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امکانات برخی دانشگاه  های علوم 
پزشکی مناسب افزایش ظرفیت 

 دانشجو است اما آنها هم گلایه دارند

ظرفیتاستاندارد
پذیرشدکتری
همچنانخالی؟

 امکانات برخی دانشگاه  های علوم پزشکی مناسب افزایش ظرفیت دانشجو است اما آنها هم گلایه دارند

ظرفیتاستانداردپذیرشدکتریهمچنانخالی؟

دانشگاه  علوم پزشکی تهران که یکی از قدیمی ترین دانشگاه های 
پزشکی کشور است، در بین دیگر دانشگاه های وزارت بهداشت، 
از امکانات و زیرســـاخت به نســـبت خوبی برخوردار اســـت. در 
پی افزایش ظرفیت هایی که از دو سال پیش کلید خورد، حسین 
قناعتـــی، رئیس دانشـــگاه علوم پزشـــکی تهـــران در گفت وگویی 
در نمایشـــگاه مطبوعـــات 1402 انتقـــادی از کمبـــود زیرســـاخت 
دانشـــجویان پزشـــکی کرده و خواســـتار اختصاص بودجه بیشتر 
شـــده بود، درحالی که آمار موجود از این دانشـــگاه نشان می دهد 
وضعیـــت آن چنـــدان وخیـــم نیســـت. در ادامه گـــزارش مروری بر 
تاریخچه دانشگاه 90 ساله علوم پزشکی تهران داشته  و آخرین آمار 
منتشرشده از وضعیت زیرساختی این دانشگاه را بررسی کرده ایم.

 تاسیس دانشگاه تهران از کجا کلید خورد؟
قبل از تشکیل مدرسه دارالفنون، با وجود آنکه تعدادی برای تحصیل طب 
جدید به اروپا عزیمت کرده بودند، در وضع طبابت و تحصیل طب تغییر 
چندانی حاصل نشـــده بود و کتاب »قانون ابن ســـینا« و »شرح الاسباب 
نفیسی«، کتب معتبر و کلاسیک به شمار می رفتند. برای تحصیل طب 
محل خاصی وجود نداشت و فراگیران پس از طی مقدمات اولیه )خواندن 
دروس صرف و نحو و حکمت الهی(، در مطب پزشکان معروف قدیمی 
به فراگرفتن حکمت طبیعی )طب و ...( می پرداختند و بدون هیچ مانعی 
می توانستند پس از گذراندن مقدمات اولیه و کسب اطلاعات مختصری 
در طب، به عنوان پزشک به درمان بیماران مشغول شوند. این وضع تا زمان 
سلطنت ناصرالدین شاه و صدارت امیرکبیر ادامه داشت. در این دوره به 
دستور ناصرالدین شاه، دکتر کلوکه، حکیم باشی دربار برای ارتقای آموزش 
طبابـــت بـــه آمـــوزش تعدادی از افراد همت گمارد تا اینکه در ســـال 1266 
امیرکبیر قســـمتی از ارگ شـــاهی را برای تاسیس مدرسه دارالفنون در نظر 
گرفت و در سال 1267 قسمتی از آن آماده شد. در سال 1290 ناصرالدین 
شاه دستور ساخت بیمارستان را صادر کرد و اولین بیمارستان در ایران 
)بیمارستان سینا( در سال 1298 به ریاست مرحوم ناظم الاطبا افتتاح شد 
و سپس دانشکده های دیگری نیز از مدرسه دارالفنون منشعب گردید. در 
سال 1297 تشکیلات مدرسه طب از دارالفنون جدا شد و به ساختمانی در 
خیابان شیخ هادی منتقل گردید و مرحوم لقمان الدوله ادهم به ریاست 
آن برگزیده شد و از همین دوره، به خصوص از سال 1307 آموزش طب )در 
مدرسه طب( نظم و قوام بیشتری پیدا کرد و به دوره های آموزش علوم پایه 
و بالینی تقسیم شد و تا سال 1313 امور علمی و فنی و اداری مدرسه های 
مختلف که به نام مدارس عالی نامیده شدند، مانند مدارس ابتدایی و 

متوسطه تحت نظر وزارت معارف قرار داشت. 

