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دریچه

آمبولانس به دروازه بیمارس��تان رس��ید 
و راننده که لباس مخصوصی پوش��یده بود 
علامت داد تا اجازه دهند وارد شود، اما تیم 
پزش��کی هنوز آماده نب��ود و راننده مجبور 
ش��د خودرو خود را خاموش کند و منتظر 

بماند. 
بیمار به یک واحد قرنطینه منتقل ش��د 
که به تازگی و با کم��ک آژانس کمک های 
انسان دوس��تانه »گل« راه اندازی شده  بود. 
واحد قرنطینه یک چادر برزنتی اس��ت که 

3 اتاق مجزا دارد و پش��ت 
حص��اری در حی��اط یک 
برپا  بیمارس��تان کوچک 

شده  است. 
2 تا از اتاق ه��ا به عنوان 
رختکن و اتاق میانی برای 
بیم��اران مورد اس��تفاده 
قرار می گیرد. در خارج از 
چ��ادر و در کنار حصار آن 
گودالی برای از بین بردن 
»تجهیزات ایمنی فردی« 
و م��واد دیگر تعبیه ش��ده 

 است. 
هرچن��د ک��ه س��اده به 
نظر می رس��د اما ب��ا این 
حال اح��داث ی��ک واحد 
قرنطینه خیلی فراتر از بپا 
کردن یک چادر و کشیدن 

حصاری دور آن  است. 
مث��ال  عن��وان  ب��ه 
درخص��وص س��طل 25 
لیتری آب کل��ر، به دلیل 
کمبود جا ابتدا قرار  شد که 

این سطل را در خارج از چادر قرار دهیم، اما 
بعد که یاد بارش باران افتادیم ناچار شدیم 

دوباره سطل را به داخل برگردانیم. 
پزشک مرکز این سطل را آن روز صبح با 
پول خودش خریده  بود.  پمپ دس��تی کلر 
کار نمی کرد و بنابر این آن را در ساختمان 
اصلی قرار دادند تا از آلودگی در امان باشد. 
یک شیشه نمک کلردار آوردند و دستیاران 
می خواستند محلول را بدون آن که مجبور 
باش��ند هر بار ترکیب��ات آن را وزن کنند، 
تهیه کنن��د. دکتر ی��ک بط��ری 2 لیتری 
دس��ت وپا کرد و با خط و علامتی بالای آن 
را مش��خص کرد تا از آن به عنوان پیمانه ای 
برای درست کردن محلول استفاده کنند. 
مراحل احداث یک واحد قرنطینه 

در چنین شرایطی آغاز شد  
در نهایت اعضای تی��م روپوش های خود 

را پوش��یدند، اول از همه پرس��تاران. آنها 
بالاخره به کار خود بازگشتند و اعتمادشان 
جلب شد که اگر واحد کار خود را به درستی 
انجام دهد، درمان مبتلایان به ابولا خطری 
را متوجه آنها نمی کند. من پرس��تارانی را 
که از فرانسه و بلژیک می آمدند در پرواز ها 
ملاقات کرده  بودم.  خیلی س��خت بود که 
خودم را جای آنه��ا قرار دهم و از چیزی که 
در سرشان می گذشت باخبر شوم و انگیزه 

این جوانان الهام بخش را درک کنم. 
پزشک ها بعد از پرس��تاران روپوش های 
خود را ب��ر تن کردند. »الیور جانس��ون« از 
طریق دانشگاه خود در لندن داوطلب شده 
بود تا به بهبود سیس��تم های بهداشتی در 
س��یرالئون کمک کند، اما دریاف��ت که با 
توجه به تعهد خ��ود ناچار اس��ت به انجام 
کمک های انسان دوس��تانه برای جلوگیری 

از شیوع بیماری بپردازد. 
او درخصوص تعهدات آژانس »گل« برای 
احداث واحد های قرنطینه تلاش بس��یاری 
انجام م��ی داد و کار خ��ود را نیز ب��ه پایان 
رس��اند. من در پایان دیدارم با الیور برایش 
آرزوی موفقیت کردم و به مکانی امن رفتم. 
مش��اهده پزش��کان و پرس��تارانی ک��ه 
می کوش��ند ب��ا اس��تفاده از ای��ن امکانات 
ابتدای��ی کار خ��ود را انجام دهند، بس��یار 
ناراحت کننده  اس��ت. مددکاران جوان در 

این جا امکانات موردنیاز را در اختیار ندارند 
و انبوده مسئولان و سازمان های جهانی که 
وظیفه حمایت از آنه��ا را برعهده دارند نیز 

