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 مقدمه:

عوامل اجتماعی پیوند خورده و بسیاری از اختلالات روحی و جسمی ارتباط قوی با عوامل اجتماعی دارد. این امروزه، مفهوم سلامت به 

دهند، در عوامل با محیط فیزیکی، اجتماعی و اقتصادی که سلامتی را از طریق شرایط زندگی و کیفیت زندگی مردم تحت تاثیر قرار می

د و توزیع آن، مراقبت دوران کودکی، آموزش، اشتغال، بیکاری و امنیت شغلی، امنیت ارتباط هستند. این شرایط عبارتند از: درآم

های امنیت اجتماعی. سازمان جهانی بهداشت غذایی، خدمات مراقبت بهداشتی، مسکن، محرومیت اجتماعی، فرهنگ، مذهب و شبکه

(WHO )کنندهتعیین اخیر، هایسال طی در پرداخت.در کنار عوامل اجتماعی و فرهنگی به موضوع عدالت در سلامت  1948سال  در-

 کارهای و زیرا ساز است؛  بوده سلامت هایگذاریحیطه سیاست در موضوعات برانگیزترین بحث از ،(1SDH)اجتماعی سلامت  های

 مردم جایگاه از عوامل واسطه( که بازتابی)عوامل  سایر و نژاد /قومیت جنسیت، شغل، آموزش، در درآمد،  سیاسی و اقتصادی اجتماعی،

گذارد. بهداشتی دارند، تاثیر می درشرایط پذیریآسیب براساس آن تجارب متفاوتی از مواجهه و بوده و  اجتماعی مراتب سلسله در

 هایمدل از بسیاری برگرفته از (2CSDH) بهداشتاجتماعی سلامت سازمان جهانی  هایکنندهچارچوب پیشنهادی کمیسیون تعیین

از طریق ایجاد دسترسی  خصوص به سلامت نظام نقش است.  سلامت اجتماعی هایکنندهتعیین عنوان و سلامت نظام مورد نظر قبلی

 کند. چارچوبایفا میپذیری جامعه و پیامدهای بیماری در زندگی مردم های بین بخشی سلامت، نقش مهمی در میزان آسیبو فعالیت

CSDH هاسیاست اجرای موفق طراحی  و در دیدهآسیب جوامع و مدنی جامعه مشارکت چگونه که دهدمی نشان SDH است.  ضروری

به عوامل اجتماعی موثر بر سلامت،  دیبا نگاری از بستر جامعه کند که در نقشهتوصیه می WHOبنابراین با توجه به شواهد مذکور، 

 . دارند توجه نمود یاجتماع یبر ساختارها یقدرتمند ریجامعه که تاث هایفرهنگ و ارزش ،کیولوژیدمیاپ طیشرا بویژه

در  23/2/1392رخه های علمی و عملی در امور بهداشتی و درمانی در مو ر این راستا و به منظور گسترش پژوهش و ارائه راه حلد

وثر بر سلامت می علوم پزشکی کشور با تاسیس مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی هامین جلسه شورای گسترش دانشگاه بیست دویست و

شورای گسترش ن در دویست و هشتاد و دومی 3/3/1401. همچنین در مورخ عمل آمده دانشگاه علوم پزشکی همدان موافقت اصولی ب

  موفق به اخذ موافقت قطعی گردید.دانشگاه های علوم پزشکی کشور 

 

 

 

 

                                                           
1 . Social Determinants of Health 

2 . Commission on Social Determinants of Health 
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 عوامل اجتماعی موثر بر سلامت تحقیقات استراتژیک مرکز ریزی برنامه تیم اعضای
 

 

 

 

 

 سمت رشته خانوادگی نام و نام ردیف

 و مؤسس عضو تحقیقات، مرکز رییس آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت کریمی شاهنجرینیاکرم  دکتر 1

 مرکز شورایعالی عضو

 مرکز شورایعالی عضو و مؤسس عضو سلامتآموزش بهداشت و ارتقاء  عبد المطلب صید محمدی دکتر 2

 مرکز شورایعالی عضو  مؤسس و عضو آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت دکتر بابک معینی 3

 مرکز شورایعالی عضو  مؤسس و عضو آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت دکترسعید بشیریان 4

 مرکز شورایعالی عضو  مؤسس و عضو بهداشت محیط قربان عسگری دکتر 5

 مرکز عضو تمام وقت آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت دکتر فروزان رضاپور شاه کلایی 6

 مرکز عضو نیمه وقت آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت مریم افشاری دکتر 7

