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 مقام 

 خلاصه موضوع/ موضوعات مطرح شده در جلسه

ن سلامت آنا  یتهایبر اساس اولو  رانی سواد سلامت زنان در ا  ی نقشه راه ارتقا  یطرح طراح  شرفتیارائه گزارش پ .1

 مقام   ی توسط خانم دکتر نادر

 بحث و بررسی درخصوص اولویت اول کارگروه جمعیت ستاد سلامت .2

 

 رئوس نتایج مذاکرات در جلسه

 جلسه با تلاوت آیاتی چند از قرآن کریم آغاز شد.

پ .1 گزارش  طراح  شرفتیارائه  ارتقا   یطرح  راه  ا  ینقشه  در  زنان  سلامت  اساس    رانیسواد  بر 

 توسط خانم دکتر نادری مقام سلامت آنان یتهای اولو

 ایشان گزارش پیشرفت طرح خود را در قالب اسلایدهای مشروح ارائه کردند.  

 نظرات 

کنید؟ آیا از سند سلامت  از کجا استخراج می  را  های سلامت زنان  این اولویتخانم دکتر تبریزچی سوال کردند،  

آیا سواد سلامت در  کنید. در کدام قسمت استراتژی جستجو این اولویتها لحاظ می شود.  تعیین می  رااولویتها  زنان  

 خواهید بسنجید یا میخواهید بفهمید چقدر نسبت به سلامت خودشان آگاهی دارند.  میرا خانمها 

 



نسبت و رابطه این  گیرد.  مورد توجه قرار میح  مت زنان در این طرخانم محتشمی اظهار داشتند، آیا همه ابعاد سلا

 بحث سلامت دیجیتال بسیار مهم است و باید به آن پرداخته شود.  طرح با سند سلامت زنان چه است؟! 

 

های کمی و کیفی برای ارتقا  خانم دکتر جلالی نیا اظهار داشتند، اگر قرار است بخش هایی از سند شامل شاخص

سواد سلامت مدنظر قرار گیرد، شاخصها و هرچه آنکه لازمه عملیاتی شدن در سند دیده شده است. باید تکلیف  

به عنوان طرح پژوهشی    راهکارها است و یا صرفاً  مشخص شود که این نقشه راه آیا برنامه ای برای اجرایی سازی  

 . د، مسیر را پیش خواهد رفتسند هم بهره می بر  آنکه از نتایج 

 
خانم دکتر نبوی زاده اظهار داشتند، تعیین اولویت ها در صورتی که از ذینفعان پرسیده شود وابسته به شرایط  

و در نهایت شما چگونه به جمع بندی    خواهد بود  متفاوت اولویتها ، ح تحصیلات و ... افراداقتصادی، فرهنگی و سط

 خواهید رسید. 

 

  بیشتر خانم دکتر اسماعیلی اظهار داشتند، عنوان طرح در مورد سلامت است اما چیزی که درگزارش مطرح شد  

   کمتر مورد توجه قرار گرفته بود.  به بخش بیماری ها توجه شده بود و سایر ابعاد سواد سلامت 

 

از سند در پیشبرد  خانم دکتر نادری مقام در پاسخ اظهار داشتند، تمام ابعاد سلامت در طرح مدنظر خواهد بود.  

 هستیم.  در این طرح مذکور استفاده خواهیم کرد و متمرکز بر نقشه راه اجرایی  طرح 

 

تر ارائه شود و نظرات اساتید حتماً مورد توجه  پیشرفت بعدی کامل ، گزارش  شدند   متذکر خانم دکتر دستجردی  

 قرار گیرد.  

 

 ستاد سلامت  تی اول کارگروه جمع تی درخصوص اولو یبحث و بررس .2

ترین اولویت کارگروه جمعیت ستاد سلامت شورای عالی انقلاب  خانم دکتر دستجردی اظهار داشتند، اولین و مهم

  30های صورت گرفته در کارگروه انتخاب شد.  اولویت هم بر اساس نظرسنجی  فرهنگی موضوع ازدواج است. این

نفر عضو کارگروه هستند که از گروه سلامت زنان خانم ها دکتر جلالی نیا و دکتر تاجور و محتشمی به عنوان عضو  

در مرحله  از همه تخصصهای مرتبط و ارگانهای ذیربط در جلسه حضور دارند.  کنند.  در جلسات کارگروه شرکت می  

موضوع احصا شد. بر اساس اهمیت    170  ها،اولویتاول طی نظرخواهی از اعضای کارگروه جمعیت برای شناسایی  

ن بالا ازدواج  وقتی افراد در سنیاولویت برای کارگروه نهایی شد. اولویت اول مساله ازدواج انتخاب شد.   7در نهایت 

پس از بحثها و جلسات مفصل این موضوع را در قالب و   .شوند میکنند، برای باروری و فرزندآوری دچار مشکل می

ولویت  پس از ارائه این ا   به چالشها و مشکلات آگاهی داریم.     چارچوب شورای عالی انقلاب فرهنگی تنظیم کردیم.



