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 دهيچک
ه گاام  يانيدر ب يمقام معظم رهبر يها هيکردن توص ياتيعمل ينظام سلامت در راستا ياستيس يها نهين گزييپژوهش حاضر با هدف تب :نه و هدفيزم

 .دوم انقلاب صورت گرفته است

باه اساتخرا    ق مصاحبه با خبرگان يه در حوزه سلامت از طرن احصاء شديمضام يها کاربست ييه و شناسايانيب يفيک يل محتوايپس از تحل :روش

و  يب روش دلفيارائه شده با استفاده از ترک ياستيس يها نهيگزسپس . ميه پرداختيانيگانه ب ک از ابعاد هفتينظام سلامت در هر  ياستيس يها نهيگز

 . ندشد ينهائ يس فازيتاپس

از  يعماوم  يش آگااه يدرخصوص افازا  يا رسانه يها شيپو»؛ «ق آموزشيگذار از طر استيمحقق و س يتوانمندساز»طبق توافق خبرگان،  :ها افتهي

-ي، توسعه و روزآمد کردن شبكه بهداشات يه بهداشتياول يها گذاران به مراقبت استيش توجه سيافزا»؛ «ماريازجمله حقوق ب يپزشك يا اخلاق حرفه

کاارآفريني  »؛ «و خدمات سلامت يزات پزشكيع و ارائه دارو، تجهيد، توزيرفع انحصار تول»؛ «يکشور و تحقق همه جانبه اصل اولويت پيشگير يدرمان

ب مناسا  يزيا ر و برناماه  يسالامت  يامادها يبر پ ياقتصاد يها ميش مداوم اثرات تحرينظارت و پا»؛ «يزايدر حوزه سلامت اقتصاد مقاومتي و اشتغال

ت ين اولوياز بالاتر« يق مراکز بهداشتيها از طر به خانواده يسالم در دوران کودک يت سبک زندگيدر رابطه با اهم ييارائه راهنما»و « امدهايبراساس پ

 .خوردار هستنده بريانيک از ابعاد بينظام سلامت کشور در هر  يها يگذاراستيدر س  هيانيب يساز نهينهاد يدر راستا

 يهمه جانبه در گام دوم انقلاب اسلام يبه تعال يابير در نظام سلامت کشور، دستيگچشم يها شرفتيگرفته و پ صورت يها رغم تلاش به :يريگ جهينت

ت مطلوب ير به حاکمت ها با نگاه گسترده استين سيگذاران نظام سلامت در جهت تدو استيش سيش از پيروزافزون سلامت، مستلزم تلاش ب يو ارتقا

 .باشد يه ميانيک از ابعاد بينظام سلامت در هر 
 

 است بهداشتي، سيبهداشت يزير ، برنامهيبهداشت يها ، اصلاحات مراقبتيبهداشت يها ارائه مراقبت :ها كليدواژه

 

 مقدمه
و باه مناسابت    0391بهمان   22در  يه گام دوم انقالاب اسالام  يانيب

ن يا. صادر شد يب توس  مقام معظم رهبرانقلا يروزين سالگرد پيچهلم

ان و باا هادف   يا رانيخطااب باه هماه ا    يبه مثابه منشاور  يسند بالادست

د چهال سااله دوم   يا در فصال جد  يساز و تمدن يساز ، جامعهيخودساز

م يباه ترسا   هيانين بيرهبر معظم انقلاب در ا. (2 ،0)است  يانقلاب اسلام

علم و پژوهش؛ ( مقوله)در هفت بعد  ييها هينده کشور و ارائه توصير آيمس

؛ عزت يت و اخلاق؛ اقتصاد؛ عدالت و مبارزه با فساد؛ استقلال و آزاديمعنو

که به اند  پرداخته يبا دشمن؛ و سبک زندگ يو مرزبند ي، رواب  خارجيمل

ن يا از ا. (3, 0)نده اشاره دارد يزمان حال و آ يبرا يار مهميموضوعات بس

 يهاا و راهبردهاا   اسات ين سيتدو يبرا يبه عنوان نقشه راه توان يم سند

 .(4) بهره برد يياجرا

از ارکاان   يكا ينه و بهبود مستمر نظام سلامت، به عنوان يت بهيريمد

 يهاا  هياست که درتوصا  يا عمده يها از نمونه يكيدار و يجامعه پا ياساس
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 و همكاران اميرحسين تكيان

 ، شماره سوم0410م، پاييز دوره شش نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /422

ن مسالله  يا تر باه ا  قيدق ينگاه. (2)ه به آن پرداخته شده است يانيب يکل

ها و  شرفت کند برنامهيو پ ياز معضلات سلامت ياريسازد که بس يروشن م

زان يا ت در مين عدم شافاف يتوسعه و همچن يها دن به اهداف برنامهينرس

 يها استيها و س نامه نييشه در کمبود آين شده، رييهداف تعبه ا يابيدست

ن ياي موجود، عادم تع  يها نامه نييآ يمناسب، فقدان ضمانت اجرائ يياجرا

به اهداف و ضاع  در   يابيزان دستيش ميبراي سنجش و پا ييها شاخص

 .دموجود دار يها زان شاخصيبراساس م يبعد يها ن برنامهيتدو

و  يهستند و با مشكلات چند وجه  دهيچيپار يسلامت بس يها نظام

ن عملكردهاا،  يب يتوان ارتباط خط يکه نم يطور مزمن سروکار دارند، به

انجام اصالاحات  . (5)افت يمختل  نظام سلامت  يامدهايا پيها و  مولفه

ن اسناد ي، بيشتر در قالب تدوکلان ين راهبردهاييدر نظام سلامت و تع

مشاخص صاورت    يهاا  اهاداف و شااخص  و  يبالادسات  يهاا  استيو س

سلامت و عدم  يها توسعه نظام يضا براکمبود منابع و تقا. (0)رد يگ يم

، فشاار از  ينظام سلامت توس  دولت، کاهش ارزش پول مل ين ماليتأم

 ياز بارا يا و احسااس ن  يمل يها استي، سيالملل نيطرف اهداکنندگان ب

 يها ن برنامهيند تدويتوانند مسلول شروع فرآ يد، ميجد يرات قانونييتغ

ن يچنا  ين و اجارا يتادو . (1) در نظام سلامت باشند يکلان و بالادست

در کشااورها مسااتلزم شاافاف کااردن اهااداف و  يبلندماادت يهااا برنامااه

و  يکاالان کشااور يهااا اسااتيمااورد انتظااار در قالااب س يدسااتاوردها

 .هستند ياستيس يها نهيگز

ر يآل را به تصو دهيک جامعه اي يها يژگيه گام دوم انقلاب که ويانيب

هاا و   ن برناماه يک اصال در تادو  يا تواناد باه عناوان     يده اسات ما  يکش

رد يگذاران قرار گ استيچهل سال دوم کشور مورد توجه س يها استيس

ه گام دوم يانيب يها شدن آرمان يياجرا يبرا يزير ت برنامهيمسلول. (4)