 مرکز عضو نیمه وقت آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت مجید براتی دکتر 8

 مرکز عضو نیمه وقت درمانی بهداشتی خدمات مدیریت دکترحجت اله قرایی 9

 مرکز عضو نیمه وقت آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت دکتر سمانه شیر احمدی 10

 مرکز عضو نیمه وقت اپیدمیولوژی یونس محمدی دکتر 11

 مرکز عضو نیمه وقت اپیدمیولوژی عرفان ایوبی دکتر 12

 مرکز عضو نیمه وقت اقتصاد سلامت دکتر مریم خرم روز 13

 عضو نیمه وقت مرکز درمانی بهداشتی خدمات مدیریت دکتر زهرا طوسی 14

 عضو نیمه وقت مرکز آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت دکتر سحر خوش روش 15

 عضو تتمام وقت مرکز بهداشت محیط دکتر فاطمه سمیعی 16

 عضو  تمام وقت مرکز آموزش بهداشت و ارتقاء سلامت دکتر  زاهد رضائی 17

 کارشناس مرکز کارشناسی ارشد جامعه شناسی معصومه افضلی 18
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 (Mission) رسالت

 سلامت اجتماعی هایکنندهتعیین زمینه در کیفی و کمی هایپژوهش انجام سلامت، بر موثر اجتماعی عوامل تحقیقات مرکز ماموریت

 اجتماعی عوامل تحقیقات مرکز. است ،همدان استان جمعیت خاص نیازهای با متناسب دانش تولید و جامعه سلامت ارتقای هدف با

 اساس بر را هاپژوهش کندمی تلاش سلامت، کنندهتعیین اجتماعی عوامل زمینه در تحقیقات نمودن هدفمند هدف با سلامت بر موثر

 جلب با مرکز این. باشد بهداشتی هایگذاریسیاست در مؤثر و کاربردی حاصل نتایج تا کند هدایت جامعه واقعی هایاولویت و نیازها

 فراهم را محورجامعه هایپژوهش اجرای زمینه آنها، مالی منابع و هاتوانمندی از گیریبهره و مرتبط هایسازمان و ادارات مشارکت

 اجتماعی ایریشه علل تبیین و شناساییبه دنبال  مرکزاین . دهدمی افزایش را تحقیقات گستردگی و کیفیت طریق این از و آوردمی

 به دانش انتقال دانشگاهی، کاربردی هایپژوهش طریق از سلامت هاینابرابری کاهش برای اجتماعی هایآسیب و هابیماری

 پی در مرکز این همچنین. است جامعه اعضای و پژوهشگران دانشجویان، شامل هدف هایگروه آموزش و مسئول هایسازمان

. باشدمی ایران غرب در ویژه به علمی مرجع عنوان به نقش ایفای و المللیبین و بخشیبین هایهمکاری تقویت نفعان،ذی توانمندسازی

 اجتماعی رفاه و سلامت عدالت بهبود به که است اجتماعی مشارکت و آموزش پژوهش، از تلفیقی مرکز این مأموریت کلی، طور به

 هایاولویت بررسی به متعهد، متخصصان و پژوهشگران تلاش بر تکیه با و دارد تأکید عمومی مشارکت بر مرکز این. کندمی کمک

 و روان، سلامت بر تمرکز با غیرواگیر هایبیماری ،(طلاق اعتیاد، خودکشی، مانند) اجتماعی هایآسیب جمله از سلامت کلیدی

  پردازدمی سالمندی

 (Vision) چشم انداز

های ای است که در آن همه افراد، فارغ از تفاوتدستیابی به جامعه سلامت، کنندهتعیین اجتماعی عوامل تحقیقات مرکز اندازچشم

 به دستیابی که دارد تأکید نکته این بر مرکز اینمند باشند. اجتماعی، اقتصادی و فرهنگی، از امکان دسترسی عادلانه به سلامت بهره

 محدود بهداشتی هایمراقبت هایسیستم به تنها و است دولتی بازیگران و هابخش همه میان مشترک مسئولیتی سلامت در عدالت

 سلامت کنندهتعیین تجاری و اقتصادی محیطی، اجتماعی، عوامل که است اییکپارچه رویکردهای ترویج دنبال به این مرکز. شودنمی

 ینا. شود انجام محلی و ایمنطقه ملی، سطوح در هماهنگ و مؤثر اقدامات که کندمی حاصل اطمینان و دهدمی قرار توجه مورد را

