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 *فرهنگستان علوم پزشکي  ميبيانيه مجمع عمو

 رتقويت و تكميل شبكه بهداشتي درماني كشو ،توسعه
 

 
 

 دهيچک
د. کرو کيفي شبکه بهداشتي درماني کشورمنتشر   مياي در ارتباط با راهبردهاي توسعه ک ، بيانيه91-فرهنگستان علوم پزشکي در ابتداي شيوع کوويد

گيتري ناشتتي از ويترور کرونتا، از  ريتئ ارا ته        بر موفقيتت متديريت همته    تأکيد به منظور ،91-گيري کوويد ز همهماه ا 91اکنون پس از گذشت 
هاي بهتداشتي درماني در نقاط مختلف شتهري و روستتايي و توسعه و تکميت  شتبکه    هاي بهداشتي اوليه در قالب مشارکت گسترده شتبکه مراقبت

 ه است.کردبيانيه اخير را صادر  ،هاي بزرگ مانند تهران و حاشيه شهرهاخصوص شهر ويژه در منا ئ شهري به به
 

 مراقبت بهداشتي اوليه، بهداشتيريزي  برنامهايران، هاي بهداشتي،  ارا ه مراقبت ها: کليد واژه

 

 12/1/99اي از بيانات مقام معظم رهبري در ارتباط تصويري با ستاد ملي مبارزه با کرونا:  گزيده

شود و مکرر گفته شده، يك باز   وري که حدر زده مي درماني اهميت بدهيد ... اين شبکه خيلي مهم است. اگر چنانچه آن -ه بهداشتي به شبک …

درماني خواهد توانست بار کشور را سبك کند و در همين  -توليد اين ويرور را در يك برهه ديگري از زمان داشته باشيم، حتماً اين شبکه بهداشتي 

 است، به آن اهميت داده بشود. هم خيلي کمك کردند، البته از اواسط وارد شدند، ... اين شبکه، شبکه مهمي قضيه 
 

 

