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رانای یاسلام یدر جمهور مهاجران سلامت  

سلامت مهاجران پایدارتامین مالی  یهایاستراتژ  
:تهیه شده توسط  

علوم پزشکی تهران دانشگاه ،عدالت در سلامت قاتیتحقمرکز   

  :رح مسئلهش

 قرار جهان ریپذبیآساقشار  نیترحساس انیم در پناهندگان

 از آن 1967 پروتکل و پناهندگان 1951 ونیکنوانس. دارند

 از حفاظت به کمک یبرا یجهان افتهیسازمان اقدامات نیاول

 در نفر ونیلیم 82.4 ،2020 سال در(. 1) باشدمی آنها

 نقض خشونت، ،یریدرگ ت،یاذ و آزار لیدل به جهان سراسر

 یعموم نظم اختلال باعث که ییدادهایرو ریسا ای بشر، حقوق

 26.4) پناهندگان جمله از ،اندشده مکاننقل بهمجبور 

 انیپناهجو(. 2) ،(نفر ونیلیم 4.1) انیپناهجو ،(نفر ونیلیم

در کشورهایی که جمعیت بالایی . اندافتهیشیافزا 2021 سال در افغانستان در ریاخ یهایریدرگ لیدل به رانیا به یورود

که پایداری مالی و تداوم ارائه خدمات  نظام های سلامت را با بار مالی زیادی روبرو میکننداز مهاجران را  میزبانی میکنند 

سیاستگذاران در مواجهه با این چالش ها خود را ملزم به اتخاذ سیاست های انقباضی می بینند را با چالش مواجه می کند. 

 2008ممکن است دسترسی و کیفیت خدمات سلامت را برای مهاجران با چالش مواجه سازد. در بحران اقتصادی که 

تعدادی از کشورهای میزبان مهاجران ارائه خدمات به مهاجران را محدود کردند و با ورود به رونق اقتصادی مجددا سیاست 

 های محدود کننده را تعدیل کردند.

 قیطر از UHC پوشش همگانی سلامت اهداف سمت به شرفتیپ بر میرمستقیغ طور به تواندیم سلامت یمال نیتأم بهبود

 بهباتوجه .ییپاسخگو و تیشفاف و ،ییکارا سلامت، ستمیس منابع عیتوز در یبرابر: بگذارد ریتأث یانیم اهداف از یامجموعه

 کشور کی از یسادگبه تواندینم سلامت یمال نیتأم اصلاحات باتیترت نظر از آن شروع نقطه و کشور هر فردمنحصربه بافت

 به پیشرفت به که یاصلاحات یبرا راهنما اصول از یتعداد ،یجهان تجارب بهباتوجه ،حالنیباا. شود تکرار گرید کشور به

 از یامجموعه بلکه ستند،ین «یچگونگ» یهادستورالعمل هانیا. شوند فیتعر توانندیم ،کنندیم کمک UHC سمت

 

 تامین مالی پایدار سلامت مهاجران منابعگزینه های سیاستی 

 یمذهب نیقوان و نهادها و مرتبط یها سازمان و نیریخ: 1 نهیگز

 کارفرما بر یمبتن یها طرح و ها اتیمال: 2 نهیگز

 یماریب بر یمبتن یمال منابع: 3 نهیگز

 اختصاص یدرآمدها و یا منطقه یها یهمکار و معاهدات: 4 نهیگز

 دوجانبه یاقتصاد یها فرصت از افتهی

 یمال نینو یکردهایرو و یبانک یها ستمیس: 5 نهیگز
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 یزشیانگ طیمح کی( اصلاحات یاجرا آن از ترمهم و) اصلاحات یهایاستراتژ ایآ نکهیا نییتع یبرا هستند ها«نشانه»

 مهمترین آنها عبارتند از: . کنندیم حرکت و هدایت یدرست جهت در و جادیا مناسب

 تامین مالیمتنوع منابع  و درآمد شیافزا (1

 .عیبازتوز یبرا موجود پرداختشیپ وجوه ییتوانا شیافزابرای  درآمد عیتجم (2

  ت،یجمع یبهداشت یازهاین با دهندگانارائه به منابع صیتخص ارتباط استراتژیک از طریق خدمات دیخر (3

 یبندرهیج و منافع یطراح یبرا ییهاسمیمکان (4

پناهندگان تحت پوشش ایران، نسبت اندمی از مهاجران و از جمله  پناهندگان و مهاجراندر بسیاری از کشورهای میزبان 

