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تهيه و تنظيم:
معصومه كشاني                         كارشناس مسئول آمار
فهيمه صالحيان .............................كارشناس آمار

زير نظر:
دكتر احمدرضا فرسار ..................معاون امور بهداشتي


با تشكر ويژه از همكاران گرامي  :

 -خانم	مريم بدرخاني					كارشناس ارتباطات و آموزش سلامت
-آقاي مهندس عليرضا ابراهيمي حريري		كارشناس بهداشت حرفه اي
-خانم دكتر نيلوفر پاشايي 				كارشناس مسئول امور آزمايشگاه ها 
- خانم مريم سروش زاده 				كارشناس بهداشت محيط
-خانم دكتر مهستي عطايي				كارشناس گسترش شبكه
- خانم مريم عمراني					كارشناس  امور دارويي
-خانم مهديه احمدي زاده 				كارشناس سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس
-خانم دكتر فرزانه فربخش 				كارشناس پيشگيري و مبارزه با بيماريها
آقاي دكتر جواد محمودي
-خانم لادن امير اصلاني 				كارشناس بهداشت خانواده
-آقاي دكتر محمد ملك پور  و				كارشناس بهداشت دهان و دندان
خانم دكتر پروين  باستاني
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مقدمه : 

برای همه کســانی که با مقوله سلامت و برنامه ريزی و اجرای برنامه های مرتبط با آن سر و کار دارند ارزيابی نتايج فعاليت ها  از اهميت زيادی بــرخوردار است . سنجش عملکــرد منجر به فهم و درک عملکرد شده و زمينه های لازم برای تغيير و ارتقاء را فراهم می سازد .
از سوی ديگر در حوزه سلامت عمومی خدمات بسيار متنوعی در بخش های مختلف برای گروههای مختلف هدف ارائه می شود که بررسی عملکرد را  بسيار پيچيده می کند . 
دربرنامه های توسعه ، شناخت وضعيت موجود ، کمی کردن  اهداف و ابزارها ، تعيين چشم انداز و قابليتهای اجرائی و همچنين ارزيابی و بررسی عملکرد برنامه ها جزء بر اساس اطلاعات آماری امکان پذير نمی باشد ، به طوری که آميزه مناسب نظام برنامه ريزی با نظام آماری است که می تواند تاثيری شگرف بر موفقيت برنامه داشته و هدايت شايسته برنامه را در پرتو دانش فنی برنامه ريزی و بستر مناسب آماری فراهم سازد. 
سنجش عملکرد منافع متعدد برای يک سازمان در بردارد ، يکی از آنها اين است که فعاليت رويکردی ساختارمند برای تمرکز بر روی طرحهای استراتژيک ، اهداف و عملکرد يک برنامه فراهم می کند و منافع زير را در بردارد : 
1-تعيين اهداف کلی و اهداف عينی 				2- بررسی موجودی ها 
3-همکاری 						4- پاسخگويی 
5-بهبود کيفيت کار 					6- پيگيری پيشرفت کار 
7- گزارش به خارج حوزه 	

تعريف سنجش عملکرد : 
1-انتخاب و استفاده از مقياس های کمی ظرفيت ها ، فرآيندها و نتايج جهت ايجاد اطلاعات در مورد ابعاد حياتی فعاليت ها شامل تاثير آنها بر عامه مردم . در اين تعريف سه کلمه کليدی ظرفيت ، فرآيند و پيامد استفاده شده است . 
2-جمع آوری منظم و گزارش داده ها جهت پيگيری کار انجام شده نتايج  بدست آمده است . 
بخش هائی از عملکرد که پيش روی شماست ، در ارتباط با ظرفيت ، فرآيندها و پيامدهای آن است .  
علت امر اين است که فعاليت های  حوزه سلامت معمولا" پيامدها و نتايج ديررس دارند بنابراين ممکن است در موقع سنجش ظرفيت و فرآيند سال جاری پيامدهای سالهای قبل مورد سنجش قرار گرفته باشد . 
بر خود لازم می دانم  از زحمات همکارانم در حوزه بهداشت قدردانی نموده و مجددا" بر اين واقعيت تاکيد نمايم که کار در بهداشت  به صورت گروهی معنا می يابد و نتيجه ، گرچه به کندی و در دراز مدت حاصل ميشود اما به کام کارکنان عرضه بهداشت بسيار شيرين و گواراست . 










واحد آموزش و
ارتقاي سلامت





معرفي واحد
آموزش سلامت يکي از عناصر اصلي ارتقاي سلامت است که شامل هر فعاليتي است که با هدف افزايش دانش بهداشتي صورت مي گيرد. هدف آموزش سلامت ارتقاي سلامت و پيشگيري از بيماري از طريق آموزش و تعليم مي باشد. آموزش مي تواند متوجه دانش، نگرش و رفتار افراد و يا متوجه افزايش آگاهي درباره نياز به يک سياست همگاني سالم و اقدامات سياسي حمايتي باشد. آموزش سلامت وظيفه اي است براي تمام مراقبين سلامت و اين گستردگي طيف آموزش دهندگان فرصتي است که بايد با افزايش آشنايي آنان با دانشها و مهارت هاي مورد نياز براي ارائه انواع خدمات آموزش سلامت از مرحله تعيين نيازها تا اجرا و پايش و ارزشيابي مداخلات آموزش سلامت، تقويت گردد.
آموزش سلامت ترکيبي از تجارب يادگيري تسهيل کننده اتخاذ داوطلبانه رفتار سالم است که منجر به تامين، حفظ و ارتقاي سلامت شده و ترکيبي از حمايت هاي آموزشي، ساختاري، اقتصادي و محيطي براي تعالي رفتار سالم است. 
اين واحد اقدامات خود را در قالب برنامه هاي زير ارائه مي نمايد:
آموزش
ارتباطات
اطلاعات
توليد رسانه 
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اهم فعاليتهاي واحد آموزش بهداشت 

برنامه ريزي 
برنامه ريزي برگزاري هفته سلامت
تدوين برنامه عملياتي سال 1389
برنامه ريزي جهت برگزاري برنامه هاي آموزشي در سالن هاي آموزشي معاونت
برنامه ريزي جهت برپايي غرفه در جشنواره آموزشي
برنامه‌ريزي آموزشي بر اساس مشكل بهداشتي اولي
برگزاری آموزش الکترونیک
دبیری سلامت شهری منطقه 9
تدوین فرایندهای پژوهشی در حوزه سلامت و برنامه ریزی عملیاتی جهت راه اندازی مرکز تحقیق ارتقاء سلامت
تدوین برنامه عملیاتی سال 1390

آموزش و باز آموزي 
برگزاري مراسم دانشگاهي بزرگداشت هفته سلامت در سالن امام خميني
برگزاري جلسه توجيهي با كارشناس مسئولين آموزش بهداشت جهت تدوين برنامه عملياتي سال 1389
برگزاری کارگاه روش تحقیق
برگزاری کارگاه بازاریابی اجتماعی 
برگزاری کارگاه ارتقاء سلامت 
برگزاری کلاس های آموزشی آنمی فقر آهن (آموزش الکترونیک)، مهارت های زندگی، سلامت جنسی 
تدریس در کارگاههای روش تحقیق در نظرآباد و ساوجبلاغ
تهیه جزوه استانداردهای تهیه رسانه های آموزش سلامت 
تهیه بسته آموزشی برای بیماران بیمارستان
بازنگری نیازسنجی آموزشی معاونت بهداشتی و ارسال آن به مدیریت توسعه دانشگاه جهت اخذ مجوز
تشكيل جلسات آموزش سلامت وتهيه 4 پروژه درخصوص رسانه هاي آموزش سلامت، تدوين شاخص ها، استانداردسازي برنامه هاي آموزشي، سنجش اثربخشي برنامه هاي آموزشي
طراحي و چاپ 500 نسخه ويژه نامه سلامت شهري 
طراحي و چاپ 3 استند براي نمايشگاه جنبي معاونت بهداشتي 
تهيه بسته استانداردآموزش شامل طرح درس وارزشيابي كارگاه ومدرس
جمع آوري برنامه هاي آموزشي و احد هاي ستادي و تنظيم تقويم آموزشي معاونت بهداشت 
تهيه و چاپ پمفلت در خصوص شعار هفته سلامت (10000 عدد) 
تهيه گزارش جامع هفته سلامت 89 و ارسال براي دانشگاه
شركت فعال دراولين همايش ملي سلامت شهري(4و5 ارديبهشت) وطراحي و چاپ 9 پوستر در زمينه سلامت شهري جهت نصب در نمايشگاه معاونت بهداشتي 
آموزش نیاز سنجی به کارشناسان مراکز و شبکه ها (25 نفر)
اجرای نیازسنجی در کلیه شبکه ها و مراکز تابعه و تعیین مشکل اولی بهداشتی
تهيه پروژه تمركز آموزش الكترونيك دانشگاه وتشكيل هسته اجرايي 
تهیه بسته استانداردسازی رسانه های آموزشی
تهيه و چاپ دو استند در خصوص هفته سلامت 
تهيه پمفلت در خصوص هفته بدون دخانيات
تهيه اسلايد در خصوص هفته بدون دخانيات جهت نمايش عمومي در ورودي ساختمان شماره 3  
تهيه پمفلت در خصوص شير مادر
تهيه نشريه سروش بهداشت در حوزه معاونت (5 مورد: ويژه هفته سلامت، سه ماهه آخر سال 1388، سه ماهه اول سال     1389، ويژه نامه شير مادر، سه ماهه دوم 1389) 
تهيه و تنظيم سه طرح اجرايي به وزارت متبوع: نحوه آموزش غيرحضوري نيازسنجي در برنامه‌هاي آموزش سلامت به كاركنان بهداشتي، برگزاري دوره‌هاي آموزشي، توليد رسانه چاپي
تهيه فلوچارت برگزاري دوره‌هاي آموزشي در مراكز/شبكه‌هاي بهداشتي
شركت در كارگاه نيازسنجي كاركنان
برگزاري جلسات آموزشي براي دانشجويان پزشكي اجتماعي به منظور آشنايي با فعاليت‌هاي واحد (2 گروه)
بررسي فيلم تهيه شده در خصوص مدارس مروج سلامت
بررسي فيلم تهيه شده در خصوص بهورزان و رابطین
تهيه و ارائه اسامي كارگاه‌هاي آموزش بهداشت جهت اخذ مجوز 
برپايي دو غرفه: در جشنواره آموزشي و جشن ايمن سازي
برگزاري 44 طرح بسيج اطلاع رساني در مراكز تابعه: در خصوص سلامت و شهرنشيني، اختلالات ناشي از كمبود يد، دخانيات، تغذیه سالم، تیروئید، آنفلوانزا، تغذیه و چاقی، کودک و تغذیه، ایدز و ........
همكاري در تهيه بسته آموزشي بدو خدمت (عمومي)
تشكيل جلسه با كارشناسان ستادي جهت تعيين مشكلات بهداشتي  
بررسي برنامه عملياتي مراكز تابعه و ارسال فيدبك
بررسي فرم‌هاي آماري كد دار و اعمال تغييرات لازم
تهيه گزارش اقدامات انجام گرفته در خصوص برنامه آموزشي بسيجي الگوي زندگي سالم و ارسال به وزارت متبوع
بازنگري دستورالعمل "شرح وظايف رابط آموزشي"
مشارکت در طراحی پوستر، پمفلت، کارت و بنربا واحدهای ستادی: همکاری در تهیه پمفلت و کتابچه به مناسبت هفته ملی سلامت زنان، همکاری در تهیه 2 پمفلت به مناسبت روز جهانی ایدز، ...
بررسی کتابچه نقش ویتامین ها در بدن
شرکت در کارگاه کشوری ارزشیابی رسانه
چاپ كتاب مروج سلامت
بررسی و اظهار نظر در خصوص کتاب مبانی ارتقای سلامت
تهیه ارزشیابی رسانه های تولید شده در سال 89 جهت ارسال به وزارت متبوع
همکاری در تهیه پمفلت بیماری سل با واحد بیماریها

هماهنگي‌هاي درون و برون بخشي 
هماهنگي و جمع آوري و تنظيم گزارش عملكرد سالانه جهت ارائه در مراسم بزرگداشت هفته سلامت 
هماهنگي جهت برگزاري مراسم هفته سلامت در دانشگاه 
شركت در جلسات كميته اجرايي SR دانشگاه ( 20 جلسه )
شركت در جلسات كميته آموزش مداوم ( 13 جلسه )
شركت در جلسه كشوري كارشناسان مسئول آموزش و ارتقاي سلامت
شركت در كميته تخصصي آموزش جهت تهيه بسته هاي آموزشي در دفتر آموزش و ارتقاي سلامت وزارت متبوع
هماهنگي براي جمع آوري و چاپ اخبار واحدهاي ستادي معاونت بهداشت و مراكز تابعه در فصل نامه سروش بهداشت 
شركت در جلسات كميته اجرائي مديريت سلامت شهري(2 جلسه)
هماهنگي افتتاحيه مراكز بهداشتي درماني و شركت مديران ستادي در اين برنامه‌ها 
برگزاري و شرکت در4  كميته هماهنگي وتوزيع دانشجو
شرکت در 5 جلسه دانشجویی با دانشکده های بهداشت و پرستاری و مامایی
جلسات مشترک با 3 دانشکده مدیریت، پرستاری مامایی و بهداشت که 2 مورد منجر به عقد تفاهم نامه شد.
هماهنگي جهت كارآموزي و كارورزي 3291 نفر دانشجويان دانشگاه ها و دانشكده هاي مستقر در منطقه تحت پوشش 
هماهنگي با مديريت حراست دانشگاه براي اجراي طرح دانشجويي ، پايان نامه و طرح هاي پژوهشي در مراكز تابعه (19 طرح)
هماهنگي با مراكز بهداشت تابعه براي اجراي طرح دانشجويي، پايان نامه و طرح هاي پژوهشي (46 طرح)
هماهنگي با واحدها در خصوص برپايي غرفه جشنواره آموزشي
هماهنگي با واحدها در خصوص برپايي غرفه هفته ايمن سازي
برگزاري جلسات كارشناسان مسئول آموزش بهداشت (34جلسه)
شركت در جلسه شوراي كارشناسان معاونت
شرکت در جلسه بسیج اطلاع رسانی تغذیه (2 جلسه)
هماهنگی با شبکه ها و مراکز بهداشت جهت شرکت در دوره فتوشاپ و نیازسنجی (18مورد)
شرکت در جلسه آنفلوانزا (3 جلسه)
هماهنگی با جهاد دانشگاهی جهت برگزاری دوره فتوشاپ
هماهنگي جهت جمع‌آوري و ارائه برنامه‌ريزي عملياتي سال 1389 مراكز و شبكه هاي بهداشتي درماني
هماهنگي جهت جمع‌آوري رسانه‌هاي توليدي از واحدهاي ستادي، مراكز و شبكه‌هاي بهداشتي درماني و ارسال آن به وزارت متبوع
هماهنگي جهت جمع‌آوري كارگاه‌هاي آموزشي از واحدهاي ستادي، مراكز و شبكه‌هاي بهداشتي درماني و ارسال آن به وزارت متبوع
جلسه هماهنگي جهت برگزاري روز جهاني بدون دخانيات
هماهنگي جهت جمع‌آوري گزارش‌هاي بسيج اطلاع‌رساني در خصوص هفته بدون دخانيات
هماهنگي جهت نمايش عمومي Power Point واحدها در ورودي ساختمان شماره 3    
هماهنگي با كارشناس تغذيه در خصوص تهيه برنامه آموزشي 
شركت در جلسه طراحي ساختار مديريت بهداشت باروري
همكاري در تهيه پوستر فراخوان كنگره شير مادر
شركت در جلسه هفته ملي سلامت زنان
مکاتبه با سازمان زیباسازی در خصوص بکارگیری بیلبوردهای سطح شهر
برگزاري هفته سلامت شامل :
· هماهنگي درون بخشي به ويژه با واحد بهداشت محيط به لحاظ موضوع" توسعه شهرنشيني و سلامت"
· برگزاري جلسات( 5 جلسه) با مركز مديريت بيماري‌ها و گروه طب و كار وزارت 
· برگزاري جلسات ( 6 جلسه) با مراكز بهداشت درزمينه توجيه اجراي طرح 
· هماهنگي با مراكز جهت عقد تفاهم نامه هاي متعدد با فرمانداران و شهرداران شهرهاي سالم منتخب ( 5 شهر)
· هماهنگي با مراكز جهت تدوين برنامه عملياتي هفته سلامت و شهرهاي سالم تا پايان سال 89
هماهنگي برگزاري آزمون ميان ترم جهت پزشكان خانواده در حال گذراندن اولين دوره MPH پودماني 
هماهنگي با معاونت بهداشتي در زمينه ثبت نام پزشكان خانواده جديد 
هماهنگی با واحدهای ستادی جهت جمع آوری رسانه های تولیدی در سال 89
شرکت در جلسات برنامه عملیاتی(3 جلسه)
هماهنگی برنامه دانشجویان دانشگاه ایران و آزاد جهت انجام کارآموزی در فیلد
شركت در جلسات آموزش پزشكي پاسخ‌گو ( 2 جلسه) با مسئولان دانشگاه، 5 جلسه تيم داخلي ( جمعاً 7 جلسه) 
جلسات مشترك با 3 دانشكده مديريت ، پرستاري مامائي و بهداشت كه 2 مورد منجر به عقد تفاهم نامه شد. 
تدوین برنامه عملیاتی برای کمیته پژوهشی و مرکز تحقیقات ارتقاء سلامت

تامين و توزيع منابع 
تنظيم20 فقره قرارداد دانشجويي
توزيع 200 نسخه كتاب معرفي معاونت بهداشتي در جشنواره آموزشي دانشگاه 
خريد 135 جلد كتاب از نمايشگاه بين المللي كتاب 
227 مورد استفاده از منابع كتابخانه 
آرشيو تعداد 152 عنوان رسانه  
توزيع  742134 نسخه رسانه 
توزيع 4500 نسخه نشريه سروش بهداشت 
ارائه خدمات سمعي بصري براي جلسات و دوره هاي آموزشي 88 مورد و 90 مورد متفرقه 
پژوهش: 
تهيه و تنظيم اولويت هاي پژوهشي معاونت و قرار دادن آن در سايت معاونت
تهيه گزارش اجمالي از طرح‌هاي پژوهشي HSR به معاونت
تهيه چكيده 22 طرح تحقيقاتي HSR 
تشكيل جلسه شوراي HSR (14جلسه)
تشكيل 24جلسه كميته پژوهشي و بررسي 28 طرح پژوهشي 
تهيه و تنظيم گزارش كميته كارشناسي HSR
مشاوره جهت انجام طرح هاي پژوهشي (15 مورد)
نظارت وهدايت مجريان طرح هاي HSR براي اصلاح پروپوزال از طريق سيستم پژوهشيار (11مورد)
انجام مكاتبات با معاونت پژوهشي در مورد طرح هاي پژوهشي معاونت (22 مورد)
تشيكل جلسه با واحدهاي ستادي در خصوص روند  HSR (12مورد)
تشکیل جلسه با کارشناسان مسئول واحدها در خصوص روند HSR 
تشکیل جلسه با روسای مراکز بهداشتی تهران در خصوص روند HSR 
تشکیل جلسه با کارشناسان مامایی ستاد جهت طرح پژوهشی سزارین
توزیع و جمع آوری پرسشنامه سزارین از کارشناسان مامایی ستاد
مشاوره در طرح بررسي ميزان شيوع استعمال دخانيات در بين دانش آموزان مقطع سوم راهنمايي و سوم دبير ستان در منطقه 2،9،18 شهر تهران 

نظارت، پايش و ارزشيابي 
تهيه و تنظيم گزارش عملكرد سالانه معاونت جهت ارائه در مراسم هفته سلامت  
تهيه و تنظيم گزارش عملكرد سال 1388 
تهیه و تنظیم گزارش عملکرد سه، شش، نه ماهه سال 1389
انجام بازديدهاي رتبه بندي مراكز بهداشت شهرستان (7 بازديد)
جمع بندی و رفع نقائص رتبه بندی شش ماهه اول 89 ارسالی از مراکز
انجام 15 مورد بازديد از ستاد و مراكز بهداشتي درماني 
برگزاري 44 جلسه كميته فني رسانه و بررسي و ارائه فيدبك در مورد رسانه دريافتي
بازبيني فرم هاي آماري و ارسال به واحد آمار 
تهيه و ارسال شاخص مقايسه اي در سال هاي 88-87  به واحد آمار
تهيه و ارسال آمار بازيدها از مراكز/شبكه‌هاي بهداشتي درماني در سال‌هاي 88-82 به واحد آمار 
3 بازدید از مراکز همایون و صلواتی به منظور اقدامات مربوط به استانداردسازی بهداشتی – آموزشی
تهيه و ارائه گزارش اقدامات انجام شده درزمينه برنامه داوطلبان بسيجي به وزارت متبوع
تهيه گزارش برگزاري دوره MPH پودماني پزشك خانواده 
تهیه چک لیست پایش عام مراکز بهداشتی درمانی

 ساير فعاليت ها 
اطلاع رساني در خصوص مناسبت ها (‌نصب پلاكارد، برگزاري مراسم... ) 20 مورد 
ارسال خبرو مقاله براي چاپ در نشريه سروش بهداشت 239 خبر و 3 مقاله
شركت در همايش كشوري ايمن سازي 
مشاركت با معاونت درمان در برگزاري همايش خيرين سلامت دانشگاه
تهیه سوالات آزمون بهورزی


جدول شماره 1 ‌- مقايسه‌ي فعاليت‌هاي واحد آموزش دریک ساله 89-88
	ردیف
	فعاليت آموزشي
	سال 88
	سال  89
	روند

	1
	تعداد كارگاه‌هاي برگزارشده
	105
	292
	178%+

	2
	تعداد سميناريا همايش برگزارشده
	28
	57
	104%+

	3
	تعداد برپايي غرفه و نمايشگاه
	31
	96
	210%+

	4
	تعداد جلسات هماهنگي درون بخشي
	77656
	49577
	36%-

	5
	تعداد جلسات هماهنگي برون بخشي
	55232
	47754
	5/13%-

	6
	تعداد آموزش چهره به چهره
	4880285
	5050062
	5/3%+

	7
	تعداد جلسات آموزش گروهي
	58196
	62105
	7/6%+

	8
	تعداد افراد آموزش ديده درآموزش گروهي
	1498783
	1363390
	9%-

	9
	تعداد رسانه آموزشي تهيه شده
	773
	1460
	9/88%+

	10
	تعداد صفحات تكثير رسانه آموزشي
	746295
	2148788
	188%+

	11
	تعداد توزيع رسانه آموزشي
	1394906
	1246741
	6/10%-

	12
	تعداد مطالب تهيه شده جهت مطبوعات
	755
	920
	9/21%+

	13
	تعداد تهيه برنامه راديويي
	10
	22
	120%+

	14
	تعداد تهيه برنامه تلويزيوني
	18
	18
	ثابت



- اطلاعات سال 89 مراکز تابعه دانشگاه ایران منظور گردیده لیکن اطلاعات سال 88 به علت عدم همخوانی محسوب نگردیده است. و علت افزایش در موارد 1،2،3،9،10،12،13 ناشی از این مسئله میباشد.
- کاهش بیش از 10% شاخص های 4،5،11 و هم چنین عدم افزایش قابل توجه در آیتم های 7 و 6 و کاهش آیتم 8 به علت افزایش قابل توجه فعالیت های آموزشی برای پیشگیری از آنفلوآنزا  در سال 88 بوده است.
-هم چنین به دليل مستندسازی آموزش‌هاي گروهي، تعداد جلسات گروهي (مورد 7) در سال 89 افزایش چندانی قابل مشاهده نیست.
مورد 2: در مراسم هفته سلامت سال 88 به منظور صرفه جويي و اصلاح الگوي مصرف، نمايشگاه و غرفه برپا نشد. 
مورد 12: به دليل توليد نشريه سروش بهداشت، ميزان مطالب تهيه شده جهت چاپ در مطبوعات افزايش داشته است. 


جدول شماره 2 - مقايسه‌‌ي شاخص‌هاي واحد آموزش بهداشت معاونت بهداشت و مراکز تابعه دریک ساله89-88

	ردیف
	فعاليت آموزشي
	سال 88
	سال 89
	روند
	ملا حظات *

	1
	درصد كارگاه‌هاي داراي مستندات ارزشيابي
	75%
	5/97%
	30%+
	

	2
	در صد كارگاه هاي پايش شده
	1/82%
	6/98%
	20%+
	

	3
	درصد تكميل فرم هاي ارزشيابي فرآيند توسط شركت كنندگان
	3/83%
	25/89%
	7%+
	

	4
	درصد كارگاه هاي برگزار شده داراي امتياز ارزشيابي(فرآيند) بالاي 75%
	91%
	3/99%
	9%+
	

	5
	درصد كارگاه هاي برگزار شده بر اساس دستورالعمل
	1/91%
	5/97%
	7%+
	

	6
	تعداد بازديد انجام شده
	72
	15
	79%-
	

	7
	درصد مشكلات اصلاح شده
	7/83%
	0
	100%-
	

	8
	درصد مراكز پايش شده داراي امتياز 75%  چك ليست
	2/82%
	3/93 %
	5/13%+
	

	9
	تعداد دانشجوي توزيع شده داراي قرارداد
	640
	1612
	151%+
	

	10
	تعداد دانشجوي توزيع شده بدون قرارداد
	1762
	1679
	7/4%-
	

	11
	تعداد كميته‌هاي هماهنگي توزيع دانشجويان
	4
	4
	ثابت
	

	12
	تعداد بسيج اطلاع رساني طراحي شده
	22
	44
	100%+
	

	13
	تعداد رسانه‌هاي آموزشي توليد شده براي بسيج
	115
	390
	239%+
	

	14
	تعداد بسيج اطلاع رساني اجرا شده
	22
	44
	100%+
	

	15
	درصد بسيج‌هاي اطلاع رساني داراي مستندات
	15/92%
	100%
	5/8%+
	

	16
	درصد فرم‌هاي آماري به موقع دريافت شده
	100%
	100%
	ثابت
	

	17
	درصد دريافتي فرم‌هاي آماري به صورت كامل
	100%
	100%
	ثابت
	

	18
	تعداد گزارش‌هاي عملكرد دريافت شده
	27
	28
	7/3%+
	

	19
	تعداد گزارش‌هاي عملكرد تهيه شده
	4
	4
	ثابت
	

	20
	تعداد طرح‌هاي پژوهشي دريافت شده
	34
	34
	ثابت
	


	21
	درصد طرح‌هاي پژوهشي كه به نحوه صحيح و براساسدستورالعمل تهيه شده‌اند
	5/72%
	3/84
	3/16%+
	

	22
	درصد طرح‌هاي پژوهشي تاييد شده
	85%
	36%
	6/57%-
	

	23
	درصد طرح‌هاي پژوهشي هماهنگ‌ شده براي اجرا
	60%
	60%
	ثابت
	

	24
	تعداد رسانه‌هاي جديد دريافتي
	294250
	29016
	90%-
	

	25
	تعداد موضوع رسانه‌هاي جديد آرشيو شده
	114
	152
	3/33%+
	

	26
	درصد رسانه‌هاي توزيع شده براساس دستورالعمل
	100%
	100%
	ثابت
	

	27
	تعداد كارشناسان شركت كننده در جلسات
	210
	134
	36%-
	

	28
	تعداد جلسات برگزار شده
	35
	34
	8/2%-
	

	29
	درصد مصوبات اجرا شده
	70%
	88%
	7/25%+
	

	30
	تعداد كتاب هاي خريداري شده
	118
	135
	4/14%+
	

	31
	تعداد كتاب هاي دريافتي
	108
	101
	4/6%-
	

	32
	تعداد كتاب هاي امانت داده شده
	367
	227
	38%-
	

	33
	درصد ارتقاي آگاهي شركت كنندگان بسيجي
	80%
	7/20%
	74%-
	

	34
	تعداد بسيجيان آموزش ديده
	3800
	514
	5/86%-
	



* ملاحظات:
1- افزایش روند ناشی از ضرورت وجود مستندات ارزشیابی جهت صدور گواهی های آموزشی میباشد.
2- افزایش روند ناشی از تاکید بر اجرای دستورالعمل برگزاری دوره هامی باشد.
6- کاهش روند ناشی از کاهش  نیرو در واحد می باشد.
7- به دلیل کاهش شدید تعداد بازدیدها مشکلات موجود نیز اصلاح نشده است.
8- توجیه و آموزش پرسنل در خصوص چک لیست بازدید
9-  به علت ادغام دانشگاه ایران تعداد دانشجوی دارای قرارداد افزایش داشته است.
12- با توجه به انتظارات دفتر آموزش سلامت وزارت متبوع بر افزایش تعداد بسیج اطلاع رسانی تاکید شده است.
13- ناشی از افزایش تعداد بسیج های اطلاع رسانی و پیش بینی بیشتر تولید رسانه ها
 14- کلیه بسیج های اطلاع رسانی طراحی شده اجرا گردید.
21- ورود طرح های پژوهشی به سیستم پژوهش یارو رعایت فرمت مربوطه بر اساس دستورالعمل
22- به علت تکراری بودن طرح های دریافت شده و تصمیم اخذ شده کمیته مبنی بر عدم انجام طرح فوق
24- در سال 1388 تعدادزیادی رسانه در خصوص آنفلوآنزا دریافت گردید در سال 1389 رسانه های دریافتی به نسبت سال 1388 بسیار کم بوده است.
25- به علت تکراری بودن اکثر رسانه های دریافتی در سال 1388 و تاکید بر آرشیو رسانه های دریافتی در 1389
27- کاهش تعداد کارشناسان شرکت کننده در جلسات در سال1389 نسبت به سال 1388 در دانشگاه ایران
29- تاکید و پیگیری اجرای مصوبات جلسات و لزوم ارائه گزارش
30- تخصیص بودجه بیشتر جهت خرید کتاب
32- به علت جابجایی و در دسترس نبودن کتابخانه
33 و 34- مربیان بسیجی مورد نظر برنامه در سال قبل تربیت شده اند.
جدول شماره 3  - توزیع و تقسیم دانشجویان مورد درخواست دانشگاهها به تفکیک رشته تحصیلی و مراکز تابعه در سال 89

	نام دانشگاه
	رشته تحصیلی
	شمال
	شرق
	شمیرانات
	غرب

	شبکه ها
	ستاد
	جمع کل

	
	
	
	
	
	
	ورامین
	دماوند
	پاکدشت
	شهریار
	قدس
	رباط کریم

	
	

	





شهید بهشتی
	پزشکی
	کارآموزی
	203
	-
	188
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	391

	
	
	بازدید
	72
	-
	9
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	81

	
	اپیدمیولوژی
	7
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	9
	16

	
	دندانپزشکی
	کارآموزی
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	
	بازدید
	-
	-
	41
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	41

	
	انستيتو تغذيه
	14
	14
	58
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	86

	
	مامايي
	33
	37
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	70

	
	پرستاري
	117
	50
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	167

	
	بهداشت خانواده
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	بهداشت عمومي
	6
	57
	38
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	101

	
	بهداشت محيط
	13
	12
	45
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	70

	
	رزیدنت پزشكي اجتماعي
	کارآموزی
	-
	-
	-
	-
	-
	8
	-
	-
	-
	-
	10
	18

	
	
	بازدید
	-
	-
	8
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	8

	
	مبارزه با بیماریها
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	سایر
	6
	-
	5
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	5
	16

	


آزاد اسلامی
	پزشکی
	-
	-
	-
	105
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	105

	
	مامايي
	-
	-
	-
	-
	506
	-
	-
	119
	28
	-
	-
	653

	
	پرستاري
	-
	-
	-
	307
	194
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	501

	
	تغذيه
	2
	-
	2
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	4

	
	بهداشت محيط
	25
	16
	24
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	1
	67

	
	بهداشت خانواده
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	مبارزه با بیماریها
	1
	74
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	75

	
	سایر
	-
	-
	-
	9
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	9





ادامه جدول شماره 3 - توزیع و تقسیم دانشجویان مورد درخواست دانشگاهها به تفکیک رشته تحصیلی و مراکز تابعه در  سال  89

	نام دانشگاه
	رشته تحصیلی
	شمال
	شرق
	شمیرانات
	غرب

	شبکه ها
	ستاد
	جمع کل

	
	
	
	
	
	
	ورامین
	دماوند
	پاکدشت
	شهریار
	قدس
	رباط کریم
	
	

	




تهران
	پزشکی
	کارآموزی
	-
	-
	-
	202
	-
	-
	-
	87
	-
	27
	-
	316

	
	
	بازدید
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	اپیدمیولوژی
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	دندانپزشکی
	کارآموزی
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	
	بازدید
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	تغذيه
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	مامايي
	-
	-
	-
	11
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	11

	
	پرستاري
	-
	-
	-
	138
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	138

	
	بهداشت خانواده
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	بهداشت عمومي
	-
	-
	-
	31
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	31

	
	بهداشت محيط
	-
	-
	-
	5
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	5

	
	رزیدنت پزشكي اجتماعي
	کارآموزی
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	
	بازدید
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	مبارزه با بیماریها
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	
	سایر
	-
	-
	-
	12
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	12

	علوم پزشکی
بقیه ا.... 
	پزشکی
	46
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	46

	
	پرستاری
	18
	-
	17
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	35

	علوم پزشکی
شاهد
	پزشکی
	6
	84
	27
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	117

	
	سایر
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	فنی حرفه ای
	بهداشت مدارس
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	آموزش و
پرورش
	دانش آموزان کودکیاری
	22
	36
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	58

	دانشگاه های مختلف
	رشته های مختلف
	4
	-
	6
	33
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	43

	جمع کل
	595
	380
	468
	853
	700
	8
	1
	206
	28
	27
	25
	3291



جدول شماره 4 - فعاليتهاي آموزشي حوزه معاونت بهداشتي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي سال 1389 


	

	فعاليت 


نام 
مركز
	كارگاه‌
آموزشي
	سمينار يا همايش
	برپايي غرفه و نمايشگاه
	جلسات آموزشي گروهي
	جلسات هماهنگي
	آموزش چهره‌به‌چهره
	آموزشي رسانه
	درج در مطبوعات
	برنامه راديويي
	برنامه تلويزيوني

	
	تعداد برنامه
	تعداد شركت‌كننده
	تعداد برنامه
	تعداد شركت‌كننده
	غرفه
	نمايشگاه
	تعداد برنامه
	تعداد شركت‌كننده
	درون‌بخش
	برون‌بخش
	
	تهيه
	تكثير
	توزيع
	
	تعداد برنامه
	زمان
(به‌دقيقه) 
	تعداد برنامه
	زمان (به‌دقيقه)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	سري
	كل صفحات
	
	
	
	
	
	

	معاونت
	84
	1930
	5
	1730
	4
	0
	71
	1598
	917
	569
	406
	77
	702623
	1677186
	742134
	239
	7
	135
	2
	35

	شمال
	10
	444
	0
	0
	7
	1
	9362
	288401
	17698
	8823
	1056179
	208
	60046
	175607
	156539
	146
	0
	0
	2
	45

	شرق
	13
	473
	11
	2420
	20
	4
	6288
	184901
	858
	709
	790442
	139
	18497
	46186
	45908
	45
	0
	0
	0
	0

	شميرانات
	7
	255
	4
	180
	10
	0
	7988
	138246
	913
	4886
	423304
	95
	2628
	58880
	18458
	258
	5
	50
	0
	0

	ورامين
	20
	699
	8
	2040
	13
	2
	7974
	166154
	26598
	29070
	1085781
	177
	21203
	53705
	55469
	59
	1
	2
	1
	2

	دماوند
	4
	106
	5
	580
	7
	0
	1724
	25862
	110
	736
	60103
	529
	5761
	62778
	60315
	76
	0
	0
	4
	30

	پاكدشت
	10
	244
	7
	1495
	3
	1
	8699
	141618
	846
	1514
	798443
	90
	36087
	38775
	88945
	44
	3
	6
	6
	70

	فيروزكوه
	3
	86
	3
	289
	3
	0
	1840
	80111
	1508
	1276
	67236
	38
	13549
	28371
	32873
	37
	0
	0
	3
	90

	غرب
	63
	2574
	1
	300
	5
	1
	4463
	67188
	6
	4
	-
	20
	5000
	-
	20000
	3
	0
	0
	0
	0

	شهریار
	9
	373
	1
	300
	5
	0
	5843
	97231
	6
	13
	359946
	16
	30
	7200
	8267
	3
	6
	30
	0
	0

	شهر قدس
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2351
	84867
	24
	25
	190859
	0
	1
	100
	250
	0
	0
	0
	0
	0

	ملارد
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5502
	87213
	20
	12
	217363
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	رباط کریم
	69
	1312
	12
	2400
	19
	0
	0
	0
	73
	117
	-
	71
	-
	-
	17583
	10
	0
	0
	0
	0

	جمع 
	292
	8496
	57
	11734
	96
	9
	62105
	1363390
	49577
	47754
	5050062
	1460
	865425
	2148788
	1246741
	920
	22
	223
	18
	272


جدول شماره 5- آمار فعاليتهاي سمعي و بصري معاونت بهداشت در سال 1389 
	
خدمات






واحدها
	تعداد كارگاهها و دوره هاي آموزشي
	فيلمبرداري
	عكسبرداري
	ضبط صدا
	تجهيزات و وسايل كمك آموزشي
	توزيع و آرشيو رسانه ها

	
	
	حلقه
	مدت به دقيقه
	حلقه
	تعداد
	كاست
	مدت به دقيقه
	اورهد
	اسلايد
	ويدئو ديتا
	ويژيولايزر
	نشانگر ليزري
	ميكروفون
	اوپك
	ساير
	تعداد رسانه هاي آرشيو شده
	تعداد رسانه توزيع شده
	تعداد فرم توزيع رسانه تكميل شده
	ملاحظات

	دفتر معاونت
	5
	-
	-
	-
	80
	-
	-
	1
	-
	5
	2
	-
	5
	-
	-
	25
	730
	2
	

	گسترش
	34
	-
	1830
	-
	335
	-
	300
	2
	-
	21
	5
	8
	21
	-
	-
	3
	65
	3
	

	بهداشت خانواده
	14
	-
	20
	-
	140
	-
	-
	3
	-
	16
	3
	8
	16
	-
	-
	26
	3520
	16
	

	بيماري ها
	13
	-
	210
	-
	160
	-
	-
	3
	-
	17
	5
	8
	17
	-
	-
	31
	2880
	17
	

	بهداشت محيط
	8
	-
	40
	-
	125
	-
	-
	3
	-
	4
	2
	1
	11
	-
	-
	11
	980
	6
	

	بهداشت حرفه اي
	4
	-
	30
	-
	64
	-
	-
	3
	-
	4
	2
	1
	4
	-
	-
	8
	550
	6
	

	آموزش بهداشت
	8
	-
	15
	-
	85
	-
	-
	2
	-
	13
	4
	7
	13
	-
	-
	21
	15900
	17
	

	بهداشت مدارس
	1
	-
	-
	-
	8
	-
	-
	1
	-
	1
	1
	-
	1
	-
	-
	10
	1700
	6
	

	آمار
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	

	دارويي
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	

	بهداشت دهان ودندان
	1
	-
	-
	-
	15
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	1
	-
	-
	2
	39
	2
	

	متفرقه
	90
	-
	1020
	-
	550
	-
	-
	35
	-
	76
	45
	5
	90
	-
	-
	15
	2500
	8
	

	جمع كل
	178
	-
	3165
	-
	1562
	-
	300
	53
	-
	158
	69
	38
	179
	-
	-
	152
	28864
	83
	



 جدول شماره 6- گزارش عملکرد واحد آموزش بهداشت براساس برنامه عملياتي در سال 1389 
	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	سال 88
	پيش بيني
سال89
	ميزان پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	سه ماهه 
	شش ماهه 
	نه ماهه
	يكساله
	

	1
	ارزشيابي 100% كارگاه‌هاي آموزشي برگزار شده در ستادومراكز بهداشت تابعه معاونت بهداشتي دانشگاه تا پايان سال 89
	- درصد كارگاه‌هاي داراي مستندات ارزشيابي
- در صد كارگاه هاي پايش شده
-درصد تكميل فرم هاي ارزشيابي  فرآيند توسط شركت كنندگان
- درصد كارگاه هاي برگزار شده داراي امتياز ارزشيابي (فرايند) بالاي 75%
- درصد كارگاه هاي برگزار شده بر اساس دستورالعمل
	100%
5/96%
5/85%

6/85%

4/92%
	100%
100%
100%

80%

100%
	100
50
100

5/62

100
	100
100
17/83

125

100

	95
97
4/88

124

1/98
	5/97%
6/98%
25/89%

124

5/97%
	

	2
	پوشش 80% مراكز ارائه خدمات داراي امتياز بالاي 75% چك ليست پايش تا پايان سال 89
	- تعداد بازديد انجام شده
- درصد مشكلات اصلاح شده 
 - در صد مراكز پايش شده داراي امتياز  75%  چك ليست 
	41
44%

93%
	48
80%
80%
	21
-
120
	23
-
121
	2/31
-
116
	2/31
-
116
	

	3
	حفظ فرآيند پذيرش وتوزيع 100% دانشجويان / هنرجويان معرفي شده درستاد ومراكزبهداشت تابعه معاونت بهداشتي درسال89

	- تعداد دانشجوي/هنرجوي توزيع شده داراي قرارداد
- تعداد دانشجوي /هنرجوي توزيع شده بدون قرارداد
- تعداد كميته هاي هماهنگي توزيع‌دانشجويان /هنرجويان 
	640

1762

4
	-

-

2
	100

100

-
	100

100

100
	100

100

100
	100

100

100
	

	4
	اطلاع رساني به گروه هاي هدف در خصوص مناسبت هاي خاص به ميزان 100 درصد پيش بيني در ستاد و مراكز تابعه تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي در سال89
	 - تعداد بسيج اطلاع رساني طراحي شده 
- تعداد رسانه هاي آموزشي توليد شده براي بسيج 
- تعداد بسيج اطلاع رساني اجرا شده
-  درصد بسيج هاي اطلاع رساني داراي مستندات
	21

95

21
3/84%
	20

40

20
90%
	90

472

90
111
	100

425

100
111
	165

495

165
111
	220

975

220
111
	



ادامه جدول شماره 6 -  گزارش عملکرد واحد آموزش بهداشت براساس برنامه عملياتي در سال 1389
	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	سال 88
	پيش بيني
سال89
	ميزان پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	سه ماهه 
	شش ماهه 
	نه ماهه
	يكساله
	

	5
	حفظ پوشش 100% جمع آوري ، تحليل وگزارش اطلاعات فعاليت هاي آموزشي درستاد ومراكز بهداشت تابعه معاونت بهداشتي تا پايان سال 89

	- درصد فرم هاي آماري به موقع دريافت شده
- درصد دريافتي  فرم هاي آماري به صورت كامل 
- تعداد گزارش هاي عملكرد دريافت شده
- تعداد گزارش‌هاي عملكرد تهيه شده
	100%

100%

27

4
	100%

100%

28

4
	100

100

4/21

25
	100

100

4/46

50
	100

100

75

75
	100

100

100

100
	

	6
	حفظ فرآيند پذيرش و هماهنگي جهت اجراي 100% طرح هاي پژوهشي تائيد شده در ستاد و مراكز بهداشت تابعه تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي وخدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي تا پايان سال 89

	-  تعداد طرح هاي پژوهشي دريافت شده
- درصد طرح‌هاي پژوهشي كه به نحوه صحيح و براساس دستور العمل تهيه شد ه اند
- درصد طرح‌هاي پژوهشي تاييد شده 
- درصد طرح‌هاي پژوهشي هماهنگ شده براي اجرا

	11

95%


100%
5/54%
	غير قابل پيش بيني
100%


100%
100%
	100

67


0
1/11
	100

5/58


0
1/11
	100

5/68


36
60
	100

3/84


36
60
	

	
7



	حفظ فرآيند تهيه، توزيع و آرشيو  رسانه‌ها درستاد ومراكزبهداشت تابعه تحت پوشش معاونت بهداشتي تا پايان سال 89

	 - تعداد رسانه‌هاي جديد دريافت شده

-  تعداد موضوع رسانه‌هاي جديد آرشيو شده
- درصد رسانه‌هاي توزيع شده بر اساس دستورالعمل
	294250

114

100%
	غير قابل پيش بيني
-

100%
	100

100

100

	100

100

100

	100

100

100
	100

100

100
	



ادامه جدول شماره 6 -  گزارش عملکرد واحد آموزش بهداشت براساس برنامه عملياتي در سال 1389
	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني
سال89
	ميزان پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	سه ماهه 
	شش ماهه 
	نه ماهه
	يكساله
	

	8
	حفظ فرآيند اطلاع رساني به كارشناس مسئولين آموزش در خصوص فعاليت هاي مورد انتظار به ميزان سال گذشته (6 جلسه) درستاد ومراكزبهداشت تابعه تحت پوشش معاونت بهداشتي تا پايان سال 89
	- تعداد كارشناسان شركت كننده در جلسات
-  تعداد جلسات برگزار شده
- درصد مصوبات اجرا شده
	56
8
-
	42
6
80%
	3/33
3/33
125
	3/83
6/66
116
	259
550
95
	319
566
110
	

	9
	حفظ فرآيند اطلاع رساني به كاركنان از طريق كتابخانه به ميزان سال گذشته درستاد ومراكزبهداشت تابعه تحت پوشش معاونت بهداشتي تا پايان سال 89
	-  تعداد كتاب هاي خريداري شده


- تعداد كتاب‌هاي دريافتي

- تعداد كتاب‌هاي امانت داده شده
	118


108

367
	براساس بودجه در نظر گرفته شده
-

-
	100


100

100
	100


100

100
	100


100

100
	100


100

100
	

	10
	حفظ فرآيند توانمندسازي ياوران بسيجي در حوزه هاي منتخب تحت پوشش به ميزان سال گذشته درستاد ومراكزبهداشت تابعه تحت پوشش معاونت بهداشتي تا پايان سال 89
	1. درصد ارتقاي آگاهي شركت كنندگان بسيجي
2. تعداد بسيجيان آموزش ديده
	4/20%

116
	10%

-
	-

100
	254

100
	270

100
	207

100
	



*اطلاعات جدول شماره 6 مربوط به منطقه تحت پوشش دانشگاه شهید بهشتی قبل از ادغام می باشد.










واحد آمار و 
خدمات ماشيني 



















معرفي واحدآمار
نگرش های نوين مديريتی بر اين امر واقف می باشد که سرعت تغييرات ، پيچيدگی ، رقابت سيل عظيم توليد و گردش اطلاعات در عصر حاضر سازمان را ملزم به نگرش مجدد در عملکرد ساختار و فعاليتهای خود می کند . 
اگر بپذيريم که اطلاعات وسيله و ابزار تعيين کننده تصميم گيری نقطه اتکای استراتژيک است رساندن اطلاعات صحيح و به موقع به مديران ارشد و ميانی ، اجرائی نياز به ساماندهی داشته و بايد رساندن اطلاعات به صورت عملکردی بوده و تا حد ممکن جامع و خلاصه باشد . يکی از دلايل مهم وضعيت نابسامان اطلاعات و آمار در کشور فقدان يک نظام اطلاعات قوی و منسجم می باشد .
در اختيار داشتن اطلاعات ضروري ابزار مديريتي است در حال حاضر عدم وجود پوشش كامل سيستم شبكه در تمامي مناطق تحت پوشش و نيز عدم وجود نظام كارآمد جمع آوري ، دسترسي و تحليل اطلاعات مديران و تصميم گيران را در كليه سطوح با مشكل مواجه نموده است مجموعه تحت پوشش اين دانشگاه نيز از اين موضوع مثتثني نبوده و نياز به نظام جامع اطلاعات سلامت كاملا"‌ضروري است . 
در بيان جايگاه آمار و اطلاعات می توان به چند نکته اشاره کرد : 
 اطلاعات بايد طبقه بندی گردد .  
جريان داده ها امکان تصميم گيری های مطمئن را در يک سازمان بهم پيوسته فراهم می سازد . 
صحت داده ها از مهم ترين اجزاء نظام اطلاعاتی می باشد . 
عملکردی بــودن آمــار می تـوانــد در کارآئی و اثربخشی سيستم موثر بوده ومی تواند با تجزيه وتحليل داده ها  آگاهی مديران را افزايش داده و در کارآمدسازی نظام اطلاعات موثر باشد . 


























اهم فعاليتهاي واحد آمار در  سال 89

 برنامه ريزي 
تدوين برنامه عملياتي واحد 
تهيه روكش برنامه عملياتي
برنامه ريزي جهت نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز 
برنامه ريزي جهت حذف فرم هاي زائد و كد دار نمودن فرم هاي آماري 
تدوين برنامه سلامت  پنج ساله استان تهران
اجراي طرح بررسي شاخص هاي چندگانه سلامت 

 آموزش و بازآموزی  
آموزش به همکاران 
شركت جهت ورود اطلاعات طرح پرسشگري 
آموزش  به كاربران جهت ورود اطلاعات طرح پرسشگري 
برگزاري جلسه آموزش برنامه عملياتي به كارشناسان مسئول واحد آمار مراكز و شبكه ها 
تهيه اطلاعات آموزشي ماهيانه  به واحد آموزش بهداشت 
تهيه بسته آموزشي 
تهيه چك ليست عموم 
آموزش دانشجويان پزشكي 
شركت در كارگاه خبرنويسي 
آموزش برنامه ثبت مرگ با توجيه به كارگاه 2 روزه آذر ماه 
آموزش برنامه HNIS به كاربران جديد برنامه  در مراكز بهداشت شهرستانها 
شركت در كارگاه و جلسات برنامه عملياتي 
شركت در كارگاه تعالي سازماني 

هماهنگي 
شركت در جلسات شوراي كارشناسي 
برگزاري جلسات ماهيانه كارشناسان مسئول واحد آمار در تاريخ دوازدهم هر ماه 
هماهنگي با كليه واحدهاي ستادي جهت كد دارنمودن فرم هاي آماري و حذف فرم  هاي موازي در سيستم 
برگزاري جلسه با رابطين آمارستاد معاونت 
هماهنگي با معاونت پشتيباني دانشگاه جهت ارسال اطلاعات درخواستي و هيئت امناء‌
قراردادن اخبارو مطالب مربوط به واحد آمار در سايت پرتال ، و ارسال جهت نشريه سروش سلامت و نقل و نقد 
هماهنگي با وزارت متبوع در خصوص نظام ثبت مرگ و مير 
شركت در كارگاه كشوري آموزش پرسشگري مطالعه جمعيت و شاخص هاي سلامت  
شركت در كارگاههاي ورود اطلاعات برنامه مطالعه جمعيت و شاخص هاي سلامت  و آموزش  به كاربران برنامه 
هماهنگي با استانداري جهت تهيه سالنامه آماري. 
تهيه گزارشات فصلي هيئت امناء 


نظارت و پايش 
بازديد از واحدآمار مراکز تابعه و ارزشيابی عملکرد واحد آمار مراکز 42
پايش برنامه بيمه روستائي  منطقه رباط كريم ( 1 مورد ) 
ارائه فيدبك 2 ماهانه از ماحصل بازديدهاي محيطي انجام شده ( 4 مورد )  
تهيه گزارش تبيين چرخه بازديد واحد آمار 
تهيه گزارش مقايسه اي (روزكاركرد پزشك مسئول مركز ، پزشك عمومي ، دندانپزشك وبهداشت خانواده) برحسب حضور در مركز ، سياري ، مدارس و مرخصي .

 پژوهش 
بررسي ارتباط كيفيت ثبت دفاتر مراجعين به پزشك با مشخصه هاي پرسنلي  در مراكز بهداشتي درماني و پايگاه هاي تابعه دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي در سال 89 ( ادامه طرح از سال 88 )

ساير فعاليتها 
توليد و ارائه آمار
تدوين و تعيين شاخصهای آماری 
تهيه و چاپ عملكرد سال 88 ، سه- شش – نه ماهه و سال 89 
رسم هرم سني جمعيت تحت پوشش دانشگاه سال 89 ( شهري – روستايي – كل – كشوري  ) 
برآورد جمعيت سال 89 شهري شهرستان و شهر تهران بر حسب ، جنس ، سن و منطقه سكونت  براساس  سرشماري  سال1385    
برآورد جمعيت زير يكسال ، پنج سال و هشت سال و .... در مناطق تحت پوشش و ارسال به كليه واحدهاي ستادي از طريق فايل مشترك (سال 89)   
آمار جمعيت جهان لحظه به لحظه سال به صورت هفتگي 
تهيه گزارش پوشش واكسيناسيون به صورت فصلي و ارائه به مركز مديريت بيماريهاي واگير.
جمع آوري و ارسال ارسال آمار ماهيانه واكسيناسيون فرم 105 به مركز مديريت بيماريهاي واگير.
مديريت برنامه HNIS  و همكاري با وزارت  متبوع درخصوص رفع نواقص برنامه HNIS .
جمع آوري اطلاعات ساختاري  مراكز بهداشت شهرستان ها.
مديريت برنامه نظام ثبت موارد مرگ و مير دانشگاه.
همكاري و مشاركت در برگزاري برنامه مصاحبه تخصصي استخدام جديد دانشگاه با كاردانان آمار و مدارك پزشكي.
همكاري با واحد بهورزي در جهت برگزاري همايش خيرين سلامت.
مشاركت در طرح كشوري DHS به عنوان سرپرست ورود داده ها و شركت در كارگاه هاي مربوط و ارائه آموزش هاي لازم طي يك كارگاه آموزشي به كاربران برنامه.
تهيه بسته آموزشي براي سلامتياران منطقه 9 شهرداري شهر تهران








جدول شماره 1 -  مقايسه اي واحدآمار سال 89-88 

	عنوان شاخص
	تعداد

	
	سال 89
	سال 88
	روند تغيير

	مراجعات پزشكي به مراكز
	1705733
	2094771
	18.5-

	مراجعات دندانپزشكي
	205416
	229416
	10.46-

	مراجعات بهداشت خانواده
	2647358
	2936814
	9.8-

	مراجعات به تزريقات 
	371272
	406446
	8.6-

	مراجعات  به پانسمان 
	18936
	19194
	1.3-

	مراجعات به داروخانه 
	791725
	1492006
	46.9-



روند شاخص هائي كه منفي است بدليل تغيير در استانداردها بوده است . 
بدليل اينكه طرح پزشك  تمام شده بود يك پزشك دو مركز را پوشش مي داده و بدليل عمليات مترو مركز بهداشتي درماني طالقاني تقريبا نيمه تعطيل بوده است .
علت كاهش موارد مراجعه به خاطر منفك شدن شهرستان كرج از ابتداي سال 89 از اين حوزه و منفك شدن شهرستان ساوجبلاغ و نظرآباد از ابتداي آبان ماه سال 89 مي باشد.





36

	شاخص يا شاخصهاي هدف به درصد  ( محدوده شرق دانشگاه شهيد بهشتي )
	سال 88
	سال 89
	روند تغيير

	درصد مهارت كاركنان بهداشتي در تكميل صحيح دفاتر و فرم هاي ثبت آماري
	80
	81.5
	1.8

	درصد فــرم ها و دفاتر ثبت آمار استاندارد
	90
	98.5
	9.4

	درصــدثــبـت صحـيح اطــلاعـــات روز كـــاركــرد پــــرســنـــل مراكز و خانه ها
	88
	80.2
	8.8-

	كيفيت ثبت 
	86
	89.6
	4.1

	درصدمهارت كاركنان بهداشتي در تكميل فرم هاي جمع آوري اطلاعات 
	80
	81.9
	2.4

	درصــد فـــرم هــاي استـــانــدارد مــوجود در چـــرخه  جمع آوري آمــارمعاونت
	85
	91.8
	8

	درصـــد رسم صحيح نمـــودارهاي مقـايسه اي صحيح برد سرپرست مركز 
	75
	88.4
	17.8

	كيفيت جمع آوري اطلاعات 
	79.3
	85.5
	7.8

	درصد گزارشات تحليلي ستاد معاونت براي هر برنامه 
	80
	85
	6.2

	درصد گزارش تحليلي مراكز تابعه براي هر برنامه
	81
	85
	4.9

	درصد مهارت كاركنان در تحليل آماري برنامه ها
	85
	89
	4.7

	كيفيت تحليل 
	82
	86.3
	5.3

	درصد ارائه گزارش عملكرد ستاد در زمان مقرر 
	90
	95
	5.5

	درصد پاسخ به مكاتبات اداري در مدت مقرر 
	75
	85
	13.3

	درصد بايگاني صحيح در واحدهاي ستادي 
	84
	92
	9.5

	درصد  بايگاني صحيح  در واحد هاي محيطي
	100
	100
	

	كيفيت دسترسي به آمار و  اطلاعات 
	88
	93
	5.6

	نسبت نيروي انساني واحد آمار به استاندارد تعريف شده  
	59.6
	68
	14

	نسبت  تامين تجهيزات و  پشتيباني واحد آمار 
	61.5
	65
	5.6

	ميزان مديريت صحيح  واحد آمار در ستاد و مراكز شهرستانها 
	73.8
	78
	5.6

	ميزان مديريت صحيح مسئولين  مراكز بهداشتي درماني 
	91.4
	95
	1.2

	كيفيت مديريت چرخه جمع آوري آمار و اطلاعات 
	71.6
	76.5
	6.8

	ميزان  آگاهي كاركنان بهداشتي در مورد نحــوه ثبـــت صحيــح فــرم ثبت مرگ (درصد) 
	66.3
	71
	7

	ميزان آگاهي كاركنان بيمارستانها درمورد ثبت صحيــح فــرم مــرگ بيمــارستاني ( درصد)
	42.3
	47
	11

	درصد  فرم ثبت بيمارستاني كه طبق استاندارد تكميل شده
	48.5
	50
	3

	درصدفرم شماره 1 ثبت مرگ طبق استاندارد تكميل شده
	80
	84
	5

	كيفيت ثبت مرگ 
	59.3
	63
	6.2



علت افزايش شاخص ها بدليل يكسان سازي برد سرپرست مراكز بهداشتي درماني ، حذ ف و جمع آوري  فرمهاي غير كددار و غير استاندارد و موازي از سيستم  ، يكسان سازي دفاتر ثبت در مراكز بهداشتي درماني ، مطابقت ثبت اطلاعات دفاتر و فرم هاي آماري  بوده است . 
علت كاهش ثبت صحيح اطلاعات به اين دليل بوده كه دفاتر حضور و غياب جديد در مراكز بهداشتي درماني توزيع شده بود كه طبق دستورالعمل تكميل نمي شده و روزكاركردها با دفاتر ثبت و حضور و غياب مطابقت نمي كردند كه با بازديدها و پيگيري هاي مكرر تقريبا"‌در بيشتر مراكز اين مشكل قابل رفع مي باشد . 
 

[bookmark: OLE_LINK7]جدول شماره 2 - مقايسه فراواني مرگ بر اساس ده علت اول سال 89  دانشگاه شهيد بهشتي 

	رديف
	علت مرگ
	تعداد مرگ روستائی 
	تعداد مرگ شهری 
	جمع

	1
	بيماريهای قلبی و عروقی 

	222
	480
	702

	2
	سرطانها و تومورها 

	50
	71
	121

	3
	علائم و حالات بد تعريف شده 

	46
	63
	109

	4
	بيماريهای دستگاه تنفسی 

	38
	68
	106

	5
	حوادث غيرعمدی 

	32
	52
	84

	6
	تحت بررسي 
	4
	38
	42

	7
	بيماريهای دستگاه گوارش 

	8
	18
	26

	8
	نامعلوم 
	9
	15
	24

	9
	بيماريهاي دستگاه اداراي و تناسلي  
	9
	13
	22

	10
	بيماريهاي غدد، تغذيه و متابوليك  
	7
	14
	21

	كل مرگ ( در ده علت اول ) 
	425
	832
	1257



تحليلي بر وضعيت ثبت موارد مرگ :‌ بيشترين علت مرگ در مناطق شهري بيماريهاي قلبي و عروقي 57.6% بوده است . كمترين علت مرگ در مناطق شهري 1.6 بيماريهاي دستگاه اداراي و تناسلي  بوده است . بيشترين علت مرگ در مناطق روستايي 52.2  بوده است (‌بيماريهاي قلبي – عروقي )‌ و كمترين علت مرگ در مناطق روستايي  تحت بررسي  0.9بوده است . در كل دانشگاه بيشترين علت مرگ بيماريهاي قلبي و عروقي با  55.8   بوده است . 
 


منابع جداول 5-2:اطلاعات حاصل از تكميل اطلاعات مرگ توسط نرم افزارثبت مرگ وميردرسطح شهرستانهاي شميرانات،ورامين،دماوند،فيروزكوه و پاكدشت


جدول شماره 3 - مقايسه فراواني مرگ بر اساس ده علت اول سال 88  دانشگاه شهيد بهشتي 

	رديف
	علت مرگ
	تعداد مرگ روستائی 
	تعداد مرگ شهری 
	جمع

	1
	بيماريهای قلبی و عروقی 

	268
	466
	734

	2
	سرطانها و تومورها 

	80
	83
	163

	3
			علائم و حالات بد تعريف شده 

	62
	62
	124

	4
	حوادث غيرعمدی 
	
	48
	73
	121

	5
	بيماريهای دستگاه تنفسی 

	24
	47
	71

	6
			نامعلوم 

	15
	19
	34

	7
	تحت بررسی 

	11
	21
	32

	8

	بيماريهای دستگاه گوارش 

	10
	20
	30

	9
	بيماريهای روانی و اختلال رفتاری 

	17
	13
	30

	10
	بيماريهای غدد ، تغذيه و متابوليک

	9
	19
	28

	كل مرگ ( در ده علت اول ) 
	544
	823
	1367

	كل مرگ شهري و روستايي بامحاسبه ده علت اول
	1473



تحليلي بر وضعيت ثبت موارد مرگ :‌ بيشترين علت مرگ در مناطق شهري بيماريهاي قلبي و عروقي 56.6% بوده است . كمترين علت مرگ در مناطق شهري بیماریهای روانی و اختلال رفتاری 1.6%  بوده است . بيشترين علت مرگ در  مناطق روستايي   49.3%   بوده است (‌بيماريهاي قلبي – عروقي )‌ و كمترين علت مرگ در مناطق روستايي  بيماريهاي غدد ، تغذيه و متابوليك  1.6%   بوده است . در كل دانشگاه بيشترين علت مرگ بيماريهاي قلبي و عروقي با 53.7%  بوده است . 

 



منابع جداول مرگ و مير :  اطلاعات حاصل از تكميل اطلاعات مرگ توسط نرم افزارثبت مرگ وميردرسطح شهرستانهاي شميرانات،ورامين،دماوند،فيروزكوه و پاكدشت




جدول شماره4- مقايسه فراواني مرگ بر اساس ده علت اول سال 89  دانشگاه ايران  

	علت مرگ
	شهري
	روستايي
	جمع 

	بيماريهای قلبی و عروقی 
	1046
	45
	1091

	سرطانها و تومورها 
	331
	12
	343

	بيماريهای دستگاه تنفسی 
	190
	3
	193

	بيماريهای دوران حول تولد 
	105
	6
	111

	بيماريهای غدد ، تغذيه و متابوليک
	93
	5
	98

	بيماريهای دستگاه گوارش 
	58
	0
	58

	ناهنجاريهای مادرزادی و کروموزومی 
	40
	1
	41

	بيماريهای دستگاه ادراری و تناسلی  
	40
	0
	40

	بيماريهای انگلی و عفونی 
	22
	0
	22

	بيماريهای سيستم عصبی 
	19
	0
	19


 

جدول شماره5 - مقايسه فراواني مرگ بر اساس ده علت اول سال 88 دانشگاه ايران
  
	علت مرگ
	شهري
	روستايي
	جمع 

	بيماريهای قلبی و عروقی 
	2435
	81
	2516

	سرطانها و تومورها 
	918
	33
	951

	بيماريهای دوران حول تولد 
	535
	3
	538

	بيماريهای دستگاه تنفسی 
	316
	14
	330

	بيماريهای غدد ، تغذيه و متابوليک
	141
	3
	144

	ناهنجاريهای مادرزادی و کروموزومی 
	110
	1
	111

	بيماريهای دستگاه گوارش 
	100
	4
	104

	بيماريهای دستگاه ادراری و تناسلی  
	84
	3
	87

	بيماريهای سيستم عصبی 
	85
	0
	85

	بيماريهای انگلی و عفونی 
	49
	1
	50






نمودار مقايسه اي شماره 1 - مراجعين پزشكي ، دندانپزشكي و بهداشت خانواده سال 89-88  
















جدول شماره  6  -جدول گزارش عملكرد واحد آمار  بر اساس برنامه  جامع عملياتي سال89-88

	رديف
	هدف  اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني  سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يكساله
	

	1
	افزايش كيفيت ثبت داده هاي آماري از 79.6% به 86%
	مهارت كاركنان بهداشتي در تكميل صحيح دفاتر و فرم هاي ثبت آماري .
فرم ها و دفاتر ثبت آمار استاندارد .
ثبت صحيح اطلاعات روز كاركرد پرسنل مراكز و خانه ها
كيفيت ثبت .
	78.8
75.4
64

	80
80
65

	
	79.4
83
65

	
	81.5
98.5
80.2

	

	2
	افزايش كيفيت جمع آوري آمار از 74.5% به 79.3%
	مهارت كاركنان بهداشتي در تكميل صحيح فرم هاي جمع آوري اطلاعات 
فرم هاي استاندارد موجود در چرخه آمار معاونت
رسم نمودارهاي مقايسه اي صحيح برد سرپرست مركز  
كيفيت جمع آوري اطلاعات  
	50.9
70.2
72.3

	60
75
75

	
	63.2
73.9
73.1

	
	81.9
91.8
88.4

	

	3
	افزايش كيفيت تجزيه و تحليل اطلاعات آماري  از 64.7% به 82%
	گزارشات تحليلي ستاد معاونت  براي هر برنامه 
گزارش تحليلي مراكز  تابعه براي هر برنامه  
مهارت كاركنان در تحليل آماري برنامه ها 
كيفيت تحليل 
	70.4
40.2
44.3

	75
45
50

	
	73
42.6
46.2

	
	85
85
89

	

	4
	افزايش كيفيت دسترسي به آمار و اطلاعات  از 85.8% به 88%  در سطح واحدهاي تابعه دانشگاه در سال 1388
	ارائه گزارش عملكرد ستاد در زمان مقرر
پاسخ به مكاتبات اداري در زمان مقرر
 بايكاني صحيح در واحدهاي ستادي 
بايكاني صحيح  در واحدهاي محيطي 
كيفيت دسترسي به آمار و اطلاعات 
	87
49.3
88.9
67.8

	92
55
93
73

	
	93.5
51.2
91.7
70

	
	95
85
92
100

	


	منبع: برنامه عملياتي واحد آمار- سال 89

ادامه جدول شماره  6 - جدول گزارش عملكرد واحد آمار  بر اساس برنامه  جامع عملياتي سال89-88

	رديف
	هدف  اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني  سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يكساله
	

	5
	افزايش كيفيت مديريت چرخه آمار و اطلاعات  از 65.7  به 71.6 
	نسبت تامين نيروي انساني واحد آمار به استاندارد تعريف شده 
نسبت تامين تجهيزات و  پشتيباني واحد آمار 
ميزان مديريت صحيح  واحد آمار در ستاد مراكز و شهرستانها
ميزان مديريت صحيح مسئولين مراكز بهداشتي درماني 
كيفيت مديريت 
	59.6
61.5
73.8
91.4

	62
65
75
85

	
	
	
	68
65
78
95

	

	6
	افــزايش كيفيــت ثبت مرگ  50.7% به 59.3%  
	ميزان  آگاهي كاركنان بهداشتي در مورد نحوه ثبت صحيح فرم ثبت مرگ (درصد ) 
ميزان آگاهي كاركنان بيمارستانها درمورد ثبت صحيح فرم مرگ بيمارستاني(درصد)  
 فرم ثبت بيمارستاني كه طبق استاندارد تكميل شده 
 فرم شماره 1 ثبت مرگ طبق استاندارد تكميل شده   
كيفيت ثبت
	66.3
42.3
48.5
81

	70
50
52
83

	
	68.1
45.7
49.3
81.7

	
	71
47
50
82

	


	
منبع: برنامه عملياتي واحد آمار-سال 89
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واحد امور 
آزمايشگاهها 
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معرفي واحد امورآزمايشگاهها

مديريت نظارت برآزمايشگاههاي معاونت بهداشتي دانشگاه علوم پزشكي شهيدبهشتي در دوسطح اجرايي و فني برمجموعه 28 آزمايشگاه محيطي(در مراكز،شبكه‌ها) و 2 آزمايشگاه تحت عنوان آزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتي و يك آزمايشگاه مرجع دانشگاهي  نظارت دارد. پرسنل سطح اجرائي شامل يك‌نفر كارشناس مسئول (پاتولوژيست) يك نفر دكتراي علوم آزمايشگاهي ،ودرسطح فني درحال حاضر شامل 27 نفر(فارغ التحصيلان مقاطع مختلف علوم آزمايشگاهي) مي‌باشد.
بخش اجرايي اين مديريت در ستاد معاونت بهداشتي و بخش فني آن در آزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتي وآزمايشگاه مرجع متمركز مي‌باشد.در حال حاضر خدمات فني شامل ميكروبيولوژي آب ، سيتولوژي ،پاپ اسمير، غربالگري هيپوتيروئيدي وPKU، كنترل كيفي سل، مالاريا، بيماريهاي ميكروبي روده‌اي ، ميكروبيولوژي، سيتولوژي و هورمون‌شناسي دراين مركز آزمايشگاهي در حال انجام است. خدمات اجرايي شامل ابلاغ دستورالعمل‌ها ، اجرايي كردن پروتكل‌ها و ابلاغ به مراكز، نظرات براجراي دستورالعمل‌ها در سطح مراكز و شبكه‌ها ، بازرسي مراكز كنترل كيفي و پايش و … مي‌باشد. در ضمن سطح اجرايي وفني‌آمادگي برنامه‌ريزي،انجام‌آزمايش‌وكنترل‌كيفي‌درموارد اپيدمي و بحران را  نيز دارد.

اهم فعاليتهاي واحدامورآزمايشگاهها در سال89 

برنامه‌ريزي 
تعيين‌برنامه كشيك روزهاي تعطيل درخصوص غربالگري نوزادان،ميكروبيولوژي آب‌وحوادث‌غيرمترقبه
ارتقاء وضعيت ميكروبيولوژي آب جهت بررسي موارد آلودگي آب با ميكروبهاي خاص مانند ميكروبهاي هتروتروف
برنامه‌ريزي جهت آماده سازي آزمايشگاه براي شركت در برنامه كشوري تشيخص و جداسازي ميكروب‌هاي منتقله از آب و غذا  
برنامه‌ريزي جهت طرح مطالعه بررسي نتايج آزمايشگاهي غربالگري نوزادان
برنامه‌ريزي ارتقا كار آزمايشگاه شيمي آب و افزودن المان هاي جديد 
برنامه‌ريزي جهت اجراي واگذاري وظايف آزمايشگاه رفرانس كشور به رفرانس‌هاي دانشگاهي
برنامه ريزي جهت مقابله با شروع بروزموارد التوربصورت معرفي آزمايشگاههاي التور-تعيين برنامه كشيك وآنكال-معرفي آزمايشگاه مرجع التور
برنامه ريزي جهت ارتقا وضعيت آزمايشگاه مركزي بهداشت به عنوان آزمايشگاه مرجع دانشگاه براساس برنامه ي ارايه شده در آزمايشگاه مرجع سلامت
برنامه ريزي جهت تامين بودجه خريد كيت هاي غربالگري نوزادان
اجرايي كردن و شروع طرح ديابت شهري
برنامه ريزي و اجراي دو مرحله از پايش استاني آزمايشگاه ها
برنامه ريزي جهت انجام و پاسخ دهي و آناليز نمونه هاي كنترل كيفي خارجي در سطح مراكز وآزمايشگاه مركزي
برنامه ريزي جهت تجهيز آزمايشگاه هاي بهداشتي و همكاري با بخش خصوصي در انجام آزمايشات برنامه ي ديابت
برنامه ريزي و انجام آزمايشات غربالگري ديابت براي پرسنل معاونت هاي بهداشت و درمان در راستاي طرح ديابت
برنامه ريزي نشست ديابت
برنامه ريزي جهت انتخاب آزمايشگاه هاي همكار در انجام آزمايشات مربوط به طب كار
برنامه ريزي و گسترش حوزه ي كاري و تحت پوشش قرار دادن آزمايشگاه هاي دانشگاه ايران سابق پس از ادغام و ايجاد هماهنگي ويكسان سازي الگو هاي اجرايي،نظارتي ،و آماري كل حوزه ي جديد
خريد كيت ها و تجهيزات برنامه هاي جديد و ادغام شده
برنامه ريزي و سامان دهي آزمايشگاه مرجع
تجميع امكانات آزمايشگاه مرجع دانشگاه و تفكيك آزمايشگاه هاي مركزي از نظر اجرايي و سطح بندي از آزمايشگاه مرجع 
تهيه ي شرح وظايف سطوح آزمايشگاهي و آزمايشگاه مرجع و تعيين مسئولين مربوطه
برنامه ريزي جهت اجراي طرح آزمايشگاه سيار در غرفه ي دانشگاه در برنامه هاي هفته ي سلامت


آموزش و بازآموزي 
شركت در گردهمايي مسئولين امورآزمايشگاههاي كشور ( درسنندج)
آموزش وبرگزاري كلاس بدو خدمت جهت مشمولين طرح نيروي انساني مستقردر آزمايشگاه مركزي
شركت درآموزش مربوط به Work load unit در وزارتخانه
آموزش پرسنل درگيردرآزمايشات التوردرآزمايشگاه مركزي وپرسنل آزمايشگاه هاي تابعه
شركت در كارگاه مستند سازي و اعمال استانداردها در آزمايشگاه مرجع سلامت
برگزاري كنترل كيفي بيوشيمي جهت كارشناسان مسئول مراكز و شبكه ها
شركت در كلاس و كسب درجه مميزي تكميلي از آزمايشگاه مرجع سلامت
شركت در سمينار سياه سرفه در انستيتو پاستور
شركت در كارگاه ميكروبيولوژي سياه سرفه در دانشگاه تهران
شركت در كارگاه ميكروبهاي روده اي در انستيتو پاستور
شركت در كنگره ارتقا كيفيت
تدريس دركلاس تب راجعه در شبكه دماوند
شركت در كارگاه سل در مركز بهداشت غرب
تدريس در كارگاه پاپ اسمير در پاكدشت
شركت در نشست ديابت
برگزاري و شركت در كارگاه آزمايشات مواد مخدر در آزمايشگاه تهران سر در14بهمن
تدريس در كارگاه آزمايشات پاراكلينيكي درمعاينات شغلي

هماهنگي
جلساتي  با واحد بيماريها درخصوص اقدامات اجرايي در زمينه سل ومالاريا، غربالگري نوزادان-التور 
جلساتي با واحدها ومراكز در خصوص شروع طرح مطالعه نتايج آزمايشگاهي غربالگري نوزادان  
جلسه هماهنگي جهت همکاری در طرح ایمنی وحفاظت در آزمایشگاههای دولتی وخصوصی  
جلسه هماهنگي با مسئولین مرکزبهداشت شرق ،شمال ،شميرانات،ورامين، پاكدشت درخصوص اصلاح وضعيت آزمايشگاه ها
هماهنگي جهت خرید مواد مصرفي شیمی آب 
هماهنگی با انستیتو÷استورجهت دریافت محیط های کشت وانتقال سیاه سرفه، دیفتری
هماهنگی با سازمان بهزیستی جهت دریافت کیت غربالگری هیپوتیروئیدی( 2جلسه)
هماهنگی جهت دریافت وجه از دانشگاه برای خریدکیت های غربالگری توسط معاونت بهداشتی 
هماهنگي با واحدبيماري‌ها جهت برنامه ريزي‌هاي التور-ديابت شهري –غربالگري نوزادان
تهيه خبرجهت درج درنقل ونقد
شركت در جلسات اداره كل جهت ارتقا وضعيت مستند سازي و وضعيت آزمايشگاه مرجع
هماهنگي با بهداشت محيط در زمينه تامين نيروي آزمايشگاه شيمي آب
شركت در جلسات و هماهنگي جهت برگزاري پايش استاني در آزمايشگاه مرجع سلامت و با معاونت درمان و امور مالي
تشكيل جلساتي جهت هماهنگي و اجراي استاندارد سازي در آزمايشگاه هاي تابعه با مسئولين مراكز
شركت در جلسات HSR
شركت در جلسات مربوط به فنيل كتونوري در بيمارستان مفيد و در وزارتخانه
هماهنگي با اداره امور آزمايشگاه هاي درمان جهت انتخاب آزمايشگاه هاي خصوصي واجد شرايط همكاري در برنامه ديابت و طب كار
هماهنگي با واحد بهداشت حرفهاي در زمينه آزمايشگاه هاي همكار
هماهنگي و همكاري با واحدبيماري ها جهت برگزاري نشست ديابت
جلسات مكرر با واحد بيماريها جهت هماهنگي و يكسوسازي سياست هاي اجرايي،روش اجرا،فرم ها ،قرارداد ها،وآمار
هماهنگي با واحد بيماريها ومركز بهداشت شميرانات جهت اجراي طرح آزمايشگاه سيار

تأمين و توزيع منابع 
خريد تجهيزات ومواد مصرفی لازم جهت انجام آزمايشات تشخيص وجداسازی میکروب دربيماري‌هاي منتقله از آب وغذا 
خريد تجهیزات وموادمصرفي جهت بررسی لام های پاپ اسمیر 
خريد تجهیزات ومواد مصرفي جهت بررسی نمونه های آب از نظر میکروبیولوژی 
خرید تجهیزات ومواد مصرفی جهت بررسی نمونه های آب از نظر ویبریوکلرا 
خرید تجهیزات ومواد مصرفی جهت بررسی نمونه های غربالگری نوزادان (G6PD-PKU-TSH)
تهیه وتوزیع 30 محيط انتقال ديفتري 
تعمیرات اساسی وکالیبراسیون دستگاه الایزاریدر و واشروسمپلرهای مولتی کانال موجود 
خريد و توزيع آنتي سرم هاي التور
خريد مواد مصرفي وكيت آزمايشات شيمي آّب
تامين نيروي آزمايشگاه آب 
توزيع افراد مشمول طرح نيروي انساني با توجه به نياز مراكز
درخواست خريد 6دستگاه اتوآنالايزر جهت استقرار در آزمايشگاه هاي مراكز بهداشتي درماني و تحويل دستگاه ها
تهيه و توزيع محيط انتقال نمونه ي انفلوانزا

نظارت و پايش 
 بازرسي‌آزمايشگاه مراكز 37مورد
 تکمیل چک لیست سل7 مورد 
 تکمیل چک لیست مالاریا6 مورد 
تکمیل چک لیست داخلي تالاسمي 7مورد
کنترل کیفی اکتیو سل سه ماهه اول و دوم وسوم
 کنترل کیفی اکتیو مخدر
 کنترل کیفی 10% نمونه های منفی وکل نمونه های مثبت سل 
 کنترل کیفی 10% نمونه های منفی وکل نمونه های مثبت مالاریا
تكميل چك ليست هاي مربوط به غربالگري تالاسمي و ارسال به آزمايشگاه مرجع سلامت 


ساير فعاليت‌ها 
انجام آزمايش TSH					   172639درآزمايشگاههاي مركزي معاونت بهداشتی 
انجام آزمايشPKU					   147132 درآزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتی 
انجام آزمایش G6PD          			               144521 درآزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتی 
انجام آزمایش پاپ اسمیر:					  14210درآزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتی
نمونه هاي مربوط به غربالگري    				   144029
انجام آزمایش میکروبیولوژی آب				  645درآزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتی 
انجام آزمایش التور درنمونه آب : 				31درآزمايشگاه مركزي معاونت بهداشتی 
ارايه نتايج به صورت كتبي به والدين نوزادان غربالگري شده     306  مورد
 صدور معرفي نامه جهت انجام آزمايش مواد مخدر                  3979 مورد
كنترل كیفی هماتولوژی در نمونه های مراکز                            14 مورد 
کنترل کیفی بیوشیمی در نمونه های مراکز			  64   مورد 
آنالیزوبررسی کنترل کیفی سل ، مخدر و تالاسمی 
آمارگیری وارائه نتایج بصورت کتبی به مراکز                         13 مورد 










واحد امور دارويي 
معرفي واحد امور دارويي
امور دارويي مجموعه وظايفي ازقبيل تهيه و نگهداري و توزيع دارو، نظارت بر فعاليت واحدهاي ارائه خدمات دارويي (انبارها، مراكز بهداشتي درماني، پايگاههاي بهداشتي و خانه هاي بهداشت ) آموزش وارتقاء سطح آگاهي كاركنان و جامعه ، هماهنگي با ساير واحدها جهت برنامه ريزي دقيق و پيش بيني نياز داروها در فصول مختلف و نيز در زمان اجرا طرح هاي مختلف را شامل مي شود . باتوجه به اهميت ويژه بهداشت و نقش آن در سلامت فرد در جامعه ارائه صحيح و مناسب خدمات داروئي فوق مي تواند نقش مهمي در حفظ و ارتقاء سطح سلامت و بهداشت فرد و جامعه داشته باشد. 
تهيه داروبسته به عوامل مختلف مي تواند هم از بخش دولتي و هم از بخش خصوصي صورت پذيرد كه در اين راستا توجه به عواملي ازقبيل ميزان مصرف موجودي و نياز آينده ، طرحها و برنامه هاي مختلف بهداشتي، صفات دارو تاريخ انقضاء مصرف ، رنگ ، قوام و. . . ) حائز اهميت مي باشد . نگهداري دارو نيز از اهميت خاصي برخوردار بوده و توجه به شرايط نگهداري و استاندارد نمودن انبارهاي داروئي تاثيربسزايي در ارائه هر چه بهتر خدمات داروئي خواهد داشت .توزيع دارو در واقع آخرين و يكي ازمهمترين مراحل تامين و تدارك دارو مي باشد و در كنار آن بايد عوامل چندي از قبيل قابل مصرف بودن دارو، توزيع بموقع و مناسب و. . . را در نظر گرفت .
با توجه به اهميت دارو درسيستم بهداشت و درمان ، تامين -توزيع - نگهداري و مصرف صحيح آن، جايگاه ويژه اي در سيستم بهداشتي دارد كه جهت دستيابي به اين هدف ، فعاليت واحدهاي ارائه خدمات دارويي كه شامل انبارهاي دارويي ستاد و مراكز ، داروخانه هاي مراكز بهداشتي و درماني ، خانه هاي بهداشت و پايگاههاي بهداشتي مي باشد، مي بايست مطابق با اصول  صورت پذيرد. در اين راستا برنامه ريزي به منظور  نظارت دقيق بر كاركرد همه واحدهاي ارائه دهنده دارواز جمله ، انبار دارويي از جهت سفارش به موقع دارو ، نظارت بر مراكز بهداشتي درماني از جهت درخواست و تحويل به موقع دارو،ثبت صحيح آمار و نظارت بر تاريخ انقضاء دارو  و ارائه صحيح آن به ببمار و نظارت بر خانه هاي بهداشت از جهت بررسي كيفيت ارائه خدمات و نحوه عملكرد درست شامل تحويل درست و منطبق با اصول علمي دارو به بيماران ، ثبت صحيح در دفتر دارويي و نيز ثبت صحيح تاريخ هاي انقضاء داروها ضروري است .
از ديگر برنامه هاي واحد دارويي،كاهش ميانگين اقلام تجويزي در نسخ مي باشد فرآيند جاري موجب كاهش عوارض جانبي ناشي از مصرف دارو و افزايش اثر بخشي داروها و كاهش بار مالي سيستم  خواهد شد كه به نفع بيماران و سيستم مي باشد.
كليه پرسنل دارويي نيازمند به آموزش مداومند. در اين راستا برقراري آزمون از جزوه هاي دارويي يا جلسات پرسش و پاسخ شفاهي و نيز انجام بازديدهاي مستمر و برنامه ريزي شده بسيار موثر است. تشخيص افراد نيازمند آموزش بيشتر و برقراري كلاس هاي بازآموزي جهت اين افراد راهكار مناسب است.
جهت برنامه ريزي هر چه بهتر و دقيق تر ، هماهنگي با ساير واحدها از جمله واحد بهداشت خانواده ، واحد مبارزه با بيماريها و واحد آموزش بهداشت ضروري است. اين امر به خصوص در زمينه برآورد نياز دارويي و انجام برنامه هاي آموزشي حائز اهميت است.
در پايان لازم به ذكر است كه آموزش و ارتقاء سطح آگاهي و مهارت كاركنان و همچنين سطح آگاهي افراد جامعه و تحقيقات و پژوهش هاي لازم در اين زمينه مكمل اصلي خدمات مذكور مي باشد .


