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1401زمستان  ،چهارم ة، شمارسيزدهمتي اسلام و ايران، سال طب سنّ ةمجلّ   

 

 ي نقش سبك زندگي مبتني بر طب ايراني در نظام سلامتپژوه ندهيآ
 
 

 بزاده ، حسين رضاييالف*، قاسم فولاديالفبخش محمدرضا رستم
 
 

 گروه مهندسي صنايع، دانشكدة صنايع، دانشگاه ايوانكي، ايوانكي، ايرانالف
 ايران، تهران، دانشگاه علوم پزشكي تهران ايراني،طب  ةدانشكدگروه طب ايراني، ب

 چكيده
نظام سلامت  يرا برا ييها چالش ،يو اجتماع يخانوادگ ،يسالم در سطوح فرد ياز سبك زندگ يجيتدر يو دور يو صنعت يشهر يزندگ سابقه و هدف:

انه به بررسي پژوه ندهيآپژوهش حاضر، آن است كه با استفاده از رويكرد  هدف. دانند يمدرن م يزندگ يامدهايآن را از پ ،ناكه متخصصاست وجود آورده  به
هاي ممكن طب ايراني را در بهبود  سال آينده بپردازد و پاسخ 10هاي احتمالي نظام سلامت ناشي از تغيير و تحولات سبك زندگي در كشور تا  پيامدها و چالش

 سبك زندگي آشكار كند.
هاي آمار  ها، از تحليل داده ليوتحل  هيتجز منظور  بهتركيبي (كمي و كيفي) است.  وشر داراي ها، داده گردآوري نحوة نظر از و اين تحقيق، كاربردي ها: مواد و روش

 آيند، استفاده شده است. جامعة مي حساب بهپژوهي  كه در زمرة فنون آينده ،»چرخ آينده«مك) و  افزار ميك (به كمك نرم» تحليل اثرات متقابل«استنباطي و روش 

هاي طب ايراني  ي دانشكدهعلم ئتيهمتخصصان طب ايراني، مديران وزارت بهداشت و اعضاي  نامه، صاحبه و توزيع پرسشم منظور  بهمطالعه  اين در آماري
 اند. بوده
نكه سازي روش تحليل اثر متقابل بر روي اين متغيرها، علاوه بر اي هاي پژوهش، هفده متغير كليدي مؤثر بر آينده شناسايي شدند؛ سپس پياده در يافته ها: يافته

عنوان  را به »در هوا ندهيمواد آلا«و » آماده يغذاها«، »مواد مخدر« ،»تيجمع ييجا هو جاب ينيشهرنش« عاملسازوكار اثرگذاري بين آنها را آشكار كرد، چهار 
 ا در افق آينده معنا يابند. ه با كشف ارتباط ميان عوامل، روش چرخ آينده كمك نمود تا تحليل در مرحلة بعد و .برجسته نمود ساز ندهيآ يها شرانيپ

نظر  به د،كر خواهد مواجه يفراوان يها چالش با را سلامت نظام كه يريخط اريبس يامدهايپ و عوامل بر يمبن پژوهش نيا يها افتهي به توجه با گيري: نتيجه
 .است يرانيا طب و استفاده از ظرفيت علمي و فرهنگي يگزند سبك اصلاح كشور، يروِ شيپ يها بحران ازرفت  برون يراهكارها نيتر مهم از يكي كه رسد يم

 يسبك زندگي، طب ايراني، سلامت ها: كليدواژه
 

 

 مقدمه:
 ،ويكم ن بيسترهايي كه در ق چالش نيتر يكي از بزرگ

 هستند،ا آن مواجه بي بهداشتي در سراسر جهان ها سيستم
حال حاضر ت. در هاي مزمن اس افزايش بار ناشي از بيماري

هاي  هاي مزمن غيرواگير، نظير بيماري بيماري ةموعمج
ها،  ت متابوليك، سـرطانلالاتخعروقي، ديابت و ا ـ قلبي
 72هاي كليوي بيش از  ني و بيماريلات عصبي و عضلالااخت

دهند  سال تشكيل مي 30 الايها را در افراد ب بار بيماريدرصد 
صرف  اي بهداشت و درمان دنياه بودجهدرصد  80كه بيش از 
 ). 1( شود ميها  اين بيماري

 تا نفر ميليون23جهاني بهداشت،  سازمان ارزيابي براساس
 از را خود جان عروقي ـ ي قلبيها يماريب علت به 2030 سال
 كند مي ينيب شيپ اقتصاد ). مجمع جهاني2داد ( خواهند دست
هاي غيرواگير موجب  ، بيماري2030تا  2011 يها سال كه بين

درصد  5ميليارد دلار يا  هزار47اقتصادي به ميزان  زيان جهاني
ميليارد  هزار30توليد ناخالص داخلي خواهند شد كه حدود 

، ها سرطاني قلب و عروق، ها يماريبدلار آن مربوط به 
هاي تنفسي مزمن و ديابت خواهد بود و اگر مطلوبيت  بيماري
اين  آورده شود حساب بهة افراد در اثر بيماري نيز رفت ازدست

 ). 3( شود مي تر بزرگ مراتب بهعدد 

  1401آبان : افتيدر خيتار
 1401آذر  رش:تاريخ پذي

 اصيل پژوهشي مقاله 
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مربوط به  ،علل مرگاز  درصد 76 نيز در ايران
 عروقمثال، بيماري  عنوان بهاست؛  هاي غيرواگير بيماري

در حدود  را يتوجه قابل اقتصادي باريي تنها به قلب كرونر
ي ها نهيهزي پزشكي و ها نهيهزميليارد دلار در دو بخش  9/4

مرگ زودرس، به نظام اقتصادي  ليدل به تهرف ازدستتوليد 
 مرگ يعنيزودهنگام  مرگ نظر ). از4( كند يمايران تحميل 

 در افتاده اتفاق مرگ هزار130 از نيز، سال 70 تا 30 سنين بين
 4 از يكي علت به درصد 70 سنين، اين در بين سال يك

 تنفسي هاي بيماري يا ديابت سرطان، عروقي، ـ قلبي بيماري
 ). 5( استبوده 

هاي  آن است كه اين بيماري توجه قابلنكتة مهم و 
غيرواگير، تا حد زيادي از طريق مداخلات مؤثر در مقابله با 

ي ريشگيپ قابلو با اصلاح سبك زندگي  ريخطرپذعوامل 
 زندگي سبك در تغيير اند با كرده ثابت هستند. تحقيقات

 زمنهاي م از بروز و شيوع بسياري از بيماري توان مي
 80و  دوم نـوع درصد ديابـت 90 كرد؛ از جمله پيشگيري

