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ت رقابتی افراد یا برنامه ها در یک موقعی بندی یا تخصیص منابع محدود بهاولویت بندی به عنوان سهمیه 

 ایشافز ها، اولویت تعیین اصلی کارکرد چهار دارای سلامت تحقیقات سیستم تعریف شده است.

 . تعیینعمل است به شواهد تبدیل و استانداردهای پژوهشی، و هنجارهای تعریف پژوهشی، ظرفیت های

 انجام درستی هب اگر حال، این با. با جنبه های اخلاقی و سیاسی است زمان بر و پیچیده فرآیندی اولویت

 کند و منجر به استفاده اثربخش تر از منابع هدایت نیازها ترین مهم سمت به را منابع تواند می شود،

های پژوهشی در چرخه مدیریت پژوهشی یک نقطه کلیدی است.  عیین اولویتتمحدود گردد. 

و کنترل هزینه ها، ترویج علم، فن آوری و نوآوری، ایجاد فرصت بیشتر  محدودیت منابع انسانی و مالی

 ز مهما یماری ها و عوامل خطربهمکاری های بین بخشی و هدایت منابع به سمت کنترل  قویتبرای ت

یاز با ن داولویت بندی فهرست پژوهش های مور .های پژوهشی است ترین علل ضرورت تعیین اولویت

در نظر گرفتن نیازها و مشکلات واقعی بخش سلامت، زمینه تلاش برای برقراری عدالت، تقویت ارتباط 

در  .بین پژوهش، عمل و سیاست گذاری و توجه به نیازهای گروه های آسیب پذیر را فراهم می آورد

ا درگیر رز جامعه بخش سلامت اولویت ها باید متمرکز بر مسائل و مشکاتی باشد که بخش زیادی ا

  .شودآسیب های جدی به مردم و نظام سلامت  منجر به می تواندعدم توجه به آن ها کرده و 

 ر،گید یاز سو یانسان ریغ و یانسان هیسرما تیسو و محدود کیاز  پژوهش،هزینه بالای در واقع 

ه در همه است. امروز نموده گذاران آشکاراستیبر س ش،یاز پ شیرا ب تمرکزی هاحوزه نییضرورت تع

شده است  تهرفیاصل پذ نیا دارند، یخوب اریبس تیمنابع موقع ثیکه از ح ییهاکشور ،یکشورها، حت

و اهداف  تیبا وضع متناسب دینبوده و با رینظام سلامت امکانپذ یهانهیزم همه در یگذار هیکه سرما

ثبات و ضرورت ا تیاهمبا توجه به دار اقدام نمود.  تیاولو یحوزه ها انتخاب و یکشور، به دسته بند

و  یعلم یکردیرو با مرکز نیراستا ا نیدر هم ،یپژوهش یازهاین یبند تیو اولو یازسنجیشده ن

ا در سطح خرد ر موثر بر سلامت یمرتبط با عوامل اجتماع یقاتیتحق وی مطالعات یازهاین ک،یستماتیس

 ه منظورب یپژوهش یتهایکامل از اولو یمجموعه ا آن را به صورت جیقرارداده و نتا یمورد بررس کلان و

تابچه در ک موثر بر سلامت یمرتبط با عوامل اجتماع هایحوزه یمطالعات آت کیاستراتژ یدهجهت

ت در جهو تلاش  حاضری پژوهش یتهایاست با سرلوحه قرار دادن اولو دیام حاضر ارائه نموده است.

