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 :سلامت ين در نظام آموزش عالياديالزامات تحول بن

 هاي كلي سلامت در حوزه آموزش پزشكي ل و رهيافت سياستين، تحلييتب

 ابعاد پيشرفت در آموزش عالي سلامت: 1گزارش تحليلي 
 

 :گانسندينو

ـ   2ـ نـرس  برريزيـي   1لنكرانـي  ـ كـامرا  بـاقري    1رضوي  سن اماميـ سيدح 1ـ حسن ابوالقاسمي  1ـ باقر لاريجاني 1جزي الدين سجادي ـ سيدجمال *1محمدعلي محققي

ـ ايـر     1افضـلي  ـ حسـين ملـ    1ـ سيدعليرضـا مرنـدي   1ـ سيدرضـا مجـدداد     1معتمدي محمدرضا كلانتر ـ سيد 1محسن فروبن ـ سيد 1ـ محمد غفراني 1فريدو  عزيزي

 1ـ محمدحسين نيكنام 1پور نري
 

 چكيده

 جامعه امور سلامت در همه بخصصي، هاي بوانمندي و بالقو  هاي دمينه برخورداري اد دليل زشكيحود  آمودش پ:زمينه و هدف

پاسخگويي مسئولانه به نيادهـاي اجتمـاعي، شناسـايي،     و اربقاي سرمايه انساني سلامت، بأمين وظايف خطير. بأثيرسذار است

جامعه، اربقاي سلامت با  فرهنگ سلامت سطح اربقاي هاي سلامت، مسايل و معضلات نظام خدمات و مراقرت يابي و حل ريشه

 -فناوري مورد نياد حود  سلامت، و مشاركت در پيشرفت نظام علم و فناوري بـا الگـوي اسـلامي     و علم پژوهش، بوليد راهررد

اير مفـاهيم  و نيز س ـ 13اين مطالعه با هدف بريين و رهيافت بندهاي اول و  .است آمودشي نظام برعهد  اين ،3ايراني پيشرفت

، انجام شـد   (استفاد  خواهد شد "هاي كلي سياست "در اين سزارش منرعد اد واژ  )هاي كلي سلامت  مربرط اد سند سياست

اين سزارش بخش اول اد سلسله سزارشات بحليلي در باب نظام آمودش عالي سلامت اسـت و در سزارشـات آبـي بـداوم     . است

 خواهد داشت

انداد بيست ساله نظام جمهوري اسلامي ايـرا ، نقشـه جـامل علمـي      يشم)شترك و متناظر، اد ساير اسناد براي بحليل مفاهيم م :روش

هـاي كلـي اقتصـاد مقـاومتي و سـاير       هاي كلي نظام علم و فناوري، سياست كشور، نقشه جامل علمي سلامت، دانشگا  اسلامي، سياست

 هاي پيشرفت علمي در حوزه سلاممت مؤلفه". خرگاني استفاد  شد  است، منابل علمي و ديدسا  هاي ن(اسناد بوسعه علم و فناوري

در هر مؤلفه، ضمن بيا  اجمالي يا . بحليل شد  است ،"(4مديريتي و معنوي -فناوري  –پژوهشي  –فرهنگي  –علمي –كيفي  –كمي )

هاي ب  متغيري، بحليل يند  ال بحليلدنر هاي كلا  بوسعه كمي و كيفي، به بفصيلي موضوع پيشرفت، بحليل ب  متغيري و در مؤلفه

ها با هم، ارائه و سزارش با اشارابي بـه الزامـات    در انتهاي سزارش بحليل يند متغيري همه مؤلفه. ارائه شد  است "يند عاملي"متغيري 

 به انتها خواهد رسيد( هاي راهرردي و كاربردي بوصيه)

و ساير اسناد ( 13و  1خاصه بندهاي )هاي كلي سلامت  ي كشور، براساس سياستمفاهيم بحول و پيشرفت در نظام آمودش پزشك :ها يافته

 .راهرردي پيشرفت آمودش عالي برسيم شد  است
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
 عضو پيوسته فرهنگستا  علوم پزشكي .1

 استاديار فرهنگستا  علوم پزشكي .2

 وم پزشكي بهرا ، انستيتو كانسر، مركز بحقيقات سرطا  و نويسند  مسئولاستاد دانشگا  عل* 
 .صورت مترادف استفاد  شد  است در اين مطالعه كلمات بوسعه و پيشرفت به .3

 .هاي آبي پرداخته خواهد شد به موضوع بوسعه معنوي و سلامت معنوي در سزارش .4
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كيفي  –كمي )، با فرايندهاي بسياري 1وار  ي كلي سلامت، در نگرش نظامپيشرفت علمي در حود  سلامت در افق سياست ها :گيري نتيجه

 .مند دارد رابطه متقابل و نظام( مديريتي و معنوي -فناوري  –پژوهشي  –فرهنگي  –علمي  –

 

 بهداشت استيسي، سذار استيسي، پزشك لا يالتحص آمودش فارغي، آمودش پزشك :كليدواژه

 

 بيان مسئله، اهميت و ضرورت مطالعه

 13بحليل، بريين، رهيافـت، الزامـات بحقـق و رصـد كـلا  بنـد       

هاي كلي سلامت، ابلاغي مقام معظم رهرري محور اصلي اين  سياست

 :هاي كلي به شرح دير است ستمفاد اين بند اد سيا. سزارش است

صلاورت   توسعه كيفي و كمي نظام آموزش علوم پزشكي به"

هدفمند، سممت محور، مبتني بر نيازهاي جامعه، پاسخگو و 

عادلانه و با تربيت نيروي انساني كارآمد، متعهد بلاه الالام    

هاي متناسب با  اي و داراي مهارت و شايستگي اسممي حرفه

2كشورنيازهاي مناطق مختلف 
" 

بوا  بـه دو سـرو  كـلا      هاي كلي را مي آمودش اد ديد سياست

 :بقسيم نمود

كه هدف اربقـاي  ( آمودش عمومي)فرد ـ   اربقاي آمودش جامعه .1

كند و موضـوع   فرهنگ و سواد جامعه در سلامت را پيگيري مي

 .هاي بعدي است بحليل

پيشرفت در حود  آمودش كلاسي  دانشگاهي كه با مشخصـات   .2

 :هاي كلي مشخص شد  است هاي دير در سياست و سزار 

 (1بند )اسلامي ـ  هاي انساني مرتني بود  بر اصول و اردش 

 هاي متقن و علمي مرتني بود  بر يافته 

 هاي اسلامي، اخلاق پزشكي و آداب  بحول متناسب با اردش

 اي حرفه

  هدفمنــدي، ســلامت محــوري، مرتنــي بــود  بــر نيادهــاي

 سلامت جامعه، پاسخگويي

 اي و  ربيت نيروي انساني كارآمد، متعهد بـه اخـلاق حرفـه   ب

هاي متناسب با نيادهاي سـلامت   داراي مهارت و شايستگي

 مناطق مختلف كشور

نمايـد كـه    رويكرد جامل به نظـام آمـودش پزشـكي اقتضـا مـي     

راهرردي محورهاي مربرط در هما  سند سياستي و نيز ساير اسناد 

صورت هم راستا مورد  علمي نيز بهو مشابه و مستندات معترر  مربرط

با بلفيق مفاهيم اصلي در اين اسناد، بيست محور . بررسي قرار سيرد

بربيب طي مطالعات بنظيم شد  در فرهنگسـتا ،   بدست آمد  كه به

مفاهيم، "موضوع اختصاصي اين سزارش بحليلي، . ارائه خواهد شد

لا  يفرهنگلا  علميلا  كيفيلا  كمي)ابعاد و روندهاي پيشرفت 

، در نظلاام آملاوزش علاالي    (ملاديريتي و معنلاوي  لا   پژوهشي

 .انتخاب شد  است "سممت، گذشته، حال و آينده

 

 شناسي مطالعه روش

اين مطالعه اد نوع بنيـادي، بوصـيفي و پيمايشـي و نـاظر بـر      

ويـژ  سـند    مفاهيم كلا  در اسـناد بوسـعه آمـودش پزشـكي، بـه     

آوري  مــلدر ايــن روش اد ج. هــاي كلــي ســلامت اســت سياســت

هاي، مطالعـات ميـداني، مصـاحره و منـاظر  بـا       اطلاعات كتابخآ 

آوري اطلاعات با پرسشنامه اد خررسـا  منتخـب    خررسا ، و جمل

ها، و كـلا  موضـوعات مـورد     ها، شاخص مؤلفه. استفاد  شد  است

، بـا  (13طور خاص بنـد   به)هاي كلي سلامت  نظر در سند سياست

راسـتا در اسـناد    مشـابه و هـم   لحاظ نمـود  مفـاهيم و محتـواي   

هـاي   ساله نظام جمهوري اسـلامي ايـرا ، سياسـت    22انداد  يشم

كلي علم و فناوري، نقشه جامل علمي كشور، نقشـه جـامل علمـي    

طور ويژ  و هدفمند شناسايي،  سلامت، و سند دانشگا  اسلامي، به

بخشـي و   بـين )بخشـي   اد رويكـرد ينـد  . اند بريين و راهيابي شد 

نفعـا    سـذارا  راهرـردي،  ي   ، و بعامـل بـين سياسـت   (يفرابخش

اصلي، نهادهاي مهم، متخصصا ، صاحرنظرا  علمي، براي بحليل 

در بخـش  . سياست، الزامات و پيامدهاي آ  اسـتفاد  شـد  اسـت   

هاي اد مطالعات مشابه در ودارت علوم، بحقيقـات   مطالعه كتابخآ 

 ي  يج مطالعه در قالب  نتا. عمل آمد  است و فناوري استفاد  وافر به
 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Systemic approach 

 هاي كلي سلامت ابلاغي مقام معظم رهرري سند سياست. 2

هــاي اختصاصــي در بيســت كــلا  موضــوع   ســري اد بحليــل

شناسايي شد  در حود  نظام آمودش عالي سلامت ارائه خواهد 
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هـا   ها و شايسته ها، بايسته ن موضوع به بوصيف ويژسياولي. شد

و روندهاي پيشرفت در آمودش عالي سلامت اختصـاص يافتـه   

 .است

 

 نتايج
نتايج اين بخش اد مطالعه در هفت محور كلا  و بيست موضوع 

 :اختصاصي مشروحه دير ارائه خواهد شد

 ،(واژ  منتخب و مربرط 11مشتمل بر )ادبيات نظري مطالعه  .1

 اف اهد .2

 نفعا   بحليل  ي .3

مشــتمل بــر )بوصــيف ابعــاد پيشــرفت در افــق اســناد بوســعه  .4

 ،(هاي ب  متغيري ابعاد پيشرفت بحليل

هـاي   مؤلفـه ( متغيري يند)عاملي  مشتمل بر بحليل يند)بحث  .1

پيشرفت در آمـودش عـالي سـلامت اد نتـايج مطالعـه، ديـدسا        

 (نويسندسا  و مرور منابل علمي

هـاي   ت پيشـرفت در افـق سياسـت   درآمدي بر الزاما پيش .6

مشـتمل بـر   )كلي سلامت در حود  نظام آمودش پزشكي 

الزامــات راهرــردي، ســاختاري، رفتــاري، فراينــدي و     

 (محتوايي

هــاي راهرــردي و  بوصــيههــاي بمركــز،  هــا، حــود  اولويــت .7

هـاي   در بوسعه علمي و فناوري در افق سياسـت  كاربردي،

 كلي سلامت

 

 لا ادبيات نظري مطالعه 1
 هاي مطالعه اريف مفهومي و عملياتي اهم واژهتع

هاي مؤثر بر نظام آمـودش عـالي    پ  اد استخرا  مؤلفه

واژ  يـا   72، اد 1سلامت اد اسـناد راهرـردي مـورد مطالعـه    

سزار  مستقيم، اختصاصـي يـا مـربرط بـا موضـوع مطالعـه،       

ــزار  /كليــدواژ   11در  عمليلالااتيو  مفهلالاوميبعــاريف  س

در بنـدهاي سياسـتي و نيـز مقولـه     منتخب اد واژسا  رايج 

ارائــه  1جــامل بوســعه علــم و فنــاوري ســلامت در جــدول 

 .شود مي

 لا اهداف 2

 اصلي و الاتصاصي مطالعه
طراحي الگوي پيشرفت آمودش عالي سلامت ايرا  بـر  ": هدف اصلي

 :با رويكردهاي اصلي كلا  "هاي كلي سلامت پايه سياست

 نيادمحوري ،پاسخگويي اجتماعي و 

 اي اسلامي و معنويت پزشكي و حرفه اخلاق 

  شكني و مرجعيت علمي نگري، مرد آيند 

 

 :اهداف الاتصاصي

       اعتلا، بحكيم، و بـرويج فرهنـگ، اخـلاق، رفتـار و معنويـات در

 هاي آمودش، پژوهش و سلامت حود 

 اربقاي عمومي سرمايه انساني سلامت 

 و نخرـه  نيروهـاي  اربقاي مزيتي سرمايه انساني آمودش با جذب 

 دار اولويت هاي حود  در نياد مورد متخصص

 ساختارهاي بحول آفرين ايجاد اصلاح، اربقا، اكمال و 

 فرايندهاي اصلي كلا  نظام آمودشي اصلاح و اربقاي 

       بوليد و بادنگري محتواي مرتني بـر شـواهد، مرتنـي بـر نيـاد و

 مرتني برمطالعات بومي

 

 :اهداف ترجيحي

 جامل علمـي كشـور در حـود     هاي نقشه  راهيابي بحقق اولويت

اربقـاي   و پيشـگيري  دانـش  - سـلامت  اقتصـاد  و سذاري سياست

بـومي،   معضـلات  و بـالا  بار داراي هاي بيماري بر بأكيد با سلامت

اسـلامي و   هـاي    آمـود  بـا  منطرـق   سالم دندسي شيو  الگوهاي

 بومي؛ بغذيه الگوهاي اد استفاد 

  مـديريت  - نوبركيـب  و دجدي داروهاي: هاي راهيابي بوسعه در حود 

 سلولي - پزشكي بجهيزات - سنتي طب - دانش سلامت و اطلاعات

 بغذيه؛ فناوري -  ديستي هاي فرآورد  - درماني ژ  - مولكولي و

 باليني علوم با پايه علوم بين اي، رشته ميا  راهيابي بوسعه علوم، 

 غذايي؛ امنيت - غذايي ايمني - اعتياد با انواع مقابله

 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

نظام آمودش )هاي كلي علم و فناوري  هاي كلي سلامت، سياست اسناد سياست. 1

، نقشه جـامل علمـي كشـور، نقشـه جـامل علمـي       (عالي، بحقيقات و فناوري

 سلامت، برنامه ششم بوسعه و واسناد راهرردي مشابه

 گزاره منتخب مطالعه/واژه  كليد 11فهومي لا تعاريف عملياتي و م 1جدول 
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 تعريف عملياتي تعريف مفهومي عنوان

هلالااي  سياسلالاتلا   1

 كلي

معظم  مقام ادسوي كه حكومتي هاي عرصه همه در كشور كلي سيري جهت و مرناي ياريوب

 پيوندي حلقة شود و همچو  قانو  اساسي بعيين مي 112اد اصل  1بند  موجب به رهرري

. نماينـد  مـي  ايفـا  نقـش  حكـومتي  نهادهـاي  و هـا  دستگا  وظايف با نظام افاهد و اصول بين

 همه در را كلي كشور سيري جهت مرناي و ياريوب محتوايي منظر اد نظام كلي هاي سياست

 وظـايف  بـا  نظـام  اهـداف  و اصـول  بين پيوندي حلقه و كند مي مشخص حكومتي هاي عرصه

 و هـا  آرمـآ   ميـاني  حلقه بوا  مي را ها ياستس اين(. 1)است  حكومتي نهادهاي و ها دستگا 

 .1كند مي نزدي  ها آرمآ  به را مسايل اجرايي كه كرد بعريف اجرائيات

در . هاي كلي سلامت ابلاغي مقام معظم رهرـري  سند سياست

 بود  است 1و منتخري اد بند  13اين مطالعه بأكيد بر بند 

 حود  .كنند مي عمل سلامت اربقاي اوليه هدف با كه ستا هايي فعاليت و كنشگرا  مجموعه سممت حوزه -2

 ودارت بـه  منحصر نيز دولت درو  در و باشد مي غيردولتي و دولتي بخش اد سلامت، متشكل

 .2سردد نمي پزشكي آمودش و درما  بهداشت،

هـاي اقتصـادي و    سيـري  ها، جهـت  ها، كنش مجموعه رهيافت

بـه موضـوع   عنوا  كنشـگر اصـلي، نسـرت     اجتماعي دولت به

 3ضروري سلامت براي رفا  عمومي ملت

اند كه  نحوي بنظيم سرديد  ها و اجزاي پيوسته و مربرط آمودشي كه به اي اد بخش مجموعه نظام آموزشي -3

وجود آورد ، براي رسـيد  بـه نتـايج مـورد انتظـار       ي  كل متشكل اد ب  ب  اجزاء را به

 .4كنند آمودشي براساس نيادها عمل مي

هم پيوسته است كـه   اي اد اجزاي به هم وابسته و به عهمجمو"

هاي خاص آمودشي بوسـط انسـا     براي نيل به هدف يا هدف

 ".3شود طراحي و بوسعه داد  مي

آمودش مربرط با بجارب لادم براي بصدي حرفه طب، اعم اد بعـاليم اوليـه ضـروري بـراي      آموزش پزشكي -4

هاي بيشـتر بعـد اد    ، يا آمودش(باليني و كاروردي نظير علوم پايه و)احراد صلاحيت طرابت 

هاي بدري  متنـوعي در آمـودش پزشـكي اسـتفاد       شيو (. نظير دستياري و فلوشيپ)آ  

 (.2)اشد  نيز مي 1شود، اين آمودش ميدا  فعالي براي بحقيقات آمودش مي

دهي، آدمو ، شناخت و ارائه  دانش و بجربه ناظر بر امور يادسيري، ياد

ي  رشته موادي (. سلامت)مشكلات، بوسعه و ارديابي طب  را  حل

هاي علـوم سـلامت كـه ضـمن اسـتفاد  اد       ها و دمينه با ساير رشته

اـي نظـري و عملـي عمـومي، برنامـه، فلسـفه، مقـررات،         آمودش ه

 هاي بدري  و يادسيري و آدمو  ويژ  خود را دارا است روش

هاي آمودش عـالي و آمـودش    مرتني بود  كليه فعاليت در مصداق آمودش، عرارت است اد توسعه كيفي -1

، بـرويج دانـش   (آمـودش )، بوديل دانـش  (پژوهش)پزشكي بر انواع دانشي نظيربوليد دانش

، بوسط كنشگرا  اصلي يعني (نوآوري)، استفاد  اد دانش (اختراع)، بردل دانش (انتشارات)

 (3)سرمايه انساني 

اهداف و راهرردهاي  اربقاي عملكرد موجود براساس ماموريت،

ريـزي، بـه سـمت     اد قرل بعيين شد ، در پربو بلاش و برنامـه 

  (3)انداد مشخص شد  و آيند  مطلوب يشم

در آمودش عالي، بوسعه كمي، به فرايند سسترش و بـزر  شـد  بدنـه آمـودش عـالي براسـاس        توسعه كمي -6

يقي نظير بقاضاي ورود بـه  سسترش و افزايش در مصاد. شود سياسي اطلاق مي-بقاضاي اجتماعي

و سسـترش مراكـز آمـودش عـالي       درخواست ايجاد مراكـز آمـودش عـالي جديـد    -آمودش عالي

 –هـاي موجـود    درخواست افزايش ظرفيت رشـته -هاي جديد اندادي رشته درخواست را  -موجود

 (4)شوند  درخواست افزايش اختصاص بودجه و امثال آ ، در محدود  رشد كمي قلمداد مي

هـا، مفـاهيم،    ها، شـاخص  زايش يا ديادبي در مجموعه داد اف: 

پذير، قابل بجربه  رفتارها، بقاضاها، نتايج، و برو  دادهاي انداد 

رشـد  . در آمودش عالي يا پزشـكي ( قابل رويت يا لم  پذير)

 6شود كمي در نهايت با اطلاعات عددي دقيق بوصيف مي

راي افزايش كنترل و بهرود سلامتي، برقـراري عـدالت ، محـيط    روند بوانمند سادي افراد ب ارتقاي سممت -8

مناسب ،اكوسيستم پايدار، صلح، دسترسي به خدمات، بضمين درآمـد، بغذيـه، آمـودش، و    

 (:1)داراي ابعاد دير 

 فرابر اد آمودش سلامت،

 ها،  فرابر اد پيشگيري اد بيماري

 بأكيد بر بجزيه و بحليل و بوسعه ظرفيت سلامتي افراد 

 ر ديدسا  كلي نگر، در نظر سرفتن سلامت رواني و اجتماعي در كنار سلامت فيزيكي د

 در ديدسا  جامل، در نظر سرفتن سلامت معنوي در كنار ساير ساحات سلامت

كنـد، بـا كشـف     اي اد علم و هنر كه به افراد كمـ  مـي   آميز 

افزايي بين احساسات اصلي خود و آنچه كه آ  را سـلامت   هم

داننـد، در دنـدسي رودمـر ، و در محـيط دنـدسي       مطلوب مـي 

در عمل اربقاي سلامت بلفيقي . رودمر ، خلق سلامت بنمايند

اد افزايش انگيزش بـراي بـلاش بـراي رسـيد  بـه سـلامتي       

( بوانمندسادي)مطلوب در سطح فردي و نوعي حمايت اد افراد 

در بغيير شيو  دندسي خود براي حركت به سوي يـ  حالـت   

  (1)، در سطح نظام سلامت سلامت مطلوب

 : تعريف سازمان جهاني بهداشت از ارتقاي سممت

 (:6)اربقاي سلامت ينين بعريف شد  است   ”Health Promotion Glossary “در مونوسراف

ياسـي اسـت، و نـه بنهـا داراي     اربقاي سلامت مرين فرايند جامل اجتمـاعي و س . 7فرايند بوانمندسادي مردم نسرت به افزايش كنترل  و بهرود سلامت خود

هاي افراد است، بلكه شامل كاهش آثار سوء ناشي اد بغييرات اجتماعي، شرايط ديست محيطي و اقتصادي بر سـلامت   ها و ظرفيت سيري بقويت مهارت جهت

 .عمومي و فردي است

 گزاره منتخب مطالعه/واژه  كليد 11لا تعاريف عملياتي و مفهومي  1ادامه جدول 

                                                 

 1 ص ،1111 سماء، صدف :بهرا  .رفسنجاني،  هاشمي با وسو سفت نظام، مصلحت بشخيص مجمل كارنامه و پيشينه عراس، بشيري،. 1

 جامل علمي سلامت كشور نقشهبعريف ارائه شد  در  .2

 بعريف پيشنهادي مطالعه حاضر .3
4. http://oloome-tarbiati.persianblog.ir 

5. Educational research 
6. Wikipedia, the free encyclopedia, https://en.wikipedia.org/wiki/Education  

7. Ottawa Charter for Health Promotion. WHO, Geneva,1986 
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 تعريف عملياتي تعريف مفهومي نعنوا

 الزام -9
 

 كسـي،  بـر  كاري واجب ساختن كرد ، واجب سردانيد ، لادم معني به عميد فرهنگ در الزام

