
 باسمه تعالي

 توانمند سازي شهروندان براي ارتقاي سلامت:عنوان مقاله

و نام خانوادگي تنظيم كننده يا نويسنده مقاله  رامش آرمان:نام

 سلامت آموزش كارشناس

و ارتقاي سلامت  مشاركت شهروندان

مشاركت عنصر 1970و 1960در دهه هاي. مشاركت شهروندان يكي از مفاهيم ثابت گفتمان توسعه بوده است سال گذشته50در طول

و عدالت به ويژه براي كاهش فقر بود  المااتاي سازمان در كنفرانس.اساسي پروژه هاي توسعه طراحي شده براي تحقق توسعه پايدار

با پذيرش مراقبت بهداشتي اوليه بعنوان سياست.هاي بهداشتي شناخته شد جهاني بهداشت مشاركت بعنوان بخش اساسي از سياست

و برنامه ها هاي بهداشتيرا به رسميت  و اجراي خدمات دولتهاهمه اعضاي سازمان جهاني بهداشتاهيت درگيري آگاهانهذينفعان در طراحي

: دلايل اين پذيرشبه شرح زير بود. شناختند

.بدون مشاركت شهروندانبسياري از خدماتتامين شدهبدون استفاده ماندهيا بدرستي استفاده نمي شود: استدلال خدمات بهداشتي/1

و بايد آنها را برايبهبود:استدلال اقتصادي/2 و انساني مي باشد كه مي توان ، تجهيزاتي هر جامعه اي برخوردار از منابع اقتصادي

و شرايط محيطي بسيج نمود   سلامتمحله

از:ل ارتقاي سلامت استدلا/3 و ناشي بيشترين بهبود سلامت شهرونداننتيجه است از آنچه كه آنها مي توانند براي خودشان انجام دهند

.مداخلات پزشكي نمي باشد 

و هم وظيفه دارند كه در تصميمات موثر بر زندگي روزانه: استدلال قضاوت اجتماعي/4 همه شهروندان بويژه فقراو محرومينهم حق

.شان درگير شوند 

، يعني بدانند و بدن هايشان را تا زماني كه ممكن باشد در شرايط ايده ال حفظ كنند ارتقاي سلامت يعني شهروندان قادر باشند اذهان

و سلامتشان را افزايش دهند  ، سالم بمانند شه.چگونه سالم باشند روندان منشور اوتاواارتقاي سلامت را به عنوان فرايند توانمندسازي

و نيز قادرسازي آنان به بهبود سلامت شان تعريف نمود منشور مذكور براي ارتقاي سلامت پنج اولويت  براي افزايش كنترشان برسلامت

و شهر/3خلق محيط هاي حمايتي در شهر/2ايجاد سياست هاي شهري سالم/1: اقدام تعيين نموده است  /4تقويت اقدام محلات

و محلات شهري توانمند سازي شهرو  بازنگري در خدمات شهري/5ندان



و انتخاب هاي سلامتي كه با آنها ، توانمند سازي شهروندان براي قادرسازي آنها به درك اطلاعات يكي از اهداف ارتقاي سلامت شهر

و نيز براي قادرسازي آنها به تصميم گيري صحيح مي باشد  . روبه رو مي شوند

و تكامل پرو و محلات مبتني بر رويكرد هاي مشاركتيچرخه توسعه  ژه هاي توانمندسازي شهروندان

و خود مراقبتي  مشاركت شهروندان

و مشاركت شهروندان نتيجه اوليه اي از نگراني مشابه در مورد محدوديت هاي موجود در سيستم افزايش علاقمندي به خودمراقبتي

و كاربرد برنامه هاي توسعه از جمله ارتقاي سلامت. تخصصي بهداشتي بود  مشاركت شهروندان بر رويكرداز پايين به بالا در برنامه ريزي

. ان به شهروندان به عنوان شركاي فعال نگاه مي شود تاكيد مي كند كه در

، اموخته و فعاليتهاي اگاهانه با استفاده از تعريف دورتي اورم در مورد خود مراقبتي مي توان گفت كه خود مراقبتي به معناي اقدامات

و خانواد و ارتقاي سلامت خود ، تامين و هدف داري است كه هر شهروند به منظور حفظ خود مراقبتي.ه اش انجام مي دهدشده

و چگونگي استفاده از ان است  و يكي از عوامل تعيين كننده ميزان و سازماني نيست بلكه مكمل ان به.جايگزين مراقبت تخصصي و

و مهارت هاي فردي شهروندان مي شود . وضوح موجب افزايش كارايي

:و لذا حمايت از خود مراقبتي در تمام حيطه هاي زير مي تواند اتفاق بيفتد خود مراقبتي جزيي از تمام حيطه هاي مراقبت مي باشد

و پيشگيري از بيماري/1  خود مراقبتي براي ارتقاي سلامت

 خود مراقبتي در بيماريهاي مزمن/2

 خود مراقبتي در بيماريهاي كوچك/3

 خود مراقبتي در مراجعات پزشكان عمومي/4

هاخود مراقبتي در داروخ/5  انه

برنامه
ريزي

ارزشيابياجرا



 خود مراقبتي در هنگام ترخيص از بيمارستان/6

 خود مراقبتي در بيماريهاي حاد در منزل/7

 حمايت از خود مراقبتي در قالب حمايت اجتماعي/8

 حمايت از خود مراقبتي در كل سيستم/9

: عامليت خود مراقبتي

م و قابليت ورد نياز هر شهروند براي براورده ساختن نيازهاي مداوم فردي به يك شايستگي اكتسابي چند بعدي است كه به معناي قدرت

 ، و عملكرد انساني اش حفظ شده ، يكپارچگي ساختار ، به گونه اي كه با مراقبت از خود فرايندهاي حياتي اش تنظيم شده خود مراقبتي

، مي باشد  و تندرستي اش نيز افزايش يابد .ارتقا يافته

، مي توان انتظار داشت كه رفتار خود مراقبتي در شهروند با ايجاد عامليت خود مر و تقاضاي خود مراقبتي از سوي ديگر اقبتي از يكسو

.شكل بگيرد 

و و توانمندانه برخوردار شوند براي داشتن انتخابي توانمند  پس از ايجاد انگيزش شهروندان بايد از توانمندي كافي براي اقدام اگاهانه

: روندان اگاهانه هريك از شه

) دانش( بايد اطلاعات كافي در مورد موضوع داشته باشد/1

اش/2 .بايد توانايي دست زدن به اقدام موثر را در خود ببيند كه برابر است با خودكارآمدي

و اقدام را كسب نمايد/3 ، تصميم گيري و خود كارآمدي مهارت هاي لازم براي ارزيابي وضعيت . بايد پس از كسب دانش

و مهارت كافي برخوردار است نياز به حمايت هاي/4 ، احساس خود كارآمدي ، كنترل ، دانش و در مرحله آخر فردي كه از انگيزش

.محله اي دارد تا بتواند مجموعه فوق را به رفتار سلامت بخش تبديل نمايد


