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تعیین گرهای اجتماعی سلامت
نقش سمن ها در تحقق عدالت و تعالی نظام سلامت  



دکتر مهستی علیزاده 

تبریزپزشکیعلومدانشگاهپزشکیدانشکدهاستاد

رییس مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت 



اهداف کارگاه 

کنندگان بتوانندرود شرکتدر پایان این کارگاه انتظار می:

ابعاد مختلف سلامت را شرح دهند.

تعیین گر های اجتماعی سلامت را شرح دهند
 نقش سازمان های مردم نهاد را در تعیین گرهای اجتماعی سلامت

کنندنبیا

نقش سمن ها در تحقق عدالت و تعالی نظام سلامت را شرح دهند

نهاد آشنا شوندمردمهایبا نحوه بکارگیری پورتال سازمان



شیوه برگزاری

سخنرانی تعاملی
 گروههای کوچکتشکیل
 کارهای گروهی
ارائه



موضوعزمان
معرفی و تشکیل گروه های کوچک-افتتاحیه مراسم 9:30تا 9

تعریف سلامت و ابعاد آن10تا 9:30

تعیین گرهای اجتماعی سلامت و نقش سمن ها10:30تا 10

پذیرایی همراه با کار گروهی11تا 10:30

نقش سمن ها در تحقق عدالت و تعالی نظام سلامت 11:30تا 11
معرفی پورتال سازمان های مردم نهاد 12تا 11:30

ارائه کارهای گروهی و جمع بندی 12:30تا 12



تعریف سلامتی



سـلامتی

نه فقط نبود بیماریرفاه کامل جسمی، روانی و اجتماعی

،واجتماعیفردی،صورتبهتادهدمیامکانمردمبهسلامتی

.باشندداشتهمولدیزندگیاقتصادی

سلامت

جسمی

محیطی

فکری

معنوی

اجتماعی

روحی 
روانی





لا به فرم و حالت بدن، پاسخ به محرک های حسی، میزان استعداد ابت
-ی بهبیماری ها و اختلالات، عملکرد بدن و آمادگی جسمانی، و توانای

.  دست آوردن بهبودی مجدد است 

سلامت جسمانی   



1-عزت نفس بالا

2-داشتن اطمینان از اینکه رفتاری به هنجار دارند.

3-صداقت

4-خودباوری

5-توانایی شادی کردن

6-بیش از حد جدی نگرفتن خود

7- داشتن توانایی برقراری روابط صمیمانه

8-فریب ندادن دیگران

9-پذیریمسئولیت

10- توانایی غمگین شدن

11- زندگی کردن با تعادل و توازن

سلامت عاطفی و هیجانی



وهی سلامت اجتماعی تعامل با دیگران به صورت فردی و گر
است

ر توانایی بهره بردن از ظرفیت اجتماع و حمایتگری آن د
مواقع نیاز

توانایی برای انطباق با شرایط مختلف اجتماعی

سلامت اجتماعی



ر سلامت اجتماعی، در کنار سلامت جسمی و روانی نقش بسزایی د
زندگی دارد



 فرد سالم کسی است که از نظر اجتماعی، جامعه را به صورت یک
و مجموعه معنادار، قابل فهم و بالقوه برای رشد و شکوفایی دانسته

ود و احساس میکند که به جامعه تعلق دارد، از طرف جامعه پذیرفته میش
در پیشرفت آن سهیم است

توانند افرادی که از سلامت اجتماعی برخوردارند، با موفقیت بیشتری می
با چالش های ناشی از ایفای نقش های اصلی اجتماعی کنار بیایند و

میتوانند مشارکت بیشتری در فعالیتهای جمعی داشته باشند
شتر در نتیجه باید انتظار داشت تطابق آنان با هنجارهای اجتماعی بی

.خواهد شد



آرامش و شادی و امید
عزت نفس و رضایت باطن
سلامت معنا گروانه    ریچاردسون
 (فضیلت)عشق، ایمان، بخشش و امید
 تعالی
حکمت

سلامت معنوی



 دسترسی همگانی به امکانات عمومی وشرط اول سلامت اجتماعی
استاولیه 



تعیین گرهای سلامت 



Figure 1.2
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 سلامت چند محور تعیین کننده دارد؛

 (درصد15تا 10)گنجینه ژنتیکی افراد

(درصد30تا 20)سبک زندگی افراد و رفتارها

(درصد15)نظام ارایه خدمات سلامت

(  درصد60تا 50) تعیین کننده های محیطی ، اجتماعی و اقتصادی







مکانیسم های فقر و سلامتی

غذا، مسکن، امنیت،محیط نامناسب و مستعد بیماری
های فقر ایجاد اضطراب و افسردگی می کند که زمینه ساز بیماری

جسمی هم هست
تحت فقر باعث محدودیت انتخاب ها می شود و شرایط تغییر رفتار

تاثیر قرار می گیرد

- Benzeval, Judge, & Whitehead, 1995, p.xxi, Tackling 

Inequalities in Health: An Agenda for Action.





