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چکیده

شده است. از سویی، نقش عوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت، بر وضعیت سلامت جامعه بسیار مورد  رسالت نظام آموزش عالی در حفظ و ارتقای سلامت جامعه شناخته  مقدمه:
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ی اصلی نظیر آموزش،  طبقه 4ی فرعی و  طبقه 81کد،  022نظران،  های نیمه ساختار یافته با صاحب های بحث گروهی متمرکز و مصاحبه یافته ها: یافته

 .اجتماعی را نشان داد عوامل با مرتبط های حوزه دولتی و ضعف و بخشی بین گویی پاسخ و اجرا، مشارکت و گذاری قانون، گذاری سیاست

 Social determinants of healthاستفاده توسط نظام آموزشی را برای معرفی و تبیین  ی قابل  های این مطالعه، نقش راهبردهای گسترده یافته گیری: نتیجه

(SDHنشان داد. لازم است این یافته ) های نظام سلامت در راستای تمرکز  ریزان و مجریان نظام آموزش برای کاربردی نمودن آموزش گذاران، برنامه ها، توسط سیاست
 .استفاده شود SDHی  مندی مناسب در حوزه مفید و بهره

 کیفی های اجتماعی سلامت، نظام آموزشی عالی، کننده  تعیین واژگان کلیدی:
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 مقدمه

 عوانااا اجاعاامع  ناا سلا باالا ساا ن     جهاام،   بهداشاا  ساامانم 

(Social determinants of health  یااامSDH    را شااالاای )

رشاد   شاو،د   ناولاد نا    افلااد آ  در گیلاد که همی  در ،ظلا ن  نوقعی 

 شامنا  توا،ند ن  . این عوانا(1پلاداا،د ) کنند   به کمر   ا،دگ  ن  ن 

 هام   سیمسا     فلاهنگا  ،ظیالا   اقاصامدی  همی سیمسا    گذاری سیمس 

 شالاای    نحلا   هامی  اجاعمع   نحای   ،همدهمی اجاعمع   هنجمرهمی

 چگاو،گ     ا،سم،  اجاعمعمت   بسالاهم  تحصیل   ضعی   اقاصمدی

بااه ایاان عوانااا   .(2بمشااند ) بهداشااا  هاامی نلااقباا  بااه دسالاساا 

پلاداا،د   تأکید دار،د  نوضوعمت غیلا پزشک  ن سلا بلا س ن  افلااد ن 

ی س ن  افلااد را بم عوانل  نم،ناد چگاو،گ  ا،ادگ  کالاد       تم رابطه

هم  شغا   اشاغمل   نوارد دیگلای ،ظیالا شالاای  ننازل     هم  رشد آ  آ 

 (.1نسکو،   تحصی ت   درآند نورد بلارس  قلاار دهند )

نوضوع اسمسا    نهعا     SDHفاه  اگلا چه گ بم  جود نطملب پیش

هم در ،ظمم آنواش بالا   شود  انم ،گلاش ی بهداش  نحسوب ن  در حواه

هامی پزشاک      به این صورت که در بیشالا دا،شاکده بملین ناعلاکز اس ؛ 

پزشاک    هم بلا شنمسمی    درنم  بیعمری بلا اسام  نادل ایسا     آنواش

نمبع  دارد که در ،همیا    ناعلاکز اس    تأکید کع  بلا نحی   پیشینه   ن

درصاد   08گذار،د. ،امیج یک نطملعاه ،شام  داد کاه     بلا س ن  تأسیلا ن 

س ال شد  آ  را نورد تأییاد   SDHی اهعی   هم دربمره پزشکم،  که اا آ 

توا،ناد   ،درت آ  را به کمر گلافاه   نعاقد بود،د که ،عا   قلاار داد،د  انم به 

 (.3ی سا ن  را بلارالاک کنناد )    ه،یماهمی اجاعمع  بیعمرا،شم  در حوا

 مقاله پژوهشی
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هامی ایامدی را در ابعامد گو،امگو  در        هزینهSDHتوجه  به  ب چنین 

 (.4،عمید ) جمنعه ایجمد ن 

در این راسام  تبیین اقدانمت ،ظمم آنواش علوم پزشک   در لحمظ 

،عود  سهم عوانا اجاعمع  ن سلا بالا سا ن   اهعیا  ایامدی دارد.     

هام در شالاای   اقعا      توجه به کامربلاد آ   نسالزم این عوانا  آنواش

 در راهبلادهمی فعمل دا،شجویم  را بمید اسامدا    ،ظمم آنواش   .اس 

 نطملاب  ی چگاو،گ  ارایاه   ناورد  در تعلاکز   هعلااه بم تأنا یمدگیلای

کااه  درگیاالا کننااد؛ در حاامل   بیعاامرا  بااملین  هاامی نلااقباا  باام ناالاتب 

   SDHهمی علوم پزشاک  فمقاد آناواش رساع  در ناورد       آنواش

تأسیلاات کوتمه ندت   بلندنادت آ  بالا افالااد اسا ؛ چالاا کاه بیشاالا        

ا،اد   قامدر باه     ای بهداشا  در فقالا پالا رش ،یمفااه     ناخصصم  حلافه

 (.5اسافمده اا تجلابیمت قبل  خود در این انینه ،یساند )

