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فهرست



|    سخن نخست   |

از دیرباز طبیبان همواره امین جامعه ایرانى و محل رجوع اقشار
 مردم بوده اند و دستان شفابخش پزشکان به این قشر مرجعیتى فراتر از حوزه

ــاى  ــر حوزه ه ــد اکث ــه مانن ــکى ب ــش پزش ــلامى دان ــکوهمند اس ــلاب ش ــد از انق ــى داد. بع ــان م  درم
بهداشــت و درمــان رشــد خیره کننــده اى داشــته اســت. بــه گونــه اى کــه امــروز پزشــکان ایرانــى در اکثــر 

ــتند.  ــرآمد هس ــا س ــى در دنی ــاى تخصص حوزه ه
ــى، مشــکلات  ــد ضعف هــاى مدیریت ــر سینرژیســم مســائل مختلفــى مانن ــد صباحــى اســت کــه اث چن
اقتصــادى، انبــوه اخبــار ناامید کننــده، حمــلات بى ســابقه برخــى صاحبــان رســانه و ناجوانمردى هــا 
ــان و پزشــکان،  ــگان، کادر درم ــار ســیل مهاجــرت اســاتید، نخب ــه علوم پزشــکى در کن ــل جامع در مقاب
ــه پرتگاهــى حرکــت کنــد کــه بهداشــت و درمــان  ــه ســمت لب ــه ســرعت ب ــران ب موجــب شده اســت ای
ــا تهدیــدات جــدى مواجــه خواهــد کــرد. را بعنــوان یکــى از دســتاورد هاى اساســى انقــلاب اســلامى ب

ــه پزشــکان و داروســازانِ جــوان کشــورمان  ایــن نســخه از نشــریه تخصصــى شــفا تقدیــم مى شــود ب
ایــران؛ همان هــا کــه مانده انــد تــا حرکــت قطــار پیشــرفت هاى بهداشــت و درمــان متوقــف نشــود. امیــد 

ــاك نشــود.  ــى خطرن کــه جامعــه علوم پزشــکى تســلیم ایــن صحنه گردان
ــه مشــکلات داروســازان، طــرح پزشــک  در نســخه ســوم از نشــریه تخصصــى نظــام ســلامت شــفا ب
خانــواده، دیدگاه هــاى مربــوط بــه طــب اســلامى، ســلامت شــاغلین در صنایــع، طــرح نفــس، مشــکلات 
رزیدنت هــا و پزشــکى زدگى پرداختــه شــده اســت. همچنیــن در ادامــه نســخه قبــل در مقالــه اى 
بخش هایــى از سیســتم ســلامت کشــور چیــن مــورد بررســى قــرار گرفتــه اســت و همین طــور ابعــاد مالــى 
ــه حــوزه  ــوط ب ــات مرب ــه اى ابهام ــرى تشــریح شــده اســت. در مصاحب ــه شــکل دقیق ت ــار ب طــرح داروی
ســلامت در برنامــه هفتــم توســعه بررســى شــد. یادداشــت تاریخچــه ادغــام آمــوزش پزشــکى در وزارت 
بهداشــت هــم فتــح بابــى هســت بــراى بررســى مســیر آمــوزش پزشــکى کــه در نســخه هاى بعــدى ادامــه 

خواهــد یافــت. 
ــه، طراحــان بزرگــوار و  ــرم هئیــت تحریری ــم از اعضــا محت ــر و تشــکر میکن ــه تقدی ــان صمیمان در پای
ــا  ــن تلاش ه ــاءاالله ای ــد. ان ش ــلاش کردن ــه ت ــخه خالصان ــن نس ــدن ای ــراى آماده ش ــه ب ــى ک ــه عزیزان هم

مــورد قبــول حضــرت حــق واقــع شــود.

طبیب شهرم و درمانده از علاج خودم          رواست بر دل من نارواى بعضى ها

طه نظــــــــــــــــــری پور

پزشک و مسئول کارگروه   سلامت اتحادیه دفتر تحکیم وحدت
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نوش دارو بعد مرگ سهـراب
بررسی فراز و فرودهای سیاست های ارزی دارو

فاطمــــــه صحــــرانشین

انشجوی ارشد اقتصاد سلامت د

در ســالهاى پــس از انقــلاب اســلامى بــا افزایــش 
فشــار تحریــم هــا و کاهــش فــروش نفــت ،کــه در 
دهــه هــاى اخیــر بیشــتر خــود را بــروز داده و ســبب 
افزایــش تــورم و کاهــش ارزش پــول کشــور شــده 
اســت تاثیــر زیــادى بــر قیمــت دارو و قــدرت خرید 
خدمــت توســط بیمــاران داشــته کــه دولتهــا در 
ادوارد مختلــف در پــى کاهــش ایــن تحمیــل هزینــه 
هــا و جلوگیــرى از افزایــش بــار مالــى بیمــارى بــوده 

انــد.
 یکى از آن سیاست ها؛ تخصیص 

ارز4200تومانى براى دارو (ارز ترجیحى)که 
باهدف حفظ میانگین تورم12 درصدى حوزه 

دارو در محدوده استطاعت پذیر براى بیماران بوده 
است.چنین سیاستى موازى با تزریق ریالى کمتر 

در چرخه صنعت دارو و کمک به بهبود نقدینگى 
شرکت ها به نوعى حمایت از صنعت در ارائه ارز 

دولتى به صنایع منتخب و اعمال کنترل هاى مربوط 
به مبادلات و تقاضاى موجود در این بازار به حفظ 

ارزش حقیقى ارز کمک مى کرد. ارز ترجیحى 
سبب ثبات و پیش بینى پذیرى براى قیمت 

محصولات دارویى میشد هرچند که در چنین 
شرایطى مدیریت منابع براى پرداخت داروهایى که 

مدام در حال نوسان قیمت بودند میتوانست دشوار 
باشد.

ولیکــن ایــن سیاســت داراى ایراداتــى اســت 
ــت  ــراى دریاف ــت ب ــده صنع ــتهاى فزاین ــل اش از قبی
ــراى  ــى ب ــاى طولان ــف ه ــاد ص ــى  وایج ارز دولت
تخصیــص ارز ترجیحــى بــه شــرکت هــاى دارویــى 
ــل  ــع قاب و محدودیــت هــاى بانــک مرکــزى درمناب
تخصیــص کــه ســبب مواجهــه کل زنجیــره دارویــى 
ــاى  ــود داروه ــه کمب ــت و درنتیج ــدان قطعی ــا فق ب
متعــدد واصلــى و معمــول تولیــد داخــل نظیــر ســرم 
ــى از  ــاد ناش ــه فس ــروز زمین ــا ب ــن ب ــد، همچنی میش
ــى و آزاد ســبب صــادرات  ــرخ ارز دولت اختــلاف ن

ــد. ــوس) میش ــاق معک ــدد دارو(قاچ مج
ارز دارویــى کل فضــاى دارویى کشــور را درون 
ــور  ــاد کش ــى اقتص ــاى حقیق ــارج از فض ــى خ حباب
قــرارداده بــود کــه ســود واقعــى حاصــل از فعالیــت 
ــاى  ــه ه ــخگوى هزین ــى پاس ــاى داروی ــه ه مجموع
آنــان کــه متاثــراز اقتصــاد واقعــى وخــارج از فضــاى 

حبــاب یارانــه اى ســت بــود.
جهــت جلوگیــرى از آثــار ســو ارز ترجیهــى 

چهارسیاســت پیشــنهادى مطــرح گردیــد:
1. درراستاى حفظ مزایاى 

دلار4200تومانى،ادامه تخصیص ارز4200تومانى 
به صنعت دارو

2. افزایش نرخ ارز دولتى به عنوان بهترین 
راهکار براى بهبود اوضاع به این علت که ریشه 

اصلى مشکلات را اختلاف شدید نرخ ارز دولتى و 
نرخ ارز بازار آزاد دانسته است.

3.ارزنیمایى را به عنوان ارز مناسب نظام دارویى 
براى یکسان سازى بیشتر نرخ هاى مورد استفاده در 

صنعت دارو معرفى مى کند.
4.ارز مبادلاتى صنعت دارو به طورکامل بر 

مبناى نرخ ارز بازار آزاد اختصاص یابد.
ــد  ــابهى دارن ــادى مش ــار ایج ــت آث ــن 4سیاس ای
ولــى در شــدت اثــر و معایــب داراى تفــاوت هایــى 
بودنــد. هرچــه نــرخ ارز افزایــش یابــد اثرقیمــت هــا 
ــازار و باربیمــه  ــراى صنعــت ب و بحــران نقدینگــى ب
ــد. البتــه  ــراى بیمــه و بیمــاران افزایــش مــى یاب اى ب
ــه  ــور ب ــه اى کش ــت بیم ــان صنع ــن نقص ــده تری عم
ــود  ــلامت و نب ــام س ــول نظ ــرح تح ــراى ط دوره اج
ــح  ــدى صحی ــه بن ــه بودج ــى ب ــه کاف ــت وتوج دق
طــرح و تامیــن مالــى قبل از اجــراى طــرح برمیگردد 
ــه دســتى سیســتم هــاى بیمــه اى  کــه ســبب عصــا ب

ــده اســت. گردی
دولــت ســیزدهم در تیرمــاه 1401 تصمیــم بــه 
ارز  بــا  آن  جایگزینــى  و  ترجیحــى  ارز  حــذف 
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نیمایــى تحــت عنــوان طــرح دارویــار گرفــت، کــه 
بــا پیــش شــرط ثبــات قیمتهــا بــراى مصــرف کننــده 
ــط مجلــس  ــت شــهریور1400 توس ــطح قیم در س
مواجهــه شــد. دولــت بــراى پایبنــدى بــه ایــن پیــش 
شــرط مقررکــرد تــا مراجعــه بیمــاران بــه داروخانــه 
بــا داشــتن نســخه الکترونیــک، دارو بــه قیمــت قبــل 
ــرد  ــان قرارگی ــى در اختیارش ــذف ارز ترجیح از ح
و ســازمانهاى بیمــه گــر ایــن اختــلاف قیمــت را بــا 

داروخانــه هــا تســویه کننــد.
تولیدکننــدگان  بــه  ترجیحــى  ارز  تخصیــص 
و واردکننــدگان دارو و شــرکت هــاى دارویــى 
ــایروارد  ــى وس ــطه ى داروی ــواد واس ــده م واردکنن
کننــدان ملزومــات پزشــکى را قطــع و در محاســبات 
ــى  ــرخ ارز ترجیح ــن ن ــى را جایگزی ــرخ ارز نیمای ن
ــى  ــوان نهــاد متول ــه عن کــرد. ســازمان غــذاو دارو ب
کشــور،  دارویــى  محصــولات  گــذارى  قیمــت 
ــه  ــواد اولی ــت م ــش قیم ــار افزای ــران آث ــت جب جه
وواســطه اى وارداتــى شــرکتهاى دارویى،قیمــت 
دارویــى تولیــدى شــرکت هــا را افزایــش داد؛ ایــن 
افزایــش قیمــت خــود را بــه شــکل افزایــش قیمــت 
خــرده فروشــى نشــان دادکــه طــرح دارویــار جهــت 
جلوگیــرى از تاثیــرات ســو ایــن افزایــش قیمــت در 
باربیمــارى بیمــاران از طریــق بیمــه در جهــت جبران 

ــد. ــوع ارز برآم ــن دون ــاوت ای ــه التف ماب
هــاى  هزینــه  تحمیــل  از  جلوگیــرى  بــراى 
ــراى  کمرشــکن اســتفاده از ســازمانهاى بیمــه گــر ب
اجــراى چنیــن سیاســتى افزایــش یافــت. تخصیــص 
ــه  ــى ب ــى و نیمای ــاوت ارز دولت ــه التف ــا ب ــدار م مق
ســازمان هــاى بیمــه گــر بــه منظــور افزایــش درصــد 
ــدات  ــش تعه ــت پوش ــوارد تح ــداد م ــش و تع پوش
ــه  ــد بودج ــت. قرارش ــر اس ــه گ ــاى بیم ــازمان ه س
لازم جهــت انجــام ایــن کار نیــز از طریــق ســازمان 
برنامــه و بودجــه از محــل حــذف ارز ترجیحــى در 
اختیــار شــرکتهاى بیمــه قراربگیــرد (رقمــى معــادل 

ــارد دلار).  ــه میلی س
ــه  ــراد جامع ــام اف ــراى تم ــد ب ــف ش ــت موظ دول
کــه فاقــد پوشــش بیمــه اى هســتند بــه مــدت 3مــاه 
بپوشــش بیمــه رایــگان صــورت گیــرد کــه از ایــن 

ــادى  ــراد زی ــذرد و اف ــال میگ ــدود یکس ــون ح قان
پرداخــت  بــراى  ندارنــد  مالــى  اســتطاعت  کــه 
ــن  ــدند. ای ــه ش ــه مواجه ــال بیم ــا ابط ــه ،ب ــق بیم ح
ــه  ــربار جامع ــه قشرس ــوم ب ــا موس ــه عمدت ــر ک قش
ــوع در  ــاى متن ــارى ه ــیوع بیم ــا ش ــتند و عموم هس
ــا  ــان ب ــه آن ــدت بیم ــام م ــا اتم ــت ب ــاد اس ــان زی آن
ــات ســلامتى  ــى و خدم ــه هــاى گــزاف داروی هزین
مواجهــه شــدند کــه عمــلا بــا کوچکتریــن بیماریــى 
ــى شــوند. یکــى از  ــه هــاى کمرشــکن م دچارهزین
نگرانــى هــاى ایــن سیاســت کــه ایــن روزهــا شــدت 
گرفتــه اســت کافــى یــا پایدارنبــودن میــزان بودجــه 
ریالــى اختصــاص یافتــه بــه ســازمانهاى بیمــه گــر و 
ــف  ــا توق ــه ب ــص بودج ــد تخصی ــدت رون در بلندم
مواجهــه شــوند و ســازمانهاى بیمــه گــر بــراى تامیــن 
دچارمشــکل  داروهــا  پوشــش  و  خــود  بودجــه 
شــوند، درنتیجــه بیمــه اى کــه پــس از طــرح تحــول 
ــت  ــال حرک ــت درح ــه دس ــا ب ــلامت عص ــام س نظ
ــى  ــار مال ــود و ب ــن گیرش ــج و زمی ــلا فل ــود کام ب

ــردد. ــن برابرگ ــاران چندی بیم
و  ترجیحــى  ارز  نــرخ  5تا6برابــرى  اختــلاف 
نیمایــى ســبب افزایــش بهــاى تمــام شــده داروهــاى 
وارداتــى و تولیــد داخــل شــد کــه نتیجــه آن افزایش 
ــش  ــن افزای ــه ای ــود ک ــردم ب ــب م ــت از جی پرداخ
قیمــت در مــورد داروهــاى وارداتــى بــه علــت 
نوســانات ارزى در چندمــاه اخیــر بســیار قابــل توجــه 
ــدى  ــاى تولی ــورد داروه ــد درم ــت؛ هرچن ــوده اس ب
نیــز ســهم مــاده اولیــه در اشــکال دارویــى مختلــف 
ــلاف  ــت و اخت ــاوت اس ــف متف ــاى مختل و داروه
قیمتهــاى مربــوط بــه ارز دولتــى قابــل توجــه اســت. 
ــاى  ــازمان ه ــبد س ــارج از س ــا خ ــیارى از داروه بس
بیمــه گــر قــرار دارنــد و بــا وجــود بالابــودن مصرف 
هزینــه هــا بــه طــور کامــل توســط بیمــار پرداخــت 

میگردد داروهایى از قبیل:  
DPP4 inhibitors - GLP1agonist -
SGLT inhibitors       
پس از گذشت بیش از یکســـال از اجـــرایى شدن 
طرح دارویار آسیب شناسى این طرح به شـرح ذیل 

میباشد:
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1.ســازمان غــذا و دارو بــدون توجه به ســهم مواد 
ــراى هرقلــم  اولیــه وارداتــى از قیمــت تمــام شــده ب
از داروهــاى تولیدشــده کشــور را افزایــش بیــن 
20تــا30 درصــدى اعمــال کــرد ایــن افزایــش قیمت 
درصورتــى ســت کــه  ســهم مــواد اولیــه وارداتــى از 
قیمــت تمــام شــده برخــى از داروهــا ازقبیــل آنتــى 

بیوتیــک هــا حدود60تا70درصداســت.
2.در افزایــش قیمــت اعمــال شــده بــراى داروهــا 
و ملزومــات دارویــى تــورم کلــى کشــور، افزایــش 
دســتمزدها،افزایش نقدینگــى، افزایــش هزینــه هــاى 
تولیــد از قبیــل بســته بنــدى  درنظرگرفتــه نشــده 
اســت. کــه ایــن امرخــود باعــث نارضایتــى بســیارى 
ــه آن  ــه نتیج ــد ک ــازى گردی ــرکتهاى داروس از ش
امتنــاع شــرکت هــاى داروســازى از تولیــد دارو 
ــود دارو در  ــازار و در نتیجــه کمب یاعرضــه آن در ب
بــازار میشــود. مســئله اى مثــل کمبــود آنتــى بیوتیک 
ــى از  ــه برخ ــز1401 ک ــزاى پایی ــران آنفولان در بح
ــه  ــو کــردن مــواد اولی ــا دپ شــرکتهاى داروســازى ب

ــد. ــد وعرضــه میکردن ــاع از تولی امتن
شــرکتهاى  بــه  بانکــى  نظــام  قولــى  3.بــد 
ــى و  ــه داروی ــواد اولی ــده م ــده و تولیدکنن واردکنن
شــرکت هــاى داروســازى جهــت تامیــن نقدینگــى 
خــود بــه علــت افزایــش نیــاز آنــان بــه نقدینگــى و 
ســرمایه در گــردش ناشــى از افزایــش نــرخ ارز

ارز  زمــان  در  افــزوده  بــرارزش  4.مالیــات 
ــود کــه باتوجــه  ترجیحــى چیــزى حدود9درصــد ب
بــه نــرخ پاییــن ارز رقــم چندانــى نبود؛ولــى بــا 
حــذف ارز ترجیحــى و تبدیــل بــه ارز نیمایــى ایــن 
رقــم بــه عــدد بزرگــى تبدیــل شــده اســت کــه ایــن 
مالیــات بــراى تولیدکننــدگان بســیار ســنگین اســت.

آســتانه  در  کشــور  تــورم  کــه  حالــى  5.در 
ــد  ــا میتوان ــه قیمــت داروه 50درصــد اســت، چگون
ــن  ــه ای ــد؟ ادام ــت بمان ــده ثاب ــرف کنن ــراى مص ب
رونــد پــس از مدتــى میتوانــد تهدیداتــى مثــل آنچــه 
ــود آورد و  ــه وج ــد ب ــود آم ــه وج ــن ب ــراى بنزی ب
ــى عمیــق در  ــاد یــک پرتــگاه اجتماع ــبب ایج س

ــردد. ــه گ ــطح جامع س
6.در طــرح دارویــار تمهیــدى بــراى افزایــش 
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نقدینگــى موردنیــاز فعالیــت داروخانــه هــا کــه 
ــه  ــده ب ــرف کنن ــه مص ــا ب ــل داروه ــت تحوی ــه عل ب
قیمــت شهریورســال1400 و دریافــت مابــه التفــاوت 
آن از ســازمانهاى بیمــه گــر صــورت نگرفتــه اســت 
ــرى  ــه گ ــازمانهاى بیم ــه س ــت ک ــى س ــن در حال ای
مثــل تامیــن اجتماعــى متعهــد بــه پرداخــت بارمالــى 
ــا تاخیرهــاى چندیــن ماهــه صــورت میگیــرد کــه  ب
ایــن نیزخــود باعــث زیــان داروخانــه هــا  و کاهــش 
ــت  ــت ثاب ــه قیم ــروش دارو ب ــراى ف ــان ب ــزه آن انگی
ــود دارویــى کشــور  ــه کمب و درنتیجــه دامــن زدن ب
میشــود.اگر اوضــاع بــه همیــن رونــد پیــش رود 
بایــد شــاهد آســیب هــاى جــدى بــه داروخانــه هــا و 

ــا باشــیم. ــه هــاى نوپ ــى داروخان تعطیل
7.نکتــه اصلــى مشــخص نبــودن اینکــه مابــه 
ــط  ــه توس ــى ک ــى و ارز ترجیح ــى ارز نیمای التفاوت
ســازمان برنامــه و بودجــه پرداخــت میشــود کفــاف 

پرداختــى هــاى افزایــش یافتــه جدیــد را میدهــد یــا 
خیــر؟ باایــن وجــود احتمــالا طــرح دارویــار ســبب 
ــم  ــل ه ــه از قب ــت ک ــراى دول ــدى ب ــى جدی بارمال
باکســرى بودجــه و منابــع روبــه رو بــود میشــود کــه 
انجــام ایــن طــرح خــود نقــض غــرض خواهدبــود.

8.نظــارت بــر اجــراى صحیــح و نخصیــص دقیــق 
منابــع طــرح دارویــار و نهــاد ناظــر برحســن اجــراى 

ایــن طــرح چنــدان شــفاف نیســت.
درنهایــت بایــد گفــت بــا اجــراى طــرح دارویــار 
و تثبیــت قیمــت دارو بــراى مصــرف کننــده نهایــى 
ــت  ــچ علام ــان هی ــهریور 1400 همچن ــطح ش در س
قیمتــى بــراى اصــلاح الگــوى مصــرف دارو بــه 
نظــام بهداشــتى کشــور گــزارش نشــده اســت ایــن 
مســئله خــود یکــى از مهمتریــن ایــرادات مطــرح در 

ــود.  ــه دارو ب ــى ب ــه ارز 4200تومان زمین
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فاطمــــه جاویدپور

انشجوی پزشکــــــــی د

« بــا توجــه بــه عــدم مطلوبیــت در اجــراى طــرح 
پزشــک خانــواده در دو اســتان فــارس و مازنــدران، 
همچنیــن بــا توجــه بــه مشــکلات ایجــاد شــده بــراى 
در  و  درمــان  هزینه هــاى  خصــوص  در  بیمــاران 
ــه  ــرورى ک ــع ض ــک در مواق ــودن پزش ــترس نب دس
عــدم رضایــت مــردم ایــن دو اســتان را همراه داشــته 
اســت، مــا پزشــکان خانــواده اســتان فــارس حــذف 
فــورى ایــن طــرح را از وزارت متبــوع خواســتاریم.»

