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 فصل اول 

 حوزه معاونت  بهداشت

 زندگی  امید افزایش  :1هدف کلی

 :کمی هدف

 زنده تولد هزار در 10.5 از کمتر به شیرخواران مرگ کاهش -

 زنده تولد هزار در 7 از کمتر به نوزادان مرگ کاهش -

 کودکان سلامت شده بازنگری یافته ادغام مراقتبهای گسترش -

 ششم برنامه پایان تا% 10 میزان به غیرواگیر بیماریهای از ناشي( سال 70 تا 30) زودرس مرگهای احتمال نسبي کاهش -

 ششم برنامه پایان تا% 10 مقدار به سال 70 تا 30 مرگ میزان کاهش -

 : کاهش بار ناشی از بیماریها و عوامل پرخطر2هدف کلی

 هدف کمی:

 برنامه پایان تا% 5 میزان به غیرواگیر بیماریهای و خطر عوامل از ناشي بار نسبي کاهش -

 % نسبت به سال پایه5مخاطره آمیز سلامت در نوجوانان به میزان کاهش عوامل  -

 در هر هزار تولد زنده 10کاهش صدمات زایماني نوزاد به کمتر از  -

 سال و بالاتر تا پایان برنامه 30پیشگیری از شیوع افزایش دیابت در افراد  -

 پایان برنامه ششم% تا 5/12سال و بالاتر به میزان  30کاهش شیوع فشار خون بالا در افراد  -

 % تا پایان برنامه ششم10سال و بالاتر به میزان  30کاهش شیوع کلسترول خون بالا در افراد  -

 % تا پایان برنامه ششم5کاهش شیوع فعالیت بدني ناکافي در همه سنین به میزان حداقل  -

 ششم برنامه پایان تا% 10 میزان به ترافیکي حوادث از ناشي مرگ کاهش -

 ششم برنامه پایان تاسال پایه % 5 میزان بهحداقل  ترافیکيغیر  حوادث از ناشي بار کاهش -

سرویکس( به میزان  - ستان و  سرطان)کولورکتال، پ سب نوع  سرطان بر ح  پایان تانفر(  100000% )در 5/12کاهش میزان بروز 

 ششم برنامه

سرویکس( به میزان  - ستان و  سرطان)کولورکتال، پ سب نوع  شرفته بر ح سرطان های پی سال پایه  5کاهش میزان   پایان تا% میزان 

 ششم برنامه

 ششم برنامه پایان تا% سال پایه  10کاهش شیوع پوکي استخوان، کمردرد و آرتروز در جمعیت حداقل به میزان  -



 % تا پایان برنامه10سال به میزان بهبود شیوع زندگي در زنان و مردان میان -

 باقي بماند درصد 15/0کاهش بیماری ایدز به طوریکه میزان شیوع آن در جمعیت عمومي کمتر از  -

  % پایه50افزایش کمي و کیفي سیستم مراقبت و گزارش دهي بیماری های آمیزشي به میزان  -

 درصدی در میزان بروز سل نسبت به سال پایه20کاهش  -

 نفر جمعیت در شهرستان 10000جذام به میزان کمتر از یک مورد در حفظ شیوع  -

 نسبت به سال پایه  Cدرصدی هپاتیت  15و کاهش  Bدرصدی در میزان بروز هپاتیت  25کاهش -

 % طغیانهای مورد انتظار در استان70شناسایي حداقل  -

 % بیماران مشکوک به وبا90گزارش  -

 ان حذف% مراقبت شیستوزومیازیس در دور100اجرای  -

 % موارد مشکوک به بوتولیسم100شناسایي  -

 % موارد تماس بیماران شناسایي شده به پدیکولوزیس در جمعیت90بررسي موارد حداقل  -

 مرکز برای اجرای برنامه مقاومت آنتي بیوتیکي  23معرفي حداقل  -

 تحت پوشش دادن تمام بیمارستان های دانشگاه در برنامه مراقبت عفونتهای بیمارستاني -

نفر جمعیت در معرض  10000در  1حذف انتقال محلي مالاریای فالسییییپاروم و کاهش موارد بومي مالاریا )ویواکس( به کمتر از  -

