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 ورفهرست محورهای شبکه بهره 

 های ماریارتقاء نظام مراقبت ب  .1

 ریکاهش مرگ و م .2

مراقبت  .3 در دسترسی،  بهداشت   یهاارتقاء  مراقبت   ی عدالت  و  کاهش های  خدمات  و  سلامت 

 (و پزشکی خانواده  )نظام ارجاع مردم بی پرداخت از ج

 ونی ناسیارتقاء پوشش واکس .4

مدیریت دانش و بهره وری از طریق مشارکت در تولید دانش و    و توسعه نظام تیر یبهبود مد .5

 اشتراک گذاری تجارب 

 ت ی جمع ی از خانواده و جوان  تیحما .6

ارائه خدمات در نظام مراقبت سلامت    یبازخوردها   ندیفرآ  یهوشمندسازمهندسی مجدد و   .7

 سلامت  کی اصلاح پرونده الکترونو 

 مراجعین بهبود رضایت  .8

 ارتقاء رضایت شغلی و تاب آوری کارکنان  .9

بحران .10 برابر  در  پوشش  تحت  بهداشتی  خدمات  دهنده  ارائه  مراکز  آوری  تاب  و افزایش  ها 

 گیری و تغییرات اقلیمیهمه

 ها در حوزه فرهنگی ارتقاء عملکرد شبکه  .11

رو و  مکمل، دا  یو مصرف منطق   زیتدارک و تجو  ، یپزشک  زاتیتجه  ت یر یمد  رساختیتوسعه ز .12

 واکسن 

    سلامتهای ها در برنامهارتقاء مشارکت خیرین و ثمن  .13
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 ور  های شبکه بهره شاخص  فهرست

 

 13 ......................................................................................... ها   یماری: ارتقاء نظام مراقبت ب1محور شماره  ❖

 HIV .......................................................................................... 13 یابی ماریب دی : موارد جدشاخص اول

 13 ...................................................................................................... ا ی مالار دی شاخص دوم: موارد جد

 13 ..................................................................................................... سالک دی شاخص سوم: موارد جد

 13 ................................................................................................... یهار دی شاخص چهارم: موارد جد

 14 ................................................................................................. التور یابی ماریشاخص پنجم: درصد ب

 14 ......................................................................................... مثبت  ریسل اسمبروز   زانیشاخص ششم: م

 14 .................................................................................. ی سرخجه مادرزاد  دی شاخص هفتم: موارد جد

 15 ................................................................................ مشکوک به سرخک  دی شاخص هشتم: موارد جد

 15 ............................................................................................. فلج شل حاد  دی شاخص نهم: موارد جد

 15 ................................................................................................. زنان باردار  HIVشاخص دهم: تست 

 16...................................................................................... ماژور  یتالاسم دی : موارد جدازدهمی شاخص 

 16............................................................................... مراکز و اماکن یشاخص دوازدهم: پوشش بازرس

 16.................................................................................................... ی : پوشش کلرسنجزدهمیشاخص س

 17 ....................................................................... آب  یکروبیم یشاخص چهاردهم: پوشش نمونه بردار

 17 ................................................................................................ ابتی د  دی شاخص پانزدهم: موارد جد

 18 .......................................................................................... فشارخون دی شاخص شانزدهم: موارد جد

 18 ..........................................................................شده  ییشناسا یابتی د  ارانمیشاخص هفدهم: تعداد ب

 18 .................................................................. شده  ییشناسا یفشارخون مارانیشاخص هجدهم: تعداد ب

 19 ...........................................................................................  ر ی: کاهش مرگ و م 2محور شماره   ❖

 19 ....................................................................................... ی از خودکش  یشاخص اول: موارد فوت ناش 

 19 .................................................................................................... مرگ نوزادان زانیشاخص دوم: م

 20.................................................................................. ماهه 1-59ن مرگ کودکا زانیشاخص سوم: م
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 20............................................................................. ساله( 5-18مرگ نوجوانان) زانیشاخص چهارم: م

 21 ................................................................................ ساله( 18-29مرگ جوانان) زانیشاخص پنجم: م

 22 ............................................................................... ساله  29-60 انسالانیمرگ م زانیشاخص ششم: م

 22 ....................................................................... سال(  60 یمرگ سالمندان ) بالا  زان یشاخص هفتم: م

 23 ............................................................. یعروق -یقلب یهای ماریاز ب یمرگ ناش  زانیشاخص هشتم: م

 23 ......................................................................... از سرطانها و تومورها یمرگ ناش   زانیشاخص نهم: م

 24 ..........................................................................از سوانح و حوادث یمرگ ناش  زان یشاخص دهم: م

 25 ...................................................................................... مرگ مادران باردار  زانی: مازدهمی شاخص 

سلامت و کاهش   ی هاخدمات و مراقبت  یعدالت در دسترس  ،یبهداشت  یها: ارتقاء مراقبت3محور شماره  ❖

 25 ......................................................................................... خانواده(   یمردم) نظام ارجاع و پزشک  بیپرداخت از ج

 25 ........................................................................................... ی فرد  یشاخص اول: پوشش خودمراقبت

 25 .............................................................................. انسالان یم یشاخص دوم: درصد اضافه وزن و چاق 

 27 ........................................................................................ هی تغذ هیاول یشاخص سوم: پوشش غربالگر

 27 .............................................................................. به ارجاعات هی پوشش مشاوره تغذشاخص چهارم: 

 28 ........................................................... دانش آموزان  یمقدمات یابی ارز ناتی شاخص پنجم: پوشش معا

 29 .......................................................................... دانش آموزان  یپزشک ناتی شاخص ششم: پوشش معا

 29 ..................................................................... جوانان  یمقدمات یابی ارز ناتی : پوشش معاشاخص هفتم

 31 ................................................................................... جوانان  یپزشک نات ی شاخص هشتم: پوشش معا

 32 ...............................................................................سلامت روان  هیاول ی شاخص نهم: پوشش غربالگر

 32 ....................................................................... یسلامت اجتماع هیاول یشاخص دهم: پوشش غربالگر 

 33 .................................................................................. ادیاعت هیاول ی: پوشش غربالگرهمازد ی شاخص 

 33 .................................................................................... نوزادان  یشاخص دوازدهم: پوشش غربالگر

 33 ................................................................ به هنگام نوزادان ی: درصد انجام غربالگرزدهمیشاخص س

 34............................................................... نوزادان  یشاخص چهاردهم: درصد نمونه نامناسب غربالگر

 34................................................................................................. ی شاخص پانزدهم: پوشش خطرسنج



 

 

بهشتی  شهید پزشکی علوم دانشگاه وریبهره مدیریت کارگروه  

 

8 

 34.................................................................... سرطان روده بزرگ  یشاخص شانزدهم: پوشش غربالگر

 35 ......................................................... زودهنگام سرطان دهانه رحم صیشاخص هفدهم: پوشش تشخ

 36 ............................................................................ پوشش مراقبت فشارخون پزشک شاخص هجدهم: 

 36 ................................... فشارخون توسط مراقب سلامت و بهورز ماریشاخص نوزدهم: پوشش مراقبت ب

 37 .......................................... توسط مراقب سلامت و بهورز یابتی د  ماریم: پوشش مراقبت بستیشاخص ب

 38 ........................................................ توسط پزشک یابتی د  ماری: پوشش مراقبت بکمی و  ستیشاخص ب

 38 ................................................................................. کارگاهها  یو دوم: پوشش بازرس ستیاخص بش

 39 .................................................................................... ن یشاغل یو سوم: پوشش بازرس ستیشاخص ب

 39 ........................................................ مند ازخدمات شغلیو چهارم: پوشش شاغلین بهره ستیشاخص ب

 39 ................................................... ای خانوار در برابر بلا یآمادگ یابی و پنجم: پوشش ارز ستیشاخص ب

 40 ........................................................................ و ششم: پوشش خدمات دهان و دندان  ستیشاخص ب

 41 .............................. سال14فتم: پوشش خدمات دهان و دندان به کودکان کمتر از و ه ستیشاخص ب

 41 .................................... خدمات دهان و دندان به مادران باردار و هشتم: درصد پوشش ستیشاخص ب

 42 ........................................ یسالگ 5تا  3در   یتراپ دی فلورا شیو نهم: درصد پوشش وارن ستیشاخص ب

 42 .................................................................................. یام: درصد پوشش مسواک انگشت یشاخص س

 43....................................................................... نوزاد  یروزگ 3-5: پوشش مراقبت کی و  یشاخص س

 44 ........................................................... یماهگ کی تا   رخوارانیو دوم: پوشش مراقبت ش یشاخص س

 44 .......................................................................... ماهه  12کودکان  ASQو سوم: پوشش    یسشاخص 

 45 ................................................. توسط پزشک ینوزاد  یدوره ا تی زی و چهارم: پوشش و یشاخص س

 46 .................................................................................. و پنجم: پوشش مراقبت سالمندان  یاخص سش

 47 .......................................................................... سرطان پستان یو ششم: پوشش غربالگر یشاخص س

 48.................................................................... انسالان یسالم م یزندگ وهیو هفتم: پوشش ش  یشاخص س

 49 .......................................................... پزشک هیفرم شرح حال اول لیو هشتم: درصد تکم یشاخص س

 50 .............................................. ی در اقدام به خودکش  یو نهم: درصد مداخلات روانشناخت یشاخص س

 50 ......................................................................................... ونیناسیپوشش واکس  ی: ارتقا 4محور شماره  ❖
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 50 ........................................................................ ام ام آر نوبت دوم ونیناسیشاخص اول:پوشش واکس 

 51 ..................................................................... نوبت سوم یخوراک ویپوشش واکسن پول شاخص دوم:

 51 ........................................................................................ ب ث ژ  ونیناسیشاخص سوم: پوشش واکس 

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

 52...........................................................................................  تجارب  ی دانش و اشتراک گذار

 52 .............................................................. مرکز بهداشت سیشبکه/ رئ ری مد دی بازد  زان یشاخص اول: م

 52 ........................................................ شبکه/ مرکز بهداشت  یمعاون بهداشت دی بازد  زانیشاخص دوم: م

 52 ....................................................................................................... رشد درآمد  زانیشاخص سوم: م

 53 ............................................................................................. یمال یشاخص چهارم : نسبت بهره ور

 53 .......................................................................... رانی عملکرد مد یفیک یابی ارز ازیشاخص پنجم: امت

 54 ............................................................... بهداشت  نیعملکرد معاون یفیک یابی ارز ازیشاخص ششم: امت

 55 ....................................................................................... شاخص هفتم: پوشش آموزش بدو خدمت 

 55 ............................................................................... جذب شده یطرح  یروین  زانیشاخص هشتم: م

 55 ............................................................................. استاندارد شده یکی ز یف  یاشاخص نهم: درصد فض 

 56 .................................................................. ارائه دهنده خدمات یبه واحدها یشاخص دهم: دسترس

 56 .......................................... شبکه بهداشت و درمان سبز  یاستقرار استانداردها زانی: مازدهمی شاخص 

 57 ............................................. خانواده یپزشک یگاههای شاخص دوازدهم: نسبت استقرار پزشک در پا

 58 .............................................. خانواده یپزشک  یهام یپزشک در ت یریبکارگ  زان یدهم: مزیشاخص س

 59 ..................................................... ثبت شده ارائه دهندگان خدمت  یشاخص چهاردهم: تعداد خطا

 60 ............................................................................... : تیجمع  ی از خانواده و جوان  تی: حما6محور شماره  ❖

 60 ....................................................................... مان ی زا یبرا یآمادگ یهاشاخص اول: پوشش کلاس 

 61.................................................................................... یاز باردار شیشاخص دوم: پوشش مراقبت پ

 62 ................................................................. سال  35 ی مادران بالا دیموال شی زاشاخص سوم: درصد اف 

 62 ............................................................................ هنگام ازدواج  یهاشاخص چهارم: پوشش آموزش

 63 .......................................................................................... یشاخص پنجم: درصد مشاوره فرزندآور
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 63 ................................................................................... شاخص ششم: پوشش آموزش ازدواج جوانان 

ارائه خدمات در نظام مراقبت   یبازخوردها  ندیفرآ  یمجدد و هوشمندساز  ی: مهندس7محور شماره  ❖

 64 ............................................... است( بیسلامت) منبع اطلاعات سامانه س  کیسلامت و اصلاح پرونده الکترون 

 64 ................................................................................................................... شاخص اول: بعد خانوار 

 65 ............................................................................................... شاخص دوم: درصد ثبت موارد مرگ

 65 ....................................................................................... ثبت شده  یهاازدواج زانیشاخص سوم: م

 65 ................................................................................... مادران باردار  ییاساشاخص چهارم: درصد شن

 66 ............................................................................... شده  یبازطراح یندهای شاخص پنجم: تعداد فرآ

 67 ..........................................................................................  ن ی مراجع تی: بهبود رضا8محور شماره   ❖

 67 .....................................................................رشی پذ ندی از فرآ نیمراجع تی رضا زان یشاخص اول: م

 67 .................................................................. ی افتی از خدمات در نیمراجع تی رضا زانیشاخص دوم: م

 68 ............................................................ مراکز یکی ز یف  یاز فضا نیمراجع تی رضا زانیم: مشاخص سو

 68 ....................................................................... سلامت  م یاز ت نیمراجع ت ی رضا زانیشاخص چهارم: م

 69 ................................................ اتی به شکا یدگیاز عملکرد رس نیمراجع تی رضا زانی: مشاخص پنجم

 69 ...................................................................... کارکنان   ی و تاب آور  یشغل  تی: بهبود رضا9محور شماره   ❖

 69 .................................................. عدالت در پرداخت تی کارکنان از رعا  تی رضا زان یشاخص اول: م

 70 ................................... با کارکنان  رانی و ارتباط مؤثر و تعامل مد یشاخص دوم: بهبود فرهنگ سازمان

 70 ....................................................................................... کارکنان  یکی زیف  یشاخص سوم: بهبود فضا

 70 ................................................................... یشغل تیکارکنان از وضع ت ی رضا زانیشاخص چهارم: م

 71 ......................................................... کارکنان یآموزش یهاو توسعه برنامه  یسنج ازیجم: نشاخص پن

ها و تحت پوشش در برابر بحران  یمراکز ارائه دهنده خدمات بهداشت  یتاب آور  ش ی:افزا10محور شماره  ❖

 71 ...........................................................................................  ی می اقل  راتییو تغ  یریگهمه

در آنها انجام شده است  یسازه ا ریغ یمنی که اقدامات ارتقا ا یبهداشت یشاخص اول: درصد واحدها

  ........................................................................................................................................... 71 

 72 ......................................... ی ها و مراکز بهداشت در حوزه فرهنگعملکرد شبکه  ی:ارتقا 11محور شماره  ❖

 72 ...................................................... ی شرع نی مواز تی اجراى قانون انطباق و رعا زان یشاخص اول: م
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 73 ............................................... ی و فرهنگ یمذهب  یکانون ها یو اثربخش  تیفعال زانیشاخص دوم: م

 73 ................................................ کارکنان یو پوشش اسلام  یشرع نی مواز تی رعا زانیشاخص سوم: م

 74 ......................................... خدمت  رندگان یدر پوشش گ یشرع نی مواز تی رعا زانیشاخص چهارم: م

و   یبراى پرسنل در خصوص موضوعات فرهنگ یآموزش یدوره ها  یاثربخش  زانیشاخص پنجم: م

 74 ...........................................................................................................................................  یمذهب

مکمل،   یو مصرف منطق  زی تدارک و تجو  ، یپزشک  زاتیتجه  تیریساخت مد  ری: توسعه ز12محور شماره  ❖

 75 ..................................................................................  دارو و واکسن 

 75 ........... یپزشک زاتیتجه تی ری در سامانه مد یا هی سرما زاتیشناسنامه تجه لیشاخص اول: درصد تکم

 75 ............................................... سلامت  یهاو ثمن ها در برنامه  نیری: ارتقاء مشارکت خ13محور شماره  ❖

 75 ................................................. سلامت  یهاو ثمن ها در برنامه نی ریشاخص اول: نسبت مشارکت خ

  شبرد یداوطلبانه در پ یهامشارکت مردم و کمک  یدر راستا یسازمان یشاخص دوم: پوشش خودمراقبت

 76 .......................................................................................................................... یبهداشت یهابرنامه 

  شبرد یداوطلبانه در پ یهامشارکت مردم و کمک یدر راستا یاجتماع  یشاخص سوم: پوشش خودمراقبت

 76 .......................................................................................................................... یبهداشت یهابرنامه 

  شبرد یداوطلبانه در پ یهامشارکت مردم و کمک  یشاخص چهارم: پوشش داوطلبان سلامت در راستا

 76 .......................................................................................................................... یبهداشت یهابرنامه 

  شبرد یداوطلبانه در پ یهامشارکت مردم و کمک  یدر راستا اری خود  یهاشاخص پنجم: پوشش گروه 

 77 ......................................................................................................................... یبهداشت یهابرنامه 

داوطلبانه در  یهامشارکت مردم و کمک یسلامت دانش اموز در راستا ریشاخص ششم: پوشش سف

 77 .............................................................................................................. ی بهداشت یهابرنامه شبرد یپ

  شبرد یداوطلبانه در پ یهامشارکت مردم و کمک یسلامت دانشجو در راستا ریشاخص هفتم: پوشش سف

 77 ......................................................................................................................... یبهداشت یهابرنامه 

  شبرد یداوطلبانه در پ یهامشارکت مردم و کمک  یسلامت طلبه در راستا  ریشاخص هشتم: پوشش سف

 77 ......................................................................................................................... یبهداشت یهابرنامه 
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  : ارتقاء نظام مراقبت بیماری ها1محور شماره  ❖

 HIVید بیماریابی  شاخص اول: موارد جد

 اقدامات پیشنهادی: 

