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نظامی حاضر، و  های فرهنگی و اقتصادی و ما مفتخریم که بانوان و زنان پير و جوان و خرد و کلان درصحنه"

 " و مقاصد قرآن کریم فعاليت دارندهمدوش مردان یا بهتر از آنان در راه تعالی اسلام 

 

 وصيت نامه رهبر کبير انقلاب اسلامی ایراناز 
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 باید کند رشد بخواهد معنویت عرصه در اگر حتی انسانی هر و است انسان عروج حتی چيز همه محور سلامت» 

 «. باشد سالم فردی

جامعه اسلامی و کانون رشد و تعالی انسان و پشتوانه سلامت و بالندگی و خانواده واحد بنيادی و سنگ بنای "

 " .اقتدار و اعتلای معنوی کشور و نظام است

مسئله ای اصلی است که باید به آن « سلامت، امنيت و آرامش زن در خانواده»مسئله خانواده بخصوص "

 ".پرداخت

را جستجو کرد و با شيوه های گوناگون از جمله قانون و باید عوامل سلب آرامش و سكينه روحی زن در خانواده "

 " .تبليغ صحيح، این موانع را برطرف کرد

 از بيانات مقام معظم رهبری
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 ايرانجمهوري اسلامي حقوق: فرهنگستان علوم پزشكي 

طی یک طرح پژوهشی در فرهنگستان  "8۱۴۱ تا 8931 زمان بازه در ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند"

در گروه علمی سلامت و دکتر فرانک فرزدی و همكاران توسط دکتر بتول احمدی  جمهوری اسلامی ایرانعلوم پزشكی 

 زنان تدوین شده است. 

، مصوب سال «قانون حمایت حقوق مؤلفان و مصنفان و هنرمندان»د برنامه و تمامی حقوق مادی آن براساس ناین س

های اجرایی این قانون متعلق به فرهنگستان علوم پزشكی نامههای بعدی آن و همچنين آیينو اصلاحيه 89۱1

، شامل: نقل قول، تكثير، انتشار، کاربرد نتایج، ای از آناست و هرگونه استفاده از تمامی یا پاره جمهوری اسلامی ایران

ها به صورت چاپی، الكترونيكی یا وسایل دیگر فقط با اجازه کتبی فرهنگستان و مجری طرح تكميل و مانند آن

شناختی، پذیر است. نقل قول در حد هزار واژه در انتشارات علمی مانند کتاب و مقاله با درج اطلاعات کامل کتابامكان

 زی به مجوز فرهنگستان ندارد.نيا

 مجری طرح پژوهشی است. صحت مندرجات گزارش برعهده
 در صورت اقتباس از این گزارش به صورت زیر منبع دهی شود:

تاا   8931 ملی سلامت زناان جمهاوری اسالامی ایاران در باازه زماان       سند " و همكاران  فرزدی، فرانک ،احمدی، بتول

  8937گستان علوم پزشكی جمهوری اسلامی ایران، تهران، گروه سلامت زنان، فرهن ،"8۱۴۱
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 شناسنامه
 8۱۴۱ تا 8931 یدر بازه زمان رانیا یاسلام یسلامت زنان جمهور یمل سند

مجموعه فرهنگستانهای جمهوری  -ورودی کتابخانه ملی  -بزرگراه حقانی -ميدان ونک  -هران ت :اطلاعات تماس

 طبقه اول گروه سلامت زنان  – جمهوری اسلامی ایران فرهنگستان علوم پزشكی -اسلامی ایران

 111۱6689 -81 :تلفن

 رانیا یاسلام یجمهور پزشكی علوم فرهنگستان  زنان، علمی سلامت گروه :تهيه سند

 تدوین کنندگان: دکتر بتول احمدی،دکتر فرانک فرزدی و همكاران
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 اعضای گروه سلامت زنان) گروه راهبردی تحقیق(

 به ترتيب حروف الفبا خانمها : 

 دکتر مریم ابوصابر، متخصص داروسازی، سازمان غذا و دارو 

  ، دانشگاه علوم پزشكی تهران ، دانشيار متخصص مدیریت خدمات بهداشتیدکتر بتول احمدی 

  دکتر نفيسه اسماعيلی، متخصص پوست، دانشيار دانشگاه علوم پزشكی تهران 

 های فک و دهان ، استاد دانشگاه علوم پزشكی تهران  دکتر فرزانه آقاحسينی، متخصص بيماری 

  دکتر زهره الهيان، متخصص داخلی 

  شتیدکتر عصمت باروتی، متخصص بيماریهای زنان، دانشيار دانشگاه علوم پزشكی شهيد به 

  دکتر فاطمه رجبی، متخصص پزشكی اجتماعی، دانشيار دانشگاه علوم پزشكی تهران 

  دکتر فاطمه رخشانی، متخصص آموزش سلامت، استاد دانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشتی 

  دکتر نرگس رستمی، متخصص پزشكی اجتماعی، استادیار در ستاد وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكی 

 دان و متخصص حقوق خانواده، معاون آموزشی و قاضی اسبق قوه قضائيه زینب رنجبر، حقوق 

 های گوارش و کبد پژوهشكده بيماریدانشكده بهداشت و محمدیان، عضو هيات علمی دانشگاه علوم پزشكی تهران، معصومه علی 

  دکتر فرانک فرزدی، متخصص مدیریت خدمات بهداشتی، دانشيار پژوهشكده علوم بهداشتی جهاد دانشگاهی 

 دکتر پروین ميرميران، متخصص تغذیه، استاد دانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشتی 

  بتول محتشمی، کارشناس ارشد امور زنان، دبير اسبق شورای فرهنگی اجتماعی زنان 

   دکتر مرضيه نجومی، متخصص پزشكی اجتماعی، استاد دانشگاه علوم پزشكی ایران 

 دکتر شهربانو نخعی، فوق تخصص گوارش کودکان، دانشيار دانشگاه علوم پزشكی ایران 

 دکتر فاطمه سادات نيری، فوق تخصص نوزادان، استاد دانشگاه علوم پزشكی تهران 

  هداشت درمان و آموزش پزشكی، متخصص بيماریهای زنان و زایمان، دانشيار دانشگاه دکتر مرضيه وحيد دستجردی، وزیر سابق ب

 علوم پزشكی تهران

   ،دانشگاه علوم پزشكی شهيد بهشتی استاددکتر پروین یاوری، متخصص اپيدميولوژی 
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 اسامی صاحبنظران علمی و اجرایی  سازمانها و مراکز 

 ، دانشيار دانشگاه علوم پزشكی تهران دکتر رویا صادقی، دکترای ارتقای سلامت 

 معاون دانشجویی فرهنگی دانشكده مجازی، دانشگاه علوم پزشكی تهران شناسی، لو، دکتری جامعه سميه برجعلی دکتر 

  دکتر گلایل اردلان، متخصص کودکان،  ریيس اداره سلامت جوانان وزارت بهداشت 

  سميرا پور مروت، کارشناسی ارشد مطالعات زنان، کارشناس اداره جوانان وزارت بهداشت 

 زاده، دکترای حقوق خصوصی، عضو هيئت علمی دانشگاه  دکتر فهيمه ملک 

  دکتر شيرین احمدنيا، دکترای جامعه شناسی ، مدیرکل پيشگيری از آسيبهای اجتماعی سازمان بهزیستی 

   ،دکترای مدیریت خدمات بهداشتی درمانی ، دانشيار پژوهشكده علوم بهداشتی جهاد دانشگاهی دکتر افسون آیين پرست   

     دکتر زهرا  ساعی، دکتری ژئوپوليتيک،  نماینده مجلس شورای اسلامی 

  کارشناس دفتر امور زنان دانشگاه علوم پزشكی تهرانمشاورهدکتر مهتاب بيات ریزی، دکتری روانشناسی ، 

  فاطمه منافی، دکتری سياستگذاری سلامت، دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكی تهران 

   نادره معماریان،  متخصص پزشكی اجتماعی ، عضو گروه علمی سلامت معنوی فرهنگستان 

 دکتر مينو سادات عربی، پزشک عمومی، کارشناس اداره سلامت جوانان وزارت بهداشت 

  امایی ، کارشناس اداره سلامت جوانان ليلا رجایی، کارشناس ارشد م 

  )مریم صالحی، کارشناس امور زنان و خانواده، )نماینده خانم دکتر فرهمندپور مشاور وزارت کشور 

  ين آقایی، دکتری جامعه شناسی، کارشناس معاونت امور زنان و خانواده نهاد ریاست جمهوریممهرناز ا 

   مدیر گروه برنامه های وزارت بهداشتدکتر ناهيد جعفری، متخصص پزشكی اجتماعی ، 

 دکتر مطهره علامه، پزشک عمومی ، ریيس دفتر سلامت بزرگسالان وزارت بهداشت 

 دکتر فرح بابایی،دکتری سياستگذاری سلامت، ریيس اداره مامایی وزارت بهداشت 
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 ملی سلامت زنان سندهمکاران اصلی تدوین 

  ،استادیار دانشكده علوم پزشكی مراغهدکترصدیقه صلواتی، دکترای تخصصی سياستگذاری سلامت  

  دکتر مرضيه نجومی، متخصص پزشكی اجتماعی استاد دانشگاه علوم پزشكی ایران و عضو وابسته فرهنگستان علوم پزشكی

 ایران

 درمان و آموزش پزشكی دکتر نرگس رستمی، متخصص پزشكی اجتماعی عضو هيات علمی وزارت بهداشت 

 گوارشبيماریهای  كدهپژوهش و ، دانشكده بهداشتخانم معصومه عليمحمدیان، عضو هيات علمی دانشگاه علوم پزشكی تهران 

 کبدو 

 خانم ندا ولی پور یكانی، کارشناسی ارشد مدیریت خدمات بهداشتی درمانی، دانشگاه علوم پزشكی تهران 

  ، معاونت اجتماعی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی دکتر معصومه حسينی، دکترای سياستگذاری سلامت 

 دکتر مریم رهبری، متخصص پزشكی اجتماعی ، مرکز پژوهشهای مجلس شورای اسلامی 

  انایر اسلامی جمهوریخانم مينا شيخ الاسلام زاده، کارشناس گروه سلامت زنان فرهنگستان علوم پزشكی 
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 اول پیشگفتار

ریزی و ارائه راهكار و  مطابق اساسنامه خود وظيفه رصد کلان، ارائه نظریه، برنامه فرهنگستان علوم پزشكی جمهوری اسلامی ایران

طلبی در تمامی ابعاد سلامت جسمی، روانی، اجتماعی و معنوی را بر عهده دارد. در طی دو دهه اخير، سلامت زنان از  حمایت

ای در حوزه  قرار گرفته است و مستندات متعدد ولی پراکنده ها و مراکز علمی تحقيقاتی ایران مورد توجه موضوعاتی است که در دانشگاه

سلامت زنان تدوین شده است. گروه علمی سلامت زنان فرهنگستان در طی سالهای اخير تلاش گسترده و مدونی را در زمينه رصد و 

سند ملی سلامت  "رح پژوهشیهای مورد نياز بعمل آورده است. در همين راستا ط ها و سياست وضعيت سلامت زنان و ارائه برنامه

ها و راهكارهای مورد  توسط گروه مزبور به انجام رسيده است. این سند شامل مجموعه اهداف، سياست "زنان جمهوری اسلامی ایران

یربط ی ذها و نهادها استفاده آن توسط سازمان ،هدف کاربردی این سند باشد. های لازم می نياز در ابعاد مختلف سلامت زنان و مراقبت

 سلامت ملی سند که منجر به یكپارچگی اقدامات لازم در جهت ارتقای سلامت زنان در جمهوری اسلامی ایران خواهد شد. می باشد

 چالشهای به ذیربط دستگاههای سایر و ، درمان و آموزش پزشكیبهداشت وزارت پاسخگویی برای استبرنامه ای  چارچوب یک زنان

 رویكرد در نيز بخشها سایر همكاری ولی باشد می بهداشت وزارت و سلامت نظام بر برنامه این اصلی تمرکز اگرچه است زنان سلامت

اميد است این سند به عنوان یک نقشه راه در  . مورد توجه بوده است نيز سلامت سياستهای توسعه در بخشی بين جانبه همه و نگر کل

دار و برقراری عدالت در  بانی کلان سلامت و بهبود دسترسی آنان به خدمات اولویت ریزی، رصد و دیده گذاری، برنامه ارتقاء سياست

 مفيد واقع شود. مسلمان و ایرانی زنانبرای جامعه سلامت 

 دکتر سیدعلیرضا مرندی                                                                         

 رئیس فرهنگستان علوم پزشکی                                                                                          

 جمهوری اسلامی ایران                                                                                            
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 پیشگفتار دوم

امروزه سلامت و رفاه اجتماعی و اقتصادی زنان به عنوان نيمی از جمعيت نه تنها یک حق اساسی شناخته شده، بلكه تأثير آن در 

همانطور که در منشور حقوق و مسئوليت های زنان در جمهوری ارتقای سلامت خانواده و جامعه نيز اهميت روزافزونی یافته است. 

مشترک اسلامی ایران مصوب شورایعالی انقلاب فرهنگی اشاره شده است در اندیشه اسلامی زنان و مردان از نظر حقوق انسانی عموما 

 راز عنوان به و الهی حكمت بر مبتنی ها تفاوت این کههستند هایی تفاوت دارای روانی و جسمی های ویژگی نظر ازولی می باشند 

 است. بشر حيات تداوم

منظور ایجاد زمينه رشد هماهنگ و متوازن ابعاد مادی و معنوی در زندگی فردی و اجتماعی و با ه م بشریعت جامع و معتدل اسلا

این تفاوت از آن جهت است ی زنان قرار داده است . نه زنان وکرامت انسانی آنها، تفاوت در حقوق و مسؤليت هاعنایت به آزادی مسئولا

 .تامين گردد است،  مت مادی و معنوی خانواده به عنوان اصلی ترین نهاد جامعه که جایگاه حقيقی پيدایش و پرورش انسانکه سلا

 عبارتند از: است نانآمت جسمی و روانی حقوق و مسؤليت های سلاکه شامل مواردی از منشور حقوق و مسئوليت های زنان  

 مت جسمی و روانی در زندگی فردی، خانوادگی و اجتماعی با توجه به ویژگی های زنان در مراحل حق برخورداری از سلا

 مختلف زندگی و مسئوليت حفاظت از آن

 عات و آموزش های مورد نياز حق بهره مندی از بهداشت )محيط، کار و ...( و اطلا 

  ،قانونگذاری، مدیریت، اجرا و نظارت در زمينه بهداشت و درمان، بویژه درخصوص زنانحق مشارکت زنان در سياستگذاری 

 ت بهداشتی و درمانی مناسب جهت پيشگيری از بيماری و درمان بيماری های جسمی حق بهره مندی از برنامه ها و تسهيلا

 ت روانی زنان لاو اختلا

 می و استانداردهای علمی و پزشكی مت، بر اساس ضوابط اسلاسلا حق زنان در انتخاب فرد و مرکز ارائه کنندة خدمت در امر

 عات مناسب و کافی برای انتخاب آگاهانه و بهينه آنانو بهره مندی از اطلا

  حق آگاهی و مشارکت زنان در تصميم گيری های مربوط به کنترل باروری و تنظيم خانواده 

 شی در زمينه تربيت بدنی و تفریحات سالمنه به امكانات ورزشی و آموزلاحق دسترسی فراگير و عاد 

 از زایمان با استفاده از زنان متخصص  حق برخورداری از بهداشت باروری و بارداری،زایمان سالم، مراقبت های بهداشتی پس

 وپيشگيری و درمان بيماریهای شایع زنان بيماریهای مقاربتی و نازایی آنان

  بيوه، سالخورده و خودسرپرست نيازمند از بيمه های عمومی، خدمات قهمطلحق بهره مندی دختران بی سرپرست، زنان ،

 مددکاری و بيمه های خاص بویژه در بخش بهداشت و درمان 

  حق بهره مندی زنان و دختران آسيب دیده جسمی، ذهنی، روانی و در معرض آسيب از امدادرسانی و توانبخشی مناسب 

 دوران بارداری و شيردهی و وظيفه مراقبت از کودک و تغدیه مناسب او، با اولویت  حق بهره مندی از تغذیه سالم خصوصا در

 استفاده از شير مادر
 

در این راستا توجه به جایگاه زنان و نقش آنان در توسعه همه جانبه کشور، اطلاع از وضعيت و مشكلات سلامت زنان و شناخت عوامل 

تگذاری و راهكارهای مناسب در جهت ارتقای سلامت و پيشرفت زنان قرار گيرد.  مؤثر بر آن می تواند مبنای برنامه ریزی، سياس

تغيير روند و که حاکی از  وضعيت سلامت زنان در کشور ما در طی سه دهه اخير در بسياری از شاخص ها بهبود چشمگيری یافته است

در زندگی زنان در جمهوری اسلامی ایران، در خانه و  بهبود وضعيت اجتماعی اقتصادی، و فرهنگی زنان نيز می باشد. تغييرات چشمگير

 سنداجتماع، چالش گسترش دیدگاه و آگاهی بيشتر سياستگذاران و مدیران بخش سلامت از ابعاد سلامت زنان را ایجاد نموده است. 

ظ و ارتقاء سلامت زنان در راستای ایجاد یک تعهد ملی در تأمين، حفیک برنامه ملی  ملی سلامت زنان در جمهوری اسلامی ایران
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جامعه ایرانی است. این سند محصول تلاش گروهی از محققين و اساتيد متعهد علاقمند علمی و دانشگاهی است که در طی انجام یک 

 طرح پژوهشی در گروه سلامت زنان فرهنگستان علوم پزشكی تدوین گردیده است.

بطور جامع تمامی ابعاد سلامت زنان و کليه موارد نگران کننده ، اشدملی سلامت زنان اولين سند سياستی سلامت زنان می ب سند

در بر شرایط فيزیولوژی عناصر مربوط به علاوه بر توجه به مطرح برای سلامت زنان ایرانی را مورد توجه قرار داده است. این سند 

نقش یک هدایت کننده و راهنمای  و دگيری جمعيت زنان می باش و پيامدهای سلامت با هدفعوامل اجتماعی و محيطی گيرنده 

برای  جمهوری اسلامی ایران اصولی برای برنامه های ارتقای سلامت زنان در کشور خواهد بود که از طرف فرهنگستان علوم پزشكی

ای ه ملی در حقيقت، نقشه فعاليت سندگردد. این  میاستفاده سياستگذاران و مدیران در سطوح مختلف نظام سلامت کشور ارائه 

بهداشتی و درمانی کشور در حوزه سلامت جامعه زنان بوده و روشن کننده مسير حرکت به سمت اهداف و چشم انداز سلامت جامعه 

مشخص 8۱۴۱تا  8931 های کلان کشور در حوزه سلامت زنان در بازه زمانی باشد. با طراحی این برنامه و سند ملی، سياست ایرانی می

منظور اصلی از تدوین این برنامه و سند ملی  خواهد انجاميد.نيز ارتقای کارآمدی نظام سلامت  و ها  سياست ثبات دربه شده و این امر 

ریزی و مداخلات بهبود و ارتقائ سلامت  دهی سازمانهای مسئول، از جمله وزارت بهداشت، در برنامه ارائه چارچوبی منسجم برای جهت

های پرخطر در  های اولویت دار و گروه يد است اجرای این سند بتواند با تمرکز بر حوزهزنان بویژه زنان در معرض خطر می باشد. ام

 تحقق عدالت در سلامت زنان کشورکمک نماید.

های  در تدوین سند پيش رو از کليه اسناد بالادستی کشور در بخش سلامت و سایر بخشهای مرتبط و همچنين تجارب و برنامه

های معتبر علمی  مند استفاده شده است. سند به لحاظ روش شناسی با استفاده از روش ورت روشکشورهای دیگر در این حوزه بص

همچنين در تدوین این  اند. های مختلفی فعاليت نموده های گوناگونی است که برای تدوین آن کارگروه تدوین شده و متشكل از بخش

ضمن  ای استفاده شده است. ر طی دهه اخير در سطح ملی و منطقههای کشوری و اطلاعات مربوط به سلامت زنان که د سند از داده

های مختلف علمی تخصصی و مسئولين اجرایی  دریغ کلية دست اندرکاران، خبرگان، اساتيد صاحبنظر در حوزه مغتنم شمردن تلاش بی

این سند مهم نيز بدون همياری و ملی نقش بسيار موثری داشته اند، بدون شک اجرایی شدن  سندذیربط، که به وضوح در تدوین این 

بویژه معاونت امور زنان و خانواده ریاست چمهوری و متوليان بخش بهداشت و درمان از جمله  اجرایی همكاری بخشهای مرتبط

 و سایر بخش های درگير در خارج از بخش سلامت، امكان پذیر نيست. ها استان و خدمات بهداشتی درمانی های علوم پزشكی دانشگاه

در نهایت این سند ملی بایستی با فواصل زمانی منظم بازبينی و به روز شود تا سير تعالی سلامت جامعه زنان ميهن عزیزمان تا تحقق 

های کلان بخش سلامت ابلاغی مقام معظم رهبری رخ دهد. اما لزوم وجود یک ميثاق  و نيز سياست 8۱۴۱افق چشم انداز ایران 

ملی  سندير در ارتقای سلامت زنان، امری است که ضرورت آن قابل انكار نيست. لذا اميد است این مشترک بين تمامی فعالان درگ

 های پنج ساله توسعه اقتصادی، اجتماعی و فرهنگی کشور در حوزه سلامت زنان قرارگيرد. سرلوحه اقدامات بعدی و بخصوص برنامه

ارچگی تلاشهای انجام گرفته در جهت ارتقای سلامت زنان جمهوری اسلامی ها و نهادها منجر به یكپ استفاده از این سند توسط سازمان

ایران خواهد شد. فرهنگستان علوم پزشكی می تواند از سند ملی سلامت زنان در زمينه رصد و دیده بانی کلان، پایش و ارزیابی 

ای در  های کشور که در واقع مسئولان منطقهوضعيت سلامت زنان استفاده نموده، و از طریق تعاملات و ارتباطات علمی با دانشگاه 

ملی سلامت زنان، در سطوح استانی یاری رساند. همچنين  سندسطح هر استان هستند به ایجاد هماهنگی هر چه بيشتر در اجرای 

شور ایفا ساله ک 6های توسعه  فرهنگستان می تواند نقش مهمی را در محقق نمودن اهداف سند از طریق هدایت آن در مسير برنامه

نماید. فرهنگستان علوم پزشكی می تواند از این سند با هدف انسجام هرچه بيشتر برنامه ها و مداخلات ارتقای سلامت زنان در زمينه 

 های ذیل بهره جوید:

 حمایت طلبی از سازمان های مسئول و مربوط در بهره جویی از مداخلات پيش بينی شده .8
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واحدهای مرتبط در وزارت بهداشت، دانشگاههای علوم پزشكی و مراکز آموزشی پژوهشی و اطلاع رسانی به معاونت ها و  .1

 خدماتی زیر مجموعه آنها

حمایت طلبی از طریق مراجع عالی سياستگذاری سلامت، شورای عالی سلامت و امنيت غذایی در خصوص اجرایی شدن  .9

 سند ملی

اسب با نيازهای سلامت زنان در مقاطع زمانی مختلف در حوزه های بكارگيری سند ملی در ارائه توصيه ها و راهبردهای متن .۱

 تحقيقاتی،آموزشی و خدماتی و برنامه های توسعه کشور

های تابعه آن و  و دانشگاه ، درمان و آموزش پزشكیها در کشور اعم از وزارت بهداشت ها و ارگان تمامی سازمان ملی، راهنمای سنداین 

خواهد بود سایر نهادهایی که به صورت مستقيم یا غير مستقيم در امر سلامت جامعه نقش دارند در جهت تدوین برنامه های عملياتی 

 منجر به یكپارچگی تلاشهای انجام گرفته در جهت ارتقای سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران خواهد شد. و 

مک و هماهنگی نهادهای مختلف و بزرگوارانی انجام شد که لازم است به این عزیزان ادای احترام ملی سلامت زنان با ک سندتدوین 

 نمود. 

