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واژه قرآنی اســتقامت به راهی که بر خط راســت است، گفته 
می شــود )راغب-مفــردات(. علامــه طباطبایــی در المیزان 
فرموده اســت: " اســتقامت، طلب قیام شــیء و درخواست 
ظهور و آشکار شدن همه آثار و منافع آن است. پس استقامت 
راه، متّصــف نمودن آن اســت به آنچه از راه قصد می شــود، 
مانند: مســتقیم بودن، واضح و آشــکار بودن. و عدم تمایل و 
انحراف و اســتقامت انســان در امر، به این است که از نفس 
خــودش قیــام آن و اصلاحش را طلب نماید، بــه گونه ای که 
با فســاد و نقصی مواجه نشــود و به طور کامل و تمام حاصل 
گردد )المیزان، ج 11، ص 47(". از دیگر معانی استقامت در 

منابع معتبر دینی به موارد زیر می توان اشاره نمود:
"استمرار داشــتن در جهت واحد )شیخ طوسی در تبیان، ج 
6، ص 77 و طبرســی درمجمع البیــان، ج 5، ص 303("؛  " 
استقامت بر طریق حق که عقل به آن دعوت می کند، طاعت 
)تبیــان، ج 10، ص 154("؛ " ارتبــاط تطبیقی اســتقامت و 
صراط مســتقیم در مصادیقی نظیر تمسک به توحید؛  نیکی 
نمودن به والدین؛ از روی عدالت سخن گفتن )گواهی دادن( 
هرچند در مورد خویشــاوندان باشــد؛ وفا نمــودن به عهد و 
پیمان الهی؛"؛ "ثبات قدم و اســتواری در اســتمرار بر انجام 
مأموریت الهــی مطابق با مأمور به، هماهنگــی با همراهان، 
عدم تجاوز از راه مستقیم و بی توجّهی به تمایلات ستمکاران 

است )سوره هود/ 114- 113.("؛ 
امام خمینی در یک بعد به اســتقامت مــردم و ایجاد رابطه ای 
میــان افزایش ظلــم و بی عدالتی و رشــد نیــروی مقاومت در 
ملت ها اشاره و خاطرنشان کرده است، هر اندازه بر میزان ظلم 
و ناملایمات افزوده شود، تحمل و قدرت استقامت در برابر آن 
نیز بیشتر خواهد شد )امام خمینی، صحیفه، 110/3–111(. 
چند مصداق از فضیلت اخلاقی و قرآنی استقامت در کلام امام 

خمینی )ره( زینت بخش این نوشته است:
استقامت شرط     پیروزی : ... خداوند ان شاءالله به شما 	 

سلامت و ســعادت عنایت کند، و اســتقامت     که بالاترین 
نعمت اســت. قیام برای خدا و اســتقامت در آن قیام. تا 
اینجا     قیام کردید و پیروز شدید؛ اگر استقامت کنید پیروز 
خواهید شد... )سخنرانی در جمع معلمان و دانشجویان 

تبریز و کاشان، 1358/3/4(
اســتقامت در دفاع    از اسلام : ... ملتـــی که بخـــواهد 	 

شـــرافت خـودش را حفظ کنـــد، اسلام را کـه مبـدأ     همه 
 شرافتهـاست بخـواهد حفظ کنـد، این ملـت بـاید علاوه 
بـر     جهـاد،  استقـــامت در جهـاد داشتـه بـاشد. استقامت 
معنایش این است     که اگـــر گرفتاریهـــایی پیـــدا شد در 
جهـــاد، اگر در جنگهـــایی که پیش     می آیـــد بـرای یک 

ملتی که می خواهـــد شرافتمند باشد، می خواهد     اسلام 
را و نهضت اسلامی را به ثمـر برسـاند، از مشکلات هـراس 
نداشــته     بـــاشد. در مشــکلات سستـــی نکند. این امر 
خداست. خدای تبـارک و     تعـالی، که دفـاع را بـر همۀ ملت 
و بـر همـۀ مسلمیـن واجب کـرده است،... )سخنرانی در 

جمع خانواده شهدای نیروی هوایی  1359/10/8(
تداوم و گســترش انقلاب با استقامت: ... استقـــامت 	 

کند ملت ما. اســتقامت کند دانشــگاه ما. استقامت کند 
حوزه هــای   علمــی قدیمۀ ما. اســتقامت کننــد ارتش و 
همه چیز ما؛ ملت ما.  که اســتقامت     اسباب این می شود 
که ادامــه پیدا کند ایــن نهضت و انقــلاب، و به همه جا   
  ســرایت کند ... ملت مــا در این انقلابی که کرده اســت، 
تا حالا اســتقامت کرده اســت، و     بحمدالله تــا حالا پیروز 
شده است. شــما پیروزید در دنیا. شما مطرح شده اید... 
)کتاب جنگ و دفاع در اندیشــه امــام خمینی )س( ص 

.)73
اســتقامت برای   مقابله با مشــکلات : ...  ما باید محکم 	 

بایســتیم و خودمان را برای مقابله با مشــکلات احتمالی 
آینده مهیا کنیم. ما نمی توانیم شرافت اسلامی ـ انسانی 
خود را از دســت     بدهیم...) ســخنرانی در جمع اعضای 
هیات ایرانی در کنفرانس بین المجالس  1361/7/21(.

اســتقامت در برابر همه قدرت ها: ...  شــما هیچ وقت 	 
نترســید و مستقیم و پای برجا بایســتید و در مقابل همۀ   
قدرت ها اســتقامت کنید. و خداوند با شماست و شماها 
را ان شــاءالله حفظ     می کند از شرّ اشــرار، و مملکت شما 
را نجــات می دهــد، و مهم این اســت که از     شــما راضی 
باشد حق تعالی... )ســخنرانی در جمع مسئولان نظام ، 

.)1364/9/9
امــام راحــل در پیام بــه مســلمانان ایــران و جهــان و زائران 
بیت الله الحرام   در تاریخ 1366/5/5 چنین می فرماید: واقعاً 
پیامبــر اکرم )ص( در  چه غربت هایــی برای دینِ حق و امحای 
باطل، اســتقامت و ایســتادگی نموده اند     و از تهمتها و اهانتها 
و زخــم زبانهــای »ابولهــب« و »ابوجهل«ها و »ابوســفیان«ها   
  نهراسیدند و در عین حال شدیدترین محاصره های اقتصادی 
در شــعب     ابیطالب، به راه خود ادامه داده اند و تسلیم نشدند 
و ســپس با تحمل هجرت ها     و مرارت ها در مسیر دعوت حق و 
ابلاغ پیام خــدا و حضور در جنگهای پیاپی و     نابرابر و مبارزه با 
هزاران توطئه وکارشکنی ها به هدایت و رشد همت     گماشته اند 
کــه دل صخره ها و ســنگ ها و بیابان ها و کوه هــا و کوچه ها و 

بازارهای مکه و مدینه پر است از هنگامۀ پیام رسالت آنان ...
3یاد امام گرامی و راهش پر رهرو
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راه الهی، اصل قرآنـــــی و
سیره معصومین علیهم السلام

استقا
در بیانات مقام معظم رهبری

مـت
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رهبر معظم انقلاب اســتقامت در راه درست را راه خدا می دانند: »خدای متعال وعده 
لُ عَلَیْهِمُ الْمَلَائِکَةُ  ـــهُ ثُمَّ اسْــتَقَامُوا تَتَنَزَّ نَا اللَّ ذِینَ قَالُوا رَ بُّ قطعی داده اســت که » إِنَّ الَّ
لاَّ تَخَافُوا وَلَا تَحْزَنُوا«؛ اســتقامت در راه درســت نتیجه اش این  است که خدای متعال 

َ
أ

انــدوه و تــرس را از یک انســان و یک جامعه ســلب و موفقیت را نصیــب آنها می کند 
)1385/8/21( . معظم له در مناسبت های مختلف، رموز پیروزی ملت ها را بر اساس 
فرهنگ اســلامی و ســنن تاریخی مشــخص نموده اند. در اندیشــه آن رهبــر بزرگوار، 
اســتقامت راز و رمز رسیدن به مقصود است. اســتقامت فرمان قرآنی، ارزش اسلامی 
و از اصول فرهنگی انقلاب اســلامی ملت بزرگ ایران است. شاخص این اصل در بین 
الگوهای معاصر، در کلام رهبری، اســتقامت و پایمردی حضرت امام خمینی)ره( است 

)بیانات رهبر انقلاب در دیدار با مسئولان وزارت امور خارجه 1375/5/17(. 

فرازهایی از بیانات رهبر حکیم انقلاب در باب "استقامت، رمز پیروزی ملت ها "
ایســتادگی یــک ملت، موجب انزوای او نمی شــود، بلکه بیشــتر موجــب عزت او 	 

می گردد )1377/1/1( ؛
هیچ ملتی جز به وســیله ایستادگی و مبارزه نمی تواند شــرف خود و هویت خود و 	 

اســتقلال خود را به دســت آورد ... اما آن ملتی که به اسلام معتقد است، آن ملتی 
که به قرآن معتقد است، آن ملتی که به وعده خدا معتقد است، آن ملتی که معتقد 
ـــهُ مَن یَنصُــرُ هُ« هر که خدا و دین خــدا را یاری کند، خدا با  اســت: »وَلَیَنصُرَ نَّ اللَّ

تأکید او را یاری خواهد کرد؛ این توانایی را دارد  )1379/7/29( ؛
ملتها همیشــه آمــاده ی مقاومتند؛ مهم رهبران آنهاســت. شــما ببینید این ملت 	 

فلســطین که امروز این طور ایستاده اســت، همان ملت فلسطین پنجاه سال قبل 
اســت. آن روز ایســتادگی نکرد، آن بلاها سرش آمد؛ امروز ایســتادگی می کند و 

دشمن را قدم به قدم مجبور به عقب نشینی می کند. )1385/1/6( ؛ 
ملّت فلسطین شکست نمی خورند؛ تنها راه، مقاومت است )1397/9/4( ؛	 
وقتی ملت ها بایســتند، مقاومت کنند، ایســتادگی کنند، قطعاً پیروزند؛ نمونه ی 	 

زنده اش ملت ماست )1391/3/29( ؛  
هرجا ملّت ها حرکت کنند، ایستادگی کنند، صبر و مقاومت نشان بدهند، پیروزی 	 

قطعی است )1394/8/12( ؛ 
هر ملّتی، در ســایه ی اســتقامت و ایســتادگی، هویّت پیدا می کند. آن چیزی که 	 

به ملّت هــا هویّت می دهد، شــخصیّت می دهد، عظمت می دهــد، به حفاظت از 
خود ملّت ها و فرهنگ آنها کمک می کند، اســتقامت آنها و ایســتادگی آنها اســت  

)1401/11/26( ؛ 

استقامت سیره معصومین علیهم السلام
اســتقامت و ایستادگی جمهوری اســلامی، مظهر عدالتخواهی امیرالمؤمنین)ع( نیز 
هســت. وظیفه ملت ایران و به خصوص مسئولان آن است که این الگو را هر چه بیشتر 
به نمونه اصلی خود نزدیک و شبیه سازند. )1386/5/6(. اگر استقامت کردید، قله را 
فتح خواهید کرد و به قله حاکمیت دین خدا و حاکمیت حق و عدل خواهید رسید. .. 
تلاش کنید در این راه استقامت بورزید: فَاستَقِم کَما اُمِرتَ وَ مَن تابَ مَعَک؛ استقامت 
مهم است، ایستادگی مهم است و این کار را شما می توانید بکنید و ان شاءاللّه به برکت 

توجّه و توسّل به حسین بن علی )علیه السّلام( خواهید کرد)1402/6/15(.
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جدال با مرگ 
نگاهی به بخش کوتاهی از زندگی

اصغر عیسی آبادیشهید سرهنگ
به روایت همسر شهید
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کارشــناس فیزیوتراپی، ســرهنگ اصغر عیســی آبادی سی 
فروردین ســال پنجــاه و یک در تهران متولد شــد. او در پاییز 
سال هفتاد و دو به اســتخدام ارتش جمهوری اسلامی ایران 
درآمد و بــا مدرک کارشناســی فیزیوتراپی از دانشــگاه علوم 
پزشــکی شــهید بهشــتی، بعد از فارغ التحصیلی به اداره ی 
بهداشــت و درمان نیــروی زمینی ارتش منتقل و ســپس به 
عنوان کارشــناس در بیمارستان خانواده مشغول به کار شد. 
او پیــش از اســتخدام در ارتــش به عنوان بســیجی به جبهه 
اعزام شده بود. سرهنگ عیسی آبادی همان سال ازدواج کرد 

صاحب دو پسر به نام حسن و محمدحسین شد.

شهید به روایت همسر شهید 
از اخبار شــنیدم ویروسی به اســم کوویدـ19 در ووهان چین 
مشــاهده شــده که بســیار کشــنده است و ســرعت سرایت 
بالایی دارد. ویروســی که سیســتم تنفسی و مخصوصاً ریه ها 
را به ســرعت درگیر می کند و قربانی های زیادی گرفته است. 
با شــنیدن آن خبر لرزه به جانم افتاد. آن شــب با خودم فکر 
می کــردم اگر آن ویــروس وارد ایران شــود، حتمــاً اصغر در 
تماس مســتقیم با مبتلایان قــرار خواهد گرفت. این را خوب 
می دانستم که همسرم مردی نیست که از ترس جانش میدان 
را خالی کنــد. در حالی که ناراحت بودم برای همه ی افرادی 
که قربانی این ویروس شــده بودند و یا با آن دست و پنجه نرم 
می کردنــد، اما مدام در دلم آرزو می کــردم که این ویروس به 

کشــورهای دیگر ســرایت نکند. با این حال ویــروس کرونا به 
کشورهای دیگر ســرایت کرد و به  سرعت برق و باد وارد ایران 
شــد. طولی نکشــید که تعداد مبتلایان به کرونا به اندازه ای 
زیاد شــد که بیمارســتان ها دیگر تخت خالی بــرای پذیرش 
بیماران نداشــتند. یکــی از آن بیمارســتان ها، بیمارســتان 
خانواده بود. آن روزها وضعیت قرمز اعلام شــده بود و اصغر 
بیشــتر از قبل در بیمارستان می ماند و کمتر به خانه می آمد. 
همیشــه در موقع بحران برای کمک به بیماران پیشــتاز بود. 
وقتــی که به خانه می آمد تمام فکر و ذکرش این بود که زودتر 
به بیمارســتان برگردد و بیماران مبتلا بــه کرونا را مداوا کند. 
هر وقت که ابراز نگرانی می کــردم به من دلگرمی می داد که 
نگران هیچ چیزی نباش! فقط مراقب خودت و پسرها باش!

 یکــی از روزها کــه خیلی دلم برایش تنگ شــده بــود، از او 
خواســتم که لااقل عکســش را برایم ارســال کند. وقتی او را 
در آن لباس ها دیدم، غمی روی دلم ســنگینی  کرد. کارکردن 
در بیمارســتان با تجهیزات حفاظت شــخصی یعنی ماسک، 
دستکش، لباس، شیلد و عینک جراحی، به طور شبانه روزی 
واقعــاً نفس آدم را بنــد می آورد، آن هم در گرمای تابســتان! 
از یک طــرف خیلی نگــران اصغر بودم و از طــرف دیگر هم 
در آن شــرایط بحرانــی، خدمت شــبانه روزی به بیمــاران را 
وظیفه ی انسانی اش می دانســتم. وقتی تصویر صحنه هایی 
از بیمارســتان را می دیــدم، بغــض راه گلویــم را می بســت. 
9بیمارانی که بی حال روی تخت های بیمارســتان افتاده بودند 
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و زندگی شــان صرفاً به دستگاه اکســیژنی بند بود که به آنها 
وصل بود. همه جا بوی مرگ گرفته بود. بیمارهایی که تا یکی 
دو ساعت قبل زنده بودند، با وجود تلاش های کادر پزشکی، 
دیگر ریه هایشــان برای نفس کشــیدن آنها را یاری نمی کرد و 

برای همیشه با زندگی وداع می کردند...
 اصغر که مســئولیت بخش فیزیوتراپی بیمارستان را بر عهده 
داشت، پا به پای سایر افراد کادر درمان برای بیماران کرونایی 
از جانــش مایه می گذاشــت. به آی.ســی.یو می رفت و برای 
بیمارانی که ریه هایشان درگیر شده بود، فیزیوتراپی تنفسی و 
قفسه ی سینه انجام می داد. خطرناک ترین کار اصغر آنجا بود 
که به آنها تنفس های صحیح را آموزش می داد. همکارهایش 
برایــم تعریــف می کردنــد کــه حتــی در اوج خســتگی و در 
ســاعت های پایانــی روز که فعالیت هایش به اوج می رســید، 
هرگز کســی ندیده بود که رفتارش بــا بیمار تغییر کند. حتی 
در آن موقعیت هم لحنش با همه صبورانه و مهربان بود. یکی 
از روزها که فعالیت بی وقفه حســابی او را خســته کرده بود، 
به اتاقی رفت کــه چند بیمار کرونایی در آن بســتری بودند. 
کنار هر تختی که می ایســتاد اول بیمار را فیزیوتراپی تنفسی 
می کرد و بعد سعی می کرد به بیمار کمک کند تا طوری سرفه 
کند کــه در بهبود ریه هایش که درگیر شــده بود تأثیر مثبتی 
بگذارد. اگر مجبور می شد برای بیماری بیشتر از توانش وقت 
بگذارد، هرگز خم به ابرو نمی آورد و برعکس طوری با او رفتار 
می کرد که انگار تازه اول صبح هســت و تازه کارش را شــروع 

کرده است.
 همیشه خستگی اش را برای خودش نگه می داشت و نشاط و 
شادابی اش برای دیگران بود. یکی از شب ها که به خانه  آمد، 
پســرها خواب بودند بعد از آنکه دســت و صورتش را شست، 
مثل همیشه یک استکان چای ریختم و مقابلش گذاشتم. با 
قدردانی نگاهی به من انداخت. با یک لبخند ملایم جوابش 

را دادم، لبخندی که پشت آن یک دنیا نگرانی نهفته بود.
 ـ اصغــر جان خیلــی مراقب خودت بــاش. دلم می خواد 

همیشه سایه ات بالای سرم باشه.
+ خانومــم، من همه ی نکات بهداشــتی را رعایت کردم، 

هرچی خواست خدا باشه، همون می شه.
 دســتم را روی دســتش گذاشــتم. دســتش داغ و نگاهــش 
بی رمــق بود. در فکر فرو رفته بود. مثل شــب های دیگر برایم 

صحبت نمی کرد. دستش را فشردم.
ـ عزیزم چرا اینقدر دستت داغه؟ 

بی آنکه چیزی بگوید برخاست و به اتاق خواب رفت و در را به 
روی خودش قفل کرد. متعجب به در بســته خیره ماندم. بعد 

به طرف در رفتم و چند ضربه به آن زدم.
ـ اصغر جان، حرف بدی زدم؟ ناراحت شدی ؟

صدایش را از پشت در شنیدم: 
+ نه، خانومم. از تو ناراحت نیســتم فکر کنم کرونا گرفته 

باشم...
ـ تازه می خواستم با هم شام بخوریم.  

+ گلــم، هرچی می خوای بیــاری باید بزاری پشــت در و 
خودت از اتاق فاصله بگیری. هیچ کدام از پسرها رو نذار 

بیان نزدیک اتاق.
بعد از آن صدایش را شنیدم که داشت تلفنی با کسی مشورت 
می کرد. از صحبت کردنش متوجه شــدم که در حال صحبت 
کردن با یکی از دکترهای بیمارستان است. علایمش را برای 
او توضیــح داد و تلفن را که قطع کرد، من را صدا زد. با عجله 

خودم را به پشت در اتاق رساندم.
ـ جانم؟ 

+ حدسم درست از آب دراومد. من به کرونا مبتلا شدم. 
از شنیدن اسم کرونا انگار دنیا روی سرم آوار شد. قلبم طوری 
با شدت شروع به تپیدن کرد که چیزی نمانده بود از قفسه ی 
ســینه ام بیرون بزند. از همان چیزی که می ترسیدم، به سرم 
آمده بــود. تنها تکیه گاهــم در زندگی به بیمــاری خطرناکی 
مبتلا شــده بود. کسی که به عشــق او نزدیک به سی سال از 
خانواده ام دور بودم، حالا می خواســت مــن را تنها بگذارد؟ 
حتــی تصورش هم بــرای من محال بود. گاهــی خیلی برای 
دیدنــش بی قراری می کردم. اما هرچه بــه او اصرار می کردم 
کــه در را باز کند و اجازه بدهد برای چنــد دقیقه او را ببینم، 
قبــول نمی کرد. پشــت در اتــاق می نشســتم و تــا دیروقت 
اشــک هایم ســرازیر بود. اشــک هایی که از اصغر و پسرهایم 
پنهــان بود. آن یــک هفته که در قرنطینه بود، برایش ســوپ 
درســت می کردم و آبمیوه های مختلف را می گرفتم و پشــت 
در اتاقــش می گذاشــتم. خیلی به ایــن در و آن در می زدم تا 
بلکه نشــانه هایی از بهبودی را در وجــودش حس کنم، ولی 
افســوس، وقتی غذایش نیم خــورده یا دســت نخورده باقی 
می ماند، غمی روی دلم خیمه می زد و امانم را می برید. طعم 

گس دوری چیزی نمانده بود خفه ام کند.
با امیدی که داشــتم خودم را ســراپا نگه داشــته بــودم تا آن 
شب لعنتی که با شــنیدن صدای اصغر حس کردم که همان 

دکتری که بــرای کمک به بیمــاران کرونایی به 
آی.ســی.یو می رفت حالا خودش روی یکی از 

همان تخت ها خوابیده بود

هر وقت که ابراز نگرانی می کردم به من دلگرمی 
می داد که نگران هیچ چیزی نباش! فقط مراقب 

خودت و پسرها باش!
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کورسوی امید هم در وجود من سوسوهای آخرش را می زند. 
زانوهایم سســت شده بود و نمی توانســت وزن بدنم را تحمل 
کند. به دیوار تکیه دادم و پشت در روی زمین نشستم. همان 
طور که در خاطراتم غرق شــده بودم، با به هم خوردن در اتاق 
خواب به خودم آمدم و به زمان حال برگشــتم. محمدحسین 
بود که با چشــم های پف کرده و متعجب از اتاق خواب بیرون 
آمــده و به من خیره شــده بود. شــانه هایم را بــالا انداختم و 
در حالی که سعی می کردم بغضم را از او پنهان کنم، لبخندی 
زدم و گفتم خوابم نبرد. محمد حســین ســرش را به نشانه ی 
تأســف تکان داد و رفــت. منتظر بودم او از خانــه بیرون برود 
تا من با بیمارســتان تماس بگیرم. پســرم صبحانه آماده کرد 
و به من اصرار می کرد که صبحانه بخورم، اما نمی توانســتم. 
بدون اصغر از گلویم پایین نمی رفت. محمدحسین که رفت با 
بیمارستان تماس گرفتم. وقتی از یکی از همکارانش شنیدم 
که همه چیز خوب پیش می رود و ســطح اکسیژن خونش بالا 
آمده، انگار تمام دنیا را یکجا به من بخشــیدند. تلفن را قطع 
کردم و با اشــتیاق مشــغول انجام دادن کارهای خانه شدم. 

قند توی دلم آب می شد. 
دکتری که بــرای کمک به بیمــاران کرونایی به آی.ســی.یو 
می رفت حالا خــودش روی یکی از همــان تخت ها خوابیده 
بود. اصغر به من یاد داده بود که حتی در بدترین شــرایط هم 
روحیه ام را نبازم. خیلی سعی می کردم با یادآوری حرف های 
او خــودم را آرام کنــم اما بی فایــده بود مدام زیــر لب زمزمه 

می کردم 
یعنی می شه اصغر دوباره برگرده؟!

خانه را حســابی جارو برقی کشــیدم، دســتمالی برداشتم و 
مشغول گردگیری خانه شدم. اول به طرف قاب عکس اصغر 
رفتم و آن را از روی دیوار برداشــتم و به آن خیره شــدم. هنوز 
مثــل دوران نوجوانی که عاشــق هم بودیــم، نگاهش دلم را 
می لرزانــد. در همان حیــن یک لحظه تــن بی رمقش مقابل 
چشم هایم نقش بســت که روی تخت بیمارستان افتاده بود. 
دلم ریش شــد. انگار به قلبم چنگ می زدنــد و تکه تکه آن را 
از وجــودم جــدا می کردند. با خــودم فکر کردم حــالا که از 
بیمارســتان به مــن خبر دادند که حالش رو به بهبود اســت، 
پــس چرا این قدر نگرانم؟! خودم هم دلیل آن حس و حالم را 

نمی دانستم.
قاب عکس همســرم را روی قلبم گذاشــتم و ســعی کردم به 
خودم بقبولانــم که به زودی اصغر به خانه برمی گردد و دوباره 
روزهای خوب مان تکرار می شــود. بعد از دقایقی قاب عکس 
را از روی قلبم برداشــتم و دوباره به چشم های او خیره شدم. 
بی اختیار اشــکم می جوشید و قطره های آن روی قاب عکس 

می چکید.

 ـ اصغر جــان من تحملش را ندارم. برگرد. بار غم تو کمرم 
را شکست... برگرد.

 با دســتمالی قطره های اشک را از روی قاب پاک کردم و سر 
جایش گذاشــتم. بعد به طــرف کتابخانه رفتــم و کتاب های 
همسرم را با دستمال گردگیری کردم و مرتب کنار هم چیدم. 
از اینکه بعد از گذشــت این همه وقت بالاخره دســت و دلم به 
کار می رفت، احســاس خوبی داشتم و خدا را شکر می گفتم. 
خانه را که حســابی برق انداختم، کمی به خودم اســتراحت 
دادم. بــا خــودم فکر می کــردم که اصغــر چنــد روز دیگر از 
بیمارستان مرخص می شــود؟ مثل کودکی که بی تاب دیدن 

مادرش باشد، بی تاب دیدن او بودم.
بعد از دو هفته بستری بودن در بیمارستان، روز بیست و سوم 
مرداد ماه ســال نود و نه، در حالی که انتظار داشتیم به زودی 
اصغر را از آی.ســی.یو به بخــش منتقل کننــد، یکباره ورق 
برگشت و هنگامی که پزشــک ها برای دیدن او به آی.سی.یو 
می روند متوجه می شــوند کــه الکترولیت های خونش به هم 
ریختــه و کلیه هایش از کار افتاده و ســطح اکســیژن خونش 
خیلی پایین آمده اســت. برای تنفس دستگاه ونتیلاتور لازم 
می شود. خیلی سریع کادر پزشکی را خبر می کنند. آنها برای 
احیای ریه های او هر کاری که از دستشان برآمد انجام دادند.

عصر همان روز کتابی را از قفســه برداشتم و مشغول مطالعه 
شــدم. برای دقایقــی از فکر و خیال هــای جورواجوری که از 
دیشــب به مغزم هجوم آورده بود خلاص شده بودم. خودم را 
غرق در مطالب کتاب کرده بودم که ناگهان صدای زنگ تلفن 
را شــنیدم. احساسی توأم با دلشوره و اشتیاق همه ی وجودم 
را گرفت. کتاب به دســت به طرف تلفن رفتم و با عجله برش 

داشتم. 
ـ بله؟

+ سلام خانم.
ـ سلام. بفرمایید؟ 

+ ببخشید شما با سرهنگ دکتر اصغر عیسی آبادی چه 
نسبتی دارید؟

ـ همسرش هستم چطور مگه ؟
کمی سکوت کرد و جواب داد:

+ تسلیت می گم...

همه جا بوی مرگ گرفته بود. بیمارهایی که تا یکی 
دو ســاعت قبل زنده بودند، با وجود تلاش های 
کادر پزشــکی، دیگر ریه هایشــان بــرای نفس 
کشــیدن آنها را یاری نمی کرد و برای همیشه با 

زندگی وداع می کردند
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سازمان اداره ی بهداری نیروی هوایی 
بهداری نیروی هوایی ارتش از سال 1300 خورشیدی بخشی 
از »صحیه ی قشــون« بود و از سال 1320 همه ی یگان های 
بهداری ارتش در نیروهای سه گانه )زمینی،  هوایی و دریایی( 
ارتش«  بهداری  »اداره ی  به نــام  مرکزی  سازمان  یک  توسط 
اداره میشدنــد تــا آن کــه در سال 1345 »اداره ی بهداری 
درمانی  بهداشتی  مؤسسات  مدیریت  جهت  هوایی«  نیروی 
یگان های نیروی هوایی تشکیل  شــد که شامل »بیمارستان 
تخصصی مرکزی بعثت« )دارای 150 تختخواب( در تهران و 
پنج بیمارستان منطقهای تابعهی نیروی هوایی در شهرستانها 

 به شرح زیر بود: 
 1- بیمارستان بوشهر با ظرفیت 50 تختخواب 

2- بیمارستان دزفول با ظرفیت 50 تختخواب 
 3- بیمارستان همدان با ظرفیت 50 تختخواب

 4- بیمارستان اصفهان با ظرفیت 50 تختخواب 

5- بیمارستان تبریز با ظرفیت 50 تختخواب 

گذری بر تاریخچه ی بیمارستان پایگاه وحدتی دزفول
در اســفند ماه 1320 و بحبوحه ی جنگ جهانی دوم، ایالات 
متحده آمریکا تصمیم گرفت برای جابه جایی ســریع و راحت 
واحدهای نیروی زمینی اش، راه آســفالته ای بین شــهرهای 
خرمشهر و بروجرد احداث کند. برای این کار، در محل فعلی 
»پایگاه شــکاری وحدتی دزفول« اردوگاهی احداث شــد که 
به »کمپ تپه چرمه« معروف شــد. در قســمت های مختلف 
آن ســاختمان هایی برای نگهبانی، تجهیــزات، منازلی برای 
افسران، باشگاه افسران و میدان های وسیعی برای کاروان ها 
و تعمیرگاه های پرتعداد برای انواع ماشین های حمل اسلحه 

و مهمات، از خرمشهر به مقصد شوروی، احداث کردند.