 آمد  شد  و همرا  شد  ملادم اجرار، ديگري؛ بر يا خود بر سردانيد  لادم داد ؛ قرار برعهد 

 لادم سردانيد ، لادم و واجب لزاما كلمه براي نيز دهخدا لغت فرهنگ در  .(1311عميد )است 

وادار كرد ، به (. 11372دهخدا ( .است آمد  ييزي ادامه و اثرات غير، بر يا خود بر سردانيد 

 (فرهنگ فارسي معين)عهدة كسي قرار داد ، لادم سردانيد ، واجب كرد  

 باشد مي افزاري سخت و افزاري نرم هاي ديرساخت اد اي مجموعه

 هـا  آ  بـدو   و بود  لادم ها آ  وجود كيفي و كمي صورت كه به

 1افتد نمي و ابفاق نرود  ممكن مطلوب به نيل و كار انجام

پيشرفت علمي – 11

 و فناوري

هاي  دمينه-آمودشي-فرهنگي-اقتصادي-نظامي)پيشرفتگي در همه مصاديق علم و فناوري 

ابكـا بـر نيروهـاي جـوا  و      ، اد مهمترين ابزار اقتدار و عزت ملي، كه با....( ديربنائي كشور 

افـق آ   . شـود  مؤمن حاصل و موجب خودكفايي، خودابكايي و قطل هر نوع وابسـتگي مـي  

افزاري، و بوليد علمي و بسـتر اصـلي آ     شكستن خطوط مقدمّ علمي، شيو  آ  نهضت نرم

 2دانشگا  است

هاي علمي، نابودي هر نوع سـلطه علمـي و    رهايي اد وابستگي

سيري انقلابـي در   د لوادم آ  روحيه و جهتا-فناوري بيگانگا 

آنچـه موجـب غـي  و    -راستاي مسايل و مشكلات كشور است

آنچـه در  . شـود  خـوار مـي   غضب دشمنا  سلطه طلب و جها 

پربو بعامل و بعـاو  و همگرايـي اهـل علـم و فـن و ابحـاد و       

آيد و لادمه قطعي آ  رعايت اخـلاق و   انسجام ملت بدست مي

 .11تمعنويات اسلامي اس

لا پيشلالالالارفت    11

 فرهنگي

ها و اعتقادات و باورها سرفته، بـا مـنش و خصـايل و هنجارهـا و ادبيـات و هنـر و        اد اردش

پيشـرفت  . سنجد ها، همگي  يل مجموعه فرهنگ مي ها و اسطور  ها و افسانه معماري، آئين

ي هـر  هاي متعـال  هاي مختلف انساني موجود بر مرناي اردش دهي به اربراط فرهنگي، شكل

علمـي، سياسـي و   )هـا   ايجاد بستر مناسب براي اقسام ديگر بوسعه و مقـدم بـر آ   . جامعه

  11، عامل پيشگيري اد انواع بحرا  و محرك  سرعت رشد و پيشرفت جامعه ( اقتصادي

هـا،   اردش اي اد عقايـد،   حـود   -راهكار اصلي پيشرفت جامعـه 

رسمي اد  رهاي احساسي و هنجارها كه اجرار اجتماعي غي جلو 

ها و اقشار خاص، در كليـت   كند و فرابر اد سرو  آ  حمايت مي

بهاجم فرهنگي، شريخو  فرهنگـي و  . جامعه مورد قرول است

 11نفو  فرهنگي اد بهديدات پيشرفت فرهنگي است

پيشلالالالالارفت  -12

 پژوهشي

شرفت هاي بالقو  با روش بحقيق، ركني اد اركا  پي به فعليت درآورد  استعدادها و خلاقيت

  (7)جانره دانش و فناوري  همه

هاي علمي با متدولوژي استاندارد كـه موجـب كشـف     فعاليت

حقايق، افزايش بوليد، اربقاي سرمايه، اربقاي سـاختار، بهرـود   

شود و بـا   هاي سلامت، مي هاي ارائه خدمات و مراقرت سيستم

دستمايه بلاش و جهـاد مسـتمر و رعايـت اخـلاق و كرامـت      

ت نيل به كمال فراهم و باعث اعتماد بـه نفـ    انساني، موجرا

 .سردد المللي و اقتدار ملي مي ملي، عزت بين

ارتقاي مديريت  -13

 آموزشي

ريزي آمودشـي، در نظـام    شناسايي، اربقاء، برويج و كاربرد دانش بخصصي مديريت و برنامه

سذاري  ستهاي مراني نظري و فلسفي مديريت پيشرفته، سيا آمودش عالي سلامت در حود 

هـاي   ريـزي بوسـعه، طراحـي و اربقـاي سيسـتم      در نظام آمـودش عـالي سـلامت، برنامـه    

ريـزي امـور اسـابيد، دانشـجويا  و      رساني، اعتراربخشي، نظارت و اردشـيابي، برنامـه   اطلاع

 3كاركنا  نظام آمودشي، اعترارات و بودجه، قوانين و مقررات، بوسعه بحقيقات

ؤسسـات آمـودش عـالي بـراي     هـا و م  بصدي مديريت دانشگا 

هدايت علمي نظام آمودش عالي سلامت بوسط متخصصـين و  

طور  ريزي آمودشي، به صاحرنظرا  خرر  حود  مديريت و برنامه

هاي سسترش مردهـاي دانـش، مشـاركت در     خاص در حيطه

ها با نيادهاي جامعه، ارائه مشـاور    بوسعه جامعه، انطراق برنامه

ريــزا  راهرــردي، مشــاركت در  ســذارا  و برنامــه بــه سياســت

 هاي اردشيابي و اعترار بخشي فعاليت

پيشلالالالالارفت  -14

 فرهنگي

 هـاي  در متن بـلاش  فرهنگي و اجتماعي هاي اردش خلاقيت، اربقا، معرفي و برويج فعاليت،

هاي اسلامي بـا   هاي سلامت و آمودش عالي، منطرق بر آمود  بوسعه همه جانره نظام و رشد

 افراد و جامعه هدف به كمال رسيد  

 در عمـل  پـذيري،  قـانو   كار، در دقتّ همچو  بحقق عناصري

 شـمرد   مقـدمّ  و و سـادماندهي  نظم به بوجهّ اختيارات، حدود

شخصـي، و سـاير عناصـر     و سروهـي  اهـداف  بر مملكتي اهداف

 (7)متشكله فرهنگ در حود  آمودش عالي سلامت 

و دستاوردهاي فنـاوري بوليـد شـد  بوسـط دانشـمندا ،       به منابل علمي( جهاني)مراجعه  مرجعيت علمي -11

عنوا  اشخاص معترر داراي سر  و  ها به و شناسايي آ ( ايراني)انديشمندا  و متخصصا  

صاحب نظريه، پيشتادي در عرصه علم و فناوري و برديل شد  به قطب علمـي و فنـاوري   

علـوم و فنـو  پيشـرفته، اد    و دستيابي بـه  ( المللي در طوح منطقه اي، جها  اسلام و بين)

 (8-1)طريق جهاد مستمر علمي 

مراجعه به منابل و بوليدات علمـي، اعـم اد كتـب و مجـلات و     

هاي بشخيصي و درمـاني نـوآور و ابـداعي، و     افزارها، روش نرم

منابل فناوري بوليـد شـد  بوسـط دانشـمندا  و محققـين و      

فناورا  صاحب نظر و صاحب سر  داخلي بوسط جوينـدسا   

علت اعترار،  صورت انتخابي و برجيحي، به علم اد سراسر دنيا، به

كيفيت، بربري نسرت به ساير منابل و سـهولت دسترسـي بـه    

 )(ها و پيشتادي در مردهاي دانش آ 

                                                 

 نامه دكتري امنيت ملي، دانشگا  عالي دفاع ملي جها ، پايا  در فناوري و علمي به مرجعيت ايرا  اسلامي جمهوري دستيابي الزامات: حسن - داد  حسين. 1

 http://farsi.khamenei.irهاي مقام معظم رهرري در مقوله پيشرفت علمي،  برسرفته اد ديدسا . 2

 https://www.sbu.ac.ir. مشخصات كلي برنامه و سرفصل دور  دكتري مديريت آمودش عالي: دارت فرهنگ و آمودش عاليو. 3
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 نفعان توسعه در نظام آموزش عالي سممت لا ماتريس تحليل ذي 2جدول 

 نفعا  سرو   ي رديف

 هاي كلي علم و فناوري لي سممت و سياستهاي ك ابعاد مهم توسعه در سياست

بوسعه كمي 

 آمودش
بوسعه كيفي 

 آمودش
بوسعه 

 علمي

 بوسعه

 پژوهشي

بوسعه 

 فناوري

بوسعه 

 مديريتي

همه ابعاد پيشرفت نظام  بوسعه معنوي

 آمودش عالي سلامت

 + + + + + + + + مردمي 1

 + + + + + + + + راهرردي 2

 -/+ -+/ + + + + + -+/ داخلي 3

 -+/ -+/ + -+/ -+/ /+- - + خارجي 4

 - - /+- - - - /+- -+/ المللي بين 1

 -+/ -+/ -+/ -+/ -+/ -+/ -+/ -+/ نفعا  عموم  ي 6

 
 نفعان تحليل ذي -3

نفعلالاان آملالاوزش علالاالي سلالاممت، و نقلالا  تعلالااممت    ذي

 بخشي و فرابخشي در پيشرفت درون

ه طيـف  اد اركا  حيـابي نظـام آمـودش كشـور و مـورد بوج ـ     

هـاي مـردم    هاي دولتي، سـادمآ   وسيعي اد مردم، نهادها، سادما 

ايـن  . نفعـا  داخلـي و خـارجي اسـت     نهاد، بخش خصوصي، و  ي

ركن آمودش اد عوامل قطعي بوسعه همه جانرـه و امنيـت پايـدار    

در اين سـزارش بـا مـرور اجمـالي مطالعـات بوصـيفي،       . ملي است

جـا كـه    اد آ .   اسـت نفعا  نظام آمودش پزشكي بحليل شـد   ي

 بنـابراين  نيست، پذير امكا  عملاً نفعا   ي انتظارات كليهبرآورد  

در شـناخت  . شـود  انجـام  نفعـا    ي بنـدي  است نوعي اولويت لادم

كنند  است، يكي  نفعا  اصلي و بعيين اولويت، دو مؤلفه بعيين  ي

اهميـت  . علاقه به موضوع و ديگـر قـدرت، وسـعت و دامنـه نفـو      

نفعـا  در ايـن اسـت كـه موجرـات       بنـدي  ي  ي و اولويتشناساي

ــؤثر درو    ــابي م ــاختاري و عملي ــاملات س ــراري بع ــي و  برق بخش

هـاي نظـام آمودشـي را     فرابخشي، موجرات بحقق اهداف و آرمآ 

 1نفعا  اصـلي بـه    در اين مطالعه  ي(.  12-11)  سادد فراهم مي

 :اند بندي شد  سرو  عمد  طرقه

 مردم .1

 راهررديسذارا   سياست .2

 نفعا  داخلي نظام آمودش عالي سلامت  ي .3

 نفعا  خارجي نظام آمودش عالي سلامت  ي .4

 المللي صاحرنظرا  بين/علاقمندا  .1

. نفعـا ، مـردم و جامعـه هسـتند     برين سرو   ي و معتررترين  جامع

دستيابي به نظرات واقعي در اين سطح دشوار است اما با اسـتفاد  اد  

وجود دارد، نظير مركز آمار ايرا ، آمودش هايي كه در جامعه  ظرفيت

و پرورش، آمودش عالي، سادما  بسيج، مساجد و نمادهـاي جمعـه،   

هاي مطالعات جمعيتي حـود  سـلامت و نهايتـاً نظـام شـركه       پايگا 

ــه  ي  ــم و   ســلامت كشــور، دســتيابي ب ــن ســطح مه ــا  در اي نفع

 .1ساد، امكانپذير و عمليابي خواهد بود سرنوشت

 سطح جمعيت، و بوسط مركز آمار ايرا سرشماري در  .1

 اربقاي و بوسعه هاي بحقيقات مطالعات جمعيتي بوسط پايگا  .2

 سلامت

 نظرسنجي مردمي اد طريق نظام شركه بهداشت كشور .3

هاي فعـال و رسـمي بسـيج     نظرسنجي مردمي اد طريق سادمآ  .4

 مردمي

 هاي اجتماعات منظم مردمي نظير نماد جمعه و مساجد پايگا  .1

 "هاي اوليا و مربيا  انجمن"پرورش آمودش و  .6

 ها و مراكز آمودش عالي كشور دانشگا  .7

 هاي مردم نهاد فعال در حود  سلامت سادما  .8

نفعا  راهرردي، داخلـي،   در مطالعه حاضر ليستي طولاني اد  ي

المللي شناسايي و براي پرهيز اد اطالـه كـلام اد  كـر     خارجي و بين

ــابري  بحليــل    ــا  در موضــوعات  يمصــاديق خــودداري و م نفع

هاي  ابعاد مختلف بوسعه، ملهم اد سياست)اختصاصي سزارش حاضر 

ارائـه   2در جـدول  ( هاي كلي علم و فنـاوري  كلي سلامت و سياست

 .شد  است

 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
امعـه بـا   سادي مردم در شناسايي و حل مشـكلات ج  مراجعه به مقاله بوانمند .1

بشكيل پايگا  بحقيقات بوسعه و اربقاي سلامت فرخشهر، استا  يهارمحال و 

 بختياري
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توصيف ابعاد پيشلارفت نظلاام    كمن فرايندهاي -4
هلااي كللاي    آموزش عالي سممت در افق سياسلات 

 سممت و علم و فناوري
فرهنگـي   –علمي  –كيفي  –كمي ) پيشرفت كمن فرايندهاي

، در نظــام آمــودش (ريتي و معنــويمــدي -فنــاوري  –پژوهشــي –

پزشكي، اد سذشته با به حال و مدل شايسته براي آيند  به شـرح  

 :دير بنظيم شد  است

 

 درآمد پي 
هاي سياستي، ابر روندها يا كلا  موضـوعات مطـرح در نظـام     سزار 

جامل آمودش عالي سلامت، و مؤثر در بوسعه آيند  آ ، در ايـن بخـش،   

اين بخـش اد  . ت بحليلي بعدي مرور خواهد شددر اين سزارش و سزارشا

مطالعه مشتمل بر بغييرات بنيادين و عمد  در سطح نظام فراسير آمودش 

اين ابعاد با الهام . (|12)عالي حود  سلامت جمهوري اسلامي ايرا  است 

هاي كلي سلامت، علم و فناوري، مرجعيت علمي و ساير اسناد  اد سياست

ودش عالي، و مرتني بـر آينـد  شناسـايي و    راهرردي حود  سلامت و آم

سذاري، اجرايي كلا  و متوليـا    آيند  پژوهشي ارائه و به مراجل سياست

بـر  .اين فصل اد مطالعه مشتمل.  سردد نظام آمودش پزشكي پيشنهاد مي

 "كلا  فراينـدهاي پيشـرفت و    "يک عاملي يا تک متغيري"بحليل 

ابعاد پيشرفت نظام . بود خواهد "متغيري عاملي يا چند تحليل چند

ابتدا بصـورت  ( 4-7با  4-1مصداق اد  7جمعاً )  آموزش عالي سممت

متغيري، و سپ  بحليل يند  متغيـري مطـرح خواهـد     هاي ب  بحليل

ليستي اد ابر روندهاي نظام آمـودش عـالي سـلامت در     4-8در بند . شد

 . آيند  براي كاربست در مطالعات آبي ارائه شد  است

 

پيشرفت كمي در نظام آموزش عالي سلاممت  : 1-4
 (كمن فرايند كميت)

 1، "مؤلفه پيشرفت كمي نظام آمودش عالي سلامت"در بحليل 

متغير كلا  مشروحه دير انتخاب و بريـين، شـناخت و كنكـاش در    

در بند (. 4-1-1با  4-1-1)طور اجمال ارائه شد  است  ها به مورد آ 

 :گر اشار  شدبه بعضي متغيرهاي مهم دي 12-1-4

دهلاه الايلار و    1حلادالل  )تحولات جمعيلات ايلاران   : 1-1-4

 (سال آينده 31بيني براي  پي 

 در ويـژ   بـه  سذشـته،  دهـه  يند طول در ايرا  جمعيت بحولات

 بـود   سيـر  و يشم سسترد  اسلامي، انقلاب پيرودي اد پ  هاي سال

 71 بـه  1331 سال در نفر ميليو  11 حدود اد جمعيت حجم. است

 نفر 272 و هزار 126 و ميليو 71 و 1312 سرشماري در نفر و ميلي

درصـد در   1/3 "رشد جمعيت اد حدود. است رسيد  1311 سال در

 "1312-1311درصــد در دهــه  24/1 "بــه "  1311-1361دهــه 

فردند براي  7ميزا  باروري كل در دور  مشابه اد . كاهش يافته است

جمعيت ايرا  در دور  (. 13)فردند كاهش يافته است  8/1هر د  به 

سه ( سال قرل اد انقلاب 12سال بعد اد انقلاب و  42)ساله اخير  12

سـرمايه  . نرخ رشد جمعيت در دو دهه اخير كاهش يافته. برابر شد 

در ايـن حـود  بـه    . انساني سلامت، بيش اد سـه برابـر رشـد نمـود     

 دو حالـت اد هـرم سـني   . انتشارات مركز آمار ايـرا  مراجعـه شـود   

(. 14و منرـل   2و  1بصاوير )شود  جمعيت ايرا  براي نمونه ارائه مي

روند بعـدي بحـولات كمـي در سـه دهـه آبـي، افـزايش جمعيـت         

هاي  هاي مزمن و براكم جمعيت در ده  سالمندي، افزايش بيماري

الگوي بربيت نيروي انساني بايد براساس . پنجم، ششم و هفتم است

معيـت كشـور در آينـد  متحـول     بيني بركيب ج بحولات قابل پيش

 .شود

 

تحليل كمي وضع جاري سلارمايه انسلااني سلاممت،    : 2-1-4

 روند تربيت نيروي انساني سممت

رشد كمي نيروي انساني سلامت سريل، مداوم و سسـترد  بـود    

هاي سلامت اد بمركـز در شـهرهاي    پوشش خدمات و مراقرت. است

شـش خـدمات و   پو. بزر  به سسترش در اعماق كشور برديل شـد  

هاي سلامت بوسط سـرمايه انسـاني بربيـت شـد  در نظـام       مراقرت

آمــودش عــالي ســلامت، طيفــي شــامل منــاطق دوردســت، كمتــر 

برخوردار، محروم، نسرتاً برخوردار و همه مناطق و بقسـيمات ديگـر   

هاي  رشد شاخص. برسرفته جغرافيايي و اجتماعي كشوري براس را در

ظام آمـودش پزشـكي در بعضـي جهـات     كمي و كلا  بأثيرسذار بر ن

 .بوجه و در بسياري جهات نياد به مداخلات اصلاحي دارد قابل

 

هاي نيازمند بازنگري و تحول در تربيت سرمايه  حوزه: 3-1-4

 انساني سممت

هدفمنـد،  )سيـري منطقـي    بحولات ضروري پيشنهادي با جهت

 (:و پاسخگو سرا، كارآفرين مرتني بر نياد، عادلانه، آمايشي، مأموريت
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o ها و مقـاطعي كـه نيـروي انسـاني      محدود نمود  ظرفيت رشته

هاي كمي به اشراع رسـيد  يـا بـيش اد حـد نيـاد       طرق شاخص

 است،

o هايي كـه همچنـا  كمرـود موجـود و      افزايش ظرفيت در رشته

 محسوس است، و به انداد  و متناسب با نياد

o  هـاي بوديـل در جهـت حمايـت بيشـتر اد       اصلاح سياسـت

ق محروم و كمتر برخوردار و بعديل بـراكم در مراكـز   مناط

 برخوردار

o هاي بخصصي هاي عمومي با ظرفيت سادي ظرفيت متناسب 

o ها و باد طراحـي بوديـل و سسـترش مراكـز      بادنگري در سياست

صـورت   آمودش عـالي سـلامت در منـاطق مختلـف كشـور، بـه      

ي و ا هاي بـومي و منطقـه   سرا و براساس نيادها و قابليت مأموريت

 المللي ملي و بين

o در سـطوح و  )هاي جذب استاد، و پذيرش دانشـجو   اصلاح نظام

 (موضوع سزارشات مستقل آبي( )مقاطل مختلف

 

تحليلال هدفمنلادي در توسلاعه    )اهداف توسعه كمي : 4-1-4

هاي ابتنلااي توسلاعه آملاوزش     سرمايه انساني سممت، مؤلفه

 (عالي سممت براساس نيازهاي والعي سممت جامعه

برين مؤلفه حاكم بر بوسعه كمـي نظـام آمـودش عـالي      همم

مندي و نهايت آرمـاني   است و غايت هدف مندي هدفسلامت، 

اين بوسعه، پاسخ بـه همـه نيادهـاي سـلامت جامعـه، در همـه       

ويژسي و هـدف  . شرايط و در برسيرند  همه ابعاد و ساحات است

. است مهم ديگر بوسعه كمي، پايدار بود  و همه جانره بود  آ 

هاي بالقو  بـراي دسـتيابي بـه حـداكثر      برسيري اد بمام ظرفيت

كارايي سومين هدف فراسير در بوسعه كمي نظام آمودش عـالي  

متواد  بود  بوسعه كمي با ساير ابعـاد بوسـعه و   . سلامت است

ايـن  . عوامل مؤثر بر نظام آمودشي مؤلفه هدفمنـد بعـدي اسـت   

ــد اد ــاد عراربن ــي-اردشــي": ابع ــاعياج"-"دين -"اقتصــادي-تم

-جغرافيــائي"-"فنــاوري"–" ســادماني-مــديريتي"-"سياســي"

بوسـعه كمـي بايـد بـا     (. 11) "دمـاني "و  "امنيتـي "، "جمعيتي

هـاي   ملاحظابي نظير اشتغال و كـارآفريني و بيكـاري يـا شـغل    

غيرمربرط با بخصص و مهارت، فارغ التحصيلا  ايراني خـار  اد  

 .، مديريت شودكشور، پديد  فرار مغزها و مانند آ 

 

 
از ) لا روند تحولات هرم سني جمعيت ايران طي نيم لرن   1تصوير 

 1(2126تا  1996

 

 
 ميمدي  2111بيني هرم سني جمعيت ايران در سال  لا پي  2تصوير 

 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. The 2026 projection is based on the UN Population Division's 

instant-replacement scenario. 
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 تحليل تقاضاي اجتماعي ورود به آموزش پزشكي: 1-1-4