   HIVتاکید بر افزایش بیماریابی  و  تابعه   یاز عملکرد واحدها ینظارت د یبازد انجام ❖

در افراد پرخطر مراجعه کننده و بستری شده در    HIVانجام تست  هماهنگی با معاونت درمان جهت ❖

 های تحت پوششها و بیمارستانزایشگاه

بر انجام    های بهداشت، و تاکید هماهنگی درون بخش با مدیریت شبکه در سطح معاونت و ستاد شبکه ❖

 های بهداشت تحت پوششدر افراد پرخطر مراجعه کننده به پایگاه  HIVتست 

 مالاریا  ید: موارد جددومشاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

 ی بهداشتهاشبکه آموزشی در مراکز و های برگزاری کلاس  ❖

 تحت پوششهای بیمارستان های هماهنگی با معاونت درمان جهت آموزش پرسنل آزمایشگاه ❖

 توسط فوکال پوینت کشوری   OTSSهای پیگیری انجام بازدید  ❖

 بیمارستانی های بازدید از آزمایشگاه ❖

 سالک  ید: موارد جد سومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

 ن یو پروژه دشت ورام HISطرح  یریگ یپ ❖

 بهداشت یهاشبکه در مراکز و   یآموزش های کلاس  ی برگزار ❖

 ها شبکه از مرکز درمان سالک مراکز و  د یبازد ❖

   هاری جدید  : مواردچهارمشاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

 هماهنگی برون بخش با سازمانهای ذینفع  ❖
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 آموزش عمومی در خصوص پیشگیری از حیوان گزیدگی و اقدامات لازم پس از وقوع حیوان گزیدگی   ❖

 آموزش نیروهای بهداشت و درمان در جهت نحوه برخورد با فرد حیوان گزیده  ❖

 کنترل علمی و اصولی جمعیت حیوانات بلاصاحب ❖

 درصد بیماریابی التور : پنجم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

 مشارکت بخش دولتی و خصوصی در نمونه گیری از بیماران مبتلا به اسهال حاد ابکیجلب  ❖

 آموزش کادر بهداشتی و درمانی در خصوص نظام مراقبت وبا ❖

 تحت پوشش اختصاص نیروی نمونه گیر وبا در بیمارستانهای جنرال  ❖

 بینی  سازوکار پرداخت تشویقی کشف مورد وبا به کارکنانپیش ❖

 میزان بروز سل اسمیر مثبت : ششم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

   سلهای ثبت داده و نظارت بر سامانه   یبررس  ❖

ارسال پسخوراند به مراکز تابعه وتاکید بر افزایش بیماریابی  اطلاعات و    ز یگزارش عملکرد و آنال  هیته ❖

 به خصوص در گروههای خطر در مراکز با شاخص پایین تر از حد انتظار

 وتاکید بر افزایش بیماریابی   تابعه های از عملکرد واحد  ینظارت د یبازد انجام ❖

  انجام طرح بیماریابی سل در اتباع افغان در شهرستانهای تابعه ❖

   سرخجه مادرزادی  ید: موارد جدهفتم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

   ت یریو نظارت بر سامانه پرتال مرکز مد  یبررس  ❖

 یگزارشات فصل  هی اطلاعات و ته  ز یگزارش عملکرد و آنال  هیته ❖

 تابعه های از عملکرد واحد  ینظارت د یبازد انجام ❖

و مکاتبه با بیمارستان ها در  تحت پوشش در حوزه دانشگاه    یمارستانهای از ب  ینظارتهای  د یبازد  انجام ❖

 صورت لزوم 

 بنا به ضرورت   یجلسات هماهنگ  ی برگزار ❖
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   مشکوک به سرخک ید: موارد جد هشتم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

   ت یریو نظارت بر سامانه پرتال مرکز مد  یبررس  ❖

 یگزارشات فصل  هی اطلاعات و ته  ز یگزارش عملکرد و آنال  هیته ❖

 تابعه های از عملکرد واحد  ینظارت د یبازد انجام ❖

و مکاتبه با بیمارستان ها در  تحت پوشش در حوزه دانشگاه    یمارستانهای از ب  ینظارتهای  د یبازد  انجام ❖

 صورت لزوم 

   بنا به ضرورت یجلسات هماهنگ  ی برگزار ❖

   فلج شل حاد ید : موارد جدنهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

   ت یریو نظارت بر سامانه پرتال مرکز مد  یبررس  ❖

 یگزارشات فصل  هی اطلاعات و ته  ز یگزارش عملکرد و آنال  هیته ❖

 تابعه های از عملکرد واحد  ینظارت د یبازد انجام ❖

و مکاتبه با بیمارستان ها در  تحت پوشش در حوزه دانشگاه    یمارستانهای از ب  ینظارتهای  د یبازد  انجام ❖

 صورت لزوم 

 بنا به ضرورت   یجلسات هماهنگ  ی برگزار ❖

 یدانشگاههای ته یکم ی برگزار ❖

 زنان باردار   HIVتست : دهم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

 در زنان باردار    HIVو تاکید بر انجام تست  تابعه   یاز عملکرد واحدها ینظارت د یبازد انجام ❖

و مکاتبه با بیمارستان ها در  تحت پوشش در حوزه دانشگاه    یمارستانهای از ب  ینظارتهای  د یبازد  انجام ❖

 صورت لزوم 

سلامت   ❖ مدیریت  با  بخش  درون  ستاد  هماهنگی  و  معاونت  سطح  در  مدارس  و  خانواده  جمعیت؛ 

 های بهداشتشبکه
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 موارد جدید تالاسمی ماژور : یازدهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

مرکز  /هاشبکه  ه یماژور در سطح کل یتالاسم  ی ماریو کنترل ب یریشگ یپ  ی آموزش  یکارگاهها ی برگزار ❖

 تابعه معاونت بهداشت و ستاد معاونت بهداشت

 ماژور  یاز بروز بتا تالاسم  یریشگ یبر پ د یبا تأک یاجتماع ک یژنت یشهرستان های ته یکم ی برگزار ❖

 ک یژنت صی تشخ شاتیجهت انجام آزما  ازمند، یتحت مراقبت ن نیبه زوج ی مال لات یتسه اختصاص ❖

 شاخص دوازدهم: پوشش بازرسی مراکز و اماکن 

  :یشنهادیپ اقدامات

 یی مواد غذا ع یو توز  ه یموجود مراکز ته ت یوضع یبررس  ❖

 ی و اماکن عموم  ییمواد غذا ع یو توز هیاز مراکز ته د یبارد ی زی برنامه ر ❖

 ی بازرس  یخودرو نیجهت تام یهماهنگ  ❖

 ی و اماکن عموم  ییمواد غذا ع یو توز هیمراکز ته هی از کل ن یروت یبازرس  ❖

 سامح مربوطه و سامانه های ها در فرم  یثبت بازرس  ❖

 یپس از صدور اخطار بازرس  یاقدامات قانون ی اجراهای یریگ یپ ❖

 مرتبط  ی نظارت یارگانها ریمشترک با ساهای گشت  ی برگزار ❖

 190صادره از سامانه  اتیبه شکا یدگیرس  ❖

   پوشش کلرسنجی: سیزدهم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 تحت پوشش سامانه آبرسانی  تیبا توجه به جمع ازیمورد ن ی کلرسنج  زانی م نییتع ❖

 ع یمنطقه تحت پوشش از منبع تا شبکه توز  یشبکه آبرسان میترس  ❖

 سنجش و قرص کلر  ت یک ل یاز قب یکلر سنج  ازیلوازم مورد ن نیتام ❖

 خوردو نیجهت  تام یهماهنگ  ❖

   یمنابع خصوص ایآب شرب  یاز شبکه عموم  ی کلر سنج ❖

 مطلوب در آب شرب ماندهیباقآزاد در صورت عدم وجود کلر  با متولیان تامین آب شرب مکاتبه ❖
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 ثبت و بایگانی مناسب نتایج در سامانه سامح و پرتال مرکز سلامت محیط و کار ❖

 پوشش نمونه برداری میکروبی آب : چهاردهم شاخص  

 : یشنهادیپ اقدامات

 تحت پوشش سامانه آبرسانی تیبا توجه به جمع ازیمورد ن  یکروبیم   ینمونه بردار  زان یم  نییتع  ❖

 ع یمنطقه تحت پوشش از منبع تا شبکه توز یشبکه آبرسان م یترس   ❖

 خ یو کلد باکس و  ل یاستر شه یش  لیاز قب  ی نمونه بردار ازیلوازم مورد ن نی.تام ❖

 خوردو نیجهت  تام یهماهنگ  ❖

   یمنابع خصوص ایآب شرب  یاز شبکه عموم  ینمونه بردار   ❖

 ی لازم در صورت مثبت بودن جواب نمونه بردار های  ی ریگ یو انجام پ  با متولیان تامین آب شرب  مکاتبه ❖

 دد از منبع آب جم  ی برداره از رفع مشکل و بهر نانیمجدد جهت اطمهای ی انجام 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   ❖

 

 : موارد جدید دیابت پانزدهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

سلامت و پایگاههای تحت  آموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع   ❖

پوشش در خصوص مسیر ثبت بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب  

 . ثبت نشده اند 
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 : موارد جدید فشارخون شانزدهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

آموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت   ❖

وشش در خصوص مسیر ثبت بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب  پ

 . ثبت نشده اند 

 : تعداد بیماران دیابتی شناسایی شدههفدهم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

آموزش تمامی مراقبین سلامت و بهورزان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت   ❖

 خصوص شناسایی افراد در معرض خطر و ارجاع آنان به پزشک مرکز پوشش در 

آموزش کلیه پزشکان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت پوشش در خصوص   ❖

 نحوه شناسایی و تشخیص طبق دستورالعمل کشوری 

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

شکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت  آموزش تمامی پز ❖

پوشش در خصوص مسیر ثبت بیماران تازه شناسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب  

 ثبت نشده اند. 

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

 : تعداد بیماران فشارخونی شناسایی شده هجدهم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

آموزش تمامی مراقبین سلامت و بهورزان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت   ❖

 پوشش در خصوص شناسایی افراد در معرض خطر و ارجاع آنان به پزشک مرکز 

و پایگاههای تحت پوشش در خصوص    آموزش کلیه پزشکان شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت ❖

 نحوه شناسایی و تشخیص طبق دستورالعمل کشوری 

 های حضوری و آنلاین ویژه پزشکان در امر تشخیص و درمان برگزاری دوره  ❖
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آموزش تمامی پزشکان و مراقب ماماهای شاغل در مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاههای تحت   ❖

اسایی شده و یا شناسایی شده قبلی که در سامانه سیب  پوشش در خصوص مسیر ثبت بیماران تازه شن

 ثبت نشده اند. 

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

 

 : کاهش مرگ و میر 2محور شماره  ❖

 شاخص اول: موارد فوت ناشی از خودکشی 

 یشنهادی: پ اقدامات

 شهرستانی با حضور روسای ادارات و ذینقشان های برگزاری کمیته  ❖

 آموزش خودمراقبتی در سلامت روان جهت ارتقاء سطح سلامت روان   ❖

 کنترل و اقدامات موثر جهت اختلالات روانپزشکی علی الخصوص افسردگی   ❖

 مرگ نوزادان  میزانشاخص دوم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

کاهش   یا  افزایش  جوانان،  جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر  و  مرگ  میزانهای 

 هاسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖
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یزانهای مرگ و میر  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی م ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

 آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی     ❖

 ماهه  1-59مرگ کودکان  میزان شاخص سوم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖

میر  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

 آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی   ❖

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

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 ها جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود ه ثبت مرگ شبک
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تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖

برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و میر   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

 آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی   ❖

 ساله(  18-29مرگ جوانان)  میزان شاخص پنجم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با م ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "وضوع  برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 اسان جدیدالورود ها جهت توانمندسازی کارشنثبت مرگ شبکه 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

نوزا میر  و  مرگ  )میزان  میر  و  مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،  جهت  نوجوانان،  دان،کودکان، 

 هاسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ شبکه

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖

برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و میر   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

 . آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی  ❖
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 ساله  29-60مرگ میانسالان  میزانشاخص ششم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاشبکهسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ 

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖

میر  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

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

 سال(   60مرگ سالمندان ) بالای  میزان شاخص هفتم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاشبکهسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ 

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖
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میر  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

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

 عروقی  -مرگ ناشی از بیماریهای قلبی میزانشاخص هشتم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاشبکهسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ 

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖

برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و میر   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

 آموزش و پایش مستمر کارشناسان ثبت مرگ در واحدهای محیطی   ❖

 مرگ ناشی از سرطانها و تومورها  میزان شاخص نهم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 
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تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاشبکهسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ 

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه های مرگ و میر فوق به تفکیک تحلیل میزان  ❖

های مرگ و  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزان ❖

 میر و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

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

 

 مرگ ناشی از سوانح و حوادث  میزان شاخص دهم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

با موضوع   ❖ با نحوه صحیح تکمیل گواهی فوت    "برگزاری وبینار آموزشی  جهت    "آشنایی پزشکان 

 پزشکان بخش دولتی و خصوصی سراسر کشور توسط معاونت بهداشتی با امتیاز بازآموزی  

در خصوص کارشناسان   "آشنایی با نظام ثبت و طبقه بندی علل مرگ و میر  "برگزاری  دوره آموزشی   ❖

 جهت توانمندسازی کارشناسان جدیدالورود  هاه شبکثبت مرگ 

تخصصی مرگ و میر با واحدهای ذینفع از جمله سلامت خانواده، سلامت مدارس،  های  برگزاری کمیته  ❖

مبارزه با بیماریها و سلامت روان و تبادل اطلاعات به دست آمده در خصوص برنامه ریزی و مداخله لازم  

و مرگ  میزانهای  کاهش  یا  افزایش  جوانان،    جهت  نوجوانان،  نوزادان،کودکان،  میر  و  مرگ  )میزان  میر 

 هاشبکهسالمندان و میانسالان( توسط کارشناسان ثبت مرگ 

 و ارائه به مدیریت    هاشبکه تحلیل میزانهای مرگ و میر فوق به تفکیک  ❖

میر  برگزاری جلسات دوره ای شورای کارشناسی با کارشناسان مذکور جهت بررسی میزانهای مرگ و   ❖

 و چگونگی انجام مداخلات مربوطه   

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



 

 

بهشتی  شهید پزشکی علوم دانشگاه وریبهره مدیریت کارگروه  

 

25 

   مرگ مادران باردار میزان شاخص یازدهم: 

 اقدامات پیشنهادی:  

 مرگ مادران   یبهداشتهای یته کم  یها و برگزار  ینظارت بر انجام پرسشگر ❖

   یدانشگاهمرگ مادر های یته کم  یدر برگزار  یهمکار ❖

 لازم های و انجام مراقبت  یژهمراقبت و  یازمند خصوصا مادران ن درانما  یگیریبر پ ید تاک ❖

   یو مجاز  یبه صورت حضور  یو عموم  یاختصاصهای یشانجام پا ❖

   یو آموزش  یجلسات هماهنگ  ی برگزار ❖

   ی مجازهای آزمون  ی برگزار ❖

 

شماره   ❖ مراقبت3محور  ارتقاء  در  های  :  عدالت  و  بهداشتی،  خدمات  دسترسی 

   سلامت و کاهش پرداخت از جیب مردم) نظام ارجاع و پزشکی خانواده( های  مراقبت

 شاخص اول: پوشش خودمراقبتی فردی 

 اقدامات پیشنهادی:  

 سلامت  ران یسلامت جهت آموزش هدفمند سف نیتوسط مراقب ی آموزش  ی زی برنامه ر ❖

 سلامت  ران یاز بستر وب جهت آموزش سف استفاده ❖

 : درصد اضافه وزن و چاقی میانسالان دومشاخص  

 اقدامات پیشنهادی:  

 ی بر اساس بسته خدمت انسالانیم ه یتغذ  یغربالگر ❖

 تحت پوشش ی مبتلا به اضافه وزن و چاق انسالانیم ییشناسا ❖

 ه یشده به پزشک و کارشناس تغذ  یینظام ارجاع موارد شناسا ت یتقو ❖

مراقبت  یریگ یپ ❖ و  ارائه خدمات  م  یا   هی تغذ های  و  و چاق  انسالانیبه  وزن  اضافه  به  توسط    یمبتلا 

 ه یکارشناس تغذ 
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شده توسط    نیی اضافه وزن در صورت عدم مراجعه در زمان تع  یچاق و دارا  انسالانیم  یتلفن  یریگ یپ ❖

 مراقب سلامت/بهورز 

در    ی مبتلا به اضافه وزن و چاق  انسالانیم  ژه یبه صورت هدفمند و  ی آموزش گروههای  کلاس   ی برگزار ❖

 ی ط یسطوح مح

 شاخص نیبهبود ا یدر راستا یبخش نیمشارکت ادارات ب جلب ❖

 ی مبتلا به اضافه وزن و چاق  انسالانیبه م یکیزی ف تیو ارتقاء فعال   آموزش  ❖

 ی مجاز یهاشبکهدر رسانه ها،   یرسان اطلاع ❖

 سلامت  ران یداوطلبان سلامت، سف ق یاز طر یرسان اطلاع ❖

سلامت/ بهورزان و پزشکان با ابزار   نیمراقب  ه یکارشناسان تغذ   یف یو ک  یعملکرد کم  یابیو ارزش   شیپا ❖

 ی و مجاز  یبه صورت حضور  ستیچک ل

 ست یبا استفاده از چک ل ییابرنامه غذ  م یدر تنظ هیمهارت کارشناسان تغذ  یبررس  ❖

آن ها به صورت دوره    نگ یو رنک  هاشبکهمراکز و    ک یبه تفک  یا  سهیشاخص به صورت مقا  استخراج ❖

