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  1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:  1هدف شماره 

1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:      1 شماره هدف مداخلات جدول  

 دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

 زمانی

 حمایت جلب  حاکمیت

 کارگروه 

 امنیت و سلامت

 و غذایی

 هاي هماهنگی

 با بخشی بین

 هاي بخش

 اهداف با مرتبط

سند استانی 

 هاي بیماري

 غیرواگیر

طرح موضوع  سند پیشگیري و کنترل بیماریهاي غیرواگیر و 

 عوامل خطر مرتبط در کارگروه سلامت و امنیت غذایی استان 

-2استانداري  -1

دانشگاه علوم 

پزشکی تبریز ( 

کمیته  دبیرخانه

  استانی غیرواگیر)

دانشگاه علوم پزشکی 

تبریز(دبیرخانه کمیته 

استانی بیماري هاي 

  غیرواگیر) 

سازمانهاي مرتبط در 

کل استان آذربایجان 

  شرقی

طرح و تصویب سند 

استانی بیماریهاي 

غیرواگیر استان به 

تفکیک وظایف کلیه 

  سازمانهاي مرتبط

تصویب تدوین سند 

استانی بیماریهاي 

  واگیرغیر

آیین نامه تشکیل  

کمیته استانی 

پیشگیري و کنترل 

  بیماري هاي غیرواگیر

1397 

تشکیل تیم هاي فنی مشترك بین دانشگاه علوم  پزشکی و  

 سازمان هاي ذیربط براي برنامه ریزي و اقدام مشترك

انشگاه علوم د-1

  پزشکی  

ازمانهاي س-2

  مرتبط

اولویت بندي و تهیه   سازمانهاي مرتبط  سازمانهاي مرتبط

پیش نویس اقدامات 

  مشترك 

تعداد تیم هاي فنی تشکیل 

شده به تعداد تیم هاي 

  مورد انتظار

اولویت ها و سیاست 

هاي کلان سلامت استان 

  و کشور
1397 

م نامه با سازمان هاي مرتبط در خصوص انعقاد تفاه -1

  آلاینده هاي محیطی

نامه با اداره کل ورزش و جوانان براي توسعه  انعقاد تفاهم-2

             امکانات ورزش هاي همگانی                                   

نامه با شهرداري و شوراي شهر و روستا براي  انعقاد تفاهم-3

  ایجاد شهر سالم

نامه با اداره کل صنعت، معدن و تجارت براي  انعقاد تفاهم-4 

ولید و واردات تجهیزات ورزشی مناسب و محصولات غذائی ت

  سالم و ایمن 

نامه با اداره کل جهاد کشاورزي استان  براي  انعقاد تفاهم-5

  توسعه محصولات غدائی سالم

م نامه با سازمان صداو سمیاي استان جهت انعقاد تفاه -6

  ترویج شیوه زندگی سالم

کل اموزش و پرورش نعقاد تفاهم نامه همکاري با اداره ا -7

  استان در زمینه بهبود شیوه زندگی دانش آموزان

م نامه همکاري با اداره حفاظت محیط زیست انعقاد تفاه -8

 استان در زمینه کاهش آلایندهاي هوا و محیط زیست

 -2استانداري  -1

دانشگاه علوم 

  پزشکی 

ازمانهاي س -3

  مرتبط

  نداري  استا -1

زش و اداره کل ور -2 

  جوانان استان

م پزشکی               دانشگاه علو -3

داره کل صنعت و معدن ا-4

  و تجارت

داره کل جهاد ا -5

  کشاورزي استان

هرداري و شوراي ش -6

  شهر و روستا

  داره راه و شهرسازيا -7

ازمان صدا و سیماي س -8

  استان

داره کل اموزش و ا -9

  پرورش 

اظت محیط کل حف اداره-10

  زیست

فزایش سرانه ا-1  سازمانهاي مرتبط

  ورزشی

فزایش فضاي ا-2

  ورزشی

ی به افزایش دسترس-3

  امکانات تحرك بدنی

  اهش آلودگی هوا ک-4

اهش آلودگی محیط ک-5

  زیست

ی به افزایش دسترس-6

محصولات غذائی سالم 

  و ایمن 

تعداد تفاهم نامه هاي 

منعقد شده به تعداد تفاهم 

  ارهاي مورد انتظ

منابع علمی  و 

استانداردهاي علمی 

برنامه هاي ملی 

پیشگیري و کنترل 

  بیماري هاي غیرواگیر 

1397-
1397 

تهیه و ارائه پیوست سلامت در برنامه هاي توسعه اي استان 

  در راستاي اهداف سند غیرواگیر 

  ندارياستا-1

انشگاه علوم د -2 

  پزشکی

ازمانهاي س  -3

  مرتبط

ارتقاي سطح سلامت   سازمانهاي مرتبط  سازمانهاي مرتبط

  جامعه

تعداد برنامه موجود به 

  برنامه مورد انتظار

بخشنامه پیوست 

  سلامت
1397-
1397 
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1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:      1 شماره هدف مداخلات جدول  

  زمانی دوره  منابع  ارزشیابی هاي شاخص  مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

از سهم   0,5حمایت  براي تخصیص و هزینه کرد %    

نهاد هاي عمومی در راستاي اجراي سند استانی 

پیشگیري از بیماري هاي غیرواگیر.    تخصیص 

بودجه لازم براي اقدامات مربوطه در بودجه هاي 

 سالانه سازمان هاي ذیربط

  رياستاندا-1

انشگاه علوم د -2 

  پزشکی

  ازمانهاي مرتبطس  -3

  سازمانهاي مرتبط  سازمانهاي مرتبط

  

تامین منابع مالی مورد 

  نیاز 

اعتبارتخصیص داده شده به 

از  0,5اعتبارمورد انتظار( %

سهم نهاد هاي عمومی در 

  راستاي اجراي سند  

مصوبه سطوح 

مدیریتی سازمان 

 1404-1397  برنامه و بودجه 

  حاکمیت

  

راه اندازي واستمرار 

  فعالیت کمیته استانی

NCD 

 شکیل کمیته اجرائی  غیرواگیرت -1 

عضاء کمیته  استانی غیرواگیر             اصدور ابلاغ  -2

  سند استانی غیرواگیر                     نهایی نمودن -3

  رياستاندا-1

انشگاه علوم د -2 

  پزشکی

  ازمانهاي مرتبطس  -3

  رياستاندا-1

انشگاه علوم د -2 

  پزشکی

  ازمانهاي مرتبطس  -3

  سازمانهاي مرتبط

  

ئ سند ب اجراتصوی -1

استانی غیرواگیر               

دور ابلاغ اعضاء ص -2

اجرائی کمیته  

  رسازمانه

جود سند نهایی استانی و -1

  غیرواگیر 

  جود ابلاغ اعضاو -2

  آیین نامه کمیته 

1397-1397 

میته هاي تخصصی در خصوص  تشکیل زیرک  -1

بیماري هاي قلبی عروقی، فشارخون، دیابت، 

  سرطان، مزمن تنفسی 

ه هاي تخصصی در خصوص تشکیل کارگرو-2 

تغذیه، دخانیات، فعالیت بدنی و سلامت روانی، 

  اجتماعی و اعتیاد 

میته هاي تخصصی مربوط به تشکیل زیر ک -3

 هدف یک در سازمانهاي مرتبط

انشگاه علوم د-1

  پزشکی

سازمان هاي  – 2

  مرتبط

 دانشگاه علوم-1

پزشکی و معاونتهاي 

  مرتبط 

  ازمانهاي مرتبطس-2

جرایی احمایت فنی و -1  سازمانهاي مرتبط

  از برنامه

هیه و تصویب ت--2

برنامه هاي عملیاتی 

استانی در زمینه 

  بیماري غیرواگیر 

   

ته تخصصی  تعداد زیرکمی-1

  موردانتظارتشکیل شده به 

عداد برنامه عملیاتی تدوین ت-2

  شده

اسناد بالا دستی 

مربوط به 

  هرسازمان

  

1397-1397 

اصلاح و ارتقاي 

ساختاري و مدیریتی 

نظام سلامت و پزشک 

خانواده با تاکید بر 

مناطق حاشیه نشین و 

  شهري

  

  

  

هاي سلامت در مناطق حاشیه  توسعه پایگاه-1

  طرح تحول سلامت نشین و شهري مطابق با برنامه

ري مراقب سلامت به ازاي هر جذب و بکارگی-2

نفر یک نفر، براي غربالگري و شناسایی و  4000

پیگیري و مراقبت بیماري هاي غیرواگیر و عوامل 

  خطر مرتبط با آن ها

امین پزشک خانواده حداقل براي پیش بینی و ت-3

  نفر یک پزشک 10000

بط با یش بینی و تامین کارشناسان مرتپ -4

بیماري هاي غیرواگیر( کارشناس تغذیه به ازاي 

هزار نفر یک کارشناس و کارشناس سلامت  25هر 

هزار نفر  15روان و روانشناس بالینی به ازاي هر 

  یک کارشناس)

پیشگیري و مراقبت بیماري هاي  ادغام برنامه-3

مطابق با برنامه طرح تحول  PHCغیرواگیر در 

  سلامت

انشگاه علوم د -1  یدانشگاه علوم پزشک

  پزشکی

  داره بیمه سلامت ا-2

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

  داره بیمه سلامت ا-2

سی به افزایش دستر -1

  خدمات سلامت

ت ارتقاي کیفی -2

خدمات(بهبود غربالگري 

و تشخیص به موقع و 

مراقبت بیمارهاي 

  غیرواگیر)

ارشناس جذب پزشک و ک-1

  طبق دستورالعمل وزارت

تحول  حقق طرحدرصد ت-2

سلامت در مناطق شهري و 

  حاشیه نشین 

طرح گسترش 

شبکه هاي 

  بهداشتی درمانی

رنامه هاي طرح ب-

  تحول سلامت

عتبارات جاري و ا-

  ردیف هاي متمرکز

1397-1404 
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1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:      1 شماره هدف مداخلات ولجد  

 زمانی دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

استقرار برنامه جامع   

  درسی آموزش سلامت

اي برنامه هاي آموزش تدوین و اجر -1

براي اجرا سلامت مصوب شده در کمیته  

  در مدارس و دانشگاهها

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

دانشگاههاي  -2 

وابسته به وزارت علوم 

  و تحقیقات و فناروري

زش و اداره کل امو-3

  پرورش استان

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

دانشگاههاي  -2 

وابسته به وزارت علوم 

  و تحقیقات و فناروري

زش و اداره کل امو-3

  پرورش استان

  دانشگاه علوم پزشکی -1

ابسته ودانشگاههاي  -2 

به وزارت علوم و 

  تحقیقات و فناروري

داره کل اموزش و ا-3

  پرورش استان

لوم در ادغام کوریکو-1

  برنامه هاي آموزشی 

ارغ فتعمیق دانش  -2

التحصیلان علوم پزشکی 

در زمینه 

NCD پیشگیري، درمان و)

  توانبخشی)

  دوین کوریکولوم آموزشیت -1

داد برنامه اموزشی اجرا تع-2

  شده به برنامه هاي مورد انتظار 

  تامین منابع مالی 

  منابع علمی-

1397-1404 

جلب مشارکت بخش   حاکمیت

خصوصی و تشکل هاي 

در  NGOمردم نهاد ،

زمینه پیشگیري و 

مراقبت بیماریهاي 

  غیرواگیر

  

  

  

  

  

  

  

قنامه هاي همکاري با بخش انعقاد تواف -1

هاي خصوصی، سازمان هاي مردم نهاد و 

خیرین براي ارائه خدمات بهداشتی درمانی 

  و تامین منابع 

جذب و بکار گیري رابطین/ سفیران  -2

  سلامت                            

فعال نمودن تشکل هاي صنفی و   -2 

    تخصصی                          

  ایجاد خانه هاي مشارکت سلامت●  -4

  

  

  

  

  

  

  

  

  دارياستان -1

انشگاه علوم د -2

  پزشکی

ازمانهاي مردم س  -3

  نهاد 

  ازمانهاي مرتبطس -4

  

  

  

  

  

  

  

انشگاه علوم د -1

  پزشکی 

داره کل آموزش و ا -2

  پرورش

 بخشهاي خصوصی-3

مرتبط و فعال در زمینه 

  بیماري هاي غیر واگیر 

سازمان هاي مردم   -4

رابطین و  -5نهاد       

  سفیران سلامت

تشکل هاي صنفی و  -6

  تخصصی          

  

  

  

  

  انشگاه علوم پزشکی د -1

داره کل آموزش و ا -2

  پرورش

 بخشهاي خصوصی-3

مرتبط و فعال در زمینه 

  بیماري هاي غیر واگیر 

سازمان هاي مردم   -4

  نهاد      

ابطین و سفیران ر -5 

  سلامت

تشکل هاي صنفی و  -6

  تخصصی          

  

ت افزایش مشارک-1

استانی و همگانی در 

حوزه پیشگیري و مراقبت 

  بیماري هاي غیر واگیر 

بهبود و ارتقاي فعالیت -2

هاي پیشگیري و مراقبت 

  بیماري هاي غیر واگیر

  

  

  

  

  

  

  

  

اري استانی وجود سند همک-1

  ارتقاي سلامت 

عداد  خانه هاي مشارکت ت-2

  مت ایجاد شدهسلا

ن هاي بخش تعداد سازما -3

خصوصی همکار در اجراي 

  برنامه هاي غیر واگیر 

هاي مردم نهاد  تعداد سازمان-4

همکار در اجراي برنامه هاي غیر 

  واگیر  

اي صنفی و هتعداد تشکل  -5

تخصصی فعال در زمینه 

  پیشگیري و مراقبت غیرواگیر

د رابطین و تعداد / در ص-6

  همکار طبق نیاز سفیران سلامت

اي هدستورالعمل  -1

معاونت اجتماعی 

دانشگاه در زمینه 

جلب مشارکت 

سازمانهاي مردم 

  نهاد و..

برنامه هاي -2

حمایت طلبی و 

  بازاریابی اجتماعی

دستورالعمل  -3 

آموزش و ارتقاي 

سلامت در جذب 

سفیران سلامت 

خانواده ، دانش آموز 

  و دانشجو

1397-1404 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

پوشش خدمات بیمه اي 

ارزیابی، تشخیص، 

درمان و مراقبت بیماري 

  هاي غیر واگیر

  

سرپایی،  خدمات  اجراي دستورالعمل -1

بستري و توانبخشی و مراقبت بیماري 

هاي غیر واگیر و تعیین سهم بیمار و 

سازمان هاي بیمه به طوري که پرداخت از 

  جیب بیماران به حداقل ممکن برسد

  علوم پزشکی*دانشگاه 

* اداره بیمه سلامت  

  همگانی

اداره بیمه همگانی 

  سلامت

  *دانشگاه علوم پزشکی

* اداره بیمه سلامت  

  همگانی

* اداره تعاون و رفاه 

  اجتماعی

لی ناشی تعدیل بار ما-1

از درمان و مدیریت 

  بیماریهاي غیر واگیر

افزایش دسترسی به -2

خدمات بیماري هاي غیر 

  واگیر

خدمات بیمه اي درصد پوشش 

درارائه خدمات ضروري 

  تخصصی به بیماران غیر واگیر

ات بسته هاي خدم-1

سطوح پایه و 

  تخصصی

بودجه عمومی  -2

حوزه سلامت 

  همگانی

1397-1404 
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 1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:      1 شماره هدف مداخلات جدول

 زمانی دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

اجراي  برنامه پیشگیري و   

کنترل بیماري هاي غیر 

واگیر و عوامل خطر آن و 

چهار چوب ملی ارائه 

  ) NSFخدمات سلامت(

  

  

  

هاي کشوري پیشگیري و  اجراي برنامه-1

  کنترل فشار خون بالا و دیابت

ه هاي پیشگیري  و کنترل اجراي برنام -2

بیماري هاي اختلال چربی هاي خون، 

چاقی، مزمن تنفسی، آسم و سرطان هاي 

  پستان و کولورکتال

(خدمات ملی  PENکل اجراي پروت -3

  سلامت ) براساس دستورالعمل کشوري

اندازي بخش هاي  تقویت و راه -4

توانبخشی قلبی، تنفسی ، دیابت و 

  سرطانها در بیمارستانهاي واجد شرایط

مالی براي تجهیز و تامین  تامین منابع -5

  نیروي انسانی بخش هاي توانبخشی

سلامت در زمینه آموزش  ارائه خدمات -6

  و ارتقاي سلامت همگانی

  

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

  لامتبیمه ساداره -2

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

  داره بیمه سلامتا-2

 کار گروه هاي-3

تخصصی بیماري هاي 

  غیر واگیر

  انشگاه علوم پزشکید -1

  داره بیمه سلامتا-2

  ازمانهاي مرتبطس-3

اجراي برنامه هاي ملی  -1

پیشگیري و کنترل بیماري 

هاي قلبی عروقی، دیابت، 

سرطان و مزمن تنفسی بر 

اساس رویکرد سازمان  

جهانی بهداشت در برنامه   

WHOPEN  

دسترسی به خدمات -2

دارویی، مشاوره هاي 

تغذیه اي و روانشناسی 

ادغام یافته براي 

پیشگیري از عوارض 

 بیماري هاي غیر واگیر از

جمله جلوگیري از حمله 

قلبی و سکته مغزي در 

سطح اول مراقبت هاي 

  PHCبهداشتی 

ارتقاي کیفیت زندگی  -3

  بیماران

جراي برنامه درصد تحقق ا -1

  هاي مرتبط با ایراپن

رصد بخش هاي د  -2

  توانبخشی فعال

  

تامین منابع مالی 

  مورد نیاز

منابع علمی و  ●

پروتکل هاي 

تشخیصی و درمانی 

  و ملیجهانی 

برنامه هاي ●

کشوري پیشگیري از 

بیماري هاي غیر 

  واگیر

1397-1404  

  

  

  

  

  

  

کاهش 

مواجهه 

  با خطر

  ترویج تغذیه سالم

  

  

  

  

ربوط به کاهش مواجهه مفعالیت هاي  -1

با عوامل خطر در هدف کاهش مصرف 

  نمک و شکر

فعالیت هاي مربوط به کاهش مواجهه  -2

با عوامل خطر در هدف کاهش اسید هاي 

  چرب ترانس 

توسعه دسترسی به محصولات غذایی -3

  سالم

  

  

  دانشگاه علوم پزشکی

اداره صنعت، معدن و ●

  تجارت

  اداره جهاد کشاورزي●

  معاونت غذا و دارو●

  دانشگاه علوم پزشکی

اداره صنعت، معدن و ●

  تجارت

  کشاورزي اداره جهاد●

  معاونت غذا و دارو●

رسانه هاي ارتباط ●

  جمعی

  دانشگاه علوم پزشکی

اداره صنعت، معدن و ●

  تجارت

  اداره جهاد کشاورزي●

  معاونت غذا و دارو●

  رسانه هاي ارتباط جمعی●

  صنایع غذایی●

افزایش دسترسی به 

محصولات غذایی سالم و 

انتخاب هاي آگاهانه براي 

استفاده از مواد غذایی 

  المس

  

  

یزان کاهش نمک و شگر م -1

  مواد غذائی

سیدهاي چرب امیزان کاهش  -2

  ترانس مواد غذائی

  

  

استاندارد هاي مواد 

  و محصولات غذایی
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  فعالیت هاي مربوط به کاهش مواجهه با عوامل خطر در هدف کاهش مصرف دخانیات  مبارزه با مصرف دخانیات

ترویج فعالیت هاي بدنی 

  کافی در جامعه

  فعالیت هاي مربوط به کاهش مواجهه با عوامل خطر در هدف کاهش فعالیت بدنی ناکافی

  



 

١٢٣ 
 

1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:      1 شماره هدف مداخلات جدول  

ها استراتژي حیطه ها فعالیت  کنندگان مشارکت مجري متولی  مطلوب نتیجه  ارزشیابی هاي شاخص   دوره منابع 

 زمانی

کنترل آلودگی هوا و  

سایر آلاینده هاي 

 محیطی

 
 
 
 

اجراي پروتکل هاي کاهش آلاینده هاي محیطی هوا، خاك و 

 آب

 

 

 

 

داره ا-1

 استاندارد

اداره  -2

حفاظت 

 محیط زیست

شهرادري -3  

اداره جهاد  -4

 کشاورزي 

اداره  -5

صنعت، معدن 

 و تجارت

رکت ش -6

 نفت

داره استانداردا-1  

داره حفاظت ا -2

 محیط زیست

يشهرادر -3  

داره جهاد ا -4

 کشاورزي 

 اداره صنعت، -5

 معدن و تجارت

نفت شرکت -6  

دانشگاه علوم -7

 پزشکی

ایر س -8

 سازمانهاي مرتبط

داره استانداردا-1  

اره حفاظت اد -2

 محیط زیست

يشهرادر -3  

داره جهاد ا -4

 کشاورزي 

 اداره صنعت، -5

 معدن و تجارت

نفت شرکت -6  

دانشگاه علوم -7

 پزشکی

ایر س -8

 سازمانهاي مرتبط

ه هاي محیطی به کاهش آلایند -1

 حد استاندارد

کاهش بروزبیماري هاي غیر   -2

 واگیر

 

 

 

 

تعداد پروتکل هاي اجرا شده در -1

اهش آلاینده هاخصوص ک  

لاینده هاي محیطی درصد کاهش آ -2

 در حد موردانتظار

 

 

استانداردهاي آب، 

 خاك و هوا

منابع علمی ●  

تخصیص منابع ●

 مالی مورد نیاز
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توانمند سازي گروه 

هاي هدف و افزایش 

مهارت خود مراقبتی 

عوامل خطر بیماریهاي 

 غیرواگیر

 

سازي گروههاي در معرض خطر مند شناسایی و توان- 1

 بیماریهاي غیرواگیر

تولید رسانه هاي آموزشی متناسب با گروه هدف  -2  

اجراي برنامه هاي آموزشی خود مراقبتی -3  

 

انشگاه د -1

 علوم پزشکی

رسانه -2

هاي ارتباط 

 جمعی

3- 

سازمانهاي 

 مردم نهاد

انشگاه علوم د -1

 پزشکی

سانه هاي ر-2

 ارتباط جمعی

سازمانهاي مردم  -3

 نهاد

ازمانهاي س -4

 مرتبط

 

انشگاه علوم د -1

 پزشکی

سانه هاي ر-2

 ارتباط جمعی

ازمانهاي س -3

 مردم نهاد

ازمانهاي س -4

 مرتبط

وانمند سازي افراد و جوامعت-1  

ارتقاي کیفیت زندگی -2  

کاهش بروز بیماري -3  

 

وامل خطر میزان کاهش ع-1

 بیماریهاي غیرواگیر

 

الی تامین منابع م

 مورد نیاز

منابع علمی●  
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خدمات 

 سلامت

آموزش سلامت همگانی 

با هدف ارتقاي سلامت 

از طریق پیشگیري 

اولیه از بیماریهاي 

 غیرواگیر

 

CRP*  آموزش همگانی و مهارت آموزي در خصوص    )

کمکهاي اولیه) و خدمات اورژانسی در خصوص بیماریهاي 

 قلبی عروقی، فشارخون بالا، دیابت، سرطان و مزمن تنفسی

 

انشگاه د -1

 علوم پزشکی

نهاي سازما -

 مرتبط

 

انشگاه علوم د -1

 پزشکی

سانه هاي ر -2

 ارتباط جمعی 

ازمان هلال س -3

 احمر

انشگاه علوم د -1

 پزشکی

سانه هاي ر -2

 ارتباط جمعی 

ازمان هلال س -3

 احمر

توانمند سازي جامعه در خصوص 

اقدامات بموقع در مواقع بروز 

حادثه هاي قلبی عروقی، سکته 

هاي مغزي،مشکلات و حمله هاي 

 تنفسی، کوماي دیابتی

 

عداد/در صد افراد آموزش دیدهت -1  

اي آموزشی برگزار هتعداد دوره  -2

                                          شده             

عداد برنامه هاي آموزشی اجرا ت -

شده توسط رسانه هاي ارتباط 

 جمعی

 

نابع مالی مورد م -

بسته  -نیاز              

 هاي آموزشی
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1404سال تا 1397 زمانی بازه در درصد 25 میزان به ریوي مزمن هاي بیماري و دیابت سرطان، عروقی، قلبی هاي بیماري از ناشی زودرس مرگ خطر کاهش:      1 شماره هدف مداخلات جدول  

 دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

 زمانی

اجراي پروتکل هاي   

خدمات پیشگیري، 

تشخیص، درمان و 

مراقبت بیماریهاي 

غیرواگیر و عوامل 

  خطر مرتبط

  

پیش بیمارستانی براي بیماري هاي قلبی  تقویت خدمات -1

  عروقی، تنفسی و دیابت

اورژانسی براي بیماري هاي قلبی عروقی،  تقویت خدمات -2

  تنفسی و دیابت

در محل هاي کار و اماکن  CRPهیزات فراهم کردن تج -3

  عمومی

  دفیبریلاتورجهیز آمبولانس ها به دستگاه هاي ت -4

ان اورژانس، بخش هاي اورژانس بیمارستان، آموزش کارکن -5

براي بهبود خدمات تشخیصی و  ICU ،CCUبخش هاي 

  ) PPCIدرمانی به موقع (  

  قویت برنامه هاي مراقبت تسکینی در بیماران  سرطانت -6

  قویت مدیریت بیماري دیابت و فشارخون بالات -7

  م و مشکلات تنفسی ت مدیریت حمله هاي آستقوی -8

ا راه اندازي بخشهاي بخش هاي توانبخشی بفعال سازي   -9

  در بیمارستان ها 

یز بخش هاي توانبخشی بیماري هاي لبی تامین و تجه -10

عروقی، سکته هاي قلبی و مغزي، دیابت، سرطان و مزمن 

  تنفسی و تقویت خدمات توانبخشی در این بیماران

ی احیاي قلبی تنفسی ، خدمات ي دوره هاي آموزشبرگزار -11

اورژانس و خدمات توانبخشی براي کارکنان بهداشتی درمانی، 

  اورژانس و توانبخشی

  قویت نظام ثبت داد هاي بیمارستانیت  -12

دانشگاه  -1

علوم 

  پزشکی

خش ب-2

  خصوصی

  

وم دانشگاه عل  -1

پزشکی (معاونت 

درمان، مرکز مدیریت 

حوادث و فوریتهاي 

  پزشکی) 

  خصوصیبخش -2

ردم مسازمان هاي  -3

  نهاد و خیریه

  ازمان هلال احمرس-4

  

وم دانشگاه عل  -1

پزشکی (معاونت 

درمان، مرکز 

مدیریت حوادث و 

  فوریتهاي پزشکی) 

بخش -2

  خصوصی

سازمان هاي -3

  مردم نهاد و خیریه

ازمان هلال س-4

  احمر

اون اداره کار تع-5

  و رفاه اجتماعی

داره بیمه ا -6

  سلامت

  

به  زمان خدمت رسانی کاهش -1

  بیماران اورژانسی

ت خدمات ارتقاي کیفی -2

اورژانسی، پیش و درون 

  بیمارستانی

ي در بیماران مبتلا کنترل بیمار -3

به بیماري هاي قلبی عروقی،  

  دیابت، سرطان و مزمن تنفسی

  

ریافت خدمات دمتوسط زمان  -1

  پیش و داخل بیمارستان

رصد آمبولانس هاي مجهز به د -2

  فیبریلاتور د

آموزش دیده تیم  درصد کارکنان-3

سلامت، اورژانس ها، بخش هاي 

  بیمارستان مرتبط

تانهاي واجد شرایط درصد بیمارس -4

  داراي بخش توانبخشی

ن واجد شرایط که درصد بیمارا -5

  خدمات توانبخشی دریافت کرده اند.

رصد بیماران تحت کنترل د -6

  بیماري

  

نابع مالی مورد م -1

  نیاز

لی مبرنامه هاي  -2

پیشگیري و کنترل 

بیماري هاي 

غیرواگیر( قلبی 

عروقی، فشارخون 

بالا، دیابت، سرطان 

هاي پستان، دهانه 

رحم و کولورکتال و 

  مزمن تنفسی)

دبرنامه هاي -3

چارچوب خدمات 

ملی سلامت بیماري 

هاي عروق کرونر، 

سکته مغزي، 

سرطان، دیابت، 

  مزمن تنفسی

ستورالعمل د -4

  هبرنام

  

1397-
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بهره مندي 

ازمشارکت و 

همکاري بخش 

خصوصی، سازمان 

هاي مردم نهاد و 

سایر ذینفعان در 

ارائه خدمات 

پیشگیري و کنترل 

بیماري هاي 

 غیرواگیر

  

هاي خصوصی، سازمان هاي مردم نهاد،  شناسایی بخش -1

خیریه ها و جمعیت ها و انجمن هاي علمی فعال در زمینه 

غیرواگیر قلبی عروقی، فشارخون بالا، اختلال بیماري هاي 

چربی هاي خون، دیابت، سرطان ها، مزمن تنفسی و آسم و 

  عوامل خطر مرتبط آن ها ( تغذیه، فعالیت بدنی، دخانیات )

خش هاي خصوصی و سازمان هاي مردم نهاد، همکاري با ب -2

جمعیت ها و خیریه و انجمن هاي علمی در زمینه آموزش، 

ات در سطوح ارزیابی، تشخیص، درمان و توانبخشی ارائه خدم

  و پذیرش ارجاعات سطح اول شبکه هاي بهداشتی درمانی

مینه تامین منابع مورد نیاز ( مکان، تجهیزات، همکاري در ز -3

  دارو، نیروي انسانی و مالی )

دانشگاه -1

علوم 

  پزشکی

ازمان س -2

هاي 

  مرتبط

انشگاه علوم د -1

  پزشکی  

و خصوصی  بخش -2

سازمان هاي مردم 

نهاد، جمعیت ها و 

خیریه ها و انجمن هاي 

مرتبط با بیماري هاي 

  غیرواگیر

انشگاه علوم د -1

  پزشکی  

بخش  -2

خصوصی و 

سازمان هاي مردم 

نهاد، جمعیت ها و 

خیریه ها و انجمن 

هاي مرتبط با 

بیماري هاي 

  غیرواگیر

اري با سایر تعامل و همک -1

  ظرفیت هاي موجود

  اتیش دسترسی به خدمافزا -2

اي خصوصی و تعداد بخش ه -1

سازمان هاي مردم نهاد، جمعیت ها و 

خیریه و انجمن هاي علمی فعال در 

زمینه بیماري هاي غیرواگیر( قلبی 

عروقی، فشارخون بالاف اختلال 

چربی هاي خون، دیابت، سرطان ها، 

  مزمن تنفسی و آسم)

خش هاي همکار در بتعداد/ درصد -2

  نامه هاي غیرواگیراجراي بر

ات فهرست اطلاع -1

بخش هاي 

خصوصی سازمان 

هاي مردم نهاد و 

  جمعیت هاي مردمی

هرست انجمن ف -2

  هاي علمی
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١٢۵ 
 

 جدول مداخلات هدف شماره 1:      کاهش خطر مرگ زودرس ناشی از بیماري هاي قلبی عروقی، سرطان، دیابت و بیماري هاي مزمن ریوي به میزان 25 درصد در بازه زمانی 1397 تا سال1404

 دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

 زمانی

ي
ور

ه 
ید

 د
و

ت 
ار

ظ
ن

  

 اجراي و طراحی

 مدیریت پایش نظام

 محیطی هاي آلاینده

 و خاك و آب هوا،( 

  ) فاضلاب

 یمحیط هاي آلاینده مدیریت نظارت و پایش برنامه تدوین  -1

  آن ابزارهاي براساس

 دیریتم هاي برنامه بر نظارت و پایش برنامه اجراي -2

  محیطی هاي آلاینده

  

  

  

  

  

 شگاهدان-1

 علوم

   پزشکی

2-

 سازمانهاي

  مرتبط

  ياستاندار-1

 علوم دانشگاه -2

  پزشکی

 جهاد اداره -3

  کشاورزي

 دنمع صنعت، اداره-4

  تجارت و

  نفت شرکت-5

  داستاندار اداره-6

 یطمح حفاظت اداره-7

  زیست

 هاي سازمان سایر-8

  مرتبط

  دارياستان-1

 علوم دانشگاه -2

  پزشکی

 جهاد اداره -3

  کشاورزي

 صنعت، اداره-4

  تجارت و معدن

  نفت شرکت-5

  دارداستان اداره-6

 حفاظت اداره-7

  زیست محیط

 سازمان سایر-8

  مرتبط هاي

 هاي برنامه روند بررسی  -1

 هاي آلاینده کنترل و پیشگیري

  محیطی

 تامین و ریزي برنامه اصلاح، -2

 و پایش هاي داده مبناي بر منابع

  نظارت

 مدیریت پایش برنامه طراحی -1

   محیطی هاي آلاینده

 شده انجام هاي پایش تعداد -2

  ذیربط هاي سازمان توسط

 شده ریزي برنامه مداخلات تعداد -3

  ها پایش مبناي بر

 منابع تامین -1

  نیاز مورد مالی

 پایش ابزارهاي -2

  نظارت و

1397-
1404 

  اجراي و طراحی

 و ها پژوهش

 دوره هاي پیمایش

 بررسی براي ملی اي

 روند تحلیل و

 هاي بیماري

  غیرواگیر

 هاي بیماري سمت به ها پژوهش بندي اولویت و دهی جهت -1

 هاي چربی اختلال بالا، فشارخون عروقی، قلبی(  مهم غیرواگیر

 کولورکتال، رحم، دهانه پستان، هاي سرطان دیابت، خون،

  ) آسم و تنفسی مزمن

 نیازسنجی حوزه در تحقیقاتی هاي طرح تدوین و طراحی-2

  غیرواگیر هاي بیماري هاي برنامه و سلامت آموزشی

 گروه و جامعه سلامت سواد اي دوره سنجش و طراحی -3

 و غیرواگیر هاي بیماري  زمینه در پذیر آسیب و پرخطر هاي

  ها آن مرتبط خطر عوامل

 مراقبت نظام اي دوره هاي پیمایش همکاري در اجراي -4

    غیرواگیر هاي خطربیماري عوامل

 رد  غیرواگیر هاي بیماري جاري اي داده ثبت نظام تقویت -5

  سلامت نظام

    غیرواگیر هاي بیماري از ناشی مرگ نظام تقویت  -6

 ( ها بیماري و خدمات ثبت الکترونیکی هاي سامانه تقویت -7

  ....) و HIS سیب، سامانه

 هاي برنامه و اي دوره هاي ارزشیابی اجراي و طراحی -8

    غیرواگیر هاي بیماري  کنترل و پیشگیري

 مداخلات اي دوره هاي ارزشیابی اجراي و طراحی  -9

 ها، سیاستگذاري(   غیرواگیر هاي بیماري  کنترل و پیشگیري

 شگاهدان-1

 علوم

  پزشکی

2-

 سازمانهاي

  مرتبط

 ومعل دانشگاه-1

  پزشکی

  تحقیقاتی مراکز-2

  لاحوا ثبت اداره-3

 و اطلاعات مرکز -4

  آماراستان

 هاي سازمان سایر-5

  مرتبط

 لومع دانشگاه-1

  پزشکی

  اتیتحقیق مراکز-2

  حوالا ثبت اداره-3

 اطلاعات مرکز -4

  آماراستان و

 سازمان  سایر-5

  مرتبط هاي

  ها پژوهش بودن هدفمند  -1

 یافته مبناي بر  ریزي برنامه-2

  پژوهش هاي

 و شیوع و بروز روند بررسی -3

 و غیرواگیر هاي بیماري مرگ

  آن خطر عوامل

 تفکیک به پرخطر مناطق تعیین -4

 عوامل و غیرواگیر هاي یماري

  ها آن خطر

  پذیر آسیب هاي گروه تعیین -5

 آلاینده توزیع روند بررسی -6

 آن GIS نقشه تهیه و محیطی هاي

  ها

 نظر از پرخطر نقاط تعیین -7

 نوع تفکیک به محیطی هاي آلاینده

 فاضلاب و آب خاك، هوا،(  محیط

  آلاینده نوع و)

 سواد امتیاز میانگین تعیین -8

  سلامت

 پژوهشی  هاي اولویت فهرست -1

  غیرواگیر هاي بیماري

 اجرا تحقیقاتی هاي طرح تعداد -2

  غیرواگیر هاي بیماري  زمینه در شده

 غیرواگیر هاي برنامه تعداد -3

  شده ارزشیابی

 تحقیقاتی هاي طرح تعداد -4

  اي برنامه و آموزشی نیازسنجی

 سنجش تحقیقاتی هاي طرح تعداد -5

  سلامت سواد و آگاهی

 بیماري شیوع و بروز هاي میزان -6

 مرتبط خطر عوامل و غیرواگیر هاي

  ها آن با

 هاي بیماري GIS نقشه -7

 آن با مرتبط خطر عوامل غیرواگیرو

  ها

 هاي بیماري از ناشی مرگ میزان -8

  غیرواگیر

 و جامعه سلامت سواد میزان -9

  پرخطر و پذیر آسیب هاي گروه

 منابع تامین -1

  نیاز مورد مالی

  علمی منابع -2

 سایر تجربیات -3

  کشورها

 هاي زیرساخت -4

 استقرار براي لازم

 الکترونیک نظام

  ها داده ثبت

 عملیاتی برنامه -5

  خودمراقبتی

1397-
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 و توانبخشی ها، مراقبت درمانی، اولیه، پیشگیري آموزشی،

(.....  

