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نظام سلامت ملی،
رویکردی نوین در پیشگیری از فساد و ارتقای سلامت اداری

‌شعبان‌نجف‌پور1

تاريخ‌دريافت:‌93/4/14،‌تاريخ‌پذيرش:‌93/6/19

چکیده
رويکرد‌نوينی‌كه‌كشورهای‌مختلف‌در‌پیشگیری‌از‌فساد‌و‌ارتقای‌سلامت‌اداری‌انتخاب‌كرده‌اند،‌
رويکرد‌نظام‌سلامت‌ملی‌است.‌اين‌رويکرد‌بیان‌می‌كند‌كه‌برای‌سیاستگذاری‌مبارزه‌با‌فساد،‌
تمامی‌بخشهای‌جامعه‌بايد‌در‌تعامل‌با‌يکديگر‌در‌راستای‌درستکاری‌ملی‌به‌هم‌نزديک‌شوند‌و‌
موفقیت‌سیاستهای‌مبارزه‌با‌فساد‌نیازمند‌ائتلاف‌و‌همکاری‌گسترده‌و‌نزديک‌بخشهای‌مختلف‌
بازيگران‌مختلفی‌در‌شناسايی‌مشکل‌ اين‌رويکرد‌ اساس‌ بر‌ آنها‌است.‌ از‌ برای‌حمايت‌ جامعه‌
فساد‌و‌نهايتاً‌قرار‌گیری‌آن‌در‌دستوركار‌دولت‌و‌نهادهای‌سیاستگذار‌اين‌حوزه‌و‌رفع‌آن‌دخیل‌
هستند.‌يکی‌از‌اين‌بازيگران‌سازمانهای‌نظارتی‌و‌پلیس‌هستند.‌از‌اين‌رهگذر‌در‌مقاله‌پیش‌رو‌از‌
طريق‌پاسخ‌به‌پرسشهای‌نظام‌سلامت‌ملی‌چیست؟‌شاخصها‌و‌ويژگی‌نهادهای‌نظارتی‌)پلیس(‌
در‌نظام‌سلامت‌ملی‌چیست؟‌به‌بررسی‌نقش‌و‌جايگاه‌نهادهای‌نظارتی‌و‌پلیس‌در‌نظام‌سلامت‌
ملی‌پرداخته‌می‌شود.‌روش‌مقاله،‌تحلیل‌كیفی‌داده‌ها‌است‌و‌‌اطلاعات‌اين‌مقاله‌از‌طريق‌روش‌

مطالعات‌اسنادی‌و‌كتابخانه‌ای‌گردآوری‌شده‌است.‌

واژه های کلیدی
فساد، سیاستگذاری مبارزه با فساد، نظام سلامت ملی، پلیس و نظام سلامت اداري. 

  (Najafpour@ut.ac.ir)‌،1.‌دكتری‌سیاستگذاری‌عمومی‌دانشگاه‌تهران

از‌صفحه‌‌142تا‌164
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مقدمه
نويسندگان‌مختلف‌از‌مفهوم‌سیاستگذاری‌عمومی‌تعاريف‌گوناگونی‌را‌ارائه‌كرده‌اند.‌هارولد‌
لاسول،‌سیاستگذاری‌عمومی‌را‌»برنامه‌اي‌طراحی‌شده‌از‌اهداف،‌ارزشها‌و‌اقدامات«‌می‌داند.‌
ديويد‌ايستون‌آن‌را‌»اثرات‌فعالیت‌دولت«‌می‌نامد‌در‌حالی‌كه‌آستن‌رنی‌سیاستگذاری‌عمومی‌
را‌»خطوط‌تعیین‌شده‌اقدامات«‌يا‌»بیان‌خواسته‌ها«‌می‌داند.‌توماس‌دای‌سیاستگذاری‌
عمومی‌را‌»آنچه‌دولتها‌انجام‌می‌دهند،‌چرا‌اين‌كار‌را‌انجام‌می‌دهند‌و‌چه‌تفاوتی‌دارد«،‌
تعريف‌می‌كند.‌آنچه‌اين‌تعاريف‌به‌طور‌مشترک‌در‌خود‌دارند،‌اين‌است‌كه‌آنها‌در‌مورد‌
فرايند‌يا‌الگوی‌فعالیتهای‌دولتی‌يا‌تصمیماتی‌صحبت‌مي‌كنند‌كه‌برای‌جبران‌مشکلات‌
عمومی‌چه‌واقعي‌و‌چه‌مجازی‌گرفته‌می‌شود.‌سیاستگذاری‌عمومی‌اغلب‌به‌منزله‌تسمه‌
نقاله‌تلقی‌می‌شود‌كه‌در‌آن‌مشکلات،‌ابتدا‌به‌عنوان‌مسئله‌مورد‌توجه‌قرار‌می‌گیرد؛‌
دوره‌های‌مختلف‌عمل‌بررسی،‌و‌سیاستها‌تعیین،‌و‌توسط‌كاركنان‌اجرا،‌ارزيابی‌می‌شود‌و‌
تغییر‌می‌يابد‌و‌سرانجام‌بر‌اساس‌موفقیت‌يا‌شکست‌آنها‌پايان‌می‌يابد.‌بنابراين‌اساسي‌ترين‌
جزء‌سیاستگذاري‌عمومی،‌مشکل‌و‌مسئله‌عمومی‌مورد‌تصمیم‌گیري‌است‌و‌مهمترين‌
مرحله‌در‌شروع‌سیاستگذاري،‌شناخت‌مشکل‌است‌)اشتريان،1389،‌ص33(؛‌به‌عنوان‌
مثال‌مشکلاتی‌مانند‌فقر،‌تبهکاری،‌بیکاری،‌تورم،‌محیط‌زيست‌و‌...‌تنها‌برخي‌از‌مشکلات‌
سیاستگذاری‌عمومی‌است‌كه‌بحثهای‌بسیار‌زيادی‌را‌در‌حوزه‌های‌مختلف‌در‌پی‌دارد.
يا‌ از‌اوضاع‌ساختاري‌و‌ اعم‌ مسائل‌و‌مشکلات‌عمومی‌جامعه‌پديده‌هايي‌اجتماعي‌
الگوهاي‌كنشي‌است‌كه‌در‌مسیر‌تحولات‌اجتماعي‌برسر‌راه‌توسعه‌يعني‌وضعیت‌موجود‌
تحقق‌ مانع‌ و‌ مي‌گیرد‌ قرار‌ اجتماعي‌ گروه‌هاي‌ و‌ مردم‌ توجه‌ مورد‌ مطلوب‌ وضعیت‌ و‌
اهداف‌و‌تهديد‌كننده‌ارزشها‌و‌كمال‌مطلوبهاي‌آنها‌مي‌شود.‌مشکلات‌اجتماعي‌به‌عنوان‌
پديده‌هايي‌نامطلوب،‌اذهان‌نخبگان‌و‌افکار‌عمومي‌مردم‌را‌به‌خود‌مشغول‌مي‌دارد،‌به‌
آنها‌پديد‌مي‌آيد‌كه‌مقامات‌رسمي‌ براي‌مهار‌ طوري‌كه‌نوعي‌وفاق‌و‌آمادگي‌جمعي‌
كشور‌را‌به‌چاره‌جويي‌و‌اقدام‌عملي‌در‌جهت‌اصلاح‌و‌يا‌رفع‌و‌پیشگیري‌از‌آنها‌وا‌مي‌دارد«‌

)عبداللهي،‌1386،‌ص‌12(.
بسیاری‌ سیاستگذاران‌ نزد‌ كلان‌ و‌ اساسی‌ اجتماعی‌ مشکل‌ عنوان‌ به‌ فساد‌ امروزه،‌
اينکه‌ از‌رويکردهای‌سنتی‌توسعه‌و‌تشخیص‌ از‌كشورها‌تبديل‌شده‌است.‌سرخوردگی‌
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نهادهای‌توسعه‌و‌اقدامات‌حکمرانی‌نقشی‌اساسی‌را‌در‌توسعه‌اقتصادی‌ايفا‌می‌كنند‌به‌
افزايش‌توجه‌به‌فساد‌منجر‌گرديد‌)همان،‌ص13(.‌در‌كنار‌مسائل‌توسعه،‌علاقه‌رو‌به‌رشد‌
در‌زمینه‌سیاستگذاريهای‌مبارزه‌با‌فساد،‌نتیجه‌چند‌عامل‌ديگر‌نیز‌بوده‌است:‌نخست،‌
پیامد‌منفی‌فساد‌بر‌كشورهای‌فقیر.‌نهادهای‌مالی‌بین‌المللی‌ديگر‌بیش‌از‌اين‌نمی‌توانستند‌
از‌اين‌مشکل‌چشم‌پوشی‌كنند؛‌چرا‌كه‌اگر‌فساد‌در‌مديريتهای‌داخلی،‌منابع‌را‌منحرف‌
سازد،‌بیشتر‌كمکهای‌توسعه‌ای‌و‌راهبردهاي‌ضد‌فقر‌به‌شکست‌محکوم‌می‌شود.‌بنابراين،‌
نهادهای‌مالی‌بین‌المللی‌به‌برخورد‌با‌فساد‌به‌عنوان‌عامل‌اساسی‌برنامه‌های‌توسعه‌خود‌
انتشار‌ و‌ جمع‌آوری‌ يادشده‌ نهادهای‌ دخالت‌ ملموس‌ نتايج‌ از‌ يکی‌ دوم‌ كرده‌اند.‌ شروع‌
اطلاعات‌عینی‌است‌كه‌پژوهشهايی‌را‌امکانپذير‌كرد‌كه‌قبلًا‌غیرممکن‌بود.‌در‌دسترس‌
بودن‌اطلاعات‌به‌همراه‌كاربرد‌فنون‌جديد‌سنجش،‌ايجاد‌مجموعه‌داده‌های‌گسترده‌ای‌از‌
سنجش‌سراسری‌فساد‌را‌ممکن‌ساخت.‌اطلاعات‌درباره‌فساد‌با‌ايجاد‌موضوعی‌عینی‌از‌اين‌
بحث‌به‌آشکار‌كردن‌بطلان‌افسانه‌های‌قديمی‌و‌آرام‌نمودن‌هیاهوی‌موضوع‌فساد‌كمک‌
كرده‌است.‌يکی‌از‌افسانه‌هايی‌كه‌اطلاعات‌به‌تازگی‌توسعه‌يافته‌در‌خصوص‌فساد‌را‌مورد‌
پرسش‌قرار‌داده،‌اعتقاد‌به‌اين‌است‌كه‌تنها‌كشورهای‌توسعه‌يافته‌می‌توانند‌به‌سطوح‌
پايین‌فساد‌دست‌يابند‌)وازک،‌گرانادو،‌بوكس2007‌،1،‌ص10(.‌سوم،‌اجماعی‌رو‌به‌رشد‌
ايجاد‌شده‌كه‌مسائلی‌از‌قبیل‌فقر‌و‌فساد‌بخشی‌از‌پديده‌جهانی‌است‌و‌به‌معنی‌دقیق‌
كلمه،‌بدون‌استثنا‌بر‌تمامی‌كشورها‌تأثیر‌می‌گذارد.‌وابستگی‌متقابل‌اين‌مسائل‌در‌بین‌
كشورها‌روز‌به‌روز‌بیشتر‌آشکار‌می‌شود.‌بیماريها‌و‌امراضی‌مانند‌ايدز،‌تبعیضی‌بین‌كشورها‌
يا‌مناطق‌بر‌مبنای‌نژاد،‌دين،‌ناحیه‌جغرافیايی‌يا‌درامد‌سرانه‌قائل‌نمی‌شوند.‌در‌نتیجه،‌
سیاستهای‌مهار‌در‌كشورهايی‌كه‌بیشتر‌تحت‌تأثیر‌اين‌موضوعات‌قرار‌دارند‌برای‌جلوگیری‌
از‌گسترش‌جهانی‌و‌خارج‌از‌كنترل‌ضروری‌است.‌فهم‌اين‌نکته،‌كه‌فساد‌پديده‌ای‌جهانی‌
است،‌روشن‌می‌سازد‌كه‌مبارزه‌علیه‌فساد‌به‌كمک‌بین‌المللی‌مربوط‌نیست،‌بلکه‌به‌ادامه‌

حیات‌جهانی‌مربوط‌است‌)همان،‌ص15(.