 یبر عوامل اجتماع یرتأث یقسلامت از طر هاییدر کاهش نابرابر یشگامعنوان پبه ی،فرابخش هاییو همکار یشروپ یهامرکز با پژوهش

 می کند.آن عمل  کنندهیینتع

 (Values) هاارزش

 خدمات ارائه و پژوهش مراحل تمامی در در جهت حفظ و ارتقا این کرامت تلاش و فرد هر ذاتی کرامت به احترام تاکید بر -1

  خود هایبرنامه و هاپژوهش در هاارزش این در جهت منعکس کردن تلاش و اسلامی مبانی و هاارزش پایبندی به -2
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 فرهنگی بافت با متناسب را خود مداخلات و هاپژوهشطراحی و اجرا  جامعه، اجتماعی ساختارهای و فرهنگ به احترام و شناخت با -3

  منطقه اجتماعی و

 اقشار همه برای را سلامت منابع و خدمات به دسترسی برابر هایفرصتفراهم کردن  و سلامت در عدالت بودن در برابر ارتقا متعهد -4

  جامعه

  آنان رشد برای نوآورانه و خلاق فضاییفراهم کردن  و اعضا پژوهشی و علمی هایظرفیت و هامهارت توسعه اهمیت دادن به -5

  کلیدی ارزش یک عنوان به مداخلات و هاپژوهش اثربخشی افزایش برای مختلف هایبخش و هارشته بین هماهنگی و همکاری -6

 دانش در دسترس قرار دادندر جهت  جامعه به رسانیاطلاع و هاگزارش مقالات، قالب در پژوهشی هاییافته انتشار دادن به اهمیت -7

  گسترده طور به شده تولید

 

 

 نذینفعا

 ذینفعان انتظارات خارجی ذینفعان ذینفعان انتظارات داخلی ذینفعان

 و مستند هایگزارش ارائه دانشگاه رئیسه هیئت

 پیشرفت از شفاف

 بودن همسو ها،پژوهش

 اهداف با مرکز هایفعالیت

 ارتقای دانشگاه، کلان

 دانشگاه علمی جایگاه

های بهداشتی،  معاونت

 وزارتتحقیقات و درمان 

 آموزش و درمان بهداشت،

 پزشکی

 سیاستگذاری، در مکاریه

 تسهیل منابع، تأمین

 اجرای و هاداده به دسترسی

 مشترک تحقیقاتی هایپروژه

 پژوهشی نتایج رائها دانشگاه تحقیقات معاونت

 نوآورانه، و کاربردی

 تدوین در همکاری

 پژوهشی، هایطرح

 کمیت و کیفیت افزایش

 علمی تولیدات

 تجربیات، و دانش تبادل کشور پزشکی علوم هایدانشگاه

 هایپروژه در همکاری

 در افزاییهم تحقیقاتی،

 هاپژوهش بندیاولویت

 فرهنگی و دانشجویی معاونت

 دانشگاه

 هایفعالیت از حمایت

 دانشجویان، پژوهشی

 و هاکارگاه برگزاری

 مرتبط، آموزشی هایدوره

 و علمی فضای ایجاد

 مناسب فرهنگی

 اجتماعی عوامل تحقیقات راکزم

 هایدانشگاه در سلامت بر موثر

 پزشکی علوم

 برگزاری در مکاریه

 تبادل سمینارها، و هاکارگاه

 پژوهشی نتایج و تجربیات

 هایتحلیل و هاداده رائها معاونت بهداشتی دانشگاه

 عمومی، بهداشت با مرتبط

 هایبرنامه پیشنهاد

 در همکاری پیشگیرانه،

 هایمعاونت و هاشهرداری

 هاشهرداری فرهنگی و اجتماعی

 اجرای در همکاری

 و اجتماعی هایبرنامه

 از حمایت بهداشتی،
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 هایبرنامه ارزیابی