  خودمراقبتی ملی برنامه ارزشیابی اجراي و طراحی  -10

  محیطی هاي آلاینده بررسی اجراي و طراحی -11

 برنامه پوشش درصد -10

  خودمراقبتی

 فرآیندهاي پایش

 هاي برنامه اجراي

  غیرواگیر

 و فرآیندي و مدیریتی نظارت و پایش برنامه طراحی -1

 هاي بیماري کنترل و پیشگیري هاي برنامه عملکردي

 هاي چربی اختلال بالا، فشارخون عروقی، قلبی(  غیرواگیر

 رحم، دهانه پستان، هاي سرطان دیابت، چاقی، خون،

  ) آسم و تنفسی مزمن کولورکتال،

  لیست چک س براسا خدمات ارائه مختلف سطوح  پایش  -2

  خودمراقبتی ملی برنامه پایش اجراي -4

 دانشگاه

 علوم

  پزشکی

 علوم دانشگاه  پزشکی علوم دانشگاه

  پزشکی

  موجود وضعیت از اطلاع  -1

 با ها فعالیت تطابق -2

  استانداردها

  ها برنامه بازنگري -3

 داده مبناي بر ریزي برنامه -4

  نظارت و پایش هاي

 در نظارت و پایش برنامه طراحی -1

  مختلف سطوح

 شده انجام هاي پایش تعداد -2

  خدمات ارائه مختلف سطوح توسط

 شده ریزي برنامه مداخلات تعداد -3

  ها پایش مبناي بر

 برنامه پوشش درصد -4

  خودمراقبتی

 مورد مالی منابع -1

  نیاز

 هاي برنامه -2

 پیشگیري کشوري

 بیماري کنترل و

  غیرواگیر هاي

  پایش ابزارهاي -3

 عملیاتی برنامه -4

  خودمراقبتی برنامه
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  1404تا سال 1397  در صد در بازه زمانی 20: کاهش نسبی در شیوع فعالیت بدنی ناکافی( کم تحرکی) به میزان 2هدف شماره 

 1404تا سال 1397 در صد در بازه زمانی 20کاهش نسبی در شیوع فعالیت بدنی ناکافی( کم تحرکی) به میزان  :2جدول مداخلات هدف شماره 

 نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژي ها حیطه
شاخص هاي 

 ارزشیابی
 دوره زمانی منابع

 حاکمیت

  

تدوین و تصویب 

برنامه استانی 

توسعه فعالیت 

 بدنی

  تشکیل کمیته استانی ارتقاي فعالیت بدنی  -1

  حمایت سایر سازمان هاي مرتبط جلب -2

  تدوین برنامه استانی  توسعه فعالیت بدنی -3

 تهیه برنامه عملیاتی توسعه فعالیت بدنی  -4

دانشگاه  -1

  علوم پزشکی

اداره ورزش  -2

 و جوانان

دانشگاه علوم  -1

  پزشکی

اداره ورزش و  -2

  جوانان

  رداريشه -3

ازمانهاي س -4

 مرتبط

  دانشگاه علوم پزشکی -1

  اداره ورزش و جوانان -2

  شهرداري -3

داره کل آموزش و ا -4

  پرورش 

شی مراکز آموز  -5

وابسته به وزارت علوم ، 

  تحقیقاتو فن آوري

عت،معدن اداره کل صن -6

  و تجارت استان

 ازمانهاي مرتبطس -7

تشکیل کمیته  -1

استانی ارتقاي فعالیت 

  بدنی

تدوین سند   -2

استانی ارتقاي فعالیت 

 بدنی

تعداد کمیته  -1

استانی تشکیل شده 

به تعداد مورد 

  انتظار

وجود سند  -2

استانی ارتقاي 

تحرك بدنی در 

 استان

  منابع علمی -1

گزارشات و  -2

 سوابق برنامه

1397- 1397 

تخصیص بودجه  

کافی براي توسعه 

فعالیت بدنی در 

دستگاه هاي 

 دولتی

  

از بودجه عمومی دستگاه  %1تقویت اعمال قانون تخصیص  

هاي دولتی به برنامه هاي فعالیت بدنی و ورزش کارکنان در 

 استان

سازمان برنامه   -1 استانداري

  و بودجه 

سازمانهاي   -2

 مرتبط

تخصیص  بودجه   -1 سازمانهاي  مرتبط 

  و ردیف اعتباري

ارتقاي فعالیت   -2

 بدنی در جامعه

صاص  بود جه اخت  

شفاف و پایدار براي 

اجراي اقدامات 

مربوط به فعالیت 

بدنی به میزان 

  تعیین شده 

 

 5رنامه هاي ب -1

  ساله ششم 

  سند چشم انداز  -2

سند ملی   -3

بیماري هاي غیر 

  واگیر

برنامه ملی  -4

توسعه فعالیت 

 بدنی

1404 - 1397  

همکاري هاي بین 

بخشی با سازمان 

 هاي مرتبط 

نعقاد تفاهم نامه بین بخشی با سازمان هاي ذیربط ا  -1

  دولتی

م نامه با  بخش خصوصی و و نهاد هاي مردمی( انعقاد تفاه -2

فضاهاي ورزشی، تامین نیروي انسانی تخصصی، تامین مالی، 

  تامین تجهیزات، آموزش تخصصی، آموزش همگانی،....)

 ن هاآت هاي جلب همکاري این مراکز براي استفاده از ظرفی  -3

اداره کل  -1

ورزش و 

  جوانان

انشگاه د -2

 علوم پزشکی

اداره ورزش و  -1

  جوانان

دانشگاه علوم  -2

  پزشکی

ردم سازمانهاي م -3

نهاد و بخش 

 خصوصی 

  دانشگاه علوم پزشکی  -1

اداره کل ورزش و  -2

  جوانان 

اداره کل  آموزش و  -3

  پرورش

  شهرداري  -4

سازمانهاي مرتبط   -5

  دولتی استان

ردم نهاد سازمانهاي م -6

  و بخش خصوصی

 

نعقاد تفاهم نامه ا -1

  همکاري

استفاده از ظرفیت  -2 

دستگاه ها و سازمان 

 ها دولتی و خصوصی 

نامه  تعداد تفاهم -1

هاي منعقد شده به 

  مورد انتظار

تعداد تشکل ها و  -2

انجمن هاي حرفه اي 

سلامت فعال در 

 فعالیت بدنیحوزه 

  متن تفاهم نامه -1

قوانین و   -2

مقررات همکاري 

 هاي بین بخشی

1404 - 1397 
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  1404سال تا 1397 زمانی بازه در صد در 20 میزان به) تحرکی کم( ناکافی بدنی فعالیت شیوع در نسبی کاهش :3 شماره هدف مداخلات جدول

 زمانی دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

کاهش 

مواجه با 

 خطر

رویکرد مدرسه 

محور و مراکز 

آموزشی  

وابسته به 

  وزارت علوم

وابسته به 

  وزارت علوم

  

دارد  الزام مدارس و دانشگاه ها به داشتن برنامه هاي استان -1

  فعالیت بدنی

توسعه اجراي برنامه مدارس مروج سلامت ( تاسیس حیاط   -2

  پویا در مدارس، ادغام فعالیت بدنی در مدارس در سلامت)

پیش بینی و توسعه فعالیت هاي پویا و تحرك آفرین در   -3

  برنامه هاي فردي و جمعی دانش آموزان دانشجویان

 رخهایجاد مسیر هاي ایمن به مدارس براي پیاده روي و دوچ  -4

  سواري دانش آموزان و دانشجویان  تا مدرسه و دانشگاه

و شاخص هاي آمادگی   BMIپایش اولیه وضعیت بدنی(   -5

  جسمانی) دانش آموزان و دانشجویان در مدارس و دانشگاه ها

 آموزش مداوم معلمین و اساتید دانشگاه  در دوره هاي  -6 

ر آموزش ضمن خدمت در زمینه اهمیت و راههاي کنترل فق

حرکتی و افزایش تحرك بدنی خود و دانش آموزان  و 

  دانشجویان و ارتباط آن با سلامت و تندرستی

  

  

 

اداره آموزش و  -1

  پرورش

مراکز آموزشی   -2

وابسته به وزارت 

  علوم 

اداره ورزش و   -3

  جوانان

دانشگاه علوم   -4

 پزشکی

اداره آموزش و  -1

  پرورش

مراکز آموزشی   -2

 وابسته به وزارت

  علوم

دانشگاه علوم  -3

  پزشکی

اداره ورزش و  -4

  جوانان

  شهرداري -5

داره راه و ا -6

  شهرسازي

سازمانهاي   -7

  مرتبط

 

اداره آموزش و  -1

  پرورش

مراکز آموزشی   -2

وابسته به وزارت 

  علوم

دانشگاه علوم  -3

  پزشکی

اداره ورزش و  -4

  جوانان

  يشهردار -5

داره راه و ا -6

  شهرسازي

سازمانهاي  -7

  مرتبط

 

وجود دستورالعمل  -1

هاي استاندارد براي 

فعالیت بدنی در مدارس و 

مراکز آموزشی  وابسته به 

  وزارت علوم 

  

افزایش پیاده روي/  -2

دوچرخه سواري در مسیر 

  مدرسه به خانه و بالعکس

وجود ابزارها و   -3

امکانات ورزشی ایمن در 

  مدارس و دانشگاه ها

هاي وجود برنامه   -4

آموزشی ترویجی در 

  مدارس، دانشگاهها

کاهش اضافه وزن و   -5

 چاقی

د موارد صتعداد / در  -1

برنامه هاي آموزش فعالیت 

بدنی استاندارد در مدارس و 

  دانشگاه ها

  

  

تعداد / در صد دانش   -2

آموزان و دانشجویانی که 

شاخص هاي آمادگی 

جسمانی( انعطاف پذیري، 

قدرت عضلانی و استقامت 

  قلب عروقی) مطلوب دارند

 معلمان و اساتید دانشگاه  -3

  آموزش دیده

تعداد / درصد دانش   -4

آموزش و دانشجویانی که 

هر روزه پیاده به مدرسه 

 رفت و آمد می کنند

نابع علمی و م -1

  آموزشی

 دستورالعمل  -2

  هاي فنی اجرایی

تجهیزات مورد   -3 

  نیاز

زمان مورد   -4

  نیاز

ورد اعتبارات م  -5

 نیاز

1404 - 1397 

رویکرد مبتنی 

 بر محل کار

اده سازي برنامه هاي حمایتی توسعه فعالیت توسعه و پی  -1

  بدنی در محل کار

جلب همکاري کار فرمایان جهت ترویج سیاست مربوط به   -2

  فعالیت بدنی

از بودجه هاي عمومی دستگاه هاي  %1تخصیص  اعمال قانون -3

 ترویج فعالیت بدنیدولتی به برنامه هاي 

، اداره  صنعت -1

  معدن و تجارت

اداره کار،  -2 

تعاون و رفاه 

  اجتماعی

داره کل ورزش ا -3

  و جوانان

انشگاه علوم د  -4

  پزشکی 

 

، اداره  صنعت -1

  معدن و تجارت 

عاون تاداره کار،  -2

  و رفاه اجتماعی

داره کل ورزش ا -3

  و جوانان

انشگاه علوم د  -4

  پزشکی 

هاي بخش  -4

  خصوصی

سایر سازمان   -5

 هاي مرتبط

، اداره  صنعت -1

  معدن و تجارت 

عاون تاداره کار،  -2

  و رفاه اجتماعی

داره کل ورزش ا -3

  و جوانان

انشگاه علوم د  -4

  پزشکی 

خش هاي ب -4

  خصوصی

سایر سازمان   -5

 هاي مرتبط

ت بدنی توسعه فعالی -1

  در محل کار 

افزایش دسترسی به   -2

و امکانات تربیت تجهیزات 

 بدنی و ورزش در محل کار

تعداد/ در صد شرکت   -1

هاي اجرا کننده سیاست 

  استانی فعالیت بدنی

تعداد/ درصد محیط هاي   -2

کاري که با باشگاه هاي 

ورزشی سلامت محور تفاهم 

  نامه هاي همکاري دارند

تعداد/ درصد محیط هاي   -3

کاري که مربی با کارشناس 

  یت بدنی دارندمرتبط  با فعال

تعداد/ درصد دستگاه   -4

را اجرایی  %1هایی که قانون 

 کرده اند

نابع علمی و م -1

  آموزشی

دستورالعمل   -2 

  هاي فنی اجرایی

تجهیزات مورد   -3 

  نیاز

اعتبارات    -4

 مورد نیاز
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١٢٩ 
 

   

  1404سال تا  1397 زمانی بازه در صد در 20 میزان به) تحرکی کم( ناکافی بدنی فعالیت شیوع در نسبی کاهش  :3 شماره هدف مداخلات جدول

 زمانی دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

 رویکرد جامعه محور 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ستراتژي هاي مناسب ، نظیر برنامه هاي فرهنگی ااستفاده از  -1

مواد آموزشی و کانال هاي ارتباطی، براي تشویق متناسب، 

جمعیت عمومی براي انجام فعالیت بدنی مطلوب( اجراي کمپین 

  هاي اطلاع رسانی فعالیت بدنی)

  توسعه ورزش هاي همگانی  -٢

ي سبز و فعالیت بدنی در سطح شهر براي توسعه فضاها -3 

  گروههاي سنی و جنسی جامعه

فعالیت بدنی در رسانه هاي  ش عموم مردم با موضوعآموز -4

  جمعی و شبکه هاي اجتماعی

  یجاد و توسعه مسیر هاي دوچرخه سواريا -5

عموم  در سطح شھر برای تردد اصلاح  مسیرهاي پیاده روي   -۶

  مردم

اي حامی ترویج فعالیت بدنی( توسعه امکانات هایجاد محیط  -7 

  لازم براي تردد فعال) 

ولتی و خصوصی جهت دسترسی اده از ظرفیت مراکز داستف -8

 جمعیت عمومی به امکانات تحرك بدنی

  ستانداريا -1

اداره کل  ورزش 

  و جوانان

  اریشھرد -٢

انشگاه علوم د -3

  پزشکی 

سازمانهاي  -4

مردم نهاد و 

  بخش خصوصی 

اداره کل صدا  -۵

  و سیماي استان

  

اداره کل  ورزش و 

  جوانان

  یشھردار -٢

انشکگاه علوم د -3

  پزشکی 

سلازمانهاي  -4

مردم نهاد و بخش 

  خصوصی 

اداره کل صدا و  -۵

  سیماي 

لیه سازمانهاي ک -6

 استان

 

 

اداره کل  ورزش و ا -1

  جوانان

  شھرداری -٢

  انشگاه علوم پزشکی د -3

ردم نهاد سازمانهاي م -4

  و بخش خصوصی 

اداره کل صدا و  -۵

  سیماي 

لیه سازمانهاي ک -6

 استان

توسعه فعالیت 

 جامعهبدنی در 

تعداد بخش هاي خصوصی و   -١

سازمان هاي مردم نهاد فعال در 

  حوزه فعالیت بدنی

تعداد برنامه هاي تفریحی   -٢

وورزشی عمومی براي زنان و 

  مردان گروه هاي مختلف اجتماعی

درصد خیابان هایی که مسیر   -٣

پیاده روي مناسب در آنها ایجاد 

  شده است

 تعداد/ درصد خیابان هایی که -۴

مسیر دوچرخه سواري مناسب در 

  آنها ایجاد شده است

تعداد برنامه هاي آموزشی و   -۵

بسیج هاي اطلاع رسانی برگزاري 

  شده براي توسعه فعالیت بدنی

 

  نابع علمی م -1

تامین منابع   -٢

 مالی
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خدمات 

 سلامت

استفاده از رویکرد 

نظام مراقبت هاي 

 اولیه بهداشتی براي

ترویج فعالیت بدنی 

و ارزیابی وضعیت 

فعالیت بدنی و 

 آمادگی جسمانی افراد

  

یک  ادغام خدمات مربوط به فعالیت بدنی در قالب خدمات  -١

  پارچه ایراپن در نظام مراقبت هاي اولیه بهداشتی

ی به ترویج مراقبت بهداشتی حرفه اي و مشاوره هاي تخصص  -٢

  دگی فعال براي مردممنظور ارائه الگویی براي شیوه زن

 

دانشگاه علوم 

 پزشکی

دانشگاه علوم 

 پزشکی

افرادیکه از نظر  دانشگاه علوم پزشکی

فعالیت بدنی 

 ارزیابی شده اند

ه توسعه و ارزیابی ادغام برنام -1

و ارجاع فعالیت بدنی در نظام 

  مراقبت بهداشتی

درصد جمعیتی که در مورد   -٢

فعالیت هاي بدنی توسط تیم مراقبت 

  هاي اولیه مشاوره شده اند

 

برنامه ملی  -1

توسعه فعالیت بدنی 

و پیوست هاي 

  مربوطه

اعتبارات مورد   -٢

 نیاز

1404 - 1397 

راه اندازي کلینیک 

هاي درمان ارزیابی و 

 مشاوره فعالیت بدنی

ارزیابی فعالیت بدنی طبق دستورالعمل زي کلینیک هاي راه اندا -1

  کشوري

ي جمعیت پیش بینی تعداد کلینیک ها و منابع مورد نیاز به ازا -٢

  تحت پوشش 

 

اداره کل  -1

  ورزش و جوانان

انشگاه علوم د -2

 پزشکی

داره کل ورزش ا -1

  و جوانان

انشگاه علوم د -2

  پزشکی

هاي سایر سازمان -3

دولتی و خصوصی 

 مرتبط

رزش و کل واداره  -1

  جوانان

  انشگاه علوم پزشکید -2

هاي سایر سازمان -3

دولتی و خصوصی 

 مرتبط

راه اندازي 

کلینیک هاي  

ارزیابی و 

مشاوره فعالیت 

 بدنی

تعداد کلینیک هاي تاسیس شده  

  طبق پیش بینی 

 

  نابع علمیم -1

تامین منابع   -٢

  مالی مورد نیاز

تامین نیرو هاي  -٣

کارشناسی مورد 

 نیاز

1404 - 1397  
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  1404سال تا 1397 زمانی بازه در صد در 20 میزان به) تحرکی کم( ناکافی بدنی فعالیت شیوع در نسبی کاهش :3 شماره هدف مداخلات جدول

 زمانی دوره منابع ارزشیابی هاي شاخص مطلوب نتیجه کنندگان مشارکت مجري متولی ها فعالیت ها استراتژي حیطه

نظارت و 

دیده وري 

پژوهشو   

طراحی برنامه پایش و 

  نظارت فعالیت بدنی

ه  پایش، نظارت و ارزشیابی شاخص هاي تدوین برنام -1

  برنامه توسعه فعالیت بدنی 

تهیه ابزارهاي پایش و نظارت مدیریتی و فرایندي  -٢

تخصصی( فنی) در سطوح مختلف شبکه هاي بهداشتی و 

  درمانی

 دستورالعملپایش و نظارت دوره اي برنامه طبق  -٣

  ستانداريا -1

 دانشگاه هاي -2

  علوم پزشکی

داره ورزش ا -3

 و جوانان

  تاندارياس -1

انشگاه هاي د -2

  علوم پزشکی

داره ورزش و ا -3

 جوانان

  ارياستاند -1

انشگاه هاي علوم د -2

  پزشکی

داره ورزش و ا -3

 جوانان

  جود برنامه پایشو -1

 جود ابزار پایشو -2

شده نسبت پایش هاي انجام 

 به پیش بینی شده

راهنماي  -1

آموزشی برنامه 

ادغام یافته و 

اطلاعات 

موجود(ایراپن در 

خصوص فعالیت 

بدنی و ابزارهاي 

پایش و نظارت 

  فعالیت بدنی

برنامه ملی  -٢

 توسعه فعالیت بدنی 

1404 - 1397 

پژوهش ها و پیمایش 

هاي دوره اي ملی و 

استانی براي بررسی و 

 تحرکیتحلیل روند کم 

انجام تحقیقات مورد نیاز براي پیشگیري از کم تحرکی و 

 ارزیابی مداخلات جمعیتی

 دانشگاه هاي -1

  علوم پزشکی

داره ورزش ا -3

 و جوانان

انشگاه هاي د -1

  علوم پزشکی

داره ورزش و ا -3

   جوانان

 مراکز تحقیقاتی  -٣

انشگاه هاي علوم د -1

  پزشکی

داره ورزش و ا -2

   جوانان

 مراکز تحقیقاتی  -٣

اجراي پژوهش  ها و 

  پیمایش هاي هدفمند

 

تعداد مطالعات انجام شده در 

  خصوص فعالیت بدنی

 

امین منابع ت -1

  مالی

پژوهش هاي  -٢

ملی منطقه اي و 

  جهانی انجام شده

مداخلات مبتنی  -٣

بر شواهد ملی، 

  منطقه اي و جهانی

برنامه ملی  -۴

  توسعه فعالیت بدنی

 

1404 - 1397 
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  1404تا سال  1397در بازه زمانی  بالا  خون فشار شیوع کاهش درصد 25    :3هدف شماره 

 1404تا سال  1397در بازه زمانی  بالا  خون فشار شیوع کاهش درصد 25      :3مداخلات هدف شماره  جدول    

 دوره زمانی  منابع ارزشیابی شاخص هاي نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژیها حیطه

می
اک

ح
ت

 

جلب حمایت سازمانهاي 

مرتبط با پیشگیري از 

 عوامل خطر فشارخون بالا

 قلبی، یماریهايب فنی/علمی استانی کمیته جلسات برگزاري -1

  )بالا خون فشار فرعی کمیته( عروقی

 در خصوص موادغذایی آسیب رسان (کاهش 37جراي ماده ا -2

  غذایی) محصولات در استاندارد نمک مورد در نظر نمک: تجدید

ی به موارد مربوط به شیوه زندگی سالم  تسهیل دسترس -3

مانند: فراهم کردن شرایط ایمن و بی خطر براي انجام فعالیت 

بدنی، دسترسی به مواد و محصولات غذایی خام و فراوري 

  شده سالم و رژیمی کم کالري و کم چربی و غنی از فیبر 

 اره کلاد -1

ورزش و 

  جوانان

 گاهدانش -2

  پزشکی علوم

داره ا -3

 استاندارد

  تاندارياس -1

اداره کل    -2

  ورزش و جوانان

انشگاه علوم د -3

  پزشکی

 داره استانداردا -4

 

  استانداري -1

داره کل ورزش و ا -2

  جوانان

م دانشگاه علو -3

پزشکی( معاونت غذا و 

دارو و معاونت 

  بهداشت)

 داره استانداردا -4

عضاي کمیته ماده ا -5

37        

 ازمانهاي مرتبطس -6

موك نکاهش میزان  -1

  در محصولات غذائی  

ن ماده اجراي قوانی -2

در تولید  37

  موادغدذایی

ر دعدم  تبلیغ  -3

خصوص غذا هاي مضر 

  در رسانه هاي جمعی

یارانه  هدفمند کردن -4

 هاي غذاهاي سالم

ت درصد محصولا -1

غذایی که برچسب مواد 

  غذایی دارند.

مک در نمیزان کاهش  -2

مواد غذائی/ شاخص میزان 

 نمک  

تامین منابع مالی 

  موردنیاز

فهرست مواد غذایی 

سالم و ناسالم براي 

بیماري هاي 

 غیرواگیر

1404- 1397 

یکپارچه سازي برنامه 

هاي پیشگیري و کنترل 

، در مراقبت هاي فشارخون

 )PHCاولیه بهداشتی(

  کیل کمیته فنی غیرواگیر تش -1

  ه ایراپن اجراي برنام -2

  نجام غربالگري فشاخون ادغام یافته ایراپنا -3

 

دانشگاه علوم  

 پزشکی 

دانشگاه علوم  

 پزشکی

 ارائه خدمات -1 دانشگاه علوم  پزشکی

یکپارچه  بیماري هاي 

  غیرواگیر

اد مبتلا شناسایی افر -2

به فشارخون و پره 

  هیپرتانسیون

ناسایی افراد ش -3

داراي عوامل خطر ابتلا 

 به  فشارخون بالا

ادغام یکپارچه برنامه هاي 

پیشگیري و کنترل  

فشارخون بالا، فشارخون 

بالا، چاقی و اضافه وزن و 

اختلالات چربی هاي خون 

در مراقبت هاي اولیه 

 ) PHCبهداشتی(

امین منابع مالی ت  -

  مورد نیاز

امه هاي  برن -

کنترل پیشگیري و 

بیماري هاي 

  غیرواگیر

رنامه سازمان ب-

جهانی 

WHOPEبهداشت(

N(  

 برنامه ایراپن-

1404- 1397 
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 1404تا سال  1397در بازه زمانی  بالا  خون فشار شیوع کاهش درصد 25      :3مداخلات هدف شماره  جدول    

 دوره زمانی  منابع شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی  فعالیت ها استراتژیها حیطه

می
اک

ح
ت

 

تقویت ظرفیت نظام 

سلامت، به خصوص 

مراقبت هاي  در سطح

اولیه بهداشتی و 

استفاده بهینه از 

منابع مراقبت 

 بهداشتی

  راقبت بیماران مبتلا به فشارخون بالا  م -1

دیکه که داراي عوامل خطر ابتلا به مراقبت افرا -2

  فشارخون می باشند.

 کارگیري کارشناس تغذیه در مراکز سلامتب -3

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

دانشگاه علوم  

  پزشکی

 

ران مبتلا به فشارخون طبق مراقبت بیما -1 دانشگاه علوم  پزشکی

  دستورالعمل

د داراي عوامل خطر ابتلا به مراقبت افرا -2

 فشارخون و چاق طبق دستورالعمل ایراپن

عداد خانه هاي ت -1

مراکز خدمات بهداشت و 

جامع سلامت  که برنامه 

ایراپن در آنها اجرا می 

  شود

 تعداد/ درصد -2

کارشناس تغذیه  بکار 

 گرفته شده به مورد انتظار

مالی  تامین منابع -1

  مورد نیاز

طرح گسترش  -2

شبکه هاي بهداشتی 

 درمانی

1404- 1397 

افزایش و اولویت 

بندي تخصیص 

بودجه به بیماري 

و عوامل  فشارخون

 خطر آن 

  حاسبه دقیق منابع مالی مورد نیاز م -1

 عیین منابع مالی تامین کننده منابع موردنیازت -2

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

دانشگاه  -1

  علوم  پزشکی

سازمان  -2

برنامه و 

 بودجه

  انشگاه علوم  پزشکید -1

ازمان برنامه و س -2

 بودجه

  ختصاص بودجه کافی براي اجراي برنامه ا -1

فزایش پوشش مراقبت هاي سلامت همگانی ا -2

 و جامع

درصد تامین بودجه مورد 

 نیاز 

دیف هاي ر -1

  اعتباري

 نابع مالیم -2

1404- 1397 

تعامل با بخش 

خصوصی(اقدامات 

 چند بخشی)

هاي خصوصی و سازمان هاي  شناسایی بخش -1

مردم نهاد فعال در زمینه پیشگیري و کنترل بیماري 

  و عوامل خطر آن هاهاي فشارخون 

قت نامه با سازمان هاي مذکور براي انعقاد مواف -2

 تامین منابع و ارائه خدمات

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

دانشگاه علوم  

 پزشکی

  انشگاه علوم  پزشکید -1

صی بخش هاي خصو -2

فعال در زمینه بیماري 

فشارخون  و عوامل خطر 

  آن

 ازمان هاي مردم نهاد س -3

  راساس مواد موافقت نامهب همکاري مناسب -1

مراقبت هاي سلامت همگانی  افزایش پوشش -2

 و جامع 

ت نامه هاي تعداد موافق -1

  منعقد شده

ی به درصد دستیاب -2

 مواد موافقت نامه 

مالی  تامین منابع -1

  مورد نیاز

ن فهرست سازما -2

هاي بخش خصوصی 

 و مردم نهاد

1404- 1397 

 

 

ایجاد فرصت عادلانه  

تشخیص زود براي 

هنگام و مداخله موثر 

 براي همه

خدمات پیشگیري و کنترل بیماري  گسترش ارائه -1

فشارخون بالا در مناطق حاشیه نشین و محروم و 

  براي گروه هاي آسیب پذیر 

ی به دارو هاي اساسی و ضروري تامین دسترس -2

  و توزیع عادلانه آن

  فزایش پوشش خدمات بیمها -3

 

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

انشگاه د -1

  علوم پزشکی

مراکز  -2

ارائه خدمات 

بهداشتی 

  درمانی

بخش  -3

خصوصی و 

سازمان هاي 

 مردم نهاد

  انشگاه علوم پزشکید -1

خدمات  مراکز ارائه -2

  بهداشتی درمانی

  بخش خصوصی و -3

  سازمان هاي مردم نهاد

ازمان بیمه سلامت س -4

  ایرانیان

 رکت هاي بیمهش -5

 

 

 

و جنس زن و ناسب براي هرددسترسی م -1

  مرد

  براي افراد فقیر دسترسی مناسب- -2

براي افراد ساکن در حاشیه  سترسی مناسب -3

  شهر ها

ب براي افراد ساکن در دسترسی مناس -4

  مناطق دور افتاده

امین و دسترسی مناسب به دارو هاي ت -5

  ضروري

یماري، بهبود کیفیت زندگی بکاهش عوارض  -6

  وريو افزایش بهره 

  ، سکته مغزي و ...)MIشگیري از ناتوانی(پی -7

رنامه بمیزان پوشش  -1

  براي زن و مرد

رنامه بمیزان پوشش  -2

  در مناطق فقیر

رنامه بمیزان پوشش  -3

  براي حاشیه شهر ها

بیماري  میزان شیوع  -4

  فشارخون بالا

اضافه  میزان شیوع  -5

  وزن و چاقی

یزان شیوع عوارض م -6

  فشارخونبیماري 

 

مالی  تامین منابع -1

  مورنیاز 

دستورالعمل  -2

برنامه پیشگیري و 

کنترل بیماري 

  فشارخون

  

ستورالعمل د -3

 ایراپن

1404- 1397 

شاوره و افزایش مکاهش فشارخون بالا، کاهش میزان اسید هاي چرب ترانس افزایش دریافت خدمات دارویی و ( کاهش میزان مصرف الکل، کاهش کم تحرکی، کاهش مصرف دخانیات، 2،3،5،6،8،9،10استفاده از ظرفیت استراتژي ها و فعالیت هاي حاکمیت در اهداف  

  )دسترسی به فناآوري ها و دارو هاي ضروري
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ر 
ط

خ
با 

ه 
جه

وا
 م

ش
اه

ک
 

و  ترویج  -1

فرهنگ آموزش 

خود مراقبتی 

شیوه زندگی 

  سالم در جامعه

توانمند  -2

سازي جامعه 

براي کاهش 

مواجهه با عوامل 

خطر بیماري 

 فشارخون بالا 

  تولید مواد آموزشی -1

ترویج سواد سلامت و فرهنگ عمومی در رابطه با   -2

از طریق برگزاري بسیج هاي اطلاع رسانی  فشارخون 

و آموزشی براي ایجاد رفتار هاي سالم و خود مراقبتی 

  و اجتناب از قرار گرفتن در معرض عوامل خطر 

آموزش همگانی بر اساس دستورالعمل  -3

از بالا  فشارخونخودمراقبتی در پیشگیري از بیماري 

  طریق رسانه هاي ارتباط جمعی و آموزش همگانی 

آموزش بیماران بر اساس دستورالعمل خود  -4

در مراکز  فشارخون بالا  مراقبتی در درمان بیماري

  ارائه خدمات بهداشتی درمانی 

تسهیل دسترسی به موارد مربوط به شیوه زندگی  -5

سالم مانند فراهم کردن شرایط محیطی ایمن و بی 

خطر براي انجام فعالیت بدنی، دسترسی به مواد و 

محصولات غذایی خام و فرآوري شده سالم و رژیمی 

  ارزان قیمت....