1. Vazque,Granado,Boex
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2. رویکردهای پیشگیری از فساد و ارتقای سلامت اداری
مک‌كوزر‌1)2006(‌بیان‌می‌كنند‌كه‌به‌طور‌كلی‌حداقل‌سه‌رويکرد‌فکری‌اساسی‌در‌

سیاستگذاری‌مبارزه‌با‌فساد‌وجود‌دارد:
نخست، رویکرد مداخله گرا:‌در‌اين‌رويکرد‌مقامات‌و‌نهادهای‌مسئول‌رصد‌وقوع‌

و‌رخداد‌عمل‌فاسد‌می‌مانند‌و‌سپس‌برای‌دستگیری‌و‌مجازات‌متخلف‌اقدام‌می‌كنند.‌
اين‌مکتب‌مجازات،‌توانبخشی‌و‌بازدارندگی‌را‌بر‌می‌انگیزاند‌اما‌كاستی‌هايی‌نیز‌دارد‌كه‌

عبارت‌است‌از:
-‌آسیب‌قبلًا‌رخ‌داده‌است‌و‌نمی‌توان‌آن‌را‌جبران‌كرد.

-‌بیشتر‌جرائم‌گزارش‌نشده‌باقی‌می‌ماند.
دوم، رویکرد مدیریتگرا: در‌اين‌رويکرد‌افراد‌يا‌سازمانهای‌خواهان‌درگیر‌شدن‌در‌

كارهای‌فاسد‌را‌می‌توان‌با‌ايجاد‌نظامها،‌روشها‌و‌تفاهم‌نامه‌هاي‌مناسب‌از‌چنین‌كارهايی‌
دلسرد‌نمود‌يا‌بازداشت.‌به‌طور‌خلاصه،‌رويکرد‌مديريتگرا‌از‌كاهش‌يا‌حذف‌فرصتهايی‌
حمايت‌مي‌كند‌كه‌به‌طور‌كلی‌افراد‌فاسد‌از‌آنها‌بهره‌مند‌مي‌شوند.‌البته‌در‌اين‌رويکرد‌
نیز‌محدوديتهايی‌هست،‌از‌جمله‌اين‌واقعیت‌كه‌افراد‌ضرورتاً‌طبق‌اصول‌از‌پیش‌تعیین‌

شده‌رويکرد‌مديريتگرا‌عمل‌نمی‌كنند‌)مک‌كوزر،‌2006(.‌
سازمانها‌شامل‌سه‌طبقه‌بندی‌گسترده‌از‌افرادی‌می‌شوند‌كه‌به‌طور‌متمايزی‌نسبت‌
به‌تأثیرات‌فساد‌واكنش‌نشان‌می‌دهند:‌طبقه‌اول:‌افرادی‌كه‌می‌خواهند‌كارهای‌درست‌

انجام‌دهند‌و‌به‌راهنمايی‌در‌زمینه‌چگونگي‌انجام‌دادن‌آن‌نیاز‌دارند.
طبقه‌دوم:‌افرادی‌كه‌برای‌عملی‌خارج‌از‌قوانین‌بیش‌از‌حد‌ترسو‌هستند.
طبقه‌سوم:‌‌افرادی‌كه‌فاسد‌هستند‌و‌كاملًا‌خارج‌از‌قوانین‌عمل‌می‌كنند.

رويکرد‌مديريتگرا‌تلاش‌می‌كند‌مجموعه‌قوانینی‌را‌برای‌بازداشتن‌برخی‌از‌افراد‌با‌
برای‌متوقف‌ تنها‌ اين‌است‌كه‌ اين‌رويکرد‌ اشکالات‌ از‌ آورد.‌ فراهم‌ انگیزه‌های‌متفاوت‌
ساختن‌اقدامات‌فاسد‌كمتر‌برنامه‌ريزی‌شده‌كاربرد‌دارد‌و‌در‌خصوص‌سوءاستفاده‌های‌

زيانبار‌كاملًا‌برنامه‌ريزی‌شده‌كاربرد‌چندانی‌ندارد.

1. Mc Cusker
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به‌نظر‌كوزر‌و‌مائتی‌در‌رويکردهای‌گذشته‌به‌نقش‌بخش‌خصوصی،‌سازمانهای‌جامعه‌
مدنی‌و‌رسانه‌ها‌به‌عنوان‌عوامل‌مهمی‌برای‌ايجاد‌تغییر‌و‌دگرگونی‌توجه‌كمتری‌می‌شد‌
با‌تمركز‌كمتری‌بر‌دستگاههای‌مقننه‌و‌ و‌بیشتر‌توجهات‌متوجه‌شاخه‌اجرايی‌دولت‌
بر‌ اينکه‌ جای‌ به‌ می‌شد‌ فعالیتها‌ و‌ بودجه‌ها‌ به‌ بیشتری‌ توجه‌ هم‌چنین‌ و‌ بود‌ قضايیه‌
دستاوردهای‌اقتصادی‌و‌نتايج‌اين‌فعالیتها‌تمركز‌شود‌و‌در‌نهايت‌اينکه‌اين‌رويکردها‌بر‌

پاسخگويی‌عمودی‌مبتنی‌است‌و‌بر‌شفافیت‌دولت‌توجهی‌نمی‌شد.
سوم. رویکرد جدید: در‌دهه‌‌1990رويکرد‌سومی‌در‌پیشگیری‌از‌فساد‌و‌ارتقای‌سلامت‌

اداری‌با‌عنوان‌رويکرد‌"فراگیر" يا‌"نظام‌سلامت‌ملی" توسط‌سازمان‌شفافیت‌بین‌الملل‌و‌
سازمان‌همکاری‌اقتصادی‌و‌توسعه‌مطرح‌شد.‌در‌اين‌نظام،‌توازن‌قوا‌طراحی‌می‌شود‌تا‌
پاسخگويی‌بین‌بازوها‌و‌سازمانهای‌مختلف‌دولت‌برقرار‌گردد.‌اين‌سیستم‌تضاد‌منافع‌در‌
بخش‌دولتی‌را‌مديريت‌می‌كند؛‌قدرت‌را‌به‌شکل‌مناسبی‌توزيع‌می‌نمايد‌و‌وضعیتي‌را‌
محدود‌مي‌سازد‌كه‌در‌آن‌تضاد‌منافع‌بروز‌می‌كند‌يا‌اين‌تضاد‌بر‌مصلحت‌عمومی‌تأثیر‌

منفي‌دارد‌)همان،‌ص‌36(.

3. شکست پاسخگویی عمودی در مقابل پاسخگویی افقی
كوزر‌و‌مائتی‌بیان‌می‌كنند‌كه‌در‌نظام‌دمکراتیک،‌دو‌نوع‌پاسخگويی‌هست:‌»پاسخگويی‌
انتخاب‌كنندگان‌يا‌حکومت‌شوندگان‌بر‌حکومت‌كنندگان‌ عمودی«‌كه‌به‌واسطه‌آن‌
برابر‌ديگر‌سازمانها‌ افقی«‌كه‌در‌آن‌حاكمان‌در‌ اعمال‌كنترل‌می‌كنند‌و‌»پاسخگويی‌
پاسخگو‌هستند.‌اصولاً،‌حکومت‌كنندگان‌و‌حکومت‌شوندگان‌يکی‌هستند.‌گروه‌خاصی‌
با‌قدرت‌سیاسی‌نیست.‌مردم‌قدرت‌سیاسی‌را‌به‌نمايندگان‌منتخب‌برای‌مدت‌زمانی‌
مشخص،‌واگذار‌می‌كنند.‌اگر‌مردم‌ناراضی‌باشند،‌می‌توانند‌آنها‌را‌از‌طريق‌صندوق‌آرا‌يا‌
تقاضای‌استعفای‌آنها‌يا‌مجازاتشان‌بركنار‌كنند‌)پاپ2000‌،1،‌ص24(؛‌اما‌در‌طول‌تاريخ،‌
اثبات‌شده‌كه‌»پاسخگويی‌عمودی«‌ناكافی‌است.‌اگر‌حکومت‌كنندگان‌نتوانند‌از‌طريق‌
جلب‌حمايت‌مردم‌دوباره‌انتخاب‌شوند‌از‌طريق‌تركیبی‌از‌مخفیکاری‌)به‌گونه‌اي‌كه‌

