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  :لیمیا آدرس مصطفی پیوند، ؛رابط دآوریپد* 

 زصویر سلامت تحت مجوز کرییتو کامنحقوق برای مؤلف)ان( محفوظ است. این مقاله با دسترسی آزاد در ت 
.شده باشدمنتشر شده که طبق مفاد آن هرگونه استفاده غیر تجاری تنها در صورتی مجاز است که به اثر اصلی به نحو مقتضی استناد و ارجاع داده 
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تبیین تجارب خدمات طرح تحول نظام سلامت در حوزه بهداشت، در جنوب شرق ایران: یک 
مطالعه کیفی

 
 *1، مصطفی پیوند1مهدی زنگنه بایگی

 زاهدان، ایرانمرکز تحقیقات ارتقای سلامت، دانشگاه علوم پزشکی زاهدان، 1
 

 

 مقدمه
های اصلی زنددگی هدر امروزه موضوع سلامت از اولویت
طور طبیعی انتظار دارندد فرد است. در نظام سلامت مردم به

خدمات مورد نیاز را بدا کیفیدت و در زمدان مناسدی دریافدت 
افددزایا انتظددارات و نیازهددای جامعدده در ارت ددا  بددا  1.نماینددد

سددلامت و تیییددر دیدددگاه آنهددا ن دد ت بدده   بخدا بهداشددت و
کیفیت و خدمات ارایده شدده م دنوجن جامعده را ملدزم بده 
 2.طراحی نظام سلامت هم و با نیازهای مدردم خواهدد کدرد

المللددی نیددز شددرایط را هددای جدیددد ملددی و بددینگیددریجهددت
تدوان بدا رویکردهدای دهدد کده دیگدر نمدیای تیییر میگونه به

 گددوی الزامددات حدداک  وشددته پاسدد موفددق گ  غالددی و بعضددا  
 3.شرایط جدید بود

های اصدلاحات نظدام سدلامت ارتقدای هدف بیشتر برنامه
در ب ددیاری از کشددورها  4.باشدددمددی عملکددرد نظددام سددلامت

تجربه اصدلاحات نظدام سدلامت بدا تاکیدد بدر بخدا درمدانی 
عمومی با اهداف متعددی از قبیدل ارتقدای کیفیدت پوشدا 

مددددیریتی و جداسدددا ی نقدددا  همگدددانی سدددلامت اسدددتقلا 
ایددن  .دهنددده خدددمات صددورت گرفتدده اسددتخریدددار و ارایدده
دن ا  افدزایا قددرت بدا بدازار در نظدام سدلامت اصلاحات به
 5،6.بوده است

هدای در کشور ایران از ابتدای انقلاب اسلامی نظام شد که
بهداشتی و ساختار ش که و بهورزان روی کار آمدد و در سدا  

همگانی سلامت تصدویی شدد و تدا سدا  طرح بیمه  1334
بیمدده روسددتایپ و پزشددا خددانواده روسددتایپ ادامدده  1334

گد ر هدای فعلدی سدلامت مانندد  یافت، اما با توجه به چالا
هددا بدده سدد ی افددزایا میاندده سددنی اپیدددمیولوکیا بیمدداری

 ،شددیوع رفتارهددای خطددر زا ،تیییددر الگددوی مصددرف ،جمعیددت

 مقالهاطلاعات 
 

 مقاله: نوع
 مقاله پژوهشی

 
 سابقه مقاله:

     49/11/1044دریافت: 
47/41/1041پ یرش: 

 21/49/1041 :انتشار برخط
 

 ها: کلیدواژه
 تبیین تجارب، 

 طرح تحو  نظام سلامت، 
بهداشت

 چکیده
 مطالعه گردید،اجرا13۹3 سا  از  سلامت نظام تحو  طرح برنامه براساس ایران بهداشت بخا در  تحو  .زمینه
 .شد انجام طرح این اثرات بررسی منظور به حاضر
 9119 سا  در کنندگانمشارکت از نفر  27 روی بر  کاربردی  هدف با کیفی  صورت به مقطعی، پژوها این کار.  روش
 اخلاق کمیته  در  طرح تصویی از  پس .بود ساختاریافته نیمه مصاح ه راهنمای ها،داده گردآوري  بزار ا شد. انجام

  خدمت جهت گرفت.می انجام مصاح ه آنها از  و کردندمی مراجعه کارکنان  کار   محل به پژوهشگران دانشگاه
 و ض ط هامصاح ه تمام داد.می انجام را مصاح ه و مراجعه سلامت جامع خدمات مراکز به پژوهشگر  گیرندگان

 گرفت.  انجام کدگ اری  محتوا، تحلیل روش به و نهایت در  شد.می سا یپیاده کاغ   روی بر  روزانه
 ها،رساختی   ،یان ان منابع خدمات، هیارا) اصلی ط قه 5 و فرعی ط قه 10 تعداد هامصاح ه تحلیل از  پس .هایافته

 گردید.  استخراج (خدمت کنندگانافتیدر  آموزش،
 عواملی عنوانبه متخصص، و ماندگار  ان انی نیروی مالی، حمایت خدمات، کیفیت  مناسی، آموزش .گیرینتیجه
 از  یکی اینکه به توجه با دیگر  سوی از  باشد.می سلامت تحو  طرح در  موجود هایچالا رفع جهت راهگشا
 نقا پرسنل پ یریانعطاف و توانایپ ل ا است، ان انی نیروی سلامت تحو  طرح تحقق برای سلامت نظام ابزارهای
 آموزش و متخصص نیروهای کارگیریبه همچنین کنند،می ایفا خدمات کیفیت  و خدمات ارایه سرعت در  را مهمی
 بهبود باعث یاستگ اریس و سا یتصمی  در  مدیریت متخصصین به توجه و آنها پرداختی در  عدالت وجود آنها

 شود.می سلامت نظام عملکرد
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هدا از ندد بیمداریباعدث شدده اسدت روهرنشینی شرشد سریع 
های مزمن غیرواگیر و نیز علل های عفونی به بیماریبیماری

بالینی به علل روانی و اجتمداعی نقدا پیشدگیری و سدلامت 
ایدن ارمیدان بیا از پیا مورد توجه قدرار گرفتده اسدت کده 

هدا و مدرپ پدیا از ها و ناتوانیبار بیماریافزایا  هابیماری
کده نیداز بده مدداخلات   ان ان استنفر  هالیونیموعد برای م
3.باشدجدیدتر می

ایدران در قالدی برنامده سدلامت برنامه تیییر و تحدو  در 
ی طدددرح تحدددو  نظدددام سدددلامت یکدددی از بزرگتدددرین برنامددده

 13۹3مداهاردیبهشدت 15تداری سدلامت ازاصلاحات نظدام 
 یبرقدرار  طدرح نیدا مهد  یهداتیداولو از استگردیدهاجرا

 یپرداختددد یهدددانددهیهز  بدددار کدداها و سدددلامت در عدددالت
  8.است ماریب توسط  یم تق

کردن جمعیت فاقد پوشا بیمده گام او  با هدف بیمه
سدددددلامت، اسدددددتقرار ب دددددته ویددددد ه بیمددددداران ب دددددتری در 

گددام دوم در  9.اجرایددپ شددد هددای وزارت بهداشددت بیمارسددتان
ب دته اجرایدپ شدامل )کداها میدزان  3حوزه درمان شدامل 
هددای دولتددی، میددزان ب ددتری در بیمارسددتانپرداختددی بیمدداران 

ماندگاری پزشا در مناطق محروم، حضدور دایمدی پزشدکان 
هدای دولتدی، ارتقدای کیفیدت متخصص مقدی  در بیمارسدتان

های دولتدی، ارتقدای کیفیدت خددمات هتلینگ در بیمارستان
هددای دولتددی، برنامدده تددروی  زایمددان ویزیددت در بیمارسددتان

العددلاج و  از بیمدداران صددعی رنامدده حفا ددت مددالیطبیعددی، ب
 ۹.نیازمند بود

در حدوزه بهداشدت در  13۹4گام سوم طرح از ابتدای سدا    
و در ابتدددا در حاشددیه شددهرها و  1400تددا سددا   مرحلدده 12

 صدورتهزار نفدر جمعیدت بده 50تا  20سپس مراکز شهرهای
هدای ی گروهجهت همهمدرن 

10.سنی انجام شد

مدیران و کارمندان بدا توجده بده سدابقه خددمتی از طرفی 
از تجربدده  خددود و همچنددین پ ددت کلیدددی کدده دارنددد سرشددار

عنوان منبدع تواند از این تجربیات بهباشند که سازمان می می
همچنین تجربه سازمانی 11.غنی دانا سازمانی استفاده ببرند

مدددیران ع ددارت اسددت از مفهددوم سددا ی مدددیر از عملیددات 
سددازمانی و رخدددادهای پیرامددونی کدده شددرایط توسددعه افددق 
 و دیدددگاهای فددردی و سددازمانی وی را فددراه  کددرده باشددد

همچنین قابلیت یادگیری تحصیل مهارت استفاده مجددد و 
مردم نیدز   سوی دیگراز 12،11.انتقا  به دیگران را داشته باشد

باشند تجارب آنهدا بدازخوردی بدر که مشتریان آن سازمان می

، خددمت گیرنددگانتوجه جدی به  باشد،عملکرد سازمان می
جزمددده تدددداوم فعالیدددت در بازارهدددای رقدددابتی امدددروز اسدددت. 

توانددد بدده مدددیران و مددی خدددمت گیرندددهمدددیریت ارت ددا  بددا 
هددا در برقددراری یددا ارت ددا  سددازنده بددا مشددتریان و سددازمان

 15،14.همچنین حفظ آنها کما نماید
 نظدام تحو  طرح تجارب نییتبپژوها حاضر با هدف 

 ایدد) رق ایددرانجنددوب شدد در بهداشددت حددوزه در سددلامت
تواند جهدت . نتای  این مطالعه میشدانجام  (یفیک مطالعه
و سددایر دانشددگاهای علددوم پزشددکی   گیددری ایددن دانشددگاهبهددره
از روند طرح تحو  نظام سدلامت و همچندین جهدت  کشور 

ار یددابپ وزارت بهداشددت درمددان و آمددوزش پزشددکی مددورد 
 گیری و ار یابپ قرار گیرد.تصمی 
 

 روش کار
بده روش تحلیدل کیفدی   یهامطالعه از نوع پژوها نیا

شدده  انجدام 1199در نیمه او  سا  از نوع قراردادی  محتوا
شدامل  مطالعدهمشارکت کنندگان در پژوها از بدین  است.

