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  :پيشگفتار

و  ياسيرسيغ ،يردولتيغ يتشكلسازمان دفاع از قربانيان خشونت، به عنوان 
ملل متحد  ياجتماع ياقتصاد يخاص با شورا يمقام مشورت يدارا ي،رانتفاعيغ

اين سازمان با توجه به . كرده است آغاز 1367خود را در سال  تيكه فعالاست 
المللي براي شوراي توانبخشي بينالمللي از جمله هاي بينعضويت در ائتلاف

حمايت از قربانيان شكنجه و در راستاي مأموريت خود همواره حمايت از تمامي 
اقشار جامعه را در دستور كار خود قرار داده است و بدون تبعيض و به دور از 

ها از جمله پناهجويان، پناهندگان فضاسازي سياسي اقدام به حمايت از اين گروه
فغانستاني نموده است. براي حصول اين هدف، سازمان به صورت و مهاجرين ا

هاي هاي دوجانبه و سه جانبه پروژهنامهمستقل و همچنين در چارچوب تفاهم
  هاي گذشته براي حمايت از اين اقشار به سرانجام رسانده است.مختلفي را در سال

سازمان درنظر دارد  لذا در همين راستا، و براي آشنايي بيشتر با وضعيت اين اقشار،
تا شرايط پناهجويان، پناهندگان و مهاجرين افغانستاني را در ايران مورد بررسي 
كارشناسانه قرار داده تا بتوان با تصويري كامل از وضعيت آنها حمايت بهتر و 

  ها فراهم نمود.مؤثرتري را نيز براي اين گروه

جويان، پناهندگان و در شماره نخست اين كتابچه تحليلي، وضعيت كلي پناه
مهاجرين افغانستاني در ايران و شرايط زندگي آنها مورد بحث و بررسي قرار 

در ها بررسي شد. گرفت و در شماره دوم اين بولتن وضعيت آموزش اين گروه
  گيرد.آنها مورد بحث و بررسي قرار مي درماناين شماره نيز وضعيت بهداشت و 
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  مقدمه

ايران يكي از كشورهايي بوده است كه به دليل موقعيت 
به جغرافيايي خود همواره درگير مسائل مرتبط با آوارگان و پناهندگان 

 يهادر سالبه ويژه  نكهيا رغميعل ويژه از كشور افغانستان بوده است.
بوده، اما  ريدرگ يو اجتماع ياقتصاد دهيخود با مسائل عد ران،يا رياخ

كشور امكان را به آوارگان  نيباز ا يدرها استيهمواره با اتخاذ س
سال . در واقع از نديپناه بجو رانيعطا كرده است تا در اافغانستان ا

بيش از سه ميليون  زبانيم ئمبه طور دا باً يتقر رانيتا امروز، ا 1358
 ونيلياز چهار م شيرقم به ب نيا ييهابوده و در دورهمهاجر و پناهنده 

قبل از  رشيپذ ني). هرچند ا101: 1390 صادقي،نفر بالغ شده است (
 يبا انقلاب اسلام يول ،وجود داشته است زين رانيا ياسلام يجمهور

شدت  رانيبه خصوص اتباع افغانستان به ا يروند مهاجرت اتباع خارج
  گرفت. 

 ياسلام يبا وجود ارائه خدمات در حد توان دولت جمهور
خروج بدون پناهجو به ايران به ويژه بعد از گسيل اين تعداد  ران،يا

روي و  2021اوت  30در تاريخ از افغانستان برنامه ايالات متحده آمريكا 
ها و مراكز هاي مختلف از جمله بيمارستانآمدن طالبان، زيرساختكار 

 نمودههايي مواجه با چالشرا در ايران  ارائه خدمات بهداشتي و درماني
متأثر از معرفي نيز زندگي پناهندگان افغان  شرايطاز سوي ديگر است. 
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 يهاميتحر ديو تشد يركود اقتصاد جهان ها،ارانهيطرح هدفمندكردن 
ي آن افزايش چشمگير قيمت بوده كه منجر به تورم و نتيجه يالمللنيب

قدان شبكه كمكى و ت. با توجه به فاقلام و خدمات مختلف بوده اس
اجتماعى، معيشت اكثريت پناهندگان، به  هاىساير اقدامات حمايت

علت پايين بودن درآمد و عدم دسترسي به خدمات مالي و اعتباري كه 
قرار  يشتريي ميزبان قرار دارد، در معرض خطر بدر اختيار جامعه

اند كه وضعيت سلامت اين مسائل در كنار هم باعث شدهگرفته است. 
و بهداشت پناهجويان، پناهندگان و مهاجرين افغانستاني با مشكلاتي 

لذا در اين  و اين مشكلات دامن جامعه ميزبان را نيز بگيرد. مواجه شود
تباع افغانستان به سيستم بهداشتي و تحقيق ضمن بررسي دسترسي ا

بررسي و پيشنهاداتي ارائه هاي موجود در اين حوزه نيز درماني، چالش
  گردد.مي
  

  به سيستم بهداشتي و درماني اتباع افغانستاني در ايران دسترسي 

در ابتداي ورود مهاجرين افغانستاني به ايران، به دليل سيستم 
ضعيف بهداشت و درمان در اين كشور و نيز تفاوت سيستم زندگي آنها 

راه پيدا كرد و در نتيجه  كشورهاي واگيردار نيز به با ايران، بيماري
ها كنترل هزينه زيادي به سيستم درماني تحميل شد تا اين بيماري

هاي ل حاضر نيز براي جلوگيري از گسترش بيماريگردد. در حا
بدون درنظر گرفتن وضعيت اقامتي اتباع و كرونا  واگيردار، مانند سل
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بيماران به صورت رايگان ارائه اين افغانستاني، خدمات درماني به 
  گردد. مي

از جمله هاي واگيردار كه همه بجز بيماريدر شرايط كنوني، 
كنند، خدمات يكساني را دريافت ميهمانند اتباع ايراني اتباع افغانستان 

ها و مراكز درماني ين برخوردهايي كه ميان بيمارستانترمهميكي از 
ايران همواره نمود داشته است مشكلات اقتصادي پناهندگان و 

و عدم توانايي بخش قابل  ، نداشتن بيمه همگانيمهاجرين افغانستاني
باشد. بيمارستان طبق هزينه درمان ميدر پرداخت  هاتوجهي از آن

مرامنامه خود موظف به پذيرش بيماران هستند اما در نهايت در موارد 
هاي مهم قابل توجهي موفق به وصول هزينه بستري به ويژه جراحي

ملل  دولت ايران و آژانس پناهندگان سازمانشوند. اين مسئله نمي
پذير آسيبپناهندگان همگاني متحد را بر آن داشت تا اقدام به بيمه 

شود كنند. اين بيمه كه در نوع خود براي اولين بار در جهان اجرايي مي
نزديك به نيز سال جاري آغاز گرديده است و در  2016از سال 
پذير به صورت رايگان در اين طرح ثبت نام پناهنده آسيب 120000

، اتباع ثبت نام نشدهاند. اما با اين وجود هنوز عده كثيري، به ويژه شده
پذير شناسايي نشدند، در و يا كساني كه به عنوان آسيب جديدالورودين

نام به صورت آزاد در طرح شامل نشده و يا به دلايل مالي امكان ثبت
اند. لذا اين مشكل كماكان به صورت قابل هاي بيمه را نداشتهطرح

  توجهي به قوت خود باقي است.


