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  :مقدمه

 نظام جمهوري اسلامی ایران اساسا مبتنی بر حضور و مشارکت مردم شکل گرفته است ، لذا بسیاري از سازمانها و دستگاهها  با الهام از این
گسترده ترین و جامع ترین . مهم ، بر نقش  مردم در برنامه هاي خود تاکید داشته و سازو کار ویژه اي براي این امر به اجرا گذاشته اند تفکر 

نظام مشارکت جامعه در کشور ما راطی دوران شکوه مند انقلاب اسلامی وهشت سال دفاع مقدس مردم در جنگ تحمیلی شاهد بودیم، 
در نظام مقدس . وعمرانی بر هیچ کس پوشیده  نیست هاي مردمی در عرصه هاي مختلف دفاعی ،فرهنگی ،سازندگینقش پر صلابت نیرو

جمهوري اسلامی ایران در وزارت بهداشت درمان وآموزش پزشکی  با اصل قرار دادن مشارکت جامعه و همکاري بین بخشی به عنوان 
توجه لذا داشته باشند سلامت کشور اي زندگی سالم را آموخته و تاثیري شگرف درجوامع را قادر می سازد تا شیوه ه PHCیکی از اصول 
که تامین کننده تعالی و سعادت مادي و معنوي است   "سبک زندگی سالم در جامعه سالم  "با عنایت به اینکه الگوي جامع به این اصول 

( سلامت جامعه دارند میسر نمی باشد  ه نقش مهمی در ارتقاياي اجتماعی کجز با مشارکت، همکاري و مداخله دیگر سازمانها و نهاده
  ..حائز اهمیت می باشد) سلامت جامعه به عهده آنهاست  عوامل موثر بر درصد 75قریب 

از آنجاکه، ماموریت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی، تامین سلامت همه جانبه جسمی، روانی، اجتماعی و معنوي آحاد جمعیت 
وضـعیت سـلامت   انجـام مـداخلاتی بـه منظـور ارتقـاي       پهنه جغرافیایی جمهوري اسلامی با اولویت مناطق کم برخوردار است، لذاساکن در 

  . مناطق مختلف کشور ضرورت دارد
وزارت بهداشت براساس تعهدات دولت با استفاده از خردجمعی کارشناسان خبره و متعهد، طرح تحول حوزه بهداشـت را مشـتمل بـر شـش     

  : امه و چندین پروژه براي دستیابی به اهداف زیر تهیه کردبرن
 شاخص هاي سلامت  ارتقاي .1

 و ارائه دهندگان خدمت ) مردم(افزایش رضایتمندي گیرندگان خدمت  .2

 .مندي از خدمات ارائه شده و حفاظت مالی از آنان در بستر پوشش بیمه همگانیعدالت در سلامت از نظر دسترسی به خدمات، بهره .3

 بهبود کیفیت و کنترل قیمت خدمات سلامت .4

 اصلاح رفتار گیرندگان و ارائه دهندگان خدمت .5

 اصلاح نظام پرداخت و شیوه خرید خدمت .6

برنامه تامین وارتقاي مراقبت هاي اولیه سلامت " بهداشت در طرح تحول حوزه بهداشتمعاونت یکی از برنامه هاي تاثیر گذار 
ست که با در نظر گرفتن پیچیدگی مشکلات موجود در ا "بهداشت ودرمان در مناطق شهريتقویت شبکه  قالب گسترش و در

هاي دولتی و غیردولتی مانند هاي اجرایی مرتبط و سازمان ، ضرورت دارد علاوه بر وزارت بهداشت، سایر دستگاهمناطق شهري
هاي مردم نهاد  ها، و سازمان  ها، خیریه داريوزارت کار، تعاون و رفاه اجتماعی، وزارت کشور، وزارت آموزش و پرورش، شهر

(NGO)  رسمی همکاري داشته باشند و در تعامل با یکدیگر براي برطرف  هاي غیرگاه در رفع مسایل بویژه درمورد سکونت... و
  .ناطق بکوشندکردن مشکلات اصلی و تامین حداقل امکانات ضروري بهداشتی درمانی و رفاهی به منظور بهتر زیستن ساکنین این م

سطح سلامت افراد جامعه نیازمندیم تأمین و ارتقاي  تجربه ثابت نموده که براي رسیدن به توسعه اجتماعی پایدار به همکاري همه افراد
اصل مشارکت مردمی P.H.C جامعه بیشتر از سایر جنبه هاي دیگر توسعه نیازمند همکاري عمومی است از آنجا که یکی از اصول 

 .به اجرا درآمده است  "هاي مردمی و هماهنگی بین بخشی توسعه مشارکت " ل در قالب برنامه ملیاست این اص

  
در نظام سلامت به عنوان یک عملیات فراگیر براي دستیابی به اهداف سلامت با  برنامه ملی توسعه مشارکت مردمی و هماهنگی بین بخشی

ه توانمند سازي و حساس نمودن جامع  ،، توسعه رفتارهاي سالم م سلامتترویج مفاهی طریقجامعه از بهره برداري از استعدادها  و مشارکت 
افزایش مشارکت سازمانهاي  ،ی در برابر محیط  زیست و  اجتماع، قبول مسئولیتهاي فردي و اجتماعبراي حفظ سلامت خود  و خانواده
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در چارچوبی گسترده تر از و  اجرا می شود عه زندگی سالم و مولدبخشی در راستاي توس دولتی و غیر دولتی به همکاري موثر و مطلوب بین
  .یک برنامه بهداشتی زمینه ساز رسیدن به توسعه مداوم وپایدار می باشد

 
  مستندات قانونی برنامه مشارکت مردمی و هماهنگی بین بخشی

  
ساله  20، سیاست هاي کلی  چشم انداز  اسناد بالا دستی واحد مشارکت مردمی بر اساس قانون اسلاسی جمهوري اسلامی ایران

 جمهوري اسلامی نقشه علمی سلامت، نقشۀ تحول نظام سلامت و برنامۀ پنجم توسعه جمهوري اسلامی ایران

  قانون اساسی جمهوري اسلامی ایراناصول 
 خویش  و فرهنگی  ، اجتماعی ، اقتصادي سرنوشت سیاسی  در تعیین  مردم  عامه  مشارکت:  8بند 3اصل 