فراهم کردن تجهیزات مناسب و کم هزینه (  -6

 و وسایل ورزشی،....) فشارسنج 

دانشگاه علوم 

 پزشکی

دا و سازمان ص -

  سیما

داره ورزش و ا -2

  جوانان

انشگاه علوم  د -3

  کیپزش

صنایع، اداره -4

  معادن و تجارت

داره جهاد ا -4

   - کشاورزي

رسانه هاي  -5

  ارتباط جمعی

سازمانهاي  – 6

  مرتبط

سازمان صدا و 

  سیما

داره ورزش و ا -2

  جوانان

انشگاه علوم  د -3

  پزشکی

صنایع، اداره -4

  معادن و تجارت

داره جهاد ا -4

   - کشاورزي

رسانه هاي  -5

  ارتباط جمعی

سازمانهاي  – 6

 مرتبط

ارتقاي آگاهی و  -1

سوادسلامت عمومی افراد در 

معرض خطر و بیماران در 

  زمینه خودمراقبتی

ارتقاي مشارکت جامعه و  -2

بیماران در پیشگیري و 

  کنترل بیماري 

کاهش بروز و کنترل  -3

  فشارخون بالا عوامل خطر 

ز و عوارض کاهش برو-

  فشارخون بالا بیماري 

کنترل راقبت و م افزایش - 4

 فشارخون بالابیماري 

  بسته آموزشی خودمراقبتی

ان آگاهی و سواد میز-

  سلامت عمومی

امل میزان بروز عو -

  فشارخون بالا 

  لافشارخون بامیزان بروز -

ض میزان بروز عوار-

  فشارخون بالا 

  

 

ی تجربیات ملی و بین الملل - 1

در خصوص برنامه ها و 

مداخلات کاهش مواجهه با 

  عوامل خطر  فشارخون بالا

رنامه پیشگیري و کنترل ب- -2

  بیماري  فشارخون بالا 

سند چشم  اسناد بالادستی -3

، برنامه ششم 1404انداز

  توسعه، نقشه سلامت

 ورد نیازتخصیص بودجه م-

1404 - 1397 

پیشگیري اولیه 

و مدیریت خطر 

بیماري هاي 

قلبی، عروقی در 

جمعیت در 

معرض عوامل 

 خطر

 ادغام برنامه یکپارچه بیماري هاي غیرواگیر در -1

  مراقبت هاي اولیه بهداشتی

ارزیابی خطر قلبی عروقی با استفاده از نمودار  -2

  یا مدل هاي بومی WHO/ISHهاي پیش بینی خطر

مداخله مناسب با مراقبت و ارزیابی دوره اي عوامل  -3

  خطر و تعیین میزان خطر قلبی عروقی

 

دانشگاه علوم 

 پزشکی

دانشگاه علوم 

 پزشکی

سازمان بیمه 

  سلامت ایرانیان

دانشگاه علوم  -

 پزشکی

ارتقاي کیفیت خدمات  -1

و کنترل و مراقبت   پیشگیري

  فشارخون بالا

ارتقاي تشخیص زودرس  -2

بیماران مبتلا به  فشارخون 

ماري  کاهش بروز بی-بالا

  فشارخون بالا

دریافت خدمات مشاوره  -3

 در خصوص بیماري 

فشارخون بالا و عوامل خطر 

آن و راه هاي پیشگیري از آن 

  در افراد در معرض خطر

 

سبت افراد ارزیابی اولیه ن-1

شده در برنامه ایراپن در 

  گروه هدف

نسبت افرادي که  -2

خطرسنجی قلبی عروقی 

  براي آن ها انجام شده است

نسبت افراد داراي عوامل  -3

خطر قلبی عروقی و  

  فشارخون بالا

سبت افراد واجد شرایط ن -4

، ندریافت دارو هاي آسپیری

 استاتین و تیازید

  تامین منابع مالی مورد نیاز -1

رنامه پیشگیري و کنترل ب-2

  بیماري  فشارخون بالا

اهنماي اجرایی برنامه ر-3

ایراپن براي بهورزان و مراقبین 

  سلامت

روتکل ارزیاب، تشخیص و پ-4

درمان  فشارخون بالا در برنامه 

  ایراپن براي پزشکان

سته هاي آموزشی ب-6

استاندارد در خصوص  

  فشارخون بالا

زات  و دارو هاي مورد تجهی-7

 نیاز 
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ت
لام

س
ت 

ما
خد

 

ارائه خدمات 

پیشگیري و 

کنترل اضافه 

و  وزن و چاقی

پیشگیري از 

استعمال 

در  دخانیات 

 نظام سلامت

 

 

 

 

 

 

  ترل چاقیدستوالعمل پیشگیري و کن اجراي  -1

و  PHCاقی و اضافه وزن در ادغام ارزیابی چ-

  ارزیابی و درمان در برنامه ایراپن

و  PHCدر  استعمال دخانیاتادغام ارزیابی  -2

  در برنامه ایراپنمشاوره ارزیابی و 

ارزیابی وزن و مراقبت اضافه وزن و چاقی در  -3

  معاینات سلامت دنش آموزان و دانشجویان

ارزیابی وزن و مراقبت اضافه وزن و  چاقی در  -4

  ري و کارمندانمعاینات سلامت کارگ

در مکان  نصب پوستر  عدم مصرف دخانیات   -5

  هاي عمومی همراه با نصب توصیه هاي بهداشتی

آموزش کارشناسان بخش سلامت براي  -6

  شناسایی و مراقبت افراد داراي اضافه وزن و چاق

آموزش کارشناسان بخش سلامت براي  - 7

  مصرف کننده دخانیات شناسایی و مراقبت افراد 

 

دانشگاه علوم  -1

  پزشکی

 اره کل اد -2

  آموزش و پرورش

مراکز آموزشی   -3

 وابسته به وزارت 

علوم، تحقیقات و 

  فناآوري

رفاه، کار  اداره  -4

  و تامین اجتماعی

نعت، ص اداره  -5

  معدن و تجارت

شوراهاي  -6

اصناف و اتحادیه 

 هاي کارگري

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

 اره کل اد -2

  آموزش و پرورش

مراکز آموزشی   -3

 وابسته به وزارت 

علوم، تحقیقات و 

  فناآوري

رفاه، کار  اداره  -4

  و تامین اجتماعی

نعت، ص اداره  -5

  معدن و تجارت

شوراهاي  -6

اصناف و اتحادیه 

 هاي کارگري

ه علوم دانشگا -

  پزشکی

 اره کل اد -2

  آموزش و پرورش

مراکز آموزشی   -3

 وابسته به وزارت 

ت و علوم، تحقیقا

  فناآوري

رفاه، کار  اداره  -4

  و تامین اجتماعی

نعت، ص اداره  -5

  معدن و تجارت

شوراهاي  -6

اصناف و اتحادیه 

  هاي کارگري

ازمانهاي س -7

 مرتبط

کاهش شیوع اضافه  -1

  وزن و چاقی

دریافت مشاوره هاي  -2

  تخصصی تغذیه

کاهش میزان شیوع  -3

استعمال دخانیات در افراد 

  سال  15بالاي 

تشخیص و مراقبت  -4

بموقع افراد داراي اضافه 

وزن و چاقی از دوران 

  کودکی

افزایش دسترسی به  -5

و خدمات غربالگري 

مشاوره پیشگیري از 

 استعمال دخانیات 

  میزان شیوع اضافه وزن و چاقی -1

درصد کاهش و کنترل وزن در افراد  -2

  چاق

درصد کاهش میزان مصرف دخانیات  -3

  در جامعه 

د افراد چاق که توسط متخصص درص -4

  تغذیه مشاوره دریافت کرده اند.

افراد مصرف کننده دخانیات که درصد  -5

توسط کارشناس روان مشاوره دریافت 

   کرده اند.

  

 

منابع مالی مورد  -1

  نیاز

برنامه پیشگیري و  -2

کنترل بیماري  

  فشارخون بالا

راهنماي اجراي  -3

اي بربرنامه ایراپن 

اقبین بهورزان و مر

  سلامت
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ارائه خدمات 

پیشگیري و 

کنترل بیماري  

فشارخون بالا 

 در نظام سلامت

فراهم کردن شرایط مناسب براي دسترسی به  -1

تشخیص اولیه به موقع و دارو هاي ضروري براي 

جلوگیري از عوارض بیماري  فشارخون بالا، 

بهبودکیفیت زندگی و بهره وري در سطوح مختلف 

  خدمات بهداشتی درمانی

استاندارد سازي روش هاي تشخیصی و درمانی  -2

  بیماري  فشارخون بالا

 بروز  تجهیز نظام سلامت با تجهیزات تشخیصی  -3

  لازم

ارائه خدمات غربالگري و مراقبت ادغام یافته   -4

  و اختلال چربی هاي خون ، دیابتفشارخون بالا 

  

مت( درمانگاه، همکاري با سطوح بالاتر نظام سلا -5

  بیمارستان ها، مراکز تسکین دهنده،...)

پوشش کامل بیمه براي خدمات مربوط به   -6

 PHCفشارخون بالا در 

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

داره بیمه ا -2

  سلامت

ایر س -3

سازمانهاي بیمه 

  گر

 واداره صنعت  -4

 معدن و تجارت

ه علوم دانشگا -

  پزشکی

داره بیمه ا -2

  سلامت

 سایر -3

سازمانهاي بیمه 

  گر

 واداره صنعت  -4

 معدن و تجارت

ه علوم دانشگا -

  پزشکی

داره بیمه ا -2

  سلامت

ایر س -3

سازمانهاي بیمه 

  گر

 واداره صنعت  -4

  معدن و تجارت

سایر  – 5

 سازمانهاي مرتبط

ارتقاي کیفیت خدمات  -

پیشگیري و کنترل و 

  مراقبت  فشارخون بالا 

ارتقاي تشخیص  -2

بیماران مبتلا به  زودرس 

  فشارخون بالا

کاهش بروز بیماري   -3

  فشارخون بالا

فشارخون ارتقاي  -4

در  ) 140/90کنترل شده (

  بیماران  فشارخون بالاي

 

ر بت افراد ارزیابی اولیه شده دنس -1

  برنامه ایراپن در گروه هدف

نسبت افرادي که خطرسنجی قلبی  -2

اد  نسبت افر -3عروقی براي آن ها انجام 

  کنترل شده  فشارخونفشارخون بالاي با 

میزان بروز عوارض در بیماران مبتلا  -4

به  فشارخون بالا( قلبی عروقی، مغزي، 

  عوارض چشمی، کلیوي و عصبی....)

نسبت افراد واجد شرایط دریافت دارو  -5

  هاي آسپیرین، استاتین و تیازید

رصد پوششس خدمات  فشارخون د- -6

هاي تخصصی و درمان) بالا( دارو، روش 

  توسط سازمان بیمه سلامت ایرانیان

ین خدمات سرپایی و تخصصی در تام-

  3و  2سطح 

راهنماي اجرایی 1 

برنامه ایراپن براي 

بهورزان و مراقبین 

  سلامت

 دستورالعمل -2

، تشخیص و یارزیاب

درمان  فشارخون بالا در 

برنامه ایراپن براي 

  پزشکان

ي آموزشی بسته ها-

ارد در خصوص  استاند

  فشارخون بالا
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توانمند 

سازي 

بیماران و 

خانواده هاي 

آن ها جهت 

مراقبت از 

خود(خودمرا

 قبتی)

پ مواد و رسانه هاي آموزشی همگانی در تهیه و چا   -1

خصوص پیشگیري و کنترل بیماري  فشارخون بالا و عوامل 

  خطر آن و توزیع آن ها

کز بهداشتی درمانی بر اساس بسته هاي آموزش در مرا-2

  ي گروههاي هدفآموزشی و نیازها

موزش توسط رسانه هاي ارتباط جمعی و شبکه هاي آ-3

  اجتماعی

  رگزاري بسیج هاي اطلاع رسانی آموزشیب -4

  رگزاري روز جهانی  فشارخون بالاب -5

گروهی سفیران سلامت خانوار، دانشجو  وآموزش فردي  -6

  و دانش آموز در زمینه بیماري  فشارخون بالا

گزاري روزهاي جهانی فشارخون و رفیت برظاستفاده از  -7

  قلب

ه هاي آموزشی براي خودمراقبتی بیماران اجراي برنام -8

 بصورت حضوري و مجازي    

دانشگاه 

علوم 

 پزشکی

انشگاه د -1

  علوم پزشکی

رسانه  -2

هاي ارتباط 

 جمعی

 علوم دانشگاه -1

 پزشکی

 هاي رسانه -2

  جمعی ارتباط

ایر س -3

 سازمانهاي مرتبط

ایش زجلب و اف-1 

مشارکت جامعه در 

پیشگیري از  فشارخون 

  بالا 

وامل عکاهش بروز   -2

  خطر  فشارخون بالا

یماري  کاهش بروز ب -3

  فشارخون بالا

ل بیماري  افزایش کنتر -4

 فشارخون بالا

رسانه هاي آموزشی  وتعداد مواد  -1

  تدوین و چاپ شده

اي آموزشی برگزار شده هتعداد دوره  -2

  شتی درمانیتوسط مراکز بهدا

عداد برنامه هاي پخش شده از صدا و ت -3

  سیما 

هاي الکترونیکی، کانال  تعداد رسانه -4

  هاي مجازي و ....

اي اطلاع رسانی و هتعداد بسیج  -5

آموزشی برگزار شده در خصوص  

  فشارخون بالا و عوامل خطر آن

 

امین منابع مالی مورد ت -1

  نیاز

حتواهاي آموزشی م -2

مورد تایید در  استاندارد و

 خصوص  فشارخون بالا
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انجام 

تحقیقات 

کاربردي در 

زمینه بیماري 

هاي  

فشارخون بالا 

و عوامل خطر 

 آن

عات تحقیقات کاربردي مناسب براي پایان ارائه موضو  -1

  نامه هاي دانشجویی  

نجام تحقیقات مورد نیاز براي پیشگیري و کنترل ا  -2

  بیماري  فشارخون بالا

  رزیابی مداخلات جمعیتی و ارزشیابی دوره اي برنامها -3

       

دانشگاه   

علوم 

 پزشکی

دانشگاه  -1

هاي علوم 

  پزشکی  

مراکز و   -2

موسسات 

 تحقیقاتی

ات مرکز  تحقیق -1

و توسعه قلب و 

  عروق

نجمن هاي ا -3

 علمی 

لمی و یافته هاي ع -1

 مستندات مفید براي ارتقاء

برنامه بیماري هاي 

  غیرواگیر

د براي اطلاعات مفی -2

طراحی برنامه هاي مداخله 

 اي

هاي انجام شده در  تعداد پروژه -1

خصوص بیماري هاي غیرواگیر (  

  فشارخون بالا )

ات تحقیقاتی دوره در صد موضوع -2

کارشناسی ارشد مربوط به حوزه  

 باشد. ) %40بیماریهاي غیرواگیر ( حداقل 

ورد ین منابع مالی متام -1

  نیاز

یشگیري و پبرنامه هاي  -2

کنترل ادغام یافته بیماري 

هاي قلب و عروق، فشارخون 

  بالا،  فشارخون بالا

نابع علمی ملی و بین م -3

 المللی

1404- 1397 



 

١٣۶ 
 

تقویت برنامه 

پایش و 

 نظارت

تهیه پنل سلامت شامل شاخص هاي مهم  وبروز رسانی  -1

  بالابرنامه هاي  فشارخون 

ین برنامه و نظام پایش، نظارت و طراحی و تدو -2

ارزشیابی شاخص هاي برنامه پیشگیري و کنترل بیماري  

فشارخون بالا در بخش بهداشت و درمان طبق چکلیست 

  هاي مربوطه

 

دانشگاه  

علوم 

 پزشکی  

دانشگاه علوم 

 پزشکی  

دانشگاه علوم 

 پزشکی  

اي پایش وجود ابزاره -1

ي همه استاندارد برا

سطوح شبکه بهداشتی 

  درمانی

ست هاي وجود چک لی  -2

مدیریتی تدوین شده در 

همه سطوح  شبکه 

  بهداشتی درمانی

وجود چک لیست هاي  – 3

فرآیندي تخصصی تدوین 

شده در همه سطوح  شبکه 

  بهداشتی درمانی

 

م ثبت بیماري هاي استقرار نظا -1

غیرواگیر از جمله  فشارخون بالا و 

  در بیمارستان هاعوارض آن 

م ثبت الکترونیکی داده استقرار نظا -2

و سایر مراکز  PHCهاي جاري در 

بهداشتی درمانی ( بیمارستان ها، مطب 

  ها، درمانگاه ها، آزمایشگاه ها و ....)

  جود برنامه پایش و نظارتو -3

عداد/ درصد مراکز  سلامت پایش ت -4 

 شده

امین منابع مالی مورد ت -1

  نیاز

نترل امه پیشگیري و کبرن -2

  بیماري  فشارخون بالا

زارشات و اطلاعات گ-3

  موجود

زشی برنامه راهنماي آمو -4

ادغام یافته ایراپن در 

 خصوص بیماري

1404- 1397 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

١٣٧ 
 

  1404تا سال  1397جلوگیري از افزایش شیوع دیابت و چاقی در بازه زمانی     :4هدف شماره 

 1404تا سال  1397جلوگیري از افزایش شیوع دیابت و چاقی در بازه زمانی        :4مداخلات هدف شماره  جدول    

 دوره زمانی  منابع شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژیها حیطه

می
اک

ح
ت

 

جلب حمایت 

سازمانهاي مرتبط با 

پیشگیري از عوامل 

 دیابتخطر 

ات کمیته هاي استانی بیماري برگزاري جلس -1

  هاي غیرواگیر دیابت

در خصوص موادغذایی  37جراي ماده ا -2

  آسیب رسان 

اي فانون برچسب مواد غذایی طراحی و اجر -3

و یا رنگ  traffic light( توسط سیستم 

آمیزي به منظور نشان دادن خطر مواد غذایی 

  مغذي)

اي قوانین و احی و تصویب و اجرطر -4

مقررات مربوط به بروز رسانی تولید، آماده 

سازي و توزیع استانداردهاي مواد غذایی( از 

  مزرعه تا منزل)

ی به موارد مربوط به شیوه تسهیل دسترس -5

زندگی سالم  مانند: فراهم کردن شرایط ایمن و 

بی خطر براي انجام فعالیت بدنی، دسترسی به 

و فراوري شده مواد و محصولات غذایی خام 

سالم و رژیمی کم کالري و کم چربی و غنی از 

  فیبر 

داره کل ورزش و ا -1

  جوانان

 علوم دانشگاه -2

  پزشکی

 داره تبلیغات ا -3

  داره ورزش و جوانانا  -1

  انشگاه علوم پزشکید -2

 داره تبلیغاتا -3

 

  داره ورزش و جوانانا  -1

م پزشکی( دانشگاه علو -2

 معاونت غذا و دارو و

  معاونت بهداشت)

 داره تبلیغاتا -3

 ازمانهاي مرتبطس -4

رچسب زدن ب -1

  موادغذایی 

جراي قوانین ماده ا -2

37  

ر دعدم  تبلیغ  -3

خصوص غذا هاي مضر 

  در رسانه هاي جمعی

یارانه  هدفمند کردن -4

 هاي غذاهاي سالم

ت درصد محصولا -1

غذایی که برچسب مواد 

  غذایی دارند.

ده عداد جلسات مات -2

37  

تامین منابع مالی 

  موردنیاز

فهرست مواد غذایی 

سالم و ناسالم براي 

 بیماري هاي غیرواگیر

1404- 1397 

یکپارچه سازي 

برنامه هاي 

پیشگیري و کنترل 

دیابت، در مراقبت 

هاي اولیه 

 )PHCبهداشتی(

  شکیل کمیته فنی غیرواگیر ت -1

  جراي برنامه ایراپن ا -2

  دیابت ادغام یافته ایراپنلگري انجام غربا -3

 

دانشگاه علوم  

  پزشکی 

 ارائه خدمات -1 دانشگاه علوم  پزشکی دانشگاه علوم  پزشکی

یکپارچه  بیماري هاي 

  غیرواگیر

اد مبتلا شناسایی افر -2

  به دایت و پره دیابت

اد شناسایی افر -3

داراي عوامل خطر ابتلا 

 به دیابت

ادغام یکپارچه برنامه 

کنترل  هاي پیشگیري و

دیابت، فشارخون بالا، 

چاقی و اضافه وزن و 

اختلالات چربی هاي 

خون در مراقبت هاي 

 ) PHCاولیه بهداشتی(

امین منابع مالی ت  -

  مورد نیاز

رنامه هاي  ب -

پیشگیري و کنترل 

  بیماري هاي غیرواگیر

نامه سازمان جهانی بر-

  )WHOPENبهداشت(

 برنامه ایراپن-

1404- 1397 
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 1404تا سال  1397جلوگیري از افزایش شیوع دیابت و چاقی در بازه زمانی        :4مداخلات هدف شماره  جدول    

 دوره زمانی  منابع شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژیها حیطه

می
اک

ح
ت

 

تقویت ظرفیت نظام 

سلامت، به خصوص در 

اولیه مراقبت هاي  سطح

بهداشتی و استفاده 

بهینه از منابع مراقبت 

 بهداشتی

ران مبتلا به مراقبت بیما -1

  دیابت و افراد پره دیابت 

دیکه که داراي مراقبت افرا -2

عوامل خطر ابتلا به دیابت می 

  باشند.

رشناس تغذیه بکارگیري کا -3

 در مراکز سلامت

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

دانشگاه علوم  

  پزشکی

 

دانشگاه علوم  

 پزشکی

ران مبتلا به دیابت و پره دیابت طبق مراقبت بیما -1

  دستورالعمل

د داراي عوامل خطر ابتلا به دیابت و چاق مراقبت افرا -2

 طبق دستورالعمل پن

اي بهداشت و هتعداد خانه  -1

مراکز خدمات جامع سلامت  که 

برنامه ایراپن در آنها اجرا می 

  شود

رشناس عداد/ درصد کات -2

تغذیه  بکار گرفته شده به مورد 

 انتظار

مالی  تامین منابع -1

  مورد نیاز

بکه طرح گسترش ش -2

 هاي بهداشتی درمانی

1404- 1397 

افزایش و اولویت بندي 

تخصیص بودجه به 

بیماري دیابت و عوامل 

 خطر آن ( چاقی)

منابع مالی  محاسبه دقیق -1

  مورد نیاز 

تامین عیین منابع مالی ت -2

 کننده منابعموردنیاز

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

انشگاه د -1

  علوم  پزشکی

سازمان  -2

 برنامه و بودجه

انشگاه علوم  د -1

  پزشکی

ازمان برنامه و س -2

 بودجه

  ختصاص بودجه کافی براي اجراي برنامه ا -1

 فزایش پوشش مراقبت هاي سلامت همگانی و جامعا -2

  دیف هاي اعتبارير -1 درصد تامین بودجه مورد نیاز 

 بع مالیمنا -2

1404- 1397 

تعامل با بخش 

خصوصی(اقدامات چند 

 بخشی)

هاي  شناسایی بخش -1

خصوصی و سازمان هاي مردم 

نهاد فعال در زمینه پیشگیري و 

کنترل بیماري هاي دیابت و 

  چاقی و عوامل خطر آن ها

قت نامه با انعقاد مواف -2

 سازمان هاي مذکور براي تامین

 منابع و ارائه خدمات

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

دانشگاه علوم  

 پزشکی

انشگاه علوم  د -1

  پزشکی

بخش هاي  -2

خصوصی فعال در 

زمینه بیماري هاي 

دیابت و چاقی و 

  عوامل خطر آن

ازمان هاي مردم س -3

 نهاد 

  مکاري مناسب براساس مواد موافقت نامهه -1

 ی و جامع فزایش پوشش مراقبت هاي سلامت همگانا -2

عداد موافقت نامه هاي ت -1

  منعقد شده

ی به مواد درصد دستیاب -2

 موافقت نامه 

مالی  تامین منابع -1

  مورد نیاز

ن هاي فهرست سازما -2

بخش خصوصی و مردم 

 نهاد

1404- 1397 

 

 

ایجاد فرصت عادلانه  

براي تشخیص زود 

هنگام و مداخله موثر 

 براي همه

خدمات  گسترش ارائه -1

پیشگیري و کنترل بیماري 

دیابت و چاقی در مناطق حاشیه 

نشین و محروم و براي گروه 

  هاي آسیب پذیر 

ی به دارو تامین دسترس -2

هاي اساسی و ضروري و 

  توزیع عادلانه آن

  فزایش پوشش خدمات بیمها -3

 

دانشگاه 

علوم  

 پزشکی

انشگاه د -1

  علوم پزشکی

 راکز ارائهم -2

خدمات بهداشتی 

  درمانی

بخش  -3

خصوصی و 

سازمان هاي 

 مردم نهاد

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

 مراکز ارائه -2

خدمات بهداشتی 

  درمانی

بخش خصوصی  -3

و  سازمان هاي مردم 

  نهاد

 سازمان بیمه -4

  سلامت ایرانیان

 رکت هاي بیمهش -5

  سترسی مناسب براي هردو جنس زن و مردد -1

  براي افراد فقیرسترسی مناسب د- -2

  ترسی مناسب براي افراد ساکن در حاشیه شهر هاس -3

سترسی مناسب براي افراد ساکن در مناطق دور د -4

  افتاده

  امین و دسترسی مناسب به دارو هاي ضروريت -5

یماري، بهبود کیفیت زندگی و افزایش بکاهش عوارض  -6

  بهره وري

، MIعضو یا یشگیري از ناتوانی( کوري، دیالیز، قطع پ -7

 سکته مغزي و ...)

یزان پوشش برنامه براي م -1

  زن و مرد

یزان پوشش برنامه در م -2

  مناطق فقیر

رنامه براي بمیزان پوشش  -3

  حاشیه شهر ها

  یزان شیوع بیماري دیابتم  -4

یزان شیوع اضافه وزن و م  -5

  چاقی

یزان شیوع عوارض م -6

  بیماري دیابت

 یزان شیوع عوارض چاقیم -7

امین منابع مالی ت -1

  مورنیاز 

رنامه بدستورالعمل  -2

پیشگیري و کنترل 

  بیماري دیابت

 دستورالعمل  - 3

پیشگیري و کنترل 

  چاقی

 ستورالعمل ایراپند -4

1404- 1397 

مشاوره و افزایش  وتحرکی، کاهش مصرف دخانیات، کاهش فشارخون بالا، کاهش میزان اسید هاي چرب ترانس افزایش دریافت خدمات دارویی ( کاهش میزان مصرف الکل، کاهش کم 2،3،5،6،8،9،10استفاده از ظرفیت استراتژي ها و فعالیت هاي حاکمیت در اهداف  

  دسترسی به فناآوري ها و دارو هاي ضروري
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  1404تا سال  1397جلوگیري از افزایش شیوع دیابت و چاقی در بازه زمانی        :4مداخلات هدف شماره  جدول    

دوره  منابع شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژیها حیطه

 زمانی 

ر 
ط

خ
با 

ه 
جه

وا
 م

ش
ه

کا
  

و  ترویج  -1

فرهنگ اموزش 

خود مراقبتی 

شیوه زندگی 

  سالم در جامعه

توانمند  -2 

سازي جامعه 

براي کاهش 

مواجهه با عوامل 

خطر بیماري 

 دیابت و چاقی

  تولید مواد آموزشی -1

ترویج سواد سلامت و فرهنگ عمومی در رابطه با دیابت و   -2

چاقی از طریق برگزاري بسیج هاي اطلاع رسانی و آموزشی 

براي ایجاد رفتار هاي سالم و خود مراقبتی و اجتناب از قرار 

  گرفتن در معرض عوامل خطر 

خودمراقبتی در  آموزش همگانی بر اساس دستورالعمل -3

پیشگیري از بیماري دیابت و چاقی از طریق رسانه هاي 

  ارتباط جمعی و آموزش همگانی 

آموزش بیماران بر اساس دستورالعمل خود مراقبتی در  -4

  درمان بیماري دیابت در مراکز ارائه خدمات بهداشتی درمانی 

تسهیل دسترسی به موارد مربوط به شیوه زندگی سالم  -5

راهم کردن شرایط محیطی ایمن و بی خطر براي انجام مانند ف

فعالیت بدنی، دسترسی به مواد و محصولات غذایی خام و 

  فرآوري شده سالم و رژیمی ارزان قیمت....

نوار فراهم کردن تجهیزات مناسب و کم هزینه ( گلوکومتر،  -6

 آزمایش و وسایل ورزشی،....)