يكي اد رويكردهاي بوسعه آمودش عالي، پاسخگويي به بقاضـاي  

بقاضا بـراي آمـودش عـالي بـه بـادد  اقتصـادي آ        . اجتماعي است

سـاس  سذاري در آمودش عـالي اد راهرردهـاي ا   سرمايه. بستگي دارد

طرـق آمـار سـادما  سـنجش     . بوسعه سرمايه انساني كشـور اسـت  

آمودش عالي، در مطالعـات قرلـي و مطالعـات انجـام شـد  در دهـه       

، آمودش عالي كشور و به برل آ  آمودش پزشـكي  1388منتهي به 

 (:16-17)بحت بأثير عوامل مشروحه  يل قرار داشته 

o ا  مـرد  شدس كاهش نرخ مشاركت مردا  و كاهش سهم پذيرفته

 در آمودش عالي 

o افزايش سهم دنا  نسرت به كل متقاضيا  آمودش عالي 

o  بادار كار نيروي بحصيل كرد 

o سذاري در آمودش عالي بادد  اقتصادي سرمايه 

o  كمتر بود  نرخ حضور دنا  دانش آموخته آمودش عالي در بادار

 كار نسرت به مردا 

o  ،اضيا  آمـودش  بركيب سني متقبه موادات بغييرات بركيب جمعيتي

 خواهد يافت هاي سني بالابر بغيير هاي آبي به نفل سرو  عالي در سال

o ــر بقاضــا در آمــودش عــالي   ســاير مؤلفــه ــادد  )هــاي مــؤثر ب ب

-نگـري  آينـد  -سـن متقاضـيا   -آمودشي هاي غير سذاري سرمايه

 (سليقه و  ائقه متقاضيا 

 ـ أثير در بين عوامل، متغيرهاي مربوط به بادار كار، اد بيشترين ب

 .بر بقاضاي اجتماعي دنا  و مردا  براي آمودش عالي برخوردارند

 

گرايي و تحول نسبت متخصصين بلاه   تحليل تخصص: 6-1-4

 در دان  آمولاتگان سممت( عمومي) نيروي انساني پايه

هــاي جديــد اد  هــاي دانشــگا  در كليــت آمــودش عــالي نقــش

وي بـه س ـ ( آمـودش، پـژوهش و كـارآفريني   )هـاي سـنتي    مأموريت

. هـاي نوآورانـه و بحـول آفـرين در حـال دسرسـوني اسـت        مأموريت

خلق مشـترك و اسـتخرا  دانـش،    (عمد  نوآوري  هاي بوانمندسادي

سرايـي   اد طريق راهررد بخصص( 1سادي جستجوي فرصت و ظرفيت

 (.18)پذير است  هوشمندانه امكا 

 پزشـكي  ادآمـودش  مـؤثر  بـرداي  بهـر   در شرايط جاري اهميت

 سـطح  در مناسب جايگا  به رسيد  براي ت بخصصيبح و بخصصي

 .است جها  انكارناپذير

آفـرين   هـاي بحـول   در حود  علوم پزشكي نيز بحقـق مأموريـت  

هاي بخصصي و رويكرد بخصصي هوشمندانه  نوآورانه، مرهو  بلاش

دورا  )دهـه اخيـر    4جريا  بخصصي و بخصـص سرايـي در   . است

 :قرار داشته استانقلاب اسلامي بحت بأثير عوامل دير 

      هـاي   بوسعه بخصصي طـب و سـلامت در دنيـا و ظهـور رشـته

 ويژ  در حود  باليني هاي جديد به جديد، سرايش

  هاي بخصصـي و انتقـال    بمركز بوسعه علمي و فناوري در حود

 هاي عمومي به بخصصي رقابت اد حود 

 هاي بخصصي هاي اقتصادي سلامت به حود  بمركز فعاليت 

 هاي قـانوني   در حود  نيروي انساني سلامت، طرح ها سذاري سياست

آموختگـا  جديـد و    التحصيلا ، بادار كار بـراي دانـش   خدمات فارغ

آموختگـا    سرايـي دانـش   اقتصادي، بخصـص  -هاي اجتماعي بحرآ 

 شدت بحت بأثير قرار داد  هاي سلامت را به رشته

 آميـز و اختلافـات    هاي كا ب و نادرست و برعـي   سذاري اردش

هاي مختلـف بخصصـي و عمـومي در     ش درآمدي در رشتهفاح

حود  كـلا  سـلامت كشـور، آثـار انكارناپـذيري در جريانـات و       

 .هاي بخصصي بين داوطلرين برجاي سذاشته است سرايش

     بحرا  كار و كارآفريني و اشتغال، آثار عميقـي بـر رويكردهـاي

هـاي عمـومي دانشـگاهي     سرايانه دانش آموختگا  دور  بخصص

 سذاشته است برجاي

سرعت آثار خود را بر جريا  بربيـت نيـروي    روندهاي جهاني به

صورت يكي اد  سرايي به انساني در داخل كشور اعمال نمود و بخصص

هـاي عمـومي، اعـم اد     آموختگا  رشته رويكردهاي رو به بزايد دانش

در علوم پايه پزشكي سرايش بـه  . علوم پايه و علوم باليني برديل شد

بحصيلات بكميلي، سيماي آمودشي مقاطل كارشناسـي را  هاي  دور 

هــاي  اي و دور  حرفــه-دسرســو  و جايگــا  اجتمــاعي مقــاطل فنــي

سرايـي و   هـاي بـاليني، بخصـص    در دور . كارداني را متزلزل ساخت

سرايي دور  مفيد و ضروري پزشكي عمومي را در سـايه   بخصص فوق

ي بـه موضـوعات   در فضاي آمودش بـاليني، سـرايش افراط ـ  . قرار داد

 روند اين . 2شدت بضعيف نمود هاي عمومي طب را به بخصصي، جنره

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Capacity building 
يالش هاي عمد  نظام آمودش پزشكي، مركز مطالعـات و  : نادر - ممتادمنش .2

 http://www.ams.ac.ir. بوسعه آمودش دانشگا  علوم پزشكي شهيد بهشتي
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دائماً رو به بزايد بود  و در شرايط جاري به ي  بحـرا  آمودشـي بـراي    

رشته پزشكي عمومي و ي  بحـرا  اجتمـاعي بـراي پزشـكا  عمـومي      

هـاي   حـل  كشور برديل شد  است كـه داراي ابعـاد وسـيعي اسـت و را     

هــاي نيادســنجي بــراي بعيــين ظرفيــت و  شــيو . طلرــد عاجــل را مــي

ري بــراي اصــلاح جريانــات آمودشــي و سرايشــات بحصــيلي نگــا آينــد 

هـاي مـؤثر    سـذاري  آموختگا ، بوسعه هدفمند و متواد  و سياست دانش

نويسـندسا  معتقدنـد كـه رونـد     (. 11)براي آيند  بسيار ضروري اسـت  

هـاي بـاليني، سـرايش افراطـي بـه       جاري سرايش عمومي بـه بخصـص  

در بـادار كـار سـلامت، و    هاي خاص و داراي مزاياي شـغلي بهتـر    رشته

هـاي ضـروري و داراي كمرـود، بايـد      سرايش ناكافي بخصصي به رشـته 

كننـد  اد جايگـا     لادمه اين بحول بصويب قوانين حمايـت . متحول شود

هــاي كــم طرفــدار و مقــررات  هــاي عمــومي، بخصــص شــغلي رشــته

ابتكــارات و . هــاي بخصصــي اســت كننــد  بــراي ســاير رشــته بعــديل

كنند  درو  نظام آمودشـي نيـز    كنند  و بعديل بشويق هاي سذاري اردش

 .هاي علمي داخل دانشگاهي بسيار ضروري است براي اصلاح جريآ 

 

 يل بازار كار نيروي انساني سممتتحل: 9-1-4

 فـارغ  رشـد  بـه  رو رونـد  ايـرا   در كـاري  بي پديد  هاي ويژسي اد

 يآمـار  جامعـه  در 1381بـا   1371در مطالعـات  . است التحصيلا 

 به كاهش رو ديرديپلم و سواد بي بحصيلي سطوح سهم كشور بيكارا 

 ايـن  كـه  باشد مي افزايش به رو عالي و ديپلم بحصيلي سطوح سهم و

 نيادهـاي  با عالي آمودش بوسعه  ).الگوي بود  نامتناسب مؤيد پديد 

اشتغال و بـادار كـار نيـروي انسـاني      (. 22-21)است  كشور كار بادار

آموختگا  جديد بحت بأثير عوامل دير قـرار   ژ  دانش وي سلامت، به

 (:22)دارد 

o هاي ضعيف  هاي بين مناطق محروم و برخوردار و جا به نابرابري

مناطق كمتر برخوردار، بوديل نيروي انسـاني بخـش سـلامت را    

آموختگا ، عليرغم نياد  اغلب دانش. شدت بحت بأثير قرار داد  به

 .مت در مناطق محروم ندارندمررم به اشتغال، بمايلي به خد

o  آموختگــا   دانــش)عرضــه فــراوا  و رو بــه بزايــد نيــروي كــار

 ها و مقاطل در بسياري رشته( ها و مراكز آمودش عالي دانشگا 

o هاي شغلي موجود عدم بكاپوي فرصت 

o       هـا و نيادهـاي    كمرود امكانـات مـورد نيـاد متناسـب بـا ويژسـي

 كار نيروي

o هاي  قعيت غيرمتناسب با ظرفيتپديد  بيكاري يا اشتغال در مو

مهمتـرين يـالش اجتمـاعي و    )نيروي انساني متقاضـي شـغل   

 (اقتصادي حود  سلامت و بأثيرسذار بر ساير متغيرها

o هاي دكتـري عمـومي    در مطالعات حود  سلامت، بادار كار رشته

رو به اشراع، نرخ بيكاري در ( دندانپزشكي و داروسادي-پزشكي)

يت شغلي در رشته پرستاري نامطمئن، و  رشته مامايي بالا، وضع

نرخ بيكاري در مقاطل كـارداني و كارشناسـي رشـته بهداشـت     

 (22-23)محيط قابل ملاحظه است 

 

ارزيابي توسعه كمي نظام آملاوزش پزشلاكي كشلاور    : 8-1-4

 ها براساس شالاص

سـاله   32روند بوسعه كمي و كـلا  آمـودش پزشـكي در دور     

خلاصـه شـد     3كمي در جـدول   هاي كلا  ادغام، براساس شاخص

بوضيحات بيشتر در سزارش نهايي طرح ارائه شد  اسـت و در  . است

 (.16-17)بعضي منابل مستند سزارش شد  است 

 

  و رشد كمي نظام كميت ( چندمتغيري)تحليل چندعاملي

 آموزش عالي سممت

در بحليل يندمتغيري شاخص سرمايه انساني و موضوع بوسعه 

سـرو  اد عوامـل    7لي سـلامت مطـرح شـد  و    نامتواد  آمودش عـا 

بأثيرسذار بر بوسعه نام برد  و در انتها ارديـابي كـلا  بوسـعه كمـي     

 .ها، ارائه شد  است نظام آمودش عالي سلامت بر حسب شاخص

 

 شالاص سرمايه انساني 

هـاي   ها و برنامـه  اربقاي نيروي انساني سلامت كه مرهو  بلاش

صـورت مسـتقيم و غيرمسـتقيم     نظام آمودش عالي سلامت است، به

هـاي رشـد اجتمـاعي و     هاي سلامت و شاخص موجب رشد شاخص

 .هاي مهم سرمايه انساني است يكي اد اين شاخص. شود اقتصادي مي

رود يـ  كـودك    ميزا  سرمايه انساني را كه انتظار مياين شاخص 

. سيـرد  دست آورد انداد  مـي  سالگي به 18متولد امرود بتواند با سن 

كار را بر مرنـاي   وري نسل بعد نيروي بهر « ص سرمايه انسانيشاخ»

بانـ  جهـاني در    دهد سلامت و آمودش كامل مورد ارديابي قرار مي

كشور جهـا  اد نظـر شـاخص     117بندي  جديدبرين سزارش با رد 

در اين . بندي قرار داد در اين رد  71سرمايه انساني ايرا  را در ربره 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

hp
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

20
 ]

 

                            10 / 35

http://ijhp.ir/article-1-105-en.html


 پژوهشي فرهنگستان علوم پزشكي نشريه علمي

433 

ا  در شاخص سرمايه انسـاني داد  شـد  و   به اير 11/2سزارش نمر  

ــا  كشــورهاي جهــا    ــرا  در مي ــه اي . اعــلام شــد  اســت 71ربر

. كشـور جهـا  اسـت    86اساس سرمايه انساني ايرا  بيشتر اد  براين

كشور جها  سرمايه انساني بيشتري نسرت بـه ايـرا     72همچنين 

1دارند
 88/2 بندي سنگاپور است كه نمر  بالابرين كشور در اين رد  .

پ  اد اين كشور، به . كسب كرد  است شاخص سرمايه انساني را در

كنـگ ، فنلانـد، ايرلنـد، اسـتراليا،       بربيب كر  جنوبي، ژاپن، هنـگ 

 24منرل )اند  هاي دوم با دهم قرار سرفته سوئد، هلند و كانادا در ربره

 (.4و جدول 

 

 توسعه  ناموزون آموزش عالي سممت: 9-1-1

طرفـدار آمـودش    هاي پر اجتماعي ورود به رشتهافزايش بقاضاي 

پزشكي، افزايش مشاركت مردمي در اين بخـش اد آمـودش عـالي و    

ــر  ــه را    س ــروم ب ــاطق مح ــعه من ــت بوس ــورد  سرنوش ــدادي  خ ان

هـاي علـوم پزشـكي در منـاطق مختلـف، شـرايط        دانشكد /دانشگا 

ت اد برعا. اي را در يهار دهه سذشته بوجود آورد  است كنترل نشد 

اي، و معضـلات   اين شرايط رشد كمي سريل، عدم بواد  بين رشـته 

اد مهمترين عوامل . آموختگا  و مهاجرت نخرگا  است بيكاري دانش

آموختگـا  علـوم    هـاي بوديـل اجتمـاعي دانـش     بأثيرسذار، شـاخص 

شـدت   پزشكي، خاصه پزشكا  و متخصصا  است كه اد وضعيت بـه 

ــامطلوبي برخــوردار اســت ــراي جرــرا  هــاي ا سياســت. ن نفعــالي ب

هاي بوديل نيروي انساني سلامت، اين معضل را حل نكـرد    نابرابري

برقرار نشد  پيوند مناسـب بـين   . است و بعضاً به ابعاد آ  دامن دد 

بوسعه در آمودش عالي سلامت بـا فراينـدهاي بوسـعه اجتمـاعي و     

 (.21)اقتصادي كشور، اد ابعاد ديگر اين بوسعه نامودو  است 

 

ساير عوامل تأثيرگذار بر توسعه كمي آموزش علاالي  : 11-1-4

 سممت

ــل  ــايي "عوام ــي –جغرافي ــديريتي"، "جمعيت ــادماني -م ، "س

ــي" ــاعي-فرهنگ ــي"، "اجتم ــي-اردش ــي"، "دين ــي-سياس ، "امنيت

نيز بر رونـدهاي بوسـعه در آمـودش     "فناوري"و  "دماني -مقطعي"

در نظـام   بحليل بـأثير ايـن عوامـل   . عالي سلامت بأثيرسذار هستند

آمودش عالي سلامت و بوسعه كمي و كيفـي آ  مرهـو  مطالعـات    

 .دقيق بعدي است

  ارزيابي كمن رشد كمي پيشرفت كمي نظام آموزش عالي

 هسممت در چهار دهه گذشت

بوسعه كمي آمودش پزشكي بايد متناسب بـا نيادهـاي سـلامت    

اهنگ هاي بوسعه اجتماعي كشور، هم جامعه ايرا ، در راستاي برنامه

با رشد كمي ساير ابعاد آمودش عالي، متواد  بـا رشـد كيفـي نظـام     

هاي بوسعه كشـور و بـا مراعـات     آمودشي، هماهنگ با ساير شاخص

اد اهداف مهـم رشـد   . المللي باشد هاي جهاني و بجارب بين شاخص

ارديـابي كـلا  بوسـعه    . كمي، اربقاي شاخص سرمايه انساني اسـت 

 32هـا در دور    بر حسب شاخص كمي نظام آمودش پزشكي كشور،

 .آمد  است 3ساله ادغام، در جدول 

 

پزشكي ايلاران و   آموزش نظامتحليل كيفيت  -2-4
 (كمن فرايند كيفيت)مصاديق پيشرفت كيفي

هاي  سياست 13اربقاي كيفي اولين موضوع مطرح شد  در بند 

ارديـابي كيفـي نظـام آمـودش پزشـكي اد سـال       . كلي سلامت است

اي ارديابي دروني، با هدف بهرـود مسـتمر آمـودش، در    با اجر 1371

بادباب اين برنامه موجب شد متوليا  . دانشگا  انجام شد 32بيش اد 

هـاي   عنـوا  يكـي اد فعاليـت    وقت آمودش عالي، ارديابي دروني را به

اين بجربه اد سـال  . اجرايي در برنامه سوم بوسعه كشور وارد نمودند

علـوم، بحقيقـات و فنـاوري بعمـيم      هـاي ودارت  به دانشـگا   1382

موضوع مهم كيفي در حـود  كيفيـت نظـام     6در اين بخش . 2يافت

شود و در ادامه ديدسا   طور اجمال ارائه مي آمودش پزشكي كشور به

مطالعه در مورد ارديابي كلا  كيفيت نظـام آمـودش عـالي سـلامت     

در بخش كيفي، شش موضـوع محـوري انتخـاب و    . ارائه شد  است

ارديـابي كـلا    . يل و ساير موضوعات مهم نام بـرد  شـد  اسـت   بحل

 32هـا در دور    كيفيت نظام آمودش عالي سلامت بر حسب شاخص

 :ارائه شد  است 1ساله طي جدول شمار  

 

 سنجي كيفيت هاي مؤلفّه و ماهيت تبيين: 1-2-4

در منابل آمودش عالي كيفيت بعاريف مختلفي به شرح دير 

 (:26)دارد 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 /https://monitoreconomy.ir: سايت ناظر اقتصادي .1
، 1دايـرة المعـارف آمـودش عـالي، جلـد      : نـادرقلي و همكـارا    -قورييا   .2

 1383بهرا ، بنياد دانشنامه بزر  فارسي، 
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 (1396تا  1366)ساله ادغام  31در دوره  "هاي كمي ارزيابي كمن آموزش پزشكي شالاص "لا  3جدول 

كمترين  آموزش پزشكي( كمن-كمي)شالاص  رديف

 ميزان

ميزان  به

 متوسط

ميزان  به

 لاوب

عالي و 

 آل ايده

  *   هاي علوم پزشكي دولتي و غيردولتي بعداد كل دانشگا  1

  *   هاي كشور هاي علوم پزشكي اد كل دانشگا  درصد دانشگا  2

  *   هاي علوم پزشكي بوديل استاني دانشگا  3

  *   به بفكي  جنسيت، ربره علمي ( سرو  عمد  پزشكي)بعداد اعضاي هيئت علمي  4

   *  *كاري اعضاي هيئت علمي در فعاليت آمودشي ميانگين ساعت 1

    * *كاري اعضاي هيئت علمي در فعاليت پژوهشي ميانگين ساعت 6

    * *اجرايي-فعاليت مديريتيكاري اعضاي هيئت علمي در  ميانگين ساعت 7

    * *اي كاري اعضاي هيئت علمي در فعاليت مشاور  ميانگين ساعت 8

  *   در فعاليت درماني( باليني)كاري اعضاي هيئت علمي  ميانگين ساعت 1

  *   وقت جغرافيايي اد كل اعضاي هيئت علمي درصد اعضاي هيئت علمي بمام 12

  *   وقت به دانشجويا  به بفكي  مربره علمي مامنسرت اعضاي هيئت علمي ب 11

   *  علمي در سال با برك خدمت موقت يا دايم اد كل هيئت/ علمي بادنشسته درصد اعضاي هيئت 12

    * در سال( علمي و غيرهيئت علمي هيئت)هاي آمودشي براي مديرا   ميزا  ساعات دور  13

  *   هاي علوم پزشكي در مقاطل مختلف ا هاي آمودشي داير در دانشگ بعداد رشته 14

  *   (كلاس درس)سرانه فضاي آمودشي  11

   *  بوديل درصدي پذيرفته شدسا  به بفكي  دانشگاههاي علوم پزشكي، مقطل و استا  در سال 16

هاي علوم پزشكي در  شدسا  اد هر استا  به جمعيت استا  به بفكي  مقاطل و رشته نسرت پذيرفته 17

 سال

  *  

  *   هاي علوم پزشكي نرخ رشد پذيرش دانشجو در دانشگا  18

  *   شدسا  به بفكي  مقطل بحصيلي و دانشگا  علوم پزشكي شدسا  د  اد كل پذيرفته درصد پذيرفته 11

   * هاي علوم پزشكي شدسا  رشته بوديل استاني د  درصد اول پذيرفته 22

بـه كـل   ( دندانپزشـكي -داروسـادي -پزشـكي )تـراي عمـومي   هـاي دك  شـدسا  دور   نسرت پذيرفتـه  21

 شدسا  علوم پزشكي به بفكي  جنسيت پذيرفته

  *  

شدسا  به بفكي   شدسا  بحصيلات بكميلي علوم پايه پزشكي دانشگا  اد كل پذيرفته درصد پذيرفته 22

 جنسيت

 *   

شدسا  بـه   اد كل پذيرفته شدسا  بحصيلات بكميلي بخصصي باليني پزشكي دانشگا  درصد پذيرفته 23

 بفكي  مقطل و جنسيت

  *  

    * ( دانشگا -جنسيت-مقطل بحصيلي) شدسا  بورسيه بحصيلي خار  اد كشور  بعداد پذيرفته 24

   *  ها و مقاطل بحصيلي بوديل سني دانشجويا  به بفكي  رشته 21

 

 

 (2118مهر  -اكتبر : 24منبع )لا جزئيات شالاص سرمايه انساني ايران  4جدول 

 كل دلاتران پسران شالاص يا اجزاء

 11/2 6/2 16/2 شاخص سرمايه انساني

 11/2 11/2 18/2 سالگي 1احتمال دند  ماند  با 

 7/11 7/11 7/11 هاي مورد انتظار حضور در مدرسه ي  كودك سال

 432 446 422 نمرات بست متواد  شد 

 1/8 3/8 1/7 با ميزا  يادسيري شد  هاي مورد انتظار حضور در مدرسه بعديل سال

 12/2 14/2 1/2 نرخ دند  ماند  بزرسسالا 

 13/2 - - جمعيتي اد كودكا  كه رشد كافي ندارند
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o هاي اد  بطابق با استانداردهاي اد قرل بعيين شد  و ميل به هدف

المللـي بضـمين كيفيـت آمـودش      شركه بين)پيش بعيين شد  

 (عالي

o رونداد و پيامدها با استانداردهاي بهرـود  بطابق برونداد، فرايند، ب

هـا، اهـداف و    هاي آمـودش عـالي، بـا بوجـه بـه رسـالت       فعاليت

 (1374بادرسا ، )انتظارات 

o هـا، در مـورد اردشـمندي و بناسـب      مفهومي منطرق بر قضاوت

 ( 1114پروفسور بر  بام، )ها و صفات نهادي خاص  ويژسي

o  هـا، داشـتن    ريـت مديريت بهتر، رسيد  به اهداف، بحقـق مأمو

 ( Dubois1)بهترين كيفيت 

اربقاي عملكرد ": در اين مطالعه كيفيت به شرح دير بعريف شد 

موجود آمودش عالي، براساس مأموريت، اهداف و راهرردهاي اد قرل 

انداد اد قرل  ريزي، به سمت يشم بعيين شد ، در پربو بلاش و برنامه

 "بعيين شد  و آيند  مطلوب

 

