاتي عضو سايت مي‌شوند و 
كارت اهدا مي‌گيرند. پس از پخش 

برنامه‌هايي كه درباره اهداي 
عضو اطلاع‌رساني مي‌كنند 
اين آمار به روزي 5هزار نفر 

مي‌رسد.«