عليرضا سيدایران به ویژه جناب آقای دکتر  جمهوری اسلامی های مالی و معنوی فرهنگستان علوم پزشكی در اینجا لازم است از حمایت

آقای دکتر فریدون عزیزی معاون اسبق علمی محترم فرهنگستان سپاسگزاری جناب و فرهنگستان مدیران و مرندی ریاست محترم 

گردد. همچنين از اعضای گروه سلامت زنان که به عنوان گروه راهبردی در تدوین این برنامه همكاری نمودند تشكر می شود. از کليه 

ملی سلامت زنان شرکت  سندصی جهت تدوین های تخص های گروهی متمرکز و پانل اساتيد و صاحبنظران به اسامی ذیل که در بحث

 .گردد نمودند، نيز سپاسگزاری می

 یدکتر بتول احمد                                                                                                           

 نسلامت زنا علمی گروه                                                                                                           

 فرهنگستان علوم پزشکی جمهوری اسلامی ایران                                                                                                  
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 مقدمه

و توجه قرار گرفته است. بدین لحاظ  تاکيدمورد  ایران اسلامی جمهوری اساسیمختلف قانون  یها کرامت و حقوق زنان در بخش

 کلی های سياست .آن را مورد تأکيد قرار داده است ارتقاءقانونگذار در اصل بيست و یكم قانون اساسی به طور خاص حقوق زنان و 

 و پدری نقش و زنان داری خانه و مادری نقش همسری، کرامت و عزت از حمایتبر  نيز معظم انقلاب رهبر سوی از ابلاغی خانواده 

 و خانوادگی تعاملات پذیری، مسؤوليت در خانواده اعضای توانمندسازی و مردان و زنان معنوی و تربيتی مسؤوليت و مردان اقتصادی

متضمن توجه به سلامت و بهبود وضعيت زنان جامعه به  مفاد قانونی این ای از بخش عمده .تاکيد نموده است خود رسالت و نقش ایفاء

باشد. امروزه شناخت وضعيت سلامت زنان،  جامعه یعنی خانواده می بنيادینواحد  اصلیعنوان نيمی از جمعيت فعال کشور و رکن 

ان قانون قرار گرفته و به طور جدی مورد توجه سياستگذاران، پژوهشگران و مجری در کشورها سياست ها و برنامه های مرتبط با آن

 گزارشات مختلف، حاکی از بهبود وضعيت سلامت زنان در زمينه های مختلف می باشد.

وضعيت سلامت زنان در کشور ما همانند بسياری ازکشورهای جهان دستخوش تغييرات زیادی بویژه در طی سه دهه اخير بوده و در 

امر حاکی از تغيير روند و بهبود وضعيت اجتماعی اقتصادی و فرهنگی زنان نيز بسياری از شاخص ها بهبود چشمگيری یافته است. این 

سياسی و فرهنگی آنان حاکی از  ،باشد. روندهای اخير در وضعيت سواد و تحصيلات، اشتغال و درآمد، باروری و مشارکت اجتماعی می

 چشمگيری پيشرفت ها حوزه از بسياری در زنان سلامت وضعيت اخير های دهه طی دراین عوامل بر سلامت زنان است.  جدی تأثير

 بهبود پيش دهه چهار به نسبت که هستند هایی حوزه جمله از زندگی به اميد کودکان، و مادران مرگ مانند مواردی. است داشته

ایران با حدود  .رسيده است 1۴81سال در  ۱/71به  833۴سال در  8/78در ایران اميد به زندگی زنان از . اند داشته چشمگيری بسيار

بطوریكه این ميزان در  ،% کاهش در مرگ  مادران جزو کشورهای موفق در دستيابی به اهداف توسعه هزاره جهانی اعلام شده است1۴

نرخ  همچنين . و هم اکنون به کمتر از این ميزان هم کاهش یافته است استرسيده مرگ در هر صدهزار تولد زنده  1۴به  1۴81سال 

کاهش پيدا  1۴81مورد مرگ در سال  8/86به  833۴مرگ در   ۱/69مرگ و مير کودکان زیر یک سال به ازای هر هزار تولد زنده، از 

درصد کاهش  1/87درصد به  ۱/17سال به ازای هر هزار تولد زنده از  6کرده است. در همين مدت زمان، نرخ مرگ و مير کودکان زیر 

با وجود پيشرفت هایی که پس از پيروزی انقلاب اسلامی در زمينه سلامت به طور عام و سلامت زنان به طور خاص  روزهامیافته است. 

مواجه هستيم. به طور مثال بر اساس در مورد آن سلامت زنان کشور و سياستگذاری  حوزههایی در  صورت گرفته اما همچنان با چالش

درصد  11/83انجام گرفت، تنها  8913که در سال وسيله موسسه ملی تحقيقات سلامت  های جمعيت و سلامت که به مطالعه شاخص

 8916استان کشور در سال  13سال آگاهی صحيح درباره پيشگيری از ایدز دارند. مطالعه طرح سيمای مرگ و مير در  1۱تا  86زنان 

بيماری در حال کاهش است، به طوری که در گروه سنی  اینابتلا به نيز نشان داد که سرطان پستان به سرعت در حال افزایش و سن 

دهد. همچنين بروز این نوع سرطان در زنان ایرانی ده سال  سال، رتبه ششم مرگ و مير زنان کشور را به خود اختصاص می ۱1-86

ن زیادی از این افزایش طول زودتر از سایر کشورها اتفاق می افتد. در عين حال اميد به زندگی در کشور در حال افزایش است اما ميزا

 شود.  عمر همراه با ناتوانی و معلوليت طی می

 1۴درصد زنان جامعه با افزایش وزن و بيش از  63مطالعات نشان داده که  یهای جسمی در زنان ایران در زمينه عوامل خطر بيماری

درصد زنان ميانسال و مسن به فشارخون و بيش  16درصد از زنان ميانسال و مسن با اختلال چربی خون مواجه اند. همچنين بيش از 

درصد نيز به دیابت مبتلا هستند. مصرف دخانيات نيز رشد بالایی را در زنان داشته و ميانگين سنی مصرف سيگار در دختران  1۴از 

  ای است. کاهش یافته است. رفتارهای پرخطر جنسی در گروه سنی جوانان و نوجوانان نيز مسئله نگران کننده

سلامت جسمی زنان شامل سوء تغذیه و شيوع بالای بيماری های مزمن  حيطهبر اساس نتایج یک مطالعه کيفی اهم موضوعات در 

مانند اختلالات حرکتی و پوکی استخوان، در حيطه سلامت باروری، عدم آموزش و استفاده مناسب از روش های پيشگيری از بارداری، 
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 و تعارضات ناشی از گذر  شيوه زندگی سنتی به مدرن از مانند افسردگی لای اختلالات روانیدر حيطه سلامت روان، شيوع باو 

نيز شامل فقدان تحقيقات بين  سياستگذاری در حوزه سلامت زنان های مهم عوامل اجتماعی مؤثر بر سلامت، بودند. چالش مهمترین

های پژوهشی معتبر، ضعف تحليل و  دسترسی به آمار و دادهامكان عدم منسجم و  یرشته ای و چند تخصصی، فقدان نظام اطلاعات

های سلامت زنان، بودجه ناکافی و عدم نيازسنجی  کاربردی نبودن نتایج تحقيقات، نبود ارتباط مناسب بين محققان با مسئولان برنامه

 . گزارش شده انددر سطوح مختلف 

ارائه خدمات آموزشی، پژوهشی، بهداشتی، درمانی و توانبخشی  ربدر بند یک  ابلاغی مقام معظم رهبری سياست های کلی سلامت

تحقق سياست ها ،   1بند  در ، و همچنيناشاره دارد   اسلامی ونهادینه سازی آن در جامعه -سلامت مبتنی بر اصول و ارزشهای انسانی

مبنی بر افزایش آگاهی،  88و بند  ودهمورد توجه ب سياستهای اجرایی و رویكرد سلامت همه جانبه و انسان سالم در همه قوانين

مسؤوليت پذیری، توانمندی و مشارکت ساختارمند و فعالانه فرد، خانواده و جامعه در تأمين، حفظ و ارتقاء سلامت با استفاده از ظرفيت 

 اورده شده است.  نهادها و سازمانها تحت نظارت وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكی

 جامع برنامه تنظيم. گردد می روشن کشور زنان سلامت زمينه در منسجم سياستگذاری و ریزی برنامه اهميت فتپيشگ موارد به توجه با

 با که داد خواهد پاسخ سوال این به و کند می ایجاد جامعه در سلامت بهبود برای را مدتی بلند دورنمای کشور، زنان سلامت راهبردی و

 انجام باید کارهایی چه مسير آینده و چشم انداز کدام است ، ها فرصت و تهدیدات و قوت و ضعف نقاط جمله از شرایط گرفتن نظر در

 . رسيد اهداف به توان می چگونه و شود

 جمهوری پزشكی علوم فرهنگستان زنان سلامت علمی اسلامی، گروه ميهن جمعيت از نيمی عنوان به زنان قشر سلامت اهميت بدليل

 چارچوب بتواند تا نمود متمرکز زنان سلامت حوزه در جامع و کلان ریزی برنامه و سازی زمينه بر را خود تلاش ایران اسلامی

 هدف با خود راهبردی برنامه راستای در فرهنگستان زنان سلامت گروه لذا. نماید فراهم حوزه این در خدمات ارائه و سياستگذاری

 جامع رویكرد یک شناسایی و مدل موسوم به فرمهر ، با پس از تدوین چارچوب عوامل مؤثر بر سلامت زنان  و زنان سلامت بهبود

 برنامه تدوین به اقدام ، کشورها سایر تجربيات از استفاده و ای ها و اطلاعات موجود در سطح ملی و منطقه با استفاده از داده ، مند نظام

این . است نموده ها سيستم سایر با هماهنگ و کشور سلامت نظام و ایرانی -اسلامی جامعه های ویژگی با متناسب زنان سلامت ملی

  سلامت ارتقای بر موثر عوامل مدل و چارچوب براساس ایرانجمهوری اسلامی  در زنان سلامت نگر آینده استراتژیهای عنوان به برنامه

 .است شده تدوین ،باشد می قایل را والایی جایگاه زن شأن برای که ایرانی اسلامی فرهنگ ارزشهای به توجه با و ایران در زنان

 گذاری سرمایه برای را رهبری معظم مقام ابلاغی سلامت کلی سياستهای با هماهنگ را اقدام برای دار اولویت های زمينه سند این

 سياستها همسوسازی و دختران و زنان سلامت برای گذاری سرمایه سازی بهينه برای راهنما یک حقيقت در. است داده قرار توجه مورد

در . کند می عمل زندگی دوره طی در زنان رفاه و سلامت نيازهای به بيشتر پاسخگویی در موجود شواهد با موجود ملی راهبردهای و

 :ستندوین این سند از تمامی اسناد بالادستی مصوب کشور استفاده شده است که شامل موارد ذیل ا

  قانون اساسی جمهوری اسلامی ایران 

  8۱۴۱سند چشم انداز جمهوری اسلامی ایران  

   سياست های کلی سلامت ابلاغی مقام معظم رهبری 

  سياست های خانواده ابلاغی مقام معظم رهبری 

 پيشرفت ایرانی - اسلامی الگوی بر مبتنی ایران اسلامی جمهوری سلامت نظام تحول نقشه 

 انیرا سلامیا ریجمهو فرهنگیو  جتماعیا دی،قتصاتوسعه ا ساله پنج های قوانين برنامه 

 ایران اسلامی جمهوری علمی جامع نقشه سند . 

  ایران اسلامی جمهوری سلامت علمی جامع نقشه سند . 

 منشور حقوق و مسئوليتهای زنان در نظام جمهوری اسلامی ایران 

  سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران  علمی نقشه جامع 
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 سياست ها و راهبردهای ارتقای سلامت زنان در جمهوری اسلامی ایران  

 زنان مصوب شورای عالی انقلاب فرهنگی مسایل تحقيقاتی سياستهای مبانی و اصول 

 سياست های تشكيل، تحكيم و تعالی خانواده در نظام اسلامی مصوب شورای عالی انقلاب فرهنگی 

  ستهای ارتقاء مشارکت زنان در آموزش عالی مصوب شورای عالی انقلاب فرهنگیسيا 

 ،ایران  اسلامی جمهوری سلامت نظام روی پيش های افق و ها چالش دستاوردها 

  راهبردهای کلان سلامت زنان در جمهوری اسلامی ایران 

  سند برنامه جامع ملی توسعه زنان 

در این سند تلاش شده است با تعيين اهداف اختصاصی ، راهبردها و راهكارهای مختلف پژوهشی ، آموزشی و خدماتی مستندی در 

 موارد جامعيت برگيرنده در حاضر برنامهتدوین شود.  زنان سلامت حوزه درراستای اجرایی کردن سياست های اسناد بالادستی فوق 

 جهت در عملياتی و مدت کوتاه های برنامه اجرای و تدوین به کننده کمک و وزه سلامت می باشدملی در ح و رسمی اسناد در مذکور

 . نماید می تجميع کشور زنان سلامت ارتقای اهداف به رسيدن برای را جامعه های بخش تمامی تلاش و بوده کشور زنان سلامت ارتقای

 جامعه در زنان وضعيت بهبود نهایت در و سلامت در عدالت به دستيابی برای تلاش جهت در چارچوبی ایجاد سند این اصلی هدف

 .باشد می ایرانی -اسلامی

 :است گرفته قرار توجه مورد ذیل موارد سند این تدوین در

 زنان سلامت بر روشن و شفاف تمرکزی به نياز -

 زنان سلامت زمينه در آنها مفاهيم و فعلی و گذشته های سياستگذاری بازخوانی -

 .دهند می شكل را زنان سلامت اساس و پایه که اقتصادی و اجتماعی های زمينه پيش شناسایی -

 گيرند قرار توجه مورد باید زنان سلامت ارتقای برای که موضوعاتی نمودن خلاصه -

  خدماتی و وهشی موزشی،پژآ اجرایی های حوزه در لازم راهكارهای و اقدامات شناسایی -

 شامل که است شده ارائه گيرد قرار توجه مورد باید کشور سطح در که زنان سلامت زمينه در علمياتی برنامه کليدی عناصر سند این در

  :است زیر موارد

 و جوان دختران سلامت از حفاظتتوجه به  و زنان سلامت های استراتژی در زندگی دوران تمام ی جامع به رویكرد اتخاذ -

 .است ضروری سالمند و بزرگسال زنان

 و هستند جامعه و خانواده سلامت بهبود برای قوی ابزارهای از یكی زنان که چرا سلامت، ارتقای در زنان مشارکت افزایش -

 مشارکت بازیگران، بعنوان زنان جایگاه ارتقای. دهند می شكل را رسمی غير و رسمی بخش در سلامت مراقبت کارکنان عمده

 اولویت و ها ریزی برنامه ها، سياستگذاری در زنان صدای که شد خواهد باعث سلامت مراقبت حوزه گيران تصميم و کنندگان

 و سلامت ارتقای های استراتژی به  بالينیپزشكی  صرفا نگاه از اجتناب زنان، سازی توانمند. گيرد قرار توجه مورد ها گذاری

 .است ایشان سلامت ارتقای در زنان مشارکت افزایش به مربوط اقدامات از نيز خودمراقبتی ترویج

 در استانی و ملی هماهنگی های کميته ایجاد ، کشور در آن به مربوط اقدامات و برنامه گونه هر در سند این موثر اجرای شرط پيش

 مسئول ملی سطح در اصلی کميته. گردد تضمين خوبی به نيز ها کميته این مالی تامين که نحوی به باشد می زنان سلامت زمينه

. باشد می سلامت زنان زمينه در منطقه و استان هر خاص اجرایی زمانی جداول و ویژه اهداف با عملياتی های برنامه پایش و اجرا تدوین،

 و گردد اجرا بخشی بين صورت به کشوری و استانی محلی، سطوح در عملياتی برنامه ارزیابی و پایش که شود می توصيه همچنين

 دهد. پوشش را دولتی غير و دولتی اقدامات
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 سند کلان اهداف
 : زیر می باشدسه هدف کلان شامل   " 8۱۴۱تا  8931در جمهوری اسلامی ایران در بازه زمانی  ملی سلامت زنان ایران سند "

  هدف کلان اول: ارتقای سلامت زنان در ابعاد جسمی، روانی، اجتماعی و معنوی و پيشگيری از بيماری ها و کاهش عوامل خطر

 زنان در تمام دوره های زندگی.سلامت 

  هدف کلان دوم: تقویت نقش محوری زنان در تأمين سلامت خود، خانواده و جامعه و افزایش مشارکت آنان در سطوح مختلف

 گيری و اجرا. سياستگذاری، تصميم

  زنان.هدف کلان سوم: اصلاح و رفع موانع  اجتماعی )سياسی، قانونی، اقتصادی، فرهنگی( مرتبط با سلامت 

 برای اختصاصی، هدف 8۴ تعداد اول، کلان هدف برای. است شده گرفته نظر در اختصاصی هدف چند کلان اهداف از یک هر برای

 کلی طور به سند این لذا. گردید تعيين اختصاصی هدف 8۴ تعداد سوم کلان هدف برای و اختصاصی هدف 1 تعداد دوم کلان هدف

 اهداف از یک هر جهت. است گردیده ارائه اختصاصی و کلان اهداف ليست 8 شماره جدول در. باشد می اختصاصی هدف 11 دارای

 آموزشی، راهكارهای راهبردها این نمودن عملياتی جهت سپس و گردیده تدوین نيز راهبرد تعدادی زنان سلامت ملی سند اختصاصی
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 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران در یک نگاه سندجدول اهداف کلان و اختصاصی 

 

هدف کلان اول: ارتقای سلامت زنان در 

ابعاد جسمی، روانی، اجتماعی و معنوی و 

پیشگیری از بیماری ها و کاهش عوامل 

خطر سلامت زنان در تمام دوره های 

 زندگی.

هدف کلان دوم: تقویت نقش محوری 

در تأمین سلامت خود، خانواده و زنان 

جامعه و افزایش مشارکت آنان در 

سطوح مختلف سیاستگذاری ، 

 گیری و اجرا تصمیم

هدف کلان سوم: اصلاح و رفع موانع  

اجتماعی )سیاسی، قانونی، اقتصادی، 

 فرهنگی( مرتبط با سلامت زنان

 اختصاصی هدف کلان سوم اهداف اهداف اختصاصی هدف کلان دوم اهداف اختصاصی هدف کلان اول

توسعه تحقيقات و نظام پایش و ارزیابی  .8

تحليل  مستمر وضعيت سلامت زنان و

در اطلاعات سلامت به تفكيک جنس 

 9۴رد و راهب 7سطح ملی و استانی )

 راهكار(

راهبرد   1ارتقای  وضعيت سلامت باروری) .1

 راهكار( 8۴۴و 

 1)ارتقای وضعيت سلامت جسمی زنان .9

 راهكار( 16راهبرد و 

 ۱)زنان سلامت روانارتقای وضعيت  .۱

 راهكار( ۱8راهبرد و 

 8۱)ارتقای وضعيت سلامت اجتماعی زنان .6

 راهكار( 91راهبرد و 

بر  ارتقای وضعيت سلامت معنوی زنان .1

 1۴راهبرد و  3)اساس ارزشهای اسلامی

 راهكار(

های ملی  ها و برنامه تقویت سياست .7

سلامت زنان در نظام سلامت با توليت 

وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی 

بر اساس نيازهای بهداشتی ا درمانی زنان 

 81راهبرد و 9روز  ) فنآوریو علم و 

 راهكار(

های با کيفيت  فراهمی خدمات و مراقبت .1

ی زنان در  سلامت و متناسب با نيازها

 ۱9راهبرد و  6های مختلف زندگی ) دوره

 راهكار(

 6۴راهبرد و  1ارتقای سواد سلامت زنان) .3

 راهكار(

بهبود عدالت در سلامت با تأکيد بر عوامل  .8۴

و ارتقای  زنان اجتماعی موثر بر سلامت

شاخص های آن در مناطق مختلف کشور 

 راهكار( 8۱راهبرد و 88)

افزایش آگاهی جامعه و خانواده در زمينه  .88

نيازهای سلامت زنان و نقش زنان در 

 راهكار( 81راهبرد و 7توسعه سلامت )
توسعه ارائه خدمات سلامت زنان در مناطق  .81

 راهكار( 13راهبرد و  1محروم) 

از نقشهای مختلف  توانمندسازی و حمایت .89

زنان در خانواده و جامعه در مناطق مختلف 

 راهكار( 98راهبرد و  87کشور )

افزایش مشارکت زنان در سطوح عالی  .8۱

سياستگذاری، تصميم گيری و اجرایی 

 راهكار( 87راهبرد و ۱نظام سلامت )

توسعه و ارتقای برنامه های خود مراقبتی  .86

 اهكار(ر 18راهبرد و  1برای زنان و خانواده )

 در زنان پزشكی آموزش کيفی و کمی توسعه .81

 سلامت نياز مورد های تخصص کسب

 راهكار( 19راهبرد و 9)زنان

رفع موانع فرهنگی، اقتصادی و فيزیكی برای  .87

دسترسی و استفاده ازخدمات موردنياز 

 راهكار( 81راهبرد و  6سلامت )
های بين  ها و هماهنگی تقویت همكاری .81

 راهكار(81راهبرد، 6بخشی )
بهبود مشارکت اجتماعی و اشتغال زنان  .83

راهبرد و  9متناسب با نقش آنها در خانواده)

 راهكار( 11
ترویج سبک زندگی ایرانی اسلامی و تقویت  .1۴

 79راهبرد و  8۴نقش محوری زنان در آن)

 راهكار(
يب پذیر)بی ارتقای سلامت زنان آس .18

، بدسرپرست و سرپرست ، خود سرپرست

و توانمندسازی آنان از  سرپرست خانوار (

 ۱حمایتی لازم ) -طریق اقدامات و خدمات 

 راهكار( 87راهبرد و 
تدوین و اصلاح قوانين حمایت از سلامت  .11

 راهكار( 86راهبرد و  1زنان )

بهبود عوامل اجتماعی اقتصادی موثر بر زنان  .19

 راهكار( 19راهبرد و  6) 

 سالم خانواده تشكيل و ازدواج فرهنگ توسعه .1۱

 پيشگيری و خانواده کيان استحكام و حفظ و

 (راهكار 87 و راهبرد 1)طلاق از

 های ناهنجاری و آسيبها کنترل و پيشگيری .16

 ۱)بزهكاری  و اعتياد مانند زنان در اجتماعی

 (راهكار 1۱ و راهبرد

 و زنان اجتماعی و خانوادگی امنيت ارتقای .11

 بویژه زنان عليه خشونت کاهش و پيشگيری

 (راهكار 17 و راهبرد 9)خانگی خشونت
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توسعه تحقیقات و نظام پايش و ارزيابي مستمر وضعیت سلامت زنان و : 1هدف اختصاصي 

 در سطح ملي و استاني به تفكیک جنس تحلیل اطلاعات سلامت
 

 

 

 

 

 

 دستاوردهای آنهاو کاربرد تحقيقات سلامت زنان و توسعه نشر  کيفی و کمی ءارتقا .8

 سلامت زنان و استانداردسازی آنها ملی هایتعيين شاخصشناسایی و  .1

 طراحی و استقرار نظام پایش و مراقبت سلامت زنان در نظام سلامت کشور .9

و توسعه های تقویت  رصد و ارزیابی مستمر وضعيت سلامت زنان و شناسایی عوامل مؤثر بر بهبود آن و راه .۱

 های ملی و جهانیآنها با استفاده از شاخص

استقرار سامانه ملی و منطقه ای اطلاعات سلامت زنان و تشكيل پرونده سلامت و نشر اطلاعات در سطوح  .6

 مختلف برای گروه های هدف)سياستگذاران، مدیران، محققين و جامعه(

  و پيامدهای سلامت زنان عملكرد نظام سلامت دوره ای ارزیابی  .1

 توسعه تحقيقات بين رشته ای سلامت زنان .7
  

 راهبردها
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سلامت  اطلاعاتهای آموزشی و پژوهشی برای محققان و پژوهشگران با توجه به مباحث تحليل برگزاری کارگاه .1

 های مطالعات زنانویژگی به تفكيک جنس و 

در آموزش علوم پزشكی از قبيل روش های  اطلاعات و وضعيت سلامت بر اساس جنسادغام مباحث تحليل  .2

 تحقيق در علوم بهداشتی

های اجرایی وزارت بهداشت و دانشگاه های علوم وهشگران و کارشناسان شاغل در بخشپژآموزش و تربيت  .3

 اطلاعات و وضعيت سلامت بر اساس جنستحليل پزشكی در زمينه 

بی وضعيت سلامت زنان و عملكرد نظام سلامت و های آموزشی در زمينه تدوین چارچوب ارزیابرگزاری دوره .4

 . ریزی براساس شرایط و نيازهای سلامت زنانو برنامهسياستگذاری ایجاد زمينه در جهت 

دت با محوریت تحقيقات ترویج و حمایت از ارائه گرنت و بورسيه های آموزشی دوره های پسا دکترا و کوتاه م .5

 سلامت زنان

پایش و ارزشيابی های  ها و شاخصرچوبآشنایی با طراحی و توسعه چا زمينههای آموزشی در تدوین دوره .6

 سلامت زنان 

های اطلاعات  های سيستم يات علمی جهت بازدید از زیر ساختایجاد زمينه های ماموریت آموزشی به اعضای ه .7

 این زمينههای الكترونيک سلامت در کشورهای پيشرو با هدف کسب تجارب و اطلاعات در  سلامت و پرونده

  