براي پیشبرد سریع برنامه هاي اجتماعی ، اقتصادي ، عمرانی ، بهداشتی ، فرهنگی ، آموزشی وسایر امور رفاهی از طریق :  100اصل   
 .همکاري مردم با توجه به مقتضیات محلی ، اداره امور هر منطقه صورت می گیرد 

  .ا و برنامه ریزي ها و نظارت براجرا  دیده  شده است در اصول مختلف قانون اساسی مشارکت مردم در تصیم گیري ه :توجه 
  26حقوق مردم ماده  –فصل سوم 

دستگاه هاي اجراي مکلفند مردم رابا حقوق و تکالیف خود در تعامل با دستگاه هاي اجرایـی آشـنا نمـوده  واز طریـق وسـایل ارتبـاط       
داده و اطلاعـات لازم را بـه نحـو     ه را ارتقـا می درایـن زمین ـ جمعی  به ویژه صدا وسیما ي جمهوري اسلامی ایران  سطح آگاهی  عمـو 

  .مطلوب  ومناسب در اختیار مردم قرار دهند 
 

 ساله جمهوري اسلامی  20سیاستهاي کلی  چشم انداز 
 تلاش در جهت  ارتقاي سلامت و امنیت غذائی و بهبود کیفیت زندگی :  12سند  و بند 

، سازمانی )مشارکت مردم(شواهد معتبر و بهره مندي حداکثري از کلیه ظرفیت هاي انسانی این نظام خلاق بوده و با استفاده از 
 )همکاري همه بخشهاي ذینفع(

 اصول نقشه تحول نظام سلامت
بهره مندي از  ان هاي فردي و جمعی،یخلات به منظور جلوگیري از وقوع زاجراي مدا :ارتقاي سلامت و پیشگیري - 4صلا

اولویت پیشگیري بر درمان، ارزشگذاري به مسئولیت دهی به مردم براي افزایش سطح سلامت و کاهش سطح محیط زیست مطلوب، 
 .خطرات فردي و اجتماعی

افزایش سواد سلامت مردم و مشارکت ایشان در مدیریت، تصمیم گیري، برنامه ریزي واجراي برنامه : مشارکت مردم - 5اصل 
 توانمندسازي جامعههاي سلامت در راستاي ارتقاي سلامت و 

کلیه سازمانها،  یگانی در ارتقاي سلامت وپاسخگویهمکاري همه بخشها، پذیرش مسئولیت هم :همکاري بین بخشی - 6اصل
 سلامت در همه سیاستهاداماتشان بر سلامت، با هدف تحقق نهادها در مورد تاثیر سیاستها و اق

 اهداف کلان
 ینفع بر فعالیتهاي سلامت محورمشارکت مردم و همه دستگاههاي ذ :15هدف  

 ارتقاي کیفیت زندگی مرتبط با سلامت همه جانبه :2هدف

 افزایش سواد سلامت: 4هدف 

 سیاست هاي ابلاغی مقام معظم رهبري
افزایش آگاهی، مسئولیت پذیري، توانمندي و مشارکت ساختارمند و فعالانه فرد، خانواده، جامعه در تأمین حفظ و ارتقاي : 4بند 
 مت با نظارت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکیسلا
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مراقبت جامع و یکپارچه سلامت با محوریت عدالت و تاکید بر پاسخگویی، اطلاع رسانی شفاف،اثربخشی، کارایی و بهره : 6بند 
 .ها و روستاها وري در قالب شبکه بهداشتی و درمانی منطبق بر سطح بندي، استقرار نظام ارجاع و پزشک خانواده در کلیه شهر

وانسان سالم درهمه سیاست هاي کشور وپاسخگو )جسمی ، روحی، معنوي واجتماعی (تحقق رویکرد سلامت همه جانبه : 2بند 
 .بودن کلیه نهادهاي موثرکشور

   
 با فعالیت هاي واحد مشارکت جامعه برنامه هاي ملی تحول مرتبط

 اجتماعی خودآگاه سازي مردم از حقوق ومسوولیت هاي -1/4

 افزایش همراهی همه سازمان هاي موثر بربرنامه جامع ارتقاي سلامت با رویکرد همکاري بین بخشی ومشارکت مردمی -2/9

 برنامه ملی توسعه مشارکت هاي مردمی در نظام سلامت4/17-

 برنامه توانمند سازي گروههاي آسیب پذیر با مشارکت مردم 4/18-

 هاي اجتماعی عمومی در راستاي ارتقاي سلامت جامعهشناسایی و هدایت شبکه 4/19-

فرهنگ سازي و اصلاح باورهاي جامعه نسبت به جایگاه زنان در تصمیم گیري وتصمیم سازي ونقش آنان در سلامت خانواده 4/21-
 وجامعه

 اهداف دولت یازدهم
در حیطه وزارت بهداشت، درمان و آموزش  دولت می کوشد تا مقوله بهداشت و درمان در ابعاد جسمی و روانی را نه مقوله اي

پزشکی، بلکه مقوله اي فراگیر و بین بخشی لحاظ کند و برنامه هاي کل نگر و جامع براي ارتقاي سلامت از مسیرهاي گوناگون در 
 .پیش بگیرد

  )ابلاغیه وزرات بهداشت ( نقشه جامع علمی سلامت 
از طریق توسعه عمـومی فرهنـگ پـژوهش در مـردم ، توجـه بـه جایگـاه علـم وفنـاوري ، جلـب           : تبدیل گفتمان مسلط جامعه :  6بند 

مشارکت مردم در تعیـین اولویـت هـا ، مشـخص کـردن انتظـارت و کمـک بـه بهـره بـرداري از برنامـه هـاي علـم وفنـاوري ، کسـب                
داري از فناوري اطلاعات در سطح عمومی ووجود پیوست فرهنگی بـراي  سوادسلامت ، افزایش مهارت هاي ارتقاي سلامت ، بهره بر

  توسعه هاي علم و فناوري سلامت 
  

  :هنگی بین بخشیبرنامه مشارکت مردمی و هما هدف کلی
افزایش سواد سلامت مردم و مشارکت ایشان در مدیریت، تصمیم گیري، برنامه ریزي واجراي برنامه هاي سلامت در راستاي ارتقاي  -

  مت و توانمندسازي جامعهسلا

  :اهداف اختصاصی -
 با همکاري داوطلبان سلامت افزایش پوشش ارائه خدمات فعال در عرصه سلامت 

