
 دکتر سید محمدمهدی اعظمی‌نژاد

این هم آخرین روز، نگاهی عمیق به یونیت 
همسن و سالم می‌کنم و میز کارم را برای ورود 
دندانپزشک طرحی بعد که قرار است 2 سال 
پیاپی جای من بنشیند، مرتب می‌کنم. می‌خواهم 
بگویم انگار همین دیروز بود که خانم دکتری 
که قبل من بود همین کار را می‌کرد، اما نه 
واقعا 730 روز پیش بود. روزهایی که تک 
تک آن را احساس کردم. یادش گرامی، خانم 
دکتر سعی می‌کرد تا آرام‌آرام شوک حاصله 
از دیدن آن مرکز مثلا بهداشتی- درمانی را 
ازم دور کند و مرا با وظایف، نحوه عملکرد و 
پر کردن جداول و دفتری که هیچ‌وقت فواید 
آن را ندانستم آشنا کند و اینک وظیفه من 
بود که این کشتی توفان زده را به ناخدای 

جوان دیگری بسپارم.

بله، پس از 6 سال گیج خوردن بین مثلث 
بیماران، استادان و دانشگاه و طی دروسی که 
اهم و فی‌الاهم بودنشان را هیچ وقت نفهمیدیم 
برای جبران مافات و مضراتی که برایمان خرج 
کرده‌اند بدون هیچ‌گونه حق اعتراضی یا انتخابی 
به ناکجاآباد فرستاده می‌شویم، با حقوقی به 
مراتب کمتر از مستخدم مرکز، اما با انتظاراتی 

فاحش. 
با شروع اولین روزکاری، دریایی از تناقضات 
علمی و اخلاقی پیش رویمان موج می‌زند. 
کارهایی که در دانشگاه استغفرا... داشت اینجا 
به صورت روتین انجام می‌شود. با دیدن یونیت 
زوار در رفته که یکی در میان up/down می‌رود 
و ساکشنی که نشان از غم سال‌ها دوری از 
تکنسین فنی و... دارد. خود را برای روزهای 
سخت سر و کله زدن با آنها آماده می‌کنی. با 
آمدن اولین بیمار آشفته، در‌ آن روستا که یاوری 
جز خدای خود و احیاناً تو ندارد و خودت رو 

جمع و جور می‌کنی و سعی می‌کنی کارهای 
آکادمیک دانشگاه را یکی‌یکی اجرا کنی. اما:

تعجب‌آور است که در مراکز بهداشت و 
درمان همان دانشگاهی که اصول دندانپزشک 
شدنت را یاد گرفته‌ای اعتراض به نداشتن 
و  نور  دستیار،  استریل،  اتاق  رادیوگرافی، 
تهویه کافی، ساکشن مرتب و حتی وسایل 
اولیه کافی از جمله وسایل اندووپروتز را به 
پای بی‌تجربگی‌ات می‌خوانند و تو را با فلان 
شخص که احتمالا کمک بهدار دندانپزشک 
تجربی فلان روستا است مقایسه می‌کنند و ای 
کاش که از عوام بودند و نه آقا یا خانم دکتر 

فلانی که کارشناس مسوولت هستند.
در حال مرتب کردن کشوها، فهرست مواد 
درخواست شده در سال گذشته را پیدا می‌کنم که 
روی هم ریخته شده‌اند. یاد آن روزهایی می‌افتم 
که با عصبانیت آن را روی هم پرتاب کرده‌ام. 
آخر برای گرفتن چند کارپول سیانست برای 
موارد اورژانس و یا فرزروند درشت توربین و... 
چند بار باید درخواست داد. ظهرها تو سرویس 
که خدا راننده‌اش را نگه دارد )که نمی‌دانم 
چه طور آن اتاقک فلزی چهار چرخ‌دار را 
 حرکت می‌داد( و هم‌زمان با شروع گردن درد و 
مچ دردم به کلاس‌های ارگونومی دانشگاه فکر 

می‌کردم: دانشجویان عزیز توجه فرمایید پس از 
هر.... مریض..... دقیقه استراحت کرده و حرکات 
فلان را انجام دهیم. بله فقط همین را کم داشتیم 
که تو شلوغی و تو سر و کله زدن بیماران با 
هم، آقای دکتر را در هنگام حرکات باله ببینند. 
بعضی روزها که واقعا نفسی نمانده بود. تصمیم 
می‌گرفتم از مرخصی‌های انباشته شده استفاده 
کنم، اما ترس از فوران بیماران در روز بعد از 
مرخصی که دقیقا دوبرابر می‌شوند خستگی 
را به کل از تن بیرون می‌برد )از مزایای تنها 
دندانپزشک روستا یا فلان‌آباد بودن(. از مسایل 
زجرآور دیگر، نوشتن مشق روزانه و یا بهتر 
بگویم آمار روزانه، آمار هفتگی، آمار ماهانه، 
آمار سه‌ماهه، آمار سالانه، کشیدن جدول‌های 