گذری و نظری بر
بیمارستان پایگاه چهارم 
وحدتی دزفول

و آنچه در آنجا گذشت
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در کنــار اداره ی این تأسیســات یک درمانــگاه کوچک برای 
رســیدگی های اولیــه ی پزشــکی ایجاد شــد که شــالوده ی 
بیمارســتان نیروی هوایی در آن منطقه را شکل داد. در سال 
1335 طرح احــداث یک پایگاه برای نیــروی هوایی ریخته 
شــد. پس از دو ســال قســمت هایی از پایگاه آماده و پایگاه 
تحویل نیروی هوایی ارتش شــد و به پــاس خدمات دو برادر 

خلبان، سرگرد احمد وحدتی و سروان مهدی وحدتی، که در 
یک ســانحه ی هوایی در در زمان انجام وظیفه جانشــان را از 
دست داده بودند، نام پایگاه به پایگاه چهارم شکاری وحدتی 

15تغییر کرد. 
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با شروع جنگ تحمیلی و حمله ی عراق به خاک ایران، اولین 
قرارگاه عملیاتی جنگ در جنوب کشور، در پست فرماندهی 
این یگان تشــکیل شــد و مســئولین عالی رتبه ی کشــوری و 
لشکری کشور از این مکان، نیروهای تحت امرشان را هدایت 
می کردند. خلبانان از این پایــگاه برای انجام عملیات مقابله 
به مثل و بمباران مناطق حساس اقتصادی و نظامی در عمق 
خاک دشــمن و شرکت گسترده در عملیات پشتیبانی هوایی 

در تک های نیروهای خودی، پرواز می کردند.
پایــگاه وحدتــی دزفول در طول دوران هشــت ســال جنگ 
تحمیلــی، پلی هوایی جهت تخلیه و انتقال مجروحین ایجاد 
کرده بود. در ســتاد تخلیــه ی مجروحین در ایــن پایگاه، در 
زمــان عملیات ها، روزانه ده ها ســورتی پــرواز جهت تخلیه ی 
مجروحین و جانبازان و رســاندن فــوری آنها به مراکز درمانی 

امن در نقاط مختلف کشور انجام می گرفت. 
بیمارستان ها با وجود بمباران پیاپی دشمن با حداقل امکانات 
و تجهیزات، بیشترین خدمات را به رزمندگان ارائه می کردند. 
گاهی علاوه بــر تخت های بیمارســتانی، در راهروها و حتی 
محوطه ی بیمارســتان نیز مجروح پذیرش و بستری می شد. 
این بیمارســتان در حملــه ی فتح-المبین بیــش از 13000 
مجروح و شــهید را پذیرفت که نشان دهنده ی آمادگی کامل 

بیمارستان و کارکنان آن بود. 
بیمارســتان وظیفه ی دیگری نیز بر عهده داشــت که شامل 
امداد و نجات مصدومین حملات موشــکی و توپخانه ای رژیم 
بعثی عراق به شــهرهای همجوار دزفول و اندیمشــک بود که 
تا آخرین لحظه ی آواربــرداری و تخلیه و نجات مصدومان در 
کنار و همراه مردم بودند. با توجه به شرایط حساس و بحرانی 
آن روزهــا و خیل مجروحین و مصدومیــن مناطق عملیاتی و 
موشک باران شــهرها، اولویت اصلی در بیمارستان، پذیرش 
و مــداوای این مجروحین بود، تعــداد مصدومان و مجروحان 
پذیرش شده به مراتب بیشتر از آمار و ارقام رسمی دفاتر است 
که از 1359/6/31 تا پایان جنگ تحمیلی 19264 نفر ثبت 
شــده است. این بیمارستان در ســال1394 درجه ارزشیابی 
دریافــت کرد و هنوز فعال اســت. در حال حاضر ظرفیت این 
بیمارســتان شــامل 150 تختخواب، با بخش های جراحی، 
ارتوپدی، مغز و اعصاب، آی.ســی.یو، اطفال، زنان، داخلی 
و عفونی اســت و بخش پاراکلینیکی اش شــامل آزمایشگاه، 

رادیولوژی و اورژانس است. 

وضعیت بیمارستان دزفول در زمان جنگ
بــه روایــت رئیــس بیمارســتان؛ ســرتیپ دوم پزشــک، 

محمود رضا زمانی
در سال های آغازین دفاع مقدس همکاران پرستار با روحیه ی 
بسیار بالایی مشغول خدمت رسانی به مجروحین و مصدومان 
جنــگ تحمیلــی بودنــد و تمام مــدت را با خاطری آســوده 
خدمت می کردند که نشان دهنده ی روحیه ی بالای آنان بود. 
مراجعین به بیمارســتان که این روحیه و انگیزه را می دیدند، 

آن ها هم روحیه می گرفتند.
من شــهادت می دهم که همکاران پرســتار به ویژه خانم ها که 
اکثراً متأهل بودند و همسر و فرزند داشتند، هیچ کدام تقاضای 
انتقــال به تهران و یا جاهای دیگــر را ندادند و تمام مدت را با 
خاطری آســوده خدمت کردند که نشــان دهنده ی روحیه ی 
بالای پرستارانی ســت کــه در زمان دفاع مقدس بــا اعتقاد و 

انگیزه خدمت می کردند.
بیمارســتان پایگاه در خدمت همکاران نیروی هوایی ارتش و 
سایر نیروهای مســلح، از جمله تیپ 2 زرهی دزفول و بقیه ی 
اهالی اندیمشــک و دزفول بوده و همه می توانستند در طول 
جنگ تحمیلی از امکانات درمانی این بیمارســتان استفاده 
کنند. صدماتی که به دزفول در طول جنگ وارد شــد بســیار 
شــدید و ســخت بود ولی ایــن مردم ســخت کوش هیچ وقت 

مأیوس نشدند.
در طول 4 ســال اول جنگ که در بیمارســتان پایگاه وحدتی 
دزفول خدمت می کردم، در بمباران ها و موشک باران دشمن، 
آتش سوزی ها و صدماتی وارده، همه ی کارکنان داوطلبانه از 

هم سبقت می گرفتند.
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 یادی از بازدید از بیمارستان نهاجا در دزفول
ســرتیپ  دوم دکتــر محمدباقر مشــیری*، متخصص و جراح 

گوش و حلق و بینی، رئیس اداره ی بهداشت و درمان نهاجا
در ســال 1360 به همراه فرمانده وقت نهاجا، امیر ســرتیپ 
خلبــان معین پــور بــرای بازدید و بررســی اوضاع، شــبانه به 
پایــگاه عملیاتی دزفول رفتیم. در سرتاســر پایگاه چادرهای 
سفیدرنگ بهداری مســتقر بود. وقتی وارد بیمارستان پایگاه 
شــدم، آن قدر مجروح جنگی دیدم کــه بلافاصله لباس اتاق 
عمل را پوشیدم و دست شستم و تعداد زیادی از مجروحان را 
با کمک دیگــر همکاران جراحی کردیم. در آن حال به خودم 
می گفتــم که چرا زودتر نیامدم! محیط طــوری بود که آدم را 
می طلبیــد. اقبالی بود که خداوند به شــخصی عطا می کرد 
تــا بتواند در آن اوضاع بــه مردم کمک کنــد. وقتی به تهران 
برگشــتم، تعداد زیادی از پزشکان و پرستاران مؤمن و مخلص 
را برای خدمات رســانی به مجروحین به پایگاه های عملیاتی 

نهاجا اعزام کردم.
وی در آبان ماه 1389 در سن 77 سالگی درگذشت. 	 

چند و چون راه اندازی بیمارستان صحرایی دزفول 
سرهنگ حجت الله جعفری منش 

روز سوم فروردین 1360 به پایگاه شکاری دزفول اعزام شدم. 
مأموریــت راه انــدازی بیمارســتان 400 تختخوابی صحرایی 
دزفول در ســال 1360 را بر عهده داشــتم. تعداد مجروحین 
بســیار زیاد بود و بیمارستان پایگاه شکاری دزفول جوابگوی 

رزمنــدگان نبــود. مــن مأموریت داشــتم بیمارســتان 400 
تختخوابی صحرایی را در فضای باز بیمارستان پایگاه شکاری 
راه انــدازی کنــم. کلیــه ی تجهیزات مــورد نیاز بیمارســتان 
صحرایی از ســوی فرماندهی لجستیکی نهاجا به بیمارستان 
پایگاه ارسال شده بود. کارشناسی و بسته بندی تجهیزات ریز 
جراحی و عملیاتی کردن تجهیزات عمده  در باشگاه  افسران و 
درجه داران انجام شد. این کار با مشقت هایی همراه بود، اما 
وقتی اولین مجروح را به بیمارستان صحرایی پایگاه شکاری 
منتقــل کردنــد، تمام خســتگی ها جای خــود را به حلاوتی 

وصف ناشدنی داد. 
دارو و وســایل مصرفی مورد نیاز از طریق اداره ی بهداشت و 
درمان نهاجا در تهران تأمین می شــد. ما فهرست اقلام مورد 
نیاز را برای اداره ی بهداشت و درمان می فرستادیم و اقلام در 
کوتاه ترین زمان به دســتمان می رسید. نیروی انسانی شامل 
پزشکان متخصص در رشته-های مختلف، پزشکان عمومی، 
کادر پیراپزشــکی و کادر پرســتاری مورد نیاز قبل از شــروع 
عملیات درخواســت و به منطقه اعزام می شــدند تا در زمان 

حمله ی دشمن با کمبود کادر پزشکی مواجه نشویم.
ســتاد تخلیه ی مجروحــان در پایگاه هوایی دزفول مســتقر 
بود و مجروحان ارتشــی، سپاهی و نیروهای مردمی در قالب 
بســیج جهت مداوا و درمان از طریق هواپیما به نقاط مختلف 
کشور منتقل می شدند. بخشی از مجروحان قبل از انتقال به 
ســتاد تخلیه، در بیمارستان دزفول تحت مداوا و جراحی قرار 
می گرفتند تا از حالت اورژانس خارج شــوند و آمادگی کامل 

جهت انتقال را داشته باشند. 

انتقال مجروحین
هواپیمای بوئینگ 747 و هواپیمای سی 130 نیروی هوایی، 
پیاپــی در حال پرواز و جابه جایی بیماران و مجروحین جنگی 
بین پل هوایی دزفول و کلیه ی مراکز درمانی در ســطح کشور 
بودند. مراحل انتقال مجروح بســیار دقیق و حساب شــده و 
برابــر برنامه ی از پیش تعیین شــده صــورت می گرفت. به این 
ترتیب که هر یک از مجروحان، برگه ی شناســنامه ای بر روی 
سینه اش داشت که مشخصاتش، نوع جراحت وارده و اعمال 
جراحی و خدمات درمانی انجام شده در آن نوشته شده بود. 
انتقــال مجروحان بر اســاس میــزان آمادگی پذیــرش مراکز 
درمانی هر استان صورت می گرفت. آمار و اطلاعات ظرفیت 
پذیرش مراکز درمانی کل کشــور را ستاد انتقال مجروحین از 
قبل در اختیار داشت و مجروحان به مراکزی اعزام می شدند 
که تــوان درمان و تجهیزات مــورد نیاز آن مجروح را داشــته 
17باشند. اطلاعات و آمار بیماران اعزامی طبقه بندی شده بود، 
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اما فهرســت اســامی بیماران اعزامی به دژبانــی پایگاه داده 
می شــد تا بــه خانواده هایی کــه مرتب جویای محــل انتقال 
بیمارانشــان بودند، جوابگو باشــند. این کار در آرامش روح و 
روان خانواده هــا خیلی مؤثر بود. تمام بیمــاران و مجروحان 
موج انفجاری به باشــگاه همافران ســابق اعزام می شــدند و 
بعد از درمان و ایجاد آمادگی، برای انتقالشان اقدام می شد. 
نگهــداری و درمان این مجروحان بســیار دشــوار بود و کادر 

پزشکی و پرستاری را با مشکل جدی مواجه می کرد.
من بعــد از راه انــدازی و عملیاتــی کردن بیمارســتان 400 
تختخوابــی صحرایی پایگاه دزفــول، تصمیم گرفتم به همان 
بیمارســتان منتقــل بشــوم و انجام وظیفه کنــم. بنابراین از 

تاریــخ 1361/4/1 بــه پایــگاه هوایی منتقل و بــه مدت دو 
سال مشغول خدمت شــدم. من علاوه بر مسئولیت تخلیه ی 
مجروحین از بیمارســتان به فرودگاه پایــگاه، معاونت اداری 

پشتیبانی بیمارستان را نیز به عهده داشتم.

وضعیت خون رســانی بــه مجروحان در بیمارســتان 
دزفول

سروان منصور زارع تیموری، تکنسین آزمایشگاه 
از خرم آبــاد تــا اهواز تنها بیمارســتان نظامی کــه فعال بود، 
بیمارستان پایگاه چهارم شکاری بود که کل منطقه را پوشش 
می داد. آن زمان من تنها تکنســین آزمایشــگاه و بانک خون 
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بودم و دو نفر سرباز دیپلمه به نام های مصطفی فراتی و ابراهیم 
رحمتــی در مواقع خونگیری به من کمــک می کردند. هنوز 
از شــعبه ی »بانک خون کشــور« در منطقه اثری نبود. وقتی 
اعلام نیاز به خــون می کردیم، اهداکنندگان خون از پایگاه و 
شهرهای دزفول و اندیمشک گروه گروه می آمدند، طوری که 
گاهی ده نفر اهداکننده را هم زمان بستری و کیسه های خون 
را وصل می کردم و آن دو نفر ســرباز کمک دهنده، کیسه ها را 
آرام تــکان می دادند تا خون با محلول داخل کیســه مخلوط 
شــود و لخته نشــود. به بیمــار نیازمند به خون بعــد از انجام 
آزمایش های مخصــوص »کراس مچ« خــون می دادیم. برابر 
دفتر ثبت بیمارســتان، تا پس از عملیات فتح المبین بیش از 

19500 نفر جهت اهدای خون به ما مراجعه کردند. 

اهدا کنندگان خون
رئیس انجمن اســلامی )عقیدتی سیاســی فعلی( گروه خون 
B منفی داشــت و هر موقع کــه به ایشــان می گفتیم نیاز به 
خــون منفی داریم، بلافاصله حاضر می شــد. کارکنان پایگاه 
چهارم شــکاری، چندین نوبت در سال خون اهدا می کردند. 
از خون دهنــدگان پذیرایــی خیلی ســاده اما بســیار مقوی 
می کردیــم. در ســال 1356 بــرای تقویــت کارکنــان مقدار 
زیــادی انــواع ویتامین ها و پروتئین ها، به ویژه شــربتی به نام 
»هالیبرانــژ« که حــاوی مقادیر زیادی عصــاره ی کبد ماهی 
و انــواع ویتامین های گروه B و C اســت، از خارج وارد شــد. 
مصرف روزانه ی آن یک قاشــق چای خوری بود و هیچ کس به 
علت غلظت بالای آن، تمایلی به مصرفش نداشت و گوشه ی 
انبار مانــده بود. یک بار به صورت اتفاقی یک قاشــق از این 
شربت را در یک لیوان آب رقیق کردم و نوشیدم. متوجه شدم 
که چقدر خوشمزه است. چند بشکه آب در حیاط بیمارستان 
برای نوشــیدن آب سرد رهگذران گذاشــته بودیم. شب ها در 
این بشــکه ها، شــربت های هالیبرانژ را با مقداری شکر و آب 
مخلــوط می کردیم و قالب های یــخ را داخلش می انداختیم. 
رزمنــدگان کــه همراه بیمــاران و زخمی هــا می آمدند، از آن 
می نوشیدند و آن قدر به به و چه چه می کردند انگار آب پرتقال 
تازه اســت. حتی قمقمه هایشــان را هم پــر می کردند و برای 
دوستانشــان می بردند. خیلی زود در منطقه پیچیده بود که 
در بیمارســتان پایگاه چهارم به جای آب، با آب پرتقال تازه از 

رزمندگان پذیرایی می شود. 

خاطراتی پراکنده از بیمارستان نهاجای دزفول
 ســروان فضل الله احمدی آهوئی، پزشــکیار و تکنسین 

اتاق عمل
در اواخــر ســال 1360 داوطلب انتقال به دزفول شــدم. من 
مسئول اورژانس بیمارستان بودم و محیط برایم تازگی داشت. 
وضعیت آرام بود، اما حدود ســاعت دوی بامداد دوم تا ســوم 
فروردین متوجه شــدم که آمبولانس ها با چراغ گردان و بدون 
آژیر و با سرعت وارد می شوند. مجروحین را به داخل اورژانس 
انتقال دادیم و شــروع به رســیدگی کردیم. از نوک پا تا بالای 
ســینه ی مجروحین پر از زخــم ترکش بود. کم کــم فاصله ی 
آمدن آمبولانس ها آن قدر کوتاه شده بود که جا برای بیماران 
و مجروحیــن نمانده بود. تعداد کارکنــان کم بود، بنابراین به 
مســئولین اطلاع داده شــد و باقی کارکنان بیمارســتان را از 

منزلشان فراخواندند. 
با روشــن شــدن هوا 
مــردم پایگاه هم برای 
مجروحان  جابه جایی 
به کمــک مــا آمدند. 
ناهارخــوری  ســالن 
ســربازی  تخــت  را 
زدنــد و آمــاده کردند 
از  مجروحیــن  و 

بیمارستان به آنجا منتقل شــدند. من و تعدادی از همکارانم 
با باند فــرودگاه هماهنگ شــده بودیم؛ با آمــدن هواپیمای 
مخصوص، مشخصات مجروحین را ثبت می کردیم و آنها را به 
محل تخلیه ی مجروحین در باند فرودگاه می بردیم و بعد سوار 

هواپیما می کردیم و به شهرهای مختلف اعزام می کردیم.
در آنجا یک پزشک متخصص جراحی اعصاب داشتیم، به نام 
آقــای دکتر مُدرک که از اصفهان به طــور داوطلب آمده بود. 
دکتر مدرک اکثر مجروحین جراحی اعصاب را که به این مرکز 
اعزام می شدند، همان جا عمل می کرد و سپس برای ادامه ی 
درمان اعزام می کرد. در واقع اگر تشخیص می داد که ترکش 
در جمجمه باعث خونریزی اســت و مشکل ساز خواهد شد، 
مجروح را همان جا عمــل می کرد. می گفت: امکان دارد این 
مجروح تا اعزام بشــود، از دســت برود، بهتر است همین جا 
عملش کنم. ما زمان های حمله دوازده ساعته کار می کردیم. 
گروه روز از 7 صبح تا 7 شب و گروه شب از 7 شب تا 7 صبح. 
زمانی که برای استراحت به منزل می رفتیم، دوازده ساعت از 
فرط خستگی بیهوش بودیم. اما آقای دکتر مُدرک با توجه به 
سن بالایش نسبت به ما توانایی بهتری داشت. مثل سربازان 
قدیم که پاپیچ می بســتند، دکتر مدرک هم تا بالای زانویش را 
پاپیچ می بســت و تا خود صبح کار می کرد. هرگز از خستگی 
19حرف نمی زد و با روحیــه ی خوب عمل های جراحی اعصاب 
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انجام مــی داد. در یک مــورد، گلوله ای درســت روی نخاع و 
وســط مهره ی کمر یک رزمنده قرار گرفته بود و هر دو پایش 
فلج بــود و آثاری از حس دیده نمی شــد. آقــای دکتر مُدرک 
گفــت این را به هیچ وجه نمی توانم اعــزام کنم. اگر اعزامش 
کنم، چهار نفر می خواهند بنشــینند تا تصمیم بگیرند که آیا 
این عمل بشــود یا نشود؟ آیا قطع نخاع است یا نیست؟ پس 
همیــن جا عملش می کنم و خیال همــه را راحت می کنم. با 
مهارت تمــام گلوله را از کنار نخاع بیرون آورد. خوشــبختانه 
هیچ صدمه ای به مجروح نرسید و زمانی که بعد از بیدار شدن 
پایش را جمع کرد، همگی آن قدر خوشــحال شدیم که انگار 

برادر خود ما بود. 

 یادی از شهید فکوری و شهید صیاد شیرازی
ســرتیپ  دوم دکتــر زمانــی فراهانی، رئیس بیمارســتان 

پایگاه وحدتی دزفول در جنگ
شــهید فکوری یک روز برای دیدن خلبانــان به پایگاه هوایی 
دزفول آمد. من هم حضور داشتم. خلبانان به ایشان گفتند: 
شما دکتر زمانی را به خاطر خدماتش در بیمارستان، تشویق 

نمی کنید؟ 
شــهید فکوری گفت: مــن این کارها را گذاشــته ام برای بعد 
از پیــروزی در جنگ. اگر جنگ با پیروزی به اتمام برســد که 
ان شــاءالله چنین خواهد شــد، من پاداش همه ی شما را از 

امام خمینی )ره( می گیرم. 
ســپهبد شهید علی صیاد شــیرازی که به دوســتی با ایشان 
افتخار می کنم، از صادق ترین و صالح ترین فرماندهان ارتش 
در طول جنگ بود. ایشان را یک روز در فرودگاه پایگاه هوایی 
دیدیم. آن موقع ایشــان درجه ی ســرهنگی داشــت. گفت: 
دکتــر، من شــما را کم می بینــم. گفتم: جناب ســرهنگ به 
علت گرفتاری شماســت. شما که یکجا ساکن نیستید. طول 
جبهه را می روید و برمی گردید. بنده هم بیشتر در اتاق عمل 
مشغول مداوای مجروحین هستم. علت این به هم نرسیدن، 
کم محبتی نیســت گرفتــاری شــما و بنده اســت. خندید و 

خداحافظی کرد و رفت.

 امداد و درمان در پایگاه دزفول
در روایت سرتیپ  دوم دکتر رشیدی، رئیس سابق اداره ی 

بهداری نهاجا و متخصص پزشکی هسته ای
جــوان رزمنــده ای را بــه بیمارســتان آوردند که ترکشــی تیز 
و برنــده به طول دو ســه ســانتی متر در کشــاله ی رانش قرار 
داشت. گفتیم اینجا برای عمل جراحی مناسب نیست، چون 
شــریان فمورال و ورید رانی و ترکش در کنار هم قرار گرفته اند 

و خون لخته هم اطرافش دیده می شــود. موقع آوردن ترکش 
با خونریزی جهنده مواجه می شــویم و بیمار در معرض خطر 
مرگ قــرار می گیرد و این بســیار خطرناک اســت. اما جوان 
رزمنده خودش اصرار داشــت کــه در همان جا عملش کنیم. 
نمی دانم چه حالتی در چهره ی آن جوان رزمنده دیدم که به 
همراه انترن همکارم وارد عمل شدیم و ترکش را خارج کردیم. 

همکاری با بهداری نزاجا
یکی از اســناد نیروی هوایــی در دوران دفاع مقدس، مربوط 
به بیمارســتان شــماره ی 1 دزفول اســت که نشــان می دهد 
اداره ی بهــداری نزاجا )طب رزمی( در تاریخ 1366/7/6 در 

نامه ای به بهداری ستاد مشترک ارتش، تقاضا کرده است که 
به ســبب تراکم بیماران و کمبود کارکنان پزشک و پزشکیار و 
کمبود ظرفیت ســاختمانی بیمارستان 580 منطقه ای نزاجا 
در دزفول، بیمارستان شماره ی 1 نیروی هوایی دزفول با این 

بیمارستان همکاری کند. 

نامه ی ســرهنگ دکتر دســتغیب،رئیس بهداری نیروی 
هوایی، در پاسخ این نامه:

 برابــر اعلام بیمارســتان منطقه ای شــماره یــک دزفول، آن 
بیمارســتان از بدو تأســیس تاکنون در حد تــوان و امکانات 
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موجود در خدمت رزمندگان اسلام به خصوص اعزام شدگان 
از جبهه بوده است و با بیمارستان 580 منطقه ای دزفول نیز 

همکاری دارد.

نقش آفرینی شهید بابایی در انتقال مجروحان
سردار فتحیان، فرمانده وقت بهداری سپاه

در دوران دفاع مقدس فرمانده بهداری سپاه در جبهه بودم، 
بنابراین با بهداری ارتــش و به خصوص ناوگان ترابری نیروی 
هوایــی ارتش همــکاری بســیار تنگاتنگی داشــتیم. حدود 
هشــتاد درصد ظرفیت نــاوگان ترابری نیــروی هوایی ارتش 
در زمــان جنــگ تحمیلی در اختیــار تریاژ، انتقــال و حمل 
مجروحان بود. در ســال های آخر جنــگ تحمیلی و هم زمان 
بــا عملیات کربلای 5، دشــمن همه ی راه هــای ارتباطی به 
خوزســتان را زده بود. انتقال مجروحان مــا با قطار از طریق 
عبــور از پــل تله زنگ بود که دشــمن بعثی آن پــل را هم زده 
بود. فــرودگاه اهواز و پایــگاه وحدتی دزفــول را هم بمباران 
کرده بود. با این وجود عملیات کربلای 5 با گســتردگی تمام 

به لطف الهی آغاز شــد. قبــل از عملیات، 
پیش بینی هــای لازم بــرای نگهداری 

کوتاه مدت مجروحین در اســتان 
خوزستان شده بود. در آن موقع، 
سرلشکر شهید بابایی، فرمانده 
عزیز و بســیجی به تمــام معنا، 
معــاون عملیات نیــروی هوایی 
بــود و شــماره ی تلفنــش را به 
من داده بود تا در هر ســاعت 
از شــبانه روز کــه بــرای انتقال 

مجروحین نیــاز به هواپیما بود، 
بــا او تمــاس بگیــرم. حــدود 
ســاعت یک بامداد بــود که به 
من اطلاع دادند دشمن بعثی، 

وســیعی  شــیمیایی  بمبــاران 
انجام داده اســت و تعداد زیادی 

مصدوم شــیمیایی داریــم و چون 
بیشتری  ظرفیت  بیمارستان ها 

بــرای نگهــداری، مراقبت و 
مجروحــان  درمــان 

ندارند؛ اگر جابه جایــی آنان از طریق هواپیما صورت نگیرد، 
بــا تلفــات زیــادی از نیروها مواجــه خواهیم شــد. وضعیت 
دشــواری بود و همان طوری که اشــاره کردم، دشمن همه ی 
راه های ارتباطی به خوزســتان را زده بود و تعداد مجروحان و 
مصدومان بیش از انتظار بود. در آن ســاعت با شــهید بابایی 
تمــاس گرفتم و گفتم: فتحیان هســتم... با گرمی پاســخم 
را داد. در خط بودم که شــنیدم خود شــهید بابایی به کمک 
پرســتاران، پزشــکان و پزشــکیاران، کار انتقال مجروحین و 
مصدومیــن را انجام داده انــد. آن خلبــان عالی مقام تا ظهر 
فردای آن روز، چندین هواپیمای در حال جابه جایی مجروح 
را نظارت و پشتیبانی کرد تا وقتی که تمام مجروحین بدحال 
تریاژ شدند. بعدش تماس گرفتم تا از وضعیت بپرسم. شهید 

بابایی گفت: خیلی عالی! 

جلوه هایــی از نجات مجروحان؛ قهرمانی به نام دکتر 
تابش

دکتر ناصر تابش در ســال 1354 با مدرک دکترای پزشــکی 
فارغ التحصیل شد. از حق خود گذشت و به بندر 
جاســک ـ دورترین نقطه ی نیروی هوایی ـ 
که ایســتگاه رادار نیــروی هوایی بود، 
اعزام شد. بعد از قبولی در امتحانات 
تخصصی پزشکی، پس از چهار سال 
به عنوان متخصص جراحی عمومی 
به بهداری نیروی هوایی بازگشت و 

به بیمارستان دزفول معرفی شد.

