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Abstract 

 

Background and purpose: Telemedicine programshave been implemented and evaluatedby 

various military organizations to improve veterans' access to specialized health care. The purpose of this 

study was to compare the requirements of military telemental health-care servicesin selected countries. 

Materials and methods: Inthis descriptive-comparative studywe compared the needs 

formilitary telemental health-care servicesin USA, Australia, Canada, and Iran. Data was collected by 

searching library resources, publications and the United States Department of Veterans Affairs 

websiteandanalyzedusing comparative tables. 

Results: USA, Australia and Canada have wisely taken advantage of military telemental health 

services regularly.But in Iran no practical use of this technology was observed and only phone services 

known as voice consultantis appliedfor veterans.  

Conclusion: According thesuccessful experience of some countries in usingtelemental health-

care servicesit is believed that this technology couldincrease the quality of services and reduces 

unnecessary refers to military medical centers. 
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گزارش كوتاه

  مطالعه تطبيقي ارائه خدمات سلامت روان از راه دور
 به نظاميان در كشورهاي منتخب

  
         1طيبه نوري

        2مريم احمدي
        3كامبيز بهاء الدين بيگي
  1اسماعيل مهرآيين

  چكيده
درمـاني  هـاي بهداشـتي    هـاي اخيـر بـه منظـور بهبـود دسترسـي سـربازان و نظاميـان بـه مراقبـت           در سال :و هدف سابقه

. هاي نظامي پياده سازي و مورد ارزيـابي قـرار گرفتـه اسـت     هاي پزشكي از راه دور متعددي توسط سازمان تخصصي، برنامه
  .هدف پژوهش حاضر مقايسه ارائه خدمات سلامت روان از راه دور به نظاميان در كشورهاي منتخب بود

در اين پژوهش الزامات خـدمات  . انجام شد 1392سال تطبيقي و در  -مطالعه حاضر به روش توصيفي :ها مواد و روش
هـا از طريـق    گـردآوري داده . سلامت روان از راه دور نظاميان در كشورهاي آمريكا، استراليا، كانادا و ايران مقايسـه گرديـد  

ها از  ليل آناي، نشريات و سايت هاي معتبر از جمله سايت وزارت امور كهنه سربازان آمريكا و تح جستجوي منابع كتابخانه
  .طريق جداول تطبيقي صورت گرفت

آوري سلامت روان از راه دور جهـت ارائـه    كشورهاي آمريكا، استراليا و كانادا به شكل اصولي و منظم از فن :ها يافته
در ايـران هـيچ فعاليـت عملـي و مـوثري جهـت اسـتفاده از        . انـد  خدمات متنوع بهداشت روان به نظاميـان خـود بهـره گرفتـه    

شناسـي   آوري تلفن موسوم به صداي مشاور جهت ارائه خدمات روان آوري انجام نگرفته است و تنها، فن هاي اين فن يتقابل
  .به نظاميان به كار گرفته شده است

رسـد   با توجه به تجربه موفق سـاير كشـورها در بـه كـارگيري خـدمات سـلامت روان از راه دور بـه نظـر مـي          :استنتاج
ن از راه دور سبب افزايش كيفيت ارائه اين خدمات و كاهش ارجاعات غير ضروري نظاميان به مراكز هاي سلامت روا برنامه

  .درماني شود
  

  نظاميانپزشكي از راه دور، سلامت روان از راه دور، : واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
جنگ يكي از عوامـل تاثيرگـذار بـر ميـزان شـيوع،      

. )1(سـت رفتـاري ا  -زمان شروع و سير اخـتلالات روانـي  
دهــد كــه بازمانــدگان جنــگ و     مطالعــات نشــان مــي  

هـاي   ها مبتلا به طيـف وسـيعي از آسـيب    هاي آن خانواده

چون اختلال استرس پس از حادثه، اخـتلالات   رواني هم
خلقــي و اضــطرابي، پرخاشــگري، تعــارض و افســردگي 

هــا در ارتبــاط بــا  در ســال هــاي اخيــر نگرانــي. )2(هســتند
 ت روان به ويژه براي نظامياندسترسي به خدمات بهداش
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 ن، ايراندانشجوي دكتراي تخصصي مديريت اطلاعات سلامت، دانشكده پيراپزشكي، دانشگاه علوم پزشكي تهران، تهرا .1
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در . )3(ساكن در مناطق دور افتـاده، افـزايش يافتـه اسـت    
 آوري اطلاعات و ارتباطات، هاي فن هاي اخير پيشرفت سال
هاي ارائه خدمات بهداشـتي درمـاني بـه نظاميـان را      روش
هاي پزشـكي از   استفاده از قابليت. )4(ل ساخته استمتحو

 هاي نظامي، دسترسـي  در محيط) Telemedicine(راه دور
بـــه خـــدمات تخصصـــي پزشـــكي و در نتيجـــه تـــداوم 

هاي بهداشتي را براي نظاميان امكان پـذير كـرده    مراقبت
هــاي مختلفــي از  در طــول دهــه گذشــته جنبــه ).5(اســت

بـــه منظـــور بهبـــود خـــدمات ســـلامت روان از راه دور 
درمـاني و بـا    -هاي بهداشـتي  دسترسي نظاميان به مراقبت

هدف خـاص، ارائـه خـدمات مناسـب در زمـان و مكـان       
ايـن  . )6(مناسب در سراسر جهان بـه اجـرا درآمـده اسـت    

آميـزي از جملـه افـزايش     ها منجر به نتايج موفقيـت  برنامه
ــت در    ــدت اقام ــول م ــاهش ط ــاران، ك رضــايتمندي بيم