 يفيت آموزش عالي با نظام نخبگانينسبت ك: 2-2-4

طرــق ســند راهرــردي كشــور در امــور نخرگــا ، فعاليــت  

 اثرسـذاري  با و نوآورانه خلاقانه آساهانه، است نخرگاني فعاليتي

وفـق  . هـاي مختلـف   حـود   در كشـور  پيشـرفت  بـر  محسـوس 

 هاي اسلامي انداد همين سند، نخرگا  در ياريوب اردش يشم

ضائات نظام جمهوري اسلامي ايرا ، بـا  ايراني و مرتني بر اقت -

 بنوع پايه حداكثري، بر شكوفايي رشد و دست آورد  فرصت به

 بدبير جامعه، مسايل حل ضمن بوانمنديهاي خود، و استعدادها

بررسـي آمـار و نتـايج     .2سيرنـد  مـي   دسـت  را بحـول آ   امـور 

دهـه   1در ( كنكور سراسـري )هاي ورودي آمودش عالي  آدمو 

اد اقرال رودافزو  نخرگا  و استعدادهاي بربر به  سذشته حاكي

نهايـت بـا اردش    ايـن سـرمايه بـي   . آمودش عالي سلامت است

هاي آمودش عـالي سـلامت بـا     انساني، اد مجموع ساير سرمايه

ريــزي و عملكــرد مجموعــه نظــام  نــوع برنامــه. بــر اســت اردش

ساد است و مقـدرات   آمودشي با اين سرمايه بي بديل سرنوشت

. كنـد  هاي سلامت را بعيـين مـي   د  نظام خدمات و مراقرتآين

هاي مفهومي، واقعي و نهايي كيفيت بـا اهتمـام در    همه مؤلفه

بربيت بوحيدي نخرگـا ، و بـاديگري مسـئولانه و جهادسرانـه     

هاي اربقاي كيفي نظـام   جميل فرصت. ها شكوفا خواهد شد آ 

ي درخشا  اعتنايي و غفلت اد پرورش استعدادها آمودشي با بي

مجموعـه اقـدامات در   . و بربر نخرگـا ، بـر بـاد خواهـد رفـت     

ــه ــت،     دمين ــدايت، حماي ــرورش، ه ــذب، پ ــناخت، ج ــاي ش ه

كــارسيري و اســتفاد  بهينـه اد نخرگــا ، در نظــام آمــودش   بـه 

ــي   ــابي م ــافي اردي ــور ناك ــكي كش ــود پزش ــب. ش ــرين  اد واج ب

و  نيز نظام خدمات. هاي بوسعه آيند  اين نظام آمودشي اولويت

هاي سلامت كشور، اهتمام شايسـته بـه امـور نخرگـا       مراقرت

هاي  ، شاخص(27)در مطالعه دوستدار و همكارا  . كشور است

عوامل مهم مؤثر بر پديد  فرار مغزهـا و مهـاجرت نخرگـا  در    

 :آمودش عالي ايرا  به شرح دير بود  است

 ترتيب اهميت عوامل رانشي به( الف

o  و مهارتعدم بوجه به بجربه، بخصص 

o هاي علمي عدم بوجه اجتماعي به اردش فعاليت 

o وجود فشارهاي سياسي 

o هاي شغلي مناسب در داخل كشور فراهم نرود  فرصت 

o نرود بسهيلات لادم براي پژوهش 

o وجود برعي  و احساس نابرابري 

o  نرود آدادي در ابراد عقيد 

o دسترسي محدود به منابل علمي معترر 

o پائين بود  حقوق و دستمزد 

 ترتيب اهميت عوامل كششي به (ب

o اي اربقاي رشد علمي و حرفه 

o  آسايش رواني و اجتماعي بهتر براي خود و خانواد 

o هاي فردي و سياسي وجود آدادي 

o اي بدو  برعي  علاقه به دندسي در جامعه 

o هاي شغلي بهتر وجود فرصت 

o امكانات مادي و رفاهي بهتر براي دندسي 

o معه خارجياربراط بهتر بخصص با نيادهاي جا 

o دسترسي به حقوق و دستمزد بيشتر 

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

1. Dubois P. (2001); Evaluation and Self-Evaluation of Universities, in 

Europe; University of Paris X (UPAR10.TEM), France, 
ــي   شــوراي. 2 ــالي انقــلاب فرهنگ ــا  ســند ر: ع ــور نخرگ ــردي كشــور در ام  .اهر

http://sccr.ir 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

hp
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

20
 ]

 

                            13 / 35

http://ijhp.ir/article-1-105-en.html


 الزامات تحول بنيادين در نظام آموزش عالي سلامت

433 

هاي حاكم بلار جلاذب، ارتقلااء، و     تحليل كيفي مؤلفه: 3-2-4

 ها عملكرد هيئت علمي دانشگاه

 آ  بـا  مـربرط  هـاي  برنامه اجراي و علمي هيئت بالندسي اعضاي

 است نظام آمودش عالي در بحول و بغيير ايجاد مهم ابزارهاي اد يكي

 كـه  اسـت  هدفمنـدي  و شد  ريزي برنامه هاي يتفعال بمام شامل كه

 دانشگا  در بهتر عملكرد براي لادم و اساسي هاي و مهارت فردي دانش

 بـر  مـؤثر  عوامـل  بـين  در. كند مي فراهم علمي هيئت اعضاي براي را

 بيشـترين  دانشـگاهي  اسـتقلال  و آدادي متغير علمي، هيئت بالندسي

انتخاب، عملكـرد، نقـش    .(28) است داد  اختصاص به خود را نظرها

آفريني، پيشرفت و اربقاي علمي و در بعرير جامل، بالندسي اعضـاي  

هاي  هاي حاكم بر همه نظام سادبرين مؤلفه هيئت علمي، اد سرنوشت

براي حصول و ظهـور  . آمودش عالي و اد جمله آمودش پزشكي است

هاي عملكردي كيفي در نظام آمـودش عـالي    و برود بهترين شاخص

حاكم بر جذب، اربقاء، و عملكـرد هيئـت علمـي    هاي  ت، مؤلفهسلام

معيـار ايـن   . برين حالت قـرار داشـته باشـند    دانشگاهها بايد در عالي

هاي كلـي سـلامت اسـت و     سياست 1حالت مفاد ابلاغ شد  در بند 

 :بعضي اد ابعاد آ  به شرح دير است

 

 هلاا و سلااير   انتخاب اساتيد در دانشگاه نظام ارتقاي: 4-2-4

 مراكز آموزش عالي سممت

نظام جاري انتخاب اسابيد كه مرتني بر فراخوا  و بابل نظامـات  

هـاي   وضل شد  بوسط شوراي عالي انقلاب فرهنگي است، اد كاستي

ها جذب اسابيد اد مجاري غير اد  اد مهمترين آ . برد فراواني رنج مي

ي قـانوني  هـا  ها و فرصت رسمي يا با استفاد  اد برصر  فراخوا  و غير

در بهتـرين حالـت اجـراي    . ديگر، نظير خدمات طرح و بعهد اسـت 

صـلاح و   شود و طيفـي اد افـراد  ي   موادين جذب، عدالت برقرار نمي

شيو  جاري . مانند هاي هيئت علمي باد مي شايسته اد ورود به جايگا 

بايد بادنگري سردد و شيو  جديد بايد داراي ماهيت اربقـاي مسـتمر   

برين افرادي داراي ظرفيت بالقو  عضـويت در   شايستهباشد و جذب 

اد . هيئت علمي در نظام آمـودش عـالي سـلامت را بضـمين نمايـد     

هاي صريح و شفاف شيو  جديد و متحول نظام انتخاب اسابيد،  مؤلفه

اي  هاي اسلامي، اخلاق پزشـكي و آداب حرفـه   بضمين رعايت اردش

يست و در طول دورا  اين اصول محدود به دما  جذب اوليه ن. است

در . اي اسابيد، ملاك بنيادين رفتاري و عملكردي است خدمت حرفه

فرايند اوليه انتخاب اسابيد، مراجعه به سـوابق و انجـام مصـاحره بـا     

داوطلرين و يادآوري اين اصـول اساسـي و بنيـادين مـورد انتظـار و      

يـن  مراقرت بر رعايت ا. بسهيل ورود افراد شايسته مقدور خواهد بود

هـاي مسـتمر در    ملاك هاي حيابي و بنيادين، عمدباً مرهو  برنامه

 .طول خدمت اسابيد خواهد بود

 

 نظام ارزشيابي اساتيد ارتقاي: 1-2-4

اردشيابي استاد در نظام آمودشي، شيو  مرتني بر شواهد بعالي و 

در فرايند اردشيابي معيارهاي مهمي . پيشرفت و اربقاي كيفيت است

هاي اخلاقي و رفتاري، و  اي، شايستگي ي علمي و حرفهنظير بوانمند

هاي شناخته شد   انتظارات بعالي و نوآوري در اسابيد با مح  اردش

هـاي   دربرسيرنـد  بمـام حيطـه   )هاي جـامل   و مورد احترام، و روش

. شـود  ، معترر، مرتني بر شواهد علمي و پايا سـنجيد  مـي  (اردشيابي

ي و غير معترر، هرسز ظرفيـت  هاي صوري، ي  بعدي، بشريفاب روش

اسـتاد بأثيرسـذاربرين عنصـر در    . بحول و پيشرفت نخواهند داشـت 

براي استادا ، مدرك بخصصي و مجود فعاليـت  . نظام آمودشي است

اسـتادا  بايـد بـا    . آمودشي در رشته مربرط، به بنهايي كافي نيست

( فرابر اد رشته و بخصـص خـود  )هاي آمودش و بدري   ساير حيطه

هـاي مخاطـب    نند اربرـاط برقـرار كننـد و اد روانشناسـي سـرو      بتوا

هـاي   اي و جنرـه  مسـايل اخلاقـي و حرفـه   . اطلاعابي داشته باشـند 

اد متـدولوژي علمـي و   . دوسـتي را بشناسـند و رعايـت كننـد     انسا 

برقراري اربراط مؤثر بين فردي آسا  و براي يادسيري مفيـد و مـؤثر   

اي آمودشـي سـادند  و مفيـد و    ه ـ دانشجويا  اد راهرردهـا و شـيو   

هـاي صـحيح انجـام     اردشيابي اسر بـه روش . استفاد  كنند 1مناسب

هـاي   هـا و شناسـايي عرصـه    ها و كاسـتي  شود، با بادباب نيادها، قوت

بـالقو  رشـد و بعـالي موجـب بهرـودي دايمـي فراينـد يــادسيري و        

 (.21-32) شود مي 2ياددهي

 

 اساتيد ارتقاي علمي تربيت و و تعليم تحول در نظام: 6-2-4

نامـه   موضوع بسيار مهم و بأثيرسذار ديگر، لزوم بادنگري در آيين

 است اربقاي علمي اسابيد و برقراري بواد  بين بندهاي مختلف آ  

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Constructivist models 

2. Continuous improvement of the teaching-learning process 
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 ساله ادغام 31در دوره  "هاي كيفي ارزيابي كمن آموزش پزشكي لا شالاص 1جدول 

كمترين  ارزيابي كمن آموزش پزشكي( كيفي)شالاص 

 ميزان

بميزان 

 متوسط

بميزان 

 لاوب

عالي و 

 آل ايده

   *  كارسيري معيارهاي مناسب در انتخاب مديرا  آمودش پزشكي ميزا  به

    * هاي ملي آمودش پزشكي ها و برنامه اركت دانشگاهيا  در بدوين سياستميزا  مش

    * ها ميزا  مشاركت دانشگاهيا  درانتخاب مديرا  ارشد دانشگا 

  *   سيري و اجراي امور مربوطه هاي علوم پزشكي در بصميم ميزا  استقلال دانشگا 

  *   هاي علوم پزشكي ميزا  اسلامي بود  دانشگا 

   *  هاي انقلاب اسلامي هاي علوم پزشكي در دستيابي به آرما  يزا  موفقيت دانشگا م

  *   يگونگي آدادي علمي در دانشگا  علوم پزشكي

  *   ميزا  پاسخگويي و التزام اجتماعي دانشگا  علوم پزشكي

   *  ميزا  مشاركت دانشگا  علوم پزشكي در اربقاي فرهنگ سلامت جامعه

   *  هگشايي و پيشگامي دانشگا  در امور اجتماعي مؤثر بر سلامت ميزا  را

    * هاي علوم پزشكي با صنعت ميزا  و كيفيت همكاري دانشگا 

   *  ميزا  انطراق برنامه آمودشي با رسالت و اهداف دانشگا 

يـت و نـوآوري   هـاي علـوم پزشـكي بـر كـارآفريني، خلاق      هـا و نحـو  بـدري  در دانشـگا      ميزا  بـأثير آمـودش  

 آموختگا  به بفكي  رشته و مقطل دانش
 *  

 

   *  ميزا  مشاركت دانشجويا  علوم پزشكي در فرايند بعليم و بعلم به بفكي  رشته و مقطل بحصيلي

   *  ميزا  رضايت جامعه اد دانش آموختگا  علوم پزشكي

    * شكيها و دستاوردهاي علمي دانشجويا  علوم پز ميزا  حمايت اد خلاقيت

  *   ميزا  وجود بسهيلات لادم براي بوسعه آمودش دانشجويا  استعداد درخشا  در علوم پزشكي 

   *  ميزا  رضايت دانشجويا  اد امكا  بحقيقات دانشجويي

  *   در بين دانشجويا  علوم پزشكي( اي در دمينه رشد و پيشرفت علمي و حرفه)ميزا  اميد به آيند  

  *   موختگا  علوم پزشكي به بفكي  رشته و مقطل بحصيليآ كيفيت دانش

   *  آموختگا  علوم پزشكي با نيادهاي جامعه هاي دانش ميزا  بطابق بوانمندي

    * آموختگا  در امر اشتغال ميزا  رضايت دانش

   *  ميزا  رضايت دانشجويا  علوم پزشكي اد منزلت اجتماعي خود

  *   شكي به فرهنگ و هويت ملي و پيشينه طب در بمد  اسلام و ايرا  ميزا  علاقه دانشجويا  پز

  *  ميزا  آساهي دانشجويا  اد فرهنگ و معارف اسلامي 

ميزا  سرايش دانشجويا  علوم پزشكي به مهاجرت به خار  اد كشور به بفكي  انگيز ، جنسيت، رشـته و مقطـل   

 بحصيلي و دانشگا  علوم پزشكي 
زیاد*    

 

  *  هاي ديني، اخلاق و معنويت بمايل اسابيد علوم پزشكي به برويج اردش ميزا 

   *  ميزا  بمايل اسابيد علوم پزشكي به برويج فرهنگ، هويت ملي و پيشينه طب در بمد  اسلام و ايرا 

   *  ميزا  رضايت اعضاي هيئت علمي علوم پزشكي اد منزلت اجتماعي خود

  *  سال بعد اد ادغام 32هاي كيفيت آمودش پزشكي  ارديابي كلي اد اربقاي شاخص

Board Level Engagement in Medical Education  *  

  *  ريزي و منابل آمودشي هاي كيفيت آمودش پزشكي حود  برنامه ارديابي كلي اد اربقاي شاخص

  *  هاي كيفيت آمودش پزشكي حود  هيئت علمي ارديابي كلي اد اربقاي شاخص

  *  هاي كيفيت آمودش پزشكي حود  دانشجويا  ابي كلي اد اربقاي شاخصاردي

  *  هاي كيفيت آمودش پزشكي حود  سنجش، اردشيابي و اعتراربخشي ارديابي كلي اد اربقاي شاخص

 

و  - پـژوهش  – و بنـدهاي آمـودش   - 1هاي مندر  در بنـد   اردش)

ه علمي براي اساس معيارهاي عمومي بوسع اين بادنگري بر(. مديريت

اساس معيارهاي اختصاصي بحول آفرين در حـود    ها و بر همه رشته

اين محور ضروري بنا به اهميـت  . اسابيد علوم پزشكي ضروري است

مسـتوجب بحليلـي جــامل و مسـتقل اســت و بـه ابعــادي اد آ  در     

 .سزارشات بعدي پرداخته خواهد شد
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ش علاالي  ساير ابعاد تحول و ارتقاي كيفي نظام آموز: 9-2-4

بعضي موارد در ادامه و در ساير  به)سممت به شرح زير است 

 (محورهاي الاتصاصي كمن مرتبط پردالاته لاواهد شد

 ها و مراكز نخره آمودشي مرجعيت علمي، قطب 

 سرايي، و آثار كيفي آ  بر جريانات  اعتراربخشي مدارك و مدرك

 و فرايندهاي كيفي آمودشي

 بمند آمودشي و اربراطات علمي ديپلماسي نافذ معترر مستقل عز

هـاي   هاي جهاني شد ، نقش المللي، بحليل بأثر پديد  مفيد بين

هـاي   هاي سـلطه و براسـت   مخرب استثماري و استكراري نظام

 علمي و فناوري در حود  آمودش پزشكي

 هاي نظام آمودش مداوم كشوري بـراي اربقـاي كيفيـت     ظرفيت

 سرمايه انساني سلامت

  رفتـاري، سـاختاري و محتـوايي در بحـولات     الزامات فراينـدي ،

 راهرردي كيفي

 بضمين 2، اربقاي كيفي1المللي كيفيت استانداردهاي ملي و بين ،

3كيفيت در آمودش پزشكي
 

   4آمودشـي فراينـد اربقـاي مسـتمر كيفيـت     "ادغام مـدل
در  " 

 ريزي آمودش عالي سلامت برنامه

اد در بحث كيفيت، رمزسشايي اد بماميـت آمـودش عـالي و پـرو    

هاي متعالي اسـت و همـوار  ادامـه     هاي ناب و آرمآ  آسما  انديشه

كاربرد آ  در اين مطالعه، قضاوت بمام نماي اردشـي  . خواهد داشت

به كارنامه عملكردي نظام مفيـد، پويـا و پـربلاش و در عـين حـال      

هاي بالقو  فراوا  آمودش عـالي سـلامت    انتقادپذير و داراي ظرفيت

 :خلاصه شد  است 1است كه در جدول 

 

 پيشرفت علمي نظام آموزش عالي سممت: 3-4

هاي ناظر بر پيشرفت علمـي، در  يـل بوسـعه     بسياري اد مؤلفه

در بحليـل بـ  متغيـري بوسـعه     . كمي و كيفي لحاظ شـد  اسـت  

 :شود هاي دير اشار  مي علمي، به مفاهيم و مؤلفه

 ويـابي،  بررسي، شـناخت، ريشـه   هدف اد پيشرفت علمي الف  ـ

مناسـب   ارئه راهكارهاي و موجود مشكلات نيادها و راهيابي مسايل،

 .است جامعه نيادهاي به سويي پاسخ براي

ــه       ــر پاي ــلامت ب ــود  س ــاوري در ح ــم و فن ــرفت عل ب ـ پيش

هاي كلي سلامت و علم و فناوري، نقشه جامل علمي كشور،  سياست

مـي و  هاي پيشرفت عل نقشه جامل علمي سلامت، و به استناد برنامه

 .فرهنگي كشور، استوار است

  هاي پيشرفت علمي حوزه سممت ايلاران   بعضي از چال

 :عبارتند از

o  هاي علوم پزشكي در مقايسه بـا   پايين بود  ربره علمي دانشگا

-مـالزي -هنـد -بركيـه )هاي كشورهاي رقيب در منطقه  دانشگا 

 (جنوبي و سنگاپور كر 

o در حود  سلامت پايين بود  سهم ايرا  اد بوليد علم جهاني 

o  وري علمي  ناكافي بود  شاخص بهر 

o    قابــل انتقــاد بــود  اد نظــر شــاخص رضــايت شــغلي اســتادا

 ها دانشگا 

o ها و بخصيص منابل در حود  آمودش  سذاري ناكافي بود  سرمايه

 عالي سلامت

o     نامطلوب بود  بعاملات درو  دانشگاهي نظيـر اربرـاط اسـتاد و

 دانشجو

o علمي كمرود نسري اعضاي هيئت 

o      ،اقتراس بيش اد حد نظام آمـودش پزشـكي اد الگوهـاي غربـي

هـاي   ويژ  آمريكايي، و غفلت اد همگـوني بـا نيادهـا، واقعيـت     به

 اجتماعي و شرايط بومي و فرهنگي كشور

o   رشــد ســريل كمــي و غيــر متــواد  و عــدم بناســب بخصصــي

 آموختگا  با نيادهاي بادار كار سلامت و صنعت دانش

o هاي آرماني نظام آمودش عالي سلامت، بأمين  در دمر  مسئوليت

هـاي   نيروهاي متخصص جامعه در حود  سـلامت، اشـاعه اردش  

 . علمي در جامعه و بحقق استقلال علمي است

  علمي حوزه سممت كشور  پيشرفت راهبردهايبعضي از

 :به شرح زير است

o     بأكيد بر نظام اخلاقي و معنوي بومي و مـورد احتـرام جامعـه و

به آ ، ايجاد فضاي مساعد براي شكوفائي و بوليـد علـم و   التزام 

 فناوري سلامت بر مرناي آمود  هاي اسلامي

o     اصلاح و اربقاي ساختارها و نهادهاي علـم و فنـاوري سـلامت و

 ريزي كلا  هماهنگي ساختارهاي  سياست سذاري و برنامه
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Quality issues in medical education 

2. Quality improvement 

3. Quality assurance 
4. Continuous Quality Improvement Model 
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o در حود  سلامت بر اخلاق و معنويـت بـر    دانش مديريت ابتناي

 پيشرفت مي اسلا -اساس الگوي ايراني 

o  ـ)هـا   بعيين اولويت ها و ابتناي پيشرفت بر پايه اولويـت  طـور   هب

هاي مصرح در نقشه جامل علمـي كشـور و نقشـه     اولويت خاص

 (جامل علمي سلامت

o     هـاي   داشتن نظام رصد كلا ، اطـلاع اد وضـل موجـود شـاخص

 بوسعه علمي و روند بغييرات در طول دما 

o  هـاي   سرمايه)بوجه خاص به عاملا  يا كنشگرا  بوسعه يافتگي

-اسـتعدادهاي درخشـا   -انساني، خاصه استادا  و دانشـجويا  

 (نفعا  خاصه مردم و ساير  ي - مديريت علمي

o دار و متواد  بين علـم، فنـاوري و    برقراري اربراط مستمر، هدف

 نظام آمودشي با نيادها و اقتضائات نظام سلامت جامعه

o     بوليد و كاربرد دانش در جهت بهرود و اربقـاي سـطح سـلامت

 مردم

يل به براي ن. اد اهداف جامعه ايرا  بوسعه يافتگي علمي است

: بوسعه علمي بايد به عاملا  آ  يعني كنشگرا  علمي بوجه نمود

افرادي كه مدار  علمي را طي كرد  و داراي ظرفيت بأثيرسذاري )