 راهكارهاي آموزشي

 1اختصاصي  فهد
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سلامت زنان در جمهوری اسلامی ایران با توجه به شاخص  ملی طراحی و تدوین مجموعه شاخص های .8

 های بين المللی

 و اجتماعی روانی، باروری، جسمی، سلامت مختلف ابعاد در زنان سلامت ملی وضعيت پيمایش انجام  .1

  معنوی

 شناسایی مراکز تحقيقاتی و سازمان های مسئول جمع آوری و توليد داده های سلامت   .9

ق مختلف جمع آوری، بررسی و تحليل داده های موجود در رابطه با ابعاد مختلف سلامت زنان در مناط .۱

  کلانکشور در قالب مطالعات خرد و

 منطقه کشورهای و جهان اطلاعات با مقایسه قابل فرمت با زنان سلامت وضعيت به مربوط اطلاعات توليد .6

ی مورد نياز ارزیابی سلامت زنان و پيشنهاد به اطلاعاتی بر اساس شاخص ها و داده ها یخلاء هاشناسایی  .1

) مانند قوه قضائيه، ؤسسه ملی تحقيقات سلامت( و مرتبط)مانند وزارت بهداشت و مسازمانهای مسئول

 شهرداری ها و سازمان بهزیستی(

برای تحليل اطلاعات به  با تأکيد به حجم مناسب نمونه ها های سلامتطراحی و انجام مطالعات و پيمایش  .7

 و استان جنس تفكيک

وری نتایج مطالعات اجرا شده و آسيستماتيک( جهت تجميع و گرداجرای مطالعات مروری نظام مند) .1

 انعكاس نتایج آن به سياستگذاران

 وضعيت سلامت معنوی و اجتماعی زنان اطلاعات شكافشناسایی خلاء ها و  .3

ها و برنامه های اجرایی آن بر وضعيت سلامت زنان  عملكرد نظام سلامت، تأثير سياست ارزشيابی پيامدها و .8۴

 ای و بازخورد به مدیران مسئول برنامه ها های دوره وت و ضعف برنامه ها، تدوین گزارشو شناسایی نقاط ق

ارزشيابی سياست ها و برنامه های نان بر اساس تحليل وکاربرد نتایج پایش و تهای سلامت زتعيين اولوی .88

 کشوری در سطح ملی و استانی و ارزیابی سلامت زنان 

مت زنان و ارزشيابی نيازسنجی و تعيين اولویت های تحقيقاتی سلامت زنان بر اساس ارزیابی وضعيت سلا .81

و سفارش آنها به مراکز و مؤسسات  استانی های کشوری در سطح ملی و ها و برنامه اجرای سياست

 دانشگاهی و تحقيقاتی

 توسعه تحقيقات در زمينه توليد و بومی سازی فناوری ها و تجهيزات پزشكی متناسب با سلامت زنان   .89

  

 پژوهشيراهكارهاي 

 1اختصاصي  فهد
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های کشوری در خصوص شاخص ها، ارتباط و هماهنگی با سازمانها و مؤسسات تحقيقاتی مسئول توليد داده  .1

 داده ها، و اولویت های سلامت زنان

 طراحی و استقرار سامانه ملی اطلاعات سلامت و پرونده سلامت زنان  .2

 ایجاد ارتباط و هماهنگی بين مراکز تحقيقاتی و اجرایی مرتبط با سلامت زنان .3

 م تحقيقات بين رشته ای سلامت زنانایجاد ارتباط و هماهنگی بين محققين مراکز علمی و تحقيقاتی در انجا .4

 حمایت از تحقيقات سلامت زنان و تأمين منابع لازم .5

 جلب همكاری بخش خصوصی و مردمی جهت تحقيقات علمی سلامت زنان .6

 ایجاد شبكه تحقيقات و اطلاعات سلامت زنان با همكاری سازمان های مسئول و مرتبط .7

 های سلامت زنان بانی فعال شاخص ان و دیدههای کاربردی مرتبط با سلامت زن حمایت از پژوهش .8

طراحی فرایند مناسب در تدوین آیين نامه های اجرایی مصوبات شورای عالی سلامت و تغذیه و همچنين  پایش  .9

 و نظارت بر حسن اجرای آنها

 سلامت زنان و آموزشی ایجاد بانک اطلاعات و داده های علمی تحقيقاتی .11

  

 خدماتيراهكارهاي 

 1اختصاصي  فهد
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 سلامت باروري  ارتقاي وضعیت: 2هدف اختصاصي 
 

 

 

 

 و زایمان  یکاهش مرگ و ميرمادران در اثر عوارض باردار .8

 سال 6 زیر کودکان و نوزادان مير و مرگکاهش  .1

   یاز باردار یموثر پيشگير یناخواسته و پر خطر و بهبود پوشش روشها یکاهش ميزان بارداریها .9

 کاهش ميزان استفاده از زایمان به روش سزارین  .۱

 نغيرایم یها زایمان ميزانکاهش  .6

 ایدز و HIV ،جنسی منتقله های بيماری به ابتلا ميزان کاهش .1

 کاهش ميزان ناباروری .7

 کاهش رفتارهای پرخطر جنسی .1

 

  

 راهبردها
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 این اهميت و زایمان از پس و زایمان ،یباردار دوران یمراقبتها زمينه در ها خانواده و مادرانآموزش  .8

 نوزاد و مادر جان و سلامت حفظ در مراقبتها

 و ی در خصوص ارائه خدماتباردار دوران یمراقبتها و یزایمان خدمات با مرتبط یپزشك کادر یبازآموز .1

 در شرایط بحرانی و زنان ییماما یها اورژانس

 ها ایمن در بيمارستان طبيعی زایمان انجامعمومی  ترویجآموزش و  .9

 زمينه در یتحصيل مختلف مقاطع آموزان دانش جمله از جامعه و ها خانواده یعموم یآگاه سطح ارتقاء .۱

 کودکان و مادران سلامت یمراقبتها

 نهيطب کودکان در زم ارانيو دست مامایی و یعموم یپزشك انیدانشجو یعمل و یعلم آموزش سطح ارتقاء .6

  اطفالو  نوزادان یو اورژانس ها هياول یمراقبت ها

 و یفرزندپرور یمهارتها کودکان، و مادران سلامت یمراقبتها زمينه در ها خانواده و مادران آموزش .1

 رسانی در خصوص مراکز خدماتی مرتبط و اطلاع سوانح و حوادث از یپيشگير

 جنسی رجحان رفع و پسر و دختر کودکان بين عادلانه رفتار زمينه در ها خانواده نگرش تغيير و آموزش .7

 ینيازها بر تكيه با خانواده تنظيم خدمات دهندگان ارائه به یمناسب آموزش یها برنامه یو اجرا تدوین .1

 آموزش ،یدانشگاه یرسم آموزش)مختلف سطوح در موجود یآموزش یها برنامه یارزشياب نتایج و جامعه

 (یبازآموز یها دوره خدمت، حين

براساس نيازهای گروههای و سلامت جنسی های مناسب آموزشی سلامت باروری  تدوین و اجرای برنامه .3

( در بخشهای مختلف آموزش و ن، جوانان، مشاوره قبل از ازدواجنوجوانا زوجين، والدین،پذیر) و آسيب هدف

 پرورش، بهداشت و رسانه های عمومی 

بویژه  پرخطر و ناخواسته هاییباردار از یپيشگير نوین یروشها آموزش مناسب یها برنامه یاجرا و تدوین .8۴

 شامل زنان و مردان اورژانس به ارائه دهندگان و گيرندگان خدمات تنظيم خانواده یروشها

و  یدوران باردار یمراقبتهاارائه کنندگان و گيرندگان  یزایمان فيزیولوژیک برا یمدول آموزشها تدوین .88

 زایمان 

 آموزشيراهكارهاي 

 2اختصاصي  فهد
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 در زایمان و یباردار یمراقبتها خدمات کنندگان ارائه یبرا فيزیولوژیک زایمان آموزش یها برنامه یاجرا .81

 (یبازآموز یها دوره ،یپزشك آموزش)مختلف سطوح

انواع زایمان ها به مادران در دوران  اندیكاسيون و عوارض معایب، ،در رابطه با مزایا یآموزش یها برنامه ارائه .89

 مختلف آموزش  یاز روشها فادهو زایمان با است یحين باردار یمراقبتها

ایدز  و HIV ،های منتقله جنسی بيماری از یپيشگير یخانواده ها و جامعه در زمينه راهها زنان، آموزش .8۱

از طریق  یفرد معتاد و یا زندان یدارا یها جوانان و خانواده ،نوجوانان پرخطر شامل یها بویژه در گروه

 تلویزیون و و رادیو یعموم یها رسانه

ایدز در مواجهه با و  HIV یمستقيم با مبتلایان به بيمار زنان و خانواده های در ارتباطو کمک به  آموزش .86

 مشكلات آن

 ایدز و HIV  ،یمنتقله جنس یباره بيماریهادر برای زنان و مردان قبل از ازدواج یآموزشها تقویت .81

 و مبارزه ایدز،و  HIV یباره بيماردر یدرمان یارائه کنندگان خدمات بهداشت یو ارتقاء علم آموزش .87

 پذیر آسيب زنان قشر در بویژه جامعه در آن گسترش از یپيشگير

 کنندگان خدمات بهداشتی درمانی حوزه ناباروری آموزش و ارتقاء علمی و مهارتی ارائه .81

 ارتقاء آگاهی جامعه در خصوص عوامل موثر بر ناباروری .83
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 در ایرانبررسی وضعيت باروری و عوامل مؤثر بر آن  .8

طراحی و ایجاد سيستم اطلاعات کشوری ثبت مرگ مادران و ایجاد مرکزی واحد برای یكسان سازی  .1

 اطلاعات و آمار)ترجيحا در مراکز دانشگاهی(

های دورة بارداری، زایمان و پس از زایمان به های مناسب آموزش بهداشت در زمينه مراقبتبررسی روش .9

 مادران و خانواده ها

و  های آموزشی متناسب مراقبتهای دوران بارداری، خدمات زایمانی، اورژانسهای زنانوین مدولبررسی و تد .۱

 ماما، پزشكان، و متخصصين زنان و زایمان( )زایمان به کادر پزشكی مرتبط

ی ارزیابی سيستم ارائه خدمات بهداشت باروری و نقش رده های مختلف ارائه خدمات در کارآیی و اثر بخش .6

 (اس بهداشت خانواده، پزشک و متخصصماما، کاردان، کارشنبهورز، )آن

ها و بخش های زنان و زایمان و مقایسه آن در بخش بررسی کارآیی ارائه خدمات زایمانی در بيمارستان .1

 خصوصی و دولتی

ارزیابی کارآمد بودن هزینه های خدمات بهداشت باروری و اثر آن بر کيفيت خدمات و ميزان مرگ مادران  .7

 کانو کود

 بررسی مقایسه ای عملكرد بخش دولتی و خصوصی در ارائه خدمات زایمانی پرخطر .1

 آن ها در بخش خصوصی و دولتی بر بررسی ميزان به کارگيری انواع روشهای زایمانی و عوامل موثر .3

 بررسی عوامل موثر بر مرگ مادران در مناطق شهری و روستایی در استانهای مختلف کشور .8۴

 های دوران بارداری و زایمانکيفيت خدمات مراقبتبررسی کفایت و  .88

بررسی روشهای تقویت سيستم مراقبت از زایمان با هدف نهایی ارائه مراقبتهای موثر و کارآمد در طی دوره  .81

 بارداری و زایمان 

 بررسی سوانح و حوادث کودکان در مناطق شهری و روستایی و عوامل موثر و راهكارهای کاهش آنها .89

 های مناسب آموزش بهداشت در زمينه مراقبتهای دوران کودکی به مادران و خانواده هابررسی روش .8۱

 کودکانجسمی ، عاطفی ، ارتباطی و معنوی ها بر سلامت  تأثير فعاليتهای مهد کودک بررسی کارآیی و .86

 پژوهشيراهكارهاي 

 2اختصاصي  فهد
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 معنویجسمی ، روانی ، اجتماعی و  بررسی راهكارهای مناسب جهت ارتقاء آگاهی والدین در زمينه سلامت .81

 کودکان از طرق مهد کودک ها

 ()دانش آموزان، معلمان، والدینسلامت برای گروههای هدف مختلف بررسی تدوین مدول های آموزش .87

 بررسی نيازهای آموزش والدین در زمينه سلامت کودکان  .81

بررسی و راهكارهای بهبود دسترسی وکيفيت خدمات بهداشت کودکان در مناطق روستایی، شهری و  .83

 شهریحاشيه 

 بررسی آگاهی، نگرش و عملكرد والدین در رابطه با نيازهای بهداشتی دختران و پسران و تفاوت آنها .1۴

 نيازسنجی افراد جامعه در رابطه با خدمات تنظيم خانواده .18

( و پوشش، اثربخشی، شكست روش و عوارضارزیابی برنامه های تنظيم خانواده درحال ارائه در شبكه) .11

 عوامل موثر برآن 

 سی آگاهی نگرش و عملكرد افراد جامعه در رابطه با خدمات تنظيم خانواده و عوامل موثر برآن برر .19

 های آموزشی ارائه دهندگان خدمات تنظيم خانواده ارزشيابی برنامه .1۱

 آوری اطلاعات تنظيم خانواده با استانداردهای جهانیهای جمعبررسی ميزان تطابق اطلاعات موجود و روش .16

 های جمعيت و تنظيم خانواده  بهبودکمی و کيفی اطلاعات در زمينه برنامهشناسایی روشهای  .11

شناسایی و ارزیابی کارآیی و اثربخشی روشهای نوین و اورژانس پيشگيری از بارداریهای ناخواسته و پرخطر  .17

 و عوامل موثر برآن

 سلامت زنان در کشورهای ناخواسته و پرخطر و پيامدهای آن بر بررسی علل و عوامل موثر بر بارداری .11

بررسی عوامل موثر بر تمایل به استفاده از روش زایمان سزارین درگيرندگان و ارائه دهندگان خدمات در  .13

 بخش دولتی و خصوصی

بررسی آگاهی و نگرش زنان در سن باروری درمورد زایمان طبيعی و سزارین و طراحی مداخله آموزشی  .9۴

 مناسب جهت تغيير نگرش و فرهنگ جامعه

 رسی تطبيقی عوامل موثر بر استفاده از روش زایمان سزارین در کشورهای مختلف جهان و ایران بر .98

 بررسی و مقایسه عوارض زایمان طبيعی و سزارین در کشور .91

 بررسی کيفيت خدمات حين زایمان و پس از زایمان مادران در زایمان های طبيعی و سزارین و مقایسه آنها .99

 تم سلامت با استفاده از تجارب کشورهای دیگربازنگری جایگاه ماما در سيس .9۱

 سنجش ميزان سزارین درکشور با هماهنگی کليه بخشهای مرتبط و با استفاده از روشهای استاندارد جهانی .96

ارزیابی کيفيت و ميزان دسترسی به تكنولوژی مناسب و نوین کنترل سلامت جنين در دوران بارداری و  .91

 زایمان
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 ( و عوامل موثر برآنزش ندیده) انجام زایمان توسط افراد آمويرایمن در منزليزان زایمان های غبررسی م .97

 بررسی عوارض و پيامدهای زایمان های غيرایمن در منزل برسلامت مادر و نوزاد و عوامل موثر برآن .91

 بررسی و ارزیابی ایمنی زایمان در زایشگاهها و عوامل مؤثر بر آن .93

 ایدزو  HIV، نواده ها در باره بيماریهای منتقله جنسیهای مناسب آموزش زنان و خابررسی روش .۱۴

 در کشور و ایدز HIV ،یمنتقله جنسبررسی ميزان ابتلا به بيماریهای  .۱8

 ایدز در زنان ایرانی و راهكارهای پيشگيری و کاهش آن و HIVبررسی عوامل مؤثر بر گسترش ابتلا به  .۱1

 های مختلف زندگی  بررسی نيازهای آموزشی سلامت جنسی زنان و مردان در دوره .۱9

 بررسی وضعيت سلامت جنسی زنان و خانواده در ایران و راهكارهای پيشگيری از رفتارهای پرخطر جنسی .۱۱

 های ارتقای سلامت باروری و جنسی بررسی راهكارهای افزایش مشارکت مردان در برنامه .۱6

 ناباروری در ایران، عوامل موثر بر آن و راهكارهای پيشگيریبررسی وضعيت  .۱1

 های نابارور بررسی نيازهای درمانی زوج .۱7

 بررسی راهكارهای بهبود کيفيت خدمات درمانی ناباروری .۱1

 بررسی وضعيت سقط جنين، علل و عوامل موثر بر آن در ایران .۱3

 

  



 

 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند                       فرهنگستان علوم پزشکی گروه سلامت زنان

 


 
 

 

 

 

 

 

ارائه خدمات بهداشت باروری و شفاف سازی نقش رده های مختلف ارائه خدمات بهداشت بازنگری سيستم  .8

 باروری

د کيفيت خدمات و های بارداری و زایمان به منظور بهبوبازنگری و متناسب نمودن تعرفه های مراقبت .1

 (تعرفه ها با وضعيت خدمات زایمان)پرخطر و کم خطر با تاکيد بر متناسب نمودن کاهش مرگ مادران

های تنظيم خانواده و لامت مادر و کودک و بهبود برنامههای دولت در راستای حمایت از سبازنگری سياست .9

 کنترل جمعيت 

د بر بهبود ها و بخش های زنان و زایمان با تاکيهای ارائه خدمات زایمانی در بيمارستانبازنگری نقش رده .۱

 ) مقيم (ترسی به متخصص زناندس

های موثر، کارآمد در طی دوره بارداری و تقویت سيستم مراقبت از زایمان با هدف نهایی ارائه مراقبت .6

 نوزادی

 و جنسی باروری سلامتهای ریف جایگاه ماما در سيستم مراقبتتع .1

 تعریف نظام ارجاع در سطح متخصصين .7

 سال در مناطق شهری و روستایی 6زیر  بهبود دسترسی و کيفيت خدمات سلامت کودکان .1

 بهبود خدمات اورژانس سوانح و حوادث کودکان .3

 های بهداشتی، غربالگری و کنترل بيماریهای عفونی در کودکان زیر پنج سالبهبود سيستم مراقبت .8۴

 تدوین برنامه ارجاع و درمان کودکان زیر پنج سال در سطوح مختلف .88

 ت مرگ کودکان زیر پنج سالبهبود سيستم پایش وضعيت سلامت و ثب .81

( و ازدواج، دوران بارداری و شيردهی پيش از ازدواج، بعد ازقاء خدمات مشاوره تنظيم خانواده)بهبود و ارت .89

های جمعيتی و با تكيه بر نيازها و سياست برای زنان و مردان های ناخواسته و پرخطرپيشگيری از بارداری

 طوح مختلف نظام سلامت های موجود در سی برنامهنتایج ارزشياب

توان،  های ویژه مانند معلولين، افراد کم تامين دسترسی مناسب به خدمات سلامت باروری برای گروه .8۱

 مهاجر، پناهنده و افراد فاقد مدارک قانونی

ن و متنوع های نویافزایش مشارکت بخش خصوصی درجهت تامين دسترسی افراد جامعه به روش .86

 ناخواسته و پرخطر هایپيشگيری از بارداری

ها در رابطه با سلامت باروری از سانی و ارتقاء سطح آگاهی خانوادهافزایش مشارکت مردمی در اطلاع ر .81

 جمله رابطين بهداشتی

 راهكارهاي خدماتي

 2هدف اختصاصي 
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های های نوین و متنوع تنظيم خانواده و پيشگيری از بارداریارائه خدمات و بهبود امكان دسترسی به روش .87

 و خصوصی نظام سلامت ناخواسته و پرخطر در بخش دولتی

 های دوران بارداری و زایمانادغام آموزش زایمان فيزیولوژیک در مراقبت .81

 های زایمانی با تكيه برنتایج ارزیابی های انجام شده اصلاح تعرفه .83

زایمان فيزیولوژیک با ن و متنوع زایمانی درنظام سلامت)های نویارائه و تامين دسترسی مناسب به روش .1۴

 ( های دارویی و غيرداروییروشده از استفا

تامين دسترسی به تكنولوژی مناسب و جدید کنترل سلامت جنين در حين بارداری و زایمان در نظام  .18

  سلامت

با تاکيد بر تقویت حلقه  تدوین برنامه های ارائه خدمات مامایی در سيستم مراقبتهای سلامت مادر وکودک .11

 روز پس از زایمان ۱1داری تا مراقبتی مادر باردار از زمان پيش از بار

های  ایجاد و تقویت ساختارهای سازمانی ارائه خدمات و مشاوره سلامت باروری و جنسی متناسب با گروه .19

های  ( در جوار بخشBirth Centerهدف بویژه در زمينه زایمان طبيعی)مانند مراکز زایمانی مستقل

 دوستدار نوجوان( های  کلينيکزایمان بيمارستانی و 

 هبود و ارتقاء برنامه های زایمان های ایمنب .1۱

  و طبيعیتامين و توزیع مناسب نيروی انسانی ماهر مورد نياز بویژه مامای فارغ التحصيل برای زایمان ایمن  .16

 پاپيلوماو  ایدز، HIVهای منتقله جنسی از جمله  بيماریبازنگری و بهبود برنامه های کشوری مبارزه با  .11

 ویروس

های دستورالعمل به پزشكان و ارائه دهندگان خدمات بهداشتی و درمانی درباره مراقبتتهيه و توزیع  .17

 ایدزو  HIVبيماران 

داری و زایمان، ایدز در سيستم مراقبتهای دوران بارو  HIVادغام برنامه های کنترل و پيشگيری از بيماری  .11

 و تنظيم خانواده سلامت مادر وکودک

های سلامت از  های هدف و توسعه پوشش بيمه های خدمات سلامت باروری متناسب با گروه تدوین بسته .13

 جمله در زمينه خدمات مشاوره 

های هدف و  های ارتقاء سلامت جنسی و پيشگيری از رفتارهای پرخطر در گروه تدوین و اجرای برنامه .9۴

 ویژه نوجوانان و جوانان ه پذیر ب آسيب

 های نابارور های مناسب و نوین درمان ناباروری به زوج دسترسی مناسب به روشارائه و تامين  .98

 تقویت و تامين پوشش بيمه برای خدمات درمانی ناباروری .91
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 ارتقاي وضعیت سلامت جسمي زنان: 3هدف اختصاصي 
 

 

 

 

 ها و ارائه خدمات مورد نياز سلامت زنان  بهبود برنامه .1

 اختلالات اسكلتی عضلانی شایع زنانپيشگيری و کنترل  .2

 بر تأکيد با سالمندی تا بلوغ از زندگی مختلف های دوره در زنان در سالم تغذیه و غذایی امنيت تأمين .3

 یشيرده و یباردار دوران

 های شایع در زنانپيشگيری و درمان سرطان .4

پيشگيری از معلوليت های جسمی زنان، توسعه و تعميم خدمات توانبخشی مورد نياز آنان بویژه در  .5

 دوران سالمندی و شرایط بحرانی 

 )بخصوص از خردسالی تا دبستان(توجه به تغذیه دختران کودک .6

ت از توجه به نيازهای سلامت زنان سالمند و معلول و توانمندسازی خانواده و جامعه در خصوص مراقب .7

 آنان

 اتخاذ سياست ها و انجام اقدامات لازم در پيشبرد آموزش دانش سلامت زنان در متون آموزش پزشكی .8

  

 راهبردها
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 ها در مورد پوکی استخوان و اثر فعاليت فيزیكی، تحرک و تغذیه برآنافزایش آگاهی زنان و خانواده .8

  رسانه ها،  از طریق مدارس، کی مناسب برای زنان و خانواده هاالگوی تحرو  آموزش عادات صحيح غذایی .1

 خانه های سلامت و ..(

استئوآرتروز مانند حرکات ورزشی  يشگيری و کنترل بيماریپها در مورد نحوه افزایش آگاهی زنان و خانواده .9

 کمک کننده 

ها بر پيامدهای وزن مناسب در بارداریها در مورد تأثير فاصله گذاری و افزایش آموزش زنان و خانواده .۱

 مشكلات اسكلتی عضلانی 

های غيرواگير شایع در زنان از قبيل  ها در زمينه پيشگيری و کنترل بيماری افزایش آگاهی زنان و خانواده .6

 های قلبی عروقی و دیابت. بيماری

  

 آموزشيراهكارهاي 

 3اختصاصي فهد
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 در ایرانبررسی وضعيت سلامت جسمی زنان  .8

 های مختلف زنان ایرانی زهای تغذیه ای در نژادها و قوميتگسترش مطالعات پایه از نظر نيا .1

ای و زمانی مطالعات پایه مرگ و بيماری زنان به منظور پيش بينی روند تغيير در اولویت ها گسترش منطقه .9

 ی آینده با تاکيد بر تغييرات در هرم سنی زنان ایرانی

 ذیه ای موجود در زنان ایرانی و راهكارهای اصلاح آنشناسایی الگوی تغ .۱

 شناسایی راهكارهای تشویق و بهبود دسترسی زنان به برنامه های ورزشی با تاکيد بر زنان سالمند .6