روایاتی از دکتر تابش 
شــمال  منطقــه ی  »در 
خوزستان، هیچ دکتر جراحی 
نبــود و هر چه از قبــل بود، به 
شــهرهای امن دیگــر مهاجرت 
کرده بودند. حتی اعمال جراحی 
اورژانس مردم شــهرها بــه گردن من 
بود. در این میــان، اعمال جراحی اورژانس 
تیــپ نیروی زمینــی و واحدهــای پلیس و 
ژاندارمری و سپاه پاســداران و خانواده 

آنها به من ارجاع می شد.
مــورد هجوم  وقتــی شــهرها 
بمبــاران  و 
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دشمن قرار می گرفت، همه ی مجروحین به بیمارستان پایگاه 
هوایی اعزام می شدند. در بمباران هفت-تپه و کارخانه قند، 
صدهــا خانواده فرزندان مجروح خود را روی دســت گرفته و 
با پای برهنــه، گریان و نالان بدون این که به اورژانس مراجعه 
کننــد، به اتاق عمل هجوم آوردند. در یک صحنه، خانواده ها 
فرزندان مجروح خود را به داخل اتاق عمل پرتاب می کردند و 

صحنه های رقت باری را به وجود می آوردند.«
صدها مجروح جنگی در این بیمارســتان توسط ایشان تحت 
عمــل جراحی قرار گرفتند. یک بــار در هنگام عمل جراحی 
ناگهان بیمارســتان هدف بمباران قرار گرفت و بلندگو اعلام 

بیمارســتان  کارکنان  که  کرد 
بــه ســنگر گروهــی برونــد. 
عده ای از کارکنان به پناهگاه 
تابــش،  دکتــر  امــا  رفتنــد، 
سرپرســت  معمارپور،  آقــای 
بنیادیان،  خانــم  عمل،  اتاق 
آقای بهرامــی، آقای آهوئی، 
و  بیهوشــی،  تکنســین 
متخصص بیهوشــی به سنگر 
نرفتند. رها کردن بیماران در 

آن وضعیت غیرممکن بود.
آقای معمارپور تعریف می کرد 
کــه »چگونــه می توانســتیم 
عمل جراحی را ادامه بدهیم، 
در حالی  که، شیشــه ها یکی 
پس از دیگری فرو می ریختند 
و بمــب و موشــک در اطراف 

بیمارســتان منفجر می شد. در وضعیت اســفبار بیمارستان 
هوایی دزفول در ســاعات خاموشی، همه به سنگر می رفتند 
و فقط کارکنان بیمارســتان بودند کــه در فضایی پر از ترس و 

اضطراب به کار ادامه می دادند.«
مجروحــی می گفــت: »وقتــی مــرا روی تخــت اتــاق عمل 
خواباندند، شــدت انفجار و درگیری در اطراف بیمارســتان و 
صدای وحشــتناک دو ضدهوایی در نزدیــک ما به حدی بود 
که آنجا را خیلی ناامن دیدم. با این که شیشه ی چست تیوپ 
و سوند ادراری به من وصل بود، سینه-خیز از اتاق عمل فرار 
کــردم. با خودم می گفتم در خط که بودم، حداقل در ســنگر 

بودم.«

 بمب خوشه ای
 یکم آبان 1365 یک سرباز بسیجی داوطلب بهشهری به نام 

عبدالعلــی صفری مورد اصابت بمب خوشــه ای قرار گرفت و 
مجروح شــد. مجروح به بیمارستان افشار دزفول منتقل شد. 
چند جــراح اعزامی نیز در آنجا حضور داشــتند. عکس ها را 
دیدند و جســم خارجــی موجــود در بدن مجــروح را »بمب 
خوشه ای عمل نکرده« تشــخیص دادند. بیمارستان تخلیه و 
صدها مجروح به خیابان های اطراف منتقل شــدند. پزشکان 

و پرستاران از مجروح دور شدند. 
همه جراحان یکباره از انجام عمل سرباز زدند می گفتند برای 
این عمل، باید جراح نظامی بیاید. بنابراین دکتر ناصر تابش، 
پزشــک پایور نیــروی هوایــی، را احضار کردنــد. دکتر تابش 
بلافاصله لباس اتاق عمل پوشــید 
و وارد اتاق عمل شد، اما چه کسی 
باید با دکتر دســت می شست و او 
را در انجام عمل جراحی همراهی 
نبود  حاضــر  هیچ کس  می کــرد؟ 
در این عمل خطرنــاک پیش قدم 
بلنــده،  بهمــن  بالاخــره  شــود. 
دستیار اتاق عمل، از راه رسید و به 
محض اینکه از موضوع باخبر شد، 
آمادگی اش را اعلام کرد و دیگران 

نفس راحتی کشیدند. 
مجــروح را بــا احتیــاط بیهــوش 
کردند. متخصص بیهوشی که یک 
پزشک اعزامی بود، با صدای بلند 
به همه اعلام کرد که چون بیماری 
قلبی دارد، مجروح را به دســتگاه 
بیهوشــی )مانیتور( وصل می کند 
و بعد بیرون اتاق عمل می ایســتد. قرار شــد بــرای حفاظت 
از دکتــر تابش، لباس ضدبمب بپوشــد، ولی وقتی پوشــید، 

منصرف شد، چون وزنش حدود پنجاه کیلوگرم بود.
خلاصه شــمارش معکوس حین انجام عمل جراحی شــروع 
شــد. بعد از نیم ســاعت، قســمتی از بمب نمایان شد. دکتر 
تابش آن را با ابزار مخصوص از داخل نســوج آغشته به خون 
خارج کرد. دســتیارش، ســروان پناهی، که یک همافر بود، 
آن را گرفت و پیچ ماســوره ی انتهایش را باز کرد و چاشــنی را 
درآورد. بالاخره اضطراب و نگرانی در اتاق عمل و بیمارستان 

تمام شد و عمل جراحی به پایان رسید. 
دکتر تابش می گفت »جنگ هشــت ســال طول کشــید، اما 
برای من ده ســال به ثبت رسیده است، چون تا دو سال پس 
از خاتمه ی جنگ، مجروحانی را به بیمارستان نیروی هوایی 

می آوردند که روی مین رفته بودند.«
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خاطراتی از فتانه برزاور، پرســتار بیمارســتان پایگاه 
چهارم شکاری

 بــا خواهرم که او هم همــکار من بود، به بیمارســتان پایگاه  
منتقل شــدم. در هر ساعت شــب و روز از طرف هواپیماهای 
دشــمن مــورد هجــوم قــرار می گرفتیــم. بیمارســتان پر از 
مجروحــان جنگی بود. خواهــرم را به اتاق عمــل و من را به 
ریکاوری فرســتادند. تــا آن زمان چنــان صحنه هایی ندیده 
بودم. وحشتناک و غم انگیز بود. کار ما به  صورت شبانه روزی 
و تعداد ما خیلی کم و فشــار کاری بسیار زیاد بود، مخصوصاً 
اتاق عمل که 24 ساعته جراحان در آنجا مشغول عمل بودند. 

بعد از هر حمله و یا هر موشکی که به 
شهرهای اطراف پایگاه زده می شد، 
صف های طولانی بــرای خون دادن 
مــردم و کارکنــان پایــگاه تشــکیل 
می شــد. یکی از روزهــا از فاصله ی 
دور صدای آژیــر آمبولانس به گوش 
رســید، همیــن کــه وارد شــد همه 
سرک کشــیدند تا داخلش را ببینند. 
مجروح را به داخل بیمارستان پایگاه 
وحدتی آوردند. گویا در سنگر بود بر 
اثــر انفجار مجروح شــده بود. وقتی 
او را بــه اتــاق عمل بردنــد، به خون 
نیــاز پیدا کرد. همه هجوم آوردند که 
خون بدهنــد. پیرمــرد رنجوری هم 
بین آنها بود. مســئول آزمایشگاه به 
او گفت شــرایط لازم را بــرای اهداء 
خون نداری. امــا او اصرار می کرد و 

می گفت: یک  عمر در این سازمان زحمت  کشیده ام، من هم 
یک نظامی بوده ام! چرا نمی توانم به دوستانم کمک کنم؟!

سهیلا فرجام فر
سروصدای زیادی در راهروهای بیمارستان به گوش می رسید ، 
به طرف اورژانس رفتم. چهار پنج آمبولانس گل مالی شــده، 
قطاری و زنجیروار مجروحان را به محوطه ی جلو بیمارســتان 
آورده بودنــد. درهــای عقــب را که باز کردند، صــدای ناله ی 
مجروحانــی که تقاضــای کمک می کردند، بــوی خون تازه، 
صدای شــیون مادرانی کــه بچه  ی تکه تکه شده شــان را روی 

دســت آورده بودند، همه و همه در فضا پیچید. دکتر زرازوند، 
پزشــک نظامی پایگاه و دکتر خرســندی، پزشک عمومی که 
خیلی تروفــرز بود، تک تــک مجروحان را چــک می کردند و 
دستورات لازم را می دادند. دکتر خرسندی فریاد می زد: »رگ 
بگیر، زود بــاش! رگ بگیر.« آن قدر مجــروح آورده بودند که 
کسی به کسی نبود. همه می خواستند هر جوری شده به هم 
کمک کنند. اورژانس و اتاق عمل، کشش این همه مجروح را 
نداشــت، حتی بعضی از عمل های کوچک و سرپایی، داخل 
راهروهای بیمارســتان انجام می گرفت. چند مجروح بدحال 
زیر لب دعــا می خواندنــد. مجروحان زیادی پشــت در اتاق 
عمل روی برانکارد به  صف 
بودنــد. دکتــری فیلم های 
را  مجروحی  ظاهرشــده ی 
گذاشته  نگاتوسکوپ  روی 
بــود و با دقت بــه آن خیره 
شکستگی  چند  بود.  شده 
در نقــاط فمور)ران(، هیپ 
در  )بــازو(  آرم  )لکــن(و 
عکس بدجوری دهن کجی 
می کــرد. گفــت: همزمان 
بایــد دو گــروه، روی ایــن 
کننــد.  کار  شکســتگی ها 
ایــن را گفــت و بــه طرف 
آماده ی  تا  دستشویی رفت 
جراحی شود. کارکنان اتاق 
عمل دســت به کار شــدند. 
فوری ســت های مربوط به 
این عمل جراحی را روی ترالی چیدند. وســایل داخل پک ها 
را که از اتوکلاو آورده بودند. پرستار اسکراب آماده ی کمک به 
جراح شد. گروه بیهوشی شروع به کارکردند. دکتر خسروی، 
پزشــک نظامی و متخصص بیهوشــی بود، همیــن که اجازه 

داد، عمل شروع شد. 

رؤسای بیمارستان پایگاه چهارم شکاری 
سرتیپ  دوم دکتر حسین علی جمع دار	 
پروفسور امامی	 
سرهنگ دکتر زمانی	 
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من مجتبــی ضیایــی ام. دکترای علــوم آزمایشــگاهی دارم 
و متولــد ســال 1333 در قــم هســتم. از ابتــدای جنگ در 
شــهر آبادان بودم و بعد از فارغ التحصیلی در رشــته ی علوم 
آزمایشــگاهی به منطقه ی جنوب آمــدم. بعد از انقلاب چون 
دوست داشتم که در منطقه ی محروم خدمت کنم، به آبادان 
آمدم. زمان جنگ تحمیلی تعدادی از نیروها و کادر پزشــکی 
از آنجا رفته بودند و من به اتفاق چند نفر از دوستانم ـ با اینکه 
غیربومی بودیم ـ چون احســاس وظیفــه می کردیم، ماندگار 
شــدیم. در آن زمان کــه به جبهه آمــدم کاردان )فوق دیپلم( 
علوم آزمایشگاهی از دانشگاه علوم پزشکی ایران بودم و بعداً 
دکترایم را در دانشگاه شهید بهشتی تهران گرفتم. در آبادان 
بــه اتفاق چنــد نفر از دوســتان در بهداری انجمن اســلامی 

راه اندازی کردیم.
یک سال اول در بیمارســتان امدادگران آبادان در آزمایشگاه 

کار می کردم و در ادامه ی جنگ از سال دوم به بعد سرپرست 
بیمارســتان طالقانی آبادان شــدم و از آبان سال 61 تا پایان 
عملیــات کربــلای 5، یعنــی تــا پایان ســال 65، بــه عنوان 
سرپرست بیمارستان طالقانی آبادان مشغول به خدمت بودم 
کــه دورانی پــر از خاطرات خاص بــود. آن زمان من به کمک 
چند نفر از دوستانم بیمارســتان را اداره می کردیم. البته آن 
موقع ها بیمارســتان یک سرپرست داشــت و همه ی کارها بر 
عهــده همان یک نفــر بود و مثل الان تشــکیلات مدیریتی و 

مسئول فنی و مدیر در کار نبود. 
بیمارســتان طالقانی آبادان یک بیمارســتان غیر نظامی بود 
که خدمات زیادی انجام داد و قبل از ایجاد بیمارســتان  های 
صحرایی فعالیت داشت. ساختمان این بیمارستان به لحاظ 
فیزیکــی یک ســاختمان چهار طبقه ی خیلــی خوب بود که 
25بخــش خصوصی قبــل از انقلاب آن را ســاخته بــود. بعد از 
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انقلاب دولتی شــد و به دانشــگاه علوم پزشکی اهواز واگذار 
شــد. از نظــر مکانــی موقعیت خوبــی داشــت و در جاده ی 
کمربندی بین آبادان و خرمشــهر واقع بود. با شــروع جنگ 
چون به جبهه ی فیاضیه، کوت شــیخ آبادان و جزیره ی  مینو 

نزدیک بود، خدمات خوبی به رزمندگان ارائه می داد.
 این بیمارســتان علاوه بر اینکه مجروحین شهری را پذیرش 
می کرد، به رزمنده هایی که در خط مقدم مجروح می شــدند 
و احتیاج به مداوا و درمان داشــتند به عنوان یک بیمارستان 
غیرنظامی خط مقدم که عملًا در وســط جبهه قرار داشــت، 
خدمات می داد. پزشکان شهر آبادان که اکثراً هندی بودند از 
شهر رفته بودند و شهر با کمبود پزشک و کادر پزشکی مواجه 
بود. سایر بیمارســتان های آبادان هم در عرض یکی دو سال 
ابتدای جنگ تعطیل شــده بودند. مثلًا بیمارســتان شرکت 
نفت آبادان که بیمارســتانی مجهز و یک طبقه بود، از آنجا که 
نزدیــک اروندکنار و در معرض تیررس دشــمن بود زود از بین 
رفته بود و عملًا غیرفعال بود. یا بیمارستان امدادگران )شهید 
بهشــتی( که آن هم یک طبقه بود، نمی توانســت مجروحین 
جنگ را پوشــش بدهد، بنابراین بیمارســتان طالقانی آبادان 
نقشی حیاتی در پذیرش مجروحین شهری و جنگی داشت. 
گرچه بعدها بیمارستان های صحرایی ساخته شدند و مکملی 

برای این بیمارستان ها بودند. 
من طی شــش ســال جنگ در آبادان بودم، دو ســال بعد را 
به تهران منتقل شــدم و با توصیه ی آقــای دکتر عین اللهی، 
سرپرســت وقت ستاد امداد و درمان جنگ، تا پایان قطعنامه 
به عنوان سرپرست آمار و انتقال مجروحین مشغول کار شدم. 
دو ســال آخــر خدمتم را در تهــران بودم و بعد بــرای ادامه ی 

تحصیل و آموزش به دانشگاه رفتم.

حال و هوای بیمارستان طالقانی
 بیمارســتان در منطقه ی جنگی بود و شــهر همیشه از همه 
طــرف زیر آتش بــود، به ویژه بخش عمــده ای از آبادان که به 
صورت نعل اســبی در محاصره قــرار گرفته بــود. آن اوایل ـ 
تــا زمانی که آبــادان از محاصره خارج شــد ـ انتقال نیروها، 
کیســه های خون و لوازم و ابــزار و مهمات، بــا هاورکرافت از 
طریق بندر ماهشــهر به بندر چوئبده انجام می شــد. در این 
شرایط کارکنان بیمارستان هم نمی توانستند درست جابه جا 
شوند. لذا فکری برای اسکان آنها کردیم و به صورت چرخشی 
20 شــبانه روز نگهشــان می داشــتیم و 20 روز بــه مرخصی 

می فرستادیم تا شیفت مقابل جایگزینشان شود.
مــا کادر بومــی آبادان نداشــتیم. پزشــکان بومی کــه اکثراً 
هندی بودند، شهر را تخلیه کرده بودند، لذا با کمبود پزشک 

مواجــه بودیم. آن موقع بیشــتر به جراح و بیهوشــی و ارتوپد 
نیاز داشــتیم و با تصمیماتی که در تهران، در ســتاد امداد و 
درمان وزارتخانه گرفته شــد قرار شــد که استان فارس، شهر 
آبادان را پوشــش بدهد. اســتان فارس از طریق ستاد امداد 
و درمــان اســتان، پزشــکانش را هماهنگ می کــرد و آنان به 
صورت چرخشــی بیســت روزه به منطقه می  آمدند. در واقع 
قانون این بود کــه کارکنان درمان در تمام مناطق عملیاتی و 
خط مقدم بیست روز و در مناطق پشت جبهه، مثل ماهشهر 
و اهواز سی روز حضور داشته باشند. این قانون مصوب شده 

بود که همه ی پزشــکان در طول سال باید یک بار این خدمت 
را انجام بدهند. البته تعداد از پزشــکان به صورت داوطلبانه 
بیشــتر از این مدت هم می آمدند و می ماندند. کادر پزشکان 

بیمارستان طالقانی اکثراً از همان طریق تأمین می شد.
با این وجود، کادر پرســتاری و بهیاری خیلی خوبی داشتیم. 
بــا اینکه جنگ برایشــان پدیده جدیدی بود و اصلًا آشــنایی 
نداشتند و دوره و آموزش خاصی به این منظور ندیده بودند، 
به مرور همگی ـ بچه های پرستاری، بهیاری، اتاق عمل، کادر 
اورژانس، آزمایشــگاه ها و همه ی بخش ها ـ آموزش های لازم 
را دیدند و آمادگی پیدا کردند و این بیمارســتان واقعاً یک تیم 
قوی با تجربه به دســت آورد. پزشــکانی کــه می آمدند وقتی 
می دیدند که چنین کادری در آنجاست، انگیزه ی بیشتر پیدا 

می کردند.
روی بیمارســتان علامت صلیب ســرخ را کشــیده بودیم و به 

تمام پنجره های بیمارســتان را بستیم و همه را 
تیغه کشــیدیم. تصورش را بکنید: بیمارســتان 
شــده بود مجموعه ای از راهروها که وقتی وارد 

آن می شدید دیگر نور طبیعی وجود نداشت
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پزشــکان اعزامی می گفتیم اینجا را نمی زنند، تا نترسند. در 
صورتی که این خبرها نبود، دشمن همه جا را می کوبید و آنجا 
هم در معرض اصابت خمپاره بود. یعنی حتی خمپاره ی 60 
که کوتاه ترین بردترین خمپاره را دارد،  راحت به بیمارســتان 
می رسید. عرض اروند کنار کم بود و دشمن اطراف بیمارستان 
را بــا توپخانه و حتی بمب های خوشــه ای و بمب شــیمیایی 

هدف قرار می داد.
بــه تاریخ امــداد و درمــان جنــگ در دنیــا که نــگاه کنیم، 
می بینیــم بــرای انتقال مجــروح و انجــام درمــان در مراکز 

مجهزتر، مســافت ها و زمان ها طولانی طی می شــده، اما در 
جنگ تحمیلی، مجروح طرف نیم ســاعت به این بیمارستان 
منتقل و درمان می شــد و بعضاً عمل های جراحی مهمی در 
آن صورت می گرفت. طبعاً تعــدادی از مجروحین را به دلیل 
اینکــه امکانات ما جوابگــو نبود به اهواز اعــزام می کردیم تا 
از آنجا با هواپیما به شــهر های پشــت جبهه منتقل شــوند و 

خدمات درمانی لازم را دریافت کنند. 
 از آنجــا که بیمارســتان در معــرض خمپــاره و توپخانه و در 
تیررس دشــمن بود، طبقات ســوم و چهارم بیمارستان عملًا 
از کار افتــاده بود و ناچار دو طبقه ی بیمارســتان را رها کرده 
بودیم و فقط از طبقة اول و طبقه ی دوم اســتفاده می کردیم. 
اتاق عمل ها در طبقه ی دوم بود، یک پانســیون هم در پشــت 
بیمارســتان بود که همــه ی کارکنان را در آنجا اســکان داده 
بودیــم. آشــپزخانه، موتورخانــه و تأسیســات و در واقع تمام 

ظرفیت یک بیمارســتان کامل را در همین دو طبقه و نصفی 
پیاده کرده بودیم. 

ســال 64 بیمارستان شدیداً بمباران شــد و چندین راکت به 
اطراف و محوطه ی بیمارستان اصابت کرد. ساختمان خیلی 
آســیب دید، به طوری که تمــام پنجره ها و درهــا بر اثر موج 
انفجار شدید از جا کنده شدند و آمبولانس ها که اغلب از نوع 
هایــس بودند، بر اثر موج انفجار از رده خارج شــدند. ژنراتور 
و موتور برق بیمارســتان از کار افتاد و در اثر موج انفجار چند 
نفر از کارکنان آسیب دیدند. همزمان با این بمباران، مقرهای 
رزمندگان در جزیره ی مینو و کوت شــیخ و خرمشهر که تحت 
آتش ســنگین بودند نیز آســیب دیدند. در ایــن وضعیت در 
عرض نیم ساعت تیم اورژانس را دوباره راه اندازی کردیم و نیم 

ساعت بعد اولین مجروح ها پذیرش شدند.
بعد از آن بمباران تمام پنجره های بیمارستان را بستیم و همه 
را تیغه کشــیدیم. تصورش را بکنید: بیمارســتان شــده بود 
مجموعــه ای از راهروها که وقتی وارد آن می شــدید دیگر نور 
طبیعی وجود نداشــت. جلو بیمارســتان را هم با کیسه های 
شــن ســنگربندی کرده بودیم که ضربه گیر باشــد. پزشکان 
می گفتنــد مثل زندان شــده اســت! اما برای مقاوم ســازی 
بیمارســتان چــاره ی دیگری نداشــتیم. پشــت موتورخانه و 
ژنراتور و تأسیســات بیمارســتان را هم به همین ترتیب ایمن 

کرده بودیم. 
 در ایــن اوضــاع کادر بیمارســتان بــا چنــان روحیــه ای کار 
می کردند که پزشــکان اعزامی را شگفت زده می کرد. تعجب 
می کردند که یک بهیار یا پرســتار که از نظر تحصیلات شاید 
نهایتــاً دیپلم داشــت، چگونــه می تواند کمک جراح باشــد! 
جراحانی که به بیمارســتان طالقانــی می آمدند، حاضرند بر 
این صحنه ها شــهادت بدهند؛ ازجملــه دکتر ماندگار و دکتر 
ســیم فروش و دکتــر محققی و خیلی از پزشــکان دیگر که از 
شیراز و تهران می آمدند. حضور پزشکان از شهرهای دیگر به 
این دلیل بود که در عملیات ها چون مجروح بیشــتر می شد، 
ما به تیم های پزشــکی بیشــتری احتیاج پیدا می کردیم، لذا 
علاوه بر اســتان فارس از اســتان یزد و تهران هم پشــتیبانی 

می شدیم.
تا قبل از عملیات کربلای 4 ما پرســتار زن هم در بیمارستان 
داشــتیم اما بعــد از آن عملیات مســئولان نظامــی تصمیم 
گرفتند که شهر تخلیه شود و ناچار قرار شد که ما هم خانم ها 
را خــارج کنیم، بعد از آن بیمارســتان کاملًا مردانه شــد. در 
عملیات کربلای 4 و 5 و پس از آن در کادر پرســتاری و و اتاق 

عمل فقط آقایان را داشتیم. 
بیمارســتان طالقانــی هفت ســال در جنگ مقاومــت کرد و 

خیلــی چیزهــا را هم مــا در جنگ پیــدا کردیم؛ 
روحیــه ی کار تیمــی و ایثارگــری و تفکــر و از 
خودگذشتگی و امثال آن را ما در جنگ به دست 

آوردیم
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خدمات با ارزشی ارائه داد و در سال 66 تعطیل شد. 

اسکان کارکنان بیمارستان 
 بیســت و چهار ســاعته در بیمارســتان بودیم و اصلًا خانه  ای 
نداشــتیم کــه برویم. یک اتــاق یک طبقه بود معــروف به اتاق 
26 که اتفاقاً نزدیک بــه موتورخانه بود. ما در آنجا می ماندیم. 
پزشــکانی کــه می آمدنــد، همیشــه از ما می پرســیدند: کجا 
می خوابید؟ هر جا که شما می خوابید آنجا امن ترین جاست، 
ما هم می آییم همان جا. بعد می آمدند اتاق 26 و می دیدند که 
نه! صدای تانک و خمپاره زیاد است نمی شود خوابید. اعتراض 
می کردند. می گفتم خب من که شما را زیر چهار طبقه اسکان 

داده ام، بروید همان جا. مجبور می شدند قبول کنند.
برای ما ســاعت کار معنا نداشــت. هیچ جــا نمی رفتیم، مگر 
زمانی که مرخصــی می گرفتیم. مثلًا آقای دکتر فرجام چون 
غیر بومــی بودند گاهی یک هفته به یــزد می رفتند زمانی که 
مــن به مرخصی می رفتم، دکتر روحانــی و دکتر محمدی که 
بومی خرمشــهر بودند بیمارســتان را اداره می کردند. به غیر 
از این موارد ما بیســت و چهار ســاعته در بیمارستان در کنار 

کارکنان و پزشکان بودیم.

کارکنان گروه پزشکی بیمارستان
 اوایل حدود 300 نفر نیروی انسانی داشتیم. زن و مرد در دو 
شیفت کار می کردند. بعدتر ـ با احتساب تأسیسات و نگهبانی 
و همــه ی رده ها ـ حدود 150 نفر در هر شــیفت داشــتیم که 
به مرور کمتر هم شــد و در آن اواخر به حــدود 60 نفر در هر 
شیفت رسید. چون در اورژانس مجروح زن نداشتیم، همه ی 
نیروهای پرســتاری خانم را به بخش منتقــل کرده بودیم. در 
اورژانس حدود 8 نفر نیروی زبده مرد داشــتیم و 3 نفر هم در 

انبار و آشپزخانه بودند.

حضور داوطلبانه
اکثر آنهایی که حضور داشــتند همــه داوطلبانه آمده بودند. 
حتی کسانی که ما اصلًا انتظار نداشتیم داوطلبانه همراهی 
می کردنــد. کارکنــان بیمارســتان اغلب غیر نظامــی بودند و 
شرایط تعهدی خاصی هم نداشــتند و می توانستند بگذارن 
برونــد، ولــی اکثر قریــب به اتفــاق آنها به صــورت داوطلب 
ماندگار شــده بودند و تا آخر فعالیت بیمارســتان هم ماندند 

و همــکاری کردنــد. تعدادی خواهر امدادگر داشــتیم که در 
انتقال مجروح و در بخش ها کمک می کردند. تعدادی نیروی 
امدادگر از واحد بهداری ســپاه خرمشــهر و از بســیج سپاه 
آبــادان آمده بودنــد. تعدادی امدادگر خواهــر هم به صورت 
دوره ای می آمدنــد و کمکمان می کردنــد. تقریباً تمام نیروها 
داوطلــب بودند و هیــچ حقوقی دریافــت نمی کردند. اغلب 
خانواده هایشــان از شــهر رفته بودند، اما خودشــان در شهر 

مانده بودند و کمک می کردند.

چالش های تأمین دارو و تجهیزات پزشکی
 گاهی که یک سری لوازم جراحی، دارو و یا خون کم می آوردیم، 
از طریق استان خوزســتان تأمین می کردیم. مابقی نیاز را از 
تهران می آوردیم. در بازدیدهایی که نمایندگان وزیر بهداشت 
داشــتند کمبودها را منتقل می کردیــم؛ بعضی مواقع تأمین 

می شــد، ولی بعضی مواقع هم نه و در تنگنا قرار می گرفتیم. 
یکی از مشــکلات عمده ی مــا آمبولانس بــود. آمبولانس ها 
اغلب در تیررس دشمن از بین می رفتند و از طرفی هم اغلب 
قدیمی بودنــد و مجهز نبودند. تعــدادی آمبولانس خارجی 
داشتیم که قطعاتشان از کار افتاده و دیگر جایگزین نداشت. 
یکی دیگر از مشــکلات آمبولانس ها نداشتن تجهیزات کافی 

برای اعزام مجروحین بدحال بود. 

خلاقیت و نوآوری درمانی
در جراحــی خلاق بودیم. فرض کنید در ســنگری رزمنده ها 
ما در حال غذا خوردن اند و یا با شــکم پر نشسته اند. یکدفعه 
یک خمپاره یا توپ وســط ســنگر می خورد و همگی مجروح 
می شــوند. حالا ایــن مجروح هــا را باید عمل کنیــد! از نظر 

اتاق عمل شــبانه روزی فعال بود؛ آمار دقیق کل 
جراحی ها را ندارم ولی شاید روزانه بیست سی 

عمل جراحی انجام می گرفت
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پزشــکی و جراحــی، بیهوش کــردن این مجروحــان خیلی 
پیچیده است. روش های بیهوشی ای که در جنگ تجربه شد، 
مثلًا عمل اورژانســی مجروحی که آمادگی قبلی ندارد، واقعاً  
عجیب بود. در شــرایط عادی وقتی می خواهیم عمل کنیم، 
مشــاوره ی قلب و مشاوره ی بیهوشــی انجام می دهیم، دارو 
می دهیم و مریض قبل از عمل ناشتا می ماند و با شکم خالی 
برای عمل آماده می شود. در حالی که در جنگ اینگونه نبود 
و ناچار در بیهوش کردن و جراحی ابتکاراتی انجام می گرفت. 
در وســایل جراحی بعضــاً با کمبود مواجه بودیم. مثلًا ســت 
عروق نداشــتیم و بعضی از جراحی هایی که به شریان مربوط 
می شد با همان فرآیند و امکانات موجود پیش می رفت. سعی 
می شد تمام کارهای مجروحین در زمان طلایی انجام شود تا 

مشکلی پیدا نشود.
ما پزشــک، جــراح و متخصص بیهوشــی داشــتیم و اعمال 

جراحی انجــام می دادیم. یعنــی کارمان فقط ایــن نبود که 
یک ویزیت و پانســمان کنیم و مجروح را ســریع اعزام کنیم. 
کار مــا اعزام نبود. چرا که اگر می خواســتیم فقط کار اعزام را 
انجام بدهیم ده بیســت دستگاه آمبولانس باید می گذاشتیم 
تــا بتوانیم مجروحان را ســریعاً اعزام کنیــم و عملًا فقط یک 
مرکز اعزام می شــدیم. در صورتی که اینگونه نبود و آنجا واقعاً 
یک بیمارســتان بود؛ پذیرش می کردیم و هــر جایی که لازم 
بود اعمال جراحی انجام می دادیم. در شــرایط عادی روزانه 
نزدیک به ده عمــل جراحی در آنجا انجــام می گرفت. حتی 
ســاکنین شــهر در آن شــرایط جنگی از بیمارستان خدمات 
می گرفتند مثلًا زنان بارداری بودنــد که برای زایمان مراجعه 
می کردنــد و بعضی از اعمال جراحی مــورد نیاز اهالی را هم 
مــا انجام می دادیم. در عملیات ها کــه مجروح زیاد بود، اتاق 

عمل شبانه روزی فعال بود؛ آمار دقیق کل جراحی ها را ندارم 
ولی شاید روزانه بیست سی عمل جراحی انجام می گرفت. 

یک خاطره ی ماندگار 
زمان آزادســازی خرمشــهر بــا یکی از دوســتانم کــه بعد از 
مــن مدتی بیمارســتان را اداره می کرد، رفتیم تــا اگر نیاز به 
نیروی امدادی اســت، کمک کنیم. دشــمن در عقب نشینی 
همچنان مقاومت می کرد. ما قصد داشــتیم برگردیم که یک 
تیر ســیمینوف بــه ران همراهــم اصابت کرد و زخمی شــد. 
بچه های امداد امام حسین )ع( خرمشهر، او را منتقل کردند. 
دیگــر ندیدمش. بعــد از چند روز که دنبالش می گشــتم، در 
بیمارســتان کوت عبدالله پیدایش کــردم. یک جراح هندی 

عملش کرد و بعد منتقلش کردیم. 
در همین زمان متوجه شــدیم که او با مسئول پرستاری وقت 
آبادان، قصد ازدواج دارد. چون در آن شــرایط نیاز به پرستار 
داشتیم، مراســم عقدشــان را در همان بیمارستان  طالقانی 
برگزار کردیم و یــک عکس هم گرفتیم. اتفاق تاریخی جالبی 
شــد. بعد از عقد او را برای ادامه ی درمان به بیمارستان بانک 

ملی تهران منتقل کردیم.
 خاطره  ی تلخی هم از حاج آقا دهدشــتی، مســئول حوزه ی 
علمیه ی آبادان دارم. زمانی که داشــتند ســاختمان حوزه را 
می ســاختند، یک خمپاره درست وســط کارگران و معماران 
برخورد کرد. معمار که درجا شــهید شد، کارگران که مجروح 
شدند و حاج آقا دهدشتی هم از ناحیه ی دست راست مجروح 
شد. بعد که به بیمارستان منتقل شد، دیدیم دستش به طور 
کامل قطع شــده و به پوســت آویزان است. تلاش پزشکان به 

جایی نرسید و دست قطع شد. 
با حاج آقا جمی که امام جمعه ی آبادان بودند و نقش حیاتی 
در مقاومت آبادان داشــت، ارتباط مســتقیم داشتیم. در آن 
شرایط جنگی با ایشان جمع محبوبی داشتیم. شب های ماه 
رمضان به خانه ی ایشان می رفتیم. حضورش برای افرادی که 

کار می کردند روحیه بخش بود.
با اینکه جنگ یک تهدید بود و خســارات بزرگی به کشور وارد 
کرد و ســرمایه های با ارزشی از این کشــور گرفت، اما خیلی 
چیزهــا را هم ما در جنگ پیدا کردیــم؛ روحیه ی کار تیمی و 
ایثارگری و تفکر و از خودگذشــتگی و امثال آن را ما در جنگ 

به دست آوردیم که بسیار با ارزش است و باید حفظ شود.