ها  ن سرطا موارد سوم كي ضمن، در قلبي؛ هاي درصد بيماري
 و بدني فعاليت انجام و بدن وزن كنترل و تغذيه بهبود با

 يريشگيپ قابل زندگي سبك تغيير و سيگار از مصرف اجتناب
 سبكها نشان داده است كه  ). همچنين پژوهش6( هستند
 اصلي ريشة تواند  مي سالم تغذية به توجه ژهيو به افراد زندگي

 ).7( نيز باشد يرالكليغ چرب كبد درمان و پيشگيري
 كه است آن از حاكي به عبارت ديگر، برآوردها

 10 بيولوژي و جنسيت ژنتيك، شامل فردي گرهاي تعيين
 ةارائ تمام سيستم درصد، 20 فرد زندگي سبك درصد،
 درصد 10 ستيز طيمح درصد، 20 درماني  ـ شتيبهدا خدمات

 جسمي، ابعاد بر درصد 40 اجتماعي اقتصادي شرايط و
 هستند رگذاريتأث انسان سلامت معنوي و اجتماعي رواني،

يي با تمام سيستم دارو، تنها به)؛ يعني سبك زندگي سالم 8(
از نظر  كه يدرحالكند،  درمان و فناوري پزشكي برابري مي

برابر نيستند و با  عنوان چيه بهتحميلي به كشورها  هاي هزينه
هاي مستقيم و  توان هزينه ي ميساز فرهنگآموزش به مردم و 

توجهي كاهش داد. از طرف ديگر  طور قابل را به ميرمستقيغ
بر سلامت،  مؤثري اجتماعي ها مؤلفهها و  براساس شاخص

 حلقة مركزي و نيتر مهمبر سبك زندگي  مؤثرعوامل فردي 
هاي سن، جنس و عوامل  ي بعد از شاخصرگذاريتأثاز نظر 

اهميت سبك زندگي در سلامت جسم و ارثي قرار دارند. 
هاي آموزشي گوناگوني با عنوان  روان به حدي است كه دوره
هاي مختلف جهان  در دانشگاه ،سبك زندگي در سلامت
 ). 9( تدوين و اجرا شده است

، بيش از هر هزارساله هداي  ايراني با ريشه غني طب مكتب
دارد.  تأكيد زندگي سبك اصلاح و پيشگيري حوزة بر چيز

در منابع طب  شود يمآنچه امروزه پزشكي پيشگيري خوانده 
يا نگاهداشت سلامتي ناميده » الصحه  حفظ«كهن ايراني 

كه پايه و اساس طب ايراني است. در اين ديدگاه،  شود يم
توجه به روش زندگي و حفظ سلامت مقدم بر درمان است و 

تأمين هواي سالم، تغذية درست، فعاليت كافي، استراحت 
رواني شعار طب سنتي ايران است.  ـ و تعادل روحي اندازه به

از  پيشگيرى منظور به عمومى، بهداشت به ايرانى دانشمندان
 اند داشته خاص توجه روحى، و جسمى يها يماريب به ابتلا

 دوازدهمبند نيز شامل  اسناد بالادستي نظام). 10(
 ابلاغي مقام معظم رهبري، قانون هاي كلي سلامت سياست
 سند ايران، اسلامي جمهوري توسعة ششم ةسال پنج برنامة
 و علم هاي اولويت: سوم فصل( كشور علمي جامع نقشة

 كلان راهبرد و سلامت در: الف هاي اولويت كشور، فناوري
 گياهان ملي ندس كشور، سلامت جامع نقشة )،11 شمارة
 انقلاب عالي شوراي مصوبة كشور سنتي طب و دارويي

فرهنگي؛ لزوم توجه ويژه به سبك زندگي و طب ايراني را 
ديگر آن است كه تاكنون تحقيق  توجه قابلاند. نكتة  برشمرده

درخصوص نقش سبك زندگي مبتني  نگرانه ندهيآو پژوهشي 
هاي  هشبر طب ايراني انجام نپذيرفته و بررسي پـژو

دهد كه  در داخل و خارج از كشور نشان مي شده انجام
گرفته، يك يا دو متغير از متغيرهاي مـورد  مطالعات صورت

). 1قرار داده است (جدول مدنظربررسي در اين پژوهش را 
هايي را  ممكن است نتايج برخي از تحقيقات مرتبط، دلالت

اده براي آيندة سبك زندگي مبتني بر طب ايراني شرح د
هاي علمي  شناسي اما رويكرد غالب آنها، با روش  باشند،
مند) همراه  نگري سيستماتيك و روش پژوهي (آينده آينده
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بر  يمبتن يسبك زندگي، اتيعمل فيتعرنبوده است. براساس 
سالم  يهنجار لاتيو تما يرفتار يالگوهاي، رانيطب ا

 ظحف اي) هيضرور ة(ستّي سلامت ةگان  مطابق با اصول شش
 شود. را شامل مي الصحه 

 
 ترين آثار پژوهشي مرتبط با موضوع  . مهم1جدول

 رديف عنوان پژوهش نتايج مأخذ

)11( 
متخصصان علوم بهداشتي معتقد به اثرگذاري عوامل چندگانة سبك زندگي روي سلامتي و بروز 

در اين زمينه است، لذا ها هستند و از طرفي متون مكتوب پزشكي ايراني نيز حاوي منابعي غني  بيماري
 هاي مختلف مورد تحقيق و بررسي قرار گيرند. بايد ايـن نظريـات از جنبـه

مروري بر سبك زندگي سالم 
 در پزشكي ايراني

1 

)12( 
حفظ سلامتي  ةگان شده در منابع طب قديم، ارتباط غم و اصول شش جوهاي انجامو جست يبند جمع از

محتوايي قرار گرفته و در برخي موارد  ليوتحل هيورد مقايسه و تجزهاي جديد م مرتبط به آن با يافته
 ده است.راهكارهاي عملي ارائه ش

سالم در  يسبك زندگ
از  يو درمان افسردگ يريشگيپ

 رانيا يطب سنت دگاهيد

2 

)13( 

 ،يمصرف فرهنگ ،يدار نيد ،ياجتماع يةسرما ،ياقتصاد يةعوامل سرما دهد يپژوهش نشان م جينتا
بدن از ابعاد و  تيريو مد يجمع تيهو ،يفرد تيهو ،ياوقات فراغت، حقوق شهروند يها تيفعال

