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مهدی افروزمنش| قصه هزار و یک شب نیست اما 
شب های بسیاری است عذرا و آمنه حسن زاده منتظر 
بارانند. بارانی که ش��اید ببارد و روس��تا را نجات دهد، 
که ش��اید زمین های ترک خورده را به هم بچس��باند، 
درخت های خرما را س��یراب کند تا شاید سرعت ترک 
روستا کمتر شود، که ش��اید ترکی که خانه نوسازشان 
را دونیم کرده است برطرف ش��ود. خانه را تازه ساخته 
بودند با وام بنیاد مسکن انقلاب اما یک ماه نشده ناگزیر 
چادری از هلال احمر گرفتند که شب را در آن روز کنند. 
خانه که می گویم، یک سوئیت است با یک اتاق بزرگ 
و یک آش��پزخانه اوپن در 600 کیلومتری جنوب شهر 
کرمان. روستای شاربما. هنوز خوشحالی خانه دار شدن 
تمام نشده بود که شب ها صدای غرولند زمین کابوس 
شد. روزهای اول سمیه ش��نیده بود، دختر عذرا، مادر 
فکر کرد تخیلات کودکانه سمیه است، قصه مردآزما را 
برایش گفت که خوابش ببرد اما روزهای بعد کودک و 
مادر با هم می ترس��یدند تا 3 آذرماه که خانه شان ترک 
خورد. دیوار آشپزخانه تار مویی جدا شد و مثل مار تمام 
طول خانه را طی کرد و رسید به دیوار روبه رویش. مارها 
رشد می کنند، تار هم کم کم به قطر یک میلگرد 16 شد. 
درنگ جایز نبود، پس ع��ذرا اول خانه خواهرش آمنه را 
نقطه امن حساب کرد اما آنجا هم که ترک برداشت هر 
دو سراغ چادرهای سفید مزین به ماه سرخ را گرفتند. 
مهندس ها ک��ه آمدند گفتند به خاط��ر کم آبی زمین 
سست شده اس��ت. کم آبی تازه نیست، سال هاست که 
آب نیست، آمنه روزهایی را یادش می آید که 7 متری به 
آب می رسیدند، همین 10 سال قبل اما کم کم چاه کن ها 
باید پایین تر می رفتند، 10، 20، 40، 90 و آن قدر رفتند 
که دیگر نور چراغ هایشان هم معلوم نبود. 170 و گاهی 
هم 180 متر در عمق زمین ش��اید به آب برس��ند. اما 
آبی نبود و هر چه هم بود ش��ور بود. اول بار نخل ها کم 
و کمتر ش��د و بعد کلا از بین رفتند. نخل های بی س��ر 
وسط دش��ت مردند. کنار روستا مسیر بزرگی ا ست که 
آب برای خودش ساخته اس��ت، ساخته بود، اما کم کم 
آبش را از دست داد و الان تنها چاله ای است بزرگ بین 
روستاهای گلاشگرد و شاربما و دره شور که تا چشم کار 
می کند اطرافش نخل های بی سر است و گرد و غباری 
که با یک نسیم به هوا بلند می شوند. دهنه شیرین که 
کمی بیشتر با رودخانه فاصله داشت کم کم خالی شد 
و این روزها تنها خانه های کاهگلی سقف و دیوار ریخته 
است که به رهگذران یادآوری می کند که زمانی اینجا 
هم حیات داشته است. روستاهای دیگر جنوب استان 
هم به همین راه می روند. کاهش جمعیت ش��ان شروع 
شده است، حتی دیگر دولتی ها هم فهمیده اند و کمتر 
به روستاها می رسند. جاده ها خراب است، آب لوله کشی 

نیست، بیشتر اوقات برق قطع است.
خشکس��الی اگر برای ش��هری ها یک بح��ران توی 
روزنامه ها و کلام روس��ا اس��ت در جن��وب کرمان یک 
واقعیت محض اس��ت، ی��ک اتفاق که حتی ش��روعش 
هم مثل اس��تارت زدن دونده های س��رعت اس��ت. بعد 
کهن��وج و جیرف��ت فاجع��ه نمایان تر اس��ت، پل های 
بی شماری اس��ت که روی زمین خش��ک ساخته شده 
و رهگ��ذران را در اول ب��ه اش��تباه می ان��دازد ک��ه پول 
بیت المال هدر رفته اما کمتر کس��ی متوجه می ش��ود 
که آنچه ه��در رفته آب ه��ای فراوانی ا س��ت که زمانی 
 زیر ای��ن پل ه��ا جریان داش��ته، ک��ه اکنون نیس��ت. 
قلندری، فرماندار شهرس��تان فاریاب در جنوب کرمان 

