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  تقدير و تشكر 
  
  

 سـند  ايـن  بـه توسـعه   خـود را  تخصـص  و تلاش كه كساني همه از بهداشت جهانيسازمان 
 :كند مي قدرداني ،اند اختصاص داده
 گـروه  همكـاري  با 2رآلانا آفيس و 1آلاركز سيزا :بهداشت جهانيسازمان  مقر در كارمندان

 ها را انجام دادند. ، هماهنگي تدوين توصيهدستورالعمل توسعه
 رهنمودهـاي  بررسي كميته تأييد تدرياف ها، دستورالعمل اوليه تدوين با 3پرات كريستن

 و داد تشـكيل  را دسـتورالعمل  توسـعه  گـروه  ،موضـوع  ايـن  بـراي  جهـاني  بهداشت سازمان
 .كرد گردآوري ها توصيه از عاطلا براي را تحقيقاتي هاي گروه

 5مكنـزي ـ   مـاكلود  راشـل  و گرفـت  عهده بر را سند اين فني نگارش 4ميلز آنـ   جودي
، بهداشـت جهـاني  سـازمان   كشوري و اي منطقه دفاتر داد. كارمندان ارائه را اداري پشتيباني

 اشـت بهد و كـار  انسـتيتوي  در :شناسان، محققـان  ناظران روش ها، دستورالعمل توسعه گروه
 دانشـكده  و بلـومبرگ  هـاپكينز  جـان  عمـومي  بهداشـت  دانشـكده  تورنتو، دانشگاه و تورنتو

 ؛)1 جعبـه ( گويان بهداشت وزارت :موردي خارجي، مطالعات بازرسان ،هاپكينز جان پزشكي
 بهداشت و وزارت ؛)3 جعبه( آفريقا سازمان انگيزه ؛)2 جعبه( سليمان جزاير بهداشت وزارت

 ).4 جعبه( تاجيكستان اجتماعي حفاظت و
 6تين اليزابت هسل :فني ويرايشگر

 آژانـس  اسـتراليا،  تجـارت  و خارجـه  امـور  وزارت مالي حمايت با سند اين انتشار و تهيه
  .است شده پذير امكان كاردرماني جهاني فدراسيون و 7متحده ايالات المللي بين توسعه
  

                                                           
1. Alarcos Cieza  2. Alana Officer   3. Kristen Pratt 
  

4. Jody-Anne Mills  5. Rachel Macleod-Mackenzie 6. Elisabeth Heseltine 
  

7. USAID 





 

  
  
  

  چكيده اجرايي 
  

 توانبخشي، نيازمند ارتقاي سطح خدمات سلامتي و پيري رويكردهاي نوين جهاني حول محور
د. تقويـت  نباش ـ كشورهاي با سطح درآمد پايين و متوسـط مـي   ويژه بهدر كليه كشورهاي دنيا، 

منابع مالي، بنياني براي اطمينان از در دسـترس و  تأمين و اطمينان از  توانبخشيارائه خدمات 
كنـد   سـعي مـي   چـه كتابايـن  باشـد.   نيازمنـد مـي  صرفه بودن آن براي تمامي افراد  به مقرون

دهـد تـا    ر و تشريح عملكردهاي مناسب ارائه ام، نظر متخصصين 1پيشنهاداتي بر مبناي شواهد
باكيفيـت حمايـت    توانبخشـي آن را در تقويت و توسعه خـدمات   اننفع ذيهاي سلامت و  نظام

  گويي بهتر به نيازهاي جامعه فراهم شود. تا امكان پاسخنمايد 
نهادهـاي  و همچنـين  گـذاران سـلامت    ران دولتي و قـانون ي، مدپيشنهادات اين مخاطب

. همچنين، پيشنهادات و تشريح عملكردهـاي  باشند ميمرتبط با پرورش و تربيت نيروي كار 
كننـدگان   دهندگان خدمات، و توليد و ارائه توانبخشيبراي محققان حوزه توانند  مناسب مي

