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 هایماریارتقاء نظام مراقبت ب .1

 ریکاهش مرگ و م .2

ساممت و کااهش درداخات ا   یخدمات و مراقبت هاا یعدالت در دسترسی، بهداشت یهاارتقاء مراقبت .3

 (و دزشکی خانواده مردم) نظام ارجاع بیج

 ونیناسیارتقاء دوشش واکس .4

مدیریت دانش و بهره وری ا  طریق مشاارکت در تولیاد داناش و اشاترا   و توسعه نظام تیریبهبود مد .5

 گذاری تجارب

 تیجمع یا  خانواده و جوان تیحما .6

اصام  و ارائه خادمات در نظاام مراقبات ساممت  یبا خوردها ندیفرآ یهوشمندسا مهندسی مجدد و  .7

 ) منبع اطمعات سامانه سیب است(سممت کیدرونده الکترون

 بهبود رضایت مراجعین .8

 ارتقاء رضایت شغلی و تاب آوری کارکنان .9

گیری و هاا و هماهافزایش تاب آوری مراکز ارائه دهنده خدمات بهداشتی تحت دوشاش در برابار بحران .10

 تغییرات اقلیمی

 ها در حو ه فرهنگیارتقاء عملکرد شبکه .11

 مکمل، دارو و واکسن یو مصرف منطق زیتدار  و تجو ،یدزشک زاتیتجه تیریمد رساختیتوسعه   .12

 ارتقاء مشارکت خیرین و ثمن ها در برنامه های سممت .13
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 فهرست

 11 ها یماری: ارتقاء نظام مراقبت ب1محور شماره 

 HIV 11 یابیماریب دیشاخص اول: موارد جد

 11 ایمالار دیشاخص دوم: موارد جد

 11 سالک دیشاخص سوم: موارد جد

 11 یهار دیشاخص چهارم: موارد جد

 12 التور یابیماریشاخص دنجم: درصد ب

 12 مثبت ریبرو  سل اسم زانیشاخص ششم: م

 12 یسرخجه مادر اد دیشاخص هفتم: موارد جد

 13 مشکو  به سرخک دیجدشاخص هشتم: موارد 

 13 فلج شل حاد دیشاخص نهم: موارد جد

HIشاخص دهم: تست  IV 13  نان باردار 

 13 ماژور یتالاسم دی: موارد جدا دهمیشاخص 

 14 مراکز و اماکن یشاخص دوا دهم: دوشش با رس

 14 ی: دوشش کلرسنجزدهمیشاخص س

 14 آب یکروبیم یدارشاخص چهاردهم: دوشش نمونه بر

 15 ری: کاهش مرگ و م2محور شماره 

 15 یا  خودکش یشاخص اول: موارد فوت ناش

 15 نو ادان شاخص دوم: تعداد مرگ

 16 ماهه 1-59شاخص سوم: تعداد مرگ کودکان 

 16 ساله( 5-18شاخص چهارم: تعداد مرگ نوجوانان)

 17 ساله( 18-29شاخص دنجم: تعداد مرگ جوانان)

 17 ساله 29-60 انسالانیاد مرگ مشاخص ششم: تعد
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 18 سال( 60 یشاخص هفتم: تعداد مرگ سالمندان ) بالا

 18 یعروق -یقلب یهایماریا  ب یشاخص هشتم: تعداد مرگ ناش

 19 ا  سرطانها و تومورها یشاخص نهم: تعداد مرگ ناش

 19 ا  سوانح و حوادث یشاخص دهم: تعداد مرگ ناش

 20 : تعداد مرگ مادران باردارا دهمیشاخص 

سممت و کاهش  یخدمات و مراقبت ها یعدالت در دسترس ،یبهداشت ی: ارتقاء مراقبت ها3محور شماره 

 20 خانواده( یمردم) نظام ارجاع و دزشک بیدرداخت ا  ج

 20 یفرد یشاخص اول: دوشش خودمراقبت

 21 یسا مان یشاخص دوم: دوشش خودمراقبت

 21 یاجتماع یشاخص سوم: دوشش خودمراقبت

 21 وطلبان سممتشاخص چهارم: دوشش دا

 21 اریخود یشاخص دنجم: دوشش گروهها

 21 سممت دانش امو  ریشاخص ششم: دوشش سف

 22 سممت دانشجو ریفشاخص هفتم: دوشش س

 22 سممت طلبه ریشاخص هشتم: دوشش سف

 22 انسالانیم یشاخص نهم: درصد اضافه و ن و چاق

 23 هیتغذ هیاول یشاخص دهم: دوشش غربالگر

 24 به ارجاعات هیش مشاوره تغذدوش: ا دهمیشاخص 

 25 دانش آمو ان یمقدمات یابیار  ناتیشاخص دوا دهم: دوشش معا

 25 دانش آمو ان یات دزشکنی: دوشش معازدهمیشاخص س

 25 جوانان یمقدمات یابیار  ناتیشاخص چهاردهم: دوشش معا

 26 جوانان یدزشک ناتیشاخص دانزدهم: دوشش دوشش معا

 28 سممت روان هیاول یدهم: دوشش غربالگرشاخص شانز

 28 یسممت اجتماع هیاول یشاخص هفدهم: دوشش غربالگر
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 28 ادیاعت هیاول یشاخص هجدهم: دوشش غربالگر

 28 نو ادان یشاخص نو دهم: دوشش غربالگر

 29 به هنگام نو ادان ی: درصد انجام غربالگرستمیشاخص ب

 29 نو ادان ی: درصد نمونه نامناسب غربالگرکیو  ستیشاخص ب

 29 تحت دوشش تیدر جمع یو دوم: دوشش خطرسنج ستیشاخص ب

 30 سرطان روده بزرگ یو سوم: دوشش غربالگر ستیبشاخص 

 30  ودهنگام سرطان دهانه رحم صیو چهارم: تشخ ستیشاخص ب

 31 و دنجم: دوشش مراقبت فشارخون دزشک ستیشاخص ب

 31 فشارخون توسط مراقب سممت و بهور  ماریو ششم: دوشش مراقبت ب ستیشاخص ب

 32 توسط مراقب سممت و بهور  یابتید ماریو هفتم: دوشش مراقبت ب ستیشاخص ب

 32 توسط دزشک یابتید ماریو هشتم: دوشش مراقبت ب ستیشاخص ب

 33 کارگاهها یو نهم: دوشش با رس ستیشاخص ب

 33 نیشاغل ی: دوشش با رسام یسشاخص 

 33 مند ا خدمات شغلی: دوشش شاغلین بهرهکمیو  یشاخص س

 34 ایخانوار در برابر بم یآمادگ یابیو دوم: دوشش ار  یسشاخص 

 34 و سوم: دوشش خدمات دهان و دندان یشاخص س

 35 سال14: دوشش خدمات دهان و دندان به کودکان کمتر ا  و چهارم یشاخص س

 35 و دنجم: درصد دوشش خدمات دهان و دندان به مادران باردار یشاخص س

 36 یسالگ 5تا  3در  یتراد دیفلورا شیو ششم: درصد دوشش وارن یشاخص س

 36 یو هفتم: درصد دوشش مسوا  انگشت یشاخص س

 36 نو اد یرو گ 3-5دوشش مراقبت  و هشتم: یشاخص س

 37 یماهگ کیتا  رخوارانیو نهم: دوشش مراقبت ش یشاخص س

 38 ماهه 12کودکان  ASQشاخص چهلم: دوشش  
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 39 توسط دزشک ینو اد یدوره ا تیزی: دوشش وکمیشاخص چهل و 

 39 شاخص چهل و دوم: دوشش مراقبت سالمندان

 40 سرطان دستان یشاخص چهل و سوم: دوشش غربالگر

 41 انسالانیسالم م ی ندگ وهیشاخص چهل و چهارم: دوشش ش

 41 دزشک هیفرم شر  حال اول لیشاخص چهل و دنجم: درصد تکم

 42 یدر اقدام به خودکش یشاخص چهل و ششم: درصد مداخمت روانشناخت

 42 ونیناسیدوشش واکس ی: ارتقا4محور شماره 

 42 م ام آر نوبت دوما ونیناسیشاخص اول:دوشش واکس

 43 نوبت سوم یخوراک ویشاخص دوم: دوشش واکسن دول

 43 ب ث ژ ونیناسیوشش واکسشاخص سوم: د

دانش و  دیمشارکت در تول قیا  طر یدانش و بهره ور تیریو توسعه نظام مد تیری: بهبود مد5محور شماره 

 44 تجارب: یاشترا  گذار

 44 مرکز بهداشت سیشبکه/ رئ ریمد دیشاخص اول: درصد با د

 44 شبکه/ مرکز بهداشت یمعاون بهداشت دیشاخص دوم: درصد با د

 44 شاخص سوم: رشد درآمد نسبت به  مان مشابه

 45 یمال یبت بهره ورشاخص چهارم : نس

 45 رانیمد یفیک یابیشاخص دنجم: ار 

 46 بهداشت نیمعاون یفیک یابیشاخص ششم: ار 

 46 شاخص هفتم: دوشش آمو ش بدو خدمت

 47 جذب شده یرحط یرویشاخص هشتم: درصد ن

 47 استاندارد شده یکیزیف یشاخص نهم: درصد فضا

 47 ارائه دهنده خدمات یبه واحدها یشاخص دهم: دسترس

 48 ارائه دهنده خدمت سبز ی: واحدها دهمایشاخص 

 49 خانواده یدزشک یگاههایشاخص دوا دهم: نسبت استقرار دزشک در دا
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 50 خانواده یدزشک یها می: درصد استقرار دزشک در تزدهمیشاخص س

 50 نینو یهایشاخص چهاردهم: استفاده ا  سامانه ها و فن آور

 51 بر خدمات ا  راه دور سممت محور یمبتن یها شنیکیشاخص دانزدهم: استفاده ا  ادل

 51 شده یبا مهندس یندهایشاخص شانزدهم: تعداد فرآ

 53 :تیجمع یا  خانواده و جوان تی: حما6محور شماره 

 53 مانی ا یبرا یآمادگ یشاخص اول: دوشش کمس ها

 53 یا  باردار شیشاخص دوم: دوشش مراقبت د

 54 سال 35 یمادران بالا دیموال شیشاخص سوم: درصد افزا

 55 هنگام ا دواج یشاخص چهارم: دوشش آمو ش ها

 55 یشاخص دنجم: درصد مشاوره فر ندآور

 56 شاخص ششم: دوشش آمو ش ا دواج جوانان

ارائه خدمات در نظام مراقبت سممت و  یبا خوردها ندیفرآ یمجدد و هوشمندسا  ی: مهندس7محور شماره 

 56 است( بیسممت) منبع اطمعات سامانه س کیاصم  درونده الکترون

 56 شاخص اول: بعد خانوار

 57 شاخص دوم: درصد ثبت موارد مرگ

 57 ثبت شده یشاخص سوم: تعداد ا دواج ها

 58 مادران باردار ییشاخص چهارم: درصد شناسا

 58 ابتید دیشاخص دنجم: موارد جد

 58 فشارخون دیشاخص ششم: موارد جد

 58 شده ییشناسا یابتید مارانیشاخص هفتم: تعداد ب

 59 شده ییشناسا یفشارخون مارانی: تعداد بشاخص هشتم

 59 نیمراجع تی: بهبود رضا8محور شماره 

 59 رشیدذ ندیا  فرآ نیمراجع تیرضا زانیم شیشاخص اول: افزا

 59 یافتیا  خدمات در نیمراجع تیرضا زانیم شیشاخص دوم: افزا
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 60 مراکز یکیزیف یا  فضا نیمراجع تیرضا زانیم شیشاخص سوم: افزا

 60 سممت میا  ت نیمراجع تیرضا زانیم شیشاخص چهارم: افزا

 61 اتیبه شکا یدگیا  عملکرد رس نیمراجع تیرضا زانیم شیشاخص دنجم: افزا

 61 کارکنان یو تاب آور یشغل تی: بهبود رضا9محور شماره 

 61 عدالت در درداخت تیکارکنان ا  رعا تیرضا شیشاخص اول: افزا

 62 با کارکنان رانیارتباط و تعامل مد یشاخص دوم: بهبود نحوه

 62 کارکنان یکیزیف یشاخص سوم: بهبود فضا

 62 یشغل تیکارکنان ا  وضع تیرضا شیشاخص چهارم: افزا

 62 یفرهنگ سا مان یجم: ارتقاشاخص دن

 63 کارکنان یآمو ش یو توسعه برنامه ها یسنج ا یشاخص ششم: ن

ها و تحت دوشش در برابر بحران یمراکز ارائه دهنده خدمات بهداشت یتاب آور شی:افزا10محور شماره 

 63 یمیاقل راتییو تغ یریگهمه

 63 در آنها انجام شده است یسا ه ا ریغ یمنیکه اقدامات ارتقا ا یبهداشت یشاخص اول: درصد واحدها

 64 ی:ارتقاء عملکرد شبکه ها و مراکز بهداشت در حو ه فرهنگ11محور شماره 

 64 شاخص اول:

مکمل، دارو و  یو مصرف منطق زیتدار  و تجو ،یدزشک زاتیتجه تیریساخت مد ریتوسعه   :12محور شماره 

 64 واکسن

 64 یدزشک زاتیتجه تیریدر سامانه مد یا هیسرما زاتیشناسنامه تجه لیشاخص اول: درصد تکم

 64 سممت یو ثمن ها در برنامه ها نیریارتقاء مشارکت خ :13محور شماره 

 64 سممت یو ثمن ها در برنامه ها نیریشاخص اول: نسبت مشارکت خ
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 1402سال 
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  : ارتقاء نظام مراقبت بیماری ها1محور شماره 

 HIVید بیماریابی : موارد جدشاخص اول

 اقدامات پیشنهادی:

 تاکید بر افزایش بیماریابی  و تابعه یاز عملکرد واحدها ینظارت دیبازد انجامHI V  

 انجام تست  هماهنگی با معاونت درمان جهتHI V های تحت ها و بیمارستاندر افراد پرخطر مراجعه کننده و بستری شده در زایشگاه

 پوشش

 بر انجام تست  دهای بهداشت، و تاکیهماهنگی درون بخش با مدیریت شبکه در سطح معاونت و ستاد شبکهHI V د پرخطر در افرا

 های بهداشت تحت پوششمراجعه کننده به پایگاه

 

 

 مالاریا ید: موارد جددومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 برگزاری کلاس های آموزشی در مراکز و شبکه های بهداشت 

 هماهنگی با معاونت درمان جهت آموزش پرسنل آزمایشگاه های بیمارستان های تحت پوشش 

  پیگیری انجام بازدید هایOTSS )توسط فوکال پوینت کشوری )اقای طریقی 

  بازدید از آزمایشگاه های بیمارستانی 

 

 سالک ید: موارد جدسومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 طرح  یریگیادامه پHI S نیو پروژه دشت ورام 

 بهداشت یدر مراکز و شبکه ها یآموزش یکلاس ها یبرگزار 

 از مرکز درمان سالک مراکز و شبکه ها دیبازد 

 

 هاری  جدید : مواردچهارمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 هماهنگی برون بخش با سازمانهای ذینفع 

  آموزش عمومی در خصوص پیشگیری از حیوان گزیدگی و اقدامات لازم پس از وقوع حیوان گزیدگی 
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  فرد حیوان گزیدهآموزش نیروهای بهداشت و درمان در جهت نحوه برخورد با 

 کنترل علمی و اصولی جمعیت حیوانات بلاصاحب 

 

 درصد بیماریابی التور: دنجمشاخص  

 اقدامات پیشنهادی:

 جلب مشارکت بخش دولتی و خصوصی در نمونه گیری از بیماران مبتلا به اسهال حاد ابکی 

 آموزش کادر بهداشتی و درمانی در خصوص نظام مراقبت وبا 

  تحت پوشش نمونه گیر وبا در بیمارستانهای جنرالاختصاص نیروی 

 به کارکنان بینی  سازوکار پرداخت تشویقی کشف مورد وباپیش 

 

 میزان برو  سل اسمیر مثبت: ششمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 ثبت داده های سلو نظارت بر سامانه  یبررس  

 طر در ر گروههای خده خصوص تابعه وتاکید بر افزایش بیماریابی ب ارسال پسخوراند به مراکزاطلاعات و  زیگزارش عملکرد و آنال هیته

 مراکز با شاخص پایین تر از حد انتظار

 وتاکید بر افزایش بیماریابی  تابعه یاز عملکرد واحد ها ینظارت دیبازد انجام 

 انجام طرح بیماریابی سل در اتباع افغان در شهرستانهای تابعه  

 

 مادر ادی  سرخجه ید: موارد جدهفتمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 تیریو نظارت بر سامانه پرتال مرکز مد یبررس  