 های مناسب تشخيصی زودرس اختلالات اسكلتی عضلانی شناسایی روش .1

لات شایع در زنان نظير اسكلتی های مناسب درمانی طب سنتی، طب مكمل و نوین در اختلاشناسایی روش .7

 عضلانی و سرطان

زگاری با بيماری از قبيل شناسایی شيوه های مناسب حمایتی بيماران در کاهش عوارض و افزایش سا .1

 های همياری بكارگيری گروه تشكيل و

 شناسایی روش های جدید کاهش درد  .3

 بيماری های اسكلتی و عضلانی و سرطانبررسی عوامل موثر بر ابتلای زنان به اختلالات شایع نظير  .8۴

 ریزمغذی های مورد نياز سلامت زنان تامين سی روشهای غنی سازی مواد غذایی وبرر .88

 های ارتقاء سلامت زنان و خانواده ارزیابی مداخلات انجام شده در برنامه .81

 ارزیابی اثربخشی مطالعات انجام شده در حوره سلامت زنان و خانواده  .89

 ش و مراقبت از سلامت زنان در ایران طراحی سيستم پای .8۱

  

 پژوهشيراهكارهاي 

 3اختصاصي فهد
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 اندازی سيستم پایش و مراقبت از سلامت زنان در سطح ملی و استانی  راه .1

 های مورد نياز زنانمواد غذایی و رفع کمبود ریزمغذی های غنی سازیبرنامه طراحی و اجرای .2

 مناسب برای انجام ورزش و فعاليت های بدنی برای بانوان بهبود فراهمی و دسترسی .3

 قبيل از زنان در شایع اختلالات درمانی و تشخيصی های وریآفن و خدمات به دسترسی و فراهمی بهبود .4

 سرطان و عضلانی اسكلتی یهایبيمار

 بهبود فراهمی و دسترسی زنان به روش های درمانی نوین و غيردارویی )طب سنتی، طب مكمل، .5

 فيزیوتراپی و ....(

گسترش برنامه های غربالگری و پيشگيری سطح دوم اختلالات شایع نظير بيماری های اسكلتی عضلانی  .6

 و سرطان 

  

 خدماتيراهكارهاي 

 3اختصاصي فهد
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 ارتقاي وضعیت سلامت روان زنان:  4هدف اختصاصي 
 

 

 

 

 زنان یروان اختلالات درمان و یپيشگير یها برنامه بهبود .8

 زنان در یخودکش به اقدام و یخودکش ميزان کاهش .1

 کاهش راستای)در و زناشویی یزندگ های مهارت بر ديتأک با خانواده و زنان روان سلامت ارتقای یمل برنامه .9

 یروان تیحما ،(خانواده یاجتماع و یروان)سلامت یخانوادگ روابط و پروری فرزند(، یروان ماریهایيب بار

 انگ و( آزاری، همسرآزاری و سالمند آزاری کودک)خشونت و یخودکش از ریيشگيپ ا،یبلا در یاجتماع

 ییزدا

 دوران در بویژه آنان نياز مورد یتوانبخش خدمات تعميم و توسعه زنان، یروان یها معلوليت از یپيشگير .۱

 یبحران شرایط و یسالمند

  

 راهبردها
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  یپيشگير یدرمان و راهها علائم، ،یروان اختلالات مورد در جامعه افراد یآگاه افزایش .8

  یافراد جامعه جهت انگ زدای یآگاه افزایش .1

 پذیر آسيب و مختلف سنی گروههای در مردان و زنان یبرا مسئله حل و یزندگ یها مهارت آموزش .9

  یحساسيت در افراد جامعه و مسئولين در مورد اهميت اختلالات روان ایجاد .۱

 آنان در خانواده و اجتماع یتكاليف و مسئوليت ها ،حقوق زمينه در زنان یآگاه ارتقاء و یرسان اطلاع .6

 "خصوصا مادران در فيزیولوژیک مسائل از یناش یروان اختلالات اهميت مورد در جامعه افراد یآگاه افزایش .1

 لازم اقدامات و زایمان از پس و یباردار دوران در

 اختلالاتو درمان مناسب و به موقع  یدر مورد عوارض و خطرات عدم اقدام در پيشگير یآگاه افزایش .7

 فيزیولوژیک مسائل از یناش یروان

 خویش یساز توانمند و یروان اختلالاتدرمان  یبيماران در مورد ضرورت پيگير یآگاه افزایش .1

 زنان و انجام مداخلات مورد نياز  یدر رابطه با تشخيص اختلالات روان یدرمان یکادر بهداشت یآگاه افزایش .3

  و اضطراب افسردگی قبيل از روانی روحی اختلالات علائم شناسایی نظر از جامعه آموزش .8۴

 یخودکش به کنندگان اقدام از حمایت و برخورد نحوه  مورد در خانواده افراد آموزش .88

 درمان یپيگير در لازم حساسيت ایجاد و یروان اختلالات عوارض نظر از جامعه آموزش .81

 مسئله حل و یزندگ یمهارتها سالم، ارتباط ایجاد در خانواده افراد آموزش .89

  

 آموزشيراهكارهاي 

 4اختصاصي  فهد
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 وضعيت سلامت روان زنان و عوامل موثر بر آن در کشور جمهوری اسلامی ایرانبررسی  .8

 اسلامی ایرانبررسی مداخلات موثر بر کاهش بار اختلالات روانی در زنان جمهوری  .1

 مطالعه تاثير آگاهی زنان از حقوق خویش بر اختلالات روانی آنان .9

 تعيين اثربخشی برنامه های آموزشی مهارتهای زندگی در کاهش اختلالات و سلامت روانی زنان .۱

 های همياری بيماران زن در کاهش اختلالات روانی آنانتعيين اثربخشی گروه .6

د جامعه در مورد اختلالات روانی و مراجعه برای دریافت خدمات بررسی آگاهی، نگرش و عملكرد افرا .1

 مشاوره و روانپزشكی

بررسی و مقایسه ميزان بهره مندی از خدمات درمانی، حمایتی در زنان و مردان مبتلا به اختلالات روانی و  .7

 عوامل موثر برآن

  و عوامل موثر برآن بررسی عوارض خانوادگی و اجتماعی ناشی از اختلالات روانی در زنان مبتلا .1

 بررسی روش های مناسب آموزش مهارت های زندگی به گروههای مختلف سنی و اجتماعی زنان کشور .3

معرض خطر اختلالات روانی  ارزیابی روش های تشخيص و غربالگری سلامت روان زنان با تاکيد بر زنان در .8۴

 ناشی از عوامل فيزیو لوژیک

 های مختلف کشورامل موثر بر آن در زنان استانعو بررسی ميزان اقدام به خود کشی و .88

 های مختلف کشور، سياسی ، اقتصادی ( زنان استان بررسی وضعيت اجتماعی)فرهنگی .81

 بررسی الگوی مناسب پيگيری مبتلایان به اختلالات روانی  .89

 بررسی الگوی مناسب پيگيری اقدام کنندگان به خودکشی .8۱

 ودکشی بر ميزان اقدام و موفقيت در خودکشیبررسی اثر نحوه نشر اطلاعات مربوط به خ .86

 بررسی اثر سطح اجتماعی اقتصادی خانواده بر ميزان اقدام و موفقيت در خودکشی .81

 مقایسه ميزان اقدام به خود کشی و مرگ ناشی ازآن  .87

 های خانواده مانند طلاق و اعتياد بر سلامت روان زنان و خانواده  بررسی تاثير آسيب .81

  

 پژوهشيراهكارهاي 

 4اختصاصي  فهد
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 سریع بيماران و شروع درمان( ساییهای پيشگيری سطح دوم)شنابهبود برنامه .8

 های مزمن و خطير پذیر و مبتلا به بيماری های همياری و حمایتی زنان آسيبتشكيل گروه .1

کودکی تا های پيشگيری و درمانی اختلالات روانی ناشی از مسائل فيزیولوژیک زنان)از بهبود برنامه .9

 سالمندی(

 ، ای مشاوره در زمانهای مناسب )بلوغ، قبل از ازدواجههای آموزش سلامت روان در برنامهادغام برنامه .۱

 بارداری ، شيردهی و یائسگی(

 بهبود ارائه خدمات ادغام شده سلامت روان در سيستم ارائه خدمات سلامت کشور .6

 )تشخيص به موقع و درمان مناسب(  نیبهبود برنامه های پيشگيری سطح دوم اختلالات روا .1

 ارائه خدمات حمایتی به مبتلایان اختلالات روانی و خانواده آنان  .7

 ایجاد خط ارتباطی اورژانس در مواقع بحران و ارائه خدمات حمایتی به اقدام کنندگان به خودکشی  .1

 با تاکيد بر زنان آسيب پذیر  زنان و خانوادهتامين اجتماعی حمایتی و بهبود خدمات  .3

 ارائه خدمات توانمندسازی زنان جامعه با تاکيد بر جوانان و نوجوانان .8۴

  

 خدماتيراهكارهاي 

 4اختصاصي  فهد
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 ارتقاي وضعیت سلامت اجتماعي زنان:  5هدف اختصاصي
 

 

 

 زنان  تيزنان با توجه به سند امن یو خانوادگ یاجتماع تيامن شیافزا .8

 زنان یاجتماع یها تیحما شیافزا .1

 خانواده اعضائ از مراقبت در زنان نقش از تیحما .9

  ینقش مادر از تیو حما تیتقو .۱

  یرانیا یاسلام یزنان با توجه به الگو یو مناسب برا یکار طيمح تيامن نيتام .6

 خانواده و اجتماع در آنان یها نقش و خود حقوق و نيقوان از مردان و زنان یآگاه سطح یارتقا .1

 یاجتماع یها بيآس مهار در یاجتماع کنترل و نظارت سطح یارتقا .7

 ابعاد و اشكال یتمام در زنان هيعل خشونت از یريشگيپ .1

 های مختلف زندگی بویژه سالمندی ارتقاء کيفيت زندگی زنان در دوره .3

 مساله حل و ییشناسا ،یزندگ یهامهارت نهيدر زم ومردان زنان یتوانمندساز .8۴

 وزارت تيتول با زنان یاجتماع سلامت یارتقا خصوص در یبخش نيب یهمكار و یمردم مشارکت جلب .88

 بهداشت

 رسانه ریو سا مايس و صدا سلامت یاستگذاريس یشورا نظارت با( مايس و)صدا  یمل رسانه مشارکت جلب .81

 زنان یاجتماع یها تیحما یوزارت بهداشت در برقرار تيبا تول ها

 دختران و زنان در پرخطر یرفتارها از یريشگيپ و یجنس سلامت ارتقاء .89

 در سياست ها و روش های متناسب با وضعيت آنان بكارگيری و زنان اعتياد افزایشوضعيت و  به وجهت .8۱

 اعتياد از پيشگيری و کنترل های برنامه

  

 راهبردها
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 آموزش پدران و همسران در برقراری روابط متناسب خانوادگی .8

 های اجتماعی دختران در مورد انواع آسيباطلاع رسانی به زنان و  .1

 های اجتماعی زنان  نيروهای انتظامی در مورد آسيبوتعامل با آگاه سازی  .9

 آگاه سازی مدیران و مسئولان از آسيب های اجتماعی مرتبط با محيط کار زنان .۱

 های تهدید کننده( افزایش آگاهی زنان در مورد آسيب های اجتماعی زنان)آسيب .6

 ر خصوص حقوق، تكاليف و مسئوليتهای فردی، خانوادگی و اجتماعی اعضاء خانوادهآگاه سازی د .1

 موزان از نقشهای خانوادگی و اجتماعی خود در آیندهآآگاه سازی و آماده سازی دانش  .7

 برای خانواده و جامعهآميز  های خشم و پيشگيری از موقعيتهای خشونت آموزش کنترل مهارت .1

های آموزشی و مشاوره روانشناسی و  زنان و خانواده به گذراندن دورهالزام مرتكبين خشونت عليه  .3

 خانوادگی

  

 آموزشيراهكارهاي 

 5اختصاصي  فهد
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 انجام پژوهش در شناسایی و تعيين گستره سلامت اجتماعی ، نقش زنان ، مردان ، و نهادهای مرتبط  .8

 سلامت با آن ارتباط و زنان یاجتماع تیحما عیتوز نهيزم در پژوهش انجام .1

 خانواده و زنان یاجتماع یها بيآس از یريشگيپ یروشها یراستا در پژوهش انجام .9

 دختران و زنان هدفهای  گروهدر  یاجتماع یها بيآس انواع ییشناسا یراستا در پژوهش انجام .۱

  موثر عواملخانواده و  و زنان در اجتماعی تيامن احساسایجاد و ارتقائ  یدر راستا ها پژوهش انجام .6

 جامعه یفرهنگ مسائل به توجه با گوناگون اشكال در زنان هيعل خشونت رفع یراهكارها یبررس .1

 زنان یاجتماع سلامت یبرقرار در ی مرتبطها بخش و ها نهاد سایر و یمردم مشارکت یراهكارها یبررس .7

 اجتماعی در خانوادهدر پيشگيری و کنترل آسيب های انجام پژوهش در راستای جلب مشارکت مردان  .1

  

 پژوهشيراهكارهاي 

 5اختصاصي  فهد
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 مشاوره به زنان و خانوادهراه اندازی مراکز  .8

 های آسيب دیده و نيازمند های خدماتی جهت شناسایی و حمایت از زنان و خانواده توسعه مراکز و برنامه .1

مندی از خدمات همه جانبه  بهرهسامانه شناسایی و حمایت و هدایت زنان قربانی خشونت جهت  ایجاد .9

 مورد نياز)حمایتی، درمانی و قانونی(

های اجتماعی  مستعدکننده آسيبهای جهت کاهش خطرات محيط ها اقدامات شهرداری بهبود و توسعه  .۱

 به زنان

 های نگهبانی یا حمایتی و امدادرسانی به افراد ایجاد پست .6

 ها ره به خانوادهگسترش دفاتر مداخلات اجتماعی در جهت ارائه مشاو .1

 های مربوط به زنان در خانواده و اجتماع اجرای مجازات به هنگام و متناسب با اعمال خشونت .7

 های روانشناسی برخورد مناسب با خشونت کنندگان از طریق آموزش و اصلاح رفتار و مشاوره .1

 خانمان و ارائه خدمات سلامت مورد نياز آنان شناسایی زنان معتاد، بی .3

 ی مراکز ترک اعتياد زنان با نظارت وزارت بهداشت و مشارکت سایر مراکز و سازمان های مردم نهادانداز راه .8۴

خانمان و برقراری حمایتهای اجتماعی از آنان جهت تشكيل زندگی  اندازی مراکز نگهداری زنان بی راه .88

 سالم و مناسب

بهبود کيفيت زندگی و حمایت از های سالمندان و بيماران مزمن و صعب العلاج جهت  راه اندازی باشگاه .81

 ها زنان و خانواده

 های کار جهت حمایت از زنان شاغل ها در محيط اندازی مهد کودک راه .89

 کاهش و یا منعطف کردن ساعات کاری برای زنان دارای فرزند کوچک یا بيمار نيازمند نگهداری .8۱

سرپرست و بد سرپرست(  خانوار، بی پذیر)سرپرست برقراری و ساماندهی مراکز حمایتی از زنان آسيب .86

 توسط داوطلبان سلامت، خيرین سلامت، سازمانهای مذهبی، مردم نهاد با توليت و نظارت وزارت بهداشت
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 بر اساس ارزش هاي اسلامي ارتقاي وضعیت سلامت معنوي زنان: 6هدف اختصاصي
 

 

 

 

 یفرهنگ ،یاعتقاد اصول کردن لحاظ و زنان یاعتقاد و یانسان شان با خدمات ارائه ی نحوه کردن متناسب .8

 یدولت و یخصوص یمراقبت و یدرمان ،یريشگيپ خدمات دهنده ارائه مراکز یاعتباربخش در جامعه

 در جامعه اسلامی ایران زنان منزلت سطح ارتقای و زنان میتكر شیافزا .1

 یاخلاق و ینید فرائض انجام به خانواده و زنان شیگرا گسترش جهت مناسب سازی نهيزم تقویت و .9

 زنان یندارید امر ليتسه جهت لازم امكانات توسعه .۱

 (گرانید به اعتماد)یاجتماع هیسرما سطح یارتقا و شیافزا .6

 تيترب منظور به زنان توسط یهنر ،یفرهنگ یها سازمان و مراکز اداره و ليتشك حق یساز نهيزمتوسعه و  .1

 آنان یفرهنگ یها تيفعال توسعه جهت متخصص و متعهد زنان

 نيب و یمل سطح در مسلمان زن یالگو ارائه و اسلام فرهنگ و معارف جیترو در زنان مشارکتافزایش  .7

 یالملل

 مسائل خصوص در ژهیبو یفرهنگ امور در نظارت و اجرا ،یقانونگذار ،یاستگذاريس در زنان مشارکتافزایش  .1

 زنان

 ملی همبستگی و ایرانی – اسلامی هویت فرهنگی، استقلال از حفاظت در زنان حضور و مشارکتافزایش  .3

 آموزشی -فرهنگی های فعاليت در

  

 راهبردها
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های  کودکی در محيطدوران از  بر اساس ارزشهای اسلامی آموزش ابعاد سلامت معنوی و اخلاقیتقویت  .8

 آموزشی و خانواده

در برقراری زندگی سالم برای خود و  و ارزشهای دینی سلامت معنویافزایش آگاهی زنان نسبت به اهميت  .1

 خانواده

 های لازم جهت افزایش آگاهی زنان نسبت به شخصيت، حقوق و نقش خویش در عرصه آموزشتوسعه  .9

 و سایر ادیان الهی با آیين مقدس اسلامهای مختلف زندگی منطبق 

و  با آیين مقدس اسلاممنطبق انسانی  منش وکنش دینی و ،آموزش در جهت ارتقای بينشتوسعه  .۱

  های فرهنگی و اخلاقی و رفع آنها مصونيت از ناهنجاری

خانواده،  معنویت و اخلاق در های لازم در مدیریت آموزش در جهت افزایش آگاهی و کسب مهارتتوسعه  .6

 اجتماعیهای فرهنگی و  و مقابله با آسيب با آیين مقدس اسلاممنطبق  تربيت و پرورش فرزند

های فرهنگی مرتبط با زنان به منظور حفظ شخصيت، حرمت و کرامت  نظارت مستمر بر فعاليتبهبود  .1

 و آموزشی در محصولات فرهنگی ارزشهای اسلامی بر اساس انسانی زن
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 ایرانی -اسلامی جامعه، اعتقادات و آداب سلامت معنوی متناسب با فرهنگ ارتقای پژوهش در راستای  .8

 ایرانی و خانواده های سلامت معنوی برای زنان سنجشابزار مناسب روش ها و تدوین ارزیابی و  .1

 معنوی و ارائه راهكارهای ارتقاء آن دینی ،اخلاقی و های ميزان آگاهی زنان از حقوق و مسئوليت بررسی .9

 بر اساس سلامت معنوی در زنان ، مردان ، خانواده و جامعهتدوین محتوی و روشهای ترویج بررسی و  .۱

 ارزشهای اسلامی

 نيازسنجی در زمينه حمایت های مادی و معنوی زنان و خانواده .6

و سلامت  و ارزشهای اسلامی در جهت ارتقای اخلاق زنان یاسيس و یفرهنگ ،یعباد اجتماعاتارزیابی  .1

 معنوی در خانواده و جامعه
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 خاصو شرایط  امیاز زنان در ا یو معنو یماد تیحماموزشی در جهت آدوره های  و غنی سازی برگزاری .8

 یردهيش و یباردار مانند آنان

 با توجه به اخلاق و ارزشهای دینی و اسلامی سالمندان از یقدرشناس و اکرام فرهنگ جیترو .1

 و جامعه سطح در زنان یمعنودینی  یازهاين با متناسب یها کلاس و ها دورهو غنی سازی  یانداز راه .9

 کار یها طيمح

 و منطبق بر آیين و احكام اسلامی زنان یبرا یاسيس و یفرهنگ ،یعباد اجتماعات اریزحمایت و ترویج برگ .۱

 زنان مشارکتجلب 

 بر اساس ارزشهای اسلامی سالم یفرهنگ یکالاها و ها برنامه ارائه و ديتول .6

 های آنان و خانواده ، دختران زنان یبرا مناسب لاتيتسه با یفرهنگ و یارتیز یتورها حمایت و ترویج .1

 و یروح اتيخصوص به توجه با ،یاسلام ضوابط تیرعا با بانوان ژهیو یفرهنگ مراکز و توسعه یانداز راه .7

 محروم مناطق تیاولو با آنان یجسم

 و آنها یفرهنگ تيوضع بهبود جهت یاجتماع ریپذ بيآس و دهید بيآس زنان به یفرهنگ خدمات ارائه .1

 جامعه
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هاي ملي سلامت زنان در نظام سلامت با  ها و برنامه تقويت سیاست: 7هدف اختصاصي

تولیت وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي بر اساس نیازهاي بهداشتي ـ درماني 

 و فناوري روززنان و علم 
 

 

 

 

 

 

 زنان سلامت های  برنامه و ها سياست اجرای بر نظارت و ارزشيابی مستمر، بازنگری .8

 مرتبط با سلامت زنان  یزیو برنامه ر قاتيدر حوزه اطلاعات و تحق یبخش نيب یها یهمكار توسعه .1

موجود جهت  یو دانش ضمن اتيو تجرب یو گسترش استفاده از شواهد علم قاتيتوسعه اطلاعات و تحق .9

 سلامت زنان یبرنامه ها و استهايس تیتقو
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 در ترویج تحليل وضعيت سلامت زنان و یساز انیجر نهيدر زم یآموزش یگاه هادوره ها و کار یبرگزار .8

 بخش سلامت یها برنامه و ها استيس

 بر ديتاک با سلامت رانیمد ژهیو ها برنامه استقرار و سلامت زنان یزیر برنامه و تیریمد یدوره ها یبرگزار .1

 زن رانیمدو مشارکت  حضور

 ادغام دانش سلامت زنان در برنامه های آموزش پزشكی متناسب با نيازهای جامعه .9

 

 

 

 

 

 

 

 مرتبط با سلامت زنان  یمل یبرنامه ها  یابیو ارز شینظام پا یمطالعه و طراح .8

 سلامت زنان  یبان دهینظام د یمطالعه  و طراح .1

 یفرهنگ – یاجتماع – یاقتصاد یها یژگیو  کيدر خصوص سلامت زنان به تفك یسنج ازين .9

 بر یمبتن سلامت خدمات از آنها یمند تیو رضا سلامت یها یفناور اززنان  و استفاده یدسترس یررسب .۱

 نینو یها یفناور
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 دستگاه در زنان سلامت با مرتبط یها حوزه در یزیر برنامه و قاتيتحق و اطلاعات توسعه یها کانون جادیا .8

 ربطیذ ینهادها و ها

 سلامت قاتيتحق و اطلاعات آمار، توسعه یها کانون و ساختارها جادیا جهت لازم نيقوان بیتصو و نیتدو .1

 یپزشك علوم یها دانشگاه و بهداشت وزارت در زنان

 زنان سلامت یبان دهید نظاماستقرار  .9

 (دانشگاه سیير)مشاور ها دانشگاه و ستاد سطح در بهداشت ریوز  زنان سلامت مشاور گاهیجا تیتقو .۱

 زنان سلامت با مرتبط یمل یها برنامه یابيارزش و شیپا نظام استقرار .6

 یپزشك علوم یها دانشگاه و بهداشت وزارت سطح در زنان سلامت فكر اتاق استقرار و طراحی .1

 هیتغذ و سلامت یعال یشورا مجموعه ریز در زنان سلامت گروه کار ليتشك .7

 یبرا ها یاستاندار مجموعه ریز یاجتماع کارگروه و ییغذا تيامن و سلامت کارگروه تيظرف از یبردار هرهب .1

 سلامت زنان یمل یها استيس و ها برنامه یاجرا و تیتقو

  سلامتمورد نياز  یها یفناور اززنان  و استفاده یدسترسفراهمی  .3
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ي  هاي با كیفیت سلامت و متناسب با نیازها فراهمي خدمات و مراقبت: 8هدف اختصاصي

 هاي مختلف زندگي زنان در دوره

 

 

 
 زنان سلامت یمراقبتها ارائه و یمنیو ا یو اثربخش یتمندیابعاد رضا درخدمات  تيفيبهبود مستمر ک .8

 یزندگ مختلف یها دوره یازهاين با متناسب

 یها نهیکاهش هز ،یتيخدمات، پوشش جمعهای خدمات سلامت زنان در بسته  یپوشش همگان توسعه .1

  مهيپوشش ب شیو افزا ستميس

وزارت بهداشت در برنامه های ارائه خدمات سلامت زنان از طریق سازمانهای مختلف و نظارت  تيتول تیتقو .9

 بر اساس برنامه های مشخص 

 مختلف یها دوره یازهاين به توجه با سلامت خدمات از زنان یمند بهره و وضعيت دسترسی ییشناسا .۱

 یزندگ

 ارائه خدمت یها طيمح هيدر کل زن مارانيب حقوق تیرعا و زنان به خدمات ارائه در انسانی کرامت حفظ .6
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 مختلف مراکز و ونیزیتلو و ویراد در زنان سلامت یازهاين خصوص در یعلم یها مناظره برگزاری .8

  یفرهنگ -یعلم

زنان و  ریپذ بيآس یگروهها خصوص در نهاد مردم یسازمانها و یاجتماع یها شبكه کردن فعال .1

 خانواده

  یپزشكهای گروه  یآنان برا یازهايدر خصوص سلامت زنان و ن یعلم یبازآموز یدوره ها یبرگزار .9

 یريشگيپ مختلف سطوح در زنان سلامت استاندارد خدمات ارائه یبرا ینيبال یراهنماها نیتدو .۱

 مرتبط یها سازمان گرید یبرا زنان سلامت خدمات و یزیر برنامه یموزشآ یدوره ها یبرگزار .6

 هيکل یبرا یتعامل یها روش از استفاده با زنان سلامت تیمحور با یعلم یبازآموز یها دوره یبرگزار .1

 یو مراکز بهداشت یعلوم پزشك یتوسط دانشگاه ها یپزشك یگروه ها

ی زنان گروهها یتمام یازهاين با متناسب خدمات ارائه خصوص در شبكه نظام کارکنان یتوانمندساز .7

 (بدسرپرست فروش، تن معتاد،)بزهكار،  ریپذ بيآس یگروهها بر ديتاک با جامعه

 سلامت با مرتبط یليتحص یها رشته و یآموزش مقاطع هيکل دران زن ماريمنشور حقوق ب آموزش .1

 و مانیزا و زنان نيمتخصص و ماماها هيکل بهمادران باردار  زنان و میتكر یعمل وهياصول و ش آموزش .9

 یعموم پزشكان
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 بررسی و  نيازسنجی در خصوص مسائل مرتبط با سلامت زنان در سطوح ملی و استانی و اولویت بندی آنها .8

 بررسی ميزان پاسخگویی به انتظارات غير پزشكی بيماران زن به تفكيک ویژگی های اقتصادی اجتماعی .1

 بررسی تجارب موفق سایر کشورها در خصوص الگوهای ارائه خدمات سلامت زنان  .9

 لزوم وغنی سازی آنها در خصوص تفاوت وضعيت سلامت زنان  تدوین محتوا و متون آموزش پزشكی و .۱

 رویكردهای بالينی در سلامت زنان و مردان

 تدوین شاخص های مناسب ملی و سنجش کيفيت خدمات سلامت زنان در دوره های مختلف زندگی  .6

شناسایی گروههای زنان در معرض خطر و نيازهای سلامت آنان که کمتر مورد توجه و هدف برنامه های  .1

 سلامت هستند.