در ایامتت   2884در سامل   پزشک  ی ن سسه گزارش در این راسام 

 اجاعامع     رفاامری  علاوم  ادغمم بلاای پزشک  آنواش در ناحده  تغییلا 

را پیشانهمد کلاد،اد    ارشد کمرشنمس  پزشک  آنواش سمل چهمر رول در

ی  ادبیامت   تجامرب در حاواه    بلاخ  اا پژ هشاگلاا   بام بلارسا     (.6)

SDH   ی  ای درباامره بلا،منااه ساامله  پاانج رااول  ی یااک نطملعااه ی ارایااه

 صا حی     سا ن   اجاعامع   ی کننده تعیین  عوانا آنواش چگو،گ 

داد،اد   ارایاه  ارشد   پزشاک   کمرشنمس  نقطع دا،شجویم  بلاای فلاهنگ 

هامی درسا     در بلا،منه SDH (. پژ هشگلاا  دیگلای اع م کلاد،د بمید7)

بهداشا  قالاار   کمرشنمس   کمرشنمس  ارشد   آنواش ندا م ناخصصم  

هام را   گیلاد؛ به روری که دا،شجویم  در ابادای تحصی ت خود آناواش 

(. در این 0همی بهداشا  را کمهش دهند ) تم باوا،ند ،مبلاابلای دریمف  کنند

   اجاعامع   هامی  صا حی   آنلایکام  پزشک  همی دا،شکده انینه  ا،جعن

 اناحام    تعلایف کلاد،د. باه عناوا  ،عو،اه    آینده پزشکم  بلاای را رفامری

 شانمخا   ایسا     اجاعامع    شانمخا   ر ا  نبم،  شمنا ندرسه  ر دی

   ا،ام  بلایگهامم   بیعمرسام  اا ،یز Chokshi(. 6را در ،ظلا گلافاند ) رفامر

عواناا   اضمفه کلاد  تأکید داش  که همر ارد دا،شگمه پزشک  ی دا،شکده

اسمسا   راور   باه    درسا   ی بلا،مناه  باه س ن   ی اجاعمع  کننده تعیین 

 (.9شود ) ن  پزشک  نوجب تقوی  آنواش

ی پزشک  بم ر یکلاد ایساا    همی بملین  در حواه اگلا چه آنواش

هم   ارتقمی س ن  جمنعاه   گیلای در درنم  بیعمری همی چشم نوفقی 

به هعلااه داشاه اس ؛ انم بم این  جاود  ،امتوا،  در پمساه باه درنام       

هامی ر ا،ا         بیعامری هام  بلاخا   هام نم،ناد سالارم     بلاخ  اا بیعمری

 جاود آ رده اسا . ایان     هامی  را باه   همی نزنن  سلاخوردگ  بیعمری

نوضوع  بمعث شده اس  تم باه عواناا غیالا ایساا  نا سلا در بالا ا       

ی  شمید به هعین دلیاا اسا  کاه بیم،یاه     هم توجه بیشالای شود. بیعمری

در ریود ژا،یاو باه نوضاوع     2811سمانم  بهداش  جهام،  در سامل   

SDH (.18،عوده اس  )ه اسمس  توج 

در این راسام  بام توجاه باه حسمسای    گساالادگ  ،قاش ،ظامم        

هاام   کاامف  ،بااود   آنااواش در SDHکاامرگیلای  آنواشاا  باالاای بااه 

بالا سامخامر    SDHنطملعمت در این حواه   هعچنین  بم توجه به تأسیلا 

 SHDی حمضلا  بم هدک شنمسمی  جمیگمه  اجاعمع    فلاهنگ   نطملعه

 .سمای   بلارس  آ  ا،جمم شد در ،ظمم آنواش عمل    نفهوم

 

 ها روش

تعلاکاز   شد. ا،جمم  اساقلاای  ر ش به که بود کیف  ،وع اا ی حمضلا نطملعه

آ ری    باه نعنا  جعاع    بمشاد  ن  هم ف پدیدهکشبلا در این ر ش   ا لیه

جها    .اسا   شاده  تعیاین  اا پایش   ی هم بد   هیچ ،ظلایه یم فلاضیه داده

 ناعلاکااز  گلا هاا  بحااثی  یاامب  بااه هاادک نطملعااه  جلسااه   دساا 

(Focus group discussion)   ظالاا    خبلاگام  در شاهلا     بام صامحب،

،ظلاا  به صورت هدفعند بم بیشالاین تناوع اا   اصفهم  بلاگزار شد. صمحب

شنمسا     هامی جمنعاه   هامی نالاتب  بام نوضاوع در رشااه      ،ظلا تخصا  

اعمع   س ن    رفامه اجاعامع     پزشک   پزشک  اج شنمس   ر ا  ر ا 

ی آناواش    پژ ه  س ن    بام سامبقه   گذاری در س ن   آینده سیمس 

علعا    پژ هش  کمر یم اجلاا در نوضوع نورد نطملعه ،ظیلا اعضمی هیاأت  

هامی تحا     هم  بیعمرسام    ندیلاا  در دا،شگمه علوم پزشک   بیعمرسام 

،فالا اا   10جلساه بام    پوشش  نعم ،    نلااکز بهداشا  ا،اخمب شاد،د. 

