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 مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت اردبیل

 یاتیملبرنامه راهبردی و ع

1405-1400 

 

  



 :مقدمه.  1

 های مرتبط با آن سلامت و پارادایم 1.1

كند نه فقط نبود بيماري تعریف می  ( سلامتی را رفاه كامل جسمی، روانی و اجتماعیWHOسازمان بهداشت جهانی )

 اقتصادي زندگی مولدي داشته باشند. و دهد تا به صورت فردي، اجتماعی كند سلامتی، به مردم امكان میو عنوان می

 بررسی سلامت مطرح شد: در این راستا دو پارادایم اصلی براي
محور و پزشکی؛ رویکردهایی که تعریف حداقلی از سلامت داشته و بر خدمات پزشکی فناوری-( پارادایم زیست۱

 مداخلات بهداشت عمومی متکی هستند

ای اجتماعی و مرتبط با دستورکار عدالت اجتماعی، فهم سلامت بعنوان پدیدهپارادایم زیستی، روانی، اجتماعی؛  (۲

 ای از اقدامات سیاستی است. ه نیازمند اشکال پیچیدهک

اي زیست شناختی، روان شناختی، جامعه شناختی، و به صورت پدیدهرا « تیسلام»پارادایم زیستی، روانی اجتماعی

گيرد، و نه صرفاً به منزله پردازان اجتماعی و انتقادي قرارمیحتی سياسی و اقتصادي درك و مطمح نظر فعالان و نظریه

 موضوعی اختصاصی، مربوط به امور شخصی افراد، یا مربوط به حوزه پزشكی. 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

     

 

 

 
 موثر بر سلامت : پارادایم ها۱ شکل

 عوامل خطر محیطی

 بیماری

 سواد سلامت

 عوامل خطر ژنتیکی

 دسترسی فیزیکی

 رفتارهای سبک زندگی

 رفتار جستجوی سلامت

ای ارائه کنندگانرفتار حرفه  

 سلامتی

 رفتارهای انطباقی

 مراقبت های بهداشتی

 توان پرداخت )دسترسی مالی(

 تکنولوژی سلامت



مانند ميزان  (Social Determinants of Health) تعيين كننده هاي اجتماعی سلامت بر اساس مدل فوق 

تغذیه، طبقه اجتماعی بسيار بيشتر از عواملی مانند عوامل بيولوژیک سبب ابتلا به درآمد، سطح تحصيلات، شغل، 

بيماري ها می شوند و در سلامت انسان نقش به سزایی دارند كه اگر نادیده گرفته شوند رسيدن به اهداف سلامتی و 

 برقراري عدالت در سلامت را محال می نمایند. 

 
 موثر بر سلامت : مدل عوامل اجتماعی۲ شکل

 

سوادي، قطعا به عنوان مشكل در تمام كشورهاي دنيا با ابعاد متفاوتی بيكاري و بی مسائل اجتماعی و مشكلاتی نظير فقر،

وجود دارند و مسلما این خواست غائی تمام دولتهاست كه بتوانند راهكاري مناسب براي بر طرف كردن موانع و ایجاد 

 خویش پيداكنند. رفاه، امنيت و سلامت مردم 

تدوین برنامه راهبردي این امكان را براي مدیران فراهم می سازد تا در مسير رشد و توسعه سازمانی، با دیدي واقع بينانه 

به فرصت ها، توانمندي ها، تهدیدها و ضعف ها، برنامه ریزي و تصميم گيري كرده و پيشاپيش سيستم را از دوباره 

امكان مصون دارد. در این راستا برنامه راهبردي و برنامه عملياتی پنج سالانه مركز كاري و آزمایش و خطا تا حد 

تدوین شده است. اميد است با بكارگيري و  اردبيلتحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت دانشگاه علوم پزشكی 

مركز تحقيقات  ر سلامت،اجراي این سند بتوانيم با نهادینه كردن فرهنگ پژوهش در حوزه عوامل اجتماعی موثر ب

را به نقش و جایگاه واقعی خود در ارتقا سلامت و  اردبيلعوامل اجتماعی موثر بر سلامت دانشگاه علوم پزشكی 

 .تحقق عدالت در سلامت جامعه، نزدیک نمایيم



 روش کار و مراحل تدوین 1.2

براي دستيابی به اهداف ترسيم شده تدوین  (Road Mapبرنامه راهبردي اخير، در هفت گام و به عنوان نقشه راهی )

 شد. گام هاي تدوین شده در قالب نمودار زیر ارائه شده است:

 

گيري از با بهره در این برنامه اردبيلمركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت دانشگاه علوم پزشكی از این رو 

