
در زندگی همۀ ما هیئت بورد و امتحان بورد 

نقش بسیار مهمی در مقطعی از زندگی داشته  

که گاهی آثارش در تمام طول زندگی امتداد 
پیدا کرده است. نوع سؤالاتی که در امتحان 

شود امتیازبندی و شایستگی بورد مطرح می
کند و آثار این امتیاز علمی ما را مشخص می

بندی کمابیش در تمام عمر نافذ خواهد و رتبه
 بود. 

اما حیطه نفوذ تأثیرات هیئت بورد از این هم  

ای که در بسیار فراتر است. در موضوع مناقشه
رخ داد، نقش هیئت بورد بیش   PCNLمورد 

از پیش بر همگان مشخص شد. این نقش 
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یه جامعه ارولوژی ایران  نشر

همیشه و در طول سالیان ادامه داشته است؛ 

دانیم که چه میزانی از هرچند که دقیقاً نمی

کار گرفته و اعمال شده یا مغفول این توانایی به
 و معطل مانده است. 

ها پیش با دعوت جامعه ارولوژی در سال
ای شرکت کردم که در آن پروفسور جلسه

ها مدیریت هیئت بورد هوارد از آمریکا، که سال
ارولوژی را برعهده داشته است، به سخنرانی 

پرداخت. نکات معدود اما جالبی از آن جلسه 

در خاطرم هست. اول اینکه ایشان مأموریت 
هیئت بورد را حفاظت از مردم  در برابر جامعه 

کرد. این نکته را که تا ها مطرح می-ارولوژیست

-رسید بهنظر میحد زیادی پارادوکسیکال به

 وضوح یادم هست. 

تفسیر موسع این سخن شامل افزایش و ارتقای 
ها در محدوده پرکتیس های ارولوژیستتوانایی

علمی و کاری آنها از طریق مشاوره به نظام 
ها بهداشتی و درمانی و حفظ انگیزه ارولوژیست

 شد.  می
کنم که بنا به گفته مچنین خاطرنشان میه

ام، ها که شنیدهایشان و برخی دیگر از گزارش

ای در فواصل صورت دورهبهامتحان بورد 
 شود؛تجدید میمشخص 

اما نکته مهمی در این میان هست: امتحان 
بورد کاملاً متناسب با پرکتیس آن ارولوژیست 



ئم در بخش خاص بود؛ مثلاْ ارولوژیستی که به طور دا

های مربوط به کند، لازم نبود سؤالیورودینامیک کار می

ای ها و ارزیابی به گونهکانسر پروستات را جواب دهد.  سؤال
شدند. کنندگان در آن قبول می% شرکت58بود که بیش از 

کنندگان % شرکت51ای که ظاهراً در حدود حتی در برهه
افت این  توجیه قبول شده بودند، دلایل متعددی را برای

 کرد.درصد قبولی ذکر می
معلوم بود که در بسیاری از شئون مربوط به فعالیت 

نوعی نهادی حد ها هیئت بورد دخیل است و بهارولوژیست

شود؛ در ها تلقی میواسط در بین حاکمیت و ارولوژیست
-یا پیش صورت سنتیواقع، بسیاری کارها که در بین ما به

شود، وظیفه هیئت وظیفه جامعه ارولوژی تلقی میفرض 
حاکمیت داشت و لذا ارتباط بیشتری بابورد بود و هیئت بورد 

کرد.  جامعه ارولوژی وقت بیشتری را صرف کارهای علمی می
کنم، مشخص هایی که از آحاد جامعه ارولوژی میدر سؤال

اطلاعات کمی در مورد هیئت بورد به صورت عام است که ما 

 و کارکردهای آنها داریم. 
دانیم. از بیشتر ما حتی اسم دقیق اعضای هیئت بورد را نمی

کارکردهای هیئت بورد فراتر از طرح سؤال عمدتاً به   طرفی،
 افراد زیادیحتی در همین کارکرد حداقلی هم . اشعار نداریم

دانند ها معترض هستند، نمیبعد از امتحان بورد به سؤالکه 
-ها چگونه است یا اینکه بررسی اعتراضکه نحوۀ طرح سؤال

 پذیرد. ها چگونه صورت می

گونه ناآگاهی از مسئله و نهادی که تأثیر مهمی در این
تک افراد دارد، شایسته زمانۀ کنونی ما نیست. زندگی تک

البته قرار هم نیست چنین نهادی که جنبه حاکمیتی و 

کننده دارد، مرتباً زیر تیغ انتقاد و مؤاخذه باشد به قضاوت

 گیری سلب شود.ای که امنیت تصمیمگونه
تری بین آحاد جامعه تواند رابطۀ محکمدرواقع، آنچه می

ارولوژی و هیئت بورد ایجاد کند، رابطۀ هیئت مدیره جامعه 
ها با هیئت بورد است. ارولوژی به عنوان پارلمان ارولوژیست

مسائل عام گوی ای شفاف و در مقابل دید که پاسخرابطه
ها باشد. هر چند در مواقعی این دو نهاد رولوژیستمعتنابه ا

اند، اما یک رابطۀ ارگانیک معنادار در سو با هم قرار گرفتههم

، گویی شفافکننده پاسخاین مورد وجود ندارد که تضمین
 باشد. فعال و مستمر 

ها از تصمیمات هیئت بورد ارولوژیست بیشتر تقریباً همیشه
 ناآگاه هستند. 

نقش هیئت بورد و دبیرخانه تخصصی در نوشتار کوریکولوم 
تخصصی در ابهام و ناشناختگی های فوقرزیدنتی و فلوشیپ

 شود.   برگزار می

مدیره جامعه ارولوژی و هیئت بورد ای بین هیئتچنین رابطه
ها را به هیئت بورد منتقل نوعی نظرات ارولوژیستتواند بهمی

کند و نیز هر دو طرف را به پاسخگویی وادارد. این مسئله 
قطعاً در بهبود کارکردهای هیئت بورد و در آگاهی 

شود ها از تصمیماتی که در هیئت بورد گرفته میارولوژیست
-های آتی علمی، عمیقاً مؤثر و راهو در نحوه تعیین سیاست

 گشا خواهد بود. 

ترین کارکرد هیئت بورد و اتفاقاً آخرین تراز حتی در معمولی
توان فهمید که آن یعنی طرح سؤال و برگزاری آزمون، می

شیوه این کار نحوه درس خواندن، کسب علم، آموزش دوره 

زند و با چنین نگاهی رزیدنتی و مآلاً پرکتیس ما را رقم می

کننده اصلی در آینده و بقای این رشته در کشور و یک تعیین
 ارائه خدمات سلامتی به مردم است.

مدافع  تواندو مستقیماً نمی هیئت بورد لزوماًدر نهایت،  
ها در سطح حاکمیت  باشد. اما در بیشتر منافع ارولوژیست

دهندگان خدمات سلامت در راستای منافع موارد، منافع ارائه
گیرندگان قرار گرفته است و از طرفی نهاد مردم و خدمت

منافع از جامعه ارولوژی هم باید در مقام دفاع علمی 

 در اقناع هیئت بورد بکوشد. ها ارولوژیست
های گاه به طرز کنشچیزی که به تمام این روابط و درهم

-گری و مطالبهدهد، نظارهمعنا و پویایی می، ای مبهمعامدانه
ها، درک و دانش در مورد وظایف هر ارولوژیستاصولی گری 

ها از ابزار رسانهعاقلانه کدام از این نهادها در قانون و استفاده 
افزارهای اجتماعی در جهت پرسشگری و ایجاد انگیزه و نرم

است. بگذارید بیان را ساده کنم؛ قلم را بردارید و چیزی 

شده که جای  دهیبنویسید. یک متن منسجم و سازمان
را بگیرد و نهایتاً گونه و درددلهای جسته و گریخته اعتراض

به یک پویش فرهنگی و نوشتاری پر تعداد و منسجم    
م ضرورت، مقاها را اصلاح کند یا در بینجامد که کاستی

 طرحی نو دراندازد.   

