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مشکلات پرونده الکترونیک سلامت ایرانیان برطرف می‌شود
ســعید نمکی، سرپرســت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی گفت: »با همکاری وزارت ارتباطات ‏تلاش می‌کنیم تا اوایل بهار آینده بتوانیم در پنج استان نظام ارجاع، پزشک خانواده و پرونده الکترونیک 
سلامت ایرانیان را مستقر کنیم.«‏به گزارش »ایرنا«، نمکی بیان کرد: »با همکارانمان به شدت به دنبال ادامه اجرای طرح تحول سلامت با نگاه جدید اقتصادی به بسته‌های این طرح هستیم. ‏همچنین درباره 

استقرار نظام ارجاع، پزشک خانواده و پرونده الکترونیک سلامت تلاش می‌کنیم.‏«
 تبعات انقلاب سفید

و پایان تولید روستایی
پس از جنگ جهانی دوم »مارشــال« طرح 
اقتصاد سیاســی را بــرای جامعــه جهانی 
طراحــی و اجرا کرد. نتیجه طرح مارشــال 
برای دنیا دوقطبی شدید و آغاز جنگ سرد 
بود. در ایران، شاه طرح مارشال را در قالب 

انقلاب سفید اجرایی کرد.
انقلاب سفید شاه آغاز پایان تولید روستایی و 
آغاز مهاجرت روستائیان به شهرها خصوصا 
حاشــیه شــهرها و ایجاد حاشیه‌نشــینی و 

آلونک‌نشینی در ایران است.
انقلاب ســفید شاه باعث شد شبه‌توسعه در 
شهرهای بزرگ مثل تبریز، تهران، مشهد، 
اصفهــان و... عملیاتــی شــود. در واقع در 
انقلاب سفید، شاه سه کار اصلی را در ایران 
بنیان گذاشت. اول اینکه زمین‌های بزرگ را 
به زمین‌های کوچک تقسیم کرد. با این کار 

کمر تولید روستایی را شکست.
دوم اینکه به برخی شهرها توجه بسیار داشت 
و برخی صنایع در شهرها بنیان گذاشته شد. 
سوم اینکه مهاجرت به شهرها آغاز شد. شاه 
با انقلاب سفید یا همان طرح مارشال، تمام 
نگاه خود را به ســمت گسترش شهرنشینی 
معطــوف کــرد و تمامی امکانــات رفاهی، 
بهداشتی، تفریحی، فرهنگی، اقتصادی، 
اجتماعی و سیاسی به شــهرها اختصاص 
یافت. سیاســت گســترش شهرنشــینی و 
تقطیــع زمین‌هــای بــزرگ بــه زمین‌های 
کوچک در روســتاها، زمینه فقر گســترده 
در روســتاها را فراهم کــرد و به مرور زمان، 
بســیاری از روســتاها حتی خالی از سکنه 
شــدند و در مقابل، حاشیه شهرها گسترش 
پیدا کرد. در ســال‌های پس از آن، سیاست 
گسترش شهرنشینی و متمرکزشدن حداکثر 
امکانات در کلان‌شــهرها باعث تشدید این 

وضعیت شد.
بــا چنیــن رویکــردی امکانــات فرهنگی، 
اجتماعــی، اقتصادی و بهداشــتی و... در 
کلان‌شــهرها افزایــش یافــت و در مقابل 
روســتائیان حتی راه ارتباطی مناســب هم 
نداشتند. تمرکزگرایی که دنبال طرح مارشال 
و انقــاب ســفید بود، بین شــهر و روســتا 
واریانس وحشتناکی ایجاد کرد و نتیجه این 
سیاست خانمان‌سوز منجر به حاشیه‌نشینی 
بسیار بزرگ و زیر خط‌فقر قرارگرفتن بیش از 

یک‌سوم جمعیت شهرها شد.
میــزان آســیب‌های اجتماعی در شــهرها 
و  پیــدا کــرد  افزایــش  و حاشیه‌شــهرها 
روســتاها خالی از سکنه شدند. تمرکزگرایی 
مارشــال‌گونه، هم به روستاها آسیب جدی 
وارد کــرد و هــم شــهرها را ملتهــب کرد. 
در حالــی که بســیاری از کشــورها بیشــتر 
امکانات را به روستائیان می‌دهند تا با کمک 
تکنولوژی‌های مدرن بر میزان محصولات 
کشاورزی، دامداری و باغداری افزوده شود.
طرح تقطیع‌کــردن زمین‌های کشــاورزی 

