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Article Info Abstract 

Paper Research: 
Research Article 

Social history is one of the sciences that examines the changes in 
people's lives in different historical periods and challenges them. The 
issue of people's health and, in general, the changes that occurred in 
medicine during the Qajar period are among the issues that are important 
in the social history of this period. With the arrival of foreign tourists to 
Iran, some of whom were also doctors, health took on a different 
definition and the people of Iran faced new aspects of medicine, 
treatment and medicines that were different from their native medicine. 
During the Qajar period, due to political and social conflicts and 
problems, public health was not in a good condition. For this reason, the 
Qajar statesmen (since the chancellery of Amir Kabir) took interesting 
measures to improve public health. As they sought to use a new structure 
and model to restore the health status of the society. The arrival of 
modern ideas from Europe was the main focus of these changes. The 
Qajar government's dealings with the western civilization brought about 
a kind of political-social disillusionment, the main result of which was to 
follow the example of European medical institutions and use macro 
strategies. For this purpose, the main question of the current research is, 
what measures and policies did the Qajar government use to improve the 
public health of the people? This article is done with the method of 
historical description and analysis and has investigated the claim that the 
Qajar government used three major strategies to improve the health 
status of the people, including improving the level of general and 
specialized knowledge, legislation and establishing medical institutions. 
Achieving this fact that the Qajar government, through macro strategies, 
was able to implement measures such as pest control and quarantine at 
the country level, is one of the achievements of this research. This article 
can be a good example and achievement for other researches in this field 
in various aspects of health, including health in different places, types of 
diseases, causes of diseases and treatment style of doctors. 
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‏چکیده‏اطلاعات‏مقاله
های مختلف  مردم را در دوره یزندگ راتییاست که تغ یاز علوم یکی ی،اجتماع خیتار پژوهشی نوع‏مقاله:

طورکلی  بهداشت مردم و به ۀکشد. مسئل نقد میها را به  کرده و آن یبررس یخیتار
 خیاست که در تار یمواردجزو  ،قاجار در طب به وجود آمد ۀکه در دور یراتییتغ

از  یکه برخ رانیبه ا یخارج احانی. با ورود ساست تیدوره حائز اهم نیا یاجتماع
های  با جنبه رانیبه خود گرفت و مردم ا یگرید فیپزشک بودند، بهداشت تعرآنان 

ها بود.  آن یرو شدند که متفاوت از طب بوم روبه اوهدرمان و دار ی واز پزشک یدیجد
در دورۀ قاجار به دلیل تضادها و معضلات سیاسی و اجتماعی، بهداشت عمومی در 

مردان قاجار )از دوران صدارت امیرکبیر(  وضع مناسبی قرار نداشت. بدین سبب دولت
که برای   اناقدامات جالب توجهی به منظور ارتقای بهداشت عمومی انجام دادند؛ چن

گیری از ساختار و الگویی نوین برآمدند.   ترمیم وضعیت بهداشت جامعه به دنبال بهره
های متجددانه از اروپا، محور اصلی این تغییرات بود. برخورد دولت قاجار  ورود اندیشه

ای سرخوردگی سیاسی ـ اجتماعی را به بار آورد که ثمرۀ اصلی  با تمدن غرب، گونه
گیری از راهبردهای کلان بود. بدین   از نهادهای درمانی اروپایی و بهرهآن الگوگیری 

منظور پرسش اصلی پژوهش حاضر این است که دولت قاجار چه اقدامات و 
منظور بهبود بهداشت عمومی مردم به کار گرفت؟ این نوشتار با   هایی را به سیاست

است که  مدعا پرداختهروش توصیف و تحلیل تاریخی انجام یافته و به بررسی این 
دولت قاجار برای بهبود وضعیت بهداشت مردم، از سه راهبرد کلان )شامل ارتقای 

گذاری، ایجاد نهادهای درمانی( استفاده کرد.   سطح دانش عمومی و تخصصی، قانون
دستیابی به این مطلب که دولت قاجار از طریق راهبردهای کلان، توانست اقداماتی 

و قرنطینه را در سطح کشور اجرایی کند، از جمله دستاورد این کوبی   مانند مایه
بهداشت در اماکن همچون  یمختلف بهداشتدلایل به حاضر  نوشتار پژوهش است.
تواند نمونه  می ،پزشکان یها و سبک درمان یماریها، علل بروز ب یماریمختلف، انواع ب
 باشد. نهیزم نیها در ا پژوهش ریسابرای  یو دستاورد خوب
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‏مقدمه
است.  وری از زندگی و سلامت بوده  در طول تاریخ، بشر به دنبال راهکارهایی برای افزایش بهره

عمر و دستیابی به بخشی از  ترین انگیزۀ هر انسان برای ارتقای کیفیت زندگی، افزایش طول مهم
است. بر همین  رو همواره اقدامات گوناگونی در این زمینه صورت گرفته جاودانگی است؛ ازاین

اساس، در قرن اخیر، بهداشت عمومی را علم و هنر پیشگیری از بیماری و ارتقای عمر و افزایش 
های عمومی و خصوصی معنا  نگرایانۀ جامعه و سازما یافته و انتخاب سلامت از راه تلاش سازمان

(. به همین علت، پژوهش در تاریخ بهداشت و درمان، بازگوکنندۀ 181ـ190: 1821وینسلو، اند )  کرده
ساختارها و الگوهای اجتماعی است. این ساختار اجتماعی، دو کارکرد اساسی دارد؛ اول اینکه 

های گوناگون  درمان بیماریزمینه و بستری برای ارتقای دانش تجربی بشر است و دوم اینکه 
گیرد. بدین لحاظ، ساختارهای درمانی و بهداشتی کشورها در طول تاریخ دو   جوامع را بر عهده می

اند شرایط لازم را برای رشد و بالندگی جسمی و  ها موظف وظیفۀ عمده را بر عهده دارند. آن
ای   انی در هر جامعهروانی در جامعۀ خویش تضمین کنند. همچنین ساختار بهداشتی و درم

 است. های نظری دانشمندان بوده  )هدفمند یا غیرهدفمند( محملی برای ارزیابی دانش

است.  دو عامل فوق در طول تاریخ، سازندۀ ساختار بهداشتی و درمانی بسیاری از جوامع بوده
قی ای سالم )که زیر نظارت حاکم توانایی رشد و تر حلقۀ وصل پزشکان صاحب دانش و جامعه

های مهمی قابل بیان و بررسی است.  دارد(، دانش پزشکی و طب است. در این باب، پرسش
پرداختن به این پرسش که ساختار بهداشت عمومی چه تأثیری بر روند ارتقای سطح سلامت 

 ای دارد.  کند، اهمیت ویژه جامعه بازی می
این دوره، تعداد زیادی از  دورۀ قاجار به سبب ورود دانش غربی، بسیار حائز اهمیت است. در

ای از این طبیبان در واقع مستشاران   پزشکان و اطبای بیگانه به سرزمین ایران وارد شدند. عده
دادند. اما جالب  نظامی بودند که وظیفۀ سیاسی و نظامی خویش را بر مسئولیت درمانی ترجیح می

رو در  ر ثبت رویداد است؛ ازاینتوجه است که یک ویژگی عمدۀ همۀ افراد فوق، توانایی ایشان د
است ساختارهای درمانی ایران در دوران قاجار از منظر این افراد بحث و  مقالۀ حاضر سعی شده