هاا و   ، برعهاده تماام حاوزه   ياز اساناد بالادسات   يكا يانقلاب، به عنوان 

شدن  ييبه منظور اجرا. (3)است  حوزه سلامت کشور، ازجمله ينهادها

انقالاب  ن مرحلاه از  يل حرکت در جهات دوما  يه و تسهيانيب يها آرمان

م نقشاه راه آن باه   يه و ترسيانين بينانه ايب ل واقعين و تحليي، تبياسلام

ظاام  مختلا  از جملاه در حاوزه ن    يهاا  ها در حوزه منظور تحقق آرمان

، باا  رو نيا ازا. (2 ،0) رقابال اجتنااب اسات   يو غ يضارور  يسلامت امر

 ياي ن و اجرايتوان باا تادو   يگام دوم انقلاب، م يها هياز توص يريگ بهره

 يگااه جمهاور  يجا يدار و ارتقاا يا ک برنامه جامع باه توساعه پا  يکردن 

دن يت بخشا ينيع يبرا. (0)افت يوزه سلامت دست ران در حيا ياسلام

ه، يا انين بيا گاناه ا  ک از ابعاد هفات ياست در هر  يها، الزام ن آرمانيبه ا

. (2)شانهاد شاوند   يپ ياسات يس يهاا  بساته  ون ييو تب ييشناسا اهداف

ه يا انيو باا الهاام از ب   يمطالعه حاضر به سفارش فرهنگستان علوم پزشك

 يبنادها مرتب  باا   يندهايفرآ ي، با هدف بررسيگام دوم انقلاب اسلام

ن يت تادو يا و درنها« يه گاام دوم مقاام معظام رهبار    يا انيب» ياستيس

 .انجام شده استهاي سياستي نظام سلامت ايران  گزينه

 روش
در  ياست که باه صاورت مقطعا    يفيک مطالعه کيمطالعه حاضر 

 يل محتواي، با استفاده از تحلابتدادر . انجام شد 0411بهار و تابستان 

 يطا . احصااء شاد  ه يانيمباحث مرتب  با نظام سلامت از متن ب يفيک

م يطور مستق بهاز آن که  ييل و بندهايه تحليانيب يند، محتواين فرآيا

در نظاام  توانستند  يا ميم به نظام سلامت مرتب  بودند و يرمستقيو غ

ت داشاته باشاند، اساتخرا  و باه صاورت      يسلامت مصداق و موضوع

( يهاا  مقولاه )ک از ابعااد  يا در هر سپس . شدند يبند دسته يموضوع

مرتب  با نظام سلامت استخرا   يرمقولات و کدهايه زيانيگانه ب هفت

استخرا  شاده کاربسات هار     يرمقولات و کدهايبا درنظر گرفتن ز و

 ييايا و پا ياي روا تأيياد براي . ن شديها در نظام سلامت تدو ک از آني

م يچهار نفر از اعضا تو  (8)نكلن و گوبا استفاده شد يج، از روش لينتا

دو  يان طا يدر پا .ها پرداختند ل دادهيبه تحلپژوهش به صورت مجزا 

ک از اعضاا ماورد   يا استخرا  شده توس  هار   يجلسه مشترک کدها

 يسااز  ييباراي نهاا   .و اجمااع نظار هماه اعضاا قارار گرفات       يبررس

نظام سلامت، در مرحلاه ساوم    ياستيس يها نهيها و ارائه گز کاربست

ماه  ين يهاا  نظر حوزه سلامت مصاحبهصاحب مطالعه از شش خبره و

افازار   هاا از نارم   ت پاردازش داده يريمد يبرا. عمل آمد بهافته يساختار

Maxqda استفاده شد 21، نسخه. 

 ،(يفاايو ک يکماا) يباايک مطالعااه ترکياادر  مرحلااه چهااارمدر 

ک از يا کاردن هر  يياجرا يمحور در راستاشواهد ياستيس يها نهيگز

ن يدر ا. ن شديتدوراهبردها بر مبناي بيانيه گام دوم انقلاب  اهداف و

 ياسات يس يهاا  ناه يه و گزيا اول يپاس از اساتخرا  راهبردهاا   مرحله 

ه، مرور متون و مصاحبه با خبرگان، براي يانيب يل محتوايبراساس تحل

. اسااتفاده شااد ياز روش دلفاا يشاانهاديپ يراهبردهااا يساااز يينهااا

که  ندبود يکنندگان در روش دلفي شامل متخصصان يا خبرگان شرکت

چهار خصوصيت دانش و تجربه در موضوع، تمايل، زمان کاافي باراي   

 .(9)هاي ارتباطي مؤثر را دارا بودند  شرکت و مهارت

ها  داده يابزار گردآور. سه دور انجام شد يط يروش دلف ياجرا

باود کاه در دور اول براسااس مارور متاون و نظارات        يا پرسشنامه

 ياسات يس يها نهيگزاز  يستاول فهردور در . ه شده بوديخبرگان ته

ک از اهداف و راهبردها و يکردن هر يياجرا يشواهد محور در راستا

در . ک از ابعاد استخرا  شاد يبا توجه به وضع موجود کشور در هر 

 51 يبارا هاا   استيبه س يده تيبراي اولو يدور دوم پرسشنامه دلف

که به ها و خبرگان نظام سلامت  دانشگاه يلت علميه يضانفر از اع

ارساال  انتخاب شاده بودناد،    يگلوله برفصورت هدفمند و به روش 

و  دادناد  ک ماه پرسشنامه را پاسا  ي ينفر ط 21ان، ين مياز ا. شد

، از خبرگاان و  دوردر هار  (. درصاد  54زان مشارکت يم)برگرداندند 

 يريپذ ت، امكانيبر اساس مناسبت، مقبول نظران خواسته شد صاحب
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 يگام دوم انقلاب اسلام  هيانيبدر سلامت  يها استيس

 423/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي ، شماره سوم0410دوره ششم، پاييز 

