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 پيشگفتار : 

استقرار نظام مراقبتهای اولیه بهداشتي درماني در کشور پس از پیروزی انقلاب اسلامي تحولي بنیادی و وسیع درخدمت رساني در  

  . مي باشدبسیار حائز اهمیت  ت در نظام بهداشتي خانه های بهداشتامحیطي ترين واحد ارائه دهنده خدمنقش کشور ايران بود که 

)طبق آيین  که با شرايط خاصي  توسط بهورزان )زن و مرد(به جمعیت ساکن در روستا ارائه مي شود در اين واحدها   خدمات سلامت 

از میان داوطلبان بومي واجد شرايط انتخاب شده وپس از طي دوره آموزش بهورزی وکسب مهارت لازم در خانه بهداشت   نامه(

ت آموزشي وباز آموزی شرکت نموده وبر اساس مواد  مستقر مي گردند .در طول مدت اشتغال به کار نیز مي بايستي در جلسا

مرکز بهداشتي درماني بنمايند.  معاونت بهداشتي و آموزشي اقدام به ارائه خدمات به جمعیت تحت پوشش ، زير نظر  

که از  بهورزان بازنشسته شدنو   ، ازکارافتادگي ، جابجاييبهورزی در طرح گسترش شبكه هاوجه به بازنگری پستهای تشكیلاتي با ت

، نیاز به بهورز در سطح و...  اولیه شروع نظام شبكه ای وحتي پیش از آن پذيرش گرديده ومشغول به کار شده اند سالهای

استان بسیار مشهود بوده وبا توجه به محدوديت مجوزهاياستخدامي ومجوزهای جذب بهورز ،به منظور تامین بهورز    شهرستانهای

)براساس ،طرح واگذاری خانه های بهداشتروستا ز وقفه در ارائه خدمات بهداشتي درماني به مردممورد نیاز  وجلوگیری ا

به عنوان يک راهكار از سوی مسولان استاني مطرح گرديده است .برای جذب  افراد واجد شرايط بومي به  دستورالعملهای موجود(

مي بود که در سال  ین نامه ای برای واگذاری خدمات به داوطلبان نیاز به تدوين آئواستقرار چنین افرادی در خانه های بهداشت ، 

. است قرار گرفته بازنگری1398و نهايتا  1393،1395،1397طي سالهای تدوين گرديده و در1390  
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 مقدمه : 

ل ارتقای سلامت وتندرستي  و،مسودر راستای وظائف وزارت بهداشت ، درمان وآموزش پزشكي که هماهنگ با ديگر بخش های توسعه  

برای مراقبت سلامت ،پاسخ مناسب نظام به انتظارات وتوقعات    ارايه خدماتمردم ،بهبود کیفیت زندگي مردم،عادلانه بودن شیوه  

سیاستهای دولت خدمتگزار مبني بر ايجاد اشتغال به ويژه برای تحصیل  در راستای    باشد ،  مردم وکاهش نابرابری در سلامت مي

با  کردگان رشته های مختلف پزشكي ،چنین بنظر مي رسد که واگذاری خدمات بهداشتي درماني )از جمله خدمات خانه بهداشت ( 

 . به بخش خصوصي مي تواند گامي در جهت نیل به اين هدف باشدنظارت دولتي  

لذا به منظور اصلاح در روش پرداخت وايجاد رقابت در ارائه کیفیت بهتر خدمات ودر نهايت جلب رضايت گیرندگان خدمات )مردم(  

پیش بیني واگذاری خدمات خانه بهداشت به بخش غیر دولتي ،در واقع سپردن سلامت مردم بدست مردم به عنوان راهكاری اساسي 

 بنظر مي رسد . 

خدمات )از جمله خدمات پايگاههای بهداشتي به بخش خصوصي  حاکي از آن است که واگذاری برخي از  بعمل آمدهبررسي های  

با برنامه ريزی منظم وتدوين آئین  (اثرات قابل ملاحظه ای در بهبود کیفیت خدمات را داشته است .لذا برای اولین بار در سطح کشور  

 / محاسبه نیروی انساني مورد نیاز به ازای جمعیت  /مشتمل برتعاريف ، شرح وظائف بهورز،  شرح خدمات بهورز  نامه ای مشخص )

  انماهه داوطلب آئین نامه دوره آموزش يک  / نحوه پرداخت ها  /  چک لیست ارزيابي/نحوه وشرايط واگذاری    /استاندارد فضا وتجهیزات  

تدوين گرديد .امید است با اجرای اين برنامه در خانه های بهداشت غیر فعال   بهداشت بعنوان بهورز خريد خدمت خانهاشتغال به کار

به بهورز تكمیلي دارند بتوانیم در کنار جذب وتربیت بهورزان از سهمیه های استخدامي دانشگاه   ويا خانه های بهداشتي که نیاز 

و در  وطلبان واجد شرايط مناطق روستايي  داای اشتغال به کار  خدمات بهداشتي درماني مناسبي را به مردم ارائه داده وزمینه را بر 

 فراهم آوريم.نهايت ارتقاء سلامت جامعه 
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 تعاريف واصطلاحات – 1

 خانه بهداشت  تعريفالف ( 

شرايط  خانه بهداشت محیطي ترين واحد ارائه خدمت در نظام شبكه های بهداشتي درماني کشور است. هر خانه بهداشت بسته به 

 .ممكن است يک يا چند روستا را در پوشش خدمات خود داشته باشد (به ويژه راه های ارتباطي و جمعیت)جغرافیائي

داوطلبان  که بر اساس ضوابط ومقررات خاصي ) از میان مي باشد در خانه های بهداشت ،بهورزان زن ومردبومي شاغلنیروی انساني 

تحت  های لازم را در مرکز آموزش بهورزی فرا مي گیرند وسپس در خانه بهداشت (انتخاب وپذيرش شده وآموزشواجد شرايط

 مشغول به کار مي گردند.  نظارت کاردان وکارشناسان ستادی 

 

 

 وظايف بهورزان شرح 

 كودكان و......( -زنان همسردار   -جنس  -آمار گيري جمعيت تحت پوشش )بر حسب سن 

 تکميل زیج حياتی 

(  و...... )گرفتن شرح حال شامل مشخصات وضعيت بارداري، وضعيت اجتماعی، سابقه بارداري و زایمان، سابقه ابتلا به بيماري و رفتارهاي پرخطروسامانه یکپارچه بهداشت  خانوارتشکيل پرونده 
 و به روز كردن اطلاعات  

 هاي مربوطه از واحد داروهاي بهداشتی و باروري سالم تنظيم و تکميل فرم درخواست 

 داروهاي بهداشتی و باروري سالم  ثبت ورود و خروج 

 و..........قفسه چينی لوازم مصرفی، كنترل تاریخ انقضاء 

 شناسایی و مراقب گروه سنی كودكان )صفر تا پنج سال( 

 تا نوزده سال( جوانان)شش نوشناسایی و مراقب گروه سنی 

 ناسایی و مراقب گروه سنی جوانان)بيست تا بيست و نه سال(ش

 شناسایی و مراقب گروه سنی ميانسالان)سی تا پنجاه و نه سال( 

 شناسایی و مراقب گروه سنی سالمندان )شصت سال به بالا( 

 شناسایی و مراقب گروه واجد شرایط باروري سالم  

 شناسایی و مراقب زنان باردار و شيرده  

 روتين پس از زایمانانجام مراقبتهاي 

 مادران باردار با علائم ویژه و پرخطر،مراقب و ارجاع شناسایی 

 و دستورالعمل هاي موجود آموزش به كليه گروههاي سنی بصورت چهره به چهره و گروهی با توجه به نياز سنجی انجام شده 

 و ثبت دما و كنترل یخچال طبق دستورالعمل  واكسن مورد نياز و درخواست برآورد 

 افراد واجد شرایط،مادران باردار و سایر كودكان    انجام واكسيناسيون جهت 

 )روتين و مشکل دار( براي مراقب هاي مورد نيازبه پزشك مركز موارد جاع شناسایی و ار

 ارجاع گروه هدف و افراد مشکل دار به دندانپزشك  

 داروهاي بهداشتی به واجدین شرایط )كودكان،زنان باردار،ميانسالان ،سالمندان و...........(توزیع 

 انجام كمکهاي اوليه در صورت لزوم و بر اساس دستورالعمل  
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 روانی و انجام پيگيریهاي لازم بيماران مراقب جهت شناسایی و 