دهنددگان واحددهای تابعده معاوندت بهداشدتی تمام خددمت
)مدیران و معاونین معاوندت  دانشگاه علوم پزشکی زاهدان:

هدای بهداشدت شهرسدتان، معداونین شد که رؤساءبهداشتی، 
واحدهای گ ترش، کارشناسان ستادی، مددیران   رؤساءآنها، 

کنندده بده مراکدز مراجعده افدرادگروه و مدراقبین سدلامت( و 
که حداقل یا ب ته خدمتی )خدمات جامع سلامت شهری 

بدددرای  معیدددار ورود .انتخددداب شددددند ،(اندددددریافدددت کدددرده
دهندگان: سدابقه یدا سدا  کدار در واحددهای تابعده  خدمت

زاهددان، رضدایت در مدورد شدرکت در دانشگاه علوم پزشکی 
کدردن مطالعه داشتن زمان مناسی کافی و تواندایپ صدح ت

حداقل یا بار  نیز  گیرندگانخدمتبرای  .بوددرحد مطلوب 
جهددت دریافددت ب ددته خدددمت بدده مراکددز خدددمات جددامع 
سددلامت شددهری مراجعدده نمددوده باشددد، رضددایت در مددورد 

یپ شدددرکت در مطالعددده داشدددتن سدددلامت عمدددومی و تواندددا
معیدار خدروج عددم تمایدل و  کردن در حدد مطلدوبصح ت

های روحی و همکاری، عدم دسترسی به فرد، ابتلا به بیماری
  بود. روانی

 ابتددددا یر یدددگنمونددده روش بددده توجددده بدددا پژوهشدددگران
 نیمدراقب و یسدتاد کارشناسدان ران،یمدد) گانوند شد مصاح ه
 یپشناسدا مدورد را زاهددان شهرسدتان در نظر مورد( سلامت
 ایدد یتلفندد ابتدددا افددراد از کدددام هددر بددا سددپس. دادنددد قددرار
 داده حیتوضد مطالعده از هددف و شد برقرار ارت ا  یحضور 
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 یراهنمدددا و اهدددداف شدددامل مطالعددده از یاخلاصددده و شدددد
 نیدیتع وقدت مصداح ه انجدام جهدت و شدد ارسا  مصاح ه

 و مراجعده افدراد دفتدر بده شدده مشدخص زمان در و شدیم
 شد انجام ها مصاح ه

 مراکددز بدده یحضددور  مراجعدده بددا رندددگانیگخدددمت جهددت
 علدوم دانشدگاه پوشا تحت یشهر  سلامت جامع خدمات
 یطد یمح در کنندهمشارکت افراد یپشناسا و زاهدان یپزشک 
 فدددرم مصددداح ه یابتددددا در. شدددد مصددداح ه بددده اقددددام آرام
 و شدددیمدد فددرد  یتقددد امضددا و مطالعدده جهددت نامدده تیرضددا

. دیدگرد ث دت مربوطه فرم در را ایدموگراف اطلاعات سپس
در ایددن . شدددمددی ضدد ط هددامصدداح ه موافقددت صددورت در

دهندگان و مددیران بخدا از ارائهکننده مشارکت 27پژوها 
 1۹بهداشددت و مددراجعین بدده مراکددز خدددمات جددامع سددلامت ) 

 ،گیرنده( مورد مصاح ه قدرار گرفتنددخدمت 3دهنده و  خدمت
. بدوددقیقده  04-24نگین زمان انجام هر مصاح ه حددود میا
 ایدد در شددده ضدد ط اطلاعددات تمدداممصدداح ه  روز انیددپا در
 مصداح ه متن نوشتن از پس. شدیم مکتوب یاانهیرا لیفا
 در و شود خوانده تا شدیم ارسا  فرد به متن صدا، یرو از

 جهدت شدود، امضدا و دییدتا فرد توسط رییتی به ازین صورت
 و سدلامت گداهیپا بده مجددد مراجعه با زین رندگانیگخدمت
 از پددس و شددده فددرد لیددتحو مکتددوب لیددفا فددرد، از دعددوت
. شد یکدگ ار  ندیآفر  وارد هامصاح ه دییتا و امضا مطالعه،

 دادند،ینم را صدا ض ط اجازه کنندهمشارکت که یموارد در
 انجدام از پدس ،شددیمد مکتدوب کاغد ، یرو بدر هدامصاح ه
 ادداشدتی مصداح ه یدیکل نکات فرصت نیاول در مصاح ه

 16،17.شدیم
  مدهیمطالعده، مصداح ه ن نیها در ا داده یآور  روش جمع

صدورت   نیمصاح ه بدود؛ بدد یبراساس راهنما افته،یساختار 
خدود،  یکه پژوهشگران، با توجه مطالعات و مشاهدات ق ل

د. در دندکر   هیدکوتاه از سواجت مرت ط با موضوع را ته  ی تیل
 ز یدبا سدابقه و ن ادو افر  دیمرحله بعد، با توجه به نظرات اسات

راهنمدا بده  نیدا لوت،یصدورت پدا مصاح ه بده یپس از تعداد
 سداختار نیمده صورت به راهنمای مصاح همرور اصلاح شد. 

 حددوزه در سددلامت تحددو  طددرح یاجددرا" بددا سددوا  یافتدده
شددروع  "اسددت  داشددته یپایددمزا چدده شددما نظددر از بهداشددت

یر ذهنیددات محقددق بددر ثجهددت پیشددگیری از تددا 13.شددد مددی
 مصدداح ه صددرفا پژوهشددگر ،ینددد پددژوهاآهددا و فر مصدداح ه
 هرگونده از و داده قدرار سواجت به پاس  ریم  در را شونده
 یر یجلددوگ خددود یهدداتیددذهن بددر یم تندد یو ریتدداث و ءالقددا

سا ی بر روی کاغ  پیادهبعد از انجام هر مصاح ه، . دردنک یم
 در  با اسدتفاده از ندرم افدزار  شد ومی

 در مرحلده بعدد مدتن .شد رهیو ذخ پیتا وتر یکامپ  یا فایل
کدده   یطددور بدده بددار خوانددده و مددرور شددد، نیهددا چندددمصدداح ه

. در مرحلده کردندد دایدپ یهدا ت دلط کداف داده پژوهشگران بر
)کدد( در قالدی جمدلات و  یپمعنا یها به واحدهاسوم داده
 ی. واحددهاشدشک ته  یاصل یمرت ط با معنا یهاپاراگراف

مناسدی هدر  یبدار مدرور و سدپس کددها نیچندد ز ین یپمعنا
صدورت کده در هدر کددام از  نیدنوشته شد. به ا یپواحد معنا
 یدپگرالیدموضوعات در ه  ادغام شد و تقل ر یها،   مصاح ه

 یموضدوعات اصدل تیدصورت گرفدت و نها 
 نیمصداح ه بدا اولد نیپدس از اولد هیداول لیدمشخص شد. تحل

محتدوا  لیدهدا از روش تحل داده لیدتحل ینمونه شروع شد. برا
صورت که درون  نیشد. بد توسط محقق انجام بصورت دستی

( وجددود دارد، تمددام  یدیددکد)کلمدده کل  ایددهددر جملدده  یمحتددوا
 ر یدشدده و سدپس    یبندط قه دسته ر ی   ایمشابه در  یکدها
ط قده و پدس از آن  ایدمشدابه را در  () یهداط قه

و  شددند یبندد مضمون ط قه ر ی   ایط قات مشابه به صورت 
 1۹، 13.شد یپشناسامونضم تیدر نها
 

 ها یافته
 1جددو  کننددگان در های جمعیت شناختی شدرکتوی گی

 .ه استئه شداار 
 

 کنندگان در مطالعهاطلاعات جمعیت شناختی مشارکت .1جدول 
درصد فراوانی متییر

 مرد 13 2/43

ت
 ی
جن

 

  ن 14 3/51

5/55 15 سا  40تا 30

سا  50تا  41 10 0/33سن
سا  50بیشتر از  2 4/3
3/14 4 مدیر و کارشناس معاون بهداشتی

نی
زما
سا
ت 

پ 

1/11 3 شهرستانمدیر و کارشناس مرکز بهداشت 
مراقبین سلامت و پزشا محیطی 12 4/44
6/2۹ 3  دریافت کننده خدمت
4/3 2  سواد و  یر دیپل بپ

ت
یلا
ص
تح

 

 دیپل  و کاردانی 3 1/11
 کارشناسی 13 2/43
 کارشناسی ارشد و دکتری 10 0/33
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 ن در ایدن  14مدرد و  13تعدداد  1براساس نتای  جدو  
 5/55سدا  ) 40تا 30بیشتر آنها بین مطالعه شرکت کردند، 

 13درصد( سن داشتند و تحصدیلات بیشدتر آنهدا کارشناسدی 
.درصد( بود 2/43نفر )

 5ط قه فرعدی و  10، ی این پژوها هادر تحلیل مصاح ه
 هددا،رسدداختی   ،یان ددان منددابع خدددمات، هیدداراط قدده اصددلی )

بررسدی ( اسدتخراج گردیدد. خددمت کننددگان افدتیدر  آموزش،
شوندگان به سواجت های بدست آمده از پاس  مصاح هداده

 ارائه شد. 2تحقیق بدست آمده، در جدو  

شوندگان مصاح ه پاس بندی کد .2جدول 
 مایه درون فرعی ط قات مضمون

 تحو  طرح در دیجد خدمات ارائه ایمزا خدمات هیارا
 های سنیارایه خدمات برای همه گروه

 تی یه برای اولین بار خدمات سلامت روان
 حاشیه شهرخدمات به تمامی مردم شهر و 
 دهنده خدمت در شهرهاافزایا واحد ها و نیروی ارایه

 ایشرایط منطقه براساس یخدمت ب ته نیتدو عدم هاچالا
 حج   یاد خدمات و عدم کارسنجی و زمان سنجی آنها

 کشور کل یبرا ک انیهای  دستورالعمل
 یرسم استخدام مجوز عدم یشرکت یروهاین یان ان منابع

 انگیزگی پرسنلبپ
 نداشتن کارت شناسایپ

 عدم امنیت شیلی
 واسطه یهاشرکت ح ف درخواست

 کمبود نیروی متخصص روهاین ریسا
 تفاوت بین نیروها واز نظر نوع قرارداد و میزان پرداخت تنوع