هم‌اکنون هم اجرا می‌شود.
زمین‌داران کوچک یا زمین‌ها را بلااستفاده 
گذاشته‌اند یا اینکه به شیوه سنتی کشاورزی 

می‌کنند.
این‌گونه سیاست‌های ناعادلانه در گام اول، 
باعث مهاجــرت به شــهرها و در گام دوم، 
از بین رفتن ســرمایه‌های عظیم روســتایی 

می‌شوند.
 برای برقراری توازن و ایجاد عدالت توزیعی و 
برای برون‌رفت از بحران‌های به‌وجود آمده، 
تنها راهکار، ایجاد امکانات در روســتاها و 
آغاز مهاجــرت معکوس به روستاهاســت. 
اگر این سیاست از سوی دولت اجرایی شود 
در گام دوم، روســتائیان بــا ایجــاد تعاونی، 
زمین‌هــای کوچک را بــه زمین‌های بزرگ 
تبدیل و با کشاورزی مدرن و یکپارچه، میزان 
تولیــد افزایش‌یافتــه و بر میــزان بهره‌وری 

افزوده می‌شود.
البته  دنبال‌کردن این سیاســت در شــرایط 
کنونی محال به‌نظر می‌رســد، ولی چه باید 
کرد تنها راهکار برای برون‌رفت از وضعیت 

فعلی محسوب می‌شود.
توجه به روســتاها و توزیع امکانات رفاهی و 
تکنولوژیکی در بین روســتاها باید زیربنای 

تصمیم‌گیری دولتمردان باشد.
دکترای جامعه شناسی سیاسی

 یادداشت  
 حسین بشیری گیوی

تغییرات اقلیمی، شهرهای 
سالم و سلامت شهروندان 

در ســال‌های اخیر شاهد موج گســترده‌ای از  
بیماری‌های قلبی-عروقی، صدمات جاده‌ای 
و بیماری‌های روانی، سوءتغذیه، بیماری‌های 
تنفســی و... در جهان و ایران هســتیم، این در 
حالی است که بشر امروز در مبارزه با بیماری‌های 
عفونی که زمانی موجب مرگ‌های زیادی می‌شد 
موفق شده است. به‌راستی چه اتفاقی افتاده که 
این تغییر گسترده در الگوی بیماری‌ها ایجاد شده 
است. یکی از پربســامدترین واژگان در تحلیل 
علل این تغییر، تغییرات اقلیمی اســت و بشــر 
امروز متناسب با رشدیافتگی‌اش، به این مقوله 
مهم می‌پردازد. البته تعابیر عجیب ترامپ و ردِ 
گرم‌شدن زمین در این میان، مضحکه جهانیان 
و موجب تعجب نخبگان آمریکایی شده است. 
این مهم، موضوع سلسله مطالعات گسترده‌ای 
تحت‌عنوان مطالعــات اقلیمی قرار گرفته و در 
حوزه سلامت نیز در قالب سلامت بین‌المللی 
مورد مطالعــه قرار گرفته اســت. گزارش‌های 
اخیر ســازمان جهانی بهداشت )WHO( هم 
بــر آثار زیانبار تغییرات اقلیم جدید بر ســامت 
عمومی و لزوم همکاری ملل در اجرای معاهدات 
بین‌المللی بــرای کاهش روند تغییرات اقلیمی 
تاکید فراوان دارد.  عوامل به‌وجود آورنده تغییرات 
اقلیمی به‌خصوص احتراق سوخت‌های فسیلی 
هرساله باعث حدود هفت میلیون مرگ ناشی از 
آلودگی هوای داخل و خارج از خانه در سراســر 
جهان می‌شوند. برآورد می‌شود تحقق تعهدات 
توافق‌نامه سال ۲۰۱۵ پاریس، سالیانه جان بیش 
از یک میلیون نفر را از آلودگی هوا نجات دهد. در 
این توافقنامه بر  اقداماتی مانند جلب همکاری 
سیاســت‌گذاران بخــش صنعــت و همکاری 
بین‌بخشی، همکاری نخبگان و سازمان‌های 
مردم‌نهاد حوزه ســامت و تعهد تک‌تک مردم 
و شــهرداران شــهرهای جهان در توجه به آثار 
تغییرات اقلیمی تاکید شده است. در کنار توجه 
به مقوله تغییرات اقلیمی، در دهه‌های اخیر توجه 
به محیط‌های حامی سلامت، هم برای دوستی 
با محیط‌زیســت و هم رویکرد بسیار مهم برای 
ارتقای ســامت موردتوجه نظام‌های سلامت 
قرارگرفتــه اســت. ایجاد محیط‌هــای حامی 
سلامت در بهترین حالت خود در سال1986 در 
منشور »اوتاوا« برای ارتقای سلامت مورد تاکید 
قرار گرفت. براساس منشــور »اوتاوا«، جنبش 
ارتقای سلامت به مفهوم  ایجاد سیاست‌های 
حامی ســامت، ایجــاد محیط‌هــای حامی 
سلامت و حفاظت‌شده، توســعه اقدام جامعه 
و توســعه مهارت‌های فردی اســت که تمامی 
این اقدام‌ها نیازمند توسعه آموزش سلامت به 
دست‌اندرکاران، سیاست‌گذاران و مردم است و 
برای توسعه آموزش سلامتی، وجود ساختاری 
علمی و کاربردی در بخش ســامت کشــور، 
یک ضرورت است. بعد از تغییر سکان‌دار اصلی 
نظام سلامت و جایگزینی سرپرست جدید برای 
سکان‌داری وزارت بهداشــت و درمان و تاکید 
ایشان بر ضرورت تمرکز بر پیشگیری و طراحی 
اقدام‌هــای موثــر برای کاهــش بیماری‌های 
غیرواگیر کــه تقریبا 75در صد بار بیماری‌های 
کشــور به آن‌ها مربوط است، به نظر می‌رسدبا 
نوعی پارادایم شــیفت در مدیران ارشــد وزارت 
بهداشت روبه‌رو هستیم.  برای ارتقای سلامت، 
پارادایم‌های متعددی مطرح شده، ولی بیانیه 
اوتاوا در ســال1986، نوعــی تغییر بنیادین در 
سیاســت‌گذاری‌های ســامت بود و می‌تواند 
امروز هم به مدیران جدید وزارت بهداشت کمک 
اساســی کند. در این منشــور به‌نوعی تمرکز از 
اقدامات فردی بر سیاست‌گذاری‌های عمومی 
منتقل شد. همان تفکری که ایده شهرهای سالم 

