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Introduction: With respect to the impact of the health system on the veterans’ life and 

their presence in many different fields, such as political, social, cultural, economical, and 

technological fields, the present study was aimed to study veterans’ health care system to promote 

their overall health and to evaluate how desirable this system to the veterans. Materials and 

Methods: The population participated in this research was consisted of 600 experts in the 

field of health policy and management, legislation and implementation of the health system in 

martyr foundation, armed forces health services management, and trade association, who have 

been selected by a stratified random target. The sample size was 234 persons determined using 

Cochran formula and 247 people was selected for the explanation of the findings.  Results: 

Statistical analysis due to the significant scale tests and items revealed unacceptable statues of 

veterans’ health systems. Conclusion: It is necessary to plan all missing issues in the veteran 

health system quoted by responders. Furthermore, all new strategies should be managed 

directly by the administration of the veterans’ health system.
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ه چــــــــكيد

كلید واژه ها:
1. ارتقاء سلامت

2. ایثارگران
3. آسیب شناسی

مقدمه: با توجه به تأثیر نظام سلامت در زندگی ایثارگران و حضور آن ها در زمینه های مختلف از جمله 
مراقبت  بررسی سیستم  برای  مطالعۀ حاضر  فناوری،  و  اقتصادی  فرهنگی،  اجتماعی،  عرصه های سیاسی، 
انجام  ایثارگران  در  نظام  این  مطلوب  نحوۀ  ارزیابی  و  آن ها  کلی  سلامت  ارتقاء  جهت  ایثارگران  سلامت 
در حوزۀ  کارشناسان  از  نفر  تحقیق شامل 600  این  در  کننده  موادوروشها: جمعیت شرکت  شد. 
مدیریت خدمات  بنیاد شهید،  در  نظام سلامت  اجرای  و  قانون گذاری  مدیریت سلامت،  و  سیاست گذاری 
سلامت نیروهای مسلح و انجمن صنفی بودند که به صورت تصادفی طبقه ای انتخاب شده بودند. حجم نمونه 
با استفاده از فرمول کوکران 234 نفر تعیین شد و 247 نفر برای تفسیر یافته ها انتخاب شدند. یافتهها: 
تحلیل آماری به دست آمده از آزمون های سطح معنی داری و شاخص ها، وضعیت نظام سلامت ایثارگران را 
غیر قابل قبول نشان داد. نتیجهگیری: به نقل از پاسخ دهندگان برنامه ریزی برای همۀ موضوعات از دست 
توسط  باید مستقیماً  این همۀ راهبردهای جدید  بر  ایثارگران ضروری است. علاوه  رفته در نظام سلامت 

سیاست نظام سلامت ایثارگران مدیریت شوند.
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مقدمه 
آسیب شناســی نظــام ســلامت1 ایثارگــران2 بــرای ارتقاء ســلامت 
و حضــور فعــال آن هــا درعرصه هــای فرهنگــی، اجتماعــی، 
ــد. در  ــت می باش ــز اهمی ــوژی حائ ــادی و تکنول ــی، اقتص سیاس
ــار  ــا آث ــردد ت ــاذ مي گ ــت هایي اتخ ــگ سیاس ــر جن ــان ه جری
ــام  ــاند. نظ ــل برس ــه حداق ــگ را ب ــتۀ جن ــوب و ناخواس نامطل
ســلامت یکــی از نظام هــای تأثیرگــذار از جهــت مــادی و معنوی 
ــه  ــه شــمار می آیــد، ب ــارز احیــاء نفــس ب ــوده و از مصادیــق ب ب
طــوری کــه در آیــات قــرآن بــه آن اشــاره شــده اســت »وَ مَــنْ 
ــاسَ جَمِیعًــا«؛ هــر کــه شــخصی را از  َّمَــا أحَْیَــا النَّ أحَْیَاهَــا فَکَأنَ
مــرگ نجــات دهــد گویــی همــۀ مــردم را زنده  کــرده  اســت )1(.

در ســال 1358، امــام خمینــی )ره( توجــه بــه موضــوع بیمــۀ 
درمانــی معلولیــن و آســیب دیــد گان و کارت ویــژۀ خریــد دارو 
بــرای ایــن افــراد را ضــروری دانســتند )2(. تأکیــد رهبــران عالی 
نظــام  اســلامی در رســیدگی بــه ایثارگــران و خانواده هــای 
ــه آن هــا  آن هــا و همچنیــن بررســی رونــد خدمــات ســلامت ب
نشــان می دهــد کــه نیــاز بــه ارزیابــی و آسیب شناســی 
علمــی و مســتمر از طــرف نخبــگان می باشــد. گســتردگي 
و پراکندگــي جمعیــت ایثارگــران و خانواده هــای آن هــا در 
مشــکل  آســیب دیدگي ها،  و  مجروحیــت  تنــوع  کشــور، 
دسترســي، پاســخگویي و از طــرف دیگــر عدالت در برخــورداري 
از خدمــات ســلامت در دســتگاه هاي مختلــف بــراي ایثارگــران 
ــاء  ــود و ارتق ــد در مســیر بهب و خانواده هــای آن هــا همــواره بای
ــورخ 1381/11/8  ــري در م ــم رهب ــام معظ ــه مق ــد، چنانک باش
خطــاب بــه رئیــس جمهــور وقــت بــر ادغــام نهادهــای ایثارگری 
بــرای ارائــۀ حداکثــر خدمــات ممکــن بــا ارتبــاط و هماهنگــی 

ــد )3(. ــاره نمودن ــور اش ــي کش ــتگاه هاي اجرای ــایر دس س
ــران و  ــۀ ایثارگ ــالمندي در جامع ــد س ــش رش ــی چال  از طرف
ــه  ــاز ب ــا و نی ــا و آســیب دیدگي ه ــوارض مجروحیت ه ــروز ع ب
ارزیابــی خدمــات بهداشــتي، درمانــي و توانبخشــي و همچنیــن 
لــزوم توجــه بــه ارتقــاء ســلامت بــا بهبــود کیفیــت خدمــات، 
ــت  ــه جه ــي یکپارچ ــتم مراقبت ــك سیس ــتقرار ی ــکان اس ام
هماهنگــي ارتباطــي بخش هــاي دولتــي، عمومــي و خصوصــي 
را فراهــم می نمایــد. در اســناد و قوانیــن مهــم کشــور هماننــد 
بنــد »ج« مــادۀ 37 قانــون برنامــۀ پنــج  ســالۀ ســوم توســعه، 
تأمیــن صــد درصــد هزینــۀ بیمــۀ همگانــی  و مکمــل ایثارگران 
ــی از  ــات ناش ــاص )صدم ــای خ ــا و درمان ه ــوادۀ آن ه و خان

ــت گذاشــته می شــود )4(. ــدۀ دول ــر عه ــت( ب مجروحی
 در برنامــۀ پنجــم توســعه مطابــق بــا بنــد »ب« مــادۀ 44 تأمین 
صــد درصــد هزینــۀ درمانــی ایثارگــران شــاغل و افــراد تحــت 
ــد  ــه می باش ــی مربوط ــتگاه اجرای ــدۀ دس ــر عه ــا ب ــل آن ه تکف
ــراد تحــت تکفــل  ــران غیر شــاغل و اف ــی ایثارگ ــۀ درمان و هزین
ــد )5(.  ــاد شــهید و امــور ایثارگــران می دان ــان را وظیفــۀ بنی آن
لــذا بــا توجــه بــه ســیر خدمــات بهداشــت، درمــان و توانبخشــی 
در ســاختارهای نهادهــای ایثارگــری از زمــان تشــکیل و تغییــر 

ــه  ــلامت ب ــات س ــۀ خدم ــن ارائ ــا و قوانی ــول در نهاده و تح
ایثارگــران و خانــوادۀ آن هــا از طریــق دســتگاه های مختلــف کــه 
ــان و  ــت، درم ــی بهداش ــای تخصص ــامل بخش ه ــت ش می بایس
توانبخشــی بــوده و امــکان مشــاوره، برنامه ریــزی3، پیاده  ســازی4 
و اجــرای5 تخصصــی موضــوع ســلامت را داشــته  باشــند و حتــی 
در صــورت خریــد ایــن خدمــات از مؤسســات فنــی و تخصصــی، 
ــود  ــد وج ــن رون ــر ای ــه ای ب ــی6 حرف ــارت و ارزیاب ــکان نظ ام
داشــته باشــد. بنابرایــن تحقیــق در زمینــۀ آسیب شناســی نظــام 
ســلامت ایثارگــران و خانــوادۀ آن هــا بــرای اثربخشــی، کارایــی، 
ارتقــاء نظــام ســلامت و توســعۀ دانــش در ابعــاد سیاســت گذاری 
و اجــرا مــورد توجــه اســت. در اهمیــت و ضــرورت موضــوع بایــد 
دانســت کــه جهــان مخصوصــاً در مراقبــت ســلامت دســتخوش 
تغییــرات چشــمگیری اســت چــرا کــه تغییــرات؛ بسیارســریع، 
بســیار پیچیــده،  آشــفته و  غیرقابــل پیش بینــی می باشــند )6(.

