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چکیده
ــر شــواهد علمــی و  ــی ب ــا اســتفاده از رویکردهــای مبتن ــال حصــول اهــداف ســامت ب ــد نظام‌هــای ســامت به‌دنب مقدمــه: هــر چن
ــرد.  ــرار می‌گی ــده ق ــی نش ــوس و پیش‌بین ــل ناملم ــر برخــی عوام ــوزه تحــت تأثی ــن ح ــا در ای ــا تصمیم‌گیری‌ه ــند ام ــی می‌باش ارزش

ــد. ــور می‌باش ــامت کش ــام س ــای نظ ــع در تصمیم‌گیری‌ه ــاد مناف ــری و تض ــش لابی‌گ ــی نق ــه بررس ــن مطالع ــدف ای ه
روش کار: در ایــن مطالعــه کیفــی بــرای گــردآوری داده‌هــا از بررســی متــون و مصاحبــه بــا خبــرگان نظــام ســامت اســتفاده شــد. 
مصاحبه‌هــای نیمه‌ســاختار یافتــه بــا30 نفــر از خبــرگان نظــام ســامت از ســطوح خــرد، میانــه و کلان انجــام شــد. اطلاعــات حاصــل 

ازطریــق چارچــوب مفهومــی ترکیبــی )اســتنتاجی/ اســتقرایی( تحلیــل شــدند.
یافته‌هــا: دو تــم اصلــی و شــش زیرتــم شناســایی شــدند. تــم اصلــی “ اثــرات تضــاد منافــع بــر نظــام ســامت” شــامل زیرتم‌هــای 
ــاب  ــرای انتخ ــردم ب ــای م ــر تصمیم‌گیری‌ه ــر ب ــی و اث ــازمان‌های مل ــی س ــط بین‌بخش ــر رواب ــر ب ــا، اث ــرای برنامه‌ه ــر اج ــر ب اث
فناوری‌هــای ســامت بــود و تــم اصلــی “اثــرات لابی‌گــری بــر نظــام ســامت” شــامل زیرتم‌هــای اثــر بــر تصویــب قوانیــن مربــوط 

ــود. ــا عــدم اجــرای برنامه‌هــای خــاص ب ــر اجــرا ی ــر ب ــر، اث ــر گرفتــن بودجــه بیش‌ت ــر ب ــه وزارت بهداشــت، اث ب
ــای مســئول می‌باشــد  ــی از ســوی نهاده ــرل کاف ــع در نظــام ســامت بیانگــر عــدم نظــارت و کنت ــری: وجــود تضــاد مناف نتیجه‌گی
ــع بیمــاران  ــت باعــث حفــظ مناف ــی ســودگرایی باشــد؛ در نهای ــب اخلاق ــی و در راســتای مکت ــا لابی‌گــری اگــر به‌صــورت اصول ام

می‌شــود.
گل‌واژگان: لابی‌گری؛ تضاد منافع؛ نظام سلامت؛ تصمیم‌گیری؛ مطالعه کیفی

مقدمه
نظام‌هــای ســامت در سراســر دنیــا مســئولیت تأمیــن 
ــایر  ــت س ــد فعالی ــد. هرچن ــده دارن ــر عه ــردم را ب ــامت م س
بخش‌هــای جامعــه اثراتــی قاطــع بــر وضعیــت ســامت مــردم 
ــود  ــه می‌ش ــامت گرفت ــش س ــه در بخ ــی ک ــا تصمیمات دارد ام
دارای اثــرات محســوس‌تری می‌باشــد )1, 2( از جملــه اقدامــات 
ــذاری و  ــرای اولویت‌گ ــری ب ــامت تصمیم‌گی ــام س ــم نظ مه
تخصیــص منابــع، خریــد فناوری‌هــای ســامت و توزیــع منابــع 
و خدمــات می‌باشــد کــه غالبــاً از رویکردهــای فنــی و قضاوتــی 
بــرای اخــذ تصمیمــات در ایــن خصــوص اســتفاده می‌شــود )3, 
ــا  ــایر بخش‌ه ــد س ــوزه همانن ــن ح ــری در ای ــا تصمیم‌گی 4( ام
تحت‌تأثیــر عوامــل غیرفنــی و غیرارزشــی هماننــد تضــاد منافــع 
ــع  ــود مناب ــد کمب ــی معتقدن ــرد. برخ ــرار می‌گی ــری ق و لابی‌گ
ــود  ــی به‌وج ــل اصل ــی از دلای ــارت کاف ــود نظ ــدم‌ وج ــز ع و نی
ــع  ــاد مناف ــد )5( تض ــری می‌باش ــع و لابی‌گ ــاد مناف ــدن تض آم
ناشــی از تقابــل مســئولیت‌های مختلفــی اســت کــه بــر عهــده 
ســازمان‌ها یــا افــراد تصمیم‌گیــر نهــاده شــده اســت )6( و 

زمانــی به‌وجــود می‌آیــد کــه منافــع کارکنــان ســامت در 
راســتای منافــع بیمــاران آنهــا نباشــد )7( و چنانچــه بــر کیفیــت 
ــوزش و  ــودن آم ــات، محــور ب ــاران، انســجام تحقیق ــان بیم درم
اعتمــاد جامعــه اثــر گــذارد؛ آســیب‌زننده خواهــد بــود )8(. البتــه 
تضــاد منافــع موضوعــی مختــص بخــش ســامت نمی‌باشــد و 
ــه  ــه ک ــود دارد )6(. آنچ ــه وج ــای جامع ــیاری از بخش‌ه در بس
ــن موضــوع در بخــش ســامت  ــدا کــردن ای باعــث اهمیــت پی
ــه  ــد )9(. ب ــاران می‌باش ــامت بیم ــر س ــر آن ب ــردد تأثی می‌گ
ــن  ــدت ممک ــع در کوتاه‌م ــاد مناف ــد تض ــر چن ــخن ه ــر س دیگ
ــه  ــای جامع ــی از گروه‌ه ــرای برخ ــودآوری ب ــث س ــت باع اس
ــر ســامت بیمــاران  ــت عواقــب منفــی آن ب ــا در نهای گــردد ام

ــر خواهــد گذاشــت )10(. اث
ــت از:  ــارت اس ــری عب ــج1 لابی‌گ ــه‌ی کمبری ــاس لغتنام براس
ــرای  ــان ب ــای ذینفع ــا گروه‌ه ــراد ی ــب اف ــی از جان ــر تلاش “ه
نفــوذ بــر تصمیمــات دولــت؛ مفهــوم اصلــی لابی‌گــری عبــارت 
اســت از تــاش بــرای نفوذ بــر رأی‌هــای قانون‌گــذاران”)11(. در 
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مجله تحقیقات نظام سلامت حکیم

برخــی از کشــورها دفاتــر ویــژه‌ای بــه نــام »دفاتــر لابی‌گــری« 
وجــود دارد کــه در ازای دریافــت پــول بــرای پیشــبرد حمایــت از 
یــک دیــدگاه خــاص به‌وســیله نفــوذ در دولــت و افــکار عمومــی 
ــی  ــای حقوق ــک روش‌ه ــا کم ــا ب ــد. لابی‌گره ــاش می‌کنن ت
ــه  ــراي رســیدن ب و مدیریــت مفیــد روابــط اجتماعــی؛ تــاش ب
اهــداف خــود دارنــد. بســیاری از لابی‌گــران افــرادی تحصیلکــرده 
ــا قوانیــن می‌باشــند کــه گاهــی بــرای بهبــود وضعیــت  و آگاه ب
موجــود و گاهــی بــرای رســیدن بــه منافــع خویــش دســت بــه 
لابی‌گــری بــا صاحبــان قــدرت می‌زننــد )12(. بــگ ول2 و 
ــه  ــه س ــس را ب ــدگان مجل ــا نماین ــری ب ــواع لابی‌گ ــز3 ان کلمنت

