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 نمابا شبکه بهداشت و دربهداشتی دانشگاه معاونت تفاهم نامه دستیابی به اهداف تعیین شده حوزه 

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    

 سروستان مرکز بهداشت شهرستانو  دانشگاه معاونت بهداشتی مدارس و ،جواناننوجوانان واحد

 گروه سلامت نوجوانان و مدارس

تحلیل وبیان علل موفقیت یا عدم  1398 1397 عنوان شاخص ردیف

تعیین اهداف موفقیت در دستیابی به 

 شده 

میزان تحقق  مورد  توافق محقق شده مورد توافق  

 6ه تا پایانیافت

 98ماهه اول

میزان تحقق 

یافته تا 

ماهه 6 پایان

 98دوم

ستاره   5س مروج سلامت ارتقاء پوشش مدار 1

 98-99سال تحصیلی در  درصد5به میزان

 97-98نسبت به سال

افزایش حداقل  25 درصد 10

درصد نسبت 5

 97به سال

   

ارتقا پوشش کیفی سازی مدارس مروج سلامت  2

سال  دردرصد  10 حداقل به میزان

 97-98نسبت به سال 98-99تحصیلی

افزایش حداقل   درصد 20

درصد نسبت 10

 97به سال

   

پوشش مدارس مروج سلامت به میزان  ارتقا 3

 98-99سال تحصیلی در درصد  20حداقل 

 97-98سبت به سالن

افزایش حداقل  26 درصد 10

درصد نسبت 20

 97به سال

   

 هایتدرصدی مراقب100 پوشش حفظ 4

 پایان تا نوجوانان محصل در پایه های هدف

 98-99سال تحصیلی

    درصد100 درصد100 درصد100

   افزایش حداقل  درصد52/97 درصد 10نوجوانان   هایمراقبت پوشش افزایش 5



 

 

نسبت   درصد10حداقل   میزان به غیرمحصل

 97به سال

نسبت  درصد10

 97به سال

مقطع  صلنوجوانان مح درصد 100غربالگری 6

از نظرآلودگی به  ابتدایی و متوسطه اول

در هرفصل )پاییز، زمستان و  پدیکلوزیس

 98-99 سال تحصیلی بهار(در

    درصد100 درصد46/92 درصد100

افزایش پوشش مراقبت کودکان کار و خیایان  7

 97درصد نسبت به سال  10 حداقل به میزان

افزایش حداقل   درصد10

درصد نسبت 10

 97به سال

   

استمرار و توسعه تمرینات کششی  8

سال  در درصد مدارس ابتدایی100در

 98-99تحصیلی

    درصد100 100 درصد100

درصد 100آموزش پیشگیری از کم تحرکی به  9

دانش آموزان مدارس دارای مربی بهداشت 

درصد دانش آموزان مدارس فاقد مربی  30و

 98-99بهداشت تا پایان سال تحصیلی

30درصد،100

 درصد

د30درصد،100 100

 رصد

   

71 

آموزش و مشاوره بلوغ  و سلامت باروری  10

درصد دانش آموزان گروه هدف تا پایان 100

 98-99سال تحصیلی

    درصد100 100 درصد100

درصدی واکسیناسیون توام 100پوشش حفظ  11

 98-99سال تحصیلی در نوجوانان گروه هدف

    درصد100 100 درصد100

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مداخلات و راهکارهای دستیابی به شاخص:

 راهکارها ومداخلات عنوان شاخص ردیف

نوجوانان محصل در پایه های  هایدرصدی مراقبت100 پوشش حفظ 1

 98-99سال تحصیلی پایان تا هدف

برگزاری جلسات هماهنگی های درون بخشی و برون بخشی سنجش سلامت جسمانی و آمادگی تحصیلی -

 ن پیش دبستانی و بدو ورود به مدرسهنوآموزا
برگزاری جلسات هماهنگی های درون بخشی و برون بخشی معاینات مقدماتی وتکمیلی دانش آموزان  پایه  -

ابلاغ دستورالعمل سنجش سلامت جسمانی و آمادگی تحصیلی نوآموزان بدو ورود به مدرسه - 10و7و4های 

و،خانه های  خدمات جامع سلامت به مراکز  10و7و4پایه های  وپیش دبستانی ومراقبت دوره ای دانش آموزان

نظارت ،پایش وارزیابی مراقبت و معاینات  پیش -پزشک خانواده و پایگاههای سلامت بهداشت و پایگاه های 

و ارسال پسخوراند  به واحدهای  10و7و4دبستانی ها ، نوآموزان بدو ورود به مدرسه و دانش آموزان  پایه های 