شدسا  جديـد دانشـگا     بر بوسعه يافتگي علمي هستند و پذيرفته

كه اين ظرفيـت را بـالقو  دارا هسـتند و صـحنه سردانـا  آينـد        

هاي  اي اجتماعي و داراي اردش م پديد عل(. ميادين بوسعه هستند

هاي  هاي اجتماعي، و موقعيت عام و خاصي است كه بر ساير پديد 

. اقليمي، جغرافيايي، فرهنگي، سياسي، اقتصادي، بأثيرسـذار اسـت  

انديشـمندا ،   بـا  پيونـد نظيـر  ) هاي عـام علمـي    بسياري اد اردش

هـا،   يد بلاش علمي، برجيح منافل ملي، صداقت، بررسي علمي پد

هـاي بوسـعه يـافتگي     بـا اردش  ....(هـا  سيـري  مشاركت در بصـميم 

آموختگي بر بوسعه علمي، انتقـال   شرط بأثير دانش. منطرق است

اد مهمتـرين  (. 31)بـه افـراد اسـت    ( عام و خاص)هاي علم  اردش

ابعـاد بوســعه يــافتگي علمــي، التـزام بــه اخلاقيــات و معنويــات ،   

امعه، بوجه به اقتضائات جغرافيائي پاسخگوئي به نيادهاي واقعي ج

، بوانمندسادي سرمايه انساني، بعامل فعـال و  (آمايش)و جمعيتي 

اد اركـا   . اثر سـذار بـا كشـورهاي منطقـه و جهـا  اسـلام اسـت       

ري  نـوآو  و ري فنـاو  و علـم  يرخـه  به دهي جهتپيشرفت علمي، 

سـلامت و   و پزشـكي  علـوم  حود  هـاي  در مؤثربر نقش ايفاي براي

 .و جهت سيري به سوي مرجعيت علمي است پايه علوم

 پيشرفت فرهنگي در نظام آمودش عالي سلامت: 4-4

ــود ــلي  آم ــي اد اص ــالي يك ــرين و   ش ع ــاي اردش آف ــرين نهاده ب

بـرين ابـزار بـراي     دانشگا  مهم .سردد ساد در جامعه محسوب مي فرهنگ

ه بـه  هنجارها به نسل جوا  و پيشرفت و بوسعه جامع ـ ها و  انتقال اردش

آمـودش عـالي سـلامت، رسـالت دوجانرـه      (. 32) باشد شكل صحيح مي

سادي سـلامت جامعـه را    مشاركت در اربقاي فرهنگ عمومي و فرهنگ

هاي اجتماعي و سـر  دنـدسي، در دمـر      فرهنگ، اردش. دار است عهد 

 .روند شمار ميه عوامل اجتماعي بعيين كنند  سلامت ب

 

 ه مبتنلاي بلار فرهنلا     هاي توسلاع  بعضي از ابعاد و مؤلفه

 (:32)آموزش عالي سممت به شرح زير است 

o اجتماعي-پژوهشي-علمي)ساد ساير ابعاد بوسعه  بستر و دمينه-

 ها است و در اولويت نسرت به آ ( اقتصادي

o     هر نوع بوسعه در حود  سلامت جامعه بايد مرتنـي بـر فرهنـگ

 عراربي ماهيت فرهنگي داشته باشد باشد، به

o بايـد مسـتلزم   ( شامل آمودش عالي)سعه سلامت ريزي بو برنامه

باشـد و  ( عمـومي و سـلامت  )بوجه محوري به موضوع فرهنـگ  

بـا ايـن رويكـرد باورهـا،     . بنها به پيوست فرهنگي اكتفـا نشـود  

ها، هنجارها، نمادها، و معناهاي سلامت نزد مردم و عوامل  اردش

 .ها بايد مورد ملاحظه قرار سيرد داي احتمالي به آ  آسيب

o  هاي فرهنگي براي بوسعه و  برداري اد مزايا و مؤلفه يگونگي بهر

 سادي پيشرفت در حود  سلامت دمينه

o     هـاي فرهنگـي    لزوم داشتن شـناخت و بحليـل اد آثـار و جنرـه

 (در حود  آمودش و خدمات)هاي جديد  فناوري

o  مديرا  و استادا  حود  آمودش عالي سلامت بايد شناخت لادم

هـاي بـومي، اردشـي،     مت مـردم و مؤلفـه  اد نظام فرهنـگ سـلا  

 (33)اعتقادي و نيز آفات و بهديدات آ ، داشته باشند 

o     بوسعه فرهنگي در آراي انديشمندا  مسـلما  داراي اجـزاي  يـل

نوآوري، بوليد علم، نوانديشي دينـي، ايمـا  و رشـد معنـوي،     : است

نگـري و   آمودش عمومي ، معرفت بـه فلسـفه بمـد  غـرب، عينـي     

يي، خوديابي، حف  اصـالت فرهنگـي و بـاريخي، بربيـت     سرا بجربي

انسا  شرافتمند، فرهنگ بومي و اسلامي، پرهيـز اد اخـلاق غربـي،    

پرهيز اد شيفتگي در برابر علوم امرودي، عامل  هني مقدم بر بغييـر  

 (34)مداري، بقويت اصول اخلاقي، اصالت بفكر و بعقل  عيني، دين
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o  سـادي،   ود و در ايـن انسـا   سادي منجر ش ـ بوسعه بايد به انسا

 (هما  منرل)اي دارد  بهذيب انسا  و باديابي ايما  اهميت ويژ 

o در دانشگاهي و علمي الگوهاي برويج به ها رسانه بيشتر لزوم بوجه 

 (31)وردشي  و هنري موفق الگوهاي به بوجه كنار

 

 فرهنگلاي آملاوزش    پيشرفتهاي  بعضي الزامات و اولويت

 :1سند مهندسي فرهنگي كشور عالي سممت برگرفته از

عقلانيت اسـلامي،  )بعقل )هاي فرهنگي  شناسايي و برويج اردش

 بوحيـد )ايما   - (حكمت سياسي، بصيرت اجتماعي، بدبير معيشت

بقـوا، عـزت و   )اخـلاق   - (مداري، مهروردي، عـدالت  محوري، ولايت 

معرفـت دينـي، معرفـت هـويتي،     )علم -مدارا، كرامت، انفاق و ايثار، 

هـاي بخصصـي و    هاي اربراطي، دانـش  هاي بخصصي و مهارت نشدا

كار و بلاش، انضراط اجتماعي، مـردم  )عمل  - (هاي اربراطي مهارت

 (سالاري، امر به معروف و نهي اد منكر

شناسايي، حاكميـت و بـرويج اصـول بحقـق فرهنـگ مطلـوب       

بعاو   - هدايت و راهرري - عدالت – فرهنگ محوري - مداري دين)

انسجام  - جامعيت - نگاري نگري و آيند  آيند  - كت مردميو مشار

 خلاقيت و نوآوري - كارآمدي – بدريج – بعامل مؤثر - و هماهنگي

 (اعتدال و عقلانيت - ها بأمين منابل و هدايت سرمايه -

هاي فرهنگي در بخصيص منابل و امكانـات بـراي    رعايت اولويت

-انقلابي و ايراني سلامي،ا هويت)انداد فرهنگي  بحقق اهداف و يشم

اخـلاق و   - ايراني – سر  دندسي اسلامي - نهاد خانواد  و جمعيت

اطلاعـات، اربراطـات و    - قدرت نرم - هنر – فرهنگ عمومي جامعه

- نظام فرهنگي فراسير و كارآمد - اي و جهاني بعامل منطقه - رسانه

 (محصولات و صنايل فرهنگي

در حــود  فرهنــگ و  شناســايي ليســت اقــدامات ملــي مــربرط

: فصل ششم)سادي سلامت اد سند مهندسي فرهنگي كشور  فرهنگ

هاي متناسـب در   ريزي براي ارائه آمود  و برنامه( راهرردها و اقدامات

 هاي مختلف آمودشي سطوح و مقاطل و فرصت

 

ــژوهش محــوري در نظــام   پيشــرفت: 1-4 پژوهشــي و پ

 آمودش عالي سلامت

. هـا اسـت   ش، كـاركرد اصـلي دانشـگا    بوليد دانش با راهررد پـژوه 

معمـاي   حـل  كليد بواند مي كه است اسلامي اي آمود  بترل، و پژوهش"

 جامعـه  بـا  مـدر   دنياي فاصله كاهند  و غيرمربرط نارسا، هاي آمودش

پژوهش محوري در نظام آمودش عالي (. 36) "كشورما  باشد و اسلامي

. مت فـراهم سـادد  بواند موجرات بعالي را بـراي حـود  سـلا    سلامت مي

بوسعه و بعالي در ايـن حـود  ضـروري مسـتلزم بربيـت كارشناسـا  و       

 .هاي بخصصي مربرط است پژوهشگرا  متعهد و با صلاحيت در حود 

 

 پژوهشي و پژوه   پيشرفتهاي  بعضي از ابعاد و ويژگي

 :2محوري در اين نظام آموزشي به شرح زير است

o د محوري، اربقاي كيفيت، در سطح درونداد، راهرردهايي نظير نيا

ي، بـرو  سـپاري نظـارت،    ي ـددا نگري، بمركز نگري، بحليل آيند 

كــاري، همــاهنگي بــين عرضــه و بقاضــا،  پيشــگيري اد مــوادي

 .سادد موجرات بوسعه پژوهشي را فراهم مي

o   در سطح ميانداد يا درونداد، راهرردهايي نظير بحول در سـاختار

هشــي، مــديريتي و متمركــز، بحــول در وظــايف آمودشــي، پژو

پشتيراني، پـذيرش دانشـجو، جـذب و اربقـاي اسـابيد، بـرويج       

ــسرا خــرد ــرويج روشي ــادسيري سروهــي و  ي و بعقــل، ب هــاي ي

آموختگا ، و موارد مشابه  كارساهي، ايجاد بستر حمايت اد دانش

 .سادد موجرات بوسعه بر مرناي پژوهش را فراهم مي

o  يـت نيـروي انسـاني    در سطح برونداد، بحقق راهرردهاي مهـم برب

متعهد، خلاق، متخصص بـا كيفيـت، و كـارآفرين و متناسـب بـا      

مـالي و اداري   - پژوهشـي  – نيادهاي جامعه، اسـتقلال آمودشـي  

سـرا   هـاي پويـا، دانـش    هاي علـوم پزشـكي، بـرويج شـيو      دانشگا 

، بوانـا در بوليـد دانـش فنـي و برـديل آ  بـه       (سرا بجاري مدرك)

آموختگــا ، مشــاركت در   شفنــاوري، بضــمين اشــتغال دانـ ـ  

برخــورداري جامعــه اد دانــش پيشــرفته و اربقــاي نســري ســطح 

 .درآمدي، اد دستاوردها و به منزله برجما  پژوهش محوري است

o هاي كيفي در آمودش پزشكي، موجرات شناخت بهتر اد  پژوهش

  هـا، ادراك فرهنـگ    اي، نگـرش  مفاهيمي نظير رفتارهاي دمينه

هـا و موانـل    شـناخت بسـهيل كننـد    حاكم بر نظـام آمودشـي،   

 (37)سادد  ها را فراهم مي هاي آمودشي جديد و نظير آ  برنامه

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

- دبيرخانه شوراي عالي انقـلاب فرهنگـي  -سند نقشه مهندسي فرهنگي كشور. 1

1312 

 1386 ديگرا ، و عطافر: دولتي هاي دانشگا  مطلوب وضعيت. 2
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o هاي پژوهشي مورد نياد نظـام آمودشـي و هـدايت     بعيين اولويت

سرايش محققين به نيادهـاي جامعـه و لـزوم اسـتفاد  بهينـه اد      

 (38)پژوهشي است  پيشرفتمنابل محدود، اد الزامات 

o      يكي اد وجو  پژوهش در آمودش، اطـلاع اد نيادهـاي فراسيـرا

 است

o و  2هاي همگـرا  ، در قالب سرو 1اردشيابي و بحقيق بايد همراستا

 (31)مكمل همديگر باشند،

o  (42)پژوهش در آمودش پزشكي ناظر بر محورهاي دير است 

سيري موضوعات و سئوالات جاري آمـودش   سيري و جهت هدف .1

 پزشكي

 هاي آمودش طراحي، ارديابي و حمايت اد نوآوري .2

ر اي و ديرساختي حاكم ب ارديابي و ايجاد بحول در فرهنگ دمينه .3

 آمودش پزشكي

، اهم موضوعات بحقيـق در  2211در ي  مطالعه جامل در سال 

(: 41)آمودش پزشكي در يـ  دور  بيسـت سـالل عرـارت بودنـد اد     

 Clinical - هـاي بـاليني   فراسيري مهارت - ارديابي و اربقاي دانشجو

clerkships – بربيت و آمـودش بـر    - 3يادسيري بر مرناي حل مسئله

 بدري  علوم باليني - 1هاي باليني رديابي صلاحيتا - 4مرناي جامعه

روش  - 7صفات مميز  دانشـجويا   - 6هاي اربراطي بدري  مهارت -

اسـتدلال   - آمـودش در علـوم پايـه    - 8آدموني هدفمند سـاختارمند 

- هـاي آمـودش پزشـكي    هزينه - 12سري در طب اي حرفه - 1باليني

 - 12سـادي  شـريه كـاربرد   - 11بربيت و پيشرفت اعضاي هيئت علمي

 - 14هـاي سواهينامـه   آدمـو   - 13هـاي پزشـكي   پذيرش در دانشكد 

جنره هاي بشردوستانه  - 16دانش پژوهي در آمودش - 11ايمني بيمار

 18اي حرفه آمودش بين - 17طب
 11المللي طـب  التحصيلا  بين فارغ –

 - 21بـوجهي و غفلـت اد دانشـجويا  اقليـت     كـم  - 22سلامت دنا  -

 .22  كامپيوبرآمودش به كم

 

 فناوري در نظام آموزش عالي سممت پيشرفت: 6-4

 اطلاعـات،  و هـا  دانـش  مهاربهـا،  مـودو   بركيـب  حاصـل  فناوري

خدمات  عرضه و كالا بوليد و بهيه به مربوط مديريت و افزارها سخت

 و مـديريت  هـاي  روش)نـرم   فنـاوري  صـورت  بـه  بوانـد  مـي  كـه 

مند  بوسعه نظام. 23باشد (ها ا ابزار و دستگ)سخت  يا (ها دستورالعمل

هـا و   هاي علمـي شـكوفايي مزيـت    فناوري، موجب سسترش فعاليت

هدف اد فناوري در آمودش عالي سـلامت، طيـف   . شود ها مي فرصت

هاي رودآمـد   اي شامل فناوري اطلاعات و اربراطات، فناوري سسترد 

هـاي مـدر  و    در حود  آمودش عالي و آمـودش پزشـكي و فنـاوري   

. هـاي سـلامت اسـت    كـاربردي در نظـام خـدمات و مراقرـت    جديد 

فنـاوري، اد   پيشـرفت هـاي مـؤثر در    شناسايي و بادمهندسي مؤلفـه 

هاي كلي نظام علم و  در سياست. پايدار كشور است پيشرفتالزامات 

 و آمودش نظام در پيشرفته هاي فناوري اد سيري بهر فناوري كشور 

هاي كلي سلامت  در سياست. كشور مورد بأكيد قرار سرفته بحقيقات

 فناوري. نيز اين ركن محوري بوسعه مورد اهتمام قرار سرفته است

مند در جهت فراسيـري و آمـودش بهتـر و در     روشي نظام آموزشي

بـدري  و   مطالعات و طراحـي، :  برسيرند  ابعاد مشروحه  يل است

دمينـه   در بحقيقـات  معـين،  اهـداف  فراسيري، اردشـيابي برحسـب  

 و غيرانسـاني  انسـاني  منابل انساني، بكارسيري اربراطات و يادسيري

 بر، عميق مؤثربر، پايداربر و وآمودش يادسيري آورد  فراهم منظور به

 موجود روابط كشف پديد  به دستورالعمل، و مرحله اد دانش برديل

 (.42)ها  پديد  ميا 

 24فناوري اطمعات و ارتباطات
 

هـاي اربرـاطي    هـا در محـيط   قال داد سامانه پيشرفته نحو  اربراط و انت

بوانـد يـ  شـركه مخـابرابي، ينـدين كـامپيوبر        اين سامانه مـي . است

 هاي  همچنين برنامه ومربرط با هم و متصل به شركه مخابرابي، اينترنت  
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Synergistic 

2. Multidisciplinary teams 

3. Problem-based learning  

4. Community-based training 

5. Clinical competence assessment  

6. Communication skills training  

7. Student characteristics  

8. Objective structured clinical exam (OSCE)  

9. Nature of clinical reasoning 

10. Professionalism in medicine (incl. attitudes, cultural competence, ethics)  

11. Faculty development  

12. Use of simulations  

13. Admission to medical school 

14. Medical licensing exams  

15. Patient safety 

16. Scholarship in education  

17. Humanities in medicine  

18. Interprofessional education  

19. International medical graduates  

20. Women’s health  

21. Underrepresented minority students 

22. Computer-assisted instruction  

 نقشه جامل علمي سلامت .32

24. Information and communication technology (ICT) 
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ICT"ها باشد استفاد  شد  در آ 
  اين سامانه در نظـام آمودشـي  . "1

 هـاي  سيسـتم  پـذيري  مسـئوليت  و مديريت بهرود در را مهمي نقش

 پاسخگويي عنوا  ابزار قدربمندي جهت به  ICT.كند ايفا مي يآمودش

 هـاي  سيسـتم  بـر  نظارت و( فراسيرا  اد اردشيابي كاربست و بوسعه(

 مـورد  ) منـابل  رابطه با بخصـيص  در اطلاعات آوري فراهم( آمودشي

در  ICTهاي  سذاري و اربقاي ديرساخت سرمايه. سيرد قرار مي استفاد 

سعه متواد  آمودش عالي را فراهم خواهـد  حود  آمودش موجرات بو

 (43)ساخت 

 شود سلامت را شامل مي نظام در مداخلات همه سممت فناوري :

 همـه  و پرداخـت  نظـام  دسترسـي،  سادماندهي، در مداخلات همه

 اد اسـتفاد   نظير نحو )داخل  در سلامت براي اربقاي كه ابزارهايي

 بـه  پرداخـت  ظـام نحـو  ن  بخصـص،  فوق با بهورد اد انساني نيروي

 مـداخلات،  اد اي بيمـه  هـاي  حمايـت  خدمت، نحـو   كنندسا  ارائه

وردش  بوسـعه  نظيـر  )بخـش   اد بيـرو   و....(  جراحـي  هـاي  روش

 .2سيرند مي قرار استفاد  مورد....( سيگار  ماليات بر افزايش همگاني،

  هاي مشلاروحه   در حيطه)فناوري  پيشرفتبعضي از ابعاد

 :عالي سممت به شرح زير استدر نظام آموزش ( بالا

o  اسـتفاد  اد فنـاوري اطلاعـات بـراي      3فناوري اطلاعات سـلامت

هــاي بهداشـتي، شــامل مــديريت اطلاعــات   سـلامت و مراقرــت 

هاي كامپيوبري و برادل امن اطلاعـات   سلامت در بمام سيستم

كننـدسا    كنندسا ، پرداخت كنندسا ، بأمين سلامت بين مصرف

 .تو مانيتورهاي كيفي اس

o جديد براي  معيارهايي ابزاري قدربمند، و بستر اطلاعات فناوري

4ريزي برنامه سيري، نظارت و بصميم ارديابي،
 

o و اطلاعـات  فنـاوري  مهاربهـاي  هاي آمـودش  راهرردها و روش 

 هاي آمودشي اربراطات در نظام

o هاي آمودش الكترونيكي، آمودش اد را   ها و روش اربقاي ظرفيت

ينـه و مرتنـي بـر شـواهد اد ظرفيـت فضـاي       و استفاد  به 1دور

 (44مراجعه به )مجادي در آمودش و حل مشكلات و موانل آ  

 و حائز اهميت فناوري، از نظلار آملاوزش    جديدهاي  حوزه

 :پزشكي

پنج حوزه فناوري سرنوشت ساز مطلارح در حلاوزه سلاممت    

 :6جاري و آتي

 7هوش مصنوعي .1

8ابعاد كاربرد اينترنت در سلامت .2
 

1مت اد را  دورپزشكي و سلا .3
 

امنيــت حفاظــت اد اطلاعــات و پيشــگيري اد رخنــه بــه منــابل  .4

12اطلاعات سلامت
 

11دانش اطلاعات و پيش بيني .1
 

 هاي داراي موضوعيت  سادي فناوري هاي نوآورانه و صنعتي جنره

 در حود  سلامت

 12هاي مجادي يا اد را  دور مراقرت
 

   اد  و بعارضـات اخلاقـي   13سطوح دسترسي، دسترسـي عادلانـه

 جمله عدالت در سلامت، حفاظت اد اطلاعات اشخاص،

 هـاي   هـاي خـدمات و مراقرـت    هاي جديد بر هزينه بأثير فناوري

 سلامت

 كاربرد فناوري در آمودش عمومي و اربقاي دانش سلامت مردم 

 

مديريتي در نظلاام آملاوزش علاالي     پيشرفت: 9-4
 سممت و راهبردهاي آن

ن نهاد مسئول در قرال مجموعه آمودش عالي سلامت متفكربري

و اربقاي مديريت آمودشي اد نافذبرين  پيشرفت. سلامت جامعه است

مـديريت سـكاندار   . راهرردهاي پوياسادي اركا  سلامت جامعه است

هـاي   بحولات مفيد و مورد نياد نظام آمودشي است و با برويج اردش

اي وري نيروه ـ اي، مديريت بهينه منابل، افزايش بهر  اخلاقي و حرفه

بخصصي، اربقاي مستمر منابل انساني، و بحولات بنيادي سـاختاري  

مديرا  آيند  نظام سلامت در سطوح عـالي، و  . كند آفريني مي نقش

 كهصلاحي انتخاب شوند  حتي مياني، بايد اد بين داوطلرين  ي
 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 ويكيپديا دانشنامه آداد .1

 نقشه جامل علمي سلامت .2

3. Health Information Technology  (HIT) 

 1383ومقصودي،  بيگي حمز  .4
5. Online learning 

6. Technology Trends in Healthcare to Watch in 2019-2020, 

https://mobidev.biz/blog/technology-trends-healthcare-  

7. Artificial intelligence 

8. The Internet of Medical Things (IoMT) 

9. Telehealth/Telemedicine 

10. Blockchain 

11. Data Science and predictive analytics 

12. Virtual care 

13. Equitable access 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

hp
.ir

 o
n 

20
25

-1
2-

20
 ]

 

                            20 / 35

https://mobidev.biz/blog/technology-trends-healthcare-digital-transformation
http://ijhp.ir/article-1-105-en.html