اهم فعاليت هاي واحد امور دارويي در سال 89 

برنامه ريزي 
برنامه ريزي جهت محاسبه عملكرد يكساله 88 
برنامه ريزي جهت محاسبه عملكرد سه ماهه و شش ماهه و نه ماهه 89
برنامه ريزي جهت تهيه برنامه عملياتي با ساختار جديد
برنامه ريزي جهت بازديد از واحدهاي تابعه
 بر نامه ريزي جهت ارتقاء عملكرد گزارش دهي كليه بر نامه هاي تحت پوشش 
بر نامه ريزي جهت بر گزاري جلسات 
بر نامه ريزي جهت تامين اقلام دارويي مورد نياز 
برنامه ريزي جهت توزيع اقلام دارويي 
برنامه ريزي جهت تامين نيروي داروساز به سيستم
برنامه ريزي جهت تهيه مطلب آموزشي درخصوص مقاومت دارويي به مناسبت هفته سلامت

آموزش و بازآموزي
تكميل جزوه آموزشي راهنماي مصرف داروهاي مراكز بهداشتي درماني
آموزش كارشناسان داروئي واحدهاي ستادي
پردازش اطلاعات فرمهاي آماري واحد در سال 88  و ششماهه 89
آموزش دانشجويان پزشكي اجتماعي 
تهيه و تدوين كتاب راهنماي مصرف صحيح دارو در مراكز بهداشتي درماني
تهيه و تنظيم چارت تداخلات دارويي شايع 
آموزش كارشناسان داروئي واحدهاي ستادي دانشگاه ايران سابق
تهيه سوالات آزمون بهورزي و كاردان مربي و آزمون بدو خدمت نيروهاي طرح داروساز

هماهنگي درون بخشي و برون بخشي
هماهنگي با واحدهاي ستادي (بهداشت خانواده، مبارزه با بيماريها، بهداشت مدارس) درخصوص تأمين وتوزيع اقلام دارويي 
هماهنگي با واحدهاي ستادي (بهداشت خانواده، مبارزه با بيماريها) درخصوص توزيع اقلام دارويي انبار شريعتي
هماهنگي با واحد گسترش درخصوص تهيه سوالات نيروهاي طرح
هماهنگي با مديريت محترم اداري مالي ( تداركات ، انبار ) درخصوص تهيه وتوزيع اقلام و مكمل هاي دارويي
هماهنگي با مديريت محترم اداري مالي ( تداركات ، انبار ) درخصوص انتقال داروهاي دانشگاه ايران سابق به انبار معاونت شهيد بهشتي
هماهنگي با مديريت محترم اداري مالي دانشگاه ايران سابق درخصوص دريافت داروهاي سل 
هماهنگي با دفتر دارويي و سل وزارت متبوع درخصوص تهيه اقلام دارويي
هماهنگي با دفتر دارويي وزارت متبوع درخصوص آمپولهاي گلوكانتيم مشكوك
هماهنگي با مراكز بهداشت تابعه درخصوص امور دارويي
هماهنگي جهت جابجايي داروهاي تاريخ نزديك 
هماهنگي با دفتر دارويي دانشگاه تهران جهت دريافت داروهاي مورد نياز خط اول ضد سل معاونت
هماهنگي با دفتر دارويي مركز بهداشت غرب(دانشگاه ايران سابق)درخصوص توزيع اقلام دارويي، يكسان سازي بسته آموزشي واحد امور دارويي و سوالات آزمون نيروهاي طرح 
هماهنگي با گروه محترم گسترش (كارشناس آموزش و بازآموزي) درخصوص برگزاري كارگاه شبكه بهداشت دماوند
هماهنگي با مديريت محترم شركت داروسازي ابوريحان درخصوص تعويض اقلام تنظيم خانواده
هماهنگي با معاونت محترم غذا و دارو درخصوص داروهاي مازاد برنياز مركز بهداشت شمال
هماهنگي با مراكز بهداشت تابعه درخصوص رتبه بندي ششماهه  
هماهنگي با دبيرخانه درخصوص توزيع كتاب دارويي در سطح كشور
هماهنگي با بيمارستان مفيد درخصوص سرنگهاي مازاد برنياز مركز بهداشت شمال 
شركت در جلسات كارشناسي
شركت در جلسات رابطين آمار
شركت در جلسات سايت پرتال معاونت بهداشتي و انجام امور محوله
شركت در جلسه معاونت غذا و دارو
شركت در كارگاه تعالي سازماني
شركت در كارگاه هاي برنامه جامع عملياتي
برگزاري جلسات كارشناسي دارويي  
تهيه ليست قيمت داروها از اينترنت و ارسال به مراكز
هماهنگي جهت چاپ جزوه راهنماي صحيح مصرف دارو در مراكز بهداشتي درماني 
انجام مكاتبات

تأمين وتوزيع منابع
 تأمين اقلام دارويي و لوازم مصرفي و غيرمصرفي مراكز بهداشت وبعضاً واحد هاي ستادي
تعيين سهميه اقلام دارويي با هماهنگي واحد مربوطه 
توزيع اقلام دارويي و لوازم مصرفي و غير مصرفي مراكز بهداشت تابعه
توزيع اقلام دارويي مازاد برنياز مركز بهداشت شمال

نظارت و پايش
بازديد از ستاد مراكز بهداشت شمال (2 بار)، شرق، شميرانات، دماوند، پاكدشت و ورامين و مراكز بهداشتي درماني ليله القدر، اميرالمومنين جاجرود، محمد آباد عربهاو اشرفي اصفهاني، لزور، صفدري، 17 شهريور، شريف آباد، حكيميه، ارجمند، تراب، شهيد صدوقي و حصاربن و خانه بهداشت سعيد آباد و محمد آباد عربها و لزور و انبار دارويي شمال، شرق، شميرانات، دماوند، پاكدشت و ورامين
تكميل چك ليست بازديد 
نظارت بر عملكرد انبار دارويي 
بازديد گروهي جهت پايش براساس چك ليستهاي عام واحدها 
تهيه و تنظيم گزارش عملكرد يكساله 88 
تهيه و تنظيم گزارش عملكرد سه ماهه اول، دوم و سوم 89 
بررسي ميانگين اقلام تجويزي در هرنسخه 
ارزشيابي داروخانه هاي مراكز بهداشتي درماني بازديد شده
تهيه گزارش دو ماهه بازديد از واحد هاي تابعه
بازنگري و اصلاح فرم هاي كددار آماري واحد دارويي 
بازنگري، تهيه و تنظيم برنامه عملياتي واحد در ساختار جديد 
تهيه گزارش برنامه هاي آموزشي و ارائه به واحد آموزش بهداشت 
بازديد از انبار دارويي معاونت
بازنگري مقاله بررسي نسخ مراكز بهداشتي درماني در ششماهه اول سال 89
بازنگري شرح وظايف داروسازان(حوزه بهداشت و غذا - دارو) 
بازنگري بسته آموزشي مشمولين طرح نيروي انساني 
بررسي آمار ارسالي از مراكز تابعه 
ارسال باز خورد ميانگين اقلام و ميانگين قيمت نسخ دارويي مربوط به سه ماهه چهارم 88 و سه ماهه اول و دوم و سوم 89 به مراكز تابعه 
تهيه شاخص ميانگين قيمت در هر نسخه تجويزي (ريال)
تهيه و تنظيم بسته آموزشي عمومي واحد 
تهيه و تنظيم چك ليست عام پايش و نظارت واحد دارويي 

ساير فعاليتها
تهيه خبرجهت سايت پرتال معاونت 
تهيه خبرجهت درج در نشريه نقل ونقد و  سروش بهداشت 














مقايسه اهم فعاليتهاي واحد امور دارويي در سال 89-88

	رديف
	فعاليت يا شاخص
	سال 88
	سال 89
	روند
	توضيحات

	1
	ميانگين اقلام تجويزي 
	66/2
	76/2
	76/3%+
	تجزيه و تحليل در قسمت پاياني گزارش عملكرد آمده است .






	2
	تعداد بازديد معاونت از واحدهاي تابعه                                          
	36
	29
	4/19%- 
	

	3
	تعداد موارد توزيع دارو توسط معاونت
	139              
	131
	7/5%-
	

	4
	تعداد موارد تحويل دارو توسط معاونت
	56                                                      
	59
	3/5%+
	





جدول شماره 1- اطلاعات واحدهاي دارويي مراكز بهداشت تابعه معاونت بهداشتي  در سال 89

	
	تعداد داروخانه هاي فعال
	تعداد داروسازان
	تعداد تكنسين هاي دارويي
	تعداد داروخانه هاي شبانه روزي

	شمال
	3
	2
	1
	-

	شرق
	8
	2
	12
	-

	شميرانات
	6
	5
	6
	1

	ورامين
	3
	2
	5
	1

	دماوند
	5
	2
	12
	2

	فيروزكوه
	5
	1
	6
	1

	پاكدشت
	7
	2
	7
	1

	غرب تهران
	1
	-
	1
	-

	ملارد
	5
	-
	5
	-

	شهريار
	7
	2
	5
	-

	شهر قدس
	3
	-
	3
	-

	رباط كريم
	8
	-
	8
	-
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جدول شماره 2- بازديد واحد دارويي معاونت ازمراكز و خانه بهداشت هاي تابعه در سال 89

	مركز/شبكه
	ستاد
	انبار دارويي
	مراكز بهداشتي درماني
	خانه بهداشت

	شرق
	1
	1
	ليله القدر- صفدري- 17 شهريور
	-

	شمال
	2
	1
	حكيميه- تراب
	-

	شميرانات
	1
	1
	اميرالمومنين جاجرود
	سعيد آباد

	دماوند
	1
	1
	-
	-

	پاكدشت
	1
	1
	اشرفي اصفهاني- شريف آباد- حصاربن
	-

	ورامين
	1
	1
	محمد آباد عربها – شهيد صدوقي
	محمد آباد عربها

	فيروزكوه
	-
	-
	لزور - ارجمند
	لزور




جدول شماره 3- تعداد بازديد كارشناسان مسئول مراكز تابعه از مراكز بهداشتي درماني در سال 89

	مركز بهداشت
	شمال
	شرق
	شميرانات
	پاكدشت
	دماوند
	ورامين
	فيروزكوه

	فروردين
	3
	0
	0
	0
	2
	0
	1

	ارديبهشت
	5
	7
	3
	4
	2
	2
	2

	خرداد
	2
	6
	3
	3
	0
	1
	2

	تير
	0
	4
	2
	4
	4
	0
	3

	مرداد
	5
	7
	2
	3
	1
	0
	1

	شهريور
	4
	3
	3
	1
	3
	0
	4

	مهر
	4
	3
	3
	1
	0
	2
	2

	آبان
	4
	6
	5
	2
	3
	2
	4

	آذر
	0
	6
	2
	2
	5
	3
	3

	دي
	0
	3
	1
	4
	1
	1
	0

	بهمن
	1
	6
	1
	0
	2
	1
	1

	اسفند
	0
	1
	-
	0
	4
	6
	1


                                                                                                                                         
جدول شماره 4- تعداد بازديد كارشناسان مسئول مراكز تابعه از خانه هاي بهداشت در سال 89

	مركز بهداشت
	شميرانات
	پاكدشت
	دماوند
	ورامين
	فيروزكوه

	فروردين
	0
	0
	0
	0
	0

	ارديبهشت
	3
	0
	6
	0
	4

	خرداد
	1
	2
	11
	0
	2

	تير
	2
	4
	2
	0
	2

	مرداد
	1
	2
	1
	0
	3

	شهريور
	1
	2
	1
	0
	0

	مهر
	4
	1
	0
	6
	3

	آبان
	6
	1
	2
	4
	1

	آذر
	2
	2
	4
	7
	4

	دي
	2
	4
	-
	3
	3

	بهمن
	2
	1
	2
	0
	2

	اسفند
	1
	0
	-
	0
	1



جدول شماره 5- شاخص هاي تجويز دارو

	شاخص تجويز دارو
	معاونت بهداشت دانشگاه
(سال 89)
	كشـوري
 آخرين بررسي 

	ميانگين قيمت (ريال)
	24859
	35576 (سال 87)

	ميانگين اقلام تجويزي
	76/2
	22/3 (سال 88)



جدول شماره 6 - مقايسه ميانگين اقلام تجويزي هر نسخه در سال 88 و 89

	مركز
	سال 88
	سال 89

	شرق
	80/2
	81/2

	شمال
	67/2
	64/2

	شميرانات
	23/2
	71/2

	دماوند
	62/2
	81/2

	پاكدشت
	71/2
	67/2

	ورامين
	41/2
	71/2

	فيروزكوه
	79/2
	78/2





جدول شماره 7 - وضعيت داروهاي موجود در انبار دارويي در سال 89

	
	موجودي اول سال
	دريافتي
	تحويل به مراكز
	موجودي

	اتامبوتول
	27100
	141400
	141300
	27200

	ايزونيازيد 100
	21375
	85200
	46575
	60000

	ايزونيازيد 300
	24200
	254400
	135800
	142800

	پيرازيناميد
	30200
	425200
	171400
	284000

	ريفامپين 150
	14900
	90950
	53850
	52000

	ريفامپين 300
	50600
	433700
	292300
	192000

	شربت ريفامپين
	0
	640
	46
	594

	قرص ويتامين B6
	0
	242800
	112800
	130000

	استرپتومايسين
	585
	1983
	1168
	1400

	قرص كلروكين
	490
	710
	1200
	0

	قرص پريماكين
	0
	1100
	1100
	0

	آمپول گلوكانتيم
	21
	3750
	1691
	2080

	قرص فانسيدار
	220
	0
	220
	0

	قرص فروس سولفات
	321900
	12600000
	12921900
	0

	قرص لوونوژسترول
	49850
	161800
	169650
	42000

	آمپول سيكلوفم
	1000
	14630
	15630
	0

	قرص ال دي
	0
	149300
	106100
	43200

	قرص تري فازيك
	0
	18000
	16700
	1300

	قرص لاينسترنول
	9786
	55350
	55536
	9600

	آمپول مدروكسي
	0
	94700
	63300
	31400

	كاندوم
	0
	22964
	20646
	2318

	آي يو دي
	7777
	9650
	15177
	2250

	شيرخشك
	3894
	3682
	7120
	456

	ست وازكتومي
	52
	3
	22
	33

	شامپو پرمترين
	0
	4850
	4650
	200

	سرنگ1 سي سي
	0
	33000
	23150
	1850

	سرنگ2 سي سي
	232099
	606000
	830000
	2099

	سرنگ AD cc5/0
	115000
	960000
	929600
	45400

	سرنگ 5 سي سي
	0
	2000
	0
	 



 جدول شماره 8 - تعداد سرنگ مصرف شده جهت واكسيناسيون در سال  89

	
	شمال
	شرق
	شميرانات
	ورامين
	دماوند
	پاكدشت
	فيروزكوه
	كل

	ب ث ژ
	8784
	8901
	1146
	2049
	320
	390
	31
	21621

	ثلاث 1
	5754
	5306
	1282
	2096
	350
	1001
	78
	15867

	ثلاث 3
	5773
	5434
	1319
	2128
	382
	1084
	77
	16197

	پوليو 1
	5820
	5309
	1282
	2097
	349
	1001
	78
	15936

	پوليو 3
	5875
	5447
	1323
	2129
	382
	1084
	77
	16317

	سرخك
	5588
	5484
	1313
	2334
	347
	1163
	79
	16308

	هپاتيت 1
	10352
	8798
	1239
	2070
	326
	409
	30
	23224

	هپاتيت3
	6919
	5205
	1352
	2123
	382
	996
	79
	17056

	كل
	54865
	49884
	10256
	17026
	2838
	7128
	529
	142526



جدول شماره 9 - وضعيت داروخانه مراكز بهداشتي درماني در بازديدها طي سال 89

	نام مركز/شبكه
	واحد مركز
	ضعيف
	متوسط
	خوب
	بسيار خوب

	پاكدشت
	اشرفي اصفهاني
	
	
	*
	

	
	شريف آباد
	
	
	*
	

	
	حصاربن
	
	
	*
	

	شرق
	ليله القدر
	
	
	*
	

	
	صفدري
	
	
	*
	

	
	17 شهريور
	
	
	*
	

	شميرانات
	اميرالمومنين
	
	
	*
	

	ورامين
	محمد آباد عربها
	
	
	*
	

	
	شهيد صدوقي
	
	
	*
	

	فيروزكوه
	لزور
	
	*
	
	

	
	ارجمند
	*
	
	
	

	شمال
	حكيميه
	
	
	*
	

	
	تراب
	
	*
	
	




جدول  شماره 10- بالاترين ميانگين درآمد ماهانه مراكز بهداشتي درماني تابعه هر شبكه طي سال 89

	مركز /شبكه بهداشت
	نام مركز بهداشتي درماني
	مبلغ ريالي درآمد ماهانه

	پاكدشت
	اشرفي اصفهاني
	ريال 129,173,608 

	دماوند
	رودهن
	ريال 90,490,022 

	فيروزكوه
	هفتم تير
	ريال 80,279,948 

	شميرانات
	فشم وميگون
	ريال 38,258,679 

	ورامين
	شهيد صدوقي
	ريال 22,023,825 

	شرق
	پور هدايت
	ريال 6,134,507 

	شمال
	تراب
	ريال 2,907,657 




جدول شماره 11 -  مبلغ درآمد ماهانه كل مراكز بهداشتي درماني  شبكه هاي تابعه طي سال 89

	مركز /شبكه بهداشت
	مبلغ ريالي درآمد ماهانه

	پاكدشت
	ريال 171,239,575 

	دماوند
	ريال 151,055,752 

	فيروزكوه
	ريال 103,270,638 

	شميرانات
	ريال 75,956,520 

	شرق
	ريال 35,070,958 

	ورامين
	ريال 26,584,572 

	شمال
	ريال 7,082,370 


جدول شماره 12-  درصد نسخ تجويزي برحسب مراكز و شبكه هاي بهداشت سال 89

	نوع نسخه تجويزي
مركز/شبكه بهداشت
	آزاد
	بيمه روستايي
	تامين اجتماعي
	نيروهاي مسلح
	خدمات درماني

	شمال
	77
	0
	17
	2
	4

	شرق
	70
	0
	20
	3
	7

	شميرانات
	39
	29
	25
	2
	5

	پاكدشت
	23
	20
	37
	5
	15

	دماوند
	27
	29
	32
	3
	9

	فيروزكوه
	12
	33
	32
	3
	20

	ورامين
	25
	30
	28
	5
	12

	معاونت بهداشت
	33
	24
	29
	3
	11




 جدول شماره 13- نقاط قوت و ضعف مراكز تابعه در سال 89

	نقاط قوت
	مراكز
	نقاط ضعف
	مراكز

	وجود نيروي دارو ساز در تمام داروخانه ها
	شميرانات
	عدم استفاده از نيروي مرتبط در بعضي از داروخانه ها
	ورامين،دماوند،پاكدشت، فيروزكوه، شرق،شمال 

	
	
	طرحي بودن نيروها
	ورامين، پاكدشت، دماوند، فيروزكوه





· در شبكه بهداشت ورامين به علت واگذاري داروخانه ها به بخش خصوصي و نيز عدم حضور نيروي ثابت دارويي و در مركز بهداشت شمال بعلت تعطيلي داروخانه هاي تحت پوشش تعداد بازديد ها كاهش يافته است.


نمودار شماره 2 - ميانگين اقلام تجويزي در سال 89-88



جدول شماره 14 -  گزارش عملكرد بر مبناي طرح عملياتي سال 89

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	وضع سال 89
	پيش بيني
سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	
	3
ماهه
	6
ماهه
	9
ماهه
	12
ماهه
	

	1
	افزايش كيفي وضعيت داروخانه هاي مراكز بهداشتي درماني تحت پوشش معاونت بهداشتي دانشگاه شهيد بهشتي براساس چك ليست استاندارد از امتياز 73 در سال 88 به امتياز 78 در سال 89
	*درصد داروخانه هاي  بازديد شده با شرايط مناسب
	2/63
	9/76
	 100
	100
	100
	9/76
	9/76
	*در سال 89 چك ليست ارزيابي داروخانه هاي مراكز بهداشتي درماني مورد بازبيني قرار گرفته و نظارت با دقت بيشتر انجام گرديده است.

	
	
	تعداد موارد بازديد از داروخانه
	19
	13
	25
	16
	36
	52
	52
	

	
	
	ميانگين امتياز داروخانه هاي بازديد شده
	75
	74
	78
	97
	5/88
	2/87
	8/94
	

	2
	افزايش درصــد نسخ بيمه پيچيده شده در داروخانه مـــراكز بهداشتي درماني تحت پوشش  به ميزان 4درصد در سال 89
	تعداد نسخ درماني تجويز شده 
	463521
	384959
	390834
	3/30
	4/62
	3/97
	5/98
	

	
	
	تعداد نسخ درماني پيچيده شده 
	244175
	286557
	251728
	4/36
	48/58
	6/89
	100
	

	
	
	*درصد كسورات نسخ بيمه
	51/1
	018/2
	6/2
	-
	-
	-
	6/77
	*درصد پيشرفت اين شاخص سالانه محاسبه مي شود

	3
	كاهش ميانگين اقلام تجويزي در هر نسخه دارويي در مراكز بهداشت تابعه معاونت بهداشتي دانشگاه شهيد بهشتي از66/2 در سال 88 به 63/2 در سال 89
	*ميانگين اقلام تجويزي در هر نسخه(کل)
	66/2
	76/2
	63/2
	-
	-
	-
	77
	*در صد پيشرفت اين شاخص سالانه محاسبه مي شود 
در سال 89 نظارت بر عملكرد پزشكان با دقت بيشتر انجام گرديده است.

	
	
	تعداد نسخ بررسي شده
	102966
	30333
	37800
	1/27 
	1/44
	2/67
	2/80
	

	
	
	تعداد فيدبك داده شده
	4
	4
	4
	25
	50
	75
	100
	



تجزيه و تحليل عملكرد سال 89

الف – وضعيت تعداد بازديدها 
طي سال 89، بعلت كمبود نيرو و ادغامات انجام شده، 29 مورد بازديد از واحد هاي تابعه صورت گرفت كه اين تعداد نسبت به سال گذشته 4/19% كاهش را نشان مي دهد . 

ب – وضعيت داروخانه هاي بازديد شده 
جهت كنترل كيفي داروخانه هاي مورد بازديد چك ليستي به همين منظور تهيه گرديد بر اساس چك ليست تهيه شده داروخانه هاي بازديد شده مورد پايش قرار گرفت كه 2/69%  موارد بازديد شده امتياز خيلي خوب، 1/23% امتياز خوب و 7/7% موارد امتياز متوسط را كسب نمودند .

ج – تامين و توزيع دارو 
با هماهنگي بعمل آمده با وزارت متبوع و جابجايي دارو بين مراكز در مواقع لزوم خوشبختانه مشكل خاصي در اين خصوص مشاهده نشد.

د-ميانگين اقلام تجويزي در هر نسخه 
بدليل جديد بودن برخي از پزشكان (نيروهاي طرحي) در بعضي از شبكه ها و تاكيد امور دارويي اين معاونت در جلسه روساي شبكه ها بر صحت ارسال آمار ميانگين اقلام تجويزي، اين شاخص درصد ناچيزي افزايش پيدا كرده است كه نسبت به شاخص كشوري پايين تر مي باشد. 











واحد بهداشت 
دهان و دندان  











معرفي واحد :
واحد بهداشت  دهان و دندان در راستاي ارتقاي سطح سلامت دهان و دندان جامعه تحت پوشش در قالب برنامه هاي پيشگيري از بيماريهاي دهان و دندان و درمان زود هنگام پوسيدگي هاي اوليه و بيماري لثه در مراكز بهداشتي درماني تحت پوشش وآموزش مردم در رده هاي سني در محلهاي دردسترس فعاليت مي نمايد. رسالت اين واحد ارتقا سلامت دهان و دندان جمعيت تحت پوشش با اولويت گروه هدف در زمينه بهداشت دهان و دندان مي باشد . گروههاي هدف شامل كودكان زير 6 سال ، كودكان 6 تا 12 سال ، خانمهاي باردار و يكسال پس از زايمان است و طرحها و برنامه ها ي پيشگيري با هدف آموزش و پيشگيري و در نهايت درمان اين گروه تدوين و اجرا مي گردد .
طرح ادغام بهداشت دهان و دندان در سيستم شبكه با هدف ارتقاي سطح سلامت دهان و دندان جامعه و  از طريق افزايش آگاهي مردم و بهبود كمي و كيفي وضعيت ارائه خدمات اوليه بهداشت دهان و دندان جهت گروهها ي هدف در مراكز بهداشتي درماني و خانه هاي بهداشت تعيين شده .
برنامه كشوري سلامت دهان و دندان دانش آموزي كه بدنبال اجراي ادغام درسيستم شبكه ها با اولويت ويژه جهت دانش آموزان با سه بخش آموزش ، پيشگيري ، درمان با هماهنگي وزارت بهداشت درمان وآموزش پزشكي و وزارت آموزش و پرورش در حال اجرا مي باشد .
در مراكز بهداشتي درماني شهري و روستايي دندانپزشكان شاغل به آموزش ، بازديد از مدرسه ، معاينه دهان و دندان دانش آموزان مدرسه ، ارائه خدمت كشيدن دندانهاي عفوني ، ترميم دندانهاي پوسيده ، جرمگيري ، فيشورسيلانت ، فلورايد تراپي در مراكز ، آموزش به مراجعين واحد بهداشت خانواده و بازديد از خانه بهداشت و پايش كاركرد بهورز مي پردازند .
معاينه دهان و دندان خانمهاي باردار و يكسال پس از زايمان و كودكان زير 6 سال تحت پوشش واحد بهداشت خانواده مراكز بهداشتي و خانه هاي بهداشت تحت پوشش با ثبت در فرمهاي مراقبت دهان و دندان پرونده هاي خانوار در زمانهاي تعيين شده توسط دندانپزشكان ، بهورزان و كارشناسان بهداشت خانواده آموزش ديده صورت مي گيرد و ارجاع جهت درمان در صورت نياز انجام مي گيرد .
معاينه دهان و دندان دانش آموزان در مدارس و آموزش گروهي و فردي به دانش آموزان و ارائه خدمت كودكان داراي مشكل در مراكز بهداشتي درماني توسط دندانپزشكان صورت مي گيرد .
واحد بهداشت دهان و دندان ستاد معاونت بهداشتي شهيد بهشتي با دوازده منطقه تحت پوشش شامل مراكز بهداشت شرق ، شمال ، شميرانات ، غرب و شبكه هاي بهداشت و درمان  ورامين ، پاكدشت ، دماوند ، فيروزكوه ،رباط كريم ، قدس ، ملارد ، شهريار و با حضور 101نيروي دندانپزشك در 107 مركز بهداشتي درماني داراي واحد بهداشت دهان و دندان با تعداد 143 دستگاه يونيت فعال دندانپزشكي مشغول ارائه خدمت مي باشد .


اهم فعاليتهاي واحد بهداشت دهان و دندان سال89 

  برنامه ريزي 
تهيه و تدوين برنامه جامع عملياتي سال 89  
برنامه ريزي جهت نظارت وپايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز
برنامه ريزي جهت هماهنگي هاي درون بخش وبرون بخش
برنامه ريزي جهت ارتقا عملكرد گزارش دهي برنامه هاي واحد
برنامه ريزي جهت تقويت پژوهشهاي كاربردي
برنامه ريزي جهت سازماندهي واحد 
برنامه ريزي جهت تدوين مجموعه هاي آموزشي كاربردي دهان ودندان
برنامه ريزي جهت اجراي كارگاه طرح درمان پالپ زنده
برنامه ريزي حهت بازديد مسئولين دهان و دندان منطقه EMRO
برنامه ريزي جهت احراي طرح پرداخت مبتني بر عملكرد
برنامه ريزي جهت برگزاري كارگاه آموزشي جهت سرپرستان مراكز بهداشتي درماني
برنامه ريزي جهت برگزاري سمينار روز دندانپزشك
برنامه ريزي جهت برگزاري سمينار درمان پالپ زنده

 آموزش و باز آموزي 
شركت در جلسه توجيهي طرح تحقيقاتي درمان پالپ زنده
آموزش ضمن خدمت  به نيروهاي جديدالورود  
آموزش سرپرستان مراكز بهداشتي درماني در خصوص برنامه هاي واحد بهداشت دهان ودندان
آموزش دندانپزشكان مراكز بهداشتي درماني در خصوص آشنايي با طرح درمان پالپ زنده
آموزش دندانپزشكان مراكز بهداشتي درماني در خصوص وارنيش فلورايد

هماهنگي
عضويت در كميته تدوين مجموعه هاي علمي آموزشي كاربردي آموزش دهان ودندان
عضويت در كميته طرح نظام پرداخت مبتني بر عملكرد دندانپزشكان
هماهنگي و همكاري با دندانپزشكي اجتماعي دانشكده دندانپزشكي درزمينه آموزشهاي جامعه نگر
شركت در جلسات هماهنگي بين واحدهاي بهداشت دهان و دندان دو دانشگاه استان تهران
شركت در جلسات شوراي كارشناسي كارشناسان مسئول واحد هاي ستادي  معاونت بهداشتي
برگزاري جلسات كارشناسي كارشناسان مسئول بهداشت دهان و دندان مراكز و شبكه ها 
شركت در  جلسات هماهنگي ساير واحد هاي ستادي معاونت 
هماهنگي كارشناسان مسئول دو دانشگاه در خصوص اجراي برنامه ها و طرحها به صورت استاني در شهر و شهرستانهاي استان تهران 
هماهنگي باكارشناسان مسئول دهان ودندان مراكز تابعه در زمينه آموزش دانشجويان جامعه نگر دانشكده دندانپزشكي
شركت درجلسات هماهنگي با كارشناسان واحدهاي ستادي معاونت بهداشت درخصوص رتبه بندي مراكزبهداشت وشبكه هاي بهداشت ودرمان
هماهنگي با اداره سلامت دهان ودندان وزارت بهداشت و مركز بهداشت شميرانات در خصوص بازديد مسئولين دهان و دندان منطقه EMRO
هماهنگي با هيئت عالي كارانه درخصوص طرح پرداخت مبتني بر عملكرد جهت دندانپزشكان مراكز 
هماهنگي با معاونت درمان در كميته آموزشي مشترك

تامين و توزيع منابع 
تامين و توزيع 1200 خميردندان و 700 مسواك بين پرسنل بهداشت ودرمان و مراجعين در روز دندانپزشكي
تامين و توزيع ميان وعده سالم بين پرسنل بهداشت ودرمان و مراجعين در روز دندانپزشكي
تامين وتوزيع مواد و لوازم كنترل عفونت. 30000 عدد سرنگ يكبار مصرف 
تامين 8000 عدد وارنيش فلورايد
توزيع وسايل كمك آموزشي جهت برنامه كشوري سلامت دهان ودندان كودكان مهدكودكي بين مراكز بهداشت وشبكه هاي بهداشت ودرمان
توزيع ماده CEM Cement در مراكز بهداشتي درماني
خريد دو دستگاه يونيت دندانپزشكي
تامين وتوزيع 2750 بسته سلامت دهان ودندان بين دانش آموزان منطقه تحت پوشش

نظارت وپايش 
بازديد از مراكز و خانه هاي بهداشت تحت پوشش 
تهيه و تنظيم وآناليز گزارش عملكرد واحد بهداشت دهان ودندان 
تهيه جدول زمانبندي بازديدهاي ماهيانه واحد بهداشت دهان ودندان
تهيه جدول بازديد ونظارت از واحدهاي تابعه
تهيه وتنظيم پس خوراند بازديد ونظارت از مراكز وشبكه هاي بهداشت ودرمان
بازنگري چك ليستهاي استريليزاسيون ،نظارت و پايش مراكز بهداشتي درماني  
بازنگري چك ليست نظارت بر مراكز بهداشتي درماني وخانه هاي بهداشت
تنظيم عملكرد سال88 واحد بهداشت دهان ودندان
تنظيم امتياز عملكرد دندانپزشكان مراكز بهداشتي درماني
تنظيم بازخوراند فعاليتهاي مراكز و شبكه ها

پژوهش
ارائه مقاله با عنوان قلعه دندانپزشكي در اولين همايش سلامت شهروندي
ارائه مقاله علمي به كنگره بين المللي انجمن دندانپزشكي ايران
ارائه مقاله علمي به كنگره بين المللي دندانپزشكي كودكان

 ساير فعاليتها
بازنگري شرح وظايف كارشناسان واحد بهداشت دهان و دندان 
تنظيم گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده در هفته سلامت مراكز و شبكه ها 



جدول  شماره 1- مقايسه فعاليتها وشاخصهاي واحد در سال 89-88

	روند
	سال 89
	سال 88
	عنوان شاخص يا فعاليت

	
	
	
	عملکرد برنامه مراقبت بهداشت دهان و دندان کودکان زير 6 سال

	4%
	22093
	21188
	تعداد معاينه کودکان زير 6 سال در مراکز تابعه

	5-%
	4643
	4896
	تعداد ترميم و پالپاتومی برای کودکان زير 6 سال

	46%
	5804
	3966
	تعداد فلورايد تراپی برای کودکان زير 6 سال

	21-%
	7116
	9088
	تعداد ارجاعات کودکان زير 6 سال از پايگاه هاو خانه بهداشت

	2%
	25933
	25371
	تعداد کودکان زير 6 سال مراجعه کننده به مراکز

	
	
	
	عملکرد برنامه مراقبت بهداشت دهان و دندان کودکان 12-6 سال

	3-%
	35365
	36689
	تعداد دانش آموز معاينه شده در مراکز تابعه

	23-%
	18315
	23737
	تعداد ترميم و پالپاتومی برای دانش آموز

	21-%
	9309
	11811
	تعداد فيشورسيلانت برای دانش آموز

	15-%
	57361
	67410
	تعداد کل دانش آموز مراجعه کننده به مرکز

	8-%
	82829
	90651
	تعداد کل خدمات ارائه شده به دانش آموز

	
	
	
	عملکرد برنامه مراقبت بهداشت دهان و دندان خانمهای باردار

	33-%
	11576
	17495
	تعداد معاينه خانمهای باردار در مراکز

	47-%
	2111
	3965
	تعداد ترميم و پالپاتومی برای خانمهای باردار

	50-%
	1511
	3071
	تعداد جرمگيری برای خانمهای باردار

	27-%
	3937
	5391
	تعداد ارجاعات خانمهای باردار از پايگاه هاوخانه بهداشت

	38-%
	15991
	25932
	تعداد کل خدمات ارائه شده به خانمهای باردار





جدول شماره 2- گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان مركز بهداشت شمال –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	6334
	9154
	1933
	6232
	23653

	كشيدن
	269
	2308
	73
	2604
	5254

	ترميم آمالگام 
	1000
	2886
	245
	1567
	5698

	ترميم كامپوزيت
	69
	264
	61
	706
	1100

	ترميم گلاس آينومر
	38
	107
	23
	33
	201

	جرمگيري وبروساژ
	6
	134
	257
	1004
	1401

	پالپاتومي
	554
	1389
	24
	152
	2119

	فلورايدتراپي
	730
	586
	5
	55
	1376

	فيشورسيلانت
	126
	2010
	0
	16
	2152

	جمع ارائه خدمات 
	9126
	18838
	2621
	12369
	42954

	تعداد مراجعه كننده
	6335
	10202
	2225
	8913
	27675

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	2944
	1435
	1240
	7
	5626





جدول شماره 3-  گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان مركز بهداشت شرق –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	3558
	4642
	1378
	4305
	13883

	كشيدن
	125
	1426
	19
	5595
	7165

	ترميم آمالگام
	470
	1954
	122
	1251
	3797

	ترميم كامپوزيت
	26
	135
	20
	314
	495

	ترميم گلاس آينومر
	13
	41
	5
	40
	99

	جرمگيري وبروساژ
	89
	304
	118
	469
	980

	پالپاتومي
	316
	860
	17
	66
	1259

	فلورايدتراپي
	1200
	811
	0
	16
	2027

	فيشورسيلانت
	49
	1458
	0
	15
	1522

	جمع ارائه خدمات
	5846
	11631
	1679
	12071
	31227

	تعداد مراجعه كننده
	3538
	8003
	1156
	8421
	21118

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	1373
	449
	875
	141
	2838



جدول  شماره 4- گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان مركز بهداشت شميرانات –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	2782
	3497
	767
	4988
	12034

	كشيدن
	61
	660
	13
	2462
	3196

	ترميم آمالگام
	178
	1377
	64
	754
	2373

	ترميم كامپوزيت
	52
	318
	39
	454
	863

	ترميم گلاس آينومر
	31
	122
	10
	239
	402

	جرمگيري وبروساژ
	106
	95
	128
	378
	707

	پالپاتومي
	133
	612
	6
	79
	830

	فلورايدتراپي
	791
	5698
	0
	0
	6489

	فيشورسيلانت
	43
	1311
	0
	0
	1354

	جمع ارائه خدمات
	4177
	13690
	1027
	9354
	28248

	تعداد مراجعه كننده
	1983
	11623
	1020
	9720
	24346

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	255
	320
	302
	100
	977









جدول  شماره 5 - گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان مركز بهداشت غرب –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	1468
	5360
	623
	6234
	13685

	كشيدن
	60
	1320
	9
	4726
	6115

	ترميم آمالگام
	311
	2538
	130
	2474
	5453

	ترميم كامپوزيت
	21
	343
	29
	720
	1113

	ترميم گلاس آينومر
	0
	18
	 
	55
	73

	جرمگيري وبروساژ
	4
	82
	80
	960
	1126

	پالپاتومي
	96
	603
	7
	118
	824

	فلورايدتراپي
	646
	1139
	 
	8
	1793

	فيشورسيلانت
	18
	923
	 
	54
	995

	جمع ارائه خدمات
	2606
	11403
	878
	15295
	30182

	تعداد مراجعه كننده
	1950
	8105
	780
	10546
	21381

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	355
	137
	140
	140
	772




جدول شماره 6 - گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان شبكه بهداشت ودرمان رباط كريم سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	2084
	1780
	1782
	2248
	7894

	كشيدن
	219
	1344
	252
	4054
	5869

	ترميم آمالگام
	92
	486
	100
	702
	1380

	ترميم كامپوزيت
	12
	112
	52
	370
	546

	ترميم گلاس آينومر
	21
	157
	50
	558
	786

	جرمگيري وبروساژ
	1
	115
	172
	278
	566

	پالپاتومي
	61
	139
	47
	41
	288

	فلورايدتراپي
	89
	278
	13
	8
	388

	فيشورسيلانت
	16
	747
	 
	18
	781

	جمع ارائه خدمات
	2579
	4411
	2468
	8259
	17717

	تعداد مراجعه كننده
	2389
	3769
	2203
	6413
	14774

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	108
	110
	58
	58
	334









جدول  شماره 7 - گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان شبكه بهداشت ودرمان شهريار –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	1265
	2923
	2257
	3709
	10154

	كشيدن
	67
	1075
	42
	3015
	4199

	ترميم آمالگام
	158
	487
	184
	873
	1702

	ترميم كامپوزيت
	10
	58
	69
	461
	598

	ترميم گلاس آينومر
	 
	3
	35
	18
	56

	جرمگيري وبروساژ
	4
	13
	398
	753
	1168

	پالپاتومي
	55
	131
	9
	19
	214

	فلورايدتراپي
	107
	108
	2
	13
	230

	فيشورسيلانت
	20
	422
	2
	13
	457

	جمع ارائه خدمات
	1666
	4798
	2996
	8861
	18321

	تعداد مراجعه كننده
	4176
	3470
	2202
	5276
	15124

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	141
	170
	160
	160
	631






جدول شماره 8-  گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان شبكه بهداشت ودرمان ورامين –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	2262
	3000
	974
	3758
	9994

	كشيدن
	169
	1189
	188
	3127
	4673

	ترميم آمالگام
	96
	300
	139
	372
	907

	ترميم كامپوزيت
	47
	209
	125
	374
	755

	ترميم گلاس آينومر
	26
	42
	27
	68
	163

	جرمگيري وبروساژ
	5
	65
	138
	370
	578

	پالپاتومي
	94
	201
	39
	56
	390

	فلورايدتراپي
	1378
	526
	128
	206
	2238

	فيشورسيلانت
	6
	416
	6
	26
	454

	جمع ارائه خدمات
	4083
	5948
	1764
	8357
	20152

	تعداد مراجعه كننده
	2388
	4153
	1060
	5329
	12930

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	1382
	740
	473
	423
	3018








جدول  شماره 9- گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان شبكه بهداشت ودرمان دماوند –  سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	1309
	3077
	1056
	2775
	8217

	كشيدن
	45
	705
	14
	2168
	2932

	ترميم آمالگام 
	218
	863
	202
	721
	2004

	ترميم كامپوزيت
	32
	184
	74
	390
	680

	ترميم گلاس آينومر
	22
	51
	7
	31
	111

	جرمگيري وبروساژ
	4
	24
	157
	345
	530

	پالپاتومي
	159
	372
	7
	39
	577

	فلورايدتراپي
	531
	212
	0
	3
	746

	فيشورسيلانت
	77
	955
	0
	0
	1032

	جمع ارائه خدمات
	2397
	6443
	1517
	6472
	16829

	تعداد مراجعه كننده
	1721
	4165
	1389
	4416
	11691

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	71
	306
	91
	81
	549




جدول  شماره 10 - گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان شبكه بهداشت ودرمان پاكدشت –سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	741
	1493
	628
	2975
	5837

	كشيدن
	163
	696
	26
	1908
	2793

	ترميم آمالگام
	89
	304
	78
	367
	838

	ترميم كامپوزيت
	16
	160
	42
	324
	542

	ترميم گلاس آينومر
	18
	72
	9
	16
	115

	جرمگيري وبروساژ
	1
	25
	61
	261
	348

	پالپاتومي
	80
	192
	14
	49
	335

	فلورايدتراپي
	260
	573
	3
	15
	851

	فيشورسيلانت
	10
	936
	0
	8
	954

	جمع ارائه خدمات
	1378
	4451
	861
	5923
	12613

	تعداد مراجعه كننده
	1087
	2965
	816
	4762
	9630

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	465
	751
	565
	276
	2057




جدول شماره 11-  گزارش خدمات واحد بهداشت دهان ودندان شبكه بهداشت ودرمان فيروزكوه –  سال 1389

	نام خدمت
	زير 6 سال
	سال 12-6
	زنان باردار
	سايرين
	جمع

	معاينه
	290
	439
	178
	1679
	2586

	كشيدن
	15
	112
	0
	439
	566

	ترميم آمالگام 
	16
	145
	0
	111
	272

	ترميم كامپوزيت
	0
	1
	0
	29
	30

	ترميم گلاس آينومر
	0
	0
	0
	0
	0

	جرمگيري وبروساژ
	0
	0
	2
	17
	19

	پالپاتومي
	13
	79
	0
	16
	108

	فلورايدتراپي
	72
	309
	0
	0
	381

	فيشورسيلانت
	0
	131
	0
	0
	131

	جمع ارائه خدمات
	406
	1216
	180
	2291
	4093

	تعداد مراجعه كننده
	366
	908
	181
	2399
	3854

	تعدادارجاع از پايگاه وخانه بهداشت
	22
	14
	33
	0
	69




 (
نمودار شماره 1-  مقايسه شاخصهاي بهداشت دهان و دندان در كودكان زير 6 سال در سال89-88
)









 (
نمودار  شماره 2- مقايسه شاخصهاي بهداشت دهان و دندان در كودكان 6 تا 12 سال 
در 
 سال 89-88 
)
 (
تعداد
 
خدمات
 
به
 
دانش
 
آموز
)

جدول  شماره 12- عملکرد واحد بهداشت دهان و دندان بر اساس برنامه عملياتی 

	
رديف


	
هدف اختصاصي
	
شاخص هدف
	وضع سال88
	پيش بيني سال89

	درصد پيشرفت
	
ملاحظات

	
	
	
	
	
	3
ماهه 
	6 
ماهه 
	9
ماهه 
	يكساله 
	

	1




2



3
	حفظ ميزان مراقبت بهداشت دهان ودندان دانش آموزان مقطع ابتدايي مدارس تحت پوشش دانشگاه برابر وضعیت موجود ، درسال 1389

حفظ ميزان مراقبت بهداشت دهان ودندان كودكان زير 6 سال تحت پوشش دانشگاه برابر وضعیت موجود ، درسال 1389


حفظ ميزان مراقبت بهداشت دهان ودندان خانمهای باردار تحت پوشش دانشگاه برابر وضعیت موجود ، درسال 1389
	تعداد معاينه انجام شده دانش آموزان توسط دندانپزشك
تعداد خدمات ارائه شده به دانش آموز ان توسط دندانپزشك           
تعداد مراجعه دانش آموزان به واحد بهداشت دهان ودندان


تعداد معاينه کودکان زير 6 سال توسط دندانپزشك
تعداد خدمات ارائه شده به کودکان زير 6 سال 
تعداد مراجعه كودكان زير 6 سال به واحد ب.د.د

تعداد معاينه دهان ودندان خانمهاي باردار توسط دندانپزشك
تعداد خدمات ارائه شده به خانمهاي باردار
تعداد مراجعه خانمهاي باردار به واحد بهداشت دهان ودندان

	36689
90749
67410


21188
32115
25371

17495
25937
21328

	36689
90749
67410


21188
32115
25371

17495
25937
21328

	24%
5/24%
5/22%


27%
28%
22%

20%
19%
5/18%
	56%
54%
50%


60%
5/56%
47%

5/38%
35%
35%
	5/78%
5/74%
70%


89%
5/97%
93%

56%
5/52%
50%

	5/96%
91%
85%


104%
5/106%
148%

66%
67%
61%
	









واحد بهداشت محيط  
















اهم فعاليتهای واحد بهداشت محيط 

برنامه ريزي 
برنامه ريزی جهت تشکيل جلسات ساليانه گروه کارشناسی بهداشت محيط
برنامه ريزی در خصوص خريد و نصب دستگاههای امحاء زباله های بيمارستانی
بازبينی طرح دانشگاه بدون دخانيات 
برگزاري همايش هفته بدون دخانيات
تدوين و برنامه ريزی عملياتی رتبه بندی مراکز
 برنامه ريزی جهت اقدامات بهداشت محيط در مراسم سالگرد ارتحال حضرت امام (ره)
 برنامه ريزی در خصوص طرح فوريتهای سلامت
انجام هماهنگي به منظور تهيه وسيله نقليه در اجراي برنامه سامانه مديريت ارتباطات و نظارت مردمي 
 برنامه ريزی جهت اقدامات بهداشت محيط در طرح بسيج سلامت نوروزی
 برنامه ريزی جهت اقدامات بهداشت محيط در ايام ماه مبارك رمضان
 برنامه ريزی جهت کنترل منابع آب 
تهيه و تدوين چك ليست نظارتي بهداشت محيط 

آموزش و باز آموزی
آموزش پرتوکاران در مورد مسائل مرتبط با حفاظت در برابر اشعه
تشكيل همايش هفته بدون دخانيات در تاريخ9/3/89
آموزش مديران و کارکنان بيمارستانهای تحت پوشش دانشگاه در زمان بازديد از آنها وملزم نمودن بيمارستانها در خصوص نصب دستگاههاي امحاء زباله

هماهنگی درون بخشی و برون بخشی                                                                                                  
تشکيل جلسات دبير خانه گروه کارشناسی بهداشت استانداری                                     
تشکيل ساير جلسات و شرکت در جلسات درون سازمانی و برون سازمانی در سازمانهای : 
محيط زيست ،کميسيون نظارت بر اصناف تهران ،مجمع امور صنفی توزيعی ،مجمع امور صنفی توليدی ،اتحاديه ها ،آب و فاضلاب شهری و روستايی ،شهرداری ، سازمان بازيافت ، استانداری ، فرمانداری ،اداره کل سلامت محيط و کار ، جهاد کشاورزی ،ستاد برگزاری مراسم ارتحال امام (ره)، آموزش و پرورش شهرستانهای تهران ،آموزش و پرورش شهر تهران ،ساير معاونتهای دانشگاهها و شبکه ها و ....  

نظارت و پايش و ارزشيابي 
بازديد و دوزيمتری از مراکز تصويربرداری و پرتوزای در حين ساخت
نظارت بر تهيه و نقشه های اجرايی مراکز پرتوزا و تاييد آنها و ارائه به معاونت درمان
مکاتبه با معاونت درمان و اعلام تاييديه يا نواقص
پايش كليه  مراکز بهداشتی و درمانی و شبکه ها و رتبه بندی آنها و بازخوراند گزارش پايشها به مراكز و شبكه ها
نظارت در طرح تشديد و کنترل مراکز و اماکن در ايام نوروز
نظارت در طرح تشديد و کنترل مراکز و اماکن در ماه مبارك رمضان
شرکت در طرح مراسم سالگرد ارتحال امام (ره)
جمع آوری اطلاعات آماری و تجزيه و تحليل آن و ارسال برای مسئولين
ارجاع پرونده های اماکن و مراکز متخلف به مراجع قضايی پس از طرح در کميسيون تعزيرات حکومتی دفتر مقام محترم رياست دانشگاه
پايش و نظارت از مراکز جهت کنترل منابع آب ، تهيه آمار مربوط به آن و ارسال به سازمان ذيربط
پايش و نظارت از مراکز جهت کنترل مواد غذايی 
انجام نمونه برداري شيميايي از آب آشاميدني در كليه مناطق تحت پوشش دانشگاه (در سطح شهر تهران و شهرستانهاي وابسته) جهت كنترل نيترات و نيتريت در آب و ارائه گزارش به شركت آب و فاضلاب شهري 
بازديد از كليه بيمارستانهاي تحت پوشش دانشگاه و معرفي بيمارستانهاي فاقد دستگاه امحاء زباله به سازمان تعزيرات حكومتي 
جدول شماره1- مقايسه فعاليتهای بهداشت محيط در سال 89-88
	رديف
	نوع فعاليت
	واحد
	سال 88
	سال89
	روند

	1 
	** بازديد از مراکزتهيه و توزيع مواد غذايی و اماکن عمومی 
	مورد 
	176648 
	 209292                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                           
	5/18%+ 

	2 
	** اخطار بهداشتی صادر شده 
	مورد 
	19366 
	28273
	46%+ 

	3 
	** معرفی متخلف به دادگاه و دادسرای مواد غذايی 
	مورد 
	10136
	13769
	8/35%+ 

	4 
	** مراکز و اماکن تعطيل شده 
	مورد 
	1548
	2352
	52%+ 

	5 
	*** کارت معاينه صادر شده 
	فقره 
	71062 
	80929
	9/13%+ 

	6 
	**** نمونه برداری از غذا و مواد خوراکی 
	مورد 
	2914 
	3628
	5/24%+ 

	7 
	*****  مواد غذايی فاسد و معدوم شده 
	کيلوگرم 
	47432 
	1228803
	2490%+ 

	8 
	******  نمونه برداری از آب آشاميدنی 
	مورد 
	4548 
	5026
	5/10%+ 

	9 
	*******  اندازه گيری کلر آب آشاميدنی 
	مورد 
	123370
	137386
	4/11%+ 

	10 
	******** رسيدگی به شکايات کتبی و تلفنی 
	مورد 
	4985 
	5733
	15%+ 





* تعیین اولویت بندی بازدیدها توسط معاونت و اعلام حداقل تعداد بازدیدها در سال - افزایش پایشها از طرف ستاد و معاونت
** با توجه به افزایش تعداد بازدیدها این فعالیتها نیزکه در راستای اجرای آیین نامه ماده13 می باشد نیز افزایش می یابد.
***  با توجه به افزایش بازدیدها و اجرای آیین نامه ماده13 صدور کارت تندرستی نیز افزایش می یابد
**** - تنظیم برنامه نمونه برداری سالانه در ستاد مراکز - افزایش نظارتها بر مراکز تهیه و توزیع مواد غذایی
*****  به دلیل افزایش بازدیدها و نظارتها بر مخیزان این فعالیت افزوده شده است
******تنظیم برنامه نمونه برداری سالانه در ستاد مراکز - افزایش نظارت و کنترل آب آشامیدنی
******* آموزش و پایش پرسنل شاغل در مراکز بهداشت
******** با توجه به ثبت شکایات در سامانه الکترونیکی رسیدگی به شکایات و پیگیری مستمراز طرف معاونت وهمچنین افزایش تعداد شکایات رسیدگی شده نیز افزایش می یابد






جدول شماره 2- فعاليتهای انجام شده در مراسم سالگرد ارتحال امام (ره) در سا ل 89

	آمار
	کل

	تعداد بازرسين درگير برنامه 
	42

	مكاتبات انجام شده با سازمانها و ارگانهاي مرتبط
	23

	تعداد جلسات هماهنگی درون و برون بخشي 
	18

	صدور كارت معاينه پزشكي جهت آشپزها
	43

	موارد توزيع پمفلت و اطلاعيه بهداشتي
	4800

	موارد كنترل و نظارت بهداشتي مواد خوردني و آشاميدني
	167

	موارد برخورد با دستفروشان دوره گرد
	15

	يد سنجي نمك مصرفي
	مطلوب
	142

	
	نامطلوب
	4

	تعداد موارد بازديد بهداشتي 
	محلهاي اسكان
	85

	
	محلهاي پخت غذا
	100

	كلر سنجي آب مصرفي 
	مطلوب
	237

	
	نامطلوب
	6

	نمونه برداري ميكروبي آب
	مطلوب
	32

	
	نامطلوب
	0

	موارد بروز مسموميت
	0

	افراد مسموم شده
	0

	موارد هماهنگي با ستاد فوريتها
	9

	مقدار مواد گندزداي مصرفي(كيلوگرم/ليتر)
	49

	ضدعفوني آب به متر مكعب
	436

	تعداد موارد آموزش بهداشت به پرسنل درگير طبخ و توزيع غذا 
	197

	تعداد سرويسهای بهداشتی  ضد عفونی 
	395

	مواد غذايی فاسد معدوم شده 
	125کيلوگرم







92

جدول شماره 3- نتايج و آمار دستاوردهای طرح بسيج نوروزی سال 89

الف : نظارت بر اماكن و مراكز 
	نوع امكنه و مركز 
	تعداد موجود
	تعداد موارد بازديد شده
	تعداد موارد معرفي شده به دادگاه
	تعداد موارد تعطيل شده 
	تعداد كارت معاينه پزشكي صادر شده 

	مراكز تهيه توزيع و عرضه و فروش مواد غذائي
	39975
	11631
	625
	140
	4022

	اماكن عمومي
	7857
	1832
	107
	8
	205

	اماكن بين راهي 
	1089
	675
	57
	6
	209

	جمع كل
	48921
	14138
	789
	154
	4436




ب: نمونه برداري 
	فعاليت
	تعداد كل موارد 
	موارد مطلوب 
	موارد نامطلوب 
	موارد فاقد نتيجه 

	نمونه برداري از مواد غذائي 
	43
	10
	4
	29

	نمونه برداري ميكربي آب 
	386
	269
	18
	99

	كلر سنجي
	6119
	5375
	744
	-




ج: متفرقه
	مقدار مواد غذائي فاسد كشف و معدوم شده به كيلو گرم 
	10469

	تعداد موارد برخورد با دستفروشان دوره گرد
	80

	ميانگين تعداد اكيپهاي بازرسي در هر روز در طول طرح در كل منطقه تحت پوشش
	13

	ميانگين تعداد پرسنل فعال در هر اكيپ بازرسي در هر روز در طول طرح در كل منطقه تحت پوشش
	15




نمودار شماره1-مقايسه فعاليتهای سال 89-88 واحد بهداشت محيط



نمودار شماره2-مقايسه فعاليتهای سال 89-88  واحد بهداشت محيط


جدول شماره4- عملکرد واحد بهداشت محيط بر اساس برنامه عملياتی سال 89

	رديف
	هدف اختصاصی
	شاخص هدف يا محصول
	وضع سال 88
	پيش بيني 89
	درصد دستيابي

	1
	افزايش مراكز پرتوزاي يونساز داراي شرايط بهدا شتي مطلوب از 260مورد به265 مورد 

	تعداد صلاحيت بهداشتی صادر شده 
	275
	275
	3/47

	
	
	تعداد بازديد انجام شده 
	335
	340
	47

	
	
	تعداد مراكز پرتوزاي داراي شرايط بهداشتي
	260
	265
	100

	2
	بهبود وضعيت دفع پسماند در بيمارستانها از 27%به 35%
	درصد بيمارستانها با دفع مطلوب پسماند
	27
	35
	1/77

	
	
	تعداد پرسنل آموزش ديده
	428
	440
	100

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از بيمارستان
	52
	55
	100

	3
	وضعيت دفع فاضلاب در بيمارستانها از 68%به 71%
	درصد بيمارستانها با سيستم جمع آوري مطلوب فاضلاب
	68
	71
	8/95

	
	
	تعداد پرسنل آموزش ديده
	428
	440
	100

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از بيمارستان
	52
	55
	100

	4
	افزايش درصد موارد مطلوب كلرسنجي آب آشاميدني در مناطق شهري از5/94% به 95%
	تعداد كلرسنجي در مناطق شهري
	7417
	74549
	100

	
	
	درصد موارد مطلوب كلرسنجي
	5/94
	95
	100

	
	
	تعداد جلسات هماهنگي
	12
	12
	100

	5
	افزايش درصد موارد مطلوب كلرسنجي آب آشاميدني در مناطق روستايي از3/66% به 5/69%
	تعداد كلرسنجي در مناطق روستايي
	46240
	47719
	100

	
	
	درصد موارد مطلوب كلرسنجي
	3/66
	5/69
	1/93

	
	
	تعداد جلسات هماهنگي
	12
	12
	100

	

6

	افزايش درصد موارد مطلوب نمونه برداري آب آشاميدني در مناطق شهري و روستايي از 90% به 92%
	تعداد كل نمو.نه برداري در مناطق شهري و روستايي
	4486
	4570
	100

	
	
	درصد موارد مطلوب نمونه
	90
	92
	3/89

	
	
	تعداد جلسات هماهنگي
	12
	12
	100

	

7
	افزايش درصد نمونه هاي مطلوب آب استخر از 7/75% به 7/77%
	تعداد كل كلر سنجي آب استخر
	847
	864
	100

	
	
	درصد موارد مطلوب كلر سنجي
	70
	72
	8/57

	
	
	تعداد كل نمونه برداري
	555
	566
	100

	
	
	درصد موارد مطلوب نمونه برداري
	7/75%
	7/77
	42





ادامه جدول شماره4-عملکرد واحد بهداشت محيط بر اساس برنامه عملياتی سال 89

	رديف
	هدف اختصاصی
	شاخص هدف يا محصول
	وضع سال 88
	پيش بيني 89
	درصد دستيابي

	

8
	افزايش درصد مراكز تهيه و توزيع مواد غذايي و اماكن عمومي شهري داراي معيار بهسازي و بهداشتي از 86% به 87%
	درصد كاركنان مراكز و اماكن كه داراي كارت معاينه پزشكي معتبر هستند
	70
	4/75
	1/97

	
	
	تعداد مراكز و اماكن تعطيل و معرفي شده به دادگاه
	10587
	10683
	100

	
	
	درصد مراكز و اماكن داراي معيار بهسازي و بهداشتي
	86
	87
	100

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته
	157859
	159437
	6/98

	

9
	افزايش درصد مراكز تهيه و توزيع مواد غذايي و اماكن عمومي روستاي داراي معيار بهسازي و بهداشتي از 92% به 93%
	درصد كاركنان مراكز و اماكن كه داراي كارت معاينه پزشكي معتبر هستند
	9/72
	75
	100

	
	
	تعداد مراكز و اماكن تعطيل و معرفي شده به دادگاه
	516
	567
	100

	
	
	درصد مراكز و اماكن داراي معيار بهسازي و بهداشتي
	92
	93
	8/92

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته
	18789
	18977
	100

	

10


	افزايش درصد خانوارهاي روستايي داراي توالت بهداشتي از 3/90%به 91%
	درصد خانوارهاي روستايي داراي توالت بهداشتي
	3/90
	91
	9/98

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از روستاها توسط كارشناسان(پايش)
	291
	295
	100

	
	
	تعداد توالتهاي بهسازي و احداث شده
	0
	57
	21

	


11
	افزايش درصد خانوارهاي روستايي كه فضولات دامي خود را به صورت بهداشتي دفع مي كنند از 2/91% به 93%
	درصد خانوارهاي روستايي كه فضولات را بهداشتي جمع آوري مي كنند
	2/91
	93
	100

	
	
	تعداد معرفي خانوارهاي روستايي با دفع غير بهداشتي فضولات به دادگاه
	1812
	1826
	3/3

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از روستاها توسط كارشناسان(پايش)
	291
	294
	100

	

12
	افزايش درصد مساجد داراي توالت بهداشتي از 5/76% به 5/77%
	درصد مساجد داراي توالت بهداشتي
	5/76
	5/77
	100

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از مساجد
	1287
	1300
	100

	
	
	تعداد جلسات هماهنگي
	38
	39
	100

	

13
	افزايش درصد مساجد داراي آبدارخانه بهداشتي از 6/57% به 58%
	درصد مساجد داراي آبدارخانه بهداشتي
	6/57
	58
	100

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از مساجد
	1287
	1292
	100

	
	
	تعداد جلسات هماهنگي
	38
	39
	100

	
	
	تعداد كارت بهداشت صادر شده براي خادمين
	168
	170
	100

	

14
	برگزاري 1 جلسه توجيهي جهت مسئولين فني شركتها به منظور ارائه دستورالعملها،بررسي آمار و عملكرد شركتها
	برگزاري جلسه توجيهي
	0
	1
	0

	
	
	تهيه و تدوين بسته آموزشي براي مسئولين فني شركتها
	0
	1
	0

	
	
	ارائه ليست شركتهاي داراي مجوز مواد شيميايي به مسئولين فني 
	0
	سالي يك بار
	100



ادامه جدول شماره4- عملکرد واحد بهداشت محيط بر اساس برنامه عملياتی سال 89

	رديف
	هدف اختصاصی
	شاخص هدف يا محصول
	وضع سال 88
	پيش بيني 89
	درصد دستيابي

	
15

	افزايش تعداد موارد نظارت بر عملكرد و فعاليت شركتهاي خدمتي مبارزه با ناقلين از 6 مورد به 10 مورد
	تعداد بازديد صورت گرفته از شركتها
	6
	10
	90

	
	
	بررسي وضعيت آمار و عملكرد شركتها
	6
	10
	90

	
	
	بررسي ميزان و نوع سموم مصرفي
	6
	10
	90

	

16
	افزايش درصد نمونه هاي نان فاقد جوش شيرين در نانوايي ها از 4/42% به 50%
	درصد نمونه هاي نان فاقد جوش شيرين
	4/42
	50
	6/77

	
	
	معرفي به دادگاه
	250
	270
	100

	
	
	تعداد بازديد انجام شده از نانوايي
	5178
	5568
	100

	
	
	تعداد نمونه برداري صورت گرفته از نان
	368
	396
	100

	

17
	افزايش درصد جوابهاي مطلوب نمونه هاي مواد غذايي برداشته شده از مراكز عرضه و فروش از 53% به 54%
	درصد موارد مطلوب نمونه هاي مواد غذايي
	53
	54
	100

	
	
	تعداد موارد نمونه برداري مواد غذايي
	2914
	2943
	100

	
	
	معرفي به دادسراي مواد غذايي
	1234
	1246
	100

	
	
	تعداد بازديد از مواد غذايي
	57376
	57950
	100

	

18
	افزايش درصد بوفه هاي داراي ضوابط بهداشتي در مدارس از 8/57% به 8/58% 
	درصد بوفه هاي داراي ضوابط بهداشتي
	8/57
	8/58
	100

	
	
	درصد بوفه داران داراي كارت معاينه معتبر
	9/53
	9/54
	3/95

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از بوفه مدارس
	2950
	2980
	100

	

19
	افزايش درصد توالتهاي بهداشتي مدارس از 5/82% به 83%
	درصد توالت بهداشتي مدارس
	5/82
	83
	85

	
	
	تعداد بازديد صورت گرفته از مدارس
	7621
	7659
	100

	
	
	ميزان ماده گندزداي مصرفي درمدارس(kg) 
	428
	431
	100

	

20
	ارتقاء دانش فني و سطح آگاهي كارشناسان در خصوص چگونگي بررسي هاي اپيدميولوژيك شاخص هاي مرگ ناشي از ذرات معلق در شهرهاي آلوده به ميزان 20%
	تعداد كارگاه برگزار شده
	0
	1
	0

	
	
	تعداد جزوه آموزشي تهيه شده
	0
	1
	0

	
	
	تعداد كارشناسان آموزش ديده
	0
	100
	0

	21
	ارتقاء سطح آگاهي گروه هدف (بيماران)از مضرات مواجهه با آلاينده هاي هوا به ميزان 20%
	تشكيل جلسات آموزشي براي بيماران قلبي و عروقي با همكاري رابطين بهداشت
	0
	7
	0

	
	
	تهيه تراكت آموزشي براي گروه هدف
	0
	600 برگ
	0

	
	
	ارتقاء سطح آگاهي گروه هدف با كمك پيش و پس آزمون
	0
	20%
	0






















واحد بهداشت 
حرفه اي 

معرفي واحد بهداشت حرفه اي 
واحد بهداشت حرفه اي معاونت و مراكز تابعه در خصوص حفظ و ارتقاء سلامت شاغلين در منطقه تحت پوشش دانشگاه فعاليت مي نمايد از اصلي ترين برنامه هاي واحد بازديد از كارگاههاي منطقه تحت پوشش و مشخص نمودن عوامل زيان آور موجود مي باشد ، همچنين انجام معاينات كارگري در مراكز بهداشتي درماني مراكز تابعه ؛ نظارت بر عملكرد شركتهاي ارائه دهنده خدمات طب كار و بهداشت حرفه اي انجام خدمات اندازه گيري آلاينده هاي فيزيكي – شيميايي – ارگونوميكي - اسپيرومتري و اديومتري از كارگران مي باشد.
اين واحد از سه بخش تشكيل شده است:

مهندسي بهداشت حرفه اي
يكي از برنامه هاي اصلي بهداشت حرفه اي , مطالعه شرايط نامناسب محيط كار يا به عبارتي بررسي و شناسائي عوامل زيان أور محيط كار است . عوامل زيان أور محيط كار به 4 دسته عمده تقسيم مي شود:
الف ) عوامل فيزيكي زيان أور محيط كار مانند صدا و ارتعاش , گرما , سرما , روشنائي , فشار , پرتوها و ....
ب) عوامل شيميائي زيان أور مانند مواد شيميائي سمي كه برخي بيماريها و مسمويتهاي شغلي را سبب مي شوند.
پ)عوامل بيولوژيكي زيان أور شامل ويروسها , باكتريها . انگلها , ريكتزياها و قارچها 
ت) عوامل ارگونوميك زيان أور مانند وضعيت نامطلوب بدني در هنگام كار , وارد شدن فشار بيش از حد بر روي اندامي خاص , نبود تناسب جسماني و رواني ميان انسان و كار و ...
هر يك از عوامل ياد شده اگر از حد تحمل فيزيو لوژيك بدن انسان پيشي گيرد , عوارض و أسيبهايي را ايجاد خواهند نمود . در بهداشت حرفه اي عمده كوششها بر ارزيابي اين عوامل , اندازه گيري أنها و در صورت نياز كنترل أنها مي باشد . 
طب كار
در بخش طب كار نظارت بر انجام معاينات كارگري در كارخانجات , مراكز بهداشتي درماني و شركتهاي ارائه دهنده خدمات طب كار صورت مي پذيرد.
در بين مراكز تابعه تحت پوشش دانشگاه مركز بهداشت شرق داراي سانتر معاينات كارگري  مي باشد كه در اين سانتر كليه خدمات طب كار اعم از خدمات پزشكي و پاراكلينيكي انجام    مي شود.. اين بخش داراي اسپيرومتر – اديومتر – آزمايشگاه تشخيص طبي مي باشد و يك پزشك ثابت همه روزه به معاينه كارگران مشغول مي باشد . بيشترين مراجعات به اين سانتر توسط كارگاههاي كوچك زير 20 نفر انجام مي پذيرد . جهت ارتقاي سطح آگاهي پزشكان ارائه دهنده خدمات طب كار در مراكز بهداشتي درماني , پزشكان  كارخانجات و شركتهاي طب كار هر ساله معاونت بهداشتي اقدام به برگزاري دوره باز آموزي مدون طب كار مي نمايد.

آزمايشگاه بهداشت حرفه اي
در رابطه با بررسي محيط كار و شناسائي , اندازه گيري , ارزشيابي عوامل بيماريزاي شغلي و در زمينه انجام معاينات كارگري , آزمايشگاه بهداشت حرفه اي معاونت بهداشتي شهيد بهشتي بر حسب نياز تخصصي از 4 بخش تشكيل شده است :
بخش عوامل شيميائي 
بخش عوامل فيزيكي
خدمات ارائه شده در بخش عوامل شيميائي
الف- نمونه برداري از عوامل زيان آور شيميائي محيط كار( 9نمونه از فيومهاي جوشكاري-سنجش الاينده هاي محيط كار )
ب- اناليز نمونه ها :
- سنجش وزني گرد و غبار با استفاده از ترازوي حساس با دقت تا يكصدم ميليگرم 
- روشهاي تيتراسيون
- اسپكترو فتومتري جذب اتمي و گاز كروماتوگرافي
در مورد اخير نمونه برداري توسط آزمايشگاه انجام و آناليز توسط آزمايشگاه معتبر انجام   مي پذيرد.
خدمات ارائه شده در بخش عوامل فيزيكي:
صدا سنجي با آناليز ( SLM ) و ايستگاه بندي 
نور سنجي با استفاده از فتومتر وايستگاه بندي
تعيين شاخصهاي استرس گرمائي CET_ET_P4SR_WBGT و هچ بلدينگ 
دزيمتري كوتاه مدت و بلند مدت براي كارگران 

اهم فعاليتهاي واحد بهداشت حرفه اي
برنامه طرح بهسازي محيط كار
 بهبود وضعيت روشنائي محيط كار  در5/2% كل كارگاههاي منطقه تحت پوشش كه در طرح ساماندهي روشنائي محيط كارداراي روشنائي نامناسب بوده اند در طول سال 89
كاهش سرو صداي زيان اور محيط كار در 5/2 % كارگاههاي منطقه تحت پوشش ارزيابي شده در طرح كنترل سرو صدا در صنعت  در سال 89
بهسازي 1% كارگاههاي تحت پوشش كه در طرح  مشاغل سخت و زيان آور شناخته شده اند  در سال89 
بهسازي كارگاههاي منطقه تحت پوشش از نظر ارگونومي  بطوريكه 1%  از شاغلين داراي ايستگاههاي كاري نامناسب بهبود يابند در طول سال 89 
بهسازي كارگاههاي كشاورزي و دامپروري منطقه تحت پوشش به ميزان 5 % نسبت به وضعيت موجود در سال 89

برنامه طرح كاهش بيماريهاي ناشي از عوامل زيان آور محيط كار
 كنترل وكاهش ميزان مواجهه كارگران با گردو غبارسيليس در 1% كارخانجات شناسائي شده تحت پوشش در طول سال89
افزايش كمي و كيفي معاينات كارگري در مراكز و صنايع تحت پوشش به ميزان 9% كل شاغلين موجود در سال89
   
برنامه بهبود توانمندي اجرائي سيستم بهداشت حرفه اي
افزايش كميته هاي حفاظت فني و بهداشت كار در كارخانجات تحت پوشش با بعد شاغلين 25 نفر به بالا از 285 به 305در سال 89
افزايش كارگاههاي تحت پوشش از 45000 به 50000 در طول سال 89
افزايش نظارت بر فعاليتهاي بهداشت حرفه اي مراكز تابعه به ميزان 100 % نسبت به ميانگين بازديد هر نفر در طول روز تا پايان سال89 
افزايش نظارت و ارزيابي بر فعاليتها ي كارشناسان  بهداشت حرفه اي كارخانجات به ميزان 80% نسبت به وضعيت موجود تا پايان سال89
 برنامه برقراري نظام  سيستم مديريت ايمني و بهداشت  حرفه اي در كارگاههاي بالاي 50 نفر
افزايش كمي تعداد كارخانجات منطقه تحت پوشش كه سيستم  مديريت بحران ، ارزيابي ريسك ، سيستم  HSE  و OHSAS  در آنها استقرار يافته به ميزان 5% كارگاههاي واجد شرايط ( بالاي 50 نفر )در سال 89 
افزايش سطح آگاهي ومهارت فني كارشناسان بهداشت حرفه اي مراكز تابعه در زمينه لوازم حفاظت فردي از 20% به 53% در شش ماهه دوم سال 89
افزايش سطح آگاهي پرسنل بهداشتي ( پزشك –بهورز- كارشناس بهداشت حرفه اي ) شهرستانهاي ورامين – پاكدشت – دماوند- فيروزكوه وشميرانات ) در خصوص طرح بهداشت

[bookmark: OLE_LINK12][bookmark: OLE_LINK13]آموزش و باز آموزي
برگزاري دوره  آناليز ريسك جهت كارشناسان بهداشت حرفه اي شبكه ورامين 
برگزاري دوره آموزشي بهداشت كشاورزي 

هماهنگي
هماهنگي درون بخشي
هماهنگي با آزمايشگاه و كارخانجات در اندازه گيري عوامل زيان آور محيط كار در شركتها و موسسات خصوصي و دولتي در حال انجام مي باشد و در مواقع ضروري كارشناسان معاونت با آزمايشگاه همكاري مي نمايند
برگزاري 3 جلسه با كارشناسان مسئول بهداشت حرفه اي  مراكز
هماهنگي برون بخشي
شركت در57 جلسه كميته كارهاي سخت و زيان آور در تعيين مشاغل سخت و زيان آور 
شركت در 4 جلسه با شوراي هماهنگي بيمه شدگان استان تهران جهت هماهنگي بين بخشي در زمينه طرحها و برنامه هاي بهداشت حرفه اي
تشکيل 4 جلسه با كارشناسان بهداشت حرفه اي شاغل در صنايع و تشريح انتظارات معاونت بهداشتي از آنها
شركت در يك جلسه با شركت آب و فاضلاب تهران در خصوص احداث مركز سلامت 

تامين و توزيع منابع 
در زمينه نيروي انساني از مجموع 119 پرسنل موجود در معاونت و مراكز تابعه 40 درصدآنان طرحي مي باشند.

نظارت و پايش و ارزشيابي
جمع آوري و تجزيه و تحليل آمار عملكرد واحد بهداشت حرفه اي مراكز بصورت ماهيانه 
جمع آوري و تجزيه و تحليل شاخص هاي فرم هاي 1-111 و 2-111 سالانه
تهيه شاخص هاي بهداشت حرفه اي دانشگاه و ارسال به وزارتخانه
انجام 43 بازديد از مراکز بهداشتي درماني منطقه تحت پوشش
انجام 89 بازديد از کارخانجات منطقه تحت پوشش توسط ستاد معاونت


جدول شماره 1- اهم فعاليتهاي واحد بهداشت حرفه اي در سال 89-88

	رديف
	عنوان فعاليت
	سال88
	سال89
	روند بر حسب درصد

	1
	تعداد کارگاه بازديدشده
	103505
	109846
	6%+*

	2
	تعداد اخطاريه صادر شده
	4511
	6544
	45%+

	3
	تعداد کارگاه دادگاهي شده
	1370
	1383
	1%

	4
	تعداد معاينات کارگري انجام شده
	155042
	173582
	12%+  **

	5
	تعداد کارگاههاي بهسازي شده
	12083
	12174
	1%+



* درزمينه بازديد سال 89 از رشد خوبي برخوردار است بدليل افزايش نيروهاي رسمي.
** بدليل فعال شدن چندين سانتر معاينات كارگري در شبكه هاي بهداشت ( دماوند – پاكدشت و ...) افزايش چشمگيري در آمار معاينات كارگاههاي زير 20 نفر و در منطقه تحت پوشش غرب هم بدليل وجود كارخانجات بت جمعيت كارگري بالا شركت هاي خصوصي ارائه دهنده خدمات طب كار فعاليت بيشتري نسبت به سال 88 داشته اند به همين دليل سال 89 افزايش مشاهده شده است . 

جدول شماره 2- وضعيت نيروهاي شاغل در مراکز تحت پوشش در سال 89-88

	نام مركز 
	ميانگين کل نيروها
	ميانگين نيروهاي بازديد کننده
	ميانگين بازديد انجام گرفته هر کارشناس در روز 

	شمال
	15
	11
	5

	شرق
	15
	11
	7/5

	دماوند
	8
	5
	6

	پاكدشت
	13
	10
	6

	فيروزكوه
	3
	1
	3

	ورامين
	17
	13
	7

	شميرانات
	12
	9
	6

	ملارد
	2
	2
	-

	غرب
	12
	-
	-

	شهرقدس
	2
	-
	-

	شهريار
	8
	-
	-

	رباط كريم
	12
	-
	-

	جمع كل 
	119
	-
	-



 استاندارد بازديد براي هر کارشناس در هر روز 6 بازديد مي باشد.
با توجه به تعداد کم کارگاه هاي شناسايي شده منطقه فيروزکوه (250 کارگاه)، اين کارگاه ها در طول سال سه بار بازديد شده اند بنابراين اگرچه از ميانگين بازديد دانشگاه کمتر است اما قابل قبول مي باشد.

جدول شماره 3- تعداد بازديد از كارگاههاي منطقه تحت پوشش دانشگاه توسط واحد بهداشت حرفه اي در سال89-88

	نام مركز
	سال 88
	سال89
	روند

	شمال
	12433
	14565
	17%+

	شرق
	13779
	14961
	9%+

	دماوند
	9745
	5628
	42%-

	پاكدشت
	12472
	14423
	16%+

	فيروزكوه
	975
	768
	21%-

	ورامين
	19518
	22024
	13%+

	شميرانات
	9696
	12300
	27%+

	مركز غرب
	9825
	8603
	12%-

	شهريار
	3674
	5609
	53%+

	ملارد
	2189
	1650
	25%-

	شهر قدس
	1464
	1695
	16%+

	رباط كريم
	5567
	7620
	37%+

	جمع کل
	103505
	109846
	6%+


تجزيه و تحليل: درزمينه بازديد از كارگاهها و كارخانجات منطقه تحت پوشش در مجموع در کل افزايش نشان مي دهد كه بدليل ورود نيروهاي جديد الاستخدام است 

جدول شماره 4-  مقايسه ايي تعدادكارگاههاي متخلف از موازين بهداشتي كه براي آنها اخطاريه صادر شده در سال 89-88

	نام مركز 
	سال 88
	سال 89
	روند روندبر حسب درصد

	شمال
	489
	952
	95%+

	شرق
	699
	876
	25%+

	دماوند
	189
	135
	29%-

	پاكدشت
	972
	947
	3%-

	فيروزكوه
	201
	80
	60%-

	ورامين
	1555
	2999
	93%+

	شميرانات
	406
	555
	-

	مركز غرب
	-
	-
	-

	شهريار
	-
	-
	-

	ملارد
	-
	-
	-

	شهر قدس
	-
	-
	-

	رباط كريم
	-
	-
	-

	جمع کل
	4511
	6544
	45%+



جدول شماره 5- تعداد معاينات كارگري انجام شده در  منطقه تحت پوشش دانشگاه توسط واحد بهداشت حرفه اي در سال 89-88

	نام مركز 
	سال 88
	سال 89
	روندبر حسب درصد

	شمال
	11046
	10196
	8%-

	شرق
	11984
	11591
	3%-

	دماوند
	1053
	1423
	35%+

	پاكدشت
	9691
	13297
	37%+

	فيروزكوه
	1078
	1072
	1%

	ورامين
	5977
	9522
	59%+

	شميرانات
	6418
	6714
	5%+

	مركز غرب
	80111
	83895
	5%+

	شهريار
	6216
	8207
	32%+

	ملارد
	4509
	5347
	19%+

	شهر قدس
	10010
	11508
	15%+

	رباط كريم
	6949
	10810
	55%+

	جمع کل
	155042
	173582
	12%+


تجزيه و تحليل: 
در زمينه معاينات كارگري معمولا قضاوت در پايان سال صورت مي پذيرد زيرا بسياري از كارخانجات معمولا در 6 ماهه دوم سال اقدام به انجام معاينات مي نمايند. بنابراين روند قطعي + يا – در انجام معاينات در پايان سال مشخص مي گردد.


جدول شماره 6 - تعداد كارگاههاي  بهسازي شده  درمنطقه تحت پوشش دانشگاه توسط واحد بهداشت حرفه اي در 89-88

	نام مركز 
	سال 88
	سال 89
	روند برحسب درصد

	شمال
	864
	2249
	160

	شرق
	3238
	617
	81%-

	دماوند
	504
	398
	21%-

	پاكدشت
	1358
	1112
	18%-

	فيروزكوه
	228
	158
	31%-

	ورامين
	1840
	2400
	30%+

	شميرانات
	634
	1120
	77%+

	مركز غرب
	1540
	1209
	21َ%-

	شهريار
	257
	490
	91%+

	ملارد
	258
	809
	214%+

	شهر قدس
	63
	88
	40%+

	رباط كريم
	1299
	1524
	17%+

	جمع کل
	12083
	12174
	1%+




نمودار شماره 1-  مقايسه اي تعداد بازديد انجام شده توسط کارشناسان بهداشت حرفه اي مراکز تحت پوشش در  سال 89-88



[bookmark: OLE_LINK10][bookmark: OLE_LINK11]جدول  شماره 7- گزارش عملکرد واحد بهداشت حرفه اي بر اساس برنامه جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	12 ماهه
	

	1
	افزايش كمي تعداد كارخانجات تحت پوشش كه سيستم مديريت بحران و ارزيابي ريسك ohsas و hse در آنها استقرار يافته به ميزان 5% كارگاههاي واجد شرايط در سال 89
	تعداد كارشناس مشاور بهداشت حرفه اي كارخانجات
	447
	450
	98
	98
	98
	98
	

	
	
	تعداد كارخانجات بالاي 50 نفر
	258
	258
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	تعداد دوره آموزشي برگزار شده جهت كارشناسان صنايع
	6
	5
	20
	200
	200
	200
	

	2
	افزايش نظارت بر فعاليتهاي بهداشت حرفه اي مراكز تابعه و كارخانجات    به ميزان 100% در طول سال 89  
	درصد مراكز بازديد شده 
	100
	100
	19
	48
	79
	87
	

	
	
	تعداد كارگاه تحت پوشش
	32042
	35000
	27
	80
	100
	100
	

	
	
	تعداد بهسازي انجام شده
	8666
	8000
	32
	53
	74
	85
	

	
	
	تعداد كارشناسان بهداشت حرفه اي صنايع
	447
	450
	98
	98
	98
	98
	

	3
	افزايش سطح آگاهي پرسنل بهداشتي (پزشك– كارشناس بهداشت حرفه اي- بهورز) شهرستانهاي ورامين- پاكدشت – دماوند- فيروزكوه وشميرانات در خصوص طرح بهداشت كشاورزان و دامداران به 50% در سال 89   
	تعداد دوره آموزشي برگزار شده در زمينه بهداشت كشاورزي  
	10
	10
	0
	150
	150
	150
	

	
	
	تعداد بهورز آموزش ديده
	132
	132
	0
	100
	100
	100
	

	
	
	تعداد كارشناسان بهداشت حرفه اي آموزش ديده
	52
	55
	0
	100
	100
	100
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	بهبود وضعيت روشنائي محيط كار در 5/2%از كارگاههاي منطقه تحت پوشش كه در طرح ساماندهي روشنايي محيط كار داراي روشنايي نامناسب بوده اند در سال 89
	تعداد كارگاههاي ارزيابي شده در طرح كه عامل روشنايي در آنها اندازه گيري شده
	3102
	4983
	38
	57
	63
	67
	

	
	
	تعداد  كارگاههاي داراي روشنائي نامناسب
	2907
	2800
	-
	75
	86
	93
	

	
	
	تعداد كارگاه بهسازي شده كه عامل روشنايي نامناسب  در آنها كنترل شده
	853
	1000
	15
	86
	91
	93
	

	
	
	تعداد دستگاههاي مورد نياز
	4
	7
	57
	57
	57
	57
	



[bookmark: OLE_LINK9]ادامه جدول  شماره 7- گزارش عملکرد واحد بهداشت حرفه اي بر اساس برنامه جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	

ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	12 ماهه
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	كاهش سرو صداي زيان آور محيط كار در 5/2% از كارگاههاي منطقه تحت پوشش ارزيابي شده در طرح كنترل سرو صدا در صنعت در سال 89
	تعداد  كارخانجاتي كه در زمينه سرو صدا  كنترل انجام 
	275
	275
	12
	100
	100
	100
	

	
	
	تعداد كارخانجات داراي سروصداي زيان آور
	9952
	8500
	-
	67
	79
	100
	

	
	
	تعداد شاغلين غربالگري شده كه دارايnIHL  مي باشند
	2136
	2000
	22
	46
	64
	
	

	6
	افزايش كميته هاي حفاظت فني و بهداشت كار كارخانجات منطقه تحت پوشش با بعد شاغلين 25 نفر به بالا  از447 به 460 در سال89  
	تعداد كميته هاي حفاظت فني و بهداشت كار

	447
	460
	98
	98
	98
	98
	

	
	
	تعداد كارشناسان صنايع كه چك ليست ارزيابي براي آنها تكميل شده
تعداد شاغلين تحت پوشش كميته حفاظت فني
	280

33479
	350

34000
	28

95
	49

95
	75

95
	86

95
	

	7
	افزايش كارگاههاي تحت پوشش از 32042 به 38000
	تعداد كارشناسان بازرس در گير برنامه بهداشت حرفه اي  داخل سيستم 
	63
	65
	93
	93
	93
	93
	

	
	
	بازديد هر نفر از كارگاهها 
	2/5
	6
	83
	101
	103
	104
	

	8
	بهسازي كارگاههاي تحت پوشش از نظر ارگونومي بطوريكه 5% از شاغلين داراي ايستگاه كاري نامناسب بهبود يابند در سال 89
	تعداد شاغلين كه حمل بار نامناسب انجام مي دهند
	5082
	5000
	32
	98
	100
	100
	

	
	
	تعداد شاغلين داراي وضعيت نامناسب بدن
	17784
	17000
	29
	59
	89
	100
	

	
	
	تعداد كارگاه بهسازي شده از نظر ارگونومي
	617
	648
	21
	64
	71
	74
	

	
	
	تعداد كارگاههايي كه در آنها حمل بار نامناسب انجام
	1342
	1300
	28
	100
	100
	100
	

























واحد سلامت نوجوانان 
جوانان و مدارس 





معرفي واحد سلامت نوجوانان، جوانان و مدارس
جوانان سرمايه هاي اصلي كشورها محسوب مي گردند. كشور ما يكي از جوانترين جمعيت هاي جهان را دارا مي باشد به نحويكه قريب 5/42درصد جمعيت كشور را گروه سني 250 6 سال تشكيل مي دهد. اكثر كودكان، نوجوانان و جوانان 2406  سال كشور در حال تحصيل و كار و در معرض مخاطرات جسمي، رواني واجتماعي ويژه اين سنين مي باشند كه تقويت رفتارهاي سلامتي از اين مخاطرات جلوگيري خواهد نمود. آموزش وارتقائ سلامت اين گروه، از مهمترين مسايل پيش روي برنامه هاي توسعه مي باشد.
تامين، حفظ و ارتقائ سلامت آنان براي سلامت خانواده و جامعه در حال و آينده مهم و اساسي است. بستر مدرسه كه دانش آموز ساعات زيادي از عمر خود را در آن مي گذراند، مناسبترين مكان براي ایجاد آگاهي و بهبود نگرش و عملكرد بهداشتي محسوب مي گردد. اين امر از اهميت پرداختن به سلامت كودكان، نوجوانان و جوانان كه به تحصيل اشتغال ندارند، نميكاهد و برنامه ريزي جهت تامين اين مهم از وظايف دستگاه بهداشتي كشور است. فعال نمودن دانش آموزان و والدين آنها و معلمين در امر سلامت،  مستلزم برنامه ريزي منطبق با نيازها و مشكلات آنان مي باشد. در برنامه ريزی بهداشت مدارس اين سه گروه بعنوان محورهاي اصلي ديده می شوند.
برنامه عملياتي سال 89 با هدف حفظ و ارتقاي سلامت دانش آموزان، كودك و نوجوانان و جوانان و والدين آنها طراحي شده است. 
واحد سلامت نوجوانان، جوانان و مدارس يكي از واحدهاي تابعه معاونت بهداشت است كه با هدف تامين، حفظ و ارتقاء سطح سلامت نوجوانان، جوانان و دانش آموزان مقاطع مختلف تحصيلي (مدارس) تشكيل شده است و براي رسيدن به هدف مذكور برنامه هاي مختلفي را از قبيل آموزش بهداشت به گروه هدف، مراقبتهاي بهداشتي از قبيل (غربالگري، معاينات پزشكي، واكسيناسيون، مراقبت پديكولوزيس) و برنامه هاي بهداشت باروري، سلامت محيط مدارس و بوفه‌ها، تغذيه مدارس و برنامه‌هاي مشاركتي برون بخش (معاينات دانشجويي، مروج سلامت و حوادث در مدارس) سالانه به اجرا در مي‌آورد و براي موفقيت در امور مذكور با سازمانهائي مانند: استانداري، آموزش و پرورش شهر و شهرستانهاي استان تهران، نهضت سوادآموزي، دانشگاههاي تهران و ايران، دفتر سلامت نوجوانان، جوانان و مدارس وزارت بهداست، كميته شير مدارس (شما)، شهرداريها، سازمان هلال احمر، سازمان بهزيستي، كميته امداد امام(ره)، جهاد كشاورزي، سازمان ملي جوانان، صدا و سيما و كليه واحدهاي درون سازماني مانند معاونت پژوهشي، معاونت درمان، معاونت پشتيباني، معاونت آموزشي، روابط عمومي، واحدهای پيشگيري از بيماريها، خانواده، بهداشت دهان و دندان، بهداشت محيط و حرفه اي، آموزش بهداشت، گسترش شبكه، امور دارويي و آمار در تعامل و همكاري تنگاتنگ مي باشد. لازم به ذكر است كه موقعيت واحد سلامت نوجوانان،جوانان و مدارس در معاونت بهداشت مانند واحد آي سي يو در يک بيمارستان مي باشد که زمينه را براي انجام فعاليتهاي مربوط به گروه سني 6025 سال فراهم مي آورد.