 اولین دانشکده کشور
دانشکده طب دانشگاه تهران

در سال 1313 قانون تاسیس دانشگاه تهران به تصویب مجلس رسید و هر 
یک از مدارس، دانشکده نامیده شدند که یکی از آنها دانشکده طب بود. 
در 5 تیرماه 1313 وزارت فرهنگ قطعه زمینی از اراضی جلالیه در شمال 

تهران را به قیمت 90 هزار تومان خریداری و شـــروع به ســـاخت دانشـــگاه 
کرد و اولین قسمت آن تحت عنوان دستگاه ابن سینا در 15 بهمن 1313 
افتتاح شد که می توان گفت اولین دانشکده در کشور است. دانشکده 
طب یا پزشـــکی تهران و ســـایر دانشـــکده ها به تدریج پس از آن افتتاح 
شـــدند.در سال 1319 بیمارستان های تهران ضمیمه دانشکده پزشکی 
شدند و از سال 1317 نام دانشکده طب به دانشکده پزشکی تبدیل شد. 
تا سال 1319 دانشکده پزشکی مشتمل بر دانشکده پزشکی، داروسازی 
و دندانپزشکی بود و عناوین اعضای هیات علمی تحت عنوان اساتید 
باکرســـی، اساتید بی کرسی و دانشیاران مشخص می شد. در سال های 
بعد دانشکده داروسازی و دندانپزشکی از دانشکده پزشکی جدا شد و 

به صورت مستقل اقدام به تربیت دانشجو کردند. 

 دهه ۶۰؛ دوران طلایی تربیت دانشجوی پزشکی  
مســـاله تعداد پزشـــکان در کشور جزء اولین مواردی بود که پس از انقلاب 
فرهنگی و راه اندازی دوباره دانشگاه ها مورد توجه سیاستگذاران قرار گرفت. 
به همین واســـطه می توان تاسیس دانشگاه های علوم پزشکی شاهرود و 
رفسنجان در سال 1361 را به عنوان اولین اقدام در زمینه افزایش ظرفیت 
، تعداد دانشکده های پزشکی کشور  پزشکی به حساب آورد. با این ابتکار
به  18 دانشکده و میزان پذیرش دانشجوی پزشکی در سال 62 به 1۴96 
نفر افزایش یافت که سهم دانشکده پزشکی دانشگاه تهران، ۴00 دانشجو 
بود. این روند افزایشـــی تا ســـال 67  ادامه یافت و وزارت بهداشـــت میزان 
پذیرش را به عدد ۴6۴0 رساند. پس از رکوردشکنی دانشگاه تهران در تربیت 
دانشجوی پزشکی، یعنی تربیت ۴75 دانشجو در سال های 65 و 66 با 
اندکی کاهش در همان سال، سهم این دانشکده از جریان خودکفایی در 
خدمات پزشکی به تربیت ۴30 دانشجو رسید. تقریبا از اواسط دهه 70 
بود که ظرفیت پذیرش دانشجوی پزشکی علی رغم روند صعودی افزایش 
جمعیت، روند کاهشی گرفت و تا سال 83 به کمترین مقدار خود یعنی 2090 
نفر رسید. که در این شرایط سهم دانشکده پزشکی دانشگاه تهران، نزدیک 
به 200 دانشجو بود. در دهه  های 80 و 90 ظرفیت ها افزایش تدریجی را تجربه 
کردند و در سال 90 دوباره به ۴638 دانشجو رسید )عددی برابر با ظرفیت 
سال 67( اما میزان پذیرش دانشجوی پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران 
همواره بین عدد 150)کمترین میزان پذیرش در سال 86( و  2۴0)بیشترین 
میزان در سال 1۴00( در نوسان بود. این درحالی است که با وجود افزایش 
زیرساخت ها، تا سال 1۴00 ظرفیت پذیرش دانشکده پزشکی این دانشگاه 
به دهه 60 بازگردانده نشـــد. با تداوم این روند در فاصله  ســـال های 1390 تا 
1۴00 ظرفیت پذیرش پزشکی کشور حدود 50 درصد افزایش پیدا کرد و به 
تعداد 8658 نفر رسید. بر اساس برنامه وزارت بهداشت تعیین شده بود 
که این روند تا سال 1۴08 ادامه یابد. اما در نهایت عدم دسترسی در مناطق 
محروم به پزشکان متخصص، دلیلی شد تا اعضای شورای عالی انقلاب 
، نهایتا  فرهنگی پس از جلسات کارشناسی فراوان و کش وقوس های بسیار
در سال 1۴00 با تصویب قانون »افزایش ظرفیت پذیرش پزشکی عمومی« 
طی چهار سال، سالانه 20 درصد به ظرفیت پذیرش پزشکی کشور اضافه 
کنند تا از بروز بحران در سال های آینده پیشگیری شود. قانونی که باعث 
شد دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران بعد از قریب به 35 سال، 