 پژوهشي فرهنگستان علوم پزشكي نشريه علمي

433 

و والاي مديريتي،  هاي علمي پيشرفته ها و قابليت علاو  بر صلاحيت

هاي جامل و كلا   بحول  هاي بوسعه كشور، برنامه با اهداف و آرما 

ابعـاد  (. 41)هاي جامعه آشـنا باشـند    و نوآوري و نيز نيادها و اولويت

بحولي در حود  مديريت آمودشي و بجلي آ ، پويا سـادي مـديريت   

ا  هـاي همكـار   هاي علوم پزشكي، با برسيـري اد ديـدسا    در دانشگا 

بر اين ركـن   طرح و منابل منتشر  به شرح دير مطرح و بحليل جامل

 :مهم بوسعه علمي، مرهو  مطالعات بعدي است

  نظام آمودشي بايد اد جوهر  عـزم و   پيشرفتمديرا  ارشد براي

 (41)اراد  ملي براي پيشرفت برخوردار باشند 

  و هاي اعتقادي و رشد اخلاق در جامعه و دانشـگا ،   بقويت بنيا

افــزايش ســطح فرهنــگ و آســاهي در ســطح جامعــه، بايــد در  

 (46)سيري مديرا  آمودشي شفاف و عيا  باشد  جهت

      بطابق حركت و فعاليت دانشـگا  در جهـت نيادهـا و انتظـارات

ويـژ  در   جامعه، در سرو اصلاح و پويايي مـديريت آمودشـي، بـه   

 (41)سطوح عالي است 

  سالارانه سنتي،  ديوا  هاي هاي مديريت آمودشي سرايش در شيو

هـاي   ناپذير بايد منسوخ سردد و با شـيو   بمركزسرايانه، و انعطاف

ابعـاد شـيو    . مشاركت مردم سالار جايگزين سـردد  و كنشي هم

 :(46)مطلوب مديريت آمودشي بشرح دير است

 پافشاري بر سفتگو و بفاهم .1

 جلب بوافق همگاني .2

 علم مرجعيت بر مرتني قدرت .3

 دمي آكا هاي سنت روا  .4

  امتيادات حف  جاي به وظيفه اداي بر مرتني روا  هنجارهاي .1

  مشـترك  نقـاط  به بوجه با)سادماني نظام آمودش  پيشرفتدر 

،  (سـادماني  بوسـعه  اد سـادي  مفهـوم  در فكري انديشه پردادا ،

 فرايندو ها  نگرش و ها اردش باورها،دسرسوني در )بحول راهرردي 

ارشـد   و عـالي  مـديرا   پشـتيراني  مستلزم( پايدار و پويا بغييرات

 .خواهد بود

 1جامل كيفيت مديريت همچو  بغيير و بحول ساير راهرردهاي، 

2سادي كوي 
علت كاستي در ايجاد بحول در  ، به3بادمهندسي و 

 (46)ها، غالراً ناموفق خواهند بود  نگرش و ها اردش باورها،سطح 

 ويـژ    بـه )هـاي انسـاني    سـادماني مرتنـي بـر اردش    پيشرفت در

پـذيري اد طريـق    هـاي كليـدي نظيـر خـردوردي، بحـول      اردش

، طراحي ساد و كارهـاي متناسـب، نظيـر    (يادسيري، خودآساهي

ويژ  فرايند مستمر يادسيري  بأكيد بر استفاد  اد علوم رفتاري، به

 باورها هاي پياپي بايد در صدد ايجاد آمودش. ساد است سرنوشت

آمـودش   نظـام  اسـت  يكه ضـرور  باشند مشتركي هاي اردش و

 (46)شود  رهسپار سو بدا  كشور عالي

 ،شـمار  بـه  سـادماني  پيشـرفت  برجسته هاي بايسته اد مشاركت 

 (46)آيد  مي

 بـراي  بـرين راهرردهـا   راهررد هنجاري بادآمودي، يكي اد اصلي 

 راهرـرد  بـا  كه آيد مي به شمار بغيير برابر در ها مقاومت كاهش

 در بوانـد  مـي  و دارد يـادي سـويي د  هـم  نيـز  سادماني پيشرفت

 .(46)باشد اثرسذار بسيار آ  كاميابي

  اخلاق و مسئوليت اجتماعي مديرا  آمودشي، خلاقيت، نوآوري

و نونگري، اد محورهاي مهم بأثيرسذار ديگر در حـود  مـديريت   

 .آمودشي است

 

اشاره اي ابر روندهاي تأثيرگذار بر  نظام سممت : 8-4
 در آينده

ور د  ابر روند حاكم بر فضاي سلامت در هـزار   پ در مطالعه نري

جديد، بر اساس مطالعه آيند  پژوهي مشـخص و بـراي انعكـاس در    

 :4سياست هاي كلا  سلامت كشور پيشنهاد شد  است

       بيمه سلامت همگاني و يـرخش اد پوشـش بيمـه اي بـر پايـه

 كارفرما به سوي پوشش بيمه اي دولتي

  مراقرت هاي پزشكي فرامكا 

  هاي سلامتي پاراديم اد حجم به اردش در مراقرتبغيير 

  هاي بزر  به دانش سلامت هاي بزر  و برديل داد  خلق داد 

 سادي در خدمات سلامت و شكل سيري بوريسم پزشكي جهاني 

 سالمندا  و كشش بر نظام سلامت 

  بحول در نظام آمودش پزشكي 

  عنـوا  شـركاي ارائـه    ه مردم ب ـ)شكل سيري پزشكي مشاركتي

 ات سلامتخدم

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Total Quality Management (TQM) 

2. Downsizing 

3. Reengineering 

بحليل ابر روند سياست هاي كلا  سـلامت جمهـوري اسـلامي    : اير  - پور نري .4
 1227- 1232، صص 1، شمار  17دوماهنامه طب جنوب، سال . ايرا 
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  هاي سلامت نظامسذار به ابر 

  پزشكيP4 (فردسرايانـه و   - پيشگيري كننـد  - كنند  ييپيشگو

 (مشاركتي

بسياري اد سياست هـاي كـلا  و راهرـردي سـلامت در نظـام      

جمهوري اسلامي ايرا  و مفاهيم پيشرفت مورد مطالعه در سـزارش  

لادم اسـت مـوارد يـاد    . حاضر، همراستا با ابر روندهاي فوق هسـتند 

 .هاي آبي بيشتر مورد مداقه قرا سيرندشد  در بحليل 

 

 بحث :1

در اين بخـش بريـين اجمـالي پيشـرفت نظـام آمـودش عـالي        

هاي پيشرفت اد نتـايج   متغيري مؤلفه سلامت،مشتمل بر بحليل يند

بـا رهيافـت اد   (  ديـدسا  نويسـندسا  و مـرور منـابل    )مطالعه حاضر 

فت و هاي كلي سلامت به شرح دير بنظـيم و الگـوي پيشـر    سياست

 :بعالي در نظام آمودش عالي سلامت ارائه شد  است

 

 كليات: 1-1

هاي كلـي سـلامت موضـوع     سياست 13بحليل و رهيافت بند 

در ايــن ســند راهرــردي . ايــن سلســله سزارشــات بحليلــي اســت

هاي كلي بوسعه نظام آمودش پزشكي ينين بوصيف شـد    ويژسي

صـورت   بـه  بوسعه كيفي و كمي نظام آمودش علوم پزشكي": است

هدفمند، سلامت محور، مرتنـي بـر نيادهـاي جامعـه، پاسـخگو و      

عادلانه و با بربيت نيروي انساني كارآمد، متعهد به اخلاق اسـلامي  

هـاي متناسـب بـا نيادهـاي      اي و داراي مهارت و شايسـتگي  حرفه

نظـام آمـودش پزشـكي وظيفـه كـلا  و      . "مناطق مختلف كشـور 

. انساني سلامت را بـر عهـد  دارد  راهرردي بربيت و بعالي سرمايه 

 بـر  پاسخگويي به نيادهاي جاري و نيادهاي رودافزو  آبي و غلرـه 

هــاي داخلــي و  ســلامت در محــيط رودافــزو  هــاي پيچيــدسي

 عـالي  آمـودش  نظام در نوين راهرردهاي خلق مستلزم المللي بين

ايـن مطالعـه الگـوي شـفاف      .اسـت  سرمايه انسـاني  بوسعه جهت

را براسـاس راهرردهـاي    "م مفيـد آمـودش عـالي   نظا"بوسعه اين 

در . هـاي كلـي سـلامت برسـيم نمـود  اسـت       مصرح در سياسـت 

ابعاد بوسـعه كمـي، كيفـي، علمـي، پژوهشـي،       1سزارش بحليلي 

فرهنگــي، فنــاوري، و مــديريتي بحليــل شــد  اســت و بحليــل و  

. رهيافت ساير ابعاد سياستي در سزارشات آبـي ارائـه خواهـد شـد    

اي اد متغيرهـاي   فهـوم بوسـعه سـرمايه انسـاني آميـز      كه م ادآنجا

مختلفي است كه بر يكديگر بأثيرسذار هستند، اهتمام بـه بحليـل   

طرـق رهنمودهـاي مطالعـه جـاري،     . يند متغيري ضروري اسـت 

بحقق بوسعه همه جانره سرمايه انساني سلامت با محوريت نظـام  

 :آمودش عالي داراي ابعاد دير است

 

 يگذار سياست: 2-1

سياست سذاري در نظام آمودش عالي سلامت بايـد مرتنـي بـر     

اسـتفاد  اد  . شواهد علمي و پژوهشي رودآمد و كارآمد اسـتوار باشـد  

شـود   اي مي هاي آساهانه سيري بهترين شواهد موجود موجب بصميم

جانره و اربقاي رودافزو  سلامت جامعه  ها بوسعه همه كه ثمرات آ 

سذاري  سلامت اد مصاديق بارد سياست هاي كلي سياست. خواهد بود

مرتني بر شواهد و بحقق راهرردهاي آ  موجب بعالي همـه جانرـه   

 (47. )سلامت و آمودش عالي جامعه است

 

 گذاري سرمايه: 3-1

بيشـتر اد آنچـه    (سهم اد درآمد ناخالص ملي)اختصاص سرمايه 

 حـود   در سال اول اد دورا  انقلاب اسلامي انجام شد  است 42در 

 سـذاري بـا    اين سرمايه. سلامت ضروري است انساني بربيت نيروي

و با راهرردهاي پـژوهش،   متخصص كار نيروي كمي و كيفي افزايش

 بهينـه  اسـتفاد   بـا  و سادي، مـديريت، خلاقيـت و نـوآوري    فرهنگ

جامعـه، و   بـر  سـريل  رشـد  باعـث  كشـور  معنـوي  و مـادي  امكانـات 

 (48. )خواهد شد سادي بوسعه و امنيت پايدار ملي دمينه

 

جانبه نظلاام آملاوزش    گاه پيشرفت همه پشتوانه و تكيه: 4-1

 عالي سممت

ســرمايه و پشــتوانه اصــلي پيشــرفت در حــود  ســلامت و نيــز  

ها و نظام آمودش عالي هسـتند   يافتگي در ساير ابعاد، دانشگا  بوسعه

ضرورت بحول در اين حود  قطعي و نياد به آ  مررم و الگوي (. 41)

، فرهنگي و قانوني آ  اسناد بوسعه سـلامت و آمـودش عـالي    علمي

هـاي كلـي    سياسـت -نقشه جامل علمي كشور -ساله 22انداد  يشم)

ايـن  . باشـند  مي( و ساير اسناد -نقشه جامل علمي سلامت -سلامت

هـاي كلـي سـلامت در حـود       سزارش بحليلي معطوف بـه سياسـت  

 .آمودش عالي است
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 توسعه كمي و كيفي: 1-4

كمي و كيفي با متواد  و مرتنـي بـر نيادهـاي جـاري و      بوسعه

در بخش كمي، بوسعه بـر  . بيني آبي جامعه باشد نيادهاي قابل پيش

 :پايه هاي دير بايد استوار باشد

  هـاي داراي   مطالعات نيادسنجي نيروي انساني، با بمركز بر حود

 اولويت، 

 هاي بوديل نيروي انساني سلامت شناخت عميق اد نابرابري 

 بواد  با بوسعه كيفي 

 هماهنگ با بوسعه كمي در ساير ابعاد آمودش عالي 

 هاي اشتغال در بادار كار نيروي انساني،  متناسب با نياد و ظرفيت

 آموختگا  سلامت،  با ملاحظه معضل بيكاري دانش

  ها امعا  نظر به محدوديت منابل و اصل هزينه فايد  و بعادل بين آ 

  بقاضاي رودافزو  اجتماعي به اين حود  رعايت سرايش و اقرال و

 آمودشي

 المللي آمودي اد بجارب بين درس 

سـادي متـراكم و    هـاي آ  انرـو    شيو  جـاري كـه اد شاخصـه   

نامودو ، غيـر كيفـي، و مطالعـه نشـد  آمـودش عـالي سـلامت و        

هاي ناكارآمـد   سرايي افراطي و بوديل غيرعادلانه و سياست بخصص

 (. 38مراجعه به منرل )ه داد  شود سادي است، بايد خابم بومي

 

جانبه در آملاوزش علاالي سلاممت بايلاد در      توسعه همه: 6-4

 :هاي دهگانه زير باشد برگيرنده ممحظات و مؤلفه

ــي " - 1 ــي -فرهنگ ــنجي " - 2، "اردش ــناختي و نيادس  ، "نيادش

كاركردهــاي اصــلي نظــام   )فنــاوري  -پژوهشــي  –علمــي " - 3

هـاي سـلامت    مراقرتي ارائه خدمات و درهم بنيدس "- 4، "(آمودشي

 ،"اقتصــادي-اجتمــاعي " - 1، "بوســط نظــام ادغــام يافتــه آمودشــي

-جغرافيـــايي" - 7، "ريـــزي برنامـــه -ســـادماني  -مـــديريتي " - 6

، و "المللـي  بين -اي  منطقه"- 1، "امنيتي -سياسي " - 8، "جمعيتي

ظـام  و ن -نتـايج اعترارسـنجي    –ها  با مح  و براساس شاخص" -12

 "پايش

 

جانبه در آموزش  ارزشي توسعه همه–مؤلفه فرهنگي : 1-6-4

 عالي سممت

هاي  بعالي رودافزو  با برسيري اد، و التزام به، كليه مراني و اردش

طور عام و مفاد بند  مصرح در اسناد بالادست بوسعه آمودش عالي به

طور خاص، مشخصه بارد ايـن نظـام    هاي كلي سلامت، به سياست 1

 علمـي،  پشـتوانه  مثابه به مراني اردشي بوسعه،. يد آمودشي باشدمف

 مسـتندات  و منابل اد برسرفته آ  فرهنگي خاستگا  و ديني و فلسفي

 اهـداف بنيـادين،   انـداد،  يشـم "و در قالـب   كشور ملي و ديني مهم

 و جـاري  و اسـناد مختلـف   سطوح در" راهرردها و الزامات ها، اولويت

 (.12)است  ساري

 

جانبه بلار مبنلااي نيازشلانالاتي و     مؤلفه توسعه همه: 2-6-4

 نيازسنجي

دستيابي به اولويت نيادهاي جامعه در حـود  سـلامت بـا شـيو      

المللـي، بايـد اسـاس     علمي و پژوهشـي و برسيـري اد بجـارب بـين    

بعضي اد . هاي بوسعه در حود  آمودش عالي سلامت باشد ريزي برنامه

بهداشت و : المللي عراربند اد بينهاي كلا  اولويت در مطالعات  حود 

هاي مزمن شـامل ديابـت،    پيشگيري و مديريت بيماري)  1بهزيستي

، دسترسـي  (2سلامت رفتاري - ها هاي قلري، ياقي و سرطا  بيماري

خـدمات   - خـدمات اعتيـاد و سـلامت روا    )به مراقرـت و خـدمت   

 3هـاي اجتمـاعي سـلامت    كنند  ، بعيين(-نيادهاي اجتماعي سلامت

خانماني، فقر، بيكاري، آلودسي هوا، غـذاي   رعات سلامتي در اثر بيب)

-حركتي و وردش ناكافي، نزاع و بهـاجم، برعـي  قـومي    ناسالم، بي

در مؤلفه نيادسنجي سلامت، معيارهـايي  (. 11...( )ژادي، بصادفات  ن

، عـوار   (مـر  و ميـر و نـابواني   -شيوع-برود)نظير وسعت مشكل 

هـاي حـل    يت اجتماعي و سادماني شـيو  اقتصادي، مقرول-اجتماعي

مشكل، مشاركت مردم، فوريت، مؤثر بود  مداخله آمودشي در حـل  

مشكل، و قابليت انجام مداخلات، محدوديت منابل مـالي و انسـاني،   

 - مشـاركت  – جامعيـت  – بـداوم )رعايـت اصـول   . بايد ملاك باشد

و ملاحظات نگري  آيند  - بندي اولويت - بيني واقل - عينيت و اعترار

 در مطالعـه (. 12)سـنجي الزامـي اسـت     هاي نياد در برنامه( فرهنگي

سـلامت، در   نظـام  مشـكلات  هـاي  اولويتافضلي و همكارا   مل  دكتر

 بـالابرين  اد سـوانح  و حوادث كه است آ  بود  ، بيانگر1386شرايط سال 

 قرار غذا و آب محيط، بهداشت آ  اد و بعد است برخوردار فراواني
 

ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  
1. Health and Wellness 

2. Behavioral health 

3. Social Determinants of Health 
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، سـوء  ....(سـيگار، مـواد مخـدر و    )اعتياد و سوءمصرف مواد . دارند

هاي قلري ايسـكمي ،   هاي مقاربتي، بيماري بغذيه، ايدد و بيماري

ــا  و  هــاي اســهال بيمــاري ي كودكــا ، مــديريت بهداشــت و درم

هـاي درمـا     هاي درماني، و هزينه هاي مردم اد آ ، بيمه نارضايتي

ها در شرايط جـاري   اين اولويت. هاي بعدي قرار داشتند در اولويت

هاي مـزمن و   جملگي موضوعيت دارند و معضلات ناشي اد بيماري

يـن كـه   نتيجـه ا (. 13)طـور جـدي مطـرح اسـت      واسير نيز به غير

مطالعات نيادسنجي براي ابتناي بوسعه در آمودش و نظام خدمات 

طـور   اي، بـه  هاي سلامت بايد در سـطوح ملـي و منطقـه    و مراقرت

 .منظم بكرار شوند

 

 "فنلالااوري - پژوهشلالاي – علملالاي"مؤلفلالاه توسلالاعه : 3-6-4

 عنوان كاركردهاي اصلي نظام آموزشي به

لامت بايد كاركردهاي اصلي و نهايي نظام آمودش عالي س

. پاسخگويي عادلانه به نيادهاي سـلامت جامعـه ايـرا  باشـد    

صـورت علمـي    اساس، ابتدا بايد كاركردهـاي جـاري بـه    براين

ها با نيادهاي جامعه مطالعه سـردد و   راستايي آ  بحليل و هم

هاي موجود شناسايي و بوسعه آيند  با رويكرد حـذف   شكاف

واسرايي و . سردد هاي شناخته شد  استوار ها و يالش سسست

ناپيوستگي جغرافيايي و جمعيتي نهادها و مؤسسات آمـودش  

عالي، معضل بزرسي است كه به ابلاف منابل و بوسعه نامودو  

بوسعه جغرافيـايي آمـودش عـالي سـلامت و     . شود منتهي مي

ســادي آ  بــا نيادهــاي منــاطق مختلــف كشــور بــا  متناســب

كـار ملـي و    رويكردهاي عـدالت محـوري، همگرايـي، بقسـيم    

آمايش سردميني، مرهو  مطالعات و اقدامات مهمي است كه 

ريـزي، اجـرا و رصـد بايـد      سـذاري، برنامـه   در سطوح سياست

 .اهتمام شود

هاي بوسعه علمي، پژوهشي و فناوري نظـام آمودشـي،    اد بايسته

ابخا  رويكـرد اربقـاي وضـعيت فرهنگـي و اجتمـاعي دانشـگاهيا        

 .تاس( استادا  و دانشجويا )

نيـروي   -مردمـي )هـاي بوسـعه    ها و سرمايه شناخت ظرفيت

هـاي   حمايت - اداري و سادماني - بشكيلابي – قانوني – انساني

 - هــاي سســترد  مــردم نهــاد مقــام معظــم رهرــري، مشــاركت

در كاركردهـاي اصـلي نظـام    ( المللـي  هـاي ممتـاد بـين    موقعيت

ردهاي بعضي اد راهر. آمودشي بسيار ضروري و حائز اهميت است

 :1بوسعه در اين حود  اصلي به شرح دير است

 امين و سسترش عدالت، هموار  ربد 2اوليه بهداشتي هاي مراقرت

و  و بوجـه بـه اصـول مربوطـه     3اسـت  ي  استرابژي اردشـمند 

ر نظـام  ، بايد هموار  در دستور كـا آمودش صحيح نيروي انساني

 آمودشي قرار داشته باشد

 سادي  نهادينهي در همه اركا  و شئو  نظام سلامت و يپاسخگو

بايـد مـورد اهتمـام     رويكرد آمودش پاسخگو در نظـام سـلامت،  

ريزا  و مديرا  و مجريا  نظام آمودشـي   سذارا  و برنامه سياست

 .قرار سيرد

 هـا بـا    مـه هاي آمودشي و برقراري بواد  بـين برنا  بادنگري برنامه

نيادهاي جامعه، با التزام به اسـتفاد  اد بجـارب و دسـتاوردهاي    

 هاي باليني علمي بومي، خاصه در حود 

 يي و جمعيتي در سـطوح   شناسايي نيادهاي بومي، جغرافيا

هــاي بــادار كــار،  هــا و يــالش اي، ظرفيــت ملــي و منطقــه

هـاي   هـا و سـاير پـژوهش    ها، بار بيماري ها و فوريت اولويت

ريـزي آمودشـي و    و كاربرد نتـايج در برنامـه   4سلامت نظام

 ها بادنگري برنامه

 ها و منـابل آمودشـي بـا بأكيـد بـر اربقـاي        رودآمد نمود  درس

 ها كاركردهاي كاربردي و افزايش مهارت

 ريزي الزامات برديل دانش به فنـاوري، محصـول و مهـارت و     پي

هاي  مؤلفهبحقق اقتصاد دانش بنيا  در حود  سلامت، با رعايت 

 اقتصاد مقاومتي

   افزايش مستمر، پايدار و منطقي سهم دانش و فناوري در ثـروت

 (GDP)ملي 

 بخشي به ساختار و بعامل پايـدار آمـودش عـالي بـا      اربقا و بنوع

 صنعت

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

  بوسعه نظام آمودش، سند راهرردي سفتما: ودارت علوم، بحقيقات و فناوري .1

 6/7/1314مصوب . پژوهش و فناوري كشور

2. PHC 
 همچنا  اوليه بهداشتي هاي مراقرت: محمدهادي - فريرا و صابري - خياطي .3

 ،12 جلـد  سلامت، مديريت نشريه .سلامت در عدالت سسترش براي راهرردي

 33-42 صص 1388 سال ،31 شمار 

4. Health System Research 
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    بعاملات رو به بوسعه، عزبمند، متقابل، و پويا با مراكـز آمـودش

 (ديپلماسي عزبمند آمودشي)المللي  عالي معترر و پيشرفته بين

  هـاي   هـاي رقابـت سـالم و بأييـد و بقويـت مزيـت       برويج شيو

 ها و مراكز بحقيقابي پذير دانشگا  رقابت

 ويـژ  در   هـاي علمـي بـه    هـا و نظـام   استقلال دانشگا  صيانت اد

 المللي حوادث سياسي اجتماعي و بحولات بين

  راسـتا نمـود  مسـتمر، بونمـا  و مـود  آمـودش،        بلفيق و هـم

 پژوهش، فناوري و مهارت با يكديگر

 

