
 
 

ی برای سلامت: اجتما� و بهبود تصم�م هایمولفهها، دادە  گ�ی
 D-3گزارش کم�سیون 

 
 کل�ات

 
و  های اجتما�، مولفهها ، بن�اد را�فلر و دا�شکدە بهداشت عمو� دا�شگاە بوستون اقدام به �شک�ل کم�سیون دادە۲۰۲۰در آور�ل 

یتصم�م ف D-3(کم�سیون  برای سلامت ۱گ�ی ک بنی سلامت، علوم  های اجتما�مولفه) کردند. این اقدام با هدف ا�جاد گفتمان مش�ت
ی دادە و تصم�م این گزارش، که  سلامت جوامع گونا�ون صورت گرفت. سطح در مس�ی بهبود  -سلامتی حوزە مرتبط و نامرتبط با -گ�ی

های دا�شگا�، بخش خصو�، جامعه مدیف و برگ��دە مح�طکارشناسان   ایچندحوزەنت�جه ب�ش از �ک سال بحث و پژوهش گروە 
گذار بر امور بهداشیت دولت است، به محرک های م��وط دهد که دادەپردازد و �شان �� و سلامت های کل�دی اجتما� و اقتصادی تاث�ی

ی به کار گرفتتوان در فرآیند تصم�م) را چگونه �SDoH( های اجتما� سلامتمولفهبه  های مولفهدر این گزارش تع��ف جام� از  . گ�ی
ف  اجتما� سلامت  به مسائل حوزە سلامت و ترو�ــــج پاسخبا هدف جلب همکاری بنی

گ
، رس�د� ای گویی ارائه شدە است و مجموعهبخ�ش
ی و پاسخمحور در قبال تصم�م-و دادە های اجتما� سلامتمولفهاز اصول و پ�شنهادها برای حما�ت از توسعه رو�کرد مبتیف بر  گویی گ�ی

 ب�ان شدە است.  های اجتما� سلامتمولفهگذاری عمو� و خصو� در حوزە به تقاضای �ما�ه
 

و هدا�ت روند  های اجتما� سلامتمولفهزمینه و فرصت ارزشمندی برای درک به�ت  ها،دادەاقبال عمو� اخ�ی به مباحث کلان
ی در مستصم�م ی، اول��ت فراهم کردە است. را �ی بهبود سلامت افراد و جوامع گ�ی گذاری مانع گذاری و �ما�هالبته، فقدان راه�ب

فت در مس�ی تبد�ل موثر این رو�کرد به اقدام دادە های مختل�ف در چالش شدە است.  های اجتما� سلامتمولفهمحور در حوزە -پ��ش
توان ها �درآمد و دارای درآمد متوسط د�دە شدە است. از این چالشبا جمع�ت پردرآمد، کممس�ی دست�ایب به این اهداف در کشورهایی 

�به  �کدستمراتب دادە ها، سلسلهدادە به دس�ت عدم وجود ، و  های اجتما� سلامتمولفه و ناهمگن ها، تعار�ف و مع�ارهای غ�ی
 کرد. اشارە   و در حاش�ه مشارکت جوامع محروم ز�رساخت مناسب برای

 
ی در جامعهدر روند تصم�م های اجتما� سلامتمولفهبا وجود آ�ا� روزافزون در�ارە لزوم گنجاندن  ، اجرای  هایگ�ی دا�شگا� و مدیف

 به -های شواهدها و برنامهس�است
گ

� های اجتما� سلامتمولفهمحور برای رس�د� ها و بهبود دادە به �ا فراهم کردن زمینه دس�ت
ندی صورت گرفته است. به ی سلامتهای حوزەدستاورد 

�
ن�ازمند وجود  ،در بخشهای گونا�ون ی سلامتحوزەدر �سه�ل اقدامات  ک

ک از این مساله است که بهبود وضع�ت   در سطح کلان جامعه،  ما� هایگذاری�ما�ه منجر به سودد� سلامتگفتمان و درک مش�ت
ف چالش مه� در روند تص��ب ارادە س�ا� م�ان تصم�م تق��ت سلامت کل جامعه است. ، علاوە بر وریو افزا�ش بهرە ندگان ن�ی گ�ی