رغتم   در کشور، بته  91-گيري کوويد ماه از همه 91با گذشت بيش از 

شتاهد شتيوع    متأستفانه ن محتترم،  اقدامات صورت گرفته توسط مستوو  

ومير مردم عزيز و صتاحبان   مرگگسترده و فزاينده اين بيماري و افزايش 

حرف بهداشتي درماني در کشورمان بوده و هستيم. اين در حالي است که 

المللي کشورهايي همچون چين،  و آمارهاي بين ها  بئ تحقيقات، گزارش

 کره جنوبي و آلمتان و ....  ،تايوان، ژاپن، نيوزلند، سنگاپور، استراليا، ويتنام

درجتات  ه انتد بت   توانستته  گيري کرونتا  همه در  ول اين مدت در مقابله با

اقتدامات  "تر عم  کنند. موفقيت نستبي ايتن کشتورها برخاستته از      موفئ

ي فراگير و رعايت ها اعمال محدوديت"، نظير "ها رعايت ملت"و  "ها دولت

 انسداد مرزهاي کشور و حتي ترددهتاي داخلتي بتين   "، "قا عانه مقررات

رصتد  "و  "هتاي بهداشتتي   نامته  وهيرعايت بهداشت و ش"، "منا ئ مختلف

آنچته کته متا در     متأستفانه بوده است.  "هوشمندانه تمار افراد با يکديگر

 هاي فوق است. کشور شاهد هستيم، عدم موفقيت کام  در اجراي برنامه

فرهنگستان علوم پزشکي   ميمجمع عمو ،91-در ابتداي شيوع کوويد

در کشور، با توجه به نقش با توجه به تجارب مثبت و مفيد چند دهه اخير 

اي ستممت متردم   ، حفت  و ارتقت  تأمينشبکه بهداشتي درماني کشور در 

هاي کلي سممت و  و به منظور ني  به اهداف سياست  ميشريف ايران اسم

اي در ارتباط بتا راهبردهتاي توستعه     فرمايشات مقام معظم رهبري، بيانيه

اينکته   بتا وجتود  . ردکت و کيفي شبکه بهداشتي درماني کشور صتادر    ميک

عملياتي  متأسفانهولي  محترم کشور منعکس شد مسوو نبه  مذکوربيانيه 

متاه از   6و  91-گيري کوويد ماه از همه 91د. اکنون نيز پس از گذشت شن

در کنتتار زحمتتات ايثارگرانتته و  شتتود، متتي تأکيتتدصتتدور بيانيتته، مجتتددا 

 ويرور از ناشتي ريگي همه مديريت در موفقيترماني، دروزي کادر  شتبانه

هتاي بهداشتتي اوليته در قالتب      ارا ه مراقبتت   ريئ  ور عمده از هب کرونا،

 و شتهري مختلف نقاط در درماني بهتداشتي هاي شتبکه گسترده مشارکت

بوده است و توسعه و تکمي  شبکه به ويژه در منتا ئ شتهري    روستتايي

 ضروريات است.خصوص شهرهاي بزرگ مانند تهران و حاشيه شهرها از  به

متان بتا جنتح تحميلتي،     و همز 9661در شروع انقمب، خاصه دهته  

اجراي برنامه مبارزه با " ،"سازي توسعه ايمن"نظير   ميهاي مه اجراي برنامه

 موجتب بهبتود   "انيو گسترش شبکه بهداشتي درمت  "ي اسهاليها بيماري

 هاي بهداشتي شتد کته متورد تأييتد و تحستتين محافت        بسيار سريع شاخص

المللي نظير سازمان جهاني بهتتداشت و يونيستف قترار گرفتت. استتتمرار      بين

 

 تتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتتت

 بندي و در معاونت علمي تنظيم شده است. * اين سند محصول مذاکرات علمي انجام شده در فرهنگستان علوم پزشکي است که توسط هيوت رييسه جمع
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 بتا   ميتي، هرچنتتد   دوران آن از بعتتد  ستممت، حتتي   هتاي شتاخص بهبود

 تتمش  و کشور درماني بهتداشتي شتبکه وجود متديون هم باز کمتر، سترعت

بتوده   شتبکه ايتن   انتدرکاران  و ساير دستت  تورزان و کارشتناسان زحمتکشبه

 حمتمت  ماننتد  تحميلتي،  جنح بيني پيش غيرقاب  يها است. حتي در بحران

 يهتا  شتبکه  وجتود  کته  شتد  ثابت عممً روستاها، و شهرها به دشمن شيميايي

 نامصتدوم  متديريت  بتراي  منستتجم  سيستتتم  متثثرترين  درمتاني،  بهداشتي

ي نظام ستممت و ستامانه  تب    ها تمش عموه در پرتو هب. است بوده شتيميايي

 جنتح   تول  در درمتاني  هداشتيبسيار ارزشمند شبکه ب آفريني نقش رزمي، با

 بته  نشتد،  روبترو  واگيتر،  هتاي  بيمتاري  گيري هيچ گونه همه با کشور تحميلي،

 تنهتا  ايتران،   مياسم جمهوري که کرد اعمم يونيسف وقت ک  مدير که  وري

 ،نشتده  مواجته  گيري همه هيچگونه با تنها نه جنح،  ول در که است کشوري

 بخشد. نيز بهبود را خود بهداشتي هاي است شاخص توانستهبر عکس  بلکه

کارشتناسان  راستا با ايران، هم  مياسم جمهوري پزشکي علوم هنگستانفر

 و تکميت   گستترش، تعميتئ   که است معتقتد دلسوز نظام سممت، و نهادهاي

و  ها مفيدترين سياست اياجر بناي زير کشور، ک  در درماني بهتداشتي شتبکه

اسخگويي پ" ،"نگري جامع و جامعه"بود )نظير  هدنظام سممت خوا راهبردهاي

 استفاده کام  از پزشك ختانواده و "، "بندي خدمات سطح" ،"به نيازهاي جامعه

 قتانون  از صحيح، مقتدرانه و همته جانبته   برداري هرهب"، "اجراي سيستم ارجاع

 سممت و خدمات ها مراقبت پزشتکي درو پژوهش فرد ادغام آموزش به  منحصر

 تحقئ" نيز و "جامعه هاينياز به پزشتکي پژوهش و آموزش کردن و پاستخگو

....(. "سممت قاومتي درم اقتصاد تحقئ و ها هزينه کاهش" ،"سممت در عدالت

 ،ي درمتان هتا  در معاونتت  در وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي، خاصه