شگفتاریپ  



 بهبودو  ارتقای سلامت جمعیت حل مشکلات سلامتی و شاهد ،یکاربرد جینتا به یابیآنها و دست یاجرا

   .میباش در سطح استان و کشور سلامت عوامل اجتماعی موثر بر حوزه در
 

 

 بختیار پیروزیدکتر 

رئیس مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی 

 موثر بر سلامت



 

 

 

 

 

 

 
 

یروش شناس  



  
 

 مطالعهن . در ایدارد وجود یگوناگون رویکردهای سلامت در بخش یپژوهش یتهایاولو نیو تدو هیتهبرای 

اولویت های پژوهشی در جهت استفاده کارا از  ،و علمی جامع رویکردی ازبا بهره گیری  سعی گردید

ی استان ها تینخست اولو هدر درجدر این رویکرد . تعیین گردد ،منابع و تامین شواهد برای سیاستگذاری

اصل  تیرعا در توسعه و یبه سمت برابرو کشور در اولویت قرار گرفت. به طوری که موجب حرکت 

می  به اهداف زیرساز وکاری در جهت دستیابی  حاضر رویکرد گردد. بدین ترتیب عدالت در سلامت

 باشد:

 نیاز سنجی پژوهشی 

  ،تأمین و به روز نمودن پایه اطلاعات تولید شواهد

علمی مورد نیاز برای تصمیمگیری در زمینه سلامت و 

 .تعیین اولویتها

   موجودمحدود تضمین استفاده بهینه از منابع. 

   ارتقاء و بکارگیری پژوهش در جهت حل مسایل

 .و حل نشده دشوارفراگیر، 
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لوم دانشگاه ع موثر بر سلامت یعوامل اجتماع مرکز تحقیقات جهت تدوین اولویتهای پژوهشی

 گرفته شد:بهره منبع اصلی به عنوان منابع اطلاعاتی پایه  چنداز  پزشکی کردستان

اخذ اولویت ها و نیازهای سلامت ارسالی از سازمان های داخل مکاتبه از جانب مرکز و  (1

 به دبیرخانه سلامت و امنیت غذایی (ادارات کل و سازمانها ،مختلف دانشگاه یحوزه هاشامل )استانی 

 استان

ا ب جامع سلامت استان سند برنامههای مطرح شده در اخذ شاخص مکاتبه از جانب مرکز و  (2

 رویکرد عوامل اجتماعی موثر بر سلامت

ی از روستایی و شهرسطوح اخذ لیست نیازهای اولویت بندی شده مکاتبه از جانب مرکز و  (3

معتمدین  ، مسئولین و1معاونت بهداشتی دانشگاه که از سه گروه شامل ارائه دهندگان خدمات سلامت

 وری شده است.و گیرندگان خدمات سلامت جمع آ 2محلی

 اسناد بالادستی بخش سلامت (4

 گانه عدالت در سلامت  66شاخص های  (5

 اولویت های پژوهشی مرکز در طی سه گام تعیین شدند. 

لیست اولویت های پژوهشی براساس منابع فوق الذکر تهیه و جهت تکمیل و نهایی  گام اولدر 

 نمودن آن در اختیار اعضای شورای پژوهشی مرکز قرار گرفت.

حوادث، خشونت، جمعیت و سالمندی، عدالت در  حوزه شاملاولویت ها در هفت  گام دومدر  

ن در همیدسته بندی شد و  سلامت، آسیب های اجتماعی، آموزش و ارتقا سلامت و سلامت سنجی

با هدف دستیابی به مشارکت  نفر از اعضای هیئت علمی 5متشکل از  کارگروه تخصصی راستا هفت

                                                 
 ی داشتبه گاهیسلامت هر پا نینفر از مراقب کیو  خانه بهداشت نفر از بهورزان کی ،کارشناس ناظر ایکاردان  ،یدرمان یپزشک مرکز بهداشتشامل 1 

 د، اتحادیه و صنوفمردم نها یسازمان ها ن،یریخ ،یکلانتر ج،یبسهر مقطع تحصیلی، مدرسه  ریو مد یروستا، روحان یاسلام یشورا سییردهیار،  2 

 مراحل تدوین اولویتهای پژوهشی

 



کل ش ی هر حوزهتمرکز بر فعالیت هاارتقای کیفی و حداکثری و همکاری و همفکری اعضا، و 

 گرفت.