 خطر 

 اولیه ساعت 24 در هاری پیشگیری و درمان برای گزیده حیوان موارد% 100 مراجعه -

 بیماری اول روز سه در زخم سیاه بیماری موارد درصد 100 تشخیص -

 پایه سال به نسبت مالت تب بیماری بروز میزان  درصدی 15 کاهش -

 درصد 10-5 به CCHF بیماری کشندگي میزان کاهش -

سیون پوشش - سیون کودکان با  درصد 99 تا واکسنها همه در واکسینا سازی برای دستیابي به پوشش واکسینا گسترش برنامه ایمن 

 در میلیون نفر( 1واکسن روناویروس و پنوموکوک و حذف سرخک )به میزان 

 اطفال فلج کني ریشه -

 سندرومیک مراقبت طریق از نوپدید و بازپدید های بیماری مراقبت ارتقاء -

 پایه سال به نسبت سالک بیماری بروز میزان  درصدی 15 کاهش -

 بیماری علائم شروع از بعد دوم هفته  در کالاآزار بیماری موارد درصد 100 تشخیص -

 برنامه پایان تا پایه سال به نسبت مختلف سني گروههای تمام در دخانیات مصرف درصدی 15 کاهش -

 برنامه پایان تا% 90 به دخاني مواد عرضه مراکز ساماندهي -

 برنامه پایان تا شهرها در هوا آلودگي به عروقي قلبي و تنفسي هایبیماری از ناشي میر و مرگ و هابیماری بار% 5 کاهش -

 پایه سال به نسبت% 10 میزان به جوانان در پرخطر رفتارهای از پیشگیری و سالم رفتارهای ارتقای -

 جامعه در چاقي و وزن اضافه شیوع افزایش روند توقف -

 ساله 12 کودکان DMF شاخص ارتقای -

 دندان پوسیدگي فاقد ساله 12 کودکان نسبت افزایش -

 پایه سال درصد 10 میزان به دار اولویت مادرزادی های ناهنجاری و ژنتیکي ارثي، های بیماری بروز کاهش -

 ششم برنامه پایان تا پایه سال درصد 5 میزان به سالمندان در سلامت با توام زندگي کیفیت افزایش -



 الکترونیکي، ارتباطات خورشیییدی، فرابنفش پرتوهای پرتوپزشییکي، مراکز رادون،) غیریونیزان و یونیزان تشییعشییعات برابر در حفاظت -

 برنامه پایان تا% 66 میزان به( پایین شدت به های فرکانس

 برنامه پایان تا%  63 به ای حرفه بهداشت بازرسي پوشش تحت های کارگاه افزایش -

سعه - شاغل آوری زیان و سختي تعدیل/  رفع با سالم کار های محیط تو ستقرار و م ستانداردها ا شتي شرایط و ا  در کار محیط بهدا

 برنامه پایان تا% 65 به سلامت پیوست

 پایه سال% 25 تا  آورزیان و سخت مشاغل در شاغلین پزشکي مراقبتهای توسعه -

 برنامه پایان تا% 60  به خاص مشاغل به ای حرفه بهداشت خدمات ارائه افزایش -

 برنامه پایان تا پایه سال%10 میزان به 1 درجه کارگاههای از ای حرفه بهداشت بازرسي میزان افزایش -

 برنامه پایان تا% 20 به خصوصي بخش طریق از ای حرفه بهداشت خدمات کیفي و کمي توسعه -

 ای منطقه ای حرفه بهداشت آزمایشگاههای  طریق از شغلي واحدهای و هاکارگاه به شده ارائه ایحرفه بهداشت خدمات اعتباربخشي -
 استاني و

 برنامه پایان تا پایه سال% 20 میزان به ارگونومیکي فاکتورهای ریسک با شاغلین مواجهه کاهش -

 برنامه پایان تا مشمول کارگاههای از%  7 در کار محیط شیمیایي های-آلاینده کاهش یا و حذف -

 برنامه پایان تا پایه سال% 5 میزان به کار محیط آمیزمخاطره صدای با مواجهه در شاغلین نسبت کاهش -

 برنامه پایان تا% 55 به پزشکي پرونده دارای شاغلین درصد افزایش -

 روتردام کنواسیون راستای در کار محیط از آزبست کامل حذف -

 میناماتا کنواسیون راستای در 2020 سال تا کار محیط از جیوه کامل حذف -

صهای ارتقاء - سب شاخ شي خانواده، جامعه، های محیط در سلامت بر موثر محیطي عوامل به منت  سال%  10 میزان به جمعي و آموز
 برنامه پایان تا پایه

ستم ارتقاء - سي و نظارت سی شتي بازر  به غذایي مواد فروش و نگهداری توزیع، مراکز و عمومي هایمکان و جامعه هایمحیط بر بهدا