نمی توانند نیاز های آنها را برطرف کنند. 
بدون اغراق بای��د گفت که چنین کمبود 
امکانات��ی در هیچ زمین��ه ای قابل پذیرش 
نیس��ت اما با وجود این خط��رات کارکنان 
بهداش��تی همچنان به انجام وظایف خود 

ادامه می دهند. 
تیم پزش��کی از رختکن خارج شدند و به 
رفتند.   آمبولانس  سوی 
در ذهنم تصور کردم که 
بیمار چه کسی می تواند، 
باشد؟ جوان 20 ساله ای 
ک��ه بعد ه��ا درخصوص 
بیم��اری اش و آن هم��ه 
گزاف  جار وجنجال لاف 

خواهد زد.  
چن��د لحظه بع��د در 
آمبولان��س ب��از ش��د و 
دس��ت های کوچک��ی از 
آن بیرون آمد، دخترک 
بیش از 8 س��ال نداشت. 
از آمبولانس خارج ش��د 
و دس��ت هایی دستکش 
پ��وش دس��ت های او را 
گرفتن��د. فک��ر ک��ردم 
ک��ه دخت��ر بچ��ه بای��د 
وحش��ت زده و هراس��ان 
باش��د؛ اما لحظه ای بعد 
برگش��ت تا به م��ن نگاه 
کند و دیدم که لبخندی 
بر صورت کوچکش نقش 

بسته  است. 
فکر می کنم او ب��رای بهبودی اش فرصت 
خوبی به دست آورده  است و شاید هم اصلا 

مالاریا گرفته باشد. 
به هرحال در مقایس��ه با دیگر مبتلایان 
به ابولا او خیلی خوش ش��انس است که به 
این جا رس��یده  اس��ت. واکنش بین المللی 
به ش��یوع بیماری در 6 ماه گذش��ته وضع 
اس��فباری را از س��ر گذراند.  اف��رادی که 
درخص��وص فاجع��ه قریب الوقوع هش��دار 
می دادن��د ب��ه جنجال آفرین��ی محک��وم 
ش��دند و افراد نزدیک به تصمیم گیرندگان 
مواضع دفاعی اتخاذ کردند و به جای اقدام 
مناسب، تلاش کردند از مقام و شهرت خود 

دفاع کنند. 
س��ازمان های خیری��ه در فراه��م آوردن 
بودجه مورد نیاز انعط��اف به خرج ندادند و 

ظرفی��ت اقدامات س��ازمان های غیردولتی 
را مح��دود کردن��د. آنچ��ه ام��روز اهمیت 
دارد یافتن دریچه ای به س��طح مناسبی از 

تصمیم گیرندگان است. 
البت��ه دول��ت ایرلن��د می توان��د بودجه 
بیش��تری را ب��رای ای��ن امر فراه��م کند و 
همچنین می تواند از حمایت ارتش و صنایع 
داروس��ازی برای مقابله با بیماری استفاده 
کند. پزش��کان و مدیران س��لامت امکانات 
مختص��ری در اختی��ار دارن��د و س��ازمان 
س��لامت انگلس��تان نی��ز نیروی انس��انی 
سازمان های غیردولتی را به کار گرفته، هر 

چند که باز هم با کمبود نیرو مواجه است. 
ارت��ش ظرفی��ت فوق الع��اده ای دارد و 
می تواند در ساخت واحد های پزشکی مفید 
واقع ش��ود. درنهایت ش��رکت های بزرگ 
داروسازی ایرلند نیز می توانند کمبود اقلام 

موردنیاز را به راحتی برطرف کنند.  
همان طور که گفته  می ش��ود، برای انجام 
کار درست هیچ گاه دیر نیست. کشور هایی 
که ب��ه اب��ولا مبتلا ش��ده اند ب��ه کمک ما 

نیازمندند. 
منبع: ایندیپندنت

* سازمان گل در  سال 1977 در دوبلین 
تأسیس ش��د و به فراهم آوردن کمک های 
انسان دوستانه برای فقیر ترین مردم جهان 

مشغول است.

