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و  مد آ درکم در کشورھایدرد مورد در  با کیفیت بالا ھای بنیادی پژوھش  نجام ای ھافرصتھا و چالش
1ھای مشابھمحیط 

 

 نویسندگان:

 2بروموفسکی رودلفو پابلو •

 3نلوفلورنسیا کر ماریا  •

 4ایکونماتار   تیاگو •

 5توری مادن •

 6یلااوویکتور  یبامیدل •

 علی اصغری  مترجم:

زیستی جھانی  بھ بھبود سلامت و    ،برای پیشرفت کنترل درد و بھ تبع آندرد  بارۀ  بنیادی در ھای  پژوھش انجام  
است  کم وجود،   این با   ؛ضروری  کشورھای  محیط درامد  در  مشابھ،  و  پژوھش ھای  چالش ھا  این  ھای  با 

درد در  مورد در  ھای پژوھشفرصت و ھا چالش  و  نکات کلیدیبھ  7این برگۀ اطلاعات . اند مشخصی مواجھ 
 پردازد. می ھا این محیط 

 ھای مشابھ مد و محیط آدرکم کشورھایشیوع و تاثیر درد در 

درآمد  در کشورھای کم ؛  دھد جمعیّت بزرگسال جھان را تحت تاثیر قرار می از  درصد    20بیش از    درد مُزمن
بار   ،مُزمن، درد  محدود است در آنھا  دسترسی بھ کنترل درد و خدمات بھداشتی  کھ    یھای مشابھو محیط 

 یا  ھای شغلیچالشأثیر  تغالباً تحتِ رد  د ھایی با درآمد پایین،  در محیط  .]2,1[آورد میوجود  بھ   ھی راجّ وت قابل

زندگی،   اجتماعی    8ھاآسیب فقر،  شرایط  حمایت  می ناکافی  و  کمردرد، مانند    دردھایی  .]3,1[گیرد قرار 
(التھاب  اس و  تئوارتریت  از آسیب دردھای  ،  9صل) امف استخوان   و دردھای سرطانی   ھای جسمیدیدگیپس 

بھ این دردھا،  بسیار شایع ھستند و   ابزارھای آموزش دیده،    متخصّصان دردِ دسترسی محدود بھ  دلیل  غالباً 
  تقاضا یا  مُرتبط با بیان درد  بیماری و موانع فرھنگی  انگ  .  ]2,1[شوند ھای درمانی، تشدید می گزینھ تشخیصی و  

براین، علاوه  .]3[تاثیر قرار دھد خدمات بھداشتی را بیشتر تحتِ تواند دسترسی بھ  میھای پزشکی  مراقبت برای  
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،  ؛ لذاشده است خوبی مشخص ندرد بھ   شناسیگیرھمھ  ،ھای مشابھدرآمد و محیطکم در بسیاری از کشورھای  
 نشده است.   درکطور کامل ھنوز بھ در سطح جھانی، درد مُزمن تاثیر واقعی 

 ھای مشابھدرآمد و محیطکمدرد در کشورھای در بارۀ ھای بنیادی پژوھش انجام ھای چالش

کشورھای   محیط کم در  و  مشابھدرآمد  بنیادی  پژوھش انجام    ،ھای  مواجھ ھای  خاصی  موانع  این    .اند با  در 
ھا را و پیشرفت ھای بنیادی را محدود  پژوھش انجام    ،شکلی معناداربھ ھا، محدودیت منابع و امکانات  محیط 

یک در  ، برای نمونھ،  منابع مالی و زیرساختی غالباً کمیاب ھستند در این کشورھا،      .]5,4[است مختل کرده  
توان یافت. میتنھا در چند پایگاه محدود یفیت بالا را دارای کتجھیزات آزمایشگاھی کشور یا منطقۀ بزرگ، 

آنچھ در برخی از کشورھای پیشرفتھ مرسوم است،   پژوھشی  تجھیزات  درآمد،  در کشورھای کم برخلاف 
وضع  در بسیاری از این کشورھا،  و    نیستند معاف  ، از مالیات  مصوّب   محدود بودجۀ  از محل  خریداری شده  