اهم فعاليتهاي واحد سلامت نوجوانان، جوانان و مدارس سال 89

برنامه ريزي
برنامه ريزي جهت ارتقاء آگاهي پرسنل مراكز بهداشتي درماني در زمينه هاي هفته بهداشت مدارس و هفته سلامت
برنامه ريزي جهت ارتقاء آگاهي پرسنل مراكز بهداشت در زمينه هاي طرح سنجش نوآموزان بدو ورود به مدرسه
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته هاي بهداشت مدارس و (هماهنگي هاي برون بخش و دورن بخش) 
برنامه ريزي جهت اصلاح برنامه جامع عملياتي
برنامه ريزي برنامه هاي معاينات و غربالگري دانش آموزان پايه اول ابتدايي وراهنمايي، دبيرستان واكسيناسيون توام 
برنامه ريزي برنامه هاي معاينات دانشجويان جديد الورود
برنامه ريزي جهت نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز
برنامه ريزي جهت بهبود كيفي جمع آوري و تجزيه و تحليل آمار فعاليتهاي واحد سلامت نوجوانان، جوانان و مدارس
برنامه ريزي جهت ارتقاء عملكرد گزارش دهي
برنامه ريزي جهت محاسبه عملكرد سه ماهه، شش ماهه 
برنامه ريزي جهت سايت جوان سالم
برنامه ريزي جهت برنامه استراتژيك باروري نوجوانان و جوانان
برنامه ريزي جهت مدارس مروج سلامت
برنامه ريزي جهت انجام رتبه بندي مراكز
برنامه ريزي جهت تهيه و بازنگري چك ليست ها در سه سطح ستاد مراكز بهداشت، مراكز بهداشتي درماني و خانه هاي بهداشت
برنامه ريزي جهت برگزاري كارگاه آموزشي پرونده سلامت مدرسه و شناسنامه جديد دانش آموزان جهت پزشكان، كارشناسان و كاردانان
برنامه ريزي جهت اجراي پايلوت پرونده سلامت مدرسه و شناسنامه جديد دانش آموزان
برنامه ريزي جهت انجام معاينات دانشجويان جديد الورود دانشگاه  علوم پزشكي شهيد بهشتي به تعداد 700 نفر
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته بهداشت مدارس
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته بهداشت دهان و دندان، دانش آموزي
برنامه ريزي جهت برگزاري كارگاه پايلوت پرونده سلامت مدرسه و شناسنامه جديد دانش آموزان با همكاري مركز بهداشت دماوند
برنامه ريزي جهت برگزاري مدارس مروج سلامت با همكاري مركز بهداشت شميرانات
تهيه شرح وظيفه مشترك جهت رابطين مدارس، آموزش بهداشت و گسترش در مراكز بهداشتي درماني
برنامه ريزي جهت تهيه محتواي آموزشي نيروهاي بدو خدمت
برنامه ريزي جهت برگزاري جلسه تهيه ابلاغ جهت رابطين مدارس با مسئولين واحدهاي گسترش و آموزش بهداشت و بهداشت خانواده.
برنامه ريزي جهت برگزاري همايش پديكلوزيس با همكاري مركز بهداشت شرق
برنامه ريزي جهت انجام فعاليت هاي ارتقاء كيفيت

آموزش و بازآموزي
آموزش به همكاران بهداشت مدارس در جلسات ماهانه (دستورالعمل ها، برنامه ها و بخشنامه ها) به تعداد 6 جلسه در حوزه معاونت بهداشت 
تهيه فلوچارت گردش كار معاينات دانش آموزان پايه اول ابتدايي در مراكز بهداشتي درماني و پايگاههاي سنجش 
برگزاري يك جلسه آموزشي در مورد سنجش نوآموزان بدو ورود به دبستان جهت كليه مديران پايگاههاي سنجش آموزش و پرورش شهرستانهاي استان تهران (شهر ري )
برگزاري يك جلسه آموزشي در مورد سنجش نوآموزان بدو ورود به دبستان جهت كليه ناظرين پايگاههاي سنجش 
جهت برگزاري كارگاه پايلوت پرونده سلامت مدرسه و شناسنامه جديد دانش آموزان با همكاري مركز بهداشت دماوند
برگزاري مدارس مروج سلامت با همكاري مركز بهداشت شميرانات
هماهنگي جهت تهيه ابلاغ جهت رابطين مدارس با مسئولين واحدهاي گسترش و آموزش بهداشت و بهداشت خانواده.
هماهنگي با وزارت بهداشت جهت اساتيد همايش پديكلوزيس
برگزاري 6 جلسه توجيهي جهت مسئولين برنامه ارتقا كيفيت مراكز و شبكه ها
همكاري در برگزاري كارگاه يك روزه ارتقا كيفيت در مركز بهداشت شميرانات 

هماهنگي ها 
شركت در 74 جلسه درون بخش جهت كليه برنامه هاي معاونت بهداشتي 
برگزاري 9 جلسه درون بخش (جلسات ماهيانه واحد) 
برگزاري 3 جلسه سايت جوان سالم
شركت در 66 جلسه برون بخش (آموزش و پرورش شهر تهران و شهرستانهاي استان تهران، آموزش و پرورش استثنائي شهر تهران و شهرستانهاي استان تهران، دانشگاههاي علوم پزشكي ايران و تهران، وزارت بهداشت، كميته شير مدارس و انجمن اولياء و مربيان)
برگزاري 1 جلسه جهت مدارس مروج سلامت
عضويت در كميته سنجش سلامت نوآموزان بدو ورود به دبستان ، شير مدارس، برنامه ريزي بهداشت مدارس، بهداشت باروري، آموزش حوادث در مدارس، كميته هفته سلامت و سايت جوان سالم
برگزاري  4 جلسه هماهنگي جهت معاينات دانشجويي با معاونت دانشجويي و مركز بهداشت شميرانات
مكاتبات با وزارت بهداشت، درمان وآموزش پزشكي، معاونت درمان، معاونت غذا و دارو، استانداري، دانشگاههاي علوم پزشكي ايران، تهران و شهيد بهشتي و كليه مراكز بهداشت و شبكه هاي تابعه جهت  كليه برنامه ها ي بهداشت مدارس.
برگزاري 7 جلسه ارتقاء كيغيت
انجام معاينات دانشجويي طبق شناسنامه سلامت دانشجو جهت 786 نفر از دانشجويان جديد الورود دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي

تامين و توزيع تجهيزات و نيروي انساني
برآورد نياز شامپوي پرمترين جهت مراكز و شبكه ها
برآورد و درخواست توزيع كارت واكسيناسيون توام جهت مراكز و شبكه ها
چاپ و تهيه و توزيع تعداد 75000 عدد كارت واكسيناسيون توام جهت مراكز وشبكه ها

نظارت و پايش و ارزيابي
بازنگري و اصلاح برنامه جامع عملياتي سال 89
بازديد از ستاد مراكز بهداشت و شبكه ها 12 مورد
بازديد از مراكز بهداشتي و درماني 8 مورد
بازديد از پايگاه هاي سنجش سلامت نو آموزان بدو ورود به دبستان 15مورد 
بازديد از ستاد مراكز بهداشت و شبكه ها جهت رتبه بندي سال 88، 7 مورد 
بازديد از مدارس مجري مروج سلامت 8 مورد
بازديد از مدرسه مجري طرح hse، 1 مورد.
تكميل چك ليست و تحليل افزايش و كاهش فعاليتهاي مراكز جهت رتبه بندي
شركت در برنامه هاي هفته سلامت (زنگ مدرسه, شركت و تهيه مطالب جهت نمايشگاه )
تهيه شاخصهاي عملكردي جهت مراكز
تهيه جدول ماهيانه بازديد از مراكز
جمع آوري و جمع بندي و تجزيه و تحليل فرم آماري پديكولوز
جمع آوري و اصلاح اطلاعات آماري فرم 10109 و فرم گزارش تفضيلي 









جدول شماره 1 –الف: جدول مقايسه اي عملكرد واحد بهداشت مدارس
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) سال89-88 

	فعاليتها
	سال88
	سال 89
	روند(درصد)

	معاينات دانش آموزان توسط پزشك
	155267
	167569
	8

	معاينات دانش آموزان توسط دندانپزشك
	63597
	57878
	9-

	معاينات دانش آموزان توسط كاردان و كارشناس
	134321
	124674
	7-

	معاينات دانش آموزان توسط بهورز
	16314
	5560
	66-

	تعداد دانش آموزان واكسينه شده
	71654
	66504
	7-

	تعداد دانش آموزان غربالگري شده از نظر پديكولوز
	233660
	614567
	163+

	تعداد دانش آموز مبتلا به پديكولوز
	3045
	7091
	132+

	تعداد دانش آموزان آلوده به پديكولوز درمان شده
	3045
	7091
	132+

	تعداد آموزش گيرندگان دانش آموز
	779412
	392319
	49-

	تعداد آموزش گيرندگان اولياء
	295967
	137793
	4/53-

	تعداد آموزش گيرندگان معلمان و كاركنان
	45187
	16617
	2/63-

	تعداد جلسات هماهنگي هاي درون بخش
	391
	770
	97+

	تعداد جلسات هماهنگي هاي برون بخش
	288
	1071
	271+

	تعداد هماهنگي هاي درون بخش
	19697
	17281
	2/12-

	تعداد هماهنگي هاي برون بخش
	16052
	15264
	5-

	تعداد بازديد از مراكز بهداشتي درماني
	328
	313
	5/4-

	تعداد بازديد از خانه هاي بهداشت
	219
	156
	7/28-

	تعداد بازديد از مدارس
	1164
	1804
	55+

	تعداد دانش آموزان معاينه شده اول ابتدايي
	65977
	63444
	8/3-

	تعداد دانش آموزان معاينه شده اول راهنمايي
	60613
	62337
	8/2+

	تعداد دانش آموزان معاينه شده اول متوسطه
	31235
	36728
	5/17+

	تعداد بازديد مدارس از نظر بهداشت محيط
	5138
	2964
	3/42-

	تعداد مستخدمين داراي كارت بهداشتي
	2664
	1854
	4/30-

	تعداد بازديد انجام شده از بوفه هاي مدارس
	2207
	1797
	5/18-


 

  كاهش معاينات بهورزي به علت حذف معاينات دانش آموزان ساير پايه ها توسط بهورزان مي باشد.
  افزايش تعداد غربالگري  پديكلوزيس دانش آموزان به علت احتساب معاينات آموزش و پرورش بوده است و در نتيجه تعداد بيماران نيز افزايش يافته است..
· افزايش آموزشهاي سال 88 به گروههاي هدف(دانش آموزان، معلمان، اوليا) به علت بحران آنفلوآنزاي سال 88 بوده است
 افزايش هماهنگي هاي انجام شده به علت افزايش هماهنگي هاي مركز بهداشت شرق(در سالهاي گذشته اين هماهنگي اضافه نمي شده است) بوده است.
· كاهش بازديد از خانه بهداشت به علت كاهش نيروي انساني در ستاد شبكه بهداشت ورامين و پاكدشت و فيروزكوه بوده است.
· افزايش بازديد از مدارس به علت پايلوت طرح مدارس مروج سلامت بوده است.
· افزايش معاينات اول متوسطه به علت هماهنگي با آموزش و پرورش جهت ارجاع دانش آموزان به مركز بهداشتي درماني مي باشد.
· افزايش تعداد بازديد از مدارس از نظر بهداشت محيط و بوفه هاي مدارس و مستخدمين داراي كارت بهداشت سال 88  به علت بحران بيماري آنفلوانزاي سال 88 بوده است.



جدول شماره 1 –ب: جدول مقايسه اي عملكرد واحد بهداشت مدارس
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال89-88 

	فعاليتها
	سال88
	سال 89
	روند(درصد)

	معاينات دانش آموزان توسط پزشك
	155267
	167569
	8

	معاينات دانش آموزان توسط دندانپزشك
	63597
	57878
	9-

	معاينات دانش آموزان توسط كاردان و كارشناس
	134321
	124674
	7-

	معاينات دانش آموزان توسط بهورز    (الف)
	16314
	5560
	66-

	تعداد دانش آموزان واكسينه شده
	71654
	66504
	7-

	تعداد دانش آموزان غربالگري شده از نظر پديكولوز  (ب)
	233660
	614567
	163+

	تعداد دانش آموز مبتلا به پديكولوز
	3045
	7091
	132+

	تعداد دانش آموزان آلوده به پديكولوز درمان شده
	3045
	7091
	132+

	تعداد آموزش گيرندگان دانش آموز  (ج)
	779412
	392319
	49-

	تعداد آموزش گيرندگان اولياء  (ج)
	295967
	137793
	4/53-

	تعداد آموزش گيرندگان معلمان و كاركنان (ج) 
	45187
	16617
	2/63-

	تعداد جلسات هماهنگي هاي درون بخش   (د)
	391
	770
	97+

	تعداد جلسات هماهنگي هاي برون بخش  (د)
	288
	1071
	271+

	تعداد هماهنگي هاي درون بخش
	19697
	17281
	2/12-

	تعداد هماهنگي هاي برون بخش
	16052
	15264
	5-

	تعداد بازديد از مراكز بهداشتي درماني
	328
	313
	5/4-

	تعداد بازديد از خانه هاي بهداشت (ه)
	219
	156
	7/28-

	تعداد بازديد از مدارس  (ر)
	1164
	1804
	55+

	تعداد دانش آموزان معاينه شده اول ابتدايي
	65977
	63444
	8/3-

	تعداد دانش آموزان معاينه شده اول راهنمايي
	60613
	62337
	8/2+

	تعداد دانش آموزان معاينه شده اول متوسطه  (ز)
	31235
	36728
	5/17+

	تعداد بازديد مدارس از نظر بهداشت محيط (ژ)
	5138
	2964
	3/42-

	تعداد مستخدمين داراي كارت بهداشتي (ژ)
	2664
	1854
	4/30-

	تعداد بازديد انجام شده از بوفه هاي مدارس (ژ)
	2207
	1797
	5/18-



(الف) كاهش معاينات بهورزي به علت حذف معاينات دانش آموزان ساير پايه ها توسط بهورزان مي باشد.
 (ب)  افزايش تعداد غربالگري  پديكلوزيس دانش آموزان به علت احتساب معاينات آموزش و پرورش بوده است و در نتيجه تعداد بيماران نيز افزايش يافته است..
(ج) افزايش آموزشهاي سال 88 به گروههاي هدف(دانش آموزان، معلمان، اوليا) به علت بحران آنفلوآنزاي سال 88 بوده است
(د)  افزايش هماهنگي هاي انجام شده به علت افزايش هماهنگي هاي مركز بهداشت شرق(در سالهاي گذشته اين هماهنگي اضافه نمي شده است) بوده است.
(ه) كاهش بازديد از خانه بهداشت به علت كاهش نيروي انساني در ستاد شبكه بهداشت ورامين و پاكدشت و فيروزكوه بوده است.
(ر) افزايش بازديد از مدارس به علت پايلوت طرح مدارس مروج سلامت بوده است.
(ز) افزايش معاينات اول متوسطه به علت هماهنگي با آموزش و پرورش جهت ارجاع دانش آموزان به مركز بهداشتي درماني مي باشد.
(ژ) افزايش تعداد بازديد از مدارس از نظر بهداشت محيط و بوفه هاي مدارس و مستخدمين داراي كارت بهداشت سال 88  به علت بحران بيماري آنفلوانزاي سال 88 بوده است.



جدول شماره 2-الف: دفعات بازديد از واحد هاي تابعه (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) سال 89- 88 

	نام مركز
	مدارس بازديد شده
	مراكز بازديد شده
	خانه هاي بهداشت بازديد شده

	
	88
	 89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	220
	220
	34
	43
	26
	26

	شمال
	115
	320
	75
	76
	0
	0

	شرق
	131
	215
	56
	61
	0
	0

	ورامين
	496
	890
	60
	65
	70
	40

	پا كدشت
	46
	42
	47
	29
	57
	39

	دماوند
	51
	43
	28
	21
	32
	32

	فيروزكوه
	105
	74
	28
	18
	34
	19

	جمع كل
	1164
	1804
	328
	313
	219
	156




جدول شماره 2- ب: دفعات بازديد از واحد هاي تابعه(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال89- 88 

	نام مركز
	مدارس بازديد شده
	مراكز بازديد شده
	خانه هاي بهداشت بازديد شده

	
	88
	 89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	0
	0
	51
	40
	8
	8

	شهريار 
	59
	39
	54
	84
	40
	51

	رباط كريم
	39
	42
	40
	40
	22
	18

	جمع كل
	98
	81
	145
	164
	70
	77



جدول شماره 3 –الف: فعاليتهاي آموزشي به تفكيك مراكز
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق)  سال 89 - 88 

	نام مركز
	دانش آموزان
	اوليا
	معلمين وكاركنان

	
	تعداد آموزش گيرندگان
	تعداد جلسات
	تعداد آموزش گيرندگان
	تعداد 
جلسات
	تعداد آموزش گيرندگان
	تعداد جلسات

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	79629
	54095
	898
	1067
	69825
	28287
	344
	310
	6697
	2043
	555
	192

	شمال
	231388
	88297
	2283
	1269
	57847
	21993
	688
	402
	11241
	3718
	677
	259

	شرق
	252756
	70133
	1676
	1371
	113192
	35291
	1137
	1678
	16681
	4444
	475
	135

	ورامين
	141263
	106613
	1827
	2200
	32330
	28176
	592
	651
	5257
	3001
	566
	114

	پا كدشت
	50052
	52634
	1199
	1297
	13498
	16671
	361
	324
	3280
	1913
	367
	345

	دماوند
	20097
	16152
	481
	336
	4960
	4571
	142
	89
	1591
	978
	248
	134

	فيروزكوه
	4227
	4395
	261
	1206
	4315
	2804
	52
	52
	440
	520
	116
	159

	جمع كل
	779412
	392319
	8625
	8746
	295967
	137793
	3316
	3506
	45187
	16617
	3004
	159



جدول شماره 3 –ب: فعاليتهاي آموزشي به تفكيك مراكز (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال 89 -88 

	نام مركز
	دانش آموزان
	اوليا
	معلمين وكاركنان

	
	تعداد آموزش گيرندگان
	تعداد جلسات
	تعداد آموزش گيرندگان
	تعداد 
جلسات
	تعداد آموزش گيرندگان
	تعداد جلسات

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	65474
	39290
	996
	713
	11638
	6431
	224
	188
	5914
	2431
	483
	279

	شهريار 
	216636
	113226
	3686
	2055
	164872
	24850
	1995
	743
	7580
	2368
	393
	304

	رباط كريم
	139071
	139450
	1802
	1065
	24931
	25057
	663
	311
	10134
	9783
	417
	62

	جمع كل
	421181
	291966
	6484
	3833
	201441
	56338
	2882
	1242
	23628
	14582
	1293
	645





جدول شماره 4 –الف:  عملكرد هماهنگيها به تفكيك مراكز(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق)   سال89-88 

	نام
مركز
	موارد هماهنگي درون بخش
	موارد هماهنگي برون بخش

	
	تعدادهماهنگي ها
88
	تعداد جلسات
 88
	تعداد هماهنگيها
89
	تعداد جلسات
89
	تعدادهماهنگي هاي
88
	تعداد جلسات
 88
	تعداد هماهنگيهاي 
89
	تعداد جلسات
89

	شميرانات
	1419
	42
	1598
	42
	1764
	34
	2120
	34

	شمال
	4074
	73
	4097
	79
	2958
	49
	3233
	50

	شرق
	5063
	23
	4710
	188
	4890
	12
	4864
	301

	ورامين
	6908
	85
	4750
	388
	3989
	57
	2888
	547

	پا كدشت
	662
	25
	670
	12
	410
	15
	418
	12

	دماوند
	1030
	60
	1071
	18
	1526
	41
	1549
	11

	فيروزكوه
	541
	83
	385
	43
	515
	80
	192
	116

	جمع كل
	19697
	391
	17281
	770
	16052
	288
	15264
	1071







جدول شماره 4 –ب:  عملكرد هماهنگيها به تفكيك مراكز(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب)سال89-88 

	نام
مركز
	موارد هماهنگي درون بخش
	موارد هماهنگي برون بخش

	
	تعدادهماهنگي ها
88
	تعداد جلسات
 88
	تعداد هماهنگيها
89
	تعداد جلسات
89
	تعدادهماهنگي هاي
88
	تعداد جلسات
 88
	تعداد هماهنگيهاي 
89
	تعداد جلسات
89

	غرب
	340
	293
	360
	219
	260
	242
	154
	141

	شهريار 
	2750
	51
	1489
	39
	1050
	39
	658
	26

	رباط كريم
	30
	10
	35
	13
	19
	15
	21
	23

	جمع كل
	3120
	354
	1884
	271
	1329
	296
	833
	190



	

جدول شماره 5 –الف:  معاينات غربالگري دانش آموزان به تفكيك مراكز 
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق)   سال89-88

	مراكز تابعه
	معاينه شده توسط پزشك
	معاينه شده توسط دندانپزشك
	معاينه شده توسط كاردان / كارشناس
	معاينه شده توسط بهورز

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	12716
	21610
	12909
	16232
	19862
	21610
	4901
	1328

	شمال
	43256
	46178
	21319
	18803
	40849
	33168
	0
	0

	شرق
	52860
	48393
	21980
	13725
	29696
	28198
	0
	0

	ورامين
	26527
	27092
	2410
	3173
	23852
	26847
	6163
	1888

	پا كدشت
	12080
	17222
	1507
	1391
	13453
	10159
	1894
	1861

	دماوند
	6483
	6016
	2743
	4245
	5175
	3804
	2479
	407

	فيروزكوه
	1345
	1058
	729
	309
	1434
	888
	877
	76

	جمع كل
	155267
	167569
	63597
	57878
	134321
	124674
	16314
	5560






جدول شماره 5 –ب:  معاينات غربالگري دانش آموزان به تفكيك مراكز 
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب)  سال89-88

	مراكز تابعه
	معاينه شده توسط پزشك
	معاينه شده توسط دندانپزشك
	معاينه شده توسط كاردان / كارشناس
	معاينه شده توسط بهورز

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	55324
	45717
	4113
	9663
	0
	0
	558
	505

	شهريار 
	46006
	41219
	4125
	4401
	33363
	37211
	24336
	21699

	رباط كريم
	31206
	24475
	3255
	4482
	3596
	3070
	456
	780

	جمع كل
	132536
	111411
	11493
	18546
	36959
	40281
	25350
	22984




جدول شماره 6 –الف:  معاينات ارزيابي مقدماتي دانش آموزي (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) سال89-88 

	نام مراكز
	معاينات اول ابتدايي
	معاينات اول راهنمايي
	معاينات اول متوسطه

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	5864
	6533
	6500
	7172
	3953
	3945

	شمال
	24502
	21426
	15177
	19252
	3577
	5500

	شرق
	18513
	18172
	23252
	16808
	6444
	13413

	ورامين
	8836
	9562
	7924
	10080
	8935
	1927

	پا كدشت
	4953
	5522
	4273
	4197
	5841
	1673

	دماوند
	1783
	1956
	1992
	1913
	2613
	2247

	فيروزكوه
	426
	413
	369
	312
	387
	195

	جمع كل
	64877
	63584
	59487
	59734
	31750
	28900




جدول شماره 6 –ب:  معاينات ارزيابي مقدماتي دانش آموزي (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال89-88 

	نام مراكز
	معاينات اول ابتدايي
	معاينات اول راهنمايي
	معاينات اول متوسطه

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	26679
	26295
	0
	0
	0
	0

	شهريار 
	18896
	21567
	20957
	15786
	6153
	6428

	رباط كريم
	11661
	13186
	3233
	3544
	819
	306

	جمع كل
	57236
	61048
	24190
	19330
	6972
	6734



جدول شماره 7 – الف: واكسيناسيون توام به تفكيك مراكز(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) سال89-88 

	مراكز
	88
	89

	شميرانات
	8374
	7755

	شمال
	23954
	19424

	شرق
	22361
	21417

	ورامين
	9729
	10147

	پا كدشت
	4909
	5298

	دماوند
	1948
	2104

	فيروزكوه
	379
	359

	جمع كل
	71654
	66504






جدول شماره 7 –ب:  واكسيناسيون توام به تفكيك مراكز(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال89-88 

	مراكز
	88
	89

	غرب
	25220

	25393

	شهريار 
	20333
	20100

	رباط كريم
	14038
	11355

	جمع كل
	59591
	56848











جدول شماره 8 –الف:  معاينات دانش آموزي(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق)  سال89-88 

	نام مراكز
	معاينات بدو ورود


	معاينات اول راهنمايي
	معاينات اول متوسطه



	
	پزشكي
	دندانپزشكي
	پزشكي
	دندانپزشكي
	پزشكي
	دندانپزشكي



	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	5864
	6533
	5864
	6533
	6500
	7172
	2663
	7172
	3953
	3945
	4708
	4200

	شمال
	24502
	21426
	7248
	4527
	15177
	19252
	1451
	1121
	3577
	5500
	179
	369

	شرق
	19333
	18172
	2036
	4529
	25348
	16808
	13500
	4616
	8179
	13413
	6444
	171

	ورامين
	8836
	9422
	687
	2593
	9435
	10689
	232
	555
	8256
	7013
	10
	48

	پا كدشت
	5233
	5522
	888
	79
	2697
	6081
	362
	79
	4150
	4356
	257
	123

	دماوند
	1783
	1956
	567
	909
	1087
	1913
	458
	584
	2613
	2247
	207
	545

	فيروزكوه
	426
	413
	426
	309
	369
	422
	302
	0
	507
	254
	0
	0

	جمع كل
	65977
	63444
	17716
	19479
	60613
	62337
	18968
	14127
	31235
	36728
	11805
	5456




جدول شماره 8 –ب:  معاينات دانش آموزي(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب)  سال89-88 

	نام مراكز
	معاينات بدو ورود


	معاينات اول راهنمايي
	معاينات اول متوسطه



	
	پزشكي
	دندانپزشكي
	پزشكي
	دندانپزشكي
	پزشكي
	دندانپزشكي



	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	26679
	26295
	738
	2263
	24646
	11203
	3375
	7400
	3999
	8219
	0
	0

	شهريار
	18896
	21567
	3700
	3000
	20957
	15786
	425
	807
	6153
	6428
	0
	0

	رباط كريم
	11661
	13186
	1211
	2185
	13143
	5648
	1402
	1156
	1403
	6396
	642
	1141

	جمع كل
	57236
	61048
	5649
	7448
	58746
	32637
	5202
	9363
	11555
	21043
	642
	1141





جدول شماره9 – الف: بررسي مدارس از نظر بهداشت محيط به تفكيك مراكز
 (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق)  سال89- 88 

	نام مراكز
	تعداد مدارس بازديد شده از نظر بهداشت محيط
	مستخدمين داراي كارت بهداشتي 
	تعداد بوفه هاي بازديد شده

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	385
	326
	226
	226
	158
	159

	شمال
	1175
	449
	1020
	442
	411
	411

	شرق
	1646
	489
	552
	348
	899
	438

	ورامين
	1429
	1215
	550
	476
	654
	610

	پا كدشت
	150
	160
	147
	201
	24
	88

	دماوند
	185
	160
	139
	109
	56
	52

	فيروزكوه
	168
	165
	30
	52
	5
	39

	جمع كل
	5138
	2964
	2664
	1854
	2207
	1797





جدول شماره9 – ب: بررسي مدارس از نظر بهداشت محيط به تفكيك مراكز
 (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال89- 88 

	نام مراكز
	تعداد مدارس بازديد شده از نظر بهداشت محيط
	مستخدمين داراي كارت بهداشتي 
	تعداد بوفه هاي بازديد شده

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	1452
	1567
	0
	0
	1452
	1567

	شهريار 
	988
	608
	300
	485
	988
	608

	رباط كريم
	972
	726
	250
	279
	972
	726

	جمع كل
	3412
	2901
	550
	764
	3412
	2901










جدول شماره 10 –الف:  معاينات غربالگري دانش آموزان  در مدارس مروج سلامت
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق)   سال89-88 

	مراكز تابعه
	 درصد مراقبتهاي بهداشتي دانش آموزان
	 درصد مراقبتهاي بهداشتي كاركنان
	درصد دانش آموزان تحت پوشش مدارس مروج سلامت
	تعداد مدارس مروج سلامت

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	-
	100%
	-
	-
	-
	1/4%
	-
	8

	شمال
	100%
	100%
	-
	14% 


	72/.%
	71/.%
	4
	4

	شرق
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	ورامين
	-
	6/72
	-
	-
	-
	2/1%
	-
	5

	پا كدشت
	-
	19%
	-
	100%
	5/3 %
	5%
	4
	5

	دماوند
	-
	19%
	-
	-
	-
	3%
	-
	2

	فيروزكوه
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1

	جمع كل
	100%
	9/64%
	-
	21%
	2/1%
	7/1%
	8
	25





جدول شماره 11 –الف: تغذيه كمكي دانش آموزان واحد هاي تابعه
 (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) سال 89 -88  

	نام مركز
	شير مدرسه (شما)
	كمك ياري آهن

	
	سال 88
	سال89
	سال 88
	سال89

	
	ابتدايي
	راهنمايي
	ابتدايي
	راهنمايي
	راهنمايي
	دبيرستان
	راهنمايي
	دبيرستان

	شميرانات
	17659
	10200
	33865
	22866
	8775
	12323
	10835
	12323

	شمال
	107448
	54486
	105652
	65381
	9455
	29397
	31376
	32924

	شرق
	96612
	59947
	94726
	56712
	4269
	37679
	27999
	36746

	ورامين
	45416
	26481
	46487
	29011
	14197
	5398
	11828
	15635

	پا كدشت
	22878
	13166
	24952
	13682
	6313
	6593
	6506
	6194

	دماوند
	8376
	5799
	9039
	5640
	3117
	2509
	2650
	2429

	فيروزكوه
	1852
	1119
	1989
	1225
	553
	815
	672
	629

	جمع كل
	300241
	171198
	316710
	194517
	46679
	94714
	91866
	106880





جدول شماره 11 –ب: تغذيه كمكي دانش آموزان واحد هاي تابعه 
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال 89 -88  

	نام مركز
	شير مدرسه (شما)
	كمك ياري آهن

	
	سال 88
	سال89
	سال 88
	سال89

	
	ابتدايي
	راهنمايي
	ابتدايي
	راهنمايي
	راهنمايي
	دبيرستان
	راهنمايي
	دبيرستان

	غرب
	118147
	83604
	135867
	79332
	0
	61061
	28393
	55333

	شهريار 
	91680
	60751
	101990
	64322
	32010
	24554
	103918
	65488

	رباط كريم
	61524
	40901
	59923
	47489
	19875
	19989
	17383
	16998

	جمع كل
	271351
	185256
	297780
	191143
	51885
	105604
	149694
	137819




جدول شماره 12 –الف:  بررسي دانش آموزان از نظر پديكولوزيس به تفكيك مراكز
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) سال 89-88

	نام مراكز
	تعداد غربالگري شده از نظر پديكولوز
	تعداد مبتلايان پديكولوز
	تعداد مبتلايان درمان شده

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شميرانات
	19862
	55884
	204
	506
	204
	506

	شمال
	32155
	102847
	329
	1607
	329
	1607

	شرق
	49625
	157242
	589
	1807
	589
	1807

	ورامين
	73273
	238567
	1376
	1584
	1376
	1584

	پا كدشت
	42304
	44103
	435
	1489
	435
	1489

	دماوند
	13541
	11529
	61
	34
	61
	34

	فيروزكوه
	2900
	4395
	51
	64
	51
	64

	جمع كل
	233660
	614567
	3045
	7091
	3045
	7091




جدول شماره 12 –ب:  بررسي دانش آموزان از نظر پديكولوزيس به تفكيك مراكز
(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه غرب) سال 89-88

	نام مراكز
	تعداد غربالگري شده از نظر پديكولوز
	تعداد مبتلايان پديكولوز
	تعداد مبتلايان درمان شده

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	غرب
	56125
	46451
	801
	734
	801
	734

	شهريار 
	76595
	66979
	935
	2549
	935
	2549

	رباط كريم
	20496
	22622
	870
	1746
	870
	1746

	جمع كل
	153216
	136052
	2606
	5029
	2606
	5029




جدول شماره 13 -  گزارش عملكرد واحد بر اساس طرح جامع عملياتي(دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) 

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال 88
	پيش بيني
سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	سه ماهه
	شش ماهه
	نه ماهه
	يكساله
	

	1
	حفظ پوشش مراقبتهاي بهداشتي نو آموزان بدو ورود به مدرسه براساس شناسنامه سلامت و دستورالعمل به ميزان  100% تا پايان سال 89
	
درصد معاينات پزشكي و غربالگري

	100%
	100%
	0
	88%
	100
	100
	

	
	
	
در صد معاينات دندانپزشكي

	50%
	50%
	8/13
	39%
	8/45
	7/57
	

	2
	افزايش پوشش مراقبتهاي بهداشتي دانش آموزان پايه اول راهنمايي و دبيرستان بر اساس شناسنامه سلامت و دستورالعمل به ميزان 100 %  تا پايان سال  89 

	
درصد معاينات پزشكي وغربالگري اول راهنمايي

	97%
	100%
	21%
	21%
	2/60
	5/96
	

	
	
	
در صد معاينات دندانپزشكي اول راهنمايي

	30%
	50%
	14%
	14%
	2/20
	7/43
	

	
	
	
درصد معاينات پزشكي وغربالگري اول دبيرستان

	47%
	100%
	40%
	4/41%
	2/42
	8/54
	

	
	
	
در صد معاينات دندانپزشكي اول دبيرستان

	17%
	50%
	9/0%
	9/0%
	3/3
	3/16
	

	
	
	
در صد واكسيناسيون توام پايه اول متوسطه

	100%
	100%
	5/2%
	3/81%
	92
	3/99
	

	3
	افزايش پوشش مراقبت بهداشتي دانش آموزان از نظر پديكولوزيس از 32% به 35% بر اساس شناسنامه سلامت تا پايان سال 89
	
در صد دانش آموزان معاينه شده ا ز لحاظ شپش

	32%
	35%
	60%
	5/80%
	100
	100
	

	
	
	
تعداد دانش آموزان مبتلا به پديكولوز

	3044
	3044
	777
	1153
	3660
	7091
	

	
	
	
در صد دانش آموزان درمان شده مبتلا به پديكولوز

	100%
	100%
	100%
	100%
	100
	100
	



جدول شماره 13-  گزارش عملكرد واحد بر اساس طرح جامع عملياتي (ادامه) (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) 
	رديف
	هدف اختصاصي

	شاخص هدف
	وضع
88
	پيش بيني
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	سه ماهه
	شش ماهه
	نه ماهه
	يكساله
	

	4
	حفظ پوشش آموزش سلامت به سه گروه هدف دانش آموز به ميزان 50% واولياء 20% و معلمين وكاركنان 40%  تا پايان سال 89
	
درصد دانش آموزان آموزش ديده

	4/235%
	50%
	28%
	7/33%
	2/81
	100
	

	
	
	
در صد اولياء آموزش ديده

	212%
	20%
	3/6%
	39%
	6/77
	6/96
	

	
	
	
درصد كاركنان و معلمين آموزش ديده

	519%
	40%
	16%
	2/22%
	2/62
	6/89
	

	5
	حفظ وضعيت محيط بهداشتي مدارس و بوفه هاي تحت پوشش دانشگاه به ميزان 50% در سال 89
	
.تعداد مستخدمين داراي كارت بهداشتي

	2664
	2670
	13%
	3/14%
	7/40
	4/69
	

	
	
	
.تعداد مدارس بازديد شده از نظر بهداشت محيط

	5138
	3680
	26%
	6/29%
	8/64
	5/80
	

	
	
	
تعدادبوفه هاي بهداشتي مدارس

	2207
	2317
	20%
	7/22%
	8/54
	5/77
	




جدول شماره 13 -  گزارش عملكرد واحد بر اساس طرح جامع عملياتي (ادامه) (دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي منطقه شرق) 

	رديف
	هدف اختصاصي

	شاخص هدف
	وضع
88
	پيش بيني
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	سه ماهه
	شش ماهه
	نه ماهه
	يكساله
	

	1-6
	حفظ پوشش تغذيه كمكي شير مدارس(شما) دانش آموزان مدارس دولتي به ميزان 100% تا پايان سال89
	
در صد دانش آموزان مقطع ابتدايي دولتي مصرف كننده شير

	100%
	100%
	2/15%
	2/15%
	100
	100
	

	
	
	
درصد دانش آموزان مقطع راهنمايي دولتي مصرف كننده شير

	100%
	100%
	2/18%
	2/18%
	100
	100
	

	2-6
	حفظ پوشش مكمل ياري آهن در دانش آموزان دختر مقطع راهنمايي به ميزان 42% و در مقطع متوسطه به ميزان 100% تا پايان سال89
	
در صد دانش آموزان مقطع راهنمايي تحت پوشش مكمل ياري آهن

	42%
	42%
	0
	0
	100
	100
	

	
	
	
در صد دانش آموزان دختر مقطع متوسطه تحت پوشش مكمل ياري آهن

	100%
	100%
	0
	0
	5/62
	100
	

	7
	ارتقاء سطح سلامت دانش آموزان، اولياء و معلمين از طريق راه اندازي مدارس مروج سلامت به تعداد 50 مدرسه تا پايان سال 89
	درصد دانش آموزان تحت پوشش مدارس مروج سلامت
	
0

	0000
	2/1
	2/1
	7/1%
	7/1%
	

	
	
	تعداد مدارس مروج سلامت
	8
	50
	16%
	16%
	25
	26
	

	
	
	در صد مراقبتهاي بهداشتي دانش آموز مدارس مروج سلامت
	0
	100
	4/58
	4/58
	9/64%
	9/64%
	

	
	
	در صد مراقبتهاي بهداشتي كاركنان مدارس مروج سلامت
	0
	100
	6/57%
	6/57%
	21%
	21%
	











گروه تخصصي پيشگيري
و مبارزه با بيماريها






معرفي گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها
يكي از اولويت هاي وزارت بهداشت ودرمان جمهوري اسلامي ايران ؛ پيشگيري و مبارزه با بيماريها است و گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها از طريق سيستم مراقبت فعال و غير فعال ضمن ارائه خدمات مشخص شده به هموطنان عزيز  ، اطلاعات برخي از بيماريها را از محيطي ترين سطح بهداشتي و با رعايت سلسله مراتب به بالاترين سطح بهداشتي گزارش مي نمايد و دراين راستا در سطوح مختلف نيز به تجزيه و تحليل اطلاعات مي پردازد به اميد آنكه در اولين فرصت امكان كشف بيماري و اقدامات بايستي ميسر گردد 
گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريهاي معاونت بهداشتي دانشگاه شهيد بهشتي خدمات خويش با جمعيتي  حدود 10049670 نفر ايراني كه شامل 544112 جمعيت روستائي و 9952402 جمعيت شهري مي باشد ( سال 1388 ) توسط 4 مركز بهداشت و 8 شبكه بهداشتي درماني و143 مركز بهداشتي درماني شهري  (روزانه و شبانه ) و 34 مركز بهداشتي درماني روستائي و 181 خانه بهداشت  267پايگاه بهداشتي و 102  بيمارستان ؛ همگام با ساير دانشگاهها از طريق سيستم مراقبت ( فعال و غير فعال) ارائه مي نمايد و در اين راستا با تمام سعي و تلاش خويش مشغول انجام وظيفه مي باشد به اميد آنكه قدمي مثبت در راستاي  تامين سلامت هموطنان خويش بر دارد. 
در خاتمه نيز ياد آوري مي گردد بسياري از بيماريهاي نوپديد از جملهSARS  بيشتر قربانيان خود را از بين كاركنان حرفه  پزشكي برگزيده است لذا آنان كه در صف مقدم جبهه هاي دفاع بهداشتي هستند حق برخورداري از سلامت كامل را دارند لذا حفظ و ارتقاي سلامتي آنان جزو حقوق مسلم آنها مي باشد كه مي توان با برقراري و حفظ امنيت بهداشتي در محيط كار ، تامين وسايل و تجهيزات حفاظت كاركنان و .. همواره شاهد سلامتي و شادابي اين ايثارگران سنگرهاي رفيع خدمات رساني از دور افتاده ترين نقاط تا مراكز استانها باشيم .
واحد پيشگيري و مبارزه با بيماريها مناطق تحت پوشش دانشگاه  (شرق – شمال-شميرانات-غرب و شهرستانهاي ورامين ؛ پاکدشت ؛ فيروزکوه ؛ دماوند.شهريار.رباط كريم.ملارد.شهرقدس.) از ساعت 8 صبح تا 8 شب بصورت فعال و از 8 شب تا 8 صبح بصورت آنکال به مردم ارائه خدمات مي نمايد.1

 اهم فعاليتهاي انجام شده گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها  در سال 1388

برنامه ريزي 
برنامه ريزي براي تنظيم نهايي برنامه جامع عملياتي .
برنامه ريزي براي ارتقاء آگاهي وعملكرد پرسنل مركزبهداشتي درماني دركنترل بيماريها .
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل درگير در امر پيشگيري و درمان موارد بيماريها در مراكز تابعه .
برنامه ريزي براي نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز تابعه.
برنامه ريزي براي تهيه واکسنها و سرم و تجهيزات مصرفي مورد نياز .
برنامه ريزي براي آموزش واطلاع رساني در خصوص بيماريها .
برنامه ريزي براي تقويت  پژوهش هاي كاربردي .
برنامه ريزي براي كنترل موارد بيماريها.
برنامه ريزي جهت نگارش مقالات علمي و ارائه اطلاعات و آمار برنامه هاي واحد .
برنامه ريزي جهت توليد رسانه هاي آموزشي در مورد بيماريهاي هدف واحد.
برنامه ريزي جهت برگزاري جلسات آموزشي ، كارگاه ،سمينار براي پرسنل بهداشتي و جامعه.
برنامه ريزي جهت برگزاري جلسات مستمر با ارگانه و سازمانهاي داراي اهداف مشترك در زمينه ارتقاي سطح خدمات بهداشتي .
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته هاي علمي- اجرايي در مورد بيماريهاي هدف .
برنامه ريزي به منظور شركت كارشناسان مسئول و كارشناسان ستادي و مراكز تابعه در كارگاهها – سمينارهاي و... كشوري براي افزايش سطح آگاهي .
برنامه ريزي جهت به هنگام نمودن اطلاعات و آمار بيماريها .
برنامه ريزي جهت اطلاع رساني به موقع و باز آموزي مستمر آخرين دستورالعملهاي كشوري به پرسنل بهداشتي .
برنامه ريزي و پيگيري به منظور سازماندهي و تامين نيروي انساني شايسته مناسب و متخصص و منابع مالي

آموزش و باز آموزي 
برگزاري  جلسات آموزشي  
توزيع پمفلت وپوستردر زمينه بيماريها
برگزاري سمينار

هماهنگي 
هماهنگي و همكاري با ساير واحدهاي درون بخشي و برون بخشي.
هماهنگي با مسئولين ذيربط و ارائه عملكرد برنامه ها جهت جلب بودجه حمايتي.
هماهنگي با واحد هاي بيماريهاي مراكز تابعه.
هماهنگي با معاونت درمان.
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها .
هماهنگي با واحد بيماريهاي دانشگاه تهران.


تامين و توزيع منابع   
تامين واكسن و داروهاي مورد نيازوتجهيزات مصرفي .

پايش و ارزشيابي
نظارت و پايش و ارزشيابي مراكز تابع.
نظارت و سازماندهي فعاليتهاي واحد.
تجزيه و تحليل گزارش كارشناسي كارشناسان واحد.
ارائه بازخوراند لازم و پيشنهادهاي ممكن به كارشناسان و مراكز تابعه.
طراحي ارتقا كيفيت خدمات بهداشتي در صورت لزوم .

جدول شماره 1 -  مقايسه اي اهم فعاليتها و شاخص هاي گروه تخصصي
 پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 89-88

	نوع فعاليت يا شاخص
	سال 88
	سال 89
	روند%

	تعداد موارد سرطان ثبت شده
	21601
	23250
	7.64 +

	درصد پوشش مراکز پاتولوزي تحت پوشش سرطان
	58
	76
	31 +

	نمونه برداري سوآپ ركتالي
	2575
	3906
	1331+

	تعداد موارد بيماريابي بيماران عصبي – رواني
	5638
	4719
	30/16%-

	تعداد موارد بيماران هپاتيتي شناسايي شده براي داتشگاه
	1827
	1777
	7/2%-

	تعداد موارد حيوان گزيده مورد مراقبت
	3658
	4171
	95/10+

	تعداد زوجين مينور/ مشکوک نهايي تحت پوشش
	1395
	1242
	11-

	زوجين مينور/ مشکوک نهايي تحت پوشش با استفاده از روش مطمئن
	53
	56
	5

	تعداد موارد غربالگري شده بتا تالاسمي ماژور
	57518
	85707
	49

	درصد مراقبت بيماران ديابتي شناسايي شده در جمعيت روستايي تحت پوشش دانشگاه
	15/63%
	21/67%
	06/4%+

	تعداد زنان باردار غربالگري شده براي ديابت در جمعيت روستايي تحت پوشش دانشگاه
	1455(شهيدبهشتي  سابق)
	3984 (ايران و شهيد بهشتي)
	-

	تعداد موارد نوزادان غربالگري شده در بدو تولد جهت تشخيص هيپوتيروئيدي در منطقه تحت پوشش دانشگاه
	115010
	115196
	0.16+

	تعداد والد بيماران فنيل كتونوري تحت پوشش
	235
	255
	90/9%+

	تعداد نمونه هاي پرسشگري شده عوامل خطر بيماريهاي غير واگير در جمعيت تحت پوشش دانشگاه
	780
	-
	-

	تعداد كميته هاي استاني تشكيل شده عوامل خطر بيماريهاي غير واگير
	1
	3
	-

	تعداد موارد فلج شل حاد
	42
	44
	76/4%+

	تعداد موارد مشکوک به سرخک
	102
	117
	7/14%+

	تعداد افراد مبتلا به ايدز تحت درمان به تعداد افراد واجد شرايط درمان
	99%
	88%
	11-

	تسبت افراد HIV مثبت تحت پوشش به تعداد تخميني مورد انتظار
	9%
	12%
	3%

	تسبت کلينيک هاي مثلثي تاسيس شده به تعداد مورد انتظار
	8/0
	8/0
	0

	درصد انگل نوع فالسيپاروم
	10%
	50/12%
	50/2%+

	شاخص بيماران درمان شده مالاريايي
	100%
	100%
	-

	تعداد موارد مشکوک به سل
	672
	830
	51/23%+




معرفي واحد بيماريهاي واگير
گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها ؛ يکي از واحد هاي تابعه معاونت امور بهداشتي دانشگاه است که در راستاي هدف اصلي معاونت بهداشت يعني " حفظ و ارتقاء سلامت جامعه "  فعاليت مي کند . اين گروه تعدادي از بيماريهاي که از طرف وزارت بهداشت و درمان و آموزش پزشکي بعنوان بيماريهاي هدف  اعلام  شده است را در جمعيت تحت پوشش دانشگاه مورد مراقبت قرار ميدهد .اين گروه شامل دو واحد بيماريهاي واگير و غير واگير مي باشد.
بيماريهاي واگير هدف شامل 9 گروه  بيماري است که عبارتند از:
برنامه كشوري مبارزه با سل و استراتژي DOTS .
برنامه كشوري مبارزه با بيماريهاي قابل پيشگيري با واکسن .
برنامه كشوري مبارزه با بيماري مالاريا .
برنامه كشوري مبارزه با بيماري ايدز  و کاهش آسيب .
برنامه كشوري مبارزه با بيماريهاي انگلي و روده اي .
برنامه كشوري مبارزه با بيماريهاي آميزشي ( STI  ) .
برنامه كشوري مبارزه با بيماريهاي مشترک بين انسان و حيوان .
مقابله با اپيدمي ها.

معرفي برنامه بيماري هپاتيت
سيستم مراقبت بيماري هپاتيت  عمدتاً شامل فعاليتهاي بيماريابي و مراقبت جهت اطرافيان آنها بر اساس پيگيري آزمايشات ، آموزش راههاي پيشگيري از انتقال بيماري و واكسيناسيون آنها استوار مي باشد.

گزارش اهم فعاليتها
برنامه ريزي 
برنامه ريزي تهيه وارسال آمار ماهيانه بصورت پورتال به مرکز مديريت بيماريها .
برنامه ريزي تهيه عملكرد برنامه (مقايسه اي).
برنامه ريزي تهيه طرح جامع عملياتي .
برنامه ريزي براي ارتقاء آگاهي و پرسنل مركزبهداشتي درماني .
برنامه ريزي براي ارتقاء عملكرد سيستم گزارش دهي .
.برنامه ريزي براي افزايش آگاهي مردم درباره بيماري هپاتيت .

آموزش و باز آموزي 
آموزش جهت تهيه طرح جامع و عملكرد در بازديدها و مكاتبات
آموزش پرسنل در رده هاي مختلف بطور متوالي در بازديدها 
تهيه پيش نويس  پمفلت آموزشي در خصوص تشخيص آزمايشگاهي هپاتيت B  و ارسال پيش آزمون به گروه هدف
در كل در سال 1389 تعداد 902 برنامه آموزشي براي برنامه هپاتيت در مدارس و در سطح مناطق تحت پوشش دانشگاه  برگزار شده است و تعداد 61950 عدد پمفلت و تراكت اطلاع رساني و 168 عدد پوستر توزيع شده است 




هماهنگي  
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها 
هماهنگي با واحد بيماريهاي مراكز تابعه
هماهنگي با معاونت درمان 
سيستم مراقبت  ثبت و گزارش دهي ماهيانه 
بررسي طرح عملياتي مراكزو شبكه ها

پايش و ارزشيابي 
بازديد از ستاد بيماريهاي مراکز تحت پوشش  .
پيگيري موارد ثبت شده در بازديدها.

ساير فعاليتها
 پيگيري بيماران شناسايي شده از ساير دانشگاهها و مراكز و شبكه هاي بهداشت و درمان و واكسيناسيون   اطرافيان بيماران.
 گزارش بيماران شناسايي بصورت مكتوب به ساير دانشگاهها و مراكز و شبكه هاي بهداشت و درمان.

بررسي وضعيت موجود
يکي از اهداف اصلي اين نظام شناسايي روند بروز و شيوع آن است که اين امر با تکيه بر نظام هاي ثبت و گزارش دهي به عنوان يکي از ابزارها مورد استفاده قرار مي گيرد. بيماري هپاتيت انواع  متعدد دارد و تشخيص هريک از آنها نيازمند وجود دانش و مهارت فني و تجهيزات و امکانات آزمايشگاهي است که به همين منظور امکان تشخيص بهتر آنها وجوددارد. آمارهاي فوق اطلاعاتي هستند كه تنها از مراكز بهداشتي تحت پوشش اين دانشگاه جمع آوري گرديده و آمار واقعي چيزي بيش از اين آمار مي باشد كه بيماران به مطبهاي خصوصي مراجعه مي كنند.درسال 88  ، 2517 مورد  بیمار مبتلا به هپاتیت در سطح دانشگاه شناسایی شدکه 1783مورد آن هپاتیت B و 710 مورد آن هپاتیت C بودند و 24 نفر هم هپاتيت B&c داشته اند و در سال 1389 ، تعداد موارد هپاتيت به  2236  نفر رسيده که نسبت به سال 88 ، 11.16 درصد كاهش  را نشان مي دهد .از علل احتمالی این كاهش عدم ثبت تمامي موارد شناسايي شده در سيستم پورتال است و همچنين موارد و مشكلات سيستم نظام مراقبت بيماري است  . طی اجرای این برنامه تمامي  اطرافیان موارد بیمار مورد بررسی قرارگرفته و درصورت نیازمورد واكسن هپاتيت B دريافت نموده اند .  

جدول توزیع فراوانی بيماري هپاتيت‌هاي منتقله از راه خون  بر حسب نتايج آزمايشگاهي 
در شهرستانهای تحت پوشش معاونت در سالهاي 89-88

	B&C
	C
	B
	نام مركز

	88
	89
	88
	89
	88
	89
	سال

	
	6
	267
	253
	633
	739
	غرب

	2
	12
	38
	35
	135
	101
	شهريار

	3
	
	71
	35
	157
	110
	رباط كريم

	2
	4
	118
	77
	209
	168
	شرق

	8
	3
	144
	134
	379
	303
	شمال

	6
	2
	24
	17
	84
	51
	شميرانات

	3
	
	27
	21
	62
	49
	ورامين

	0
	
	13
	13
	99
	58
	پاكدشت

	0
	
	8
	8
	21
	32
	دماوند

	0
	
	0
	2
	4
	3
	فيروزکوه

	24
	27
	710
	595
	1783
	1614
	جمع كل




جدول توزيع فراواني موارد بیماری هپاتیت  بر حسب مراكزتحت پوشش معاونت در سالهاي 89-88

	روند
	سال 89
	سال 88
	نام مرکز /شبکه

	افزايشي
	249
	329
	شرق

	كاهشي
	440
	531
	شمال

	افزايشي
	70
	114
	شميرانات

	كاهشي
	70
	92
	ورامين

	كاهشي
	71
	112
	پاكد شت

	افزايشي
	40
	29
	دماوند

	كاهشي
	5
	4
	فيروزكوه

	افزايشي
	998
	900
	غرب

	كاهشي
	101
	110
	شهريار

	كاهشي
	145
	231
	رباط كريم

	كاهشي
	14
	26
	ملارد

	كاهشي
	33
	39
	قدس

	كاهشي
	2236
	2517
	دانشگاه


شايان ذكر است آمار ثبت شده در پورتال در سال 1389 تعداد 2219 مورد مي باشد و در سال 1388 اطلاعات پورتال قابل استفاده نيست 


	
ميزان بروز هپاتيت هاي منتقله از راه خون  در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي سال 1389


	مركز بهداشت
	جمعيت تحت پوشش مراكز
	تعداد مواردهپاتيت هاي منتقله از راه خون در سال 89
	ميزان بروز در 100000 نفر جمعيت

	غرب
	2705654
	998
	36.9

	شمال
	2068446
	440
	21.3

	شرق
	1861751
	249
	13.4

	رباط كريم
	717282
	145
	20.2

	شهريار
	658067
	101
	15.3

	ورامين
	602600
	70
	11.6

	شميرانات
	477362
	70
	14.7

	ملارد
	354533
	14
	3.9

	پاكدشت
	257867
	71
	27.5

	شهر قدس
	256296
	33
	12.9

	دماوند
	107531
	40
	37.2

	فيروز كوه
	40633
	5
	12.3

	جمع كل
	10108022
	2236
	22.1



يشترين ميزان بروز بيماري در مناطق تحت پوشش دماوند و غرب تهران با ارقام 37.2 و 36.9 در صد هزار نفر جمعيت و كمترين ميزان در ملارد با 3.9 در صد هزار نفر جمعيت مشاهده مي‌شود 


















در وضعيت تاهل 96 مورد بصورت نامشخص در پورتال ثبت شده است كه به ترتيب 60 مورد مركز بهداشت ورامين ، 34 مورد مركز بهداشت شمال و 2 مورد مركز بهداشت رباط كريم ثبت نموده اند 
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جدول مقايسه ثبت ساير درقسمت عوامل خطر هپاتيت ها در پورتال  بصورت درصد
به تفكيك مراكز بهداشت تابعه
	درصد
	تعدادكل  موارد سال 89
	ساير ( عوامل خطر )
	نام مرکز /شبکه

	93.57
	249
	233
	شرق

	88.41
	440
	389
	شمال

	71.43
	70
	50
	شميرانات

	77.14
	70
	54
	ورامين

	64.79
	71
	46
	پاكد شت

	35.00
	40
	14
	دماوند

	60.00
	5
	3
	فيروزكوه

	92.69
	998
	925
	غرب

	38.61
	101
	39
	شهريار

	59.31
	145
	86
	رباط كريم

	14.29
	14
	2
	ملارد

	66.67
	33
	22
	قدس

	83.32
	2236
	1863
	دانشگاه


از آنجا كه شناسايي عوامل خطر بيماري براي برنامه ريزي راههاي پيشگيري بيماري بسيار اهميت دارد بايد در زمان تهيه فرم هاي بررسي انفرادي بيماران ، قسمت عوامل خطر را دقيق و كامل تكميل نمايند . 

همانطور كه مشخص است بيشترين موارد كشف و گزارش بيماري هپاتيت از بيمارستانهاست و لازمست براي مشخص نمودن ميزان بروز واقعي بيماري بايد ارتباط و هماهنگي با آزمايشگاهها و سازمان انتقال خون را مد نظر قرار داد .  



نمودار پوشش واكسيناسيون نوبت سوم هپاتيت B متولدان 1371 درمرداد ماه  سال 1389
به تفكيك مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي






معرفي برنامه فلج شل حاد  
برنامه نظام مراقبت فلج شل حاد:یک عفونت حاد ویروسی با دامنه ای متغیرازعفونت بدون علامت تا مننژیت آسپتیک ، فلج و مرگ است. که عامل آن ویروس وحشی پولیو است که در سه تیپ ( 1و2و3 ) می تواند ایجاد بیماری کند وقوع بیماری فلج اطفال پیش از برنامه گسترش ایمن سازی در سراسر جهان اتفاق می افتدبا پیشرفت برنامه EPI بیماری تحت کنترل نسبی درآمده ولی کماکان در گوشه کنار جهان هراز گاهی همه گیری هایی روی می داد. با آغاز ریشه کنی پولیو در جهان در حال حاضر موارد به 7 کشور پولیو آندمیک محدود شده است.
 هدف کشوری ریشه کنی فلج اطفال است یعنی زمانی که هیچ موردی از فلج اطفال بروز نکند و عامل بیماری ( ویروس وحشی فلج اطفال ) به طور کلی از محیط حذف شود.
هدف از پياده سازي نظام مراقبت فلج شل حاد اين است كه همه موارد مظنون به فلج شل حاد از جمله گيلن باره در سنين زير 15 سال بايد مورد جستجو و بررسي قرار بگيرند تا از اين طريق جمعيتهاي در معرض خطر در نواحي
 پر خطر و جاهايي كه ويروس وحشي كماكان وجود دارد را شناسايي و براي مقابله با آن برنامه ريزي نمود.به همين دليل کشف موارد  AFPدر منطقه تحت پوشش در بيمارستانهاي محدوده دانشگاه ازارزش خاصي برخوردار
 مي باشدوتمامي پرسنل درگير موظف به کشف وگزارش به موقع موارد  AFPمي باشند. 

گزارش اهم فعاليتهاي انجام يافته 
برنامه ريزي 
برنامه ريزي جهت تقويت سيستم گزارش دهي .
برنامه ريزي براي  بهبود شاخصهاي فلج شل حاد  .
برنامه ريزي جهت مراقبت فعال در رابطه با بيماران و افراد در تماس.

آموزش و بازآموزي 
برگزاري  جلسات آموزشي .
توزيع كتاب و پوستر.
آموزش جهره به جهره كارشناسان برنامه در مراكز در طي بازديدها.

هماهنگي  
هماهنگي با بيمارستانها 
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها(اداره فلج شل ) 
هماهنگي با معاونت درمان
هماهنگي با سازمان نظام پزشكي در خصوص ارسال اسامي و آدرس مطبها

پايش و ارزشيابي
بازديد از ستاد بيماريها ومراکز بهداشتي درماني وخانه هاي بهداشت 
بازديد از بيمارستانها

ساير فعاليتها
برگزاري جلسه هماهنگي با معاونت  درمان دانشگاه شهيد بهشتي در رابطه با نظام مراقبت EPI  و لزوم گزارش موارد مشكوك .
استخراج اسامي و آدرس تمامي بيمارستانها كليه مراكز فيزيوتراپي (208 مركز)تحت پوشش دانشگاه و ارسال جزوه آموزشي فلج اطفال همراه با آدرس مراكز بهداشتي .  
پيگيري موارد مشکوک گزارش شده از بيمارستانها شامل :
كشف 117 مورد فلج شل حاد كه 60 مورد آن محل سكونت آنها در محدوده دانشگاه مي باشد.  و ساير موارد ضمن گزارش دهي به دانشگاه محل سكونت ، بررسي شده و فرم بررسي انفرادي به انضمام پرونده بيمارستاني به دانشگاه مربوطه ارسال شده است ( كشف موارد به ترتيب 60 مورد مركز بهداشت غرب ، 53 مورد مركز بهداشت شمال ، 2 مورد مركز بهداشت ورامين و 2 مورد مركز بهداشت شميرانات بوده است ) 
تهيه و ارسال گزارش هفتگي به مرکز مديريت بيماريها ( شاخص به هنگام بودن 100%)
تهيه و ارسال گزارش ماهانه به مرکز مديريت بيماريها ( شاخص به هنگام بودن 100%)
تهيه و ارسال نمونه هاي موارد مشکوک به آزمايشگاه رفرانس کشوري 
پيگيري و پايش مستمر منطقه جهت بيماريابي موارد جديد و نمونه گيري و ارسال نمونه ها به آزمايشگاه رفرانس
تهيه دفتر ثبت بيماريهاي واگير جهت بيمارستانها 
برگزاري جلسه با كارشناسان مسوول و كارشناسان فلج شل  بيماريهاي مراكز در خصوص آموزش دستورالعمل نظام مراقبت فلج شل و مرور شاخصهاي برنامه


جدول توزيع فراواني موارد فلج شل حاد بر حسب مراكز و شبكه هاي بهداشتي درماني در سال 89- 88

	
88
	89
	مراكزبهداشت

	11
	13
	شمال

	5
	9
	شرق

	1
	5
	شميرانات

	8
	3
	ورامين

	3
	2
	پاكدشت

	1
	0
	دماوند

	1
	0
	فيروزكوه

	9
	16
	غرب

	2
	5
	رباط كريم

	8
	0
	شهريار

	
	2
	ملارد

	
	5
	قدس

	49
	60
	دانشگاه










جدول ميزان بروز  موارد فلج شل حاد بر حسب مراكز و شبكه هاي بهداشتي درماني در سال 89

	مركز بهداشت
	جمعيت زير 15 سال
	تعداد مورد نياز در 100000 نفر جمعيت
	تعداد موارد كشف شده در سال 1389
	ميزان بروز در 100000 نفر جمعيت

	غرب
	510853
	10.2
	16
	3.1

	شمال
	384215
	7.7
	13
	3.4

	شرق
	345823
	6.9
	9
	2.6

	رباط كريم
	211249
	4.2
	5
	2.4

	شهريار
	177545
	3.6
	0
	0.0

	ورامين
	161997
	3.2
	3
	1.9

	ملارد
	95003
	1.9
	2
	2.1

	شميرانات
	89035
	1.8
	5
	5.6

	پاكدشت
	73561
	1.5
	2
	2.7

	شهرقدس
	67548
	1.4
	5
	7.4

	دماوند
	26239
	0.5
	0
	0.0

	فيروز كوه
	7799
	0.2
	0
	0.0

	جمع
	2150867
	43.0
	60
	2.8


جدول فوق شامل موارد فلج شل حاد است كه محل سكونت آنها در محدوده دانشگاه قرار دارد. بيشترين ميزان كشف موارد مربوط به مركز بهداشت غرب  مي باشد. ميزان بروز مورد انتظار 2 در 100000 نفر جمعيت است كه در سطح دانشگاه 2.8 در صد هزار نفر كشف و گزارش شده است  بيشترين ميزان بروز در شهر قدس مي‌باشد .

شاخصهاي برنامه AFP به تفكيك مراكز تحت پوشش در سال 89

	مركز بهداشت
	تعداد موارد مشكوك فلج شل گزارش شده
	دو نمونه مناسب
	فاصله زماني بين بروز فلج و گزارش كمتر از 7 روز
	ارسال دو  نمونه به آزمايشگاه كمتر از 3 روز

	
	
	تعداد
	درصد
	هدف
	تعداد
	درصد
	هدف
	تعداد
	درصد
	هدف

	شمال
	13
	13
	100
	80%
	12
	92.3
	80%
	13
	100
	80%

	شرق
	9
	8
	88.8
	
	8
	88.8
	
	8
	88.8
	

	شميرانات
	5
	4
	80
	
	5
	100
	
	5
	100
	

	ورامين
	3
	3
	100
	
	2
	66
	
	3
	100
	

	پاكدشت
	2
	2
	100
	
	1
	50
	
	2
	100
	

	دماوند
	0
	0
	
	
	0
	
	
	0
	
	

	فيروزكوه
	0
	0
	
	
	0
	
	
	0
	
	

	غرب
	16
	14
	87.5
	
	13
	81
	
	16
	100
	

	رباط كريم
	5
	5
	100
	
	5
	100
	
	5
	100
	

	شهريار
	0
	
	
	
	0
	
	
	0
	
	

	قدس
	5
	5
	100
	
	5
	100
	
	5
	100
	

	ملارد
	2
	2
	100
	
	2
	100
	
	2
	100
	

	جمع
	60
	56
	93.3
	
	53
	88.3
	
	59
	98.3
	



از 60مورد مبتلا به فلج شل حاد تحت پوشش معاونت 55 درصد مبتلايان مرد و 45 درصد زن بوده و كليه موارد متعلق به گروه سني زير 15 سال مي باشند.
جدول فوق شاخصهاي برنامه AFP در سال 89 را به تفكيك مراكز و شبكه هاي تحت پوشش نشان مي دهد.در جدول فوق دونمونه مناسب نمونه اي است كه هر دو نمونه بيمار طي 14 روز اول بعد از بروز فلج گرفته شود يا هيچ يك از دو نمونه،  نمونه سواب نباشد .در مواردي كه شرايط فوق برقرار نبوده از موارد تماس بيمار نمونه گرفته و به آزمايشگاه ارسال شده است. 
در مورد شاخص فاصله زماني بين بروز فلج و گزارش كمتر از 7 روز به شاخص حدود 88.3 درصد دست يافتيم .يكي از علتهاي كاهش اين شاخص مراجعه دير وقت بيماران به بيمارستان مي باشد و متعاقب آن تاخير در اين گزارش است. تعداد موارد كشف فلج شل حاد در كل (جهت ساير دانشگاهها و منطقه تحت پوشش ) افزايش داشته است.
شاخص پيگيري روز 60 مبتلايان 100 درصد مي باشد.
 







	









معرفي برنامه التور
برنامه مبارزه و پيشگيري از التور در مراكز تابعه دانشگاه انجام مي گيرد كه عمدتاً شامل فعاليتهاي نمونه برداري سواپ ركتال از مراجعين مبتلا به اسهال آبكي و آزمايش نمونه هاي اخذ شده ازنظر ويبريو كلراي O1 و O139 گزارش موارد مشكوك و قطعي التور به معاونت ، پيگيري موارد مثبت يا مشكوك گزارش شده و آزمايش كليه موارد تماس ، درمان رهيدراسيون و آنتي بيوتيكي براي كليه موارد اسهال حاد آبكي مي باشد.

گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده 

برنامه ريزي 
برنامه ريزي براي ارتقاء آگاهي وعملكرد پرسنل مركزبهداشتي درماني درمواجهه با بيماران اسهالي به ميزان 5%  در سال 1389
برنامه ريزي براي ارتقاء عملكرد سيستم گزارش دهي موارد مبتلا به اسهال به ميزان 5% درسال 1389
برنامه ريزي براي افزايش آگاهي مردم درباره استفاده ازآب سالم وبهداشتي به ميزان 5% درسال 1389

آموزش و باز آموزي 
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده :  4 جلسه
تعداد پمفلت توزيع شده :  15000
تعداد پوستر توزيع شده : 500
تعداد جلسات کار گروه بهداشت و درمان و تامين اجتماعي استان با موضوع وبا : -- 
تعداد جلسات تشکيل شده شوراي بهداشت شهرستان با طرح  موضوع وبا : ---
تعداد جلسات کميته دانشگاهي و کميته معاونت بهداشت  :  3  

هماهنگي 
هماهنگي با واحد بهداشت محيط در  ماه ارديبهشت 
هماهنگي با  امور آزمايشگاه 
هماهنگي با دانشگاههاي ايران و تهران ( 1 جلسه هماهنگي در ارديبهشت )
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها ( يک جلسه هماهنگي )

تامين و توزيع منابع  
توزيع  محيط كالي بلر  به مراكز تابعه 

نظارت و ارزشيابي
بازديد از ستاد  و مراكز بهداشتي درماني و خانه بهداشت  مراکز شمال شرق شميرانات فيروزكوه ورامين پاكدشت دماوند  57 بازديد 


ساير فعاليتها
تشكيل وبرگزاري كميته التور.
برگزاري جلسه آموزشي براي كارشناسان ستادي درزمينه التور.
هماهنگي با مراکز تابعه به منظور برگزاري  جلسات آموزشي يا كارگاههاي آموزشي براي پزشكان و كارشناسان مراكز.
بازديد وپايش مراكزمحيطي ازجهت كنترل وضعيت آگاهي پزشكان ، كارشناسان ، كاردانان وبهورزان.
آموزش پرسنل مراكزبهداشتي درماني درزمينه راههاي مقابله با بيماري التور.
تخمين داروها واقلام درماني موردنيازمراكزوشبكه ها باهماهنگي كارشناسان ستادي مراكز.
بازديد و پايش از مراكز جهت نظارت بر وضعيت بيماريابي و نمونه گيري سواپ ركتال.
دريافت آمار روزانه ( گزارش تلفني ) هفتگي و ماهانه از مراكز به طور منظم.
ارسال آمار روزانه، هفتگي و ماهانه دريافت شده از مراكز به مركز مديريت بيماريهاي واگير .
تجزيه وتحليل آمار دريافت شده.
تهيه و تنظيم گزارش هاي عملكرد 3 ماهه، 6 ماهه و 9 ماهه و يكساله.
ارائه پس خوراند به مراكز.
ثبت موارد بيماري بصورت رايانه اي.
بازديد و پايش‌ مراكز از نظر اجراي برنامه‌هاي آموزشي مخصوص مراجعين به مراكز بهداشتي درماني.

اهم فعاليتها 
ثبت و پيگيري 2مورد طغيان مسموميت غذايي در شهرستان دماوند.
ثبت و پيگيري 2 مورد طغيان در غرب تهران.
ثبت و پيگيري 1 مورد طغيان در شرق.
ثبت و پيگيري 2 مورد طغيان بيماري اسهالي در شهرستان شميرانات.
ثبت و پيگيري يك مورد طغيان بيماري اسهالي در شهرستان فيروزكوه . 

آمار مقايسه اي  موارد نمونه برداري سواپ ركتال التور به تفكيك مراكز  / سال 89-88

	روند
	سال 89
	سال 88
	نام مرکز

	3+
	545
	528
	شميرانات

	88+
	1284
	680
	شمال

	156+
	231
	90
	شرق

	72+
	325
	189
	دماوند

	112+
	493
	233
	فيروزكوه

	21+
	978
	806
	ورامين

	35+
	377
	280
	پاكدشت

	367+
	3267
	699
	غرب

	76-
	340
	444
	رباط كريم

	90+
	7500
	3949
	دانشگاه




آمار مقايسه اي  موارد مثبت التور به تفكيك مراكز  تابعه سال 89-88

	روند
	سال 89
	سال 88
	نام مرکز

	1-
	0
	1
	شميرانات

	0
	0
	0
	شمال

	0
	0
	0
	شرق

	0
	0
	0
	دماوند

	0
	0
	0
	فيروزكوه

	0
	0
	0
	ورامين

	0
	0
	0
	پاكدشت

	0
	0
	0
	غرب

	0
	0
	0
	رباط كريم

	0
	0
	0
	شهريار

	0
	0
	-
	قدس

	0
	0
	-
	ملارد

	1-
	0
	1
	دانشگاه



تحليل وضعيت كنترل بيماريهاي روده اي 
همانطور كه در جدول هاي  بالا ملاحظه مي شود   بر تعداد  موارد آزمايش  اسهال حاد آبكي  در سال 89  نسبت به مدت مشابه سال قبل افزايش قابل ملاحظه اي دارد . اين افزايش  بدليل افزايش ميزان شيوع بيماري نبوده و عمده علت آن آموزشها و  اجراي طرح ضربتي گزارش گيري و تهيه آزمايش سواپ رکتال از تمام موارد مشکوک به بيماري است   . در طي بازديد هايي كه از مراكز انجام شد مشخص گرديد كه تعداد ي از خانه هاي بهداشت و مراكز بهداشتي درماني  آمار موارد اسهالي خود را ثبت و گزارش نميكنند . 

معرفي برنامه کنترل بيماري سل
مراقبت در اين برنامه در بيماريابي و درمان بيماران مبتلا به سل ريوي و اطرافيان آنها بر اساس مراقبت فعال و نظارت مستقيم استوار است .

گزارش اهم فعاليتهاي انجام يافته 

برنامه ريزي 
برنامه ريزي براي ارتقاي ميزان بيماريابي سل  به ميزان 2%بيش از سال قبل


آموزش و باز آموزي 
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده :2جلسه
تعداد پمفلت توزيع شده : صفر
تعداد پوستر توزيع شده : صفرعدد
تعدادگاهنامه توزيع شده : 1000عدد
تعداد كتاب (ويرايش دوم):1100عدد


هماهنگي  
هماهنگي با واحد آزمايشگاه ماهي يکبار
هماهنگي با واحد آموزش بهداشت ، امور دارويي بهداشت ؛ امور آزمايشگاه ؛ گسترش شبکه ها 
هماهنگي با دانشگاههاي تهران وسراسر كشور
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها 

پايش و ارزشيابي
بازديد از ستاد بيماريهاي مراکز تحت پوشش  ومراکز بهداشتي درماني وخانه هاي بهداشت 

ساير فعاليتها 
سيستم مراقبت  ثبت و گزارش دهي.
پيگيري فرم انتقال وارجاع بيماران مسلول از شبكه هاي تحت پوشش .
ارسال فرم انتقال وارجاع بيماران مسلول تحت پوشش دانشگاههاي ايران و تهران.
شرکت در جلسه هماهنگي باروساي مراكزوكارشناس مسئول واحد بيماريها درمورد بازديد WHO .
هماهنگي با پزشكان هماهنگ كننده سل جهت تكميل پرونده بيمارانMDR.
هماهنگي با پزشكان هماهنگ كننده سل جهت ارسال كپي پرونده بيمارانMDR  .
آناليز وگزارش آمار سال88براساس شاخص ها.
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها وواحد دارويي وتهيه دپو دارويي.
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها جهت تامين داروي بيمارانMDR.
جمع آوري،تصحيح وارسال آمار به مركز مديريت بيماريها ازطريق نرم افزارTBregister.
هماهنگي با پزشكان هماهنگ كننده سل جهت ارسال مشكلات مرتبط با بيماران مسلول ارجاعي از بيمارستان مسيح دانشوري .
برگزاري جلسه آموزشي براي تمام کارشناسان واگير وغير واگير مراکز تابعه.
شرکت در نشست سالانه کشوري برنامه کنترل سل در کرمان .
برنامه ريزي جهت برگزاري جلسه آموزشي براي پزشکان هماهنگ کننده سل به منظور اطلاع از دستور العمل سل(ويرايش دوم).



جدول شماره1- توزيع فراواني بيماران مسلول سال1388 و 1389دانشگاه شهيدبهشتي

	جمع
	سل خارج ريوي
	اسمير خلط منفي
	اسمير خلط مثبت
	
نام  مركز

	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	

	87
	72
	30
	16
	17
	15
	43
	41
	پاكدشت

	153
	164
	23
	41
	19
	22
	43
	101
	ورامين

	26
	24
	6
	8
	5
	6
	14
	8
	دماوند

	187
	128
	63
	33
	27
	20
	94
	75
	شرق تهران

	166
	118
	52
	33
	36
	19
	72
	60
	شمال تهران

	67
	33
	31
	14
	11
	7
	24
	12
	شميرانات

	3
	3
	1
	1
	1
	0
	1
	2
	فيروز كوه

	689
	542
	206
	146
	116
	89
	343
	299
	جمع

	292
	176
	99
	53
	63
	37
	127
	86
	غرب تهران

	65
	61
	21
	23
	5
	20
	38
	18
	رباط کريم

	119
	143
	33
	32
	22
	24
	49
	77
	شهريار

	476
	380
	153
	254
	90
	170
	217
	181
	جمع

	1165
	922
	359
	400
	206
	259
	570
	480
	جمع کل



جدول شماره 2-جدول مقايسه اي تعداد موارد بيماران مسلول ثبت شده

	سال 89
ايران
	سال 89
شهيدبهشتي
	سال88
	

	211
	336
	290
	موارد جديد اسمير مثبت

	6
	17
	9
	عود

	90
	116
	89
	خلط منفي

	153
	206
	146
	خارج ريوي

	16
	14
	8
	خلط نامشخص

	476
	689
	542
	جمع



جدول شماره3-جدول مقايسه اي درجه مثبت بودن اسمير خلط

	جديد سال 89ايران
	جديد سال 89شهيد بهشتي
	جديد سال 88
	درجه مثبت بودن اسمير خلط

	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	

	0
	0
	2.7
	9
	1.4
	4
	1تا 9 باسيل

	59.7
	126
	49.4
	166
	55.1
	152
	1+

	18.5
	39
	18.5
	62
	15.9
	44
	2+

	21.8
	46
	29.5
	99
	27.5
	76
	3+





جدول شماره 4-جدول مقايسه اي ميانگين سني موارد بيماران مسلول ثبت شده

	سال 89ايران
	سال 89شهيد بهشتي
	سال 88
	سال 87
	نوع بيماري

	52
	53
	51
	51
	اسمير مثبت جديد

	53
	56
	54
	50
	اسميرمنفي جديد

	41
	43
	40
	41
	خارج ريوي

	48
	51
	50
	45
	عود




جدول شماره 5-جدول مقليسه اي تعداد موارد مسلولين اسمير مثبت  ثبت شده بر حسب مركز ارجاع دهنده

	سال 89جديد ايران
	سال 89جديد شهيد بهشتي
	سال 88جديد
	مركز ارجاع دهنده

	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	

	11.8
	25
	15.8
	53
	11.2
	50
	نظام شبكه سرپايي

	36
	76
	51.5
	173
	59.9
	85
	نظام شبكه بستري

	4.7
	10
	2.1
	7
	4.3
	14
	خود معرف

	3.8
	8
	4.5
	15
	2.2
	8
	تامين اجتماعي

	0
	0
	0
	0
	0.4
	1
	زنداني

	2.4
	5
	3
	10
	3.2
	7
	نظامي

	16.1
	34
	13.1
	44
	11.9
	42
	خصوصي

	25.1
	53
	9.8
	33
	6.5
	24
	ساير




جدول شماره6-جدول مقليسه اي مسلولين ثبت برحسب CONVERSION RATE

	سال 89ايران
	سال 89شهيد بهشتي
	سال 88
	سال 87
	CONVERSION RATE

	87.50
	83.40
	79.66
	84.85
	اسمير مثبت

	75
	81.25
	55.56
	63.64
	عود

	0
	60
	25
	100
	شكست

	50
	60
	40
	100
	غيبت



جدول شماره 7- جدول مقايسه اي تعداد موارد بيماران مسلول مقاوم به درمان و TB/HIV ثبت شده

	1389
	1388
	1387
	1386
	1385
	سال

	16
	14
	2
	13
	7
	تعداد موارد قطعي MDR-TB

	9
	10
	4
	6
	2
	تعداد مواردي كه باشك به MDR-TB
تحت درمان داروهاي خط دوم ضد سل توسط مركز مسيح دانشوري

	42
	42
	27
	14
	17
	تعداد موارد TB/HIV



جدول شماره8-مقايسه توزيع فراواني بيماران مسلول مقاوم به درمان و TB/HIVدانشگاه شهيدبهشتي

	1389
	1388
	1387
	1386
	1385
	نام مركز
	سال

	1
	2
	1
	1
	0
	شمال
	تعداد موارد قطعي MDR-TB


	5
	4
	0
	3
	0
	شرق
	

	0
	0
	0
	2
	2
	غرب
	

	1
	1
	0
	0
	1
	شميرانات
	

	6
	3
	0
	2
	0
	ورامين
	

	2
	1
	0
	2
	0
	پاكدشت
	

	0
	0
	0
	0
	0
	فيروزكوه
	

	1
	1
	1
	3
	1
	شهريار
	

	0
	1
	0
	0
	1
	رباط كريم
	

	0
	1
	0
	0
	2
	دماوند
	

	16
	14
	2
	13
	7
	معاونت
	

	2
	2
	3
	2
	0
	شمال
	تعداد مواردي كه باشك بهMDR-TB 
تحت درمان داروهاي خط دوم ضد سل
 توسط مركز مسيح دا نشوري

	1
	2
	0
	0
	0
	شرق
	

	0
	0
	0
	0
	0
	غرب
	

	1
	1
	0
	0
	1
	شميرانات
	

	0
	0
	0
	0
	0
	ورامين
	

	2
	2
	0
	2
	0
	پاكدشت
	

	0
	0
	0
	0
	0
	فيروزكوه
	

	2
	3
	1
	1
	1
	شهريار
	

	1
	0
	0
	0
	0
	رباط كريم
	

	0
	0
	0
	1
	0
	دماوند
	

	9
	10
	4
	6
	2
	معاونت
	

	8
	11
	5
	0
	0
	شمال
	
TB/HIV


	9
	10
	7
	3
	3
	شرق
	

	8
	3
	3
	2
	3
	غرب
	

	2
	1
	7
	2
	3
	شميرانات
	

	3
	4
	2
	3
	2
	ورامين
	

	2
	2
	0
	1
	1
	پاكدشت
	

	0
	0
	0
	0
	0
	فيروزكوه
	

	7
	8
	2
	1
	1
	شهريار
	

	3
	3
	1
	2
	4
	رباط كريم
	

	0
	0
	0
	0
	0
	دماوند
	

	42
	42
	27
	14
	17
	معاونت
	


























معرفي برنامه بيماريهاي قابل پيشگيري  با واكسن  
اساس اين برنامه برپايه گزارش موارد مشكوك ودرمان و طبقه بندي موارد و بررسي اطرافيان و واكسيناسيون استوار است .

