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 آیدا الهی

پزشکی  اصولا سیستم  که  مهمی  مساله 
به گریبان است، کمبود  با آن دست  ما 
كاركنان و عدم تناسب تعداد كاركنان و 

شمار بیماران است.
یک پرستار در هر شیفت، مسئولیت چند 
بیمار را به عهده دارد که واقعا رسیدگی 
یک  توان  از  خارج  بیمار  تعداد  این  به 

فرد است.
این امر در آی‌سی‌یو‌ها که بیماران اغلب 
در شرایط بحرانی هستند و نسبت به بیماران 
بستری در بخش‌ها به رسیدگی بیشتری 

نیاز دارند، اهمیت بیشتری دارد.
بسیاری از رنج‌هایی که بیماران بستري 
در آی‌سی‌یو متحمل می‌شوند به این دلیل 
است که هیچ وقت کسی نیست که به 
موقع به دردشان برسد. وقتی یک پرستار، 
مسئول رسیدگی به 5 بيمار می‌شود که هر 
کدام به پانسمان‌های متعدد، تعویض سوند 
معده و مثانه، گاواژ دارو، غذا و مایعات، 
رگ‌گیری و تزریق سرم و آمپول، ساکشن، 
کنترل درجه حرارت بدن و فشارخون و 
...  نياز دارند، در شیفت کاری خود تنها 
می‌تواند به هر بيمار یک بار یا نهایتا دو 

بار سر بزند.
من؛  خود  مورد  در  مثال  به‌عنوان 
ایست‌های متعدد قلبی فقط به خاطر جدا 
شدن شلنگ دستگاه تنفسی از لوله اینتوبه 

و تراکستومی بر من عارض می‌شد.
دستگاه  شلنگ  روز،  چند  هر  تقریبا 
به علت شل بودن! خودبخود از لوله‌ام 
جدا می‌شد که چند بار آنقدر دیر متوجه 
قلبی شد. در  به ایست  شدند که منجر 
یکی از همین احیاهای قلبی بود که دنده 
واقعا  و  شکستند  را  سینه‌ام  قفسه  دوم 

را  مرگ  تجربه  همه  این  باید  من  چرا 
متحمل می‌شدم؟ 

وحشت وصف‌ناشدنی‌ای است؛ وقتی 
دستگاه جدا می‌شود و تو می‌دانی داری 
می‌میری و چقدر بی‌خود و بی‌جهت. آن 
همه برای زنده ماندن جنگیدی، حالا با 

یک سهل‌انگاری...
آن مانیتورهای ایستگاه پرستاری هم 
ادعا  دارند و  اطمینان  آنها  به  اینقدر  که 
می‌کنند اگر مگس بالای سر بیمار بال بزند، 
ما می‌فهمیم، هیچ‌وقت به موقع مطلعشان 
نمی‌کرد. همیشه وقتی می‌رسیدند که یا در 
اغما فرورفته یا ایست قلبی کرده بودم و در 
عالم مرموز و ناشناخته‌ای به سر می‌بردم 
که فقط می‌دانستم عالم مرگ است و از 
همه بدتر لحظه‌ای است که از آن عالم 
به زندگی بازمی‌گردی. واقعا احساس بد 

و وصف ناشدنی‌ای است.
جالب اینجاست که هر چند این مشکل 
بارها برایم تکرار می‌شد و کلا به‌صورت 
روتین درآمده بود! هیچ تدبیری برایش 
نمی‌اندیشیدند، تا اینکه نهایتا 2 هفته آخر 
موفق شدم با زبان الکنم به آنها بفهمانم 
بعد از هر ساکشن، سر شلنگ دستگاه را 
به لوله‌ام چسب بزنند که البته از هر 10 
این  و وقت  نفرشان حوصله   8 پرستار 

کار را نداشتند!
این مورد جنبه حیاتی دارد، ولی بسیاری 
از نیازهای دیگر هستند که کسی نیست 
آنها را رفع کند در نتیجه لحظه‌های بیمار، 

سراسر با زجر و عذاب می‌گذرد.
در  من  بزرگ  معضلات  از  یکی 
بود.  تشنگی  و  گرما  سرما،  آی‌سی‌یو، 
و  بودم  لرز شدید  در حالت  یا  همیشه 
هیچ‌کس نبود رویم را بپوشاند. به‌طوری که 
وقتی پس از تحمل چند ساعت لرز بالاخره 

یک نفر را گیر می‌آوردم و تا دست‌کم 
4 پتو رویم نمی‌کشید ولش نمی‌کردم يا 
ساعتی دیگر مثل کوره می‌سوختم و زیر 
4 پتو، جهنم را به چشم می‌دیدم و باز 

هم کسی نبود. 
هر چه والدینم اصرار کردند از خارج 
از بیمارستان یا از خود همان بیمارستان 
استخدام  به‌طور خصوصی  را  پرستاری 
کنند تا حداقل در طول شب کسی به طور 

مرتب کنارم باشد، زیر بار نرفتند. 
در مورد این تقاضا که مادرم اجازه 
داشته باشد در روز و شب چند بار داخل 
آی‌سی‌یو بیاید و به نیازهایم رسیدگی کند 
یا لیزابه‌هایی که بعد از عمل تراکستومی 
با صدای  بینی و دهانم  از  تا چند روز 
خُرخُر شدید می‌جوشید و داخل چشمانم 
نمی‌داد،  اهمیتی  کس  هیچ  و  می‌رفت 
پاک کند هم که اصلا فکرش را نکنید 