بیمارستان طالقانی هفت سال در جنگ مقاومت 
کرد و خدمات با ارزشــی ارائه داد و در ســال ۶۶ 

تعطیل شد
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قبل از عملیات 
امام خمینی )ره( 20 خرداد ســال 1360 ابوالحســن بنی صدر را از فرماندهی کل قوا عزل کرد؛ 
چراکه بنی صدر در طول مدتی که فرماندهی کل قوا را برعهده داشــت، با بی توجهی به تحرکات 
مرزی دشــمن، موجب شــده بود که در آغاز جنگ، آمادگی رزمی کافی در نیرو های مسلح وجود 
نداشــته باشــد. همچنین با ایده ی خســارت بار زمین بدهیم و زمان بگیریم، باعث شــده بود تا 
بســیاری از مناطق از جمله خرمشهر ســقوط کنند و آبادان نیز در محاصره قرار گیرد و تجهیزات 
نظامــی ارتش به غنیمت بعثی ها درآید. جلوگیری از حضور و نقش آفرینی مردم و غیرنظامیان در 
دفاع از کشــور و ممانعت از ارسال تجهیزات جنگی به جبهه ها، ایجاد تفرقه بین ارتش و سپاه هم 

از اقدامات بنی صدر بود.  
تصمیم امام خمینی )ره( در عزل بنی صدر از فرماندهی کل قوا و همچنین رأی مجلس شــورای 
اســلامی مبنی بر عدم کفایت سیاســی وی در مقام ریاست جمهوری، موجب شد تا پیروزی های 

قابل توجهی یکی پس از دیگری در جبهه رقم بخورد.
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حساســیت حصر آبادان و فرمان تاریخی امام خمینی )ره( در 
آبان ســال 1359 مبنی بر این که »حصر آبادان باید شکســته 
شود« موجب شد تا با اقداماتی که در این منطقه انجام گرفت، 
دشــمن به غرب کارون رانده شود، سر پل تصرفی توسط عراق 
در شرق کارون محدود نگه داشته شده و عراق از ادامه ی حمله 

به  طرف آبادان و گسترش مواضع پدافندی بازداشته شود.
پس از عملیات تپه های مدن که در جنوب منطقه ی اشــغالی 
انجام شــد، عملیاتی با نــام »فرمانده کل قــوا، خمینی روح 
خدا« در شــمال این منطقه در دستور کار سپاه پاسداران قرار 
گرفت. فرماندهان در شب قبل از عملیات درحالی که آماده ی 
اجرای عملیات بودند خبر عزل بنی صدر از فرماندهی کل قوا 
را حدود ساعت 11 شب شــنیدند؛ پس به نشانه ی رضایت از 

اقدام هوشــمندانه ی امام، این عملیــات را »فرمانده کل قوا، 
خمینــی روح خدا« نامگذاری کردند تا در آن شــرایط بحرانی 
بر پیوند ســپاه پاســداران با امام خمینی تأکید کنند. قبل از 
آغاز عملیات نیز شهید آیت الله بهشتی از منطقه بازدید و برای 

افزایش روحیه ی رزمندگان در جمع آن ها سخنرانی کرد.

طرح عملیات
در طراحی عملیات پیش بینی شــده بود که بــه منظور کوتاه 
کردن فاصله ی خط خودی از خط دشمن کانالی حفر شود. بر 
همین اساس از حدود سه ماه قبل کانالی به طول 1750 متر، 
عرض 0/5 متر و عمق 1/8 متر از ســطح زمین تا 250متری 
31خط دفاعی دشــمن حفــر و برای هجــوم آماده شــد. در این 
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عملیات 350 تن از رزمندگان ســپاه و بســیج شرکت داشتند 
که یــک آتش بار توپخانه از ارتش، آنان را پشــتیبانی می کرد و 
یک گروهان تانک از گردان 214 لشــکر 77 پیاده ارتش نیز به 

عنوان نیروهای احتیاط در نظر گرفته شده بود.
عملیات در ساعت 3:40 بامداد 1360/3/21 پس از اجرای 
ده دقیقه آتشِ تهیه آغاز شــد. همزمــان با حرکت نیروها از دو 
محــور اصلی، نیرویی به اســتعداد 66 نفر کــه از داخل کانال 
عبور می کردند، از آنجا بیرون آمدند و دشمن را غافلگیر کردند. 
به این ترتیب تا ســاعت 7 صبح موفق شــدند شــش کیلومتر 

پیشروی کنند.
واکنش دشــمن بسیار شــدید بود و چهار روز پی درپی کوشید 
منطقه ی آزادشده را پس بگیرد. نیروهای خودی هم در همان 
روز اول برای تثبیت موفقیت به دست آمده، بخشی از منطقه ی 
آزادشــده را تخلیه کردند و با اتکاء به خاکریزی که در شب اول 

عملیات احداث شده بود، موقعیتشان را تحکیم و پاتک دشمن 
را خنثی کردند.

ایــن عملیات هم از نظــر روحی و فکری و هــم از نظر نظامی 
و تاکتیکــی اهمیت بالایی داشــت و عمــلًا مقدمه ی عملیات 
شکســت محاصره ی آبادان شــد. از نظر روحــی و فکری این 
عملیات خودباوری را در نیروهای بســیجی و سپاه تقویت کرد 
و رکــود چند ماهه ی منطقه را پایان داد. از نظر نظامی هم این 
عملیــات خط مقدم را به پل مــارد نزدیک کرد. به همین دلیل 
دشمن این پل را برچید و به پل قصبه و سپس پل حفار متکی 

مشــکلات زیاد بود اما بچه هــای جنگ، خموده 
و خســته نبودند، همه اهل بگو و بخند و نشاط 
بودند. در دارخوین خودم مربی ورزش صبحگاه 
بودم. صبح زود بعد از نرمش، دعا می خواندیم 

و صبحانه می خوردیم
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شد.
در عملیــات »فرمانده کل قوا، خمینــی روح خدا« رزمندگان 
اسلام از سه محور به ســمت دشمن حمله کردند؛ محور اول، 
شــرق رودخانه ی کارون به فرماندهی رضا رضایی. محور دوم، 
از طریق کانال وســط به فرماندهی محمود پهلوان نژاد و محور 

سوم، شرق جاده اهواز  ـ آبادان به فرماندهی منصور موحدی.

اهداف عملیات
اهداف این عملیات، حداکثر 3 کیلومتر پیشروی و استقرار در 

دومین خط دفاعی دشــمن بود. منطقه ی مانور در حد فاصل 
رودخانه ی کارون و جاده ی آسفالت آبادان    ـاهواز قرار داشت و 
در جناح شــرقی جاده، گسترش در حد مورد نیاز برای مقابله 
با این جناح دشمن، پیش بینی شده بود. همچنین جلوگیری 
از رسیدن دشمن به حاشیه ی غربی رودخانه ی کارون، تلاش 
بــرای حضور رزمنــدگان در غــرب رودخانه و دورنگه داشــتن 
دشمن از ســاحل کارون، برای ایجاد ســرپلی مناسب در این 

منطقه، از اهداف این مأموریت بود.
فرمانده نیروهای عمل کننده در این عملیات، حسین خرازی 
بود و هدایت و کنترل کل عملیات را حسن باقری و سید یحیی 

صفوی بر عهده داشتند.
رزمندگان در این عملیات با پیشــروی به سمت مواضع گردان 
زرهی صلاح الدین، ســه خاکریز اول لشــکر سوم زرهی ارتش 
عــراق را تصرف کردند و توانســتند ضمن پیشــروی حدود 2 
کیلومتر در مواضع دشمن، 20 نفر از نیرو های دشمن را اسیر 
کنند. دســت کم 12 تانک و 3 نفربر منهدم شــد و با وجود 10 
بار پاتک دشمن، زمین های آزادشده برای اولین بار حفظ شد؛ 
این درحالی ست که به دلیل اهمیت منطقه ی دارخوین، ارتش 
عــراق 1400 نیروی پیاده و 500 نیروی مخصوص، همراه 65 
تانک و نفربر را در این منطقه مســتقر کرده بود؛ اما پاتک های 

آنها، هشت روز بیشتر طول نکشید و وضعیت تثبیت شد.
عملیــات »فرمانــده کل قــوا، خمینــی روح خــدا« نقطه ی 
عطف همکاری ارتش و ســپاه در دفاع مقــدس، آن  هم بدون 
مشکل آفرینی ها و خیانت های بنی صدر بود و در سایه ی همین 
همکاری ها، عملیــات ثامن الائمه )ع( هم طرح ریزی و به اجرا 
درآمد؛ عملیاتی که موجب شکست حصر آبادان شده و در پی 
نتایج حاصل از این عملیات، شکل جدیدی از تلفیق نیرو ها و 

اتخاذ راهبرد عملیاتی و تاکتیک های رزمی نوین آغاز شد.

دستاوردهای عملیات
عملیــات فرمانــده کل قوا، به طور مســتقیم و غیرمســتقیم، 
تأثیرهــای فراوانــی در طرح ریــزی عملیــات ثامن الائمه )ع( 
داشــت؛ ازجملــه اینکه ایــن بــاور در همه ی نیروهــا، به ویژه 
فرماندهان نظامی به وجود آمد که می توان با تکیه  بر نیروهای 
پیــاده، آبادان را از محاصره دشــمن خارج کــرد و این تحولی 
در آن منطقه ی بی تحرک محســوب می شد. همچنین انهدام 
بخش وســیعی از نیروهای دفاعی دشمن و نزدیک تر شدن به 
پــل قصبه، نویدبخش یک پیروزی بــزرگ بود؛ زیرا در عملیات 
ثامن الائمــه )ع(، نیروهــای این محور می توانســتند از فاصله 
کمتــری، به طرف پل قصبــه هجوم ببرند؛ ضمــن اینکه نبرد 
33ســنگین با نیروهای دشمن بعثی، تجربه های بسیار ارزنده ای 
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برای همه ی طراحان و مســئولان ستاد عملیات جنوب در این 
محور داشت. کسب تجربه ها، یافتن راه چاره ای برای زمین گیر 
کــردن نیروهــای احتیاط دشــمن بود کــه در ایــن عملیات، 

پاتک های سنگینی را اجرا کرده بود.

بهداری در عملیات فرماندهی کل قوا
خط شــیر؛ زادگاه بهداری رزمی و سازندگی امدادگران به 

روایت برادر یوسف کشفی
شکل  گیری اولین درمانگاه بهداری در دارخوین 

ما در یکی از خانه های  متعلق به سازمان آب، درمانگاه درست 
کردیــم. یک جا هم برای محل خواب در نظر گرفتیم و پشــت 
خانه های سازمانی، یک سری سوراخ مثل حفره ی روباه برای 

جان پناه درست کردیم.
من به عنوان مسئول یا هماهنگ کننده ی امور بهداری تعیین 

شده بودم.
تعــدادی از بچه هــای اصفهان و بنیــاد بهــداری در جنگ از 
هرمزگان حرکت کرده و در دارخوین مستقر شده بودند. درکل 
این بهداری، منشــاء خدمات برای چند یگان دیگر در منطقه 

شد و دیگران را هم زیر پوشش قرار داد. 
منطقه هر روز وســیع تر و آتش جنگ گســترده تر می شــد  و ما 
دارو و نیــرو کم می آوردیــم. بچه های قم و امیدیــه و بهبهان و 
شهرضا که گروهی حدوداً بیست و پنج نفره بودند، به بچه های 
دارخوین پیوســتند تا سلمانیه را حفظ کنند. ما باید برای آنها 
امکانــات دارویی و امــدادی تهیه می کردیم، پــس به بهداری 
سپاه خوزستان )منطقه8( که مسئولش آقای دکتر وکیلی بود، 
رفتیم. محل استقرار دکتر وکیلی از طرف فلکه ی چهارشیر به 
طرف فرودگاه، مقابل فرودگاه در منطقه ی کورش بود. ایشان 
تأمین کننــده ی امکانات پزشــکی و دارویی جبهه های جنوب 
بود. کار را برای او شرح دادیم و او هم حکمی با عنوان مسئول 
و هماهنگ کننده بهداری منطقه ی دارخوین ماهشــهر به من 
داد و مــا را راهی کرد. از آن به بعد نیروها و امکانات از آن ســو 

برای ما فرستاده می شد و ما هم آنها را تقسیم می کردیم.
علاوه بر وســعت جنگ وکمبــود نیرو و امکانــات، ما با کمبود 
جا هم مواجه بودیم. یک بار که به درمانگاه برگشــتم، صاحبِ 
خانه ای که ما آنجا را بهداری کرده بودیم، گفت ما می خواهیم 
بیاییم و شما باید اینجا را تخلیه کنید، چند روز مهلت گرفتیم. 
پرس وجــو کردیم کــه چه کنیــم. گفتند یک کیلومتــر بالاتر، 
مدرســه ی بسیار بزرگی هســت، بروید آنجا. ما عصرها فوتبال 
بازی می کردیم. آقای ســیدعلی بنی لوحی گفت حالا فوتبال 
را چه کنیم؟ گفتم توی حیاط مدرســه بازی کنید! مشــکلات 
زیاد بود اما بچه های جنگ، خموده و خسته نبودند، همه اهل 

بگــو و بخند و نشــاط بودند. در دارخوین خــودم مربی ورزش 
صبحــگاه بودم. صبــح زود بعد از نرمش، دعــا می خواندیم و 

صبحانه می خوردیم.

خدمات امدادی به رزمندگان 
اوایل جنگ، پس از اســتقرار در مدرسه، یک گروه از اصفهان 
آمدند. بار اولشــان بود. همراهشان پزشــکی به نام آقای دکتر 
سعادت بود. برادر همسر او، مســئول خط شیرِ محمدیه  بود. 
خواهرش کارهای پرســتاری را انجام  مــی داد و خود دکتر هم 
کارهای پزشــکی را انجام می داد و معاون مــن بود. جز اینها، 
برای کارهای امدادگری و خط، نیروهای مسلطی مثل آقایان 
مــرادی و فراری را داشــتیم که به جنگ عادت کــرده بودند و 
می دانســتند شکم  پاره شــده و گردن بریده یعنی چه و چطور 

ما در یکی از خانه های  متعلق به ســازمان آب، 
درمانــگاه درســت کردیــم. یک جا هــم برای 
محل خواب در نظر گرفتیم و پشــت خانه های 
سازمانی، یک سری سوراخ مثل حفره ی روباه 

برای جان پناه درست کردیم.
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باید مجروح را به اورژانس رساند...

چیدمان امداد و انتقال در خط شیر
در خط شیر، سه ردیف آمبولانس گذاشته بودیم. یک آمبولانس 
هم در اســماعیلیه با یک امدادگر و یک پزشکیار داشتیم، یک 
ســنگر امدادی هم برایشان درست کرده بودیم. آنها مجروح را 
موقتاً می بستند و خونریزی را بند می آوردند و به مرکز پزشکی  
مــا )اورژانس( انتقــال می دادند. ما آنجا بیشــتر بــه مجروح 
رســیدگی می کردیم و بعد با آمبولانس هــای تندرو، مجروح را 
به اهواز و به بیمارســتان های ســینا، امام خمینی )ره( در 24 

متری، جندی شاپور )گلستان( یا بیمارستان پارس می بردیم.
درسلمانیه که بین اســماعیلیه و خط شیر محمدیه بود، دو تا 
آمبولانس گذاشــته بودیم. سلمانیه با ســنگرها و مرکز دارویی 

بزرگ، مرکز ما بود و بقیه ی خط ها را پوشش می داد.

خط شیر
عراق زیاد به خط شــیر حمله می کرد ولی هیچ وقت نتوانست 
آنجــا را بگیرد. خــود عراقی ها می گفتند اینها مثل شــیرند! و 
اساســاً به خاطر رشــادت ها و عقب راندن های پیاپی عراقی و 
تلفات زیادشان به خط شیر معروف شده بود. اینجا همان خط 
مقدم جنگ بود. مقداری نخل داشت و بیرونش یک سیل بند 
بود. مقر فرماندهی و اطلاعات عملیات در نخلســتان ها بود، 
منتها تمام پشــتیبانی ها، بهداری، زرهــی، خمپاره و توپخانه 
و... در ســلمانیه قــرار داشــت. خــط شــیر، اصلی ترین خط 
دفاعــی محور اهواز به آبادان بود و خیلی خوب توانســت جلو 
عراقی ها را بگیرد. از شهرهای اصفهان، امیدیه و قم نیروهایی 
با ما بودند. اوایل هنوز تقسیم بندی،گردان بندی و تیپ بندی 
نداشتیم. اما بعد از عملیات حصر آبادان، کم کم سازمان بندی 
و گردان بندی انجام شد. برای عملیات آزادسازی بستان، این 
نیروهــا تبدیل به تیپ شــدند و دیگر هر شهرســتانی در تیپ 
خــودش بود. فرماندهی و هدایت این گروه و محور به عهده ی 
اصفهانی ها بود که آقای رحیم صفوی فرماندهی شان می کرد. 
پس از ایشان شهید حسین خرازی کلًا فرماندهی منطقه را به 
عهده گرفت و آقا رحیم معاون آقای محســن رضایی شــد. در 
طول این مدت دشــمن عملیات تهاجمی هم داشت و چندتا 

تک سنگین زد که نیروها دفاع کردند.

یادی از ایام
بچه های ســپاه هیچ وســیله ی ســنگینی نداشــتند.  شهید 
حســن  منصوری هــر روز بعدازظهــر با یک تیربــار قصد زدن 
هلی کوپترهای عراقی را داشــت که از اول تا آخر خط شــیر را 
گلوله باران می کردند. اگر کســی بیرون بود، زخمی یا شــهید 
می شــد. یک روز شــهید منصوری با ظاهرشــدن هلی کوپتر 
عراقی، درحالی که با عصبانیت دندان هایش را روی هم فشــار 
می داد، به سنگر برنگشت و با تیربار آن قدر به آن هلی کوپتر تیر 
زد تا افتاد و خلبانش را هم اسیر گرفتند. این کار برای ما جان 
و امید تازه ای بود. احســاس کردیم می توانیم کارهای دیگری 
هم انجام دهیم. برای ما حکم شکســت کل عراق را داشت و از 
آن زمان بود که شروع کردیم به کانال زدن و به طرف عراقی ها 
پیــش روی کردن. خلبان را که اســیر گرفتیم، انگار ترســمان 
ریخت. بعد از آن دو تا تک ســنگین دشــمن را برطرف کردیم 
و از فرماندهــان درجه بالای آن ها اســیر گرفتیم و کم کم برای 

عملیات آماده می شدیم.
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آمادگی بهداری
رفته رفته وضعیت بهداری هم سازمان یافته تر شد. ما دسترسی 
آن چنانی به مراکز پزشــکی نداشــتیم، بنابراین در کل اساس 
کار ما شــده بود بهداشت. از مرکز بهداشــت هرمزگان جانباز 
علی شــکاری را آورده بودیم که هم مایه کوبی )واکسیناسیون( 
می کــرد و هم ضدعفونی منطقه و کلرزنــی منابع آب و... را بر 
عهده داشــت. برای شــپش و گال هم قرنطینه درســت کرده 

بودیم. 

ساختار و سازمان بهداری خط
کار ما، سه بخش داشت: یک بخش درمان بیماری هایی مثل 
ســرماخوردگی، دل درد و بیماری های داخلی. کســانی را که 
بیماری شــدید داشتند، به بیمارستان اهواز انتقال می دادیم. 
یــک بخش دیگر کارمان بهداشــت و سالم ســازی بود. بخش 
اساســی کارمان هــم درمان و مداوای مجروحینــی بود که در 
اثــر آتش خمپاره و درگیری ها، آســیب دیــده بودند. عمده ی 
کار ما درمان اولیه و بســتن مجروحین و انتقال شــان به مراکز 

پیشرفته ی پزشکی در شهرهای اهواز و ماهشهر بود. 
تأمیــن داروهــا را از چند بخــش انجام می دادیم: یک ســری 
داروهــای درمانــی را مســئول دارویــی روزانه از اهــواز تأمین 

عراق زیاد به خط شــیر حملــه می کرد ولی هیچ 
وقت نتوانســت آنجــا را بگیرد. خــود عراقی ها 
می گفتند اینها مثل شــیرند! و اساســاً به خاطر 
رشــادت ها و عقب راندن هــای پیاپــی عراقی و 

تلفات زیادشان به خط شیر معروف شده بود
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می کرد. یک سری امکانات رفاهی و داروهای عمده تر پرسنل، 
از ســتاد امداد و درمانِ بندرعباس به صورت هفتگی ارســال 
می شد و بخشی را هم از ماهشهر و جاهای نزدیک تر مثل مرکز 
بهداشت و درمان شادگان تأمین می کردیم. به طورکلی با توجه 
به پشتیبانی از ستاد امداد درمان هرمزگان، کمبودی احساس 

نمی کردیم. 

اصفهان در دارخوین
اصفهان از نیمه های ســال 59، وارد همکاری با ما شد. ستاد 
امــداد و درمانــی که در هــلال احمر به مدیریت حاج حســن 
شــادی تشکیل شده بود، نیروهایش را به اهواز اعزام می کرد، 
که از اهواز به محورهای شوش، اندیمشک و دزفول و سوسنگرد 
می رفتند. وقتی مطلع شدند که تعدادی از نیروهای اصفهان 

در دارخوین مستقر هستند، دیگر نیروها و امکانات را مستقیماً 
به دارخوین می فرستادند. 

برای عملیات فرمانده کل قوا، آقای دکترابوترابی با گروهش از 
نجف آباد آمده بودند. من آن موقع درخط مجروح شــده بودم. 
پس از بازگشتم، اسامی را که دیدم، برای عملیات بعدی دوباره 
ایشان را دعوت کردم. واقعاً با گروهش خالصانه کار می کرد. در 
هر عملیات، پایه ی اول کار بود. بعد ازتشکیل تیپ نجف ، آقای 
دکتــر ابوترابی به آنجا رفت و به تأســیس بهداری نجف کمک 

کرد. 

مرکز اسناد مؤسسه بهداری رزمی دفاع مقدس
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خلاصه ای از مشخصات عملیات رمضان 
عملیــات رمضان در تاریخ 22 تیرمــاه 1361، با رمز یا صاحب 
الزمان شــروع شــد. عملیات رمضان در منطقه عملیاتی غرب 
جاده اهواز-خرمشهر، شمال کانال پرورش ماهی، شمال شرق 
بصره در خاکریزهای مثلثی شکل به وسعت 1600 کیلومتر مربع 
قرار داشــت. این منطقه از شــمال به کوشک، طلائیه و حاشیه 
جنوبــی هورالهویزه، از غرب و جنوب به رودخانه شــط العرب، 
از شــرق به خط مرزی شمالی ـ جنوبی )دژ مرزی( از کوشک تا 

شلمچه منتهی می شد. همچنین این منطقه، غرب جاده اهواز، 
شمال کانال ماهیگیری و شمال شرق بصره عراق را نیز پوشش 
می داد. رودخانه شــط العرب در خاک عراق، رود کارون در ایران 
و باتــلاق هورالعظیــم، ضمن اینکه از عــوارض طبیعی منطقه 
محسوب می شدند، قسمتی از مرز مشترک دو کشور نیز بودند. 

عملیات در 5 مرحله متوالی اجرا شد. آخرین و پنجمین مرحله 
در 6 مرداد، در محور شمالی پاسگاه زید در حد فاصل دژ مرزی 
خاک عراق و خاکریزهای مثلثی پاسگاه به انجام رسید. بهداری 
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عملیاتی بی نظیر بود. پد هلی کوپتر اورژانس ایستگاه حسینیه و 
محور پاسگاه زید در تاریخ ماندگار خواهد ماند.

دکتر حیدر پور
امام )ره( که گفتند راه قدس از کربلا می گذرد و باید شما اینجا را 
آزاد کنید. شب بیست و یکم رمضان عملیات رمضان شروع شد، 
حــالا در همین فاصله که از عملیات بیت المقدس گذشــته بود 
عراق یک کار مهندســی بسیار وســیعی از پاسگاه زید به پایین 
انجام داده بود که مشهور به خاکریز مثلثی شد. یک مثلث هایی 
بود که قاعده اش سه کیلومتر یا چهار کیلومتر بود و هر ضلعش 
هم ســه یا چهار کیلومتر و روی روی سر این مثلثی ها که بلندی 
آن حدود نُه متر بود یک تیربار گذاشته بودند. حالا ببین این ها 
را از کِی طراحی کردند، چقدر امکانات مهندسی آورده بودند که 
به سرعت توانستند خاکریزها را آماده بکنند. پایینش هم کانال 
ماهی بود، حالا ما برای اینکه بتوانیم به طرف بصره برویم، باید از 
این مثلث ها عبور می کردیم، این مثلث ها را بین یگان ها تقسیم 
کــرده بودند. در عملیــات رمضان در پنج مرحلــه وارد عملیات 
شــدیم. در مرحله اول عملیات ما وارد نشــدیم، و در مرحله دوم 
وارد شدیم که با تیپ محمد رسول الله )ص( و تیپ نجف اشرف 
باید هماهنگ می شــدیم که اورژانســی زدیم که در آن اورژانس 
بچه های تهران ازجمله آقای دکتر ربانی )جراح( و دکتر کاظمی  

مقدم )چشم پزشک( هم آمده بودند.
نقــش هوانیروز در پشــتیبانی بهــداری رزمــی عملیات 

رمضان
در این عملیات، خلبانان هوانیروز با استفاده از 34 فروند بالگرد 
سبک و سنگین ) 214 و شنوک(، 629 ساعت پرواز 690 مجروح 
را انتقال و 961 رزمنــده را با هلی برن جابه جا و 10 تن بار حمل 
کردند )جعفری، مجتبــی، اطلس نبردهای مانــدگار، ص79(. 
تخلیــه مجروحیــن از اورژانس های تاکتیکی خطــوط مقدم، به 
بیمارستانهای اهواز و ماهشهر انجام می شد. مشارکت در پشتیبانی 
بهداری رزمی، انتقال هوایی توسط بالگردهای هوانیروز، با توجه 
به وســعت عملیات و حجم بالای مجروحین و شــدت جراحات، 
در شــرایط خطیر عملیات رمضان، از درخشان ترین نمونه های 

افتخارآفرین دفاع مقدس به شمار می رود. 
ســتوان یکم شــهید خلبان "ایرج عیوضی" تیزپــرواز هوانیروز 
آبیک بود که دلاورانه در دفاع مقدس شرکت داشت و در عملیات  
 مختلف جنوب و غرب کشــور نقش آفرینی نمود و ســرانجام در 
عملیات رمضان به شهادت رسید. پیکر مطهر این شهید والامقام 
بعد از گذشت 16 سال شناســایی شد و به چشم انتظاری های 
خانواده   اش پایان داد. طبق اظهارات ســرکار خانم زلیخا ملکی 
مادر عالی مقام شهید عیوضی، آرمان این شهید بزرگوار امنیت و 

آرامش مردم و خدمت به هم نوع بود. 