ــد: ــیم می‌کنن ــته تقس دس
ــن  ــری: ای ــل از برگــزاری جلســه تصمیم‌گی 1- لابی‌گــری قب
ــدی  ــم کلی ــذ تصمی ــل از اخ ــا قب ــد ماه‌ه ــری بای ــوع لابی‌گ ن
ــان قــدرت شــروع شــود.  ــا صاحب ــدگان مجلــس ی توســط نماین
بــرای ایــن منظــور بایــد اطلاعاتــی در مــورد وضعیــت اقتصــادی، 

ــراد موردنظــر به‌دســت آورد. ــی و سیاســی اف اجتماع
ایــن  تصمیم‌گیــری:  جلســات  طــول  در  لابی‌گــری   -2
ــی  ــت زمان ــوده و دارای فرص ــوار ب ــیار دش ــری بس ــوع لابی‌گ ن
ــه  ــول جلس ــب در ط ــان مناس ــاب زم ــد. انتخ ــری می‌باش کم‌ت
ــت  ــدگان دارای اهمی ــات تصمیم‌گیرن ــر تصمیم ــوذ ب ــرای نف ب

می‌باشــد.
ــس از  ــی پ ــی: حت ــم نهای ــذ تصمی ــس از اخ ــری پ 3- لابی‌گ
ــه داد.  ــری ادام ــه لابی‌گ ــوان ب ــم می‌ت ــی ه ــم نهای ــذ تصمی اخ
ــس  ــن پیش‌نوی ــوه تدوی ــر نح ــد ب ــری بای ــوع لابی‌گ ــن ن در ای
و متــن مصوبــات نظــارت نمــود تــا قوانیــن و تصمیمــات اتخــاذ 

شــده از مســیر اصلــی منحــرف نشــود )13(.
ــور و  ــامت کش ــام س ــع نظ ــت مناب ــه محدودی ــه ب ــا توج ب
ــن  ــدن چنی ــود آم ــی؛ به‌وج ــای نظارت ــی ارگان‌ه ــف احتمال ضع
ــود  ــد وج ــر می‌رس ــد. به‌نظ ــی باش ــر م ــواردی اجتناب‌ناپذی م
ــه تصمیم‌گیــری  ــا انگیزه‌هــای متفــاوت در بدن ــف ب ــراد مختل اف
ــی و  ــی ناکاف نظــام ســامت کشــور، وجــود نظام‌هــای اطلاعات

عــدم اعمــال کنتــرل و نظــارت مناســب از جانــب ســازمان‌های 
ــری و  ــع و لابی‌گ ــاد مناف ــروز تض ــرای ب ــه را ب ــئول زمین مس
ــب  ــدرت مناس ــان ق ــا صاحب ــمی ب ــات غیررس ــراری ارتباط برق
ــرل  ــزوم کنت ــه ل ــت‌گذاران ب ــد سیاس ــر چن ــت. ه ــوده اس نم
ــی  ــی اساس ــوز اقدام ــا هن ــد ام ــان دارن ــی اذع ــن پدیده‌های چنی
ــامت  ــام س ــا در نظ ــای آنه ــق پیامده ــایی دقی ــرای شناس ب
ــایی  ــال شناس ــش به‌دنب ــن پژوه ــذا ای ــت ل ــده اس ــام نش انج
ــام  ــای نظ ــری در تصمیم‌گیری‌ه ــع و لابی‌گ ــاد مناف ــش تض نق

ــد. ــور می‌باش ــامت کش س
روش‌کار

ــا از بررســی  ــردآوری داده‌ه ــرای گ ــی ب ــه کیف ــن مطالع در ای
متــون و مصاحبــه بــا خبــرگان نظــام ســامت اســتفاده 
ــع و  ــاد مناف ــق تض ــوم دقی ــت آوردن مفه ــرای به‌دس ــد. ب ش
لابی‌گــری و نیــز آگاهــی نســبت بــه مطالعــات مشــابه در ســایر 
ــای  ــپس مصاحبه‌ه ــد. س ــون ش ــرور مت ــه م ــدام ب ــورها اق کش
از  نفــر   30 بــا  چهره‌به‌چهــره  به‌صــورت  نیمه‌ســاختاریافته 
خبــرگان نظــام ســامت در ســطوح خــرد، میانــه و کلان انجــام 
ــز روش  ــد و نی ــری هدفمن ــتفاده از روش نمونه‌گی ــا اس ــد. ب ش
گلولــه برفــی افــرادی از ســازمان‌های مرتبــط بــا حــوزه ســامت 
انتخــاب شــدندکه دارای تجــارب مســتقیم در حــوزه تخصیــص 
ــابقه  ــال س ــل پنج‌س ــامت و حداق ــذاری س ــع و اولویت‌گ مناب
مدیریتــی بودنــد ) جــدول 1(. ایــن تنــوع در نمونه‌هــا نیــز بــرای 
برقــراری شــرط "تلفیــق"4 در پژوهــش به‌منظــور به‌دســت 
آوردن اطلاعــات جامــع و گســترده می‌باشــد )14(. بــرای انجــام 
ــا تمــاس تلفنــی  مصاحبــه ابتــدا از طریــق پســت الکترونیــک ی
بــا افــراد ارتبــاط برقــرار شــد و پــس از کســب اجــازه اقــدام بــه 
انجــام مصاحبــه شــد. مصاحبه‌هــا توســط یکــی از اعضــای تیــم 
ــد.  ــام ش ــوندگان انج ــر کار مصاحبه‌ش ــش )ح.م( و در دفت پژوه
متوســط زمــان مصاحبه‌هــا 45 دقیقــه بــود. پــس از رســیدن بــه 

ــد )15(. ــف ش ــا متوق ــام مصاحبه‌ه ــا5 انج ــباع داده‌ه اش
جدول 1- مصاحبه‌شوندگان، تعداد آنها و سازمان مربوطه

تعداد افراد مصاحبه شده )نفر(سازمان
4وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی

2وزارت تعاون، کار و رفاه اجتماعی
2شورای عالی بیمه

2سازمان تأمین اجتماعی
1وزارت اقتصاد و دارایی

2معاونت برنامه‌ریزی راهبردی ریاست جمهوری
2مجلس شورای اسلامی

3هیات رئیسه تعدادي از دانشگاه‌های علوم پزشکی
2شورای شهر تهران

10شبكه‌هاي بهداشتي و درماني و بيمارستان‌ها
30 نفرمجموع

4 Triangulation
5 Data saturation

2 Bagwell
3 Clements
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ــرای  ــه شــد. ب ــار مطالع ــن ب ــاده و چندی متــن مصاحبه‌هــا پی
ــط  ــا توس ــدود 10% از مصاحبه‌ه ــه ح ــی مطالع ــش پایای افزای
ــس  ــزاری و پ ــتقل کُدگ ــور مس ــگران به‌ط ــر از پژوهش دو نف
ــه  ــا ادام ــتخراج تم‌ه ــذاری و اس ــد کُدگ ــر، رون ــق نظ از تواف
یافــت. کُدبنــدی به‌صــورت بــاز انجــام می‌شــد. پــس از 
ــخص  ــی مش ــای اصل ــه اول؛ تم‌ه ــه 10 مصاحب ــد دادن ب کُ
و در مصاحبــه ســی‌ام به‌علــت حصــول اشــباع داده‌هــا، انجــام 
 10MAX QDA نرم‌افــزار  از  متوقــف گردیــد.  مصاحبه‌هــا 
بــرای نظــم بخشــیدن بــه کُدهــا و تم‌هــا اســتفاده شــد. 
نهایتــاً بــا اســتفاده از روش رویکــرد چارچــوب مفهومــي و طــی 
ــي،  ــوب مفهوم ــن چارچ ــناکردن، تدوي ــامل آش ــج‌گام آن )ش پن
ــه دو  ــير( ب ــت و تفس ــدول و نگاش ــيم ج ــت‌بندي، ترس فهرس
ــته‌بندی  ــل، دس ــاي حاص ــتباطی؛ داده‌ه ــتقرایی و اس روش اس

ــدند )16(. ش
ملاحظات اخلاقی

مجــوز لازم بــرای انجــام مطالعــه از کمیتــه اخــاق دانشــگاه 

علــوم پزشــکی تهــران اخــذ شــد. توضیحــات روشــن در مــورد 
ــوندگان داده  ــه مصاحبه‌ش ــفاهی ب ــور ش ــه به‌ط ــداف مطالع اه
شــد و پــس از رضایــت آگاهانــه آنــان، اقــدام بــه انجــام مصاحبــه 
ــوندگان  ــه مصاحبه‌ش ــه حساســیت موضــوع ب ــه ب ــا توج ــد. ب ش
ــام  ــر ن ــدون ذک ــی ب ــات دریافت ــه اطلاع ــد ک ــان داده ش اطمین
ــد  ــت. کُ ــد گرف ــرار خواهن ــل ق ــی و تحلی ــورد بررس ــان؛ م آن

ــد. ــه 9021557006 می‌باش ــی مطالع اخلاق
یافته‌ها

ــی  ــوم اصل ــایی دو مفه ــه شناس ــر ب ــا منج ــل مصاحبه‌ه تحلی
“اثــرات تضــاد منافــع در نظــام ســامت” و “اثــرات لابی‌گــری 
ــه  ــر مفهــوم )جــدول 2( در ادام در نظــام ســامت” و شــش زی
ــم. در جمــات  ــک از آنهــا می‌پردازی ــی هــر ی ــان تفصیل ــه بی ب
ــرف  ــرد، ح ــطح خ ــان‌دهنده س ــرف خ نش ــده؛ ح ــول ش نقل‌ق
ــده ســطح کلان و حــرف م نشــان‌دهنده ســطح  ک نشــان دهن
ــده  ــه ش ــرد مصاحب ــماره ف ــر ش ــداد بیانگ ــد و اع ــه می‌باش میان

می‌باشــد.
جدول 2- تم‌های اصلی و زیر تم‌های حاصل از مصاحبه‌ها

زیرتم تم اصلی
تأثیر بر اجرای برنامه‌ها

تأثیر بر روابط میان نهادهای کلان کشوریاثرات تضاد منافع در نظام سلامت
تأثیر بر تصمیم‌گیری‌های مردم برای انتخاب فناوری‌های سلامت

تأثیر بر به دست آوردن بودجه و منابع مالی بیشتر
تأثیر بر تصمیمات مربوط به خرید دستگاه یا دارواثرات لابی‌گری در نظام سلامت

تأثیر بر اجرا یا عدم اجرای برنامه‌‌ای خاص

اثرات تضاد منافع در نظام سلامت
تأثیر بر اجرای برنامه‌ها

هــر چنــد تضــاد منافــع را نمی‌تــوان به‌عنــوان معیــاری بــرای 
ــران؛  ــارات مدی ــر اظه ــا ب ــا بن ــت ام ــری در نظــر گرف تصمیم‌گی
ــرا  ــه اج ــوط ب ــات مرب ــر تصمیم ــر بســیاری ب ــل، تأثی ــن عام ای
یــا عــدم اجــرای برنامه‌هــای مربــوط بــه ارتقــاء نظــام ســامت 
ــای اصلاحــی نظــام ســامت  ــوارد برنامه‌ه دارد. در برخــی از م
ــف پزشــکی و  ــاف مختل ــع اصن ــادن مناف ــه خطــر افت ــل ب به‌دلی
ــا مخالفــت شــدید آنهــا مواجــه می‌شــود. گاهــی  پیراپزشــکی ب
ــه و  ــرار گرفت ــتور کار ق ــه‌ای در دس ــرای برنام ــد اج ــز هرچن نی
ــل  ــا به‌دلی ــود ام ــی می‌ش ــور عملیات ــق کش ــی از مناط در برخ
ــا کارشــکنی‌های متعــددی  ــه‌ خطــر انداختــن منافــع برخــی، ب ب
ــع  ــل تضــاد مناف ــواردی کــه به‌دلی ــه م مواجــه می‌شــود. از جمل
ــتغال  ــع “اش ــون من ــت قان ــده اس ــی نش ــی اجرای ــوز به‌خوب هن
هم‌زمــان پزشــکان” می‌باشــد کــه به‌دلیــل ذینفــع بــودن 
بســیاری از پزشــکان و فعالیــت هم‌زمــان اغلــب آنهــا در 
بخش‌هــای خصوصــی و دولتــی تــا کنــون عزمــی قاطــع بــرای 

اجــرای آن ایجــاد نشــده اســت. 
ــن دارم  ــور ذه ــه حض ــی ک ــا اون‌جای ــونده خ-3:” ت مصاحبه‌ش

ــه  ــار ب ــن ب ــرای اولی ــعه ب ــم توس ــه پنج ــون برنام ــاده 32 قان م
ــی  ــرده ول ــان پزشــ‌کها اشــاره ک ــع اشــتغال هم‌زم موضــوع من
ــه و به‌طــور جــدی  ــم کســی جــرأت کن ــا الان ندیدی ــه ت ــا ک م
جویــای اجرایی‌نشــدن ایــن قانــون بشــه!!! اصــاً به‌نظــرم 
خیلــی واضــح می‌تونیــم اینجــا نمــودی از تضــا منافــع رو بینیــم.”