دانشگاه 

علوم 

 پزشکی

دا و سازمان ص -

  اسیم

داره ورزش و ا -2

  جوانان

انشگاه علوم  د -3

  پزشکی

صنایع، اداره -4

  معادن و تجارت

داره جهاد ا -4

   - کشاورزي

رسانه هاي  -5

  ارتباط جمعی

سازمانهاي  – 6

  مرتبط

  سازمان صدا و سیما

داره ورزش و ا -2

  جوانان

انشگاه علوم  د -3

  پزشکی

صنایع، اداره -4

  معادن و تجارت

داره جهاد ا -4

   - کشاورزي

رسانه هاي  -5

  ارتباط جمعی

سازمانهاي  – 6

 مرتبط

ارتقاي آگاهی و سوادسلامت  -1

عمومی افراد در معرض خطر و 

  بیماران در زمینه خودمراقبتی

ارتقاي مشارکت جامعه و  -2

بیماران در پیشگیري و کنترل 

  بیماري 

کاهش بروز و کنترل عوامل  -3

  خطر بیماري دیابت

وارض کاهش بروز و ع-

  بیماري دیابت

کنترل مراقبت و  افزایش - 4

 بیماري دیابت

  بسته آموزشی خودمراقبتی

آگاهی و سواد سلامت  میزان-

  عمومی

روز عوامل خطر میزان ب -

  دیابت

  میزان بروز دیابت-

  وارض دیابتمیزان بروز ع-

سبت افراد دیابتی با قند ن-

  خون کنترل شده 

  میزان شیوع چاقی-

 

ملی و بین تجربیات  - 1

المللی در خصوص برنامه 

ها و مداخلات کاهش 

مواجهه با عوامل خطر 

  دیابت و چاقی

رنامه پیشگیري و ب- -2

-کنترل بیماري دیابت 

دستورالعمل پیشگیري و 

  کنترل چاقی

سند  اسناد بالادستی -3

، برنامه 1404چشم انداز

ششم توسعه، نقشه 

  سلامت

ه مورد تخصیص بودج-

 نیاز

1404 - 

1397 

پیشگیري اولیه 

و مدیریت خطر 

بیماري هاي 

قلبی، عروقی در 

جمعیت در 

معرض عوامل 

 خطر

ت ادغام برنامه یکپارچه بیماري هاي غیرواگیر در مراقب -1

  هاي اولیه بهداشتی

ارزیابی خطر قلبی عروقی با استفاده از نمودار هاي پیش  -2

  یا مدل هاي بومی WHO/ISHبینی خطر

با مراقبت و ارزیابی دوره اي عوامل خطر و مداخله مناسب  -3

  تعیین میزان خطر قلبی عروقی

-  

دانشگاه 

علوم 

 پزشکی

دانشگاه علوم 

 پزشکی

سازمان بیمه سلامت 

  ایرانیان

دانشگاه علوم  -

 پزشکی

ارتقاي کیفیت خدمات  -1

و کنترل و مراقبت  پیشگیري

  دیابت و چاقی

ارتقاي تشخیص زودرس  -2

کاهش -دیابتبیماران مبتلا به 

  بروز بیماري دیابت

دریافت خدمات مشاوره در  -3

خصوص بیماري دیابت و 

عوامل خطر آن و راه هاي 

پیشگیري از آن در افراد در 

  معرض خطر

دریافت خدمات مشاوره در  -4

خصوص افزایش وزن و چاقی 

و راه هاي دستیابی به 

 وزنمناسب و کنترل آن

سبت افراد ارزیابی اولیه  -ن1

ر برنامه ایراپن در گروه شده د

  هدف

نسبت افرادي که خطرسنجی  -2

قلبی عروقی براي آن ها انجام 

  شده است

نسبت افراد داراي عوامل  -3

  خطر قلبی عروقی و دیابت

سبت افراد واجد شرایط ن-

دریافت دارو هاي آسپیري، 

 استاتین و تیازید

تامین منابع مالی مورد 

  نیاز

پیشگیري و  برنامه-

  ماري دیابتکنترل بی

اهنماي اجرایی برنامه ر-

ایراپن براي بهورزان و 

  مراقبین سلامت

روتکل ارزیاب، پ-

تشخیص و درمان دیابت 

در برنامه ایراپن براي 

  پزشکان

سته هاي آموزشی ب-

استاندارد در خصوص 

  دیابت و چاقی

جهیزات  و دارو هاي ت-

 مورد نیاز 

1404 - 

1397 



 

١۴٠ 
 

  

 1404تا سال  1397جلوگیري از افزایش شیوع دیابت و چاقی در بازه زمانی        :4مداخلات هدف شماره  جدول    

 دوره زمانی  منابع شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژیها حیطه

ت
لام

س
ت 

ما
خد

 

ارائه خدمات 

پیشگیري و 

کنترل اضافه 

وزن و چاقی 

در نظام 

 سلامت

 

 

 

 

 

 

  نترل چاقیکدستوالعمل پیشگیري و  اجراي  -1

و  PHCچاقی و اضافه وزن در  ادغام ارزیابی-

  ارزیابی و درمان در برنامه ایراپن

اه م 6تا  با شیر مادر رویج تغذیه انحصاريت -2

  و ادامه تغذیه با شیر مادر تا دو سالگی

ارزیابی وزن و مراقبت اضافه وزن و چاقی در  -3

  دنش آموزان و دانشجویانمعاینات سلامت 

ارزیابی وزن و مراقبت اضافه وزن و  چاقی در  -4

  معاینات سلامت کارگري و کارمندان

استقرار ترازو در مکان هاي عمومی همراه با   -5

  نصب توصیه هاي بهداشتی

آموزش کارشناسان بخش سلامت براي  -6

شناسایی و مراقبت افراد داراي اضافه وزن و 

  چاق

 

لوم عه دانشگا -1

  پزشکی

آموزش  ه کل ادار -2

  و پرورش

مراکز آموزشی   -3

 وابسته به وزارت 

علوم، تحقیقات و 

  فناآوري

رفاه، کار و  اداره  -4

  تامین اجتماعی

نعت، ص اداره  -5

  معدن و تجارت

شوراهاي اصناف  -6

و اتحادیه هاي 

 کارگري

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

آموزش  ره کل ادا -2

  و پرورش

اکز آموزشی مر  -3

 وابسته به وزارت 

علوم، تحقیقات و 

  فناآوري

رفاه، کار و  اداره  -4

  تامین اجتماعی

نعت، ص اداره  -5

  معدن و تجارت

شوراهاي اصناف  -6

و اتحادیه هاي 

 کارگري

  لوم پزشکیدانشگاه ع -

آموزش و  کل  اداره -2

  پرورش

مراکز آموزشی   -3

 وابسته به وزارت 

علوم، تحقیقات و 

  فناآوري

رفاه، کار و  اداره  -4

  تامین اجتماعی

عت، معدن صن اداره  -5

  و تجارت

شوراهاي اصناف و  -6

  اتحادیه هاي کارگري

 ازمانهاي مرتبطس -7

کاهش شیوع  -1

  اضافه وزن و چاقی

دریافت مشاوره  -2

  هاي تخصصی تغذیه

افزایش استفاده از  -3

  ترازو( خودمراقبتی)

یص و تشخ -4

مراقبت بموقع افراد 

داراي اضافه وزن و 

چاقی از دوران 

  کودکی

افزایش دسترسی  -5

به خدمات غربالگري 

 وزن

  میزان شیوع اضافه وزن و چاقی -1

  درصد کاهش و کنترل وزن در افراد چاق -2

  درصد افراد داراي ترازوي وزنی در خانه  -3

درصد افراد چاق که توسط متخصص تغذیه  -4

  دریافت کرده اند.مشاوره 

درصد ارزیابی وزن در مراجعه کنندگان به  -5

  مراکز بهداشتی درمانی( کودکان و سایر افراد)

درصد ارزیابی وزن در کارگران، کارمندان،  -6

  دانش آموزان و دانشجویان

 

منابع مالی  -1

  مورد نیاز

برنامه  -2

پیشگیري و کنترل 

  بیماري دیابت

راهنماي اجراي  -3

ایراپن برنامه 

بزراي بهورزان و 

  مراقبین سلامت

 

1404 - 1397 

ارائه خدمات 

پیشگیري و 

کنترل بیماري 

دیابت در 

 نظام سلامت

فراهم کردن شرایط مناسب براي دسترسی به  -1

تشخیص اولیه به موقع و دارو هاي ضروري 

براي جلوگیري از عوارض بیماري دیابت و چاقی، 

در سطوح بهبودکیفیت زندگی و بهره وري 

  مختلف خدمات بهداشتی درمانی

استاندارد سازي روش هاي تشخیصی و  -2

  درمانی بیماري دیابت

 سلامت با تجهیزات تشخیصی تجهیز نظام-  -3

  لازم بروز 

ارائه خدمات غربالگري و مراقبت ادغام یافته  -4

  دیابت و فشارخون بالا و اختلال چربی هاي خون

  

نظام سلامت( همکاري با سطوح بالاتر  -5

  درمانگاه، بیمارستان ها، مراکز تسکین دهنده،...)

پوشش کامل بیمه براي خدمات مربوط به  -6

 PHCدیابت و چاقی در 

انشگاه علوم د -1

  پزشکی

  داره بیمه سلامتا -2

ایر سازمانهاي س -3

  بیمه گر

 واداره صنعت  -4

 معدن و تجارت

علوم  دانشگاه -

  پزشکی

  داره بیمه سلامتا -2

یر سازمانهاي سا -3

  بیمه گر

 واداره صنعت  -4

 معدن و تجارت

  لوم پزشکیدانشگاه ع -

  داره بیمه سلامتا -2

ایر سازمانهاي س -3

  بیمه گر

داره صنعت و معدن ا -4

  و تجارت

سایر سازمانهاي  – 5

 مرتبط

ارتقاي کیفیت  -

خدمات پیشگیري و 

کنترل و مراقبت 

  دیابت و

ارتقاي تشخیص  -2

بیماران زودرس 

  مبتلا به دیابت

کاهش بروز  -3

  بیماري دیابت

ارتقاي کنترل قند  -4

خون در بیماران 

  دیابتی

 

رنامه بت افراد ارزیابی اولیه شده در بنس -1

  ایراپن در گروه هدف

نسبت افرادي که خطرسنجی قلبی عروقی  -2

نسبت افراد دیابتی با قند  -3براي آن ها انجام 

  خون کنترل شده 

ان بروز عوارض در بیماران مبتلا به میز -4

دیابت( قلبی عروقی، مغزي، عوارض چشمی، 

  کلیوي و عصبی....)

 نسبت افراد واجد شرایط دریافت دارو هاي -5

  آسپیرین، استاتین و تیازید

رصد پوششس خدمات دیابت و چاقی( د- -6

دارو، روش هاي تخصصی و درمان) توسط 

  سازمان بیمه سلامت ایرانیان

 2ین خدمات سرپایی و تخصصی در سطح تام-

  3و 
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 1404تا سال  1397جلوگیري از افزایش شیوع دیابت و چاقی در بازه زمانی        :4مداخلات هدف شماره  جدول    

 دوره زمانی  منابع شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب مشارکت کنندگان مجري متولی فعالیت ها استراتژیها حیطه

ت 
ما

خد
ت

لام
س

 

توانمند 

سازي 

بیماران و 

خانواده هاي 

آن ها جهت 

مراقبت از 

 خود

پ مواد و رسانه هاي آموزشی همگانی در خصوص پیشگیري و تهیه و چا   -1

  کنترل بیماري دیابت و چاقی و عوامل خطر آن و توزیع آن ها

موزش در مراکز بهداشتی درمانی بر اساس بسته هاي آموزشی و آ-2

  گروههاي هدفنیازهاي 

  موزش توسط رسانه هاي ارتباط جمعی و شبکه هاي اجتماعیآ-3

  رگزاري بسیج هاي اطلاع رسانی آموزشیب -4

  ی دیابتبرگزاري روز جهان -5

گروهی سفیران سلامت خانوار، دانشجو و دانش آموز در  وآموزش فردي  -6

  زمینه بیماري دیابت و چاقی

  ي جهانی فشارخون و قلبفاده از ظرفیت برگزاري روزهااست -7

ه هاي آموزشی براي خودمراقبتی بیماران بصورت حضوري اجراي برنام -8

 و مجازي    

دانشگاه 

علوم 

 پزشکی

انشگاه د -1

  علوم پزشکی

رسانه  -2

هاي ارتباط 

 جمعی

 علوم دانشگاه -1

 پزشکی

 هاي رسانه -2

  جمعی ارتباط

ایر سازمانهاي س -3

 مرتبط

لب و افزایش ج-1 

جامعه در  مشارکت

پیشگیري از دیابت و 

  چاقی 

وامل عکاهش بروز   -2

  خطر دیابت

اهش بروز بیماري ک -3

  دیابت

فزایش کنترل ا -4

 بیماري دیابت

رسانه هاي  وتعداد مواد  -1

  آموزشی تدوین و چاپ شده

اي آموزشی برگزار هتعداد دوره  -2

  شده توسط مراکز بهداشتی درمانی

ده از عداد برنامه هاي پخش شت -3

  صدا و سیما 

ترونیکی، عداد رسانه هاي الکت -4

تعداد بسیج  کانال هاي مجازي و 

هاي اطلاع رسانی و آموزشی برگزار 

شده در خصوص دیابت و عوامل 

  خطر آن

 

 تامین منابع -1

  مالی مورد نیاز

محتواهاي  -2

آموزشی 

استاندارد و مورد 

تایید در خصوص 

 دیابت و چاقی

1404 - 1397 

ت
ار

ظ
ن

 
ي

ور
ه 

ید
ود

 

انجام 

تحقیقات 

کاربردي در 

زمینه بیماري 

هاي دیابت و 

چاقی و 

عوامل خطر 

 آن

عات تحقیقات کاربردي مناسب براي پایان نامه هاي ارائه موضو  -1

  دانشجویی  

  نجام تحقیقات مورد نیاز براي پیشگیري و کنترل بیماري دیابت و چاقیا  -2

  ی دوره اي برنامهرزیابی مداخلات جمعیتی و ارزشیابا -3

       

دانشگاه   

علوم 

 پزشکی

دانشگاه  -1

هاي علوم 

  پزشکی  

مراکز و   -2

موسسات 

 تحقیقاتی

ات و مرکز تحقیق  -1 

توسعه بیماریهاي 

  متابولیک و غدد

   

ات و مرکز  تحقیق -2

  توسعه قلب و عروق

 نجمن هاي علمی ا -3

لمی و یافته هاي ع -1

مستندات مفید براي 

نامه بیماري ارتقاء بر

  هاي غیرواگیر

د براي اطلاعات مفی -2

طراحی برنامه هاي 

 مداخله اي

هاي انجام شده در  تعداد پروژه -1

خصوص بیماري هاي غیرواگیر ( 

  دیابت و چاقی )

ات تحقیقاتی در صد موضوع -2

دوره کارشناسی ارشد مربوط به 

حوزه  بیماریهاي غیرواگیر ( حداقل 

 باشد. ) 40%

نابع متامین  -1

  مالی مورد نیاز

برنامه هاي  -2

پیشگیري و کنترل 

ادغام یافته بیماري 

هاي قلب و عروق، 

فشارخون بالا، 

  دیابت و چاقی

منابع علمی  -3

 ملی و بین المللی

1404- 1397 
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تقویت برنامه   

پایش و 

 نظارت

تهیه پنل سلامت شامل شاخص هاي مهم برنامه هاي دیابت  وبروز رسانی  -1

  و چاقی

ین برنامه و نظام پایش، نظارت و ارزشیابی شاخص هاي طراحی و تدو -2

برنامه پیشگیري و کنترل بیماري دیابت و چاقی در بخش بهداشت و درمان 

  طبق چکلیست هاي مربوطه

 

دانشگاه  

علوم 

 پزشکی  

دانشگاه علوم 

 پزشکی  

دانشگاه علوم 

 پزشکی  

اي وجود ابزاره -1

پایش استاندارد براي 

سطوح شبکه همه 

  بهداشتی درمانی

ست وجود چک لی  -2

هاي مدیریتی تدوین 

شده در همه سطوح  

  شبکه بهداشتی درمانی

وجود چک لیست  – 3

هاي فرآیندي تخصصی 

تدوین شده در همه 

سطوح  شبکه بهداشتی 

  درمانی

 

م ثبت بیماري هاي استقرار نظا -1

غیرواگیر از جمله دیابت و چاقی و 

  بیمارستان هاعوارض آن در 

م ثبت الکترونیکی استقرار نظا -2

و سایر  PHCداده هاي جاري در 

مراکز بهداشتی درمانی ( بیمارستان 

ها، مطب ها، درمانگاه ها، آزمایشگاه 

  ها و ....)

  جود برنامه پایش و نظارتو -3

  

عداد/ درصد مراکز  سلامت ت -4 

 پایش شده

 تامین منابع -1

  مالی مورد نیاز

ه برنام -2

پیشگیري و کنترل 

بیماري دیابت و 

  چاقی

زارشات و گ-3

  اطلاعات موجود

راهنماي  -4

آموزشی برنامه 

ادغام یافته ایراپن 

در خصوص 

 بیماري

1404- 1397 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

١۴٣ 
 

  1404تا سال  1394در صد از سال  20:     کاهش نسبی مرگ ومیر ناشی از سوانح و حوادث به میزان 5هدف شماره 

 1404تا سال  1394در صد از سال  20:     کاهش نسبی مرگ ومیر ناشی از سوانح و حوادث به میزان 5مداخلات بین بخشی هدف شماره جدول 

  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي   حیطه
  مشارکت کنندگان

  ( گرووههاي ذي نفع)
  منابع  شاخص هاي ارزشیابی  نتیجه مطلوب

دوره 

  زمانی

ت
می

اک
ح

  

 تقویت همکاري هاي

بین بخشی و درون 

بخشی در راستاي 

پیشگیري از سوانح 

  و حوادث ترافیکی

  

  

  

  

  

  

  

  

  

یته پیشگیري از حوادث فعال سازي کم-1

  و سوانح ترافیکی

ر کمیته تخصصی فعال سازي زی-2

حوادث ترافیکی در کارگروه سلامت و 

امنیت غذایی استان مطابق دستورالعمل 

 کشوري

1-

  استانداري

انشگاه د-2

علوم 

  پزشکی

 

  استانداري-1

  انشگاه علوم پزشکید-2

ایر سازمانهاي س -3

 مرتبط

 

  

  استانداري -1

  گاه علوم پزشکیدانش-2 

 داره کل راه و شهرسازي استانا-3

 دادگستري-4

 انونی استانقپزشکی -5

 یروي انتظامی(راهنمائی و رانندگی)ن-6

 استان پلیس راهور-7

 استان صداو سیماي-8

 پرورش استان موزش واداره کل آ-9

  شهرداي -10

از حوادث و حمایت از  مرکز پیشگیري-11

 جوامع ایمن استان

هاي بین  بهبود همکاري-1

بخشی با ذي نفعان و حمایت 

  طلبی برنامه در استان

رنامه تولیت بهتر ب-2

 پیشگیري از حوادث در استان

  

کمیته در  تعداد مصوبات-1

  سطح استانی

رصد اجراي مصوبات د-2

در سطح استان و  اجرا شده

 شهرستانها

آئین نامه 

تشکیل کمیته 

پیشگیري از 

  حوادث ترافیکی

1404-
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اداره  نعقاد تفاهم نامه با استانداري وا -1

کل راه وشهرسازي در زمینه کاهش 

  حوادث ترافیکی روستائیان

با  استانداري و اداره   تشکیل جلسات -2

راه و شهرسازي استان در خصوص 

  سازي براي تفاهم نامهاجرائی 

 بلاغ اجراي تفاهم نامه در سطح استانا -2

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

  ارياستاند -1

ه اداره کل را -2

 وشهرسازي استان

انشگاه علوم د -3

  پزشکی

  استانداري -1

 داره کل راه وشهرسازي استانا -2

  شگاه علوم پزشکیدان -3

  اهش بروز حوادث ترافیکیک-1

ناتوانی و ش معلولین، کاه-2

مرگ هاي ماشی از حوادث 

ترافیکی در ساکنین مناطق 

 روستائی و شهري

  قد تفاهم نامه همکاريع -1

نهاي مجري تعداد شهرستا-2

 تفاهم نامه

رگ و میر میزان کاهش م-3

روستائیان ناشی از حوادث 

 ترافیکی

تفاهم نامه 

  همکاري

  

  

1398-
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١۴۴ 
 

 1404تا سال  1394در صد از سال  20: کاهش نسبی مرگ ومیر ناشی از سوانح و حوادث به میزان 5شماره جدول مداخلات بین بخشی هدف 

  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي   حیطه
  مشارکت کنندگان

  ( گرووههاي ذي نفع)
  منابع  شاخص هاي ارزشیابی  نتیجه مطلوب

دوره 

  زمانی

ت
می

اک
ح

  

گسترش برنامه 

جامعه ایمن  و 

عضویت 

شهرستانها در 

شبکه جهانی 

جامعه ایمن و 

  شهرسالم

شکیل کمیته راهبردي جامعه ایمن ت -1

  استان

آمادگی شهرستانهاي  بررسی میزان -2

متقاضی عضویت در شبکه جهانی 

 جامعه ایمن

ه جامعه ایمن و مروج اجراي برنام -3

منطقه شهري (هرسال آغاز  5سلامت در 

آمایش  2یک منطقه) در کلان منطقه 

  سرزمینی

شکیل انجمن علمی جامعه ایمن ت-4

  ایران

 

  دارياستان-1

انشگاه علوم د -2

 پزشکی

  ندارياستا-1

انشگاه علوم د -2

  پزشکی

مرکز بین  -3

المللی حمایت از 

  جوامع ایمن

  استانداري-1

  شگاه علوم پزشکیدان -2

  رکز بین المللی حمایت از جوامع ایمنم -3

  شهرداري -4

  پلیس راهور -5

  گی)وي انتظامی(راهنمائی و رانندنیر -6

  داره کل راه و شهرسازيا -7

  داره کل آموزش و پرورشا -8

  استان صداو سیماي-9

 ازمان بهزیستی استانس -10

ین بخش با بجلب همکاري  -1

  ذینفعان  و حمایت طلبی

اهش بروز سوانح و حوادث ک -2

  ترافیکی

، معلولیت  کاهش مرگ ها -3

و  وناتوانی ناشی از سوانح

  حوادث ترافیکی

ستان به عنوان اثبت شهرهاي  -4

  جامعه ایمن و شهرسالم در جهان

ي تعداد شهرها -1

ماه  6اجراکننده (حداقل 

اجرا کرده باشند) پروژه 

جامعه ایمن و مروج 

  سلامت

ا منطقه یدرصد شهرها  -2

شهري عضو شبکه جهانی 

 جامعه ایمن و شهرسالم

دستورالعمل 

سازمان 

  هانیج-بهداشت 

شبکه جهانی 

  جوامع ایمن

1397-

1404  

ایجاد ظرفیت هاي 

قانونی در زمینه 

اصلاح و اعمال 

قوانین موجود و 

یا تدوین قوانین 

مورد نیاز در 

پیشگیري از 

سوانح و حوادث 

  ترافیکی

جهت تقویت اعمال  برنامه ریزي -1

قوانین مروبط به محدویت سرعت، 

استفاده از کمربند ایمنی، استفاده از 

کلاه ایمنی منع استفاده از الکل،دارو و 

مو بایل حین رانندگی و استفاده از 

  صندلی کودك

اعمال قوانین جدید  اجرایی سازي -2

  مصوب شده 

دستورالعمل هاي  اجرایی سازي -3

مشوق ها، تنبهات اثر بخش در اجراي 

قوانین و مقررات مربوط به حمل و نقل 

  و ترافیک

علمی یجاد مرکز همکاریهاي ا -4

  دانشگاه و پلیس (مهپود)

  تاندارياس -1

  لیس راهورپ -2

نیوري  -3

انتظامی(راهنمائی 

  و رانندگی)

  ستانداريا -1

  لیس راهورپ -2

نیروي  -3

انتظامی(راهنمائی 

  و رانندگی)

  استانداري -1

  شگاه علوم پزشکیدان -2

  پلیس راهور -3

  یروي انتظامی(راهنمائی و رانندگی)ن -4

  هرسازيشه و اداره کل را -5

  داره کل صنعت ، معدن و تجارتا -6

  شهرداري -7

  

قونین مدون شده  بهبود اعمال -1

در زمینه پیشگیري از سوانح و 

  حوادث ترافیکی

انون شکنی و قپیشگیري زا  -2

تقویت ضمانت قاتونی در کنترل 

عوامل خطر سوانح و حوادث 

  ترافیکی

وانح و حوادث کاهش بروز س -3

ه، ناتوانی ها ترافیکی و مراگ

  ومعلولیتهاي ناشی از آن

ن اجرا شده تعداد قوانی -1

  در استان

یزان مصدومین م -2

  حوادث ترافیکی

اي ناشی میزان مرگ ه -3

  از حوادث ترافیکی

یتهاي میزان معلول -4

ناشی از سوانح و حوادث 

  ترافیکی

ند چشم س -1

  1404انداز 

قوانین  -2

مربوط به 

راهنمائی 

  ورانندگی

ون قان -3

برنامه توسعه 

  ششم

1397-
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  اصلاح ساختار

اخت هاي حمل و نقل توسعه زیر س -1

  عمومی در شهر

  وسعه جاده هاي ایمن در استانت-2

  صلاح ایمنی خودروهاا-3

و  اداره کل راه-1

  شهر سازي استان

ت اداره کل صنع-2

  و معدن استان

  ندارياستا-1

و  اداره کل راه-2

  شهر سازي استان

صنعت  کلاداره -3

  و معدن استان

  لیس راهورپ -3

  ريشهردا -4

  استانداري-1

  داره کل راه و شهر سازي استانا-2

  داره کل صنعت و معدن استانا-3

  پلیس راهور -4

  شهرداري -5

دسترسی مردم  افزایش میزان-1

  به حمل و نقل عمومی

جاده هاي ایمن  افزایش میزان-2

  در استاتن

 سترسی به و تولید خودروهاد-3

  با درجه ایمنی بالا

وادث کاهش بروز ح -1

ترافیکی و معلولیت ها و 

  مرگ هاي ناشی از آن

  

برنامه  -1

استراتژیک 

توسعه زیر 

ساخت هاي 

  جاده اي استان

1397-
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١۴۵ 
 

 1404تا سال  1394در صد از سال  20: کاهش نسبی مرگ ومیر ناشی از سوانح و حوادث به میزان 5جدول مداخلات بین بخشی هدف شماره 

  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي   حیطه
  مشارکت کنندگان

  ( گروههاي ذي نفع)
  منابع  شاخص هاي ارزشیابی  نتیجه مطلوب

دوره 

  زمانی

ش
ه

کا
 

هه
ج

وا
م

 
 با

طر
خ

  

آموزش سلامت 

همگانی 

پیشگیري از 

حوادث ترافیکی 

به منظور توانمند 

سازي مردم، 

جامعه و 

سازمانها براي 

  خودمراقبتی

رایگان برنامه هاي آموزشی مربوط  پخش-1

  به حوادث ترافیکی تولید شده در صدا وسیما

همگانی از طریق بکارگیري  اطلاع رسانی -2

رسانه هاي جمعی، فضاي مجازي و سایر 

مجاري آموزشی اثربخش در خصوص 

تشویق مردم به استفاده از ناوگان حمل و نقل 

  عمومی

  

وادث دوین بسته هاي خود مراقبتی در حت -3

و آموزش گروههاي هدف از طریق رسانه 

هاي متناسب در بسترهاي مختلف و توسعه 

  فرهنگ خود مراقبتی

انشگاه د-1

  علوم پزشکی

ایر س-2

سازمانهاي 

  مرتبط

  استانداري-1

  انشگاه علوم پزشکید-2

عی و رسانه هاي جم-3

  سازمان صدا و سیما

  داره کل آموزش و پروشا-4

و یروي انتظامی(راهنمایی ن-4

  رانندگی)

  پلیس راهور-5

  زارت راه و شهرسازيو -6

ابسته به دانشگاههاي و-7

وزارت علوم و تحقیقلت و 

  فناوري

  استانداري-1

  انشگاه علوم پزشکید-2

سانه هاي جمعی و سازمان ر-3

  صدا و سیما

  داره کل آموزش و پروشا-4

یروي انتظامی(راهنمایی و ن-4

  رانندگی)

  پلیس راهور-5

  شهرسازي ووزارت راه  -6

ابسته به وزارت دانشگاههاي و-7

  علوم و تحقیقلت و فناوري

داره فرهنگ و ارشاد اسلامی ا-8

  استان

رهنگ سازي در پیشگیري از ف-1

  حوادث

اي مردمی در هجلب مشارکت  -2

پیشگیري از سوانح و حوادث 

  ترافیکی

رتقا آگاهی و سواد سلامت ا-3

  جامعه

اهش بروز حوادث ترافیکی و ک -4

معلولیت ها و مرگ هاي ناشی از 

  آن

  هبود رفتار ترافیکی عمومیب -5

اي آموزشی تعداد دوره ه-1

  رسمی برگزرار شده

سواد سلامت  ومیزان آگاهی -2

جامعه در زمینه حوادث و 

  سوانح ترافیکی 

برنامه  -1

کشوري 

پیشگیري از 

  حوادث

برنامه  -2

ملی خود 

  مراقبتی 

1397-
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آموزش 

  تخصصی

 -انس هاي علمی منطقه ايبرگزاري کنفر-1

  مورد) 3ملی و بین المللی (

ههاي آموزشی تخصصی تشکیل کارگا -2

  مرتبط با پیشگیري از حوادث 

ه هاي آموزشی ضمن خدمت برگزاري دور -3

  مرتبط با پیشگیري از حوادث

پودمانی مرتبط با پیشگیري  دوره 3اجراي -4

ش آمای 2از حوادث درسطح کلان منطقه 

  سرزمینی

دانشگاه -1

علوم پزشکی 

  تبریز

سازمان -2

برنامه و 

  بودجه

  استانداري -1

  انشگاه علوم پزشکید-2

  داره کل آموزش و پروشا-3

ی(راهنمایی و نیروي انتظام-4

  رانندگی)

  پلیس راهور-5

  زارت راه و شهرسازيو -6

ابسته به دانشگاههاي و-7

وزارت علوم و تحقیقات و 

  فناوري

، کار و رفاه ناداره تعاو-8

  اجتماعی

  اهفرمانداري -1

  شهرداري ها-2

  نظام مهندسی-3

  لیس راهنمایی و رانندگیپ-4

  داره راه و شهرسازيا-5

  ردمیمگروههاي -6

  انشگاههاي استاند -7

داره تعاون، کار و رفاه ا -8

  اجتماعی

  داره صنعت، معدن و تجارتا -9

  زش و پرورشآمو -10

  داره ورزش و جوانانا -11

یشگیري از پارتقاي دانش -1

  حوادث در کارکنان مرتبط

تایج آخرین ندستیابی به  -2

تحقیقات در حوزه پیشگیري از 

  حوادث

هاي ایمن در ارتقاي رفتار-3

  ادارات و سازمان ها

عداد کنفرانس هاي برگزار ت-1

  شده

ههاي آموزشی تعداد کارگا -2

  تخصصی برگزار شده

عداد دوره هاي آموزشی ت -3

  دمت مصوبضمن خ

دستورالعمل 

هاي ملی 

پیشگیري از 

حوادث در 

حوزه هاي 

کتب  -مختلف

رفرنس 

پیشگیري از 

  حوادث

1397-
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١۴۶ 
 

توسعه زیر 

 EMSساختهاي 

  EMS ساخت زیر گسترش -1

 طرح( هوایی آمبولانس برنامه گسترش -2

  ) درمان و بهداشت بهبود

 رحط( موتوري آمبولانس برنامه توسعه-3

  ) درمان و بهداشت بهبود

 تخدم حین پزشکی آموزش دوره ارائه-4

  EMS تکنسین براي

 تشآ(  نجات و امداد ساخت زیر گسترش-5

  نشانی

  

دانشگاه علوم 

پزشکی( 

معاونت درمان 

و مرکز 

مدیریت 

حوادث 

وفوریتهاي 

پزشکی 

  استان)

م پزشکی( دانشگاه علو -1

معاونت درمان و مرکز مدیریت 

  حوادث وفوریتهاي پزشکی

  

  دانشگاه علوم پزشکی -1

  زارت راه و شهرسازيو -2

  پلیس راهور -3

می( راهنمائی و نیروي انتظا -4

  رانندگی)

  ایر سارمانهاي مرتبطس-5

 کاهش اي، جاده ترافیک کاهش -1

سوانح و  در میر و مرگ نرخ

  حوادث ترافیکی

 از پیش مراقبت کیفیت بهبود -2

  بیمارستان

 براي زمانی عملکرد بهبود -3 

 سیستم

EMS                                         

 جاده براي قبول قابل پوشش-4

  روستایی هاي

 از پیش مراقبت کیفیت بهبود -5 

  بیمارستان

 هر در  ونجات امداد پوشش -6

  کیلومتر 100

 و مرگ نرخ میزان کاهش—1

  حوادث ترافیکی میر

(  EMS هاي ایستگاه تعداد -2

  )هوایی زمینی،

 زمینی هاي ایستگاه تعداد-3 

EMS 4 کیلومتر 100 هر در-

  آمبولانس تعداد

             EMS پاسخ زمان -5

 صدمات براي EMS پوشش -6

 وششپ -7     اي جاده ترافیک

 هوایی آمبولانس توسط زمینی

( % )  

برنامه 

استراتژیک 

طرح توسعه 

EMS  کشور

  و استان

1404-
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مداخلات ارتقاي 

  ایمنی

سازمان برنامه   داخلات ایمنی سازمان محورم-1

  و بودجه

  استانداري-1

  ازمان برنامه و بودجهس-2

انشگاه علوم پزشکی د-3

  تبریز

  فرمانداري-4

  شهرداري-5

  سینظام مهند-6

  استانداري-1

  شهرداري ها-2

  فرمانداریها-3

  لیه ادارات دولتیک -4

عف سازمان شناخت نقاط ض-1

  ایمنیها و ادارات در خصوص 

رنامه ریزي براي رفع نقاط ب-2

  ناایمن

رتقاي ایمنی ادارت و سازمان ا-3

  ها

  افزایش دانش ایمنی کارکنان

  عداد ادارات ارزیابی شدهت-1

ستانداردهاي درصد رعایت ا-2

  ایمنی در سازمانها

استاندارهاي 

  ایمنی مرتبط

1397-
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اي ایمنی مکان هاي عمومی مداخلات ارتق-2

  مراکز خریدو...)(پارك ها، 

  استانداري-1  شهرداري

  ازمان برنامه و بودجهس-2

انشگاه علوم پزشکی د-3

  تبریز

  فرمانداري-4

  شهرداري-5

  سینظام مهند-6

  استانداري-1

  ازمان برنامه و بودجهس-2

  انشگاه علوم پزشکی تبریزد-3

  فرمانداري-4

  شهرداري-5

  نظام مهندسی-6

  بخش خصوصی-7

  انمدیریت بحر-8

  نشانیآتش -9

  115 اورژانس -10

ارتقاي سطح ایمنی مراکز  -1

 عمومی

شناخت نقاط ضعف ایمنی  -2

 مکان هاي عمومی

ارتقاي آمادگی در برابر  -3

  حوادث

  عداد مراکز ارزیابی شدهت-1

طح ایمنی مکان هاي س-2

  عمومی

استاندارهاي 

  ایمنی مرتبط

1397-

1404  



 