نلاد(  در نلاکز تحقیقمت عوانا اجاعامع  نا سلا    18ا     0ناخصصم  )

سمع  بلاگزار شد. اهداک نطملعه   دساور جلساه   2بلا س ن  به ندت 

اا قبا هم به صورت کاب    هم به صورت شفمه  بلاای ندعوین ارایاه  

مر شد تم هدفعند در جلسه نشمرک  کنند. در جلسه  نجلای رلاح  دساای 

گلا حضور یمفاند. در ابادا  نجلای رلاح کوتامه باه بیام  اهاداک        تسهیا

نطملعه   ا،اظمر اا جلسه پلاداخاند   در راول بحاث باه هعالااه دساایمر      

ی حمضالاا    ای اداره کلاد،اد کاه هعاه    گو،ه  هعکمر پژ هش  جلسه را به

گلا ،یاز بام کساب     هم را داشاه بمشند. تسهیا انکم  ،ظلاده    بیم  دیدگمه

بلاداری ،عود. در  کنندگم   اقدام به ضب  جلسه   یمدداش   وافق شلاک ت

ی خاود را   کننادگم  در یاک د ر ،ظالاات ا لیاه     ابادا  هلا یک اا شلاک  

هامی تکعیلا  یام     کنندگم،  که بحاث  اا آ   شلاک    نطلاح کلاد،د   پس

نافم ت   ،قد داشاند  دا رلب صحب  شد،د تم جمی  که ،ظلا نافام ت   

خواسا  بلاای بیم  دیدگمه ،بود. در ،همی   نجلای باه هعالااه   جدید یم در

دسایمر  دسام رد جلسه را خ صه کلاد،د   تأیید اعضام را بالاای کفمیا     

 بحث   اتعمم جلسه گلافاند.

شده به رور کمنا باه    پس اا بلاگزاری جلسه  کا ار عمت ضب 

بمر دیگالا بام صاوت  جها  ارعینام  اا        نان تبدیا شد   نحاوا  یک

بنادی   رسا    تکعیا بود  بلاگلادا   نطمبق  داده شاد. بالاای ربقاه   د

هم   کا نان خ  باه   ار عمت  اا ر ش تحلیا نحاوا اسافمده شد. پیمم

انام    خ  نطملعه شد   کدهم نانمسب بم اهداک اساخلااج شاد،د. هام  
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کدهمی نشمبه تشکیا ربقه داد،د   بلا حسب نفمهیم ایلابنمی   ربقمت 

 تلا تجعیع شد،د.   ا،ازاع نشمبه در نفمهیم 

ی گلا ها    کدبنادی    در حین بلاگالادا  کالاد  نحااوای جلساه    

کنندگم  کاه باه ،ظالا      همی نشمرک  ار عمت  بلاخ  ،ظلاات   دیدگمه

کنندگم   باه    رسید  جداگم،ه سب  شد   اا نشمرک  نبهم یم ،مکمف  ن 

ی فلادی دعوت به ععاا   ی نصمحبه رور نجدد بلاای شلاک  در جلسه

شده   ربق پیشنهمد بلاخ  نصمحبه  آ ری  آند. بلا حسب نحاوای جعع

ی  ،ظلا دیگلا بلاای ا،جمم نصمحبه رور هدفعند سه صمحب شو،دگم   به 

تکعیل  پیلاانو  بلاخ  ربقمت ،عمیم  شده دعوت به هعکمری شاد،د.  

به جز آ   پنج نصمحبه بلاای تکعیا نفمهیم   راهبلادهم اضمفه شاد. در  

اشابمع   تکعیاا   ی ،یعه سمخامریمفاه بم هدک  نجعوع  هش  نصمحبه

هام بام    دقیقه بود. نصامحبه  35هم  ار عمت ا،جمم شد. نیم،گین نصمحبه

عاه  کل باه  کلعاه   یاک  هالا  کننادگم  ضاب  شاد        نوافق  نشامرک  

نعکان شکسااه    یاجزا نیتلا ابادا به کوچک هم عبمرتسمای شد.  پیمده

 کدهم ایجمد شد،د.شد   

لحامظ   ه ااکا  هشاد   اسااخلااج  ی هیا ا ل یکادهم  ی بعد  در نلاحله

نحاور   کیا در هم ادغمم شاد،د   حاول     هم نشمبه بود،د بم  نفهون

قالاار    بلاخاوردار بود،اد   یشاالا ی،ظلا نفهاوم اا ا،اازاع ب   نشالاک که اا

  ادغمم ربقمت  فلاع  ربقمت نیارتبمط ب یبم بلاقلاار  آ  اا بعد گلافاند.

راهبلادهامی ،ظامم     م یا شاد،د. در پم  جمدیا  نشمبه  ربقمت اصلفلاع  

آنواش عمل  بلاای تبیین عوانا اجاعمع  ن سلا بالا سا ن  اسااخلااج    

بندی ار عمت  توس  د  پژ هشاگلا   سمای   ربقه نلااحا پیمدهشد،د. 

نساقا بلارس  شد   اص حمت نورد ،یما تأیید شده در فلاایند ناذاکلاه  

 اععمل گلادید.