مــرداد مــاه ســال 1401 بــود کــه وزیــر بهداشــت 
ــگاران در دســتور کار قــرار گرفتــن  در جمــع خبرن
طــرح پزشــک خانــواده در وزارت بهداشــت بــه 
ــده  ــات را وع ــال اصلاح ــا اعم ــد و ب ــکلى جدی ش
داد . اســفند همــان ســال، مشــاور وزیــر و مدیــرکل 
همایــش  در  بهداشــت،  وزارت  وزارتــى  حــوزه 
ــداى  ــواده اعــلام کــرد از ابت کشــورى پزشــک  خان
ســال جدیــد طــرح پزشــکى خانــواده و نظــام ارجاع 
در کل کشــور، بــه صــورت ســازمان یافته اجــرا 
ــز  خواهــد شــد و در اردیبهشــت ماه ســال جــارى نی
معــاون بهداشــت وزارت بهداشــت از شــروع بــه 
ــواده در شــهرهایى  کارِ اجــراى طــرح پزشــک خان

ــن  ــر داد؛ همی ــر خب ــزار نف ــالاى 20ه ــت ب ــا جمعی ب
ایــن طــرح، چیســتى،  بــود کــه  خبرهــا کافــى 
ــد. ــا بیفت ــاره ســر زبان ه ــع آن دوب مشــکلات و موان

اگــر فکــر مى کنیــد کــه ایــن طــرح، طــرحِ 
جدیدالاجرایــى اســت کــه همیــن دولــت یــا دولــت 
قبــل، آن را ارائــه کــرده اســت ســخت در اشــتباهید؛ 
چه بســا قدمــت آن از ســن بعضــى خواننــدگان ایــن 

متــن هــم بیشــتر باشــد!
ــار  ــن ب ــاع، اولی ــام ارج ــواده و نظ ــکى خان  پزش
ــالا  ــد و ح ــرح ش ــران مط ــه 80 در ای ــل ده در اوای
امــروز در آســتانه تولــد بیســت  ســالگیش در دســتور 
کار دولتــى قــرار گرفتــه کــه از ابتــداى کار، ادعــاى 
برداشــتن گام هــاى بــزرگ در زمینــه طــرح تحــول 
نظــام ســلامت داشــته اســت. حــال آنکــه  الزامــات 
ــى  ــت هاى کل ــد 8 سیاس ــون بن ــددى چ ــى متع قانون
ــون  ــد 37 مــاده واحــده قان ــرى، بن مقــام معظــم رهب
بودجــه ســال 1388 وزارت بهداشــت، مــاده 91 
ــاده 32  ــد ج م ــارم توســعه اقتصــادى، بن ــه چه برنام
ــون برنامــه پنجــم توســعه اقتصــادى و بنــد الــف  قان
ــود  ــادى وج ــعه اقتص ــم توس ــه شش ــاده 74 برنام م

بیست سال ناکامی
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دارنــد کــه دولــت را ملــزم بــه اجــراى طــرح پزشــک 
خانــواده و نظــام ارجــاع مى کننــد. تاریخچــه پزشــک 
جنــگ  از  پــس  ســال هاى  بــه  دنیــا  در  خانــواده 
جهانــى دوم برمى گــردد، هنگامى کــه بــا افزایــش 
ــه انــزوا  تخصص هــاى پزشــکى، پزشــکان عمومــى ب
ــکا  ــن معضــل در کشــور آمری ــراى حــل ای ــد. ب رفتن
پزشــکى  بــورد  میــلادى،   1960 دهــه  اواخــر  در 
خانــواده بــه رســمیت شــناخته شــد و در مــدت زمــان 
ــه  ــکا ب ــى آمری ــک عموم ــى پزش ــى، آکادم کوتاه
ــى  ــام داد. در پ ــر ن ــواده تغیی ــک خان ــى پزش آکادم
ــادا،  ــون کان ــرى چ ــورهاى دیگ ــولات کش ــن تح ای
ــن  ــن و چندی ــد و ژاپ ــام، تایلن ــن، ویتن انگلســتان، چی
ــران،  ــتند. در ای ــه پیوس ــن برنام ــه ای ــر ب ــور دیگ کش
و  خانــواده  پزشــکى  آیین نامــه  پیش نویس هــاى 
نظــام ارجــاع طــى ســال هاى 1378 تــا 1383 در 
ــن  ــان و آمــوزش پزشــکى کشــور تدوی وزارت درم
شــد. در ســال 1383، مجلــس شــوراى اســلامى 
ــار  ــتاییان را در اختی ــان روس ــارات درم ــى اعتب تمام
تــا  داد  قــرار  درمانــى  خدمــات  بیمــه  ســازمان 
ــراى  ــدى ب ــى واح ــدوق مال ــکیل صن ــات تش مقدم
ــال  ــرد . از س ــکل گی ــلامت ش ــاى س ــراى برنامه ه اج
ــق  ــدود در مناط ــورت مح ــه ص ــه ب ــن برنام 1384 ای
ــزار  ــت ه ــر بیس ــک زی ــهرهاى کوچ ــتایى و ش روس
ــال  ــد. در س ــرا درآم ــه اج ــت ب ــط دول ــوار توس خان
1389، دولــت ســه اســتان خوزســتان، چهارمحــال و 
ــوت  ــوان پایل ــتان را به عن ــارى و سیستان وبلوچس بختی
ــهرى در  ــواده ش ــک خان ــرح پزش ــراى ط ــراى اج ب

ــت. ــر گرف نظ
در ایــن اســتان ها چنــد شــهر بیــن 20 تــا 50 هــزار 
نفــر انتخــاب شــدند و پــس از اجــراى طــرح موســوم 
بــه 01، مشــکلات اولیــه شناســایى شــد. پــس از 
پایــش طــرح، نســخه 02 پزشــک خانــواده شــهرى در 
ــرا  ــدران اج ــارس و مازن ــتان ف ــال 1391 در دو اس س
شــد، امــا در طــول اجــراى چندســاله، ایــن طــرح بــا 
ــاختارى  ــى، س ــده قانون ــکلات عدی ــا و مش چالش ه
و اجرایــى روبــرو بــوده اســت بــه گونــه اى کــه 
پزشــکان اســتان فــارس تــا همیــن اواخــر هــم بــراى 
ــع آورى  ــواده، کارزار جم ــک خان ــرح پزش ــو ط لغ

ــداى  ــد! همــان متنــى کــه در ابت امضــا راه مى انداختن
متــن آورده شــده بــود. بگذاریــد مقدارى بیشــتر شــما 
را بــا ماهیــت ایــن طــرح آشــنا کنیــم تــا بعــد از آن بــه 
ــت آن  ــر راه موفقی ــر س ــه ب ــى ک ــع و چالش های موان

ــرار دارد برســیم.   ق
ــناخته  ــکى ش ــوان پزش ــه عن ــواده ب ــک خان  پزش
مى شــود کــه مســتقیما بــا یــک خانــواده و افــراد 
ــواده  ــکان خان ــات پزش ــت. اقدام ــاط اس آن در ارتب
ســلامت محور هســتند، یعنــى علاوه بــر اقدامــات 
درمانــى مربــوط بــه یــک خانــواده، اقدامــات مربــوط 
بــه بهداشــت جســمى، جنســى و روانــى افــراد را نیــز 
ــن  ــاوره هایى در ای ــد و مش ــرار مى دهن ــر ق ــت نظ تح
ــا  ــواده ب ــه افــراد مى دهنــد. پزشــکان خان خصــوص ب
ــکان  ــه پزش ــراد را ب ــد اف ــود مى توانن ــد خ صلاحدی
متخصــص ارجــاع دهنــد تــا در صورتــى کــه نیــاز بــه 
معاینــات بیشــتر دارنــد توســط آنهــا انجــام شــود. ایــن 
نظــام ارجاع خود ســه ســطح دارد: ســطح اول، پایگاه 
پزشــک خانــواده اســت کــه در آن نخســتین تمــاس 
فــرد بــا نظــام ســلامت از طریــق پزشــک خانــواده یــا 
تیــم ســلامت (شــامل پرســتار یــا مامــا) اتفــاق مى افتد. 
خدمــات ارتقــاى ســلامت، پیشــگیرى و درمان هــاى 
اولیــه، ثبــت اطلاعــات در پرونــده ســلامت و ارجــاع 
و پیگیــرى رونــد درمــان بیمــار و اجــراى برنامه هــاى 
آموزشــى جهــت ارتقــاى ســلامت عمومــى عمــده ى 
خدمــات ســطح یــک را تشــکیل مى دهــد. درصورت 
ــه ســطوح دو  ــواده، بیمــار ب ــد پزشــک خان صلاحدی
(واحــد تخصصــى در نظــام ســلامت ماننــد درمانــگاه 
ــص)  و  ــک متخص ــا پزش ــى ی ــتان تخصص ــا بیمارس ی
ــد  ســه (واحــد فوق تخصصــى در نظــام ســلامت مانن
ــا پزشــک  ــا بیمارســتان فوق تخصصــى ی ــگاه ی درمان

فوق تخصــص) ارجــاع داده  مى شــود. 
بــه صــورت تیتــروار، اهــداف پزشــکى خانــواده را 

مى تــوان بــه صــورت زیــر طبقه بنــدى کــرد:
1- بهره منــدى یکســان کلیــه افــراد جامعــه از 
ســرانه ســلامت و اجــراى اصــل عدالــت در ســلامت

ــط  ــى توس ــاى اضاف ــت هزینه ه ــذف پرداخ 2- ح
مــردم بــه نظــام ســلامت

ــت  ــرى وضعی ــات دوره اى و پیگی 3- انجــام معاین
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ســلامت افــراد جامعــه توســط پزشــکان خانــواده و 

ثبــت ســوابق بیمــارى
شــبانه روزى  و  و آســان  4- دسترســى ســریع 

مــردم بــه خدمــات ســطح اول نظــام ســلامت
خدمــات  ارائــه  نظــام  ارتقــاى  و  بهبــود   -5
نیازهــاى  بــه  پاســخگویى  و  درمانــى  بهداشــتى 

مــردم جدیــد 

ــن  ــه چنی ــى ک ــه طرح ــت ک ــوال اینجاس ــا س ام
چشــم انداز خوبــى دارد، چــه مشــکلاتى را بــر ســر 
راه خــودش دارد کــه باعــث شــده اجــراى گســترده 

ــه تعویــق بیفتــد؟!   آن 20 ســال ب
ــرار دارد، در  ــر راه ق ــر س ــه ب ــى ک ــن چالش اولی
ارتبــاط بــا خــود پزشــکان اســت. ناکارآمــدى 
قراردادهــاى کارى پزشــکان که کوتاه مدت هســتند 

و امنیت شغلى پزشک را تأمین نمى کنند،     

ــد  ــخص و ناکارآم ــت نامش ــام پرداخ ــار نظ در کن
محدودیــت  و  غیرمــادى  مشــوق هاى  فقــدان  و 
بالینــى  تصمیم گیرى هــاى  در  پزشــک  اســتقلال 
بــراى  رغبتــى  عمومــى  پزشــکان  شــده  باعــث 
ــک  ــا ی ــند. ب ــته باش ــرح نداش ــن ط ــا ای ــکارى ب هم
را توضیــح  مى دهیــم .  ایــن مســئله  عینــى  مثــال 
احتمــالا هنــوز هــم افــراد زیــادى هســتند کــه 
ــا مســئول مهــر و امضــاى  ــواده را صرف پزشــک خان
اســت  ممکــن  مى داننــد؛  بیمــه  دفترچه هــاى 
ــواده،  ــک خان ــه پزش ــه ب ــد از مراجع ــراد بع ــن اف ای
را  دارویــى  پزشــک  از  و  کــرده  خودتجویــزى 
بخواهنــد کــه نیــازى بــه مصــرف آن ندارنــد، اگــر 

پزشــک از تجویــز آن دارو خــوددارى کنــد، بیمــار 
هــم بــه همیــن دلیــل پزشــک خانــواده اش را عــوض 
مى کنــد، تعــداد افــراد تحــت پوشــش پزشــک 
خانــواده کــم  مى شــود و درآمــد دریافتــى او را 
ــى! ــن راحت ــه همی ــد. ب ــر قــرار مى ده ــت تاثی تح

ــوزش  ــى آم ــک در فضای ــن پزش ــى همی از طرف
دیــده کــه هیــچ تناســبى بــا شایســتگى هاى موردنیــاز 
ــدارد! خروجــى آمــوزش  ــواده ن یــک پزشــک خان
درمان محــور و تخصص محــور، پزشــکى نیســت 
ــد  ــى جامعه محــور، بتوان ــاى مراقبت ــا مهارت ه کــه ب
نقــش یــک پزشــک خانــواده خــوب را ایفــا کنــد. 
همیــن مى شــود کــه پزشــک نــه تنهــا بــا فرآیندهــاى 
ــاى لازم  ــه در مهارت ه ــدارد، بلک ــنایى ن ادارى آش
ــرى  ــه و تصمیم گی ــاى اولی ــوص مراقبت ه در خص
ــت. از  ــف اس ــار ضع ــم دچ ــاع ه ــام ارج ــراى نظ ب
ــورد  ــیابى و بازخ ــام ارزش ــک نظ ــدان ی ــى فق طرف
ــود.  ــده مى ش ــرح دی ــن ط ــورد ای ــوح درم ــه وض ب
عــدم پاســخگویى در زمینــه نتایــج اجــراى پزشــکى 
خانــواده، ارزیابــى غیریکپارچــه و ناکارآمــد توســط 
ذى نفعــان مختلــف، عــدم تصمیم گیــرى مبتنــى 
و  ناکافــى  بازخوردهــاى حرفــه اى  شــواهد،  بــر 
ــه  ــى ب ــواده و بى توجه ــکان خان ــاى پزش ــود ارتق نب
ارزشــیابى دریافت کننــدگان خدمــات از مشــکلات 
ناشــى از نبــود ایــن نظــام ارزشــیابى هســتند. مســئله 
و  بیرونــى  بعــد ضعــف هماهنگــى و  همــکارى 
درونــى اســت؛ ضعــف همــکارى میــان ســطوح 
مختلــف نظــام ارجــاع، همراهــى ناکافــى ســایر 
ــان  ــا مجری واحدهــاى دانشــگاه هاى علوم پزشــکى ب
طــرح، همــکارى ضعیــف وزارت بهداشــت بــا 
ــف،  ــى، ارتباطــات بین بخشــى ضعی بخــش غیردولت
ــدود  ــتراك گذارى مح ــى و اش ــکاف هاى ارتباط ش
ــکل  ــد. مش ــرار مى گیرن ــته ق ــن دس ــات در ای اطلاع
اســت  طــرح  ایــن  تطبیق پذیــرى  عــدم  بعــد، 
به گونــه اى کــه بــه نیازهــاى ســلامت هــر منطقــه یــا 
ــى  ــى، اجتماع ــاى فرهنگ ــازگارى ها و هنجاره ناس
هیــچ توجهــى نمى شــود و پزشــکان نیــز بــراى ایــن 
مــوارد آمــوزش کافــى ندیده  انــد. عــدم جلــب 
اعتمــاد و مشــارکت عمومــى از مــوارد دیگر اســت؛ 
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انگاره هــاى ذهنــى متعــارض ذى نفعــان مختلــف در 
زمینــه پزشــکى خانــواده و نظــام ارجــاع، بى توجهــى 
بــه اقناع افــکار عمومــى، تجربیــات مراقبتــى منفى یا 
ــات  ــدگان خدم ــت دریافت کنن ــاى نادرس انگاره ه
ــه مشــارکت فعــال  ــواده، بى توجهــى ب پزشــکى خان
عــدم  مراقبتــى،  تصمیم گیرى هــاى  در  بیمــاران 
ــه ارتقــاى ســواد ســلامت و ...  برنامه ریــزى در زمین
همگــى از چالش هــاى ایــن مــورد هســتند. و امــا در 

مقــام ارائــه راهــکار؛
ابتــدا بایــد نظــام پرداخــت تیــم پزشــکى خانــواده 
را اصــلاح کــرد. در ایــن راســتا شایســته اســت 
نظــام پرداختــى ترکیبــى تیــم پزشــکى خانــواده 
ثابــت، کارانــه،  برمبنــاى حقــوق  و متخصصــان 
کیفیــت کار و ... اصــلاح شــود. همچنیــن پزشــکان 
بیمه گــر  ســازمان هاى  مالــى  شــرکاى  بــه  بایــد 

ــوند. ــل ش تبدی
ــتاى  ــد در راس ــاتید بای ــرش اس ــد، نگ در گام بع
راســتاى  در  دانشــجوها  نگــرش  و  آمــوزش 
ــش  ــاى نق ــت ایف ــاى لازم جه ــرى مهارت ه یادگی
ــواده و جریان ســازى ســلامت محورى  پزشــک خان
ســرفصل هاى  بعضــى  همچنیــن  کنــد .  تغییــر 
ــوم  ــه کوریکول ــد ب ــواده بای ــکى خان ــر پزش مبتنى ب
آموزشــى اضافــه و در حیــن گذرانــدن طــرح، 
ــه پزشــک آمــوزش داده شــود.  مهارت هــاى لازم ب
در زمینــه طراحــى نظــام ارزشــیابى و بازخــورد، 
ــه  ــه ب ــا توج ــب ب ــى مناس ــاخص هاى کیف ــد ش بای
ابعــاد مســئله مــورد ارزیابــى قــرار گرفتــه و بــا 
در  خدمــات  ارائه کننــدگان  و  دریافت کننــدگان 
ــام  ــق انج ــه عمی ــت، مصاحب ــى رضای ــه ارزیاب زمین
ثبــت  یکپارچــه  مســتمر ســامانه  ارتقــاى  شــود . 
فنــاورى  و  آمــار  مرکــز  کمــک  بــا  اطلاعــات 
اطلاعــات و همــکارى بین بخشــى وزارت بهداشــت 
ــایر  ــاورى در س ــا فن ــط ب ــته هاى مرتب ــایر رش ــا س ب
در  بــود.  نیــز کمک کننــده خواهــد  دانشــگاه ها 
ــى  ــا ضعــف همــکارى و هماهنگــى درون ــاط ب ارتب
ــرى  ــراى رهب ــوى ب ــى ق ــد ائتلاف ــز بای ــى نی و بیرون
فراینــد بــا هــدف تبدیــل طــرح پزشــکى خانــواده بــه 
طــرح ضــرورى و مــورد پذیــرش مدیــران اجرایــى 

و تیــم ارائه کننــده خدمــت شــکل گیــرد . لــزوم 
پاســخگویى بــه دغدغه هــا و ایجــاد شــبکه ارتباطــى 
ــده  ــز دی ــت نی ــدگان خدم ــن ارائه کنن ــه بی یکپارچ
ــدل پزشــکى  ــر کــردن م ــراى تطبیق پذی مى شــود. ب
ــه  ــنجى در ارائ ــت نیازس ــر تقوی ــلاوه ب ــواده، ع خان
بســته هاى خدمــات ســلامت، عوامــل اجتماعــى 
ــرى  ــزوم جامع نگ ــتاى ل ــلامت در راس ــر س ــر ب موث
ــدازى  ــد در راه ان ــز بای ــواده نی ــکى خان ــرح پزش ط
خدمــات ارتقــاى ســلامت مداخلــه داده شــوند. 
بــراى جلــب اعتمــاد و مشــارکت عمومــى نیــز 
ــه  ــداوم جامع ــارکت م ــازوکارهاى مش ــى س طراح
نظیــر برگــزارى منظــم جلســات، ســازوکارهاى 
ــات،  ــدگان خدم ــورد از دریافت کنن ــت بازخ دریاف
ــت  ــاى رضای ــکایات و پیمایش ه ــه ش ــیدگى ب رس
بیمــاران، همچنیــن تقویــت رویکــرد بیمارمحــورى 
ــات  ــن ترجیح ــر گرفت ــا در نظ ــات ب ــه خدم در ارائ
و ارزش هــاى دریافت کننــدگان خدمــات  ســلامت 
ــا ایــن تفاســیر چــاره  بایــد در نظــر گرفتــه شــوند. ب
ــراى  ــن کارزار جمــع آورى امضــا ب کار، راه انداخت
ــن  ــه چنی ــت. چراک ــرح نیس ــن ط ــو ای ــذف و لغ ح
برنامه ریــزى و  بــراى آن  طرحــى کــه 20 ســال 
ــه ایــن راحتــى  بودجــه صــرف شــده را نمى تــوان ب
ــدون  ــى ب ــدت طولان ــى اگــر م ــار گذاشــت حت کن
ــى باشــد؛ آن هــم طرحــى کــه  آورده و نتیجــه مثبت
در کشــورهاى دیگــر نیــز در حــال اجراســت و  
ــر ســر  ــع ب ــوده اســت. تنهــا بایــد موان نتیجه بخــش ب
ــا در  ــه راهکاره ــه ب ــا توج ــناخت و ب ــش را ش راه
صــدد رفــع آن هــا برآمــد. فرامــوش نکنیم کــه تفکر 
پزشــک خانــواده در کشــور مــا بــه قرن هــا قبــل بــر 
ــورمان،  ــزرگ کش ــمند ب ــخن دانش ــردد. س ــى گ م
حکیــم زکریــاى رازى اثبــات کننــده ایــن موضــوع 
اســت: «مریــض بایــد از میــان اطبــاى موثــق بــه یــک 
ــکان  ــزد پزش ــه ن ــى ک ــرا کس ــا ورزد، زی ــن اکتف ت
متعــددى بــرود، بســیار احتمــال دارد کــه در معرض 

خطــاى هــر یــک از آن هــا واقــع شــود، امــا یــک 
طبیــب خطایــش در جنــب صوابــش 

ــت» ــدك اس ــیار ان بس



*نشریه تخصصی شفا15

بهناز کریمی افشار

اروســــــــازی دکتــــــــرای د

ــراى  ــم ب ــنا و مه ــاه روزى آش ــهریور م ــم ش پنج
ــاى  ــال ه ــت . در س ــازى اس ــوزه داروس ــالان ح فع
ــه ایــن رشــته ورود پیــدا  اخیــر تعــداد افــرادى کــه ب
کــرده انــد افزایــش چشــمگیرى داشــته اســت . 
ــرده  ــاب ک ــازى را انتخ ــته داروس ــه رش ــرادى ک اف
ــده خــود را در حضــور در  ــد موقعیــت شــغلى آین ان
داروخانــه هــا ، بیمارســتان هــا، دانشــگاه هــا ، صنعــت 

ــد. ــى بینن و ... م
ــه  ــم داروخان ــداد و تراک ــش تع ــود افزای ــا وج  ب
هــا و کاهــش تدریجــى شــانس موفقیــت موسســین 
ــداد  ــودى تع ــیب صع ــه ش ــد ک ــان میده ــار نش ، آم
افــرادى کــه وارد بخــش هــاى تحقیقاتــى ، صنعــت 
، بیمارســتان هــا و ســایر شــاخه هــاى مرتبــط بــا ایــن 
ــت  ــر اس ــه کمت ــیس داروخان ــود از تاس ــته مى ش رش
و کاهــش دســتیابى بــه ایــن حــوزه هــاى کارآمــد را 

شــاهد هســتیم.
در حالــى کــه ســابقا بــراى درمــان هــاى پیــش پــا 
افتــاده نیــاز بــه ســفر هــاى خــارج از کشــور احســاس 
ــه  ــور ب ــرو مجب ــود نی ــل کمب ــه دلی ــا ب ــد و ی ــى ش م
ــورها  ــایر کش ــان س ــاى کادر درم ــوت از نیروه دع
بودیــم ، امــا امــروزه شــاهد آن هســتیم کــه بــه یکــى 

ــم. ــى تبدیــل شــده ای از مراکــز توریســم درمان
تــا دهــه 50 کمتــر از 30٪ داروهــا توســط شــرکت 
هــاى چنــد ملیتــى در داخــل ایــران تولیــد مــى شــد 
ــرد،  در ســال  ــاد مى ب ــاد آورده را ب و از آنجــا کــه ب
57 بــا پیــروزى انقــلاب اســلامى شــرایط بدتــر شــد و 
ایــران از طــرف کشــور هــاى داراى صنایــع دارویــى 

،تحریــم و بــا بحــران تامیــن دارو مواجــه شــد.
با تبدیل تهدید به فرصت  پس از دو دهه ؛ تولید 

داروهاى نوترکیب آغاز و داروهایى مانند 
فاکتور خونى که در انحصار کشور هاى 
خاصى بود تولید و در سال ها بعد 

با بهره گیرى از دستاورد 
هاى دانش هسته اى 
، تولید رادیو 

داروها کلید خورد.
ــکا  ــاورى آمری ــت فن ــات زیس ــى اطلاع ــز مل مرک
ــه طــور  ــد کــه انقــلاب اســلامى ب NCBI )) مى گوی

چشــمگیرى منابــع دارویــى را تغییــر داد و خودکفایى 
هــدف اصلــى دولــت هــاى ایــران شــد.