هلااي   تداوم و ارتقاي ارائه لادمات و مرالبت"مؤلفه : 4-6-4

 "زشيسممت توسط نظام ادغام يافته آمو

برين ظرفيت بوسـعه در نظـام سـلامت، در     بيشترين و با اردش

. پربو اين سياست راهرردي و نظام عادلانه مرتني بر آ  موجود است

هاي سـلامت شـامل ابعـاد     مفاهيم بوسعه در ارائه خدمات و مراقرت

مهمي نظير مرتني بود  بر شواهد علمي رودآمـد، افـزايش كمـي و    

ا ، هزينــه اثربخشــي، اربقــاي امــور كيفــي، دسترســي آســا  و ارد

. مديريتي، و در رنس همه ابعاد، رعايت اخلاق و آداب فرهنگي است

اين خدمات در شرايطي بايد ارائه شـوند كـه بـا اهـداف آمودشـي و      

در واقـل  . بوسعه آمودش باليني مغايرت يـا بـداخل نداشـته باشـند    

د طـوري  هاي خدمات بـاليني، باي ـ  نظير استفاد  اد ميدا  فرصت بي

. مديريت سردد كه همه فوايد نصـيب نظـام سـلامت و مـردم شـود     

در شرايط . افزا باشند هاي خلق شد  نيز مضاعف و همگرا و هم اردش

هاي مراكـز آمـودش بـاليني بـراي ارائـه       عادلانه بايد اد بمام ظرفيت

خدمات كيفي، مرتني بر شـواهد علمـي، بـا رعايـت ابعـاد اخلاقـي،       

هـاي ارائـه    با عنايت به مصالح مشـترك نظـام   اي و فرهنگي و حرفه

ها و آمودش و پـژوهش سـلامت، اسـتفاد  بهينـه      خدمات و مراقرت

هـا، مراكـز آمـودش بـاليني كشـور بيشـترين        عليرغم كاسـتي . شود

مشاركت را در ارائه خدمات باليني اد نظر كمـي و كيفـي بـر عهـد      

خـدمات  هـاي بـالقو  ميـادين اجتمـاعي      بسياري اد ظرفيـت . دارند

درماني، عملاً بوسط نظام -سلامت و سطوح مختلف شركه بهداشتي

عنوا  ي  ضـرورت مرـرم    اين معضل به. شود آمودشي استفاد  نمي

هاي  بعضي اد راهرردهاي اربقاي خدمات و مراقرت. بايد راهيابي شود

 (:14)سلامت بوسط مراكز آمودشي عراربند اد 

o  باليني، بـومي، هماهنـگ    رداستاندا هاي پروبكل و كاربرد استفاد

 با فرهنگ و آداب اسلامي و مرتني بر شواهد علمي

o هاي ضروري مهم و مرتنـي بـر شـواهد و مجهـز      بوسعه فناوري

نمود  مراكز آمودشي به اين ابزار با ملاحظات اولويت و هزينـه  

 اثربخشي

o       بوسعه فناوري اطلاعـات و اربراطـات و نظـام معترـر اطلاعـات

هاي اطلاعابي عظيم اين مراكز  فاد  اد ظرفيتو است 1بيمارستاني

 در بحقيقات ضروري سلامت

o  هـاي پدافنـد غيرعامـل، مـديريت      آشنايي و مشاركت در برنامـه

 هاي پيشرفته و مدر  بحرا ، طب نظامي و فوريت

o ها و فيلدهاي جامعه براي آمودش استفاد  اد ظرفيت 

o بقاي سـواد  ها و مزاياي مراكز آمودشي براي ار استفاد  اد فرصت

 سلامت عمومي

o هـاي   سـذاري  هاي مـردم نهـاد بـراي سـرمايه     استفاد  اد ظرفيت

 اي و اربقاي خدمات بوسعه

o و مطالعــات  2هــاي نظــام ســلامت ابتنــاي بوســعه بــر پــژوهش

 ها در كشور اپيدميولوژي و بار بيماري

 

ارتقلااي   "التصلاادي -اجتملااعي "هاي  مؤلفه جنبه: 1-6-4

 تجانبه آموزش عالي سمم همه

آوري و اربقــاي دانـش، مهــارت و نگــرش   آمـودش عــالي بـا فــراهم  

ها و دستاوردهاي بحقيقـابي و علمـي    سرمايه انساني سلامت و پيشرفت

رويكردهـاي  . كنـد  و فناوري جديد، به بوسعه اقتصاد سلامت كم  مـي 

. مختلفي بر اقتصاد سلامت وجود دارد كه موضوع ايـن مطالعـه نيسـت   

هاي اختصـاص   سلامت، شامل عدالت، شاخصهاي مهم اقتصادي  مؤلفه

، (سـهم اد درآمـد ناخـالص ملـي    )هاي سلامت و آمودش  منابل به حود 

بأمين مالي اد منابل عمومي، دسترسي برابر، در طراحـي بوسـعه آينـد     

راهرردهـاي  . سـذارا  باشـد   اين نظام آمودشي بايد ملاك بوجه سياسـت 

بوليـدسري و  "، "بسـتگي خودكفايي و قطـل وا "، "اقتصاد مقاومتي"ملي 

، "اسـتقلال و نفـي سـلطه اقتصـادي بيگانگـا      "، "سرايـي  حذف مصرف

اد  "هاي آمـودش و سـلامت   هاي راهرردي در ديرساخت سذاري سرمايه"

هاي ضروري و اساسي است كه بايد بر بوسعه اقتصادي آمـودش و   مؤلفه

 .سلامت حاكم باشد
ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  

1. Hospital Information System (HIS) 

2. Health System Research (HSR) 
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هـاي اجتمـاعي    كنند  عوامل اجتماعي مؤثر بر سلامت، يا بعيين

 هاي موقعيتاد اركا  و ابعاد ضروري نظام سلامت و مرين  1سلامت

 شـواهد . باشـند  مـي  منابل و قدرت اجتماعي نردبا  در مردم متفاوت

 اعظـم  تسـم ق و هـا  بيمـاري  بـار  رينتبيش ـ كـه  اسـت  آ  دا حـاكي 

 .(11. )شـود  مي ناشي اجتماعي عوامل اد دنيا در سلامت هاي نابرابري

عنـوا  يـ  مقولـه     اهـداف سـلامت در جامعـه، بـه     بأمين و بحقق

 امنيت برقراري بخشي اجتماعي، مستلزم كاهش فقر و نابرابري، بين

 اصـلاح  و دنـا   بوانمندساديي، بحصيل اتامكانفراهم سادي  ،ييغذا

متقابلاً بـدو   . است رجمعيتنشين و پفقير نواحي در دندسي شرايط

برقي و پيشرفت در حود  سلامت، ساير اهداف بوسـعه نيـز بحقـق    

 عامـل ، هشت 1186منشور كنفران  اباوا در نوامرر . نخواهند يافت

 دهـا نيا پـيش  اين. نمود بعيين را سلامت" نياد پيش" كليدي و ثرؤم

 درآمد، ي،يغذا مواد پرورش، و آمودش سرپنا ، صلح، :اد بودند عرارت

 .(11) برابري و اجتماعي عدالت پايدار، منابل ثرات، داراي اكوسيستم

 

 "ريزي برنامه - سازماني – مديريتي"در مؤلفه ابعاد : 6-6-4

 جانبه آموزش عالي سممت وسعه همهت

هـاي   وهـا و شـيو   بوسعه آمودش عـالي مسـتلزم بحـول در الگ   

مـديريت  . ريزي و سادماندهي آمودشي است مديريت، راهرري، برنامه

ريزي و اجراي  ساد داشته، برنامه و رهرري، نقش راهرردي و سرنوشت

هـا، كليـد    ها و نظارت مستمر بر حسن اجراي آ  يافته برنامه سادما 

مديريت پويا و مرجل در حود  آمـودش  . رمز بوسعه و پيشرفت است

 : باشد هاي مشروحه  يل را دارا مي لي اهداف و ويژسيعا

o       با مديريت علمي و اخـلاق محـور موجرـات سسـترش مردهـاي

در حــود  مأموريــت )دانــش و اعــتلاي موقعيــت علمــي كشــور 

المللي فراهم  اي و بين را در سطوح بومي، ملي، منطقه( مديريتي

 .سادد مي

o   مشـاركت   هـاي  در نقش رهرري و راهرري، هدايت علمي شـيو

آمودش عالي در بوسعه پايدار فرهنگـي، اجتمـاعي، اقتصـادي و    

را ( در حود  مأموريت مديريتي)راهيابي حل معضلات اجتماعي 

 .نمايد مديريت مي

o هـاي مـربرط را    ريزي آمودشي هماهنگي فعاليت در سطح برنامه

هـاي آمودشـي و    ريـزي  دار و اربقاي كيفي و انطراق برنامـه  عهد 

 .نمايد ب با نيادهاي رود جامعه را پيگيري ميدرسي، متناس

o      هـاي   در بعد اربراطـات و بعـاملات، موجرـات بوسـعه همكـاري

اي و  علمي، پژوهشي و فرهنگي را در سطوح بومي، ملي، منطقه

 .سادد المللي فراهم مي بين

o   ( در حـود  مأموريـت مـديريتي   )در بعد بوسعه سرمايه انسـاني

ني براي بصـدي و پاسـخگويي   سادي بربيت نيروي انسا متناسب

نيادهاي بادار كار و اربقاي دايم سرمايه انساني شاغل را اهتمـام  

 .نمايد مي

o      در حود  اربقاي سلامت، بربيت نيـروي انسـاني نخرـه و خـلاق

ريـزي، بحقيقـات نظـام     سذاري، برنامه براي بوسعه امور سياست

سلامت، آمودش عالي سلامت، مديريت ارشـد و ميـاني، پـايش،    

هـا و امـور مشـابه     عتراربخشي و رصد كلا  و اختصاصي برنامها

اي قـرار   هاي بوسعه مربرط با اربقاي سلامت را در اولويت برنامه

 .دهد مي

الگوي مديريت پويا، خلاق و بحول آفـرين آينـد  آمـودش عـالي     

و ( عـدالت محـور  )هـاي متمركـز سـادماني     سلامت، بلفيقي اد شـيو  

 ( 16-17و  41مراجعه به منابل )هد بود خوا( رعايت محور)مشاركتي 

 

ارتقلااي   "در"جمعيتي - توسعه جغرافيايي"مؤلفه : 9-6-4

 :جانبه آموزش عالي سممت همه

در اين بعد اد بوسعه، مكا  محوري و جمعيت محوري مـلاك  

ها و استعدادها و محـور بوسـعه متـواد  آمـودش      شناخت ظرفيت

شـناخت  . سيـرد  مـي  عالي سلامت و اربقاي مستمر سـلامت قـرار  

ها و استعدادهاي بالقو  منـاطق مختلـف كشـور در حـود       ظرفيت

هـاي بالفعـل، اد    هـا بـه ظرفيـت    آمودش عالي سـلامت برـديل آ   

آمـايش  . هـاي بوسـعه ايـن نظـام آمودشـي اسـت       برين مؤلفه مهم

هـاي   فرايندي است كه مطلوبيت و ديرنـدسي اسـتفاد  اد قابليـت   

. كنـد  اي بوسـعه مشـخص مـي   هاي مختلف سـردمين را بـر   بخش

 اد بـرداري  بهر اصطلاح آمايش سردمين در مفهوم رايج به معناي 

منظـور برقـراري بعـادل     جانره به ريزي همه و يا برنامه 2منابل و دمين

 (.18)بين روابط انسا  و محيط در فضاهاي مختلف جغرافيايي است 

 متسلاها و ضوابط اجرايي آمايش آمودش عالي در عرصه   سياست

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Social Determinants of Health 

2. Land use 
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هـاي   سياسـت  13و  11اجراي بنـدهاي   در در جمهوري اسلامي ايرا 

هـاي كلـي سـلامت     سياسـت  13كلي برنامه پنجم بوسعه كشـور، بنـد   

 2و  1و بنـدهاي   11و  7ابلاغي مقام معظم رهرري و راهرردهاي كلا  

بوسط شـوراي   نقشه جامل علمي كشور 6اد راهررد كلا   14اقدام ملي 

بـه بصـويب    22/2/1314مـورخ   762عالي انقلاب فرهنگـي در جلسـه   

 :اهداف اين مصوبه به شرح دير بود  است. رسيد

o بوديل عادلانه منابل 

o هاي برابر ايجاد فرصت 

o موردنياد بوديل مأموريت آمودشي نيروي انساني متخصص 

o هاي بكراري جلوسيري اد فعاليت 

o اي، بمركزددايـي و جلـوسيري اد    هـاي منطقـه   استفاد  اد مزيت

 بجمل امكانات

o هـا در موضـوعات    سيري، مشاركت دانشـگا   انتقال قدرت بصميم

 ملي و فرااستاني

كلا  منطقه در كشور بشـكيل   12در مصوبه آمايش سردميني 

 .شد  است

 آمايش بستهدر آمودش علوم پزشكي، در طرح بحول و نوآوري 

ها،  دانشگا  بوانمندي اربقاي و بمركزددايي سرايي، مأموريت سردميني،

الاشار  شوراي عالي انقلاب فرهنگـي بوسـط    در راستاي مصوبه فوق

حود  معاونت آمودشي بهيه و در كلا  مناطق آمايشـي بـه مرحلـه    

 :اهداف طرح به شرح دير است. اجرا سذاشته شد  است

o 762 جلسـه  مصـوب  هـاي  منطقـه  كـلا   هاي دبيرخانه بشكيل 

  انقلاب عالي شوراي

o بـا  سـردمين  آمـايش  اجرايـي  ضوابط و ها سياست كامل استقرار 

 خـدمات  و پزشـكي  علوم هاي دانشگا  و ها منطقه كلا  مشاركت

 درماني بهداشتي

o و پزشـكي  علوم هاي دانشكد  و ها دانشگا  نمود  محور ماموريت 

 سلامت عالي آمودش موسسات و درماني داشتيبه خدمات

o اختيارات (بفوي ) واسذاري هاي دستورالعمل و نامه ينيآ بدوين 

 هـاي  دانشگا  و ها همنطق كلا  به آمودشي و اداري مالي، امور در

 راستاي در درماني بهداشتي خدمات و پزشكي علوم استاني و ملي

 سلامت ليعا آمودش سسترش نمود  مند نظام و بمركزددايي

o هـاي  دانشـگا   اختياراتي اربقا الگوهاي سادي اجرايي و طراحي 

 سلامت عالي آمودش حود  در پزشكي علوم

، توسلاعه  "امنيتلاي  - سياسي"مؤلفه ابعاد و پيامدهاي : 8-6-4

 (رابطه سممت با توسعه و امنيت پايدار)جانبه سممت  حوزه همه

ــت ــلامت و امني ــه س ــگ رابط ــزوم و لادم و بنگابن ــد مل . دارن

 حسـنه :  "العافيه و الصحه الدنيا في الحسنه": فرمايد مي( ص)پيامرر

. 1اسـت  امنيـت  و عافيـت  و بندرستي دنيا، در بشر براي خير ني  و

 و اســت ملــي پايــدار امنيــت و بوســعه امهــات و اصــول اد ســلامت

 آفرينـي  نقـش  و حضـور  اد حاصـله  بهاي سرا  و عظيم دستاوردهاي

 و خـدمت  و ايثار هاي صحنه ساير و مقدس، دفاع در سلامت جامعه

 و ايمـن  سـالم،  اي جامعـه  كنند  بضمين و بار سرا  سرمايه پيشرفت،

بلفيـق اهـداف   بوسعه پايدار . بود خواهد حوادث همه برابر در مقاوم

اقتصادي، اجتماعي، و ديسـت محيطـي، بـراي حداكثرسـادي رفـا       

آبـي، بـراي    هـاي  هـاي نسـل   انسا  فعلي، بدو  آسـيب بـه بوانـايي   

 (.11)باشد  برآورد  نيادهايشا  مي

 :بعضي از ابعاد سممتي تأثيرگذار بر امنيت به شرح زير است
o كنترل عوامل بهديدكنند  حيات، لادمه امنيت و ايمني مردم است. 

o  حذف غذاي ناسالم و سوءبغذيه لادمه دندسي سالم و ايمن براي

 .ها و در همه شرايط است همه انسا 

o ــ ــه قطعــي و   ه مراقرــتدسترســي ب ــه، لادم هــاي ســلامتي پاي

 .كنند  سلامت افراد و جامعه است بضمين

o       بهديدهاي سلامت ي  كشور بـا سـرايت بـه منـاطق همجـوار

 .المللي است اي و بين موجب بهديد امنيت منطقه

o    اي و  سلامت اد موضوعات راهرردي حود  امنيـت ملـي، منطقـه

 .المللي است بين

o  كه در سزارش بوسعه بشري برنامه  "نسا نظريه امنيت ا"مفهوم

مطـرح شـد  اسـت     1114بوسعه سادما  ملل متحد در سـال  

امنيـت  (: 73)سانـه بـه ايـن شـرح اسـت       هاي هفت داراي مؤلفه

، (دسترسـي بـه غـذا   )، امنيـت غـذايي   (رهايي اد فقر)اقتصادي 

، امنيـت  (حق بر سلامت و حمايـت اد بيمـارا   )امنيت سلامت 

، امنيـت شخصـي   (هـا  در برابر آلـودسي  حمايت)ديست محيطي

، (حمايت فيزيكي در برابر شـكنجه، جنـگ و حمـلات جنـايي    )

ــاعي   ــت اجتم ــگ )امني ــاي فرهن ــنتي  بق ــاي س ــت (ه ، و امني

 (آدادي و رهايي اد سركوب سياسي)سياسي
 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 471، ص 81بحارالانوار،    .1
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o هـاي واسيـردار نظيـر ايـدد، سـارس، مالاريـا،        مـاري بعضي اد بي

اد بهديدات سلامتي داراي ابعـاد  .... آنفلوآنزا، بيفوس، ليشمانيود

عنوا  مسايل سلامت  المللي بود ، به اي و بين امنيت ملي، منطقه

 .اند المللي قرار سرفته عمومي مورد بوجه جدي مجامل بين

o هـاي   بهديـدات بيمـاري   هاي فزايند  در مورد با بوجه به نگراني

مسري، حملات بروريستي بيولوژي  و بيوبروريسم، در بعاملات 

هاي سادما  ملـل متحـد، سـلامت بـه      سيري المللي و موضل بين

ايـن رويكـرد مقروليـت    . شود مثابه ي  موضوع امنيتي بلقي مي

همه جانره ندارد و ممكن است بيش اد آنكـه بـه نفـل سـلامت     

 .  بمام شودعمومي باشد، به ديافن آ

o     هـا در مـورد انتقـال     جهاني شد  موجـب نگرانـي بمـام دولـت

ها شد  است و  ها و بهديدات امنيتي برخاسته اد بيماري بيماري

همكـاري  . المللي را ايجاد كرد  اسـت  هاي بين ضرور  همكاري

هـاي سـلامت، موجـب بـأمين امنيـت       ها در حـل بحـرا    دولت

 (.62)شود  سلامت انسا  مي

o  حــوادث غيرمترقرــه، موجــب بهديــد مســتقيم و  جنــگ هــا و

غيرمســتقيم ســلامت جامعــه و مخــاطر  جــدي امنيــت ملــي  

هاي معترر بهداري ردمي، طـب نظـامي،    داشتن برنامه. شوند مي

در بلايا و پدافنـد غيـر عامـل، اد الزامـات قطعـي       بحرا مديريت 

 .باشند مي امنيت پايدار ملي

o ره جامعـه سـلامت   جان بجارب عظيم دفاع مقدس و حضور همه

بديلي بـراي حفـ  امنيـت و ثرـات آ  در همـه       كشور، مدل بي

شرايط آيند ، اعم اد حوادث نظامي، بروريستي، بيوبروريسـم، و  

 .رود شمار مي هبلايا ب

بعضي از ابعاد سممتي تأثيرگذار بر توسعه پايدار به شلارح زيلار   

 :است
 دافاه ـ اد اي مجموعـه  جهـاني  ، جامعـه  2211سپتامرر  21در 

 اقتصـادي،  اهـداف  اد وسـيعي  محـدود   اد را متشـكل  1پايدار بوسعه

 مورد برنامه كه اين. بدوين و بصويب نمود  است و محيطي اجتماعي

 بغييـر "نام  با سرفت، قرار متحد ملل سادما  كشور عضو 113بوافق 

 ايـن  در (.74)باشـد  هدف مـي  161 و آرما  17 شامل كه "ما جها 

 سرفته نظر در براي سلامت هدف 13 با همرا  خاص آرما  ي  برنامه

 و صلح رفا ، دمين، مردم، در مورد پايدار بوسعه اد بعد 3 كه است شد 

2شود مي شامل را مشاركت
 بضـمين " اد است عرارت سلامتي آرما  .