و    نظرات خود را ارائه کردند همه اساتید    لی انقلاب فرهنگی،در جلسه مشورتی ستاد سلامت و جلسه شورای عا

 برای این اولویت پیشنهاد کنیم.   اجرایی درخواست شد سه اقدام و راهکار

مصوبات شورای عالی انقلاب فرهنگی اگر مغایر قوانین مجلس شورای اسلامی نباشد،  ایشان در پایان متذکر شدند،  

نظرات خود را برای راهکار اجرایی و موثر در این حوزه بیان  ایشان از اساتید درخواست کردند، حکم قانون را دارد. 

 کنند.  

 
ما دو علت اصلی داریم  بر اساس مطالعات،  د.  باش   باید   هاداشتند، پیشنهادها بر اساس نیاز  نیا اظهارخانم دکتر جلالی

یک علت اصلی مشکلات اقتصادی است. علت دیگه عدم امید به آینده و ثبات  روند.  که افراد سمت ازدواج نمی

حاکمیتی است. پس مطالبات ما باید در راستای رفع نیازها باشد. مشوقهای مالی مانند تسهیلات ازدواج و تداوم و  

های هدف خاص مانند بانوان شاغل  تسهیلات برای مادران مانند کارت امید مادر. مشوقهای معنوی برای گروهارتقا  

 مشوق هایی مانند اطمینان از امنیت شغلی  و ایجاد مهدکودکها برای مادران در محیط کار.    مانند ارتقا

 

زدواج بسیار مهم است و از آنجا که بحث  در مورد ازدواج بحث بهنگام بودن اخانم دکتر تبریزچی اظهار داشتند،  

کیفیت جمعیت و باروری نیز مطرح است باید مورد توجه قرار گیرد. برای ازدواج بهنگام بر فرهنگ سازی و افزایش  

باید کا برای مشاوره ر کرد. پوشش بیمه سواد سلامت  ازدواج به عنوان راهکار بعدی  ای  از  های روانشناسی پیش 

 تواند راهکار موثری باشد. اتی در سالهای ابتدایی ازدواج می چنین معافیتهای مالیپیشنهاد می شود. هم

 
داشتند، اظهار  تاجور  دکتر  سامانهاطلاع   خانم  طریق  از  گسترده  عنوان  رسانی  تحت  مراکزی  برای  معتبر  های 

 این مراکز میتواند به عنوان راهکار پیشنهاد شود.  از حمایت و توسعه گزینی( انجام شود. همسریابی )همسان

 

بر پایین آوردن سن ازدواج    تمرکز   با توجه به تغییر رویکردها و دیدگاه ها،    انم دکتر اسماعیلی اظهار داشتند،خ

 . باشد 

 

داشتند،   اظهار  میرمیران  دکتر  طریق  خانم  محلهتجمعاز  و  شهر  شورای  مانند  والدین  هایی  و    روی  شود  کار 

نه تنها فراهم  موارد خود والدین بستر و زمینه ازدواج فرزندان    فرهنگسازی درست صورت گیرد چون در خیلی از 

 کنند.  کنند بلکه سوگیری منفی به موضوع ازدواج در فرزندان ایجاد می نمی

 

مشکلات اقتصادی و معیشتی  ترین مشکل ما در زمینه ازدواج و فرزندآوری، خانم دکتر نخعی اظهار داشتند، اصلی

 است. 

 



بینند.  خانم دکتر آقاحسینی اظهار داشتند، بخشی از جامعه ما مشکلات اقتصادی ندارند اما نیازی به ازدواج نمی

 باید فرهنگسازی درست صورت گیرد.  متاسفانه روابط خارج از زناشویی و ازدواج به شدت افزایش پیدا کرده است. 