رزمی سپاه و بهداری بعضی از یگانهای ارتش با ایجاد پست های 
امدادی و اورژانس های صحرایی در پشــت دژ مرزی نســبت به 
مداوا و انتقال مجروحین به بیمارســتانهای اهواز و آبادان اقدام 
کردند. در این عملیات به علت اینکه بیمارســتان صحرایی دایر 
نشــد چند اورژانس مادر در عقبه اورژنس هــای احداث و بهره 
برداری شد. از ویژگی های این اورژانس ها احداث پد هلی کوپتر 
و انتقــال هوایی مجروحین و بخصوص مجروحین بد حال بود. 
39نقش هوانیروز در انتقال مجروحین و حضور در این فاصله از خط 
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پانزده دقیقه ای به شــروع مراسم ســنگر حیات در ساعت 2 
بعــد از ظهر مانده بود، که وارد ســالن امام جــواد )ع( وزارت 
بهداشــت شــدم. چهارشــنبه، چهارم مهرماه بود و ایثارگران 
جامعه پزشــکی در روزهای جنگ، از همه جای ایران دور هم 
جمع شده بودند تا به یادآوری آن روزها بپردازند. اولین چیزی 
که نظرم را جلب کرد، راهرویی زیبا از آثار دفاع مقدس بود که 
در راه روی ورودی ســالن امام جواد کار شده بود و همچنین 
پوستر کار شــده از شــهدای بهداری رزمی و پوستر طراحی 
شــده از خود مراســم هم خبر از برنامه ای فکر شــده و دقیق 
می داد. پوستر مراسم، یک طاقچه از وسایل کمک های اولیه 
را که به روی دیوار یک ســنگر نصب شــده بود، نشان می داد 
و به نوعی نقش جامعه پزشــکی در حفظ زندگی انســانها در 
جنگ را یادآور می شــد. دو ســه پایه نیز بر روی سن بودند که 

رویشان را با پارچه پوشانده بودند. 
در سالن تعدادی به طور پراکنده نشسته بودند و هنوز مراسم 
به صورت رســمی شروع نشده بود. عده ای روی سن در حال 
گذاشتن آخرین وســایل بر سر جای خود بودند و مجری هم 
که چند باری او را در شــبکه ســلامت و مستند تلوزیون دیده 
بــودم ولی نامش را نمی دانم، کاغذ به دســت با مدیر اجرایی 
مراسم در حال گفتگو بود. به نظر همه چیز مرتب و منظم بود 

و همه منتظر چند تن از مهمانان و آقای وزیر بهداشت بودند. 
برایــم تقارن این مراســم با زمان مســئولیت آقای ظفرقندی 
در این پســت، بسیار جالب و کنجکاوی برانگیز بود. من اسم 
آقای پزشکیان و دکتر ظفرقندی را در زمان عملیات  ها بسیار 
شــنیده و خوانده ام. آقای دکتر ظفرقندی اصل جنس برای 
این مراسم است؛ وزیر بهداشتی که خود در خط مقدم جبهه 
دست فرمانده ای مثل حسین خرازی را جراحی کرده است. 
آقای پزشکیان هم همینطور است و نام او را نیز در کنار لشکر 
31 عاشورا و شهید باکری بارها شنیده بودم. گویی سرنوشت 
بار دیگــر این مردان میــدان را دور هم جمع کــرده بود تا به 
یادآوری گوشــه ای از خاطــرات آن دوران بپردازند و بودن در 

این جلسه برایم فرصتی مغتنم بود.
قرار است از دو اثر نیز رونمایی بشود، که هر دو درباره ی نقش 
همین جامعه ی پزشکی در دوران دفاع مقدس هستند. اولی 
مجموعه ای 4 جلدی، به نام "به ســوی قاف" که به کوشــش 
حمیده طاهری گردآوری شده و خود را با پلتفرم های دنیای 
جدید نیز به روز کرده اســت؛ یعنی در این مجموعه ما هم با 
اثر مکتوب روبرو هستیم همه با اثر ویدیویی و هم با پادکست 
صوتی که باز هم به نظرم کاری بســیار جالب اســت که بشود 
در قالب هــای جدید و به روز با مخاطــب ارتباط برقرار کرد. و 
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دومی هم کتابی اســت به نام "زهره حریف ماه شــد"، نوشته 
ســمیه سادات شفیعی که تحلیلی بر نقش اجتماعی زنان در 

بهداری رزمی در جنگ است.
بالاخره حدود دو و ربع بود که مراســم با آمدن سردار فتحیان 
و ســردار صفوی و دکتر ظفرقندی شروع شد. در ابتدا تیزری 
زیبا که الهام گرفته از پوســتر اثر بود، با یک موسیقی مناسب 
و دلنشین پخش شد. در صف اول سالن جز آقای وزیر، دیگر 
جراحان زمان جنگ نیز نشســته بودنــد، که از بین آنها دکتر 
کلانتر معتمد و دکتر صحت را می شناختم. دکتر صحت با آن 
کت و شلوار ســفید و عصای چوبی و صورت سه تیغه ی خود 
در بین مابقی مهمانان متفاوت و متمایز بود. ســردار فروتن و 
دکتر محققی نیز نشسته بودند و عده ای نیز در حال مصاحبه 
با خبرنگاران بودند. مجری مراسم را با خواندن شعری زیبا از 

احمد شاملو که نام شاعرش را هم نگفت، شروع کرد؛
مرا تو بی سببی نیستی

به راستی صلت کدام قصیده ای ای غزل؟   
ستاره باران جواب کدام سلامی به آفتاب از دریچه تاریک؟

کلام از نگاه تو شکل می بندد
خوشا نظربازیا که تو آغاز می کنی...

بعــد بــرای اولین نفــر، از دکتر حبیبــی، معــاون فرهنگی و 

دانشــجویی وزارت بهداشــت دعوت کرد تا به پشــت تریبون 
بــرود. دکتــر حبیبی در صحبت هــای خود، پس از ســلام و 

خوش آمد گویی به مهمانان، گفت:
»شما عزیزان، فرشتگان نجات مجروحان بودید؛ وقتی چشم 
مجروح به امدادگر و پزشــک می افتاد، آرامش می-گرفت... 
آرامشــی که تا در جنگ نبوده باشید، لمس نمی کنید. دفاع 
مقدس از انســجام بخش ترین اتفاقاتی هســت که تاکنون در 
کشــور ما افتاده است؛ انســجامی که همه ی مردم و همه ی 
آنهایی که وطنشــان را دوســت داشــتند، با هــم آن را ایجاد 
کردند. مســیحی، زرتشتی و مســلمان در جبهه در کنار هم 
جنگیدنــد و همه در وقت کشــته شــدن، شــهید محســوب 
می شدند. این هنر امام بزرگ بود که چنین انسجامی را ایجاد 

کرد.«
نفــر بعــدی دکتر حمیــد صاحب، مدیــر اداره کل ســلامت 
شــهرداری بود که او هم پس از صحبت هایی درباره هویت و 
شــخصیت ملی و کم کاری مســئولان آموزش سلامت در این 

زمینه، ادامه داد:
»مــا در حوزه دفاع مقــدس مدیون ایثار و از خودگذشــتگی 
جامعــه پزشــکی بودیــم ولــی در احیــا و نشــان دادن این 
41ایثارگری ها کوتاهی کرده ایم و پزشکی که هویت و شخصیت 

14
03

ان 
ست

 تاب
/1

ره 
شما

 /7
ال 

/ س
12

ی 
یاپ

ره پ
شما



ملی داشــته باشد را کمتر نشــان داده یم. من آمدم اینجا که 
عــرض کنم ما بــا تمام قوا آمــاده ی همکاری و مشــارکت در 
همه ی فرم ها و ســاختارهای هنری و برنامه-ســازی هستیم 
و دعــوت می کنیم از همه ی هنرمندانی کــه طرح یا ایده ای 
دارنــد تا شــخصیت و هویت اصلــی جامعه پزشــکی را احیا 
کنیــم و از همگان دعوت می کنیم که برای این کار، هنر را به 

استخدام خود بگیرند.«
بعد نوبت به رضا اسماعیلی، شاعر و پژوهشگر ادبی رسید که 
غزلی در باب خرمشــهر و ســپس این غزل زیبا را برای حضار 

در سالن بخواند:
ما بر چکاد خوف و خطر ایستاده ایم
با درد و داغ و خون جگر ایستاده ایم
در فتنه خیز حادثه ها قد کشیده ایم
در روشنای صبح ظفر ایستاده ایم

ما شهره ایم در همه عالم به عاشقی
با داغ عشق، شعله به سر ایستاده ایم

"هرگز نمیرد آنکه دلش زنده شده به عشق"
ما عاشقیم و زنده... اگر ایستاده ایم...

در ادامــه ی برنامــه هم نوبــت به ســردار نصراللــه فتحیان، 
فرمانده بهداری رزمی جنــوب، در زمان دفاع مقدس و مدیر 
موسســه بهداری رزمــی دفاع مقدس و مقاومت رســید که با 
تبریک هفته دفاع مقدس به بزرگان جامعه پزشــکی، شمه ای 

از خاطرات آن روزهای خود را بگوید:
»خدا را شکر می کنم که حدود 6 سال است با حکم سرلشکر 
باقری موسسه ای تاســیس کرده ایم که به جامعه پزشکی در 
مقطع دفاع مقدس بپردازد. من به عنوان یک شــاهد عینی، 
که از قبل از جنگ تا انتهای آن در جبهه حضور داشتم، یادم 
اســت که در روزهای ابتدایی جنگ هیچ چیز نداشــتیم و در 
حداقــل امکانات بودیم؛ ولــی به اذن الله و فرمــان امام، که 
جنگ در اوجب واجبات است، پزشکان با غیرت و امدادگران 
شــجاع آمدند و در تمام بیمارســتان های بــزرگ ما، تیم های 
اضطراری شــکل گرفت. امثال دکتر ظفرقندی، دکتر کلانتر 
معتمد، دکتر صحت و ده ها و صدها پزشــک و جراح و پرستار 
دیگر آمدند و این تیم های اضطراری را تشکیل دادند و کار ما 
در بهــداری رزمی این بود که فضا و امکانات را برای این افراد 
مهیا بکنیم. کسانی چون دکتر فاضل، دکتر معمارزاده، دکتر 
محققی، دکتر شــهرزاد، دکتر جمشیدی و این یعنی بیش از 
600 اورژانــس عملیاتی و 59 بیمارســتان صحرایی در خط 

مقدم جبهه! 
بخش پزشکی جنگ واقعا خیلی مظلوم است. صد هزار عمل 

جراحی حیات بخش کار بزرکی اســت که مظلوم واقع شــده 
اســت. 3500 نفر از جمعیت صدهزار نفری جامعه پزشــکی 
در جنــگ، که 85 درصد اینها داوطلب و بســیجی بودند، به 

شهادت رسیدند، که 2500 نفر اینها امدادگر بودند. 
همیــن آقای پزشــکیان، رییس جمهــور عزیز، جــزو همین 
تیم هــای اضطراری بود و با یک تلفن مــا از آذربایجان با تیم 
خود بــه منطقه عملیاتی می آمد. یا دکتــر ظفرقندی به طور 
عندالله، هــر کجایی که لازم بود، خدمــت می کرد. ما کاری 
را شــروع کرده ایم که اکنون در ابتدای آن هســتیم تا بتوانیم 
این تجربیــات را به جوان ها منتقل بکنیم. خیلی حرف ها در 
سینه دارم ولی نمی خواهم وقتتان را بگیرم. از سرکار خانم ها 
شــفیعی و طاهری که این آثار باارزش را آفریدند هم تشــکر 

می کنم«
بعد از ســردار فتحیان، سرلشکر رحیم صفوی به روی صحنه 

رفت و حرف های خود را با این بیت شعر آغاز کرد:
مرا عهدیست با جانان که تا جان در بدن دارم
وفاداران کویش را چو جان خویشتن دارم...
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و در ادامه گفت:
»بــدون تردید یکی از عرصه هــای افتخارآفریــن دوران دفاع 
مقدس، حماســه ی جاویــدان جامعه پزشــکی بــود. من به 
عنوان یک مدرس دانشــگاه، چنین ایثاری را در هیچ جنگی 
ندیده ام. فقط در یک عملیات کربلای 5 ما، 52 هزار مجروح 
و زخمی به بیمارستان ها منتقل شدند و بعد از عمل جراحی 
به عقبه فرســتاده شــدند. این کار حماســه ی بســیار بزرگی 
اســت. انصافا کاری که شــما عزیزان در دوران دفاع مقدس 

کردید، در دنیا بی نظیر است. 
در دفاع مقدس، جامعه پزشــکی حــدود یک میلیون مجروح 
را، چه در خطوط مقدم و چه در پشــت جبهه ها درمان کردند 
و بیش از صدهــزار عمل جراحی انجــام دادند. جناب آقای 
ظفرقندی در عملیات خیبر، دســت راســت حسین خرازی 
را که قطع شــده بــود، عمل جراحی کرد! بیــش از صد هزار 
مصدوم شــیمیایی درمان شــدند و پزشــکان ما، بعضا تا 72 

ساعت پشت هم در اتاق عمل به جراحی مشغول بودند!
مدیریت اینهــا هم یک کار بزرگی بود که باید تشــکر بکنم از 

تمام عزیزان بهداری رزمی و همه ی کسانی که این کار بزرگ 
را به انجام رساندند.«

در انتهای مراســم نیــز، همزمان با پخش زنده ی مراســم در 
شــبکه های ســلامت و خبــر ســیما، دکتر ظفرقنــدی، وزیر 
بهداشــت، درمان و آموزش پزشــکی بــه روی صحنه رفت و 

چنین گفت:
»می خواهم به همــه، مخصوصا جوانان بگویم که این چیزی 
که به دست آمده، گران به دست آمده و باید قدرش را بدانیم. 
افتخار جامعه پزشکی این اســت که همواره همراه و در کنار 
مردم بوده و مردم هم برای ســربلندی این کشــور همیشه از 
خودگذشــتگی و ایثار کرده اند و اگر مــردم در صحنه حاضر 
نبودنــد، هیچ موفقیتی به دســت نمی آمــد. اواخر جنگ که 
ارتباط مردم با جبهه ها کم شده بود، جبهه دچار رکود شده و 

افت پیدا کرده بود.
جامعــه پزشــکی در زمــان جنگ ســعی می کرد تــا آنجا که 
می تواند خود را به مجروحیــن نزدیک کند و این فرق دارد با 
اصول جنگ های کلاســیکی که ما الان با آن روبرو هســتیم. 
من اینجا وظیفــه ی خودم میدانم از ســردار فتحیان، که آن 
روزهــا برادر فتحیان بود و از ابتدا تــا انتهای جنگ و در همه 
عملیات ها پای کار بــود و امکاناتی برای ما فراهم می کرد که 
بعضا آن زمان در بیمارســتان های شــهری هم نبود، بســیار 
تشــکر و قدردانی کنم. یادم اســت در عملیات خیبر اگر 20 
دقیقه خون دیرتر به حســین خرازی می رســید چه بسا که او 
همان روز شهید می شد و وقتی به هوش آمد، اولین سوالش 
این بود که بچه های من الان کجا هستند؟! و وقتی یه خورده 
بهتر شــد با دســت قطع شــده گفت که میخواهم به منطقه 

برگردم!
از ایــن هفته هدف ما این خواهد بود که این فرهنگ ایثار در 
جامعه پزشــکی زنده بماند و به نســل های بعد منتقل بشود. 
دست تمام کسانی را که در آن ایام خدمت کردند و همچنین 
تمــام کســانی را کــه این فرهنــگ را زنــده نگه داشــته اند، 

می بوسم.«
در لحظات پایانی هم اول از خانم زهره کیاماری، همسر شهید 
فرهاد آســمانی تجلیل شد و بعد، از مجموعه "به سوی قاف" 
و کتــاب "زهره حریف ماه شــد"، با حضــور آقای ظفرقندی، 
سرلشکر صفوی، ســردار فتحیان، دکتر کلانتر معتمد، دکتر 
صحت، دکتر حبیبی و سردار فروتن رونمایی گردید. در انتها 
نیز از مشــاوران محتوایی مجموعه 4 جلدی به ســوی قاف، 
یعنی دکتر محمدعلی محققی و سردار علی اصغر ملا و آقای 

43هوشنگ قادری تقدیر به عمل آمد.
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آرمان گرایی، تعهد و مســئولیت پذیری در نهاد نســلی که 
تجربه ی انقلاب و جنگ تحمیلی را پشــت سر گذاشته اند، 
ریشه دوانده است. این نســل با تکیه بر این باورها، توان و 
روحیه ی مقابله و رویارویی با ارتش تا دندان مســلح عراق را 
پیدا کرد و برای دفاع از کیان و مرزهای این آب و خاک سر از 
پا نمی شناخت. دکتر سعید ارجمندی، جراح و متخصص 
بیماری های چشم جمعی فراجا یکی از همین افراد است. 
برگ هایــی از دفتر پربار زندگی اش را، از روزهای خدمت در 
جبهه های ســازندگی و رزمندگی تا مدیریت و طبابت، ورق 
می زنیم تا با نقش پزشــکان رزمنــده در مداوای مجروحین 

آشنا شویم

قدم به راه عقیده 
اولین باری که اسلحه دست گرفت فقط هفده سال داشت 
و در جریــان رفراندوم جمهوری اســلامی بــه عنوان عضو 
فعال کمیته ی فرهنگی جهاد سازندگی خوزستان محافظ 
صندوق انتخابات شد. با شروع جنگ تحمیلی در شهریور 
ماه 1359 به عنوان جهادگر داوطلب به سوســنگرد که آن 
زمان در محاصره ی دشمن بود اعزام شد و با کمک دوستان 
و همرزمانش در تشــکیل اولین ســتاد مقاومت در مسجد 
جامع سوسنگرد مشارکت کرد. تحصیل در رشته ی پزشکی 
از اهداف مهم دکتر ارجمندی بود مجاهدت در سنگرهای 
مبارزه هرگز ســبب نشد که هدفش را به فراموشی بسپارد، 
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برای همین، ســال 61 در کنکور پزشــکی دانشــگاه اهواز 
شرکت کرد تا هر دو سنگر علم و جهاد را حفظ کرده باشد. از 
آنجا که دلش نمی خواست ارتباطش با فضای جبهه و جنگ 
قطع شــود، برای ســربازی خودش را بــه کمیته ی انقلاب 
اســلامی معرفی کرد و به این ترتیب سی ماه در جبهه های 
سوســنگرد، اهواز، خرمشــهر، آبادان، بســتان و حمیدیه 
خدمات بی نظیری را در امداد و انتقال و مداوای مجروحین 
جنگ از خود به یادگار گذاشت. دکتر سعید ارجمندی بعد 
از فارغ التحصیلی در رشــته ی پزشکی عمومی در سال 68 
بــه بهداری کمیته ی انقلاب اســلامی فراخوانده شــد و از 
سوی سرهنگ آیت، رییس وقت بهداری کمیته،  به عنوان 
پزشک و رئیس بهداری کمیته ی خوزستان منصوب شد و تا 
سال 70 و قبل از ادغام و تشکیل ساختار یکپارچه ناجا در 

خوزستان حضور داشت.

پلاک پزشکی
دکتر ارجمندی به روایت دکتر ارجمندی

31 شهریور ماه سال 1359 که اولین حملات هواپیماهای 
عراقی به اهواز شروع شد، دانشگاه اهواز از اولین مراکزی 
بود که موشــک باران شــد. در آن زمان من بــه عنوان یکی 
از اعضای جهاد ســازندگی اهواز به پایگاه مقاومت مسجد 
سوســنگرد اعزام شــدم. آن روزها نیروهای مردمی زیادی 
بــرای کمک به رزمندگان می رفتند و هر کســی هر کمکی 
در هر زمینه ای از دســتش بر می آمد داوطلب می شد. من 
در زمینه ی کمک هــای اولیه و امــداد و انتقال مجروحین 
آموزش هایــی دیده بودم. یک روز که بــا همراهی تعدادی 
از همرزمان برای آوردن اســلحه به اهواز برمی گشــتیم، در 
همین فاصلــه ی رفت و برگشــت خیلی از همرزمــان ما در 
سوســنگرد مفقود شدند، دست کم بیســت نفر از دوستان 
خودم هنوز با گذشــت این همه ســال مفقودالاثر هستند، 
علتش این بود که آن زمان نیروهای مردمی پلاک نداشتند.

وقتی به ســن ســربازی رســیدم، ترجیح دادم خودم را به 
کمیته  انقلاب اســلامی معرفی کنم تا از این طریق بتوانم 
خدمت سربازی را در جبهه بگذرانم. آن زمان نیروهایی که 
از کمیته اعزام می شدند، در اختیار سپاه یا لشگر 92 زرهی 

ارتش قرار می-گرفتند. 
یکی از حملات دشمن که در پاییز 59 اتفاق افتاد، حمله ی 
جلالیه بود که نیروهای عراقی به بخش های زیادی از خاک 
خوزستان پیشــروی کرده بودند. در عملیات بازپس گیری 

ایــن بخش هــا در آذر ماه ســال 59 شــدت درگیری ها بالا 
گرفت و اهواز موشک باران شد. اتفاقاً یکی از این موشک ها 
به ســر خیابان محل سکونت ما اصابت کرد و از شدت موج 
انفجار موشک ها منازل مسکونی زیادی آسیب دید و نفرات 
زیادی شــهید شــدند. در حمله ی جلالیــه دو هزار عراقی 

اسیر شدند.
اولین باری که خودم مجروح شــدم ســال 61 در عملیات 
فتح المبین در ارتفاعات کله قندی شــوش بــود. آن زمان 
من در بهداری خط مســتقر بودم. حیــن انتقال مجروح از 
خط به پشت خاکریز از ناحیه ی سر، دست و پا مورد اصابت 
ترکش قرار گرفتم و شدت جراحات به قدری بود که مجبور 
شــدند مرا به عقب برگردانند. به هر زحمتی بود مرا ســوار 
ترک موتور کردند و به نزدیک ترین پست امداد ارتش، یعنی 
پایگاه وحدتی دزفول، رســاندند. از آنجا هم با آمبولانس به 
فرودگاه و در نهایت به بیمارســتان شــهید طالقانی تهران 

منتقل کردند.
سال 64 در عملیات مهران در اورژانسی که در دل کوه تعبیه 
شــده بود مســتقر بودم. یکی از روزهایی که با همراه سایر 
اعضای تیم پزشــکی از جمله دکتــر حاجیانی در خودروی 
لندکروز بودیم، در پی موج انفجار و واژگونی خودرو آســیب 
دیدم. البته شــدت آسیب دیدگی من آن قدری نبود که مرا 

به عقب برگردانند.
در همین ســال یعنی ســال 64، رژیم بعث عــراق در یکی 
از کم ســابقه ترین حملاتــش پنجاه نقطه ی شــهر اهواز را 
موشــک باران کرد. تعــداد زیادی از مردم شــهید و مجروح 
شدند و خیلی از آنها را به بیمارستان گلستان اهواز که من 
در آنجــا خدمت می کردم منتقل می کردند. ســال 67 من 
ســال آخر دانشگاه بودم و آخرین تجربه ی اعزامم به جبهه 
یک ســال بعد در سال 68 و در منطقه ی بستان بود که یک 
ماه از طرح خدمتم را در لشگر 7 ولی عصر )عج( گذراندم. 
آن زمان برای مداوای مجروحین به هویزه و سوســنگرد هم 

می رفتم.
بعدتر بــه کمیته پیوســتم. کمیتــه در آن زمــان در تهران 
درمانــگاه داشــت و با جذب پزشــکان قــراردادی خدمت  
می کرد. در استان ها و شهرستان ها هم پلی کلینیک داشت. 
گرچه در ســال 69 و قبل از موضوع ادغام، طی سمیناری 
که در مشــهد برگزار شد قرار شده بود بیمارستان کمیته در 

49تهران ساخته شود، اما با موضوع ادغام منتفی شد.
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شــب و ســکوت وهم انگیز ، تاریکی و هوای ســرد آذر ماه 
آخریــن روزهــای فصــل پاییــز ســال 1360 در کوه ها و 
تپه هــای اطراف شــهر مهاباد اســتان آذربایجــان غربی. 
پاسی از نیمه شب گذشته بود و من و سربازی که راننده ی 
آمبولانس بود، داخل آمبولانس در ســنگری که آشیانه ی 
آمبولانس و محل استقرار ما بود، به قول معروف به صورت 

آماده باش استراحت می کردیم.
 ناگهــان نارنجک هــای تفنگــی نیروهــای ضد انقلاب به 
بدنه ی کوهی در کنار ســنگر خمپاره انداز ما برخورد کرد 
و ســنگ و ترکش های ســنگ همراه با براده های نارنجک 
روی آمبولانــس ریخت. مــن روی تخت پاییــن خوابیده 
بودم. ســرباز راننده که در تخت بالا قرار داشت یکدفعه به 
روی ســینه ی من افتاد. به سرعت او را کنار زدم و هراسان 
از کیســه خوابم بیرون پریدم. با عجلــه جعبه ی اورژانس 
را برداشــتم. به ســمت پناهگاه  می رفتم که پشت خاکریز 

یک نارنجک دیگر منفجر شد. موجش چند متر مرا پرتاب 
کرد، اما به خواست خداوند توانستم با قدری تلوتلو رفتن 
دوباره خودم را به جعبه برسانم و آن را بردارم و به پناهگاه 

برگردم. راننده هم آمد. 
با شــنیدن صدای رگبارهــا و غرش گلوله و تــوپ و تانک 
متوجه شــدیم که کاملًا در محاصره ی دشــمن هســتیم. 
آن شــب درگیری حدود چهار ســاعت ادامه داشــت. در 
اوج عملیات بودیم و ســه نفر از همرزمان ســپاهی که در 
سنگرهای اطراف تپه مشغول نگهبانی بودند هدف ترکش 
نارنجک های دشــمن قرار گرفتند. ما توانستیم آن سه نفر 
را ـ که یکی شان همان اول به شهادت رسید و دو نفر دیگر 
مجروح شــدند ـ به داخل ســنگر محل استقرار آمبولانس 

منتقل کنیم. 
 بــا توجه به اینکه تحت شــدیدترین تدابیر نظامی بودیم، 
شــب ها اجــازه ی حرکــت دادن آمبولانس را نداشــتیم. 
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بنابرایــن اگــر مجروحی داشــتیم، به هر ســختی که بود 
باید تا صبح و طلوع خورشــید و امن شــدن جاده ها صبر 
می کردیم، بعد از آن می توانستیم مجروح را به بیمارستان 
انتقال بدهیم. حالِ یکی از مجروحان که ترکش به سرش 
خــورده کرده  بــود وخیم بــود و با مرگ دســت و پنجه نرم 
می کرد. برایش لوله ی هوا گذاشــتیم و هر کار دیگری که 
از دستمان برمی آمد انجام دادیم، اما نتوانستیم جانش را 
نجات دهیم. وضعیت دشواری بود؛ از یک طرف اجازه ی 
بردن مجروح به بیمارستان را نداشتیم و از طرف دیگر اگر 
می بردیم، ماشــین هدف آتش نیروهــای ضدانقلاب قرار 
می گرفت و خودمــان هم از بین می رفتیم. با وضعیتی که 
داشــتیم در ادامه نفــر دوم را هم از دســت دادیم و تعداد 
شــهدایمان به دو نفر رســید. نفر ســوم را کــه از چند جا 
ترکش خورده بود، با انجام پانســمان و وصل کردن ســرم 
و به کمک داروهای مســکن توانســتیم به صبح برسانیم. 

در نزدیکی تپه ای که نیروهای ما مستقر بودند یک روستا 
قرار داشت. صبح که شــد صدای رگبار سلاح های سبک 
که مدتی بود قطع شــده بود، دوباره بلند شد. ضد انقلاب  
محاصره ی ما را ترک کرده و به روستا رفته بودند و از داخل 
روســتا به ســمت ما تیراندازی می کردند. با روشن شدن 
هوا دید بهتر شــده بود. نیروهای ما که چاره ای جز هدف 
قراردادن روستا نداشتند، شروع به تیراندازی کردند. این 
درگیری یک ســاعت ادامه داشت. با آتش شدید نیروهای 
ارتش و ســپاه بخشــی از روســتا تخریب و کاملًا خالی از 
سکنه شــده بود. بالاخره با کشته شــدن تعدادی از افراد 
دشمن و دســتگیری چند نفر از آنها درگیری پایان گرفت 
و ما توانســتیم مجروحین و شــهدا را به بیمارستان مهاباد 
انتقال بدهیم. امروز پس از گذشــت سی و هشت سال از 
آن ماجرا، هنوز خاطرات آن شــب دلم را به درد می آورد و 

51برایم فراموش نشدنی است...
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فروردین ماه سال 1364 داوطلبانه به جای یک نفر پزشکیار، 
به سایت موشکی هاگ در جزیره ی مجنون رفتم. این سایت 
آمــاده ی عملیات بــود وگلوله های تــوپ در نزدیکی ما فرود 
می آمدند. ما در بهداری یــک آمبولانس با راننده و مقداری 
دارو داشتیم که در سوله ی بهداری قرار داشت. ساعت دوی 
بعدازظهر فردای روزی که به آنجا رسیدم، هواپیماهای عراقی 
به این سایت حمله کردند. حمله هواپیماهای دشمن برق آسا 

بود. بمب های پانصد پوندی 
و هزار پونــدی، راکت و بمب 
خوشــه ای ضدنفــر، آن قدر 
پشت سر هم می آمد که سه 

بار من و راننده ی آمبولانس که می خواستیم به جای امنی در 
نزدیکی خودمان برویم، با غرش هواپیماها مجبور شدیم کف 
سوله دراز بکشیم. بار چهارم به داخل سنگر پریدیم و بالاخره 
صدای هواپیماها قطع شــد. من  با احتیاط از سنگر بیرون 
آمدم. تمام ســایت در دود و آتش بــود و هنوز انفجار صورت 
می گرفت. در این لحظه صدایی شــنیدم که آمبولانس صدا 
می زد. دویدم بیرون و دیدم دژبان می گوید که یکی از سربازان 
نگهبان مجروح شــده. دژبان زخمی را داخل ســنگری در 

خاکریز برده بود. 
بــه راننــده گفتــم آمبولانــس را بیــاور. همزمــان نگاهم 
بــه آمبولانــس افتــاد و دیدم بمبــی منفجر شــده و تمام 
شیشــه های آمبولانس را شکسته. ستون عقب و در عقب 
ســوراخ سوراخ شــده بود. نگاهی به چرخ های آمبولانس 
انداختم. دیدم پنچر نشده است. راننده هم که آمبولانس 

را روشن کرد،  دیدیم موتور ماشین سالم است.
از  پــر  آمبولانــس  عقــب 
بــود.  شــده  خرده شیشــه 
تشک را پشــت و رو کردم و 
شیشــه ها را کف آمبولانس 
ریختم و به طرف مجروح راندیم. ترکشــی پوست شکمش 
را دریده و تمــام روده هایش بیرون ریخته بود. ترکش های 
داغ، رگ ها را سوزانده بود و مجروح خوشبختانه خونریزی 
نداشــت. او را از آن ســنگر انفرادی بیرون کشیدیم و روی 
برانکارد گذاشتیم و مقداری گاز پانسمان روی روده هایش 
قــرار دادیــم و به همراه چنــد مجروح دیگر به ســرعت به 
بیمارســتانی صحرایی که در همان نزدیکی بود، منتلقش 
کردیم. مستقیماً به اتاق عمل تحویلش دادیم و برگشتیم. 

تمام ســایت در دود و آتش بــود و هنوز انفجار 
صورت می گرفت. در این لحظه صدایی شنیدم 

که آمبولانس صدا می زد
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جوان بودیم که جنگ شد
هفــده ســاله و در مقطع دوم دبیرســتان بــودم که جنگ 
تحمیلی آغاز شــد. از آنجا که عضــو فعال انجمن مدارس 
به حســاب می آمدم یک روز پیش از بازگشایی مدارس به 
مدرسه رفتم که ناگهان اعلام وضعیت قرمز شد. نخستین 
جایی که در آبادان مورد اصابت موشــک های دشمن قرار 
گرفــت اداره ی آموزش و پرورش بود که منجر به شــهید و 
مجروح شدن تعداد زیادی از معلمان و دانش آموزان شد. 
بــه دلیل اینکــه از قبل ســابقه ی مبارزه با خلــق عرب و 
منافقین و کمک به سیل زدگان آبادان را داشتم، پیش قدم 
شدم و به عنوان امدادگر به مجروحان در آبادان رسیدگی 
می کردم. دوره هــای امدادگری را از قبل، زمانی که عضو 

بسیج بودم گذرانده بودم. 