ــن  ــم همی ــم بگ ــرأت می‌تون ــه ج ــونده ک- 5: “ ب مصاحبه‌ش
ــی  ــع خیل ــان پزشــ‌کها چــون مناف ــع اشــتغال هم‌زم ــون من قان
از مدیرهــای ســطح بــالا رو بــه خطــر مینــدازه احتمــال اجــراش 

خیلــی کمــه”
ــد  ــر خری ــع ب ــاد مناف ــر تض ــه تأثی ــوط ب ــر مرب ــه دیگ جنب
ــرات  ــر نظ ــا ب ــد، بن ــکی می‌باش ــت پزش ــزات گران‌قمی تجهی
بیان‌شــده موضــوع تضــاد منافــع در تمامــی ســطوح نظــام 
ــر  ــا ب ــد باره ــر چن ــه ه ــوان نمون ــود دارد. به‌عن ــامت وج س
ــد  ــرای خری ــت ب ــه وزارت بهداش ــوز و تأییدی ــذ مج ــزوم اخ ل
فناوری‌هــای ســامت تأکیــد شــده اســت امــا در برخــی مــوارد 
ــتناد  ــن و اس ــق دورزدن قوانی ــازمان‌هایی از طری ــا س ــراد ی اف
بــه برخــی مــدارک و مســتندات نامعتبــر اقــدام بــه خریــداری و 
ــه نیــاز منطقــه‌ای  ــدازی مراکــز تشــخیصی بــدون توجــه ب راه‌ان
نموده‌انــد. در حالــی کــه بســیاری از مناطــق کشــور بــا مشــکل 
کمبــود مراکــز و دســتگاه‌های تشــخیصی درمانــی مواجــه 
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می‌باشــند و در کلان‌شــهرها رشــد بی‌رویــه و غیرمنطقــی 
ــی از  ــن برخ ــورد. همچني ــم می‌خ ــه چش ــخیصی ب ــز تش مراک
ــی  ــل برخ ــدم تمای ــت ع ــتند، عل ــان داش ــوندگان بی مصاحبه‌ش
ــای  ــی از بخش‌ه ــعه برخ ــرای توس ــتان‌ها ب ــای بیمارس از رؤس
درمانــی در بیمارســتان‌های دولتــی ناشــی از اشــتغال آنــان 
در بیمارســتان‌های خصوصــی و هدایــت بیمــاران بــه ایــن 
ــات  ــان توســعه خدم ــه آن ــی ک ــتان‌ها می‌باشــد بدین‌معن بیمارس
خــاص در بیمارســتان دولتــی تحــت ریاســت خــود را به‌عنــوان 
تهدیــدی بــرای منافــع خــود در بیمارســتان خصوصــی دانســته و 
ــل تأمــل  ــه قاب ــع تحقــق آن می‌شــوند. نکت ــا حــد امــکان مان ت
ــتند  ــار داش ــوندگان اظه ــی از مصاحبه‌ش ــه برخ ــت ك ــن اس ای
بعضــي از افــراد قدرتمنــد در بخــش ســامت، مجــوز انحصــاری 
تهیــه برخــی از فناوری‌هــای ســامت را به‌دســت آورده‌انــد و از 

ــد. ــری می‌کنن ــراد جلوگی ــایر اف ــط س ــا توس ــد آنه خری
مصاحبه‌شــونده م- 9: “ بعضــاً توصیــه میشــه کــه بــرای 
افزایــش تعــداد مراجعــان در یــک بخــش یه ســری دســتگاه‌های 
خاصــی خریــداری بشــه امــا مســئول اون بخــش چــون خــودش 
مشــابه اون دســتگاه رو تــو بیمارســتان خصوصــی خــودش داره 
ــه  ــه چــون میخــواد ی ــدن اون دســتگاه مخالفــت می‌کن ــا خری ب

جورایــی انحصــار اون دســتگاه تــو دســت خــودش باشــه...”
ــا  ــرای برنامه‌ه ــر اج ــع ب ــاد مناف ــر تض ــری از تأثی ــد دیگ بع
مربــوط بــه ارتبــاط کارکنــان شــاغل در بیمارســتان‌ها بــا 
پزشــکی  تجهیــزات  تولیدکننــدگان  و  داروســازی  صنایــع 
می‌باشــد. بدین‌شــکل کــه صاحبــان صنایــع داروســازی از 
ــه  ــرادی ک ــه اف ــی ب ــی و غیرمال ــای مال ــدای هدای ــق اه طری
ــده در بیمارســتان‌ها می‌باشــند؛ از آنهــا  دارای نقــش تصمیم‌گیرن
ــد  ــه خــود بهــره می‌برن ــدی کارخان ــد داروهــای تولی ــرای خری ب
یــا حتــی در مــواردی از کارکنــان درمانــی می‌خواهنــد داروهــای 
ــرات  ــر نظ ــا ب ــد. بن ــز نماین ــاران تجوی ــرای بیم ــی را ب خاص
مصاحبه‌شــوندگان ایــن موضــوع مختــص صنــف خاصــی نبــوده 
ــود  ــکی وج ــکی و پیراپزش ــف پزش ــای مختل ــان گروه‌ه و در می

دارد.
ــای  ــا و هدیه‌ه ــا کادوه ــی وقت‌ه ــونده خ-4:”خیل مصاحبه‌ش
ــه پزشــ‌کها داده  ــازی ب ــای داروس نفیســی از طــرف کارخونه‌ه
ــروف  ــای مع ــوی هتل‌ه ــریفاتی ت ــای تش ــا مهمونی‌ه ــه ی میش
ــه  ــی ی ــرای معرف ــراً ب ــه ظاه ــه اگرچ ــه ک ــزار میش ــهر برگ ش
محصــول جدیــد هســت ولــی در واقــع وســیله‌ای بــرای تشــویق 

ــز کنــن.” ــا رو تجوی ــه اون پزشــکاس کــه محصــولات کارخون
ــل  ــه دلی ــان ب ــان درم ــی کارکن ــه گاه ــر اینک ــوع دیگ موض
ارتبــاط بــا برخــی مراکــز تشــخیصی و آزمایشــگاهی؛ اســتفاده از 
برخــی دســتگاه‌های تشــخیصی بــا نــام تجــاری خــاص را بــرای 
ــیونی  ــه اندیکاس ــدون آن ک ــد ب ــه می‌کنن ــود توصی ــاران خ بیم

بــرای تجویــز داشــته باشــند.
تأثیر بر روابط میان نهادهای کلان کشوری

تضــاد منافــع تنهــا محــدود بــه ســطوح خــرد و میانــه 

نظــام ســامت نمی‌باشــد و مــواردی از آن در ســطح کلان 
میــان  رقابــت  نمونــه  به‌عنــوان  می‌گــردد.  مشــاهده  نیــز 
ســازمان‌های تامیــن اجتماعــی و ســازمان بیمــه ســامت 
ــان و آمــوزش  ــان وزارت بهداشــت، درم ــت می ــا رقاب ــان ی ایرانی
پزشــکی بــا وزارت کار، تعــاون و رفــاه اجتماعــی بــرای دریافــت 
ــای  ــا و برخورده ــکل‌گیری رفتاره ــث ش ــر؛ باع ــه بیش‌ت بودج
ــد  ــر چن ــر ه ــر دیگ ــه تعبی ــردد. ب ــا می‌گ ــان آنه ــار می نابهنج
هــر کــدام از آنهــا به‌دنبــال دریافــت بودجــه مربــوط بــه تأمیــن 
ــه  ــیدن ب ــرای رس ــدی ب ــی ج ــا اقدام ــند ام ــا می‌باش هزینه‌ه
ــه  ــواردی ک ــه م ــد.از جمل ــاز ننموده‌ان ــع و کارس ــی جام توافق
ــوع  ــد موض ــاره کردن ــه آن اش ــوندگان ب ــیاری از مصاحبه‌ش بس
تجمیــع صندوق‌هــای بیمــه بــود کــه بــه علــت تعــارض آشــکار 
ــت،  ــی و وزارت بهداش ــاه اجتماع ــاون و رف ــان وزارت کار، تع می
درمــان و آمــوزش پزشــکی تبدیــل بــه موضوعــی لاینحــل شــده 
ــی از  ــرگان؛ تلاش‌های ــارات خب ــر اظه ــا ب ــد بن ــر چن ــت. ه اس
ــی  ــه راه‌حل ــرای اراي ــب ســازمان‌ها و گروه‌هــای بی‌طــرف ب جان
منصافــه شــده اســت امــا هیــچ یــک از وزارت‌خانه‌هــای 
ــداده  ــام ن ــکل انج ــل مش ــرای ح ــت ب ــی مثب ــگفت اقدام پیش