ایــن مطالعــه بــا توجــه بــه زمینه  ســازی بــرای توســعۀ علمــی 
ــۀ  ــش و تجرب ــردن دان ــردی ک ــران و کارب ــای ایثارگ در حوزه ه
نخبــگان بــه دلایــل ذیــل از اهمیت و ضــرورت خاصــی برخوردار 
اســت: الــف- تأکیــد امــام خمینــی )ره( در فرمــان ده مــاده ای بر 
امــر درمــان و دارو و معالجــه و حتــی در صــورت لــزوم اعــزام بــه 
خــارج از کشــور آن هــم بــه نحــو احســن و بــا مراعــات احتــرام 
آنــان )2( ب- دغدغــۀ مقــام معظــم رهبــری نســبت به اســتیفاء 
حقــوق آنــان )3( و تأکیــد ایشــان بــر گســترش امکانــات درمــان 
ــت هاي  ــران در سیاس ــای ایثارگ ــت )7( پ- اولویت ه و بهداش
کلــي نظــام در امور"ترویــج و تحکیــم فرهنــگ ایثــار، جهــاد و 
ســاماندهي امــور ایثارگــران" )29م/11/ 1389( کــه خــود شــامل: 
1م- توانمندســازي فــردي و جمعــي و اهتمــام بــه پــرورش 
اســتعدادها 2م- شــناخت نیازهــاي واقعــي و ارائــۀ خدمــات 
ــاد بهداشــتي،  ــان در ابع ــه ایثارگــران و خانواده هــاي آن ــر ب مؤث
درمانــي و بیمــه اي، توســعۀ مراکــز علمــي و پژوهشــي و ارتقــاء 
ــن  ــه تأمی ــام ب ــا و اهتم ــا و فناوري ه ــا، توانمندي ه ظرفیت ه
ــراي پیشــگیري،  ــاي لازم ب ــا و مراقبت ه ــزات و آموزش ه تجهی
درمــان و کاهــش آســیب هاي فــردي و جمعــي ناشــي از جنــگ 
و تهدیــدات ت- توجــه بــه ایثارگــران و اولویــت دادن بــه آنــان 
ــی توســط  ــۀ پنجــم توســعۀ ابلاغ ــي برنام در سیاســت هاي کل
رهبــر معظــم انقــلاب )5( ث- تدویــن برنامــۀ جامــع مراقبتــي 
و حمایتــي بــراي ایثارگــران و خانــوادۀ آن هــا بــا هــدف ارتقــاء 
ــي  ــن ابلاغ ــه در مت ــت ک ــان اس ــازي آن ــلامت و توانمندس س
سیاســت های کلــی ســلامت مــورد تأکیــد مقــام معظــم رهبــري 
بــوده اســت )8( ج- در نهایــت بــا توجــه بــه تأکیــد مقــام معظم 
رهبــری مبنــی بــر انعطــاف7 در ســاختار بنیــاد شــهید در مــوارد 
نیــاز، اتخــاذ سیاســت گذاري هاي8 صحیــح در مــورد ایثارگــران 
ــی  ــرای هماهنگ ــلامت ب ــام س ــی در نظ ــش آسیب شناس و نق
خدمــات ســلامت در بیــن دســتگاه ها و ایجــاد ســاختار اجرایــی 
مناســب بــرای پاســخگویی در شــرایط محیطــی خــاص و 
همچنیــن ایجــاد انســجام در ارائــۀ خدمــات ســلامت در کشــور 
ــی  ــدف اصل ــه ه ــلامت ک ــاء س ــا ارتق ــود. ب ــته تر می ش برجس

1 Health system
2 Veteran
3 Planning
4 Implementation

5 Execution
6 Evaluation
7 Flexibility
8 Policy
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ــول  ــش ط ــي، افزای ــرایط زندگ ــود ش ــت، بهب ــه اس ــن مطالع ای
عمــر، امیــد بــه زندگــي بــا ظهــور پدیــده ســالمندي9 و افزایــش 
جمعیــت ســالمندان در میــان جمعیــت ایثارگــران و خانوادهــای 
ــادی و  ــی، اقتص ــم اجتماع ــای10 مه ــش ه ــه از چال ــا ک آن ه
بهداشــتی اســت در پاســخ بــه ســوال مطلوبیــت نظــام ســلامت 
ایثارگــران بــرای ارتقــاء ســلامت چگونــه اســت؟ قابــل حصــول 
خواهــد بــود. تأثیــر ســلامت در ســایر بخش هــا از جملــه ایفــاء 
نقــش فرهنگــی، مشــارکت در فعالیت هــای اقتصــادی، احســاس 
مســئولیت در مواضــع سیاســی و کارکردهــای اجتماعــی11 الــزام 
می نمایــد کــه بــه ایــن بخــش توجــه ویــژه گــردد، تــا بــا فراهــم 
کــردن زمینــۀ آشــنایی جوانــان و نوجوانــان بــه خصــوص آحــاد 
ــا،  ــا ارزش ه ــر دوره ب ــان در ه ــان و بســیجیان و فرمانده نظامی
توانمندی هــا و باورهــای نســل دفــاع مقــدس و پــی  بــردن بــه 
راز و رمــز پیــروزی در دفــاع مقــدس موجــب الگوگیــری بــرای 

دفــاع از کشــور و انقــلاب گــردد )9(.
ــوده و  ــا ارزش  ب ــی ب ــن آسیب شناس ــردي در ای ــرد راهب رویک
بسترســاز توســعۀ علمــی در ایــن بخــش می گــردد. مدیریــت 
راهبــردی فراینــدی12 اســت کــه ســاختاری را فراهــم می کنــد 
تــا مســائل بررســی شــده و توافــق روی اینکــه چگونــه 
ــد )10(. از آنجــا  ــه دســت می آی ــرود ب ــد پیــش ب ســازمان بای
ــی اســت  ــام تحلیل ــر انج ــردی مشــتمل ب ــت راهب ــه مدیری ک
ــی اســت و  کــه منعکــس کننــدۀ شــرایط و توانایی هــای درون
ارزیابــی محیطــی13، شــامل محیــط رقابتــی و عوامــل عمومــی 
ــن  ــت، بنابرای ــش روی اس ــای پی ــل گزینه ه ــه ای و تحلی زمین
ــن  ــی، مطلوب تری ــط خارج ــا محی ــع ب ــق مناب ــق تطبی از طری
ــا  ــه مأموریــت انتخــاب می شــود )11(. ب ــا توجــه ب گزینه هــا ب
انجــام ایــن پژوهــش کارکردهــای مؤثــر14 ، کارا15 و قابــل اجــرا 
راه انــدازی شــده و ارزیابــي در نظــام ســلامت در ســطح ملــي 

ــود. ــم می ش ــا فراه ــای آن ه ــران و خانواده ــرای ایثارگ ب
مبانی نظری

ــا  ــون در رابطــه ب ــه تاکن ــد ک ــق نشــان می ده پیشــینۀ تحقی
آسیب شناســی نظــام ســلامت ایثارگــران تحقیقــی در داخــل 
یــا خــارج از کشــور ثبــت نشــده اســت و مطالعــات انجــام شــده 

بیشــتر در رابطــه بــا موضوعــات کلینیکــی بــوده اســت.
ايثارگران 

 مقــام معظــم رهبــری رزمنــدگان، ایثارگــران و خانــوادۀ شــهدا 
ــی  ــف عملیات ــه در تعری ــد )7( ک ــگ مي دانن ــادگاران جن را ی
ــدگان  ــهدا و رزمن ــوادۀ ش ــازان، آزادگان، خان ــۀ جانب مجموع

ــد. ــا می باش ــای آن ه ــران و خانواده ه ــوم ایثارگ ــامل مفه ش
ارتقاء سلامت

کمیتــۀ الحاقــی واژه شناســی آمــوزش و ارتقــاء ســلامت 
ــه  ــوان "هرگون ــت عن ــلامت را تح ــاء س ــال 2000، ارتق در س