چند رنگ، جمع و تفریق پول‌های دریافتی 
و... بود که حداقل نتیجه پردازش آنها را )اگر 
پردازش می‌شوند( تاکنون ندیده‌ام. از نظر من 
حقیر که برای حل مشکلات مردم منطقه نیاز به 
پردازش این آمار نبود فقط کافی بود مسوولان 
یک دو روز وقت گذاشته و در هر مرکز پای 
درد دل دندانپزشکان و مراجعین بنشیند. خلاصه 
در این سردرگمی، سعی کردم اهداف احتمالی 
تاسیس این مراکز را بفهمیم که با تناقضات زیر 

روبه‌رو شدم: 
کسب تجربه و آمادگی ما برای حضور 
در مطب‌های شخصی: مسلما با توجه به عدم 
امکانات و تجهیزات،دور از محافل علمی )برای 
شرکت در محافل و کنگره‌های علمی باید از 
مرخصی‌های شخصی استفاده می‌شد( و عدم 
اجازه اجرای درمان‌های مانند پروتز واندو و... 
نه تنها طرز تفکر و آموخته‌های ما را صیقل 
نمی‌داد، بلکه ما را از دندانپزشکی دانشگاهی 
خوشایند  چندان  نه  واژه‌ای  به  آکادمیک  و 
دندان‌کن )اصطلاحی که مراجعین مراکز به 

حق دندانپزشکان می‌دارند، 
چون درمان دیگری دریافت 
نمی‌کردند( تبدیل می‌کرد. 
خدمت به مردم منطقه: 
این نیز با توجه به امکانات 
با  فقط  و  نبود  میسر  و... 
نتیجه معکوس، مردم را به 
علت نزدیکی مسیر از رنج 
تحمل درمان‌های پیشرفته‌تر 
محروم می‌ساخت و به جای 
آنها صورت  مشکل  حل 
مساله را پاک می‌کرد )مانند 

کشیدن دندان(.
فرهنگ‌سازی و ارتقای سطح آگاهی و 
سلامت: با توجه به تعداد زیاد مراجعین و 
خانه‌های بهداشت و... وقتی برای رسیدگی به 
اینها نمی‌ماند و با توجه به عدم ارایه درمان‌های 
لازم‌الاجرا همانند اندووپروتز در مراکز، تلاش 
برای تشویق بیماران به حفظ دندان اغلب نافرجام 
می‌ماند و بال‌بال زدن‌مان را به پای دست بر 
سر کردن آنها برای عدم ارایه خدمات درمانی 
می‌دانستند )زیرا مجبور بودند برای دریافت 
خدمات فوق به مراکز خصوصی مراجعه کنند(. 
ارایه خدمات پیشگیری و درمانی برای گروه 
هدف: در دانشگاه نیز در مورد فیشورسیلانت 
)که امروز به نقل مجلس مسوولان است( به 
کرات یادآوری شده، اما احیانا شرط و شروطی 
همانند امکانات ایزولاسیون مناسب، زمان کافی، 
بچه همکار و اندیکاسیون‌های خاص نیز مورد 
توجه بوده است. همیشه هنگام پر کردن یا یک 
پالپوتومی ساده، به یاد کارتون محبوب بچگی‌ام، 
»بارباپاپا« می‌افتادم، چون مجبور بودم با یک 
دست خود بچه، با یک دست نوار ماتریکس، 
با یک دست چراغ یونیت شل و ول و با یک 
دست سر ساکشن را که هر دو دقیقه قطع 
می‌شود، نگه دارم و با بقیه دستانم نیز آمالگامی 
را که به علت ضیق‌وقت از قبل تهیه شده، 
از آمالگاماتور خارج کنم و توسط کریری که 
دیگر نمی‌دانم با کدام دست می‌گرفتم، به داخل 
حفره‌ای که مدت‌ها است مغروق در 
بزاق است، پک کنیم. حالا کاربرد 
کامپوزیت و فیشورسیلانت که جای 

خود را دارد.
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 به جای افزایش قارچی‌شکل مراکز 
بهداشت آنها را تجهیز کنیم، 

 برگزاری کلاس‌های منظم و تعیین 
شده در مدارس برای دانش‌آموزان و 
درمان  به  توجه  )عدم  مربیان  و  اولیا 

صرف(، 
 استخدام دستیار دندانپزشک که با 

هزینه کم سطح درمان را بسیار بالا می‌برد، 
 حذف کاغذبازی‌های خشک و 

غیرضروری، 
 تعیین حقوق مکفی و متناسب با 

کارکرد نیروها، 
 قدردانی از زحمات آنها، 

حتی به صورت کلامی.