1. POPE
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انتخاب‌كنندگان‌از‌آنچه‌صورت‌می‌پذيرد‌آگاه‌نشوند.(‌و‌ايجاد‌سامانه‌های‌پارتی‌بازی‌به‌
هدف‌خود‌می‌رسند.‌هم‌چنین‌حاكمان‌ممکن‌است‌به‌اقدامات‌توده‌ای‌كوتاه‌مدت‌متوسل‌
شوند؛‌اقداماتی‌كه‌می‌تواند‌در‌بلند‌مدت‌به‌ضرر‌مردم‌باشد.‌سیاستمداران‌نه‌تنها‌تمايل‌
دارند‌قدرت‌و‌اختیارات‌خود‌را‌افزايش‌دهند‌به‌گونه‌اي‌كه‌با‌كمترين‌میزان‌مخالفت‌رو‌
به‌رو‌شوند،‌بلکه‌در‌مواردی‌مداخلات‌خود‌را‌صرفاً‌با‌هدف‌اثبات‌اهمیت‌خود‌به‌پیش‌
می‌برند.‌به‌علاوه،‌طبقه‌سیاسی‌كه‌با‌ظهور‌سیاستمداران‌حرفه‌ای‌بروز‌می‌يابد،‌مجموعه‌
ارزشهايی‌دارد‌كه‌در‌تقابل‌با‌آرمان‌دموكراسی‌قرار‌می‌گیرد‌و‌تعهدات‌آنها‌در‌زمانی‌كه‌
در‌قدرت‌نیستند‌با‌اقدامات‌آنها‌در‌زمانی‌كه‌در‌قدرت‌هستند‌در‌تقابل‌آشکار‌قرار‌دارد؛‌
برای‌مثال‌در‌سال‌‌1997حزب‌كارگر‌در‌بريتانیا‌به‌قدرت‌رسید‌و‌تعهد‌جدی‌داشت‌
به‌مخفیکاری‌رسمی‌پايان‌بخشد.‌اصلاحات‌آنها‌بتدريج‌محدودتر‌شد‌تا‌جايی‌كه‌برخی‌
فاصله‌ بسیار‌ دولت‌ اقدامات‌ شفافسازی‌ از‌ گرفته‌ صورت‌ اصلاحات‌ كه‌ معتقدند‌ ناظران‌
داشته‌و‌حتی‌عملًا‌به‌افزايش‌حوزه‌های‌مخفیکاری‌منتهی‌شده‌است‌)همان،‌ص25(.
در‌گذشته‌و‌در‌دمکراسیهای‌باستانی‌اين‌سوء‌رفتارها‌را‌تشخیص‌مي‌دادند‌و‌با‌آنها‌
از‌ گروهی‌ از‌ متشکل‌ مردم‌ دادگاه‌ آتن،‌ در‌ باستان‌ يونان‌ در‌ بودند.‌ برخاسته‌ مبارزه‌ به‌
شهروندان‌بود‌كه‌به‌صورت‌تصادفی‌انتخاب‌شده‌بودند‌و‌به‌قضاوت‌درباره‌مباحث‌عمومی‌
می‌پرداختند‌و‌اين‌اختیار‌را‌داشتند‌تا‌تصمیمات‌نهاد‌قانونگذاری‌يعنی‌مجلس‌مردم‌را‌
ملغی‌كنند؛‌به‌همین‌ترتیب‌در‌رم‌باستان،‌حق‌مردم‌برای‌دادخواهی‌در‌تريبون‌مردم‌علیه‌
تصمیمات‌قضات‌به‌عنوان‌يکی‌از‌سنگ‌بناهای‌آزادی‌ديده‌شده‌است‌)همان،‌ص24(.‌هر‌
دو‌سامانه‌دموكراتیک‌بودند؛‌چرا‌كه‌توسط‌مردم‌اعمال‌می‌شد‌و‌ويژگي‌آنها‌پاسخگويی‌
افقی‌بود؛‌چرا‌كه‌دادگاه‌ها‌به‌شکلی‌مؤثر‌از‌نهادهای‌سیاسی‌مستقل‌بود.‌در‌مقابل،‌چین‌
باستان،‌امپراتوريهای‌بعدی‌رم‌و‌نظامهای‌پادشاهی‌اروپايی‌قديمی‌شاهد‌پیدايش‌يک‌
و‌حاكمان‌عمل‌ مردم‌ بین‌ عنوان‌ضربه‌گیر‌ به‌ زمان‌ آن‌ در‌ كه‌ بودند‌ بروكراتیک‌ طبقه‌
می‌كردند.‌وقتی‌احساسات‌مردم‌جريحه‌دار‌می‌شد،‌می‌توانستند‌به‌مقاومت‌منفی‌متوسل‌
شوند؛‌درباره‌فرمانهايي‌كه‌از‌بالا‌می‌رسید‌سؤال‌كنند؛‌اجرای‌آنها‌را‌به‌تأخیر‌بیندازند‌و‌
جهت‌تأثیرگذاری‌آنها‌را‌تغییر‌دهند‌و‌به‌اين‌ترتیب‌شکل‌محدودی‌از‌پاسخگويی‌عمودی‌
را‌در‌محیطي‌غیردموكراتیک‌به‌كار‌گیرند.‌بنابراين،‌پاسخگويی‌عمودی‌به‌چند‌دلیل‌به‌
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شکست‌می‌انجامد:‌مردم‌به‌شکل‌شايسته‌ای‌از‌فعالیتهای‌حاكمان‌آگاهی‌نمی‌يابند؛‌توان‌
تحقیق‌دقیق‌درباره‌سوء‌استفاده‌های‌احتمالی‌را‌ندارند‌و‌فرايند‌انتخابات‌دوره‌ای‌است‌
و‌بنابراين‌حتی‌در‌انتخاباتهای‌آزاد‌نیز‌انتخاب‌كنندگان‌بر‌اساس‌مجموعه‌عملکردهای‌
دولت‌در‌يک‌دوره‌مشخص‌آن‌گونه‌كه‌مشاهده‌كرده‌اند‌قضاوت‌می‌كنند‌و‌دولت‌درباره‌

سوء‌مديريتهای‌خاص‌پاسخگو‌نیست.
در‌پاسخگويی‌افقی‌بازيگران‌در‌برابر‌يکديگر‌روی‌يک‌طیف‌افقی‌مسئول‌هستند‌به‌
جای‌اينکه‌در‌ساختار‌سلسله‌مراتبی‌كه‌رأس‌آن‌باريکتر‌می‌شود‌و‌در‌برابر‌رأس‌هرم‌
پاسخگو‌باشند.‌در‌واقع‌به‌اين‌معنی‌است‌كه‌هیچ‌فرد‌يا‌نهادی‌در‌موقعیتی‌نیست‌كه‌بر‌
ديگران‌سلطه‌داشته‌باشد.‌بدون‌پاسخگويی،‌هیچ‌نظامی‌نمی‌تواند‌به‌طريقی‌عمل‌كند‌
كه‌نه‌منافع‌عمومی‌را‌و‌نه‌منافع‌خصوصی‌صاحبان‌قدرت‌را‌ارتقا‌دهد.‌اساساً‌دركشورهای‌
در‌حال‌توسعه‌و‌كشورهای‌در‌حال‌گذار،‌وظیفه‌اصلی،‌گذار‌از‌نظامی‌است‌كه‌اصولاً‌بالا‌
به‌پايین‌است؛‌نظامی‌كه‌در‌آن‌نخبه‌حاكم‌دستور‌می‌دهد‌و‌كم‌و‌بیش‌توسط‌كسانی‌
به‌سمت‌ جايگزين‌حركت‌ رويکرد‌ مراتب‌هستند.‌ پايین‌سلسله‌ در‌ كه‌ مي‌شود‌ پیروي‌
سامانه‌»پاسخگويی‌افقی«‌است‌كه‌در‌آن‌قدرت‌توزيع‌شده‌است؛‌كسی‌قدرت‌انحصاری‌
‌ندارد‌و‌همه‌به‌صورت‌جدا‌پاسخگو‌هستند.‌در‌واقع‌در‌پاسخگويی‌افقی‌»حلقه‌اخلاقی«
خودكفايي‌پديد‌می‌آيد‌كه‌در‌آن‌تمامی‌اصول‌در‌معرض‌خطر،‌توسط‌خود‌اعضای‌حلقه‌

و‌ديگران‌پايش‌می‌شود‌)همان،‌ص27(.
در‌چنین‌نظامی،‌بايد‌رسانه‌های‌آزاد‌وجود‌داشته‌باشند.‌اما‌رسانه‌ها‌بايد‌محدوديتهای‌
خاصی‌را‌كه‌قانون‌مقرر‌كرده‌محترم‌بشمارند‌برای‌مثال،‌اجتناب‌از‌تهمت‌زدن‌به‌افراد.‌
نهاد‌ يک‌ می‌تواند‌ هم‌ )كه‌ مطبوعات‌ شواری‌ برابر‌ در‌ تنها‌ نه‌ نیز‌ آزاد‌ رسانه‌های‌ حتی‌
قانونی‌باشد‌و‌هم‌نباشد(‌بلکه‌در‌نهايت‌در‌برابر‌دادگاه‌ها‌پاسخگو‌هستند.‌دادگاه‌ها‌ديگر‌
»خدمتگزاران«‌نخبگان‌حاكم‌نیستند‌بلکه‌مستقل‌عمل‌مي‌كنند‌و‌تحت‌حاكمیت‌قانون‌
دلیل‌ به‌ قضات‌ نیست؛‌ مطلق‌ استقلالی‌ اين‌حال‌چنین‌ با‌ می‌پردازند؛‌ قانون‌ اجرای‌ به‌
تصمیمات‌خود‌از‌طريق‌سامانه‌استیناف‌پاسخگو‌هستند‌و‌هر‌قاضی‌به‌دلیل‌صداقت‌و‌
شايستگی‌خود‌در‌برابر‌نهاد‌ديگر؛‌چه‌پارلمان‌باشد‌يا‌كمیسیون‌خدمات‌قضايی؛‌مسئول‌
به‌مردم‌ آرا‌ از‌طريق‌صندوق‌ نهايت‌ نوبه‌خود‌جای‌ديگری‌و‌در‌ به‌ نیز‌ نهاد‌ است.‌آن‌
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پاسخگوست.‌بنابراين‌استانداردهای‌پاسخگويی‌با‌عناصر‌يا‌»قطبهای«‌مختلفی‌پیوند‌دارد‌
و‌با‌چنین‌پیوندهايی‌يکديگر‌را‌مي‌پذيرد‌و‌تقويت‌می‌كند.‌»حلقه‌اخلاقی«‌در‌سامانه‌
»پاسخگويی‌افقی«‌كامل‌می‌شود.‌در‌حلقه‌اخلاقی‌هر‌بازيگر‌هم‌ناظر‌و‌هم‌منظور‌است‌
و‌هم‌پايش‌می‌شود‌و‌هم‌پايش‌می‌كند.‌حلقه‌هم‌از‌پاسخگويی‌به‌سؤال‌قديمی‌»چه‌
كسی‌بايد‌مراقب‌مراقبان‌باشد؟«‌طفره‌می‌رود‌و‌هم‌همزمان‌به‌آن‌پاسخ‌می‌گويد.‌)همان،‌
‌ص32(.‌بنابراين‌سامانه‌پاسخگويی‌عمودی‌جای‌خود‌را‌به‌پاسخگويی‌افقی‌مي‌دهد‌كه‌از‌رهگذر
آن‌سامانه‌اي‌از‌سازمانهای‌بازدارنده‌و‌نگهبان‌طراحی‌می‌شود‌تا‌سوء‌استفاده‌از‌قدرت‌
توسط‌ديگر‌سازمانها‌و‌قوای‌حکومت‌را‌كنترل‌كنند.‌اين‌سازمانها‌عبارت‌است‌از:‌دادگاه‌ها،‌
سازمانهاي‌بازرسی‌و‌نظارتی،‌پلیس،‌سازمانهای‌حرفه‌ای،‌مجلسها؛‌رسانه‌های‌مستقل‌و‌

آزاد‌و‌....‌

4. نظام سلامت ملی  چیست؟
اصطلاح‌"نظام‌سلامت‌ملی" نخستین‌بار‌توسط‌جرمی‌پاپ،‌رئیس‌سازمان‌شفافیت‌
اين‌مفهوم‌در‌ بارقه‌های‌نخست‌ يافت.‌ انتشار‌ بین‌المللی‌ بین‌الملل‌در‌دهه‌90در‌سطح‌
كارگاه‌آموزشی‌مبارزه‌با‌فساد‌در‌كشور‌تانزانیا‌در‌سال‌‌1995زده‌شد‌كه‌توسط‌سازمان‌
شفافیت‌بین‌الملل‌و‌بانک‌جهانی‌برگزار‌گرديد‌و‌از‌آن‌زمان‌به‌بعد‌به‌اين‌مفهوم‌شاخ‌و‌
برگ‌داده‌شد‌و‌جايگاه‌بسیار‌مهمی‌را‌در‌سیاستها‌و‌برنامه‌های‌مبارزه‌با‌فساد‌بعد‌از‌دهه‌

‌90پیدا‌كرد‌)گلین‌و‌همکاران1997‌،1،‌ص‌‌24تا‌16(.‌
بعد‌از‌شرح‌و‌تفصیل‌اصطلاح‌نظام‌سلامت‌ملی‌در”كتاب‌مرجع”‌سال‌2000،‌اين‌
مفهوم‌مبنايی‌برای‌ارزيابی‌زيرساختار‌سلامت‌كشورهای‌مختلف‌دنیا‌قرار‌گرفت‌و‌از‌آن‌
زمان‌به‌بعد‌آثار‌متعددی‌در‌خصوص‌ارزيابی‌نظام‌سلامت‌ملی‌توسط‌انديشمندان‌مختلف‌
نگاشته‌شده‌است.اين‌مفهوم‌بیان‌می‌كند‌كه‌هر‌نظام؛‌ثابت‌و‌پايدار‌نیست‌مگر‌اينکه‌
توسط‌نهادهای‌)ستونهای(‌قدرتمند‌و‌مستحکمی‌مورد‌حمايت‌و‌پشتیبانی‌قرار‌گیرد.‌
كه‌هر‌يک‌بتوانند‌كاركردهای‌ضروری‌اجتماعی‌خود‌را‌انجام‌دهند.‌پاپ‌بیان‌می‌كند‌كه‌