دوباره به تربیت حدود ۴00 دانشجوی پزشکی روی آورد.

 بهره برداری 13۰۰ تخت در 2 سال
دانشگاه علوم پزشکی تهران در دو سال گذشته توانست دو بیمارستان 
مهم را در اســـتان تهران به بهره برداری رســـاند. کلان بیمارســـتان مهدی، 
نخســـتین زیرســـاخت آموزشـــی درمانی بود که به ظرفیت دانشگاه علوم 
پزشکی تهران افزود. رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران در همین زمینه 
خاطرنشان می کند: »بیمارستان مهدی کلینیک، بزرگ ترین پروژه ملی 
ســـلامت در تاریخ ایران اســـت که به صورت تقریبا هوشـــمند و به لحاظ 
امنیت سازه بسیار مستحکم طراحی و ساخته شده و قریب به یک هزار 
تخت بستری به مجموعه تخت های بیمارستانی کشور اضافه می کند. 
همچنین درمانگاه بیمارستان مهدی کلینیک در فضایی حدود هشت 
هـــزار مترمربع، ظرفیت مراجعات ســـرپایی را یک ونیم تـــا دو برابر افزایش 
خواهد داد.« ناطقی، معاون درمان دانشگاه علوم پزشکی تهران با اشاره به 
ظرفیت بالای آموزشی و درمانی این کلان بیمارستان افزود: »طبقه های 1۴و 
15 جهت کتابخانه، کلاس های آموزشی و پاویون پزشکان و دانشجویان 
)رزیدنـــت، اینتـــرن( تجهیز و بهره برداری شـــده اســـت. در ایـــن اتاق ها، 
تخت های استراحت، میزهای رایانه و سلف سرویس تعبیه شده  است. 
همچنیـــن از دیگر امکانات مجموعه می توان به بخش های آموزشـــی و 
سالن آمفی تئاتر در مساحت چهار هزار و 200 متر مربع اشاره کرد.« البته 
این بیمارستان، تنها بیمارستان آموزشی دانشگاه نیست بلکه بیمارستان 
آموزشی، پژوهشی و درمانی خیرساز کودکان حکیم نیز با زیربنای حدود 
30 هزار مترمربع و با ظرفیت 266 تخت بستری و 7۴ تخت ویژه، با حضور 
رئیس جمهور امسال افتتاح شد. این بیمارستان با توجه به ماهیت آموزشی 
و پژوهشی آن زیرساخت مهمی است که به ظرفیت این دانشگاه افزوده 
شد. دکتر حسین قناعتی با اشاره به پروژه های در دست بهره برداری این 
دانشگاه خاطرنشان کرد: »تا پیش از این برای خوابگاه های دانشجویی 
مشکل داشتیم و یک خوابگاه دو هزار تختخوابی را در بلوار فردوس افتتاح 
خواهیم کرد که مشکل خوابگاه دانشجویی را تا چند سال به طور کامل 
حل خواهد کرد. در زمینه پروژه های عمرانی، بیمارستان آموزشی شریعتی2 
با ظرفیت هزار تختخواب در حال راه اندازی است که بیمارستان مهمی 
برای تهران است زیرا در موقعیت غرب تهران قرار دارد و باعث می شود با 
توجه به دسترسی مناسب، زمان رسیدن بیماران و مصدومان ترافیکی و 