در نظر دارد گام هاي موثرتري با افزایش  ه وتنظيم نمود را براي سه سال آتی خود هايفعاليت تيمی توانمند و دانشمند،

و به گرهاي سلامت هاي كاربردي در سطح جامعه در راستاي اعتلاي تعيينهاي بين بخشی و انجام پژوهشهماهنگی

 .برداردتماعی ویژه تبدیل شدن به دانشگاهی اج

 حامد زندیان دکتر 

 رئیس مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت

 

رسالت، دورنما و ارزش 

ها

و تجزیه و تحلیل درونی

بیرونی

(SWOT)

تدوین استراتژی ها

تعیین اهداف اصلی 

(Goals)

تعیین اهداف  جزئی

(Objectives)

تدوین برنامه های 

عملیاتی

رابطه بین أجزاء برنامه : 3 شکل

 SDHراهبردی مرکز تحقیقات 



 معرفی مرکز:. 2

 1392دانشگاه علوم پزشكی اردبيل در سال  (SDH) وثر بر سلامتلی مركز تحقيقات عوامل اجتماعی مموافقت اصو

صادر شد. در طی سال  كشور SDHتحقيقات به عنوان اولين مركز  توسط وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی

هاي آموزشی اقدامات صورت گرفته در مركز تحقيقات بيشتر در راستاي كمک به ارتقاء فعاليت 1396تا  1392هاي 

 هاي آموزشی بود. دانشگاه و تأكيد بر ارتقاء كوریكولوم

مچنين تشكيل معاونت اجتماعی در سطح و ه همزمان با تغيير ریاست دانشگاه علوم پزشكی اردبيل 1395از آذر ماه 

آذر  1در سطح دانشگاه قوت گرفت و در تاریخ  بر سلامت ، نگرش نسبت به عوامل اجتماعی موثروزارت و دانشگاه

جلسات شوراي  1396. از آذر ماه یافتمركز تحقيقات تغيير با دستور رئيس دانشگاه، تيم اجرایی و علمی  1396

  كنون ادامه یافته است. شكل گرفته و تا پژوهشی مركز به صورت رسمی

عضو  12عضو موسس و  8دانشگاه علوم پزشكی اردبيل با  (SDH) مركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت

 شوراي پژوهشی در حال فعاليت است. تركيب اعضاي مركز در نمودار زیر ارائه شده است:

  
 مرکز به استناد سامانه علم سنجی: تعداد و ترکیب اعضای هیأت علمی 1نمودار 

 



 هاي آیين نامه تأسيس مراكز تحقيقاتی به قرار زیر محقق شده است:عملكرد مركز تحقيقات در راستاي شاخص

o  93چاپ ( مقاله با وابستگیAffiliation مركز تحقيقات در پایگاههاي اطلاعاتی )Web Of Science (ISI) ،

PubMed/ Medline وScopus 

o  شاخصH-Index  18برابر  1399مركز در سال   

o  = مورد 1126تعداد استنادات به مقالات منتشر شده 

o  = مقاله(  33مقالات ) %35درصد مقالات با مشاركت بين المللی 

o  =مقاله  6نسبت مقاله به اعضاي هيأت علمی 

o  = استناد  12نسبت استناد به ازاي هر مقاله 

 SCOPUSسال گذشته به استناد پایگاه  3: روند صعودی مقالات چاپ شده مرکز در طی 2نمودار 

 

همچنين مركز در بازه زمانی مذكور اقدام به عقد تفاهم نامه همكاري علمی، آموزشی و پژوهشی در زمينه عوامل 

 :اجتماعی موثر با سلامت با مراكز تحقيقات

دانشگاههاي تبریز، دانشگاههاي علوم پزشكی ایران، دانشگاههاي علوم پزشكی دانشگاههاي علوم پزشكی تهران، 

دانشگاههاي علوم پزشكی ، دانشگاههاي علوم پزشكی شيراز، كردستاندانشگاههاي علوم پزشكی ، اهوازعلوم پزشكی 

 دانشگاههاي علوم پزشكی گيلانو  كرمان
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در سطح وزارت بهداشت، درمان و  آموزش پزشكی برقرار كرده و تعامل نزدیک با سایر مراكز مستقل و وابسته  

  .نموده است

 SDHمراکز تحقیقات و موسسات طرف تفاهم نامه با مرکز تحقیقات : 3نمودار 

 

( دانشگاه علوم پزشكی اردبيل SDHدر حال حاضر مركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت )

بين مراكز تحقيقات با گروه بندي موضوعی  پنجمبين مراكز تحقيقات كل كشور و رتبه ام  43رتبه 

SDH .قرار دارد 

 

 

مرکز تحقیقات عدالت در سلامت• علوم پزشکی تهران

مرکز تحقیقات مدیریت بیمارستانی•

لامتمرکز تحقیقات علوم مدیریت و اقتصاد س•
علوم پزشکی ایران

مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر •

سلامت
علوم بهزیستی و توانبخشی

مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر •

سلامت
علوم پزشکی تبریز

مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر بر •

سلامت

متمرکز تحقیقات مدیریت ارائه خدمات سلا•

علوم پزشکی کرمان

ر بر مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موث•

سلامت
علوم پزشکی کردستان

متمرکز تحقیقات منابع انسانی سلا• علوم پزشکی شیراز

ر بر مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موث•

سلامت
علوم پزشکی گیلان

تفاهم نامه به سازمان ها و نهادهای استانی

...(آب و فاضلاب، شهرداری، بهزیستی، محیط زیست و )

موسسه ملی تحقیقات سلامت



  

 مرکز:(Mission)رسالت 

 ،بر آنيم كه در راستاي تحقق ارتقا اردبيلما به عنوان مركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت 

به عنوان دانشگاهی اجتماعی در راستاي تكاليف  اردبيلدانشگاه علوم پزشكی و تبدیل  علمیجایگاه 

در  محول معاونت اجتماعی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی، با انجام تحقيقات كاربردي

گسترش فرهنگ پژوهش و انجام تحقيقات  از طریقعوامل اجتماعی موثر بر سلامت  زمينه سلامت و

هاي سلامت و عوامل  پيشگيري و درمانی در زمينهمناسب كاربردي و ارایه آموزش و راه كارهاي 

آن علاوه بر ارتقاء جایگاه پژوهشی دانشگاه علوم پزشكی اردبيل در بين سایر اجتماعی موثر بر 

ها، سلامت آحاد مردم استان را به ویژه در بعد اجتماعی از طریق همكاري پژوهشی در جهت دانشگاه

به جامعه پزشكی،  خدمات ما ر سلامت ارتقاء دهيم.هاي عوامل اجتماعی موثر باحقاق شاخص

كشور خواهد بود. رسيدن به این مقصود را از طریق و در سطح استان ومردمبيماران  پژوهشگران،

گسترش مرزهاي دانش و نهادینه كردن فرهنگ پژوهش در راستاي ارتقاء سلامت جامعه، ارتقاء سطح 

، استقرار و ارتقاء نظام مدیریتی مركز، توسعه و تأمين هاي مرتبطدانش عمومی و تخصصی در زمينه

 .خارجی(، ارتقاء جایگاه و اعتبار علمی مركز پيگير خواهيم شد -منابع مالی )داخلی

 



 

 

 
 مرکز:( Vision)انداز چشم

ساله تا سال  5هاي حمایتی موجود در داخل و خارج دانشگاه در افق گيري از پتانسيلاین مركز در نظر دارد با بهره

1405: 

o .به عنوان مرجع علمی عوامل اجتماعی موثر بر سلامت در سطح کلان منطقه شناخته شود 

o های مرتبط با سلامت با تأکید بر عوامل سازی بخشبه رکن اصلی وتأثیرگذار بر تصمیم

 .اجتماعی موثر بر سلامت ودر مسیر اجتماعی شدن دانشگاه علوم پزشکی اردبیل تبدیل گردد

o های ها و سیاستگذاریگیریهای انجام یافته در مرکز به عنوان پایه اصلی تصمیموهشپژ

 مرتبط با حوزه در سطح دانشگاه، استان و کشور مورد استفاده قرار گیرد.

o  مرکز برتر حوزه  3قرار گیری در بینSDH  مرکز تحقیقات برتر کشور ۲0و 

 های مرکز:ارزش

 بر این اعتقادیم كه: اردبيلعوامل اجتماعی موثر بر سلامت  ما به عنوان اعضاي مركز تحقيقات

 ت هاي بزرگ الهی است كه باید براي حفظ و ارتقا آن در جامعه تلاش كنيم.بسلامت یكی از موه  

 آوري اولویت دارد.هاي انسانی، اسلامی و اصول اخلاقی بر همه امور پژوهش و فنارزش 

 خدمت به مردم و ارتقاي سلامت مردم و جامعه به انجام برسد.  پژوهش ارزشمند، پژوهشی است كه در راه 