1. Glinn



151

ری
ادا

ت 
لام

 س
ای

تق
 ار

د و
سا

ز ف
ی ا

گیر
ش

 پی
 در

ین
 نو

دی
کر

روی
ی، 

مل
ت 

لام
 س

ام
   نظ

اصلاح‌سلامت‌و‌اثربخشی‌راهبردهاي‌ضد‌فساد‌را‌نمی‌توان‌تنها‌بر‌نهاد‌واحد‌و‌قانون‌واحد‌
واگذار‌كرد،‌بلکه‌اينگونه‌كارها‌به‌مجموعه‌ای‌از‌سازمانهای‌قدرتمند،‌قوانین‌مؤثر،‌اقدامات‌
درست‌و‌استانداردهای‌اخلاقی‌تثبیت‌يافته‌نیاز‌دارد.‌پاپ‌بیان‌می‌كند‌كه‌در‌جامعه‌ای‌كه‌
نهادهای‌قدرتمندی‌باشد‌كه‌پشتیبان‌سلامت‌ملی‌باشند،‌آن‌جامعه‌می‌تواند‌از‌میوه‌های‌
آن‌موقعیت‌از‌طريق‌مزايای‌توسعه‌پايدار،‌غلبه‌حاكمیت‌قانون‌و‌كیفیت‌مناسب‌و‌معقول‌
زندگی‌برای‌مردمانش‌بهره‌مند‌گردد.‌در‌موقعیتی‌كه‌تمامی‌ستونهای‌ضروری‌بدرستی‌و‌‌
مؤثر‌عمل‌نمی‌كنند‌تا‌ثبات‌و‌سلامت‌را‌تضمین‌كنند،‌اين‌امر‌به‌در‌خطر‌افتادن‌منافع‌
اجتماعی‌منجر‌می‌شود.‌به‌عقیده‌پاپ،‌هیچ‌برنامه‌اصلاحی‌به‌تنهايی‌به‌عنوان‌تنها‌كلید‌
افزايش‌سلامت‌دانسته‌نمی‌شود،‌بلکه‌اين‌امر‌نیازمند‌تركیبی‌از‌برنامه‌ها‌و‌اصلاحات‌است.‌
استعاره‌غالب‌و‌برجسته‌بیان‌شده‌توسط‌پاپ،‌استعاره‌"معبد‌يونانی" است،‌كه‌تمامی‌
ستونهای‌نهادی‌درگیر‌در‌مبارزه‌علیه‌فساد‌در‌طیف‌گسترده‌ای‌از‌كشورها‌را‌با‌يکديگر‌
كننده‌ فراهم‌ واحد‌ نهاد‌ يا‌ قانون‌ كه‌ است‌ "بعید‌ كه‌ می‌كند‌ بیان‌ پاپ‌ می‌كند.‌ تركیب‌
برای‌ مختلفی‌ اصلاحی‌ برنامه‌های‌ و‌ نهادها‌ به‌ بلکه‌ باشد،‌ فساد‌ علیه‌ جادويی‌ گلوله‌ای‌
دستیابی‌و‌پشتیبانی‌از‌درستکاری‌مطلوب‌نیاز‌است" )تي‌آي2001‌،1،‌ديوگ‌و‌مک‌آيور2،‌
2003؛‌لارمور‌و‌باركام2004‌،3(.‌بعد‌از‌طرح‌اين‌مفهوم‌توسط‌جرمی‌پاپ،‌انديشمندان‌
كردند. ارائه‌ آن‌ از‌ گوناگونی‌ تعاريف‌ و‌ پرداختند‌ پژوهش‌ به‌ آن‌ خصوص‌ در‌ مختلف‌
بهتر‌ به‌گونه‌اي‌ می‌توان‌ را‌ ملی‌ نظام‌سلامت‌ مفهوم‌ كه‌ است‌ معتقد‌ ‌)2003( براون‌
به‌اين‌صورت‌تعريف‌كرد:‌"نهادها،‌قوانین،‌روشها،‌اقدامات‌و‌نگرشهايی‌كه‌درستکاری‌
در‌اعمال‌قدرت‌در‌هر‌جامعه‌ای‌را‌تشويق‌و‌حمايت‌می‌كند.‌بنابراين‌كاركرد‌نظامهای‌
سلامت‌برای‌تضمین‌اين‌است‌كه‌قدرت‌گونه‌ای‌اعمال‌شود‌كه‌مطابق‌با‌ارزشها،‌اهداف‌
افراد‌واگذار‌و‌سپرده‌شده‌است"  يا‌ به‌سازمانها‌ بدان‌منظور‌قدرت‌ باشد‌كه‌ و‌وظايفی‌

)براون2003‌،4،‌ص2(.

1. TI
2. Doig& McIvor
3. Larmour & Barcham
4. Brown
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ابزارهای‌ردگیری‌و‌ به‌ يا‌دولتی‌معمولاً‌ ‌به‌نظر‌آولیخ‌1سلامت‌در‌مديريت‌عمومی‌
بین‌ رفتار‌اخلاقی‌ تثبیت‌فرهنگ‌ به‌ نگاهی‌ با‌ با‌فساد،‌سوءمديريت‌و‌سوءرفتار،‌ مقابله‌
تمامی‌مشاركت‌كنندگان‌نظام‌سیاسی-‌اداری‌مربوط‌است‌)آولیخ،‌2011،‌ص4(.‌آولیخ‌
بیان‌می‌كند‌كه‌نظام‌سلامت‌مجموعه‌ای‌از‌نهادها‌و‌اقداماتی‌است‌كه‌هدف‌جمعی‌آنها‌
ايجاد‌صداقت،‌شفافیت‌و‌پاسخگويی‌در‌بخش‌عمومی‌است.‌اين‌نظام‌تركیبی‌از‌نهادها،‌
قوانین،‌مقررات،‌استانداردها،‌سیاستها‌و‌روشها‌است‌كه‌چارچوب‌نظارت‌و‌كنترل‌را‌فراهم‌
می‌سازد‌تا‌محیط‌تصمیم‌گیری‌با‌كیفیت‌را‌پرورش‌دهد‌و‌سوء‌رفتارها‌و‌عملکردها‌از‌
جمله‌فساد‌را‌مورد‌توجه‌و‌شناسايی‌قرار‌مي‌دهد.‌لارمور‌نیز‌بیان‌می‌كند‌كه‌نظام‌سلامت‌
مؤثر‌به‌طیفی‌از‌ترتیبات،‌فرايندها‌و‌قوانین‌به‌هم‌مرتبط‌نیاز‌دارد‌كه‌در‌مجموع‌به‌تولید‌

فرهنگ‌اثربخش‌سلامت‌كمک‌می‌كند‌)لارمور‌و‌باركام،‌2004،‌ص5(.‌
به‌عقیده‌اسپیگلمان‌2نظام‌سلامت‌ملی‌‌به‌شبکه‌ای‌از‌"ستونها" اشاره‌دارد‌كه‌صداقت‌
و‌سلامت‌ملی‌را‌پايدار‌مي‌كند‌و‌اصلاحات‌ضدفساد‌را‌ممکن‌می‌سازد.‌اين‌ستونها‌شامل‌
است.‌ درستکاری‌ تضمین‌ با‌ مرتبط‌ نگرشهای‌ و‌ افراد‌ فرايندها،‌ نهادها،‌ از‌ مجموعه‌ای‌
تضمین‌نظام‌بر‌اين‌فکر‌مبتنی‌است‌كه‌پاسخ‌به‌فساد‌تنها‌در‌مسیر‌نهاد‌يا‌قانون‌واحد‌
استانداردهای‌ و‌ اقدامات‌ قوانین،‌ سازمانها،‌ از‌ مجموعه‌ای‌ طريق‌ از‌ بلکه‌ نمی‌گیرد‌ قرار‌

اخلاقی‌و‌رفتاری‌صورت‌می‌پذيرد‌)اسپیگلمان،‌2004،‌ص‌78(.
از‌نظر‌كافمن‌)1997(،‌نظام‌سلامت‌با‌رفتارهايی‌تضعیف‌می‌گردد.‌كه‌در‌تقويت‌ارزشها‌
و‌اصول‌سازمانها‌و‌ادارات‌عمومی‌ناتوان‌است.‌اين‌مفهوم‌می‌تواند‌طیف‌وسیعی‌از‌رفتارها،‌
از‌اشتباهات‌ساده‌در‌اجراي‌وظايف‌اداری‌ازطريق‌نقض‌عمدی‌اعتماد‌تا‌فعالیتهای‌جنايی‌

را‌دربرگیرد.‌كافمن‌در‌شکل‌ذيل‌اين‌زنجیره‌رفتارها‌را‌نشان‌می‌دهد:

1. Aulich
2. Spigelman
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8 
 

 
کٌذ: سَء هذیریت، سَء رفتبر ٍ بٌذی هیرفتبرّبی ًبهطلَة تقسینکبفوي، ایي طیف را بِ سِ ًَع ػوذُ از 

 رّبری ٍ فسبد.
د. ایي هفَْم  شَِ  ٍظبیف اداری اشبرُ دارد کِ بذرستی ٍ بب دقت اجرا ًوی. سَء هذیریت ب1سوء مدیریت

 گیری بب استذلالات ضؼیف ببشذ. کفبیتی ٍ تصوینهذی، بیاتَاًذ شبهل ًبرکبرهی
ٍ یب  هببلاتیبیسطح بیشتری از است. در ایي هرحلِ  ترجذی ازسَء هذیریت. سَء رفتبر 2رهبریسوء رفتار و 

ایي  .سؼی ٍ کَشش است ٍیبػذم سَء رفتبربیش ازػذم تَجِ. دارد ٍجَد ازسَء هذیریت فراتر یب قصذی
ٍ  ػذم صذاقت  دربرگیرًذُ ػٌصرًبدرستی ٍ هوکي است ،ی ببشذاصَل رفتبر ًقض شبهلتَاًذ هفَْم هی

 . ببشذ
سَء استفبدُ از قذرت یب سَء "هختلفی از  گًَِ ّبیٍ شبهل  ،ای فراتر از سَءرفتبرفسبد پذیذُ فساد. 