 دکتر سید محاد قهستانی 

 مدیره انجمن ارولوژی ایران عضو هیئت 

 سردبیر خبرنامه 
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تواند بر روی کل زندگی ما و همکاران ما داشته باشد پرداخته شود. در واقع فراتر از خود رشته در این بخش سعی شده است به تأثیری که حرفه و شغل ما می

 ی خواهد داشت.فرداورولوژی قصد داریم دریابیم که کار در این رشته و به صورت آکادمیک چه آثاری در زندگی روزمره، احساسات و عواطف فردی و تعاملات بین 

 EAUزاده با دکتر دبستانی یکی از همکاران جوانی که مسئول نگارش مبحث کانسرهای متاستاتیک کلیه در گاید لاین در این شماره دکتر قهستانی و دکتر سلیمان

دهند و چگونگی مدیریت زمان و کارهایی که برای رسیدگی به امور مربوط به خانواده بر هایی که ایشان انجام میاند و شما درمورد فعالیتای داشتهاند، مصاحبهبوده

عهده دارند، خواهید شنید. همچنین از تجربیات و نظرات ایشان در 

های تخصصی اورولوژی های برنامهپوشانیها و هممورد محدودیت

 مطلع خواهید شد. 
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شود. ینامه بورد عرضه کردیم. بورد در بین ما دو دلالت دارد: امتحان بورد و هیئت بورد. اما دلالت دوم عمدتاً به واسطه دلالت اول شناخته مبرگزار شد و این شماره را به عنوان ویژه 0011بورد 

-خواستم که این معرفی دامن زدن به آن مفهوم قدیمی گلادیاتورهای برنده باشد؛ در شرایطی که دیگر در میدان پیشرفت مسابقه نمیهای بورد امسال را معرفی کنم، اما نمیخواستم رتبهمی

کاره بودند و یکی ترین زندگان بودند. اینهای آزاد بنویسند و چه فکر خوبی بود؛ رتبه های بورد امسال عاشقهای پنج درصد خواستم متندهیم، بلکه در آوردگاه تنازع بقاء می جنگیم، از رتبه
  آورید؟های بورد نوشت. یکی از گلادیاتورهای پیروز که عاقبت میدان خونین سرنوشت را واگذاشت و رفت. به یادش میهم فراتر رفت، از خاطره قدیمی از یکی از همین رتبه

 دکتر سید محاد قهستانی          

افزایش مهاجرت پزشکان، افزایش ظرفیت پزشکی، تکمیل 

ای، ظرفیت آزمون دستیاری تحت هر شرایطی و با هر نمره
های فوق تخصصی بدون آزمون، قبولی ورود به برخی رشته

-های نجومی، راههای ویژه با رتبهدر رشته پزشکی با سهمیه
اندازی تحصیلات تکمیلی طب سنتی، توقف فعالیت یکی از 

ای از اخبار مرتبط با رشته طب در فعالان صنفی و ... پاره
روزهای اخیر بود که جسته و گریخته به گوش این قلم و 

شما عزیزان رسیده است. جالب آن است که بسیاری از 

ها طب گیرندگان نیز خود طبیب هستند و سالتصمیم
هاست که در کسوت استادی مشغول بسا سالاند و چهخوانده

تدریس و آموزش هستند. البته این امر نیز بر وخامت شرایط 
ریزی سیستمیک کلان و خرد، افزاید؛ چرا که برنامهمی

طلبد. تا مشخص نشود که مهارت و دانش خودش را می

کنش با منظور از علم چیست و جایگاه و ارتباطش  در برهم

قدرت، فرهنگ و اقتصاد چگونه باید باشد، از این معجون هر 
روز معجزات و خوارق عادات جدیدی به منصه ظهور خواهد 

رسید. اما پرداختن مبسوط به این مقوله مهم از حوصله 
بحث ما و توان این قلم خارج است. اما ما تجربه 

ویژه تاریخ چندهزارساله تاریخ مکتوب علم در جهان )به
تحولات بعد از رنسانس( و نیز تجربه صد سال اخیر کشور 

های خود را داریم. آموختن تکنیک و برپایی ساختمان

آموختگان و عریض و طویل و تربیت شمار روزافزون دانش
واردات و حتی ساخت ادوات پیچیده به معنای توسعه علمی 

نیست. منظور من از علم در این بحث مجمل، ساینس است. 
ساینس نیز روش شناختی )متدولوژی( بسط یافته خود را 

دارد. قبول دارم که یک نوع ساینس و تعریف از آن و 

شمول متدولوژی جهان

نداریم. آنچه که 
ساینس را قید و بند 

زند و جهت می می
دهد، نیازها و امکانات 

بومی است. در واقع 
ساینس در هر سرزمینی که رشد و نمو و توسعه پیدا کند، 

رنگ و بوی آن جا را می گیرد. درست مانند آدمیان که 

ها و مذاهب گوناگون ها و ملیتدارای نژادها و قومیت
میلیارد 7هستند، اما چند متغییر وجود دارد که همۀ بالغ بر 

نامیم. ساینس نیز چنین است. یک سری آدم را آدم می
ها را که هایی دارد که در ذات اوست. یعنی این ویژگیویژگی

گوییم این رویکرد علمی )ساینتفیک( شماریم میبر می
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دانند، دوران بسیار دوران رزیدنتی، همان طور که همه می

-سختی است. شما با هزاران امید و آرزو وارد این مقطع می

-تان را به امید فردای بهتر زندگی میشوید و رؤیای زندگی
کنید. این مرحله را باید با عشق گذراند چون این رشته 

رؤیای شما بوده که واقعیت پیدا کرده است. در دوران 
رزیدنتی بهتر است علاوه بر رسیدگی به امور تحصیلی، 

-زمانی هم برای تفریح، سرگرمی و خارج شدن از روزمرگی
های بیمارستان و درمان در نظر داشت. برای همین، یک 

-ها که بنده کمی در آن سر رشته دارم را میسری فعالیت

خواهم پیشنهاد کنم شاید شما هم دوست داشته باشید و 
 مند شوید. علاقه

کنید، استرس و حجم همان طور که تجربه کردید و یا می
کاری در دوران رزیدنتی زیاد است و چه چیز ی بهتر از 

توان سعی کرد از موسیقی برا ی کاهش این استرس. می
شنونده محض بودن در آمد و با یک هزینه کم یک ساز به 

وجور تهیه کرد. انواع برند چینی در بازار اصطلاح جمع

هست که قیمت مناسب رزیدنتی دارد و اگر مثل من به 

توانید کمی در آن رشته پیانو علاقه دارید در شش ماه می
مسلط شوید و کتاب چهل آهنگ را یاد بگیرید و از موسیقی 

 لذت ببرید. 
های شعر است. شعر مظهر از علایق دیگر بنده خواندن کتاب

کس نیست که از خواندن تعالی احساسات بشر است. هیچ
توانید امتحانش اشعار ناب حافظ لذت نبرد. پس شما هم می

کنید. اگر اهل خواندن غزل هستید که مجموعه استاد فاضل 

دهم. برای نوشتن شعر هم کتاب مبانی نظری را پیشنهاد می
سرایی سعید کریمی برای آشنایی با اصول شعری از ترانه

 نظیر است. نظر بنده بی
های کامیپیوتر ی از گوشی تا توانم انواع بازیدر آخر می

های مختلفی را تواند تجربهکنسول را پیشنهاد دهم که می
توانید با یک هزینه ی معقول برای به شما بدهد. شما می

باکس سری اس هر ایکس

روزی راتجربه بازی به

کنید. ثابت شده است 
-جراحانی که بازی می

تر درصد سریع01کنند 
-کنند )شما میعمل می

توانید این مطلب جالب را 
در بخش تحول در دانش 

 مطالعه کنید(.