 یگزارشات فصل هیاطلاعات و ته زیگزارش عملکرد و آنال هیته 

 تابعه یاز عملکرد واحد ها ینظارت دیبازد انجام 

 رت لزومبیمارستان ها در صوو مکاتبه با تحت پوشش در حوزه دانشگاه  یمارستانهایاز ب ینظارت یها دیبازد انجام 

 بنا به ضرورت  یجلسات هماهنگ یبرگزار 

 



 

13 

 

 مشکو  به سرخک  ید: موارد جدهشتمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 تیریو نظارت بر سامانه پرتال مرکز مد یبررس  

 یگزارشات فصل هیاطلاعات و ته زیگزارش عملکرد و آنال هیته 

 تابعه یاز عملکرد واحد ها ینظارت دیبازد انجام 

 رت لزومو مکاتبه با بیمارستان ها در صوتحت پوشش در حوزه دانشگاه  یمارستانهایاز ب ینظارت یها دیبازد انجام 

 بنا به ضرورت یجلسات هماهنگ یبرگزار  

 

 فلج شل حاد  ید: موارد جدنهمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 تیریو نظارت بر سامانه پرتال مرکز مد یبررس  

 یگزارشات فصل هیاطلاعات و ته زیگزارش عملکرد و آنال هیته 

 تابعه یاز عملکرد واحد ها ینظارت دیبازد انجام 

 رت لزومو مکاتبه با بیمارستان ها در صوتحت پوشش در حوزه دانشگاه  یمارستانهایاز ب ینظارت یها دیبازد انجام 

 بنا به ضرورت  یجلسات هماهنگ یبرگزار 

 یدانشگاه یها تهیکم یبرگزار 

 

HIتست : دهمشاخص  IV نان باردار  

 اقدامات پیشنهادی:

 و تاکید بر انجام تست  تابعه یاز عملکرد واحدها ینظارت دیبازد انجامHI V  در زنان باردار 

 رت لزومو مکاتبه با بیمارستان ها در صوتحت پوشش در حوزه دانشگاه  یمارستانهایاز ب ینظارت یها دیبازد انجام 

  های بهداشتدرون بخش با مدیریت سلامت جمعیت؛ خانواده و مدارس در سطح معاونت و ستاد شبکههماهنگی 

 

 موارد جدید تالاسمی ماژور: یا دهمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:
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 د هداشت و ستااونت بشبکه ها/مرکز تابعه مع هیماژور در سطح کل یتالاسم یماریو کنترل ب یریشگیپ یآموزش یکارگاهها یبرگزار

 معاونت بهداشت

 ماژور یاز بروز بتا تالاسم یریشگیبر پ دیبا تأک یاجتماع کیژنت یشهرستان یها تهیکم یبرگزار 

 کیژنت صیتشخ شاتیجهت انجام آزما ازمند،یتحت مراقبت ن نیبه زوج یمال لاتیتسه اختصاص 

 

 اماکن شاخص دوا دهم: دوشش با رسی مراکز و

  :یشنهادیپ اقدامات

 ییمواد غذا عیو توز هیموجود مراکز ته تیوضع یبررس 

 یو اماکن عموم ییمواد غذا عیو توز هیاز مراکز ته دیبارد یزیبرنامه ر 

 یبازرس یخودرو نیجهت تام یهماهنگ 

 یو اماکن عموم ییمواد غذا عیو توز هیمراکز ته هیاز کل نیروت یبازرس 

 سامحمربوطه و سامانه  یها در فرم ها یثبت بازرس 

 یپس از صدور اخطار بازرس یاقدامات قانون یاجرا یها یریگیپ 

 مرتبط ینظارت یارگانها ریمشترک با سا یگشت ها یبرگزار 

 190صادره از سامانه  اتیبه شکا یدگیرس 

 

  دوشش کلرسنجی: سیزدهمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 تحت پوشش سامانه آبرسانی تیبا توجه به جمع ازیمورد ن یکلرسنج زانیم نیتع 

 عیمنطقه تحت پوشش از منبع تا شبکه توز یشبکه آبرسان میترس 

 سنجش و قرص کلر تیک لیاز قب یکلر سنج ازیلوازم مورد ن نیتام 

 خوردو نیجهت  تام یهماهنگ 

 یمنابع خصوص ایآب شرب  یاز شبکه عموم یکلر سنج  

 مطلوب در آب شرب ماندهیباقآزاد در صورت عدم وجود کلر  با متولیان تامین آب شرب مکاتبه 

 ثبت و بایگانی مناسب نتایج در سامانه سامح و پرتال مرکز سلامت محیط و کار 

 

 دوشش نمونه برداری میکروبی آب: چهاردهمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

  تحت پوشش سامانه آبرسانی تیبا توجه به جمع ازیمورد ن یکروبیم ینمونه بردار زانیم نیتع 

  عیمنطقه تحت پوشش از منبع تا شبکه توز یشبکه آبرسان میترس 
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 خیو کلد باکس و  لیاستر شهیش لیاز قب ینمونه بردار ازیلوازم مورد ن نی.تام 

 خوردو نیجهت  تام یهماهنگ 

  یمنابع خصوص ایآب شرب  یاز شبکه عموم ینمونه بردار  

 یلازم در صورت مثبت بودن جواب نمونه بردار یها یریگیو انجام پ ا متولیان تامین آب شربب .مکاتبه 

  محدد از منبع آب یاز رفع مشکل و بهربردار نانیمجدد جهت اطم یها یانجام نمونه بردار 

 اقدام قانونی در صورت عدم رفع مشکل بهداشتی آب شرب 

  ثبت و بایگانی مناسب نتایج در سامانه سامح و پرتال مرکز سلامت محیط و کار 

  بازآموزی کارشناسان آزمایشگاهای اب و فاضلاب و کارشناسان برنامه مربوطه 

 

 : کاهش مرگ و میر2محور شماره 

 شاخص اول: موارد فوت ناشی ا  خودکشی

 اقدامات پیشنهادی:

  های شهرستانی با حضور روسای ادارات و ذینقشانکمیته برگزاری 

 ن سطح سلامت روا ءجهت ارتقا سلامت روان خودمراقبتی درموزش آ 

   و اقدامات موثر جهت اختلالات روانپزشکی علی الخصوص افسردگیکنترل 

 

 : تعداد مرگ نو ادانشاخص دوم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و میر و چگونگی انجام مداخلات

 مربوطه  
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    آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی 

 

 ماهه 1-59: تعداد مرگ کودکان شاخص سوم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  خلات نجام مداامیر و چگونگی برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی 

 

 ساله( 5-18: تعداد مرگ نوجوانان)شاخص چهارم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 
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  خلات نجام مداامیر و چگونگی برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی 

 

 ساله( 18-29: تعداد مرگ جوانان)شاخص دنجم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  اخلات نجام مدابرگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و میر و چگونگی

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی. 

 

 ساله 29-60: تعداد مرگ میانسالان شاخص ششم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود
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  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  خلات نجام مداامیر و چگونگی برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی.. 

 

 سال( 60: تعداد مرگ سالمندان ) بالای شاخص هفتم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  خلات نجام مداامیر و چگونگی برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی. 

 

 عروقی -: تعداد مرگ ناشی ا  بیماریهای قلبیشاخص هشتم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 
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  هت جشبکه ها  در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان مگ و مر روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

 اخلات نجام مداو میر و چگونگی  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی 

 

 : تعداد مرگ ناشی ا  سرطانها و تومورهاشاخص نهم

 اقدامات پیشنهادی:

  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  خلات نجام مداامیر و چگونگی برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی... 

 

 : تعداد مرگ ناشی ا  سوانح و حوادثشاخص دهم

 اقدامات پیشنهادی:
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  وصی ولتی و خصجهت پزشکان بخش د "آشنایی پزشکان با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت  "برگزاری وبینار آموزشی با موضوع

 سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی 

  هت جه ها شبک در خصوص کارشناسان ثبت مرگ "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر "برگزاری  دوره آموزشی

 توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود

  ت یها و سلاما بیمارببرگزاری کمیته های تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس، مبارزه

یر )میزان م مرگ و روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم جهت افزایش یا کاهش میزانهای

 اهمرگ و میر نوزادان،کودکان، نوجوانان، جوانان، سالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه 

  و ارائه به مدیریت   به تفکیک شبکه هاتحلیل میزانهای مرگ و میر فوق 

  خلات نجام مداامیر و چگونگی برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و

 مربوطه  

  آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی.. 

 

 تعداد مرگ مادران باردار : شاخص یا دهم

  اقدامات پیشنهادی:

 مرگ مادران  یبهداشت یها یتهکم یها و برگزار ینظارت بر انجام پرسشگر 

 یمرگ مادر دانشگاه یها یتهکم یدر برگزار یهمکار  

 لازم یو انجام مراقبت ها یژهمراقبت و یازمندخصوصا مادران ن درانما یگیریبر پ یدتاک 

 یو مجاز یبه صورت حضور یو عموم یاختصاص یها یشانجام پا  

 یو آموزش یجلسات هماهنگ یبرگزار  

 یمجاز یآزمون ها یبرگزار  

 

عدالت در دسترسی خدمات و مراقبت های سممت و کاهش درداخت : ارتقاء مراقبت های بهداشتی، 3محور شماره 

  ا  جیب مردم) نظام ارجاع و دزشکی خانواده(

 : دوشش خودمراقبتی فردیشاخص اول

  اقدامات پیشنهادی:

 سلامت رانیسلامت جهت آموزش هدفمند سف نیتوسط مراقب یآموزش یزیبرنامه ر 
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 سلامت رانیاز بستر وب جهت آموزش سف استفاده 

 

 : دوشش خودمراقبتی سا مانیشاخص دوم

  اقدامات پیشنهادی:

 ین های دولتسازما استفاده از دستورالعمل و نامه ابلاغی ارتقای سلامت کارکنان دولت جهت سازمان های دولتی و جلب همکاری 

  استفاده از ظرفیت کارشناسانHSE در سازمان های غیر دولتی 

 

 اجتماعی: دوشش خودمراقبتی سوم شاخص

  اقدامات پیشنهادی:

 وستاییبرگزاری جلسات مداوم روسای مراکز با در جهت گزارش پیشرفت برنامه های نوشته شده با شوراهای شهری و ر 

 

 چهارم: دوشش داوطلبان سممتشاخص 

  اقدامات پیشنهادی:

  و جلب  سلامت جهت افزایش اگیزهطرح موضوع ویزیت رایگان داوطلبین سلامت تحت پوشش توسط پزشک مراکز خدمت جامع

 مشارکت داوطلب سلامت

 توانمند سازی مربیان داوطلب سلامت در راستای ارتباط موثر و جلب مشارکت مردمی 

  مراکز واطلاع رسانی و تبلیغ فعالیت های داوطلبین سلامت در شبکه های مجازی، رسانه های محلی و سایت شبکه ها 

 

 خودیارشاخص دنجم: دوشش گروههای 

  اقدامات پیشنهادی:

 توانمند سازی مراقبین سلامت و بهورزان در راستای اهمیت گروه های خودیار و آموزش گروه های همسان 

 

 شاخص ششم: دوشش سفیر سممت دانش امو 

  اقدامات پیشنهادی:

  دوم متوسطهجلب مشارکت آموزش و پروش تحت پوشش در راستای آموزش سفیر سلامت دانش اموزی دوره اول و 
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 شاخص هفتم: دوشش سفیر سممت دانشجو

  اقدامات پیشنهادی:

 جلب مشارکت دانشگاه های تحت پوشش در راستای آموزش سفیر سلامت دانشجو 

 

 شاخص هشتم: دوشش سفیر سممت طلبه

  اقدامات پیشنهادی:

  سلامت طلبهبرگزاری جلسه و جلب مشارکت حوزه های علمیه استان تهران در راستای آموزش سفیر 

 

 شاخص نهم: درصد اضافه و ن و چاقی میانسالان

  اقدامات پیشنهادی:

 یبر اساس بسته خدمت انسالانیم هیتغذ یغربالگر 

 تحت پوشش یمبتلا به اضافه وزن و چاق انسالانیم ییشناسا 

 هیشده به پزشک و کارشناس تغذ یینظام ارجاع موارد شناسا تیتقو 

 هیغذتتوسط کارشناس  یمبتلا به اضافه وزن و چاق انسالانیبه م یا هیتغذ یو ارائه خدمات و مراقبت ها یریگیپ 

 ورزمت/بهشده توسط مراقب سلا نییاضافه وزن در صورت عدم مراجعه در زمان تع یچاق و دارا انسالانیم یتلفن یریگیپ 

 یطیدر سطوح مح یمبتلا به اضافه وزن و چاق انسالانیم ژهیبه صورت هدفمند و یآموزش گروه یکلاس ها یبرگزار 

 شاخص نیبهبود ا یدر راستا یبخش نیمشارکت ادارات ب جلب 

 یمبتلا به اضافه وزن و چاق انسالانیبه م یکیزیف تیو ارتقاء فعال آموزش 

 یمجاز یدر رسانه ها، شبکه ها یرسان اطلاع 

 سلامت رانیداوطلبان سلامت، سف قیاز طر یرسان اطلاع 

 و  یصورت حضور به ستیسلامت/ بهورزان و پزشکان با ابزار چک ل نیمراقب هیکارشناسان تغذ یفیو ک یعملکرد کم یابیو ارزش شیپا

 یمجاز

 ستیبا استفاده از چک ل ییبرنامه غذا میدر تنظ هیمهارت کارشناسان تغذ یبررس 

 یآن ها به صورت دوره ا نگیمراکز و شبکه ها و رنک کیبه تفک یا سهیشاخص به صورت مقا استخراج 

 ارتقا  و رانیمد یزساس ساتابعه به منظور ح یدرمان یبهداشت یمراکز بهداشت و شبکه ها نیمعاون/رانیبا مد یجلسات هماهنگ یبرگزار

  شاخص
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 شده شاخص  نییتع نتظاره حداب یابیجهت دست یزیتابعه به منظور برنامه ر یحد انتظار شاخص مورد نظر و ابلاغ به مراکز/شبکه ها نییتع

 مورد نظر

 با حد  سهیمقا و بیشاخص مورد نظر از سامانه س یدر خصوص نحوه احصا یارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستاد هیکل آموزش

 انتظار

 گروه هدف یمکمل ها عیو توز نیتام 

 یآموزش یرسانه ها عیو توز هیته 

 شاخص منطقه تیمراقب سلامت/بهورز( از وضع ه،یسلامت )پزشک، کارشناس تغذ میت یاعضا هیکل یبر آگاه دیتاک 

 در مراکز ارائه خدمت یو ابزار تن سنج هیاتاق کارشناس تغذ ازیمورد ن زاتیتجه عیو توز نیتام 

 ازمندیافرا ن ژهیو ییسبدغذا عیو توز نیدر تام نیریخ تیحما جلب 

 

 شاخص دهم: دوشش غربالگری اولیه تغذیه

  اقدامات پیشنهادی:

 یبر اساس بسته خدمت کیولوژیزیو ف یسن یگروه ها هیتغذ یغربالگر 

 توسط مراقب سلامت/بهورز نیمراجع یتلفن یریگیپ 

 یطیدر سطوح مح یآموزش گروه یکلاس ها یبرگزار 

 سلامت میت یاعضا ژهیو یجلسات آموزش یبرگزار  

 یمجاز یدر رسانه ها، شبکه ها یرسان اطلاع 

 سلامت رانیداوطلبان سلامت، سف قیاز طر یرسان اطلاع 

 یو مجاز یبه صورت حضور ستیسلامت/ بهورزان با ابزار چک ل نیمراقب یفیو ک یعملکرد کم یابیو ارزش شیپا 

 یآن ها به صورت دوره ا نگیمراکز و شبکه ها و رنک کیبه تفک یا سهیشاخص به صورت مقا استخراج 

 ارتقا  و رانیمد یزساس ساتابعه به منظور ح یدرمان یبهداشت یمراکز بهداشت و شبکه ها نیمعاون/رانیبا مد یجلسات هماهنگ یبرگزار

  شاخص

 شده شاخص  نیینتظار تعه حداب یابیجهت دست یزیتابعه به منظور برنامه ر یحد انتظار شاخص مورد نظر و ابلاغ به مراکز/شبکه ها نییتع

 مورد نظر

 با حد  سهیقامو  بیشاخص مورد نظر از سامانه س یخصوص نحوه احصادر یارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستاد هیکل آموزش

 انتظار
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 یآموزش یرسانه ها عیو توز هیته 

 

 دوشش مشاوره تغذیه به ارجاعاتشاخص یا دهم: 

  اقدامات پیشنهادی:

 سلامت نیتوسط مراقب یبر اساس بسته خدمت کیولوژیزیو ف یسن یگروه ها هیتغذ یغربالگر 

 شده نییتع یو فشارخون بالا در بازه زمان یابتید مارانیب یغربالگر 

 هیغذت یدمتخابلاغ شده در بسته  یها ونیکاسیاند ریو سا یدمیپیل سیفشارخون بالا، د ،یابتیچاق، د مارانیب ییشناسا   