....کد پستی شما امید به زندگی تان را پیش بینی می کند



رفتارهای کلیدی شیوه زندگی سالم

 ساعت خواب7حداقل
عادات غذایی سالم
کنترل وزن
فعالیت بدنی
عدم مصرف دخانیات
زندگی جنسی سالم
عدم مصرف الکل
چک آپ و معاینات دوره ای
کنترل عوامل تنش زا و سازگاری
مهارت تصمیم گیری



-نکته برای سلامتی بهتر 10 Donaldson, 1999  

اگر نمی توانید ، کم کنید. سیگار نکشید ، اگر می توانید ترک کنید1.

تغذیه متناسب با مقدار زیادی میوه و سبزی داشته باشید2.

تحرک و فعالیت بدنی داشته باشید3.

استرس را مدیریت کنید ، زمانی برای ریلاکسیشن داشته باشید4.

(اگر هم می کنید متعادل باشد)الکل مصرف نکنید 5.

در مقابل نور خورشید از پوشش مناسب استفاده کنید6.

رفتارهای سالم جنسی داشته باشید7.

در برنامه های غربالگری سرطان و سایر بیماریها شرکت کنید8.

رانندگی صحیح و مطابق با قوانین داشته باشید9.

کمک های اولیه را بیاموزید10.



-نکته برای سالم ماندن10 Dave Gordon, 1999. 

ولانی مدت اگر نمی توانید سعی کنید در ط. اگر هستید آن را متوقف کنید . فقیر نباشید-1
!!فقیر نمانید

!!!والدین فقیر نداشته باشید-2
!!!ماشین داشته باشید-3

!!در محیطی پر استرس و با درآمد کم کار نکنید -4
!!در مسکن مرطوب و با کیفیت پایین زندگی نکنید-5
....!!سعی کنید به مسافرت بروید بخصوص مسافرت های خارجی -6
!!!شغل خود را از دست ندهید و بیکار نباشید-7
!!در صورت بیکاری، بازنشستگی یا ناتوانی حقوق مناسب دریافت کنید-8

!!نزدیک جاده های شلوغ یا کارخانه های آلوده کننده هوا زندگی نکنید-9

!!مالکیت مسکن خود را داشته باشید -10







مطالعات مختلف نشان داده اند که  بروز بیماری ها و مرگ و میر از
علل مختلف و حتی عوامل خطر بیماری ها در افراد و جوامع کم 

درآمد بیشتر از افراد و جوامع پردرآمد است















شرایط دوران ابتدایی زندگی

 یک شروع خوب در زندگی، حمایت از کودک و مادر، اثراتش برای
یک عمر باقی خواهد ماند 

تولد پایه سلامتی دوران بزرگسالی ریشه در دوران کودکی و قبل از
دارد







انزوای اجتماعی

رگ فقر، محرومیت نسبی و انزوای اجتماعی تاثیر مهمی بر سلامتی و م
.زودرس دارند

زودرسمرگمیزانناتوانافرادوپناهندگانخانمان،بیفقیر،افراد
دارندبیشتری

ماع یا فقر نسبی یعنی زندگی در وضعیتی فقیرانه تر از دیگر مردم اجت
درصد درآمد متوسط در سطح ملی 60درآمد کمتر از 

انزوای اجتماعی باعث کاهش سلامتی و خطر مرگ زودرس
ی انزوای اجتماعی کاهش دسترسی به خدمات آموزشی ، اجتماعی ، سلامت

و فعالیت های شهروندی







کار

استرس در هنگام کار خطر بیماری را افزایش می دهد

ریبیشتسلامتازدارندکارشانبربیشتریکنترلکهافرادی
.برخوردارند

ی روشهای مدیریت و روابط اجتماعی حاکمم بر محیط کار نقش مهم
در بیماری و مرگ و میر دارد







بیکاری

شود امنیت شغلی باعث افزایش سلامتی ، رفاه و رضایت شغلی می

استهمراهزودرسمرگوبیماریبابیکاری







یاجتماعحمایت

 حمایت اجتماعی در جهت تحقق نیازهای واقعی و عاطفی افراد
ات تعلق به یک شبکه اجتماعی از جامعه و الزام. کمک کننده است

متقابل موجب می شود تا افراد احساس محبت ، دوستی ، احترام و
ارزش نمایند

هبابتلامعرضدربیشتردارندکمتراجتماعیحمایتکهافرادی
اد بارداری و ناتوانی به دنبال بیماری های حمشکلات،افسردگی