گاه روزها ی رزیدنتی جزئی از زندگی ماست، با اینکه گاه
گذرد، چه بهتر که سعی کنیم در کنار وظیفه سخت می

-اصلی کمک به بیماران و کسب تجربه از اساتید و علم
 .اندوزی، بخشی از آن را هم زندگی کنیم

 دکتر  محادمهد  درز 
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است. هر چند که ساینس در اروپا و آمریکا رنگ و بوی 

ها و زبان جغرافیای خود را دارد، اما یک سری ویژگی

هاست که حرکت و مشترک بینشان وجود دارد و این ویژگی
 زنند. رشد علمی جهانی را رقم می

شناسی علم وفاداری و های اصلی روشاز جمله ویژگی
واهمه نگریستن به سیاق تفکر انتقادی است. نقد و طرح بی

بینانه گام نخستین رویکرد های واقعها و نیازسنجیپرسش
علمی است. ساینس نیاز به مراقبت دارد تا به دست 

گران نیفتد. در واقع حفظ استقلال و زورگویان و چپاول

زدگی و جوزدگی اعتقادی امری آزادی ساینس از سیاست
کند بدیهی و مهم است. ساینس، دین و ایمان را نه انکار می

-و نه تأیید. در واقع ساینس صامت است. این نیز از ویژگی
های دیگر علم است. علم عینی، کمّی و قابل سنجش است. 

های از وادی تعصب و لجاجت به دور است. در واقع، یافته
طرف هستند.  محقق ساینس باید سعی کند که علمی بی

اش به داوری و هرگونه اصرار بر درستی فرضیهبدون پیش

ها و مشاهدات بپردازد و آنها را تحت آنالیز آوری دادهجمع
قرار دهد و نتایج را فعلاً بپذیرد و نیز بپذیرد که قوام ساینس 

و توسعه و رشد آن در شکننده بودن و خطاپذیری آن است. 
ها اظهار های حاصل از تحقیق و نتایج دادهآنچه جز یافته

دارد علم نیست بلکه متاساینس است؛ در حوزه متافیزیک می
است. مثلاً از فرضیه داروینیسم یا فلان تئوری فیزیک 

-هایی پیرامون آفرینش انسان و گیتی میکوانتوم برداشت

نمایند؛ اینها از حوزه ساینس خارج است. چرا که این سخنان 
هایی برآمده از ذهن بشر بر اساس دیتاها و نتایجی تحلیل

ورزان و هم غیر آنان شکننده است. این نکته هم برای دین
بایستی روشن شود. آنچه مشخص است این است که بر 

بینانه و اساسی و نیز متدولوژی آزادانه اساس نیازهای واقع
یزی ساینس، حرکت و توسعه علمی در هر سرزمینی پایه 

شود. در بدترین نگاه، این رویکرد شری ناگزیر است و چاره 

ای جز این نیست. مخالفان بایستی دلایل روشن و نیز بدیل 
تر را فراهم و تری با قدرت تبیین بالاتر و نیز کاربردیقوی

ارائه  نمایند. آیا این قلم مخالف طب سنتی و سایر عناوین 
آن است؟ خیر، به هیچ وجه. هر ادعایی باید وارد متدولوژی 

علم شود تا صحت و سقم آن بررسی شود. در واقع  برای یک 

پژوهشگر، رویکرد علمی ملاک است. مثلاً در فلان کتاب 

روایی، ذکر شده که فلان گیاه یا فلان ذکر، فلان اثرات 
جسمی یا روحی را دارد. یک پژوهشگر به مطالعه این توصیه 

-که ادعای اثرات عینی و فیزیکی دارد،  به روش علمی می
ایمانی یا ضدیت او با کتب مقدس پردازد. این امر نشان از بی

نیست. هرگاه روشی متقن که صرفاً برخاسته از استقرایی 
سطحی و ناقص و یا جملات تاریخی نباشد ارائه شود، 

در آوریل   FDAپژوهشگر نیز کرنش خواهد کرد. مثلاً 

هایی که مش برای ترمیم ترانس به تمامی شرکت 9102
واژینال کمپارتمان قدامی ساخته بودند دستور داد که  

ها را نابود ها را  متوقف نمایند و این مشفروش این  مش
سازند، چرا که عوارض قابل توجهی در این نوع روش گزارش 

اش شده بود. در واقع در طب به مثابه ساینس که هدف اولیه
آوری سلامت انسان با آن تعریف جامع خودش حفظ و فراهم

است، سعی بر این است که سود اقتصادی درجه دوم باشد و 

اقرار بر خطاها و جبران عوارض نیز ارمغان این نوع نگاه 
 است. 

خلاصه این که، متدولوژی بومی ساینس که استقلال عمل 
دارد، هم می تواند سبب رشد علمی شود و هم به لحاظ 

ها اقتصادی سودآور با حفظ امنیت و سلامت حداکثری انسان
شود. سر گرفتن گفتگوهای سازنده  در فضایی آرام و آزاد و 

عالمانه بین موافقان و مخالفان و ارائه دستاوردها و نیز تقبل 

 ساز رشد علم شود.تواند زمینهعوارض هر کدام می
 خوش بود گر محک تجربه آید به میان

 تا سیه روی شود هر که در او غش باشد 
این بیت شعر حافظ به نظرم بسیار با بحث ما تناسب دارد و 

 بایستی نصب العین پژوهشگران و نیز مدعیان قرار بگیرد. 
تر از این موارد فوق  را مخاطبان فرهیخته قطعاً بسیار ژرف

 دانند. قلم می

بگذریم؛ یک نظام آموزشی موفق به نظرم این دو ویژگی را 
آموختگانش ( اطمینان از اینکه دانش0حتماً در خود دارد: 

( کشف افراد مستعد و 9اند؛ های ضروری را فرا گرفتهحداقل
 توانمند.

مورد اول متضمن فلسفه وجودی آن نظام آموزشی و تحقق 

آموختگان که به آن است. مثلاً در آموزش پزشکی، دانش

پردازند، این درمان و حفظ و ارتقای سلامتی آحاد جامعه می
آموختگان بایستی نکته بدیهی است که این پزشکان و دانش

 ضروریات را فرا گرفته باشند. 
مند، مقوم حیات و اما کشف افراد مستعد و توانمند و علاقه

-بالندگی نظام آموزشی است. این افراد که بر اساس شایسته
شوند، های فکری و تکنیکی انتخاب میسالاری و توانمندی

توانند به ایفای نقش بپردازند. همچون آب حیات جاری می

روی سخن پیرامون این ویژگی دوم است. آزمون بورد یکی  
از مجاری اصلی کشف این افراد بود. اتکای صرف به یک 

ای، جهت کشف افراد مستعد، نیز خود خطا آزمون دو مرحله
است. در واقع پایش و شناسایی افراد مستعد بایستی از 

ابتدای دوران دستیاری آغاز شود و آزمون بورد نیز یکی از 
فاکتورهای با امتیاز بالا در نظر گرفته شود. جالب آنکه 

نگارش مقاله و کتاب و ... نیز نهایتاً چند نمره بر آزمون بورد 

 چنینی هویتی مجزا ندارند. هایی اینافزایند و فعالیتمی
ای که در او استنتاج بالینی ریشه دوانده و دانش آموخته

شناسد و در پی آن است و دل در متدولوژی ساینس را می
-پیشرفت این سرزمین دارد، بایستی شناسایی شود و حداقل

 اش تدارک دیده شود. ای و کاریهایی پیرامون آینده حرفه
رسد آزمون بورد در حال تبدیل به عنوانی تزئینی و نظر میبه

در بهترین حالت، کسب کرسی هیئت علمی در فلان 

-گیری و برنامهدانشگاه شده است. آنان که در رأس تصمیم
ریزی هستند نباید فراموش کنند که اگر امید و شوق و 

آموختگان سلب شود، شاید صورت آرامش حداقلی از دانش
کار حتی جذاب و زیبا از کار در بیاید اما سیرت آن متعفن و 

گون خواهد شد. هنوز خاطرات پدرم در سطحی و حباب
ذهنم است که در زاهدان در اوایل انقلاب طبیبان هندی و 

پاکستانی فراوان بودند. نباید نتیجۀ یک نظام آموزشی، دانش 

 وطن باشد. آموختگانی دلسرد، سرخورده و بی

 دکتر  محادمهد  میر     
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ام و به وسط حیاط  بیمارستان سینا ایستاده

کنم که فاصله زیادی با ای نگاه میمستطیل چوبی

روشنی است که بیشتر به من دارد. هوای تاریک
باختن باشد. زند که آماده رنگای میتاریکی