 شناسایی ،مراقب  و ارجاع بيماران واگير طبق دستورالعمل 

 شناسایی ،مراقب و ارجاع بيماران  غير واگير طبق دستورالعمل 

 تشکيل پرونده ، بازدید و......... بهداشت محيط 

 تشکيل پرونده ، بازدید و......... بهداشت  حرفه اي  

 انجام كلر سنجی و سایر موارد بهداشت آب و فاضلاب  

 طبق دستورالعمل مدرسه براي هر شيفت فعال ، انجام مراقب ،غربالگري ،آموزش وارجاع از تشکيل پرونده 

 كنترل بهداشت محيط مدرسه )توالت ها، بوفه توزیع مواد غذایی و..(  بازدید و 

 جلب مشاركت مردمی در راستاي اهداف سلامت 

 مشاركت در طرح ها و دستورعمل هاي ابلاغی به صورت موردي 

 معاونت بهداشتی دانشگاه و شهرستان  شركت در كلاس هاي آموزشی و بازآموزي

 همکاري و هماهنگی در بازدیدها و سایر امور محوله بر اساس نظر معاونت بهداشتی و شهرستان 
 

 

 

 

خانه بهداشت يا فراهم کردن   لیت ارائه خدماتوواگذاری مسو:  بخش خصوصيتعريف واگذاري خدمات خانه بهداشت به  ب (  

 بهورز خريد خدمت( ) برای ارائه خدمات وخريدخدمت از آنها)خصوصي(تسهیلات عقد قرارداد به بخش غیر دولتي 
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 : شرح خدمات– 2

شده به شرح زیر است:   در نظر گرفته  خانه بهداشت هایی كه در سطح و مراقبتات خدم  

مدیریت سلامت در جمعيت تحت پوشش  -الف  

آموزش و ارتقاي سلامت  -ب  

هاي سلامت تدوین و ابلاغ شده در نظام ارائه خدمات سلامتتحت پوشش با اجراي برنامه جمعيت مراقبت از  -پ  

پيشگيري،مراقبت و پيگيري از بيماریها  -ت  

بهداشت محيط وكار -س  

،كمك هاي اوليه در فوریت هاساده علامتی بيماریها درمان  -ج  

تهيه وارسال آمار -چ  

: در جمعیت تحت پوشش  مديريت سلامت -الف  

 ترسيم كروكی ونقشه منطقه تحت پوشش شناسایی محيط جغرافيایی محل خدمت ، 

 ثبت اطلاعات در فرم اسنتخراج اطلاعات جمعيتی وزیج  شنناسنایی جمعيت تحت پوشنش از نظر تعداد نفرات به تفکيك سنن و جنس،
 حياتی

 وانجام اقدام مداخله اي براي حل مشکلبرنامه وتعيين  شناسایی معضلات و مشکنلات بهداشتی منطقه تحت پوشش 

  سلامتافراد و جمعيت تحت پوشش   داده ها ومدیریت اطلاعاتثبت 

  اقدام به حل مسائل بهداشتی از راه همکاري هاي درون بخشی و بين بخشی 

 وكمك گرفتن از آنها در داوطلبان سنلامت  ، انتخاب وآموزش   تلاش در حل مسنائل سنلامت جامعه از راه جلب مشناركت هاي  مردمی
 انتقال مطالب آموزشی به مردم وپيگيري مراقبتها

  ی و.طرح هاي ملی واستانهمکاري در اجراي........ 

 كشوريدستور عمل هاي هاي مقابله با اثرات حوادث غيرمترقبه و عضویت در تيم هاي مذكور بر اساس  همکاري در برنامه 

 

 :آموزش و ارتقاي سلامت-ب 

 
 ...(آموزش مسائل بهداشتی به كل جامعه ، گروههاي هدف برنامه )مادران ، كودكان ، مردان ، دانش آموزان ، كسبه و 

  جلب مشاركت مردم براي مراجعه به خانه بهداشت ودریافت خدمات بهداشتی 

  جلب مشاركت مردم در رفع مشکلات بهداشتی 

  آموزش آنها داوطلبان سلامت و انتخاب 
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: جمعیت تحت پوشش با اجرای برنامه های سلامت و ابلاغ شده در نظام ارايه خدمات سلامتمراقبت از  -ج  

 سال 6از كودكان زير   مراقبت 

با تأكيد بر پيشگيري از بيماریها و مخاطرات شایع دوران نوزادي و كودكی با توجه به اولویتها و آموزش صحيح به والدین،  •
 ، ارجاع به موقع و پيگيري نتيجه ارجاعبيماریها تشخيص و درمان صحيح و به موقع، پيشگيري از بروز 

 ها و اقدامات لازم انجام توصيه، انجام ارزیابی و قبتهاي جاريدر هر بار مراجعه جهت انجام مرا •

 (روز 15-14روز،  5-3مراقبت نوزادان )در دوره هاي سنی  •

ارزیابی از نظر توانایی شنيرخوردن، مشناهده تنفس تند، باز و بسنته شندن سنریع )پرش( پره هاي بينی، تو كشنيده  ▪
 شدن قفسه سينه و ناله كردن

حال عمومی)كاهش سنطح هوشنياري، بی قراري و تحریك پذیري، تحرك كمتر از معمول و بی  ارزیابی از نظر   ▪
 حالی، برآمدگی ملاج، درجه حرارت بالا یا پایين، رنگ پریدگی شدید، سيانوز، زردي(

 15ماهگی,   12ماهگی,   9ماهگی,    6ماهگی,   4ماهگی,   2 ا ماهگی ،  مراقبتهاي از كودكان سننالم )در دوره هاي سنننی •
 سالگی(  6سالگی،  5سالگی،  4سالگی،  3سالگی،  2ماهگی,  18هگی, ما

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت عمومی )توانایی شيرخوردن، تنفس، علائم حياتی، رفلکسها و ... ( ▪

 ماه( 2ارزیابی و كنترل كودك از نظر زردي )زیر  ▪

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت وزن، قد، دور سر ▪

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت تغذیه ▪

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت بينایی ▪

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت تکامل ▪

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت واكسيناسيون و مصرف مکملهاي دارویی ▪

 ارزیابی و كنترل كودك از نظر وضعيت سلامت دهان و دندان  ▪

 كودكان بيمار با رعایت استانداردهاي ارائه شده در برنامه مراقبتهاي ادغام یافته ناخوشيهاي اطفال  ازانجام مراقبت  •

 آموزش )تغذیه و...( •

 
 
 

 
 

  سال( 29تا  6مراقبتهاي ادغام يافته سلامت نوجوانان و جوانان )گروه سني 
 انجام مراقبتهاي ادغام یافته نوجوانان و جوانان با تاكيد بر خود مراقبتی  •

 سنين مدرسه سایر در دوره هاي سنی بدو ورود به مدرسه، و انجام مراقبت ها   •

تأكيد بر پيشننگيري از بيماریها و مخاطرات شننایع دوران نوجوانی و جوانی با توجه به اولویتها و آموزش صننحيح به فرد و  •
 ، ارجاع به موقع دانش آموزان بيمار به پزشك ، و پيگيري نتيجه ارجاع  والدین

 

 مشاركت در انجام سنجش سلامت در بدو ورود به مدرسه، سال اول راهنمایی و سال اول دبيرستان •
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اختلالات روانی  ،   اختلالات شننننوایی،    اختلالات بيننایی،   م خونی،ك از نظر چناقی و اضنننافنه وزن دانش آموزان  مراقبنت •
،    آموزش تغذیه مناسننب،    آموزش فعاليت فيزیکی و تحرك بدنی،  سننل،    آسننم، آسننيبها و صنندمات،   عفونتهاي پوسننتی،

، آموزش پيشنگيري از اسنتعمال دخانيات، آموزش پيشنگيري از رفتارهاي پرخطر،  آموزش پيشنگيري از سنوء مصنرف مواد
 سالگی 14-16كنترل و انجام واكسيناسيون توأم 

 

 آموزش )تغذیه و...( •

  سال( 59تا  30مراقبتهاي ادغام يافته سلامت ميانسالان )گروه سني 

 
   ،با تأكيد بر پيشگيري از بيماریها و مخاطرات شایع دوران ميانسالی با توجه به اولویتها و آموزش صحيح به فرد و خانواده و جامعه

صحيح و به موقع بيماریها و اختلالات ایجاد شده، پيشگيري از بروز عوارض و ناتوانيهاي احتمالی، درمان عوارض ایجاد  مراقبت 

پيگيري نتيجه ارجاع  شده، ارجاع به موقع و  

، آموزش ) تغذیه و...( آموزش پيشگيري و كنترل استعمال دخانياتو چاقی،دیابت ، فشار خون  مراقبت از بيماریهاي و پيشگيري  