ر اساس نيازهای تعيين چالش های موجود در دسترسی زنان به خدمات و مراقبت های سلامت با کيفيت ب .7

 دوره های مختلف زندگی

 اولویتها تعيين در نتایج کاربرد و تحليل،  زنان سلامت کشوری ارزیابی و پایش .1

شناسایی رویكردهای همسو سازی و ادغام برنامه های مختلف و در دست اجرا مرتبط با سلامت زنان در  .3

 حوزه های مختلف بخش سلامت 

 مرتبط با سلامت زنانهنماهای بالينی بررسی علل و موانع اجرایی شدن را .8۴

ارائه خدمات متناسب با شرایط زنان با توجه به دانش  مورد نياز در روشهایطراحی شناسایی تجهيزات و  .88

 روز 

 شناسایی عوامل  و طراحی شيوه های ارائه خدمات متناسب با کرامت و حفظ شان زنان .81

 وضعيت سلامت زنان در سطح ملی و استانی طراحی الگوی تحليل نتایج پایش و ارزشيابی .89

 بررسی هزینه اثربخشی خدمات مورد نياز سلامت زنان .8۱

 و راهكارهای رفع آنهادر حمایت و ارتقای سلامت زنان بررسی موانع اجرایی قوانين و مصوبات  .86

 بررسی علل شایع خطاهای پزشكی در خدمات پزشكی زنان و زایمان  .81

  

 پژوهشيراهكارهاي 

        8 اختصاصي فهد
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 های دوره در سلامت جامع و یافته ادغام مراقبتهای بر تأکيد با زنان سلامت خدمات بسته ارائه و تدوین .8

 ی زندگ مختلف

های مختلف زندگی در جهت تشخيص و  زنان، متناسب با دوره مورد نيازارائه مراقبتهای غربالگری  .1

 سرطانهای زنان پيشگيری از بروز مشكلات بالينی از جمله

 تاسيس مراکز جامع سلامت زنان به منظور ارائه خدمات ادغام یافته مورد نياز آنان .9

 ارائه خدمات پيشگيری و غربالگری در برنامه های کشوری بر اساس استانداردها و راهنماهای بالينی بهبود  .۱

ظرفيت شهرداری و شورا یاری و توسعه خدمات پيشگيری و غربالگری بيماریهای غيرواگير با استفاده از  .6

 ی مردم نهاد خانه های سلامت و سازمانها

 در محل کارو....(کارمند و کارگر شاغل )ارائه خدمات پيشگيری و غربالگری برای زنان  .1

 توسعه طرح پيام آوران سلامت عدالت .7

 استقرار سامانه گزارش و بازخورد خطاهای پزشكی با اولویت بخش زنان و زایمان .1

استقرار نظام پایش اجرای راهنماهای بالينی و کيفيت خدمات سلامت زنان در تمامی مراکز ارائه دهنده  .3

 خدمات سلامت

استقرار نظام پایش و ارزیابی رعایت حقوق بيماران و تكریم آنان بویژه در خصوص زنان و مادران باردار در  .8۴

 مراکز ارائه دهنده مراقبت های بارداری و زایمان

 دمات سلامت زنان با استفاده از الگوهای حفظ کرامت انسانی آنانارائه خ .88

تقویت نظام شبكه در خصوص ائه خدمات، متناسب با نيازهای تمامی گروهها با تاکيد بر گروههای در  .81

 معرض خطر یا آسيب پذیر زنان)بزهكار، معتاد، تن فروش، بدسرپرست(

 بهداشتی درمانیت خدماارائه در سلامت  و آموزش ادغام خدمات مشاوره .89

 و فاصله گذاری ترویج الگوی مناسب سن بارداریبرگزاری دوره های آموزش سلامت باروری با تاکيد بر  .8۱

 اطلاع رسانی خدمات و مراقبت های سلامت موجود و در دسترس به جمعيت زنان تحت پوشش .86

 تدوین راهنماهای بالينی برای ارائه خدمات استاندارد سلامت زنان .81

و کار نظارت وزارت بهداشت بر ارائه خدمات سلامت زنان در سایر دستگاه های دولتی و غير ایجاد ساز  .87

 دولتی

 نظارت بر حسن اجرای منشور حقوق بيمار و پاسخگویی به نيازهای غير پزشكی زنان .81

  

 خدماتيراهكارهاي 

        8 اختصاصي فهد
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 ارتقاي سواد سلامت زنان:  9هدف اختصاصي 
 

 

 

در ارتقای سواد سلامت  های عمومی رسانی و رسانه های آموزشی و اطلاع ن سازما جانبه همه تیحما جلب .8

 زنان و خانواده 

 سلامت زنان و خانواده سواد  یدر ارتقا نيمردم نهاد و داوطلب یمشارکت سازمانها بهبود .1

 در ارتقاء سواد سلامت زنان و خانواده مردم مشارکت جلبسازی و  حساس .9

 در ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده در جهت  یعموم آموزش یها استيس نیتدو .۱

 در ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده یعموم آموزش یبرا بودجه و منابع اختصاص .6

 یمل توسعه یها برنامه در زنان سلامت توسعه یها برنامه شتريب یده انیجر .1

 در جهت ارتقای سواد سلامت  زنان سلامت حوزه در فعال نهاد مردم یها سازمان یتوانمندسازحمایت و  .7

 بخش نيب در زنان سلامت یكردهایرو و ها استيس به نسبت یعموم توافق به یابيدست یراستا در تلاش .1

 ییاجرا یها بخش اثرگذارو یها

  

 راهبردها
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در ارتقای سواد سلامت زنان و  مستند یآموزش متون نیتدو و هيته یبرا یعلم مختلف یها گروه ليتشك .8

 خانواده 

 زندگی مختلفو دوره های   یسن یها گروه در زنان جامعه و سواد سلامت یبهداشت یازهاين نييتع .1

 ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده جهت مختلف درموضوعات فهم و درک قابل یآموزش یمحتو نیتدو .9

 در حوزه سلامت زنان اتینشر ی ومجاز یفضا ی،مل رسانه در یآموزش یها برنامه بر نظارت .۱

 یعموم یها مهارت شیوافزا زنان سلامت حوزه در یمجاز ی،داريشن ی،دارید ی،ا رسانه داتيتول شیافزا .6

 و ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده یبهداشت اطلاعات کسب یبرا زنان در زهيانگ جادیا .1

 و خانواده زنانجامعهو آموزشی سلامت  یبهداشت یازهاين اطلس هيته .7

 یها گروه تمام یبرا سلامت سواد یارتقا هدف با جامعه مداخلات نوع نييتع و یآموزش یها برنامه توسعه .1

 بویژه زنان جامعه

  زنان یتوانمندساز توسعه آموزش و ارتقای سواد سلامت و .3

 سطح در زنان و خانواده سلامت گردهمایی های علمی آموزشی و ترویجی برای ارتقای سواد یبرگزار .8۴

 جامعه

 جامعه  در هاآن یريبكارگ و ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده  یآموزش محصولات و توسعه ديتول .88

  افراد تيشخص سازندهی پایه تحصيل دوران در یآموزش یها برنامه در زنان سلامت هایآموزش ورود .81

 و خودمراقبتی سلامت حوزه در فيتكال و حقوق به نسبت و خانواده زنان ژهیبو جامعه یآگاه شیافزا .89

و پيشگيری از  بدنفيزیک  تصویر ذهنی از از تیرضا خصوص در جامعه مختلف سطوح یآگاه شیافزا .8۱

 اعمال جراحی زیبایی القایی

 مختلف سطوح در سلامتارائه خدمات  مهارت شیافزا نهيزم در یبهداشت کارکنان یتوانمندساز .86

 ها و خدمات مرتبط و مشارکت آنان در برنامهارتقای آگاهی مردان در خصوص اهميت سلامت زنان  .81

 مايدر صدا و سارتقای سواد سلامت زنان و خانواده خصوص  در جذاب یو برنامه ها یآموزش یزرهايت ارائه .87

 همه گروهها )اعم از زن و مرد(  یبرا

 با مختلف یها برنامه ارائه قیطر از زنان سلامت یارتقا جهت در مايس و صدا یها برنامه کردن فعال .81

 موسسات و ارگانها یهمكار

 آموزشيراهكارهاي 

   9  اختصاصي فهد
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 مجامع ،یمل ناريسم شها،یهما(، جماعت)نماز یعموم محافل درسلامت زنان  خصوصدر اطلاعات  عیتوز .83

 (یهنر و یفرهنگ مراکز د،یخر)مراکز یعموم

 زنان ریپذ بيآس یگروههااهميت سلامت  خصوص در یاجتماع یها شبكه کردن فعال و یساز آگاه .1۴

در  بروشورهای اطلاعاتی تایيد شده از مراکز علمی و فرهنگی به درب منازل هر منطقهارسال تدوین و  .18

 مورد سواد سلامت زنان و خانواده
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 در زمينه سواد سلامت زنان و خانواده شده ارائه یموزشآمطالب اثربخشی  مطالعه .8

 زنان و خانواده سلامت سواد یها موردمهارت در یبهداشت کارکنان یسازتوانمندنيازهای آموزشی و  مطالعه .1

 نقاط ضعف و قوت  افتنیو در حوزه سواد سلامت زنان و خانواده  نيشيمطالعات پ جینتا یريبكارگبررسی و  .9

 مختلف یگروهها در زنان سلامت سوادآموزش  و سطح  یادوار ارزیابی .۱

 خود سلامت به نسبت زنان یآگاه و سواد سطح بررسی .6

موفق و  یکشورها یمل یها شاخص براساس مختلف ابعاد در زنان سلامت یها شاخص نیتدو و بررسی .1

 در حوزه سلامت یالملل نيب

 و خانواده زنان سلامت سواد نهيزم در یفيک مطالعات انجام .7

 بخش سلامت در حوزه سلامت زنان کارکنان یتوانمند سواد و یادوار مطالعه .1

 در حوزه سلامت زنان ی مسائل اجتماعی فرهنگیقاتيتحق مراکز بابررسی و توسعه همكاری  .3

 زنان سلامت حوزه در یکاربرد هایپژوهش توسعه و حمایت از .8۴

 یآموزش یازهاين نييتع ودر ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده  یآموزش اطلس هيته .88

 سلامت سواد سنجش ابزار یمعتبرساز و یطراح .81

 زنان و خانواده سلامت سواد در یاجتماع یها شبكه نقش یبررس و مطالعه .89

 رانیا درزنان  سلامت با مرتبط یارزشها جامع اطلس نیتدو .8۱

 بر اساس مناطق مختلف کشورزنان و خانواده  سلامتهای ازين نقشه یطراح .86

 جامعه مشارکت هیپا بر سلامت زنان و خانواده قاتيتحق انجامتوسعه و  .81

 

  

 پژوهشيراهكارهاي 

   9  اختصاصي فهد
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 زنان سلامت سواد بهبود یبرا در بخش های مختلف موجود امكانات و منابع تمام از استفاده .8

 اجتماعی و انفرادی آموزش برای مناسب محيط سازی آماده .1

 یموزشآ و بسته های از جمله فضا مناسب یموزشآامكانات  هيته .9

 یمجاز یها حوزه در یاموزش یها رسانه استفاده از .۱

 ی در خصوص سواد سلامت زنان و خانوادهدرمان و بهداشت مراکز کارکنان یبازآموزبرگزاری دوره های  .6

  خدمات دهندگان ارائه و زنان مختلف یها گروه به مشاورهآموزش و  خدمات ارائه .1

 در ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده  مسابقات و شیهما, یآموزش یکلاسها یبرگزار .7

 یمجاز یفضادر  سواد سلامت زنان و خانواده آموزش یبرا مناسب یها شنيكياپل ديتول و جادیا .1

زنان و  سواد سلامت ئجهت ارتقا آموزشی ارائه خدمات مرتبط بامختلف  ینمودن سازمان ها ريدرگ .3

 خانواده

 و آسان برای گروههای مختلف جامعه هساد زبان به هایآموزشبكار گيری  .8۴

 در خصوص ارتقای سواد سلامت زنان و خانواده ملی رسانه از شده ریزی برنامه و بهينه استفاده .88

ارتقای سواد سلامت زنان و بكارگيری تمام امكانات و فضای مجازی و مساجد و اماکن عمومی در جهت  .81

 خانواده

اکز برگزاری مناظره های علمی در رادیو و تلویزیون مبنی بر نيازسنجی سلامت زنان در سطح جامعه و مر .89

 مختلف علمی فرهنگی

 

  

 خدماتيراهكارهاي 

   9  اختصاصي فهد
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 بهبود عدالت در سلامت با تأكید بر عوامل اجتماعي موثر بر سلامت: 11هدف اختصاصي 

 و ارتقاي شاخص هاي آن در مناطق مختلف كشور زنان
 

 

 

 و نيقوان استها،يس نیتدو در توجه به تفاوت شرایط و وضعيت سلامت زنان كردیرو یساز انیجر توسعه .8

 ها برنامه

 ....( و باشگاه ل،يتحص محل منزل، کار، محل) یاجتماع یها طيمحزنان در  تيامن نيتام .1

 یتیریمد و کلان یهای ريگ ميتصمسطح مشارکت زنان در  شیافزا .9

 یاجتماع یها تيفعالمشارکت زنان در  شیافزا مناسب جهت نهيزمایجاد  .۱

 مردان و زنان یهایی داناو  یآگاه شیافزا .6

 از جامعه زنان یاجتماع یها تیحماسطح  شیازاف .1

 زنان اشتغال یبرا یقانون و یفرهنگ بستر یساز فراهم .7

 زنان یاقتصاد یها تيفعال شیافزا جهتایجاد زمينه مناسب  .1

 عدالت و برابری در سلامت یها نشانهعلائم و و  زنان سلامت تيوضعبه  توجه .3

 ازين مورد سلامت خدمات از زنان جامعه یمند بهرهو  یبه عدالت در دسترس توجه .8۴

 سالم یزندگ سبک یبرقرار جهت زنان یتوانمندساز .88

  

 راهبردها
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افزایش آگاهی سياستگذاران، قانون گذاران و برنامه ریزان نسبت به نيازها و اولویتهای مسائل و مشكلات  .8

 زنان

جامعه نسبت به عدالت استفاده از رسانه های آموزشی رسمی و غيررسمی جهت ارتقاء آگاهی و حساسيت  .1

 در سلامت

 آموزش رفتارهای مرتبط با سبک زندگی سالم برای زنان و خانوادهتوسعه  .9

های مرتبط با عوامل اجتماعی موثر  سيباز آ و مردان و کارکنان بخش سلامت زنانجامعه افزایش آگاهی  .۱

 بر سلامت
 

 

 بر سلامت زنان و خانوادهی مرتبط ها ها، قوانين و برنامه ارزیابی تاثير سياست .8

 انجام پژوهش در زمينه عوامل اجتماعی موثر بر سلامت زنان و خانواده .1

 با توجه به تفاوت شرایط و وضعيت راهكارهای برقراری عدالت در سلامت موانع و انجام پژوهش در زمينه .9

 زنان

مندی زنان از خدمات سلامت مورد نياز و عوامل موثر  انجام پژوهش و مطالعات در زمينه دسترسی و بهره .۱

 بر آن

  عدالت در سلامتو  مؤثر بر سلامت زنان های مرتبط با عوامل اجتماعی شاخص تدوین و ارزیابی .6

 به شكل روتين و انجام پژوهشهای پيمایشی زنان های عدالت در سلامت رصد شاخص .1
 

  

 

 

 یمند بهره و یدسترس با مناطق در زنان ازين مورد سلامت خدمات کننده ارائه مراکز توسعه و تقویت .8

 نامناسب 

و اشتغال  یبا حضور زنان جهت رفع مشكلات اقتصاد بازده زود یاقتصاد یها کارگاهو توسعه  یانداز راه .1

 زنان 

  ها خانواده و زنان و توانمندسازی مشاوره مراکز یانداز راه .9

 خانوار سرپرست زنان و دار خانه زنان مهيب توسعه و تقویت و افزایش سطح پوشش .۱
 

 راهكارهاي آموزشي

 11هدف اختصاصي  

 

 راهكارهاي پژوهشي

 11هدف اختصاصي  

 

 راهكارهاي خدماتي

 11هدف اختصاصي  
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: افزايش آگاهي جامعه و خانواده در زمینه نیازهاي سلامت زنان و  11هدف اختصاصي 

 نقش زنان در توسعه سلامت

 

 

 
لاح باورهای جامعه نسبت به جایگاه زنان در حفظ نظام خانواده و تصميم سازی و نقش فرهنگسازی و اص .8

 آنان در سلامت خود و خانواده

اعی و در سلامت و توسعه اقتصادی،اجتم خانهداریاهميت شغل و   تاثيرافزایش آگاهی جامعه از نقش،  .1

 آن  فرهنگی کشور و حمایت از

 توسعه برنامه های آموزش جامعه با هدف ارتقای سواد سلامت .9

 در توسعه سلامت زنان، خانواده و جامعه توانمندسازی زنان .۱

 تدوین سياست های موازنه کار و خانواده .6

 متفاوت زنان در جامعهحمایت همه جانبه جهت ایفای نقش  .1

 تبيين نقش زنان متخصص در توسعه سلامت کشور .7

 

  

 راهبردها
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 تلاش در جهت تغيير نگرش جامعه نسبت به نقش زنان .8

 افزایش نقش رسانه در اصلاح باورهای جامعه  .1

 موزشی آتوسعه آموزش در زمينه توانمندسازی زنان در سطوح مختلف  .9

 توليد منابع آموزشی متناسب با نيازهای آموزشی در سطوح مختلف .۱

نقشهای از آگاهی جامعه  بكارگيری رسانه های مختلف اعم از چاپی و دیداری و دیجيتالی در جهت افزایش .6

 چندگانه زنان

 برگزاری کارگاه های آموزشی توانمند سازی زنان اعم از زنان شاغل و یا خانه دار .1

 ها ای آنان در توسعه سلامت در رسانهزنان متخصص و جایگاه حرفه الگوسازی  و معرفی .7
 

 

 

 

 

 مطالعه در زمينه باورهای موجود در جامعه در مورد نقش زنان .8

 بررسی توانمندی های زنان در حوزه های مختلف وظایف اعم از خانه داری، همسرداری ، فرزند پروری  .1

 وضع موجود آموزش های عمومی و اختصاصی در جامعه در زمينه توانمندسازی و نقش زنانبررسی  .9

 بررسی دیدگاه تصميم گيران و سياستگذاران در زمينه نقش زنان در خانواده و جامعه  .۱

 بررسی راهكارهای موثر برای بالا بردن مهارتهای زنان در نقش های مدیریتی .6

 های آموزشی مورد نيازن مدولسنجش سلامت محيط کار بانوان و تدوی .1
 

 

 

 

 فراهم کردن شرایط برای زنان جهت ایفای نقش های متفاوت آنان در جامعه .8

 تدوین سياست های حمایت از کار و خانه برای زنان .1

 های چندگانه زنان)همسری، مادری و اجتماعی(تدوین قوانين حمایتی از نقش .9
  

 راهكارهاي آموزشي

 11هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي خدماتي

 11هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي پژوهشي

 11هدف اختصاصي 
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 توسعه ارائه خدمات سلامت زنان در مناطق محروم: 12هدف اختصاصي 

 

 
 

 

ارائه و طراحی نظام اطلاعاتی جامع جهت آگاهی سياستمداران، تصميم گيران و برنامه ریزان در  خصوص  .8

 رومارتقای سلامت زنان و ارائه خدمات سلامت برای این گروه آسيب پذیر با تاکيد بر ارائه در مناطق مح

 به خدمات سلامت زناندسترسی جمعيت  آموزش و ارتقای .1

 گسترش برنامه های خود مراقبتی برای زنان مناطق محروم  .9

 تسهيل آموزش زنان و دختران و کاهش ميزان بيسوادی و افزایش سواد سلامت .۱

 ائه خدمات با استقاده از مشارکتهای مردمی)داوطلبين و خيرین سلامت(تقویت نظام ار .6

 و توسعه کارآفرینی بنيه علمی و مالی افراد مناطق محرومتقویت  .1

  

 راهبردها
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ارائه مطالب مستند و مفيد متناسب با وضعيت زنان مناطق محروم بدليل سواد متفاوتی که در این گروه  .8

 وجود دارد.