 های اجتما� سلامتمولفههای مرتبط با که �شخ�ص تاث�ی س�استآنجا از  است.  های اجتما� سلامتمولفهمبتیف بر  هایس�است
ندە با�د پیوسته و احتماً� �فای است که نهاد تصم�مگ��نه  مدت دشوار خواهد بود، ترو�ــــج سلامت جامعهاحتماً� در کوتاە نظر گ�ی

دازد. از الزامات س�ا� کوتاە  مدت، به آن ب�پ
 

س�ا�،  یەدهای کار�ردی تبد�ل شود: اراها و برنامهبه سه حوزە مرتبط و عییف ن�از دارد تا بتواند به س�است D-3بینش کم�سیون 
ک با تصم�م یەدارانخست، ا�جاد  ظرف�ت فیف و مشارکت عمو�.  ندگان بخشهای گونا�ون، س�ا� مستلزم توسعه گفتمان مش�ت گ�ی

فت اجتما� فراتر از شاخص�تنظ�م و تق��ت مع�ارهای پو های د�گر، گذاری برای بخش�ما�ه بالقوەتوجه به منافع  های اقتصادی �ش
به رهنمودهای کار�ردی و  ، و ترجمان این دو های اجتما� سلامتمولفهها و دادە ن��ن�  گزاریدوم، وجود ظرف�ت فیف برای ارزش است. 

وری است.  ،جامعه سلامتاستفادە از این رهنمودها برای بهبود تصم�مات س�اسیت و وضع�ت  مشارکت دادن جوامع در سوم،  �ف
ی �فرآیندهای تصم�م یتواند منجر به بهبود ک�ف�ت تصم�مگ�ی ی به این معناست که در فرآیند تصم�م دادنمشارکت شود.  ها گ�ی گ�ی

ندگان در روند تصم�متصم�م ی به د�دگاەگ�ی دە ذینفعان توجه کنند: این تن�ع افکار و د�دگاەهای ط�فگ�ی های ها فقدان دادەهای گس�ت
ان �و یب نقص کامل  ف اعتماد حداق� جامعه  سط� از  این سه حوزە بهالبته  .کندرا ج�ب ف �ندار ن�از ن�ی ساز تواند زمینهد. این اعتماد ن�ی

دە ی برای سلامت شود. د�، حما�ت و تق��ت به�ت روند تصم�مبرای شکل تر اعتماد گس�ت  گ�ی
 
                                                 

اق  making-policy یگذار است�س از  د �با و  است making-decision یترجمه ی�ی گ  م�تصم  ۱  . شود  دادە اف�ت



که بر اثر شی�ع - هستند  های ساختارینا�ش از نابرابریدر دستاوردهای سلامت جامعه که  ها برای بهبود سلامت جوامع و رفع نابرابری
در این زمینه، تلاش مستمر برای بازتع��ف مشکلات  به رو�کرد مبتیف بر مشارکت کل جامعه ن�از دار�م.  -اندە�شد�د شد ۱۹-کوو�د

ک از چالش � کل�دی و دست�ایب به درک مش�ت
ف بخ�ش وری  های بنی گذار بر حوزە سلامت �ف کنشگران   اندرکاران و ی دستهمه . استتاث�ی

گویی به را درک کنند. بنابراین، پاسخدستاوردهای حوزە سلامت د� به در شکل سلامت های اجتما�مولفهمرتبط با�د نقش 
ی دادەآوری و بههای کل�دی در زمینه جمعپرسش وری است. کارگ�ی نقشه راە  —و اصول و پ�شنهادهای مرتبط با آن—این گزارش  ها �ف

 کند. تبد�ل این اهداف به واقع�ت را مشخص �
 

 D-3ی اصول و پ�شنهادها
 

 D-3اصول 

ی شواهدتصم�م : ۱اصل  • ی به شامل و  بودە با�د فراتر از خدمات درمایف  ،جوامع ارتقای سطح سلامتمحور برای -گ�ی کارگ�ی
 سلامت باشد.  های اجتما�مولفههای م��وط به دادە

ات آن در  های مختلف با�د با رعا�ت ملاحظاتِ گذاری در بخشهمه تصم�مات م��وط به �ما�ه : ۲اصل  • م��وط به تاث�ی
  د. نسلامت گرفته شو  یحوزە