 سال و بالاتر( 60راقبتهاي ادغام يافته سلامت سالمندان )گروه سني م 

  مراقبتبا تأكيد بر پيشگيري از بيماریها و مخاطرات شایع دوران سالمندي با توجه به اولویتها و آموزش صحيح به فرد و خانواده و جامعه، 

به موقع بيماریها و اختلالات ایجاد شده، پيشگيري از بروز عوارض و ناتوانيهاي احتمالی، درمان عوارض ایجاد شده، ارجاع به  صحيح و 

پيگيري نتيجه ارجاعموقع و   

 سقوط و عدم تعادلومراقبت از  پيشگيري، دیابت ، اختلالات تغذیه اي، سوء تغذیه، لاغري و چاقی ،فشارخون بالا هاي مراقبت از بيماري

پوكی  ومراقبت پيشگيري،   اختلالات خواب ومراقبت پيشگيري،   اختلالات اضطرابیومراقبت  پيشگيري،  افسردگی و مراقبت پيشگيري، 

وآموزش ) تغذیه و...(  اختلالات بينایی و شنوایی ومراقبت پيشگيريومراقبت بيماري سل،  پيشگيري،  استخوان   

 مراقبتهاي ادغام يافته سلامت مادران باردار 

 مشاوره پيش از بارداري •

 ات بارداري(داري )اولين ملاقدوران بارمراقبت  •

 نظر وجود علائم خطر، معاینه چشم، دندان، پوست و ...انجام ارزیابی هاي  معمول، بررسی از  ▪

 اندازه گيري قد، وزن، علائم حياتی، ارتفاع رحم، شنيدن صداي قلب جنين، لمس حركت جنين ▪

 تجویز مکمل هاي دارویی )اسيد فوليك، آهن، مولتی ویتامين( ▪

مواد مخدر، عدم كشيدن   آموزش )بهداشنت فردي و روان و جنسنی، بهداشت دهان و دندان، عدم مصرف دارو و ▪
سنيگار و دخانيات، ، تغذیه و مکمل هاي دارویی، شنکایت شنایع، علائم خطر، فواید و آمادگی و محل مناسنب 

 زایمان طبيعی، شيردهی، مراقبت از نوزاد، علائم خطر نوزاد(

 وآموزش مادر ترسيم جدول وزن گيري ▪

 توجه به تاریخ تقریبی زایمان ▪

 توأم در صورت نياز طبق دستورالعمل كشوريایمن سازي با واكسن  ▪

 وسونو گرافی طبق برنامه وپيگيري اخذ جواب انجام آزمایش معمول درخواست برايبه پزشك وماما  ارجاع  ▪

 مشاوره تنظيم خانواده  ▪
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 تزریق رگام در مادر ارهاش منفی با همسر ارهاش مثبت پيگيري انجام  ▪

 )در صورت نياز( ماما وپزشكارضه دار به ارجاع مادر ع،  شناسایی مادر در معرض خطر ▪

 ارجاع و معرفی مادر براي شركت در كلاس هاي آمادگی براي زایمان ▪

 پيگيري و دریافت پسخوراند )در صورت نياز( ▪

 در دفتر وفرم مربوطه ثبت خدمات ▪

 ) تغذیه و...(ارایه آموزش هاي فردي یا گروهی ▪

 .هفته پس از زایمان(  6ساعت اول تا  6دوران پس از زایمان )پس از گذشت ، زایمان و بلافاصله پس از زایمان در منزل •

 برنامه ادغام يافته باروري سالم  

 سال(  49-10انجام مشاوره قبل از ازدواج: زنان و مردان در سنين باروري ) •

 سال( و مردانی كه همسر آنها در این سنين هستند  49-10انجام مشاوره حين ازدواج: زنان همسردار در سنين باروري ) •

 سال( و مردانی كه همسر آنها در این سنين هستند  49-10انجام مشاوره بعد از ازدواج: زنان همسر دار در سنين باروري ) •

 براي گروههاي در معرض خطر وپيگيري استفاده از آن و پر خطر از بارداري ناخواسته  توزیع وسيله پيشگيري •

 مشاوره و ارایه مراقبتهاي ناباروري  •

 انجام مراقبتهاي لازم حين استفاده از روش انتخابی متناسب با هر روش •

 ارجاع موارد مورد نياز و پيگيري نتيجه ارجاع •

 انجام مراقبتهاي دوره اي  •

 مربوطهثبت اقدامات در دفتر وفرم  •

 آموزش و... •

•  

 : پيشگيري ،مراقبت وپيگيري از بيماريهاد( 

ارجاع موارد مورد نياز به ارجاع و پيگيري نتيجه   ، بيماریابی ،  آموزش افراد جامعه براي شناخت بيماري و راههاي پيشگيري از ابتلا به آن 

: ارجاع  

الف :بیماری های واگیر : مراقبت  وپيگيري بيماریهاي هاري ، سالك ، تب مالت ،مالاریا ، هپاتيت، سرخك ، سرخجه، فلج اطفال ،  

و مراقبت از انجام تزریق ایمن وحفظ  دیفتري ، سياه سرفه، وبا ، اسهال خونی ، سل وسایر بيماریها بر اساس دستور عمل هاي مربوطه 

، .... زنجيره سرما  

 ب ( بیماری های غیر واگیر : فشار خون ، دیابت ، گواتر ، تالاسمی ، هيپوتيروئيدي نوزادي و سایر برنامه ها ادغام شده در برنامه ها 

 ج( بیماريهای رواني : بيماریهاي شدید روانی ، خفيف روانی ، صرع وعقب ماند ذهنی طبق بر نامه  

 بهداشت محيط وكار:ه( 

 جمع آوري و دفع فاضلابآموزش وپيگيري ، آلودگی هوا، پيشگيري از  آب آشاميدنی سالمتامين 

سلامت محيط خانوارایمنی غذا )بهداشت مواد غذایی،  ،    مواد شيميایی و سمومو  پسماندها،  كنترل ناقلين بيماریها  
، بازدید از مراكز تهيه وتوزیع وفروش مواد غذایی واماكن   محيط فيزیکی مسکن،  سيستم پخت و پز مناسب(
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با آموزش و ، پيگيري تشکيل شوراي بهداشتی روستا وجلب مشاركت مردم در   عمومی وپيگيري رفع نواقص 
 رفع مشکلات بهداشتی منطقه 

 ، پيگيري انجام معاینات دوره اي كارگران   ارائه مراقبتهاي اوليه بهداشتی به كارگران ▪

 ، بهداشت كشاورزي پيشگيري و مقابله با عوامل فيزیکی و شيميایی محيط كارآموزش  ▪

 از كارگاههاي خانگی وغير خانگی وپيگيري رفع مشکلات آنهابازدید  ▪

 آموزش ▪

 

 :ها فوريتدر كمكهای اولیهوساده علامتي درمان   -و

 درمان ساده علامتي: 

 وانجام معاینات لازم  مصاحبه با بيمار و گرفتن شرح حال •

 علائم و نشانه ها  ارزیابی  •

 ثبت نام بيماران ودستور عمل هاي مراقبتی(مراقبتی ودرمانی) طبق كتاب برنامه  و اجراي تدوین •

 دفتر وفرم مربوطه در اقداماتثبت  •

 انجام پانسمان )در صورت لزوم(  •

 تهيه نمونه در صورت لزوم)نمونه خلط، مدفوع و...(  •

ارجاع غيرفوري وفوري )در صورت لزوم( وثبت اقدامات در فرم ودفتر مربوطه، پيگيري نتيجه ارجاع وانجام اقدام بر اساس   •
 دستور پزشك

 انجام تزریقات )طبق دستور پزشك در صورت لزوم( •

 ْ آموزش •

 :كمكهای اولیه در فوريتها 

، سوختگی ها ، شکستگی ها ، گزیدگی ها ، وجود جسم خارجی در اقدامات اوليه در مسموميت ها،احياء قلبی ریوي  انجام •
 ، درمان دارویی مصدم طبق برنامه و.... اقدامات اوليه در بيماران مصدوم، ..... وچشم وگوش 

،   براي انتقال مجروح به سطوح بالاتر براي ادامه درمان  پيگيري ارجاع بيمار به پزشك در صورت لزوم وهمکاري  •
 پيگيري نتيجه ارجاع وانجام اقدام لازم

 انجام شده  ثبت اقدامات  •

 آموزش •

 تهیه وارسال آمار :  - ش

 ثبت روزانه فعاليتها 

 مورد نياز از دفاتر و سامانه سيب  استخراج اطلاعات 

 خانه بهداشت ارسال به موقع یك نسخه  از گزارشات صحيح فعاليتها به مركز بهداشتی درمانی ونگهداري یك نسخه در 
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 : نيروي انساني  –  3

 تعداد نيروي انسانی مورد نياز بر اساس طرح مصوب گسترش تعيين خواهد شد. الف(

متقاضی باید داراي مدرك كاردانی در یکی از رشته هاي بهداشت خانواده، مامایی ، بهداشت عمومی یا مبارزه با بيماري    پست :   شرایط احراز  ب(  

باش اولویت پذیرش  بر اساس شرایط اختصاصی واگذاري  در صورت عدم وجود كاردان در منطقه مورد نظر كارشناسی رشته هاي فوق  د.ها  در 

 ميباشد.