 تابعهمحیطی 

حداقل   میزان به نوجوانان  غیرمحصل هایمراقبت پوشش افزایش 2

 97نسبت به سال  درصد10

( با همکاری  تهیه لیست اسامی و محل سکونت نوجوانان غیرمحصل )بازمانده از تحصیل و ترك تحصیل

با  شناسایی و تهیه لیست اسامی و محل سکونت نوجوانان غیر دانش آموز-اداره آموزش و پرورش

 5های خدمات گروه سنی همکاری ادارات بهزیستی و شهرداری و ارایه خدمات سلامت براساس بسته

-به گروه هدف مذکور و ثبت اطلاعات مراقبت در سامانه سیب  سال ویژه پزشک و غیرپزشک 18تا 

حصل استفاده ازبیلبوردهای تبلیغاتی سطح شهر در خصوص اطلاع رسانی و فراخوان نوجوانان غیر م 



 

 

 خدمات جامع سلامت جهت مراجعه به مراکز 

و هماهنگی اداره زندان ها و   با همکاری  مقیم در زندان  غیرمحصل  بررسی و شناسایی نوجوانان -

 بهزیستی

اداره جهاد کشاورزی جهت شناسایی نوجوانان   هماهنگی با تسهیل گران توسعه روستائی با همکاری  -

 وستاهاغیر دانش آموز در مزارع و ر

با همکاری اداره بهزیستی   مبتلایان سندرم داون شناسایی نوجوانان غیر محصل معلول و    -

مشارکت  استفاده از   -و ارجاع آنان به پزشکان خانواده جهت انجام معاینات مربوطه  شهرستان

 داوطلبان سلامت جهت شناسایی نوجوانان غیر دانش آموز 

آموز شاغل در کارگاهها ، تعمیرگاه ها و ..... با همکاری واحد بهداشت  شناسایی نوجوانان غیر دانش  -

وپلاکاردهای اطلاع رسانی در خصوص مراقبت نوجوانان غیر دانش آموز در   نصب بنرها-حرفه ای

نمودن صدور کارت تندرستی جهت نوجوانان غیر دانش آموز  مشروط   -سطح منطقه تحت پوشش

مراقب سلامت و تشکیل پرونده الکترونیک با همکاری واحد بهداشت بمراجعه به پزشک خانواده و 

 محیط

فنی و حرفه ای در  های  در حال آموزش هماهنگی با ادارات فنی و حرفه ای جهت شناسایی نوجوانان-

توجیه والدین و سرپرستان خانواده در خصوص -آموزشگاههای دولتی و خصوصی فنی وحرفه ای .

رونیک جهت تمامی اعضای خانواده و در نتیجه مراجعه کلیه افراد خانوار به لزوم تشکیل پرونده الکت

جلب مشارکت ائمه    -پزشکان خانواده در راستای شناسایی و مراقبت نوجوانان غیردانش آموز

ارشاد و دعوت نوجوانان غیر دانش آموز جهت مراجعه به  جماعات مساجد در خصوص همکاری جهت

 پزشکان خانواده پایگاه های ومراکز بهداشتی ودرمانی 

 

درصد مدارس مروج 100استمرار و توسعه تمرینات کششی در 3

 98-99سال تحصیلی در سلامت ابتدایی

اجرای طرح روز پیاده از خانه تا مدرسه در شهرستان  -برنامه ریزی و اجرای آموزش های مربوط به تحرك بدنی

هماهنگی با آموزش و -سال پسخوراند به واحدهای محیطینظارت ،پایش و ارزیابی برنامه و ار-های منتخب

جهت برگزاری اداره اموزش وپرورش ،هماهنگی با اداره ورزش و جوانان و -پرورش جهت اجرای حیاط پویا

 مراسمهای نمادین ارتقا فعالیت فیزیکی نوجوانان



 

 

درصد دانش آموزان مدارس 100آموزش پیشگیری از کم تحرکی به  4

درصد دانش آموزان مدارس فاقد مربی  30داشت ودارای مربی به

 98-99بهداشت تا پایان سال تحصیلی

تکمیل چک لیست مربوط  -توزیع پوستر تمرینات کششی -تدوین برنامه عملیاتی تمرینات کششی در مدارس

ظارت پایش و ارزیابی برنامه  و ارسال پسخوراند به واحدهای محیطی، پایش و ارزیابی ن -به اجرای برنامه 

 مستمر روند اجرایی برنامه در مدارس با همکاری اداره آموزش و پرورش

ن حداقل ستاره  به میزا 5س مروج سلامت ارتقاء پوشش مدار 5

 97-98نسبت به سال 98-99سال تحصیلی در  درصد5

برگزاری همایش تقدیر  –ماهنگی با مسئولین اداره آموزش و پرورش و سایر ادارات مربوطه برگزاری جلسات ه

