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تاملی بر »نظارت بر سلامت « به عنوان رشته ایی دانشگاهی در مقطع کارشناسی ارشد: یافته های یک مطالعه 
تطبیقی 

لیلا وفایی نژاد۱*، حسن رضا زین آبادی۲، حمیدرضا آراسته۳، عبدالرحیم نوه ابراهیم۴، شهریار اسلامی تبار۵

چکیده

زمینه و هدف: به منظور اطمینان از اثر بخشی خدمات سلامت، ضروری است ارزشیابی و نظارت حوزه های مختلف نظام 
سلامت را مورد توجه قرار داد. امروزه روش ها و رشته های مختلفی در این حوزه وجود دارند که تربیت چنین متخصصانی را برعهده 
دارند. لذا  این پژوهش با هدف بررسی وضعیت رشته نظارت برسلامت در مقطع کارشناسی ارشد در ۱۵ دانشگاه برتر جهان،  انجام 

شد.
روش بررسی:  این پژوهش، یک مطالعه تطبیقی است که در سال ۱۴0۱ انجام شد. در این مطالعه، نمونه گیری به صورت 
هدفمند و براساس رتبه بندی تایمز دانشگاه های برتر در سال ۲0۲۲ انجام شد. واحدهای مورد مقایسه در  این مطالعه شامل ۱۵ 
دانشگاه  برتری بودند که رشته نظارت بر سلامت یا مشابه آن را داشتند. یافته های به دست آمده از این مطالعه در قالب جدول 

تطبیقی مورد مقایسه قرارگرفتند.
دانشجو،  پذیرش  شرایط  رشته،  اهداف  رشته،  ایجاد  انداز   و چشم  رسالت  ارزش ،  دسته های؛  در  مطالعه  یافته های  یافته ها: 
وظایف اصلی حرفه ای دانش آموختگان، توانمندی های لازم، مشخصات ساختار برنامه و رشته های مشابه مورد بررسی و مقایسه 
قرار گرفتند. نتایج نشان داد که دانشگاه های برتر در سه کشور آمریکا، انگلستان و دانمارک بیشترین تمرکز را برای  ایجاد رشته 

نظارت بر سلامت داشته اند.
نتیجه گیری: براساس نتایج پژوهش، رشته نظارت بر سلامت به صورت آکادمیک و تخصصی در دانشگاه های  ایران آموزش 
داده نمی شود و براساس ارزش ها، رسالت، چشم انداز و اهداف کلی این رشته پیشنهاد می گردد با الگو برداری از دانشگاه های موفق 
در دنیا و براساس نیاز کشور  ایران مقدمات  ایجاد رشته نظارت بر سلامت در وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی فراهم شود. 

کلمات کلیدی: نظارت بر سلامت، نظام سلامت، ارزشیابی و نظارت، کارشناسی ارشد، رشته دانشگاهی

l.vafaeinezhad@yahoo.com    ۱*. نویسنده مسول. دانشجوی دکتری مدیریت آموزش عالی، دانشکده مدیریت، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران
۲. استاد، گروه مدیریت آموزشی، دانشکده مدیریت، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران

۳. استاد، گروه مدیریت آموزش عالی، دانشکده مدیریت، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران
۴. استاد، گروه مدیریت آموزش عالی، دانشکده مدیریت، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران

۵. استاد، گروه حقوق سلامت، دانشکده مدیریت، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران

پاییز ۱۴۰۲، دوره ۳۲، شماره ۳، صفحه ۱۷۷ تا ۱۸۸
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مقدمه
پیشرفت های روزافزون  دانش مدیریت و علم پزشکی، وجود 
نظارت و ارزیابی در نظام سلامت را اجتناب ناپذیر نموده است. 
هر سازمان جهت آگاهی از میزان مقبولیت و کیفیت فعالیت های 
نظام  به  مبرم  نیاز  پویا  و  پیچیده  در محیط های  ویژه  به  خود 
ارزیابی دارد. فقدان نظام کسب بازخورد )ارزیابی( امکان انجام 
اصلاحات لازم برای رشد توسعه و بهبود فعالیت های سازمان را 
غیر ممکن می نماید که سرانجام منجر به ناکارآمدی و در نهایت 

مرگ نظام موجود می شود)۱, ۲(.
از طرفی یکی از مهمترین وظایف مدیریت، امر نظارت است. 
در  این میان نظارت بر سیستم های درمانی با توجه به مشتری 
ارزشمندی که مهمترین موجودی و دارایی خود، یعنی جان خود 
را در اختیار سیستم درمانی قرار داده است اهمیت دو چندانی 
و  درمان  بهداشت  وزارت  جهت  همین  به  می کند)۵-۳(.  پیدا 
آموزش پزشکی با توجه به رسالت خود که ارتقاء سطح سلامت 
جامعه را عهده دار می باشد، از طریق دانشگاه  های علوم پزشکی 