تشریفات اداری گمرکی نیز براین،  علاوه   کند.تر می وضعیّت را پیچیده،  بالا بر تجھیزات پژوھشیمالیات  
دسترسی  بھبود    "1دسترسی آزاد انتشار  سیاست  "اتخاذ  ھدف  کھ  در حالی    کند.ھا را کندتر میپیشرفت پژوھش 
ھای  پرداخت ھزینھ   بھ الزام پژوھشگران  اعلام شده است،  ھا  گونھ مقالھ این   انتشارتسھیل  و  بھ مقالات علمی  

ر اختیار ندارند، د   ایبودجھ  ،پوشش این گونھ خدمات در حالی کھ  برای    ،انتشار بھ ارزھای خارجیف  گزا
 زند.شتر دامن میبی کشورھااین در  ھاپژوھش تشار نتایج اندر پژوھشی موجود ھای  بھ محدودیت 

ھمھ اطلاعات  کمبود)  (یا  کم  گیرشناسیضعف  کشورھای  محیطدر  و  مشابھدرآمد  و فاقد  کھ    یھای  منابع 
در    .]5,4[کند با مشکل مواجھ می را  گذاران بالقوه در حوزۀ پژوھش درد  تعامل با سرمایھ کافی ھستند،  امکانات  

بارۀ  در  یپژوھش ھای طرحمین مالی  أتشود تا باعث می بارۀ درد در  ھاگذاری ملّی، کمبود دادهسرمایھ سطح 
اولوّ  در  نگیرد  درد  قرار  واضح یت  و  بھتر  کھ  دیگری  بھداشتی  مسائل  شده و  توصیف  انتخاب تر  ھای  اند، 

ماند باقی می یحداقلسطح در در این حوزه در نتیجھ، انتقال دانش    .]3[آیند تری نسبت بھ درد بھ شمار جذاب 
و تاثیر  محدود    3وری آفنّ زیست ھای  سیس شرکت أدر سال، ت  2امتیاز ثبت شده  کھ شاھد آن تعداد محدود حقِ 

 ھای بھداشتی است. ھای درد بر سیاست ھای حاصل از پژوھش پیشرفت  محدود 

پیشرفت  مھم احتمالاً  حفظ پژوھشگران    مشکل بنیادیِ پژوھش ترین مانع  درد در کشورھای    ھٴ زمیندر    ھای 
حقوقی   ،بسیاری از دانشمندان  ،جنوب صحرای آفریقادر آمریکای لاتین و  است.  محدود  مکانات  با ادرآمد و  کم 

با   التحصیلان جوان  فارغ.  کنند نمیدریافت    ،جامعھدر    میزان مشارکت سطح تحصیلات، دانش و  متناسب 
کافی تامین  قدر  بھ را از نظر مالی    آنھا  تواند نمی   کھ  بینند می بسیار رقابتی    و    کنندهمحدود   محیط علمی راغالباً  

  . ]4[بھ ھمراه دارد پایدار  ای  ینده آھای پژوھشی برای آنھا  در مؤسسھکارکردن  بھ آنھا اطمینان دھد کھ  کند و  

ھای  کھ آموزش متخصّصان بھداشت و درمان  در میان دانشمندان و    "4مغزھا  فرارِ "  مشکلدر ھمین راستا،  
  .]4[وجود آورده است بار سنگینی بھ   ،اند را طیّ کردهھای بنیادی درد  پژوھش و    5پایھعلم عَصب تخصّصی در  

اواخر قرن بیستم و اوایل  ھای  بین سال کھ  دھد  نشان میمنتشر شده است    2011ای کھ در سال  مطالعھ نتایج  
 ،است   مدهآدنیا  در حال توسعھ بھ ھای  ر کشور نفر د   ، یکفعّالبرجستۀ    دانشمندِ   ھشت از ھر  قرن بیست و یکم،  
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در آمریکای دانشمندانی کھ  نسبت    .]6[اند نھا بھ یک کشور توسعھ یافتھ مھاجرت کردهآاز  درصد    80حدود  اما  
پیشرفتھ    ھایدانشمندانی کھ در قارهبھ نسبت  فعّال ھستند    عرصۀ پژوھش   درلاتین و جنوب صحرای افریقا  

  4788در مقابل  نفر    97.5و   613بھ ترتیب  (  پایین است ، بسیار مشغولند بھ پژوھش  مانند آمریکای شمالی  

 . ]7[انشمندان خود را حفظ کنند باید د متوسّط  دارای درآمد کم و  کشورھای  لذا،  )،  یک میلیون نفرنفر بھ ازاء ھر  

دانشمندان  بھبود شرایطی کھ گفتھ شد   و    مد آدربا    ی یکشورھا برای کاھش مھاجرت  ضروری    ،متوسّطکم 
   است. 