  افزایش سواد سلامت و اصلاح رفتار بهداشتی داوطلبان سلامت 

 داوطلبان سلامتهمکاري با  سلامت جامعه  سطح سواد  ي ارتقا 

  در توسعه بخش بهداشت کشورو کمکهاي خیرین، واقفین و موسسات خیریه  منابعافزایش جذب و هدایت 

 نیازسنجی و اولویت بندي مدیریت  ، جاد اعتماد به نفس، خود اتکاییبه منظور ای ، سازمان هامردم مشارکت بسیج و سازماندهی 
 با استفاده از ظرفیت هاي محلی مسائل تندرستی جامعهحل و ارائه راه حل مناسب جهت 

 توانمند سازي  جامعه در بخشی در راستاي  هاي دولتی و غیر دولتی به همکاري موثر و مطلوب بین افزایش مشارکت سازمان
 .)بخشهاي توسعه و  افراد حقیقی  ، داوطلبان متخصص با جلب مشارکت( توسعه شیوه زندگی سالم 
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  ) :مراقب سلامت / بهورز(شرح وظایف مربی داوطلبان سلامت 

  
 پیگیري ارزیابی وشناسایی منطقه تحت پوشش 
 
  شناسایی جمعیت منطقه تحت پوشش -
 تعیین مناطق تحت پوشش هریک از داوطلبان سلامت در نقشه منطقه تحت پوشش -

 سلامت منطقه تحت پوشش  وسازمان هاي مردم نهادمرتبط با شناسائی خیرین -

 :ارش دهی داوطلبان سلامت  از جملهشناسایی و ثبت مشکلات بهداشتی منطقه تحت پوشش از طریق گز -
  

 کارگاه ها و مراکز تهیه و توزیع  مواد غذایی غیر بهداشتی  
 دام و طیورغیر بهداشتی حلات نگهداري و کشتار م  
 کارگاههاي قالیبافی و سایر کارگاههاي خانگی  
 موارد دفع زباله و فاضلاب خانگی و صنعتی غیر بهداشتی  
  درمان وکاهش آسیب ,شناسایی گروه هدف در برنامه هاي پیشگیري 

 از نظر سلامت جسمی ، ... ) مانند بیماري فشارخون ، دیابت ، سوء تغذیه ،چاقی و (شناسایی و معرفی افراد در معرض خطر
 روانی  

  شناسایی عوامل اجتماعی موثر بر سلامت مردم  
 د داراي رفتار پرخطر منطقه تحت پوشش شناسائی مناطق ، سکونتگاه ها و تجمع افرا 

  
  
 جذب داوطلبان سلامت 
هنگام سرشماري ، ازبین مراجعین به پایگاه سلامت ، از طریق فراخوان ، رسانه هاي محلی ، ( شناسایی و جذب داوطلبان سلامت -

  ...)شی وسایر داوطلبان ، معتمدین محلی ، بسیج ، جلسات اولیاء مربیان ، جلسات مذهبی ، سالن هاي ورز
فرم مشخصات داوطلب ، فرم رضایت نامه ،  تهیه کروکی منطقه تحت پوشش داوطلب فرم (تشکیل پرونده براي داوطلبان سلامت  -

  1)تفاهم نامه همکاري داوطلبانه، فرم امتیاز بندي داوطلبان و فرم مشخصات خانوارها  
  شیوه آموزش بزرگسالانبرگزاري دوره آموزش مقدماتی  -
  ارت شناسایی  صدور ک -
 مشخص کردن خانوارهاي تحت پوشش داوطلب سلامت -

 
 برنامه ریزي 
  تهیه و اجراي برنامه عملیاتی برنامه مشارکت مردمی  -
  داوطلبان سلامتهاي آموزشی بر اساس مسائل محلات با مشارکت  تعیین اولویت -
  ...)برنامه زمانبندي ، تهیه طرح درس و  پیگیري تامین امکانات آموزشی ،( تهیه برنامه هاي آموزشی داوطلبان سلامت  -
  )دوره هاي تکمیلی(تهیه و اجراي برنامه هاي آموزشی داوطلبان سلامت  -

                                                
  دستورالعمل اجرایی برنامھ داوطلبان سلامت محلات ١
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  ...)رفع مسایل زیست محیطی ،عوامل اجتماعی موثر برسلامت و( برنامه ریزي براي جلب مشارکت خانواده ها در ارتقاي سلامت -
 -هاي اولیه بهداشتی آموزش عملی مراقبت: سازي  داوطلبان سلامت در زمینه  برنامه ریزي براي برگزاري دوره هاي توانمند  -

  بیماریابی ، پیشگیري و درمان بیماري سل -شیوه هاي خود ارزیابی و خود مراقبتی 
برنامه تامین  درهاي بهداشتی به صورت فعال  برنامه ریزي جهت جلب مشارکت خانواده ها در دریافت خدمات و مراقبت -

 مراقبت هاي اولیه سلامت درقالب گسترش وتقویت شبکه بهداشت ودرمان در مناطق شهري وارتقاي

  
 پشتیبانی 

  2کسب صلاحیت هاي مربیگري با شرکت در دوره هاي آموزشی و بازآموزي روش هاي آموزش مشارکتی -
  پیگیري تامین و تدارك نجهیزات و امکانات آموزش داوطلبان سلامت -
برنامه تامین وارتقاي  درهاي بهداشتی به صورت فعال  مشارکت خانواده ها در دریافت خدمات و مراقبتهماهنگی جهت جلب  -

  مراقبت هاي اولیه سلامت درقالب گسترش وتقویت شبکه بهداشت ودرمان در مناطق شهري
 هماهنگی جهت توانمند سازي داوطلبان سلامت در زمینه مهارتها ي فنی و حرفه اي -

 پیگیري  ارائه خدمات سرپایی رایگان به داوطلبان سلامت و خانواده درجه یک آنها   -

  اجرا و نگهداري دستورالعمل هاي کشوري برنامه داوطلبان سلامت -
  هماهنگی و پیگیري برگزاري بازدیدهاي علمی، فرهنگی  -
 تهیه و بهره برداري ازمطالب فصلنامه الکترونیکی داوطلبان سلامت   -

 
 توانمند سازي داوطلبان سلامت و مردم 
 
کید اجراي کلیه مراحل مجموعه با تا(برگزاري دوره هاي آموزش تکمیلی بر اساس مجموعه آموزشی داوطلبان سلامت  -