 ارائه فيلم و برنامه های رادیویی و کارگروه .1

 دار و مصور قابل فهم برای زنان مناطق محروم بخصوص سالمندان ارائه مطالب عكس .9

سواد سلامت و آموزش های مرتبط با سلامت متناسب با شرایط زنان مناطق محروم در راستای  ارتقای .۱

 اولویتهای سلامت زنان مناطق محروم

 تدوین برنامه آموزشی خود مراقبتی خاص زنان با شرایط سواد و دسترسی به منابع  .6

 فاده از رسانه های استانی برای آموزش است .1

 آموزش مدیران و خبرگان استانی در خصوص اهميت آموزش و سواد زنان  .7

 تهيه محتوای آموزشی برای گروههای هدف مختلف  .1

ارائه تيزرهای آموزشی و برنامه های طنز در خصوص سلامت زنان در صدا و سيما برای همه گروهها )اعم از  .3

 زن و مرد( 

ن برنامه های صدا و سيما در جهت ارتقای سلامت زنان از طریق ارائه برنامه های مختلف با فعال کرد .8۴

 همكاری ارگانها و موسسات

توزیع اطلاعات در این خصوص در محافل عمومی)نماز جماعت(، مجامع عمومی)مراکز خرید، مراکز  .88

 فرهنگی و هنری(

 ترس به جمعيت تحت پوششاطلاع رسانی خدمات و مراقبت های سلامت موجود و در دس .81

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 12هدف اختصاصي 
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 تعيين جمعيت تحت پوشش در منطقه های محروم  .8

 شناسایی نيازهای آموزشی افراد مناطق محروم در حوزه سلامت  .1

 ی آموزشی در مناطق محروم در حوزه سلامتتعيين اولویتها .9

 در حوزه سلامتتهيه و تدوین محتوای آموزشی در مناطق محروم  .۱

 شناسایی برنامه های سلامت موجود ارائه شده در  مناطق محروم .6

 شناسایی موانع اجرایی در مناطق محروم خصوصا)حاشيه شهرها و مناطق دور از دسترس( .1

 وضعيت سواد زنان و دختران به تفكيک مناطق محروم تعيين چالشهای موجود در ارتقای .7

 تدوین بسته توانمندسازی مدیران زن .1

 طراحی مدل مشارکت مردمی در قالب داوطلبين و خيرین سلامت .3

 

  

 راهكارهاي پژوهشي

 12هدف اختصاصي 
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 های مورد نياز در حوزه سلامت برحسب سنين مختلف در مناطق محرومتامين و توزیع وسایل و مراقبت .8

 تعيين نيروهای داوطلب برای ارائه خدمات و نيازهای سلامت گروه مورد نظر  .1

 استفاده از خدمات موجود در سایر ارگانها و موسسات  .9

پيش بينی منابع لازم برای تداوم خدمات سلامت کنونی به زنان بدر مناطق محروم و اضافه کردن برنامه  .۱

 های سلامت جدید

پيش بينی و تامين منابع لازم برای توسعه خدمات زنان مناطق محروم و اضافه کردن برنامه های سلامت  .6

ر راستای نيازهای گروه هدف با در نظرگرفتن تسهيلات شغلی برای کارکنان و ارائه دهندگان جدید د

 خدمات سلامت در مناطق محروم)جهت افزایش ثبات گروه ارائه خدمات(

استفاده از ظرفيت خيرین سلامت برای ارائه خدمات سلامت در مناطق محروم برای ارتقائ سلامت مادر و  .1

 کودک 

 یه با پوشش بالا و بدون هزینه)حفظ و ارتقای شبكه(ارائه خدمات پا .7

 تقویت برنامه های کارآفرینی در مناطق محروم با استفاده از همكاری بين بخشی .1

 

  

 راهكارهاي خدماتي

 12هدف اختصاصي 
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توانمندسازي و حمايت از نقشهاي مختلف زنان در خانواده و جامعه : 13هدف اختصاصي 

 در مناطق مختلف كشور

 

 

 

 سياست های حمایتی از زنان)کاهش ساعات کاری، توازن کار و خانه(تدوین و تصویب واجرای  .8

 فردی ، خانوادگی و اجتماعی نقش های  در ایفایتوسعه محيط های حمایت از زنان  .1

 توجه ویژه به زنان مناطق محروم و حاشيه شهرها .9

 حفظ امنيت شغلی زنان شاغل بعد از مرخصی زایمان .۱

 ر ارائه خدمات حمایتی به زنان شاغلد ارائه مشوق مالياتی به کارفرمایان .6

 ارتقای امنيت خانوادگی و اجتماعی زنان .1

 اصلاح و به روزرسانی کليه قوانين و دستورالعمل ها در حوزه نظارت بر مراکز ارائه خدمات .7

 حمایت از اشتغال زنان متناسب با نقش آنان در خانواده .1

 زنان، اعتماد به نفس و هویت دینی ، معنوی  ارتقای خودباوری .3

 ارتقای فرهنگ جامعه در خصوص حمایت از نقشهای مختلف زنان در خانواده .8۴

 تدوین وتصویب سياست های حمایتی از زنان و ایفای نقش های متفاوت آنان در جامعه و خانواده .88

 خانواده های سبز)حامی خانواده(برنامه های تدوین و نام گذاری  .81

 توجه و تحليل تفاوت شرایط و نيازهای زنان در سياست ها و برنامه های توسعه ملی تقویت .89

 های زنان در جامعهدر خصوص نقش مناطق مختلف در سطح جامعه ناسالمتصحيح باورهای  .8۱

 کشور سياست های عمومی درخانواده مسئوليت ها در و  زنان کار مابين سياست های موازنه ادغام .86

 بين محافل دینی و مجامع علمی در زمينه نقش زنان در جامعه تقویت گفتمان .81

 توسعه قوانين حمایتی ویژه از زنان در دوران مختلف زندگی متناسب با شرایط خاص فيزیولوژیک .87

  

 راهبردها



 

 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند                       فرهنگستان علوم پزشکی گروه سلامت زنان
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فردی ، خانوادگی و  هاینقش اهميتآموزش زنان از سطوح مختلف ابتدایی تا دانشگاهی و جامعه در مورد  .8

   زنان اجتماعی

 توليد محتوی آموزشی, منابع و کتب در مورد نقش زنان در خانواده و جامعه .1

 ایرانی زنان در خانواده و جامعه -آموزش برای تغيير نگرش زنان در مورد نقش اسلامی  .9

 آموزش در کتب درسی .۱

 انآموزش به جامعه در سطوح مختلف جهت حمایت از نقشهای مختلف زن .6

 استفاده از رسانه های ملی و فضای مجازی در این خصوص .1

 ورود بحث های آموزشی در زمينه نقش های زنانگی و مردانگی در کتب آموزشی مدارس .7

توانمندسازی زنان روستایی و حاشيه نشين از طریق توانمندسازی مسئولين خانه های بهداشت اعم از  .1

 بهورز،پزشک و ...

 

 

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 13هدف اختصاصي 
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 مطالعه ميزان آگاهی زنان از نقش های مختلف زنان در خانواده و جامعه .8

 مطالعه ميزان آگاهی و نگرش مدیران و سياست گذاران در مورد نقش زنان .1

 مطالعه تاثيرگذاری نقش آفرینی زنان در توسعه جامعه .9

 جامعهمطالعه اعتقاد زنان در مورد نقش آنان در خانواده و  .۱

 مطالعه قوانين حمایتی از ایفای نقش مختلف زنان در خانواده و جامعه .6

 انجام تحقيقات پژوهشی در خصوص نقش زنان شاغل و بكارگيری آنها در جهت رفع نقایص  .1

 مطالعه ميزان اجرایی شدن قوانين حمایتی وميزان تاثير آنها در موفقيت زنان .7

 شدهبررسی ميزان تاثيرگزاری پژوهشهای انجام  .1

 های راهبردی در جهت نشان دادن نقش زنان در ارتقای سلامت خانواده و جامعهحمایت از پژوهش .3

 های راهبردی در جهت نشان دادن ميزان موفقيت زنان در نقش های مختلفحمایت از پژوهش .8۴

 های خانوادگی در مناطق مختلف کشور خصوصا مناطق کمتر توسعه یافتهبررسی ارزش .88

 سياست های موازنه کار و خانوادهتدوین و کاربرد تطبيقی کشورهای موفق در زمينه  مطالعه .81

 بررسی و تحقيق از رضایتمندی زنان شاغل و خانه دار در مورد نقش خود در خانواده و جامعه .89

 مطالعه ميزان تاثير قوانين حمایتی در تشویق فرزندآوری .8۱

 مطالعه ارزش های خانوادگی .86

 معه در خصوص ازدواج سفيدمطالعه دیدگاه های جا .81

  

 پژوهشيراهكارهاي 

 13هدف اختصاصي 
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 برای ایفای نقش زنان در سطوح مختلف مدیریتی و حمایتی ایجاد محيط مناسب .8

افزایش تسهيلات شغلی زنان شاغل مانند دورکاری، کاهش ساعت کاری بویژه برای زنان شاغل دارای فرزند  .1

 خردسال

 ادارات دولتی جواردر برای زنان شاغل   ها مهدکودکو حمایت از  توسعه .9

 زنان در حوزه سلامت بهبود مشارکت سازمانهای مردم نهاد و داوطلبين .۱

 توسعه ارائه خدمات سلامت زنان در مناطق محروم .6

 در بخش های مؤثر بر سلامت افزایش مشارکت زنان در سطوح عالی و تصميم گيری .1

 خانواده های سبز)طبق تعریف شاخص ها(حمایت، معرفی و تشویق ترویج ،  .7

 

  

 راهكارهاي خدماتي

 13هدف اختصاصي 
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: افزايش مشاركت زنان در سطوح عالي سیاستگذاري ، تصمیم گیري 14هدف اختصاصي 

 و اجرايي نظام سلامت

 

 

 

 

 ارتقای توانمندی و مهارتهای مدیریتی زنان در سطوح مختلف .8

 رفع موانع فرهنگی مشارکت زنان در تصميم گيری  .1

 ظرفيت ها و توانمندی های جامعه زنانشناسایی  .9

مشارکت زنان در سطوح عالی آموزش و پژوهش و استفاده بهينه از توان افزایش  مناسب جهتزمينه ایجاد  .۱

 و استعداد آنان

 

 

  

  

 راهبردها
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حساسيت در خصوص سلامت برگزاری دوره های آموزشی برای مدیران ارشد وزارت بهداشت با هدف ایجاد  .8

 زنان

در نظر گرفتن سهميه ویژه برای زنان مدیر و کارشناس جهت دوره های آموزشی مدیریتی در داخل و  .1

 خارج کشور

 تقویت رسانه ها در آموزش جامعه در حوزه مهارتها و توانمندی های مدیریتی زنان در خانواده و جامعه .9

 

 

 

 

 

 

 

 بررسی روند مشارکت زنان در سياست گذاری و تصميم گيری نظام سلامت .8

 مشارکت زنان در مدیریت نظام سلامت در کشورهای مختلف  مطالعه .1

 کشور بررسی چالشهای مدیریت زنان از دیدگاه مدیران ارشد نظام سلامت .9

 کشور بررسی موانع فرهنگی اجتماعی حضور زنان در سطوح عالی مدیریت .۱

 ویژگی های مثبت و منفی جایگاه های مدیریتی زنان در جامعه در تجارب بين المللیبررسی  .6

و علمی  )فقهی حقوقی( بررسی و تبيين جایگاه و نقش های مدیریتی زنان در جامعه از دیدگاه اسلامی .1

 )جامعه شناسی و روانشناسی و ... (

و تأمين نيازهای علمی و تحقيقاتی  حمایت از محققان سلامت زنان بویژه زنان محقق و تشویق و ترغيب .7

 آنان

 

  

 راهكارهاي پژوهشي 

 14هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي آموزشي 

 14هدف اختصاصي 
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 ارائه الگوهای برتر و موفق مدیریت زنان بویژه در نظام سلامت  در قالب کتاب ، مستند تلویزیونی و ... .8

 برگزاری گردهمایی ها و همایش ها در تبيين جایگاه زنان در مدیریت) نظام سلامت( .1

 شناسایی زنان توانمند مدیر و ایجاد بانک اطلاعاتی در این خصوص .9

 تقویت نقش رسانه های جمعی در ارتقای باور جامعه به توانمندی های مدیریتی زنان  .۱

 انتشار نشریه و مجلات ویژه در موضوعات مرتبط با مدیریت زنان .6

 ی مدیران ارشدنظارت بر اعمال قوانين و مقررات شایسته سالاری در انتخاب و ارتقا .1

 اختصاص بودجه متناسب جهت انجام پروژه های تحقيقاتی سلامت زنان بویژه توسط محققين زن .7

  

 راهكارهاي خدماتي 

 14هدف اختصاصي 
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 : توسعه و ارتقاي برنامه هاي خود مراقبتي براي زنان و خانواده15هدف اختصاصي 

 

 

 

 اصلاح نگرش زنان در خصوص اهميت مراقبت ازسلامت خود .8

 و جامعه در خصوص اهميت خودمراقبتیافزایش آگاهی خانواده  .1

 افزایش مهارتهای زنان در خصوص روش های خود مراقبتی .9

 برنامه ریزی آموزش های خود مراقبتی برای زنان شاغل و خانه دار .۱

 اختصاص منابع برای آموزش خودمراقبتی .6

 تهيه راهنماهای آموزشی در مورد خودمراقبتی .1

 تی برای خود و خانوادهافزایش مشارکت زنان و جامعه در خودمراقب .7

 توانمندسازی زنان و ارتقای سواد خود مراقبتی .1

 

  

 راهبردها
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 تدوین محتوی آموزشی مناسب برای خودمراقبتی زنان و خانواده .8

 یگيری و پایش آموزش ها .1

 توليد رسانه آموزشی مناسب برای زنان و خانواده .9

 در تمام سطوح از پزشک تا بهورز در مورد خود مراقبتیبازآموزی کارکنان بهداشتی  .۱

 افزایش اطلاعات عمومی و بهداشتی کليه سطوح جامعه .6

 تهيه مطالب آموزشی در زمينه خودمراقبتی در کتب درسی .1

 استفاده بهينه از امكانات رسانه ملی .7

 ایجاد کمپين های آموزشی جهت تنظيم اهداف .1

 قبتی زنان آسيب پذیر مناطق محرومتنظيم برنامه آموزشی در زمينه خودمرا .3

افزایش دسترسی زنان به خدمات و مراقبت های سلامت با کيفيت و متناسب با نيازهای دوران مختلف  .8۴

 زندگی

 افزایش دسترسی به منابع آموزشی در جهت ارتقای سواد سلامت .88

 آموزش های کلان وگسترده تربيت سفيران سلامت برای خانواده ها و در سطح جامعه .81

 وین آزمون های خودمراقبتی برای خانواده ها و آموزش مراقبت به زنانتد .89

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 15هدف اختصاصي 
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 بررسی وضعيت خود مراقبتی زنان و خانواده ها در کشور .8

 تعيين نياز های خود مراقبتی زنان و خانواده ها در کشور .1

 مختلف خودمراقبتیحمایت از پژوهش های راهبردی در خصوص ابعاد  .9

 پژوهش در خصوص ابعاد مختلف خود مراقبتی برای تمامی اعضای خانواده .۱

 پژوهش در خصوص تعيين نوع شاخص ها برای اندازه گيری ميزان تاثير راهكارها در ارتقای خود مراقبتی .6

 

 

 

 

 

 

 

 بهداشتی و درمانی نظام ارائه خدماتخود مراقبتی در  تشویقی و حمایتی ارائه خدماتتوسعه و  .8

فراهم نمودن و تسهيل امكان استفاده از خدمات تشخيصی و غربالگری در نظام ارائه خدمات )از قبيل بسته  .1

 های بيمه تكميلی یا خدمات رایگان برای معاینات و آزمونهای تشخيصی سرطانهای زنان(

 راقبتیتدوین قوانين حمایتی در ترویج خودم .9

  

 راهكارهاي پژوهشي

 15هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي خدماتي

 15هدف اختصاصي 
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توسعه كمي و كیفي آموزش پزشكي زنان در كسب تخصص هاي :  16هدف اختصاصي 

 مورد نیاز سلامت زنان

 

 

 

گيری از تخصص آنان در توسعه  ایجاد فرصت و امكانات عادلانه در تربيت نيروی متخصص زن به منظور بهره .8

 سلامت زنان

 مدیریت نظام سلامت کشورتوسعه مشارکت زنان متخصص در سطوح مختلف  .1

های اختصاصی سلامت زنان، و تنوع بخشی به  افزایش کمی و کيفی سطح آموزش پزشكی زنان و مهارت .9

 های دانشگاهی متناسب با نيازهای سلامت آنان در دوره های مختلف زندگی رشته

  

 راهبردها
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های زنان در  آفرینی پزشكی و تدوین منابع درسی متناسب با نيازها و نقشریزی آموزش  اهتمام بر برنامه .8

 سلامت خانواده و اجتماع

 ریزی جامع و راهبردی در خصوص تربيت زنان متخصص و مورد نياز جامعه در راستای توسعه و تعالی رنامهب .1

 کشور نظام سلامت

 فرهنگی ریزی آموزشی و افزایش مشارکت اعضای هيأت علمی زن در برنامه .9

 ی علوم پزشكیریزی آموزشی دانشگاهها افزایش مشارکت اعضای هيأت علمی زن در برنامه .۱

های  های تخصصی، فرصت ارتقاء سطح علمی، آموزشی، پژوهشی و مدیریتی زنان در دانشگاهها از طریق دوره .5

 در کوتاه مدت و درازمدت …مطالعاتی و 

 نخاص زنا یتوسعه دانشگاهها و مراکز آموزش عال .6

دانشگاهی از طریق  تقویت هویت ملی و دینی و روحيه اعتماد به نفس و خودباوری در زنان و دختران .7

 های فرهنگی برنامه

 تهاجم فرهنگی توسعه و تعميق بينش سياسی دانشجویان بمنظور دفاع از نظام اسلامی و مقابله با  .8

علمی تخصصی و  گوناگون یها مناسب از مفاخر زنان مسلمان در عرصه یها و الگوها اسوه یاهتمام به معرف .9

 دانشگاهها یو متون آموزش یفرهنگ یها در برنامه فرهنگی اخلاقی

و  یآموزش یبرنامه ها قیاز طر یاسلام نیاصول و مواز تیفرهنگ عفاف و حجاب و رعا تیتوسعه و تقو .01

 دانشگاهها یفرهنگ

  

 راهكارهاي آموزشي

 16هدف اختصاصي 
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تخصيص بخشی از امكانات، اعتبارات پژوهشی، موضوعات و منابع تحقيقات به مسائل و موضوعات مورد نياز  .8

 سلامت زنان

حمایت از محققين زن در بخش پژوهش و فن آوری های سلامت و تلاش جهت رفع مشكلات آنان و بهبود  .1

 زندگی مادی و معنوی آنان

هيأت علمی و محققين و دانشجویان تحصيلات تكميلی زن با سایر دانشگاهها و توسعه ارتباط علمی اعضاء  .9

 مجامع علمی در سطح ملی و بين المللی

 حمایت از تشكيل و توسعه انجمنهای علمی تخصصی زنان در حوزه سلامت زنان .۱

 تخصيص امكانات علمی و پژوهشی مناسب جهت جذب نخبگان علمی زن  .6

 وهشی مرتبط با سلامت زنان به منظور ارتقاء وضعيت پژوهشهاتوسعه و ساماندهی واحدهای پژ .1

توسعه مشارکت اعضاء هيأت علمی و پژوهشگر زن در فعاليتهای مربوط به پارکهای فن آوری و شهرکهای  .7

 تحقيقاتی در حوزه سلامت  

 

 

 

 

بر اصل تعهد و  ديفرصت عادلانه با تأک جادیا منابع درسیریزی آموزش پزشكی و تدوین  اهتمام بر برنامه .0

به عنوان  یتیریزنان متخصص در نظام مد یها یاز توانمند یريگ در جذب و بهره یسالار ستهیتخصص و شا

 یدر دانشگاهها و مراکز آموزش عال یعلم أتيه یاعضا

 یها یاز توانمند یريگ در جذب و بهره یسالار ستهیبر اصل تعهد و تخصص و شا ديفرصت عادلانه با تأک جادیا .2

 یدر دانشگاهها و مراکز آموزش عال یعلم أتيه یبه عنوان اعضا یتیریزنان متخصص در نظام مد

به عنوان  ليو فارغ التحص دهیزنان آموزش د یفيو ک یاز مشارکت کم یمناسب و تخصص یريگ هرهب .9

 داریتوسعه پا جادیکشور و ا یمناسب از نظام آموزش یور بهره یتوسعه در راستا یها در برنامه یمل یها هیسرما

 و متوازن.

 .یالملل نيو ب یدر مجامع مل یو حوزو یزنان دانشگاه یو فرهنگ یاز تجارب علم نهياستفاده به .۱

 یدولت ینظام مند و مناسب از نظام آموزش عال یور بمنظور بهره یشغل یها فرصت جادیجهت ا یهماهنگ جادیا .5

  از اتلاف آن یريزنان با توجه به صرف منابع و جلوگ

 یها تيزنان در نظام سلامت، متناسب با مسئول یريبكارگ یبرا ریانعطاف پذ یو آموزش یقانون رياتخاذ تداب .1

 (یو مادر یآنان )همسر یخانوادگ

 راهكارهاي پژوهشي

 16اختصاصي هدف 

 راهكارهاي خدماتي

 16هدف اختصاصي 



 

 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند                       فرهنگستان علوم پزشکی گروه سلامت زنان

 


 
 

:رفع موانع فرهنگي، اقتصادي و فیزيكي براي دسترسي و استفاده  17هدف اختصاصي 

 ازخدمات مورد نیاز سلامت

 

 

 

ارتقا آگاهی سياستمداران، برنامه ریزان و تصميم گيران و افراد اجرایی در خصوص ابعاد مختلف دسترسی و  .8

 موانع موجود

سياستگذاران، ازائه دهندگان و شناسایی موانع فرهنگی، اقتصادی و فيزیكی دسترسی به خدمات از دید  .1

 گيرندگان خدمت

برنامه ریزی و سياستگذاری در حوزه سلامت با توجه به موانع فرهنگی، اقتصادی و فيزیكی دسترسی و  .9

 استفاده از خدمات

استفاده از ظرفيت رسانه های عمومی برای اطلاع رسانی در خصوص اهميت مشكلات سلامت زنان و شيوه  .۱

 دسترسی به خدمات

 استفاده از ظرفيت مددکاری اجتماعی برای افزایش دسترسی به خدمات سلامت زنان .6

  

 راهبردها
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آموزش مسئولان و مدیران و کارشناسان در خصوص مشكلات و موانع موجود اعم از فرهنگی، اقتصادی و  .8

 قانونی

جمعی)صدا و سيما(، مطبوعات و ارائه بروشور و تراکت در اطلاع رسانی و آموزش از طریق رسانه های  .1

 مراکز آموزشی و فرهنگی

آموزش و توجه و احترام به  باورهای فرهنگی و مذهبی جمعيت تحت پوشش برای ارائه دهندگان خدمات  .9

 در مراکز  

 ارتقای سواد سلامت در خصوص تعيين کننده های اجتماعی سلامت برای ارئه دهندگان خدمات سلامت  .۱

 ارتقای  سطح  مطالب آموزشی در دوره های کلاسيک در خصوص اهميت سلامت زنان  .6

 ارتقای سطح مطالب آموزشی در دوره های کلاسيک برای اطلاع از موانع فرهنگی موجود .1

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 17هدف اختصاصي 
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 نيازسنجی و الویت بندی در خصوص مشكلات و موانع موجود در انجام طرحهای سلامت زنان  .8

 بررسی موانع حقوقی و قضایی در دسترسی و ارائه خدمات سلامت به زنان .1

 شناسایی عوامل اجتماعی موثر بر سلامت زنان، تعيين و سنجش شاخص های عدالت در سلامت زنان   .9

 شناسایی موانع اجرایی بيمه همگانی زنان در قالب بيمه سلامت ایرانيان .۱

  بررسی مقررات در مسایل حقوقی مرتبط با مراکز ارائه خدمات غير حضوری .6

 تدوین محتواهای آموزشی برای گروههای هدف مختلف .1

 

 

 

 

 

 

ارائه مستندات مربوط به موانع فرهنگی اقتصادی و فيزیكی دسترسی و استفاده از خدمات سلامت  .8

 زنان)مطالعات و تحقيقات( به سياستگذاران و تصميم گيران حوزه سلامت 

 شناسایی و نظارت بر خدمات سلامت زنان در ارگانها و موسسات  .1

مددکاری اجتماعی، مشاوره در خصوص  ایجاد شبكه های مجازی رسمی ارائه خدمات سلامت روان، .9

 بيماریهای دارای انگ اجتماعی 

 اطلاع رسانی در خصوص خدمات مددکاری زنان و خانواده .۱

  

 راهكارهاي پژوهشي

 17هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي خدماتي

 17هدف اختصاصي 
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 هاي بین بخشي ها و هماهنگي : تقويت همكاري 18هدف اختصاصي 

 

 

 

ارتقای سلامت زنان از طریق های مؤثر بر  های بين بخشی در تدوین برنامه ها و هماهنگی تقویت همكاری .8

 شورای عالی سلامت

های علميه جهت انعكاس موضوعات سلامت زنان به آنان و رفع ابهامات و  تقویت ارتباط فعال با حوزه .1

 های فقهی در تأمين امنيت و حق سلامت زنان سازی دیدگاه شفاف

، ورزشكاران(در جوامع محلی در آگاه سازی افراد کليدی و مرجع)روحانيون، اساتيد دانشگاه ها، هنرمندان .9

 زمينه سلامت زنان 

سازی و  های مختلف در پيشگيری، ایمن ها و سازمان سازی مسئوليت و تقویت نقش و عملكرد دستگاه شفاف .۱

 های اجتماعی تأثيرگذار بر سلامت زنان در راستای برنامه های توسعه کشور کنترل آسيب

 دولتی در حوزه سلامت زنان توسعه ارتباط و همكاری با سازمانهای غير .6

  

 راهبردها
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آموزش پيام گزاران سلامت) نمایندگان سایر دستگاه ها در وزارت بهداشت(جهت حساس سازی سایر  .8

 دستگاه ها به موضوعات مرتبط با سلامت زنان

گنجاندن مباحث و موضوعات مرتبط با سلامت زنان در همایشها و دوره های آموزشی آکادميک بویژه برای  .1