 بهداشتی

 با مرتبط پژوهشی هایپروژه

 اجتماعی سلامت

 مانند) مرتبط هایدانشکده

 دانشکده بهداشت، دانشکده

 و پرستاری دانشکده پزشکی،

 (مامایی

 هایپروژه در همکاری

 ای،رشتهبین پژوهشی

 نتایج و هاداده ارائه

 از حمایت پژوهشی،

 اعضای ارتقای و آموزش

 دانشجویان و علمی هیئت

 هایآموزش در همکاری پرورش و آموزشاداره 

 سواد ارتقای و همگانی

 هایبرنامه توسعه سلامت،

 مشترک آموزشی

 علمی منابع مرکز و کتابخانه

 دانشگاه

 منابع روزرسانیبه و أمینت

 تسهیل مرتبط، علمی

 به پژوهشگران دسترسی

 اطلاعات، و هاداده

 منابع مدیریت در همکاری

 علمی

 هایپروژه در مشارکت (هاسمن) نهادمردم هایسازمان

 نتایج از استفاده تحقیقاتی،

 بهبود برای پژوهش

 و اجتماعی هایبرنامه

 بهداشتی

 اداری فرایندهای تسهیل 

 از حمایت پژوهش،

 در فناوری و نوآوری

 هایگزارش ارائه ها،پروژه

 هاپروژه ارزیابی و پیشرفت

 از معنوی و مالی حمایت خیریه راکزم

 در همکاری ها،پروژه

 و اجتماعی هایبرنامه

 بهداشتی

 نوآوری و فناوری توسعه دفتر

 دانشگاه

 و نوین هایفناوری ارائه

 در همکاری کاربردی،

 فناورانه محصولات توسعه

 سلامت با مرتبط

 به دانش انتقال اجتماعی،

 کاربردی هایبخش

 رفاه و کار تعاون کل اداره

 اجتماعی

 هایپژوهش در همکاری

 و اجتماعی رفاه با مرتبط

 تبادل اجتماعی، سلامت

 اطلاعات و هاداده

 با مرتبط مالی و اداری واحدهای

 آموزش و پژوهش

 مالی مدیریت در شفافیت

 هایگزارش ارائه ها،پروژه

 موقع، به و دقیق مالی

 منابع جذب در همکاری

 جدید مالی

 هایپژوهش در مکاریه بهزیستی سازمان

 زندگی کیفیت بهبود

 از استفاده سالمندان،

 خدمات در نوین هایفناوری

 نگهداری

 حوزه در فعال علمی هیئت اعضای

سلامت  بر موثر اجتماعی عوامل

 دانشگاه

 هایفرصت کردن راهمف

 از حمایت پژوهشی،

 در حضور و مقالات انتشار

 تسهیل ها،کنفرانس

 ایرشتهبین هایهمکاری

 هایپژوهش در مکاری سالمندان نگهداری مراکز

 منابع تأمین اعتیاد، با مرتبط

 هایبرنامه از حمایت و مالی

 درمان و پیشگیری

 و تکمیلی تحصیلات دانشجویان

 دانشگاه به وابسته پژوهشگران

 پژوهشی، هایفرصت رائها

 و علمی منابع به دسترسی

 انجام در حمایت آموزشی،

 هانامهپایان و هاپروژه

 هایپژوهش در همکاری مخدر مواد با مبارزه ستاد

 منابع تأمین اعتیاد، با مرتبط

 هایبرنامه از حمایت و مالی

 درمان و پیشگیری
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 هایپژوهش در همکاری بازتوانی و اعتیاد ترک مراکز  

 تبادل بازتوانی، و درمان

 تجربیات و دانش

 هاپژوهش نتایج از مندیبهره جامعه و مردم  

 عمومی، سلامت ارتقای برای

 هایپروژه در مشارکت

 پژوهشی و آموزشی

 

 تحلیل ذینفعانجدول امتیاز دهی برای          

 5-1علاقه  داخلی ذینفعان
 تاثیرگذاری

1-5 
 5-1علاقه  خارجی ذینفعان

 تاثیرگذاری

1-5 

 رئیسه هیئت

 دانشگاه
3.38 4 

های  معاونت

بهداشتی، تحقیقات و 

 وزارتدرمان 

 و درمان بهداشت،

 پزشکی آموزش

4.25 4.75 

 تحقیقات معاونت

 دانشگاه
5 5 

 علوم هایدانشگاه

 کشور پزشکی
3.63 4.13 

 دانشجویی معاونت

 دانشگاه فرهنگی و
2.88 3.13 

 تحقیقات راکزم

 موثر اجتماعی عوامل

 در سلامت بر

 علوم هایدانشگاه

 پزشکی

4.25 4.25 

معاونت بهداشتی 

 دانشگاه
3.88 4.38 

 و هاشهرداری

 اجتماعی هایمعاونت

 فرهنگی و

 هاشهرداری

3.25 3.75 

 هایدانشکده

 مانند) مرتبط

 بهداشت، دانشکده

 پزشکی، دانشکده

 پرستاری دانشکده

 (مامایی و

3.38 3.75 
 و آموزشاداره 

 پرورش
2.75 3.88 

 مرکز و کتابخانه

 علمی منابع

 دانشگاه
2.38 2 

 هایسازمان

 (هاسمن) نهادمردم
2.88 3.75 
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 امور اداره