 یا

تابعه به    یدرمان  یبهداشت  یهاشبکه مراکز بهداشت و    ن یمعاون/رانیبا مد   یجلسات هماهنگ   ی برگزار ❖

  و ارتقا شاخص ران یمد  یمنظور حساس ساز

ابلاغ به مراکز/  نییتع ❖ انتظار شاخص مورد نظر و  برنامه ر  یهاشبکه حد  جهت    یزیتابعه به منظور 

 شده شاخص مورد نظر   نییبه حدانتظار تع  یابیدست

شاخص مورد نظر    ی در خصوص نحوه احصا  یارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستاد  ه یکل  آموزش  ❖

 با حد انتظار سه یو مقا  بیاز سامانه س 

 گروه هدف های مکمل  ع یو توز  نیتام ❖

 یآموزش های رسانه  عی و توز  هیته ❖

  ت یمراقب سلامت/بهورز( از وضع  ه، یسلامت )پزشک، کارشناس تغذ   میت یاعضا  ه ی کل  ی بر آگاه  د یتاک ❖

 شاخص منطقه 

 در مراکز ارائه خدمت  یو ابزار تن سنج  ه یاتاق کارشناس تغذ  ازیمورد ن  زاتیتجه ع یو توز  نیتام ❖

 ازمند یافرا ن ژه ی و ییسبدغذا عی و توز نی در تام نیریخ تیحما جلب ❖
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 : پوشش غربالگری اولیه تغذیه سومشاخص 

 اقدامات پیشنهادی:  

 ی بر اساس بسته خدمت کی ولوژی زیو ف یسن های گروه  ه یتغذ  یغربالگر ❖

 توسط مراقب سلامت/بهورز   نیمراجع ی تلفن یریگ یپ ❖

 ی طی در سطوح مح  یآموزش گروههای کلاس  ی برگزار ❖

  سلامت م یت ی اعضا ژهیو ی جلسات آموزش  ی برگزار ❖

 ی مجاز یهاشبکهدر رسانه ها،   یرسان اطلاع ❖

 سلامت  ران یداوطلبان سلامت، سف ق یاز طر یرسان اطلاع ❖

ارزش   شیپا ❖ کم  یابیو  ک   یعملکرد  ل  ن یمراقب  ی فیو  ابزار چک  با  بهورزان  به صورت    ستی سلامت/ 

 ی و مجاز  یحضور

آن ها به صورت دوره    نگ یو رنک  هاشبکهمراکز و    ک یبه تفک  یا  سهیشاخص به صورت مقا  استخراج ❖

 یا

تابعه به    یدرمان  یبهداشت  یهاشبکه مراکز بهداشت و    ن یمعاون/رانیبا مد   یجلسات هماهنگ   ی برگزار ❖

  و ارتقا شاخص ران یمد  یمنظور حساس ساز

ابلاغ به مراکز/  نییتع ❖ انتظار شاخص مورد نظر و  برنامه ر  یهاشبکه حد  جهت    یزیتابعه به منظور 

 شده شاخص مورد نظر   نییبه حدانتظار تع  یابیدست

شاخص مورد نظر    ی خصوص نحوه احصادر  یارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستاد  ه یکل   آموزش  ❖

 با حد انتظار سه یو مقا  بیاز سامانه س 

 یآموزش های رسانه  عی و توز  هیته ❖

 پوشش مشاوره تغذیه به ارجاعات :  چهارمشاخص  

 اقدامات پیشنهادی:  

 سلامت  ن یتوسط مراقب ی بر اساس بسته خدمت کی ولوژی زیو ف یسن های گروه  ه یتغذ  یغربالگر ❖

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

ابلاغ شده در  های  ون یکاس یاند   ریو سا  یدمی پیل  سیفشارخون بالا، د  ،یابت یچاق، د  مارانیب  ییشناسا ❖

   ه یتغذ  ی بسته خدمت
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 ه یشده از مراقب سلامت به پزشک و کارشناس تغذ  یینظام ارجاع موارد شناسا ت یتقو ❖

 هیارجاع شده توسط کارشناس تغذ   مارانیبه ب ی ا ه یتغذ های و ارائه خدمات و مراقبت یریگ یپ ❖

تع  ی تلفن  یریگ یپ ❖ زمان  در  مراجعه  عدم  صورت  در  شده  ارجاع  مراقب    نییافراد  توسط  شده 

 سلامت/بهورز

 ی طی به صورت هدفمند در سطوح مح ه یتغذ   یآموزش گروههای کلاس  ی برگزار ❖

 ی مجاز یهاشبکهدر رسانه ها،   یرسان اطلاع ❖

 سلامت  ران یداوطلبان سلامت، سف ق یاز طر یرسان اطلاع ❖

سلامت/ بهورزان و پزشکان با ابزار   نیمراقب  ه یکارشناسان تغذ   یف یو ک  یعملکرد کم  یابیو ارزش   شیپا ❖

 ی و مجاز  یبه صورت حضور  ستیچک ل

 ست یبا استفاده از چک ل ییبرنامه غذا م یدر تنظ هیمهارت کارشناسان تغذ  یبررس  ❖

آن ها به صورت دوره    نگ یو رنک  هاشبکهمراکز و    ک یبه تفک  یا  سهیشاخص به صورت مقا  استخراج ❖

 یا

تابعه به    یدرمان  یبهداشت  یهاشبکه مراکز بهداشت و    ن یمعاون/رانیبا مد   یجلسات هماهنگ   ی برگزار ❖

  و ارتقا شاخص ران یمد  یمنظور حساس ساز

ابلاغ به مراکز/  نییتع ❖ انتظار شاخص مورد نظر و  برنامه ر  یهاشبکه حد  جهت    یزیتابعه به منظور 

 شده شاخص مورد نظر   نییبه حدانتظار تع  یابیدست

شاخص مورد نظر    ی در خصوص نحوه احصا  یارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستاد  ه یکل  آموزش  ❖

 با حد انتظار سه یو مقا  بیاز سامانه س 

 یآموزش های رسانه  عی و توز  هیته ❖

  ت یمراقب سلامت/بهورز( از وضع  ه، یسلامت )پزشک، کارشناس تغذ   میت یاعضا  ه ی کل  ی بر آگاه  د یتاک ❖

 شاخص منطقه 

 در مراکز ارائه خدمت  یو ابزار تن سنج  ه یاتاق کارشناس تغذ  ازیمورد ن  زاتیتجه ع یو توز  نیتام ❖

 : پوشش معاینات ارزیابی مقدماتی دانش آموزان پنجم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

 هماهنگی با آموزش و پرورش جهت همکاری در اجرای برنامه معاینات ارزیابی مقدماتی دانش آموزان  ❖
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والدین و دانش آموزان به منظور مراجعه به مراکز، پایگاهها و خانه ها  اطلاع رسانی مدیران مدارس به   ❖

 سال )ویژه غیر پزشک( 18تا   5و دریافت خدمات لازم بر اساس بسته خدمت گروه سنی  

. همکاری مدیران مدارس با مراقبین سلامت در ارائه کدملی دانش آموزان جهت ثبت معاینات در   ❖

 سامانه سیب

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

 ضروریست( 

 : پوشش معاینات پزشکی دانش آموزانششم شاخص 

 : اقدامات پیشنهادی

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

 دانش آموزان  ی پزشک ناتیبرنامه معا ی در اجرا یبا آموزش و پرورش جهت همکار یهماهنگ  ❖

و خانه ها    هاگاه یو دانش آموزان به منظور مراجعه به مراکز، پا  نیمدارس به والد   ران یمد   یرسان  اطلاع ❖

 پزشک(   ژهیسال )و 18تا   5  یخدمات لازم بر اساس بسته خدمت گروه سن افتیو در

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

س   ثبت ❖ سامانه  در  مراقبتها  ا  بیهمه  قبول  قابل  معا  نی)سرعت  بموقع  ثبت  جهت    ناتیسامانه 

 ( ستیضرور

آنها    ف ی)با توجه به کمبود پزشک( و تعر  ناتیجهت انجام معا  ستم یقرارداد با پزشکان خارج از س   عقد  ❖

 بیدر سامانه س 

 : پوشش معاینات ارزیابی مقدماتی جوانان هفتم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

  نیسلامت به ا  ن یپزشک؛ توسط مراقب  ریغ  ژه یو-سال  29-18  ی جوانان، گروه سن  یبسته خدمت   هئارا ❖

 مراجعه کننده به مراکز طب کار تحت پوشش:   ی گروه سن

o جوان، به مراکز طب کار تحت پوشش مراکز    ی گروه سن  نیمراجع  ت یاکثر  نکه یتوجه به ا  با

  ن ی)تدو1401مداخله در سه ماهه سوم سال    ی باشند، لذا، با طراح  ی خدمات جامع سلامت م

  ژه یو-جوانان   یجوانان به مراکز طب کار( بسته خدمت   یگروه سن  نیفلوچارت مراجع  ند یفرآ
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ثبت   ز ین بیدر سامانه س ارائه و  نیمراجع نیسلامت به ا نیمراقب سط پزشک، در ابتدا تو ریغ

 باشد. ی در حال انجام م  زی ن 1402اقدام در سال  نیگردد و ا یم

  ن ی سلامت به ا  نیتوسط مراقب  رپزشک؛یغ  ژه یو- سال  29-18  ی جوانان، گروه سن  ی بسته خدمت  هیارا ❖

 مشاوره ازرواج تحت پوشش:  های مراجعه کننده به کلاس  ی گروه سن

o جوان، به مراکز مشاوره ازدواج تحت پوشش   یگروه سن  نیمراجع  تیاکثر   نکهیتوجه به ا  با

  ن یفلوچارت مراجع  ند یفرآ  نیگردد؛ با تدو  یم  شنهادیباشند، پ  یمراکز خدمات جامع سلامت م 

  ن یپزشک، در ابتدا توسط مراقب  ریغ  ژهیو-جوانان  یمراکز، بسته خدمت  نیجوانان به ا  ی گروه سن

 ثبت گردد.   زین ب یارائه و در سامانه س  نیمراجع نیاسلامت به 

  ن ی سلامت به ا  نیتوسط مراقب  رپزشک؛یغ  ژه یو- سال  29-18  ی جوانان، گروه سن  ی بسته خدمت  هیارا ❖

 تحت پوشش:    یسرباز ون یناس یمراجعه کننده به مراکز واکس ی گروه سن

o تحت    یسرباز  ون یناس یجوان، به مراکز واکس  یگروه سن  نیمراجع  تیاکثر   نکه یتوجه به ا  با

فلوچارت   ند یفرآ  نیگردد؛ با تدو   یم   شنهادیباشند، پ  یپوشش مراکز خدمات جامع سلامت م 

پزشک، در ابتدا   ریغ  ژه یو-جوانان  ی مراکز، بسته خدمت  نیجوانان به ا  یگروه سن  نیمراجع

 ثبت گردد.  ز ین بیارائه و در سامانه س  نیمراجع نی به ا تسلام ن یتوسط مراقب

 سال( جهت مراجعه به مراکز تحت پوشش:  29- 18 ی و جذب جوانان)گروه سن ییشناسا ❖

o نصب بنر در سطح شهر ی غاتیسلامت مراکز و فراخوان تبل  نیسلامت با رابط  نیمراقب  یهمکار(

....( جهت شناسا و    هیته  ن یو جذب جوانان منطقه تحت پوشش و همچن  ییو دانشگاه ها 

را در    یکه بسته خدمت  بیجوانان ثبت نام شده در سامانه س   ه یکل  یتلفن   یریگ یو پ  ستیل

 اند.  هننمود  افت یزمان مقرر در

-18  ی تجمع جوانان؛ گروه سنهای  سال( در محل   29-18 ی جوانان)گروه سن  ی مقدمات  ی ابیارز  انجام ❖

 سال:  29

o   جهت تشکهای  با محل )... و  بسته خدمت  ار یس   می ت  لی تجمع جوانان)دانشگاه ها  ارائه    ی و 

های  یهماهنگ   ب، یسلامت و پزشکان و ثبت اطلاعات آنان در سامانه س   نیجوانان توسط مراقب

 .د یعمل آه لازم ب

  ک ی سلامت/بهورزان به تفک  نیمراقب  ه یکل  ی برا  یمقدمات   یابیشاخص ارز  انهیآمار ماه  لیتحل  ارسال ❖

مراکز    ن یراستا، مسئول  نی، تا در اهاشبکهبهداشت توسط ستاد مراکز بهداشت/های  ها و خانه   گاهیمراکز، پا

 .ند ینما ی زیر ه و برنام ی شاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراح دنیبتوانند جهت رسان
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های ی ریگ یو پ یمقدمات  یابیشاخص ارز  شرفتیمستمر روند پ  شی، با پاهاشبکهمراکز بهداشت/  ستاد ❖

  ی زیو برنامه ر  یشاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراح   نیا  دهیتوانند جهت رسان  یمکرر م 

 . ند ینما

 : پوشش معاینات پزشکی جوانان هشتم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

  یگروه سن  نی پزشک؛ توسط پزشکان به ا  ژه یو- سال  29- 18  ی جوانان، گروه سن  یبسته خدمت   هیارا ❖

 مراجعه کننده به مراکز طب کار تحت پوشش:  

o جوان، به مراکز طب کار تحت پوشش مراکز    ی گروه سن  نیمراجع  ت یاکثر  نکه یتوجه به ا  با

  ن ی)تدو1401مداخله در سه ماهه سوم سال    ی باشند، لذا، با طراح  ی خدمات جامع سلامت م

  ژه یو-جوانان   یجوانان به مراکز طب کار( بسته خدمت   یگروه سن  نیچارت مراجعفلو  ند یفرآ

ارائه و بعد از ارجاع به پزشک   نیمراجع   ن یسلامت به ا  نیمراقب  سط پزشک، در ابتدا تو  ریغ

اقدام    ن یگردد و ا  ی ثبت م   ز ین  بی انجام و اطلاعات آنان در سامانه س   یپزشک  نات یمرکز معا

 باشد. ی در حال انجام م ز ین 1402در سال 

  یگروه سن  نی پزشک؛ توسط پزشکان به ا  ژه یو- سال  29- 18  ی جوانان، گروه سن  یبسته خدمت   هیارا ❖

 مشاوره ازرواج تحت پوشش:  های  مراجعه کننده به کلاس 

o جوان، به مراکز مشاوره ازدواج تحت پوشش   یگروه سن  نیمراجع  تیاکثر   نکهیتوجه به ا  با

  ن یفلوچارت مراجع  ند یفرآ  نیگردد؛ با تدو  یم  شنهادیباشند، پ  یمراکز خدمات جامع سلامت م 

سن ا  یگروه  به  خدمت  نیجوانان  بسته  توسط   ریغ  ژه یو-جوانان   ی مراکز(،  ابتدا  در  پزشک، 

انجام    یپزشک  نات یمرکز معا  ارائه و بعد از ارجاع به پزشک  نیمراجع  ن یسلامت به ا  ن یمراقب

 ثبت گردد.   زین بی و اطلاعات آنان در سامانه س 

  یگروه سن  نی پزشک؛ توسط پزشکان به ا  ژه یو- سال  29- 18  ی جوانان، گروه سن  یبسته خدمت   هیارا ❖

 تحت پوشش:   یسرباز ونیناس ی مراجعه کننده به مراکز واکس

o تحت    یسرباز  ون یناس یجوان، به مراکز واکس  یگروه سن  نیمراجع  تیاکثر   نکه یتوجه به ا  با

فلوچارت   ند یفرآ  نیگردد؛ با تدو   یم   شنهادیباشند، پ  یپوشش مراکز خدمات جامع سلامت م 

پزشک، در ابتدا   ریغ  ژه یو-جوانان  یمراکز( بسته خدمت  نیجوانان به ا  یگروه سن  نیمراجع
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 ی پزشک ناتیپزشک مرکز معاارائه و بعد از ارجاع به  نیمراجع نی به ا ت سلام نیتوسط مراقب

 ثبت گردد.  زی ن بیانجام و اطلاعات آنان در سامانه س 

- 18 یتجمع جوانان؛ گروه سنهای  سال( در محل   29- 18  ی جوانان)گروه سن  یپزشک  ناتیمعا  انجام ❖

 سال:  29

o   جهت تشکهای  با محل )... و  بسته خدمت  ار یس   می ت  لی تجمع جوانان)دانشگاه ها  ارائه    ی و 

های  یهماهنگ   ب، یسلامت و پزشکان و ثبت اطلاعات آنان در سامانه س   نیجوانان توسط مراقب

 . د یلازم بعمل آ

مراکز توسط ستاد    کی پزشکان به تفک  ه یکل  ی برا   یپزشک  نات یشاخص معا  انهیآمار ماه  ل یتحل  ارسال ❖

شاخص به حد استاندارد  دنیمراکز بتوانند جهت رسان نیراستا، مسئول نی، تا در اهاشبکهمراکز بهداشت/

 .ند ینما یز یو برنامه ر ی مداخلات مناسب را طراح

های  ی ریگ یو پ  ی پزشک  ناتیشاخص معا  شرفتیمستمر روند پ  شی، با پاهاشبکهمراکز بهداشت/  ستاد ❖

  ی زیو برنامه ر  یشاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراح   نیا  دهیتوانند جهت رسان  یمکرر م 

 . ند ینما

 : پوشش غربالگری اولیه سلامت روان نهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

 پایش و آموزش مداوم مراقب سلامت و بهورز   ❖

 اولیه مطلوب های هماهنگی گروههای مستقر در معاونت بهداشت جهت غربالگری ❖

 مداوم پزشک پایش و آموزش  ❖

 تلاش جهت ایجاد محیط امن به منظور حفظ حریم خصوصی ❖

 : پوشش غربالگری اولیه سلامت اجتماعیدهم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی: 