های تحول بهداشت و درمان از همین دوره آغاز شد. بدین  بررسی شود. باید در نظر داشت ریشه
ه به عصر قاجار بسیار مهم و سبب برای فهم صحیح از وضع درمانی جامعۀ ایران، مطالعه و توج

 اساسی است.
است که  کتاب به چاپ رسیده ینوشته شده، شمار رانیا ۀهایی که دربار سفرنامه ۀنیدر زم

اند.  ها بسنده کرده ای کوتاه از سفرنامه دهیچک انیب ایها  آمار سفرنامه ایها به شمارش  آن شتریب
توان به دو  اند، می پرداخته رانیا ۀدربار انییهای اروپا که به سفرنامه ییها و جستارها پژوهش
های  عنوان ینگار هایی هستند که به فهرست کتاب، گروه کیکرد:  یبند بخش یگروه کل
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با نام فهرست  شتریاند که ب های هر سفرنامه پرداخته بخش ایها  های فصل عنوان ایها  سفرنامه
 یمل ۀکتابخان موجود در یهای فرانسو سفرنامه یفیفهرست توصمانند  شوند میشناخته  یفیتوص

ی به کوشش محمدتق یمل ۀموجود در کتابخان یسیهای انگل سفرنامه یفیفهرست توص و رانیا
 موجود در یروس های تاریخی و کتاب ها سفرنامه یفیفهرست توص ای یجکتاج یپوراحمد

از  دارندهایی  یاستها ک دسته از کتاب نیفر. ا ونیبه کوشش محمدصادق هما ایران کتابخانۀ ملی
کتابخانه  کیهای موجود در  هستند و به سفرنامه یمیها کهنه و قد از آن یاریکه بسنیجمله ا

دو  ای کیهایی هستند که به  ها را در خود ندارند. گروه دوم، پژوهش سفرنامه ۀبسنده کرده و هم
قوم  کیآداب و رسوم  ایشهر  کی ایموضوع  کی ۀها اشاره دارند و دربار از سفرنامه ژهیموضوع و

رو  است. ازاین شده یوجو و گردآور سفرنامه جست نینوروز( در چند انند)م ژهیو نییآ کی ای
چندان  ،باشد تهفایوضعیت بهداشت در جامعۀ ایران دورۀ قاجار انجام  رۀهایی که دربا پژوهش

 شیر قاجار کمابهر چند به موضوع طب و طبابت در عص ،گرید یی. از سوستیگسترده و متعدد ن
 قیتا کنون تحق یغرب احانیس های بهداشت با عطف به گزارش بارۀدراست،  پرداخته شده

توان به تحقیق جالب توجه  به لحاظ پیشینۀ پژوهش میاست.  صورت نگرفته یجانبه و مستقل همه
به  (اهعصر رضا ش انیاز عهد قاجار تا پا) رانیطب و طبابت در ا خیتارمحسن روستایی با عنوان 

اشاره کرد. این کتاب با وجود مستند بودن و دسترسی به اسناد و آرشیوهای متعدد،  اسناد تیروا
نژاد با  های ساختاری دارد. اما کتاب هرمز ابراهیم به سبب به کار نبستن چهارچوب نظری، ضعف

دورۀ ظاهراً با بررسی نهادی طبابت  قاجار ۀدر دور یو بهداشت عموم یپزشک ینوسازعنوان 
خورد؛ از  قاجار، مزیت قابل توجهی دارد. تحقیقات مفصل دیگری نیز در این زمینه به چشم می

از سحر برجسته و نیز مقالۀ  در عصر قاجار ییبایسلامت، بهداشت و زتوان به کتاب   جمله می
 احانیس دیعصر قاجار از د رانیدر ا یبهداشت عموم یها چالش»مهدی علیجانی با عنوان 

های فوق، چگونگی  اشاره کرد. با وجود این، به سبب نداشتن دیدگاه ساختاری در پژوهش «یغرب
رو در  است؛ ازاین روابط اجتماعی در درون ساختار درمانی و بهداشتی دوران قاجار مغفول مانده

 مقالۀ پیش رو سعی شده به این مهم پرداخته شود.
 

 . وضعیت بهداشت در آغاز دورۀ قاجار7
هایی است  ین ابزارهای فهم چگونگی بهداشت عمومی در دوران قاجار، توجه به گزارشتر از مهم

تر گفته شد، بهداشت  گونه که پیش است. همان که در زمینۀ بهداشت فردی به دست ما رسیده
عمومی در واقع رهیافتی ساختارمند و اجتماعی برای دستیابی به منافع فردی است. بر این اساس 

ای برای درک وضعیت   تواند وسیله  ون نحوۀ سبک زندگی در دورۀ قاجار میهایی همچ گزارش
 بهداشت عمومی این دوره باشد.
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 بهداشت فردی .7. 7

های عمومی بود. ظاهراً تعداد اندکی از  های بهداشت در دورۀ قاجار، حمام ترین مؤلفه یکی از مهم
کارکرد بهداشت و نظافت  های عمومی علاوه بر مردم امکان حمام خصوصی داشتند. حمام

های عمومی  درمانی نیز داشت. زنان ایرانی بیشتر اوقات خویش را در حمام ظاهری، استفادۀ روان
مردم  ۀکه همداشت  نهیبه نام خز یمخزن بزرگ ی،های عموم حمام کردند. به تبادل آرا صرف می

لباس چرک خود  ن،ییپا ۀقبضاعت طب ها زنان کم  حمام یدر بعض یکردند. حت  یدر آن استحمام م
رو دولت مرکزی، مأمورانی  ظاهراً آب خزینه کیفیت مناسبی نداشت؛ ازاین شستند.  یم   نهیرا در خز

ها نشان  . علاوه بر آن، برخی گزارش(012: 1019 لز،یو) را برای نظارت بر آن به کار گماشت
 های تمیز را نداشتند  باسدهد مردم عامی به دلیل فقر، امکان برخورداری از پوشش و ل  می

برد و ) . به گزارش برخی سیاحان اروپایی، مردم از اشخاص تمیز نفرت داشتند(01: 1038 ،یمکنز)

اشخاص که مردم ترفندهایی برای فرار از حمام داشتند؛ برای نمونه،  طوری ، به(180: 1011وستون، 
. پوشاند  یرنگ، چرک را م نیاز ا ییکردند و غشا  یمتشخص، انگشتان دست خود را با حنا رنگ م

توجهی مردم   . بی(91: 1012 ،یوامبرد )نوشو سر کن تا چند روز بدون شست ندتوانست  یم بدین ترتیب
های دیگری نیز بود. ظاهراً مردم اعمالی همچون غسل و وضو   در بهداشت فردی، روایتگر جنبه

ها  ها نداشتند. در برخی گزارش از شوینده دانستند و تمایلی به استفاده  را برای نظافت کافی می
با همان لباس به  کردند و  را تعویض می راهنیپ بار کی ماهی انیرانیااست که  نقل شده

و  ندشست میرا  ها  لباس ،حمامهنگام است همچنین زنان(. 11: 1009 ل،یدروورفتند )  یرختخواب م
مدت  سبب حمام نکردن طولانی (121: 1090)رایس  .دندیپوش  یو نو م زیتم یها  لباسگاهی 

وشوی لباس  دار شست  طور معمول زنان عهده  به. است برخی زنان را نداشتن لباس و فقر دانسته
. زنان برای این شستند  یدر کنار نهر و رودخانه م یفلز یشتت انیلباس خانواده را در مبودند. آنان 

 (.011: 1019 لز،یو) دندبر کار از صابون و کوبیدن و مالش لباس بهره می
: 1012رنگ بود. طبق گزارش کارلاسرنا ) وشو بسیار کم در باب غذا خوردن، اهمیت شست