 و انسانی است.  حركت به طرف گسترش مرزهاي دانش یكی از بالاترین ارزش ها اسلامی 

 .در تمام شئونات تحقيق و پژوهش رعایت عدالت باید در صدر توجه قرار گيرد 

 باشد.مورد پژوهش الزامی مهم در سازمان ما می رعایت اخلاق حرفه اي و احترام به حقوق جامعه انسانی 

 هاي حاكم بر مراجع مرتبط با سلامتتوجه ویژه به حدود اختيارات و محدودیت 

  بهداشت، سایر همكاري متقابل با دانشجویان و دستياران، محققين، اعضاء هيأت علمی دانشگاه، وزارت

 ها و استانداريارگان



 مرکز: های تحقیقاتیلاین

( 1405- 1400) مركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت دانشگاه علوم پزشكی اردبيل در طول برنامه سه سال

 زیر تمركز كرده و فعاليت خواهد نمود: هاي تحقيقاتیها و لایندر حيطه اولویت

 های عملکرد و عدالت در نظام سلامت و جامعهشاخص

 روانی و اجتماعییتبيين و تعيين نابرابري در سلامت جسم ، 

  تعيين توزیع وضعيت سلامت در گروه هاي اجتماعی  

 ارائه مدل نظام پایش و ارزشيابی تعيين كننده هاي اجتماعی سلامت  

  طراحی مدل استفاده از مشاركت مردم در ارتقاء سلامت  

  بررسی ميزان پاسخ گویی نظام سلامت  

  بررسی وضعيت پوشش خدمات سلامت  

  دسترسی و رضایتمندي از خدمات سلامت بررسی وضعيت 
 

 حمایت اجتماعی و سرمایه اجتماعی   ،آسیب های اجتماعی

 انواع آسيب هاي اجتماعی  فراوانی و توزیع  

 آسيب هاي اجتماعی  علل و عوامل زمينه ساز  

 مناسب در خصوص آسيب هاي اجتماعی  مداخلات رفتاري و اجتماعی 

  جامعه در ارتقاء وضعيت سلامت  روش هاي جلب مشاركت  

 بررسی رابطه حمایت اجتماعی با وضعيت سلامت 

 هاي اجتماعیمداخلات مبتنی بر پيشگيري و غربالگري در خصوص آسيب   
 

  و توانمندسازی مردمسبک زندگی 

  شناسایی سبک هاي زندگی ناسالم  

  بر وضعيت سلامت افراد   (فردي اجتماعی  )بررسی تاثير رفتار 

  بررسی تاثير مداخلات آموزش مهارت هاي زندگی بر سلامت  
 

 سلامت و محیط زیست

  بر سلامت  (سكونت  )بررسی تاثير شرایط اقامت  

  بررسی ارتباط محيط فيزیكی و اجتماعی زندگی با وضعيت سلامت  



  بررسی تاثير سيستم هاي حمل و نقل بر وضعيت سلامت  

  بر وضعيت سلامت محيطیبررسی تاثير آلودگی 

 و عوامل موثر بر آن های غیرواگیربیماری

  معده، مري، پستان، كولون، پوستسرطانهاي انواع مطالعات اپيدميولوژیک شيوع، بروز و بقاء... ، 

 عروقی-هاي قلبیبيماري مطالعات اپيدميولوژیک شيوع، بروز و بقاء 

  بيماري هاي غيرواگيركيفيت زندگی بيماران مبتلا به 

 مطالعات مبتنی بر پيشگيري و غربالگري بيماري هاي غيرواگير 

  بيماري هاي غيرواگيرمبتلا به انواع درمان هاي حمایتی و تسكينی در بيماران 

 اثر بخشی آموزش در پيش گيري، مراقبت و توان بخشی 

  زندگی اثر بخشی هزینه هاي درمان هاي مختلف روي كيفيت و كميت (QALYوDALY) 

 بيماري هاي غيرواگير درمان و پيشگيري،مراقبت در سلامت اقتصاد هاي لفه مو تعيين 

 



 تحلیل وضعیت موجود مرکز:

براي شناسایی و تدوین راهبرد هاي بـهـيـنـه بـراي سـازمـانـهـا بـه كـار مـی رود. در ( SWOT) روش تحليل راهبردي

هاي مركز تحقيقات -نقاط قوت، نقاط ضعف، فرصت ها و تهدید  به تحليل SWOT این بخش بر اساس تكنيک

به بررسی  SWOTدر ادامه در چهار بخش و بر مبناي مدل  عوامل اجتماعی موثر بر سلامت كردستان خواهيم پرداخت

 ها و تهدیدات مركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت اردبيل خواهيم پرداخت.نقاط قوت، ضعف، فرصت
 