مركز توسعه شبکه و ارتقاء سلامت وزارت بهداشت ، تمامی خدمات ارایه شده در    88-4-8تاریخ    2955نامه شماره    مطابق :  مسووليت فنی  ج(

مراكز بهداشتی درمانی نظام شبکه با مسووليت فنی پزشك می باشدو پزشك مسوول مركز بعنوان مسوول فنی خانه هاي بهداشت تابعه آن مركز  

 نيز محسوب می شود. 

اتاق كار ،هال  وسرویس بهداشتی( كه دو حالت خواهد داشت    2متر زیر بنا )  70: ساختمان دولتی یا استيجاري با حداقل  ضااستاندارد ف  -4

 :الف( تامين ساختمان از طریق مركز بهداشت شهرستان ب( تامين فضا از طریق طرف قرار داد 

 الف (تامين ساختمان از طریق مركز بهداشت شهرستان :  

در این حالت تعميرات كلی ساختمان دولتی ، تاسيسات و تجهيزات سرمایه اي به عهده مركز بهداشت بوده اما در صورتی كه علت خسارت قصور  

بهداشت مورد نظر ،تامين تجهيزات واحد بعهده پيمانکار باشد هزینه تعميرات از سهم مشاركت كسر خواهد شد.در صورت غير فعال بودن خانه  

 طرف قرارداد بوده وهزینه اجاره بهاي واستهلاك تجهيزات به طرف قرارداد پرداخت خواهد شد. 

 ب( تامين فضا از طریق طرف قرار داد :

 در این حالت ميزان اجاره بهاء به مبلغ قرارداد افزوده خواهد شد .  

 : ) برابر نمونه پیوست(تجهيزات استاندارد خانه بهداشت -5

 نحوه واگذاري :   -6

 بصورت خريد خدمت مي باشد.: نوع قرارداد واگذاري 

 :   شرايط واگذاري -7

  : داد  قرار  موضوع   ) بهداشتي  الف  خدمات  تحت ارائه  جمعيت  با  بهداشت.........  خانه  درماني 

 پوشش................نفر)ساكن در روستاهاي....................( جهت ارائه خدمات بهداشتي درماني مربوط به خانه بهداشت.

امور مديريت   اين شرايط مطابق قوانين و مقررات عمومي كه توسط امور قراردادهاي :  ( شرايط عمومي واگذاري ب

 پشتيباني و رفاهي دانشگاه مي باشد اعلام خواهد شد. 
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 : ( شرايط اختصاصي واگذاريج

بايست   –1 مي  بهداشت  خانه  پرسنل  سازماني  ويا    پست  بوده  شهرستان   بلاتصدي  درمان  و  بهداشت  شبكه  توسط 

داراي پست بهورزي بوده كه    ب براي راه اندازي خانه بهداشت غير فعال است)اولويت با پذيرش داوطلبلاتصدي گردد

 و توسط معاونت بهداشتي تاييد گرد.(.واز لحاظ ارايه خدمات دچار مشكل باشد.

اشخاص حقوقي واجد شرايط )شركتهاي تعاوني خدمات بهداشتي درماني( مجاز به شركت در مناقصه مي باشندوبه  - 2

گزينش نيروهاي ماهر و متخصص از بين نيروهاي معرفي دليل اهميت خدمات بهداشتي مورد ارائه در خانه هاي بهداشت  

از طي دوره هاي آموزشي برنده   كه بعد   خواهد بودمعاونت بهداشتي     وتاييد    شده از طرف برنده مناقصه با هماهنگي

 مناقصه موظف به بكارگيري آنان مي باشد.

اونت بهداشتي توسط شهرستان وبا نظارت مع   و آيين نامه هاي ابلاغيبهورز با توجه به دستورالعمل    نهايي  جذب  - 4

 معاونت بهداشتي انجام ميشود.

 گردد.   به پيمانكار معرفي مي  معاونت بهداشتينيرو  جهت قرارداد از طرف    - 5

 به قرار ذيل است.  اولويت پذيرش بهورز خريد خدمت توسط شهرستان - 6

مبارزه با بيماريها به ترتيب اولويت در روستاي  –بهداشت عمومي  - بهداشت خانواده  - كاردان بهداشتي رشته هاي مامايي

 كيلومتري 30شعاع     -قمر  - اصلي

مبارزه با بيماريها –بهداشت عمومي  - بهداشت خانواده  - در صورت عدم وجود كاردان بهداشتي دررشته هاي مامايي 

 كيلومتري ميباشد.   30قمر وشعاع  –اولويت پذيرش با كارشناسي در رشته هاي فوق به ترتيب در روستاي اصلي  

بهداشتي است كه دوره طرح نيروي انساني يا  سانوكارشنا اولويت بكارگيري نيرو توسط برنده مناقصه با كاردانهاي- 7

 مشغول بكار بوده است. پيام آوري خود را در سيستم بهداشتي سپري نموده يا به عنوان ماماي خانواده

يا معاونت مي بايستي در مصاحبه اي كه از سوي شهرستان    انتخاب شده  بهداشتي واجد شرايط  يا كارشناس    كاردان  - 8

برگزار مي گردد شركت نموده وپس از تائيد شرايط در يك مركز آموزش بهورزي با هماهنگي معاونت بهداشتي    بهداشتي

ماهه تطبيقي بهورزي) مطابق آئين نامه پيوست ( را سپري نموده وپس از ارائه گواهي   ، شركت نموده ، دوره آموزشي يك

رداد معرفي گردند. بديهي است كه اين دوره در ساعات اداري براي عقد قرا   برنده مناقصه)شركت پيمانكار(پايان دوره  

هزينه    در صورت استفادهتشكيل شده وداوطلب از امكانات خوابگاه وغذادر مركز آموزش بهورزي برخوردار نمي باشد و

مي باشد.  .پس از طي آن و كسب گواهينامه پايان دوره مجاز به شروع بكارپيمانكار خواهد بودغذا،خوابگاه و..  بر عهده

از مطالبات برنده مناقصه  كسر   داده شده توسط مركز آموزش بهورزيودر صورت لغو يا فسخ قرارداد هزينه آموزش  

 (از مطالبات برنده مناقصه كسر ميگرد. ريال    5000000ميليون ريال)  5براي هر نفر    )به ازاي هر دوره يك ماههخواهد شد.

 باشد.ينفك قرارداد بوده و تمام موارد مذكور در آن در تعهد برنده مناقصه ميپروپزال واگذاري خانه بهداشت جزء لا- 9
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نيروهاي تحت پوشش برنده مناقصه موظفند در جلسات آموزشي و بازآموزي كه از طريق كارفرما و مركز بهداشتي - 10

هاي مربوطه اقدام دستور عملشود طبق برنامه حضور يافته و بر اساس مطالب آموزشي و  درماني مربوطه برگزار مي

 نمايد. 

بازديد منازل و دهگردشي و ارائه خدمات مورد نياز به جمعيت در روستاهاي اصلي و قمر تحت پوشش خانه بهداشت    - 11

است ودر اين   عهد برنده مناقصه  بودهدهگردشي پزشك، پيگيري مراقبتها، بازديد اماكن و مدارس مطابق برنامه در ت

 مي باشد.   كارفرما درو جهت دهگردشي وبازديد منازل به عهده راستا تامين خو

تأمين اقلام بهداشتي و آموزشي )زيج حياتي، واكسن ها، فرم ها، پوسترها، پمفلت ها، تراكت ها، وسايل پيشگيري   - 12

ساس قوانين از بارداري،قطره مولتي ويتامين،قطره آهن و قرص آهن پرونده هاي خانوار( جهت ارائه خدمات رايگان برا

 و دستورالعمل هاي جاري بعهده كارفرما خواهد بود. 