صتورت هماهنتح بتا معاونتت     ه پيوست شبکه ب آموزش و تحقيقات و فناوري،

پژوهش  ،در آموزش مير، هيچ تصميبهداشتي، تهيه و تصويب شود و بر آن اسا

 د. شوو درمان مغاير با اهداف شبکه بهداشتي درماني اتخاذ ن

ويترور   گيري همه مديريت در کشور درماني بهداشتي يها نقش شبکه

 جهاني سازمان تقتدير ومورد بوده گير چشتم هاي اول، ها و ماه کرونا در هفته

ت که آن دستته از کشتورهاي   است.  زم به ذکر اس گرفته قرار هم بهداشت

هتاي بيمارستتاني خيلتي بيشتتر و      صنعتي و ثروتمنتد کته از تعتداد تختت    

تر برخوردارند، ولي از شبکه بهداشتي درمتاني   تجهيزات پزشکي بسيار فراوان

گذاري  زم بر اقدامات منستجم در جهتت پيشتگيري     محروم بوده و سرمايه

 برند. ونا رنج ميرويرور ک  ميت اپيداند، از بيشترين آمار ابتمء و تلفا نکرده

شود که، توصتيه و دستتور مقتام     مي تأکيد ور خاص  هدر اين بيانيه ب

معظم رهبري يعني استفاده هر چه بيشتر از نظام شبکه بهداشتي درماني 

نظام سممت کشتور   مسوو نو گسترش عاج  آن، مورد توجه ويژه همه 

شتتباهات کشتورهاي صتنعتي    تکترار ا  قرار گيرد. شايسته است بته جتاي  

مريکا و اروپاي غربي(، که تمرکز بر درمان بيماران بستري است، اص  را آ)

گذاشته،  ها و خدمات سرپايي  هاي پيشگيرانه و مراقبت بر تمرکز بر فعاليت

هر چه بيشتر و فراگيرتر گسترش داده و  مراکز بهداشتي درماني شهري را

ذاري کرد، تا از سرگرداني مردم و هجوم گ ها سرمايه اي آن بر ارتباط شبکه

و متوارد   هتا  انتشتار بيشتتر ويترور و بتا  رفتتن هزينته       ،ها به بيمارستان

متاه   91گفت و عملکرد  ومير جلوگيري شود. با توجه به مطالب پيش مرگ

 گذشته،  زم است اقدامات زير در اسرع وقت انجام پذيرد:

 م شبکه بهداشتي درمتاني نظا تر تقويت، توسعه و تعميئ هر چه سريع .9

براسار اص  محله محوري و استفاده همه جانبه از ظرفيت بي بدي  "