 برنامه پایان تا%   30 میزان

 ارتقاء شاخص توسعه کودکان   :3هدف کلی

 :کمی هدف

 درصد 70 میزان به نوزادان مراقبت های بخش در تکاملي مراقبت بهبود -

 (ECD) کودکان جانبه همه تکامل و رشد ارتقا -

 برنامه پایان تا پایه سال به نسبت% 25 حداقل دارند مطلوب تکاملي درجه مدرسه به ورود بدو در که کودکاني افزایش -

 جامعه و مردم اجتماعي رواني سلامت ارتقای -

 جامعه و مردم اجتماعی روانی سلامت ارتقای: 4هدف کلی

 :کمی هدف

 ششم برنامه پایان تا عمومي جمعیت اجتماعي سلامت و روان سلامت سواد سطح افزایش -

 پایه سال به نسبت%  10 میزان به خودکشي به اقدام میزان کاهش -

 پایه سال به نسبت% 10 میزان به خودکشي از ناشي مرگ کاهش -

 گروه% 5 سییالانه) برنامه پایان تا هدف گروه% 25 میزان به زندگي مهارتهای و فرزندپروری مهارتهای های برنامه پوشییش افزایش -

 (هدف



سردگي اختلال به مبتلا بیماران برای سرپائي خدمات صددرصدی پوشش - سي اف سا سایي ا شتي های مراقبت نظام در شده شنا  بهدا

 برنامه پایان تا اولیه

 برنامه پایان تا روانگردان و مخدر مواد مصرف اختلال به مبتلا بیماران برای سرپائي خدمات پوشش سطح% 20 افزایش -

 دانشگاه هر در نگر جامعه روان سلامت مراکز یک حداقل ایجاد -

 اجتماعي-رواني های حمایت  در دانشگاه روان سلامت کارشناسان درصد صد آموزش -

   ششم برنامه پایان تا هدف های گروه در% 25 میزان به اعتیاد از پیشگیری برنامه پوشش افزایش -

 اعتیاد آسیب کاهش مراکز در تزریقي معتادان در% 25 میزان به( سوزن و سرنگ برنامه) اعتیاد آسیب کاهش برنامه پوشش افزایش -

 شده شناسایي قربانیان در خانگي خشونت از پیشگیری خدمات درصدی صد پوشش -

شش - صدی صد پو شیه مناطق جمعیت در  برنامه پایان تا محور اجتماع رویکرد با اجتماعي سلامت مداخلات  برنامه در شهرها ای حا

 ششم

 جهانی پذیرفته استانداردهای حداقل به هوا خاک، آب، های آلاینده میزان کاهش:5هدف کلی

 :کمی هدف

 برنامه پایان تا% 50 تا بیمارستانها فاضلاب دفع وضعیت ارتقاء -

 برنامه پایان تا% 90 به بیمارستاني پسماند سازی خطر بي وضعیت ارتقاء -

سین،) شاخص خطرزا عوامل میزان کاهش - صولات در( بیوتیکهاآنتي و هاهورمون فلزی هایآلاینده و نباتي آفات سموم، آفلاتوک  مح

 برنامه پایان تا% 10 میزان به عرضه سطح در لبني و ای گلخانه کشاورزی،

 پایه سال% 10 لبني و کشاورزی محصولات در محیطي مراقبتهای نظام استقرار و موادغذایي کیفي کنترل و نظارت -

 سرطانزا های آلاینده بر تاکید با هوا ویژه های آلاینده برای جمعیت نفر هزار 300 بالای شهرهای در هوا کیفیت ارتقاء -

 برنامه پایان تا مشمول خانوارهای از% 5 اندازه به برخوردار کمتر و عشایری نقاط روستاها، در کمتر آلایندگي با سوختهای از استفاده -

 پایه سال به نسبت% 25 میزان به آشامیدني آب بهداشت بر نظارت افزایش -

 پایه سال به نسبت درصد 50 میزان به شود مي آبیاری خام فاضلاب با که کشاورزی مزارع کشت زیر سطح کاهش -

 برنامه پایان تا% 20 میزان به اقلیم تغییر با مقابله در سلامت نظام توان ارتقاء -

ستقرار - ستم ا ستانها در غذایي مواد ارائه) اولویت با غذایي مواد ایمني مدیریتي سی ستوران و بیمار  پایان تا% 20 میزان به...(  و ها ر

