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Title: The inclination to immigration and the related factors among Iranian physicians.  
Authors: Alaeddini F,(MD, PhD); Fatemi R,(MD); Ranjbaran H,(MD); Feizzadeh A,(MD, MPH); Ardalan A, 
(MD,PhD); Hosseinpoor AR,(MD,PhD); Asghari Roodsari E,(MD); Eskandari S, (MSc); Tavakol HR, (MD); 
Mirzasadeghi AR,(MD,MPH); Razavi A,(MD). 
Introduction: Erudite people immigration and its epidemic form, known as brain drain, is a well-known 
phenomenon worldwide, especially in the developing world. This form of immigration, when occurs in the health 
care professionals can damage the health care system of any country. Iran has faced a wave of brain drain in health 
professionals, as well as other professionals, during the last years. The aim of stuty was to find the inclination to 
immigration and the related factors among Iranian physicians.  
Methods: This is a mail survey conducted on random sample, sized 5482 physicians, from registered physician 
roster at the Medical Council of Islamic Republic of Iran. The questionnaire included items on inclination toward 
immigration and the perceived causes of it. The final analysis was based on the 2789 returned questionnaires. 
Results: When measured on a scale from zero to 100, the mean inclination toward immigration among Iranian 
physicians is 53.3 (95% CI: 51.9 – 54.7). This inclination was slightly more in men than in women (54.6 vs. 50.0) 
and moderately more in single than in married physicians (61.8 vs. 51.0). The most stated reasons for this 
inclination were low income from medical jobs, low earnings in the face of inflation and high living costs, current 
discriminations, need for occupational promotion, and relative absence or poor living facilities in Iran. Iranian 
physicians rated their mean capability for immigration in the same scale as 30.85 (95% CI 30.52 – 31.18). They 
addressed financial problems, family bounds, and the imposed restrictions in the destination countries as the main 
obstacles facing with. 
Conclusion: More than half of Iranian physicians have more than moderate inclination toward immigration. This 
is in part due to their financial, occupational, and social problems. 
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  مجله پژوهشی حکیم 

  
 

  : چکیده
ای شناخته شده در  شود پدیده عنوان فرار مغزها یاد می های نخبه علمی و فرم تشدید یافته آن که از آن بهمهاجرت نیرو :مقدمه

تواند عوارض زیادی را برای ساختار خدمات  این مهاجرت در گروه فارغ التحصیلان پزشکی می. کشورهای درحال توسعه است
ر با امواج گسترده فرار مغزها چه در حوزه متخصصین علوم پزشکی و چه های اخی  کشور ما در سال. بهداشتی هر کشوری ایجاد کند

  .این مطالعه با هدف بررسی میزان تمایل پزشکان به مهاجرت و عوامل مرتبط با آن پرداخته است .رو بوده است ها روبه در سایر حوزه
 شده در نظام پزشکی جمهوری اسلامی ایران ای تصادفی از پزشکان ثبت صورت پیمایش پستی بر روی نمونه مطالعه به :کار روش
ای حاوی سوؤالاتی در مورد تمایل به مهاجرت و علل آن برای پزشکان فرستاده شد و نتایج  نامه پرسش.  نفر انجام گردید5482شامل 

  . مورد تحلیل قرار گرفت،نامه پرشده  پرسش2789حاصل از 
این ). 7/54 تا 9/51: %95دامنه اطمینان (باشد   می3/53 در بین پزشکان ایرانی متوسط تمایل به مهاجرت در مقیاس صفر تا صد :نتایج

 8/61(باشد  تراز افراد متاهل می و در افراد مجرد بیش)  در زنان0/50 در مردان و 6/54(تمایل در مردان و زنان اندکی متفاوت است 
مایل از نظر پزشکان درآمد کم مشاغل پزشکی، درآمد ناکافی و هزینه ساز این ت ترین عوامل زمینه مهم). ها  در متاهل0/51در مجردها و 

پزشکان ایرانی . بود امکانات رفاهی بوده است های موجود در جامعه، نیاز به پیشرفت شغلی، و فقدان یا کم و تورم زیاد، وجود تبعیض
ایشان موانع ). 18/31 تا 52/30: %95امنه اطمینان د(اند   اعلام نموده85/30طور متوسط  امکان مهاجرت خود در مقیاس صفر تا صد به

  .اند اصلی در راه مهاجرت خود را مشکلات مالی، مسایل خانوادگی، و مشکلات موجود در کشورهای مقصد عنوان کرده
 مالی، شغلی، این تمایل به مشکلات. تراز متوسطی به مهاجرت از کشوردارند از نیمی از پزشکان ایرانی تمایل بیش  بیش :گیری نتیجه