( در مراسم عروسی دختر ناصرالدین شاه، حاضران فقط نوک انگشتان دست راست را 200ـ202
به کار بردن  داشتند و از  یبا دست راست لقمه برم انیرانیاز آن است که ا یها حاک . گزارششستند

 یبزرگان( هنگام یبرخ ی)حت انیرانیا لیدرووبه استناد  خبر بودند.  یقاشق و کارد و چنگال ب
 ل،یدرووگرفته باشد ) یا  چرک و عفونت مشمئزکننده یکنند که بو دستمال خود را عوض می

د وضع کلی رس های بالا باید تأمل کرد، ولی به نظر می در رد یا تأیید گزارش (.111ـ111: 1009
 است. بهداشت در عصر قاجار مطلوب نبوده

 
 



‏2042،‏بهار‏و‏تابستان‏2،‏شماره‏21سال‏‏،شناسی‏های‏ایران‏پژوهش /‏80

 بهداشت عمومی .2. 7

های   داد. به استناد گزارش  تری را نیز پوشش می  های اجتماعی و گسترده  بهداشت عمومی، جنبه
: 1018)سیاحان خارجی، اغلب شهرهای ایران به لحاظ بهداشتی وضع مطلوبی نداشتند. گروته 

های بدساخت   های مخروبه و کثیف و دارای ساختمان  هری با کوچهشهر همدان را ش‏(211
است؛  مبالاتی اهالی در استفاده از آب شهر اشاره شده کند. در همین گزارش، به بی  توصیف می

گزارش دیگر  .است که گروته علت شایع نشدن طاعون و وبا را هوای خنک شهر دانسته ای  گونه به
های آن است. او   یاح خارجی از ساخت شهر و مفروش نبودن خیاباندربارۀ اصفهان، گلایۀ یک س

کند که هنگام گرما، به   تأثیر در آلودگی و عفونت هوای شهر ندانسته و نقل می  این موضوع را بی
(. در گزارش 111ـ111: 1011 ه،یویاول) کردند  پاشی می ها را آب  منظور بلند نشدن خاک، مردم خیابان

رسد  است. به نظر می شده مینامطلوب ترس زین نیوضعیت بهداشت شهر قزو ،سانینو سفرنامه
ها و محلات تنگ و  کوچه .است وضعیت بهداشت مربوط به شهر تهران بوده ترین  نامطلوب

: 1012سرنا )کارلانامطلوب بوده که  یمردم به حد یو ظاهر یوخم و وضعیت بهداشت چیپرپ
که راه  ییها کوچهبازار و در  نییاست، مخصوصاً پا تینها یبها  کثافت آن: »دهد  یگزارش م (101

ها   محله نیاز ا ی. امکان ندارد کسردقرار دا ها یهودی ۀها و محل فروش مال دانیقاپوق و م دانیم
 زین (91: 1012) ی. وامبر«رو نشود مردار )به صورت دائم( روبه ۀعفونت لاش یعبور کند و با بو

بروجرد در  .داردها و منازل اشاره  ابانیخ یزگیپاکنبود هر تهران به ش یبهداشتبارۀ وضعیت در
. است داشته تیهزار نفر جمع ستیاست که ب یشهر بزرگ ،یخارج سانینو سفرنامه یها  گزارش
به مشام  هم بوی نامطبوع جا از همه ؛کیتار وبازارها تنگ بوده و معوج و ها کج کوچه

تمام کثافات شهر به چاهی در  و باز بود  ها به طرف کوچه انهمستراح غالب خ ۀ. چالاست رسیده یم
 تر زیسرنا شهر نهاوند را نسبت به بروجرد تمکارلا(. 219: 1012، کارلاسرنا)شد  مرکز آن منتقل می

 یشهر ،معتدل یهواو و آب ها یو خوراک وهیم یبا وجود فراوان رازیش .(213: همان) کند می میترس
 تلفاتساله  همه شهر ۀهوا و آب آلود یگرماظاهراً  بود.  آلوده شآب؛ زیرا دآم  یبه حساب نم زیتم
 (.219ـ211: 1019 لز،یو) آورد یبه بار م یادیز

 

 گذاری اولیۀ دولت قاجار در بهبود وضعیت بهداشت عمومی  سیاست .2

 . ارتقای سطح آگاهی عمومی و دانش تخصصی7. 2

گذاری   می، از اوایل دورۀ ناصرالدین شاه، سیاستدولت قاجار برای ارتقای سطح بهداشت عمو
 یمدرن کردن بخش سلامت عموم یبرا یکه دولت مرکز یاقداماتخاصی را دنبال کرد. اولین 

ظاهراً برنامۀ مورد نظر، تداوم تفکر امیرکبیر در زمینۀ تغییر عمدتاً محدود به تهران بود.  داد،انجام 
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کلان اتفاق افتاد؛ یک سطح عمومی و یک سطح ساختار دانش کشور بود که در دو سطح 
 نظام، ادهیپهای   تر و اختصاصی. در سطح خواص، امیرکبیر دارالفنون را تأسیس کرد. رشته  عمیق
 سیتدر در دارالفنون یشناس یو کان یداروساز ،یو جراح یپزشک ،یخانه، مهندس نظام، توپ سواره

دهندۀ اهمیت سلامت  با پزشکی و سلامت، نشان ارتباط سه رشتۀ عمدۀ مدرسۀ دارالفنون .شد یم
های عموم   تر، تغییر دیدگاه تر و گاهی مهم  مردان قاجار است. سطح نازل عمومی در چشم دولت

رسد پایین بودن   ها، به نظر می  های اروپایی مردم به مسائل بهداشتی است. به استناد گزارش
هبی با دستورهای پزشکی، موجب تنزل سطح سطح آگاهی عمومی و نیز خَلط مباحث فقهی و مذ

 (.31: 1990وامبری، وشو و آشامیدن ـ شده بود ) ویژه در امر شست  بهداشت عمومی ـ به
ریزی دولت از زمان امیرکبیر برای مقابله با این دیدگاه، دو دلیل عمده داشت. ورود   برنامه

های دولت شد. از  ترین سیاست طب غربی به شکل معلمانی برای تدریس در دارالفنون، از مهم
 یبرا ییاروپا یاز نهادها یریالگوگسوی دیگر، سطح آگاهی عمومی با نشر اطلاعیه ارتقا یافت. 