 پایش و آموزش مداوم مراقب سلامت و بهورز   ❖

 اولیه مطلوب های هماهنگی گروههای مستقر در معاونت بهداشت جهت غربالگری ❖

 پایش و آموزش مداوم پزشک  ❖

 ش جهت ایجاد محیط امن به منظور حفظ حریم خصوصیتلا ❖
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 : پوشش غربالگری اولیه اعتیاد یازدهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

 پایش و آموزش مداوم مراقب سلامت و بهورز   ❖

 اولیه مطلوب های هماهنگی گروههای مستقر در معاونت بهداشت جهت غربالگری ❖

 پایش و آموزش مداوم پزشک  ❖

 محیط امن به منظور حفظ حریم خصوصیتلاش جهت ایجاد  ❖

 : پوشش غربالگری نوزادان دوازدهم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی:  

  ی سلامت در خصوص آموزش به مادران باردار در خصوص لزوم انجام غربالگر  ینمراقب  یهبه کل  ید تاک ❖

 در نوزاد 

ظرف  استفاده ❖ رسانه   ی شهر  یلبوردهای ب  ی،مجاز  یفضا  یت از  در    ی محلهای  و  آموزش  انجام  جهت 

 در نوزاد  ی خصوص لزوم انجام غربالگر

ارتقا   یدانشگاه  یته تحت پوشش در کمهای  یمارستان نوزادان در ب یکردن لزوم انجام غربالگر مصوب  ❖

 سلامت نوزادان 

 ی نوزادان بستر  ی برنامه برا ی اجرا یها در راستا یماریپرسنل ب  آموزش  ❖

 

 غربالگری به هنگام نوزادان : درصد انجام سیزدهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی:  

  ی سلامت در خصوص آموزش به مادران باردار در خصوص لزوم انجام غربالگر  ینمراقب  یهبه کل  ید تاک ❖

 نوزاد  یروزگ  5تا   3در 

ظرف  استفاده ❖ رسانه   ی شهر  یلبوردهای ب  ی،مجاز  یفضا  یت از  در    ی محلهای  و  آموزش  انجام  جهت 

 نوزاد  ی روزگ 5تا  3در در  ی خصوص لزوم انجام غربالگر
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 : درصد نمونه نامناسب غربالگری نوزادان چهاردهم شاخص  

 اقدامات پیشنهادی:  

 به طور منظم  یراننمونه گ  ی آموزش و بازآموز ❖

 یری نمونه گ یثابت برا  یروهایبا گروه گسترش شبکه جهت استفاده از ن مکاتبه ❖

 شده   یداریلانست خر یکاغذها یفیت نظارت بر ک  افزایش ❖

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

   ی پوشش خطرسنج: پانزدهم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی:  

 ی تحت پوششهاشبکه دستگاه لیپیدپرو به مراکز و  25تحویل   ❖

ویژه کارشناسان و    هاشبکه مراقبتی به تفکیک مراکز/های  شاخصبرگزاری جلسه هماهنگی و گزارش   ❖

 کارشناس مسئولین غیرواگیر 

 مراقبت به حوزه مدیریت معاونت بهداشتهای گزارش شاخص ❖

مراقبت ویژه معاونین  های  برگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص ❖

 هابهداشت مراکز/شبکه

 گاه لیپیدپرو توسط خیرین شبکه بهداشت پردیس و پاکدشتخریداری دست ❖

 ی تحت پوششهاشبکه گزارش عملکرد فصلی پوشش خطرسنجی به مدیران مراکز و  ❖

 حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت های ارتقای پایش ❖

ناشتا اجرای کمپین دیابت )ارجاع موارد مشکوک به آزمایشگاههای تحت پوشش و سنجش میزان قند خون   ❖

 و چربی خون و در نهایت انجام خدمت خطرسنجی( 

 سرطان روده بزرگ  ی : پوشش غربالگرشانزدهم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

ویژه کارشناسان و    هاشبکه مراقبتی به تفکیک مراکز/های  برگزاری جلسه هماهنگی و گزارش شاخص ❖

 کارشناس مسئولین غیرواگیر 

 مراقبت به حوزه مدیریت معاونت بهداشتهای گزارش شاخص ❖
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مراقبت ویژه معاونین  های  برگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص ❖

 هابهداشت مراکز/شبکه

 و تامین دپوی مراکز  IFOBخرید کیت  ❖

گوارشی در خصوص پذیرش و تعیین  های  تان طالقانی و پژوهشکده کبد و بیماری هماهنگی با بیمارس  ❖

 2نوبت موارد مشکوک ارجاع شده به سطح 

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

 ثبت زمان بعدی مراجعه برای کلونوسکوپی از طریق سامانه سیب ❖

 بهداشت مستقر  دریافت نتایج ارجاعات از طریق رابط  ❖

 دریافت اطلاعات و آمار ارجاعات توسط رابط بهداشت ستقر ❖

 تحت پوشش   یهاشبکه مراکز و    ران یبه مد   غربالگری سرطان روده بزرگ پوشش    ی گزارش عملکرد فصل ❖

 توسط معاونت بهداشت  ی و غیرحضوری حضور های شیپا ی ارتقا ❖

 

 تشخیص زودهنگام سرطان دهانه رحم   پوشش : هفدهم شاخص  

  :یشنهادیپ اقدامات

کارشناسان و    ژه یو  هاشبکه مراکز/  کیبه تفک  یمراقبتهای  و گزارش شاخص  یجلسه هماهنگ   یبرگزار ❖

 ر یرواگیغ نیکارشناس مسئول

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد های گزارش شاخص ❖

  نیمعاون  ژه یمراقبت وهای  بهبود شاخص  یدر راستا   شنهادیو ارائه عملکرد و پ  یجلسه هماهنگ   ی برگزار ❖

 هابهداشت مراکز/شبکه

موارد مشکوک ارجاع شده  و نوبت گیری    رش یدر خصوص پذ   شهداو    مهدیه  مارستانیبا ب  یهماهنگ  ❖

 2به سطح  

  بیسامانه س  قیاز طر ارجاع جه ینت دبک یف افتیفرد و در ارجاع ❖

 رابط بهداشت مستقر  قی ارجاعات از طر جینتا افتیدر ❖

 اطلاعات و آمار ارجاعات توسط رابط بهداشت ستقر افتیدر ❖

 تحت پوشش   یهاشبکه مراکز و    ران یسرطان روده بزرگ به مد   یپوشش غربالگر  ی عملکرد فصل  گزارش  ❖

 توسط معاونت بهداشت  ی رحضوریو غ  یحضور های شیپا ی ارتقا ❖
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 پوشش مراقبت فشارخون پزشک : هجدهم شاخص  

  :یشنهادیپ اقدامات

کارشناسان و    ژه یو  هاشبکه مراکز/  کیبه تفک  یمراقبتهای  و گزارش شاخص  یجلسه هماهنگ   یبرگزار ❖

 ر یرواگیغ نیکارشناس مسئول

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد های شاخص گزارش  ❖

مراقبت ویژه معاونین  های  برگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص ❖

 هابهداشت مراکز/شبکه

 برگزاری جلسه آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.  ❖

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

مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای تحت  های  انجام پایش ❖

 پوشش

 ی تحت پوششهاشبکه اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد  ❖

 حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت های ارتقای پایش ❖

 ی تحت پوشش هاشبکهبه مدیران مراکز و های فصلی مراقبت  گزارش عملکرد ❖

 فشارخون توسط مراقب سلامت و بهورز   یمارمراقبت بپوشش  : نوزدهم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

کارشناسان و    ژه یو  هاشبکه مراکز/  کیبه تفک  یمراقبتهای  و گزارش شاخص  یجلسه هماهنگ   یبرگزار ❖

 ر یرواگیغ نیکارشناس مسئول

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد های شاخص گزارش  ❖

مراقبت ویژه معاونین  های  پیشنهاد در راستای بهبود شاخصبرگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و   ❖

 هاشبکهبهداشت مراکز/

 آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.   برگزاری جلسه ❖

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

آموزش  برگزاری جلسات آموزشی سه روزه دیابت توسط موسسه نووردیسک ویژه مراقبین سلامت )   ❖

 کلیه مراقبین سلامت مراکز شمال، شرق، شمیرانات(
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های تحت  مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای  انجام پایش  ❖

 پوشش

 ی تحت پوششهاشبکه ها به ستاد اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاه ❖

 حضوری توسط معاونت بهداشت حضوری و غیرهای ارتقای پایش ❖

 ی تحت پوشش هاشبکهبه مدیران مراکز و های رد فصلی مراقبتگزارش عملک ❖

 توسط مراقب سلامت و بهورز   یابتید یمار مراقبت بپوشش : م یستشاخص ب 

  :یشنهادیپ اقدامات

کارشناسان و    ژه یو  هاشبکه مراکز/  کیبه تفک  یمراقبتهای  و گزارش شاخص  یجلسه هماهنگ   یبرگزار ❖

 ر یرواگیغ نیکارشناس مسئول

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد های شاخص گزارش  ❖

مراقبت ویژه معاونین  های  برگزاری جلسه هماهنگی و ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخص ❖

 هاشبکهبهداشت مراکز/

 برگزاری جلسه آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.  ❖

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

برگزاری جلسات آموزشی سه روزه دیابت توسط موسسه نووردیسک ویژه مراقبین سلامت ) آموزش   ❖

 کلیه مراقبین سلامت مراکز شمال، شرق، شمیرانات(

مراکز و پایگاههای تحت  مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه و گزارش ماهانه به  های  انجام پایش ❖

 پوشش

 ی تحت پوششهاشبکه اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد  ❖

 حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت های ارتقای پایش ❖

 ی تحت پوشش هاشبکهبه مدیران مراکز و های گزارش عملکرد فصلی مراقبت ❖

 یابت اجرای کمپین د ❖
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 پزشک توسط  یابتی د  یمارمراقبت ب پوشش : یکم و  یستشاخص ب 

  :یشنهادیپ اقدامات

کارشناسان و    ژه یو  هاشبکه مراکز/  کیبه تفک  یمراقبتهای  و گزارش شاخص  یجلسه هماهنگ   یبرگزار ❖

 ر یرواگیغ نیکارشناس مسئول

 معاونت بهداشت تیریمراقبت به حوزه مد های شاخص گزارش  ❖

مراقبت ویژه معاونین  های  ارائه عملکرد و پیشنهاد در راستای بهبود شاخصبرگزاری جلسه هماهنگی و   ❖

 هاشبکهبهداشت مراکز/

 برگزاری جلسه آموزشی و توجیهی ویژه پزشکان.  ❖

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

مراقبین سلامت ) آموزش  برگزاری جلسات آموزشی سه روزه دیابت توسط موسسه نووردیسک ویژه   ❖

 کلیه مراقبین سلامت مراکز شمال، شرق، شمیرانات(

مکرر مجازی توسط کارشناسان برنامه و گزارش ماهانه به مراکز و پایگاههای تحت  های  انجام پایش ❖

 پوشش

 ی تحت پوششهاشبکه اعلام موارد ثبت و مراقبت شده ماهانه از مراکز و پایگاهها به ستاد  ❖

 حضوری و غیرحضوری توسط معاونت بهداشت ای هارتقای پایش ❖

 ی تحت پوشش هاشبکهبه مدیران مراکز و های گزارش عملکرد فصلی مراقبت ❖

 کمپین دیابت  اجرای ❖

 پوشش بازرسی کارگاهها : دومو  یستشاخص ب 

  :یشنهادیپ اقدامات

 ید طرح تشد های برنامه   ی و برگزار یشپا یم ت یلتشک ❖

 منطقه تحت پوشش دانشگاه یاز کارگاهها ید و بازد ییشناسا ❖

 ابه کارفرم یارسال صورت نواقص بهداشت ❖

 یندر صورت عدم تمک ییبه مراجع قضا ی و معرف  یهصدور اخطار  ❖
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   ینشاغلپوشش بازرسی : بیست و سومشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 ید طرح تشد های برنامه   ی و برگزار یشپا یم ت یلتشک ❖

 منطقه تحت پوشش دانشگاه یاز کارگاهها ید و بازد ییشناسا ❖

 ابه کارفرم یارسال صورت نواقص بهداشت ❖

 یندر صورت عدم تمک ییبه مراجع قضا یو معرف  یه صدور اخطار ❖

 شغلی  ازخدمات  مندشاغلین بهرهپوشش : بیست و چهارمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

   یسنج یندهآلا  یزاترفرنس به تجه یشگاهو آزما ی مراکز درمان یزتجه ❖

 کار   یط محهای ینده آلا یریاندازه گهای در خصوص شرکت  یمورد های تعداد مجوز  یشافزا ❖

 کار     یط محهای ینده آلا یری خدمات اندازه گ  ی خصوص های شرکت  یشافزا  ❖

 پوشش ارزیابی آمادگی خانوار در برابر بلایا : بیست و پنجم شاخص   

  :یشنهادیپ اقدامات

شامل کارشناسان ستاد    DARTجهت مجریان برنامه    ی و آموزش   یهیتوج  ی، جلسات هماهنگ   ی برگزار ❖

در    ، رابطین بلایای مراکز خدمات جامع سلامت و پایگاهها، مراقبین سلامن و بهورزانهاشبکه مراکز و  

روش پایش  ) ارزیابی خانوار در برابر بلایا( و احصای شاخص ها و کامل برنامه دارت  ی خصوص نحوه اجرا

 حضوری و غیر حضوری برنامه 

موجود در حوزه بهداشت از جمله سفیران و رابطین سلامت، رابطین سلامت  های  استفاده از ظرفیت  ❖

لازم جهت خانوارها در راستای  های  مشارکت به منظور ارائه آموزش های  ادارات، رابط سلامت مدارس، خانه

 دگی خانوار در برابر بلایا  مراجعه به واحدهای بهداشتی جهت ارزیابی آما

آموزشی جهت آموزش عمومی جامعه در خصوص لزوم سالیانه ارزیابی آمادگی خانوار  های  تهیه رسانه  ❖

 در برابر بلایا 
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لزوم سالیانه ارزیابی آمادگی    ی حضور  یرجهت آموزش غموجود      یمجاز  یفضاها  یتاز ظرف  استفاده ❖

 خانوار در برابر بلایا

انتظار شاخص ها ی مورد نظر و ملزم نمودن مجریان برنامه به تلاش در جهت رسیدن تعیین حد   ❖

 شاخص ها در حد انتظار 

راستی آزمایی آن و ارسال    و   یحضوریرو غ  یبرنامه دارت به صورت حضورروند اجرای    مستمر  پایش ❖

 گزارش پایش ها 

ان برنامه و رنکینگ  به  استخراج شاخص ها و تحلیل آن به تفکیک سطوح ستادی / محیطی و مجری ❖

 صورت فصلی 

ارسال تحلیل شاخص هاو نتایج رنکینگ و تدوین برنامه زمان بندی شده جهت ارتقای شاخص ها و   ❖

 ارائه بازخورد عملکرد به تفکیک سطوح ستادی / محیطی و مجریان برنامه 

ارائه نتایج تحلیل شاخص ها و رنکینگ انجام شده در جلسات شورای مدیران و پایش ستادی مراکز   ❖

 ی تحت پوششهاشبکه به منظور مقایسه و حساس سازی مدیران و معاونین مراکز و  هاشبکه و 

های  یشپا  یمورد انتظار، ط  ینیب   یشپ  ی  یجهبرنامه دارت تا حصول نت  یشاخصها  یارتقا  پیگیری ❖

 شده انجام

   پوشش خدمات دهان و دندان: بیست و ششم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 ( هاشبکه برگزاری جلسه با مسئولین مراکز خدمات جامع سلامت) مراکز و  ❖

برنامه ریزی و ارائه خدمات توسط کلینیک سیار دندانپزشکی در مناطق محروم و کم برخوردار) مراکز   ❖

 (هاشبکه و 

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

 (هاشبکه توجیهی جهت دندانپزشکان مراکز) مراکز و   –برگزاری جلسات آموزشی  ❖

حضوری و مجازی از واحدهای دهان و دندان و بررسی آمار و مشکلات موجود / ارسال بازخوراند)    پایش ❖

 معاونت(  -هاشبکه مراکز/

بهداشت و مراکز خدمات جامع سلامت روستایی درخصوص تعرفه  های  اطلاع رسانی در سطح خانه  ❖

 (هاشبکه ) مراکز و  دولتی خدمات دهان و دندان 
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 سال 14  کمتر ازبه کودکان پوشش خدمات دهان و دندان : بیست و هفتم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

برگزاری جلسه با گروه سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس و بررسی فرایند سنجش نوآموزان بدو ورود   ❖

 ) معاونت(  به مدرسه و معاینات دانش آموزان

سال / سلامت دهان و دندان دانش    6کودکان زیر  تدوین برنامه عملیاتی برنامه سلامت دهان و دندان   ❖

 ( هاشبکه )مراکز و  آموزان ابتدایی

برنامه ریزی و ارائه خدمات توسط کلینیک سیار دندانپزشکی در مناطق محروم و کم برخوردار) مراکز   ❖

 (هاشبکه و 

برنامه ریزی و انجام معاینات دانش آموزان و ارجاع آنها درصورت نیاز به مراکز خدمات جامع سلامت)   ❖

 ( هاشبکه مراکز و 

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

 (هاشبکه توجیهی جهت دندانپزشکان مراکز) مراکز و   –برگزاری جلسات آموزشی  ❖

پایش حضوری و مجازی از واحدهای دهان و دندان و بررسی آمار و مشکلات موجود / ارسال بازخوراند)   ❖

 معاونت(  -هاشبکه مراکز/

راکز خدمات جامع سلامت روستایی درخصوص تعرفه  بهداشت و مهای  اطلاع رسانی در سطح خانه  ❖