  .شود و اجتماعی مربوط می
  

  . ، ایران پزشک، مهاجرت، نگرش:واژگان گل
  

  

  :قدمهم
ای عـام و مهـاجرت دانـشمندان و           مهاجرت به صورت پدیده   

ای   عنـوان شـکل خاصـی از ایـن پدیـده، تاریخچـه              متفکرین به 
ترتیب بـه اعـصار اولیـه و شـروع       طولانی دارد که قدمت آنها به  

همه در چند دهه اخیر و خصوصا در  با این. گردد ز میتاریخ علم با 
حین و پس از جنگ جهانی دوم این پدیده شکل و انـدازه نـویی               

 یـاد   1عنـوان فـرار مغزهـا       نحوی که از آن بـه       پیدا کرده است، به   
تـرین عامـل    این فرار یا تخلیه مغزها در دورانی که مهم        . شود  می

سانی ماهر و کارآمد بوده     تولید دیگر نه منابع طبیعی که نیروی ان       
زنـد،     حرف اول را در اقتصاد محلی و جهانی می         2و ارزش افزوده  

ها از کشورهای توسعه      تر ثروت   به عاملی برای انتقال هرچه بیش     
نیافتــه و درحــال توســعه یــا کــشورهای جنــوب بــه کــشورهای 

الگوی قالب این حرکت    . تر یا شمال مبدل شده است       یافته  توسعه
  تر   و امکانات پایین3با تولید ناخالص داخلی سرانهاز کشورهایی 

                                                            
1 - Brain drain 
2 - Value added 
3 - Gross domestic product (GDP) per capita 

  

  

به سوی کشورهایی با تولید ناخـالص داخلـی بـالاتر و امکانـات              
بدین ترتیب متخصصین از کشورهای توسعه نیافته       . تر است   بیش

به کشورهای درحال توسـعه، از کـشورهای درحـال توسـعه بـه              
کای شـمالی و از     اروپای غربی و استرالیا، از اروپای غربی به آمری        

  .کنند کانادا به ایالات متحده آمریکا مهاجرت می
در سه سال اخیر یک مقاله و دو سرمقاله در مجـلات معتبـر              
در مورد اثرات منفـی مهـاجرت پزشـکان از کـشورهای درحـال              
توسعه به کشورهای توسعه یافتـه بـر روی سـاختار بهداشـتی و              

ا توجـه همگـان   اقتصادی کشورهای مبدا منتشر گردید که مجدد    
را بــه ســمت مــساله مهــاجرت پزشــکان از جنــوب بــه شــمال  

در نخستین مقاله با اشاره به آثار منفی اقتصادی ایـن           . برانگیخت
کـاری را    و پدیده از کشورهای مقصد خواسته شده بود کـه سـاز          

یـک  . )1(برای جبران خسارات کـشورهای مبـدا درنظـر بگیرنـد          
هـای    د این موضوع نـابرابری    سرمقاله هم در همان شماره با تایی      

در سرمقاله دیگـری    . )2 (خدمات بهداشتی را هدف قرار داده بود      
نیز با اشاره به اثرات منفی فرار مغزها در حوزه متخصصین علـوم    
  پزشکی بر منابع بهداشتی کشورهای جنوب نیاز به عزمی جهانی          
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  .)3 (برای کاهش آثار منفی این پدیده مطرح شد
های رسـمی و غیررسـمی در ایـران حـاکی از             آمارها و گزارش  

شیوع نسبتا بالای این مشکل در چند دهه اخیر در کشور بوده است، 
نحوی که طی چند دهه اخیر امواج مهاجرت باعث خـروج تعـداد               به

کردگـان از ایـران بـه عمومـا         قابل توجهی از متخصصان و تحصیل     
قابـل  بخش  . کشورهای اروپای غربی و آمریکای شمالی شده است       

های مختلف علـوم      التحصیلان رشته   اعتنایی از این مهاجران را فارغ     
پزشکی اعم از پزشکان عمومی، دارندگان مدارک تخصصی و فوق           

پزشـکان، داروسـازان، و سـایر مـشاغل وابـسته و              تخصصی، دندان 
 در علوم مرتبط تـشکیل داده و        )PhD( عالی دکترا    دارندگان مدارک 

داره کـل امـور دانـش آموختگـان وزارت          براساس اعلام ا  . دهند  می
 تعـداد   1378بهداشت، درمان، و آموزش پزشکی، در نیمه اول سال          

