
دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی نیشابور

مدیر گروه سلامت روان، اجتماعی و اعتیاد: نظام مراقبت

های بهداشتی اولیه و دستآوردهای باارزش آن عامل مهم

کاهش چالش های فراروی نظام سلامت کشور است.

دکتر محمد آذینی مدیر گروه سلامت روان، اجتماعی و اعتیاد

معاونت بهداشت دانشکده علوم پزشکی نیشابور گفت : با

نهادینه شدن مراقبت های بهداشتی اولیه و استفاده از

دستآوردهای اقتصادی، اجتماعی و ... آن بسیاری از مسائل و

مشکلاتی که نظام سلامت کشور با آن روبرو می باشد قابل حل

می باشد.

وی ادامه داد : یکی از اجزای مهم مراقبت های بهداشت

اولیه، سلامت روان جامعه می باشد که باید بر اساس اصولی

مانند برابری و عدالت، مشارکت مردمی، همکاری بین بخشی و

فنآوری مناسب ارائه گردد و همه مردم ضمن اینکه ارتقای

سلامت روان و بهزیستی برایشان مهم باشد، فرصت بهره مندی

از این خدمات را داشته باشند.

دکتر آذینی افزود : پوشش همگانی سلامت روان که شامل طیف

وسیعی از ترویج و ارتقای سلامت روان جامعه تا پیشگیری،

بیماریابی، درمان و توانبخشی است باید با کیفیت و حداقل

بار مالی صورت پذیرد و همه مردم از این خدمات بهره مند

گردند.

مدیر گروه سلامت روان، اجتماعی و اعتیاد در ادامه گفت :

پس از انقلاب اسلامی، با ایجاد خانه‌ های بهداشت و مراکز

خدمات جامع سلامت اقدام هایی برای افزایش دسترسی مردم به
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خدمات سلامت انجام شده است.

وی ادامه داد : یونیسف (صندوق کودکان ملل متحد) در

گزارشی، سیستم مراقبت های بهداشت اولیه در ایران را

عالی توصیف کرده است. در این گزارش آمده است که جمهوری

اسلامی ایران خط مشی و سیاست مناسبی را برای تأمین

نیازهای مردم کشور اتخاذ کرده و در این راستا به موفقیت

قابل توجهی در بخش های اجتماعی و اقتصادی دست یافته

است.

وی افزود : همچنین یونیسف در گزارش خود با بیان اینکه

ایران شاخص های سلامت به نسبت خوبی دارد، آورده است : بیش

از 85 درصد جمعیت در مناطق محروم به خدمات بهداشتی

اولیه دسترسی دارند، فلج اطفال تقریباً ریشه کن شده و

پوشش ایمنسازی زنان باردار و کودکان بسیار گسترده است و

دسترسی به آب آشامیدنی سالم برای بیش از 90 درصد جمعیت

شهری و روستایی کشور میسر شده است.

وی ادامه داد : مدیریت سلامت روان در ایران دوره های

مختلفی از ادغام سلامت روان در نظام مراقبت های بهداشتی

اولیه از اواسط دهه 1360 تا دوره ادغام در برنامه پزشک

خانواده در سال 1386 را پشت سر گذاشته است و در این مدت

برنامه های متعددی در راستای ارتقای سلامت روان جامعه و

افزایش سطح سواد سلامت روان را پایه گذاری نموده است که

در حال حاضر نیز در حال اجرا می باشد.

وی افزود : وجود سطوح خدمات سلامت روان از خانه های

بهداشت / پایگاه های سلامت و مراکز خدمات جامع سلامت در

سطح اول تا وجود متخصصین روانپزشکی و بیمارستان ها و

بخش های روانپزشکی در سطح دوم، ارتقای عدالت در خدمات

سلامت روان جامعه را سهیل می نماید.

وی در پایان گفت : موفقیت هایی که در این زمینه نصیب کشور
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عزیزمان گردیده مرهون تلاش همه دستگاه های مربوطه و

مشارکت خوب مردم است که همچنان باید با جدیت ادامه

داشته باشد.
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