 (هاشبکهسال( ) مراکز و 14های هدف )کودکان زیررایگان گروه 

 خدمات دهان و دندان به مادران باردار   پوشش: درصد بیست و هشتم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

  و   باردار  مادران  ارجاع   فرایند   بررسی  و  معاونت  خانواده  و   جمعیت  سلامت   گروه   با  جلسات  برگزاری ❖

 ( معاونت) موجود مشکلات

 (هاشبکه  و  مراکز) باردارهای خانم  دندان و  دهان  سلامت  برنامه  عملیاتی  برنامه تدوین ❖

 (هاشبکه  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  ❖

 -هاشبکه /مراکز)  موجود  مشکلات   و   آمار   بررسی  و  دندان  و  دهان  واحدهای  از   مجازی  و   حضوری   پایش ❖

 ( معاونت
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 ( معاونت) لازمهای آموزش   ارائه و دندانپزشکان  نیازسنجی انجام ❖

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

 (هاشبکه  و  مراکز )  مراکز دندانپزشکان جهت توجیهی  – آموزشی  جلسات برگزاری  ❖

 سالگی  5تا  3وارنیش فلوراید تراپی در  پوشش: درصد بیست و نهم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

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

 (هاشبکه  و  مراکز )  سال6 زیر  کودکان  دندان و  دهان  سلامت  برنامه  عملیاتی  برنامه نتدوی ❖

 (هاشبکه  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  ❖

 -هاشبکه /مراکز)  موجود  مشکلات   و   آمار   بررسی  و  دندان  و  دهان  واحدهای  از   مجازی  و   حضوری   پایش ❖

 ( معاونت

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

 

   ی مسواک انگشت پوشش: درصد ام یشاخص س 

  :یشنهادیپ اقدامات

جلسات با گروه جمعیت و خانواده معاونت و بررسی فرایند تحویل مسواک انگشتی و مشکلات  برگزاری   ❖

 موجود) معاونت( 

برگزاری جلسات با واحد بهداشت خانواده و بررسی فرایند تحویل مسواک انگشتی و مشکلات موجود)   ❖

 ( هاشبکه مراکز و 

دانشکده و بررسی فرایند تحویل مسواک انگشتی و مشکلات موجود)     COHبرگزاری جلسات با گروه   ❖

 معاونت( 

 (هاشبکه بی بهورزی) مراکز و برگزاری کارگاه حضوری جهت مراقبین سلامت و بهورزان/ کاردان مر ❖

 برگزاری جلسات با کارشناسان مسئول دهان و دندان و ارائه گزارشات عملکرد سه ماهه) معاونت(  ❖
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 -هاشبکه پایش حضوری و مجازی از واحدهای دهان و دندان و بررسی آمار و مشکلات موجود) مراکز/ ❖

 معاونت( 

 / ارسال بازخورد) معاونت( هاشبکه مراکز و  تحلیل و آنالیز آمار ❖

 نوزاد   یروزگ  3-5: پوشش مراقبت یکو  یشاخص س 

  :یشنهادیپ اقدامات

 ی آن ها به صورت فصل  نگیو رنک هاشبکهمراکز و   ک یبه تفک ی ا سهیشاخص به صورت مقااستخراج  ❖

به    هاشبکه در ستاد    یگروههای  شیو پا  رانیمد   یدر جلسات شورا  هاشبکه مراکز و    نگ یارائه رنک ❖

 تحت پوشش  یهاشبکهمراکز/   ن یو معاون ران یمد  یو حساس ساز  سهیمنظور مقا

شاخص   دنیتلاش در جهت رس   رایب  آن هاو ملزم نمودن    هاشبکه تعیین حد انتظار برای کلیه مراکز و   ❖

 به حد انتظار 

به صورت فصلی و ارائه به    هاشبکه روزگی نوزاد مراکز و    5تا    3تهیه گزارش عملکرد شاخص مراقبت    ❖

 مدیران جهت برنامه ریزی مداخلات ضروری 

دهندگان خدمت و کارشناسان ستادی در خصوص نحوه استخراج شاخص از سامانه    آموزش کلیه ارائه  ❖

 سیب و مقایسه با حد انتظار 

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

 پیگیری مادران زایمان کرده توسط مراقبین سلامت و بهورزان ❖

 آموزشی معرفی برنامه سلامت نوزادانهای تهیه و توزیع رسانه  ❖

 ی مجازی هاشبکهاطلاع رسانی برنامه از طریق سفیران سلامت و رسانه ها،   ❖

 آموزشی برای مراجعین در سطوح محیطی های برگزاری کلاس  ❖

های  روزگی نوزادان در سه ماهه آخر بارداری، درکلاس   5تا    3آموزش مادران باردار برای تشکیل پرونده   ❖

آمادگی برای زایمان، هنگام ترخیص مادر زایمان کرده از بیمارستان، و هنگام انجام غربالگری نوزاد در  

 سلامت مراکز خدمات جامع

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

 دریافت خدمات  
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بیمارستان ها جهت آموزش کامل مادران زایمان کرده و ارجاع جهت تشکیل پرونده   ❖ با  هماهنگی 

 نوزادی 

به واحد بهداشت خانواده پس  واکسیناسیون در خصوص ارجاع نوزادان    - گی با واحد بیماری هاهماهن ❖

 از انجام غربالگری هیپوتیروئیدی

 ی ماهگ یکتا  یرخواران : پوشش مراقبت شدومو  یشاخص س 

  :یشنهادیپ اقدامات

 فصلی  صورت  به  ها آن رنکینگ و هاشبکه  و  مراکز  تفکیک  به ای  مقایسه صورت  به  شاخص استخراج ❖

  به  هاشبکه   ستاد   در  گروهیهای  پایش  و  مدیران  شورای  جلسات  در  هاشبکه   و  مراکز   رنکینگ   ارائه ❖

 پوشش  تحت  یهاشبکه  /مراکز معاونین  و  مدیران  سازی حساس  و  مقایسه منظور 

 شاخص  رسیدن  جهت  در  تلاش   برای  ها  آن  نمودن  ملزم  و  هاشبکه   و  مراکز  کلیه  برای   انتظار  حد   تعیین ❖

 انتظار  حد  به

  و   فصلی   صورت  به  هاشبکه   و  مراکز  ماهگی  یک  تا  شیرخواران  مراقبت  شاخص  عملکرد  گزارش   تهیه ❖

 ضروری  مداخلات  ریزی برنامه جهت مدیران  به ارائه

  سامانه   از   شاخص  استخراج   نحوه   خصوص   در   ستادی   کارشناسان  و   خدمت  دهندگان   ارائه   کلیه   آموزش  ❖

 انتظار  حد  با مقایسه  و سیب

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

 نوزادان سلامت برنامه معرفی  آموزشیهای رسانه  توزیع  و  تهیه ❖

 مجازی  یهاشبکه  ها، رسانه  و  سلامت سفیران  طریق  از برنامه   رسانی اطلاع ❖

 نوزادی  دورههای مراقبت  انجام اهمیت خصوص  در مادران  گروهی  و   چهره  ه ب چهره  آموزش  ❖

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

 خدمات  دریافت

 سلامت مراقبین  پیگیری  افزایش ❖

 ماهه  12کودکان  ASQ: پوشش  سی و سومشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 فصلی  صورت  به  ها آن رنکینگ و هاشبکه  و  مراکز  تفکیک  به ای  مقایسه صورت  به  شاخص استخراج ❖
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  به  هاشبکه   ستاد   در  گروهیهای  پایش  و  مدیران  شورای  جلسات  در  هاشبکه   و  مراکز   رنکینگ   ارائه ❖

 پوشش  تحت  یهاشبکه  /مراکز معاونین  و  مدیران  سازی حساس  و  مقایسه منظور 

 شاخص  رسیدن  جهت  در  تلاش   برای  ها  آن  نمودن  ملزم  و  هاشبکه   و  مراکز  کلیه  برای   انتظار  حد   تعیین ❖

 انتظار  حد  به

  ریزی  برنامه  جهت  مدیران  به  ارائه  و  فصلی  صورت  به  هاشبکه   و  مراکز  شاخص   عملکرد  گزارش   تهیه ❖

 ضروری  مداخلات

  و   سیب  سامانه  از  شاخص  استخراج   نحوه   خصوص   در  ستادی  کارشناسان  و  پزشکان  کلیه   آموزش  ❖

   انتظار حد  با  مقایسه

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

 ماهه  12  کودکان ASQهای پرسشنامه  معرفی  آموزشیهای رسانه  توزیع  و  تهیه ❖

 مجازی  یهاشبکه  ها، رسانه  و  سلامت سفیران  طریق  از برنامه   رسانی اطلاع ❖

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

 ماهه

 افزایش   جهت  ماهه12  کودکان  ASQ  پرسشنامه  تکمیل  اهمیت  به  والدین  و  مادران  سازیحساس  ❖

 کودکان  تکاملی  سلامت  ارتقاء

   سلامت مراقبین  پیگیری  افزایش ❖

 بهداشت   واحد   به   ماهه  12  نکودکان   ارجاع  خصوص   در   واکسیناسیون   -ها   بیماری  واحد   با  هماهنگی ❖

 ماهگی  12  واکسن انجام  از  پس خانواده

 پوشش ویزیت دوره ای نوزادی توسط پزشک : سی و چهارمشاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 فصلی  صورت  به   ها  آن   رنکینگ   و  هاشبکه   و   مراکز  تفکیک   به  ای  مقایسه  صورت  به  شاخص  استخراج  ❖

  به  هاشبکه   ستاد   در  گروهیهای  پایش  و  مدیران  شورای  جلسات  در  هاشبکه   و  مراکز   رنکینگ   ارائه ❖

 پوشش  تحت  یهاشبکه  /مراکز معاونین  و  ن مدیرا سازی حساس  و  مقایسه منظور 

 شاخص  رسیدن  جهت  در  تلاش   برای  ها  آن  نمودن  ملزم  و  هاشبکه   و  مراکز  کلیه  برای   انتظار  حد   تعیین ❖

 انتظار  حد  به
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  ریزی  برنامه  جهت  مدیران  به  ارائه  و  فصلی  صورت  به  هاشبکه   و  مراکز  شاخص   عملکرد  گزارش   تهیه ❖

 ضروری  مداخلات

  و   سیب  سامانه  از  شاخص  استخراج   نحوه   خصوص   در  ستادی  کارشناسان  و  پزشکان  کلیه   آموزش  ❖

   انتظار حد  با  مقایسه

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

 پزشک توسط  نوزادی  معاینه معرفی  آموزشیهای رسانه  توزیع  و  تهیه ❖

 مجازی  یهاشبکه  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  ❖

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

 نوزادان 

 سلامت اقبین مر پیگیری  افزایش ❖

 پوشش مراقبت سالمندان : سی و پنجم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

  جمعیت   به  توجه  با  هاشبکه   و  مراکز  ستاد  توسط   خدمت  ارائه  مراکز   کلیه  برای  انتظار  حد    تعیین  ❖

 روستائی   و شهری

 سالمندان از  مراقبت ارائه نحوه خصوص   در  آموزشی کارگاه  برگزاری  ❖

  مراقبت   شاخص  استحصال  نحوه  خصوص   در  ستادی  کارشناسان  و  خدمت  دهندگان   ارائه  کلیه  آموزش  ❖

 انتظار  حد  با مقایسه و  سیب سامانه از سالمندان

 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 ❖

 جهت   بازنشستگیهای  کانون   و  ادارات  و   ها  سازمان   به  سالمند   یافته   ادغامهای  مراقبت   برنامه   معرفی  ❖

 بازنشستگان به   رسانی اطلاع

   برنامه معرفی  آموزشیهای رسانه  توزیع  و  تهیه ❖

 سلامت سفیران  طریق  از هدف  گروه  به  برنامه   رسانی اطلاع ❖
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  به   شبکه  و   مراکز  نمودن   ملزم  و  سالمندان  حضور  جهت  خدمت  ارائه   مراکز  سازی   مناسب  جهت  تلاش  ❖

 مناسب  فضای  تامین

 (  کلسیم  و  د  ویتامین پرل)  سالمندان یافته ادغامهای مراقبت برنامه های مکمل  تامین ❖

 هدف  به دستیابی  برای رقابتی   فضای ایجاد و هاشبکه  و  مراکز ای  مقایسه آمار  ارائه ❖

 کارکنان آموزی  مهارت و  آموزش  کارکنان،  سنجی  مهارت انجام ❖

  به   ایشان   ترغیب  منظور   به   سالمندان  ویژه   تصویری   آموزشی های  رسانه  از   استفاده   جهت  هماهنگی ❖

 ها آموزش  کردن   نهادینه و  حضور

 سرطان پستان ی: پوشش غربالگر سی و ششم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

ارائه خدمت توسط ستاد مراکز و  تعیین    ❖ برای کلیه مراکز  انتظار  با توجه به جمعیت    هاشبکه حد 

 شهری و روستائی 

و مراکز به صورت    هاشبکه   تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستان  تهیه گزارش عملکرد شاخص ❖

 فصلی و ارائه به مدیران جهت برنامه ریزی مداخلات ضروری

گروهی  های  به لزوم توجه بیشتر به خدمات مامایی در پایش  هاشبکه جلب توجه روسا و مدیران مراکز/ ❖

 و جلسات شورای مدیران 

تشخیص  و کارشناسان ستادی در خصوص نحوه استحصال شاخص    آموزش کلیه ارائه دهندگان خدمت ❖

 از سامانه سیب و مقایسه با حد انتظار  زودهنگام و غربالگری سرطان پستان

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

 مامایی میانسالان آموزشی معرفی خدمات های تهیه و توزیع رسانه  ❖

 اطلاع رسانی برنامه از طریق سفیران سلامت ❖

تشخیص زودهنگام  کننده برای ارائه همزمان خدمت  دهنده خدمت و مراجعه اختصاص وقت کافی ارائه  ❖

 ای در ارائه خدمات و ارزیابی دوره  و غربالگری سرطان پستان

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

برای یک نفر میانسال جدید در    تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستانحداقل ثبت خدمت   ❖

 هر روز کاری توسط هر مراقب ماما
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در منزل و مراجعه    های مفید در راستای انجام خودآزمایی پستانسازی زنان با ارائه آموزش حساس  ❖

 دهنده خدمت در صورت وجود مشکل و بررسیبه مراکز ارائه 

بهداشت به صورت فصلی  های  خانه  تشخیص زودهنگام و غربالگری سرطان پستانبررسی شاخص   ❖

 پایینتر از درصد شبکه / مرکز   توسط کارشناسان ستادی و بررسی ماهانه واحدهای

 زندگی سالم میانسالان پوشش شیوه  : سی و هفتم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

ارائه خدمت توسط ستاد مراکز و   ❖ برای کلیه مراکز  انتظار  با توجه به جمعیت    هاشبکه تعیین  حد 

 شهری و روستائی 

و مراکز به صورت فصلی و ارائه    هاشبکه تهیه گزارش عملکرد شاخص شیوه زندگی سالم میانسالان   ❖

 به مدیران جهت برنامه ریزی مداخلات ضروری 

آموزش کلیه ارائه دهندگان خدمت و کارشناسان ستادی در خصوص نحوه استحصال شاخص شیوه   ❖

 زندگی سالم میانسالان از سامانه سیب و مقایسه با حد انتظار

 ئه خدمت و پیگیری پسخوراند و مداخلات پایش حضوری و مجازی شاخص و ارائه گزارش به مراکز ارا  ❖

 آموزشی معرفی برنامه سلامت میانسالان های تهیه و توزیع رسانه  ❖

 اطلاع رسانی برنامه از طریق سفیران سلامت ❖

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

 دریافت خدمات  

طریق   ❖ از  رسانی  خدمات  هاه شبکاطلاع  زمینه  در  بهداشت  بخش  فعالیت  در خصوص  اجتماعی  ی 

 میانسالان   

مرکز بهداشت ، مسئولین بهداشت خانواده وکارشناسان /هاشبکهبرگزاری نشست با معاونین بهداشت  ❖

 برنامه میانسالان

سالم  شیوه زندگی  های  برنامه ریزی برای توسعه ارائه خدمات به میانسالان شاغلین و معرفی مراقبت  ❖

 میانسالان به سازمان ها و 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  ❖
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نفر میانسال جدید در هر روز کاری توسط هریک  تاکید بیشتر بر ارائه کلیه خدمات حداقل برای یک  ❖

 از ارائه دهندگان خدمت

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

 

   پزشک یهفرم شرح حال اول یل : درصد تکمسی و هشتم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

  "نیازمند مراقبت ویژه و پیشگیری از مرگ مادرهای  مداخله در بارداری "سازی پروتکل اجرایی    اجرایی ❖

 ی تحت پوشش به منظور ارتقاء کیفیت مراقبت ها  هاشبکه و ابلاغ به مراکز و 

و رنکینگ آن ها به صورت فصلی    هاشبکهاستخراج شاخص به صورت مقایسه ای به تفکیک مراکز و  ❖

ت که تا سال قبل رنکینگ به صورت بازه زمانی سالانه انجام می شد ولی با توجه به  ) لازم به ذکر اس 

ایحاد حساسیت لازم در مراقبین سلامت در خصوص لزوم افزایش کمی و کیفی مراقبت ها، در سال جدید  

 به صورت فصلی ارسال می گردد.( 

مراکز /هاشبکه گروهی در ستاد های در جلسات شورای مدیران و پایش هاشبکه ارائه رنکینگ مراکز و  ❖

 ی تحت پوشش هاشبکه به منظور مقایسه و حساس سازی مدیران و معاونین مراکز / 

به تلاش در جهت رسیدن شاخص به حد    هاشبکه تعیین حد انتظار شاخص ها و ملزم نمودن مراکز و   ❖