١۴٧ 
 

اي ایمنی موضوعی (شغلی، مداخلات ارتق-3

  و ایمنی منزل)COپیشگیري از مرگ ناشی از 

اورژانس 

دانشگاه  -115

  علوم پزشکی

  استانداري-1

  اداره گاز-2

  انشگاه علوم پزشکید-3

  آتش نشانی-4

  مهادارات بی-5

  بخش خصوصی -6

داره تعاون، کار و رفاه ا-7

  اجتماعی

  شهرداري -8

  استانداري-1

  گاز اداره-2

  انشگاه علوم پزشکید-3

  آتش نشانی-4

  ادارات بیمه-5

  بخش خصوصی -6

  نظام مهندسی-7

  شهرداري-8

  رورشپآموزش و -9

  صداوسیما-10

یمنی در ارتقاي سطح ا-1

  موضوعات مشخص شده

دوین برنامه پیشگیري از ت -2

  حوادث

اهش خطرات در ک-1

  موضوعات مشخص شده

اهش مرگ و میر ناشی از ک-2

  حوادث

اندارهاي است

  ایمنی مرتبط

1397-

1404  

ارتقاي ایمنی ترافیکی با تمرکز بر عابرین 

  ) و گروههاي آسیب پذیرvisibilityپیاده و (

لیس پ-1

 راهور

انشگاه د-2

  علوم پزشکی

  شهرداري-1

  پلیس راهور-2

  انشگاه علوم پزشکی د-3

  بهزیستی اداره-4

  داره ورزش و جوانانا-5

  شهرداري-1

  پلیس راهور-2

  انشگاه علوم پزشکی د-3

  زیستیاداره به-4

  صداوسیما-5

  یر ادارت مرتبطسا-6

رتقاي ایمنی عابرپیاده در ا-1

  سطح شهر

یمنی ترافیکی اارتقاي دانش -2

  عابرین پیاده

هبود رفتار ایمنی عابرین ب-3

  پیاده

رگ و میر میزان کاهش م-1

  عابرین پیاده

ت انجام گرفته میزان اصلاحا-2

  در سطخ شهر

استاندارهاي 

  ایمنی مرتبط

1397-

1404  

  

لیس پ-1  مداخلات پیشگیري از حوادث در جوانان  

 راهور

انشگاه د-2

  علوم پزشکی

  شهرداري-1

  پلیس راهور-2

  انشگاه علوم پزشکی د-3

  بهزیستی اداره-4

  داره ورزش و جوانانا-5

  وزش و پرورشآم -6

  شهرداري-1

  پلیس راهور-2

  انشگاه علوم پزشکی د-3

  زیستیاداره به-4

  صداوسیما-5

  داره ورزش و جوانانا-6

  یر ادارت مرتبطسا-7

  رتقاي دانش ایمنی جوانانا-1

2-   

یر جوانان مکاهش مرگ و  -1

  ناشی از حوادث

سندملی 

  خودمراقبتی 

1397-

1404  

  

   



 

١۴٨ 
 

 1404تا سال  1394در صد از سال  20: کاهش نسبی مرگ ومیر ناشی از سوانح و حوادث به میزان 5جدول مداخلات بین بخشی هدف شماره 

  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي   حیطه
  مشارکت کنندگان

  
  دوره زمانی  منابع  شاخص هاي ارزشیابی  نتیجه مطلوب

ت
لام

س
ت 

ما
خد

  

درمان پیگیري و 

مراقبت 

مصدومین 

  ترافیکی

  روما تتشکیل تیم -1

لعمل هاي استاندارد درمان اجراي دستورا-2

  حوادث ترافیکی بموقع و مصدومین و

امل و بموقع مشخصات ثبت دقیق و ک-2

  مصدومین حوادث ترافیکی

  تري حوادث استانرجیس-3

لامت فردي و گروهی ساجراي آموزش -4

براي افراد آسیب دسیده با هدف توانمد 

  سازي براي خود مراقبتی

وب ملی ارایه خدنمات در اجراي چهار چ-5

ایه حوادث ترافیکی توسط کارگروه استانی ار

  خدما ت حوادث ترافیکی

دانشگاه  -1

علوم 

  پزشکی 

سایر  -2

سازمانهاي 

  مرتبط

  استانداري -1

  انشگاه علوم پزشکید -2

داره کل راه و شهرسازي ا -=3

  استان

  لیس راهور استانپ -4

  ایر سازمانهاي ذیربطس -5

  استاندار -1

  پزشکی علوم دانشگاه -2

 شهرسازي و راه کل اداره -=3

  استان

  استان راهور پلیس -4

  زشکی قانونی استانپ -5

  ذیربط سازمانهاي سایر -6

  رتقا کیفیت خدمات درمانیا -1

  اهش موارد مرگ و میرک-2

فزایش آگاهی افراد آسیب ا -3

  دیده

دمات خدرصد دریافت -1

بموقع توسط مصدومین 

  بر اساس دستوالعمل

ن تحت درصد مصدومی -2

پیگیري و مراقبت بعد از 

  حادثه

رصد مصدومینی که د -3

دچار معلولیت و ناتوانی 

  و مرگ شده اند

دستوالعمل  -1

کشوري پیشگیري 

  از حوادث ترافیکی

پروتکل هاي  -2

درمانی مصدومین 

  حوادث ترافیمکی 

بسته هاي  -3

اموزشی خود 

مراقبتی در حوادث 

  ترافیکی

1397-1404  

نظارت برخدمات 

درمانی ویژه 

  تروما

  ارزیابی عمومیکیل کمیته نظارت و تش-1

ت مصدومین تروما در ارزیابی خدما-2

  بیمارستان ها

زارش دهی مردمی در گطراحی سیستم -3

  خصوص خدمات ویژه تروما

دانشگاه -1

علوم 

پزشکی 

  تبریز

  ورژانس ا-2

  انشگاه علوم پزشکی تبریزد-1

  115 اورژانس -2

  هادارت بیم -3

  انشگاه علوم پزشکی تبریزد-1

  115اورژانس  -2

  ادارت بیمه -3

  یمارستان هاي خصوصیب-4

خدمات  ارتقاي کیفیت-1

اورژانسی ویژه مصدومین 

  ترومایی

ط ضعف و شناسایی نقا -2

  برنامه ریزي رفع آنها

  مشارکت مردمی در ارزیابی

  میتهکتشکیل -1

ان هاي درصد بیمارست-2

  ارزیابی شده

  

پروتکل هاي 1

درمانی اورژانسی 

  مصدومین تروما

1397-1404  

آموزش و توانمد 

سازي پرسنل 

بهداشتی درمانی 

 دانشگاه

موزشی پیشگیري از حوادث تهیه متون آ -1

  ترافیکی براي تیم سلامت

گاه هاي آموزشی براي برگزاري کار -2

پیشگیري از حوادث ترافیکی براي کارکنان 

بهداشتی درمانی و تیم سلامت و کارکنان 

  دانشگاه

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

دمات پیشگیري و خارتقا کیفیت -1  دانشگاه علوم پزشکی  م پزشکیدانشگاه علو

مراقبت حوادث در مناطق تحت 

  پوشش

و مهارت پرسنل  ارتقا آگاهی -2

در ارایه خدمات پیشگیر ي از 

  حوادث ترافیکی

تعداد ئو درصد پرسنل 1

آموزش دیده به مورد 

  انتظار

دستورالعمل هاي 

  وزارتی

1397-1404  

ي
و

 ر
ده

دی
و 

ت 
ار

ظ
ن

  

طراحی و اجراي 

سیستم هاي 

رجیستري داده 

  هاي حوادث

اه اندازي سیستم ریجستري حوادث ر -1

  ترافیکی

  اه اندارزي رجیستري ترومار -2

  اه اندازي رجیستري آسیب هاي نخاعیر-3

به عنوان  ADHDندازي رجیستري اراه -4

  فاکتور خطر حوادث

  

دانشگاه 

علوم 

 پزشکی

  قانونی پزشکی -1

  رپلیس راهو -2

  انشگاه علوم پزشکید-3

  ایر سازمانهاي مرتبطس -4

  

  انونیپزشکی ق -1

  پلیس راهور -2

  انشگاه علوم پزشکید-3

  ایر سازمانهاي مرتبطس -4

ت پیشگیري از مرکز تحقیقا -5

  حوادث ترافیکی

ثبت حداکثري و کامل اطلاعات 

مربوط به حوادث ترافیکی، تروما، 

   ADHDآسیب هاي نخاعی و 

ري هاي جسیترتعداد -1

  ایجاد شده

دستورالعمل هاي 

مروبط به 

ریجستري حوادث 

، پیشگیري از 

  حوادث 

1397-1404  



 

١۴٩ 
 

طراحی سیستم 

تحلیل دینامیک 

آمار رسمی 

  حوادث استان

  شکیل کارگروه بین بخشی ت-1

  ناسایی منابع داده اي حوادثش-2

  راحی نرم افزار مربوطهط-3

رسال مستمر و دوره اي آمار حوادث ا-4

  سازمان هاي مختلفتوسط 

 جمیع و تحلیل آمار رسمی حوادثت-5

  

دانشگاه 

علوم 

 پزشکی

  قانونی پزشکی -1

  رپلیس راهو -2

  انشگاه علوم پزشکید-3

داره تعاون، کار و رفاه ا-4

  اجتماعی

  هزیستیباداره -5

  ایر سازمانهاي مرتبطس -6

  انونیپزشکی ق -1

  پلیس راهور -2

  انشگاه علوم پزشکید-3

  بطسازمانهاي مرتسایر  -4

ت پیشگیري از مرکز تحقیقا -5

  حوادث ترافیکی

  زیستیاداره به-6

  استانداري -7

جمیع اطلاعات حوادث در ت-1

  استان

  عیتحلیل تجمی-2

ر ناشی درصد مرگ ومی-1

  از حوادث ترافیکی

  یزان حوادث ترافیکیم -2

دستورالعمل هاي 

مروبط به 

ریجستري حوادث 

، پیشگیري از 

ه حوادث و جامع

  ایمن

1397-1404  

مشارکت اجتماعی 

در گزارش داده 

هاي ایمنی و 

  حوادث

زارش آنلاین مردمی در گطراحی سیستم -1

  راستاي پیشگیري ازحوادث

  

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

  انشگاه علوم پزشکید-1

  استانداري-2

  ي تبریزشهردار-3

  صداوسیما-4

  پلیس راهور-5

  انشگاه علوم پزشکید-1

  استانداري-2

  بریزتشهرداري -3

  صداوسیما-4

  پلیس راهور-5

ت مردمی در افزایش مشارک-1

ارتقاي ایمنی و پیشگیري از 

  حوادث

ثبت مردمی در ایجاد نگرش م-2

  پیشگیري از حوادث

  هبود رفتارهاي ایمنی مردمیب-3

راحی و راه اندازي ط-1

  سیستم

عداد گزارشات رسیده ت-2

  از مردم

دستورالعمل 

پیشگیري از 

شارکت م-حوادث

مردمی در 

پیشگیري از 

  حوادث

1397-1404  

حمایت و اجراي 

مطالعات 

کاربردي درحوزه 

  حوادث در استان

اسایی موضوعات اولویت نیازسنجی  شن-1

  دار حوادث در استان

لان به عنوان در بزرگسا ADHDغربالگري -2

  فاکتور خطر حوادث

  عات جامعه محور مطال-3

  حوادثنجش آمادگی استان در برابر س-4

دانشگاه 

علوم 

-پزشکی

مدیریت 

بحران 

کلانشهر 

  تبریز

  انشگاه علوم پزشکید-1

  ازمان برنامه و بودجهس-2

  استانداري-3

  شهرداري-4

  هزیستیباداره -5

  استانداري-1

  ازمان برنامه و بودجهس-2

  شهرداري ها-3

  فرمانداري ها 4

  دیریت بحران استانم-5

ناخت نیازهاي اولویت دار ش-1

  پیشگیري از حوادثاستان در 

واهد علمی براي فراهم آوري ش-2

سیاستگذاري هاي استانی در 

  حوزه پیشگیري از حوادث

عداد مطالعات انجام ت-1

  گرفته

  ایج مطالعاتنت-2

  1397-1404  

 

  

  

  

  

  

  

  



 

١۵٠ 
 

  %80افراد و دریافت مشاوره توسط  %90: دسترسی و دریافت داروهاي اساسی توسط  6هدف شماره  

 %80افراد و دریافت مشاوره توسط  %90و دریافت داروهاي اساسی توسط  : دسترسی 6هدف 

مشارکت  متولی فعالیت ها  استراتژي ها حیطه

 کنندگان

 دوره زمانی منابع  شاخص هاي ارزشیابی نتیجه مطلوب گروه هاي ذیتفع

واگذاري ارائه  خدمات  حاکمیت 

دارویی در مناطقی مجري 

برنامه پزشک خانواده و 

روستایی به بخش بیمه 

 خصوصی

تدوین دستورالعمل 

بیمه روستایی و 

 پزشک خانواده 

تشکیل جلسات کمیته 

دارویی  بیمه روستایی در 

دانشگاه  جهت بررسی 

مشکلات مربوط به تامین 

 داروها

  -دانشگاه علوم پزشکی  

 -صندوق بیمه ها 

-شرکتهاي دارویی 

 یماران ب-داروخانه ها 

ارئه خدمات دارویی در مراکز مجري پزشک خانواده 

 و بیمه روستایی توسط داروخانه هاي خصوصی 

درصد اطمینان از وجود داروهاي 

ضروري و فناوري هاي لازم براي 

درمان بیماریهاي غیرواگیر در 

  داروخانه مرکز 

درصد مراکز مجري برنامه پزشک 

خانواده و بیمه روستایی که ارائه 

یی توسط بخش خدمات دارو

 خصوصی انجام می شود 

 2018تا پایان  

ایجاد دسترسی به فناوري  تدوین گاید لاین  اجراي گاید لاین 

هاي ضروري و داروهاي 

لازم براي کنترل 

بیماریهاي قلبی عروقی 

  فشار خون بالا /

برگزاري دوره آموزشی 

  براي پزشکان 

استفاده از رسانه جمعی 

 براي آموزش عمومی

 -دانشگاه علوم پزشکی  

 -صندوق بیمه ها 

 -شرکتهاي دارویی

 یماران ب-داروخانه ها 

دسترس بودن بسته استاندارد براي دارو درمانی 

  بیماران قلبی عروقی (گاید لاین)

در درسترس بودن برنامه هاي درمانی استاندارد در 

  بخش هاي خدمات  سرپایی 

قلبی و کاهش بار هزینه هاي بهداشت در بیماریهاي 

عروقی از طریق دارودرمانی طبق پروتکل و ارائه 

  مشاوره دارویی به بیماران

  همکاري بین بخش خصوصی و حوزه سلامت

درصد ارائه خدمات دارو درمانی و مشاوره به 

 بیماران طبق پروتکل

درصد نسخه هایی که مطابق 

 پروتکل درمانی تجویز شده است 

    

افزایش دسترسی به درمان 

مناسب براي  بیماریهاي 

 غیر واگیر 

تهیه گاید لاین و 

 داروهاي مورد نیاز 

طرح تامین داروهاي مورد 

 نیاز در کمیته استانی 

 -دانشگاه علوم پزشکی  

 -صندوق بیمه ها 

 -شرکتهاي دارویی

 یماران ب-داروخانه ها 

ورد نیاز در صد تامین داروهاي م دارودرمانی طبق پروتکل

 طبق پروتکل

    

تاسیسس داروخانه جهت 

امکان دسترسی راحت مردم 

به داروهاي مورد نیاز 

مطابق آیین نامه داروخانه 

 ها

وجود تعداد کافی داروخانه مطابق  دسترسی راحت مردم به داروهاي مورد نیازشان      

 آیین نامه و ضریب جمعیتی

در هر سال   

تعداد 

داروخانه 

شده تاسیس 

 %100باید 

مطابق آیین 

نامه تاسیس 

 شود
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کاھش 
مواجھھ با 

 خطر

درصد ارائه خدمات دارویی به  کاهش عوارض دارویی         

 بیماران طبق پروتکل 

    

خدمات 
 سلامت 

درگیر شدن بخش 

 خصوصی

تهیه مطالب آموزشی 

 و دستورالعمل 

تشکیل جلسات کمیته 

دارویی  بیمه روستایی در 

دانشگاه  جهت بررسی 

مشکلات مربوط به تامین 

داروها و انجام تغییرات 

لازم در لیست داوریی 

برنامه پزشک خانواده و 

تهیه چک -بیمه روستایی 

لیست براي ارائه خدمات 

دارویی و مشاوره به 

 بیماران 

 -دانشگاه علوم پزشکی  

 -صندوق بیمه ها 

 -شرکتهاي دارویی

 یماران ب-داروخانه ها 

  

دسترس بودن بسته استاندارد براي دارو درمانی 

  بیماران قلبی عروقی 

در درسترس بودن برنامه هاي درمانی استاندارد در 

  بخش هاي خدمات  سرپایی و بستري براي بیماران

بیماریهاي قلبی و کاهش بار هزینه هاي بهداشت در 

عروقی از طریق دارودرمانی طبق پروتکل و ارائه 

  مشاوره دارویی به بیماران

  همکاري بین بخش خصوصی و حوزه سلامت

درصد ارائه خدمات دارو درمانی و مشاوره به 

 بیماران طبق پروتکل

درصد افراد دریافت کننده خدمات 

دارویی و مشاوره  دارویی  طبق 

  پروتکل

 عوارض داروییدرصد بروز 

    

افزایش مراکز مجهز به 

  داروهاي مورد نیاز 

تامین داروهاي مورد نیاز 

  بیماران

 آموزش به بیمار

جلب همکاري داروخانه   

هاي بخش خصوصی در 

خصوص تامین داروهاي 

  مورد نیاز

همکاري اداره بهزیستی و 

کمیته  امداد براي تامین 

داروهاي مورد نیاز براي 

 بضاعتبیماران بی 

 -دانشگاه علوم پزشکی  

هلال -صندوق بیمه ها 

 -رکتهاي داروییش -احمر

 بیماران

ارائه خدمات دارو درمانی و مشاوره به بیماران  

  طبق پروتکل 

 بهبود دانش مصرف صحیح دارو

درصد ارائه خدمات دارویی به 

  بیماران طبق پروتکل 

درصد آگاهی بیمار در مورد مصرف 

 صحیح دارو

    

 نظارت
 ودیده وری

بررسی کیفیت مراقبت هاي 

 بهداشتی

تقویت سیستم جمع اوري   

داده در خصوص مصرف 

  دارو 

تقویت سیستم گزارش 

دهی و مکانیزه نموده آن 

  در سطوح مختلف

 بررسی نسخ دارویی  

      

ارائه خدمات دارو درمانی و مشاوره به بیماران  

 طبق پروتکل

  

درمانی و درصد ارائه خدمات دارو 

 مشاوره به بیماران طبق پروتکل

  2016-2020 

بازدید و بازرسی از   

شرکت هاي توزیع 

دارو جهت بررسی 

توزیع عادلانه دارو 

ها در سطح دارو 

 خانه هاي استان

تعداد بازرسی انجام شده از شرکت  دسترسی راحت مردم به داروهاي مورد نیازشان      

 هاي دارویی در سال

سال در هر   

تعداد بازدید 

از شرکتهاي 

دارویی هر 

 %10سال 

نسبت به 

سال قبل باید 

 افزایش یابد
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بازدید و بررسی   

داروخانه ها در 

خصوص ارایه 

مشاوره دارویی به 

 بیماران

تعداد بازدید هاي  انجام شده از  استفاده بهینه و منطقی از داروها توسط بیماران      

 داروخانه ها

در هر سال   

تعداد 

بازدسید از 

داروخانه ها 

 %10هر سال 

نسبت به 

سال قبل باید 

 افزایش یابد

بررسی ارائه خدمات 

دارویی وتحلیل  آمارو 

 اطلاعات

تعیین کمیته مسئول براي    

بررسی خدمات دارویی و 

 مشاوره اي

-دانشگاه علوم پزشکی  

 یمارانب -صندوق بیمه ها

  ارائه خدماتی دارویی طبق پروتکل 

 کاهش عوارض  دارویی

درصدارائه خدمات دارویی طبق 

  پروتکل  

در صد واحد هایی که پایش و 

 نظارت می شود 
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  درصد 30در جامعه به میزان  سدیم/نمک و شکر: کاهش نسبی مصرف  7هدف شماره   

  درصد 30: کاهش نسبی مصرف سدیم/نمک و شکر در جامعه به میزان  7شماره  هدف جدول مداخلات 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

جلب حمایت کارگروه سلامت و   حاکمیت

  امنیت غذایی 

  تهیه مستندات و اهمیت موضوع .1

طرح موضوع در کارگروه  .2

  امنیت غذایی سلامت و

دانشگاه ع پ 

  تبریز

دانشگاه ع پ  .1

  تبریز

  استانداري .2

 دانشگاه ع پ تبریز .1

 استانداري .2

کمیته پیشگیري و  .3

هاي کنترل بیماري

  غیرواگیر

اخذ مصوبه  .1

  کارگروه

تعداد مصوبات  .2

  کارگروه

  قوانین موجود .1

استانداردهاي  .2

  غذایی موجود
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تلاش به منظور تدوین و 

اجرایی تصویب راهکارهاي 

مورد نیاز در راستاي کاهش 

  مصرف نمک و شکر

بررسی نقاط و سیاستهاي  .1

آسیب رسان به سلامت تغذیه اي 

 و برنامه ریزي براي اصلاح آنها

تصویب و ابلاغ حذف نمکدان از  .2

میزهاي غذاخوري و بوفه هاي 

 سازمانهاي دولتی 

تصویب و ابلاغ استفاده از حبه  .3

هاي ریز قند/جایگزینی شکر با 

قندهاي طبیعی در سازمانهاي 

  دولتی 

دانشگاه ع  .1

  پ تبریز

  استانداري .2

دانشگاه ع پ  .1

  تبریز

 استانداري  .2

شوراي اداري  .3

  استان

  دانشگاه ع پ تبریز .1

 استانداري  .2

شوراي اداري  .3

 استان

صداوسیما/  .4

هاي رسانه

  جمعیارتباط

ي تصویب و اجرا .1

 موردنظرموارد 

 (قانون، بخشنامه)

کاهش متوسط  .2

 مصرف نمک و شکر

کاهش بروز  .3

  هاي مرتبطبیماري

تعداد مصوبه/ابلاغ  .1

 مرتبط

  

سازمانهاي  .1

دولتی ارائه 

  دهنده غذا
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پیشنهاد تجدید نظر در 

استاندارد ها/پروانه هاي 

ساخت مربوط به محصولات با 

نمک و شکر بالا  (فرمولاسیون 

 مجدد مواد غذایی) 

  

تشکیل کمیته فنی/اجرایی  کاهش  .1

 مصرف نمک و شکر

بهبود  یکارگروه تخصص لیتشک .2

 نان تیفیک

تدوین پیشنهادات براي تجدید  .3

نظر در استاندارد ها/پروانه هاي 

ساخت مربوط به محصولات با 

نمک و شکر بالا  (فرمولاسیون 

  مجدد مواد غذایی) 

اداره کل 

  استاندارد

اداره کل  .1

 استاندارد

دانشگاه ع پ   .2

تبریز (معاونت 

غذادارو و 

  بهداشت)

 اداره کل استاندارد .1

دانشگاه ع پ تبریز  .2

غذادارو و  (معاونت

 بهداشت)

صنعت، سازمان  .3

 معدن و تجارت

  صنایع مرتبط .4

بازنگري  .1

استانداردهاي ملی 

  مرتبط

مواد کاهش نمک  .2

 غذایی

کاهش شکر مواد  .3

  غذایی

تعداد پیشنهادات   .1

 بازنگري استاندارد

تعداد استاندارد  .2

 بازنگري شده

تعداد محصولات غذایی  .3

کاهش  که نمک یا آن

  یافته

فهرست مواد  .1

نمک غذایی با 

 بالا

اردهاي  استاند .2

  غذایی موجود
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  درصد 30: کاهش نسبی مصرف سدیم/نمک و شکر در جامعه به میزان  7شماره  هدف جدول مداخلات 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

بکارگیري کارشناس تغذیه و 

ارائه خدمات تغذیه اي در 

سطح اول خدمات سلامت در 

  تمامی مراکز جامع سلامت 

برآورد کارشناس تغذیه  .1

نفر  50000موردنیاز به ازاي هر 

 جمعیت یک کارشناس

جذب کارشناس تغذیه با  .2

 مراکزدر تحصیلات علوم تغذیه 

  جامع سلامت

اي و ارائه خدمات ارزیابی تغذیه .3

اي در خصوص مشاوره تغذیه

  مصرف نمک و شکر

دانشگاه ع پ 

  تبریز

دانشگاه ع پ  .1

  تبریز

  استانداري .2

  دانشگاه ع پ تبریز .1

  استانداري .2

 تأمین منابع مالی .1

جذب کارشناس  .2

 تغذیه

تعداد مراکز مشاوره  .3

 تغذیه فعال

ارتقا کیفیت خدمات  .4

  ايمشاوره تغذیه

 شدهمنابع مالی تأمین .1

تعداد کارشناس تغذیه  .2

  در مراکز شدهجذب

تعداد مراکز جامع داراي  .3

  کارشناس تغذیه

فهرست مراکز  .1

 جامع سلامت

منابع مالی  .2

  موردنیاز
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هماهنگی با صنایع غذایی  .1  جلب حمایت صنایع غذایی

مرتبط و تدوین توافقنامه 

  همکاري

 تشکیل کمیته پیگیري .2

تشویق صنایع غذایی  حمایت و .3

براي تولید محصولات غذایی کم 

  نمک

معاونت غذا  .1

و دارو 

دانشگاه ع 

  پ تبریز

اداره کل  .2

  استاندارد

معاونت غذا و  .1

دارو دانشگاه ع 

 پ تبریز

اداره کل  .2

  استاندارد

 دانشگاه ع پ تبریز .1

اداره کل استاندارد  .2

صنعت، معدن و 

  تجارت

صنایع غذایی  .3

  مرتبط

  تعهد واحدهاي

ایی به صنایع غذ

کاهش نمک و شکر 

در محصولات غذایی 

  و اجراي آن

  تعداد محصولاتی که

نمک و شکر آنها کاهش 

  یافته

فهرست  .1

صنایع غذایی 

  مرتبط

فهرست مواد  .2

غذایی با نمک 

  و شکر بالا
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کاهش 

مواجهه با 

  خطر

ترویج الگوي تغذیه سالم با 

و  تأکید بر توانمندسازي

 افزایش آگاهی و مهارت خود

 در جهت کاهش مراقبتی جامعه

  مصرف نمک

در مورد عوارض (آموزش همگانی 

مصرف زیاد نمک و شکر، اصلاح 

اي، برچسب رفتارهاي نادرست تغذیه

 مواد غذایی، نشانگرهاي رنگی و ...)

  

دانشگاه ع پ 

  تبریز

دانشگاه ع پ  .1

 تبریز

 صداوسیما  .2

  استانداري .3

دانشگاه ع پ  .1

 تبریز

 صداوسیما .2

آموزش و  .3

 پرورش

  شهرداري .4

دیده جامعه آموزش .1

 و داراي مهارت خود

مراقبتی در جهت 

 مصرف نمک کاهش

افزایش سواد  .2

  اي جامعهتغذیه

اي میزان آگاهی تغذیه .1

مناسب در خصوص 

  مصرف نمک

سطح سواد سلامت در  .2

  خصوص مصرف نمک

اي میزان عملکرد تغذیه .3

مناسب جامعه در 

خصوص کاهش مصرف 

  نمک

هاي بسته .1

  آموزشی

خود هاي بسته .2

  مراقبتی

1404-1397  

 labelingگذاري و برچسب

مواد غذایی و اجراي 

نشانگرهاي رنگی در 

  محصولات غذایی با نمک بالا

تهیه لیست محصولات غذایی با  .1

 نمک و شکر بالا

تقویت اعمال قانون اجراي  .2

نشانگرهاي رنگی در محصولات 

  غذایی

معاونت غذا  .1

و دارو 

دانشگاه ع 

  پ تبریز

اداره کل  .2

  استاندارد

معاونت غذا و  .1

دارو دانشگاه ع 

 پ تبریز

اداره کل  .2

 استاندارد

  صنایع مرتبط .3

 دانشگاه ع پ تبریز .1

اداره کل استاندارد  .2

صنعت، معدن و 

  تجارت

صنایع غذایی  .3

  مرتبط

محصولات غذایی داراي 

اي و برچسب تغذیه

  نشانگرهاي رنگی

تعداد محصولات غذایی داراي 

اي و برچسب تغذیه

  رنگینشانگرهاي 

فهرست مواد  .1

غذایی با نمک 

  و شکر بالا

مصوبات  .2

قانونی 

  مربوطه
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  درصد 30: کاهش نسبی مصرف سدیم/نمک و شکر در جامعه به میزان  7شماره  هدف جدول مداخلات 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

تسهیل دسترسی به 

نمک و کم محصولات غذایی کم

  شکر

  (مداخلات محیطی)

بازبینی فهرست محصولات  .1

ها و اماکن غذایی براي بوفه

مدارس، ( آموزشی و فرهنگی

ها، مراکز آموزشی، دانشگاه

 فرهنگسراها و ...)

تصویب ممنوعیت وجود  .2

محصولات با نمک و شکر بالا در 

 هاي مختلفمحیط

تهیه لیست محصولات غذایی  .3

سالم و جایگزین مواد غذایی با 

 نمک و شکر بالا

تقویت پایش و نظارت بر بوفه  .4

هاي مدارس و /مراکز  آموزشی 

  و ...