 بیمارستان اما متروک است. 
قدر خلوت وقت بیمارستان ایناین وقت صبح هیچ

شوم و دوباره به مستطیل نبوده است.گیج می
آید و من به کنم. باد سردی میچوبی نگاه می

کنم یا شاید به طرفش برده سمتش حرکت می

بینم که شوم. پارچه سفید روی جعبه را میمی

-قبل از دستان من، باد تکان داده و صورت رنگ

اش پیدا شده است. شهرام است؛ چشمانش را پریده
-گوید سردش شده و استخوانکند و میباز می

گوید قبل از اینکه بقیه  کند. می هایش درد می
برسند و زیر تابوت را بگیرند و تا قبل از اینکه 

های ضد خودم از خواب بیدار شوم یکی از آمپول
برد داخل جیب  درد را برایش بزنم و دست می

ها را آمپول  »جیرینگ«لباس اسکرابش و صدای 

کنم، دستم را محکم شنوم. دستم را دراز میمی

ترسم. دستش سرد است، مثل همان  گیرد. نمیمی

دیدم، که کشیک روزی سرد است که خواب نمی
شان با صورت های خانهبودم و نیمه شب از پله

افتاده بود و استخوان صورتش شکسته بود و آمده 
بود سینا و دستش را گرفته بودم که آن قامت دو 

ترسم و متری زخمی غمگینش زمین نخورد. نمی
-گوید هوس انبهخواهد؟ میپرسم که چه میمی

های درشت و آبدار پاکستانی کرده است که یک 

4صفحه   
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یکی با دست باز کند و تویشان را جعبه برایش بخرم که  یکی

ها. با قاشق بتراشد و بخورد. هوس دیزی کرده با رزیدنت

-کرده پسرش را دوباره ببرد استامبول و برایش یک  هوس
کنم. دستم  بازی خارجی بخرد. گریه میعالمه لباس و اسباب

روم و از جعبه مستطیلی روم. بالا می شود و بالا میرها می
روم بالاتر و روم روی سقف بیمارستان، میشوم. میدور می

های شوم توی باغآید. پرت میتمام تهران زیر پاهایم می

های  شوم توی جنگلهای پاکستانی، پرت میبزرگ انبه

روم  بالای پل ورسک و قطار هزاررنگ سوادکوه زادگاهش. می
آید و جعبه مستطیلی را با خودش  بینم که از دور میرا می

آورد: جیرینگ جیرینگ... جیرنیگ سمت گورستان می
 جیرینگ... جیرینگ جیرینگ... 

شوم و دستم را کورمال به با صدای جیرینگ آلارم بیدار می

کنم و صدای گوشی را  سمت میز کنار تختخواب دراز می

 روم.کنم. امروز بیمارستان نمی قطع می

 دکتر  رنود ن رتی مسرور              
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ست ترکی و تاز  در اژن متامله حا ظ!                                ژکی

 حدژث عشق بیان کن بدان زبان که تو دانی

از کاربردهای بارز شعر، بیان احساسات آدمی است. 

احساساتی که دامنه ی اشتراک آنها مرزهای زمان و مکان 
نوردند. جهت اثبات این مدعا، چه موضوعی بهتر از را در می

مایه اشعار شاعران )کین همه گفتند و آخر )عشق(؛ این بن
 .0نیست این افسانه را(

ویلیام  005  9وارههایی از غزلبه عنوان نمونه، بخش

های او کنیم که بیانگر یکی از دیدگاهشکسپیر را بررسی می
 در ارتباط با عشق است.

O, me, what eyes hath Love put in my head, 

Which have no correspondence with true sight!  

Or, if they have, where is my judgement fled, 

That censures falsely what they see aright? 

               وا  بر من! عشق چه چشاانی در سرم نهاده است،                                                                                   

 چشاانی که هیچ نسبتی با بیناژی صحیح ندارند،

 ژا ا ر دارند، پس قوه   قضاوتم به کجا  رژخته است،

 که هر آنچه را به درستی می بینند به غلط در می ژابند؟
 

مفهوم، همان جنگ عقل و عشق است که قدمای ما نیز در 
اند. شاعر تفاوت بین دیدار و فرسایی کردهبیان آن قلم

کند اما در در تغییر ادراک، خود را ادراک خود را درک می
و اگر  3یابد؛ چون دیده او هنر عیب ندیدن داردناتوان می

 تلاشی از جانب عقل باشد:
قیاس کردم و تدبیر عقل در ره عشق                                        

 0کشد رقایست که بر بحر میچو شبنای

 به همان اندازه بیهوده...
 

How can it? O, how can Love’s eye be true, 

That is so vex’d with watching and with 

tears? 

No marvel then, though I mistake my view; 

The sun itself sees not till heaven clears. 

درستی ببیند، تواند بهآخر چگونه، چگونه چشم عاشق می

 خوابی و اشک در عذاب است؟گونه از بیوقتی که این
 

 کنمپس عجب مدار ا ر در دژدن خطا می

 بیندخورشید نیز تا آساان صاف نباشد هیچ نای
 

دژده از اشک و  ب از آه و دآ از داغ پر است                           

 5رژزدعشق در هر  ذر ، رنگ د ر می
 

 خلاصه کلام آنکه:
 

چو عشق آمد، از عقل دژگر مگو                                         

 6که در دست چو ان، اسیر است  و 
 

 پاورقی:

هر چه گویی، آخری دارد به غیر از حرف عشق                .1

 کاین همه گفتند و آخر نیست این افسانه را     

 وحشی بافقی

9 .sonnet 

. دیده ما هنر عیب ندیدن دارد                                    3

 پرده شرم و حیا حایل درویشان است        

 ظهوری

 . حافظ0

 . صائب تبریزی8

 . سعدی6

ها، ویلیام شـکـسـپـیـر، غزلواره«واره از کتاب ترجمه غزل
نقل شده  »زاده، انتشارات نیلوفرترجمه و تفسیر امید طبیب

 است.

 دکتر  ستید منت ر 
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-های کامپیوتری به طور گستردهدانید بازیهمان طور که می

شود. هم جراحی لاپاراسکوپی ای در جوامع امروزی یافت می

-ها و دستهای کامپیوتری نیاز به هماهنگی چشمو هم بازی
 .ها و توانایی دید فضایی دارد

مطالعات مختلفی انجام شده که در این راستا بوده است. 
انجام  9191ای در سال ، مطالعه plos one طبق نشریه

ممکن است باعث  gaming دهد تواناییشده که نشان می
  .بهبود یادگیری جراحی لاپاراسکوپیک شود

رزیدنت و اتند  33در مطالعه مقطعی دیگری که بر روی 

 دست آمده است:جراحی انجام شده است اطلاعات زیر به

های کامپیوتری را به جراحانی که سابقه استفاده از بازی. 0 

درصد خطای 37اند ساعت یا بیشتر در هفته داشته 3مدت 

  .کنندتر عمل میدرصد سریع97جراحی کمتر و 
کنند های کامپیوتری میجراحانی که در حال حاضر بازی. 9

تر نسبت به کسانی درصد سریع 90درصد خطای کمتر و  39
 .کنند، عمل میکنندکه بازی نمی

درصد  07بالا دارند  gaming جراحانی که توانایی. 3 
 .کنندتر عمل میدرصد سریع 32خطای کمتر و 

درصد بهتر  33کنند و در امتیاز کلی، جراحانی که بازی می

 3های کامپیوتری بیشتر از اما جراحانی که استفاده از بازی

 .کننددرصد بهتر عمل می09ساعت در هفته دارند 

های به طور کلی نتیجه شد که سابقه استفاده از بازی

کامپیوتری بر توانایی و سرعت جراحی های لاپاراسکوپیک 
توانند های کامپیوتری میجراحان تاثیر داشته است و بازی

  .ابزار کمکی برای بهبود عملکرد جراحان بشوند
با آدرس زیر در  surgery jama این مطالعه در ژورنال

