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   چکیده

های جهانی نانوپزشکک ی  ب  ک کارگیری تدا یر نانوت نوژو ی اسککت و راه حلی اسککت  رای پایان دادن  ک   رانزمینه و هدف: 

شخیص، نانوت نوژو ی قادر  ک ی. های پزش مراقبت شگیری و معاژجک  یماریت شد. ژذا هدف از ایب پژوهش می هاپی  یعوامل علّ ا
 .  ود  راساس ا عاد هفت گانک سلامت یدر  الا ردن سطح نانو پزش  رانیا یرسانک مل یمؤثر  ر راهبردها

ضر پژوهش کار: روش ست کار ردی ت قیقات نوع از هدف حسب  ر حا شارکت. ا ضر ت قیق در کنندگان م ساتید، شامل حا  ا

 شونده، مصاحبک نفر 27 میان زا.  اشندمی رسانکات ارتباط، سلامت و  هداشت، نانو پزش ی  حوزه سک در نظران صاحب پزش ان و
کارگروه  عضو کک شدند انتخاب نانو پزش ی، پزشک عمومی ، متخصص و  وق تخصص کسانی پزش ان پزش ان شامل نفر 12

 ت قیق ایب در.  ودند ارتباط حوزه سلامت در در سازی  رهنگ و رسانی اطلاع   ث  ا نوعی  ک یا و  وده سلامت رسانی اطلاع

 کدگذاری  از، گذاری کد مرحلک سککک تئوری گراندد روش در هاداده ت لیل در. اسککت نظری گیری نمونک گیری، نمونک روش

 .اندیا تک ارتقا و کامل (1990-1998) کور یب و استراوس توسط گزینشی ریکدگذا و م وری

سانک مل یریگ جهتها: یافته ش  یساز نکیشامل نهاد یر سانک مل یعلم نانو پز سلامت در ر سانک در حوزه  ییکارا تیاهم ،یو  ر

 ی ا مخاطبان در ارتقا یرسانک مل یهم ار  یو مشارکت  اجتماع ییایپو شیشامل ا زا یرسانک مل یمند تی اشد. رضایسلامت م
و  ینگرندهیآ ،یاراه ار م ور رسانک یها رنامک دیشامل توژ یرسانک مل وشمندانکه یگذار استیس  اشد.یو سلامت م ینانو پزش 
 ستمیس تیاهم ،یاطلاعات در رسانک مل ی رجستک ساز یدر رسانک مل ییمد رانک م توا یهایریگ میتصم ،یرسانک مل یزی رنامک ر

 . اشدیم یمتوژ ستگاهد بیتوجک  ک سلامت  مخاطبان در   ،یدر سازمان رسانک مل یسلسلک مراتب

 ینانو پزشکک  یدر ارتقا رانیا یرسککانک مل یمؤثر  ر راهبردها یعوامل علّ ا توجک  ک نتایج حاصککل از ایب پژوهش  :گیرینتیجه

سلامت یمبتن ششعبارتند از: توانمند ن ردن ا  ار عمومی،   ر ا عاد هفت گانک  سب  پو سانکنامنا ضعف  قدان خبرگای، ر سواد ی، 
سانک مل، عدم سلامت شارکتی، اعتبار ر سانک مل، مخاطب پاییب  م سازان ر ضعف ضعف  رنامک  سانک ملی،  دروازه  انیی،  ضعف ر

 .یرسانک مل یم توا
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Abstract   

 
Background & Aims: Medical nanotechnology is the application of nanotechnology in the 

medical field, which can provide solutions to global healthcare and treatment crises. This 

technology is capable of diagnosing, preventing, and treating diseases. Nanomedicine is one 

of the most advanced branches of medical science, which uses engineered nanostructures and 

nanodevices to repair, control, and modify human biological systems at the molecular scale. 

The basic tools of nanomedicine can be used for disease detection, drug delivery, and hormone 

distribution in the treatment of chronic diseases and bodily system deficiencies. The significant 

growth of modern medical technologies, especially in recent years, has led to groundbreaking 

advancements in various fields such as drug delivery, virus detection, tissue engineering, DNA 

sequencing, diagnostic tools, telemedicine, and surgical equipment, improving the quality of 

life and individual health. With the use of these technologies, health organizations can provide 

complete and accurate patient data to doctors, thereby offering optimal treatment programs 

and more effective healthcare services. On the other hand, nanomedicine provides extensive 

opportunities in diagnosis and treatment through the design and use of nanoscale medical 

devices, which can potentially help reduce or even eliminate diseases, aging, and mortality. It 

is predicted that the global achievement of medical nanotechnology was worth 5.8 billion 

dollars in 2016 and increased to 10.4 billion dollars by 2021. As nanomedicine undergoes a 

significant transformation in health, it is necessary to first address the concept of health. Health 

is defined as the complete physical, mental, and social well-being of an individual. In other 

words, health is not just the absence of disease but includes the general physical, mental, social, 

and economic status of individuals. According to the World Health Organization, wellness is 

a positive concept that emphasizes the resources and capabilities of individuals, society, and 

the body. To achieve health, seven components are considered: physical health, mental health, 

emotional and psychological health, environmental health, social health, spiritual health, and 

occupational health. In the context of nanomedicine and health, examining research gaps in 

media policy and its impact on advancing nanomedicine is essential. In Iran, the demand and 

need for media policy in nanomedicine and health have not yet fully emerged, and most of the 

responsibility for education and culture in this area rests with the media. Therefore, identifying 

barriers and causes of media failures in this field and proposing new strategies to achieve the 

goal of advancing nanomedicine and public health is highly important. Thus, the aim of this 

research is to identify factors affecting the strategies of the national media in promoting 

nanomedicine based on the seven dimensions of health. 