از آن مستفاد شد.
دکترای پزشکی اجتماعی

»آنتونی گیدنز« معتقد اســت که مدرنیته 
زمان و فضای محلی را به‌هم ریخته و آن 
را به زمان و فضایــی انتزاعی تبدیل کرده 
اســت. به‌جای گــردش ماه و خورشــید و 
محدوده‌های کوچه و دره، امروز دیگر یک 
ساختار ذهنی از ساعت و نقشه وجود دارد و 
به قول »نیکلاس کار«، این دگرگونی عینی 
از زمان و فضا، به دگرگونی شناختی از دنیا 

هم منتهی شده است.
 در نتیجــه، زمان و فضــای محلی، یعنی 
بُعــد حضــوری و لامســه انســان، تحت 
مدیریت و کنترل زمان انتزاعی قرار گرفته 
است. اما این زمان نه توسط خود شخص 
و آموزه‌هــای وی، بلکه توســط سیســتم 
مرکزی که این انتزاع را از محاســبه‌های 
متریک مشتق کرده، صورت گرفته است. 
حال بیاییم  فکر کنیم که اگر این سیستم 
انتزاعی از زمان و فضا، مناســبات محیط 
انســانی را در نظر نگیرد چه اتفاقی خواهد 
افتاد؟ به‌عنــوان مثال، اگر این سیســتم 
زمانــی،  به‌صورت اســتاندارد بــرای تمام 
دانش‌آموزان نواحی سردسیر و گرمسیر به 
یک شکل در نظر گرفته شود، به نوعی به 

بیگانگی زندگی شناختی با زندگی طبیعی 
منجر می‌شــود. زندگی طبیعی، فصولی را 
بــرای دانش‌آموز به‌عنوان تعطیلی در نظر 
می‌گیــرد که بهترین زمــان طبیعت برای 
پیمودن مسیر بین خانه و مدرسه را دارد. در 
نتیجه، می‌توان ریشه تعطیلی‌های فصل 
زمستان برای مدارس مناطق سردسیری 
و افول مدیریت زمان و نظم توسط مدارس 