دانشگاه ع پ 

  تبریز

دانشگاه ع پ  .1

 تبریز

  استانداري .2

وپرورآموزش .3

  ش

 بهزیستی .4

معدن  ،صنعت .5

  و تجارت

دانشگاه ع پ  .1

 تبریز

  استانداري .2

  وپرورشآموزش .3

 بهزیستی .4

معدن و  ،صنعت .5

 تجارت

مراکز آموزشی و  .6

  فرهنگی

شده غذاهاي مشخص .1

با نمک بالا براي 

ي مختلف و هاطیمح

ي هانیگزیجا

 شدهنییتع

دسترسی به  .2

محصولات غذایی 

  نمک و کم شکرکم

تعداد غذاهاي  .1

نمک و شده با مشخص

شکر بالا براي 

  هاي مختلفمحیط

هاي تعداد جایگزین .2

 شدهتعیین

درصد محصولات غذایی  .3

که استاندارد نمک و 

  شکر را رعایت می کنند

فهرست مواد غذایی با 

  نمک و شکر بالا
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 خدمات 

  سلامت

رسانی آموزش و اطلاع

  همگانی

تولید منابع و ابزارهاي آموزشی  .1

  ابتکاري

هاي آموزشی در بستهآموزش  .2

  هاي مختلفمحیط

دانشگاه ع پ 

  تبریز

دانشگاه ع پ  .4

 تبریز

  استانداري .5

وپرورآموزش .6

  ش

 صداوسیما .7

  شهرداري .8

دانشگاه ع پ  .1

 تبریز

  استانداري .2

 وپرورشآموزش .3

 صداوسیما .4

  شهرداري .5

افزایش آگاهی جامعه  .1

 در خصوص نمک

افزایش سواد سلامت  .2

جامعه در خصوص 

  نمک

تعداد جلسات آموزشی  .1

  برگزارشده

تعداد جلسات آموزشی  .2

  از صداوسیما

منابع مالی  .1

 موردنیاز

هاي بسته .2

  آموزشی
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آموزش و توانمندسازي افراد 

  هاي خاصو گروه

دهندگان توانمندسازي ارائه .1

هاي خدمت از طریق آموزش

  مختلف

هاي ها و کارگاهبرگزاري دوره .2

آموزشی براي کارشناسان 

  بهداشتی تغذیه و سایر کارکنان

ها آموزش کارکنان سایر بخش .3

  (مدیران، کارشناسان و مربیان)

ها و برگزاري همایش .4

  سمینارهاي علمی

دانشگاه ع پ 

  تبریز

دانشگاه ع پ  .1  دانشگاه ع پ تبریز

 تبریز

  استانداري .2

 وپرورشآموزش .3

 صداوسیما .4

  شهرداري .5

 دهندگان خدمتارائه .1

هاي لازم که آموزش

 را دیده باشند

کارشناسان مدیران،  .2

و مربیان 

دیده سایر آموزش

  هابخش

دهنده تعداد افراد ارائه .1

هاي که آموزش خدمت

 لازم را دیده باشند

تعداد مدیران،  .2

کارشناسان و مربیان 

دیده سایر آموزش

  هابخش

  1404-1397  
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  درصد 30: کاهش نسبی مصرف سدیم/نمک و شکر در جامعه به میزان  7شماره  هدف جدول مداخلات 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

نظارت و 

  يوردهید

اي آگاهی و پایش دوره

میزان مصرف نمک و شکر 

  در جامعه

آگاهی، نگرش و اي بررسی دوره .1

عملکرد جامعه در خصوص 

 وضعیت مصرف نمک و شکر

طراحی مطالعه میزان مصرف  .2

  نمک و شکر در جامعه

دانشگاه ع پ 

 تبریز

دانشگاه ع پ  .1 دانشگاه ع پ تبریز

  تبریز

  مراکز تحقیقاتی .2

تعیین متوسط  .1

 مصرف نمک و شکر

ریزي بر برنامه .2

 اساس نتایج بررسی

  تأمین منابع مالی .3

ت تعداد مطالعا .1

 شدهانجام

 میزان مصرف نمک .2

منابع مالی  .1

 موردنیاز

نیروي انسانی  .2

و تجهیزات 

  موردنیاز براي 

1404-
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اي میزان نمک پایش دوره

و شکر در محصولات 

  غذایی

طراحی مطالعه تعیین میزان نمک و 

  شکر در محصولات غذایی منتخب

دانشگاه ع پ 

 تبریز

  دانشگاه ع پ تبریز دانشگاه ع پ تبریز

  مراکز تحقیقاتی

  تعیین شدن میزان

نمک در محصولات 

  غذایی منتخب

تعداد مطالعات  .1

 شدهانجام

تعداد محصولات غذایی  .2

  با میزان نمک استاندارد

منابع مالی  .1

 موردنیاز

نیروي انسانی  .2

و تجهیزات 

موردنیاز براي 

  اجراي طرح

1404-

1397  

پایش و نظارت بر 

ها جهت اجراي نانوایی

استاندارد اجباري شدن 

  نمک نان

ها برداري از نانواییبازدید و نمونه

جهت اجراي اجباري شدن استاندارد 

  نمک نان

دانشگاه ع  .1

  پ تبریز 

اداره کل  .2

  استاندارد

دانشگاه ع پ  .1

  تبریز 

اداره کل  .2

  استاندارد

  دانشگاه ع پ تبریز  .1

 اداره کل استاندارد  .2

  اتحادیه نانوایان .3

صنایع غذایی  .4

هاي تولیدکننده نان

 صنعتی

اجراشدن استاندارد  .1

 نمک نان

کاهش میزان نمک در  .2

  محصولات نان

هاي داراي تعداد نانوایی .1

 استاندارد نمک

تعداد صنایع  .2

هاي تولیدکننده نان

صنعتی داراي 

 استاندارد نمک

 میزان آگاهی جامعه .3

  میزان سواد سلامت .4

ها و فهرست نانوایی

صنایع غذایی 

  تولیدکننده نان

1404-

1397  

بر واحدهاي نظارت   

تولیدي در خصوص 

نشانگرهاي رنگی و 

  گذاري مواد غذاییبرچسب

نظارت بر واحدهاي تولیدي در  .1

خصوص نشانگرهاي رنگی و 

 ییگذاري مواد غذابرچسب

نمونه برداري محصولات غذایی  .2

در سطح عرضه و پایش میزان 

  نمک آنها

دانشگاه ع  .1

  پ تبریز 

اداره کل  .2

  استاندارد

دانشگاه ع پ  .1

  تبریز 

اداره کل  .2

  استاندارد

  دانشگاه ع پ تبریز  .1

 اداره کل استاندارد  .2

  اتحادیه نانوایان .3

صنایع غذایی  .4

هاي تولیدکننده نان

  صنعتی 

معدن و  ،صنعت .5

 تجارت

تعیین فهرست  .1

کالاهاي غذایی با 

 نمک و شکر بالا

هاي نظارت سازمان .2

ربط بر واحدهاي ذي

تولیدي در خصوص 

نشانگرهاي رنگی و 

واد گذاري مبرچسب

  غذایی

تعداد واحدهاي تولیدي 

شده غذایی با نظارت

نمک و شکر بالا داراي 

نشانگرهاي رنگی و 

  برچسب مواد غذایی

منابع مالی  .1

 موردنیاز

فهرست مواد  .2

غذایی با 

نمک وشکر 

 بالا

فهرست  .3

صنایع 

غذایی و 

واحدهاي 

  تولیدي

1404-

1397  

  

  

  



 

١۵٧ 
 

  درصد 20لبنیات در جامعه به میزان : افزایش نسبی مصرف میوه و سبزي و 8هدف شماره 

  درصد 20: افزایش نسبی مصرف میوه و سبزي و لبنیات در جامعه به میزان 8جدول مداخلات هدف 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

حاکمی

  ت

جلب حمایت کارگروه سلامت 

  و امنیت غذایی 

  تهیه مستندات و اهمیت موضوع-1

طرح موضوع در کارگروه سلامت و -2

  امنیت غذایی

دانشگاه ع پ 

  تبریز

  دانشگاه ع پ تبریز-1

  استانداري-2

 دانشگاه ع پ تبریز-1

 استانداري-2

کمیته پیشگیري و -3

هاي کنترل بیماري

  غیرواگیر

قوانین -1  تعداد مصوبات کارگروه  اخذ مصوبه کارگروه

  موجود

2-

استانداردهاي 

  غذایی موجود

1404-1397  

تلاش به منظور تدوین و 

تصویب راهکارهاي اجرایی 

مورد نیاز در راستاي افزایش 

مصرف میوه و سبزي و 

  لبنیات

بررسی نقاط و سیاستهاي آسیب -1

رسان به سلامت تغذیه اي و برنامه ریزي 

 براي اصلاح آنها

تصویب و ابلاغ استفاده میوه و سبزي -2

  و لبنیات در سازمانهاي دولتی 

دانشگاه ع -1

  پ تبریز

  استانداري-2

  دانشگاه ع پ تبریز-1

 استانداري -2

  شوراي اداري استان-3

  دانشگاه ع پ تبریز-1

 استانداري -2

 شوراي اداري استان-3

صداوسیما/ -4

هاي رسانه

  جمعیارتباط

رد تصویب و اجراي موا-1

(قانون،  موردنظر

 بخشنامه)

افزایش متوسط مصرف -2

  میوه و سبزي و لبنیات

 تعداد مصوبه/ابلاغ مرتبط

  

سازمانهاي -1

دولتی ارائه 

  دهنده غذا

1404-1397  

بکارگیري کارشناس تغذیه و 

ارائه خدمات تغذیه اي در 

سطح اول خدمات سلامت در 

  تمامی مراکز جامع سلامت 

تغذیه موردنیاز به برآورد کارشناس -1

 نفر جمعیت یک کارشناس 50000ازاي هر 

جذب کارشناس تغذیه با تحصیلات -2

  جامع سلامت در مراکزعلوم تغذیه 

اي و ارائه خدمات ارزیابی تغذیه-3

اي در خصوص افزایش مشاوره تغذیه

  مصرف میوه و سبزي و لبنیات

دانشگاه ع پ 

  تبریز

  دانشگاه ع پ تبریز-1

  استانداري-2

  دانشگاه ع پ تبریز-1

  استانداري-2

 تأمین منابع مالی-1

 جذب کارشناس تغذیه-2

تعداد مراکز مشاوره 

 تغذیه فعال

ارتقا کیفیت خدمات -3

  ايمشاوره تغذیه

 شدهمنابع مالی تأمین-1

  در مراکز شده جذبتعداد کارشناس تغذیه -2

  تعداد مراکز جامع داراي کارشناس تغذیه-3

فهرست -1

ع مراکز جام

 سلامت

منابع مالی -2

  موردنیاز

1404-1397  

کاهش 

مواجه

ه با 

  خطر

ترویج الگوي تغذیه سالم با 

و  تأکید بر توانمندسازي

افزایش آگاهی و مهارت خود 

در جهت  مراقبتی جامعه

افزایش مصرف میوه و 

  سبزي و لبنیات

 آموزش همگانی

  

دانشگاه ع 

  پ تبریز

 دانشگاه ع پ تبریز-1

 صداوسیما -2

 استانداري-3

 جهاد کشاورزي-4

 دامپزشکی-5

  

 دانشگاه ع پ تبریز-1

 صداوسیما-2

 آموزش و پرورش-3

 شهرداري-4

 صنایع لبنی-5

 جهاد کشاورزي-6

  دامپزشکی-7

دیده و جامعه آموزش-1

مراقبتی  داراي مهارت خود

در جهت افزایش مصرف 

 میوه و سبزي و لبنیات

اي افزایش سواد تغذیه-2

  جامعه

اي مناسب در خصوص آگاهی تغذیهمیزان -1

  مصرف میوه و سبزي و لبنیات

سطح سواد سلامت در خصوص افزایش -2

  مصرف میوه و سبزي و لبنیات

اي مناسب جامعه در میزان عملکرد تغذیه-3

خصوص افزایش مصرف میوه و سبزي و 

  لبنیات

هاي بسته-1

  آموزشی

هاي بسته-2

  خود مراقبتی

1404-1397  

به میوه و تسهیل دسترسی 

  سبزي و لبنیات

  (مداخلات محیطی)

بازبینی فهرست محصولات غذایی براي 

 موزشی و فرهنگیها و اماکن آبوفه

ها، مراکز آموزشی، مدارس، دانشگاه(

 فرهنگسراها و ...)

دانشگاه ع 

  پ تبریز

 دانشگاه ع پ تبریز-1

  استانداري-2

  وپرورشآموزش-3

 بهزیستی-4

معدن و  ،صنعت-5

 تجارت

 دانشگاه ع پ تبریز-1

  استانداري-2

  وپرورشآموزش-3

 بهزیستی-4

معدن و  ،صنعت-5

 تجارت

دسترسی به محصولات 

غذایی میوه و سبزي و 

  لبنیات

تعداد موارد ورود میوه و سبزي و لبنیات به 

  هاي مختلفمحیط

فهرست میوه و 

سبزي و 

  لبنیات

  

1404-1397  



 

١۵٨ 
 

  درصد 20: افزایش نسبی مصرف میوه و سبزي و لبنیات در جامعه به میزان 8جدول مداخلات هدف 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

تصویب ممنوعیت وجود محصولات با 

هاي مختلف و نمک و شکر بالا در محیط

  جایگزینی انها با لبنیات و خشکبار

 جهاد کشاورزي-6

  دامپزشکی-7

مراکز آموزشی و -6

 فرهنگی

 صنایع لبنی-7

 جهاد کشاورزي-8

  دامپزشکی-9

 خدمات 

سلام

  ت

رسانی آموزش و اطلاع

  همگانی

تولید منابع و ابزارهاي آموزشی  .3

  ابتکاري

 هاي آموزشی درآموزش بسته .4

  هاي مختلفمحیط

دانشگاه ع 

  پ تبریز

دانشگاه ع پ  .9

 تبریز

  استانداري . 10

  وپرورشآموزش . 11

 صداوسیما . 12

  شهرداري . 13

دانشگاه ع پ  .6

 تبریز

  استانداري .7

وپرورآموزش .8

 ش

 صداوسیما .9

 شهرداري . 10

 صنایع لبنی . 11

 جهاد کشاورزي . 12

  دامپزشکی . 13

افزایش آگاهی  .3

جامعه در خصوص 

مصرف میوه و 

 سبزي و لبنیات

افزایش سواد  .4

جامعه در سلامت 

خصوص مصرف 

میوه و سبزي و 

  لبنیات

  تعداد جلسات آموزشی برگزارشده .3

  تعداد جلسات آموزشی از صداوسیما .4

منابع  .3

مالی 

موردنی

 از

هابسته .4

ي 

  آموزشی

1404-1397  

آموزش و توانمندسازي افراد 

  هاي خاصو گروه

دهندگان خدمت توانمندسازي ارائه .5

  هاي مختلفاز طریق آموزش

هاي ها و کارگاهدورهبرگزاري  .6

آموزشی براي کارشناسان تغذیه و 

  سایر کارکنان بهداشتی

ها آموزش کارکنان سایر بخش .7

  (مدیران، کارشناسان و مربیان)

ها و سمینارهاي برگزاري همایش .8

  علمی

دانشگاه ع 

  پ تبریز

دانشگاه ع پ  .6  دانشگاه ع پ تبریز

 تبریز

  استانداري .7

وپرورآموزش .8

 ش

 صداوسیما .9

  شهرداري . 10

 دهندگان خدمترائها .3

هاي لازم که آموزش

 را دیده باشند

مدیران، کارشناسان  .4

و مربیان 

دیده سایر آموزش

  هابخش

که  دهنده خدمتتعداد افراد ارائه .3

 ده باشندهاي لازم را دیآموزش

تعداد مدیران، کارشناسان و مربیان  .4

  هادیده سایر بخشآموزش

  1404-1397  

نظارت 

و 

ودهید

  ير

اي آگاهی و دورهپایش 

میزان مصرف میوه و 

سبزي و لبنیات در 

  جامعه

اي آگاهی، نگرش و بررسی دوره .3

عملکرد جامعه در خصوص 

وضعیت مصرف میوه و سبزي و 

 لبنیات

طراحی مطالعه میزان مصرف میوه  .4

  و سبزي و لبنیات در جامعه

دانشگاه ع پ 

 تبریز

دانشگاه ع پ  .3 دانشگاه ع پ تبریز

  تبریز

  قاتیمراکز تحقی .4

تعیین متوسط  .4

مصرف میوه و 

 سبزي و لبنیات

ریزي بر برنامه .5

اساس نتایج 

 بررسی

  تأمین منابع مالی .6

 شدهتعداد مطالعات انجام .3

 میزان مصرف میوه و سبزي و لبنیات .4

منابع مالی -1

 موردنیاز

نیروي -2

انسانی و 

تجهیزات 

موردنیاز براي 

  اجراي طرح

1404-

1397  

  



 

١۵٩ 
 

  خوراکی و محصولات غذایی يهادر روغن ي چرب ترانسدهایاسن به صفر رساندن میزا ؛ 9هدف شماره 

  خوراکی و محصولات غذایی يهادر روغن ي چرب ترانسدهایاسن به صفر رساندن میزا ؛9هدف شماره 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

جلب حمایت کارگروه   حاکمیت

  سلامت و امنیت غذایی 

  تهیه مستندات و اهمیت موضوع .3

طرح موضوع در کارگروه سلامت و  .4

  امنیت غذایی

دانشگاه ع  .3  دانشگاه ع پ تبریز

  پ تبریز

  استانداري .4

 دانشگاه ع پ تبریز .1

 استانداري .2

کمیته پیشگیري و  .3

هاي کنترل بیماري

  غیرواگیر

قوانین  .3  مصوبات کارگروهتعداد   اخذ مصوبه کارگروه

  موجود

استانداردها .4

ي غذایی 

  موجود

1404-1397  

پیشنهاد تدوین، تصویب 

و پیگیري قوانین و 

در  ازیموردنمقررات 

راستاي اصلاح الگوي 

مصرف روغن و کاهش 

اسیدهاي چرب ترانس 

  و ...) (تبلیغات، مالیات

تشکیل کمیته اصلاح الگوي مصرف  .1

روغن و کاهش اسیدهاي چرب 

 ترانس

تهیه پیشنهادات جهت اصلاح الگوي  .2

مصرف روغن و کاهش اسیدهاي 

دستورالعمل  هیتهچرب ترانس (

با  ییمحصولات غذا غاتیمنع تبل

بالا و   روغن/اسیدهاي چرب ترانس

(... 

ارسال پیشنهادات به شوراي عالی   .3

سلامت و وزارت بهداشت و 

  موسسه استاندارد 

معاونت غذا و  .1

دارو دانشگاه 

  بریزع پ ت

اداره کل  .2

  استاندارد 

  

دانشگاه ع  .1

 پ تبریز

اداره کل  .2

 استاندار

صنعت،  .3

معدن و 

 تجارت

صنایع  .4

غذایی 

  مرتبط

 دانشگاه ع پ تبریز .1

 اداره کل استاندار .2

صنعت، معدن و  .3

 تجارت

  صنایع غذایی مرتبط .4

تصویب و اجراي موارد  .1

(قانون،  موردنظر

 بخشنامه)

اصلاح الگوي مصرف  .2

روغن و کاهش اسیدهاي 

 چرب ترانس

هاي کاهش بروز بیماري .3

  مرتبط

فهرست مواد غذایی   تعداد پیشنهاد ارائه شده

پرچرب و با 

اسیدهاي چرب 

  ترانس بالا

1404-1397  

پیشنهاد بازبینی و 

در  دنظریتجد

ي مربوط به استانداردها

محصولات غذایی پرچرب 

و با اسیدهاي چرب 

ترانس بالا (فرمولاسیون 

  مجدد)

 وهاي بازبینی تشکیل کمیته 

ي مربوط استانداردهادر  دنظریتجد

به محصولات غذایی پرچرب و با 

 اسیدهاي چرب ترانس بالا

   تهیه لیست مواد غذایی پرچرب و

 با اسیدهاي چرب ترانس بالا

  پیشنهاد بازبینی و ویرایش

استانداردهاي ملی جهت کاهش 

 محتواي روغن/اسیدهاي چرب بالا

غذایی پرچرب و با محصولات 

  اسیدهاي چرب ترانس بالا

  معاونت غذا و

دارو دانشگاه 

 ع پ تبریز

  اداره کل

  استاندارد

  معاونت غذا

و دارو 

دانشگاه ع 

 پ تبریز

  اداره کل

  استاندارد

 دانشگاه ع پ تبریز 

 اداره کل استاندار 

  صنعت، معدن و

 تجارت

 صنایع غذایی مرتبط  

  بازنگري استانداردهاي

  ملی مرتبط

  کاهش روغن/اسیدهاي

مواد در  چرب ترانس

  غذایی

  تعداد پیشنهاد ارائه

 شده

  تعداد استاندارد

  بازنگري شده

  انواع محصولات غذایی

که روغن/اسیدهاي 

کاهش  آن چرب ترانس

 یافته

  تعداد محصولات غذایی

که روغن/اسیدهاي 

کاهش  آن چرب ترانس

  یافته

  فهرست مواد

غذایی با 

روغن/اسیده

اي چرب 

 بالا ترانس

 استانداردها

ي غذایی 

  موجود

1404-1397  

ش 
ه

کا

جه
موا

ه با 

ترویج الگوي تغذیه 

سالم با تأکید بر 

  در مورد عوارض (آموزش همگانی

مصرف زیاد روغن/اسیدهاي چرب 

دانشگاه ع  .5  دانشگاه ع پ تبریز

  پ تبریز

 دانشگاه ع پ تبریز .4

 استانداري .5

 دیده و جامعه آموزش

 داراي مهارت خود

 اي میزان آگاهی تغذیه

مناسب در خصوص 

 هاي بسته

  آموزشی

1404-1397  



 

١۶٠ 
 

  خوراکی و محصولات غذایی يهادر روغن ي چرب ترانسدهایاسن به صفر رساندن میزا ؛9هدف شماره 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

و افزایش  توانمندسازي

آگاهی و مهارت خود 

در جهت  مراقبتی جامعه

مصرف  کاهش

روغن/اسیدهاي چرب 

  ترانس

رفتارهاي نادرست  ترانس، اصلاح

اي، برچسب مواد غذایی، تغذیه

  نشانگرهاي رنگی و ...)

 استانداري .6

  صداوسیما .7

کمیته پیشگیري و  .6

هاي کنترل بیماري

 غیرواگیر

 صداوسیما .7

صنعت، معدن و  .8

  تجارت

 راقبتی در جهت کاهشم

مصرف روغن/اسیدهاي 

 چرب ترانس

 اي افزایش سواد تغذیه

  جامعه

مصرف روغن/اسیدهاي 

  چرب ترانس

  سطح سواد سلامت در

خصوص مصرف 

روغن/اسیدهاي چرب 

  ترانس

 اي میزان عملکرد تغذیه

مناسب جامعه در 

خصوص کاهش مصرف 

 روغن/اسیدهاي چرب

  ترانس

 هاي بسته

  خود مراقبتی

خدمات 

  سلامت

رسانی آموزش و اطلاع

  همگانی

 هاي آموزشی ابتکاريتولید بسته  

 هاي آموزشی در آموزش بسته

  هاي مختلفمحیط

دانشگاه ع  .8  دانشگاه ع پ تبریز

  پ تبریز

 استانداري .9

  صداوسیما . 10

 دانشگاه ع پ تبریز .9

 استانداري . 10

پیشگیري و کمیته  . 11

هاي کنترل بیماري

 غیرواگیر

 صداوسیما . 12

صنعت، معدن و  . 13

  تجارت

  افزایش آگاهی جامعه در

خصوص روغن/اسیدهاي 

 چرب ترانس

  افزایش سواد سلامت

جامعه در خصوص 

روغن/اسیدهاي چرب 

  ترانس

  تعداد جلسات آموزشی

  برگزارشده

  تعداد جلسات آموزشی

  از صداوسیما

  منابع مالی

 موردنیاز

 هاي بسته

  آموزشی

1404-1397  

آموزش و توانمندسازي 

  هاي خاصافراد و گروه

 دهندگان خدمت توانمندسازي ارائه

  هاي مختلفاز طریق آموزش

 هاي ها و کارگاهبرگزاري دوره

آموزشی براي کارشناسان تغذیه و 

  سایر کارکنان بهداشتی

 ها آموزش کارکنان سایر بخش

  مربیان)(مدیران، کارشناسان و 

 ها و سمینارهاي برگزاري همایش

  علمی

  دانشگاه

ع پ 

  تبریز

 دانش

گاه ع 

پ 

  تبریز

 استان

 داري

 صداو

  سیما

  دانشگاه ع پ

 تبریز

 استانداري 

  کمیته

پیشگیري و 

کنترل 

هاي بیماري

 غیرواگیر

 صداوسیما 

  صنعت، معدن

 و تجارت

  آموزش و

  پرورش

 که  دهندگان خدمتارائه

هاي لازم را دیده آموزش

 باشند

  مدیران، کارشناسان و

دیده مربیان آموزش

  هاسایر بخش

 دهنده تعداد افراد ارائه

هاي که آموزش خدمت

 لازم را دیده باشند

  ،تعداد مدیران

کارشناسان و مربیان 

دیده سایر آموزش

  هابخش

  1404-1397  



 

١۶١ 
 

  خوراکی و محصولات غذایی يهادر روغن ي چرب ترانسدهایاسن به صفر رساندن میزا ؛9هدف شماره 

  دوره زمانی  منابع  هاي ارزشیابیشاخص  نتیجه مطلوب  هاي ذینفعگروه  مجري  متولی  فعالیت  استراتژي  حیطه

نظارت و 

  يوردهید

اي آگاهی پایش دوره

و الگوي مصرف 

  روغن در جامعه

  اي آگاهی، نگرش و دورهبررسی

عملکرد جامعه در خصوص 

 وضعیت مصرف روغن

  طراحی مطالعه میزان مصرف

  روغن در جامعه

  دانشگاه

ع پ 

 تبریز

 دانش

گاه ع 

پ 

  تبریز

  مراکز

تحقی

 قاتی

  دانشگاه ع پ

 تبریز

  مراکز

  تحقیقاتی

  تعیین متوسط مصرف

 روغن

 ریزي بر اساس برنامه

 نتایج بررسی

 تأمین منابع مالی  

 د مطالعات تعدا

 شدهانجام

 میزان مصرف روغن 

  منابع مالی

 موردنیاز

  نیروي

انسانی و 

تجهیزات 

موردنیاز 

براي اجراي 

  طرح

2025-

2015  

نظارت بر واحدهاي 

تولیدي در خصوص 

نشانگرهاي رنگی و 

گذاري مواد برچسب

  غذایی

  نظارت بر واحدهاي تولیدي در

خصوص نشانگرهاي رنگی و 

 غذاییگذاري مواد برچسب

  نمونه برداري از محصولات غذایی

در سطح عرضه و پایش میزان 

  اسید چرب ترانس در آنها

  معاونت غذا و

دارو دانشگاه 

 ع پ تبریز

  اداره کل

  استاندارد

  معاونت غذا

و دارو 

دانشگاه ع 

 پ تبریز

  اداره کل

  استاندارد

 دانشگاه ع پ تبریز 

 اداره کل استاندار 

  صنعت، معدن و

 تجارت

 ذایی مرتبطصنایع غ  

  تعیین فهرست کالاهاي

غذایی با روغن/اسیدهاي 

 چرب ترانس بالا

 هاي نظارت سازمان

ربط بر واحدهاي ذي

تولیدي در خصوص 

نشانگرهاي رنگی و 

گذاري مواد برچسب

  غذایی

  تعداد واحدهاي تولیدي

شده غذایی با نظارت

روغن/اسیدهاي چرب 

ترانس بالا داراي 

نشانگرهاي رنگی و 

  مواد غذاییبرچسب 

  منابع مالی

 موردنیاز

  فهرست

مواد غذایی 

با 

روغن/اسید

هاي چرب 

 ترانس بالا

  فهرست

صنایع 

غذایی و 

واحدهاي 

  تولیدي

2025-

2015  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

١۶٢ 
 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 کاهش:  10هدف شماره 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 : کاهش 10هدف شماره 

استرات  حیطه

  ژي ها

  دوره زمانی  منابع   شاخص هاي ارزشیابی   نتیجه مطلوب  مشارکت کنندگان   مجري  متولی   هافعالیت 

  حاکمیت

  
  

تقویت 

اجراي 

قانون 

جامع 

کنترل و 

مبارزه 

ملی با 

   دخانیات

 تصویب مصوبات مربوط به

اجراي قانون جامع و مبارزه 

 دخانیات در کارگروه ملی با

سلامت و امنیت غذایی 

  استان

دانشگاه 

علوم 

   پزشکی 

  دانشگاه

علوم پزشکی 

و خدمات 

بهداشتی 

  درمانی  

  صنعت معدن

و تجارت 

  استان 

 دانشگاه علوم پزشکی  -1

 استانداري -2

 شهرداري  -3

 فرهنگ و ارشاد اسلامی -4

 صنعت معدن و تجارت  -5

 نیروي انتظامی   -6

 صدا و سیما  -7

 دادگستري -8

 تعزیرات حکومتی -9

  سازمان هاي مردم نهاد -10

اجراي شدن قوانین 

و مقررات کنترل 

   دخانیات 

 تعداد جلسات -1

  تعداد مصوبات اجرا شده  -2

قانون جامع  -1

 کنترل دخانیات 

کنوانسیون  -2

 کنترل دخانیات

بخشنامه ها و  -3

دستورالعمل 

هاي ستاد 

کشوري کنترل 

  دخانیات

1404-1397  

فعال کردن کارگزوه سلامت 

امنیت غذایی استان در و 

حوزه کنترل مصرف 

  دخانیات

دانشگاه 

علوم 

   پزشکی 

کارگروه سلامت و امنیت 

   غذایی استان

 دانشگاه علوم پزشکی  -1

 استانداري -2

 شهرداري  -3

 فرهنگ و ارشاد اسلامی -4

 صنعت معدن و تجارت  -5

 نیروي انتظامی   -6

 صدا و سیما  -7

 دادگستري -8

 تعزیرات حکومتی -9

 سازمان هاي مردم نهاد -10

  

اجراي شدن قوانین 

و مقررات کنترل 

  دخانیات 

  تعداد مصوبات  مرتبط ابلاغ شده در

  سال

  تعداد مصوبات اجراشده  

  قانون جامع

 کنترل دخانیات 

  کنوانسیون

 کنترل دخانیات

  بخشنامه ها و

دستورالعمل 

هاي ستاد 

کشوري کنترل 

  دخانیات

1397-1397  

مقابله با 

قاچاق 

مواد 

دخانی و 

کالاهاي 

 دخانی

  کنترل گسترده تر

محصولات دخانی 

 قاچاق

  اجراي اقدامات کنترلی

از جمله شناسایی و 

ردیابی محصولات 

 دخانی

صنعت  

معدن و 

تجارت 

  استان 

  صنعت،معدن و

 تجارت استان

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 تعزیرات حکومتی  

  صنعت،معدن و تجارت استان 

  علوم پزشکی و خدمات دانشگاه

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 تعزیرات حکومتی 

 

کاهش محصولات  

 دخانی قاچاق

قانون الحاق ج.ا.ایران به    درصد کاهش نسبی قاچاق دخانیات  

پروتکل ریشه کنی تجارت 

 غیر قانونی دخانیات

1397-1404  

  



 

١۶٣ 
 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 : کاهش 10هدف شماره 

  

  

  دوره زمانی  منابع   شاخص هاي ارزشیابی   نتیجه مطلوب  مشارکت کنندگان   مجري  متولی   هافعالیت   استراتژي ها

  

 

کنترل بازار از طریق 

سیستم صدور مجوز 

عمده فروشی و خرده 

 فروشی 

صنعت معدن و 

  تجارت استان

  صنعت،معدن و

 تجارت استان

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

  تعزیرات

 حکومتی

  

  صنعت،معدن و تجارت استان 

  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 تعزیرات حکومتی 

 

کاهش سطح محصولات  

 قاچاق دخانیات  در بازار

صدور مجوز براي تمام فروشندگان 

 دخانیات حایز شرایط قانونی

  قانون جامع کنترل و

 مبارزه ملی با دخانیات

  قانون الحاق ج.ا. ایران به

پروتکل ریشه کنی 

 تجارت غیر قانونی 

  قانون مبارزه با قاچاق

 کالا و ارز

-1404

1397 

افزایش نظارت، کنترل 

بازرسی به منظور مقابله 

با توزیع محصولات 

  دخانی قاچاق

صنعت معدن و 

  تجارت استان

  صنعت،معدن و

 تجارت استان

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

  تعزیرات

  حکومتی

 صنعت،معدن و تجارت استان 

 علوم پزشکی و خدمات  دانشگاه

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 تعزیرات حکومتی 

 

کاهش دسترسی به مواد 

 دخانی 

قانون جامع کنترل و   افزایش کشف مواد دخانی قاچاق

 مبارزه ملی با دخانیات

  قانون الحاق ج.ا. ایران به

پروتکل ریشه کنی 

 تجارت غیر قانونی 

قانون مبارزه با 

  قاچاق کالا و ارز

-1404

1397 

کاهش 

  مواجهه

رویکر جامعه 

(طراحی محور

و اجراي 

مداخلات 

مبتنی بر 

   جامعه)

اجراي ممنوعیت مصرف 

دخانیات در اماکن 

عمومی،رستورانهاي عادي 

و سنتی ،قهوهئ خانه ها و 

  مراکز تفریحی 

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات بهداشتی 

درمانی، صنعت، 

معدن و تجارت 

  استان

  صنعت،معدن و

 تجارت استان

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

  اتاق اصناف

  استان

 صنعت،معدن و تجارت استان 

  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 اتاق اصناف استان  

اجراي قانون جامع کنترل 

و مبارزه ملی با دخانیاتدر 

اماکن عمومی، عاري شدن 

اماکن عمومی و مراکز تهیه 

و توزیع مواد غذایی از 

  دخانیات

واحد هاي صنفی/اماکن عمومی  درصد

  مجري قانون منع استعمال دخانیات

  قانون جامع کنترل و

 مبارزه ملی با دخانیات

 آیین نامه اجرایی آن 

1404-

1397  

  



 

١۶۴ 
 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 کاهش:  10 شماره هدف

استراتژي   حیطه

  ها

دوره   منابع   شاخص هاي ارزشیابی   نتیجه مطلوب  کنندگانمشارکت    مجري  متولی   هافعالیت 

  زمانی

  
  
  

اجراي 

محدودیت 

فروش 

محصولات 

دخانی و 

کاهش 

   دسترسی 

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

درمانی، 

صنعت، معدن 

و تجارت 

  استان

  صنعت،معدن و تجارت

 استان

  دانشگاه علوم پزشکی و

 خدمات بهداشتی درمانی

  انتظامینیروي 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

 اتاق اصناف استان  

 صنعت،معدن و تجارت استان 

  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

 اتاق اصناف استان  

محدودیت دسترسی به مواد 

  دخانی درجامعه،

عدم فروش دخانیات به کودکان و 

  ال)س 18نوجوانان(افراد زیر 

  درصد صنوفی که

براي عرضه مواد 

دخانی قانون را رعایت 

 می کنند.

  درصد واحد هاي داراي

مجوز عاملیت فروش 

  مواد دخانی

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

 فروش محدودیت اجراي

 کاهش و دخانی محصولات

    دسترسی

1404-

1397  

اجراي 

محدودیت 

فروش 

محصولات 

دخانی و 

کاهش 

   دسترسی 

دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 

بهداشتی درمانی، صنعت، معدن 

  و تجارت استان

 صنعت،معدن و تجارت استان 

  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

  استاناتاق اصناف 

  

  صنعت،معدن و تجارت

 استان

  دانشگاه علوم پزشکی و

 خدمات بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

 اتاق اصناف استان 

  

محدودیت دسترسی به مواد 

  دخانی درجامعه،

عدم فروش دخانیات به کودکان 

  سال) 18و نوجوانان(افراد زیر 

  درصد صنوفی که

براي عرضه مواد 

قانون را دخانی 

 رعایت می کنند.