ی� در روند تصم�م : ۳اصل  • گذار بر سلامت هایگ�ی د در سطح سلامت جوامع با�د  برابری  ،تاث�ی  هایدادوستد  و  مد نظر قرار بگ�ی
ف ه��نه ف به رسم�ت شناخته شوند. مدت و بلندمدت ها و مزا�ای کوتاەاحتما� بنی   ن�ی

ی حوزە سلامت به کار سلامت با�د در روند تصم�م های اجتما�مولفهموجود در�ارە  هایمنابع دادە یهمه : ۴اصل  • گ�ی
  د. نگرفته شو 

آف��یف گو نقشسلامت با�د در ترو�ــــج حکمرایف شا�سته، شفاف و پاسخ های اجتما�مولفههای م��وط به عوامل دادە : ۵اصل  •
 د. نکن

ی تصم�مروند  : ۶اصل  • های متعدد و متن�ع و د�دگاەودە سلامت جوامع با�د مشارکیت ب بهبود سطحمحور برای -شواهدگ�ی
 را مد نظر قرار دهد. جامعه 

 

  D-3پ�شنهادهای 

ف  • ف المل�، منطقهنهادهای مرتبط بنی آوری و انتقال مند به جمعکنندگان ما�، با�د به شکل قاعدەای، م� و مح�، از جمله تامنی
دەدامنه م��وط به با ک�ف�تهای ای دادەلحظه از جمله آموزش، مسکن، امور —سلامت  های اجتما�مولفه ای از ی گس�ت

ندگان و جبه تصم�م —اقتصادی دازند. گ�ی  وامع، در سطح مح� و م�، ب�پ
  های اجتما�مولفههای م��وط به عوامل آوری دادەهای شفا�ف برای جمعهای م� با�د سامانهدولت •

�
سلامت ا�جاد کنند و �احتا

ی استفادە نمایند. ها در روند تصم�ماز این دادە  گ�ی
ف  • ف ای، م� و مح�، از جمالمل�، منطقهنهادهای مرتبط بنی ف له تامنی کنندگان ما�، با�د فرآیندهای پا�ش مستمر برای تضمنی

یگویی در حوزە تصم�مپاسخ  مد نظر قرار دهند.  را  حوزە سلامتدر محور -دادە هایگ�ی
ف  • ف المل�، منطقهنهادهای مرتبط بنی مشارکت ها را بر مبنای آوری و تفس�ی دادەکنندگان ما�، با�د جمعای، م� و مح�، از جمله تامنی

س جوامع مرتبطعمو� انجام دهند و این دادە  قرار دهند.  و ذینفع ها را به صورت عمو� در دس�ت
 
 

ف پناهندگان اهل خاورم�انهبرر� آمار چشمگ�ی شی�ع ب�ماری مطالعه موردی:  وا��ی بنی  های غ�ی
 



جنگ سوری که از  ج��انپناه های سور�ه آوارە شدە بودند. نفر به دل�ل جنگ و چهارصد هزار  م�لیون پنج، ب�ش از ۲۰۱۷تا سال 
 در مناطق شهری کشورهای همسا�ه، مانند لبنان، اردن و ترک�ه، مستقر شدند. و 

�
دە 1 خشونت گ��خته بودند، عمدتا ورود گس�ت

های سلامت از مسائل مهم این بود که نظام��  های این کشورها وارد کرد. آوارگان فشار هنگفیت به اقتصاد، جامعه و ز�رساخت
 مناسب به ن�ازهای بهداشیت 

گ
وا��ی (، ب�ماری۲۰۱۸در سال  . ند آوارگان نبود و سلامت این کشورها قادر به رس�د� ) NCDهای غ�ی

�ان در منطقه خاورم�انه و شمال آف��قا بود.  ٪۷۴عامل حدود  ف با وجود 2 از موارد فوت آوارگان سوری و شهروندان کشورهای م�ی
ف فرض کردەمحدو�ت تعداد پژوهش ات در رژ�م غذایی های مرتبط، پژوهشگران چننی اند که تنش نا�ش از فرار از وطن به همراە تغی�ی