از ســازوکارهای آموزشــی،  برنامه ریــزی  شــده ای  ترکیــب 
سیاســی، محیطــی، قانون گــذاری )نظارتــی( یــا ســازمانی 
ــراد،  ــلامت اف ــه س ــر ب ــی منج ــرایط زندگ ــال و ش ــه از اعم ک
ــوده اســت.  ــف نم ــد" تعری ــت می کن ــع حمای ــا و جوام گروه ه
ــد:  ــی می کن ــه معرف ــلامت را این گون ــاء س ــاوا، ارتق ــور ات منش
ــرل تعییــن  ــرای افزایــش کنت ــراد ب ــد توانمندســازی اف "فراین

کننده هــای ســلامت خــود و بهبــود آن" )12(. 
نظام سلامت

ــه ای  ــلامت را مجموع ــام س ــي، نظ ــت جهان ــازمان بهداش س
از فعالیت هایــي می دانــد کــه هــدف اساســي آن ارتقــاء، 
ــن نظــام متشــکل از  ــظ ســلامت اســت. ای ــدن و حف بازگردان
مجموعــه اي از افــراد و فعالیت هــاي مي باشــد کــه هــدف 
اصلــی آن بهبــود ســلامت مي باشــد )12(. بــرای ارتقــاء 
حمایت هــای  از  شــده ای  برنامه ریــزی  ترکیــب  ســلامت، 
ــال  ــت اعم ــازمانی جه ــذاری و س ــی، قانون گ ــی، سیاس آموزش
ــا  ــا ی ــراد، گروه ه ــه ســلامت اف ــه منجــر ب ــی ک شــرایط زندگ
ــلامت در  ــاء س ــی، ارتق ــه عبارت ــت. ب ــردد لازم اس ــع گ جوام

ــود. ــام می ش ــی انج ــا اجتماع ــی ی ــطح گروه س
اجزاء ساختاری سیستم های سلامت

ســازمان بهداشــت جهانــی، بانــك جهانــی و دولت هــای مختلــف 
در جهــان درک مشــترکی از ایــن اجزاء کلیدی دارنــد. برخی این 
اجــزاء را به عنــوان عوامــل حیاتــی موفقیــت توصیــف می کننــد 
ــند.  ــروری می باش ــلامت ض ــتم س ــك سیس ــاء ی ــرای بق ــه ب ک
ــی  ــل حیات ــا عوام ــلامت ی ــتم های س ــاختاری سیس ــزاء س اج
موفقیــت شــامل: الــف- ارائــه خدمــات ب- فناوری پزشــکی پ- 
ــی ســلامت ث- اطلاعــات  نیــروی کار ســلامت ت- تأمیــن مال
ســلامت ج- رهبــری و حکومــت می باشــد. روش مــورد قبــول، 
اندازه گیــری اجــزاء ســاختاری یــا عملکــرد کلــی یــك سیســتم 
ســلامت از دیــدگاه هزینــه، کیفیــت و دسترســی می باشــد، در 
عصــر تغییــرات ســریع و جهانــی شــدن بــرای احتیــاط بیشــتر 
ــود.  ــه نم ــز اضاف ــوآوری را نی ــی ن ــارم یعن ــد چه ــوان بع می ت

وظايف دولت ها در بخش سلامت
در عملکــرد سیســتم ســلامت، چهــار فعالیــت اصلــی ضــروری 
اســت کــه در ایــن زمینــه نقــش دولــت در کشــورهای 
ــت از:  ــارت اس ــا عب ــن فعالیت ه ــت. ای ــاوت اس ــف متف مختل
سیاســت گذاری16، تأمیــن مالــی17، فراهــم کــردن خدمــات18و 
ــرد  ــر عملک ــل ب ــارت کام ــررات19 و نظ ــط و مق ــن ضواب تدوی

ــلامت )13(. ــش س ــان بخ ــۀ ذی نفع کلی
كاركردهای نظام سلامت 

براســاس مــدل ارائــه شــده توســط ســازمان جهانــی بهداشــت 
به منظــور دســت یابی بــه اهــداف تأمیــن، حفــظ و ارتقــاء 

15 Efficient
16 Policy formation
17 Financing
18 Service provision
19 Regulation

9 Aging
10 Challenge
11 Social functions
12 Process
13 Analysis of the environmental
14 Effective
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ــن  ــردم در تأمی ــۀ  م ــارکت عادلان ــراد، مش ــلامت اف ــطح س س
ــردم،  ــکی م ــای غیر پزش ــه نیازه ــخ گویی ب ــی و پاس ــع مال مناب
ــام  ــر را انج ــۀ زی ــای چهارگان ــد کارکرده ــلامت بای ــام س نظ
دهــد: 1- ارئــۀ خدمــات فــردی و عمومــی 2- تولیــد منابــع20: 
ــان(،  ــت آن ــوزش و تربی ــانی )آم ــع انس ــرمایه گذاری در مناب س
ــوۀ  ــی: نح ــع مال ــن مناب ــزات و دارو 3- تأمی ــاختمانی، تجهی س
ــد  ــرای خری ــع ب ــص مناب ــت و تخصی ــع، مدیری ــن، تجمی تأمی
خدمــات ســلامت 4- تولیــت21 ســازمان بهداشــت جهانــی )14(.

ــۀ خدمــات ســلامت و  اصلی تریــن کارکــرد نظــام ســلامت، ارائ
ــۀ  ــر از بقی ــه فرات ــد ک ــت می باش ــرد آن تولی ــن کارک مهم تری
کارکردهــا قــرار می گیــرد. چــرا کــه مســئولیت نهایــی عملکــرد 
ــدۀ  ــر عه ــد ب ــواره بای ــور هم ــك کش ــلامت ی ــام س ــی نظ کل
ــا  ــایر کارکرده ــر س ــا ب ــه تنه ــت ن ــرد. تولی ــرار گی ــت ق حکوم
ــك از  ــر ی ــه ه ــت یابی ب ــۀ دس ــه زمین ــذارد، بلک ــر می گ تأثی
اهــداف نظــام ســلامت را نیــز فراهــم مــی آورد. ایــن کارکرد هــا 
نیازمنــد برخــورداری از چشــم انداز روشــن، خــرد و تأثیرگــذاری 
هســتند کــه در کشــور مــا عمدتــاً در رابطــه بــا وزارت بهداشــت، 
درمــان و آمــوزش پزشــکی مطــرح می شــود. نهــادی کــه بایــد 
ــت،  ــی، هدای ــارت کل ــت گذاری، نظ ــه سیاس ــت ب ــوی دول از س
تلاش هــا و توســعۀ  اقدامــات مرتبــط بــا ســلامت ملــی بپــردازد. 
ــۀ  ــی و ارائ ــد اجرای ــت قواع ــن و تقوی ــی تعیی ــه معن ــت ب تولی
جهت گیری هــا و راهبردهــا بــرای تمامــی نقــش آفرینــان ایــن 
ــن  ــرش مســئولیت کلان و پاســخگویی در بالاتری بخــش و پذی
ســطح اســت کــه وزرات بهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــکی 
ــت در  ــده دارد. تولی ــه را برعه ــن وظیف ــت ای ــت از دول ــه نیاب ب
سیاســت گذاری   -1 می یابــد:  تجلــی  زیــر  عملکــرد  ســه 
ــلامت( 2-  ــام س ــری کلان نظ ــی و جهت گی ــن خط مش )تعیی
حاکمیــت درون بخشــی )به کارگیــری همــۀ تمهیــدات ممکــن 
بــرای تضمیــن اجــرای سیاســت های اتخــاذ شــده( 3- رهبــری 
تأثیرگــذاری  مشــروع  ابزارهــای  )به کارگیــری  بین بخشــی 
ــام  ــداف و نظ ــه اه ــت یابی ب ــرای دس ــر ب ــای دیگ ــر بخش ه ب
ــی )15(. در  ــل اجتماع ــش عوام ــه نق ــه ب ــا توج ــلامت( ب س
ــه  ــن رابط ــی در ای ــق، پژوهش ــوع تحقی ــوابق موض ــی س بررس
ــات  ــه مطالع ــات ب ــتر موضوع ــت و بیش ــده اس ــل نیام ــه عم ب