کشور، اقدام به نظارت بر مراکز بهداشتی درمانی می نماید)6(.
پیشبرد  به  کمک  بازرسی  و  نظارت  اداره  فعالیت  عمده 
اهداف نظام سلامت و جلوگیری از هرگونه سوء استفاده از نظام 
سلامت کشور می باشد. در کشور  ایران و در اکثر شهرها به دلایل 
عدیده، عدم نظارت مناسب بر مراکز ارائه دهنده خدمات درمانی 
می تواند وقایع ناگواری را به دنبال داشته باشد)7(. تعداد بسیار 
بیمارستان ها، مراکز درمانی، مطب ها و مؤسسات پزشکی  زیاد 
و افزایش سطح دانش و آگاهی عمومی مردم  و از طرفی تعدد 
انواع خدمات مجاز و گاهی غیر مجاز  همگی مؤید  این موضوع 
می باشد که نظارت با اعمال مدیریتی قوی و برنامه  ریزی دقیق 
ناپذیر  نیروهای معتمد و متعهد ضرورتی اجتناب  و بکارگیری 

است)8, 9(.
لازم است ناظرین از تغییرات و پیشرفت  های علمی و فنی در 
زمینه  های مختلف اجرایی یک فرایند اطلاع کامل داشته باشند و 

ضرورت  ایجاد شرایط برای انجام آموزش  های دقیق و کاربردی و 
مشارکت آنها در زمینه  های پژوهشی ضروری است)۳, 7(. عملکرد 
نقش  که  است  دیده ای  آموزش  افراد  بر  مبتنی  نظارتی  خوب 
حرفه ای خود را درک کرده و در محیط کار خود از استانداردها و 
فرآیندها پیروی می کنند، یک متخصص امور نظارتی دارای تنوع 
نقش بوده و آموزش متمرکز متخصصین نظارتی و داشتن هوش 
پیش شرط  نظارتی  عملکرد خوب  است.  اهمیت  حائز  نظارتی 
دستیابی به تعادل مطلوب بین الزامات نظارتی، مشخصات هدف 
حرفه ایی  نظارت  است.  بازار  به  عرضه  زمان  و  شده  پیش بینی 
است که به در خواست حاکمیت برای حفظ سلامت عمومی و با 
کنترل  ایمنی و کیفیت تولیدات از جمله در حوزه های دارویی، 
دامپزشکی،  داروهای  شیمیایی،  داروهای  پزشکی،  تجهیزات 

سموم دفع آفات و داروهای مکمل انجام می گردد)۱0(.
با نظارت و ارزیابی  این حوزه از اهمیت به سزایی  آشنایی 
برخوردار است و مراکز تولیدکننده و عرضه کننده محصولات 
همچنین  و  محور  سلامت  مراقبت  خدمات  و  محور  سلامت 
با تبعیت  متخصصین نظارت بر امور سلامت قادر خواهند بود 
از کلیه مقررات حاکم بر صنعت خود از مسؤلیت قانونی و روبرو 

شدن با مسائل و مشکلات قانونی دوری جویند)9, ۱۱, ۱۲(.
نیاز به نظارت بر حسن اجرای قوانین و مقررات و تبعیت از 
استانداردهای کیفی و ایمنی مرتبط با امور رگولاتوری موضوع 
جدیدی نیست، اما انتظار می رود که در آینده با رشد روزافزون 
به  نیاز  سلامت،  سیستم های  در  اطلاعات  فناوری  از  استفاده 
کنترل  حوزه  و  شود  بیشتر  روز  به  روز  رشته  این  متخصصین 
قانونی و سیاستگذاری خدمات سلامت نیز از اهمیت بیشتری 

برخوردار شود. 
از  به دلیل عدم آموزش و آگاهی بسیاري  در حال حاضر، 
تولیدکنندگان و واردکنندگان فرآورده هاي مزبور و مراکز تامین 
کننده و ارائه دهنده خدمات مراقبت سلامت نسبت به قوانین و 
مقررات حاکم بر داده های سلامت، مسئولیت حرفه ای و حقوق 
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بیماران، ضرر و زیان های متعددی متوجه بیماران و عموم مردم 
رشته ای  در  آموختگانی  دانش  تربیت  لذا،  است.  شده  جامعه 
مربوط به این حوزه بسیار حائز اهمیت می باشد. لذا یکی از ارکان 
ضروری و اجتناب ناپذیر برای توسعه و بهبود کیفیت خدمات 
سلامت و اثربخشی نظام ارزیابی ، آموزش نظارت بر سلامت در 
به عنوان یک رشته تحصیلی می باشد.  ایجاد رشته  دانشگاه  ها 
ابزار حرفه   عنوان یک  به  بر سلامت می تواند  نظارت  تحصیلی 
ای و معتبر برای ارتقاء کیفی نهادها و ارگان  های تابعه وزارت 
بهداشت مورد استفاده قرار گیرند. از سوی دیگر در شرایط کنونی 
و  اقتصادی، ساختاری  اجتماعی،  تغییرات  فناوری،  رشد سریع 
دانش موجب تغییر و تحول در برنامه  های آموزشی نظام  های 
بهداشت می گردد و حصول اطمینان از وجود اهداف، خط مشی 
 ها، برنامه ها و عملکردهای اجرایی برنامه های بهداشتی و درمانی 
عنوان  تحت  رشته ای  که  است  لازم  نتیجه  در  است.  ضروری 
نظارت بر سلامت  ایجاد شود و با توجه به  این باز خورد ها هدف 
 هایی را برای حرکت به سوی تغییرات اساسی در بخش نظارت 
و ارزشیابی ترسیم کند از  این رو، هدف از  این پژوهش، مطالعه 
تطبیقی وضعیت رشته نظارت بر سلامت در مقطع کارشناسی 

ارشد در  جهان  است.