 ثیرات بالقوه أھا و تفرصت 

بھ کشورھای  بھ جای مھاجرت  تا  اند  کھ تصمیم گرفتھ   یرآمد د کم کشورھای    دانشمندانتوانمندی  افزایش  لازمھٴ  
در    1رویکردھای راھبردی اتخاذ    ،درد بپردازند در زمینۀ    ھابھ تقویت پژوھش پیشرفتھ در کشورھای خود  

المللی است.  ای و بین ھای منطقھ ترویج ھمکاری   ،یکی از این راھبردھا.  بیان شدند است کھ    ییھاقبال چالش 
ھای پژوھشی مشترک  طرحا  ی دکتری  ھای  نامھ پایان حمایت از  ین دانشگاھی برای  ب ھای  نامھ توافق امضاء  

آموزش،  تواند  می بھ  منابع    2ھدایت دسترسی  امکانات  و  آورد  و  فراھم  این طریقرا  از  ھای  توانمندی   ،و 
بھ شکلی  ھا  بحث ھا و  دسترسی بھ جلسھ  ،یکی از مزایای عصر حاضر  .]8[افزایش دھد بومی را    ھایپژوھش 

ھا  تعامل   اینتا با یکدیگر ارتباط برقرار کنند.  دھد  ھمکاران در سراسر جھان امکان میکھ بھ  مجازی است  
تر و در عین  ظریف فوائد بلکھ  کند کمک می  ھا و مھارت  ھاتبادل دانشتسھیل و ھا  گیری ایدهبھ شکلتنھا  نھ 

دورافتادۀ  در کشورھای  کھ  آورد  فراھم می پژوھشگرانی را    فردیھای بین تقویت ارتباط   تری مانند حال قدرتمند 
 . بھ فعّالیّت مشغولند دارای امکانات محدود درآمد و کم 

در کشورھایی است کھ شناسی  گیر مطالعات ھمھ انجام  تاثیر بالقوۀ بالا  دارای  ا  مّ اھزینھ  نسبتاً کم   دومین راھبردِ 
نحو بھ   شناسیگیر و معمولاً در مطالعات ھمھسیا قرار دارند  آجنوب صحرای آفریقا، آمریکای لاتین و    در

 .]1[اند نگرفتھ مورد توجّھ قرار  ای شایستھ 

توجّھ    ودرد  در بارۀ    پژوھش انجام  ھنگام    متناسب   فرھنگیرویکردھای  داشتن    در نظر  ،لسومین راھبرد مکمّ 
تواند  می   ،طور بالقوهبھ   ، چنین رویکردیاست.    بومیجوامع  اقتصادی  -اجتماعی  رھنگی وف  3ھای بافتاربھ  

مُؤثر  راھبردھای  و نیز  ھا  مشترک درد بین انسان   )ھایمکانیسم سازوکارھای (در بارۀ  فردی  دانش منحصر بھ 
توان  می برای نمونھ،  در این رابطھ،  .  ، فراھم آورد خاص مُرتبط باشند بافتارھای  با  کھ ممکن است    درد کنترل  

دار در  ریشھ اجتماعی  ھای  فعّالیّت یا  ھستند    ھای قویدارای پشتوانھکھ    یمکمّل  گیاھی و طبّ ھای  درماناز  
، ھستند   یترگسترده ھای  کاربرد دارای  کھ    ھای جدیدی برای کنترل درد حلّ راهتوانند  میکھ  نام برد  فرھنگ  

 .  ارائھ کنند 

وسایل  ھمراه یا  ھای  استفاده از تلفن صرفھ مانند  مقرون بھ   ھایوریآفنّ تمرکز بر توسعۀ    ،چھارمین راھبرد 
کم  تجھیزات  بھ و  شکافمنظور  ھزینھ  است.  پرکردن  موجود  زیرساختی  مانند    نوظھور  ایھوری آ فنّ ھای 