 برنامه

 استانهای بر تأکید با ایمن و سالم مطلوب، غذایی سبد به ایرانی خانوارهای مندی بهره و دسترسی میزان افزایش: 6کلیهدف 

 غذایی ناامن بسیار و ناامن

 :کمی هدف

 برنامه پایان تا پایه سال صد در 10 میزان به پذیرآسیب هایگروه در انرژی پروتئین تغذیه سوء شیوع کاهش -

 تا پایه سییال%  10 میزان به سییني های گروه در( آ ویتامین و د ویتامین روی، آهن، ید،) شییایع های ریزمغذی کمبود شیییوع کاهش -

 برنامه پایان

 پایه سال% 10 میزان به خانوارها در نمک مصرف کاهش -



 برنامه پایان تا پایه سال% 20 میزان به ها خانواده در میوه روزانه دریافت میانگین افزایش -

 برنامه پایان تا پایه سال% 20 میزان به ها خانواده در سبزی روزانه دریافت میانگین افزایش -

 برنامه پایان تا پایه سال% 20 میزان به ها خانواده در لبنیات و شیر روزانه دریافت میانگین افزایش -

 غذایي صنایع در مصرفي و خانوار خوراکي های روغن در اشباع چرب اسید کاهش -

 غذایي صنایع در مصرفي و خانوار خوراکي های روغن در ترانس چرب اسید کاهش -

 صنعت و صنف غذایي مواد% 100 برای خوراکي محصولات گذاری برچسب برنامه اجرای -

 اولیه مراقبتهای بر تأکید با سلامت خدمات همگانی : پوشش7هدف کلی

 :کمی هدف

 سلامت اولیه مراقبتهای به پوشش تحت جمعیت درصد 100 دسترسي -

 سلامت اولیه هایمراقبت از پوشش تحت جمعیت درصد 90 حداقل مندیبهره -

 خدمات کیفیت رتقایا -

 ششم برنامه پایان تا% 10 میزان به شده کنترل فشارخون با خون فشار به مبتلا شده شناسایي بیماران نسبت افزایش -

 ششم برنامه پایان تا% 10 میزان به شده کنترل HbA1c و, خون قند با دیابت به مبتلا بیماران نسبت افزایش -

 برنامه پایان تا درصد 100 میزان به جمعیت از مراقبت پوشش افزایش -

 برنامه پایان لغایت اول سطح در خدمات دهندگان ارایه% 100 مهارت و توانمندی آگاهي، افزایش -

 خود سلامت از مراقبت برای جوامع و هاسازمان مردم، توانمندسازی : ارتقای8هدف کلی

 :کمی هدف

 ششم برنامه پایان تا پوشش تحت جمعیت درصد 70 میزان به خودمراقبتي ملي برنامه پوشش -

 پایه سال درصد 25 میزان به مردم سلامت سواد افزایش -

 کشور مدارس در سلامت آموزش جامع نظام استقرار -

 درصد 10 میزان به ستاره 5 سلامت مروج مدارس افزایش -

سان و طبیعي غیرمترقبه حوادث و بلایا برای سلامت نظام آوری تاب و آمادگي ارتقاء -  پایان تا% 40 میزان به 1 سطح در ساخت ان

 برنامه

 پایه سال درصد 10 میزان به بلایا برای عمومي جمعیت آوری تاب ارتقای -

شور های سیاست راستایی: هم9هدف کلی  طرح و مرتبط قوانین برای سلامت پیوست تهیه در سلامت های سیاست با ک

 ای توسعه کلان های

 :کمی هدف

 مشمول ای توسعه کلان های طرح برای درصد55 میزان به سلامت پیوست تقویت و توسعه -

    مرتبط قوانین%  5برای سلامت پیوست الزامات و مقررات تحقق -

 

 



 : ارتقاء سلامت باروری و فرزند آوری10هدف کلی

 :کمی هدف

 شده ریزی برنامه های بارداری افزایش -

 برنامه پایان تا پایه سال درصد 10 میزان به جنسي و باروری سلامت چارچوب در زناشویي زندگي از رضایتمندی افزایش -

 برنامه اول سال با مقایسه در درصد 5 میزان به اکتسابي های ناباروری شیوع کاهش -

 برنامه پایان تا درصد 5 میزان به زایمان و سقط بارداری، از ناشي عوارض کاهش -

 زنده تولد صدهزار در 15 از کمتر به مادران مرگ نسبت کاهش -

 ایمن زایمان افزایش -

 درصد 30 میزان به سالم ازدواج ابعاد درراستای سال 29 تا 18 جوانان آگاهي ارتقا -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 فصل دوم 