ار يا ارائه شده براساس مع ياستيس يها نهيک از گزيت هريو مشروع

از ين و امتيکمتر 0از يکه امت يطور از دهند، بهيامت 5تا  0كرت از يل

را  ياستيس يها نهيک از گزيهر  ياجرا ين شرط لازم برايشتريب 5

ش از ين آرا بيانگيم)قابل قبول  تيل به اکثرين اقدام تا نيا .دارا بود

ک از يا در دور ساوم، پاسا  هار    . افات يخبرگان اداماه   (درصد 11

( کل افراد، خود فارد )ن يرين پاس  سايانگيدوم و مدور خبرگان در 

زان توافاق  يا خبرگان ارسال و مجادد م  يها، برا نهيک از گزيبه هر 

 11ه زان توافاق با  يا کاه م  ت از آنجاايي يدر نها. ده شديها سنج آن

 درصاد  11ش از يکاه با   ييها نهيد، کار متوق  شد و گزيرس درصد

ها را  ت آنيو مشروع يريپذ ، امكانتيمقبولدهندگان مناسبت،  پاس 

ار يمع)ها حذف شدند  نهير گزيبالا دانستند انتخاب و سا يليا خيبالا 

(. بااود 5/3شااتر ين نمااره کاال بيانگيااهااا کسااب م نااهيانتخاااب گز

ار يا اناماه در اخت يق رايا ه و از طريانه برخ  تهها در سام پرسشنامه

ها خواسته شد در صورت امكان ظرف مدت  افراد قرار گرفت و از آن

 .ل کننديها را تكم دو هفته پرسشنامه

شاده باا    ينهاائ  يهاا  ناه يگزن مطالعاه،  يا ن مرحلاه ا يدر آخر

ح براساس مشاابهت باه راه حال    يترج) سياستفاده از روش تاپس

از  يكاايس، کااه يتاپسااروش . شاادند يبنااد تبااهر يفاااز (آل دهيااا

ن باار در  يچند شاخصه اسات اولا   يريگ ميتصم يجبران يها روش

ن روش يا در ا. (01) شاد  يون و هوانگ معرفيتوس   0980سال 

آل  دهيا و راه حال ا ( نهين گزيبدتر) يآل منف دهيا دو راه حل اابتد

 يتماام  يساپس بارا  . شاوند  يما  يمعرفا ( ناه ين گزيبهتر)مثبت 

محاسابه شاده و   ( Ci) ينسب يكينزد يها موجود ارزش يها نهيگز

ن ياي هاا تع  ناه يگز نيبادتر  و نيبهتار  باا  ناه يهار گز  يفاصاله خطا  

 از را يله خطا فاصا  نيشاتر يناه کاه ب  يت آن گزيا در نها. شاود  يم

 باه  باشاد،  دارا ناه يگز نيبهتار  از را فاصاله  نيکمتر و نهيگز نيبدتر

 يهاا  تياز آنجا که موقع. (00)شود  يم انتخاب نهيبه نهيگز عنوان

ن مطالعاه  يا ت همراه است در ايهمواره با عدم قطع يريگ ميتصم

ج يت در نتاا يا عادم قطع  يرگاذار يکاهش تاث يبرا ياز منطق فاز

افزار بارخ    ن مرحله از نرميها در ا ل دادهيبراي تحل .استفاده شد

 . سافت گستر استفاده شد

 ها افتهي

ها  و کاربست آنه يانيگانه ب ک از ابعاد هفتيهر  يل محتوايتحل

در مقوله . ارائه شده است 2و  0مه يجدول ضمدر در حوزه سلامت، 

ت ي؛ در مقوله معنوکاربست 02کد و  05رمقوله، يز 5علم و پژوهش 

 0؛ در مقولاه اقتصااد   کاربسات  05کاد و   04رمقوله، يز 4و اخلاق 

؛ در مقوله عدالت و مبارزه با فسااد  کاربست 33کد و  23رمقوله، يز

 3 ي؛ در مقولاه اساتقلال و آزاد  کاربسات  21کد و  03رمقوله، يز 3

و  يرج، رواب  خاي؛ در مقوله عزت ملکاربست 00کد و  1رمقوله، يز

؛ و در مقولاه  کاربست 02کد و  05رمقوله، يز 5با دشمن  يمرزبند

 ييکاربست در حوزه سالامت شناساا   3رمقوله و يز 0 يسبک زندگ

  .شدند

آورده شده  1تا  0ول ادر جد يس فازيو تاپس يج مراحل دلفينتا     

 يهاا  کاه ارزش  ييهاا  ناه يت فضاا تنهاا گز  يل محادود يبه دل) است

د شاده و  يدند در متن مقاله قکررا کسب  0/1 يالاب ينسب يكينزد

طباق توافاق نظار    . (اناد  ارائه شاده  8تا  3مه يجداول کامل در ضم

گذار  استيمحقق و س يتوانمندساز»خبرگان، در بعد علم و پژوهش 

 يا رساانه  يهاا  شيپو»ت و اخلاق ي؛ در بعد معنو«ق آموزشياز طر

ازجمله  يپزشك يا از اخلاق حرفه يعموم يش آگاهيدرخصوص افزا

گاذاران باه    اسات يش توجاه س يافازا »؛ در بعد اقتصاد «ماريحقوق ب

-ي، توسعه و روزآمد کردن شبكه بهداشتيه بهداشتياول يها مراقبت

؛ در بعاد  «يجانبه اصل اولويت پيشاگير  کشور و تحقق همه يدرمان

و ارائاه دارو،  ع يا د، توزيا رفاع انحصاار تول  »عدالت و مبارزه با فساد 

 ي؛ در بعاد اساتقلال و آزاد  «و خادمات سالامت   يزات پزشاك يتجه

؛ در «يزايا کارآفريني در حوزه سلامت اقتصاد مقاومتي و اشاتغال »

ش ينظارت و پا»با دشمن  يو مرزبند ي، رواب  خارجيبعد عزت مل

و  يساالامت ياماادهايباار پ ياقتصاااد يهااا ميمااداوم اثاارات تحاار 

ارائه » يو در بعد سبک زندگ« امدهاياس پمناسب براس يزير برنامه

 يساالم در دوران کاودک   يت سبک زندگيدر رابطه با اهم ييراهنما

ت در يا ن اولوياز باالاتر « يق مراکاز بهداشات  يا هاا از طر  به خاانواده 

-اسات يدر س يه گام دوم انقالاب اسالام  يانيب يساز نهينهاد يراستا

  .نظام سلامت کشور برخوردار هستند يها يگذار

 ت در بعد علم و پژوهشيب اولويشده به ترت يينها ياستيس يها نهيگز -1جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل از يانگيم