ٍ فسبد را  ،است. درهفَْهی ٍسیغ، ببًک جْبًی ًیس ػٌصر هٌفؼت شخصی را بِ آى اضبفِ "استفبدُ از ادارُ
(. Kaufman,1997:8 )"ػوَهی برای هٌفؼت شخصیسَء استفبدُ از قذرت "کٌذ گًَِ تؼریف هی ایي

در گسارشی از سبزهبى ّوکبری  ای برشْرتسبزهبًذارد.تأثیر ػوذٍُ  کٌذفسبداػتوبد ػوَهیرا تضؼیف هی
 اقتصبدی ٍ تَسؼِ آهذُ است کِ:

ٍ ایٌکِ فسبد یب سَءرفتبر هَرد تَجِ  کٌٌذ ٍ صذاقت ػول سلاهتهردم حق دارًذ از هقبهبت دٍلتی اًتظبر داشتِ ببشٌذ بب  "
رٍزاًِ کبرّبی در ٍ ،ْبیی هبًٌذ صذاقت ٍ اػتوبد را تقَیتارزشٍ خطبة قرار گیرد. شْرًٍذاى از هسئَلاى دٍلتی اًتظبر دارًذ 

ْبی ػوَهی ببػث هٌذ در سبزهبًگیری ًظبمٍ تصوین. ػذالت، قببلیت اطویٌبى کٌٌذ خَد در جْت هٌفؼت ػوَهی ػول
شَد. درستکبری برای دٍلت ضرٍری است تب هشرٍػیت پیذا کٌذ ٍ هَرد اػتوبد ٍ هؤثر ببشذ ٍ یش اػتوبد ػوَهی هیافسا

 (. OECD, 2009) بٌببرایي ػٌصر اصلی ٍ حیبتی حکوراًی خَة است

                                                           
1-maladministration 
2-misconduct 

 ي صداقت بب عمل -
 شفبفیت

 مىببع درست مدیریت -

 از مسئًلاوٍ استفبدٌ -
 قدرت

 ضعیف مدیریت - 

 بد گیري تصمیم - 

 وبدرست قضبيت - 

 کفبیتی بی - 

  آگبَبوٍ گیري تصمیم -
 قبوًن  شکسته براي

 رایجی فرایىد از استفبدٌ -
 .ویست قبوًن بب مطببق کٍ

نقض آگاهانه برای 
 منافع شخصی

 فسبد سًء رفتبر ي رَبري سًء مدیریت درستکاری

شکل )1(: به نظام سلامت، منبع؛ کافمن )1997(

كافمن1،‌اين‌طیف‌را‌به‌سه‌نوع‌عمده‌از‌رفتارهای‌نامطلوب‌تقسیم‌بندی‌می‌كند:‌سوء‌
مديريت،‌سوء‌رفتار‌و‌رهبری‌و‌فساد.

سوء مدیریت.‌سوء‌مديريت‌به‌‌وظايف‌اداری‌اشاره‌دارد‌كه‌بدرستی‌و‌با‌دقت‌اجرا‌

نمی‌شود.‌اين‌مفهوم‌می‌تواند‌شامل‌ناركارامدی،‌بی‌كفايتی‌و‌تصمیم‌گیری‌با‌استدلالات‌
ضعیف‌باشد.‌

مرحله‌سطح‌ اين‌ در‌ است.‌ جديتر‌ مديريت‌ ازسوء‌ رفتار‌ سوء‌ رهبری.‌ و  رفتار  سوء 

بیشتری‌از‌بی‌مبالاتی‌و‌يا‌قصدی‌فراتر‌از‌سوء‌مديريت‌وجود‌دارد.‌سوء‌رفتار‌بیش‌از‌عدم‌
توجه‌و‌يا‌عدم‌سعی‌و‌كوشش‌است.‌اين‌مفهوم‌می‌تواند‌شامل‌نقض‌اصول‌رفتاری‌باشد،‌

و‌ممکن‌است‌در‌برگیرنده‌عنصر‌نادرستی‌و‌عدم‌صداقت‌باشد.‌
فساد. فساد‌پديدهای‌فراتر‌از‌سوءرفتار،‌و‌شامل‌گونه‌هاي‌مختلفی‌از‌"سوء‌استفاده‌

از‌قدرت‌يا‌سوء‌استفاده‌از‌اداره" است.‌در‌مفهومی‌وسیع،‌بانک‌جهانی‌نیز‌عنصر‌منفعت‌
شخصی‌را‌به‌آن‌اضافه،‌و‌فساد‌را‌اين‌گونه‌تعريف‌می‌كند"سوء‌استفاده‌از‌قدرت‌عمومی‌

برای‌منفعت‌شخصی" )كافمن،‌1997،‌ص8(.‌
فساد‌اعتماد‌عمومی‌را‌تضعیف‌می‌كند‌و‌تأثیر‌عمده‌ای‌بر‌شهرت‌سازمان‌دارد.‌در‌

گزارشی‌از‌سازمان‌همکاری‌اقتصادی‌و‌توسعه‌آمده‌است‌كه:

1. Kaufman
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" مردم‌حق‌دارند‌از‌مقامات‌دولتی‌انتظار‌داشته‌باشند‌با‌سلامت‌و‌صداقت‌
گیرد.‌ قرار‌ خطاب‌ و‌ توجه‌ مورد‌ سوءرفتار‌ يا‌ فساد‌ اينکه‌ و‌ كنند‌ عمل‌
شهروندان‌از‌مسئولان‌دولتی‌انتظار‌دارند‌ارزشهايی‌مانند‌صداقت‌و‌اعتماد‌
را‌تقويت،‌و‌در‌كارهاي‌روزانه‌خود‌در‌جهت‌منفعت‌عمومی‌عمل‌كنند.‌
عمومی‌ سازمانهای‌ در‌ نظام‌مند‌ تصمیم‌گیری‌ و‌ اطمینان‌ قابلیت‌ عدالت،‌
باعث‌افزايش‌اعتماد‌عمومی‌می‌شود.‌درستکاری‌برای‌دولت‌ضروری‌است‌
تا‌مشروعیت‌پیدا‌كند‌و‌مورد‌اعتماد‌و‌مؤثر‌باشد‌و‌بنابراين‌عنصر‌اصلی‌و‌
حیاتی‌حکمرانی‌خوب‌است‌)سازمان‌معماري‌اقتصادي‌و‌توسعه2009‌،1(.‌

سوء‌مديريت،‌سوء‌رفتار‌و‌فساد‌را‌می‌توان‌ناتوانی‌سامانمند‌مديريت‌عمومی‌در‌نظر‌
گرفت‌كه‌نشانه‌و‌شاخصی‌از‌حکمرانی‌بد‌است.‌اين‌عدم‌سلامت‌می‌تواند‌دارای‌تأثیر‌منفی‌
قابل‌توجهی‌بر‌ادراكات‌و‌اعتماد‌عمومی‌در‌تصمیم‌گیری‌توسط‌مقامات‌عمومی‌باشد.
به‌عقیده‌كافمن‌نظام‌سلامت‌مجموعه‌ای‌از‌نهادها‌و‌اقداماتی‌است‌كه‌به‌طور‌جمعی‌
هدفشان‌ايجاد‌درستکاری،‌شفافیت‌و‌پاسخگويی‌در‌بخش‌عمومی‌است.‌اين‌نظام‌تركیبی‌
از‌نهادها،‌قوانین،‌مقررات،‌استانداردها،‌سیاستها‌و‌روشها‌است‌كه‌چارچوب‌كنترل‌و‌توازن‌
را‌فراهم‌می‌سازد،‌تا‌‌محیط‌تصمیم‌گیری‌با‌كیفیت‌را‌ايجاد،‌و‌رفتارهای‌ناپسند‌از‌جمله‌
فساد‌را‌شناسايی‌كند‌و‌مورد‌بررسی‌قرار‌دهد‌)كافمن،‌1997،‌ص8(.‌به‌نظر‌وی‌نقش‌
اين‌نظام‌ارتقاي‌استانداردهای‌قوي‌سلامت‌در‌سراسر‌بخش‌عمومی‌و‌هم‌چنین‌شناسايی،‌
تحقیق‌و‌پیگرد‌و‌پاسخ‌به‌سوءرفتارها‌و‌سوءمديريتها‌و‌فساد‌است.‌از‌نظر‌وی‌كاركردهای‌

اصلی‌نظامهای‌سلامت‌و‌مبارزه‌با‌فساد‌عبارت‌است‌از:
-‌تنظیم‌استانداردهای‌مورد‌انتظار‌رفتاری‌برای‌مقامات‌دولتی‌از‌طريق‌قوانین،‌مقررات‌

و‌كدهای‌رفتاری
-‌آموزش‌و‌پرورش،‌آموزش‌و‌راهنمايی‌در‌مورد‌رفتارها‌و‌استانداردهای‌مورد‌انتظار‌

برای‌مقامات‌دولتی
-‌نظارت‌داخلی‌و‌خارجی‌مطابق‌با‌استانداردها‌و‌كدها‌از‌طريق‌ممیزی،‌تحقیقات‌و‌

بررسی

1. OECD
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-‌پاسخ‌به‌شکايات‌و‌نظارت‌بر‌شکايات‌در‌خصوص‌تصمیمات‌و‌اقدامات‌اداری
-‌‌تحقیق‌و‌پیگرد‌قضايی‌سوء‌رفتارها،‌سوء‌مديريتها‌و‌فساد.

لانگسز‌1)1997(‌نیز‌عوامل‌نظام‌سلامت‌ملی‌را‌به‌اين‌صورت‌بیان‌می‌كند:‌پیشگیری‌از‌
طريق‌افزايش‌پاسخگويی،‌تمركز‌بر‌پیشگیری‌به‌جای‌اجرا‌با‌افزايش‌آگاهی‌عموم،‌توسعه‌
ظرفیت‌ستونهای‌سلامت‌برای‌مبارزه‌با‌فساد،‌تمركز‌بر‌خدمت‌نتیجه‌محور‌به‌عموم‌مردم.
كاركنان‌ و‌ بین‌المللی‌ و‌ ملی‌ سیاستمداران‌ نبودن‌ پاسخگو‌ كه‌ است‌ معتقد‌ لانگسز‌
دولتی‌احتمالاً‌يکی‌از‌مهمترين‌دلايل‌عدم‌موفقیت‌شکل‌گیری‌توسعه‌پايدار‌در‌بسیاری‌
از‌كشورهای‌دنیا‌است.‌اين‌رويکرد‌به‌دنبال‌تغییر‌در‌نگرش‌و‌ديدگاه‌های‌كارمندان‌بخش‌
عمومی‌است.‌برای‌بنیان‌نهادن‌پاسخگويی‌و‌شفافیت‌در‌دولت،‌هم‌به‌فشارهای‌داخلی‌
و‌هم‌خارجی‌نیاز‌است.‌پاسخگويی‌بايد‌با‌تركیبی‌از‌اراده‌سیاسی‌از‌بالا‌و‌فشار‌عموم‌از‌
پايین‌تولید‌شود.‌حتی‌اگر‌رهبران‌سیاسی‌در‌تغییر‌نگرش‌در‌درون‌بوروكراسی‌دولت‌
موفق‌باشند‌به‌اراده‌بیشتری‌نیاز‌خواهد‌بود،‌چراكه‌تنها‌كمتر‌از‌دو‌درصد‌جمعیت‌در‌
رويکرد‌ اين‌ )لانگسز،‌1997،‌ص8(.‌ كار‌می‌كنند‌ دولت‌ برای‌ توسعه‌ كشورهای‌درحال‌
و‌ دادن‌ دخالت‌ آموزش،‌ طريق‌ از‌ تنها‌ كه‌ است‌ استوار‌ فرض‌ اين‌ بر‌ حکمرانی‌ جديد‌
توانمندسازی‌‌98درصد‌باقیمانده‌جمعیت‌از‌جمله‌بخش‌خصوصی،‌رسانه‌و‌جامعه‌مدنی‌

می‌توان‌به‌افزايش‌پاسخگويی‌بخش‌عمومی‌دست‌يافت.
از‌نظر‌وی،‌آموزش‌و‌دخالت‌دادن‌مردم‌در‌ايجاد‌درستکاری،‌اصلی‌اساسی‌در‌جلوگیری‌
از‌فساد‌است‌و‌در‌نتیجه‌چالش‌اصلی‌و‌سنگ‌بنای‌اين‌رويکرد‌فراگیر‌است‌و‌می‌تواند‌

گونه‌هاي‌مختلفی‌داشته‌باشد:
-‌كمپینهای‌آموزش‌و‌آگاهی‌بخشی‌عمومی‌)راديو،‌تلويزيون‌و‌روزنامه‌ها(

-‌‌برگزاری‌كارگاههای‌آموزشی‌گسترده‌ملی‌كه‌از‌تمامی‌ذينفعان‌برای‌طرح‌مشکلات‌
و‌پیشنهاد‌تغییرات‌دعوت‌شود.