 فناوری و پژوهشی

 دانشگاه
 3.63 2.50 خیریه راکزم 3.88 4.25

 توسعه دفتر

 نوآوری و فناوری

 دانشگاه
3 2.88 

 و کار تعاون کل اداره

 اجتماعی رفاه
2.63 3 

 و اداری واحدهای

 با مرتبط مالی

 آموزش و پژوهش
 4 3 بهزیستی سازمان 3.38 2.88

 هیئت اعضای

 در فعال علمی

 عوامل حوزه

 بر موثر اجتماعی

 سلامت دانشگاه

4.75 3.88 
 نگهداری مراکز

 سالمندان
1.88 2.25 

 دانشجویان

 تکمیلی تحصیلات

 پژوهشگران و

 دانشگاه به وابسته

3.75 3.63 
 مواد با مبارزه ستاد

 مخدر
2.88 3.63 

   
 و اعتیاد ترک مراکز

 بازتوانی
2.75 3.25 

 3.38 3.38 جامعه و مردم   
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 ذینفعان داخلی )به ترتیب نمره نهایی(

نمره 

 نهایی

 ذینفع
 ردیف

 1 تحقیقات دانشگاهمعاونت  25.00

اعضای هیئت علمی فعال در حوزه عوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت  18.43

 دانشگاه
2 

 3 معاونت بهداشتی دانشگاه 16.98

 4 هیئت رئیسه دانشگاه 13.25

 5 دانشجویان تحصیلات تکمیلی و پژوهشگران وابسته به دانشگاه 13.61

 6 پرستاری و مامایی( های مرتبط )بهداشت، پزشکی،دانشکده 12.68

 7 معاونت دانشجویی و فرهنگی دانشگاه 9.00

 8 واحدهای اداری و مالی مرتبط با پژوهش و آموزش 9.73

 9 دفتر توسعه فناوری و نوآوری دانشگاه 8.64

 10 کتابخانه و مرکز منابع علمی دانشگاه 4.76
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 ذینفعان خارجی )به ترتیب نمره نهایی(   

نمره 

 نهایی
 ردیف ذینفع

 1 های بهداشتی، تحقیقات و درمان وزارت بهداشتمعاونت 20.19

های علوم مراکز تحقیقات عوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت در دانشگاه 18.06

 پزشکی
2 

 3 های علوم پزشکی کشوردانشگاه 14.99

 4 هاهای اجتماعی و فرهنگی شهرداریها و معاونتشهرداری 12.19

 5 سازمان بهزیستی 12.00

 6 جامعه و مردم 11.42

 7 ها(نهاد )سمنهای مردمسازمان 10.80

 8 اداره آموزش و پرورش 10.67

 9 ستاد مبارزه با مواد مخدر 10.45

 10 مراکز خیریه 9.08

 11 مراکز ترک اعتیاد و بازتوانی 8.94

 12 اداره کل تعاون، کار و رفاه اجتماعی 7.89

 13 نگهداری سالمندانمراکز  4.23
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 تحلیل وضعیت سازمان

 ( Strengthsنقاط قوت )

ی
رون

 د
ل

وام
ع

 

 (5-1امتیاز ) عناوین کد
ضریب وزنی 

 )اهمیت(

(1-10) 