 نفر از افراد دارای تحـصیلات دانـشگاهی در علـوم پزشـکی              1664
  .اند برای دریافت و ترجمه مدارک تحصیلی خود مراجعه نموده

متاســفانه اطلاعــات در زمینــه میــزان مهــاجرت پزشــکان و 
میزان تمایل پزشکان داخل کشور بـه مهـاجرت بـسیار           چنین    هم

از سوی دیگـر هـیچ اطلاعـاتی هـم در       . باشد  کم و نامطمئن می   
زمینه علل و عوامل موثر بر مهاجرت و تمایـل بـه مهـاجرت در               

مطالعـه  . کردگـان کـشور وجـود نـدارد         بین این گروه از تحصیل    
 حاضر به میزان تمایل به مهـاجرت در بـین پزشـکان و عوامـل              

  .پردازد  میآنمرتبط با 
  
  : کار روش

 در  1380 در سـال     1شکل یـک پیمـایش پـستی        این مطالعه به  
گیری بـرای ایـن مطالعـه         چارچوب نمونه . سطح کشور انجام گردید   

پزشکان ثبـت شـده در بانـک اطلاعـات سـازمان نظـام پزشـکی                
در آن  . باشـد    مـی  12/10/1379جمهوری اسلامی ایـران در تـاریخ        

پزشـکان و     شـامل دنـدان   (پزشـکان عمـومی و بـالاتر        تاریخ تعداد   
 54953که در فهرست این بانک موجـود بـود          ) شود  داروسازان نمی 

گیـری سیـستماتیک      نفر بودند که ده درصد از ایشان با روش نمونه         
 13 پزشک انتخاب شـده      5495از بین   . ای انتخاب شدند    یک مرحله 

فوت کرده بودنـد    نفر بر اساس اطلاعات موجود در بانک اطلاعاتی         
نامه برای  نامه خارج گردیدند، لذا پرسش که از فهرست ارسال پرسش

  . نفر ارسال گردید5482
ــش ــش   پرس ــاوی پرس ــه ح ــا نام ــات  یه ــه اطلاع ی در زمین

ای، تمایـل بـه مهـاجرت و     حرفه شناختی، تحصیلی، فعالیت جمعیت
 همراه یک پاکـت     نامه به   این پرسش . عوامل مرتبط با این تمایل بود     

                                                            
1 - Mail survey 

  

نامه تکمیل شده، برای      خورده، جهت بازگرداندن پرسش    پستی تمبر 
. ایشان وجود داشت ارسـال گـشت  آدرسی که در بانک اطلاعاتی از      

خورد و آدرس  ه پاکت به علت عدم درستی آدرس برگشت میچچنان
دومی از فرد در بانک اطلاعاتی موجود بود مجددا تمامی موارد برای 

چنین برای پزشکانی که در مرتبه        هم. گردید  آدرس جدید ارسال می   
نامـه دو نوبـت       نامه را بازنگردانده بودند مجـددا پرسـش         اول پرسش 

در مورد پزشـکانی کـه بـه هـیچ یـک از ایـن               . دیگر ارسال گردید  
ها پاسخ نداده بودند و نامه هـم بازگـشت نخـورده بـود،                نامه  پرسش
  .یددهی ارسال گرد ای جهت بررسی علت عدم پاسخ نامه پرسش

شاخصه اصلی برای تعیین میزان تمایل به مهاجرت پرسشی بود 
که طی آن از پزشکان خواسته شـده بـود میـزان تمایـل خـود بـه                  

تـرین    بیش(تا صد   ) ترین تمایل   کم(مهاجرت را در نموداری از صفر       
منظور از مهـاجرت خـروج از کـشور بـرای           . مشخص نمایند ) تمایل

.  کوتاه مـدت، اعـلام شـده بـود         ادامه تحصیل یا کار، و نه مسافرت      
شد که  چنین همین پرسش در مورد امکان مهاجرت از ایشان می     هم

علاوه بر این پرسش، طی     . دهی به آن مشابه پرسش قبلی بود        پاسخ
دهندگان خواسـته شـد کـه علـت یـا علـل            پرسش دیگری از پاسخ   

ساز تمایل خود به مهاجرت را از بین نه گروه عمـده از دلایـل                 زمینه
علـل شـغلی،    : های عمده عبارت بودنـد از       این گروه . شخص کنند م

اجتماعی، تحصیلی، شخصی، اقتصادی، فرهنگی، سیاسی، مذهبی و    
ها و دلایل جزیـی       بندی  برای پنج گروه علت اول تقسیم     . سایر علل 

توانستند بر حسب نظـر     دهندگان می   پاسخ. دیگری هم ذکر شده بود    
شـان   ساز تمایل عنوان علت زمینه خود یک یا بیش از یک دلیل را به  