 (1-5) يدلف
Ci

 رتبه *

 0 9/1 25/4 ق آموزشيگذار از طر استيمحقق و س يتوانمندساز

 2 821/1 92/3 يآن توانمند ييها درجهت انجام و شكوفا آن ت ازين و حمااها و محقق ژه دانشگاهيو يها يتوانمند ييشناسا

 3 190/1 83/3 يعلوم پزشك يها در پژوهش يالملل نيب يها يش همكاريق به افزايتشو

 يارتقا يارهاير معييد و استفاده از دانش مانند تغيتول يبرا يقير سازوکار تشوييا تغين و ييق تعيزه از طريت انگيتقو

 رانيو مد يعلم تليه ياعضا يشغل
83/3 103/1 4 

 ينسب يكينزد يها ارزش* 
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 و همكاران اميرحسين تكيان

 ، شماره سوم0410م، پاييز دوره شش نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /424

 #ت و اخلاقيت در بعد معنويب اولويبه ترت( 7/0 يبالا ينسب يکينزد يها با ارزش)شده  يينها ياستيس يها نهيگز -2جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل يانگيم

 (1-5) ياز دلف
Ci

 رتبه *

 0 928/1 08/4 ماريازجمله حقوق ب يپزشك يا از اخلاق حرفه يعموم يش آگاهيخصوص افزادر يا رسانه يها شيپو

اخلاق  يساز نهيو نهاد يا در حوزه اخلاق حرفه يق و کاربرديدق ين نقشه علمي، تدويا توجه و اصلاح آموزش اخلاق حرفه

 در کشور يا حرفه
02/4 899/1 2 

 3 811/1 50/4 يا به اخلاق حرفه يو علم ينگاه تخصص

 4 813/1 50/4 گذاران استيان سيبه اخلاق درم يده تيو اولو يش علم و آگاهيافزا

دهندگان خدمات  مندان و ارائه گذار، هم در سطح بدنه جامعه، حرفه استيت تعارض منافع در حوزه سلامت هم در سطح سيريمد

 سلامت و هم در سطح پژوهش
5/4 832/1 5 

 0 801/1 44/4 دهنده خدمات سلامت مختل  ارائه يا حرفه يها گروه ين پرداختيض در بيعادلانه خدمات و رفع تبع اصلاح نظام پرداخت، جبران

 1 80/1 44/4 يا ج مفهوم و ارزش اخلاق حرفهيو ترو يطلب تيق حماياز طر يساز فرهنگ

 8 188/1 38/4 يبر اساس بار کار يانسان يوريع نيدهندگان خدمات سلامت مانند توز ارائه يبرا ي  مطلوب کاريفراهم آوردن شرا

 9 114/1 38/4 دهندگان خدمات سلامت ران و ارائهيگذاران، مد استيان سيدر م ييگو زه و پاس يش انگيافزا

 9 114/1 38/4 مارين پزشک و بيم بيمستق يحذف ارتباط مال

با  يكرد داخليسه رويدهندگان خدمات سلامت و مقا ئهران و ارايگذاران، مد استيش عملكرد سيو پا يابيش نظارت، ارزشيافزا

 ن حوزهيدر ا ير جهانيمس
25/4 103/1 01 

 00 113/1 09/4 در حوزه اخلاق يمل يها پژوهش يبرا يپژوهش نهيش بودجه و کمک هزيافزا

 .ارائه شده است 3مه يطور کامل در جدول ضم هب يينها ياستيس يها نهيت فضا، گزيل محدوديبه دل #

 ينسب يكينزد يها ارزش* 

 

 #ت در بعد اقتصاديب اولويبه ترت( 6/0 يبالا ينسب يکينزد يها با ارزش)شده  يينها ياستيس يها نهيگز -3جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل يانگيم

 (1-5) ياز دلف
Ci

 رتبه *

کشور و  يدرمان-ي، توسعه و روزآمد کردن شبكه بهداشتيه بهداشتياول يها گذاران به مراقبت استيش توجه سيافزا

 يتحقق همه جانبه اصل اولويت پيشگير
58/4 839/1 0 

 2 038/1 33/4 دگان خدمات سلامتدهن گذران و ارائه استيس يريپذتيو مسلول ييگو ش پاس يافزا

 3 033/1 25/4 فرهنگ و افزايش سواد سلامت در جامعه يمشارکت مردم با رويكرد ارتقا يارتقا

 4 000/1 25/4 سلامت يها ع عادلانه خدمات و مراقبتيتوز

 5 013/1 25/4 سلامت ينابع انسانع عادلانه ميو توز يفيو ک ي، توسعه کميگذار هيش سرماي، افزايه انسانيسرما يها مهارت يارتقا

 .ارائه شده است 4مه يطور کامل در جدول ضم هب يينها ياستيس يها نهيت فضا، گزيل محدوديبه دل #

 ينسب يكينزد يها ارزش* 

 

 #ت در بعد عدالت و مبارزه با فساديب اولويبه ترت( 7/0 يبالا ينسب يکينزد يها با ارزش)شده  يينها ياستيس يها نهيگز -4جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل يانگيم

 (1-5) ياز دلف
Ci

 رتبه *

 0 95/1 03/4 و خدمات سلامت  يزات پزشكيع و ارائه دارو، تجهيد، توزيرفع انحصار تول

ران، يگاذاران، ماد   اسات يكپارچاه بار عملكارد س   يق و يا ت نظاارت دق يو تقو ييگو ت و پاس يش شفافيافزا يوکارهان سازيتدو

 داران خدمات سلامتيدهندگان خدمات سلامت و خر ارائه
03/4 890/1 2 

 3 853/1 09/4 عملكرد يديکل يها گزارش منظم شاخص 

 4 821/1 88/3 يرسان و خدمت ينظارت يندهايآل فريمناسب و جامع به منظور تسه يارائه نظام اطلاعات

 5 193/1 94/3 يموقع مال و به   شفاف يها ارائه گزارش

 0 18/1 10/4 ت آنيريمد يبرا ييها ها و ارائه دستورالعمل يگذار استين مقررات، سيتعارض منافع و تدو يها گاهيق و جايمصاد ييشناسا

 1 149/1 15/3 خدمات يبند نظام ارجاع، پزشک خانواده و سطح يرقرار، بيدرمان-يتوسعه نظام شبكه خدمات بهداشت

 8 133/1 88/3 مه عادلانهين حق بييافراد و تع يح توان ماليصح ييشناسا براياطلاعات  يفناور يها رساختيگسترش ز

 .ارائه شده است 5مه يطور کامل در جدول ضم هب يينها ياستيس يها نهيت فضا، گزيل محدوديبه دل #