-‌‌آگاهی‌رسانی‌به‌شهروندان‌در‌خصوص‌حقوقشان‌و‌توانمند‌ساختن‌آنها‌برای‌نظارت‌
بر‌دولت‌از‌طريق‌نظرسنجیهای‌دوره‌ای‌در‌خصوص‌عرضه‌خدمات

1. Langseth
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نظرسنجیهای‌سالانه‌فساد‌در‌ اجراي‌ و‌ استراتژی‌درستکاری‌ملی‌ انتشار‌ و‌ تولید‌ ‌-
سطح‌ملی‌وزير‌ملی

-‌آموزش‌خبرنگار‌جستجوگر‌و‌اطلاع‌رسانی‌از‌طريق‌رسانه‌و‌غیره.
از‌نظر‌وی،‌اين‌رويکرد‌جديد‌بر‌اهمیت‌رهبری‌و‌ذهنیات‌صادقانه‌و‌درست‌بین‌كاركنان‌
دولتی‌تأكید‌دارد.‌"ذهنیات‌و‌عادات‌فکری" به‌ديدگاه‌و‌وضعیت‌فکری‌سیاستگذاران‌و‌

كاركنان‌دولتی‌در‌محیط‌كاری،‌اشاره‌دارد‌)همان،‌ص12(.‌
برای‌تضمین‌وجود‌محیطی‌كه‌ بیان‌می‌كنند‌كه‌ دای‌و‌استاپن‌هورست‌1)1998(‌
پشتیبان‌مشاركت‌فعالانه‌بخش‌خصوصی‌و‌عمومی‌برای‌توسعه‌پايدار‌باشد،‌بايد‌نظام‌
سلامت‌ملی‌‌يا‌ستونهای‌حمايتی‌متقابل‌ايجاد‌شود.‌ستونهای‌سلامت‌در‌هر‌جامعه‌شامل‌
بازيگران‌خارج‌از‌قوه‌مجريه‌و‌بیرون‌از‌خود‌دولت‌است.‌مجموع‌گروههای‌بازيگران‌به‌
ستونهای‌سلامت‌اشاره‌دارد؛‌زيرا‌حمايت‌و‌پشتیبانی‌از‌اقداماتی‌كه‌برای‌بهبود‌درستکاری‌
و‌صداقت‌عمومی‌است‌بر‌عهده‌آنها‌است.‌به‌نظر‌آنها،‌نظام‌سلامت‌ملی‌بر‌ستونهای‌گوناگونی‌
مانند‌قوه‌مجريه،‌قوه‌مقننه،‌قوه‌قضايیه،‌آمبودزمان2،‌سازمانهای‌نظارتی،‌بخش‌خصوصی،‌
جامعه‌مدنی،‌رسانه،‌حسابرسی‌كل،‌بازيگران‌بین‌المللی‌استوار‌است.‌اين‌ستونها‌مستقل‌
هستند،‌ضعف‌يکی‌از‌ستونها‌به‌ساير‌ستونها‌نیز‌سرايت‌می‌كند.‌زمانی‌كه‌چند‌ستون‌ضعیف‌
شوند،‌اين‌نظام‌ديگر‌نمی‌تواند‌به‌حمايت‌از‌توسعه‌پايدار‌بپردازد.‌بررسی‌نظام‌سلامت‌ملی‌
به‌شناسايی‌خلآها‌و‌فرصتهای‌فساد‌در‌درون‌هر‌يک‌از‌ستونها‌و‌سپس‌هماهنگی‌كاری‌
دولت،‌جامعه‌مدنی،‌رسانه‌و‌ديگران‌نیازمند‌است.‌دلايل‌ايجاد‌نظام‌سلامت‌ملی‌ممکن‌
است‌از‌كشوری‌به‌كشور‌ديگر‌متفاوت‌باشد.‌اما‌به‌طور‌كلی‌سه‌هدف‌اصلی‌را‌می‌توان‌نام‌
برد:‌حاكمیت‌قانون،‌توسعه‌پايدار‌و‌كیفیت‌زندگی‌)دای‌و‌استاپن‌هورست،‌1998،‌ص1(.‌
به‌عقیده‌بانج‌3)2004(،‌نظام‌سلامت‌متشکل‌از‌تمامی‌عوامل‌مانند‌سیاستها،‌اقدامات،‌
نهادها‌و‌محافظان‌درستکاری‌است‌كه‌در‌عمکلرد‌يکپارچه‌و‌سالم‌)منسجم(‌دولت‌سهیم‌
هستند.‌ويژگی‌اصلی‌چشم‌انداز‌نظام‌سلامت‌است‌كه‌شرايط‌و‌عناصری‌را‌مطرح‌می‌سازد‌كه‌

1. Dye and Stapenhurst
2. Ombudsman
3. Bunge
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برای‌سلامت‌و‌انسجام‌دولت‌با‌اهمیت‌است.‌نظامهای‌سلامت‌هم‌شامل‌تلاشهای‌مديريت‌
اخلاق‌سازمانی‌در‌درون‌ادارات‌دولت‌است‌و‌هم‌شامل‌محافظان‌درستکاری‌خارج‌از‌ادارات‌
مانند‌حسابرسان‌مالی‌خارجی،‌آمبودزمان،‌پلیس‌و‌نظام‌قضايی.‌محافظ‌درستکاری،‌نظامی‌
است‌با‌قدرتهای‌كنترل‌و‌نظارت‌بر‌تخلفات‌در‌مورد‌درستکاری‌)بانج،‌2004،‌ص‌188(.
هابرت‌)2008(‌طیفی‌چشم‌اندازهای‌مختلفی‌را‌در‌اين‌خصوص‌بیان‌می‌كند‌كه‌در‌
دامنه‌ای‌از‌تعريف‌درستکاری‌به‌عنوان‌يک‌كل‌تا‌درستکاری‌به‌عنوان‌نمونه‌ای‌از‌رفتار‌
اخلاقی‌يا‌درستکاری‌به‌عنوان‌كیفیت‌عمل‌مطابق‌با‌قوانین‌و‌ارزشها‌قرار‌می‌گیرد.‌در‌ديدگاه‌
هابرت‌درستکاری،‌كیفیت‌عمل‌مطابق‌يا‌ارزشها،‌هنجارها‌و‌عرفهای‌پذيرفته‌شده‌در‌جهت‌
منفعت‌عمومی‌است.‌نقض‌درستکاری‌شامل‌فساد،‌تقلب‌و‌كلاهبرداری،‌تضاد‌منافع،‌استفاده‌
نادرست‌از‌ادارات‌و‌غیره‌خواهد‌بود‌)هابرت‌و‌همکاران2008‌،1(.‌هابرت‌انواع‌مختلفی‌از‌
نقض‌درستکاری‌را‌دسته‌بندی‌می‌كند‌كه‌ممکن‌است‌در‌بخش‌عمومی‌صورت‌گیرد،‌و‌
بیان‌می‌كند‌كه‌سیاستهای‌مختلف‌نمی‌تواند‌همه‌را‌يکجا‌مورد‌هدف‌قرار‌دهد‌و‌هم‌چنین‌
محافظان‌خارجی‌درستکاری‌توانايی‌نگهبانی‌از‌تمامی‌انواع‌نقضان‌و‌تخلفات‌را‌ندارند.‌

5. ارکان رویکرد جدید
پاپ‌"الگو‌نظام‌سلامت‌ملی" را‌شبیه‌معبد‌يونانی‌به‌تصوير‌می‌كشد؛‌معبدی‌دارای‌
سقف‌ـ‌درستکاری‌ملی‌كه‌بر‌اركانهای‌مختلفی‌استوار‌است.‌قوه‌قضايیه،‌مقننه،‌مجريه،‌

آمبودزمان،‌رسانه‌های‌آزاد،‌جامعه‌مدنی‌و‌نهادهای‌نظارتی‌و...‌)همان،‌ص11(.
و‌ قانون«‌ »حاكمیت‌ زندگی«،‌ »كیفیت‌ دارد:‌ قرار‌ گرد‌ توپ‌ سه‌ معبد‌ سقف‌ روی‌
»توسعه‌پايدار«.‌آنها‌گرد‌به‌تصوير‌كشیده‌شده‌اند‌تا‌تأكیدی‌بر‌اين‌باشد‌كه‌اگر‌قرار‌است‌
اين‌سه‌توپ‌گرد‌و‌ارزشهايی‌كه‌در‌بر‌گرفته‌اند‌پايین‌نیفتند،‌سقف‌بايد‌مسطح‌نگه‌داشته‌
شود.‌خود‌»معبد«‌بر‌بنیانهايی‌مركب‌از‌آگاهی‌عمومی‌و‌ارزشهای‌اجتماعی‌استوار‌شده‌و‌
دوام‌می‌يابد.‌اگر‌آگاهی‌عمومی‌زياد‌و‌ارزشها‌ريشه‌دار‌باشد،‌از‌»اركانهايی«‌كه‌روی‌آنها‌
استوار‌است‌محافظت‌خواهد‌نمود‌و‌به‌آنها‌نیروی‌افزوده‌می‌دهد.‌از‌سوي‌ديگر،‌اگر‌مردم‌

1. Hubert et al
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بی‌اعتنا‌باشند‌و‌مراقب‌نباشند‌يا‌اگر‌ارزشهای‌ريشه‌داری‌وجود‌نباشد،‌اين‌بنیانها‌ضعیف‌
خواهد‌بود.»اركانهای«‌تو‌خالی،‌بی‌فايده‌و‌فاقد‌بايسته‌های‌مقوم‌خواهد‌بود‌و‌نمی‌توانند‌
از‌نظام‌سلامت‌ملی‌محافظت‌كند.‌اگرچه‌»اركانها«‌به‌يکديگر‌وابسته‌است‌اما‌درجه‌قوت‌
و‌ضعف‌آنها‌می‌تواند‌متفاوت‌باشد.‌اگر‌يکی‌از‌ركنها‌ضعیف‌باشد،‌فشار‌بیشتری‌روی‌
يک‌يا‌چند‌ركن‌ديگر‌می‌آيد.‌اگر‌چند‌ركن‌ضعیف‌باشد،‌بار‌آنها‌در‌نهايت‌كج‌می‌شود‌
زندگی«‌ »كیفیت‌ و‌ قانون«‌ »حاكمیت‌ پايدار«،‌ »توسعه‌ گرد«‌ »توپهای‌ كه‌ به‌گونه‌اي‌
فرو‌مي‌غلتد‌و‌به‌زمین‌می‌افتد‌و‌كل‌دستگاه‌دچار‌آشوب‌می‌شود.‌»اركانهای«‌حقیقی‌
می‌تواند‌از‌جامعه‌ای‌به‌جامعه‌ديگر‌متفاوت‌باشد‌و‌هست.‌اگرچه‌برخی‌قويتر‌و‌برخی‌
ضعیفتر‌است،‌همیشه‌بین‌آنها‌موازنه‌ای‌برقرار‌است‌تا‌دوام‌آورد‌)پاپ،‌2000،‌ص‌35(.‌
‌در‌حالی‌كه‌تفاوتهايی‌بین‌كشورهای‌مختلف‌هست،‌رايجترين‌»اركان‌نظام‌سلامت‌ملی«