Methods: This research is applied in nature. The participants of the study include professors, 

doctors, and experts in three areas: nanomedicine, health, and media communication. Out of 

27 interviewees, 12 were selected, including nanomedicine doctors, general practitioners, 

specialists, and those who were part of the health information dissemination task force or were 

somehow involved in public health awareness. The sampling method used in this research is 

theoretical sampling. Data analysis in grounded theory method involved three stages: open 

coding, axial coding, and selective coding, as developed by Strauss and Corbin (1990-1998). 

Results: The orientation of national media includes institutionalizing nanomedicine and health 

in national media, and emphasizing the effectiveness of the media in the health domain. 
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National media satisfaction involves increasing dynamism and social participation, with 

national media collaborating with the audience in advancing nanomedicine and health. Smart 

media policymaking involves producing solution-oriented media programs, foresight, and 

planning by national media, wise content decision-making, highlighting information in 

national media, the importance of the hierarchical system in national media, and attention to 

the health of the audience by responsible authorities. 

Conclusion: The results of this study show that various factors affect the strategies of national 

media in promoting nanomedicine based on the seven dimensions of health. Weaknesses in 

media production, lack of expertise, and lack of democracy in the media are among the factors 

that hinder the production of scientific and specialized content on nanomedicine. Furthermore, 

the lack of health literacy in society, along with insufficient awareness of nanomedicine among 

the audience and the failure to utilize relevant expertise in the media, reduces the effectiveness 

of national media in this field. Additionally, the weaknesses in gatekeeping and media 

monopoly, which control information and prevent the presentation of diverse viewpoints, are 

other obstacles to the growth and development of public awareness in this area. Inappropriate 

policymaking and failure to empower public opinion in health and nanomedicine further 

hinder the full utilization of national media's potential in this area. Overcoming these 

challenges requires significant changes in planning, content production, and media 

approaches. Enhancing health literacy, using nanomedicine experts in program production, 

and creating a democratic and specialized space in the media can help improve public 

awareness and the effectiveness of national media in promoting and expanding nanomedicine 

in society. Ultimately, national media should play an effective and efficient role as a key factor 

in educating and promoting nanomedicine across various dimensions of health. 
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 و هم اران  اطمک قادیان انارمرزی

 مقدمه
 در توسعه و تحولات مهمیرسالت رسانه ملی سازمان 

توان اجتماعی ایران برعهده دارد که از مهمترین آنها می
هدایتیب تفریحی و ت،لیغی  به وظایف آموزشییییب ی،ر ب

 کرد. این وظایف از نظر اغلب دانشیییمندان علو اشیییاره 
ها  ارت،اطات در ارت،اطات تصییریش شییده اسییت. نظریه

سال گذشتهب از قدرت بی سایل  رقیب ویکصد  فزاینده و
،اط جمعی و  ظایفارت جاد تحولات وسیییی   و آن در ای

کرده و از تسلّط فناّور  پیشرفتة بر  جوام  انسانی بحث
سان سخن حیات عمومی ان ست گفتهها  سازمان . (1) ا

صداو سیما  جمهور  اسلامی ایران به عنوان بزرگترین 
ا  دارا  ر و همچنین تنها نهاد رسییانهرسییانه در کشییو
تلویزیونی در ایرانب نیازمند راه،ردها  -مجوز پخش رادیو
ها  کارآمد  اسیییت تا بتواند با توجه یه و سییییاسیییت

ها  محیطی جایگاه یود را در بین تغییرات و پیچیدگی
نه قا دیگر رسیییا گاه را ارت جای ندهب این  ها حفظ و در آی

ا  بازتاب هر عرصیییه بخشییید. لذا سییییاسیییتگذار  در
شود و باید در راستا  ها  یک جامعه محسوب میارزش

گذار  در رسانه نیز از این امر آنها تدوین شودب سیاست
ها  مسییتینی نیسییت و نیازمند پیرو  از الگوها و ارزش

ا  گذار  به مجموعهسیاست. (2) حاکم بر جامعه است
شود ها  اجرائی اطلاق میاز اقداماتب عملیات و فعالیت

شده انجا  دستیابی به اهداف از پیش تعیینمنظور که به
ا  ها  آگاهانهگیرد. این فرآیند در بر دارنده فعالیتمی

ها  عمومی برا  رسیییدن به یک یا اسییت که سییازمان
به آن هدف مشیییخه  ند  قدا  میچ ندها ا  .(3) کن

شود اصلی تشکیل میگذار  معمولاً از سه جزء سیاست
به  هدف  هدفب محتوا و اثر.  ند از:  ،ارت یب ع به ترت که 

گذار  شییود که سیییاسییتمقصییود یا غایتی گفته می
گیرد. محتوا به یابی به آن صیییورت میمنظور دسیییتبه

بخش یاصی از سیاست اشاره دارد که با انتخاب بهترین 
ست که ما را ها به دست میگزینه آید و همان مسیر  ا
ساندهدف می به ستیس جهینت ایاثر  .(4) ر  زین  گذارا

 دهدبیرخ م اسییتیسیی  واسییطه اجراکه به یراتییبه تغ
 .(5)اشاره دارد 

گرا هدفگذار  را نظران سییییاسیییتاغلب صیییاحب
دن،ال دسییتیابی به گذار  معمولاً بهدانند. سیییاسییتمی

شانمجموعه ست که ن دهنده تلاش ا  یاص از اهداف ا
باشیید. این برا  حل مسییائل یاص در جامعه هدف می

فرآیند اغلب تنها یک واکنش یا تصمیم نیستب بلکه یک 
در طول زمانب  .(6) اسییترات   یا رویکرد مشییخه اسییت