 ينسب يكينزد يها ارزش* 
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 يگام دوم انقلاب اسلام  هيانيبدر سلامت  يها استيس

 425/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي ، شماره سوم0410دوره ششم، پاييز 

 #يت در بعد استقلال و آزاديب اولويبه ترت( 7/0 يبالا ينسب يکينزد يها با ارزش)شده  يينها ياستيس يها نهيگز -5جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل از يانگيم

 (1-5) يدلف
Ci

 رتبه *

 0 802/1 88/3 يزايکارآفريني در حوزه سلامت اقتصاد مقاومتي و اشتغال

 يدرماان  يهاا  دهندگان سالامت، اباداع روش   استفاده از محصولات داخلي توس  ارائهوري و فرهنگ بهره يارتقا

 يداخل يسلامت يمحصولات و کالاها يو استانداردساز يدات داخليت از تولينوآورانه؛ حما
4 853/1 2 

 .ارائه شده است 0مه يطور کامل در جدول ضم هب يينها ياستيس يها نهيت فضا، گزيل محدوديبه دل #

 ينسب يكينزد يها ارزش* 

 

 #با دشمن يو مرزبند ي، روابط خارجيت در بعد عزت مليب اولويبه ترت( 6/0 يبالا ينسب يکينزد يها با ارزش)شده  يينها ياستيس يها نهيگز -6جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل يانگيم

 (1-5) ياز دلف
Ci

 رتبه *

 0 0 58/4 امدهايمناسب براساس پ يزير و برنامه يسلامت يامدهايبر پ ياقتصاد يها ميش مداوم اثرات تحرينظارت و پا

از مقاصاد قابال اعتمااد     يكا يل شادن باه   ين نظام سلامت منطقه و تباد يکسب برتر براي ييها استيس ين و اجرايتدو

 بهداشت و درمان در منطقه
5/4 884/1 2 

 3 023/1 92/3 دار و پرقدرتيمناسب، معتبر، مستمر، پا يسلامت با هدف ارزآور يورز استيت سيتقو

 4 009/1 5/3 يرجخا ياسيرواب  س يد براينوآورانه و جد يكردهاين رويتدو

 .ارائه شده است 1مه يطور کامل در جدول ضم هب يينها ياستيس يها نهيت فضا، گزيل محدوديبه دل #

 ينسب يكينزد ياه ارزش* 

 

 #يت در بعد سبک زندگيب اولويبه ترت( 7/0 يبالا ينسب يکينزد يها با ارزش)شده  يينها ياستيس يها نهيگز -7جدول 

 تيب اولويشده به ترت يياست نهايس
ن نمره حاصل يانگيم

 (1-5) ياز دلف
Ci

 رتبه *

 0 932/1 58/4 يق مراکز بهداشتيها از طر به خانواده يسالم در دوران کودک يت سبک زندگيدر رابطه با اهم ييارائه راهنما

 2 925/1 58/4 بيدر معرض آس يها گروه يژه برايو ماران بهيزودهنگام ب ييو شناسا يغربالگر براي ييها برنامه ياجرا

و  يصورت رسم به يجسمان يها تيو فعال ياهيتغذ يبهداشت يدر مورد رفتارها يريادگي يبرا يعمل  جاد فرصتيا

 در مدارس يررسميغ
42/4 85/1 3 

ر در سطح جامعه يرواگيغ يها يماريج عوامل خطر بيش، نظارت و اعمال قانون بر ترويپا يها اجرا و اعمال برنامه

 (يکار يها  يمدارس و مح)
33/4 823/1 4 

 5 11/1 01/4 غاتيو تبل يگروه يها سواد جامعه با استفاده از رسانه يارتقا

 0 149/1 01/4 غات وابستهيو تبل ييع غذايت صنايفعال بر ينظارت قو

 1 140/1 01/4 ريرواگيغ يها يماريکاهش عوامل خطر ب براي ين بخشيب يها يبهبود همكار

 8 123/1 18/4 ها برنامه ياجرا يريگيپ برايدر سطوح استان و شهرستان  يمشارکت مؤثر کشور

 9 12/1 18/4 مدارسروزانه در  يت ورزشيبودن انجام فعال يالزام

 .ارائه شده است 8مه يطور کامل در جدول ضم هب يينها ياستيس يها نهيت فضا، گزيل محدوديبه دل #

 ينسب يكينزد يها ارزش* 

 

 بحث

 يهاا  ناه يپژوهش حاضر به دنباال ترجماان آگااه از شاواهد گز    

در مقوله علم و . بوده گام دوم انقلاب يناينظام سلامت از ب ياستيس

 يت فعليکردن دانش، وضع يت دانش، عمليرمقوله اهميز 4پژوهش 

ت گذشاته علام و   ينده و وضعيآ يه برايعلم و دانش در کشور، توص

ک کشاور  يه عزت و قدرت يدانش، پا. دانش در کشور استخرا  شد

هار کشاور قارار     يهاا  ها و برنامه تيد در درجه اول اولوياست که با

 يمناسب برا يگذار و هدف يت علميرو، توجه به مرجع ازاين. رديگ

 يها يماندگ عقب. ات نظام سلامت استيدانش از ضرور يها فتح قله

 يبرا يزير و برنامه يگذار استيازمند سي  هر کشور نيدر تار يعلم

علم و  يها دن به قلهيع حرکت در جهت رسيها و تسر يجبران کاست

 يهاا  ميژه تحار يا   ويگر باا توجاه باه شارا    يد ياز سو. انش استد

 ي، حفظ و گسترش سرآمد(02)ران يه ايعل يالملل نيناجوانمردانه ب

ه ياسات کاه جاز در ساا     يعزم جد ازمند اراده وي، دشوار و نيعلم

علوم  يها هدن به قليدر جهت رس يک حرکت جهادياخلاق و بدون 

 يتوانمندسااز »کاه   از آنجايي. (04 ،03)ست ير نيپذ امكانو دانش 

ن يدارتار  تيا به عناوان اولو « ق آموزشيگذار از طر استيمحقق و س

خبرگان حوزه قرار  تأييددر بعد علم و پژوهش مورد  ياستينه سيگز
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 و همكاران اميرحسين تكيان

 ، شماره سوم0410م، پاييز دوره شش نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /420

 يهاا  در دهاه . ت اسات يا ن حوزه حائز اهميگرفته است، تمرکز بر ا

ژه يا و باه و  يو اجتمااع  ي، اقتصااد ياسا يرغم عدم ثبات س ر، بهياخ

نه علم و پژوهش يران در زميالت متحده، ايرانه ايسختگ يها ميتحر

داشته است  يادر حوزه سلامت رشد قابل ملاحظه يدات علميو تول

و هام از جنباه    يشرفت هم از جنباه کما  ين رشد و پيا. (00 ،05)