ــردد.  ــی برمی گ ــیب های جنگ ــوارض آس ــی و ع کلینیک
هرم سلامت ايثارگران 

ایــن نظــام در یــك طراحــی چنــد لایــه و هرمــی شــکل ســعی 
نمــوده کلیــۀ اعضــاء جامعــۀ هــدف خــود را در برگرفتــه و در 
ــر، در  ــی( بســیار فراگی ــۀ همگان ــه )بیم ــات اولی ســطوح خدم
ــه  ــج کــه ب دســترس و ســهل  الوصــول عمــل کــرده و به  تدری
لایه هــای بالاتــر می رســد خدمــات تخصصــی و فــوق  تخصصــی 
ارائــه گــردد و متناســب بــا نیازهــای خــاص، گروه هــای 
محدودتــری نیــز تعریــف شــود. همچنیــن توجــه بــه خدمــات 
ــدف  ــۀ ه ــه جامع ــام ب ــتانه نظ ــش دس ــۀ پی ــه و مراجع فعالان
ــب  ــان در قال ــلامت آن ــطح س ــت از س ــش و مراقب ــت پای جه
طــرح پایــش ســلامت از اجــزاء اصلــی و تحولــی ایــن طراحــی 

ــوده اســت )16(. ب

قانون اساسنامه بنیاد شهید و امور ايثارگران
در ایــن قانــون تأمیــن بهداشــت، درمــان، مســکن، بیمــه عمــر، 
حــوادث و بازنشســتگی و نیازهــای معیشــتی بــا حفــظ عــزت، 
ــهید و  ــاد ش ــدۀ بنی ــه عه ــان ب ــگاه آن ــأن و جای ــت، ش کرام
ــاه  ــران رف ــور ایثارگــران گذاشــته شــده اســت. حضــور وزی ام
ــکی  ــوزش پزش ــان و آم ــت، درم ــی و بهداش ــن اجتماع و تأمی
در هیــأت امنــاء نشــانۀ توجــه بــه موضــوع ســلامت اســت. از 
ــی ها و  ــب خط مش ــاء؛ تصوی ــت امن ــارات هیئ ــف و اختی وظای
ــه  ــت ک ــی اس ــایر موضوعات ــب س ــی و تصوی ــت های کل سیاس
ــاد  ــداف بنی ــق اه ــرای تحق ــهید ب ــاد ش ــس بنی ــط رئی توس
ــن  ــه، تدوی ــاد تهی ــه می شــود. از اهــم وظایــف رئیــس بنی ارائ
ــه  و  ــی، برنام ــت های اجرای ــی ها و سیاس ــنهاد خط مش و پیش
بودجــۀ ســالانه، صورت هــای مالــی و گــزارش عملکــرد ســالانه 

ــدام لازم مي باشــد )3(.  ــرای اق ــاء ب ــأت امن ــه هی ــاد ب بنی
بهداشــت  و درمــان در قانــون جامــع خدمــات رســانی 

بــه ايثارگــران 
در مــادۀ 13 ایــن قانــون، تأمیــن صــد درصــد هزینۀ بهداشــتی ، 
ــۀ  ــی، بیم ــۀ همگان ــلامت، بیم ــۀ س ــورت بیم ــه ص ــی ب درمان
مکمــل و بیمــۀ خــاص )خدماتــی کــه مشــمول قوانیــن بیمــه 
ــوادۀ شــهدا، ایثارگــران،  ــد( خان ــی و تکمیلــی نمی گردن همگان
آزادگان و افــراد تحــت تکفــل آنــان بــر عهــدۀ دولــت بــوده و 
ــن بودجــه ســنواتی منظــور  ــر ســاله در قوانی ــارات آن ه اعتب
ــان  ــا پای ــون تأکیــد شــده اســت کــه ت ــن قان می گــردد. در ای
قانــون برنامــۀ پنــج  ســالۀ پنجــم توســعۀ جمهــوری اســلامی 
ــاغل  ــران ش ــی ایثارگ ــای درمان ــد هزینه ه ــد درص ــران، ص ای
ــر عهــدۀ دســتگاه  ــان ب ــل آن ــراد تحــت تکف و بازنشســته و اف
ایثارگــران  درمانــی  هزینه هــای  درصــد  صــد  و  اجرائــی 
غیر شــاغل و افــراد تحــت تکفــل آنــان بــر عهــدۀ بنیــاد شــهید 

و امــور ایثارگــران اســت. 
ــف  ــاد موظ ــون، بنی ــن قان ــادۀ 14 ای ــب م ــه موج ــن ب همچنی
ــی،  ــخیصی، توانبخش ــی، تش ــتی، درمان ــات بهداش ــت امکان اس
آموزشــی، پیشــگیری، دارو و تجهیــزات مــورد نیــاز بــرای 
گروه هــای ویــژه؛ جانبــازان شــیمیایی، اعصــاب و روان، نخاعــی 
ــن  ــه و تأمی ــی را تهی ــی و خارج ــی داخل ــای مصنوع و اندام ه
نمایــد. بدیــن منظــور بنیــاد می توانــد ضمــن اســتفاده از 
ــا  ظرفیــت بخش هــای دولتــی و غیردولتــی حســب ضــرورت ب
تأییــد معاونــت برنامه ریــزی و نظــارت راهبــردی رئیــس جمهور 
ــیس  ــا تأس ــعه ی ــه توس ــبت ب ــران نس ــأت وزی ــب هی و تصوی
مراکــز ویــژه مــورد نیــاز ایثارگــران واجــد شــرایط اقــدام نمایــد. 
ــزات  ــای خــاص، تجهی ــاد موظــف اســت داروه ــن، بنی همچنی
پزشــکی و توانبخشــی و آمبولانــس مــورد نیــاز ایثارگــران را از 
محــل اعتبــارات مصــوب خــود تأمیــن و وارد نمایــد. بــه  موجــب 
مــادۀ 15 ایــن قانــون، بنیــاد موظــف اســت بــا همــکاری وزارت 
بهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــکی بــه ایجــاد بانــك جامــع 
ــدۀ ســلامت  ــات پزشــکی و پیراپزشــکی و تشــکیل پرون اطلاع
بــرای آنــان اقــدام نمایــد. مــادۀ 20 ایــن قانــون بنیــاد را موظــف 

20 Resource generation
21 Stewardship
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کــرده  اســت کــه بــا هماهنگــی وزارتخانه هــای بهداشــت، 
ــی،  ــاه اجتماع ــاون، کار و رف ــکی، تع ــوزش پزش ــان و آم درم
آمــوزش و پــرورش، ورزش و جوانــان و ســازمان بهزیســتی 
ــیس  ــران را تأس ــددکاری ایثارگ ــاوره ای و م ــز مش ــور مراک کش
نمایــد. لازم بــه ذکــر اســت کــه تهیــه آئیــن نامــۀ اجرایــی فصل 
بهداشــت و درمــان بــه عهــدۀ بنیــاد و وزارتخانه هــای تعــاون، کار 
و رفــاه اجتماعــی، بهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــکی، دفــاع 
و پشــتیبانی نیروهــای مســلح جمهــوری اســلامی ایران و ســتاد 
ــمی  ــۀ رس ــل از روزنام ــه نق ــد )ب ــلح مي باش ــای مس کل نیروه

ــماره 106، 1392(-)15(. ــران، ش ــلامی ای ــوری اس جمه
ــج و تحكیــم  سیاســت های كلــی نظــام در امــور تروي
فرهنــگ ايثــار و جهــاد و ســاماندهی امــور ايثارگــران 
رهبــر انقــلاب اســلامی سیاســت های کلــی نظــام در امــور ترویج 
و تحکیــم فرهنــگ ایثــار و جهــاد و ســاماندهی امــور ایثارگــران 
ــن سیاســت ها  ــد. در ای ــلاغ نمودن ــخ 1389/11/29 اب را در تاری
ــار و  ــداری و ایث ــگ پای ــم فرهن ــج و تحکی ــور تروی ــه به منظ ک
جهــاد در کشــور و تکریــم و پاســداری از حــق ایثارگــران اعــم از 
ــان و  ــای آن ــدگان و خانواده ه ــران، آزادگان، رزمن ــهدا، ایثارگ ش
ســهمی کــه در عــزت، امنیــت و اقتــدار ملــی و نظــام اســلامی 
دارنــد، نکاتــی در رابطــه بــا ســلامت آمــده اســت از جملــه: 1- 
توانمندســازی فــردی و جمعــی و اهتمــام به پرورش اســتعدادها 
و ارتقــاء ســطح علمــی، فنــی و فرهنگــی ایثارگــران و فرزنــدان 
ــای  ــر در عرصه ه ــال و مؤث ــی فع ــور نقش آفرین ــا به منظ آن ه
مختلــف و اولویــت دادن بــه اســتفاده از ایثارگــران در بخش های 
مدیریتــی در شــرایط مســاوی 2- اولویــت دادن بــه ایثارگران در 
ــور  ــای کش ــن و آئین نامه ه ــا، قوانی ــت گذاری  ها، برنامه ه سیاس
ــی  ــای دولت ــات و حمایت ه ــع امکان ــص و توزی ــز در تخصی و نی
و فعالیــت  در زمینه هــای اقتصــادی، فرهنگــی و اجتماعــی 
کشــور بــه تناســب ایثــار و جهــاد در راه اســلام و اهــداف 
انقــلاب اســلامی 3- شــناخت نیازهــای واقعــی و ارائــۀ خدمــات 
ــف  ــاد مختل ــان در ابع ــای آن ــران و خانواده ه ــه ایثارگ ــر ب مؤث
ــی،  ــتی، درمان ــی، بهداش ــی، اجتماع ــی، آموزش ــی، علم فرهنگ
بیمــه ای، معیشــتی، اشــتغال، مســکن، حقوقــی، اداری، رفاهــی 
ــه  ــت و روحی ــدی، عدال ــظ اصــول عزتمن ــا حف ــتخدامی ب و اس
خــود اتکایــی و شــئون ایثارگــری 4- توســعۀ مراکــز علمــی و 
پژوهشــی و ارتقــاء ظرفیت هــا، توانمندی هــا و فناوری هــا و 
اهتمــام بــه تأمیــن تجهیــزات و آموزش هــا و مراقبت هــای 
آســیب های  کاهــش  و  درمــان  پیشــگیری،  بــرای  لازم 
از جنــگ و تهدیــدات آن )17(. ناشــی  فــردی و جمعــی 