ضریب 

وزنی بر 

 10مبنای 

 نمره نهایی

S1  وجود تیم پژوهشی متخصص، متعهد و دارای تجربه ارزشمند در

 حوزه عوامل اجتماعی موثر بر سلامت
63/4 63/9 1.51 6.99 

S2 ای مانند آموزش در ارتقا رشتههای میانتوانایی در انجام پژوهش

اجتماعی، -سلامت و کاهش نابرابری ها، اپیدمیولوژی محیطی

 های متنوعگیری از تخصصاقتصاد سلامت و.. با بهره

63/4 38/8 1.32 6.11 

S3  تاثیرگذار در حوزه سابقه مناسب در انتشار مقالات علمی معتبر و

 عوامل اجتماعی موثر بر سلامت
50/3 75/6 1.06 3.71 

S4 های آموزشی ها، سمینارها و دورهتوانمندی در برگزاری کارگاه

 تخصصی با کیفیت بالا
88/3 38/7 1.16 4.50 

S5 پذیری و توانایی تطبیق سریع در طراحی و اجرای انعطاف

 نیازهای روز جامعههای تحقیقاتی متناسب با پروژه
4 38/8 1.32 5.28 

S6  ظرفیت جذب، آموزش و حمایت از دانشجویان تحصیلات تکمیلی

 و پژوهشگران جوان
38/3 13/7 1.12 3.79 

S7 های تحقیقاتی کاربردی و توانمندی در طراحی و اجرای پروژه

 پاسخگو به نیازهای جامعه
25/4 50/8 1.34 5.70 

S11  های پیچیده اجتماعی با استفاده از تحلیل دادهتوانمندی در

 افزارهای تخصصیهای نوین آماری و نرمروش
50/3 50/7 1.18 4.13 

 40.21 جمع کل نقاط قوت
 منظور از نمره، مقایسه وضعیت هر عامل با خودش است و منظور از اهمیت، مقایسه عوامل با همدیگر است.
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 ( Weaknessنقاط ضعف )

ل 
وام

ع
ی

رون
د

 

 عناوین کد

 (5-1نمره )
 ضریب وزنی )اهمیت(

(1-10) 

ضریب وزنی 

 10بر مبنای 
 نمره نهایی

W1 های کلیدی و کمبود نیروی انسانی در حوزه

 دشواری در جذب پژوهشگران جوان
4 8.38 1.30 5.20 

W2 ای و همکاری رشتهضعف در هماهنگی بین

 بین بخشی
3.88 8.63 1.34 5.20 

W3  حمایت برای انتشار و ترویج نتایج مبود

 هاپژوهش
3.88 8.38 1.30 5.04 

W4 ها و جذب محدودیت در برگزاری دوره

 مخاطبان
2.63 6.13 0.95 2.50 

W5  ضعف در ارتباط با سیاستگذاران و کاهش

 اثرگذاری
4.13 8.25 1.28 5.29 

W6  محدودیت منابع مالی و انسانی برای

 های بزرگپروژه
4.13 9.63 1.50 6.20 

W7 3.27 1.09 7 3 افزارها و تجهیزات تحلیل دادهکمبود نرم 

W8 4.77 1.23 7.88 3.88 نداشتن هیئت علمی پژوهشی مستقل و کافی 

 37.47 جمع کل نقاط ضعف

. 
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  (opportunitiesها )فرصت

ی
رون

 بی
ل

وام
ع

 

 کد

 (5-1نمره ) عناوین
ضریب وزنی 

 (10-1) )اهمیت(

ضریب وزنی بر 

 10مبنای 
 نمره نهایی

O1  وجود اسناد بالادستی از جمله نقشه جامع

 سلامت  و برنامه هفتم توسعه کشور
4 7.38 1.13 4.52 

O2  وجود  شبکه تحقیقات عوامل اجتماعی موثر  بر

سلامت در بدنه وزارت بهداشت و درمان و 

 اموزش پزشکی 

4 8.63 1.33 5.32 

O3 های جمعیتی، سلامت دسترسی به برخی داده

 های بهداشتی و درمانی و همکاری با معاونت
3.38 8.63 1.33 4.50 

O4 مندی از هیئت علمی های متخصص در بهره

های سلامت اجتماعی، روانشناسی حوزه

 اجتماعی، اپیدمیولوژی اجتماعی 

4 8.38 1.29 5.16 

O5 های پژوهشی ها و بودجهامکان جذب گرانت

 اختصاصی وزارت بهداشت 
3.63 8.25 1.27 4.61 

O6 نهاد و های مردمامکان همکاری با سازمان

 محور های جامعهها برای اجرای پژوهشخیریه
3.88 7.75 1.19 4.62 

 O7 رسانی برای ای و اطلاعهای رسانهوجود ظرفیت

اجتماعی و نتایج ترویج فرهنگ سلامت 

 تحقیقات

3.38 7.88 1.21 4.09 

 O8 های پژوهشی با امکان تأمین مالی پروژه

های حمایت نهادهای داخلی و سازمان

 المللیبین

3.63 8.13 1.25 4.54 

 37.36 هاجمع کل فرصت

 .منظور از اهمیت، مقایسه عوامل با یکدیگر استنمره، میزان تاثیر هر عامل بر تحقق اهداف سازمان و یا امکان استفاده از آنها است و 
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 (Threatsتهدیدها )

ی
رون

 بی
ل

وام
ع

 

 عناوین کد
-1نمره )

5) 

ضریب وزنی 

-1)اهمیت( )

10) 