ی نوردی اا  کنندگم   عدم اسافمده ی نشمرک   هعکمری دا رلبم،ه

 د  توسا   بنادی   بامابین  ار عامت    ار عمت   ا،جمم نلااحا ربقاه 

قضام ت  اا ن حظامت اخ قا  پاژ هش      اسالا  کنالال بلاای پژ هشگلا

 .حمضلا بود

 

 ها افتهی

ی بحاث گلا ها  ناعلاکاز       همی حمصا اا بلاگزاری جلسه ربق یمفاه

 ی فلاعاا     ربقااه 17کااد   588هاامی ،یعااه ساامخامر یمفاااه   نصاامحبه

  1هامی ،عمیام  شاده در جاد ل      ی اصل  حمصاا شاد. ربقاه    ربقه 4

 .آنده اس 

کننادگم  راهبلادهامی     شاود  نشامرک    گو،ه که ن حظه ن  هعم 

 گااذاری  ی آنااواش  سیمساا   ربقااه 4،ظاامم آنااواش عاامل  را در  

 د لاا       بخشا   باین  گاوی   پمسه   اجلاا  نشمرک    گذاری قم،و 

 اجاعمع  بیم  ،عود،د. عوانا بم نلاتب  همی حواه ضعف

کنندگم  کاه اا اساامدا  نالاتب  بام       یک  اا نشمرک  :آموزش( 1

 بمشند  نعاقد اس :   همی اجاعمع  س ن  ن  ن لفه

همی علوم پزشاک    همی آنواش  نم در دا،شگمه نحاوا   بلا،منه».... 

ی اجاعامع  سا ن      کننده شدت اا ،ظلا پلاداخان به عوانا تعیین   به

ی آنواشا  را   نحااوا   بلا،مناه   27ضعیف اس ؛ یعن  نم ات  حاد د  

هام   ،شاین  در یکا  اا آ    بمر در نورد حمشایه   بلارس  کلادیم  تنهم یک

در نورد نسکن که هیچ صحبا  ،شده اس . پاس   صحب  شده اس .

هامی   بالاای دا،شاجویم   باما،گلای سلافصاا     [SDHبه ]ی  ر د  ،قطه

آنواش  اسا  کاه ایان نعکان اسا  بلندنادت بمشاد؛ یعنا  یاک          

 شااود  نعکاان اساا   ی پزشااک  قبااول ناا  دا،شااجوی  کااه در رشاااه

 « ....سمل بعد جواب بدهد 0-7

 :رجذرر  و گذاریی  انونقذ  گذاریی   سیاست به مربوط ی طبقه( 2

 شده اس .  گذاری در ،ظمم س ن  ارایه ر ایا  اا ابم  اسامد سیمس 

گذاری س ن    اقعی  این اس  که تم انم،  که سیسام سیمس »

افاد. باه دلیاا پزشاک سامتر      نم پزشک سمتر اس   این اتفمقمت ،ع 

گاوییم. فقا     همی بیعامری یام سا ن  را باه نالادم ،عا        بود   نم  اقعی 

سامام   پزشاک      گوییم  قا  نلایض شدی  نن بلاای  بیعمرسام  نا   ن 

 National health serviceا،م. اا ،ظامم   ناخص  داریم. نثمل  بلاایام  ن 

(NHS ا،گلسام  ن )      .شود به عنوا  یک ،ظمم نوفاق در د،یام ،امم بالاد

( پزشکم  شده بود. ایان را حاا   Hegemony  دچمر تسل  )یک ندت

 «.ی که ات   جود داردNHSکلاد   توا،س  بشود 

 و بخشذ   بذی   گذوی   پاسذ   و مشذایتت  با مرتبط ی طبقه( 3
 ی بهداشاا  در ادانااه   ر ایاا  یکاا  اا ناادیلاا  حااواه    :دولتذذ 

 آنده اس .

هلا قدر که یک پزشک نم یم یک دا،شجوی پزشک  نام  بام ایان    »

خواهد در جمنعه کمر کند  سمیلا  بیمید بمت  انم  قا  ن  [SDH]نفمهیم 

ندیلاا  ادارات این توا،عندی را ،داشاه بمشند  غیالا اا ایان کاه درد      

شاود   در ععاا    ر،ج این پزشک بیشاالا شاود  چیازی عمیادش ،عا      

توا،د چیزی را تغییلا دهد. اگلا قلاار اس  آنواش  ا،جمم شود  بمید  ،ع 

ی پزشک    دا،شاجویم    فق  دا،شکده گمه   ،ه نقمرع دا،ش ی در کلیه 

پزشک    دا،شجویم  بهداش  بمشد. نهندسین نام  نادیلاا  نام  کامدر     

آنواش   پلا رش نم  بمید بم این نفهوم تلابی  شاو،د تام بعاد باوا،ناد     

 «.دس  به دس  آ  پزشک بدهند   باوا،ند کمر را تغییلا بدهند

 :رجتماع  عورمل با مرتبط های حوزه ضعف به مربوط ی طبقه( 4
 شده اس . پزشک حمضلا در جلسه ارایه  ر ای  ایلا به بیم  ر ا 

 4-5نن اگلا بخواهم سلا ک   ربق ر ال نععول در  بادهم   »

ر م؛ انم اگلا بخاواهم در ناورد    گویم   ن  تم تعلایف   اصط حمت ن 

نسمیا اجاعمع  حلاف  بز،م؛ بمید بگویم که تحقیقا  صاورت ،گلافااه    

شاود گفا   انام در ایالاا  تحقیقا        اس . در نورد انلایکم   ار پم  ن 

 توا،م تحقیق کنم.  کلادم   ،ع صورت ،گلافاه اس . تحقیق ،
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 . یرهبردهای نظام آموزش عال  مرتبط با علوم پزشک  دی تبیی  عورمل رجتماع  مؤثر بر سلامت1جدول 