شــاهد معجزه ای بــودم... یکــی از خواهران 
امدادگر در حال رکوع بود که ترکش های ناشــی 
از انفجار از بالای ســرش عبور کرد و به داخل 

دیوار فرو رفت
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پذیــرش اینکه به عنــوان امدادگر در آبــادان بمانم، برای 
خانواد ه ام کمی مشــکل بــود، اما از آنجایــی که خواهرم 
زینب به دست منافقین شهید شده بود و با حضور برادرانم 
در جبهــه و پافشــاری  خودم، خانواده بــا این تصمیم من 
موافقــت کردنــد. در نتیجه از ابتدای آغاز جنگ تا ســال 

1364 در مناطق عملیاتی و بیمارستان ها حضور یافتم. 
من با تعدادی از دوســتانم بــرای کمک به مجروحین وارد 
بیمارستان شــرکت نفت آبادان شدیم. عراق از شلمچه به 
ســمت آبادان در حال پیشــروی بود. خانواده ام آبادان را 
ترک کردنــد، اما من و خواهر بزرگم، مهــری، در خوابگاه 
بیمارســتان شــرکت نفت ماندیم. تعداد خواهرانی که در 
آنجا به ســر می بردند حدود بیست نفر بود. در هر قسمت 
که اعلام نیاز می شــد از طرف ســپاه و هــلال احمر برای 

کمک حضور می یافتیم. 
یادم می آید در عملیات فتح المبین به بیمارستان شهدای 
شوش در شهرستان شوش اعزام شدیم. از آنجایی که بخیه 
زدن، رگ-گیری و کمک های اولیه را از قبل می دانستیم، 
هر یک از ما در بخش های مختلف این بیمارستان مشغول 
انجام کارها شدیم. گاهی مجروحین آنقدر زیاد می شدند 

که تا سه شب نمی خوابیدیم. 
شرایط بســیار خطرناک بود و نمی توانستیم مجروحین را 
به مدت طولانی در بیمارســتان آبادان بستری کنیم چون 
دشمن آنجا را چندین بار موشک باران کرده بود، به همین 
خاطر بــرای جلوگیری از آســیب دیدگی مجروحان، تمام 
پنجره های بیمارســتان را با گونی هایی که داخلشان پر از 

شن شده بود پوشانده بودیم. 
در یکی از روزها که بیمارســتان مورد اصابت موشک رژیم 

بعث عــراق قرار گرفت، شــاهد معجزه ای بــودم. یکی از 
خواهران امدادگر در حال رکوع بود که ترکش های انفجار 
از بالای ســرش عبور کرد و به داخل دیــوار فرو رفت. اگر 
او ایســتاده بود، ترکش ها به سرش برخورد می کردند و به 
شهادت می رسید. بیمارستان شــرکت نفت آبادان به این 
دلیــل که نزدیــک اروندرود بود بارها بمباران شــد و حتی 
پای یکی از دوســتانم به نام سهیلا شریف زاده تیر خورد و 
امدادگر دیگری نیز که او هم خانم بود از ناحیه ی پا، کمر 

و شکمش مورد اصابت ترکش قرار گرفت. 
حملات عراقی ها در ســال 1364 بســیار شدید شده بود 
و ساعت ها گلوله های کاتیوشــا  یا همان  خمسه خمسه  به 
سمت ما شلیک می کردند بنابراین ما آبادان را ترک کردیم، 
اما بار دیگر از طرف هلال احمر برای عملیات های  والفجر  
به  بیمارستان سینا ی اهواز رفتیم. یکی از دوستانم، به نام 
خانــم  رامهرمزی، با اینکه متأهل بود و یک فرزند داشــت 

همراه ما بود و امدادگری می کرد. 
با پایان جنگ ادامه ی تحصیل دادم و موفق به کسب مدرک 
کارشناسی ارشد شــدم. به دنبال آن به خاطر علاقه ام به 
شــغل معلمی روی آوردم و در دبیرســتان حضرت فاطمه 

زهرا )س( منطقه ی 14 تهران مشغول تدریس شدم.
معتقدم امروز برخلاف نمود بیرونی ای که بعضی دختران 
دارند، فطرتشــان بسیار پاک اســت. در میانشان دختران 
مخلص و ایثارگر به چشــم می خورد. هنگامی که از جبهه 
و شــرایط جنگ برایشــان صحبت می کنم، دچــار تغییر 
روحی می شوند و حتی گاهی اشک در چشمانشان ظاهر 
می شــود. فقط باید در موقعیتش قرار بگیرند تا خودشان 

را نشان دهند. 

شــرایط بســیار خطرناک بــود. نمی توانســتیم 
مجروحیــن را به مــدت طولانی در بیمارســتان 
آبادان بســتری کنیــم. چرا که دشــمن آنجا را 

چندین بار موشک باران کرده بود
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فرماندهان و مدیران و مسئولینی بودند که این جنگ را هدایت کردند. یکی از آنها مسئولین مجموعه ی 
بهداری بودند. در زمان عملیات آزادسازی خرمشهر که از دهم اردیبهشت ماه شروع شد و تا سوم، چهارم 
یا حتی پنجم خرداد یعنی حدود بیست و  پنج روز طول کشید ـو حدود ده روز آن روز فعال عملیاتی بودـ 
شــاید حدود بیست هزار نفر مجروح داشــتیم. بهداری در این روزها حضور پیدا کرد و این تعداد مجروح 
را از صحنــه ی رزم به عقب انتقال داد و در مواردی در بیمارســتان ها و اورژانس های صحرایی مداوا کرد و 
نجاتشــان داد. بعضی مجروحین به خاطر وضعیت بد جراحاتشــان امکان داشت از یک نقطه ی درمانی 
به نقطه ی درمانی بعدی نرســند، ولی تیم های پزشــکی، پرســتاری، جراحی، امدادگــران و راننده های 
آمبولانس و تمام این کســانی که در زنجیره ی بهداری بودند کمک کردند و توانستند این مجروحان را به 
عقب منتقل کنند. بعد هم آنها را به شهرهای عقبه ازجمله تهران، اصفهان، شیراز، مشهد و تبریز منتقل 

56

ت
اوم

 مق
س و

قد
ع م

دفا
ی 

رزم
ی 

دار
 به

جی
روی

ی ت
نگ

ره
ه ف

شری
ن



کردند. 
یادم اســت در این عملیات، چون تعداد مجروحین زیاد بود، آنها 
را در مســیرهایی که یا هواپیما یا قطار داشــت بــه کرمان، یزد و 
ســاری منتقل کردند. در آن زمان هم قطارهای هلال احمر بود 
کــه مخصوص انتقال مجروحین بود و هم قطارهای مســافربری 

بود تا مجروحین را منتقل کنند.
یکی از افرادی که سهم قابل توجهی در مدیریت بهداری، به ویژه 
در اســتان خوزســتان را داشــت، جناب دکتر وزیریان بود. دکتر 
وزیریان هنگام شــروع جنگ مســئول ســازمان بهداری استان 
خوزستان بود و اغلب افراد می دانند که در جنگ بیشترین فشار 
و بیشترین آسیب به استان خوزستان وارد شد، بیشتر درگیری ها 
هــم در آن منطقه بود. چون دکتــر وزیریان امــروز در ایران و در 
دســترس نیستند، به خاطر خدماتی که ایشــان انجام دادند ـ و 

بنده هم در خدمت ایشان بودم ـ خاطراتی را بازگو می کنم:
اولیــن خاطــره ام مربــوط به 
دکتر  اســت.  جنــگ  شــروع 
تقریبــاً  می گویــد  وزیریــان 
اوایــل شــهریور بود کــه آقای 
خوزستان،  اســتاندار  غرضی 
مدیرکل هــا را جمــع کردنــد 

و بهشــان اعلام کردند که برآوردها نشــان دهنده ی این است که 
عراق قصد حمله به مرزهای جمهوری اســلامی را دارد. منتها با 
توجه به ســوابق خرمشهر، این شهر از بقیه ی نقاط آسیب پذیرتر 

است. 
دکتر وزیریان می گوید من ســریعاً یک سری اقدامات را در اهواز 
انجام دادم و به بیمارســتان طالقانی آبادان آمدم و برای پذیرش 
مجروحین برای عملیات های احتمالــی مقداری آمادگی ایجاد 
کردیم. خرمشهر نقطه ی هدف بود. به آنجا رفتم. بیمارستانی در 
خرمشــهر بود که در بعضی روایت ها به نام بیمارســتان مصدق و 
در بعضی روایت ها به نام بیمارســتان حضرت ولی عصر )عج( از 
آن نام برده اند. من به این بیمارســتان رفتم. می خواستم میزان 
آمادگی بیمارســتان را ارزیابــی کنم. به ســوپروایزر گفتم فرض 
کنیــد الان یک مجروح آمده با این وضعیت، چه اقداماتی انجام 
می دهید؟ حدود دو ســاعت گذشت. مجروح فرضی بدحال بود 
و باید جــراح می آوردنــد، اما 
پیدا کنند.  نتوانســتند جراح 
گفتم ایــن مجروح از دســت 
رفت! دیگر نمی خواهد کاری 
انجــام دهیــد! زمــان طلایی 
برای چنین مجروحی حداکثر 

مهم نبــود ما کجــای عملیات هســتیم، موفق 
شدیم ، پیروز شــدیم یا شکست خوردیم، جایی 
را گرفتیــم یا جایی را از دســت داد یــم برای ما 
مهم تریــن چیز این بود که بتوانیم مجروحین را 

57به خوبی برسانیم به یک جایی و مداوا کنیم
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دو ساعت است. این موضوع مقدمه ا  ی شد که بیمارستان مصدق 
خرمشهر را برای روزهای بعد آماده کنیم.

حملــه ی عراق به ایــران دو تاریخ دارد؛ یک تاریخ رســمی و یک 
تاریخ غیر رسمی. در تاریخ غیر رسمی، قبل از سی و یک شهریور، 
عراق به خرمشــهر حمله کرد، یعنی این شهر را زیر آتش توپخانه 
گرفت و از پاسگاه های شلمچه عبور کرد. دکتر وزیریان می-گفت 
ما منتظرش بودیم، من حتی به اهواز هم برنگشتم و همان جا در 
خرمشــهر ماندم. اولین مجروح یک کودک حدوداً پنج ساله بود. 
این بچــه را که آوردند، دیدیم فقط همین یک مجروح نیســت و 
مرتب دارد به مجروحین اضافه می شود. بنابراین از تیم هایی که 
ســازمان دهی کرده  بودیم درخواست کردیم که بیایند. تیم ها آن 
سرعتی که ما می خواستیم نداشتند. در اینجا باید از آقای دکتر 
دوایی، متخصص جراحی، به نیکی یادم کنم. آقای دکتر در اهواز 
که بود، خانواده  اش اصرار داشــتند که از اهواز خارج شود. دکتر 
حتی برای رفتن هم آماده شــد اما در آســتانه ی خروج از شهر، 
صرف نظر کرد و خانواده را فرســتاد و خودش برگشــت و تا پایان 
جنــگ هم ماند و جراحی های زیادی انجام داد. در بیمارســتان 
گلســتان که بودیم،  وقتی دیدیم دستمان به جایی نمی رسد، از 
دکتر دوایی کمک خواستیم و او هم آمد. کم کم تیم های دیگری 
هم آمدند و در همین بیمارســتان با اینکه زیر آتش بود، مشغول 

شدند.  
نام پل خرمشــهر را الان همه شــنیده اند. یک طــرف این پل در 
خرمشــهر اســت و به فاصله ی کمــی در آن  طرف بــه یک فلکه 

)اصطلاحی ســت که در جنوب به جای میدان به کار می رود( به 
یک میدان وصل می شــود. به آنجا فلکه ی فرمانداری می گفتند 
که یــک طرفش فرمانداری اســت و یک طرفش به بیمارســتان 
گلستان می رسد. بیمارســتان زیر آتش بود اما تیم های جراحی 
مشــغول کار طبابت و درمان مجروحین بودند. یک بیمارســتان 
معمولی  یک طبقه بود که هر آن اگر گلوله ای با آن برخورد می کرد 
می توانســت از سقف بیمارستان عبور کند و همه ی کسانی را که 

زیر آن سقف بودند از بین ببرد.
جنگ هنوز رسماً شروع نشــده بود، اما ارزیابی های انجام گرفته 
نشــان می داد که هیچ آمادگی ای وجود ندارد. این عدم آمادگی 
فقط در حوزه ی بهداشت و درمان نبود، بلکه در تمام حوزه ها، چه 
نظامی، چه فرماندهی و حتی در حوزه های کشوری هم آمادگی 
در کار نبود. روزی که عراق رســماً در ســی و یکم شهریور حمله 
کرد، رئیس جمهور وقت )بنی صدر( و دیگر کســانی که مسئول 
بودند، می گفتند نه! عراق وانمــود می کند که می خواهد حمله 
کنــد اما حمله  نمی کند. ولی این حمله انجام گرفت و آن چیزی 

که این عدم آمادگی را جبران کرد، روحیه ی جهادی افراد بود.
وقتی آقای دکتر وزیریان به خرمشهر آمد و در آنجا  ماند، کارهای 
اهواز را به معاونینش واگذار کرد، چون در آن زمان عمده ی فشار 

موقــع بازدیــد آنقدر آتش ســنگین بــود که در 
قسمت هایی مجبور بودیم سینه خیز برویم
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در خرمشهر بود و هنوز در اهواز و بستان و سوسنگرد و... خبری 
نبــود. بعدتر دکتــر وزیریان نقاط دیگر را هم از همان خرمشــهر 
هدایت می کرد. می گفت من در خرمشهر که بودم یک بار اعلام 
کردند که آقای وزیر آمده و می خواهد به منطقه بیاید. آقای دکتر 
منافی با یک تیم حدود چهل نفره به ســمت خرمشهر آمد. هنوز 
خرمشــهر سقوط نکرده  بود. دکتر به سمت آبادان در حرکت بود 
که بــا من برای بازدیــد از منطقه هماهنگ کردنــد. گفتم ما که 
نمی توانیم این  جمعیت را در این شرایط زیر آتش ببریم. جمعیت 
را کمتــر کردیم. آقــای دکتر منافی به اتفــاق معاونینش ازجمله 
آقای دکتر کلانتر معتمد )معاون درمان( که امروز از خدمتگزاران 
این مملکت هســتند، آقای دکتر مرندی )معاون بهداشــت( که 
چنــد دوره وزیر بودند و تعداد دیگری از مدیران به منطقه آمدند. 
موقع بازدید آنقدر آتش ســنگین بود که در قسمت هایی مجبور 

بودیم سینه خیز برویم.
درســت اســت که می گوییم در این زمان خرمشهر هنوز سقوط 
نکرده بود، ولی به این معنی نیست که اطرافش هم سقوط نکرده 
بود. خرمشــهر از جنوب و شــرق به رودخانه منتهی می شــود، 
فقط می ماند شــمال و غرب که عراقی ها آمده  بودند و خرمشهر 
کاملًا در محاصره بود. جز پلی که به ســمت آبادان می رفت هیچ 
راهی برای رفت و آمد وجود نداشــت. این پل هم به شدت زیر دید 
عراقی ها بود و روی آن آتش می ریختند. یعنی حتی اگر یک نفر 

می خواست از روی پل تردد کند، زیر آتش قرار می گرفت.
دکتر وزیریان می گفت با هر زحمتی بود بعد از بازدید برگشتیم و 

تصمیم این شد که یک بیمارستان جایگزین تعریف کنیم، چون 
آن بیمارســتان دیگر نمی توانســت کار کند. چند جــا را دیدیم. 
اطــراف دارخوین یک بیمارســتان بــود که اصلًا بــرای پروژه ی 
انرژی هسته ای بود و فرانســوی ها برای خودشان ساخته بودند 
و شــرایطش مرتب بود ـ الان هم دارد کار می کند ـ اما وقتی تیم 
مســتقر شد نتوانســت از آن اســتفاده کند. در نهایت تیمی که 
آمده  بودند، به علاوه ی کارکنان بهداشت و درمان خرمشهر، اعم 
از نیروهای بیمارســتان مصدق و بقیه جاها، به ماهشهر رفتند و 
بیمارســتان و مرکزی را گرفتند و مســتقر شدند که آنجا هم برای 

تأسیسات پتروشیمی بود.
اساساً خیلی از جنگ زده های خرمشــهر به ماهشهر رفتند و در 
آنجا ساکن شدند و هنوز هم بخشی از خرمشهری ها در ماهشهر 

ساکن هستند و یعنی جزو اهالی بومی آنجا شده اند.
دکتر وزیریان می گفت که خلاصه بازدید تمام شــد و ما به سمت 
اهــواز آمدیم. حالا باید تیم وزیــر و معاونینش را برمی گرداندیم. 
آقــای وزیــر دارخوین را هم دیدنــد و تأیید کردند که ما درســت 
می گوییم و آنجا جای مناسبی برای این کار نیست. گفتند بروید 
یک جای دیگری پیدا کنید. تازه به اهواز رسیده بودیم که اعلام 
کردند خرمشــهر در آستانه ی سقوط هســت. آقای دکتر منافی 
گفتنــد برویم! حداقــل کاری که می توانیم بکنیم این اســت که 
نیروهــا و تجهیزات را تخلیه کنیم، چون ایــن امکانات مورد نیاز 
اســت. گفتم با این همه آدم کــه نمی توانیــم راه بیفتیم برویم و 
59تجهیزات یک بیمارستان را بیاوریم. بنابراین حدود چهار پنج نفر 
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انتخاب شدند، ازجمله من و آقای وزیر و چند نفر دیگر که رزمی تر 
بودند. با یک بلیزر به خرمشــهر برگشــتیم. حالا می خواســتیم 
برویم ســمت بیمارســتان اما آتش شدت خیلی بیشــتری پیدا 
کرده بود و عراقی ها هم تقریباً به بیمارستان نزدیک شده بودند. 
بالاخــره با هر زحمتی که بود رفتیم. بــه دکتر منافی گفتم آقای 
دکتر، رشته ی من بهداشــت و پیشگیری ست، من جراح نیستم 
و نمی دانم کدام تجهیزات بیمارســتان با ارزش تر اســت تا آنها را 
برداریم و ببریم، چون همه را که نمی توانیم ببریم. شــما خودتان 
جراح هستید، شما جلوتر بروید ما هم می آییم کمکتان می کنیم 

و وسایل را می بریم. 
دکتر وزیریان می گفت وقتی آمدیم دیدیم که یک کامیون جلو در 
بیمارستان است، فکر کردیم که نکند عراقی ها هستند که آمده اند 
تــا تجهیــزات را ببرند. جلوتر کــه رفتیم دیدیم دکتر شــهیدزاده 
اســت ـ که بعدها شهید شد. ـ انگار مســئول کمیته ی بهداشت 
و درمان جهاد اســتان خوزســتان بود. اصالتاً اهل بهبهان بود. 
گفتم شهیدزاده اینجا چه کار می کنی شما؟ گفت حیفم آمد این 
تجهیزات اینجا بمانند. دیدم آخرین فرصت است، این ماشین را 
آوردم که تجهیزات را جمع کنم. پرسید شما با چه کسانی آمدید؟ 
گفتم من و بالاتر از من، وزیر هم آمده که تجهیزات اینجا را جمع 
کنیم. باورش نمی شــد که در آن وضعیت آن آدم ها آمده باشند. 
خود آقای دکتر منافــی و تیم همراهش کمک کردند و آن مقدار 
از تجهیزات را که می توانســتیم از بیمارســتان بــار کردیم و با آن 

کامیون به آبادان آوردیم و بعد به ماهشهر بردیم.

یکی از خاطراتی که دکتر وزیریان نقل می کرد این بود که می گفت 
یک نفر مسئول انبار یا به قول امروزی ها سرجمع دار اموال بود. 
عرب بود. همه رفته بودند. یعنی نیروهای پزشکی بیمارستان را 
قبلًا منتقل کرده بودیم و بقیه هم رفته بودند. اما این سرجمع دار 
تنها کســی بود که باقی مانده بود. هر چه اصرارش می کردیم که 
بیــا برویم می گفت کجا بروم؟ این همه اموال تحویل من اســت. 
مگــر می توانم این امــوال را اینجا رها کنم و بــروم؟ هرچه اصرار 
کردیــم قبول نکرد. این قدر متعهد بود که به عنوان ســرجمع دار 
اموال، باید حافظ اموال باشــد که ماند و اســیر عراقی ها شــد و 

هفت هشت سال بعد از پایان جنگ آزاد شد. 
خاطرات دکتــر وزیریان مال روزهای اول جنــگ بود، مال وقتی 
که خرمشــهر سقوط کرد اما خط ســقوط نکرده بود و این طرف 
نیروهای خودی بودند و جنگ بود و مجروح هم بود و بیمارستان 
طالقانــی آبادان به عنوان بیمارســتان خط، به قــول امروزی ها 
بیمارســتان صحرایــی فعال بــود. هر چــه مجروح بــود به این 
بیمارســتان می آوردند و تیم های داوطلب بــرای خدمت به آنها 

همیشه آماده بودند.  

این قــدر متعهد بــود که به عنوان ســرجمع دار 
اموال، باید حافظ اموال باشــد که ماند و اســیر 
عراقی ها شــد و هفت هشت ســال بعد از پایان 

جنگ آزاد شد
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کادر پزشکی در طول دفاع مقدس با تعداد زیادی از مجروحان 
مواجه بودند و برای درمان آنها با فداکاری و از جان گذشــتگی 
تا نزدیک ترین نقطه  خط و در پســت امداد، اورژانس صحرایی 
و بیمارســتانهای صحرایی که از گزند توپ و گلوله دشــمن در 
امان نبودند، جلو می رفتند، اما برخی از پزشــکان و پرستاران 
در زیر گلوله باران دشــمن به درمان مجروحین می پرداختند. 

برای نمونه باید به برخی از پزشکان مدیر و متخصص مثل دکتر 
محمدعلی رهنمون در بیمارســتان خاتم الانبیا )ص( در ســه 
راهی فتح و دکتر احمد هجرتی و دکتر مصطفی رســتم پور در 
بیمارستان صحرایی سومار که در اثر بمباران جنگی و شیمیایی 
به شهادت رسیدند، اشاره کرد. اینان افتخارات ماندگار جامعه 

پزشکی بوده و هستند و خواهند بود.
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و  مداحی هــا  شــاه بیت  شــهادت،  آرزوی 
شهادت  خواســته اش  بود.  نوحه خوانی هایش 

بود
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ســومین فرزند حاج احمد و حاجیــه خانم در آخرین روزهای 
تابســتان١٣٣٠ در روســتای بیلقان بــه دنیا آمــد. نامش را 
از قــرآن گرفتند و به گوشــه ی آن نوشــتند: مجید کلانتری 
شــهریور ســال ١٣٣٠. دنیای کودکی اش بــه هوای کودکی 
گذشــت، به نوجوانی که رســید انگار آخر داســتان زندگی را 
می دانست ، هم مرامش متفاوت شــد، هم نگاهش. دختران 
هم سن و ســالش می گفتند: به مــا که می رســید نگاهش به 
زمین می افتاد و آرام از کنار ما می گذشت. صدای خوب ارث 
خانوادگی شــان بود، تمام دســتگاه های آوازی را فراگرفت و 

همان ایــام بود که صدای قرآن 
خواندنش را شنیدند و گفتند: 
این جــوان با دیگــران متفاوت 

است. 
را  ابتدایــی اش  تحصیــلات 
گذرانــد  بیلقــان  روســتای  در 
و راهنمایــی و متوســطه را در 
شهرســتان کرج، در دبیرستان 
فارابی و رشــته ی  طبیعی ادامه  
داد و در ســال 1354 پــس از 
گرفتن دیپلم طبیعی به خدمت 
ســربازی در ارتش اعزام شــد. 
دهه ی ٥٠ بود که ســرباز شد، 
نــام آیت الله خمینی را شــنید 
و دل داد. هــر چه به ســال ٥٧ 
نزدیک تر می شد فعالیت هایش 
در  شــرکت  می گرفــت،  بــالا 
مــواد  ســاختن  تظاهــرات، 
از  فرار  و  منفجره ی دست ســاز 
دست ســاواک کار همیشه اش 

بــود. انقلاب پیروز شــد، ولی هنوز تازه اول راه بود. شــرکت 
در جلســات مناظره بــا مجاهدین خلق، جهاد کشــاورزی و 
فعالیت های دینی او ادامه داشت تا موعد تشکیل سپاه شد و 
او از نفرات اولیه ی ســپاه کرج شد. در سال ٥٩ به پای سفره 
عقد نشست. زندگی جدیدش با آژیر جنگ آغاز شد، عروسش 
را تنها گذاشت و به جبهه رفت. عملیات پشت عملیات، زخم 
روی زخــم، بین هر آمــدن و رفتن چند مــاه فاصله بود. یک 
نوبت وقتی برگشت، دختر شش ماهه اش را نشناخت ولی باز 
رفت. جنگ تمام زندگی او و همرزمانش شده بود، همرزمانی 
که یکی یکی می رفتند و داغ نبودنشــان بر دلش می نشست. 
ســال ٦٥  دو فرزند داشــت و پس از راه اندازی بهداری سپاه 
ناحیــه  کرج، با طــی دوره  ی تخصصی دارویــی و تجهیزات، 

اول مســئول دارویی و تجهیــزات بهداری ســپاه کرج و بعد 
فرمانده بهداری سپاه کرج شــده بود. تمام دوستانش که از 
ابتدای تشــکیل ســپاه کرج با او بودند، پر کشیده بودند و او 
مانده بود و تنهایی اش. آرزوی شهادت، شاه بیت مداحی ها و 
نوحه خوانی هایش بود. خواسته اش شهادت بود. دست آخر 
در روز ٣٠ بهمن ماه ســال ١٣٦٦ در عملیات بیت المقدس 
٢ ، در ماووت عراق به شــهادت رسید. در وصیت نامه ای که به 
یادگار گذاشــت نوشت: پسر عزیزم، حســین، یادت نرود که 
زندگــی در میان مردگان متحرک خود نیز مردگی اســت. من 
می روم که خونم را در پای درخت 
انقلاب بریــزم و بدان کســی که 
دارای نفــس مطمئنــه شــد و در 
همه حال با حضــرت باری تعالی 
به صحبت نشســت، زشت است 

که در بستر بمیرد. 

مرام شهید کلانتری
متواضع و فروتن بود. با والدینش 
و خواهــران و برادران  و همســر و 
انقلاب  و دوســتداران  فرزندانش 
و ایران صمیمی و گشــاده رو بود. 
دقیــق امانــت دار بــود، خصوصاً 
در حفظ اســرار نظامــی. مناعت 
طبــع داشــت و دســتگیر مــردم 
بی بضاعــت و محروم بــود. برای 
رضــای معبــودش کار می  کــرد و 
در مشــکلات صبــر و اســتقامت 
داشــت. به وفای به عهــد و نظم 
و انضبــاط چه در خانــه و چه در 
محــل کار مقید بود. حلال و حــرام را رعایت می کرد. احترام 
بــه حقوق دیگران و ادب و احترام بــه بزرگ تر، خصوصاً پدر و 
مادر خودش و همســرش برای او اهمیت داشت. شجاعت و 
شهامتش برابر دشمنان اسلام و عشق و علاقه اش به مناجات 
با خــدا و تلاوت قرآن، ارادت به ائمــه ی  اطهار و ولایت فقیه، 
بــرای او پلی برای وصل به درگاه الهی ایجاد کرد تا از بهترین 
راه، یعنی شــهادت، به مقصد و هدف نهایی اش دســت پیدا 

کند. 

چهره ی شهید در آینه ی نزدیکان
همسر شهید

63به حق الناس و حقوق دیگران خیلی حساســیت داشت. یک 
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بــار از صاحب باغی حلالیت گرفت. گفته بود اگر شــما از ما 
ناراضی باشید، خدا دیگر ما را نمی بخشد. 

همرزم شهید
یــک روز تصمیم گرفته بودیم برویم جمکران. در راه جمکران 
بچه هــا اصرار کردنــد برویم نمــاز حضرت امام زمــان )عج( 
بخوانیــم. گفت: نه! دیر شــده باید حقوق دیگــران را رعایت 
کرد. به نظم و انضباط خیلی اهمیت می داد. دوست نداشت 

کاری در وقت خود انجام نشود.