گزارش اهم فعاليتهاي انجام يافته 
برنامه ريزي 
برنامه ريزي براي حفظ درصد پوشش واکسيناسيون .
برنامه ريزي براي  بهبود مراقبت  بيماريهاي قابل پيشگيري با واكسن .

آموزش و بازآموزي 
برگزاري  جلسات آموزشي جهت نظام مراقبت سرخك ، ديفتري، سياه سرفه .
تهيه و ارسال فلوچارت هاي ارزيابي و پيگيري بيماريهاي سرخك، سرخجه مادرزادي، سرخجه، ديفتري، كزاز، سياه سرفه جهت گروه هدف پزشكان و كاركنان بهداشتي درماني .

هماهنگي 
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها .
هماهنگي با معاونت درمان.
هماهنگي با امورآزمايشگاهها .

پايش و ارزشيابي
بازديد از ستاد بيماريها ومراکز بهداشتي درماني وخانه هاي بهداشت و ارزيابي برنامه خصوصا" برنامه سرخك و فلج اطفال .
بازديد از بيمارستانها .

ساير فعاليتها
برنامه ريزي جهت مراقبت فعال در رابطه با بيماران و افراد در تماس
پيگيري موارد مشکوک گزارش شده از بيمارستانها 
تهيه و ارسال گزارش هفتگي به مرکز مديريت بيماريها
تهيه و ارسال نمونه هاي موارد مشکوک به آزمايشگاه رفرانس کشوري 
بررسي وكنترل موارد مثبت آزمايشگاهي سرخك
پيگيري موارد closed contact و اطرافيان وواكسيناسيون آنهادرموارد مثبت آزمايشگاهي سرخك
پيگيري و پايش مستمر منطقه جهت بيماريابي موارد جديد و نمونه گيري و ارسال نمونه ها به آزمايشگاه رفرانس
تهيه وتوزيع تراكت تعريف موارد مشكوك بيماريهاي قابل پيشگيري با واكسن
تهيه چك ليست نظارتي نظام مراقبت فلج شل حاد جهت كليه مراكز بهداشتي درماني و بيمارستانها
تهيه و توزيع جدول تشخيصهاي افتراقي فلج شل حاد جهت كليه مراكز بهداشتي درماني و بيمارستانها 
مشاركت در برنامه بررسي دفاتر ثبت واكسيناسيون 

جدول توزيع شاخصهاي برنامه سرخك و سرخجه به تفكيك مراكز تحت پوشش در سال 89-88

	شهرستان
	جمعيت
	تعداد موارد مشكوك مورد انتظار درسال 89
	تعداد موارد مشكوك گزارش شده سرخك
	موارد مشكوك سرخجه
	موارد مثبت آزمايشگاهي
	موارد مثبت اپيدميولو‍ژيك
	موارد مثبت كل
	كل موارد آزمايش شده مشكوك سرخك
	درصد نمونه گيري خون از موارد مشكوك سرخك
	درصد ارسال نمونه به آزمايشگاه كمتر از 3 روز
	درصد ارسال نمونه به آزمايشگاه كمتر از 7 روز
	فاصله بين شروع بثورات و بررسي كمتر از 48 ساعت

	
	
	
	
88
	
89
	
88
	
89
	
88
	
89
	
88
	
89
	
88
	
89
	
88

	
89
	
88
	
89
	88
	89
	
88
	
89
	88
	89

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	تعداد
	%
	تعداد
	%
	
	
	تعداد
	%
	تعداد
	%

	شمال
	2068446
	36/41
	7
	3
	
	
	0
	-
	0
	-
	0
	-
	7/85
	100
	7/85
	100
	7
	100
	3
	100
	100
	100
	1
	6/28
	2
	7/66

	شرق
	1861751
	23/37
	27
	3
	
	
	22
	-
	1
	-
	22
	-
	3/96
	100
	2/85
	100
	27
	100
	3
	100
	100
	100
	11
	7/40
	1
	3/33

	شميرانات
	477362
	54/9
	11
	19
	
	
	3
	3
	0
	-
	3
	3
	8/81
	2/84
	8/81
	2/84
	11
	100
	16
	100
	100
	100
	4
	4/36
	11
	9/57

	ورامين
	602600
	05/12
	19
	14
	
	
	2
	1*
	0
	-
	2
	1*
	7/94
	100
	7/94
	100
	19
	100
	12
	7/85
	100
	100
	14
	7/73
	10
	4/71

	پاكدشت
	257864
	15/5
	11
	17
	
	
	5
	1
	0
	-
	5
	1
	100
	100
	100
	1/94
	11
	100
	17
	100
	100
	100
	6
	5/54
	12
	6/70

	دماوند
	107531
	15/2
	4
	11
	
	
	1
	-
	0
	-
	1
	-
	100
	100
	100
	100
	4
	100
	10
	9/90
	100
	100
	3
	75
	9
	8/81

	فيروزكوه
	40633
	81/0
	3
	2
	
	
	0
	-
	0
	-
	0
	-
	7/66
	100
	7/66
	100
	3
	100
	2
	100
	100
	100
	3
	100
	2
	100

	جمع
	5416187
	32/108
	82
	69
	
	
	33
	5
	1
	-
	33
	5
	
	7/95
	
	2/94
	
	
	63
	5/95
	100
	100
	43
	4/52
	47
	1/68

	غرب
	2705654
	54
	10
	15
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	رباط كريم
	717282
	34/14
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	شهريار
	658067
	16/13
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ملارد
	354533
	09/7
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	شهر قدس
	256296
	12/5
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	جمع
	
	202
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


· سرخجه مثبت آزمايشگاهي

	شهرستان
	جمعيت
	تعداد موارد مشكوك مورد انتظار درسال 89
	تعداد موارد مشكوك گزارش شده سرخك
	موارد داراي سابقه واكسيناسيون (بالاي 1 سال)
	موارد داراي سابقه تماس
	موارد مثبت
	تعداد موارد مشكوك افغاني
	تعداد موارد مثبت افغاني

	
	
	
	
88
	
89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	
	
	
	
	
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	
	
	
	
	
	

	شمال
	2068446
	36/41
	7
	3
	3
	50
	1
	50
	0
	0
	0
	0
	0
	-
	1
	0
	0
	0

	شرق
	1861751
	23/37
	27
	3
	6
	3/27
	3
	100
	26
	3/96
	0
	0
	22
	-
	2
	0
	2
	0

	شميرانات
	477362
	54/9
	11
	19
	6
	7/66
	6
	50
	4
	4/36
	4
	1/21
	3
	3
	3
	3
	3
	2

	ورامين
	602600
	05/12
	19
	14
	9
	8/8
	7
	5/87
	1
	3/5
	2
	3/14
	2
	1*
	5
	4
	2
	0

	پاكدشت
	257864
	15/5
	11
	17
	2
	40
	10
	9/76
	2
	2/18
	1
	9/5
	5
	1
	4
	4
	4
	1

	دماوند
	107531
	15/2
	4
	11
	0
	0
	8
	100
	1
	25
	3
	3/27
	1
	-
	1
	3
	1
	0

	فيروزكوه
	40633
	81/0
	3
	2
	1
	100
	1
	100
	0
	0
	0
	0
	0
	-
	0
	0
	0
	0

	جمع
	5416187
	32/108
	82
	69
	27
	1/49
	36
	6/76
	34
	5/41
	10
	5/14
	33
	5
	16
	14
	12
	3

	غرب
	2705654
	54
	10
	15
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	رباط كريم
	717282
	34/14
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	شهريار
	658067
	16/13
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ملارد
	354533
	09/7
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	شهر قدس
	256296
	12/5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	جمع
	10108019
	202
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	




· افزايش تعداد موارد مشكوك و مثبت سرخك در سال 88 مربوط به طغيان بيماري در منطقه مولوي از مناطق تحت پوشش مركز بهداشت شرق مي باشد كه به علت وجود جمعيت كولي و شناوري بود كه سابقه واكسيناسون نداشتند.
· شاخص فاصله بين بروز بثورات در سال 89 نسبت به مدت مشابه سال قبل از 6/51% به 9/71 درصد افزايش نشان داده است.
· درنه ماهه اول سال 89 چهار مورد مثبت آزمايشگاهي سرخك گزارش شد. و ا مورد مثبت سرخجه درموارد مشكوك سرخك گزارش گرديد. 
· دو مورد شميرانات به تازگي از افغانستان به اين منطقه مهاجرت كرده و در ساختمانهاي در حال ساخت زندگي كرده و مشغول به كار بودند اما اين دو نفر باهم ارتباطي نداشتند.يك مورد پاكدشت به عنوان مهمان از افغانستان به ايران سفر كرده بود.
· بلوك هاي ساختماني كه اين كارگران در آن ها مشغول به كار بودند بررسي و بيماريابي گرديد و ساكنان آنها تحت واكسيناسيون قرار گرفتند. 

جدول طبقه بندي دانشگاهي موارد سرخك قطعي طبق پروتكل WHO در طي سال 2010 ميلادي

	Confirmation
Status/source
	Laboratory
Confirmed(a)
	Confirmed by epidemiological linkage(b)
	Clinically confirmed©

	endemic
	-
	-
	-

	imported
	7 مورد

	-
	-

	Import-related
	-
	-
	-

	unknown
	-
	-
	3مورد




سياه سرفه:
جدول توزيع فراواني موارد مشكوك سياه سرفه برحسب شهرستانهاي تحت پوشش در طي سال 89-88

	شهرستان
	تعداد موارد مشكوك (در محدوده دانشگاه)
	تعداد موارد داراي نمونه
	نتايج آزمايشگاهي
مثبت

	
	88
	89
	88
	89
	88
	89

	شمال
	8
	7
	7
	7
	1
	1

	شرق
	14
	13
	14
	12
	2
	

	شميرانات
	2
	1
	2
	-
	-
	

	ورامين
	7
	7
	7
	4
	-
	

	پاكدشت
	6
	2
	6
	2
	1
	

	دماوند
	-
	2
	-
	2
	-
	

	فيروزكوه
	-
	-
	-
	-
	-
	

	غرب
	29
	19
	21
	16
	1
	3

	رباط كريم
	1
	2
	1
	2
	-
	1

	شهريار
	6
	3
	6
	3
	-
	

	ملارد
	
	1
	
	1
	-
	

	شهر قدس
	3
	2
	3
	2
	-
	

	جمع
	76
	59
	67
	51
	5
	5



تعداد مواردمشكوك به سياه سرفه ساكن در محدوده تحت پوشش دانشگاه در سال 88 ‌،  76 مورد و در مدت مشابه سال 89 به  59مورد كاهش يافت . البته اين تعداد موارد كشف براي ساير دانشگاهها را شامل نمي شود.
درصد نمونه برداري از موارد در سال 89 ،5/86 درصد و در مدت مشابه سال 88 ، 1/88 در صد مي باشد.
ديفتري
تعداد كشف موارد ديفتري در نه ماهه اول سال 88 ، 3و در مدت مشابه سال 89، 14 مورد مي باشد .
درصد نمونه برداري در سال 89 ، 100 درصد مي باشد.

جدول توزيع فراواني موارد محتمل ديفتري برحسب شهرستانهاي تحت پوشش در طي سال 89-88

	شهرستان
	تعداد موارد مشكوك (در محدوده دانشگاه)
	تعداد موارد داراي نمونه

	
	88
	89
	88
	89

	شمال
	
	4
	
	4

	شرق
	
	2
	
	2

	شميرانات
	
	2
	
	2

	ورامين
	2
	1
	2
	1

	پاكدشت
	
	1
	
	1

	دماوند
	
	-
	
	-

	فيروزكوه
	
	-
	
	-

	غرب
	1
	1
	1
	1

	رباط كريم
	
	1
	
	1

	شهريار
	1
	1
	1
	1

	ملارد
	
	-
	
	-

	شهر قدس
	
	-
	
	-

	جمع
	4
	13
	4
	13



مننژيت:جدول مقايسه اي  موارد مننژيت سال  89-88

	شهرستان
	جمعيت
	تعداد مورد انتظار(20 به ازاي هر 100000 نفر)
	سال 88
	سال89
	تعداد موارد LP
	
تعداد موارد كشت مايع نخاعي

	تعداد موارد با كشت مثبت مايع نخاعي
	تعداد موارد باكتريال
	تعداد موارد hib
	نسبت موارد hib  به باكتريال
	جمعيت زير 5 سال
	تعداد مورد انتظار در جمعيت زير 5 سال(200 به ازاي هر 100000 نفر)
	تعداد موارد در جمعيت زير 5 سال

	شمال
	2068446
	414
	56
	170
	70
	41
	6
	6
	1
	1به 6
	120236
	240
	22

	شرق
	1861751
	372
	37
	81
	78
	44
	6
	6
	1
	1به 39
	108222
	216
	12

	شميرانات
	477362
	95
	25
	32
	29
	20
	0
	13
	0
	0
	27867
	56
	5

	ورامين
	602600
	121
	28
	58
	53
	36
	2
	31
	-
	-
	49544
	99
	24

	پاكدشت
	257864
	51
	11
	19
	18
	6
	0
	6
	-
	-
	24862
	50
	10

	دماوند
	107531
	22
	6
	4
	3
	1
	0
	1
	0
	0
	8149
	16
	1

	فيروزكوه
	40633
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2153
	4
	0

	جمع
	5416187
	1076
	163
	364
	251
	148
	18
	63
	2
	7/16%
	341033
	744
	74


جدول شماره 3

جدول مقايسه اي  موارد مننژيت سال  89-88

	شهرستان
	جمعيت
	تعداد مورد انتظار(20 به ازاي هر 100000 نفر)
	سال 88
	سال89
	تعداد موارد LP
	تعداد موارد كشت مايع نخاعي

	تعداد موارد با كشت مثبت مايع نخاعي
	تعداد موارد باكتريال
	تعداد موارد hib
	نسبت موارد hib  به باكتريال
	جمعيت زير 5 سال
	تعداد مورد انتظار در جمعيت زير 5 سال(200 به ازاي هر 100000 نفر)
	تعدادموارد در جمعيت زير 5 سال

	غرب
	1368552
	274
	100
	122
	69
	86
	23
	23
	2
	0
	159947
	320
	78

	شهريار
	658067
	132
	55
	44
	36
	21
	5
	15
	0
	0
	56838
	114
	21

	رباط كريم
	717282
	143
	20
	30
	29
	1
	1
	12
	0
	0
	66466
	133
	12

	شهر قدس
	256296
	51
	-
	2
	2
	1
	0
	0
	0
	0
	22026
	44
	0

	ملارد
	354533
	71
	-
	2
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	30576
	61
	1

	جمع
	3354730
	671
	175
	200
	137
	110
	29
	50
	2
	0
	335853
	672
	1



عملكرد كنترل بيماري آنفلوانزا 
ازسال1388باتوجه به پاندمي انفلوانزاي H1N1 دراين دانشگاه برنامه هاي آموزشي ،نظارتي وهماهنگي درون بخشي وبرون بخشي صورت پذيرفت. تاكنون 4540مورد مشكوك (مجموع سال1388و1389)و(554موردمثبت و25موردفوت) در سال 1388ودر سال 1389( 103مورد ابتلا و 13 مورد فوت)محدوده اين دانشگاه ثبت گرديده است.جهت كليه موارد نمونه گيري انجام شده ودرصورت لزوم داروي اسلتاميوير تجويز گرديده است.
درسال 1389 از آبان ماه سال جاري برنامه عمليات ذيل انجام پذيرفت:
تشكيل ستاد مركزي در ستاد معاونت بهداشتي .
تعيين اعضاء ؛ تعيين شرح وظايف براي كميته هاي اجرائي، فني، آموزشی.
تعيين اعضاء ؛ تعيين شرح وظايف و صدور حكم جهت كميته علمي. مجموعاً قبل ازاجراي عمليات3جلسه برگزارگرديد .
برگزاري جلسات هفتگي كميته هاي اجرائي و آموزشي.
برگزاري جلسه توجيهي برنامه كنترل آنفلوآنزاي نوع A -H1N1در ستاد معاونت جهت رؤسا ومديران مراكزتابعه.
برگزاري يك جلسه توجيهي برنامه كنترل آنفلوآنزاي نوع A -H1N1در ستاد معاونت جهت كارشناسان مسئول واحد پيشگيري ومبارزه با بيماريها ، كارشناسان بيماريهاي مراكز تابعه.
برگزاري جلسات توجيهي با كارشناسان مسئول واحد پيشگيري ومبارزه با بيماريها مراكز تابعه جهت چگونگي تهيه ميكروپلان برنامه ، نحوه آموزش و…
شركت در جلساتي كه از طرف مركز مديريت بيماريها و وزارت بهداشت ، درمان وآموزش پزشكي برگزار ميگردد .
تهيه بسته آموزشي براي پزشكان .
تهيه بسته  آموزشي براي عموم مردم .
با توجه به تصميمات متخذه در جلسات ؛ مقرر گرديد كه مراكز تابعه با توجه به شرايط خاص منطقه اي خويش در صورت نياز ؛ اقدام به تهيه تراكت و پمفلت نمايند .
بازديد و نظارت مراكز.
.تامين وتوزيع اقلامي كه مقررگرديده بود توسط ستاد معاونت تهيه گردد .
.برگزاري  جلسات هماهنگي با معاونت درمان.
برگزاري  جلسه توجيهي باروساي بيمارستانهاي دولتي، خصوصي و به منظور ايجاد آمادگي دربيمارستانها.
ارسال نامه هاي هماهنگي هاي انجام شده توسط وزارت بهداشت ، درمان وآموزش پزشكي و مركز مديريت بيماريها ، ساير وزارتخانه ها ، نهادها ، ارگانها و… به مراكزتابعه.
برگزاري جلسه با  مديران گروه تخصصي پيشگيري ومبارزه با بيماريهاي دانشگاههاي شهيد بهشتي ، ايران و تهران به منظوربرنامه ريزي جهت نحوه كنترل بيماري.
تهيه برنامه رايانه ای به منظور ورود اطلاعات بيماران به رايانه.
برگزاري جلسات هماهنگي با واحدهاي ستاد معاونت.

برآورد بودجه مورد نياز.
در ابتداي شروع آلودگي با موارد آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان (4/10/1389) باهماهنگي روساي مراكز وشبكه ها وانجام اقدامات ذيل انجام شد .
1-تشكيل جلسه با حضور فرماندار محترم شهرستان و اطلاع رساني به كليه سازمانهاي درگير
2-تشكيل جلسه با دامپزشكي وبه روز رساني دقيق اطلاعات  .
3-  تشكيل جلسه با واحد هاي درگير با مشكل در مركز بهداشت شهرستان (واحد بهداشت محيط ، بهداشت حرفه اي، مدارس،آموزش بهداشت ،دارويي،گسترش)
4- تشكيل جلسه با كليه پزشكان مراكز .
5- اعلام آماده باش در منطقه احتياط  (‌Buffer Zone)به شعاع 5 كيلومتر .
6- آموزش كامل براي گروه هاي هدف و آموزش همگاني مردم (تهيه پوستر وپمفلت ).
7- تشكيل كميته جهت نظام مراقبت ويژه شامل ويزيت روزانه افراد در معرض تماس به مدت ده روز ،شروع پروفيلاكسي دارويي با اوسلتاميوير  وانجام  واكسيناسيون  .
8- گزارش اقدامات انجام شده جهت افراد در معرض تماس بصورت روزانه و اعلام تعداد افراد بصورت دقيق .
9- بررسي سريع نياز به دارو، محيط ترانسپورت و ماسك N95براي روستاي داراي مرغداري تحت پوشش منطقه .
10-ارسال نمونه از بيمار مشكوك تا حداكثر 12 ساعت به آزمايشگاه رفرانس دانشكده بهداشت .
11- اعلام آماده باش به بيمارستان هاي همجوار جهت آمادگي لازم بيماران احتمالي .
12-تهيه   Mapping از نقاط آلوده .
13-ارسال گزارش اقدامات انجام شده درخصوص دفن بهداشتي لاشه مرغ ها وتعداد دقيق  مرغ هاي تلف شده دراسرع وقت 
درسال 1389حين اجراي برنامه عمليات ذيل انجام پذيرفت:
توزيع دستورالعملهاي كشوري كنترل بيماري در بيمارستانها و مراكز تابعه    
برگزاري كميته پيشگيري از بيماري آنفلوآنزاي نوع A و آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان در معاونت بهداشت با شركت واحد هاي بيماريها ، گسترش ؛ امور آزمايشگاهها ، محيط و حرفه اي ، بهداشت مدارس ، خانواده 
برگزاري جلسه آموزشي بيماري آنفلوآنزاي نوع A و آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان با همكاري مركز مديريت بيماري ها جهت روسا و معاونين بهداشتي در تاريخ 5/12/1389 در سالن  اجتماعات معاونت بهداشت
برگزاري جلسه  آموزشيILI (موارد شبه آنفلوانزا )وبيماري آنفلوآنزاي نوع A و آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان جهت كارشناسان مسئول و كارشناس آنفلوانزا در تاريخ 4/12/1389 در سالن  اجتماعات معاونت بهداشت 
توزيع بسته آموزشي(از يونيسف) بيماري بيماري آنفلوآنزاي نوع A و آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان با گروه هدف مردم به مراكز وشبكه ها 
راه اندازي 3 تخت ايزوله تنفسي در بيمارستان مسيح دانشوري 
جلسه آموزشي و هماهنگي مجدد با روساي بيمارستانهاي دولتي تابعه 

	              شهرستان
	موارد مثبت H1N1
	مواردفوت

	تهران
	80
	8

	ورامين
	7
	2

	پاكدشت
	0
	0

	شميرانات
	8
	2

	فيروزكوه
	3
	0

	دماوند
	0
	0

	شهريار
	2
	1

	شهر قدس
	2
	0

	رباط كريم
	1
	0

	ملارد
	0
	0

	جمع
	103
	13

	شهرستان
	تعداد فارم آلوده

	ملارد
	20

	پاكدشت
	1

	شهريار
	12

	رباط كريم
	5

	ورامين
	21

	مركز بهداشت غرب
	2

	شهر قدس
	2

	فيروزكوه
	1

	دماوند
	4

	جمع موارد
	68




















معرفي برنامه بيماريهاي آميزشي

بيماريهاي آميزشي يكي از شايعترين بيماريها در جهان بوده و در بسياري از كشورها همچنان بعنوان يك معضل بزرگ براي بهداشت عمومي باقيمانده است.نظام مراقبت بيماريهاي آميزشي يكي از اجزاي نظام مراقبت نسل دوم براي AIDS و HIV مي باشد. علاوه بر اين به علت عوارض كوتاه و دراز مدت و همچنين انگي كه در بسياري جوامع به همراه خود دارند به عنوان يكي از مشكلات پيش روي نظام سلامت و توسعه محسوب مي شوند.بيماريها و عفونتهاي آميزشي متعدد بوده و تشخيص هريك از اين سندرم ها و اتيولوژي ها نياز به امكانات آزمايشگاهي و تجربه در سطح كشور دارد به همين دليل به منظور حفظ ارزش اخباري مثبت نظام مراقبت ، تنها موارد خاصي كه امكان تشخيص بهتر آنها با توجه به امكانات موجود وجود دارد در نظام جديد مراقبت گنجانده شده است.
نظام ثبت و گزارش دهي براي موارد سندرمي و اتيولوژي در نظام جديد به صورت ادغام يافته طراحي شده است و فرم ها و روال گردش اطلاعات و شاخص هاي مورد استفاده براي هر دو نظام يكسان است.
نظام ثبت و گزارش دهي سندرمي براي گزارش مواردي است كه با علامتها و نشانه هاي عفونت مشخص آميزشي مراجعه مي كنند طراحي شده است . 
نظام ثبت و گزارش دهي اتيولوژي براي گزارش مواردي است كه تشخيص قطعي يا احتمالي آنها با استفاده از روشهاي آزمايشگاهي تعيين شده است.
نظام ثبت و گزارش دهي اتيولوژي و سندرمي مي تواند به يكي از دو صورت گزارش تجمعي يا موردي
 مي باشد . اين نظام در سطح دانشگاه از ارديبهشت ماه 86 به اجرا در آمد.
همزمان با اجراي اين نظام، طرح بررسي شيوع  عفونتهاي آميزشي در زنان باردار شهر تهران به اجرا درآمد. 

گزارش اهم فعاليت هاي انجام شده
برنامه ريزي
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل درگير در امر پيشگيري و درمان موارد  بيماريهاي آميزشي در مراكز تابعه
برنامه ريزي براي نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز
برنامه ريزي براي اجراي برنامه نرم افزاري ورود داده ها

آموزش و بازآموزي
برگزاري كارگاه 2 روزه نحوه برخورد سندرميك با بيماريهاي آميزشي درمعاونت بهداشت جهت گروه هدف پزشكان و ماماهاي مراكزوشبكه هاي بهداشت تابعه 
تكثير 4000 بروشور در خصوص بيماريهاي آميزشي

هماهنگي ها  
هماهنگي با مراکز به منظور برگزاري كارگاه آموزشي- توجيهي جهت پرسنل مراكز تابعه
هماهنگي با مراكز تابعه جهت برگزاري جلسات آموزشي


پايش و ارزشيابي 
بازديد از ستاد بيماريهاي مراکز 
تجزيه و تحليل اطلاعات و آمارماهانه بيماريها 

ساير فعاليتها 
تهيه برنامه نرم افزاري از فرم هاي مربوطه در برنامه EXCELL
تهيه و ارسال فيدبک برنامه نرم افزاري به مرکز مديريت بيماريها
تهيه و تکثير فرم جمع آوري آمار

جدول شماره( 8) مقايسه اي توزيع فراواني موارد سندرميك بيماريهاي آميزشي 
برحسب مراكز تحت پوشش  سال 89-88

	ترشح مجرا در مردان
	اولسر غير وزيكولي ‍ژنيتال
	مراكز و شبكه ها

	89
	88
	89
	88
	

	مرد
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	

	1
	0
	698
	0
	970
	0
	شمال

	0
	0
	1615
	0
	2259
	0
	شرق

	0
	0
	202
	0
	154
	0
	شميرانات

	4
	1
	263
	0
	150
	0
	ورامين

	0
	0
	369
	0
	499
	0
	پاكدشت

	2
	0
	295
	1
	184
	0
	دماوند

	36
	0
	61
	0
	0
	0
	فيروزكوه

	341
	68
	4805
	10
	6242
	20
	ايران

	384
	69
	3053
	11
	4216
	20
	جمع



جدول شماره (9) مقايسه اي توزيع فراواني موارد سندرميك بيماريهاي آميزشي برحسب
 مراكز تحت پوشش  سال 89-88ادامه)

	سيفليس اوليه و ثانويه (قطعي)
	سيفليس اوليه و ثانويه (مشكوك)
	مراكز و
شبكه ها

	1389
	1388
	1389
	1388
	

	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	شمال

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	شرق

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	شميرانات

	0
	0
	-
	0
	0
	0
	0
	0
	ورامين

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	پاكدشت

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	دماوند

	0
	0
	0
	0
	10
	7
	0
	0
	فيروزكوه

	
	
	0
	
	6
	8
	124
	
	ايران

	0
	0
	0
	0
	16
	15
	124
	0
	جمع





جدول شماره (10) مقايسه اي توزيع فراواني موارد سندرميك بيماريهاي آميزشي برحسب
 مراكز تحت پوشش سال 89-88(ادامه)

	كلامديا (قطعي)
	گنوره (قطعي)
	مراكز و
شبكه ها

	1389
	1388
	1389
	1388
	

	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	

	0
	0
	1
	0
	0
	1
	0
	4
	شمال

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	شرق

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	شميرانات

	5
	0
	0
	0
	0
	6
	0
	0
	ورامين

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	پاكدشت

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	دماوند

	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	فيروزكوه

	460
	12
	381
	3
	82
	1
	155
	4
	ايران

	465
	12
	382
	3
	82
	7
	155
	8
	جمع



تعداد كم موارد بيماريهاي آميزشي در مردان به علت مراجعه كم مردان با بيماريهاي آميزشي به مراكز بهداشتي و عدم گزارش اين موارد توسط مراكز خصوصي مي باشد.
صفربودن موارد اتيوتوژيك بيماريهاي آميزشي فوق به اين علت است كه  طبق دستورالعمل كشوري اين برنامه فقط مواردي گزارش مي شود كه داراي تائيد آزمايشگاهي باشند اما در عمل اين موارد با توجه به اينكه نياز به تستهاي آزمايشگاهي خاصي دارد كه در آزمايشگاههاي معمول انجام نمي شود بر اساس معاينه باليني درمان مي گردند.  تعداد كم موارد بيماريهاي آميزشي در مردان به علت مراجعه كم مردان با بيماريهاي آميزشي به مراكز بهداشتي و عدم گزارش اين موارد توسط مراكز خصوصي مي باشد. تعداد كم موارد عليتي :موارد گنوره و كلاميديا و سيفليس قطعي فقط منوط به گزارش مواردي مي شود كه حتماتاييد آزمايشگاهي داشته باشند با توجه به اينكه اين موارد عملا با مشاهده علايم وتشخيص باليني بيماري درمان ميشوند موارد قطعي بر اساس تشخيص آزمايشگاهي كاهش مي يابد.با توجه  به موارد كلاميديا 40 مورد و پيگيري مسئول بيماريهاي فيروزكوه، در صورت نداشتن مستندات از آمار حذف ميگردد.آمار دانشگاه ايران درپايان 9ماهه اول 89 .

معرفي برنامه كنترل بيماري ايدز
در اين برنامه مراقبت ايدز در مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري صورت مي گيرد و بر اساس مشاوره و درمان بيماران آلوده به HIV  و مبتلا به ايدز و اطرافيان آنها است.

گزارش مهمترين اقدامات انجام يافته 
برنامه ريزي 
برنامه ريزي براي كاهش آسيب
برنامه ريزي براي آموزش و اطلاع رساني  ايدز
برنامه ريزي براي تقويت نظام نوين مراقبت اپيدميولوژيك
برنامه ريزي براي تقويت نظام پيشگيري از انتقال ويروس در مراكز ارائه دهنده خدمات تخصصي بهداشتي  –درماني
برنامه ريزي براي مشاوره، ‌مراقبت، درمان موارد آلوده به HIV و خانواده آنها
برنامه ريزي براي تقويت  پژوهش هاي كاربردي

آموزش و باز آموزي 
آموزش معلمان و مشاورين مدرسه راهنمايي، دبيرستانها
تهيه جزوه آموزشي جهت آموزش گروههاي پرخطر
تعليم و آموزش نيرويهاي اجرايي براي مراکز مشاوره بيماريهاي رفتاري
تهيه جزوه آموزشي احتياطات استاندارد جهت جلوگيري از تماس با خون، سايرفراورده هاي خوني، ترشحات داخلي بدن
تهيه جزوه آموزشي مراقبت و پيشگيري پس از تماس با خون فراورده هاي خون، ترشحات بدن
همکاري در برگزاري كارگاه آموزشي براي كاركنان بهداشتي درماني درخصوص نظام مراقبت
تهيه پمفلت ايدز پمفلت مركز مشاوره زنان آسيب پذير تكثير پوستر ايدز پمفلت تغذيه در ايدز پمفلت ايدز ودندانپزشكي واستندو....
اموزش  پزشكان شاغل در سازمان انتقال خون در 10 جلسه 

هماهنگي 
هماهنگي هفتگي با هشت کلينيک هاي مثلثي .
هماهنگي با واحد آموزش بهداشت، امور دارويي بهداشت، امور آزمايشگاه، گسترش شبکه ها، دهان ودندان و....
هماهنگي با  معاونت درمان .
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها .
هماهنگي با سازمان امور زندانها صداوسيما كميته امداد بيمه خدمات درمان بيمارستان مسيح دانشوري .

تامين و توزيع منابع
تامين دارو و وسايل لازم (در حد ا مکان) جهت برقراري نظام احتياطات استاندارد و پيشگيري از انتقال پس از تماس 
تامين داروهاي خوراكي جايگزين براي معتادين تزريقي مراجعه كننده به مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري
تامين كاندوم جهت استفاده از معتادين تزريقي افراد آلوده به عفونت HIV و مبتلايان به بيماريهاي مقاربتي مراجعه كننده به مراکز مشاوره بيماريهاي رفتاري

پايش و ارزشيابي
پيگيري و نظارت بر انجام خدمات مشاوره اي براي موارد شناسائي شده 
پيگيري و نظارت انجام خدمات مشاوره اي براي موارد شناسائي خانواده افراد شناسائي شده 
پيگيري و نظارت بر دعوت از افراد شناسائي شده جهت مراجعه به مراکز مشاوره بيماريهاي رفتاري
پيگيري و نظارت انجام مشاوره براي كليه افراد آلوده به + HIV مراجعه كننده به مراکز مشاوره بيماريهاي رفتاري 
پيگيري و نظارت ارجاع افراد آلوده به HIV مراجعه كننده به مركز مشاوره مثلثي به سطوح بالاتر در صورت نياز
پايش و ارزشيابي مراكز تابعه

ساير  فعاليتها
برگزاري جلسه هماهنگي با معاونت  درمان دانشگاه شهيد بهشتي وتنظيم پاور پوينت نحوه پيشگيري پس از تماس در موارد نيدل استيك در پرسنل بيمارستانهاي تابعه وتلاش در جهت ارسال آن با نامه و معرفي مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري به كليه بيمارستانها  
برگزاري جلسه هماهنگي با دانشگاههاي ايران و تهران و مرکز مديريت بيماريها
تهيه دپو دارو
ادامه فعاليت مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري مركز بهداشت شميرانات 
ادامه فعاليت مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري شبكه بهداشت ورامين 
ادامه فعاليت مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري مرکز بهداشت شمال تهران
ادامه فعاليت مركز مثلثي بيماريهاي رفتاري مركز بهداشت شرق تهران
ادامه فعاليت پايگاه مثلثي بيماريهاي رفتاري شبكه دماوند
هماهنگي براي راه اندازي مركز مثلثي بيماريهاي رفتاري شبكه بهداشت پاكدشت
آشنايي با مراكز مشاوره غرب شهريار رباط كريم 
تلاش درجهت تامين نيروي متخصص عفوني جهت ويزيت بيماران اچ آي وي در  مراكز مشاوره
تلاش درجهت تاسيس كلينيك اس تي آي در يكي از بيمارستان هاي تابعه
هماهنگي با focal point عفوني دانشگاه جهت كنترل بيماران مبتلا
تلاش درجهت رفع نواقص تجهيزاتي مركز مشاوره شميرانات و شرق
تلاش درجهت تامين نيروهاي مورد نياز مركز مشاوره 
تلاش درجهت اصلاح كمبود فضاي مراكز مشاوره
تلاش درجهت حفظ و تامين امنيت داروي متادون در مركز ورامين
درخواست گذراندن دوره متادون جهت پزشك مركز مشاوره شميرانات وراه اندازي واحد متادون در اين مركز
تجديد قرارداد مراكز بهداشت با سازمان انتقال خون در خصوص انجام اليزا وسترن بلات وقرارداد جديد درسال 89درخصوص مهمترين آزمايش پيگيري درمان بيمار يعني cd4
تدوين برنامه جامع عملياتي سال 89
شركت در جلسه هماهنگي 3دانشگاه ايران شهيد بهشتي وتهران درخصوص تكميل شاخص هاي برنامه پايش وارزشيابي كه بايد باكليه سازمان هاي درگير در برنامه ايدزازجمله سازمان زندانها ،آموزش و پرورش ،صداوسيما نيروهاي مسلح وبهزيستي و..........هماهنگي صورت مي گرفت .شاخص ها  به سازمان ها ارسال وجمع بندي انجام وبه مركز مديريت ارسال گرديد.
همكاري دانشگاه در انجام طرح مطالعه رفتاري وسرولوژي در معتادان تزريقي و زنان آسيب پذير به توصيه مركز مديريت بيماريها 
همكاري دانشگاه ومعاونت بهداشتي دراجراي طرح آيمود(داروي تنظيم سيستم ايمني)به توصيه مركز مديريت بيماريها 
شركت درنشست كشوري ايدزوهمگام شدن با مسئولين اجرايي كليه برنامه هاي كنترل و مراقبت در برنامه ايدز
درخواست وتوزيع به موقع داروي هاي ايدز با هدف نداشتن قطع درمان در بيماران مبتلا به ايدز تحت درمان .درسال 89 كات درماني به هيچ عنوان نداشتيم.
همكاري در تكميل پرسشنامه ارزيابي پروتكل هاي مراقبت ودرمان ايدز
برگزاري كارگاه برخورد سندرميك با بيماريهاي آميزشي در معاونت جهت ماما هاوپزشكان 7مركز وشبكه در 2روز
برگزاري جلسه هماهنگي با كارشناسان ايدز درخصوص هفته اطلاع رساني ايدز 
تكثير حدود 50000 رسانه ازجمله پمفلت وپوستر كتابچه درخصوص معرفي بيماري ايدز وراههاي انتقال آن وتوزيع در مراكز 
راه اندازي غرفه دانشگاه در روزجهاني ايدز در كنار ساير دانشگاهها به توصيه مركز مديريت بيماريها
همراهي با گلوبال فوند در بازديد ازكليه مراكز مشاوره تابعه شهيد بهشتي 
همراهي در بازديد نماينده گان سازمان بهداشت جهاني از مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري دانشگاه
همراهي با مديران منطقه اي برنامه مشترك سازمان ملل متحد در زمينه ايدز UNAIDSاز مركز گذري زنان ميخك تحت پوشش دانشگاه
راه اندازي مركز مشاوره ويژه زنان آسيب پذير در مركز بهداشتي درماني نادر و مركز زنان واليعصر درابتداي سال89
همراهي در بازديد مركز مديريت بيماريها از مركز مشاوره ويژه زنان آسيب پذير
بازديد از مراكز مشاوره توسط كارشناس ايدز و بروزرساني پرونده هاي تحت درمان وتوصيه به تكميل پرونده هاي فعالي كه تحت درمان نيستند ولي بايد مراقبت شوند.
آموزش پزشكان عمومي شاغل در سازمان انتقال خون در 10 جلسه كاري
تلاش در جهت تكميل واصلاح فايل اكسل در ارسال اسامي كليه بيماران تحت درمان شهيد بهشتي با نظارت بر مراكز مشاوره  
ارسال آمار بيماريهاي آميزشي ماهانه به مركز مديريت بيماريها

فعاليتهاي آموزشي
	· كارگاه آموزشي و توجيهي براي مسئولين محلي منطقه 18 تهران براي برنامه مركز مشاوره زنان آسيب پذير 
	· 
	· 

	· جلسات  آموزشي براي دانشجويان پرستاري دانشگاه آزاد در خصوص ايدز 
	· 

	· جلسات آموزشي براي دانشجويان پزشكي  دانشگاه ايران در خصوص ايدز 
	· 

	· كارگاه آموزشي اصول مشاوره در برنامه ايدز 
	· 

	· جلسات آموزشي براي والدين دانش آموزان و گروه نوجوان در برنامه AFS در خصوص رفتارهاي سالم و HIV 
	· 

	· جلسات آموزشي براي معتادين تزريقي، زنان آسيب پذير، رابطين بهداشت كارخانجات – دانش آموزان در خصوص رفتارهاي سالم و HIV 
	· 

	· جلسات آموزشي براي مراجعين به كلينيك هاي مشاوره بيماريهاي رفتاري و دانش آموزان در خصوص رفتارهاي سالم و HIV 
	· 

	· جلسات آموزشي براي مزدوجين و كمپ هاي ترك اعتياد در خصوص رفتارهاي سالم و HIV
	· 

	· بيماري ايدزو بيماريهاي آميزشي و مواد مخدر و روانگردان

	· مركز مشاوره زنان آسيب پذير 


برگزاري جلسه هماهنگي مركز مشاوره زنان شهرك ولي عصر
برگزاري جلسه توجيهي و آموزشي براي پرسشگران طرح B.S.S
شركت در جلسه درون گروهي يا عنوان چگونگي انجام فعاليت در مديريت سلامت شهري
برگزاري جلسه توجيهي وآموزشي هماهنگي مركز مشاوره زنان با حضور همكاران محترم انستيتو
شركت در جلسه آموزشي و توجيهي روكش برنامه هاي مربوطه
شركت در جلسه توجيهي و آموزشي درون گروهي براي مركز مشاوره زنان
شركت در جلسه توجيهي درون گروهي براي برگزاري كارگاه واكنش سريع
شركت در جلسه توجيهي و آموزش SURVILLANCE
شركت در جلسه هماهنگي وآموزشي  ارزيابي برنامه استراتژيك ايدز
برگزاري جلسه هماهنگي مركز مشاوره زنان
شركت در جلسه سرخك در مركز مديريت بيماري‌ها
برگزاري جلسه توجيهي و آموزشي  در مركز بهداشتي درماني شهرك ولي عصر در رابطه با مركز مشاوره زنان
شركت در جلسه روكش برنامه ايدز و بيماريهاي آميزشي و مننژيت
برگزاري جلسه توجيهي و آموزشي با حضور همكاران انستيتو و دكتر ملك زاده 10 در خصوص مركز مشاوره زنان
برگزاري جلسه هماهنگي و توجيهي با دانشگاه تهران، شهيد بهشتي در خصوص برنامه استراتژيك ايدز
شركت در جلسه درون گروهي بيماري‌ها براي روكش برنامه
شركت در جلسه كاهش و كنترل خطر و عوامل تهديد كننده سلامت با حضور پرسنل درماني و غذا و دارو
شركت در كارگاه تدوين برنامه روكش در هتل المپيك
شركت در جلسه درون گروهي گزارش عملكرد رباط كريم
شركت در كارگاه مركز ارتقاي سلامت اجتماعي زنان آسيب پذير در مركز مديريت بيماري‌ها 
شركت در جلسه AFS 
شركت در جلسه توجيهي درون گروهي مركز مشاوره زنان 
برگزاري كارگاه متون مشاوره در برنامه ايدز 
جلسه با معاونت دانشجويي در خصوص مركز ارتقاي سلامت دانشجويان و وظايف محوله 

فعاليتهاي مهم
1-شركت در كارگاه نرم افزاري شدن برنامه مراقبت ايدز درثبت پرونده هاي بيماران
2-هماهنگ كردن برنامه مراكز مشاوره با دستورالعمل هاي جديد اجرايي مراكز مشاوره
3-همكاري با فعاليتهاي گلوبال فاند يونيسف مراكز مشاوره زنان گروههاي تحقيقاتي NGO ها وگروه هاي فيلمسازي

مقايسه امار موارد مشاوره وموارد مثبت ايدز

	
	سال88
	سال89

	موارد مشاوره شده
	7867
	7846

	موارد مثبت مبتلا به عفونت شناخته شده
	259
	300



تعداد كلينيكهاي مشاوره

	
	سال88
	سال 89

	تعداد كلينيك مشاوره موجود
	8
	8

	تعداد پايگاه مشاوره موجود
	1
	1

	تعداد مركز بهداشت و شبكه تحت پوشش
	10
	12


آمار يكساله مراكز مشاوره

	
	سال88
	سال89

	كل موارد HIVشناسايي شده
	1417
	1976

	تعدادپرونده فعال
	
	748

	تعداد فوت
	
	318

	تعداد مهاجرت
	
	252

	موارد تحت درمان با دارو
	
	315

	متاهل
	
	165

	باردار
	
	21

	مصرف كننده تزريقي مواد(IDU)
	
	1180

	زنان SEX WORKER
	
	21




مقايسه فعاليت مراكز زنان آسيب پذير

	
	مركز مشاوره زنان نادر
	مركزمشاوره زنان وليعصر

	كل موارد خدمت گيرندگان
	226
	510

	تعداد سرنگ توزيع شده
	550
	876

	تعداد كاندوم توزيع شده
	2851
	948

	افراد ارزيابي شده ازنطر اس تي اي
	66
	116

	تعداد موارد درمان sti
	25
	50

	تعداد مشاوره فردي
	541
	151

	تست HIV انجام شده
	16
	66



تحليل وضعيت كنترل بيماري ايدز
1-باتوجه به تخمين WHOاز جمعيت بيماران مبتلا به اچ آي وي در هر كشور اين ميزان در كشور ما 000/100 نفر مي باشد.جمعيت تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي قزيب به 10000000 نفر مي باشد پس ما تخمين مي ذنيم كه 14000 بيمار  HIV بايد در منطقه ما زندگي مي كنند تعداد موارد شناسايي شده ما تاكنون قريب به 2000 نفر  مي باشد . 12000نفر در محدوده تحت كنترل ما شناسايي نشده اند.

بهترين راه كنترل HIVشناسايي اين موارد است
2-تامين امكانات مراكز مشاوره ازجمله نيروي انساني تجهيزات وانگيزه پرسنل مي تواند در رسيدن به اهداف برنامه ايدز ياري رسان باشد
3-همكاري با سازمان هاي مسول در كنترل بيماري HIVمانند سازمان امور زندان ها آموزش وپرورش صدا وسيما بهزيستي كمك فراواني در امر كنترل بيماري دارد.در برنامه يونيور سال امسال با سازمان زندانها ودر هفته ايدز 3000پوستر ايدز جهت توزيع در كليه مدارس باهمكاري بهداشت مدارس انجام گرديد
4-تجديد قرارداد هاي مراكز با انتقال خون در انجام آزمايشات مورد نياز در سال قبل موفقيت آميز بود
5- كميته هاي ايدزدر سطح شهرستانها وتهران اكثرا غيرفعال هستند كه بايد فعالشان كرد.
6- باتجه به نرم افزاري شدن پرونده ها وكليه پروندههاي سال 89واصلاح پروننده هاي سالهاي قبلتر كمبود نيروي انساني لطمه به ساير فعاليت هاي مراكز وارد خواهد كرد از جمله اطلاع رساني عمومي
7- نظارت بر فعاليت مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري مراكز مشاوره زنان مراكز دوستدار نوجوان سايير سازمان هاي برون بخش همكاري با يونيسف گلوبال فاند پروژه HOT LINEوطرح هاي BSSوهمكاري با مجريان طرحهاي تحقيقاتي همه وهمه اهميت برنامه كنترل بيماري را نشان مي دهد.
جدول گزارش عملكرد برنامه كنترل ومراقبت ايدزدرسال 89براساس طرح جامع عملياتي

شماره و عنوان هدف اختصاصی : 1 ) افزايش سطح آگاهي ارائه دهندگان خدمات بهداشتي درماني در خصوص بيماري ايدزواحتياطات استاندارد به ميزان 75درصد

	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	درصد ارتقاءسطح آگاهي ارائه دهندگان خدمات بهداشتي درماني دانشگاه
	66%
	70%

	تعداد جلسات آموزشي
	51
	60

	تعداد متون آموزشي توزيع شده
	6700
	10000





شماره و عنوان هدف اختصاصی : 2) افزايش آگاهي مبتلايان شناسايي شده در خصوص بيماري ايدز و مهارت مراقبت از خود و نحوه استفاده از وسائل پيشگيري  به ميزان70%

	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	تعداد مبتلايان شناسايي شده درمنطقه تحت پوشش دانشگاه
	1417
	1976

	درصدارتقاء سطح آگاهي مبتلايان شناسايي شده
	70%
	70%

	تعداد پمفلت توزيع شده
	4527
	50000




شماره و عنوان هدف اختصاصی3) دسترسي مبتلايان به HIV شناسايي شده به دريافت مستمر کاندوم به ميزان 70 درصد

	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	تعداد مبتلايان به HIV شناسايي شده در مناطق تحت پوشش دانشگاه
	1417
	1976

	درصد مبتلايان به HIV تحت پوشش برنامه توزيع مستمركاندوم
	30%
	75%



شماره و عنوان هدف اختصاصی 4) مشاوره و آزمايش همسر مبتلايان به HIV شناسائي شده به ميزان 70 درصد

	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	تعداد همسر مبتلايان به HIV شناسائي شده يا فرد پرخطر در مناطق تحت پوشش دانشگاه  كه مشاوره شدند
	156
	160

	درصد همسر مبتلايان شناسائي شده در مناطق تحت پوشش دانشگاه مشاوره و آزمايش شده
	61%
	82%



شماره و عنوان هدف اختصاصی (5) : درمان ضد رترو ويروسي مبتلايان به عفونت پيشرفتة HIV و ايدز به ميزان 80درصد.
	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	تعداد مبتلايان به عفونت پيشرفتة HIV و ايدز در مناطق تحت پوشش دانشگاه  شناسائي شده
	1417
	1976

	درصد مبتلايان به عفونت پيشرفتة HIV و ايدز در مناطق تحت پوشش دانشگاه  درمان شده
	80%
	
85%






شماره و عنوان هدف اختصاصی 6) مراقبت و مشاوره از  زنان باردار مبتلا به  HIVشناسائي شده و نوزادان آنها به ميزان 90درصد
	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	تعداد زنان باردار مبتلا به  HIV شناسائي شده و نوزادان آنها در مناطق تحت پوشش دانشگاه
	1
	5

	درصد زنان باردار مبتلا به  HIVشناسائي شده و نوزادان آنهاتحت مراقبت ومشاوره و درمان
	100
	100%



شماره و عنوان هدف اختصاصی 7 ) افزايش آگاهي مراجعه كنندگان جهت انجام مشاوره درخصوص پيامد رفتارهاي پرخطربه مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري به ميزان 50%
	شاخص هدف
	سال 88
	سال 89

	تعداد مراجعه كنندگان به مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري جهت انجام مشاوره
	7867
	7846

	درصد ارتقاء سطح آگاهي مراجعه كنندگان بعد از انجام مشاوره
	50%
	75%



عوارض واكسيناسيون
	با توجه به ادغام دو دانشگاه بررسي گزارش عملكرد در سال 1389 ابتدا با مقايسه عوارض ثبت شده در پورتال وزارت بهداشت بين دو محدوده دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي و ايران شروع مي‌گردد سپس يك گزارش تفضيلي بين هر كدام از دانشگاه انجام خواهد شد. 
	با توجه به ادغام دو دانشگاه بررسي گزارش عملكرددر سال 1389 ابتدا با مقايسه عوارض ثبت شده در پورتال وزارت بهداشت بين دو محدوده دانشگاه علوم مشاهده مي گردد. 
	
	محدوده شهيد بهشتي
	محدوده ايران

	كل موارد
	187
	522



محدوده دانشگاه شهيد بهشتي بر اساس شهرستان
	شرق
	40

	شمال
	82

	دماوند
	42

	شميرانات
	2

	ورامين
	2



محدوده ايران بر اساس شهرستان 
	غرب تهران
	273

	رباط كريم
	91

	شهر قدس
	47

	شهريار
	92

	ملارد
	19



در ابتدا مقايسه بين دو دانشگاه يك اختلاف آماري خام مشاهده مي گردد كه با توجه به نزديكي جمعيت تحت پوشش تحليل هاي زير به نظر مي آيد.
1- امكان بالا بودن عوارض ناشي از واكسيناسيون در محدوده ايران 
2- عدم شناسايي موارد عوارض واكسيناسيون در محدوده شهيد بهشتي 
براي بررسي بيشتر و تحليل هر دانشگاه را با سال قبل خود مقايسه و بررسي و طبقه بندي عوارض واكسن را انجام مي دهيم. 

مقايسه تعداد موارد گزارش شده عوارض واكسيناسيون دانشگاه ايران از سال هاي 1383 لغايت 89
	سال
	1383
	1384
	1385
	1386
	1387
	1388
	1389

	تعداد
	35
	344
	608
	482
	700
	
	



با توجه به ترند فوق كاهش مشاهده شده در سال 1389 نسبت به سال 1388 و قبل آن بدليل استقلال استان البرز و خروج شهرستان هاي كرج و ساوجبلاغ و نظر آباد مي باشد (192 مورد سال 87 و325 مورد سال 88 مربوط به استان البرز است )و ثبت 522 مورد در سال 89 منطقي به نظر مي ايد .
را بر اساس نوع آن طبقه بندي مي گردد.

	سپس عوارض 
804
	522




	89
	88
	عوارض

	20
	36
	ابسه محل تزريق

	214
	262
	لنفادنيت

	1
	171
	عارضه موضعي شديد

	0
	0
	فلج 30 روز پس از تزريق

	6
	17
	تشنج

	36
	75
	تب بالا

	1
	2
	كاهش سطح هوشياري

	1
	72
	حساسيت پوستي

	4
	30
	جيغ زدن مداوم

	0
	0
	شوك

	3
	6
	اسهال شديد

	2
	8
	درد مفاصل

	7
	14
	استفراغ مكرر

	4
	4
	تنگي نفس

	0
	1
	سندرم شوك توكيك

	0
	0
	انسفالوپاتي

	0
	1
	انسفاليت

	46
	105
	ساير موارد



ميزان عوارض ناخواسته بر حسب نوع واكسن 88
	واكسن
	تعداد عارضه
	ميزان در 100000 دوز تلقيح واكسن

	BCG
	264
	2462

	ثلاث
	374
	788

	فلج اطفال
	3
	5

	MMR
	99
	538

	هپاتيت
	35
	106

	آنفلوانزا
	14
	823

	توام بزرگسالان
	13
	47

	هاري
	2
	176



ميزان عوارض ناخواسته بر حسب نوع واكسن 89
	واكسن
	تعداد عارضه

	BCG
	169

	ثلاث
	275

	فلج اطفال
	133

	MMR
	78

	هپاتيت
	86

	آنفلوانزا
	1

	توام بزرگسالان
	0

	هاري
	0

	جمع كل
	518



طبقه بندي موارد AEFI
	89
	88
	

	429
	559
	تعداد عوارض مربوط به واكنش واكسن

	50
	208
	تعداد عوارض مربوط به اشتباه در برنامه

	11
	17
	تعداد عوارض مربوط به همزماني

	26
	17
	تعداد عوارض مربوط به واكنش تزريقات

	2
	3
	تعداد عوارض مربوط به واكنش ناشناخته

	522
	804
	جمع


به نظر مي آيد با توجه به بررسي موارد فوق بيشترين عارضه در سال 89 مربوط به واكسن ثلاث و بالاترين عارضه لنفادنيت بوده و در طبقه بندي مربوط به واكنش واكسن مي باشد و در مر حله بعد اشتباه در برنامه كه مي توان با آموزش درست جلوي اين قسمت را گرفت. 
اما در مورد اناليز امار محدوده شهيد بهشتي بدليل در دسترس نبودن امار هاي سال قبل فقط امار سال 89 مورد بررسي قرار خواهد گرفت .

	89
	عوارض

	19
	ابسه محل تزريق

	58
	لنفادنيت

	52
	عارضه موضعي شديد

	0
	فلج 30 روز پس از تزريق

	14
	تشنج

	2
	تب بالا

	1
	كاهش سطح هوشياري

	1
	حساسيت پوستي

	0
	جيغ زدن مداوم

	0
	شوك

	1
	اسهال شديد

	1
	درد مفاصل

	2
	استفراغ مكرر

	1
	تنگي نفس

	0
	سندرم شوك توكيك

	1
	ابسه زير بغل





عارضه براساس نوع واكسن 89

	واكسن
	تعداد عارضه

	BCG
	61

	ثلاث
	113

	فلج اطفال
	64

	MMR
	27

	هپاتيت
	33

	آنفلوانزا
	1

	توام بزرگسالان
	0

	هاري
	5

	طبقه بندي
	عوارض 89

	واكنش واكسن
	143

	اشتباه در برنامه
	30

	مربوط به همزماني
	1

	تزريقات
	2

	ناشناخته
	11



در بررسي عوارض 89 شهيد بهشتي شبيه دانشگاه ايران بيشترين عرضه لنفادنيت و بيشترين واكسن عارضه دار ثلاث و در طبقه بندي واكنش واكن بيشرين مشكل را دارد. به نظر ميايد مباحث اموزشي در خصوص شناسايي و ثبت عوارض واكسن بايد برنامه ريزي و اجرا گرددتا در سال 1390 كليه عوارض شناسايي و دقيق تجزيه و تحليل گردد .

معرفي برنامه بيماريهاي مشترك
بيماريهاي مشترک بين انسان وحيوان شامل گروه وسيعي از بيماريهاي ويروسي ، قارچي ، انگلي و باکتريال ميشود که کتنرل آنها بخاطر تنوع ؛ قدرت همه گيري ؛ عوارض و مرگ آوري و وجود ناقل حيواني از اهميت بسيار  زيادي برخودار است .بر اساس گزارشات سازمان جهاني بهداشت، از ميان 1709 عامل بيماريزا ،832 عامل(49%) از حيوانات به انسان منتقل مي شود.به دليل استفاده هاي مكرر از فرآورده هاي دامي در طي روز،احتمال ابتلا به بيماريهاي قابل انتقال بين انسان و حيوان بالاست.از ميان 156 بيماري نوپديد شناخته شده در انسان،114 مورد آن (73%) از حيوانات به انسان منتقل مي شود. در  اين برنامه مراقبت هاري وCCHF ، بدليل بروز همه گيري و احتمال مرگ و مير در انسان وايجاد رعب و وحشت در جامعه  بصورت فعال اجرا مي شود و بقيه بيماريهاي اين گروه بصورت غير فعال است  

گزارش اهم فعاليت هاي انجام شده
برنامه ريزي
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل درگير در امر پيشگيري و درمان موارد  بيماريهاي مشترک انسان و حيوان در مراكز تابعه.
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل درگير در امر پيشگيري و درمان موارد حيوان گزيدگي در مراكز تابعه.
برنامه ريزي براي نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز.
برنامه ريزي براي تهيه واکسنها و سرم مورد نياز.
برنامه ريزي براي برگزاري روز ملي  بيماري هاي قابل انتقال بين انسان و حيوان.
برنامه ريزي جهت راه اندازي كرايو تراپي شبكه ورامين.
برنامه ريزي جهت راه اندازي كرايو تراپي مركز بهداشت شمال.
برنامه ريزي براي بر گزاري نمايشگاه بيماري هاي مشترك در سنندج.
برنامه ريرزي براي راه اندازي مركز كرايو تراپي در مركز بهداشت شرق.

آموزش و بازآموزي
برگزاري كلاس آموزشي سالك براي كارشناسان زئونوز و كارشناس مسئول بيماري هاي مراكز و شبكه هادر مورخ 29/2/1389 
برگزاري جلسه آموزشي در خصوص بيماري هاي مشترك براي پزشكان اجتماعي
تهيه power point   تب هاي راجعه 
تهيه پمفلت تب هاي راجعه براي پز شكان
تهيه وارسال پيام هاي بهداشتي به بيمارستان مفيد در خصوص بيماري هاي مشترك
تهيه بسته آموزشي بدو خدمت 29 تير ماه
تهيه مطالب آموزشي كتاب معاونت بهداشتي
برگزاري جلسه با كارشناس مسئولين مراكز 
تهيه پمفلت هاري
تهيه پمفلت سياه زخم
تهيه پمفلت تب مالت
تهيه استند هاري و تب مالت 
تهيه جزوه آموزشي سالك براي رابطان سلامت
تكثير CD آموزشي كرايو تراپي  درمان ودرمان موضعي  سالك وارسال به مراكز تابعه
طراحي فلوچارت سالك، CCHF،
طراحي سوال بيماري هاي مشترك براي نيرو هاي جديد الورود 
تهيه چك ليست عام بيماري هاي مشترك 

هماهنگي ها 
درون بخش 
هماهنگي با مراكز بهداشتي و شبكه هاي بهداشتي تحت پوشش
هماهنگي با معاون فني در خصوص برگزاري گارگاه تب هاي راجعه
هماهنگي با مسئول بهورزي در خصوص برگزاري كارگاه تب هاي راجعه براي بهورزان
هماهنگي با مسئول بيمه روستايي در خصوص برگزاري كارگاه تب هاي راجعه براي پزشكان بيمه روستايي
هماهنگي با مسئول امور آزمايشگاهها در خصوص برگزاري دوره آموزشي تشخيص آزمايشگاهي تب راجعه براي كارشناسان آزمايشگاهها 
هماهنگي با شبكه بهداشت و درمان  دماوند در خصوص برگزاري كارگاه تب هاي راجعه
هماهنگي با شبكه بهداشت و درمان فيروز كوه جهت دعوت از پزشكان و بهورزان براي شركت در كارگاه  
هماهنگي با  شبكه ورامين  و مر كز شمال جهت راه انداري مركز كرايو تراپي
هماهنگي با مركز همايون جهت برگزاري كلاس آموزي دستورالعمل ها

برون بخش 
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها در خصوص بيماريهاي مشترك
جلسه هماهنگي با دانشگاه تهران و ايران در دانشگاه تهران در خصوص موارد حيوان گزيدگي و تهيه فرم مشترك جهت پيگيري موارد حيوان گزيدگي توسط سه دانشگاه و پيشنهاد به مركز مديريت بيماريها
هماهنگي با واحد بهداشت محيط در خصوص پيگيري اتلاف سگ هاي ولگرد ورامين
هماهنگي با مركز تحقيقات پوست وجذام وبيمارستان شهدا جهت آموزش دوره عملي كرايو تراپي به پزشكان مراكز درمان سالك

پايش و ارزشيابي 
بازديد از ستاد بيماريهاي شبكه بهداشت و درمان پاكدشت(3بازديد) ، ورامين(2) ،دماوند مركز بهداشت شرق.
نظارت بر اجراي فعاليت مراكز در زمينه مراقبت افراد حيوان گزيده .
تجزيه و تحليل اطلاعات و آمارماهانه بيماريها.
بازديد از خانه بهداشت آبعلي مركز بهداشتي در ماني صفا ،مركز بهداشتي درماني همايون،پايگاه بهداشتي بوعلي ، مركز بهداشتي درماني چيذر،صلواتي.

ساير فعاليتها 
پيگيري موارد مشکوک و تماس گزارش شده حيوان گزيدگي  
تهيه و ارسال گزارش ماهانه به مرکز مديريت بيماريها
تهيه و ارسال نمونه هاي موارد مشکوک به آزمايشگاه پاستوراز نظراثبات بيماري هاري   
پيگيري و مراقبت از افراد حيوان گزيده و واكسيناسيون آنها 
ارسال گزارش عملكرد سال 89 به مركز مديريت 
ارسال برنامه عملياتي سال 89 به مركز مديريت
بررسي سه مورد بيمار مشكوك بهCCHFوارسال نمونه ها به انستيتو پاستور جهت تشخيص قطعي
چك حشره شناسي در پاكدشت 18/1/1389
بررسي يك مورد بيمارمشكوك به مشمشه گزارش شده از اداره زئونوز
شركت در جلسه هماهنگي جشن واكسيناسيون
شركت در سمينار  كشوري هاري در هتل پارسيان
تهيه طرح بررسي و ضعيت واكسيناسون
شركت در همايش زئونوز 13 تيرماه
راه اندازي كرايو تراپي مركز ورامين
هماهنگي با شبكه بهداشت و درمان ورامين و پاكدشت  در خصوص تهيه اسناد پناهندگان
جلسه بادكتر عرشي در خصوص تهيه بسته آموزشي بدو خدمت
جلسه با دكتر عرشي در خصوص نحوه تهيه پرو پوزال اعتبارات
جلسه با نماينده كميساريا ومركز مديريت بيماري ها جهت بررسي اسناد مالي پناهندگان قسط اول2 شهريور
جلسه با حسابدار شبكه ورامين و پاكدشت 6 شهريور
بررسي آمار حيوان گزيدگي در پاكدشت وعلل كاهش آمار 
تهيه اسناد مالي پناهندگان و ارسال به معاونت پشتيباني دانشگاه
شركت در جلسه HSRدر معاونت با حضور دكتر كلاهي
شركت در سمينا ر هاري5/7/89
شركت در گردهمايي كشوري بيماري هاي مشترك بين انسان وحيوان در سنندج از تاريخ 20/7/89لغايت 22/7/89
كنترل سيستم پورتال بررسي ايرادات  مراكز تابعه
توزيع كتاب هاي سالك ،هاري ، ....به بخش خصوصي
شركت در كارگاه پناهندگان در تاريخ 14/9/89لغايت 16/9/89در دانشگاه تهران
شركت در كارگاه سالك در سبزوار13/10/89 لغايت 17/10/89 
شركت در جلسه مشمشه
گزارش روند كنترل وپيشگيري مشمشه در ارم سبز تهران به هفتگي به مركز مديريت بيماري ها
ارسال جزوه آموزشي سالك به مراكز تابعه
ادغام دانشگاه ايران با شهيد بهشتي و تحويل برنامه زئونوز ايران از كارشناس زئونوز ايران
ادغام پورتال دانشگاه ايران و شهيد بهشتي وكنترل اطلاعات سيستم پورتال
ارسال مشكلات سيستم پورتال به مركز مديريت بيماري ها
شركت در جلسه برنامه عملياتي 13/11/89
ارسال نامه عملكرد مالي به مركز مديريت بيماري ها
بازديد از آزمايشگاه بروسلوز جهت انجام طرح بررسي تب مالت در منطقه ورامين
شركت در جلسه امنيت غذا و دارو جهت مطرح كردن بيماري سالك 
جمع آوري آمار كيست هيداتيك از مراكز تابعه
گزارش عدم راه اندازي مركز در مان سالك به مدير گروه بيماري ها

جدول شماره (11) توزيع فراواني موارد بيماريهاي مشترک انسان و حيوان بر حسب مراكز و شبكه هاي بهداشتي تحت پوشش در سال  88-89

	مراكز -شبكه 
	حيوان گزيدگي
	تب مالت
	سالک
	کيست هيداتيک
	سياه زخم
	کالاآزار
	CCHF

	
	سال88
	سال89
	سال88
	سال89
	سال88
	سال89
	سال88
	سال89
	سال88
	سال89
	سال88
	سال89
	سال88
	سال89

	شمال
	454
	619
	7
	4
	20
	6
	2
	8
	0
	0
	1
	0
	2
	©1-∞1
1٭

	شرق 
	178
	156
	0
	21
	15
	17
	3
	4
	0
	0
	0
	0
	1
	1٭

	شميرانات
	541
	610
	5
	6
	8
	11
	0
	2
	0
	0
	0
	1
	
	

	ورامين 
	602
	588
	23
	191
	18
	15
	7
	5
	0
	1
	0
	0
	
	

	دماوند
	353
	432
	8
	6
	9
	8
	0
	0
	2
	0
	1
	0
	
	

	پاكدشت
	294
	314
	21
	4
	9
	7
	2
	0
	0
	0
	1
	1
	
	

	فيروزكوه
	63
	86
	11
	8
	3
	2
	0
	0
	2
	1
	1
	0
	
	

	غرب
	223
	313
	8
	4
	16
	10
	5
	5
	0
	0
	1
	0
	3
	3

	ملارد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	شهرك قدس
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	رباط كريم
	261
	343
	9
	12
	9
	10
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	شهريار
	689
	710
	9
	18
	15
	15
	6
	5
	0
	0
	0
	0
	1
	0

	جمع
	3658
	4171
	101
	275
	122
	101
	25
	31
	4
	2
	5
	2
	7
	6


٭مورد مضنونCCHF      قطعي ∞     ©محتمل   



با توجه به آمار كل بيماران موجود به تفكيك هر منطقه (جدول شماره 1 ) موارد بيماري تب مالت در سال  89نسبت به سال گذشته 19/153%افزايش يافته كه بيشترين افزايش مربوط به شهرستان ورامين بوده دليل اين افزايش بيماريابي در شهرستان ورامين نسبت به سال گذشته فعالتر شده ، حدود 66%درصد بيماران مبتلا از فراوردهاي لبني استفاده كرده و 56% موارد، تماس مستقيم با دام داشته اند.
از نظر بررسي هاي آزمايشگاهي صورت گرفته، 86% بيماران موردآزمايش رايت نوبت اول و 60% بيماران مورد آزمايشات تكميلي ) كومبس رايت و 2ME) قرار گرفته اند14% بيماران آزمايش نشده بودند .
 موارد بيماري سالك در منطقه  شمال در نه ماهه اول 88 نسبت به زمان مشابه در سال قبل42/71% کاهش داشته است.اين کاهش بعلت عدم گزارش دهي مناسب مي باشد.
از 101 مورد سالك در حدود   50% نوع شهري(ACL)، 25% روستايي(ZCL)  25  % ناشناخته بوده است
روش تشخيص بيماري در75% موارد از طريق آزمايشگاهي (تهيه اسمير) و 25% موارد از طريق باليني مي باشد. 
57.89 % بيماران شهري42.11%روستايي مي باشند.
كيست هيداتيك 31 مورد درسال 89 گزارش شده در مدت مشابه سال قبل 14 مورد گزارش شده بود.كه 51 درصد افزايش داشته دليل اين افزايش كيفيت  گزارش گيري از بيمارستانها  با انجام مكاتبه بوده است.
بيماري سياه زخم يك مورد از ورامين  ويك مورد از فيروز كوه گزارش شده  در حالي كه  در مدت مشابه سال قبل 2مورداز فيروز كوه گزارش شده   بود.
كالاآزار يك مورد از پاكدشت گزارش يك مورد از شميرانات گزارش شده  در حالي كه مدت مشابه سال قبل يك مورد از فيروز كوه يك مورد از دماوند ويك مورد از ورامين  گزارش شده بود.

جدول شماره (12) مقايسه اي توزيع فراواني مجروحين حيوان گزيده 
برحسب مراكز بهداشتي درماني   در سال 89-88 

	مراكز – شبكه
	حيوان گزيدگي

	
	سال88
	سال89

	شمال
	454
	618

	شرق
	178
	157

	شميرانات
	541
	610

	ورامين
	602
	588

	دماوند
	353
	432

	پاكدشت
	294
	314

	فيروزكوه
	63
	86

	غرب
	223
	313

	ملارد
	-
	-

	شهرك قدس
	-
	-

	رباط كريم
	261
	343

	شهريار
	689
	710

	جمع
	2485
	4171



بررسي انجام شده براساس آمار واطلاعات وجداول موجود  در صد مجروحين حيوان گزيده سال 89 در مقايسه با سال  سال 88  به 7.69درصد افزايش يافته  است اين افزايش در مركز بهداشت شمال وشهريار مشهود مي باشد  كه دلايل افزايش   اين شاخص را ارتقاء آگاهي جامعه وحساسيت مردم و مراجعه به مراكز درمان و پيشگيري از هاري  با هرگونه خراش ايجاد شده توسط حيوانات خانگي بيان مي كنند.
در صد مجروحين تحت درمان 3 نوبتي نسبت به کل مجروحين  از71/72%در سال 88 به 41/72% در سال 89رسيده که 8/0درصدافزايش  يافته است.و تعداد موارد مجروحين تحت درمان 5نوبتي از29/27در سال 88 به59/27%در سال 89 افزايش يافته است.كه تغييري قابل ملاحظه اي نكرده است كه دليل آن كنترل اتلاف سگ هاي ولگرد مي باشد. 
تعداد کل اتلاف سگهاي ولگرداز2397قلاده در سال 88به 3510قلاده درسال 89  رسيده كه  19/77%افزايش يافته است.بيشترين افزايش مربوط به شهرستان دماوند بعد به ترتيب شهرستان پاكدشت ، فيروزكوه شميرانات ،شرق وشمال ميباشد. لازم به ذكر است آمار اتلاف در نه ماهه مشابه سال قبل نيز در ورامين صفر بود.در نه ماهه اول سال 89،571 مورد افزايش يافته است  .
جدول شماره (13) مقايسه اي توزيع فراواني مجروحين حيوان گزيده تحت درمان كامل (5 نوبتي)
برحسب مراكز بهداشتي درماني در سالهاي 89-88

	مراكز – شبكه
	88
	89
	روند

	شمال
	169
	194
	48+

	شرق
	80
	66
	33-

	شميرانات
	147
	172
	4.30-

	ورامين
	156
	178
	3.94+

	دماوند
	78
	117
	6.12+

	پاكدشت
	25
	62
	277.77+

	فيروزكوه
	8
	35
	33.33-

	غرب
	
	132
	

	ملارد
	
	-
	

	شهرك قدس
	
	-
	

	رباط كريم
	
	101
	

	شهريار
	
	111
	

	جمع
	663
	1192
	8.86+



جدول شماره (14) مقايسه اي توزيع فراواني مجروحين حيوان گزيده تحت درمان ناقص(3نوبتي)برحسب مراكز بهداشتي درماني در سال 89-88

	مراكز – شبكه
	سال88
	سال89
	روند

	شمال
	285
	424
	102.25+

	شرق
	98
	91
	0

	شميرانات
	394
	438
	1.63-

	ورامين
	446
	410
	14.10-

	دماوند
	275
	315
	27.64-

	پاكدشت
	269
	252
	13.29+

	فيروزكوه
	55
	51
	8.33

	غرب
	
	181
	

	ملارد
	
	-
	

	شهرك قدس
	
	-
	

	رباط كريم
	
	241
	

	شهريار
	
	710
	

	جمع
	1822
	3184
	7.25



تعداد موارد مجروحين تحت درمان 3 نوبتي نسبت يه نه ماهه مشابه سال قبل 25/7% درصدافزايش و تعداد موارد مجروحين تحت درمان 5نوبتي نسبت يه شش ماهه مشابه سال قبل 8.87رصد افزايش نشان داده است .علت افزايش مربوط به افزايش آمار در مركز بهداشت شمال مي باشد كه دليل آن را ارتقاء جامعه بيان مي كنند. 




جدول شماره (15) موارد اتلاف سگهاي ولگرد در مناطق وابسته به دانشگاه در سال 89-88 

	مراكز – شبكه
	88
	89

	شمال
	-
	148

	شرق
	-
	131

	شميرانات
	-
	124

	ورامين
	220
	571

	دماوند
	733
	1619

	پاكدشت
	1742
	1812

	فيروزكوه
	118
	269

	غرب
	
	234

	ملارد
	
	0

	شهرك قدس
	
	0

	رباط كريم
	
	570

	شهريار
	
	0

	جمع
	2803
	4766يا 5245



معرفي برنامه نظام کنترل عفونتهاي بيمارستاني 
مراقبت در اين برنامه براساس برقراري سيستم منظم جمع آوري آمار و اطلاعات از بيمارستانهاي منتخب در برنامه برقرار مي باشد.

گزارش اهم فعاليتهاي انجام يافته 
برنامه ريزي
برنامه ريزي براي ارتقاي سيستم گزارش دهي 
برنامه ريزي جهت بازديدهاي گروهي از بيمارستانهاي منتخب در برنامه
برنامه ريزي جهت انجام بسيج شستشوي دست در بيمارستانهاي پايلوت

آموزش و باز آموزي 
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده با پرستاران کنترل عفونت 1 جلسه
تعداد پمفلت توزيع شده : صفر

هماهنگي 
هماهنگي با واحد امور آزمايشگاههاي درمان و بهداشت  
هماهنگي با واحد پرستاري، نظارت بر درمان و ارزشيابي  معاونت درمان
تهيه گزارش پروژه بررسي ميزان پذيرش بهداشت دست توسط كاركنان بهداشت و درمان
هماهنگي با پرستاران کنترل عفونت  بيمارستانهاي منتخب برنامه

ساير فعاليتها
برقراري سيستم مراقبت  ثبت و گزارش دهي 
ورود آمارماهانه در سيستم پورت


   جداول آماري و مقايسه اي :
جدول شماره (16) توزيع فراواني موارد عفونتهاي بيمارستاني و ميزان کلي عفونت بيمارستاني برحسب بيمارستانهاي تحت پوشش در نه ماهه اول  سال 89-88

	جمع
	تعداد و انواع عفونت بر حسب  NNIS
	بيمارستانها

	
	خوني
BSI
	تنفسي
PNEU

	جراحي
SSI
	ادراري
UTI
	

	
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	درصد
	تعداد
	

	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	89
	88
	

	132
	127
	41.05
	28.89
	62
	63
	7.09
	5.6
	32
	21
	15.8
	12.5
	26
	25
	4.1
	6.52
	12
	18
	آيت اله طالقاني

	86
	100
	4.63
	4.58
	7
	10
	7.09
	9.43
	32
	35
	18.9
	9
	31
	18
	5.47
	13.4
	16
	37
	شهداي تجريش

	145
	127
	7.28
	4.58
	11
	10
	17.51
	19.13
	79
	71
	0.6
	0.5
	1
	1
	18.49
	16.3
	54
	45
	*مسيح دانشوري

	49
	49
	0.66
	1.37
	1
	3
	3.32
	2.42
	15
	9
	8.5
	11.5
	14
	23
	6.5
	5
	19
	14
	مدرس

	244
	269
	4.63
	4.58
	7
	10
	36.58
	33.96
	165
	126
	25
	20.5
	38
	41
	11.6
	11.59
	34
	32
	لقمان

	402
	233
	55.62
	35.32
	84
	77
	26.82
	25.3
	121
	94
	26.8
	63
	44
	126
	52.39
	43.47
	153
	120
	امام حسين (ع)

	60
	70
	22.51
	20.64
	34
	45
	1.55
	4
	7
	15
	6
	5
	10
	10
	1.36
	3.62
	4
	10
	مفيد

	1128
	1065
	
	
	151
	218
	
	
	451
	371
	
	
	164
	200
	
	
	292
	276
	جمع




جدول شماره (17) توزيع فراواني موارد عفونتهاي بيمارستاني برحسب ماههاي سال در سال89-88

	درصد
	تعداد
	ماههاي سال

	89
	88
	89
	88
	

	27/12
	54/11
	94
	79
	فروردين

	41/18
	66/16
	141
	114
	ارديبهشت

	23/17
	01/13
	132
	89
	خرداد

	75/14
	12/18
	113
	124
	تير

	19/16
	59/19
	124
	134
	مرداد

	15/21
	05/21
	162
	144
	شهريور

	24/10
	16/12
	114
	129
	مهر

	15/10
	31/11
	113
	120
	آبان

	78/10
	06/12
	120
	128
	آذر

	100
	100
	1113
	1061
	جمع




جدول شماره (18) توزيع فراواني موارد مرگ وميزان کلي مرگ ناشي از عفونتهاي بيمارستاني برحسب بيمارستانهاي تحت پوشش در سال 89-88

	ميزان کلي مرگ از عفونت بيمارستاني
	تعداد مرگ
	تعدادموارد عفونت بيمارستاني
	بيمارستانها

	89
	88
	89
	88
	89
	88
	

	[bookmark: _Hlk187661983]22.22
	20
	10
	7
	132
	127
	آيت اله طالقاني

	0
	11.7
	0
	4
	86
	100
	شهداي تجريش

	0
	20
	0
	7
	145
	127
	مسيح دانشوري

	8.88
	5.82
	4
	2
	49
	49
	مدرس

	20
	2.94
	9
	1
	244
	269
	لقمان

	33.33
	11.7
	15
	4
	402
	233
	امام حسين (ع)

	15.55
	26.47
	7
	9
	60
	70
	مفيد

	100
	100
	45
	34
	1128
	1065
	جمع




معرفي برنامه كنترل بيماري مالاريا
  مالاريا از قديمي ترين بيماريهاي شناخته شده و يکي از مهمترين مشکلات بهداشتي کشورهاي گرمسير و نيمه گرمسير جهان محسوب مي شود . سالانه 300 – 500 ميليون نفر به اين بيماري مبتلا شده که 2 تا 3 ميليون نفر از آنان که عمدتاٌ کودکان و زنان باردار هستند ، جان خود را از دست مي دهند. اهميت مبارزه با مالاريا باعث شده تا کاهش پنجاه درصدي موارد بيماري تا سال 2015 بعنوان يکي از اهداف هزاره توسط سازمان ملل اعلام گردد . 
 در هشتمين كنگره جهاني بهداشت ، درماه  مي 1955 ، WHO موظف شد تا يك برنامه بين المللي براي نيل به هدف ريشه كني مالاريا ارائه نمايد ( البته درآن زمان آفريقا را به دلايلي ازبرنامه ريشه كني مستثني نمودند ). تا سال 1968 در اثر تلاش و كوشش فراوان ملي و با كمك مجامع بين المللي ، اين بيماري در قاره اروپا ، استراليا ، بسياري ازمناظق مالاريا خيز آرژانتين و جنوب آفريقا ريشه كن شد . حاصل اين ريشه كني ها باريكتر شدن منطقه جغرافيايي بين شمالي ترين و جنوبي ترين مرزهاي انتشار اين بيماري بود. تونس ,لبيي، لبنان ، اردن ، شبه جزيره كره و تعدادي از جزاير در مناطق گرمسيـري هم بيــماري را ريشه كن نمودند. در اواسط دهه 1960 بدليل مشكلات تكنيكي ، بيولوژيكي و اقتصادي اجتماعي برنامه ريشه كني مالاريا عملا شكست خورد و جاي خود را به برنامه كنترل مالاريا داد. دو ويژگي مهم اين دوره مقاومت سوش کشنده انگل (پلاســـــموديوم فالسي پاروم) به كلروكين و مقاومت ناقل ان(پشه آنوفل) به حشره کش موثر ددت بود .