سرعت در حال  بھ   ،ورانھآھای فنّ نوآوری سایر  و    مبتنی بر ھوش مصنوعیھای  ، درمان4دورراهاز  پزشکیِ 
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شدن   ھستند بھ جریان تبدیل  درمان  و  پژوھش  اصلی  نوآوری ھای  این  محیط ویژه  بھ ،  ھا.  محرومدر    ، ھای 
 توانند بسیار مفید باشند. می

 انتقال دانشِ   و  مرتبط با علوم پایھ  ھای آموزشیِ برنامھ طرّاحی    ،ھای خلاقّانھسازی ظرفیت راھبرد،  پنجمین  

ھای نزدیک  تعامل برقراری  بھ  کھ بتواند  است  بھ نحوی    یبھداشت دھندگان خدمات  ارائھ   بھ دانشمندان ودرد  
ھای پایدار، مُرتبط و تأثیرگذار برای پژوھش بنیادی قوی  توانند  این موارد می؛  مُنجر شود   ھابین این گروه 

 . د نفراھم آور

 حمایتی و  تأمین مالیھای مکانیسم 

ھای  چالشکیفیت بالا یکی دیگر از    باھای  پژوھش برای انجام    نمالی ایم و تأمین  برخورداری از حمایت   
ھای  برخی از سازمان اند.  ن مواجھ آبا  درآمد متوسّط  و دارای  درآمد  کم کشورھای  مھمی است کھ پژوھشگران  

پژوھش  المللی  سازمان بین سازمان بھداشت جھانی و  اتحادیۀ اروپا،  نجمن جھانی مطالعۀ درد،  امانند  المللی  بین 
انجام پژوھش در کشورھای  مغز   دھند. ارائھ می ھای مالی  کمک    ،متوسّطدارای درآمد  یا  درآمد  کم برای 

ایالات  سسۀ  ؤم بھداشت  برخی موضوع نیز    1متحدهملی  پژوھشی  از  با  ھای  یا کم کشورھای  مُرتبط  درآمد 
با شکاف دانش موجود در این ھای مالی حمایت این وجود،  این کند. باحمایت مالی می ،متوسّطدارای درآمد 
خصوصی    -  عمومیھای  مشارکت   ھمخوانی ندارد.  در این کشورھااندازۀ جمعیّت مورد پژوھش  کشورھا یا با  

طور اگر بھ   کنند،میفعّالیّت    ھای پزشکیدستگاهیا  درد    داروھای ضد ساخت  در زمینۀ  کھ  صی  تخصّ صنایع  با  
شوجدّ  دنبال  فرصت   ،د نی  است  بیشتری  مُمکن  مالی  را  ھای  تامین  فنّ برای  انتقال  آور   وریآو   د.نفراھم 

، ھرچند تحت  متوسّطدرآمد  دارای  درآمد یا  کم در کشورھای  ھای بالینی  کارآزمایی انجام  تر  پایین ھای  ھزینھ 
بازبینی  ھیات گیرانۀ  سخت نظارت   محلّی  ھای  نظارتی  نھادھای  مناطق  نتوانمی ،  ھستند و  این  برای را  د 
ھای بنیادی  در پژوھش دوباره  د  نتوانکھ می عی را  بو تولید مناتوسعۀ دانش جدید  و    ردهاب کجذّ گذاران  سرمایھ 

درآمد  کم گذاران محلی کشورھای  و سرمایھ ھا  ، تشویق دولت در نھایت ، تحریک کند.  د نگذاری شوسرمایھ آینده  
ھای  بھتر و فرصت حقوق    ،کھ تأمین مالی  مدتّ ھای علمی بلند سیاست را و پیگیری  ج ا بھ  متوسّط  آمد  دارای درو  

ضمن تقویت  خواھد توانست  دھد  تر دانشمندان این کشورھا در اولویّت قرار میجوان ھای  نسل را برای    بیشتر
افراد بومی ثروتمند   .]2[درد برای بیماران شود بھتر  علمی و کنترل باعث بھبود    ، مدتّ بلند   در  ،توسعۀ پایدار

سیس  أبنیادھایی را ت  ،پایھ و درد ھای بنیادی در علم عَصب پژوھش توانند برای ترویج  نیز می و کارآفرینان  
 کنند. 