  .به مهاجرت ذکر نمایند و محدودیتی در انتخاب دلایل وجود نداشت
 تجزیه و تحلیل  SPSSاطلاعات با استفاده از برنامه نرم افزاری 

شد، جهت ارایه نتایج توصیفی از تعـداد و درصـد بـرای متغیرهـای               
  .استفاده شدکیفی و میانگین و انحراف معیار برای متغیرهای کمی 

  
  : ها یافته

 سـال   94 تـا    24سن پزشکان انتخاب شده برای مطالعه بین        
 سـال   2/11 و 2/39ترتیـب   بود که متوسط و انحراف معیار آن به 

 1562مـرد و    ) %5/71( نفـر    3920از بین این پزشکان     . باشد  می
اگر آدرس اشتباه و عدم حضور در محـل         . زن بودند ) %5/28(نفر  

کننـده در طـرح خـارج نمـاییم، در            ان مـشارکت  را از بین پزشـک    
نامه ارسال شده که در نهایت         پزشک پرسش  4888مجموع برای   

  . اند به آن پاسخ داده) %1/57( نفر 2789
   نـشان   1ها در جدول      نامه  گویی به پرسش    وضعیت کلی پاسخ  

  .داده شده است

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 h

ak
im

.tu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

6-
23

 ]
 

                               3 / 7

https://hakim.tums.ac.ir/article-1-298-fa.html


  ...مـهاجرت و علل آن در پزشـکان میزان تمایل به                                                                       12   

  مجله پژوهشی حکیم 

 در پزشـکان  ها  نامه  دهی به پرسش     وضعیت پاسخ  -1 جدول
  1380د بررسی سال ایرانی مور

درصد   تعداد  دهی وضعیت پاسخ
  فراوانی

  9/50  2789  نامه تکمیل پرسش
  1/5  282  عدم حضور در آدرس موجود

  7/5  312  و بازگشت خوردن) ها(اشتباه بودن آدرس
  3/38  2099  دهی پزشکان عدم پاسخ

  100  5482  جمع
  

 در پزشکان ایرانی مورد      علت عدم حضور در محل     -2جدول  
  1380ی سال بررس

درصد   تعداد  علت عدم حضور
  فراوانی

  7/33  95  حضور در آدرس دیگر و اشتغال به طبابت
  9/3  11  حضور در آدرس دیگر و عدم اشتغال به طبابت

  2/25  71  مهاجرت از کشور
  7/5  16  فوت

  5/31  89  عدم اطلاع از وضعیت
  100  282  جمع
  

  . شده است ارایه داده2فراوانی علل عدم حضور در جدول 
تمامی اطلاعاتی که از ایـن بـه بعـد در ایـن گـزارش ارایـه                 

کـه پرسـشنامه را تکمیـل        است   ی نفر 2789گردد مربوط به      می
  .که غیر از این اعلام گردد مگر ایناند  کرده

 سـال   34 سال و میانه آن      6/38دهندگان    میانگین سن پاسخ  
. تدهنده نرمـال نبـودن توزیـع سـنی ایـشان اس ـ             بود، که نشان  

 سال و حـداقل و حـداکثر سـن          24/11انحراف معیار سن ایشان     
از بـین ایـن     .  سال بـوده اسـت     84 و   26ترتیب    دهندگان به   پاسخ
زن ) %6/28( نفـر    797مرد و   ) %4/71( نفر   1992دهندگان    پاسخ
) %1/19( نفـر    534متاهل و   ) %1/77( نفر   2149چنین    هم. بودند

دهنـدگان ایـن      از پاسخ ) %8/3( نفر   106که    مجرد بودند، در حالی   
  .پرسش را بدون پاسخ گذاشته بودند

پزشک عمـومی و    ) %6/72( نفر   2025دهندگان،    از بین پاسخ  
متخصص یا دارای مدارک دیگر تخصصی یـا        ) 4/27(% نفر   764
های تخصصی ایـن      ترین رشته   فراوانی شایع . تخصصی بودند   فوق

  .ارایه شده است 3افراد در جدول 
کنندگان به    د به دوره پزشکی عمومی شرکت     از نظر سال ورو   

هـای    سـال (چهار گروه تقسیم شدند، پیش از انقـلاب فرهنگـی           

   1364، از بعد از انقـلاب فرهنگـی تـا سـال             )ماقبل آن و   1359
  

 در پزشـکان    هـای شـایع      توزیع فراوانی تخصص   -3جدول  
  1380ایرانی سال 

نسبت به (درصد فراوانی   تعداد  تخصص
  )متخصصان

  6/15  119  خلیطب دا
  3/14  109  جراحی عمومی
  6/13  104  زنان و زایمان
  5/13  103  طب اطفال
  6/11  89  بیهوشی