 کمبود مراقی سلامت مرد
 نییپا یفناور  سواد
 وتریکامپ از استفاده در یمیقد پرسنل ت لط عدم

 تاخیر در پرداخت حقوق یمالهای  چالا هاساخت ری  
 حقوق ناکافی پرسنل

 تو یع مقطعی و پراکنده برخی اقلام بهداشتی به دلیل عدم تامین بودجه
 اعت ارات تخصیص در مشکل

 های بخا خصوصی مختلفتفاوت در پرداخت به نیروها در شرکت
وجود واحدهای استیجاری و غیر استاندارد ساختمان و زاتیجهت

 کارهساختمان سا ی نیمه
 تجهیزات ناکافی و فرسوده
  یر ساخت فناوری نامناسی

 و داشتن یا بانا جامع از اطلاعات سلامت افراد ث ت تمام افراد در سامانه ییس سامانه
 ث ت  یاد و اطلاعات اضافی

 بدون آنالیزوجود دیتای  یاد 
 کنندهعدم ارت ا  چشمی موثر با دریافت

 های کاغ ی و سامانه همزمان و اتلاف وقتوجود فرم
 آزمایپ مناسیعدم وجود راستی

 عدم آموزش براساس گروه هدف یآموزش مشکلات آموزش
 یمیقد یهابرنامه وجود و دیجد یهابرنامه ادغام

 موقعها و عدم آموزش بهتیییرات مکرر دستورالعمل
 گدانکنندافتیدر 

 خدمت
 عدم ارت ا  بین حوزه بهداشت و پزشکان متخصص )نظام ارجاع( مردم دگاهید

 شناخت ناکافی از خدمات طرح تحو  درحوزه بهداشت
 عدم مراجعه جهت دریافت خدمات

 خدمات پراکنده و تکراری
 یادار  ریغ ساعات در شاغل افراد یبرا خدمات ارائه شنهاداتیپ

 های مختلفتر بجای پرکردن فرمارائه خدمات مناسی و با کیفیت
 بازخورد کتبی به مردم در مورد شرایط سلامتی آنها
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خدمات هیارا
ایمزا

تحول طرح در دیجد خدمات ارائه -
تحدو  نظدام سدلامت ارایده خددمت  حرطیکی از مزایای 

شدد افدراد های سنی بدود، کده باعدث مدیرایگان به تمام گروه
از مزایدای  " خدمات متناسی با سدن خدود را دریافدت کنندد:

های سنی قبل از تولد تا زمان همه گروهاست که،  این طرح
کننددده شددارکتمگیرنددد بددود" )مددرپ تحددت مراق ددت قددرار مددی

 .(22شماره 
افراد تحت پوشا توسط هر مراقی سدلامت شناسایپ 

 ای در مدورد آن گفدت:هکنندداز نقا  قوتی بدود کده مشدارکت
 تحددت منطقدده و نش ددته سی ددت  یددا پشددت پرسددنل "هددر

 آشدنایپ سدلامت مراقدی دارد اختیدار در را خودش پوشا
 اسدت، نبدوده اینجوری ق لا که حالی در دارد منطقه با کامل
 نیدز مدردم حتدی .اسدت مشدخص مراقدی هدر نقشه اجن اما

  (.12 م) شناسند"می کامل را خودشون سلامت مراقی
 
 یسنهای  گروه همه یبرا خدمات هیارا -

ارایه خدمات براساس هر گدروه سدنی در طدرح تحدو  از 
"باعدث  بود فردی در ایدن مدورد گفدت :طرح  های اینمزیت

افددزایا دسترسدددی بددده خدددمات سدددلامت شدددد قبدددل از آن 
مدادر و کدودب بدود امدا از مدوقعی کده طدرح ها فقط مراق ت

تحو  ایجاد شد براساس دسدتورالعمل بده تمدامی گروهدای 
سنی خددمات ارایده شدده و ایدن خددمات بده صدورت فعدا  

هددای مختلفددی ازجملدده انجددام شددد و ایددن خدددمات زمیندده
 .(3 مآموزشی و برخی درمانی داشت" )

 
 بار نیاول یبرا هیتغذ روان سلامت خدمات -

بدرای تمدام رایگدان  صدورتخددمات تی یده و روان بدهارائه 
موضوع دیگری بود   مراجعین به مراکز خدمات جامع سلامت

"از زمددانی کدده طددرح  ای در مددورد آن گفدت:کده مشددارکت کننددده
آمده مشاور تی یه و روان نیز وارد سی دت  شدده اسدت چدون 

دهند مردم اشتیاق نشان می از این خدمات رایگان است خیلی 
رسدانی از طریدق مرکدز بهداشدت بیشدتر شدود و بهداشدت اطلاع

.(10 م) پیشگیری را بیشتر در اولویت خود قرار دهد"
 

 شهر هیحاش و شهر مردم یتمام به خدمات -
با توجه به محرومیت استان سی تان و بلوچ تان ارایده 
خدمات رایگان و یا ک  هزینه به تمامی مردم شهر و حاشیه 

 بدرای مراجعده بده مراکدر بهداشدتیشهر باعث ترغیدی مدردم 
 از یکددی هدداطددرح و زمایشدداتآ برخددی بددودن شددد "رایگددانمددی

 مراکدز بده مدردم مراجعده بدرای انگیدزه ایجداد باعدث که کارهایپ
.(9 مشوند" )می شناآ خدمات سایر با بیان ه  اینجا و شود می

 شهرها در خدمت دهندههیارا یروین و واحدها ایافزا
افزایا تعداد مراکز ارائه دهنده خدمات سدطح یدا در 

طح شهر یکی از نقا  قوت طدرح تحدو  سدلامت بدود کده س
خدوبپ ایدن طدرح کننده در این بداره چندین گفدت: "مشارکت

هدای سدلامت، این بود که با افدزایا تعدداد مراکدز و پایگداه
ی خدددمت  دسترسددی مددردم بدده خدددمات سددلامت بددرای همدده

.(11 م) ان فراه  شد"گیرندگ
 

هاچالش
  یامنطقه طیشرا اساس بر یخدمت بسته نیتدو عدم -

تدوین یا دستورالعمل جدامع بدرای کدل کشدور در کندار 
باشد، "در استانی که هندوز بدا مزایای آن دارای معایبی نیز می

اما طرح تحو  سلامت بر باشد، های واگیر درگیر میبیماری
از طرفدی ب دیاری از مدردم های غیر واگیر تاکید دارد، بیماری

های مالی ه دتند" استان محروم ه تند، و نیازمند حمایت
.(8 م)
 
آنها یسنجزمان و یکارسنج عدم و خدمات ادیز  حجم -

های طرح تحو  و همچندین موجدود بدودن ادغام برنامه
هددای ق لددی باعددث اضددافه شدددن حجدد  کدداری بددر روی برنامدده

"یدا  ای چنین گفدت:کنندهطوری که مشارکتنیروها شد به
بددار کدداری مضدداعف وارد سی ددت  شددده اسددت و بددر همدده 

ه گ ددتردگی ب ددته تشدداهددای خدددمات تدداثیر گ دهنددده ارایدده
دهندده ایجداد خدمتی  یاده باعث شده فرسودگی در خدمت

 .(4 مبشود" )
نبددود یددا کمبددود نیددروی ان ددانی مناسددی در برخددی مراکددز 

شدد کده ایدن مدیباعث مراجعه مردم به سایر مراکز همجوار 
تددر شدددن مراکددز خدددمات جددامع سددلامت امددر باعددث شددلو 

هدزار نفدر  12000شد: "برای هر پزشا توی دسدتورالعمل  می
است اما اجن با توجه به عدم وجود پزشدا در مرکدز اطدرف 

اندد جمعیدت تحدت همه بیماران به ایدن مرکدز سدرا یر شدده
 .(4 م) پوشا سه برابر شده است"

تدا خددمتی و مراق دت بدرای تدا هدایبزرپ بودن ب ته
دهنددگان جمعیت تحت پوشا باعث سردرگمی برخی ارایه

بداره چندین گفدت: طوری که مراقی سلامتی در اینشد بهمی
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 است  یاد خدمات تعداد است درشت خدمتی ب ته "در کل
 از خیلی نتیجه در نی ت کامل دانشگاه پوشا طرف آن از

 ب دته کل در خون فشار مثل افتندمی رق  از مه  خدمات
بدا مراقدی  یبدار کدار "فرد دیگری گفدت  (1 م) ".است سنگین

شود خیلی از موارد کمرندگ و  سلامت است و این باعث می
 "رسدی گ  شوند بلاخره چون ان انی  به خیلی از کارهدا نمدی

 .(3 م)
بزرپ بودن ب ته خددمتی  ای نیز در بابکارشناس تی یه
 جمعیدت نفدر 15444 تدون می چطور "من چنین ا هار نمود:

 بددم آمدوزش و بددم رکی  کن  مراق ت ساعت هشت در رو
 تدازه کدن تق دی  سداعت 8 بدر رو تعدداد این خودتون شما
 رو  یدادمون وقدت. دارم پوشدا تحدت رو مرکدز تا سه من
 .(4 م) میگیره" سامانه در ث ت ه 

کننده دیگری نیز چنین ذکر کرد: "هر چقدر هد   مشارکت
نفدر را چگونده پوشدا بددم  55000آدم فعالی باش  که من 

چون سی ت  ندارم اتاق مجزا ندارم انتظارات باجست وقتدی 
گویددد یددد فقددط آمددار بدداج میخواهددد و نمددیآبازدیدکننددده مددی

یدا آ چقدر سواد داری یا اگر من در این ماه پن  نفدر را دیددم
 .(13 مام یا نه" )درست دیده

از سوی دیگر پابرجدا بدودن اضافه شدن سامانه سیی و  
هدای موجدود در طدرح بدود" های قدیمی از دیگدر چدالافرم
سی دت  کاغد ی و دفداتر ، اما وری شدآهای کاغ ی جمعفرم

همچنددین آمددارگیری  یدداد"  ،هنددوز کامددل حدد ف نشددده اسددت
چنین ا هدار داشدت کده  پزشا مرکز خدمات جامع سلامت

اجن من تا پزشدا ه دت  و فشدار مضداعفی بدر مدن وارد "
شدود از طرفدی مدی خر وقت دقت کاری مدن کد آشده است 