ــان  ــت، درم ــف وزارت بهداش ــون وظای ــاس قان ــی براس از طرف
و آمــوزش پزشــکی مصــوب 1367/3/3 مجلــس شــورای 
ــی ها  ــن خط مش ــت ها، تعیی ــۀ سیاس ــن و ارائ ــلامی، تدوی اس
ــت  ــه تربی ــوط ب ــای مرب ــرای فعالیت ه ــزی ب ــز برنامه ری و نی
نیــروی انســانی گــروه پزشــکی، پژوهــش، خدمــات بهداشــتی 
و درمانــی، دارویــی، بهزیســتی و تأمیــن اجتماعــی بــر عهــدۀ 

ــت. ــکی اس ــوزش پزش ــان و آم ــت، درم وزارت بهداش

سیاست های كلی سلامت
در بندهــای 1، 2 و3 سیاســت های کلــی ابلاغــی ســلامت 
ــلاب  ــم انق ــر معظ ــه ای رهب ــت الله خامن ــرت آی ــرف حض از ط
اســلامی در اجــرای بنــد 1 اصــل 110 قانــون اساســی چنیــن 
آمــده اســت: 1- تحقــق رویکــرد ســلامت همــه جانبــه و انســان 
ــا  ــررات ب ــی و مق ــت های اجرای ــن، سیاس ــۀ قوانی ــالم در هم س
ــد  ــان ب- روز آم ــر درم ــگیری ب ــت پیش ــف- اولوی ــت ال رعای
نمــودن برنامه هــای بهداشــتی و درمانــی پ- کاهــش مخاطــرات 
ــواهد  ــر ش ــی ب ــلامت مبتن ــدۀ س ــد کنن ــای تهدی و آلودگی ه
ــای  ــرای طرح ه ــلامت ب ــت س ــۀ پیوس ــی ت- تهی ــر علم معتب
بــرای  ســلامت  شــاخص های  ارتقــاء   -2 توســعه ای  کلان 
ــی  ــوب غرب ــیای جن ــۀ آس ــگاه اول در منطق ــه جای ــتیابی ب دس
ــی  ــارت و ارزیاب ــش، نظ ــای پای ــل نظام ه ــلاح و تکمی 3- اص
ــرای صیانــت قانونمنــد از حقــوق مــردم و بیمــاران و اجــرای  ب
ــف  ــك وظای ــر تفکی ــد 7 ب ــی در بن ــت های کل ــح سیاس صحی
ــلامت  ــوزۀ س ــات در ح ــدارک خدم ــي و ت ــن مال ــت، تأمی تولی
بــا هــدف پاســخگویي، تحقــق عدالــت و ارائــۀ خدمــات درمانــي 
مطلــوب بــه مــردم بــه شــرح ذیــل پرداختــه شــده اســت: 1- 
ــي،  ــت گذاري هاي اجرای ــامل سیاس ــلامت ش ــام س ــت نظ تولی
برنامه ریزي هــاي راهبــردي، ارزشــیابي و نظــارت توســط وزارت 
ــه  ــه ب ــان و آمــوزش پزشــکي می باشــد. در ادام بهداشــت، درم
ــاي  ــات و مراقبت ه ــي خدم ــت و ایمن ــود کیفی ــش و بهب افزای
ــد  ــت و تأکی ــت عدال ــا محوری ــلامت ب ــۀ س ــع و یکپارچ جام
ــي و  ــي، کارآی ــفاف، اثربخش ــاني ش ــخگویي، اطلاع ر س ــر پاس ب
بهــره وري در قالــب شــبکۀ بهداشــتي و درمانــي منطبــق بر نظام 
ــري و  ــج تصمیم گی ــردازد 2- تروی ــاع می پ ــطح بندي و ارج س
ــر یافته هــاي متقــن و علمــي در مراقبت هــاي  ــدام مبتنــي ب اق
ســلامت، آمــوزش و خدمات بــا تدویــن اســتانداردها و راهنماها، 
ــا  ــي فناوري هــاي ســلامت، اســتقرار نظــام ســطح بندي ب ارزیاب
اولویــت خدمــات ارتقــاء ســلامت و پیشــگیري و ادغــام آن هــا 
ــه در  ــی ک ــئلۀ مهم ــکي 3- مس ــوم پزش ــوزش عل ــام آم در نظ
سیاســت های کلــی به آن اشــاره شــده اســت، نیــاز بــه پرداختن 
ــع  ــۀ جام ــن برنام ــوع تدوی ــد، موض ــق می باش ــوع تحقی موض
مراقبتــی و حمایتــی بــرای ایثارگــران و جامعــۀ معلــولان کشــور 
ــا هــدف ارتقــاء ســلامت و توانمندســازی آن هــا اســت )18(. ب

رويكرد راهبردی
مدیریــت راهبــردي، مخصوصــاً زمانــی کــه بــا مراقبــت 
ــروری  ــای ض ــت، فراینده ــازگار اس ــلامت( س ــتی )س بهداش
تغییــرات  تــا  می کنــد  تأمیــن  را  ســلامت  ســازمان های 
ــازمان های ســلامت  ــد )19(، س ــاده را بررســی نمای ــاق افت اتف
بایــد بکوشــند تــا هــم اثر بخــش باشــند و هــم کارایــی داشــته 
باشــند. امــا اگــر قــرار باشــد یکــی را انتخــاب کننــد، ســازمان 
ــور  ــد )20(. به منظ ــاب کن ــی را انتخ ــد اثربخش ــه بای همیش
ــی از تندرســتی  ــوان بیان ــار ســلامت به عن ــه معی دســت یابی ب
ــع،  ــراد، جوام ــی انســان، اف ــل جســمی، روحــی و اجتماع کام
ــا  ــد ت ــر کار می کنن ــا یکدیگ ــف ب ــل مختل ســازمان ها و مل
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ــد.  ــکل دهن ــان تش ــوع را در جه ــلامت متن ــتم های س سیس
)21(. در رویکــرد راهبــردی ســوال های اساســی زیــر پرســیده 
ــه کجــا برســیم؟  ــد ب ــا کجــا هســتیم؟ 2- بای می شــود: 1- م
ــه شــکاف را از بیــن  ــی( 3- چگون )شــکاف/جایگاه آینــدۀ نهای
ــود را  ــرفت خ ــه پیش ــردی( 4- چگون ــی راهب ــم؟ )طراح ببری
رصــد کنیــم؟ )22(. مدیــران ســلامت بایــد بداننــد کــه رویکرد 
راهبــردی، چارچوبــی بــرای تفکــر دربــارۀ ســازمان و آینــدۀ آن 
ایجــاد می کنــد امــا بایــد بــا نیروهــای درونــی و بیرونــی قــوی 
کــه بیشــتر اوقــات تحــت پایــش نیســتند دســت و پنجــه نــرم 
ــه  ــرا همیش ــد: اج ــرگ می گوی ــه مینتزب ــور ک ــد. همانط کنن