می گوید: »بح��ران را ه��م رد کرده ایم«. سال هاس��ت 
 که باران ب��ه اندازه زمان خشکس��الی ه��م نمی آید. در
 26 بهمن ماه 1393 جنوب کرمان هنوز باران ندیده بود و 

نتیجه آن که آمنه خواهر سر زبان تر 
روستا این طور تشریح اش می کند، 
 »همی��ن 10 س��ال قبل، س��الی

 500 تن خرما برداشت می کردیم« 
نگاه می کند تا یقین کند حرفش 
درک ش��ده اس��ت ام��ا بازهم به 
نگاهش اعتماد نمی کند » 500تن، 
اما فکر می کنی الان چقدر برداشت 
 می کنیم؟  ها؟ فکر می کنی چقدر؟ 
منتظر ج��واب نمی ش��ود« فقط 
چن��د ص��د کیل��و، در ح��د چند 
نیس��ان. عذرا هم به حرفش اضافه 
می ش��ود »جاده هایم��ان خراب 

ش��ده اس��ت، زمین هایمان ت��رک خ��ورده، می گویند 
حتی شاید اینجا گسل باشد«. باز پرداخت وام نوسازی 
خانه ش��ان هم نزدیک است، اردیبهشت  س��ال 1394 
»ام��ا از کجا می خواه��م بیاورم«. به فاصله نیم س��اعت 
روس��تای عوض آباد هم همین وضع را دارد. کمی بهتر 
اما همه می دانند که مقدر روستاهای حاشیه است. دره 
ش��ور روزگاری نگین س��بز کویر بود. وقتی که فاریاب 
روس��تایی کوچک از تواب��ع آن بود. باغ ه��ای پرتقال و 
نخلس��تان های خرمای��ش زبان��زد کرمانی ه��ا. آن قدر 
 رونق داشت که در  س��ال 1324 صاحب مدرسه شد اما

 الان چه؟
اردشیر وحدتی، رئیس دهیاری روستا می گوید: »از 
برداشت 2هزار تنی روستا به حدود 100 تن رسیده ایم«. 
اردشیر پسر جوانی س��ت، پدرش نخل دار بوده اما الان 
در حد چن��د 10 نخل را در حیاط نگه��داری می کند، 
می گوید: » بیشتر خانه ها دیگر نخل را در خانه هایشان 
نگه می دارند و مثل قدیم نیس��ت که نخلستان باشد«. 
باغی را از دور نشان می دهد، آنجا بزرگترین نخلستان 
روستا بود اما سال هاست که همین طور رها شده و الان 
متروک است. دیوارهای کاهگلی باغ ریخته و طره سبز 
آوی��زان از درخت ها کم کم ب��ه زردی می زند. چون آب 
نیس��ت. می گوید این تعداد بجای مانده هم یا از اندک 
آب توی معدود چاه های مانده سیراب می شوند یا با آب 

لوله کشی روستا. 
خشکس��الی فقط به کرمان محدود نیس��ت اما هر 
آنچه در حرف ها ش��نیده می ش��ود در جن��وب کرمان 
به ص��ورت کامل ب��ه چش��م می آید. دش��ت هایی که 
نشست می کنند، خانه هایی که به دلیل سستی زمین 
 ت��رک می خورند، م��رگ روس��تاها، مهاج��رت و فقر.

بناب��ر پژوهش ه��ای وزارت نیرو »دش��ت ها، به ویژه در 
مناطقی که با نشس��ت زمین مواجه ان��د امکان تجدید 
آب را ندارند، چراک��ه این موضوع به دلیل تراکم خاک و 
کاهش ضریب نفوذپذیری، تغذیه س��فره را کاهش و به 
حداقل می رساند.« و آنچه که در روستاهای شهرستان 
فاریاب یا کهنوج و جیرفت از زبان روس��تاییان شنیده 
می ش��ود همان چیزی اس��ت که در آمارها گفته شده 
» 40 س��ال پیش س��هم س��رانه آب هر نفر در کش��ور 
7 هزار مترمکعب ب��وده که حالا به 2 ه��زار مترمکعب 
کاهش یافته و این رقم در  س��ال 1404، یعنی 10 سال 
دیگر، به ه��زار و 500 مترمکعب برای ه��ر نفر کاهش 
خواهد یافت. ب��ه عبارت دیگر، س��رانه آب ایران، ظرف 