  
 در پزشکان ایرانی     فراوانی سال ورود به دانشگاه     -4جدول  

  1380سال 
درصد   تعداد  سال ورود

  فراوانی
درصد فراوانی 

  تجمعی
  9/23  9/23  652   و قبل از آن1359سال 

  7/35  9/11  324  1364  تا1360از سال 
  9/69  2/34  934  1367 تا 1365از سال 

  100  1/30  823   به بعد1368از سال 
  

 1365، از سـال     1یعنی از قبل از انفجار تعداد دانشجویان پزشکی       
 یعنی دوره انفجار تعداد دانشجویان پزشـکی، و از سـال            1367تا  

ام از این  گر فراوانی افراد در هر کد        نمایش 4جدول  .  به بعد  1368
  .های زمانی است دوره

شـود، افـراد گـروه        گونه که در این جدول مشاهده مـی         همان
هـا بـه    هـای دوره سـه سـاله انفجـار ورودی          سوم، یعنـی ورودی   

تنهایی بیش از یک سوم کل پزشکان از  های پزشکی، به    دانشکده
  .دهند  را تشکیل می1372 تا سال 1316ورودی سال 

هاجرت در بین پزشکان در مقیـاس  متوسط میزان تمایل به م  
ــا صــد ) عــدم تمایــل(بــین صــفر   ،)علاقــه و تمایــل شــدید(ت

)0/35=SD (3/53    95 بوده است که دامنه اطمینان      60 با میانه% 
 نفـر از  356لازم به ذکر است کـه      . باشد   می 7/54 تا   9/51آن از   
  . اند به این پرسش پاسخ نداده) %8/12(گویان  پاسخ

 و در 59/54ل به مهاجرت در بین مـردان   متوسط میزان تمای  
 بوده است، اختلافی که هرچنـد نـاچیز ولـی از            02/50بین زنان   

  این تفاوت در بین افراد ). =003/0p(باشد    دار می   نظر آماری معنی  
  

                                                            
1 - Medical student boom 
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  13                  و همکاران فـرشـید عـلاءالدینی   دکتر                          

  سوم شماره ،هشتمدوره ، 84 پاییز

متوسط میزان تمایل در افراد     . باشد  گیرتر می   مجرد و متاهل چشم   
باشد، اختلافی کـه از        می 02/51 و در افراد متاهل      78/61مجرد  

در بررسی ارتباط سـن     ). >001/0p(باشد    دار می   نظر آماری معنی  
  با تمایل به مهاجرت دیده شد ارتبـاط منفـی بـین سـن افـراد و                 

  ). >233/0r= ، 001/0p(دیده شد میزان تمایل ایشان به مهاجرت 
 نفری که تمایلی برای مهاجرت اعـلام نمـوده          2033از بین   

تمایـل بـه مهـاجرت      ) %7/70 نفـر،    1438(بودند، اکثریت افـراد     
تمایـل خـود را بـه       ) %9/17( نفر   364که    موقت داشتند، در حالی   

نیز بـه هـر     ) %5/0( نفر   11مهاجرت دایم ذکر نموده بودند، البته       
سـاز    در بررسـی دلایـل زمینـه      .  مهاجرت تمایـل داشـتند     دو نوع 

ترین گروه دلایل، گروه دلایل شغلی        مهاجرت دیده شد که شایع    
 5فراوانـی دلایـل مختلـف در جـدول          ). %4/88 نفر،   1797(بود  

گونـه کـه در بخـش روش کـار            همـان . نمایش داده شده اسـت    
تخـاب  توانستند بیش از یک دلیـل را ان         توضیح داده شد افراد می    

  .باشد تر از صد می نمایند و لذا مجموع درصدها بیش
  
  1380 در پزشکان ایرانی سال  علل تمایل به مهاجرت-5جدول

  درصد فراوانی  تعداد  علت تمایل به مهاجرت
  4/88  1797  شغلی

  2/85  1733  اجتماعی
  9/78  1605  اقتصادی
  9/76  1563  تحصیلی
  2/26  533  شخصی
  0/10  204  فرهنگی
  2/7  147  سیاسی
  9/2  59  مذهبی

  9/2  59  سایر علل
  

ها   دهندگان به آن    تری که بیش از نیمی از پاسخ        دلایل جزیی 
شان به مهاجرت ذکر نموده بودند در         عنوان دلایلی برای تمایل     به