تقسیم شده است: گذار  به دو حوزه عمده دانش سیاست
نخسیییتب حوزه مطالعات راه،رد  که از طریح تحقیح در 

ئل راه،رد  تلاش می یه مسیییا ناب  اول ند م تا فرآی ند  ک
ست شکلسیا دهی کند؛ دو ب حوزه گذار  را بهتر درک و 

به که  یل راه،رد   گذار  مسیییتقیم بر تحل تأثیر منظور 
گذار  برا  نهادها  برآیندها  سیاسی از طریح سیاست

جا  مید لد لاسیییولب به .(7) شیییودولتی ان هارو یده  عق
شده از اهدافب ا  طراحیبرنامه»عنوان گذار  بهسیاست
 .(8) شودشنایته می« ها و اقداماتارزش

ا  از مجموعه توانا  را میگذار  رسییانهسیییاسییت
اصییول و هنجارهایی دانسییت که برا  هدایت و کنترل 

شود ها طراحی میا  و حل مسائل آنها  رسانهسیستم
ا  به تنظیم اهداف و طور کلیب سییاسیت رسیانهبهب (9)

نجیی میه طلاق  یی ا ین ارهییا شییییود کییه بییه تییدو
ستورالعمل سایتار و روشهایی منجر مید ها  شود تا 

گذار  سیاست .(10)ا  را شکل دهد عملکرد نظا  رسانه
نه بهدر حوزه رسیییا ندهی و ها بیشیییتر  ،ال سیییازما دن

سایتار  و محتوایی رسانهمرتب ست تا آنساز   ها ها ا
هایی چون نانوتکنولوژ  بتوانند تأثیرات بهتر  در زمینه

شته با سلامت دا نقش پررنگی  با توجه به .(11)شند و 
سانه صمیمها  ملی میکه ر ها  مرد  گیر توانند در ت

ست سیا ها  کلان و جزئی حکومتی ایفا کنندب و تغییر 
ها باید بر اساس بسترها  مشخه اجتماعی این سیاست

و فرهنگی تدوین شیییوند تا تأثیرگذار  میثر  داشیییته 
در غیر این صیییورتب ممکن اسیییت این  .(12) باشیییند
ست ستی مورد توجه قرار نگیرند. در ادامهب سیا ها به در

 لاز  اسییت به تعریف فناور  نانوپزشییکی پردایته شییود
(13). 

نانو در  ناور   کارگیر  ف به  نانوتکنولوژ  پزشیییکی 
که می ند راهحوزه پزشیییکی اسیییت  هایی برا  حلتوا

هداشیییتی و ها  جهانی در زمینه مراق،تبحران ها  ب
هد ئه د مانی ارا قادر اسییی .(14) در ناور   به این ف ت 

مار  مان بی ها بپردازد. تشیییخیهب پیشیییگیر  و در
ها  علم پزشکی ترین شایهنانوپزشکی یکی از پیشرفته

مار می ها و به شییی نانوابزار فاده از  با اسیییت که  رود 
شدهب سیستم زیستی انسان را نانوسایتارها  مهندسی

یاس مولکولی اصیییلاکب کنترل و ترمیم می ند. در مق ک
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  راساس ا عاد هفت گانک سلامت یدر  الا ردن سطح نانو پزش  رانیا یرسانک مل یمؤثر  ر راهبردها یعلّ عوامل                                                                                         

توانند برا  شییناسییایی پزشییکی میابزارها  ابتدایی نانو
مار  ها در هاب توزی  داروب و همچنین توزی  هورمونبی

ها  سییییسیییتم بدنی ها  مزمن و نقهدرمان بیمار 
شوند ستفاده  شد قابل توجه فناور  .(15) ا ها  نوین ر
شکیب به سالپز شمگیر  وی ه در  ها  اییرب تحولات چ
ز جمله دارورسیییانیب تشیییخیه ها  مختلف ادر حوزه
فتب توالیویروس با ندسیییی  ها  DNA هاب مه ب ابزار

وجود تشخیصیب پزشکی از راه دور و تجهیزات جراحی به
سلامت فرد  را  ست که به،ود کیفیت زندگی و  آورده ا
هاب به دن،ال داشیییته اسیییت. با اسیییتفاده از این فناور 

بیماران توانند اطلاعات ها  بهداشت و درمان میسازمان
طور کامل و دقیح در ایتیار پزشکان قرار دهند و از را به

مه نا ،تاین طریح بر نه و مراق مانی بهی ها  ها  در
از طرف دیگرب . بهییداشیییتی میثرتر  را فراهم آورنیید

شکی در  ستفاده از تجهیزات پز شکی با طراحی و ا نانوپز
ا  در ایتیار حوزه تشخیه مقیاس نانو امکانات گسترده

تواند به کاهش طور بالقوه میدهد که بهمان قرار میو در
مار  هاب سیییالخوردگی و مر  و میر یا حتی حذف بی

بینی شییده اسییت که دسییتاورد جهانی کمک کند. پیش
سال  شکی در  میلیارد  8/5معادل  2016فناور  نانو پز

میلیارد  4/10این مقدار به  2021دلار بوده و تا سیییال 
حال که فناور  نانو پزشییکی در حال  .(16) دلار رسییید

تحولی بزر  در زمینه سلامت استب ابتدا لاز  است که 
عنوان تأمین به مفهو  سلامت پردایته شود. سلامتب به

رفاه کامل جسیییمیب روانی و اجتماعی انسیییان تعریف 
شییود. به ع،ارت دیگرب سییلامت صییرفاً ن،ود بیمار  می