روش پژوهش
پژوهــش حاضــر بــه صــورت مطالعــه توصیفي- تطبیقي 
بود که در ســال ۱۴0۱ انجــام گرفــت. جامعه و نمونه پژوهش 
در  این مطالعه شامل اسناد و مدارک کتابخانه ای و گزارش های 
پژوهشی و جستجو در سایت  دانشــگاه های مختلفی که دارای 
رشته نظارت بر سلامت و یا رشته مشابه دیگر بودند، بوده است. 
الگوی مورد اســتفاده در این زمینه الگوی برداری اســت که 
چهار مرحله توصیف، تفسیر، همجواری و مقایسه را در مطالعات 

تطبیقی مشخص می کند.
کشورهای منتخب کشورهای؛ آمریکا، انگلستان و دانمارک 

بودند که این رشته را داشتند. واحدهای مورد مقایسه در این 
بر  نظارت  رشته  که  بودند  برتری  دانشگاه های  شامل  مطالعه 
سلامت یا مشابه آن را داشتند. لذا در ابتدا براساس رتبه بندی 
در سال  برتر  دانشگاه های  مربوطه،  در سایت  و جستجو  تایمز 
۲0۲۲ شناسایی شدند. در رتبه بندی تایمز دانشگاه ها براساس 
ملاک و معیارهای مشخص از جمله؛ تدریس و یادگیری، تحقیق 
و پژوهش، استنادها، چشم انداز بین المللی و درآمد صنعتی مورد 
سنجش قرار می گیرند. سپس براساس رتبه بندی حاصل شده 
به ترتیب  دانشگاه هایی که رشته نظارت بر سلامت را داشتند 

رتبه بندی ۱۵ دانشگاه انتخاب و مورد مقایسه قرار گرفتند.
برتر  دانشگاه های  تجــارب  برخــی  مــرور  مطالعه،  در این 
انجام گرفت. دانشگاه های  در زمینــه رشته نظارت بر سلامت 

منتخب شامل دانشگاه های زیر بودند: 
Massachusetts  College  of  Pharmacy  &  Health 

Science  ,Northwestern  University  ,University0  of 
Georgia, Johns Hopkins University, San Diego 
State University, University of Maryland, George, 
Washington University, University of Pennsylvania, 
Yale University, Georgetown University, Florida, 
State University, Stetson University, Drexel 
University, University of Copenhagen, Canfield 

University.

 

پایگاه ها و مراکز تحقیقاتی مربوطه و همچنین سایت دانشگاه ها 
و مراکز آموزشی بدون محدودیت زمانی برای پیدا کردن مطالب 
مرتبط جست و جو شدند. همچنین جهت دسترسی سریع  تر به 
مطالعات و گزارشات از کلید واژه  هایی چون؛ نظارت بر سلامت، 
ارزیابی سلامت، قانون گذاری در حوزه سلامت، ارزشیابی نظام 

سلامت و سایر کلید واژه های مرتبط بهره  گرفته شد.

اطلاعاتی   های 

سایر و   Emerald ،Google Scholar  ،Scopus  ،Embase
 ،ProQuest  ،Cochrane  ،Web of Science زبان انگلیسی   

پایگاه مرتبط،  مقالات  به  دسترسی  جهت 
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آوری  جمع  فرم  شامل  داده  ها،  گردآوری  ابزار  همچنین 
اطلاعات محقق ساخته بود که فرم مذکور در دو بخش تنظیم 
دانشگاه،  به متغییرهایی چون؛  اول  تدوین گردید. در بخش  و 
کشور، مقطع، نام رشته و نوع آموزش پرداخته شد. همچنین در 
بخش دوم فرم محقق ساخته متغییرهای؛ تاریخچه رشته، ارزش ، 
رسالت و چشم انداز  ایجاد رشته، اهداف رشته، شرایط پذیرش 
دانشجو، وظایف اصلی حرفه ای دانش آموختگان، توانمندی های 
لازم، مشخصات ساختار برنامه و رشته های مشابه مورد بررسی 
و مقایسه قرار گرفتند. در نهایت جهت تجریه و تحلیل داده ها، 
مرور جامع مقالات، گزارش ها و اسناد مربوطه انجام شد و جمع 

 بندی و نتیجه گیری نهایی صورت گرفت.

یافته ها
که  گردید  انجام شده مشخص  و جستجوهای  بررسی  در 
دهه  چند  از  جهان  سراسر  در  معتبر  و  مختلف  دانشگاه های 
گذشته نسبت به برگزاری رشته های مرتبط با عناوین زیر اقدام 

کرده اند که به شرح ذیل می باشد)۱۳-۱7(؛ 
)Science Regulatory( علم رگولاتوری -
)Affairs Regulatory( امور رگولاتوری -

 Regulatory( رگولاتوری  مقررات  و  قوانین  با  انطباق   -
 )Compliance

 )Assurance Quality( تضمین کیفیت -
بر  نظارت  رشته  که  داد  نشان  شده  اشاره  یافته های  در 
سلامت در برخی از متون تحت عنوان رگولاتوری امور سلامت 
در این دوره ها اشاره شده اند. اطلاعات مرتبط در جدول شماره 

)۱( ارائه شده است. 