  . نمایش داده شده است6جدول 
از افرادی که تمایلی برای مهاجرت ذکر نموده بودند پرسیده          

ظرف سه تا چهار سـال آینـده تغییـرات قابـل            نظرشان    شد آیا به  
توجهی در جهت بهبود در زمینه علت اول تمایـل بـه مهـاجرت              

) %0/11( نفـر    224اول ایشان صورت خواهد گرفت یا نـه، تنهـا           
با این همه، بیش از نیمی از افـرادی کـه           . اند  چنین امیدی داشته  

ین امیدی به بهبود شرایط داشتند اعلام کرده بودنـد کـه در چن ـ            
 ).%1/53 نفر، 119(شرایطی از مهاجرت منصرف خواهند شد 

افرادی که تمایلی به مهاجرت داشتند امکان مهاجرت خود را          
) وجود کلیه امکانات کـافی    (تا صد   ) فقدان امکانات لازم  (از صفر   

متوسط امکان مهاجرت برای پزشکان متمایل      . بندی نمودند   طبقه
 بـود کـه دامنـه       20نـه    بـا میا   SD (85/30=57/27(به مهاجرت   

  . باشد  می18/31 تا 52/30 میانگین از %95اطمینان 
 در پزشکان ایرانی سال      علل مهم تمایل به مهاجرت     -6جدول  
1380  

درصد   تعداد  علت تمایل به مهاجرت
  فراوانی

  1/68  1385  درآمد کم مشاغل پزشکی
  1/65  1324  درآمد ناکافی و هزینه و تورم زیاد

  2/63  1285  موجود در جامعههای  وجود تبعیض
  8/61  1256  )در زمینه شغل(نیاز به پیشرفت 
  5/54  1108  بود امکانات رفاهی زندگی فقدان یا کم

  6/52  1070  فقدان امنیت شغلی
  5/52  1067  موانع ادامه تحصیل

عدم رضایت از موقعیت اجتماعی در جامعه 
  عنوان پزشک به

1047  5/51  

  4/51  1044  عدم ثبات اقتصادی کشور
  

ترین مشکل در راه مهاجرت افراد مشکلات مـالی بـود             شایع
عنوان یکی از سه مشکل مهمی        آن را به  ) %6/71( نفر   1455که  

گردد اعلام نمـوده      که مانعی در راه مهاجرت ایشان محسوب می       
) %8/58( نفر   1195مانع بعدی مسایل خانوادگی است که       . بودند

سـومین  . ع اصلی ذکر نموده بودنـد     عنوان یکی از سه مان      آن را به  
مانع مشکلات ناشی از ورود و اقامت در کشور مقصد بوده اسـت             

عنوان یکی از سه مانع اصلی نـام          از آن به  ) %8/41( نفر   850که  
 .برده بودند

  
  : بحث

ای است جدید و نـه منحـصر بـه            مهاجرت پزشکان نه پدیده   
زشـکان   کل پ  %6( پزشک   140،000 حداقل   1971 درسال   ،ایران

خارج از کشور خود به کار اشتغال داشتند که از          ) دنیا در آن زمان   
 نفر در پـنج کـشور ایـالات متحـده،      100،000این تعداد بیش از     

  .بریتانیا، کانادا، آلمان غربی، و ایتالیا مشغول به کار بودند
مهاجرت پزشکان به خارج تنها محدود به کشورهای درحـال          

 1974که در سـال       در حالی . شود  ته نمی تر توسعه یاف    توسعه یا کم  
 نفر از پزشکان کانادایی از این کـشور مهـاجرت کـرده             282تنها  

 663 این تعـداد بـه       1978بودند، اکثرا به ایالات متحده، در سال        
این در حـالی    .  طی پنج سال   %135نفر رسید، یعنی رشدی حدود      

  هـزار  200 تـا    150است که کانادا برای آموزش هر پزشک بین         
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  ...مـهاجرت و علل آن در پزشـکان میزان تمایل به                                                                       14   

  مجله پژوهشی حکیم 

هـای    تقریبا همین رشد در فاصله سال     . )4 (دلار هزینه نموده بود   
 رشد %130 نیز دیده شد، البته طی شش سال که 1996 تا 1991

  .)5 (وقوع پیوست در مهاجرت پزشکان به
استرالیا و زلانـدنو نیـز از وضـعیت قابـل تـوجهی در زمینـه                

ترتیـب حـدود       بـه  1996مهاجرت پزشکان برخوردارند، در سـال       
از پزشـکان متخـصص در      )  نفر 7882 (%21و  )  نفر 1832 (34%