ان فعال�ت ف ��، و م�ی ف وا��ی ب�ماریاحتمال شی�ع  ف�ی ف آوارگان سوری را افزا�ش دادە بود. های غ�ی  به مشکلات نا�ش 3 بنی
گ

برای رس�د�
های م��وط به آوری دادەهای شفا�ف برای جمعهای مح� سامانهپ�شنهاد کردە است که دولت D-3ها، کم�سیون اریاز این ب�م

ف  دە عوامل تعینی ا�جاد  -مرزهای خودی یمحدودە از جمله مشکلات م��وط به جمع�ت آوارگان سا�ن� -کنندە بهداشیت ط�ف گس�ت
 کنند و 

�
ی استفادە نمایند. ها در روند تصم�م از این دادەمشخصا   گ�ی

 
ی وا��ی ب�ماریها در سور�ه و آمار چشمگ�ی شی�ع تداوم درگ�ی �ان مداخلههای غ�ی ف ف آوارگان سوری و اتباع کشورهای م�ی ها دولت یبنی

وری کردە است.  ی شواهدالبته، تصم�م را ب�ش از پ�ش �ف خدمات  یارائه محور برای ا�جاد جوامع سالم با�د فراتر از �ف-گ�ی
ی دادەدرمایف و به د�دە از آس�ب اهل جوامع�  ،�س�اری از آوارگان سوری سلامت باشد.  های اجتما�مولفههای م��وط به کارگ�ی

ف و  ،سلامت ضعف �ا اختلال نظام ،فقر و جنگموادری مانند  ا�ط مهاجرت  های مختلف را تج��ه کردە بودند. ب�ماری بار سنگنی �ش
ف مهاجران در معرض مشکلات شد�د سبب �شد�د نابرابری  ا�ط � جملهشدە است. از  سلامتو قرار گرفنت توان به مسائل این �ش

، وضع�ت قانویف افراد و س�است � به خدمات بهداشیت و اجتما� های مح� که زمینهم��وط به جابجایی ساز �ا مانع دس�ت
ا�ط باعث �شد�د آس�ب د، اشارە کرد. نشو � وا��ی ب�ماریهای مزمن و ، ب�ماریها هندگان در برابر عفونتپذیری پنااین �ش  های غ�ی

 4 شود. ها �از جمله پرفشاری خون، د�ابت و انواع �طان
 

، دادە دهای مداخله ج��انهای چندایف در�ارە وضع�ت ک� سلامت پناهدر حال حا�ف ف به و مهاجران وجود ندارد. البته راه�ب ای ن�ی
دە ارز�ایب �شدە  اجتما� یهامولفهو  سته�شامناسب و  یهاروال ینمونه د �با گذاراناست�، سوجود  نیبا ا5 اند. شکل گس�ت

 یاز کشورها ت�حما یدر ارو�ا برا WHO یابرنامه مهاجرت و سلامت دف�ت منطقه . کنند   ف�موجود تع�  یهارا با دادە سلامت
 �رس یمحور برا-اقدامات شواهد یبخش سلامت و اجرا ت�ظرف ش�افزا نهیعضو در زم

گ
 و  پناهندگان سلامت یهاچالش به د�

ف جامعه م یو محافظت از سلامت اعضا مهاجران و  پناهندگان سلامت ت�تق�  یبرا برنامه نیا . گرفت  شکل مهاجران اجرا  �ان�ی
 6شد. 

 
دە یآوری دادە در�ارەجمعبا  ز�ست و عواطف فردی  سلامت، از جمله مذهب و فرهنگ، مح�طهای اجتما� مولفه یط�ف گس�ت

ندگان �و گرو�، و گنجاندن ملاحظات این عوامل در راهکارهای س�اسیت مرتبط، تصم�م در حوزە  مطلویب توانند به نتایج گ�ی
ی باشد. عوامل اسا� فرآیند تصم�ماین با�د �� از  سلامت دست �ابند.  توانند ها احتماً� �در مورد پناهندگان سوری، دادە گ�ی

ی شواهدسلامت را بهبود ببخشند و روند تصم�مهای اجتما� مولفهدرک ما از  ان  محور را �سه�ل کنند و بدین-گ�ی ف ترت�ب، م�ی
وا��ی ب�ماریشی�ع  ف های غ�ی  �ابد.  کاهش  این گروە از پناهج��انبنی
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