بــه عنــوان مثــال تولیــد 22 محصــول اســتراتژیک 
در حــوزه نازایــى ، ســرطان و ... و صرفــه جویــى 
ارزى صــد میلیــون دلارى حاصــل از تولیــد تنهــا 
40 کیلوگــرم از یکــى از داروهــاى ضــد ســرطان 
برابــر بــا فــروش نفــت بــه حجــم یــک آدریــان 
ــران  ــاره ای ــه در اج ــى ک ــش پانامای دریایى(ابرنفتک
ــا درك  ــه ب ــت ک ــه اس ــد و اینگون ــى باش ــت) م اس
درســتى از مفهــوم اقتصــاد مقاومتــى توانســتیم از علــم 
خلــق ثــروت کنیــم و وابســتگى بــه خــارج و اثــرات 

ــم. ــگ کنی ــم رن ــا را ک ــم ه تحری
ایــران جــز 20 کشــور دنیــا در مصــرف دارو اســت 
کــه ایــن نکتــه اهمیــت تولیــد دارو را نشــان مى دهــد. 
ــت  ــرو تربی ــرفت در گ ــه پیش ــر گون ــتحضرید ه مس
ــا  ــرى شایســته آنه ــه کارگی نیروهــاى متخصــص و ب
ــه  ــت ک ــى اس ــن در حال ــت  ای ــت اس ــه دور از ران ب
درآمــد بــه نســبت کــم و دیربــازده بــودن و کاهــش 
ــان  ــا و درصــد پای ــال اشــتغال برخــى شــاخه ه احتم
نامــه هــا و ســرمایه گــذارى هــاى بــى ســرانجام 
ــى  ــش بین ــدون پی ــا ب ــگاه ه ــت دانش ــش ظرفی ،افزای
شــرایط کارى ،نادیــده گرفتــن جایــگاه داروســازى 
ــه  ــى، ب ــق فن ــه ح ــع ب ــاله راج ــر س ــاى ه ــث ه و بح
حاشــیه کشــیدن محوریــت اصلــى ایــن رشــته اســت 
کــه نــه تنهــا انگیــزه اى بــراى نیروهــاى جــوان و نخبه 
نیســت ،بلکــه از جملــه موانــع پــرورش اســتعداد هــا 

ــى رود . ــه شــمار م ــک ب ــط هــاى آکادمی در محی
ــود  ــه ش ــه توج ــن نکت ــه ای ــت ب ــن لازم اس همچنی
کــه یکــى از چالــش هایــى کــه بــا آن مواجــه هســتیم 
مســئله فــرار نخبــگان اســت . بررســى هــا نشــان 
در  داروســازان  مهاجــرت  درصــد  کــه  مى دهــد 
مقایســه بــا نــرخ رشــد کل داروســازان معنــادار اســت 

داروســــــــــــــــــــــــازی 
زیــــــــــــــــــــــر ذره بین
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بــه طــورى کــه از 1/7 درصــد پــس از گذشــت 
ــزان  ــه 8/13 درصــد رســیده اســت و می یــک دهــه ب
مهاجــرت ایــن قشــر نخبگانــى (حــدود 14٪ ) بســیار 
ــدود ٪2)  ــان (ح ــرت ایرانی ــن مهاج ــتر از میانگی بیش

ــت. اس
گام مهــم در داروســازى عرضــه داروى بــا کیفیت 
راســتاى  نــوآورى محصــولات در  پیشــگام در  و 

ــه اســت. ســلامت عمومــى جامع
یــک  از  اهــداف  ایــن  بــه  نیــل  راســتاى  در 
ســو مســتلزم احیــاى جایــگاه داروســاز ، تربیــت 
نیروهــاى متخصــص ، ارتقــاع ســطح دانشــگاه هــا و 
تجهیــزات صنایــع دارویــى هســتیم و از ســوى دیگــر 
ــراى  ــد ب ــر تولی ــا گی تســهیل ســاختارهاى دســت و پ
جلوگیــرى از فرصــت ســوزى و تــک نرخــى شــدن 
ارز ، مدیریــت منابــع حاصــل از آن بــا شــفاف ســازى 
ــود  ــد ب ــا خواه ــده ه ــد کنن ــه ســود تولی ــا ب ــه ه هزین
ــادرات  ــت و واردات و ص ــن صنع ــق ای ــبب رون و س

ــد. ــد ش دارو خواه
همچنیــن اقدامــات امیــدوار کننــده اى  نظیــر 
هــاى رصــد  و ســامانه  قیمــت گــذارى  اصــلاح 
ــرى از  ــراى جلوگی ــک ب ــامانه تیت ــد س ــى مانن داروی
ــد اســت کــه لازم  ــق خــون جدی ــد تزری قاچــاق مانن

ــود. ــت ش ــش مدیری ــش از پی ــت بی اس
شــامل  مجموعــه  یــک  داروســازى  رشــته 
،فــارغ  فعلــى  ،دانشــجویان  آینــده  داروســازان 
التحصیــلان گذشــته اســاتید ایــن رشــته ، فعــالان 
ــراى  ــه ب ــه اى ک ــر مجموع ــت و ه ــت و ... اس صنع
ــد  ــزى مى کن ــه ری ــن شــاخه گســترده علمــى برنام ای

ــه آینــده  بایــد همــه گــروه هــا را در نظــر بگیــرد و ب
کارى آنهــا توجــه داشــته باشــد.

راهبــرد اساســى، مصــون ســازى اقتصــاد از آســیب 
تحریــم هــا از طریــق تقویــت و رونــق تولیــد داخلــى 
اســت و مــا پشــت ایــن قضیــه ایســتاده ایــم و از مســیر 

پیشــرفت حقیقــى کشــور دفــاع میکنیــم .
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محمــــــــــدرضا سلطانی

انشجــــــــــــــــــوی پزشکــــــــــــــــــی د

نظــام اســلامى از ابتــداى فعالیــت خــود اهمیت به 
ســلامت مــردم و بهبــود بهداشــت فــردى و جمعــى 
ــس از  ــال هاى پ ــرار داد. در س ــتور کار ق را در دس
انقــلاب همــواره نظــام ســلامت جــزو عرصه هایــى 
بــوده کــه جمهــورى اســلامى ســربلند از آن بیــرون 
ماننــد کنتــرل  اســت؛ حتــى در مســائلى  آمــده 
جمعیــت در دهــه هفتــاد، کــه بعدهــا فهمیــد اشــتباه 
عمــل کــرده اســت، درحالى کــه آن زمــان کــه 
ــه  ــت، نمون ــح اس ــدام صحی ــن اق ــرد ای ــر مى ک فک

ــى شــد. جهان
ــج  ــر واکسیناســیون از فل ــال در ام ــراى مث ــا ب ی
ــه  ــت ب ــان را انگش ــا، جه ــا کرون ــه ت ــال گرفت اطف

دهــان گذاشــت.
ــوده  ــد دلیــل ایــن موفقیت هــا چــه ب امــا بایــد دی
و چــه نقــاط قوتــى وجــود دارد تــا در عرصه هایــى 
کــه نظــام ســلامت دچــار ضعــف شــده از آن نقــاط 

قــوت بهــره بــرد.
در شــماره قبــل نشــریه شــفا اشــاره شــد بــه نقــش 
ــرفت  ــوت پیش ــه ق ــوان نقط ــازى بعن ــم مردمى س مه
در نظــام ســلامت؛ امــا نقــش بعــدى اثرگــذارى 
مدیریــت نظــام ســلامت اســت کــه در ســاختار 
ــت  ــر بهداش ــمت وزی ــه س ــکان ب ــوك پی ــى ن فعل

ــود. ــد ب ــکى خواه ــوزش پزش ــان و آم درم
دکتــر  بــه  مجلــس  اعتمــاد  راى  از  ســال  دو 
هوشــمندانه  مدیریــت  مى گــذرد.  عین اللهــى 
دولــت در امــر کرونــا و واکسیناســیون نویــد وزارت 
بهداشــتى مردمــى و انقلابــى و رو بــه جلــو را مى داد 
امــا بایــد بررســى کنیــم کــه آیــا ایــن نویــد درســت 

ــر؟ ــا خی ــد ی از آب درآم

منصرفان از استیضاح
از قصــه پرغصــه طــرح دارویــار و وضعیــت 
اســفناك دارو در کشــور همــه اطــلاع داریــم و 
بررســى ها و نقدهــاى کارشناســى انجــام شــده و در 
ــم  ــم. مى خواهی ــه آن نمى پردازی ــت ب ــن یادداش ای
از  مجلــس  نماینــدگان  کــه  شــد  چــه  بدانیــم 
اســتیضاح وزیــر بهداشــت صرف نظــر کردنــد؟ 
ــد  ــر و امی ــت تدبی ــان دول ــاى ایش ــلا بج ــا اگرمث آی
ــه  ــد هــم همین گون ــود و آقــاى نمکــى وزیــر بودن ب

ــد؟ ــورد میش برخ
در ســال هاى اخیــر و پــس از زمزمــه افزایــش 
نماینــدگان  بــراى  بهانــه اى  پزشــکى  ظرفیــت 
مجلــس فراهــم شــد تــا دانشــگاه هاى علوم پزشــکى 
جزیــره اى و دانشــکده هاى اقمــارى را گســترش 
نــه  و  رأى خــود  ســبد  براســاس  دهنــد آن هــم 
ــود  ــر از کمب ــاى وزی ــانه. آق ــى هاى کارشناس بررس
بودجــه وزارت بهداشــت و هم ســطحى آن با بودجه 
کشــورهاى جهــان ســوم مى گوینــد امــا در تعجبیــم 
کــه در بخــش عظیمــى از مخــارج اولویــت دار 
وزارت، چــرا تاســیس بــدون کارشناســى دانشــکده 
اســت؟ چــرا وزارت  دانشــگاه در دســتورکار  و 
مشــکلات  ظرفیــت  افزایــش  امــر  در  بهداشــت 
ــرد و  ــده دانشــگاه هاى خــود را درنظــر نمى گی عدی
صرفــا بــازى ریاضــى عــده اى علوم انســانى خوانــده 
رشــته هاى  علمــى  امنیــت  بــا  بــازى  حجــت  را 
ــى  ــار دقیق ــوز آم ــرا هن ــد؟ چ ــکى مى دان علوم پزش
از وضعیــت نیروهــا و متخصصــان وزارت بهداشــت 

ــود؟ ــرى ش ــاى تصمیم گی ــا مبن ــدارد ت ــود ن وج

این وزارت خانه رهبر 
ارکستـــــــــــــــــر ندارد
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مهاجرانِ مجهول‌الهدف
از آســیب هاى بــزرگ بدنــه ســلامت کشــور 
مهاجــرت  افزایــش  بحــث  اخیــر  ســال هاى  در 
ــه  ــه جامع ــه بدن ــى ک ــت. بحث ــوده اس ــان ب متخصص
بــا عبــارت دردنــاك «فــرار مغزهــا» مى شناســد. 
امــا نکتــه جالبــى در ایــن بیــن وجــود دارد؛ جنــاب 
آقــاى دکتــر عین اللهــى بشــدت بــر ایــن نکتــه 
ــرت  ــت مهاج ــى عل ــائل مال ــه مس ــد ک ــد دارن تاکی
نیســت و دلایــل دیگــرى وجــود دارد. ایــن مســئله 
ــتاى  ــى در راس ــت قدم ــده وزارت بهداش ــث ش باع
بهبــودى وضعیــت معیشــتى گروه هــاى مختلــف 
انجــام ندهــد. افزایــش حقــوق دانشــجویان تخصص 
ــر  ــل رهب ــرح در مقاب ــس از ط ــا پ و کارورزان صرف
ــس از  ــرد و پ ــى گی ــرار م انقــلاب در دســتورکار ق
ــوق  ــش حق ــت افزای ــال جه ــت یکس ــا گذش آن ب

ــود. ــى ش ــردا م ــروز و ف ــدد ام مج
پزشــک متخصصــى کــه در بیمارســتان دولتــى به 
قیمــت بیســکوییت ســوپرمارکت کار مى کنــد و آن 
را هــم بعــد چندیــن مــاه دریافــت مى کنــد، آیــا بــا 
ــع آن  ــه موق ــت ب ــا و دریاف ــوق و مزای ــش حق افزای
ــد؟  ــدا نمى کن ــت پی ــور رغب ــدن در کش ــراى مان ب
اینکــه پزشــک عمومــى در درمانــگاه ســه کــودك 
بــا تــب بــالاى 40 دارد و فقــط یــک داروى تب بــر 
دکتــر  آقــاى  نمى شــود؟  مهاجــرت  علــت  آیــا 
عین اللهــى علــت رغبــت متخصصــان انقلابــى و 
ــر  ــر غی ــل دیگ ــم دلای ــرت ه ــه مهاج ــا ب ــن م متدی
ــال کار  ــه یکس ــا اینک ــت؟ آی ــى هس ــائل مال از مس
کــردن عــادى در کشــورهاى حاشــیه خلیــج فــارس 

بــه انــدازه چندین ســال کار کــردن در ایــران درآمــد 
دارد را علــت مهاجــرت نمى دانیــد؟

تعرفه‌گذاریِ سیخ‌وکباب‌سوز
وضعیــت تعرفه هــاى نظــام ســلامت بایــد بــه 
ــه اى باشــد کــه مــردم پرداخــت پایینــى داشــته  گون
ــه  ــان صدم ــوق کادردرم ــد و حق ــا درآم ــند ام باش
نبینــد. یعنــى بایــد کارى کــرد نــه ســیخ بســوزد نــه 

ــاب. کب
اســت  گونــه اى  بــه  وضعیــت  درحال حاضــر 
ــش  ــون افزای ــتند چ ــى هس ــان ناراض ــه کادر درم ک
ــود  ــرار ب ــت، ق ــورم اس ــر از ت ــیار کمت ــا بس تعرفه ه
افزایــش تعرفــه 40 درصد باشــد اما نهایتــا 25 درصد 
تصویــب شــد؛ ایــن بــر کیفیــت ارائــه خدمــات اثــر 
مى گــذارد و از همــان عوامــل زمینه ســاز مهاجــرت 
اســت. مــردم هــم ناراضــى هســتند چــون تــورم بــر 
هزینــه خدمــات درمانــى اثــر مى گــذارد و بیمــه 
هــم منابــع مالــى مضاعــف دریافــت نمى کنــد؛ 
ــدا  ــذا ســهم پرداختــى از جیــب مــردم افزایــش پی ل
مى کنــد. فــرد بــراى یــک ســرماخوردگى ســاده بــه 
ــم  ــرش ه ــا کم ــار هزینه ه ــى رود و از ب ــگاه م درمان

مى شــکند.
چــرا این گونــه اســت؟ چــون وضعیــت و نســبت 
وزارت بــا بیمه هــا مشــخص نیســت، وزارت در امــر 
دارویــار هــم صدمــه ســنگینى از بیمه هــا خــورد 
و از آنجــا فهمیــد حســاب زیــادى نمى توانــد در 
تصمیماتــش روى بیمــه بــاز کنــد. بیمــه بجــاى آنکه 
کمــک حــال وزارت باشــد بیشــتر دســت وپاى او را 

ــرى بســته اســت. ــراى جســارت در تصمیم گی ب
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ــن  ــى بی ــن اســت کــه رابطــه پول ــدى ای مســئله بع
پزشــک و بیمــار، حــوزه نظــام ســلامت را بــه بقالــى 
تبدیــل مى کنــد و پزشــک را کاســب و بیمــار را 
ــم در  ــت وپاى وزارت را ه ــه دس ــن رابط ــترى. ای مش

مى بنــدد.  تعرفه گــذارى 
مدیرانِ سفارشی

نماینــده مجلــس نبایــد در انتصابــات دخالــت 
ــا  ــور.  ام ــم همین ط ــان آن ه ــتاندار و معاون ــد، اس کن
یــک طــرف دیگــر آن ایــن اســت کــه آقــاى دکتــر 
عین اللهــى و روســاى دانشــگاه هاى علوم پزشــکى 
ــه  ــفانه در بدن ــد.  متاس ــت کن ــى دخال ــد کس نگذارن
وزارت و دانشــجویان ایــن بــاور و زمزمــه وجــود 
و  تقــوا  نــه  را  مدیــران  صندلى هــاى  کــه  دارد 
تخصــص.  نــه  مى کنــد  مشــخص  انقلابى گــرى 
بلکــه ایــن سفارشــات از چــپ و راســت اســت کــه 
صندلى هــاى مســئولیت را پــر میکنــد. رونــد شــفاف 
در امــر انتصابــات دامــان وزارت خانــه را از ایــن 

ــرد. ــد ک ــاك خواه ــایعات پ ش
فرهنگِ مفقود

ــود  ــگ مفق ــکى فرهن ــگاه هاى علوم پزش در دانش
اســت. پیــدا کردنــش دشــوار اســت. اگــر پیــدا شــود 
ــى وزارت  ــئولان فرهنگ ــى مس ــلاش انقلاب ــون ت مدی
و  دانشــگاه  همــان  همــراه  مســئول هاى  تــک  و 
ــاى  ــا اردوه ــگ دانشــگاه ب دانشــجویان اســت. فرهن
بــا  دانشــگاه  فرهنــگ  نمى شــود،  حــل  تابســتانه 
ســاخته  تحصیلــى  ســال  بــا  اســتاد،  بــا  تشــکل، 

ــرادى در  ــا اف ــى کــه در دانشــگاه ه مى شــود. هنگام
ــات  ــد کــه بدیهی ــرار مى گیرن ــور فرهنگــى ق راس ام
کار دانشــجویى و فرهنگــى را نمى داننــد قاعدتــا 
ــت.  ــد داش ــذار نبای ــلاق و اثرگ ــو و خ ــع کار ن توق
وضعیــت بودجــه اى حــوزه فرهنــگ در دانشــگاه هــم 
کــه همچــون ملخــى اســت کــه چنــد ده قــلاده شــیر 
بــر ســر شــکار آن و صاحــب شــدنش جنــگ دارنــد.

خط‌سیرِ نامشهود
امــا معضــل آخــر و معضلــى کــه بنظــر پاشــنه 
رئیســى  آقــاى  دولــت  بهداشــت  وزارت  آشــیل 
هســت، خط ســیرِ نامشــهود ایــن وزارت اســت. دکتــر 
عین اللهــى و مشــاوران ایشــان بــدون رویکــرد کلان 
هســتند، شــما نمى توانیــد تشــخیص دهیــد قطــار 
وزارت خانــه ایشــان قــرار اســت کــدام ســمت بــرود، 
اصــلا هــدف غایــى و نهایــى و چینــش کلان وجــود 
نــدارد. حتــى جالــب اینجاســت بــه نــگاه کلان اســناد 
بالادســتى هــم توجهــى نمى شــود. جنــاب دکتــر 
عیــن اللهــى بایــد بنشــینند از ابتــدا اولویــت و رویکرد 
ــا  ــه و معاونت ه ــه وزارت خان ــراى مجموع کلان را ب
تبییــن کننــد. هــر دســتگاه و تشــکیلاتى چنیــن چیزى 
را نیــاز دارد امــا وزارت بهداشــت فعلــى آن را ندارد، 
چندصــدا هســت، هرکــس کار خــودش را مى کنــد 
و گوشــه اى ســازى مى زنــد، ســازها ناکــوك اســت 
ــه  ــن وزارت خان ــد ای ــم باش ــوك ه ــر ک ــى اگ و حت

رهبــر ارکســتر نــدارد.
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حسین خســـروی فر

کارشناس رادیولوژی

پیشگفتار 
در  ادامــه ى بحــث ســلامت عمومــى ایــران کــه 
ــرآن  ــد،  بناب ــه ش ــدان پرداخت ــته ب ــماره گذش در ش
ســایر  ى  تجربــه  بــا  را  خــود  بحــث  کــه  بــود 
کشــورها در ایــن مــورد اســتوار ســازیم . بعــد 
از بررســى اجمالــى کشــور کانــادا ، اکنــون بــه 
ــم  ــم پرداخــت کــه ه ــرى خواهی ــم ت ــه ى مه تجرب
ــده  ــترده و پیچی ــیار گس ــلامت بس ــاى س ــام ه از نظ
ــه  ــا اســت و هــم نقــاط تشــابه بیشــترى نســبت ب دنی
ســایر سیســتم هــاى ســلامت بــا کشــور مــا دارد. در 
ــن را  ــه بصــورت کلــى نظــام ســلامت چی ــن مقال ای
کــه از جزئیــات و تفــاوت هــاى  بســیار خاصــى در 
ــت،  ــوردار اس ــا برخ ــلامت دنی ــاى س ــام ه ــن نظ بی
ــم. در  ــرار میدهی ــه ق ــورد مطالع ــمت م ــج قس در پن
قســمت اول مقالــه کــه در ایــن نســخه انتشــار یافتــه 
ــن و  ــرور مختصــر نظــام اقتصــادى چی ــه م اســت، ب
ســاختار ســازمانى نظــام ســلامت در چیــن پرداختــه 
شــده اســت و ســایر مــوارد در نســخه بعــدى تشــریح 

ــد. ــد ش خواهن

سرفصل مباحث :
مرور مختصر نظام اقتصادى چین 

ساختار سازمانى نظام سلامت در چین 
نظــام پرداخــت وتامیــن مالــى در بخــش ســلامت 

ــت عمومى  وبهداش
مطالعه اجمالى نیروى انسانى در چین 

ســطح بهداشــت و درمــان چیــن ومقایســه بــا 
ســایر کشــورها

1-مرور مختصر نظام اقتصادی چین 
ــاد  ــن اقتص ــن دومی ــاد چی ــه اقتص ــت ک بدیهیس
ــص  ــد ناخال ــاخص GDP (تولی ــا در ش ــزرگ دنی ب
ــد  ــز رون داخلــى ) اســت . در ســایر شــاخص هــا نی
و رتبــه ى اقتصــاد چیــن بــه شــرح زیــر اســت 

در   )  XEDNI  INIG(جینــی ضریــب   1.1
ــورها  ــایر کشــــــــــــــ ــا ســ ــه ب مقایســــــــــ
ــه  ــاخص مطالع ــن ش ــداول تری ــب مت ــن ضری ای
ــن  ــه بهتری ــت ک ــت ، بدیهیس ــروت اس ــع ث ى توزی

ــد. ــى باش ــاخص نم ش
چیــن بــا ضریــب  38,2رتبــه 68 در بیــن ضریــب 
هــاى جینــى را دارد (رتبــه یک کشــورها بــا ضریب 

63 متعلــق بــه آفریقــاى جنوبــى اســت ).
ــال  ــا س ــه 51 را ت ــاخص  40,9 رتب ــا ش ــران ب ای

2019 در اختیــار داشــته اســت .
رونــد تغییــر شــاخص نیــر در نمــودار زیــر و 
ــت  ــخص اس ــر، مش ــور دیگ ــد کش ــا چن ــه ب مقایس

 (2020-2000)

2.1بررسی فقر 
ــد  ــیار چن ــرى بس ــاد پارامت ــر در اقتص ــه: فق نکت
ــدارد  ــى ن ــارى دقیق بعــدى اســت کــه شــاخص آم
ــاى  ــام ه ــى نظ ــهولت در بررس ــت س ــه جه ــا ب .ام
ــک  ــد کم ــا میتوان ــاخص ه ــى از ش ــادى برخ اقتص

ــد . ــده باش کنن
ــه بعــد  میــزان فقــر در چیــن نیــز از ســال 1980 ب
ــرى  ــد کاهشــى را آغــاز کــرد .  در دوران رهب رون
نســل دوم جمهــورى خلــق چیــن (شــیائوپینگ )  
اقتصــاد ایــن کشــور جهــش چشــمگیرى  را تجربــه 

نظام بهداشت و سلامت 
عمومــــــــــی در چیـــــــــن
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نمود.

نســبت جمعیــت فقیــر درآمــد 2,15 دلار در روز 
بــه دلار PPP از 72 درصــد در ســال 1990 بــه 0/7 
ــیده  ــال 2019 رس ــن در س ــت چی ــد از جمعی درص

اســت .
ــون 1درصــد جمعیــت شــامل  ــران هــم اکن در ای

ایــن شــاخص میشــوند.