ضریب 

وزنی بر 

 10مبنای 

 نمره نهایی

T1  ای مستمر دانشگاه و منابع مالی و بودجهمحدودیت

 وزارت بهداشت
4.38 9.38 1.23 5.39 

T2  اجتماعی در پذیرش و به کارگیری -فرهنگیمقاومت

 های پژوهشییافته
3.25 8.13 1.07 3.48 

T3   ،پیچیدگی و پویایی مسائل اجتماعی )فقر، بیکاری

 اعتیاد، نابرابری(
4.38 9.13 1.20 5.26 

T4  3.83 1.02 7.75 3.75 عدم ثبات مدیریتی در سطح دانشگاه و وزارت بهداشت 

T5  آگاهی سیاستگذاران نسبت به عوامل پایین بودن

 اجتماعی سلامت
4 8.63 1.13 4.52 

T6 بخشی میان دانشگاه، ضعف هماهنگی و همکاری بین

وزارت بهداشت و سایر نهادهای مرتبط با سلامت 

 اجتماعی
3.75 8.50 1.12 4.20 

T7 فزاینده فشارهای اقتصادی و تورم بر بودجه های  تاثیر

 پژوهشی
4.25 9.13 1.20 5.10 

T8 3.88 1.07 8.13 3.63 های جامعای و کمبود دادههای دادهضعف زیرساخت 

  
 3.64 0.97 7.38 3.75 های خارج از دانشگاهعدم شناخت مرکز توسط سازمان 

 39.30 جمع کل تهدیدها
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 :موقعیت استراتژیک مرکز

 

 ارزیابی داخلی

 

 ارزیابی خارجی

 

 قوت ها

 
 

 

 ضعف ها

 

 

 فرصت ها

 

 

 SO توسعه وضعیت

 

 

 WO وضعیت ادغام

 

 

 

 تهدیدها

 

 

 STتنوع  وضعیت

 

 

 WTتدافعی  وضعیت
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 موضوعات استراتژیک مرکز:

با استفاده از نقاط قـوت خـود کند قرار دارد، سازمان تلاش می ...با توجه به موقعیت استراتژیک مرکز که در حالت 

  .ردبمحیط خارجی نهایت بهره را بهای موجود در از فرصت

 :دانشگاه علوم پزشکی همدان عوامل اجتماعی موثر بر سلامتموضوعات استراتژیك مرکز تحقیقات 

 هایسیاست جامعه، نیازهای تحلیل پایه بر سلامت بر موثر اجتماعی عوامل تحقیقات مرکز استراتژیک موضوعات

 مداخله و پژوهش کلیدی هایحوزه موضوعات، این. شوندمی تعریف اجتماعی عدالت رویکرد و کشور سلامت کلان

 . کنندمی مشخص هانابرابری کاهش و عمومی سلامت ارتقاء راستای در را

( به 1401-1404مرکز، جهت دستیابی به چشم انداز تعیین شده برای مدت چهارساله سال ) کیموضوعات استراتژ

 شرح ذیل تنظیم گردیده است:

مانند آسیب های اجتماعی، سلامت خانواده وجمعیت،  فعالیت پژوهشی مرکز بر موضوعات خاصتمرکز  -1

 وامل، سلامت و اجتماعی هایشبکه، اجتماعی نشاط و اجتماعی سرمایه اجتماعی، مشارکتسبک زندگی سالم، 

 واگیر و غیرواگیر هایبیماری با مرتبط اجتماعی

 هایگروه میان سلامت هایشکاف کاهش و شناسایی بر تمرکز :هانابرابری رفع و سلامت در عدالت توسعه -2

 پذیرآسیب اقشار از ویژه حمایت و اجتماعی مختلف

 روندهای تحلیل و ایرشتهمیان هایهمکاری از گیریبهره: نگرآینده و ایرشتهمیان رویکردهای تقویت -3

 اجتماعی سلامت حوزه در نوین هایفرصت و هاچالش بینیپیش برای آینده

 هایمهارت ارتقای و هدفمند هایآموزش برای ریزیبرنامه: تخصصی توانمندسازی و آموزش ارتقای -4

 مداخلات اثربخشی افزایش منظور به اجتماعی سلامت حوزه فعالان و مدیران پژوهشگران،

 طراحی، در غیردولتی و دولتی هایسازمان مردم، فعال مشارکت ترویج :ذینفعان و جامعه مشارکت افزایش -5

 محورجامعه رویکرد با محور سلامت هایبرنامه ارزیابی و اجرا
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 در هاآن نتایج از استفاده و محلی نیازهای بر مبتنی هایپژوهش انجام به تشویق: بومی دانش کاربرد و تولید -6