ــت )20(. ــوری اس ــر از تئ ــه جالب ت ــر و البت پیچیده ت
در رویکــرد راهبــردی، اهمیــت نقــش و تأثیــر محیــط و 
ــب  ــه اغل ــت ک ــدازه ای اس ــه ان ــا ب ــن راهبرده ــی و تدوی طراح
را  راهبــردی  محققــان و دانشــمندان ســازمانی، مدیریــت 
ــط دانســته و آن را پاســخی  ــت محی ــادل و مســاوی مدیری مع
بــه چالش هــا و تلاطم هــای محیطــی می داننــد )19(، لــذا 
بــرای آسیب شناســی لازم اســت کــه نظــام ســلامت ایثارگــران 
از ابعــاد مختلــف ذیــل، از نظــر مطلوبیــت مــورد ارزیابــی 
قرارگیــرد: 1- ســاختار سیاســت گذاری نظــام ســلامت 2- 
ــر سیســتم های نظــام  تولیــت نظــام ســلامت ایثارگــران 3- زی
ــران  ــای نظــام ســلامت ایثارگ ــران 4- راهبرده ســلامت ایثارگ
ــران. ــلامت ایثارگ ــام س ــت نظ ــنجش موفقی ــای س 5- کلیده

روش شناسي تحقیق 
ــوع  ــعه ای و از ن ــردي، توس ــدف کارب ــر ه ــق از نظ ــن تحقی ای
تحقیــق  آمــاری  جامعــۀ  می باشــد.  -تحلیلــی  توصیفــی 
ــت در  ــت گذاری و مدیری ــوزۀ سیاس ــران ح ــامل صاحب نظ ش
ــف  ــای مختل ــران در بخش ه ــان ایثارگ ــت و درم ــوزۀ بهداش ح
ــلامت  ــات س ــت خدم ــلامت، مدیری ــوزۀ س ــذاری در ح قانون گ
نیروهــای مســلح و انجمن هــای صنفــی، تخصصــی ایثارگــران و 
ــر اســاس آمارهــای تقریبــی حــدوداً  خانواده هــای آن هــا کــه ب
600 نفــر می باشــند. حجــم نمونــۀ آمــاری بــا توجــه بــه حجــم 
ــه  ــۀ نمون ــن جامع ــول تعیی ــا اســتفاده از فرم ــاري ب ــۀ آم جامع
ــان،  ــا لحــاظ 5 درصــد خطــا و 95 درصــد اطمین ــران و ب کوک
مجموعــاً 234 نفــر تعییــن شــدند کــه 247 نفــر شــرکت کردند. 

مواد و روش ها
 گردآوري اطلاعات و تحلیل داده ها

گــردآوری اطلاعــات بــه صــورت میدانــی و کتابخانــه ای 
ــت.  ــوده اس ــنامه ب ــات پرسش ــردآوري اطلاع ــزار گ ــوده و اب ب
از روش کتابخانــه ای بــرای تبییــن گویه هــا و شــاخص ها 
ــری  ــطح اندازه گی ــه س ــه اینک ــه ب ــا توج ــد. ب ــتفاده گردی اس
ــاری  ــزار آم ــای T از نرم اف ــت از آزمون ه ــه ای اس ــر فاصل متغی
ــرای  ــون T ب ــد )23(.  آزم ــتفاده گردی ــی 22SPSS اس  اجتماع
ــود.  ــرده می ش ــه کار ب ــن ب ــن دو میانگی ــاوت بی ــی تف بررس
ــن آزمــون بررســی وضعیــت  ــه کارگیــری ای ــی از ب هــدف اصل
ــوب  ــود و مطل ــت موج ــده در دو وضعی ــری ش ــر اندازه گی متغی
اســت. دو میانگیــن بــر اســاس پاســخ های ارایــه شــده در مــورد 

ــدام از  ــر ک ــددی ه ــدار ع ــت. مق ــده اس ــت آم ــه بدس 30 گوی
ــد.  ــا 4 باش ــم از 1 ت ــت ک ــد دس ــا می توان گویه ه

روايي و پايايي پرسشنامه
ــی نظــری  ــه مبان ــا توجــه ب ــرای بررســی چنیــن موضوعــی ب ب
صاحب نظــر  افــراد  تعــدادی  از  مصاحبه هــا،  و  پژوهــش 
ــدام شــامل  ــر ک ــه ه ــه ک ــورد 6 مقول ــا در م خواســته شــده ت
ــد.  ــر کنن ــار   نظ ــت اظه ــود اس ــه خ ــوط ب ــاخصه های مرب ش
ــد  ــد آم ــا پدی ــر آن ه ــری نظ ــور اندازه گی ــنامه ای به منظ پرسش
ــا  ــدام از مقوله ه ــر ک ــوب ه ــود و مطل ــت موج ــا در دو وضعی ت
ــن  ــی ای ــرای بررس ــد. ب ــت دهن ــری بدس ــاخص ها مقادی و ش
ــار دارد  ــدازه ای اعتب ــا ان ــزار ســاخته شــده ت ــا اب ــه آی ســؤال ک
ــری  ــورد اندازه گی ــازه های م ــا ارزش از س ــر ب ــد مقادی ــه بتوان ک
بدســت دهــد؟ نخســت پرسشــنامۀ مــورد نظــر بــه چنــد نفــر 
ــی  ــا بررس ــورد گویه ه ــا در م ــد ت ــر داده ش ــراد صاحب نظ از اف
ــازه  ــری س ــت اندازه گی ــه قابلی ــردد ک ــخص گ ــا مش ــد ت نمای
مــورد نظــر را دارنــد یــا نــه. نتیجــۀ ایــن بررســی ها، شــواهدی 
ــث  ــه از حی ــرد ک ــه ک ــری ارای ــزار اندازه گی ــی اب ــورد روای در م
اصــول روان ســنجی حائــز اهمیــت اســت. در برخــی مــوارد بــا 
توجــه بــه نظــرات داده شــده، برخــی از گویه هــا تغییــر یــا بــه 
ــزان  ــری می ــرای اندازه گی ــد ب ــدند. در گام بع ــذف ش ــی ح کل
ــه  ــرادی ک ــر از اف ــز از 31 نف ــری نی ــزار اندازه گی ــار23 اب اعتب
ــاری داشــتند اســتفاده شــد.  ــۀ آم ــه جامع ــادی ب شــباهت زی
بــرای محاســبۀ ضریــب اعتبــار نیــز از همســانی درونــی و ضریب 
آلفــای کرونبــاخ اســتفاده شــده اســت. میــزان اعتبــار بــه دســت 
ــود کــه از حیــث  ــر α= %39 ب آمــده در مــورد 30 پرســش براب
ــی رود.  ــمار م ــه ش ــاد ب ــل اعتم ــلًا قاب ــدار کام ــری مق اندازه گی
عــلاوه بــر اندازه گیــری میــزان اعتبــار پرسشــنامه، همبســتگی 
ــرار  ــز مــورد اندازه گیــری ق ــزار نی ــا کل اب تــك  تــك گویه هــا ب
ــی  ــار پایین ــزار اعتب ــا کل اب ــی ب ــه پرسش ــا چنانچ ــت ت گرف
ــه  ــه اینک ــه ب ــا توج ــردد. ب ــارج گ ــه خ ــد از مطالع ــته باش داش
میــزان اعتبــار از مقــدار قابــل قبــول برخــوردار بــود و ضریــب 
ــز از  ــش ها نی ــا کل پرس ــش ها ب ــك پرس ــك  ت ــتگی ت همبس
ــی در  ــذا پرسشــنامۀ نهای ــود ل ــی برخــوردار ب همبســتگی بالای

مــورد افــراد نمونــه بــه کار بســته شــد.
يافته ها

توصیف آماری داده ها
ــر  ــد و صاحب نظ ــران ارش ــر از مدی ــش 247 نف ــن پژوه در ای
ــه در  ــتند ک ــرکت داش ــران ش ــلامت ایثارگ ــام س ــورد نظ در م
جدول هــای 1 و 2 بــا توجــه بــه مشــخصات فــردی و مدیریتــی 
ایــن افــراد بــه ترتیــب توصیــف آمــاری نشــان داده شــده اســت.