 .(۹ مشود" )وقت مردم نیز در صف انتظار گرفته می
مددلاب پرداخددت براسدداس سددامانه سددیی نیددز موضددوع 

 حجد دیگری بود که، مراقبین سدلامت در مدورد آن گفتندد "
 همده میگویدد نیدرو که شده طوری است  یاد خدمتی ب ته
 باج را ث ت  است بهتر من است واب ته خدمت ث ت به چیز
 .(22 م) "است شده ملاب کمیت ،ببرم

 
کشور کل یبرا کسانی یهادستورالعمل -

تدوین ب ته خدمتی صرفا براساس واحد بهداشتی و نده 
های خدمتی تددوین شدود کده نیاز جامعه باعث شد که ب ته

 براسدداس ب ددته ایددن جامعدده ن اشددد: "چددونبراسدداس نیدداز 
 ،ما مثل نیاز براساس نه است شده تهیه بهداشتی واحدهای
 کدس هدر هدا،بیمداریو  واگیر  واگیر، غیر خانواده، بهداشت

 هدر نتیجده در است من ما  بزرپ تکه کند بگویدمی سعی
 زمدان گوینددمی کند، همهمی بزرپ را خودش سه  واحدی
 هدر کده اسدت دموکراسدی اصلی بحث اما است شده سنجی
 .(1 م" ).باشد کرده بزرگتر را خودش سه  میخواهد کس

"اگدر در  کننده دیگری نیز اشاره کدرد:در این باره مشارکت
هدا مراکز بهداشت یا شدهر را یدا مداه ب ندندد شداید خیلدی

هدای شدهر را اصلا متوجده نشدوند امدا شدما یدا روز ندانوایپ
شددود، چددون مددا براسدداس یددد در آن شددهر تخریددی مددیدب ن

.(25 م) "نیازهای مردم طرح را اجرا نکردی 
شددن وضدعیت  فرد دیگری نیز پیشنهادی در مورد بهتدر

 تلفیدق واقعیدت بدا را اسدتانداردها بایدد موجود داشدت:" مدا
 آن بده واقعی غیر صورت به یا رسی نمی بها یا اجن کنی ،
 .(10 مشود" )می کاذب ث ت باعث  یاد فشار. رسی می
 

یانسان منابع
 یشرکت یروهاین -

های شرکتی و پیمانکاری بده دلیدل نداشدتن ج ب نیروی
امنیددت شددیلی و سددایر امکانددات رفدداهی، عدددم بدده رسددمیت 
شدددناخته شددددن توسدددط ریدددیس شدددرکت و مرکدددز بهداشدددت 

 شهرستان باعث نارضایتی اکثر پرسنل شرکتی شده بود:
کددار "نیددروی شددرکتی ه ددتند امددا بددرای مرکددز بهداشددت  

گویدد مدن فقدط شدمارا بده مرکدز میکنند، رییس شدرکت مدی
بهداشت معرفدی میکدن  و بقیده کارهدا بدا سی دت  بهداشدت 
اسددت از طددرف دیگددر ریددیس مرکددز بهداشددت میگویددد شددما 
نیروی شرکت ه تید و هر مشکلی دارید با شرکت مربوطده 
حل کنید. این نیروها امنیت شیلی، امکانات رفداهی، کدارت 

 (23 م" ).لی موارد دیگه ندارندشناسایپ و خی
 سدلامت تحدو  طرحباره ذکر کرد: "فرد دیگری نیزدر این

  بددا بددود شددرکتی بصددورت نیروهددا اسددتخدام هدددفا فقددط
 ه  طرفی از  ،کار  حج  بیشترین و حقوق کمترین  و کمترین
 وزارت بددا اسددتخدامی رابطدده گونددههددی  نیروهددا ایددن مددیگن

 هدد  وضددعیت ت دددیل توقددع هرگددز  پددس ،ندددارن بهداشددت
(24 م) د"باشن نداشته

 
 یرسم استخدام مجوز عدم -

نیاز به ج ب نیرو جهت طرح تحو  سلامت و از طرفدی 
عدم مجوز استخدام رسمی باعث شد، از منابع دیگری مانند 
بخا خصوصی نیرو گرفتده شدود، فدردی در ایدن بداره ا هدار 

چددون قددوانین کشددوری اسددتخدام رسددمی را ممنددوع  داشددت: "
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در قالدی  را گرفتند یدا ایدن نیروهداود یا ن اید نیرو میبکرده 
.(1 مگرفتند" )و سایر قراردادهای متفرقه مینیروی شرکتی

 
 پرسنل یزگ یانگ یب -

از مددوارد دیگددری شددیوه پرداخددت ایددن نیروهددا بددود کدده 
دیدددگاه مدددیران براسدداس عملکددرد نیروهددای شددرکتی بددود از 

معاونت بهداشتی این نوع شیوه پرداخت باعث ایجاد حس 
 ایدن" :طوری مدیری چنین گفتشد بهرقابت بین نیروها می

 کده طوریبه کندمی بیشتر را نیرو بین تبرقا اح اس شیوه
 چده کدردمی کار چه نیرو ق لا بیشتر دریافتی بیشتر خدمات

امدا هرچده از سدطح  .(2 مداشدت") دریافتی یا کردنمی کار
کردندد  ا هار مدی ،شدتر مراجعه میمعاونت به سطوح پایین

باشدد، مراقدی که شیوه پرداخت رقابتی اصلا تاثیرگد ار نمدی
کار کنند چده کدار نکنندد یدا  افراد چه سلامتی چنین گفت "
 وجود تفاوتی هی  تنبل فعا  افراد بین دریافتی دارند، اجن

 .(22م)" ندارد
 
 ییشناسا کارت نداشتن -

نداشتن اطلاعات شناسایپ و عدم به رسدمیت شدناختن 
نیروهای شرکتی نیز موضوع بود که مراقی سدلامتی در ایدن 

  وقتددی مدرسدده ی"حتددی کددارت شناسددایپ ندددار بدداره گفددت: 
  بایدد یدا فدرد رسدمی را بدا یآموزش بدد بروی ، ی میخواه

تا اجازه ورود نیرو را بده مدرسده بدهندد"  یان حمل کنمخود
.(25 م)
 
 یشغل تیامن عدم -

عدم امنیت شیلی و اینکه بدا هدر بدا اعتدراد تهدیدد بده 
شددود، موضددوعی بددود کدده مراقددی اخددراج و خددروج از کددار مددی
 سلامتی در مورد آن گفت:

"به این جرم که ما نیروهای شرکتی ه تی  باید هر کاری 
اعتراد ه  که کندی  مدیگن بیاییدد ت دویه را انجام بدهی ، 
در مورد این موضوع مراقی سدلامت  .(23 مح اب کنید" )

ها، نیروها بده صدورت دیگری چنین ذکر کرد: "بحث پرداختی
انددد و امنیددت شددیلی ندارنددد و تهدیددد شددرکتی جدد ب شددده

شوند کیفیت ملاب نی ت و تعداد ملاب اسدت کده ایدن  می
و عملکدرد نیدرو شدده اسدت" باعث استرس و کاها انگیزه 

 .(13 م)
 
 های واسطهدرخواست حذف شرکت -

بدودن آنهدا و تداثیرهای واسطه به دلیدل بدپح ف شرکت
هددا هدد  اتددلاف یددا بودجدده عظددی  در تی یدده رئددیس شددرکت

موضوع مهمی بود که تقری ا تمام نیروهای شرکتی، محیطدی 
 از هددا دج  و واسددطه و سددتادی خواسددتار آن بودند:"حدد ف

 شرکتی باید  ودتدر انجدام گیدرد چدون مدا یدا نیروهای روند
 کدار هدی  هد  شدرکت و دهدی مدی شرکت به را اضافی پو 

 خددانوده پزشددا بحددث مثددل بایددد دهددد،نمددی انجددام مفیدددی
 شدددید کمبددود  یددرا شددود. ب ددته قددرارداد نیددرو بددا م ددتقی 
 پرسدنل عملکرد دل ردی باعث تاخیر با پرداختی و اعت ارات

 .(2م) شود" می
هدا "ریدیس شدرکت همچنین فدرد دیگدری ا هدار داشدت:

نفر در یدا مناقصده  4های همین سی ت  ه تند بازنش ته
دولدت پدو   ،شوندشرکت میکنند هر چهار نفر ه  برنده می

ریدزد شدرکت یدا م لد  را به حلق رییس شدرکت )دج ( مدی
کند و ایدن مشدکل در سدطح  ناچیز برای مراقی پرداخت می

 .(25 مافتاده است" )کلان اتفاق 
هدای عقد قرارداد م تقی  با نیروها و بدازنگری در برنامده

اسدتخدامی موضدوعی بددود کده مددراقبین خواسدتار آن بودنددد، 
ا هدار داشدت: "دانشدگاه بیایدد  مراقی سدلامتی در ایدن بداره

قددرارداد م ددتقی  بددا آنهددا ب نددد بددازنگری از جمعیددت داشددته 
قلی تپنده نیدروی  . نندباشی ، بلند مدت شرایط استخدام ب

ان انی است، تا زمانی که نیرو درست کار نکند کار پیا نمی 
 .(26 مرود" )

 
روهاین ریسا

 پرداخت زانیم و قرارداد نوع نظر از و روهاین نیب تفاوت تنوع -
یددددار بدددا قراردادهدددای شدددیلی اناپ و چندگانددده نیروهدددای

بدود کده های متفاوت نیز موضوع دیگری متفاوت با دریافتی
 کنندگان در مورد آن ا هار داشتند که:برخی مشارکت

برای یدا کدار مشدخص چنددین ندوع قدرارداد بدا نیروهدا ”
ی رسدمی، قدراردادی، ونیدر شود مثلا ما در بهداشت ب ته می
امدا  . یدای، بیمه روستایپ، شرکتی، قرارداد ساعتی دار ت صره

هدای یدهند اما دریافتهمه دارند یا کار مشخص انجام می
(2 م" ).مختلفی دارند

 
 مرد سلامت مراقب کمبود -

های اکتیدو و کمبود نیروی متخصص مرد جهت مراق ت
هدا بده صدورت پاسدیو شدد کده اکثدر مراق دتفعا  باعث مدی