اســت.
ــع  ــوع تجمی ــو موض ــر ت ــرم اگ ــه نظ ــوند م-8: “ب مصاحبه‌ش
ــی در  ــدف اصل ــوان ه ــار رو به‌عن ــکل بیم ــل مش ــا، ح بیمه‌ه
ــه  ــم ک ــه کاری کنی ــن ک ــک کن ــن ف ــه ای ــرن و ب ــر بگی نظ
ــد  ــد ش ــر خواه ــت بهت ــم وضعی ــه ک ــه ی ــار باش ــع بیم ــه نف ب
ــک  ــچ ی ــاره و هی ــدرت می ــول ق ــه پ ــد ک ــب میدونی ــی خ ول
ــل  ــرف مقاب ــدرت رو ط ــن ق ــوان ای ــوا نمی‌خ ــن دع از طرفی

ــه...” ــته باش داش
تاثیر بر تصمیم‌گیری‌های مردم برای انتخاب فناوری‌های سلامت

موضــوع آخــر در رابطــه بــا تضــاد منافــع مربــوط بــه مقاله‌هــا 
و نوشــتارهایی می‌باشــد کــه توســط برخــی از متخصصــان 
ــا  ــتگاه تشــخیصی ی ــک دس ــودن ی ــی نم ــرای معرف ســامت ب
شــیوه درمانــی خاصــی نگاشــته می‌شــوند. بنــا بــر نظــر برخــی 
از صاحب‌نظــران هرچنــد ایــن نوشــتارها در ظاهــر بــرای معرفــی 
ــنده  ــا در اصــل قصــد نویس ــند ام ــد می‌باش ــاوری جدی ــک فن ی
ــان جهــت  ــه درم ــاران و جامع ــه بیم ــی و جلب‌توج ــا بازاریاب آنه

اســتفاده از آن‌هــا بــوده اســت.
پزشــکی  متخصصــای  از  م-3:”بعضــی  مصاحبه‌شــونده 
ــه  ــا بقی ــت ی ــم در وزارت بهداش ــی ه ــت مهم ــه پس ــه البت ک
ــا  ــه ی ــه مقال ــق لابی‌گــری ی ســازمان‌های وابســته دارن از طری
گزارشــی در مــورد محاســن یــه دارویــی چــاپ می‌کنــن کــه در 
واقــع هــدف اصلیشــون جــذب مشــتری بــرای اون دارو هســت 

ــی اون” ــی علم ــا معرف ت
ــه  ــوط ب ــه ایــن کــه اغلــب مــردم اطلاعــات مرب ــا توجــه ب ب
ــای  ــواع داروه ــان و ان ــیوه‌های درم ــامت، ش ــای س فناوری‌ه
ــا  ــه در روزنامه‌ه ــی ک ــا و گزارش‌های ــق مقاله‌ه ــد را از طری جدی
یــا وب‌ســایت‌ها نوشــته می‌شــود؛ به‌دســت می‌آورنــد. لــذا 
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پزشــکان و البتــه ســایر کارکنــان درمــان از ایــن فرصــت بــرای 
ــذب  ــه ج ــاص و در نتیج ــی خ ــا محصول ــتگاه ی ــی دس معرف

ــد. ــتفاده می‌کنن ــژه اس ــاوری وی ــوی آن فن ــاران به‌س بیم
مصاحبه‌شــونده ک-7: “شــما خــودت یــه ســر بــزن بــه 
می‌بینــی  اینترنــت،  تــوی  بی‌شــمار  وب‌ســایت‌های  ایــن 
ــف و  ــتگاه‌های مختل ــف، دس ــای مختل ــالا داروه ــه الا ماش ک

ــردم “ ــه م ــدن ب ــی ش ــف معرف ــیجرهای مختل پروس
اثرات لابی‌گری در نظام سلامت

ــل  ــی از عوام ــری یک ــا لابی‌گ ــدرت ی ــع ق ــا مواض ــاط ب ارتب
می‌باشــد.  ســامت  نظــام  تصمیم‌گیری‌هــای  در  اثرگــذار 
ــری در  ــی لابی‌گ ــرات اصل ــرگان اث ــارات خب ــاس اظه ــر اس ب

ــد از: ــامت عبارتن ــات س تصمیم
به دست آوردن بودجه و منابع مالی بیشتر

ــص  ــه تخصی ــه بودج ــوط ب ــری مرب ــرات لابی‌گ ــی از اث یک
یافتــه بــه وزارت بهداشــت و درمــان می‌باشــد. هــر چنــد تدویــن 
بودجــه بــرای بخش‌هــای مختلــف هــر ســال بــر اســاس فرمــول 
ــر اظهــارات  ــا ب ــا بن ــرد ام و شــاخص‌های معینــی صــورت می‌گی
مصاحبه‌شــوندگان؛ ارتبــاط بــا مقامــات بلندپایــه مجلــس شــواری 
ــزی گاهــی باعــث  ــت و برنامه‌ری ــز ســازمان مدیری اســامی و نی
تخصیــص بودجــه بیشــتری بــه وزارت بهداشــت می‌گــردد. البتــه 
ــن موضــوع مختــص وزارت بهداشــت  ــان ای ــق گفته‌هــای آن طب
ــدرت  ــزان ق ــه می ــه ب ــا توج ــز ب ــا نی ــایر وزارتخانه‌ه ــوده و س نب
ــد: ــه بیشــتری دســت یابن ــه بودج ــد ب ــود می‌توانن ــری خ لابی‌گ

ــه  ــی میش ــگاه اجمال ــفانه در ن ــونده ک-5:” متأس مصاحبه‌ش
فهمیــد کار کار‌شناســی روی بودجــه بهداشــت و درمــان انجــام 
اول رو در تخصیــص  رابطه‌هــا حــرف  نشــده و لابی‌هــا و 

ــد.” ــوزه می‌زنن ــن ح ــه ای بودج
ــی  ــل اصل ــارات مصاحبه‌شــوندگان یکــی از دلای ــر اظه ــا ب بن
ــه  ــت بودجــه اختصاص‌یافت ــع و محدودی ــود مناب لابی‌گــری کمب
بــه بخــش بهداشــت و درمــان می‌باشــد کــه مدیــران را مجبــور 
ــد. در  ــمی می‌نمای ــات غیررس ــراری ارتباط ــری و برق ــه لابی‌گ ب
ــب در کشــورها، یکــی  ــا جناح‌هــای سیاســی غال واقــع رابطــه ب
از اهرم‌هــای اصلــی بــرای تخصیــص بودجــه بــه دانشــگاه‌های 
ــت  ــی به‌عل ــه گاه ــه‌ای ک ــه گون ــد. ب ــکی می‌باش ــوم پزش عل
فشــار سیاســی و نــه نیــاز واقعــی، اقــدام بــه تأســیس بیمارســتان 
ــز  ــه‌ای ج ــه نتیج ــردد ک ــی می‌گ ــی در مناطق ــز درمان ــا مراک ی
ــوی در  ــدگان ق ــود نماین ــن وج ــدارد. همچنی ــع ن ــاف مناب ات
ــورداری از  ــر برخ ــیاری ب ــر بس ــان تأثی ــاری آن ــس و پافش مجل