 يةو سرما ياجتماع يةدو عامل سرما ني. همچننديآ يشمار م محور به نشاط يسبك زندگ يها شاخص
و  يو اوقات فراغت، حقوق شهروند ريتأث نيشتريب 9قدرت نفوذ  زانيمجموع با م بيترت به يصاداقت
 .را دارند ريتأث نيكمتر 3قدرت نفوذ  زانيم با مجموع بيترت بدن به تيريمد

 يريتفس ـ  يمدل ساختار ةارائ
 يعوامل مؤثر بر سبك زندگ

 محور نشاط

3 

)14( 

 يها دستورالعمل يدارا كيكه هراست  ريشامل موارد ز ديعمده در سند جد كيسه هدف استراتژ
مورد  ليتفص مقاله به نيكه در ا دهستن يعملكرد خاص ياصل يها مورد انتظار شاخص جينتا يراهبرد

 يمكمل در راستاي و فعال طب سنت تيريمد يبرا هيدانش پا ني: تأم1 :رنديگ يبحث قرار م
ي و طب سنت ياثربخشاز  مناسب ةاستفاد ،يمنيا ت،يفيك نيتضم تي: تقو2 ؛مناسب يمل يها استيس

با ادغام  يپوشش بهداشت جهان جي: ترو3 ؛انعملكرد پزشك يها وهيمحصولات، ش ميمكمل با تنظ
 يها است شاخص يهيبد .ها دولت يبهداشت يها مراقبت ستميمكمل با سي و مناسب خدمات طب سنت

 سازي و وميصورت جداگانه ب توسط هر دولت به يدر سطح مل ديفوق با كيتراتژاهداف اس يعملكرد
 شوند. يرسبر ي وابيفوق ارز ةدور انيداده شوند و در پا توسعه

ي ها يروند تكاملي استراتژ
سازمان جهاني بهداشت در 
طب سنتي و مكمل از سال 

 2023 تا 2002

4 

)15( 
از  يريشگيپ ةنيدر زم يطور مؤثر تواند به يتنها م نه يرانيطب ا ةالصح  اصول حفظ جيو ترو يبازشناس

 .كننده باشد كمك اريتواند بس يم زينبلكه در كنترل و درمان آن  ،كند فايسرطان و بروز آن نقش ا

زندگي سالم و پيشگيري  كسب
هاي  از سرطان مبتني بر آموزه

 طب ايراني

5 

)16( 

هايي از اين قبيل  هايي همچون چاقي، سكتة قلبي، ديابت و بيماري ها، حاكي از آن است كه بيماري يافته
آيند؛ بنابراين،  ديد ميدر اثر مصرف نادرست مواد غذايي و نيز مصرف غذاهاي چرب و ناسالم پ

گيري از آن از بروز و گسترش  است كه با بهره باره نيدراي مهم طب سنتي ها هيتوصپيشگيري يكي از 
 آيد. هاي غيرواگير جلوگيري به عمل مي هر چه بيشتر بيماري

جايگاه طب سنتي در سبك 
 زندگي سالم

6 

)17( 
 ريتأث بررسي به پيشين مطالعات و ها نظريه اساسبر تحليلي و ـ توصيفي شيوة به تا است بر آن پژوهش
 .بپردازد مردم زندگي سبك بر اقتصاد

 اقتصاد مفهومي مدل يك ارائة
 زندگي سبك و

7 

 
اهميت سبك زندگي در سلامت در باب  آنچهبا عنايت به 
آن است كه روندهاي  اصلي ةمسئلگفته شد،  جسم و روان

هاي  امدها و چالشموجود در سبك زندگي، حاكي از وقوع پي
را در آينده تهديد  نظام سلامتتواند  احتمالي است كه مي

شود، آن است كه  راستا مطرح مي اين كند. پرسشي كه در
هاي  تواند به اين چالش هاي مناسبي مي طب ايراني چه پاسخ

احتمالي نظام سلامت در جهت بهبود سبك زندگي سالم در 
حاضر، آن است كه با پژوهش  هدف لذا جامعه داشته باشد؟
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انه به بررسي پيامدها و پژوه ندهيآاستفاده از رويكرد 
هاي احتمالي نظام سلامت ناشي از تغيير و تحولات  چالش

هاي  سال آينده بپردازد و پاسخ 10سبك زندگي در كشور تا 
كاهش  منظور بهممكن طب ايراني را در بهبود سبك زندگي 

 آشكار كند. دهجادشياهاي  مخاطرات ناشي از چالش
 ها: مواد و روش

 نحوة نظر از و كاربردي تحقيق اين هدف، نظر از

 است؛) كمي و كيفي( تركيبي روش داراي ها، داده گردآوري
 افزار نرم و نامه پرسش( كمي رويكرد دو هر از منظور اين به

 براي) خبرگان با  مصاحبه( كيفي و) متقابل اثر تحليل

 منظور به. است شده گرفته بهره نياز مورد هاي ه داد گردآوري
 روش و استنباطي آمار هاي تحليل از ها داده وتحليل تجزيه
 چرخ و) Cross Impact Analysis( متقابل اثرات تحليل
 پژوهي آينده فنون زمرة در كه ،)Future Wheel( آينده
اي  حوزه يپژوه ندهيآاست.  شده استفاده آيند، مي حساب به

اي است كه با ارتقاي سطح تفكر  رارشتهيا ف اي چندرشته
گراي خودآگاه و كارآمد، به افزايش تدبير بشر در  آينده
هاي او  و نيز ارتقاي سطح اثربخشي اقدام يريگ ميتصم
پژوهي تلفيق دانش و ارزش براي  ، آيندهرو نيا انجامد. از مي

 ). 18( اجتماعي معطوف به آينده است خلق كنش
مصاحبه و توزيع  منظور بهطالعه م اين در آماري جامعة
متخصصان طب ايراني، مديران وزارت بهداشت و  نامه، پرسش

ي دانشكدة طب ايراني دانشگاه علوم علم ئتيهاعضاي 
هاي اجرايي پژوهش ذكر  اند. در ادامه، گام بوده پزشكي تهران

 شود. مي
اسناد و  پاية بر در ابتداي تحقيق از طريق مرور ادبيات

علمي، اهم  مقالات و كتب ميان از اي و ابخانهكت مطالعات
بر سبك زندگي در پنج حوزه (اجتماعي، فناوري،  مؤثرعوامل 

ي و سياسي) و همچنين روندها و طيمح ستيزاقتصادي، 
 عامل) شناسايي 56( زندگي ايرانيان ي مؤثر بر سبكها شرانيپ

مجزايي براي اخذ نظر خبرگان   نامة شد. پس از آن، پرسش
ي شد كه هدف آن، سنجش ارتباط/اهميت عوامل طراح