دانشگاهي، جامعه مـدني   مؤسساتاي،  هاي حرفه شامل سازمانوسايل كمكي و حسابداري (
  المللي) مفيد باشند. و بين 2هاي غيردولتي و سازمان

در دفترچـه راهنمـاي توسـعه     منـدرج هاي  سو با استانداردها و روشاين پيشنهادات هم
كـه  شـده   تعبيـه سان در چـارچوب فرآينـدي    نگاشته شده و بدين 3بهداشت جهانيسازمان 
بندي  سطح"شواهد، مطابق با تحقيق، بازيابي و ارزيابي  سؤالاتمند  رمولاسيون نظامشامل ف

تحـت مـرور گسـترده     كتابچـه ايـن  باشـد.   مـي  4"پيشنهادات، ارزيـابي، توسـعه و سـنجش   
هـاي تحقيقـاتي ويـژه، نماينـدگان      فرآيندي با حضور گروه شامل رفته كهن قرار گمتخصصي
اسـت؛   بـوده و گروهـي بـراي داوري    5دسـتورالعمل  ، گـروه توسـعه  بهداشت جهانيسازمان 

هـاي   دسـتورالعمل بررسـي  كميتـه  اصلاحات و ويـرايش توسـط   همچنين در مرحله نهايي، 
  انجام شد. بهداشت جهانيسازمان 

                                                           
1. Evidence-based  2. NGO  3. WHO handbook for guideline development 
  

4. Grading of recommendations, assessment, development and evaluation (GRADE) 
5. Guidelines development 
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  هاي سلامت در نظام توانبخشيبراي  يپيشنهادات
 هاي سلامت تلفيق شوند در نظام توانبخشيخدمات  .1

  مشروط :اهميت
  بسيار پايين :كيفيت شواهد

در همبستگي با ديگـر خـدمات سـلامت ارائـه     جسمي و رواني  اختلالات توانبخشي با اينكه
 سلامت تلفيق نشده است.  در نظام مؤثر طور بهنقاط دنيا  همچنان در بسياري ازاما شود،  مي

راحي بستگي دارد. ط ها آنو شيوه اداره  توانبخشيكنندگان   نسبي به اداره طور بهاين مسئله 
هـاي سـلامت اسـت. در     در آن نظـام  مـؤثر تلفيق ، لازمه توانبخشيها براي   شفاف مسئوليت

اكثريت مواقع، وزارت بهداشت با برقراري زنجيره ارتباطي قوي با ديگر ادارات مرتبط اعـم از  
بـه   توانبخشـي خدمات  متوليترين  و اداره كار، مناسب ،سازمان بهزيستي، آموزش و پرورش

  .د رفتخواه شمار

هـاي سـلامت و    بايسـتي در سـطوح ابتـدايي، ثانويـه و ثالثيـه نظـام       توانبخشيخدمات  .2
 تلفيق شوند ها آنهمچنين در بين 

  مهم :اهميت
  بسيار پايين :كيفيت شواهد

را جزئـي   و تصـورات غلـط فراگيـر كـه آن      توانبخشـي افتادگي  در بسياري از كشورها عقب
دانـد، باعـث محـدوديت     هاي معين مي برخي ناتوانيهاي اساسي براي  غيرضروري از مراقبت

 توانبخشي، با اين حالهاي سلامت شده است.  حوزه ارائه خدمات به سطوح منتخبي از نظام
از  مـؤثر اي  بـراي شناسـايي نيازهـا و تشـكيل زنجيـره      :باشـد  در تمامي سطوح ضروري مي

و ديگـر  شـده   اسـتاندارد مسـيرهاي ارجـاعي   ، براي بازگشت بيمار به توانايي قبلي ،خدمات
توزيـع مناسـب   نويـدبخش  خـدمت،  كننده ميان سطوح مختلف ارائه  سازوكارهاي هماهنگ