نبرد نابرابر داوطلبان جوان با ابولا

تیم پزشکی از رختکن خارج 
شدند و به سوی آمبولانس 

رفتند.  در ذهنم تصور کردم که 
بیمار چه کسی می تواند، باشد؟ 

جوان 20 ساله ای که بعد ها 
درخصوص بیماری اش و آن همه 
جار وجنجال لاف گزاف خواهد 

زد.   چند لحظه بعد در آمبولانس 
باز شد و دست های کوچکی از 
آن بیرون آمد، دخترک بیش 
از 8 سال نداشت. از آمبولانس 

خارج شد و دست هایی 
دستکش پوش دست های او 

را گرفتند. فکر کردم که دختر 
بچه باید وحشت زده و هراسان 
باشد؛ اما لحظه ای بعد برگشت 
تا به من نگاه کند و دیدم که 
لبخندی بر صورت کوچکش 

نقش بسته  است  
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درگیری  های 2008 با روسیه حضور داشتم. 
اینجا برای من دردناک است. ما در زلزله  هائیتی 
می دانس��تیم که چطور مواد غذای��ی را بین مردم 
توزیع کنیم و چادر ها را در اختیار مردم قرار دهیم، 
اما در لیبریا ما باید در ذهنیت مردم تغییراتی انجام 
می دادیم تا خودش��ان را در معرض ابتلا به بیماری 
قرار ندهن��د. ما اف��رادی را از داخل دول��ت آمریکا 
انتخاب کردیم و به غ��رب آفریقا آوردیم. فردی که 
اداره مرکز کنترل و پیشگیری از بیماری را برعهده 
دارد از مرکز بهداش��ت و خدمات وزارت دفاع آمده 
 است و یک آتش نشان از لس آنجلس داریم. ما همه 
در تلاشیم تا واکنش و اقدام درخصوص بیماری را 

گسترش دهیم. 
بخ��ش عم��ده کار م��ا آم��وزش در تش��خیص 
درست و غلط بیماری، ش��یوه های کنترل عفونت 
درمانگاه هاس��ت.   و  آزمایش��گاه ها  راه ان��دازی  و 
زیرس��اخت های درمانی اینجا حتی پیش از شیوع 
اب��ولا نیز با چالش ه��ای جدی مواجه بوده  اس��ت. 
من به تازگی دولوت��اون رفتم تا بر کمک های مالی 
به امکانات بهداش��تی نظارت کنم. ما می خواهیم 
در آن جا مرکز س��یاری را برای س��رعت بخشیدن 
به آزمایش   م��وارد بیماری راه ان��دازی کنیم، چرا 
که برای رس��یدن به نزدیک ترین آزمایش��گاه باید 
دست کم 4 ساعت در جاده های نامناسب رانندگی 
کنید و تش��خیص بیماری یک فرد روز ها به طول  
می انجامد. پیش از این مردم این شهر در قرنطینه 
به س��ر می بردند و مردم این شهر در بهت و حیرت 

قرار دارند. 
من در این شهر مرد جوانی را دیدم که با استفاده 
از ی��ک بلندگو با م��ردم صحبت می ک��رد و به آنها 
درخصوص ابولا هشدار می داد و از آنها می خواست 
تا با کمک یکدیگر بیماری را متوقف کنند.  جوانان 
خودرو ما را متوق��ف کردند و از ما خواس��تند تا از 
خودرو پیاده شویم و در صفی بایستیم تا دمای بدن 
ما را کنترل کنند، هیچ فردی ه��م از این آزمایش 
مس��تثنی نبود. آنها دمای بدن ما و تاریخ آن روز را 
یاد داش��ت کردند و به لباس های ما متصل کردند.  

من می خواهم آن کاغذ را با خود نگه دارم. 
آنهایی که دمای بدنش��ان از حد عادی بیشتر بود 
از دیگران جدا می شدند و از  آنها تست های دیگری 
نیز انجام می دادند. مردم درحالی که آنها در انتظار 
آزمایش هایشان بودند برایشان آب و غذا می آوردند 
که خوشبختانه هیچ کدام از آنها به ابولا آلوده نبود.  
مش��اهده همکاری مردم این جامعه برای حل این 
مشکل در کنار یکدیگر ش��گفت انگیز است. مسأله 
مهم در این ج��ا حفظ نظم امور اس��ت که بس��یار 
دش��وار اس��ت. ما باید به خانواده ها ی��اد بدهیم که 

به اجساد قربانیان دس��ت نزنند. وقتی که عزیزتان 
جان می بازد می خواهید او را در آغوش بگیرید، اما 

این جا نمی توانید چنین کاری انجام دهید. 
من پیش از همکاری با س��ازمان توسعه در ارتش 
صلح مش��غول به کار بودم. مادر م��ن در بروکلین 
زندگ��ی می کند و وقتی ب��ه او خب��ر دادم کارم در 
وال اس��تریت را رها کرده ام یک هفت��ه گریه کرد. 
اما خان��واده م��ن از اهمیت ای��ن کار آگاه اس��ت. 
همه ما باید در ای��ن نبرد در کنار یکدیگر باش��یم. 
ما می توانیم شکس��تش دهیم اما هن��وز راه درازی 

باقی مانده  است. 