 انتظار

مادران و نحوه استخراج  تاکید بر آگاهی و تسلط پزشکان از وضعیت شاخصهای کلیدی برنامه سلامت   ❖

 آن ها 

 برگزاری جلسات آموزشی جهت پزشکان ❖

 لازم توسط پزشکانهای تاکید بر آموزش به مادر به منظور مراجعه برای انجام مراقبت ❖

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

 های غیر ضمیمهمراقبت ها توسط پزشک در پایگاههماهنگی با واحدهای تابعه بمنظور انجام  ❖

 رسانه آموزشی جهت  معرفی خدمات قابل ارائه به مادران  تهیه و توزیع ❖
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 درصد مداخلات روانشناختی در اقدام به خودکشی : سی و نهم شاخص 

  :یشنهادیپ اقدامات

 شهرستانی با حضور روسای ادارات و ذینقشان های برگزاری کمیته  ❖

 آموزش خودمراقبتی در سلامت روان جهت ارتقاء سطح سلامت روان   ❖

 کنترل و اقدامات موثر جهت اختلالات روانپزشکی علی الخصوص افسردگی   ❖

 و بازآموزی کارشناسان سلامت روان جهت مداخلات مطلوب   آموزش  ❖

 

  : ارتقای پوشش واکسیناسیون4محور شماره   ❖

 نوبت دومشاخص اول:پوشش واکسیناسیون ام ام آر 

 اقدامات پیشنهادی: 

  سیبو نظارت بر سامانه  یبررس  ❖

 یگزارشات فصل  هی اطلاعات و ته  ز یعملکرد و آنال گزارش   هیته ❖

 تابعه های از عملکرد واحد  ینظارت د یبازد انجام ❖

 بنا به ضرورت   یجلسات هماهنگ  ی برگزار ❖

 ها شبکه جهت کارشناسان برنامه در  ی جلسات آموزش  ی برگزار ❖

 ها شبکه ی ) توسط کارشناسان ستادی  سلامت مراکز بهداشت  نیجهت مراقب  یجلسات آموزش   ی برگزار ❖

 با نظارت معاونت( 

آموزش   یبرگزار ❖ م  یجلسات  پا  نیاقبرجهت  ستادیبهداشتهای  گاهیسلامت  کارشناسان  توسط    ی ) 

 با نظارت معاونت(  هاشبکه

 با نظارت معاونت(  هاشبکه  ی جهت بهورزان) توسط کارشناسان ستاد ی جلسات آموزش  ی برگزار ❖

 ( هاشبکه  ی) توسط کارشناسان ستادی خصوص یو آموزش به مطبها یهماهنگ  ❖

تحت پوشش) توسط کارشناسان  یمارستانهایب مانیجهت پرسنل بلوک زا یجلسات آموزش  ی برگزار ❖

 (هاشبکه  یستاد
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 واکسن پولیو خوراکی نوبت سومشاخص دوم: پوشش 

 اقدامات پیشنهادی: 

 مراجعه گروههای هدف جهت واکسیناسیون  ❖

 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   ❖

 پیگیری عوارض واکسن ❖

 شاخص سوم: پوشش واکسیناسیون ب ث ژ 

 اقدامات پیشنهادی: 

  سیبو نظارت بر سامانه  یبررس  ❖

 یگزارشات فصل  هی اطلاعات و ته  ز یگزارش عملکرد و آنال  هیته ❖

 تابعه های از عملکرد واحد  ینظارت د یبازد انجام ❖

 بنا به ضرورت   یجلسات هماهنگ  ی برگزار ❖

 ها شبکه جهت کارشناسان برنامه در  ی جلسات آموزش  ی برگزار ❖

 ها شبکه ی )توسط کارشناسان ستادی  سلامت مراکز بهداشت  نیجهت مراقب  یجلسات آموزش   یبرگزار ❖

 با نظارت معاونت( 

آموزش   ی برگزار ❖ م  یجلسات  پا  نیاقبرجهت  ستادیبهداشتهای  گاهیسلامت  کارشناسان    ی )توسط 

 با نظارت معاونت(  هاشبکه

 با نظارت معاونت(  هاشبکه  ی جهت بهورزان)توسط کارشناسان ستاد ی جلسات آموزش  ی برگزار ❖

 (هاشبکه  ی )توسط کارشناسان ستادی خصوص یو آموزش به مطبها یهماهنگ  ❖

تحت پوشش) توسط کارشناسان  یمارستانهایب مانیجهت پرسنل بلوک زا یجلسات آموزش  ی برگزار ❖

 (هاشبکه  یستاد
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: بهبود مدیریت و توسعه نظام مدیریت دانش و بهره وری از طریق  5محور شماره   ❖

 مشارکت در تولید دانش و اشتراک گذاری تجارب

 بازدید مدیر شبکه/ رئیس مرکز بهداشت   میزانشاخص اول: 

برنامه :  نحوه محاسبه)  به واحد  انجام شده توسط مدیر شبکه  بازدیدهای  تعداد  ریزی  گزارش 

 شبکه بهداشت تقسیم بر تعداد واحدهای تحت پوشش  ( 

 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   ❖

 بازدید معاون بهداشتی شبکه/ مرکز بهداشت   میزانشاخص دوم: 

محاسبه)  توسط  نحوه  شده  انجام  بازدیدهای  تعداد  گزارش  بهداشتی :  واحد    معاون  به  شبکه 

 اشت تقسیم بر تعداد واحدهای تحت پوشش  ( ریزی شبکه بهدبرنامه 

 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 میزان شاخص سوم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

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

 شناسایی منابع درآمد زایی  ❖
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 مواد مصرفی  های کاهش هزینه  ❖

 ایعمرانی و توسعه های اسنفاده از فرصت خانه مشارکت در اجرای طرح  ❖

 شاخص چهارم : نسبت بهره وری مالی 

 ( حاصل کسر مجموع درآمد ها به هزینه هانحوه محاسبه:  ) 

 اقدامات پیشنهادی: 

 ها و ... نامه ها، شرح هزینه ابلاغ هزینه کرد بر اساس تفاهم  ❖

 شناسایی منابع درآمد زایی  ❖

 مواد مصرفی  های کاهش هزینه  ❖

 ایعمرانی و توسعه های اسنفاده از فرصت خانه مشارکت در اجرای طرح  ❖

 ی پرسنل ینههزتعیین کل هزینه ها به جز  ❖

  یران مدعملکرد  یفیک  یابیارزامتیاز  :  پنجم شاخص 

 پیشنهادی: اقدامات 

 کار  یمو تقس ی بند  یتاولو یزی، برنامه ر ❖

 حوزه سلامت یهاشاخص تسلط به اطلاعات ❖

 یت ابتکار و خلاق ❖

 یدر ارتباطات سازمان یحفظ کرامت انسان ❖

 ی به موقع به مکاتبات و انجام موارد ابلاغ ییپاسخگو ❖

 تعامل و جلب مشارکت برون بخش ❖

 مدبرانه و خلاقانه مشکلات یگیریپ ❖

 ی های ابلاغتوزیع اعتبارات دریافتی بر اساس دستورالعمل  ❖

 یران سهل و موثر مد  یفراهم بودن امکان ارتباط و دسترس  ❖

 یریتی و مد   ی فنهای ی و نو آور  یتخلاق ❖

 بهبود شاخص ها یدر راستا  مداخله موثر ❖

 میزان بکارگیری نتایج پایشها در عملکرد  ❖
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 :ارزیابی مدیران در سطح معاونت بهداشت یشنهادیپ معیارهای ❖

 فعالیتهای تخصصی    ی بند  یتاولو یزی، برنامه ر ❖

 حوزه سلامت  یهاشاخصو  تسلط به اطلاعات ❖

 یت ابتکار و خلاق ❖

 یدر ارتباطات سازمان یحفظ کرامت انسان ❖

   و اجام موارد ابلاغی  به موقع به مکاتبات ییپاسخگو ❖

 مدبرانه و خلاقانه مشکلات یگیریپ ❖

 یران سهل و موثر مد  یفراهم بودن امکان ارتباط و دسترس  ❖

 یریتی و مد   ی فنهای ی و نو آور  یتخلاق ❖

 یریت و منسجم از مجموعه تحت مد  شدهیزیربرنامه  ی،ادوره  هاییشانجام پا ❖

 پایشهای انجام شده  مداخله موثر بر اساس انجام   ❖

  معاونین بهداشتعملکرد  یفی ک یابیارز امتیاز : ششم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

 کار  یمو تقس ی بند  یتاولو یزی، برنامه ر ❖

 حوزه سلامت یهاشاخص تسلط به اطلاعات ❖

 یت ابتکار و خلاق ❖

 یدر ارتباطات سازمان یحفظ کرامت انسان ❖

 ی به موقع به مکاتبات و انجام موارد ابلاغ ییپاسخگو ❖

 تعامل و جلب مشارکت برون بخش ❖

 مدبرانه و خلاقانه مشکلات یگیریپ ❖

 ی های ابلاغتوزیع اعتبارات دریافتی بر اساس دستورالعمل  ❖

 معاونین سهل و موثر  یفراهم بودن امکان ارتباط و دسترس  ❖

 یریتی و مد   ی فنهای ی و نو آور  یتخلاق ❖

 بهبود شاخص ها یراستادر    مداخله موثر ❖

 میزان بکارگیری نتایج پایشها در عملکرد  ❖
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 شاخص هفتم: پوشش آموزش بدو خدمت 

 اقدامات پیشنهادی: 

 آموزشی جهت کارکنان جدید الورود های درخصوص برگزاری دوره  هاشبکه هماهنگی با مراکز و  ❖

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

 برگزاری آموزش بدو خدمت و ارائه گواهی  ❖

 نیروی طرحی جذب شده میزانشاخص هشتم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

 درخصوص برآورد نیاز براساس نیروهای خروجی و استاندارد موجود     هاشبکه هماهنگی با مراکز و  ❖

هماهنگی با وزارت متبوع درخصوص تخصیص مجوز در راستای جذب نیروهای مشمول لایحه طرح   ❖

 براساس برآورد نیاز 

 هماهنگی با مدیریت نیروی انسانی دانشگاه  ❖

  شاخص نهم: درصد فضای فیزیکی استاندارد شده

 ی: اقدامات پیشنهاد

و مراکز در خصوص بررسی وضعیت فضای فیزیکی واحدهای تابعه و    هاشبکه هماهنگی با گسترش   ❖

 اولویت بندی واحدها به منظور ساخت و ساز و اجرای تعمیرات. 

 آموزش فرایندهای اخذ مجوز ساخت به کارشناسان گسترش. ❖

معاونت توسعه، هماهنگی با دفتر فنی  پیگیری و اخذ مجوز ساخت شامل تامین اعتبارات پروزه ها از  ❖

 به منظور تهیه نقشه استاندارد و ... 

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

 . آموزش فرایندهای مربوط به صدور اسناد مالکیت به همکاران گسترش  ❖
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   شاخص دهم: دسترسی به واحدهای ارائه دهنده خدمات 

 ( تعداد واحدهای فعال به تعداد واحدهای مصوب براساس طرح گسترشحاسبه: نحوه م) 

 اقدامات پیشنهادی: 

 و مراکز تابعه و اولویت بندی واحدهای غیرفعال جهت راه اندازی.   هاشبکه بررسی وضعیت ساختار  ❖

اخذ مجوزهای مربوطه از مراجع ذیصلاح اعم از مجوز تامین و ساخت فضای فیزیکی، تامین اعتبار   ❖

 جهت تامین تجهیزات، تامین نیروی انسانی  

 جانمایی استقرار واحدهای مورد نیاز جدید  ❖

ارگانهای دولتی و خیرین سلامت جهت  های  انجام هماهنگی ❖ به منظور جلب حمایت  برون بخشی 

 فیزیکی و تجهیزات مورد نیاز  تامین فضای 

 تامین فضای فیزیکی مورد نیاز ❖

 تامین تجهیزات پزشکی و اداری مورد نیاز   ❖

 پیگیری و تامین نیروی انسانی مورد نیاز و بکارگیری ایشان در واحدهای مربوطه  ❖

 راه اندازی واحدهای مورد نیاز مطابق تقویم اعلامی  ❖

   استانداردهای شبکه بهداشت و درمان سبز میزان استقرار  شاخص یازدهم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

انرژ  ❖ از  انرژ   ریدپذ یتجد   یهای استفاده  باد،  مانند  پاک  از    وگاز ی ب  ،ی د یخورش   یو  استفاده  وکاهش 

 ی لیفس یهای انرژ

 پنجره و ساختمان یکارقیعا ❖

خودکار به    یاستفاده از سنسورها  ،ی انرژ  نهیهوشمند به منظور مصرف به  ییروشنا  ستمیس   یاندازراه ❖

 ط یو شرا ط یشدت نور مطابق با مح می منظور تنظ

  یی فضا  جاد یهوشمند به منظور ا  ه یتهو   ستمیس   ایهوشمند    ی شیو گرما  ی شیسرما  ستم یس   یاندازراه ❖

 ی بدون اتلاف انرژ مراجعین  یو مطبوع برا   ریدلپذ 

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

 های اتوماتیک برای افزایش کارایی سرمایش و گرمایش استفاده از درب  ❖
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 های سبز برداشت آب باران و احداث بام ❖

های مبتنی بر تطابق با طبیعت در طراحی ساختمان به منظور  تهویه طبیعی از طریق آگاهی از روش  ❖

 مصرف انرزی داخل ساختمان کنترل 

 ضرور در مواقع غیر  ی بهداشت و واحدهای تابعه  هاشبکه مراکز و  های تاسیسات  اتوماتیک دستگاه قطع   ❖

 های اعلام حریق هوشمند اندازی سیستم راه ❖

 ارائه غذای ارگانیک و سالم  ❖

زباله  ❖ دستگاه  از  استفاده  جهت  سوز  زباله  دستگاه  دارای  واحدهای  با  دارای  هماهنگی  مناسب  سوز 

 استانداردهای زیست محیطی  

 کاهش حجم و وزن زباله و پسماند ❖

 استفاده مجدد و بازیافت از زباله و پسماندها  ❖

 ها به کود و پیدا کردن جایگزین برای سوزاندن آنتبدیل زباله  ❖

 نه فاضلابخااحداث تصفیه  ❖

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

بردن    نیآب و از ب  یتوالت، نصب کنتورها  فونیآب و س   یرهایش   ریتعم  از طریق در آب    ییجوصرفه  ❖

 ینشت

 فشار کاهش  ی رهایش  ایگر حرکت حس  لیوسا و  مصرف کم  یشستشو یهاچه ی نصب در ❖

 اهش آلودگی هوا نصب تجهیزات ک ❖

 های کاهش آلودگی صدا اجرای روش  ❖

 (HSEفعال نمودن کمیته سلامت، ایمنی و محیط زیست ) ❖

 آموزش ایمنی، بهداشت و محیط زیست کارکنان ❖

 کننده و گندزداهای شیمیایی با انواع بیولوژیک آن کاهش استفاده از ضدعفونی  ❖

 پایگاههای پزشکی خانوادهشاخص دوازدهم: نسبت استقرار پزشک در 

 اقدامات پیشنهادی: 

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

برگزاری وبینار آموزشی توجیهی جهت مراکز و شبکه ها و بارگذاری سؤالات پرتکرار برنامه سلامت   ❖

 ارجاع( در پرتال معاونت بهداشت خانواده )پزشک خانواده و نظام 
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 برگزاری جلسات هماهنگی با دو دانشگاه علوم پزشکی تهران و ایران  ❖

برگزاری جلسات توجیهی برای مدیران محترم و رؤسای محترم مراکز و شبکه ها و مدیران محترم و   ❖

 رؤسای محترم گروههای معاونت بهداشت 

انی و توسعه منابع فیزیکی دانشگاه در خصوص  برگزاری جلسه با مدیران محترم بودجه، نیروی انس ❖

 بودجه و نیروی انسانی مورد نیاز اجرای برنامه 

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

 مکاتبات با وزارت متبوع   ❖

پزشک ❖ با  سلامت  بیمه  قرارداد  انعقاد  درخواست  در خصوص  سلامت  بیمه  با  ماماهای  مکاتبات  و  ان 

 متقاضی همکاری در برنامه سلامت خانواده 

انجام مکاتبات، برگزاری جلسات و بازدید های مشترک با ستاد توانمندسازی محلات کم برخوردار   ❖

 جهت جذب نیروی انسانی پزشک

برنامه سلامت   ❖ اجرای  در  ایشان  مشارکت  و جلب  دارای مطب  پزشکان عمومی  با  برگزاری جلسات 

 ام ارجاع  خانواده و نظ

 پزشکی خانوادههای پزشک در تیم  بکارگیری   میزان: دهم سیزشاخص 

محاسبه:  )  تعداد    پزشک   دارای   خانواده   پزشکی   های   تیم   تعداد   نحوه    پزشکی  های   تیم   به 

 ( موجود خانواده

 : یشنهادیاقدامات پ

 برنامه  اجرای راستای  در هاشبکه  و  مراکز نیاز مورد  بودجه  و انسانی نیروی برآورد  و  سنجی  نیاز  ❖

  سلامت   برنامه  پرتکرار  سؤالات  بارگذاری  و  هاشبکه   و  مراکز  جهت  توجیهی  آموزشی  وبینار  برگزاری ❖

 بهداشت  معاونت  پرتال در ( ارجاع نظام و  خانواده  پزشک ) خانواده

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

  و   محترم  مدیران  و  هاشبکه   و  مراکز   محترم  رؤسای  و  محترم  مدیران   برای  توجیهی  جلسات  برگزاری  ❖

 بهداشت  معاونت گروههای محترم  رؤسای
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  خصوص   در  دانشگاه   فیزیکی  منابع  توسعه  و  انسانی  نیروی  بودجه،  محترم  مدیران  با  جلسه  برگزاری ❖

 برنامه  اجرای نیاز مورد  انسانی نیروی و  بودجه 

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

   متبوع  وزارت  با مکاتبات ❖

  ماماهای  و  پزشکان  با  سلامت  بیمه   قرارداد  انعقاد  درخواست  خصوص  در   سلامت  بیمه  با  مکاتبات ❖

 خانواده  سلامت برنامه  در  همکاری  متقاضی

  جهت   برخوردارکم   محلات   توانمندسازی  ستاد  با   مشترکهای  بازدید   و   جلسات  برگزاری  مکاتبات،   انجام ❖

 پزشک  انسانی نیروی  جذب

  سلامت  برنامه   اجرای   در   ایشان   مشارکت  جلب   و   مطب   دارای   عمومی  پزشکان   با   جلسات  برگزاری  ❖

 ارجاع  نظام  و  خانواده

 

 : تعداد خطای ثبت شده ارائه دهندگان خدمت چهاردهم   شاخص

 اقدامات پیشنهادی: 

 سازی و تشویق  کارکنان در مورد اهمیت اعلام خطاهافرهنگ  ❖

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

 اتوماتیک گزارش دهی  های استفاده از سامانه  ❖

زیابی دوره ای ایمنی و تعیین میزان موفقیت آنها در افزایش اعلام خطا وبهبود ایمنی  بررسی و ار ❖

 مراجعین

پیشگیری از خطا از جمله فرآیندهای کنترل کیفیت می تواند به کاهش  های بررسی و بهبود سیستم  ❖

 خطاها و افزایش اعلام خطاها کمک کند 

راستای   ❖ در  لازم  آموزشی  مطالب  وتهیه  انسانی   خطای  کاهش  منظور  به  کارکنان  کلیه  آموزش 

 (SOPsو ارائه استانداردهای عملیاتی ) Human Error)جلوگیری از وقایع ناخواسته ) 

 پایش مستمر و منظم وقایع ناخواسته گزارش شده  ❖

ریشه  ❖ تحلیل  عللانجام  استخر(RCA) ای  و  ناخواسته  وقایع  و  برای  خطاها  به  منجر  مشکلات  اج 

 جلوگیری از تکرار خطاها 
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انجام اقدمات لازم به منظور فرهنگ سازی دراین زمینه و تشویق پرسنل به منظور اعلام خطاهای   ❖

 واکسیناسیون. 