هورز خريد خدمت  هفته اي يكبار توسط تيم سلامت ب  طول مدت قرارداد يك سال بوده و در طول اين مدت عملكرد  - 13

ماه يكبار مركز بهداشتي درماني مربوطه، ماهي يك بار توسط تيم نظارت شهرستان مورد بازديد قرار گرفته و هر سه  

چك ليست مربوطه توسط تيم شهرستان تكميل شده به تأييد ناظران استاني مربوطه رسانيده شده و بر مبناي امتياز 

ها به ايشان )از طريق معاونت بهداشتي دانشگاه( با مركز بهداشت شهرستان و امور كسب شده در رابطه با پرداخت

 .قراردادهاي دانشگاه مكاتبه انجام خواهد گرفت

مركز توسعه شبكه و ارتقاء سلامت وزارت بهداشت، تمامي   8/4/88تاريخ    2955مسئوليت فني مطابق نامه شماره    - 14

باشد و پزشك مسئول مركز بعنوان خدمات ارايه شده در مراكز بهداشتي درماني نظام شبكه با مسئوليت فني پزشك مي

 شود. مي  هاي بهداشت تابعه آن مركز نيز محسوبمسئول فني خانه

 ال به عهده برنده مناقصه  و نيروهاي تحت پوشش مي باشد. وزمسئوليت انجام خدمات طبق پروپ- 15

پوشش موجود فعلي و سطح ارائه خدمات بهداشتي و درماني در خانه بهداشت نبايد از سطح درصد جمعيت تحت  - 16

هاي بهداشتي و درماني دانشگاه علوم پزشكي و مركز مراقبتهاي  سطح مورد انتظار و استاندارد تعريف شده و شاخص

 تر باشد.بهداشت درمان شهرستان و مركز بهداشت استان پائين

در صورتي كه نيروهاي برنده مناقصه  مايل به استفاده از محل زيست خانه بهداشت باشد، هزينه اجاره محل بر   - 17

 پرداختي به برنده مناقصه  كسر خواهد شد.اساس، ميزان كارشناسي انجام شده از مبلغ  

 باشد. حفظ و حراست از اموال و ساختمان دولتي بعهده برنده مناقصه  مي- 18

اما در صورتي كه علت - 19 بوده  به عهده كارفرما  تعميرات كلي ساختمان دولتي، تأسيسات و تجهيزات سرمايه اي 

 لغ قرارداد كسر خواهد شد.خسارت قصور برنده مناقصه  باشد هزينه تعميرات از مب
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بالغ بر آن، برعهده پيمانكار   :- 20 انرژي طبق جدول زير بر عهده مركز بهداشت بوده و هزينه هاي  هزينه حاملهاي 

 ميباشد.          

برق  هزينه 

 ساليانه

گاز  ريال4800000 هزينه 

 ساليانه

2200000  

 ريال

آب  هزينه 

 ساليانه

2200000  

 ريال

هزينه تلفن 

 ساليانه

3000000  

 ريال

برنده مناقصه موظف به ارائه خدمات بر اساس برنامه مركز بهداشت شهرستان بوده و بايستي براي انجام دهگردشي  - 21  

 پزشك و پيگيري مراقبتها، بازديد اماكن و مدارس و... مطابق برنامه مركز بهداشت شهرستان اقدام نمايد.

انگاري و عدم توجه به روشهاي درماني ويژه و بموقع، عدم وجود وسايل ايمني، اثر سهلاي كه )در  مسئوليت ضايعه  - 22

عدم حفاظت فردي و يا هر دليل ديگري براي هر يك از بيماران يا پرسنل تحت پوشش پيمانكار يا همراهان بيمار بوجود  

مراجع ذيصلاح و قضائي و جبران آيد( برعهده پيمانكار و پرسنل تحت پوشش او بوده و وي موظف به پاسخگوئي به  

 باشد.خسارت مي

امكانات و تجهيزات: چنانچه امكاناتي )تجهيزات پزشكي، كاري يا اداري و...( توسط كارفرما جهت انجام موضوع - 23

باشداز امكانات ياد شده به نحو احسن نگهداري و حراست مناقصه در اختيار برنده مناقصه قرار گيرد وي مؤظف مي

 نمايد 

هرگاه در اثر فعل يا ترك فعل برنده مناقصه و پرسنل تحت پوشش او به اموال غير منقول و  منقول از قبيل وسائل،   - 24

اثاثيه، لوازم و ملزومات اداري، بهداشتي، درماني، تأسيساتي، موتوري، مخابراتي، صوتي و تصويري، تجهيزات پزشكي 

سئوليت آن متوجه برنده مناقصه بوده ومتعهد به جبران خسارت و آشپزخانه خسارتي وارد شود يا به سرقت رود، م

 باشد.مي

تواند در صورت هر نوع تخلف اداري يا غيراداري يا عدم رعايت شئون و اخلاق اسلامي و اجتماعي، كارفرما مي  - 25

كاركنان  و مراجعين عدم رعايت قوانين و مقررات اداري و انتظامي دانشگاه و رعايت نكردن حقوق اساتيد، دانشجويان،  

و ضبط يكطرفه  از جانب برنده مناقصه و پرسنل تحت پوشش ضمن اخطار كتبي در دو نوبت، نسبت به فسخ قرارداد  

 ضمانت حسن انجام كار و كسر خسارت وارده از مطالبات برنده مناقصه اقدام نمايد. 

 بر عهده پيمانكار مي باشدخانه بهداشت    ،انجام نظافتتنظيفاتوسايل  ، ي مصرفوسايل   تامين - 26
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ساعت در هفته ( به صورت تك شيفت يا دو    44طرف قرارداد ملزم به ارائه بسته هاي خدمت در هر روز ) مجموعا   - 27

شيفت، طبق برنامه تنظيمي كار فرما مي باشد ) در هر حال انجام دهگردشي پزشك وپيگيري مراقبتها ، بازديد اماكن 

 ومدارس و...( مطابق برنامه مركز بهداشت شهرستان نيزدر اين ساعات بايستي انجام گيرد.

 مدت ارائه خدمات موضوع مناقصه: به مدت يكسال از تاريخ شروع بكار مي باشد. 

)پيوست(انجام - 28 پيمانكار  بر  نظارت  ليست  قرارداد،وچك  بهورزان طرف  ارزشيابي  اساس  بر  پيمانكار  به  پرداختي 

 هد پذيرفتخوا

 نحوه پرداخت:  

مربوطه توسط تيم سلامت مركز بهداشتي درماني ارزيابي عملكرد در خانه بهداشت و فيلد كاري بوسيله چك ليست

گيردوبراساس امتياز كسب شده هفتگي،تيم نظارت شهرستان ماهيانه و تيم نظارت استاني بصورت فصلي انجام مي

شود. ميها مكاتبه انجام براي پرداخت  

 مبلغ پرداختي به برنده مناقصه به صورت زير و بر اساس ارزشيابي فصلي خواهد بود: 

 گردد.ها بر مبناي جمعيت واقعي منطقه تحت پوشش محاسبه ميبديهي است كه پرداخت -

 انجام خواهد شد. %100و بالاتر در ارزشيابي فصلي، پرداخت بر مبناي   %90در صورت كسب امتياز   -

و كمتر ارزشيابي فصلي، به ازاي هر درصد كاهش يك درصد از مبلغ پرداختي به برنده   %89ب  در صورت كس -

 )بر اساس چك ليست نظارتي(گردد.مناقصه كسر مي

در ارزشيابي فصلي، نيرو فعال در آن خانه بهداشت لغو قرارداد و برنده مناقصه   %70در صورت كسب امتياز كمتر از  

 د شرايط با نظر كارفرما مي باشد.موظف به بكارگيري نيروي واج 

در صورت بروز حوادث غير مترقبه  واپيدمي ها وهمچنين طرح هاي ملي طرف قرار داد موظف به همكاري  با   - 

 مركز بهداشت شهرستان )مشابه ساير بهورزان شاغل ( مي باشد.