وصیت نامه شهید مجید کلانتری
ســبحان الله و الحمدالله و لا اله الا الله و الله اکبر و لاحول و 

لاقوه الا بالله العلی العظیم.
ســلام بر حســین، ســلام بر امام خمینــی، ابراهیــم زمان، 
ســلام بر اســیران عزیز در بند رژیم بعثی در عراق و سلام بر 
خانواده های محترم شــهدا. پروردگارا تو میدانی که با عشق 
و وجــدان آرام پــا به جبهه های حــق علیه باطل گذاشــته و 
بدون شــناخت و آگاهی به دیار یاران حسین نیامده ام. قرنی 
که مــا در آن زندگی می کنیم، قرن از جان گذشــتن اســت. 
روزگار، روزگار جهاد اســت. خواه ناخواه مرگ گریبان انسان 
را خواهد گرفت. اگر انسان خود را غرق دنیا نکند، خیلی زود 
بــه این واقعیت پی خواهد برد که حرکــت و آرامش واقعی در 
آن جاســت. کسی که دارای نفس مطمئنه شد و در همه حال 
با حضرت باری  تعالی به صحبت نشســت، زشت است که در 

بستر بمیرد.
ما چطور می توانیم با داشتن وجدان بیدار در مقابل تجاوز به 
مال و ناموس یک ملت و مردم محروم و بدبخت آرام باشــیم و 
به زندگی بی سروصدای خویش ادامه دهیم؟ چطور می توان 
نشســت که معاویه هــای زمان قوانین اســلام و قرآن و قدس 

عزیز را زیر پا بگیرند؟ مگر نه این اســت که ما انســانیم و بنی 
آدم اعضای یکدیگرند؟ ما نمی توانیم ببینیم که بلاد اسلامی 

ما تحت تصرف مزدوران عراقی باشد.
مگر شما نشنیده اید وقتی سربازان اسرائیلی وارد خاک لبنان 
شدند، چه به روزگار ملت فلسطینی و لبنان در آوردند؟ آن ها به 
هیچ کس رحم نکردند. مگر نمی بینید که اسرائیل خون آشام 
با ملت فلســطین چه کار می کند؟ با قدس چه کرده  اســت، 
با روحانیت چه کرده اســت؟ جهاد فی سبیل الله رها شدن از 
همه چیز زندگی است و بریدن از تمام وابستگی هاست. کار با 

مذاکره و صلح حل نخواهد شد. 
بیاییــد امام را رها نکنیم و ســخنانش را مورد مطالعه و تعمق 
قرار دهیم، سرچشــمه ی معرفت، امام امت است. پدر و مادر 
عزیزم، دعا گوی امام باشــید. در آینده به فرزندانم واقعیت ها 
را بگوییــد. از قیام 15 خرداد 42، از خیانت ها و جنایت های 
نظام ستم شــاهی، از ستم های آمریکا به ایران، از میدان ژاله 
در سال 57 ، از 7 تیر، از ورود امام به ایران، از 72 تن شهدای 
هفت تیر، از سر بریدن های بچه های سپاه به دست مزدوران 
آمریکایی، از منافقین، از کودتا و ترورها برایشان بگویید تا در 
زندگی پیرو فاطمه ی اطهر)س( و فرزند گرامی اش ابا  عبدالله 

الحسین )ع( باشند. 
پسر عزیزم، یادت نرود زندگی کردن میان مرده های متحرک، 
خود نیز مردگی اســت. من به جبهه می روم که زندگی واقعی 
و حیــات ابدی را بیابم. طــوری زندگی نکنیم که هنگامی که 
فرزندان ما بزرگ شــدند و از ما ســؤال کردند که چرا به جبهه 
نرفته ایــد، شــرمنده و خجالت زده هیچ جوابــی برای گفتن 
نداشته باشیم. کسانی که پیرو ولایت فقیه هستند موظفند به 
جبهه بیایند که به گفته ی امام واجب کفایی است. پروردگارا 

رزمندگان ما را پیروز بگردان.
والسلام

چطور می توانیم با داشتن وجدان بیدار در مقابل 
تجاوز به یک ملت و مردم محروم و بدبخت آرام 
باشــیم و به زندگی بی سروصدای خویش ادامه 

دهیم؟
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نامــش با جنــگ و اتاق های عمل بیمارســتان های صحرایی 
گره خورده است. از طراحان اصلی بیمارستان های صحرایی 
بود و همزمان ســمت های مهم اجرایی در وزارت بهداشت به 
عهده داشــت. دکتر محمدرضا کلانترمعتمدی، متولد سال 
1318 اصفهان، در دبیرســتان مشــهور »ســعدی« اصفهان 
درس خوانــد و دیپلــم گرفت. ســال 1343 از دانشــکده ی 
پزشــکی دانشگاه تهران فارغ التحصیل شد، پس از یک سال 
و نیم خدمت در ســپاه بهداشت به امریکا رفت و سال 1353 
بــورد تخصصی جراحی عمومی گرفت. بعد از چهارده ســال 
تحصیــل و کار جراحــی در امریــکا، با پیــروزی انقلاب و به 
قصد خدمت به ایران بازگشــت و بعدها به یکی از چهره های 
مطرح جامعه ی پزشــکی در دوران دفاع مقدس تبدیل شــد. 
جــراح نامداری که خدماتش جزو لاینفک تاریخ دفاع مقدس 
اســت، به دلیل نیاز مبرم مجروحان جنگی به جراحی عروق، 
بی دریــغ در بیمارســتان های صحرایــی حضور داشــت و با 
آموزش جراحی عروق باعث شکل گیری و پیشرفت چشمگیر 
این رشته در ایران شد تا جایی که بعدها با همت او این رشته 
به عنوان فلوشــیپ و فوق تخصص جراحی عروق ثبت شــد. 
دکتــر کلانترمعتمدی یکی از پزشــکان معتمــد و معالج امام 
راحل و از طراحان اصلی ســاختار کنونی وزارت بهداشــت، 
درمان و آموزش پزشــکی و ارائه دهنده ی طرح ادغام آموزش 
پزشــکی با وزارت بهــداری )آموزش و پژوهــش مراقبت ها و 
خدمات ســلامت( بوده اســت. همچنین طرح رســیدگی به 
 American colledge of surgeons مجروحــان جنگــی را 
Acute trouma life support کــه مــورد توجه جهانیان قرار 

 ATLS تحــت عنوان )ACS( گرفت و کالــج جراحان امریکا
بــرای مصدومــان از آن اســتفاده کــرد و هنوز هم اســتفاده 

می کند، ارائه کرد.
او ســمت ها و مناصــب زیادی داشــته کــه از جملــه ی آنها 
می توان به معاونت آموزشــی و درمان وزیــر بهداری در زمان 
وزارت دکتر زرگر و دکتر منافی، ریاســت بیمارستان شهدای 
تجریش، معاونت درمان و پشــتیبانی دانشگاه علوم پزشکی 
شــهید بهشــتی، معاونت درمان و دارو و معاونت پشــتیبانی 
وزارت بهداشــت، عضویت در شورای عالی پزشکی، عضویت 
در هیئت امنای دانشــگاه علوم پزشــکی شــهید بهشــتی، 
عضویت در کمیسیون تخصصی جراحی عروق ستاد مرکزی 
نظام پزشــکی، اشــاره کرد. عــلاوه بر این ها، ســال ها عضو 
پیوســته و دبیر فرهنگســتان علوم پزشــکی و دبیر مشــترک 
فرهنگســتان های جمهــوری اســلامی ایــران و دبیــر بورد 
تخصصــی جراحی عمومی و دبیر بورد فوق تخصص جراحی 

عروق بوده است. 

حماســه  هایی که جامعه ی پزشــکی در زمان جنــگ آفرید، 
در دنیــا زبانــزد و درس عبرتــی اســت برای کشــورهایی که 
می خواهنــد از زیــر بــار زور خارج شــوند و روی پــای خود 
بایســتند. به دلیــل اینکه اگر ایــن حمایت در پشــت جبهه 
نبــود، رزمنده ها روحیه خود را از دســت می دادند، اما وقتی 
می دیدند پزشــکانی که آن موقع دانشمندترین افراد مملکت 
بودنــد و تخصص و فوق تخصص داشــتند، بــا روحیه به خط 
مقدم می روند و به داد مجروحان می رسند، روحیه می گرفتند 
که بهتر بجنگند و نگران آســیب دیدگی نباشــند. اگرچه این 
رزمنــدگان اصلًا به قصد شــهادت به جبهــه می رفتند، ولی 
جامعه ی پزشــکی هم با دل و جان حامی آنها بود. به گفته ی 
حضرت امــام )ره(، یکــی از مواهب جنگ برای مــا این بود 
که احســاس کردیم باید روی پای خود بایســتیم تا جایی که 
برخی می گویند پزشکی ایران و پیشرفت های آن مدیون دفاع 
مقدس است، حتی تکنیک های جدید جراحی را هم مدیون 

دفاع مقدس می دانند.

روزهای آغازین جنگ
وقتی جنگ شروع شد، من معاون دکتر منافی، وزیر بهداری، 
بــودم. آن زمان مملکت از نظر پزشــکی فوق العاده ضعیف و 
تعداد پزشــکان ایرانی بســیار محدود بود. شش هزار پزشک 
هندی داشــتیم که MBBS بودند، یعنی مدرک دکترا نگرفته 

بودند و سوادشان به اندازه ی یک پرستار فعلی ما هم نبود.
 جراحانی که آن موقع تربیت شــده بودند، نه با تروما آشنایی 
داشــتند، نه با مســائل جنگی. آســیب ها و ترومای تصادف 
هــم محدود بود، چــون اتومبیل و تصادفــات خیلی کم بود. 
مسائل جنگ خاص است و در ایران هیچ کس تجربه ی جنگ 
نداشــت، اما من در امریکا، در فیلادلفیا و در کالج پزشــکی 
)medical college( پنسیلوانیا آموزش دیده بودم، جایی که 
هر روز انگار میدان جنگ بود. در شــهر گروه های خلافکاری 
بودند کــه به اصطلاح به آنهــا گنگ می گفتنــد. آنها دور هم 
جمع می شــدند و تفریحشــان این بود که به هــم تیراندازی 
کننــد. پلیــس در خیابان دور می زد و به محض اینکه کســی 
تیــر می خــورد، او را در اتومبیل می گذاشــت و بــه مدیکال 
کالج می آورد تا او را درمــان کنیم بنابراین آمادگی و تجربه ی 
مواجهــه و درمان زخم هــای گلوله و جراحی هــای مرتبط با 
عروق را داشــتم. البته آنجا پدیــده ای به نام ترکش و ... نبود، 
امــا ترکــش هم آنچنان بــا گلولــه متفاوت نیســت، مقداری 
سرعت آسیب رســانی اش کمتر اســت. مانند گلوله ای است 
که از فاصله دورتری شلیک شــود و سرعتش کم شده باشد. 
67به دلیل آشــنایی با این جراحــات، با همکارانــم، مخصوصاً 
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دوســتانی که در امریکا داشــتم، برنامه ریــزی را در این باره 
شــروع کردیم. حتی بعدها اطلاعــات و روش های برخورد با 
بیماران شــیمیایی را برایم فرســتادند و من آنهــا را در اختیار 
دوســت عزیزم، دکتر فروتن، گذاشتم. ایشــان شاید بهترین 
و دانشــمندترین فرد در این زمینه شد، چون این اطلاعات، 
زمینه ســاز مطالعــات بیشــتر و روش برخــورد بــا مجروحان 

شیمیایی بود.

مصدومین شیمیایی
از آنجا که اســتفاده از ســلاح های شــیمیایی در این وسعت 
ســابقه نداشــت و طبیعتاً اطلاعاتی هم نبود، لذا جمع آوری 
ایــن اطلاعات کمک کرد که در درمان مجروحان شــیمیایی 
رتبه ی اول را در دنیا به دســت بیاوریــم. آن زمان تعدادی از 
مجروحان شیمیایی را برای درمان به آلمان می فرستادیم؛ نه 
به این دلیل که خودمان توان درمانشان را نداشتیم، یا با این 
هدف که درمان شوند، بلکه می خواستیم دنیا با جنایت های 
صدام آشــنا شــود، می خواســتیم دنیا هــم ببیند کــه علیه 
ایرانی ها چه جنایت جنگی ای اتفــاق می افتد. ما به روزترین 

روش های درمانی را برای درمان مجروحان جنگی داشتیم.

 دارو و جنگ و تحریم
هیچ وقت در زمان جنگ کمبود دارو نداشــتیم. من آن موقع 
هم معــاون درمان بودم و هم معــاون دارو، بنابراین به جرأت 
می گویم که هیچ وقت کمبود دارویی پیدا نکردیم. از یک طرف 
تولیــدات داخل را افزایش داده بودیــم و از طرف دیگر توان 
خرید داشــتیم. راه خرید دارو و تجهیزات را هم می دانستیم 
و راه دور زدن تحریم هــا را بلــد بودیم. بگذاریــد مثالی بزنم؛ 
وقتی معاون درمان و دارو بودم، گفتند لووتیروکســین تا چند 
روز دیگــر تمام می شــود در حالی که تمــام بیمارانی که این 
دارو را مصرف می کنند، لازم بود آن را داشــته باشــند. پولی 
به خانم رهیده، همســر دکتر حبیبی دادم. گفتم از شــرکت 
لدرلــی نیم کیلو لووتیروکســین بخرید و بیاوریــد. او هم نیم 
کیلو خرید و آورد، اینجا هم تولید شــد. قرص لووتیروکســین 
یک دهم میلی گرم است؛ یعنی با هر گرم آن، 10 هزار قرص 
تولید می کنیم. بعد گفتند قرص ریفامپین رو به اتمام است. 
قــرص ریفامپین 500 میلی گرمی اســت. آن موقع هم یکی 
از برنامه های دکتر مرندی ریشــه کنی ســل بــود. دکتر مافی 
را خدا بیامرزد، رزیدنت من بود. از ایشــان خواهش کردم به 
افریقا برود، چند تن بخرد و بیاورد. )هنوز هم بلدیم که چطور 
تحریم هــا را دور بزنیم و علت بی اثر شــدن تحریم ها در حال 
حاضر همین است.( جنگ ما جنگ مردمی بود؛ این طور نبود 

که عده ای اینجا بنشینند و بگویند، عده ای بروند و بجنگند. 
حتی آن پیرزنی هم که در جبهه نبود، در دوخت لباس کمک 
می کــرد، خیلی ها جواهــرات خــود را می فروختند و چیزی 
تهیه می کردند و حتی غذا می پختند و می فرستادند. همه ی 
مردم ایران در جنگ ســهمی داشــتند. یک نفر که در جبهه 
بود، ده نفر پشــت جبهه او را نگه می داشــتند. همه ی مردم 
بسیج شده بودند. چرا؟ چون حضرت امام )ره( فرموده بودند 
اولویت ما مســئله ی جنگ است و اگر در این جنگ شکست 

برخی می گویند پزشــکی ایران و پیشرفت های 
آن مدیون دفاع مقدس است، حتی تکنیک های 
جدیــد جراحــی را هــم مدیــون دفــاع مقدس 

می دانند
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می خوردیم، باید فاتحه ی جمهوری اسلامی را می خواندیم. 

 آموزش و تأمین نیروی تخصصی
اولین کاری که در این زمینه انجام دادم، نوشتن کتابی به نام 
»جراحی در جنگ« بود. )کتابــی که دکتر فروتن می خواهد 
دوباره چاپش کند.( علاوه بر این، شــروع به آموزش جراحی 
کردم. معمولًا ما قبل از رســیدن مجروحــان می رفتیم؛ مثلًا 
اگر قرار بود ســاعت ســه ی نیمه شــب حمله باشــد، ساعت 
ســه ی نیمه شــب در بیمارســتان صحرایی بودیــم. من تمام 
رزیدنت هــای خودم را هم می بردم؛ مانند دکتر افشــار، دکتر 
سیدرضا موســوی، دکتر ربانی و دکتر الیاسیان که مسیحی 
بود و اســمش را »مســیحی حزب الهی« گذاشــته بودند )به 

این دلیل کــه در تمام عملیات ها شــرکت می کــرد.( کلاس 
درس را شــروع می کردم و به آنها روش برخورد با مجروحان را 
آموزش می دادم. طوری بود که وقتی مجروح ها را می آوردند، 
اتاق های عمل ما حاضر بود. مثلًا اگر در بیمارستان صحرایی 
هشــت اتاق عمل بود، در آنِ واحد در هر هشــت اتاق، عمل 
می کــردم، چون رزیدنت های خوب و توانمندی داشــتم. هر 
کــدام در یک اتاق عمل به یک مجروح رســیدگی می کردند. 
اگر تــوان انجام کاری را نداشــتند، با آنها انجــام می دادم و 
این گونه در آن واحد می توانســتم در هشت اتاق عمل حضور 

داشته باشم و کار کنم.
الحمداللــه کمبود نیــروی تخصصی خیلی محســوس نبود 
چــون بهترین جراح ها را داشــتیم که به مرور زمــان و بعد از 
چند عملیات کاملًا به درمان های خاص جراحت های ناشــی 
از گلوله آشنا شده بودند و با تسلط کار می کردند. از تیم های 

پزشکی هم به خوبی حمایت می شد.

 کمبودها و حمایت ها
بعد از هر عملیات یکی از سرداران سپاه از من می پرسید چه 
کمبودهایی داشــتید که در عملیات بعدی رفع شــود؟ وقتی 
وارد بیمارســتان صحرایی می شــدم، اولیــن کاری که انجام 
می دادم این بود که می گفتم ســت های جراحی را بیاورید تا 
ببینم کم و کسری نداشته باشد. اگر کم و کسری بود، یادداشت 
می کردم و بلافاصله به بچه های سپاه می گفتم. آنها هم تهیه 
می کردند و می آوردند. آن موقع رئیس بیمارســتان شــهدای 
تجریش هم بودم. گفتم دســتگاه های رادیولوژی پرتابلی که 
برای بیمارستان شــهدا گرفته بودیم، به جبهه ببرند که برای 
عکســبرداری در آنجا مشکلی نداشــته باشیم. سپاه هم یک 
دســتگاه ژنراتور برق بزرگ به ما داد. آن روزها همدلی وجود 
داشــت، همه با هم بودیم و واقعاً یک هدف مشترک داشتیم. 
هدف همه این بود که به بهترین شــکل به مجروحان جنگی 

رسیدگی کنیم. ما در دنیا رتبه ی اول را در این زمینه داریم.

 ایده ساخت بیمارستان های صحرایی
یک نکته را مدنظر داشــته باشــید؛ اگر بیمار ترومایی ظرف 
15 دقیقــه ی اول بمیرد، حتی اگر در بیمارســتان شــهدای 
تجریش باشــد که آن را بهترین مرکز تروما می دانیم، کســی 
نمی توانــد او را نجــات دهد، ولی اگــر 15 دقیقه ی اول زنده 
مانــد، قابل نجات اســت. وقتی متوجه شــدیم امکان اینکه 
بتوانند مجروح جنگی را ظرف 15 دقیقه به بیمارستان شهدا 
برســانند وجود ندارد، گفتیم ما کادر بیمارســتان شهدا را به 
69آنجــا می آوریم. همان اوایل جنگ به این نتیجه رســیدیم. از 
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همــان روزهای اول که زیر چادر عمــل می کردیم تا وقتی که 
بیمارســتان حضرت فاطمه )س(، مستحکم ترین بیمارستان 
در زمان جنگ، ســاخته شد، این ایده وجود داشت که وقتی 
نمی تواننــد مجــروح را به ســرعت به ما برســانند، ما نزدیک 

مجروح برویم.
 casualties یادم می آیــد موقعی که گزارشــی تحت عنــوان
war for care Intensive »رسیدگی حداکثری به مصدومان 

جنگی« را در سمیناری خارج از کشور مطرح کردیم، بچه های 
ســپاه گفتند اطلاعات جنگی ما را بــه خارجی ها دادید. به 
آنها گفتم نگران نباشــید چون این سیســتم را فقط ایرانی ها 
می توانند پیاده کنند، به این دلیل که هیچ پزشک خارجی ای 
حاضر نیست زیر تیر مستقیم و خمپاره ی دشمن کار کند. در 
زمان جنگ امریکا با صدام، یک کشتی بیمارستانی در خلیج 
فارس بود که حداقل سه ساعت طول می کشید هلیکوپتر از 
آنجا بلند شــود، مجروحی را مثلًا از کرکوک بردارد و دوباره به 
کشــتی برگردد تا درمان و جراحی شــود. این همدلی که در 
زمان جنگ در ایران وجود داشــت و پزشکانی که خودشان را 
مانند رزمنده ها می دانســتند، در دنیا بی نظیر بود. نه قبل از 
ما بود و نه بعد از ما دنیا چنین سیستم امداد و نجاتی دید. بد 
نیست بدانید که روش برخورد با مجروحان که »مراقبت های 
ویژه برای مجروحان جنگ«  نام گذاری شد، پس از جنگ در 
یکی از کنگره های اورژانس و تروما در خارج از کشور گزارش 
شــد و بیشــترین اســتقبال از این گزارش از ســوی پزشکان 
آمریکایی بود. این روش ATLS به این معنی اســت که برای 
بیمــاری که در اثر ترومــا جانش به خطر افتــاده، در مراحل 
اول، دوم، سوم و ... باید چه اقدام هایی انجام داد. این روش 
اکنون بــه عنوان یک دوره ی آموزشــی رســمی در جامعه ی 

جراحان امریکا به پزشکان آموزش داده می شود.

تیم های اضطراری و جبهه
 دکتــر حســن تاش آماری را جمــع کرد که نشــان می داد ما 
حدود 27 مــاه را در جبهه گذرانده ایم. یعنی به محض اینکه 
می خواست عملیاتی شروع شود، برای جراحی می رفتیم. به 
نظرم من و تیمم در کل حمله ها حضور داشــتیم. می رفتیم، 
جراحی می کردیم و برمی گشــتیم و درمــان مجروحان را در 
بیمارستان شهدای تجریش ادامه می دادیم. آنقدر هم پزشک 

کم بود که مثلًا در بیمارســتان شــهدا، بیماران همه ترخیص 
می شــدند، به جبهه می رفتیم و برمی گشتیم، دوباره بیماران 

را پذیرش می کردیم.
 تیــم اضطراری ما متشــکل بود از من، دســتیاران رشــته ی 
تخصصی جراحی، متخصص بیهوشــی، کمــک جراح و... و 
افــراد داوطلبی که ما را به جبهــه می بردند. فرم های اعزام را 
هم امضا شــده در اختیارم گذاشــته بودند تا هر وقت تماس 
گرفتند، دیگر منتظر امضای حکم نمانیم. مثلًا وقتی ساعت 
11 شب با من تماس می گرفتند، 12 شب به سوی منطقه ی 
عملیاتــی حرکــت می کردیــم و تمام دســتیارانم هــم اعزام 
می شدند. در آنجا همزمان در هشت اتاق عمل می توانستیم 
جراحی کنیم، چون همانطور که گفتم، توانمندی دستیارانم 

همه ی مردم ایران در جنگ سهمی داشتند. یک 
نفر که در جبهه بود، ده نفر پشت جبهه او را نگه 

می داشتند
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را می دانستم. آنها هم می دانستند که تا کجا اجازه دارند پیش 
برونــد و چه کارهایی را من باید انجــام بدهم. تیم اضطراری 
ما روزهای ابتدایی جنگ در تمام حمله ها که بســیار شــدید 
بودند، حضور داشت. معمولًا 10 روز در جبهه حضور داشتیم 
و بعــد تیم های دیگــری مانند تیم دکتر اباســهل یا تیم دکتر 
فاضل به جای ما می آمدند، چون بعد از 10 روز تیم فرســوده 
می شــد. البته تیم های دیگر به روال معمول اعزام می شدند، 
ولی تیم های اضطراری برای مواقع حمله و عملیات طراحی 
شــده بودند تا بتوانند بهترین خدمات را به مجروحان جنگی 

برسانند.

 نوآوری ها
جراحــی عروق در پزشــکی ایــران در ابتدای انقــلاب معنا و 
مفهومی نداشــت. تنها کسانی که به  عنوان جراح عروق پس 
از انقلاب به کشــور بازگشــته بودند، مــن و دکتر ایرج فاضل 
بودیم. در آن زمان اگر شکســتگی با قطع شریان همراه بود، 
پزشکان می دانستند که این شکستگی دیگر جوش نمی خورد 
و پــا را قطــع می کردند، در حالــی که ما با جراحــی و ترمیم 
عروق می توانســتیم جلــو قطع عضو را بگیریــم. در آن زمان 
مجروحانی داشتیم که می گفتند چرا پای من قطع شده، اما 
پای رزمنده دیگری که جراحاتش مانند من بود، قطع نشــده 
اســت؟ مشــکل بود به آنها بگوییم که این توانمندی را برای 
همه نداریم. در همان زمــان با توجه دکتر مرندی، وزیر وقت 
بهداری و اصرار من بر اینکه می خواهم اطلاعات پزشــکی ام 
را به دیگران منتقل کنم، دبیرخانه ی شورای آموزش پزشکی 
و تخصصــی اجــازه داد که بتوانیم دســتیاران فوق تخصصی 
جراحی عروق تربیت کنیم. شانزده جراح عروق تربیت شدند 
که اکنون استادان این حوزه هستند و در دانشگاه های علوم 
پزشــکی ایران حضور دارند؛ مانند دکتر ظفرقندی که مدتی 

ریاست سازمان نظام پزشکی را بر عهده داشتند.

خدمت یک ماهه ی پزشکان 
شــرایط ما با توجه بــه نیازهای جبهه هــا و مجروحان تعریف 
می شــد و به ســرعت در مورد مســائل مختلف به جمع بندی 
می رسیدیم. وقت نداشتیم و باید برای نجات جان رزمنده ها 
هــر کاری می کردیــم. در مقطعی حــس کردیم کــه صرفاً با 
نیروهــای داوطلب نمی-توانیم کادر درمان جنگ را مدیریت 
کنیم. بــرای اینکــه بتوانیم ایــن کار را خوب انجــام دهیم، 
مصوبــه ی خدمــت یک ماهه ی پزشــکان را ارائــه دادیم تا بر 
اســاس آن هر پزشک موظف شود یک ماه در سال در خدمت 

وزارتخانه باشد و هر جا وزارتخانه لازم دانست، خدمت کند.

در زمــان دکتر مرندی، ما این طرح را دادیم که تصویب شــد 
و هنــوز هم هســت. البتــه الان فقط بــرای رزیدنت ها طرح 
خدمت یک ماهه را اجرا می کنیــم و رزیدنت های جراحی در 
ســال آخر، خدمت یک ماهه انجام می دهند و در این مدت به 
مناطق نیازمند می روند، خدمت می کنند و برمی گردند. هم 
تجربه ای برای فراگیری آنهاســت، هــم اینکه به دلیل تماس 
مستقیم با استادان، می توانند تمرین بیشتری داشته باشند.

 ایــن همدلــی کــه در زمان جنــگ در ایران وجود داشــت و 
پزشــکانی که خودشــان را مانند رزمنده ها می دانســتند، در 
دنیا بی نظیر بود. مثال می زنم؛ من که مرتب می خواســتم به 
جبهه بروم و می رفتم اما وقتی عملیات تمام می شــد، کسی 
نبود ما را برگردانــد، بنابراین یاد گرفتیم که خودکفا شــویم. 
یکی از موارد خودکفا شــدن در همین داستان رفت و آمدهای 
ما بود. از آنها خواســتم تمام فرم های اعزام به جبهه را امضا و 
مهر شــده به دست خودم بدهند و گفتم هر موقع تلفن زدید، 
خودم اســامی را در فرم ها می نویســم. حتی وســیله ی نقلیه 
هــم از خودمان بود. حاج آقا ترخانی انســان متدین و خیلی 
خوبی بودند. داماد ایشــان یک ماشــین بلیزر داشــت که هر 
وقت می خواســتیم به جبهه برویم، با آن می رفتیم. خودشان 

هم وظیفه ی رانندگی را بر عهده می گرفتند. 
هیچ وقــت فراموش نمی کنم، یــک بار زنگ زدنــد که خیلی 
اورژانســی باید به جبهــه بروید برای اینکــه وضع اضطراری 
است. گفتند سر ساعت 12 شــب در ستاد اعزام نیرو باشید 
که هماهنگ شــود و با هواپیما بروید. ســاعت دوازده شــب 
آنجا بودیم. ســاعت یک شــد، خبری نشد. ســاعت دو شد، 
گفتیم چرا خبری نشــد؟ گفتند هواپیمایی که قرار بوده شما 
را ببرد، ایراد دارد و هنوز ایرادش رفع نشــده اســت. ســاعت 
سه شــد، چهار شد، پنج شد، بالاخره هوا روشن شد. هوا که 
روشــن شد، گفتند هواپیما درست نشــد، با هلیکوپتر بروید. 
هلیکوپتر متعلق به هلال احمر بود و دکتر وحید دســتجردی 
که در هلال احمر بود، آن را برای انتقال نیرو در اختیار ستاد 
گذاشــته بود. این هلیکوپتر قدیمی بود و وقتی می خواست 
از روی کوه های بختیاری رد شــود و به آن طرف جبهه برود، 
نمی توانســت یک دفعــه اوج بگیــرد. هی چپ رفت، راســت 
رفــت، چپ رفت، راســت رفت تا بالاخره بــه آن طرف کوه ها 
رســید. وقتی به آن طرف کوه ها رســید، ســرهنگ سخایی 
گفت: کجــا می خواهید بروید؟ گفتیم: شــما ما را آورده اید. 
چه می دانیم کجا می خواهیم برویم؟ گفت: به من گفته-اند 
اینها را به جبهه ببر. جبهه هم که ســمت غرب است، شما را 
به اینجا آوردم. گفتم: سرهنگ، شعله های نفتی که آنجاست 
71می-بینیــد؟ گفت: بلــه. گفتم: هر کجــا می روید، آن طرف 
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نروید چون آنجا را عراقی ها گرفته اند و اگر بروید، ما را اســیر 
می کننــد. گفت: کجا بروم؟ گفتم: بگو کجا نزدیک اســت تا 
بگویــم کجا بروید. گفت: به پایگاه وحدتی نزدیک هســتیم. 
خلاصه آنجا نشستیم و چون حکم مأموریت داشتم، مشکلی 
نداشــتیم. همــه مــن را می شــناختند. در پایــگاه وحدتی 
نشســتیم، ولی وقتی پیاده شدیم، دیدیم آنجا قو پر نمی زند. 
هیچکس نبود. بالاخره باغبانــی دیدیم که باغبانی می کرد. 
گفتیم: اینجا کجاست؟ گفت: پایگاه وحدتی نزدیک دزفول 
اســت. از در پایگاه بیرون آمدیم. حتی کسی نبود که بپرسد 
شما چه کســی بودید که آمدید و با هلیکوپتر اینجا نشستید 
و حــالا بیرون می روید. خلاصه از آنجا بیرون رفتیم و بالاخره 
تلفنی گیر آوردیم. به پایگاه در اهواز زنگ زدیم و اطلاع دادیم 
که کجا هســتیم. گفتند همانجا بمانید تا ماشین بفرستیم و 
اینجــا بیاییــد. خلاصه از این مــوارد هم داشــتیم اما کم کم 
همه ی کارها شــکل گرفت و ساماندهی شــد. روز به روز بهتر 
شــدیم و نظم بهتر شــد. اتفاقا وقتی به پایــگاه رفتیم، همان 
موقعی بود که صدام هواپیمای سرداران ما را در هوا زده بود و 
همه در پایگاه ناراحت بودند که چرا این هواپیما که قرار بوده 
آنجا بیاید، نیامده اســت. بعد متوجه شــدیم که این هواپیما 
را صدام زده، هواپیمایی که ســردار فکــوری و دیگران در آن 

بودند.