بعد  و بر اساس دوتخصصی براساس ماتریکس اولویت ها  کارگروهاولویت های هر  گام سومدر  

به ضرورت اجرای پژوهش اشاره دارد و مواردی مانند نیازها و دغدغه های سلامتی  ) ضرورت

( و  فراوانی و شدت مشکل و مطابقت با اولویت های ملی و محلی را نشان می دهدجامعه، 

)به میزان امکان پذیر بودن اجرای پژوهش توجه داشته و شامل مواردی همچون امکانپذیری

اولویت اول  15 شد.امتیاز داده  مشکلات اجرایی، بودجه مورد نیاز و ملاحضات اخلاقی می باشد( 

 عنوان اولویتهای پژوهشی انتخاب شدند.بود، به   5/7که میانگین امتیاز آنها بیش از هر کارگروه 

های  ستاد مؤلفه لامتعدالت در سگانه  66شاخصهای  از کتابچه سلامتحیطه اولویت  33 همچنین

ر بدلیل اهمیت این شاخصها د اجتماعی سازمان برنامه و بودجه معاونت امور لامتاجتماعی مؤثر بر س

 در نظر گرفته شدند. های یکی از کارگروه ها ستگزاری به عنوان اولویتسیا

 

علوم  موثر بر سلامت دانشگاه یعوامل اجتماع قاتیمرکز تحقپژوهشی  یتهایاولو تعیینگردش کار: روند  یمان

 پزشکی کردستان

 

 

 

جمع بندی و تایید نهایی اولویت ها

ماتریکس اولویت هابراساساولویت های هر کارگروه تخصصیامتیاز دهی 

دسته بندی اولویت های جمع آوری شده به تفکیک کار گروه های تخصصی

ارسال اولویت ها و نیازهای سلامت به اعضای شورای پژوهشی جهت تکمیل

منابع اطلاعاتیدریافت اولویت ها و نیازهای سلامت از کلیه 

منابع اطلاعاتیتعیین 

تشکیل کارگروه های تخصصی



 

 

 

 

 

 

 
  

 کارگروه هایاولویتهای پژوهشی 

مرکز تحقیقات عوامل  تخصصی

 اجتماعی موثر بر سلامت
 



  حوادثسوانح و   .1
 یسلامت یامدهایو کاهش اثرات پ یریشگیپ یارائه راهکارها 1-1

 و تلفات انبوه یکیاز حوادث تراف یناش
 ،یو هسته ا ینظام سلامت در برابر حوادث پرتو یآمادگ سنجش 1-2

 یکیولوژیو تلفات انبوه، ب یکیتراف ،ییایمیش
 ،ییایمیحوادث ش یسلامت یامدهایو پ یاثرات بهداشت یبررس 1-3

  یو پرتو یهسته ا
و  یعیطب یایعوامل موثر بر کاهش خطر سوانح و بلا ییشناسا 1-4

  نظام سلامت یو تاب آور یآمادگ یانسان ساخت و ارتقا
ام در حوزه نظ یستیو ز کیولوژیب داتیمخاطرات و تهد یابیارز 1-5

  سلامت
 در کیاستراتژ یبرنامه ها نیو تدو یاستیس یراهکارها ارائه 1-6

و  اینظام سلامت در برابر حوادث و بلا یآمادگ یارتقا یراستا

 از آن یناش یسلامت یامدهایکاهش پ
در  ایاز حوادث و بلا یناش یاقتصاد یامدهایو پ یبارمال یبررس 1-7

  نظام سلامت
 یامدهایتصادفات و پ ،یکیحوادث، سوانح تراف تیوضع یبررس 1-8

  از آن یناش یسلامت
 و گرد و غبار و ارائه زگردهایاز ر یناش یسلامت یامدهایپ یبررس 1-9

  و کاهش اثرات یریشگیپ یراهکارها
 ،ییشناسا یدر استان، ارائه راهکارها سمیوتروریب عیوقا یبررس 1-11

 و کاهش اثرات یریشگیپ
 یمنتقله از آب و غذا، ارائه راهکارها یهایماریب انیطغ یبررس 1-11