ستاره و مدارسی که بالاترین درصد افزایش امتیاز در حد فاصل دو  5 مروج  از مدیران و کارکنان مدارس

ا همکاری بمر تفع نمودن آن نظارت مدارس مروج سلامت و شناسایی مشکلات مدارس و -ممیزی داشته اند

 اداره اموزش و پرورش

درصد دانش آموزان 100آموزش و مشاوره بلوغ  و سلامت باروری  6

 98-99گروه هدف تا پایان سال تحصیلی

نظارت  -برگزاری کارگاه آموزشی جهت پرسنل واحدهای محیطی –آموزش و مشاوره بلوغ و سلامت باروری 

 احدهای محیطی،پایش و ارزیابی برنامه و ارسال پسخوراند به و

 10 حداقل پوشش مراقبت کودکان کار و خیایان به میزانافزایش  7

 97نسبت به سال درصد 
( با همکاری  تهیه لیست اسامی و محل سکونت نوجوانان غیرمحصل )بازمانده از تحصیل و ترك تحصیل    .

ه مشغول به انجام کارهای شناسایی و تهیه لیست اسامی و محل سکونت کودکان کار ک-اداره آموزش و پرورش

های هستند با همکاری ادارات بهزیستی و شهرداری و ارایه خدمات سلامت براساس بسته  خیابانی در شهرها

به گروه هدف مذکور و ثبت اطلاعات مراقبت در   سال ویژه پزشک و غیرپزشک 18تا  5خدمات گروه سنی 

ر در خصوص اطلاع رسانی و فراخوان کودکان کار و استفاده ازبیلبوردهای تبلیغاتی سطح شه-سامانه سیب

بررسی و -پزشکان خانوادهوسلامت   پایگاه های،خدمات جامع سلامت جهت مراجعه به مراکز  خیابان 

هماهنگی با -و هماهنگی اداره زندان ها و بهزیستی  با همکاری  مقیم در زندان  غیرمحصل  شناسایی نوجوانان

در مزارع و  کودکان کار اداره جهاد کشاورزی جهت شناسایی   با همکاری تسهیل گران توسعه روستائی

و  مشارکت داوطلبان سلامت جهت شناسایی نوجوانان غیر دانش آموز و کودکان کار استفاده از      -روستاها

نصب -یشناسایی کودکان کار شاغل در کارگاهها ، تعمیرگاه ها و ..... با همکاری واحد بهداشت حرفه ا-خیابان

-و خیابان در سطح منطقه تحت پوشش وپلاکاردهای اطلاع رسانی در خصوص مراقبت کودکان کار   بنرها

به مراجعه به پزشک  نمودن صدور کارت تندرستی جهت نوجوانان غیر دانش آموز و کودکان کار  مشروط

  -طخانواده و مراقب سلامت و تشکیل پرونده الکترونیک با همکاری واحد بهداشت محی



 

 

ارشاد و دعوت کودکان کار جهت مراجعه به  جلب مشارکت ائمه جماعات مساجد در خصوص همکاری جهت

 پزشکان خانوادهسلامت  پایگاه های وخدمات جامع سلامت مراکز 

 

 10 حداقل ارتقا پوشش کیفی سازی مدارس مروج سلامت به میزان 8

 97-98نسبت به سال 98-99سال تحصیلی دردرصد 
 جلسه با اموزش و پرورش و سایر ذینفعان برگزاری 

 دسته بندی مشکلات شناسایی شده ی مدارس مجری برنامه

 تعیین  ملاك های انتخاب مدارس برای کیفی سازی

 پیش بینی مداخلات تعیین شده برای حل مشکلات شناسایی شده

 تعیین حوزه های مسئول و همکار مجری برنامه مداخله ای

 

 مقطع ابتدایی و متوسطه اول نوجوانان محصل درصد 100غربالگری 9

 در هرفصل )پاییز، زمستان و بهار(در از نظرآلودگی به پدیکلوزیس

 98-99 سال تحصیلی

هماهنگی با واحد مبارزه با بیماریها جهت تامین  –برگزاری جلسات هماهنگی های درون بخشی و برون بخشی 

تامین -هداشت مدارس و بهورزان در زمینه پدیکلوزیسآموزش مراقبین سلامت،مربیان ب–و توزیع شامپو 

آموزش  -در سامانه سیب مراقبت ثبت اطلاعات-نیروی انسانی جهت انجام معاینات دانش آموزان گروه هدف