  باشد تا بهترين نتايج از آن حاصل گردد. مي بين سطوح مختلف ها مراقبت

  .بايستي در دسترس باشند توانبخشينيروهاي چندتخصصي  .3
  مهم :اهميت

  بالا :كيفيت شواهد
در نظام سـلامت، سـبب اطمينـان از تناسـب زنجيـره نيازهـاي        وجود نيروي چندتخصصي
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چندتخصصي  توانبخشي با اينكهباشد.  هاي مختلف عملكردي در افراد مي با دامنه توانبخشي
كارآمـد  هـا بسـيار    هميشه ضروري نيست، اما ثابت شده كه در مديريت بسياري از بيمـاري 

هـاي مختلـف    از آنجـا كـه حـوزه    هاي مـزمن، پيچيـده و حـاد.    الخصوص بيماري ، علياست
باشـند، نيـروي چندتخصصـي قـادر بـه ارتقـاي        هاي مشخص مي نيازمند مهارت توانبخشي

  است. ها مراقبتگير سطح  چشم

مبتني بر جامعه بايستي در كنار خدمات مبتني بر مراكز در دسترس   خدمات توانبخشي .4
 قرار گيرند.

  مهم :اهميت
  متوسط :كيفيت شواهد

در  توانبخشـي  و هـا  موقع خدمات و دسترسـي بـه مراقبـت    اي اطمينان از ارائه بهبراين مرحله 
هـا) ضـرورت دارد. مـداخلات     هاي درماني (مراكز، بيمارستان محيط جامعه و همچنين محيط

شـود، بـا    هنگام مي ترخيص بهسازي نتايج و تسهيل  زودهنگام كه سبب تسريع بهبودي، بهينه
يابد. بسياري از افراد پس از تـرخيص از بيمارسـتان    تحقق ميدر محيط بيمارستان  توانبخشي

 در توانبخشـي انحصـاري بـه    طـور  بـه كه برخي افـراد   باشند، درحالي مي توانبخشينيز نيازمند 
جامعه نياز دارند. براي مثال، افراد با نواقص رشدي، حسي و شناختي، ممكـن اسـت از    محيط

  بيشترين بهره را ببرند. ،شوند محل كار ارائه مي مدت كه در منزل، مدرسه و مداخلات طولاني

براي بيماران بستري با نيازهاي پيچيده  توانبخشيهاي تخصصي  ها بايد واحد بيمارستان .5
 طراحي نمايند.

  مهم :اهميت
  بسيار بالا :كيفيت شواهد

تخصصـي بـراي   كـاملاً  دهنـده مـداخلات ويـژه و     ، ارائـه توانبخشـي هاي تخصصـي   واحد
باشند. در شماري از مـوارد، نتـايج    ملكرد به افراد داراي نيازهاي پيچيده ميبازگرداني ع

 توانبخشيهاي عمومي، همچون  شده در بخش هاي ارائه تر از توانبخشيمؤثربسيار  ها آن
تواند سبب افزايش  مي توانبخشيدر حوزه قطع اندام تحتاني است. تخصيص منابع براي 

بيمـاران   1هاي شخصي  و همچنين كاهش هزينه، توانبخشيدسترسي و كيفيت خدمات 
  رود. مي به شمار، كه مانعي قابل توجه در استفاده از خدمات باشد

                                                           
1. Out-of-pocket expenses 
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را  توانبخشـي آيد، بايستي خـدمات   مي به وجودجايي كه بيمه سلامت وجود دارد يا  هر .6
 .نيز پوشش دهد

  مشروط :اهميت
  بسيار پايين :كيفيت شواهد

راي كاهش موانع اقتصادي در دريافت خـدمات سـلامت   بيمه سلامت، مكانيسمي مشترك ب
بسـياري از   اي متفاوت است و در هاي بيمه در پوشش توانبخشي، احتساب اين حالاست؛ با 