تغییر تاکتیک ها

دن وارد، تیم های پزشکی بین المللی
لیبریا

من در آفریقا بزرگ شده ام، پدر و مادرم مرا وقتی 
که 6 ماهه بودم از تانزانیا به اینجا آورده اند. من یک 
متخصص برنامه توسعه در اوگاندا هستم و امروز به 
لیبری��ا آمده ام تا تدارکات مورد نی��از برای مقابله با 

شیوع ابولا را فراهم کنم. 
نیاز ها هم��واره درحال تغییرند و م��ا هم نیازمند 
تغییر تاکتیک ها هس��تیم. ما چند مرکز درمانی در 
مورویا داریم. ی��ک روز را در خیابان ها، از کلینیکی 
به کلینی��ک دیگر در رفت و آمد بودی��م تا نیاز های 
ضروری را بررس��ی و ارزیابی کنیم. در نخس��تین 
کلینیکی که م��ورد بازدید قرار گرف��ت 20 نفر در 
بخش  درمان ه��ای س��رپایی حضور داش��تند، اما 
کارکن��ان درجه ح��رارت بدن آنه��ا را اندازه گیری 
نمی کردند. این احتمال وجود داشت که بیماران به 
ابولا مبتلا باشند اما مسئولان درمانی از این موضوع 
مطلع نبودند. ابولا این چنین گس��ترش می یابد. ما 
باید به کارکنان بهداش��تی آن ج��ا درخصوص ابولا 

آموزش دهیم. 

کلینیک بعدی تعطی��ل بود. در این کلینیک یک 
بیمار مبتلا به ابولا ج��ان باخته بود و همه کارکنان 

آن باید 21 روز در قرنطینه به سر می بردند. 
مقصد بعدی یک کلینیک خصوصی بود. مسئول 
این کلینیک آن را به خاطر نبود تجهیزات مناسب 
تعطیل کرده بود و ما تلاش کردیم لوازم ضروری را 

در اختیار او قرار دهیم. 
اقلام موردنیاز به لیبریا ارسال می شود اما مراحل 
بوروکراتی��ک و کاغذ بازی های بی��ش از حد زمان 
زیادی را حدر می دهد. ما حتی با دس��تور مستقیم 
اوباما برای مقابله با ابولا نیز قادر نخواهیم بود مراکز 
درمانی موردنی��از را احداث کنی��م. محدودیت ها 
بس��یار جدی است و اطلاع رس��انی همچنان گنگ 
و مبهم اس��ت. ما به آنها می گوییم ب��ه مبتلایان به 
ابولا دست نزنند، اما چنین چیزی دیگر امکان پذیر 
نیس��ت. هیچ جایی برای مراقب��ت از عزیزان وجود 
ن��دارد.  وقتی یک��ی از اعض��ای خان��واده ای بیمار 
می شود، به آنها می گوییم چطور به آنها کمک کنند 

که خودشان در خطر قرار نگیرند. 
مردم این جا وقت��ی یکدیگر را می بینند دس��ت 
یکدیگر را می فش��ارند.  حالا هیچ کس چنین کاری 
انجام نمی دهد و این رس��م از ش��کل معمول خود 
خارج شده  اس��ت. وقتی در پیاده رو های این جا راه  
می روید باید حواستان باش��د که به کسی برخورد 
نکنید. کارکنان حالا دیگر خودرو در اختیار دارند و 
از وسایل حمل ونقل عمومی نظیر تاکسی استفاده 
نمی کنند و ما به طور مداوم دست هایمان را با مواد 

سفید کننده می شوریم. 
همدل��ی و ش��جاعت م��ردم اینجا م��را غافلگیر 
کرده  اس��ت. کارکنان بهداش��تی اقلام ضروری را 
در اختیار ندارن��د، اما با این ح��ال همچنان به کار 
خود ادامه می دهند. در حقیقت هدف اصلی ما زنده 
نگه داش��تن آنهاس��ت. هرچند که خانواده ام نگران 
من هس��تند، اما من تلاش می کنیم مراقب باشم و 
احساس می کنم مشغول کاری هستم که باید انجام 

دهم. 
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