 (MPHسياستگذاران و مدیران)دوره 

رگزاری سمينارها و دوره های آموزشی با موضوع اهميت و ابعاد سلامت زنان برای جمعيت های هدف ب .9

 رانروحانيون، اساتيد دانشگاه ها، هنرمندان، ورزشكا

 

 

 

 

 

 

 

شناسایی و استفاده از ساختارها و ظرفيت های موجود در دستگاه های ذیربط مرتبط و موثر بر سلامت  .8

 زنان  

های آموزشی متناسب با نيازهای سلامت زنان و عوامل فرهنگی و اجتماعی تأثيرگذار بر آن از  تدوین برنامه .1

های ذیربط. برنامه ریزی  بخشی وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكی با دستگاهطریق تعامل بين 

پژوهش های مشترک با مراکز پژوهشی حوزه های علميه در زمينه موضوعات سلامت زنان و رفع ابهامات و 

 های فقهی در تأمين امنيت و حق سلامت زنان سازی دیدگاه شفاف

 ل آسيب های اجتماعی تاثير گذار بر سلامت زنانتبيين مسوليت و نقش سازمان ها در کنتر .9

بررسی راهكارهای تقویت همكاری و ارتباط ما بين مراکز دولتی با قوه قضائيه و مقننه در زمينه ارتقای  .۱

 سلامت زنان

 تدوین الگوی حمایت طلبی جهت گسترش همكاری ها و هماهنگی بين بخشی جهت ارتقای سلامت زنان  .6

  

 راهكارهاي پژوهشي

 18هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي آموزشي

 18هدف اختصاصي 
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 تشكيل شبكه مجازی و بهره برداری از نهادهای غيردولتی مرتبط با سلامت زنان .8

 بهره گيری از ظرفيت انجمن های خيریه برای اجرای برنامه های مرتبط با سلامت زنان .1

 تدوین و تصویب قوانين ارتقائ سلامت زنان و حمایت از زنان آسيب پذیر .9

 امل بين بخشی مرتبط با سلامت زنان برای دستگاه ها و نهادهای ذیربطجریان سازی اطلاعات عو .۱

  

 راهكارهاي خدماتي

 18هدف اختصاصي 
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: بهبود مشاركت اجتماعي و الگوي اشتغال زنان متناسب با نقش آنها 19هدف اختصاصي 

 در خانواده

 

 

 

به های شغلی و کسب درآمد برای زنان از طریق خود اشتغالی و مشاغل خانگی  ها و ظرفيت توسعه مهارت .8

 پذیر و نيازمند توسط دستگاهها و نهادهای ذیربط. ویژه در اقشار آسيب

 حمایت قانونی از نقشهای مادری و همسری زنان در الگوی اشتغال زنان  .1

 بهبود شرایط محيط کار متناسب با عوامل خطر سلامت زنان .9

  

 راهبردها



 

 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند                       فرهنگستان علوم پزشکی گروه سلامت زنان

 


 
 

 

 

 

 

 مهارتهای شغلی برای زنان بویژه در اقشار آسيب پذیر و نيازمندآموزش و بهبود خود اشتغالی و  .8

 تدوین مدولهای آموزش مهارتهای شغلی و سلامت شغلی زنان .1

 تدوین مدولهای آموزش قوانين شغلی و سلامت زنان .9

 آموزش ایمنی شغلی و سلامت حرفه ای برای زنان شاغل و خانه دار .۱

 متخصص در بخشهای مختلف اجتماعی و اقتصادیآموزش مهارتهای مدیریتی برای زنان نخبه و  .6

 آگاه سازی و آموزش قوانين شغلی و حمایتی زنان شاغل برای جمعيت زنان .1

  

 راهكارهاي آموزشي

 19هدف اختصاصي 

 



 

 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند                       فرهنگستان علوم پزشکی گروه سلامت زنان

 


 
 

 

 

 

 

 ارزیابی ميزان اثربخشی و عملكرد قوانين موجود در توسعه مشارکت اقتصادی و اشتغال زنان .8

در حمایت و توانمندسازی زنان فقير نيازمند و آسيب پذیر)سرپرست خانوار، بررسی عملكرد قوانين موجود  .1

 بدسرپرست و خود سرپرست( و تعيين خلأهای موجود

 بررسی عملكرد قوانين موجود در حمایت از نقشهای مادری و همسری زنان شاغل .9

 بررسی وضعيت مشاغل خانگی زنان و ميزان تأثير آن در اقتصاد خانواده و جامعه .۱

 سی سطح سلامت زنان شاغل و خانه دار و عوامل مؤثر بر آنبرر .6

 بررسی تأثير نقشهای چندگانه زنان و استرسهای ناشی از آن بر سلامت آنان  .1

 بررسی نقش شغل خانه داری در توسعه اجتماعی و اقتصادی کشور .7

ت امور خانه( بررسی شيوه های محاسبه ارزش اقتصادی و توسعه ای شغل خانه داری) شغل مادری و مدیری .1

 و حمایت از آن در برنامه های توسعه کشور

 بررسی شيوه های توانمند سازی اقتصادی زنان در مقابله با فقر، نيازمندی و آسيب پذیری اجتماعی .3

 بررسی راهكارهای حمایت از نقشهای همسری و مادری زنان شاغل .8۴

 ط محيط کار زنانبررسی راهكارهای حمایت و توسعه مشاغل خانگی زنان و بهبود شرای .88

 بررسی آسيب پذیری اقتصادی زنان و تأثير آن بر سلامت خانواده و جامعه و ارائه راهكارها .81

 بررسی ميزان بهره مندی زنان کشور از پوشش بيمه های بهداشتی درمانی و تأمين اجتماعی .89

قوانين و مقررات بررسی وضعيت و پيامدهای ناشی از اجرای قانون اشتغال نيمه وقت، دورکاری و سایر  .8۱

 شغلی زنان

  

 راهكارهاي پژوهشي

 19هدف اختصاصي 
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تأسيس و تقویت مراکز مشاوره شغلی و کاریابی بانوان شاغل یا جویای کار با اولویت زنان نيازمندو آسيب  .8

 پذیر ) سرپرست خانوار ، بدسرپرست و خود سرپرست( 

کودکان خردسال و مهد کودک برای زنان شاغل با اولویت زنان بهره مندی از تسهيلات و امكانات نگهداری  .1

 کم درآمد و آسيب پذیر شاغل)سرپرست خانوار، بدسرپرست و خود سرپرست(

 بهره مندی و پوشش زنان خانه دار از بيمه های بهداشتی درمانی و تأمين اجتماعی .9

 و بيمه های بهداشتی درمانی حمایت از زنان سرپرست خانوار با تأکيد بر پوشش بيمه تأمين اجتماعی .۱

تدوین قوانين و مقررات حمایت از سلامت زنان شاغل متأهل متناسب با مسئوليتهای خانوادگی و شغلی  .6

 آنان

های زنان کارشناس، متخصص و تحصيل کرده به گونه ای که ایجاد تسهيلات لازم برای استفاده از توانایی  .1

 وشرایط زندگی، منجر به کناره گيری از فعاليت اجتماعی نشود.اهتمام آنان به ایفای نقش خود درخانواده 

  

 راهكارهاي خدماتي

 19هدف اختصاصي 
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: ترويج سبک زندگي ايراني اسلامي و تقويت نقش محوري مادري و 21هدف اختصاصي 

 تربیتي زنان در خانواده

 

 

 

 

 دار و نقش آنان درسلامت فرد و خانواده و جامعه  های ناظر بر موقعيت زنان خانهآموزش .8

 و نظارت بر اجرای آن هماهنگی و نظام مند کردن قوانين حمایت از خانواده .1

 های فيزیكی فراهم سازی فرصت لازم برای زنان و دختران جهت انجام فعاليت .9

سازی اوقات فراغت آنان )از طریق  رفع موانع موجود در دسترسی آنان به امكانات مور نياز و بهينه .۱

 ربط(  سازمانهای ذی

فرهنگ ورزش در بين دختران و زنان، رفع موانع موجود و دسترسی آنان به امكانات مورد نياز و توسعه  .6

 سازی اوقات فراغت آنان توسط سازمانهای ذیربط بهينه

 ترویج و ارتقای رفتارها و عادات سالم غذایی در بين زنان و خانواده ها .1

 توسعه آگاهی زنان و دختران در مورد رفتارهای پرخطر .7

 و مسئوليت پذیری اعضای خانواده همكاریروحيه  ترویج .1

ترویج و تقویت باورهای دینی معنوی زنان و جامعه در زمينه فرهنگ عفاف و امنيت روانی اجتماعی  .3

 خانواده و جامعه

تبيين ارزش انسانی زنان و تقویت هویت ملی و دینی، خودباوری و اعتماد به نفس در زنان و دختران و  .8۴

 د نسل سالم و جامعه پویانقش آنان در تولي

  

 راهبردها
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توسعه آموزش های رسمی و غير رسمی) مدارس، دانشگاهها، رسانه ها( در خصوص آموزش قوانين ازدواج،  .8

 حقوق و تكاليف به زوجين 

آموزش شيوه های توسعه شخصيت فردی، اعتماد به نفس و هویت مستقل و خودساخته فرهنگی، مذهبی  .1

 و خانوادگی 

آموزش و تقویت آگاهی های خانواده و جامعه نسبت به تامين نيازهای عاطفی و شخصيتی و شكل گيری  .9

 هویت دینی و اجتماعی فرزندان به ویژه دختران

ه با نهادهای آموزشی و پرورشی و ایجاد هماهنگی بيشتر در بين آنها به آموزش شيوه های ارتباط خانواد .۱

 منظور ایفای نقش بهتر در تربيت فرزندان و ترویج سبک زندگی سالم ایرانی و اسلامی

توسعه آموزش های رسمی و غير رسمی) مدارس، دانشگاهها، رسانه ها( در خصوص آموزش و تقویت  .6

 ر روابط اعضای خانوادهاخلاق، معنویت، محبت و صميميت د

آگاهسازی و تقویت روحيه تعادل در جوانان در رویكرد آنان به مدگرایی و بيان مستدل و منطقی اثرات و  .1

 های غربی و تقویت مدگرایی ملی پيامدهای مدگرایی افراطی و پرهيز از تقليد کورکورانه از مد

رت بخشی به زنان و دختران بمنظور ای و دانشهای کاربردی جهت مها ارائه آموزشهای فنی و حرفه .7

 گسترش اشتغال مولد خانگی 

های صحيح در خصوص معيارهای صحيح همسرگزینی، مهارتهای زندگی  آموزش رسانه ها در ترویج دیدگاه .1

های  های ازدواج از قبيل جهيزیه سبک، مهریه متناسب و پرهيز از تحميل هزینه مشترک، تقليل هزینه

 سنگين 

روابط همسری، مسئوليت پذیری، مهارتهای زندگی، تقویت پيوندهای عاطفی، نشاط  آموزش غنی سازی .9

 مندی آنان از زندگی زناشویی و روابط جنسی سالم  روحی و افزایش رضایت

 آموزش حقوق و تكاليف زوجين و قوانين حمایت خانواده، ازدواج و طلاق برای خانواده ها .8۴

 موزش و مشاوره سلامت و تحكيم خانوادهتوانمندسازی دست اندرکاران برنامه های آ .88

وری بهينه از اوقات فراغت در خانه، انجام کارهای  آموزش دختران و زنان خانه دار در خصوص بهره .81

 های غير حضوری های مختلف و آموزش المنفعه و کسب سایر مهارتهای فردی و اجتماعی توسط رسانه عام

مندی از  ها نسبت به موانست بيشتر با طبيعت و بهره دهآموزش و ترغيب عمومی بویژه در زنان و خانوا .89

 مواهب طبيعی و سير و سفر

آموزش اعضای خانواده در جهت پيشگيری از برخوردهای خشونت آميز و تلاش درحل منطقی مشكلات  .71

 خود از طریق مراجعه به مراکز مشاوره و مددکاری اجتماعی سازمانها و مراجع قانونی

  

 راهكارهاي آموزشي

 21هدف اختصاصي 
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بازنگری و اصلاح قوانين حمایت از خانواده با تأکيد بر حمایت از نقش مادری و تربيتی زنان در ارزیابی،  .8

 خانواده

انجام مطالعات مقایسه ای با سایر کشورها در مورد قوانين حمایت از خانواده با تأکيد بر حمایت از نقش  .1

 واده مادری و تربيتی زنان در خان

 پيشگيری از طلاق ازدواج و قوانين حمایت از خانواده در ایران درو اجرای  ارزیابی عملكرد  .9

 طلاق و حضانت فرزندان بازنگری قوانين حقوقی زنان درارزیابی و  .۱

پيامدهای سلامت جسمی، عاطفی روانی و اجتماعی زنان و خانواده ها ناشی از چند همسری علل و بررسی  .6

 مردان

 انجام مطالعات مقایسه ای در باره ازدواج و قوانين خانواده در کشورهای مختلف  .1

 بررسی وضعيت ازدواج و عوامل تأثيرگذار بر ان .7

 بررسی علل و پيامدهای کاهش ازدواج و افزایش طلاق و شناسایی راهكارهای مناسب .1

 بررسی نحوه ترویج سبک زندگی ایرانی اسلامی از طریق کتب درسی  .3

 انش، نگرش و عملكرد جوانان در مورد ازدواج، زندگی مشترک و مسئوليتهای آنبررسی د .8۴

 بررسی ميزان رضایتمندی در ازدواج ها و عوامل موثر برآن  .88

 ارزیابی و اثربخشی خدمات مشاوره خانواده در تحكيم روابط خانوادگی .81

 بررسی کيفيت خدمات مشاوره خانواده و راهكارهای ارتقائ آن .89

 مناسب مشاوره به زوجين در موارد بحرانی شناسایی روشهای .8۱

بازنگری برنامه های آموزش رسمی با تأکيد بر مهارتهای زندگی و مسئوليت پذیری  نقشهای ارزیابی و  .86

 خانوادگی

بررسی و تدوین مدولهای آموزش مهارتهای زندگی و مسئوليت پذیری  نقشهای خانوادگی برای زوجين در  .81

 آستانه ازدواج

 نگری جهت تقویت متون آموزشی در حوزه خانواده و ازدواج و پایش و ارزشيابی مستمر آنهابازارزیابی و  .87

 بررسی علل و مشكلات کمبود فعاليت فيزیكی و ورزشی در دختران و زنان و راهكارهای بهبود آن .81

 پژوهشيراهكارهاي 

 21هدف اختصاصي 
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مربوط  های بندی، اولویت بندی و تنظيم برنامه انجام تحقيقات نيازسنجی از زنان و دختران بمنظور موضوع  .83

 ها به اوقات فراغت زنان با رعایت اصل تنوع، جذابيت، کارآمدی و جدید بودن برنامه

های فرهنگی  تعيين اولویتهای تحقيقاتی در خصوص نحوه تامين اوقات فراغت و ارزیابی مستمر از برنامه .1۴

 و دختران بانوان از طریق پژوهشهای نظر سنجی و تاثير سنجی بر زندگی فردی، اجتماعی و.... زنان

انجام پژوهشهای تطبيقی بمنظور استفاده از راهكارهای عملی و اقدامات انجام یافته پيرامون اوقات فراغت  .18

 زنان و دختران در کشورهای مسلمان و غير مسلمان

گذران اوقات فراغت زنان در مراکز فرهنگی مختلف و تبادل  انجام پژوهشهای تطبيقی برای بهبود وضع .11

 اطلاعات

موانع و مشكلات دسترسی و بهره مندی دختران و زنان از تسهيلات و امكانات مورد نياز در غنی بررسی  .19

 سازی اوقات فراغت

ریزی،  بررسی راهكارهای ایجاد ارتباط سازمانی و هماهنگی ميان کليه دستگاههای سياستگذاری، برنامه .1۱

 اجرایی و نظارتی درخصوص بهينه سازی اوقات فراغت زنان و دختران

های اوقات فراغت توسط مدیران هر دستگاه و  دوین شاخصها و ارزیابی عملكرد سالانه درخصوص برنامهت .16

 ارسال آن به مراکز برنامه ریزی و نظارتی  زنان و جوانان در سطوح ملی و استانها

 های دینی و اسلامی در خصوص ترویج رفتارهای سلامت معنوی بویژه تدوین مدولهای آموزشی شامل آموزه .11

 ارتباطات و روابط اجتماعی و خانوادگی

بررسی و معرفی سيره عملی معصومين )ع(، بزرگان علمی و ادبی و فرهنگی، منطبق با مقتضيات زمان و  .17

 مكان و شرایط سنی جوانان

های  بررسی و تبيين فلسفه و پيامدهای مثبت فرهنگی اجتماعی، روانی و اخلاقی عفاف و حجاب درعرصه .11

 ثرات منفی عدم رعایت آن در سست کردن بنيانهای اخلاقی خانواده و جامعهمختلف زندگی و ا

بررسی موانع و مشكلات و نيازسنجی خانواده ها در تامين نيازهای عاطفی و شخصيتی و شكل گيری  .13

 هویت دینی و اجتماعی فرزندان به ویژه دختران

های غربی و  و تقليد کورکورانه از مدبررسی علل و پيامدهای رویكرد دختران و زنان به مدگرایی افراطی  .9۴

 راهكارهای تقویت مدگرایی ملی و روحيه تعادل در جوانان

بررسی شيوه ها و راهكارهای تقویت  کارکردهای زیستی، تربيتی، روانی و عاطفی خانواده به عنوان  .98

 ها و کتب درسی مهمترین بستر رشد فرهنگی جامعه از طریق رسانه

های  روحيه همكاری و وفاداری متقابل زن و مرد در زندگی مشترک و بحرانبررسی راهكارهای ترویج  .91

 ها ستيزی در برنامه خانوادگی و پرهيز از ترویج روحيه مردستيزی و یا زن
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 های فرهنگی و اخلاقی در بين اعضای خانواده و ارایه راهكارهای مناسب بررسی علل ناهنجاری .99

نهادهای آموزشی و پرورشی و ایجاد هماهنگی بيشتر در بين آنها به بررسی شيوه های ارتباط خانواده با  .9۱

 منظور ایفای نقش بهتر در تربيت فرزندان

 بررسی آگاهی زوجين و خانواده از قوانين مربوط به حقوق و وظایف یكدیگر .96

 های اجتماعی و مجازی بر سلامت زنان و خانواده و سبک زندگیبررسی نقش مثبت و منفی شبكه .91
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ریزی جهت ارتباط، هماهنگی و توسعه فعاليتهای نهادهای اجرایی و قانونی در راستای ترویج سبک برنامه .8

 زندگی ایرانی اسلامی

دختران)بخصوص در مناطق محروم( توسط نهادهای ذیربط از و  توسعه فضاهای ورزشی اختصاصی بانوان .1

 شهرداری ها، و وزارت ورزش و جوانانجمله آموزش پرورش، 

رعایت اصول و ضوابط معماری اسلامی و ملی با توجه به خصوصيات روحی و جسمی بانوان در شهرسازی،  .9

ها و دستگاهها و نهادهای  ساخت و تجهيز مدارس و مراکز فرهنگی و ورزشی ویژه آنان توسط شهرداری

 ذیربط

طریق تقویت بودجه و امكانات ورزش همگانی و آموزشگاهی و ایجاد و توسعه تشكيلات ورزشی بانوان از  .۱

 احداث و تجهيز فضاها و اماکن ورزشی زنان

ریزی، اجرایی و  ایجاد ساختارهای بين بخشی جهت هماهنگی ميان کليه دستگاههای سياستگذاری، برنامه .6

عات و منابع درخصوص نظارتی بمنظور استفاده بهينه از توان و امكانات موجود و تبادل تجربيات، اطلا

 اوقات فراغت زنان و دختران

مندی سریع، آسان و ارزان از تسهيلات فراغتی در محل زندگی و کار  ایجاد و توسعه مراکز فرهنگی و بهره .1

 بانوان

 اختصاص بوستانها، مراکز فرهنگی و تفریحی مختص بانوان .7

تر در شهرها با امكانات گوناگون اعم های چند منظوره فرهنگی، هنری، ورزشی محفوظ و مست ایجاد مجتمع .1

از کتابخانه، سالن اجتماعات، سالن سينما، مهدکودک، وسایل شهربازی، غذاخوری، محل خرید برای زنان و 

 خانواده ها

های لباس ایرانی و بومی مناطق مختلف کشور و ممانعت از تبليغ  ها و الگو انجام تبليغات در معرفی نماد .3

 هنگ ایرانی ا اسلامیهای مغایر با فر الگو

نظارت و ارزیابی مستمر رسانه ها و شبكه های اجتماعی در جهت کنترل و پيشگيری از مفاسد اخلاقی و  .8۴

 اجتماعی ترویج اخلاق و رفتارهای مغایر با ارزشهای فرهنگی اجتماعی مذهبی جامعه ایرانی

 هكارهاي خدماتيرا

 21هدف اختصاصي 
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علمی فرهنگی، با لحاظ موفقيت آنها  معرفی و ارایه الگو از زنان و مردان موفق جامعه در عرصه های مختلف .88

 در نقش مادری، پدری و همسری

مندی بانوان محروم و مستضعف از امكانات موجود فرهنگی بدون پرداخت  ایجاد تسهيلات لازم برای بهره .81

 هزینه

بازنگری و بهبود قوانين و خدمات تامين اجتماعی زنان بویژه در باره زنان آسيب پذیر)زنان خود سرپرست ،  .89

 بدسرپرست و سرپرست خانوار(

تقویت، ارتقاء و به روزرسانی برنامه ها و قوانين حمایتی زنان بهنگام عدم پایبندی اخلاقی همسر )چند  .8۱

 همسری یا روابط خارج از ازدواج(

 های بنيادهای ازدواج به منظور جلب مساعدت دولت و خيرین در امر ازدواج جوانان توسعه فعاليت .86

اج مندرج در سند ازدواج) مهریه، نصف کردن اموال پس از طلاق و ... ( و رفع موانع اصلاح قوانين ازدو .81

 اجرایی آنها

 بازنگری و اصلاح قوانين و ساختارهای حقوقی، اقتصادی و فرهنگی برای پيشگيری از وقوع طلاق .87

 ت در رفع موانعایجاد و توسعه مراکز مشاوره و آموزش قبل از ازدواج برای جوانان و ارائه خدمات و تسهيلا .81

 تقویت و توسعه مراکز مشاوره خانواده بویژه در دادگاهها .83

 نظارت بر کيفيت و نحوه ارائه خدمات مشاوره خانواده .1۴

 های ارائه دهنده خدمات مشاوره  و مددکاری زنان NGOتقویت و حمایت از   .18

ميان بانوان متعهد و  اجتماعی از -ریزان و مربيان فعاليتهای فرهنگی  جذب و تربيت مدیران، برنامه .11

 متخصص

 های دانشجوییهای آسان در اقشار مختلف جوانان مانند ازدواجترویج و توسعه ازدواج .19
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: ارتقاي سلامت زنان آسیب پذير )بي سرپرست ، خود سرپرست ، 21هدف اختصاصي 

 بدسرپرست و سرپرست خانوار (

 لازمو توانمندسازي آنان از طريق اقدامات و خدمات  حمايتي 

 

 

 

ارتقای خدمات و حمایت های ویژه مورد نياز سلامت برای دختران و زنان آسيب پذیر، زنان سرپرست  .8

 خانوار، خود سرپرست و دارای معلوليت های فيزیكی، روانی و اجتماعی بویژه در   

 مناطق محروم  

 مالی و اجتماعی از آنانتوانمندسازی زنان خودسرپرست، بدسرپرست و حمایتهای حقوقی و  .1

ساماندهی و هدفمندسازی تسهيلات اشتغال زایی با تاکيد بر سه دهک اول درآمدی بویژه در زنان خود  .9

 سرپرست، بد سرپرست و معلول نيازمند

و افراد  تعميم بيمه های اجتماعی قانونی جهت حمایت از زنان خود سرپرست، بدسرپرست و معلول نيازمند .۱

 تحت تكفل آنان

  

 راهبردها
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آموزش مهارت های لازم به مادران جهت شناسایی و پيشگيری از آسيب های اجتماعی بين دختران  .8

 نوجوان و جوان

 مهارت آموزی به زنان سرپرست خانوار در زمينه خود اشتغالی و مهارتهای فنی، شغلی و اجتماعی .1

 آموزش قوانين و مقررات حمایت اجتماعی زنان خودسرپرست، بدسرپرست و معلول جسمی  .9

 تربيت نيروی انسانی مددکاری و مشاوره و جذب و بكارگيری آنها در مراکز مربوط  .۱

 

 

 

 

 

 

 جوان مطالعه  شيوع شناسی نرخ اعتياد به مواد مخدر در بين دختران نوجوان و .8

 مقایسه تطبيقی قوانين حمایتی و بيمه ای زنان سرپرست خانوار در ایران و کشورهای موفق .1