 هیشده از مراقب سلامت به پزشک و کارشناس تغذ یینظام ارجاع موارد شناسا تیتقو 

 هیارجاع شده توسط کارشناس تغذ مارانیبه ب یا هیتغذ یو ارائه خدمات و مراقبت ها یریگیپ 

 شده توسط مراقب سلامت/بهورز نییافراد ارجاع شده در صورت عدم مراجعه در زمان تع یتلفن یریگیپ 

 یطیبه صورت هدفمند در سطوح مح هیتغذ یآموزش گروه یکلاس ها یبرگزار 

 یمجاز یدر رسانه ها، شبکه ها یرسان اطلاع 

 سلامت رانیداوطلبان سلامت، سف قیاز طر یرسان اطلاع 

 و  یصورت حضور به ستیسلامت/ بهورزان و پزشکان با ابزار چک ل نیمراقب هیکارشناسان تغذ یفیو ک یعملکرد کم یابیو ارزش شیپا

 یمجاز

 ستیبا استفاده از چک ل ییبرنامه غذا میدر تنظ هیناسان تغذمهارت کارش یبررس 

 یآن ها به صورت دوره ا نگیمراکز و شبکه ها و رنک کیبه تفک یا سهیشاخص به صورت مقا استخراج 

 ارتقا  و رانیمد یزساس ساتابعه به منظور ح یدرمان یبهداشت یمراکز بهداشت و شبکه ها نیمعاون/رانیبا مد یجلسات هماهنگ یبرگزار

  شاخص

 شده شاخص  نیینتظار تعه حداب یابیجهت دست یزیتابعه به منظور برنامه ر یحد انتظار شاخص مورد نظر و ابلاغ به مراکز/شبکه ها نییتع

 مورد نظر

 با حد  سهیمقا و بیشاخص مورد نظر از سامانه س یدر خصوص نحوه احصا یارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستاد هیکل آموزش

 انتظار

 یآموزش یرسانه ها عیو توز هیته 

 شاخص منطقه تیمراقب سلامت/بهورز( از وضع ه،یسلامت )پزشک، کارشناس تغذ میت یاعضا هیکل یبر آگاه دیتاک 

 در مراکز ارائه خدمت یو ابزار تن سنج هیاتاق کارشناس تغذ ازیمورد ن زاتیتجه عیو توز نیتام 
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 ار یابی مقدماتی دانش آمو انشاخص دوا دهم: دوشش معاینات 

 اقدامات پیشنهادی:

 هماهنگی با آموزش و پرورش جهت همکاری در اجرای برنامه معاینات ارزیابی مقدماتی دانش آموزان 

 م بر اساس ت خدمات لازدریاف اطلاع رسانی مدیران مدارس به والدین و دانش آموزان به منظور مراجعه به مراکز، پایگاهها و خانه ها و

 سال )ویژه غیر پزشک( 18تا  5بسته خدمت گروه سنی 

 همکاری مدیران مدارس با مراقبین سلامت در ارائه کدملی دانش آموزان جهت ثبت معاینات در سامانه سیب . 

 )ثبت همه مراقبتها در سامانه سیب )سرعت قابل قبول این سامانه جهت ثبت بموقع معاینات ضروریست 

 

 ات دزشکی دانش آمو ان: دوشش معاینشاخص سیزدهم

 اقدامات پیشنهادی

 به حد انتظار شاخص دوم یابیدست یدر راستا یشنهادیمداخلات و اقدامات پ: 

 دانش آموزان یپزشک ناتیبرنامه معا یدر اجرا یبا آموزش و پرورش جهت همکار یهماهنگ 

 م بر اساس خدمات لاز تافیدر و خانه ها و گاههایو دانش آموزان به منظور مراجعه به مراکز، پا نیمدارس به والد رانیمد یرسان اطلاع

 پزشک(  ژهیسال )و 18تا  5 یبسته خدمت گروه سن

 بیدر سامانه س ناتیدانش آموزان جهت ثبت معا یمدارس  در ارائه کدمل رانیمد یهمکار 

 (ستیضرور ناتیسامانه جهت ثبت بموقع معا نیا )سرعت قابل قبول بیهمه مراقبتها در سامانه س ثبت 

 بیسمانه آنها در سا فی)با توجه به کمبود پزشک( و تعر ناتیجهت انجام معا ستمیقرارداد با پزشکان خارج از س عقد 

 

 : دوشش معاینات ار یابی مقدماتی جوانانشاخص چهاردهم

 اقدامات پیشنهادی:

 ز مراجعه کننده به مراک یگروه سن نیسلامت به ا نیپزشک؛ توسط مراقب ریغ ژهیو-سال 29-18 یجوانان، گروه سن یبسته خدمت هیارا

 طب کار تحت پوشش: 

 باشند، لذا، با  یجوان، به مراکز طب کار تحت پوشش مراکز خدمات جامع سلامت م یگروه سن نیمراجع تیاکثر نکهیتوجه به ا با

 یجوانان به مراکز طب کار( بسته خدمت یگروه سن نیفلوچارت مراجع ندیفرآ نی)تدو1401مداخله در سه ماهه سوم سال  یطراح

اقدام در سال  نیگردد و ا یثبت م زین بیارائه و در سامانه س نیمراجع نیسلامت به ا نیمراقب سطپزشک، در ابتدا تو ریغ ژهیو-جوانان

 باشد. یدر حال انجام م زین 1402
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 مراجعه کننده به کلاس  یگروه سن نیسلامت به ا نیتوسط مراقب رپزشک؛یغ ژهیو-سال 29-18 یجوانان، گروه سن یبسته خدمت هیارا

 مشاوره ازرواج تحت پوشش:  یها

 باشند، یت مع سلامجوان، به مراکز مشاوره ازدواج تحت پوشش مراکز خدمات جام یگروه سن نیمراجع تیاکثر  نکهیتوجه به ا با 

ر ابتدا دپزشک،  ریغ ژهیو-جوانان یمراکز، بسته خدمت نیجوانان به ا یگروه سن نیفلوچارت مراجع ندیفرآ نیگردد؛ با تدو یم شنهادیپ

 ثبت گردد. زین بیارائه و در سامانه س نیمراجع نیاسلامت به  نیتوسط مراقب

 مراجعه کننده به مراکز یگروه سن نیسلامت به ا نیتوسط مراقب رپزشک؛یغ ژهیو-سال 29-18 یجوانان، گروه سن یبسته خدمت هیارا 

 تحت پوشش:  یسرباز ونیناسیواکس

 یسلامت م ت جامعتحت پوشش مراکز خدما یسرباز ونیناسیجوان، به مراکز واکس یگروه سن نیمراجع تیاکثر  نکهیتوجه به ا با 

پزشک، در  ریغ ژهیو-انجوان یدمتمراکز، بسته خ نیجوانان به ا یگروه سن نیفلوچارت مراجع ندیفرآ نیگردد؛ با تدو یم شنهادیباشند، پ

 ثبت گردد. زین بیارائه و در سامانه س نیمراجع نیبه ا تسلام نیابتدا توسط مراقب

 سال( جهت مراجعه به مراکز تحت پوشش: 29-18 یو جذب جوانان)گروه سن ییشناسا 

 و ییهت شناساج....(  شهر و دانشگاه ها و)نصب بنر در سطح یغاتیسلامت مراکز و فراخوان تبل نیسلامت با رابط نیمراقب یهمکار 

ا در ر یسته خدمتبکه  بیجوانان ثبت نام شده در سامانه س هیکل یتلفن یریگیو پ ستیل هیته نیجذب جوانان منطقه تحت پوشش و همچن

 اند.  هننمود افتیزمان مقرر در

 سال: 29-18 یتجمع جوانان؛ گروه سن یاسال( در محل ه 29-18 یجوانان)گروه سن یمقدمات یابیارز انجام 

  ان و ثبت لامت و پزشکس نیقبجوانان توسط مرا یو ارائه بسته خدمت اریس میت لیتجمع جوانان)دانشگاه ها و ...( جهت تشک یبا محل ها

 .دیلازم بعمل آ یها یهماهنگ ب،یاطلاعات آنان در سامانه س

 بهداشت  یا و خانه هاه گاهیمراکز، پا کیسلامت/بهورزان به تفک نیمراقب هیکل یبرا یمقدمات یابیشاخص ارز انهیآمار ماه لیتحل ارسال

ناسب را مرد مداخلات ستانداشاخص به حد ا دنیمراکز بتوانند جهت رسان نیراستا، مسئول نیتوسط ستاد مراکز بهداشت/شبکه ها، تا در ا

 .ندینما یزیر هو برنام یطراح

 نیا دهیهت رسانجوانند ت یمکرر م یها یریگیو پ یمقدمات یابیشاخص ارز شرفتیمستمر روند پ شیپامراکز بهداشت/شبکه ها، با  ستاد 

 .ندینما یزیو برنامه ر یشاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراح

 

 شاخص دانزدهم: دوشش دوشش معاینات دزشکی جوانان

 اقدامات پیشنهادی:
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 ت مراجعه کننده به مراکز طب کار تح یگروه سن نیپزشک؛ توسط پزشکان به ا ژهیو-سال 29-18 یجوانان، گروه سن یبسته خدمت هیارا

 پوشش: 

 د، لذا، با باشن یمجوان، به مراکز طب کار تحت پوشش مراکز خدمات جامع سلامت  یگروه سن نیمراجع تیاکثر نکهیتوجه به ا با

 یار( بسته خدمتجوانان به مراکز طب ک یگروه سن نیفلوچارت مراجع ندیفرآ نی)تدو1401مداخله در سه ماهه سوم سال  یطراح

انجام و  یپزشک ناتیعاارجاع به پزشک مرکز م ارائه و بعد از نیمراجع نیسلامت به ا نیمراقب سطپزشک، در ابتدا تو ریغ ژهیو-جوانان

 باشد. یحال انجام مدر  زین 1402اقدام در سال  نیگردد و ا یثبت م زین بیاطلاعات آنان در سامانه س

 مشاوره  یمراجعه کننده به کلاس ها یگروه سن نیپزشک؛ توسط پزشکان به ا ژهیو-سال 29-18 یجوانان، گروه سن یبسته خدمت هیارا

 ازرواج تحت پوشش: 

 باشند، یت مع سلامجوان، به مراکز مشاوره ازدواج تحت پوشش مراکز خدمات جام یگروه سن نیمراجع تیاکثر  نکهیتوجه به ا با 

در ابتدا  پزشک، ریغ ژهیو-نجوانا یمراکز(، بسته خدمت نیجوانان به ا یگروه سن نیفلوچارت مراجع ندیفرآ نیگردد؛ با تدو یم شنهادیپ

 زین بیس ن در سامانهات آناانجام و اطلاع یپزشک ناتیارائه و بعد از ارجاع به پزشک مرکز معا نیمراجع نیسلامت به ا نیتوسط مراقب

 ثبت گردد.

 نویناسیمراجعه کننده به مراکز واکس یگروه سن نیپزشک؛ توسط پزشکان به ا ژهیو-سال 29-18 یجوانان، گروه سن یبسته خدمت هیارا 

 تحت پوشش:  یسرباز

 یسلامت م ت جامعتحت پوشش مراکز خدما یسرباز ونیناسیجوان، به مراکز واکس یگروه سن نیمراجع تیاکثر  نکهیتوجه به ا با 

پزشک، در  ریغ ژهیو-انجوان یمراکز( بسته خدمت نیجوانان به ا یگروه سن نیفلوچارت مراجع ندیفرآ نیگردد؛ با تدو یم شنهادیباشند، پ

 بیامانه ست آنان در سطلاعااانجام و  یپزشک ناتیارائه و بعد از ارجاع به پزشک مرکز معا نیمراجع نیبه ا تسلام نیابتدا توسط مراقب

 ثبت گردد. زین

 سال: 29-18 یتجمع جوانان؛ گروه سن یسال( در محل ها 29-18 یجوانان)گروه سن یپزشک ناتیمعا انجام 

  ان و ثبت لامت و پزشکس نیقبجوانان توسط مرا یو ارائه بسته خدمت اریس میت لیتجمع جوانان)دانشگاه ها و ...( جهت تشک یبا محل ها

 .دیلازم بعمل آ یها یهماهنگ ب،یاطلاعات آنان در سامانه س

 نیر اکه ها، تا داشت/شبمراکز توسط ستاد مراکز بهد کیپزشکان به تفک هیکل یبرا یپزشک ناتیشاخص معا انهیآمار ماه لیتحل ارسال 

 .ندیانم یزیو برنامه ر یشاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراح دنیمراکز بتوانند جهت رسان نیراستا، مسئول

 نیا دهیهت رساننند جتوا یمکرر م یها یریگیو پ یپزشک ناتیشاخص معا شرفتیمستمر روند پ شیمراکز بهداشت/شبکه ها، با پا ستاد 

 .ندینما یزیو برنامه ر یشاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراح

  
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 شاخص شانزدهم: دوشش غربالگری اولیه سممت روان

 اقدامات پیشنهادی:

  موزش مداوم مراقب سلامت و بهورز آو پایش 

  گروههای مستقر در معاونت بهداشت جهت غربالگری های اولیه مطلوبهماهنگی 

  موزش مداوم پزشکآو پایش 

  صیحفظ حریم خصوجهت ایجاد محیط امن به منظور تلاش 

 

 شاخص هفدهم: دوشش غربالگری اولیه سممت اجتماعی

 اقدامات پیشنهادی:

  موزش مداوم مراقب سلامت و بهورز آو پایش 

  گروههای مستقر در معاونت بهداشت جهت غربالگری های اولیه مطلوبهماهنگی 

  موزش مداوم پزشکآو پایش 

  صیحفظ حریم خصوجهت ایجاد محیط امن به منظور تلاش 

 

 شاخص هجدهم: دوشش غربالگری اولیه اعتیاد

 اقدامات پیشنهادی:

  موزش مداوم مراقب سلامت و بهورز آو پایش 

  گروههای مستقر در معاونت بهداشت جهت غربالگری های اولیه مطلوبهماهنگی 

  موزش مداوم پزشکآو پایش 

  صیحفظ حریم خصوجهت ایجاد محیط امن به منظور تلاش 

 

 نو ادان: دوشش غربالگری شاخص نو دهم

  اقدامات پیشنهادی:

 در نوزاد یسلامت در خصوص آموزش به مادران باردار در خصوص لزوم انجام غربالگر ینمراقب یهبه کل یدتاک 

 در  یلگرم غرباجهت انجام آموزش در خصوص لزوم انجا یمحل یو رسانه ها یشهر یلبوردهایب ی،مجاز یفضا یتاز ظرف استفاده

 نوزاد
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 وزادانارتقا سلامت ن یدانشگاه یتهتحت پوشش در کم یها یمارستاننوزادان در ب یکردن لزوم انجام غربالگر مصوب 

 ینوزادان بستر یبرنامه برا یاجرا یها در راستا یماریپرسنل ب آموزش 

 

 : درصد انجام غربالگری به هنگام نو ادانشاخص بیستم

  اقدامات پیشنهادی:

 نوزاد یروزگ 5تا  3در  یسلامت در خصوص آموزش به مادران باردار در خصوص لزوم انجام غربالگر ینمراقب یهبه کل یدتاک 

 3در در  یلگرم غرباجهت انجام آموزش در خصوص لزوم انجا یمحل یو رسانه ها یشهر یلبوردهایب ی،مجاز یفضا یتاز ظرف استفاده 

 نوزاد یروزگ 5تا 

 

 غربالگری نو ادان: درصد نمونه نامناسب شاخص بیست و یک

  اقدامات پیشنهادی:

 به طور منظم یراننمونه گ یآموزش و بازآموز 

 یرینمونه گ یثابت برا یروهایبا گروه گسترش شبکه جهت استفاده از ن مکاتبه 

 شده  یداریلانست خر یکاغذها یفیتنظارت بر ک افزایش 

 نمونه اثر دارد یفیتنظارت بر حمل و نقل نمونه که به طور موثر بر ک افزایش 

 

 تحت دوشش یتدر جمع یدوشش خطرسنج: شاخص بیست و دوم

  اقدامات پیشنهادی:

  دستگاه لیپیدپرو به مراکز و شبکه های تحت پوشش 25تحویل 

 ئولین ناس مسبرگزاری جلسه هماهنگی و گزارش شاخص های مراقبتی به تفکیک مراکز/شبکه ها ویژه کارشناسان و کارش

 غیرواگیر

  شاخص های مراقبت به حوزه مدیریت معاونت بهداشتگزارش 

 بکه ت مراکز/شبهداش برگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص های مراقبت ویژه معاونین