جامعه‌ای‌كه‌درصدد‌است‌به‌شیوه‌ای‌پاسخگويانه‌حکومت‌كند،‌عبارت‌است‌از:
)كمیته‌ »ناظر«‌ سازمانهای‌ مدنی،‌ جامعه‌ قضايیه،‌ قوه‌ مقننه،‌ قوه‌ مجريه،‌ قوه‌
غیره(،‌ و‌ پلیس،‌سازمان‌ضدفساد‌ آمبودزمان،‌ محاسبات‌عمومی،‌حسابرس‌كل،‌

رسانه‌های‌عمومی

21 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

هٌذ تْذیذات، فزغتْا، ًقاط قَت ٍ هعتبز ًیاسهٌذ ضٌاسایی ًظام ًظام سلاهت هلیبِ عقیذُ پاپ تأسیس 
ْای خاظ با ضاخػارکاى اس طزیق ارسیابی جذاگاًِ ٍضعیت ّز یک اس آًْا بز اساس ابعاد ٍ  ّز یک اس ضعف

سپس بعذ اس رفع ٍ  بْبَد  ؛ْا در درٍى چارچَبی جاهع استبزپایی ّز کذام اس ایي رکٌیت یا ّذف تقَ
ْا بزقزار گزدد. اگز تعادلی هٌطقی بیي ّز یک اس ستًَ ضَد تَاسى ٍّا ٍ ًَاقع ّز ستَى، تلاش هیکاستی
یز خَاّذ بَد. ٍابستِ باضذ یا تعذاد هعذٍدی رکي در بزابز فزٍپاضی آسیب پذ« رکي»کاهلاً بِ یک  ساهاًِ

ضکل  ًظام سلاهت هلیکٌذ. اس ایٌزٍ رٍیکزد ثز، پیطزفت فساد را تضویي هیؤدرستکاری ه ًبَدى ساهاًِاها
 ذ. کٌیع ٍ درهاى بالقَُ بزای فساد ارایِ هیجذیذی اس تطخ

 
 نظام سلامت ملیپلیس ) سازمانهای نظارتی( در رویکرد  های سازمانشاخص -5

ٍ ضاخػْایی است کِ  عَاهلیی آًْا در ّز جاهعِ ًیاسهٌذ ٍجَد ٍ حضَر اًظارتی ٍ کارگیزی ًْادّای ضکل
ًظام کٌذ. اس ایي رّگذر ابعاد ٍ ضاخػْای عولکزدی ًْادّای ًظارتی در آًْا را در ایفای ًقص یاری هی

 :(TI,2001:83-90)تَاى بِ غَرت سیز بزضوزدرا هی سلاهت هلی
 شاخص ابعاد
 

 ظرفیت:
 هٌابع -1
 استقلال -2

 
 حکمرانی:

 ضفافیت -1
 پاسخگَیی -2
 درستکاری -3

 بزای هبارسُ با فساد. ّای خاظ ستَى هاًٌذ تلاضْای اًجام ضذُضاخع -1 نقش:
ٍ بزای ایفای ًقص ًْادّای ًظارتی در ارتقای  ضزطی است بزای درستکاریبعذ ظزفیت پیصبعد ظرفیت. 

ّا ساختاری، ّا بزخَردار باضٌذ. ایي ظزفیتاس بزخی ظزفیت بایذکل ًظام ٍ اس ایٌزٍ ًْادّای ًظارتی  سلاهت
   ضَد:ٍ اس طزیق دٍ ضاخع ارسیابی هی استچٌیي هالی  اًساًی ٍ ّن

 نظام درستکاری ملی

 حاکمیت قانون توسعه پایدار کیفیتسندگی

 ای اجتماعیارزشه

 آگاهی عمومی

قوه مقننه
 

قوه مجریه 
 

آمبودزمان 
 

رسانه 
قوه قضاییه  

 

سازمان های نظارتی 
( 

س(
پلـِــــ

 

 

جامعه مدنی
 

 

شکل )2(: الگوي نظام سلامت اداري، منبع؛ پاپ، 2000، ص275
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به‌عقیده‌پاپ‌تأسیس‌نظام‌سلامت‌ملی‌معتبر‌نیازمند‌شناسايی‌نظام‌مند‌تهديدات،‌
فرصتها،‌نقاط‌قوت‌و‌ضعف‌هر‌يک‌از‌اركان‌از‌طريق‌ارزيابی‌جداگانه‌وضعیت‌هر‌يک‌از‌
آنها‌بر‌اساس‌ابعاد‌و‌شاخصهای‌خاص‌با‌هدف‌تقويت‌يا‌برپايی‌هر‌كدام‌از‌اين‌ركنها‌در‌
درون‌چارچوبی‌جامع‌است؛‌سپس‌بعد‌از‌رفع‌و‌‌بهبود‌كاستیها‌و‌نواقص‌هر‌ستون،‌تلاش‌
می‌شود‌توازن‌و‌تعادلی‌منطقی‌بین‌هر‌يک‌از‌ستونها‌برقرار‌گردد.‌اگر‌سامانه‌كاملًا‌به‌
يک‌»ركن«‌وابسته‌باشد‌يا‌تعداد‌معدودی‌ركن‌در‌برابر‌فروپاشی‌آسیب‌پذير‌خواهد‌بود.‌
اما‌نبودن‌سامانه‌درستکاری‌مؤثر،‌پیشرفت‌فساد‌را‌تضمین‌می‌كند.‌از‌اينرو‌رويکرد‌نظام‌

سلامت‌ملی‌شکل‌جديدی‌از‌تشخیص‌و‌درمان‌بالقوه‌برای‌فساد‌ارايه‌می‌كند.‌

6. شاخصهای سازمان پلیس )سازمانهای نظارتی( در رویکرد نظام سلامت ملی
شکل‌گیری‌نهادهای‌نظارتی‌و‌كارايی‌آنها‌در‌هر‌جامعه‌نیازمند‌وجود‌و‌حضور‌عوامل‌و‌
شاخصهايی‌است‌كه‌آنها‌را‌در‌ايفای‌نقش‌ياری‌می‌كند.‌از‌اين‌رهگذر‌ابعاد‌و‌شاخصهای‌
عملکردی‌نهادهای‌نظارتی‌در‌نظام‌سلامت‌ملی‌را‌می‌توان‌به‌صورت‌زير‌برشمرد‌)تي،‌آي،‌

2001،‌ص‌‌90تا‌83(:
جدول )1(: ابعاد و شاخصهاي نهادهاي نظارتي در نظام سلامت ملي بر اساس تي، آي

شاخصابعاد

ظرفیت
1-‌منابع

2-‌استقلال

حکمرانی
1-‌شفافیت

2-‌پاسخگويی
3-‌درستکاری

1-‌شاخصهای‌خاص‌ستون‌مانند‌تلاشهای‌انجام‌شده‌برای‌مبارزه‌با‌فساد.نقش

6-1. بعد ظرفیت. بعد‌ظرفیت‌پیش‌شرطی‌است‌برای‌درستکاری‌و‌برای‌ايفای‌نقش‌

نهادهای‌نظارتی‌در‌ارتقای‌سلامت‌كل‌نظام‌و‌از‌اينرو‌نهادهای‌نظارتی‌بايد‌از‌برخی‌ظرفیتها‌
برخوردار‌باشند.‌اين‌ظرفیتها‌ساختاری،‌انسانی‌و‌هم‌چنین‌مالی‌است‌و‌از‌طريق‌دو‌شاخص‌

ارزيابی‌می‌شود:‌‌
6-1-1. شاخص منابع؛ اين‌شاخص‌میزان‌برخورداری‌سازمانهای‌نظارتی‌از‌منابع‌انسانی،‌
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نیروهای‌انسانی‌متخصص،‌چگونگي‌آموزش‌نیروها،‌منابع‌مالی‌و‌ساير‌منابع‌برای‌عمل‌
مطابق‌با‌درستکاری‌و‌اجرای‌كامل‌نقشش‌به‌عنوان‌يکی‌از‌ستونهای‌الگوي‌نظام‌سلامت‌
ملی‌را‌ارزيابی‌می‌كند.‌در‌دسترس‌بودن‌منابع‌مناسب،‌شاخص‌با‌اهمیتی‌برای‌سازمانهای‌
نظارتی‌است‌تا‌بتوانند‌از‌فساد‌و‌ساير‌تخلفات‌درستکاری‌دور‌بمانند.‌كیفیت‌كارهايی‌كه‌
توسط‌اين‌نهادها‌انجام‌می‌گیرد‌بین‌ساير‌عوامل‌به‌موجود‌بودن‌منابع‌بستگی‌دارد.‌بودجه‌
اگر‌دستمزدها‌ است.‌ و‌لازم‌ نظارتی،‌ضروری‌ كارهاي‌سازمانهای‌ و‌ وظايف‌ برای‌ مناسب‌
مناسب‌باشد،‌افراد‌بااستعداد‌نیز‌برای‌فعالیت‌در‌اين‌نهادها‌جذب‌خواهند‌شد.‌علاوه‌بر‌اين،‌
حقوقهای‌مناسب،‌انگیزه‌سوء‌استفاده‌از‌قدرت‌واگذار‌شده‌به‌منظور‌كسب‌درامد‌بیشتر‌را‌

برای‌افرادی‌كه‌در‌اين‌بخش‌فعالیت‌می‌كنند‌به‌حداقل‌می‌رساند.‌
6-1-2. شاخص استقلال؛ اين‌شاخص‌میزان‌استقلال‌سازمانهای‌نظارتی‌را‌بررسی‌
می‌كند؛‌يعنی‌اينکه‌آيا‌اين‌سازمانها‌در‌فعالیتها‌و‌تصمیم‌گیريهای‌خود‌مستقل‌از‌بازيگران‌
خارجی‌عمل‌می‌كنند‌يا‌خیر.‌میزان‌بری‌بودن‌سازمانهای‌ناظر‌از‌مداخلات‌خارجی‌در‌
فعالیتها‌از‌يک‌سو‌شاخص‌با‌اهمیتی‌در‌زمینه‌انجام‌دادن‌مستقلانه‌وظايف‌و‌كارها‌در‌
نظر‌گرفته‌مي‌شود‌و‌از‌طرفی‌ديگر‌كنترل‌و‌توازن‌مناسب‌را‌تضمین‌می‌كند.‌فردی‌كه‌
در‌هر‌يک‌از‌ستونهای‌سلامت‌به‌فعالیت‌مشغول‌است‌در‌خدمت‌اهداف‌و‌منافع‌سازمانی‌
يا‌منافع‌عموم‌است‌و‌نبايد‌تحت‌تأثیر‌منافع‌شخصی‌يا‌منافع‌ساير‌گروه‌ها‌و‌بازيگران‌
قرار‌گیرد.‌اگر‌منافع‌خارجی‌درونی‌شود،‌اين‌امر‌خطری‌را‌برای‌استقلال‌آن‌ستون‌ايجاد‌
مي‌كند‌كه‌به‌موجب‌آن،‌ديگر‌افراد‌در‌خدمت‌منافع‌و‌اهداف‌سازمانی‌و‌عمومی‌نیستند‌