 )زشی داوطلبان به خصوص بخش چگونه پیام هایمان را به مردم انتقال دهیم ؟آمو

 وطلبان سلامتبه دا)انواع رسانه هاي آموزشی(توزیع منابع آموزشی -

 هاي اولیه بهداشت براي داوطلبان سلامت برگزاري دوره آموزش عملی مراقبت -

مجموعه ید بر استفاده از کتاب مربوط از با تاک(برگزاري دوره هاي آموزشی خود ارزیابی و خود مراقبتی براي داوطلبان سلامت  -
  ) سلامت آموزشی داوطلبان

 3بیماریابی، پیشگیري و درمان بیماري سل توانمند سازي داوطلبان سلامت در زمینه -

  هماهنگی و پیگیري و برگزاري جلسات آموزشی فوق برنامه توسط داوطلبان متخصص -
 پیگیري انتقال آموزش ها و مهارت ها از طریق داوطلبان سلامت به مردم -

 استفاده از مطالب فصلنامه الکترونیکی داوطلبان سلامت   -

  
   پیگیري و مراقبت  
 
، مراقبت میانسالان سل  پیشگیري ودرمان مادر باردار ،  مراقبت شامل مراقبت اطفال،  ایمنسازي ،(خدمت درگروه هدف دریافت  -

,..( 

 ثبت موارد پیگیري ها در فرم پیگیري داوطلب سلامت -

                                                
  دستورالعمل تربیت مربیان داوطلبان سلامت  ٢
  دستورالعمل مشارکت داوطلبان سلامت در زمینھ بیماریابی ، پیشگیری ودرمان سل  ٣



 

٧ 
 

 درجهت حل مشکلات بهداشتی محلات جلب مشارکت مردمی مرکز سلامت جامعهپیگیري اجراي مصوبات کمیته  -

 
 پایش: 
هریک از کتاب هاي مجموعه ( بررسی آگاهی ، نگرش و عملکرد داوطلب سلامت در زمینه محتواي دوره هاي آموزش تکمیلی  -

 برگزار شده)  آموزشی داوطلبان سلامت 

بررسی آگاهی ، نگرش و عملکرد خانوارهاي تحت پوشش داوطلب سلامت در زمینه محتواي هر یک از دوره هاي آموزش  -
 برگزار شده) ک از کتاب هاي مجموعه آموزشی داوطلبان سلامت هری( تکمیلی

 هاي آموزشی به خانوارهاي تحت پوشش داوطلبان سلامت بررسی انتقال پیام ها ي بهداشتی  و مهارت -

 ارزیابی داوطلبان سلامت بر اساس فرم امتیازبندي داوطلبان سلامت -

 هاي اولیه بهداشتی عملی مراقبتپایش توانمندي داوطلبان سلامت در زمینه  انجام  -

 در میانسالانپایش توانمندي داوطلبان سلامت در زمینه  شیوه هاي خود ارزیابی و خود مراقبتی  -

  پایش توانمند سازي داوطلبان سلامت در زمینه بیماریابی ، پیشگیري و درمان بیماري سل -
 هاي برنامه عملیاتی پایش انجام فعالیت -

 
 گزارش دهی: 

  اطلاعات داوطلبان سلامت درسامانه الکترونیک اطلاعات شبکه تکمیل -
 دریافت و ثبت گزارش وقایع حیاتی و نتایج پیگیري از داوطلبان سلامت

 تهیه و گزارش اطلاعات آماري -

  بارگذاري اطلاعات آماري در نرم افزار و سایت مرتبط -
 ارسال مطالب  نشریه الکترونیک داوطلبان سلامت-
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  بسته خدمت توسعه مشارکت مردمی و هماهنگی بین بخشی
  مراقب سلامت جامعه/ انتظارات از بهورز  

  برنامه داوطلبان سلامت محلات) الف 

 4:شناسایی و جذب داوطلبان .1

هنگام سرشماري ، ازبین مراجعین به پایگاه سلامت ، از طریق فراخوان ، ( شناسایی و جذب داوطلبان سلامت  .1.1
رسانه هاي محلی ، سایر داوطلبان ، معتمدین محلی ، بسیج ، جلسات اولیاء مربیان ، جلسات مذهبی ، سالن هاي 

 ... )ورزشی و 

فرم مشخصات داوطلب ، فرم رضایت نامه ،  تهیه کروکی منطقه تحت (تشکیل پرونده براي داوطلبان سلامت  .1.2
) پوشش داوطلب فرم تفاهم نامه همکاري داوطلبانه، فرم امتیاز بندي داوطلبان و فرم مشخصات خانوارها  

 برگزاري دوره مقدماتی ویژه داوطلبان ثبت نام شده

 رت شناساییصدور کا .1.3

 محلات در سامانه الکترونیک  ملی تکمیل پروفایل اطلاعات داوطلبان سلامت  .1.4

  داوطلب سلامتهرمشخص کردن خانوارهاي تحت پوشش  .2

 

 :ارزیابی وشناسایی منطقه تحت پوشش  .3
  

 شناسایی جمعیت منطقه تحت پوشش  .3.1

  پوششتعیین مناطق تحت پوشش هریک از داوطلبان سلامت در نقشه منطقه تحت  .3.2

 :از جمله ناسایی مشکلات بهداشتی منطقه تحت پوشش از طریق داوطلبان سلامتش .3.3

  
 زارش دهی کارگاه ها و مراکز تهیه و توزیع  مواد غذایی غیر بهداشتیگ  
 دام و طیورغیر بهداشتی حلات نگهداري و کشتار گزارش دهی م  
  کارگاههاي قالیبافی و سایر کارگاههاي خانگیگزارش دهی  
  دهی موارد دفع زباله و فاضلاب خانگی و صنعتی غیر بهداشتیگزارش  
  درمان وکاهش آسیب ,شناسایی گروه هدف در برنامه هاي پیشگیري 

 از نظر ... ) مانند بیماري فشارخون ، دیابت ، سوء تغذیه ،چاقی و (شناسایی و معرفی افراد در معرض خطر
  سلامت جسمی ، روانی  

 :بر سلامت مردم در منطقه تحت پوشش با همکاري داوطلبان سلامت از جمله  شناسایی عوامل اجتماعی موثر .3.4
 