 ها

 خریداری دستگاه لیپیدپرو توسط خیرین شبکه بهداشت پردیس و پاکدشت 

  مدیران مراکز و شبکه های تحت پوششگزارش عملکرد فصلی پوشش خطرسنجی به 

 ارتقای پایش های حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت 
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 در نهایت  وی خون اجرای کمپین دیابت ) ارجاع موارد مشکوک به آزمایشگاههای تحت پوشش و سنجش میزان قند خون ناشتا و چرب

 انجام خدمت خطرسنجی(

 

 سرطان روده بزرگ ی: دوشش غربالگربیست و سوم شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

 ئولین ناس مسبرگزاری جلسه هماهنگی و گزارش شاخص های مراقبتی به تفکیک مراکز/شبکه ها ویژه کارشناسان و کارش

 غیرواگیر

 گزارش شاخص های مراقبت به حوزه مدیریت معاونت بهداشت 

  که مراکز/شب بهداشت بهبود شاخص های مراقبت ویژه معاونینبرگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای

 ها

  خرید کیتI FOB و تامین دپوی مراکز 

 مشکوک  موارد هماهنگی با بیمارستان طالقانی و پژوهشکده کبد و بیماری های گوارشی در خصوص پذیرش و تعیین نوبت

 2ارجاع شده به سطح 

  طریق سامانه سیب ارجاع فرد و دریافت فیدبک نتیجه کلونوسکوپی از 

 ثبت زمان بعدی مراجعه برای کلونوسکوپی از طریق سامانه سیب 

 دریافت نتایج ارجاعات از طریق رابط بهداشت مستقر 

 دریافت اطلاعات و آمار ارجاعات توسط رابط بهداشت ستقر 

 تحت پوشش یمراکز و شبکه ها رانیبه مد غربالگری سرطان روده بزرگپوشش  یگزارش عملکرد فصل 

 توسط معاونت بهداشت ی و غیرحضوریحضور یها شیپا یارتقا 

 

 تشخیص  ودهنگام سرطان دهانه رحم: بیست و چهارمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 نیئولناس مسکارشناسان و کارش ژهیمراکز/شبکه ها و کیبه تفک یمراقبت یو گزارش شاخص ها یجلسه هماهنگ یبرگزار 

 ریرواگیغ

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد یگزارش شاخص ها 

 که مراکز/شب هداشتب نیمعاون ژهیمراقبت و یبهبود شاخص ها یدر راستا شنهادیو ارائه عملکرد و پ یجلسه هماهنگ یبرگزار

 ها

 2موارد مشکوک ارجاع شده به سطح و نوبت گیری  رشیدر خصوص پذ شهداو  مهدیه مارستانیبا ب یهماهنگ 

 بیسامانه س قیاز طر ارجاع جهینت دبکیف افتیفرد و در ارجاع  
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 رابط بهداشت مستقر قیارجاعات از طر جینتا افتیدر 

 اطلاعات و آمار ارجاعات توسط رابط بهداشت ستقر افتیدر 

 تحت پوشش یمراکز و شبکه ها رانیسرطان روده بزرگ به مد یپوشش غربالگر یعملکرد فصل گزارش 

 توسط معاونت بهداشت یرحضوریو غ یحضور یها شیپا یارتقا 

 

 دوشش مراقبت فشارخون دزشک: بیست و دنجمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 ریرواگیغ نیکارشناسان و کارشناس مسئول ژهیمراکز/شبکه ها و کیبه تفک یمراقبت یو گزارش شاخص ها یجلسه هماهنگ یبرگزار 

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد یشاخص ها گزارش 

  که شتت مراکز/شتبجلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص های مراقبت ویژه معاونین بهدابرگزاری

 ها

  جلسه آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.برگزاری 

 برگزاری جلسات آموزشی در امر تشخیص، درمان و مراقبت ویژه پزشکان 

  و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای تحت پوششانجام پایش های مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه 

 اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد شبکه های تحت پوشش 

 ارتقای پایش های حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت 

 گزارش عملکرد فصلی مراقبت های به مدیران مراکز و شبکه های تحت پوشش 

 

 فشارخون توسط مراقب سممت و بهور  یمارمراقبت بدوشش : ششم یست وشاخص ب

  :یشنهادیپ اقدامات

 ریرواگیغ نیسئولکارشناسان و کارشناس م ژهیمراکز/شبکه ها و کیبه تفک یمراقبت یو گزارش شاخص ها یجلسه هماهنگ یبرگزار 

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد یشاخص ها گزارش 

  که مراکز/شب بهداشت هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص های مراقبت ویژه معاونینبرگزاری جلسه

 ها

  جلسه آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.برگزاری 

 برگزاری جلسات آموزشی در امر تشخیص، درمان و مراقبت ویژه پزشکان 

  مت قبین سلانووردیسک ویژه مراقبین سلامت ) آموزش کلیه مرابرگزاری جلسات آموزشی سه روزه دیابت توسط موسسه

 مراکز شمال، شرق، شمیرانات(
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 ششانجام پایش های مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای تحت پو 

 اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد شبکه های تحت پوشش 

 ارتقای پایش های حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت 

 گزارش عملکرد فصلی مراقبت های به مدیران مراکز و شبکه های تحت پوشش 

 

 توسط مراقب سممت و بهور  یابتید یمارمراقبت بدوشش : هفتمو  یستشاخص ب

  :یشنهادیپ اقدامات

 ریرواگیغ نیسئولکارشناسان و کارشناس م ژهیمراکز/شبکه ها و کیبه تفک یمراقبت یو گزارش شاخص ها یجلسه هماهنگ یبرگزار 

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد یشاخص ها گزارش 

 بکه ت مراکز/شبهداش برگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص های مراقبت ویژه معاونین

 ها

  توجیهی ویژه پزشکان.جلسه آموزشی و برگزاری 

 برگزاری جلسات آموزشی در امر تشخیص، درمان و مراقبت ویژه پزشکان 

 لامت قبین سبرگزاری جلسات آموزشی سه روزه دیابت توسط موسسه نووردیسک ویژه مراقبین سلامت ) آموزش کلیه مرا

 مراکز شمال، شرق، شمیرانات(

 ششه و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای تحت پوانجام پایش های مکرر مجازی توسط کارشناسان برنام 

 اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد شبکه های تحت پوشش 

 ارتقای پایش های حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت 

 گزارش عملکرد فصلی مراقبت های به مدیران مراکز و شبکه های تحت پوشش 

  کمپین دیابتاجرای 

 

 دزشکتوسط  یابتید یمارمراقبت بدوشش : هشتمو  یستشاخص ب

  :یشنهادیپ اقدامات

 ریرواگیغ نیسئولکارشناسان و کارشناس م ژهیمراکز/شبکه ها و کیبه تفک یمراقبت یو گزارش شاخص ها یجلسه هماهنگ یبرگزار 

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد یشاخص ها گزارش 

  که مراکز/شب بهداشت جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص های مراقبت ویژه معاونینبرگزاری

 ها

  جلسه آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.برگزاری 

 برگزاری جلسات آموزشی در امر تشخیص، درمان و مراقبت ویژه پزشکان 



 

33 

 

 لامت قبین سوردیسک ویژه مراقبین سلامت ) آموزش کلیه مرابرگزاری جلسات آموزشی سه روزه دیابت توسط موسسه نو

 مراکز شمال، شرق، شمیرانات(

 ششانجام پایش های مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای تحت پو 

 اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد شبکه های تحت پوشش 

 رتقای پایش های حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشتا 

 گزارش عملکرد فصلی مراقبت های به مدیران مراکز و شبکه های تحت پوشش 

 اجرای کمپین دیابت 

 

 دوشش با رسی کارگاهها: نهمو  یستشاخص ب

  :یشنهادیپ اقدامات

 یدطرح تشد یبرنامه ها یو برگزار یشپا یمت یلتشک 

 منطقه تحت پوشش دانشگاه یاز کارگاهها یدو بازد ییشناسا 

 ابه کارفرم یارسال صورت نواقص بهداشت 

  یندر صورت عدم تمک ییبه مراجع قضا یو معرف یهصدور اخطار 

 

 ین شاغلدوشش با رسی : سی امشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 یدطرح تشد یبرنامه ها یو برگزار یشپا یمت یلتشک 

 منطقه تحت پوشش دانشگاه یاز کارگاهها یدو بازد ییشناسا 

 ابه کارفرم یارسال صورت نواقص بهداشت 

 یندر صورت عدم تمک ییبه مراجع قضا یو معرف یهصدور اخطار 

 

 شغلی ا خدمات مندشاغلین بهرهدوشش : سی و یکمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 یسنج یندهآلا یزاترفرنس به تجه یشگاهو آزما یمراکز درمان یزتجه  

 کار  یطمح یها یندهآلا یریاندازه گ یدر خصوص شرکت ها یمورد یتعداد مجوز ها یشافزا 

  کار   یطمح یها یندهآلا یریخدمات اندازه گ یخصوص یشرکت ها یشافزا 
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 دوشش ار یابی آمادگی خانوار در برابر بمیا: سی و دومشاخص  

  :یشنهادیپ اقدامات

 جهت مجریان برنامه  یو آموزش یهیتوج ی،جلسات هماهنگ یبرگزارDART  ا، رابطین بلایای هشامل کارشناسان ستاد مراکز و شبکه

ر دبی خانوار ارزیا )کامل برنامه دارت  یدر خصوص نحوه اجرا مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاهها، مراقبین سلامن و بهورزان

 برابر بلایا( و احصای شاخص ها و روش پایش حضوری و غیر حضوری برنامه

 خانه  مت مدارس،ابط سلاتفاده از ظرفیت های موجود در حوزه بهداشت از جمله سفیران و رابطین سلامت، رابطین سلامت ادارات، راس

نوار آمادگی خا رزیابیهای مشارکت به منظور ارائه آموزش های لازم جهت خانوارها در راستای مراجعه به واحدهای بهداشتی جهت ا

 در برابر بلایا 

 بلایا ه های آموزشی جهت آموزش عمومی جامعه در خصوص لزوم سالیانه ارزیابی آمادگی خانوار در برابرتهیه رسان 

 ارابر بلایبلزوم سالیانه ارزیابی آمادگی خانوار در  یحضور یرجهت آموزش غموجود   یمجاز یفضاها یتاز ظرف استفاده 

  رد انتظابرنامه به تلاش در جهت رسیدن شاخص ها در حتعیین حد انتظار شاخص ها ی مورد نظر و ملزم نمودن مجریان 

 ش هاراستی آزمایی آن و ارسال گزارش پای و  یحضوریرو غ یبرنامه دارت به صورت حضورروند اجرای  مستمر پایش 

 استخراج شاخص ها و تحلیل آن به تفکیک سطوح ستادی / محیطی و مجریان برنامه و رنکینگ  به صورت فصلی 

  ک رد به تفکیرد عملکشاخص هاو نتایج رنکینگ و تدوین برنامه زمان بندی شده جهت ارتقای شاخص ها و ارائه بازخوارسال تحلیل

 سطوح ستادی / محیطی و مجریان برنامه

 و  ظور مقایسهبه من ارائه نتایج تحلیل شاخص ها و رنکینگ انجام شده در جلسات شورای مدیران و پایش ستادی مراکز و شبکه ها

 سازی مدیران و معاونین مراکز و شبکه های تحت پوششحساس 

 انجام شده یها یشپا یمورد انتظار، ط ینیب یشپ ی یجهبرنامه دارت تا حصول نت یشاخصها یارتقا پیگیری 

 

 دوشش خدمات دهان و دندان : و سوم یشاخص س

  :یشنهادیپ اقدامات

  و شبکه ها(برگزاری جلسه با مسئولین مراکز خدمات جامع سلامت) مراکز 

 ه ها(برنامه ریزی و ارائه خدمات توسط کلینیک سیار دندانپزشکی در مناطق محروم و کم برخوردار) مراکز و شبک 

 )تحلیل و آنالیز ارائه خدمات دهان و دندان مراکز و شبکه ها / ارسال بازخورد) معاونت 

  که ها(شب و مراکز) مراکز دندانپزشکان جهت توجیهی –برگزاری جلسات آموزشی 
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 معاونت( -اهشبکه /پایش حضوری و مجازی از واحدهای دهان و دندان و بررسی آمار و مشکلات موجود / ارسال بازخوراند) مراکز 

 ندان) ان و داطلاع رسانی در سطح خانه های بهداشت و مراکز خدمات جامع سلامت روستایی درخصوص تعرفه دولتی خدمات ده

 مراکز و شبکه ها(

 

 سال14 کمتر ا به کودکان دوشش خدمات دهان و دندان : چهارمو  یشاخص س

  :یشنهادیپ اقدامات

 ش عاینات دانمرسه و برگزاری جلسه با گروه سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس و بررسی فرایند سنجش نوآموزان بدو ورود به مد

 آموزان) معاونت(

  (ن ابتدایی) مراکز و شبکه هاسال / سلامت دهان و دندان دانش آموزا 6کودکان زیر تدوین برنامه عملیاتی برنامه سلامت دهان و دندان 

 ه ها(برنامه ریزی و ارائه خدمات توسط کلینیک سیار دندانپزشکی در مناطق محروم و کم برخوردار) مراکز و شبک 

 بکه ها(کز و شجامع سلامت) مرا برنامه ریزی و انجام معاینات دانش آموزان و ارجاع آنها درصورت نیاز به مراکز خدمات 

 )تحلیل و آنالیز ارائه خدمات دهان و دندان مراکز و شبکه ها / ارسال بازخورد) معاونت 

  (ها شبکه و مراکز) مراکز دندانپزشکان جهت توجیهی –برگزاری جلسات آموزشی 

 معاونت( -اهشبکه /سال بازخوراند) مراکزپایش حضوری و مجازی از واحدهای دهان و دندان و بررسی آمار و مشکلات موجود / ار 

 کودکان هدف ) اطلاع رسانی در سطح خانه های بهداشت و مراکز خدمات جامع سلامت روستایی درخصوص تعرفه رایگان گروههای

 سال( ) مراکز و شبکه ها(14زیر

 

 خدمات دهان و دندان به مادران باردار دوشش: درصد دنجمو  یس شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

 (معاونت) وجودم مشکلات و باردار مادران ارجاع فرایند بررسی و معاونت خانواده و جمعیت سلامت  گروه با جلسات برگزاری 

 (ها شبکه و مراکز) باردار های خانم دندان و دهان سلامت برنامه عملیاتی برنامه تدوین 

 (ها شبکه و مراکز) بهورزی مربی کاردان /بهورزان و سلامت مراقبین جهت حضوری کارگاه برگزاری 

 (معاونت) ماهه سه عملکرد گزارشات ارائه و دندان و دهان مسئول کارشناسان با جلسات برگزاری 

 (معاونت -ها شبکه/مراکز) موجود مشکلات و آمار بررسی و دندان و دهان واحدهای از مجازی و حضوری پایش 

 (معاونت) لازم های آموزش  ارائه و دندانپزشکان نیازسنجی انجام 

 (معاونت) بازخورد ارسال/  ها شبکه و مراکز دندان و دهان خدمات ارائه آنالیز و تحلیل 
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 (ها شبکه و مراکز) مراکز دندانپزشکان جهت توجیهی – آموزشی جلسات برگزاری 

 

 سالگی 5تا  3وارنیش فلوراید ترادی در  دوشش: درصد ششمو  یشاخص س

 یشنهادیپ اقدامات:  

 (معاونت) موجود مشکلات بررسی و معاونت خانواده و جمعیت سلامت گروه با جلسات برگزاری 

 (ها شبکه و مراکز) سال6 زیر کودکان دندان و دهان سلامت برنامه عملیاتی برنامه تدوین 

 (ها شبکه و مراکز) بهورزی مربی کاردان /بهورزان و سلامت مراقبین جهت حضوری کارگاه برگزاری 

 (معاونت) ماهه سه عملکرد گزارشات ارائه و دندان و دهان مسئول کارشناسان با جلسات برگزاری 

 (نتمعاو -ها شبکه/مراکز) موجود مشکلات و آمار بررسی و دندان و دهان واحدهای از مجازی و حضوری پایش 

 (معاونت) بازخورد ارسال/  ها شبکه و مراکز دندان و دهان خدمات ارائه آنالیز و تحلیل 

 

  یمسوا  انگشت دوشش: درصد هفتمو  یس شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

 ونت(د) معابرگزاری جلسات با گروه جمعیت و خانواده معاونت و بررسی فرایند تحویل مسواک انگشتی و مشکلات موجو 

 ه ها(و شبک برگزاری جلسات با واحد بهداشت خانواده و بررسی فرایند تحویل مسواک انگشتی و مشکلات موجود) مراکز 

  برگزاری جلسات با گروهCOH  )دانشکده و بررسی فرایند تحویل مسواک انگشتی و مشکلات موجود) معاونت 