ضعیت عمومی جسمانیب رو ستب بلکه و انیب اجتماعی نی
صاد  افراد را در بر می سازمان و اقت گیرد. ط،ح تعریف 

ست که بر  ستی مفهومی می،ت ا شت جهانیب تندر بهدا
ها  اجتماعیب فرد  و جسیییمی تأکید مناب  و ظرفیت

ته  فه در نظر گرف دارد. برا  تحقح سیییلامتب هفت مول
سلامت  سلامت ذهنیب  سمیب  سلامت ج ست:  شده ا

مت محیط زندگیب سیییلامت عاطفی و هیجانیب سیییلا
در  .(17) اجتماعیب سییلامت معنو  و سییلامت شییغلی

ها  مطالعاتی زمینه نانوپزشکی و سلامتب بررسی شکاف
ست سیا سانهدر حوزه  ا  و تأثیر آن بر ارتقا  گذار  ر

ضا و نیاز برا   ست. در ایرانب تقا ضرور  ا شکی  نانوپز

ست سانهسیا ا  در زمینه نانوپزشکی و سلامت گذار  ر
طور کامل آشکار نشده است و بیشتر مسئولیت هنوز به

ف موزش و  عهییده رهنیی آ بر  ین حوزه  سییییاز  در ا
سانه سایی موان  و علل عد  ر شنا ستاب  ست. در این را ها

ها  ها در این زمینه و پیشنهاد استرات  موفقیت رسانه
جدید برا  تحقح هدف ارتقا  نانوپزشییکی و سییلامت 
جامعه اهمیت زیاد  دارد. از این روب هدف این پ وهش 

ها  رسییانه ملی شییناسییایی عواملی اسییت که بر راه،رد
عاد هفت نانوپزشیییکی م،تنی بر اب قا   نه ایران در ارت گا

 .بودسلامت تأثیرگذار 
 

 کارروش 

ست و هدف  ضر از نوع تحقیقات کاربرد  ا پ وهش حا
قا   نه ملی در ارت ناسیییایی راه،ردها  رسیییا آن شییی
نانوپزشییکی بر اسییاس ابعاد هفتگانه سییلامت و ارائه یک 

ویکرد کیفی برا  بییاشیییید. رمییدل بومی در ایران می
یات افراد پ وهش نا  تجرب ،ال درک مع به دن که  هایی 

هسییتندب مناسییب اسییت. در این تحقیح از روش تحقیح 
ا  )گراندد تئور ( اسییتفاده شییده کیفی و نظریه زمینه

اسییتب چرا که ابعاد و عوامل موثر بر ارتقا  نانوپزشییکی 
نه عه از طریح رسیییا به درسیییتی در سیییلامت جام ها 

  نشده است. این تحقیح در دسته تحقیقات سازشفاف
گیردب زیرا هدف آن طراحی مدلی برا  کاربرد  قرار می

پذیر کردن نانوپزشیییکی و سیییلامت در جامعه از جامعه
ها اسییت. به لحاه هدفب این تحقیح جزو طریح رسییانه

سوب می شافی مح صلی آن تحقیقات اکت شود و روش ا
یدانی اسیییت با کد ایلاق  مصیییاح،ه م عه  و این مطال

IR.IAU.SARI.REC.1403.368  در کمیسییییون کیید
ایلاق دانشییگاه آزاد اسییلامی واحد سییار  به تصییویب 

سید شارکتر ساتید . م شامل ا کنندگان در این تحقیح 
نظران در سیییه حوزه دانشیییگاهب پزشیییکان و صیییاحب
 نفر 27 میان زا. بودنانوپزشیییکیب سیییلامت و رسیییانه 

صاح،ه شامل نفر 12 شوندهب م شکان  شکان پز نانو  پز
پزشییکیب پزشییک عمومیب متخصییه و فوق تخصییه 

سانی ضو که شدند انتخاب ک سانی کارگروه اطلاع ع  ر

 و رسییانی اطلاع بحث با نوعی به یا و بوده سییلامت
در این . بودند ارت،اط حوزه سلامت در در ساز  فرهن 

 [
 D

O
I:

 1
0.

47
17

6/
rj

m
s.

31
.1

46
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 r
jm

s.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
3-

13
 ]

 

                             5 / 10

http://rjms.iums.ac.ir/
http://dx.doi.org/10.47176/rjms.31.146
http://rjms.iums.ac.ir/article-1-8902-en.html


 ر
 
 

6 

 

  http://rjms.iums.ac.ir                                  1403آذر  12، 82، شماره پیوسته 31دوره    علوم پزشکی رازی مجله

 

 و هم اران  اطمک قادیان انارمرزی

گیر  نظر  استفاده شده است که تحقیح از روش نمونه
ها ها و ابعاد مقولهشییود تا وی گیاسییاس آن تلاش میبر 

ها بین رویدادها انجا  شود تا مشخه و حداکیر مقایسه
سیم. به ع،ارت دیگرب این نمونه ش،اع نظر  بر گیر  به ا

مه می بد که دادهتا زمانی ادا ندازه کافی برا  یا به ا ها 
آور  شیییوند. تشیییکیل مقولات و روابط مورد نظر جم 

ها در این تحقیح در سیییه مرحله کدگذار  ادهتحلیل د
جا   گذار  گزینشیییی ان کد گذار  محور  و  کد بازب 

( 1998شود. این مراحل توسط استراوس و کوربین )می
ها کنند تا دادهاند و به پ وهشیگر کمک میتوسیعه یافته

ها را شکل دهند. بند  کرده و روابط میان مقولهرا ط،قه
ها  تئوریک و ارائه اسیییتدلال در نهایتب این تحلیل به