کمک های بین المللی و پرداخت از جیب مهاجران می باشد در این خلاصه سیاستی بیمه سلامت هستند که منبع اصلی آن 

 یم.تامین مالی خدمات سلامت مهاجران را دارند اشاره کرده ابه تعدادی از منابع مالی دیگر که ظرفیت بکارگیری در 

 سیاستی یهانهیگزراهکارها و 

با که  یامطالعه اساس بر سیاستی یهانهیگز عنوانبه ،شده است اشاره هاآن به ریز درکه  مالی پایدار نیتأمی هایاستراتژ

مالی پایدار  نیتأمدر خصوص سلامت مرکز تحقیقات عدالت در  و ، دفتر مدیترانه شرقیهانی بهداشتجسازمان  همکاری

 ها،مصاحبه لیوتحلهیتجز و هادستورالعمل مطالعات، یبررس اساس بر ما . اندشدهفهرست انجام شده است سلامت مهاجران 

 هاآن به خلاصه طور به که میاکرده ییشناسا مالی سلامت مهاجران در ایران نیتأم جهت درآمد شیافزا یبرا را ییهانهیگز

و  تیحما یاصل منبع عنوانبه (اتی)مال یاجبار/یعموم یمال نیتأم به اتکا شیافزا. در راستای بعامن نیا. ه ایمپرداخت

 یعموم بودجه انیجر تیتثب ،(یخارج و) یعموم یمال نیتأم ینیبشیپ تیقابل بهبود ،همچنین افزایش مشارکت ذینقشان

 .اندشدهفهرست  منظم بودجه( ی)اجرا (یخارج و)

 

 :یمذهب ها و قوانیننهاد و مرتبط یهاسازمان و نیریخ: 1 منبع

 عموماً که است اضطرار از پس یاریاخت یهاکمک بشردوستانه، یاضطرار مواقع در کمک عیتوز یبرا سمیمکان نیترجیرا

 یهاسازمان ای مهاجر زبانیم یکشورها به معمول طور به بالا درآمد با یکشورها. شودیم ارائه  کشورهای با درآمد بالا توسط

 یبهداشت یها مراقبت یمال نیتأم در یمهم نقش حاضر حال در درآمد نیا. کنند یم یمال کمک مرتبط یالمللنیب

 سطح صیتخص یبرا اریمع نیتر جیرا. است صیتخص یفعل کردیرو ها،کمک به مربوط مسائل از یکی .کند یم فایا مهاجران

 .است یناکاف که است کشور کی درآمد

 یمل سطح در هم) یردولتیغ یها سازمان دارند، یبهداشت خدمات یمال نیتأم یبرا یتوجه قابل منابع که یگرانیباز ریسا

 یسودمند کاهش باعث که آنهاست یپراکندگ دارد، وجود منابع نیا مورد در که یمشکل. هستند( یالملل نیب سطح در هم و

 یم مشارکت مهاجران یبهداشت یها مراقبت یمال نیتأم در میرمستقیغ طور به نفعانیذ از یبرخ(. 3. )است شده آنها

 .داوطلب یبهداشت کارکنان و ،یمارستانیب تیمعاف گان،یرا خدمات مراکز تر، ارزان خدمات یها نهیهز مانند کنند،
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 قرار دسته نیا در تواند یم که است یگرید منبع جهان اسلام در یمذهب و یشرع نیقوان لیدل به یافتیدر یها کمک

 در. کرد استفاده مهاجران به خدمات ارائه یمال نیتأم یبرا نید تیظرف از توان یم ،یمذهب رهبران مشارکت با. ردیگ

 اقلام پنجم کی» شود،یم ترجمه درصد« 20 ای پنجم کی» به کلمه یواقع یمعنا به خمس«» اسلام، یحقوق اصطلاح

. شودیم فیتعر شود« پرداخت یاسلام اتیمال عنوان به دیبا و شخص توسط آمده دست به ثروت عنوان به که یخاص

 هاونیلیم رنج و درد کاهش ییتوانا که است واجب دلالت و صدقه ینوع اسلام، ارکان از یکی عنوانبه »زکات« نیهمچن

 :کند یم اشاره آن به قرآن از ریز عبارت. دارد را انسان

 کنتُمْ إِن لِیالسََّبِ ابْنِ وَ نِیالْمَسَاک وَ یتَامَیالْ وَ یالقُْرْب یلِذِ وَ لِلرََّسُولِ وَ خُمُسَهُ لِلََّهِ فَأَنََّ ءٍیش مَِّن غنَِمْتمُ أَنََّمَا اعْلَمُواْ وَ •