 )برگزاری کارگاه حضوری جهت مراقبین سلامت و بهورزان/ کاردان مربی بهورزی) مراکز و شبکه ها 

 معاونت(برگزاری جلسات با کارشناسان مسئول دهان و دندان و ارائه گزارشات عملکرد سه ماهه ( 

 معاونت( -پایش حضوری و مجازی از واحدهای دهان و دندان و بررسی آمار و مشکلات موجود) مراکز/شبکه ها 

 )تحلیل و آنالیز آمار مراکز و شبکه ها / ارسال بازخورد) معاونت 

  

 نو اد یرو گ 3-5: دوشش مراقبت هشتمو  یس شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

 یآن ها به صورت فصل نگیمراکز و شبکه ها و رنک کیبه تفک یا سهیاستخراج شاخص به صورت مقا 

 و حساس  هسیمقا در ستاد شبکه ها به منظور یگروه یها شیو پا رانیمد یمراکز و شبکه ها در جلسات شورا نگیارائه رنک

 تحت پوشش یمراکز/ شبکه ها نیو معاون رانیمد یساز
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  رد انتظاشاخص به ح دنیتلاش در جهت رس رایب آن هاملزم نمودن  وتعیین حد انتظار برای کلیه مراکز و شبکه ها 

   یزی ریران جهت برنامه روزگی نوزاد مراکز و شبکه ها به صورت فصلی و ارائه به مد 5تا  3تهیه گزارش عملکرد شاخص مراقبت

 مداخلات ضروری

 ا حد ایسه باخص از سامانه سیب و مقآموزش کلیه ارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستادی در خصوص نحوه استخراج ش

 انتظار

 پایش حضوری و مجازی شاخص و ارائه گزارش به مراکز ارائه خدمت و پیگیری پسخوراند و مداخلات 

 پیگیری مادران زایمان کرده توسط مراقبین سلامت و بهورزان 

 تهیه و توزیع رسانه های آموزشی معرفی برنامه سلامت نوزادان 

 از طریق سفیران سلامت و رسانه ها، شبکه های مجازی اطلاع رسانی برنامه 

 برگزاری کلاس های آموزشی برای مراجعین در سطوح محیطی 

  ی آمادگی برای زایمان،روزگی نوزادان در سه ماهه آخر بارداری، درکلاس ها 5تا  3آموزش مادران باردار برای تشکیل پرونده 

 لامتسو هنگام انجام غربالگری نوزاد در مراکز خدمات جامع  هنگام ترخیص مادر زایمان کرده از بیمارستان،

 های این گروه سنی برای اختصاص وقت کافی برای دریافت خدمات حساس سازی مراجعین به اهمیت دریافت مراقبت 

 هماهنگی با بیمارستان ها جهت آموزش کامل مادران زایمان کرده و ارجاع جهت تشکیل پرونده نوزادی 

  بالگری در خصوص ارجاع نوزادان به واحد بهداشت خانواده پس از انجام غر واکسیناسیون -واحد بیماری هاهماهنگی با

 هیپوتیروئیدی

 

 یماهگ یکتا  یرخواران: دوشش مراقبت شنهمو  یس شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

 فصلی صورت به ها آن رنکینگ و ها شبکه و مراکز تفکیک به ای مقایسه صورت به شاخص استخراج 

 حساس و قایسهم منظور به ها شبکه ستاد در گروهی های پایش و مدیران شورای جلسات در ها شبکه و مراکز رنکینگ ارائه 

 پوشش تحت های شبکه /مراکز معاونین و مدیران سازی

 انتظار دح به شاخص رسیدن جهت در تلاش برای ها آن نمودن ملزم و ها شبکه و مراکز کلیه برای انتظار حد تعیین 

 برنامه جهت دیرانم به ارائه و فصلی صورت به ها شبکه و مراکز ماهگی یک تا شیرخواران مراقبت شاخص عملکرد گزارش تهیه 

 ضروری مداخلات ریزی
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 حد با یسهمقا و سیب سامانه از شاخص استخراج نحوه خصوص در ستادی کارشناسان و خدمت دهندگان ارائه کلیه آموزش 

 انتظار

 مداخلات و پسخوراند پیگیری و خدمت ارائه مراکز به گزارش ارائه و شاخص مجازی و حضوری پایش 

 نوزادان سلامت برنامه معرفی آموزشی های رسانه توزیع و تهیه 

 مجازی های شبکه ها، رسانه و سلامت سفیران طریق از برنامه رسانی اطلاع 

 نوزادی دوره های مراقبت انجام اهمیت خصوص در مادران گروهی و  چهره به چهره آموزش 

 خدمات دریافت برای کافی وقت اختصاص برای سنی گروه این هایمراقبت دریافت اهمیت به مراجعین سازی حساس 

 سلامت مراقبین پیگیری افزایش 

 

 ماهه 12کودکان  ASQ: دوشش  چهلم شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

 فصلی صورت به ها آن رنکینگ و ها شبکه و مراکز تفکیک به ای مقایسه صورت به شاخص استخراج 

 حساس و قایسهم منظور به ها شبکه ستاد در گروهی های پایش و مدیران شورای جلسات در ها شبکه و مراکز رنکینگ ارائه 

 پوشش تحت های شبکه /مراکز معاونین و مدیران سازی

 انتظار دح به شاخص رسیدن جهت در تلاش برای ها آن نمودن ملزم و ها شبکه و مراکز کلیه برای انتظار حد تعیین 

 ضروری مداخلات ریزی برنامه جهت مدیران به ارائه و فصلی صورت به ها شبکه و مراکز شاخص عملکرد گزارش تهیه 

 تظاران حد با مقایسه و سیب سامانه از شاخص استخراج نحوه خصوص در ستادی کارشناسان و پزشکان کلیه آموزش  

 مداخلات و پسخوراند پیگیری و خدمت ارائه مراکز به گزارش ارائه و شاخص مجازی و حضوری پایش 

 های پرسشنامه معرفی آموزشی های رسانه توزیع و تهیه ASQ ماهه 12 کودکان 

 مجازی های شبکه ها، رسانه و سلامت سفیران طریق از برنامه رسانی اطلاع 

 پرسشنامه تکمیل اهمیت خصوص در مادران گروهی و  چهره به چهره آموزش ASQ ماهه 12 کودکان 

 پرسشنامه تکمیل اهمیت به والدین و مادران سازی حساس ASQ کودکان کاملیت سلامت ارتقاء افزایش جهت ماهه 12 کودکان 

 سلامت مراقبین پیگیری افزایش  

 واکسن انجام از پس خانواده بهداشت واحد به ماهه 12 نکودکان ارجاع خصوص در واکسیناسیون -ها بیماری واحد با هماهنگی 

 ماهگی 12
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 ویزیت دوره ای نو ادی توسط دزشکدوشش : چهل و یکم شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

  فصلی صورت به ها آن رنکینگ و ها شبکه و مراکز تفکیک به ای مقایسه صورت به شاخص استخراج 

 حساس و قایسهم منظور به ها شبکه ستاد در گروهی های پایش و مدیران شورای جلسات در ها شبکه و مراکز رنکینگ ارائه 

 پوشش تحت های شبکه /مراکز معاونین و مدیران سازی

 انتظار دح به شاخص رسیدن جهت در تلاش برای ها آن نمودن ملزم و ها شبکه و مراکز کلیه برای انتظار حد تعیین 

 ضروری مداخلات ریزی برنامه جهت مدیران به ارائه و فصلی صورت به ها شبکه و مراکز شاخص عملکرد گزارش تهیه 

 تظاران حد با مقایسه و سیب سامانه از شاخص استخراج نحوه خصوص در ستادی کارشناسان و پزشکان کلیه آموزش  

 مداخلات و پسخوراند پیگیری و خدمت ارائه مراکز به گزارش ارائه و شاخص مجازی و حضوری پایش 

 پزشک توسط نوزادی معاینه معرفی آموزشی های رسانه توزیع و تهیه 

 مجازی های شبکه ها، رسانه و سلامت سفیران طریق از برنامه رسانی اطلاع 

 پزشک توسط نوزاد معاینات انجام اهمیت خصوص در مادران گروهی و  چهره به چهره آموزش 

 نوزادان سلامت ارتقاء افزایش جهت پزشک توسط نوزاد معاینه اهمیت به والدین و مادران سازی حساس 

 سلامت مراقبین پیگیری افزایش 

 

 دوشش مراقبت سالمندان: دومچهل و  شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

  روستائی و شهری جمعیت به توجه با ها شبکه و مراکز ستاد توسط خدمت ارائه مراکز کلیه برای انتظار حد  تعیین 

 سالمندان از مراقبت ارائه نحوه خصوص در آموزشی کارگاه برگزاری 

 و سیب امانهس از سالمندان مراقبت شاخص استحصال نحوه خصوص در ستادی کارشناسان و خدمت دهندگان ارائه کلیه آموزش 

 انتظار حد با مقایسه

 مداخلات و پسخوراند پیگیری و خدمت ارائه مراکز به گزارش ارائه و شاخص مجازی و حضوری پایش 

 خدمت ارائه مراکز در سالمندان از مراقبت برنامه تجهیزات تامین  

 سالمندان از حمایت و تجهیزات تامین خصوص در خیرین حمایت جلب 

 نبازنشستگا به رسانی لاعاط جهت بازنشستگی های کانون و ادارات و ها سازمان به سالمند یافته ادغام های مراقبت برنامه معرفی 

 برنامه معرفی آموزشی های رسانه توزیع و تهیه  
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 سلامت سفیران طریق از هدف گروه به  برنامه رسانی اطلاع 

 مناسب یفضا تامین به شبکه و مراکز نمودن ملزم و سالمندان حضور جهت خدمت ارائه مراکز سازی مناسب جهت تلاش 

 ( کلسیم و د ویتامین پرل) سالمندان یافته ادغام های مراقبت برنامه های مکمل تامین 

 هدف به دستیابی برای رقابتی فضای ایجاد و ها شبکه و مراکز ای مقایسه آمار ارائه 

 کارکنان آموزی مهارت و آموزش کارکنان، سنجی مهارت انجام 

 آموزش کردن هادینهن و حضور به ایشان ترغیب منظور به سالمندان ویژه تصویری آموزشی های رسانه از استفاده جهت هماهنگی 

 ها

 

 سرطان دستان ی: دوشش غربالگرچهل و سوم شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

  ئیروستا وتعیین  حد انتظار برای کلیه مراکز ارائه خدمت توسط ستاد مراکز و شبکه ها با توجه به جمعیت شهری 

 ه مدیران رائه باشبکه ها و مراکز به صورت فصلی و  تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستان تهیه گزارش عملکرد شاخص

 جهت برنامه ریزی مداخلات ضروری

  رای مدیرانلسات شوجتوجه روسا و مدیران مراکز/شبکه ها به لزوم توجه بیشتر به خدمات مامایی در پایش های گروهی و جلب 

  ربالگریتشخیص زودهنگام و غآموزش کلیه ارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستادی در خصوص نحوه استحصال شاخص 

 از سامانه سیب و مقایسه با حد انتظار سرطان پستان

 ایش حضوری و مجازی شاخص و ارائه گزارش به مراکز ارائه خدمت و پیگیری پسخوراند و مداخلاتپ 

 تهیه و توزیع رسانه های آموزشی معرفی خدمات مامایی میانسالان 

 اطلاع رسانی برنامه از طریق سفیران سلامت 

 طان پستانشخیص زودهنگام و غربالگری سرتکننده برای ارائه همزمان خدمت دهنده خدمت و مراجعهاختصاص وقت کافی ارائه 

 ای در ارائه خدمات و ارزیابی دوره

  تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستانحساس سازی زنان به اهمیت دریافت خدمت 

  ر مراقب توسط ه برای یک نفر میانسال جدید در هر روز کاری تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستانحداقل ثبت خدمت

 ماما

 دهنده خدمت در رائههای مفید در راستای انجام خودآزمایی پستان در منزل و مراجعه به مراکز احساس سازی زنان با ارائه آموزش

 صورت وجود مشکل و بررسی
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  وستادی  خانه های بهداشت به صورت فصلی توسط کارشناسان تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستانبررسی شاخص 

 احدهای پایینتر از درصد شبکه / مرکز بررسی ماهانه و

  

 دوشش شیوه  ندگی سالم میانسالان: چهل و چهارم شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات

  ئیروستا وتعیین  حد انتظار برای کلیه مراکز ارائه خدمت توسط ستاد مراکز و شبکه ها با توجه به جمعیت شهری 

  زی برنامه ری ران جهتشبکه ها و مراکز به صورت فصلی و ارائه به مدیتهیه گزارش عملکرد شاخص شیوه زندگی سالم میانسالان

 مداخلات ضروری

 ن از انسالاآموزش کلیه ارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستادی در خصوص نحوه استحصال شاخص شیوه زندگی سالم می

 سامانه سیب و مقایسه با حد انتظار

 اکز ارائه خدمت و پیگیری پسخوراند و مداخلاتپایش حضوری و مجازی شاخص و ارائه گزارش به مر 

 تهیه و توزیع رسانه های آموزشی معرفی برنامه سلامت میانسالان 

 اطلاع رسانی برنامه از طریق سفیران سلامت 

 های این گروه سنی برای اختصاص وقت کافی برای دریافت خدمات حساس سازی مراجعین به اهمیت دریافت مراقبت 

 ریق شبکه های اجتماعی در خصوص فعالیت بخش بهداشت در زمینه خدمات میانسالان  اطلاع رسانی از ط 

 سالانه میانبرگزاری نشست با معاونین بهداشت شبکه ها/مرکز بهداشت ، مسئولین بهداشت خانواده وکارشناسان برنام 

 ن ها و ن به سازماانسالازندگی سالم می برنامه ریزی برای توسعه ارائه خدمات به میانسالان شاغلین و معرفی مراقبت های شیوه

 ادارت و اصناف

 در نظر گرفتن زمان کافی برای ارائه با کیفیت کلیه خدمات توسط مراقبین سلامت 

 پیگیری تلفنی میانسالان ثبت شده در سامانه که تاکنون خدمات میانسالان را دریافت ننموده اند 

 تهندگان خدمرائه دک نفر میانسال جدید در هر روز کاری توسط هریک از اتاکید بیشتر بر ارائه کلیه خدمات حداقل برای ی 

 بررسی مهارت عملی مراقبین سلامت با استفاده از چک لیست مهارت سنجی تدوین شده در دانشگاه 

 

 دزشک  یهفرم شر  حال اول یل: درصد تکمدنجمچهل و  شاخص

  :یشنهادیپ اقدامات
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  شبکه  وبه مراکز  ابلاغ و "مداخله در بارداری های نیازمند مراقبت ویژه و پیشگیری از مرگ مادر"اجرایی سازی پروتکل اجرایی

 های تحت پوشش به منظور ارتقاء کیفیت مراقبت ها 

 ست که تا اذکر ه استخراج شاخص به صورت مقایسه ای به تفکیک مراکز و شبکه ها و رنکینگ آن ها به صورت فصلی ) لازم ب

وص لامت در خصقبین سسال قبل رنکینگ به صورت بازه زمانی سالانه انجام می شد ولی با توجه به ایحاد حساسیت لازم در مرا

 لزوم افزایش کمی و کیفی مراقبت ها، در سال جدید به صورت فصلی ارسال می گردد.(

 مقایسه و  منظور ش های گروهی در ستاد شبکه ها/مراکز بهارائه رنکینگ مراکز و شبکه ها در جلسات شورای مدیران و پای

 حساس سازی مدیران و معاونین مراکز / شبکه های تحت پوشش

 تعیین حد انتظار شاخص ها و ملزم نمودن مراکز و شبکه ها به تلاش در جهت رسیدن شاخص به حد انتظار 

  سلامت مادران و نحوه استخراج آن هاتاکید بر آگاهی و تسلط پزشکان از وضعیت شاخصهای کلیدی برنامه 

 برگزاری جلسات آموزشی جهت پزشکان 

 تاکید بر آموزش به مادر به منظور مراجعه برای انجام مراقبت های لازم توسط پزشکان 

 پیگیری مادران و ملزم نمودن آنان به انجام مراقبت های پزشک در اسرع وقت 

 ت ها توسط پزشک در پایگاههای غیر ضمیمههماهنگی با واحدهای تابعه بمنظور انجام مراقب 

 تهیه و توزیع رسانه آموزشی جهت  معرفی خدمات قابل ارائه به مادران 

 

 درصد مداخمت روانشناختی در اقدام به خودکشی: چهل و ششمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

  های شهرستانی با حضور روسای ادارات و ذینقشانکمیته برگزاری 

 ن سطح سلامت روا ءجهت ارتقا سلامت روان خودمراقبتی درموزش آ 

   و اقدامات موثر جهت اختلالات روانپزشکی علی الخصوص افسردگیکنترل 

 موزی کارشناسان سلامت روان جهت مداخلات مطلوبو بازآموزش آ 

 