شدد، انجام شود که این امر باعث کداها کیفیدت کداری مدی
در شددهرها "کنندددگان در مددورد آن گفددت: یکددی از مشددارکت
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ای( ندداری  مگدر )بهداشدت محدیط و حرفدهنیروهای محیطی 
اینکدده از قبددل باشددند ایددن موضددوع بخصددو  بددرای حاشددیه 
شهرها چون مراقبین  ن ه تند و رفدتن بده مندا   مشدکل 

پس عملا کدار بده صدورت پاسدیو  ،شوداست بیشتر دیده می
.(23مشود حتی تلفن ه  زده نمی شود" )انجام می

 
 استفاده در یمیقد پرسنل تسلط عدمو  نییپا یفناور  سواد -
وتریکامپ از

 در قدددیمی پرسددنل ت ددلط پددایین و عدددم فندداوری سددواد
ای در مدورد آن   موتر موضوع مهمی بود کده یکامپ از استفاده
عددادت  نیروهددای قدددیمی چددون بدده سی ددت  و غیددره" گفددت:

دادن آنهددا بددا تحددو ، تکنولددوکفی و اسددتفاده از فددقنداشددتند و
 ( همچندین شدخص دیگدری گفدت23 م)"سی ت  مشکل بدود

هدای  فایدل در مدورد ،کند کار سی ت  با نی ت بلد هنوز "نیرو
ندارد، کده بایدد از چندد سدا  قبدل بده   یادی اطلاع کامپیوتری

سدواد فنداوری ضدعیف  .(25 م) دادیدد"نیرو کامل آموزش مدی
در نیروهای قدیمی و بهورز کده بدا مددارب تحصدیلی پدایین تدر 

"بهدور ی  استخدام شده بودند نیز به خوبپ قابل مشاهده بود: 
سا  پیا با مددرب پدنج  دب دتان اسدتخدام شدده و  25که 

در آسددتانه بازنش ددتگی اسددت یددا هددو از سی ددتمی سددنتی و  
 .(23 مخت است" )کاغ ی با سامانه کار کند نیز برایا س

 
هارساختیز 
 یمال یهاچالش -

موقددع اعت ددارات نیددز از جملدده تخصددص مناسددی و بدده
از نظر  .کنندگان بودموضوعات مورد بحث اکثریت مشارکت

آنهددا اعت ددارات طددرح تحددو  در ابتدددا مناسددی بددود امددا مددرور 
طدددوری کددده یکدددی از دریافدددت اعت دددارات کددداها یافدددت بددده

طرحددی نیازمنددد بوجدده اسددت "هددر کنندددگان گفددت:  مشددارکت
علاوه بر ساز و کار قانونی بحث اعت ارات ب دیار مهد  اسدت، 

وتر وارد سی ددت  یاعت ددارات در ابتدددا خیلددی خددوب بددود کددامپ
 م" ).شد، میز و صندلی اداری تجهیدزات اداری خریدداری شدد

( همچنین در مورد کاها اعت ارات طرح تحو  مددیری 26
"مدا بایدد ایدن طدرح مکمدل بخدری ، سداختمان  چنین گفت:

تدوانی  پدو  نیدروی ان دانی را بددهی   ب ا ی  امدا مدا فقدط مدی
 کمبود اعت ارات اجن اینده ه  مشخص نی ت فعلا که دارید 

(.2 مای " )چرونی  ما خدمات را به مردم نزدیا کردهمی

 عدم لیدلبه یبهداشت اقلام یبرخ پراکنده و یمقطع عیز تو -
 بودجه نیتام

کاها اعت ارت و دریافت بده صدورت پراکندده و مقطعدی 
کنندددگان خدددمات سددلامت نیددز نیددز حتددی بددر روی دریافددت
 :یکی از مراقبین سلامت ا هدار کدرد تاثیرگ ار بود به طوری که

 عددم دلیدل بده بهداشتی اقلام برخی پراکنده و مقطعی یع  "تو
مکمل ها مقطعی بوده اسدت در مراجعده ق لدی  بودجه تامین
دهی  اجن که میاد میگه برای کننده به اون مکمل میمراجهه

گیرندده ایجداد  داریدد!! و توقدع بدرای خددمتخودتون نگده مدی
 (.4 مشود یا ندهید و یا مقطعی ندهید" )می

یافتدده باعددث ایجدداد یددا سددری  اعت ددارت ناکددافی و پایددان
سدا ی بده خصدو  در بحدث سداختمانکاره شدد کارهای نیمه

خدورد: "یدا سدری نیز کمبود اعت ارات به وضوح به چش  مدی
ها آمد ساختمان سا ی شدد امدا یدا سدری کمبدود  یرساخت

.(2 م) اعت اراتی ه  بود که ساختمان ها نیمه کاره رها شدند"
 
 یخصوص بخش یهاشرکت در روهاین به پرداخت در تفاوت -

مختلف
دهندددده نیدددز در کندددار خددددمت توجددده جلدددی رضدددایت

باشد، کار  یاد با حقوق ک  و گیرنده حایز اهمیت می خدمت
پشدددتوانه و انگیدددزه مدددالی از جملددده اسدددتخدام نیدددرو بددددون 

د نکنندگان به آن اشاره داشدتهایپ بود که مشارکتنارضایتی
کننده چنین گفت: به طوری که مشارکت

بایددد  گیرنددده جلددی شددود"عددلاوه براینکدده رضددایت خدددمت
یدا سدری مشدکلات  ،دهنده نیدز جلدی شدودرضایت خدمت

دهنددده را افددزایا مددالی ممکددن اسددت فشددار روانددی خدددمت
کننده دیگری نیز افزود "دریافتی پرسدنل ( مشارکت3 م").دهد

 .(2 مده همخوانی ندارد" )به خدماتی که داره ارایه می
ج ب نیرو با مدارب تحصیلی بداج امدا بدا حقدوق ناکدافی 

ای در مدورد آن  کننددهموضدوع دیگدری بدود کده مشدارکتنیز 
گفت: "در طرح تحو  تعدادی نیدروی روان و تی یده بددون 
پشتوانه و انگیزه مالی ج ب شددند بدرای نیدرو ابتددای همده 
چیدددز بحدددث حقدددوقی اسدددت مدددا آمددددی  نیروهدددای در حدددد  

 .(25 مکارشناس ارشد را ج ب کردی  با حداقل حقوق") 
 

و ساختمان زاتیتجه
  استاندارد ریغ و یجار یاست یواحدها وجود -

هدای طدرح تحدو  مانندد گرفته نشدن  یرسداخت در نظر
نیددز از دیگددر  غیددره سی ددت  کددامپیوتری، فضددای فیزیکددی و
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هدا " یرسداخت های طرح تحو  بعد از سه سا  بدود: چالا
ضعیف است خیلی از مراکز هنوز استیجاری ه تند پرسدنل 

اسدتاندارد نی دت، همکدار سدلامت روان مرکز برای جمعیت 
توانندد در بین دو مراقی سلامت نش ته است و مردم نمدی

.(4 مآن ارت ا  مناسی را برقرارکنند" )
 
 کاره مهین یساز  ساختمان -

 کددارهمددهین یسددا  سدداختمانای در مددورد کنندددهمشددارکت 
مدد و مدا آیدا زمدانی اعت دارات بده موقدع مدی" :چنین گفدت

ریزی کنی ، اما چند ماهی است اعت دارات  برنامهتوان تی   می
کاره ماندده ها نیمه سا ی افی است و حتی برخی ساختمانناک
 .(2 م) "تاس

 
 بیس سامانه

ثبت اطلاعات تمامی افراد در سامانه سیب -
به کدامپیوتر و اینترندت و  تامین و تجهیز مراکز بهداشتی

به طبع آن ایجاد سامانه سدیی و ایجداد پروندده الکترونیدا 
هددای طددرح تحددو  سددلامت از سددلامت از مهمتددرین مزیددت

 کنندگان بود:دیدگاه مشارکت
ب تر دیجیتا  آمد: با ندام سدامانه سدیی برای اولین بار "

تددرین بددرای تمددام مندداطق ایجدداد شددد حتددی در دور افتدداده
بهداشددت )بجددز گل ددتان و اسددتان فددارس( ب ددتر  هددای خاندده

کند و این سدامانه شدد م ندای دیجیتا  هر روز پیشرفت می
داد در ایدن خددمتی را ارایده مدی فدردیعنی هر  .ث ت خدمات

کددرد و ایدن شدد م نددای پرداختدی بدرای هددر سدامانه ث دت مدی
دارد  مراقی سلامت هر چند هنوز نواقصی ه  داد اما طرح

مشارکت کنندده دیگدری  .(1مجلو می رود" )بر همین سمت 
"این که پرونده الکترونیا شدده خدوب اسدت  تصریح کرد:ه  

سی ت  ارجداع   ،جمعیت کلا سرشماری شد مراق ت فعا  شد
هدا بده روز اسدت، رایگدان شددن کار آمدتر شد، موالید و فدوت

 .(5 مزمایشات بود" )آبعضی 
 
یاضاف  اطلاعات و ادیز  ثبت -

سدامانه سدیی و همچندین موجدود بدودن موجود بدودن 
شدد گیدر بدودن اطلاعدات مدیهای کاغ ی که س ی وقدتفرم

"سدامانه چالا دیگری بدود کده فدردی بده آن اشداره داشدت: 
سیی بهتره شده چون نکاتی را که مراقی سلامت فرامدوش  

وری میکند اما هندوز آدکرده است را سی ت  خود به خود یا
بنظدرم  .داری  محقق نشده اسدتاون انتظاراتی که از سامانه 

تر به موضوعات بپدردازد در مدورد یک  اختصاصی ،بهتر است
خواهد با آماری  آمارگیری ماهیانه آماری که سی ت  از ما می

دهد تفاوت دارد که بازه  نیازمند چوب خدط که سامانه می
  .(11 م) نوی ی و دفترنوی ی است"

 
زیآنال بدون ادیز  یتاید وجود -

سدیی  هطرفی وجود تعداد  یاد خددمات در سدامان اما از 
شددد مراقددی سددلامت وقددت  یددادی را بددرای درج باعددث مددی

دهنده ایدن "فقط حواس خدمتبگ ارد: اطلاعات در سامانه
هایپ ه  کده ضدروری نبدود زده ها بخورد تیااست که تیا

( و از طرفدی ایدن وقدت  23 ممیزان تیا مه  بود" ) ،شدمی
شد دیتای  یادی وجود داشدته باشدد  میگ اشتن  یاد باعث 