 سکونتگاه ها و تجمع افراد داراي رفتار پرخطر شناسائی مناطق ،  

                                                
   دستورالعمل اجرایی برنامھ داوطلبان سلامت محلات٤
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 سلامت منطقهو واقفین  شناسائی خیرین 

 و کانون هاي اجتماعی و سمن هاي موثر بر سلامت منطقه  ها ونهادها شناسایی سازمان 
 

 برنامه ریزي .4
  تدوین برنامه عملیاتی .4.1

 داوطلبان سلامتهاي آموزشی بر اساس مسائل محلات با مشارکت  تعیین اولویت .4.2

بندي ، تهیه طرح  پیگیري تامین امکانات آموزشی ، برنامه زمان( تهیه برنامه هاي آموزشی داوطلبان سلامت  .4.3
 ...)درس و 

 5 سلامت  جامعهمرکز جلب مشارکت مردمی   برنامه ریزي براي تشکیل کمیته .4.4

رفع مسایل زیست محیطی ،عوامل اجتماعی (برنامه ریزي براي جلب مشارکت خانواده ها در ارتقاي سلامت .4.5
 ...)موثر برسلامت و

 هاي بهداشتی به صورت فعال دریافت خدمات و مراقبتزي جهت جلب مشارکت خانواده ها در برنامه ری .4.6
مت درقالب گسترش وتقویت شبکه بهداشت ودرمان در مناطق دربرنامه تامین وارتقاي مراقبت هاي اولیه سلا

 شهري

 6 هاي اولیه بهداشت براي داوطلبان سلامت برنامه ریزي براي برگزاري دوره آموزش عملی مراقبت .4.7

  7 برنامه ریزي جهت توانمند سازي  داوطلبان سلامت در زمینه  شیوه هاي خود ارزیابی و خود مراقبتی .4.8
 ٨ توانمند سازي داوطلبان سلامت در زمینه بیماریابی ، پیشگیري و درمان بیماري سلبرنامه ریزي جهت  .4.9

 
  پشتیبانی .5

 هاي مربیگري  شرکت در دوره هاي آموزشی و بازآموزي و کسب صلاحیت .5.1

 پیگیري تامین نجهیزات و امکانات آموزش داوطلبان  .5.2

 در هاي بهداشتی به صورت فعال  هماهنگی جهت جلب مشارکت خانواده ها در دریافت خدمات و مراقبت .5.3
برنامه تامین وارتقاي مراقبت هاي اولیه سلامت درقالب گسترش وتقویت شبکه بهداشت ودرمان در مناطق 

 با مشارکت داوطلبان سلامت  شهري

 هاي مجموعه آموزشی داوطلبان سلامت  هماهنگی جهت برگزاري کلاس .5.4

 9ینه مهارتها ي فنی و حرفه اي هماهنگی جهت توانمند سازي داوطلبان سلامت در زم .5.5

 درجه یک آنها  هماهنگی جهت ارائه خدمات سرپایی رایگان به داوطلبان سلامت و خانواده  .5.6

  اجرا و نگهداري دستورالعمل هاي کشوري برنامه داوطلبان سلامت  .5.7
 داوطلبان سلامت هماهنگی جهت برگزاري بازدیدهاي علمی ، فرهنگی .5.8

                                                
  مرکز سلامت جامعھآیین نامھ تشکیل کمیتھ جلب مشارکت مردمی  ٥
  تورالعمل آموزش عملی مراقبت هاي اولیه بهداشتی براي داوطلبان سلامتدس ٦
  کتاب خودارزیابی و خود مراقبتی از مجموعه آموزشی کتب داوطلبان سلامت  ٧
  کتاب آشنایی با سل از مجموعھ آموزشی کتب داوطلبان سلامت ٨
  فاهم نامه همکاري داوطلبانهفرم ت ٩
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 مصوبات کمیته  بر اساس( مطالب فصلنامه الکترونیکی داوطلبان سلامت   تهیههماهنگی جهت جمع آوري و  .5.9
 )فصلنامه الکترونیکی داوطلبان سلامت 

 توانمند سازي داوطلبان سلامت و مردم .6
    10آموزشی داوطلبان سلامتبرگزاري دوره هاي آموزش تکمیلی بر اساس مجموعه  .6.1

 ان سلامت به مردم پیگیري انتقال آموزش ها و مهارت ها از طریق داوطلب .6.2

 توسط داوطلبان متخصص  )مهارت آموزي (برگزاري جلسات آموزشی فوق برنامه .6.3

 به داوطلبان سلامت)انواع رسانه هاي آموزشی(توزیع منابع آموزشی .6.4

فصلنامه  مصوبات کمیته بر اساس(  در توانمندسازي داوطلبان سلامت صلنامه الکترونیکیاستفاده از مطالب ف .6.5
 )الکترونیکی داوطلبان سلامت 

  11هاي اولیه بهداشت براي داوطلبان سلامت برگزاري دوره آموزش عملی مراقبت .6.6

با تاکید بر استفاده از کتاب (برگزاري دوره هاي آموزشی خود ارزیابی و خود مراقبتی براي داوطلبان سلامت  .6.7
 )مربوط از مجموعه آموزشی داوطلبان سلامت

 بان سلامت در زمینه بیماریابی، پیشگیري و درمان بیماري سل آموزش داوطل .6.8

 
 پیگیري و مراقبت .7

مادر باردار ، مراقبت شامل مراقبت اطفال،  ایمنسازي ، (پیگیري وضعیت دریافت خدمت درگروه هدف  .7.1
داوطلب ثبت موارد پیگیري ها در فرم پیگیري  ، مراقبت میانسالانبیماري سلپیشگیري ، بیماریابی ودرمان 

 )سلامت

  کمیته مشارکت مردمی مرکز سلامت جامعهپیگیري اجراي مصوبات  .7.2

 
 وارزیابی پایش .8

 حت پوشش داوطلبان سلامت پیگیري و بررسی انتقال پیام ها ي بهداشتی  و مهارتهاي آموزشی به خانوارهاي ت .8.1

اي دوره هاي بررسی آگاهی ، نگرش و عملکرد خانوارهاي تحت پوشش داوطلب سلامت در زمینه محتو .8.2
 آموزشی برگزار شده 

 بررسی آگاهی ، نگرش و عملکرد داوطلب سلامت در زمینه محتواي دوره هاي آموزشی برگزار شده .8.3