در دورۀ قاجار  یشکال فهم مسائل بهداشتاَ نیتر ژهیاز و ،درک عموم جامعه یآموزش و ارتقا
 در این امر،شد.   ین انجام مخاص در ادارۀ بلدیه تهرا یالگو نیانتشار ا أمنش نیتر است. مهم

 یۀدستور ته اوق 1211 ش/1201گردد. در سال   یبرم ریرکبیگام به زمان صدارت ام نیاول
مانند وبا و  یمسر یها  یماریب ۀکنندجادیعوامل ابارۀ مردم در یآگاه یبرا های آموزشی جزوه

 یپاکدرخصوص مردم ازی س دستورالعمل شامل آگاه نیها را صادر کرد. ا از آن یریشگیپ یها راه
از نقاط کلیدی دستورالعمل فوق، توجه به آب آشامیدنی به  بود. زندگی مانند خیابان ستیز طیمح

کنی جهل و خرافات در  منزلۀ عامل بیماری بود. با این شیوه، دولت در نظر داشت علاوه بر ریشه
ها، ذیل ارتقای فهم و  نامهعموم مردم، دانش پزشکی نوین را در کشور ترویج دهد. هر دو این بر

 ازمندین یبه بهداشت عموم یابیدست آگاهی جامعه از مفهوم سلامت و بهداشت تعریف شد.
س امور أدر ر یآموزش عموم بدین منظور پس از امیرکبیر، دولت و مردم بود. ۀدوجانب یهمکار

احترام بگذارند و از  یمعابر عموم یساز شد تا به پاک می یادآوریبه مردم  گرفت واحتسابات قرار 
روس، مورد توجه قرار  اخوفیل ۀمسئله در دور نیا دست بکشند. ابانیپرتاب کردن فضولات به خ

 یزگیبه نظافت و پاک یدگیشهر، رس یاهال فیاز وظا یکی اخوف،یل یۀگرفت. بر اساس اعلام
 (.220: 1009براون، معابر بود )

 

 . ارتقای خدمات شهری2. 2

خصوص در تهران و تبریز، است.  ولت قاجار، ارتقای سطح خدمات شهری، بهاز اقدامات مهم د
ی با عنوان شهردار )کلانتر( تهران، افراد این موضوع در قالب تأسیسات بلدیه انجام گرفت.

ها به صورت مناسب   یساز   خیآنجاکه ازها منصوب کرد.   ابانیپاک نگهداشتن خ یبرا ،«کایر»
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ها  به دور آن وارید کی ریرکبیکردند، ام  یاستفاده نم خیساختن  یبرا زیتمشدند و از آب   ینم زیتم
 نیچن شد.آغاز ها(   )با هدف تمیز شدن آن ها  کردن خیابانسنگفرش  یبرا اقداماتیساخت. 

 (.281: 1091فلور، )برداری قرار گرفت   نیز مورد بهره زیدر تبر یا  برنامه
یکی از  .اتفاق افتاد شاه از اروپا نیناصرالد ز بازگشت، پس اشهر یساز پاک یگام برا نیدوم

که مسئولیت  احتسابات ۀادار ثمرات بازدید از اروپا، ایجاد نهادهای جدیدی مانند نظمیه بود.
خود را با  یکادر بهداشت ،بخش نیا تعریف شد. هینظم ذیل سازی معابر را بر عهده داشت، پاک

پاک  ف،یتنظ پس از داد. لیتشک تتحت نظار یها  مکان انتقال مواد زائد از یالاغ برایکصد 
به منظور حفاظت از سلامت مردم، از  اطراف تهران یرهایاز آبگ یکردن مواد خطرناک و سم

در آلوده نکردن  یمردم نقش مهمبا وجود این،  (.281: همان)وظایف عمده احتسابات شمرده شد 
به  یابیدست ،جهیدر نت داشتند.باله در معابر ز ختنیاز آن و نر حیصح ۀاستفاد و یجار یها آب

در ادامه، شهردار  مردم و دولت بود. انیم ۀدوجانبی متضمن همکار یبهداشت و سلامت عموم
هایی را که سبب انباشت فضولات بودند، به مکان دیگری منتقل  تهران تصمیم گرفت اسطبل

 های جاری، ودگی آببرای جلوگیری از آل نیچنهم یشهردارق(. 1002ش/ 1280کند )
را در آن ها  لباس وشوی شست تا زنان برقرار کردمناطق شهر  نیترریهایی در فق وشوخانه شست

 انجام دهند.
 

 گذاری و نظارت شهری . قانون0. 2

گذاری در بخش کنترل کیفیت بود که  از اقدامات ضروری برای سلامت مردم، نظارت و قانون
 یابقا نیمقررات گوناگون و همچن ینظارت بر اجرا یبرااشت. تجلی آن در بهداشت عمومی قرار د

 یسلامت عموم یمتصد کی ،هر دو منطقهبرای  شد و میتهران به ده منطقه تقس ،یسلامت عموم
با اعطای اجازۀ تصویب مالیات  م1810 ش/1281ی سال قانون شهر. (011ـ288: همان) گماشته شد
بنابراین کشتارگاه یگانه  وی یک قانون کنترل کیفیت بود؛ها به شهردار تهران، پیشر  بر کشتارگاه

قصابان به دست  ی تولیدشدهامعا و احشا از این اقدام، کاهش میزانهدف محل ذبح حیوانات شد. 
 (.289: همان) ها نداشت بود که اغلب مناظر بهداشتی خوبی در خیابان یخانگ

ها اغلب در  نبود. صاحبان حمامبخش  تیدوره چندان رضا نیها در ا  حمام یوضع بهداشت
فقط در دورۀ وضع تا اواخر دورۀ قاجار ادامه داشت و  نی. اکردند خزینه اهمال می فیآب کث یۀتخل

ها در موعد   آب حمام شد مقرر در این دوره .بهبود یافت یتا حدود، هیبر بلد یبوذرجمهر استیر
کرد و  می دییتأ هیناح یصح بیطبایست ب  را میها   آب حمام یزگیپاک همچنین .شود هیمقرر تخل

 بود آن به یدگیرس هیبلد ۀفیبودن آب حمام، وظ یبهداشتریبر غ یها مبن  بیدر صورت اعلان طب
 یطب یمتصد کیشد و  میتنظ خی ۀریساخت و ذخ یبرا یمقررات . همچنین(3: 1000 ه،یمجله بلد)
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 یبرا یمقرراتنیز تهران  ی. شهردارردک می یبازرس استفاده( از شیپ) خیاز  ستیبا  یم ی،شهردار
کردند  می ضدعفونیخود را  لیوسا ،بعد از هر بار اصلاح ستیبا ها می کرد. آنها مشخص  دلاک

 (.011ـ288: 1091فلور، )
انجام  یحفظ بهداشت عمومرا به منظور  یمسئولان اقدامات مختلف ،مشروطه یروزیپس از پ

که دادند  لیتشک یانجمنطبیبان نیز مختلف، های  انجمن لیزمان با تشک همبرای نمونه،  دادند؛
 نیتر از مهم یکی کردند. را ارزیابی می هیّحّجلسه داشت و مسائل مربوط به صِ مرتبهدو  ،هر هفته
 صیتشخ یبرا ازیمورد ن لیبه وسانداشتن  یبا آن مواجه بودند، دسترسپزشکان که  یمشکلات

 داشت شیافزا غیرمسریهای  یماریاز ب یناش یرهایمو گمر زانیم ،اوصاف نیبا ا ود.ب یماریب
و قانون  یکوب آبله ۀدربار ینیقوان ایالصحه  راجع به حفظ نیقوان یبرخ بیتصو .(03: 1001، تیهدا)

ها  نهیکاب یبرخ .بود یبهداشت عموم نیدر جهت تأم یمگا (،پس از آغاز به کار مجلس)طبابت 
 تیبهداشت، اهم ۀمسئل یبرا ییطباطبا نیاءالدیدضیس ۀنیالسلطنه و کاب قوام ۀنیهمچون کاب

 ۀخان وزارت جادیگرفت، ا رتصو نیاءالدیضدیس ۀنیکابدر که  یقائل بودند. از اقدامات مؤثر یادیز
شهرت  «یوزارت بهدار» بهخانه بعدها  وزارت نیبود. ا «هیریو خ هیوزارت صح»با نام  یدیجد

 .(220: 1000 ،یمستوفوزارت خانه بود ) نیا فیز وظاا ،به وضع سلامت مردم یدگیرس یافت که
 