هاي متثثر بتر    مشتم  بر: همراهي فعاليت "و داو لبانه بسيج مردمي

نيروي انستاني،   تأمين، (SDH) بر سممتاثرگذار  ي اجتماعيها مثلفه

ع مالي مورد نياز، تحول در نظام آموزشي متناسب بتا  تجهيزات و مناب

 ها. منا ئ مختلف کشور و ساير اولويت نيازهاي

هتاي متورد نيتاز بتراي      و دستتورالعم   هاي استتاندارد  تدوين پروتک  .2

، 91-يتد وو خدمات پيوسته و مداوم به بيماران مبتم به کو ها مراقبت

ي تشخيصتي،  اهت  پروتکت  "هتا، خاصته    ن آنکترد در شبکه و روزآمد 

..... و ، ارجتاع بته بيمارستتان و    مراقبت در منتزل ي، يي سرپاها درمان

 ها. نظارت بر حسن اجراي آن

، شتام   4و  6ها و خدمات در مورد پيشگيري سطوح  ارتقاي مراقبت .6

هتاي   هاي مراقبتت  ، رفع کاستيها مديريت بحران کرونا در بيمارستان

نوتتواني،   زمايشتگاهي(، پزشکي، پرستاري، تشخيصي )راديولتوژي و آ 

 هاي بعد از ترخيص و ... مراقبت

استفاده از زيتر ستاخت الکترونيتك بتراي     تکمي ، روزآمدي، تسهي  و  .4

هاي مراقبتت   زيرساخت، تقويت ه خدمات بيماريابي؛ پايش بيماران و ارا

وجتود  و پيگيري هوشمند بيماران و ا رافيان، بتا اتکتا بته     غيرحضوري

و امکانات فضاي مجتازي   لفن هوشمند در ايرانبيش از هشتاد ميليون ت

 هاي غيرحضوري. اي قانونمند مراقبت و راهيابي براي پوشش بيمه

ويژه مراکز منتخب  هو کيفي مراکز ارا ه خدمات سرپايي، ب  ميتوسعه ک .5

 بر موارد زير: تأکيدها، با  ساعته، براسار نياز محله 24-96

 محلته، تحتت نظتارت     ن آموزش ديده بسيجيااستفاده از داو لب

 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکي

      استفاده از فضاهاي بهداشتي درمتاني موجتود و ستاير فضتاهاي

ها براي ارا ته ختدمات جتامع و     ن آنکرد، مجهز ها مناسب محله

انجام گسترده آزمايشات معتبر تشخيص ابتم بته  "ضروري مانند 

  ور رايگان هويرور کرونا ب

 زش و پيگيري فعتال ا رافيتان در متواردي کته     ارا ه خدمات آمو

 .شود مثبت گزارش مي ها تست کرونا در آن

 اقمم دارويي تا يد شده براي خدمات سرپايي، به نحوي که  تأمين

 ها براي مردم قاب  تحم  باشد.  هزينه

  تمش براي جلوگيري از مراجعات بي مورد و بيش از حد به مراکز

 بيشتتر بتر مراقبتت در منتزل     هتر چته    تأکيتد درمان بستتري و  

(Home Care.همراه با نظارت  زم ) 
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        ارتباط تدوين و مشخص و تستهي  شتده ايتن مراکتز بتا مراکتز