 ی اصلی طبقه ی فرعی طبقه کدها

علمی از   آموزش دانشجو در تمام سطوح سلامت )جسمی، روانی، اجتماعی و ...(، مطلع کردن اعضای هیأت

SDH تفهیم ،SDH های آموزشی ی بسته به جامعه، ارایه 

ی  اهمیت دادن به آموزش در حوزه

SDH 

 آموزش

ی درس در بافت اجتماعی، کارآموزی در  بندی و به تفکیک نوع مخاطب، ارایه طی سطح SDHآموزش 

 ی انتقال به جامعه تعیین نحوهمیدان واقعی، 

 SDHی آموزش  نحوه

های  های نیازمند به آموزش بندی بین رشته ها ومحتوای آموزشی، اولویت نظارت بر اجرای صحیح برنامه

SDHها و محتوای آموزشی از نظر  ، رفع اشکال برنامهSDH 

ریزی درسی آموزشی و تحلیل  برنامه

 های تحصیلی رشته

 کاربردی کردن آموزش تبدیل آگاهی، نگرش و تمرین به رفتار، Practice، حرکت به سمت Attitudeدر نظر گرفتن 

 گویی در نظام آموزش پاسخ آموزش پاسخگو SDHگو و وارد نمودن  گو، پژوهش پاسخ توجه به آموزش پاسخ

Evidence base  آموزش دادن به دانشجو، تعیین سهم هر یک از عوامل موثر برSDH انجام پژوهش ،

 لزوم پژوهش و اجراسنجی،  غربالگری، نظرسنجی و تلاش

گذاری،  سیاست پژوهشی -مستندسازی علمی

گذاری و  قانون

های کاربردی، SDHتشکیل کارگروه با محوریت ریاست دانشگاه، تشکیل کارگروه برای استخراج  اجرا

 های جهانی سازی ساختار بر اساس شاخص فراهم

 تشکیل ساختار سازمانی و بستر کاری

؛ SDHها در تبیین  ها و نقش ی اجتماعی، آموزشی و پژوهشی؛ تعریف چگونگی، روش لزوم ارتباط حوزه

 ها شناسی اجتماعی در آموزش با روان تبیین مدل

 تعریف و بازبینی فرایندها

ی عملیاتی شدن  ی عملیاتی، تمرکز روی نحوه های خارجی، لزوم داشتن برنامه  نامه استفاده از شیوه

 در جامعه Rioتأکید بر دیدگاه ها،  دستورالعمل

ها و  کارگیری دستورالعمل تدوین و به 

 استانداردها

ذینفع، توانمند کردن مدیران برای  Policy-maker، تفهیم SDHسازی  جلب مشارکت ذینفعان در پیاده

SDHلزوم توانمندسازی مردم، رهبری بین بخشی ، 

لزوم مشارکت و توانمندسازی ذینفعان 

 SDHدر 

مشارکت و 

گویی بین  پاسخ

های  ها، آموزش سلامت، آموزش جامعه از طریق رسانهگیری از ساز و کارهای موجود، برگزاری مجمع  بهره بخشی و دولتی

های  ها، به همکاری گرفتن خانه های آموزش و همایش های اجتماعی، برگزاری کارگاه مجازی از طریق شبکه

 سلامت محلات شهرداری

مشارکت و توانمندسازی  ی نحوه

 های مرتبط ها و حوزه سازمان

لزوم ارتقای وضعیت اقتصادی مردم، توجه به شغل، خانه، سرپناه، ، SDHپر رنگ بودن نقش سیستم دولتی بر 

 بیمه و حمایت اجتماعی

 کنندگی عوامل دیگر نقش تعیین 

 گری مطالبه گری دانشجویان  گری عوامل اجرایی و مطالبه گر نمودن مردم، مطالبه مطالبه

 تبلیغات و بازاریابی اجتماعی کاربردی عمومیهای  ها، کتابچه های کوتاه، اپلیکیشن از طریق رسانه، جراید، فیلم

، تمایل به انجام کارهای زود بازده، ترس و دشواری در ورود به مباحث SDHعدم تسلط نظام سلامت بر 

  اجتماعی، صادق نبودن سیستم سلامت با بیماران، پزشک سالار بودن سیستم فعلی، عدم باور به شواهد

 SDHموجود 

های  ضعف حوزه SDHبطه با ضعف نظام سلامت در را

مرتبط با عوامل 

 اجتماعی

ی اجتماعی، رویکرد  ، عدم تفاوت بین اعضای فعال و غیر فعال در حوزهSDHی آموزشی  ضعف در برنامه

اجتماعی نداشتن در نظام آموزش عالی، ترس سیستم آموزشی از بحث کردن، ناشناس بودن ساختار اجتماعی 

 نگر، مشکل دولتی بودن نظام آموزشی نگاه کمی برای نظام آموزشی، قالب شدن

  آموزش در رابطه ی ضعف حوزه

 SDHبا 

در  SDH، ناتوانی در انجام مداخلات اجتماعی، دغدغه نبودن SDHاقتصادی نبودن پرداختن به 

 SDHهای مرتبط با  ها، عملکرد ضعیف سازمان گذاری سیاست

های دولتی و اجرایی در  ضعف دستگاه

 SDHرابطه با 

SHD: Social determinants of health 

 