.  قرار می گیرند













غذا

 رژیم غذایی مناسب برای ارتقای سلامتی و رفاه از ضروریات
کمبود مواد غذایی و نیز تنوع آن موجب بروز . محسوب می شود
سوتغذیه می شود

ایجاد بیماریهای مزمن نقش دارددرنامناسبتغذیه







حمل و نقل و ترافیک

واری حمل و نقل سالم یعنی رانندگی کمتر و پیاده روی و دوچرخه س
بیشتر

ی چهار دلیل سبب ارتقای سلامتی مبهرویپیادهوسواریدوچرخه
:شوند

هستندورزشنوعی
 تصادفات منجر به مرگ را کاهش می دهند
افزایش می دهندرااجتماعیارتباط
آلودگی هوا را کم می کنند



ای ماشینی شدن و کمبود فعالیت باعث افزایش چاقی و بیماری ه
همراه می شود

پیادهوسواراندوچرخهبرایشهریمحیطمناسبطراحیاهمیت
ها











: 1کار گروهی 
نقش موسسه یا سازمان خود را در مورد هریک از تعیین گرهای

:سلامت شکل زیر بنویسید
لامت از سازمان شما چه نقش مستقیم یا غیر مستقیم در ارتقای س

طریق هریک از این تعیین گرها می تواند داشته باشد؟





نسخه نویسی اجتماعی

 نسخه نویسیی اجتمیاعی(social prescribing; SP )  رویکیردی

 ;healthcare professionals)است که در آن کارکنیان بهداشیتی 

HCP )به بیمارانی که مشکلات اجتماعی دارند را به یک فرد حد واسط

ارجاع میی ( مددکار رابط: Community Link Worker; CLP)نام 

دهند تا از طرییق کمیک گیرفتن از جامعیه، سیازمان هیای دولتیی و 

الینی غیردولتی  و داوطلبانه در جهت ارتقاء سلامت فرد و مراقبت غیر ب

(non-clinical care )اقدام کنند.



ن تشکل های مردمی ، مؤسسات خیریه ، خیرین و افراد داوطلب بدو
کوچک ترین مداخله مستقیم در درمان جسم و یا روان بیماران 

” یمار ترمیم شرایط زندگی ناسالم ب” معرفی شده و صرفاً با رویکرد 
)به شفا یافتن بیمار کمک شایانی می کنند 

 هدف از نسخه نویسی اجتماعی تکمیل مدل پزشکی در حل
امین مشکلات بیماران، کاهش فشار بیماران، پرداختن به نیاز های ت

نشده آنها، و کاهش نابرابری های بهداشتی است 



 پیامدهای مثبت وسیعی برای بیمار از طریق اجرایSP مورد انتظیار

اب است شامل افزایش اعتماد به فرد، افزایش سلامت روانی، افزایش تی

، و ارتقاء کیفیت زندگی شواهد موجود نشیان میی (resilience)آوری 

ی دهد که چنین مداخلات می توانند اثرات تعیین کننده هیای اجتمیاع

سییلامتی را کییاهش دهنییدو از پزشییکی شییدن موضییوعات اجتمییاعی 

جلوگیری کنند  



 در حال حاضر در برخی از مناطقUK ارایهsocial care و
health careبا هم ادغام شده اند  .

 پیشنهادی کهNHS با عنوان 2021در سال"Integrated Care 

System" مطرح کرده است ارایه خدمات جامعه با تخصص های
می باشد که ( primary care)های اولیه مختلف در کنار مراقبت

خدمات مددکاری اجتماعی بتواند همراه با مراقبت های بهداشتی و
سلامت روانی جامعه در نظر گرفته شود



 جایگاهNGO ها و نقش آنها در مولفه های اجتماعی سلامت

 ورود در شبکه نسخه نویسی اجتماعی

Advocacy  حمایت طلبی با رویکردSDH

 مشارکت در سیاستگزاری، اجرا و ارزشیابی سیاست ها

 ایجاد شبکه ها



شغلیاسترس
یمسکن،مال

سالمندی
بیوه گی

سلامت 
روان 
انزوای 
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اعتیاد/
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سایر خدمات

نیاز سنجی



 2کار گروهی
 موسسه یا سازمان شما چه جایگاه یا نقشی در

نسخه نویسی اجتماعی می تواند داشته باشد؟



Sir Michael marmot

 Our family life, friends and neighbours, education and work 

life, our resources and where we live, all play an integral 

part in determining how well we are. To improve life 

expectancy and healthy life expectancy across the social 

gradient it is essential to focus on the social determinants of 

health.