2- ساختار سازمانی نظام سلامت در چین 
ــازمان  ــى از  س ــماى کل ــک ش ــل ی ــارت مقاب چ
ســلامت چیــن اســت کــه توضیــح آن در ایــن 
مقالــه نمیگنجــد و درآینــده پیوســت تفصیلــى ارائــه 

ــد . ــد ش خواه
سازمان خدمات

2,1مدیریت بهداشت 
2,2سیستم ارائه خدمات بهداشتى 
2,3سیستم ارائه خدمات پزشکى 

ــى  ــت عموم ــات بهداش ــه خدم ــتم ارائ 2,4سیس
ــه) ــا (ضمیم ــتان ه 2,5بیمارس

ایــن تقســیم بنــدى WHO  از ســاختار ســازمانى 
ــورد  ــر آن م ــه بهت ــت مطالع ــه جه ــت ک ــن اس چی

ــرد. ــرار میگی ــتفاده ق اس
 1.2مدیریت بهداشت 

اداره بهداشــت چیــن داراى یــک سلســله مراتــب 
چهــار لایــه اســت کــه NHC و مقامــات بهداشــتى 
ــه  ــتانى ب ــتانى و شهرس ــتانى، شهرس ــطوح اس در س
ــچ  ــد . هی ــى در آن قراردارن ــران اصل ــوان بازیگ عن
شهرســتان  ســطح  در  مســتقلى  بهداشــت  اداره 

ــدارد. ــود ن ــتان) وج (شهرس
 به عنوان یکى از اعضاى شوراى دولتى،   

NHC ارگان اصلـــى اداره بهــــداشت است 

که داراى 21بخش داخلــــــى است (جــدول 
مقابل ) 

این تقسیمــــــات مربوط به ســــال 2012 است 
وتاکنون تغییـــرات جزئى در آن اعمال شده است.
2.2سیستم ارائه خدمات بهداشتی 

چیــن  در  بهداشــتى  خدمــات  ارائــه  سیســتم 
عمدتامًتکــى بــه بیمارســتان هایــى اســت کــه تحــت 
نظارتبخــش بهداشــت هســتند، اگرچه بیمارســتان ها 

تصویر 2| ساختار سازمانی نظام سلامت در چین



22 نشریه تخصصی شفا *

و بیمارســتان هــاى غیــر دولتــى نیــز وجــود دارندکــه 
متعلــق بــه بخــش هــاى دیگــر ماننــد وزارت کشــور 
ــاى ــتان ه ــتند. بیمارس ــرورش  هس ــوزش و پ  و آم

ملــى،  هــاى  بیمارســتان  بهداشــت،  بخــش 
بیمارســتان هــاى اســتانى، بیمارســتان هــاى شــهرى 
شهرســتانى  یــا  اى  منطقــه  هــاى  بیمارســتان  و 
پزشــکى  مؤسســات  کــه  حالــى  در  هســتند، 
اجتماعــى )شهرســتانى( عموماتًحــت نظــارت اداره 
 بهداشــت شهرســتان هســتند. در هــر ســطح ادارى،

ــه  ــکى) از جمل ــات پزش ــه خدم ــتم ارائ ــک سیس ی
طــب ســنتى چینــى( و یــک سیســتم ارائــه ســلامت 

ــود دارد. ــى وج عموم
3.2سیستم ارائه خدمات پزشکی 

خدمــات  ارائــه  سیســتم  جغرافیایــى،  ازنظــر 
پزشــکى در چیــن بــه دو بخــش روســتایى و شــهرى 
ــب  ــى غال تقســیم مــى شــود. بیمارســتان هــاى دولت
هســتند، در حالــى کــه بیمارســتان هــاى غیردولتــى 
نیــز نقــش مهمــى در ارائــه خدمــات بهداشــتى ایفــا 
مــى کننــد. سیســتم بهداشــت روســتایى بابیمارســتان 
ــى ،  ــتون اصل ــوان س ــه عن ــتان ب ــطح شهرس ــاى س ه
ــتان  ــطح شهرس ــتان وس ــاى شهرس ــگاه ه ــا درمان ب
ــه عنــوان ســطح مردمــى راه انــدازى شــده اســت.  ب
بیمارســتان هــاى ســطح شهرســتان مســئول مراقبــت 
هــاى حــاد، خدمات بهداشــتى اولیه و ارائه پشــتیبانى 
ــراى کلینیکهــاى ســطح شهرســتان و کشــور  فنــى ب
ــاى  ــک ه ــه کلینی ــت ک ــى اس ــن در حال ــتند. ای هس
ــت  ــخیص و مراقب ــئولیت تش ــتان مس ــطح شهرس س
هــاى درمانــى بیمــارى هــاى شــایع و بیمــارى هــاى 

ــى و  ــاى فن ــتورالعمل ه ــه دس ــن ارائ ــایعو همچنی ش
 مدیریتــى بــراى کلینیــک هــاى ســطح کشــور را بــر

عهــده دارنــد. کلینیــک هــاى ســطح شهرســتان 
ــایع  ــاى ش ــارى ه ــان بیم ــخیص و درم ــئول تش مس

ــتند. هس
سیســتم ارائــه خدمــات پزشــکى شــهرى بــا 
خدمــات ســطح جامعــه بــه عنــوان ســطح پایــه 
و  جامعــه  بهداشــتى  مؤسســات  باهمــکارى  و 
 بیمارســتان هــاى شــهر راه انــدازى شــده اســت.

موسســات بهداشــتى جامعــه مســئول ارائــه خدمــات 
ــراى جمعیــت شــهرى و  ــه بهداشــت عمومــى ب اولی
خدمــات درمانــى و توانبخشــى بــراى بیمــارى هــاى 
رایــج هســتند . از طریــق مکانیســم هــاى هماهنگــى، 
ــى و  ــتیبانى فن ــه پش ــا ارائ ــهر ب ــاى ش ــتان ه بیمارس
آمــوزش کارکنــان از توســعه پایــدار نهادهــاى 
بهداشــتى در ســطح جامعــه حمایــت مــى کننــد. در 
ســطوح بالاتر،بیمارســتان هــاى عمومــى بــزرگ در 
ــت هــاى حــاد  ســطح شــهر، اســتان و کشــور مراقب
ــاى  ــارى ه ــر بیم ــد و ب ــى کنن ــه م ــى ارائ و اورژانس
شــدید و پیچیــده تمرکــز مــى کننــد. آنهــا همچنیــن 
ــج  ــى را تروی ــات علم ــکى و تحقیق ــوزش پزش آم

مــى کننــد. 
ــع بهداشــتى فعلــى  ــا ایــن حــال، تخصیــص مناب ب
ــال  ــت. در س ــز اس ــا متمرک ــتان ه ــتردر بیمارس بیش
بهداشــتى  مراکــز  در  هــا  تخــت  ،2012تعــداد 
ــود کــه  ــون تخــت ب ــه 5,73میلی ــى نزدیــک ب درمان
4,16میلیــون تخــت در بیمارســتان هــا بــود. در ســال 
،2013تعدادمراجعــات ســرپایى بــه بیمارســتان هــاى 
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ــتى  ــاى بهداش ــت ه ــز مراقب ــر مراک ــى 1,7براب دولت
ــى  ــغال واقع ــه اش ــى ک ــود. در حال ــه (PHC) ب اولی
ــده،  ــود  .در آین ــر دومــى ب ــى چهــار براب تخــت اول
چیــن بــه افزایــش ظرفیــت بهداشــت اولیــه وتقویــت 
سیســتم خدمــات بهداشــتى توجــه بیشــترى خواهــد 

کــرد.
4.2سیستم ارائه خدمات بهداشت عمومی 
سیستم ارائه خدمات بهداشت عمومى متشکل از:

 موسسات پیشگیرى و کنترل بیمارى، .  1
موسسات نظارت بهداشتى .  2
و موسسات حرفه اى سلامت روان.  3

مــى  فعالیــت  ســطح  چهــار  در  کــه  اســت   
کنند:کشــورى، اســتانى، شهرســتانى و شهرســتانى. 

چنین مؤسساتى در سطح شهر یا روستا 
وجودندارد، اما برخى از وظایف آنها توسط 

مؤسسات پزشکى مانند بیمارستان هاى شهرستان و 
درمانگاه روستاها پوشش داده مى شود. موسسات 

کنترل و پیشگیرى از بیمارى ها مسئول مدیریت 
فناورى ها و خدمات بهداشت عمومى مرتبط با 

بهداشت حرفه اى، بهداشت پرتو، بهداشت محیط 
وبهداشت مدارس هستند. مراکز پیشگیرى و کنترل 

بیمارى ها در سطوح مختلف وسایرموسسات 
پیشگیرى و کنترل بیمارى هاى خاص مانند بیمارى 

 هاى دهان ودندانو بیمارى هاى روانى وجود دارد.
• مؤسسات بهداشتى مادر و کودك عمدتا مًراقبت 

هاى بهداشتى را براى زنان وکودکان ارائه مى 
 دهند.

• موسسات نظارت بهداشتى مسئول نظارت بر 
بهداشت مواد غذایى، فعالیت هایپزشکى غیرقانونى 

 و بیمارى هاى عفونى هستند.
• موسسات حرفه ای بهداشت روان مسئول 

پیشگیری، درمان، مدیریت، پشتیبانى فناوریو 
راهنمایى براى اختلالات روانى هستند

5.2بیمارستان ها )ضمیمه(
ــه  ــز ارائ ــود ج ــا خ ــتان ه ــه بیمارس از آن رو ک
خدمــات پزشــکى هســتند و در کشــور چیــن انــواع 
مختلفــى را شــامل میشــوند از آن رو بــه طور خلاصه 

ــر بیمارســتان هــا انجــام میدهیــم . مــرورى ب
ــه  ــى ده ــن ط ــا در چی ــتان ه ــداد کل بیمارس تع
گذشــته بــه طــور قابــل توجهــى افزایــش یافتــه 
اســت و از حــدود 21 هــزار بیمارســتان در ســال 
ــال  ــتان در س ــزار بیمارس ــدود 36,6 ه ــه ح 2010 ب

2021 رســیده اســت.
تعــداد  بیشــترین  بــا  منطقــه   ،2020 ســال  تــا 
ــا 2451  ــاندونگ ب ــتان ش ــن، اس ــتان در چی بیمارس
بــا  ســیچوان  اســتان  آن  از  پــس  و  بیمارســتان 
2219 بیمارســتان بــوده اســت. در همــان ســال، 
در مجمــوع حــدود 6,12  بیمارســتان هاى چیــن 
ــاً  ــد و تقریب ــه کردن ــتانى ارائ ــت بیمارس ــون تخ میلی
چیــن  پزشــکى  بخــش  در  نفــر  میلیــون   11,75

مشــغول بــه کار بودنــد.
ــن از  ــتى در چی ــاى بهداش ــت ه ــات مراقب مؤسس
ــه  ــکى، ب ــع پزش ــه اى در مناب ــاى منطق ــرى ه نابراب
ویــژه بیــن مناطــق توســعه یافتــه اقتصــادى و کمتــر 
توســعه یافتــه، رنــج بــرده انــد. در ســال 2017، 
در  بهداشــتى  موسســات  ســایر  و  بیمارســتان ها 
اســتان  بزرگتریــن  میلیــون)،  گوانگدونــگ(108 
ــد  ــداد بازدی ــترین تع ــن، بیش ــزى چی ــوب مرک جن
ــت  ــه ثب ــن ب ــق چی ــان مناط ــتان ها را در می از بیمارس
رســانده اند، بــه میــزان حــدود 812 میلیــون بازدیــد، 
در حالــى کــه منطقــه خودمختــار تبت(3میلیــون 
ــد را ثبــت کــرده  ــون بازدی جمعیــت ) تنهــا 14 میلی

ــت. اس
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تصویر 5.2 | بیمارستان ها

چارت کلى ارائه خدمات بیمارستان ها در چین :  



*نشریه تخصصی شفا25

مهـــــدی یوسفـــــی 

انشجوی پزشکــــــــی د

یکــى از موضوعاتــى کــه هــر از گاهــى بــه 
ــزاع  ــود، انت ــل مى ش ــراد تبدی ــى از اف ــه برخ دغدغ
ــردن آن  آمــوزش پزشــکى از وزارت بهداشــت و ب
ــاورى  ــات و فن ــوم، تحقیق ــیطره وزارت عل ــر س زی
اســت؛ برخــى خــوف تعــارض منافــع دارنــد، برخــى 
از ســر لجبــازى و برخــى دلســوزانه ایــن پیشــنهاد را 
ــن مســئله،  ــر ای ــراى بررســى بهت ــد. ب مطــرح مى کنن
شــکل گیرى  زمینه هــاى  تحلیــل  بــه  ابتــدا  بایــد 
ادغــام آمــوزش پزشــکى بــا ایــن وزارت خانــه 

ــت. پرداخ
ماجــراى ادغــام آمــوزش پزشــکى و وزارت 
ــل  ــا قب ــه از دهه ه ــوده ک ــه اى نب ــه گون ــت ب بهداش
وجــود داشــته و اکنــون بــه عنــوان یــک پیشــنهاد نــو 
ــد،  ــود رون ــا بهب ــن و ی ــرات بنیادی ــراى ایجــاد تغیی ب
بخواهیــم آن را بــا وزارت علــوم ادغــام کنیــم. 
هم چنیــن ادغــام نظــام آموزشــى بــا نظــام ارائــه 
خدمــات موضوعــى نیســت کـــه یــک شــبه در ذهن 
رهبــران نظام هــاى آموزشــى به وجود آمـــده باشـــد. 
ضـــرورت ادغـــام آمـــوزش پزشــکى بــا نظــام ارائــه 
خدمــات، بــدون توجــه بــه مقیــاس آن، از شــرایطی 
ناشـــى شـــده اســت که در طــول زمان شــکل گرفته 
ــام را  ــاى ادغـ ــه ها و زمینه هـ ــع ریش ــه واق ــت. ب اس
بایــد در ایــن شــرایط جســتجو کــرد. بررســى متــون 
علمــى نشــان مى دهــد کــه تقریبــاً همــۀ کشــورهاى 
دنیــا از نظــام آمــوزش پزشــکى خــود ناراضــى 
هســتند. شـــکاف فزاینـــده اى بیــن آموزش پزشــکى 
و عملکــرد افــراد آمــوزش دیــده وجــود دارد کــه از 
تفــاوت بـــین ارزش هاى علمى مؤسســات آموزشــى 
از یــک طــرف و الزامــات خدمتى و توقعــات جامعه 
از طــرف دیگــر ایجــاد شــده اســت. اکنــون بــه بیــان 
تاریخچــۀ ایــن انقلابى تریــن حرکــت ســازمانى بعــد 

ــم. ــلامى مى پردازی ــلاب اس از انق
انقــلاب اســلامى  در طــى ســال هاى پــس از 
بهداشــتى درمانــى  متخصــص  نیــروى  آمــوزش 

ــه رو شــد. ســتاد  ــى شــگرف رو ب ــا تحولات ــران ب ای
بازنگــرى برنامه هــاى آموزشــى گــروه پزشــکى در 
ــى  ــلاب فرهنگ ــتاد انق ــکیل س ــال هاى تش ــن س اولی
شــکل گرفــت و وضعیــت آمــوزش علــوم پزشــکى 
ــرار داد  ــورد بررســى ق را از نظــر کمــى و کیفــى م
ــه مشــکلات موجــود  ــى خــود ب و در گــزارش نهای

اشــاره نمــود:
- ناهم گونــى بســیار برنامه هــاى آموزشــى در 
ــاوت  ــه تف ــد ک ــن ح ــا ای ــف ت ــکده هاى مختل دانش
بــه بیــش از 50 درصــد مى رســید و در برخــى از 
از ســال 53،  بعــد  تأســیس شــده  دانشــکده هاى 

ــت ــود نداش ــى وج ــى مطلوب ــه آموزش برنام
 - اشــتغال عمــدة متخصصــان علــوم پزشــکى در 
مؤسســات مربــوط بــه وزارت بهــدارى یــا در بخــش 
ــوم  ــوزش عل ــارکت در آم ــدم مش ــى و ع خصوص

پزشــکى کشــور
- کمبــود چشــم گیر نیــروى انســانى ســلامت در 
اکثــر نقــاط کشــور بــه نحــوى کــه در بعضــى مناطق 
ــود  ــک وج ــک پزش ــر، ی ــر 18000 نف ــه ازاى ه ب
داشــت و نتیجــۀ ایــن اتفــاق، جــذب هزاران پزشــک 
خارجــى بــود کــه بیشــتر آن هــا علــم و تبحــر بالینــى 
کافــى نداشــتند و عــلاوه بــر محدودیــت هــاى 
ــان، در جامعــه تحــت پوشــش خــود، مشــکلات  زب

ــد ــاد مى کردن ــز ایج ــى نی ــى فراوان فرهنگ
ــروى انســانى رشــته هاى پرســتارى،  ــود نی - کمب
مامایــى، پیراپزشــکى، بهداشــت و تغذیــه حتــى 

ــک ــود پزش ــتر از کمب بیش
در  پزشــکى  گــروه  دانشــجویان  تربیــت   -
ــگاه ها  ــه دانش ــته بـ ــى وابس ــتان هاى تخصص بیمارس
انجــام می شــد کــه بــا وزارت بهــدارى و کل جامعــه 
ارتباطــى نداشــتند. ایـــن امــر ســبب شــده بــود کــه 
آمــوزش پزشــکى فاقــد جنبه هــاى جامعه نگــرى 
باشــد. بســیارى از فــارغ التحصیــلان کــه بــراى 
ــا  ــات پزشــکى در ســپاه بهداشــت و ی شــروع خدم

ماجرای یک ادغام
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ارتـــش خدمــت می کردنــد، در ارائــه خدمــات 
صحیح بهداشــتى-درمانى اولیـــه در مـــواردى مانند: 
ــتى و ... ناتــوان  ــات پوس ــودرد، ضایع ــهال، گل اس

ــد.  بودن
- اکثــر مؤسســات وزارت بهــدارى، بــه خصوص 
در  علمــى  نظــر  از  درمانگاه هــا،  و  بیمارســتان ها 
ســطح قابــل قبــول نبودنــد و در رونــد تشـــخیص و 
درمـــان و برخــى امــور پیشــگیرى، رکــود کامــل بــه 

چشــم مى خــورد.
- ظرفیــت بســیار پاییــن آمــوزش علــوم پایــه 
پزشــکى در مقاطــع کارشناســى ارشــد و دکتــرا 

(تنهــا 3 دانشــگاه و بــا ظرفیــت محــدود)
ــه در  ــد ک ــائلى بودن ــى از مس ــه بخش ــا هم این ه
ایــن گــزارش مطــرح شــدند. پــس از قریــب بــه یک 
ســال بحــث و تبــادل نظــر با گروه هـــاى دانشـــگاهى 
ــاخه  ــت، ش ــدارى، در نهای ــئولان وزارت به و مسـ
پزشــکى ســتاد، تشــکیل «وزارت بهداشــت، درمــان 

و آمــوزش پزشــکی» را پیشــنهاد کــرد کــه بــه 
تصویــب گـــروه پزشــکى ســـتاد انقـــلاب فرهنگى، 
ــلامى  ــوراى اس ــس ش ــاً مجل ــت و نهایت ــأت دول هی
رسید. شـــوراي نگهبـــان بـــا ذکر اشــکالاتى مصوبه 
ــد. متعاقــب  ــه مجلــس بازگردانی ــراى اصــلاح ب را ب
آن لایحـــه تشــکیل وزارت جدیــد از طریــق وزیــر 
ــا  ــد. بـ ــه شـ ــس گرفت ــس پ ــدارى از مجل ــت به وق
ــه  ــه لایح ــه در توجی ــى ک ــداف عال ــه اه ــه ب توج
ــین وزارت  ــا بـ ــد تـ ــش شـ ــت، کوشـ وجــود داشـ
ــدارى در  ــى و وزارت به ــوزش عال ــگ و آم فرهن
امـــور مربـــوط بـــه پزشـــکى هماهنگــى بیشــترى بــه 
ــه همیــن منظــور جلســات مشــترکى  وجــود آیــد. ب
بــا شـــرکت دو وزیــر، نماینــدگان مجلــس و برخــی 
از صاحــب نظــران بــه طــور مرتـــب تشـــکیل شـــد، 
مــع هــذا پــس از دو ســال کوشــش بی ثمــر وزراى 
وقــت بهــدارى و فرهنــگ و آمـــوزش عالــى بــه این 
نتیجــه رســیدند کــه ســر و ســامان دادن بــه وضعیــت 
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پزشــکى کشـــور، بـــه ویــژه تربیــت نیــروى انســانى 
پزشــکى جــز از طریــق تشـــکیل وزارت واحـــد در 

ــود. ــد ب ــر نخواه ــور پزشــکى امکان پذی امـ
ســرانجام در ســال تحصیلــى 63 و 64 لایحــۀ 
آمــوزش  و  درمــان  بهداشــت،  «وزارت  تشــکیل 
ــه  ــت ب ــأت دول ــق هی ــر از طری ــار دیگـ ــکى» ب پزش
مجلــس شــوراى اســلامى ارائــه شــد و پــس از 
مـاه هـــا بحـــث و تبــادل نظــر بــا اکثریــت قاطــع بــه 
تصویــب رســید. در بــه تصویــب رســاندن ایـــن 
لایحـــه، قســمت اعظــم نیــروى پزشــکى برنامه ریـــز 
و مســـئول کشـــور و نماینـــدگان پزشــک مجلــس، 
کوشــش فراوانــى بــه کار بردنــد. تاریخچــه آموزش 
عـــالی پزشـــکی در ایـران از دارالفنـــون تـا تأسـیس 
پزشــکى  آمــوزش  و  درمــان  بهداشــت،  وزارت 
136 ســال بــه طــول انجامیــد که طـــى ایـــن مـــدت، 
آمــوزش پزشــکى دچــار تحــولات عظیــم کمــى و 

ــت. ــده اس ــى ش کیف
این امر طى مراحل مختلفى انجام پذیرفت:

ــکى  ــوم پزش ــگاه هاى عل ــکده ها و دانش 1- دانش
در ســال 1365 تشـــکیل شـــد و تصمیــم بــر آن شــد 
کــه در نهایــت، در هــر اســتان یــک دانشــگاه علــوم 
پزشــکى تأســـیس گــردد کــه رئیــس آن عهــده دار 
کلیۀ امور مربـــوط بـــه بهداشـــت، درمـان، آمـوزش 
ــات  ــج خدم ــه تدری ــد و ب ــکى باش ــش پزش و پژوه
نیــز در آن ادغــام گــردد. دانشـگاه هـــا در امــور 
ــات  ــوند و از امکان ــر ش ــان فعال ت ــت و درم بهداش
ســابق  بهــدارى  وزارت  ســـرپایى  و  بیمارســتانى 
ــراى آمــوزش گــروه پزشــکى اســتفاده شــود. در  ب

ایــن مرحلــه، مـــدیریت ســازمان هاى منطقــه اى 
ــاى  ــز اسـتان هـ ــران و نیـ ــان در ته ــت و درم بهداش
کشـــور در مدیریــت دانشــگاه ها ادغــام نشــد و 
عمــلاً جــدا فعالیــت مى کرد. اگرچـــه مـــدیر عامـــل 
ســازمان منطقــه اى زیــر نظــر رئیــس دانشــگاه بــود، 
استفاده دو سیستم از نیـــروى انســــانى و امکانــــات 
ــتم در  ــر سیســ ــارکت هــ ــز مشــ ــر و نیــ یک دیگ
ــى  ــرا و ارزیاب ــزى، اج ــت گذارى، برنامه ری سیاســ