 دسترس است:  
https://jamanetwork.com/journals/jamasurgery/

fullarticle/399740 

 دکتر  محادمه د  درز                           

 بخو  خ خخخ خ خخخ خ خ خ خ

 ها  کامپیوتر  تاثیر  بر سرعت جراحان و بهبود عالکرد جراحی لاپاراسکوپیک دارند؟آژا باز 

https://jamanetwork.com/journals/jamasurgery/fullarticle/399740
https://jamanetwork.com/journals/jamasurgery/fullarticle/399740


های محترم سراسر کشور در ارتباط با پیرو نظرسنجی صورت گرفته از ارولوژیست

 گردد:نشریه جامعه ارولوژی، گزارش این بررسی تقدیم حضورتان می

ارولوژیست مشارکت  008صورت گرفت  0011ماه در این نظر سنجی که در آبان
 آنها لینک نظرسنجی را از طریق شبکه تلگرام دریافت کرده بودند. ٪25داشتند که 

 
 

 ٪93۳8در پاسخ به این سؤال که آیا از وجود نشریه فارسی مطلع هستند یا خیر، 
با وجود اطلاع از  ٪93۳8اطلاعی کرده بودند و کنندگان از وجود آن اظهار بیشرکت

کنندگان از وجود شرکت ٪80۳0انتشار نشریه، مطلبی از آن را مطالعه نکرده بودند. 

مطالب این نشریه را مطالعه کرده  ٪07۳8نشریه انگلیسی نیز باخبر بودند ولی 
 اند. کنندگان بودهشرکت ٪02۳3بودند. شنوندگان پادکست نیز 

 
 

در نظرسنجی وجود نشریه را در رشد و اعتلای فردی کنندگان شرکت 68۳8٪
ها نفر از ارولوژیست 90دانستند و ها و جامعه ارولوژی کشور  مفید میارولوژیست

 آمادگی خود را برای تهیه مطلب برای نشریه و همکاری در انتشار آن اعلام کردند.

 
 

موافق ادامه انتشار نشریه فارسی و  ٪67در ارتباط با ادامه تهیه و انتشار نشریه 
ورژن الکترونیکی نشریه را ترجیح   ٪75به انتشار پادکست رأی داده بودند.  89٪

( ٪89( یا فصلی )٪00صورت ماهانه )دهند و اغلب انتشار خبرنامه را بهمی
اند تا به مدیره بعدی درخواست کردهنیز از هیئت ٪61درخواست کرده بودند. 

 انتشار نشریه ادامه دهد. 

 
 

در انتها نظرات و پیشنهاداتی که برخی از عزیزان ارائه کرده بودند در قالب جدول 
 زیر تقدیم شما می گردد: 

 
 

کسوتان که بهتره در مورد زندگی علمی اقدام خوبیه خصوصاً مصاحبه با پیش .1

 ای و ترجیحاً بیوگرافی باشهو حرفه
گویم نباشد علمى باشد شعارى با آمار دروغ وتبلیغى نباشد. آنچه من می .2

 گوید باشد خیلى دروغ و ریاء شنیدیم و دیدیمآنچه علم وتحقیقات می
های جالب و اقدامات موفق و ابتکارات جدید بخشی از نشریه به کیس .3

 های جدید اختصاص یابدخصوص همکاران جوان و ایدههمکاران، به
با درود بر شما. نشریه احتمالاً به دست همه اعضا نرسد بهتر است با ایمیل   .4

آپ ارسال شود و صفحه آخر هم  آگهی بگیرد بابت خرید و فروش و یا واتس

 تجهیزات پزشکی و مطب و همکاری و ....
-ترین مقالات انتشاریافته در ژورنال ای از مهمتواند شامل خلاصه نشریه می .5

 های معتبر باشد.
این خبرنامه تقلیدی از اروپا و آمریکا است و حرفی برای گفتن ندارد. داشتن  .6

کنم انتشار نشریه و چاپ نشریه تبحر و علم نشر لازم دارد. بنده فکر می

  خرخرخسخدخ  وخخخ خ خخخاخ خ خ خخخ خ خرخ خوخخخ خ خلخ خ خ خ خخخ

 اژم؟کج ا اژس تاده 
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 ای دارد نه برای جامعه ارولوژی.بیشتر جنبه تبلیغاتی برای عده

طراحی جذاب علاوه بر تنوع و کیفیت و کاربردی بودن مطالب بر تعداد  .7

-افزاید. ضمناً مصاحبه و نیز بیان نوآوری و تجارب ارولوژیستمخاطبان می
 شود.های ایرانی و حتی در صورت امکان مسابقه! نیز توصیه می

 مطالب جدید و نیاز جامعه منتشر گردد. .8
 به ساز بزرگان که جناح سیاسی دارن نرقصن .9

رسانی نشده بود، چرا در گنگره اورلوژی اعلام در خصوص این نشریه اطلاع .10
نکردند و چرا پیامک نکردید، بنده موافق نشریه با محتوای مطالب علمی 

 جدید و اقدامات جامعه اورلوژی هستم

 بر سر آنم که گر زدست برآید / دست به کاری زنم که غصه سرآید .11
های شاخص ارولوژی کشور خواسته شود تا تجربه خود را در کسب از چهره .12

 موقعیت ممتاز خود به رشته تحریر در بیاورند.
 به نظرم اقدام بسیار مبارکی است. .13

 تمرکز بر مسائل صنفی و نوآوری. .14
های مختلف، نزدیک و دور به مرکز و ایجاد انگیزه برای معرفی بخش .15

 مشارکت.

های متداول، باز کردن راه برای نگری و دوری از سیاستتمرکز بر شفاف .16
بازخواست و طرح سؤال و چالش کشیدن مسئولان و البته پاسخ در فضای 

-سازی درست و تصحیح امور و ترویج روحیه پاسخمحترم با تکیه بر فرهنگ
 گو بودن. 

زمان فارغ التحصیلان مصاحبه با اندیشمندان ارولوژی و افراد باتجربه و هم .17
 شود و بسیار سودمند است. اکنون انجام میجوان که هم

و دعوت از  (anonymous)طرح مشکلات شهرها / استان / کشور در قالب  .18

دهی، ارائه راه حل و بازنشر این تفکر.  این متد بالاخص مسئولان برای پاسخ
سازی هیچ مرجعی را مصون از بازخواهی نخواهد گذاشت که البته در فرهنگ

کننده و ترویج اخلاقیات )اگر به دور از احساسات و حواشی باشد( کمک
 است.

 

 دکتر ناصر ژوسف زاده
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( خودتان را متر ی بفرماژید و از سوابق تح یلی 1

 خود بگوژید.

 Kدکتر مجتبی تیموری هستم. متخصص ارولوژی ضریب 

مناطق محروم استان خراسان رضوی. دوره دبیرستان را در 
دبیرستان نمونه دولتی گذراندم و پزشکی عمومی را در 

 تهران. 

سال دانشجوی نمونه دانشگاه انتخاب  0در دوره دانشجویی 
سال  9شدم. عضو دفتر استعدادهای درخشان دانشگاه بودم. 

دبیر کمیته پژوهشی دانشگاه بودم. در همان دوره به عنوان 
پژوهشگر برجسته کشوری توسط وزارت بهداشت انتخاب 

شدم. از طرف دانشگاه معرفی شدم به بنیاد ملی نخبگان 
 جهت استفاده از مزایای آن. 