 (:Strengthsقوت ) نقاط

S1 آموزشی و پژوهشی از مركز متوليان معاونت: حمایت قاطع و قوي ریاست دانشگاه و 

S2: با توان بالاي پژوهشی به عنوان عضو موسس  تمام وقت اعضاي هيأت علمی برخورداري از 

S3 :عضویت رئيس مركز در كارگروه سلامت و امنيت غذایی استان 

S4 :به عنوان مجري تدوین سند جامع سلامت استان محوریت مركز تحقيقات 

S5 :ملی و بين المللی وجود تعاملات فرادانشگاهی اعضاي مركز با سایر مراكز تحقيقاتی و موسسات پژوهشی 

S6 :بهره مندي از فضاي فيزیكی مناسب و متناسب با اهداف و ساختار فعاليت مركز 

S7 سهولت دسترسی: قرارگيري مركز تحقيقات در مركز شهر و 

S8)... وجود كانال هاي ارتباطی قوي مركز با سياستگذاران استان )استانداري، فرمانداري، شهرداري و : 

S9دارا بودن دپارتمان هاي تحقيقاتی متنوع جهت پوشش اولویت هاي مختلف پژوهشی جامع محور : 

S10( 70تا  35: ارتباط قوي و دسترسی به مطالعه كوهورت پرشين  )و پایگاه ثبت داده هاي  استان اردبيلسال

 به عنوان پتانسيل تحقيقاتی   بيماران كرونایی

  



 (:Weaknessنقاط ضعف )

W1 :هاي تحقيقاتی و پژوهش هاي مرتبط با حمایت از طرح فقدان ردیف بودجه مستقل پژوهشی برايSDH 

W2 :جهت امور اجرایی مركز )تنخواه( و تجهيزات و امكانات )كامپيوتر و ...( مستقل فقدان بودجه 

W3 در عقد قرارداد پژوهشی/عملياتی با نهادهاي برون دانشگاهی و ارتباط با صنعت: ضعف 

W4 :فقدان نيروي انسانی كافی به عنوان كارشناس مجرب و مسلط پژوهشی  

W5 :مصوب فقدان چارت سازمانی 

W6 : ترویج نتایج پژوهشی و تعامل با رسانه ها با توجه به رسالت مركزضعف در 

W7عدم جذب دانشجوي دكتراي تخصصی پژوهش محور در مركز : 

W8 دسترسی به آزمایشگاههاي دانشگاه جهت انجام پاره اي از ضعف : فقدان آزمایشگاه مستقل پژوهشی و

 تحقيقات دپارتمان بهداشت محيط 

 (:Opportunitiesها )فرصت

O1موثر بر سلامت اجتماعی : حمایت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی از مراكز تحقيقات عوامل 

O2 : اردبيل و تمایز رسالت دانشگاه پتانسيل مرجعيت علمیتعيين عوامل اجتماعی موثر بر سلامت به عنوان 

O3 :بالادستی حوزه آموزش و پژوهش با اولویت هاي ملی در اسنادعوامل اجتماعی موثر بر سلامت  همراستایی 

O4بين المللی فرادانشگاهی ملی و : پتانسيل بالا در خصوص همكاري و تعامل آموزشی و پژوهشی با نهادهاي 

O5مرتبط با حوزه فعاليت  یبرون دانشگاهتخصصی  )گرنت( : وجود منابع مالیSDH 

O6با  مرتبط پژوهشیگروههاي آموزشی و  پژوهشگران آزاد، : وجودSDH در داخل و خارج دانشگاه 

O7 وجود چالش هایی با پتانسيل بالاي پژوهش مرتبط با :SDH در سطح كشور و استان و بویژه نظام سلامت 

O8فقدان مركز تحقيقات مشابه با مركز تحقيقات عوامل اجتماعی موثر در سطح استان اردبيل : 



 (:Threatsتهدیدات )

T1اجتماعی موثر بر سلامت در دیدگاه اعضاي هيأت علمی بالينی : عدم تبيين جایگاه و نقش عوامل 

T2 :نسبت به عوامل اجتماعی موثر بر سلامت استان ضعف و شناخت ناكافی برخی از سياستگذاران و مدیران 

T3 :اجتماعی-حمایت از پژوهش در سطح كشور و استان با توجه به شرایط اقتصادي ضعف اولویت 

T4 درصد( از سوي نهادها و سازمان هاي دولتی به بخش  3تا  1مالی مصوب حوزه پژوهش ): عدم تخصيص منابع