ــود. ــدود ب ــر مح ــتم دیگ سیس
2- ادغــام کامــل دانشـگاه هـــاى علـــوم پزشـــکى 
ــان در  ــت و درم ــقه اى بهداش ــاى منطـ و سـازمان هـ
ــن ترتیـــب  ــه ای تهــران و اســتان ها در ســال 1372 ب
ــکى  ــوم پزش ــگاه عل ــتى دانش ــاون بهداش ــه معـ ک
عهده دار کلیـــه امـــور بهداشـــتى اســـتان گردیـــد و 
معاونت هــاى پشــتیبانى، آموزشــى، دانشــجویى و 
پژوهشــى دانشــگاه ها توانســـتند در امــور مربــوط بــه 
خود در کل اسـتان فعالیـت چشـم گیرى داشـته و از 
کلیــۀ نیـــروى انســانى، امکانــات فنى و رفاهــى براى 
ــه  ــرد اهــداف تعییــن شــده اســتفاده نماینــد. ب پیش ب
ــاى  ــش در شـکبه هـ ــوزش و پژوه ــب آم ــن ترتی ای
بهداشـتى-درمـــانى کشـــور شــکل تــازه اى بــه خود 
گرفت و ارتباط بـــین دانشـگاه هـــا و شـبکه در همـه 
ــى  ــى و پژوهش ــى، آموزش ــى، درمان ــاد خدمات ابعـ

ــد. ــتحکم تر ش مس
در شــماره هاى بعــد بــه موفقیت هــا و آســیب 
هــاى ادغــام و توصیــف وضعیــت کنونــى و آینــده 

ادغــام مى پردازیــم.
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حمیـــــــد ابراهیمــــــــی

اشت علوم پزشکــــی شیراز انشجــوی ارشد اقتصاد بهد د

اگــر نگاهــى بــه اطــراف خــود کنیــم  متوجــه مــى 
شــویم کــه امــروزه بســیارى از مســائل، دغدغــه هــا، 
مشــکلات و حتــى روزمرگــى هــاى مــا تحــت نفــوذ 
پزشــکى در آمــده اســت. شــخصى را تصــور کنیــد 
کــه بــا وضعیــت مالــى متوســط بــه پایین حاضر اســت 
مبلــغ بســیار هنگفتــى را بــراى جراحــى زیبایــى بینــى 
خــود اختصــاص دهــد. دیگــرى معتقــد اســت اگــر 
ــد  ــى توان ــد، نم ــام نده ــورت انج ــازى ص ــه س زاوی
ــواع  ــه ان ــد. ب ــته باش ــى داش ــس خوب ــه نف ــاد ب اعتم
پروســیجرهاى جراحــى تهاجمــى و غیرتهاجمــى مثل 
انــواع تزریــق هــا، جوانســازى پوســت، لیپوساکشــن، 
ــن  ــوان اشــاره کــرد. ای ــره مــى ت بلفاروپلاســتى و غی
ــى محــدود نمــى  ــه اقدامــات زیبای ــا ب موضــوع صرف
شــود. عــادت بــه مصــرف برخــى داروهــا و مکمــل 
ــواع  ــک)، ان ــوى پزش ــده از س ــى تجویزنش ــا( حت ه
تراپــى هــا و غیــره نیــز در ایــن موضــوع گنجانــده مى 
شــوند. پزشــکى زدگــى( پزشــکى ســازى) مفهومــى 

اســت کــه در اینجــا مطــرح مــى شــود.
پشــت پــرده ایــن اتفــاق هــا چیســت؟ چــه عواملــى 
ــن آن شــده اســت؟ ســهم  ــروز و اوج گرفت باعــث ب

هــر کــدام در ایــن ماجــرا چقــدر اســت؟
تعریف:

کــه  دهــد  مــى  رخ  زمانــى  زدگــى  پزشــکى 
مشــکلات  عنــوان  بــه  را  غیرپزشــکى  مشــکلات 
پزشــکى از نظــر بیمــارى یــا اختــلال، تعریــف و 
ــا  ــى ی ــکى زدگ ــلاح پزش ــد. اصط ــى کنن ــان م درم
پزشــکى ســازى اشــاره بــه مشــکلاتى دارد کــه پیــش 
ــت  ــراف ازوضعی ــا انح ــادى و ی ــورت ع ــه ص ــر ب ت
نرمــال در نظرگرفتــه مــى شــدند، در حالــى کــه 
ــوند. ــى ش ــى م ــارى معرف ــورت بیم ــه ص ــروزه ب ام

 بــه زعــم "زولا"، پزشــکى زدگــى فرآینــدى 
ــادى از  ــاى زی ــه موجــب آن، بخــش ه اســت کــه ب
زندگــى روزمــره تحــت تســلط، نفــوذ و نظــارت 

ــد. ــى آین ــکى در م پزش

عوامل ایجاد کننده پزشکی زدگی:
سیاســى  و  اجتماعــى  فرهنگــى،  هــاى  زمینــه 
ــازى  ــکى س ــروز پزش ــث ب ــد باع ــى توان ــددى م متع
ــا.  ــد تقاض ــم در بع ــه و ه ــد عرض ــم در بع ــود. ه ش
مطالعــات تجربــى نشــان داده انــد که پزشــکى ســازى 
تــا حــد زیــادى نــه تنهــا از طریــق کار متخصصــان یــا 
دانشــمندان پزشــکى و یــا صنعــت داروســازى، بلکــه 
ــا  ــاران ی ــلاش بیم ــق ت ــده اى از طری ــور فزاین ــه ط ب
ــه  ــال مشــروعیت بخشــیدن ب ــه دنب شــهروندانى کــه ب
ناراحتــى خــود از طریــق تعریــف آن بــه عنــوان یــک 
ــده اســت.  ــه دســت آم مشــکل "پزشــکى" هســتند ب
ــه  ــاران ب ــودن بیم ــرض نم ــا ف ــکان ب ــى از پزش بخش
عنــوان مشــترى وبــرآورده ســاختن رویاهــاى بیماران 
ــازى  ــت داروس ــا، صنع ــکل آن ه ــت مش ــه واقعی و ن
بــا تمایــل بــه توســعه و ســاخت داروهــا بــراى انــواع 
مشــکلات، بیمــاران بــا خواســته هــاى ســیرى ناپذیــر 
و  خفیــف  علایــم  بــراى  تحمــل  عــدم  و  خــود 
ــا همگــى  ــر ارزش ه ــم و تغیی مشــکلات خــوش خی
از عوامــل ایجــاد کننــده پزشــکى زدگــى محســوب 
ــه هــاى پزشــکى زدگــى  ــه نمون ــى شــوند. از جمل م
مــى تــوان بــه افســردگى، چاقــى، بــى اشــتهایى، 
طاســى، الکلیســم، اختــلالات جنســى و یکــى از 
شــایع تریــن مــوارد ایــن روزهــا یعنــى پروســیجرهاى 
زیبایــى و اقدامــات تهاجمــى و غیرتهاجمــى مرتبــط 

ــه آن اشــاره کــرد. ب
ــان  ــان بیمــارى- درم ــت و منفــى: درم ــرات مثب اث

بیمــار؟
ــا بهــره  ــروزه بشــر ب جــاى تعجــب نیســت کــه ام
ــا و  ــته ه ــال خواس ــه دنب ــکى ب ــم پزش ــرى از عل گی
ــى،  ــاس راحت ــت احس ــود جه ــدود خ ــاى نامح نیازه
ــوردى"  ــد. " پ ــدن باش ــده ش ــتر دی ــى و بیش سرخوش
ــه:   ــد ک ــى کن ــان م ــه بی ــود را اینگون ــبینى خ خوش
اســتفاده از روش هــاى درمانــى بــراى جلوگیــرى 
ــب  ــد مناس ــى توان ــاه م ــش رف ــج و افزای از درد و رن

پزشک زدگی
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بیمــارى  باشــد، حتــى اگــر منبــع مشــکل یــک 
نباشــد. از ســوى دیگــر پزشــکى نامناســب خطــرات 
برچســب زدن غیرضــرورى، تصمیمــات درمانــى 
ضعیــف، بیمــارى هــاى ناخوشــایند و هدررفــت منابع 
ــال  ــه دنب ــى را ب ــه- فرصت ــن هزین اقتصــادى و همچنی
ــا پیشــگیرى  ــان ی ــع از درم ــى کــه مناب دارد کــه زمان
از بیمــارى هــاى جــدى تــر منحــرف مــى شــوند، بــه 
وجــود مــى آینــد. اشــتباه در طبقــه بنــدى مشــکلات، 
اســتنباط تغییــرات طبیعــى انســان بــه عنــوان آســیب و 
نگریســتن انســان بــه عنــوان اشــیا از جملــه پیامدهــاى 
ــد حاصــل از پزشــکى زدگــى محســوب میشــوند.  ب
ــش از حــد  ــه ى بســیار مهــم پزشــکى ســازى بی نکت
اســت کــه احتمــالا اثــرات بســیار مخربــى را در پــى 
دارد. نگرانــى هاى درســتى در مورد پزشــکى ســازى 
ــه  ــه آن توج ــد ب ــه بای ــود دارد ک ــد وج ــش از ح بی
نمــود. واژه اى کــه در ایــن مــوارد مــى تــوان بــه آن 

نســبت داد، بیمــارى ســازى اســت.
مرز پزشکی زدگی:

بــه گفتــه " اریــک پارنــز" زمانــى کــه نهــاد 
از محدودیــت هــاى خــود فراتــر رود،  پزشــکى 

اســت. اشــتباه  پزشــکى شــدن 
هــرگاه کــه مــوردى بــه عنــوان مشــکلى پزشــکى 
ــر را مطــرح  ــد ســوالات زی ــه شــود بای در نظــر گرفت

کــرد.
ــک  ــوان ی ــه عن ــتى ب ــه درس ــورد ب ــن م ــا ای - آی

ــت؟ ــده اس ــناخته ش ــکل ش مش
- آیــا تشــخیص آن بــه عنــوان یــک مشــکل 
ــراق  ــاس و اغ ــى اس ــى ب ــارات اجتماع ــى از انتظ ناش

ــت؟ ــز نیس آمی
ــراى  ــا را ب ــن روش ه ــى تری ــکى کاف ــا پزش ـ آی

ــد؟ ــى ده ــه م ــل آن ارائ درك و عل
ـ آیا طبى کردن این مشکل، موثرترین و ایمن 

ترین روش هاى حل آن را تضمین مى کند؟ 

ــیارى از  ــه بس ــت ک ــه داش ــد توج ــت بای  در نهای
ــه اقدامــات  ــازى ب مشــکلات مــا طبیعــى هســتند و نی
پزشــکى ندارنــد. راه حــل آن هــا، ممکــن اســت 
صرفــا رعایــت ســبک زندگــى ســالم، اعــم از تغذیــه 
مناســب، خــواب کافــى، ورزش، افزایــش اعتمــاد بــه 
نفــس، مشــاوره هــاى روانشانســى لازم، گفــت و گــو 
بــا خانــواده و اطرافیــان، بهبــود مهــارت هــاى خــود، 
یادگیــرى کنتــرل اســترس، کنتــرل خشــم و.. باشــد. 
داشــتن انتظــارات غیرواقعــى و اغــراق شــده از خــود 
و اشــتباه در تفســیر مشــکل و راه حــل آن، مــا را در 
دامــى مــى انــدازد کــه رهایــى از آن چنــدان آســان 
نیســت. تعییــن حــدود مناســب پزشــکى را نمــى تــوان 
ــه ســلامت حــل کــرد. پزشــکى  ــدل بهین ــک م ــا ی ب
ســازى برخــى موضوعــات بســیار بحــث برانگیزتــر از 
پزشــکى ســازى برخــى دیگر اســت. فرآیند پزشــکى 
ســازى منجــر بــه بیمــار شــدن افــراد مــى شــود. ایــن 
ــا  ــلامت آنه ــى و س ــت اجتماع ــت موقعی ــن اس ممک
ــى  ــر عمیق ــت تأثی ــن اس ــا ممک ــد، ام ــود بخش را بهب
(احتمــالاً مضــر) بــر زندگــى آنهــا نیــز داشــته باشــد. 
ــت  ــرات مثب ــواردى داراى اث ــازى در م ــکى س پزش
قابــل توجــه و در مــواردى دیگــر ممکــن اســت 
داراى اثــرات جبــران ناپذیــرى بــر فــرد و یــا جامعــه 
ــدان  ــتن وج ــت داش ــم اس ــه مه ــد. آنچ ــته باش داش
ــازى  ــت داروس ــان و صنع ــکان، متخصص ــدار پزش بی
اطلاعــات  و  داشــتن آگاهــى  دیگــر  از ســوى  و 
مناســب مــردم و اســتفاده صحیــح از آن مــى باشــد. 
بــه عبارتــى عرضــه و تقاضــاى معقــول و نــه افراطــى. 
در واقــع جلوگیــرى از رخ دادن پزشــکى زدگــى 
بیــش از حــد و بیمــارى ســازى افــراد و جامعــه حائــز 

اهمیــت اســت.
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امیرحسیــــــن بلالی  

پرستــــــــــــار

ــم  ــازمان، مه ــر س ــان ه ــه کارکن ــى ک از آن جای
ــه  ــداف و برنام ــق اه ــل تحق ــرمایه و عام ــن س تری
هــاى آن ســازمان مــى باشــند، تحقــق اهــداف 
ــد،  ــوان من ــر، ت ــانى ماه ــروى انس ــدون نی ــازمان ب س
ــن  ــد. بنابرای ــى باش ــن م ــنود غیرممک ــد و خش متعه
ــالم  ــان س ــه انس ــب ک ــن مطل ــن ای ــر گرفت ــا در نظ ب
ــر  ــه و ه ــر جامع ــدار ه ــعه پای ــى توس ــن اساس رک
ســازمان پویــا مــى باشــد و 65 ٪ از عمــر مفیــد هــر 
ــود،  ــى ش ــپرى م ــط کار س ــاغل در محی ــروى ش نی
ــراى حفــظ شــان  ــذا انســانى کــردن محیــط کار ب ل
و کرامــت انســانى یــک وظیفــه عمومــى محســوب 
ــه  ــر ب ــا منج ــه تنه ــر ن ــن ام ــام ای ــردد. انج ــى گ م
افزایــش ســطح ســلامت شــاغلین در ســازمان شــده 
بلکــه کیفیــت محصــولات تولیــدى، بهــره ورى 
ــذا  ــد ل ــى بخش ــود م ــز بهب ــازمان را نی ــى س و کارای
حفــظ و ارتقــاء ســطح ســلامت شــاغلین در محیــط 
ــه  ــط کار ب ــل محی ــن تبدی ــم چنی ــاى کارى و ه ه
ــاى  ــش ه ــى از چال ــب یک ــانى و مناس ــى انس محیط

ــد. ــى باش ــدرن م ــت م ــم مدیری مه
حــوادث شــغلى عــلاوه بــر آســیب هاى جســمى، 
روانــى و زیــان هــاى اقتصــادى، مــى توانــد تاثیــرات 
زندگــى  و  کارى  کیفیــت  بــر  آمیــزى  فاجعــه 
کارگــران بگــذارد براســاس نتایــج بــه دســت آمــده 
ازبررســى تاثیــر حــوادث شــغلى بــر کیفیــت زندگى 
ســازى،  فــولاد  شــرکت  یــک  شــاغلین  کارى 
حــوادث ناشــی از کار، مــی توانــد کیفیــت زندگــی 
ــش  ــث کاه ــرار داده و باع ــر ق ــت تأثی ــراد را تح اف
ســطح ســلامت شــاغلین گــردد. حــوادث شــغلى که 
برخــى اوقــات بــه دلیــل مدیریــت ایمنــى نامناســب 
ــزایى  ــر بس ــد تأثی ــى توان ــدد، م ــى پیون ــوع م ــه وق ب
ــا اصــلاح  ــر بهــره ورى کارگــران داشــته باشــد. ب ب
عــادت هــا و افزایــش ســطح آگاهــى کارگــران مــى 
ــراد  ــرا اف ــت، زی ــت یاف ــار دس ــى رفت ــه ایمن ــوان ب ت
داراى نقشــى محــورى در مدیریــت ســلامت خــود 

ــردى،  ــاى ف ــت ه ــه اى از فعالی ــا مجموع ــوده و ب ب
ــروز خطــرات  محیطــى و ســازمانى مــى تواننــد از ب
ــن  ــغلى در ای ــلامت ش ــواد س ــد. س ــگیرى کنن پیش

امــر، عاملــى کلیــدى اســت.
امــروزه ایــن واقعیــت کــه جمعیــت جهــان، 
بخصــوص در کشــورهاى توســعه یافتــه، بــه ســرعت 
بــه ســمت پیــرى مــى رود، بر کســى پوشــیده نیســت 
افزایــش امیــد بــه زندگــى بــه دلیــل بهبــود شــرایط 
زندگــى مى باشــد. انتظار مى رود در درســال2050، 
ــر 21٪ ازجمعیــت کل  ــالاى60 ســال و بالات ــراد ب اف
جهــان راتشــکیل دهنــد. درکشــورهاى صنعتــى، 
ــه  ــى ب ــاى آت ــال ه ــال در س ــالاى 50 س ــت ب جمعی
صــورت قابــل توجــه رشــد خواهــد کــرد. افزایــش 
ــه  ــه، ب ــعه یافت ــورهاى توس ــر در کش ــروى کار پی نی
ــروى کار  ــن صــورت اســت کــه از یــک ســو نی ای
ــران  ــت و کارگ ــش اس ــال کاه ــرعت در ح ــه س ب
ــوند  ــته ش ــراد بازنشس ــن اف ــه جایگزی ــر ک ــوان ت ج
دیگــر  از ســوى  و  در دســترس هســتند؛  کمتــر 
افــراد مســن در ایــن گــروه هــا در حــال رســیدن بــه 
ــه تعــداد  ــا توجــه ب ســن بازنشســتگى هســتند کــه ب
ــل  ــن عوام ــى، ای ــه زندگ ــد ب ــش امی ــا و افزای آن ه
مشــکلاتى را بــراى بودجــه بازنشســتگى بــه وجــود 
ــت  ــدف سیاس ــت ه ــده اس ــب ش ــى آورد و موج م
هــاى عمومــى بســیارى از کشــورها بــراى رفــع 
ــه  ــى حرف ــردن زندگ ــر ک ــى ت ــکل، طولان ــن مش ای
ــد  ــالمند باش ــراد س ــتغال اف ــزان اش ــش می اى و افزای
.بنابرایــن بــه مــوازات افزایــش جمعیــت پیــر در 
جهــان، نیــروى کار هــم در بســیارى از کشــورهاى 
صنعتــى بــه ســرعت در حــال پیــر شــدن اســت  پیــر 
شــدن جمعیــت کارى در بســیارى از جوامــع بــه 
ــش  ــا افزای ــت. ب ــده اس ــل ش ــم تبدی ــئله اى مه مس
ــر  ــل توجهــى تغیی ــه طــور قاب ــع انســانى ب ســن، مناب
ــا کاهــش تدریجــى در اجــزاى  ــرى ب ــد، پی مــى کن
مختلــف ظرفیــت کار فیزیکــى از جملــه ظرفیــت و 

شاغلیــــــــــن صنایع از 
دریچــــــــــــــــه سلامت
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تــوان هــوازى، قــدرت عضلانــى و اســتقامت مرتبط 
اســت. عمومــاً، شــرایط کار بایــد در تعــادل بــا منابــع 
ــه  ــى ب کارگــران در طــول زندگــى کارى باشــد ول
ــیارى از  ــاى کار در بس ــدى ه ــول نیازمن ــور معم ط
صنایــع بــا افزایــش ســن شــاغلین تغییــر نمــى کنــد.  
ــه  ــک ب ــتند نزدی ــور هس ــن مجب ــراد مس ــن اف بنابرای
حداکثــر ظرفیــت و توانایــى خــود کار کننــد و ایــن 
موجــب مــى شــود فــرد خــود را بیشــتر در معــرض 
خســتگى مزمــن و آســیب هــاى اســکلتى عضلانــى 
قــرار دهــد کــه اگــر ایــن مواجهــه طولانــى مــدت 
ــى  ــش توانای ــت، بیمارى،کاه ــه غیب ــر ب ــد، منج باش
کار و در نهایــت بــه ناتوانــى در کار مــى شــود. 
ــد  ــى توانن ــه م ــغلى ک ــاى ش ــته ه ــلاف خواس برخ
باعــث مشــکلات ســلامت شــوند، منابــع شــغلى 
از جملــه تنــوع کارى، امــکان ارتقــاء در شــغل، 
ــزه  ــب انگی ــکارى، موج ــات و هم ــتقلال، امکان اس
در شــغل مــى شــوند؛ بنابرایــن شناســایى و ارزیابــى 
نهایــت  و در  و محیــط کار  مشــکلات ســلامت 
تعدیــل شــرایط محیــط کار در راســتاى توانایــى 
هــاى افــراد در ســنین بــالا و حفــظ ســلامت آن هــا 
مــى توانــد در جهــت کاهــش هزینــه هــاى درمانــى 

ــد. ــد باش ــره ورى مفی ــش به و افزای
ــه  ــى در منطق ــع اصل ــى از صنای ــت و گاز یک نف

ــن‬    ــت. ای ــارس اس ــج ف خلی
ــن مشــکلات  ــا صــدا یکــى از مهمتری ‬  مواجهــه ب
صنایــع  بویــژه  مختلــف  صنایــع  در  بهداشــتى 
داروســازى مــى باشــد کــه میتوانــد در نهایــت 
منجــر بــه اثــرات منفــى گســترده اى بــر نیــروى کار 
و عملکــرد شــغلى آنــان گــردد کارگــران در انجــام 
وظایــف مختلفــى کــه در محیــط هــاى کارى انجــام 
مــى دهنــد بــه صــورت مــداوم بــا عوامــل محیطى در 
تعامــل هســتند. ایــن عوامل روى ســلامت، آســایش 
ــان تأثیــر گذاشــته و درصورتــى کــه  و عملکــرد آن
منجــر بــه افــت بهــره ورى و عملکــرد پاییــن افــراد 
شــود مــى توانــد باعــث زیــان و از دســت دادن 
ســود بــراى هــر شــرکت یــا صنعــت گــردد. یکــى 
ــه  ــع ب ــل محیطــى کــه در صنای ــن عوام ــم تری از مه
ــف  ــاى مختل ــا دوره ــین آلات ب ــود ماش ــل وج دلی