 ت موفقیّ حاکی از ھای مطالعات موردی و داستان

طیّ   ،2آموزش درد برای  ابتکاری  :  در حال توسعۀکشورھای  برای    مطالعۀ درد   المللیبین انجمن  پروژۀ   
از ،  رمستمھای مالی  کمکآوردن    ضمن فراھم   ،پروژهاین    ؛داشتھ است عملکرد مفیدی    ،ی گذشتھھاسال

حمایت کرده    ، درآمد کم کشورھای  یژه  وبھ   ،در کشورھای در حال توسعھکنترل درد  ھای  شیوه بھبود آموزش و  
کنترل درد ھای  شیوه انتشار و  پژوھش،  آموزش،  در زمینۀ  نوآورانھ  ھای  حلبھ ایجاد راه  پروژۀ مذکور است.  

،  تأمین مالی کردن    با فراھم  ھبرناماین    آنکھ  مھمتر از ھمھو  یاری رسانده  در کشورھای در حال توسعھ  

 
1. The US National Institutes of Health (NIH) 
2. The IASP Developing Countries Project: Initiative for Improving Pain Education 
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و سایر نھادھا    ھاھا، دولت ھا، دانشگاه بیمارستان گذاری  سیاست در  تغییراتی  وجود آورندۀ  بھ عھ یا  مشوّق توس
 . ]10,9[بوده است 

نترل  ک ھای  شیوهیشرفت معنادار آموزش درد،  بھ پدرد  ای و ملّی  ھای منطقھ انجمن ھای ھماھنگ  تلاش انجام  
ھای  برنامھ   ،ھابرخی از این انجمن   شایان توجّھی کرده است.ھای  کمک   ،ۀ درد زمیندر  ژوھش  پی  و تا حدّ درد  

ھای حمایتگر  گروه عنوان  بھ   ،ھااین انجمن دھند.  ارائھ میرا    1شناسی پژوھش روش آموزشی از جملھ آموزش  
کنترل درد، ھمکاری ھای  وشردر بارۀ درد و  برای بھبود آموزش  ھای بھداشت  و بخش   ھاخانھ وزارت با  
توزیع مسئولانۀ    و  کردهعمل    یتیملّ با صنایع چند عنوان پلی ارتباطی  ھا بھ این انجمن در مواردی،    کنند.می

در ھای ملّی  توسّط انجمن برگزار شده    2ی وبینارھا کنند.  ھا را تسھیل می و انجام پژوھش اپیوئیدی  داروھای  
کنفرانس  برای  فرصت   ، سالانھھای  کنار  را  دانش  برقراری  ھایی  کسب  پژوھشگران،  سایر  با  و  ارتباط 
 .]10[آورند میفراھم   ،ھاای کنترل درد و انجام دادن پژوھش رشتھ ھای چند درمانگاه ھمکاری در 

 گیری نتیجھ 

کھ حل آن نیازمند  چالشی است  درد  مُرتبط با  بنیادی  ھای  پژوھش پیشبرد  ،  متوسّط  یا در کشورھایی با درآمد کم  
؛ وجود است ھای مُؤثر  تصمیم اتخاذ  و توانایی  از ھدف  روشن و قوی  تصوّری  داشتن  ،  مستمر  د و تعھّ بندی  پای 
نیازمند  چنین ارتقایی  این،    بر  علاوه   ارتقاء دھد.  ،این کشورھادر  را  کیفیت علوم پایھ  د  نتوانمی عوامل  این  

با    المللی است.ای و بین قوی منطقھھای  و ایجاد و حفظ ھمکاری تأمین مالی پایدار  رویکردھای نوآورانھ،  
درآمد یا دارای کم موجود در کشورھای  ھای  گیری از فرصت ه و بھرفرد  ھای منحصر بھ پرداختن بھ چالش 