ن دوره تحاول  يا در ا. (01 ،05 ،03)قابل توجاه باوده اسات     يفيک

پژوهش در حوزه سلامت  يت برايجاد و توسعه ظرفيدر ا يا گسترده

هاا ازجملاه    جنباه  يجاود، برخا  و نياباا . وساته اسات  يوقوع پ بهز ين

مارتب  باه    يهاا و سااختارها   اسات ينفعان، نهادها، س يذ ييشناسا

کاه   يو مناابع ماال   يموجود در جامعاه دانشاگاه   يها همراه مشوق

از باه  يا ران هستند، نيقات سلامت در ايج تحقيش نتايساز افزا نهيزم

در حوزه  يمل يها مند به پژوهش رو نگاه نظام نيازا. (05)ارتقا دارند 

هااا در  و معنااادار پااژوهش  مااؤثرت از کاربساات يااساالامت و حما

ت است؛ تا بتوان به يد ثروت حائز اهميو با هدف تول يگذار استيس

دات يت توليدرک و هدا يكپارچه و هماهنگ برايكرد جامع، يک روي

باا   يطور کلا  به. ديحوزه سلامت رس يها ج پژوهشيو استفاده از نتا

کاه   ييهاا  ران کاربسات يا   موجود در نظام سالامت ا يتوجه به شرا

شاتر حاول   يها انتظار داشات ب  توان در بعد علم و پژوهش از آن يم

، ين اخلاقا يکشور با در نظر گارفتن ماواز   يه علميبن يمحور ارتقا

از  يريا گ و بهره يگذار استيس يها و نهادها ت ارتباط دانشگاهيتقو

م در يکاه بتاوان   يها است، به نحو يگذاراستيقات در سيج تحقينتا

آگاه از شواهد در همه ابعاد نظام  يگذاراستيک شاهد سينده نزديآ

 . ميسلامت باش

ت و يا معنو يها يژگيرمقوله ويز 4ت و اخلاق يدر مقوله معنو

  ماردم  يت و وظاا ي  حاکمان، ارتباط رسانه و معنوياخلاق، وظا

 يازهاا ين ياخلاقا  يهاا  تيو فضل يمعنو يها ارزش. استخرا  شد

توان انتظار داشت رشاد   يکه م يبه نحو. هر جامعه هستند ياصل

 يکنناده کمبودهاا   جباران بتواناد   يو وجدان اخلاق يشعور معنو

ن نكتاه مهام اسات کاه     يا حال توجه به ا نيابا. جامعه باشد يماد

حاکمان آغاز شده و به مردم  يد از سطوح بالايت و اخلاق بايمعنو

 يت اشخاص و نهادهاا يتوان از مسلول ينم ن خصوصيدر ا. برسد

ن يا در ا. کارد  ين مهم چشم پوشيدر اجرا و تداوم ا يرحكومتيغ

ضاد   يهاا  توجاه باه کاانون   »شاوندگان   مصاحبهان بنا به گفته يم

ت يات و اخلاق چه در داخل و چه در خار  از کشور از اهميمعنو

  موجاود در  يشرا با توجه به يکلطور به. «برخوردار است ييبسزا

ران و طبق توافق نظر خبرگاان در مطالعاه حاضار    ينظام سلامت ا

درخصاوص   يا رساانه  يهاا  شيپو»رود پس از توجه به  يانتظار م

ازجملاه حقاوق    يپزشك يا از اخلاق حرفه يعموم يش آگاهيافزا

هاا شاامل توجاه و اصالاح آماوزش       استيگر از سيد يبرخ« ماريب

در حاوزه   يق و کااربرد يا دق يه علما ن نقشي، تدويا اخلاق حرفه

در کشاور؛ نگااه    يا اخالاق حرفاه   يساز نهيو نهاد يا اخلاق حرفه

و  يش علام و آگااه  ي؛ افازا يا باه اخالاق حرفاه    يو علم يتخصص

ت تعاارض  يريگذاران و ماد  استيان سيبه اخلاق درم يده تياولو

گاذار، هام در ساطح     استيمنافع در حوزه سلامت هم در سطح س

دهندگان خدمات سلامت و هم در  مندان و ارائه ، حرفهبدنه جامعه

گاذاران حاوزه نظاام     استيشتر مورد توجه سيز بيسطح پژوهش ن

 . رديسلامت قرار گ

شارفت جامعاه،   يمقوله ارتباط اقتصاد و پشش در بعد اقتصاد 

 يرونيب يها ، چالشياقتصاد يها ؛ راه حل چالشياقتصاد مقاومت

و  يوب ساختاريع)اقتصاد کشور  يوندر يها اقتصاد کشور، چالش

حاال  و راه ياقتصاااد يهااا جااه چااالشي، نت(يتيريمااد يهااا ضااع 

اقتصااد  کاه  گفات  د بتاوان  يشا. گزارش شد ياقتصاد يها چالش

باه   ن نكتاه در اقتصااد اسات   يتر مهمان يمستقل، مولد و دانش بن

مطمالن   يريم بار آن، مسا  يرکه علاوه بر کاهش اثرات تح ينحو

ن خصوص لازم يدر ا. فراهم کندرا به اهداف کشور  يابيدست يبرا

خردمنداناه   يتيريو مناسبات ماد  ييگرا ر جوانينظ ياست موارد

تاوان   يرو ما  نيا ازا. رديا گاذاران قارار گ   اسات يژه سيمورد توجه و

، يه بر توان داخلي، عدالت، تكييت خودکفايبا محور ييها کاربست

و توجه به عدالت و  ياقتصاد يندهايفرا يابيت منابع، ارزشيريمد

ن يدر هما . مبارزه با فساد را در دستور کار نظام سلامت قارار داد 

ه يا اول يهاا  گاذاران باه مراقبات    اسات يش توجاه س يافازا »راستا، 

کشور و  يدرمان-ي، توسعه و روزآمد کردن شبكه بهداشتيبهداشت

ن يدارتر تيبه عنوان اولو« يتحقق همه جانبه اصل اولويت پيشگير

و اجماع نظر  تأييداست در مقوله اقتصاد در نظام سلامت، مورد يس

 .خبرگان قرار گرفت

گااه عادالت،   يت و جايا در بعد عدالت و مبارزه با فساد سه مقوله اهم

گااه  يموضاوع عادالت جا  . ت استخرا  شدي  حاکمياستقرار عدالت و وظا

دن يت بخشا يتواناد منجار باه مشاروع     يما  دارد که يدر حكمران يا ژهيو

ها است که  ت حكومتيدر مقابل، فساد دشمن مشروع. (08)حكومت شود 

. ن جامعه خواهد شديت حكومت در بيت و مقبوليباعث عدم کسب مشروع

ن جوانااان و يع قاادرت باايااتااوان بااه توز يعاادالت ماا يبرقاارار يهاا  از راه

گر يد ياز سو.   جامعه اشاره کرديبه قشر ضع يدگيز رسيو ن ييگرا وانج

از الزامات مبارزه با فساد به شمار  ها ستورالعملو د ها استين، سيارائه قوان

ت و يت مشاروع يباا موضاوع   ييهاا  توان انتظار داشت کاربست يم. ديآيم

ارائاه   يندهاين و فرآيره تامينجدر ز يعدالت يت، مبارزه با فساد و بيمقبول

ت در اماور در  يز شافاف يا ند ارائه خدمت و نيخدمت، اسقرار عدالت در فرآ

رفاع  »ن حاوزه،  يا رند؛ لاذا، خبرگاان ا  ينظام سلامت مورد استفاده قرار گ

را « و خدمات سالامت  يزات پزشكيع و ارائه دارو، تجهيد، توزيانحصار تول
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 يگام دوم انقلاب اسلام  هيانيبدر سلامت  يها استيس

 421/نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي ، شماره سوم0410دوره ششم، پاييز 