 حوزه  معاونت توسعه و مدیریت منابع

 بهره وری کل عوامل سلامت هدف کلی: افزایش

 :کمی هدف

 درصد 30گذاری بخش غیردولتي در حوزه سلامت به میزان سهم سرمایهافزایش  -

 درصد 60افزایش درآمد واحدهای درآمدزای بهداشتي، درماني، آموزشي ، تحقیقاتي به میزان  -

 % واحدهای هزینه100شفافیت گردش مالي در  -



 ددرص 20افزایش سهم  سرانه فضاهای بهداشتي درماني و آموزشي استاندارد به میزان  -

 درصد 30افزایش عمر مفید منابع فیزیکي به میزان  -

 درصد 20کاهش مصرف انرژی )آب، برق و سوخت، ...( به میزان  -

 درصد مراجعه حضوری گیرندگان خدمات 25کاهش میزان  -

 درصد  2های سازماني و  سطوح مدیریت ستادی به میزان کاهش سقف پست -

 درصدی نرخ ماندگاری منابع انساني  10افزایش  -

 درصد 30ساعت آموزشي به میزان -افزایش نفر -

 درصد 15افزایش سهم خدمات رفاهي و ورزشي از هزینه های پرسنلي به میزان  -

 درصد تجربه مدیریتي 10 انتشار سالیانه  -

 

 

 

 

 

 

 

 

 فصل سوم

 حوزه  معاونت آموزشی

 منطقه در پزشکی علوم دانش حیطه در علمی مرجعیت به یابی دست : 1هدف کلی

 :کمی هدف

 آموزش پزشکي علمي در و مرجعیت نگاری آینده -

 اعتلای اخلاق حرفه ای  -

 

 سلامت نظام نیازهای به پاسخ برای پزشکی علوم آموزش توسعه : 2هدف کلی

 :کمی هدف

 حرکت به سوی دانشگاههای نسل سوم -

 توسعه آموزش پاسخگو و عدالت محور -

 آموزش عالي سلامتتوسعه راهبردی، هدفمند و ماموریت گرای برنامه های  -

 آمایش سرزمیني، ماموریت گرایي، تمرکز زدایي و ارتقای توانمندی دانشگاهها -

 بین المللي سازی آموزش علوم پزشکي -



 توسعه آموزش مجازی در علوم پزشکي -

 ارتقاء نظام ارزیابي و آزمون های علوم پزشکي -

 اعتبار بخشي موسسات و بیمارستانهای آموزشي -

 زیرساخت های آموزش علوم پزشکيتوسعه و ارتقای  -

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 فصل چهارم

 حوزه  معاونت تحقیقات و فناوری

 (پژوهش های سلامتcapacity buildingظرفیت سازی ) دست هدف کلی: 

 :کمی هدف

 علمي هیات اعضای کل نسبت به پژوهش علمي هیات اعضای تعداد افزایش -

 ESIتوسط جهان دانشمندان درصدبرترین یک بندی دررتبه ایران پزشکي علوم تعدادمحققان افزایش -

  Scopus براساس بالاتر و 15 معادل h شاخص با ایراني پزشکي علوم محققان تعداد افزایش -

 ESI براساس سلامت درحوزه پراستناد مقالات افزایش -

 علوم های دانشگاه توسط منتشرشده مقالات تعداد افزایش -

 .میشود یافتSJR شاخص اساس بر رشته هر برتر مجلات% 10 در که Scopusاسنادی درپایگاه پزشکي -

 مجله... به ترتیب به (PubMed, Scopuse, ISI web of science) شده نمایه پزشکي علوم مجلات تعداد افزایش -

 I   Internationشییاخص براسییاس) سییلامت های پژوهش کل به نسییبت سییلامت حوزه الملي بین های پزوهش توسییعه -

Collaboratin سالیانه درگزارش  Sclmago 

 جدید جامع تحقیقات ازمایشگاه10 وتکمیل اندازی راه و موجود جامع تحقیقات ازمایشگاه 10 وتکمیل توسعه -

 پزشکي علوم درحوزه دانشگاهي فرا و ملي پژوهشي طرحهای افزایش -



 MEDLINE ویا ISI: WOSدر شده نمایه مقاله چاپ منجربه) ای نامه غیرپایان دانشجویي تحقیقات افزایش -