 : ارتقای دوشش واکسیناسیون 4محور شماره 

 نوبت دوم :دوشش واکسیناسیون ام ام آرشاخص اول

 اقدامات پیشنهادی:

 سیبو نظارت بر سامانه  یبررس  
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 یگزارشات فصل هیاطلاعات و ته زیگزارش عملکرد و آنال هیته 

 تابعه یاز عملکرد واحد ها ینظارت دیبازد انجام 

 بنا به ضرورت  یجلسات هماهنگ یبرگزار 

 جهت کارشناسان برنامه در شبکه ها یجلسات آموزش یبرگزار 

 ت(معاون ی ) توسط کارشناسان ستادی شبکه ها با نظارتسلامت مراکز بهداشت نیجهت مراقب یجلسات آموزش یبرگزار 

 عاونت(ظارت مشبکه ها با ن ی) توسط کارشناسان ستادیبهداشت یها گاهیسلامت پا نیاقبرجهت م یجلسات آموزش یبرگزار 

 شبکه ها با نظارت معاونت( یجهت بهورزان) توسط کارشناسان ستاد یجلسات آموزش یبرگزار 

 (شبکه ها  ی) توسط کارشناسان ستادیخصوص یو آموزش به مطبها یهماهنگ 

 اشبکه ه یتحت پوشش) توسط کارشناسان ستاد یمارستانهایب مانیجهت پرسنل بلوک زا یجلسات آموزش یبرگزار 

 

 : دوشش واکسن دولیو خوراکی نوبت سومشاخص دوم

 اقدامات پیشنهادی:

  گروههای هدف جهت واکسیناسیونمراجعه 

  تزریق واکسن و آموزش عوارض احتمالی  و مراقبتهای بعد از واکسن 

 تعیین تاریخ نوبت بعدی واکسن در کارت واکسن 

  در صورت گزارش ثبت عوارض ثبت در سیستم پرتال عوارض واکسن 

 پی گیری عوارض واکسن 

 

 یناسیون ب ث ژشاخص سوم: دوشش واکس

 پیشنهادی:اقدامات 

 سیبو نظارت بر سامانه  یبررس  

 یگزارشات فصل هیاطلاعات و ته زیگزارش عملکرد و آنال هیته 

 تابعه یاز عملکرد واحد ها ینظارت دیبازد انجام 

 بنا به ضرورت  یجلسات هماهنگ یبرگزار 

 جهت کارشناسان برنامه در شبکه ها یجلسات آموزش یبرگزار 

 ی ) توسط کارشناسان ستادی شبکه ها با نظارت معاونت(سلامت مراکز بهداشت نیجهت مراقب یجلسات آموزش یبرگزار 
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 عاونت(ظارت مشبکه ها با ن ی) توسط کارشناسان ستادیبهداشت یها گاهیسلامت پا نیاقبرجهت م یجلسات آموزش یبرگزار 

 شبکه ها با نظارت معاونت( یجهت بهورزان) توسط کارشناسان ستاد یجلسات آموزش یبرگزار 

 (شبکه ها  ی) توسط کارشناسان ستادیخصوص یو آموزش به مطبها یهماهنگ 

 اشبکه ه یتحت پوشش) توسط کارشناسان ستاد یمارستانهایب مانیجهت پرسنل بلوک زا یجلسات آموزش یبرگزار 

 

 

طریق مشارکت در تولید دانش و و توسعه نظام مدیریت دانش و بهره وری ا   : بهبود مدیریت5محور شماره 

 اشترا  گذاری تجارب:

 شبکه/ رئیس مرکز بهداشت مدیر با دید: درصد شاخص اول

 اقدامات پیشنهادی:

 تهیه جدول گانت بازدید واحدهای بهداشتی 

  انجام بازدید از واحدهای بهداشتی تابعه و ثبت در دفتر بازدید 

  گزارش بازدیدهای انجام شده به واحد برنامه ریزی 

 

 معاون بهداشتی شبکه/ مرکز بهداشت با دید: درصد دومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 تهیه جدول گانت بازدید واحدهای بهداشتی 

  انجام بازدید از واحدهای بهداشتی تابعه و ثبت در دفتر بازدید 

  گزارش بازدیدهای انجام شده به واحد برنامه ریزی 

 

 رشد درآمد نسبت به  مان مشابه: سومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 ... هزینه کرد بر اساس تفاهم نامه ها، شرح هزینه ابلاغها و 

 شناسایی منابع درآمد زایی 

  کاهش هزینه های مواد مصرفی 

  های عمرانی و توسعه ایاسنفاده از فرصت خانه مشارکت در اجرای طرح 



 

45 

 

 

 نسبت بهره وری مالی: چهارم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 ... هزینه کرد بر اساس تفاهم نامه ها، شرح هزینه ابلاغها و 

 شناسایی منابع درآمد زایی 

  کاهش هزینه های مواد مصرفی 

 اسنفاده از فرصت خانه مشارکت در اجرای طرح های عمرانی و توسعه ای 

  یپرسنل ینههزتعیین کل هزینه ها به جز 

 

  یرانمد یفیک یابی: ار دنجمشاخص 

 :یشنهادی ارزیابی مدیران در سطح مراکز/ شبکه هاپ معیارهای

 کار یمو تقس یبند یتاولو یزی،برنامه ر 

 حوزه سلامت یهاشاخص تسلط به اطلاعات 

 یتابتکار و خلاق 

 یدر ارتباطات سازمان یحفظ کرامت انسان 

 یبه موقع به مکاتبات و انجام موارد ابلاغ ییپاسخگو 

 تعامل و جلب مشارکت برون بخش 

 مدبرانه و خلاقانه مشکلات یگیریپ 

 یهای ابلاغتوزیع اعتبارات دریافتی بر اساس دستورالعمل 

 یرانسهل و موثر مد یفراهم بودن امکان ارتباط و دسترس 

 یریتیو مد یفن یها یو نو آور یتخلاق 

 بهبود شاخص ها یدر راستا وثرمداخله م 

 میزان بکارگیری نتایج پایشها در عملکرد 

 :یشنهادی ارزیابی مدیران در سطح معاونت بهداشتپ معیارهای

 فعالیتهای تخصصی  یبند یتاولو یزی،برنامه ر 

 حوزه سلامت یهاشاخصو  تسلط به اطلاعات 



 

46 

 

 یتابتکار و خلاق 

 یدر ارتباطات سازمان یحفظ کرامت انسان 

 و اجام موارد ابلاغی به موقع به مکاتبات ییپاسخگو  

 مدبرانه و خلاقانه مشکلات یگیریپ 

 یرانسهل و موثر مد یفراهم بودن امکان ارتباط و دسترس 

 یریتیو مد یفن یها یو نو آور یتخلاق 

 یریتو منسجم از مجموعه تحت مد شدهیزیربرنامه ی،ادوره هاییشانجام پا 

   پایشهای انجام شده بر اساسمداخله موثر انجام 

 

  معاونین بهداشت یفیک یابی: ار ششمشاخص 

 :یشنهادی ارزیابی مدیران در سطح مراکز/ شبکه هاپ معیارهای

 کار یمو تقس یبند یتاولو یزی،برنامه ر 

 حوزه سلامت یهاشاخص تسلط به اطلاعات 

 یتابتکار و خلاق 

 یدر ارتباطات سازمان یحفظ کرامت انسان 

 یبه موقع به مکاتبات و انجام موارد ابلاغ ییپاسخگو 

 تعامل و جلب مشارکت برون بخش 

 مدبرانه و خلاقانه مشکلات یگیریپ 

 یهای ابلاغتوزیع اعتبارات دریافتی بر اساس دستورالعمل 

 معاونینسهل و موثر  یفراهم بودن امکان ارتباط و دسترس 

 یریتیو مد یفن یها یو نو آور یتخلاق 

 بهبود شاخص ها یراستادر  مداخله موثر 

 میزان بکارگیری نتایج پایشها در عملکرد 

 

 دوشش آمو ش بدو خدمت: هفتم شاخص

 اقدامات پیشنهادی:
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 هماهنگی با مراکز و شبکه ها درخصوص برگزاری دوره های آموزشی جهت کارکنان جدید الورود 

  هماهنگی با مراکز آموزش بهورزی جهت برنامه ریزی آموزش بدو خدمت 

 برگزاری آموزش بدو خدمت و ارائه گواهی 

 

 درصد نیروی طرحی جذب شده: هشتم شاخص

 اقدامات پیشنهادی:

    هماهنگی با مراکز و شبکه ها درخصوص برآورد نیاز براساس نیروهای خروجی و استاندارد موجود 

  نیاز طرح براساس برآوردهماهنگی با وزارت متبوع درخصوص تخصیص مجوز در راستای جذب نیروهای مشمول لایحه 

 هماهنگی با مدیریت نیروی انسانی دانشگاه 

 

  فضای فیزیکی استاندارد شده: درصد نهم شاخص

 اقدامات پیشنهادی:

 ا به واحده هماهنگی با گسترش شبکه ها و مراکز در خصوص بررسی وضعیت فضای فیزیکی واحدهای تابعه و اولویت بندی

 منظور ساخت و ساز و اجرای تعمیرات. 

 .آموزش فرایندهای اخذ مجوز ساخت به کارشناسان گسترش 

 ،ستاندارد و هیه نقشه انظور تمهماهنگی با دفتر فنی به  پیگیری و اخذ مجوز ساخت شامل تامین اعتبارات پروزه ها از معاونت توسعه

... 

  .آموزش فرایندهای احداث، تعمیر و بازسازی و نظارت های مربوطه به کارشناسان گسترش 

 آموزش فرایندهای مربوط به صدور اسناد مالکیت به همکاران گسترش. 

 

  دسترسی به واحدهای ارائه دهنده خدمات: دهم شاخص

 پیشنهادی:اقدامات 

  .بررسی وضعیت ساختار شبکه ها و مراکز تابعه و اولویت بندی واحدهای غیرفعال جهت راه اندازی 

 ین هیزات، تاممین تجاخذ مجوزهای مربوطه از مراجع ذیصلاح اعم از مجوز تامین و ساخت فضای فیزیکی، تامین اعتبار جهت تا

 نیروی انسانی 

  جانمایی استقرار واحدهای مورد نیاز جدید 
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 تجهیزات  ویزیکی انجام هماهنگی های برون بخشی به منظور جلب حمایت ارگانهای دولتی و خیرین سلامت جهت تامین فضای ف

 مورد نیاز 

 تامین فضای فیزیکی مورد نیاز 

  تامین تجهیزات پزشکی و اداری مورد نیاز 

 رد نیاز و بکارگیری ایشان در واحدهای مربوطهپیگیری و تامین نیروی انسانی مو 

 راه اندازی واحدهای مورد نیاز مطابق تقویم اعلامی 

 

  واحدهای ارائه دهنده خدمت سبز: یا دهم شاخص

 اقدامات پیشنهادی:

 یلیفس یهایوکاهش استفاده از انرژ وگازیب ،یدیخورش یو پاک مانند باد، انرژ ریدپذیتجد یهایاستفاده از انرژ 

 پنجره و ساختمان یکارقیعا 

 طابق مشدت نور  میمنظور تنظ خودکار به یاستفاده از سنسورها ،یانرژ نهیهوشمند به منظور مصرف به ییروشنا ستمیس یاندازراه

 طیو شرا طیبا مح

 نمراجعی یرابو مطبوع  ریذدلپ ییفضا جادیهوشمند به منظور ا هیتهو ستمیس ایهوشمند  یشیو گرما یشیسرما ستمیس یاندازراه 

 یبدون اتلاف انرژ

 واحدهای ارائه دخنده خدمات یهامطبوع در اتاق هیخودکار تهو ستمیاز س استفاده 

 ی سرمایش و گرمایشهای اتوماتیک برای افزایش کارایاستفاده از درب 

 های سبزبرداشت آب باران و احداث بام 

 نرزی داخل نظور کنترل مصرف امر تطابق با طبیعت در طراحی ساختمان به های مبتنی بتهویه طبیعی از طریق آگاهی از روش

 ساختمان

  ضروردر مواقع غیر مراکز و شبکه های بهداشت و واحدهای تابعه های تاسیسات اتوماتیک دستگاهقطع 

 دهای اعلام حریق هوشمناندازی سیستمراه 

 ارائه غذای ارگانیک و سالم 

 زیست محیطی سوز مناسب دارای استانداردهایهماهنگی با واحدهای دارای دستگاه زباله سوز جهت استفاده از دستگاه زباله  

 کاهش حجم و وزن زباله و پسماند 

 استفاده مجدد و بازیافت از زباله و پسماندها 
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 وزاندن آنسها به کود و پیدا کردن جایگزین برای تبدیل زباله 

 نه فاضلابخااحداث تصفیه 

  تصفیه گاز متان تولید شده بر اثر تجزیه بیولوژیک فاضلاب به عنوان سوخت مصرفی 

 یبردن نشت نیآب و از ب یتوالت، نصب کنتورها فونیآب و س یرهایش ریتعم از طریقدر آب  ییجوصرفه 

 فشارکاهش  یرهایش ایگر حرکت حس لیوسا و مصرفکم یشستشو یهاچهینصب در 

  کاهش آلودگی هوانصب تجهیزات 

 های کاهش آلودگی صدااجرای روش 

 ( فعال نمودن کمیته سلامت، ایمنی و محیط زیستHSE) 

 آموزش ایمنی، بهداشت و محیط زیست کارکنان 

 ایی با انواع بیولوژیک آنکننده و گندزداهای شیمیکاهش استفاده از ضدعفونی 

 

 خانواده نسبت استقرار دزشک در دایگاههای دزشکی: دوا دهمشاخص 

 :یشنهادیاقدامات پ

 نیاز سنجی و برآورد نیروی انسانی و بودجه مورد نیاز مراکز و شبکه ها در راستای اجرای برنامه 

 ه و زشک خانواداده )پبرگزاری وبینار آموزشی توجیهی جهت مراکز و شبکه ها و بارگذاری سؤالات پرتکرار برنامه سلامت خانو

 بهداشتنظام ارجاع( در پرتال معاونت 

 برگزاری جلسات هماهنگی با دو دانشگاه علوم پزشکی تهران و ایران 

  روههای حترم گمبرگزاری جلسات توجیهی برای مدیران محترم و رؤسای محترم مراکز و شبکه ها و مدیران محترم و رؤسای

 معاونت بهداشت

 رد نیاز انسانی مو نیروی وی دانشگاه در خصوص بودجه برگزاری جلسه با مدیران محترم بودجه، نیروی انسانی و توسعه منابع فیزیک

 اجرای برنامه

  مکاتبه 5درخواست بودجه و نیروی انسانی مورد نیاز اجرای برنامه از دانشگاه، طی 

  مکاتبات با وزارت متبوع 

 ر برنامه داری مکمکاتبات با بیمه سلامت در خصوص درخواست انعقاد قرارداد بیمه سلامت با پزشکان و ماماهای متقاضی ه

 سلامت خانواده
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 ی انسانی ب نیروانجام مکاتبات، برگزاری جلسات و بازدید های مشترک با ستاد توانمندسازی محلات کم برخوردار جهت جذ

 پزشک

 جاع ظام اربرگزاری جلسات با پزشکان عمومی دارای مطب و جلب مشارکت ایشان در اجرای برنامه سلامت خانواده و ن 

 

 درصد استقرار دزشک در تیم های دزشکی خانواده: سیزدهمشاخص 

 :یشنهادیاقدامات پ

  برنامه اجرای راستای در ها شبکه و مراکز نیاز مورد بودجه و انسانی نیروی برآورد و سنجی نیاز 

 و خانواده پزشک) دهخانوا سلامت برنامه پرتکرار سؤالات بارگذاری و ها شبکه و مراکز جهت توجیهی آموزشی وبینار برگزاری 

 بهداشت معاونت پرتال در( ارجاع نظام

 ایران و تهران پزشکی علوم دانشگاه دو با هماهنگی جلسات برگزاری 

 گروههای حترمم رؤسای و محترم مدیران و ها شبکه و مراکز محترم رؤسای و محترم مدیران برای توجیهی جلسات برگزاری 

 بهداشت معاونت

 ازنی مورد انسانی نیروی و بودجه خصوص در دانشگاه فیزیکی منابع توسعه و انسانی نیروی بودجه، محترم مدیران با جلسه برگزاری 

 برنامه اجرای

 مکاتبه 5 طی دانشگاه، از برنامه اجرای نیاز مورد انسانی نیروی و بودجه درخواست 

 متبوع وزارت با مکاتبات  

 برنامه در کاریهم متقاضی ماماهای و پزشکان با سلامت بیمه قرارداد انعقاد درخواست خصوص در سلامت بیمه با مکاتبات 