 اقدامات دولت قاجار در ارتقای سطح بهداشت عمومی .0

 ها  مارستانیبتأسیس  .7. 0

 یۀّمربوط به دولت علّ یها  مارستانیبها در ایران فعال بودند؛   در دورۀ قاجار دو گروه از بیمارستان
 نیاز جلوس مظفرالد شیکردند. تا پ  یبنا م رانیدر ا یارجخ یکه کشورها ییها  مارستانیو ب رانیا

ق و 1219 ش/1201در سال  یک؛ یخانه در شهر تهران فعال بود دو مریضفقط شاه به سلطنت، 
 ،یاردکان)شد شمال و غرب تهران تأسیس  نیب یق در محل1290 ش/1201در سال  یگرید

اکبرخان  یعل رزایم ۀق بر عهد1281 ش/1232در سال را  مارستانیب نیا استی(. ر113و  82: 1010
 ۀویرا به ش مارستانیتا بکرد . او تلاش شداعطا  یبه و زین یباش مید و لقب حکشتنالاطبا گذا ناظم
( قرار یآباد کنون هشت گنبد )حسن ۀدر محل ،مارستانی(. ب213: 1090 ،یکرمان سازد ) کینزد ییاروپا

ق به بعد 1038 ش/1018شد و از سال  می هشناخت یدولت نمارستایقاجار با نام ب ۀدر دور و داشت
 مارستانیب ای یهاد خیش مارستانیب .(218: 1011 ،یگیب حسنادامه داد )خود  تیبه فعال نایبا نام س

و با  ریوز یسیع رزایم تیوص به دلیلتهران بود که  یها مارستانیب گریاز د زیسابق ن یریوز
 نیشاه ساخته شد. ا نیظفرالددر زمان سلطنت م یهاد خیش یحاجبه دست ارتش  ۀنیهز

 ۀدر کوچو  یفعل یجمهور ابانیتر از خ  نییسابق( و پا یعصر )پهلو یول ابانیدر خ مارستانیب
 مارستانیتوان به ب  یم تختیپا یها  مارستانیب گری(. از د1/299 :1093 ،یفراهانقرار داشت ) یریوز
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 یبرا یمشخص است، مکان مارستانیب نیه از نام اگونه ک اشاره کرد. همان هیاحمد یۀنظام
 ش/1280سال  به کهنه ۀاعلم در محل قورخان ریامبه دستور  مارستانیب نیبود. ا انینظام یمداوا

و  شگاهیآزما کو ی دو درمانگاهو  پنجاه تختخواب نمارستایب . افتتاح شد شاه به نام احمد ق1022
به در زمان احمد شاه  زنان و کودکان یبرا زین یمارستانی(. ب219: 1031 ،ینیحس) داشت هداروخان
شده بر سردر  ۀ نصبقطعبنابر  تهران ساخته شد. یامروز یسعد ابانیاعلم در محل خ ریامدستور 

نسوان بود و مداوا در آن به  ایبانوان  ،مارستانینام آن ب منسوب است، الکالمم بیاد آن که به
اعلم  ریام مارستانیبه ب شق نام1011 ش/1021ا در سال گرفت. بعده  یصورت م گانیصورت را

 (.218: همان) یافت رییتغ
کرد، احترام قائل   یتأسیس م مارستانیب ایران که در یکشور یبرا انیرانیا ،قاجار ۀدور در

 تختخوابه یس مارستانیب کبا یقرار داشت  یدرون باغ بزرگ ،همدان  ییامریکا ونیسیشدند. م  یم
مروج  د،بو تیحیمس غیتبل ونیسیم یکه هدف اصل یو داروخانه. باوجود یراحاتاق ج کی و

 ،نیتریپرسبیی، امریکا ی. هیئت مبلغان مذهبنیز بود نابه ساکن نیزم ممالک مغرب یعلم ییتوانا
 انیحیاما فقط مس ،دایر کرد یآموزش پزشک یبرا ییها  دوره مارستان،یعلاوه بر تأسیس ب

 در مرکز و جنوب ییسایکل ونیسی(. م182ـ181: 1018گروته، ) شدند  می آن پذیرفتهپروتستان در 
ها  هایی که آن مارستانی. بکردو کرمان مستقر  زدی و رازیش و اصفهانشهرهای  در رانیا یشرق

پول  ،ثروتمند یشتدزر کی رازی. در شداشت یادیز تیمحبوب ی،محل یکردند، نزد اهال اداره می
گذاشت. دولت انگلستان که از  یمهیئت اعزا نیا اریرا در اخت انمارستیتأسیس ببرای لازم 

با کمک  هیدریح مشهد و تربت و در کرمانشاه ،آگاه بود هیریسسات خؤم نیمثبت ا راتیتأث
 مارانیب ،مذهب ایها بدون توجه به نژاد  کرد که در آن ریدا ییها  مارستانیب ی،پزشکان کنسولگر

 (.219: همان) کردند ه میمعالجرا 
 یبرا یخصوص یها  اتاق تخت، ستیدو از شیب ،مردان و زنان اصفهان ۀژیو یها  مارستانیب

در  ریخشک و آفتابگ ییها  پناهگاه ردار،یواگ یها  یماریبه ب انیمبتلا یهای مجزا برا فقرا، اتاق
 مردان، مارستانیجنب ب بود.مجزا  عمل کاملاً یها  مسلول، و اتاق مارانیب یبام برا پشت
ها  کروبیکشت م یبرا یشگاهیو آزما یشناس بیو آس یکل یها  شیانجام آزما یبرا یشگاهیآزما

 شیآزما یبرا زین ییها  . بخشقرار داشتواکسن  یۀو ته نیمواد در پاراف یها و نگهدار و نمونه
که به  یشمار  یب مارانیخون ب یها  به وجود آورده بودند و نمونه یشناس بیها و آس  غده

که  ییها  تببارۀ شد. در  یبه آنجا ارسال م مارستانیدو ب مختلف مبتلا بودند از هر یها  یارمیب
 صیتشخ یبرا ییها  شیآزما نیگرفت. همچن  یکشت خون انجام م ،بود نیها نامع علت آن

و  یپرتونگار یای برا ژهی. بخش مجهز وگرفت  صورت میو حصبه  سیسفل کروبیم
 نییتعبارۀ در یفراوان یکارها زیوجود داشت و در بخش چشم ن کسیا ۀبا اشع یبردار عکس
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 س،یرابود ) انیخارج یمذهب یها  متعلق به هیئت مارستانیب نیانجام گرفت. ا نور انکسار بیضر

 یاول برا یپهلو ۀکه در دور یمارستانیب ،(08: 1030) لموریگ های بنا به گزارش .(181ـ181: 1090
طب  ۀتختخواب داشت و به عنوان مدرسبیست بود که  یکوچک ۀخان زنان تأسیس شد، مریض

 .ورد استفاده قرار گرفتمزنان 
هایی  مارستانیب ،همدان و تهران و رشت و زیتبر و هیدر اروم ،نیتریپرسب ییامریکا ونیسیم

. در نیز داشتندها داروخانه  مارستانیب نی. اداشتدرمانگاه هم و کرمانشاه  نیر کرد و در قزویدا
در سال  ونیسینهُ پزشک مرد و دو پزشک زن مشغول طبابت بودند. م نیتریپرسب ونیسیم

 و انگلستان در مشهد ی. کنسولگرکردهزار نفر را معالجه  یق جمعاً س1023 ش/1291
. داشتهای مخصوص به خود  پزشک ،کرمانشاه و بوشهر و (ستانیآباد )س نصرت و هیدریح تربت