 ریقَدِ ءٍیش کلَّ یعَل اللََّهُ وَ الْجَمْعَانِ یالْتَقَ وْمَی الفُْرْقَانِ وْمَی عبَْدِنَا یعَل أَنزلَْنَا مَا وَ بِاللََّهِ ءَامَنتمُ

 وَابْنِ اللََّـهِ سَبِیلِ وَفیِ مِینَوَالْغاَرِ قاَبِالرَِّ وفَِی قُلُوبُهمُْ وَالْمُؤَلََّفَةِ عَلَیْهَا وَالْعَامِلِینَ وَالْمَسَاکِینِ اءِلِلْفقَُرَ الصََّدَقاَتُ إِنََّمَا •

 حَکِیمٌ عَلِیمٌ وَاللََّـهُ ۖ   اللََّـهِ مَِّنَ یضَةًفَرِ ۖ   السََّبِیلِ

 معادل( الیر اردیلیم 135420) معادل یتیظرف خمس، مقررات تیرعا صورت در که دهد یم نشان خمس تیظرف یبررس

 درمان بهداشت، وزارت(. 4) کند یم فراهم را پنجم دهک به 4 تا 1 یها دهک  دنیرس یبرا ازین مورد منابع از درصد 50

 .باشد سازمان بیمه سلامت ایران در عیتجم یبرا منابع نیا تیهدا و تیریمد یمتول دیبا یپزشک آموزش و

 

 :کارفرما بر یمبتن یها طرح و ها اتیمال. 2منبع 

 کارفرما بر یمبتن سلامت مهیب ،یاجتماع نیتام جمله از یمال نیتام مختلف یهاستمیس از رانیا سلامت نظام خوشبختانه،

 اتیمال بر یمبتن یبهداشت یها ستمیس با سهیمقا در یاجتماع سلامت مهیب. کندیم استفاده اتیمال بر یمبتن یهاطرح و

 حال در یکشورها در( قانونی و غیرقانونی) مهاجران اکثر رایز ست،ین کامل ستمیس کی مهاجران یبرا عملاً و UHC یبرا

 ،باشد همراه بیمه اجتماعی پرداخت با استحقاق که یصورت در کنند، یم کار موقت مشاغل و یررسمیغ اقتصاد در توسعه

 بیمه سهم پرداخت از اجتناب یبرا انیکارفرما گر،ید یسو از. شوند ینم مهیب و ستندین پرداخت به قادر افراد از یبرخ

 با(. است یعاد اتفاق کی زین یرانیا کارکنان نیب در امر نیا) کنند یم استخدام کمتر دستمزد با را مهاجر کارمندان خود،

 گسترده اریبس خود سهم پرداخت از انیکارفرما فرار آن، متعاقب یاقتصاد بحران و گذشته سال ده در ها میتحر دیتشد

 .است شده

 

 یماریب بر یمبتن یمال منابع.  3 منبع

WHO  یها یماریب یبرخ تیریمد ای یکن شهیر در جهان تیموفق یبرا را یمشخص یهابرنامه کشورها، یهمکار با 

 درمان. است تر عیشا نسبتاً افغان مهاجران انیم در ها یماریب نیا. ندا کرده نییتع خاص یمال منابع آن دنبال به و خاص

 یم محدود خدمات نیا افتیدر از را مهاجران گر،ید موانع اما است، گانیرا ره،یغ و سل جمله از ها، یماریب نیا از یبرخ

 .کند

 کی از یبخش عنوانبه آنها ارائه و( منتخب یهایماریب یبرا یخارج و یداخل منابع) درآمدها نیا عیتجم هاحلراه از یکی

 (.3) هستند وابسته  بالا با درآمدکشورهای  تیحما به یحد تا منابع نیا. است یاتیح مهیب بسته
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 دوجانبه یاقتصاد یهافرصت از افتهیاختصاص یدرآمدها و یامنطقه یهایهمکار و معاهدات. 4منبع 

 منابع جادیا یبرا را ییهافرصت دوجانبه، اقتصاد از یاختصاص یدرآمدها نیهمچن و یامنطقه یهایهمکار و معاهدات

 ییهانمونه ،D-8 و ECO، SCO مانند ،یامنطقه یهایهمکار و معاهدات. کندیم فراهم مهاجران سلامت یبرا داریپا

 سلامت نهیزم در را یمشترک یهاکارگروه آنها از یبرخکه  اندشده جادیا منطقه یکشورها توسط که هستند یینهادها از