مذكور بر دو حوزة سبك زندگي و نظام سلامت، با طيف 

نامه ميان خبرگان توزيع شد و ميانگين  ليكرت بود. پرسش
دست آمد. در اين مرحله با استفاده از  نمرات ايشان به

عامل كليدي بسيار مهم، از ميان  17هاي آمار استنباطي،  آزمون
انتخاب و عوامل زيادي از ورود به مرحلة نهايي  عامل 56

نامة  (روش چرخ آينده) حذف شدند. در اين راستا پرسش
ابزار واسط قرار گرفت و با  عنوان بهتحليل اثر متقابل، 

عامل مزبور، شالودة چرخ آينده  17سنجش تأثير متقابل 
 صورت بهريزي شد؛ (سنجش شدت اثرگذاري عوامل  پي

به  2به معني اثر كم،  1به معني بدون اثر،  0زوجي با نمرات 
نتيجة نهايي  2به معني اثر زياد). جدول 3معني اثر متوسط و 

 نامة تحليل اثر متقابل را نشان داده است. پاسخ به پرسش
 ي و اكتشافيكم يها تحليل اثر متقابل يكي از روش

بالايي كه  يريپذ سبب انعطاف است. اين روش به پژوهي آينده
دارد، به ابزار مفيدي  پژوهي آيندهي ها در تركيب با ساير روش

ارتباط  ،براي تحليل وقايع آينده تبديل شده است. اين روش
ي و كيفي در تحليل وقايع و روندهاي كم يها بين روش

). در اين 19( دكن برقرار مي يخوب آينده را به ةدهند شكل
متغيرها ي ميان علولي و كمروابط علت و ماينكه  ليدل بهروش 

(در اينجا عوامل مؤثر بر نقش سبك زندگي مبتني بر طب 
  تحليل، شود يدر نظر گرفته مايراني در نظام سلامت) 

شود؛ حال آنكه  تدقيق ميهاي در حال ظهور  سيستم
به اتكاي مزيت روش تحليل اثر   پژوهشگران در اين تحقيق،

عني چرخ آينده، قرار ، آن را ورودي روش بعدي، ي متقابل
اند. منطق محوري چرخ آينده، ارتباطات علّي ميان عناصر  داده

است كه تجانس جدي با منطق اثرگذاري و اثرپذيري تحليل 
 اثر متقابل دارد.

نامة تحليل  هاي مربوط به پرسش پاسخ  در اين پژوهش،
) Mic macمك ( افزار ميك اثر متقابل به كمك نرم

 يكاربرد ةبرنام كي ،مك  كيافزار م نرمشد.  ليوتحل هيتجز
 يساز و مدل يساختار ليحل مسائل تحل يبرا

 ةديچياست كه جهت انجام محاسبات پ يريتفس ـ يساختار
 نياشده است.  يطراح يپژوه ندهيمتقاطع در آ سيماتر
  اثرات متقابل ليتحل روش يساختار ليتحل يبرا افزار نرم
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وجود و و براساس آن  رود يم كار به) ياثرگذار روابط(منطق 
افزار،  نرم ن(اي آورد ميدست  را به ريدو متغ انيم ةشدت رابط
 در. كند غير بر متغير ديگر را محاسبه نميمت كي رياحتمال تأث

روش  به ريدو متغ انيم ةافزار، وجود و شدت رابط نرم نيا
 اخذبر نظرات كارشناسان و خبرگان  يمبتن يتفكر جمع

 ).شود يم
 

 عامل كليدي مؤثر بر آيندة نقش سبك زندگي مبتني بر طب ايراني در نظام سلامت 17نامة تحليل اثر متقابل  . نتيجة پرسش2لجدو
 ستون بر رديف زياد اثرگذاري: 3 ستون  /  نمره بر رديف متوسط اثرگذاري: 2 نمره ستون  /  بر رديف كم اثرگذاري: 1 تأثير  /  نمره بي: 0 نمره

 كليدي عوامل
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1 0 1 0 3 0 3 2 3 1 2 3 1 1 3 3  
كاهش تحرك 

 زندگي

 هاي مزمن بيماري 2  0 3 1 3 0 0 2 1 2 2 0 0 1 0 1

 غذاهاي آماده 2 3  3 0 3 2 1 2 1 3 0 1 2 1 0 1

 سالمندي 3 3 1  0 3 2 1 2 1 2 1 0 1 1 0 1

 مواد مخدر 3 3 2 2  3 1 0 3 1 3 0 1 0 2 2 2

1 1 1 0 0 2 1 0 3 1 0  1 1 0 0 0 
هاي دارو و  هزينه

 درمان

 شهرنشيني 2 2 3 2 2 2  1 3 1 2 1 3 2 2 1 2

0 1 2 0 0 2 0 0 0  0 0 0 0 0 0 0 
گردشگري 
 سلامت

 استرس 2 2 1 2 2 3 1 1  1 2 1 0 0 3 2 0

 جابجايي جمعيتي 2 2 2 1 2 2 3 1 3  2 0 2 1 2 1 2

1 0 1 0 0 2  0 2 0 1 3 1 2 1 2 2 
هاي  بيماري

 غيرواگيردار

0 1 1 0 0  0 0 0 2 0 0 0 2 2 0 0 
گسترش طب 

 سنتي

2 0 0 0  1 3 2 3 0 0 3 1 2 0 3 2 
مواد آلاينده در 

 هوا

 مواد تراريخته 2 2 2 1 0 1 0 0 0 0 1 0 0  0 0 0

 ارتباطات انساني 1 1 0 1 2 0 2 1 2 2 2 1 0 0  3 2

0  2 0 0 2 0 1 2 0 1 0 0 1 0 0 1 
اعتقادات و 

 هاي ديني ارزش

 0 2 0 0 1 1 1 1 3 1 2 0 1 0 1 2 
هاي  بيماري

 واگيردار
 

 
هاي تحليل اثر متقابل با  ترين خروجي يكي از مهم

 شاخص منظر از عوامل يريگ يجامك، نحوة  افزار ميك نرم
يك  صورت ) بهيريرپذيتأث و يرگذاريث(تأ راتيتأث زانيم

 زانيم يمحور افق ،)1(شكل سيماتر ني. در اماتريس است
 زانيم يو محور عمود) 2هاي جدول (جمع ستون يريرپذيتأث
گانه، 17عوامل بوده و ) 2هاي جدول (جمع رديف يرگذاريتأث
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 كي  ،»كل يريرپذيتأث«و  »كل يرگذاريتأث« ةمؤلف 2با داشتن 
را تشكيل  1شكل سينقطه در ماتر كتعاقباً يو مزوج مرتب 