که حکم تکفیر دارد.
منکر رفتار ناشایست و ناآگاهانه بعضی 
با  که  آنهایی  نیستم.  بیمار  همراهان  از 
دخالت‌های بیجا و بهانه‌جویی و احساس 
علم دهر داشتن، در روند درمان اختلال 
ایجاد می‌کنند. مثل آن کسی که می‌گوید: 
»ونتیلانتور که چیزی نیست؛ مثل کامپپیوتر 
است. من هم بلدم با آن کار کنم!« یا آن 
را  بستر  زخم  مستعد  بیمار  که  دیگری 

حجامت می‌کند!
در  که  هستند  آگاهی  همراهان  ولی 
مورد بیماری بيمارشان مطالعه و تحقیق 
می‌کنند و سهل‌انگاری‌ها و کوتاهی‌های 
حاصل از مشغله زیاد پزشکان و پرستاران 
را گوشزد می‌کنند که اگر جناب دکتر خان 
به توصیه‌های والدینم در همان روزهای 
اول، مبنی بر فیکس کردن گردن با آتل 
فیلادلفیا گوش می‌کرد چنین فجایعی پیش 
نمی‌آمد و اگر به اصرار والدینم در مورد 
وقعی  کنند،  تراکستومی‌ام  زودتر  اینکه 
به جای مدت  اینتوبه  لوله  می‌گذاشتند، 
اصولی 7 تا 10 روز، )تنها با این تصور که 
این بیمار رفتنی است، حالا چه فرقی دارد 
که با لوله‌ای در دهان با عزرائیل ملاقات 
کند یا مزین به لوله‌ای روی گردن!(، 40 
تنگی  ایجاد  با  تا  نمی‌ماند  نایم  روز در 
وسیع و غیرقابل جراحی تراشه )نای(، 
آخرین شانس یک بیمار نخاعی گردنی 
یعنی توانایی تنفس و تکلم طبیعی هم 

از من گرفته شود.
وقتی تعداد كاركنان جوابگوی شمار 
بیماران نیست، لازم است همراهان بیمار در 
حد و حدود تعریف‌شده‌ای با درمانگران 
تعامل داشته باشند و درمانگران پذیرای این 
همکاری باشند و حداقل نکات ریزبینانه 
از  و حتی گاهی بسیار بدیهی‌ای را که 
نظر پرمشغله‌شان دور مانده بشنوند و در 
آنها تامل کنند نه اینکه تنها در برابرشان 

موضع بگیرند.
نه شما علمتان لدَُنی است و مطلق و 

نه همراهان، صرفا جاهل و ناآگاه.
باید برای تعامل هر دو قشر - همراه بیمار 
و درمانگر – فرهنگ‌سازی شود تا بتوانند 
واحد  برای هدف  بی‌غرض  و  دوستانه 

نجات بیمار، دست همکاری بفشارند.

حالا از این آرمان‌گرایی هم که بگذریم، 
اجازه داشتن یک پرستار خصوصی برای 
بیماری که در حالت کاملا هوشیار به سر 
می‌برد و تحت شرایط متغیر بیماری‌اش، 
هر لحظه نیازی دارد که رفع نكردن آن، 
پیامدهای روحی، جسمی و حتی جانی 
عدیده‌ای را به دنبال دارد در حالی که 
كاركنان نمی‌رسند و نمی‌توانند جوابگوی 
این نیازها باشند، تقاضای نامعقولی نیست 
و می‌تواند از حجم شکنجه‌های وارده به 
بیمار تا حد بسیار زیادی بکاهد تا بیمار 
چند ساعت از گرما، سرما و تشنگی رنج 
نبرد. اینکه کسی باشد که به موقع متوجه 
جدا شدن شلنگ دستگاه تنفسی از بیمار 
شود. تا یکی باشد که هر یک ساعت یک 
بار رینگ را از زیر سرش بردارد. کاف لوله 
را هر یک ساعت و نیم به مدت 10 دقیقه 
خالی کند تا خونرسانی به آن قسمت از 
نای انجام شود و تنگی و صدمه به تراشه 
عارض نشود. به محض نیاز به ساکشن 
و قبل از بروز خفگی، ترشحات ریه‌اش 

تخلیه شود...
کن!  خالی  کاف  یک  مثال  به‌طور 
یا  اینتوبه  لوله  کاف  تا  کنند  استخدام 
ساعت  یک  هر  را  بیمار  تراکستومی 
تا  کند  خالی  دقیقه   10 مدت  به  نیم  و 
خونرسانی به نای انجام شود و از ایجاد 
تنگی تراشه جلوگیری شود. تا هزینه‌های 
سرسام‌آور روزانه ساکشن و متعلقاتش 
سوند،  شستشو،  سرم  روزانه  )مصرف 
سالانه  و  بماند(  که  هم  برق  و  سرنگ 
عمل تعویض لوله )بیمارستان، آمبولانس، 
خرید خود لوله، زیرمیزی، حق حساب، 
هزینه‌های جانبی حاصل از خرابکاری‌ها 
و اشتباهات هرباره و...( را برای یک عمر 

متحمل نشوند. 

خاطرات واقعی من از آی‌سی‌یو

طعم گس هوشیاری