 آرمـا   با مربرط اهداف ." سنين بمام رفا  براي برويج و سالم دندسي

 :باشد مي دير موارد شامل 2232با سال   سلامتي

o اداي به 72اد  كمتر به جها  سراسر در مادرا  ومير مر  كاهش 

 نفر هزار صد هر

o  دير و كودكا  نودادا  در پيشگيري قابل هاي مر  به پايا  داد 

 سال 1

o  و سـل، مالاريـا   ايـدد،  ماننـد  سيـر  همـه  هـاي  بيمـاري  به پايا  داد 

 هپابيـت،  رارد  بام و سرم مناطق ويژ  ناديد  سرفته شد  هاي بيماري

 هاي واسيردار بيماري ساير و آب اد منتقل شد  هاي بيماري

o هاي غيرواسيـر  بيماري اد ناشي دودهنگام هاي مر  بعداد كاهش 

 رواني بهداشت برويج و درما  پيشگيري، طريق اد

o الكلي و مشروبات مخدر مواد سوءمصرف درما  و پيشگيري بقويت 

o  اد برافي  ناشي هاي مصدوميت و ها مر  بعداد به نيمه رساند 

 جها  سطح در اي جاد 

o حـود   درمـاني در  و بهداشتي خدمات به جهاني دسترسي بضمين 

 آمـودش و  خـانواد ،  بنظـيم  جملـه  اد بـاروري  و جنسـي  مسـايل 

 راهرردهاي ملي و ها برنامه در باروري بهداشت ادغام و رساني اطلاع

o  جملـه  اد بهداشـتي  خـدمات  بـه  دسترسـي  جهـاني  هـدف  بحقـق 

 امـن،  و دسترسي مردم براي مالي فشار و محدوديت بدو  دسترسي

 ضروري هاي و واكسن داروها به مقرو  به صرفه و كيفي مؤثر،

o مـواد  اد هـاي ناشـي   بيمـاري  و ميرها و مر  بعداد يشمگير كاهش 

 (61مراجعه به منرل )خاك  و آب هوا، آلودسي و خطرناك شيميايي

o دار با سلامت فردي و اجتماعي پيونـد  بسياري اد ابعاد بوسعه پاي

با اين نگـا ، آمـودش عـالي سـلامت، اد اركـا       . ناسسستني دارد

 .شود بوسعه پايدار ملي محسوب مي

 

و ديپلماسلاي   "الملللاي  بين - اي منطقه"مؤلفه ابعاد : 9-6-4

 جانبه آموزش عالي سممت وسعه همهعلمي در ت

 عاد ديپلماسي علمي در حوزه سممتاب 

 موضوعر جغرافياي سياسي و اقليم علم و فناوري و اد منظ
 

 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Sustainable Development Goals 

2. Assembly UG. Report of the open working group of the general 

assembly on sustainable development goals. New York: General 

Assembly Document; 2014. 
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بـرين منطقـه    راهرردي سلامت، جمهوري اسلامي ايـرا  در حسـاس  

ــرار دارد   ــيا ق ــه و آس ــ  خاورميان ــوعات  . ژئوپوليتي ــلامت اد موض س

مفهـوم  . المللـي اسـت   اي و بـين  راهرردي حود  امنيت ملـي، منطقـه  

كه در سـزارش بوسـعه بشـري برنامـه بوسـعه       "نظريه امنيت انسا "

هـاي   مطرح شد  است داراي مؤلفه 1114لل متحد در سال سادما  م

، (رهـايي اد فقـر  )امنيت اقتصـادي  (: 71)سانه به اين شرح است  هفت

حـق بـر سـلامت و    )، امنيت سلامت (دسترسي به غذا)امنيت غذايي 

ــارا  ــت اد بيم ــت ديســت محيطــي  (حماي ــر )، امني ــت در براب حماي

برابر شـكنجه، جنـگ    حمايت فيزيكي در)، امنيت شخصي (ها آلودسي

، و (هـاي سـنتي   بقـاي فرهنـگ  )، امنيت اجتمـاعي  (و حملات جنايي

ــي  ــت سياس ــي )امني ــركوب سياس ــايي اد س ــي اد (. آدادي و ره بعض

هاي واسيردار نظير ايـدد، سـارس، مالاريـا، آنفلـوآنزا، بيفـوس،       بيماري

اي و  اد بهديدات سلامتي داراي ابعاد امنيت ملي، منطقـه .... ليشمانيود

عنوا  مسايل سلامت عمـومي مـورد بوجـه جـدي      المللي بود ، به ينب

هـاي فزاينـد  در    با بوجه بـه نگرانـي  . اند المللي قرار سرفته مجامل بين

هاي مسري، حمـلات بروريسـتي بيولوژيـ  و     مورد بهديدات بيماري

هـاي سـادما  ملـل     سيري المللي و موضل بيوبروريسم، در بعاملات بين

ايـن  . ثابه يـ  موضـوع امنيتـي بلقـي مـي شـود      متحد، سلامت به م

جانره ندارد و ممكن است بيش اد آنكه بـه نفـل    رويكرد مقروليت همه

جهـاني شـد  موجـب    . سلامت عمومي باشد، به ديا  آ  بمام شـود 

هـا و بهديـدات امنيتـي     ها در مورد انتقـال بيمـاري   نگراني بمام دولت

المللـي را   هاي بين ريها شد  است و ضرورت همكا برخاسته اد بيماري

هـاي سـلامت،    هـا در حـل بحـرا     همكـاري دولـت  . ايجاد كرد  است

 (.62)شود  موجب بأمين امنيت سلامت انسا  مي

 

 لم و فناوري در آموزش عالي ابعاد الاتصاصي ديپلماسي ع

 سممت

لادمه بحقق نقشه جـامل علمـي كشـور و نقشـه جـامل علمـي       

ه راهرـرد مرجعيـت علمـي،    سلامت، در بسياري اد راهرردها و خاص

اي و  داشتن روابط علمي مستحكم و رو به افزايش در سطوح منطقه

بعضي اد ابعاد بوسعه علمي بـا راهرـرد ديپلماسـي    . المللي است بين

 (:63مراجعه به منرل )علم و فناوري به شرح دير است 

o هاي علـم و فنـاوري    سادي و به فعليت درآورد  ظرفيت ظرفيت

 الملل بينسلامت در حود  

o     ــين ــي ب ــي و پژوهش ــل علم ــط متقاب ــت رواب ــراري و بقوي برق

هــا و مراكــز معترــر  دانشــمندا  و مراكــز داخلــي بــا شخصــيت

 المللي بين

o المللي بين كار بقسيم در فناوري و علم مؤثر نقش ايفاي 

o جها  و منطقه در المللي بين هاي پروژ  اجراي در همكاري 

o مشكلات  درخصوص همسايه كشورهاي علمي همكاري سسترش

 مشترك و بهديدات سلامتي

o كشورها سياسي روابط كم  با علمي محصولات باداريابي 

o و علـم  بوسـعه  بـراي  خـارجي  سذاري سرمايه جذب در همكاري 

 فناوري

o جها  سطح در شد  بوليد فناوري و علم محصولات برندسادي 

o بنيا  دانش محصولات صادرات به مربوط فرايندهاي بسهيل 

o بـه  جديـد  دانـش  و انتقال و واردات فنـاوري  ندهايفراي بسهيل 

 كشور

o مختلف هاي رشته در دانشجو و استاد برادل 

 

 –هلاا   شلاالاص "در مؤلفه ابعاد توسعه ملارتبط بلاه   : 11-6-4

 "نظام پاي  -اعتبارسنجي

اد كارآمدبرين الگوهـاي اردشـيابي    1اعترارسنجي و يا اعتراربخشي

ست و بايد متناسب با شرايط آمودشي و اد مفاهيم وابسته به فرهنگ ا

اي، فرهنگـي، اجتمـاعي و بـافتي كشـور انجـام       بومي، محيطي، دمينه

هـدف  "  2دارند اربراط شرايط و فرهنگ با اردشيابي الگوهاي(. 64)شود 

اعترارســنجي بضــمين كيفيــت دانــش و فنــاوري، و اربقــاي مســتمر 

 هـا در  آمودش، پژوهش، و محصولات دانشـي و فنـاوري، و بجلـي آ    

آموختگـا  در جامعـه    ها، عملكردهاي دانش ها، مهارت كيفيت، قابليت

در نظام جامل اعترارسنجي و رصد كـلا  نظـام آمـودش عـالي     . است

هـاي رصـد    شـاخص (. 61)سردد  سلامت موارد مشروحه  يل ارائه مي

 (:66)كلا  در مطالعه سجادي و همكارا  ارائه شد  است 

o بضمين كيفيت راهرردي نظام آمودشي 

o هاي  بندي مراكز و نهادهاي آمودش عالي سلامت و سيستم ربره

 المللي معترر ملي و بين

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Acreditation 

 1311فراستخوا  ،  .2
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o هـا، و اصـول حـاكم بـر نظـام اردشـيابي و        اهداف، مراني، اردش

 سنجي كشور علم

o ( المللـي  ملـي و بـين  )ي راهرـردي  هاي كلا  و اختصاص شاخص

 ها وري نظام علم و فناوري سلامت و نحو  بدوين آ  پايش بهر 

o هـا در   مشـي  ها و خـط  سذاري بعيين و بعريف مطلوبيت سياست

 سطوح عالي، و ستادي

o نحو  و فرايندهاي اجرايي سنجش و رصد مفاهيم فوق 

o   بـا   نحو  پيوند نتايج اردشيابي جامل، اعترارسنجي و رصد كـلا

 هاي اربقاي كيفي و بوسعه برنامه

o        طراحي جوايز ملـي بعـالي و اربقـاي عملكـرد در نظـام علـم و

 فناوري سلامت

o در سزارشات بعدي، اين مقوله مهم به بفصيل ارائه خواهد شد. 

 

هاي توسعه در آموزش  هاي موجود و مطلوب و افق روند: 9-4

 عالي سممت

وري است پيشرفته و هاي كلي سلامت ايرا  كش در افق سياست

 برخوردار اد نظام آمودشي بوسعه يافته در ابعاد كمي، كيفي

صورت هدفمند، سلامت محور، مرتنـي بـر نيادهـاي جامعـه،      به

 هـايي شايسـته،   انسـا   آموختگا  اين نظام دانش .پاسخگو و عادلانه

ــه  ــه اخــلاق اســلامي حرف اي و داراي مهــارت و  كارآمــد، متعهــد ب

 .هستند ب با نيادهاي مناطق مختلف كشورهاي متناس شايستگي

ســال )هــاي كمــي و كيفــي در وضــل جــاري  ارديــابي شــاخص

همـه  . در ايـن مطالعـه انجـام شـد  اسـت     ( 1317-1318بحصيلي 

دار و با سرعت و در باد  دماني مناسب  صورت معني ها بايد به شاخص

اني هاي مطلوب بوسعه براي دستيابي در باد  دم ساير افق. اربقا يابند

 :شود هاي ششم و هفتم بوسعه به شرح دير پيشنهاد مي برنامه

o و اسـلام  جها  درسلامت  ري فناو و بربر علم جايگا  به دستيابي 

 جها  در بخشي الهام و علمي برجسته جايگا  احراد

o هــاي عمــومي و بخصصــي در  بعميــق و سســترش آمــودش

هاي پيشگيري، بهداشـت، اربقـاي سـلامت، سـلامت      حود 

عي، سلامت معنوي، سلامت روا ، علوم پايه پزشكي، اجتما

اي، علوم باليني، با رويكردهـاي مصـرح در    علوم بين رشته

هــاي كلــي ســلامت و نيــز      سياســت  13و  1بنــدهاي 

 هاي علم و فناوري سياست

o   اقتصـاد  و سـذاري  سياسـت هـاي   پيشرفت و سرآمدي در حـود 

 ـ بأكيـد  بـا  سـلامت  اربقـاي  و پيشـگيري  دانـش  – سـلامت   رب

 دندسي شيو  الگوهاي -،بومي معضلات و بالا بار داراي هاي بيماري

 بغذيـه  الگوهـاي  اد اسـتفاد  – اسلامي هاي آمود  با منطرق سالم

 بومي

o      داروهـاي بوسعه و ابتكار عمل با سـرحد خودكفـايي در حـود 

 طـب  – سـلامت  دانـش  و اطلاعات مديريت – بركيب نو و جديد

 – درمـاني  ژ ، مولكـولي  و سـلولي  – پزشكي بجهيزات – سنتي

 بغذيه فناوري – ديستي هاي فرآورد 

o   اي رشته ميا  علومبحول، رفل مشكلات و موانل بوسعه در حود 

 غذايي ايمني – اعتياد انواع با مقابله – باليني علوم با پايه علوم بين

 غذايي امنيت –

o در حـود    نـافل  و نـوين  هـاي  فنـاوري  و علوم بوسعه به دستيابي

 و كشور؛ نسري هاي مزيت و نيادها و ها اولويت با متناسب ،سلامت

 و صنعتي ،آمودشي مختلف نهادهاي در ها آ  كارسيري به و انتشار

 خدمابي

o بـا  سـلامت  فنـاوري  و علـوم  يهـا  حـود   در همكـاري  سسترش 

با رويكـرد دسـتيابي بـه نقـش     )كشورهاي منطقه، جها  اسلام 

 لملليا بين معترر علمي مراكزو نيز ( محوري

o هـاي بوسـعه در سـاير     در سزارشات آبي موارد بالا بحليل و افق

المللي برسيم خواهد  اسناد راهرردي و در افق بوسعه علمي بين

 .شد

 

تحليل و رصد كمن برنامه جاري جامع تحلاول و  : 1
نوآوري در آموزش پزشكي حوزه معاونت آموزشلاي  

 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي
آوري، برجما  بوسعه آمودش عالي سـلامت در  طرح بحول و نو

هـاي   اين برنامه جامل متشكل اد سياسـت . ميدا  اجرا و عمل است

 :سانه مشروحه دير است د 

 سلامت نظام در پاسخگو آمودش رويكرد سادي نهادينه لا 1 سياست

 سلامت عالي آمودش در عدالت سسترش لا 2 سياست

 ميـا   هـاي  حيطـه  بـر  بأكيد با نوين هاي دانش وسعهلا   3 سياست

 نوين هاي فناوري و علوم بر و بمركز اي رشته

 جهاني و اي منطقه آمودشي هاي عرصه در مؤثر حضورلا  4سياست 
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 سلامت عالي آمودش نظام در سادي شركهلا  1 سياست

 درماني آمودشي مراكز و ها بيمارستا  ساماندهيلا  6 سياست

 اربراطي هاي ارتمه و اي حرفه اخلاق سادي نهادينهلا  9 سياست

 سلامت عالي آمودش در نوين هاي فناوري اد مندي بهر لا  8 سياست

 سلامت عالي آمودش بخش انساني منابل اربقايلا  9 سياست

 سلامت عالي آمودش نظام در بمركزدداييلا  11 سياست

 سلامت عالي آمودش عرصه در بنيا  دانش ثروت خلقلا  11 سياست

 اربقـاي  براي علمي معترر شواهد يساد بومي و بوليدلا  12 سياست

 )پژوهي آمودش( سلامت  آمودش عالي

ــي در     ــتاوردهاي مهم ــو  دس ــا كن ــامل ب ــرح ج ــن ط در اي

سراي   مند و مأموريت دار بوسعه راهرردي، هدف هاي اولويت عرصه

هــاي آمــودش عــالي ســلامت؛ آمــايش ســردميني،       برنامــه

ــت ــگا   مأموري ــادي دانش ــي و بوانمندس ــي، بمركزدداي ــا؛ سراي . ه

سادي آمودش علوم پزشكي؛ بوسعه آمودش مجادي در  المللي بين

هـاي آمـودش علـوم     علوم پزشكي؛ بوسـعه و اربقـاي ديرسـاخت   

بحليل . پزشكي؛ بوسعه دانش پزشكي خانواد  بدست آمد  است

و رصد كلا  اين طرح راهگشاي بسياري اد الزامـات پيشـنهادي   

 .دخواهد بوموضوع مطالعه حاضر 

 

درآمدي بر الزامات پيشرفت در افق  پي  -6
هاي كللاي سلاممت در حلاوزه نظلاام      سياست

مشتمل بر الزاملاات راهبلاردي،   )آموزش پزشكي 
ها و  سالاتاري، رفتاري، فرايندي و محتوايي، اولويت

حوزه هاي تمركز در توسعه علمي و فناوري در افق 
 (هاي كلي سممت سياست

 گذاري ها و الزامات در حوزه سياست اولويت 

o براي اجراي كامل  افزايي سذاري و اربقاي هماهنگي و هم سياست

 هاي كلي سلامت و هماهنگ سياست

o ويـژ    كشـور، بـه   هـاي بوسـعه   برنامـه هاي  همسوكرد  سياست

كلـي  هـاي   ، با سياستششم و هفتم ساله بوسعه هاي پنج برنامه

 كشور در فناوري و علم بوسعة كلا هاي  سلامت و سياست

o  ،سـادي و رودآمـد كـرد      سادي، سـاد   اصلاح، يكپاريهبادنگري

 و نيز نظام سلامت كشورقوانين و مقررات نظام علم و فناوري 

o  بـين دورة   ،ريـزي  سـذاري و برنامـه   ايجاد هماهنگي در سياسـت

 آمـودش  و اي آمودش رسمي عمومي، آمودش مهـاربي و حرفـه  

 هاي بعليم و بربيت فعاليت فرايند بداوم منظور عالي به

 

 تمركز در كمن حوزه رونلادهاي   نقاطها، الزامات و  اولويت

فنـاوري و  -پژوهشـي -فرهنگـي -علمـي -كيفـي -كمـي ) توسعه

 (:مديريتي

o   نيادسنجي سرمايه انساني سلامت بروش پژوهشي معترر و با بـا

هـاي   سادي علوم و فناوري بوسعة هدفمند و بوميرويكرد بحقق 

 كشور در سلامت

o  هـاي علـم و فنـاوري مـربرط،      حود با عموم بقويت بعامل مؤثر

ها و ساير علـوم بـا    اي خاصه علوم پايه، علوم انساني، ميا  رشته

بـا رويكـرد رفـل نيادهـاي علمـي و      و راساس نگـرش اسـلامي   ب

 در حود  سلامت اجتماعي

o  ساختارهاي خاص حمايت اد بوسعة كيفيو بقويت ايجاد 

o  ي هـا  سـادي رشـته   سـادي كـاربردي و متناسـب    بوسعه و بـومي

 با نيادهاي واقعي كشورعمومي و بخصصي 

o   و  هـا  رشـته  در آمودشـي  ايجاد سادوكار رودآمدسـادي محتـواي

نيادهـاي جامعـه، متناسـب بـا      مرتني بـر   پزشكيعلوم  مقاطل

مسـتمر  نظارت بر اربقاي  هاي اسلامي و اخلاق پزشكي، و اردش

 ها كيفي آ 

o اد بأسي حمايت ريزي آمودشي،  بوسعه مراكز مطالعات و برنامه 

 هاي علمي ها و قطب پژوهشگا  ي علمي،ها انجمن و بوسعه

o هاي مطالعابي  هاي پژوهشي، فرصت ه برنامهطراحي و بوسع

وداربين علوم، بحقيقات و فناوري  و آمودشي مشترك ميا 

ــر    ــز معتر ــكي و مراك ــودش پزش ــا  و آم ــت، درم و بهداش

 المللي بين

o اي علمي، بكـريم و  كارسيري، اربق هاي جذب و به بحول در نظام

ــايتي و   بشــويق، فرصــت ــاهي و حم ــور رف ــابي، ام ــاي مطالع ه

هاي كلي سلامت و علـم   بادنشستگي اسابيد، متناسب با سياست

و فناوري و اسناد بالادست ديگر، خاصه نقشه جامل علمي كشور 

 بـا رويكـرد  پردادي و نقـد و منـاظر     هاي نظريه و بقويت كرسي

 بحقق مرجعيت علمي

o جريا  اسـتعداديابي و هـدايت بحصـيلي بـراي      بقايبحول و ار

 و نخرگا  در نظام آمودش عالي سلامتجذب استعدادهاي بربر 
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 :هاي مشروحه دير اولويت در آمودش و پژوهشطراحي بوسعه 

 بر مؤثر عوامل اجتماعي، هاي دندسي سالم و اسلامي برويج شيو  .1

، هـا  ياد بيمار پيشگيري، بغذيهبهداشت؛ سلامت غذا  سلامت و

بـومي؛ محـيط    معضـلات  و هـا  بيمـاري  بـر  بأكيد با دانش وليدب

 ديست

فناوري اطلاعات و اربراطات در عرصـة  در حود  بوسعة طراحي   .2

منظور ايجاد نظام سلامت الكتروني  با رعايت اخلاق  سلامت به

 صوصيخ اسلامي و امنيت اجتماعي و حريم

 

هاي راهبردي و كاربردي، بلاراي توسلاعه    توصيه -9
 هاي كلي سممت جانبه در افق سياست همه

 عالي سلامت آموزشوار   يافتگي نظام بوسعه 

لامت در فرايند بوسعه علمـي در حـود  آمـودش عـالي س ـ    

ــا فراينــدهاي بســياري رابطــه متقابــل و 1وار  نگــرش نظــام ، ب

امـر  بخش، به  دهند ، انتظام به معناي نظم نظام. داردمند  نظام

 شود كه سفته مياجزايي ، و متشكل اد منسجم و به هم پيوسته

كه سـرب   هستنداربراط معناداري واجد  بود ،با هم در بنيد  

شـود و براسـاس مرـاني و     ا مـي اجـز  سـاير  بمايز اين اجـزا بـا   

 .كننـد  در ي  ساختار حركـت مـي   اجزا  هاي كلا  اين ديدسا 

هـاي   هـا و سيسـتم    انظام مجموعه سـادم مفهوم ديگر 

اجرايي است، آنچه كـه در نهادهـاي مختلـف جامعـه     

هاي ناظر   اسرب ادار  جامعه خواهد شد؛ يعني سادم

غيـر   بوانند ديرمجموعه حكومت يـا در  به اجرا كه مي

رئوس بعضي فرايندهاي پشتيرا  بـه شـرح   . حكومت باشند

 :دير است

o نظام آمودشي اثر عليّ بر بوسعه علمي جامعه دارد. 

o ( اد ابعاد اصلي فراينـد بوسـعه  )ماعي نظام آمودشي با بوسعه اجت

 .رابطه دارد

o نوع نظام آمودشي بر باددهي و اربقاي استانداردها مؤثر است. 

o ي، بر بوسعه بأثير مثرت دارديسرا فرهنگ علم. 

o ريزي، اد لوادم بوسعه يافتگي است ساختارهاي مديريت و برنامه. 

o محيط حقوقي، و نظام حقوقي اد اركا  بوسعه است. 

o  نهادهاي علمـي اد الزامـات  بوسـعه علمـي و فنـاوري و      بوسعه

 .بوسعه عمومي كشور است

o هـا اد الزامـات    ها و امكانات بوسعه و بقويـت آ   ايجاد ديرساخت

 .است

o وار  داراي دير نظـام و ديرسـاخت مسـتحكم     يافتگي نظام بوسعه

 .پشتيراني مالي و بودجه اي است

o و موجب پايـداري   نگهداشت و بوسعه منابل انساني پايه اساسي

 .بوسعه ملي است

o  بوســعه اســتانداردها، ديــر نظــام نظــارت و اردشــيابي، اد

مفاهيم ضـروري نـاظر بـر كـل حركـت بوسـعه علمـي و        

 .فناوري ملي است

 

گيري توسعه در آموزش علاالي   ها و جهت آرمان -8
 سممت

هـاي بوسـعه در افـق     در اين سزارشـات بحليلـي بحقـق آرمـا     

بحليل، بريـين و   13ت با بأكيد بر مفاد بند هاي كلي سلام سياست

سزارشات بحليلي اول به بريين بوسـعه در نظـام   . راهيابي شد  است

در . آمودش عالي سلامت و ابعاد و اجزاي آ  اختصاص يافتـه اسـت  

سزارشات آبي محورهـاي مشـروحه ديـر مـورد بررسـي و بحليـل و       

 :راهيابي قرار خواهد سرفت

o بوسـعه علـوم و فنـو  سـلامت در افـق      هـاي   ها و آرما  ژسي وي

 - محـوري  سـلامت  – متغيرهاي هدفمنـدي )هاي كلي  سياست

 (پاسخگويي - نگري جامعه -نيادمحوري

o هـاي سـرمايه انسـاني سـلامت در افـق       هـا و شايسـتگي   ويژسي

 – سرايـي  اخـلاق  - كارآمدي – بعهد)هاي كلي سلامت  سياست

- م شـناختي مـرد  - نيـاد شـناختي    - محوري مهارت – دانايي

 (جامعه شناختي

o هاي كلي در حود  نظام آمودش پزشكي الزامات بحقق سياست 

هاي كـلا  بوسـعه آمـودش عـالي      در ادامه اين مطالعه سياست

سلامت با برسيري اد ساير اسناد و همچنين با مطالعـات بطريقـي و   

 .المللي ارائه خواهد شد شواهد معترر بين

هـا   هـا بـا واقعيـت    نسـرت آرمـا    ها، ها، شايسته الزامات، بايسته

 .موضوعات بفصيلي سزارشات بعدي خواهند بود

 
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Systemic approach 
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Abstract 

Background: Medical education has deeply impact on all aspects of the community health, due to 

its potential fields and specialized abilities. Some of the momentous responsibilities of this 

important educational system are as below:  

Providing and promoting human capital health, accountable responsiveness to social needs, 

identifying, rooting and solving problems and obstacles of the health care system, promoting of 

community health culture, health promotion with the research strategy, production of science and 

technology required by the field etc. Participation in the progress of the science and technology 

system, with "the Islamic-Iranian model of progress", is considered a main responsibility of this 

educational system. 

Method: This study was conducted on the basis of the first and 13
th

 paragraphs as well as other 

related concepts, from "the Mega-policy of Health Document", issued by great leader of the I. R. of 

Iran. 

Results: In the analytical report 1, while presenting the main study framework, the concepts of 

"reform" and "progress" in the medical education system of the country are presented. 

Accordingly, main components of progress in the field of health and medical education 

(quantitative, qualitative, scientific, cultural, research, technology-managerial and spiritual)" are 

the direct subjects of this report. Other important aspedts are "Purposeful development", 

"effectiveness",  "Health-orientation", "Social Accountability", "Justice", and :Needs-oriented 

development". 

Conclusion: In systematic attitude towards the health, in the General Health Policy horizon, several 

Processes (quantitative-qualitative-scientific-cultural-research-technological-managerial and 

spiritual) have a reciprocal and logical relationship.  

 

Keywords: Graduate Medical Education, Health Policy, Medical Education, Policy Making 
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