بر اين تحقيق،  جيحاصل از نتا سي. با تطابق ماتردهند مي
 تي، ماه)2(شكل اثر متقابل ليتحل يراهنما سيماتر يرو

از ميان  .خواهند بود ييو شناسا كيتفك قابل يراحت عوامل به
واقع در ربع جنوب غربي  تياهم كمعامل  5 عامل تحقيق، 17
يس ، از ورود به چرخ آينده حذف شدند و در اين ماتر

 رسيد. 11مرحله جمع آنها به عدد 

 
 )20( متقابل اثر ليتحل يراهنما سيماتر .1شكل

 

تحليل اثر متقابل  نمودار داخل در متغيرها پراكندگي
 يا پايداري ميزان از مك)، نشان افزار ميك (خروجي اول نرم

 متغيرها اگر كه صورتاين  دارد. به سيستم ناپايداري

 است. اين پايدار سيستم گيرند، قرار نمودار در L صورت به

 تداوم و تأثيرگذار متغيرهاي در ثبات نشانگر حالت سيستم،

 اين در ديگر ). به عبارت21( متغيرهاست ساير بر آنها تأثير

 و تأثيرگذاري ميزان بيشترين كه متغيرهايي تعداد سيستم،
 و متغيرها است. همچنين اگر بيشتر ،را دارند تأثيرپذيري

 انتهاي سمت مختصات به محور سمت از استراتژيك عوامل

 بوده ناپايدار سيستم باشند شده پخش حوالي آن در و نمودار

 است سيستم تهديد عامل تأثيرگذار، متغيرهاي كمبود و
).2(شكل

 

 
 )21مك ( افزار ميك ابل و نرم. پايداري و ناپايداري سيستم براساس نتايج تحليل اثر متق2شكل
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مك، گراف  افزار ميك هاي نرم يكي ديگر از خروجي
هاي  اثرگذاري ميان عوامل است. پس از تنظيم درجة حساسيت

 صورت بهتواند روابط ميان عوامل را  افزار مي مختلف، اين نرم
(اثرگذاري  قرمزرنگبردارهاي  يكپارچه (در يك نقشه) با

(اثرگذاري مستقيم و  رنگ يآبشديد) و مستقيم و غيرمستقيم 
دهد. در اين تحقيق، گراف (نقشه)  غيرمستقيم متوسط) نشان 

عنوان شاكلة اصلي چرخ آينده منظور شد؛ به اين  مزبور به
 15مك (از  افزار ميك جايي درصد حساسيت نرم منظور، با جابه

عامل  11درصد) شديدترين روابط اثرگذاري ميان  30درصد تا 
 Baseيك سناريوي پايه ( صورت بهمانده ثبت و  باقي

Scenario ((ادامة وضع موجود تا ده سال آينده)، در  ساله ده
ها خلاصه و گردآوري شده  بخش يافته 5چرخ آينده شكل

ها شرح داده شده  افزاري در بخش يافته است (كلية نتايج نرم
  است).
 و ممكن پيامدهاي كشف براي آينده چرخ كارگرفتن به
 گلن كه طور هماناست.  مقدماتي نيازمند آينده، محتمل

)Glenn( بر تمركز با تا كند چرخ تلاش مي اين است، معتقد 

 سياسي، مختلف پيامدهاي مسئله، يا موضوع يك روي

 چندين در ي و... راطيمح ستيز فناورانه، اجتماعي، اقتصادي،

 اين با هاپيامد اين شناسايي دهد. براي قرار شناسايي مورد لايه

 از خبرگاني يريكارگ به و يده سازمان به موضوعي، نياز گسترة

(در اين تحقيق نظام سلامت و  نياز تخصصي مورد هاي حوزه
 است معتقد مصاحبه است. گلن يا پنل قالب در طب ايراني)،

 آن هاي چرخ تكميل بوده و محور خلاقيت روشي آينده چرخ

است؛  پنهان امدهايپي آشكارسازي و انگيزي ذهن نيازمند
 شوند مي انگيزي شناخته ذهن جلسات در اغلب كه پيامدهايي

 بررسي را آينده طور هوشمندانه به آينده، چرخ ). روش22(

 براي به هايي توسعة استراتژي و ايجاد باعث كند و مي

 ). 23( شود مي بحران ريتأث كاهش و ريسك رساندن حداقل

چرخ آينده (عوامل  هاي موجود در در اين تحقيق، دسته
) با 3محوري، پيامدهاي اوليه، پيامدهاي ثانويه) (شكل

هاي موجود در ماتريس دوبعدي تحليل اثر متقابل (عوامل  دسته
پيشران در ربع شمال غربي، عوامل سياستي در ربع شمال 
شرقي، عوامل وابسته در ربع جنوب شرقي) انطباق داده شده 

روش چرخ آينده، با  تيهااقدام كمك كرد تا درن نيا. است
بردارهاي اثرگذاري و علّي (سببي) ميان عوامل پيشران و 

 صورت بهپيامدهاي مرتبط با آنها (اثرات اوليه و ثانويه)، 
 مراتب سلسلهدست آيد و  مند با رويكرد كمي و كيفي به نظام

 پيامدها شناسايي شوند.

 
)24پژوهي ( منطق كلي چرخ آينده در آينده .3شكل
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 ها: يافته
 بخش اول: نتايج ماتريس تحليل اثر متقابل

از ماتريس تحليل اثر متقابل  آمده دست بهبا توجه به نتايج 
 و متغيرها آنكه ليدل به، 4مك) در شكل افزار ميك (خروجي نرم

 انتهاي سمت به مختصات محور سمت از استراتژيك عوامل

 يان كرد كهتوان ب است، مي شده پخش حوالي آن در و نمودار

 تهديد عامل تأثيرگذار، متغيرهاي كمبود و بوده ناپايدار سيستم

 شده ييشناسا هاي پيشران و عوامل جايگاه . توضيحاست سيستم

 :استزير  شرح ماتريس، به در
 تأثيرگذار و پيشران)  . ناحية اول (متغيرهاي1

كه در نيمة شمال غربي نمودار قرار  است متغيرهايي شامل
 تأثيرپذيري ميزان كمترين و تأثيرگذاري ميزان بيشترين داشته و

 دارند سيستم پويايي در زيادي بسيار تأثير دارند. اين متغيرها را

 ريزي برنامه هستند. همچنين با سيستم رفتار ةكنند نييتع و

 متغيرهاي ديگر بر آنها تأثير توان مي متغيرها اين براي مناسب 

توان از آنها  ت. بنابراين ميداش آينده را انتظار تصويرساز
اين متغيرها  ياد كرد. »رگذاريتأث هاي شرانيعوامل و پ«عنوان  به

