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نظام سلامت

کــه می‌دانیــد در نظــام ارجــاع، محدودیتــی بــرای دسترســی بــه  همان‌طــور 
گام اول  که در  خدمات تخصصی وجود دارد؛ بنابراین برخی از مردم تمایل دارند 
کنند. این موضوع چه مشکلاتی را ایجاد  مســتقیماً به پزشــک متخصص مراجعه 

می‌کند؟
باید پرســید که آیا فرد خودش می‌تواند تشخیص دهد که باید به چه پزشکی 

مراجعه کند؟ البته برخی موارد مانند مشکلات چشمی و ... مشخص است که به 

چه پزشــکی باید مراجعه شود ولی در بســیاری از بیماری‌ها این‌گونه نیست. در 

حقیقت با توجه به این‌که مردم عادی بادانش پزشکی آشنایی ندارند، باید فردی 

که با این دانش آشناست آن‌ها را راهنمایی کند. آن راهنما همان پزشک خانواده 

اســت که مردم را به ســمت اولًا بیمار نشــدن و ثانیاً درمان بیماری‌ها با کمترین 

هزینه و بهترین روش‌ها سوق می‌دهد. هم‌اکنون در کشورهای موفق در دنیا مدل 

نظام ارجاع و پزشک خانواده در حال اجراست.

چگونــه  بالادســتی  اســناد  در  خانــواده  پزشــک  و  ارجــاع  نظــام  جایــگاه 
توصیف‌شده است؟

برنامه پزشــک خانواده از برنامه سوم توسعه مورد تأکید قرارگرفته است و در 

برنامه چهارم و پنجم هم مورد تأکید قرارگرفته اســت، همچنین ســطح‌بندی در 

ارائه خدمات در سیاست‌های کلی سلامت نیز موردتوجه قرارگرفته است.

زیرساخت‌های لازم برای اجرای آن چیست؟
در ابتدا این طرح نیاز به منابع روشن و شفاف و البته پایدار دارد، همچنین باید 

مزایــای این نظام برای مردم بیان شــود و در اجرای این طــرح نیازمند باور و عزم 

جدی مســئولین وزارت بهداشت و ســازمان‌های بیمه‌گر است که باید بین آن‌ها 

همکاری بین بخشی به وجود بیاید. البته اجرای این طرح به زمان نیاز دارد مثلًا 

در آمریکا هنوز این طرح به‌طور کامل پیاده نشده است.

در کشــورهایی که این نظــام را اجرا می‌کنند 15 درصــد از درآمد ناخالص ملی 

صرف اجرای این طرح می‌شــود ولی در کشــور ما 6 الی 6.5  درصد است. البته 

این کشــورها نظام‌های مالیاتی پیشــرفته‌ای دارند و همچنین سهم پرداختی به 

بیمه‌ها زیادتر از کشور ماست؛ بنابراین همه آن 15 درصد از منابع دولتی نیست 

بلکه حاصل مشــارکت خود مردم در قالب صندوق‌های بیمه اســت اما در کشور 

ما سهم پرداختی مردم خیلی بالا نیست و نظام مالیاتی هم خیلی دقیق نیست.

طرح تحول ســامت هم طرح مناسبی اســت ولی هم‌اکنون با بدهی‌های کلان 

بیمه‌ها به بیمارستان‌ها و داروخانه‌ها مواجه شده است چون‌که منابع طرح تحول 

سلامت پایدار نبوده است، بنابراین نظام ارجاع باید منابع پایدار داشته باشد.

کردید، این طرح باید مداوم و به‌صورت بلندمدت اجرا  که اشاره  همان‌طور 
شــود. در دولت‌های مختلف شــاهد اجرای مقطعی و ناقص این طرح بوده‌ایم که 
با شکســت مواجه شــده اســت. در حال حاضر نیز مســئولین وزارت بهداشــت نیز 

نظام سلامت برنامه ای برای     
    80هزار پزشک عمومی ندارد

پیشــگیری مقــدم بــر درمــان جمله‌ای اســت کــه ســال‌های متوالی 
گفته‌شــده اما هیچ‌گاه این شعار تبدیل به یک سیستم کارآمد نشده 
اســت. بااین‌حال تلاش‌های متعددی صورت پذیرفته است، ازجمله 
ایــن تلاش‌ها طرح پزشــک خانواده اســت که به دنبــال تحقق نظام 
ارجاع اســت، خدمــات اولیه ســامت به‌عنوان خدمات ســطح اول، 
توســط پزشــك خانواده ارائه می‌شــود،‌ بعدازآن نظام ارجاع به میان 
می‌آید و یك بیمار، در صورت نیاز به سطح دو یعنی نیازمند خدمات 
پزشك متخصص در بیمارستان ارجاع می‌شود و بازهم اگر به خدمات 
فوق تخصصی نیاز داشت به سطح سه یعنی یك پزشك فوق تخصص، 
ارجاع داده می‌شــود. هرچنــد این طرح در ظاهر خوب اســت و قرار 
بود در کل کشور اجرایی شود اما درنهایت تنها به دو استان فارس و 
مازندران محدود شد. هدف این طرح تقویت جایگاه پزشک عمومی 
بــود، از ایــن منظر به گفت‌وگو با دکتر حســن هویــدا فارغ‌التحصیل 
پزشــکی عمومی پرداختیم که علاوه بر تخصص در رشته بهداشت، 
سابقه مدیریت بیمارستان‌هایی مانند فیروزگر، طرفه و ... را نیز دارد 
و در حــال حاضر مشــاور عالی رییس ســازمان نظام پزشــکی و عضو 

انجمن پزشکان عمومی است.
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