 و نیافته ساختار آموزش  یاد کار "اعتماد باشد: که غیرقابل
 باعددث جدیدد پرسدنل نارضدایتی و بداج فشدار جویدده جویدده
.(22 م)نی ت"  اعتماد قابل که دارد وجود دیتا که شده

 
کنندهافتیدر  با موثر یچشم ارتباط عدم -

دهنددددده و خدددددمتعدددددم ارت ددددا  چشددددمی مناسددددی 
شددود گیرنددده در زمددان ث ددت خدددمات باعددث مددی خدددمت
گیرنددده ارت ددا  مناسددبی نگیددرد و بدده نددوعی اح دداس  خدددمت

کده  فدرد و نیدرو بین نداشته باشد: "ارت ا  رضایت از این کار
 تیییدر سداخت  یدر اینکده بده توجده بدا شددمی اعتماد باعث
 گوشدی از دارد کده ک دی مثل رفت بین از ارت ا  این یافت
 حواسددا بددزنی  حددرف اون بددا مددا و کندددمددی اسددتفاده تلفددن

 در ای نیددز ذکددر کددرد: "ث ددتکننددده( مشددارکت27 م)نی ددت"
 گیرنددهخددمت و مراقدی از را چهدره بده چهره ارت ا  سامانه
 یددا چشدد  بدده را کنندددهمراجعدده فقددط و اسددت کددرده قطددع

(، "مددا بایددد بددا 24 مبینددد" )مددی تیددا یددا و بیندددمددی مشددتری
ها ارت ا  بگیری  تا آنها به ما اعتماد کنندد و بدا کنندهمراجعه

او ایددن کددار را  اح اسددات باعددث جلددی اعتمدداد آنهددا بشددوی 
گدوی  اید  و مدیمیخواهد اما ما اجن پشت سی ت  نش دته
نداری و ایدن  غیره مشکل تع یه نداری  استرس اضطراب و

 .(25 ماعتمادی" )میشه بپ
 

مناسب ییآزمایراست وجود عدم -
 عنددددوان تحددددت هددددایپکددددارگروه خاندددده وزارت اخیددددرا  

 آیت  سنجیرضایت بحث است، شده تشکیل سنجی رضایت
 سدازمانی تنهدا دارد مشدکل هندوز اجزا توی اما است درستی

 در پیامدا یدا گیرنددهخددمت فدرد هدر بدرای کشور در که
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 جدددواب براسددداس و یددددآمدددی منددددیرضدددایت بدددا رابطددده
 شود.می پایا گیرنده خدمت

آزمددایپ نیددز انجددام شددود سددامانه "بدده دلیددل اینکدده راسددتی
سا ی شد هر بر روی سامانه سیی پیاده ز سنجی را نیرضایت

کندد نفری که در واحدهای بهداشدتی خددمتی را دریافدت مدی
عدددم  -2رضددایت از خدددمت  -1بددرای او یددا پیددام میایددد 

ام )کده در ایدن خدمتی دریافت نکدرده -3رضایت از خدمت 
کدردن خددمت بررسدی صورت علت عدم رضایت یا دریافدت

 .(1 مد( )وشمی
 

آموزش
 هدف گروه براساس آموزش عدم -

چالا دیگری بود کده  هدف گروه براساس آموزش عدم
 کنندگان در مورد آن گفت:یکی از شرکت

دید  و همده افدراد رو آمدوزش " یا جل ده تشدکیل مدی
سددواد اونددا  دیدد ، هددی  تفدداوتی میددان افددراد و وضددعیتمددی

.(18 م) نداری "
 
 موقعبه آموزش عدم و هادستورالعمل مکرر راتییتغ -

بددا توجدده بدده طددرح تحددو  مددا شدداهد بروزشدددن متددوالی 
شدود"  گمی پرسدنل مدیر و این امر باعث سرد ها بودی برنامه

ها و گاهی وقتا فقط توی یا هفته چندین بار دستورالعمل
رو بدههای جدیددی روبا فرم کرد و ما هر روز ها تیییر میفرم
 شدددی  و گاهددا کارهددای تکددراری و مددوا ی کدداری انجدداممددی
.(14م)دادی "  می

برگزاری یا جل ه کوتداه مددت و شدفاهی و ادغدام یدا 
شدد عدم یادگیری ب دته مدی ب ته خدمتی پر حج  که باعث

کنندگان در مورد آن گلایده از موضوعی بود که یکی از شرکت
انددد و  یددا کارگدداه چنددد سدداعته گ اشددته داشددت: "بددرای مامددا

( و مراقدی سدلامتی 21 م) گفتند تو مراقی سدلامت شددی"
خواهنددد در یددا جل دده یددا دیگددری ا هددار کددرد:" از مددا مددی

آمددوزش کوتدداه مدددت براسدداس آنچدده در ب ددته خدددمتی مددن 
است انجام بدهی  و دیگر تمام و بیشتر کار مدن ایدن اسدت  

 .(13 م) که فقط آمار در بیاوری 
 

خدمت کنندگانافتیدر 
مردم دگاهید
(ارجاع نظام) متخصص پزشکان و بهداشت حوزه نیب ارتباط عدم -

ارت ا  نامناسی و عدم تکامل نظام ارجداع بدین سدطوح 
خدددمتی نیددز از دیگددر مشددکلات ایددن طددرح بددود کدده باعددث 

دهندددگان خدددمات سددردرگمی بددین مددردم و همچنددین ارائدده
 شد:سلامت می

کندد سدطح عملا فقط در سطح یا کدار مدی"نظام ارجاع 
مدری  بعدد از  ،دو و سه فعا  نی ت بخصو  سدطح سده

ای که عملا دست مدا بهداشت میره توی درمان و یا چرخه
شدددن  نی ددت و ایددن هنددوز رفددع نشددده و ایددن عدددم رفددع

شددود مشددتریان ورد و باعددث مددیآاشددکاجتی را بدده وجددود مددی
-درمدان مراجعدهبهداشت از سطح یا بروند و م دتقی  بده 

تر از یا سطح دیگده وقتی این خدمات بتوانند راحت. کنند
 .(24 مدریافت کنند" )

فرد دیگری نیز در مورد ندامطلوب بدودن سی دت  ارجداع 
چنین ذکر کرد "فرق ک ی کده اجن م دتقی  بده قلدی تهدران 

رود  ا سی ددت  ارجدداع سددطح یددا مددیمیددرود بددا ک ددی کدده بدد
 (23 م)  "چی ت

 
بهداشت حوزه در تحول طرح خدمات از یناکاف  شناخت -

شناخت ناکافی از طرح تحو  باعث این شده اسدت کده 
 مردم کمتر از خدمات جدید استق ا  کنند:

"هنوز در کدل خددمات سدطح یدا بدرای مدردم ملمدوس 
ن را میداننددد و چددون نیددا ی را حددس آ نی ددت ندده اهمیددت 

روند از آن طرح ما نیز بده سدمت کنند به سمت آن نمی نمی
آن نرفتی  و از آن طرف خدمات آن طور ملموس نی دت در 
صورتی کده ایدن خددمات چابدا شدوند )مانندد تو یدع قدر  

 .(10 مکنند" ) تر قبو  می( مردم راحتغیرهخدمات مادر و 
داننددد خدددمات سددطح یددا ب ددیاری از مددردم هنددوز نمددی

 از خیلدی چدون بیشدتر رسدانی"اطدلاعشدود: رایگان ارایده مدی
اسدت"  رایگدان بهداشدت در خددمات این که دانندنمی مردم

 .(9 م)
 
خدمات افتیدر  جهت مراجعه عدم -

عدم مراجعه مدردم بده مراکدز شدهری باعدث پدایین آمددن 
هددای هددای نیددرویشددود کدده در پرداخددتعملکددرد پرسددنل مددی

 ای ذکدر کدرد: "بحدثکنندهشرکتی ه  تاثیر گ ار بود، مشارکت
 شددده عملکددردی درصددد 144 هدداپرداختددی و شددرکتی نیروهددای

 کد  ایدن مدا و کنددنمدی مراجعده ک دی شدهرها توی اما است
 .(27 م)است"  اشت اه این که بینی می مراقی دید از را کاری
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یتکرار  و پراکنده خدمات -
شدود کده بدر بدودن باعدث مدیث ت خددمات  یداد و زمدان
ازمردم نپرسند و یا ب دیاری از مراقبین ب یاری از سواجت را 

 ها را انجام ندهند و فقط تیا مراق ت را بزنند:مراق ت
 در داروهددا از خیلددی و میگیددره رو مددون وقددت "خیلددی

 یکدی فقدط بیمدار داروی 0 از مدثلا ما و نی تند ث ت سامانه
 بشددود ح دداب خدددمت برامددون فقددط کدده میکنددی ، ث ددت رو

 سا  طو  در ه  بار یا پزشا منه شاید ه  هاآیت  بعضی
 سدندمیا نظدام مثل نمپرس  رو سوا  اون بیماران همه از

 و بیمدار بدرای ه تند اضافه ه  سواجت بعضی و هابیماری
 یدا بهتدره باشدن  یداد سدواجت ایدن اگر پرسی  نمی اونا ما

 و بددم انجدام رو مدراق ت  پزشدا منده که بشه گرفته اپراتور
  .(2 م )کنه" سامانه ث ت رو هامری  اون

 
شنهاداتیپ
یرادار یغ ساعات در شاغل افراد یبرا خدمات ارائه -

بداز بددودن مراکدز بهداشددتی صدرفا در سدداعت اداری باعددث 
شدد ب دیاری از افدراد شداغل نتواندد خددمات بهداشدتی را می

"شدداغل  بدداره گفددت:دریافددت کننددد، مراقددی سددلامتی در ایددن
کدده بدودن مددردم در سداعت اداری یددا چدالا دیگدده ه دت  

هنوز بها فکر نکردند اگدر بشدود یدا نفدر رابدط متخصدص 
ای بدده ادارات داوطلددی را آمددوزش بدهنددد و بدده صددورت دوره

همچندین یکدی از ( 21م ) .هدای جزم را بدهددبرود و آموزش
 خودمدان مدا گیرندگان نیز در این مورد گفدت: "چدونخدمت

 مراجعده بهداشدت بده تدونی نمی ادارای ساعت در کارمندی 
 .(12 م) است" تعطیل مراکز که ه  عصر کنی 

 
 بحث

این مطالعه بدا هددف تبیدین تجدارب طدرح تحدو  نظدام 
دهنددددگان سدددلامت در حدددوزه بهداشدددت از دیددددگاه خددددمت

خدمت در دانشگاه علدوم پزشدکی زاهددان انجدام شدد. ارایده 
خدمات بدرای تمدام گروهدای سدنی، بهبدود دسترسدی و ارائده 

جمعیت تحدت پوشدا و اجدرای خدمات تخصصی به تمام 
شددن پرونده الکترونیدا سدلامت، پزشدا خدانواده، افدزوده

تجهیزات جدید و نیروی ان انی متخصص در بخدا تی یده 
 و روان از نقا  مث ت این طرح بود.