 پژوهش

T5 و استان: تغيير مدیریت در مدیران دانشگاه علوم پزشكی اردبيل  



 ماتریس ارزیابی عوامل داخلی و خارجی مرکز:

تعيين موقعيت مركز تحقيقات عوامل  هدف از استفاده از دو ماتریس ارزیابی عوامل داخلی و ارزیابی عوامل خارجی

اجتماعی موثر بر سلامت در منطقه و ارائه استراتژیهاي كلان مناسب براي مركز ميباشد. این عمل در مرحله اول از 

 چارچوب تدوین استراتژي به عنوان دریافت اطلاعات ورودي انجام گرفت و خروجی این ماتریسها در ماتریس

SWOT یسه استراتژیها مورد استفاده قرار گرفتدر مرحله تحليل و مقا. 

 ماتریس ارزیابی عوامل داخلی: -الف

یكی از ابزارهاي بررسی و تحليل محيط داخلی  (Evaluation Factor Internal) ماتریس ارزیابی عوامل داخلی

اطلاعات  آوري رود. این ابزار براي جمع است كه عمدتا براي شناسایی ضعف یا قوت كلی سازمان به كار می

درونسازمانی در فرایند برنامهریزي استراتژیک در سازمانهاي دولتی و خصوصی كاربرد دارد. براي تهيه ماتریس 

ارزیابی عوامل داخلی به قضاوتهاي شهودي و نظرات اعضاي مركز تحقيقات و عوامل موثر بر سلامت تكيه شد. 

بدست آمد و  71/2مجموع نمرات نقاط قوت و ضعف همانطور كه در ماتریس عوامل داخلی مشاهده می گردد در 

 .(1جدول شماره )نشان از غلبه نقاط قوت بر ضعف ها می باشد 

 دانشگاه اردبیل SDH: رتبه بندی عوامل داخلی موثر بر مرکز تحقیقات 1جدول 
 ماتریس ارزیابی عوامل داخلی

 امتیاز وزندار امتیاز وضع موجود وزن 

ت
قو

ط 
قا

ن
 

1 
S1قاطع و قوی ریاست دانشگاه و متولیان معاونت آموزشی و پژوهشی از  : حمایت

 مرکز
0.02 3 0.06 

2 
S2 برخورداری از اعضای هیأت علمی تمام وقت با توان بالای پژوهشی به عنوان :

 عضو موسس 
0.10 4 0.40 

3 S30.06 3 0.02 : عضویت رئیس مرکز در کارگروه سلامت و امنیت غذایی استان 

4 S40.09 3 0.03 : محوریت مرکز تحقیقات به عنوان مجری تدوین سند جامع سلامت استان 

5 
S5 وجود تعاملات فرادانشگاهی اعضای مرکز با سایر مراکز تحقیقاتی و موسسات :

 پژوهشی ملی و بین المللی
0.10 4 0.40 

6 S6 0.06 3 0.02 فعالیت مرکز: بهره مندی از فضای فیزیکی مناسب و متناسب با اهداف و ساختار 

7 S70.03 3 0.01 : قرارگیری مرکز تحقیقات در مرکز شهر و سهولت دسترسی 

8 
S8 ،وجود کانال های ارتباطی قوی مرکز با سیاستگذاران استان )استانداری :

 فرمانداری، شهرداری و ...(
0.12 4 0.48 



9 
S9 پوشش اولویت های مختلف : دارا بودن دپارتمان های تحقیقاتی متنوع جهت

 پژوهشی جامع محور
0.01 4 0.04 

10 
S10( استان  70تا  35: ارتباط قوی و دسترسی به مطالعه کوهورت پرشین )سال

 اردبیل و پایگاه ثبت داده های بیماران کرونایی به عنوان پتانسیل تحقیقاتی  
0.02 3 0.06 

ف
ضع

ط 
قا

ن
 

1 
W1 های تحقیقاتی و برای حمایت از طرح: فقدان ردیف بودجه مستقل پژوهشی

 SDHپژوهش های مرتبط با 
0.04 2 0.08 

2 
W2 فقدان بودجه مستقل )تنخواه( و تجهیزات و امکانات )کامپیوتر و ...( جهت امور :

 اجرایی مرکز
0.03 1 0.03 

3 
W3 ضعف در عقد قرارداد پژوهشی/عملیاتی با نهادهای برون دانشگاهی و ارتباط با :

 صنعت
0.10 2 0.20 

4 W4 0.04 2 0.02 : فقدان نیروی انسانی کافی به عنوان کارشناس مجرب و مسلط پژوهشی 

5 W50.03 1 0.03 : فقدان چارت سازمانی مصوب 

6 W60.24 2 0.12 : ضعف در ترویج نتایج پژوهشی و تعامل با رسانه ها با توجه به رسالت مرکز 

 7 W70.40 2 0.20 تخصصی پژوهش محور در مرکز : عدم جذب دانشجوی دکترای 

 
8 

W8 فقدان آزمایشگاه مستقل پژوهشی و ضعف دسترسی به آزمایشگاههای دانشگاه :