 .شودها  علمی منجر میگزاره
 

 هایافته
شارکت کنندگان  ساس دیدگاه م ضر بر ا در تحقیح حا

رسیییانه ملی  در ها  زیر به عنوان شیییرایط علی مقوله
شده ارتقا  نانو پزشکی میتنی بر ابعاد هفتگانه سلامت 

ست شی و  1در جدول . ا کد گذار  بازب محور  و گزین
شان داده  شرایط علیب به طور هم زمان ن همچنین ابعاد 

ست شرکت .شده ا کنندگان در طول پ وهشب محقح از 
سانه ملی در  صلی راه،ردها  ر ست تا فاکتورها  ا یوا

سییلامت را  گانههفتارتقا  نانوپزشییکی م،تنی بر ابعاد 
رسانیب مدیریت مشخه کنند. این فاکتورها شامل اطلاع

نهب رویکرد اقتصییییاد ب  تولیید محتواب آموزش رسییییا
گذار  هوشییمندانهب قدرت رسییانهب سییرمایه سیییاسییت

گرایی رسانهب پویش اجتماعیب سلامت سازمانیب تخصه
ا  رسانه و مق،ولیت رسانه بودند. همچنینب تعامل رسانه

 رسانک ملی  در ارتقای نانو پزش ی میتنی  ر ا عاد هفتگانک سلامتشرایط علی  -1جدول 
 شرایط ا عاد گزینشی کدگذاری

 ملی در امر سلامتآموزش تخصصی  رسانک ضعف 

 نامناسب رسانک ملیسیاستگذاری 

 علی

 ملی رسانک  نبود  اوژویت  ندی  درست در چیدمان  رنامک 
 عدم ی سان سازی م توای سلامت  در رسانک ملی  

 ملی  رسانکی هد مندعدم 
 سلسلک مراتبی  ودن سازمان رسانک ملی 

 ملی قدان دموکراسی رسانک ا
   یدر رسانک مل ی قدان نوآور

 و سلامت یدر حوزه نانو پزش  یدستا ندرکاران رسانک مل یتوجه ی 

  قدان خبرگی
 ضعف دستاندرکاران رسانک ملی در تعهد سازمان رسانک ملی  

 رسانک ملیعدم اعتماد 
 مشارکت مخاطبان کاهش 

 ملی رسانک  مطلوب در  م توای ناتوژید 

 ملیرسانک ضعف م توای 
 عدم  استفاده از کارشناسان سلامت در رسانک ملی 

 ملیم توای نامناسب رسانک 
 عدم مشارکت رسانک ای در زمان   ران سلامت 

 عدم انگیره در مخاطب  

  ردی و جمعی  ی گتوسعک مهارت های زندعدم  توانمند ن ردن  ا  ارمخاطبان
  قدان آگاهی مخاطبان رسانک ملی

 رسانک ملی دروازه  انی  ضعف  گزینشگری  نامناسب  رنامک  سازان  رسانک ملی
  رسانک ملی شناسایی منا ع رسمی و غیر رسمی اطلاعات سلامت در عدم 
 مخاطبانعداژت سلامت در  ی  ایجاد

 سلامتضعف سواد 
 اثر  خشی نامناسب  آموزش  سلامت در رسانک رسانک ملی 

 عدم خلاقیت در  رنامک سازان رسانک ملی 
 ضعف  رنامک سازان  رسانک ملی

 ی رسانک ملی در حوزه نانو پزش ی و سلامتسط ی  ودن  رنامک ها
 سلطک رسانک ملی  ر مخاطبان 

 ملیرسانک ان صارگری 
 توسط رسانک ملی  ا  ار عمومی عدم آزادی  یان  ک
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  راساس ا عاد هفت گانک سلامت یدر  الا ردن سطح نانو پزش  رانیا یرسانک مل یمؤثر  ر راهبردها یعلّ عوامل                                                                                         

یک رابه مل عنوان  که شیییا ید  مطرک شییید  ه،رد کل
تعاملات سیییازمان رسیییانه ملی و برقرار  ارت،اطات اثر 

بند  ها  دیگر به شرک زیر دستهاسترات  . بخش است
سانه سانه شدند: پویش ر شی محتوا  ر ا  که به اثر بخ

ملی در شیینایت علم نانوپزشییکی و سییلامت مخاط،ان 

رش ا  شیییامل تغییر نگاشیییاره دارد. مق،ولیت رسیییانه
شفافیت در ارائه  سانه ملیب آموزش و  سط ر مخاط،ان تو
آمار و اطلاعات سلامت و نانوپزشکی و اعت،ار رسانه ملی 

شود. رویکرد اقتصاد  رسانه ملی در میان مخاط،ان می
به سایتار مالی در حوزه نانوپزشکی و سلامت ایتصاص 

گرایی رسانه شامل اهمیت انتشار اطلاعات دارد. تخصه
انوپزشکی و سلامت و بازتاب تخصصی رسانه تخصصی ن

ا  به جان،دار  رسیییانه از ملی اسیییت. حمایت رسیییانه
پردازد. رویکرد ها  حوزه نانوپزشییکی و سییلامت میپیا 
ست. علم سانه ملی ا شاعه علم از طریح ر شامل ا محور 
سانه ملی به نهادینهجهت شکی گیر  ر ساز  علم نانوپز

ه در این حوزه اشییاره و سییلامت و اهمیت کارایی رسییان
ضایت. دارد شامل افزایش پویایی و ر سانه ملی  مند  ر

مشیییارکت اجتماعی و همکار  با مخاط،ان در ارتقا  
ست سیا ست.  سلامت ا شکی و  شمندانه نانوپز گذار  هو