مقاله  81های دانشجویی و دستیاری حدود در طی سال

کنفرانس در داخل و خارج از کشور  91نوشتم و در حدود 
شرکت کردم چه به صورت ارائه پوستر چه سخنرانی. حدود 

جلد کتاب نوشتم که آخرینش توسط انتشارات الزویر با  91
 H-Indexکمک پروفسور جوان چاپ شد. ماحصل این مقالات 

به مقالاتم وجود   Citation  911بیشتر از  I10 index   5و 5
دارد و به یکی از مقالاتم که در مجله ایرانی ارولوژی چاپ 

 ارجاع خورده است.  08شد حدود 

وارد دوره لیسانس مترجمی  23علاوه بر پزشکی در سال 
از سفارت  A2زبان انگلیسی شدم و زبان آلمانی را هم در حد 

آلمان گرفتم. در تألیف درسنامه جامع ارولوژی که رفرنس 
علمی دانشجویان پزشکی است، با استاد حمیدی از رشت 

همکاری کردم. چند بورسیه در دوران دانشجویی گرفتم ولی 
نرفتم که یکی از آنها دوره داروسازی بالینی دانشگاه در 

UTAS  .استرالیا بود 

( وضتیت کار  شاا به عنوان ارو و ژست در حاآ 2

ها  محیطی که در آن کار حاضر چطور است و وژ  ی

 ها()نکات مثبت و محدودژت؟ کنید چگونه استمی

من اگر بخواهم از مزیت محل کارم بگویم، بزرگترین مزیت 
آن وجود یک مدیر گروه خوب و فهمیده است به نام آقای 

دکتر باغانی که واقعاً طی چند سالی که اینجا بودم خیلی به 
من کمک کردند، مجموعه دانشگاه کمک کردند تا خیلی از 

مشکلاتم حل شود؛ اما اگر بخواهم از مشکلات محل کارم به 
شما بگویم اینکه شهر محل خدمتم شهرستان نقاب است، در 

بیمارستان این شهر ابزارآلات رشته ارولوژی وجود ندارد، 

سیستوسکوپ ندارد، یوروتروسکوپ ندارد، رزکتوسکوپ 
ترین شهری که دستگاه  ندارد، سنگ شکن ندارد و نزدیک

کیلومتر  971شکن سالم دارد مشهد است که حدود سنگ
فاصله دارد با اینجا. در این شهر سیتی اسکن و تصویربرداری 

MRI    71وجود ندارد، برای آزمایش پروستات بیمار باید 

کیلومتر راه تا شهر مجاور )سبزوار( برود. در بیمارستان 

و پزشک مقیم قلب وجود  ICUو  CCUچیزی به نان 
پذیر نیست، بانک خون ندارد و خیلی از اعمال جراحی امکان

 ندارد و نیاز به خون باشد باید از سبزوار بیاورند. 
دسته دوم مشکلاتم این است که در شهری که هستم، 

پوشش سه شهر سبزوار، نقاب و جغتای برعهده من است؛ 
کیلومتر است و جاده کوهستانی  011-81فواصل این شهرها 

و خطرناک است و برای من که بچه کوچک دارم رفت و آمد 

ها خیلی سخت است و اکنون سال چهارم است در این جاده
که در حال گذراندن طرحم در این روستا هستم و درخواست 

به وزارتخانه دادم که لااقل یک شهر برعهده من باشد، اگر 
شهری امکانات ندارد دلیل ندارد که من آنجا باشم اول باید 

تجهیزات باشد بعد متخصص برود و صرف کار درمانگاهی و 
دارو نوشتن را شاید یک همکار داخلی یا حتی پزشک 

عمومی باسواد بتواند انجام دهد و لزومی نیست که یک جراح 

ای چند بار برود و بیاید و اگر خدای ناکرده اتفاقی برایم هفته
 هایم ندارم. بیفتد جوابی برای بچه

داستان شاا و پ وهش چه بوده است و چه مسیر    (3

 اژد؟ را برا  اژجاد رزومه خوبی که دارژد طی کرده
شروع پژوهش در دوره دانشجویی به خاطر داشتن دوستان 

خوبی بود که در کمیته پژوهشی داشتم و کمیته پژوهشی ما 
جو خیلی خوب و دوستانه داشت، محلی بود برای ارتباط با 

هایی که می رفتیم، هم سفر ها، از طریق کنگرهبقیه دانشگاه

بود هم تفریح و همین مشوق من در ادامه شد. همچنین در 
نام در تهران آشنا شدم این مسیر با اساتید  خیلی خوب و به

که خیلی کمکم کردند و این باعث شد که هرچه بیشتر 
کنم؛ جناب  جا از همه آنها تشکر میپروبال بگیرم و از همین

اللهی که واقعاً در دوره دانشجویی به آقای علویان و دکتر عین
من کمک کردند، به من آموختند و من تا همیشه 

 سپاسگزارشان خواهم بود.

( آژا ر تن از تهران شاا را در زمینه پ وهشی محدود 0

 نکرده است؟

 

های کمتری آمدن من به شهرستان باعث شد طبیعتاً مریض
های اطلاعاتی ببینم و با اساتید فاصله بگیرم، با دیتابیس

-هایی که در امر پژوهش همکاری میفاصله بگیرم، با تیم
توان گفت دنیای امروز کنند فاصله بگیرم؛ البته تاحدی می

این مسائل را جبران کرده است، اما قطعاً دور بودن از مراکز 

 تأثیر نیست. استان، مراکز پژوهشی و اساتید بزرگ بی
مسئله دوم حجم کاری است که به عنوان پزشک ارولوژیست 

در این منطقه 

دارم؛ مثلاً در 

 07این ماه 
کشیک در 

 6پوشش 
بیمارستان را 

 95دارم و 
درمانگاه در ماه معاونت درمان به من محول کرده است و 

توان گفت خیلی از روزها علاوه بر صبح، بعدازظهر هم می

کلینیک دارم و مطبم نیز هست و شب هم که کشیک دارم و 
همسرم هم پزشک هستند و ایشان هم شرایط مشابهی 

 دارند. 
ام به سمت کار درمانی عملاً از کار پژوهشی و آموزشی رفته

ترین مشکل همین است. تهران نبودن یک مشکل که بزرگ
است که شاید با اینترنت و دنیای الکترونیک این مشکل شود 

اما دست تقدیر مرا به این سمتی برده که شاید کمتربه آن 

مندم. حوزه آموزش و پژوهش را خیلی بیشتر از درمان علاقه
ای ندارم و تصمیم وزارتخانه است و باید دوست دارم. اما چاره

 به عنوان یک نیروی طرحی اطاعت کنم.

( در اژن راستا که اکنون که در تهران نیستید بتوان 5

کنید هاژی با شاا هاکار  کرد، چطور  کر میدر طرح

 تواند وجود داشته باشد؟هاژی میو چه آپشن

کار و هنوز ارتباطاتم را با اساتید بزرگم، آقایان دکتر فلاحت

دکتر مختاری که دانشگاه علوم پزشکی رشت هستند، قطع 
نکردم؛ اما به دلیل درگیر مسائل درمانی شدن و حجم زیاد 

رسم چه برسد به کار، حتی به استراحت آنچنانی هم نمی

کنم امور پژوهشی. یعنی علت اینکه الان کار پژوهشی نمی
این نیست که تهران نیستم، بلکه وقت کافی برای انجام این 

 کارها را ندارم. 
حتی درخواست برای عضویت هیئت علمی دادم و مدیر 

گروهمان انصافاً حمایت و پیگیری کرد و ریاست دانشگاه هم 
موافقت کرد ولی در سطح وزارتخانه با این موضوع خیلی 

محکم برخورد شد و هیچ کمکی به من نتوانستند بکنند و 

دهم و آن هم با نداشتن همچنان دارم کار درمانی را ادامه می
 امکانات خودتان تصور کنید به چه شکلی هست. 

ها  آژنده از ن ر شغلی و ( برنامه شاا برا  ساآ6

 ا  چیست؟حر ه
در مورد آینده کاری، ابتدا بگویم که خیلی از همکاران ما 

هایی شدند و مشکلاتی بر سر راه دچار یک سری ناامیدی
کنم برای من خیلی شدیدتر و همه همکاران بوده که فکر می

های خدمتم در اینجا. من هم دچار این بدتر بوده در این سال

 آخ خ خاخ خخخ خ خخخاخ خ خ خخخ خ خ خرخ خ خ

 م احبه با دکت ر تیاور : طرحی از دوران پسابورد         
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سردرگمی هستم و هنوز برنامه روشنی ندارم اما تصمیم به 

ام؛ اینکه شدنی هست یا اینکه به سرانجام مهاجرت گرفته

ام. توانم جواب دهم اما امیدم را از دست دادهبرسد هنوز نمی
ام، هر روز فشارهای هایی که در اینجا بودهطی این سال

کنم شرایط لااقل برای من ام و فکر میبیشتری تحمل کرده
 یکی بهتر نخواهد شد. 