که سیسام نوجود فلادگلاا اس .  اقعی  این اس  که   بعد هم این

بسیمری اا ،وابغ آنواش  نم  فلادگلاا هساند   جمیگمه اجاعامع  خیلا    

تالاین شاکا آ  هام  قاا  در ،ظامم       هم نطلاح ،یس . در عمل  بلاای آ 

شود  بحث سلا این اس  که این تنهم یک نلایض  آنواش  نم بحث ن 

ه چه سمخامرهم   فلاایندهمی اجاعامع  بمعاث   اس   این جم؛ انم این ک

شده اس  که نلایض شود ... این هام... ،یسا . ر یکالاد بسایمری اا     

هعامیام  خاودم فلادگلاایاا  اسا . هعچنام  کااه ر یکالاد بساایمری اا      

 «.چنین اس  گذارا   اارت بهداش    آنواش عمل  این سیمس 

 

 بحث

  گاذاری  سیمسا  در این نطملعه  چهمر راهبلاد اصل  شامنا آناواش؛   

د لا    ،یز    بخش  بین گوی  پمسه   اجلاا؛ نشمرک    گذاری قم،و 
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اجاعامع   بالاای تبیاین عواناا      عواناا  بام  نالاتب   هامی  حواه ضعف

 اجاعمع  ن سلا بلا س ن  توس  ،ظمم آنواش عمل  اساخلااج شد.

سامای اساامدا  بالاای     ی ا ل لاز م آگامه   در بحث آنواش   هلاه 

هم به دا،شاجویم  نطالاح شاد؛     بلاخورداری اا توا،عندی ا،اقمل آنواش

چلاا که کم،و  توجه این راهبلاد  بلا آناواش دا،شاجویم  باه  یاژه در     

بمشد. بم این  ی سطوح س ن  ،ظیلا جسع   ر ا،    اجاعمع  ن  کلیه

ر د بخاش نهعا  اا رسامل  تبیاین      اظمر نا  دید که اا دا،شجویم  ا،

ای بیام    دار بمشند. در این خصوص  در نطملعه را عهده SDHکنندگ   

همی بملین  به رور ععده نبان  بلا بیعمرسام  اس    چنین  آنواششد 

توا،د نطمبق بمفلاهنگ جمنعاه  نوا،اع   نشاک ت در       آنواش   ،ع 

تأکیااد داشاا   دیگاالایی  (. نطملعااه3ی خاادن  کنااد ) جمنعااه ارایااه

همی ایامدی را   توا،د هزینه   کمهش کیفی  آ   ن  SDHتوجه  به  ب 

هام  بالاای    بم توجه به این ،امیج   تبیاین  (.11بلاای جمنعه ایجمد ،عمید )