زلاند نو و استرالیا دوره پزشکی عمومی خود را در خـارج از ایـن               
، 1996این در حالی اسـت کـه در سـال           . کشورها گذرانده بودند  

تعداد پزشکان متخصص مشغول به کار در ایـالات متحـده کـه             
 اسـترالیا فـارغ     هـای زلانـد نـو و        دوره عمومی خود را از دانشگاه     

  .)6 ( بود4966 و 237ترتیب  التحصیل شده بودند به 
در . تـر اسـت     در کشورهای درحال توسعه اوضاع بسیار وخیم      

التحصیلان    تنها از فارغ   1972 تا   1949های    هندوستان طی سال  
 پزشک به خارج از کـشور مهـاجرت         584 ،یک دانشکده پزشکی  

از بین ایـن پزشـکان      . تند نفر از ایشان بازگش    29نمودند که تنها    
 نیـز بـه بریتانیـا مهـاجرت         %11 به ایالات متحـده و       %77حدود  

میزان مهاجرت در بین زنان و مردان تقریبا یکـسان   . نموده بودند 
شد که    در اواخر دهه نود میلادی، تخمین زده می       . )7 (بوده است 

بین یک سوم تـا نیمـی از فـارغ التحـصیلان پزشـکی آفریقـای            
   .)8 ( باشند ورهای پیشرفته مهاجرت نمودهجنوبی به کش

ای تـازه   مهاجرت پزشکان ایرانی به کشورهای دیگـر مـساله        
ای از ترافیـک      رفـه و چند دهه است که رونـد تقریبـا یکط         نیست  

عنـوان   به. پزشکان از ایران به کشورهای غربی وجود داشته است 
 تـا   1961 مـیلادی، یعنـی از سـال         60هـای دهـه       مثال در سال  

 از دانــشجویان پزشــکی ایــران بــه ایــالات متحــده 71%، 1970
 پزشـک در    9535 در حـالی کـه       1972در سال   . مهاجرت کردند 

 پزشک ایرانی در ایالات متحده      2066کار بودند،     ایران مشغول به  
حضور داشتند و ایران در آن سال چهـارمین کـشور صـادرکننده             

رسد   نظر می   ه به ک  متاسفانه با وجود این   . )9 (پزشک به آمریکا بود   
که بل ،های اخیر نه تنها کند نشده       روند مهاجرت پزشکان در سال    

روزی از میـزان مهـاجرت        تشدید یافته، با این همه اطلاعات بـه       
  .پزشکان ایرانی به خارج کشور در دست نیست

در خصوص عوامل موثر بر مهاجرت، باید به عوامل ترغیـب           
ذب مهـاجرین در    عوامـل ج ـ  ،  1کننده مهـاجرت در کـشور مبـداء       

.  در کنار یکدیگر توجه شود     3، و موانع مهاجرت   2کشورهای مقصد 
   تـا   1991هـای     یی طـی سـال    ادر مطالعه مهاجرت پزشکان کاناد    

                                                            
1 - Push factors 
2 - Pull factors 
3 - Barriers 

  

 عوامل ترغیب کننده عمدتا کاهش حقوق پزشکان، بـسته          1996
ها و محدودیت بـازار کـار         ها، معوق ماندن برنامه     شدن بیمارستان 

های تشخیصی و تکنولوژی، و نیـز کـم         در دسترسی به استاندارد   
بسیاری از این عوامـل     . بودن بودجه تحقیقات پزشکی بوده است     

عنوان دلایل اصلی تمایـل بـه مهـاجرت           در مطالعه حاضر هم به    
درآمد کـم مـشاغل پزشـکی، درآمـد ناکـافی و            (اند    مشاهده شده 

هزینه و تورم زیاد، نیاز به پیـشرفت در زمینـه شـغلی، و فقـدان                
چنین در مطالعه دیگری در کانادا دسترسی بـه           هم).  شغلی امنیت

امکانات تشخیصی و درمانی برای متخصـصین پزشـکی، تعـداد           
تر به ازای ساعات کـاری بـرای پزشـکان خـانواده، و               ویزیت کم 

پذیری تحصیلات تکمیلی در امریکـا از عوامـل           امکان و انعطاف  
جرت پزشـکان   در مطالعه مها  . )10 (رفتند  شمار می   جذب اصلی به  

در هندوستان نیز دو دلیل اختلاف درآمد پزشکان در کـشورهای           
های تخصصی در هنـد      یابی به رشته    یافته با هند و عدم راه       توسعه