را شناخت.
سیستم بازار، زندگی شبانه‌روزی از مدیریت 
بــازار را بــرای موسســات تجــاری مدرن 
ایجاد کرده و زمان ســنتی بین نماز صبح 
و شــب را، به‌هــم ریخته اســت. امروز در 
تمــام فصول، خرده تجارهــا و مغازه‌دارها 
کــه به‌صورت تک‌نفــره فعالیت می‌کنند، 
مجبورنــد بــرای همراهــی با ســاعات و 
زمان‌هــای تجاری، زندگی خــود را وقف 
ایســتادن پــای مغــازه و بســاط کنند. در 

نتیجه مدل خسته‌کننده‌ای بر بازارهای ما 
حکمفرماســت. همانند دانش‌آموزان باید 
آن‌ها نیز زندگی و عمر خود را وقف زمانی 
کنند که مشــتق از صنعت خدمات اســت 
و در این راه وجودشــان فرسوده می‌شود. 
عــدم برنامه‌ریزی مطلــوب در خصوص 
زمان، موجب می‌شود سیستم زندگی مردم 
به‌هــم ریخته و خود را بــه هر نحو ممکن 
که می‌شــود، با این پدیده هم‌راستا کنند. 
امــا واقعاً تبعات خســته و فرســوده‌کننده 
این مسئله را چگونه می‌توان سامان داد؟ 
مشــاغل و بازارهای متفرقــه‌ای که هنوز 
نتوانســته‌اند تغییرات صنعتــی را بپذیرند، 
انسان‌هایی خسته و فرسوده تولید می‌کنند 
و این عمل می‌تواند به نادیده‌گرفتن ساحت 

انسانی انبوهی از آدم‌ها بینجامد.
ویژگی زمان و فضای انتزاعی، این اســت 
کــه جامعه و روابط آن را نظم بخشــد، اما 

به علــت عدم وجود نــگاه تطبیقی، زمان 
اســتاندارد جامعه و روابط آن را مستحیل 

و نابود می‌کند.
ضمن اینکــه برنامه‌ریزی‌هــای موجود، 
ممکن است اشــکالات بدوی هم داشته 
باشند که طرح مسئله آن نیز حائز اهمیت 
اســت. آیا زمان استاندارد اساساً مشتق از 
زندگی ســالم خانواده ایرانی است یا برنامه‌ 
ویژه افرادی است که قصد دارند در دو بازه 

زمانی صبح و عصر کار و فعالیت کنند؟ 
آیــا تابســتان می‌تواند فصل گردشــگری 
کسانی شــود که در این فصل مشغول کار 

و کشت هستند؟
مفاهیم مربوط به زمان و فضای انتزاعی، 
نیازمند بررسی و مطالعه بیشتری هستند و 
برای همین، لازم است برنامه‌های رفاهی 
اعــم از آمــوزش، ســامتی و برنامه‌های 
فوق‌العاده، این مسئله را مدنظر قرار دهند.
زمان حال حاضر، برنامه استانداردی دارد 
که به کشاورز، شــب‌کار، دانش‌آموزان در 
منطقه سردسیری و بازارهای گردشگری 
بی‌توجه اســت و طبیعی اســت که امروز 
برای کاهش خستگی و فرسودگی اعضای 
جامعــه ایرانی نیازمنــد بازنگری جدی در 
برنامه‌ریــزی رفاهی با رویکــردی زمان-

بنیاد هستیم.

رفاه همه‌گیر، نیازمند آمایش سرزمینی
چرا بازنگری در برنامه‌ریزی رفاهی با رویکرد منطقه‌ای مسئله مهمی است؟

 یادداشت  
 سعید صادقیه اهری

محمد زینالی
 پژوهشگر حوزه رفاه

برش
آیا تابستان می‌تواند فصل گردشگری کسانی شود که در این فصل مشغول 

کار و کشت هستند؟ 
مفاهیم مربوط به زمان و فضای انتزاعی، نیازمند بررسی و مطالعه 

بیشتری هستند و برای همین، لازم است برنامه‌های رفاهی اعم از آموزش، سلامتی و 
برنامه‌های فوق‌العاده، این مسئله را مدنظر قرار دهند.