، »مواد مخدر« ،»تيجمع ييجا هجاب« ،»ينيشهرنش«شامل: 
 ليدل كه بهست »در هوا ندهيمواد آلا«و » آماده يغذاها«

در  »تيجمع ييجا هجاب«و  »ينيشهرنش«دو عامل  ي،همپوشان
و  امدهايپ ييشناسا يعامل برا 4 تيو درنهاادغام  گريكدي

 انتخاب شدند. ندهياستفاده در چرخ آ
 ي/ ميانجي)دووجه دوم (متغيرهاي . ناحية2
  يريرپذيو تأث يرگذاريتأثهستند كه از  يعوامل رهايمتغ نيا

و در نيمة شمال شرقي نمودار قرار  برخوردار هستند ييبالا
. عوامل شود يگفته م ي/ميانجيدووجه عوامل ني. به ادارند

 را ستميس نيا يداريو پا ييايپو شيوب كم ،يدووجه
 شامل: پژوهش اين در متغيرها اين .دهند يالشعاع قرار م تحت

، »سالمندي«، »افزايش استرس«، »كاهش ارتباطات انساني«
 هستند.» ي مزمنها يماريبافزايش «و » كاهش تحرك زندگي«

 وابسته)  متغيرهايسوم ( . ناحية3
 اند و گرفته قرار شرقي ناحية جنوب در محور اين عوامل

 به رو دارند. از اين تأثيرپذيري بالايي و پايين تأثيرگذاري ميزان

 تصاوير در راهبردي نقش كه گويند مي متغيرها، تأثيرپذير اين

افزايش «و » هاي دارو و درمان افزايش هزينه«آينده دارند. 
 ن گروه قرار دارند.در اي» هاي غيرواگيردار بيماري

 مستقل) متغيرهايچهارم ( . ناحية4
 و تأثيرگذاري ميزان نمودار اين در ساكن متغيرهاي

 واقع نمودار غربي قسمت جنوب در و دارند پاييني تأثيرپذيري

 تغييرات كه دارند دلالت روندهايي بر متغيرها اند. اين شده

 صورت به متغيرها اين درواقعشوند.   مي شامل كمي را بسيار
 محور نزديك نتيجه، از كنند. آنها مستقل مي عمل مستقل

 و تأثيرگذاري ميزان از خبرگان نظر از و مختصات بوده

عوامل  عنوان بهبرخوردارند و  سيستم در كمتري تأثيرپذيري
شوند. در اين تحقيق عوامل:  محسوب مي حذف قابلخنثي و 

اعتقادات و «، »ختهمواد تراري«، »هاي واگيردار افزايش بيماري«
گردشگري «و » گسترش طب سنتي«، »هاي ديني ارزش
 از جمله آنها بوده است.» سلامت

 
 ي مستقيم (منبع: نتايج پژوهشگران)ريرپذيتأث ـ . پراكندگي عوامل و جايگاه آنها در محورتأثيرگذاري4شكل
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 بخش دوم: نتايج چرخ آينده
ساير عوامل ها و  با نمايش ارتباط ميان پيشران 5شكل

)، نتيجة چرخ آينده ساله دهگانه (ادامة وضع موجود در افق  يازده
دهد. شناسايي پيامدها در افق  را در موضوع تحقيق نشان مي

هاي روش چرخ آينده  ترين گام ، يكي ديگر از مهممسئلهزماني 
، نتايج آن را گردآوري كرده است (بايد افزود 3است كه جدول

چرخ  يالگو درگانه  ازدهيعوامل  يامدهايكه واردكردن تمام پ
 كرد يرا نابسامان و ناخوانا م يكيگراف ي)، خروج5(شكل ندهيآ

). صورت جدول ارائه شده است به جيرو، نتا نيكه از هم
اي مكمل و  كتابخانه براساس مطالعاتاطلاعات اين جدول 

انگيزي خبرگان اقتباس  هاي مرتبط آن در پنل ذهن طرح بحث
 شده است.

 

 
 ساله)10. چرخ آيندة سبك زندگي و پيامدهاي آن در نظام سلامت (افق 5شكل

 
 خبرگان يزيانگ ذهنو پنل  يا براساس مطالعات كتابخانه ندهيچرخ آ ةگان  ازدهيعوامل  يامدهايپ .3جدول
 مأخذ هاي اختصاصيامديپ عوامل حاضر در چرخ آينده

 :1عامل
جايي  شهرنشيني و جابه
 جمعيتي

 تعادل در تخصيص امكانات بهداشتي درماني عدم -

 يعدالت يبتوزيع  -

 يطيمح ستيزگسترش بحران  -

 ناهمگوني فزايندة اجتماعي -

 يداريب و  خوابتغيير ساعت  -

- )25( 

 خبرگانپنل  -

 :2عامل
 مواد مخدر

 فروپاشي نهاد خانواده -

 هاي جسمي و رواني ضرر و زيان -

 نفس پايين عزت -

 جتماعيا يريرپذيارتباطي و تأث يها تفقدان مهار -

 ي دارو و درمانها نهيهزافزايش  -

 ريوم مرگافزايش آمار  -

 هاي واگيردار افزايش بيماري -

 ريوم مرگافزايش آمار  -

- )28-26( 

 خبرگانپنل  -
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 خبرگان يزيانگ ذهنو پنل  يا براساس مطالعات كتابخانه ندهيچرخ آ ةگان  ازدهيعوامل  يامدهايپ .3جدولادامة 

 مأخذ هاي اختصاصيامديپ عوامل حاضر در چرخ آينده

 :3عامل
 مواد آلاينده در هوا

 هاي تنفسي  افزايش بيماري -

 عروقي ـ هاي قلبي بيماريافزايش  -

 افزايش انواع سرطان -

 دارهاي واگير  افزايش بيماري -

 يضداجتماع يو رفتارها يالفع شياختلال حافظه، ب ،يريادگي يها يناتوان ،يذهن يماندگ عقب -