 و کاهش اثرات یریشگیپ ،ییشناسا
انسان  ،یعیطب یایاز حوادث و بلا یناش یسلامت یامدهایپ ییشناسا 1-12

 و کمپلکس کسیساخت، م
از  یناش یسلامت یامدهایعوامل موثر بر مرگ ها و پ یبررس 1-13

  و انسان ساخت یعیطب یایحوادث و بلا



 

 

 ییاو شناس یمیاقل راتییاز تغ یناش یسلامت یامدهایپ یبررس 1-14

  عوامل موثر بر آن
  و انسان ساخت در حوزه نظام سلامت یعیمخاطرات طب یابیارز 1-15

  



 خشونت  .2
 یفاکتورها و اثربخش سکیر یبررس ،یهمسرآزار یابیارز 2-1

 یکاهش همسر آزار یبرنامه ها
 ییعوامل خطر  و شناسا ،یکودک آزار وعیشبررسی  2-2

 یدر معرض خطر کودک آزار یها تیجمع
و کاهش  یجهت بررس یمداخله ا یبرنامه ها یطراح 2-3

 ایبلا نیخشونت در ح
و  یبدن هیکاهش تنب یبرا یمداخله ا یبرنامه ها یطراح 2-4

با  یبدرفتار یجهان نیقوان ایدر مدارس هنجارها  زیرآمیتحق

 هر دو ایکودکان 
 یجهت مقابله با هنجارها یمداخله ا یبرنامه ها یطراح 2-5

 خشونت یحام یو فرهنگ یاجتماع
 یبرنامه ها یهدف خشونت و طراح یگروهها ییشناسا 2-6

 کاهش آن یبرا یمداخله ا
حل مساله با کاهش سطح خشونت  یرابطه مهارتها یبررس 2-7

 یخانگ
با کاهش سطح خشونت  یارتباط یرابطه مهارتها یبررس 2-8

 یخانگ

 

 

  



 

 

 و سالمندی یجمعیتتغییرات   .3
 ها و دلایل سقط جنین غیرقانونیشیوع، انگیزهبررسی  3-1

داوم تحکیم و تو شناسایی راهبردهای طلاقبررسی عوامل موثر بر  3-2

 بنیان خانواده
 و کشور های باروری در استانرفتار و نگرشبررسی  3-3

 تک فرزندی و عوامل مرتبط با آنبررسی موضوع  3-4

 کودک همسری / ازدواج دیرهنگام و پیامدهای آنهابررسی  3-5

 باز افرینی شهری، شهر دوستدار سالمندان و افراد توانخواه 3-6

 بررسی و تحلیل وضعیت نظام مراقبت سالمندی در کشور 3-7

 افزایش جمعیت در جهانهای مطالعات تطبیقی سیاست 3-8

 بسترهای و زمینه های سالخوردگی فعالبررسی  3-9

سالمندی جمعیت به ویژه در مناطق مهاجرفرست و بررسی  3-11

 روستایی و پیامدهای آن
به ویژه مهاجرت جوانان و  مهاجرت های روستاییبررسی  3-11

 پیامدهای جمعیتی آن

  



 عدالت در سلامت  .4
 در دسترسی و بهره مندی از خدمات سلامت عدالتبررسی  4-1

محافظت مالی و مشارکت مالی عادلانه در هزینه های بررسی  4-2

 سلامت
عدالت در شاخص های سلامت و تعیین کننده های بررسی  4-3

 اجتماعی آن
 عدالت در تخصیص و توزیع منابع بخش سلامتبررسی  4-4

)امید به زندگی،  عدالت در توزیع پیامدهای سلامتبررسی  4-5

 مرگ، بیماری های واگیر و غیر واگیر(

 در نظام سلامت کشور پوشش همگانی سلامتبررسی وضعیت  4-6

 عدالت در سلامت و توسعه پایداربررسی  4-7

بررسی تاثیر برنامه ها، سیاست ها و اصلاحات نظام سلامت بر  4-8
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