کاه اساامدا  توا،عناد شاو،د   باوا،ناد رسامل  آناواش را بالاای          این

  بلارالاک  همی آنواش   دا،شجویم  اجلاا کنند  بلارس  نحاوای  بلا،منه

کلاد  کعبودهم  حذک   تعدیا   جمیگزین   بخش  اا راهکمر اسا ؛  

هام   نقامرع تحصایل  باه درجامت       ی رشااه  به این صورت که هعاه 

ی   نلاتب  بمشند   اجالاای صاحیب بلا،مناه    SDHنخالف ،یمانند،د تم بم 

ی آ  اس ؛ باه هعاین    آنواش    ،ظمرت بلا نحاوا   ر ،د اجلاا  تانه

ی در   نلاتب     ی ارایه   ،حوهSDHنحور بود   هدلیا نمهی  جمنع

هاامی دا،شااجوی  اا ساامیلا نبمحااث نافاام ت اساا . در ایاان  آنااواش

در  SDH پژ هشگلاا  نعاقد بود،اد کاه بمیاد   ای  خصوص  در نطملعه

هامی درسا  کمرشنمسا   کمرشنمسا  ارشاد   آناواش نادا م         بلا،منه

یم  در ی س ن  قلاار گیلاد؛ به راوری کاه دا،شاجو    ناخصصم  حواه

هامی تام   همی نلاتب  دریمف  کنناد   نهامرت   ابادای تحصیا آنواش

بلاای کعک به بیعمرا  خود در نسیلا شاغل  را فالاا گیلا،اد تام باوا،ناد      

 (. 5ی س ن  را کمهش دهند ) همی حواه ،مبلاابلای

ی دیگلای بیم  شد که بلاای حاا نشاک ت نالاتب  بام      در نطملعه

هامی نخالاف  تام    ن سلا به گلا ه همی ی نلااقب  عدم نوفقی  در ارایه

ی آنواش  دا،شجویم  به  یژه پزشکم  نورد ارایمب  قالاار   اس  بلا،منه

رور نانظم   به  SDHگیلاد   راهبلادهمی تام بلاای قلاار گلافان نبمحث 

در  (.12همی درس  نلاتب  بم علوم بملین  در ،ظلا گلافاه شود ) در بلا،منه

خ  شد بلا ایان نبنام کاه    همی این قسع   خ  سیلای نش تفسیلا یمفاه

سامای   افازایش    ی نوفقی  در بیم  رسمل  آنواش عمل   آگامه  تانه

انم  بم تغییلا   بهبود ،گلاش آ،م   بلادار  هم همی بهلاه ی گلا ه دا،ش هعه

  حلاک  به ساوی ععلکالاد اسا ؛ یعنا  بام باه        SDHدر خصوص 

گاو  آگامه   بهباود ،گالاش        همی آناواش پمساه   کمرگیلای شمخ 

 شود. هم ننجلا ن  ه رفامر ععلیمت    کمربلاد آنواشتعلاین ب

گذاری   اجلاا اا راهبلادهمی دیگلای بود که  گذاری  قم،و  سیمس 

همی این نطملعه نطالاح   توس  آنواش عمل  در یمفاه SDHبلاای تبیین 

ا،داای یام اجالاای نوفاق  اباادا تام      شد؛ بم این تفسیلا که بلاای هلا راه

دهمی جمری بلارس    نطملعاه شاو،د     اس  فلاایندهمی نوجود   ر ،

هم   اجلاا ناد ،ظالا قالاار     تعلایف  اص ح   تغییلاات احاعمل  در بلا،منه

توا،د بلا نبنامی   گیلا،د. بلا این اسم   بسالاسمای   تشکیا سمخامر  ن 

العلل  در دساور کامر قالاار گیالاد تام تجامرب       همی نل    بین شمخ 

اسا  کاه هالا تعلایاف     همی قبل  ،مدیده گلافاه ،شاود. نسالم    نوفقی 

جدیااد   تغییاالاات ساامخامری   نحاااوای   نسااالزم بلاخااورداری اا   

ی ععلیمت   اساافمده اا دسااورالععا   اساام،داردهمی داخلا         بلا،منه

خمرج  اس . هعچنین  بهالاه گالافان اا شاواهد علعا    نسااندات      

  در تاد ین  SDHهم بلاای نعلافا    پژ هش   بلاای تعیین ،قش آنواش

 کننده اس .  ید   کمربلادی کعکهمی جد سیمس 

گوی  بین بخشا    د لاا  اا جعلاه ا،اظامرات       نشمرک    پمسه

بود که نطلاح شد تم ،ظامم آناواش عامل  بام توجاه باه آ  بخشا  اا        

گو بمشد. این راهبلاد بلاای تفهیم   را پمسه SDHکنندگ    رسمل  تبیین

شاده اسا .    سامای   توا،عناد کالاد  فینفعام  نخالاف نطالاح        آنمده

توا،اد   همی نالاتب   نا    گلای در گلا ه سمای اا رلایق تلابی  نطملبه آگمه

گوی بخش  اا ،یماهم توس  خود افلااد جمنعه بمشد که بم پلار،گ  پمسه

هامی نلادنا       شامرک  همی د لا    خصوص   ن شد  ،قش سمانم 

 دسالا  خواهد شد.   همی بین بخش  قمبا فعملی 

هامی   هام  ،قاش شابکه    چگو،گ  ،قش تبیین کنندگ  ایان رسام،ه  

هامی نخالاف    یمب  به بخاش  همی نجمای در دس  اجاعمع    آنواش

هام در بهباود  ضاعی      اهداک نورد ،ظلا   هعچنین ،قش  که سامانم  

بیعه   در کا رفمه جمنعه   سلاپنمه  خم،ه  شغا به اقاصمدی نلادم  توجه

نورد اسافمده قلاار  SDHگوی  بهالا به  راسام بم پمسه توا،د هم دار،د  ن 

گاوی  باه    ای عنوا  شد بلا ای پمسه گیلاد. در این خصوص  در نطملعه

ی س ن   تام اسا  بالا عواناا     ،یماهمی اجاعمع  بیعمرا  در حواه

،حااوی  بلااباالای در اجاعاامع  سیمساا  نخالااف تعلاکااز شااود تاام بااه 

 (.7-0  13رسم،  به بیعمرا  حمصا گلادد ) خدن 

هامی نالاتب  بام عواناا      همی دیگلا نطملعه  به ضاعف حاواه   یمفاه

ی س ن    ،ظمم آنواش  باه   که در حواه اجاعمع  اشمره داش . این 

،اوع     همی   جود دارد که به رور نمهیا  یک سلای کعبودهم   ضعف 

شود. بم این تبیین که ،ظمم  نحسوب ن  SDH گوی  به نم،ع بلاای پمسه

بیگم،ه اس    در این انینه کعالا نبان  بلا شاواهد در   SDHس ن  بم 

کند؛ چلاا کاه ،ظامم  پزشاک سامتر   ،گامه       ی اجاعمع  ععا ن  حواه

پزشاک      غملب  بیعمر نحور اس . در چنین شلاایط   ر یکلاد ایس 

هامی   ایان انیناه  یمفااه    کعالا اجاعمع    جمنعه نحور حمکم اس . در

 SDHدرصد پزشکم  نورد نطملعه  اهعیا    08ای ،شم  داد که  نطملعه

 (.4کلاد،د ) را تأیید کلاد،د  انم به ،درت اا آ  اسافمده ن 
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ی دیگلای  بیشالا پزشکم  بلا این بم ر بود،اد   همی نطملعه ربق یمفاه

تالا شاد     توجه  به ،یماهمی اجاعمع  بیعامرا   نوجاب  خایم    که ب 

توا،ناد ایان ،یماهام را در     س ن  آ،م  شده اس    نعاقد بود،اد ،عا   

 (.14فلاایند کمر در ،ظلا بگیلا،د )