 خانواده سلامت

 انسانی نیروی جذب جهت برخوردار کم محلات توانمندسازی ستاد با مشترک های بازدید و جلسات برگزاری مکاتبات، انجام 

 پزشک

 ارجاع امنظ و خانواده سلامت برنامه اجرای در ایشان مشارکت جلب و مطب دارای عمومی پزشکان با جلسات برگزاری 

 

  استفاده ا  سامانه ها و فن آوریهای نوین: چهاردهم شاخص

 اقدامات پیشنهادی:

 سامانه های اتوماتیک گزارش دهی برنامه ریزی در جهت شناسایی و طراحی 
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 و ارائه  وقع مشاورهم به مسامانه های الکترونیکی جهت اطلاع رسانی به تیم سلامت و انجا برنامه ریزی در جهت شناسایی و طراحی

 خدمات از راه دور

 آموزش و پیگیری لازم به منظور استفاده تیم سلامت از سامانه های موجود 

 

  استفاده ا  ادلیکیشن های مبتنی بر خدمات ا  راه دور سممت محور: دانزدهم شاخص

 پیشنهادی:اقدامات 

 برنامه ریزی در جهت شناسایی و طراحی سامانه های اتوماتیک گزارش دهی 

 و ارائه  وقع مشاورهم به مبرنامه ریزی در جهت شناسایی و طراحی سامانه های الکترونیکی جهت اطلاع رسانی به تیم سلامت و انجا

 خدمات از راه دور

  از سامانه های موجودآموزش و پیگیری لازم به منظور استفاده تیم سلامت 

 اندازی ویزیت و مشاوره آنلاین )تهیه لیست پزشکان مشارکت کننده(جلب مشارکت پزشکان در راه 

 اندازی ویزیت و مشاوره آنلاینهای لازم جهت راهفراهم کردن زیر ساخت 

 مشی و روش اجرایی ویزیت و مشاوره آنلاینتدوین خط 

 یمارانبه ب یدوراپزشک یها یاز فناور یریدر خانه با بهره گ یمات پزشکارائه خد  

 زمایشگاهیآهای لازم جهت گزارش از راه دور خدمات فراهم کردن زیر ساخت 

 ر خدمات تصویربرداریمشی و روش اجرایی گزارش از راه دوتدوین خط 

 سلامتخدمات دهی دهی الکترونیک حضوری، اینترنتی، تلفنی و اپلیکیشن گوشی جهت نوبتاندازی سیستم نوبتراه 

  در مورد نحوه اخذ نوبت  مراجعینتهیه دستورالعمل ساده آموزشی برای 

  در لیست انتظار و کنترل صف مراجعیناجرای زمانبندی سیستمی تعداد 

 اندازی سیستم فراخوان پذیرش، صندوق و ویزیتراه 

  ارائه خدمت به مراجعیندر حین تعیین وقت مراجعه مجدد  

 مراکز خدمات دهنده و سطح دو بیمارستانیجاع بین اندازی زنجیره ارراه  

 بررسی نتایج افکار سنجی در خصوص نوبت دهی غیرحضوری و اصلاح و بهبود موارد لازم 

 

  تعداد فرآیندهای با مهندسی شده: شانزدهم شاخص

 اقدامات پیشنهادی:
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 راه اندازی پیش پذیرش الکترونیک 

  مراجعیناستفاده از پرسنل متعهد و مسئولیت پذیر در واحد پیش پذیرش جهت پیگیری امور 

 در واحد پیش پذیرش و مراقبین سلامت نوبت دهی ارجاعی الکترونیک خدمات درخواستی پزشکان 

 و مراقبین سلامت آموزش لیست خدمات قابل ارائه در پیش پذیرش به کلیه پزشکان 

 بسته خدمتیرائه در پیش پذیرش به تفکیک هر مشخص کردن خدمات قابل ا 

  ملکردعجهت اصلاح و مراقبین سلامت کنترل هفتگی شناسه های مربوط به خدمات پیش پذیرش و بازخورد به پزشکان 

  ارائه خدمتبلافاصله بعد از  مراجعینانجام اقدامات لازم در راستای ثبت الکترونیک پرونده 

  سلامتاز نظر کمی و کنترل رعایت الزامات مستندسازی پرونده سلامت مراجعین کنترل روزانه پرونده 

 رونیک در ش الکتابلاغ دستورالعمل های لازم درخصوص قرارگیری کلیه گزارشات خدمات پاراکلینیک بلافاصله بعد از گزار

 سلامت مراجعینپرونده 

 ل جهت اصلاح عملکردرصد میزان عدم تطابق شاخص به تفکیک هر بخش و بازخورد به پرسن 

  نوع خدمت و مراقبت انجام شده و نشدهبه تفکیک  پذیرش مراجعینرصد ساعت روزانه 

  درخصوص اصلاح عملکرد تیم سلامتبازخورد لازم به 

  به منظور اجرای درست فرآیند تیم سلامتبرگزاری جلسات لازم با 

 

 تعداد خطای ثبت شده ارائه دهندگان خدمت: هفدهم شاخص 

 پیشنهادی: اقدامات

 م خطاهاسازی و تشویق  کارکنان در مورد اهمیت اعلافرهنگ 

 ایجاد فضایی امن برای اعلام خطاها برای کارکنان از جمله گزارش دهی آسان و محرمانه خطاها 

  استفاده از سامانه های اتوماتیک گزارش دهی 

  جعینافزایش اعلام خطا وبهبود ایمنی مرابررسی و ارزیابی دوره ای ایمنی و تعیین میزان موفقیت آنها در 

  اها ش اعلام خطافزای وبررسی و بهبود سیستم های پیشگیری از خطا از جمله فرآیندهای کنترل کیفیت می تواند به کاهش خطاها

 کمک کند

 اخواسته ) نقایع آموزش کلیه کارکنان به منظور کاهش خطای انسانی  وتهیه مطالب آموزشی لازم در راستای جلوگیری از و

(Human Error ( و ارائه استانداردهای عملیاتیSOPs) 

 پایش مستمر و منظم وقایع ناخواسته گزارش شده 
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 ای عللانجام تحلیل ریشه (RCA)یری از تکرار خطاهابرای وقایع ناخواسته و استخراج مشکلات منجر به خطاها و جلوگ 

  اسیون.زمینه و تشویق پرسنل به منظور اعلام خطاهای واکسینانجام اقدمات لازم به منظور فرهنگ سازی دراین 

 ای علل وقوع انجام اقدامات در جهت یافتن علل وقوع خطاهای واکسیناسیون و تحلیل ریشه 

 های نامطلوب واکسیناسیون.تعیین فرد مسئول جهت ثبت واکنش 

 

 حمایت ا  خانواده و جوانی جمعیت:: 6محور شماره 

 کمس های آمادگی برای  ایماندوشش : شاخص اول

 اقدامات پیشنهادی:

 تا که است ذکر به لازم)  فصلی صورت به ها آن رنکینگ و ها شبکه و مراکز تفکیک به ای مقایسه صورت به شاخص استخراج 

 مراقبین و ماما قبینمرا در لازم حساسیت ایجاد به توجه با ولی شد می انجام ماهه شش زمانی بازه صورت به رنکینگ قبل سال

 .(گردد می ارسال فصلی صورت به جدید سال در ، کلاسها به مادران موقع به ارجاع جهت سلامت

 حساس و قایسهم منظور به ها شبکه ستاد در گروهی های پایش و مدیران شورای جلسات در ها شبکه و مراکز رنکینگ ارائه 

 پوشش تحت های شبکه/  مراکز معاونین و مدیران سازی

 انتظار حد به شاخص رسیدن جهت در تلاش به ها شبکه و مراکز نمودن ملزم و شاخص انتظار حد تعیین 

 بالایی باردار عیتجم و است زیاد مسافتشان بعد که مناطقی در جدید های کلاس اندازی راه جهت مراکز/ها شبکه نمودن ملزم 

 درمان و بهداشت هشبک در زایمان آمادگی کلاس 1 شرق، بهداشت مرکز در زایمان آمادگی کلاس 2حداقل اندازی راه.)  دارند

 ( پیشوا ودرمان بهداشت شبکه در زایمان آمادگی کلاس 1 دماوند،

  زایمان آمادگی های مستمرکلاس پایش و نظارت  

 زایمان آمادگی کلاسهای در شرکت اهمیت خصوص در مادران به تاکید و چهره به چهره آموزش  

 بهداشت حوزه ماماهای برای زایمان آمادگی های کلاس تکمیلی آموزشی کارگاه یک برگزاری 

 زایمان آمادگی های کلاس دیده دوره مربیان مدرک تایید 

 مادران به ارائه قابل خدمات معرفی جهت آموزشی رسانه توزیع و تهیه 

 

 دوشش مراقبت دیش ا  بارداری: دومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:
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 هشبک و مراکز به ابلاغ و "مادر مرگ از پیشگیری و ویژه مراقبت نیازمند های بارداری در مداخله" اجرایی پروتکل سازی اجرایی 

  ها مراقبت کیفیت ارتقاء منظور به پوشش تحت های

 تا که است ذکر به لازم)  فصلی صورت به ها آن رنکینگ و ها شبکه و مراکز تفکیک به ای مقایسه صورت به شاخص استخراج 

 خصوص در سلامت بینمراق در لازم حساسیت ایحاد به توجه با ولی شد می انجام سالانه زمانی بازه صورت به رنکینگ قبل سال

 .(گردد می ارسال فصلی صورت به جدید سال در ها، مراقبت کیفی و کمی افزایش لزوم

 حساس و قایسهم منظور به ها شبکه ستاد در گروهی های پایش و مدیران شورای جلسات در ها شبکه و مراکز رنکینگ ارائه 

 پوشش تحت های شبکه/  مراکز معاونین و مدیران سازی

 تظاران حد به شاخص رسیدن جهت در تلاش به ها شبکه و مراکز نمودن ملزم و نظر مورد شاخص انتظار حد تعیین 

 خود سلامت از ناناطمی جهت به مادران سازی حساس و پیگیری  و لازم های بررسی و ریزی برنامه منظور به هدف گروه آموزش 

 بارداری از پیش دوران در

 اهمیت آموزش و یطشرا واجد مادران شناسایی و فرزندآوری مشاوره در بیشتر نظر دقت اعمال به مراکز/ها شبکه نمودن ملزم 

 جمعیت جوانی و خانواده از حمایت قانون راستای در بارداری از پیش مراقبت انجام

 معاونت سطح در بهداشت های خانه از پایش دادن قرار کار دستور در 

 لازم های مراقبت یافتدر جهت موقع به و هنگام زود مراجعه منظور به بارداری از قبل از میانسالان و جوانان گروه به آموزش 

   بارداری از پیش دوران

 ( یدوفولیک و اسیدفولیک) ازبارداری پیش دوران در مادران های مکمل تامین 

 سنجی مهارت لیست چک از استفاده با کارکنان مهارت بررسی  

 مادران به ارائه قابل خدمات معرفی  جهت آموزشی رسانه توزیع و تهیه 

 

 سال 35درصد افزایش موالید مادران بالای : سومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 سال 35 بالای شرایط واجد مادران در فرزندآوری مشاوره افزایش 

 آموزشها و آموزشی محتواهای و ها دستورالعمل ها، فرم کلیه از پرخطر واژه حذف  

 اند داده انجام کامل را ویژه مادران مراقبت که ماماهایی تشویق  

 و بارداری وابدف بارداری، دوران ویژه مراقبتهای جنین، سقط قبح فرزندی، تک معایب راستای در شرایط واجد زنان آموزش .... 

 باردار مادران به بارداری از بعد بلافاصله مادران راهنمای کتاب توزیع 
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 و مجازی کانالهای سایت، در بارداری از بعد بلافاصله مادران راهنمای کتاب فایل رسانی اطلاع .... 

 سلامت تیم جهت فرزندآوری یافته ادغام مراقبتهای بسته آموزش جهت ریزی برنامه 

 

 ا دواجدوشش آمو ش های هنگام : چهارمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 اموزشی کلاس در شرکت جهت همکار دستگاه مربیان حضور برنامه تنظیم و تهیه  

 مرکز در....  و تدریس ساعت ثبت و غیاب و حضور لیست تنظیم دستگاهی، بین مربیان کلی عملکرد بررسی 

 دستگاهی بین مربیان الزحمه حق موقع به پرداخت و قرارداد انعقاد  

 گواهی دریافت زا بعد زوجین به  ازدواج رسمی سند ارائه خصوص در ازدواج ثبت دفاتر مسئولین با هماهنگی جلسه برگزاری 

  ازدواج هنگام آموزشی های دوره

 برنامه مجری مراکز در نصب و ازدواج هنگام آموزش کلاسهای فرآیند فلوچارت تدوین 

 ازدواج ثبت دفاتر طریق از ازدواج مشاوره کلاسهای فرآیند رسانی اطلاع 

 پایگاهها /مراکز رسانی اطلاع برد در ازدواج مشاوره کلاسهای زمان و مراکز رسانی اطلاع 

 زوجین اداری امور انجام و راهنمایی و پذیرش برای مشخص نیروی تعیین 

 ها کلاس در شرکت منظور به اند کرده مراجعه آزمایش انجام جهت که زوجینی به تاکید 

 زوجین آموزش با همزمان سیب سامانه در ازدواج هنگام آموزشهای دقیق ثبت 

 مراکز مسئولین و برنامه کارشناسان توسط ازدواج مشاوره کلاسهای اجرای روند بر پایش و نظارت  

 

 درصد مشاوره فر ندآوری: دنجمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 سلامت تیم جهت فرزندآوری یافته ادغام مراقبتهای بسته آموزش جهت ریزی برنامه 

 فرزندآوری شرایط واجد هدف گروه شناسایی 

 پوشش تحت واحدهای به فرزندآوری شرایط واجد هدف گروه دعوت 

 اند نکرده مراجعه مشاوره جهت که واجدشرایطی هدف گروه پیگیری 

 شرایط واجدین جهت آموزشی های کلاس برگزاری 

 فرزندآوری اورهمش دریافت و پرونده تشکیل منظور به مراکز به مراجعه خصوص در ازدواج هنگام آموزش کلاسهای در تاکید 
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 8495 کد با پزشک غیر فرزندآوری مشاوره فرم تکمیل 

 پوشش تحت واحدهای بندی رتبه و هدف گروه و جمعیت از دقیق مجازی پایش 

 ها پایش در ها مشاوره تعداد و نحوه بررسی و آزمایی راستی  

 خدمت دهندگانارائه به 1402 سال در( آوی فرزند مشاوره با موالید افزایش پلکانی کارانه پرداخت)  رویش طرح اجرای 

 خدمات ارائه واحدهای در فرزندآوری و جمعیت موضوع با تبلیغاتی فضاسازی  

 مراکز تلویزیونهای از جمعیت و آوری فرزند های کلیپ و ها فیلم نمایش  

 ها شبکه و مراکز و معاونت سایت در ها پوستر و آموزشی مطالب بارگذاری 

 

 دوشش آمو ش ا دواج جوانان: ششمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 ه به راجعه کنندمه سنی ارایه آموزش ترویج ازدواج سالم در زمان ارائه بسته خدمتی جوانان، توسط مراقبین سلامت به این گرو

 مراکز طب کار تحت پوشش 

 ه به راجعه کنندمه سنی ارایه آموزش ترویج ازدواج سالم در زمان ارائه بسته خدمتی جوانان، توسط مراقبین سلامت به این گرو

 مراکز واکسیناسیون سربازی تحت پوشش 

 یار سی ر تیم هاده سنی ارایه آموزش ترویج ازدواج سالم در زمان ارائه بسته خدمتی جوانان، توسط مراقبین سلامت به این گرو

 محل های تجمع جوانان)دانشگاه ها و ...( 

 ،انهخ پایگاه ها و ارسال آمار فصلی شاخص آموزش ترویج ازدواج سالم برای کلیه مراقبین سلامت/بهورزان به تفکیک مراکز 

اندارد ه حد استب ن شاخصهای بهداشت توسط ستاد مراکز بهداشت/شبکه ها، تا در این راستا، مسئولین مراکز بتوانند جهت رسانید

 مداخلات مناسب را طراحی و برنامه ریزی نمایند.

 وانند جهت ر می تستاد مراکز بهداشت/شبکه ها، با پایش مستمر روند پیشرفت شاخص ترویج ازدواج سالم و پیگیری های مکر

 .رسانیده این شاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراحی و برنامه ریزی نمایند

 

مهندسی مجدد و هوشمندسا ی فرآیند با خوردهای ارائه خدمات در نظام مراقبت سممت و : 7محور شماره 

 اصم  درونده الکترونیک سممت) منبع اطمعات سامانه سیب است(

 بعد خانوارشاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی:
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  ابلاغ به واریها( سنی، مادران باردار و بیمبرنامه ریزی جهت اجرای اصلاح بعد خانوار بصورت گام بندی )گروههای 

 شبکه ها و مراکز.