کنید ( نکاتی از زند ی غیرکار  خود که  کر می7

ماکن است برا  هاکاران جا ب باشد، مثل ورزش، 

 رد ، سفر کردن ژا هر کار دژگر  که در آن طبیتت

 تجربه دارژد، بفرماژید:

در مورد زندگی غیرکاری، همانطور که آشنا هستید آنقدر 

زندگی ما با کار آمیخته شده که تقریباً جنبه غیرکاری در 

هایی که زندگی ما به وجود نیامده است. من غیر از دوره

عرض کردم، یک سال پزشک خانواده روستایی بودم و در 

ترین مناطق کار کردم، روستای خراسان رضوی در دورافتاده
یک سال به عنوان پزشک اورژانس یکی از مراکز شلوغ غرب 

خراسان رضوی در اورژانس تروما کار کردم  و با درد مردم 
کنم فقط کار آشنا هستم و الان هر چه به گذشته نگاه می

ایم. بوده و کار و ما همیشه از یک زندگی نرمال محروم بوده
بینم که تفریح ای خودم را میدورهخیلی اوقات دوستان هم

و استراحت و زندگی غیرکاری دارند ولی برای من و همسرم 

که تعداد کشیک زیادی در ماه داریم، شش ماه است که 
ام بروم منزل اقوام یا حتی مسافرتی حتی تا مشهد نتوانسته

 کوتاه.
شود گفت زندگی غیرکاری نداریم و چه الان و چه پس می

ای که دستیار بودم در رشت و همسرم گرگان درس در دوره

خواند و چه دوره پزشک عمومی که من یک روستا محل می

های اجباری داشتیم و کارم بود و همسرم یک روستا و بیتوته
تا اینجا واقعاً راه سختی را طی کردیم و اینکه خارج از کار و 

درس و تحقیق و پژوهش فعالیتی داشته باشم، حقیقتاً 
خیلی محدود بوده، البته اهل ورزش هستم و چند تقدیرنامه 

دارم در این زمینه اما شاید بگویم تنها تفریحم همین 
رفتم و با دوستان های داخلی و خارجی بوده که میکنگره

 شدم. جدیدی آشنا می

 کننده: م احبه         
 زادهدکتر ناصر ژوسف 
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 ها  دستگاه ادرار کتابی در زمینه سن گ

های کلیه و مجاری ادراری تألیف دکتر سـیـد کتاب سنگ

حبیب اله موسوی بهار و دکتر عبدالمجید ایلون کشکولی با 

پـس از  0320فروش که در سال همکاری دکتر ناصر سیم
تأیید در شورای نشر دانشگاه علوم پزشکی همدان تـوسـط 

وسیلـه دو تـن از انتشارات تیمورزاده منتشر شده بود، به
های تاجیکستانی تحت نظارت دکتر موسوی بهار ارولوژیست

به زبان تاجیکی و به الفبای سریلیک )روسی( برگردان و در 

 شهر دوشنبه چاپ و منتشر شد. 

بـه دنـبـال تـأسـیـس  9101دکتر موسوی بهار از سال 
بیمارستان ابن سینای شهر دوشنـبـه پـایـتـخـت کشـور 

گذاری بخـش خصـوصـی ایـران و تاجیکستان )با سرمایه
تاجیکستان( هدایت بخش ارولوژی و اندویورولوژی آن مرکز 

های ایرانـی عهده گرفت و تیمی از بهترین اندویورولوگرا به
صورت حضور متناوب و نوبتی در بیـمـارسـتـان فـوق را به

تدریج در آن تشکیل و خدمات ارولوژی و اندویورولوژی را به

 مرکز گسترش داد.
حضور پزشکان متخصص ایرانی در چندین رشته تخصصـی 

ویژه ارولوژی در کشور تاجیکستان منجر بـه آشـنـایـی به
پزشکان، مدیران و مردم آن خطه با سطح بالای عـلـمـی و 

های آنان را برای اولین بار از عملی پزشکی ایران شده و نگاه
-روسیه به سمت ایران برگرداند. این شروع کار بود. اما بـه

تدریج روابط گسترش یافت و منجر به حضور بیش از بیست 

های مختلف در دانشگاه عـلـوم متخصص تاجیک در رشته
ماهـه مدت یک تا ششهای کوتاهپزشکی همدان برای دوره

 شد.  Obsevershipصورت به
-علاوه بر حضور در مجامع علمی آن کشور و ایراد سخنرانی

های متعدد و گفتگو با مقامات برای جذب دانشجو و دستیار 
و شناسایی بازار دارویی و تجهیزات پزشکی و ...، هماهنگـی 

هـای نفره ارولوژیستهای چندینبرای شرکت حضوری گروه

تاجیک در چندین کنگره ارولوژی و اندویورولوژی ایـران و 

شــرکــت در 

وبیـنـارهـای 

ـــدد  ـــع ـــت م
ــوژی در  ارول

دوران کرونـا، 
اقدام دیگری 

بود که دکتـر 
موسوی بهـار 

 انجام داد.

کتاب سنگ کلیه و مجاری ادراری که در اصـل بـه زبـان 
فارسی در تهران منتشر شده بود، پس از برگردان به الفبای 

شدت مورد استقبال و تـعـریـف و روسی و زبان تاجیکی به
 های تاجیک قرار گرفت. تمجید ارولوژیست

رنگی و با کیفیت خوب ای بصورت تمامصفحه011این کتاب 
و با حفظ اصالت، ترجمه و منتشر شده است. مـتـأسـفـانـه 

شـدت تمامی منابع علمی پزشکی تاجیکستان روسی و بـه

شـدت مـحـسـوس قدیمی هستند و کمبود منابع علمی به
-است. ترجمه دیگر منابع ارولوژی ایرانی و البته سایر رشته

های تخصصی اقدامی شایسته و در راستای اهداف انسانـی، 
ای است و قدمی مهم برای نزدیـکـی ملی، اسلامی و توسعه

های کهن به یکدیگر و البته قدمی مهم برای بازاریابی و ملت
 کسب درآمد و اشتغال از طریق فروش علم است.
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 دکتر وحی  د  خار  

 دکتر نگ  ار بهت اش          
آموخته رشته اورولوژی در بیمارستان جانب نگار بهتاش دانشاین

 های آموزشی دانشگاه تهران هستم.سینا از بیمارستان

با توجه به علاقه زیادی که به انجام کارهای چالشی و تقریباً غیر 

رغم متعارف داشتم به عنوان یک خانم رشته اورولوژی را علی

تمام هشدارهایی که از طرف دوستان و همکارانم دریافت کرده 

شانس بودم، برای تخصص انتخاب کردم. من البته بسیار خوش

هایی را که شنیده بودم به لطف بودم که تقریباً خیلی از سختی

های زندگی برای ترین دغدغهدوستانم تجربه نکردم. یکی از مهم

من ادبیات و نوشتن بود. آرامشی که در آن حال و هوا به دست 

 آوردم با هیچ چیز دیگری قابل مقایسه نبود. می

توانست چه چیزی بهتر از چند بیت شعر یا چند خط نوشته می

خستگی یک روز کاری پر استرس را برای من از بین ببرد؟ 

دادم همیشه در کنار کارهایی که به عنوان پزشک باید انجام می

 کردم از ادبیات غافل نشوم. سعی می

هایشان را خوردم به نویسندگانی که نوشتهراستش غبطه می

گاه برای خودم بهخواندند... گاههزاران نفر در سرتاسر دنیا می

 ای نداشتم... نوشتم اما خوانندهمی

علاقه به نوشتن و انجام کار غیرمتعارف به صورت توأمان باعث 

های غیر علمی خودم را برای مجله اورولوژی شد این بار نوشته

اقبالم که این شرایط فراهم شده است که  ارسال کنم و چه خوش

همکاران و اساتید 

-بزرگوار خواننده نوشته

 هایم باشند ... 