اما از آنجایپ که حوزه بهداشت حوزه پیشدگیری اسدت و 
باشدد خدماتا در مقای ه با حوزه درمان  یاد ملموس نمی

به نظر می رسد، مردم نگاه مناسبی ن  ت به خدمات، حوزه 

بهداشددت ندارنددد، مگددر خدددماتی کدده بددا زندددگی مددردم بیشددتر 
ملموس شده باشد، مثدل چدا قندد خدون، واک یناسدیون، 
خددددمات پیشدددگیری از بدددارداری و تو یدددع اقدددلام دارویدددپ و 

های رایگان و سایر خدمات مانند پر کردن پرسشدنامه مکمل
بنابراین خدمات  زش شفاهی  یاد چشمگیر نمی باشد.و آمو

تدر باشدد و یدا طدوری باشدد  حوزه بهداشت هر چه ملموس
و ایدن خددمات  که این خدمات برای مردم ایجاد انگیزه کند

رسدد مدردم عنوان یا ب ته غربالگری باشد به نظدر مدیرو به
 بیشتر استق ا  کنند.

بدده ایددن  آفریقدداو همکدداران در کشددور  ()ریوایددچ
نتیجددده رسدددیدند کددده تو یدددع رایگدددان اقدددلام و وسدددایل و 

هددای رایگددان بدده جمعیددت تحددت پوشددا باعددث  آمددوزش
 24.شوداستق ا  مردم از خدمات بهداشتی سطح او  می

محمد ح ینی و همکاران نیز در پدژوها خدود بده ایدن 
مندابع ان دانی  عهددهبیشتر بار این طرح بر نتیجه رسیدند که 

به دلیل عددم صددور رسد در این طرح به نظر می 21باشد.می
، جد ب نیروهدا بده صدورت شدرکتی و خریدد مجوز اسدتخدام

کددداری ، شدددرایط  هددداایدددن نیروکددده ،  خددددمت انجدددام گرفدددت
خواهد ادامده اینکه اگر این طرح می و .ی ندارندبخش رضایت

پیدا کند باید روی نیروهایا بیشتر تمرکز کند و مشکلاتا 
چون اسدتخدام ه دتند و امنیدت شدیلی  رفع شود، بهورزان
آید یا تجربه خوب است و این ج ب اگدر دارند به نظر می

به آن سمت برود و شرایط را از وضدعیت کندونی کده ه دت 
ها تهدید بخدا خصوصدی ت عی  در پرداختیکند. بهتر می

گیرنددگان بدود، در خصدو  ت عددی  در و نارضدایتی خددمت
کنندگان موید ایدن اسدت کده بدا ها تجارب مشارکتپرداختی

اجددرای ایددن طددرح و افددزایا شددکاف اختلافددی بددین درآمددد 
پزشکان و سیار پرسدنل درمدانی انگیدزه پرسدنل متداثر از ایدن 

 عدالتی شده است. ت عی  و بپ
نتدددای  سدددایر مطالعدددات نشدددان داده اسدددت کددده وزارت 
بهداشت در عین حا  که در واگ اری و تفوی  اختیدارات و 

هدای متعدددی برداشدته به بخا خصوصدی گدامها م ولیت
است، لیکن به دلیل نبود نظدارت کدافی بخدا خصوصدی بدا 
اتخددداذ رویکدددرد بیمدددار محدددوری موج دددات بدددروز مشدددکلات 
متعددی را فراه  ساخته است از طرفی به جهدت پراکنددگی 

گددی در نددوع و نحددوه واگدد اری بدده یکپارچدده اقدددامات و عدددم
ته اسدت اهدداف و بخا خصوصدی وزرات بهداشدت نتوان د

هددای کمددی مناسددبی در جهددت ار یددابپ نظددارت بددر شدداخص
واحدهای تابعه تدوین و ارائه کند. براسداس از جملده مدوارد 
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بخدا  پیشنهادی جهت ارتقای کنتدر  و نظدارت بدر خددمات
خصوصدددی اشددداره کدددرد و یدددا قدددرارداد م دددتقی  و حددد ف 

 22.باشدهای پیمانکار می شرکت
تدوان چندین گفدت کده هندوز هد  در تبیین این یافته می

باشدد و نیازمندد بدازنگری ها دچدار اشدکا  مدیقوانین شرکت
اسدددت، از سدددوی دیگدددر در سی دددت  بهداشدددت بددده دلیدددل 

های وی ه خدود ن ایدد نیدروی اجداره گرفدت و بایدد ح اسیت
نیددروی تمددام وقددت گرفتدده شددود و حقددوق آنهددا نیددز از دولددت 

ه شرایط بهتری پرداخت شود  یرا این نیروها به محضی اینک
 شوند.پیدا کنند ج ب آن شرایط بهتر می

هدددا در کندددار نیدددرو یدددا رکدددن بدددزرپ اسدددت،  یرسددداخت
شددود کدده نیروهددا خددوب بتواننددد   مهیددا  یرسدداخت هددا بایددد
هدددای فیزیکدددی، وسدددایل، سددداختمان، کارکنندددد،  یرسددداخت
جاری فضای استاندارد، تجهیزات اداری یتجهیزات اداری، است

سدلامت افدزایا یافدت امدا در مراکدز با طدرح تحدو  نظدام 
باشد.حاشیه شهر ن  ت به مرکز شهر کمتر می

پور و همکاران تکمیل و تجهیز مراکدز بهداشدتی و پیکان
درمانی با افزایا کیفیت ارائه خدمات رابط م تقی  داشته، 

درسدتی مددیریت  همچنین بیان شد که ار یابپ تکنولوکی بده
هدا محقدق شدده فنداوری های متصدور از ایدنگردد تا فرصت

 23.های زاید بر سی ت  تحمیل نگرددوهزینه
توان گفدت یکدی از مهمتدرین نقدا  ین این یافته مییدر تب

طدددرح تحدددو  سدددلامت در حدددوزه بهداشدددت کددده رضدددایت 
گیرنددده را در مراکددز دهنددده و هدد  رضددایت خدددمت خدددمات

تکمیددل و تجهیددز و  ،خدددمات جددامع سددلامت بدده همددراه دارد
درمدان بدود کده طبدق برنامده تعیدین و توسعه ش که بهداشت 

شده اقداماتی جهت بازسا ی و نوسا ی مراکز صدورت گیدرد و 
 مراکز ارایه دهنده در مناطق ک  برخوردار انجام شد.  توسعه

سامانه سیی، یا  یرساخت مه  است اما خیلی مراکدز 
لددی مهدد  اسددت کدده هنددوز اینترنددت ندارنددد علیددرغ  اینکدده خی

شدود روز دارد بدروز مدیبدهباشد؛ این که وقت گیر اسدت، روز
 باشد.گیر است، ارت ا  چشمی با مردم ک  میوقت

اسددتقرار پرونددده الکترونیددا سددلامت و جددایگزینی آن بددا 
بدود کده بدا  طدرح ها و دفاتر کاغ ی از دیگر نقدا  مث دتفرم

ارائدده هددا و سددهولت و سددرعت عمددل دقددت و ماندددگاری داده
سلامت یا  خدمات رابطه م تقی  دارد. پرونده الکترونیا

منبع ذخیره اطلاعات مراق تی فرد در طو  زندگی اسدت کده 
 24.کندیند ارت ا  با بیمار و پزشا را ت هیل میآفر 

خمرنیددا و همکدداران در پددژوها خددود بدده ایددن نتیجدده 
که پ یریا فناوری سامانه سدیی در کندار مقاومدت  رسیدند

 25.شودنیروهای قدیمی با گ شت زمان بیشتر می
تددوان گفددت  یرسدداخت فندداوری ن ایددن یافتدده مددییدر تبیدد

طدوری کده متدولی اطلاعات در ایران مبه  و پیچیده است به
برداران فناوری اطلاعات کشور گ اران مجریان و بهرهسیاست

دقیقا مشخص نی تند و نهادهدای مختلدف در کشدور ادعدای 
اطلاعددات را دارنددد و جداگاندده بدده تصددویی  تولیددت فندداوری
هدای پردازند. نقدایص موجدود در  یرسداختاسناد مرت ط می

ارت اطی کشور اع  از عددم پوشدا مخدابراتی مناسدی برخدی 
نقددا  اسددتان و عدددم دسترسددی ب ددیاری از نقددا  کشددور بدده 

 هددای توسددعهاینترنددت بددا سددرعت مناسددی از دیگددر آسددیی
همچنین نداتوانی در جد ب  سلامت الکترونیا کشور است.
اطلاعات در عرصه سدلامت  نیروی متخصص و ماهر فناوری

الکترونیددا بدددلیل محدددودیت مددالی و اسددتخدامی از دیگددر 
 باشد.موانع توسعه سلامت الکترونیا می

تدرین کندد کده یکدی از اصدلیو همکاران مطدرح مدی ر هژی
-م احث در روند نظام سلامت در منطقده، ضدعف در برنامده

باشدد. هیچگونده سدا وکار و توسدعه مندابع ان دانی مدیریزی 
مشخصی برای تامین منابع مدالی نظدام سدلامت الکترونیدا 
در حددا  حاضددر وجددود ندددارد و بایددد اسددتانداردهای فنددی در 

 26.خدمات سلامت تدوین گردد
هددای بخددا گددویپ بدده چددالاهددای پاسدد حددلیکددی از راه

هددای روشباشددد در ارت ددا  بددا ایددن درمددان مددیوبهداشددت
سددا ی پرونددده الکترونیددا سددلامت در ایددران کددارت  پیدداده

هوشددمند سددلامت بدده صددورت ب ددیار محدددود وجددود دارد. 
برنامدده خدددمات پزشددکی از راه دور در قالددی طددرح شدد که 
مشددداوره پزشدددکی هندددوز اجرایدددپ نگردیدددده اسدددت، تجدددویز 
الکترونیکی وجود ندارد، کارت هوشمند سلامت بده صدورت 

گیدری از که پژوهشگران امیدوارند با بهرهمحدود وجود دارد  
 پیشنهادی نقایص فوق برطرف گردد.های  طرح

کننددگان طدرح تحدو  سدلامت، ایدن از دیدگاه مشارکت
محدور گرا و گدزارشطرح در حوزه بهداشت یا طرح کمیت

مح وب می شود، چدرا کده ث دت در سدامانه مدلاب ار یدابپ 
ود و تمرکدز بدر شدبوده و به میزان پوشدا اولویدت داده مدی

  .افزایا تعداد خدمات است
دهنددگان  شود ارائهمداری و گزارش محوری باعث میکمیت

خدمات جهت دریافت حقوق و کارانه تعیین شده خود ملزم بده 
بدانند، چرا که تاکید سی ت  بدر  تمرکز و توجه بر کمیت خدمات
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تعداد افراد تحت پوشا و تعداد خدمات ارایه شده است و در 
 شود.نتیجه کیفیت فدای کمیت می

کننددگان در مطالعده بدر ایدن بداور بودندد کده بده مشارکت
دلیل خرید خدمت از بخا خصوصی عدم گدزینا صدحیح 

دهنددگان خددمات و حجد  مراقبین ضعف در آمدوزش ارائده
که ایدن  یاد کار کیفیدت ارایده خددمات کداها یافتده اسدت.