 نیم قرن به یک شش��م عدد اولیه کاهش پیدا می کند«.
اولین قربانیان این کم آب��ی، آب بازها بودند، مردان قوی 
هیکلی که در زمانه پرآبی در میان رودها می ایستادند و 
مردم را از این ط��رف به آن طرف 
کول می کردند اما کسی به بیکاری 
و مهاجرت آنها اهمیت نداد، شاید 
حتی برخی خوش��حال شدند که 
دیگر نباید پولی به آنها بدهند که 
از رود ها رد شوند، خودشان به آب 
می زدن��د، آب دیگ��ر آن قدر جان 
نداشت که آدم ببرد، اما هنوز بود. 
بزرگترها رد می ش��دند ت��ا روزی 
که بچه ها هم دیگر ب��ه راحتی رد 
می ش��دند و الان خشک خشک 
هس��تند مثل هلیل رود جیرفت، 
مثل ملندتی یا شور که اول رودخانه 
فصلی شدند و کم کم کلا محو تا امروز که تنها چاله ای از 
آن روزگاران به جای مانده تا قدیمی ترها رد که می شوند 
 با خود زمزم��ه کنند »یاد ب��اد، آن روزگاران ی��اد باد«. 

و این عجوزه هر روز خود را بیش��تر از قبل پهن می کند. 
رودها را می خش��کاند، چاه ها را و باغ ه��ا را. در نزدیکی 
جیرفت. روس��تای عوض آباد آن قدر بی آب اس��ت که 
کش��اورزها فقط کارگری می کنند. به ش��هر می روند و 
می آیند. لوله ها هم خشکیده اس��ت، آن قدر که تنها 2 
روز در هفته آب دارد و البته آنها خوشبختند، چون تنها 
چند کیلومتر آنسوتر روستاییان تهمینه با گالن می آیند 
اینجا که آب ببرن��د. آب. آب. آب در هوایی که گاهی به 
40 درج��ه می رس��د. محمدرضا عبدل��ی مالی رئیس 
ش��ورای عوض آباد هم از مهاجرت گسترده می گوید. از 
روستایی که 80 خانوار داش��ت و الان فقط 42 تای آنها 
مانده اند، نیازی به سند نیست. اس��ناد با کاهگل و آجر 
ساخته شده اند. خانه های متروکی که رها شده این سو 
و آن سوی روس��تا جا مانده اند. این قصه هزار و یک شب 
نیست اما می تواند قصه هزاران کشاورزی باشد که کارگر 
می شوند، که بیشتر و بیشتر محتاج کمیته امداد و آب. 
قصه مردمانی که روزگاری برو بیایی داشتند اما اکنون 
 لق لق زبانش��ان فقط این اس��ت: »یاد باد، آن روزگاران 

یاد باد«.

گزارش

خوزستان
درانتهایجدولاهدایعضو

مدیر دفتر فراهم آوری و پیوند اعضای دانش��گاه 
علوم پزشکی جندی ش��اپور اهواز گفت: خوزستان 

سی امین استان کشور از لحاظ اهدای عضو است. 
به گزارش »ش��هروند«، »امین بحرینی« با بیان 
این که در خوزس��تان مردم به اهدای عضو رضایت 
نمی دهن��د، اظهار کرد: این اس��تان از لحاظ اهدای 
عضو رتبه 30 را در کش��ور داراست و در  سال جاری 
 تاکن��ون تنه��ا 16 م��ورد اه��دای عض��و صورت 

گرفته است. 
وی افزود: در  سال گذش��ته نیز از 200 مورد آمار 
مرگ مغزی برآورد شده در استان، توانستیم 91 نفر 
را شناسایی کنیم که فقط 17 مورد به اهدای عضو 

منجر شده است. 
بحرینی اضافه کرد: این در حالیست که یک هزار و 
200 نفر بیمار دیالیزی و حدود 70 نفر نیازمند پیوند 
کبد هستند. البته بیماران نیازمند پیوند ریه و قلب 

نیز فراوان هستند اما آماری از آنها در دست نیست. 
به گفته وی، تمام امکانات برای انجام عمل پیوند 
کبد و کلیه در خوزستان وجود دارد اما خوزستانی ها 

رغبتی به اهدای عضو ندارند. 
وی دلیل تمایل نداشتن خوزستانی ها به اهدای 
عضو توجیه را نبودن آنها و ناآگاهی نس��بت به این 
 مسأله دانس��ت و بر فرهنگ س��ازی در این زمینه