بودجــه‌ای بیــش از مبلــغ مصــوب دارد. 
تاثیر بر تصمیمات مربوط به خرید فناوری‌های سلامت

بــه خریــد  اثــرات اصلــی لابی‌گــری مربــوط  از  یکــی 
اظهــارات  بــر  بنــا  می‌باشــد.  ســامت  فناوری‌هــای 
ــوارد  ــه دارای م ــر ک ــی گران‌ت ــی داروی ــوندگان گاه مصاحبه‌ش
در  غیررســمی  ارتباطــات  ایــن  به‌علــت  می‌باشــد  مشــابه 

ــا  ــمی ت ــط غیررس ــر رواب ــرد. تأثی ــرار می‌گی ــد ق ــت خری اولوی
ــه  ــی ک ــام و خدمات ــن اق ــی در تعیی ــه حت ــد ک ــدی می‌باش ح
ــا  ــد؛ نقشــی اساســی ایف ــرار گیرن ــه ق ــد تحــت پوشــش بیم بای

. ینــد می‌نما
ــه  ــه ميتون ــي كن مصاحبه‌شــونده م-5: “هــر كــي تونســته لاب
ــود  ــه كرســي بنشــونه، نمونــش دو ســال پيــش ب حرفــش رو ب
كــه هفتــاد قلــم دارو رو بــدون اينكــه مصوبــه‌اي بگيــرن تحــت 
پوشــش بيمــه درآوردن، داروهايــي مثــل داروهــاي طب ســنتي.”

ارتبــاط بــا مدیــران ســطوح عالــی بدنــه دولــت باعــث دریافــت 
مجــوز بــرای خریــداری برخــی از دســتگاه‌های تشــخیصی 
پیشــرفته شــده اســت بــه‌ گونــه‌ای کــه در یــک منطقــه 
ــد  ــه خری ــدام ب ــز اق ــادی از مراک ــداد زی ــدود تع ــی مح جغرافیای
ــدون آن کــه  ــد ب و نصــب دســتگاه تشــخیصی خاصــی نموده‌ان

ــد. ــده باش ــام ش ــه انج ــی در آن منطق ــنجی واقع نیازس
تأثیر بر اجرا یا عدم اجرای برنامه‌ای خاص

ــات  ــتفاده از ارتباط ــوندگان اس ــارات مصاحبه‌ش ــر اظه ــا ب بن
ــا  ــاص ی ــع خ ــت آوردن مناب ــرای به‌دس ــه ب ــمی همیش غیررس
خریــد فنــاوری ویــژه‌ای نمی‌باشــد بلکــه گاهــی مدیــران 
ــدم  ــا ع ــرا ی ــر اج ــری ب ــق لابی‌گ کلان نظــام ســامت از طری
اجــرای برنامــه‌ای خــاص در زمینــه بهداشــت و درمــان پافشــاری 
می‌نماینــد. بنــا بــر اظهــارات تعــدادی از مصاحبه‌شــوندگان 
ــه  ــرای برنام ــرای اج ــع ب ــی جام ــن پیش‌نویس ــم تدوی علی‌رغ
ــری  ــا لابی‌گ ــی ب ــته، برخ ــالیان گذش ــواده در س ــک خان پزش

ــه شــدند. ــن برنام ــرای ای ــع اج مان
ــه  ــود ی ــرار ب ــال 93 ق ــو س ــد ت ــونده م-6 :” ببینی مصاحبه‌ش
ــواده در  ــک خان ــه پزش ــرای برنام ــرای اج ــی ب ــه اختصاص بودج
نظــر گرفتــه بشــه ولــی متأســفانه بعضیــا بــه بهانــه محدودیــت 
ــی  ــه در برنامه‌های ــن بودج ــرف ای ــزوم ص ــامت و ل ــه س بودج
غیــر از پزشــک خانــواده؛ جلــوی تخصیــص یــه مبلــغ ویــژه‌ای 

ــن !!!!!” ــه رو گرفت ــن برنام ــرای ای ب
ــای  ــا جناح‌ه ــری ب ــد لابی‌گ ــد بودن ــز معتق ــی نی ــه برخ البت
ــوده و منجــر  ــی ب ــرات مثبت ــد، گاهــی دارای اث سیاســی قدرتمن

ــت. ــده اس ــدی ش ــای مفی ــرای برنامه‌ه ــه اج ب

بحث
مطالعــه  ایــن  در  بیــان شــد  پیش‌تــر  کــه  همانطــوری 
ــر  ــری ب ــع و لابی‌گ ــاد مناف ــرات تض ــایی اث ــال شناس ــه دنب ب
ــد  ــع می‌توان ــاد مناف ــم. تض ــامت بوده‌ای ــام س ــات نظ تصمیم
باعــث ایجــاد تــورش در تولیــد یــا ارزیابــی شــواهد موجــود و در 
ــت  ــدگان بهداش ــت‌گذاران و تصمیم‌گیرن ــی سیاس ــه گمراه نتیج
و درمــان شــود. بــه همیــن دلیــل فــاش نمــودن و مدیریــت تضاد 
ــازمان‌های  ــایر س ــان و س ــه‌ای درم ــای حرف ــع در گروه‌ه مناف
ســامت دارای اهمیــت فزاینــده‌ای می‌باشــد )17(. ایــن موضــوع 
در هیچ‌کــدام از مکاتــب و رویکردهــای اخلاقــی پســندیده 
ــر  ــژه ب ــر به‌وی ــارت بیش‌ت ــال نظ ــزوم اعم ــر ل ــوده و بیانگ نب
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ــدی در بخــش ســامت  ــدگان کلی ســرمایه‌گذاران و تصمیم‌گیرن
می‌باشــد. هــر چنــد تضــاد منافــع را نمی‌تــوان به‌عنــوان 
ــاس  ــر اس ــا ب ــت ام ــر گرف ــری در نظ ــرای تصمیم‌گی ــاری ب معی
ــر تصمیمــات  ــر بســیاری ب یافته‌هــای مطالعــه، ایــن عامــل تأثی
ــامت  ــام س ــه در نظ ــه ک ــور دارد. همانگون ــامت کش ــام س نظ
ــا  ــکان ب ــکان و پیراپزش ــاط پزش ــددی از ارتب ــوارد متع ــور م کش
صنایــع دارویــی وجــود دارد تونلــی6 نیــز در مطالعــه خــود بیــان 
مــی‌دارد پزشــکان عمومــاً هدایــای مختلــف ماننــد مبالــغ مالــی 
یــا امــکان تحصیــل در رشــته‌های تخصصــی را از جانــب 
آمریــکا  شــرکت‌های داروســازی دریافــت می‌کننــد )7(. در 
ــوان  ــادی به‌عن ــگان اقتص ــده و نخب ــازماندهی ش ــای س گروه‌ه
ــی  ــرات قاطع ــند اث ــع خــاص می‌باش ــه دارای مناف ــی ک گروه‌های
ــردم و  ــوم م ــه عم ــی ک ــد در حال ــت دارن ــت‌های دول ــر سیاس ب
ــزی  ــر ناچی ــردم تأثی ــوده م ــه ت ــته ب ــان وابس ــای ذینفع گروه‌ه
بــر سیاســت‌های دولــت دارنــد )18(. اغلــب متخصصــان و 
افــرادی کــه دارای مهــارت خاصــی در زمینــه بهداشــت و درمــان 
می‌باشــند به‌طــور بالقــوه در معــرض تعــارض منافــع قــرار دارنــد 
ــذف  ــر ح ــدم ب ــع را مق ــاد مناف ــت تض ــی، مدیری ــن رو برخ از ای
ــود  ــازی وج ــه فاش‌س ــزام ب ــد ال ــی مانن ــد. راهکارهای آن می‌دانن
تضــاد منافــع یکــی از روش‌هــای پیشــنهاد شــده بــرای مدیریــت 