 .گنجاندن شاخص مذکور در چک لیست های پایش و اعمال شاخص مذکور در پرداخت ها 

 .برگزاری جلسات آموزشی جهت مسئولین و کارشناسان گسترش 

  پایش حضوری و مجازی واحدهای تابعه 

 پیگیری مشکلات اجرای برنامه 

 فصلی و مقایسه ای از روند اصلاح بعد خانوار و ارائه در جلسات شورای مدیران تهیه گزارشات 

 

 شاخص دوم: درصد ثبت موارد مرگ

 اقدامات پیشنهادی:

   توانمندسازی پرسنل در گزارش دهی موارد مرگ 

 راستی آزمایی موارد ثبت شده در سامانه توسط پرسنل ستاد معاونت بهداشت 

  اطلاعات در سامانه سیبحساس سازی پرسنل در ثبت 

 گزارش گیری روزانه سامانه سیب و پیگیری مواردی که ثبت نگردیده 

  ارائه بازخوراند عملکرد پرسنل به مدیران 

 

 تعداد ا دواج های ثبت شده: سومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

  بهورزاناطلاع رسانی جهت ثبت تاریخ ازدواج در جلسات هماهنگی با ماماها، مراقبین سلامت و 

 پیگیری فعال جهت ثبت تاریخ ازدواج خانوارها از طریق بهورزان در روستاها 

 طریق ماماها و مراقبین سلامت از خانوارها ازدواج پیگیری جهت ثبت تاریخ 

 اطلاع رسانی به مراجعین جهت ارائه شناسنامه در مراجعات بعدی به منظور مراقبتهای بهداشتی 

 انه سیب از طریق مسئولین مراکز و کارشناسان ستادی نظارت بر ثبت ازدواج در سام 

   اطلاع رسانی به زوجین در کلاسهای آموزش هنگام ازدواج جهت تشکیل پرونده در واحدهای بهداشتی 

  رکت شزدواج اپیگیری جهت تشکیل پرونده و ثبت تاریخ ازدواج زوجینی که در سالهای گذشته در کلاسهای آموزش هنگام

 نمودند

 ازدواج کرده اند 1400با اداره ثبت احوال جهت دریافت اطلاعات زوجینی که از سال  هماهنگی 
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 درصد شناسایی مادران باردار: چهارمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 مانیزا از پس و یباردار دوران درمادران  ییشناسا توسعه   

 و مراکز جامع سلامت  سلامت یگاههایپاخانه های بهداشت و  در خدماتو  هامراقبت  تیفیک بهبود 

 بهداشت کزامر و بکه هاش یها ستاد عملکرد و نظارت بهبود  

 درمان و بهداشت فاصله در مادران شناسایی حلقه تقویت 

 

 موارد جدید دیابت: دنجمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

  ص مسیرپوشش در خصوآموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت 

 ثبت بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب ثبت نشده اند

 

 موارد جدید فشارخون: ششمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 ر وص مسیآموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش در خص

 بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب ثبت نشده اندثبت 

 

 شاخص هفتم: تعداد بیماران دیابتی شناسایی شده

 اقدامات پیشنهادی:

 وص در خص آموزش تمامی مراقبین سلامت و بهورزان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش

 معرض خطر و ارجاع آنان به پزشک مرکزشناسایی افراد در 

 ایی و آموزش کلیه پزشکان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش در خصوص نحوه شناس

 تشخیص طبق دستورالعمل کشوری

 برگزاری دوره های حضوری و آنلاین ویژه پزشکان در امر تشخیص و درمان 

 ر خصوصداغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش آموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای ش 

 مسیر ثبت بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب ثبت نشده اند.
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  )اجرای کمپین دیابت ) شناسایی بیماران جدید، ثبت بیماران قدیم دیابتی و فشارخون بالا 

 

 شناسایی شده فشارخونیشاخص هشتم: تعداد بیماران 

 اقدامات پیشنهادی:

 وص در خص آموزش تمامی مراقبین سلامت و بهورزان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش

 شناسایی افراد در معرض خطر و ارجاع آنان به پزشک مرکز

 ایی و در خصوص نحوه شناس آموزش کلیه پزشکان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش

 تشخیص طبق دستورالعمل کشوری

 برگزاری دوره های حضوری و آنلاین ویژه پزشکان در امر تشخیص و درمان 

  ر خصوصدآموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش 

 ی شده قبلی که در سامانه سیب ثبت نشده اند.مسیر ثبت بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسای

  )اجرای کمپین دیابت ) شناسایی بیماران جدید، ثبت بیماران قدیم دیابتی و فشارخون بالا  

 

 بهبود رضایت مراجعین: 8محور شماره 

 افزایش میزان رضایت مراجعین ا  فرآیند دذیرششاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی:

  دریافت خدمتبه منظورکاهش زمان انتظار برای  مراجعینبازطراحی فرایندهای پذیرش  

  بازطراحی فضای فیزیکی در راستای همجواری واحدهای دخیل در امر پذیرش 

 اینترنتی و حضوری بصورت تلفیقیدهی نوبت 

 اندازی سیستم فراخوان پذیرش راه 

 پذیرش  تدوین و توزیع راهنما در خصوص روال فرایندهای 

 دمتخدریافت اندازی واحد تعیین وقت مراجعه مجدد بعد از راه 

  اقدام اصلاحی جهت کاهش زمان انتظار 

 

 افزایش میزان رضایت مراجعین ا  خدمات دریافتی: دومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 ارجاعیبرای خدمات  مراکزاندازی زنجیره ارجاع بین راه 
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  ارائه خدمترعایت زمان استاندارد 

  مراکز ارائه دهنده خدماتارتقای ظرفیت فعال 

 رسانی ارسال پیامک اطلاع 

 درخصوص خدمات قابل ارائه مراجعینرسانی به تبلیغات واطلاع 

 24  خدمات ارائه ساعته بودن 

  ساعته و اورژانسی قابل انجام است. 24مشخص نمودن خدماتی که به صورت 

 ساعته 24قابل انجام به صورت  خدمات تهیه لیست 

 

 افزایش میزان رضایت مراجعین ا  فضای فیزیکی مراکز: سومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 های بهداشتیسرویس نظافت اتاقها و 

 هاتامین روشنایی کافی اتاق 

  هاتوجه به حریم شخصی در اتاق 

 بهبود سیستم سرمایشی و گرمایشی 

  بهبود سیستم تهویه 

  ارائه دهندگان خدمتتوجه به تناسب فضای فیزیکی اتاق و تعداد 

  مراکز ارائه دهنده خدمتایجاد فضای بهداشتی همراه با تهویه مطبوع در لابی 

  مراکز ارائه دهنده خدمتافزایش امکانات رفاهی در 

  دریافت خدمتدر زمان انجام فرآیندهای پذیرش و  مراجعیناختصاص فضای فیزیکی مناسب به منظور راحتی 

  مراکز ارائه دهنده خدمتحفظ آرامش و سکوت در 

 

 تیم سممت: افزایش میزان رضایت مراجعین ا  چهارمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

  و تیم سلامتتوسط پزشکان  مراجعینپایبندی به ویزیت روزانه 

 ارائه توضیحات توسط پزشک در مورد سیر بیماری و درمان به بیماران 

  مراجعینو ایجاد سردرگمی برای  تیم سلامتاجتناب از ارایه نظرات متعدد از سوی 
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  تیم سلامتو  مراجعینایجاد فضای تعامل مناسب بین 

 تیم سلامت در مراکز ارائه دهنده خدماتموقع حضور به 

 تیم سلامتموقع و مناسب پاسخگویی به 

  و مصرف دارو واکسیناسیوندر خصوص عوارض احتمالی  مراجعینتوضیح و توجیح 

  ارائه خدمت توسط تیم سلامتارایه آموزش های دقیق پس از 

 هاموقع مشاورهانجام به 

 مراجعینآمیز با رفتار احترام 

 

 شکایات به رسیدگی : افزایش میزان رضایت مراجعین ا  عملکرددنجمشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:

 مراجعیناندازی سامانه الکترونیکی ثبت شکایات راه 

 تی های رسیدگی به شکایات، اینترنهای ارتباطی تلفنی، کتبی، حضوری، صندوقفراهم نمودن امکانات دریافت شکایات از کانال

 و پیامکی

 ماتمراکز ارائه دهنده خدسازی در خصوص رسیدگی به شکایات در فرهنگ 

 درنظر گرفتن حداکثر بازه زمانی معین جهت رسیدگی به شکایات 

  مراجعینحفظ محرمانگی اطلاعات 

 تخصیص کد رهگیری به هر شکایت و اعلام آن به فرد شاکی 

  دانشگاه اشتبهدجهت ارجاع به معاونت  مدیر شبکهباشد به قابل حل نمی مراکز ارجاع شکایاتی که در درون 

 حصول نتیجه اکی در خصوص نتیجه رسیدگی و یا ادامه روند رسیدگی در صورت عدمشرسانی به فرد اطلاع 

  شبکه و  ، مدیرمرکزتحلیل شکایات و ارائه گزارش شکایات واصله به واحد رسیدگی به شکایات به صورت ماهیانه به رییس

 معاون بهداشت

 ها آموخته گذاری درسهای مربوطه و اشتراکارائه گزارش شکایات به بخش 

 

 بهبود رضایت شغلی و تاب آوری کارکنان: 9محور شماره 

 درداخت در عدالت رعایت ا  کارکنان رضایت افزایششاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی:
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 پرداخت به کارکنان در راستای اجرای صحیح دستورالعمل پرداخت عملکردی 

 های کارکنانبه روز بودن دریافتی 

 تر مبلغ کارانه کاری، در قالب پرداخت بالاتشویق کارکنان به صورت اضافه 

 

 ی ارتباط و تعامل مدیران با کارکناننحوه : بهبوددومشاخص 

 اقدامات دیشنهادی:

 ساماندهی خدمات رفاهی کارکنان 

  روسا و مدیران و معاون بهداشتتسهیل امکان برقراری ارتباط کارکنان با  

 (است نهیو پرهز برزمان دیاستخدام مستمر کارکنان جد)ها نهیهز تیریمد منظور کارکنان به ییو کاهش جابجا کار یرویحفظ ن. 

 

 : بهبود فضای فیزیکی کارکنانسومشاخص 

 اقدامات دیشنهادی:

 بهبود شرایط محیط کار 

  موظف به انجام کشیکتوجه به نیازهای کارکنان به ویژه کارکنان 

 تعیین و رعایت استانداردهای ایمنی شغلی 

 

 : افزایش رضایت کارکنان ا  وضعیت شغلیچهارمشاخص 

 اقدامات دیشنهادی:

 ارتقای شغلی کارکنان به منظور افزایش انگیزه 

 یم برنامه زمانبندی کاری مناسب تنظ 

 انجام معاینات پزشکی کارکنان به صورت سالیانه 

  ی کارکنانگفهیچندوظخودداری از (mul t i t aski ng) 

 

 : ارتقای فرهنگ سا مانیدنجمشاخص 

 اقدامات دیشنهادی:

  مراجعینآموزش کارکنان و ایجاد انگیزه در آنان برای مشارکت فعال در جلب رضایت 
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 یط حفظ شراو  ود تعاملبهب به منظور مراکز ارائه دهنده خدمتها و همکاران میمستمر از ت یقدردانو انجام  از همکاران لیتجل

 کاری مناسب 

 رعایت منزلت و احترام کارکنان 

 توسعه برنامه های آمو شی کارکنان: نیا  سنجی و ششمشاخص 

 اقدامات دیشنهادی:

 سازی کارکنان و همچنین ارتقای عملکرد در انجام وظایفبرگزاری آموزش حین خدمت به منظور توانمند 

 

 و هاابحران برابار در دوشاش تحات بهداشاتی خادمات دهنده ارائه مراکز آوری تاب افزایش:10محور شماره 

 اقلیمی تغییرات و گیریهمه

 در آنها انجام شده است یسا ه ا یرغ یمنیکه اقدامات ارتقا ا یبهداشت یدرصد واحدهاشاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی:

  بروزرسانی سالیانه چک لیست های ارزیابی ایمنی غیرسازه ای واحدهای بهداشتی 

  یر ایمنی وارد غمارزیابی ایمنی غیرسازه ای واحدهای بهداشتی مطابق چک لیست های طراحی شده به صورت فصلی و استخراج 

 برآورد نیازهای مالی و تامین آن جهت رفع نواقص ایمنی غیر سازه ای 

 یمنی اواقص صوص رفع نبرگزاری جلسات کمیته ارتقای ایمنی سازه و غیر سازه ای به صورت ماهیانه و طرح موضوع در خ

 استخراج شده ) پیرو ارزیابی ایمنی انجام شده (

  ه جرای برنامده و اشتدوین برنامه عملیاتی ارتقای ایمنی واحدهای بهداشتی ) گام به گام( بر اساس نواقص ایمنی استخراجsns ،

 تعیین اهداف مورد انتظار و زمان بندی اجرای برنامه

 جهت مجریان برنامه  یدرون بخش ی،سازه ا یر/ غ یسازه ا یمنیا یآموزش یبرنامه ها برگزاری 

 ، گاز ،  سازمان آب ، برگزاری جلسات هماهنگی برون بخشی با سازمانها و ادارات ذیربط از جمله آتش نشانی، مدیریت بحران

ای یمنی واحدهمات اام اقدابرق ، فرمانداری، شهرداری ، دهیاری و ...جهت جلب مشارکت و همکاری در راستای ارزیابی و انج

 بهداشتی 

 جلب مشارکت خیرین جهت انجام اقدامات ایمنی واحدهای بهداشتی و تامین منابع مالی 

  مطابق برنامه عملیاتی تدوین شده تا حصول نتیجه  برنامه  اجرایپیگیری مستمر 

 ر رح موضوع دطصلی و فای بهداشتی به صورت پایش مستمر روند اجرایی برنامه از طریق مقایسه امتیازات ارزیابی ایمنی واحده

 جلسات کمیته ایمنی 
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  ر حساس ه منظوبتهیه گزارش روند اجرای به صورت ماهیانه و طرح موضوع در جلسات شورای مدیران و پایش مراکز و شبکه

 سازی مدیران و معاونین مراکز و شبکه ها

  انه و ملکرد سالیعگزارش  بهداشتی ، اعلام روند پیشرفت برنامه ، تهیهاحصاء شاخص های سالیانه برنامه ارتقای ایمنی واحدهای

 تدوین برنامه بهبود

 

 :ارتقاء عملکرد شبکه ها و مراکز بهداشت در حو ه فرهنگی11محور شماره 

 شاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی:

  

 

 و دارو مکمال، منطقای مصرف و تجویز و تدار  دزشکی، تجهیزات مدیریت ساخت  یر توسعه :12محور شماره 

 واکسن

 درصد تکمیل شناسنامه تجهیزات سرمایه ای در سامانه مدیریت تجهیزات دزشکیشاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی:

 مراکز /ها بکهش معاونین مراکز، /ها شبکه مدیران سازی حساس و مدیران شورای در پزشکی تجهیزات مدیریت سامانه معرفی  

 باشند می تجهیزات ساماندهی متولی که گسترشی کارشناسان و مسئولین برای آموزشی های کلاس برگزاری . 

 شبکه گسترش رشناسانکا توسط اموال امین و انبار مسئولین کارپردازان، مالی، امور مسئولین برای آموزشی کلاسهای برگزاری 

 محیطی واحدهای در مراکز /ها

 پزشکی تجهیزات مدیریت پایش اختصاصی لیست چک تدوین  

 لیست چک براساس محیطی سطوح کیفی و کمی عملکرد مستمر ارزشیابی و پایش  

 مدیریت به ارائه و مراکز و ها شبکه تفکیک به مذکور شاخص تحلیل   

 محیطی واحدهای در پزشکی تجهیزات کاربران مستمر پایش و آموزش 

 

 سممت های برنامه در ها ثمن و خیرین مشارکت ارتقاء :13محور شماره 

 سممت های برنامه در ها ثمن و خیرین مشارکت نسبتشاخص اول: 

 دانشگاه در شده برگزار آموزشی جلسات در شرکت 

 تابعه درمان و بهداشت های شبکه و بهداشت مراکز خیرین رابطین با هماهنگی  
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 بهشتی حامیان سامانه در نیازها ثبت و پوشش تحت های شبکه و مراکز نیازهای برآورد 

 درمانی بهداشتی تجهیزات خرید و ها پروژه اجرای جهت سلامت خیرین مشارکت جلب 

 درمانی بهداشتی تجهیزات خرید جهت سلامت خیرین مشارکت جلب  

 امعهج سلامت سطح ارتقای و تامین جهت در مردمی پتانسیل از استفاده و بخشی بین ،همکاری مردمی مشارکت جلب 