 

 

 

 

 

 ليست تجهيزات ومواد مصرفي خانه بهداشت 
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 تعداد  نوع جنس  رديف  تعداد  نوع جنس  رديف 

 1 ميز قدسنج كودكان  33 1 منگنه سورخ كن  1

 1 كيسه آبگرم  34 1 مهر 2

 1 كيسه يخ  35 1 استامپ  3

 2 بيكس كوچك وبزرگ  36 1 دوخت بازكن  4

 2 كووت قلوه اي   37 2 فايل كابينت 5

تعداد   آبسلانگ   38 1 ماشين حساب 6

 كافي

 2 لگن استيل 39 1 يخچال 7

 1 جاي پنبه 40 1 ترمومتر يخچال  8

 2 گالي پات  41 1 قفسه دارويي  9

 1 چارت بينايي سنجي  42 ا چراغ قوه  10

 2 پنست بي دندانه  43 1 قيچي معمولي 11

 1 پنس كوخر 44 2 متر پارچه اي  12

تعداد   آيس بگ 45 2 ملحفه سفيد 13

 كافي

 1 واكسن كارير 46 1 مشمع روي تخت  14

 1 قيچي راست  47 1 برانكارد تاشو 15

 1 جاي پنس استيل  48 1 كپسول اكسيژن با سيلندر ومانومتر و..  16

 6 سبد واكسن   49 1 كلرسنج 17

 1 كيت يدسنجي  50 1 كيف پيگيري  18

 2 پوار كوچك وبزرگ  51 1 پايه سرم  19

 سري  1 آتل چوبي   52 1 ترازوي بزرگسال  20

 1 كپسول آتش نشاني  53 1 ترازوي خردسال 21

 اسري دفاتر وفرمهاي مراقبتي  54 1 ترازوي پرتابل 22

 2 جاي آشغال درب دار  55 1 تخت معاينه  23

 2 جاي صابون مايع 56 2 پاراوان  24

 1 دارونامه خانه بهداشت  57 1 ترالي پانسمان 25

 4 ليوان  58 2 جاي ترمومتر استيل 26

 2 پارچ آب 59 1 سيني استيل پانسمان  27

 1 تابلوي اعلانات 60 1 گوشي معاينه 28

 1 تابلوي سر در خانه بهداشت  61 1 گوشي مامايي 29

 1 تابلوي سر جاده 62 1 دستگاه فشار سنج بزرگسالان  30

   63 10 دستكش معاينه 31

     كيسه آبگرم  32
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 .........................براي واگذاري به بخش خصوصي مشخصات خانه بهداشت 

  این خانه بهداشت تحت پوشش مركز بهداشتی درمانی.......از مركز بهداشت شهرستان ........ می باشد .جمعيت تحت پوشش این خانه بهداشت بر -1
و......................و....................و ....................و..........................( می  اساس آخرین سرشماري جمعيتی .............نفر )ساكن در روستاهاي و.................

 باشد.

 كروكی منطقه تحت پوشش پيوست می باشد. -2

 وضعیت آخرين پوشش مراقبتها وشاخص های بهداشتي به شرح ذيل مي باشد :  -3
 میزان  اعداد خام  عنوان شاخص  رديف

 درصد واكسیناسیون كودكان زير يكسال ماه  1
 

 
 

آخرين روز فصشل  باروری سشال  گگروه در معر  خرر(پوششش مراقبت   2

 گذشته
 

 
 

 درصد پوشش مراقبت زنان باردار 3
 

 
 

  درصد پوشش مراقبت پس از زايمان مادران 4

 
 

  درصد مراقبت سالمندان 5

 
 

  درصد پوشش مراقبت كودكان يكساله 6

 
 

 صد مدارس تحت پوششرد 7
 

 
 

 زوج ناقلین تالاسميباروری سال  درصد پوشش  8
 

 
 

 درصد پوشش نوزادان غربالگری شده گدر فصل( 9
 

 
 

درصشششد مراكز تهیشه وتوزير وفروش مواد غشذايي بشا معیشار بهشداشششتي   10

 بهسازی

 
 

  درصد اماكن عمومي تحت پوشش 11

 
 

  خانگي تحت پوششدرصد كارگاههای خانگي وغیر  12

 
 

 میزان مرگ كودكان زير يكسال  13
 

 
 

  میزان مرگ مادران باردار 14

 
 

 درصد جلسات آموزشي برگزار شده شش ماهه گذشته 15
 

 

 موجودداوطلب سلامت تعداد 16
 

 

 

خصوصي بخش به واگذاري بهداشت خانه بازديد ليست چك  

 .........              نظارت  تاريخ.. پوشش... تحت روستاي....پوشش تحت  ........جمعيت....   بهداشت خانه  شهرستان ...............

 .................   بهداشت خانه  تماس  شماره نام و نام خانوادگی کاردان )بهورز( : ...............    نام و نام خانوادگی ناظر: ...........

 

امتياز   امتياز  ارزشيابی ملاک  نام برنامه  واحد  رديف 
 کسب شده 

  1 پوشیدن لباس فرم  توسعه شبکه  1

  1 بهداشت  خانه مرلوب نظافت 

  1 چیدمان مرلوب تجهیزات خانه بهداشت 
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نگهداری واسشتااده مناسشب از تجهیزات وتوجه به سشال  بودن    

 آنها

1  

و دسشتورالعمل    كپسشول آتش ناشاني دارای تاريش ششار وجود   

 استااده از آن

1  

  شششار باشششدومانومترسششال وماسشش  گ  اكسششی ن  وجودكپسششول 

 (ممنوع  سیگاركایدن  يكبارمصرفوبرچسب

1  

  1 وجود شرح وظايف بهورز 

  1 وجود فرايندهای ارائه مراقبت مبتني بر گروههای سني 

  1 انجام سرشماری جمعیتي 

  1 وجود زيج حیاتي تكمیل شده  

  1 (وجودعاايردرمنرقه  درصورتگ  عااير  حیاتي زيجتكمیل   

همخواني فرم های اسشتخراج اطلاعات سشرششماری با جدول  

 جمعیت بر حسب سن و جنس زيج حیاتي

1  

همخواني جشدول مرگ بر اسشششاس گروههشای سششني زيج بشا  

 مرگهای ثبت شده

1  

  1 جدول تولد و گردونه زيج با تولدهای ثبت شدههمخواني   

 1 شناسايي جمعیت تحت پوشش بر اساس گروههای سني 
 

 

  - وجود فرمهای هاششت گانه در خانه بهداشششت گ زيج حیاتي 

 -كروكي خانه بهداششت و نقاشه منرقه  -ماشخصشات بهورزان

جدول تبديل ماههای میلادی به   -ثبت دمای يخچال واكسششن

پوسشتر مراقبت بیماران   -جدول واكسشیناسشیون اطاال  -ششمسشي

 پوستر مزايای شیر مادر(  -رواني عصبي

2  

بايگاني كامل و مرتب بخاششنامه ها و سششابقه مكاتبات انجام  

 شده به مركز

1  

كتشابچشه    وجود كتشب و جزوات آموزشششي بهورزانو دارونشامشهو 

 واكسیناسیون و فصلنامه های بهورزی

1  

  1 در محیط مناسب و دور از نور دارويي    قرارگرفتن كمد 

های بهداششتي و باروری سشال   دارو  وتامین  درخواسشت  پیگیری 

 (و دستورعمل های موجود  بهورزی  دارونامه  براساسگ

1  

توجه به تاريش اتقضشا  داروها و نبود داروی تاريش گذششته در  

 خانه بهداشت

1  

 بشااطلاعشات  همخواني  و  دارو  روزانشه  ومصششرفي  موجودی  ثبشت 

 ... ومراقبتهاو  بیماران نام  ثبت

1  

ثبت اقدامات انجام شششده برای بیماران مراجعه كننده به خانه   

 بهداشت گبیماروتزريقات و پانسمان(

1  

  1 رعايت ساعت كاری 

ورفر توجه به گزارششات ثبت ششده بازديدهای قبلي از خانه بهداششت   

 اشكالات

 

1  

  امتياز  30 جمع امتيازات واحد توسعه شبکه 

مراقبت پيش از بارداری) بررسی تصادفی   صحيح انجام مادران سلامت خانواده  2
 دو مورد( 

1 
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  کمترازتا  0  (   بار 6 حداقل )  باردار  اززنان مراقبت  پوشش 
  1تا  0= 95%
 امتياز 

 

  2و بيشتر=  95%
 امتياز 

-HIV)  آزمايش درخواستپيگيری و وآموزش   مشاوره
AIDS  ) دربرنامهPMTCTباردار خانمهای  کليه جهت  (

  مراجعه  يکباراولين بارآزمايش  2 درخواست 
 ( بارداری سوم ماهه  سه مادرباردارودوم 

2 

 

انجام مراقبت ويژه )بررسی  پرخطرو مادران شناسايی
 1 پرخطر( پرونده دو مادر 

 

  کارشناس  به  وزنگيری اختلال  مبتلابه مادران  ارجاع
 1 (  مستندات  بررسی)  تغذيه

 

)مورد   (اززايمان  پس)شيرده ازمادران  مراقبت  انجام
 1 (%100انتظار 

 

 باروری سالم 

  خدمات   پرخطرکه  بارداری  درمعرض  مادران  درصد
 اند  نموده رادريافت  رايگان گذاری فاصله

کمتر از  تا  0
 امتياز 1تا  0= 70%

 