براساس  سلامت  بر  نظارت  رشته  تاریخچه  بر  مروری 
یافته های تطبیقی

ضوابط حرفه ای، قانونی و اخلاقی حاکم بر کیفیت و ایمنی 

کالاها و محصولات حوزه سلامت در کنار پیشرفت روزافزون 
و فناوری های جدید به کار گرفته شده در این حوزه، همگی 
موجب شده تا متخصصان و سازمان های تامین کننده خدمات 
سلامت  محصولات  دهنده  ارائه  مراکز  و  سلامت  مراقبت 
به  پیچیده تری  و  بیشتر  قانونی  چالش های  و  مسائل  با  محور 
خصوص در رابطه با مسائلی نظیر مسؤلیت حرفه ای متخصصان 
رگولاتوری، تضمین کیفیت ایمنی و کارآیی، صدور مجوز ورود 
و  کلینیکی  پژوهش  و  تحقیق  استانداردهای  ثبت محصولات، 
نوظهور  مسائل  از  دیگر  بسیاری  و  خصوص  این  در  بازاریابی 
در حرفه پزشکی، جامعه درمانی، صنعت دارویی، مواد غذایی، 
بی  عملکرد  طبعاً  شوند.  مواجه  غیره  و  آرایشی  محصولات 
دغدغه آن ها منوط به تبعیت کامل و دقیق از تمامی الزامات و 
ضوابط اخلاقی و حرفه ای حاکم بر موضوعات کیفیت و ایمنی 

این صنایع است)۱۴, ۱6, ۱7(.
حوزه نظارت بر امور سلامت یک حوزه تخصصی است که از 
چند دهه گذشته در سراسر جهان اهمیت پیدا کرده و با توجه 
به اهمیت مسائل قانونی فوق الذکر در حیطه سلامت، دوره های 
معتبر  و  مختلف  دانشگاه های  در  نیز  آن  به  مربوط  تحصیلی 
جهان برگزار می شود. این دوره های تحصیلی با عناوین مختلفی 
نظیر علم رگولاتوری )Science Regulatory(، امور رگولاتوری 
)Affairs Regulatory(، پیروی از قوانین و مقررات رگولاتوری 

 Quality( کیفیت  تضمین   ،)Compliance  Regulatory(

Assurance( و موارد مشابه و تلفیقی می باشد)۱۴, ۱6, ۱7(. 

از این عناصر که هدف آن ها تربیت دانش آموختگانی آگاه از 
قوانین، مقررات و به ویژه استانداردهای کیفی و کنترل ایمنی 
حاکم بر جنبه ها و زمینه های مختلف مرتبط با صنایع مربوطه 
و همچنین سیاست های کنترلی می باشد، تا به سازمان متبوع 
خود در تبعیت از الزامات قانونی و ارتقای کیفیت و همچنین 

سیاست گذاری برای ارائه هر چه بهتر خدمات کمک کنند.
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ارزش ، رسالت و چشم انداز ایجاد رشته
سازمان ها  در  رشته  این  آموختگان  دانش  اشتغال  ارزش:    
خدمات  کالاهای  عرضه  و  تولید  امر  به  که  مختلفی  مراکز  و 
داشتن  جهت  به  می کنند،  اقدام  کشور  سطح  در  سلامت 
اطلاعاتی جامع در زمینه قوانین و مقررات جاری در خصوص 
کیفیت ایمنی و کارآیی از طریق موارد زیر بر حفظ و ارتقای 
سلامت جامعه تأثیر به سزایی خواهد داشت)9, ۱۵, ۱7, ۲۱, 

.)۳6 ,۳۵ ,۳۳ ,۳0

• و 	 سلامت  خدمات  کارایی  و  اثربخشی  ارتقاء  و  افزایش 
نظارت بر حسن اجرای خدمات مربوطه  

• مدیریت بهتر شرکت های تولید کننده و عرضه کننده مواد 	
و خدمات سلامت به منظور رعایت بهتر و سالم تر در بازار

• مقررات 	 و  قوانین  اعمال  طریق  از  جامعه  سلامت  بهبود 
کنترلی حاکم بر بازاریابی و فروش محصولات سلامت محور

• مراقبت 	 امور  در  بر شواهد  مبتنی  تصمیم گیری  و  ارزیابی 
سلامت 

جدول ۱. لیست دانشگاه های برگزار کننده انواع رشته های مرتبط با عنوان رگولاتوری در مقاطع کارشناسی ارشد

 نحوه آموزش  رشته  مقطع  دانشگاه کشور 

 آمریکا 

Massachusetts College of Pharmecy & 
Health Science 

 کارشناسی ارشد 

Regulatory Affairs and Health  Policy (6 )  حضوری  

Northwestern University Quality Assurance and Regulatory Science(19)   حضوری/ غیر
 حضوری 

Northwestern University Regulatory Affairs for Drugs, Biologics, and Medical 
Devices(20) 

حضوری/ غیر  
 حضوری 

Northwestern University Regulatory and Clinical Research(21)  حضوری 

Northwestern University Regulatory compliance(22)  حضوری 

Northwestern University Regulatory alfairs of food and food industrics(23)  حضوری 

University of Georgia Regulatory Affairs(24)  غیر حضوری 
Johns Hopkins University Regultory Science(25)   حضوری/ غیر

 حضوری 
University of Southern  California Regultory Science(26)  حضوری 

San Diego State University Regultory Science(26)  غیر حضوری 
University of Meryland Regultory Science(26)  غیر حضوری 

University of St. Thomas, Minnesota Regultory Science(26)  حضوری 
Temple University Regulatory Affairs and Quality  