 بستري )نظام ارجاع(

 ها و خدمات به اتباع خارجي، بته منظتور تکميت      اقبتتعميم مر

 پوشش همگاني 

، در شتبکه  فعتال  يابيت مارينظتام مراقبتت و ب   يوستگيو پ يکپارچگي .6

افراد پرخطر )سالمندان مبتميان با ك ينزد يها تمار موارد درويژه  هب

 اي( نهيزم يها يماريبافراد داراي  و

 پس از ترخيص از بيمارستان ،مراقبت از بيماران .7

 ي بهداشتي درماني.ها پرداخت سريع مطالبات معوقه کارکنان شبکه .8

ه فاقتد  ک اقدام فوري به منظور پوشش بيمه پايه سممت براي افرادي  .1

و ن بيمته بتراي افتراد    کترد باشند و رايگتان   ميهرگونه پوشش بيمه 

 هاي زير خط فقر. خانواده

استفاده و سازماندهي نيروهاي داو لب آموزش ديده محله )سفيران و  .91

هاي مردم نهاد  تشک  داو لبان سممت، بسيج، همل احمر،روحانيت،

 هاي ضروري، به منظور: پس از ارا ه آموزش و غيره(

  ،تقويت نظام مراقبت فعال 

 سازي متردم در زمينته پيشتگيري از     افزايش سواد سممت و آگاه

 ، و ساير موارد ضروري مورد نياز91-کوويد

  مثبتت و ايجتاد همتاهنگي     آزمايشپيگيري افراد مبتم يا داراي

هتاي   هاي مناستب جهتت اقامتگتاه    براي شناسايي و تجهيز مح 

 شناسايي شده.موقت غيرخانگي براي مبتميان 

 منابع مالي آن تأمينهاي تشخيصي و  توزيع وسيع تست .99

بتراي   آزمتايش تشخيص زودرر موارد مشکوک و در اختيتار بتودن    .92

صورت رايگان و برقراري نظام مراقبت و پيگيري متواردي   ها رافيان، ب

 اند. که با بيماران در تمار بوده

ي حمتايتي  هتا  و خيرين و توزيع بستته   ميهاي مرد آوري کمك جمع .96

 هاي محله. معيشتي براسار نيازها و اولويت

اهتمام و تعهد در اتخاذ و اجراي تصميمات مرتبط بتا محدودستازي،    .94

 خصوصاً در منا ئ داراي بروز و شيوع با  

بيني  هاي بهداشتي محله و نيز پيش ايزوله کردن خانگي با نظارت تيم .95

يي شتده، و ارا ته   هاي موقت غيرخانگي براي بيمتاران شناستا   اقامتگاه

 و خدمات ضروري به آنان ها مراقبت

هاي خدمات بهداشت محيط به منظور نظارت و کنترل  تشديد فعاليت .96

گتذاري فيزيکتي و ضتدعفوني     تهيه و توزيع مواد غذايي، فاصله مراکز

 ي ابمغي.ها کردن اماکن براسار دستورالعم 

اي اجراي سطوح بر تمامياعمال مديريت قا ع، واحد و هماهنح در  .97

برنامه بسيج محله و خانوار، با توليت وزارت بهداشت، درمان و آموزش 

هاي مثثر ماننتد ستتاد    پزشکي و مشارکت حداکثري نهادها و سازمان

ک  نيروهاي مسلح، بسيج جامعه پزشکي، وزارت کشور، وزارت صمت، 

 رفاه و ارتبا ات، روحانيت و .... 

و رصتد   هتا  اعتباربخشتي داده تقويت و بهبود نظام ثبتت ا معتات و    .98

 هوشمندانه موارد مثبت.

ي و آمتوزش حتين   بهتورز  يهتا  ي منظم مدرستان آموزشتگاه  بازآموز .91

اعتم از بهتورز، کارشناستان     مختلف شتبکه،  يها خدمت کارکنان رده

 و ساير نيروها بهداشت

 ي پيشگيرانه  ب سنتي ها از ظرفيت  مياستفاده مبتني بر شواهد عل .21

يط کنتوني کته همچنتان در وضتعيت بحرانتي بيمتاري       شايسته است در شترا 

هاي ده متاه گذشتته بته نحتو احستن استتفاده        هستيم از درر آموخته 91-يدوکو

نماييم.  بئ اين تجارب، در مواقعي که به ظرفيت شبکه بهداشتي درماني توجته و از  

خوبي کنترل و هر زمان از آن غفلت شتده،   هآن استفاده مناسب شده است، بيماري ب

، توستعه بيماري افزايش يافته است. اهتمام عاج  و اقدامات قانوني و حمتايتي بتراي   

بتراي   تر اين زيرساخت زيربنايي نظام ستممت کشتور   و تکمي  هر چه سريع تقويت

 آينتده،  احتمتالي  بيولوژيتك  و منازعتات  مشتابه  هاي بحرانگيري و  اين همهمقابله با 

 تور   بته را کته   اين فرصت  مييشود  مي تأکيد مجدداً. است و بلکه حياتي ضروري

 بته  نيتاز  هشکتا در عتين حتال    جهت کنتترل وضتعيت بحرانتي فعلتي و    کام  در 

 برختورد  مقتاومتي،  اقتصتاد  تحقئ درمان بستري و در راستاي شکن کمر هاي هزينه

رده و مغتتنم شتم  بايتد   است، جامعه سممت در عدالت وتحقئ ظالمانه يها تحريم با

 تر اقدامات ذکر شده مجدانه بکوشيم.   چه سريعهر  همگي در تحقئ
 

Statement of the General Assembly of the Academy of Medical Scienses 
* 

Developing, Strengthening and Completing the Country’s Health Care Network 
 

Abstract 
At the beginning of the outbreak of Covid-19, the Academy of Medical Sciences of IR of Iran issued a statement 
regarding the quantitative and qualitative developmental strategies of the country's health care network. 
At the present, 10 months after the Covid-19 epidemic, the recent statement has been issued to re-emphasize 
successful management of the epidemic caused by the corona virus, through the provision of primary health care 
through the extensive participation of health care networks in different parts of the country in cities and villages and 
the development and completion of the network in urban areas, especially large cities such as Tehran and suburbs. 
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* The backbone of this document is scientific discussion in Academy of Medical Sciences. The conclusion is made by the Board of Directors and the Vice President of Academy sets it. 
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