... به بیمارستان به حداقل برسد.« حوادث و

 ظرفیت استاندارد پذیرش دانشجو همچنان خالی
هم اکنون طبق آمار اعلامی تارنمای دانشگاه علوم پزشکی تهران، تعداد 
دانشـــجویان پزشـــکی عمومی در مقاطع علوم پایه، فیزیوپاتولوژی و دوره 

بالینی کارورزی 2۴60 نفر اســـت. همچنین دانشـــکده پزشـــکی، علاوه 
بر دانشـــجویان دوره عمومی، مســـئولیت آموزش 663 نفر دانشـــجویان 
کارشناســـی ارشـــد و 323 نفر دانشـــجویان PhD و آموزش 1963 دســـتیار 
تخصصی را در 25 رشـــته بالینی، 316 دســـتیار فوق تخصصی را در 2۴ 
رشته و 39 رشته فلوشیپ را در 25 گروه آموزشی در بیمارستان های تابعه 
بر عهده دارد که جمع این اعداد به بیش از 5 هزار و 700 دانشجو می رسد. 
هســـته اولیه دانشـــکده پزشـــکی را گروه های آموزشی تشکیل می دهند. 
دانشـــکده پزشـــکی دارای 10 گروه آموزشـــی علوم پایه و 25 گروه آموزشـــی 
بالینی است که جمعا 35 گروه می شود. درمجموع 983 نفر هیات علمی 
در گروه های فوق به آموزش دانشجویان اشتغال دارند که از این تعداد  99 
نفر در علوم پایه و 88۴ نفر در گروه های آموزشی بالینی بیمارستان ها به 
فعالیت مشغول هستند. در 17 بیمارستان تابعه دانشکده با قریب به 7 
هزار تخت بیمارستانی، گروه های آموزشی بالینی فعالیت های آموزشی را 

در بخش های آموزشی مختلف ارائه می کنند.

 افزایش 15 درصدی دانشجو   و 43 درصدی 
بودجه دانشگاه تهران!

بررســـی استانداردهای وزارت بهداشت و انطباق آن بر زیرساخت های 
انسانی و غیرانسانی دانشگاه علوم پزشکی تهران حاکی از آن است که 
این دانشگاه برای پذیرش دانشجوی پزشکی نه تنها با کمبود زیرساخت 
، توان پذیرش  روبه رو نیســـت بلکه نســـبت به دیگر دانشگاه های کشـــور
دانشجوی پزشکی بیشتر را نیز دارد. بودجه همواره یکی از منابع اصلی 
تامین زیرساخت به شمار می  آید. بررسی بودجه دانشگاه علوم پزشکی 
تهران در بخش آموزشی نشان می دهد که در سال 1۴02 بودجه این دانشگاه 
۴3 درصد رشـــد داشـــته اســـت. این درحالی است که تعداد دانشجوی 
پزشکی این دانشگاه تنها 15 درصد افزایش یافته است. درواقع با توجه به 
اظهارات صورت گرفته از سمت سازمان برنامه وبودجه، بخش قابل توجهی 
از بودجه افزایش ظرفیت ها در بودجه آموزشی دانشگاه ها لحاظ شده و این 
افزایش بودجه با سرعت بیشتری نسبت به افزایش دانشجو رشد داشته 
است. نسبت دانشجو به تخت های آموزشی، یکی دیگر از شاخص های 
»شورای گسترش آموزش پزشکی وزارت بهداشت« برای سنجش کیفیت 
تربیت دانشجوی پزشکی است. با توجه به این شاخص باید به ازای هر 
دانشجوی پذیرش شده 5.5 تخت وجود داشته باشد. بررسی این شاخص 
، این دانشگاه  نشان می دهد، با تعداد 7 هزار تخت و پذیرش ۴00 دانشجو
در بهترین حالت، ۴59 ظرفیت خالی در سال 1۴02 برای پذیرش دانشجوی 
پزشـــکی دارد. دیگر شـــاخص مهم برای بررســـی زیرساخت های آموزش 