 واگيرغيرهاي   افزايش بيماري -

 آلودگي مواد غذايي -

 يطيمح ستيزهاي   آسيب افزايش -

 مردان ينابارور افزايش -

 يو اختلالات روان يعوارض عصب -

 ريوم افزايش ميزان مرگ -

 كاهش طول عمر -

 هاي دارو و درمان افزايش هزينه -

  يزندگ تيفيكاهش ك -

 يبه زندگ ديام كاهش -

- )29( 

 خبرگانپنل  -

 :4عامل
 غذاهاي آماده

 و چاقي مفرط وزن اضافه -

 افزايش فشار خون -

 ي نامناسبي در كودكان و نوجوانان يالگوي غذاگيري  شكل -

 كاهش تحرك زندگي -

 نانواع سرطاايجاد  -
 افزايش خطر سكته -

 ايجاد نارسايي كليوي -

 ز جمله ديابتمزمن ا يها افزايش بيماري -

 عروقي ـ هاي قلبي يماريبافزايش  -

 اضطراب افزايش ميزان -
 تضعيف بنيان خانواده -

 ايجاد كبد چرب -

 سوءهاضمهايجاد  -

 ايجاد اختلالات متابوليك -

- )30( 

 خبرگانپنل  -

 :5عامل
 سالمندي

 كاهش عملكرد جسمي  -

 پذيري رواني آسيب افزايش -

 امكانات مراقبتي درماني و تأمين ماليدشواري در تأمين نيرو و  -

 ي دارو و درمانها نهيهزافزايش  -

 كاهش كيفيت زندگي -

- )31( 

 خبرگانپنل  -

 :6عامل
 كاهش ارتباطات انساني

 اضطراب افزايش -

 ايجاد تغييرات بنيادين در سبك زندگي -

 ها گسستگي خانواده -

 افزايش احساس تنهايي -

 هاي رواني افزايش بيماري -

 آوري كاهش تاب -

 افزايش خودكشي -

- )32( 

 خبرگانپنل  -
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 خبرگان يزيانگ ذهنو پنل  يا براساس مطالعات كتابخانه ندهيچرخ آ ةگان  ازدهيعوامل  يامدهايپ .3جدولادامة 

 مأخذ هاي اختصاصيامديپ عوامل حاضر در چرخ آينده

 :7عامل
 هاي مزمن افزايش بيماري
 

 عروقي و تنفسي  ـ يستم قلبيسمخرب بر روي  ريتأث -

 ي گوارشيها يماريبافزايش  -

 بدن سيستم ايمنيمخرب بر روي  ريتأث -

 فشار خون افزايش -

 و استراحت اختلال در خوابايجاد  -

 ايجاد ديابت و كبد چرب -

 اختلال فاكتورهاي بيوشيميايي خون -

- )33( 

 خبرگانپنل  -

 :8عامل
 افزايش استرس

 قلبي يها سكتهافزايش  -

 ريوم مرگافزايش  -

 آوري تابكاهش  -

 افزايش پرخاشگري -

 اختلال در كميت و كيفيت خواب -

- )34( 

 خبرگانپنل  -

 :9عامل
 كاهش تحرك زندگي

 چاقي وزن و شيوع اضافه -

 ديابتافزايش  -

 فشار خون بالاافزايش  -

 عروقي و استئوپروز ـ هاي قلبي بيماريافزايش  -

 قي كاهش اتساع عرو -

 يرپوستيافزايش چربي ز -

 افزايش ابتلا به پوكي استخوان -

 قلبي يها سكتهافزايش  -

 سرطانافزايش انواع  -

 كيفيت زندگي كاهش -

- )35( 

 خبرگانپنل  -

 :10عامل
ي دارو و ها نهيهزافزايش 

 درمان

 نابه متخصص مراجعهش كاه -

 نقص فرايند درمان -

 ها يماريب شيافزا -

 درآمد يابرنابر شيافزا -

 افزايش اضطراب در جامعه -

 شدن نقش پيگيري و بهداشت در جامعه رنگ كم -

 خبرگانپنل  -

 :11عامل
هاي  افزايش بيماري
 غيرواگيردار

 جامعه  بههنگفت  ةتحميل هزين -

 ريوم مرگافزايش  -

 نيروي فعال جامعه كاهش كارايي -

 فقر ةها در ورط سقوط خانواده -

 رفت كشورعدم توسعه و پيش -

 ملي صآمد خالدركاهش  -

 كيفيت زندگي كاهش -

 خبرگانپنل  -
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 :گيري نتيجهبحث و 
ها و الگوي سبك  دهد انتخاب شواهد علمي نشان مي

؛ مت و طول عمر آنها تأثيرگذار استلازندگي افراد بر س
شدن موضوع  و جدي ها گيرشدن بيماري همهكه با  اي مشخصه
. ود را بيشتر نمايان كرده استخ ،هاي غيرواگير بيماري

نج نوع بيماري پبراساس گزارش سازمان جهاني بهداشت 
  جهان شناخته شده هاي مزمن در بيماري نيتر عنوان مهم به
قلبي، ديابت، سرطان و  ةاند از: چاقي، سكت كه عبارت ستا

پوكي استخوان كه تمامي آنها با سبك زندگي ارتباط مستقيم 
ميليون 40سازمان جهاني بهداشت هر ساله  بنابر اظهار. دارند

 . علاوهاست يريشگيپ ها، قابل درصد از كل مرگ 70مرگ يا 
منبعي باارزش براي ، متلاس ةبر اين، سبك زندگي ارتقادهند
زاي زندگي است و روشي براي  مقابله مؤثر با عوامل استرس

). 36( آيد حساب مي افزايش بهزيستي و خودشكوفايي به
 لزوم بهداشتي، هاي مراقبت بالاي به هزينة توجه با امروزه

 تأكيد مورد بيشتر پيشگيري رويكرد درماني به رويكرد تغيير

 ).37( گرفته است قرار
 گيرى جهت در كشورى هر سلامت نظام وجودى فلسفة

 سلامت ارتقاي و حفظ اول مرتبة محورى، در تندرستى

 و درمان ها، بيماري از مراتب بعدى، پيشگيرى در و شهروندان
 ايدئولوژى جدا از كشورى هر سلامت است. نظام نوتوانى

 زندگى نيست. سبك آنها مردم زندگى سبك و جامعه بر حاكم

 و سو كي از ها انسان ارتباط بين تعادل برقرارى باعث سالم
نتيجة  كه شود مي ديگر سوى از ستيز طيمح با انسان ارتباط

 مالى منابع پايدارى آن الدنب به و ها بيمارى بار شدن كم آن

 ).38( بود سلامت خواهد

منابع و مقالات متعدد علمي از جمله مطالعات مربوط به 
هاي اجتماعي مؤثر بر سلامت، گوياي آن است كه يكي  مؤلفه

روي  هاي پيشِ از بحران رفت برونترين راهكارهاي  از مهم
 ).39( كشور در حوزة سلامت، اصلاح سبك زندگي است