ديد گاه فعلي سازمان جهاني بهداشت در مورد حذف مالاريا 
حذف مالاريا بر بسترعمليات موثر و موفق کنترلي بخصو ص پوشش گسترده مداخلات  کنترل ناقل و مراقبت و درمان موارد کشف شده بيماري پايه گذاري شده است .همچنين  کيفيت عمليات ارتقا يافته و سمت و سوي مداخلات  بجاي جمعيت هاي وسيع به کانونهاي انتقال محلي بيماري و حتي مورد به مورد بيماران متمرکز مي شود.
برقراري نظام مراقبت به منظور پيشگيري از برگشت بيماري در مناطق در معرض خطر

مالاريا در منطقه مديترانه شرقي (EMR)
 منطقه مديترانه شرقي شامل 22 کشور در شمال آفريقا ، افريقاي تحت صحرا و آسياي جنوب غربي با جمعيتي بيش از 530 ميليون نفر مي باشد، در سال 1999 برنامه RBM در منطقه مديترانه شرقي پايه گذاري شد و تمام کشورهاي منطقه متعهد به پيگيري  و ملحوظ نمودن استراتژيهاي ان در برنامه هاي ملي كنترل مالاريا گرديدند.اولين برنامه پنج ساله منطقه اي (2006-2003) درسال 2002 و با اهداف ذيل تهيه گرديد: 
کاهش پنجاه درصدي بار بيماري در کشورهايي که داراي انتقال شديد مي باشند .
کنترل بيماري در کشورهاي داراي اندميسيته کم تا متوسط بشکلي که مالاريا بعنوان يک مشکل مهم بهداشتي مطرح نباشد .حذف مالاريا در کشورهائيکه انتقال محلي بيماري در آنها متوقف گرديده و يا محدود به کانونهاي بسيار جزيي مي باشند .پيشگيري از برگشت بيماري در مناطقي که در حال حاضر عاري از مالاريا مي باشند 
در سال پاياني برنامه اهداف برنامه در تعداد زيادي از کشورها عملي گرديد. کشور امارات متحده عربي  توسط WHO گواهي حذف مالاريا را دريافت کرده و کشورهاي عمان و سوريه هيچ موردي از انتقال  محلي  مالاريا را گزارش ننمودند
 كاهش قابل توجهي در موارد گزارش شده مالاريا درجمهوري اسلامي ايران ، عراق و عربستان سعودي مشاهده شد و اين سه کشور رويكرد حذف مالاريا را پذيرفتند .
در راستاي استفاده بهينه از منابع و ابزارهاي جديد موجود، برنامه جامع کنترل و حذف مالاريا در منطقه براي سالهاي 10-2006 در راستاي اهداف هزاره (  MDG) تدوين گرديد.
در برنامه مزبور کشورهاي منطقه بلحاظ شرايط انتقال و بار بيماري دسته بندي شده و براي هر گروه اهداف استراتژيک خاصي تدوين گرديده است :
کشورهايي که قبلا به حذف مالاريا نائل گرديده اند . مانند : بحرين ، اردن ، کويت ، لبنان ، ليبي ، فلسطين ، قطر و امارات متحده عربي که در سه سال متمادي هيچ موردي از انتقال محلي مالاريا را گزارش ننموده اند . 
کشورهايي که  انتقال محلي بيماري در آنها به مناطق بسيار کوچکي محدود شده و قوياً براي حدف مالاريا در آن نقاط محدود برنامه ريزي نموده اند . از اين گروه مي توان کشورهاي مصر ، مراکش ، عمان و سوريه را نام برد. براي اين دو دسته از کشورها هدف استراتژيک تعيين شده عبارت از پيشگيري از استقرار مجدد بيماري در مناطق عاري از مالاريا و حذف بيماري در آن دسته از کشورها که کانونهاي بسيار محدود انتقال مالاريا دارند.   
کشورهاي داراي بار کم بيماري که از برنامه کنترلي موثر و موفقي برخوردارند ولي انتقال محلي بيماريها هنوز در برخي مناطق اين کشورها گزارش مي شود.
اين دسته شامل جمهوري اسلامي ايران ، عراق و عربستان سعودي است. اين کشورها که 23% جمعيت کل منطقه را در خود جاي مي دهند طي دهه اخير به پيشرفت قابل توجهي در برنامه کنترل مالاريا نايل گرديده اند . بدليل وجود منابع مناسب حمايتي و تعهد بالاي سياسي دولت در کنار نظام قوي ارائه خدمات بهداشتي درماني و توسعه زير ساختهاي اقتصادي – اجتماعي حذف مالاريا در اين گروه مطرح گرديده و هدف استراتژيک براي اين گروه ، حذف بيماري و جلوگيري از بازگشت آن تعريف شده است. 
کشورهايي که از بار متوسط تا بالاي بيماري متاثر بوده و از نظام بهداشتي درماني مناسبي نيز برخوردار نبوده و يا در معرض بحران و شرايط اضطراري مي باشند .
کشورهاي افغانستان ، پاکستان ، جيبوتي ، سومالي ، سودان و يمن با در برداشتن نيمي از جمعيت منطقه در اين گروه قرار   مي گيرند . هدف استراتژيک براي اين گروه کشورها عبارت است از کاهش بار بيماري اعم از بروز ، شدت و مرگ و مير به نصف تا پايان سال 2010
شش ديدگاه استراتژيک در برنامه منطقه اي منظور گرديده است که کشورها برحسب شرايط محلي شان تمام يا قسمتي از آنها را در برنامه ملي خود بکار مي گيرند.
ارتقاء و تسهيل دسترسي جمعيت در معرض خطر به خدمات مطمئن تشخيصي و درماني مالاريا 
ارتقاء و فراهم نمودن دسترسي به روش هاي مختلف موثر پيشگيري از مالاريا در جمعيت در معرض خطر 
تقويت پيشگيري و کنترل مالاريا در شرايط وقوع همه گيرها و بحرانها و.تقويت ظرفيت هاي برنامه کنترل مالاريا در سطح شهرستاني و کشوري از طريق مشارکت با ساير سازمانهاي مرتبط
حمايت از گسترش و نگهداري مناطق عاري از مالاريا و برنامه حذف مالاريا در مناطقي که قابل انجام باشد.تقويت نظام سورويلانس مالاريا ، سيستم پايش و ارزشيابي و تحقيقات کاربردي
اهميت بيماري در منطقه :
 الف )با توجه به مهاجر پذير بودن منطقه تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي بخصوص ازنظر افاغنه و هوچنين داشتن مناطق واقع در استراتاي 2 (شميرانات) لزو م برنامهريزي براي کنترل اين بيماري بيش از پيش مشخص مي کردد.نا کافي بودن مطالعات حشره شناسي در اين منطقه باعث شده که از نظر شناخت بيولوژيک در منطقه شناخت درستي وجود نداشته باشد.
ب )ساکن بودن جمعيت حاشيه تهران در مناطق اطراف تهران که علاوه بر داشتن ريسک فاکتور هاي بيماري از خدمات بهداشتي و درماني لازم نيز برخوردار نيستند. 
ج ) ارتباط ناقص بخش خصوصي و دولتي به خصوص در مناطق شهري که خود باعث ريزش موارد مورد يابي اين بيماري مي گردد. 
د) با توجه به بروز مقاومت هاي دارويي روز افزون در بيماري مالاريا و انتقال اين مقاومت ها از مناطق پر خطر مالاريا به منطقه تحت پوشش دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي به نظر ميرسد که ازين پس بايد منتظر برخورد نويني با لاين بيماري باشيم. بيماري مالاريا فالسيپاروم اکنون به عنوان يک معضل بهداشتي و درماني مطرح است. 
چون پتانسيل انتقال محلي در بعضي از فصول سال به  علت شرايط مساعد آب وهوايي براي ازدياد ناقل بالاست .شناساني سريع ،در مان به موقع وكامل بيماران  براي پيشگيري از بروز اپيدمي وميزان كشندگي بالا در  مالارياي فالسي پاروم از اهميت ويزه اي برخوردار  است .
بديهي است در اجراي چنين اقدامات کنترلي مهمي نياز به همکاري و مشارکت ساير ارگانها وسازمانها من جمله شهرداري ها ، وزارت آموزش و پرورش ، نيروي انتظامي استانداري و فرمانداري ها و هلال احمر و سازمانهاي غير دولتي مي باشد  .

اهم فعاليت ها ي انجام شده 
برنامه ريزي 
برنامه ريزي براي كشف سريع موارد مالاريا
برنامه ريزي براي درمان صحيح، كامل و به موقع موارد مالاريا
برنامه ريزي براي بررسي و مديريت تلفيقي ناقلين مالاريا
برنامه ريزي براي بهبود نظام اطلاعات و گزارش دهي مالاريا
برنامه ريزي براي 100 % اپيدمي هاي كانوني حداكثر ظرف مدت يك هفته از شروع همه گيري تائيد شده باشند
برنامه ريزي براي پيش بيني پيشگيري، كشف به موقع و مقابله با همه گيريهاي كانوني مالاريا
برنامه ريزي براي آموزش و جلب مشاركت جامعه
برنامه ريزي براي 100 %كاركنان شاغل در تمام سطوح برنامه كنترل مالاريا تا آموزش هاي لازم را ببينند
برنامه ريزي جهت مراقبت فعال در رابطه با بيماران و افراد در تماس
برنامه ريزي تهيه و ارسال گزارش ماهانه به مرکز مديريت بيماريها
برنامه ريزي تهيه و ارسال نمونه هاي موارد مشکوک به آزمايشگاه مالاريا دانشگاه 
برنامه ريزي تهيه دپو دارو 
برنامه ريزي براي توزيع داروي فنسيدار

آموزش و باز آموزي 
برگزاري  جلسات آموزشي 
توزيع كتاب درمان مالاريا در مراكز تابعه 
برگزاري كلاس آموزشي مالاريا براي پزشكان 
برگزاري كلاس آموزشي مالاريا براي كليه پرسنل ستادي  بيماري هاي مراكزو شبكه ها 

هماهنگي 
هماهنگي با واحد بهداشت محيط
هماهنگي مستمر با واحد آزمايشگاه هاي معاونت در بررسي لام ها 
هماهنگي با امور دارويي در جهت تهيه داروي هاي مالاريا
هماهنگي با گروه تخصصي انگل شناسي  دانشکده پزشکي جهت بررسي چک حشره شناسي 
هماهنگي با مرکز محترم مديريت بيماري ها 
هماهنگي با معاونت  درمان دانشگاه شهيد بهشتي
هماهنگي با مركز همايون جهت برگزاري كلاس آموزشي 


پايش و ارزشيابي
بازديد از شبکه ها / مراكز بهداشت
بازديد از آزمايشگاه رفرانس 
پيگيري موارد مشکوک و قطعي  و تماس گزارش شده 

جداول و نمودار ها
جدول شماره (19) مقايسه اي توزيع فراواني بيماري مالاريا برحسب نوع انگل ومليت
 در دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي در سال89

	ويواکس
	فالسيپاروم
	ميكس
	مالاريه
	تعداد كل بيماران
	مليت

	
	
	
	
	
	ايراني
	غير ايراني

	33
	9
	0
	0
	42
	5
	37



جدول شماره (20) عملكرد مقايسه اي بيماري مالاريا در سال1388-1389دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي

	نام مرکز
	تعداد كل بيماران
	تعداد لام هاي ديده شده
	در صد لام هاي مثبت
	جنس

	
	
	
	
	زن
	مرد

	
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389

	شمال
	27
	10
	56
	20
	75%
	50%
	0
	0
	27
	10

	شرق
	10
	4
	22
	8
	100%
	50%
	0
	0
	10
	4

	شميرانات
	15
	5
	330
	481
	76/4%
	3./1%
	2
	1
	13
	4

	ورامين
	1
	2
	18
	67
	33/8%
	98/2%
	1
	0
	1
	2

	پاكدشت
	4
	1
	63
	31
	80%
	22/3%
	0
	0
	4
	1

	دماوند
	11
	5
	66
	80
	44/22%
	25/6%
	1
	0
	11
	5

	فيروزكوه
	3
	0
	79
	98
	85/2%%
	0%
	1
	0
	2
	0

	غرب
	-
	9
	-
	423
	-
	12/2%
	-
	0
	-
	9

	رباط كريم
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	0
	-
	0

	شهريار
	-
	6
	-
	281
	-
	13/2%
	-
	0
	-
	6

	دانشگاه
	71
	42
	632
	1579
	23/11%
	65/2%
	4
	1
	67
	41




جدول شماره (21) توزيع فراواني موارد مالاريا در سال 89-88  برحسب نوع انگل در مراكز بهداشت دانشگاه

	نام مرکز
	ويواکس
	فالسيپاروم
	ميكس
	مالاريه

	
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389

	شمال
	16
	10
	4
	0
	1
	0
	0
	0

	شرق
	9
	3
	0
	1
	0
	0
	0
	0

	شميرانات
	12
	4
	0
	1
	0
	0
	0
	0

	ورامين
	1
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	پاكدشت
	4
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	دماوند
	11
	4
	0
	1
	1
	0
	0
	0

	فيروزكوه
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	غرب
	-
	3
	-
	6
	-
	0
	-
	0

	رباط كريم
	-
	0
	-
	0
	-
	0
	-
	0

	شهريار
	-
	6
	-
	0
	-
	0
	-
	0

	دانشگاه
	54
	33
	4
	9
	2
	0
	0
	0






موارد بيماري 
تعداد موارد بيماري سال 89 ، 42 مورد ميباشد كه در مقايسه با سال 88 حدود 40% کاهش نشان مي دهد که قابل توجه است .
در سال گذشته، 90 درصد بيماران وارده خارج از كشور بودند كه نسبت به سال88 كه95 درصدوارده ازخارج و حدود 5درصدايراني بودند كمتر شده است تعداد لامهاي ديده شده در سال گذشته1579 مورد و درصد لام هاي مثبت به كل لام هاي ديده شده 65/2 % درصد است كه نسبت به سال88 بيش از دوبرابر لام گيري انجام شده است.
جنسيت بيماران:
از نظر جنسي در سال 1389  از كل  42 مورد بيمار مبتلا به مالاريا 40 مورد مرد و2موردزن ميباشند ، كه نسبت به سال 88 تفاوت چنداني را نشان نميدهد.

نوع انگل بيماري
از نظر نوع انگل فالسيپارم   9 مورد كه نسبت به سال88 بيش از دو برابر افزايش نشان مي دهد.
پلاسموديوم ويواکس کماکان شايع ترين نوع انگل در گردش در فيلد مي باشد به طوريکه در سال 89 حدود 79% موارد را شامل مي شود. 

عملكرد مراكز تحت پوشش
مركز بهداشت شمال
تعداد موارد بيماري 10مورد كه نسبت به سال 88 رو به كاهشي را نشان ميدهد و تعداد مالارياي نوع فالسيپارم صفر بوده كه نسبت به سال 88 كه 1 موردبوده است كاهش مهمي را نشان نمي دهد.
درصد لام هاي مثبت به كل لام هاي ديده شده50 درصد بوده كه نسبت به سال 88 كه 75درصد ميباشد 25% كاهش داشته است و نمايانگر آنست كه از بستگان و نز ديكا ن بيمار لام  تهيه گرديده ،و بيمار يابي بهتر صورت گرفته است.
 
مركز بهداشت شرق
تعداد موارد بيماري در سال 89 چهار نفر بوده است كه نسبت به سال 88  کاهش نشان مي دهد . تعداد فالسيپارم در سال 89 يك مورد بوده است كه نسبت به سال88 افزايش داشته است. درصد لامهاي مثبت به كل لامهاي ديده شده در سال 1389 50درصداست .

مركز بهداشت شميرانات
تعداد كل بيماران سال 1389 پنج مورد بوده است كه نسبت به سال 88 كاهش نشان مي دهد و تعداد مالارياي نوع فالسيپارم 1مورد در سال 1389بوده كه نسبت به سال 88 که صفر  مورد  بوده 100% افزايش نشان مي دهد .
درصد افراد وارده خارج از كشور در سال 1389 سه مورد بوده و دو مورد نيز عود بيماري وجود داشته است. 

شبكه بهداشت و درمان ورامين
تعداد موارد بيماري در سال گذشته دو مورد بوده كه نسبت به سال 88 که1 مورد بوده افزايش  نشان مي دهد.  تعدادمالارياي نوع فالسيپارم صفرمورداست.اين در حالي است که در دوره مشابه پارسال نيز موردي مالارياي فالسيپاروم در اين مرکز ديده نشده بود. 
 


شبكه بهداشت و درمان پاكدشت
تعداد بيماران در سال 89 يك مورد ميباشد كه نسبت به سال88 كاهش نشان ميدهد. مالارياي نوع فالسيپارم در سال1389صفر ودر سال1388 نيز صفر ميباشدکه تغيير خاصي را نشان نميدهد. در صد لامهاي مثبت به كل لامهاي ديده شده در سال  1389سه درصد بوده  كه نسبت به سال88 ، كه 4در صد مي باشد كاهش نشان مي دهد 

شبكه بهداشت و درمان دماوند 
تعداد بيماران در سال 89 پنج مورد بوده كه نسبت به سال 88 كاهش مهمي را نشان نميدهد.  تعداد فالسيپارم در سال 89 يك مورد بوده  كه نسبت به سال 89 افزايش داشته است . 
درصد لامهاي مثبت به كل لامهاي تهيه شده 9/5% ميباشد. 

شبكه بهداشت و درمان فيروزكوه 
تعداد بيماران در سال 89 صفر بوده كه نسبت به 88كاهش قابل توجهي را نشان ميدهد .

مركزبهداشت غرب 
تعداد موارد بيماري 9 مورد كه نسبت به سال 88 رو به كاهشي را نشان ميدهد و تعداد مالارياي نوع فالسيپارم 6 مورد بوده كه نسبت به سال 88 افزايش نشان مي دهد. درصد لام هاي مثبت به كل لام هاي ديده شده 2 درصد بوده است .
 
 شبكه بهداشت و درمان رباط كريم 
مورد بيماري نداشته اند.

شبكه بهداشت و درمان شهريار 
تعداد موارد بيماري 6 مورد بوده است . تمامي از نوع ويواكس بوده است.درصد لام هاي مثبت به كل لام هاي ديده شده 13/2 % درصد بوده است .

◄بحث و بررسي
موارد بيماري
کاهش 40% در صدي موارد بيماري در سال 1389در مقايسه آن با سال 1388 و با توجه به اينكه مورد انتقال محلي مشاهده نگرديده است نشان مي دهد كه مراقبت از بيماران و اطرافيان آنها به خوبي صورت گرفته است . تهية لام به صورت پاسيو واكتيو بيش از دو برابر نسبت به سال 88 افزايش يافته است .  
جنسيت بيماران 
بررسي جنسيت بيماران در سال 1389از ابتلاي بالاي مردان نسبت به زنان خبر ميدهد كه تفاوت چنداني با سال قبل نداشته است و مي تواند به دلائل زير باشد :
چون بيشتر موارد ابتلا از افغانيهاي مهاجر مي باشند و بيشتر مهاجرين را مردان تشكيل مي دهد.
مردان به دليل انجام كار در محيط خارج از منزل بيشتر در معرض خطر بيماري مي باشند .

نوع انگل بيماري
موارد فالسيپارم نسبت به سال 88 كاهش يافته  است و با توجه به اين نكته كه عامل بيماري سخت انگل فالسيپارم ميباشد افزايش آن در بروز عوارض خطرناك و مرگ و مير تاثير دارد. 

پيشنهادها
1. تهيه لام خون محيطي با توجه به شرايط اپيدميولوژيك منطقه از كليه افراد تب دار مشكوك.
2. آموزش كاركنان بهداشتي خصوصاً بهورزان در مورد اهميت و نقش تشخيص سريع مالاريا و كنترل آن در مركز بهداشت شميرانات ، شمال ، شرق ، پاكدشت فيروز كوه،د ما وند ورا مين .
3. تشخيص سريع ، دقيق و به موقع و ارسال نتايج در كمتر از 24 ساعت پس از تهيه لام خون .
4. تهيه لام تعقيب و شمارش انگل از بيماران مبتلا به مالارياي فالسيپارم به منظور بررسي روند درمان و مقاومت دارويي ( در اجراي طرح تاثير درماني داروهاي ضد مالاريا در مالارياي فالسيپارم بدون عارضه در كليه مراكز) .
5. درمان كامل و فوري موارد بيماري.
6. پايش كيفي برنامه ها و فعاليت هاي مالاريا با استفاده از چك ليست .
7. آموزش و جلب مشاركت جامعه.
8. برآورد دقيق داروهاي مورد نياز.
9. شناسايي کانون هاي مهاجر پذير جديد.
10. هماهنگي و همكاري با بخش خصوصي به منظور درمان صحيح بيماران بر اساس آخرين پروتكل كشوري .
11. برآورد دقيق داروهاي مورد نياز. 
12. تاكيد بر تهيه  لام خوني از افراد تب دار مشكوك .
(از تهيه لام بصو رت تو تال خود داري فر ما ييد  از افرا د تب دار مشكو ك وبستگان ونز ديكا ن بيمار لام تهيه گردد).

معرفي واحد بيماريهاي غير واگير
اين واحد متشكل از كارشناسان بيماريهاي غير واگير مي باشد كه در راستاي اهداف زير گام بر مي دارند: پيشگيري و كنترل بيماريهاي غير واگير (كاهش عوامل خطر بيماريهاي غير واگير، پيشگيري و كنترل ديابت، غربالگري كم كاري مادرزادي تيروئيد، پيشگيري و كنترل فنيل كتون اوري،كمبودG6PD، تالاسمي، سرطان، پيشگيري و كنترل بيماريهاي قلبي عروقي و فشار خون 

برنامه هاي مرتبط عبارتند از
برنامه كشوري پيشگيري و كنترل بيماري ديابت و فشار خون  
برنامه کشوري پيشگيري از بروز بتا تالاسمي ماژور
برنامه کشوري ثبت سرطان
برنامه ادغام بهداشت روان واعتياد درنظام شبكه هاي بهداشتي
برنامه کشوري نظام مراقبت غير واگير
برنامه كشوري  غربالگري کم کاري مادرزادي تيروئيد و افزايش گذراي TSH در نوزادان
برنامه غربالگري پيشگيري و كنترل هيپرفنيل كتون اوري 
برنامه غرباگري كمبود G6PD

گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده واحد بيماريهاي غيرواگير
برنامه ريزي 
برنامه ريزي برمبناي تعيين اولويتها، اهداف و استراتژيها 
برنامه ريزي براي ارتقاء آگاهي وعملكرد پرسنل مركزبهداشتي درماني دركنترل بيماريهاي غير واگير
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل درگير در امر پيشگيري و درمان موارد بيماريهاي غير واگير در مراكز تابعه
برنامه ريزي براي نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز تابعه
برنامه ريزي براي تهيه تجهيزات مصرفي مورد نياز 
برنامه ريزي براي كاهش آسيب
برنامه ريزي براي آموزش واطلاع رساني در خصوص بيماريهاي غير واگير 
برنامه ريزي براي تقويت نظام مراقبت عوامل خطر بيماريهاي غير واگير 
برنامه ريزي براي كنترل موارد كنترل بيماري غير واگير
برنامه ريزي  ثبت و گزارش دهي سرطان 
برنامه ريزي جهت افزايش پوشش برنامه غربالگري نوزادان

آموزش و پژوهش 
تدوين و چاپ نشريات آموزشي مانند پوستر، پمفلت، ليف لت 
اجراي سمينارها و كارگاههاي آموزشي بيماريهاي غير واگير 
اجراي پژوهشهاي كاربردي بيماريهاي غير واگير 
برگزاري  جلسات آموزشي  بيماريهاي غير واگير 
توزيع پمفلت و پوستر  در زمينه بيماريهاي غير واگير  
اجراي  پژوهش هاي كاربردي

هماهنگي هاي بين بخشي و برون بخشي 
هماهنگي با واحد هاي بيماريهاي مراكز تابعه
هماهنگي با معاونت درمان
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها 
هماهنگي با واحد بيماريهاي دانشگاه تهران
مشاركت فعال در كميته ها و جلسات مرتبط با برنامه هاي غير واگير 
هماهنگي با سازمان ها و ارگانهاي مرتبط
هماهنگي با واحد هاي معاونت بهداشتي

تامين و توزيع منابع   
هماهنگي جهت تامين تجهيزات مصرفي مورد نياز 
پيگيري و هماهنگي در جايگزيني نيروهاي مرتبط در سطح مراكز و ستاد معاونت

پايش و ارزشيابي 
پايش و ارزشيابي اجراب برنامه ها و فرايندها براستاس استانداردهاي تعيين شده
جمع آوري و آناليز داده ها، انتشار اطلاعات و ارائه نتايج نظام مراقبت بيماريهاي غير واگير 
نظارت و پايش و ارزشيابي مراكز تابع
نظارت و سازماندهي فعاليتهاي واحد
تجزيه و تحليل گزارش كارشناسي كارشناسان واحد
ارائه بازخوراند لازم و پيشنهادهاي ممكن به كارشناسان و مراكز تابعه
طراحي ارتقا كيفيت خدمات بهداشتي در صورت لزوم

معرفي برنامه ثبت سرطان
زير بناي برنامه ريزي كنترل سرطان ها ( پيشگيري ، غربالگري، درمان به موقع و خدمات تسكيني ) نظام جمع آوري ، ثبت و تحليل اطلاعات موارد جديد سرطاني است . تجزيه و تحليل اين داده ها و گزارش آنها به مسئولان و مجامع علمي و تحقيقاتي ، روشنگر نحوه بروز و روند كلي بيماري و انواع خاص آن در سطح جامعه و يا مناطق خاص جغرافيايي مورد نظر خواهد بود.
نظام ثبت سرطان، ابزار اصلي مديريت و كنترل سرطان ها است كه اين منبع اطلاعاتي مهم نه تنها براي مطالعات اپيدميولوژيك اين بيماري بلكه براي برنامه ريزي و پيش بيني وقايع ، سنجش درستي تحقيقات و تاثير مداخلات ، مورد نياز است. به عبارت ديگر برنامه هاي مورد نياز غربالگري و ارزيابي كارآيي برنامه هاي تحقيقاتي و پيشگيري با استفاده از داده هاي بانك اطلاعاتي ثبت سرطان مقدور خواهد بود. در نتيجه بي هيچ ابهامي بدون داشتن يك نظام ثبت سرطان ، خدمات كنترلي به مثابه پرتاب تيري در تاريكي است.
نظام ثبت سرطان ، يك نظام منسجم است كه تنها زماني مي تواند موثر واقع گردد كه بطور مستمر چگونگي بروز سرطان را در كشور گزارش نمايد و به علاوه با وجود نظام مستمر ثبت سرطان، ارزيابي و بررسي چگونگي تاثير مداخلات طبيعي و برنامه ريزي شده امكان پذير خواهد شد .


 گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده 
برنامه ريزي
برنامه ريزي براي آموزش كارشناسان ستادي مراكز بهداشت شهرستانهاي تحت پوشش در بخش ثبت و گزارش دهي سرطان 
برنامه ريزي براي آموزش و باز آموزي پاتولوژيست‌هاي مراكز پاتولوژي در خصوص كد گزاري براساس ICDO 
برنامه ريزي براي هماهنگي با مراكز پاتولوژي به منظور رفع مشكلات
برنامه ريزي براي نظارت و پايش و ارزشيابي درخصوص برنامه  ثبت و گزارش دهي سرطان
برنامه ريزي جهت دريافت مجوزعقد قرارداد با كارشناسان مدارك پزشكي در شهرستانهاي تحت پوشش
برنامه ريزي جهت عقد قرارداد با مهندس پشتيبان برنامه هاي نرم افزاري ثبت سرطان

آموزش و باز آموزي
برگزاري كارگاه آموزشي براي كليه كارشناسان مسئول بيماريها و كارشناسان برنامه ثبت سرطان شهرستانهاي تحت پوشش ( 3 بار )
برگزاري جلسات آموزشي جهت كارشناسان مدارك پزشكي طرف قرارداد شهرستانهاي تحت پوشش

هماهنگي 
برگزاري 2 كميته دانشگاهي ثبت سرطان 
هماهنگي جهت عقد قرارداد با مدارك پزشكي در شهرستانهاي تحت پوشش ( غرب، شهريار، رباط كريم ، ساوجبلاغ ، نظرآباد )
هماهنگي جهت عقد قرارداد با مدارك پزشكي جهت ورود اطلاعات پاتولوژي هاي محدوده شرق دانشگاه 
( شمال ، شميرانات ، شرق ، ورامين، فيروزكوه ، دماوند ، پاكدشت )
هماهنگي جهت نصب برنامه نرم افزاري در مراكز بهداشت شهرستانهايي كه برنامه ICR را نداشتند (شمال ، شميرانات ، شرق ، ورامين، فيروزكوه ، دماوند ، پاكدشت )
هماهنگي با ستاد بيماريهاي مراکز شمال- شرق- شميرانات ( يك بار  در خرداد )
هماهنگي با مرکز مديريت بيماريها ( 1 جلسه هماهنگي )

پايش و ارزشيابي
بازديد از ستاد بيماريهاي مراکز شمال- شرق- شميرانات در ارديبهشت و خرداد ( هر کدام يک بازديد )
بازديد از ستاد بيماريهاي مراكز غرب ، شهريار، رباط كريم ، ساوجبلاغ ، نظرآباد ( غرب 2 بار بازديد و بقيه شهرستانها يك بازديد )
بازديد از نظر نرم افزار برنامه از ستاد بيماريهاي مراكز غرب ، شهريار، رباط كريم ، ساوجبلاغ ، نظرآباد و پاتولوژي هاي تحت پوشش ( 37 مورد )

ساير فعاليتها 
ارسال اطلاعات به مركز مديريت بيماريها
شركت در كارگاه كشوري نرم افزار جديد ثبت سرطان 
شركت در كارگاه كشوري غربالگري سرطان كولوركتال
نصب برنامه نرم افزاري ثبت سرطان ( پارس و ICR ) در مراكز بهداشت شهرستانهايي كه برنامه هاي نرم افزاري ثبت سرطان را نداشتند (شمال ، شميرانات ، شرق ، ورامين، فيروزكوه ، دماوند ، پاكدشت )
رفع مشكل نرم افزارهاي ثبت سرطان در پاتولوژي هاي تحت پوشش توسط مهندس برنامه ( پاتولوژي هاي بيمارستان عرفان، بيمارستان مركز طبي كودكان ، نصرت ، انستيتو كانسر، بيمارستان پارسيان )



جدول تعداد موارد ثبت سرطان در سال 88 و 89 شهيد بهشتي

	تعداد موارد سال 88
	تعداد موارد سال 89
	روند

	21601
	23250
	7.64 +



· 
214

معرفي برنامه "نظام مراقبت عوامل خطر بيماريهاي غير واگير
به دليل افزايش روند مرگ و مير ناشي از بيماريهاي غير واگير به خصوص در كشورهاي در حال توسعه، اين بيماريها از دو دهه پيش توسط سازمان بهداشت جهاني (WHO) جز اولويت هاي بهداشتي كشورهاي در حال توسعه اعلام شده است. براي پيشگيري از بيماريهاي غير واگير توصيه مي شود روي كنترل عوامل خطر زمينه هاي شيوه زندگي در جامعه بطور ادغام يافته و بر اساس روش هاي كارآمد اقدام شود. پس ضرورت ايجاد يك نظام مراقبت بالاخص در عوامل خطر بيماريهاي غير واگير و حوادث كه بتواند راهنمايي براي تدوين ، اجرا و پايش مداخله باشد در سيستم هاي ارائه خد مات بهداشتي و همچنين در سطح سياستگزاري به عنوان ضرورت اول شناخته مي شود. بنابراين شناخت اين عوامل وسياستگزاري در نحوه چگونگي مقابله و كاهش روند روز افزون آنها مي تواند تاثير بسزايي را در كاهش بيماريهاي غير واگير داشته باشد.
در برنامه مذكور بخش پرسشگري و معاينه بصورت سالانه و بخش آزمايشگاهي هر سه سال يكبار انجام مي شود.

گزارش اهم فعاليتهاي برنامه	
برنامه ريزي
تعيين روند عوامل خطر بيماريهاي غير واگير در جمعيت تحت پوشش دانشگاههاي علوم پزشكي استان تهران
 ( ايران ، تهران، شهيد بهشتي ) از  سال 1385 تا 1388

فعاليتهاي آموزشي و باز آموزي ها 
تعداد جلسات كميته استاني سه دانشگاه: پنج جلسه

هماهنگي ها 
با دانشگاه علوم پزشكي تهران و ايران
با مسئول واحد اداري – مالي پرداخت حق الزحمه پرسشگري سال 1388
با آقاي دكتر سروري( معاونت پژوهشي ) جهت معرفي اپيدميولوژيست همكار برنامه
با آقاي دكتر خليلي ( پژوهشكده غدد درون ريز  و متابوليسم) به عنوان اپيدميولوژيست همكار برنامه و با جناب آقاي دكتر متوليان ( معاونت پژوهشي دانشگاه ايران سابق ) به عنوان اپيدميولوژيست مشاور برنامه
تشكيل 5 كميته استاني با كارشناسان مسئول برنامه نظام مراقبت و اپيدميولوژيست هاي مشاور برنامه و مديران گروه پيشگيري و مبارزه با بيماريهاي 3 دانشگاه استان تهران جهت تهيه ترند عوامل خطر بيماريهاي غيرواگير در استان تهران از سالهاي 85 الي 88 
هماهنگي با امور آزمايشگاههاي ستاد معاونت بهداشت جهت هماهنگي جهت نمونه گيري افراد پرسشگري شده

ساير فعاليتها :
شركت در كارگاه كشوري بررسي نظام مراقبت عوامل خطر بيماريهاي غير واگير در خصوص اجراي دور ششم بررسي 


معرفي برنامه ادغام ديابت در نظام سلامت
ديابت به عنوان شايع ترين بيماري متابوليك كه احتمال مي رود از سال 1995 تا2025 حدود 122% ازدياد داشته باشد مورد توجه خاصي واقع شده است. علاوه بر هزينه هاي مستقيم كه به ميزان 5/2 تا 15% كل بودجه بهداشتي تخمين زده شده است، هزينه هاي غير مستقيم جانبي و عوارضي چون بيماريهاي ايسكميك قلبي- هيپرتانسيون- نارسايي قلبي- رتينوپاتي- نفروپاتي و كاتاراكت را به همراه دارد. 4 ميليون مرگ در سال به اين بيماري مربوط مي شود كه 9% كل مرگهاي جهان است .در ايران حداقل 2 ميليون مبتلا وجود دارد و شيوع آن در جمعيت بالاي 30 سال 2/7% تخمين زده شده است.  در ميان انواع كلينيكي اين بيماري ، ديابت نوع 2 به دليل شيوع بالا- بي علامت بودن در سالهاي آغاز و وجود راهكار هاي پيشگيرانه مؤثر و هزينه اثر بخش بيشتر مورد توجه است. 
    ديابت به ويژه نوع 2 آن كه تا قبل از معرفي صريح خود تحت اين عنوان، مدت ها بدون آنكه حضور خود را اعلام كند، با ايجاد اختلال متابوليك ناشي از بالا بودن گلوكز پلاسما، عوارض ماكرو سلولار خود را شكل مي دهد و تنها چيزي كه اين بيوگرافي تاريك را روشن مي سازد، وجود راهكارهاي پيشگيرانه است.
ديابت نوع 1 كه بطور عمده در سنين كودكي و نوجواني بروز مي كند، يك بيماري اتو ايميون است كه شروع سريع علائم باليني، شيوع بسيار كم بيماري و فقدان راه حلي عملي براي پيشگيري (حداقل تا كنون) يا به تاخير انداختن بروز بيماري، اهميت غربالگري و روش هاي پيشگيري را كم رنگ مي كند. اما ديابت نوع 2 به دليل شيوع بالا، بي علامت بودن در سالهاي آغاز و وجود راهكارهاي پيشگيرانه موثر، اهميت برنامه هاي بهداشتي را در اين خصوص بارز مي كند.
 طبق پژوهش هاي انجام شده، تصحيح شيوه هاي زندگي همراه با يك برنامه آموزشي مداوم در يك دوره زماني 6 ساله باعث كاهش ابتلا به ديابت نوع 2 دردوسوم مواردشده است كه نشانگر هزينه اثر بخش بودن اين روش ها است.
 اداره كل مبارزه با بيماري هاي غير واگير در سال 1370 طرح پيشگيري و كنترل ديابت را با اهداف اختصاصي زير تدوين نمود:
· تعيين ميزان شيوع ديابت
·  شناسايي افراد مستعد به ديابت
· حفظ و ارتقاي سطح سلامتي افراد مبتلا به ديابت
· كاهش مرگ و مير ناشي از عوارض ديابت
 طراحي و اجراي اين برنامه به نحوي بوده است كه مي تواند الگويي براي ساير طرحهاي پيشگيري و كنترل بيماريهاي غير واگير باشد . در واقع برنامه ديابت زير ساختار ادغام بقيه برنامه هاي كنترل بيماريهاي غير واگير است . استراتژي اصلي اكثر برنامه هاي كنترل ديابت غربالگري جهت كشف ديابت نوع 2 بوده است.

گزارش اهم فعاليت هاي انجام شده

برنامه ريزي
برنامه ريزي جهت آغاز فاز شهري برنامه
برنامه ريزي جهت غربالگري زنان باردار در جمعيت روستايي تحت پوشش دانشگاه در سال 1389
برنامه ريزي جهت مراقبت بيماران شناسايي شده در جمعيت روستايي تحت پوشش دانشگاه در سال 1389
برنامه ريزي جهت ارتقاء سطح آگاهي پرسنل شبكه هاي بهداشت و درمان تحت پوشش دانشگاه در سال 1389
برنامه ريزي جهت ارتقاء سطح آگاهي جامعه دانشگاه در سال 1389


آموزش و بازآموزي
جلسه آموزشي ويژه پزشكان: 5
جلسه آموزشي ويژه كارشناس تغذيه:3
جلسه آموزشي ويژه پرستاران:3

هماهنگي ها 
با كارشناس مسئول محترم آزمايشگاه جهت فعال سازي آزمايشگاههاي مراكز بهداشتي – درماني جهت آغاز فاز شهري برنامه
با رئيس مركز شميرانات و مركز بهداشت غرب جهت افتتاح اولين واحد ديابت شهري در مراكز بهداشتي – درماني طالقاني و كن در هفته سلامت
با روساي سه مركز شمال ،شرق ، شميرانات،‌غرب، شهريار و رباطكريم جهت راه اندازي واحد ديابت  در كليه مراكز بهداشتي – درماني شهري
با مركز مديريت بيماريها جهت ارتقاي فرايند و نهايي نمودن فرم ها و چك ليست ها
با شبكه جهت بهبود نحوه اجراي برنامه
با بهداشت خانواده جهت ارجاع گروه هدف
با واحد گسترش جهت تامين نيروي مورد نياز و آموزش بدو خدمت
با امور دارويي جهت تامين و توزيع داروهاي مورد نياز
با امور آزمايشگاهها جهت انجام آزمايش قند خون GCT ,  و تامين تجهيزات
با معاونت درمان
با معاونت پشتيباني و تنظيم فرمت قراردادها

پايش و ارزشيابي 
از نحوه فعاليت مراكز در خصوص آغاز فاز شهري برنامه ديابت بازديد بعمل آمد و مشكلات موجود بررسي شد.
تهيه گزارش هاي عملكرد دوره اي هفتگي، ماهانه و سه ماهه
برگزاري نشست كشوري ديابت 

جدول شماره (44) توزيع فراواني نسبي پيگيري هاي انجام شده توسط بهورز و پزشك در سال 89-88

	نام مركز / شبكه
	درصد پيگيري انجام شده توسط بهورز
	درصد پيگيري انجام شده توسط پزشك

	
	مرد
	زن
	مرد
	زن

	شميرانات
	88
	38/78
	22/86
	85/114
	57/103

	
	89
	86/80
	88/87
	97/102
	09/80

	ورامين
	88
	21/57
	45/72
	75/31
	39/45

	
	89
	83/58
	69/74
	25/32
	72/42

	پاكدشت
	88
	70/52
	54/58
	63/30
	42

	
	89
	34/79
	56/81
	80/58
	99/86

	دماوند
	88
	30/61
	63/77
	37/55
	72/67

	
	89
	78/69
	87/80
	50
	71/54

	فيروزكوه
	88
	34/109
	27/116
	54/104
	28/114

	
	89
	8/54
	58/76
	79/53
	59/76

	غرب
	88
	88/88
	79/90
	06/92
	52/100

	
	89
	24/77
	06/83
	73/58
	36/79

	شهريار
	88
	35/62
	15/71
	20/60
	37/68

	
	89
	79/62
	96/76
	15/74
	24/73

	رباط كريم
	88
	59/42
	93/56
	88/68
	02/77

	
	89
	70/43
	32/51
	11/56
	39/64

	ايران
	88
	78/56
	41/59
	09/63
	17/73

	
	89
	06/60
	77/53
	58/69
	67/71

	شهيدبهشتي
	88
	94/65
	38/76
	91/39
	20/64

	
	89
	64/68
	65/79
	35/55
	99/63



جدول شماره (45)موارد پيگيري برنامه ادغام ديابت در نظام سلامت به تفكيك هر شهرستان در سال 1389

	نام مركز / شبكه
	2-مادران باردار غربالگري شده
	3-نتيجه بيماريابي
	4-تعداد مبتلايان به ديابت، شش هفته پس از ختم حاملگي
	5-تعداد كل بيماران پيگيري شده
	6-عوارض

	
	
	
	
	قديمي
	جديد
	نابينايي
	دياليز و پيوند كليه
	سكته قلبي
	قطع عضو
	مرگ

	
	
	سالم
	درمعرض خطر
	ديابت حاملگي
	
	توسط بهورز
	توسط پزشك
	توسط بهورز
	توسط پزشك
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	
	
	
	
	

	شميرانات
	641
	631
	8
	2
	0
	1074
	2565
	396
	776
	5
	14
	1
	8
	-
	-
	-
	-
	-

	ورامين
	214
	192
	16
	6
	2
	1482
	4334
	270
	859
	12
	32
	9
	26
	1
	-
	-
	-
	-

	پاكدشت
	415
	402
	11
	2
	0
	1330
	3286
	304
	963
	27
	36
	7
	18
	-
	1
	-
	-
	2

	دماوند
	217
	205
	8
	4
	1
	851
	2252
	204
	467
	42
	41
	15
	16
	-
	-
	-
	-
	1

	فيروزكوه
	28
	27
	1
	0
	0
	447
	1243
	155
	427
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	غرب
	66
	43
	2
	-
	0
	195
	638
	50
	206
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	شهريار
	2085
	1472
	15
	18
	0
	1717
	4749
	694
	1658
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	رباط كريم
	318
	227
	1
	0
	0
	259
	906
	123
	428
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	ايران
	2469
	1742
	18
	18
	0
	2171
	6293
	822
	2292
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	شهيد بهشتي
	1515
	1457
	44
	14
	3
	5184
	13680
	1329
	3492
	86
	123
	32
	68
	1
	1
	-
	-
	3

	كل
	3984
	3199
	62
	32
	3
	7355
	19973
	2151
	5784
	86
	123
	32
	68
	1
	1
	-
	-
	3


جدول شماره (2)
با توجه به آمار كل بيماران موجود به تفكيك هر منطقه (جدول شماره 1 ) و با توجه به انتظار مراقبت ماهانه توسط بهورز و سه ماهانه توسط پزشك طبق دستورالعمل كشوري ، تعداد مراقبت قابل انتظار توسط بهورز و پزشك به تفكيك هر شهرستان به شرح زير است:

جدول شماره (46)توزيع فراواني مطلق پيگيري هاي انجام شده توسط بهورز و پزشك  در سال 1389
	نام مركز / شبكه
	تعداد كل بيماران
	تعداد پيگيري مورد انتظار توسط بهورز
	تعداد پيگيري مورد انتظار توسط پزشك
	تعداد پيگيري انجام شده توسط بهورز
	تعداد پيگيري انجام شده توسط پزشك

	
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن
	مرد
	زن

	شميرانات
	101
	231
	1212
	2772
	404
	924
	1074
	2565
	396
	776

	ورامين
	200
	488
	2400
	5856
	800
	1952
	1482
	4334
	270
	859

	پاكدشت
	142
	319
	1704
	3828
	568
	1276
	1330
	3286
	304
	963

	دماوند
	107
	244
	1284
	2928
	428
	976
	851
	2252
	204
	467

	فيروزكوه
	66
	126
	792
	1512
	264
	504
	447
	1243
	155
	427

	غرب
	21
	63
	252
	756
	84
	252
	195
	638
	50
	206

	شهريار
	227
	507
	2724
	6084
	908
	2028
	1717
	4749
	694
	1658

	رباط كريم
	60
	177
	720
	2124
	240
	708
	259
	906
	123
	428

	ايران
	308
	747
	3696
	8964
	1232
	2988
	2171
	6293
	822
	2292

	شهيدبهشتي
	616
	1408
	7392
	16896
	2464
	5632
	5184
	13680
	1329
	3492


جدول شماره (3)
كه در مقايسه با تعداد مراقبت هاي انجام شده ، نتايج زير حاصل مي گردد:

جدول شماره (47)توزيع فراواني نسبي پيگيري هاي انجام شده توسط بهورز و پزشك در سال 
1389
	نام مركز / شبكه
	درصد پيگيري انجام شده توسط بهورز
	درصد پيگيري انجام شده توسط پزشك

	
	مرد
	زن
	مرد
	زن

	شميرانات
	61/88
	53/92
	02/98
	98/83

	ورامين
	75/61
	01/74
	75/33
	01/44

	پاكدشت
	05/78
	84/85
	88/51
	47/75

	دماوند
	28/66
	91/76
	66/47
	85/47

	فيروزكوه
	44/56
	21/82
	71/58
	72/84

	غرب
	38/77
	39/84
	52/59
	75/81

	شهريار
	03/63
	06/78
	43/76
	75/81

	رباط كريم
	97/35
	65/42
	25/51
	45/60

	ايران
	74/58
	20/70
	72/66
	71/76

	شهيدبهشتي
	13/70
	96/80
	94/53
	62

	كل
	33/66
	23/77
	20/58
	1/67








جدول شماره (48)توزيع فراواني نسبي پيگيري هاي انجام شده توسط بهورز و پزشك در سال 1388

	نام مركز / شبكه
	درصد پيگيري انجام شده توسط بهورز
	درصد پيگيري انجام شده توسط پزشك

	
	مرد
	زن
	مرد
	زن

	شميرانات
	38/78
	22/86
	85/114
	57/103

	ورامين
	21/57
	45/72
	75/31
	39/45

	پاكدشت
	70/52
	54/58
	63/30
	42

	دماوند
	30/61
	63/77
	37/55
	72/67

	فيروزكوه
	34/109
	27/116
	54/104
	28/114

	غرب
	09/88
	75/90
	66/91
	39/100

	شهريار
	33/62
	17/71
	81/58
	39/68

	رباط كريم
	50/42
	97/56
	75/68
	98/76

	ايران
	23/60
	37/62
	99/62
	16/73

	دانشگاه
	94/65
	38/76
	91/39
	20/64


جدول شماره (5)
ميزان مراقبت بيماران ديابتي در سطح بهورز و پزشک مرکز پاكدشت  رشد داشته است. در کل دانشگاه بهبود در امر مراقبت توسط پزشک ديده مي شود.

جدول شماره (49)پوشش غربالگري به تفكيك شهرستان تا تاريخ 29/12/89

	رديف
	نام شهرستان
	جمعيت هدف سال اول
	تعداد موارد غربالگري شده
	پوشش برنامه

	1
	شمال
	53763
	51940
	96.61

	2
	شرق
	48391
	26383
	54.52

	3
	شميرانات
	11352
	14295
	125.92

	4
	غرب
	76462
	37753
	49.37

	5
	شهريار
	19089
	23498
	123.1

	6
	رباط كريم
	12449
	8938
	71.80

	7
	ملارد
	5722
	5708
	99.75

	8
	دانشگاه
	227228
	168515
	74.16



پوشش غربالگري ديابت در مناطق شهري 20% جمعيت هدف (بالاي 30 سال) در سال اول اجراي برنامه( 1389)  به عنوان هدف در نظر گرفته شده است. با توجه به موانع اجرايي و زمان لازم براي تدوين فرمت قرارداد ها،‌تجهيز مراكز و آموزش تيم ديابت، در سال اول اجراي برنامه به هدف 74.16 دست يافته ايم. انتظار مي رود در صورت تامين منابع بتوان به هدف تعيين شده در سال 90( 30% جمعيت هدف) برسيم.

	رديف
	نام مركز/شبكه
	تعدادواحد پيش بيني شده
	تعدادواحدهاي راه اندازي شده
	تعدادواحدهاي خصوصي
	تعدادواحدهاي دولتي

	1
	شمال
	45
	22
	1
	21

	2
	شرق
	40
	23
	2
	21

	3
	شميرانات
	9
	11
	3
	8

	4
	غرب
	63
	19
	3
	16

	5
	شهريار
	16
	11
	3
	8

	6
	رباط كريم
	10
	2
	0
	2

	7
	ملارد
	5
	4
	2
	2

	8
	كل
	188
	92
	14
	78


جدول شماره(50)تعداد واحدهاي ديابت راه اندازي شده در سال 89 به تفكيك شهرستان

جدول شماره (51)نتايج غربالگري جمعيت بالاي 30 سال در برنامه پيشگيري و كنترل ديابت شهري در سال1389

	تعداد کل افراد غربالگری شده
	168515

	تعداد کل افراد در معرض خطر
	109373

	تعداد کل افراد بيمار جديد
	3608

	تعداد کل افراد بيمار قديم
	17797

	تعداد افراد پره ديابتی
	18750

	تعداد کل افراد بيمار بافشارخون بالا
	7776

	تعداد کل افراد غير بيمار بافشارخون بالا
	18296

	تعداد کل افراد بيمار باديس ليپيدمي
	12733



معرفي برنامه بتا تالاسمي ماژور 
	درحال حاضر برنامه اجرائي پيشگيري از بروز موارد بتاتالاسمي ماژور به شرح ذيل دركشور طراحي شده و اجرا ميشود. براساس قانون وضع شده درمجلس شوراي اسلامي كليه متقاضيان ازدواج هنگام مراجعه به دفاتر و محاضر عقد و ازدواج، معرفي نامه اي را براي بررسي از نظر تالاسمي دريافت مي نمايند و به آزمايشگاه براي انجام ازمايش مراجعه مي كنند. بعد از انجام آزمايش درمرد چنانچه ناقل سالم (مينور) باشد در زن هم آزمايش صورت مي گيرد. اگر نتايج آزمايش درزن طبيعي بود، ازدواج مانعي ندارد. اما اگر نتيجه آزمايش درمرد و زن نشانگر آن باشد كه هردو ناقل سالم (مينور) ميباشند، اين افراد بايد به مركز بهداشتي – درماني ويژه مشاوره تالاسمي شهرستان معرفي شوند. در مركز بهداشتي – درماني ويژه مشاوره تالاسمي ضمن دادن اطلاعات لازم درخصوص بيماري تالاسمي (ماژور) به آنها اجازه داده ميشود كه آگاهانه درخصوص ازدواج و يا انصراف از ازدواج تصميم بگيرند. اگر زوجين ناقل سالم (مينور) با يكديگر ازدواج كردند، بايستي به مراكز تشخيص پيش از تولد (P.N.D) جهت انجام آزمايشات مرحله اول (P.N.D1) معرفي شوند و در صورت حاملگي در هفته 12-10 بارداري جهت انجام آزمايشات مرحله دوم (P.N.D2)معرفي شوند.
در سال 1380 استراتژي دوم برنامه فرصت توسعه و استقرار يافت, براساس اين استراتژي خانواده بيماران تالاسمي شناسايي شده و تحت مشاوره قرار مي‌گيرند و در صورتي كه فرزند سالم نداشته باشند به مراكز تشخيص پيش از تولد براي داشتن فرزندان سالم ارجاع خواهند شد.

گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده 
برنامه ريزي
برنامهريزي به منظور آموزش درگروههاي هدف برنامه آموزشي ازجمله: برگزاري كارگاه و جلسه هاي توجيهي و گزارش دهي 
برنامه ريزي جهت ارتقا و تداوم اجراي استراتژي 1برنامه پيشگيري از بتاتالاسمي ماژور: غربالگري و مشاوره 
برنامه ريزي جهت ارتقاو تداوم اجراي استراتژي 2برنامه پيشگيري از بتاتالاسمي ماژور: شناسايي بيماران ووالدين ومراقبت 
برنامه ريزي جهت انجام هماهنگي هاي برون ودرون بخش برنامه تالاسمي
برنامه ريزي جهت بازديدهاي نظارتي براساس چك ليست از مراكزتابعه درخصوص غربالگري داوطلبين ازدواج ومشاوره ويژه آنها 
برنامه ريزي جهت تهيه وتوزيع پوسترهاو پمفلت هاي تالاسمي 

آموزش و باز آموزي 
برگزاري جلسات آموزشي توجيهي جهت پزشكان تيم هاي مشاوره تالاسمي 
جمع آوري وارسال سوالات برنامه آموزش دستورالعمل برنامه كشوري پيشگيري از تالاسمي ماژور
برگزاري جلسات آموزشي و توجيهي واخذ گزارش ازمراكز تابعه درخصوص شناسايي بيماران مبتلا به تالاسمي ماژور، تنظيم خانواده والدين آنهاو معرفي به مراكز تشخيص پيش ازتولد درصورت لزوم و ارجاع مطابق ضوابط . 
برگزاري جلسات آموزشي و توجيهي و اخذ گزارش از مراكز در مورد فعاليت تيم هاي مشاوره ويژه تالاسمي 
برگزاري جلسات آموزشي و توجيهي و اخذ گزارش از مراكز در مورد فعاليت آموزشي در گروههاي هدف برنامه هاي آموزشي
هماهنگي با مراكز بهداشت شمال، شرق تهران، غرب تهران، شهريار و رباط كريم، ساوجبلاغ و نظرآباد در خصوص برگزاري كارگاه 
تداوم اجراي پايلوت برنامه نرم افزاري جديد تالاسمي 
شركت درجلسه هاي متعدد كشوري برنامه تالاسمي 

هماهنگي ها
هماهنگي با كليه مراكز جهت ساماندهي كامل تيم مشاوره تالاسمي
سازماندهي تيم هاي مشاوره شامل: تعيين پزشكان وكارشناسان 
هماهنگي با مراكز تابعه جهت تكميل وارسال به موقع فرمهاي آماري
هماهنگي جهت  برگزاري روز جهاني  تالاسمي 
هماهنگي با كليه مراكز تابعه به صورت مكتوب جهت اصلاح اطلاعات ارسالي 
هماهنگي با مراكز در خصوص پيگيري زوج هاي  مينور/مشکوک نهايي تالاسمي
هماهنگي با مراكز در خصوص استفاده از پوشش بيمه اي جهت زوجين مينور و والدين ماژور
هماهنگي با كليه مراكز در خصوص اجراي دقيق مفاد دستورالعملهاواجراي نرم افزار
هماهنگي با مراكز جهت تشكيل كلاسهاي آموزشي و تشكيل جلسات توجيهي
هماهنگي با امور آزمايشگاهها در خصوص پايش فرآيند آزمايشگاهي تالاسمي 
هماهنگي با مراكز در خصوص تشكيل كميته، برگزاري جلسات آموزشي وتوجيه  دستورالعملها جهت گروههاي مرتبط.
هماهنگي مكتوب با دانشگاهها و مراكز بهداشت در خصوص ارجاع زوجين مينور ومشكوك نهايي (موارد متعدد وقابل توجه از نظر حجم مكاتبات)
هماهنگي و انجام مكاتبه با مركز مديريت بيماري ها-اداره ژنتيك- 
همكاري با مركز مديريت بيماريها در بازنگري دستورالعمل كشوري تالاسمي
همكاري با مركز مديريت بيماريها در تهيه برنامه نرم افزاري كشوري تالاسمي 
هماهنگي با هماتولوژيست مشاورعلمي برنامه دانشگاه  
هماهنگي با مراكز درخصوص بازديد از شبكه هاي تابعه
هماهنگي با مراكز تابعه بصورت كتبي درخصوص پيشگيري از تولد نوزاد مبتلا به تالاسمي ماژور –ارجاع جهت انجام آزمايش هاي تشخيصي پيش از تولد- 
تكثير متون و محتواي آموزشي جهت اعضاي تيم هاي مشاوره ويژه تالاسمي
توزيع دستورالعملهاي برنامه تالاسمي

پايش وارزشيابي
جمع آوري واصلاح آمار و اطلاعات سال 88  و تهيه گزارش درمحورهاي مختلف برنامه
جمع آوري واصلاح آمار و اطلاعات شش ماهه اول سال 89  و تهيه گزارش 
جمع آوري اطلاعات بروز در استراتژيهاي 1و2 و موارد متولدين سالم
تهيه عملكرد سالانه برنامه تالاسمي 
جمع آوري وتجزيه وتحليل آمارواطلاعات مربوط به غربالگري داوطلبين ازدواج (به صورت سه ماهه)
جمع آوري وتجزيه وتحليل آمارواطلاعات مربوط به آموزش گروههاي هدف 
جمع آوري وتجزيه وتحليل آمارواطلاعات مربوط به زوجين مينور شناسائي شده پس ازطرح غربالگري
بازديدهاي نظارتي براساس چك ليست ازمراكزبهداشتي درماني ويژه مشاوره تالاسمي و ساير 
ارسال اطلاعات ، آمار ، وگزارش تجزيه و تحليل به مركز مديريت بيماريها
بازديد از مركز بهداشت شرق تهران خواجه نوري
بازديد از مركز بهداشت شميرانات (مركز طالقاني )
بازديد از شبكه بهداشت و درمان  و مراكز بهداشت شهرستان 
بازديداز مركز بهداشتي درماني احمدي(شمال)تراب
بازديد از مركز پزشكي مفيد

ساير فعاليت ها 
همكاري با مركز مديريت بيماريها درخصوص تهيه نرم افزارتالاسمي 
همكاري بامركز مديريت بيماريها درخصوص پيشگيري از بروز بتا تالاسمي  در سالهاي آتي در كشور 
استعلام از مراكز درخصوص علل مشکلات موجود دربرنامه  تالاسمي .
هماهنگي ومكاتبه جهت ارجاع زوجهاي مينور/ مشكوك نهايي تالاسمي و گردآوري وبررسي وارسال اطلاعات به مركز مديريت بيماريها 
ادامه اجراي برنامه نرم افزاري تالاسمي بصورت پايلوت
شركت درجلسات كشوري 
اخذ گزارش عملكرد سال 88 درقالب برنامه پاورپوينت از مراكز تابعه



جدول شماره  51 - شاخصها ي برنامه در سال  89-88

	نوع فعاليت يا شاخص
	سال88
	سال89
	روند%

	تعداد زوجين مينور/ مشکوک نهايي تحت پوشش
	1475
	1327
	9-

	درصد زوجين مينور/ مشکوک نهايي تحت پوشش با استفاده از روش مطمئن
	53
	56
	5

	تعداد موارد غربالگري شده بتا تالاسمي ماژور
	100613
	104315
	27



جدول شماره 52 - مقايسه اي توزيع فراواني مطلق ونسبي زوجين مينور/ مشكوك نهايي تحت پوشش سال 89 وزمان مشابه در سال قبل مراكز تابعه دانشگاه شهيد بهشتي

	
	مركز
	كل زوج ناقل/ مشكوك
	كل والدماژور
	روش مطمئنs1
	درصد
	s2
	درصد
	باردارs1

	88
	شمال
	154
	35
	88
	57%
	26
	74%
	10

	
	شرق
	150
	35
	68
	45%
	16
	46%
	12

	
	شميرانات
	75
	6
	28
	37%
	4
	67%
	8

	
	ورامين
	78
	35
	36
	46%
	24
	69%
	4

	
	پاكدشت
	81
	9
	5
	6%
	9
	100%
	1

	
	دماوند
	19
	5
	15
	79%
	5
	100%
	2

	
	فيروزكوه
	4
	5
	4
	100%
	4
	80%
	0

	
	كل
	561
	130
	244
	43%
	88
	68%
	41

	89
	شمال
	205
	32
	105
	61%
	22
	67%
	13

	
	شرق
	201
	31
	76
	44%
	16
	55%
	14

	
	شميرانات
	98
	6
	48
	49%
	4
	50%
	10

	
	ورامين
	101
	18
	38
	38%
	11
	55%
	14

	
	پاكدشت
	76
	8
	47
	62%
	9
	90%
	4

	
	دماوند
	24
	6
	12
	50%
	6
	100%
	7

	
	فيروزكوه
	9
	5
	4
	100%
	5
	100%
	0

	
	کل
	714
	106
	330
	58%
	73
	74%
	62




	
	مركز
	كل زوج ناقل/ مشكوك
	كل والدماژور
	روش مطمئنs1
	درصد
	s2
	درصد
	باردارs1

	88
	غرب تهران
	310
	27
	157
	50
	23
	85
	5

	
	شهريار
	151
	31
	103
	68
	27
	87
	3

	
	رباط كريم
	143
	10
	63
	44
	10
	100
	6

	
	كل
	604
	68
	323
	54
	60
	91
	14

	89
	غرب تهران
	305
	28
	151
	55
	25
	89
	10

	
	شهريار
	150
	28
	71
	59
	21
	75
	17

	
	رباط كريم
	158
	15
	66
	46
	9
	60
	8

	
	کل
	613
	71
	288
	53
	55
	75
	35




جدول شماره 53 نتيجه مقايسه توزيع فراواني مراقبت تالاسمي درمراكز تابعه دانشگاه در سال 89-88 
(مقدارتغيير نسبت به سال 88)

	

تفاوت



	مركز
	كل زوج ناقل/ مشكوك
	كل والدماژور
	روش مطمئنs1
	s2
	باردارs1

	
	شمال
	51
	3-
	17
	4-
	3

	
	شرق
	51
	4-
	8
	0
	2-

	
	شميرانات
	23
	0
	20
	0
	2

	
	ورامين
	23
	17-
	2
	13-
	10

	
	پاكدشت
	5-
	1-
	42
	0
	3

	
	دماوند
	5
	1
	3-
	1
	5

	
	فيروزكوه
	5
	0
	0
	1
	0

	
	كل
	153
	25-
	92
	16-
	21

	

تفاوت



	مركز
	كل زوج ناقل/ مشكوك
	كل والدماژور
	روش مطمئنs1
	s2
	باردارs1

	
	غرب تهران
	5-
	1
	6-
	3
	5

	
	شهريار
	1-
	3-
	32-
	6-
	14

	
	رباط كريم
	15
	5
	3
	1-
	2

	
	كل
	9
	3
	35-
	2
	21



جدول شماره 54 شاخص ويژه پيگيري زوجين ووالدين بارداردر سه ماهه چهارم 89

	مرکز
	زوج يا والدبارداربتا تالاسمي
	تعيين تکليف PND2با توجه به LMP
	درصدتعيين تکليف

	شمال
	7
	5
	71

	شرق
	8
	8
	100

	شميرانات
	5
	5
	100

	ورامين
	9
	8
	89

	پاكدشت
	2
	2
	100

	دماوند
	3
	3
	100

	فيروزكوه
	7
	7
	100

	کل
	41
	38
	94




	مرکز
	زوج يا والدبارداربتا تالاسمي
	تعيين تکليف PND2با توجه به LMP
	درصدتعيين تکليف

	غرب تهران
	8
	8
	100

	شهريار
	13
	13
	100

	رباط كريم
	3
	3
	100

	کل
	24
	24
	100


معرفي برنامه غربالگري كم كاري مادرزادي تيروئيد
كم كاري مادرزادي تيروئيد يكي از علل مهم قابل پيشگيري عقب افتادگي ذهني در نوزادان است. اغلب نوزادان در بدو تولد كاملا طبيعي به نظر مي رسند.هورمونهاي تيروئيد نقش عمده اي را در رشد و تكامل اعضاي بدن به خصوص سيستم عصبي مركزي هر فرد به عهده دارد.ارگانيزاسيون و ميليني شدن مغز بويژه تحت تاثير اين هورمون مي باشد. اطلاعات موجود در زمينه ميزان بروز بيماري هيپوتيروئيدي نوزادان در جهان بر اساس نتايج بدست آمده از مناطقي از جهان است كه غربالگري بصورت اجباري در آنها انجام ميشود. بطور كلي ميزان بروز بيماري در جهان 1 در هر 4000-3000 تولد برآوورد شده كه بر اساس مطالعات انجام شده اين ميزان در كشور ما برابر 1 در هر 914 تولد ميباشد.(4برابر جهان) ازدواج هاي فاميلي را ميتوان بعنوان يكي از عوامل مساعد كننده در بروز بالاتر ببماري در كشور در نظر گرفت.نتايج آزمونهاي روان سنجي نشان داده است كه ضريب هوشي نوزادان هيپو تيروئيد به موقع درمان شده مشابه جمعيت نرمال بوده است ولي به دليل كم و غير اختصاصي بودن علائم و نشانه هاي کم کاري مادرزادي تيروئيد در اوايل دوران شير خوارگي و نوزادي، در اغلب موارد تشخيص بيماري با تاخير صورت مي گيرد.

گزارش اهم فعاليتهاي واحد

برنامه ريزي
برنامه ريزي جهت غربالگري نوزادان در بدو تولد جهت تشخيص هيپوتيروئيدي در منطقه تحت پوشش دانشگاه در سال 1389
برنامه ريزي جهت شناسايي نوزاد مبتلا به هيپوتيروئيدي در منطقه تحت پوشش دانشگاه در سال 1388
برنامه ريزي جهت كنترل و درمان نوزاد مبتلا به هيپوتيروئيدي در منطقه تحت پوشش دانشگاه در سال 1388
برنامه ريزي جهت ارتقاء سطح آگاهي مادران باردار در خصوص هيپوتيروئيدي در منطقه تحت پوشش دانشگاه در سال 1389
برنامه ريزي جهت افزايش ميزان تطابق دانش و مهارت نيروي انساني با استاندارد در منطقه تحت پوشش دانشگاه در سال 1389

هماهنگي ها  
با شبكه ها جهت بهبود نحوه پيگيري موارد مشكوك
با بهداشت خانواده جهت ارجاع گروه هدف
با واحد گسترش جهت تامين نيروي مورد نياز
با امور آزمايشگاهها جهت پذيرش روزانه نمونه ها و پاسخ دهي ظرف سه روز
با كارشناس مسئول آزمايشگاهها جهت نمونه گيري وريدي از موارد مشكوك و ارسال به آزمايشگاه رفرانس
با شركت پست جهت انتقال به موقع نمونه ها

پايش و ارزشيابي 
بازديد از ستاد بيماريها ومراکز بهداشتي درماني وخانه هاي بهداشت تابعه


جدول شماره 56- جدول پوشش و نمونه گيري به هنگام و شاخص درمان مناسب در سال89-88
	رديف
	نام شهرستان محل نمونه گيري
	درصد پوشش برنامه
	درصد نمونه هاي انجام شده در سن 5-3 روزگي
	درصد بيماران
	درصد بيماراني که درمان زير 28 روزگي آغاز گرديده است
	درصد فراخوان

	1
	شمال
	88
	93/75
	98/70
	38/0
	77/63%
	05/6

	
	
	89
	71
	73
	27/0
	74
	5

	2
	شرق
	88
	44/71
	05/71
	08/0
	100%
	75/5

	
	
	89
	71
	73
	13/0
	90
	7

	3
	شميرانات
	88
	95/93
	95/66
	37/0
	95%
	31/6

	
	
	89
	94
	68
	28/0
	73
	5

	4
	ورامين
	88
	50/90
	16/67
	06/0
	33/83%
	35/5

	
	
	89
	98
	67
	04/0
	100
	4

	5
	پاکدشت
	88
	76/92
	17/73
	24/0
	33/83%
	85/8

	
	
	89
	104**
	73
	32/0
	89
	7

	6
	دماوند
	88
	43/96
	52/54
	06/0
	100%
	01/3

	
	
	89
	98
	62
	36/0
	83
	4

	7
	فيروزکوه
	88
	52/67
	47/85
	73/1
	100%
	42/2

	
	
	89
	70
	88
	32/1
	100
	9

	8
	غرب
	88
	88/89
	60/80
	22/0
	09/87
	97/2

	
	
	89
	82
	80
	14/0
	76
	3

	9
	رباط كريم
	88
	64/92
	49/75
	331/0
	34/64
	88/4

	
	
	89
	92
	75
	41/0
	71
	3

	10
	شهريار*
	88
	35/83
	70
	246/0
	88/68
	25/5

	
	
	89
	81
	77
	18/0
	29
	3

	11
	دانشگاه
	88
	80
	67/69
	22/0
	8/76%
	6

	
	
	89
	82
	74
	20/0
	71%
	4



*شامل شبكه بهداشت و درمان قدس و ملارد كه از سه ماهه سوم 89 شروع به فعاليت نموده است.
**پوشش بالاي اين شهرستان نشاندهنده ي پوشش شهرستانهاي اطراف است.

معرفي برنامه پيشگيري و كنترل  فنيل کتون اوري و كمبود G6PD
الف: ساماندهي خدمات بيماران مبتلابه pkuوكمبود آنزيم G6PD
ب: اجراي برنامه غربالگري نوزادان ازنظر pkuوكمبود آنزيم G6PD 
ج: انجام مشاوره ژنتيك ويشگيري از تولد نوزادان بيمار 

گزارش اهم فعاليتها
برنامه ريزي 
برنامه ريزي جهت تسلط بخش هاي مختلف اجراي برنامه وطرح 
برنامه ريزي جهت پايش برنامه در محورهاي مختلف
برنامه ريزي جهت تهيه وارسال گزارشهاي عملياتي واماري با استفاده از شاخص ها
برنامه ريزي جهت تعيين وظايف هريک ازبخش هاي درگيردرجلسه هاي مربوطه تيم فني دانشگاهي 
برنامه ريزي جهت تبيين نقش رابط انجمن PKU
برنامه ريزي جهت تشکيل جلسه با عوامل بيمارستاني ومعونتدرمان در مقاطع مختلف
برنامه ريزي جهت آموزش مشاوران ژنتيک وساير گروههاي درگير درمراقبت وتوزيع کارت و.....
برنامه ريزي جهت توزيع وتوضيح دقيق فرمهاي درهربخش

آموزش
برگزاري جلسات ومکاتبات با عوامل ذيربط جهت توجيه  بخش هاي مختلف اجراي برنامه وطرح 
برگزاري جلسه آموزشي توجيهي جهت کارشناسان مسئول مراکز تابعه 
برگزاري دوره آموزشي دانشگاهي در مركز بهداشت شرق تهران جهت کارشناسان مسئول وکارشناسان ژنتيک مراکز تابعه 
برگزاري دوره آموزشي جهت تيم مشاوره ژنتيک 
توزيع فرمها ومتون آموزشي 
توزيع CDآموزشي ژنتيك برنامه جهت پزشك وكارشناس كليه تيم هاي مشاوره ژنتيك  مراکز بهداشت 
وشبکه ها 
توزيع فرمها جهت گروههاي هدف مربوطه 
تشکيل جلسه با عوامل بيمارستان ومعاونت درمان غذاودارو آزمايشگاه و.... متعدد برقرارشد(با حضور مديرمحترم بيمارستان کارشناس تغذيه پزشک تيم درمان مسئول داروخانه نماينده انجمن کارشناس ژنتيک و..)
زمانبندي معاينات بطور کامل انجام شد
اطلاعات ارسال مركز مديريت بيماريها با بيمارستان منتخب ومراكز تابعه هماهنگ شد .
دستورالعمل به دستجات مربوط به هرگروه نيز تقسيم ومجددا تحويل شد

هماهنگي ها 
برگزاري جلسه هاي هماهنگي با معاونت درمان 
هماهنگي بهداشت خانواده وگسترش وامور شبکه ها 
هماهنگي با بيمارستان منتخب دربخش هاي مختلف بطور متعدد
هماهنگي با معاونت درمان غذا ودارو وبيمارستان هماهنگي بامعاونت درمان ومراکز تابعه درمورد توزيع صحيح کتاب والدين 
هماهنگي درخصوص توزيع  صحييح ساير کتابهاي کارشناسها وبهورزها
هماهنگي جهت شروع تداوم برنامه هاي مراقبتي
هماهنگي جهت جمع آوري اطلاعات از مراکز تابعه بيمارستان منتخب (PKUوG6PD)
هماهنگي جهت تنظيم ليست شير و...وارسال ..
هماهنگي توزيع شير 
هماهنگي جهت برآورد شير وغذاي مخصوص

ساير فعاليتها 
ويزيت مرحله اول کليه بيماران دردرمانگاه  
آزمايشهاي لازم تقاضاشد
ويزيت مشاور تغذيه انجام شد 
پرونده ها جهت هربيمار مطابق ضوابط تعيين شده ويک مورد دربايگاني اختصاصي بيمارستان ويک مورد در پوشش زونکنها تحويل بيمارشد
ميزان شير مورد نياز ماهانه(سه ماهانه ) کليه بيماران بر آورد شد وبه مرکز محترم بيماريها ارسال شد. 

تجزيه وتحليل مقايسه اي عملكرد برنامه پيشگيري وكنترل بيماري نقص آنزيمي  G6PD درمراكز تابعه دانشگاه

	سال
	مركز
	كل غربالگري
	كل نوزادان بهنگام غربالگري شده
	G6PD+
	G6PDتائيد
	كل فنيل مثبت اول
	HPLCمثبت تائيد
	درصدنمونه گيري بهنگام
	درصدنمونه گيري مجدد

	88
	شمال
	18299
	1298
	325
	79
	18
	8
	71%
	1

	
	شرق
	15497
	11011
	248
	147
	5
	1
	71%
	4

	
	شميرانات
	5325
	3562
	109
	22
	3
	2
	67%
	5

	
	ورامين
	10322
	7166
	176
	38
	5
	0
	69%
	3

	
	پاكدشت
	4923
	3583
	110
	6
	4
	2
	73%
	2

	
	دماوند
	1643
	904
	24
	10
	3
	0
	55%
	9

	
	فيروزكوه
	197
	169
	14
	3
	0
	0
	86%
	0

	
	غرب تهران
	28140
	22680
	395
	299
	14
	6
	81%
	3.4

	
	شهريار
	18275
	12792
	236
	180
	15
	3
	70%
	1.5

	
	رباط كريم
	12389
	9353
	148
	
	12
	3
	75%
	2

	
	كل
	115010
	84207
	1786
	784
	79
	25
	73%
	3




جدول توزيع فراواني مطلق ونسبي موارد غربالگري فنيل كتونوري درمراكز تابعه دانشگاه درسال 89-88

	سال
	مركز
	كل غربالگري
	كل نوزادان بهنگام غربالگري شده
	G6PD+
	G6PDتائيد
	كل فنيل مثبت اول
	HPLCمثبت تائيد
	درصدنمونه گيري بهنگام
	درصدنمونه گيري مجدد

	89
	شمال
	17544
	12592
	816
	362
	9
	5
	72
	2

	
	شرق
	15793
	11471
	718
	176
	7
	5
	73
	5

	
	شميرانات
	5419
	3710
	310
	78
	9
	0
	68
	7

	
	ورامين
	10386
	6920
	446
	260
	2
	0
	67
	10

	
	پاكدشت
	5574
	4049
	198
	30
	2
	1
	72
	5

	
	دماوند
	1689
	1055
	42
	24
	3
	2
	63
	10

	
	فيروزكوه
	304
	267
	38
	12
	2
	1
	88
	1.5

	
	غرب تهران
	27076
	21617
	538
	332
	17
	2
	80
	4

	
	شهريار
	18584
	14220
	430
	303
	14
	2
	85
	2

	
	رباط كريم
	12827
	9581
	250
	204
	12
	2
	75
	5

	
	كل
	115196
	85482
	3786
	1781
	77
	20
	74
	3




گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده بهداشت روان

معرفي واحد 
برنامه ادغام بهداشت روان در دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي در شبكه هاي روستائي درحال اجرا مي باشد جمعيت تحت پوشش برنامه 4346633 نفر از جمعيت روستايي منطقه مي باشد که شامل ده شهرستان ورامين ، پاکدشت ، شميرانات ، دماوند ، فيروزكوه ، رباط كريم ، شهريار ، ملارد ، شهرقدس و مركز بهداشت غرب  است .

برنامه ريزي
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل درگير در بيماريابي ، پيگيري ، ارجاع و درمان بيماران عصبي رواني .
برنامه ريزي براي نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز. 
برنامه ريزي جهت برگزاري هفته بهداشت روان .
برنامه ريزي براي تهيه داروهاي بهداشت روان شبكه و هفته مبارزه با مواد مخدر .
برنامه ريزي جهت اجراي ادغام برنامه بهداشت در نظام شبكه در شهرستان فيروزكوه .
برگزاري كميته دانشگاهي و شهرستاني بهداشت روان جهت هماهنگي و برنامه ريزي هفته بهداشت روان .
برنامه ريزي جهت اجراي پيمايش ملي سلامت روان .

آموزش و باز آموزي 
برگزاري  جلسات آموزشي  در خصوص فعاليتهاي بهداشت روان
برگزاري كارگاههاي آموزشي و باز آموزي جهت پزشكان و كارشناسان برنامه در خصوص برنامه هاي جديد بهداشت روان
توزيع پمفلت و   پوستر  و تراكت 

هماهنگي ها  
درون بخش 
هماهنگي با واحد بهداشت مدارس ، گسترش ، آموزش بهداشت و معاونت درمان 
برون بخش
1- هماهنگي با اداره سلامت روان ، آموزش و پرورش مناطق 
2-  هماهنگي با دانشگاههاي ايران و تهران و بهزيستي

تامين و توزيع منابع   
در 12 سال 1389 80000000 ريال بودجه از سوي اداره سلامت روان به اين معاونت ارسال گرديده است كه به مراكز بهداشتي درماني و شبكه هاي تابعه تخصيص يافته است.

پايش و ارزشيابي
بازديد از ستاد بيماريهاي مراکز بهداشتي و خانه هاي بهداشت تابعه در طي 9ماهه اول سال 
تهيه عملکرد 12 ماهه

ساير فعاليتها 
برگزاري كميته بهداشت روان دانشگاهي .
اجراي برنامه ثبت موارد اقدام و مرگ و مير ناشي از خودكشي .
اجراي كارگاههاي مهارتهاي زندگي .
شركت در كميته بازبيني برنامه ادغام بهداشت روان .
شركت در كميته بازبيني فرمهاي آماري برنامه بهداشت روان .
شركت در همايش سلامت اجتماعي وزارت .
برگزاري آزمون نيروهاي طرحي روانشناسي باليني .
برگزاري كارگاه سه روزه مهارتهاي زندگي در مركز بهداشت شمال .
شركت دركارگاه سه روزه تسهيلگري دانشگاه كردستان .
شركت در كارگاه كشوري پيمايش ملي سلامت روان،AIMS در دانشگاه تبريز .
شركت در كميته تخصصي سلامت رواني ، اجتماعي بهزيستي .
شركت در كميته سلامت روان وزارت .
شركت در كميته سالمندان معاونت امور بهداشتي .
شركت در كميته پژوهش در نظام سلامت .
شركت در كارگاه پيمايش ملي سلامت روان .
شركت در كارگاه اصول مديريت رفتار كودكان در استان هرمزگان .
برگزاري يك دوره آموزشي ميان مدت اختلالات روانپزشكي براي 9 نفراز پزشكان سطح سوم بهداشت روان بمدت 8 هفته .
برگزاري يك كارگاه آموزشي درمانهاي غير داروئي روانشناختي براي 23 نفر از كارشناسان سلامت روان بمدت يك هفته .
برگزاري چهار كارگاه مهارتهاي زندگي جهت 167 نفر از كاركنان بيمارستانهاي تابعه .
برگزاري يازده كارگاه آموزشي مهارتهاي زندگي با رويكرد پيشگيري از اعتياد  جهت 220 نفر از معلمان ، مشاوران و مديران مدارس مناطق تحت پوشش .
برگزاري يك جلسه آموزشي نظام PHC جهت 4 نفر از دستياران پزشكي اجتماعي .
برگزاري سه كارگاه آموزشي حمايتهاي رواني ، اجتماعي در بلايا جهت 160 نفر از معلمان ، مشاوران و مديران مدارس مناطق تحت پوشش .
برگزاري سه كارگاه آموزشي مهارتهاي فرزند پروري جهت 134 نفر از مربيان مهد كودكهاي مناطق تحت پوشش .
برگزراي چهار همايش سلامت روان جهت 1430 نفر از گروههاي هدف در هفته بهداشت روان .
برگزاري و اجراي 28 نمايشنامه آموزش مهارتهاي زندگي با هماهنگي اموزش و پرورش توسط گروه هنري آويژه در مدارس تحت پوشش .
برگزاري 3 نمايشگاه با موضوع سلامت روان در مراكز تحت پوشش .
برگزاري 2 كارگاه عملي 4 ورزه طرح ملي پيمايش سلامت روان براي پرسشگران .
شركت در كارگاه آموزشي 7 روزه طرح پايلوت پيمايش كشوري سلامت روان .
شركت در كارگاه آموزشي 5 روزه طرح نهائي پيمايش كشوري سلامت روان

گزارش هفته بهداشت روان 
شرق
برگزاري سمينار بهداشت روان جهت 300 نفر از خانواده هاي سياه لشکر 27 محمد رسول الله .
برگزاري يک جلسه با عنوان مهارت ارتباط موثر جهت 50 نفر از کارکنان شرکت کيميدارو .
اجراي سه برنامه آموزشي در رابطه با بهداشت روان در بلايا جهت 85 نفراز رابطين بهداشتي .
اجراي يک جلسه آموزشي در خصوص تفکر مثبت با حضور 20 نفر از پرسنل ستادي .
اجراي 17 برنامه آموزشي با عناوين مرتبط با روزهاي هفته بهداشت روان جهت 860 نفر از اولياء ،مربيان و
 دانش آموزان .
همکاري در اجراي مسابقه دو 30 نفراز رابطين با تاکيد بر ورزش در سلامت روان .
تهيه و توزيع 170عدد تراکت،20عدد پوسترو 40عدد کتاب آموزش همگاني سلامت روان .
برگزاري کميته بهداشت روان .
تايپ شعار هفته بهداشت روان در سربرگ مکاتبات اداري .

شمال
برگزاري همايش يک روزه با عنوان سلامت روان و زنان در سراي محله کاظم آباد جهت 180 نفر از مراجعين .
برگزاري همايش يک روزه با عنوان سلامت روان و بيماريهاي مزمن در کودکان،در بيمارستان کودکان بهرامي جهت 100 نفراز دانشجويان پزشکي و پزشکان و کارشناسان مراکز تابعه .
برگزاري کارگاه يک روزه با عنوان سلامت روان در زنان و سالمندان جهت 40 نفر پرسنل مرکز بهداشت شمال تهران.
برگزاري جلسات آموزشي در حسينيه ها و مساجد تحت پوشش جهت 238 نفر از مراجعين .
برگزاري جلسات آموزشي در37 مدرسه تحت پوشش جهت 3942 نفر از دانش آموزان و 1151نفر از اولياء.
برگزاري جلسات آموزشي در 21 مرکز بهداشتي درماني تحت پوشش جهت 1433نفر از مراجعين و 589نفر از رابطين.
برگزاري جلسات آموزشي در 21 مرکز بهداشتي درماني تحت پوشش و سراي محله هاي شهرداري جهت 617 نفراز سالمندان.
برگزاري 3 گرد همايي و راه پيمايي در سه مرکز بهداشتي درماني و بازديد از سراي سالمندان کهريزک و بر پايي نمايشگاه و غرفه در پارک بهشت مادران .
تهيه،تکثير و توزيع 200 عدد تراکت،30عدد پوستر،60عدد کتاب و سي دي آموزش همگاني سلامت روان .
انجام مصاحبه تلفني با کارشناس بهداشت روان جهت درج در روزنامه همشهري .
برگزاري کميته بهداشت روان .
تايپ شعار هفته بهداشت روان درسر برگ مکاتبات اداري .

شميرانات
برگزاري همايش با عنوان سلامت روان و زنان جهت 100 نفر از پرسنل آموزش و پرورش،شهرداري،حوزه هاي مقاومت بسيج ومراکز بهداشتي در سراي اوين .
برگزاري 2 جلسه به منظور اجراي برنامه هاي هفته بهداشت روان .
برگزاري يک جلسه آموزشي در خصوص بيماري هاي مزمن،سلامت روان در زنان و سلامت روان در سالمندان جهت 311 نفراز داوطلبين سلامت مراکز بهداشتي درماني .
ارائه آموزش گروهي و چهره به چهره در 67 مرکز بهداشتي درماني،پايگاههاي بهداشتي و خانه هاي بهداشت جهت 1086نفر از مراجعين،1019نفر از دانش آموزان و اولياي آنها و همچنين 198 نفر از ساير گروههاي هدف .
مصاحبه راديويي با راديو سلامت .
تهيه پلاکارد و پارچه نويسي و نصب در سالن سراي محله اوين به مناسبت همايش .
تهيه و توزيع 400 عدد تراکت .
تهيه و توزيع 40 برگ پوستر با عنوان شعار هفته سلامت روان .
برگزاري کميته بهداشت روان .
تايپ شعار هفته بهداشت روان در سر برگ مکاتبات اداري .
پاکدشت
برگزاري 3همايش سلامت روان: 1- همايشي با عنوان سلامت روان و جوانان و نوجوانان جهت 120نفر از دانش آموزان 2- همايشي با عنوان سلامت روان و نشاط اجتماعي جهت 160نفراز اولياي دانش آموزان مدارس مروج سلامت 3- همايشي با عنوان سلامت روان و زنان جهت 60نفر از رابطين بهداشتي.
برگزاري کارگاه سلامت روان و ارتباط موثر جهت 30نفر از پرسنل بيمارستان زعيم .
برگزاري 48 جلسه آموزشي با موضوعات مختلف بر اساس مناسبتهاي نامگذاري شده هفته بهداشت روان در سطح مراکز بهداشتي درماني .
تهيه،تکثير و توزيع800برگ تراکت و بروشور،400برگ پمفلت و نصب 4 نوع پلاکارد با موضوع سلامت روان و شعارهفته بهداشت روان .
تهيه ، تکثير و  توزيع پکيج مقالات آموزشي ارسالي از معاونت به پزشکان و کارشناسان مراکز .
نصب شعار هفته بهداشت روان در تابلو الکترونيکي سر در شبکه .
برگزاري کميته بهداشت روان .
تايپ شعار هفته بهداشت روان در سر برگ مکاتبات اداري .

دماوند
برگزاري همايشي با عنوان بهداشت روان و رسانه جهت 104نفر.
برگزاري همايشي با عنوان سلامت روان در مدارس جهت 80نفر با همکاري شهرداري دماوند .
همکاري جهت برگزاري همايش سلامت روان و تربيت بدني .
انجام مشاوره در سطح مدارس شهرستان .
ايجاد غرفه در مراکز تابعه به منظور توزيع رسانه با موضوعات روان شناسي .
انتشار شعار سال بهداشت روان از طريق سامانه پيام کوتاه شهرداري دماوند .
تهيه،تکثير و توزيع بيش از 5000 پمفلت و 100تراکت،تهيه و توزيع پلاکارد در سطح شهر .
برگزاري کميته بهداشت روان .
تايپ شعار هفته بهداشت روان در سر برگ مکاتبات اداري .