و وجــود حرکــت هــاى مکانیکــى متفــاوت وجــود 
ــدت  ــى م ــدا در طولان ــد. ص ــى باش ــدا م دارد، ص
باعــث ایجــاد اختــلال در عملکــرد افــراد مــى شــود. 
تمــاس بــا صــداى بالاتــر از اســتاندارد، باعــث ایجاد 
مزاحمــت در ارتباطــات کلامــى و درك علائــم 
ــد  ــر میتوان ــن ام ــه ای ــود ک ــى ش ــده م ــدار دهن هش
ــر بگــذارد.  ــراد اث ــى و عملکــرد کارى اف روى ایمن
ــر از اســتاندارد،  ــا صــداى بالات ــه و تمــاس ب مواجه
باعــث از بیــن رفتــن تمرکــز، خطــرات مرتبــط 
بــا ســلامتى، ایجــاد خســتگى زودرس در افــراد، 
فــرد، کاهــش راندمــان و  افزایــش خطاپذیــرى 
پاییــن آمــدن کیفیــت تولیــد و مشــکلات دیگــر مى 
گــردد. مواجهــه افــراد بــا اصــوات شــدید، میتوانــد 
ــه آســیب هــاى شــدید ســلول هــاى موئــى  منجــر ب
ــروز آســیب شــنوایى  ــى و در نتیجــه ب گــوش داخل
ناشــى از صــدا شــود. آســیب هــاى شــنوایى ناشــى 
از صــدا شــایع تریــن آســیب شــنوایى حســى عصبــى 
ــى و  ــیب دائم ــن آس ــت. ای ــى اس ــد از پیرگوش بع
ــل پیشــگیرى اســت.  ــى قاب ــل برگشــت، ول ــر قاب غی
ــلال  ــاد اخت ــوان ایج ــن میت ــدا همچنی ــرات ص از اث
یادگیــرى،  جملــه  مــن  شــناختى  فعالیتهــاى  در 
ــال آن  ــه دنب ــردى و ب ــاى ف ــایر رفتاره ــه و س حافظ
ــاى  ــوص در کاره ــه خص ــرد ب ــى ف ــش کارای کاه
فکــرى را عنــوان نمــود. نمــره ســلامت روان در 
ــالا  ــى ب ــاى محیط ــرض صداه ــه در مع ــرادى ک اف
هســتند(صداهاى بالاتــر از95 دســى بــل)، پاییــن 
ــت تنــش و  ــه عل ــر اســت. ممکــن اســت، صــدا ب ت
ــه  ــب حادث ــد موج ــى نمای ــاد م ــه ایج ــى ک استرس
ــى و  ــه محیط ــدا (چ ــى از ص ــترس ناش ــردد. اس گ
روانى)مــى توانــد اثــر قطعــى بــر کارایــى عملکــرد 
داشــته باشــد. ایــن اثــرات هــم بــه صــورت شــاخص 
هــاى عملکــردى، (زمــان واکنــش و دقــت) و هــم 
ــرات  ــارخون، تغیی ــاى فیزیولوژیک(فش ــاخص ه ش
.صــداى  اســت  شــده  گــزارش  قلــب)  ضربــان 
ــى در عملکــرد شــغلى  ــالا باعــث تغییرات ــداوم وب م
و رفتارهــاى اجتماعــى، هــم چــون افزایــش تعــداد 
تمرکــز،  کاهــش  ســوانح،  و  تصادفــات  خطــا، 
حافظــه و توانایــى حــل مســئله، ســوء مصــرف دارو، 
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ــود . ــى ش ــدى م ــاس و ناامی ی
ســلامتى و تندرســتى نیــاز ضــروري بشــر اســت 
کــه بنــا بــه نظــر ســازمان ســلامت جهانــى بــه معنــاي 
آســایش جســمانى، روانــى و اجتماعــى اســت . بــر 
ایــن اســاس، فــرد بــه عنــوان عامــل مرکــزى، نقشــى 
محــورى در مدیریــت ســلامت خــود بــر عهــده 
ــه  ــه ارائ ــبت ب ــد نس ــى توان ــرد م ــع، ف دارد. درواق
ــرى  ــى ت ــات ســلامت، نقــش حیات ــدگان خدم دهن
را در کنتــرل ســلامت خــود ایفــا نمایــد بــه طــورى 
ــلامت  ــا س ــط ب ــاى مرتب ــرى ه ــم گی ــه در تصمی ک
ــر  ــن ام ــد ای ــته باش ــرى داش ــارکت مؤث ــود، مش خ
نیازمنــد داشــتن مهــارت هــاى شــناختى و اجتماعــى 
اســت کــه تعییــن کننــده انگیــزه و توانایــى شــخص 
ــه  ــرى اطلاعــات ب ــه کارگی در دســتیابى، درك و ب
ــاء ســلامت  ــوده کــه ســبب حفــظ و ارتق روشــى ب
آن هــا شــود. از ایــن مــورد بــه عنوان ســواد ســلامت  

یــاد مــى شــود.
گــرى  میانجــى  بــا  شــغلى  ســلامت  ســواد 
ســلامت، تأثیــر بهتــرى روى ایمنــى رفتــار کارکنــان 
مــى گــذارد زیــرا کارکنــان صنایــع و معــادن، شــغل 
ــه  ــد توج ــرده و نیازمن ــود ک ــه خ ــرى را پیش پرخط
بیشــتر در زمینــه ســلامت هســتند؛ لــذا بــه نظــر مــى 
ــان و  رســد جهــت حفــظ ســلامت و ایمنــى کارکن

کارگــران بخــش هــاى صنعتــى، بهتــر اســت ضمــن 
ارتقــاء ســطح آگاهــى آن هــا در زمینــه ســواد 
ــش آن در  ــان نق ــریح و بی ــه تش ــغلى، ب ــلامت ش س
ــى  ــرى ایمن ــه کارگی ــان و ب ــلامت کارکن ــظ س حف
ــه  ــز پرداخت ــر نی ــرى از خط ــت جلوگی ــارى جه رفت
شــود. بــه ایــن طریــق، زمینــه کاهــش حــوادث 
ــم  ــا ه ــود ت ــى ش ــاد م ــغلى ایج ــاى ش ــارى ه و بیم
ســازمان بــا کاهــش هزینــه هــاى ناشــى از حــوادث 
و هــم کارکنــان بــا مشــکلات و چالــش هــاى 
کمتــرى روبــرو شــده و بــه نوعــى از فوایــد ناشــى از 

ــند. ــته باش ــدى را داش ــره من ــت به آن، نهای
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امیر مهدی خاکی نهاد

انشجوی پزشکــــــــی د

بــه روشــى  معنــاى کلــى  در  اســلامى  طــب 
درمــان  و  پیش گیــرى  در  کــه  مى شــود  گفتــه 
ــع  ــه از مناب ــده و برگرفت ــه ش ــکار گرفت ــا ب بیمارى ه
ــان آن را  ــى کارشناس ــت و برخ ــلامى اس ــى اس نقل
ــه مجموعــه تفکــرات حکمــاى اســلامى پیرامــون  ب

طــب و بهداشــت، تعریــف نموده انــد. 
روشى که صدالبته موافقان و مخالفانى دارد.

زمینــه  در  از معصومــان  احادیث متعــددى 
بهداشــت و ســلامت انســان نقل شــده اســت و پیشینه 
آن بــه قــرن ســوم هجــرى برمى گــردد. برخــى 
کتاب هــا کــه احادیــث طبــى را گــردآورى نمودند، 
ــه  ــب الائم ــب الرضا، ط ــب النبى، ط ــد از: ط عبارتن
ــه  ــه توسط موسس ــکى ک ــث پزش ــنامه احادی و دانش

ــت. ــده اس ــن ش دارالحدیث تدوی
بــا ایــن همــه، رویکــرد به طــب اســلامى با مســئله 
ــق و  ــى دقی ــود تعریف ــت؛ نب ــه اس ــى مواج اى اساس
ــن  ــران و همچنی ــت صاحب نظ ــق اکثری ــورد تواف م
ــت  ــف و ماهی ــر تعری ــر س ــر ب ــلاف نظ ــود اخت وج
ــعه  ــه توس ــت ک ــه عواملى س ــب، از جمل ــن مکت ای
ــرده  ــوار ک ــلامى را دش ــب اس ــازى ط ــه س و نهادین

اســت.
در نخســتین نــگاه، دیــدگاه هــاى گوناگــون 
دربــاره طــب اســلامى را مى تــوان بــه دو دســته 

ــرد. ــدى ک ــه بن ــى طبق کل
ــد  ــلام را فاق ــه اس ــت ک ــى اس ــت، دیدگاه نخس

ــد و  ــب میدان ط
اصطــلاح طــب اســلامى را غیرعلمــى و فاقــد 
کاربــرد معرفــى میکنــد و مخالــف ورود اســلام بــه 
ــدگاه را  ــن دی ــت. ای ــت اس ــکى و طباب ــه پزش حیط

ــف ــدگاه مخال ــوان دی میت
ــان  ــتنادى از صاحب ــل اس ــر قاب ــه اث ــد. گرچ نامی
دیــدگاه فــوق، کــه از پایــه و اســاس توصیــه هــاى 
اســلامى را از حــوزه پزشــکى و بهداشــتى ســوا 

مى داننــد، در دســترس نیســت.

دســته دوم، صاحــب نظرانــى هســتند کــه بــه 
ــل  ــلام قائ ــن اس ــى در آیی ــاى طب ــوزه ه ــود آم وج
هســتند کــه در عصــر حاضــر نیز بــه صورت مســتقیم 
ــل اســتفاده اســت؛ ایــن دیــدگاه  ــا غیرمســتقیم قاب ی
ــب  ــق ط ــدگاه مواف ــى دی ــور کل ــه ط ــوان ب را مى ت

ــد. ــلامى نامی اس
دلایــل و مســتندات زیــادى بــراى اثبــات وجــود 
طــب اســلامى از ســوى صاحــب نظــران ارائــه شــده 
ــرى  ــکل گی ــاى ش ــه ه ــل، پای ــن دلای ــه ای اســت ک
ــه  ــد. ک ــکیل میدهن ــلامى را تش ــب اس ــف ط تعاری
ــه برخــى از آنهــا اشــاره میشــود: ســید  ــه اجمــال ب ب
ــنتى،  ــعید اســماعیلى، متخصــص حــوزه طــب س س
ــى  ــى عقل ــى اســلام، دلایل ــب طب ــات مکت ــراى اثب ب
و نقلــى را مطــرح میکنــد. نقــص نســبى دانــش 
ــاد  ــولات زی ــود مجه ــه و وج ــر تجرب ــى ب ــر مبتن بش
ــد  و وجــود رحمــت و فیــض الهــى و اینکــه خداون
بشــر را بــدون راهنماییهــا و هدایــت هــاى طبــى رهــا 
نمى کنــد، در پژوهــش وى کــه منتشــره ســال 1387 
ــب  ــود ط ــى وج ــل عقل ــى از دلای ــد؛ مثالهای مى باش

ــن اســلام هســتند. در آیی
در واقــع وى بــر ایــن بــاور اســت از آن جایى کــه 
ســلامتى فــرد و جامعــه با انجــام مســئولیت هاى دینى 
و ســعادت دنیــوى و اخــروى او مرتبط اســت، بدون 
ــه  ــوان جامع ــان نمى ت وجــود نظــام بهداشــت و درم
دیــن داران را اداره کــرد و دنیایــى بــراى ایشــان 
ســاخت کــه مزرعــه آخــرت باشــد. ایشــان ضمــن 
ــات و راهنمایــى هــاى معصومیــن در  ــه بیان اشــاره ب
ــن  ــه، ای ــى جامع ــه ســوالات و نیازهــاى طب پاســخ ب
ادعــا را کــه کار شــارع، مطلقــا هدایــت اســت و نــه 
ــت  ــر از طباب ــن فرات ــت و اینکــه شــان معصومی طباب

ــد. ــت، رد مى کن اس
ــق،  ــى، محق ــدى ابراهیم ــر، مه ــى دیگ در تحقیق
ــى  ــه مبان ــه ب ــا توج ــکى را ب ــا پزش ــلام ب ــه اس رابط
فلســفى در زمینــه قلمــرو علــم و دیــن در چهــار 

طب اسلامی؛
بررسی چند دیدگاه
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ــت. ــرده اس ــدى ک ــه بن ــدگاه طبق دی

در ایــن میــان، دیــدگاه اول کــه بیشــتر در مغــرب 
زمیــن وجــود دارد، بحــث رابطــه اســلام و پزشــکى 
ــدارد،  ــه مى پن ــاس و بى پای ــى بى اس ــور کل ــه ط را ب
امــا در ســه دیــدگاه دیگــر، رابطــه اســلام با پزشــکى 
ــول  ــوده و مقب ــى ب ــى و علم ــگاه عقل ــب جای صاح
مى باشــد کــه در ادامــه بــه اختصــار بــه تمامــى ایــن 

دیــدگاه هــا اشــاره میشــود:

۱. جدا انگاری دین و علم: 
از ایــن منظــر، موضــوع علــم و دین هیچ شــباهتى 
بــه هم ندارنــد و حوزه هرکــدام از دیگــرى متفاوت 
اســت و کارکــرد آنهــا نیــز بــا هــم فــرق دارد. 
موضــوع دیــن، خداونــد متعــال و افعــال اوســت کــه 
بــه طــور رمــزى در طبیعــت متجلـّـى اســت. موضــوع 
علــم نیــز تبییــن حــوادث طبیعــى اســت و هــدف آن 
ــت.  ــرى اس ــل بش ــک عق ــه کم ــت ب ــناخت طبیع ش
ــزاره  ــود گ ــن از وج ــخن گفت ــدگاه، س ــن دی در ای
ــد  ــض خواه ــخنى متناق ــن، س ــى در دی ــاى علم ه
ــن  ــى در دی ــاد علم ــل اعتم ــزاره قاب ــچ گ ــود و هی ب
وجــود نخواهــد داشــت. بنابرایــن، کوشــش انســان 
متدیـّـن بــراى دسترســى بــه ایــن گزاره هــا از طریــق 
دیــن بیهــوده اســت و پذیــرش ایــن دیــدگاه، بحــث 
ــه طورکلــى بى اســاس و  رابطــه اســلام و پزشــکى ب

ــد. ــى نمایان ــه م بى پای
ــلامى  ــون اس ــر مت ــژه از نظ ــه وی ــدگاه ب ــن دی ای
ــاى  ــزاره ه ــیارى از گ ــرا بس ــت، زی ــد اس ــل نق قاب
ــات  ــرآن و روای ــى در ق ــلمّ دین ــن و مس ــى متق علم
وجــود دارد کــه از نظــر ســند و اســتحکام متــن 

ــت. ــى آن اس ــاى الهیات ــزاره ه ــد گ مانن
مرحــوم محمدمهــدى اصفهانــى، اســتاد دانشــگاه 
ــه  ــا ک ــن ادع ــه ای ــخ ب ــران، در پاس ــکى ای علوم پزش
چــون در زمــان پیامبــر اکــرم و ائمــه واژه طــب 
ــردن آن  ــه کار ب ــس ب ــته، پ ــود نداش ــلامى وج اس
بدعــت اســت این چنیــن پاســخ مى دهــد: امــروز 
ــا  ــم. آی از واژه بانکــدارى اســلامى اســتفاده مى کنی
ــى  ــلام بانک ــدر اس ــه در ص ــت ک ــن اس ــور ای منظ
وجــود داشــته و مســلمانان پــول خــود را در آن 

ــروز  ــه ام ــت ک ــن اس ــور ای ــا منظ ــتند؟ ی مى گذاش
عقــل مــا تشــخیص داده کــه بانــک داشــته باشــیم، 
امــا مراقبیــم کــه بــر اســاس قوانیــن اقتصــادى اســلام 
ــوده اســت،  اداره شــود؟ بانــک در صــدر اســلام نب
امــا مــا امــروز خــود را مجــاز بــه اســتفاده از پســوند 

ــراى آن میدانیــم. اســلامى ب
پــس چــرا بــراى رفتارهــاى درمانــى کــه بــا 
صراحــت در احادیــث بــه آنهــا ســفارش شــده 

باشــیم؟ چنیــن اجــازه اى نداشــته 

۲. مطلق انگاری دین: 
ایــن دیــدگاه بــر آن اســت کــه هــر پدیــده اى را 
در زندگــى عــادى و معنــوى از درون دیــن بیــرون 
بکشــد و بــر ایــن بــاور اســت کــه در دیــن همــه چیز 
ــد  ــى را برگزی ــد راه ــن، بای ــت. بنابرای ــود اس موج
ــى را از  ــاى علم ــزاره ه ــم گ ــو آن بتوانی ــا در پرت ت
دیــن اســتخراج کنیــم. بــر اســاس ایــن تفســیر، ارائــه 
گــزاره هــاى علمــى بــه طــور مطلــق و از آن میــان، 
ــن اســت و  گزارههــاى پزشــکى جــزء وظایــف دی
نیــازى بــه توجیــه و تفســیر دربــاره ضــرورت وجــود 
گــزاره هــاى علمــى در دیــن وجــود نــدارد. گــزاره 
دینــى در هــر موضوعــى کــه باشــد، نــه تنهــا مقــدم 
ــاى  ــاس و مبن ــه اس ــت، بلک ــى اس ــزاره علم ــر گ ب
شــناخت آن موضــوع، همــان گــزاره دینــى اســت.

ــط  ــر توس ــال حاض ــز در ح ــدگاه نی ــن دی ــه ای ک
برخــى، در جهــان اســلام رو بــه ترویــج و گســترش 
ــردود و  ــع م ــیارى از مراج ــط بس ــا توس ــوده و ام ب

اشــتباه برشــمرده شــده اســت.
ــتن  ــر داش ــلاوه ب ــلامى ع ــب اس ــوع از ط ــن ن ای
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مخالفــان بســیار، از ســوى جامعــه پزشــکى و درمانى 
کشــور، بــا مخالفــت هــاى بســیارى از فقهــاى 

ــت. ــوده اس ــه ب ــز مواج ــوزوى نی ــام ح ــب ن صاح
بــه عنــوان مثــال مرحــوم محمــدى رى شــهرى در 
کتــاب دانشــنامه احادیــث پزشــکى این گونــه آورده 
انــد کــه [ایــن ادعــا کــه وحــى، تنهــا راه رســیدن بــه 
ــر  ــى ب ــن کــه متکّ ــر ای ــم طــب اســت، عــلاوه ب عل
ــه  ــلان آن ب ــت، بط ــرعى نیس ــا ش ــى و ی ــان عقل بره

وســیله تجربــه ثابــت شــده اســت،
 مگــر اینکــه مقصــود قائــل ایــن باشــد کــه وحى، 

یکــى از راه هــاى رســیدن بــه ایــن دانش اســت.]
آیت االله العظمى مکارم شیرازى:

[حقیقــت ایــن اســت کــه مــا مجموعــه اى درباره 
ــام طــب  ــه ن ــان هــا و داروهــا ب تمــام دردهــا و درم
اســلامى نداریــم. البتــه اشــاراتى در قــرآن مجیــد و 
ــه مســائل  ــات اســلامى ب اشــارات بیشــترى در روای
مربــوط بــه پیشــگیرى از بیمــارى هــا و درمــان 
ــى  ــت ول ــتفاده اس ــل اس ــیار قاب ــه بس ــده ک ــا ش ه
ــا تمــام  ــم ب ــه صــورت یــک عل ــوان ب آن را نمــى ت

ــرد.] ــرح ک ــش مط جزئیات
آیت االله العظمى سبحانى:

ــم،  ــب کنی ــن را تکذی ــم طــب نوی [نمى شــود عل
ــت  ــن نیس ــه ای ــى دارد، البت ــه تجرب ــه جنب ــى ک علم
ــم و  ــران کنی ــه دیگ ــاد ب ــا اعتم ــان صرف ــه خودم ک
بایــد خودمــان نیــز روى علــم کار کــرده و اکتشــاف 

انجــام دهیــم.
واکســن هــم واجــب شــرعى اســت و حیــات مــا 
ــودم  ــاى خ ــده در کتاب ه ــتگى دارد، بن ــه آن بس ب
ــر آن  ــم ب ــلاى عال ــه عق ــى ک ــه چیزهای ــته ام ک نوش

نظــر دارنــد، مــا از آنجــا کشــف مى کنیــم کــه 
شــرع مقــدس هــم تاییــد مى کنــد و در کتاب هــاى 
موضــوع  زدم  کــه  مثال هایــى  از  یکــى  خــودم 

ــت.] ــن اس واکس
آیت االله العظمى نورى همدانى:

[خیلــى بحــث اســت کــه آیــا مــا طــب اســلامى 
ــلام  ــه اس ــم ک ــه کنی ــد توج ــم؛ بای ــا نداری ــم ی داری
بــه تمــام ابعــاد زندگــى مــردم توجــه دارد امــا طــب 
ــه ایــن معنــا کــه اهل بیــت  اســلامى بــه چــه معنــا؟ ب
ــه  ــد ک ــرده ان ــى ک ــردم را راهنمای ــلام م علیهم الس
چــه کننــد. این کــه کســى توصیــه هــاى طبــى 
ــا  ــت؛ ام ــت نیس ــد درس ــاس رد کن ــلامى را اس اس
ــد  ــن مســئله سوءاســتفاده مى کنن ــراد از ای برخــى اف
ــا  ــه قطع ــتفاده ک ــراى سوءاس ــاخته اند ب ــى س و دکان

ــت.] ــارت اس ــد نظ نیازمن
۳. وحدت انگاری موضوع علم و دین:

 در ایــن دیــدگاه، علــم و دیــن موضــوع واحــدى 
دارنــد و هــردو دربــاره یــک چیــز ســخن میگوینــد، 
امــا غایــت و هــدف آن دو متفــاوت اســت. هــدف 
علــم در تبییــن حــوادث طبیعــى، شــناخت علــل آنها 
و پیشــبینى حــوادث بعــدى اســت، امــا هــدف دیــن 
از تبییــن و تفســیر حــوادث طبیعــى، کشــف معانــى 
و بهــره ورى در جهــت هدایــت انســان اســت. رابطه 
اســلام و پزشــکى در ایــن دیــدگاه، بســیار گســترده 
و پررنــگ اســت. متفکــران صاحــب ایــن دیــدگاه 
بــراى بســیارى از گــزاره هــاى پزشــکى اســلام 

ــد.  ــى یافته ان ــات علم توجیه
۴. گزاره های اصلی و فرعی دین:

ــزاره  ــه گ ــت ک ــاور اس ــن ب ــر ای ــدگاه ب ــن دی  ای
هــاى دینــى از نظــر اصالــت، همگــى در یــک 
ــه  ــن ب ــراى دی ــف نیســتند. بعضــى از اهــداف ب ردی
صــورت اصلــى و برخــى دیگــر فرعــى و حاشــیه اى 
ــا هــم  ــد ب ــوع گــزاره بای هســتند. بررســى ایــن دو ن
ــه  ــوم عالم ــه مرح ــدگاه ب ــن دی ــد. ای ــاوت باش متف
طباطبایــى نیــز نســبت داده شــده اســت کــه موضــوع 
نیــاز انســان بــه دیــن فقــط در پرتــو حیــات اخــروى 
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معنــا دارد. البتــه منظــور ایــن نیســت کــه دیــن فقــط 
بــه مســائل اخــروى میپــردازد، بلکــه آنچــه در دیــن 
ــوى  ــى معن ــح زندگ ــق اصال ــت، در طری ــده اس آم
اســت؛ گرچــه بــراى اصــلاح زندگــى معنــوى بایــد 
برخــى جوانــب زندگــى مــادى نیــز اصــلاح شــود. 
بنابرایــن، حیطه هــا و قلمــرو دیــن بــا یکدیگــر فــرق 
ــت  ــات و هدای ــاره معنوی ــى درب ــن وقت ــد. دی دارن
انســان در آن مســیر ســخن میگویــد، بــر تعبـّـد قلبــى 
ــلاح  ــه در اص ــگاه ک ــا آن ــد، ام ــه میکن ــان تکی انس
زندگــى مــادى بــراى هدایــت معنــوى وارد میشــود، 
بحــث تعبـّـدى محــض نــدارد؛ بلکــه دیــن وارد یک 
حیطــه عقلــى میشــود و بخشــى از هدایــت انســان را 
در ایــن زمینــه برعهــده عقــل میگــذارد. از ایــن رو، 
ــیرپذیر و در  ــه تفس ــن زمین ــى در ای ــاى دین گزارهه
ــود. براســاس  ــد ب ــر خواهن ــوارد تاویل پذی بعضــى م
ایــن دیــدگاه، رابطــه اســلام و پزشــکى هــم معنــادار 
ــرا اولا،  ــد؛ زی ــول میرس ــر معق ــه نظ ــم ب ــت و ه اس
ــر از گــزاره هــاى علمــى اســت  ــن فرات رســالت دی
ــه مســائل علمــى و زندگــى  ــن نســبت ب ــا، دی و ثانی
مــادى بــى توجــه قلمــداد نشــده اســت. در حقیقــت 
ایــن نظریــه، واســطه اى بیــن افــراط و تفریــط 

ــى اســت. ــدگاه هــاى قبل موجــود در دی
هــاى  دیــدگاه  نوشــته،  ایــن  در  نهایــت،  در 
ــیم  ــک تقس ــب اســلامى در ی ــاره ط ــون درب گوناگ
بنــدى کلــى، بــه دو دســته موافــق و مخالــف تقســیم 
شــدند و دلایــل طرفیــن، مــورد بررســى و نقــد قــرار 