Assurance (RAQA)(27) 
 غیر حضوری 

George Washington  University Regulatory Affairs(28)  غیر حضوری 
University of Pennsylvania Regultory Science(29)  غیر حضوری 

Yale University Regulatory Affairs Track(30)  حضوری 

Georgtown University Regulatory Affairs(31)  حضوری 

Florda State University Health Care Regulation  Concenteration(32)  حضوری 

Stetson University Health Care Compliance (33) 
Concenteration 

 حضوری 

Drexel University Health Care Compliance (34)  حضوری 

 حضوری  Pharmaceutical Regulatory Affairs(35) کارشناسی ارشد  University of Copenhagen دانمارک 

 حضوری  Medical Technology Regulatory Affairs(7) کارشناسی ارشد  Cranfield University انگلستان 
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• خدمات 	 کنندگان  دریافت  و  بیماران  حقوق  افزایش 
سلامت از طریق نظارت بر حسن اجرای قوانین مقررات و 

استانداردهای کیفی ایمنی و کارآیی

رسالت رشته۱ : نظارت بر حسن اجرای استانداردها ، قوانین و 
مقررات خدمات سلامت به منظور ارائه خدمت سلامت ایمن، 
اثربخش و کارا در نظام سلامت ایران به منظور کاهش آسیب 
کنندگان خدمات  دریافت  اخلاقی  و  مالی  جانی،  مخاطرات  و 

سلامت)9, ۱۵, ۱7, ۲۱, ۳0, ۳۳, ۳۵, ۳6(.

چشم انداز رشته۲ : گستره پیش روی این رشته در ۱0 سال 
آینده شامل موارد ذیل است)9, ۱۵, ۱7, ۲۱, ۳0, ۳۳, ۳۵, 

 :)۳6
• کنترل، 	 حوزه  در  ماهر  و  متخصص  نیروهی  آوری  فراهم 

نظارت و ارزیابی خدمات سلامت محور 
• عرضه 	 و  تولید  در  کنترلی  و  نظارتی  های  اهرام  افزایش 

محصولات و خدمات سلامت محور
• و 	 محصولات  عرضه  از  ناشی  خطرات  رساندن  حداقل  به 

خدمات کم کیفیت حوزه سلامت 
• دریافت خدمات 	 و  ارائه  در  امنیت  و  اعتماد  افزایش حس 

سلامت 

اهداف کلی۳ 
ارشد  کارشناسی  برنامه  اجرای  و  تدوین  کلی،  هدف 
دانش  تربیت  سلامت«،  امور  بر  »نظارت  رشته  ناپیوسته 
و  مقررات  اخلاقی،  و  قانونی  ضوابط  با  که  است  آموختگانی 
استانداردهای کنترل کیفی و ایمنی محصولات حوزه سلامت 
و  بازار  تنظیم  عملی  و  علمی  استراتژی های  و  سیاست ها  و 

1. Mission
2. View
3. Main aims

بودجه و کنترل متخصصان و مراقبت سلامت و مراکز مربوطه 
بتوانند  سیاست ها  این  اعمال  ضمن  تا  باشند،  آشنا  خوبی  به 
قوانین و استانداردهای مربوط به سازمان ها و شرکت هایی که 
در آن مشغول به کار می شوند، را با تکیه بر دانش و مهارت های 
افراد  این  کنند.  تأمین  و  تضمین  درستی  به  شده  فراگرفته 
مختلف  در حوزه های  می توانند  رشته خود  مقطع  با  متناسب 
کارآیی  و  ایمنی  ارتقای  منظور  به  کیفی  کنترل های  بازرسی، 
مدیریتی مشاوره ای و آموزشی مفید و موثر باشند )۲, ۴, ۱۳, 

.)۳7 ,۳۵ ,۲6

 بطور کلی اهداف اصلی این رشته عبارتند از)۲, ۴, ۱۳, 
:)۳۷ ,۳5 ,۲6

• و 	 کسب  جهت  مجرب  و  متخصص  انسانی  نیروی  تربیت 
اعمال مهارت های نظارتی، ممیزی، کنترل و مدیریت کیفی، 
رعایت کلیه اصول و ضوابط قانونی به ویژه استانداردهای 
کیفی در ارائه خدمات سلامت و عرضه قانونی محصولات 

حوزه سلامت در کشور 
• رفع 	 منظور  به  مجرب  و  متخصص  انسانی  نیروی  تربیت 

حوزه  در  مختلف  مراکز  پژوهشی  و  آموزشی  نیازهای 
رگولاتوری و کنترل کیفي

• ایجاد توانایی مشاوره در زمینه ارائه امور رگولاتوری شامل 	
بازار  به  ورود  از  بعد  و  قبل  کنترل های  و  ثبت  شرایط 
محصولات حوزه سلامت و همچنین تعدیل و تنظیم بازار و 

بودجه بخشهای مختلف بهداشت و درمان 
• تربیت نیروی کار آزموده و آگاه در امور بازرسی و نظارت 	

را  بازرسی  لیست های  چک  بتوانند  که  افرادی  ویژه  به  و 
تنظیم نموده و آن ها را به درستی بکار بندند

• تربیت نیروی کار آزموده و آگاه به منظور تدوین و اصلاح 	
مقررات از جمله استانداردهای کیفی و انطباق از مقررات و 

استانداردهای مربوطه 
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• تربیت نیروی فعال در بخش بازرسی و مبارزه با فساد تقلب 	
و قاچاق محصولات مهم و حیاتی سلامت محور 

• تربیت نیروی فعال در بخش های مدیریتی که با شناخت 	
نحوی  به  را  سازمان  بتواند  بازار  در  قانونی  مثبت  فعالیت 
استراتژیک  طراحی  یک  از  که  کند  مدیریت  و  رهبری 

مطلوب برخوردار باشد.
• به 	 کمک  در  پیشنهادات  ارائه  در  مجرب  نیروی  تربیت 

تصمیمات مهم مدیریتی در عرصه مراقبت سلامت.