داشتند.  اریدر اخت یمارستانیب کیهر  ،حیدریه رمانشاه و تربتک و مشهد یها یپزشکان کنسولگر
 ر کردیدا ییها  مارستانیب ،رازیو ش زدی و کرمان و جلفا و در اصفهان یسیانگل ونیسیچرچ م

 (.022: 1018گروته، )
پزشکان کرد.  میاداره آن را سرخ  بیکه صلداشتند  مارستانیب کیدر تهران  ها روس
 (.022: همانداشتند ) ییها  مارستانیبهم حیدریه  در مشهد و تربت ،هیروس یها یکنسولگر

 

 خانه مریضتأسیس  .2. 0

 یگشت که اطلاعات چندان ریدر تهران دا انییاروپا یبرخبه همت  زین یا  متفرقه یمراکز درمان
( اشاره 91: 1091شوستر، ) یخانه آلمان مریض کیتوان به   یها م آن ۀاز جمل ؛ها وجود ندارد آنبارۀ در

 یمذهب ونیسیمبه دست که  بود ییامریکا ۀخان مریض ،تهران یها خانه مریض گریکرد. از د
به سر برد،  رانیسال در ا ستی( که حدود بیی)پزشک امریکا شاردیساخته شد. جان و ییامریکا

آن  ۀارو اد یها به سرپرست سال زیدست آورد و خود نه را در تهران ب مارستانیب نیتأسیس ا ازیامت
به ق رسماً 1011 ش/1212سال  زییدر پا مارستانیب نید. ابوق مشغول 1029 ش/1298تا سال 
ی، از رانیا یاطبا تیآموزش و ترب ماران،یب ی. در کنار مداوا و جراحشدافتتاح  شاردیجان ودست 

 .یافته در این بیمارستان بود دیگر اقدامات انجام
 باًیتهران شامل تقر یۀنظم .کرد ریا چند تختخواب داب ینظام خانۀ مریض کیشاه  نیناصرالد

دو  ،بیگروه عبارت بود از سه طب نیا یبرا یطب سیشد. سرو هزار نفر از تمام درجات می
دو  یا  پزشک( هم وجود داشت که هفته ساز )دندان دندان کیدرمانگاه.  کی ،کوچک ۀخان مریض

 هینظم ۀخان را در مریض هیظمنبیماران  ،یطب سیسرو سیشد. رئ خانه حاضر می بار در مریض
 هینظم ۀخان را به مریض ابانیموارد تصادفات و جراحات کوچه و خ نیکرد. همچن معالجه می

ها  گورستان زنده را به ینظام ۀخان مریض (103: 1012کارلاسرنا ). (01: 1030 ،گیلمور) آوردند می
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رسد دلیل  بال چندانی نکردند. به نظر میخانه استق ظاهراً مردم از این مریض است. تعبیر کرده
 ۀشاگردان مدرس تیبه منظور ترب بیشتر مارستانیب نیا اصلی آن کمبود کادر درمانی مجرب بود.

 کاملاً متوقف شد. آن تی، فعالاش ییاما با درگذشت استاد اروپاشد،  جادیتهران ا یپزشک
 یمل ۀخان مریضشد.   سوب میخانۀ ملی شیخ هادی از دیگر اماکن درمانی تهران مح مریض

ش/ 1291در سال . با وجود این خود ادامه داد تیقاجار همچنان به فعال ۀتا اواخر دور یهاد خیش
که با کمک و  دینکش یاما طول شد، لیلات تعطغو اختلال در امور مست یخراب لیق به دل1023

و شد انه برطرف خ مریض نی( نواقص ایهاد خی)فرزند بزرگ ش یمحمدتق خیمساعدت آقا ش
همواره به ده  خانه، مریض نیشروع به کار کرد. در اهمان سال القعده  یذ 13/ آذر 29از  رهدوبا

شاه  نیدر زمان سلطنت مظفرالد گرید ۀخان مریض .شد یداده م یمجان یدارو و غذا مارانینفر از ب
 ۀنی( به هزیکنون عصریول ابانیو خ یبهشت دیشه ابانی)محل تقاطع خ آباد وسفی ریدر محل ز

ساخته شد و  تیهدا یقل یو با نقشه و نظارت مهد ،الدوله نیبرادر ع ،هیسپهسالار آقا وج یشخص
 (.109: 1001، تیهدا)شد خانه  موقوفات مریض وجز زیآباد ن وسفیسه دانگ از 

 

 هیریسسات خؤم .0. 0

 ۀمؤسس شدند.  محسوب می های خیریه، از دیگر نهادهای درمانی دورۀ قاجار  مؤسسات و درمانگاه
 یها ابانیخ یها  از کوچه یکیدر ، یکی از مؤسسات خیریه بود که خواهران سن ونسان دوپل

 ی)فارغ از هر نوع مذهب مارانیب رایگانعلاوه بر درمان  . این مؤسسهزار قرار داشت دولت و لاله
جراح  یگاه ن سن ونسان دوپلخواهرا داد.  می میتعلو داروی رایگان و غذا فقیران  هکه داشتند( ب

دختران  نیا (.191: 1012کارلاسرنا، ) شدند  می هکرد، قابل  یم جابیپزشک و اگر ضرورت ا و دندان
سه هزار  تاسالانه حدود دو ، شاه یقرار گرفتند و حت ها یرانیا نیو تحس شیمورد ستا قاًیعم

فقط مختص به شهر تهران  خواهران سن ونسان ۀسسؤکرد. م  یم یها کمک مال فرانک به آن
همچنین  (.201ـ201: 1092اورسل، ) وجود داشت هیاروم ۀاچیدر کنار در لاتیتشک نیا رینبود و نظ

کوچک و مدرسه داشتند که خواهران سن  یسایکل کیدر تهران،  یفرانسو یمذهب نامبلغ
 کردند.  اش می ونسان دوپل اداره

 

 ها و اندرزگاه یهای امداد جایگاه .1. 0

های  ه جایگا یینسبت به سابق بهتر شد. برپا یوضعیت بهداشت عموم ،قاجار ۀر اواخر دورد
 گانیکه را تختیپا نینشریخصوص در نقاط فق به تهران،در نقاط مختلف به همت بلدیه  یامداد
همچنین و  تامیها و دارالعجزه و دارالا  خانه ، تأسیس مریضندداد خدمات می ریفق مارانیبه ب
کرد  یبه گسترش بهداشت عموم یاریها از سطح شهر، کمک بس  خانمان  یو بفقیران  یرآو  جمع
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از  در تهران نزدیک به ده جایگاه امدادی وجود داشت؛(. 1121: 1010السلطنه،  عینروزنامۀ خاطرات )
ادی امد جایگاه کو ی، نارآباد، پاچ سر قبر آقا، قنات ه،یتوپخانه، قاجار دانیدر م جایگاهپنج جمله 

دو  و الدوله قوام ۀو بازارچ هیدر قاجار یساز دندانامدادی  جایگاهدو  و آباد حسنزنانه در چهارراه 
تا زمان انقراض  انیم نیاز ا .میحضرت عبدالعظ ۀمقدس یۀو زاو راناتیدر شم گریدامدادی  جایگاه
مستشار  ،نیق در زمان دکتر را1002 ش/1012 سال پاچنار درامدادی  فقط جایگاه ه،یقاجار

 (.10: 1010بلدیۀ طهران، ) دماندن یباقهای امدادی  جایگاه یمابق یول ،منحل شد یی،امریکا
ند شد دهینام اندرزگاه نام هم در گوشه و کنار شهر تهران دایر شده بود که بعدها به ییها  درمانگاه