 بررسی شيوه ها و راهكارهای توسعه کمی و کيفی بيمه های اجتماعی زنان .9

 بررسی وضعيت موجود جامعه زنان خود سرپرست،بدسرپرست و معلول و راهكارهای ارتقائ وضعيت آنان .۱

حمایتی از جامعه زنان خودسرپرست،بدسرپرست و معلول و پيامدهای فردی خانوادگی و ارزیابی قوانين  .6

 اجتماعی

 مطالعه علل و پيامدهای فردی خانوادگی و اجتماعی آسيب های اجتماعی زنان .1

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 21هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي پژوهشي

 21هدف اختصاصي 
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نياز سلامت برای دختران و زنان برنامه ریزی مناسب جهت دسترسی به خدمات و حمایت های ویژه مورد  .8

آسيب پذیر، زنان سرپرست خانوار،خودسرپرست و دارای معلوليت های فيزیكی، روانی و اجتماعی بویژه در 

 مناطق محروم توسط دستگاه های ذیربط

ایجاد و توسعه مراکز فوریتی و خدمات مشاوره و مددکاری برای زنان آسيب پذیر شامل خطوط تلفنی  .1

 های امن در سطح کشورو خانه اجتماعیاورژانس 

 ایجاد شبكه های مردم نهاد و مردمی شناسایی و ارائه خدمات مددکاری و مشاوره  .9

 ارائه خدمات مشاوره رایگان به زنان و دختران آسيب دیده از اعتياد .۱

)ایدز، ارائه خدمات تشخيصی درمانی به زنان و دختران مبتلا به آسيب های اجتماعی و بيماریهای خاص  .6

 اعتياد و ... (

 طراحی و اجرای بسته های بيمه های اجتماعی زنان .1

 برنامه ریزی ایجاد شغل و تسهيلات اشتغال زایی مناسب برای زنان خودسرپرست، بد سرپرست و معلول .7

  

 راهكارهاي خدماتي

 21هدف اختصاصي 
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 : تدوين و اصلاح قوانین حمايت از سلامت زنان22هدف اختصاصي 
 

 

 

 های اجتماعی و ضمانت اجرایی آنها زنان در مقابل آسيبقوانين حمایت از  بهبود .8

 های آنان مساعد جهت اجرای منشور حقوق زنان و مسئوليت های زمينه توسعه .1

در تدوین سياست ها، قوانين و مقررات مؤثر بر  توجه به شرایط و وضعيت زنانجریان سازی رویكرد بهبود  .9

 نانآسلامت 

 ن قوانين و سياست های مؤثر بر سلامت زنانمشارکت و حضور زنان در تدویافزایش  .۱

 تدوین قوانين در راستای ترویج سبک سالم زندگی خانوادگی .6

تدوین قوانين در راستای تقویت دسترسی به خدمات مورد نياز سلامت زنان بویژه در حوزه های بهره مندی  .1

 از بسته های خدمات بيمه ای سلامت ) خودمراقبتی، غربالگری، و توانبخشی(

 

  

 راهبردها
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ارائه خدمات آموزشی حقوقی متناسب با سن و جنس جهت آگاهی زنان و خانواده از قوانين حمایت  .8

 های سيار، مسابقات و اهدای جوائز و... سلامت زنان و خانواده از طریق ایجاد تورهای آموزشی، کتابخانه

 از قوانين و حقوق زنان و خانواده از طریق کتب درسی متوسطه و دانشگاهی  سازی و آموزش جامعهآگاه .1

 

 

 

 

 

 

 

بررسی موانع اجتماعی و چالش های تدوین و اجرای قوانين حمایتی سلامت زنان از دیدگاه سياستگذاران،  .8

 تصميم گيران و جامعه زنان

 بررسی، ارزیابی و تحليل و تعيين خلأ های قوانين موجود حمایت از سلامت زنان  .1

انجام پژوهش در زمينه موانع اجرایی قوانين موجود حمایت از سلامت زنان با توجه به شرایط فرهنگی  .9

 حاکم بر مناطق گوناگون و ارائه راهكارها

 سلامت زنان توسط دستگاههای ذیربطپایش و نظارت بر اجرا و بكارگيری قوانين مصوب حمایت از  .۱

 بررسی علل عدم حضور یا بكارگيری زنان در سطوح تصميم گيری و قانونگذاری و ارائه راهكارها .6

ها با قوانين جمهوری زنان در سایر کشورها و مقایسه آنمطالعه تطبيقی قوانين مدنی مرتبط با سلامت  .1

 اسلامی ایران

 كرد و پيامدهای اجرای قوانين مدنی در حوزه زنان و خانواده انجام پژوهشهای ميدانی از نتایج عمل .7

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 22هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي پژوهشي

 22هدف اختصاصي 
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های آشنایی با قوانين حمایت از سلامت زنان در مراکز شبكه بهداشت کشور برای ریزی آموزشی دورهبرنامه .8

 جمعيت تحت پوشش

سلامت زنان و خانواده با توجه به مسائل مبتلا به و نيازهای بازنگری و اصلاح قوانين و سياستهای مؤثر بر  .1

 خانواده امروزی

بعنوان رابطين حقوقی سلامت زنان جهت افزایش آگاهی جامعه زنان از قوانين   تربيت زنان داوطلب .9

 حمایتی زنان

 تدوین قانون آموزش زوجين ازحقوق و مسئوليت های همسری و خانوادگی و شروط ضمن عقد، قبل از .۱

 عقد ازدواج

ها از قوانين مدنی سلامت زنان، های تلویزیونی و رادیویی در زمينه افزایش آگاهی خانوادهتهيه برنامه .6

 کودکان و سالمندان

 ها از قوانين مدنی سلامت زنان، کودکان و سالمنداناندازی مراکز مشاوره جهت آگاهی خانواده راه .1

 

  

 راهكارهاي خدماتي

 22هدف اختصاصي 
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 قتصادي مؤثر بر سلامت زنان: بهبود عوامل اجتماعي ا 23هدف اختصاصي

 

 

 

 

 ارتقای سطح آگاهی زنان و مردان در زمينه عوامل اجتماعی و افتصادی مرتبط با سلامت .8

 وضعيت تحصيلی زنان و افزایش بهره وری نيروی زنان فارغ التحصيل یارتقا .1

های  زندگی با توجه به آموزهتوانمندسازی و حمایت از زنان، خانواده و جامعه در خصوص مهارتهای لازم  .9

 های اجتماعی ای در پيشگيری و کنترل آسيب دینی و شرایط فرهنگی، بومی و منطقه

 های متعدد زنان در خانواده و اجتماع  ها از نقش و مسئوليت توسعه آگاهی زنان و خانواده .۱

 بهبود وضعيت اقتصادی، اشتغال و درآمدزایی زنان .6

  

 راهبردها
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 آموزش خانواده ها بخصوص روستایيان در مورد اهميت و مزایای تحصيل دختران  .8

 آموزش توانمند سازی، مهارتهای زندگی و حل مشكل به دختران دانش آموز و دانشجو  .1

( در سطوح مختلف ویژه زنان و دختران بویژه در onlineهای آموزش مجازی و برخط )توسعه شيوه .9

 دور افتاده مناطق محروم و

توسعه آموزشهای عمومی و سواد آموزی ویژه زنان از طریق رسانه های عمومی رادیو و تلویزیون بویژه در  .۱

 مناطق محروم و روستایی

تعيين نيازهای آموزشی سلامت زنان و عوامل فرهنگی و اجتماعی و معنوی تاثيرگذار درگروههای مختلف  .6

 آموزشیسنی و براساس پایه های مختلف تحصيلی و 
 

 

 

 

 

 بررسی وضعيت و پيامدهای حضور زنان در مقاطع تحصيلات تكميلی و شناسایی راهكارهای مدیریتی .8

تعيين نيازهای آموزشی سلامت زنان و عوامل فرهنگی و اجتماعی و معنوی تاثيرگذار بر آن درگروههای  .1

 مختلف تحصيلی و آموزشیمختلف سنی و براساس پایه های 

بررسی وضعيت و الگوی توزیع جنسی نيروی انسانی در رشته های مختلف تحصيلی و ارائه راهكارهای  .9

 مناسب

 بررسی وضعيت کلی خوابگاههای دختران دانشجو .۱

 بررسی وضعيت سلامت جسمی روانی و اجتماعی دانشجویان دختر .6

 بررسی وضعيت اعتياد در بين دانشجویان دختر  .1

ی موانع تحصيل دختران در مقاطع زیر دیپلم بویژه در مناطق روستایی و محروم کشور و عوامل مؤثر بررس .7

 و ارائه راهكار

 بررسی وضعيت اشتغال فارغ التحصيلان دانشگاهی زن، عوامل مؤثر و ارائه راهكارهای افزایش بهره وری  .1

 جهت ادامه تحصيلبررسی وضعيت و پيامدهای عزیمت دختران دانشجو به خارج از کشور  .3

بررسی شيوه های نوین و مناسب برای ارتقای شغلی و افزایش بهره مندی از خدمات تخصص زنان فارغ  .8۴

 التحصيل دانشگاهی و رفع موانع

 بررسی وضعيت نابرابری و موانع بكارگيری زنان در موقعيت های مدیریتی و تصميم گيری .88

  

 راهكارهاي آموزشي

 23تصاصي هدف اخ

 

 راهكارهاي پژوهشي

 23هدف اختصاصي 
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 ایجاد و توسعه تسهيلات تحصيلی ویژه دختران در محل اقامت خانواده ها .8

 تقویت مراکز مشاوره تحصيلی در مقاطع دبيرستان و دانشگاه .1

 تهيه بانک اطلاعات فارغ التحصيلان، متخصصين و مدیران زن .9

 بهبود تسهيلات در خوابگاههای دختران)تغذیه، بهداشت، ورزش و تفریحات سالم( .۱

 مشاوره دانشجویی دختران در زمينه های مختلفتقویت مراکز  .6

 ایجاد و توسعه مراکز مشاوره شغلی، کارآفرینی و کاریابی زنان فارغ التحصيل آموزش عالی .1

 رفع موانع ارتقاء شغلی و کسب موقعيت های مدیریتی و تصميم گيری برای زنان متخصص واجد شرایط .7

 

  

 راهكارهاي خدماتي

 23هدف اختصاصي 
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ازدواج و تشكیل خانواده سالم و حفظ و استحكام : توسعه فرهنگ 24هدف اختصاصي 

 كیان خانواده و پیشگیري از طلاق 

 

 

 

 ترویج ازدواج بهنگام و پایدار و آگاهانه بر اساس معيارهای مناسب .8

 توسعه زمينه های اقتصادی اجتماعی فرهنگی ازدواج  .1

 افزایش آگاهی و مهارتهای فردی و اجتماعی در جهت تشكيل خانواده سالم .9

 گسترش فرهنگ ایثار در خانواده ها .۱

 ارائه الگوی صحيح خانواده بر اساس فرهنگ ملی و آموزه های دینی .6

 پذیری در خانواده ها توسعه فرهنگ مسئوليت .1

 افزایش آگاهی و مهارت در بهبود روابط زناشویی .7

 تقویت نقش محوری زن در رشد و تعالی خود و سایر اعضای خانواده .1

  

 راهبردها
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 های آموزشی مهارت زندگی و برقراری روابط سالم خانوادگی در مدارس و دانشگاهها برگزاری دوره .8

های آموزشی مهارتهای زندگی در حل مشكلات و مدیریت بحران خانواده برای زوجين تازه  برگزاری کلاس .1

 ازدواج کرده 

 ایرانی -خانواده و ازدواج مطابق با فرهنگ اسلامیآموزش والدین جهت هدایت جوانان به تشكيل  .9

آموزشهای دینی تشكيل خانواده در ترویج و توسعه فرهنگ ایثار و اخلاق اسلامی بر زاری دوره های برگ .۱

 پایه مودت و محبت

 آموزش نقش ها و مسئوليت های خانوادگی بر مبنای روابط عادلانه قدرت در خانواده .6

 ویی و همسرداری و روابط سالم جنسی در خانوادهآموزش مهارتهای زندگی زناش .1

 

 

 

 

 

 

 پژوهش در زمينه موانع و چالشهای فرهنگی، اجتماعی و اقتصادی ازدواج بهنگام جوانان .8

 بررسی ميزان آگاهی و عملكرد جوانان از مسئوليت پذیری در خانواده .1

 راهكارهای پيشگيرانه بررسی علل طلاق در کشور و ارائه .9

 بررسی راهكارهای ازدواج مجدد برای افراد جدا شده    .۱

 بررسی نحوه مشارکت سازمانهای مردم نهاد و خيرین در جهت ازدواج جوانان و تشكيل خانواده .6

نيازسنجی آموزشی و تدوین منابع آموزش مهارتهای زندگی مشترک، همسرداری، روابط سالم جنسی،  .1

 و مسئوليتهای متقابل زوجين برای جمعيت هدف زنان، مردان و خانواده فرزندپروری و حقوق

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 24هدف اختصاصي 

 

 راهكارهاي پژوهشي

 24هدف اختصاصي 

 



 

 ملی سلامت زنان جمهوری اسلامی ایران سند                       فرهنگستان علوم پزشکی گروه سلامت زنان

 


 
 

 

 

 

 

 

 

هایی با هدف رفع موانع اقتصادی ازدواج ازطریق ایجاد تسهيلات مالی و شغلی و توانمندسازی  تدوین برنامه .8

 جوانان

 بر ازدواج آسانایجاد و توسعه مراکز مشاوره ازدواج با تاکيد  .1

 های در شرف طلاق نظارت بر کيفيت خدمات مشاوره به خانواده .9

 ارائه خدمات مشاوره زنان مطلقه جهت برقراری زندگی مناسب و سالم .۱

راه اندازی مراکز توانمند سازی، کارآفرینی و مهارت آموزی شغلی برای جوانان در شرف ازدواج، جهت رفع  .6

 صوصی، خيرین و سازمانهای مردم نهادمشكلات اقتصادی با مشارکت بخش خ

  

 راهكارهاي خدماتي

 24هدف اختصاصي 
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: پیشگیري و كنترل آسیبها و ناهنجاري هاي اجتماعي مانند اعتیاد و  25 هدف اختصاصي

 بزهكاري در زنان

 

 

 

 

 های اجتماعی در زنان و خانوادهپيشگيری و کاهش آسيب .8

های دینی  ناهنجاریهای اجتماعی با توجه به آموزهارتقای مهارتهای زندگی جهت مقابله با انواع آسيب ها و  .1

 ای و شرایط فرهنگی، بومی و منطقه

 افزایش تاب آوری، توان خود کنترلی و خود نظارتی در افراد جامعه بویژه زنان .9

 های اجتماعیهای مبتلا به آسيبها و خدمات مورد نياز زنان و خانوادهتوسعه حمایت .۱

  

 راهبردها
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تقویت، جذب و بكارگيری نيروها و سازمانهای داوطلب در شبكه های اجتماعی و گروههای همسان و هميار  .8

 در آموزش و توانمندسازی زنان در معرض خطر اعتياد و خانواده های معتادین  

پزشكان، ورزشكاران، ترویج الگوهای مثبت و کنترل بدآموزیها از طریق گروههای مؤثر و مرجع جامعه مانند  .1

 هنرمندان و ...

 آموزش کادر پزشكی در زمينه روشهای نوین پيشگيری و درمان اعتيادتوسعه  .9

اجرای برنامه آموزش مهارتهای زندگی) از جمله تفكر انتقادی، ایفای صحيح نقش در زندگی خانوادگی و  .۱

كلات)تاب آوری( با هدف پيشگيری اجتماعی، سبک سالم زندگی و رفتارهای سالم اجتماعی( و مقابله با مش

از آسيبهای اجتماعی و روانی در مدارس برای دانش آموزان، معلمان و مسئولان مدارس و والدین دانش 

 آموزان 

آموزش و ارتقای تاب آوری و مهارتهای زندگی )از جمله تفكر انتقادی، سبک سالم زندگی و رفتارهای سالم  .6

 های تحصيلی اجتماعی( به دانشجویان کليه رشته

ارتقائ سطح سلامت روان و تاب آوری افراد جامعه با آموزش های رسانه ای از قبيل صدا سيما، روزنامه،  .1

 مجلات بيلبوردهای خيابانی 

های اجتماعی از طریق مدیریت مناسب بحران های خانوادگی و  آموزش تاب آوری با هدف کاهش آسيب .7

 رسيدن به رشد مضاعف در این فرایند های زندگی و¬اجتماعی ، ناملایمات و سختی 

اجرای برنامه های آموزشی در جهت اصلاح نگرش زنان به مشكلات و چگونگی مواجهه با آنها، هوشمندی  .1

شناخت باورها، عقاید و فرضيات اشتباه و توانایی نظم بخشيدن به افكار   در گرفتار نشدن در غم و نا اميدی،

 در جهت کامروایی و خلاقيت 

آموزش جهت ترویج فرهنگ مراجعه خانواده ها به مراکز مشاوره خانواده جهت توانمندسازی و تاب ارائه  .3

 آوری مناسب در هنگام مواجهه با مشكلات خانوادگی و اجتماعی

مداخلات آموزشی پيشگيرانه برای آگاهی، نگرش و تاب آوری دانشجویان و آماده سازی جامعه در مورد  .8۴

 ، مواد مخدر و قرص های روان گردان شيوه های مقابله با سيگار

 

  

 راهكارهاي آموزشي

 25ختصاصي هدف ا
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 بررسی وضعيت اعتياد و دسترسی به مواد مخدر در ميان زنان و عوامل مؤثر بر آن .8

 ارزیابی برنامه ها و قوانين موجود در زمينه کنترل اعتياد بویژه در مورد زنان و خانواده  .1

 درمان اعتياد و نحوه پياده سازی آن ها در جامعهبررسی روشهای نوین  .9

 بررسی روشهای کاهش تقاضای مصرف مواد مخدر در زنان .۱

 بررسی روشهای مناسب آموزش پيشگيری از اعتياد در گروههای آسيب پذیر زنان .6

 بررسی و شفاف سازی نقش و مسئوليت سازمانهای مختلف درساماندهی معتادین با تأکيد بر زنان  معتاد .1

 برنامه ریزی و اولویت گذاری پژوهش در زمينه آسيبهای اجتماعی و روانی زنان و دختران .7

 

  

 راهكارهاي پژوهشي

 25هدف اختصاصي 
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بازنگری روش ها و مراحل اجرای برنامه ها و راهبردهای پيشگيری، درمان و مجازات قربانيان و مرتكبين  .8

 شرایطآسيب های اجتماعی با توجه به تغيير 

ایجاد و توسعه مراکز مشاوره و ترک اعتياد و سازمانهای غيردولتی و گروههای حمایتی و داوطلب خاص  .1

 معتادین زن و یا دارای فرد معتاد در خانوادهو ارائه خدمات سلامت برای  زنان جهت شناسایی، حمایت

 توسعه اقدامات حمایتی خانوادگی و اجتما عی پس از ترک اعتياد .9

 راتژی های لازم در زمينه کنترل بيكاری و حاشيه نشينی اجرای است .۱

های پيشگيری و کنترل آسيبهای اجتماعی   ها و برنامه بازنگری مستمر، ارزشيابی و نظارت بر اجرای سياست .6

 زنان از طریق طراحی و استقرار نظام پایش و کنترل 

حمایت از تشكيل و تحكيم خانواده و توسعه و تقویت برنامه های ستاد ملى زن و خانواده در راستاى  .1

 پيشگيری از آسيبهای اجتماعی

های اجتماعی در های مردم نهاد در ارائه خدمات پيشگيری و کنترل آسيبحمایت و جلب مشارکت سازمان .7

 زنان و خانواده

  

 راهكارهاي خدماتي

 25هدف اختصاصي 
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: ارتقاي امنیت خانوادگي و اجتماعي زنان و پیشگیري از خشونت 26هدف اختصاصي 

 علیه زنان

 

 

 

 ها نسبت به جایگاه و منزلت زنان در خانواده و جامعه گسترش آموزش همگانی و اصلاح نگرش خانواده .8

 اتخاذ تدابير مناسب جهت رفع تبعيض و ظلم و خشونت عليه زنان و کودکان در جامعه و خانواده  .1

اصلاح قوانين و مقررات در حمایت از قربانيان خشونت خانگی و پيشگيری و کاهش خشونت بر عليه زنان و  .9

 کودکان  

 

 

  

 بردهاراه
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 الگوسازی و ارائه تصویر مثبت از زنان در ایفای نقشهای متعدد خانوادگی و اجتماعی در رسانه های عمومی .8

ها در ارزش گذاری به شأن زن در خانواده و جامعه و اهميت حفظ امنيت و سلامت آموزش خانواده  .1

  )مدارس، دانشگاه، محل کار و...(جسمی و روانی زنان و دختران در محيط خانه و اجتماع

 آموزش خانواده ها در زمينه پيامدهای منفی اعمال خشونت بر سلامت زنان، کودکان وخانواده .9

 مشترک و حل مسئله برای زوجين به منظور پيشگيری از بروزخشونت در خانوادهآموزش مهارتهای زندگی  .۱

 اطلاع رسانی در زمينه منابع و مراجع حمایتی به زنان در معرض خطر و آسيب دیده  .6

آموزشی کادر پزشكی در شناسایی فرد خشونت دیده و ارائه خدمت و نحوه ارجاع به مراجع ذیربط پزشكی  .1

 و  قانونی 

 ل پليس در ثبت و گزارش به مراجع ذیصلاحآموزش پرسن .7

 های آموزش اجباری برای مرتكبين خشونت خانگیدوره .1

های تهدیدآميز خشونت برای زنان و های آموزشی در زمينه پيشگيری و اجتناب از بروز موقعيتدوره .3

 هاخانواده

  

 راهكارهاي آموزشي

 26هدف اختصاصي 
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مجازات مرتكبين خشونت و حمایت از زنان آسيب دیده، تعيين موارد ابهام  بررسی و عملكرد قوانين در .8

 آميز و خلأ های موجود و ارائه راهكار

بررسی نقش و عملكرد نيروی انتظامی در پيشگيری و مقابله با خشونت خانگی و حمایت از امنيت زنان  .1

 آسيب دیده

 ی  زنان و کودکان، عوامل موثر و پيامدهابررسی تأثير خشونت خانگی بر سلامت جسمی، روانی، و اجتماع .9

بررسی و تعریف ابعاد مختلف خشونت خانگی عليه زنان و درجه بندی شدت آن مطابق با شرایط فرهنگی،  .۱

 بومی و اجتماعی جامعه  

بررسی و مستند سازی مشكلات و موارد عدم تطابق شرایط حقوقی و اجتماعی موثر بر امنيت زنان در  .6

 منطبق با شرایط روز خانواده و جامعه 

 ارزیابی، تأثير و عملكرد قوانين حمایت از خانواده و زنان در پيشگيری از خشونت خانگی عليه زنان .1

 بررسی نيازهای آموزشی زنان و خانواده ها در پيشگيری از خشونت خانگی .7

انواده و بررسی راهكارهای آموزش مردان در تأمين امنيت سلامت جسمی و روانی زنان و کودکان در خ .1

 پيشگيری از خشونت

بررسی تطبيقی قوانين پيشگيرانه و حمایتی زنان آسيب دیده از خشونت خانگی و عملكرد آنها در ایران و  .3

 کشورهای مختلف

 تدوین منابع آموزشی زنان و خانواده جهت پيشگيری و کاهش خشونت خانگی .8۴

، روانی و اجتماعی زنان و قوانين مصوب در خصوص تامين امنيت جسمی یآسيب شناسی عدم اجرا .88

 کودکان در خانواده  

 

  

 راهكارهاي پژوهشي

 26هدف اختصاصي 
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های آموزشی برای مشاورین خانواده در زمينه های حقوقی و اجتماعی پيشگيری از خشونت  تدوین دوره .8

 خانگی

 آسيب سازتدوین و اعمال مجازاتهای قانونی برای فرد عامل ارتكاب خشونت خانگی و  .1

 ایجاد تسهيلات لازم برای دسترسی فرد خشونت دیده به نهادهای قانونی به منظور احقاق حق .9

ریزی و هماهنگی بين بخشی و سازمانهای درگير در جهت ایجاد تسهيلات حمایتی از زنان قربانی برنامه .۱

 خشونت و هدایت و ارجاع مناسب فرد آسيب دیده

 خدمات مورد نياز، پاسخگویی و حمایت از زنان قربانی در موارد اورژانس توسعه و تعيين مراکزی جهت ارائه  .6

 ارائه خدمات بهداشتی درمانی مورد نياز برای زنان آسيب دیده از خشونت در مراکز بهداشتی درمانی .1

 های هدف خاص)مرتكبين خشونت، قربانيان(ها و گروهارائه برنامه ها و خدمات آموزشی برای خانواده .7

 

  

 راهكارهاي خدماتي

 26هدف اختصاصي 
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