فيروزکوه
برگزاري سميناري با عنوان بهداشت روان و شهرنشيني جهت 130نفر .
برگزاري 6جلسه آموزشي بهداشت روان جهت 902نفر از اوليا ء و مربيان و 410نفر از دانش آموزان .
برگزاري جلسه آموزشي با عنوان بهداشت روان و شهر نشيني جهت 35نفر از رابطين بهداشتي .
برگزاري 8جلسه آموزشي بهداشت روان توسط پزشکان مراکز روستايي جهت 160نفر و برگزاري 18 جلسه آموزشي بهداشت روان توسط پزشکان و بهورزان جهت 350نفر .
برگزاري برنامه پياده روي رابطين بهداشتي با شعار بهداشت روان و شهر نشيني .
آموزش از طريق بيلبورد شبکه مستقر در داخل شهر .
به صدا در آوردن زنگ مدارس در ابتداي کلاسها و دادن شعار مرتبط با هفته و نصب آن روي ديوار .
تهيه،تکثير و توزيع 4000پمفلت و پوستر بهداشت روان و تهيه جزوه آموزشي در خصوص اختلال بيش فعالي جهت رابطين بهداشتي .
برگزاري کميته بهداشت روان .
تايپ شعار هفته بهداشت روان در سر برگ مکاتبات اداري .

ورامين
برگزاري همايشي با عنوان بهداشت روان و سالمند جهت 500نفراز پرسنل شبکه بهداشت ودرمان،بهورزان و نيز مربيان،معلمين و دانش آموزان و سالمندان مرکز نگهداري سالمندان پيشوا و همچنين مدعوين کليه ادارات پيشوا .
برگزاري همايشي با عنوان بهداشت روان و آسيبهاي اجتماعي جهت 100نفر از پرسنل ستادي،بهورزان و مشاوران و مربيان تربيتي مدارس .
برگزاري 2 کارگاه 2روزه با عنوان مهارتهاي فرزند پروري جهت 90نفر از پرسنل بهورز،کارشناسان مربي و مربيان آموزشگاه بهورزي .
برگزاري جلسات آموزشي بهداشت روان از جمله: 
بهداشت  روان و زنان جهت 30نفر از رابطين بهداشتي .
بهداشت روان و زنان جهت 350نفر از اولياء دانش آموزان .
بهداشت روان در کودکان و نوجوانان جهت 270نفر از اولياء دانش آموزان .
مهارتهاي زندگي جهت 45 نفر از بهورزان و مربيان .
بازديد از خانه سالمندان با هدف ارج نهادن به مقام سالمند .
اجراي مسابقه نقاشي با موضوع بهداشت روان و زنان جهت 104دانش آموز .
برگزاري راه پيمايي جهت 250نفر از زنان به مناسبت هفته بهداشت روان در بخش جليل آباد .
تهيه و نصب 12عدد بنر .
تهيه و توزيع 600عدد تراکت،800عدد پمفلت،35 عدد پوسترو 500سري جزوه بهداشت روان .
تشکيل 4 کميته درون بخشي و برون بخشي .
تايپ شعار هفته بهداشت روان در سر برگ مکاتبات اداري .

مرکز بهداشت غرب
برگزاری 2 همایش بهداشت روان جهت 350 نفر از کارکنان بهداشتی و خانواده ها .
برگزاری یک  7 جلسه آموزشی سخنرانی با عنوان مهارت ها و سلامت روان برای عموم در مراکز و مدارس.
تهیه 5 نوع پمفلت آموزشی مرتبط با سلامت روان.
برگزاری نمایشگاه سلامت روان .
تهیه و توزیع 150 عدد تراکت،  30 پوستر  و 1500 جلد کتاب آموزش دبستانی ها.
برگزاری کمیته بهداشت روان.

مرکز بهداشت شهریار
درج شعارهاي مربوط در سربرگ مكاتبات اداري از تاريخ 23/7/89 تاپايان مهرماه .
اجراي برنامه هاي آموزشي ويژه دانش آموزان مقاطع مختلف  در مدارس .
اجراي برنامه هاي آموزشي ويژه اولياء دانش آموزان ، عموم مردم وگروه هاي هدف در طول ایام هفته .
تهیه و توزیع 20 پوستر  و 1500 جلد کتاب آموزش دبستانی ها. 
برگزاری کمیته بهداشت روان .

مرکز بهداشت رباط کریم
برگزاری 1 همایش بهداشت روان جهت 250 نفر از کارکنان بهداشتی ، مسولین شهر و خانواده ها .
برگزاری یک  12  جلسه آموزشی کلاس و سخنرانی با عنوان مهارت ها و سلامت روان برای عموم .
برگزاری جلسات آموزشي برای دانش آموزان در مدارس .
برگزاری جلسات آموزشي برای عموم مردم در طول ایام هفته.
تهیه و توزیع 20 پوستر  و 1000 جلد کتاب آموزش دبستانی ها.
برگزاری کمیته بهداشت روان.

روابط عمومي معاونت بهداشتي
معرفي 10 نفر کارشناس (از سطح تحصيلات فوق تخصص تا کارشناس) به 4 خبرگزاري ، چهار شبکه سيما و راديو سلامت .
انجام  6 مصاحبه توسط کارشناسان معرفي شده (متن مصاحبه ها در روابط عمومي موجود است) .
چاپ 2 عدد  بنر و استند مرتبط با هفته بهداشت روان و نصب در محل درب ورودي معاونت .

مقايسه آمار و اطلاعات برنامه ادغام بهداشت روان در مناطق روستايي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي12ماهه سال 89-88

	نام فعاليت
	سال89
	سال88
	روند

	بيماريابي بيماران شديد رواني
	73/2
	92/1
	81/0+

	بيماريابي بيماران خفيف رواني
	60/7
	40/6
	2/1+

	بيماريابي بيماران صرع
	46/3
	71/2
	75/0+

	بيماريابي بيماران عقب مانده ذهني
	22/3
	05/3
	17/0+

	بيماريابي ساير موارد
	94/0
	78/0
	16/0+

	كل
	98/17
	88/14
	1/3+



توضيحات : 
با توجه به بهبودي سريع در بيماران گروه ساير موارد نوسان شاخص در اين گروه بسيار مي باشد.

در بيماران گروه صرعي نيز فوت و بهبود علت نوسان شاخص در اين گروه مي باشد .
مقايسه آمار و اطلاعات برنامه ادغام بهداشت روان در مناطق روستايي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شهيد بهشتي12 ماهه سال 1389
وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي

	نوع اختلالات
	جنس
	موارد تحت درمان
	موارد تحت مراقبت
	دلايل قطع پيگيري
	ارجاع

	
	
	جديد
	عود
	تكراري
	
	
	

	
	
	كمتر از يكسال
	4-1 سال
	14-5 سال
	24-15 سال
	34-25 سال
	44-35 سال
	54-45 سال
	64-55 سال
	65 سال و بالاتر
	جمع
	
	
	
	بهبود
	فوت
	ساير دلايل
	مركز تخصصي
	بستري

	رواني شديد
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	84
	28
	0
	1
	0
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	
	98
	
	
	
	
	
	

	رواني خفيف
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	133
	224
	0
	0
	2
	0
	
0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	
	654
	
	
	
	
	
	

	صرع
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	154
	64
	0
	0
	2
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	152
	
	
	
	
	
	

	عقب ماندگي ذهني
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	387
	
	0
	2
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ساير موارد
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	16
	71
	0
	0
	2
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	14
	
	
	
	
	
	

	جمعيت تحت پوشش برنامه
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


   

وزارت بهداشت ، درمان و آموزش پزشكي
دفتر سلامت رواني ، اجتماعي واعتياد

	 نوع اختلالات
	جنس
	موارد تحت درمان
	موارد تحت مراقبت
	دلايل قطع پيگيري
	ارجاع

	
	
	جديد
	عود
	تكراري
	
	
	

	
	
	كمتر از يكسال
	4-1 سال
	14-5 سال
	24-15 سال
	34-25 سال
	44-35 سال
	54-45 سال
	64-55 سال
	65 سال و بالاتر
	جمع
	
	
	
	بهبود
	فوت
	ساير دلايل
	مركز تخصصي
	بستري

	رواني شديد
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	
	27
	2
	0
	0
	0
	2
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	26
	
	
	
	
	
	

	رواني خفيف
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	11
	
	360
	62
	0
	0
	0
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	23
	
	1067
	
	
	
	
	
	

	صرع
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	29
	18
	0
	0
	0
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	19
	
	
	
	
	
	

	عقب ماندگي ذهني
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	49
	
	0
	0
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ساير موارد
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	14
	
	507
	71
	0
	0
	0
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	84
	
	2282
	
	
	
	
	
	

	جمعيت تحت پوشش برنامه
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


 
	

	آمارفعاليتهاي بهداشت روان درمناطق روستايي شهرستان هاي( شهريار ، رباط کريم ، مرکز بهداشت غرب ) ماه : 12 سال 89

	نوع بيماري
	جنس
	موارد تحت درمان
	موارد
	موارد قطع پيگيري
	ارجاع

	
	
	جديد
	عود
	تكراري
	تحت
	
	

	
	
	كمتر ازيكسال
	4-1
	14- 5
	24-15
	34-25
	44-35
	54-45
	55-64
	65
	جمع
	
	
	مراقبت
	بهبود
	فوت
	ساير دلايل
	مركز تخصصي
	بستري

	رواني
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	0
	26
	8
	0
	0
	0
	4
	0

	شديد
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	0
	15
	
	
	
	
	
	

	رواني
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	6
	0
	64
	134
	2
	0
	2
	0
	0

	خفيف
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	48
	0
	215
	
	
	
	
	
	

	صرع
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	0
	32
	26
	0
	0
	0
	4
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	5
	0
	26
	
	
	
	
	
	

	عقب ماندگي
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	3
	
	
	111
	
	0
	0
	0
	0

	ذهني
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	ساير
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	0
	1
	44
	0
	0
	0
	0
	0

	موارد
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	0
	8
	
	
	
	
	
	

	جمع
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	جمعيت
	مرد
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	
	
	
	
	
	
	
	

	تحت پوشش
	زن
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	جمع كل جمعيت
	
	0
	
	
	
	
	
	
	
	



	آمارفعاليتهاي بهداشت روان درمناطق شهري شهرستان هاي( شهريار ، رباط کريم ، مرکز بهداشت غرب /سال 89

	نوع بيماري
	جنس
	موارد تحت درمان
	موارد
	موارد قطع پيگيري
	ارجاع

	
	
	جديد
	عود
	تكراري
	تحت
	
	

	
	
	كمتر ازيكسال
	4--1
	14--5
	24--15
	34--25
	44--35
	54--45
	55-64
	65
	جمع
	
	
	مراقبت
	بهبود
	فوت
	ساير دلايل
	مركز تخصصي
	بستري

	رواني
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	3
	1
	13
	2
	0
	0
	0
	2
	0

	شديد
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	0
	11
	
	
	
	
	
	

	رواني
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	31
	0
	59
	63
	3
	0
	0
	5
	0

	خفيف
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	112
	0
	178
	
	
	
	
	
	

	صرع
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2
	0
	16
	5
	0
	0
	0
	0
	0

	
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	-
	0
	15
	
	
	
	
	
	

	عقب ماندگي
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	1
	
	
	48
	
	0
	0
	0
	0

	ذهني
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	-
	
	
	
	
	
	
	
	

	ساير
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	62
	0
	18
	4
	3
	0
	0
	11
	0

	موارد
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	140
	0
	73
	
	
	
	
	
	

	جمع
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	جمعيت
	مرد
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	تحت پوشش
	زن
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	جمع كل جمعيت
	
	0
	
	
	
	
	
	
	
	



تعداد کارگاههاي آموزشي و تعداد شرکت کننده  به تفکيک

	گروه هدف

نام مرکز
	تعداد کارگاه

	
	بهورز
	تعداد شرکت کننده
	کاردان
	کارشناس
	تعداد شرکت کننده
	والدين
	تعداد شرکت کننده

	شميرانات
	كارگاه اختلالات رفتاري در كودكان جهت بهوزران و كاردان مربيان
كارگاه مهارتهاي فرزند پروري جهت رابطين بهداشتي پايگاه لويزان
	*
	28نفر
23 نفر

	شرق
	

	
	
	
	
	

	شمال
	كارگاه سه روزه مهارتهاي زندگي جهت كارشناسان و پزشكان ستاد
	
	30 نفر

	دماوند
	
	
	

	فيروزکوه
	

	
	
	
	
	

	پاکدشت
	

	
	
	
	
	

	ورامين
	


	
	
	
	
	

	دانشگاه
	

	
	
	
	
	



جدول عملکرد مراکز بهداشتي درماني روستائي مجري برنامه بهداشت روان در  سال 1389- 1388

	نام مرکز
	جمعيت تحت پوشش
	تعداد
	شديد رواني
	خفيف رواني
	صرع
	عقب مانده ذهني
	سايرموارد
	مجموع بيماريها

	رباط  کريم
	118000
	کل89
	52
	604
	58
	152
	57
	923

	
	
	شاخص 89
	44/0
	12/5
	49/0
	29/1
	48/0
	82/7

	
	
	کل88
	55
	366
	44
	156
	128
	749

	
	
	شاخص 88
	47/0
	10/3
	37/0
	32/1
	08/1
	35/6

	شهريار
	180000
	کل89
	193
	1138
	308
	412
	151
	2202

	
	
	شاخص 89
	07/1
	32/6
	71/1
	29/2
	84/0
	23/12

	
	
	کل88
	166
	1168
	276
	349
	120
	2079

	
	
	شاخص 88
	92/0
	49/6
	53/1
	94/1
	67/0
	55/11

	غرب
	520
	کل89
	2
	15
	4
	4
	12
	37

	
	
	شاخص 89
	85/3
	85/28
	69/7
	69/7
	08/23
	15/71

	
	
	کل88
	1
	12
	4
	4
	11
	32

	
	
	شاخص 88
	92/1
	08/23
	69/7
	69/7
	15/21
	54/61

	جمع كل
	298520
	کل89
	274
	1757
	70/3
	568
	220
	3189

	
	
	شاخص 89
	27/8
	88/5
	23/1
	90/1
	73/0
	68/10

	
	
	کل88
	222
	1546
	324
	509
	259
	2860

	
	
	شاخص 88
	43/0
	03/3
	63/0
	99/0
	50/0
	61/5

	توضيح: جمعيت روستائي در مدت زمان مشابه درسال 1388 با احتساب غرب ، كرج ،شهريار ، ساوجبلاغ و نظر آباد 509534 نفر بوده است كه در 6رماهه اول 1389 جمعيت كرج و 3 ماهه سوم ساوجبلاغ و نظر آباد از كل جمعيت كسر گرديده است.
	



	



جدول عملکرد مراکز بهداشتي درماني شهري مجري برنامه بهداشت روان در  سال 1389- 1388

	نام مرکز
	جمعيت تحت پوشش
	تعداد
	شديد رواني
	خفيف رواني
	صرع
	عقب مانده ذهني
	سايرموارد
	مجموع بيماريها

	شهريار
	356000
	کل89
	60
	546
	168
	108
	350
	1232

	
	
	شاخص 89
	17*/
	53/1
	47/0
	30/0
	98/0
	46/3

	
	
	کل88
	37
	433
	61
	53
	499
	1083

	
	
	شاخص 88
	10/0
	22/1
	17/0
	15/0
	40/1
	04/3

	رباط کريم
	198000
	کل89
	14
	376
	8
	20
	336
	754

	
	
	شاخص 89
	07/0
	90/1
	04/0
	10/0
	70/1
	81/3

	
	
	کل88
	39
	517
	33
	25
	430
	1044

	
	
	شاخص 88
	20/0
	61/2
	17/0
	13/0
	17/2
	27/5

	غرب
	510000
	کل89
	35
	449
	12
	8
	744
	1248

	
	
	شاخص 89
	07/0
	88/0
	02/0
	02/0
	46/1
	45/2

	
	
	کل88
	16
	790
	12
	10
	624
	1452

	
	
	شاخص 88
	31/0
	55/1
	02/0
	02/0
	22/1
	85/2



جدول آمار دانش آموزان تحت پوشش برنامه آموزش مهارتهای زندگی سال 89

	شهرستان
	ناحیه آموزش و پروش
	زمان اجرای طرح
	تعداد مدارس تحت پوشش
	مقاطع تحصیلی
	تعداد مربی
	تعداد دانش آموزان تحت پوشش
	کارشناس مسول برنامه درشهرستان
	

	رباط کریم
	منطقه 1
	مهر 89
	9
	راهنمائی
	9
	945 نفر
	خانم اسوری
	

	
	منطقه 2
	مهر 89
	10
	راهنمائی
	11
	525
	"
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	جمع کل
	
	
	
	
	19
	1470  نفر
	
	



فعالیت های اجرائی آموزش مهارتهای زندگی سال 89
برگزاری 3 جلسه کمیته استانی مهارتهای زندگی با مشارکت آموزش و پرورش .
برگزاری 3 جلسه کمیته شهرستانی مهارتهای زندگی .
برگزاري چهار كارگاه آموزش مهارتهاي زندگي جهت 167 نفر از كاركنان بيمارستان هاي تابعه .
برگزاري 11 كارگاه آموزشي مهارتهاي زندگي با رويكرد پيشگيري از اعتياد  برای 220 نفر از معلمان ، مشاوران و مديران مدارس مناطق 27 گانه آموزش و پرورش شهرستان هاس استان تهران و البرز با محوریت آموزش و پرورش شهرستانهای استان تهران .
برگزاري سه كارگاه آموزشي مهارتهاي فرزند پروري جهت 134 نفر از مربيان مهد كودك هاي مناطق تحت پوشش .
برگزاري و اجراي 28 نمايشنامه آموزش مهارتهاي زندگي با هماهنگي آموزش و پرورش توسط گروه هنري آويژه در مدارس تحت پوشش .
برگزاري 2 كارگاه آموزشي مهارتهاي زندگي  برای40 نفر از کارشناسان بهداشتی مراکز بهداشت در دی و بهمن 89 .
پایش های انجام شده .









گزارش فعاليتهاي مراکز خدمات مشاوره اي بهداشت روان

	سال1388
	سال 1389
	عنوان فعاليت

	4612
	2631
	تعداد کل مراجعين

	3323
	1807
	تعدا کل مراجعين جديد درماه

	4265
	2255
	تعداد مشاوره و روان درماني به تعداد نفر

	449
	133
	تعداد ازمونهاي رواني انجام شده

	620
	206
	تعداد بيماران ارجاع شده جهت ويزيت روانپزشکي

	22
	15
	تعداد بيماران ارجاع شده جهت بستري در بيمارستان

	89
	36
	تعدادبيماران ارجاع شده به مراکز ترک اعتياد

	134
	46
	تعدادبيماران ارجاع شده به مراکز گفتار درماني

	166
	103
	تعدادبيماران ارجاع شده جهت آزمايشات

	13
	3
	تعداد کارگاههاي انجام شده با ذکر نام و گروههاي هدف (تعداد ساعت )

	9
	0
	تعداد سمينارياهمايش انجام شده با ذکر عنوان و تعداد نفرات

	37554
	14323
	جمع کل نفرات آموزش ديده


 توضيحات :  خدمات مشاوره اي بهداشت روان در سه مركز بهداشت شرق ، شميرانات و شمال و شبكه بهداشت        فيروزكوه ارائه مي گردد. 

فعاليتهاي آموزشي و باز آموزي ها تعداد جلسات آموزشي  بهداشت روان به تفکيک مراکز

	مرکز
	سال 89
	سال 88

	شرق
	6971
	8871

	شمال
	4503
	7432

	شميرانات
	13965
	10114

	دماوند
	3820
	24033

	ورامين
	19773
	16109

	پاکدشت
	15483
	11327

	فيروزكوه
	1914
	5808

	شهريار
	8365
	5740

	رباط كريم
	6971
	5183

	غرب
	23950
	18372



معرفي برنامه پيشگيري از سوء  مصرف مواد
برنامه ساماندهي معتادان خياباني و سخت دسترس از سال 1384 با راه اندازي اولين مركز گذري كاهش آسيب (DIC ) در مركز بوعلي در سطح دانشگاه  با 100 بيمار تحت پوشش شروع به فعاليت نموده است . با توجه به گسترش برنامه از نيمه دوم سال 1385 تا پايان نه ماهه اول ماه سال 1389 تعداد مراكز فعال به 5 مركزو 10 تيم سيار ارتقاء يافته است. كه درحال حاضر در 5 منطقه پرخطر تحت پوشش دانشگاه مشغول به ارائه خدمات كاهش آسيب به بيش از 4277 معتاد بي خانمان مي باشند . ضمنا برنامه درمان با آگونيستهاي درماني از سال 1380 در مركز مشاوره بيماريهاي رفتاري درحال اجرا مي باشد. درحال حاضر در سه مركز ورامين ، بوعلي و دگمه چي برنامه درمان با متادون جهت 130 بيمار تحت پوشش در حال اجرا است.

گزارش اهم فعاليتهاي انجام شده 
برنامه ريزي
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل مراكز كاهش آسيب درجهت بيماريابي ، پيگيري ، ارجاع و درمان بيماران .
برنامه ريزي براي آموزش پرسنل مراكز كاهش آسيب درجهت تكميل فرمهاي آماري و نحوه گزارش دهي خدمات ارائه گرديده به معتادان تحت پوشش با توجه به فرمهاي جديد آماري .
برنامه ريزي براي نظارت و پايش فعاليتهاي انجام شده در مراكز .
برنامه ريزي جهت ارائه خدمات كاهش آسيب در هفته مبارزه با مواد مخدر در مراكز .
برنامه ريزي جهت شركت در دوره هاي درمان با متادون جهت پزشكان مراكز .
برنامه ريزي جهت تشكيل كميته ماده 12 و 13 جهت صدور مجوز مراكز گذري كاهش آسيب .
تامين نيروي روانشناس باليني جهت مراكز درمان متادون مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري .

آموزش و باز آموزي 
برگزاري  جلسات آموزشي و كارگاه استاني در خصوص فعاليتهاي كاهش آسيب .
برگزاري كارگاههاي آموزشي و باز آموزي جهت پزشكان و كارشناسان برنامه در خصوص برنامه هاي كاهش آسيب .
توزيع پمفلت و پوستر  و تراكت .
نظارت و پايش و ارزشيابي .

هماهنگي ها  
هماهنگي با اداره سلامت روان و اعتياد .
هماهنگي با شوراي هماهنگي مبارزه با مواد مخدر استان تهران.
هماهنگي با نيروي انتظامي .
هماهنگي با دانشگاههاي ايران و تهران و بهزيستي .

پايش و ارزشيابي
بازديد از مراكز كاهش آسيب تحت پوشش  در طي 12 ماهه سال 1389
بازديد از مراكز درمان متادون در مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري
بازديد ازمراكز گذري كاهش آسيب گذري تحت پوشش دانشگاه 

ساير فعاليتها 
تهيه و توزيع بروشور ، پوستر و پمفلت آموزشي در بين مراكز تابعه جهت هفته مبارزه با مواد مخدر .
فعال نمودن كميته ماده 12و 13 جهت صدور مجوز مراكز گذري.
تحت پوشش قراردادن 4377 معتاد بي خانمان در برنامه هاي كاهش آسيب و 130 بيمار تحت درمان رايگان متادون .
اطلاع رساني عمومي ، نصب پلاكارد و مصاحبه راديوئي با شبكه سلامت ، جوان .
شركت در كميته هاي درمان ، كاهش آسيب و فرهنگي پيشگيري ستاد مبارزه با مواد مخدر بعنوان عضو اصلي.
نظارت و پايش مراكز DIC و MMT تحت پوشش .
مسئوليت ستاد نظارت بر مراكز كاهش آسيب و درمان دانشگاه با ابلاغ مستقيم از رياست محترم .
شركت در كميته فرهنگي و پيشگيري استان تهران بعنوان عضو اصلي – بهزيستي استان تهران .
راه اندازي مركز گذري كاهش آسييب جهت زنان خياباني در مركز بهداشتي درماني نادر .
شركت در كارگاه كشوري تدوين فرمهاي آماري مراكز DICوMMT .
شركت دركارگاه مراكز خدمات رساني به زنان آسيب پذير وزارت .
شركت دركميته پيشگيري دانشگاه ايران .
جلسه مركز نويد با حضور نمايندگان مركز بهداشت شرق ، بهزيستي ، شهرداري و پليس امنيت تهران.
جلسه هماهنگي در مركز نادر با حضور معاون محترم فني معاونت ، مدير عامل انجمن تنظيم خانواده ،رئيس مركز بهداشت شمال.
بازديد رئيس محترم اداره ايدز وزارت از مركز نادر و ميخك سفيد  .
شركت در كميته ماده 31 دانشگاه .
شركت در كارگاه راه اندازي واحد درمان سوء مصرف مواد در مركز گذري جهت اتباع و مهاجرين در قرچك ورامين – شهرستان مشهد مقدس .
برگزاري كارگاه يك روزه آشنائي با انواع مواد مخدر و محرك جهت مسئولين خوابگاههاي دانشجوئي و كارشناسان دخانيات مراتكز تابعه .




جدول شماره 37- ثبت خدمات مراكز كاهش آسيب سال 1389

	رديف
	مركز
	تعداد معتادان تحت پوشش مراكز گذري
	تعداد معتادين غير تزريقي
	تعداد سرنگ و سر سوزن توزيع شده
	تعدا سرنگ و سر سوزن جمع آوري شده
	تعداد كاندومهاي تحويلي
	تعداد موارد ارجاع به مراكز بهداشتي و مشاوره
	تعداد جلسات اموزشي

	
	
	زن
	مرد
	جمع
	
	
	
	
	
	

	1
	نويد
	1
	8821
	8822
	4517
	14499
	2600
	0
	286
	805

	2
	طنين زيباي حيات
	411
	5517
	5928
	1329
	31979
	2469
	2445
	420
	339

	3
	پيام آوران همياري
	18
	639
	657
	55
	81394
	15165
	21631
	14
	1470

	4

	ميخك سفيد
	147
	0
	147
	139
	55
	569
	718
	65
	190

	5
	ميخك
	1351
	0
	1351
	1327
	1084
	3600
	11667
	604
	6229

	6
	كل
	1928
	14978
	16905
	7367
	129011
	24403
	36461
	1389
	9033



جدول شماره 38- ثبت خدمات درمان اختلالات سوء مصرف مواد سال1389

	نام مركز
	تعداد كل پذيرش شده
	درمان نگهدارنده متادون
	مشاوره فردي و گروهي

	
	زن
	مرد
	كل
	
	

	ورامين
	34
	345
	379
	354
	255

	بوعلي
	0
	24
	24
	38
	60

	دگمه چي
	4
	88
	92
	147
	42

	ميخك سفيد
	75
	0
	75
	75
	135

	كل مراكز
	113
	457
	570
	1006
	492



معرفي برنامه پيشگيري از سوانح وحوادث
با ورود صنعت و تکنولوزي به زندگي انسان، گسترش ارتباطات و توسعه شهرنشيني سوانح و حوادث بالاخص سوانح ترافيکي بعنوان يکي از عوامل مهم و تهديد کتتده زندگي انسانها درآمده است.وجودعوامل حادثه ساز كه تعدد منجمله  تقاط حادثه خيز در جاده ها، عدم رعايت مقررات توسط رانندگان، نقص فني خودروها و از همه مهمتر فقدان آگاهي، نگرش، عملکرد صحيح عواملي هستند که باعث شده روز به روز شاهد افزايش حوادث دلخراش و عوارض ناشي از آن باشيم.
بخش هاي ذيل برنامه سوانح وحوادث را تشكيل مي دهد:
1- مديريت اجرايي برنامه وسيع جامعه ايمن كه در تمام مناطق شهرداري تابعه كلان شهر تهران كه با تعيين دبيرخانه شوراي سياستگذاري جامعه ايمن وظايف سنگيني را متوجه وزارت بهداشت منجمله دانشگاه نموده است  با عنايت به سهم توليت پيشگيري از سوانح وحوادث واجراي سياستهاي غير قابل اجتناب وزارت متبوع و شهرداري تهران بعنوان يك اولويت واورژ‍انس است كه برگرفته ازمعلوليتهاو مرگ ومير شهروندان وپيامدهاي سنگين ومصيبت باراجتماعي ((…!…DALLY…..در موارد متعدداست كه عامل آن  پيشرفت عوامل خطرمربوطه مي باشد كه بشدت در حال توسعه است  . اين برنامه نيازمند يك كارشناس درگير تمام وقت دارد .جلسات متعدد در هر منطقه شهرداري تحت پوشش با موضوعات متعدد وانتظارات وزارت متبوع وشهرداري تهران وجايگاه خطيردانشگاه در امر فوق  در اجراي دقيق سياست فوق است . تعيين نماينده وي‍ژة توسط شهردارمحترم تهران وهمچنين تعيين شوراي مهم سياستگذاري جامعه ايمن شهر تهران در اجراي برنامه جامعه ايمن وپيگيريهاي جدي وزارت متبوع بخشي از دلايل توجه موضوع فوق الذكر است .
2- ثبت مصدومين ناشي از حوادث كه در كليه بيمارستانها ومراكز پزشكي آموزشي ودرماني درحال اجراست .حجم فوق العاده اي شامل دهها هزار موردثبت سوانح وحوادث در هر سال (بيش از 180000مورد ثبت در سال 88 كه هرمورد ثبت وقت قابل توجهي را از هر كارشناس به خود اختصاص مي دهد)لازم است در مراكز فوق مديريت شوند 
( برنامه ريزي ،نظارت و..)وپس از ورود اين حجم عظيم اطلاعات توسط همين كارشناس ها ، آناليز شده در مراكز بهداشت  وبر اساس نتايج  آن براي موضوع حياتي سوانح وحوادث كه  دومين عامل مرگ  ومير كشورواولين عامل مرگ ومير گروه جوان كشور است درروزبه روزسال لازم است انجام گردد.قابل ذكراست سيماي اپيدميولوژيك مواردي مثل تصادفها، خودكشي ها ، سوختگي ها ومسموميتها و.....، شناسايي علل ورفع آن از جمله مسائل بسيار مهم است .وجود بيمارستان سوانح سوختگي مطهري ،مسمومين لقمان ،دهها هزار آمار مركز پزشكي حضرت رسول (ص)و.....
3-مديريت برنامه عقرب ومارگزيدگي ،ثبت وجمع آوري اطلاعات وهماهنگي با گروه بيماريهاي واگير جهت پيگيري سرم وپشتيباني وارزيابيهاي حياتي مربوطه .
4-مديريت پيشگيري وثبت حوادث متعدد بدليل مناسبتها و...كه يكي از آنها برنامه مديريت اجرايي برنامه ثبت حوادث چهارشنبه آخر سال وگردآوري وتجزيه وتحليل اطلاعات مزبور است .
5-مديريت برنامه هاي پيشگيري از بيماريهاي اسكلتي وعضلاني  كه در چارت صريحا ديده شده است و به برنامه كشوري اضافه خواهد شد .
6-توسعه برنامه  هاي ثبت مصدومين كه بعنوان منبع مهمي در حال حاضر جهت مداخله هاي بهداشتي مد نظر است بسرعت در حال انجام است وافراد معين ماهر و كاركشته اي رانياز دارد (آموزش كليه مراكز پزشكي ،مديريت ثبت ،ثبت الكترونيك واناليز اطلاعات و....).
7- استقرارمركز تحقيقات پيشگيري  از مصدوميتها وارتقا ايمني در سطح دانشگاه نشان از ضرورت توجه لازم به موضوع سوانح حوادث درمعاونت امور بهداشتي دانشگاه دارد .وشايسته اين معاونت همراهي وهمگامي با آن مجموعه است .
8-مديريت واجراي برنامه بازديد منازل در كليه منازل تحت پوشش خانه هاي بهداشت وامكان توسعه آن در شهر .

گزارش مهمترين اقدامات انجام يافته 
برنامه ريزي
برنامه ريزي بمنظور آموزش درگروههاي هدف  دربرنامه سوانح وحوادث .
برنامه ريزي جهت انجام و ارتقاو برنامه جامعه ايمن دربرنامه سوانح وحوادث.
برنامه ريزي جهت ارتقاو تداوم اجراي برنامه ثبت مصدومين دربرنامه سوانح وحوادث .
برنامه ريزي جهت ارتقا وضعيت بازديد منازل در مراكز روستايي دربرنامه سوانح وحوادث .
برنامه ريزي جهت انجام هماهنگي هاي برون ودرون بخش دربرنامه سوانح وحوادث .
برنامه ريزي بازديدهاي نظارتي براساس چك ليست نظارتي .
برنامه ريزي  براي پيوستن شهرستانهايي به شهرجامعه ايمن .
برنامه ريزي و پيگيري براي تکميل  نصبCDثبت مصدومين در  بيمارستانها .

آموزش و باز آموزي 
برگزاري جلسات آموزشي و توجيهي واخذ گزارش .
جلسات اموزشي چهره به چهره .
شركت در جلسات، كارگاههاو سمينارهايدرون و برون بخش .

هماهنگي
هماهنگي بامعاونت درمان در خصوص همكاري بيمارستانها در ثبت جمع آوري وارسال بهنگام آمارواطلاعات .
هماهنگي جهت برگزاري جلسه توجيهي و ارائه مكاتبات و دستورالعمل مهم .
هماهنگي با مراكز جهت ادامه اجراي برنامه جامعه ايمن در سطح شهرستان.
هماهنگي در خصوص ارسال صحيح آمار و اطلاعات.
سازماندهي وضعيت ثبت درمراكز.
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها درمورد برنامه هاي جوامع ايمن تحت پوشش دانشگاه .

پايش وارزشيابي:
بازخورد آمار واطلاعات ارسالي سال 88 به كليه مراكز با تجزيه وتحليل مرتبط جهت رفع نواقص وارتقا ئ برنامه ها .
تهيه گزارش وضعيت ثبت مصدومين درمراكز مختلف با استفاده از نرم افزارها.
بازديد از مراكز بهداشت و شبكه ها.

ساير فعاليتها
تهيه عملكرد برنامه سوانح وحوادث در سال 1388 درمحورهاي مختلف .
تهيه گزارش عملكرد مراكز دربازديد منزل.
جمع آوري واصلاح آمار و اطلاعات مربوط به عقرب ومارگزيدگي وگزارش به مركز مديريت بيماريها .
 ساماندهي ثبت اطلاعات .
شركت در كاركاه دو روزه كشوري سوانح وحوادث وزارتخانه .
جمع آوري آمارهاي سوانح وحوادث يكساله مراكز وارسال آنها به وزارت خانه.
شركت در جلسات جامعه ايمن تهران در چند نوبت.
شركت در جلسه كارگروه سوانح وحوادث ترافيكي مناطق وبررسي هاي مربوطه .

تحليل برنامه ( شاخصها) 
 تعداد موارد ثبت مصدومین در سال اگر چه نشانگر فراواني چشمگير از ثبت مصدومین می باشد ولي آمار واطلاعات  از لحاظ کمی وکیفی لازم است مورد توجه قرارگیرد .
بهبود(كيفي وكمي ) نظام ثبت مصدومین ناشی از سوانح وحوادث. هدف اختصاصي اول برنامه در سال 89 بود كه افزايش شاخص اول درصدارسال اطلاعات ثبت مصدومین بصورت الکترونیک در نظر گرفته شد كه ميزان شاخص از 10به 20 رسيده است .
شاخص دوم درصد مراکزثبت كننده صحيح وكامل  اطلاعات در نظر گرفته شد كه ميزان شاخص دوم از 70 به  80. رسيده است .
شاخص سوم اجراي برنامه پايلوت ثبت مصدومين مي باشد كه لازم است به ميزان 100درصد اجراگردد.
بهبود(كمي وكيفي) اجرای برنامه جامعه ایمن هدف اختصاصي دوم برنامه در سال 89 افزايش بود كه براي آن شاخص اول درصدمراکزمجری برنامه جامعه ایمن در نظر گرفته شد كه ميزان شاخص اول از 20 به 25رسيده است .وشاخص دوم درصدمراکزی که شاخصهای جامعه ایمن را رعایت نموده اند در نظر گرفته شد كه ميزان شاخص اول از.60. به .70 رسيده است درصدبازدیداستاندارد از خانه های تحت پوشش خانه های بهداشت شاخص سوم برنامه بود كه ميزان 90 درصد حفظ شده است .
ثبت الکترونیک حوادث در مراکز متعددی انجام نمی گیرد(85درصد) و حجم بالای اطلاعات وفرآیندمتعاقب آن موجبات اشکال در صحت اطلاعات وعدم امکان ادامه مسیرفرآیند ثبت بطور صحیح واشکالات متعاقب آن میگردد..
تجزیه وتحلیل اطلاعات ،موارد معلولیت ،مرگ،،بستری ومهم تر از همه محل رخداد حادثه را نشان نمی دهد.
ثبت الکترونیک آمار واطلاعات عقرب ومارگزیدگی که در برنامه وزارت بهداشت می باشذ لازم است اجرا شود .
کلیه خانه های تحت پوشش خانه های بهداشت ضروری است براساس چک لیستهای مربوطه بازدیدگردند.
بالا بودن آمار واطلاعات ناشی از ثبت اطلاعات حتی ناقص فوق نشان از ضرورت مداخله بمنظور پیشگیری از سوانح وحوادث مختلف دارد.ثبت صحیح اطلاعات ورفع نقاط ضعف ، برنامه ریزی دقیقی راطلب می نماید که نتایج تجزیه وتحلیل اطلاعات مزبور اجرای برنامه های ایمنی وپیشگیری هدفمند درصدد رفع علل حوادث می باشد که در این بین اقداماتی در راستای فعالیت مزبور در جهت ارتقائ ایمنی نیز بطور عموم واخص انجام می گردد.
- موارد مصدوم ثبت شده در 9ماهه اول سال 89    تعداد 119027مورد بوده است كه نسبت به كل سال قبل رشد داشته است .
تعداد 275مورد عقرب گزيدگي گزارش شده است كه 203مورد آن مرد و72مورد زن بوده است 
14 مورد مارگزيدگي كه 12 مورد مرد و2مورد زن گزارش شده است .
پراكندگي گزشها مربوط به شبكه هاي بداشت ودرمان تابعه بوده است.
گزارش بازديد منزل كليه مراكز باستثنائ مركز دمانوند وورامين اخذ گرديده است كه رشد قابل توجهي در رعايت نكات ايمني ملاحظه مي شود




جدول شماره (50)گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي 
 
	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	1
	افزايش سطح آگاهي و مهارت فني پرسنل مركزبهداشتي درماني درمواجهه با بيماران اسهالي به ميزان 2%
	درصد تشخيص موارد اسهال حاد آبكي مشكوك به التور
درصد نمونه گيري سوآپ رکتال از موارد مشكوك
تعداد كارگاه آموزشي برگزار شده  براي پرسنل
	100
100
0
	100
100
3
	100
100
3
	100
100
3
	100
100
3
	100
100
3
	

	2
	افزايش سطح آگاهي  مردم درباره استفاده ازآب سالم وبهداشتي به ميزان 2%
	تعداد كارگاه آموزشي برگزار شده  براي رابطان بهداشت
تعداد پمفلت آموزشي تهيه شده براي عموم مردم
تعداد تراكت آموزشي تهيه شده براي عموم مردم
	5
0
0
	0
0
0
	0
0
0
	10
15000
10000
	10
15000
10000
	10
15000
10000
	

	3
	ارتقاء عملكرد سيستم گزارش دهي موارد مبتلا به اسهال به ميزان 2%
	درصد ارسال به موقع آمار ارسالي
درصد فرمهاي آماري كه بطور كامل  پر شده
درصد فرمهاي آماري كه بطور صحيح پرشده
	100
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	

	4
	افزايش سطح آگاهي 5 درصد پرسنل مراکز بهداشتي _  درماني  در زمينه واكسيناسيون وعوارض ناخواسته واكسن
	تعدادپرسنل آموزش ديده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعداد کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعداد موارد گزارش گيري شده
	485
7
207
	485
10
220
	34
34
34
	59
59
59
	73
73
73
	100
100
100
	

	5
	افزايش کمي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي ونظام مراقبت واكسيناسيون وعوارض ناخواسته واكسن
	تعداد بيماران گزارش شده طي 48ساعت پس از بروز
درصدپيگيريهاي مناسب انجام شده طبق دستورالعمل کشوري
درصدارجاع صحيح وبه موقع بيماران
	20
100
100
	21
100
100
	20
95.2
95.2
	21
100
100
	21
100
100
	21
100
100
	

	6
	افزايش درصد پوشش واكسن
	درصد مراجعه کنندگان جهت انجام واکسيناسيون
درصد رعايت تزريقات ايمن
درصد رعايت زنجيره سرما
	99
100
100
	99
100
100
	99
100
100
	99
100
100
	99
100
100
	99
100
100
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	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	7
	افزايش سطح آگاهي 5 درصد پرسنل مراکز بهداشتي _  درماني  در زمينه بيماري انفلوانزا

	تعدادپرسنل شرکت کننده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعدادپرسنل آموزش ديده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعداد کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
	1000
1000
26
	1285
1285
26
	27
27
27
	47
47
47
	72
72
72
	100
100
100
	

	8
	افزايش کمي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي ومراقبت بيماري انفلوانزا
	تعداد نمونه هاي گرفته شده از بيماران
تعداد بيماران گزارش شده طي 48ساعت پس از بروز بيماري
درصدپيگيريهاي مناسب انجام شده طبق دستورالعمل کشوري
	3950
-
100
	3900
-
100
	-
-
100
	76.9
-
100
	102.6
-
100
	114.93
-
100
	

	9
	افزايش درصد پوشش واكسن انفلوانزا
	تعداد پرسنلي كه واکسن دريافت نموده
درصدتحويل به موقع واکسن به مراکزبهداشتي درماني
درصدتحويل به موقع واکسن به بيمارستانها
	7300
98
98
	7500
100
100
	-
-
-
	-
-
-
	6532
100
100
	-
100
100
	

	10
	افزايش سطح آگاهي 5 درصد پرسنل بيمارستانها  در زمينه بيماري انفلوانزا
	تعدادپرسنل شرکت کننده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعدادپرسنل آموزش ديده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعداد کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
	550
550
15
	550
550
15
	-
-
-
	40
40
40
	100.3
100.3
15
	120
120
20
	





290

ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	11
	افزايش تامين  لوازم مورد نياز مصرفي جهت کشف وپيگيري بيماران
	تعداد ماسک توزيع شده
تعداد محيط ترانسفر توزيع شده
تعداد دستکش يک بار مصرف توزيع شده
	2000
45000
1800
	2000
4500
1800
	
20
25
25

	60
32
43
	72
69
75
	125
100
100
	

	12
	افزايش سطح آگاهي 5 درصد پرسنل مراکز بهداشتي _  درماني  در زمينه بيماري سل
	تعدادپرسنل شرکت کننده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعدادپرسنل آموزش ديده در کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
تعداد کلاسهاي آموزشي در زمينه بيماري
	300
300
14
	320
320
15
	34%
34%
46%
	92%
92%
100
	8/96%
8/96%
100
	100%
100%
100%
	727
52

	13
	افزايش کمي و كيفي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي ومراقبت  بيماري سل

	تعداد بيماران کشف شده توسط مراكزتابعه
تعداد بيماران ثبت شده
تعداد بيماران پيگيري شده
	55
518
518
	69
545
545
	40%
26%
26%
	60%
59%
59%
	73%
90%
90%
	100
	185
689

	14
	افزايش درصد بيماريابي سل
	تعداد بيماران ثبت شده دردفترسل
تعداد آزمايشات خلط انجام شده به ازاي هربيمارمسلول
تعداد بيماران مشکوک ارجاع داده شده
	518
1500
85
	545
1700
86
	26%
23%
355
	59%
52%
560
	90%
86%
724
	689
710
	

	15
	افزايش درصد بيماران بهبوديافته

	تعداد بيماران درمان کامل يافته با خلط منفي
تعداد بيماران درمان کامل يافته
	-
-
	-
-
	47
38
	56
34
	54
31
	54
31
	درسال 89غير قابل محاسبه




ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3  ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	16
	افزايش  Rate  conversion بيماران اسميرمثبت
	درصد بيماران تحت درمان مستقيم
درصد بيماران مراقبت شده
درصد انجام آزمايشات به موقع
	40
83
85
	45
83
85
	69
67
-
	128
146
-
	187
221
-
	347
388
	

	17
	کاهش موارد بيماران MDR-TB

	درصد بيماران تحت درمان مستقيم
درصد پيگيري ودرمان بيماران عود
درصد پيگيري ودرمان بيماران HIVمثبت مسلول
درصد پيگيري ودرمان بيماران شکست
درصد بيماران پيگيري شده جهت انجام کشت وآنتي بيوگرام
	40
85
50
84
85
	45
85
60
85
87
	-
-
-
-
	-
-
-
-

	-
-
-
-

	-
-
-
-

	

	18
	ارتقاء سطح آگاهي و  مهارت فني  پرسنل ثبت سرطان مراكز تحت پوشش به ميزان 2%
	درصد پوشش مراکز پاتولوزي تحت پوشش
درصد گزارش دهي هر مرکز  در 12 ماه سال
	80
100
	80
100
	80
100
	80
100
	80
100
	80
100
	

	19
	ارتقاء عملكرد سيستم گزارش دهي مراكز شمال شرق شميرانات به ميزان 10%
	درصد دقيق و صحيح بودن ثبت سرطان
درصد کميت ثبت موارد سرطان
	52
85
	60
87
	52
85
	52
85
	52
85
	52
85
	

	20
	افزايش سطح آگاهي 1 درصد از جمعيت تحت پوشش به ميزان 5 درصد  در خصوص بيماري هاي قابل پيشگيري با واكسن
	تعداد تراكت آموزشي توزيع شده در بين دانش آموزان
تعداد تراكت آموزشي توزيع شده دربين مادران مراجعه كننده به واحد بهداشت خانواده
تعداد دانش آموزان آموزش ديده
تعداد رابطين آموزش ديده
	-
-
-
-

	1000
1000

1500
500

	6/91%
1/47%

3/89%
2/31

	100%
50%

100%
8/47%

	100%
100%

100%
100%
	100%
100%

100%
100%
	



ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3  ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	21
	افزايش سطح آگاهي 5 درصد پرسنل مراکز بهداشتي _  درماني  در زمينه بيماري هاي قابل پيشگيري با واکسن به ميزان 5 درصد
	درصد ارتقا سطح آگاهي پرسنل شبكه هاي بهداشت و درمان تحت پوشش
تعداد متون آموزشي توزيع شده
	-
557
	5%
600
	-
5/62%
	-
100%
	80%
100%

	80%
100%
	

	22
	افزايش کمي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي ومراقبت بيماري فلج شل حاد

	تعداد مواردAFPشناسايي شده در محدوه دانشگاه
درصدکشف موارد AFP طي  7روزپس از بروز فلج
درصدبررسي موارد AFP طي 48ساعت پس از بروز فلج
درصدپيگيري روز شصت موارد AFP
	30
3/73%
100%
100%
	33
80%
100%
100%
	3/33%
100%
100%
100%
	57/57%
100%
100%
100%
	100%
100%
100%
100%
	100%
100%
100%
100%
	

	23
	افزايش کمي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي ومراقبت بيماري ديفتري ، سياه سرفه ، كزاز
	تعداد موارد گزارش شده ديفتري
درصد نمونه گيري از موارد مشكوك ديفتري
در صد پيگيري بيماران گزارش شده ديفتري
تعداد موارد گزارش بيماري سياه سرفه
درصد نمونه گيري از موارد مشكوك سياه سرفه
در صد پيگيري بيماران گزارش شده سياه سرفه
درصد كموپروفيلاكسي اطرافيان در موارد مثبت آزمايشگاهي
تعداد موارد گزارش شده كزاز
در صد پيگيري بيماران گزارش شده كزاز
	2
100%
100%
41
71%
80%
90%

0
-
	4
100%
100%
43
80%
85%
95%

1
100%
	50%
100%
100%
30/9%
100%
100%
-

-
-
	100%
100%
100%
2/30%
100%
100%
-

-
-
	100%
100%
100%
100%‌
100%
100%
-

-
-
	100%
100%
100%
100%‌
100%
100%
-

-
-
	

	24
	افزايش کمي وکيفي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي و مراقبت بيماري سرخک و سرخجه مادرزادي
	تعداد موارد مشكوك گزارش شده سرخك
درصد بيماران گزارش شده طي 48ساعت پس از بروز  بثورات
درصد نمونه گيري از موارد مشكوك سرخك
درصد ارسال نمونه به آزمايشگاه كمتر از 3 روز
تعداد موارد مشكوك سرخجه مادرزادي
درصد نمونه گيري از موارد مشكوك سرخجه مادرزادي
درصد ارسال نمونه به آزمايشگاه كمتر از 3 روز
	82
4/52%
2/90%
100%
8
100%
100%
	90
80%
80%
80%
10
80%
90%
	7/16%
75%
100%
100%
0
-
-
	
40%
3/83%
100%
100%
0
-
	87/89‌%
100%
100%
0
-
-
	87/89‌%
100%
100%
0
-
-
	



ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	25
	افزايش کمي و كيفي به ميزان 5 درصد در سيستم گزارشدهي بيماري مننژيت
	تعداد موارد مظنون به مننژيت
درصد افراد مظنون LP  شده =(تعداد افراد مظنون LP شده / كل افراد مظنون به مننژيت) *100
درصد موارد قطعي =(تعداد موارد قطعي/موارد مظنون)*100
تعداد موارد باكتريال
تعداد موارد hib
نسبت موارد hib  به باكتريال
تعداد موارد مظنون به مننژيت در جمعيت زير 5 سال
	233
90%

5/16%
25
0
-
27
	250
90%

5/17%
35
5
14%
40
	8/26%
100%

6/25%
7/85%
0
0
75%
	8/50%
100%

22%
100%
0
0
100%
	100%
100%

5/32%
100%
40%
100%
100‌%
	87/89‌%
100%

100%
0
-
-
	

	26
	افزايش سطح آگاهي 5% پرسنل  مراكز بهداشتي درماني در زمينه بيماري هپاتيت به ميزان 5% وضيعيت موجود
	درصد ارتقا سطح آگاهي پرسنل شبكه هاي بهداشت و درمان تحت پوشش
تعداد متون آموزشي توزيع شده
	-
2693
	5%
2800
	-
5/27%
	-
5/97%
	-
100%
	-
100%
	

	27
	افزايش کمي به ميزان 5% نسبت به وضعيت موجود در سيستم گزارش دهي  بيماري هپاتيت
	تعداد بيماران گزارش شده هپاتيت
تعداد آزمايشگاههاي تحت پوشش
تعداد آزمايشگاههايي كه گزارش موارد مثبت هپاتيت B  و C مي دهند.
	
1238
380
69

	1300
380
80
	6/24%
-
25/86%
	38/44%
-
75/83%
	100‍%
-
91%
	100‍%
-
91%
	

	28
	افزايش سطح آگاهي در زمينه بيماري هپاتيت1% از جمعيت تحت پوشش به ميزان 5%  وضعيت موجود


	تعداد تراكت آموزشي توزيع شده در بين دانش آموزان
تعداد تراكت آموزشي توزيع شده دربين مادران  باردار مراجعه كننده به واحد بهداشت خانواده
تعداد دانش آموزان آموزش ديده
تعداد رابطين آموزش ديده
	-
-

-
-
	1000
1000

1500
500
	50%
50%

8/54%
6/18%
	100%
100%

100%
100%
	100%
100%

100%
100%
	100%
100%

100%
100%
	




ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	29
	افزايش سطح آگاهي مبتلايان شناسايي شده در خصوص بيماري هپاتيت  و مهارتهاي پيشگيري از انتقال بيماري به ديگران به ميزان  70 درصد كل موارد مبتلا
	تعداد متون آموزشي توزيع شده به مبتلايان
تعداد مبتلايان گزارش شده آموزش ديده
	633
753

	1200
910

	25/13%
46/18%
	29%
58%
	61%
4/80%
	61%
4/80%
	

	30
	مشاوره ، آزمايش و واكسيناسيون همسرواعضاي  خانواده مبتلايان به هپاتيت هاي B و C   شناسايي شده  به ميزان 90 درصد
	درصد مشاوره و آزمايش هاي به عمل آمده در همسران مبتلايان شناسايي شده  نسبت به مبتلايان متاهل
تعدادآزمايشات انجام شده در افراد خانواده به تعداد كل مبتلايان شناسايي شده
نسبت تعداد اعضاي خانواده مبتلايان كه واكسن هپاتيت دريافت نموده اند به تعداد كل مبتلايان شناسايي شده
	-

-

-

	90%

90%

90%
	5/68%

144/278*

144/205*
	7/64%

نسبت577/669

نسبت577/1004
	8/82%

-**

- **
	8/82%

-**

- **
	*نسبتهاي فوق به غير از آمار مركز شمال و دماوند مي باشد.
**شاخص مربوطه جزو شاخصهاي مربوط به دانشگاه ايران سابق نبود.

	31
	افزايش سطح آگاهي پرسنل مراکز بهداشتي _  درماني  در زمينه بيماريهاي آميزشي به ميزان 5 درصد
	درصدافزايش سطح آگاهي پرسنل بهداشتي مراكز بهداشتي درماني
تعداد متون آموزشي
	2%

290
	5%

350
	--

--
	2%
1000
	4%
4000
	4%
4000
	



ادامه جدول شماره 51 -  گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	32
	افزايش کمي در سيستم گزارشدهي برحسب موارد علامتي وعلتي بيماري به ميزان 5 درصد
	تعداد  موارد علامتي (سندرميك )بيماري
تعداد  موارد عليتي بيماري
	10938
14
	11000
16
	23%
89%
	45%
100%
	65%
100%
	65%
100%
	

	33
	افزايش سطح آگاهي ارائه دهندگان خدمات بهداشتي درماني در خصوص بيماري ايدزواحتياطات استاندارد به ميزان 75درصد
	درصد ارتقاءسطح آگاهي ارائه دهندگان خدمات بهداشتي درماني دانشگاه
تعداد جلسات آموزشي
تعداد متون آموزشي توزيع شده
	66%

51
6700
	75%

69
8600
	--

--
18%
	15%

12%

	30%

85%
100%

	30%

85%
100%

	

	34
	افزايش آگاهي مبتلايان شناسايي شده در خصوص بيماري ايدز و مهارت مراقبت از خود و نحوه استفاده از وسائل پيشگيري  به ميزان70%
	تعداد مبتلايان شناسايي شده درمنطقه تحت پوشش دانشگاه
درصدارتقاء سطح آگاهي مبتلايان شناسايي شده
تعداد پمفلت توزيع شده
	738
70%
4527
	800
70%
6000
	50%
--
16%
	66%
--
35%
	90%
--
90%
	90%
--
90%
	

	35
	دسترسي مبتلايان به HIV شناسايي شده به دريافت مستمر کاندوم به ميزان 70 درصد
	تعداد مبتلايان به HIV شناسايي شده در مناطق تحت پوشش دانشگاه
درصد مبتلايان به HIV تحت پوشش برنامه توزيع مستمركاندوم
	738
30%
	800
70%
	50%
15%
	96%
33%
	%100
45%
	%100
45%
	

	36
	مشاوره و آزمايش همسر مبتلايان به HIV شناسائي شده به ميزان 70 درصد
	تعداد همسر مبتلايان به HIV شناسائي شده يا فرد پرخطر در مناطق تحت پوشش دانشگاه  كه مشاوره شدند
درصد همسر مبتلايان شناسائي شده در مناطق تحت پوشش دانشگاه مشاوره و آزمايش شده
	47

62%
	50

70%
	20%

10%
	36%

66%
	59%

80%
	59%

80%
	



ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يكساله
	

	37
	درمان ضد رترو ويروسي مبتلايان به عفونت پيشرفتة HIV و ايدز به ميزان 80درصد.
	تعداد مبتلايان به عفونت پيشرفتة HIV و ايدز در مناطق تحت پوشش دانشگاه  شناسائي شده
درصد مبتلايان به عفونت پيشرفتة HIV و ايدز در مناطق تحت پوشش دانشگاه  درمان شده
	178

98%
	200

80%
	25%

87%
	96%

87%
	97%

88%
	97%

88%
	

	38
	مراقبت و مشاوره از  زنان باردار مبتلا به  HIVشناسائي شده و نوزادان آنها به ميزان 90درصد
	تعداد زنان باردار مبتلا به  HIV شناسائي شده و نوزادان آنها در مناطق تحت پوشش دانشگاه
درصد زنان باردار مبتلا به  HIVشناسائي شده و نوزادان آنهاتحت مراقبت ومشاوره و درمان
	1

100%
	3

100%
	66%

66%
	100%

100%
	100%

100%
	100%

100%
	

	39
	افزايش آگاهي مراجعه كنندگان جهت انجام مشاوره درخصوص پيامد رفتارهاي پرخطربه مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري به ميزان 50%
	تعداد مراجعه كنندگان به مراكز مشاوره بيماريهاي رفتاري جهت انجام مشاوره
درصد ارتقاء سطح آگاهي مراجعه كنندگان بعد از انجام مشاوره
	3905

50%
	4410

50%
	15%

--
	34%

--
	55%

--
	55%

--
	

	40
	افزايش سطح آگاهي جامعه  در زمينه مراقبت افراد حيوان گزيده به ميزان 5 درصد وضعيت موجود
	تعداد  دانش آموزان  آموزش ديده
تعدادپرسنل آموزش ديده
در صد دانش آموزان آموزش ديده
	12421
434
68/1%
	15000
450
4%
	100
100
5/57
	100
100
89.75
	100
100
100
	100
100
100
	

	41
	حفظ کمي پوشش واکسيناسيون هاري در موارد حيوان گزيدگي به ميزان 100 درصد
	تعداد افراد حيوان گزيده
درصد پوشش واکسيناسيون هاري
درصدپيگيريهاي مناسب انجام شده طبق دستور العمل
	2485
100%
100%
	2400
100%
100%
	37/32
100
100
	62.95
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	





ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يكساله
	

	42
	حفظ 100 درصد سيستم مراقبت کليه افراد حيوان گزيده
	تعداد تشکيل كميته اتلاف سگ هاي ولگرد زير نظر  فرمانداري
تعداد اتلاف سگهاي ولگرد
در صد پي گيري هاي مناسب انجام شده طبق دستور العمل
	12
2493
100%
	14
2500
100%
	50
8/37
100
	71.42
83
100
	100
100
100
	100
100
100
	

	43
	افزايش آگاهي  ارائه دهندگان خدمات بهداشتي درماني وجمعيت تحت پوشش در خصوص بيماري هاي مشترك انسان و حيوان به ميزان 70%
	در صد پزشكان آموزش ديده
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده براي جمعيت تحت پوشش
تعداد كلاس هاي آموزشي بر گزار شده براي پرسنل (كارشناس و بهورز)
	56%
150
23
	60%
155
30
	13/62
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	100
100
100
	

	44
	افزايش مراقبت  از بيماران مبتلا به  سالك به ميزان 60%
	تعداد شهرستانهاي مجهز به  به كرايو تراپي
تعداد موارد  بيمارسالك شناسايي شده
درصد بيماران مبتلا به سالك تحت در مان استانداردبه كل بيماران مبتلا به سالك شناسايي شده
در صد پيگيري نتيجه درمان در بيماران مبتلا به سالك
	0
82
0
0
	2
90
80%
80%
	50
44/4
100
50
	50
21.11
100
100

	50
55.55
100
100
	50
55.55
100
100
	

	45
	افزايش گزارش دهي بيماري تب مالت به ميزان 10% وضعيت موجود
	تعداد آزمايشگاههايي كه تست رايت  از آنها جمع آوري ميشود
تعداد مطب هايي كه آمار بيمار تب مالت جمع آوري مي شود
در صد پيگيري نتيجه درمان در بيماران مبتلا به تب مالت
	35
101
70%
	60
150
85%
	33/58
98
42/46
	66/46
76
97.30

	76.66
100
97.30
	76.66
100
97.30
	

	46
	 افزايش گزارش دهي بيماري هاي مشترك انسان وحيوان به ميزان4%

	در صد بيماران مبتلا به كا لاآزار به كل بيماران مبتلا به ليشمانيوز
ميزان بيماران مبتلا به كا لاآزار به كل جمعيت
ميزان بيماران مبتلا به كيست هيداتيك به كل جمعيت(درده هزار)
ميزان بيماران مبتلا به سياه زخم به كل جمعيت ( درده هزار)
در صد بيماران مبتلا به سيا زخم پيگيري شده به كل بيماران سياه زخم
	52/3%
0.005
0.025
0.007
100%
	3%
0.005
0.025
0.007
100%
	33/33
20
77/14
28/14
100
	100
100
100
100
100
	100
100
100
100
100
	100
100
100
100
100
	



ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	47
	كشف حداقل 60% موارد مالاريا دركمتر از 24 ساعت پس از بروز علائم باليني 
	تعداد موارد بيماري مالاريا
تعدادموارد پيگيري
تعداد موارد مالارياکشف شده دركمتر از 24 ساعت  
	71
71
31
	71
71
40
	45/8
45/8
0
	21.12
21.12
5
	63.54
63.54
10
	63.54
63.54
10
	

	48
	آزمايش 100%  نمونه هاي تهيه شده در كمتر از 24 ساعت پس از بروز علائم باليني 
	تعداد موارد آزمايش لام مالاريا
تعداد موارد مالارياکشف شده
تعداد موارد مالارياکشف شده دركمتر از 24 ساعت
در صد بررسي كيفي لام هاي مالاريا
	632
71
31
100%
	650
71
40
100%
	34
45/8
0
100
	72.76
21.21
5
100
	100
63.54
10
	100
63.54
10
	

	49
	درمان 100% موارد مالاريا براساس دستور العمل كشوري 
	تعداد موارد مالاريا
تعدادموارد پيگيري
تعداد موارد درمان شده مالاريا
	71
71
71
	71
71
71
	45/8
45/8
45/8
	21.21
21.21
21.21
	63.54
63.54
63.54
	63.54
63.54
63.54
	

	50
	افزايش سطح کمي آگاهي  80 %كاركنان شاغل در تمام سطوح برنامه كنترل مالاريا در زمينه کنترل و پيشگيري مالاريا 
	درصدآموزش  کارکنان شاغل در گير در برنامه مالاريا
تعداد کلاسهاي آموزشي برگزار شده
درصد ميکروسکوپيست هاي آموزش ديده
	40%
12
80%
	80%
12
80%
	64
75
100
	71.77
100
92.85
	71.77
100
100
	71.77
100
100
	

	51
	يپشگيري از بروز موارد بتاتالاسمي ماژوردر کل زوج هاي ناقل/مشکوک نهايي تالاسمي بميزان 100درصد بر اساس استراتژي اول در برنامه 
		

	1-درصد استفاده ازروشهاي مطمئن بارداري 

	2-درصد مشاوره زوجين مشكوك ومينور

	3-درصد زنان آزمايش شده به مردان

	4-درصد ارجاع مادران باردار به مرکز تشخيص پيش از تولد

	5-درصد انجام pnd2در مادران باردار

	



		

	51

	100

	10

	100

	100

	



		

	54

	100

	10

	100

	100

	



		

	25

	25

	25

	25

	25

	



	50
50
50
50
50
	75
75
75
75
75
	100
100
100
100
100
	





ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	52
	يپشگيري از بروز موارد بتاتالاسمي ماژوردر کل والدين بيماران بتاتالاسمي  ماژوربه ميزان 100درصد براساس استراتژي دوم در برنامه 
		

	درصد استفاده ازروشهاي مطمئن بارداري

	درصد ارجاع مادران باردار مرکز تشخيص پيش از تولد

	



		65

	64



		70

	65



		41/24

	54/26



	50
50
	75
75
	100
100
	

	53
	غربالگري نوزادان ازنظر بيماري فنيل کتونوري به ميزان 100درصدبر اساس استراتژي غربالگري نوزادان  در برنامه کنترل بيماري فنيل کتونوري
		درصد پوشش نوزادان غربال شده

	درصد غربالگري بهنگام نوزادان

	

	درصدانجام آزمايش تكملي مواردمثبت



		80

	69

	

	100



		90

	85

	

	100



		22/22

	20

	

	25



	45
50

50
	65
70

60
	82
71

75
	

	54
	ساماندهي خدمات به بيماران فنيل كتونوري بر اساس استراتژي  ساماندهي خدمات  در برنامه کنترل بيماري فنيل کتونوري به ميزان 100درصد دربيمارستان منتخب دانشگاه علوم پزشکي شهيد بهشتي
		درصد موارد تحت پوشش (مراقبت والدين تنظيم خانواده )

	درصد انجام مراقبت باليني درمورد موارد مثبت شناسايي شده در غربالگري

	درصد موارد تحت پوشش (مراقبت والدين )

	درصد ارجاع مادران باردار ب pnd**



		95

	100

	100

	100



		100

	100

	100

	100



		75/26

	25

	25

	25



	50
50
50
50
	75
75
75
75
	100

100
100
100
	

	55
	افزايش آگاهي  پرسنل وگروه هدف در زمينه نكات ايمني در منازل وبهبود شرايط ايمني بميزان 5%ميزان فعلي
	درصد ارتقاء سطح آگاهي پرسنل آموزش ديده در كلاسها
درصد اطلاع رساني ،آموزش پرسنل وگروه هدف
	100
	100
	25%
	50%
	75
	100%
	




ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	57
	بهبود کمي نظام گزارشدهي ثبت مصدومين در اورژانس مراكز و بيمارستانها  به ميزان 5% 
	درصد ثبت سوانح و حوادث در بيمارستان ها
درصدنصب برنامه ثبت سوانح دربيمارستانها ومراكزاورژانس
	100
	100
	25%
	50%
	75
	100%
	

	58
	غربالگري بيماري ديابت در زنان باردار در جمعيت روستايي تحت پوشش معاونت به ميزان 100 % 
	درصد زنان باردار روستايي مراقبت شده تحت پوشش دانشگاه
درصد زنان باردار روستايي مبتلا به ديابت حاملگي تحت پوشش دانشگاه كه 6 هفته پس از زايمان پيگيري مي شوند
	100%

100%
	100%

100%
	25%

25%
	50%

50%
	75%

75%
	100%

100%
	

	59
	مراقبت بيماران ديابتي شناسايي شده درجمعيت روستايي تحت پوشش معاونت به ميزان  70 %  
	درصد مراقبت بيماران شناسايي شده توسط بهورز در جمعيت روستايي تحت پوشش دانشگاه
درصد مراقبت بيماران شناسايي شده توسط پزشك درجمعيت روستايي تحت پوشش دانشگاه
درصد زنان باردار روستايي مبتلا به ديابت حاملگي تحت پوشش معاونت كه 6 هفته پس از زايمان پيگيري مي شوند
	70

62
100
	75

70

100
	91/23

59/21

25
	06/37

84/29

50
	25/57

75/58

75
	66/98

85/82

100
	

	60
	افزايش آگاهي 5% پرسنل بهداشتي در زمينه بيماري ديابت به ميزان 5%
	درصد ارتقاء سطح آگاهي  پرسنل شبكه هاي بهداشت و درمان تحت پوشش دانشگاه
تعداد متون آموزشي توزيع شده
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده جهت پرسنل
	5%
-
-
	5%
80
5
	40
100
40
	40
100
47
	60
100
81
	60
100
81
	

	61
	افزايش آگاهي جامعه در زمينه بيماري ديابت به ميزان 5 %
	درصد ارتقاء سطح آگاهي جامعه تحت پوشش دانشگاه
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده
تعداد پمفلت هاي توزيع شده
	5%
-
-
	10%
100
-
	-
30
-
	20
271
2000
	40
1041
12000
	60
4380
12000
	

	62
	غربالگري نوزادان در بدو تولد جهت تشخيص بيماري CH به ميزان 85%
	درصد مادران آموزش ديده در خصوص اهميت برنامه غربالگري در دوران بارداري
درصدکل متولدين زنده نمونه گيري شده
درصد متولدين زنده نمونه گيري شده در روز 5-3 تولد
	80%
80
70
	85
85
70
	65/22
65/22
28/24
	51/47
51/47
25/34
	79
79
52
	100
82
74
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	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	63
	شناسايي نوزاد مبتلا به CH در بدو تولد در 100% موارد غربالگري شده
	درصد موارد مشکوک فراخوان شده جهت نمونه گيري وريدي
ميزان مراجعه موارد فراخوان شده به مشاور علمي برنامه
درصد نوزادان مبتلا به CH تشخيص داده شده
	6
100
100
	4
100
100
	5/32
100
25
	25/56
100
50
	82
100
75
	98
100
100
	

	64
	كنترل و درمان نوزادان مبتلا به بيماري CH در 100% موارد شناسايي شده
	درصد موارد فراخوان شده اي که بيمار تشخيص داده
درصد بيماراني که زير 28 روزگي تشخيص داده شده
درصد بيماران تحت درمان
	-
77
100
	4
90
100
	27
32/23
25
	56
65/39
50
	75/84
60/61
75
	100
71
100
	

	65
	 شناسايي نوزادان مبتلا به افزايش گذراي TSH در بدو تولد به ميزان 85%
	درصد مادران آموزش ديده در خصوص اهميت برنامه غربالگري در دوران بارداري
درصدکل متولدين زنده نمونه گيري شده
درصد متولدين زنده نمونه گيري شده در روز 5-3 تولد
	80%
80
70
	85
85
70
	65/22
65/22
28/24
	51/47
51/47
25/34
	65
65
52
	80
65
52
	

	66
	كنترل ودرمان نوزادان مبتلا به افزايش گذراي TSH در 100% موارد غربالگري شده
	درصد موارد فراخوان شده اي که بيمار تشخيص داده 
درصد بيماراني که زير 28 روزگي تشخيص داده شده
درصد بيماران تحت درمان
	-
77
100
	4
90
100
	27
32/23
25
	56
65/39
50
	75/84
60/61
75
	100
65
100
	

	67
	افزايش ميزان تطابق دانش و مهارت نيروي انساني با استاندارد به ميزان 95%
	درصد پرسنل آموزش ديده
تعداد جلسات آموزشي برگزار شده
درصد افزايش آگاهي پرسنل آموزش ديده
	20
7
5
	20
7
5
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	

	68
	افزايش ميزان تطابق تجهيزات و مواد مصرفي با استاندارد به ميزان 95%
	ميزان دستيابي پرسنل به لوازم مصرفي در سطح مراکز نمونه گيري
ميزان رضايت مندي پرسنل از لوازم مصرفي موجود
درصد تطابق مواد مصرفي با استاندارد برنامه
	100
90
90
	100
90
90
	25
20
20
	50
45
45
	75
70
70
	100
90
90
	







ادامه جدول شماره 51 - گزارش عملکرد  گروه تخصصي پيشگيري و مبارزه با بيماريها در سال 1389 بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع سال 88
	پيش بيني سال 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	يك ساله
	

	69
	افزايش سطح آگاهي 100% كارشناس بهداشت روان در مراكز تابعه در زمينه بهداشت روان در مناطق روستائي تحت پوشش معاونت بهداشتي دانشگاه بميزان 5% نسبت به وضعيت موجود 
	تعداد پرسنل شرکت کننده در کلاسهاي آموزشي
تعدادپرسنل آموزش ديده در کلاسهاي آموزشي
تعداد کلاسهاي آموزشي در زمينه بهداشت روان
	11
11
3
	13
13
4
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	

	70
	حفظ ميزان 100% بيماريابي بيماران عصبي رواني در مناطق روستائي تحت پوشش معاونت بهداشتي دانشگاه
	درصد موارد شناسائي شده
درصد بيماران مراقبت شده
درصد موارد تکميل فرمهاي پيگيري ماهيانه
	100
100
100
	100
100
100
	25
25
25
	50
50
50
	75
75
75
	100
100
100
	

	71
	حفظ ميزان 100% مراقبت و پيگيري و درمان بيماران عصبي رواني در مناطق روستائي تحت پوشش معاونت بهداشتي دانشگاه بر اساس دستور العمل موجود 
	تعداد جلسات برگزار گرديده
درصد پرسنل شرکت کننده در جلسات
درصد افراديکه آگاهي آنان بميزان 10% افزايش يافته
	3
100
100
	4
100
100
	-
-
-
	2
100
100
	1
75
75
	5
100
100
	

	72
	افزايش 6  مركز ارائه دهنده خدمات مشاوره بهداشت روان شهري
	تعداد پزشك آموزش ديده
درصد موارد شناسايي شده
درصد موارد پيگيري شده
	-
	30
10%
100
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	

	73
	گسترش برنامه آموزش مهارتهاي زندگي در مراكز شهري و روستايي به ميزان 10%
	تعداد كارشناس آموزش ديده
تعداد كارگاههاي برگزار گرديده
تعداد افراد آموزش ديده
	2
0
0
	25
1
3
	-
-
-
	-
-
-
	-
-
-
	50
3
50
	















گروه تخصصي تغذيه ،
‌بهداشت و تنظيم خانواده



معرفي گروه تخصصي تغذيه، بهداشت و تنظيم خانواده:

گروه تخصصي تغذيه، بهداشت و تنظيم خانواده معاونت امور بهداشتي متشكل از 3 واحد زير است:
 بهبود تغذيه 
 امور جمعيت و تنظيم خانواده
 بهداشت مادران، كودكان و سالمندان
اين گروه تخصصي همگام با ساير گروه‌ها و واحدهاي بهداشتي كه هر يك بگونه‌اي با سلامت خانواده در ارتباط هستند با هدف تامين، حفظ و ارتقاي سلامت خانواده  در راستاي بهبود كيفيت ارائه خدمات بهداشتي مسئوليت برنامه ريزي، هدايت، پايش و ارزشيابي خدمات زير را در سطوح شهرستان و مراكز ارائه خدمت در منطقه تحت پوشش برعهده دارد.
الف: واحد بهبود تغذيه:
· بهبود  تغذيه گروه‌هاي هدف ( كودكان - دانش آموزان-  مادران باردار و شيرده-  ميانسالان - سالمندان)
· پيش‌گيري و كنترل كمبود ريزمغذي‌ها ( پيش‌گيري و كنترل اختلالات ناشي از كمبود يد ، آهن و . . . )
· ارتقاء فرهنگ و سواد تغذيه‌اي جامعه

ب: واحد امور جمعيت و تنظيم خانواده:
مشاوره پيش،حين و بعد از ازدواج
· مشاوره خدمات تنظيم خانواده
· ارائه خدمت تنظيم خانواده
· امنيت كنتراسپتيوها
· هدايت و نظارت برنامه آموزشي خدمت وازكتومي در مركز شهيد جعفري
· هدايت استفاده از برنامه IMES در كليه مراكز
· استريليزاسيون

ج: واحد بهداشت مادران، كودكان،شير مادر و سالمندان:
· غربالگري سرطان‌هاي شايع زنان
· مراقبت‌هاي ادغام يافته سالمندان
· بهبود شيوه زندگي در دوران سالمندي
· مراقبت‌هاي قبل، حين و پس از زايمان
· مراقبت‌هاي نوزادان
· مراقبت‌هاي ادغام يافته ناخوشي هاي اطفال بلاخص سوانح و حوادث
· مراقبت‌هاي ادغام يافته كودك سالم 
· ترويج تغذيه با شير مادر 





اهم فعاليتهاي واحد در سال 89 
عملكرد واحد بهبودتغذيه 
 برنامه ريزي
تدوين برنامه عملياتي بهبود تغذيه
برنامه ريزي جهت  انجام نظارت و پايش‌هاي محيطي
برنامه ريزي جهت اجراي بسيج كشوري آموزش همگاني مصرف نمك يددار تصفيه شده
برنامه ريزي جهت اجراي بسيج كشوري آموزش همگاني پيشگيري و كنترل اضافه وزن و چاقي
برنامه ريزي جهت اولويت بندي كارگاه‌هاي آموزشي
برنامه ريزي درخصوص برگزاري بسيج اطلاع رساني و آموزش همگاني سلامت كودكان و تغذيه سالم
برنامه ريزي درخصوص اجراي برنامه حمايتي بهبود  تغذيه كودكان در روستا مهدها
برنامه ريزي درخصوص اجراي برنامه آهن ياري در دختران دانش آموز راهنمايي و دبيرستاني
برنامه ريزي درخصوص برگزاري بسيج اطلاع رساني پيش‌گيري از اضافه وزن و چاقي

آموزش و بازآموزي 
آموزش  به كارشناسان مراكز به منظور تدوين برنامه عملياتي و شاخص‌ها
تهيه مطالب آموزشي  تغذيه جهت سايت دانشگاه 
آموزش و معرفي برنامه تغذيه به دانشجويان 
ارسال پيام و پيامك در خصوص مصرف نمك يددار تصفيه به كاركنان دانشگاه در هفته بسيج آموزش مصرف نمك يددار تصفيه 
تهيه پيش نويس مجموعه تغذيه كودكان در مهدكودك‌ها با همكاري دانشگاه‌هاي ايران وتهران
ارسال مقاله به  سايت ايرنا در خصوص تغذيه صحيح و روزه‌داري
ارسال 2 مقاله در رابطه با بسيج اطلاع رساني  پيش‌گيري از اضافه وزن و چاقي به سايت فارس نيوز
ارسال مقاله پيش‌گيري و كنترل اضافه وزن و چاقي جهت ارسال به هفته نامه نقل و نقد
تهيه 10عنوان پمفلت و چاپ در تيراژ100000 برگ
تهيه و چاپ 3عنوان تراكت در خصوص رسم منحني رشد كودك 
تدريس در كارگاه تغذيه دوران بارداري
تدريس در جلسه آموزشي تغذيه در محل كار جهت كارشناسان مسئول بهداشت حرفه‌اي 
برگزاري بسيج اطلاع رساني و آموزش همگاني سلامت كودكان و تغذيه سالم در مناطق تحت پوشش 
برگزاري بسيج اطلاع رساني و آموزش همگاني نمك يددارتصفيه شده در مناطق تحت پوشش
برگزاري همايش تغذيه كودك و راه‌هاي مواجهه با بي اشتهايي كودك با همكاري خانه سلامت شادمهر
برگزاري بسيج اطلاع رساني آموزش همگاني پيش‌گيري و كنترل اضافه وزن و چاقي
آموزش در كارگاه بدوخدمت كاركنان جديدالورود
تهيه پيش نويس كتابچه تغذيه كودكان 1تا2سال

هماهنگي
هماهنگي با مراكز در خصوص تدوين برنامه عملياتي تغذيه
هماهنگي با  مراكز در خصوص برگزاري كارگاه‌هاو جلسات آموزشي  تغذيه
هماهنگي با مراكز در خصوص برگزاري كميته هايIDD و پي‌گيري مصوبات 
هماهنگي با مراكز و تقويت همكاري‌هاي بين‌بخشي در خصوص تغذيه 
هماهنگي با مراكز در خصوص برگزاري آموزش‌هاي تغذيه در هفته سلامت
هماهنگي با واحد دارويي جهت تامين مكمل‌ها
هماهنگي با بهداشت مدارس جهت اجراي برنامه‌هاي مشترك
هماهنگي جهت تعيين شاخص‌هاي طبقه بندي مراكز 
برگزاري 4 جلسه كارشناسي تغذيه 
هماهنگي با مراكز در خصوص برگزاري بسيج آموزشي مصرف نمك يددار تصفيه
همكاري با اداره بهبو دتغذيه و دانشگاه‌هاي ايران و تهران و جمع بندي مطالب جهت تهيه رسانه‌هاي آموزشي درخصوص نمك يددار تصفيه 
برگزاري 2 كميته IDD با نماينده معاونت غذا و دارو، بهداشت محيط، بهداشت حرفه‌اي، آموزش بهداشت گسترش شبكه‌ها و پي گيري مصوبات
هماهنگي به منظور توزيع پوستر، پمفلت و كتابچه در خصوص نمك يددار تصفيه و نمونه هاي استاندارد نمك  به مراكزدر هفته اطلاع رساني و  بسيج آموزش همگاني
برگزاري 2 كميته درون بخش جهت برگزاري بسيج همگاني پيش‌گيري و كنترل اضافه وزن وچاقي
هماهنگي جهت تهيه و توزيع پلاكارد در هفته بسيج آموزش مصرف نمك يددار تصفيه
تهيه و ارسال گزارش اجراي برنامه آهن ياري  به دفتر  بهبود تغذيه
هماهنگي با بهزيستي استان تهران  و واحد بهداشت محيط در خصوص برنامه روستا مهدها
تهيه و ارسال گزارش برنامه بهبود تغذيه كودكان در روستا مهدها
جلسه هماهنگي با امور بهورزي در خصوص تقويت آموزشهاي تغذيه (پخت عملي غذاي كودكان) در روستاهاي تحت پوشش
جلسه هماهنگي با واحد بهداشت مدارس در خصوص بررسي مشكلات برنامه آهن ياري در مدارس
هماهنگي با آموزش بهداشت درخصوص اجراي مداخله آموزشي بهبود تغذيه كودكان زير 6 سال
هماهنگي با مراكز در خصوص تقويت برنامه بهبود رشد و تغذيه كودكان
برگزاري جلسه مشترك با كارشناسان تغذيه و كودكان مراكز
هماهنگي با كارشناسان مراكز و بازنگري دستورالعمل اختلال رشد و چك ليست پايش برنامه‌هاي تغذيه 
هماهنگي بامراكز درخصوص اجراي مداخله آموزشي تغذيه كودكان 
هماهنگي با امور اداري مالي و پي‌گيري درخواست‌هاي سمينار شيرمادر
همكاري با دفتر بهبود تغذيه و تهيه فرم‌هاي ارزشيابي برنامه تغذيه دوران بارداري
هماهنگي با واحد بهداشت محيط در تهيه چك ليست ارزشيابي وضعيت بهداشتي رستوران‌ها
همكاري با دفتر بهبود تغذيه جامعه در خصوص تهيه دستورالعمل IDD
هماهنگي با شهرداري به منظور برگزاري بسيج پيشگيري و كنترل اضافه وزن و چاقي
هماهنگي با بهزيستي به منظور برگزاري بسيج پيشگيري و كنترل اضافه وزن و چاقي
اجراي برنامه آهن ياري دانش آموزان دختر مقاطع راهنمايي و دبيرستان
اجراي مداخله آموزشي تغذيه كودكان در مراكز بهداشتي درماني

تامين و توزيع منابع
توزيع رسانه هاي آموزشي ارسالي از اداره بهبود تغذيه ( رسانه‌هاي هفته سلامت، رسانه‌هاي نمك يددار به مناسبت بسيج اطلاع رساني و ....)
توزيع اعتبارات رديف 30305
تهيه و توزيع قرص آهن 
خريد كيت يدسنج و توزيع در مراكز 

نظارت و پايش
انجام20 بازديد از مراكز محيطي
جمع آوري گزارشات بازديد و ارسال به مراكز و پي‌گيري مستمر 
تهيه عملكرد يكساله 88 و سه ماهه اول، دوم، شش ماهه و نه ماهه 89 
بررسي متون آموزشي تغذيه ارسالي از مراكز و تحويل به واحد آموزش بهداشت
هدايت و نظارت برنامه‌هاي آموزشي تغذيه در مراكز  
بررسي عملكرد سه ماهه اول تغذيه مراكز 
تهيه چك ليست پايش برنامه آهن ياري در مدارس 
تهيه چك ليست بازديد از ستاد
تهيه چك ليست بازديد از مراكز محيطي
 استخراج نتايج آزمون نيروهاي شاغل در واحدهاي بهداشت خانواده در سال 88

پژوهش
تجزيه و تحليل HSR بررسي شاخص‌هاي تغذيه كودكان
چاپ مقالات علمي در نشريه سروش سلامت به مناسبت برگزاري سمپوزيوم كشوري ترويج تغذيه با شير مادر

ساير
شركت در كارگاه كشوري تغذيه 
همكاري در برگزاري مصاحبه‌هاي نيروهاي طرحي  
تهيه مطلب آموزشي جهت سايت پورتال
شركت در جلسات داخلي واحد
عضويت در كميته‌هاي فني بررسي طرح‌هاي تحقيقاتي مرتبط با تغذيه
شركت در جلسه كارشناسان با معاون امور بهداشتي
شركت در جلسه برنامه جامع عملياتي
شركت در جلسات HSR    
شركت در جلسه روستا مهدها در بهزيستي
همكاري در برگزاري سمينار كشوري شيرمادر
شركت در كميته كشوري تغذيه دوران بارداري در وزارت بهداشت
تهيه سوالات آزمون نيروهاي طرحي و استخدامي و آزمون‌هاي بهورزي و بهداشت خانواده
تهيه ليست كارگاه‌هاي آموزشي مورد نياز واحد در سال 89 
شركت در همايش سلامت خانواده
شركت در جشن سلامت
شركت در كارگاه كشوري پيش‌گيري ازاختلالات ناشي ازكمبوديد
تهيه شاخص هاي بهداشت خانواده و مقايسه با  شاخص هاي كشوري
شركت درجلسه بررسي عملكرد سه ماهه اول مراكز
بازبيني چك ليست تغذيه
ناظر طرح DHS
شركت در كارگاه كشوري IDD
شركت دركارگاه كشوري تغذيه دوران بارداري
ورورد اطلاعات چك ليستهاي آهن ياري در نرم افزار spssو آناليز اطلاعات
شركت در كنگره سلامت مادر و كودك 

عملكرد واحد امور جمعيت و تنظيم خانواده 
برنامه ريزي
برنامه ريزي جهت نحوه اجراي برنامه استريليزاسيون 
برنامه ريزي جهت خريد و توزيع اقلام تنظيم خانواده
برنامه ريزي جهت  پايش هاي IUD گذاري 
برنامه ريزي جهت اجراي برنامه وازكتومي 
برنامه ريزي جهت تدارك و هماهنگي مركز شهيد جعفري به مركز كشوري
برنامه ريزي جهت برگزاري روز جهاني جمعيت
برنامه ريزي جهت اجراي HSR
برنامه ريزي جهت نظارت و پايش‌هاي محيطي
برنامه ريزي جهت تدوين برنامه جامع عملياتي سال 89 و تهيه پيش نويس برنامه سال 1390
برنامه ريزي جهت تقسيم نيروهاي داوطلب وازكتومي
برنامه ريزي جهت محاسبه رگرسيون اقلام تنظيم خانواده
برنامه ريزي جهت بازديد هيئتي از كارشناسان مركز بهداشت شرق و معاونت از مركز كشوري وازكتومي اروميه
برنامه ريزي جهت تكميل اطلاعات آموزشي برنامه تنظيم خانواده و مدرسين پيش از ازدواج مراكز تابعه در سايت پورتال وزارتخانه 
برنامه ريزي جهت بازبيني  و چاپ دفاتر ممتد تنظيم خانواده و روزانه و فرم‌هاي پرونده خانوار
برنامه ريزي جهت جمع آوري تعداد فرم‌هاي مورد نياز مراكز تابعه و دانشگاه ايران

آموزش و بازآموزي
آموزش دفاتر ممتد، روزانه و فرم‌هاي آماري
آموزش تدوين برنامه عملياتي و شاخص‌ها
تهيه پيش نويس بوكلت بهداشت باروري جهت زوجين شركت كننده دركلاس مشاوره قبل ازازدواج
تهيه فرم‌هاي آماري جديد برنامه پيش از ازدواج، كاشتIUD وخروج IUD
برگزاري كارگاه كشوري مشاوره هنگام ازدواج جهت مدرسين پيش از ازدواج دانشگاه هاي شهيد بهشتي، كاشان و قم
تهيه بروشورهاي آموزشي روش‌هاي پيش‌گيري ازبارداري جهت عموم
برگزاري كارگاه آموزشي برخورد سندروميك با بيماري‌هاي آميزشي با همكاري واحد بيماري‌ها
تهيه چك ليست عام، مديريتي و خاص برنامه تنظيم خانواده
تدريس در كارگاه‌هاي بدو خدمت نيروهاي مامايي
آموزش كليه كارشناسان واحد جهت تدوين برنامه عملياتي سال 1390

هماهنگي
هماهنگي با واحدهاي آموزش، گسترش و آمار
هماهنگي جهت برگزاري جلسه كارشناسي
هماهنگي با مراكز جهت اجراي HSR
هماهنگي با واحد دارويي، امور مالي اداري و تداركات جهت خريد اقلام تنظيم خانواده
هماهنگي با مراكز در خصوص شاخص‌هاي رتبه بندي مراكز
هماهنگي با مراكز در زمينه چگونگي تدوين برنامه جامع عملياتي
هماهنگي با مراكز در خصوص تدوين دفاتر ممتد و روزانه
هماهنگي با شركت هاي دارويي
هماهنگي جهت معرفي ماماي نمونه 
هماهنگي با مراكز در خصوص يكسان سازي دفاتر كلاس مشاوره قبل ازازدواج و فرم محضر دربرنامه پيش از ازدواج
هماهنگي با كارپردازي در خصوص چاپ دفاتر كلاس مشاوره قبل ازدواج، روزانه و ممتد تنظيم خانواده

تامين و توزيع  منابع
پيگيري اعتبارات خريد اقلام تنظيم خانواده
تهيه چك ليست خدمات جراحي تنظيم خانواده رديف 30306
توزيع اعتبارات 30306
تقسيم اقلام تنظيم خانواده
تقسيم فرم‌هاي جديد تنظيم خانواده بين واحدهاي تابعه
توزيع كتاب دستورالعمل تنظيم خانواده، پيش ازازدواج، دستورالعمل هاي تنظيم خانواده و كتابچه پيش از ازدواج

نظارت و پايش
انجام 65 مورد بازديد از واحدهاي محيطي 
تهيه سوالات آزمون استخدامي و طرحي
انجام آزمون هاي حضوري از نيروهاي طرحي و استخدامي
جمع بندي و تهيه آمارهاي آموزشي پژوهشي و ارسال به وزارتخانه
تكميل و آناليز چك ليست رتبه بندي سال 88
تهيه عملكرد سال 88 ، سه ماهه ، شش ماهه اول و نه ماهه89
استخراج نتايج آزمون نيروهاي شاغل در واحدهاي بهداشت خانواده در سال 88
آناليز چك ليست استريليزاسيون مراكزدر سال88
تجزيه و تحليل كارنامه برنامه در سال 88 و شش ماهه اول 89
تهيه چك ليست بازديد خاص،عام ،اقلام دارويي و كلاس مشاوره قبل ازازدواج و بازنگري چك ليست استريليزاسيون

پژوهش
بررسي وضعيت بررسي عوارض كوتاه مدت آمپول پيش‌گيري از بارداري (سيكلوفم )
بررسي وضعيت شاخص‌هاي پايش و ارزشيابي خدمات تنظيم خانواده
تحليل شكاف برنامه پيش از ازدواج از ديدگاه زوجين شركت كننده در مراكز پيش از ازدواج تحت پوشش دانشگاه  شهيد بهشتي در سال 88

ساير فعاليت‌ها
بروز رساني و ورود اطلاعات واحد در سايت پورتال 
تهيه و بازبيني نهايي فرم‌هاي آماري مراكز و ارسال به واحد هاي محيطي
طراحي صفحه ورودي داده‌هاي مربوط به پرسشنامه‌هاي HSR با نرم افزار SPSS
شركت در جلسات سايت پورتال
تهيه عملكرد سال88، سه ماهه و شش ماهه اول89 واحد جهت ارائه در جلسات كارشناسي
تهيه وارسال فرم مربوط به انجام زمان سنجي برنامه كودكان و جمع آوري اطلاعات از سطح سه مركز (شمال، شرق و شميرانات)

عملكرد واحد بهداشت مادران، كودكان، شير مادر و سالمندان 
برنامه ريزي
برنامه ريزي جهت تدوين برنامه عملياتي كودك سالم ومانا، مادران باردار، ،سالمندان، ميانسالان و شير مادر براياستفاده در سطح ستاد معاونت بهداشت  
برنامه ريزي در خصوص تدوين برنامه عملياتي بهبود شيوه زندگي سالم و مراقبت‌هاي ادغام يافته جهت اداره سلامت سالمندان 
برنامه ريزي براي نظارت بر مراكز تابعه 
برنامه ريزي جهت استخراج نتايج HSR 
برنامه ريزي به منظور حساس سازي مسئولين بهداشت خانواده به كل شاخص‌هاي واحد بر اساس برنامه‌هاي عملياتي  
برنامه ريزي در خصوص آموزش نحوه تكميل دفاتر واحد بهداشت خانواده
برنامه ريزي به منظور برگزاري سمينار شير مادر 
برنامه ريزي جهت غربالگري موارد مرگ مادران باردار 
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته دانشگاهي بررسي علل مرگ و مير مادران باردار 
برنامه ريزي به منظور برگزاري كميته دانشگاهي مرگ و مير مادران در دانشگاه 
برنامه ريزي براي دريافت امتياز بازآموزي بخش خصوصي با آموزش غيرحضوري در خصوص سلامت مادران و كودكان 
برنامه ريزي به منظور تربيت نيروي دوره ديده جهت زايمان در منزل 
برنامه ريزي به منظور همكاري در برگزاري كميته مشترك مرگ مادر بين دانشگاه‌هاي ايران و شهيد بهشتي 
برنامه ريزي به منظور ارائه گزارش فوري مرگ مادر توسط رابطين بهداشتي 
برنامه ريزي به منظور پيگيري مصوبات جلسه قبلي مرگ مادر   
برنامه ريزي در خصوص مراقبت‌هاي نوزادي و سطح بندي خدمات مادر و نوزاد
برنامه ريزي در خصوص افزايش مراقبت‌هاي پيش از بارداري 
برنامه ريزي در خصوص ارتقاء آگاهي  كاركنان در برنامه پاپ اسمير و سرطان پستان
برنامه ريزي در خصوص  افزايش مهارت ماماها در برنامه پاپ اسمير و سرطان پستان
برنامه ريزي براي تاسيس مركز آموزشي معاينات پستان 
برنامه ريزي براي شناسايي و آموزش سالمندان در خصوص شيوه زندگي سالم سالمندان
برنامه ريزي برا ي توسعه و تعميم اجراي برنامه مراقبت‌هاي ادغام يافته سالمندان در مراكز شهري مركز بهداشت  شميرانات  
برنامه ريزي براي برگزاري روز ملي سلامت زنان 
برنامه ريزي براي بزرگداشت روز جهاني سالمند
برنامه ريزي براي برگزاري روز ملي سلامت مردان
برنامه ريزي در خصوص برگزاري كارگاه سوختگي و مسموميت ها
برنامه ريزي جهت برگزاري كلاس هاي آموزشي در مهد كودك ها و مراكز ارائه دهنده خدمت و بيمارستانها 
برنامه ريزي به منظور آموزش بخش پره سرويس مانا ويژه رزيدنتهاي اطفال
برنامه ريزي به منظور برگزاري هفته سلامت كودكان(تهيه تراکت، پکيج آموزشي، و...) 