ــد. گرفتن
ــدگاه  ــان دی ــد صاحب ــان مى دهن ــا نش ــى ه بررس
مکتــب طــب اســلامى نیــز بــا وجــود تفاهــم بــر ســر 
تعریــف کلــى طــب اســلامى، تفــاوت هــاى زیــادى 
ــلامى  ــب اس ــت ط ــاره ماهی ــود درب ــرش خ در نگ
ــرى و  ــى فک ــلامى را مکتب ــب اس ــى ط ــد. برخ دارن
ــم  ــه تعالی ــه کلی ــد ک ــف میکنن ــى تعری ــام ارزش نظ
طبــى پــس از ســازگارى بــا بایدهــا و نبایدهــاى 

ــود. ــده میش ــلامى نامی ــب اس ــلام، ط اس
طــب  قبلــى،  دیــدگاه  رد  بــا  دیگــر  برخــى 
اســلامى را رفتارهــاى درمانــى تأییدشــده بــه وســیله 

مى کننــد. توصیــف  علیهم الســلام  معصومیــن 
شــمارى دیگــر طــب اســلامى را مجموعــه اى از 
اصــول اســتخراج شــده از اســلام مى داننــد و برخــى 
ــب  ــا ط ــلامى ب ــب اس ــتراك ط ــخن از اش ــر س دیگ

ــد. ــان مى آورن ــه می ســنتى و طــب مــدرن ب
پرداختــن موشــکافانه بــه دیــدگاه هــاى فــوق بــه 

علــت کثــرت مطالــب، مجــال دیگــرى مى طلبــد.
وجــود تعاریــف و برداشــت هــاى فــراوان و 
و  تعارضــات  نیــز  و  اســلامى  طــب  از  متفــاوت 
ــران  ــب نظ ــان صاح ــیار می ــاى بس ــر ه ــلاف نظ اخت
ــت توســعه و  ــى بــزرگ جه و پژوهشــگران، مانع
نهادینــه ســازى طــب اســلامى اســت و پذیــرش 
تعریفــى واحــد میــان صاحــب نظــران، پیشــنیاز 
ــت. ــلامى اس ــب اس ــع ط ــه جام ــه نظری ــتیابى ب دس



*نشریه تخصصی شفا37

سکینــــه دهقـان نژاد

انشجوی بیولوژی کنترل ناقلین د

ــه  ســالیانه زندگــى و ســلامت میلیون هــا انســان ب
علــت پایــان بخشــیدن بــه باردارى هاى ناخواســته در 
معــرض خطــر جــدى قــرار مى گیــرد. وقــوع میــزان 
چشــمگیر ســقط هاى غیــر بهداشــتى در سراســر 
ــت  ــا محدودی ــه ب ــى ک ــژه در جوامع ــه وی ــان ب جه
ــه  ــد، منجــر ب ــى بیــش تــرى برخوردارن و منــع قانون
ــا  ــارورى، صده ــنین ب ــادران در س ــر م ــرگ و می م

هــزار ناتوانــى جســمى و جنســى شــده اســت.
 بــه دلیــل غیرقانونــى بــودن و انجــام پنهانــى 
ســقط جنیــن جنایــى در ایــران آمــار دقیقــى از ایــن 
ــدان  ــات فرزن ــرح نج ــت؛ ط ــترس نیس ــر در دس ام
ــذارى  ــس» نامگ ــرح «نف ــوان ط ــه عن ــه ب ــقط ک س
شــده اســت، هــدفِ کاهــشِ آمــار ســقط جنیــن در 
ــام  ــر تم ــال حاض ــد. در ح ــال مى کن ــور را دنب کش
مراکــز بهداشــتى کشــور قســمت مشــاوره ازدواج و 
بــارورى دارنــد. مراکــز بهداشــتى وضعیت بــاردارى 
ــرادى  ــات اف ــد؛ اطلاع ــى مى کنن ــن را بررس مراجعی
کــه بــاردار هســتند در ســامانه ملــى بــارورى ســالم 
ثبــت و وضعیــت مــادر پیگیــرى مى شــود. اگــر 
ــى  ــلامت پ ــن س ــا مراقبی ــن پیگیرى ه ــد ای ــى رون ط
ببرنــد کــه احتمــال دارد یــک زوج اقــدام بــه ســقط 
ــود.  ــه مى ش ــاوره ارائ ــا مش ــه آن ه ــد، ب ــن کنن جنی
ــائل  ــکام، مس ــى، اح ــى حقوق ــاوره مبان ــن مش در ای
علمــى و عــوارض ســقط جنیــن بــراى مــادر و پــدر 

تبییــن مى شــود.
ــن طــرح در ســال گذشــته شــاهد  ــا اجــراى ای  ب
ــز در  ــون نی ــم اکن ــم و ه ــوزاد بوده ای ــد 2000 ن تول

ــر کشــور در حــال اجراســت.  سراس
بــا ایــن وجــود ادامــه ایــن رونــد مشــکلاتى را در 
پــى خواهــد داشــت کــه پرداختــن بــه آن، از مــوارد 

مهــم محســوب مى شــود.
ــى  ــوز و قانون ــى داراى مج ــقط درمان ــوارد س  م
ــا  ــت ام ــخص اس ــاله مش ــر س ــار آن ه ــتند و آم هس
طــرح نفــس مربــوط بــه ســقط انتخابــى و ســقط بــه 

ــرادى کــه  ــر پزشــکى اســت؛ بنابرایــن اف دلایــل غی
قصــد ســقط جنیــن خــود را دارنــد بــراى انجــام ایــن 
ــد و  ــه نمى کنن ــى و... مراجع ــز درمان ــه مراک کار ب
عمدتــاً بــه وســیله داروهــاى قاچــاق و در منــزل ایــن 

ــرد.  ــورت مى پذی ــل ص عم
ــد  ــه قص ــرادى ک ــایى اف ــراى شناس ــر ب راه دیگ
ســقط دارنــد، آزمایــش Beta HCG اســت؛ با انجام 
ــخصات  ــش، مش ــودن آزمای ــت ب ــت و مثب ــن تس ای
ثبــت مى شــود.  بــارورى  ملــى  فــرد در ســامانه 
ــم  ــراد اع ــه اف ــه در هم ــت ک ــى اس HCG  هورمون

از مــردان و زنــان وجــود دارد و از  تســت بتــا بــراى 
مى شــود.  اســتفاده  هورمــون  ایــن  اندازه گیــرى 
هورمــون HCG نقــش اساســى در بــاردارى داشــته 
و در طــى بــاردارى ســطح آن بــه مقــدار قابــل 
توجهــى افزایــش مى یابــد. همچنیــن بــه عنــوان 
یــک تومــور مارکــر نیــز  شــناخته شــده و در بعضــى 
مــوارد توســط برخــى از تومورهــا ترشــح مى شــود 
ــراى  ــون HCG ب ــش خ ــل آزمای ــن دلی ــه همی و ب
ارزیابــى و مدیریــت بعضــى از ســرطان ها ماننــد 
ــه،  ــرطان ری ــینوما)، س ــم (کوریوکارس ــرطان رح س
ــاى  ــدان و بیمارى ه ــرطان تخم ــتان، س ــرطان پس س
ــا و بیمــارى  ــد ســیروز، زخــم ه ــر ســرطانى مانن غی
ــن  ــوان و همچنی ــى روده (IBD) در بان ــاى التهاب ه
ســرطان بیضــه در آقایــان مــورد اســتفاده قــرار 

مى گیــرد. 
ــان  ــا آقای ــت بت ــر تس ــت اگ ــوال اینجاس ــال س ح
ــت  ــامانه ثب ــان در س ــود، مشخصاتش ــت ش ــم مثب ه
ــن  ــه در ای ــت ک ــى اس ــورد، ابهام ــن م ــود؟ ای مى ش

ــت! ــده اس ــخ داده نش ــه آن پاس ــرح ب ط
ــاردارى  ــاى ب ــه آزمایش ه ــد نتیج ــا باش ــر بن  اگ
زنــان تحــت نظــارت قــرار گیــرد و آن هــا را از 
طریــق آزمایشــگاه ها شناســایى کننــد، بــه طــور 
شــفاف کرامــت انســانى زیــر ســوال رفتــه و حریــم 
شــخصى افــراد نقــض مى شــود و ایــن مى توانــد 

نفس؛ 
نجات فرزنندان سقط شده
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یکــى از دلایــل عــدم انجــام آزمایــش بتــا از ســوى 
افــراد مختلــف باشــد؛ و همانطــور کــه اشــاره شــد، 
ــت  ــاردارى نیس ــنجش ب ــراى س ــط ب ــت فق ــن تس ای
ــاى  ــارى ه ــرات و بیم ــدن آن، خط ــام نش ــا انج و ب
دیگــرى، ســلامت افــراد و جامعــه را تحــت الشــعاع 
ــه  ــى ک ــى زنان ــن وضعیت ــد. در چنی ــى ده ــرار م ق
ــتگاه هاى  ــرل دس ــت کنت ــند تح ــته باش ــل نداش تمای
ایــن  مى شــوند  مجبــور  گیرنــد،  قــرار  دولتــى 
ــت  ــا پرداخ ــناس و ب ــورت ناش ــه ص ــش را ب آزمای
ــا  ــد ت ــه انجــام دهن ــدون بیم ــاى گــزاف و ب هزینه ه

ــد. ــظ کنن ــان را حف ــم شخصى ش ــد حری بتوانن
ــا  ــه ب ــرادى ک ــت اف ــن تس ــدن ای ــت ش ــا مثب  ب
تمــام  مى شــوند،   مواجــه  ناخواســته  بــاردارى 
ایــن  از  تــا خــارج  تلاششــان را خواهنــد کــرد 
دایــره نظارتــى قــرار گیرنــد؛ و در پــى آن احتمــالاً 
شــاهد دریافــت هزینه هــاى بیــش تــر از ســمت 
ــراد را  ــش اف ــا آزمای ــود ت ــم ب ــگاه ها خواهی آزمایش
بــدون اســم و بــه صــورت ناشــناس انجــام دهنــد و با 
نــوع جدیــدى از کســب و کار هــا در حــوزه نظــام 

ــد!  ــم ش ــه خواهی ــلامت مواج س
بــراى مقابلــه بــا ســقط، مشــاوره هاى اصولــى 
و همچنیــن برطــرف کــردن عوامــل اقتصــادى و 
اجتماعــى دخیــل در ایــن امــر مى توانــد موثــر باشــد. 
ــه  ــى ک ــود، خانواده های ــع نش ــل رف ــن عوام ــر ای اگ
ــت  ــن اس ــد ممک ــود را دارن ــن خ ــقط جنی ــد س قص
بــه راه هــاى خطرناکــى روى بیاورنــد کــه مى توانــد 

ــد. ــد کن ــادر را بیــش از پیــش تهدی ســلامت م
 ســقط جنیــن، بــار ســنگین روانــى بــر والدیــن بــه 
ــه  ــن ســقط ب ــد و اگــر ای ــادر ایجــاد مى کن ــژه م وی
صــورت نــا ایمــن انجــام شــود، مــادر را در معــرض 
ــا و  ــا، ویروس ه ــواع عفونت ه ــى همچــون ان خطرات

ــد. ــرار مى ده ــى ق ــمانى و روان ــاى جس ضعف ه
ــب  ــد صاح ــال ها بع ــر س ــى اگ ــادران حت ــن م  ای
و  گنــاه  احســاس  شــوند،  ســالم  فرزندانــى 

بیمارى هــاى اضطرابــى همــراه آن هــا خواهــد بــود 
ــن  ــت ای ــد در اولوی ــاوره بای ــل مش ــن دلی ــه همی ب

ــرد. ــرار گی مســئله ق
 در کشــورمان ســقط جنیــن غیرقانونــى بــوده امــا 
متاســفانه بــه روش هــاى مختلــف ایــن کار صــورت 
ــا  ــه روش ن ــه ب ــرادى ک ــسِ آن اف ــه از پ ــه ک گرفت
ایمــن اقــدام بــه ایــن عمــل نمــوده انــد، دچــار 
عــوارض جبــران ناپذیــرى همچــون از دســت دادن 
قابلیــت بــاردارى شــان بــراى همیشــه شــده اند. حتــى 
بعــد از ســقط نیــز حمایت هــاى روانــى و اجتماعــى 

ــرد. ــورت نمى گی ــان ص ــن زن ــب از ای مناس
ــوع  ــک ن ــط ی ــقط فق ــد س ــور مى کنن ــه تص هم
حــق انتخــاب اســت و هیــچ عارضــه اى بــراى مــادر 
نــدارد؛ در صورتــى کــه اگــر این عــوارض برایشــان 
ــن  ــه ای ــرى ب ــش ت ــل بی ــا تأم بازگــو شــود، شــاید ب

ــد. موضــوع بیندیشــند و عمــل کنن
 ایــن یــک واقعیــت اســت که مــا در آســتانه پیرى 
جمعیــت هســتیم؛ ایــن مســئله مى توانــد حاکــى 
از بحران هــاى مختلفــى اعــم از مســائل روحــى، 
فرهنگــى، اقتصــادى و امیــد بــه آینــده باشــد؛ اینکــه 
ــم و  ــا کنی ــالا تماش ــوع را از ب ــن موض ــم ای بخواهی
ــز را وارد حــوزه  ــب و گری برخــورد پلیســى و تعقی
پزشــکى و نظــام ســلامت کنیــم، شــاهد پیامدهــاى 

ــود. ــم ب ــى آن خواهی عکــس و منف
باردارى هــا،  در صورتــى کــه در 15 درصــد 
ــن  ــا ای ــت، ب ــل اس ــودى محتم ــه خ ــود ب ــقط خ س
حــال چگونــه اثبــات مى شــود کــه چــه اتفاقــى 
افتــاده کــه یــک فــرد جنینــش را ســقط کــرده 
اســت؟ بعضــى از کشــورها در مقاطعــى ایــن روش 
ــا شکســت مواجــه شــدند؛  ــد و ب را در پیــش گرفتن
بهتــر اســت از ایــن تجربه هــا اســتفاده کنیــم تــا ایــن 

ــم. ــى نکنی ــاره ط ــط را دوب ــیر غل مس
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ــاى  ــه خبره ــل ب ــه تبدی ــرى ک ــا خب ــن روز ه ای
ــى  ــتیارى تخصص ــلاح دس ــه اصط ــادى دوره ى ب ع
ــوت  ــا ف ــى و ی ــر خودکش ــت، خب ــده اس ــى ش بالین
فــلان رزیدنــت در بهمــان رشــته اســت. جالــب تــر 
از وزارت  مربوطــه  اینکــه على الظاهــر مســئولین 
خانــه بهداشــت و درمــان گرفتــه تــا کمســیون 
بهداشــت مجلــس کســى عیــن خیالــش هــم نیســت 

ــت. ــوع اس ــال وق ــه اى در ح ــه فاجع ــه چ ک
طبــق اخبــار رســمى 13 نفــر از رزیدنــت هــا فقط 

در ســال گذشــته خودکشــى کردند!
آخریــن آن یــک خانــم رزیدنــت ارشــد اطفــال 
در دوره بــاردارى بــود کــه اکنــون بــه جــاى آنکــه 
فرزنــد خــود را در آغــوش بکشــد بــه آغــوش ســرد 

خــاك ســپرده شــده اســت.
ــورد  ــم بخ ــورى رق ــد ج ــرایط بای ــرا ش ــر چ آخ

کــه 
سرنوشــت پزشــکى کــه الگــوى ســالانه صدهــا 
هــزار نفــرى هســت کــه در کنکــور سراســرى بــراى 
نشســتن در جایــگاه آن تــلاش مــى کننــد ایــن چنین 

تلــخ و ناگــوار باشــد؟!
اتفــاق  بــه  قریــب  اکثریــت  کــه  افســوس 
خانواده هــا از آینــده اى کــه در انتظــار بچه هــاى 

ندارنــد هاســت خبــر  آن 
و دل شــاد از آن هســتند کــه فرزنــدى در لبــاس 
ــد داد  ــه خواهن ــل جامع ــص تحوی ــک متخص پزش

ــل از اینکــه غاف
ــار  ــده اى در انتظ ــه آین ــن گون ــت ای ــن اس ممک
ــه  ــا را ب ــلا آن ه ــد و عم ــا باش ــز آن ه ــاى عزی بچه ه
ــه  ــى و چ ــى و روان ــرگ روح ــه م ــرگ، چ کام م

ــتند. ــمى، بفرس جس
ــل توجهــى  بى تعــارف عــرض کنــم، درصــد قاب
از دســتیاران درگیــر مشــکلات عدیــده اى از جملــه 
افســردگى، اعتیــاد و ســایر مســائل و مشــکلات 

ــى هســتند. روحــى و روان

ــه  ــه! این گون ــه ن ــد ک ــد بگویی ــى بیای ــالا کس ح
ــمارند؛  ــت ش ــا انگش ــت ه رزیدن

ــگاه  ــظ جای ــراى حف ــرض ورزى ب ــا از روى غ ی
ــه ســان کبکــى باشــد کــه ســر در بــرف  خــودش ب

کــرده اســت.
کنیــم  فکــر  اگــر  اســت  ســاده انگارى  البتــه 
متولیــان بهداشــت و درمــان جامعــه از چنین مســائلى 

ــد. ــر ندارن خب
ــن آن،  مگــر مى شــود وزراى بهداشــت و معاونی
کمیســیون بهداشــت و ســایر متولیــان کــه اکثریــت 
خــود جــزو پزشــکان متخصــص بــا ســابقه هســتند، 
ــتر  ــا بیش ــتیاران آن ه ــه دس ــند ک ــته باش ــر نداش خب
ــم  ــر ه ــد و آخ ــى کنن ــاه کار م ــاعت در م 400 س
ــا نیــروى کار!  معلــوم نیســت ایــن هــا دانشــجواند ی
ــن دانشــجو در حــق آن هــا اجــرا مــى  ــه قوانی کــه ن

ــن کار. ــه قوانی شــود و ن
بــه هــر حــال آن کســانى کــه ایــن آیین نامه هــاى 
آموزشــى را تدویــن و ابــلاغ کردنــد، از همیــن 
عزیــزان متخصــص بــا ســابقه اى هســتند کــه از قضــا 
عمدتــاً از رفــاه اجتماعــى و اقتصــادى بســیار بالایــى 

برخوردارنــد.
تخصصــى  فــوق  و  تخصصــى  کلینیــک  یــا 
ــلان  ــهام  دار ف ــا س ــدد ی ــگاه متع ــى، درمان خصوص
بیمارســتان هســتند و یــا بعضــاً هــم بیمارســتانى مثــلاً 

ــد! ــان دارن ــور عم در کش
حــالا چطــور انتظــار داشــته باشــیم شــرایطى کــه 
خــود مســبب یــا ذى نفــع آن هســتند را تغییــر دهنــد.

اگــر بخواهیــم جزئــى تــر وارد دوران دســتیارى 
ــاکن در  ــى س ــت یعن ــوى رزیدن ــى لغ ــویم؛ معن ش

ــتان بیمارس
ــراى  ــاران ب ــرى روى بیم ــز حداکث ــى تمرک یعن
ــرى  ــار فراگی ــى در کن ــى و عمل ــم تجرب ــب عل کس

ــورى. ــوم تئ عل
را  تمرکــزش  تمــام  بایســت  مــى  رزیدنــت 
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ــرد  ــک ف ــا ی ــد ت ــود کن ــاران خ ــه بیم ــوف ب معط
متخصــص متبحــر بــراى جامعــه باشــد حــال آن کــه 
ــن اســت  ــر ای امــروز بیشــتر فکــر رزیدنت هــا درگی
ــه  ــک هزین ــلاح کم ــن به اصط ــا ای ــه ب ــه چگون ک
را  خــود  شــخصى  زندگــى  امــورات  حداقلــى، 

ــد. ــامان دهن س
بــه عنــوان مثــال اکثریــت قریــب بــه اتفــاق 
دانشــگاها بــا نــگارش ایــن مطلــب در دفترچــه هــاى 
انتخــاب رشــته کــه «دانشــگاه در مقابل اســکان شــما 
مســئولیتى نــدارد»، خیــال خــود را راحــت مى کننــد 

ــام مــى گوینــد و در روز اول ثبــت ن
ما که گفته بودیم که ما مسئولیتى نداریم!

بــا 15 کشــیک  یــک  حــال رزیدنــت ســال 
نزدیــک 40 ســاعته در مــاه بایــد بــرود بــا ایــن 
قیمــت هــاى نجومــى بــا جیــب خالــى دنبــال مســکن 
بگــردد. اگــر متأهــل هــم باشــد کــه دیگر مشــکلات 

ــد. ــد ش ــدان خواه ــا دوچن ــه ه ــه ى زمین در هم
از سمت دیگر در کنار این حقوق ناچیز

بایــد اول کار تعهــد کتبــى بدهــد کــه بــا مــدرك 
پزشــکى عمومــى هــم هیــچ کجــا و بــه هیــچ عنــوان 

حــق یــک ســاعت کار نــدارد. 
اگــر احیانــا گــوش شــنوایى و مســئول دلســوزى 
پیــدا شــد خدمــت آن عزیــز از زبــان یــک دســتیار 

عــرض مــى کنــم کــه
اگرچه کمک هاى حداقلى صورت گرفته 

جهت رفاه حال رزیدنت ها مثل افزایش حقوق 
جزو جنبه هاى مثبت رویکرد وزارت بهداشت و 

درمان است اما باید آن را در کنار یکسرى حرکات 
انتحارى مثل افزایش ظرفیت بى حساب و کتاب 

یکسرى رشته ها مثل بیهوشى، طب اورژانس و ... 
قرار داد که در حالت معمول حتى یک سوم آن 

هم پر نمى شود.

امــا از نظــر نگارنــده همــه ى ایــن قبیــل اقدامــات 
بــراى ســوق دادن پزشــکان عمومــى بــه ســمت 
ــت و  ــکن اس ــل مسُ ــى و مث ــى، موقت ــته تخصص رش
ــود. در  ــام نمى ش ــه انج ــن زمین ــان در ای ــل درم اص
مــورد رشــته هــاى پــر متقاضــى مثل پوســت، چشــم، 
قلــب و... تکلیــف مشــخص اســت و نیــاز بــه توصیــه 
و تشــویق وزارتخانــه نیســت! اصــل موضــوع مربوط 
بــه رشــته هــاى مــادر و مــاژور مثــل کــودکان، 
داخلــى، جراحــى، زنــان و بیهوشــى و... اســت کــه 
عمدتــاً ظرفیــت آن هــا نــه تنها کامــل نمى شــود بلکه 
انصرافــى رزیدنــت هــا هــم مربــوط بــه آن هاســت.  