شرایط و نحوه پذیرش دانشجو۱ 
براساس تجربه دانشگاه های بررسی شده، داشتن دانشنامه 
دندانپزشکی،  پزشکی،  از رشته های دکترای حرفه ای  یکی  در 
کارشناسی،  یا  دامپزشکی  حرفه ای  دکتری  داروسازی، 
سیاستگذاری  درمانی،  بهداشتی  خدمات  مدیریت  داروسازی، 
سایر  و  سلامت  فناوری  ارزیابی  سلامت،  اقتصاد  سلامت، 
رشته های پیراپزشکی و پاراکلینیکی کفایت می کند)۲, ۴, ۱۳, 

.)۳7 ,۳۵ ,۲6

وظایف اصلی حرفه ای دانش آموختگان 
کارشناسی  دوره  مقطع  آموختگان  دانش  وظایف حرفه ای 
ارشد ناپیوسته رشته نظارت در امور سلامت را می توان بطور 
نمود)9, ۱۵, ۱7, ۲۱, ۳0, ۳۳,  بیان  به صورت ذیل  خلاصه 

:)۳6 ,۳۵
در  همکاری  شامل  عمدتاً  آموزشی  فعالیت های  آموزشی: 
این  دانش آموختگان  بود.  خواهد  آموزشی  برنامه های  اجرای 
بود  خواهند  قادر  دیده اند  که  آموزش هایی  به  توجه  با  رشته 
نیاز آموزشی سازمان ها، صنایع داروسازی، دانشگاه ها، مؤسسات 
کلاس های  برگزاری  با  ویژه  به  را  تولیدی  و  صنعتی  علمی، 
کیفی  استانداردهای  و  مقررات  قوانین  با  رابطه  در  آموزشی 

1. Conditions of Student Acceptance

شامل )دستورالعمل ها و اصول راهنما( تامین نمایند.
پژوهش: پژوهش در زمینه رگولاتوری محصولات و خدمات 
و  کارایی  و  ایمنی  کیفیت،  ارتقای  منظور  به  محور  سلامت 

مدیریت و نظارت بهتر بر منابع و بازار.
اجرایی و خدماتی: مسئولیت های اجرایی و نظارتی به منظور 
سرپرستی و نظارت بر امور رگولاتوری در مراکز تولید کننده 
مراقبت  خدمات  دولتی  نهادهای  و  محور  سلامت  محصولات 

سلامت عمومی. 
عرضه  و  تولیدکنندگان  به  حقوقی  مشاوره  ارائه  مشاوره ای: 
و  مقرارت  قوانین  از  اطمینان  منظور  به  مزبور  کنندگان 
استانداردهای کیفی و همچنین سیاست های کنترل بازار و به 
ویژه اقتصاد سلامت نظیر کنترل قیمت، تنظیم و تعدیل بیمه 

و بودجه. 

توانمندی های اصلی و اختصاصی دانش آموختگان
• زمینه 	 در  المللی  بین  و  ملی  مقررات  و  قوانین  با  آشنایی 

تولید، ثبت، واردات و صادرات کالاها و محصولات سلامت 
محور با تأکید بر کیفیت، ایمنی و کارآیی 

• مدیریت 	 و  تضمین  با  مرتبط  روش های  با  کلی  آشنایی 
کیفیت شامل روش های تولید بهینه و مدیریت ریسک به 
ایمنی  خطرات  و  ریسک  کنترل  و  کیفیت  ارتقای  منظور 

محصولات در حوزه سلامت 
• و 	 بازرسی  برنامه های  به  مربوط  لیست های  چک  طراحی 

نظارت و تبعیت از قوانین و مقررات در این خصوص
• از رعایت 	 اطمینان  برای  بازرسی  اجرای درست روش های 

سوی  از  ایمنی  و  کیفی  استانداردهای  و  مقررات  قوانین، 
تولید کنندگان و ارائه دهندگان محصولات حوزه سلامت 

• آگاهی از قوانین و مقررات و استانداردهای فنی موجود و 	
شایستگی ارائه استانداردهای نوین 

• توانایی راه اندازی پرونده تخلفات احتمالی 	
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• و 	 افزاری  نرم  روش های  از  استفاده  بر  تسلط  و  آشنایی 
سامانه ایی)9, ۱۵, ۱7, ۲۱, ۳0, ۳۳, ۳۵, ۳6(.