 جهت انجام پاره ای از تحقیقات دپارتمان بهداشت محیط 
0.01 1 0.01 

 71/2 - 00/1 جمع کل

 

  



 ماتریس ارزیابی عوامل خارجی: -ب

یكی از ابزارهاي كمی در تجزیه و  (External Factor Evaluation Matrix )ماتریس ارزیابی عوامل خارجی

تحليل استراتژي است. استفاده از این ماتریس باعث ایجاد توافق و تمركز افراد بر روي تهدیدها و فرصت ها می شود. 

و عوامل موثر بر  براي تهيه ماتریس ارزیابی عوامل خارجی به قضاوتهاي شهودي و نظرات اعضاي مركز تحقيقات

سلامت تكيه شد. همانطور كه در ماتریس عوامل خارجی مشاهده می گردد در مجموع نمرات نقاط فرصت و تهدید 

 .(2 جدول شماره)بدست آمد و نشان از غلبه نقاط فرصت ها بر تهدید ها می باشد  08/3

 دبیلدانشگاه ار SDH: رتبه بندی عوامل خارجی موثر بر مرکز تحقیقات 2جدول 
 ماتریس ارزیابی عوامل خارجی

 امتیاز وزندار امتیاز وضع موجود وزن 

ها
ت 

رص
ف

 

1 
O1 حمایت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی از مراکز تحقیقات :

 عوامل اجتماعی موثر بر سلامت
0.04 3 0.12 

2 
O2 تعیین عوامل اجتماعی موثر بر سلامت به عنوان پتانسیل مرجعیت علمی :

 تمایز رسالت دانشگاه اردبیلو 
0.20 4 0.80 

3 
O3 همراستایی عوامل اجتماعی موثر بر سلامت با اولویت های ملی در :

 اسناد بالادستی حوزه آموزش و پژوهش
0.13 3 0.39 

4 
O4 پتانسیل بالا در خصوص همکاری و تعامل آموزشی و پژوهشی با نهادهای :

 فرادانشگاهی ملی و بین المللی
0.08 4 0.32 

5 
O5 وجود منابع مالی )گرنت( تخصصی برون دانشگاهی مرتبط با حوزه :

 SDHفعالیت 
0.08 3 0.24 

6 
O6 وجود پژوهشگران آزاد، گروههای آموزشی و پژوهشی مرتبط با :SDH 

 در داخل و خارج دانشگاه
0.05 3 0.15 

 7 
O7 وجود چالش هایی با پتانسیل بالای پژوهش مرتبط با :SDH  در سطح

 کشور و استان و بویژه نظام سلامت
0.07 3 0.21 

 8 
O8 فقدان مرکز تحقیقات مشابه با مرکز تحقیقات عوامل اجتماعی موثر در :

 سطح استان اردبیل
0.10 4 0.40 

ت
دا

دی
ته

 

1 
T1 عدم تبیین جایگاه و نقش عوامل اجتماعی موثر بر سلامت در دیدگاه :

 اعضای هیأت علمی بالینی
0.03 2 0.06 

2 
T2 ضعف و شناخت ناکافی برخی از سیاستگذاران و مدیران استان نسبت به :

 عوامل اجتماعی موثر بر سلامت
0.05 2 0.10 



3 
T3 ضعف اولویت حمایت از پژوهش در سطح کشور و استان با توجه به :

 اجتماعی-شرایط اقتصادی
0.12 2 0.24 

 
4 

T4 درصد( از سوی  3تا  ۱پژوهش ): عدم تخصیص منابع مالی مصوب حوزه

 نهادها و سازمان های دولتی به بخش پژوهش
0.02 1 0.02 

 5 T5 0.03 1 0.03 : تغییر مدیریت در مدیران دانشگاه علوم پزشکی اردبیل و استان 

 08/3  00/1 جمع کل

 



 SWOTرویکرد اتخاذ شده بر حسب ماتریس 

داخلی و خارجی، موقعيت مركز تحقيقات عوامل اجتماعی اردبيل در بر حسب نتایج بدست آمده از ارزیابی نمرات 

نقاط  بایستمی هاي موجودفرصتقرار گرفت كه بر این اساس با استفاده از  ( WOهاي رقابتی )استراتژي منطقه