مه نا ید بر مل تول ندهشیییا کار محورب آی نگر ب ها  راه
سانهبرنامه صمیمریز  ر ست گیر ا  و ت ها  مدبرانه ا

سیییاز  اطلاعات و توجه به سیییلامت ه به برجسیییتهک
گاه ،ان در دسیییت خاط جه داردم . در این ها  متولی تو

پ وهش  براسیییاس دیدگاه مشیییارکت کنندگان در بعد 

سانه شرایط ر شی  بر  موثرا  در مرحله کد گذار  گزین
شکی م،تنی بر  سانه ملی در ارتقا  نانو پز راه،ردها  ر

( نشیییان داده 1ل )ابعاد هفتگانه سیییلامت مطابح شیییک
 .شودمی
 

 بحث
سانه  شرایط موثر بر راه،ردها  ر شان داد که  نتایج ن
نه  گا عاد هفت نانو پزشیییکی م،تنی بر اب قا   ملی در ارت
سلامت شامل ضعف برنامه سازانب فقدان ی،رگیب فقدان 

سانهب  سی ر ضعف دروازه دموکرا سلامتب  سواد  ضعف 
سانه ملیب  صارگرایی ر سانهب انح ضعف محتوا  ر بانیب 

انمند نکرد افکار مخاط،ان سیییاسییتگذار  نامناسییبب تو
جه . باشییییدمی تاپ وهش با این نتی ( و Gupta) گوپ

کاران ) تاکو  (7)( 2015هم کاران Pathak) پا ( و هم
فناور  نانو در پزشکی  کاربرد .همسو است (4)( 2019)

شییود. هدف این فناور  در علو  نانوپزشییکی نامیده می
شکیب ایجاد مواد و روش شخیه و پز ها  جدید برا  ت

مار  مان بی بهدر ندترب دقیحها  هدفم ترب میثرتر و طور 
ا  در ماندگارتر اسیییت. نانوذرات کاربردها  گسیییترده
ردار  پزشکی دارند که شامل ابزارها  تشخیهب تصویرب

ها  داروییب هاب ایمپلنتمولکولیب دارورسیییانی به اندا 
تجزیه بیولوژیکی نشییانگرها  بیمار  و مهندسییی بافت 

شود و است. هر روز اکتشافات جدید  در دنیا انجا  می
فناور  نانو در . (3) پایان اسیییتها  آن بیپتانسییییل

نه یا عه را یدپذیرب توسییی جد ندترب انرژ  ت ها  هوشیییم

 
  ر ا عاد هفتگانک سلامت   یمبتن ینانو پزش  یدر ارتقا یرسانک مل یموثر  ر راهبردها طیشرا -1ش ل 
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کند. ها  پزشکی میثر کمک میها  بهتر و درمانباتر 
شکیب بهره شکی گیر  از فناور  نانو برا  امور نانوپز پز

ها میثر است که در تشخیهب پیشگیر  و به،ود بیمار 
است. با توسعه این فناور  در بخش بهداشت و سلامتب 

ید می بهمحصیییولاتی تول که  طور مسیییتقیم و شیییود 
سان و جامعه تأثیرگذار  سلامت ان ستقیم بر ارتقا   غیرم

تر و ها  تشییخیصییی سییری اسییت. این فناور  در روش
سییایت حسییگرها کاربرد دارد و  ها وتر بیمار آسییان

سیتواند تولید بافتمی سترش دهدها  مهند  شده را گ
کان حقوق بشیییر اسیییت و سیییلامت  .(16) یکی از ار

بریوردار  از آن حح همه افراد اسیییت. بریوردار  از 
یدمات بهداشییتی درمانی برا  ارتقاء سییلامت افرادب از 

رسییانه ملی اطلاعات . اصییول پیشییرفت هر جامعه اسییت
طور مستقیم از طریح ای،ار و نانوپزشکی و سلامت را به

 نده منتقلکنها  سییرگر غیرمسییتقیم از طریح برنامه
،ار و پوشیییشمی ند. ای هداشیییتی میک ند ها  ب توان

ها  سخت باشند. ها در زمان بیمار بخش زندگینجات
یکی از عوامل  "گذار  نامناسیب رسیانه ملیسییاسیت"

گانه سیییلامت میثر بر ارتقا  نانوپزشیییکی در ابعاد هفت
بند  ضعف در آموزش تخصصیب ن،ود اولویت .(14) است

ساز  محتوا  هاب عد  یکساندرست در چیدمان برنامه
سییلامت و عد  هدفمند  از مشییکلات موجود اسییت. 

سیما  طل،دب در ساز  هزینه زیاد  میبرا  برنامهصداو
مان که سیییاز کافی در نظر حالی  جه  ها  متولی بود

ناهمسیییویی و نمی نه ملی  ند. همچنینب در رسیییا گیر
اعتماد  مخاطب وجود دارد و این امر به دلیل عد  بی

همکار  با متخصیییصیییین نانوپزشیییکی و سیییلامت در 
 "نه ملیگذار  نامناسب رساسیاست". ساز  استبرنامه
عنوان یکی از عوامل میثر در ارتقا  نانوپزشکی م،تنی به

بر ابعاد هفتگانه سییلامت ذکر شییده اسییت. این مشییکل 
ناشی از ضعف در آموزش تخصصی رسانه ملی در زمینه 

ست در چیدمان برنامهسلامتب ن،ود اولویت هاب بند  در
ساز  محتوا  سلامت و عد  هدفمند  در عد  یکسان
ساز  یا صدا و سیما برا  برنامه .(12) است رسانه ملی

طل،دب در حالی که   میها  زیادها هزینهپخش برنامه
س،ی برا  این کار در نظر سازمان ها  متولی بودجه منا
گیرند. همچنینب در رسییانه ملی ناهمسییویی وجود نمی