ــا شــویم وقتــى خــوب علــت آن را جوی
متوجــه خواهیــم شــد کــه مهم تریــن مســئله 
رزیدنــت هــا ایــن اســت کــه در ایــن رشــته هــا بــه 
ــه در  ــود، چ ــیده مى ش ــه کش ــى ک ــدازه ى زحمت ان
دوران تحصیــل و چــه در دوران بعــد از آن، درآمــد 
ــلاش  ــى ت ــع یعن ــت در واق ــى داش ــر خواه ــن ت پایی

ــر! ــد کمت ــتر و درآم بیش
ــى در  ــص بیهوش ــر متخص ــال اگ ــوان مث ــه عن ب
ــى  ــاً تمام بیمارســتانى نباشــد، از یــک ســمت تقریب
ــاق عمــل مثــل جراحــى،  ــا ات رشــته هــاى مرتبــط ب
ــد  ــد برون ــى بای ــدون بیهوش ــان و ... ب ــدى، زن ارتوپ
غــاز بچراننــد و از ســمت دیگــر در نبــود متخصصان 
بیهوشــى از کیفیــت بخش هــاى ویــژه بیمارســتان ها 

بــه شــدت کاســته خواهــد شــد.
مهمتریــن بعُــدى کــه وزارت بهداشــت و درمــان 
و ســازمان هاى ذیربــط در کنــار تســهیل شــرایط 
اصــلاح  را  آن  ریشــه اى  بایــد  رزیدنتــى،  دوران 
رشــته هاى  در  تحصیــل  آینــده ى  بحــث  کننــد، 
ــدِ متخصصــان رشــته  ــده کــردن امی تخصصــى و زن

ــت. ــادر اس ــاى م ه
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 مصاحبه|  سلامت فدای اقتصاد
در ان نســخه از نشــریه شــفا بــه گفتگــو بــا آقــاى دکتــر مهــدى مختارى 
پیــام نشســتیم و میزبــان صحبــت هــاى دقیق، ارزشــمند و دلســوزانه ایشــان 
پیرامــون حــوزه ســلامت در برنامــه هفتــم توســعه بودیــم. دکتــر مختــارى 
پیــام فارغ التحصیــل دکتــراى سیاســت گذارى ســلامت و در حــال حاضــر 
مدیــرکل دفتــر مطالعــات اجتماعــى مرکــز پژوهش هــاى مجلــس شــوراى 

ــلامى هستند. اس

رســیدن  نحـــوه  ابتــدا  در  لطفــا    
و  مجلــس  بــه  توســعه  هفتــم  برنامــه 
ــی  ــور کل ــون آن را بط ــود پیرام ــدگاه خ دی

. ییــد ما بفر
ــک  ــد از ی ــم توســعه بع ــه هفت ــى برنام بطــور کل
کــش و قــوس رفــت و برگشــتى بــه مجلــس رســید. 
ایــن کــش و قــوس هــم بعــد از آن اعتــراض هــاى 
ــم  ــا ه ــه ب ــى ک ــه تفاوت ــد ک ــه ش ــبت ب ــادى نس زی
داشــتند فقــط کاهــش حجــم بــود. چیــزى کــه 
مشــخص و واضــح خــودش را نشــان میــداد افزایش 
خیلــى زیــاد حجــم مــوادى بــود کــه در حــوزه نظــام 
ــدار  ــک مق ــخه دوم ی ــود. در نس ــده ب ــلامت آم س
ــد انســجام کاملــى نداشــت،  حجــم را کاهــش دادن
ــود، بیشــتر از اینکــه شــبیه برنامــه  خیلــى پراکنــده ب
باشــه شــبیه کشــکولى بــود کــه میخواســت همــه را 

ــد  درون خــودش جــا ده
بــه نظــر مــن کیفیتــش نســبت بــه برنامــه پنجــم و 
ششــم کاهــش پیــدا کــرده بــود. خیلــى از جاهــا از 
ــود. انســجام  ــر ب ــش کمت ــم کیفیت ــارم ه ــه چه برنام
کاملــى نداشــت، مــوادى کــه کنــار هــم بــود یــک 
پیکــره را تشــکیل نمیــداد. هرکــدام بــراى خودشــان 
هدفــى داشــتند و نکتــه قابــل توجــه اینکــه مطالعاتــى 
کــه انجــام شــد از برنامــه چهــارم تــا الان نشــان داده 
ــام  ــوزه نظ ــل در ح ــعه حداق ــاى توس ــه ه ــه برنام ک
ســلامت 25تــا30 درصــد تحقــق پیــدا کــرده اســت. 
در عیــن حالــى کــه ایــن را میدانســتند، حجــم ایــن 

ــد.  ــتر کردن ــى بیش ــه قبل ــه برنام ــبت ب ــه را نس برنام
وقتــى شــما متوجــه هســتى کــه ایــن بیشــتر از 
30درصــد محقــق نمیشــود چــه دلیلــى دارد دوبــاره 

برنامــه هــاى بیشــترى تعییــن کنیــد
 یــک نکتــه جالــب دیگــر اینکــه نســخه اول 
بهداشــت،  وزارت  اعتــراض  مــورد  شــدت  بــه 
ــت  ــس و اکثری ــکى، مجل ــوم پزش ــتان عل فرهنگس
ــرگان و کارشناســان ذى نفــع  ــه اتفــاق خب ــب ب قری
ــود کــه  ــود و جالــب ایــن ب حــوزه نظــام ســلامت ب
ــراض همــه اســت را چطــور  ــه مــورد اعت ــن برنام ای
و چــه کســى تدویــن کــرده کــه حتــى فرهنگســتان، 
مجلــس، دولــت، کمیســیون و همــه مخالفــت بودند.

ــه  ــم برنام ــم بگوی ــه طــور خلاصــه اگــه بخواه ب
ــدون انســجام  ــه اى ب ــم برنام ــه هفت ســلامت و برنام
ــر  ــه فک ــوادى ک ــه م ــکولى از هم ــورت کش ــه ص ب
میکردنــد آمــده بــود و یــک خــط فکــرى مثــل نــخ 
تســبیح نبــود کــه همــه مــواد را دور خــودش جمــع 
کنــد بــه عنــوان یــک پیکــره و آن هــا را بــه صــورت 

ــه بدهــد. یــک بســته منســجم ارائ
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در  بنــدی  ســطح  ماننــد  مــواردی      
اخــذ مجوزهــا یــا انتقــال وظیفــه آمــوزش 
پزشــکی کــه مغایــرت با اسنادبالادســتی 
ــکاری  ــا راه ــرد؟ آی ــوان چکارک دارد را می‌ت

ــود دارد؟ ــا وج ــن مغایرته ــل ای ــرای ح ب
درمــورد ســطح بنــدى اخذ مجــوز ها خیر؛ ســطح 
ــن  ــا اســناد بالادســتى نیســت از ای ــف ب ــدى مخال بن
جهتــى کــه یعنــى مصوباتــى که بعــدا شــده مخالفت 
بــا اســناد بالادســتى اســت. ببینیــد مــا متولــى اصلــى 
را وزارت بهداشــت گذاشــتیم. سیاســت هــاى کلــى 
ســلامت را وزارت بهداشــت تعییــن کــرده و بــه 
جــاى آمایــش زمیــن در حــوزه ســلامت و بــه جــاى 
نــکات شــبیه توزیــع و اینهــا موضوعــى بــه نام ســطح 
بنــدى اجــرا میشــود. مــن نمــى گویــم ســطح بنــدى 
ــلامت  ــوزه س ــلا در ح ــته کام ــاى گذش ــال ه در س
ــى  ــت دسترس ــم کیفی ــر بخوای ــا اگ ــده ام ــاد ش ایج
ــدا  ــا پی ــت ارتق ــلامت و عدال ــات س ــردم و خدم م
کنــد بایــد برگردیــم بــه اجــراى ســطح بنــدى نظــام 
ســلامت. کشــور هــاى دیگــر همیــن کار را کردنــد. 
ــا مشــکلات و توانمنــدى هــاى  ــد متناســب ب ــا بای م
کشــور خودمــان بومــى ســازى کنیــم و اجــرا کنیــم 
ــورد را  ــه م ــما دو س ــود دارد ش ــه وج ــه اى ک نکت
گفتیــد. امــوزش پزشــکى را گفتیــد، بحــث مجــوز 
هــا را گفتیــد، برخــى از مــوادى کــه امســال بیشــتر 
بادیــدگاه اقتصــادى نــه بــا دیــدگاه حــل مشــکلات 
ســلامت یعنــى بــا دیــدگاه حــل مشــکلات اقتصــاد 
از طریــق ســلامت مطــرح شــده و مخالــف بــا 
ــام  ــوزه نظ ــه ح ــا ب ــت و مطمئن ــتى اس ــناد بالادس اس
ســلامت ضربــه میزنــد از جملــه ایــن لغــو مجــوز هــا 
ــى  ــو م ــب و کارى جل ــدگاه کس ــا دی ــتر ب ــه بیش ک
ــن نشــان  ــد زد. ای ــه خواه ــدت ضرب ــد م رود در بلن
میدهــد اقتصــاد در ایــن دولــت نســبت بــه ســلامت 
ــده  ــال این ــرش را در س ــه اث ــت ک ــت اس در اولوی

خواهیــم دیــد.

       آیا مشوق‌هایی برای شرکت‌هــــــای 
دارویی در‌جهت صادرات دارو وتجهیزات 
پزشکی)با رعایت اولویت تامیــــن نیـــاز 

داخل( در برنامه تعبیه شده است؟
در خصــوص شــرکت هــاى دارویــى کــه مشــوق 
هایــى ارائــه شــود؛ مشــوق ارائــه نشــده، تســهیلاتى 
ــازار  ــدار از ب ــن مق ــه ای ــه نشــده فقــط گفت ــم ارائ ه
ــم  ــه چش ــدون برنام ــن ب ــم. ای ــم بگیری را میخواهی
انــداز هســت. نکتــه دیگــر اینکــه زمینــه تولیــد بیــن 
المللــى تولیــد بــا کیفیــت پایــدار در داخــل هســت 
کــه میطلبــد قوانیــن و مقــررات و دســتور عمــل هــا 
یــک ثباتــى داشــته باشــد و شــرکت تولیــد کننــده 
بفهمــد در آینــده بــا چــه مســائلى روبــه رو خواهــد 
بــود. مــا متاســفانه ایــن موضــوع را در ســازمان 
ــرا و  ــار اج ــازمان دچ ــى س ــم. خیل ــذا دارو نداری غ
روزمرگــى شــده و اصــلا تــوان برنامــه ریــزى بــراى 
ــراى  ــزى ب ــه ری ــوان برنام ــچ، ت ــه هی ــادرات ک ص
تامیــن هــاى حداقلــى اینــده دارویــى رو هــم نــدارد. 
ــا اینکــه گفتــه  خــب میبینیــم در چنــد ســال اخیــر ب
میشــد اگــر دارویــار بیایــد میتوانــد مشــکلات نظــام 
ســلامت را حــل کنــد امــا بــه شــدت حــوزه دارویــى 
مــا درگیــر کمبــود هــاى مــداوم هســت کــه اینهــا بــه 

کمبــود هــاى مزمــن تبدیــل شــده اســت.
مــا فکــر میکنیــم اگــر تولیــد و برنامه ریــزى براى 
تامیــن نیــاز داخــل از طریــق تولیــد داخــل صــورت 
نگیــرد مطمئنــا بــراى صــادرات هــم نمیشــود برنامــه 

ریــزى کــرد. 
نکتــه بعــدى اینکــه کشــور در حــوزه دارویــى در 
یــک پیــچ تاریخــى اســت و در نقطــه عطفــى هســت 
کــه خــودش را بــه عنــوان تولیــد کننــده هــاى برتــر 
دنیــا تبدیــل کنــد. بــراى اینکــه بــه ایــن شــکل تبدیل 
شــود هــم نیــاز ســرمایه گــذارى و هــم نیــاز تحــول 
جــدى هســت. اگــر ایــن اتفاقــات بیفتنــد مــى توانیم 
بــه تولیــد و صــادرات هــم فکــر کنیــم وگرنــه ایــن 

در حــد همیــن شــعار باقــى خواهــد مانــد.
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       با توجـــــه به ابهامــــات فــــــراوان 
درخصـــــوص کــــــارایی و اثربخشــــــی 
سیـــاست افزایش ظرفیت رشتــه‌های 
علوم پزشکی در دستیابی به اهدافـــی 
نظیـــــــر »افزایش دسترســـی مردم به 
خدمات سلامت« و بار مالی بسیار زیاد 
در برنامه هفتم چه راهکــار و برنامه ای 
درنظــرگرفته شده؟ وآیا منبع پایداری 

تامین شده است؟
در خصــوص ایــن ابهاماتــى کــه درمــورد افزایش 
ــازه داده  ــوز اج ــود دارد هن ــکى وج ــت پزش ظرفی
نشــده مخالفــان درمــورد افزایــش ظرفیــت پزشــکى 
بــه انــدازه کافــى صحبــت کننــد و اظهــار نظــر کنند. 
افزایــش ظرفیت پزشــکى بــه صورت نادرســتى جلو 
رفــت. اســناد بالادســتى را بــه خصوص تولیــت نظام 
ســلامت را زیــر پــا گذاشــت و از همیــن جــا عــرض 
میکنــم افزایــش ظرفیــت پزشــکى مطمئنــا بــه نظــام 
ســلامت و بــه کشــور در بلنــد مــدت ضربــه خواهــد 
ــت پزشــکى  ــش کمــى ظرفی ــذب و افزای زد. در ج
ــان  ــوه جذبش ــوزش نح ــوه ام ــه نح ــه ب ــدون توج ب
ــه  ــه کار گرفت ــلامت ب ــام س ــاى نظ ــه در کج و اینک
ــد  ــلامت نخواه ــام س ــه نظ ــى ب ــد کمک ــد ش خواهن
ــکى را  ــت پزش ــر ظرفی ــال اگ ــوان مث ــه عن ــرد. ب ک
ــرم کنیــم و تعــداد دانشــجویان پزشــکى را  ســه براب
از 10000 نفــر بــه 30000 برســانیم، امــا وقتــى همــه 
برونــد در حــوزه زیبایــى و یــا همــه برونــد در حــوزه 
درمــان کارکننــد نــه فقــط ســودى نخواهنــد داشــت 
بلکــه بــه یــک افــت بــزرگ و یــک چالــش بــزرگ 
در اینــده تبدیــل خواهــد شــد. ایــن را بــا اطمینان مى 
گویــم، بــه عنــوان کارشــناس حــوزه نظــام ســلامت، 
افزایــش ظرفیــت بــه ایــن شــکل ضربــات جــدى بــه 
ــاد  ــراى اقتص ــد زد و ب ــلامت خواه ــام س ــوزه نظ ح
هــم چیــزى نخواهــد داشــت. اینجــا هــم بــاز نشــان 
میدهــد ایــن دولــت اقتصــادش در اولویــت نســبت 

ــا  ــه ســلامتش هســت. پیشــنهاد ایــن هســت کــه م ب
اول بدانیــم بــراى ایــن پزشــکان بایــد برنامــه ریــزى 
ــم.  ــش بدهی ــکى را افزای ــت پزش ــد ظرفی ــم بع کنی
ــکى  ــت پزش ــش ظرفی ــا افزای ــت م ــن هس ــه ای نکت
ــاى  ــر نیروه ــت دیگ ــش ظرفی ــا افزای ــب ب را متناس
ــم. پزشــکان  ــرار بدهی انســانى در حــوزه ســلامت ق
ــد  ــوند و نمیتوانن ــت میش ــى تربی ــرد درمان ــا رویک ب
ــا اگــر  ــد. م ــده در حــوزه بهداشــت کار بکنن در این
ــاى  ــت ه ــم و ظرفی ــالا ببری ــکى را ب ــت پزش ظرفی
پیشــگیرى و بهداشــتى را افزایــش ندهیــم بــه درمــان 
ــه درمــان کمــک کردیــم کــه ایــن  محــورى و غلب

هــم اشــتباه راهبــردى بزرگــى اســت. 
ــه،  ــا ن ــده ی ــى ش ــن مال ــه تامی ــوص اینک در خص
ــى نشــده اســت و  ــن مال ــوزش تامی ــر حــوزه ام نخی
ــاخت  ــت و زیرس ــن ظرفی ــا همی ــى رود ب ــار م انتظ
فعلــى ایــن هــم ظرفیــت افزایــش پزشــکى، آمــوزش 
ببیننــد کــه ایــن هــم بــه امــوزش ضربــه جــدى 
ــت  ــد، کیفی ــم دی ــم خواهی ــرش را ه ــد زد اث خواه
امــوزش افــت خواهــد کــرد و کســانى کــه ایــن را 

ــند. ــردم باش ــخگوى م ــد پاس ــد بای ــاد کردن ایج
       محوریــت برنامــه هــا در چه حوزه ای 
ــت،  ــت اس ــدل پرداخ ــوزه م ــت؟ در ح اس
زیرســاخت  اســت،  انســانی  منابــع 
اســت، رویه‌هــا و فرآیندهاســت، جریــان 
پولــی مالــی اســت، در مــورد ســاختارها 
ــا در  ــه ه ــی برنام ــری کل ــت گی ــت؟ جه اس

ــان؟  ــا درم ــت ی ــت اس ــتای بهداش راس
در مــورد جهــت گیــرى کلــى برنامــه، پیــش 
ــت  ــلا در جه ــت داده کام ــه دول ــه ک ــس اولی نوی
بنــد در خصــوص  بــوده و حتــى یــک  درمــان 
ــردى  ــتباه راهب ــن اش ــود و دومی ــده ب ــت نیام بهداش
دولــت در حــوزه ســلامت در برنامــه هفتــم کــه 
در تاریــخ ثبــت خواهــد شــد و در آینــده خواهیــم 
ــن  ــدى از ای ــچ بن ــم هی ــه هفت ــت در برنام شــنید دول
ــى  ــود حت ــد کــه در حــوزه ســلامت ب ــه بن ــن هم ای
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ــت. و  ــاورده اس ــت نی ــراى بهداش ــم ب ــد ه ــک بن ی
کامــل مشــخص اســت در آینــده چــه آســیب هایــى 
بــه نظــام ســلامت وارد خواهــد کــرد. بــه نظــر مــن 
ایــن یکــى از موضوعاتــى اســت کــه بایــد نشســت 
ریشــه شناســى کــرد، بایــد درمــوردش بحــث کنیــم 
ــن همــه ســال و چهــل ســال از  کــه چــرا بعــد از ای
انقــلاب و بــا تجربــه موفقــى کــه در حوزه بهداشــت 
ــت  ــک دول ــه ی ــى ک ــه جای ــیم ب ــى رس ــتیم م داش
مردمــى بــا شــعار دولــت مردمــى میایــد و بهداشــت 

ــد.  ــذف میکن ــم ح ــه هفت ــل از برنام را کام
        چقــدر ناظــر بــه مســائل فعلــی نظام 
ســامت نــگارش شــده اســت؟ مســائلی 
تجهیـــــــزات  و  دارو  کمبـــــــود  جملــه  از 
پزشــکی ، تعرفه‌هــا، افزایــش سرســام 
آور هزینه‌هـــــا، دسترســـــی راحـــت بــه 

خدمــت و...
اینکــه چقــدر ایــن برنامــه تدویــن شــده ناظــر بــه 
مســائل امــروز حــوزه نظــام ســلامت اســت بســتگى 
دارد بــه یکــى ســرى موضوعاتــى مثــل پرونــده 
الکترونیــک مثــل بیمــه هــاى پایــه و مــواردى شــبیه 
ــلا در خصــوص دو شــغلگى و  ــواردى مث ــا و م اینه
پوشــش بیمــه کــه اینهــا آمــده اســت. مــواردى هــم 
از گذشــته جــزو مســائل دائــم نظــام ســلامت بــوده 
ــوده و برخــى مــوارد  ــر اســاس مســئله شناســى ب و ب
هــم از بیــرون نظــام ســلامت تزریــق شــده و خیلــى 
بــر اســاس نظــام ســلامت و براســاس شــبکه مســائل 
ــه خصــوص  ــوده ب ــق نب ــک مســئله شناســى دقی و ی
مســئله شناســى کــه در حــوزه ســلامت باشــد، نبــوده 
و همیــن باعــث شــده کیفیــت برنامــه کاهــش پیــدا 
کنــد و ایــن مــوادى کــه بــدون مســئله شناســى 
ــه  ــه نظــام ســلامت ضرب ــم شــدن ب ــه هفت وارد برنام

ــد زد. خواهن

 

برنامــه  در  جدیــدی  ســاختار  آیــا   
ســاختاری  یــا  شــده  طراحــی  هفتــم 
قــرار اســت حــذف شــود و اگــر خیــر بــا 
عملکــردی  چــه  موجــود  ســاختارهای 

کنــد؟ تغییــر  اســت  قــرار 
در خصــوص اینکــه ســاختار جدیــدى در برنامــه 
ــر  ــه نظ ــلامت ب ــوزه س ــده در ح ــى ش ــم طراح هفت
نمــى آیــد ســاختار جدیــدى در حــوزه ســلامت در 
ــا  ــه ج ــا ب ــا ج ــد ی ــده باش ــى ش ــم طراح ــه هفت برنام

شــود.
        برنامــه چقــدر بــا اســناد بالادســتی 
توســعه،  دائمــی  احــکام  قانــون  مثــل 
ــو  ــامت و...  همس ــی س ــتهای کل سیاس
و هــم راستاســت؟ یــا بهتــر هســت گفتــه 

ــت؟ ــد داش ــردی خواه ــه عملک ــود چ ش
ــه  ــى ک ــواد و احکام ــا م ــه آی ــوص اینک در خص
در حــوزه ســلامت در برنامــه هفتــم امــده مبتنــى بــر 
ــه  اســاس اســناد بالادســتى هســت، اگــر بخواهــم ب
عنــوان یــک نمــره بگویــم از بیســت بــه آن دوازده 

میدهــم بــه چنــد دلیــل:
ــم  ــه هفت ــن کــه یکســرى احــکام در برنام اول ای
هســت کــه در اســناد بالادســتى در ان اشــاره نشــده 
ــه آن اشــاره کردیــم،  مثــل ظرفیــت پزشــکى کــه ب
ــلاب  ــوراى انق ــه ش ــت ک ــى هس ــوب تصمیم مص
فرهنگــى گرفتــه، از بیــن ایــن همــه وظایــف برزمین 
مانــده خــودش از عجایــب هســت کــه در ایــن 
موضــوع ورود کــرده و اصــلا بــر اســاس اســناد بــالا 
دســتى نیســت و اصــلا بــر اســاس آمایــش نیســت و 
یــک دفعــه یــک تصمیــم ســریع گرفتــه شــده و ایــن 
جــز مــواردى هســت کــه بر اســاس اســناد بالادســتى 
ــک مســئله  ــر اســاس ی نیســت و اســناد بالادســتى ب
ــد  ــد ببینن ــا نیامدن ــن ه ــد. ای شناســى نوشــته شــده ان
از بیــن موضوعاتــى کــه در برنامــه هــاى اســناد 
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بالادســتى بــه انهــا اشــاره شــده چــه موضوعاتــى بــر 
زمیــن مانــده و کمتــر اجــرا شــده و از بیــن آن چــه 
کــه در اســناد بالادســتى آمــده بصــورت گزینشــى 
انتخــاب کردنــد.  داشــتند  کــه دوســت  هرچــه 
ــم  ــه هفت ــه برنام ــخه اولی ــر در نس ــى دیگ ــه عبارت ب
ــتند  ــت داش ــه دوس ــزى ک ــلامت چی ــوزه س در ح
آوردنــد و بــه برنامــه وصلــش کردنــد و ایــن خــود 

ــلامت. ــام س ــوزه نظ ــت در ح ــى اس آفت
در پایــان اگــر بخواهــم بــه صــورت کلــى دربــاره 
برنامــه هفتــم صحبــت کنــم یکــى از ضعــف هــاى 
عمــده برنامــه هفتــم در حــوزه ســلامت ایــن اســت 
کــه اصــلا آینــده نگــرى و مســئله شناســى نــدارد و 
ناظــر بــه مســائل گذشــته اســت. ایــن همــه پزشــکى 
ــاورى  ــا فن ــم ب ــت مــى کنی ــم الان تربی ــا داری کــه م

هایــى کــه در اینــده به وجــود خواهــد امــد و مطمئنا 
نیــاز بــه پزشــک را کاهــش خواهــد داد، مطمئنــا بــه 
ــه نظــر  چالــش هــاى عمیقــى برخواهیــم خــورد و ب
ــتور  ــت را در دس ــن سیاس ــه الان ای ــرادى ک ــن اف م
کار دولــت قــرار دادنــد در اینــده بایــد پاســخگوى 
ــه  ــد برنام ــم مانن ــه هفت ــند و برنام ــن موضــوع باش ای
ــد.  ــد ش ــرا خواه ــد اج ــا35 درص ــر 25ت ــاى دیگ ه
ــت  ــا محوری ــرى و ب ــم مختصرت ــا حج ــود ب ــر ب بهت
یــک موضــوع و بــا اولویــت و محوریــت یــک 
ــت و موضوعــات دیگــر  موضــوع شــکل مــى گرف
ــى شــدن آن  ــد و در اجرای ــى امدن ــار آن م در کن
ــد و اینطــور میتوانســتیم بگوییــم  کمــک مــى کردن
کــه نظــام ســلامت در یــک مســیر پیشــرفت حرکت 

خواهــد کــرد.