 ارزیابی داوطلبان سلامت بر اساس فرم امتیازبندي داوطلبان سلامت .8.4

 پایش برنامه هاي آموزشی داوطلبان سلامت .8.5

 پایش شاخص هاي آماري برنامه داوطلبان سلامت  .8.6

 پایش توانمند سازي داوطلبان سلامت در زمینه  شیوه هاي خود ارزیابی و خود مراقبتی  .8.7

 پایش توانمند سازي داوطلبان سلامت در زمینه بیماریابی ، پیشگیري و درمان بیماري سل .8.8

 هاي اولیه بهداشت براي داوطلبان سلامت پایش برگزاري دوره آموزش عملی مراقبت .8.9

 الب و میزان استفاده از فصلنامه مجازي داوطلبان سلامتپایش همکاري در ارسال مط .8.10

 پایش انجام برنامه عملیاتی .8.11

                                                
  بستھ ھای آموزشی داوطلبان سلامت  ١٠
  لبان سلامتآموزش عملی مراقبت هاي اولیه بهداشتی براي داوط اجرایی تورالعملدس ١١
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 گزارش دهی .9
 دریافت و ثبت گزارش وقایع حیاتی از داوطلبان سلامت  .9.1

 جمع آوري شاخصهاي آماري برنامه داوطلبان سلامت تهیه و گزارش اطلاعات آماري  .9.2

 بارگذاري اطلاعات آماري در نرم افزار و سایت مرتبط  .9.3

 ارسال مطالب  جهت نشریه مجازي داوطلبان سلامت .9.4
 
 

  برنامه داوطلبان متخصص )ب 
درراستاي فردي،سازمانی ك مشتر ي پروژه هايبا  تعیین ، تبیین و اجرا  حقوقی/ افراد متخصص حقیقی ي همکار جلب مشارکت و

 12) فرد، خانواده وجامعه  ارتقاي سلامت و توانمندي

o  ها و اولویت بندي مسائل محلاتنیازتعیین 

o  داوطلبان سلامت يها يعلائق و توانمندها و اولویت بندي نیازتعیین 

o  بر اساس معرفی افراد از طرف ادارات به عنوان نیروهاي ( شناسایی افراد متخصص و واجد شرایط
 )تخصصی جهت همکاري 

o داوطلب متخصص از داوطلبانه عضویتفرم  دریافت 

o با عنوان داوطلب متخصص از مرکز بهداشت شهرستان ییصدور کارت شناسا یگیريپ 

o تکمیل پروفایل اطلاعات داوطلبان متخصص، سازمان هاي مردم نهاد در سامانه الکترونیک ملی 
o  
o  طلبان با استفاده از لیست داو(با افراد داوطلب داراي تخصص و دعوت به همکاري هماهنگی

 )متخصص ارسالی از ستاد شهرستان و امکانات منطقه 

o داوطلبان متخصص در پروژهمشارکت  نحوه هماهنگی در زمینه 

o يو عقد تفاهم نامه همکار یمتنظ 

o  داوطلبان سلامتتهیه و تنظیم برنامه آموزشی متناسب با گروه 

o ه همکاريي پروژاجرا از قبل داوطلبان سلامت، نگرش و مهارت گروه  یسنجش آگاه 

o برگزاري کلاس هاي آموزشی 

o فعالیت هاي آموزشی و اجرایی  رنظارت و پایش ب 

o  پروژه همکاريبعد از پایان   داوطلبان سلامتسنجش دانش و مهارتهاي کسب شده گروه 

o  تجزیه و تحلیل نتایج حاصله ،ارزشیابی 

  
  برنامه خیرین سلامت) ج 

  13جلب مشارکت خیرین و واقفین در حوزه سلامت
 بررسی و تعیین نیازها و مشکلات بهداشتی محلات

                                                
  دستورالعمل اجرایی برنامھ داوطلبان متخصص ١٢

  دستورالعمل اجرایی برنامھ خیرین وواقفین نظام سلامت ١٣ 
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شناسایی خیرین و واقفین و معتمدین محلات و برقراري ارتباط جهت بهره برداري از ظرفیت هاي آنان با همکاري داوطلبان 
 سلامت

 و واقفین سلامتمشارکت خیرین جلب تشکیل کمیته 

 سکونت آنها به مرکز سلامت جامعهکمبودها، نیارها و اسامی افراد خیر و آدرس محل اعلام 

 تنظیم و ارسال فرم هاي آماري  

هبه ، نذر سلامت ، فعالیت (تشویق و ترغیب آحاد جامعه و خیرین براي مشارکت و گسترش فعالیت هاي خیر در بخش سلامت 
  ...)طلبانه وداو

 ملیتکمیل پروفایل اطلاعات  خیرین و سازمان هاي مردم نهاد در سامانه الکترونیک 
 

  کارشناس ناظر و مسوول مرکز  روانشناس ،کارشناسان بهداشت محیط و حرفه اي ، تغذیه انتظارات از،

  سلامت جامعه  
  

بر (شناسایی افراد متخصص و واجد شرایطو  )ازبین مراجعین به پایگاه سلامت(همکاري در شناسایی و جذب داوطلبان سلامت  .1
  )عنوان نیروهاي تخصصی جهت همکاري اساس معرفی افراد از طرف ادارات به 

  مشکلات بهداشتی منطقه تحت پوشش وحل همکاري در شناسایی .2
  حسب مورد در مرکز سلامت جامعه جلب مشارکت جامعه هايشرکت در کمیته  .3
مشکلات بهداشتی ( و گسترش فعالیت هاي خیر در بخش سلامت  همکاري در جلب مشارکت خانواده ها در ارتقاي سلامت .4

   ...)رفع مسایل زیست محیطی ،عوامل اجتماعی موثر برسلامت و، محلات 
  هاي بهداشتی به صورت فعال  جلب مشارکت خانواده ها در دریافت خدمات و مراقبت .5
  داوطلبان سلامت مشارکت و هماهنگی جهت برگزاري بازدیدهاي علمی ، فرهنگی .6
  تهیه مطالب فصلنامه الکترونیکی داوطلبان سلامت  مشارکت در  .7
 برگزاري جلسات آموزشی فوق برنامه توسط داوطلبان متخصص همکاري در مشارکت و .8