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

 های نامطلوب واکسیناسیون.نش تعیین فرد مسئول جهت ثبت واک ❖

 

 : حمایت از خانواده و جوانی جمعیت: 6محور شماره  ❖

 آمادگی برای زایمان های شاخص اول: پوشش کلاس 

 اقدامات پیشنهادی: 

  فصلی   صورت به   ها   آن  رنکینگ   و   هاشبکه و  مراکز  تفکیک   به   ای   مقایسه  صورت   به   شاخص  استخراج ❖

  به   توجه   با  ولی  شد   می  انجام  ماهه   شش  زمانی  بازه  صورت   به  رنکینگ  قبل  سال  تا  که   است  ذکر  به  لازم)  

  سال   در   ،   کلاسها  به   مادران  موقع   به   ارجاع  جهت  سلامت  مراقبین  و   ماما  مراقبین  در  لازم   حساسیت  ایجاد

 .( گردد می  ارسال  فصلی صورت  به جدید 

  به  هاشبکه   ستاد   در  گروهیهای  پایش  و  مدیران  شورای  جلسات  در  هاشبکه   و  مراکز   رنکینگ   ارائه ❖

 پوشش  تحت  یهاشبکه/   مراکز معاونین  و  مدیران  سازی حساس  و  مقایسه منظور 

  حد   به   شاخص  رسیدن   جهت  در  تلاش   به  هاشبکه   و   مراکز   نمودن  ملزم  و  شاخص  انتظار   حد   تعیین ❖

 انتظار

 است  زیاد  مسافتشان  بعد   که  مناطقی  در  جدید های  کلاس   اندازی  راه  جهت  مراکز/هاشبکه   نمودن  ملزم ❖

  کلاس   1  شرق،  بهداشت  مرکز   در  زایمان  آمادگی  کلاس   2حداقل  اندازی   راه.)    دارند   بالایی   باردار  جمعیت  و

  ودرمان   بهداشت  شبکه   در  زایمان  آمادگی  کلاس   1  دماوند،  درمان  و  بهداشت  شبکه  در  زایمان  آمادگی

 ( پیشوا

   زایمان  آمادگیهای 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 ❖
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 شاخص دوم: پوشش مراقبت پیش از بارداری 

 اقدامات پیشنهادی: 

  "مادر  مرگ   از  پیشگیری   و   ویژه   مراقبت   نیازمند های  بارداری   در   مداخله"  اجرایی   پروتکل   سازی  اجرایی ❖

   ها مراقبت  کیفیت   ارتقاء منظور  به پوشش تحت یهاشبکه  و  مراکز   به ابلاغ و

  فصلی   صورت به   ها   آن  رنکینگ   و   هاشبکه و  مراکز  تفکیک   به   ای   مقایسه  صورت   به   شاخص  استخراج ❖

  به  توجه  با  ولی   شد   می  انجام  سالانه  زمانی   بازه  صورت  به  رنکینگ  قبل  سال  تا  که   است  ذکر   به  لازم)  

  جدید   سال  در  ها،  مراقبت  کیفی  و  کمی  افزایش  لزوم   خصوص  در   سلامت  مراقبین  در  لازم  حساسیت  ایحاد

 .( گردد  می  ارسال فصلی صورت  به

  به  هاشبکه   ستاد   در  گروهیهای  پایش  و  مدیران  شورای  جلسات  در  هاشبکه   و  مراکز   رنکینگ   ارائه ❖

 پوشش  تحت  یهاشبکه/   مراکز معاونین  و  مدیران  سازی حساس  و  مقایسه منظور 

 شاخص  رسیدن  جهت   در  تلاش   به   هاشبکه  و  مراکز   نمودن   ملزم   و   نظر  مورد  شاخص  انتظار  حد   تعیین ❖

 انتظار  حد  به

  به  مادران   سازی  حساس   و   پیگیری    و   لازمهای  بررسی   و   ریزی   برنامه   منظور   به   هدف   گروه   آموزش  ❖

 بارداری  از  پیش دوران   در خود سلامت  از اطمینان جهت

  واجد   مادران  شناسایی  و   فرزندآوری   مشاوره  در   بیشتر   نظر   دقت   اعمال  به   مراکز/هاشبکه   نمودن  ملزم  ❖

  جوانی   و   خانواده   از   حمایت  قانون   راستای  در   بارداری   از   پیش  مراقبت   انجام  اهمیت  آموزش   و   شرایط 

 جمعیت

 معاونت  سطح  در بهداشتهای خانه  از پایش دادن  قرار  کار  دستور  در ❖

  جهت   موقع   به   و  هنگام   زود   مراجعه   منظور   به   بارداری   از   قبل   از  میانسالان  و   جوانان  گروه   به   آموزش  ❖

    بارداری  از  پیش دوران لازمهای مراقبت  دریافت

 (  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 ❖
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 سال  35شاخص سوم: درصد افزایش موالید مادران بالای  

 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 ❖

  دوران   ویژه  مراقبتهای   جنین،  سقط   قبح  فرزندی،   تک   معایب  راستای  در   شرایط   واجد   زنان   آموزش  ❖

 ....  و  بارداری فوابد   بارداری،

 باردار  مادران  به بارداری از بعد  بلافاصله  مادران راهنمای کتاب  توزیع  ❖

 ....  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 ❖

 هنگام ازدواج های  شاخص چهارم: پوشش آموزش 

 اقدامات پیشنهادی: 

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

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

 مرکز  در

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

  زوجین  به   ازدواج  رسمی  سند   ارائه  خصوص  در  ازدواج  ثبت  دفاتر  مسئولین  با  هماهنگی  جلسه  برگزاری ❖

   ازدواج هنگام  آموزشیهای دوره   گواهی دریافت  از بعد 

 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 ❖



 

 

بهشتی  شهید پزشکی علوم دانشگاه وریبهره مدیریت کارگروه  

 

63 

 شاخص پنجم: درصد مشاوره فرزندآوری 

 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  آموزشیهای کلاس  برگزاری  ❖

  و   پرونده   تشکیل  منظور  به  مراکز   به  مراجعه  خصوص   در   ازدواج   هنگام  آموزش   کلاسهای  در  تاکید  ❖

 فرزندآوری   مشاوره دریافت

 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 ❖

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

 خدمت دهندگان ارائه

   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 ❖

 جوانان شاخص ششم: پوشش آموزش ازدواج  

 اقدامات پیشنهادی: 

ه آموزش ترویج ازدواج سالم در زمان ارائه بسته خدمتی جوانان، توسط مراقبین سلامت به این گروه  ئارا ❖

 سنی مراجعه کننده به مراکز طب کار تحت پوشش  

ارایه آموزش ترویج ازدواج سالم در زمان ارائه بسته خدمتی جوانان، توسط مراقبین سلامت به این گروه   ❖

 سنی مراجعه کننده به مراکز واکسیناسیون سربازی تحت پوشش  
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ارایه آموزش ترویج ازدواج سالم در زمان ارائه بسته خدمتی جوانان، توسط مراقبین سلامت به این گروه   ❖

 تجمع جوانان)دانشگاه ها و ...(  های سیار محل های سنی در تیم 

برای کلیه مراقبین سلامت/بهورزان به تفکیک  ارسال آمار فصلی شاخص آموزش ترویج ازدواج سالم   ❖

، تا در این راستا، مسئولین مراکز  هاشبکه بهداشت توسط ستاد مراکز بهداشت/های  مراکز، پایگاه ها و خانه 

 بتوانند جهت رسانیدن شاخص به حد استاندارد مداخلات مناسب را طراحی و برنامه ریزی نمایند.

های  ایش مستمر روند پیشرفت شاخص ترویج ازدواج سالم و پیگیری ، با پهاشبکه ستاد مراکز بهداشت/ ❖

ریزی   برنامه  و  را طراحی  مناسب  مداخلات  استاندارد  به حد  این شاخص  توانند جهت رسانیده  می  مکرر 

 نمایند.

 

مهندسی مجدد و هوشمندسازی فرآیند بازخوردهای ارائه خدمات :  7محور شماره   ❖

اصلاح پرونده الکترونیک سلامت) منبع اطلاعات سامانه  در نظام مراقبت سلامت و  

 سیب است( 

 شاخص اول: بعد خانوار 

 ( تعداد افراد تحت پوشش شبکه بهداشت تقسیم بر تعداد خانوارهای تحت پوشش  نحوه محاسبه: ) 

 اقدامات پیشنهادی: 

سنی،   ❖ )گروههای  بندی  گام  بصورت  خانوار  بعد  اصلاح  اجرای  جهت  ریزی  و  برنامه  باردار  مادران 

 و مراکز.  هاشبکه ها( و ابلاغ به بیماری

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

 برگزاری جلسات آموزشی جهت مسئولین و کارشناسان گسترش. ❖

 پایش حضوری و مجازی واحدهای تابعه   ❖

 پیگیری مشکلات اجرای برنامه  ❖

 گزارشات فصلی و مقایسه ای از روند اصلاح بعد خانوار و ارائه در جلسات شورای مدیرانتهیه   ❖



 

 

بهشتی  شهید پزشکی علوم دانشگاه وریبهره مدیریت کارگروه  

 

65 

 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  ❖

 پرسنل در ثبت اطلاعات در سامانه سیب حساس سازی  ❖

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

   ارائه بازخوراند عملکرد پرسنل به مدیران  ❖

 ثبت شده های ازدواج میزان شاخص سوم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

 مراقبین سلامت و بهورزان اطلاع رسانی جهت ثبت تاریخ ازدواج در جلسات هماهنگی با ماماها،  ❖

 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 ❖

 بت ازدواج در سامانه سیب از طریق مسئولین مراکز و کارشناسان ستادی  نظارت بر ث ❖

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

 بهداشتی 

پیگیری جهت تشکیل پرونده و ثبت تاریخ ازدواج زوجینی که در سالهای گذشته در کلاسهای آموزش   ❖

 ت نمودند هنگام ازدواج شرک

 ازدواج کرده اند  1400هماهنگی با اداره ثبت احوال جهت دریافت اطلاعات زوجینی که از سال  ❖

 شاخص چهارم: درصد شناسایی مادران باردار 

 اقدامات پیشنهادی: 

    مان یزا از پس  و ی باردار دوران  درمادران   ییشناسا توسعه ❖

 و مراکز جامع سلامت   سلامت یگاههایپابهداشت و های خانه  در خدماتو  هامراقبت  ت یفیک  بهبود ❖
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  بهداشت کزا مر و هاشبکه های ستاد  عملکرد و  نظارت  بهبود ❖

 درمان  و بهداشت فاصله  در  مادران  شناسایی حلقه تقویت  ❖

   : تعداد فرآیندهای بازطراحی شدهپنجم  شاخص

 اقدامات پیشنهادی: 

 راه اندازی پیش پذیرش الکترونیک  ❖

 استفاده از پرسنل متعهد و مسئولیت پذیر در واحد پیش پذیرش جهت پیگیری امور مراجعین ❖

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

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

 قابل ارائه در پیش پذیرش به تفکیک هر بسته خدمتی مشخص کردن خدمات  ❖

های مربوط به خدمات پیش پذیرش و بازخورد به پزشکان و مراقبین سلامت  کنترل هفتگی شناسه  ❖

 جهت اصلاح عملکرد 

 انجام اقدامات لازم در راستای ثبت الکترونیک پرونده مراجعین بلافاصله بعد از ارائه خدمت ❖

 ت مراجعین از نظر کمی و کنترل رعایت الزامات مستندسازی پرونده سلامت کنترل روزانه پرونده سلام ❖

های لازم درخصوص قرارگیری کلیه گزارشات خدمات پاراکلینیک بلافاصله بعد از  ابلاغ دستورالعمل ❖

 گزارش الکترونیک در پرونده سلامت مراجعین 

 ت اصلاح عملکرد رصد میزان عدم تطابق شاخص به تفکیک هر بخش و بازخورد به پرسنل جه ❖

 رصد ساعت روزانه پذیرش مراجعین به تفکیک نوع خدمت و مراقبت انجام شده و نشده  ❖

 بازخورد لازم به تیم سلامت درخصوص اصلاح عملکرد  ❖

 برگزاری جلسات لازم با تیم سلامت به منظور اجرای درست فرآیند  ❖
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 : بهبود رضایت مراجعین 8محور شماره   ❖

 جعین از فرآیند پذیرش شاخص اول: میزان رضایت مرا 

 اقدامات پیشنهادی: 

 بازطراحی فرایندهای پذیرش مراجعین به منظورکاهش زمان انتظار برای دریافت خدمت  ❖

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

 دهی اینترنتی و حضوری بصورت تلفیقی نوبت ❖

 اندازی سیستم فراخوان پذیرش  راه ❖

 تدوین و توزیع راهنما در خصوص روال فرایندهای پذیرش   ❖

 اندازی واحد تعیین وقت مراجعه مجدد بعد از دریافت خدمتراه ❖

 اقدام اصلاحی جهت کاهش زمان انتظار   ❖

 شاخص دوم: میزان رضایت مراجعین از خدمات دریافتی 

 اقدامات پیشنهادی: 

 زنجیره ارجاع بین مراکز برای خدمات ارجاعی اندازی راه ❖

 رعایت زمان استاندارد ارائه خدمت ❖

 ارتقای ظرفیت فعال مراکز ارائه دهنده خدمات  ❖

 رسانی  ارسال پیامک اطلاع  ❖

 رسانی به مراجعین درخصوص خدمات قابل ارائه تبلیغات واطلاع  ❖

 ساعته بودن ارائه خدمات   24 ❖

 اعته و اورژانسی قابل انجام است.س  24مشخص نمودن خدماتی که به صورت  ❖

 ساعته  24تهیه لیست خدمات قابل انجام به صورت  ❖
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 شاخص سوم: میزان رضایت مراجعین از فضای فیزیکی مراکز 

 اقدامات پیشنهادی: 

 های بهداشتی نظافت اتاقها و سرویس  ❖

 ها تامین روشنایی کافی اتاق  ❖

 توجه به حریم شخصی در اتاق ها ❖

 سرمایشی و گرمایشیبهبود سیستم  ❖

 بهبود سیستم تهویه   ❖

 توجه به تناسب فضای فیزیکی اتاق و تعداد ارائه دهندگان خدمت  ❖

 ایجاد فضای بهداشتی همراه با تهویه مطبوع در لابی مراکز ارائه دهنده خدمت ❖

 افزایش امکانات رفاهی در مراکز ارائه دهنده خدمت  ❖

مرا ❖ راحتی  منظور  به  مناسب  فیزیکی  فضای  و  اختصاص  پذیرش  فرآیندهای  انجام  زمان  در  جعین 

 دریافت خدمت 

 حفظ آرامش و سکوت در مراکز ارائه دهنده خدمت  ❖

 شاخص چهارم: میزان رضایت مراجعین از تیم سلامت

 اقدامات پیشنهادی: 

 پایبندی به ویزیت روزانه مراجعین توسط پزشکان و تیم سلامت ❖

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

 اجتناب از ارایه نظرات متعدد از سوی تیم سلامت و ایجاد سردرگمی برای مراجعین  ❖

 ایجاد فضای تعامل مناسب بین مراجعین و تیم سلامت ❖

 موقع تیم سلامت در مراکز ارائه دهنده خدماتحضور به  ❖

 موقع و مناسب تیم سلامتپاسخگویی به  ❖

 مراجعین در خصوص عوارض احتمالی واکسیناسیون و مصرف دارو توضیح و توجیح  ❖

 دقیق پس از ارائه خدمت توسط تیم سلامتهای ارایه آموزش  ❖

 هاموقع مشاوره انجام به  ❖

 آمیز با مراجعین رفتار احترام  ❖
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 شکایات  به  رسیدگی   شاخص پنجم: میزان رضایت مراجعین از عملکرد 