مشخصات ساختار برنامه
و  محور  مدرس  راهبردهای  از  تلفیقی  آموزش  استراتژی 
تئوری  و  آموزش  فعال  روش های  بر  و  بوده  محور   - دانشجو 

متمرکز است)۲, ۴, ۱۳, ۲6, ۳۵, ۳7(. 
این برنامه به شیوه نیمه حضوری و با استفاده از روش های 
ارائه  دانشجویان  فعال  مشارکت  بر  تأکید  با  تدریس  مختلف 
می شود. کلاس های حضوری در هر ترم، در دو بلوک اول و آخر 
برنامه درسی  با  ترم هر کدام به مدت حداکثر ۴ روز منطبق 
به  نیز  دروس  آزمون  شد.  خواهند  ارائه  شده،  مشخص  رشته 

شیوه حضوری برگزار می شود.
بطور  ترم  هر  در  گروه  توسط  ارائه شده  درسی  واحدهای 
متوسط بین ۱۲ تا ۱۴ واحد است. دانشجویان مجازی موظفند 
در هر ترم تحصیلی حداقل 6 واحد درسی را با نظر و موافقت 
گروه آموزشی)با اولویت دروس پیش نیاز( از بین دروس ارائه 
شده اخذ نمایند. همچنین سقف مدت مجاز تحصیل در این 
رشته ۵ سال پیش بینی شده است. سال تحصیلی در کشورها 
و دانشگاه های بررسی شده از اوایل زمستان پاییز آغاز می گردد 
موقعیت جغرافیایی کشورها  تفاوت های  می تواند  آن  علت  که 

باشد.

بحث 
بر  نظارت  رشته  وضعیت  بررسی  هدف  با  حاضر  مطالعه 
گردید.   انجام  جهان  در  ارشد  کارشناسی  مقطع  در  سلامت 
دغدغه های  مهمترین  از  نظام سلامت  شد،  بیان  که  همانطور 
زندگی  با  مستقیما  و  رفته  شمار  به  کشور  یک  در  حاکمیتی 
سیستم های  باید  کشورها  است.  ارتباط  در  مردم  سلامت  و 
توسعه  و  منابع خود طراحی  و  نیازها  به  توجه  با  را  بهداشتی 

سیستم های  تمام  تقریباً  در  مشترک  عناصر  گرچه  دهند، 
بهداشت عمومی  اقدامات  و  بهداشتی  اولیه  بهداشتی، مراقبت 
هستند.)وایت ، ۲0۱۵(. با این حال، ارزیابی و نظارت بر خدمات 
بحث  یک  عنوان  به  اغلب  درمانی  و  بهداشتی  مراقبت های  و 
تکاملی و موثر توصیف و شناخته شده است.  هرگونه فساد یا 
ناکارآمدی در این حوزه می تواند امنیت و جان افراد بسیاری 
بیاندازد. به همین دلیل، تحقق شفافیت و نظارت  را به خطر 
در نظام سلامت به عنوان عامل کارآمدی و پیشگیری از فساد، 
از اهمیت بسیار بالایی برخوردار است. بدون تردید باید اذعان 
به علت ماهیت و عملکرد  ارزیابی  و  نظارت  امروزه  داشت که 
برانگیزترین  جنجال  و  ترین  گسترده  از  یکی   خود  خاص 

موضوعات مدیریتی و حاکمیتی می باشد.
معتبر  و  مختلف  دانشگاه های  که  داد  نشان  مطالعه  نتایج 
برگزاری  به  نسبت  گذشته  دهه  چند  از  جهان  سراسر  در 
از  مختلفی  عناوین  با  سلامت  بر  نظارت  با  مرتبط  رشته های 
اقدام  سلامت  نظام  در  کیفیت  تضمین  و  رگولاتوری  جمله 
نموده اند )۱۳-۱7(. همچنین در ایران مشاهده گردید که این 
رشته به صورت تخصصی در کل نظام سلامت مطرح نبوده و 
تربیت  به  پزشکی  حقوق  و  دارویی  تخصصی  حوزه  در  بیشتر 

دانش آموخته گان پرداخته شده است. )۱8, ۳6, ۳8(.
دوره ای  یا  رشته  یک  ایجاد  که  داد  نشان  نتایج  همچنین 
که بتواند قوانین و سیاست های نظام سلامت را مورد بررسی 
و ارزیابی قرار دهد، بیش از پیش ضروری و جزء انکار ناپذیر 
مطالعه  این  یافته های  همچنین  می باشد.  سلامت  بخش 
درخصوص اهداف و رسالت ایجاد رشته نظارت بر سلامت در 
دانشگاه های منتخب نشان داد که، تدوین و اجرای یک دوره 
یا رشته ای تحت عنوان نظارت بر امور سلامت، منجر به تربیت 
اخلاقی،  و  قانونی  با ضوابط  که  آموختگانی خواهد شد  دانش 
مقررات و استانداردهای کنترل کیفی و ایمنی محصولات حوزه 
سلامت و سیاست ها و استراتژی های مربوطه آشنا خواهند بود 
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و در اجرای نظارت بر سلامت موفق عمل خواهند کرد)۱, 8, 
.)۳۴ ,۲8 ,۱7 ,۱6 ,۱۴ ,۱۳

پذیرش  که  بود  این  از  حاکی  مطالعه  نتایج  همچنین 
صورت  ارشد  کارشناسی  مقطع  در  رشته  این  در  دانشجویان 
که  بوه اند  رشته  این  انتخاب  به  مجاز  کسانی  و  است  گرفته 
داشته اند.  مقررات  و  قوانین  و  سلامت  نظام  از  پایه ای  علم 
همچنین نتایج نشان داد که نحوه اموزش اکثریت دانشجویان 
و دانش آموخته گان ورودی این رشته به صورت حضوری بوده 