 والدین ، دانش آموزان و  کادر مدرسه در زمینه پدیکلوزیس

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 گروه سلامت جوانان 

 وضیحاتت 1398 1397 عنوان شاخص ردیف

محقق  مورد توافق  

 شده

مورد  

 توافق

میزان تحقق 

یافته تا 

ماهه  6پایان

 98اول

میزان 

تحقق 

یافته تا 

پایان 

ماهه 6

 98دوم

 

 40 96.69 درصد 100 سال 29تا  18افزایش پوشش مراقبت سلامت جوانان  1

 درصد
   

ارتقا پوشش مراقبت دانشجویان بدو ورود دانشکده های  2

درصد در شهرستانهایی که  100زان علوم پزشکی به می

 دانشگاه دارند

 100 - درصد 100
 درصد

   

ارتقا پوشش مراقبت دانشجویان دانشگاههای غیرعلوم  3

 1درصد در شهرستانهای تیپ  30پزشکی به میزان حداقل 

 90و حداقل   2درصد در شهرستانهای تیپ  60وحداقل  

 3درصد در شهرستانهای تیپ 

ارتقاء به میزان 

درصد  10

نسبت به سال 

 پایه

0     

ارتقاء پوشش جوانان آموزش دیده در ارتباط با ابعاد ازدواج  4

 درصد نسبت به سال قبل 20سالم و پایدار به میزان 

ارتقاء به میزان 

درصد  10

نسبت به سال 

 پایه

ارتقاء به  41.09

 20میزان 

درصد 

نسبت به 

 قبلسال 

   



 

 

یده در خصوص سبک زندگی ارتقاء پوشش جوانان آموزش د 5

 درصد نسبت به سال قبل 20سالم در جوانان به میزان 

ارتقاء به  - -

 20میزان 

نسبت به 

 سال قبل 

   

ارتقاء پوشش جوانان آموزش دیده در خصوص پیشگیری از  6

سال بواسطه حوادث حمل و نقل به  29تا  18مرگ جوانان 

 درصد نسبت به سال قبل 20میزان 

یزان ارتقاء به م

درصد  10

نسبت به سال 

 پایه

ارتقاء به  28.72

 20میزان 

درصد 

ت به نسب

 قبلسال 

   

ارتقاء پوشش جوانان آموزش دیده در خصوص اصلاح شیوه  7

درصد  20زندگی و رفتارهای پرخطر در جوانان به میزان 

 نسبت به سال قبل

ارتقاء به میزان 

درصد  10

نسبت به سال 

 پایه

ارتقاء به  70.57

 20زان می

درصد 

نسبت به 

 سال قبل

   

 

 

وز آباد، دارابکازرون،  آباده ، والفجر ، انقلاب :1شهرستانهای تیپ  ، فیر   ، قیر و کارزین، نی ریز، مرودشت، ممسنی

وستان، زرین دشت، بیضاء، خرامه، پاسارگاد، خرمبید، اقلید، آباده طشک، بوانات، سپیدان، مهر، فراشبند، استهبان، زرقان، لامرد،  ارسنجان: 2شهرستانهای تیپ   کوار، سی

وز :  3شهرستانهای تیپ   ، رستم، سچهان، قادر آباد، قائمیه، علاء مرودشتکامفیر

 

 

 

 

 



 

 

 

 مداخلات  برنامه سلامت جوانان : 

  سال 29تا  18تاکید بر اهمیت گروه سنی  •
 توجه به ارسال به موقع آمار  و خصوصا دقت در صحت آمار  •
ریتی سلامت جوانان  و شاخص های آن و ضرورت مداخله در شهرستان هایی که فاصله زیادی با شاخص توجه به پنل مدی •

 استانی دارند . 
  تاکید بر جذب بموقع اعتبارات و هزینه کرد برابر دستور خرج ارسالی استان •
م سلامت و ادغام بسته اشاره به آخرین ابلاغ وزارتخانه در خصوص  برنامه عملیاتی سلامت جوانان در طرح تحول نظا •

 مراقبت سلامت جوانان در روستاها 
 آمادگی برای شروع معاینات دانشجویی  •
 هماهنگی و تعامل کامل با  دانشگاههای علوم پزشکی و غیر علوم پزشکی  •
 هماهنگی و تعامل کامل درون بخشی با واحد های ستادی خصوصا گسترش شبکه و واحدهای تغذیه و روان  •
  های تفاهم نامه و پیشرفت شاخص های تفاهم نامهتوجه به شاخص  •

 آمادگی برای انجام معاینات در کانونهای تجمعی در جوانان ) دانشگاهها ، حوزه های علمیه ، پادگانها ، زندانها و ...(  •

 

 

 

 