و‌برای‌درستکاری‌تهديد‌ايجاد‌می‌كنند.
اقداماتی‌ و‌ مقررات‌ به‌ نظارتی‌ سازمانهای‌ جمله‌ از‌ ستونی‌ هر‌ بعد حکمرانی.   .2-6
نیازمند‌هستند‌كه‌از‌الزامات‌اساسی‌برای‌جلوگیری‌و‌ممانعت‌ورود‌و‌دخالت‌آن‌ستون‌
در‌فساد‌دانسته‌می‌شود.‌بعد‌حکمرانی‌از‌طريق‌شاخصهای‌زير‌مورد‌ارزيابی‌قرار‌می‌گیرد:
بررسی‌ را‌ ناظر‌ سازمانهای‌ شفافیت‌ میزان‌ شاخص‌ اين‌ شفافیت؛  شاخص   .1-2-6
خصوص‌ در‌ مناسبی‌ روشهای‌ و‌ سیاستها‌ دارای‌ سازمانها‌ اين‌ آيا‌ اينکه‌ يعنی‌ می‌كند؛‌
و‌ عملکرد‌ مورد‌ در‌ ناظر‌ سازمانهای‌ اگر‌ هستند.‌ اطلاعات‌ به‌ آزادانه‌ دسترسی‌ و‌ انتشار‌
اقداماتشان‌شفاف‌عمل‌كنند‌بدست‌آوردن،‌نظارت‌و‌‌بررسی‌و‌مداقه‌اطلاعات‌مرتبط‌
آيا‌به‌شیوهای‌عادلانه‌و‌بی‌طرفانه‌عمل‌نموده‌اند‌ اينکه‌ببینیم‌ درباره‌فعالیتهای‌آنها‌و‌
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يا‌خیر،‌امکانپذير‌می‌شود؛‌به‌عنوان‌مثال‌وضعیتي‌كه‌هدفشان‌افشای‌اطلاعات‌درباره‌
گماشتن‌روشها‌يا‌اظهارنامه‌ها‌)اعلامات(‌است‌به‌ستونها‌اين‌امکان‌را‌می‌دهد‌تا‌شیوه‌
هزينه‌كرد‌پول‌و‌هر‌گونه‌تأثیرات‌بی‌موردی‌را‌كه‌بر‌فعالیتها‌وارد‌می‌شود‌كنترل‌كنند.‌
اطلاعات،‌ انتشار‌ منظور‌ به‌ مربوط‌ ستون‌ آن‌ برای‌ قانونی‌ شرايط‌ بودن‌ آور‌ الزام‌ میزان‌
شاخصی‌است‌كه‌میزان‌تضمین‌و‌حفاظت‌سلامت‌را‌نشان‌می‌دهد.‌اين‌شاخص‌بر‌اساس‌
امکانات‌ و‌ بودن‌شرايط‌ قانونی‌و‌هم‌چنین‌میزان‌موجود‌ و‌ بودن‌شرايط‌رسمی‌ موجود‌
عملی‌برای‌مردم‌برای‌آوردن‌اطلاعات‌مرتبط‌از‌سازمانهای‌نظارتی‌امتیازبندی‌می‌شود.

6-2-2. شاخص پاسخگویی.‌اين‌شاخص‌به‌دنبال‌ارزيابی‌میزان‌پاسخگويی‌سازمانهای‌
اقداماتشان‌و‌هم‌چنین‌میزان‌پاسخگو‌نگهداشتن‌آنها‌توسط‌عموم‌ نظارتی‌در‌خصوص‌
مردم‌و‌ساير‌ستونها‌است.‌اين‌شاخص‌از‌شاخصهای‌با‌اهمیت‌سلامت‌است‌به‌دلیل‌اينکه‌
از‌افرادی‌كه‌در‌اين‌بخش‌به‌فعالیت‌مشغول‌هستند‌درخواست‌می‌كند‌تا‌در‌خصوص‌
اقدامات‌خود‌مسئولیت‌پذير‌باشند‌و‌اين‌امر‌در‌مورد‌نقضهای‌سلامت‌از‌اهمیت‌ويژه‌ای‌
برخوردار‌است.‌اين‌شاخص‌بر‌اساس‌شرايط‌و‌قوانین‌مناسبی‌مورد‌ارزيابی‌قرار‌می‌گیرد،‌كه‌
تضمین‌كننده‌پاسخگويی‌و‌گزارش‌دهی‌سازمانهای‌نظارتی‌و‌شاغلان‌در‌اين‌بخش‌است.‌
6-2-3. شاخص درستی و صداقت. اين‌شاخص‌ارزيابی‌میزان‌مناسب‌بودن‌شرايط‌و‌
قوانین‌در‌خصوص‌درستی‌و‌صداقت‌و‌میزان‌اجرايی‌شدن‌آن‌را‌بررسی‌می‌كند.‌شاخصهای‌
كلی‌برای‌درستی‌و‌صداقت‌عبارت‌است‌از‌منابع،‌استقلال،‌شفافیت‌و‌پاسخگويی.‌گرچه‌
اين‌شاخصها‌فکر‌حفظ‌و‌تضمین‌سلامت‌را‌در‌درون‌سازمانهای‌نظارتی‌ارائه‌مي‌كند‌آنها‌
اين‌امر‌را‌غیر‌مستقیم‌انجام‌می‌دهند.‌شاخص‌پنجم‌برای‌درستی‌و‌صداقت‌اين‌بخش،‌
وجود‌شرايط‌و‌قوانینی‌است‌كه‌صراحتاً‌برای‌تضمین‌درستی‌و‌صداقت‌آن‌طرح‌می‌شود.
6-3. بعد نقش. اين‌بعد‌میزان‌تعهد‌سازمانهای‌نظارتی‌را‌در‌اجراي‌نقش‌و‌مسئولیتهای‌
خود‌با‌توجه‌به‌ارتقای‌سلامت‌و‌درستکاری‌كل‌نظام‌نهادی‌مورد‌ارزيابی‌قرار‌می‌دهد.‌
به‌طور‌طبیعی،‌اين‌امر‌بدان‌معنی‌است‌كه‌شاخصهای‌نقش‌مختص‌هر‌ستون‌است‌و‌
به‌اين‌امر‌بستگی‌دارد‌كه‌چه‌كاركردهای‌خاصی‌از‌هر‌ستونی‌در‌سلامت‌و‌درستکاری‌
كل‌نظام‌مشاركت‌و‌نقش‌دارد.‌شاخصهای‌سازمانهای‌نظارتی‌در‌اين‌بعد‌عبارت‌است‌
از‌میزان‌تحقیقات‌و‌تفحصات‌انجام‌شده‌در‌خصوص‌فساد،‌سادگی‌روشهای‌بررسی‌و‌
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پیگیری‌شکايات،‌تعداد‌شکايات‌بررسی‌شده‌توسط‌سازمانهای‌نظارتی،‌چگونه‌بودن‌درک‌
عموم‌مردم‌از‌اين‌نهادها‌و‌عملکرد‌آن‌و...

7. نتیجه گیري
در‌نهايت‌بايد‌گفت‌كه‌طی‌چند‌سال،‌مفاهیم‌مختلفی‌در‌خصوص‌نظامهای‌درستکاری‌ارائه‌
شده‌است.‌هدف‌كلی‌الگوي‌نظام‌سلامت‌ملی‌سازمان‌شفافیت‌بین‌الملل،‌ارتقای‌درستکاری‌
حکمرانی‌در‌جامعه‌است.‌اين‌الگو‌بر‌پايه‌هايی‌متشکل‌از‌آگاهی‌عمومی‌و‌ارزشهای‌جامعه‌
مبتنی‌است.‌اگر‌آگاهی‌عمومی‌زياد‌باشد‌و‌ارزشها‌قدرتمند،‌اين‌امر‌به‌ستونهايی‌كمک‌خواهد‌
نمود.‌كه‌بر‌روی‌آنها‌قرار‌گرفته‌است،‌رويکرد‌نظام‌سلامت‌ملی‌از‌طريق‌شماری‌از‌نهادها،‌
بخشها‌يا‌فعالیتهای‌اساسی‌كار‌خواهد‌كرد‌كه‌همان‌ستونها‌است.‌بین‌اين‌ستونها‌پارلمانی‌
فعال‌برای‌دستیابی‌و‌پايدار‌نمودن‌حکمرانی‌خوب،‌سازمانهای‌نظارتی‌و‌پلیس‌برای‌نظارت‌بر‌
صحت‌و‌سلامت‌كارها‌نظام‌قضايی‌برای‌حفاظت‌از‌حاكمیت‌قانون،‌آمبودزمان،‌رسانه،‌بخش‌

خصوصی‌و...‌قرار‌دارد.
نظامهای‌درستکاری‌زمانی‌مؤثر‌است‌و‌بدرستی‌عمل‌خواهد‌كردكه‌خطرهای‌درستکاری‌
كاملًا‌محدود‌شده‌باشد؛‌به‌عبارتی‌ديگر‌يعنی‌زمانی‌كه‌مقامات‌با‌صداقت‌و‌درستی‌عمل‌
كند،‌از‌تخلفات‌و‌نقض‌اصول‌درستکاری‌پرهیز‌كند.‌در‌درون‌نظام‌درستکاری‌بازيگران‌
مختلفی‌در‌دو‌سطح‌درونی‌و‌بیرونی‌وجود‌دارند:‌در‌درون‌سطح‌نخست‌بازيگران‌مختلف‌
مانند‌ ايستاده‌اند؛‌ يکديگر‌ به‌ نسبت‌ سنتی‌ اداری‌ سیاسی‌ يا‌ بوروكراتیک‌ رابطه‌ يک‌ در‌
نظارتی‌ قدرت‌ با‌ بازيگران‌ از‌ شبکه‌ای‌ از‌ متشکل‌ دوم‌ سطح‌ و‌ و...‌ مجريه،‌ مقننه،‌ قوه‌
افقی‌ پاسخگويی‌ دارای‌ اغلب‌ بازيگران‌ اين‌ كه‌ است‌ مراتب‌ به‌سلسله‌ نسبت‌ كنترلی‌ و‌
نسبت‌به‌يکديگر‌هستند؛‌مانند‌قوه‌قضايیه،‌رسانه،‌جامعه‌مدنی،‌آمبودزمان،‌پلیس‌و....‌
هدف‌نهايی‌برقراری‌نظام‌سلامت‌ملی‌اين‌است‌كه‌فساد‌عملی‌با‌»خطرپذيري‌زياد«‌
از‌ از‌هر‌چیز‌ تا‌قبل‌ اين‌سامانه‌طراحی‌می‌شود‌ ترتیب،‌ اين‌ به‌ باشد.‌ و‌»منفعت‌كم«‌
بروز‌فساد‌پیشگیری‌كند‌به‌جای‌اينکه‌پس‌از‌وقوع‌بر‌مجازات‌تکیه‌كند‌)دای‌و‌استاپن‌
هورست،‌1998،‌ص1(.‌تمامی‌كشورها‌نوعی‌»نظام‌سلامت‌ملی«‌دارند‌هر‌چند‌ممکن‌
است‌فاسد‌و‌ناكارامد‌باشد.‌اين‌مفهوم‌كمک‌می‌كند‌رهبران‌سیاستهای‌مبارزه‌با‌فساد‌

روی‌ديدگاهی‌جامع‌تمركز‌كنند.
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8. پیشنهادها
• با‌توجه‌به‌اهمیت‌و‌گزارشهاي‌‌MISدر‌سطح‌بین‌المللي‌پلیس‌مي‌تواند‌با‌بهره‌گبري‌از‌	

الگوي‌مطرح‌شده‌به‌بومي‌سازي‌شاخص‌هاي‌اين‌الگو‌براي‌حوزه‌هاي‌زيرمجموعه‌هاي‌
خود‌اقدام‌نمايد.

• پلیس‌مي‌تواند‌به‌انجام‌پژوهش‌هايي‌در‌خصوص‌تحلیل‌وضعیت،‌ابعاد‌و‌شتخص‌هاي‌	
مختلف‌سازمان‌پلیس‌در‌نظام‌سلامت‌ملي‌اقدام‌نمايد.
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