 Marmot said the not-for-profit sector played a fundamental 

role in supporting families and communities, promoting 

education and good work, and ensuring our surroundings 

promoted good health.

 “When non-health charities take action on the determinants 

of health they are working in the cause of social justice,” he 

said.







 کدامیک از تفاوت های سلامت اجتناب ناپذیر و قابل قبول و
کدامیک غیر منصفانه و غیر قابل قبول هستند؟ 



با تعیین کننده های تفاوت های موضوع های مرتبط
سلامت 

تفاوت طبیعی و فیزیولوژیک
اتخاذ آزادانه رفتارهای مخرب سلامت مانند سیگار کشیدن
زندگی شیوهانتخابامکانکهجاییدرسلامتمخربرفتارهای

شدیدا محدود است
زااسترسوناسالمکاریوزندگیشرایطبامواجهه
دسترسی ناکافی به خدمات ضروری سلامت و خدمات عمومی
بب سوق فعالیت های اجتماعی مرتبط با سلامت که سیاطبیعیانتخاب

دادن افراد ضعیف به سمت طبقات پایین تر اجتماع می شود






در جایی که مردم هیچ انتخابی در خصوص شرایط کاری و زندگی
خود ندارند یا قدرت بسیار کمی دارند ، بیشتر احتمال دارد که

ا آن تفاوت های سلامت منتج شده ناعادلانه در نظر گرفته شوند ت
دسته از مخاطراتی که توسط افراد بصورت داوطلبانه و آزادانه 

انتخاب شده اند









اهداف طرح عدالت و تعالی نظام سلامت

 محرومیت زدایی و دسترسی عادلانه همه آحاد جامعه به خدمات سلامت، عدالت
آموزشی، درمانی و پژوهشی در عرصه علوم پزشکی

بازسازی و گسترش نظام شبکه بهداشت و درمان کشور
تغییر رویکرد نظام سلامت از درمان محوری به پیشگیری محوری
کی با حرکت به سمت خودکفایی کشور در تأمین دارو واکسن، ملزومات و تجهیزات پزش

حمایت از شرکت های دانش بنیان
 ی توزیع متوازن و عادلانه نیروی انسان)دسترسی عادلانه همه مردم به خدمات سلامت

گیرندگان خدمات در بخش سلامتمندیو تأمین رضایت( در بخش سلامت
و پیشگیری و مبارزه با فساد و تعارض منافع در نظام سلامت و کاهش خدمات کاذب

القایی



تقویت و پوشش و توسعه حداکثری بیمه پایه سلامت
عهارتقای کمی و کیفی نظام آموزش علوم پزشکی در راستای پاسخگویی به نیازهای جام
 تقویت و ارتقای کمی و کیفی پژوهش های کاربردی در عرصه سلامت و عدالت پژوهشی در

راستای پاسخگویی به نیازهای جامعه
تأمین منابع پایدار در بخش سلامت
اصلاح و مهندسی مجدد ساختار وزارت بهداشت و دانشگاه های علوم پزشکی
اجتماعی کردن مقوله سلامت و استفاده حداکثری از ظرفیت خیّرین سلامت و سمن ها

خدمات در نظام سلامتوریافزایش بهره
هوشمندسازی و یکپارچه سازی نظام ارائه خدمات سلامت

ارتقای سواد سلامت جامعه و اصلاح سبک زندگی



 بر اساس اهداف طرح عدالت و تعالی نظام :3کار گروهی
ف سلامت ، نقش موسسه یا سازمان خود را در نیل به کدام هد

یا اهداف زیر در این طرح مهم و ارزشمند می دانید ؟ علت را 
: بیان کنید



افزایش آگاهی 
از طریق کمپین های آموزشی، گروه 

کل جمعیت یا گروه خاصی از : هدف
جامعه، با هدف افزایش آگاهی ، تغییر

نگرش و یا رفتار 

دسترسی به خدمات
ارائه خدمات سلامت، دارو، حمایت از 

به بیمار، حمایت های قانونی، دسترسی
خدمات مراقبت سلامت در شرایط 

بحران و بلایا

حمایت طلبی
فع اقدام به دادخواهی یا طلب حمایت به ن

غییر مانند ت. یک ایده ، عقیده یا سیاست
نظام مند و تاثیر بر قانونگذاری یا 

ترل سیاست گذاریهای پیشگیری و کن
بیماری های غیر واگیر

پاسخگویی
فرآیند پایش و ارزیابی فعالیت ها و

پیگیری پیشرفت آنها در راستای
یتعهدات سازمان های دولتی و غیر دولت





شما سپاس از 

alizadehm@tbzmed.ac.ir

Alizadm@yahoo.com

Mahasti_alizadeh

@AlizadmMahasti
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