 تأکید کرد. 
بحرینی افزود: نیاز است همه دس��تگاه ها اعم از 
ش��هرداری ها، صدا و سیما، اس��تانداری و رسانه ها 
وارد عمل شوند و مردم را با جنبه های مثبت این امر 

خداپسندانه آشنا کنند. 
وی با اشاره به تصور نادرستی که در جامعه نسبت 
به بازگش��ت بیمار مرگ مغزی وجود دارد، توضیح 
داد: تفاوت »مرگ مغزی« و »کما« در این است که 
بیمار مرگ مغزی به هیچ عنوان بازگشت ندارد. اما 
مردم به اشتباه فکر می کنند امکان بازگشت و حیات 
برای بیمار مرگ مغزی هم وجود دارد. درواقع از نظر 
علمی س��لول های مغزی مرده به هیچ عنوان زنده 
نمی ش��ود و بیمار مرگ مغزی مرده تلقی می شود 
فقط تا چند س��اعتی که قلب بیمار به وسیله باتری 
کار می کند فرصت هست تا پیش از فاسدشدن اعضا 

برخی از آنها را جدا کرد. 
این پزش��ک اضافه کرد: به گفته آی��ت الله مکارم 
شیرازی، بیمار مرگ مغزی مانند کسی است که در 
جنگ مذبوح شده باشد؛ ممکن است چند قدم راه 

برود، اما در اصل مرده است و دیگر بازنمی گردد. 
وی با بیان این که ما مس��لمان هستیم و در دین 
اس��لام هیچ چیز بزرگتر و باارزش ت��ر از نجات جان 
یک انسان نیست، تأکید کرد:   همه علما نه تنها فتوا 
داده اند که اهدای عضو اشکالی ندارد بلکه گفته اند 

واجب است. 
به گفته وی، با ه��ر بیمار مرگ مغ��زی می توان 
7 عمل پیوند عضو ش��امل 2 کلیه، کبد، قلب، ریه، 
لوزالمعده و روده همچنین عم��ل پیوند برای رفع 

معلولیت شامل تاندون، پوست و عضله را انجام داد. 
این مقام مسئول با اشاره به موارد متعدد تصادف 
و خونریزی مغزی منجر به مرگ مغزی، اضافه کرد: 
ما به همراهی احتیاج داریم. وقت آن رسیده که هم 
خانواده ها و هم مسئولان خوزس��تانی دید خود را 
نسبت به اهدای عضو تغییر دهند تا بتوانیم بیماران 

بیشتری را از شرایط دشوار و مرگ نجات دهیم. 
پارسال ۶۶۵ مورد

رئی��س اداره پیوند و بیماری های خ��اص وزارت 
بهداشت گفت:   در  سال گذش��ته تنها 665 اهدای 

عضو در کشور انجام شد. 
 »کتایون نجفی زاده« در »جش��ن نفس جش��ن 
زندگی«  که در دانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور 
اهواز برگزار شد، اظهارکرد: تنها 14 روز پس از مرگ 
مغزی می توان بیمار را نگه داشت. همچنین 6 تا 7 
دقیقه پس از مرگ مغزی، اگر اکس��یژن مصنوعی 
به قلب داده شود، اعضا سالم می مانند و در غیر این 

صورت، قلب و سایر اعضاء از کار می افتند. 
وی تصریح کرد: طبق محاسبات صورت گرفته، 
در هر س��ال، 5 تا 8 هزار نفر در کش��ور دچار مرگ 
مغزی می ش��وند و از این میان، ام��کان انجام عمل 
اهدای عض��و از نیمی از این افراد یعن��ی از 2500 تا 
4هزار بیمار مرگ مغزی وجود دارد، اما با این وجود 
متاسفانه در  سال 92 تنها 665 اهدای عضو در کشور 

انجام شد. 
زنده ها  راغب ترند

رئیس دانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهواز، با 
انتقاد از وضع موجود، گفت: با وجودی که در بسیاری 
از کش��ور ها اهدای عضو از فرد زنده و س��الم ممنوع 
اس��ت، اما متاسفانه در کش��ور ما بیشتر پیوندهای 
کلیه ای که انج��ام می ش��ود، از فرد زن��ده صورت 
می گیرد.  »اسماعیل ایدنی« افزود: به رغم ظرفیت 
بسیار خوبی که در ساختار نظام سلامت برای پیوند 
عضو وجود دارد، در مقایس��ه با کشورهای دیگر در 
سطح بس��یار پایینی از میزان رضایت اهدای عضو 