 بالیني تحقیقات توسعه های تعدادواحد افزایش -

 پژوهشي و علمي اطلاعات های وپایگاه منابع به دسترسي افزایش -

سعه - شد مرکز60 وتقویت تو شگاه در ر شکي علوم های دان ساس)پز ستقر بنیان دانش شکرت تعداد برا شد مراکز در م  تعدادکل به ر

 (سلامت حوزه رشد مراکز

 (برنامه انتهای تا پارک یک ازمایشي درهرمنطقه)سلامت وفناوری علم پارک اندازی راه -

 تمیز های اتاق تعداد افزایش -

 سلامت حوزه بنیان دانش های شرکت توسعه -

 کشور اشتغال کل از سلامت حوزه بنیان دانش اشتغال سهم افزایش -

 نفتي غیر صادرات ازکل HIGH TECH بالا فناوری با محصولات صادرات سهم توسعه -

 

 

 

 

 فصل پنجم

 حوزه  معاونت فرهنگی و دانشجویی

 دانشجویان سلامت و رفاه معیشت، ارتقاء و تامین: 1هدف کلی

 :کمی هدف

 دانشجویي های خوابگاه اداره در دانشجویان اجرایي مشارکت افزایش -

 خوابگاهي فضاهای تامین و توسعه -

 دانشجویي های خوابگاه کیفي ارتقای و اعتبارسنجي -

 دانشجویي های غذاخوری کیفیت ارتقای و اعتبارسنجي -

 دانشجویي نقل و حمل ناوگان کیفیت ارتقای -

 دانشجویان تغذیه کیفیت ارتقای -

 دانشجویان جسمي سلامت ارتقاء -

 ورزشي های فعالیت در دانشجویان مشارکت افزایش -

 دانشجویان روان سلامت ارتقاء -

 دانشجویي روان سلامت ارتقاء در دانشجویان مشارکت افزایش -

 ها دانشگاه در ایرانی اسلامی فرهنگ تعمیق و : توسعه2هدف کلی 

 هدف کمی:



 کشور پزشکي علوم های دانشگاه فرهنگي های فعالیت مستمر بهبود -

 دانشگاهیان فرهنگي های آموزش سرانه افزایش -

 فرهنگي فعال های نهاد و ها برنامه در دانشگاهیان مشارکت نرخ افزایش -

 ای حرفه رفتار و اخلاق سازماني فرهنگ ارتقای -

 فرهنگي آموزشهای گسترش -

 دانشگاهها در عترت و قرآن های برنامه و طرح توسعه -

 عترت و قرآن های کانون و ها برنامه در دانشگاهیان مشارکت افزایش -

 دانشگاهیان بین در ایراني اسلامي زندگي سبک توسعه -

 

 

 

 

 

 فصل ششم

 درمانمعاونت حوزه  

 پوشش فراگیر و دسترسی عادلانه آحاد جامعه به خدمات و مراقبت های سلامت باکیفیت: 1هدف کلی

 :کمی هدف

 برنامه پایان تا دولت استخدام در متخصص پزشکان درصد 100 شدن وقت تمام -

 متخصص پزشکان عادلانه درصد 100 توزیع -

 درصد 100 میزان به سرپایي خدمات دسترسي پوشش ایجاد -

 درصد 90 تا انساني نیروی و تجهیزات و خدمات عادلانه توزیع -

 درصد 100 میزان به بیمارستاني فضاهای استانداردسازی -

 دولتي بیمارستانهای درصد 100 در مقیم پزشکان حضور -

 امنایي هیئت بیمارستانهای به دانشگاهي بیمارستانهای درصد 25 تبدیل -

 استاندارد خدمات به روانپزشکي بیماران دسترسي پوشش -

 استاندارد آزمایشگاهي خدمات درصدی پوشش -

 دولتي بیمارستانهای درصد 100 در اورژانس خدمات پوشش -

 ویژه بخشهای خدمات درصدی صد پوشش -

 استاندارد خدمات به سوختگي بیماران دسترسي افزایش -

 دانشگاهي بیمارستانهای در پزشکي تجهیزات ارتقاء -

 استاندارد خدمات به مسمومیت بیماران دسترسي افزایش -



 دندانپزشکي خدمات پوشش افزایش -

 سرپایي بیماران ارجاع پوشش -

 : حفاظت مالی از شهروندان در برابر هزینه های سلامت2هدف کلی 

 هدف کمی:

 درصد 30 میزان به مردم جیب از پرداخت کاهش -

 : ارتقاء خدمات درمانی و مدیریت بیماری ها3هدف کلی 

 هدف کمی:

 درصد 90 میزان به ویزیت استاندارد خدمات ارائه -

 قلبي های سکته میزان کاهش -

 مغزی های سکته میزان کاهش -

 دیالیز خدمات پوشش افزایش -

 درصد 100 میزان به باردار مادران به استاندارد خدمات ارائه -

 درصد 100 میزان به ماه 59 تا کودکان و نوزادان به استاندارد خدمات رائها -

 درصد 100 تا بیماران به استاندارد آموزش ارائه -

 ها بیمارستان در درصد 100 میزان به بیمار ایمني پوشش -

 ها بیمارستان در استاندارد ای تغذیه خدمات درصدی 100 پوشش -

 مواد مصرف سوء درمان خدمات ارائه سازی استاندارد -

 بیمارستان درصد100 های اورژانس در استاندارد -

 باروریاستقرار نظام جامع سلامت : 4 کلی هدف

 :کمی هدف

 درصد 57 تا طبیعي زایمان میزان افزایش -

 دولتي های بیمارستان در زایماني های بلوک درصد100 سازی استاندارد -

 نیازمند نابارور زوجین هزینه درصد 85 پوشش -

 : ارتقاء سطح آمادگی نظام سلامت در برابر فوریت های پزشکی،حوادث و بلایا5هدف کلی 

 :کمی هدف

 اورژانس خدمات به ها بیماری و تصادفات در بیماران دسترسي افزایش -

 درماني مراکز ایمني افزایش -

 EOC درصدی ایمني مرکز 100افزایش  -

 سلامت گردشگری : توسعه6هدف کلی 

 :کمی هدف



 الملل بین بیماران به استاندارد خدمات ارائه افزایش -

 : افزایش مدیریت منابع مالی و بهره وری7هدف کلی 

 :کمی هدف

 درماني کادر به عادلانه پرداخت -

 
 

 

 

 

 

 

 فصل هفتم

 غذا و دارومعاونت حوزه  

 مطلوب و سالم غذایی سبد به مردم آحاد عادلانه دستیابی: 1هدف کلی

 :کمی هدف

 %  1 به خوراکي مستقیم مصرف دارای روغن در ترانس چرب اسیدهای کاهش -

 %4 حداکثر به غذایي مواد صنایع در مصرفي روغن ترانس چرب اسیدهای کاهش -

 پرمصرف های فرآورده اولویت با)برنامه انتهای تا% 25میزان به صنعتي آشامیدني و غذایي مواد فرمولاسیون در نمک درصد کاهش -

 (پرخطر و

 درصد 20 به 99 سال تا کشور در مصرفي نباتي روغن کل از خانوار مصرف جامد روغن سهم کاهش -

 درصد 100 میزان به فولیک اسید و آهن با خبازی آرد سازی غني برنامه پوشش -

صد کاهش - سیون در ساده های قند در شامیدني و غذایي مواد فرمولا صرف های فرآورده اولویت با% ) 20 ن میزا به صنعتي آ  و پرم

 (  پرخطر

  بالا آلودگي مخاطره احتمال با کشاورزی مصرف پر محصولات در شیمیایي کودهای و کش آفت سموم باقیمانده پایش برنامه پوشش -

 50 تا

  بالا آلودگي مخاطره احتمال با کشاورزی مصرف پر محصولات در شیمیایي کودهای و کش آفت سموم باقیمانده پایش برنامه پوشش -

 (شده تعیین محصولات جدول براساس)محصول 50 تا

    فرآورده قلم 100 حداقل برای( بالا خطر ارزیابي با های فرآورده اولویت با)PMS عرضه سطح در کنترل برنامه اجرای -

 ( درصد 5 به)  PMS عرضه سطح در محصولات پایش برنامه در آشامیدني و غذایي محصولات( بحراني) انطباق عدم درصد کاهش -

شامیدني و غذایي های فرآورده تولیدی کارخانجات PRPS  امتیاز میانگین افزایش - سبت 99 سال پایان تا واحد 100 میزان به آ  ن

 رند      پایه سال به



 پایه سال به نسبت درصد 20 میزان به آشامیدني و غذایي های فرآورده ایمني افزایش -

 ایمن بهداشتی و آرایشی های فرآورده به مردم آحاد عادلانه : دستیابی2هدف کلی 

 هدف کمی:

 درصد 10 سالیانه میزان به تقلبي و قاچاق بهداشتي و آرایشي های فرآورده سهم کاهش -

شي های فرآورده اقلام تعداد افزایش - شتي و آرای شش تحت بهدا ضه سطح در کنترل برنامه پو  با های فرآورده اولویت با)PMS عر

 (   بالا خطر ارزیابي

شي های فرآورده تولیدی کارخانجات PRPS  امتیاز میانگین افزایش - شتي و آرای سبت 99 سال پایان تا واحد 100 میزان به بهدا  ن

    پایه سال به

 

ستیابی3هدف کلی  سبت به : د صدی 75 ن صرف و تجویز های شلخص در سه در دارو م  بین های شاخص با مقای

 حوزه این المللی

 هدف کمی:

 ها تجویز درصد 1  از کمتر به ازفهرست خارج های تجویزدارو میزان کاهش -

 بیمارستانها در تجویز کل به مصوب دارویي های پروتکل اساس بر دارو تجویز درصد 50 به دستیابي -

 خدمات مراکزارائه%  100 در الکترونیک پیچي نسخه و نویسي نسخه سامانه اندازی راه -

 %42 حداکثر به نسخ در تزریقي تجویزی اقلام میزان کاهش -

 نسخ% 50 از کمتر به بیوتیک  آنتي حاوی نسخکاهش درصد  -

 (سرپایي دارویي نسخ)قلم 3 حداکثر به نسخ در تجویزی اقلام میانگین میزان کاهش -

 مردم و پزشکي گروههای برای سلامت های فرآورده  منطقي  مصرف و تجویز جهت آموزشي دوره 20 حداقل سالیانه برگزاری -

شی ، رژیمی ، ای تغذیه مکمل طبیعی، های فرآورده سهم : کاهش4هدف کلی  شور در تقلبی  و قاچاق ورز  به ک

 درصد 10 از کمتر

 هدف کمی: 

 رژیمي و ورزشي های مکمل عرضه های مکان و ها عطاری کیفي سطح بر نظارت ارتقا برای درصد 20 دستیابي -

 کشور بازار در ای تغذیه مکمل طبیعي، های فرآورده% 20 حداقل برای PMQC مطالعات انجام -

سب5هدف کلی  سط کیفیت های نامه گواهی : ک صد 50 حداقل تو سن ، دارویی صنایع در شکی تجهیزات و واک  پز

 المللی بین معتبر های نهاد از کشور

 هدف کمی: 

 کشور بازار در موجود دارویي های فرآورده% 20 حداقل برای PMQC مطالعات انجام -

 رژیمی و ورزشی ای، تغذیه های مکمل ، طبیعی های فرآورده منطقی مصرف و تجویز : افزایش6هدف کلی 

 هدف کمی:



 کشور سطح در سنتي طب بر مبتني دارویي شده تائید محصولات توسط کشور دارویي  بازار ارزش درصد 2 سهم به دستیابي -

ستیابي - صد 20 سهم به د شور دارویي  بازار ارزش در سط ک صولات تو  در طبیعي  و گیاهي های دارو بر مبتني دارویي شده تائید مح

 کشور سطح

 از کمتر به کشور در تقلبی و قاچاق  پزشکی ملزومات و تجهیزات و دارویی های فرآورده سهم : کاهش7هدف کلی 

 درصد 10

 هدف کمی:

 کشور پزشکي ملزومات و تجهیزات و زیستي دارویي، های فرآورده اصالت کنترل و رهگیری سامانه درصدی 100 استقرار -

 INCB های کنترل مشمول داروهای و مواد مصرف و جابجایي تولید، عرضه، بر نظارت سامانه درصدی 100 اندازی راه -

 پزشکی تجهیزات و دارویی های فرآورده به مردم دسترسی افزایش: 8کلی  هدف

 هدف کمی:

 مردم جیب از پرداخت کاهش -

 سلامت شکن کمر های هزینه با مواجهه درصد کاهش -

 ایمن سلامت های فرآورده به مردم دسترسی افزایش: 9 کلی هدف

 هدف کمی:

 درصد 30 میزان به سلامت های فرآورده کیفیت کنتری آزمایشگاههایافزایش تو اندمندی  -

 پایه سال به نسبت نیاز مورد پزشکي تجهیزات به کشور پزشکي علوم دانشگاههای دستیابي درصدی 50 افزایش -

 

 

 

 

 

 

 

 