برای ای  افزایش کیفیت زندگی و ایجاد پایھ درد،    بھ کاھش بارِ تواند  می جھانی  جامعۀ پژوھشی    ،متوسّطدرآمد  
       بھداشتی در سطح جھان کمک کند.ھای یند آعادلانۀ برین أمت

 منابع: 

.1  Sá, K. N., Moreira, L., Baptista, A. F., Yeng, L. T., Teixeira, M. J., Galhardoni, R., & De Andrade, 

D. C. (2019). Prevalence of chronic pain in developing countries: Systematic review and meta-

analysis. In Pain Reports (Vol. 4, Issue 6). Lippincott Williams and Wilkins. 
https://doi.org/10.1097/PR9.0000000000000779  

.2  Morriss, W. W., & Roques, C. J. (2018). Pain management in low- and middle-income countries. In 

BJA Education (Vol. 18, Issue 9, pp. 265–270). Elsevier Ltd. 
https://doi.org/10.1016/j.bjae.2018.05.006 

.3  Sharma, S., Verhagen, A., Elkins, M., Brismée, J. M., Fulk, G. D., Taradaj, J., Steen, L., Jette, A., 

Moore, A., Stewart, A., Hoogenboom, B. J., Söderlund, A., Harms, M., & Pinto, R. Z. (2023). 
Research from low-income and middle-income countries will benefit global health and the 

physiotherapy profession, but it requires support. In European Journal of Physiotherapy (Vol. 25, 
Issue 5, pp. 238–242). Taylor and Francis Ltd. https://doi.org/10.1080/21679169.2023.2240997 

.4  Ciocca, D. R., & Delgado, G. (2017). The reality of scientific research in Latin America; an 
insider’s perspective. Cell Stress and Chaperones, 22(6), 847–852. https://doi.org/10.1007/s12192-

017-0815-8 

.5  Kalergis, A. M., Lacerda, M., Rabinovich, G. A., & Rosenstein, Y. (2016). Challenges for Scientists 
in Latin America. Trends in Molecular Medicine, 22(9), 743–745. 

https://doi.org/10.1016/J.MOLMED.2016.06.013 

 
1. research methodology 
2. Webinar 

https://doi.org/10.1097/PR9.0000000000000779
https://doi.org/10.1016/j.bjae.2018.05.006
https://doi.org/10.1080/21679169.2023.2240997
https://doi.org/10.1016/J.MOLMED.2016.06.013


6 

 

.6  Weinberg, B. A. (2011). Developing science: Scientific performance and brain drains in the 
developing world. Journal of Development Economics, 95(1), 95–104. 

https://doi.org/10.1016/j.jdeveco.2010.05.009 

.7  Marino-Jiménez, M., Ramírez-Durand, I. L., Pareja-Lora, A., & Cieza-Esteban, A. (2024). Research 
in Latin America: bases for the foundation of a training program in higher education. Cogent 

Education, 11(1). https://doi.org/10.1080/2331186X.2024.2319432 

.8  Miranda, J. J., Castro-Ávila, A. C., & Salicrup, L. A. (2018). Advancing health through research 

partnerships in Latin America. BMJ (Online), 362. https://doi.org/10.1136/bmj.k2690 

.9  IASP (2024). IASP Developing Countries Project: Initiative for Improving Pain Education. 
https://www.iasp-pain.org/resources/grants-awards/iasp-developing-countries-project-initiative-for-

improving-pain-education/ (Assessed on 11/12/2024). 
.10  Soyannwo, O., Chaudakshetrin, P., & Garcia, J. B. (2023). The value of the International 
Association for the Study of Pain to developing countries. Pain, 164(11S), S39–S42. 

https://doi.org/10.1097/j.pain.0000000000003060 

 

 وارسی شده است 1برزیل ،لوپائوئودانشگاه سا از اوسردکتر مارسیا چاین برگۀ اطلاعات بھ وسیلۀ 

Translated from English by: Ali Asghari, PhD, Pain Management and Research Center, Royal North 

Shore Hospital, Sydney, Australia. 

 

 

 

 

 
1. Marucia Chacur, PhD, University of Sao Paulo, Brazil . 

 

https://doi.org/10.1016/j.jdeveco.2010.05.009
https://doi.org/10.1080/2331186X.2024.2319432
https://doi.org/10.1136/bmj.k2690