  2و بيشتر=  70%
 امتياز 

  دستورالعملهای  طبق   هدف  گروه به فرزندآوری   مشاوره
 ارسالی 

1 
 

  1 فرزند  فرزند،بی نابارور،تک زنانشناسايی 

 پوشش ها

 زيريکسال  کودکان  واکسيناسيون پوشش 

کمتر از  تا  0 
  1تا  0=   100%

 امتياز 
 

 

 امتياز  2=  100%
 

 زيريکسال   ازکودکان کامل  مراقبت  پوشش 

=      %95 کمترازتا  0
 امتياز 1تا  0

 

  2و بيشتر =  95%
 امتياز 

 %90تا کمتر از  0 ) در کودکان زير ماه( باشيرمادر انحصاری  درصدتغذيه
 امتياز   1تا  0= 

 

  2و بيشتر =  90%
 امتياز 

کمتر از  تا  0 سال 5تا 1 ازکودکان  مراقبت  پوشش 
 امتياز 1تا  0= 90%

 

  2و بيشتر =  90%
 امتياز 

 سال(  17تا  6پوشش مراقبت از گروه سنی نوجوانان )
  حداقل  سالانه
 امتياز  2=33%

 

 سال(  29تا  18پوشش مراقبت از گروه سنی جوانان )
  حداقل  سالانه
 امتياز  2=33%

 

  حداقل  سالانه سال(  59تا  30پوشش مراقبت از گروه سنی ميانسالان)
 امتياز  2=33%

 



 

21 
 

  60پوشش مراقبت از گروه سنی سالمندان) بيشتر از 
 سال( 

تا کمتر از   0 
  1تا  0= 95%

 امتياز 

 

  2و بالاتر=  95%
 امتياز 

سنی   گروه 
تا   0کودکان )

 سال(  5

مراقبت انجام شده کودکان )انجام به   4بررسی تصادفی 
همخوانی تاريخهای ثبت شده  و کارت   -موقع مراقبتها
مصاحبه با مادر در مورد آموزش های   –پايش رشد 
 بررسی تاريخهای واکسيناسيون( – ارائه شده 

4  

  پزشکتوسط  پوشش   تحت  جمعيت  نوزادان  تمام ويزيت
 مراقبتهای مربوطه و تکميل   خانواده

2  

 يا  رشد  دچاراختلال  کودکان شناسايی
 نيازمندشيرمصنوعی 

1  

)بررسی نيازمندوپيگيريها كودكان ويژه  مراقبت  انجام
 تصادفی دو مورد( 

2  

دو سوال از بوکلت چارت و دستورالعمل هر يک از  مانا: 
 بيماريها 

2  

مورد   2شده برای مانا: بررسی اقدامات درمانی انجام 
 بصورت تصادفی 

2  

سنی   گروه 
 نوجوانان

انجام معاينات مقدماتی و تکميلی جهت دانش آموزان سال  
 اول ، چهارم و هفتم )طبق دستورالعمل( 

3  

شناسايی و معاينه نوجوانان غيرمحصل ) مورد انتظار :  
 (   %33سالانه حداقل 

2  

  سينه  معاينه انجام) زنان  شايع سرطانهای   غربالگری انجام
  -لزوم  صورت   در وارجاع خانمها به  آن انجام  وآموزش
  سميروپيگيري  پاپ انجام  براي نيازمند خانمهای  ارجاع
 (نتيجه

2  

سنی   گروه 
 جوانان

شناسايی و معاينه گروه سنی جوانان ) مورد انتظار  
 ( %33 حداقل  سالانه :

2  

  سينه  معاينه انجام) زنان  شايع سرطانهای   غربالگری انجام
  - لزوم درصورت وارجاع خانمها به  آن انجام  وآموزش
  اسميروپيگيري پاپ  نجام  براي نيازمند خانمهای  ارجاع
 (نتيجه

2  

گروه   مراقبت 
سنی  

 ميانسالان 

درصد ميانسالان آموزش ديده در زمينه شيوه زندگی سالم  
 ( %33 حداقل  سالانه)مورد انتظار 

2  

  سينه معاينه انجام)زنان  شايع سرطانهای   غربالگری انجام
- لزوم درصورت وارجاع خانمها به  آن انجام  وآموزش
  اسميروپيگيري پاپ انجام  براي نيازمند خانمهای  ارجاع
 (نتيجه

2  

  2 روان  وسلامت تغذيه  کارشناس نيازبه  مورد موارد ارجاع

گروه   مراقبت 
 سنی سالمندان

سالمندان آموزش ديده در زمينه شيوه زندگی سالم  درصد  
 ( %100)مورد انتظار سالانه 

2  

طبقه بندی و انجام معاينات هر گروه از سالمندان ) قلبی  
 عروقی ، اختلالات تغذيه ای، اختلالات شنوايی و ... ( 

2  

  1 وناتوان معلول  سالمندان به  فعال مراقبت  خدمات ارائه

  2 روان  وسلامت تغذيه  کارشناس نيازبه  مورد موارد ارجاع
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بررسی مراجعين سه ماه گذشته از نظر بررسی  
و اقدامات انجام شده از طريق مصاحبه با  BMIفشارخون،

 دو نفر از آنها

2  

  1 مدارس  برای  فعال سلامت   پرونده وجود   بهداشت مدارس  3

 آموزش 
  برگزاریآموزان وشناسايی نيازهای آموزشی دانش 

 درهرمدرسه  يکباردرماه حداقل  آموزشی جلسه 
2  

 بيماريها 
و پيگيری دانش آموزان نيازمند   درمدارس  بيماريابی
 مراقبت 

2  

بهداشت محيط  
 مدرسه 

تکميل چک ليست بهداشت محيط مدرسه هر سه ماه  
 يکبار 

1  

انجام مداخلات مناسب در زمينه مشکلات بهداشت  
 محيطی 

1  

  امتياز  74 جمع امتيازات واحد سلامت خانواده

 بيماريهاي 4
 واگيروواكسيناسيون

تراز بودن  )وواکسن زنجيره سرما انجام نکات مربوط به  واكسیناسیون
  دماي ثبت- رعايت فاصله از ديوار   –يخچال 

  صحيح چيدمان- زدايي  كاريخچال،برفك يخچال،صحت 
درخواست به  ، نحوه چيدن کيف يخ، واكسنهادريخچال
نحوه انتقال واکسن از يخچال به کلد  –موقع واکسن 

 Safty boxاز صحيح استفاده -باکس

  1هر آيتم  
 (9 نمره)

 

 پرسش سه سوال از کتابچه واکسيناسيون  
 

3  

شدرايط    -مراقبت بيماري مالاريا)تعداد لام  تهيه شددهانجام   بیماريها 

 گرفتن نمونه خون محيطی،پيگيري ثبت و...(افراد برای 

3  

مراقبدت بيمداري التور)تهيده نمونده مددفوع از افراد  انجدام    

وآشددددندايی بدا موارد    مبتلا بده اسددددهدال ،پيگيري ثبدت و...(

 طغيان وگزارش موارد طغيان

2  

بيماري سل)تهيه نمونه خلط از افراد مشكوك      مراقبتانجام  

 ،پيگيري ثبت و...( 

2  

مراقبت بيماري هاري)شدسدتشدوي محل گزش حيوان  انجام  

 ،گزارش و ارجاع ،پيگيري ثبت و...(

2  

مراقبدت بيمداري سدددددالدك )ارجداع موارد وپيگيري انجدام  

 وآموزش و...(

2  

وپيگيري وارجداع  مراقبدت از بيمداري تدب مدالدت )آموزش 

 و..(

2  

و هپاتيت(   HIV/AIDSانجام مشددداوره بيماريهاي رفتاري)

 )برنامه ادغام يافته ايدز(وارجاع در صورت لزوم

2  

  امتياز  29 جمع امتيازات واحد بيماريهای واگير

بيماريهای  5
  غيرواگير

،فشددارخون وقلبی  مراقبت از بيماران مبتلا به ديابت انجام  

 طبق برنامهعروقی 

3  
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  1 مراقبت از بيماري تالاسمي 

 
خددمدات فداصددددلده گدذاری بين تولددهدا جهدت  زو  نداقلين 

 تالاسمي

1  

  1 غربالگري كم كاري مادرزادي تيروئيد طبق برنامه 

 
پيگيري انجام مراقبت بيماريهاي غير واگير توسدط پزشدك 

 )بصورت فصلي ( 

1  

 
وادث  حجمع آوري وگزارش اطلاعددات بروز سددددوانح و

 منطقه

1  

  1 مراقبت از بيماري گواتر 

  امتياز 9 جمع امتيازات واحد غيرواگير 

آموزش سلامت و   6
 جلب مشارکت 

  1 اجرای برنامه خودمراقبتی 

 

جلب مشاركت مردم ،انتخاب رابطان بهداشتي ،آموزش به  

مردم   بدده  آموزش  براي  آنهددا  از  گرفتن  كمددك  رابطددان، 

 وپيگيري ها و...