به عدالت و مبارزه با فساد در  يابيدست يبرا ياستينه سين گزيدارتر تياولو

 .نظام سلامت دانستند

و  ياجتمااع  يمقولات استقلال، آزاد يدر بعد استقلال و آزاد

د در يا اساتقلال با . ن استقلال استخرا  شديت و تأميرابطه حاکم

نكته مهم در بعد استقلال . اشدوجود داشته بشه يعمل و اند يآزاد

در مشااااارکت مااااردم در  ي، وجااااود اسااااتقلال و آزاديو آزاد

ن استقلال و يفه دولت تأمين خصوص وظيدر ا. است يريگ ميتصم

ت يا و اخالاق و معنو  يمشارکت مردم و توجه به عدم تقابال آزاد 

نظاام   يهاا  ن قابل انتظاار اسات کاه کاربسات    يبنابرا. خواهد بود

اساتقلال در   يحاول محورهاا   ياستقلال و آزادسلامت در حوزه 

 يپلماساايو د يريا گ مين، مشاارکت مااردم در تصام  يره تاأم يا زنج

کارآفريني در حاوزه سالامت،   » که نرو از آنجايييازا .سلامت باشد

ناه  ين گزيتار دار تيبه عنوان اولو« يزاي اقتصاد مقاومتي و اشتغال

در . تت اسا يا ن حاوزه حاائز اهم  ي، تمرکز بر اعنوان شد ياستيس

و  يبر داناش و فنااور   تأکيد دهديمطالعات نشان من راستا، يهم

ت استقلال يد با محوريان کردن حوزه سلامت در کشور، بايبندانش

کردن بخش سلامت به  ياشد و نه اهرمب يداخل ييجاد خودکفايو ا

و گساترش صاادرات؛    يتوساعه اقتصااد   ياز محورهاا  يكيعنوان 

باه اساتقلال در حاوزه سالامت،      يابيدسات  يهااز راه يكيچراکه 

موجاب   يوه اقتصااد ين شا يا ا. اسات  ياقتصاد مقاومت يساز ادهيپ

، يي، تحقاق خوداتكاا  يملا  يش خودباوريها، افزايکاهش وابستگ

 .(09)شود ياستقلال مم يو تحك يآورش تابيافزا

با دشمن مقاولات   يزبندو مر ي، رواب  خارجيدر بعد عزت مل

. اساتخرا  شاد   يو عازت ملا   يالملل، رواب  خارج نياصول رواب  ب

ت يا حاکم يهاا  هيا الملال از پا  نيمدار درعرصه ب و عزت مؤثرحضور 

ازمناد توجاه   يرود که تحقاق آن ن  يه شمار مبخوب در همه جوامع 

ت يا الملل و پرورش و ترب نيب ي، اصول حكمرانيبه مصالح مل يجد

ن بعاد و  يا حاصال از ا  يها ليبا توجه به تحل. استانمند حاکمان تو

نظارت »است يطبق اجماع نظر خبرگان حوزه، لازم است توجه به س

و  يسالامت  يامادها يبر پ ياقتصاد يها ميش مداوم اثرات تحريو پا

گاذاران   استيدر دستورکار س« امدهايمناسب براساس پ يزير برنامه

ران باه  يا نظام سالامت ا  د فراموش کردينبا. ردينظام سلامت قرار گ

 يها، با چالشيالملل نيچندجانبه و ظالمانه ب يهاميل وجود تحريدل

ها، بدون حل که عبور از آناست مواجهه  يفراوان ييو دارو ياقتصاد

ق يا گار از طر يد يبا کشاورها  يزنيو را يالمللنيو فصل مناقشات ب

شاود،  ياد ما يا از آن « قدرت نارم »سلامت که به عنوان  يپلماسيد

گاذاران، فعاالان   اسات يس يشا ياندو هم يهمكار. ستير نيپذامكان

و  يپزشك يهاالملل، متخصصان در حوزهنيدر حوزه رواب  ب ياسيس

گاه يت نظام سلامت با توجه به جايري، اقتصاد سلامت و مديبهداشت

سلامت در عرصاه   يپلماسيران به توسعه ديا ياتياز حيو ن يراهبرد

از  يناشا  يهاا يوابستگ که يياز آنجا. است ياتيح يا ، مقولهيجهان

اسات  ين حاوزه س يمشاترک با   يهاا يريپاذ بيشدن، به آس يجهان

آن مستلزم اقدامات  مؤثرت يريمد انجامد يمو نظام سلامت  يخارج

درک و ن اقادامات  ين ايتراز مهم يكي و،ر نيازا. (21) استمشترک 

که در ساطح   يامروز اتفاقات يايکه در دناست ت ين واقعيرش ايپذ

ش در حل مسائل در داخل کشور نقش يش از پيافتد بيالملل م نيب

موفق از  ياست خارجيک سي يطرح و اجراطور متقابل  داشته و  به

. سار اسات  يکشورها م يداخل يازهايق درک درست مسائل و نيطر

ک حاوزه  يا در  يالمللنيو ب يدرک درست از مسائل داخل ،نيبنابرا

 مؤثربرخورد  يبرا قي، از لوازم توفيمشخص، از جمله سلامت عموم

 يکااه دارا يگااذاراسااتيس يهاااحااوزه يهمكااار. هااا اسااتبااا آن

 يگاذار  اسات يس يهستند و تلاش مسلولان مربوطه بارا  يهمپوشان

 ين درسات و اجارا  يشرط تادو  شيپمشترک،  يها توامان در بخش

در حاوزه   ن رابطهيتحقق بهبود ا ياقدام برا. ها استاستيموفق س

 ماؤثر حضاور   يبرا يسازتيو سلامت مستلزم ظرف ياست خارجيس

 يمناسب بارا  يجاد ساختار سازمانيق ايسلامت از طر يپلماسيدر د

ت متخصصان سلامت و يو ترب يجهات مربوطه در سطح مل يهمكار

جااد  يق ايا ن راستا، از طريدر ا. لازم است يهاتيها با ظرفپلماتيد

 يهاا  ييتوان تواناا يم يساز تيظرف تجربه و لازم، تبادل يهاشبكه

 .(21) ت کردين حوزه را تقويدر ا يمل

 ياسلام-يرانيا يت سبک زندگيرمقوله اهميز يدر بعد سبک زندگ

 يسابک زنادگ   يارتقا ير تلاش براينظ ييها استخرا  شد، که کاربست

سابک   يسالامت محاور و معرفا    يج سبک زندگيو ترو ييسالم، شناسا

در نظاام سالامت را    يو اسلام يرانيا يارهايسالم متناسب با مع يزندگ

ده چناد  يا دک پيا سلامت محور به عنوان  يسبک زندگ. به همراه دارد