هامی    در خود ،ظمم آنواش عمل  ،یاز در ایان انیناه  نحاد دی     

گالاا    ،ظیلا ،ظمم انایماده    ارتقم در نسیلا  جود دارد که بم ،گمه کعا  

ر ایان فلاایناد  ،قاش    دهد. د همی ا د بماده  ا  بیشالای ن  به فعملی 

ی  اقعا      ای بلاای ععلکلادهمی غیلا نععول   نلاتب  بام علاصاه    یژه

نحور که نسالزم انم    صلاک ا،الاژی خیلا  ایامد بمشاد؛ باه       جمنعه

روری که بااوا  ،اامیج آ  در بلندنادت قمباا حصاول بمشاد  دیاده        

هم   اص ح ،گالاش  نعکان اسا      که تغییلا ر یه شود. ضعن این  ،ع 

فلاایندهمی  را ،یما داشاه بمشد که بلاای ،ظامم فعلا  حامکم     هم    ر ش

ی  ده   خوشمیند ،یس . بم این ،گمه  سمخامر اجاعمع  در حاواه  پمداش

س ن   غلایب   بلاای آنواش عمل  ،مشانم  نم،اده اسا    تعلاکاز     

صلاک تنهم بالا نحااوای آنواشا    اضامفه کالاد  نبمحاث ،ظالای          

ی اجاعامع    سا ن     حواه  احدهمی ععل   به دلیا تعمنا ضعیف

ای چنین گزارش شد کاه   کمرآند ،خواهد بود. در این انینه  در نطملعه

ی درس  دا،شاجویم  قالاار گلافااه     عوانا اجاعمع  که گمه  در بلا،منه

خم،عم،   فقلا   ،ژاد ناعلاکاز ،یسا       اس   بلا شلاای  خمص نم،ند ب 

هامی     یمفااه  (15-10دهد ) سمخامرهمی ک   را نورد توجه قلاار ،ع 

همی تخصص  بمید بم آناواش   آنواشی دیگلای بیم  داش  که  نطملعه

SDH   (.19) شو،دتلفیق شود تم دا،شجویم،  توا،عند تلابی 

گاو  اا   ،ظمم آنواشا  پمساه   اس  تام که این ،همی  گیلای ،ایجه

همی آنواش  بهلاه ببلاد تم باوا،د ،یماهمی  راهبلادهمی گو،مگو  در حیطه

ه را به خوب  بلاآ رده سماد. یک  اا این راهبلادهام  توجاه    اقع  جمنع

هام بمیاد باه     بمشد. آنواش به عوانا غیلا ایسا  در ارتقمی س ن  ن 

سعا  سوق پیدا کنند تم آگامه    ،گالاش کامرگزارا  سا ن  را باه      

گاذاری   ی قم،و  عوانا اجاعمع  نعطوک ،عمید   اا رلاک دیگلا  انینه

را فلااهم سماد.  SDHای نعلاف    تبیین همی بین بخش  بلا   هعکمری

همی دیگلا را جلب ،عود که خاود   توا  ا،اظمر نشمرک  بخش انم،  ن 

کمرگزارا  س ن   ،سب  به ،قش خود   ا،اظمرات دیگلاا  آگمه بمشند 

هامی باین بخشا  را       نشک ت اجلاایا  ارتقامی سا ن  در انیناه    

امدا    دا،شاجویم    هم ععا ،عمیند. اسا  بشنمسند   ،سب  به تسهیا آ 

هام   آحامد    بمشاند   سامانم    ن  SDHا لین گلا ه در صف ارتبمط بم 

بمشاند کاه بمیاد بام      بالادارا  نا    نلادم  صمحب انایما  فینفعام    بهالاه  

 حدت ععا در ا،دیشه  ،سب  به اهعی  عوانا اجاعامع    کامربلاد   

 .ننمسب آ  اقدام ،عمیند

 

 تشکر و قدردانی

 آناواش  راهبالادی  تحقیقامت  نلا   نلاکاز  نمل  حعمی  نطملعه  بم این

 .شد ا،جمم  968587 رلاح ی شعمره بم تهلاا  پزشک 

بم  که نطملعه این در کننده شلاک     اسامدا  ،ظلاا  صمحب تعمم اا

 یامری  رالاح  اهاداک  باه  یامب   دسا   در را نام  خاود  همی دیدگمه بیم 

 .شود سپمسگزاری ن  رسم،د،د 
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Abstract 

Background: The higher medical education system’s mission is to maintain and improve the health in society. 

Furthermore, the roles of social determinants of health in health situation of society have been emphasized, and 

require in-depth and expansive studies. Therefore, the current study aimed to identify the position of social 

determinants of health in higher medical sciences education system.  

Methods: This study was conducted using qualitative approach with 20 experts in focus group discussion, and  

8 experts in semi-structured interviews. The gathered information was reported using qualitative content analysis 

approach using codes, subcategories, and main categories. 

Findings: The findings of focus group discussion and semi-structured interviews with experts resulted in 500 

codes, 17 subcategories, and 4 main categories of education, policymaking, legislation, and implementation, 

participation and accountability in public and private sectors, and weakness in areas related to social 

determinants of health. 

Conclusion: The findings of this study play a strategic role in medical education system for identification and 

expansion of social determinants of health. These findings can be used by policymakers, planners, and 

executives of education system to apply the teachings provided in medical education system, and create a more 

focused and productive system in the area of social determinants of health. 
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