2  

  2 تعيين اولويتهاي آموزشي مردم منطقه 

  2 اجراي برنامه هاي آموزشي در گروههاي بزرگ وكوچك 

اطلاعات بهداشتی  
 مردم روستا

  2 از زنان و مردان روستانفر  2مصاحبه با 

  امتياز  11 جمع امتيازات واحد آموزش سلامت و جلب مشارکت 

 تغذيه 7

 

  1 كنترل يد مصرفي خانوار  وآموزش استفاده از نمك يددار

  1 پيگيري تامين مكمل هاي دارويي

  1 گروههاي هدف واقدام لازمBMIتعيين  

پدايش مدداخلات بهبود تغدذيده در منطقده )توزيع غدذای گرم  

روسددددتدا مهدد، حمدايدت تغدذيده ای مدادران بداردار بنيداد    در

علوی و مکمدل يداری آهن ، ويتدامين د در مددارس ، پدايگداه 

 تغذيه سالم و شير در مدرسه(

2  

مسددددتنددات ثبدت موارد ارجداعی بده کدارشددددنداس تغدذيده و  

 پيگيری توسط بهورز

2  

  امتياز 7 امتيازات واحد تغذيه جمع 

 بيماريهای روانی 8

 

  1 آشنايی با تعريف انواع صرع و اختلالات رفتاری

شدددناسدددايي بيماريهاي رواني منطقه بر اسددداس گروههای  

 سنی

1  
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  1 ارجاع بيماران رواني به پزشك ،پيگيري نتيجه ارجاع 

  1 انجام مراقبتهاي مرتبط با نتيجه ارجاع

  1 آموزش به بستگان بيمار

آموزش ، مشددداوره و پيگيری در رابطه با اعتياد )مطابق  

 دستور عمل(

1  

  امتياز 6 جمع امتيازات واحد بهداشت روان 

بهداشت دهان و   9
 دندان

 

 انجدام مراقبدت دهدان ودنددان گروههداي هددف طبق برندامده

دندانپزشددکی وپيگيری تا وارجاع افراد نيازمند به اقدامات  

 حصول نتيجه

2  

 
از مسدددواك ونخ دندان به    حآموزش روش اسدددتفاده صدددحي 

 مردم

1  

  امتياز 3 جمع امتيازات واحد بهداشت دهان و دندان

 بهداشت محيط  10

 

انجدام صددددحيح كلرسددددنجي روزانده آب وثبدت آن در فرم  

تسدددلط به  وپيگيري تامين آب آشددداميدني سدددالم ومربوطه  

 تهيه كلر مادر  چگونگی

2  

 

بررسددددي وبدازديدد مندازل در طول سدددددال در زمينده دفع  

وفاضددددلاب خانگي ...     جمع آوری آنو    بهداشددددتي زباله

 ،آموزش خانوار وپيگيري رفع مشكلات 

3  

 
بدازديدد از امداكن ومراكز تهيده وتوزيع وفروش مواد غدذايي 

 منطقه واقدام لازم

1  

 

  شددناسددايی مشددکلات بهداشددتی )علی الخصددو (  محيط

روسدتا و تشدكيل شدوراي بهداشدتي روسدتا در در راسدتای  

 مصوباتپيگيري اجراي و حل آنان

2  

  امتياز 8 جمع امتيازات واحد بهداشت محيط 

 بهداشت حرفه ای  11

 
بدازديدد از كدارگداههداي خدانگي وغير خدانگي وپيگيري رفع  

 مشكلات وآموزش 

3  

 
شددددنداسدددددايي عوامدل زيدان آور محيط كدار در كدارگداههداي 

 منطقه ،آموزش به كارگران وكارفرمايان

2  

 
معدايندات كدارگران منطقده توسددددط پزشدددددك  پيگيري انجدام  

 ونتيجه براي اقدام

2  

  1 آموزش بهداشت كشاورزي به كشاورزان و... 
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اطلاعات  
 بهورز

پرسش درباره چگونگی انجام معاينات کارگری )دوره ای  

 و بدو استخدام(

2  

  امتياز  10 جمع امتيازات واحد بهداشت حرفه ای 

 آمار 12

 
و همخوانی    مراقبتهدا در فرم آمدار مداهيداندهثبدت روزانده  

 اطلاعات ثبتی با آمار ماهيانه

2  

  2 ارسال به موقع آمارها به مركز بهداشتي درماني 

 
با و محاسددبه وثبت آنها   شدداخ  هاي برنامه هاتسددلط به  

 همكاري كاردانهاي بهداشتي بر روي پوستر مربوطه

1  

 
مدداخلده اي براي بهبود پوشددددش  تددوين واجراي برندامده  

 وشاخ  هاي مراقبتي

2  

  7 جمع امتيازات واحد آمار 

 بلايا  13

 

وجود زيج ارزيدابی خطر و برندامده پداسددددخ در شددددرايط  

 اضطراری

2  

  2 تکميل فرم ارزيابی آمادگی خانوار در بلايا

  امتياز 4 جمع امتيازات واحد بلايا 

 سامانه سيب  14
 

اطلاعات در سدددامانه سددديب ) در صدددورت وجود  ورود  

 زيرساختها(

10  

  12 آشنايی با نحوه گزارش گيری از سامانه سيب 

  220   جمع کل  15

 
 
 

 )برونسپاری خدمات( پیمانکار خانه بهداشت های خرید خدمت عملکرد چک لیست نظارت بر 

 ت دانشگاه علوم پزشکی شیراز شتوسط معاونت بهدا 

 1402-1403سال  

                                    ...........................ماه .............تاریخ پایش:      ..................... نام شرکت برنده مناقصه:

امتياز كسب  

 شده

 رديف  عنوان  حداكثرامتياز 
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 51 آشنايي با بهورزان  به منظور شروع کاردر شهرستان پیمانكار يا نماينده ايشان در شبكه بهداشت ودرمان  حضور 

به اتفاق همكاران   كان ومحل ارايه خدماتبازديد م / وتحويل يک نسخه به بهورز انعقاد قرارداد خريد خدمت /

صورتجلسه مربوطه(  ارايه)  نحوه اجرای تعهدات قرارداد توسط طرفین و......  و شهرستان  

 

1 

مديريت توسعه شبكه / آموزش بهورزی معاونت  برگزاری جلسه هماهنگي پیمانكار يا نماينده ايشان با  10 

ه( یان)بصورت ماهبهداشت  

2 

 01 به معاونت بهداشتمربوط به ماه قبل  بهورزان طرف قرارداد بانكي  پرداخت   حق بیمه ، تايیديهارائه لیست    3 

با تايیديه بانک  ماه بعد« پانزدهم»حداکثر تا  رداخت حقوق بهورزان طرف قراردادارايه لیست پ  15   4 

بصورت ماهیانه تامین وتوزيع لوازم مصرفي بر اساس لیست لوازم مصرفي 20    

 01 )طبق مفاد قرارداد(از ارايه خدمات شرکتشبكه بهداشت  رضايتمندی    5 

  شرکت طرف قراردادو ساير فعالیت های از ارائه خدمات  بهداشت بهورزی معاونتآموزش رضايتمندی  20 

 )طبق مفاد قرارداد(

6 

  برنده مناقصه موظف بوده در ابتدای شروع قرارداد ضمن برگزاری جلسه با مديريت توسعه شبكه در شهرستانهای دارای خانه

از محل خانه بهداشت  با هماهنگي ستاد توسعه شهرستان بهداشت برونسپاری شده حضور پیدا کرده و طبق مفاد قرارداد 

 وصورتجلسه نیز تنظیم نمايد. ر همان شهرستان قرارداد با بهورزان منعقد نموده برونسپاری شده بازديد بعمل آورده ودر پايان د

  .رديف شماره يک فقط در ماه اول ودوم وابتدای قرارداد بايستي تنظیم گردد 

 

  1بصورت کامل انجام مي شود در غیر اينصورت بازای هر  به پیمانكار  پرداخت  ،  ازیامت   درصد  90در صورت کسب  

 . از پرداختي کسر مي شود درصد يک  ،امتیاز

سه ماهه  درصد بازای هر ماه کسورات تعلق میگیرد که در پايان فصل بصورت 11امتیاز  89مثلا در صورت کسب 

 از مبلغ قابل پرداخت به پیمانكارکسر میگردد. 

 