برای پیوند هستیم. 
رئیس دانشگاه علوم پزش��کی جندی شاپور اهواز 
ادام��ه داد: از آنجا که در کش��ور ما فرهنگ س��ازی 
مناس��بی در جهت اهدای عضو ص��ورت نگرفته و 
خیراندیشی در اهدای عضو برای مردم تبیین نشده 
اس��ت،  درصد اهدای عضو از بیم��اران دچار مرگ 

مغزی شده در کشور پایین است. 
ایدنی تأکید ک��رد: آمار بیماران کب��دی، ریوی، 
کلیوی و قلبی در استان خوزستان بالا است و بدین 
ترتیب بیماران نیازمند به پیوند عضو در استان نیز 
آمار بالایی دارند، بنابراین باید بستری فراهم کرده 
و نگذاریم عزیزانی که در لیست انتظار پیوند هستند، 
به دلیل این که نوبت به آنها نمی رس��د، دچار مرگ 

زودرس شوند.
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دفاعمقدس
منجربهتحولاتپزشکیشد

وزیر دفاع و پش��تیبانی نیروهای مسلح کشور با 
بیان این که دفاع مقدس منجر به تغییر و تحولات 
پزشکي ش��ده گفت: باید به این تحولات و بهره ای 
که جامعه پزش��کی از آنها می برد توجه شود و آنها 

را توسعه داد. 
به گزارش »ش��هروند«، »حس��ین دهقان« در 
پنجمین یادواره شهید دکتر محمدعلی رهنمون 
و س��ومین آیین اعطای جایزه ملی این شهید در 
بیمارستان صحرایی امام حسین)ع( در دارخوین 
اظهار کرد: همه مل��ت ما از همه اقش��ار در دوران 
دفاع مقدس حضور داش��تند به طوری که انعکاس 
آن در هر شهرس��تاني دیده می ش��ود.  وی تاریخ 
دفاع مق��دس را آیینه تمام نم��اي حضور ملت در 
دفاع از ارزش های خود عنوان کرد و افزود: در زمان 
دفاع مقدس مرزي ب��راي جدا ک��ردن افراد وجود 

نداشت و هیچ کس دنبال نام و نشان نبود. 
دهقانی ب��ا بیان این که وح��دت عامل قدرت ما 
برای دف��اع بود، اظهار کرد: ب��ا وجود حمایت همه 
قدرت ه��اي جهاني از رژیم ص��دام، درنهایت همه 
در مقابل ملت ما سر تعظیم فرود آوردند و تسلیم 
شدند. وزیر دفاع با اشاره به دو ویژگی عامه جامعه 
اظهار کرد: کمک به همنوع یک شاخصه انساني و 
حایز اهمیت در سوگندنامه پزشکی است که نبود 
جنبه انسانی عامل نابهنجاري، تبعیض و بی عدالتی 
در جوامع اس��ت. همچنین کار براي رضاي خدا و 
داشتن نیت خالصانه براي انجام عمل صالح، ویژگی 
دوم است. در سومین آیین اعطای جایزه ملی شهید 
دکتر رهنم��ون، از خانواده های جمعی از ش��هدا و 

ایثارگران تقدیر شد. 
 پنجمین کنگره علم��ی تروما و ط��ب رزم نیز 
پنجشنبه با حضور جراحان و اعضای هیأت علمی 
دانشگاه های علوم پزشکی مختلف در بیمارستان 

صحرایی امام حسین)ع( دارخوین آغاز به کار کرد.
رئیس دانشگاه علوم پزشکی جندی شاپور اهواز 
در مراسم افتتاحیه این کنگره، با اشاره به مطالعات 
صورت گرفته پس از جنگ گفت: 30 تا 50 درصد 
کاهش تلفات جنگ، به دلیل اح��داث و راه اندازي 

بیمارستان هاي صحرایي بوده است.
»اس��ماعیل ایدني« اظهار کرد: انتقال بیماران 
و مجروح��ان در ابتداي جنگ ب��ه صورت نامرتب 
انجام مي شد و برخی مواقع ارایه خدمات اولیه نیز 
براي مجروحان امکان پذیر نبود. در آن دوره جامعه 
پزش��کي با طراحي بیمارس��تان هاي صحرایي و 

اورژانس ها به تریاژ، مداوا و درمان بیماران پرداخت.

جنوب

خشکسالی فقط به کرمان 
محدود نیست اما هر آنچه در 
حرف ها شنیده می شود در 

جنوب کرمان به صورت کامل 
به چشم می آید. دشت هایی 

که نشست می کنند، خانه هایی 
که به دلیل سستی زمین ترک 

می خورند، مرگ روستاها، 
مهاجرت و فقر.