گاه كه بيمه  گيرند. آن هاي سلامت فقط نسبت اندكي از جمعيت را دربرمي نقاط جهان، بيمه
افزايش خواهد  توانبخشياز خدمات را نيز دربرگيرد، دسترسي و استفاده  توانبخشيسلامت، 

تـر كـه در جهـت افـزايش      سان، اين مكانيسم بايد در راسـتاي اقـداماتي وسـيع    يافت. بدين
  باشند استفاده گردد. مي توانبخشياستطاعت مردم براي استفاده از خدمات 

 وسايل كمكي اقدامات مناسب پيراموناز  گزارشي .7
دسترس بودن وسـايل   لاتي بايستي از درهاي مباد هاي اقتصادي و سياست خط مشيدر 

  .به اين ابزارها اطمينان حاصل شودكمكي براي تمام افراد نيازمند 
  كننده وسايل كمكي ارائه شود. تمرينات مناسب نيز بايد به كاربران دريافت

محصولات كمكي نقش مهمي در ارتقاي عملكرد و افزايش استقلال و مشاركت افراد ايفا 
الخصـوص در برخـي    علـي ، ، دسترسـي بـه چنـين محصـولاتي    ايـن حـال   بـا نمايند؛  مي

توسط و پايين، اغلب دشوار كشورهاي با درآمد م
. با اين حساب، نه تنها افزايش دسترسي باشد مي

و توانايي تهيه محصولات كمكي مهم است، بلكه 
 مؤثردر هنگام لزوم، تعليم كاربران براي استفاده 

ــي ــر از  و ب ــا آنخط ــ ه ــز اهمي ــژه دارد. ني ت وي
توانند اطمينان يابنـد   مي توانبخشيمتخصصين 

 رسد مردم مي به دستكه محصولات كمكي كه 
شان مناسب اسـت و   و محيط زندگي ها آنبراي 

  كاربران تطابق دارد. متنوعبا نيازهاي 



 

  
  
  
  

  مقدمه 
  

  
  
  
  
  
  اصول اساسي .1-1

  نياز روزافزون به ارتقاء خدمات توانبخشي
كشورهاي بـا درآمـد پـايين و متوسـط،      ويژه بههاي سلامت سراسر دنيا،  نظامدر  توانبخشي

است تا خدمات باكيفيت و قابـل اسـتفاده، در دسـترس تمـام افـراد       ارتقاءو  تقويتنيازمند 
نهد، بلكه سـلامت را ارتقـاء    نيازمند قرار گيرد. چنين تقويتي نه تنها منزلت انسان را ارج مي

بخشد. علاوه بر اين، از آنجا كه پوشش  اجتماعي بسيار به جامعه مي داده و منافع اقتصادي و
گـردد،   هدف نهايي شاخص سوم توسعه پايدار (سـلامت) تلقـي مـي    عنوان بهجهاني سلامت 

بـه خـدمات باكيفيـت و قابـل تهيـه، اعـم از        عادلانهكشورهاي مختلف بايست از دسترسي 
جهـاني سـلامت، و همچنـين پوشـش     اطمينان يابند. پيشرفت به سوي پوشـش   توانبخشي

شود. با  هاي متفاوتي انجام مي اخص، در كشورهاي مختلف با شتاب طور به توانبخشيجهاني 
ويـژه   ها، بـه  اولويتي كم اهميت براي بسياري از حكومت عنوان به توانبخشياستناد به تاريخ، 

كـه باعـث ارائـه    رود  مـي  به شـمار دهند،  مي  كه بودجه محدودي به سلامت اختصاص ها آن
بـا اينكـه كمبـود قابـل تـوجهي از      براي مثـال،   گردد. نيافته مي خدمات ناهماهنگ و توسعه

وجود دارد، برخي مطالعات انجام شده  توانبخشياطلاعات موثق درباره دسترسي به خدمات 
و دريافـت آن   توانبخشـي موجود به  هايدهنده خلائي عظيم بين نياز در جنوب آفريقا نشان
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