است)۱۴, ۱۵, ۱7(.
داد که وظایف حرفه ای  نشان  یافته های مطالعه  از طرفی 
آموزشی،  اصلی  معیار  چهار  حول  بیشتر  آموختگان  دانش 
شده  تدوین  و  بندی  تقسیم  مشاوره ایی  و  اجرایی  پژوهشی، 
تربیت  را در حوزه های مذکور مورد  و دانش آموخته گان  است 
طراحی  است  ذکر  به  لازم  همچنین  می دهد.  قرار  آموزش  و 
یک  نیازمند  دیگری  رشته  هر  مثل  رشته ای  چنین  تدوین  و 
سری درس های تئوری و عملی می باشد تا دانش آموخته دید 
وسیع تر و جامع تری نسبت به حوزه دانش خود پیدا کند، که 
نیز  منتخب  دانشگاه های  در  درسی  برنامه  بررسی ساختار  در 
به این اصل اشاره و تاکید شده است)۱, 8, ۱۳, ۱۴, ۱6, ۱7, 

.)۳۴ ,۲8

نتیجه گیری
نظارت  رشته  خصوص  در  مطالعه  یافته های  و  نتایج 
بود که،  این  از  معتبر جهان حاکی  دانشگاه های  برسلامت در 
نیاز و ضرورت به نظارت بر حسن اجرای قوانین و مقررات و 

تبعیت از استانداردهای کیفی مرتبط با امور نظارت و ارزیابی 
توسط ارائه دهندگان و خریداران خدمات حوزه سلامت موضوع 
جدیدی نیست و انتظار می رود که در آینده با رشد روز افزون 
به  نیاز  سلامت،  سیستم های  در  اطلاعات  فناوری  از  استفاده 
ایجاد چنین رشته ایی و ترتبیت متخصصین این رشته روز به 
روز بیشتر شود و حوزه کنترل قانونی و سیاستگذاری خدمات 

سلامت نیز از اهمیت بیشتری برخوردار شود.
یافته های پژوهش حاکی از این بود که نظام سلامت به علت 
جنس ارائه خدمت و افراد مراجعه کننده برای دریافت خدمات 
سلامت متمایز از هر نوع بازار دیگری می باشد، لازم و ضروری 
خواهد بود جهت حسن اجرای ارائه خدمات و نظارت و ارزیابی 
خدمات ارائه شده به منظور افزایش کیفیت، ایمنی، کارایی و 
اثربخشی افراد با دانش آکادمیک در دانشگاه ها تربیت و آموزش 
است  ذکر  به  لازم  گردد.  حاصل  لازم  بهره وری  تا  شوند  داده 
براساس جستجوهای انجام شده در کشور ایران مشاهد گردید 
که رشته نظارت بر سلامت به صورت آکادمی و تخصصی در 
دانشگاه های  ایران آموزش داده نمی شود که  براساس ارزش ها، 
انداز و اهداف کلی این رشته پیشنهاد می گردد  رسالت، چشم 
با الگوگیری از دانشگاه های موفق در دنیا و براساس نیاز کشور 
 ایران مقدمات و زیرساخت های  ایجاد رشته نظارت بر سلامت در 
نظام آموزشی نظام سلامت ایران و در وزارت بهداشت، درمان و 
آموزش پزشکی فراهم سازی گردد. از مهم ترین محدودیت های 
با  مرتبط  مقالات  و  مطالعات  بودن  پایین  به  می توان  مطالعه 
از سایت ها و  برخی  به  موضوع پژوهش، عدم دسترسی کامل 
عدم دسترسی به برخی از یافته های اصلی مطالعه اشاره داشت.
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The Status of the Field of Health Supervision in The Master’s 

Degree: A comparative study

Leila Vafainejad1*, Hassan Reza Zainabadi2, Hamidreza Arasteh3, Abdol Rahim Noveh Ebrahim4, Shahriar Eslami Tabar5

Abstract
Background and Objective: In order to ensure the effectiveness of health services, it is necessary to pay 

attention to the evaluation and monitoring of different areas of the health system. Today, there are various 
methods and disciplines in this field that train such specialists. Therefore, this research was conducted with the 
aim of investigating The Status of the Field of Health Supervision in The Master’s Degree.

Methods and Materials: This research is a comparative study that was conducted in 1401. In this study, 
sampling was done in a targeted manner and based on the Times ranking of top universities in 2022, and the 
compared units in this study included 15 top universities that had health monitoring or similar. In this study, 
the findings were compared in the form of a comparative table.

Results: Study findings in categories; The value, mission and perspective of creating the field, goals 
of the field, conditions of student admission, main professional duties of the graduates, necessary abilities, 
characteristics of the program structure and similar fields were examined and compared. The results showed 
that the top universities in the three countries of America, England and Denmark have focused the most on 
establishing the field of health monitoring.

Conclusion: Based on the results of the research, the field of health monitoring is not taught in an academic 
and specialized way in Iranian universities, and based on the values, mission, vision and general goals of this 
field, it is suggested to follow the successful universities in the world and based on the needs of Iran, the 
preparations for establishing the field of health monitoring are suggested. Health should be provided in the 
Ministry of Health, Treatment and Medical Education.

Keywords: Health Monitoring, Health System, Evaluation and Monitoring, Master’s Degree, Academic 
Field
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