  .رفتند شمار می علل اصلی مهاجرت پزشکان به
هـای اخیـر در       ای است که در سـال       این مطالعه اولین مطالعه   

ه و نتـایج آن منتـشر       زمینه مهاجرت پزشکان در ایران انجام شد      
با این همه برخی موضـوعات در طراحـی ایـن مطالعـه     . گردد  می

گیـری مناسـب از ایـن         ها برای نتیجـه     وجود دارد که توجه به آن     
نخستین موضوع پستی بودن این مطالعـه       . مطالعه ضروری است  

دهی    عدم پاسخ  %38وجود بیش از    . دهی به آن است     و نرخ پاسخ  
های زیـادی را      گو پرسش    مربوط به پاسخ   نامه به دلایل    به پرسش 

میانگین سن گروه انتخاب شده در ابتـدا     . سازد  در ذهن متبادر می   
 سال اسـت    6/38دهندگان     سال بود و میانگین سنی پاسخ      2/39

باشد و با توجه به ارتبـاط منفـی           ای نمی   که تفاوت قابل ملاحظه   
ه سن و میزان تمایل به مهـاجرت، تمایـل بـه مهـاجرت در گـرو         

هرچند که ممکـن اسـت      . تر باشد   توانست اندکی پایین    اصلی می 
انـد    افرادی که پاسخ نداده   دهندگان و     علت تفاوت ماهوی پاسخ     به

  نتایج گـروه اول بـه گـروه دوم و مجمـوع ایـشان قابـل تعمـیم                  
  .نباشد

موضوع دیگر این است که در این مطالعه تنها میزان تمایـل            
ته است و بررسی نرخ مهاجرت      به مهاجرت مورد پرسش قرار گرف     

های ثانویه    پزشکان نیازمند انجام مطالعات دیگر و استفاده از داده        
  .موجود در منابع مختلف داده در کشور باشد

هـا، انجـام مطالعـات کوهـورت       با توجه بـه ایـن محـدودیت       
   برای بررسی میزان مهاجرت در      4تاریخی و تعقیب اطلاعات ثبتی    

  .شود ه میپزشکان برای آینده توصی
                                                            
4 - Record tracking 
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رسد که تمایل نسبتا زیاد جامعه پزشـکی      نظر می   در نهایت به  
ایران به مهاجرت موقت و دایم معلول ترکیبی از شرایط داخلی و            

ها نیازمنـد تغییـرات       که برطرف کردن برخی از آن     . خارجی باشد 
اساسی در ساختار مدیریت نظام بهداشتی است ولی برخی دیگـر           

  .تر قابل حل هستند ات جزییها با انجام تغییر از آن
  

  : گیری نتیجه
ای تصادفی    دهد که در بین نمونه      نتایج این مطالعه نشان می    

هـا بـرای    از پزشکان در حال کـار در ایـران، تمایـل نیمـی از آن     
با ایـن وجـود نیمـی از ایـشان          . تر از متوسط است     مهاجرت بیش 

و امکان مهاجرت را برای خود یک پنجم کلیـه امکانـات کـافی              
  .اند تر از آن ارزیابی کرده کم

ساز   عنوان عامل یا عوامل زمینه      پزشکان دلایل متعددی را به    
ها در چنـد      ترین آن   اند که مهم    تمایل خود به مهاجرت ذکر نموده     

اولین دلیـل عوامـل اقتـصادی بـه         . گروه کلی قابل بررسی است    

  معنی درآمد کم مشاغل پزشکی، درآمد ناکافی و هزینـه و تـورم             
  

دلیـل دوم عوامـل     . زیاد، و عـدم ثبـات اقتـصادی کـشور اسـت           
های موجود در جامعه، فقـدان یـا          معنی وجود تبعیض    اجتماعی به 

کـه تاحـدی وابـسته بـه عوامـل          (بود امکانات رفاهی زندگی       کم
، و عدم رضایت از موقعیـت اجتمـاعی در جامعـه            )اقتصادی است 

غلی و تحصیلی   دلیل سوم نیز عوامل ش    . باشد  عنوان پزشک می    به
معنی نیاز به پیشرفت شغلی، فقدان امنیت شغلی، و موانع ادامه             به

ترین دلایل عدم وجود امکانات لازم برای         مهم. باشد  تحصیل می 
مهاجرت نیز شامل موانع مالی، مشکلات خانوادگی، و مـشکلات          

  .باشد مربوط به کشورهای احتمالی مقصد مهاجرت می
  

   :تشکر و قدردانی
هش با استفاده از پشتیبانی مالی مرکز ملی تحقیقات         این پژو 

   .علوم پزشکی انجام شده است
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