آموزش و بازآموزي
آموزش كارشناسان ستادي در خصوص تدوين برنامه عملياتي و تعيين شاخص‌هاي برنامه مادران، كودكان، سالمندان، ميانسالان و شيرماد رو آموزش 4 نفر كارورز پزشكي اجتماعي، راه اندازي پايگاه اينترنتي گروه آموزشي و تخصصي سلامت خانواده
فراگذاري مطالب آموزشي و مقالات مرتبط با هريك از برنامه‌هاي گروه
فراگذاري منابع، فرم‌ها و دستورالعمل‌هاي مرتبط با هريك ازبرنامه‌هاي‌گروه
ايجاد پيوندهاي مفيد مرتبط با برنامه‌هاي گروه
آموزش برنامه‌ها و فعاليت‌هاي گروه به مسئولين محترم واحد بهداشت خانواده شبكه بهداشت و درمان قدس و ملارد
آموزش برنامه‌ها و فعاليت‌هاي گروه به مسئول واحد بهداشت خانواده و كارشناسان  ستادي  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني كرج
تدريس و آموزش در كارگاه دانشگاهي دست اندركاران بررسي شاخص‌هاي چندگانه جمعيتي بهداشتي (DHS)
تهيه بسته آموزشي سلامت خانواده براي گروه سلامت ياران در برنامه PHC در شهر درمنطقه‌ي 9 شهرداري تهران
همكاري در تهيه بسته خدمتي ميانسالان در برنامه PHC
تهيه سوالات پيش و پس آزمون شركت كنندگان در آموزش On Line سايت دانشگاه ( پزشكان و ماماها )
تهيه كيس‌هاي آموزشي مرگ مادر  با امتياز باز آموزي در سايت دانشگاه 
تهيه كتابچه مرگ مادر دانشگاه و كشور براي آموزش پزشكان و ماماها 
تهيه كتابچه مرگ مادر سال 88 دانشگاه شهيد بهشتي
تهيه بسته آموزشي پيش از بارداري ويژه كاركنان بهداشتي
برگزاري كارگاه مراقبت‌هاي ادغام يافته سلامت مادران
آموزش كارشناسان ستادي در خصوص تدوين برنامه عملياتي و تعيين شاخصهاي برنامه سالمندان، ميانسالان 
تهيه جزوه آموزشي جهت كارگاه سرطان پستان 
تهيه كتابچه سلامت زنان با همكاري ساير واحد ها جهت توزيع در روز ملي سلامت زنان
همكاري با واحد بهداشت خانواده شمال جهت تهيه چارت خود آزمايي پستان 
تهيه، تكثير و توزيع 5000 پمفلت كمردرد به مناسبت روز ملي سلامت مردان
تهيه، تكثير و توزيع 5000  تراكت با محتواي شعارهاي مناسب براي روز ملي سلامت مردان 
نظارت بر برگزاري كارگاه‌هاي تئوري و عملي پاپ اسمير و سرطان پستان 
برگزاري كارگاه سوانح و حوادث (تشكيل هسته آموزشي)
برگزاري کارگاه پايش برنامه هاي سلامت کودکان
برگزاري 4 كارگاه نظام مراقبت مرگ كودك 59-1 ماهه
برگزاري كارگاه  نظام مراقبت مرگ كودك 59-1 ماهه با همكاري معاونت درمان
برگزاري كارگاه اختلالات تكاملي
هماهنگي
انجام هماهنگي با سازمان‌هاي درون بخش و برون بخش وزارت بهداشت و يونيسف به منظور برگزاري سمپوزيوم كشوري ترويج تغذيه با شير مادر
هماهنگي وپيگيري مداوم گزارش بازديدها جهت رفع نواقص و مشكلات
هماهنگي با مراكز و شبكه‌هاي تابعه در خصوص تهيه و بازنگري و اجراي برنامه‌هاي عملياتي
هماهنگي و جمع آوري نظرات همكاران در خصوص بردهاي آموزشي مراكز و تهيه جدول شاخص هاي بردهاي آموزشي مراكز
هماهنگي با مراكز و شبكه‌هاي تابعه جهت اسامي ماماهاي نمونه
هماهنگي با حسابداري و پيگيري تخصيص‌هاي سه ماهه سوم وچهارم 88
هماهنگي جهت بازديد رئيس دانشگاه از واحد بهداشت خانواده
هماهنگي جهت تعيين شاخص‌هاي طبقه بندي مراكز 
هماهنگي با آموزش بهداشت جهت دريافت مجوز كارگاه‌هاي آموزشي واحد 
هماهنگي جهت پرداخت حق التدريس هاي كارگاه‌هاي برنامه هاي واحد
هماهنگي به منظور اصلاح فرمت HSR و استخراج نتايج برنامه مادران باردار
هماهنگي جهت برگزاري كميته دانشگاهي بررسي علل مرگ و مير مادران باردار 
شركت در كميته هاي تخصصي معاونت درمان در خصوص مرگ مادران باردار 
هماهنگي با مراكز درماني جهت غربالگري موارد مرگ مادران 
هماهنگي با كارشناسان برنامه مادران وزارت متبوع در خصوص چگونگي اجراي برنامه سلامت مادران در حوزه دانشگاه 
هماهنگي با مراكز در خصوص معرفي يك روز يا زمان معيني در فواصل منظم براي برگزاري كلاس هاي آموزش گروهي مشاوره پيش از بارداري 
هماهنگي با وزارت بهداشت،‌ اداره سلامت مادران در خصوص گزارشدهي صحيح  مرگ مادران 
هماهنگي با استان‌هاي مختلف كشور و مراكز تابعه در خصوص مهاجرت مادران باردار 
هماهنگي با واحد گسترش به منظور گزارش فوري مرگ مادران باردار توسط داوطلبين بهداشتي 
هماهنگي با واحد حرفه‌اي به منظور آموزش پرسنل بهداشت حرفه‌اي و مادران شاغل در كارگاه‌ها و كارخانجات 
هماهنگي جهت برپائي غرفه در سمينار روز جهاني ترويج تغذيه با شير مادر
هماهنگي با سرپرست باز آموزي  دانشگاه در خصوص كيس‌هاي آموزشي مرگ مادر 
هماهنگي با مدير گروه زنان دانشگاه در خصوص تهيه كتابچه مرگ مادر سال 88
هماهنگي با 5 شبكه جديد ملحق شده به سيستم دانشگاه
هماهنگي و پيگيري مداوم گزارش بازديدها جهت رفع نواقص و مشكلات
هماهنگي با مراكز و شبكه هاي تابعه در خصوص تهيه و بازنگري و اجراي برنامه‌هاي عملياتي
هماهنگي به منظور اصلاح فرمت HSR و استخراج نتايج 
هماهنگي با كارشناسان برنامه سالمندان و ميانسالان  وزارت متبوع در خصوص چگونگي اجراي برنامه در حوزه دانشگاه
هماهنگي با بيمارستان مهديه و خيريه سوم شعبان جهت آموزش ماماها در برنامه سرطان پستان 
هماهنگي با  اداره ميانسالان و مراكز و شبكه‌هاي بهداشت تابعه جهت آموزش ماماها در برنامه سرطان پستان
در بيمارستان مهديه و خيريه سوم شعبان 
هماهنگي با مديريت بيمارستان مهديه براي برگزاري كارگاه سرطان‌هاي زنان در آن بيمارستان 
هماهنگي با بيمارستان مهديه براي انجام ماموگرافي براي كاركنان  بهداشت خانواده  معاونت 
هماهنگي با مراكز، شبكه‌هاي بهداشت و وزارت بهداشت و شهرداري منطقه 14 براي برگزاري روز جهاني سالمند 
در پارك قزل حصار
هماهنگي با واحدهاي مختلف و وزارت متبوع براي برگزاري روز ملي سلامت زنان
هماهنگي با اداره ميانسالان در خصوص نحوه بزرگداشت روز  سلامت مردان 
هماهنگي با انجمن اورولوژي و رييس دپارتمان اورولوژي دانشگاه براي جلب همكاري رزيدنت‌هاي اورولوژي 
هماهنگي با دفتر معاونت، بيمارستان مهديه و اداره ميانسالان جهت تبديل بيمارستان مهديه به سانتر آموزشي 
هماهنگي با آزمايشگاه بهداشت جهت پذيرش لام‌هاي پاپ اسمير مراكز و فيدبك به كارشناس ميانسالان
معاونت در خصوص مشكلات تهيه لام .
هماهنگي با مركز بهداشت شميرانات در زمينه برنامه مراقبت‌هاي ادغام يافته سلامت سالمندان
هماهنگي با اداره سلامت سالمندان و ستاد گسترش وزارت بهداشت ومركز بهداشت شميرانات در زمينه 
ورود پرونده سالمندان به پرونده خانوار
هماهنگي با مراكز در زمينه تدوين شاخص‌هاي برنامه سالمندان و استخراج آمار جمعيتي
هماهنگي با مراكز تابعه در خصوص استخراج نتايج حاصل از چك ليست‌هاي پايش برنامه پاپ اسمير
هماهنگي با مراكز تابعه  در خصوص نحوه ارائه عملكرد 9 ماهه 
هماهنگي با دفتر معاونت و همكاران واحد در خصوص بازديدهاي واحد و چك ليست هاي مربوط .
هماهنگي و توجيه كارشناسان دانشگاه ايران سابق جهت اجراي برنامه پاپ اسمير 
هماهنگي با اداره سالمندان جهت عقد قرارداد پژوهشي براي بررسي وضعيت سلامت سالمندان 
هماهنگي با معاونت پژوهشي جهت انجام HSR  سالمندان 
هماهنگي جهت استخراج آمار مركز امام حسن مجتبي (طرح دكتر ملك افضلي)
هماهنگي وجمع آوري نظرات واحد بيماري‌ها- دهان و دندان و آزمايشگاه‌ها و مراكز تابعه و دانشگاه‌هاي ايران، قم، قزوين، تهران و كرج در خصوص راهنماي بوكلت چارت كودكان
هماهنگي و پيگيري مكمل هاي دارويي
هماهنگي جهت چاپ دفتر ممتد كودكان
هماهنگي جهت تهيه كتاب سوانح و حوادث از يونيسف
هماهنگي با مراكز تابعه در خصوص استخراج نتايج حاصل از چك ليست هاي پايش كودكان
هماهنگي با مراكز و شبكه ها جهت تكميل فرم هاي ASQ براي كودكان High risk ( 9 ماهگي، 18 ماهگي، 24 ماهگي)
هماهنگي با واحدهاي تابعه و هيات علمي دانشگاه در خصوص تجديد نظر در برنامه مانا
هماهنگي با وزارتخانه در خصوص تهيه و خريد مكمل هاي برنامه كودكان
هماهنگي با مراكز و شبكه ها جهت شركت در كارگاه مانا - كودك سالم و ASQ( در مراكز ديگر)- همچنين نظارت کامل بر اجراي کارگاه سوانح و حوادث
هماهنگي جهت پرداخت حق التدريس كارگاه غربالگري اختلالات تكاملي كودكان و چاپ فرم هاي خانوارو كارت رشد توسط مراكز، شبكه ها
هماهنگي جهت پيگيري مشكلات برنامه مانا در مراكز تابعه 
هماهنگي با مراكز تابعه ، وزارتخانه جهت بازديد از شهرستان پاكدشت در خصوص شناسنامه سلامت(انجام بازديد
در تاريخ  19/5/89
هماهنگي با كارشناس برنامه نوزادان وشير مادر جهت تصحيح فرم هاي جديد پرونده خانوار كودكان
هماهنگي با وزارتخانه در خصوص فرم هاي آماري جديد IMCI- SIMCI و مشكلات موجود
هماهنگي با كارشناس تغذيه و امور دارويي جهت درخواست مكمل هاي برنامه كودكان- برآورد هزينه خريد مكمل ها در مراكز تابعه و ارسال به وزارتخانه
هماهنگي با مركز شرق جهت چاپ فرم هاي خانوار كودكان
هماهنگي با مراكز تابعه جهت پيگيري جلسات كارشناسي برنامه كودكان
هماهنگي با اطلاع رساني دارويي معاونت غذا و دارو در دانشگاه جهت مسموميت هاي كودكان
هماهنگي با مراكز جهت تشكيل پرونده كودكان بالاخص نوزادان- پيگيري و افزايش استمرار خدمات كودكان
هماهنگي با كارشناس برنامه آماري واحد در خصوص اصلاح نهايي فرم هاي آماري برنامه كودكان
هماهنگي با مدير گروه كودكان جهت استخراج اطلاعات آماري آموزش پره سرويس مانا
هماهنگي با وزارتخانه جهت معرفي نماينده برنامه كودك سالم( دكتر كلانتري)
هماهنگي با مراكز تابعه و يونيسف و واحد هاي ستاد معاونت جهت برگزاري هفته جهاني كودك
هماهنگي با كارشناس برنامه كودكان جهت تصحيح فرم هاي جديد پرونده خانوار شير مادر و نوزادان
هماهنگي با مراکز جهت تشکيل هسته آموزشي کودک سالم – مانا و مرگ کودک

تامين و توزيع  منابع 
توزيع حدود 2000 پوستر 10 اقدام ، 3000 پمفلت مزاياي شير مادر ، 450 جلد فصلنامه هاي شير مادر ، 500 جلد كتابچه قوانين حمايت از مادران شيرده 
تهيه ليست اعتبارات تخصيص سه ماهه چهارم88 برنامه هاي واحد 
تهيه گزارش عملكرد آموزشي- مالي سه ماهه چهارم 88  و سه ماه اول 89 و سه ماهه دوم برنامه هاي واحد 
توزيع دفاتر روزانه  و ممتد كودكان و مادران بين مراكز و شبكه‌هاي تابعه
تهيه مطلب آموزشي مشاركت والدين در سلامت كودكان جهت معاون بهداشتي ( هفته سلامت)
توزيع پوستر H1N1 به مراكز و شبكه‌هاي تابعه
تهيه بسته خدمتي كودكان جهت سايت پرتال
توزيع كتاب مراقبت و تكامل دوران ابتداي كودكي بين مراكز و شبكه‌هاي تابعه
ارسال منابع آموزشي مراقبت‌هاي دوران بارداري، زايمان و پس از زايمان در سايت پورتال دانشگاه
توزيع پوستر شير مادر به مراكز و شبكه‌هاي تابعه
تهيه بسته خدمتي شير مادر جهت سايت پرتال
توزيع كتاب تغذيه كودك زير 6 سال و فصلنامه شير مادر فصول بهار، تابستان، پائيز و زمستان، مجموعه آموزشي تغذيه با شير مادرو كتاب شير مادر براي پزشكان بين مراكز و شبكه‌هاي تابعه و كليه بيمارستان‌هاي دولتي و خصوصي تحت پوشش 
توزيع بوكلت چارت مانا و كودك سالم جهت واحد EDC دانشگاه و مراكز تابعه
توزيع كتاب گزارش نظام كشوري مراقبت مرگ كودكان 1تا 59 ماهه
تهيه مقاله جهت نقل و نقد در خصوص هفته جهاني کودک
توزيع کتاب راهي به سوي رشد و تغذيه کودک 3820 عدد
تهيه بسته آموزشي بدو خدمت و سوالات مربوطه
استخراج نقطه نظرات راهنماي بوکلت کودک سالم
تهيه ليست اعتبارات تخصيص سه ماهه چهارم88 و سه ماهه اول سال 89 برنامه هاي ميانسالان و،سالمندان
توزيع پوستر هاي سلامت زنان  و  كتابچه سلامت زنان در سطح مراكز و شبكه‌ها 
توزيع  ويژه نامه سالمند ( روزنامه سلامت ) در سطح مراكز و شبكه‌ها
توزيع كتابچه‌هايي با عنوان سلامت ميانسالان در سطح مراكز و شبكه‌ها
توزيع چارت خود آزمايي پستان  در بين مراكز تابعه
ارسال شناسنامه سلامت دريافتي از وزارتخانه (1500 عدد) به شبكه  پاكدشت

نظارت و پايش 
انجام بازديدها از برنامه هاي واحد و پيگيري بازديد ها ( 94مورد)
جمع آوري و استخراج نتايج آماري سه ماهه چهارم و يكساله 88 و سه ماه اول89 و دوم در برنامه IMCI ،استمرار بارداري و پس از زايمان، پاپ اسمير، شيرمادر و سالمندان و ارسال فيدبك به مراكز وهمچنين نظارت بر تحليل‌هاي ارسال شده از مراكز 
پايش بيمارستان‌هاي دوستدار كودك داراي مشكل و جمع آوري نتايج ارزيابي مجدد و تحليل نتايج و ارسال فيدبك به معاونت درمان و مداخله جهت حل مشكل
استخراج نمودارهاي 6 ماهه دوم و يك ساله 88
بررسي آمارهاي رنكينگ شبكه‌ها و مراكز و مقايسه با برنامه‌هاي عملياتي واحد 
نظارت بر اجراي كارگاه سوانح و حوادث در پاكدشت و شميرانات (ناظر و مدرس)
تهيه اطلاعات اختصاصي  برنامه كودكان جهت زيج حياتي
تهيه شاخص‌هاي شير مادر ويژه زيج حياتي
تهيه چک ليست عام داخل و خارج از واحد و تهيه چک ليست کامل کودکان
تهيه عملکرد سه ماه اول،دوم، شش ماهه اول و سه ماه سوم و نه ماهه سال 89
تهيه گزارش بازديد 2 ماهانه و مشکلات و موفقيت ها
بررسي مداخلات تشکيل پرونده کودکان
تهيه فرم پس خوراند بازديد براي ارائه پس خوراند مناسب به مراكز و شبكه هاي بهداشت  و دريافت نتايج مداخلات انجام شده از آنان.
جمع آوري و جمع بندي نتايج حاصل از بازديدهاي انجام شده توسط كارشناسان واحد و فيد بك به مراكز مربوط جهت دريافت مداخلات انجام شده
جمع آوري و استخراج نتايج آماري سه ماهه چهارم و يكساله 88 و سه ماه اول و دوم (شش ماهه) و سوم 
( نه ماهه) 89 در برنامه سالمندان و ميانسالان و سلامت مادران
بررسي آمارهاي رنگينگ شبكه‌ها و مراكز و مقايسه با برنامه هاي عملياتي واحد
تدوين فرم آمار براي برنامه سلامت مادران
تهيه دستور العمل نظام مراقبت مرگ كودك 59-1 ماهه سال  89 براي اداره سلامت كودكان دفتر سلامت جمعيت، خانواده و مدارس
تهيه فايل بانك اطلاعات  كارگزيني و تشكيلاتي نيروهاي بهداشت خانواده ستاد و مراكز بهداشت تابعه
انجام   17بازديد از  برنامه هاي سالمندان و ميانسالان  و ارسال فيد بك به مراكز مورد نظارت و مدير گروه 
تهيه آمار مورد نظر هيات امناء
بازديد وزارتخانه از ستاد بهداشت خانواده معاونت شهيد بهشتي و مراكز تابعه مورخ 9/11/89 لغايت 11/11/89
پژوهش
چاپ مقالات علمي در نشريه سروش سلامت به مناسبت برگزاري سمپوزيوم كشوري ترويج تغذيه با شير مادر
تكميل و اصلاح فرمت HSR برنامه مادران
انجام  HSR در برنامه سالمندان، استخراج نتايج و پيشرفت تا مرحله عقد قرارداد جديد 
انجام پروژه حكيميه(زايمان ايمن، شير مادر، نوزادان)
بررسي وضعيت مراقبت‌هاي انجام شده  مادران باردار تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي ايران در 6 ماهه اول سال 89 
تدوين مدل راهنماي خودآموز تربيت جنسي كودكان ازديدگاه والدين و مربيان مدارس ابتدايي 
چاپ 4 مقاله درخصوص سلامت كودكان در مجله دانشكده بهداشت و انستيتو تحقيقات بهداشتي، فصلنامه شيرمادر بهار89 ، ويژه نامه سلامت ) 
ارائه سخنراني درخصوص ادراك مربيان بهداشت مدارس ابتدايي ازتربيت جنسي كودكان ايراني (كنگره سلامت خانواده 88)
ارائه سخنراني درخصوص  مطالعه كيفي تبيين ديدگاه والدين ( كنگره سلامت خانواده 89)
اجراي طرح بررسي ارتباط شاخص هاي توانمندسازي توسعه با رفتارهاي باروري زنان مراجعه كننده به مركزبهداشتي درماني غرب تهران، بررسي مشكلات و نيازهاي مراكزمشاوره حين ازدواج مراكزتابعه
انجام ( تا مرحله گزارش 20 درصد ) HSR در برنامه سالمندان، استخراج نتايج و عقد قرارداد جديد  

ساير فعاليت‌ها
برگزاري سمپوزيوم كشوري ترويج تغذيه با شير مادر
تهيه سوالات آزمون نيروهاي طرحي و استخدامي
برگزاري مصاحبه نيروهاي طرحي 
انجام كليه امور مربوط به بازديدها 
تهيه اخبارجهت سايت پورتال  و روابط عمومي
تهيه پيشنهادات در خصوص بسته خدمتي كودك سالم ومانا جهت وزارتخانه
تهيه مشخصات پرسنلي جهت روابط عمومي
شركت در كنگره اختلالات كف لگن 
شركت در جلسه كارشناسان مسئول 
شركت در نشست كشوري برنامه سالمندان در كيش
شركت در سمينار جمعيت 
تهيه اطلاعات عمومي مربوط به برنامه هاي واحد 
برگزاري جلسات کارشناسي برنامه کودکان و شير مادر
شرکت در کارگاه مشاروه قبل از ازدواج
همكاري در انجام بررسي عدم استفاده از كاندوم درزنان روسپي  (سال 89)
استخراج نتايج حاصل از چك ليست هاي پايش مراقبتهاي ادغام يافته و محاسبه شاخص هاي برنامه 
اجراي طرح بررسي مقايسه عوارض قرص هاي خوراكي پيش‌گيري ازبارداري و سيكلوفم (همكارطرح ) 
تکميل اطلاعات نوزادان  و مانا در سايت پورتال وزارتخانه
تکميل اطلاعات كنگره سلامت مادر و كودك و شير مادر در سايت پورتال وزارتخانه
درج اطلاعات  بيمارستان‌هاي دوستدار كودك در سايت پورتال وزارتخانه
درج اطلاعات  بيمارستان‌هاي دوستدار كودك در سايت پورتال دانشگاه
همكاري در برگزاري كنگره سلامت مادر و كودك و شير مادر با انجمن ترويج تغذيه با شير مادر 
شرکت در کارگاه پايش برنامه‌هاي سلامت کودکان و گزارش برنامه شناسنامه سلامت پاکدشت
شرکت در کارگاه DHS و همکاري بعنوان ناظر در اين طرح
تهيه ليست كارگاه‌هاي آموزشي مورد نياز واحد در سال 89 
شركت در جلسات داخلي واحد، شركت در جلسه گزارش عملكرد و برنامه عملياتي
شركت در جلسه كارشناسان با معاون امور بهداشتي
شركت در همايش سلامت  خانواده
تهيه گزارشات هفتگي 
عضو هيئت تحريريه نشريه سروش سلامت  
شركت در كارگاه يائسگي در چا بهار 
شركت در جلسه نحوه برگزاري روز ملي سلامت مردان 
شركت در جلسه  هماهنگي برنامه ميانسالان اداره سلامت ميانسالان دفتر سلامت جمعيت، خانواده و مدارس 
شركت در جلسه  كاهش مرگ و مير مادران بارداراداره سلامت مادران دفتر سلامت جمعيت، خانواده و مدارس 
شركت در جلسه هماهنگي شناسنامه سلامت اداره سلامت كودكان دفتر سلامت جمعيت، خانواده و مدارس
شركت در جلسه  هماهنگي برنامه سالمندي اداره سلامت سالمندان دفتر سلامت جمعيت، خانواده و مدارس 
شركت در جلسات نظام جامع جلب مشاركت‌هاي مردمي معاونت بهداشتي 
شركت در جلسات كميته پژوهشي معاونت بهداشتي 
شركت در كميته دانشگاهي ارتقائ سلامت مادر و نوزاد 
شركت در جلسات كميته ارتباطات  و اطلاع رساني معاونت بهداشتي 
شركت در جلسه  برنامه ريزي و هماهنگي  برنامه‌ها و كارگاه‌هاي آموزشي  معاونت بهداشتي 
شركت در جلسه بيمه روستايي معاونت بهداشتي 
شركت در جلسه  هماهنگي و پيگيري  تخصيص‌ها‌ي گروه معاونت بهداشتي 
شركت در كميته دانشگاهي مرگ مادر 
شركت در كميته معاونت درمان مرگ مادر 
تهيه سوالات آزمون بهورزي- كاردان مربيان- كارشناسان
برگزاري جلسه كارشناسي جهت هماهنگي بازديد وزارتخانه - برگزاري دومين جلسه مورخ 22/12/89 و تهيه صورتجلسات مربوطه
شركت در كارگاه برنامه ريزي نظام سلامت كودكان در كيش 
شركت در جلسه آموزشي دكتر فرسار (مشاوره شير مادر جهت رابطان سلامت در محله سراي جواديه )
 شركت در جلسه  چك ليست سوالات عام  
شركت در جلسه برنامه عملياتي
شركت در كارگاه مديريت برنامه عملياتي مورخ 
تهيه نقطه نظرات و انتظارات برنامه كودكان جهت جلسه مديران مراكز و شبكه‌ها
تهيه ليست كارگاه‌ها و بازآموزي‌ها سال 90
شركت در جلسه آموزشي نرم افزار CHS و مرگ كودك
شركت در كنگره شير مادر





جدول شماره 1 - مقايسه اي عملكرد گروه تخصصي تغذيه ، بهداشت و تنظيم خانواده سال89-88

	عنوان فعاليت
	سال 88
	سال89
	روند 

			شاخص PNC
	75.7
	72.78
	3.85-

	        شاخص PPC
	77.1
	79.93
	3.6

	تعداد كاركنان آموزش ديده در برنامه پاپ اسمير 
	399
	419
	5

	تعدادبازديد برنامه ماناو کودک سالم(معاونت)
	38
	30
	21-

	پوشش مصرف نمك يددار  تصفيه  در اماكن تهيه و توزيع غذا
	96
	96.4
	041

	جلسات بازآموزي تغذيه  ويژه كاركنان  
	31
	52
	67.7

	ميزان عملكرد خدمات تنظيم خانواده
	82849
	81420
	1.72-

	ميزان زوج تحت پوشش
	213496
	198792
	6.8-

	درصد تغذيه انحصاري با شير مادر در كودك 4 ماهه
	92.1
	91.6
	0.5-

	درصد تغذيه انحصاري با شير مادر در كودك 6 ماهه
	91.1
	90.2
	0.9-

	تداوم تغذيه با شير مادر بدون هيچ شير ديگري تا 1 سالگي
	91.1
	89.5
	1.7-

	تداوم تغذيه با شير مادر همراه با مصرف شيرهاي ديگر تا 2 سالگي 
	88.1
	86
	2.3-





جدول شماره 2- اطلاعات مربوط به عملكرد خدمات تنظيم خانواده ، سال 89-88

	روشها
	شهر
	روستا
	كل
	روند مركز

	
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389
	

	قرص
	13981
	12794
	3604
	3386
	17585
	16180
	7.99-

	IUD
	19757
	19162
	794
	702
	20551
	19864
	3.34-

	كاندوم
	24461
	25301
	1659
	1687
	26119
	26988
	3.32

	DMPA
	7316
	7545
	1890
	1927
	9206
	9472
	2.89

	سيكلوفم
	2074
	2501
	421
	528
	2495
	3028
	21.37

	TL
	2916
	2595
	0
	0
	2916
	2595
	11.01-

	VL
	3977
	3293
	0
	0
	3977
	3293
	17.20-

	جمع
	74481
	73190
	8368
	8230
	82849
	81420
	1.72-




جدول شماره 3 – اطلاعات مربوط به تعداد زوج تحت پوشش برنامه هاي تنظيم خانواده سال 89-88

	سال
	1388
	1389

	زوج تحت پوشش
	213496
	198792




جدول شماره 4- اطلاعات مربوط به درصد استفاده از روشهاي پيشگيري ازبارداري سال 89-88

	روشها
	شهر
	روستا
	كل

	
	1388
	1389
	1388
	1389
	1388
	1389

	قرص
	18.77
	17.48
	43.07
	41.15
	21.23
	19.87

	IUD
	26.53
	26.18
	9.49
	8.53
	24.81
	24.40

	كاندوم
	32.84
	34.57
	19.82
	20.50
	31.53
	33.15

	DMPA
	9.82
	10.31
	22.59
	23.41
	11.11
	11.63

	سيكلوفم
	2.78
	3.42
	5.03
	6.41
	3.01
	3.72

	TL
	3.92
	3.55
	0
	0
	4
	3

	VL
	5.34
	4.5
	0
	0
	5
	4

	جمع
	100
	100
	100
	100
	100
	100






نمودار شماره 2- تغذيه انحصاري در كودك 4 ماهه و 6 ماهه و تداوم تغذيه با شير مادر در كودك يك و دو ساله در سالهاي 89-88 در دانشگاه شهيد بهشتي


















جدول شماره 5-  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني
سال89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	

	1
	افزايش تعداد سالمندان60 تا 69 ساله آموزش ديده در خصوص تغذيه سالم  به 6000 نفر

	تعداد سالمند آموزش ديده
	-
	6000
	23.8
	95
	110
	141
	

	
	
	نسبت كلاسهاي برگزار شده به سالمند آموزش ديده
	-
	1به 7
	30
	42.8
	42.8
	71.5
	

	
	
	نسبت سالمند آموزش ديده به شناسايي شده 

	-
	6000 به 6000
	28.7
	50
	61
	141
	

	2
	افزايش نسبت سالمندان60 تا 69ساله داراي  اطلاعات ماندگار به80%سالمندان آموزش ديده
	تعداد سالمند داراي  اطلاعات ماندگار
	-
	4800
	4
	32
	45
	66.2 
	

	
	
	درصد آگاهي سالمندان داراي اطلاعات ماندگار
	-
	50
	100
	100
	120
	166.4
	

	
	
	نسبت سالمند داراي اطلاعات ماندگار به سالمند آموزش ديده
	-
	80
	10
	20
	30
	46.2
	

	3
	افزايش نسبت سالمندان60تا69ساله داراي رفتار نسبتا پايدار به 50% سالمندان داراي اطلاعات ماندگار
	تعداد سالمند سنجش شده براي رفتار نسبتا" پايدار
	-
	2400
	0
	27
	42.2
	71.3
	

	
	
	نسبت سالمند داراي رفتار نسبتا پايدار به سالمند آموزش ديده
	-
	2400 به 6000
	10
	25
	40
	50
	

	
	
	درصد دستيابي به رفتار پايدار
	-
	50
	100
	100
	120
	124.4
	

	4
	افزايش پوشش مراقبتهاي ادغام يافته سلامت سالمندان به ميزان 25% جمعيت تحت پوشش سالمندان در مراكزبهداشتي ودرماني وخانه هاي تحت پوشش مركزبهداشت شميرانات
	تعداد سالمندي كه اولين مراقبت دوره اي را دريافت كرده اند
	603
	675
	شش ماهه
	52.8
	93.2
	111
	

	
	
	درصد سالمنداني كه پيگيري شده اند
	14
	80
	شش ماهه
	15
	25
	71.6
	




ادامه جدول شماره 5 -  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف

	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني سال
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	

	5
	افزايش آگاهي360 نفر ازكاركنان واحد هاي بهداشت خانواده  مراكز بهداشتي درماني از70درصد به 90درصد و افزايش آگاهي 35 درصد از بهورزان (معادل75  نفر) به ميزان  20 درصد (بر حسب نياز سنجي)  از وضعيت موجود

	تعداد ماماي  آموزش ديده
	-
	303
	-
	-
	-
	113.5
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	تعداد غير ماماي آموزش ديده
	-
	57
	-
	-
	-
	131.5
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	تعداد  بهورزآموزش ديده

	-
	75
	-
	-
	-
	158.6
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد آگاهي كاركنان

	70
	90
	-
	-
	-
	50
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد  آگاهي  بهورز

	-
	85
	-
	-
	-
	93.4
	محاسبه شاخص در پايان سال

	6
	افزايش مهارت 89 نفراز  ماما هاي شاغل در واحد هاي بهداشت خانواده مراكز بهداشتي درماني از وضعيت موجود به 90 درصد
	تعدادماماهاي  مهارت آموزي شده
	44
	89
	-
	-
	-
	183
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد مهارت ماماهاي تازه وارد پس از آموزش 
	-
	90
	-
	-
	-
	108.8
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد لامهاي مطلوب
	99.45
	99.45
	160
	140
	140
	100.1
	

	7
	افزايش آگاهي 49800  نفر از زنان 65-20 ساله مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درماني در مورد اهميت انجام پاپ اسمير از 40 به 75 درصد
	تعداد زنان واجد شرايط زنان آموزش ديده
	49800
	49800
	8.24
	44.87
	70
	91.4
	

	
	
	درصد آگاهي زنان آموزش ديده
	40
	75
	108
	108
	109
	128.5
	



ادامه جدول شماره 5 -  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي

	
رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني سال
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	

	8
	افزايش ميزان تغذيه انحصاري با شير مادر در كودكان تحت پوشش به ميزان 0.4%
	درصد تغذيه انحصاري با شير مادر در كودك 4 ماهه
	92.1 
	92.5 
	25-
	250-
	125-
	125-
	

	
	
	درصد تغذيه انحصاري با شير مادر در كودك 6 ماهه
	91.1 
	91.5 
	75
	25-
	225-
	225-
	

	
	
	در صد ثبت صحيح دفتر ممتد
	73.5 
	73.9 
	-
	-

	125
	125
	محاسبه شاخص 9 ماهه

	
	
	ميزان اجرا ي دستورالعمل تغذيه با شير مادر در ساعت اول تولد
	70
	70.4 
	-
	-
	250
	425
	محاسبه شاخص 9 ماهه

	9
	افزايش ميزان تداوم شير دهي در كودكان تحت پوشش به ميزان 0.4%
	در صد عدم مصرف هيچ شيرديگري بجز شير مادر در كودك يك ساله 
	91.1 
	91.5
	350-
	450
	450-
	400-
	

	
	
	در صد تداوم تغذيه با شير مادر در كودك دو ساله

	88.1 
	88.5 
	125-
	600-
	400-
	525-
	

	
	
	در صد ثبت صحيح دفتر ممتد
	75 
	75.4 
	-
	-
	1055
	1055
	محاسبه شاخص 9 ماهه









ادامه جدول شماره 5-  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني سال
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	


	10
	نهادينه كردن برنامه مراقبتهاي ادغام يافته سلامت مادران
	درصد پوشش مراقبتهاي پيش از بارداري
	8
	20
	-
	-
	-
	60.6
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد كامل بودن مراقبتهاي بارداري
	54
	75
	-
	-
	-
	112.3
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد استمرار مراقبت پس از زايمان
	77.1
	78
	-
	-
	-
	311.1
	

	
	
	درصد استمرار مراقبت بارداري
	75.7
	76
	1200-
	1300-
	230-
	973.3-
	

	11
	ارتقاء كيفي مراقبتهاي ادغام يافته سلامت مادران از 33.3 %‌به 66.6%
	درصد كامل بودن مراقبت پيش از بارداري
	22.5
	26
	-
	-
	-
	1042.8
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد كامل بودن مراقبت بارداري
	54
	75
	-
	-
	-
	112.3
	محاسبه شاخص در پايان سال

	
	
	درصد كامل بودن مراقبت پس از ز ايمان
	54
	75
	-
	-
	-
	171.4
	محاسبه شاخص در پايان سال

	12
	حفظ عملكرد تنظيم خانواده(كمي ) به ميزان  82849  نفردر افراد واجد شرايط تنظيم خانواده

	تعداد استفاده كنندگان از روش هاي مدرن تنظيم خانواده
	82849
	82849
	75.6
	82.2
	92.1
	98.2
	

	
	
	تعداد بازديد هاي برنامه
	122
	90
	17.7
	40
	60
	72.2
	

	
	
	درصدمراكزي كه موجودي اقلام تنظيم خانواده شان بيش از 3 ماه  مي باشد
	88.2
	100
	
71.1-


	25.4-
	2.5
	23.1
	





ادامه جدول شماره 5 -  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني سال
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	


	13
	حفظ وضعيت موجودحاملگي ناخواسته كل(موثر وطبيعي)به ميزان  3  درصد نسبت به سال گذشته در افراد واجد شرايط تنظيم خانواده
	درصد حاملگي ناخواسته با روش مدرن
	1.42
	1.42
	-
	-
	-
	84.5
	پايان سال

	
	
	درصد حاملگي ناخواسته با روش طبيعي
	1.6
	1.6
	-
	-
	-
	68.75
	پايان سال

	
	
	درصدتغيير روش ازطبيعي به مدرن
	56
	56.5
	-
	-
	-
	2660
	پايان سال

	14
	افزايش آگاهي كاركنان درزمينه مباحث منتخب بهداشت باروري به ميزان 20%ازوضعيت موجود

	درصد آگاهي كاركنان در خصوص دستورالعمل تنظيم خانواده از 70%وكمترازآن به 90%(برمبناي ازمون جامع ساليانه)
	-
	20
	-
	-
	90
	93.5
	

	
	
	درصد آگاهي كاركنان در خصوص بيماريهاي منتقله زنان به ميزان 20%ازوضعيت موجود
	-
	20
	-
	-
	-
	150
	پايان سال

	
	
	درصد دستيابي به 80 درصد چك ليست impactكلاسهاي پيش ازازدواج توسط مدرسين
( بررسي سه ماه بعداز آموزش)
	-
	80
	-
	-
	-
	112.5
	پايان سال

	
	
	درصد آگاهي كاركنان در خصوص كنترل عفونت و استريليزاسيون به ميزان 20%وضعيت موجود
	-
	20
	90
	100
	112
	117
	

	15
	افزايش استمرار مراقبت هاي كودكان زير 8 سال به ميزان 5%
	درصد استمرار مراقبت كودكان در سال اول زندگي(حداقل 7 بار از 9 بار)
	35♦
	40
	658
	760
	120
	154
	♦اطلاعات آماري سه ماهه چهارم 88

	
	
	درصد استمرارمراقبت كودكان در سال دوم زندگي(حداقل 2باراز 3 بار)
	55♦
	60
	1140
	1130
	36
	60
	♦اطلاعات آماري سه ماهه چهارم 88

	
	
	درصد استمرار مراقبت كودكان 3-8 سال(حداقل 3 باراز 5 بار)
	40♦
	45
	758
	852
	98

	178
	♦اطلاعات آماري سه ماهه چهارم 88♦

	16
	افزايش مراقبتهاي تكاملي كودكان 4 ماه تا 5 سال  به ميزان 5%  وضعيت موجود
	درصد كودكان مشكل دار تكاملي تشخيص داده شده با بوكلت چارت كودك سالم
	54.
	0.56
	36-
	23-
	350-
	300-
	

	
	
	درصد كودكان مشكل داركه تست ASQبراي آنها انجام شده
	80.8
	84
	1141
	3410
	25
	93.7
	

	
	
	درصد كودكان مشكل دار تكاملي كه تحت درمان قرار دارند
	64.6
	67.8
	18
	22
	12
	90.6
	

	
	
	




ادامه جدول شماره 5 -  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي

	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني سال
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	


	17
	افزايش آگاهي كاركنان به ميزان 25%در خصوص اهميت برنامه كودك سالم
	درصد پزشكان آموزش ديده
	-
	85
	-
	82
	82
	85.8
	

	
	
	درصد كاركنان غير پزشك آموزش ديده(بهورز، بهداشت خانواده)
	-
	85
	99
	90
	94
	99.5
	

	
	
	درصد آگاهي پزشكان
	-
	80
	-
	105
	105
	107.3
	

	
	
	درصد آگاهي كاركنان غير پزشك
	-
	80
	98
	98
	103
	104.1
	

	
	
	تعداد كارگاه ها و دور هاي بازآموزي برگزار شده
	-
	23
	21.7
	65.2
	86.9
	108.6
	

	18
	افزايش آگاهي والدين به ميزان 5% در زمينه مراقبت صحيح از كودك بيمار
	در صد تغييرات صحيح لحاظ شده در ميزان غذا و مايعات

	67
	70
	70
	26
	50
	70
	

	
	
	در صد آگاهي والدين از نشانه هاي خطربيماري تنفسي

	52.2
	60
	158
	137
	169
	187.1
	

	
	
	درصد آگاهي والدين از بروز پيشگيري از كم آبي در كودك مبتلا به اسهال
	66
	70
	185
	142
	155
	172.5
	

	19
	افزايش آگاهي كاركنان به ميزان 25%  در خصوص اهميت برنامه مانا
	درصد پزشكان آموزش ديده
	90.4
	91
	16
	7.83
	1.33
	216-
	

	
	
	درصد كاركنان غير پزشك آموزش ديده(بهورز، بهداشت خانواده)
	77.8
	85
	2.48
	2.9
	59.
	218
	

	
	
	درصد آگاهي پزشكان
	83.3
	85
	76.-
	2.11
	1.47
	223
	

	
	
	درصد آگاهي كاركنان غير پزشك
	80.2
	85
	1.08-
	37.
	58.
	102
	

	
	
	تعداد كارگاه ها و دور هاي بازآموزي برگزار شده
	27
	23
	13
	47.8
	104
	134.7
	





ادامه جدول شماره 5-  گزارش عملكرد گروه تخصصي تغذيه بهداشت و تنظيم خانواده بر اساس طرح جامع عملياتي 

	رديف
	اهداف اختصاصي
	شاخص هدف
	وضع
سال
88
	پيش
بيني سال
89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3ماهه
	6ماهه
	9ماهه
	12ماهه
	

	20
	افزايش سطح آگاهي60%ازكاركنان مراكز محيطي دررابطه با تغذيه سالم به ميزان 2%
	درصد آگاهي كاركنان  بهداشت خانواده
	73
	75
	-
	-
	-
	200-
	

	
	
	درصد آگاهي بهورزان
	70
	72
	-
	-
	-
	50
	

	
	
	تعداد جلسات آموزشي برگزار شده
	31
	43
	23
	79
	95
	120.9
	

	
	
	تعداد كاركنان  دوره ديده
	396
	347
	33
	78
	97
	102.8
	

	
	
	درصد آگاهي كاركنان براساس چك ليست
	90
	92
	-
	-
	-
	45-
	

	21
	حفظ درصد  پوشش مكمل ياري آهن در دختران دانش آموز دبيرستاني تحت پوشش به ميزان 100% و افزايش مكمل ياري در  مقطع راهنمائي به ميزان  10%
	درصد پوشش دانش آموزان دبيرستاني
	100
	100
	-
	-
	-
	100
	

	
	
	درصد پوشش دانش آموزان راهنمائي
	42
	52
	-
	-
	-
	457
	

	
	
	تعداد جلسات آموزشي جهت مربيان
	18
	18
	-
	-
	-
	100
	

	
	
	تعداد بازديدهاي انجام شده
	204
	204
	-
	-
	-
	118.6
	 

	22
	افزايش  پوشش مصرف  نمك يددار تصفيه شده  به ميزان 2%
	در صد مصرف نمك هاي يددار تصفيه در اماكن تهيه و توزيع غذا
	96
	98
	80-
	25-
	10-
	20-
	

	
	
	تعداد جلسات آموزشي
	23
	28
	146
	146
	171
	207
	

	
	
	تعداد كميته هاي IDD
	15
	16
	67
	75
	75
	112.5
	



	23
	كاهش درصد  كودكان زير 6 سال داراي  رشد نامطلوب  به ميزان 5.%
	درصد كودكان داراي اختلا ل رشد
	11
	10.5
	-
	-
	-
	280-
	

	
	
	تعداد رسانه هاي آموزشي تهيه شده
	12
	16
	12.5
	37.5
	68
	118.7
	



	

تجزيه و تحليل برنامه هاي گروه تخصصي تغذيه ، بهداشت و تنظيم خانواده

تجزيه و تحليل برنامه تغذيه:

 آموزش تغذيه

  طبق هماهنگي انجام شده با كارشناسان مراكز در ابتداي سال و اعلام عناوين آموزشي جهت بازآموزي كاركنان، تعداد مورد انتظار برنامه هاي آموزشي بر اساس شرايط موجود و موضوعات جديد 43 مورد پيش بيني شد و مراكز موظف شدند تا پايان سال 60%كاركنان را در رابطه با موضوعات توافق شده به صورت برگزاري كارگاه و يا جلسات بازآموزي آموزش دهند. 
در شاخص اول و دوم آگاهي كاركنان در خصوص تغذيه بر اساس آزمون ساليانه و ارتقاء آگاهي كاركنان در كارگاه‌هاي برگزارشده درآزمون پايان سال محاسبه شده است وعليرغم دستيابي به پيش بيني  تعداد جلسات و نفرات آموزش ديده دستيابي به ميزان آگاهي كاركنان پيش بيني شده انجام نشد كه بعلت عدم وجود كارشناس تغذيه در يكي از مراكز مي باشد. برگزاري آزمون مجدد و  تهيه متون ويژه كاركنان از مداخلات آموزشي سال آينده خواهد بود.البته لازم بذكراست سوالات سال 89 نسبت به سال 88 كمي سختتر طراحي شده بود. 
شاخص سوم  يعني تعداد جلسات آموزشي 43 مورد جلسه و كارگاه براساس موضوعات توافق شده پيش بيني شده بود كه در سال89 ، 52جلسه برگزار و بيش از100% دستيابي حاصل شده است .علت افزايش جلسات آموزشي در سال 89 مربوط به برگزاري 3 بسيج اطلاع رساني همگاني IDD، تغذيه و كودكان‌، پيش‌گيري و كنترل اضافه وزن و چاقي است. 
شاخص چهارم تعداد كاركنان دوره ديده 420نفر مي باشد و بيش از100%دستيابي حاصل ومطلوب است. 


برنامه آهن ياري دانش آموزان

حفظ درصد  پوشش مكمل ياري آهن در دختران دانش آموز دبيرستاني  تحت پوشش  وافزايش پوشش مكمل ياري  دانش آموزان دختر مقطع راهنمائي به ميزان  10% وضعيت موجود  بود  كه  براي آن  سه شاخص درنظر گرفته شد در شاخص اول و دوم ميزان پوشش آهن ياري ( در مقطع دبيرستان 100% ومقطع  راهنمائي 88%  پيش بيني شده بود كه در هر دو مقطع دستيابي به پيش بيني هاي انجام شده حاصل شد.و ميزان 475%پيشرفت حاصل شده است كه علت آن مشاركت آموزش و پرورش مناطق شرق و شمال درتامين آهن مورد نياز بوده است. 
در شاخص سوم  نيز بدليل ارزيابي نحوه اجراي برنامه در مدارس تحت پوشش  204 بازديد از مدارس پيش بيني شده بود كه ضمن تهيه چك ليست توسط ستاد معاونت كارشناسان واحد بهداشت خانواده با همكاري كارشناسان مدارس  242   بازديد از مدارس انجام گرفت و عملكرد  و آگاهي مربيان و دانش آموزان درخصوص اجراي برنامه مورد ارزيابي قرار گرفت و پس از تجزيه و تحليل ، مداخلات لازم براساس نتايج براي بهبود وضعيت برنامه در سال تحصيلي آينده طراحي خواهد شد. مهم ترين مشكل در اجراي اين برنامه همكاري نامناسب مربيان مدارس و عدم آموزش كافي به  دانش آموزان و عدم حساس سازي والدين درخصوص اهميت آهن ياري دانش‌آموزان و همچنين عدم نظارت كافي برنحوه توزيع قرص و اجراي نامناسب برنامه آهن ياري توسط مربيان مدارس است. 


پيش‌گيري و كنترل كمبود اختلالات ناشي از كمبود يد 

ميزان پوشش مصرف نمك يد دار دراماكن عمومي تهيه و توزيع غذا و تعداد  كميته هاي برگزار شده از شاخص هاي اين هدف است. پوشش مصرف نمك يد دار در مراكز تهيه و توزيع غذا در سال 88  ،  96%  بوده و  پيش‌بيني اين شاخص براي امسال 98% است.  در سال 89، اين شاخص 96.5%  محاسبه شده است كه هنوز با شاخص پيش بيني شده فاصله دارد و20%منفي شده است كه علت آن وجود نمكهاي بدون مجوز دراستان تهران مي باشدو انتظار مي رود با برگزاري كميته هايIDD و برگزاري جلسات آموزشي اين شاخص در سال آينده ارتقاء يابد. 
در شاخص هاي دوم و سوم افزايش ميزان دستيابي بعلت برگزاري بسيج كشوري مي باشد. 


كاهش درصد كودكان داراي رشد  نامطلوب  

براساس آمارهاي ارسالي از مراكز 9.6% كودكان مبتلا به اختلال رشد هستند.كه نسبت به پيش بيني 280دستيابي حاصل شده است . كه علت آن ،گسترش آموزش‌هاي تغذيه، بررسي علت افزايش آمار، صحت آمار و شناسائي مناطق مشكل‌دار، اجراي دقيق دستورالعمل ارسالي اختلال رشد وبرگزاري  بسيج اطلاع رساني تغذيه كودكان همزمان با روزجهاني غذا وهمچنين تهيه و توزيع رسانه‌هاي  آموزشي  مي باشد. 
(در خصوص تهيه رسانه‌هاي آموزشي نيز تهيه 16 رسانه پيش بيني شده بود كه در سال 89 تعداد19 نوع رسانه با عناوين مختلف در خصوص تغذيه كودكان تهيه و به منظور ارتقاء آگاهي مادران در سطح جامعه توزيع شد). لذا ميزان دستيابي به اين شاخص نيز 119% بوده است. 


تجزيه و تحليل برنامه تنظيم خانواده :

· وابسته بودن عملكرد TL،VLوIUDبه پرداخت حق الزحمه اعتباري از سوي وزارت متبوع بطوريكه عدم پرداخت سبب غيرفعال شدن و لغو قرارداد مراكز خصوصي شده است به عنوان مثال يكي از مربيان ارشد فعال  ما با حدود صد وازكتومي در ماه، آمار خود را به ده نفر تقليل داده است ويا (عدم عقدقرارداديكي ازمربيان ارشد)و عدم همكاري بخش خصوصي در مراكزبزرگ مثل شمال وشرق.
 با توجه به گروه جوان كشور در هرم سني و جنسي كشور انتظار مي رود كه در كل كشور ميزان روش هاي دائمي كاهش يابد كه در چند سال گذشته به همين شكل بوده است.
· تعميرات مركزبهداشت شميرانات و بسته شدن مركز وازكتومي طالقاني براي مدتي و سپس انتقال آن مركز به مركزبهداشتي ودرماني چيذر 
· مشكل در خط توليد لاينسترنول(عدم وجود مواداوليه) 
· باوجوديكه در عملكرد سيكلوفم  افزايش ديده شد ولي در برخي ازمراكز كاهش داشتندكه بدليل عدم توليد سيكلوفم بمدت 5ماه ازسوي شركت ايران هورمون بود ،ومراكزي كه  هم افزايش داشتند بدليل خريد به موقع ازشركت هاي پخش دارويي بود (خريداز شركت هاي پخش) مثل: شمال، فيروزكوه، پاكدشت و دماوند. . 
· حاملگي ناخواسته براساس آخرين تحقيق كشوري ((IMESدرسطح دانشگاه شهيدبهشتي 24.3درصد ودركشور18.6ودرمراكزارائه دهنده خدمت درحدود3درصد مي باشد كه باتوجه به نوع خدمت كه مردم خودبصورت اكتيو به مراكز مراجعه مي نمايند، اين درصد قابل پيش بيني بوده است.لازم بذكراست كه خود روش ها نيز داراي شكست تعريف شده اي مي باشند كه بايد ازاين رقم كسرگردد. اين شاخص در حدي پايين است كه گزارش دهي آن به كيس ريپورت تبديل شده است و به سبب اينكه اين شاخص بهترين نموداركاركيفي مراكزاست همچنان در حوزه جريان دارد . هدف واحد درحال حاضر كاهش حاملگي ناخواسته باكم نمودن روش طبيعي دربين مراجعين به مراكز بهداشتي مي باشدكه خوشبختانه باشناسايي افراد مراجعه كننده داراي  روش طبيعي و مشاوره با آنها ،اين شاخص كاهش نشان مي دهد 
· تعداد بازديدهاي انجام شده در كل سال 1389 ،  65  مورد است كه درمقايسه با سال 1388، كه 122 مورد بوده داراي روند  36.2- است.  كه بعلت عدم حضوريكي از نيروهاي واحد بمدت 3ماه و همچنين عدم انجام بازديد درسه ماهه آخرسال بعلت ادغام دودانشگاه بوده است. 
· اقلام تنظيم خانواده:باتوجه به خريد اقلام تنظيم خانواده از سوي ستادمعاونت و همچنين خريد مراكز اين شاخص پيشرفت خوبي داشته است ولي رسيدن به هدف به ميزان 100درصد بسيارايده آل مي باشد.عدم رسيدن به 100%شاخص بدليل عدم توليد و بالطبع عدم خريد سيكلوفم بمدت 5ماه و عدم وجود بودجه درسه ماهه اول سال مي باشد. 
· در مورد افزايش آگاهي پرسنل در زمينه مباحث منتخب بهداشت باروري ميزان اكتساب شاخص موردنظر23.4 درصد مي باشدكه ازهدف اصلي فراتر مي باشد.


تجزيه و تحليل برنامه سالمندان:

تعداد سالمند آموزش ديده :  برنامه بهبود شيوه زندگي سالمندان در سال 88 به صورت پايلوت در شبكه‌هاي بهداشت فيروزكوه و پاكدشت  براي گروه سني سالمندان 60و65 ساله به اجرا گذاشته شده است. در سال 89 براي اولين بار در كليه مراكز به طور رسمي به اجرا گذاشته شد و گروه‌هاي سني 60 و 65 و 69-60 بدون 60 و 65 ساله را دربر گرفت.
( مجموعا 60 تا 69 ساله)
سال 88 براي كليه مراكز  و شبكه‌ها ( بجز پاكدشت و فيروزكوه) سالي بود براي آشنايي با برنامه و شناسايي گروه هدف  تحت پوشش. بنابراين به سبب تمركز روي دو شبكه با جمعيت كمتر  عملكردي براي سال 88 در نظر گرفته نشده است.در تدوين برنامه سال 89 مراكز حدود 6310 نفر سالمند را شناسايي نموده بودند. لذا آموزش 6000 نفر سالمند مدنظر قرار گرفت. به دليل ادامه شناسايي سالمند در سال 90 تعداد8494 نفر سالمند تحت آموزش قرار گرفتند كه درصد پيشرفت 141 درصد را نشان مي‌دهد.

شاخص نسبت كلاسهاي برگزار شده به تعداد سالمند آموزش داده شده : اداره سالمندان آموزش  11 تا 20 نفر سالمند را در هر كلاس مدنظر قرار داده اما درعمل  آموزش اين تعداد سالمند در يك كلاس  براي اين دانشگاه ناممكن برآورد شد .چون درسال  پايلوت  به طور ميانگين 3 نفر در هر كلاس حاضر شده بودند و برنامه به مراكز بهداشت پر جمعيت  كه قبلا سالمندان را شناسايي و به منظور آشنايي با برنامه  فعاليت كرده بودند لذا ميزان شاخص را افزايش داده و نسبت 1 به 7 در نظر گرفته شد و در پايان سال دستيابي 1 به 5.5 حاصل شد. 

نسبت سالمند آموزش ديده: طبق پيش‌بيني‌هاي  انجام شده 6000 نفر سالمند براي آموزش درنظر گرفته شد اما با توجه به افزايش تعداد سالمند شتاسايي شده سالمند آموزش ديده هم به 8494 نفر افزايش يافت. مخرج كسر سالمند شناسايي شده است كه با همان عدد سالمند شناسايي شده ابتداي سال (6310نفر) سنجيده شده تا مقايسه كسر‌هاي عملكرد پيش بيني ممكن باشد.   

تعداد سالمندان داراي اطلاعات ماندگار و نسبت سالمند داراي اطلاعات ماندگار به آموزش ديده : دارا بودن اطلاعات ماندگار طبق تعريف اداره سالمندان به معني دارا بودن  حداقل 50% از اطلاعات كسب شده در كلاس‌هاي بهبود شيوه زندگي سالم است.( دارا بودن 50% آگاهي در زمينه موارد تدريس شده)
اطلاعات ماندگار 2 ماه پس از شركت سالمند در كلاس‌هاي آموزشي با استفاده از چك ليست‌هاي كشوري و استاندارد انجام مي‌شود. لذا اين شاخص حداقل از ابتداي خرداد ماه  افزايش مي‌يابد.
با توجه به تجربه سال 88 سالمندان آموزش ديده به ميزان كمي براي تعيين اطلاعات ماندگار مراجعه مجدد خواهند داشت و طبيعتا درصدي از سالمندان مراجعه كننده به حد نصاب آگاهي نخواهند رسيد.بدين منظور در هدف دوم برنامه80% سالمندان جهت دارا بودن اطلاعات ماندگار مورد نظر قرار گرفت. البته كارشناس برنامه به جهت بالا بردن تلاش كاركنان براي امكان دستيابي مجدد به سالمندان آموزش ديده 80% پيش‌بيني را اعلام كرده در حاليكه امكان دستيابي ضعيف به اين شاخص را مد نظر داشته است.محاسبه درصد پيشرفت در پايان سال عدد 66.2 را نشان مي‌دهد.چون برخي از مراكز در شناسايي  و آموزش سالمندان اهتمام جدي ورزيده‌اند در افزايش تعداد سالمند آموزش ديده از برنامه پيشي گرفته ولي همين موضوع سبب شده كه نسبت سالمند داراي اطلاعات ماندگار به آموزش ديده كاهش يابد.( 46.2%)
موضوع دوم عدم مراجعه مكرر سالمند به مركز است كه خود سبب اهتمام بيش‌تر كاركنان به امر آموزش مي‌ شودو ارقام بالاتري از تعداد سالمند آموزش ديده دست يابند.
شاخص سوم از هدف دوم  درصد آگاهي سالمندان داراي اطلاعات ماندگار است. با توجه به تعريف سالمندي داراي اطلاعات ماندگار حداقل داراي 50% آگاهي از محتواي آموزشي است. ميزان دستيابي به آگاهي 120% است.
هدف سوم افزايش نسبت سالمندان 60 تا 69 ساله  آموزش ديده داراي رفتار  نسبتا پايدار در 50% سالمندان آموزش ديده داراي سه شاخص است:
شاخص اول تعداد سالمند سنجش شده براي رفتار نسبتا پايدار: سنجش رفتار نسبتا پايدار به معني تعيين رفتار صحيح اتخاذ شده 4 ماه پس از اطلاعات ماندگار است. كه با پرسشنامه استاندارد تهيه شده از طرف ادراره سالمندان سنجش مي‌شود.
50%  سالمندان داراي اطلاعات ماندگار ميزان پيش بيني شده براي اين شاخص است. درصد پيشرفت اين شاخص 79.2 درصد بوده است.
 بنظر مي رسد پيش بيني 2400 نفر براي اين شاخص نسبتا مناسب  باشد زيرا درصد پيشرفت در اين شاخص 71.2 درصد تعيين شده در حاليكه تعداد سالمند داراي اطلاعات ماندگار ميزان پيشرفت 66.2 درصد داشته است .
احتمالاً علت ديگر ،انگيزه سالمندان مراجعه كننده بوده سالمنداني كه به اجراي برنامه متمايل شده اند براي سنجش اطلاعات ماندگار مراجعه كرده اند و همين سالمندان (با ريزش كمتري نسبت به سالمند آموزش ديده )براي تعيين رفتار پايدار انگيزه نشان داده و مراجعه كرده اند .  ضمنا مراكز با مشاهده محدود شدن مراجعه سالمندان براي حفظ آمار در ماههاي پاياني سال  به بالا بردن شاخص توجه نشان داده و به منازل مراجعه كرده اند . 
نسبت سالمند دراي رفتار نسبتاًپايدار به آموزش ديده درصد پيشرفت 50 را نشان ميدهد .
درصد دستيابي به رفتار پايدار كه ميانگين نمره كسب شده  در آگاهي سالمندان سنجش شده را نشان ميدهد و حداقل 50 بريا آن در نظر گرفته شده است درصد پيشرفت 12.4 درصد را نشان ميدهد. ( حداقل نمره قبولي براي هر فرد 50 بوده است)
تعداد سالمنداني كه اولين مراقبت دوره اي را دريافت كرده اند اولين شاخص از برنامه مراقبت هاي ادغام يافته است . اين برنامه در سطح مركز بهداشت شميرانات اجرا مي شود و طبق زيج  2700 نفر سالمند تحت پوشش اين مركز قرار دارند . برنامه از سال 86 شروع شده و 603 نفر را تا پايان سال 88 مورد مراقبت قرار داده . براي هر سالمندان تحت پوشش يك فرم مراقبت  است كه اولين مراقبت و مراقبت هاي بعدي ( مراقبت پي گيري ) در آن ثبت مي گردد كه بر حسب نوع و شدت بيماري زمان و نحوه مراقبت هاي پي گيري تفاوت مي كند . مقدار پيش بيني براي انجام اولين مراقبت دوره اي 25 درصد سالبمندان تحت پوشش تعيين شده بود  برابر با ( 675 نفر)  خوشبختانه محاسبات  درصد پيشرفت را 111 درصد نشان مي دهد.
درصد سالمندان پي گيري شده : با توجه به ضعف اجراي برنامه در مورد اين شاخص كه رقم 14 درصد را نشان ميدهد در سال 89 با پيش بيني 80 درصد به عدد 71.6 درصد رسيده است كه روند مناسبي را نشان ميدهد .


تجريه و تحليل  برنامه پاپ اسمير:

شاخص هاي درصد ماماي آموزش ديده و غير آموزش ديده : اين دو  شاخص تا سال گذشته در غالب يك شاخص كاركنان آموزش ديده مورد بررسي قرار مي گرفت اما به د ليل لزوم روشن شدن وضعيت آگاهي غير ماماها و انجام مداخلات بيشتر ( درصورت نياز ) تفكيك شاخص ها مد نظر قرار گرفت . در آزمون جامع ميزان آگاهي دو گروه جداگانه محاسبه شد و معلوم شد با جدا شدن شاخص ها گروه غير ماما اهتمام بيشتري به كسب آگاهي هاي لازم نشان داده اند و بهمين سبب نسبت به سال گذشته و نسبت به پيش بيني پيشرفت بيشتر را نشان داده اند اما ماماها كه سال گذشته از آگاهي بالاتري برخوردار بودند امسال دچار افت آگاهي شده اند در مجموع ميزان آگاهي مورد انتظار حاصل نشده است‌.
 
درصد ماماي مهارت آموزي شده :  به منظور افزايش مهارت ماماها در تهيه لام هاي مناسب هر ساله تعدادي از ماماهاي مراكز كه دچار ضعف عملكرد هستند و يا تازه وارد هستند توسط مربيان آموزش ديده  عملاٌ تا كسب مهارت  تعيين شده به مهارت آموزي مي پردازند . 

درصد لامهاي مطلوب : انتظار مي رود همگام با افزايش مهارت ماماها تعداد لامهاي نامطلوب افزايش يابد و همين اتفاق هم افتاده است ودرصد پيشرفت لامهاي مطلوب  0.1  درصد افزايش يافته است . 

درصد آگاهي زنان آموزش ديده : با توجه به اينكه زنان مراجعه كننده در يك جلسه آموزشي در مركز بهداشتي درماني آموزش مي بينند  و اين گروه هيچگاه ثابت نيستند لذا در هر سه ماهه ميزان آگاهي گروهي از زنان كه در اين سه ماهه آموزش ديده اند محاسبه مي شود پيش بيني ميزان آگاهي 75% تعيين شده است . 


تجزيه و تحليل برنامه هاي مادران:

شاخصهاي استمرار بارداري كاهش يافته است ، اين موضوع ميتواند به دليل كاهش تعداد مراقبتها در برنامه مراقبتهاي ادغام يافته سلامت مادران، تاخير تشكيل پرونده هاي بارداري ، مراقبت همزمان  مادران باردار در مطب هاي خصوصي و مراكز بهداشتي  باشد به نظرميرسد .
 شاخص استمرار مراقبت پس از زايمان افزايش داشته است . ( احتمالا به دليل انجام مداخلات همكاران در ستاد مراكز مورد ارتقاء شاخص‌هاي مراقبت پس از زايمان است ) .
پوشش مراقبتهای پيش از بارداری  نسبت به سال قبل ،91در صد افزايش دشته است   اين افزايش مي تواند به علت تاكيد معاونت بهداشتي به ستاد شهرستانها  جهت اطلاع رساني انجام مشاوره هاي پيش از بارداري و تشكيل پرونده پيش از بارداري با استفاده از رابطين بهداشتي ، انجام مشاوره هاي دقيق تر مادراني كه تمايل به بارداري دارند ، گنجاندن آموزش مراقبتهاي پيش از بارداري در آموزش گروهي ماهانه مراكز ،  مشاوره در کلاس هاي مشاوره ازدواج  باشد .
با آناليز چك ليست مراقبتهاي پيش از بارداري، بارداري ، و پس از زايمان و همچنين تاكيد بسيار بر شاخص هاي آن ، به هدف اختصاصي دوم برنامه سلامت مادران به ميزان 100% دسترسي يافته ايم  دليل اين افزايش ميتواند ناشي برگزاري كلاسهاي آموزشي ماهانه ، تقويت پيگيري موارد پرخطر ، آگاهي مراجعين نسبت به اهميت مراقبتهاي  پيش از بارداري  باشد.


تجزيه و تحليل برنامه كودكان: 

با ارزيابي مجدد چك ليست مصاحبه با والدين و همچنين تاكيد بسيار براين شاخص، به هدف اختصاصي اول برنامه مانا به ميزان  105.6% دسترسي يافته ايم. 
هدف اختصاصي دوم :با توجه به اين كه اكثر دوره ها و كارگاه ها در سه ماهه دوم وسوم  وچهارم سال برگزار شده است( بالاخص قسمت دوم مانا در خصوص سوانح و حوادث در كودكان) در سال 89 با توجه به كشوري شدن برنامه سوانح و حوادث در كودكان تعداد21كارگاه ،در مراكزو شبكه هاي تابعه  برگزاروپوشش كامل اين برنامه بميزان 108.9% ميسرگرديد.لازم بذكراست كه: 
درخصوص درصدپزشكان آموزش ديده باتوجه به جابجايي مداوم نيروهاي طرحي و همچنين حضور يك پزشك درمركز امكان خروج تمام پزشكان جهت آموزش مقدور نمي باشد(البته بصورت تئوري آموزش لازم به پزشكان داده مي شود)
هدف اختصاصي اول برنامه كودك سالم:در سال 89 نيز با تاكيد بر اجراي صحيح و مستمرمراقبت هاي كودكان، ارجاع در صورت لزوم و پيگيري سريع كودكاني كه به موقع مراجعه نمي نمايند، منجر به دسترسي به هدف اختصاصي اول برنامه كودك سالم شده به ميزان103.2 % شده است. ( اين هدف در سال 89 براي اولين باربا توجه به مشكلات استخراج شده  از IMES و همچنين بازديدها در نظر گرفته شده است) .
هدف دوم:در سال 88 و 89 با برگزاري كارگاه هاي ASQ و تشويق همكاران بهداشتي بخصوص پزشكان در زمينه تكميل فرم هاي ASQ به هدف اول به ميزان96.6% رسيده ايم.لازم بذكراست دراكثريت موارد كودكان مشكل دار تكاملي ،خود تحت درمان مراكز تخصصي بوده لذا آمار تشخيص كودكان مشكل دار تكاملي با بوكلت چارت كاهش مي يابد . با اين وجود تاكيد فراواني براي تشخيص دقيق در نظارت ها انجام مي شود.
و در خصوص هدف اختصاصي سوم اين برنامه با توجه به اين كه اكثر دوره ها و كارگاه ها در سه ماهه دوم وسوم و چهارم سال  برگزارمي شود لذا به اين هدف به ميزان 101% دسترسي يافته ايم. 


تجزيه و تحليل برنامه شير مادر : 

در سال 88 تلاش شده ثبت تاريخ تغذيه انحصاري و قطع شير مادر دقيق ثبت شود و لي نياز به نظارت دقيق و صد درصدي كارشناسان برنامه از مراكز ارائه دهنده آمار وجود دارد كه اين نظارت بر صحت آمارها در طي سال 89 توسط مراكز پيش بيني شده بود عدم ثبت 100 درصدي دفاتر ممتد و تاريخهاي مربوطه كه در واقع منبع اطلاعات استخراج آمار مي باشدتا كنون و در نتيجه غير واقعي بودن آمارهاي ارساليبا توجه به اينكه آمار موجود از صحت كافي به منظور استناد و تجزيه و تحليل برخوردار نيست و با انجام مداخلات لازم و تهيه چك ليست و برگزاري جلسات كارشناسي و مكاتبات ضروري، به منظور ثبت دقيق و كامل اطلاعات مربوطه، آمارها به واقعي شدن نزديك تر مي‌شود. 
در تعدادي از مراكز در محاسبه شاخص‌هاي سال‌هاي قبل، شير خشك كمكي به عنوان تغذيه انحصاري محاسبه شده است ،درحاليكه در سال 89  مصرف شيرخشك كمكي و شروع تغذيه كمكي زودتر از 6 ماهگي و....در شاخص ها محاسبه و از  صورت كسر كم شده است
در سال‌هاي قبل قطع شير مادر درسن22 و 23 ماهگي به عنوان قطع شيردهي در 24 ماهگي محاسبه شده ،در حاليكه در سال 89 كليه كودكاني كه زودتر از 24 ماهگي شير مادر را قطع نموده‌اند در محاسبه شاخص، لحاظ شده و از صورت كسر كم شده است.
بالا رفتن تعداد مراقبت‌هاي انجام شده در گروه‌هاي سني يكساله و كمتر از آن.  كه مخرج كسراز صورت بيشتر بالا رفته است ولي با محاسبه شاخص،افت شاخص مشاهده مي شود و با توجه به جذب بيشتر گروه‌هاي جديدمادران شيرده آموزش ديده نبودن آن‌ها دور از ذهن نيست.












گروه تخصصي گسترش
و هماهنگي امور شبكه ها
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معرفي واحد 
واحد گسترش با داشتن چارت سازماني  يک نفر مدير گروه گسترش شبكه و با ماموريت گسترش وا حدهاي  بهداشتي درماني بر مبناي دفترچه طرح گسترش بهبود دسترسي به خدمات بهداشتي رادنبال مي نمايد گروه گسترش شبكه كه وظيفه اصلي آن تامين دسترسي جمعيت تحت پوشش به خدمات بهداشتي ، درماني ميباشد ازنظرساختاري شامل 4 واحد بدين شرح است :

واحد گسترش شبكه و توسعه مديريت – بيمه روستائي
اين واحد درسطح ستاد معاونت داراي يك كارشناس مسئول و يك نفر كارشناس بوده و در  سطح مراكز  تابعه داراي يک کارشناس مسئول مي باشد. عمده ترين فعاليتهاي اين واحد به شرح ذيل مي باشد :  
بررسي وضعيت موجود و برآورد نيازهاي مالي ، مواد ، تجهيزات و فضاي فيزيكي و نحوه بهره برداري از آنها  
باز نگري و طراحي طرحهاي گسترش شبكه هاي تحت پوشش با هماهنگي مراكز تابعه
اقدام جهت توسعه و راه اندازي مراكز ارائه خدمات از طريق احداث فضاي فيزيكي و تجهيز آن
بهبود استاندارد فضاي فيزيكي و تجهيزاتي مراكز ارائه خدمات تحت پوشش
جمع آوري داده ها ، آناليز اطلاعات و ارائه نتايج و شاخصها 
مشاركت و برنامه ريزي در برنامه بيمه روستايي و پزشك خانواده
ارائه آئين نامه ها ، دستورالعملها ، متون آموزشي و مدولهاي علمي آموزشي مورد نياز پزشكان و ماماهاي تيم سلامت 
تلاش در جهت افزايش بهره وري در مراكز ارائه خدمات
نظارت ، پايش و ارزشيابي از نحوه ارائه خدمات 
تهيه و جمع آوري اخرين اطلاعات جمعيتي و تقسيمات كشوري كه اثربخشي آن در سيستم نظام شبكه موثر مي باشد 
تهيه و جمع آوري و استخراج شاخصهاي آخرين اطلاعات مورد نياز در ساختار شبكه سلامت تحت برنامه   DTARH

واحد تامين وتوزيع نيروي انساني
اين واحد درسطح ستاد معاونت داراي يك كارشناس مسئول و2 نفر كارشناس بوده ودرسطح مراكز تابعه درواحد گسترش شبكه داراي يكنفر كارشناس است.
برآورد نيروي انساني مورد نياز مراكز تابعه براساس ضوابط طرح گسترش ، زمان سنجي خدمات و سرانه مراجعه
آموزش و بازآموزي نيروها بويژه در بدو خدمت
مديريت اطلاعات نيروي انساني از طريق ورود اطلاعات به برنامه نرم افزاري D.T و شناسنامه مراكز و نيز تجزيه و تحليل اطلاعات  
نظارت بر فعاليتهاي نيروي انساني مراكز ارائه خدمات در قالب شرح وظايف مربوطه

واحد جلب مشاركتهاي مردمي 
اين واحد در سطح ستاد معاونت داراي يك كارشناس مسئول و يك نفر كارشناس بوده و در سطح مراكز تابعه در واحد گسترش شبكه داراي يكنفر كارشناس است . از جمله وظايف اين واحد مي توان به موارد زير اشاره نمود:
جذب رابطان بهداشتي درسطح مراكز تابعه و نيز جلب مشاركت خيرين و NGO هاي مرتبط با سلامت
توانمندسازي رابطان و خانوارهاي تحت پوشش
آموزش داوطلبان در قالب برنامه آموزش مشاركتي بزرگسالان
وضعيت مراكزداراي برنامه رابطان و نيز تعداد رابطان بهداشتي در قالب جداول پيوست بيان گرديده است .
واحد امور بهورزي
اين واحد نيز يکي از زير مجموعه هاي گروه گسترش شبکه ها مي باشد.ارائه خدمات بهداشت درمان اوليه در قالب نظام ارائه خدمات از ارکان اصل نظام شبکه هاي بهداشت درمان کشور است.بهورزان در خانه هاي بهداشت ارائه خدمات به مردم روستا را عهده دار مي باشند. وظيفه امور بهورزي برنامه ريزي، آموزش، توانمندسازي و باز آموزي بهورزان شاغل، بررسي و پيگيري مسائل مربوط به مراکز آموزش بهورزي و همکاري در انتخاب و گزينش بهورزان مورد نياز مناطق تابعه معاونت و در نهايت نظارت بر فعاليت مراکز آموزش بهورزي ( جهت تربيت دانش آموزان بهورز )، تعيين اولويتهاي آموزش بهورزان در طي سال ، شناخت مشکلات امور بهوري و خدمات خانه هاي بهداشت و حل مشکلات بر اساس مديريت حل مشکل ، جمع آوري و تجزيه وتحليل شاخص هاي زيج حياتي، پايش ونظارت بر اجرا بخشنامه ها ، ضوابط و دستورالعمل ها در خانه ها بهداشت مي باشد.      