ایــن تعرض‌هــا به‌ویــژه در صنایــع دارویــی می‌باشــد )19(.
ــا  ــاط ب ــا ارتب ــری ی ــه؛ لابی‌گ ــای مطالع ــاس یافته‌ه ــر اس ب
مواضــع قــدرت ماننــد جناح‌هــای سیاســی و نماینــدگان مجلــس 
از جملــه عوامــل اثرگــذار در اولویت‌گذاری‌هــا و تخصیــص منابــع 
می‌باشــد. هــر چنــد تئوری‌هــای مربــوط بــه لابی‌گــری در طــول 
ــون دو  ــا کن ــا ت ــدی داشــته اســت ام ــه گذشــته رشــد کن دو ده
رویکــرد مختلــف در مــورد لابی‌گــری ارايــه شــده اســت. رویکــرد 
اول لابی‌گــری را به‌عنــوان شــکلی از معاملــه و دادوســتد می‌دانــد 
ــی  ــت تشــویقی معرف ــوان نوعــی فعالی و رویکــرد دوم آن را به‌عن
کــرده اســت. هــر دو رویکــرد بــه دنبــال ســاز و کارهایــی بــرای 
ــر ترجیحــات و تمایــات قانون‌گــذاران در مــورد سیاســت‌ها  تغیی
ــکا  ــژه در آمری ــا و به‌وی ــری در اروپ ــه لابی‌گ ــند )20(. البت می‌باش
به‌عنــوان  لابی‌گرهــا  و  می‌باشــد  گســترده‌تری  ابعــاد  دارای 
فعــالان قدرتمنــد، اثــرات مهمــی در اصلاحــات نظــام ســامت و 
ــد.  ــا عــدم اجــرای برنامه‌هــای کلان نظــام ســامت دارن اجــرا ی
ــای  ــات و رایزنی‌ه ــه تبلیغ ــوط ب ــوع مرب ــن موض ــارز ای ــه ب نمون
گســترده لابی‌گــران در کنگــره و برنامه‌هــای تلویزیونــی و عــدم 
ــد.  ــال 1995 می‌باش ــون در س ــامت کلینت ــه س ــت برنام موفقی
گروه‌هــای مخالــف ایــن اصلاحــات از طریــق لابی‌گــری و 
ــه  ــق ب ــی موف ــانه‌های عموم ــالا در رس ــای ب ــرف هزینه‌ه ص
عــدم تصویــب اصلاحــات موردنظــر و شکســت برنامــه شــدند )5(. 
ــرای  ــهیل‌گری ب ــوان تس ــی به‌عن ــن روابط ــود چنی ــع وج در واق
ــد.  ــرر می‌باش ــد مق ــش از موع ــا پی ــه ی ــه اضاف ــت بودج دریاف
ــث  ــی باع ــس گاه ــدگان مجل ــا نماین ــه ب ــن، رابط ــر ای ــاوه ب ع
ــد  ــر چن ــود. ه ــمی می‌ش ــای غیررس ــی از کانال‌ه ــت منابع دریاف

دریافــت منابــع اضافــه و هزینــه نمــودن آن بــرای بیمــاران ظاهــراً 
ــاری  ــن رفت ــدوام چنی ــا ت ــد ام ــر می‌رس ــندیده به‌نظ ــری پس ام
باعــث محرومیــت برخــی از دانشــگاه‌ها و بیمارســتان‌ها از منابــع 
ــف  ــطوح مختل ــی در س ــای غیراخلاق ــج رفتاره ــاز و تروی موردنی
ــه  ــز در مطالع ــکاران نی ــی و هم ــردد. توران ــامت می‌گ ــام س نظ
خــود بــه روابــط سیاســی و لابی‌گــری به‌عنــوان یکــی از عوامــل 
در  اولویت‌گــذاری  بــه  مربــوط  تصمیم‌گیری‌هــای  در  مؤثــر 
ــد )21(. لابی‌گــری در بســیاری از  بخــش ســامت اشــاره کرده‌ان
کشــورهای دنیــا و به‌ویــژه در بخــش ســامت وجــود دارد. اهمیت 
موضــوع تــا حــدی می‌باشــد کــه در ســال 1995 قانــون افشــای 
لابی‌گــری در آمریــکا بــه تصویــب رســید و مقــرر گردیــد تمامــی 
گروه‌هــا و افــرادی کــه دارای فعالیــت لابی‌گــری می‌باشــند 
ــر  ــه مهم‌ت ــد )5(. نکت ــه معرفــی فعالیت‌هــای خــود نماین اقــدام ب
ــام  ــده در نظ ــام ش ــای انج ــات لابی‌گری‌ه ــب اوق ــه اغل ــن ک ای
ــه بخــش درمــان می‌باشــد و  ــوط ب ــر مرب ســامت کشــور بیش‌ت

ــه. ــی و مراقبت‌هــای اولی ــه بخــش بهداشــت عموم ن
ــت از بیماری‌هــا  ــالان حمای ــز فع ــکا نی به‌طــور مشــابه در آمری
ســایر  بــا  مقایســه  در  عمومــی  بهداشــت  ســازمان‌های  و 
ــرف  ــری ص ــای کم‌ت ــامت هزینه‌ه ــا س ــط ب ــای مرتب گروه‌ه
ــر تصمیمــات  ــری ب ــر کم‌ت ــد و در نتیجــه تأثی لابی‌گــری می‌کنن
ــایر  ــکان و س ــل پزش ــه مقاب ــا در نقط ــد ام ــت‌گذاران دارن سیاس
متخصصــان ســامت مبالــغ زیــادی را صــرف لابــی بــا مواضــع 
قــدرت می‌کننــد )5(. از یــک ســو عــدم تبعیــت تصمیم‌گیرنــدگان 
ــرای ایجــاد  ــن ب کلیــدی نظــام ســامت از اصــول مدیریــت نوی
ــه  ــر نمــودن ســازمان و متوســل شــدن ب ــه و فعال‌ت ــع اضاف مناب
ــی  ــوان راه‌حل ــد به‌عن ــر چن ــی، ه ــای سیاس ــری و جناح‌ه لابی‌گ
ــده  ــازمان ارايه‌کنن ــائل س ــی از مس ــل برخ ــث ح ــدت باع کوتاه‌م
ــرای ســازمان  ــه تنهــا ســودی ب خواهــد شــد امــا در بلندمــدت ن
نخواهــد داشــت بلکــه باعــث تضعیــف قــدرت نــوآوری و عملکــرد 
پویــای ســازمان خواهــد شــد. از ســوی دیگــر عــدم برنامه‌ریــزی 
صحیــح بــر اســاس داده‌هــای مربــوط بــه ســیمای اپیدمیولوژیــک 
کشــور باعــث احــداث بیمارســتان‌ها و مراکــز درمانــی در مناطقــی 
ــرای ارايــه خدمــت  شــده اســت کــه حتــی شــرایط اولیــه لازم ب
موردنظــر را نداشــته‌اند. به‌نظــر می‌رســد در شــرایط کنونــی 
نظــام ســامت و بــا توجــه بــه کمبــود منابــع بــرای ارايه بســیاری 
ــن  ــور چنی ــاط کش ــی از نق ــدی در برخ ــی کلی ــات درمان از خدم
تصمیماتــی تنهــا باعــث هــدر رفتــن منابــع و بدبینــی مــردم بــه 