، كاهش تعـداد مراجعـات بـه مراكـز درمـاني،      بيمارستان
 هـاي  كاهش مدت زمان انتظار بيماران، جلوگيري از هزينه

غير ضروري و در نهايت بهبود كيفيـت زنـدگي نظاميـان    
اگر چه مطالعات متعددي در زمينه كاربرد . )7(شده است

ــه   ــه خــدمات ســلامت روان ب پزشــكي از راه دور در ارائ
ختلف جهان صورت گرفتـه  بازماندگان جنگ در نقاط م

 رسد در اين زمينه هنوز در كشور ما كـار  است اما به نظر مي
لذا پـژوهش حاضـر بـه منظـور     . چنداني انجام نشده است

مطالعه تطبيقي ارائه خـدمات سـلامت روان از راه دوربـه    
  .انجام شد 1392نظاميان در كشورهاي منتخب در سال 

  

  ها روش مواد و
تطبيقي و در سـال   -صيفيمطالعه حاضر به روش تو

ــد  1392 ــام ش ــدمات   . انج ــات خ ــژوهش الزام ــن پ در اي
شـامل فرآينـد ارائـه    (سلامت روان از راه دور به نظاميان 

دركشـورهاي  ) خدمات، ساختار، اهداف و منابع انسـاني 
كـه كشـورهاي    باتوجـه بـه ايـن   . منتخب مقايسـه گرديـد  

ــادا، اســتراليا و بــه ويــژه آمريكــا از ايــن فــن  و  آوري كان
هاي بهداشـت روان بـه    هاي آن براي ارائه مراقبت قابليت

اند، و نيز با توجه به پيشرو بـودن   نظاميان خود بهره گرفته

اين كشـورها در ايـن زمينـه بـه عنـوان واحـدهاي مـورد        
ــدند   ــاب ش ــه انتخ ــردآوري داده. مقايس ــق   گ ــا از طري ه
هـاي معتبـر از    اي، نشريات و سايت جستجوي منابع كتابخانه

ه سايت وزارت امور كهنه سربازان آمريكا و بر اسـاس  جمل
اهــداف پــژوهش، جــداول تطبيقــي تهيــه و ارائــه خــدمات  

  .رديدسلامت روان از راه دور در اين كشورها مقايسه گ
  

  و بحث يافته ها
ها نشان داد كه خدمات سـلامت روان از راه دور   يافته

 توسـط  نظاميان در هر سه كشور آمريكا، استراليا و كانـادا، 
هــاي تــامين كننــده بهداشــت  نهادهــاي نظــامي و ســازمان

هر سه كشـور  . شوند نظاميان ارائه و هدايت مينظاميان و 
 منتخب، انواع مختلفي از خـدمات بهداشـت روان از طريـق   

را به صورت فـردي و  آوري سلامت روان از راه دور  فن
هاي مختلفي ماننـد خانـه، آسايشـگاه و     در مكانگروهي 
ايـن در  . دهنـد  اختيار نظاميان خود قـرار مـي  ه در درمانگا

حالي است كه ايران در ايـن خصـوص شـرايط مـدون و     
ندارد و تنهـا از ابـزار ارتبـاطي تلفـن و در     وجود مصوبي 

 نظاميــانســطح بســيار محــدود جهــت ارائــه خــدمات بــه 
 جدول(نمايد  كننده به آسايشگاه نيايش استفاده مي مراجعه
هـاي   نتـايج پـژوهش مشـابه، برنامـه     با توجه به .)1شماره 

 از راه دور علاوه بر افزايش دسترسي نظاميـان  سلامت روان
 به خدمات تخصصي و فوق تخصصي روان، سبب افـزايش 
 كيفيت ارائه اين خدمات و كاهش ارجاعات غير ضـروري 

 جـويي  نظاميان به مراكز درماني و در نهايت منجر بـه صـرفه  
پيشـنهاد مـي   در پايـان   ).8(شـود  هاي مراقبتي مي در هزينه

سـلامت جهـت   شود كه امور ايثـارگران و مـديران نظـام    
بـراي   راه دور هـاي سـلامت روان از   سيسـتم  سـازي  پياده

  .ريزي و اقدامات اصولي انجام دهند نظاميان برنامه
  

  سپاسگزاري
كه  حاصل بخشي از پايان نامه دانشجويي استاين مقاله 

خـدمات بهداشـتي    با حمايت دانشـگاه علـوم پزشـكي و   
  .رماني تهران انجام گرفتد



     
  و همكاران طيبه نوري     
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گزارش كوتاه

  مقايسه تطبيقي ارائه خدمات سلامت روان از راه دور براي نظاميان در كشورهاي منتخب :1جدول شماره 
  

 ايران كانادا استراليا آمريكا 

 ارائه خدمات سلامت روان از راه دور

       ويدئو كنفرانس نوع فن آوري مورد استفاده

       تلفن

       پست الكترونيك

       دستگاه هاي ارسال پيام

       خانه مكان دريافت خدمات

       آسايشگاه

       درمانگاه

       بيمارستان

       تشخيصي نوع خدمات

       مشاوره اي

       دارويي

       ارزيابي هاي شناختي

       رفتاري_مداخلات رواني

       بستري نوع بيماران

       سرپايي

       همزمان نوع برقراري ارتباط

       غيرهمزمان

       تركيبي

       روانپزشك تخصص ارائه دهنده مراقبت

       روانشناس

       مددكار اجتماعي

       فردي شيوه ارائه خدمات

       گروهي

       تركيبي
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