  درصد واحد هاي

داراي مجوز عاملیت 

  فروش مواد دخانی

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

1404-

1397  

ممنوعیت 

تمام اشکال 

تبلیغات،ترو

یج و حمایت 

 از دخانیات

 دانشگاه علوم پزشکی 

 صنعت،معدن و تجارت

 صدا وسیما

 فرهنگ و ارشاد اسلامی

 			صنعت،معدن و تجارت استان 

  دانشگاه علوم پزشکی و خدمات

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

 اتاق اصناف استان 

 صداو سیما 

 فرهنگ و ارشاداسلامی 

 

 			 صنعت،معدن و تجارت

 استان

 علوم پزشکی و  دانشگاه

 خدمات بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

 اتاق اصناف استان 

 صداو سیما 

 فرهنگ و ارشاداسلامی 

 

اجراي جامع ممنوعیت تبلیغات 

  دخانیات 

حذف تبلیغات،ترویج  و 

  حمایت مالی از دخانیات 

   قانون جامع کنترل

  و مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

 دخانیات

-1404

1397 

  



 

١۶۵ 
 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 کاهش:  10 شماره هدف  

استراتژي   حیطه

  ها

  دوره زمانی  منابع   شاخص هاي ارزشیابی   نتیجه مطلوب  مشارکت کنندگان   مجري  متولی   هافعالیت 

راه اندازي بسیج هاي اطلاع  			   

رسانی در جامعه وآموزش و 

اطلاع رسانی در زمینه مضرات  

 مصرف و استعمال دخانیات 

دانشگاه علوم  

پزشکی و 

خدمات بهداشتی 

 درمانی 

 صدا و سمیا 

  فرهنگ و ارشاد

 اسلامی 

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی 

  

 			 صنعت،معدن و

 تجارت استان

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی

 نیروي انتظامی 

 مراجع قضایی 

 استانداري 

  اتاق اصناف

 استان

 صداو سیما 

  فرهنگ و

 ارشاداسلامی

 

  افزایش  دانش در مورد

اثرات سوءبهداشتی 

  دخانیات

  کاهش مصرف

  دخانیات 

  میزان دانش و نگرش و

  عملکرد جامعه

  تعداد بسیج هاي برگزار

  شده

  شیوع مصرف میزان

  دخانیات

   قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی قانون

  جامع کنترل دخانیات

 کنوانسیون کنترل دخانیات 

1397-1404  

رویکرد  

مدسه 

محور(طراح

ي و اجراي 

مداخلات 

مبتنی بر 

محیط هاي 

 اموزشی )

  ادغام برنامه پیشگیري از

استعمال دخانیات در 

مدارس و  برنامه آموزشی

 دانشگاهها

  اجراي کمپین هاي اطلاع

رسانی و آموزشی 

اختصاصی در مدارس ، 

محیط هاي آموزشی و 

  دانشگاهی 

دانشگاه علوم 

 پزشکی 

آموزش و 

پرورش ،مراکز 

 دانشگاهی 

  آموزش و پرورش ، 

  دانشگاه علوم پزشکی ،

 مراکز دانشگاهی

  دانشگاه علوم

پزشکی و خدمات 

 بهداشتی درمانی

 ماصداو سی 

  آموزش و

 پرورش

 مراکز دانشگاهی 

 

  افزایش دانش و سواد

سلامت در مورد اثرات 

سوء بهداشتی 

  دخانیات

  ادغام برنامه پیشگیري

از استعمال دخانیات 

در برنامه درسی 

  مدارس و دانشگاهها

  تعداد جلسات و کارگاههاي

 آموزشی برگزار شده 

  تعداد جمعیت اموزش دیده 

  تعداد بسته آموزشی تولید

 و توزیع شده

  میزان داشن و نگرش و

عملکرد دانش آموزان و 

 دانشجویان 

  تعداد عناوین درسی داراي

موضوع پیشگیري از 

  مصرف دخانیات

  قانون جامع کنترل و مبارزه با

  دخانیات

  آیین نامه اجرایی قانون جامع

  کنترل دخانیات

 کنوانسیون کنترل دخانیات 

1397-1404  

  



 

١۶۶ 
 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 کاهش:  10 شماره هدف  

استراتژي   حیطه

  ها

دوره   منابع   شاخص هاي ارزشیابی   نتیجه مطلوب  مشارکت کنندگان   مجري  متولی   هافعالیت 

  زمانی

رویکرد  

مبتنی بر 

محل کار 

(طراحی و 

اجراي 

مداخلات 

مبتنی بر 

محیط هاي 

  کاري 

  اجراي بسیج هاي اطلاع

رسانی آموزشی براي افزایش 

  آگاهی کارکنان و کارگران  

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

 درمانی

  اداره کار،رفاه و امور

 اجتماعی

  دانشگاه علوم پزشکی و

خدمات بهداشتی درمانی 

 تبریز

  صنعت،معدن و تجارت

 استان

 استانداري 

  

  اداره کار،رفاه و امور

 اجتماعی

  دانشگاه علوم پزشکی و

خدمات بهداشتی درمانی 

 تبریز

  صنعت،معدن و تجارت

 استان

 استانداري  

  افزایس دانش و سواد

سلامت در مورد اثرات 

 سوء مصرف دخانیات

  افزایش تقاضاي ترك

  دخانیات 

  میزان دانش،نگرش و

عملکرد کارگران و 

 کارکنان 

  میزان شیوع مصرف

 دخانیات 

  نرخ تقاضاي ترك

 ت دخانیا

  تعداد بسیج هاي برگزار

  شده

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

1404

-

1397 

پیشگیري از استعمال دخانیات  

و مصرف سیگاردر اماکن 

عمومی و نهاد هاي عمومی 

قانون  18موضوع ماده 

  اداريرسیدگی به تخلفات 

 استانداري

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشت 

  درمانی 

  اداره کار،رفاه و امور

 اجتماعی

  دانشگاه علوم پزشکی و

خدمات بهداشتی درمانی 

 تبریز

  صنعت،معدن و تجارت

 استان

 استانداري 

  

 کلیه دستگاههاي اجرایی 

  نهاد هاي عمومی و

 موسسات 

 شوراهاي صنفی  

  پیشگیري از استعمال

دخانیات در مکان هاي 

عمومی و محیط هاي 

  کاري 

  عدم مصرف دخانیات

در محیط هاي کاري و 

ایجاد محیط هاي 

  عاري از دود دخانیات

  میزان شیوع مصرف

دخانیات در محیط هاي 

 کاري 

  تعداد/درصد محیط هاي

کاري که مجري قانون 

  مصرف دخانیات هستند.

  قانون جامع کنترل و

  رزه با دخانیاتمبا

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

کنوانسیون کنترل 

  دخانیات

1404

-

1397 

خدمات 

 سلامت

آموزش 

همگانی و 

توانمندساز

ي ارائه 

کنندگان 

خدمات 

 سلامت

  آموزش و توانمند سازي ارائه

کنندگان خدمات سلامت در 

زمینه پیشگیري از مصرف 

 دخانیات 

 ادغام آموزش همگانی 

پیشگیري از مصرف دخانیات 

در نظام مراقبت هاي اولیه 

بهداشتی و اموزش جمعیت 

 تحت پوشش

  آموزش و توانمند سازي

سفیران سلامت 

 خانوار،سازمان ها، مدارس و...

  تولید و توزیع بسته هاي

  آموزشی براي گروههاي هدف

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

  درمانی

مات دانشگاه علوم پزشکی و خد

  بهداشتی درمانی

 استانداري 

 آموزش و پرورش 

 دانشگاه علوم پزشکی 

 ،صنعت معدن و تجارت 

  کارگروه سلامت و امنیت

 غذایی استان 

  شهرداري ها 

 صدا و سیما  

  ارتقاي دانش، نگرش و

عملکردجمعیت تحت 

 پوشش

  توسعه خدمات

 پیشگیریاولیه

  کاهش شیوع مصرف

 دخانیات

   

  تعدادبرنامه آموزشی

 اجرا شده

  درصد جمعیت تحت

پوشش برنامه هاي 

 آموزشی

  درصد سفیران سلامت

 اموزش دیده

  تعداد بسته هاي اموزشی

 تولید و توزیع شده 

 شیوع مصرف دخانیات  

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

 دخانیات

1404

-

1397 

  



 

١۶٧ 
 

  بالا به سال 15 سنی درگروه دخانیات استعمال شیوع درصدي30 کاهش:  10 شماره هدف  

دوره   منابع   شاخص هاي ارزشیابی   نتیجه مطلوب  مشارکت کنندگان   مجري  متولی   هافعالیت   استراتژي ها  حیطه

  زمانی

 خدمات

 سلامت

ادغام خدمات 

غربالگري و 

درمان مصرف 

دخانیات در 

نظام مراقبت 

  هاي اولیه

  اجراي برنامه غربالگري

افراد درگیر با دخانیات 

در برنامه هاي مراقبت 

 جمعیت مراکز سلامت

  ارائه خدمات مشاوره

روانشناختی براي 

 مصرف کنندگان دخانیات

   ارائه خدمات ترك

دخانیات در مراقبت هاي 

  اولیه بهداشتی 

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

  درمانی 

و خدمات دانشگاه علوم پزشکی 

  بهداشتی درمانی

 آموزش و پرورش 

 دانشگاه علوم پزشکی 

  کارگروه سلامت و امنیت

 غذایی استان 

  

  افزایش تقاضا برا ترك

  مصرف دخانیات 

  کاهش شیوع مصرف

  دخانیات 

  ارائه خدمات ترك

دخانیات در کلیه سطوح 

 شبکه

  تعداد مراجعین ارجاع

 شده براي ترك دخانیات

  نرخ ترك دخانیات  

 جامع کنترل و  قانون

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

1404

-

1397 

تسهیل دسترسی  

به خدمات 

مشاوره و ترك 

دخانیات در 

  بخش غیر دولتی

  پیگیري براي راهاندازي

خدمات مشاوره ترك 

دخانیات در بخش 

  خصوصی

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

  درمانی 

دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 

  بهداشتی درمانی

  سازمان نظام پزشکی

 استان

  کارگروه سلامت وامنیت

 غذایی استان

  پزشکان 

  سازمان هاي مردم نهاد  

  

گسترش خدمات ترك 

  مصرف دخانیات

  تعداد/درصد مراجعین به

 مراکز ترك دخانیات

 تنرخ ترك دخانیا  

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

1404

-

1397 

نظارت 

 ودیده وري

گزارش دهی 

مصرف دخانیات 

  در استان 

  پایش ونظارت بر

ارزیابی وضعیت 

استعمال دخانیات و ارائه 

خدمات مشاوره اي ترك 

سامانه دخانیات در قالب 

سیب در کلیه سطوح 

  شبکه

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

  درمانی 

دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 

  بهداشتی درمانی

دانشگاه علوم پزشکی و 

  خدمات بهداشتی درمانی

آگاهی از وضعیت 

مصرف دخانیات  و 

مواجهه با دود 

دخانیات و برنامه 

ریزي براي کاهش 

مصرف و کاهش 

  مواجهه 

 عات ثبت شده در اطلا

  سامانه سیب

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

1404

-

1397 

پایش دوره اي 

وضعیت مصرف 

دخانیات وعوامل 

  مرتبط با آن 

  همکاري در اجراي

پیمایش دورهاي بررسی 

عوامل خطر بیماري هاي 

  )STEPSواگیر (غیر 

دانشگاه علوم 

پزشکی و 

خدمات 

بهداشتی 

  درمانی

دانشگاه علوم پزشکی و خدمات 

  بهداشتی درمانی

دانشگاه علوم پزشکی و 

  خدمات بهداشتی درمانی

 مصرف وضعیت از آگاهی

 دود با مواجهه و  دخانیات

 ریزي برنامه و دخانیات

 کاهش و مصرف کاهش براي

  مواجهه

  

  تولید نتایج و گزارشات

  شده

  قانون جامع کنترل و

  مبارزه با دخانیات

  آیین نامه اجرایی

قانون جامع کنترل 

  دخانیات

  کنوانسیون کنترل

  دخانیات

1404

-

1397 

 

  



 

١۶٨ 
 

  1397 -1404 زمانی بازه در سلامت نظام در روان سلامت خدمات به جمعیت %50 دسترسی:  11 شماره هدف مداخلات جدول

  1397 -1404 زمانی بازه در سلامت نظام در روان سلامت خدمات به جمعیت %50 دسترسی:  11 شماره هدف مداخلات جدول

  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

 میزان

 شاخص

الزامات   سالانه

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 آغاز باید

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

  

  حاکمیت

استفاده از 

ظرفیت هاي 

قانونی در سطح 

استانی مبتنی 

بر سیاست هاي 

کلان سلامت 

روانی اجتماعی 

 واعتیاد

اجراي اصول  و ضوابط ارائه 

  خدمات سلامتی روانی اجتماعی

اجراي دستورالعمل اعتبار بخشی 

فعالیتهاي مربتط با خدمات 

  مشاوره و سلامت روان 

اجراي کریکولوم آموزشی 

  روانشناسی بالینی و سلامت

ارائه دستور العمل و نظارت بر 

هاي فروش داروها در داروخانه

سراسر کشور در راستاي 

  پیشگیري از موارد خودکشی

تقویت   *

  برنامه

سازمندهی   *

موثر 

دمات خ

سلامت 

روان در 

 -استان

تامین 

دسترسی 

به خدمات 

سلامت 

  روان

تعداد مراکز 

خدمات 

سلامت روان 

 -استاندارد

توسعه 

عادلانه 

خدمات 

سلامت روان 

هیه آئین ت-

نامه ارائه 

خدمات 

  روانشناختی

دانشگاه علوم 

-پزشکی(اجرا

  ابلاغ و نظارت)

-استانداري

دانشگاهها/مراکز 

 -آموزش عالی

آموزش و 

-رفاه-پرورش

-بهزیستی

  سازمان زندان ها

تعداد مراکز 

خدمات سلامت 

 -روان استاندارد

توسعه عادلانه 

خدمات سلامت 

تهیه آئین -روان 

نامه ارائه خدمات 

  روانشناختی

منابع انسانی کافی 

و ماهرارائه 

اساتید)  -دهندگان

نابع مالی کافی م-

لسات جتشکیل -

  هماهنگی

درصد پوشش 

خدمات سلامت 

  روان

تعداد مراکز 

خدمات سلامت 

 -روان استاندارد

توسعه عادلانه 

خدمات سلامت 

تهیه آئین -روان 

نامه ارائه خدمات 

  روانشناختی

-اعتبارات جاري

منابع علمی و 

  اساتید

حمایت یابی از 

شوراي کارگروه 

سلامت استان و 

  شهرستان

تهیه و ارسال اولویت هاي سلامت 

روان به عنوان دستور جلسات 

پیگیري و اخذ مصوبه همکاري 

  بین بخشی از حوزه سلامت روان

تقویت   *

  برنامه

تعداد   	

مصوبه و 

تعداد 

موارد ابلاغ 

شده به 

تعداد 

تصمیمات 

  اجرا شده

 80بالاي 

  درصد

دانشگاه علوم 

-پزشکی(اجرا

  ابلاغ و نظارت)

اعضاي شوراي 

کارگروه سلامت 

و سازمان صداو 

  سیما

درصد اجراي 

مصوبه و موارد 

ابلاغ شده به 

تعداد تصمیمات 

اجرا شده بالاي 

  درصد 80

منابع انسانی کافی 

منابع مالی -و ماهر 

تشکیل -کافی 

  جلسات هماهنگی

تصویب موارد مورد 

افزایش -نظر

همکاري و حمایت 

-بین بخشی

همسویی زیر 

مجموعه هاي تحت 

مدیریت شوراي 

ساغ با اهداف و 

اولویت هاي سلامت 

  روان 

تعداد مصوبه و 

تعداد موارد ابلاغ 

شده به تعداد 

تصمیمات اجرا 

  شده

برنامه و سند جامع 

سلامت روان برنامه 

هاي ادغام شده 

  سلامت روان

راه اندازي 

کمیته استانی 

دانشگاهی /

ارتقاي سلامت 

 روانی اجتماعی

تهیه دستورالعمل استانی و ارسال 

  آن به واحدهاي تابعه 

  تدوین توافقنامه همکاري

*  
تقویت 

  برنامه
	  

تعداد کمیته 

هاي تشکیل 

تعداد -یافته

مصوبات 

-بعمل آمده

تعدد 

مصوبات 

  اجرا شده

 80بالاي 

  درصد

دانشگاه علوم 

-پزشکی(اجرا

  ابلاغ و نظارت)

-استانداري

 -رفاه

 -بهزیستی

آموزش و 

-پرورش

دانشگاهها و 

مراکز آموزش 

  عالی

درصد کمیته هاي 

هماهنگی برگزار 

رصد د -شده

اجرایی شدن 

  مصوبات کمیته

منابع انسانی کافی 

منابع مالی -و ماهر 

تشکیل -کافی 

  جلسات هماهنگی

افزایش هماهنگی 

استانی در اجرا و 

ارتقاي برنامه هاي 

  سلامت روان

تعداد کمیته هاي 

-تشکیل یافته

تعداد مصوبات 

تعدد -بعمل آمده

  مصوبات اجرا شده

برنامه و سند جامع 

سلامت روانی 

  اجتماعی
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  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 آغاز باید

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 در فعالیت

 حاضر حال

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

کاهش 

مواجهه 

با 

  آسیب

ترویج و توسعه 

آموزش مهارت 

هاي زندگی(با 

اولویت مدیریت 

استرس و کنترل 

خشم ) در مراکز 

آموزش دانشگاهی 

 و سازمانی

تدوین واجراي توافقنامه همکاري در 

زمینه آموزش انسجام یافته مهارتهاي 

  زندگی

تعیین وظایف دستگاهها و سازمانها 

  مهارتهاي زندگیدر حوزه آموزش  

تدوین مداخلات سلامت روان براي 

پیشگیري از خشونت و مدیریت 

  استرس

تهیه و تنظیم متون آموزشی براي  

پرسنل بهداشتی در سطوح مختلف 

شامل بهورز،رابط بهداشتی، کاردان، 

کارشناس، پزشک عمومی، مشاورین 

ها و مدارس، اورژانس بیمارستان

انواده، خ-هاي مسمومینبخش

-مین، افراد معتمد، روحانیون معل

رسانه ها  معتمدین شوراي محل، 

  ائمه جمعه  

تقویت   *

  برنامه

پوشش   	

آموزش 

مهارتهاي 

زندگی در 

مراکز 

-آموزشی

دانشگاهی و 

  سازمانی

پوشش 

آموزش 

مهارتهاي 

زندگی ر ر 

مراکز 

آموزش 

دانشگاهی و 

  سازمانی

دانشگاه علوم 

-پزشکی(اجرا

ابلاغ و 

  نظارت)

 -استانداري

مراکز اموزش 

عالی 

 -دانشگاهی

آموزش و 

صداو  -پرورش 

-رفاه -سیما

مرکز -بهزیستی

مدیریت حوزه 

داو ص  -علمیه 

  سیما

پوشش 

آموزش 

مهارتهاي 

زندگی ر ر 

مراکز 

آموزش 

دانشگاهی 

  و سازمانی

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

در هم گرایی سازمانها 

حوزه آموزش 

 -مهارتهاي زندگی

کاربست بسته هاي 

استاندارد آموزشی در 

حوزه مهارتهاي زندگی 

وسعه و تعمیم ت -

آموزش مهارتهاي 

  زندگی

وجود توافقنامه 

 -همکاري مشترك 

در دسترس بودن 

بسته هاي 

وجود  -آموزشی

برنامه استانی 

آموزش مدیریت 

استرس و کنترل 

تدوین  -خشم

متون آموزشی 

بق با یازهاي منط

گروههاي هدف 

  خاص

برنامه جامع 

آموزش 

وارتقاي 

سند  -سلامت

ملی سلامت 

  روان

ترویج و توسعه 

آموزش مهارت 

  هاي فرزندپروري

تدوین توافقنامه هاي همکاري در 

زمینه آموزش انسجام یافته مهارتهاي 

  فرزندپروري

تعیین وظایف دستگاهها و سازمان ها 

در حوزه آموزش مهارتهاي 

  فرزندپروري

  تدوین بسته استاندارد آموزشی

تقویت   *

  برنامه

پوشش   	

آموزش 

مهارتهاي 

  فرزندپروري

پوشش 

آموزش 

مهارتهاي 

  فرزندپروري

دانشگاه علوم 

پزشکی(تهیه 

 -توافقنامه 

  نظارت)

 -استانداري

 -رفاه

 -بهزیستی

آموزش و 

صداو -پرورش

مرکز  -سیما

مدیریت حوزه 

 -علمیه

دانشگاهها و 

وزش مراکز آم

  عالی 

پوشش 

آموزش 

مهارتهاي 

  فرزندپروري

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

کاربست بسته هاي 

استاندارد آموزشی 

مطابق با سبک زندگی 

ایرانی -اسلامی

مهارتهایز فرزندپروري 

به تفکیک گروههاي 

سنی کودکان و 

  نوجوانان

وجود توافقنامه 

مشترك همکاري 

در سازمان هاي 

بسته هاي  -ذینفع 

آموزشی ویژه گروه 

هاي سنی کودك و 

تصویب  -نوجوان

برنامه استان 

آموزش مهارتهاي 

  فرزندپروري

بسته ها و 

منابع آموزشی 

بسته هاي 

خدمت طرح 

  تحول سلامت
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  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 ضعیف

 غیر و

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 در فعالیت

 حاضر حال

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 افق

1404 

 کاهش

 مواجهه

 با

 آسیب

  

ترویج و 

توسعه، 

آموزش و 

اطلاع رسانی 

در زمینه انگ 

زدایی از 

اختلالات 

رونپزشکی 

ورفتاري و 

سایر مسائل 

مرتبط با 

سلامت روان 

پیشگیري از و 

 خودکشی

تدوین توافقنامه هاي 

همکاري در زمینه آموزش 

سلامت روان و پیشگیري از 

  بیماریهاي روانی رفتاري

تدوین  بسته هاي آموزشی 

  استاندارد آموزشی

طراحی کمپین هاي اطلاع 

  رسانی و آموزش همگانی

آموزش عموم جامعه در باره 

استفاده درست از آفت 

  ها کش

تقویت   *

  برنامه

درصد   	

آموزش 

جمعیت 

تحت 

پوشش در 

زمینه  

انگ زدایی 

از 

اختلالات 

روانپزشکی 

  و رفتاري

10 

  درصد

دانشگاه علوم 

-پزشکی(اجرا

ابلاغ و 

  نظارت)

فرهنگ و ارشاد 

صداو  -اسلامی

 -رفاه -سیما

آموزش و  -بهزیستی

مرکز  -پروش

مدیریت حوزه 

سازما ن  -علمیه

 -تبلیغات اسلامی

  مراکز آموزش عالی

10 

  درصد

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

کاربست بسته 

هاي استاندارد 

آموزشی 

-خودمراقبتی

انتشار آموزش 

و اطلاع رسانی 

در رسانه هاي 

استانی در سیر 

  هدف استراتژي 

توافقنامه 

همکاري 

مشترك بین 

دانشگاه علوم 

پزشکی تبریز 

و ادارات 

ر د -ذینفع 

دسترس 

بودن بسته 

هاي آموزشی 

عداد ت -

تولیدات 

رسانه 

اي(سمعی 

وبصري 

روزنامه هاي 

  کثیرالانتشار)

بسته ها 

ومنابع 

-آموزشی 

بسته هاي 

خدمت طرح 

تحول 

 -سلامت

برنامه استانی 

آموزش 

همگانی 

  سلامت
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 غیر

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 در فعالیت

 حال

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

خدمات 

  سلامت

استاندارد سازي و 

تدوین پروتکل هاي 

پیشگیري، تشخیص، 

درمان و مراقبت 

 اختلالات روانپزشکی

  تهیه بسته خدمات پیشگیري اولیه

خدمات بالینی تهیه  بسته 

  پزشکان عمومی در نظام سلامت

تهیه بسته هاي تخصصی 

روانپزشکان و روانشناسان در 

PHC   
تهیه ومعرفی پروتکل هاي درمان 

روانپزشکی و روانشناختی سطوح 

  ارجاع

شناسایی،ارجاع،مشاوره و درمان   

افراد در معرض خطر اقدام به 

خودکشی و افرادي که متعاقب 

  اند نده ماندهاقدام به خودکشی ز

تقویت   *

  برنامه

درصد   	

استاندارد 

سازي 

پروتکل هاي 

پیشگیري 

تشخیص و 

درمان 

ومراقبت 

اختلالات 

  روانپزشکی

دانشگاه علوم   100

-پزشکی(اجرا

ابلاغ و 

  نظارت)

دانشگاهها و مراکز 

آموزش عالی(تطبیق 

 -کریکولوم آموزشی)

-انجمن روانپزشکی

  شوراي بیمه سلامت

درصد 

استانداردسازي 

پروتکل هاي 

پیشگیري 

تشخیص و 

درمان ومراقبت 

اختلالات 

  روانپزشکی

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

بکارگیري پروتکل هاي 

تشخیصی درمانی 

بومی منطبق با نیاز 

-سلامت کشور

دسترسی به بسته هاي 

خدمت استاندارد در 

لیه نظام  مراقبتهاي او

تقویت نظام  -بهداشتی

ارجاع در سطوح 

  تخصصی

بسته هاي خدمت 

در سطح 

-پایه(غربالگري

تشخیص،مراقبت 

و پیگیري) مطابق 

نیاز گروههاي 

پروتکل  -سنی

اجراي خدمات  

  سطح تخصصی

منابع علمی  و 

دستورالعمل ها 

و پروتکل هاي 

ابلاغ  -درمانی

مقام معظم 

رهبري در 

سیاست هاي 

 -کلان

 دستورالعمل

طرح تحول 

  نظام سلامت

تقویت و توسعه 

خدمات روانشناختی و 

مشاوره دولتی و 

  غیردولتی

تهیه توافقنامه مشترك با سازمان 

هاي ذیربط جهت ایجاد مراکز 

استاندارد(مطابق با آئین نامه 

  مصوب(ارائه خدمات روانشناختی)

تشکیل سازو کارهاي آموزش و 

توانمندسازي روانشناسان و 

  مشاوران

جذب کارشناسان ارشد و دکتري 

روانشناسی بالینی و سلامت در 

  مراکز دولتی و خصوصی

تشکیل کمیته فنی براي هدایت 

  علمی و تخصصی مراکز مشاوره

تقویت ارانه خدمات حمایتی و 

درمانی به اقدام کنندگان 

خودکشی از طریق سطوح مختلف 

ارائه خدمات از رابط بهداشتی تا 

  روانپزشک

تقویت   *

  برنامه

اعتبار بخشی   *

به فعالیتهاي 

مراکز مشاوره 

بر اساس آئین  

 -ارائه خدمات 

افزایش 

پوشش امکان 

دسترسی به 

خدمات 

استاندارد 

 -روانشناختی

ارائه تخصصی 

خدمات 

روانشناختی و 

مشاوره بر 

اساس 

گروههاي 

سنی و 

گروههاي 

  خاص

یک درصد 

پیشرفت در 

هریک از 

  شاخص ها

دانشگاه علوم 

-اجراپزشکی(

ابلاغ و 

  نظارت)

سازمان -بهزیستی-رفاه

ورزش و -نظام روانشناسی 

-شآموزش و پرور-جوانان

دانشگاهها و مراکز آموزش 

 -ها سازمان زندان-عالی

نیروي انتظامی(همکاري در 

توسعه خدمات روانشاختی 

و نظارت بر عملکرد مراکز 

ارائه دهندگان خدمات 

روانشناختی و گزارش نتایج 

  نظارت)

رصد یک د

پیرفت در هر 

  یک از شاخصها

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

تعداد گواهی دوره 

آموزشی استاندارد 

براي روانشناسان و 

تعداد مجوز -مشاوران

استاندارد صادرشده 

تعداد -مراکز مشاوره

کمیته هاي فنی 

تعداد افراد -مشورتی

بهره مند از خدمات 

تعداد -ناختیروانش

مربی مربیان آموزش 

  دیده 

تعداد گواهی دوره 

آموزشی 

استاندارد براي 

روانشناسان و 

تعداد -مشاوران

مجوز استاندارد 

صادرشده مراکز 

تعداد -مشاوره

کمیته هاي فنی 

تعداد -مشورتی

افراد بهره مند از 

خدمات 

-روانشناختی

تعداد مربی 

مربیان آموزش 

  دیده 

ابلاغ مقام 

ي معظم رهبر

در سیاست 

هاي کلی 

سلامت و 

  جمعیت

  



 

١٧٢ 
 

  1397 -1404 زمانی بازه در سلامت نظام در روان سلامت خدمات به جمعیت %50 دسترسی:  11 شماره هدف مداخلات جدول

  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 غیر

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 انتظار

 افق در

1404 

 نظارت

 دیده و

  وري

اجراي پژوهش ها و پیمایش  

هاي استانی جهت بررسی و 

تحلیل روند شیوع اختلالات 

شایع روانپزشکی و رفتاري و 

عوامل خطر اجتماعی در 

 جامعه

نیارسنجی و متاآنالیز 

مستندات  و پیمایش هاي 

  استانی

رصد اولویت بندي تعیین 

کننده ها و عوامل خطر 

سلامت اجتماعی و اختلالات 

  کیشایع روانپزش

طراحی،تدوین و زمانبندي 

  پیمایش هی استانی

هاي ثبت دقیق داده

رفتارهاي خودکشی در 

هاي مربوطه دراورژانس فرم

بیمارستان وارائه گزارش  

روزانه به رابطین برنامه 

  پیشگیري از خودکشی

هاي مداخله انجام پژوهش 

گر و بررسی تأثیر هر نوع 

مداخله در جهت کاهش نرخ 

  بروز خودکشی 

مطابق 

ابلاغیه 

  وزارت

تقویت 

  برنامه

گزارش   ضعیف

نیازسنجی 

و طراحی 

پیمایش 

هاي 

  استانی

گزارش 

رسمی 

نتایج 

پیمایش 

در سطح 

  استان)

دانشگاه علوم   پژوهش 2

پزشکی(طراحی 

  و اجرا و تحلیل)

استانداري 

مرکز  -فرمانداري/

آمار ایران و 

آموزش -شهرداري

-و پرورش

دانشگاهها و مراکز 

فاه ر -آموزش عالی

-و تامین اجتماعی

 -سازمان بهزیستی

دادگستري(همکاري 

  در اجراي طرح)

درصد ابتلا به اختلالات 

شایع روانپزشکی در 

ثر اتعیین میزان -استان

هر یک از عوامل خطر 

و  برنامه ریزي -اجتماعی

مدیریت برنامه ها بر 

اولویت  -اساس یافته ها

بندي حوزه هایمربتط با 

ه سالمت روان و مداخل

موثر  بر اساس نیاز 

استانی بر اساس 

دستورالعمل و سیاست 

  وزارت

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی

جلسات 

  هماهنگی

تعیین درصد ابتلا به 

اختلالات شایع 

-روانپزشکی در استان

تعیین میزان اثر هر 

یک از عوامل خطر 

 برنامه ریزي -اجتماعی

و مدیریت برنامه ها بر 

 -اس یافته هااس

اولویت بندي حوزه 

هایمربتط با سالمت 

روان و مداخله موثر  بر 

اساس نیاز استانی بر 

اساس دستورالعمل و 

  سیاست وزارت

گزارش نیازسنجی و 

طراحی پیمایش هاي 

  استانی

گزارش رسمی نتایج 

پیمایش در سطح 

  استان)

سند چشم انداز 

  1404توسعه 

ابلاغ مقام معظم 

رهبري در 

هاي سیاست 

کلی سلامت و 

جمعیت سند 

تحول راهبردي 

  علم و فناوري

 

  

  

  

  

  

  



 

١٧٣ 
 

  1397 -1404 درصد از افراد به خدمات پیشگیري، درمان و کاهش آسیب اختلالات مصرف الکل  95: دسترسی 12 شماره هدف مداخلات جدول

  1397 -1404  الکل مصرف اختلالات آسیب کاهش و درمان پیشگیري، خدمات به افراد از درصد 95 دسترسی:  12 شماره هدف مداخلات جدول

  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

 میزان

 شاخص

الزامات   سالانه

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 آغاز باید

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

  

  

  

  

  

  حاکمیت

جلب همکاري و 

حمایت ستاد 

مبارزه با مواد 

 مخدر

عضویت و مشارکت فعال در کمیته 

استانی فرهنگی پیشگیري استاد 

  مبارزه با مواد مخدر

ریاست کمیته استانی درمان ستاد 

ي مبارزه با مواد مخدر و انجام فعالیتها

نامه مالی مربتط با انعقاد تفاهم 

همکاري مشترك با ستاد مبارزه با 

  مواد مخدر

عضویت و مشارکت فعال در کمیته 

استانی پیشگیري و مبارزه با مشروبات 

  اعتیادي

تدوین واجراي فعالیتهاي مبتنی بر 

  شواهد علمی و تجربی

تدوین و ارائه گزارش پیشرفت فعالیت 

هاي پیشگیرانه دانشگاه علوم پزشکی 

مایت طلبی و همکاري با هدف اارتقا ح

  مشترك

تشکیل   *  	 *

  کمیته

درصد 

اجرایی 

شدن 

مصوبات 

  کمیته

دانشگاه علوم 

  پزشکی

اعضاي کمیته 

استانی 

پیشگیري از 

سوء مصرف 

  مواد

مراکز 

خصوصی 

  درمان اعتیاد

نمایندگان 

مجلس در 

  استان

منابع انسانی   70

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

-هماهنگی

اساسنامه 

  کمیته

جلب حمایت و همکاري 

مطلوب ستاد مبارزه با 

مواد مخدرسازماندهی 

موثر خدمات 

پیشگیري،درمان و کاهش 

آسیب اختلالات سوء  

  مصرف مواد در استان

تامین منایع قانونی و 

انسانی ومالی مورد نیاز 

جهت پوشش خدمات 

پیشگیري،درمان و کاهش 

اسیب اختلالات سوء 

  واد در استانمصرف م

تعداد تفام نامه 

هاي همکاري 

مشترك و اعتبار 

مالی جذب 

تعداد آیین -شده

نامه هاي اجرا 

  شده

مستندات 

قانونی 

سند -پیشتیبان

هاي ملی 

پیشگیري و 

  درمان

اعتبارات مالی 

جذب شده ذیل 

تفاهم نامه هاي 

مراکز -مشترك 

علمی و 

  تحقیقاتی

پیگیري استقرار 

سند جامع 

پیشگیري و 

درمان الکل در 

 سطح استانی

نیازسنجی، پیشنهاد قوانین مورد 

  نیاز

پیگیري تامین منابع مالی مورد 

  نیاز 

پیگیري تامین منابع انسانی 

  متخصص 

استقرار   	  *  	  *

سند چامع 

پیشگیري و 

  درمان الکل

دانشگاه علوم 

  پزشکی

ستاد مبارزه 

با مواد 

-مخدر

سازمان 

مدیریت و 

  برنامه ریزي

نمایندگان 

مجلس 

شوراي 

-اسلامی

سازمان هاي 

  مردم نهاد

منابع انسانی   35

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

  هماهنگی

افزایش تعهد استانی در قبال 

بهبود و -سلامت روان استان

توسعه وضعیت دسترسی به 

  خدمات سلامت روان

وجود منبع قانون 

میزان -مورد نیاز

اعتبارات تخصیص 

 فزایشا -یافته

دسترسی آحاد 

جامعه به خدمات 

پوشش بیمه 

  خدمات

مستندات قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي ملی 

  پیشگیري و درمان

ابلاغ رهبري در 

سیاست هاي کلان 

  سلامت



 