سازه های درمانی صحرایی
ما آنچه می خواســتیم، می گفتیم و بچه های مهندسی سپاه 
طراحــی می کردنــد. اوایل جنــگ در چــادر کار می کردیم. 
گفتیــم این چادرهــا ایمن نیســت. جایی درســت کنید که 
ایمن باشــد. قرار شــد جایی را به ســرعت بســازند. آن زمان 
امکانــات و آینده نگــری ما محــدود بود چون نمی دانســتیم 
جنگ چقدر طول می کشــد و چه مشــکلاتی در پیش است. 
گفتیــم جایی باشــد که حداقــل مقداری محافظت داشــته 
باشــد و سوله ها ساخته شد. ســوله ها از درهای کرکره ای آن 
زمان که بالا می رفت و از آلومینیوم تاخورده روی هم ســاخته 
شــده بود. این هــا را روی یک فریم آهنی گذاشــته و روی آن 
خــاک می ریختند. یک اتفــاق جالب این بود کــه هر روز دو 
بــار صدام بمب هایــی روی این بیمارســتان می ریخت اما در 
خاکی که روی آن ریخته بودند، می افتاد و منفجر نمی شــد. 
بچه های سپاه تمام این بمب ها را جلوی بیمارستان روی هم 
می گذاشتند و عصر به عصر منفجر می کردند. صدای انفجار 
به قدری شــدید بود که موجی که ایجــاد می کرد، همه جا را 

می لرزاند.
بعدها بیمارســتان حضرت فاطمه )س( ســاخته شد که فوق 

العاده مجهز بود. در آن از دال های بتونی از پیش ساخته شده، 
اســتفاده شــده بود و یک متر خــاک روی آن ریختــه بودند. 
مجدداً یک لایه ی ضخیم بتن روی آن و باز هم یک متر خاک 
روی آن بــود. بیمارســتان حضرت فاطمه )س( در روســتایِ 
چوئبــده نزدیکی آبادان بود. بمبی که روی آن افتاد و منفجر 
شد، آنقدر موج انفجار بالایی داشت که در اتاق آزمایشگاه ما 
کنده شد و به دیوار مقابل خورد. دکتر محققی که دانشجوی 
جراحی بودند، در آنجا حضور داشتند اما الحمدالله هیچکس 

آسیب ندید.
خدا پشــت و پناه ما بود. نمی توان اســم ایــن وقایع که برای 
شما می گویم، جز خواست خدا هیچ چیز دیگر گذاشت. یادم 
می آید کنار بیمارســتان حضرت فاطمه )س( سایت موشکی 
بود. هر وقــت هواپیماهای عراقی آنجا می آمدند، موشــکی 
کــه می رفت، حداقل یــک هواپیما را در هــوا منفجر می کرد 
و قطعــات آن به پاییــن می افتاد. به محــض اینکه می گفتند 
وضعیت قرمز شــده، بچه هــا به جای اینکه وارد بیمارســتان 
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شوند، همه از بیمارستان بیرون می رفتند که برخورد موشک 
با هواپیمای عراقی را ببینند و قطعات آن را یادگاری بردارند. 
هرچــه بــه آنها می گفتیــم ایــن کار خطرناک اســت، گوش 
نمی دادند. تا اینکه بمب روی آزمایشــگاه بیمارســتان افتاد 
و بچه ها متوجه شــدند مثل اینکه موضوع واقعاً جدی است. 
دفعه ی بعــد، دیگر هیچکس از در بیمارســتان بیرون نرفت. 
خدا شاهد است که بمب درست جلوی در بیمارستان خورد، 
جایی که آنها جمع می شــدند. اگر آنجا بودند حداقل پنجاه 
کشــته می دادیم. فقط یک راننده ی آمبولانس مجروح شد. 
البتــه آمبولانس هــای ما اتوبوســی بود که کف آن را تشــک 

پهن کرده بودند. مجروحان را تخلیه کرده بود و می خواســت 
ماشــین را پارک کند کــه این بمب افتاد. شیشــه ی اتومبیل 
به گردن او خورد و شــاهرگش را قطع کــرد. بچه ها بلافاصله 
فشاری روی گردنش آوردند و او را مستقیم به اتاق عمل بردند 
و من عملش کردم. خدا را شــکر نجات پیــدا کرد و صبح روز 
بعد ایستاده نمازش را خواند. خدا پشت و پناه رزمندگان بود 
و هیــچ طور دیگری نمی توان ایــن اتفاق ها را توجیه کرد. آن 
بمب باید به آنجا می خورد، آنها باید متنبه می شدند که بیرون 
نروند، بعد باید بمب جلوی بیمارســتان می خورد و فقط یک 

نفر مجروح می شد.

تجهیزات پزشکی و انتقال خون در جنگ
من قبــل از حمله ســت های اتاق عمل را کنتــرل می کردم. 
تقریباً تمام وسایلی که در بیمارستان شهدا داشتم، در جبهه 
هم بود. تنها چیزی که به جبهه نبرده بودیم، دستگاه گردش 
خون خارج از بدن یا پمــپ قلب بود که برای عمل های قلب 
باز لازم بود. سردار فتحیان با ما همکاری فوق العاده نزدیکی 
داشــتند و همیشه پای کار بودند. از مصاحبت با ایشان لذت 
می بردم. علاقه ای که به بهتر کردن شــرایط داشــتند، کمتر 
در فرد دیگری در ســپاه دیدم. ارتباط ما با ایشان فوق العاده 
تنگاتنــگ بود. همیشــه می گویم نصف موفقیــت ما به دلیل 
همــکاری ســپاه بــود. به خصوص ایشــان که توجه داشــت 
آنچه می خواهیم و نیاز داریم، به ســرعت فراهم شــود. اصلًا 
چیــزی نبود که بخواهیم و فراهــم نکنند. هر کمبودی اعلام 
می کردیــم، بلافاصلــه تأمین می کردند و به نحو احســن هم 

تأمین می شد.
هیچ کمبودی در جبهه ها احساس نمی کردیم، حتی کمبود 
خون که برای مجروحان جنگی نیاز داشــتیم. یک بار نشــد 
که برای مجروحی خون بخواهیم و بگویند نیســت. مســئول 
اصلی این کار سازمان انتقال خون بود و با همکاری بچه های 
بهداری رزمی به ما خون می رســاندند. آنها به دلایل امنیتی 
نمی توانستند بیایند چون سریع ردیابی و شناسایی می شدند 
و ممکن بود محل عملیات و حتی محل انبار دارو و تجهیزات 
لو برود. ســازمان انتقال خون امکانات و خون را تهیه می کرد 
و تحویل ســپاه می داد، آنها هم در بیمارستان صحرایی به ما 

تحویل می دادند. 
جالب است که بگویم در یک عملیات به ما گفتند سر ساعت 
ســه ی بعد از نیمه شــب باید در منطقه باشــید که مجروحان 
جنگی را می آورند. به آنجا رفتیم، دیدیم هیچ خبری نیست. 
ســه شد، چهار شــد، پنج، شش، هفت، هشــت و نه، تقریباً 
ســاعت ده بود که شروع به آوردن مجروح کردند، اما به جای 

چون بهترین جراح ها را داشتیم که به مرور زمان 
و بعد از چند عملیات کاملًا به درمان های خاص 
جراحت های ناشی از گلوله آشنا شده بودند و با 
تســلط کار می کردند. از تیم های پزشکی هم به 

خوبی حمایت می شد
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اینکه مجروح ایرانی بیاورند، مجروح عراقی می آوردند. گفتیم 
کســی که عربی بلد اســت با این بنده های خدا صحبت کند 
ببینیم جریان چیست؟ ببینید خدا چطور پشت و پناه ما بود. 
یکی از عراقی ها گفت حمله ی شــما لو رفته بود. به ما گفتند 
که ساعت ســه بعد از نیمه شــب ایرانی ها به سنگرهای شما 
می رســند. ما اطراف سنگر را پر از سیم خاردار و مین ضدنفر 
کــرده بودیم که وقتی ایرانی ها می رســند، داخل ســیم های 
خاردار بیفتند و همه لت و پار شوند و از بین بروند. ساعت سه 
که نیامدند، ســاعت چهار، پنج، شــش، هفت تا بالاخره هوا 
روشن شد. فرمانده گفت ایرانی ها وقتی هوا روشن می شود، 
دیگــر حملــه نمی کنند. شــما بخوابید. ما هم لبــاس رزم را 
درآوردیم، با زیرپوش خوابیدیم. شب تا صبح نخوابیده بودیم 
و دیگر گیج خواب بودیم که دیدیم ایرانی ها مانند اجل معلق 
ریختند سرمان. در ســیم های خاردار خودمان افتادیم، گیج 
بودیم و لت وپار شــدیم. فکر می کنم به ســردار فتحیان زنگ 
زدم و پرســیدم جریان چیست؟ گفت: دکتر کلانتر، حقیقت 
این است که ما در محاســباتمان اشتباه کرده بودیم، بچه ها 
باید ســاعت سه می رسیدند، اما نرسیدند. حالا فرماندهی به 
بچه های سپاه می گوید برگردید، بچه های سپاه می گویند ما 
دیگر برنمی گردیم. رازداری درســت نبود، حمله لو رفته بود و 
محاسبات اشتباه بود. حرف شنوی نکردن از فرماندهی و... 
دست به دســت هم داد و برای ما پیروزی آورد. واقعاً خداوند 

در زمان جنگ پشت و پناه ما بود. 

تربیت و ساماندهی امدادگران
حضــرت علی )ع( می فرمایند: »اوصیکــم بتقوی الله و نظم 
امرکم« ما دیدیم اگر این ســفارش را رعایت نکنیم، اگر نظم و 
سیســتم نداشته باشیم، هر کسی مطابق میل خودش کاری 
می کند. اوایل جنــگ اینگونه بود، ولــی فهمیدیم نباید این 
روال ادامه داشته باشــد و باید نظم برقرار شود. گفتند: »چه 
کار کنیم؟« گفتم: »عده ای را تحت عنوان امدادگر در همین 
بیمارســتان شــهدا آموزش می-دهیم.« ســه کار هم از آنها 
می خواستیم؛ یکی اینکه چه طور خونریزی خارج از بدن، مثلًا 
از دست و پا را متوقف کنند. آن موقع، همه می گفتند تورنیکه 
یا گارو ببندید اما این بدترین کار است، چون اگر سفت بسته 
شود، عضو به دلیل نرسیدن خون می میرد. اگر هم شل بسته 
شــود، نه تنها خونریزی شریانی متوقف نمی شود، خونریزی 
وریدی هم به آن اضافه و خونریزی تشــدید می شــود. چطور 
باید ایــن خونریزی را متوقف می کردند؟ این کار را یادشــان 
 دادیم. دوم، شکســتگی را چطور آتل ببندند و سوم، چه کار 
کنند که راه های هوایی بیمار بســته نشــود و هر چه سریع تر 

او را به مرکز مجهز بعدی برســانند. ایــن موارد را ظرف مدت 
خیلی کوتاهی در اورژانس بیمارستان آموزش می دادیم. هر 
حمله ای که می شد، تعدادی امدادگر آموزش دیده داشتیم. 
در واقــع رزمندگانی بودند کــه تجهیزات امــدادی را با خود 

می بردند.
امدادگــران، رزمندگانــی بودنــد که حداقل تا کلاس شــش 
ابتدایی درس خوانده بودند و حدود شــش ماه از ما آموزش 
می دیدند و برمی گشتند. علاوه بر امدادگرها، به بهیارها هم 
آموزش می دادیم. آن موقع دوره ی پرستاری چهار سال بود و 
عده ای را به  عنوان بهیار، ظرف یک سال تربیت می کردیم تا 
بتوانند خدمت کنند. نمی دانم هنوز هم این روال ادامه دارد 

یا نه. بهیاران آن زمان خیلی کارآمد بودند؛ مانند پرســتارانی 
که الان هســتند. آنها برای اهداف خاصی که می خواســتیم 
آموزش دیده بودند. در خط مقدم امدادگرها را داشتیم. سنگر 
بزرگی به نام اورژانس خط مقدم داشتیم که در آنجا پرستاران 
و بهیاران حضور داشــتند و از آنجــا مجروحان با آمبولانس یا 

هلیکوپتر به بیمارستان خط مقدم منتقل می شدند.

 بیماری های واگیر و جنگ
یکی از کارهایی که زمان دکتر مرندی شــروع و تکمیل شــد، 
راه اندازی شبکه ی بهداشــتی درمانی بود. شبکه ای که مقام 
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معظم رهبری هم خیلی تأییدش کردند. از زمان وزارت دکتر 
مرندی در شبکه ی بهداشت و درمان تربیت بهورزها را شروع 
کردیم و توانســتیم این سیســتم را در کل کشور پیاده کنیم. 
می دانید که دکتر مرندی دو بار وزیر شد؛ یک بار وزیر بهداری 
و یک بار هم وزیر بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی. همان 

اوایل جنگ، پیاده کردن این سیســتم باعث شــد حتی یک 
ایپدمی هم در جبهه ها اتفاق نیفتد.

مشغله ی کاری و مدیریتی و رسیدگی به مجروحین و جبهه ها
باورتان نمی شود اگر بگویم. مثلًا ساعت شش صبح، شورای 
معاونان بود که باید در آن حضور داشتم و ساعت هشت شب 
تازه به بیمارستان مصطفی خمینی می رفتم تا مجروحانی که 
از جبهه آورده بودند، درمان کنم. تا ســاعت دوازده شــب به 
مجروحانی که مشکلات عروقی داشتند، رسیدگی می کردم، 
چون کس دیگری نبود که این کار را انجام دهد. شــبی سه، 
چهار ساعت بیشتر نمی-توانستم بخوابم. خدا به ما توانایی 

داده بود. یادم است در عملیات کربلای 4، در 10 شبانه روز، 
10 ساعت هم نتوانسته بودم بخوابم. همان عملیات غواصان 
که لو رفته بود. شاید ســخت ترین عملیات بود. پایم به شدت 
ورم کرده بود. مدام ســرپا بودم. 10 روز طول کشید و در این 
10 روز، نتوانســتم 10 ساعت بخوابم زیرا دائم در حال انجام 

جراحی بودم.
عملیات تمام شــده و آرامش ایجاد شــده بود. دکتر افشار که 
آن موقع رزیدنت من بود، گفت خیلی خسته ام، اگر مشکلی 
نیست چرت یک ســاعته ای بزنم. ساعت 12 بود، خوابید. تا 
روز بعــد، یک بعد از ظهر. بیدار که شــد، گفت: بالاخره یک 
ســاعت توانســتم بخوابم. گفتــم: به جای یک ســاعت، 25 
ســاعت خوابیدی.  چنان خســته بود که در تمــام این مدت 

اصلًا بیدار نشد.

ازخودگذشتگی جایگزین ترس
آنجا همه از خودگذشته بودند. اصلًا ترس وجود نداشت. هیچ 
کس واهمه نداشت که خمپاره به اینجا می رسد یا نمی رسد. 
یادم اســت از جبهه که برمی گشــتیم، در بیمارســتان شهدا 
بچه ها تعریف می کردند که چه اتفاق هایی افتاده است و یکی 
از همکاران پزشــکمان علاقه مند شد که با ما به جبهه بیاید، 
اما من گفتم: دکتر، آنجا جای شما نیست. چون روحیه اش را 
می شناختم. گفتم: همین که پشت جبهه خدمت می کنید، 
برای ما کافی اســت. بهتر است همین جا باشید. اصرار کرد 
که می خواهم با شــما بیایم. بالاخــره در یکی از حمله ها او را 
به جبهه بردیم. آن زمان هنوز در سوله کار می کردیم. عده ای 
ســیگار می کشیدند و گفته بودیم در ســوله سوراخی درست 
کنند کــه دود از آنجا بیرون برود. آقــای دکتر که همراهمان 
آمده بود، مدام می گفت از اینجا خمپاره به داخل می آید. هر 
چه می گفتم کسی نمی تواند این طور دقیق نشانه گیری کند 
که خمپاره از این ســوراخ بیاید، فایده نداشت. بالاخره دیدم 
اصلًا نمی تواند آرام شــود و به بچه های ســپاه گفتم: تا دکتر 

سکته نکرده، او را برگردانید، تاب ماندن در اینجا را ندارد. 
جالب اســت برای شما خاطره ای بگویم؛ در پاوه بودیم. آنجا 
یــک بیمارســتان قدیمی بود که زمان شــاه ســاخته بودند. 
بیمارســتان ها را به صــورت H می ســاختند کــه حــرف اول 
Hospital باشــد و دشمن بداند بیمارســتان است و بمباران 

نکند. البته این مسائل برای صدام مهم نبود و همه جا را می زد. 
در ســالن این بیمارستان نشســته بودیم که دیدم هواپیماها 
صــد متری ما را بمباران کردند. ســاعت نزدیک دو بعدازظهر 
تازه حمله شــروع شده بود. بعد از یک ربع دیدم پنجاه متری 
بیمارســتان را بمبــاران کردند. به بچه ها گفتــم: دفعه ی بعد 

این همدلــی که در زمان جنــگ در ایران وجود 
داشت و پزشکانی که خودشان را مانند رزمنده ها 
می دانستند، در دنیا بی نظیر بود. نه قبل از ما بود 
و نه بعد از ما دنیا چنین سیســتم امداد و نجاتی 

دید
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همین جــا را می زند، بیایید به زیرزمین برویم، چون اتاق های 
عمل در زیرزمین بود. بعضی گفتند صلوات بفرستیم. گفتم: 
صلوات می فرستیم ولی حفظ جان واجب است، بیایید پایین 
برویم. همان موقع به من زنگ زدند که یک مجروح آورده اند. 
بــا تیم اضطــراری پایین رفتیــم. دکتر برخوری کــه رزیدنت 
بیهوشی بود، گفت: من بر اساس حرف شما زیر تیرآهن دراز 
کشیدم که اگر زدند، این تیرآهن مرا حفظ کند. اما سقف که 
پایین آمد، پاهایش آســیب دید و مجبور شدم او را عمل کنم. 
منظور اینکه دفعه ی بعد، درست بیمارستان را زد. ما آن موقع 
سه شهید دادیم. دفعه ی بعد، رویم نشد به دکتر الیاسیان که 
مســیحی بود، زنگ بزنم که می خواهیم به جبهه برویم. دیدم 
یک ربع بعد زنگ زد که بچه ها می گویند می خواهید به جبهه 

بروید، چطور به من زنگ نزدید؟
یعنی این طور از جان گذشته بودند.

تریاژ مجروحین
تریــاژ را خــودم انجام می دادم چــون اصل بر این اســت که 
ارشــدترین فــرد می تواند تشــخیص دهــد کدام مجــروح را 
می توان به پشــت جبهه اعزام کرد و کدام مجروح باید زودتر 
به اتاق عمل بــرود. تریاژ انجام مــی دادم، ولی هرگز موردی 
پیــش نیامد که بگویم اگر این مجــروح را بخواهم عمل کنم، 
10 ســاعت طول می کشد و در این 10 ساعت، 10 نفر دیگر 
شــهید می شوند، پس ما این 10 نفر را عمل کنیم و این یکی 

را بگذاریم. این اتفاق هرگز نیفتاد. 

انجام همزمان چند جراحی
رزیدنت هــا را در اتاق هــای مختلف می چیدم و بــه هر کدام 
می گفتم شــما ایــن کار را انجام دهید. آن قســمتی که باید 
خودم انجام می-دادم، بالای سرشان می رسیدم. آ ن هایی که 
احساس می کردیم جراحاتشان در حدی است که قابل انتقال 
به شــهر هستند و نمی-میرند، مثلًا شکستگی استخوان بازو 
و... داشتند، فقط آتل می گرفتیم. یا مثلًا اگر ترکش به جایی 
خورده بود که مشــکل عروقی برای مجروح پیش نیامده بود، 
او را به پشــت جبهه می فرســتادیم. مجروحانی که خونریزی 
داشــتند و اگــر بلافاصله به دادشــان نمی رســیدیم و رگ را 
ترمیم و خونریزی را متوقف نمی کردیم، شــهید می شــدند، 
بــدون اســتثنا عمل می کردیــم. به محض اینکــه عمل تمام 
می شد، حدود یک ساعت در ریکاوری نگه شان می داشتیم و 
بعد بلافاصله به ســطوح بعدی و در نهایت به بیمارستان های 
دانشــگاهی که در شــهرها بودند، اعزام می شدند. تمام این 
کارها دســت ســامانه ی بهداری رزمی بود و تمام مجموعه ی 

نیروهای انسانی مسئول در بهداری رزمی واقعاً از خودگذشته 
و از جان گذشته بودند.

برآورد کلی از عملکرد بهداری رزمی
چیزی که ما را رتبه ی اول در دنیا کرد، ســامانه ی رســیدگی 
بــه مجروحــان بود. کمتــر پیش می آمــد مجروحــی زنده به 
بیمارســتان برسد و شهید شود. به همه رسیدگی می کردیم و 
هیچ وقت کم کاری نبود. نتیجه ی عملکرد تیم بهداری رزمی 
در مدیریت و پشــتیبانی و یک گروه از تیم جامعه ی پزشــکی 

بود که ایثار کردند.
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مهم ترین تجربیات طب رزم در دفاع مقدس
یکــی از کارهایی کــه در دنیا برای اولین بار انجام شــد، 	 

 Late Arterial Repair for Knee or Leg عنــوان  بــا 
Salvager  یعنــی »ترمیــم تأخیری شــریان برای حفظ 

اندام« ثبت شــد. عضلات حساســیت زیادی نســبت به 
نرســیدن خون دارند، عضــلات پا در اثر نرســیدن خون 
می میرند در صورتی که پوست تا 24 ساعت بعد از آن هم 
زنده اســت. ما در این روش نشــان دادیم اگر پوست کف 
پا هنوز سالم باشــد، با وجود اینکه عضلات ساق پا مرده 
اســت، می توان پا را نگه داشت. چهل موردش را گزارش 

کردیم که مورد قبول و تأیید مراجع معتبر دنیا قرار گرفت. 
این یک روش ابداعی بود. 

همچنین روش ابداعی در ترمیم فیســتول های شــریانی 	 
و وریدی تروماتیــک به نحوی که کمترین عارضه را ایجاد 
کنند، گزارش کردیم. مقاله های آن منتشــر شد و دنیا از 
آن اســتقبال کرد. در گذشــته مطرح بود که این عارضه 
باعث از دست رفتن ورید می شود و ما نشان دادیم کاری 
می کنیم که ورید سر جایش بماند و آسیب نبیند و شریان 
را پیوند می زنیم. به نحوی که گردش خون هر دو طبیعی 
شــود و مشــکلی از نظر وریدی برای بیمار پیــش نیاید. 
علاوه بر این ها، نحوه ی برخورد صحیح با ترومای روده ی 
بــزرگ، روده ی کوچــک، برخورد با شکســتگی ها و ... را 

مشخص کردیم. 
یکــی دیگر از کارهایــی که برای اولین بــار در دنیا انجام 	 

دادیم، Managed care  یعنی مرحله بندی رســیدگی به 
جراحات جنگی و آســیب های ناشــی از آن بود. مواقعی 
که می بینیم اگــر بخواهیم همه کارهای لازم برای مریض 
را در یــک مرحله انجام دهیم، منجر به فوت او می شــود، 
اقدام هــای اورژانســی را اول انجــام می دهیــم، عمل را 
متوقــف می کنیم و عمــل ضــروری دیگر را بعــداً انجام 
می دهیــم. یک مورد را دکتر فروتــن، در همین کتاب که 
فرهنگســتان علوم پزشــکی منتشــر کــرد )مجموعه دو 
جلــدی روایتــی از تاریخ پزشــکی دفاع مقــدس(، آورده 
است. در مریضی که هم آسیب شریانی در شکم داشت، 
برخورد ترکش به ناحیه کپل و مرگ عضلانی، باعث شده 
بود پتاســیم خونش بــالا رود. اگر می خواســتیم عمل را 
ادامه دهیم، منجر به توقف قلب و مرگ می شد. به همین 
دلیل قسمت شریانی او را عمل کردیم، مریض را از جبهه 
به اهواز فرســتادیم و دیالیز شد. دوباره به جبهه برگشت. 
آن زمان در اهواز کسی نبود که بتواند اقدام های درمانی 
بعدی را انجام دهد، بنابراین بقیه ی عمل جراحی او را در 
جبهــه انجام دادیم. این مجروح  هنوز زنده اســت، دکتر 
فروتن پیگیری کرده و اخیراً هم او را به فرهنگستان آورده 

بود و دیداری با ایشان داشتیم. 
باز گذاشــتن شــکم در مجروحانی که عفونــت غیرقابل 	 

کنترل در حفره صفاقی داشــتند، یکــی از تکنیک هایی 
بــود که بــرای اولین بــار در دنیا ابداع کــردم و به صورت 
موفقیت آمیــز بــه کار بردیم. روال عــادی در جراحی این 
اســت که اگر آبســه ای وجود داشــته باشــد، بایــد آن را 
شکافت. اگر همه ی حفره ی شکمی عفونت کند، به یک 
77حفره ی بزرگ آبســه تبدیل می شود که باید شکافته شود 
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و اگر آن را می شکافتند تا عفونت خارج شود، روده ها نیز 
خارج می شــد و برای بیمار مشکل ایجاد می-کرد. برای 
جلوگیــری از بروز این مشــکل، برخی جراحــان عقیده 
داشتند که حفر  ه ی شکمی باز شود و پس از خارج کردن 
عفونت، داخل شــکم شستشــو داده و دوباره بسته شود 
ولی با ایــن روش در نهایــت نتیجه ی مطلوب به دســت 
نمی آمــد. این یکــی از ابداعات من در زمــان جنگ بود 
که گفتیم اگر شــکم از ناحیه ی گزیفوئیــد )زیر جناق( تا 
اســتخوان عانه در پایین باز شود، عضلات شکم منقبض 
می شود، جدار شــکم عقب می رود و بدون بیرون ریختن 
روده ها و با این روش می توان حفره ی شکم را باز گذاشت 
و روزانه با اســتفاده از سوند و درن شستشو داد تا عفونت 
خارج شــود. این روش باعث شــد بیماری کــه مرگ او را 

حتمی می دانستند، زنده بماند.

نــوآوری دیگری که در این زمینه انجام شــد، حفظ پا در 	 
بیماران با قطع شــریان بود. بر اســاس یــک باور علمی، 
جراحان معتقد بودند اگر بیماری که قطع شــریان شده، 
در زمان طلایی )شش تا هشت ساعت پس از بروز تروما( 
به جراح عروق نرســد، عضلات پایش مــرده و باید پایش 
قطــع شــود و قابل نجات نیســت اما ما نشــان دادیم که 
تا بعد از 72 ســاعت نیــز می توانیم عضلات مــرده را در 
مراحل مختلف برداریم و اســتخوان پا، پوســت و عروق و 
اعصاب را حفــظ کنیم. در واقع پایی کــه باقی می ماند، 
پوســت و اســتخوان بود اما از پای مصنوعی بهتر است و 
اکنــون افرادی هســتند که با همین پا ورزشــهایی مانند 
دوچرخه سواری و فوتبال انجام می دهند و هیچکس هم 

به عنوان معلول به آنها نگاه نمی کند.
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تاریخ شفاهی: تصویر تاریخ
تاریخ شــفاهی، یک شــیوه ی تاریخ نگاری معاصر است که با 
روشــمندی و مطالعه ی دقیق موضــوع خلاءها و کمبودهای 
تاریخ نویســی را تا حدی جبران می کنــد و نقاط تاریک تاریخ 
دهه هــای اخیــر را روشــن کنــد. روش تاریخ شــفاهی بیان 
رویدادها از زبان کسی ست که نقشی در وقایع تاریخی داشته 
و در روندشــان اثرگذار بوده است و به همین علت از جزییات 
و لایه هــای پنهان حــوادث اطلاعات دقیــق و منحصر به فرد 

بــه دســت می  دهــد. از ایــن گذشــته در تاریــخ شــفاهی، 
احساســات جمعی و فردی پررنگ اســت، انگیزه  های پنهان 
تصمیم گیری ها روشن می شود و چگونگی و چرایی رخدادها 
و زمینه هــا و پیامدهای آنها و جزییــات و پیچیدگی هایی که 
تجربه زیسته ی راوی ست بیان می شود. همه ی این ویژگی ها 

به شکل گیری تاریخی ملموس تر و عینی تر منتهی می شود.

زندان دولتو
از زبان طبیب زندانی دولتو

79

14
03

ان 
ست

 تاب
/1

ره 
شما

 /7
ال 

/ س
12

ی 
یاپ

ره پ
شما



طبیب زندان دولتو
کتــاب »طبیب زنــدان دولتــو« در قالــب تاریخ شــفاهی به 
زندگی و فعالیت های دکتر ســید مســعود خاتمی می پردازد. 
او از مبارزان علیه رژیم پهلوی و از فرماندهان نخســت ســپاه 
و مسئول بهداری سپاه پاســداران انقلاب اسلامی در دوران 
جنگ، و معاون بهداشت و درمان بنیاد مستضعفان و جانبازان 
و مسئول جمعیت هلال احمر بود. این کتاب حاصل بیست و 
هفت جلســه مصاحبه ی مرکز اسناد و تحقیقات دفاع مقدس 
با دکتر خاتمی است که پس از تدوین در قالب چهارده گفتگو 
ارائه شــده است. همین مرکز کتاب را در 293 صفحه منتشر 

کرده  است. 
هر گفتگو یک فصل کتاب را به خود اختصاص داده اســت و 
در قالب پرسش و پاسخ به موضوع زندگی و کار حرفه ای دکتر 
خاتمــی تحت عناوینــی ازجمله از تولد تا انقلاب اســلامی، 
اســارت در زندان دولتــو، تدابیر مدیریتی در اســتان فارس، 
از فرماندهــی منطقه ی فــارس تا عضویت در شــورای عالی 
سپاه، مسئولیت در بهداری جنگ و معاونت حقوقی پارلمانی 
وزارت سپاه، شکل گیری ستاد امداد و درمان و اقدامات آن، 
بسیج جامعه ی پزشکی برای پشتیبانی از جنگ، متخصصان 
متعهد، مســئله ی بهداشــت در جنگ تحمیلــی، مواجهه ی 
جامعه ی پزشــکی با عوامل ناشناخته ی شیمیایی در جنگ، 

تحقیقات و اقدامات کادر پزشــکی بــرای کمک به مجروحان 
شــیمیایی، شــیوه های درمان مصدومان شیمیایی، ادامه ی 
رونــد درمان مجروحان بعــد از جنگ تحمیلــی، تاریخچه ی 
تشــکیل و توسعه ی دانشــگاه علوم پزشــکی بقیه الله )عج( 

پرداخته  است.

گزیده ای از کتاب
چکیده ی گفتگوی ششم

 ستاد امداد و درمان در تهران با مسئولیت آقای فیروزآبادی، 
معــاون دفاعی نخســت وزیر، شــامل نمایندگانــی از ارتش، 
سپاه، بنیاد شهید، وزارت بهداشت، جهاد دانشگاهی و چند 
ارگان دیگر بود که جهت نظــارت بر روند درمان در جبهه ها، 
هر هفته جلسه تشکیل می داد. در واقع ستاد امداد و درمان 
بخشــی از نیازهای پرســنلی و لجســتیکی جبهه ها را تأمین 
می کرد. از زمانی که واحدهای ســتاد مشــترک سپاه و ارتش 
زیر نظر ســتاد فرماندهی کل قوا به ریاســت نخست وزیر قرار 
گرفتند، او و مسئول بهداری ارتش می بایست مشکلاتشان را 

در دولت، با دکتر مرندی در میان می گذاشتند... 
تقویت بهداری نیروی زمینی سپاه و رعایت حفاظت اطلاعات 
در بهداری جنگ به منظور جلوگیری از هوشــیاری دشمن از 

موضوعات مهم مطرح شده در گفتگوی ششم است.
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