 

اظهار داشتند، مشوق های رفاهی مانند مرخصی و معافیتهای مالیاتی در نظر گرفته شود.    زادهخانم دکتر نبوی 

بایمتاسفانه مشکلات و ضعف   بر این بعد توجه شود.  فرهنگسازی وجود دارد که  کنترل فضای مجازی  د بیشتر 

 بسیار میتواند تاثیرگذار باشد. مخرب 

 

اولویتها را پیشنهاد داد.  خانم دکتر فرزدی اظهار داشتند،   توان یکسری  برنامه مورد اول،  می  تامین  توسعه  های 

با خانواده   مرتبط  از کار    شاملاجتماعی  و  بیکاری  پرداخت حقوق  اقتصادی،  از خانواده دچار مشکلات  حمایت 

کیفیت خدمات مشاوره خانواده در    ارتقاء در مرحله تشکیل خانواده. مورد دوم، ساماندهی و    حمایتافتادگی و  

م،  سطح آموزش کلاسیک، نظارت و حمایت و هدایت و یکپارچه سازی و تولیت واحد در حوزه مشاوره. مورد سو 

و فطری خانواده،  بازبینی آموزشهای کلاسیک در خصوص خانواده از جمله ایجاد نگرش مناسب به کارکرد بنیادی 

مسئولانه، ارزیابی و تحلیل موقعیتهای مختلف، کنترل هیجانات(، مهارتهای  مهارتهای ادراکی )تفکر نقادانه، خلاقانه،  

تو هستند،  که  همانطور  دیگران  و  خود  تصمیم ارتباطی)پذیرش  زمان  در  تعامل  گروهی،  کار  مدیریت  ان  گیری، 

 و مورد چهارم، بازبینی و ساماندهی حمایتهای قانونی و اداری در خصوص اشتغال خانواده.   رنجش، مدیریت بحران( 

 

اقدام برای تسهیل و ترویج    38با استناد به سند ملی سلامت زنان، در حدود  خانم دکتر احمدی اظهار داشتند،  

برای علل تاخیر در ازدواج، پژوهش های بسیاری در کشور انجام شده است. بهتر    ر نظر گرفته شده است.ازدواج د

اصلی که افراد تمایلی به ازدواج ندارند، ترس از  یکی از علل  است متناظر با علل، راهکارهای اجرایی طراحی شود.  

 طلاق است.  

 

پذیر است و باید بر ازدواج و تشکیل خانواده  ازدواج امکانخانم محتشمی اظهار داشتند، تشکیل خانواده از مسیر  

به نظر بنده بهتر است که از وضع موجود خانواده و ضعف کارکردهای آن در شرایط موجود  پایدار تاکید شود.  

 شاخصهایی برای سنجش وضعیت خانواده در ایران نداریم.  مطلبی ارائه شود که چرا روند به این سمت رفته است. 

بررسی شود که عمدتاً به  های تشکیل خانواده باید بروزرسانی شود. علت عدم اجرایی نشدن سیاستها باید  سیاست

با توجه به ماهیت شورای عالی انقلاب فرهنگی، بنده تشکیل قرارگاه    های اجرایی است.دلیل عدم هماهنگی دستگاه

پیشنهاد میکنم. همچنین تهیه منشور خانواده به عنوان مبنای راهکارهای اجرایی برای  ازدواج و خانواده پایدار  

وزه متاسفانه رسانه و فضای مجازی بر خانواده مسلط شده است و خانواده، مرجعیت  امردستگاه ها پیشنهاد می شود.  

 خود را از دست داده است.  

 



پور اظهار داشتند، این مشوق های مالی مانند وام ازدواج و ... هم فرایند سخت و زمانبر دارند و  خانم دکتر صالح 

گر حس ناامیدی بر جوانان ما غلبه کرده  و تمایل به  با شرایط تورمی جامعه نمی باشد. از طرفی دی  هم متناسب

 تشکیل خانواده و فرزندآوری ندارند و باید کارهای فرهنگی برای تقویت حس امید در جوانان انجام شود.  

 
  % 75خانم دکتر دستجردی اظهار داشتند، بر اساس پیمایش ها و مطالعات صورت گرفته، نشان می دهد که حدود  

به   نمی مردم  فرزندآوری  و  ازدواج  به سمت  اقتصادی  فرهنگی و  روند.  دلیل مشکلات  اقتصادی و سپس  مسائل 

وام های ازدواج و فرزندآوری  باید راهکارها اجرایی باشد مانند کارت امید مادر.  اجتماعی از دلایل اصلی هستند.  

 بسیار در این حوزه اثرگذار است و بسیار مورد استقبال مردم است.   

 

 های مطرح شده برای پیگیری صیهتو

مقرر شد خانم دکتر نادری مقام، گزارش پیشرفت را تکمیل نمایند و چهار ماه آینده مجدداً گزارشی دیگر ارائه   

 نمایند. 

 بندی شود.  مقرر شد پیشنهادهای اساتید در خصوص اولویت کارگروه جمعیت جمع

 سایر موارد مهم

 

 

 
 

 