١٧۴ 
 

  1397 -1404  الکل مصرف اختلالات آسیب کاهش و درمان پیشگیري، خدمات به افراد از درصد 95 دسترسی:  12 شماره هدف مداخلات جدول

  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 از فعالیت

 وجود قبل

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 است قبول

 یا برنامه شاخص

 حال در فعالیت

 حاضر

 مورد شاخص

 افق در انتظار

1404 

 کاهش و مواد ،درمان تشخیص براي استانی چارچوب تدوین  حاکمیت

  مصرفی بیش

وجود چارچوب  *   *

  استانی

براي تشخیص  

  ،درمان 

مواد و کاهش 

  بیش مصرفی 

درصد اجرایی 

شدن چارچوب 

  استانی

براي تشخیص  

  ،درمان 

مواد و کاهش 

  بیش مصرفی 

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

ستاد 

مبارزه با 

مواد 

  مخدر

اداره ورزش 

  و جوانان

منابع انسانی   15

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

  هماهنگی

تهیه دستورالعمل 

  جامع

در حوزه تشخیص و  

  درمان

مصوبه و ابلاغی 

  موارد

  

پیگیري اجرایی 

شدن ساختار 

سازمانی و 

اجرایی شدن 

  پیشگیري

،درمان و  

کاهش آسیب 

در دانشگاه 

 علوم پزشکی

پیگیري ساختار تشکیلاتی گروه 

  سلامت روانی اجتماعی والکل

پیگیري اجراي استاندارد جذب 

  نیازوبکارگیري منابع انسانی مورد 

تهیه بسته هاي خدمتی 

پیشگیري،درمان و کاهش اسیب 

اختلالات مصرف دخانیات،مواد و الکل 

  و استقفرار در سامانه الکترونیک

جذب و توانمندسازي نیروي انسانی 

  فعال

دریافت و ابلاغ دستورالعمل کشوري 

  واستانی به واحدهاي تابعه

تدوین توافقنامه هاي همکاري مشترك 

  هاي ذینفعبا سایر دستگاه

درصد اجرایی  *    *

شدن ساختار 

  سازمانی

اجرایی شدن 

ساختار 

سازمانی و 

اجرایی شدن 

پیشگیري  و 

درمان کاهش 

اسیب در 

  استان

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

منابع انسانی  35  

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

تامین 

استانداردهاي 

کیفی و کمی 

ساختار اجراي 

  برنامه

جذب کارشناس 

ارشد سلامت 

روان(یک نفر  به 

 25000ازاي هر 

  نفر جمعیت)

تعداد نیروهاي 

  جذب شده

تعداد نیروهاي 

  آموزش دیده

تعداد 

دستورالعمل 

هاي مصوب و 

-ابلاغ شده 

تعداد واحدها 

ومراکز مجري 

  برنامه

اعتبارات 

جاري و ردیف 

  هاي متمرکز

دستورالعمل 

طرح تحول 

  نظام سلامت

ن مدیریت قانو

خدمات 

  کشوري

پیگیري پوشش 

بیمه اي موارد 

مصرف الکل و 

خدمات درمان 

 تخصصی آن

دانشگاه  30   *   *  

علوم 

 پزشکی

سازمان 

بیمه 

  سلامت

ستاد 

مبارزه با 

  مواد مخدر

منابع انسانی  10

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

تسهیل دسترسی  

  به خدمات درمان 

تعدیل بار مالی 

  ناشی از درمان

وجود آیین 

نامه خدمات 

  بیمه اي الکل

تعداد مراکز 

تحت پوشش 

  بیمه الکل

بودجه 

اختصاصی براي 

  درمان الکل

دستورالعمل 

اجرایی بیمه 

  سلامت

  



 

١٧۵ 
 

  1397 -1404 درصد از افراد به خدمات پیشگیري، درمان و کاهش آسیب اختلالات مصرف الکل  95دسترسی :  12 شماره هدف مداخلات جدول

  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 آغاز باید

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

کاهش 

مواجهه 

با 

  آسیب

ارتقاي خدمات 

پیشگیري و درمان 

اختلالات مصرف 

دخانیات،مواد و 

الکل در نظام 

 مراقبتهاي اولیه

اجراي برنامه غربالگري، 

تشخیص مراقبت و پیگیري 

در کلیه واحدها و مراکز ارائه 

  خدمات بهداشتی

  درمانی شهري و روستایی 

پایش و نظارت محیطی و 

  ستادي خدمات

دانشگاه  100 40 *    *

علوم 

 پزشکی

منابع انسانی  20  

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

پوشش خدمتی 

استاندارد بسته هاي 

خدمت در سطح پایه 

مطابیق نیاز 

  گروههاي سنی

پروتکل اجراي 

خدمات سطح 

  تخصصی

وجود 

توافقنامه 

همکاري 

  مشترك

در درسترس 

بودن بسته 

  هاي آموزشی

منابع علمی و 

دستورالعمل 

  هاي اجرایی

اعتبارات 

جاري و ردیف 

  هاي متمرکز

دستورالعمل 

طرح تحول 

  نظام سلامت

مداخلات 

پیشگیري مبتنی 

بر محیط هاي 

 بستاند -آموزشی

تهیه توافقنامه همکاري در 

زمینه آموزش مدیریت 

کلاس و تاب آوري و بازي و 

  مهارتهاي فرزندپروري

استاندارد تهیه بسته هاي 

  آموزشی اجراي برنامه

دانشگاه علوم  50   *    *

 پزشکی
آموزش و 

  پرورش

منابع انسانی  10

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

تدوین بسته هاي 

آموزشی مطابق با 

استانداردهاي وزارت 

  آموزش و پرورش

افزایش پوشش 

  اجرایی برنامه

کاهش میزان 

رفتارهاي 

  پرخطر

درصد مدارس 

تحت پوشش 

  برنامه

مستندات 

قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي ملی 

و استانی 

  پیشگیري

بسته ها و منابع 

  آموزشی

تفاهم نامه 

همکاري 

مشترك با 

وزارت آموزش 

  و پرورش

  

  



 

١٧۶ 
 

  

  1397 -1404 درصد از افراد به خدمات پیشگیري، درمان و کاهش آسیب اختلالات مصرف الکل  95دسترسی :  12 شماره هدف مداخلات جدول

  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 افق

1404 

کاهش 

 مواجهه

با 

  آسیب

مداخلات 

پیشگیري مبتنی 

بر محیط هاي 

 انشگاهد-آموزشی

تهیه و اجراي بسته هاي 

آموزشی پیشگیري از الکل 

  دانشجو محور

دانشگاه  50    	  *  	

علوم 

 پزشکی

دانشگاه و 

مراکز 

آموزش 

  عالی

منابع انسانی  20

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

تدوین و اجراي 

  هاي آموزشی بسته

مطابق با  

استانداردهاي 

  آموزشی

پوشش 

برنامه در 

  گروه هدف

کاهش بروز 

اختلالات 

  مصرف مواد

مستندات قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي ملی و استانی 

  پیشگیري

  بسته ها و منابع آموزشی

مداخلات اجتماع 

محور پیشگیري 

 از الکل

تهیه و اجراي بسته هاي 

آموزشی پیشگیري از الکل 

  اجتماع محور

دانشگاه  50    	  *  	

علوم 

 پزشکی

-شهرداري

سازمان 

هاي مردم 

  نهاد

  استانداري

ستاد 

مبارزه با 

  مواد مخدر

منابع انسانی  20

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

تدوین بسته هاي 

آموزشی مطابق با 

استانداردهاي 

  آموزشی

کاهش بروز 

اختلالات 

  مصرف مواد

 پوشش

برنامه در 

  گروه هدف

مستندات قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي ملی و استانی 

  پیشگیري

  بسته ها و منابع آموزشی

خدمات 

  سلامت

تهیه بسته  

خدمات تشخیص 

و درمان 

اختلالات مصرف 

مواد در نظام 

 سلامت

توسعه بسته خدمات 

تشخیص و درمان 

اختلالات مصرف مواد در 

  نظام سلامت

علوم دانشگاه  75   *    *

 پزشکی
منابع انسانی  25  بهزیستی

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

دسترسی به بسته 

  خدمات استاندارد

بسه هاي 

  خدمت

پروتکل اجراي 

خدمات 

  تخصصی
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 مورد شاخص

 در انتظار

 1404 افق

خدمات 

  سلامت

ادغام برنامه هاي 

Hurmreduction  در

نظام مراقبتهاي اولیه 

 بهداشتی

تهیه بسته هاي 

خدمات ادغام برنامه 

  هاي کاهش اسیب

دانشگاه علوم  60   *    *

 پزشکی
-بهزیستی

ستاد 

  مبارزه 

با مواد 

  مخدر

منابع انسانی  20

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

دسترسی به 

خدمات کاهش 

  آسیب

بسه هاي 

  خدمت

پروتکل اجراي 

خدمات 

  تخصصی

  

توانمندسازي منابع آموزش و 

انسانی(فنی/تخصصی)موثر و 

 فعال در درمان مواد

تهیه پروتکل درمان 

  الکل

آموزش افراد فنی 

  تخصصی/

دانشگاه علوم  50   *    *

 پزشکی
-بهزیستی

ستاد 

  مبارزه 

با مواد 

  مخدر

منابع انسانی  50

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

تهیه پروتکل 

  درمان کاربردي

تربیت و بازآموزي 

افراد فنی و 

  متخصص

پروتکل 

متناسب و 

  کاربردي

تعداد 

پزشکان 

  آموزش دیده

  

 115توانمندسازي اورژانس 

در زمینه مواجهه موثر و 

منطقی با عوارض ناشی از 

بیش مصرفی معتادین و 

 مدیریت آن 

آموزش تخصصی 

  نیروهاي اورژانسی

*    *    

 100درصد

دانشگاه علوم 

  پزشکی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

ستاد -بهزیستی

مبارزه با مواد 

 -مخدر

  استانداري

منابع انسانی  15

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

      

ویژه  icuتخصیص تخت

درمان و مدیریت افراد بیش 

مصرفی در بیمارستانها و 

 مراکز درمانی

 ICUاختصاص تخت 

براي افرادي که بیش 

  مصرفی مواد دارند

دانشگاه علوم  تخت 10    	 *  

  پزشکی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

ستاد -بهزیستی

مبارزه با مواد 

 -مخدر

  استانداري

منابع انسانی  15

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

 هماهنگی

افزایش تعداد تخت 

ICU و  

  اختصاص آن به درمان 

  بیش مصرفی مواد 
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 ضعیف

 غیر و

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 انتظار مورد شاخص

 1404 افق در

خدمات 

  سلامت

مراکز تقویت و توسعه 

درمان با اگونیست در 

بخش هاي دولتی و 

 خصوصی

افزایش مراکز درمان 

دولتی درمان با 

  داروي آگونیست

افزایش کیفیت 

خدمات مراکز درمان 

با داروي آگونیست 

  خصوصی

   -هشت مرکزدولتی   *    *

درصد افزایش  100

کیفیت خدمات 

مراکز درمان با 

داروي اگونیست 

 خصوصی

دانشگاه 

  علوم پزشکی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مواد مخدر

  استانداري

منابع انسانی  15

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

افزایش کمی 

مراکز دولتی 

درمان اختلالات 

مصرف مواد با 

داروهاي 

  آگونیست

افزایش کیفی 

مراکز خصوصی 

درمان اختلالات 

مصرف مواد با 

داروهاي 

  آگونیست

    

تقویت مداخلات 

درمانی غیر دارویی در 

فرایند درمان معتادین 

و توسعه مداخلات 

 مختصر روانشناختی

تهیه پروتکل درمان 

روان شناختی و 

تقویت خدمات روان 

شناختی در مراکز 

  درمان

اختلالات مصرف  

مواد با داروهاي 

  آگونیست

  صددرصدتقویت     *    *

خدمات 

 روانشناختی

دانشگاه 

  علوم پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه 

با مواد 

 -مخدر

  استانداري

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مواد مخدر

  استانداري

منابع انسانی  15

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

تهیه بسته 

خدمات 

  روانشناختی

آموزش 

روانشناسان 

شاغل در مراکز 

با درمان 

داروهاي 

  آگونیست

بسته خدمات روان 

  شناختی

درصد روانشناسان 

  آموزش دیده

تعداد گواهی دروه 

آموزشی استاندارد براي 

روانشناسان و مشاوران 

  مراکز درمان
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

میزان 

شاخص 

  سالانه

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی
  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 مورد شاخص

 افق در انتظار

1404 

 نظارت

 دیده و

  وري

بررسی اپیدمیولوژي 

مصرف مواد و وابستگی 

به آن تحلیل وضعیت آن 

 به صورت دوره اي)

اجراي برنامه شیوع 

شناسی اختلالات 

  مصرف مواد

علوم دانشگاه  100     *  

 پزشکی
ستاد 

مبارزه با 

مواد 

-مخدر

سازمان 

  بهزیستی

آموزش و 

  پرورش

منابع انسانی  15

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

تعیین شیوع 

  اختلالات مصرف

شیوع مواد مورد 

  مصرف

گزارش هاي 

  دوره اي 

  گزارش رسمی

 

تقویت نظام ثبت و 

گزارش داده هاي مورد 

مبتنی بر سامانه انتظار 

 هاي ملی

اصلاح و ارتقاي نظام 

ثبت و گزارش گیري 

  ارائه خدمات 

ارتقاي ثبت اطلاعات 

  در سامانه جامع الکل

دانشگاه علوم  100  *   *

  پزشکی

 یهزیستی

ستاد 

مبارزه با 

مواد 

  -مخدر

  بهزیستی

منابع انسانی  15

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

دستیابی سریع و شفاف 

به اطلاعات حوزه 

اختلالات مصرف مواد 

برنامه ریزي موثر بر پایه 

  اطلاعات

نرم افزارتبادل داده 

هاي مربتط با حزه 

  الکل با گروه ذینفعان

داشبود اطلاعات در 

زمینه مواد مصرفی 

بر اساس 

جنسیتفسنفوضعیت 

  شغلی و...

 

استقرار نظام پایش و 

براي ارزشیابی کارآمد 

اجراي مدیریت روند 

 اجراي برنامه

اصلاح و ارتقاي نظام 

ثبت و گزارش گیري 

  ارائه خدمات 

اجراي سامانه هاي 

  الکترونیک

دانشگاه علوم  100  *   *

  پزشکی

 یهزیستی

ستاد 

مبارزه با 

مواد 

  -مخدر

  بهزیستی

منابع انسانی  15

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

دستیابی سریع به 

 -اطلاعات حوزه الکل

برنامه ریزي موثر بر پایه 

  اطلاعات

داشبورد 

  اطلاعات

سند نفشه 

جامع دولت 

الکترونیک 

جمهوري 

اسلامی 

  ایران
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  1397 -1404  مصرف مواد درصد از افراد به خدمات پیشگیري، درمان و کاهش آسیب اختلالات  95دسترسی : 13 شماره هدف مداخلات جدول

  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی

میزان 

شاخص 

  سالانه

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

  

  

  

  

  

  حاکمیت

جلب همکاري و 

حمایت ستاد مبارزه با 

 مواد مخدر

عضویت و مشارکت فعال در کمیته استانی 

فرهنگی پیشگیري استاد مبارزه با مواد 

  مخدر

 ریاست کمیته استانی درمان ستاد مبارزه با

مواد مخدر و انجام فعالیتهاي مربتط با 

انعقاد تفاهم نامه مالی همکاري مشترك با 

  زه با مواد مخدرستاد مبار

عضویت و مشارکت فعال در کمیته استانی 

  پیشگیري و مبارزه با مشروبات اعتیادي

تدوین واجراي فعالیتهاي مبتنی بر شواهد 

  علمی و تجربی

تدوین و ارائه گزارش پیشرفت فعالیت هاي 

پیشگیرانه دانشگاه علوم پزشکی با هدف 

  اارتقا حمایت طلبی و همکاري مشترك

* 	  *  
تشکیل 

  کمیته

درصد 

اجرایی 

شدن 

مصوبات 

  کمیته

دانشگاه علوم 

  پزشکی

اعضاي 

کمیته 

استانی 

پیشگیري از 

سوء مصرف 

  مواد

مراکز 

خصوصی 

  درمان اعتیاد

نمایندگان 

مجلس در 

  استان

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

-هماهنگی

اساسنامه 

  کمیته

جلب حمایت و همکاري 

ستاد مبارزه با مواد مطلوب 

مخدرسازماندهی موثر 

خدمات پیشگیري،درمان و 

کاهش آسیب اختلالات 

  سوء  مصرف مواد در استان

تامین منایع قانونی و 

انسانی ومالی مورد نیاز 

جهت پوشش خدمات 

پیشگیري،درمان و کاهش 

اسیب اختلالات سوء 

  مصرف مواد در استان

تعداد تفام نامه 

هاي همکاري 

اعتبار مشترك و 

مالی جذب 

تعداد آیین -شده

نامه هاي اجرا 

  شده

70  

مستندات قانونی 

سند -پیشتیبان

هاي ملی 

پیشگیري و 

  درمان

اعتبارات مالی 

جذب شده ذیل 

تفاهم نامه هاي 

مراکز -مشترك 

علمی و 

  تحقیقاتی

پیگیري استقرار سند 

جامع پیشگیري و 

درمان اعتیاد در سطح 

 استانی

  قوانین مورد نیازنیازسنجی، پیشنهاد 

  پیگیري تامین منابع مالی مورد نیاز 

  پیگیري تامین منابع انسانی متخصص 

*  	  *  	  

استقرار 

سند چامع 

پیشگیري 

و درمان 

  اعتیاد

دانشگاه علوم 

  پزشکی

ستاد مبارزه 

با مواد 

-مخدر

سازمان 

مدیریت و 

  برنامه ریزي

نمایندگان 

مجلس 

شوراي 

-اسلامی

سازمان هاي 

  مردم نهاد

ابع انسانی من

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

افزایش تعهد استانی در 

-قبال سلامت روان استان

بهبود و توسعه وضعیت 

دسترسی به خدمات 

  سلامت روان

وجود منبع 

-قانون مورد نیاز

میزان اعتبارات 

 -تخصیص یافته

افزایش 

دسترسی آحاد 

جامعه به خدمات 

پوشش بیمه 

  خدمات

35  

مستندات قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي ملی 

پیشگیري و 

  درمان

ابلاغ رهبري در 

سیاست هاي 

  کلان سلامت
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  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی

میزان 

شاخص 

  سالانه

  منابع

 این

 از فعالیت

 وجود قبل

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 یا برنامه شاخص

 حال در فعالیت

 حاضر

 مورد شاخص

 1404 افق در انتظار

 کاهش و مواد ،درمان تشخیص براي استانی چارچوب تدوین  حاکمیت

  مصرفی بیش

وجود چارچوب  *   *

  استانی

براي تشخیص  

  ،درمان 

مواد و کاهش 

  بیش مصرفی 

درصد اجرایی 

شدن چارچوب 

  استانی

براي تشخیص  

  ،درمان 

مواد و کاهش 

  بیش مصرفی 

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

ستاد 

مبارزه با 

مواد 

  مخدر

اداره ورزش 

  و جوانان

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

تهیه دستورالعمل 

  جامع

در حوزه تشخیص و  

  درمان

مصوبه و ابلاغی 

  موارد

15 

  

پیگیري اجرایی 

شدن ساختار 

 سازمانی و

اجرایی شدن 

  پیشگیري

،درمان و کاهش  

آسیب در 

دانشگاه علوم 

 پزشکی

پیگیري ساختار تشکیلاتی گروه سلامت 

  روانی اجتماعی واعتیاد

پیگیري اجراي استاندارد جذب 

  وبکارگیري منابع انسانی مورد نیاز

تهیه بسته هاي خدمتی پیشگیري،درمان 

و کاهش اسیب اختلالات مصرف 

یاد و استقفرار در دخانیات،مواد و اعت

  سامانه الکترونیک

  جذب و توانمندسازي نیروي انسانی فعال

دریافت و ابلاغ دستورالعمل کشوري 

  واستانی به واحدهاي تابعه

تدوین توافقنامه هاي همکاري مشترك با 

  سایر دستگاههاي ذینفع

درصد اجرایی  *    *

شدن ساختار 

  سازمانی

اجرایی شدن 

ساختار سازمانی 

شدن  و اجرایی

پیشگیري  و 

درمان کاهش 

  اسیب در استان

دانشگاه 

علوم 

  پزشکی

منابع انسانی   

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

 هماهنگی

تامین استانداردهاي 

کیفی و کمی ساختار 

  اجراي برنامه

جذب کارشناس ارشد 

سلامت روان(یک نفر  

 25000به ازاي هر 

  نفر جمعیت)

تعداد نیروهاي 

  شده جذب

تعداد نیروهاي 

  آموزش دیده

تعداد 

دستورالعمل 

هاي مصوب و 

-ابلاغ شده 

تعداد واحدها 

ومراکز مجري 

  برنامه

اعتبارات جاري  35

و ردیف هاي 

  متمرکز

دستورالعمل 

طرح تحول 

  نظام سلامت

قانون مدیریت 

 خدمات کشوري

پیگیري پوشش 

بیمه اي موارد 

مصرف اعتیاد و 

خدمات درمان 

 تخصصی آن

دانشگاه  30   *   *  

علوم 

 پزشکی

سازمان 

بیمه 

  سلامت

ستاد مبارزه 

با مواد 

  مخدر

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

تسهیل دسترسی  به 

  خدمات درمان 

تعدیل بار مالی ناشی 

  از درمان

وجود آیین نامه 

خدمات بیمه اي 

  اعتیاد

تعداد مراکز 

تحت پوشش 

  اعتیاد بیمه

بودجه  10

اختصاصی براي 

  درمان اعتیاد

دستورالعمل 

اجرایی بیمه 

 سلامت
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  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و تحقق 

  یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی

میزان 

شاخص 

  سالانه

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

کاهش 

مواجهه 

با 

  آسیب

ارتقاي خدمات 

پیشگیري و 

درمان اختلالات 

مصرف 

دخانیات،مواد و 

اعتیاد در نظام 

 مراقبتهاي اولیه

اجراي برنامه غربالگري، 

تشخیص مراقبت و پیگیري در 

کلیه واحدها و مراکز ارائه 

  خدمات بهداشتی

  درمانی شهري و روستایی 

پایش و نظارت محیطی و 

  ستادي خدمات

دانشگاه علوم  100 40 *    *

 پزشکی
منابع انسانی   

-کافی و ماهر 

منابع مالی کافی 

یل جلسات تشک-

 هماهنگی

پوشش خدمتی 

استاندارد بسته هاي 

خدمت در سطح پایه 

مطابیق نیاز گروههاي 

  سنی

پروتکل اجراي 

خدمات سطح 

  تخصصی

وجود 

توافقنامه 

همکاري 

  مشترك

در درسترس 

بودن بسته 

  هاي آموزشی

منابع علمی و  20

دستورالعمل 

  هاي اجرایی

اعتبارات 

جاري و 

ردیف هاي 

  متمرکز

دستورالعمل 

طرح تحول 

 نظام سلامت

مداخلات 

پیشگیري 

مبتنی بر محیط 

 -هاي آموزشی

 دبستان

تهیه توافقنامه همکاري در 

زمینه آموزش مدیریت کلاس و 

و مهارتهاي تاب آوري و بازي 

  فرزندپروري

تهیه بسته هاي استاندارد 

  آموزشی اجراي برنامه

دانشگاه علوم  50   *    *

 پزشکی
آموزش و 

  پرورش

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی کافی 

یل جلسات تشک-

  هماهنگی

تدوین بسته هاي 

آموزشی مطابق با 

استانداردهاي وزارت 

  آموزش و پرورش

افزایش پوشش 

  برنامهاجرایی 

کاهش میزان 

رفتارهاي 

  پرخطر

درصد مدارس 

تحت پوشش 

  برنامه

مستندات  10

قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي ملی 

و استانی 

  پیشگیري

بسته ها و 

  منابع آموزشی

تفاهم نامه 

همکاري 

مشترك با 

وزارت آموزش 

 و پرورش
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  انتظار مورد هاي فعالیت  استراتژي  حیطه

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

میزان 

 شاخص

  سالانه

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 قابل غیر

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 مورد

 در انتظار

 1404 افق

کاهش 

مواجهه 

با 

  آسیب

مداخلات 

پیشگیري 

مبتنی بر 

محیط هاي 

-آموزشی

 دانشگاه

اجراي بسته هاي تهیه و 

آموزشی پیشگیري از 

  اعتیاد دانشجو محور

دانشگاه علوم  50    	  *  	

 پزشکی
دانشگاه و 

مراکز 

آموزش 

  عالی

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

  هماهنگی

تدوین و اجراي بسته 

  هاي آموزشی

مطابق با  

استانداردهاي 

  آموزشی

پوشش برنامه 

  در گروه هدف

کاهش بروز 

اختلالات 

  مصرف مواد

مستندات  20

قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي 

ملی و استانی 

  پیشگیري

بسته ها و 

منابع 

 آموزشی

مداخلات 

اجتماع محور 

پیشگیري از 

 اعتیاد

تهیه و اجراي بسته هاي 

آموزشی پیشگیري از 

  اعتیاد اجتماع محور

دانشگاه علوم  50    	  *  	

 پزشکی
-شهرداري

سازمان 

مردم هاي 

  نهاد

  استانداري

ستاد 

مبارزه با 

  مواد مخدر

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

تشکیل -کافی 

جلسات 

  هماهنگی

تدوین بسته هاي 

آموزشی مطابق با 

استانداردهاي 

  آموزشی

کاهش بروز 

اختلالات 

  مصرف مواد

پوشش برنامه 

  در گروه هدف

مستندات  20

قانونی 

  پیشتیبان

سند هاي 

استانی ملی و 

  پیشگیري

بسته ها و 

منابع 

 آموزشی

خدمات 

  سلامت

تھیھ بستھ  
خدمات تشخیص 

و درمان 
اختلالات 

مصرف مواد در 
 نظام سلامت

توسعھ بستھ خدمات تشخیص 
و درمان اختلالات مصرف 

  مواد در نظام سلامت

*  

  

* 

  75 

دانشگاه علوم 

 پزشکی

  بھزیستی

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

منابع مالی -

-کافی 

تشکیل جلسات 

  هماهنگی

دسترسی بھ بستھ 
  خدمات استاندارد

بسھ ھای 
  خدمت

پروتکل 
اجرای 
خدمات 

   25  تخصصی
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

میزان 

شاخص 

  سالانه

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 و ضعیف

 غیر

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 شاخص

 انتظار مورد

 افق در

1404 

خدمات 

  سلامت

ادغام برنامه هاي 

Hurmreduction  در

نظام مراقبتهاي اولیه 

 بهداشتی

تهیه بسته هاي خدمات 

ادغام برنامه هاي کاهش 

  اسیب

دانشگاه علوم  60   * 	  *

 پزشکی
-بهزیستی

ستاد 

  مبارزه 

با مواد 

  مخدر

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

دسترسی به 

خدمات کاهش 

  آسیب

بسه هاي 

  خدمت

پروتکل اجراي 

خدمات 

  تخصصی

20   

آموزش و توانمندسازي منابع 

انسانی(فنی/تخصصی)موثر و 

 فعال در درمان مواد

تهیه پروتکل درمان 

  اعتیاد

آموزش افراد فنی 

  تخصصی/

علوم  دانشگاه 50   *    *

 پزشکی
-بهزیستی

ستاد 

  مبارزه 

با مواد 

  مخدر

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

تهیه پروتکل 

  کاربردي درمان

تربیت و بازآموزي 

افراد فنی و 

  متخصص

پروتکل 

متناسب و 

  کاربردي

تعداد 

پزشکان 

  آموزش دیده

50   

 115توانمندسازي اورژانس 

در زمینه مواجهه موثر و 

منطقی با عوارض ناشی از 

بیش مصرفی معتادین و 

 مدیریت آن 

آموزش تخصصی نیروهاي 

  اورژانسی

*    *    

 100درصد

دانشگاه علوم 

  پزشکی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مواد مخدر

  استانداري

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

    15   

ویژه  icuتخصیص تخت

درمان و مدیریت افراد بیش 

مصرفی در بیمارستانها و 

 مراکز درمانی

 ICUاختصاص تخت 

براي افرادي که بیش 

  مصرفی مواد دارند

دانشگاه علوم  تخت 10    	 *  

  پزشکی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مواد مخدر

  استانداري

منابع انسانی 

-کافی و ماهر 

منابع مالی 

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

 ICUافزایش تعداد تخت 

  و

  اختصاص آن به درمان 

  بیش مصرفی مواد 

  15   
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

- شاخص

هاي 

  ارزشیابی

میزان 

شاخص 

  سالانه

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 ضعیف

 غیر و

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 انتظار مورد شاخص

 1404 افق در

خدمات 

  سلامت

تقویت و توسعه مراکز 

درمان با اگونیست در 

بخش هاي دولتی و 

 خصوصی

افزایش مراکز درمان 

دولتی درمان با داروي 

  آگونیست

افزایش کیفیت خدمات 

مراکز درمان با داروي 

  آگونیست خصوصی

   -هشت مرکزدولتی   *    *

درصد افزایش  100

کیفیت خدمات 

مراکز درمان با 

داروي اگونیست 

 خصوصی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مواد مخدر

  استانداري

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

افزایش کمی مراکز 

دولتی درمان 

اختلالات مصرف 

مواد با داروهاي 

  آگونیست

افزایش کیفی مراکز 

خصوصی درمان 

اختلالات مصرف 

مواد با داروهاي 

  آگونیست

  15   

تقویت مداخلات درمانی 

غیر دارویی در فرایند 

درمان معتادین و توسعه 

مداخلات مختصر 

 روانشناختی

پروتکل درمان تهیه 

روان شناختی و تقویت 

خدمات روان شناختی 

  در مراکز درمان

اختلالات مصرف مواد  

  با داروهاي آگونیست

  صددرصدتقویت     *    *

خدمات 

 روانشناختی

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مواد مخدر

  استانداري

دانشگاه علوم 

  پزشکی

-بهزیستی

ستاد مبارزه با 

 -مخدرمواد 

  استانداري

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

تهیه بسته خدمات 

  روانشناختی

آموزش روانشناسان 

شاغل در مراکز 

درمان با داروهاي 

  آگونیست

بسته خدمات 

  روان شناختی

درصد 

روانشناسان 

  آموزش دیده

تعداد گواهی 

دروه آموزشی 

استاندارد 

براي 

ناسان و روانش

مشاوران 

  مراکز درمان

15   
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  استراتژي  حیطه
 مورد هاي فعالیت

  انتظار

استان در فعالیت/  برنامه موجود وضع  

 مجري 
مشارکت 

 کنندگان 

الزامات 

  برنامه 

نتایج عینی و 

  تحقق یافته 

هاي شاخص

  ارزشیابی

میزان 

شاخص 

  سالانه

  منابع

 این

 فعالیت

 قبل از

 وجود

 دارد

 این

 فعالیت

 باید

 آغاز

 شود

 روند

 فعالیت

 ضعیف

 غیر و

 قابل

 قبول

 است

 شاخص

 یا برنامه

 فعالیت

 حال در

 حاضر

 انتظار مورد شاخص

 1404 افق در

 نظارت

 دیده و

  وري

بررسی اپیدمیولوژي 

مصرف مواد و وابستگی به 

آن تحلیل وضعیت آن به 

 صورت دوره اي)

اجراي برنامه شیوع 

شناسی اختلالات 

  مصرف مواد

دانشگاه علوم  100    	  *  	

 پزشکی
ستاد 

مبارزه با 

مواد 

-مخدر

سازمان 

  بهزیستی

آموزش و 

  پرورش

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

مالی  منابع-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

تعیین شیوع 

  اختلالات مصرف

شیوع مواد مورد 

  مصرف

گزارش هاي 

  دوره اي 

  گزارش رسمی

15   

تقویت نظام ثبت و 

گزارش داده هاي مورد 

انتظار مبتنی بر سامانه 

 هاي ملی

اصلاح و ارتقاي نظام -1

ثبت و گزارش گیري 

  ارائه خدمات 

ارتقاي ثبت اطلاعات -2

  جامع اعتیاددر سامانه 

دانشگاه علوم  100   *    *

  پزشکی

 یهزیستی

ستاد 

مبارزه با 

مواد 

  -مخدر

  بهزیستی

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

دستیابی سریع و شفاف 

به اطلاعات حوزه 

اختلالات مصرف مواد 

برنامه ریزي موثر بر پایه 

  اطلاعات

نرم افزارتبادل داده 

هاي مربتط با حزه 

اعتیاد با گروه 

  ذینفعان

داشبود اطلاعات در 

زمینه مواد مصرفی 

بر اساس 

جنسیتفسنفوضعیت 

  شغلی و...

15   

استقرار نظام پایش و 

ارزشیابی کارآمد براي 

اجراي مدیریت روند 

 اجراي برنامه

اصلاح و ارتقاي نظام -1

ثبت و گزارش گیري 

  ارائه خدمات 

هاي اجراي سامانه -2

  الکترونیک

دانشگاه -1 100   *    *

  علوم پزشکی

 یهزیستی-2

ستاد -1

مبارزه با 

مواد 

  -مخدر

2-

  بهزیستی

منابع انسانی 

کافی و ماهر 

نابع مالی م-

-کافی 

تشکیل 

جلسات 

  هماهنگی

دستیابی سریع به 

 -اطلاعات حوزه اعتیاد

برنامه ریزي موثر بر پایه 

  اطلاعات

داشبورد 

  اطلاعات 

 سند نفشه 15

جامع 

دولت 

الکترونیک 

جمهوري 

اسلامی 

 ایران

  