سانه سی ر ستی انجا  نمیا  بهدارد و دیپلما شود که در
اعتماد  مخاط،ان به ای،ار این مسییئله باعث افزایش بی

سیییایر  شیییود. رسیییانه ملی همچنین بارسیییانه ملی می
هییا  متولی همکییار  لاز  را نییدارد و هنگییا  ارگییان
سلامت بهره برنامه شکی و  صین نانوپز ص ساز  از متخ
نیز یکی دیگر از  "توانمند نکردن افکار عمومی". بردنمی

شییود. این مشییکل به فقدان عوامل مهم محسییوب می
عه  نان و عد  توسییی آگاهی مخاط،انب عد  انگیزه در آ

ستها  زندگی فرمهارت فقدان ". د  و جمعی مرت،ط ا
شامل  "ی،رگی ستب که  شده ا نیز از دیگر عوامل ذکر 

کییاهش مشییییارکییت مخییاط،ییانب ضیییعف در تعهیید 
سازمانب و بیدست سانه ملی به  توجهی آنان اندرکاران ر

عنوان به حوزه نانوپزشکی و سلامت است. رسانه ملی به
من،  اصییلی یادگیر  اجتماعیب تأثیرات مسییتقیمی بر 

ها تنها اط،ان دارد. ط،ح گفته باندوراب اگرچه رسیییانهمخ
طور ها بهمن،  یادگیر  اجتماعی نیسیییتندب اما تأثیر آن
واسییطه مسییتقیم بر مخاط،ان بوده و این تأثیرگذار  به

ش،که صی یا  شخ شدها  اجتماعی نمینفوذ  ضعف ". با
سلامت ست "سواد  صلی ا شکلات ا  .(9) یکی دیگر از م

این امر شامل فقدان آگاهی در یصوص بهداشت فرد ب 
عد  توجه به اهمیت نانوپزشکی در به،ود سلامتیب عد  

ها  مختلف مخاط،ان رسیییانه ملی در شییینایت نگرش
جاد بی یان حوزه سیییلامت و ای عدالتی سیییلامت در م

ها  اساسی مخاط،ان است. سواد سلامتب که از مهارت
در ارتقا  تکنولوژ  پزشیییکی و ابعاد هفتگانه سیییلامت 

شییودب به توانایی افراد در دریافتب درک و محسییوب می
ا  ارتقا  سیییلامت اسیییتفاده از اطلاعات بهداشیییتی بر

باشد. سازمان جهانی بهداشت سواد سلامت را مربوط می
نوعی مهارت شنایتی و اجتماعی تعریف کرده که شامل 
توانایی افراد در به دسییت آوردنب پردازشب فهم و اجرا  

ست شتی ا سلامت به. اطلاعات بهدا عنوان یکی از سواد 
متب نقشیییی مهم در شییییایه ماعی سیییلا ها  اجت
  و انتخاب س،ک زندگی سالم دارد و اهمیت گیرتصمیم

وضوک مشخه شده آن در دنیا  امروز بیش از پیش به
به سطحی بودن  "سازان رسانه ملیضعف برنامه" .است
سلامت و برنامه شکی و  سانه ملی در حوزه نانوپز ها  ر

سازان رسانه ملی اشاره دارد. این عد  یلاقیت در برنامه
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  راساس ا عاد هفت گانک سلامت یدر  الا ردن سطح نانو پزش  رانیا یرسانک مل یمؤثر  ر راهبردها یعلّ عوامل                                                                                         

ها نتوانند اطلاعات رنامهشیییود که بمسیییئله موجب می
دقیح و علمی را به شیییکل جذاب و میثر به مخاط،ان 

از  "فقدان دموکراسییی رسییانه ملی" .(14) منتقل کنند
شرایط علی مطرک شامل دیگر  ضرب  شده در پ وهش حا

مرات،ی بودن سازمان رسانه ملی و فقدان نوآور  سلسله
در آن اسیییت. این مشیییکلات مان  از مشیییارکت آزاد و 
گسییترده متخصییصییان و افراد مختلف در فرایند تولید 

 شیییود و موجب محدودیت در تنوع و کیفیتمحتوا می
سانه ملیضعف دروازه". گرددها میبرنامه نیز به  "بانی ر

عد  شییناسییایی مناب  رسییمی و غیررسییمی اطلاعات 
هان نه ملی و همچنین پن مت در رسیییا کار  و سیییلا

سازان رسانه ملی اشاره بانی اطلاعات توسط برنامهدروازه
یت دارد. دروازه مدیر خاب و  ند انت به فرآی که  بانیب 

سئله روان ها  اطلاعاتیپیا  شاره داردب یک م سانه ا شنا
سانه ست که در ر ها با هدف کاهش و فیلتر و اجتماعی ا

بانی به رود. دروازهها به کار میکردن حجم وسیییی  پیا 
یل آن ،د ها و ت یداد خاب رو ند انت عات فرای به اطلا ها 

 .(2) منتشرشده اشاره دارد
شار اطلاعاتب تحت  این فرایندب از مراحل انتخاب تا انت

ها گیرد که بریی از آنها  مختلف قرار میتأثیر دروازه
بانی دروازه .کاملاً بسته هستندباز و بریی بازب بریی نیمه

ستفاده و کنترل  شامل ا علاوه بر انتخاب مطالب ی،ر ب 
ها  جمعی و چه شودب چه از طریح رسانهها نیز میپیا 

سانه ملی". فرد ها  بیناز طریح کانال  "انحصارگر  ر
به سلطه رسانه ملی بر مخاط،ان و عد  آزاد  بیان افکار 