پیشنهادها

دندان کاغذی

نهیب می‌آید که: »بکش!« چند مرد نخراشیده مرا کشان‌کشان می‌برند تا 
کنار یونیت دندانپزشکی و فورسپس گداخته را در دستانم می‌گذارند. نه 
فقط دستم که تمام وجودم گر می‌گیرد. از شدت درد فریاد می‌کشم. حجم 
انبوهی شبیه یک مرد روی یونیت نشسته است. دهانش را چنان باز کرده 
که می‌توانم تا انتهای حلقش را ببینم. دوباره نهیب می‌آید: »بکش!« نگاهی 
به دندان‌های مرد می‌اندازم که همه سفید و سالم‌اند. می‌گوید: »دکتر همه 
را بکش. می‌خواهم خودم را راحت کنم و دست دندان بگذارم.« سرم را 
بالا می‌کنم و انگار که به دنبال کسی باشم که نهیبش به من امر به کشیدن 
می‌کند، می‌گویم: »این دندان را نمی‌کشم، سالم است.« صدایم بارها و بارها 
در فضا انعکاس می‌یابد: »نمی‌کشم، نمی‌کشم.« صدای قهقهه می‌آید، از همه 
سو، در یک لحظه انگار تمام زمین و زمان به حرفم می‌خندند: »نمی‌کشه، 
نمی‌کشه، سالمه، سالمه...«  نگاه می‌کنم به کسی که روی یونیت نشسته و 
خط ممتدی از آدم‌ها که از همان پای یونیت پیچ و تاب می‌خورد و تا دورها 
امتداد می‌یابد. همه نگاهم می‌کنند و نیشخند می‌زنند. منتظر ایستاده‌اند تا 
یکی پس از دیگری روی این یونیت بنشینند تا دندان‌هایشان را یکی یکی 
از استخوان بیرون بکشم. چاره‌ای ندارم جز آنکه پیش بیایم و فورسپس 
را حلقه کنم دور دندان. با آنکه می‌دانم دندان از تاج می‌شکند و ریشه 
درون استخوان فک باقی می‌ماند. این اتفاقی است که هر روز، بارها و 
بارها برایم می‌افتد. تقدیر من این است کشیدن دندان و دندان، یکی از پی 
دیگری، طی زجری مداوم. فورسپس را دور دندان می‌اندازم و به چپ 
و راست فشار می‌آورم. دندان تکان نمی‌خورد. انگار که با استخوان فک 

یکی شده باشد. فشار می‌دهم و تاج دندان می‌شکند. 
با الواتور می‌افتم به جان دندان. ساعت‌ها وقت می‌گذارم تا ریشه‌ها را 
از استخوان بیرون بکشم. مرد از جا بلند می‌شود و جای خود را به نفر 
بعد می‌سپارد. به نفس‌نفس افتاده‌ام. روی زمین می‌نشینم. نهیب می‌آید 
که: »بلند شو!« فریاد می‌کشم: »خسته‌ام! رهایم کنید! تا کی باید تقاص 
گناهانم را پس دهم؟« می‌خواهم فورسپس را به زمین بیندازم اما چنان 
در گوشت دستم فرو رفته که جدا نمی‌شود. حجم عظیم و بی‌شکلی 
روبه‌رویم می‌ایستد. با خشم فریاد می‌زند: »بلند شو! همه اینها منتظرند.« 
تکان نمی‌خورم. تازیانه درون دستش با صدای مهیبی هوا را می‌شکافد و 
بر صورتم فرود می‌آید. چاره‌ای جز برخاستن ندارم. دستم را به یونیت 
می‌گیرم و می‌ایستم. می‌دانم که مرده‌ام و بیرون کشیدن دندان این جانداران 
نخراشیده تقاص تمام دندان‌هایی است که در عمر بیست و چند ساله کار 
دندانپزشکی از دهان دیگران بیرون کشیده‌ام. نمی‌دانم، شاید باید قدری در 
کشیدن دندان‌ها مکث می‌کردم. شاید با آنکه می‌دانستم همشهریانم توان 
پرداخت هزینه‌های بیشتر را ندارند، باید درمان دیگری برای آنها انجام 

می‌دادم، اما کاش تمام اتفاقات یک خواب بود. 
یک خواب شوم و کش‌دار که عاقبت روزی 

از آن بیرون خواهم آمد.

اگزودنتیست 
دکتر سیامک شایان‌امین
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از علم تا عمل فاصله‌هاست

یک بام و دو هوا