رفتاار مرباوط    يجمعا  يباه الگوهاا   يو چناد دلالتا   ي، چند بعديعلت

از مشاكلات مرباوط باه سالامت و      يريجلوگ يد براتوانيشود که م يم

 ي  سابک زنادگ  يا جاوهره تعر . دفرد باشا  يکننده سلامت برانيتضم

مرتب  باا   ياز رفتارها ياسلامت محور انسجام در انجام دادن مجموعه

 ياسلام-يرانيا يسبک زندگ يارتقا. (22 ،20)است  يبهداشت و سلامت

در رابطاه باا    ييارائه راهنماا »گذاران به  استيتوجه س ،و سلامت محور

ق يا هاا از طر  باه خاانواده   يسالم در دوران کاودک  يت سبک زندگياهم

سالامت،   يبراساس گزارش سازمان جهاان  .طلبد يرا م« يمراکز بهداشت

اساتخوان باه    يابت، سارطان و پاوک  ي، دي، سكته قلبيچاق يماريپنج ب

 ياند که تماممزمن در جهان شناخته شده يهايمارين بيتر عنوان مهم

ن يا در ا. (22 ،20) م دارناد يستقه ارتباط ميو تغذ يها با سبک زندگآن

 يدر آگاه يتداوم يد رونديبه افراد جامعه با يرابطه علاوه بر ارائه آگاه

ت يا و تبع يک رفتاار اجتمااع  يا ل باه  يوجود داشته باشد تا تبد يبخش
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 و همكاران اميرحسين تكيان

 ، شماره سوم0410م، پاييز دوره شش نشريه فرهنگ و ارتقاي سلامت فرهنگستان علوم پزشكي /428

ن محاور بحاث   يتار  عناوان مهام   بهاصلاح رفتار افراد . همگان از آن شود

است که باه عناوان عوامال     فردوابسته به  يزندگ يها ت در سبکسلام

 . شوند يک جامعه مطرح ميفرهنگ   دهنده ليتشك

 

 يريگ جهينت
شارط، شااخص و    شيور توساعه جواماع، و پا   سلامت به عنوان مح

ر يقابال تقاد   يهاا  رغم تالاش  به. دار شناخته شده استيامد توسعه پايپ

ر در نظاام سالامت کشاورمان،    يا گ چشام  يهاا  شرفتيگرفته و پ صورت

 يو ارتقاا  يهماه جانباه در گاام دوم انقالاب اسالام      يبه تعال يابيدست

ل به توسعه ير نيو مس يعروزافزون سلامت به عنوان رکن عدالت اجتما

گاذاران نظاام سالامت در     اسات يش سيش از پيدار، مستلزم تلاش بيپا

ت مطلاوب نظاام   يا تر باه حاکم  ها با نگاه گسترده استين سيجهت تدو

د يا ام. باشاد  يرهبر معظم انقلاب ما  يها هيک ابعاد توصيسلامت در هر 

 يهاا   باه آرماان   يابيگشايي در جهت دسات  ج مطالعه حاضر راهياست نتا

 يزمان در نظام سالامت در پسااچهل ساالگ   يکشور عز يا شرو توسعهيپ

 .باشد يانقلاب اسلام

 

 ر و تشکريتقد

ر و تشاكر  يدانند مراتب تقد يسندگان مطالعه حاضر بر خود لازم مينو

ران که با يا ياسلام يجمهور يمانه خود را از فرهنگستان علوم پزشكيصم

 ياريا ن پاژوهش  يا ا يفيک يام و ارتقاخود ما را در انج يمال يها تيحما

 .رساندند، اعلام کنند
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Abstract 
Background: Inspired by the statement we aimed to draw palpable policy options for the health system in order to 

implement the recommendations of the Supreme Leader.  

Methods: After analyzing the qualitative content of the statement and identifying the applications of the topics in the 

health system, we conducted interviews with experts. Finally, the policy options for thr health system were provided 

in each of the components of the statement and were finalized using a combination of Delphi and Fuzzy TOPSIS 

methods. 

Results: According to the experts, "Empowering researcher and policymaker"; "Media campaigns to increase public 

awareness of medical professional ethics"; "expanding primary healthcare and referal system"; "Fighting the 

monopoly of production, distribution and provision of medicine, medical equipment and health services"; 

"Entrepreneurship in the field of health and resistance economy"; "Mmonitoring and planning the effects of 

economic sanctions on health"; and "Informing families regarding the importance of healthy lifestyle in childhood " 

are of the highest priorities to institutionalize each dimensions of the statement in health policies of Iran. 

Conclusion: Despite commendable efforts and significant progress in the health system of Iran, achieving 

comprehensive excellence in the second step of the Islamic Revolution requires more efforts by health policymakers 

to formulate health policies on the basis of a good governance approach. Our findings might pave the way, we 

envisage, towards achieving an optimal health system in the post-fortieth of the Islamic Revolution in Iran. 
 
Keywords: Delivery of Health Care, Health Care Reform, Health Planning, Health Policy 
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