 یبرا ییبالا تیظرف نهادها نیا ،رندیگیم میتصم کشورها مقامات نیبالاتر کهییازآنجا. کنندیم جادیا خود اساسنامه تحت

 نیا توسعه یبرا منطقه یکشورها بهداشت یهاوزارتخانه سلامت یپلماسید از دیبا. دارند منابع جادیا یبرا یگذاراستیس

 است عضو یکشورها یهاتیظرف از یامجموعه یدارا یامنطقه یهایهمکار و معاهدات. شود استفاده بالقوه یهاتیظرف

 از تواندیم که مهاجران سلامت یبرا یسازتیظرف ابعاد ریسا. شودینم محدود یاقتصاد یهاحوزه و درآمد جادیا به که

 یها ستمیس سلامت، نظام تجارب یگذاراشتراکبه شامل ردیگ قرار مورداستفاده یامنطقه یهایهمکار و معاهدات قیطر

 و ییاتکا یها مهیب ارائه با توانند یم زین یا منطقه یها یهمکار و ها معاهده. است مهیب یها سازمان و یپول و یبانک

 ثبات و رفت فراتر انتظار مورد یها سکیر از که یموارد در مثال، عنوان به. کنند تیحما مهاجر گذاران مهیب از شده هینما

 .کرد ایجاد تیحما شده یزیر برنامه یها سمیمکان قیطر از توان یم شد، دهیکش چالش به مهیب صندوق

 یمال نینو یکردهایرو و یبانک یهاستمیس. 5 منبع

 یاسلام توسعه بانک مانند منطقه یکشورها یهمکار با که یامنطقه یهابانک ژهیوبه ،و ارزهای دیجیتال یبانک یهاستمیس

 ،یاضطرار قرضه اوراق. کنند کمک منابع جادیا به مختلف یهاروش به توانندیم اند،افتهی توسعه ییایآس توسعه بانک و

 کمک) دهد یم ارائه مهاجران به GCFF که آنچه مشابه یازاتیامت و بهره، کم یهاوام مهاجران، یبرا حواله به یدسترس

 توانند یم( یا منطقه سطح در ژهیو به) یبانک یها ستمیس که هستند یمداخلات( وام یآزادساز دلار 7 معادل ،یدلار 1

 ندهیآ و دهد رییتغ را یجهان سلامت یمال نیتام که دارد را لیپتانس نیا تالیجید یارزها و نیچ بلاک یفناور. دهند انجام

 .دهد شکل را یجهان سلامت پوشش و یجهان سلامت یبرابر

 

 ما شنهادیپ

بهره مند خواهد توانست از ظرفیت منابع پیشنهادی بین بخشی  یهایهمکاروزارت بهداشت با افزایش نقش تولیتی و 

 به اهداکنندگان بودجه صیتخص یبرا یبهداشت تیحاکم تیهدا در یشتریب نقش دیبا وزارت بهداشت و WHO. شود.

 منابع نهیبه تیریمد به ازین رند،یبگ نظر در دیبا گذاران استیس که یاقدامات از گرید یکی .کنند فایا مناسب یها مکان

 یگذار هیسرما ارزش نیهمچن و شوند، مشخص وضوح به دیبا دار تیاولو یها حوزه. است نیریخ و نهاد مردم یها سازمان

 مهیب حق سمت به نیریخ و نهاد مردم یها سازمان منابع دادن سوق. شود مشخص دیبا اهداکنندگان اقدام یبرا آنها در

 در خود یها کمک یامدهایپ از که ینیریخ. است بهداشت وزارت ییراهنما و توجه ازمندین که است یمداخلات گرید از
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 هیسرما دار تیاولو مناطق در شتریب هستند، آگاه خانوارها نیب در فقر از یریجلوگ و جان نجات مانند ییها شاخص قالب

 لاتیتسه ارائه جمله از ها گروه نیا از تیحما یبرا یتر یعمل اقدامات دیبا دولت گزارش، نیا اساس بر. کنند یم یگذار

 منابع جادیا نهیزم در آنها یتوانمندساز و یآموزش یها هیرو و یگذار استیس در هیریخ مشارکت ژه،یو یها تیمعاف و

وزارت خانه های کشورهای منطقه با همکاری وزارت خانه های اقتصاد و سازمان های منطقه ای می بایست . دهد انجام

 نقش منطقه ای در مدیریت مهاجران به ویژه سلامت آنان داشته باشند.

 م پزشکی تهران، دانشگاه علوتهیه شده در مرکز تحقیقات عدالت در سلامت
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