 اقدامات پیشنهادی: 

 سامانه الکترونیکی ثبت شکایات مراجعیناندازی راه ❖

کانال ❖ از  شکایات  دریافت  امکانات  نمودن  صندوق فراهم  کتبی، حضوری،  تلفنی،  ارتباطی  های های 

 رسیدگی به شکایات، اینترنتی و پیامکی 

 سازی در خصوص رسیدگی به شکایات در مراکز ارائه دهنده خدمات فرهنگ  ❖

 جهت رسیدگی به شکایات درنظر گرفتن حداکثر بازه زمانی معین  ❖

 حفظ محرمانگی اطلاعات مراجعین ❖

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

باشد به مدیر شبکه جهت ارجاع به معاونت بهداشت ارجاع شکایاتی که در درون مراکز  قابل حل نمی  ❖

 دانشگاه

ند رسیدگی در صورت عدم حصول  رسانی به فرد شاکی در خصوص نتیجه رسیدگی و یا ادامه رو اطلاع  ❖

 نتیجه 

تحلیل شکایات و ارائه گزارش شکایات واصله به واحد رسیدگی به شکایات به صورت ماهیانه به رییس   ❖

 مرکز، مدیر شبکه و معاون بهداشت 

 ها آموخته  گذاری درس های مربوطه و اشتراک ارائه گزارش شکایات به بخش ❖

 

 تاب آوری کارکنان : بهبود رضایت شغلی و 9محور شماره   ❖

 پرداخت  در   عدالت رعایت   از کارکنان  رضایت  میزانشاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی: 

 پرداخت به کارکنان در راستای اجرای صحیح دستورالعمل پرداخت عملکردی  ❖

 های کارکنانبه روز بودن دریافتی  ❖

 کاری، در قالب پرداخت بالاتر مبلغ کارانه  تشویق کارکنان به صورت اضافه  ❖
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 کارکنان   با  مدیران تعامل  و مؤثر ارتباط و  فرهنگ سازمانی  بهبودشاخص دوم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

 ساماندهی خدمات رفاهی کارکنان ❖

 تسهیل امکان برقراری ارتباط کارکنان با روسا و مدیران و معاون بهداشت  تعیین روشهای ارتباطی و   ❖

پاسخ  جلسات  و  حضوری  ملاقات  به عنوان  هفته  در   روز  یک   حداقل  اختصاص ❖ و    با  پرسش و  روسا 

 مدیران و معاون بهداشت

 کاری  فرایندهای اصالح بهمنظور کارکنان  نظرات و  پیشنهادات از استفاده  و  پیشنهادات نظام  استقرار ❖

 ها نه یهز تیری مد  منظور  کارکنان به ییو کاهش جابجا  کار  یرو یحفظ ن ❖

 آموزش کارکنان و ایجاد انگیزه در آنان برای مشارکت فعال در جلب رضایت مراجعین ❖

  به منظور  مراکز ارائه دهنده خدمتها و همکاران  م یمستمر از ت  یقدردانو انجام    از همکاران  لیتجل ❖

 حفظ شرایط کاری مناسب  بهبود تعامل و 

 رعایت منزلت و احترام کارکنان ❖

 کارکنان  عملکرد ارزیابی اساس  بر متناسب انضباطی کنترلهای  و  مؤثر  نظارتی سیستم وجود  ❖

 شاخص سوم: بهبود فضای فیزیکی کارکنان 

 اقدامات پیشنهادی: 

 بهبود شرایط محیط کار  ❖

 کارکنان موظف به انجام کشیک توجه به نیازهای کارکنان به ویژه  ❖

 تعیین و رعایت استانداردهای ایمنی شغلی  ❖

 رضایت کارکنان از وضعیت شغلی   میزان شاخص چهارم: 

 اقدامات پیشنهادی: 

 ارتقای شغلی کارکنان به منظور افزایش انگیزه  ❖

 تنظیم برنامه زمانبندی کاری مناسب   ❖

 انجام معاینات پزشکی کارکنان به صورت سالیانه  ❖

 ( multitasking) ی کارکنانگفه یچندوظخودداری از  ❖
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 آموزشی کارکنان های : نیاز سنجی و توسعه برنامه پنجم شاخص 

 اقدامات پیشنهادی: 

 سالیانه آموزشی برنامه تدوین و  فردی  توسعه برنامه اساس  بر کارکنان  کلیه  سالیانه  نیازسنجی انجام ❖

 آموزشی  برنامه ریزی در  کارکنان  عملکرد  ارزشیابی  نتایج لحاظ ❖

  انجام   در   عملکرد  ارتقای  همچنین   و   کارکنان  توانمندسازی  به منظور  خدمت  حین  آموزش   برگزاری  ❖

 وظایف

  مورد نیاز   اصلاحی  اقدامات  انجام  و   سطح  4  در  برگزارشده  آموزشی  دوره های  اثربخشی  میزان  بررسی  ❖

 تحلیلی  نتایج اساس  بر

 

  پوشش   تحت  بهداشتی  خدمات  دهنده  ارائه  مراکز  آوری  تاب  :افزایش10محور شماره   ❖

 اقلیمی تغییرات و  گیریهمه و  هابحران برابر در

ا  یرغ  یمنیکه اقدامات ارتقا ا  یبهداشت   یدرصد واحدها :  شاخص اول در آنها انجام شده    یسازه 

 است

 اقدامات پیشنهادی: 

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

طراحی شده به صورت فصلی  های  ارزیابی ایمنی غیرسازه ای واحدهای بهداشتی مطابق چک لیست ❖

 و استخراج موارد غیر ایمنی  

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

غی ❖ و  سازه  ایمنی  ارتقای  کمیته  در  برگزاری جلسات  موضوع  و طرح  ماهیانه  به صورت  ای  سازه  ر 

 خصوص رفع نواقص ایمنی استخراج شده ) پیرو ارزیابی ایمنی انجام شده ( 

تدوین برنامه عملیاتی ارتقای ایمنی واحدهای بهداشتی ) گام به گام( بر اساس نواقص ایمنی استخراج   ❖

 دی اجرای برنامه ، تعیین اهداف مورد انتظار و زمان بنsnsشده و اجرای برنامه 

 ی جهت مجریان برنامه  درون بخش ی،سازه ا یر/ غ یسازه ا  یمنیا  یآموزش های برنامه  برگزاری  ❖
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برگزاری جلسات هماهنگی برون بخشی با سازمانها و ادارات ذیربط از جمله آتش نشانی، مدیریت   ❖

ب مشارکت و همکاری در  بحران ، سازمان آب ، گاز ، برق ، فرمانداری، شهرداری ، دهیاری و ...جهت جل

 راستای ارزیابی و انجام اقدامات ایمنی واحدهای بهداشتی 

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

 مطابق برنامه عملیاتی تدوین شده تا حصول نتیجه   برنامه  پیگیری مستمر اجرای ❖

طریق مقایسه امتیازات ارزیابی ایمنی واحدهای بهداشتی به صورت    پایش مستمر روند اجرایی برنامه از  ❖

 فصلی و طرح موضوع در جلسات کمیته ایمنی  

تهیه گزارش روند اجرای به صورت ماهیانه و طرح موضوع در جلسات شورای مدیران و پایش مراکز   ❖

 هاشبکه و شبکه به منظور حساس سازی مدیران و معاونین مراکز و 

سالیانه برنامه ارتقای ایمنی واحدهای بهداشتی ، اعلام روند پیشرفت برنامه ، تهیه  ی  هااحصاء شاخص ❖

 گزارش عملکرد سالیانه و تدوین برنامه بهبود 

 

 

 و مراکز بهداشت در حوزه فرهنگی  هاشبکهعملکرد   ی:ارتقا11محور شماره  ❖

 شرعی  موازین رعایت   و انطباق  قانون   اجراى  میزانشاخص اول: 

 اقدامات پیشنهادی: 

   شرعی  موازین  رعایت و انطباق قانون  اجرای  برنامه تدوین ❖

   واحد  مسئولین  و  مدیران به مربوطه   ی  بخشنامه ها و  آیین نامه  مفاد   اطلاع رسانی ❖

  و   مدیران  توسط   دانشگاهی  ضوابط   و  پزشکی  ی   حرفه ا  شرعی،  مقررات  و  قوانین  رعایت  بر  نظارت ❖

   واحد   مسئولین

 خدمت  گیرندگان و  مراجعه کنندگان دید   معرض در  مراجعین حقوق منشور  نصب ❖

 کارکنان  دید   معرض  در عفاف  و  حجاب ای ای  حرفه پوشش منشور  نصب ❖

  توسط   بازدید   مورد  واحد   در  انطباق  قانون  بخشنامه های  و  یین نامهآ  مفاد   اجرایی شدن  بر  نظارت ❖

  واحد   مسئولین و  مدیران
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   مراکز  در  انطباق  مسئول ابلاغ  صدور ❖

   انطباق مسئول آموزش  ❖

 وظایف  شرح و دستورالعملها از انطباق مسئول  آگاهی  از اطمینان ❖

 انطباق  مسئول  توسط   واحد   فعالیتهای مستندسازى ❖

  فرهنگی  و مذهبی  های کانون   اثربخشی و فعالیت  میزان: دوم  شاخص

 :پیشنهادی اقدامات

  فرهنگی  - مذهبی  کانونهای  سایر یا و  اسلامی شوراى  یا  اسلامی انجمن یا مقاومت  پایگاه وجود ❖

 ابلاغی  بخشنامه های  و  آیین نامه ها طبق انطباق قانون اجرایی شدن راستاى  در مؤثر   فعالیتهای انجام  ❖

 مناسبتی مراسم های  برگزاری  ❖

 انطباق  قانون  اجرایی شدن راستاى در  کانون  سالیانه فعالیتهای  تعداد  ❖

 بازدیدها  در  بازرسان به ارائه  و  کانون سالیانه فعالیتهای  مستندسازی ❖

 مناسبت های مذهبی  مسابقات برگزاری  ❖

   کارکنان  اسلامی  پوشش و شرعی  موازین  رعایت میزان : سوم شاخص

  :پیشنهادی اقدامات

شبکه ها و مراکز   مقررات و  اسلامی جمهوری مقدس نظام قوانین رعایت   و اسلامی شعائر به احترام بر نظارت ❖

 بهداشت 

 کارکنان  توسط حرفه ای  پوشش رعایت   بر نظارت ❖

آستتین   و تنگ لباس هرگونه  پوشیدن و  سر و صورت غیرمتعارف اصلاح  از  پرهیز و اسلامی پوشش رعایت -

 آقایان  برای ...(و دستتبند زیورآلات) گردنبند، هرگونه   از  استفاده عدم  و نامناسب و  تنگ شلوار و کوتاه
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  تنگ،  روپوش یا مانتو از فاده است عدم و چادر  و مقنعه از  مو تننگذاش بیرون و اسلامی کامل پوشش رعایت -

  ناخن ولاک   از  تفادهاس عدم   ،صورت آرایش هرگونه   از پرهیز و نامناسب رنگهای و  طرح با مدلدار کوتاه،

 )ها خانم  برای نمایشی صورت  به آلاتزیور  و مصنوعی

 :واحد هر   در متحدالشکل و مناسب یونیفرم از استفاده بر نظارت ❖

 جوراب  و کفش مقنعه، شلوار، روپوش، : زن کارکنان)1

 جوراب  و کفش شلوار، روپوش،: مرد کارکنان)2

 .باشد مناسب  ضخامت با زانو   تا حداقل گشاد بسته، های دکمه با تمیز سالم، باید مورداستفاده روپوش  - 

 .شود استفاده کار محیط با اسبمت و جلوبسته راحت، و تمیز  کفش و مناسب جوراب از  - 

 پرسنلی  شناسایی تگ از کارکنان استفاده بر نظارت  ❖

  خدمت  گیرندگان پوشش در شرعی  موازین  رعایت  میزان : چهارم  شاخص

 :پیشنهادی اقدامات

 شرعی موازین کننده مطابق با   مراجعه لباس نظارت بر رعایت پوشش   ❖

 دریافت خدمت   هنگام  در  مراجعه کننده خصوصی  حریم  تامین  ❖

 دید  معرض   در  مکانهای  و واحد   ورودى در شرعی موازین  و  پوشش رعایت بنرهاى  و  تابلو  نصب  ❖

  و  فرهنگی   موضوعات   خصوص  در   پرسنل  براى  آموزشی  ی   ها   دوره  اثربخشی   میزان :  پنجم   شاخص

  مذهبی

 :پیشنهادی اقدامات

   شرعی احکام  دوره  برگزارى ❖

 خدمت گیرندگان حقوق  دوره  برگزارى  ❖

  و  برنامه ها در   عفاف و حجاب موضوع  با فرهنگی  بستته های عرضته  و  هنری  و  فرهنگی  برنامه های اجرای  ❖

 حجاب و  عفاف  فرهنگ  گسترش  برای مناسب معنوی  فضای  ایجاد
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شماره   ❖ توسعه12محور    و  تجویز  و  تدارک  پزشکی،  تجهیزات  مدیریت  ساخت  زیر  : 

 واکسن  و  دارو  مکمل، منطقی مصرف

 شاخص اول: درصد تکمیل شناسنامه تجهیزات سرمایه ای در سامانه مدیریت تجهیزات پزشکی 

 اقدامات پیشنهادی: 

  مراکز،   /هاشبکه   مدیران   سازی  حساس   و  مدیران  شورای   در  پزشکی  تجهیزات  مدیریت سامانه  معرفی ❖

   مراکز  /هاشبکه  معاونین

  تجهیزات   ساماندهی  متولی  که  گسترشی  کارشناسان  و  مسئولین  برای  آموزشیهای  کلاس   برگزاری  ❖

 .  باشند  می

  توسط   اموال  امین   و انبار  مسئولین  کارپردازان،  مالی،   امور   مسئولین  برای  آموزشی  کلاسهای برگزاری ❖

 محیطی   واحدهای در  مراکز  / هاشبکه  گسترش  کارشناسان

   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 هاشبکه  تفکیک به   مذکور شاخص تحلیل ❖

 محیطی  واحدهای  در پزشکی تجهیزات  کاربران مستمر  پایش و  آموزش  ❖

 

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

 سلامت های برنامه  در  ها  ثمن  و خیرین  مشارکت شاخص اول: نسبت

 اقدامات پیشنهادی: 

 دانشگاه  در  شده  برگزار آموزشی  جلسات در  شرکت ❖

   تابعه درمان و بهداشت یهاشبکه  و بهداشت مراکز خیرین  رابطین با هماهنگی ❖

 بهشتی  حامیان سامانه  در نیازها ثبت  و  پوشش تحت  یهاشبکه  و  مراکز   نیازهای برآورد  ❖

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

  ارتقای  و  تامین  جهت  در  مردمی  پتانسیل  از  استفاده   و  بخشی  بین  ،همکاری  مردمی  مشارکت  جلب ❖

 جامعه  سلامت سطح

های داوطلبانه  مردم و کمک  در راستای مشارکت   شاخص دوم: پوشش خودمراقبتی سازمانی 

 های بهداشتی در پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی:  

های دولتی و جلب  سازمان استفاده از دستورالعمل و نامه ابلاغی ارتقای سلامت کارکنان دولت جهت  ❖

 های دولتی همکاری سازمان

 های غیر دولتی در سازمان   HSEاستفاده از ظرفیت کارشناسان  ❖

های داوطلبانه  مردم و کمک  در راستای مشارکت  سوم: پوشش خودمراقبتی اجتماعی  شاخص

 های بهداشتی در پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی:  

های نوشته شده با شوراهای  روسای مراکز با در جهت گزارش پیشرفت برنامه برگزاری جلسات مداوم  ❖

 شهری و روستایی 

های داوطلبانه در  مردم و کمک  در راستای مشارکت  شاخص چهارم: پوشش داوطلبان سلامت

 های بهداشتی پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی: 

توسط پزشک مراکز خدمت جامع سلامت  طرح موضوع ویزیت رایگان داوطلبین سلامت تحت پوشش   ❖

 جهت افزایش انگیزه و جلب مشارکت داوطلب سلامت 

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

های محلی و سایت  های مجازی، رسانه های داوطلبین سلامت در شبکه اطلاع رسانی و تبلیغ فعالیت  ❖

 ها و مراکز شبکه
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های داوطلبانه در  مردم و کمک  در راستای مشارکت   های خودیارص پنجم: پوشش گروهشاخ 

 های بهداشتی پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی:  

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

 همسان

 

های داوطلبانه  مردم و کمک  در راستای مشارکت   شاخص ششم: پوشش سفیر سلامت دانش اموز 

 های بهداشتی در پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی:  

جلب مشارکت آموزش و پروش تحت پوشش در راستای آموزش سفیر سلامت دانش اموزی دوره اول   ❖

 و دوم متوسطه 

داوطلبانه  های  مردم و کمک  در راستای مشارکت  شاخص هفتم: پوشش سفیر سلامت دانشجو

 های بهداشتی در پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی:  

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

 

های داوطلبانه در  مردم و کمک  در راستای مشارکت   شاخص هشتم: پوشش سفیر سلامت طلبه

 های بهداشتی پیشبرد برنامه 

 اقدامات پیشنهادی:  

 های علمیه استان تهران در راستای آموزش سفیر سلامت طلبه برگزاری جلسه و جلب مشارکت حوزه  ❖
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