ــرکت  ــراد ش ــد از اف ــالا، 75 درص ــاي ب ــه جدول ه ــه ب ــا توج ب
ــا  ــد ب ــند، 52 درص ــر می باش ــرکل و وزی ــاون مدی ــده مع کنن
ــی و 92  ــلات مدیریت ــد تحصی ــکی، 48 درص ــلات پزش تحصی
درصــد فــوق لیســانس و بالاتــر داشــتند، همچنیــن 81 درصــد 
از شــرکت کننــدگان از جامعــۀ ایثارگــری بوده انــد. 94 درصــد 
از شــرکت کننــدگان ســابقۀ مدیریــت دارنــد کــه مدیریــت 65 

22 Statistical package for the social sciences
23 Reliability [
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ــن  ــت. بنابرای ــوده اس ــران ب ــا ایثارگ ــط ب ــا مرتب ــد از آن ه درص
داده هــا از اعتبــار بالایــی برخــوردار هســتند و از نظــر علمــی و 

ــل اعتمــاد اســت. ــی موضــوع قاب تجرب
تحلیل آماری داده ها

ــوط  ــاخصه  های مرب ــا و ش ــدام از مقوله ه ــر ک ــه ه ــا ک از آنج
در دو وضعیــت: الــف- موجــود ب- مطلــوب مــورد ســوال قــرار 
ــه ای  ــورت فاصل ــه ص ــز ب ــری نی ــطح اندازه گی ــد و س گرفته ان
ــد.  ــی می باش ــون ت ــا آزم ــوان ب ــون هم خ ــن آزم ــذا ای ــت ل اس
بــه  رتبه هایــی  مقولــه ،  شــاخص های  آمــاری  تحلیــل  در 
ــزان  ــانگر می ــا نش ــن رتبه ه ــت. ای ــده اس ــاخص ها داده ش ش
ــه دارای  ــاخصی ک ــت، ش ــه اس ــاخص در آن مقول ــت ش اهمی
ــه  ــالای آن در مقول ــه باشــد نشــان دهندۀ اهمیــت ب اولیــن رتب

می باشــد.
نظــام  الــف- مقولــۀ مطلوبیــت ســاختار سیاســت گذاری 
ســلامت ایثارگــران چگونــه اســت؟ ایــن مقولــه خــود شــامل 5 
ــث ســطح  ــه از حی ــه شــرح جــدول 3 می باشــد ک شــاخص ب
ــه  ــی ک ــه آن های ــده اند ک ــب ش ــه ای مرت ــه گون ــی داری ب معن
در ســطح بســیار بــالا معنــی دار بوده انــد در قســمت های 
ــاوت  ــی تف ــدول 3 بررس ــه ج ــه ب ــا توج ــد. ب ــت آمده ان نخس
بیــن میانگیــن وضعیــت موجــود و میانگیــن وضعیــت مطلــوب 
ــلامت  ــام س ــت گذاری نظ ــاختار سیاس ــت س ــورد مطلوبی در م

ــت.  ــی دار اس ــطح P>0/05 معن ــران در س ایثارگ
ــت  ــۀ مطلوبی ــت مقول ــدول 4 وضعی ــج ج ــه نتای ــه ب ــا توج ب
ســاختار سیاســت گذاری نظــام ســلامت ایثارگــران از شــرایط 

ــد. ــود یاب ــد بهب ــوب برخــوردار نیســت و بای مطل

ــۀ مطلوبیــت تولیــت نظــام ســلامت ایثارگــران، کــه  ب- مقول
ــدول 5  ــرح ج ــه ش ــاخص ب ــامل 5 ش ــود ش ــه خ ــن مقول ای
می باشــد کــه شــاخص ها از حیــث ســطح معنــی  داری مرتــب 
شــده اند. بــا توجــه بــه جــدول 5 بررســی آزمــون تفــاوت بیــن 
ــوب در  ــت مطل ــن وضعی ــت موجــود و میانگی ــن وضعی میانگی
ــانگر  ــران نش ــلامت ایثارگ ــام س ــت نظ ــت تولی ــورد مطلوبی م
معنــی داری بــودن آزمــون آمــاری در ســطح P>0/05 اســت. 
ــت  ــۀ مطلوبی ــت مقول ــدول 6 وضعی ــج ج ــه نتای ــه ب ــا توج ب
تولیــت نظــام ســلامت ایثارگــران از شــرایط مطلــوب برخــوردار 

ــد. نیســت و بایــد بهبــود یاب

پ- مقولــۀ مطلوبیــت زیــر سیســتم ها در نظــام ســلامت 
ایثارگــران و خانواده هــای آن هــا، کــه ایــن مقولــه خــود 
شــامل 7 شــاخص بــه شــرح جــدول 7 می باشــد کــه از حیــث 
ســطح معنــی داری مرتــب شــده اند بــه گونــه ای کــه آن هایــی 
ــد در قســمت های  ــالا معنــی دار بوده ان کــه در ســطح بســیار ب
ــون  ــی آزم ــدول 7 بررس ــه ج ــه ب ــا توج ــد. ب ــت آمده ان نخس
تفــاوت بیــن میانگیــن وضعیــت موجــود و میانگیــن وضعیــت 
مطلــوب در مــورد مطلوبیــت زیرسیســتم ها در نظــام ســلامت 

ــی دار اســت ــران در ســطح P>0/05 معن ایثارگ
ــت  ــۀ مطلوبی ــت مقول ــدول 8 وضعی ــج ج ــه نتای ــه ب ــا توج ب
زیرسیســتم ها در نظــام ســلامت ایثارگــران از شــرایط مطلــوب 

ــد. برخــوردار نیســت و بایــد بهبــود یاب
ــران  ــای نظــام ســلامت ایثارگ ــت راهبرده ــۀ مطلوبی ت- مقول
بــرای ارتقــاء ســلامت، کــه ایــن مقولــه خــود شــامل 8 شــاخص 
بــه شــرح جــدول 9 می باشــد، کــه شــاخص ها از حیــث ســطح 

جدول 1- مشخصات فردی جامعۀ آماری.

جدول 2- مشخصات مدیریتی جامعۀ آماری.

جدول 3- مطلوبیت ساختار سیاست گذاری نظام سلامت ایثارگران از حیث معنی داری.
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جدول 4- آزمون آماری مطلوبیت ساختار سیاست گذاری نظام سلامت ایثارگران.

جدول 5- مطلوبیت تولیت نظام سلامت ایثارگران و خانوادهای آن ها از حیث معنی داری.

جدول 6- آزمون آماری مطلوبیت تولیت نظام سلامت ایثارگران و خانوادهای آن ها.

جدول 7- مطلوبیت زیرسیستم ها در نظام سلامت ایثارگران از حیث معنی داری.

جدول 8- آزمون آماری مطلوبیت زیرسیستم ها در نظام سلامت ایثارگران و خانوادهای آن ها.

جدول9- مطلوبیت راهبردهای نظام سلامت ایثارگران از حیث معنی داری.
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ــن  ــاوت بی ــون تف ــی آزم ــده اند. بررس ــب ش ــی داری مرت معن
میانگیــن وضعیــت موجــود و میانگیــن وضعیــت مطلــوب نشــان 
داد کــه مطلوبیــت راهبردهــای نظــام ســلامت ایثارگــران بهبــود 
یابــد )P>0/05(. بــا توجــه بــه نتایــج جــدول 9 وضعیــت مقولــۀ 
ــرای  نقــش مطلوبیــت راهبردهــای نظــام ســلامت ایثارگــران ب
ــد  ــوردار نیســت و بای ــوب برخ ــرایط مطل ــاء ســلامت از ش ارتق

بهبــود یابــد.
نظــام  ث- مقولــۀ مطلوبیــت ســنجش میــزان موفقیــت 
ســلامت ایثارگــران، کــه ایــن مقولــه شــامل 5 شــاخص 
ــی داری  ــطح معن ــث س ــدول 11 از حی ــق ج ــه مطاب ــت ک اس
ــت  ــن وضعی ــن میانگی ــاوت بی ــی تف ــده اند. بررس ــب ش مرت
ــت  ــورد مطلوبی ــوب در م ــت مطل ــن وضعی ــود و میانگی موج
ــزان موفقیــت نظــام ســلامت ایثارگــران نشــانگر  ســنجش می
ــا توجــه  ــودن آزمــون در ســطح P>0/05 اســت. ب معنــی دار ب
ــنجش  ــت س ــۀ مطلوبی ــت مقول ــدول 12 وضعی ــج ج ــه نتای ب
میــزان موفقیــت نظــام ســلامت ایثارگــران از شــرایط مطلــوب 

ــد. ــود یاب ــد بهب ــت و بای ــوردار نیس برخ

تحلیل آماری همۀ مقوله ها 
ــر  ــؤال زی ــه س ــخ ب ــا در پاس ــۀ مقوله ه ــاری هم ــل آم تحلی