 ضعف خود را برطرف نموده و با همتایان خود به رقابت بپردازد.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

نمودار عوامل 

 داخلی

نمودار عوامل 

 خارجی

4 

4 1

 

1 

 های تهاجمیاستراتژی

SO 

 های محافظه کارانهاستراتژی

ST 

 های رقابتیاستراتژی

WO 

 های دفاعیاستراتژی

WT 

71/2

 

08/3 



 ( مرکز:SO) تهاجمیهای استراتژی

تحقيقات عوامل اجتماعی موثر بر سلامت اردبيل، به منظور دستيابی به با توجه به موقعيت شكل گرفته براي مركز 

مركز  تهاجمیهاي استفاده شود. بر این اساس استراتژي تهاجمیدر آینده، لازم است از استراتژي هاي  ورشداهداف 

 به قرار زیر تعيين می شود:با قرار گيري نقاط قوت در برابر فرصت ها 

 S1 : و آموزشی نزدیک با نهادهای داخل دانشگاهی، سطح استانی و ملی علمی تتعاملاافزایش 

 S2:  ملی و بین  ۲کسب مرجعیت علمی در حوزه عوامل اجتماعی موثر بر سلامت در سطح استانی، منطقه آمایشی

  المللی

 S3: توسعه هدفمند برون داده های پژوهشی مرکز در حوزه عوامل اجتماعی موثر بر سلامت 

 S4: و جذب منابع مالی از سازمان های ملی و بین المللی حمایت طلبی 



 (:Goalsاهداف کلی )

اهداف، تغييرات یا نتایج مطلوبی هستند كه به منظور انجام رسالت سازمان و در راستاي نيل به دورنماي سازمان تعيين 

موسسه با داشتن می شوند. اهداف استراتژیک به برقراري ارتباط خوب موسسه با محيط خود كمک می كند تا 

 جایگاهی مشخص بتواند به راحتی درمحيط به هستی خود ادامه دهد و اهداف به سبب ویژگی راهنما بودنشان تصميم

 گيري را تسهيل كرده و دستيابی به اهداف را مسجل می سازد.

G1 :تحقیقات  ارتقاء جایگاه مرکزSDH مراکز تحقیقات های عملکردیاردبیل بر مبنای شاخص 

G2 :گانه  69های اندازی نظام پایش و ارزیابی شاخصراهSDH در سطح استان اردبیل 

G3 :دانشگاهداخلی و خارجی از نهادهای مرتبط منابع مالی  جذب 

G4 : مرتبط با توسعه نیروی انسانی متخصصSDH  در طول اجرای برنامهمرکز 

 (:Objectivesاهداف اختصاصی )
G1 ارتقاء جایگاه مرکز تحقیقات :SDH های عملکردی مراکز تحقیقاتاردبیل بر مبنای شاخص 

G1O1 درصدي مقالات منتشر شده با وابستگی مركز تحقيقات  200: افزایشSDH معتبراي اردبيل در پایگاههاي داده 

G1O2 (نسبت به سال قبل درصد 30هاي مصوب مركز تا انتهاي برنامه )هر سال درصدي تعداد طرح 100: افزایش 

G1O3 كتاب در حيطه  2: حمایت از انتشارSDH تا انتهاي برنامه توسط مركز 

G1O4 ارتقاء تعداد ارجاعات به مقالات و ارتقاء شاخص :H-Index مركز 

G1O5 درصدي تعداد مقالات مشترك با سایر مراكز تحقيقات داخل و خارج دانشگاه 100: افزایش 

 

G2گانه  69های اندازی نظام پایش و ارزیابی شاخص: راهSDH در سطح استان اردبیل 

G2O1گانه  69هاي : طراحی و تدوین طرح احصاء و محاسبه شاخصSDH  عدالت در سلامت 

 

G3جذب منابع مالی از نهادهای مرتبط داخلی و خارجی دانشگاه : 

G3O1 : عقد قرارداد اجراي پروژه مرتبط با سندجامع سلامت استان با سازمان هاي خارج دانشگاهی و استانی 

G3O2 : درصدي سقف اعتبارات تخصيص یافته مركز  100افزایشSDH  از بودجه پژوهشی دانشگاه  

 

G4 : توسعه نیروی انسانی متخصص مرتبط باSDH مرکز در طول اجرای برنامه 



G4O1 : نيروي طرحی ضریب  2جذبK هاي مرتبط تا پایان برنامههيأت علمی در رشته 

G4O2 : غيرهيأت علمی اجرایی تا پایان برنامه نيروي  2جذب 

 