شاره دارد. این مشکل باعث عمومی از سو  این رسانه  ا
سانهشود که تنها دیدگاهمی صی در ر ها  ملی ها  یا

نمایش داده شیییوند و افکار عمومی از تنوع اطلاعات و 
از  "ضییعف محتوا  رسییانه ملی". نظرات محرو  بمانند

آید. این حساب میعوامل مهم دیگر در پ وهش حاضر به
بحران ا  در زمان مقوله به فقدان مشیییارکت رسیییانه

ستفاده از  سانه ملیب عد  ا سب ر سلامتب محتوا  نامنا
کارشییناسییان سییلامت در رسییانه ملی و تولید محتوا  

شییود که ها موجب مینامطلوب اشییاره دارد. این ضییعف
سانه ملی نتواند نقش میثر  در اطلاع سانی صحیش و ر ر

 .ارتقا  سطش آگاهی سلامت جامعه ایفا کند

 

 پیشنهادات
و سلامت در صداو  ینانو پزشک  به منظورارتقا ییهابرنامه

  ها سایتها و استفاده از تکنولوژ ریز د.شو دیتول مایس

 به .دشو تیهمه اقشار جامعه تقو انیدر همه جا و م  ارسانه

 مایمنظور بازگرداندن اعتماد از دست رفته مرد ب صداو س

وض  موجود به  نیکند که در آن عامل هیته ییهابرنامه

اشت،اهات یود اعتراف کرده و ت،عات آن اشت،اه را متحمل 

از   ریبه منظور جلوگ  هیو  هاکار گروه  راه انداز .شوند

 یاز قدرت و پارت رانیمد  عمل کردنب استفاده نابجا  اقهیسل

 .در یصوص مسائل مربوط به سلامت  باز

 محدودیتها
داشت تا در هنگا   نیبر ا یدر پ وهش حاضرب محقح سع

افراد  نیمیثرتر بیجذب شرکت کنندگان در هر حوزه تخصص

زمان   مشغله کار لیافراد به دل نیرا انتخاب کند و اکیر ا

اوقات لاز  بود  یانجا  مصاح،ه داشتند و گاه  برا  محدود

و  هضعف کار در سازمان رسان لیمصاح،ه تا جلسه دو  به دل

مطالب یود را  دندیترسیمهنگا  ض،ط صوت  بیعلو  پزشک

یواستند یموارد از محقح م یبه وضوک نا  ب،رند و در بری

 ض،ط صوت را متوقف کند

 
 گیرینتیجه

دهد که عوامل مختلفی بر نتایج این تحقیح نشیان می
راه،ردها  رسییانه ملی در ارتقا  نانوپزشییکی م،تنی بر 
ند. ضیییعف  تأثیرگذار هسیییت نه سیییلامت  گا عاد هفت اب

سی برنامه سانهب فقدان ی،رگیب و فقدان دموکرا سازان ر
ها از جمله عواملی هسیییتند که موجب عد  در رسیییانه

تولید محتوا  علمی و تخصییصییی در زمینه نانوپزشییکی 
سلامت در جامعه و می سواد  ضعف  شود. علاوه بر اینب 

فقدان آگاهی مناسیب از نانوپزشیکی در میان مخاط،انب 
فاده عد  اسیییت ها  مرت،ط در از تخصیییه به همراه 

هاب باعث کاهش تأثیرگذار  رسییانه ملی در این رسییانه
ضعف دروازه. گرددحوزه می بانی در انتخاب و همچنینب 

انتقال اطلاعات و انحصییارگر  رسییانه ملی که به کنترل 
هییا  مختلف اطلاعییات و ممییانعییت از ارائییه دیییدگییاه

عمومی انجامدب از دیگر موان  رشیید و توسییعه آگاهی می
گذار  نامناسییب و عد  در این زمینه اسییت. سیییاسییت

کار عمومی در عرصیییه سیییلامت و  توانمندسیییاز  اف
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 و هم اران  اطمک قادیان انارمرزی

بردار  حییداکیر  از نییانوپزشیییکی نیز مییان  از بهره
برا  غل،ه . شودها  رسانه ملی در این حوزه میپتانسیل

به ایجاد تغییرات اسیییاسیییی در بر این چالش یاز  هاب ن
ا  اسییت. وا و رویکردها  رسییانهریز ب تولید محتبرنامه

ارتقا  سواد سلامتب استفاده از متخصصین نانوپزشکی 
ها و ایجاد فضایی دموکراتیک و تخصصی در تولید برنامه

تواند به ارتقا  سییطش آگاهی عمومی و ها میدر رسییانه
به،ود تأثیرگذار  رسیییانه ملی در معرفی و گسیییترش 

شکی در جامعه کمک کند. در نهای سانه ملی نانوپز تب ر
ید  در آموزش و ترویج  مل کل عا یک  به عنوان  ید  با
نانوپزشیییکی در ابعاد مختلف سیییلامتب نقشیییی میثر و 

 .کارآمد ایفا نماید

 

 ملاحظات اخلاقی
له  قا تهنظر کم یرز حاضیییرم گاه  ی آزاد ایلاق دانشییی

 به شیییناسیییه یا کد ایلاقب و سیییار اسیییلامی واحد 
IR.IAU.SARI.REC.1403.368  گرفته است انجا. 

 
 مشارکت نویسندگان

 امکیسیییمقاله و نگارش  یکهنگ  فرحناز مصیییطفو
و  ویراسییتار  مقاله را برعهده داشییتند یکورن  بهشییت
 آن را وتحلیل  بها را تجزیهداده  انارمرز انیفاطمه قاد
 .تفسیر کرد
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