و پنل  يا مطالعات كتابخانهيت به ماحصل عنا با
مك  ميك افزار نرمهاي  ، نتايج و خروجيخبرگان يزيانگ ذهن

گانه (افزايش  به عوامل يازده و چرخ آينده و نگاهي اجمالي

در  ندهيمواد آلا ،مواد مخدر جايي جمعيت، شهرنشيني و جابه
ي، كاهش ارتباطات انسان ي،سالمند، آماده يغذاها، هوا
هاي مزمن، افزايش استرس، كاهش تحرك  بيماري يشافزا

 شيافزاهاي دارو و درمان و  زندگي، افزايش هزينه
پيامدهاي آن (در ميان  ترين ) و مهمرداريواگريغ هاي يماريب

مزمن از  يها بيماري ن،انواع سرطا افزايشپيامد) از قبيل:  90
 ،هاي قلبي سكته ،عروقي ـ هاي قلبي يماريجمله ديابت و ب

 بههنگفت  هاي هزينهو ...، كه منجر به تحميل  ريوم مرگ
توان به تناظر و ارتباط  و نظام سلامت خواهد شد، مي جامعه

اين عوامل و پيامدهاي آن با نقش مهم سبك زندگي مبتني بر 
 طب ايراني پي برد.

ي ها يماريبشهرنشيني و افزايش «از پيامدهاي دو عامل 
لال خواب و استراحت اشاره كرد ، بايد به تغيير و اخت»مزمن

توان بر اين  هاي علمي طب ايراني مي كه با تدبير و توصيه
). استفاده از تدابير ارزشمند طب ايراني 11( مشكل غلبه كرد

تواند از بروز  از جمله تغذية سالم در كنار ساير علوم مي
هاي مزمن غيرواگير  بيماري ژهيو بهها  بسياري از بيماري

). همچنين تدابير و نقش سبك زندگي 16د (جلوگيري كن
غذاهاي «توان در مواجهه با پديدة  مبتني بر طب ايراني را مي

 يها دستورالعمل). 33( مشاهده كرد» آماده و پيامدهاي آن
 يمارياز ابتلا به ب يريشگيجهت پ يرانيشده در طب ا ارائه
). 40( اجراست آن توسط عموم افراد قابل شرفتيو پ ابتيد
عنوان عامل  انجام مرتب ورزش به و تفاده از مفرحاتسا

افسردگي، از اهم ة اضطراب و كنند پيشگيري و درمان
 ). يكي از12ايراني است ( هاي مورد توافق طب توصيه
 ةنقطدر  راهكارهاي پيشگيرانه و درماني و ها توصيه نيتر مهم

، اجتناب از اقدامات مهيج سرطان شروع بيماري و آغازين
سازي بدن از عامل  ي است و اصول درمان بر پاكبيمار

 ).41( ح مزاج استوار استلامسبب، تقويت و اص

 كاربردي اصلاح و آسان روش طب ايرانيهاي  تابدر ك
اصل نگاهداشت  شش(زيستن  سالمو  سبك زندگي

شده خاص تشريح  عام و انگام براي مخاطب به ، گامسلامت)
دوباره  كنوني،طابق شرايط م و ي اندكتوان با تغييرات ميو 
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را  مردم جامعهسطح سلامت ئه كرد و جامعه اراآنها را به 
 ).42افزايش داد (

نقش انه اين مطالعه، كه به پژوه ندهيآبا عنايت به رويكرد 
پرداخته  در نظام سلامت يرانيبر طب ا يمبتن يسبك زندگ
توان چنين استنباط كرد كه نظام سلامت با  است، مي

اقدامات  مواجه خواهد شد.هاي فراواني در آينده  چالش
هايي كه  ههييرات رفتاري و مواجغمربوط به سبك زندگي و ت

، جلوگيري كند طور كامل از ظهور عوامل خطر تواند به مي
كه از ديد پزشكي مبتني بر شواهد دور مانده است موضوعي 
داراي  يرانيااصيل طب . ت واقع شده استلو مورد غف

  ةو علاق يفرهنگ يهمخوان با توجه بهاست كه  هايي تيظرف
 

 .كمك گرفت هااز آنتوان  ، ميمردم
 ةوظيف نيتر كه امروز بزرگ، سبك زندگي اصلاح

 ،در ايران استفرهنگ و هاي علم  شاخهة همانديشمندان 
مبناهاي آن، سبك زندگي وسيعي دارد كه يكي از  ةگستر

و از آنجا كه طب ايراني، نگاهي  استمبتني بر طب ايراني 
نگرانه دارد و راهكارهاي بهداشتي و حفظ  جامع و كل

تواند در  و كاربردي است، مي رشيپذ قابلتندرستي آن، ساده، 
زيادي نظام سلامت را اختيار آحاد جامعه قرار گيرد و تا حد 

 ِرو، ياري كند. در مواجهه با معضلات پيش

 منافع: تضاد
 .ندارد وجود مقاله اين تدوين در منافعي تضاد گونه هيچ
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Abstract: 
 
Background and Purpose: Urban and industrial life and the gradual dissociation from a healthy lifestyle at 
the individual, family and social levels have created challenges for the health system, which experts consider 
to be the consequences of modern life. The aim of the current research is to investigate the possible 
consequences and challenges of the health system due to the changes and developments of the lifestyle in the 
country in the next 10 years, using a future research approach, and to reveal the possible answers of Persian 
Medicine to improving lifestyle. 
Materials and Methods: This applied research is conducted using a mixed method (qualitative and 
quantitative) in terms of data collection. In order to analyze the data, inferential statistics analysis and the 
methods of "interaction analysis" (with the help of Micmac software) and "future wheel", which are among 
future research techniques, have been used. In order to interview and distribute questionnaires, the statistical 
population of Persian medical experts, managers of the Ministry of Health, and faculty members of the 
School of Persian Medicine of Tehran University of Medical Sciences were selected. 
Results: Based on the findings of this research, 17 key variables affecting the future were identified. 
Subsequent implementation of interaction analysis method on these variables, revealed the mechanisms of 
influence between them, and also highlighted four factors of "urbanization and population movement", 
"narcotics", "prepared foods" and "air pollutants" as future-making driving forces. In the next step, by 
discovering the relationship between the factors, the future wheel method helped the analyses to make sense 
in the future horizon. 
Conclusion: According to the findings of this research based on the very serious factors and consequences 
that will impose many challenges on the health system, it seems that one of the most important ways out of 
the crises facing the country is to modify lifestyle and use the scientific and cultural capacity of Persian 
Medicine. 
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