  مشارکت در جمع آوري وگزارش  اطلاعات مداخلات جامعه محور  موثر در ارتقاي سلامت  محلات  .9
  کارشناس ناظر ، مسوول مرکز(و مداخلات جامعه محور  ها فعالیتو مشارکت در پایش و نظارت  .10
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  توسعه مشارکت مردمی و هماهنگی بین بخشیارزشیابی برنامه  شاخصهاي

ابزار   استاندارد  فرمول محاسبه شاخص  عنوان شاخص  ردیف
جمع 
  آوري

توالی   محل جمع آوري
جمع 
  آوري

  سطح محاسبه
  مخرج  صورت

1  

پایگاه  داوطلبان سلامتدرصد 
هاي ضمیمه و غیر ضمیمه 

  خانه بهداشت/سلامت
  

تعداد داوطلبان سلامت 
  100*موجود 

تعداد داوطلبان سلامت 
  مورد انتظار

به :  تعداد مورد انتظار
خانوار  40ازاي هر 

یک نفر داوطلب 
  سلامت

  فرم آماري

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  

  ماهانه/فصلی

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت، 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان، استان

  و وزارت

2  

مت توانمند درصد داوطلبان سلا
اولویت هاي  شده در خصوص 

مجموعه ملی سلامت با استفاده از 
  آموزشی داوطلبان سلامت

تعداد داوطلبان سلامتی که 
اولویت  هاي در خصوص 

ملی سلامت با استفاده از 
مجموعه آموزشی داوطلبان 

ند  ا سلامت توانمند شده
*100  

  
  

کل داوطلبان سلامت 
  موجود

  

کلیه داوطلبان سلامتی 
در خصوص که 

اولویت  هاي ملی 
سلامت با استفاده از 
مجموعه آموزشی 
داوطلبان سلامت 
مطابق استاندارد 

   توانمند شدند

فرم هاي 
  آماري 

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان

  

   ماهه 6

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 

  شهرستان
  و استان

  و وزارت

3  
درصد جمعیت تحت پوشش 

پایگاه  در برنامه داوطلبان سلامت
هاي ضمیمه و غیر ضمیمه 

تحت پوشش برنامه جمعیت 
  100*داوطلبان سلامت 

کل جمعیت تحت 
  پوشش

  فرم آماري  درصد100
خانه بهداشت، پایگاه 

سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

/ ماهانه 
  فصلی

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 
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مرکز بهداشت   خانه بهداشت/سلامت
  شهرستان

  

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان، استان

  و وزارت

4  

برنامه درصد خانوار تحت پوشش 
پایگاه هاي  در داوطلبان سلامت

خانه /ضمیمه و غیر ضمیمه سلامت
  بهداشت

خانوار تحت پوشش برنامه 
  100*داوطلبان سلامت 

کل خانوار تحت 
  پوشش

  فرم آماري  درصد100

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان

  

/ ماهانه 
  فصلی

خانه بهداشت، 
سلامت و پایگاه 

مرکز سلامت 
  جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان، استان

  و وزارت

5  

 پوشش تحت خانوارهاي نسبت
پایگاه هاي ضمیمه و  در برنامه 

 خانه بهداشت/غیر ضمیمه سلامت
  ماه داوطلب 6داراي حداقل 

 حتت تعدادخانوارهاي
پایگاه  دررنامه در پوشش ب

هاي ضمیمه و غیر ضمیمه 
 داراي  خانه بهداشت/سلامت

  هستند داوطلب

تعداد داوطلبان سلامتی 
ماه فعالیت  6که حداقل 

  .داشته باشند
  فرم آماري  40

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  

  شش ماهه

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان، استان

  و وزارت

6  
توانمند  سلامت درصد داوطلبان

شده در زمینه انجام مراقبت هاي 
  اولیه بهداشتی

تعداد داوطلبان سلامتی که 
در زمینه انجام مراقبت هاي 
اولیه بهداشتی توانمند شده 

  100*اند 

تعداد کل داوطلبان 
  سلامت موجود

  فرم آماري  درصد100

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

بهداشت مرکز 
  شهرستان و استان

  سالیانه

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
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  شهرستان و استان  
  و وزارت

7  

درصد خانوار توانمند شده تحت 
در پوشش داوطلبان سلامت 

اولویت هاي ملی  خصوص 
مجموعه سلامت با استفاده از 

   آموزشی داوطلبان سلامت
  
  
  

تعداد خانوار توانمند شده 
تحت پوشش داوطلبان 

اولویت  خصوص سلامت 
هاي ملی سلامت با استفاده 

مجموعه آموزشی از 
  100* داوطلبان سلامت

کل خانوار تحت تعداد 
پوشش داوطلبان 

   سلامت

بخش بر اساس نتایج 
آخر مجموعه 

آموزشی داوطلبان 
  سلامت

بررسی آگاهی ، (
نگرش و عملکرد 

حت خانوارهاي ت
  )پوشش 

بسته 
  آموزشی

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  

  فصلی

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان، استان

  و وزارت

8  

درصد داوطلبان سلامت توانمند 
اولویت هاي ملی در زمینه شده 

مجموعه سلامت با استفاده از 
   آموزشی داوطلبان سلامت

تعداد داوطلبان سلامت 
اولویت هاي در توانمند شده 

ملی سلامت با استفاده از 
مجموعه آموزشی داوطلبان 

  100* سلامت

داوطلبان کل تعداد
  سلامت 

براساس شیوه آموزشی 
  داوطلبان سلامت

بسته 
  آموزشی 

پایگاه خانه بهداشت، 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  

  فصلی

خانه بهداشت، 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  و وزارت
  
  

9  
درصد جذب خیرین و واقفین 

  سلامت
تعداد خیرین و واقفین جذب 

  100*شده
تعداد کل خیرین 

  موجود

به ازاي هر پایگاه 
 /ضمیمه وغیر ضمیمه

  خیر 2خانه بهداشت 

فرم  
  آماري

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  ماهه 6

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 



 

١۶ 
 

  شهرستان و استان
  

10  

درصد جذب کمکهاي مالی 
  خیرین و واقفین سلامت

  
  
  
  
  
  