 سلامت ریزیبرنامه و گذاریسیاست

 مرکز:و استراتژی های مرتبط اهداف استراتژیک 

Goal1 :بر اجتماعی عوامل تأثیر زمینه در هدفمند و نوآورانه هایکمی و کیفی پژوهش ارتقای 

 جامعه سلامت
 

1S1G:  کلان سلامت هاییاستجامعه و س یازهایبر ن یمبتن یپژوهش هاییتاولو یینتع 

2S1G:   ایرشتهیانم هاییماز پژوهشگران جوان و ت یتجذب و حماامکان  یجادا 

: G1S3            اهپژوهش یفیتو بهبود مستمر ک یابینظارت، ارزش 

 

Goal2 : المللیبین و ملی پژوهشی همکاری هایشبکه توسعه لازم جهتایجاد زیر ساخت های 

 مرتبط تحقیقاتی مراکز و هاسازمان با

G2S1 : یالملل ینو ب یمل پژوهشی مراکز و ها سازمان با گیری طاارتبو  ییشناسا 

G2S2 :یپژوهش هاییهمکار یبرا سازییتو ظرف یآموزش یهاتوسعه برنامه 

G2S3:    هش ها از سایر ارگانها، سازمانها و نهادهای دولتی و غیر دولتی مالی پژوتوسعه تامین 

 

 

Goal3 :  فرآیندهای در مرتبط نهادهای و جامعه فعال مشارکت ارتقایفراهم آوردن امکان 

 سلامت سازیتصمیم و پژوهشی

 

G3S1 :اجتماعی گویی سخپا یدر راستا یانهجومشارکت یتوسعه سازوکارها 

G3S2: مشارکت مؤثر یجامعه برا یتوانمندساز  

: G3S3   با مشارکت نهادها و سازمان های مرتبط یاجتماع یهاپروژه یاجرا 

G3S4:   مرکز با مدیران و سیاست گذاران مرتبط اشتراک نتایج پژوهش های انجام شده در 
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 جدول مقاصد
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 ( Gاهداف کلان )
اهداف عینی 

(O) 

شاخص/ فرمول 

 شاخص
1400 1401 1402 1403 1404 

Goal1کمی و  : پیشبرد

 هایکیفی پژوهش

 در هدفمند و نوآورانه

 عوامل تأثیر زمینه

 سلامت بر اجتماعی

 جامعه

 
 

O1 افزایش :

بروندادهای 

 پژوهشی 

تعداد مقالات منتشر 

 50 40 51 63 69 شده

O2تعداد : افزایش 

 منتشر مقالات

 برتر %25 در شده

 مجلات 

تعداد مقالات منتشر 

 برتر %25 در  شده

 مجلات
32 21 15 18 22 

O3کل  : افزایش

ساله 5استنادات 

 مرکز

 26 25 24 22 19 تعداد استنادات

4 O افزایش  :

تعداد طرح های 

منطبق تحقیقاتی 

با  لاین های 

 تحقیقاتی مرکز

 تعداد طرح ها 

 

 

9 

 

 

 

 

12 3 10 12 

5O : جذب عضو

هیات علمی 

پژوهشی یا 

تبدیل وضعیت 

  آنها

 2 2 - - - تعداد پژوهشگران

:Goal2 :توسعه 

 همکاری هایشبکه

 و ملی پژوهشی

 و هاسازمان با المللیبین

 مرتبط تحقیقاتی مراکز
 

O1 افزایش :

مالی از تامین 

سایر ارگانها، 

ها و  سازمان

نهادهای دولتی و 

 غیر دولتی 

مقدار جذب منابع مالی 

 به ریال
000/520/083/2 000/000/250 - 000/000/500/1 000/000/000/2 

O3 افزایش تعداد :

مقالات با همکاری 

 بین المللی  

تعداد مقالات منتشر 

 شده
4 6 6 2 3 

Goal3 :ارتقای 

 و جامعه فعال مشارکت

 در مرتبط نهادهای

 و پژوهشی فرآیندهای

 سلامت سازیتصمیم

 

O1 افزایش : 

همکاری و  با 

جامعه و نهادهای 

از طریق  مرتبط 

 ها،کارگاه برگزاری

 و هانشست

 هایبرنامه

  مشترک آموزشی

تعداد کارگاه ها 

،نشست ها و برنامه 

 های آموزشی مشترک
2 1 2 2 3 

 O2 افزایش :

  اثرگذارطرح های 
 2 2 - - - تعداد طرح ها 