 نشده بود.ات به آن اشاره عموضوع نیز در سایر مطال
عدم اطدلاع مدردم عدادی جامعده از خددمات طدرح تحدو  

طدوری   سلامت در حوزه بهداشت چالا دیگر این طرح بود به
کدده خیلددی از مددردم جزییددات خدددمات ماننددد ب ددته خدددمتی و 

 .مشخص بودن مراقی سلامت اطلاع ندارند رایگان،
مطالعه حاضر نشان داد نظام ارجاع نامناسی یکی دیگدر 

کنندگان بود و بیماران بدون ارجداع از مشارکت از موضوعات
خانه بهداشت و مراکز م تقیما به مراکز بهداشتی و درمانی 

 کردند. مراجعه می
مراجعدده م ددتقی  مددردم بدده مراکددز بهداشددتی میددایر بددا 
اعلامیه جهانی آلماتا و اهداف نظام ش که بهداشت و درمان 

لامت و ایددران کدده اسددتفاده کارکنددان غیددر پزشددا )مراقددی سدد
بنددی ماما( را یکی از راهکارهای موثر کاها هزینه در سطح

تواندد دهدد بدوده و مدیخدمات همواره مورد تاکید قرار مدی
   .در سطح او  ش که شود منجر به تضعیف نظام ارجاع

شدداید افددزایا مراجعدده م ددتقی  بیمدداران بدده پزشددا 
 خانواده واب ته به اعما  نظر برخدی از مددیران و کارشناسدان
ستادی شهرستان باشد که معتقدند اگدر دسترسدی مدردم بده 
پزشا به ارجاع بهورز شود نارضایتی مدردم افدزایا خواهدد 

بده خانده بهداشدت و تهیده  داد چرا که بعضی مدردم مراجعده
 دانند.فرم ارجاع بهورز را یا کار اضافی و بدون فایده می

نیا و همکاران در این خصو  دریافتند که ارجداع خلعجی
در جددایپ کدده مدددیران بددر اهمیددت نظددام ارجدداع تاکیددد داشددتند 
مطلددوب تددر عمددل شددده و در مطالعدده خددود بدده ایددن نتیجدده 

د سی ت  اطلاعاتی کارآمد و آمدوزش بیمداران ارسیدند که ایج
 23.و کارکنان برای مدیریت بهتر نظام ارجاع ضروری است

هددای ایددن مطالعدده نشددان داد کدده تعددداد کمددی از یافتدده
بعددد از دریافددت خدددمات سددطح دو بدده سددطح یددا بیمدداران 

کنندد کده مراجعه یا به پزشا ارجاع دهنده خود مراجعه می
جوی علت عددم بازگشدت اکثریدت بیمداران عددم ودر ج ت

  .بازخورد پزشا متخصص و فوق تخصص اعلام کردند
توان چنین گفدت کده بازگشدت یدا در تبیین این یافته می

یا، اوج به آگداهی بیمداران مراجعه مجدد بیماران به سطح 

و پزشا بر میگردد که ایدن موضدوع را اطدلاع داشدته باشدد  
که بعد از مراجعه به سطح بداجتر و دریافدت خددمات مدورد 

و نتیجه را در اختیار پزشا خدانواده  نیاز به سطح ان برگردد
 و مراقی سلامت بگ ارد.

گیری نمدود  توان نتیجههای پژوها میبا توجه به یافته
که ب یاری از قواعد نظام ارجاع از جمله مراجعده بده پزشدا 
خانواده بدا ارجداع از پایگداه سدلامت، ندوع متخصدص، نقدا 
پزشا خانواده، ارائه پ خوراند مناسدی، پیگیدری سرنوشدت 

 بیمار توسط مراقی سلامت ب تگی دارد.
 تحددت هدداپددژوها ریسددا همچددون زیددن حاضددر پددژوها

 مطالعدات وجدود عددم .داشدت قدرار یپهداتیمحدود ریتاث
 قداتیتحق بدودن کد  سدلامت، تحدو  طدرح دربداره من ج 
 امکددان عدددم ق،یددتحق موضددوع بددا ارت ددا  در گرفتدده انجددام
 آن از مهمتدر و یدیدکل افدراد و خبرگان از یبرخ به یدسترس

 زاهددان شهر در تنها یمکان و یزمان یهاتیمحدود لیدل به
 جامعدده در موضددوع یبررسدد طیشددرا و شددد گرفتدده نظددر در

 .نبود فراه  بزرگتر
 

 گیری نتیجه
توان نتیجه گرفت که آموزش براساس نتای  پژوها می

مناسددی، کیفیددت خدددمات، حمایددت مددالی، نیددروی ان ددانی 
عندوان عدواملی راهگشدا جهدت رفدع ماندگار و متخصص، بده

باشددد. از هددای موجددود در طددرح تحددو  سددلامت مددیچددالا
ابزارهدای نظدام سدلامت سوی دیگر با توجه به اینکه یکدی از 

برای تحقق طرح تحدو  سدلامت نیدروی ان دانی اسدت، لد ا 
توانایپ و انعطاف پ یری پرسدنل نقدا مهمدی را در سدرعت 

کننددد، همچنددین ارایدده خدددمات و کیفیددت خدددمات ایفددا مددی
های متخصص و آموزش آنها وجدود عددالت کارگیری نیرو به

 در پرداختدددی آنهدددا و توجددده بددده متخصصدددین مددددیریت در 
سددا ی و سیاسددتگ اری باعددث بهبددود عملکددرد نظددام تصددمی 

بددرای اینکدده طددرح تحددو  نظددام سددلامت  شددود.سددلامت مددی
نیاز اسدت کده اقدداماتی انجدام  ،بتواند به راه خود ادامه دهد

بنددی تمدام خددمات وزارت بهداشت متعهد بده سدطح .شود
تشخیصی و درمانی شدود بدازنگری و تعددیل در مندابع مدالی 

 .سامانه پرونده الکترونیا سلامت کاراتر شود انجام گیرد
 

 علمی پژوهشهای  پیامد
تجربیددات از  ایددن مطالعدده در تددلاش بددود کدده بددا اسددتفاده

از ی طرح تحو  نظام سلامت یدا الگدومدیران و کارمندان 
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رح را نشدان دهدد تدا یدا نمدای کلدی از گ شدته طدرح این ط
-برنامده، بدرای پدژوهاایدن   نتدای حا  و آینده نشان دهد.

های ها و نیازمندیگ اران در تدوین اولویتریزان و سیاست
رود امیدد مدی تواندد مفیدد واقدع گدردد.جدید این حدوزه مدی

ارتقدداء های  مضددامین پددژوها حاضددر در دسددتور کددار برنامدده
و بدا  شدود دانشگاه ها قرار گرفتدهسلامت در حوزه بهداشت 

دهندددگان هددای ارایددهتوجدده بدده ایددن کدده مضددامین از صددح ت
منجدر بده درب سددریع  حاصدل شدده اسدتخددمات سدلامت 

 گردد. آنان می
 

 ها قدردانی
 علددوم ایددن مقالدده حاصددل طددرح تحقیقدداتی دانشددگاه 

 ایددن باشددد. نوی ددندگانمددی9117کددد زاهدددان بددا پزشددکی
 علددوم دانشددگاه فندداوری و تحقیقددات معاونددت از پددژوها،
 ایدن معندوی و مدالی هدایحمایدت دلیدل بده زاهدان پزشکی
 همکدداری حاضدر پدژوها در کدده افدرادی تمدامی از و طدرح
 .آورندمی عمل به را قدردانی و تشکر کما  اند،داشته
 

 مشارکت پدیدآوران
 لیو تحل یور آمطالعه، جمع ی: طراحمهدی زنگنه بایگی

همچندین مقالده را تدالیف مقالده و  نگارش ها،داده ر یو تف 
 تایید کرده استنموده و ن خه نهایپ آن را خوانده و 

 هددا،داده یور آجمددع  ،مطالعدده یطراحددمصددطفی پیونددد: 
همچنددین مقالدده را تددالیف نمددوده و ن ددخه  مقالدده و نگددارش

 نهایپ آن را خوانده و تایید کرده است.
 

 منابع مالی
 منابع مالی ندارد.

 
 ملاحظات اخلاقی

اخدلاق پزشدکی دانشدگاه پروتکل این مطالعده در کمیتده 
 بددددددده شدددددددماره مرجدددددددع زاهددددددددانعلدددددددوم پزشدددددددکی 

همچنین  .به تایید رسیده است 
در پژوها حاضر رضایت آگاهانده بدرای شدرکت در مطالعده 

کننددگان مشدارکت یبه طور کامل رعایدت گردیدد و بده تمدام
ه مشارکت، ماختیار داده شد که در صورت عدم تمایل به ادا

 از روند پژوها خارج شوند.
 

 منافعتعارض 
دارد کده مندافع متقدابلی از تدالیف و یدا مؤلف ا هدار مدی 

 انتشار این مقاله ندارد
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