قرص  توان به یند. از جمله داروهای این مراکز درمانی مداد انجام می ییهای سرپا درمانو 
و  ۀ چشمقطرـ و خورد   یم یماریکه به درد هر نوع بـ  نهیگنه و شربت س و محلول گنه نیآسپر

 (.281: 1018باف،  یشهری مانند سوزاک و سفلیس اشاره کرد )مقاربتداروهایی برای امراض 
 

 . مؤسسۀ انستیتو پاستور5. 0

 ،گذار طرح انیبن .شدان تأسیس پاستور در تهر تویانست  ۀق مؤسس1001 ش/1011سال  در
در کنفرانس ترک  رانیا یندگیهیئت نما سیخارجه و رئ ریوز ،روزیالدوله ف شاهزاده نصرت

کرد در تهران  شنهادیپ رانیبه دولت ا س،یپار تویاز انست دیپس از بازداو بود.  ،سیپار ۀمخاصم
 سیرئنخستین  ،ر مسناردپروفسور رو، دکت شنهادی. بر اساس پتأسیس شود یسازمان نیچن نیز

سازمان  یمش سازمان بر اساس خط نیهای ا تیفعال یمرکز ۀ. هستشد رانیپاستور ا تویانست
 یصنعت یشناس کروبیم ی،اهیگ ،یوانیح ،یانسان یها  به وجود آمد و به قسمت سیدر پار یمرکز
قسمت  ،ییایمیش و یکروسکوپیشرح بود: امتحانات م نیبد تویانست یاصل یها  تی. فعالدش میتقس

 .(01ـ01: 1030 ،گیلمورلنف گوساله ) یۀته ،واکسن و سرم یۀته ،یوانیامراض ح
 

 یعموم یۀصح ۀادار .6. 0

به امور  یادیتوانست تا حدود ز و شد لیتشک یادارۀ صحیه و معاونت عموم ه،یاز تأسیس بلد پس
نظارت  ،ییبهداشت مواد غذانظارت بر  ،. از جمله اقدامات ادارۀ صحیهکند یدگیشهر رس یبهداشت

 و دارسم و مساجد یامور صح یها، نظارت و بازرس ها، نظارت بر داروخانه بر سلامت کشتارگاه
ها، نظارت   آب یزگیها، نظارت بر پاک  خانه  و قهوه شگاهینما و خانه  مهمان ی وسلمان و حمام و مکاتب
ی، و عموم یها  و مستراح خانه  یرختشو، نظارت بر نظافت شهر و حمل زباله، نظارت بر یبر قصاب
 (.1ـ1: 1018، یهبلد اتیعمل ۀصخلابود )بدون مجوز  یها  از طبابت اطبا و قابله یریجلوگ سرانجام

در  سیپار یصح ۀنام بیبه دنبال تصو ق1022ش/ 1290در مرداد  حهیصح هیئت
انتشار  نیو همچن از دخول و خروج یریجلوگ ،هیئت نیا ۀفیق به وجود آمد. وظ1021ش/ 1292
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 ۀحیصح یوضع عموم نیهیئت همچن نیبود. ا رانیدر ا ،خصوص طاعون و وبا به ،یامراض عفون
شدند و  انتخاب می انداروساز از میان پزشکان و حهینظارت داشت. هیئت صحزیر مملکت را 
با  کهکرد  می یرهبر یفردرا  حهی. هیئت صحی بودندا  وابسته و مکاتبه ی وعاد یشامل اعضا

 سال کیو به مدت شد  میانتخاب  یعاد یاعضا انیاز م سیرئ بیشده بود. نا شاه انتخابحکم 
 حهیشد. هیئت صح  یاعضا انتخاب م انیاز م بیترت نیبه هم زیکل ن یکرد. منش  یخدمت م

 لیتر تشک  در کشور، در فواصل کوتاه یماریشدن ب ریگ و همه وعیو در صورت ش بار کی یماه
بارۀ در یگزارش ،داشتند در آخر ماه فهیای وظ مکاتبه یاعضا .(02ـ01: 1030 ،گیلموراد )د جلسه می

به  یرافآن را تلگِ دیبا ی یک بیماری،ریگ . در صورت همهبفرستند ی منطقۀ خودامراض عفون
وزارت داخله و  و اطلاعات را به وزارت خارجه نیا حهیرساندند. هیئت صح اطلاع هیئت می

ت دق در ضبط آن ومستند نبود اطلاعات  نی. ظاهراً افرستاد  یتهران م میمق یجخار یها  هیئت
ی، ریگ از همه یریجلوگبه منظور  حهی. هیئت صحتر بود مطمئنآمارها  ،تلفاتبارۀ دراما  شد،  نمی

وزارت معارف صادر  یعموم ۀحیصح بخش به طبیبان،اعزام خصوص لازم را در هایدستور
 حفظ یلازم برا ماتیتصم ه،یهمسا یدر کشورها یماریب کی وعیت شدر صور نیکرد. همچن می

آنان به  ۀفیو نوع وظ یسرحدهای امدادی  جایگاهبه  بیگرفت. دستور اعزام طب  یمرزها صورت م
اقدامات بستن  نیهیئت همچن نیشد. ا  یداده م یعموم ۀحیهیئت به قسمت صح نیا ۀلیوس

را که در مواقع بروز  نامسافر یطب شیو تفت نهیطقرن ی امدادیها  جایگاه جادیا و مرزها
هیئت بر  نیرساند. ا به اطلاع وزارت خارجه و وزارت داخله می ،شد  یها انجام م  یریگ همه
 .(02: همانکرد )  ینظارت م زیفارس ن جیخزر و خل یایدر ۀنیقرنط لاتیتشک

 

 . تأثیرات ارتقای سطح بهداشت عمومی در درمان1

 . قرنطینه7. 1

و دور  نهیقرنط های واگیر،  مردان قاجار در مواجهه با بیماری یکی از نخستین اقدامات دولت
صورت  بهبود بیماران یبرا یاقدام درمان . با وجود این،مردم بود ریاز سا مارانینگهداشتن ب

بسیار  لانیدر گ انیوضع جذام (101: 1098دکتر بروگش ) های . بنا به گزارشپذیرفت  ینم
به شهرها آنان را و ورود داد   میاسکان  مخروبهکوچک و  یها  بهها را در کل دولت آن ر بود.با اسف

پذیرفت. با وجود   ظاهراً برای درمان بیماران جذامی، اقدامی صورت نمی .کرد  میو دهات ممنوع 
در سال یافتۀ دولت هنگام شیوع بیماری جالب توجه است.  این، مجموعۀ اقدامات سازمان

های حصبه و وبا در کشور شیوع یافت و تلفات بسیاری بر جای   بیماریق 1001 ش/1281
 یط سیاست پیشگیری را سرلوحۀ خود قرار داد و ادارۀ صحیه  .(219و  239: 1090 ی،ا کمرهگذاشت )

نظافت خانه و  ـ از جملهشد   یم یفصل یهاماریب وعیموارد که مانع ش یبرخ تیرعا یی،ها  هیاعلام
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بند، شستن  ، استفاده از پشهبودکه احتمال تجمع پشه  ییدر جاها نیآهک و کولئ ختنیر مستراح،
 یها شستن لباس در آبممنوعیت ، آشامیدنیشد، جوشاندن آب  که خام مصرف میهایی  یسبز
 ش/1290که در سال  ییاز وباپس (. 2/38 :1093 ،یفراهانـ را به اطلاع مردم رساند ) یجار