من دوست دارم که یک 

خانم اورولوژیست 

نویسنده باشم و هنوز 

امیدوارم که دیر نشده 

 باشد ....
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آموخته پرشکی عمومی از دانشگاه علوم پزشکی تهران اینجانب وحید فخاّر، دانش

نژاد در دانشگاه علوم پزشکی هستم و دوره تخصص خود را در بیمارستان هاشمی

 ایران گذراندم.

های خود، در انتخابات کمیته دستیاری انجمن اورولوژی با توجه به علاقه و دغدغه

 ایران شرکت کردم و به عنوان دبیر صنفی کمیته مشغول به فعالیت شدم.

هدف کمیته دستیاری را تبیین حقوق و وظایف این قشر و رساندن صدا و 

-های آنها به مسئولینی که گوش شنوا دارند، قرار دادیم. از این رو، جمعخواسته

-های صنفی دستیاران سراسر کشور و ارائه راهکار و پیگیری از مهمآوری اولویت

 ترین اقدامات ما بود. 

( با شکلی جدید IUREC14چهاردهمین دوره آموزشی دستیاری اورولوژی ایران )

و در خور دستیاران سراسر ایران را نیز در کنار سایر همکاران به عنوان دبیر 

های اجرایی برگزار کردیم که متأسفانه به علل مختلف امکان برگزاری آن در سال

 وجود نیامد.بعد به

امسال و بعد از پایان دوره دستیاری خود، همچنان به عنوان عضو کوچکی از 

جامعه اورولوژی کشور در راستای بهبود وضعیت دستیاران از هیچ کوششی 

-ها، اساتید و مسئولان تقاضا میفروگذاری نکرده و در این راه از تمامی رزیدنت

کنم به هر نحوی که در توان داریم نگذاریم که اندک کورسوهای امیدِ ماندن و 

 ساختن جوانان در این مرز و بوم خاموش شود.

 هخ خ خخخ خ خ خ خ خکخوخ خ ختخ خکخوخ

 امید ناامید آقا  امیدوار

از همان روزهای اولی که آمده بودم اینجا، حاجیه خانم و آقای 

امیدوار را یک جور دیگری دوست داشتم.حاجیه خانم خیلی 

خجالتی بود.وقتی آقای امیدوار حرف میزد لپهایش گل می 

انداخت و چشمهایش چنان برقی میزد که انگار هیچ وقت دردی 

نداشته است. اولین بار آقای امیدوار تنها به درمانگاه آمده بود. 

خوب یادم هست که می خواست آمپول اریتروپوییتین برایش 

نسخه کنم و گفت که همسرش از بیماران دیالیزی بیمارستان 

است . پرسید حالا که من هستم می شود دیگر برای پیگیری ها 

به شهر مجاور نروند و با پاسخ مثبت من لبخند زد. آن روزها این 

ماسکهای لعنتی به جان زندگیمان نیوفتاده بودند و می شد 

لبخند را روی صورت آدمها دید. بعد از آن هیچ وقت تنها نیامد. 

همیشه حاجیه خانم هم همراهش می آمد و من از دیدنشان با 

هم واقعا دلم شاد می شد ، مخصوصا وقتهایی که حاجیه خانم 

گوشه چادرش را با دندانهایش نگه میداشت و آرام 

میخندید.برایم گفته بودند که سالهاست در نوبت دریافت کلیه 

پیوندی هستند اما هنوز قسمتشان نشده است. آقای امیدوار می 

گفت اول حال حاجیه خانم خوب بشود بعد کم کم فکری برای 

بچه دار شدن می کنیم و بعد به هم نگاه میکردند و معلوم بود 

که چه قندی دارد در دلشان آب می شود.خودشان هم می 

دانستند که چقدر دوستشان دارم. بعدها که مطب را افتتاح 

کردم وقتی برای خرید به بازار می آمدند سری هم به مطب من 

میزدند. آخرین بار درست قبل از شروع پاندمی آمدند و نامه ها و 

مدارک پیوند حاجیه خانم را آوردند که تکمیل کنم و من 

خوشحال از اینکه به زودی زندگی بر وفق مرادشان میشود بدرقه 

شان کردم. آن روزهای اول پاندمی که همه گیج و سردرگم 

بودیم و ماسکها و شیلدها و گانها از ما آدم فضاییهای مبهوتی 

ساخته بود حتی همدیگر را هم نمی شد به راحتی بشناسیم 

چندین بار آقای امیدوار را پشت در بخش دیالیز دیدم .آن 

لباسهای مسخره هم نمیتوانست مانع شود که ما همدیگر را 

 بشناسیم!

گفت برنامه پیوند فعلا به خاطر شرایط موجود به هم خورده 

است.نگران بود اما به روی خودش نمی آورد. آن سال همه چیز 

به طرز عجیبی غمبار بود.اسفند ماه غریبی بود. یکی از همان 

روزها مطب بودم که آقای امیدوار آمد. پریشان بود مثل همه ما 

در آن روزها... گفت خواب دیده که حاجیه خانم را دارند میبرند 

یک جایی که نمیداند کجاست... سعی کردم آرامش کنم نمیدانم 

موفق شدم یا نه فقط میدانم هیچ کداممان آرام نبودیم آن 

دوران... درست یادم نیست اما انگار حوالی همان روزهایی بود 

که شنیده بودم استاد نادری هم حال خوشی ندارند. دلم خیلی 

گرفت اما کاری نمیشد کرد... تا مدتها خبری از حاجیه خانم و 

آقای امیدوار نداشتم و با خیال اینکه بالاخره زندگی دارد روی 

خوشش را به آنها نشان میدهد خوشحال بودم. مرداد ماه بود که 

آقای امیدوار را دیدم... اول اصلا نشناختمش... گفت دیدی گفتم 

حاجیه خانم را دارند میبرند... دلم خالی شد... حاجیه خانم رفته 

بود.... آقای امیدوار داشت حرف میزد اما من انگار 

نمیشنیدم...نمیخواستم باور کنم ...در ذهن من آقای امیدوار 

داشت حاجیه خانم را از زیر قران جلد مخملی قرمز زنگ رد 

میکرد و زیر لب دعا میخواند ... استاد گوران داشت کلیه را آماده 

میکرد ... استاد نادری آناستوموز شریانی را میزد .... و من داشتم 

میدیدم که نبض شریانی چقدر قشنگ می زند و ادرار بر قرار 

شده است... من داشتم حاجیه خانم را میدیم که مثل همیشه 

لپهایش گل انداخته و لبخند میزند... من داشتم آقای امیدوار را 

میدیم که خوشحال است ...مگر میشود چیزی غیر از این باشد.... 

 من که نمیتوانم باور کنم... من نمیخواهم باور کنم....

 دکتر  نگ ار به تاش  
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سردبیری و ویراستاری نشریۀ انجمن ارولوژی آمادگی دارد که همکاری افراد جامعه ارولـوژی 
های مربـوط بـه در حوزههای اختصاصی و مداوم با موضوعیت مشخص نوشتن ستونبرای 

جامعه ارولوژی را بپذیرد. برای این کار ترجیحاً با شماره واتساپ یا ایمیل سردبیر نشریه )دکتر 
 قهستانی( تماس بگیرید.

طبیعتاً سردبیری حق خود را برای انتخاب از بین موضوعات مطروحه و البته با نگاه باز و موسع، 
 دارد.محفوظ نگاه می

 جاااااااا ماااااااناااااا    ا ر   لاااااا        ا یاااااا  ا   

 س ا ژ ت :   و   
Iua.org.ir 

 ا ژ ن س ت ا   ر ا م : 
@uroiranian 

 ش ا ا ر ه   ت ا ا س :   

00526911-121 
 ش ا ا ر ه     ک س :   

00526911-121 

که تمایل به خبررسانی از های خصوصی ها و بخششرکتانجمن ارولوژی از 
عنوان کند و آن را بهاستقبال می  دارند،  Sponsorshipطریق نشریۀ انجمن 

های علمی انجمن در نـظـر های خصوصی در فعالیتشاخص مشارکت بخش
دار انجمن )دکتر زرگر( تـمـاس گیرد. برای این کار با دفتر انجمن و خزانهمی

 حاصل فرمایید.