خیرین میزان کمکهاي مالی 
و واقفین سلامت جذب شده 

  100)*به ریال(

میزان کمکهاي مالی  
 مورد نیاز توسعه

  )به ریال(شبکه

به ازاي هر پایگاه 
/ ضمیمه وغیر ضمیمه

  خیر 2خانه بهداشت 

فرم  
  آماري

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  

  سالانه

  
خانه بهداشت، 

اه سلامت و پایگ
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  
  

11  
توانمند شده  درصد جمعیت 

  سازمان ها و ادارات 

توانمند شده  یت تعداد جمع
سازمان ها و ادارات مجري 
برنامه داوطلبان متخصص 

*100  

  تعداد کل جمعیت
سازمان ها و ادارات 

مجري برنامه داوطلبان 
  متخصص

داوطلبان دستورالعمل 
  متخصص

فرم هاي 
  آماري 

مراکز بهداشت 
  استان/ شهرستانها 

  فصلی
مراکز بهداشت 

استان / شهرستانها 
  وزارت/ 

12  
  درصد داوطلبان متخصص

  
تعداد داوطلبان متخصص 

  100*موجود 
تعداد داوطلبان 

  متخصص مورد انتظار

به :  تعداد مورد انتظار
خانوار  400ازاي   هر 

  داوطلب متخصص 1

فرم هاي 
  آماري

خانه بهداشت، پایگاه 
سلامت و مرکز 
  سلامت جامعه

مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان

  

  فصلی

خانه بهداشت، 
پایگاه سلامت و 
مرکز سلامت 

  جامعه
مرکز بهداشت 
  شهرستان و استان
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12  
درصد پرسنل توانمند شده سازمان 

  ها و ادارات 

تعداد پرسنل توانمند شده 
ادارات مجري سازمان ها و 

برنامه داوطلبان متخصص 
*100  

تعداد کل پرسنل 
سازمان ها و ادارات 

مجري برنامه داوطلبان 
  متخصص

دستورالعمل داوطلبان 
  متخصص

فرم هاي 
  آماري 

مراکز بهداشت 
  استان/ شهرستانها 

  فصلی
مراکز بهداشت 

استان / شهرستانها 
  وزارت/ 

13  
درصد داوطلبان سلامت توانمند 
  شده توسط داوطلبان متخصص 

تعداد داوطلبان سلامت  
  100*توانمند شده

تعداد کل داوطلبان 
  سلامت 

دستورالعمل داوطلبان 
  متخصص

فرم هاي 
  آماري 

مراکز بهداشت 
  استان/ شهرستانها 

  فصلی
مراکز بهداشت 

استان / شهرستانها 
  وزارت/ 

  
  
  

  پنل مدیریت  –94در سال  مشارکت مردمی و هماهنگی بین بخشیهاي توسعه  شاخص

  عنوان شاخص  ردیف
  فرمول محاسبه شاخص

  استاندارد
ابزار جمع 

  مخرج  صورت  آوري

1  

درصد داوطلبان سلامت در 
پایگاه هاي ضمیمه و غیر 

  خانه بهداشت/ضمیمه سلامت
  

تعداد داوطلبان سلامت 
  100*موجود 

تعداد داوطلبان 
  مورد انتظارسلامت 

:  تعداد مورد انتظار
 40به ازاي هر 

داوطلب  1خانوار 
  سلامت

  فرم آماري

2  

درصد جمعیت تحت پوشش 
برنامه داوطلبان سلامت در 

پایگاه هاي ضمیمه و غیر 
  خانه بهداشت/ضمیمه سلامت

جمعیت تحت پوشش 
برنامه داوطلبان سلامت 

*100  

کل جمعیت تحت 
  پوشش

  فرم آماري  درصد60



 

١٨ 
 

3  

نسبت خانوارهاي تحت 
پایگاه هاي پوشش برنامه در 

ضمیمه و غیر ضمیمه سلامت 
خانه بهداشت که داراي /

  هستند ماه داوطلب 6حداقل 

تعداد خانوارهاي تحت 
 که دارايپوشش برنامه 

سلامت  می  داوطلب
  باشند

تعداد کل داوطلبان 
سلامت محلات که 

ماه همکاري  6حداقل 
  داشته اند

  فرم آماري  40

  
درصد موارد مشکوك به سل 
معرفی شده توسط داوطلبان 

  سلامت

تعداد بیماران مشکوك به 
سل شناسایی شده توسط 

  100*داوطلبان سلامت

تعداد  کل بیماران 
مشکوك به سل 

  شناسایی شده
  فرم آماري  

4  

پایگاه هاي ضمیمه و  درصد 
خانه /غیر ضمیمه سلامت 

 60که بیش از  بهداشت 
درصد خانوارها تحت پوشش 

برنامه داوطلبان سلامت 
  هستند

پایگاه هاي سلامت   تعداد
/ ضمیمه وغیر ضمیمه 

که بیش از  خانه بهداشت
درصد خانوارها تحت  60

 پوشش برنامه داوطلبان
  سلامت

تعداد کل مراکز جامع 
و پایگاه هاي سلامت 

    خانه بهداشت/

درصد افزایش  5
ل نسبت به سا

  گذشته
  فرم آماري

  

درصد  پایگاه هاي ضمیمه و 
خانه /غیر ضمیمه سلامت 

بهداشت مجري برنامه 
  داوطلبان سلامت

پایگاه هاي تعداد  
ضمیمه وغیر ضمیمه 

مجري خانه بهداشت /
  برنامه داوطلبان سلامت

تعداد کل مراکز جامع 
و پایگاه هاي سلامت 

    خانه بهداشت/
  فرم آماري  درصد 100
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5  
جذب خیرین و واقفین  درصد

  سلامت
تعداد خیرین و واقفین 

  100* جذب شده 
تعداد کل خیرین 

  موجود

به ازاي هر پایگاه 
ضمیمه وغیر 

خانه / ضمیمه
  خیر 2بهداشت 

  فرم  آماري

6  
هاي مالی  درصد جذب کمک

  خیرین و واقفین سلامت

میزان کمکهاي مالی 
جذب شده خیرین و 

به ریال ( واقفین سلامت 
9  *100   

میزان کمکهاي مالی 
مورد نیاز خیرین در 

شبکه بهداشت درمان 
  شهرستان

درصد افزایش  10
نسبت به سال 

  گذشته
  فرم  آماري

7  
  درصد داوطلبان متخصص

  
تعداد داوطلبان متخصص 

  100*موجود 
تعداد داوطلبان 
  نتظارمتخصص مورد ا

:  تعداد مورد انتظار
 400هر  به ازاي  

داوطلب  1 خانوار
  متخصص

  فرم آماري
  فرم آماري

 
 
 