 گریسه مکان د کردند و یدگیمبتلا به وبا رس مارانیبه بها فقط  مارستانیب افت،ی وعیق ش1022
نظر گرفته  در مارانیب ریسا یمداوا یتهران، برا نینش  یهودی ۀمحل و رانیدر غرب تهران و شم

کرد. دولت  تیسرا رانیکشور عراق بود که به ا ،وبا یماریب جادیا أش(. من228تا :  یب ،شاردیوشد )
زائران که بر اساس آن مسافرت  ردصادر ک یوبا در عتبات، حکم وعیاز شآگاهی حض به م رانیا
 پسنیز داده شد. در تهران  نهیقرنط جادیا بیترت ،ستونیو در بشد منع و قدغن  ،به عتبات یرانیا

 .(100: 1082 ،یحاتم) شد جادیا یا  نهیقرنط ،هیدر اطراف صاحبقران ،دو ماهاز 
 

 ها مهنا . تصویب اجازه2. 1

ریزی پایۀ بهداشت و سلامت جامعه، ایجاد ساختارهایی  دومین اقدام بسیار مهم و ضروری در پی
ای از ضوابط بهداشتی و درمانی   شدۀ قبلی بود و تلاش شد مجموعه بر اساس قوانین تصویب

هایی را   نامه  رو در ادارۀ بلدیه، اجازه برای کنترل ساختار کهن پزشکی سنتی به وجود آید؛ ازاین
های بهداشتی در ساختار سنتی جوامع   مؤلفه نیتر از مهم یکتصویب و به منصۀ اجرا نهادند. ی

ای کاملاً فردی و سنتی اجرا  اسلامی، قابلگی زنان بود که تا پیش از تصویب ضوابط، به شیوه
علل از  یکی (،مانیخصوص هنگام زا به) یاصول بهداشتنشدن  تیرعا ،قاجار ۀدر دور شد.  می
دورۀ قاجار و در  مسئله در اواخر نیا .رفت  به شمار میمادران و کودکان  نیبدر  ریمو مرگ شیافزا
به  یاز و یکه اخطار یطور  به ؛تهران، مورد توجه قرار گرفت یۀبر بلد یبوذرجمهر استیر ۀدور

 ۀنام ن اجازهبدون داشت کس چیهشد. بر مبنای این اطلاعیه، ها درج  ها در روزنامه  عموم قابله
که  ییها قابله اینکه به ضمن .داشتنشغل را  نیحق مبادرت به ا ،ارفاز وزارت مع یقابلگ یرسم
شد رعایت اصول علمی و نظافت، از لوازم ماندگاری   ی بودند نیز متذکر میرسم ۀنام  اجازه یدارا

 (.10: 1000 ه،یبلد ۀمجلدر این حرفه است )
 

 . واکسیناسیون0. 1

پیش ها   سال کوبی بود. اعتنا در دورۀ قاجار، خدمات واکسیناسیون عمومی و مایه ام قابلسومین اقد
 اریمرض آبله بس یها  با پوسته کودکان یِکوب اجرا شود، مایه رایگان یِکوب  هیطرح ما نکهیاز ا

ادارۀ صحیه با  و افتیگسترش  تهرانآبله در  یماریق ب1000 ش/1010معمول بود. در سال 
بلدیۀ کرد )شاگردان تمام مدارس دخترانه و پسرانه  یکوب وزارت معارف، اقدام به آبله موافقت

در سراسر کشور  یکوب هیماخدمات  ،(03ـ00: 1030) لموریبنا به گزارش گ (.80: 1010طهران، 
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آبله  وعیاز مردم، از ش یادیتعداد ز یکوب هیشد با ما کوشش می ،نبود یشد و گرچه اجبار جادیا
 نیرا به ا هیدهم عوارض وسائل نقل کی ق1018ش/ 1291شود. مجلس در سال  یریجلوگ

طول  .وارد شد سیپارو از راه  لنف گوساله کوبی از نخستین دور مایه خدمات اختصاص داد.
 ۀسسؤم د، لیکن با تولید مایۀ اولیۀبو یافتیدر یها  هیاغلب مااثری  بی ، سببادیزمسافت و حرارت 

شد. در زمستان به   یانجام م زییدر بهار و پا یکوب هی. ماکل تولید مایه حل شدمش ،رانیا تویانست
عملاً  یکوب انجام مایه اد،یز یو در تابستان به علت گرما ،علت برف و باران و اشکال در مسافرت

بوده وجود  زیآم تیها تا چه اندازه موفق  یکوب که نشان دهد مایه یگونه گزارش چیممکن نبود. ه
. تعداد اند کردهدادند گزارش  که آن را انجام می یفقط افرادرا شده  انجام یکوب مقدار مایه .ندارد
شد، سالانه از چهل تا هفتاد هزار نفر را در   می انجام ش1010تا  1288که از سال  ییها  یکوب مایه

 .(03 همان:)گرفت   بر می
 

 نتیجه

ان، اهمیت بسیاری در تاریخ معاصر دارد. اوضاع های غربی به ایر دورۀ قاجار به سبب ورود اندیشه
های جنگ داخلی از زمان صفویه تا  بهداشتی و درمانی ایران در اوایل عصر قاجار به دلیل نابسامانی

های نوین و فقر روشی در میان اندیشمندان این عصر، وضع مطلوبی   قاجار و همچنین نبود دیدگاه
اندیش که با  کار آمدن امیرکبیر در مقام صدراعظمی خوشنداشت. در اواسط این دوره و با روی 

های اولیه برای ترمیم وضعیت بهداشت عمومی مردم و   مسائل روز دنیا آشنایی کافی داشت، تلاش
های اولیه توانست زمینۀ ایجاد نهادهای بهداشتی و  گذاری شهرها صورت گرفت. امیرکبیر با سیاست

ی در دو سطح خواص و عوام فعالیت کرد. در سطح عوام با پیگیری درمانی را در ایران ایجاد کند. و
مستمر سعی شد سطح دانش عمومی درخصوص بهداشت فردی و عمومی افزایش یابد. در این 
بخش، به شکل نهادی، وظایفی در جهت رفع مشکلات شهری و ارتقای سطح خدمات به شهردار 

گذاری و نظارت بر اصناف گوناگون در شهر   ونتهران محول شد. به منظور پیشبرد این اهداف، قان
مورد تأکید قرار گرفت. در سطح دوم، امیرکبیر به ایجاد مرکز دارالفنون دست زد که هدف عمدۀ آن 
تربیت نیروی انسانی کارآمد برای نهادهای درمانی کشور بود. گام بعدی دولت قاجار، سازماندهی و 

های   های فوق بود. در این عرصه، دولت از سرمایه  ستراستا با سیا ایجاد نهادهای درمانی هم
های امدادی  ها و جایگاه  های دولتی و خصوصی، درمانگاه  بیگانگان بهره جست و انواع بیمارستان

ترین نهاد اجرایی این دوره، تأسیس بلدیه یا شهرداری بود که بخشی از بهداشت  ایجاد شد. مهم
چنین ادارۀ صحیۀ عمومی در اواخر دوران قاجار نقش عمومی شهرها را بر عهده داشت. هم

کرد. در این مجرا، دولت قاجار اقدامات گوناگون بهداشتی ـ ازجمله  را ایفا می   خانه وزارت
 ـ را به مرحلۀ اجرا درآورد.   واکسیناسیون عمومی و مجوزهای اصناف و قرنطینه
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