ــردد. ــامت می‌گ ــی نظــام س تصمیم‌گیری‌هــای آت
ــیت  ــه حساس ــوان ب ــه می‌ت ــای مطالع ــه محدودیت‌ه از جمل
موضــوع اشــاره نمــود کــه باعــث شــد برخــی از مصاحبه‌شــوندگان 
ــد و در  ــث نماین ــوع بح ــورد موض ــری در م ــاط بیش‌ت ــا احتی ب
ــده باشــد.  ــی به‌دســت نیام نتیجــه ممکــن اســت اطلاعــات کاف
ــری و  ــم لابی‌گ ــرای مفاهی ــف موردنظــر ب ــه تعری ــن مطالع در ای
ــوده اســت به‌نظــر  ــی ب ــون بین‌الملل ــه از مت ــع برگرفت تضــاد مناف
می‌رســد درخواســت از مصاحبــه شــوندگان بــرای تعریــف ایــن دو 
مفهــوم از دیــدگاه خودشــان نیــز باعــث اغنــای یافته‌هــای مطالعه  6 Tonelli
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ــه کاوش و  ــه‌ای ب ــود در مطالع ــه می‌ش ــن توصی ــد. بنابرای می‌ش
ــا  ــع و لابی‌گــری ب ــورد مفهــوم تضــاد مناف ــر در م تعمــق بیش‌ت
توجــه بــه فرهنــگ و ســاختار نظــام ســامت کشــور اقــدام گــردد.

نتیجه‌گیری
ــود  ــر وج ــه حاض ــای مطالع ــه یافته‌ه ــه ب ــا توج ــد ب ــر چن ه
“تضــاد منافــع” و “لابی‌گــری” در نظــام ســامت مطلــوب 
ــه  ــا توج ــت ب ــوان گف ــری می‌ت ــورد لابی‌گ ــا در م ــد ام نمی‌باش
بــه محدودیت‌هــای مالــی موجــود در نظــام بودجــه‌ای کشــورمان 
ــات  ــراری ارتباط ــر از برق ــدگان ناگزی ــواردی تصمیم‌گیرن در م
ــه منظــور دریافــت بودجــه مکفــی می‌باشــند. امــا  غیررســمی ب
آنچــه مهــم اســت ایــن اســت کــه بــرای هدایــت فعالیت‌هــای 
ــه  ــوان ب ــامت؛ می‌ت ــام س ــداف نظ ــتای اه ــران در راس لابی‌گ
ایــن فعالیت‌هــا نظــم و ســاختار بخشــید و همانند ســایر کشــورها 
ــفاف  ــود را ش ــای خ ــود فعالیت‌ه ــت نم ــران درخواس از لابی‌گ
نمــوده و بــه بیــان صریــح اهــداف خــود بپردازنــد. البتــه موضــوع 
در خصــوص تضــاد منافــع تــا حــدودی متفــاوت می‌باشــد زیــرا 
ــدم  ــده‌ای در نظــام ســامت، نشــان‌دهنده ع ــن پدی ــود چنی وج

وجــود مقــررات و تدابیــر نظارتــی کافــی می‌باشــد. شــاید یــک 
ــن  ــر گرفت ــئله در نظ ــن مس ــدت ای ــش ش ــرای کاه ــل ب راه‌ح
تنبیه‌هــای مالــی یــا ممنوعیــت فعالیــت افــراد یــا ســازمان‌های 

خاطــی بــرای مدتــی نســبتاً طولانــی باشــد.
ــا سیاســت‌گذاری در  ــط ب ــرد در تصمیم‌هــای مرتب کارب

ــامت  نظام س
ــازماندهی  ــه س ــت ک ــر آن اس ــورها بیانگ ــایر کش ــارب س تج
ــرای  ــب ب ــن مناس ــن قوانی ــران و تدوی ــت لابی‌گ ــودن فعالی نم
کنتــرل فعالیــت بازیگــران نظــام ســامت بــه ‌منظــور جلوگیــری 
از بــروز تضــاد منافــع شــیوه‌هایی مناســب بــرای کاهــش اثــرات 
ــه ایــن  ــرای رســیدن ب منفــی ایــن دو پدیــده می‌باشــد. البتــه ب
مهــم بایــد بــه بافــت سیاســی، اقتصــادی، اجتماعــی و فرهنگــی 

جامعــه نیــز توجــه نمــود.
پشتیبانی مالی

ــه  ــم حکیم ــرای خان ــه دکت ــمتی از پایان‌‌نام ــه قس ــن مقال ای
مصطفــوی در رشــته سیاســت‌گذاری ســامت از دانشــگاه علــوم 

ــد. ــت 9021557006 می‌باش ــماره ثب ــا ش ــران ب پزشــکی ته
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Abstract
Background: Health systems attempt to fulfill health goals through evidence-based and value-oriented 
approaches, but decision-making in this sector is under the influence of some unknown and unexpected factors. 
The current study aimed at examining the role of lobbying and conflict of interests on the Iranian health system 
decision-making.
Methods: The literature review and interview with key experts were used in the current qualitative study to 
collect data. Thirty semi-structured interviews were carried out at micro, meso, and macro levels. Data were 
analyzed and interpreted through a mixed (inductive/deductive) thematic framework.
Results: Two themes and 6 subthemes were categorized based on the analyses; the theme of “the effects of 
conflict of interests on health system” with subthemes of effect on plans implementation, effect on intersector 
relations of national bodies, effect on public decisions, and also the theme of “effects of lobbying on health 
system” including subthemes of effect on attaining more budget or obtaining extra resources, effect on health 
technologies buying, and effect on implementation or non-implementation of special plans.
Conclusions: Conflict of interest indicates insufficient monitor of health system authorities, but lobbying 
can protect patients’ rights, if it is principally and ethically aligned with utilitarianism.
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Please cite this article as follows:
Mostafavi H, Rashidian A.The Role of Lobbying and Conflict of Interests on the Iranian Health System 
Decision-making. Hakim Health Sys Res 2017; 20(1): 27-34

* Corresponding Author: Department of Health Management and Economics, School of Public Health, Tehran University of Medical 
Sciences, Tehran, Iran. Tel: +98-2188989129, E-mail: arash.rashidian@gmail.com