انجــام شــده اســت؛ مطلوبیــت نظــام ســلامت ایثارگــران بــرای 
ــن ســؤال  ــه ای ــرای پاســخ ب ــه اســت؟ ب ــاء ســلامت چگون ارتق
بایــد کل شــاخص های مربــوط بــه همــۀ مقوله هــا باهــم جمــع 
شــده و میانگیــن آن هــا محاســبه گــردد. میانگیــن می بایســت 
در دو وضعیــت موجــود و مطلــوب بــه طــور جداگانــه محاســبه 
گــردد چــرا کــه بــرای انجــام آزمــون تــی بــه دو میانگیــن نیــاز 
ــده در  ــبه ش ــای محاس ــون و آماره ه ــن آزم ــه ای ــم. نتیج داری
ــاوت  ــون تف ــی آزم ــت. بررس ــده اس ــان داده ش ــدول 13 نش ج
بیــن میانگیــن وضعیــت موجــود و میانگیــن وضعیــت مطلــوب 
نظــام ســلامت ایثارگــران در ســطح P>0/05 معنــی دار اســت. 
باتوجــه بــه اینکــه ایــن آزمــون معنــی دار اســت لــذا می تــوان 
نتیجــه گرفــت کــه بــه طــور کلــی مطلوبیــت نظــام ســلامت 

ــوب اســت.  ــت نامطل ــران در وضعی ایثارگ

بحث و نتیجه گیری 
ــه ســوال اصلــی مطلوبیــت  ــه جــدول 13، پاســخ ب ــا توجــه ب ب
نظــام ســلامت ایثارگــران بــرای ارتقــاء ســلامت چگونــه اســت؟ 
ــه  ــادر ب ــد موجــود ق نتیجه گیــری می شــود کــه ســاختار و رون
ــل  ــاد ذی ــران در ابع ــلامتی ایثارگ ــای س ــه نیازه ــخ گویی ب پاس
نمی باشــد: الــف- بــا توجــه بــه جدول هــای 3 و 4 نتیجه گیــری 

جدول10- آزمون آماری مطلوبیت راهبردهای نظام سلامت ایثارگران.

جدول 11- مطلوبیت سنجش میزان موفقیت نظام سلامت ایثارگران از حیث معنی داری.

جدول 12- آزمون آماری مطلوبیت سنجش میزان موفقیت نظام سلامت ایثارگران.

جدول 13- آزمون آماری مطلوبیت نظام سلامت ایثارگران.
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می شــود کــه ســاختار سیاســت گذاری پاســخ گوی نظــام 
ــوده  ــان نب ــکلات ایش ــع مش ــوده و راف ــران نب ــلامت ایثارگ س
اســت. در ایــن میــان نقــش قــوۀ مجریــه دارای اهمیــت خاصــی 
ــاد  ــاء بنی ــأت امن ــی هی ــد. از طرف ــت گذاری می باش در سیاس
شــهید و امــور ایثارگــران در رتبــۀ ســوم اهمیــت قــرار گرفتــه و 
ایــن نشــانگر ملمــوس نبــودن نقــش سیاســت گذاری ایــن نهــاد 
ــای 5 و6   ــر جدول ه ــت ب- براب ــش اس ــن بخ ــی در ای قانون
نتیجه گیــری می شــود کــه وضــع موجــود تولیــت از نظــر جامعۀ 
آمــاری مــورد تأییــد نبــوده، در ایــن قســمت نظــر پاســخگویان 
وزارت بهداشــت، درمــان و آمــوزش پزشــکی از اهمیــت خاصــی 
برخــوردار بــوده و لازم اســت متولــی اصلــی موضــوع باشــند. در 
اینجــا بنیــاد شــهید و امــور ایثارگــران علی رغــم ســابقۀ طولانــی 
در امــر خدمات دهــی در رتبــۀ آخــر اهمیــت قرارگرفتــه  اســت 
ــه  ــا توج ــت پ- ب ــوده اس ــق نب ــاری موف ــۀ آم ــر جامع و از نظ
بــه جدول هــای 7 و 8 نتیجه گیــری می شــود کــه وضــع 
ــد  ــورد تأیی ــاری م ــۀ آم ــر جامع ــتم ها از نظ ــود زیرسیس موج
نبــوده و نقشــی در خدمــات ســلامت ندارنــد ت- بــا توجــه بــه 
ــای  ــه راهبرده ــود ک ــری می ش ــای 9 و 10 نتیجه گی جدول ه
ــی در  ــوده و برخ ــوب نب ــاری مطل ــۀ آم ــر جامع ــود از نظ موج
ــه  ــا توجــه ب ــده نشــده  اســت ث- ب ــی دی ــزی مدیریت برنامه ری
ــا  جدول هــای 11 و 12 نتیجه گیــری می شــود کــه در رابطــه ب
ســنجش میــزان موفقیــت نظــام ســلامت خــوب عمــل نشــده 

اســت و از نظــر جامعــۀ آمــاری مطلــوب نیســت.
بــا توجــه بــه نتایــج پیشــنهاد  می شــود: 1- شــورای راهبــردی 
بــه ریاســت رئیــس جمهــور و حضــور رئیــس مجلــس و رئیــس 
ســتاد کل نیروهــای مســلح و بــه دبیــری رئیــس بنیــاد شــهید 
و امورایثارگــران تشــکیل گــردد و در ایــن میــان از نقــش 
مشــورتی مجمــع تشــخیص مصلحــت نظــام بهره بــرداری 
ــت  ــاختار و فعالی ــاد در س ــاء بنی ــت امن ــن هیئ ــردد. همچنی گ
ــع  ــت رف ــری در جه ــش فعال ت ــته و نق ــی داش ــول اساس تح
ــات  ــکیل جلس ــا تش ــه ب ــد ک ــاء نمای ــران ایف ــکلات ایثارگ مش

ــاء  ــود را ایف ــۀ خ ــران وظیف ــه ایثارگ ــزارش آن ب ــتر و گ بیش
ــردی تولیــت ســلامت  ــا ســتاد راهب ــك ســامانه ی ــد 2- ی نمای
ــان و  ــا در وزارت بهداشــت، درم ــای آن ه ــران و خانواده ه ایثارگ
آمــوزش پزشــکی بــا مســئولیت وزیــر و بــا ســاختار متناســب بــا 
ویژگی هــای ایــن جامعــۀ ایثارگــری ایجــاد گــردد تــا نیازهــای 
ــت  ــه صــورت تخصصــی ســازماندهی و مدیری ــان ب ســلامت آن
گــردد. متولیــان نهادهــای وزارت تعــاون، کار و رفــاه اجتماعــی، 
انجمن هــای صنفــی، تخصصــی، وزارت دفــاع و پشــتیبانی 
نیروهــای مســلح و نماینــدگان دســتگاه هــای مرتبــط و بنیــاد 
شــهید و امــور ایثارگــران عضــو ایــن ســتاد راهبــردی و ســامانه 
خواهنــد بــود 3- بــا توجــه بــه نظــر پاســخگویان لازم اســت اولاً 
زیرسیســتم هایی کــه در وضــع موجــود عمــلًا وجــود ندارنــد و 
ــه ترتیــب اهمیــت قیــد شــده اند در ســاختار نظــام ســلامت  ب
ــامانۀ  ــرف س ــتم ها از ط ــن زیرسیس ــاً ای ــد، ثانی ــف گردن تعری
ــر سیســتم ها  ــن زی ــد، ای ــرار گیرن ــت ق ــورد حمای ــردی م راهب
شــامل: تحقیــق و پژوهــش، ارزیابــی و ارتقــاء عملکــرد، پایــش 
ســلامت، تأمیــن و آمــوزش منابــع انســانی، توســعۀ اطلاعــات و 
فنــاوری پزشــکی، ارائــۀ خدمــات ســلامت، تأمیــن منابــع مالــی 

و پشــتیبانی درمــان هســتند. 
ــی  ــت اولاً راهبردهای ــخگویان لازم اس ــر پاس ــه نظ ــه ب ــا توج ب
کــه در وضــع موجــود عمــلًا دیــده نشــده اند بــه ترتیــب 
ــا از  ــن راهبرده ــاً ای ــد، ثانی ــزی گردن ــل برنامه ری ــت ذی اهمی
طــرف ســامانۀ راهبــردی بــه صــورت مســتقیم مدیریــت گردند، 
ایــن راهبردهــا عبارتنــد از: آمــوزش بهداشــت و تغذیــه، مشــاوره 
و مــددکاری، مراقبــت پزشــکی در منــزل و خدمــات آمبولانــس، 
خدمــات ســرپایی و دندانپزشــکی، خدمــات توانبخشــی، خدمات 
دارویــی و تجهیــزات پزشــکی، ارتــز و پروتــز، بســتری و جراحی. 
ــت  ــتم می بایس ــی سیس ــا ارزیاب ــه ب ــی در رابط ــور کل ــه ط ب
ــار  ــت در کن ــا اولوی ــی ب ــوآوری و اثربخش ــدی ن ــل کلی عوام
کلیــدی  عوامــل  به عنــوان  و هزینــه  کیفیــت، دسترســي 
ســنجش موفقیــت سیســتم مــورد اســتفاده قــرار گیرنــد.
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