پزشکی، شاخص تعداد هیات علمی نسبت به دانشجوی پزشکی است. 
این نسبت به دو دسته هیات علمی علوم پایه و بالینی تقسیم می شود که 
بررسی هر دو شاخص گویای وجود ظرفیت مازاد برای پذیرش دانشجوی 

پزشکی در این دانشگاه است.
اسـتاندارد شـاخص »نسـبت دانشـجو به هیات علمی علوم پایه«، عدد 
2.5 اسـت. بررسـی ها نشـان می دهـد ایـن نسـبت بـرای دانشـگاه علـوم 
پزشـکی تهـران عـدد 8.3 اسـت. یعنـی هـر اسـتاد علـوم پایـه این دانشـگاه 
توانایی تربیت ۴.1 دانشجوی پزشکی دیگر را نیز دارد. استاندارد شاخص 
»نسبت دانشجو به هیات علمی بالینی« نیز عدد 7.2 است. این نسبت 
نیـز بـرای ایـن دانشـگاه عـدد ۴.0 اسـت. بـه بیـان بهتـر هـر اسـتاد بالینـی 
دانشـکده پزشـکی تهران توانایی تربیت 3.1 دانشـجوی پزشـکی دیگر را 
دارد. مقایسـه این شـاخص با سـایر دانشـکده های پزشـکی کشـور نشـان 
می دهـد کـه بیشـترین ظرفیـت مـازاد دانشـجو بـه نسـبت هیـات علمـی 
بالینـی مربـوط بـه دانشـگاه علـوم پزشـکی تهـران اسـت. درمجمـوع بـا در 
نظر گرفتن استاندارد 78.1 شاخص »دانشجو به هیات علمی« اعلامی 
از سوی وزارت بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی تهران توانایی تربیت 3.1 
دانشجوی پزشکی دیگر را نیز دارد. همچنین مقایسه دانشجو به هیات 
علمی در دانشـگاه تهران به نسـبت دیگر دانشـگاه ها نشـان می دهد که 
در این حوزه نیز کمترین آمار را دارد. نسـبت دانشـجو به اسـتاد در کشـور 
بـه صـورت میانگیـن 0.97 اسـت، درحالی کـه ایـن نسـبت در دانشـگاه 

تهـران بـه 0.39 می رسـد. 

 جناب رئیس؛ وظیفه خود را فراموش نکنید
دلیل اصلی تبدیل وزارت بهداری به وزارت بهداشـــت، درمان و آموزش 
پزشکی و ادغام دانشکده های علوم پزشکی در ساختار ارائه خدمت در 
دهه 60 را می توان خودکفایی در تربیت پزشک دانست. دلیل آن هم کمبود 
شدید پزشک ایرانی در آن دوران بود. کمبودی که قرار بود به طور کامل رفع 
شود و حتی زمینه ارائه خدمت پزشکان مسلمان ایرانی به دیگر مسلمانان 
و مستضعفان عالم نیز فراهم شود. اما اکنون پس از گذشت نزدیک به 30 
ســـال از این قانون مجلس، این اهداف محقق نشـــده و همچنان کشـــور 
به ویژه در مناطق دور از مراکز استان با دسترسی پایین مردم به پزشکان 
عمومی و متخصص روبه رو است. حال باید از مسئولان وزارت بهداشت، 
به ویژه رئیس دانشگاه علوم پزشکی تهران این سوال را پرسید که آیا بهتر 
نیست به جای شانه خالی کردن از زیر بار انجام وظیفه، از این فرصت 
خدمت استفاده کرده و از تمام ظرفیت دستگاه تان در جهت رفع مشکل 

مردم بهره برداری کنید؟

سینا سمیعی
کارشناس حوزه سلامت

 
ن |

گا
خت

هی
فر
و |

دج
 دا

رن
ست

س: ن
عک

|