اهم فعاليتهاي گروه گسترش شبكه ها سال 89

برنامه ريزي 
تدوين نهائي طرح جامع عملياتي سال 89 شامل ( اهداف، استراتژيها ، فعاليتها ونيزبرنامه زمان بندي فعاليتها )
برنامه ريزي جهت محاسبه عملكرد سال 88 
برنامه ريزي تنظيم برنامه زمانبندي فعاليتهاي واحد
برنامه ريزي براي نصب برنامه هاي نرم افزاري DTARHدر كليه واحدهاي تابعه 
برنامه ريزي در جهت بهبود استاندارد و تعميرات و تجهيزات از محل بودجه جاري 
برنامه ريزي در جهت پوشش برنامه بيمه روستايي و اجراي آن در واحدهاي تحت پوشش
برنامه ريزي جهت اجراي پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 4 
برنامه ريزي جهت تكميل شبكه هاي بهداشتي
برنامه ريزي جهت نظارت و پايش از مراكز ارائه خدمات 
برنامه ريزي جهت هماهنگيهاي درون و برون بخش 
برنامه ريزي جهت محاسبه عملكرد به تفكيك هر سه ماه  
برنامه ريزي جهت انجام DHS
برنامه ريزي در جهت نحوه بازنگري و تدوين بسته هاي آموزش بدو خدمت و نحوه اجرا 
برنامه ريزي درجهت ورود اطلاعات نيروي انساني و روز آمد كردن اطلاعات بر مبناي نرم افزار  DTARH ساختار شبكه سلامت
برنامه ريزي جهت توزيع نيروهاي مشمول طرح 
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته نقل و انتقال در معاونت و دانشگاه در پا يان هر فصل 
برنامه ريزي جهت ثبت نام و بر گزاري آزمون نيروهاي مشمول طرح
برنامه ريزي جهت طرح سئوالات آزمون مشمولين طرح 
برنامه ريزي جهت نظارت و پايش از مراكز تابعه
برنامه ريزي جهت آموزش عمومي و تخصصي نيروهاي بدو خدمت 
برنامه ريزي جهت برگزاري كميته نقل وانتقالات 
برنامه ريزي جهت ورود اطلاعات برنامه HNIS
برنامه ريزي جهت تكميل بانك اطلاعاتي پرسنل در برنامه نرم افزاري Access توسط مراكز تابعه 
برنامه ريزي جهت برگزاري كارگاه بدو خدمت 
برنامه ريزي جهت ارسال آمار نيروي انساني پزشك شاغل ، مورد نياز ومصوب به وزارتخانه
برنامه ريزي جهت يكسان سازي روند جذب نيروهاي طرحي و نحوه برگزاري آزمون بامركز بهداشت غرب تهران ( دانشگاه ايران سابق )
برنامه ريزي جهت اعلام رديف هاي استخدامي به وزارت متبوع
برنامه ريزي درخصوص انجام رتبه بندي سال 88
برنامه ريزي درخصوص مصاحبه با رابطان منتخب رابط خبرنگار
برنامه ريزي برگزاري كارگاههاي تربيت مربيان درشرق ورامين
برنامه ريزي برگزاري كارگاه رابط گزارشگر
برنامه ريزي برگزاري كارگاه خبر نويسي
تنظيم برنامه زمانبندي جلسات شوراي بهورزي وآزمون بهورزي
برنامه ريزي در زمينه كارگاه آموزشي اصول مربيگري مديران ،مسولين، مربيان بهورزي (مهارتها وفنون آموزشي)
برنامه ريزي در زمينه خانه بهداشت هاي نمونه 
برنامه ريزي در زمينه گزينش داوطلبين بهورز ي
برنامه ريزي در زمينه پذيرفته شدگان داوطلبين بهورز ( 20 نفر قبولي )
برنامه ريزي در زمينه توزيع 125 كيف جهت سياري روستاهاي قمر 
برنامه ريزي در زمينه توزيع5000000ريال هزينه آموزشگاه ورامين ودماوند
برنامه ريزي در زمينه توزيع823 برگ زيج حياتي
اعلام نتايج آزمون بهورزي به شبكه ها و مراكز
برنامه ريزي در زمينه كوچ عشايردر دشت لار
برنامه ريزي در زمينه انتخاب بهورز نمونه به مناسبت هفته سلامت و واكسينا سيون
برنامه ريزي در زمينه انتخاب بهورز نمونه وكاردان مربي به مناسبت جشن بهورزي
برنامه ريزي در زمينه توزيع140 وزنه آويز اطفال
برنامه ريزي در زمينه پخت عملي جهت كودكان زير يكسال
برنامه ريزي در زمينه شرح وظايف بهورزان
برنامه ريزي در زمينه ارسال گواهينا مه هاي 24 دانش آموزبهورز فارغ التحصيل  
برنامه ريزي در زمينه برگزاري جشن بهورزي در شبكه ها /مركز بهداشت
برنامه ريزي در زمينه چاپ دفاتر تزريقات وپانسمان ويزيت پزشك و تعرفه
برنامه ريزي در زمينه گزينش داوطلبين بهورزي با مدرك فوق ديپلم
برنامه ريزي در زمينه توزيع 127جلد كتاب بهداشت دهان ودندان ، روش و فنون ومباحث مقدماتي
برنامه ريزي در زمينه روز جهاني غذا و هفته جهاني كودك و هفته سلامت و بهداشت روان
برنامه ريزي در زمينه تشويقي برگزاركنندگان جشن بهورزي

آموزش و بازآموزي
آموزش برنامه هاي بيمه روستايي و برنامه هاي اجرايي آن شامل آخرين دستورالعملها و بخشنامه ها 
آموزش به 8 نفر از دانشجويان پزشكي اجتماعي ( نظام شبكه و برنامه هاي مختلف گروه گسترش ) 
تدوين مطلب آموزشي " نظام بهداشت و درمان در كشور چين با تأكيد بر بهداشت باروري " 
شركت در كارگاه آموزشي دو روزه " اهميت فعاليت فيزيكي و شيوه زندگي سالم "
شركت در كارگاه آموزشي  چگونگي اجراي DHS
شرکت در کارگاه آموزشي برنامه جامع عملياتي 
شرکت در کارگاه آموزشي يک روزه آشنائي با دستورالعمل نسخه 11 بيمه روستائي  مزکز شميرانات 
برگزاري كلاس آموزشي نحوه ورود اطلاعات در برنامه نرم افزاري HNIS
برگزاري كلاس آموزشي نحوه تكميل بانك اطلاعاتي پرسنل در برنامه نرم افزاري Access توسط مراكز تابعه
بازنگري بسته آموزشي ضمن خدمت
برگزاري كارگاه آموزشي بدو خدمت متمركز جهت گروههاي هدف ماما و بهداشت خانواده
بازنگري مجدد و پيش نويس كتابچه آموزشي اهداي خون با همكاري دانشگاه تهران 
نهايي كردن پيش نويس كتاب اهداي خون و ارسال به سازمان انتقال خون
تدريس در کارگاه آموزشي مربيان رابط در مرکز بهداشت شرق و ورامين 
تهيه جزوه آموزشي كارگاه خبر نويسي و عكاسي جهت 2 گروه مربي و رابط 
تهيه كليپ آموزشي كارگاه خبر نويسي و عكاسي جهت 2 گروه مربي و رابط 
برگزاري كارگاه خبر نويسي و عكاسي جهت 2 گروه مربي و رابط
تهيه مطالب مربوط به روي خط سلامت
تهيه مقاله مربوط به آداب خداحافظي با شير مادر
تهيه مقاله آرامش در دل كاغذ و قلم 
تهيه مقاله مربوط به چاقي  در كودكان و نوجوانان
آموزش رابطان درخصوص پروژه هاي سه گانه دکتر ملک افضلي  در سراي سلامت جواديه
برگزاري کارگاه آموزشي خبر نويسي
تهيه و اجراي كلاس آموزشي ماهيانه بمدت 4 ساعت جهت بهورزان شاغل 
اولويت بندي موضوعات آموزشي مراكز و شبكه هاي تابعه براساس نمرات آزمون بهورزي 
آموزش در زمينه ثبت صحيح زيج حياتي به كل شناسان امور بهورزي
برگزاري كلاس آموزشي 20 دانش آموزان بهورزي در آموزشگاه دماوند وورامين ،
بازنگري مجدد و پيش نويس كتابچه آموزشي تنظيم خانواده
اجراي كلاس آموزشي پخت عملي در خانه هاي بهداشت پاكدشت (توچال ، فيلستان ، كهريزك ، قلعه نو )دماوند0 (مرانك ، آبعلي ، مهراباد ، سربندان ، ساران ، سادات محله) ورامين ( قشلاق معين اباد و سرگل)

هماهنگي 
شركت در جلسات شوراي كارشناسي 
شركت در جلسات تدوين برنامه جامع 
هماهنگي در تهيه و تنظيم گزارش فصلي داده هاي استقرار برنامه بيمه روستايي و پزشك خانواده با وزارت متبوع 
هماهنگي و همكاري با واحدهاي دانشگاه در خصوص آمار و اطلاعات خواسته شده
همكاري با واحدهاي ستادي در خصوص ارائه اطلاعات و آمار واحدهاي تحت پوشش 
جمع آوري نسخه پشتيبان از كليه داده هاي اطلاعاتي در برنامه هاي   DTARH  
استخراج شاخصهاي برنامه جامع و مقايسه با شاخصهاي سال گذشته و شاخصهاي كشوري 
هماهنگي با مركز توسعه در خصوص بازنگري طرح گسترش ( تغيير مديريتي تعدادي از خانه ها ) 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها جهت ورود باقيمانده داده هاي طرح پزشك خانواده در شهرهاي زير 50000 نفر 
هماهنگي با مركز توسعه شبكه ها جهت ارسال الکترونيک آمار برنامه پزشک خانواده 
هماهنگي با سازمان بيمه خدمات درماني استان تهران در خصوص برنامه پزشك خانواده
هماهنگي در خصوص اعتبارات توزيع شده در واحدهاي تابعه در خصوص طرح پزشک خانواده با مديريت شبكه 
هماهنگي با دفتر حقوقي جهت عقد قرارداد هاي داروخانه ( برنامه پزشك خانواده ) 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص گزارش هفتگي مصوبات سفرهاي استاني مقام محترم رياست جمهوري  
هماهنگي جهت اخذ اعتبارات لازم از دانشگاه ( تعميرات و تجهيزات ) 
برگزاري 6 جلسه كميته بيمه روستائي در ستاد معاونت 
هماهنگي با واحد آموزش بهداشت و روابط عمومي ستاد معاونت در خصوص هفته سلامت 
شرکت در مراسم هفته سلامت 
هماهنگي با مراكز در خصوص اعلام موجودي دفاتر مختلف 
شركت در جلسات سايت پورتال 
هماهنگي با آقاي فغاني در خصوص ورود اطلاعات در سايت 
هماهنگي با مسئول روابط عمومي در ارسال اخبار كل واحد براي درج در نقل و نقد و سروش بهداشت 
هماهنگي با مركز بهداشت شمال و واحدهاي مختلف ستاد معاونت جهت پايش گروهي 
هماهنگي در خصوص شبانه روزي شدن ، تأمين تجهيزات و نيروي انساني مركز لواسان 
هماهنگي با بودجه و تشکيلات درخصوص اعتبارات موردنياز  
[bookmark: OLE_LINK1][bookmark: OLE_LINK2]هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اعلام واحدهاي استيجاري
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اعلام پزشكان خانواده با سه سال سابقه كار 
هماهنگي با معاونت آموزشي درخصوص اعلام پزشكان خانواده با سه سال سابقه كار جهت شركت در دوره MPH 
هماهنگي با معاونت آموزشي درخصوص صدور گواهي آموزش مجازي پزشكان خانواده 
هماهنگي با مديريت شبكه ( نيروي انساني ) درخصوص اعلام مجوزهاي آموزش مجازي پزشكان خانواده 
هماهنگي با شركت سروش ديتا درخصوص اعلام مجوزهاي آموزش مجازي پزشكان خانواده 
هماهنگي با شركت سروش ديتا جهت راه اندازي مجدد در سامانه آموزش مداوم
هماهنگي با وزارت متبوع در خصوص تحويل كتب مختلف 
هماهنگي با مركز شميرانات در خصوص وضعيت خانه هاي بهداشت فعال  
هماهنگي با اداره كل بيمه خدمات درماني استان تهران در خصوص آمار دفاتر صادر شده و بازخوراند بازديدها 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها در خصوص معرفي پزشكان خانواده جهت شركت در همايش آسم 
هماهنگي با مركز مديريت بيماريها در خصوص شركت پزشكان خانواده در همايش آسم 
هماهنگي با واحدهاي مختلف ستادي جهت جمع آوري پيشنهادات در خصوص انتظارات از شهرداري 
هماهنگي با اداره کل بيمه خدمات درماني استان تهران در خصوص تعرفه داروئي
تهيه گزارش روزانه پيشرفت سرشماري در شهرهاي زير 50000 نفر
جمع آوري و تنظيم گزارش شاخصهاي واحدهاي مختلف ستاد معاونت  
هماهنگي با معاونت درمان درخصوص اعلام ليست درمانگاهها به فرمانداري 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص ويزيت رايگان در روز شهادت حضرت فاطمه  
هماهنگي با مركز آمار واحد جميت نفوس و مسكن درخصوص آمار نفوس و مسكن سال 85 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص برآورد جمعيت سال 89 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اعلام پروژه هاي عمراني و براورد تعميرات سال 89
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص اعلام پروژه هاي عمراني و براورد تعميرات سال 89
هماهنگي با كارشناس بيمه خدمات درماني استان تهران درخصوص نسخ داروئي پزشكان خانواده 
هماهنگي با كارشناس بيمه خدمات درماني استان تهران درخصوص كنترل نسخ ارجاعي آزمايشگاهها و راديولوژيهاي طرف قرارداد 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص كاهش تعداد نسخ ارسالي پزشكان خانواده به داروخانه هاي خارج از طرف قرارداد 
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص تأمين موتورسيكلت بهورزان 
هماهنگي با معاونت فني درخصوص چاپ دفاتر 
هماهنگي با واحد آموزش بهداشت درخصوص تدوين اهم فعاليتهاي سال 88 جهت جشن هفته سلامت 
هماهنگي با واحد بيماريها درخصوص برگزاري جشن ايمن سازي 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص همسان سازي فرمهاي آماري 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص تكميل شبكه ها 
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص جابجائي برخي از پروژه هاي سفرهاي استاني 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص ثبت صحيح اطلاعات زيج در برنامه DTARH 
هماهنگي با مركز بهداشت شمال درخصوص پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 4 
هماهنگي با دانشگاه ايران درخصوص پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 4 
هماهنگي با اداره سلامت منطقه 4 درخصوص پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 4 
تشكيل دو جلسه برآورد جمعيت مراكز با حضور معاون فني و كارشناس مسئولان گسترش شرق ، شمال و شميران
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص انتخاب مركز آموزشي در شرق ، شمال و شميران
برگزاري 8 كميته هماهنگي با شهرداري درخصوص پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 4
شركت در كميته هاي راهبردي مديريت پروژه سلامت شهري 
برگزاري 1 جلسه هماهنگي با شهرداري درخصوص پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 8
شركت در جلسه توانمندي پزشكان خانواده ( MPH پزشكان خانواده )
هماهنگي با مركز بهداشت شميرانات درخصوص بازديد وزير محترم بهداشت تركيه و هيأت همراه  
شركت در جلسه هماهنگي واحد آمار با حضور معاون فني درخصوص روز كاركرد و ضرايب جمعيتي گروههاي هدف
شركت در جلسه درخصوص تكميل شبكه در معاونت بهداشتي دانشگاه ايران 
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص اعتبارات مورد نياز تكميل شبكه  
هماهنگي با مديران و رؤوساي مراكز و شبكه ها درخصوص تشكيل جلسه تكميل شبكه مورخ 9/4/89
شركت در كميته اجرائي پروژه مديريت سلامت شهري منطقه 9 ( 9/4/89 )
شركت در مراسم توديع بازنشسته ها مورخ 9/4/89
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص پروژه هاي هفته دولت 
هماهنگي با واحد آموزش بهداشت درخصوص بازنگري و اصلاح اخبار جهت درج در سروش بهداشت 
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص ارسال پروژه هاي سفرهاي استاني دور اول و دوم 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اطلاعات پروژه هاي سفرهاي استاني دور اول و دوم
هماهنگي با مركز شرق درخصوص تهيه نقشه محدوده تحت پوشش مراكز 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص تدوين شاخص هاي ارزيابي 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص واحدهاي استيجاري 
هماهنگي با مركز شمال درخصوص جايابي مراكز سلامت محله 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص اطلاعات سالنامه آماري 
هماهنگي با مركز بهداشت شميرانات درخصوص وضعيت كمپ كلان ( تعطيلي كمپ كلان ) 
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص اجازه جهت شركت مجدد پزشكان مردود در سامانه آموزش مجازي 
هماهنگي با سروش ديتا درخصوص اجازه جهت شركت مجدد پزشكان مردود در سامانه آموزش مجازي 
هماهنگي با مركز بهداشت شميرانات درخصوص بازديد خبرنگار آسوشيتدپرس از خانه افجه  
هماهنگي با مركز بهداشت شميرانات درخصوص بازديد پروفسور هولكي اوز از مركز لواسان و خانه افجه  
شركت در همايش شير مادر مورخ 11/5/89
[bookmark: OLE_LINK3][bookmark: OLE_LINK4]هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص تكميل اطلاعات جمعيتي سايت پورتال مركز مديريت بيماريها 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اطلاعات واحدهاي فعال سال 84 تا 88 و ارسال به مركز مديريت شبكه 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص نمايش فيلم بيمه روستائي جهت مراجعين درب ورودي 
تشكيل جلسه با مدير شبكه ، معاون بهداشتي و مسئول گسترش پاكدشت درخصوص تكميل شبكه 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اصلاحيه زيج هاي 87 تا 89 
شركت در جلسه بيمارستان آرش درخصوص 7 پروژه تحقيقاتي مورخ 2/6/89
شركت در جلسه مشترك پروژه مديريت سلامت شهري با دانشگاه ايران مورخ 28/6/89
شركت در جلسات پژوهشي 
هماهنگي با شهرداري درخصوص اطلاع رساني غربالگري ديابت 
همكاري با واحد آمار در تدوين شاخصهاي سلامت 
همكاري با گروه بيماريها و بهداشت محيط درخصوص آدرس و تعداد واحدهاي بهداشتي درماني 
شركت در جلسات بهداشت خانواده درخصوص ثبت اطلاعات شيردهي در زيج حياتي 
شركت در سمينار يك روزه مديران گسترش مورخ 10 مهر ماه 
برگزاري جلسه جهت كارشناسان نيروي انساني شبكه ها و مراكز تابعه درخصوص بازنگري تشكيلات 
هماهنگي با شبكه ها و مراكز تابعه درخصوص بروز رساني اطلاعات واحدهاي تابعه در سايت 
شركت در جلسه هماهنگي آموزش دانشجويان پزشكي اجتماعي در مركز دكمه چي 
شركت در جلسات پروژه هاي تحقيقاتي دكتر ملك افضلي در مجتمع بيمارستاني وليعصر 
برگزاري جلسات هماهنگي با گروه گسترش دانشگاه ايران سابق درخصوص اطلاعات مربوطه ( 4 جلسه )
تشكيل دو جلسه هماهنگي با اداره كل بيمه خدمات درماني استان تهران و مركز شميرانات درخصوص مشكلات مغايرت گيري جمعيتي 
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص تهيه گزارش بيمه روستائي 
هماهنگي با مركز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشكي درخصوص شركت پزشكان در كارگاه " مهارتهاي تدريس در مطب "
هماهنگي با معاونت پشتيباني درخصوص چكهاي بيمه روستائي دانشگاه ايران 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص ثبت اطلاعات مرگ (دريافت اطلاعات از سايت پورتال و ارسال براي آنها )
تشكيل جلسه با تشكيلات درخصوص بازنگري تشكيلات و اعلام 220 پست بهداشت بلا تصدي 
شركت در سمينار آموزش و اطلاع رساني درخصوص بيماري ايدز 
همکاري با واحد بهداشت محيط درخصوص اعلام اطلاعات جمعيتي و آدرس مراکز بهداشتي درماني واقع در شهر تهران
هماهنگي با اداره کل بيمه خدمات درماني استان تهران درخصوص دريافت فايل الکترونيک تعرفه هاي مصوب سال 89 و ارسال به مراکز 
هماهنگي جهت بازديد پلي کلينيک لويزان و تحويل به مرکز شميرانات
تشکيل جلسات هماهنگي با واحدهاي ستادي درخصوص تدوين چک ليست عام
هماهنگي با روابط عمومي دانشگاه جهت درج اطلاعات رئيس دانشگاه در سايت پورتال وزارت بهداشت 
تشکيل دو جلسه با مرکز بهداشت شمال درخصوص تعيين مرکز بهداشتي درماني جهت اجراي پروژه هاي تحقيقاتي دکتر ملک افضلي 
هماهنگي با دانشگاه ايران درخصوص بازديد از پايگاه مشارکتي ماهان و ارزيابي اجراي واگذاري خدمات 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اعلام پروژه هاي قابل افتتاح در دهه فجر سال جاري 
هماهنگي با واحد بهداشت خانواده درخصوص هفته پيشگيري از بيماريهاي غيرواگير و كنترل چاقي 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص آموزش پزشكان خانواده در هفته پيشگيري از بيماريهاي غيرواگير و كنترل چاقي ( 3 تا 10 اسفند ماه ) 
هماهنگي با مراكز و شبکه ها درخصوص تجهيز تعدادي از خانه هاي بهداشت جهت پخت غذاهاي سالم در هفته پيشگيري از بيماريهاي غيرواگير و كنترل چاقي
شرکت در جلسه آشنائي با پروژه تاکسي سلامت در دفتر دکتر گل مکاني 
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص اعلام پروژه هاي پيشنهادي دور سوم سفرهاي استاني و اعلام به مديريت توسع و منابع 
شرکت در جلسات کار گروه سلامت و امنيت غذا در استانداري  
تشکيل جلسه با استانداري درخصوص تامين اعتبار تکميل شبکه 
هماهنگي با مراكز و شبکه ها درخصوص اعلام ليست پزشکان جهت شرکت در دوره آموزش مجازي  و اعلام به مركز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشكي
هماهنگي با شميرانات درخصوص مشکلات مرکز بهداشتي لواسان
تشکيل جلسات پايش عام
هماهنگي با واحدهاي ستادي درخصوص بازنگري چک ليستهاي عام 
هماهنگي با شهرداري منطقه 18 درخصوص جشنواره عاري از دخانيات 
هماهنگي با مديريت توسعه و منابع دانشگاه تهران درخصوص مطالبات بيمه 
هماهنگي با واحد آمار درخصوص جمع بندي شاخصهاي هيئت امنا  
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص برگزاري آزمون MPH 
شرکت در جلسه تشکيلات دانشگاه 
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص ايجاد مرکز شمال غرب ( مناطق 2 و 5 و 6 )
هماهنگي با واحد بهداشت خانواده درخصوص روز سلامت ملي مردان 
شرکت در جشن شروع استقرار سامانه پرونده الکترونيک در سه استان در وزارت بهداشت 
شرکت در کارگاه تعالي سازماني 
شرکت در جلسه مرکز مديريت شبکه و ارائه گزارش مشکلات پس از ادغام 
هماهنگي با وزارت بهداشت درخصوص اعلام رايانه مورد نياز جهت استقرار پرونده سلامت در شهرهاي زير صد هزار نفر
شرکت در جلسه ارائه گزارش پيشرفت پروژه هاي سه گانه دکتر ملک افضلي در شهرداري منطقه 4
هماهنگي در خصوص بازنگري بسته هاي آموزش بدو خدمت با واحدهاي ستادي 
هماهنگي با مديريت منابع انساني وزارت متبوع جهت تامين نيروي انساني مورد نياز 1 جلسه
هماهنگي با مديريت نيروي انساني دانشگاه و نيز مديريت بودجه و تشكيلات دانشگاه 1 جلسه
هماهنگي با واحد هاي ستادي معاونت جهت برگزاري آزمون نيروهاي مشمول طرح
هماهنگي با وزارت متبوع در خصوص ورود اطلاعات برنامه نرم افزاري HNIS
هماهنگي با نيروي انساني دانشگاه در خصوص اعزام نيروهاي طرحي فصل بهار 
هماهنگي با نيروي انساني دانشگاه در خصوص تخصيص سهميه پزشك ، دندانپزشك  ، داروساز
هماهنگي با واحدهاي ستادي معاونت در خصوص تهيه سئوالات آزمون مشمولين طرح نيروي انساني
هماهنگي با مراكز تابعه درخصوص ثبت اطلاعات صحيح HNIS در بر نامه 
هماهنگي با مراكز تابعه درخصوص نحوه تكميل بانك اطلاعاتي پرسنل  در برنامه نرم افزاري  Access
هماهنگي با مراكز تابعه در خصوص تكميل دقيق فرم هاي آماري كددار (جديد ) 
هماهنگي با واحدهاي ستادي و مراكز تابعه در خصوص اعزام نيروهاي مشمول طرح نيروي انساني  
هماهنگي با نيروهاي جديدالورود جهت شركت در كارگاه آموزشي بدو خدمت 
هماهنگي با مدرسين جهت تدريس در كارگاه آموزشي بدو خدمت
هماهنگي با واحدهي ستادي دانشگاه ايران سابق درجهت تهيه بسته هاي آموزشي بدو خدمت  نهايي 
هماهنگي با واحدهي ستادي دانشگاه ايران سابق درخصوص تهيه سئوالات آزمون مشمولين طرح نيروي انساني
تشكيل جلسات كارشناسان مسئول برنامه جلب مشاركت
هماهنگي با مراكز شرق و ورامين درخصوص برگزاري كارگاههاي تربيت مربيان 
هماهنگي با وزارتخانه درخصوص برگزاري همايش كشوري نشريه رابط سلامت
هماهنگي با سازمان آب و فاضلاب درخصوص آموزش داوطلبان منطقه 1 (شميرانات)
حضور در همايش و جشنواره غذا در هفته سلامت در مركز بهداشت شرق
هماهنگي جهت تهيه پوستر گراميداشت روز ايمن سازي
هماهنگي درخصوص طراحي و چاپ پوستر ايمن سازي 
هماهنگي هاي مربوط به تعيين چاپخانه و تأمين اعتبار نشريه رابط سلامت 
پيگيري مراحل چاپ نشريه 
پيگيري و هماهنگي جهت توزيع نشريه در سطح 42 دانشگاه علوم پزشكي كشور 
پيگيري و هماهنگي جهت توزيع نشريه در سطح ستاد دانشگاه –ستاد معاونت- شبكه ها و مراكز تابعه –ارگانها و نهادها-معاونت سلامت و وزارت بهداشت 
هماهنگي با دانشگاههاي تعيين شده جهت تعيين مطالب
هماهنگي با دانشگاههاي علوم پزشكي جهت ارسال گزارشات 
هماهنگي با دانشگاهها جهت ارسال عكس و فعاليت هاي داوطلبان نمونه 
هماهنگي جهت مصاحبه با آقاي دكتر صالحي 
هماهنگي با رئيس دانشگاه جهت مجوز نشريه 
هماهنگي با وزارت ارشاد جهت دريافت مجوز انتشار نشريه 
هماهنگي با دفتر وزارتي جهت تعيين وقت مصاحبه 
هماهنگي با معاونت بهداشتي وزارت متبوع درخصوص ارسال سئوالات مصاحبه
هماهنگي با كتابخانه ملي جهت ورود اطلاعات نشريه در ISSN  كتابخانه ملي 
هماهنگي جهت مصاحبه با آقاي دكتر وفا جهت مطلب چربيها و روغنها
هماهنگي جهت مصاحبه با آقاي دكتر فراهيني جهت مطلب آرتروز
پيگيري جهت ارسال خاطره و غذاي محلي از استانها 
پيگيري جهت تهيه جزوات همايش رابطان فصلنامه 
هماهنگي جهت تهيه جزوه عكاسي و رفع اشكالات
جلسه با دانشگاه تهران درخصوص اصلاح پيش نويس كتاب اهداي خون 
پيگيري خريد تجهيزات براي دبيرخانه نشريه رابط سلامت
جلسه با بيماريها درخصوص غربالگري ديابت
پيگيري درخواست مصاحبه با خانم دكتردستجردي
پيگيري جهت ارسال نشريه به شوراي شهر/ مجلس شوراي اسلامي وسازمانهاي ذيربط آموزش وپرورش
پيگيري جهت دريافت ISSN
پيگيري از دانشگاهها جهت دريافت مطالب فصلنامه
پيگيري جهت تكميل فرم اطلاعات نشريه جهت نصب در نمايه كتابخانه ملي
انجام قسمتي ازمصاحبه ها ونشريه 37
هماهنگي و انجام مصاحبه با دكتر باريك بين
هماهنگي و انجام مصاحبه با خانم دكترپارساي
هماهنگي و انجام مصاحبه با دكتر فريورخدايي
پيگيري جهت جزوه آموزشي عكاسي جهت كارگاه رابطين
پيگيري جهت تماس با داوطلباني كه تمايل به همكاري با نشريه دارند  
پيگيري جهت قرارگيري مجله درسايت يك ايران
جلسه با بهداشت خانواده درخصوص هفته سلامت زنان
پيگيري مسائل مربوط به دريافت مجوزنشريه 
كنترل وپاسخگويي Email هاي ارسالي از دانشگاهها
پيگيري جهت دريافت گزارش داوطلبان آذربايجان شرقي
حضور در جلسات بهداشت روان به مناسبت هفته بهداشت روان
برگزاري جلسه با كارشناسان مسئول برنامه درخصوص آمادگي براي برگزاري هفته سلامت زنان و بهداشت روان 
جلسه درون بخشي با واحدبهداشت خانواده به مناسبت فعاليتهاي روز جهاني تغذيه
هماهنگي با مراكز شمال ، شرق، شميرانات جهت حضور كارشناسان آن مراكز به منظور آماده نمودن نمايشگاه روز جهاني داوطلب 
جلسه با واحدهاي مدارس ، آموزش بهداشت درخصوص اجراي طرح پايلوت مربي مدارس ،‌آموزش 
برگزاري جلسه توجيهي به منظور اجراي طرح پايلوت مربي مدارس، آموزش در مراكز شمال، شرق، شميرانات 
حضور در جلسات نهضت سواد آموزي
تشكيل غرفه در نمايشگاه جشن ملي داوطلبان سلامت 
مشاركت در برگزاري جشن كشوري داوطلب سلامت
پيگيري مكاتبات و هماهنگي هاي مربوط به دريافت مدارك عدم سوء پيشينه مدير مسئول نشريه آقاي دكتر رمضانخاني 
پيگيري موارد تحقيق مربوط به برنامه رابطين و صحبت جهت دريافت اطلاعات خواسته شده از شبكه ها 
پيگيري مصاحبه با وزير بهداشت 
پيگيري تهيه مقاله گوجه فرنگي و اصلاح آن
هماهنگي و انجام مصاحبه با دکتر نبوي معاون مركز مديريت بيماريها
پيگيري ارسال جدول از رضوان شهر
دريافت ميلهاي ارسالي نشريه از شهرستانها و طبقه بندي
هماهنگي با روابط عمومي درخصوص درج اخبار مربوطه در نقل و نقد 
دريافت و پيگيري طرح و رابطين سلامت مادران و اصلاح
برگزاري دو جلسه كارشناسان برنامه جلب مشاركت
جلسه در دانشگاه ايران با حضور نمايندگان دانشگاه آزاد درخصوص برنامه آموزشي دانشجويان دانشگاه آزاد اسلامي
برگزاري 2جلسه در مركز بهداشت شمال درخصوص طرح تحقيقاتي دكتر ملك افضلي
شركت در جلسه بهداشت خانواده به منظور برنامه ريزي هفته سلامت مردان
هماهنگيهاي برگزاري جلسه مشاوره براي داوطلبان سلامت توسط دكتر فرسار
حضور در جلسات آنفلوانزاي پرندگان در واحد بيماريها 
تشکيل جلسه كميته فرهنگي با مدير مسئول نشريه
هماهنگي با معاون اجرايي درخصوص چاپ نشريه
هماهنگي با طراح
هماهنگي با تداركات
هماهنگي با مدير اجرايي نشريه 
هماهنگي با مدير مسئول و سردبير
پيگري ،تايپ، طراحي وغلط گيريهاي متعدد نشريه
پيگيريهاي چاپ نشريه
تهيه ليست توزيع نشريه
مكاتبه با دانشگاههاي سراسر كشوردرخصوص سهميه نشريه
تعيين عناوين شماره جديد نشريه
پيگيريهاي تحويل نشريه از چاپخانه
هماهنگي با مديريت نيروي انساني دانشگاه و نيز مديريت بودجه و تشكيلات دانشگاه در خصوص جذب 20 بهورز جهت( شميرانات ، پاكدشت ، دماوند و ورامين)
هماهنگي با واحد نيروي انساني درخصوص اعلام رديفهاي بلاتصدي بهورزي 
هماهنگي با مديريت نيروي انساني دانشگاه جهت اعلام رديف بلاتصدي 
بر گزاري 3 جلسه مسؤولين و كار شناسان امور بهورزي (با تعداد 24 مصوبه ) در ستاد معاونت
هماهنگي با مراكز دماوند و ورامين در خصوص مركز آموزش بهورزي و شروع دوره آموزشي بهورزان
هماهنگي با كليه واحد هاي ستاد معاونت در خصوص شركت كارشناسان بهورزي در كلاسهاي آموزشي 
هماهنگي با كليه كارشناسان بهورزي در زمينه20 دانش آموز بهورزي وشركت در كلاسهاي بهورزي
هماهنگي در ثبت وصحت آمار و دفتر نويسي
هماهنگي با مركز و شبكه ها در خصوص تدوين برنامه جامع عملياتي
پيگيري ساخت خانه هاي بهداشت زان ،دو آب، مهراباد
هماهنگي با شهرستان پاكدشت ، ورامين، دماوند، فيروزكوه و شميرانات در خصوص  كوچ عشاير به مناطق ييلاقي  
هماهنگي با وزارت متبوع در خصوص اطلاعات بهورزي ( فرمهاي سه ماهه )
هماهنكي با مراكز وشبكه ها در خصوص اعلام سايت پرتال معاونت
هماهنكي با مراكز وشبكه ها در خصوص جمع بندي عملكرد سه ماهه
شركت در جلسه نحوه پخت غذاي كمكي كودكان زير يك سال 
هماهنگي با وزارت متبوع در خصوص ارسال اسامي بهورزان به مناسبت هفته سلامت و واكسيناسيون 
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص ارسال اطلاعات مديريت بهورز
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص ارسال اطلاعات دانش آموزان بهورز 
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص کمک هزينه دانش آموزان بهورز 
هماهنگي با شبکه هاي بهداشت و درمان دماوند و ورامين درخصوص استخدام دانش آموزان بهورزي ورودي 86
هماهنگي با دانشگاه درخصوص رديفهاي 24 دانش آموز بهورزي فارغ التحصيل
بر گزاري 3 جلسه مسؤولين و كار شناسان امور بهورزي (با تعداد 16 مصوبه ) در ستاد معاونت
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص ارسال اطلاعات مديريت بهورز سه ماه دوم بهورزي
هماهنگي بادفتر فصلنامه مشهد درخصوص ارسال اطلاعات نظر سنجي 40 بهورز و5 معاون بهداشتي و5 كارشناس 5 كاردان مريي
هماهنگي با نهضت سواد آموزي در خصوص مراجعه كنندگان بيسواد به مراكز و خانه هاي بهداشت
هماهنگي با وزارت متبوع درخصوص تامين38 عدد موتور سيكلت جهت خانه هاي بهداشت
هماهنگي با خانه هاي بهداشت در خصوص تنخواه موردنياز
هماهنگي با وزارت متبوع در خصوص تعداد 150 جلد كتاب مادران و150جلد كتاب تنظيم خانواده
هماهنگي با معاونت دانشگاه در زمينيه گذراندن دوره پدافند غير عامل جهت كليه بهورزان 
هماهنگي با كارشناس امور بهورزي سابق دانشگاه ايران در زمينه آمار خانه هاي بهداشت تحت پوشش آن دانشگاه
هماهنگي با معاونت و حسابداري در خصوص تشويقي بهورز شميرانات
هماهنگي با مراكز و شبكه ها درخصوص تجهيز برخي از خانه هاي بهداشت جهت آموزش پخت غذاها در هفته پيشگيري از بيماريهاي غيرواگير و كنترل چاقي 
برگزاري مراسم تقدير و تشكر واهداي جوايز از بهورزان و كاردان مربيان نمو نه سال 89 در حضور معاونت بهداشتي 
هماهنگي با كليه شبكه ها و مراكز در خصوص آگهي استخدام بهورزان
هماهنگي با نيروي انساني در خصوص رديف هاي دانش آموزان بهورزي
شرگت در جلسه بسيج كشوري در خصوص تغذ يه
هماهنگي با كليه شبكه ها و مراكز در خصوص برگزاري جلسه پايان سال
شركت در جلسه دفاتر و جلسه واحد
هما هنگي با دانشگاه در خصوص كمك هزينه حج بهورزان و مربيان نمونه كشوري


تامين وتوزيع منابع
توزيع 25 جلد كتاب كتاب توسعه نظامهاي اطلاعات مديريت سلامت 
توزيع 20 جلد كتاب كتاب شاخصهاي سيماي سلامت جمهوري اسلامي ايران 
توزيع اعتبارات طرحهاي تحقيقاتي 
توزيع اعتبارات بيمه روستائي 
توزيع 10000 شماره نشريه رابط سلامت در سطح 42 دانشگاه -7 مركز بهداشت تابعه و سطح شهر تهران 
توزيع 3410 جلد كتابچه از مجموعه آموزشي داوطلبان سلامت در سطح 7مركز تابعه 
توزيع اعتبارات آموزشگاه بهورزي ورامين و دماوند
توزيع زيج و مجله بهورزي 
توزيع كادو به بهورزان نمو نه و نفرات برتر آزمون شبكه /مراكز ستاد معاونت
توزيع اعتبارات مرحله دوم به آموزشگاه بهورزي ورامين ودماوند 
تهيه وتوزيع لوح تقدير به كارشناسان امور بهورزي

واحد نيروي انساني كه وظيفه تامين و توزيع منابع انساني را در بخش بهداشت عهده دار مي باشد در سال 89 تعداد نيروهاي مشمول طرح را بشرح ذيل جذب نموده است.
پزشك 		20 نفر						 
دندانپزشك		22 نفر						
داروساز 		16 نفر			
كارشناس و كاردان ماما		81 نفر	
كارشناس و كاردان بهداشت خانواده 	29 نفر 		
كارشناس و كاردان بهداشت محيط		14 نفر	
كارشناس و كاردان بهداشت حرفه اي 	20 نفر		  
كارشناس و كاردان آزمايشگاه  	24 نفر
ساير 	9 نفر 

نظارت وپايش ارزشيابي
بازنگري و اصلاح برنامه جامع عملياتي سال 89 مراكز و شبكه ها 
جمع بندي بازديد دو ماهه و ارائه فيدبك به معاون محترم فني 
نظارت و اخذ گزارش برنامه بيمه روستايي و پزشک خانواده به صورت ماهانه و فصلي 
پايش و نظارت و اخذ گزارش برنامه بهبود استاندارد تعميرات و تجهيزات
پايش و نظارت و اخذ گزارش پيشرفت فيزيکي پروژه ها ( مصوبات سفرهاي استاني ) 
بازنگري و اصلاح دفترچه هاي طرح گسترش شهرستانها بر اساس فرمت جديد 
تهيه و تدوين گزارش تعامل معاونت امور بهداشتي با شهرداري مناطق شهري تهران ( 4، 8 و 13 )
بازبيني و اصلاح زيج حياتي سال 88 
تدوين عملكرد به تفكيك هر سه ماه بصورت فايل word و ppt
برآورد جمعيت مراكز بهداشتي درماني به تفكيك گروههاي هدف 
اصلاح و بازنگري تشكيلات مراكز و شبكه ها براساس اصول و ضوابط طرح گسترش 
بازيابي زيج حياتي شش ماهه 89 
تدوين تشكيلات پيشنهادي ادغام دانشگاه شهيد بهشتي و دانشگاه ايران
تدوين گزارش بيمه روستائي جهت اجلاس معاونين بهداشتي در بندرعباس 
بازنگري چک ليستهاي موجود و تدوين چک ليست عام گروه گسترش 
بازديد از سراي سلامت محله اکباتان 
تهيه و تدوين پيش نويس تشکيلات پيشنهادي مرکز شمال غرب 
تهيه و تدوين پيش نويس تشکيلات پيشنهادي مرکز بهداشت استان  
بازنگري بسته هاي آموزش بدو خدمت  
نظارت و پايش نحوه آموزش بدو خدمت  
نظارت و پايش بر نحوه تكميل بانك اطلاعاتي پرسنل در برنامه نرم افزاري  Access
نظارت و پايش نحوه ورود اطلاعات در برنامه HNIS
نظارت و بررسي تشكيلات مراكز تابعه 
بررسي شناسنامه هاي پرسنلي 
نظارت و پايش از روند اجراي برنامه هاي  نيروي انساني در ستاد مراكز تابعه
تهيه و تحليل گزارش رتبه بندي سال 88 
جمع آوري وتحليل فرمهاي آماري برنامه داوطلبان به تفكيك هر سه ماه 
طراحي سؤالات جهت انجام مصاحبه با اساتيد جهت نشريه رابط سلامت 
تنظيم مصاحبه ها و مقالات جهت نشريه رابط سلامت 
انجام 261 بازديد از خانه هاي بهداشت توسط كارشناسان امور بهورزي مراكز بهداشت تابعه و ارسال گزارش به معاونت بهداشت
انجام4201 بازديد از خانه هاي بهداشت توسط كردان مربي از خانه هاي بهداشت
انجام 719 بازديد از خانه هاي بهداشت توسط آموزشگاه بهورزي دماوند وورامين

انجام 111 بازديد از واحدهاي تابعه به شرح ذيل : 
43 بازديد واحد گسترش – بيمه روستائي از واحدهاي تابعه: ( پاكدشت : مركز فرون آباد ، ستاد، مركز فيلستان ، خانه فيلستان ، خانه ارمبويه ، مرکز کريم آباد ، خانه کريم آباد ، بازديد DHS ) ( دماوند : مركز سربندان ، خانه سربندان ، ستاد ، مركز كيلان 2 بار  ) ( شميرانات : مركز ازگل ،  ستاد ، مركز لواسان ، خانه افجه ، مركز كمپ كلان ، خانه كمپ كلان ، خانه سد لتيان ، مرکز جاجرود ) ( ورامين : مركز كهريزك ، مركز امام سجاد ، خانه سرگل ، خانه گل عباس ، مرکز خير آباد ، مرکز باقر آباد ، مرکز شهيد صدوقي ، مرکز طارند، مرکز جليل آباد ، ستاد ، بازديد DHS سه بار ) 
( شمال : ستاد ، مرکز احمدي ، مرکز همايون) ( شرق : مركز صفا ، مرکز شهيد جعفري ) ( فيروزکوه : مرکز ارجمند)(غرب : پايگاه مشارکتي ماهان) ( رباط کريم : ستاد ) ( ملارد : ستاد )
26 بازديد واحد جلب مشاركت مردمي از واحدهاي تابعه ( پاكدشت : ستاد ، مركز فيلستان ، خانه فيلستان ، خانه ارمبويه ، مرکز حصارامير ) ( دماوند : ستاد ، مركز آبسرد ، خانه اهران ، خانه مرانك ) ( شميرانات : مركز ازگل و ستاد ) ( شرق : ستاد ، مركز صفا، مرکز افسريه ، مرکز شهيد جعفري ) ( شمال : ستاد 2 بار ، مرکز احمدي ) ( ورامين: ستاد ، خانه سرگل ، خانه گل عباس ، مرکز خير آباد ، مرکز باقر آباد) ( فيروزكوه : ستاد )( غرب : پايگاه مشارکتي ماهان) ( رباط کريم : ستاد )
24 بازديد امور بهورزي از واحدهاي تابعه : ( پاكدشت : مركز فرون آباد ، خانه قشلاق حاجي آباد ، ستاد ، مركز فيلستان ، خانه فيلستان ، خانه ارمبويه ، مرکز کريم آباد ، خانه کريم آباد ، خانه توچال ) (شميرانات : خانه رودك 2 بار و ستاد ) ( فيروزكوه : ستاد ) ( ورامين: خانه قشلاق معين آباد ، آموزشگاه بهورزي، ستاد 2 بار ، خانه سرگل ، خانه گل عباس ، خانه قلعه سين ) ( دماوند : مركز آبسرد ، خانه اهران ، خانه مرانك ، خانه کوهان )
11 بازديد نيروي انساني( پاكدشت : ستاد 2 بار ) ( دماوند : ستاد مركز كيلان ) ( شمال : ستاد ) ( شرق : ستاد ) ( ورامين : خانه قشلاق معين آباد و ستاد 2 بار ) ( فيروزكوه : ستاد ) ( رباط کريم : ستاد )
7 بازديد مديريت : ( شمال : ستاد) ( فيروزكوه : خانه هرانده ) ( غرب : پايگاه مشارکتي ماهان)( پلي کلينيک لويزان 2بار)(دماوند : مركز كيلان ) ( ملارد : ستاد )

ساير فعاليتها
تهيه عكس هاي مربوط به پوستر و پمفلت هاي ايمن سازي 
تهيه پمفلت روز گراميداشت ايمن سازي
طراحي مربوط به جلدهاي نشريه بهار 89
صفحه آرايي بهار 89 
تهيه مطالب جهت فضاهاي خالي نشريه رابط سلامت بهار 89 
تهيه عناوين نشريه تابستان
تهيه پاورپوينت انگليسي برنامه مشاركت مردمي
تهيه پوستر فراخوان"شير مادر" جهت انجمن ترويج تغذيه با شير مادر و ارائه در فرمت هاي خواسته شده 
تهيه عكس هاي مربوط به مقالات مختلف و ارسال براي طراح
تهيه كليپ كارگاه غربالگري ديابت جهت رابطين بهداشت
تكميل كليپ غربالگري فاز 2 شهري جهت show در سالن انتظار
تهيه Filler هاي مربوط به نشريه 
هماهنگي جهت طراحي 4 جلد 
تهيه كليپ روز جهاني داوطلب
تهيه كليپ بناهاي تاريخي تهران جهت همايش ديابت واحد بيماريها 
تهيه Stand مربوط به بيماريهاي مشترك بين دام و انسان در واحد بيماريها
مقايسه اهم فعاليتهاي گروه گسترش در سال 89-88

	فعاليت يا شاخص
	سال 88
	سال 89
	روند پيشرفت

	درصد افراد آموزش ديده
	100%
	100%
	ثابت 

	درصد افزايش آگاهي آموزش عمومي بالاي 80%
	80%
	2/90 %
	7/12%+

	درصد ورود اطلاعات نيروي انساني به برنامه
	100%
	100%
	ثابت

	تعداد پايش انجام شده
	130
	111
	6/14%-

	جمعيت مشمول سرانه
	158930
	142459
	4/10%-

	متوسط جمعيت مشمول سرانه تحت پوشش هر پزشك
	6111 
	5897
	5/3%-

	متوسط جمعيت مشمول سرانه تحت پوشش هر ماما
	8198 
	8195
	04/0%-

	جمعيت تحت پوشش برنامه كه رابط دارد
	917946
	925839
	85/0%+

	تعداد افراد آموزش ديده در مجموع کلاسهاي رابطين
	89076
	89520
	49/0%+

	تعداد كل رابطان بهداشت
	3115
	3206
	92/2%+

	تعداد افراد آموزش ديده در مجموع در کلاسهاي  فوق برنامه رابطين
	70180
	64992
	3/7%-

	تعداد مراکز مجري برنامه
	121
	119
	6/1%-

	تعداد خانه هاي بهداشت مجري برنامه رابطان
	6
	8
	33%+

	تعداد بهورزان شاغل در خانه هاي بهداشت
	210
	213
	4/1%+




در خصوص علت كاهش روند بازديد (6/14%- )  لازم به توضيح است كه با تغيير سياستهاي مدير وقت ، انحلال دانشگاه ايران و انجام يک سري هماهنگي ها درخصوص ادغام و جابجائي به محل جديد بازديدهاي كارشناسان كاهش يافته است . علت ديگر نيز اضافه شدن طرحهاي مثل پروژه مديريت سلامت شهري ، انجام طرح DHS مي باشد. 
در خصوص علت افزايش روند افزايش آگاهي آموزش عمومي بالاي 80% (7/12%+ ) لازم به توضيح است كه با آموزش بدو خدمت عمومي بصورت متمرکز و وجود بسته خدمتي در سايت پورتال معاونت آگاهي گروه هدف ارتقاء يافته است . 





جدول شماره 1- اطلاعات اختصاصي برنامه بيمه روستايي و پزشک خانواده

	اطلاعات مربوط به عملکرد دانشگاه / دنشکده
	آمارمورد نظر

	جمعيت روستايي تحت پوشش برنامه
	247647

	جمعيت شهرهاي زير20000نفرروستايي تحت پوشش برنامه
	88471

	کل جمعيت تحت پوشش برنامه
	336118

	جمعيت مشمول سرانه(دفترچه صادر شده)
	142459

	تعدادمراکز تحت پوشش برنامه درسال 1389
	36

	تعداد پزشک مستقردرمراکز تحت پوشش برنامه درسال 1389
	57

	تعداد ماماي مستقردرمراکز درسال 1389
	41

	تعداد مراکز داراي بيتوته تحت پوشش برنامه درسال 1389
	10

	تعداد مراكز داراي امكانات دارويي تحت پوشش برنامه درسال 1389
	36

	تعداد مراكز داراي امكانات آزمايشگاهي تحت پوشش برنامه درسال 1389
	36

	تعداد مراكز داراي امكانات راديولوژي تحت پوشش برنامه درسال 1389
	36

	تعداد مراکز داراي خودرو تحت پوشش برنامه درسال 1389
	36

	تعداد مراکزداراي آمبولانس تحت پوشش برنامه درسال 1389
	15

	کميته بيمه روستائي
	6





جدول شماره 2- وضعيت استخدام پزشکان و ماماهاي شاغل در برنامه بيمه روستايي

	شهرستان
	تعداد پزشک
	وضعيت استخدام
	تعداد ماما
	وضعيت استخدام

	
	
	خصوصي
	طرحي
	رسمي-پيماني
	
	خصوصي
	طرحي
	رسمي-پيماني

	پاکدشت
	7
	7
	0
	0
	7
	7
	0
	0

	دماوند
	8
	5
	2
	1
	6
	6
	0
	0

	شميرانات
	8
	3
	3
	2
	6
	2
	3
	1

	فيروزکوه
	7
	3
	4
	0
	6
	5
	1
	0

	ورامين
	27
	16
	9
	2
	16
	13
	2
	1

	جمع کل
	58
	37
	17
	4
	41
	33
	6
	2





جدول شماره 3-  درصد امتياز كسب شده پزشكان خانواده در دوره هاي غير حضوري 

	رديف
	شهرستان
	درصد امتياز كسب شده

	1
	پاکدشت
	29.2

	2
	دماوند
	26.6

	3
	شميرانات
	30.1

	4
	فيروزکوه
	55.9

	5
	ورامين
	25.9

	جمع كل
	30.7





جدول شماره 4- آمار دفترچه بيمه روستايي صادر شده 

	شهرستان
	جمعيت کل
	تعداد دفترچه صادر شده

	پاکدشت
	65733
	22629

	دماوند
	60246
	22764

	شميرانات
	54567
	13992

	فيروزکوه
	37372
	10937

	ورامين
	116400
	72137

	جمع کل
	336118
	142459






جدول شماره 5 -  مبالغ دريافتي از بيمه خدمات درماني استان تهران 

	شهرستان       

ماه
	پاكدشت
	دماوند
	شميرانات
	فيروزكوه
	ورامين
	جمع كل 
(ميليون ريال)

	فروردين
	160
	163
	161
	79
	569
	1132

	ارديبهشت
	159
	162
	161
	78
	563
	1123

	خرداد
	160
	162
	161
	791
	560
	1121

	تير 
	160
	161
	159
	79
	554
	1113

	مرداد
	159
	161
	80
	79
	550
	1029

	شهريور
	159
	161
	82
	79
	545
	1026

	مهر
	159
	161
	88
	79
	540
	1027

	آبان
	159
	161
	88
	80
	538
	1026

	آذر
	160
	161
	91
	80
	535
	1027

	دي 
	185
	185
	108
	96
	652
	1226

	بهمن 
	185
	185
	175
	96
	647
	1288

	اسفند 
	184
	185
	108
	96
	642
	1215

	جمع كل
	1435
	1453
	1071
	712
	4954
	9625






جدول  شماره 6 - وضعيت ثبت نام و آزمون ورودي نيروهاي مشمول طرح سال 89

	رده شغلي
	پزشك
	دندانپزشك
	داروساز
	ماما
	بهداشت خانواده
	بهداشت محيط
	بهداشت حرفه‌اي
	جمع

	تعداد افراد ثبت نام شده
	-
	50
	30
	155
	26
	55
	35
	351

	تعداد افراد شركت كننده درآزمون
	-
	46
	20
	140
	22
	48
	32
	308

	تعداد افراد پذيرفته شده و جذب شده
	20
	22
	16
	81
	29
	14
	20
	235



جدول شماره 7 -  وضعيت آموزش عموم نيروها بدو خدمت سال 89

	مدرك تحصيلي
	تعداد افراد جذب شده
	تعداد افراد آموزش ديده
	تعداد افراديكه سطح آگاهي آنها پس ازآموزش 80% يا بيشتر بوده است

	دكتري حرفه اي
	58
	58
	57

	كارشناس
	144
	144
	134 

	كاردان
	33
	33
	35

	جمع
	235

	235
	226


- درصد افراد آموزش ديده بدو خدمت = 100%
- درصد افراديكه آگاهي آنها پس از آموزش 80% يا بالاتر بوده است = 96%

جدول شماره 8 - وضعيت سهميه درخواست واختصاص يافته جهت جذب نيروهاي مشمول طرح سال 89

	رده شغلي
تعداد سهميه
	پزشك
	دندانپزشك
	داروساز
	جمع

	سهميه درخواست شده
	60
	42
	20
	122

	سهميه اختصاص يافته
	20
	26
	14
	60

	كسري
	40
	16
	6
	62



جدول  شماره 9 - وضعيت ترخيص وجذب نيروهاي مشمول طرح سال 89

	مركزبهداشت

رده شغلي
	شمال
	شرق
	شميرانات
	پاكدشت
	ورامين
	دماوند
	فيروزكوه
	جمع

	
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب
	ترخيص
	جذب

	پزشك
	9
	2
	2
	1
	5
	3
	8
	5
	10
	5
	4
	3
	9
	1
	47
	20

	دندانپزشك
	3
	2
	5
	1
	5
	4
	5
	4
	8
	6
	6
	2
	3
	2
	35
	42

	داروساز
	-
	-
	-
	-
	3
	3
	5
	5
	4
	4
	1
	1
	3
	3
	16
	16

	ماما
	13
	13
	19
	21
	15
	12
	8
	8
	18
	19
	8
	8
	-
	-
	81
	81

	بهداشت خانواده
	7
	6
	13
	9
	9
	5
	1
	1
	7
	6
	1
	1
	2
	1
	40
	29

	بهداشت محيط
	5
	5
	6
	5
	2
	-
	1
	-
	1
	-
	1
	1
	2
	2
	18
	14

	بهداشت حرفه اي
	4
	4
	7
	7
	1
	2
	1
	-
	5
	2
	1
	2
	4
	3
	23
	20

	مديريت خدمات بهداشتي درماني 
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-

	كاردان پرستار دندانپزشكي
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	2

	علوم آزمايشگاهي 
	8
	9
	6
	7
	5
	5
	2
	1
	-
	-
	2
	2
	-
	-
	23
	24

	ساير
	1
	3
	4
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	2
	-
	1
	5
	7

	جمع
	51
	45
	62
	51
	45
	34
	31
	24
	53
	43
	24
	23
	23
	15
	289
	235




جدول شماره 10- وضعيت بازنشسته هاي مراكز تابعه و معاونت بهداشتي سال 89

	مركز
	پاكدشت
	دماوند
	شرق
	شمال
	شميرانات
	فيروزكوه
	ورامين
	معاونت
	جمع كل

	تعداد
	2
	2
	13
	4
	5
	1
	8
	4
	39



جدول  شماره 11- مأمورين ورودي و خروجي مراكز تابعه و معاونت بهداشتي سال 89

	شهرستان
	پاكدشت
	دماوند
	شرق
	شمال
	شميرانات
	فيروزكوه
	ورامين
	معاونت
	جمع كل

	ورودي
	7
	4
	17
	19
	6
	2
	8
	15
	80

	خروجي
	30
	5
	42
	24
	10
	9
	28
	12
	150


جدول شماره 12-  تعداد متقاضيان نقل و انتقال سال 89
	شهرستان
	پاكدشت
	دماوند
	شرق
	شمال
	شميرانات
	فيروزكوه
	ورامين
	جمع كل

	متقاضي
	12
	8
	5
	8
	2
	8
	16
	58

	موافقت شده
	10
	8
	3
	5
	2
	6
	11
	44



جدول شماره 13-  استخدام نيروهاي فني مراكز تابعه و معاونت بهداشتي سال 89

	شهرستان
عنوان 
	پاكدشت
	دماوند
	شرق
	شمال
	شميرانات
	فيروزكوه
	ورامين
	جمع كل

	تعداد نيروهاي استخدام اعزام شده
	12
	6
	10
	7
	18
	0
	17
	70

	تعداد مصاحبه نيروهاي استخدامي 
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	تعداد استخدام تبصره 3
	3
	-
	6
	2
	6
	3
	1
	21




جدول شماره 14 - اطلاعات واحدهاي تابعه معاونت بهداشت ( طبق طرح جديد )

	نام شهرستان
	خانه بهداشت
	مركز روستائي
	مركز شهري
	پايگاه بهداشتي(ضميمه + غيرضميمه)

	
	طبق طرح
	موجود
	کسري
	طبق طرح
	موجود
	کسري
	طبق طرح
	موجود
	کسري
	طبق طرح
	موجود
	کسري

	شمال
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	29
	21
	8
	136
	113
	23

	شرق
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	28
	23
	5
	121
	103
	18

	شميرانات
	24
	24
	-
	2
	2
	-
	12
	13
	-
	37
	20
	17

	ورامين
	39
	36
	4
	6
	5
	1
	12
	13
	-
	40
	29
	11

	فيروزکوه
	17
	17
	-
	3
	3
	-
	2
	2
	-
	2
	1
	-

	پاکدشت
	25
	19
	6
	3
	3
	-
	7
	7
	-
	20
	14
	6

	دماوند
	25
	27
	-
	1
	1
	-
	4
	4
	-
	6
	6
	-

	جمع کل
	130
	124
	10
	15
	14
	1
	94
	83
	13
	362
	286
	75




نمودار شماره 1- مقايسه تعداد دفترچه بيمه روستائي صادر شده و جمعيت تحت پوشش 





نمودار شماره 2- مقايسه نيروهاي جذب شده و آموزش ديده 





جدول شماره 15-  گزارش عملکرد گروه گسترش شبکه بر اساس طرح جامع عملياتي سال 89

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص
	وضع
88
	پيش بيني 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه 
	6 ماهه 
	9 ماهه 
	1 ساله  
	

	1
	حفظ شاخصهاي كمي برنامه داوطلبان سلامت در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي تا پايان سال89
	تعداد داوطلبان سلامت
	3365
	3365
	95
	3/93
	3/93
	27/95%
	

	
	
	جمعيت تحت پوشش داوطلبان سلامت
	968389
	968389
	99
	9/97
	9/97
	6/95%
	

	
	
	تعداد مراكز مجري برنامه
	121
	121
	98
	99
	99
	34/98%
	

	
	
	تعداد  داوطلبان اعزامي به مشهد مقدس
	50
	براساس سهميه
	0
	0
	0
	0
	سهميه وزارتي

	
	
	تعداد خانه بهداشت مجري برنامه
	6
	8
	75
	75
	75
	133%
	

	
	
	تعداد داوطلبان آموزش ديده در كلاسها
	90388
	90388
	26
	2/48
	2/48
	99%
	

	
	
	تعداد كلاسها و كارگاههاي فوق برنامه
	6577
	6577
	23
	42
	42
	49/88%
	

	2
	حفظ شاخصهاي كيفي برنامه داوطلبان سلامت در مناطق تحت پوشش دانشگاه تا پايان سال89
	تعداد بازديدها
	39
	40
	20
	5/47
	5/47
	55%
	

	
	
	تعداد بازديد گروهي كارشناسان از مراكز يكديگر
	2
	2
	0
	0
	0
	0
	

	
	
	تعداد كميته هاي مركزي داوطلبان سلامت 
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	

	
	
	تعداد جلسات كارشناس مسئولان برنامه
	6
	6
	33
	50
	50
	100%
	

	4
	آموزش 100%مربيان داوطلبان سلامت در زمينه روش موثر مشاركتي در مناطق تحت پوشش
	تعداد مربياني كه كارگاه 5روزه را گذرانده اند
	76%
	100%
	76
	5/77
	5/77
	5/81%
	بعلت ادغام

	
	
	تعداد كارگاه آموزشي مربيان 
	2
	2
	0
	0
	0
	0
	

	5
	چاپ وتوزيع نشريه رابط سلامت به تعداد3 شماره در سطح كشور طي  سال 89
	انتشار 3 شماره
	2
	3
	33
	33
	33
	66/66%
	

	
	
	تعداد همايش كشوري
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	

	6
	بهبود جلب مشاركتهاي مردمي در برنامه هاي بهداشتي به ميزان 5%وضعيت موجود در حوزه دانشگاه تا پايان سال 89
	تعداد داوطلبان متخصص
	293
	308
	36
	66
	66
	108%
	

	
	
	تعداد كارگاههاي فوق برنامه براي داوطلبان متخصص
	32
	60
	53
	236
	236
	486%
	



ادامه جدول شماره 15 -  گزارش عملکرد گروه گسترش شبکه بر اساس طرح جامع عملياتي89

	رديف

	هدف اختصاصي
	شاخص
	وضع
88
	پيش بيني 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	1 ساله
	

	7
	تامين نيروي انساني مورد نياز به تعداد 443 نفر جهت حوزه معاونت بر اساس مجوز استخدام و نيروهاي بازنشسته و سهميه نيروهاي طرحي در سال 89
	درصد نيروهاي طرحي جذب شده 
	80%
	80 %
	9/37 
	7/108
	4/102
	6/101
	

	
	
	درصد نيروهاي استخدامي جذب شده 
	87/45%
	50%
	0
	2/14
	32
	32
	

	
	
	درصد پست هاي فني اشغال شده 
	8/43%
	55%
	-
	4/40
	47
	47
	

	8
	توزيع نيروي ا نساني فني درسه رده شغلي پزشك ودندانپزشك وبهداشت خانواده در 314  مركزوپايگاه بهداشتي به ميزان 80%استانداردتعيين شده درطي سال89
	درصد نيروهاي استاندارد شده در رده پزشك 
	75 %
	80 %
	3/89
	81
	90
	8/86
	

	
	
	درصد نيروهاي استاندارد شده در رده دندانپزشك  
	80%
	90 %
	3/79
	1/83
	88
	4/83
	

	
	
	درصد نيروهاي استاندارد شده در رده بهداشت خانواده
	90%
	100%
	4/71
	3/66
	68
	5/68
	

	
	
	سرانه مراجعه پزشك
	23
	25
	6/89
	5/87
	91
	4/89
	

	
	
	سرانه مراجعه دندانپزشك
	9
	11
	8/88
	4/86
	90
	4/88
	

	
	
	سرانه مراجعه بهداشت خانواده
	20
	20
	5/80
	82
	81
	81
	

	9
	افزايش آگاهي443 نفر كاركنان جديد الورودبه ميزان 80%پاسخ صحيح به posttest بر اساس بسته هاي اموزش بدوخدمت در حوزه معاونت درسال89

	درصد افراد آموزش ديده بدو خدمت 
	100 %
	100 %
	100 
	100
	100 
	100
	

	
	
	درصد افراد با  افزايش آگاهي آموزش عمومي  80% يا بالاتر
	90 %
	90 %
	101
	7/99
	102 
	107
	

	
	
	درصد افراد با  افزايش آگاهي آموزش تخصصي  80% يا بالاتر
	90 %
	90 %
	2/84
	3/88
	100 
	103
	



ادامه جدول  شماره 15- گزارش عملکرد گروه گسترش شبکه بر اساس طرح جامع عملياتي 89

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص
	وضع
88
	پيش بيني 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	1 ساله
	

	10
	حفظ نظام مديريت اطلاعات نيروي انساني در مراكزارائه خدمات حوزه معاونت امور بهداشتي دربرنامه هاي HINS,DTARH وشناسنامه مراكز وفرمهاي نيروي انساني 
	درصد اطلاعات صحيح برنامه DTARH
	100%
	100%
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	درصد اطلاعات صحيح برنامه HINS
	100%
	100%
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	درصد اطلاعات صحيح در شناسنامه
	100%
	100%
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	تعداد شناسنامه هاي تكميل شده
	28
	28
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	تعداد نرم افزار برنامه نصب شده
	7
	7
	100
	100
	100
	100
	

	11
	افزايش تأمين دسترسي جمعيت تحت پوشش به مراکز ارائه خدمات در طي سال 89 در حوزه معاونت دانشگاه
	درصد مراكز فعال طبق دفاتر طرح
	89
	9/89
	89
	89
	89
	89
	

	
	
	درصد پايگاههاي فعال طبق دفاتر
	83
	6/86
	83
	83
	83
	83
	

	
	
	درصد خانه هاي فعال طبق دفاتر
	7/94
	100
	7/94
	7/94
	7/94
	2/99
	

	12
	بهبود استاندارد تجهيزات وفضاي فيزيکي به ميزان 100%اعتبارات تخصيص داده شده در کليه مراکز ارائه خدمات درطي سال 89 در حوزه معاونت دانشگاه
	درصد اعتبارات هزينه شده به اعتبارات تخصيص يافته
	100
	100
	-
	-
	-
	100
	

	
	
	درصد انجام تعميرات
	100
	100
	-
	-
	-
	100
	

	
	
	درصد تأمين تجهيزات
	100
	100
	-
	-
	-
	100
	

	13
	حفظ نظام پايش و ارزشيابي دركليه واحدهاي ارائه خدمات به ميزان 100%
	 بازديدهاي انجام شده ستاد مراكز از مراكز تحت پوشش  
	-
	388
	
	
	
	
	بعلت ادغام 

	
	
	تعداد بازديدهاي انجام شده ستاد مراكز از پايگاههاي تحت پوشش  
	-
	423
	
	
	
	
	

	
	
	تعداد بازديدهاي انجام شده معاونت
	58
	60
	7/16
	7/36
	7/66
	7/71
	



ادامه جدول شماره 15 -  گزارش عملکرد گروه گسترش شبکه بر اساس طرح جامع عملياتي89

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص
	وضع
88
	پيش بيني 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	1 ساله
	

	14
	استقرار برنامه بيمه روستايي و پزشك خانواده درمناطق واجد شرايط به ميزان100% پوشش  برنامه بر اساس دستورالعمل مربوطه در طي سال 1389
	درصد پزشك تأمين شده
	100
	100
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	درصد ماما تأمين شده
	100
	100
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	درصد مراكز پاراكلينيكي
	100
	100
	100
	100
	100
	100
	

	15
	افزايش ميزان آگاهي پزشکان خانواده و ماماهاي مراکز تابعه معاونت دانشگاه شهيد بهشتي در خصوص برنامه بيمه روستايي به ميزان 5% وضعيت موجود در طي سال 89
	درصد افزايش آگاهي پزشكان
	1/70
	6/73
	-
	-
	-
	-
	بعلت ادغام به مراکز واگذار شد 

	
	
	درصد افزايش آگاهي ماماها
	3/64
	5/67
	-
	-
	-
	-
	

	
	
	درصد افراد آموزش ديده
	5/88
	9/92
	-
	-
	-
	-
	

	16
	افزايش درصد امتياز كسب شده در سامانه آموزش مجازي پزشكان خانواده حوزه معاونت بهداشتي به ميزان 20% در طي سال 89
	درصد پزشكان شركت كننده در آزمون
	6/83
	100
	-
	-
	-
	-
	عدم فعال بودن سامانه 

	
	
	درصد آزمونهاي شركت كننده
	48
	68
	-
	-
	-
	-
	

	
	
	درصد كسب امتياز
	7/44
	7/64
	-
	-
	-
	-
	

	17
	استقرار نظام مديريت اطلاعات در زمينه بيمه روستايي در کليه مراکز تابعه معاونت دانشگاه شهيد بهشتي در طي سال 89
	تعداد جلسات برگزارشده درجهت نظام اطلاعات برنامه
	9
	6
	4/33
	50
	3/83
	100
	بعلت ادغام در سه ماهه چهارم كاهش داشتيم 

	
	
	درصد دسترسي به آخرين اطلاعات برنامه
	100
	100
	100
	100
	100
	100
	

	
	
	تعداد پايش انجام شده
	45
	50
	12
	38
	58
	64
	




ادامه جدول شماره 15 -  گزارش عملکرد گروه گسترش شبکه بر اساس طرح جامع عملياتي89

	رديف
	هدف اختصاصي
	شاخص
	وضع
88
	پيش بيني 89
	درصد پيشرفت
	ملاحظات

	
	
	
	
	
	3 ماهه
	6 ماهه
	9 ماهه
	1 ساله
	

	18
	حفظ آگاهي بهورزان خانه هاي بهداشت به ميزان 70%  براساس پاسخ صحيح به سوالات آزمون
	ميزان آگاهي بهورزان 
	70%
	70%
	-
	50/72
	-
	5/70
	

	
	
	درصد نفرات شركت كننده
	100%
	100%
	-
	100
	-
	100
	

	19
	حفظ آگاهي مربيان اموربهورزي درخصوص روش هاي آموزشي موثر به ميزان 68%‌
	ميزان آگاهي
	68%
	68%
	-
	-
	-
	-
	عدم برگزاري بعلت خرابي سالن شميرانات 

	
	
	درصد نفرات شركت كننده
	100%
	100%
	-
	-
	-
	-
	

	20
	افزايش نظارت و پايش مراكز آموزش بهورزي در زمينه فعاليتهاي بهورزان در خانه هاي بهداشت  تابعه درطي سال 89
	تعداد بازديدهاي انجام شده توسط مراكز
	339
	492
	25
	04/53
	8/97
	98
	

	
	
	تعداد بازديدهاي انجام شده توسط معاونت
	35
	48
	8/20
	4/35
	3/59
	72
	

	
	
	تعداد بازديدهاي انجام شده توسط كاردان مربيان
	2906
	4059
	8/24
	5/50
	1/76
	103
	








نمودار شماره 1-  مقایسه ای فعالیتهای آموزش بهداشت در حوزه معاونت بهداشتی  سال89-88
سال 88	بازدیدازفعالیتهای آموزشی	مراکز دارای امتیاز بالای 75%	بسیج اطلاع رسانی اجرا شده 	تولید رسانه دربسیج اطلاع رسانی	امانت کتاب از کتابخانه	دانشجوی توزیع شده	بسیجیان آموزش دیده	72	82.2	22	115	267	2402	2800	سال 89	بازدیدازفعالیتهای آموزشی	مراکز دارای امتیاز بالای 75%	بسیج اطلاع رسانی اجرا شده 	تولید رسانه دربسیج اطلاع رسانی	امانت کتاب از کتابخانه	دانشجوی توزیع شده	بسیجیان آموزش دیده	15	93.3	44	290	227	3291	514	



نمودار  شماره 2- مقایسه ای فعالیتهای مربوط به رسانه درحوزه معاونت بهداشتی سال 89-88
سال 88	رسانه های جدید دریافتی	رسانه های جدید آرشیو شده	درصد رسانه های توزیع شده	294250	114	100	سال 89	رسانه های جدید دریافتی	رسانه های جدید آرشیو شده	درصد رسانه های توزیع شده	29016	152	100	



نمودار شماره 3- مقایسه ای ارزشیابی کارگاههای برگزارشده در حوزه معاونت بهداشتی دانشگاه درسال 89-88
سال 88	کارگاههای دارای مستندات ارزشیابی	کارگاههای پایش شده	کارگاههای دارای ارزشیابی فرایند بالای 75%	کارگاههای برگزار شده بر اساس دستورالعمل	75	82.1	91	91.1	سال 89	کارگاههای دارای مستندات ارزشیابی	کارگاههای پایش شده	کارگاههای دارای ارزشیابی فرایند بالای 75%	کارگاههای برگزار شده بر اساس دستورالعمل	97.5	98.6	99.3	97.5	
درصد



سال 88	مراجعات پزشكي به مراكز	مراجعات دندانپزشكي 	مراجعات  بهداشت خانواده  	2094771	229416	2936814	سال 89	مراجعات پزشكي به مراكز	مراجعات دندانپزشكي 	مراجعات  بهداشت خانواده  	1705733	205416	2620422	



نمودار شماره 2- مقايسه اي امتياز كسب شده از چك ليست بازديد كارشناسان معاونت بهداشت  
سال 88 	88.6	81.900000000000006	79.900000000000006	86.8	72.3	سال 89 	امتياز ثبت 	امتياز جمع آوري	امتياز تجزيه و تحليل 	امتياز دسترسي 	امتياز مديريت	87.7	84.7	76.400000000000006	86.3	92.7	



نمودار شماره 3- مقايسه اي امتيازات  كسب شده از چك ليست  بازديد كارشناسان معاونت بهداشت ، مراكز و شهرستانها 
سال 88	امتياز ثبت 	امتياز جمع آوري	امتياز تجزيه و تحليل 	امتياز دسترسي 	امتياز مديريت	87.287500000000023	82.287500000000023	81.124999999999986	87.774999999999991	83.037499999999994	سال 89 	امتياز ثبت 	امتياز جمع آوري	امتياز تجزيه و تحليل 	امتياز دسترسي 	امتياز مديريت	87.9	85.2	78.599999999999994	92.6	91.4	



نمودار شماره 1- تعداد بازديد كارشناسان مراكز از داروخانه هاي مراكز بهداشتي درماني و
 قفسه هاي دارويي خانه هاي بهداشت سال 89
Column1	شرق	شمال	شميرانات	پاكدشت	دماوند	فيروزكوه	ورامين	52	28	50	43	56	49	38	

سال88	شرق	شمال	شميرانات	دماوند	پاكدشت	ورامين	فيروزكوه	2.8	2.67	2.23	2.62	2.71	2.4099999999999997	2.79	سال89	شرق	شمال	شميرانات	دماوند	پاكدشت	ورامين	فيروزكوه	2.8099999999999987	2.64	2.71	2.8099999999999987	2.67	2.71	2.7800000000000002	



سال 89	معاينه	ترميم وپالپوتومي	فلورايد تراپي	ارجاع از پايگاه وخانه بهداشت	تعداد مراجعه كننده به مراكز	22093	4643	5804	7116	25933	سال88	معاينه	ترميم وپالپوتومي	فلورايد تراپي	ارجاع از پايگاه وخانه بهداشت	تعداد مراجعه كننده به مراكز	21188	4896	3966	9088	25371	



سال89	معاينات	ترميم و پاپاتومي 	فيشورسيلنت	تعداد مراجعه به مراكز 	تعداد خدمات به دانش آموز 	35365	18315	9309	57361	82829	سال88	معاينات	ترميم و پاپاتومي 	فيشورسيلنت	تعداد مراجعه به مراكز 	تعداد خدمات به دانش آموز 	36689	23737	11811	67410	90651	



سال88	تعداد بازديد صورت گرفته	تعداد كارت صادر شده	تعداد موارد كلرسنجي	176648	71062	123370	سال89	تعداد بازديد صورت گرفته	تعداد كارت صادر شده	تعداد موارد كلرسنجي	209292	80929	137386	



سال88	تعداد نمونه برداري آب	تعداد نمونه برداري مواد غذايي	تعداد موارد رسيدگي به شكايت	تعداد معرفي به دادگاه	4548	2914	4985	10136	سال89	تعداد نمونه برداري آب	تعداد نمونه برداري مواد غذايي	تعداد موارد رسيدگي به شكايت	تعداد معرفي به دادگاه	5026	3628	5733	13769	



سال 88	شمال	شرق	شميرانات	دماوند	ورامين	پاکدشت	فيروزکوه	مركز غرب	شهريار	ملارد	رباط كريم	شهر قدس	12433	13779	9696	9745	19518	14472	975	9825	3674	2189	5567	1464	سال 89	شمال	شرق	شميرانات	دماوند	ورامين	پاکدشت	فيروزکوه	مركز غرب	شهريار	ملارد	رباط كريم	شهر قدس	14565	14961	12300	5628	22024	14423	768	8603	5609	1650	7620	1695	



مقايسه ميزان بروز موارد هپاتيت هاي منتقله از راه خون سال 1389 در مناطق تحت پوشش
 دانشگاه شهيد بهشتي 
ميزان بروز 	
غرب 	شمال 	شرق 	رباط كريم 	شهريار 	ورامين	شميرانات	ملارد 	پاكدشت	شهر قدس 	دماوند 	فيروز كوه 	جمع كل 	36.9	21.3	13.4	20.2	15.3	11.6	14.7	3.9	27.5	12.9	37.200000000000003	12.3	22.1	



نمودار درصد جنسي موارد هپاتيت منتقله از راه خون  
درصد 	
مرد	زن	63	37	

نمودار درصد وضعيت تاهل موارد هپتايت منتقله از راه خون 
درصد 	
متاهل 	مجرد	مطلقه 	نامشخص	همسر مرده 	84.4	10.4	0.4	4.3	0.30000000000000032	

نمودار  موارد هپاتيت منتقله از راه خون بر حسب محل سكونت  
درصد 	

شهري 	روستايي 	عشاير 	97	2.9	0.1	

نمودار  موارد هپاتيت منتقله از راه خون بر حسب سابقه واكسيناسيون هپاتيت B
درصد 	

دارد - كامل 	دارد - ناقص 	ندارد 	4.2	0.8	95	

مقايسه گروه هاي سني  موارد هپاتيت هاي منتقله از راه خون سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي 
گروه سني 	
زير 10 سال	10--20	20-30	30-40	40-50	50-60	60-70	70 به بالا	نامشخص	0.23	1.76	18.93	20.779999999999987	14.96	17.489999999999874	14.78	10.229999999999999	0.86000000000000065	



مقايسه وضعيت باليني  موارد هپاتيت هاي منتقله از راه خون سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي ( درصد ) 
درصد 	
حاد 	مزمن	ناقل	ساير	نامشخص	نامعلوم 	4.5	4.0999999999999996	79.400000000000006	1.3	10.5	9.0000000000000024E-2	



مقايسه پيآمد بيماري موارد هپاتيت هاي منتقله از راه خون سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي ( درصد ) 
درصد 	




بهبودي	عارضه 	فوت	وضعيت ناقلي نيازمند پيگيري	نامعلوم	1.7	0.58000000000000007	0.8	83.7	12.2	

مقايسه عوامل خطر  موارد هپاتيت هاي منتقله از راه خون سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي ( درصد ) 
درصد 	
اعتياد تزريقي	اعتياد تزريقي و خون و فرآورده هاي خوني	تماس جنسي مشكوك 	نوزاد مادر آلوده 	افراد خانواده آلوده 	حاملگي	سابقه دياليز	ساير	شاغلين بهداشت و درمان 	نامشخص 	4.9000000000000004	0.9	1	0.1	1.5	6.9	0.30000000000000032	83.9	0.30000000000000032	4.0000000000000022E-2	


نمودار منبع گزارش  موارد هپاتيت هاي منتقله از راه خون سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي ( درصد ) 
درصد 	

آزمايشگاه 	بيمارستان	خانه بهداشت	سازمان انتقال خون	كلينك 	مراكز شهري و روستايي 	مطب	BLANK	3.3	76.400000000000006	0.2	0.70000000000000062	1.6	13.8	0.18000000000000024	3.5	

غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	غرب تهران 	شهريار 	رباط كريم 	پاکدشت	شرق تهران	شمال تهران	دماوند	شمیرانات	فیروزکوه	ورامین	جمع دانشگاه 	69.334279481721026	61.297071129707106	94.6297989031074	86.815227483751173	12.371909372943502	6.3323215727771425	65.738555922605002	111.96546052631579	37.986270022883296	35.46609520893945	44.774213659279326	


مقايسه ميزان بروز موارد فلج شل حاد  سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي 
ميزان بروز 	
غرب 	شمال 	شرق 	رباط كريم 	شهريار 	ورامين	شميرانات	ملارد 	پاكدشت	شهر قدس 	دماوند 	فيروز كوه 	جمع كل 	3.1	3.4	2.6	2.4	0	1.9000000000000001	5.6	2.1	2.7	7.4	0	0	2.8	

مقايسه تشخيص نهايي موارد AFP سال 1389 در مناطق تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي ( تعداد ) 
تعداد 	
گيلن باره 	ADEM	ALL	MYOSITIS	TOXIC SYNOVITIS	TRANSIENT SYNOVITIS	VIRAL MYOSITIS	آتاكسي	آرتريت	پلي ميوزيت	تنوسيويت گذرا	ضايعه مغزي	فلج شل نيوز	ميليت عرضي 	ميوكارديت 	42	1	1	1	1	1	1	5	1	1	1	1	1	1	1	



توزیع فراوانی بیماران مسلول دانشگاه شهید بهشتی درسال1389	
سل ریوی اسمیر مثبت (جدید)	سل ریوی اسمیرمثبت (عود)	سل ریوی اسمیر منفی	سل خارج ریوی	اسمیر خلط نامشخص	547	23	206	359	30	


توزیع فراوانی بیماران مسلول براساس ملیت دانشگاه شهیدبهشتی درسال 1389	
ایرانی	غیر ایرانی	854	311	


نمودارنسبت بیمار یابی مواردجدید سل ریوی اسمیر مثبت دانشگاه شهید بهشتی درسال1389	
شاخص کشوری	دانشگاه شهید بهشتی89	دانشگاه شهید بهشتی88	0.70000000000000062	0.6500000000000038	0.64000000000000368	



نمودار نسبت سل ریوی اسمیر مثبت به کل مواردسل ریوی ثبت شده دانشگاه شهیدبهشتی درسال 1389
نمودار نسبت سل ریوی اسمیز مثبت به کل مواردسل ریوی ثبت شده دانشگاه شهیدبهشتی درسال 1389	
شاخص کشوری	دانشگاه شهیدبهشتی89	دانشگاه شهیدبهشتی88	0.6500000000000038	0.8	0.75000000000000333	




 نمودارنسبت موارد جدید سل ریوی اسمیر مثبت به موارد جدید سل ریوی اسمیر منفی وخارج ریوی دانشگاه شهید بهشتی سال1389	شاخص کشوری	دانشگاه شهیدبهشتی89	دانشگاه شهیدبهشتی88	1	0.9	1.2	


نمودار میزان بهبودی موارد جدید سل ریوی اسمیر مثبت دانشگاه شهید بهشتی سال1388
نمودار میزان بهبودی موارد جدید سل ریوی اسمیر مثبت دانشگاه شهید بهشتی سال1388	
شاخص کشوری	دانشگاه شهید بهشتی 	0.9	0.76900000000000368	




نمودار نتایج درمان موارد جدید  سل ریوی اسمیر مثبت دانشگاه شهیدبهشتی سال1388	
میزان بهبودی 	میزان تکمیل دوره درمان	میزان شکست درمان	میزان غیبت از درمان	میزان انتقال یافته 	میزان مرگ	میزان موفقیت درمان	76.900000000000006	3.79	1.72	5.52	3.4499999999999997	5.53	80.69	




Sales	ملارد	پاكدشت	شهريار	رباط كريم 	ورامين	مركز بهداشت غرب	شهر قدس	فيروزكوه	دماوند	20	1	12	5	21	2	2	1	4	


Sales	ملارد	پاكدشت	شهريار	رباط كريم 	ورامين	مركز بهداشت غرب	شهر قدس	فيروزكوه	دماوند	20	1	12	5	21	2	2	1	4	




جدول مقايسه فراواني  تعداد موارد ثبت  موارد سرطان در مراكز پاتولوژي تحت پوشش دانشگاه شهيد بهشتي در سال 89-88


سال 88	سال 89	21601	23250	



جدول مقايسه درصد پوشش مراكز پاتولوژي تحت پوشش دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي در سال 89-88

سال 88	سال 89	0.58000000000000007	0.76000000000000356	



نمودار شماره 1- عملكرد خدمات تنظيم خانواده به تفكيك روش
 در سال 88-89
1388	قرص	IUD	كاندوم	DMPA	سيكلوفم	TL	VL	17585	20551	26119	9206	2495	2916	3977	1389	قرص	IUD	كاندوم	DMPA	سيكلوفم	TL	VL	16180	19864	26988	9472	3028	2595	3293	



سال88	كودك 4 ماهه	كودك 6 ماهه	كودك يكساله	كودك2 ساله	92.1	91.1	91.1	88.1	سال89	كودك 4 ماهه	كودك 6 ماهه	كودك يكساله	كودك2 ساله	91.6	90.2	89.5	86	



دفترچه صادر شده 	پاكدشت 	دماوند	شميرانات 	فيروزكوه	ورامين 	كل	22629	22764	13992	10937	72137	142459	جمعيت تحت پوشش	پاكدشت 	دماوند	شميرانات 	فيروزكوه	ورامين 	كل	67533	60246	54567	37372	116400	336118	Column1	پاكدشت 	دماوند	شميرانات 	فيروزكوه	ورامين 	كل	



 جذب شده  	آموزش ديده 	نمره بالاي 80%	 جذب شده  	آموزش ديده 	نمره بالاي 80%	تعداد نفرات 	 جذب شده  	آموزش ديده 	نمره بالاي 80%	235	235	226	 جذب شده  	آموزش ديده 	نمره بالاي 80%	 جذب شده  	آموزش ديده 	نمره بالاي 80%	
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